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Nazev bakalarské prace: VIiv kompenzacniho cviceni na jednostrannou zatéz u sportovniho
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Abstrakt bakalarské prace:
Tato bakalarska prace se zabyva vlivem kompenzacniho cvic¢eni na jednostrannou zatéz

ve sportovnim Sermu. Prace se sklada z teoretické a praktické ¢asti.

Teoreticka prace obsahuje zakladni informace o sportovnim Sermu. Pozornost je
zaméfena predevSim na nejcastéji se vyskytujici zranéni v tomto sportu a biomechaniku
pohybu. Déle jsou popsany poruchy pohybového aparatu a jejich rozdéleni na néz navazuje
kapitola o svalovych dysbalancich. V neposledni fad¢ jsou vysvétleny principy kompenzaéniho

cvideni.

V ramci praktické ¢asti jsou zpracovany spole¢né znaky ze 3 kazuistik, které slouzily
jako podklad pro vytvofeni kompenzac¢niho cviceni. Hlavni metodou sbéru dat byl
kineziologicky rozbor obohaceny o objektivni vstupy: fotodokumentace, dynamometrie ruky

a piistroj Physiosensing.

Cilem préce je na zéklad¢ vstupnich vySetieni probandi sestavit kompenzac¢ni jednotku
a ovefit jeji vliv na drzeni téla Sermiid. Vysledkem je sestaveni kompenzacni jednotky
na zéklad¢ spole¢nych znakti a zjiSténi pozitivniho vlivu kompenzace na jednostrannou zatéz
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This bachelor thesis looks into the effect of compensatory exercises on unilateral

overload in fencing. The thesis is divided into theoretical and practical part.

Theoretical part involves basic informations about modern fencing as a sport. Important
chapters are written about the most common injuries in fencing and about the biomechanics
of fencing movement. Further there are chapters containing informations about disorders
of the musculoskeletal system and their distribution. Also compensatory exercises and muscle

imbalance are mentioned in this thesis.

In practical part 3 case reports were made. A kinesiological analysis includes photo
documentation, hand dynamometry and measurement by Physiosensing. After the entry case

reports had been analysed, the 6 week compensatory programm started.

The main goal of this bachelor thesis was to create a compensatory programm according
to the entry kinesiological analysis. The results of the compensatory exercises on ,,typical

fencing posture* have positive efect.
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1 Uvod

Tématem mé bakalarské prace je vliv kompenzaéniho cviceni na jednostrannou zatéz
ve sportovnim Sermu. Vybrala jsem si tuto problematiku z osobnich divodu. Jiz nékolik let
pisobim v reprezentaci Ceské republiky v Sermu kordem a jsem &lenkou nové vzniklé Lékatské
komise Ceského §ermitského svazu. Negativni vliv jednostranné zatéze pozoruji nejen na svych

kolezich, ale i sama na sob¢.

Pokud vezmeme v potaz fakt, Ze primérny zacCateCnicky veék Sermite je 9-10 let,
kdy se pohybovy aparat stile vyviji, je nutnost zapracovat do tréninkového planu
i kompenzacni slozku. Naprosta vétSina autorti proto doporucuje jiz od samého pocatku zaradit
cviceni, které neopomiji nedominantni stranu Sermitfe. V poslednich letech pfibylo nékolik
novych studii, které se zaméfuji na rovnomérné zapojeni dominantnich i nedominantnich
koncetin pfi stabiliza¢nich a koordina¢nich trénincich, a maji velmi pozitivni vysledky

pfi kone¢ném porovnani jednotlivych stran (Akpinar 2015).

Pfi nadmérném jednostranném sportovnim zatiZzeni postupné nastiva pietézovani
urcitych slozek pohybového systému na ukor jinych a vzniku svalovych dysbalanci. Tento stav
muze vést k funkéni poruse muskuloskeletdlniho aparatu a pii Spatné rehabilitaci

nebo opomijeni problému az ke zméné¢ strukturdlni (Podébradska 2018).

Ackoliv se dle naprosté vétSiny autord fadi sportovni Serm mezi velice bezpecné sporty,
riziko  vzniku pfedev§im funkénich poruch pohybového aparatu neni malé
(Warold et al. 2019). Studie vini z Girazli vysokou dynamiku a vybu$nost nohou, rychlou zménu
pohybu a frekvence béhem zapasu. Nejvice postiZzenou strukturou je kolenni kloub. Nachézime
zde nejcastéji femoropatelarni bolest, entezopatie, poskozeny predni zkiizeny vaz a medialni
kolateralni vaz (Harmer 2008). Dle zahrani¢nich studii hraje 1 pohlavi svou roli v nachylnosti
ke vzniku zranéni stim, Ze zeny patii k vice ohrozenym (Roi a Bianchedi 2008). Autofi

poukazuji zejména na hormonélni vliv a rozdilnou télesnou stavbu v Zenském Sermu.

Z doposud mnou prostudované literatury a se autofi studii o sportovnim Sermu zajimaji
pfedevSim o biomechaniku pohybu, typickd zranéni a o trénink s cilem zlepSeni pohybovych
schopnosti. Po ditkkladném zpracovéni reSerSe byly nalezeny pouze dvé akademické prace
v Ceském jazyce na téma kompenzace ve sportovnim Sermu, obé ovSem nepfistupné vefejnosti.
I z tohoto divodu jsem tuto problematiku prehledné zpracovala

za ucelem zvyseni povédomi mezi Sermiiskou populaci.



Cilem bakalafské prace bylo na zéklad¢ vstupnich kineziologickych rozborti probandii
sestavit kompenzacéni jednotku. Dil¢im cilem bylo po 6 tydnech provozovani kompenzace

Sermifi porovnat vysledky ze vstupniho a vystupniho vysetteni.



2 Teoreticka ¢ast

2.1 Strucna historie sportovniho Sermu

Podle etymologického slovniku jazyka c¢eského slovo Serm  pochdzi
ze sttedohornonémeckého slovesa ,,schérmen®, které znamena potykati se, bojovati, Sermovati.
Slovo bylo bézné pouzivano jiz na uzemi Svaté fiSe fimské v 11. stoleti, kdy kazdy bojovnik
bojoval tim, co mél po ruce a na co mél prostiedky (Fisar 2014). Postupem casu a vyvoje
se vyznam slova zménil. Podle lektora Sermu Univerzity a vysoké skoly technické v Brné
Roberta Tvariizka (1947): "je Serm boj dvou protivnikl, opatfenych stejnymi bodnymi
nebo senymi zbranémi, pfi némz se vSechny moralni, dusevni i fyzické sily rozvijeji
a dokonale vyuzivaji.“ V dnesni dobé& se nejéast&ji setkame s nasledujici definici: ,,Serm je
soutézni upolovy sport, zalozeny na zapase dvou stejné ozbrojenych Sermiia, ktefi se vzajemné
snazi zasdhnout soupefe na platné plose t¢l, kterd je odliSna u fleretu, kordu i Savle*

(Reguli, 2005, s. 52).

Historie Sermu saha az do starovéku. Prvni zminky o Sermu pochdzi z Indie a poté
vyobrazeni Sermifského utkani se nachdzi na relié¢fu v chramu Medinet Habu, ktery postavil

roku 1190 pt.n.l. egyptsky faradn Ramses III. nedaleko Luxoru (VINCENC 2002).

Staroveka Sparta byla prosluld tvrdym vojenskym tréninkem. T€hotné matky musely
provadét namahavé cviky, aby se jejich dit¢ narodilo silné. Potomci jim byli odebrani
do vojenskych ucilist’ jiz v sedmi letech. Hlavni diiraz se pfi tréninku kladl na vycvik bojovych
umeénich a disciplinu. Mece v této dobé byly kratké ale tézké (cca 1.5-2.5kg). Vystroj vojaki
se skladala z kovové pfilby pancife trupu a holeni. Rozhodujicim prvkem v Sermu byla fyzicka
zdatnost, ktera zvitézila nad Sermifskym myslenim v poméru 3:1. V dnesni dobé¢ je tento pomér

skoro opacny (Ktizek 2014).

Rimané pievzali veskerou kulturu, zpiisoby boje a zbran& od Etruskii. Sermovalo
se vyvazenym kratkym meéem, ktery mé&l na konci ostrou $pi¢ku. Utoky se provadély sekem

a vyjime¢né bodem (Srp 2020).

O nejveétsi Sermifsky rozmach ve staroveéku se postarali gladidtofi. Ze zacatku Slo
o souboj jednoho nebo dvou parti otrokti, ktefi byli vyzbrojeni jen kopim ¢i holemi. Z pravidla
se zapasy konaly pied domem toho, kdo pofadal smutecni slavnost (Murgu 2006). Gladiatorské

hry se potadaly v kruhovitych aréndch, posypanych piskem. Mezi dosud dochované patii



naptiklad veronska aréna ¢i fimské Koloseum (FiSar 2014). Hlavnim soubojem byl souboj dvou
bojovnikil, ozbrojenych pouze kratkymi fimskymi meci a gladiatorskou ptilbou. Na levé ruce
méli maly ochranny §tit. Bojovalo se v riznych disciplinach, nejpopularn€jsi byla mec proti
trojzubci. Gladiatorské hry se brzy rozsitily 1 do okolnich zemi. Souhrnné miizeme fici, Ze malé
prvky moderniho Sermu najdeme jiz u Rimand a Rekd,
kteti znali cviéné zbrané, vystroj, organizovany vycvik a zékladni prvky obrany a tutoku

(Vincenc 2002).

Ve stfedovéku doslo k prodlouzeni ¢epele u mece, zvétSeni ochranného Stitu a objevu
draténé kosile. Télo bylo tedy vice chranéno. Styl Sermu se stal vice brutdlnim
tak druzstev, které pfipominaly starovéké gladiatorské hry. Cilem uz nebylo zabiti soupefte,
nybrz jeho srazeni z koné na zem nebo jeho vyrazeni z dalsiho boje (Vincenc 2002). Za vlady
cisafe Rudolfa II. v 16. a 17. stoleti byl v Cechach vyu¢ovan Serm cechem Fedlfechtyi.
Roku 1657 byla zalozena Ceska stavovska Sermirna a stala se tak nejstarsi instituci zajistujici

cesky Serm (Kiizek 2014).

S nastupem stfelnych zbrani v novoveéku doslo k odlehceni mect, cepel byla tenci.
Diky tomuto zdokonaleni se dalo s mecem obratnéji zachazet a fyzicka sila jiz nemohla mit
maximalni vliv na vysledek. Rozvijely se nové Sermiiské akce a techniky. Tato doba pfinasi
vznik Sermifskych $kol ve Spanélsku, Italii, Francii a Némecku. Ve $kolach ucili Sermifsti
mistfi. Sermovalo se kordem nebo tzv. rapirem. Fleret slouzil jako cviéna zbraii. Pfevazoval
JiZ oproti minulym stoletim zasah bodem nad sekem. V 18. stoleti byla vynalezena Sermiiska

maska Francouzem La Boéssiérem.

Sportovni Serm vznikl koncem 19. stoleti. Od roku 1896 je soucasti letnich
olympijskych her. V roce 1900 se k Savli a fleretu pfipojil jesté kord jako tieti zbraii moderniho
Sermu. Ve 30. letech se mohly turnajli €astnit i Zeny, které mély vyhrazenou soutéz pouze
pro né (Capek 2012). Roku 1913 byla zaloZena Fédération Internationale d’Escrime (FIE),
ktera sdruzuje pres svétovych federaci (Chen 2017). Zajimavosti je, Ze mezi 9 zakladateli
této mezinarodni organizace patfil i nejstarsi cesky Sermifsky klub Riegel, ktery byl zalozen
roku 1902 (BareSova 2011). Od roku 1920 se konalo prvni Mistrovstvi Evropy a od 1937 prvni
Mistrovstvi svéta. Velké zdokonaleni s sebou piinasi rok 1935, kdy byla zavedena elektricka

signalizace zasahti pro kord, roku 1955 pro fleret a az roku 1989 pro Savli (Vincenc 2002).



Na Olympiad¢ v Pekingu 2008 piichdzi novinka ve formé video-assistence pro rozhod¢iho
(Srp 2020).

2.2 3 zbrané sportovniho Sermu

2.2.1 Fleret

Fleret je kratka technicka, takticka a bodna zbran, kterd se v minulosti pouzivala spise
k vyuce nez k boji, jelikoz se z néj Casto prechdzelo na Serm kordem ¢i Savli. Zajimavosti bylo,

ze damy mohly Sermovat pouze fleretem az do roku 1985.

Stavba: Dne$ni fleret vazi 430 az 500 grami a sklad4d se z aretu, ¢epele dlouhé

od 90 do 110 cm, podusky, ¢isky, rucky(=drzeni) a mustku (Barth 2017).
Obr. ¢. 2.1 - Popis fleretu
aret Cepel poduska {iska  drieni

|
I III| ! \'\.

“~mustek

Obr. ¢. 2.2 - Platny povrch

v Sermu fleretem

Zakladni pravidla: V Sermu fleretem tvoii zasahovou
plochu pouze trup téla a c¢ast limce masky (Murgu 2006).
Tuto C¢ast nazyvadme platnym povrchem a zésah se pocita
jen pii bodu na néj (=barevné svétlo). Vodivé Casti jsou spolu

propojeny tzv. krokodylem na elektrickou vestu. Od ostatnich

neplatnych ¢asti povrchu (rozsvéceji se bilym svétlem na aparatu)
se platny povrch odliSuje vodivou vestou a limcem, které musi mit zd&vodnik na sob¢ oblecené.

Pii Sermu fleretem a $avli se uplatiiuje pravidlo ,,pravo utoku* (CSS 2019).

2.2.2 Savle

Jedinou zbrani, kterou se dd docilit zasahu bodem i sekem, je Savle. Serm Savli

asi nejvice z tfi zbrani pfipomina dnesni ,,souboje ve filmech. Plivod slova Savle pochazi



od zbrani jménem seymitar, coz byly kratSi sené zbran¢ se zakiivenou, jednostranné

brousenou Cepeli, kterou pouzivali predevsim obyvatelé¢ Peloponésu a Persie (FIE 2009).

Stavba: Dnesni Savle ovSem vypada uplné jinak. Z tfech Sermiiskych zbrani sportovniho
Sermu patii mezi nejlehci (350-500g). Sklada se z cepele dlouhé 88 az 105 cm, podusky, mistku
a rucky. Misto fleretové a kordové Cisky ma Savle koS, kterym si Sermit chrani svou ruku

(Rocek 2016).
Obr. ¢. 2.3 - Popis Savle

Cepel poduska koS  drZeni

Obr. ¢. 2.4 - Platny povrch
v Sermu Savli

Zakladni pravidla: V Savli tvofi zasahovou plochu
cely trup vcetné pazi, maska a cast manZety rukavice
(Murgu 2006). Stejné jako u fleretu je limec masky s vrchni
vodivou vestou propojen tzv. krokodylem na elektrickou
vestu. Pfi Sermu Savli rozezndvame zasahy na platny
(=barevné svétlo) a neplatny (=bild barva) povrch.

Pouzivame také pravidla ,,pravo utoku®“ jako u Sermu

fleretem.
2.2.3 Kord

Kord patii mezi bodné zbrané. Ze vSech tii zbrani sportovniho Sermu se Serm kordem
nejvice podoba realnému boji. Sermit si musi mnohem vice udrzovat rozestup, byt véasny
a presny, aby soupete zasdhl neZ u fleretu a Savle. Zasahy jsou vedeny vétsi silou, tudiz zde
nastava vétsi nebezpedi tirazu nez u zbylych zbrani. V Ceské republice se nejvice Sermif

vénuje prave Sermu kordem (Trohat 2013).
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90 az 110 cm, podusky, ¢isky, mistku a rucky. Aret a ¢iska jsou vétsi nez u fleretu z divodu

vymezeni platného povrchu v kordu (Chen 2017).

Obr. ¢. 2.5 - Popis kordu
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Obr. ¢. 2.6 - Platny povrch

v Sermu kordem

Zakladni pravidla: Serm kordem ma oproti Savli
a fleretu nejjednodussi pravidla. Platnym povrchem je totiz
celé télo véetné masky, rukavice, bot atd. Zaroven zde neplati
pravidlo pravo utoku (=sviti pouze barevna svétla). Jeding
u kordu se pocitd soubod, tzv. double, kdy se oba soupeti
navzajem zasahnou v ¢asovém intervalu od 0,04-0,05 sekund

(Trohat 2013).

2.3 Zakladni pravidla sportovniho Sermu

2.3.1 Sermi¥ské vybaveni

Sportovni Serm patii mezi bezpecné sporty i diky ochrannému vybaveni, jimz musi byt
jedinci vybaveni. Naptiklad pfed mezinarodnimi turnaji projde veSkera vystroj zakladni vyzbroj

kontrolou, aby se piedeslo piipadnému defektu béhem zapasu (CSS 2017).

Zakladni Sermifsky dres se skladd z podkolenek, Sermitskych kalhot, blizy, podvesty
a rukavice. Zajimavosti je, ze oble€eni, konkrétné€ bliiza a kalhoty, se zhotovuje z kevlarovych
vldken a mélo by byt schopno zachytit stfelu z maloraZzky. U konvencnich zbrani se platny
povrch vymezuje vodivou vestou $edé barvy, kterou si §ermiii obléknou na bliizu. Zeny musi
nosit navic plastovy chranic¢ prsou. Dresy se zhotovuji 1 dle rtizné odolnosti, pro zac¢ate¢niky

350N a pro zahrani¢ni turnaje je povinnost odolnost 850N (USA FENCING 2020).

Na hlavé chrani Sermife maska. Ta je zhotovena z kovového pletiva. Vazi zhruba

1,5 kilogramu, coz klade zna¢nou zatéZ na kréni patet zdvodnika. Pokud tedy nepocitame vahu



samotné zbrang, tak je Sermif béhem vykonu zatizen hmotnosti masky a dresu (cca 2,5kg),

pfiblizné 4 kilogramt.
2.3.2 Plan§

Obr. ¢. 2.17 - Plans
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Sermitska utkani jsou na turnajich vedena na plansich, které mohou byt bud’ kovové
nebo hlinikové. Greenhalgh (2013) testoval provedeni Sermifského vypadu na ctyfech riznych
povrsich z divodu zméteni akcelerace podélné osy holenni kosti ve frekvenci 1000 Hz.
Vysledky prokazaly vyraznou velikost dopadu ptedni nohy na betonu pokrytém vrstvou vinylu
v porovnani s dfevénym odpruzenym povrchem. Hlinikova plan§ vyvolala vétsi narazovy Sok
nezli plans kovova. Zranéni holenni kosti vlivem Sokového nérazu byva velmi Casto spojovano
s repetitivnimi pohyby, jez vedou k poranénim z naduZivani urcitych pohybu (Pohl 2008).

Dle studii mé odpruzeni povrchu vyznamny vliv na sniZzeni narazu a zamezeni vzniku zranéni

a m¢l by byt vyuzit jak v tréninku, tak béhem zavodu (Whittle 1999).

Plan§ dosahuje délky 17 metrd, avSak aktivni plocha k Sermovani tvoii pouze 14 m,
a 8itky 1.5 metru (Aquili 2013). Uprostied se nachazi prerusovana stiedni ¢ara, jez déli plans
na dvé stejné znacené poloviny. Stiehova ¢ara se nachazi 2 metry za stiedni. Soupefi se na ni
stavi vzdy na zacatku 1 konci zapasu k vzédjemnému pozdravu a po kazdém zasahu. Vystrahoveé
pasmo je uhlopfi¢né Strafované, nachdzi se 3 metry za stichovou ¢arou a méfi 2 metry.
Na uplném konci plansSe se nachazi tzv. posledni metr. Pokud Sermit pfekroci tuto ¢aru svou

pfedni nohou, dostava trestny zasah (Golubitski 2014).
2.3.3 Elektricka signalizace

Od roku 1935 je Serm vybaven elektrickou signalizaci zasahii (Srp 2020). Diky ni

mohou rozhod¢i, Sermifi, trenéfi a divaci v€as zpozorovat dany zasah, a to konkrétné na aparatu



ve formé barevného svétylka. Tento elektricky obvod zacind ve vylepeném dratku cepele
a aretu, poté pokracuje skrz osobni $itiru Sermite, kterou ma provlecenou pod vestou. Druhy
konec s$niiry se zapoji do navijaku, jenz se napojuje na propojovaci kabel vedouci k hlavnimu
signalizaCnimu zafizeni, aparatu. Aby se eliminovala signalizace zasahu do planse, vede
z aparatu tzv. uzemnovaci kabel pfimo do planse (FIE 2020). Jestlize neni nikde zdvada, dojde

pfi sepnuti aretu zbran¢ k rozsviceni svétla na aparatu.

Samostatny aparat obsahuje ¢asomiru, ukazatel celkového skore, moznost udéleni zluté
nebo cervené karty za poruseni pravidel a Cislice znazoriujici pocet odSermovanych tretin.
Apardt se da ovladat rucn€, avSak rozhod¢i aktivné vyuzivaji dalkové ovladani,

aby se nenaruSoval pritb¢h zapasu (Ktizek 2014).
2.3.4 Pravo utoku

U konven¢nich zbrani, fleretu a Savli, plati pfi utkani tzv. pravo utoku. Soupefi se snazi
zasdhnout pouze tu Cast téla, kterd je platnym povrchem. V Sermu fleretem plati zdsah pouze
na trup a limec masky, v Savli na trup, horni koncetiny a cela maska. Prave tento platny povrch
je vyznacen specidlnim materidlem vesty. Pravo utoku Sermif ziska, kdyz zacne Utok diive

nez jeho protivnik, nebo odstrani jeho Cepel (staci dotek Cepeli). Proto u téchto zbrani neplati

soubod, tedy piipsani boddl obéma $ermiftim, jako v $ermu kordem (CSS 2019).
2.3.5 Systém soutézi

Dle teckého autora Tsolakise (2010) je Serm tzv. stiidavy sport, jenZ vyZaduje
v kratkych usecich podat maximalné frekvencni a vysoce intensivni vykony. Ty se prolinaji
s periodami nizké aktivity. Sermifsky turnaj se obvykle kona pies cely den, zhruba 9 az 11

hodin. Z uvedeného Casového rozpéti tvoii samotné Sermifské zapasy pouze 18 % (Milia et al.
2014).

Tento sport se rozdéluje do kategorii dle zbran€, pohlavi a v€ku. Probihaji jak soutéze
jednotlived, tak i druZstev. V soucasnosti se v Ceské republice soutézi v Sesti vékovych
kategoriich: mini zaci a Zac¢ky do 10 let, mladsi Zaci a Zacky do 13 let, Zaci a zacky do 15 let,
kadeti a kadetky do 17 let, juniofi a juniorky do 20 let, seniofi a seniorky bez omezeni véku.
Poi4adaji se rovnéZ turnaje veterand, které byvaji ptistupné zpravidla od 40 let (Cesky Sermitsky
svaz 2019). V roce 2017 Cesky Sermitsky svaz (2017) rozhodl, Ze mini a mladsi Zaci a zacky

budou Sermovat zbranémi s kratkou cepeli (78 cm). Kordisti si navic musi pofidit i mini¢isku.



Sermitska sezéna v Ceské republice obvykle zatina na prelomu zifi-fijen a konéi
v ¢ervnu. Béhem ni se kona nékolik domacich zavodi, ze kterych zdvodnici ziskavaji body
upeviiujici jejich potadi v zebticku dané kategorie. Sezona vyvrcholi v Iété, kdy se kona
mistrovstvi Ceské republiky. Jeding v tento turnaj se v nasi zemi potada se soutézi jednotlived
1 soutéz druzstev. Zdatngj$i a vykonnostné lepsi Sermifi se mohou v mladsSich kategoriich
ucastnit 1 zahrani¢nich svétovych pohart kadetského a juniorského okruhu. Tento serial
je zakoncen mistrovstvim Evropy (unor/biezen) a svéta (duben). Mezi zahrani¢ni turnaje
seniortl, jeZ se nase reprezentace ucastni, patii: okruh u23, svétové pohary, satelitni soutéze,
Grand Prix, Mistrovstvi Evropy a svéta a samoziejmé& Olympijské hry. Mimo jiné i studenti
vysokych $kol, provozujici sportovni Serm na vysoké Grovni se mohou ucastnit Letni svétové
univerziady. Tu posledni jubilejni 30. vyhral v roce 2019 v discipliné kord muzi Cesky
reprezentant Martin Rube§ zoddilu Tj Lokomotiva Karlovy Vary (Ceskd asociace

univerzitniho sportu 2019).

Klasicky turnaj jednotlivell zacina zdkladni skupinou. Dle potfadi v zebticku sestavi
program skupiny obvykle po 6 nebo 7 zavodnikil. V této Casti soutéze trva zapas 3 minuty
a jedinec musi dat 5 zdsahl, aby zvitézil. Pokud je po vyprSeni zakladniho ¢asu stav
nerozhodny, losuje se vyhoda na aparatu. Po rozlosovani vyhody se nastavuje jedna minuta.
Pokud v této posledni minuté nepadne zasah nebo padnou pouze ,,doubly* (=soubody), vyhrava
Sermif, jenZ mé&l vyhodu. Vyhra se zapisuje V a prohra po¢tem zéasaht, ktery v daném zépase
dal porazeny vitézi. Sermif se postupné utka se viemi ¢leny své skupiny. Po konci prvniho kola
se vytvoii redukované potadi od jednotlivce s nejvysSim poctem vitézstvi az po posledniho.
Potadatel pted zacatkem soutéZze stanovi, zda bude urcité procento po zékladnich skupinich

vypadavat nebo ne (CSS 2017).

Nasleduje druhé kolo v podobé eliminace. Prvni nasazeny Sermif se utka s nejhorSim
postupujicim, druhy s pfedposlednim. atd. V této fazi soutéze utkani trvd 3x3 minuty vzdy
s 1minutovou pauzou mezi jednotlivymi tietinami. Sermuje se do 15 zasahii. Losovani vyhody

opét nastava, kdyZ je po vyprieni ¢asu stav nerozhodny (CSS 2017).

Zpravidla se na konci turnaje vyhlaSuje prvnich 8 Sermiit, kteti obdrzi drobné ceny,
diplomy a pohdry. Zapas o 3. misto neni, tudiz se vyhlasuji dvé tieti mista. Za kazdy turnaj
ziska Sermif urcity pocet bodl dle jeho kone¢ného poradi, ktery se pocita do ceského zebiicku.
Zde si buduje své postaveni pro nadchazejici zdvody 1 moznou kvalifikaci na Mistrovstvi

Evropy a Mistrovstvi svéta (CSS 2017).
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V Ceské republice se Sermuji druZstva pouze jednou za rok, na Mistrovstvi CR.
Kromé¢ toho, se soutéze tymi potadaji na kadetskych okruzich, juniorskych a seniorskych
Sampionatech po celém svéte. Druzstvo se sklada ze téi Sermiit plus je mozné mit jednoho
néhradnika. Nutno ¥ici, e na MCR musi byt v tymu Sermifi z jednoho oddilu a ,,ve svét&* pouze
zéavodnici, reprezentujici jeden stat. Sermuje se celkem na 45 zasahtl (tj. devét zapasit),
kazdy proti kazdému z druzstva, jeden zapas trva tii minuty. Béhem zapasu je mozno vystiidat
za nahradnika, ovSem zména se musi nahlasit jeden zapas pfedem. V této soutézi

se dosermovava prvni Sestndctka (=bojuje se o kazdé misto 1.-16. vcCetn¢ souboje

0 3. a 4. misto) (Murgu 2006).
2.3.6 Rozhodovani zapasu, tabulka tresti pro zavodnika

Kazdy zapas ve skupiné i eliminace rozhoduje vzdy rozhod¢i, ovladajici aparat.
Na vétSich turnajich ve svété se pouziva v eliminacich nahrévaci zafizeni plus postranni
rozhod&i. Sermii tak ziskava pravo pii sporné situaci pouZit video, které ve zpomaleném zabéru
pfezkoumaji rozhod¢i. Za jeden =zipas md Sermif pravo pouzit video dvakrat

(USA FENCING 2018).

Rozhod¢i by mél byt formélné oblecen, mél by byt ochotny, objektivni a striktni
ve svych rozhodnutich. Aby mohl soudcovat na vyssich soutézich, musi si udélat licenci
a slozit zkousku. Rozhod¢i ovlada vSechny pohyby dané pro Sermiisky zapas, pravidla Sermu,

zna tabulku trestii pro zavodnika a umi je zavéas pouzit (CSS 2019).

Zavodnik je zase povinen se chovat na plansi dle pravidel. Jejich neznalost
ho neomlouva. Béhem zdpasu mize obdrzet celkem tfi druhy trestnych karet: Zlutou, Cervenou
a Gernou. Zlutou kartu (=vystraznou) dostane zavodnik napiiklad, kdyz mu nefunguje
na zac¢atku zapasu kord, imysIné boda do planse atd. Namisto druhé Zluté karty dostane Sermit
uz ¢ervenou, kterd pro n¢j znaci trestny zasah. Nadale v zépase za jakékoli dalS$i napomenuti
dostavd automaticky cervenou kartu (USA FENCING 2018). Nejvyssi, cerna Kkarta,
je zavodnikovi udélena pfi extrémnich situacich, naptiklad za tajné zafizeni ve zbrani,
vysilacku v uchu, nepodani ruky soupeti atd. Tabulka tresti je pln¢ k dispozici kazdému

na internetovych strankach Ceského $ermitského svazu (FIE 2009).
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2.4 Biomechanika pohybu

2.4.1 Vypad

Turner et al. (2016) zaznamenal, ze béhem jednoho zapasu Sermii urazi minimalné
1 kilometr, provede 140 itokii a 400x musi rychle zménit smér pohybu. Uroven laktatu vzroste
z 4 mmol/l pfi zékladni skupin€¢ az na 15.3 mmol/l v eliminacnich bojich. Sportovni Serm
zatézuje prevazné anaerobni metabolismus z divodu nizké intenzity s maximalnimi vykyvy
explozivity a zmény smeéru. Nejcastéjsi utocnou akci je vypad. Autofi definovali 3 fyzické
charakteristiky dilezité pro efektivni provedeni vypadu: koordinace, rychlost a piesnost
pohybu. Sila vypadu se da definovat jako schopnost jedince piesunout svou vahu na urcitou

vzdalenost za co nejkratsi ¢as (Gresham-Fiegel CN et al. 2013).

Vypad zacina ze stiehové pozice. Inicidlni fazi charakterizuje extenze dominanti horni
koncetiny, kde se uplatiiuje prevazné m. deltoideus anterior, a dorzalni flexe pfedni dolni
koncetiny. Nasledné€ probihé plantarni flexe a extenze zadni dolni koncetiny spolecné s extenzi
zadni horni koncetiny. V soucasné dobé pti fazi letu se ptedni dolni koncetina dostava do flexe
v kyCelnim a mirné extenzi v kolennim kloubu, aktivujici svalstvo pfedni strany stehna (Chen
a Wang 2017). Navrat zpét do vychoziho postaveni se uskuteciiuje ptes mohutnou flexi
kolenniho kloubu zadni dolni koncetiny.

Obr. ¢. 2.18 - Faze Sermi¥ského vypadu

Acceleration phase Flight phase
1

. take off Support
T
1& < .

a) Without uncertainty

$
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Preparatery tl ti Touched
period Reaction Response Time
___________ > >
Reaction Tima Movement Time
> >
b) With uncertainty Touched
3 32
Preparatory 1 (target disappearcd)
period £, tin t, Reaction Response Time
___________ 3
>
Reaction Time Movement Time
= r

Figure 1. Movement sequence of the lunge (upper) and time scheme of the two situations: without uncertainty
(a) and with uncertainty (b).
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Tento explozivni, rychly pohyb s sebou nese vysoké naroky na muskuloskeletalni
aparat. Sinclair a Bottoms (2010) se zabyvali ve své studii tibialnim Sokem na dominantni
stran¢. Chodidlo musi pfi vypadu unést vahu axidlniho skeletu, coz vytvaii postupné Sokové
viny na tibii. Proto se autofi rozhodli otestovat obuv sportovcii, kde zjistili, ze velikost dopadu
skeletu byla nizsi u bot bézeckych a pro squash nezli u specificky Sermifskych. Pata predni
a predonozi zadni dolni koncetiny znaci dva body s nejvétsim zatizenim. Trautnam et al. (2011)
vysvétluje typické zatizeni plosek nohou provedenim vypadu. Piedni noha dopada nejprve
na patu a poté se tlak sune smérem k prvnimu prstu. Béhem vypadu se hmotnost Sermiie
pfesouva na zadni nohu, z které se Sermif musi odrazit dopfedu pies plantarni flexi a tim zatizit

vice predonozi.

Vroce 2013 byla vydana studie (Fiegel et al. 2013), jez zkoumala efekt postaveni
zadniho chodidla v rychlosti a sile pifi vypadu. Hlavni ulohou nedominantni dolni koncetiny je
rapidni extenze a odraz za co nejkratsi ¢as. Skupina Sermiii vykonavala fadu vypadu za sebou
s tim, Ze pfistroj snimal silu a rychlost pohybu. Postaveni zadniho chodidla bylo nastaveno
do tech pozic, kdy thel bérce a chodidla ¢inil 45°, 90° a nakonec 125°. Nejvétsi stabilitu

a zéaroven nejvyssi dynamiku mél tthel 90°, jelikoz umoznil maximalni odraz a nejrychle;jsi

provedeni Sermifského vypadu.

Vliv nejistoty na efekt vypadu zjistoval Gutiérrez-Davila et al. (2014). Horizontalni
rychlost vypadu se snizuje a reakéni Cas zvySuje, pokud mé jedinec na vybér vice
potencionalnich moznosti k zasazeni, avSak koordinace pohybu je zachovéana. Pokud jedinec
provadi dlouhy utok s ptipravou, pozorujeme u né¢j uvédomeélou, naplanovanou akci spojenou
se zvladnutou taktikou, kterd ocekava urcitou reakci soupete. Autor popisuje dva reakcni
mechanismy, zadni a pfedni dréhu. Pfi prvnim se vizudlni informace putuje skrz primarni
vizualni kortex do ostatnich arei. Akce, ktera je vedena ze zadni vizualni drahy vyvola
okamzitou reakci. Druhy, pfedni systém je asociovan s explicitnim uvédoménim umoziujici
identifikaci akce a vybrani potfebné akce, ktera bude co nejvice efektivni. Oba systémy pracuji

ve vzajemné koordinaci, jenZ zavisi na dané situaci a kontrole pohybu.

Vibec nejvice se vyskytujicim zdravotnim problémem v dasledku provedeni vypadu
je patelofemoralni bolest. VétSina zranéni se stava vlivem chronického zatizeni a provadeni
repetitivnich pohybii (Trautman et al. 2011). Vyskytuje se az u 92.8% Sermift, pfitom zeny
jsou vice nachylné k vzniku omezeni. Bylo prokazano, ze Zeny vykazuji niz$i pevnost svalil

v oblasti kycelniho kloubu a nedostatecnou neuromuskuldrni kontrolu kolenniho kloubu
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v sagitalni roviné béhem dynamickych dopadajicich aktivit. Oproti muzim je snizena
spolehliva excentrickd kontrakce m. quadriceps femoris a naopak flexory kolennich kloubt

zpomalujici dopad pfedni nohy pfi vypadu (Sinclair a Bottoms 2015).
2.4.2 Fles

Mezi dalsi uto¢ny pohyb se fadi flesS. Vyuzivaji ji predev§im kordisté. Na rozdil
od vypadu, kdy zadni noha iniciuje akci a plnd extenze v loketnim kloubu by méla byt
dokoncena pted dopadem piedni nohy, tak pii flesi je pohybovy vzorec zahajen dominantnim
predloktim. V&t§i zatéZ se nachazi na predni dolni konéeting, jeZ iniciuje pohyb. Sermii dava

zasah az po dopadu zadni nohy pied ptedni.

Pti porovnavani vypadu a fleSe autofi zjistili, Ze reakéni cas obou utokil neni rozdilny,
avSak pii provedeni pohybu je fleS o 58ms rychlejsi nezli vypad. Velkou roli zde hraje
predevsim taktika, kdy Sermif musi predikovat soupefiv pohyb, na né&jz reaguje. (Borysiuk

2019).

Dalsi studie (Freére 2011) zkoumala pomoci elektromyografie zapojeni jednotlivych
svalli dominantni horni koncetiny pfi fleSi. Za hlavni fazi korelujici s Sermifovou strategii
a zkuSenostmi byla oznaCena extenze lokte. Deltovy sval je hlavnim akcelera¢nim svalem
pti prvni fazi Utoku, tedy flexi v ramennim kloubu. Pro trénink a edukacéni proces autofi
doporucuji zafadit mezikoncetinovou koordinaci ve snaze o synchronizaci spodni a vrchni ¢asti

téla.
2.5 Urazy ve sportovnim Sermu

Sportovni Serm patii mezi nejvice bezpecné sporty. Po hrozivém incidentu v roce 1982
na Mistrovstvi svéta v Rime v Sermu fleretem, kdy byl Vladimir Smirnov zasaZen do oka skrz
masku soupefovou zlomenou Cepeli a po tydnu v komatu podlehl zranéni, se zna¢né upravily
standarty ochranného vybaveni (Roi a Bianchedi 2008). Mezinarodni Sermiiska federace (FIE)
vydala nasledujici pravidla. Pro mezinarodni i narodni turnaje plati pevnost obleceni 800N

a pevnost masky 1600N. Veskeré vybaveni vcetné zbrani by mélo byt kontrolovano
pied zavodem technickym tymem a poté pred dilé¢im zapasem rozhodéim (Cesky Sermitsky

svaz 2019).

Dle studii se Serm fadi mezi sporty s nizSim rizikem i po¢tem urazii. Walrod et al. (2019)

zaznamenal 2.43 zranéni na 1000 expozic béhem 1 roku na jedince. Park et al. (2017),
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ktery dokumentoval trazy korejskych Sermiit pfipravujicich se na olympiadu béhem 8 let,

zdokumentoval celkem 1176 zranéni, 3.3 na jedince.

Zeny jsou vice nachylné k poranéni nezli muzi (Harmer 2008, Roi a Bianchedi 2008).
Ze vsech tfech zbrani sportovniho Sermu se nejrizikovéjsi stala savle, poté kord a jako posledni
nejvice bezpecny fleret (Harmer 2008, Park 2017). K zranénim dochazelo nejcastéji béhem

tréninku. Mezinarodni turnaje byly na razy bohatsi v porovnani s domécimi.

Dolni koncetina byla popsana nékolika autory jako nejvice rizikova oblast pro zranéni
(Harmer 2008, Park 2017, Roi 2008). Nasledovala horni koncetina, trup, a nakonec oblast hlavy
a krku.

Akutni zranéni tvofila naprostou vétSinu urazi. Harmer (2008) popisuje mechanismus
vzniku na zdklad€ vysoké dynamiky a vybusSnosti nohou, rychlého stfidani sméru a frekvence
béhem zépasu. Vymknuty kotnik (zejména zevni kolaterdlni vaz) a natazeni svalu (obzvlaste
hamstringt, ¢tythlavého stehenniho svalu, tfihlavého lytkového svalu véetné Achillovy Slachy)
patii k béznym Sermifskym ,.time loss* zranénim. Avsak kolenni kloub je nejvice rizikovou
oblasti v tomto sportu (Harmer 2008). Nejcastéji se setkdvame se nespecifickou bolesti,
rupturou medialniho kolateralniho vazu, rupturou pfedniho zkiiZeného vazu, bolesti ligamenta

patellae, postizenim menisku, dislokaci patelly nebo patelofemoralni bolesti.

Mira akutnich ,,nontime loss* zranéni je vysokda. Naprosta vétSina se objevuje na akrech
konc¢etin = ruka a chodidlo. Dominantni horni koncetina tfimajici zbran byva vystavena
puchyiim, drobnym odérkam, modiinam od soupefovy Cepele nebo puchyitim z opakovaného
drzeni rukojeté. Vahu celého téla Sermife nese prvni nartni klistka. Proto zde byvaji Casté
otlaCeniny, puchyfte, ztvrdla kiiZe, jelikoz zadni noha je v plantarni flexi, aby umozZnila spravny
a dynamicky odraz do vypadu (Harmer 2008). Mnoho sportovcl pouziva pfi prevenci tejpovani

mist s vys$§im rizikem vzniku puchyit a odérek.

K nejcastéji vyskytujicim se chronickym zranénim patii jednozna¢né tendinitida neboli
zanét Slach, vznikajici repetitivnim pohybem. Zejména byva poskozena Slacha ctyrhlavého
stehenniho svalu. Casto se setkavame i s entezopatii (= zanét iponu svalu) nebo s impingement
syndromem ramene — poSkozeni svalii rotdtorové manzety. Na dominantni horni koncetiné
se ¢asto manifestuje laterdlni epikondylitida — tenisovy loket (Walrod et al. 2019). Méné Casto
se mizeme setkat s problémy s plantarni fascii, Achilovou Slachou ¢i medialnim tibidlnim
stress syndromem. Opakované pohyby Sermiiskych akci, vysokd mira jednostrannosti,

pretrénovani, mald mira kompenzace nejCastéji vede k chronickym zranénim (Park 2008).
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Wild a Jaeger (2001) ve své studii popisuji vyskyt skolidézy jako nejcastejsi poranéni
patete ve sportovnim Sermu. Tato patologie se vyskytovala v hrudnim useku. Ve 20 ptipadech
byla konvexita na kontralateralni stran¢€ a v 6 na stran¢ dominantni v Sermu. Druhym nejvice

se objevujicim problémem se stala bolest v oblasti bederni pateie.

Sportovni Serm je jednostranny sport. Proto jsou zejména u déti a adolescentt,
ktefi prochazi motorickym vyvojem, doporuCovany bilateralni kompenzacni programy.
Meéli bychom se snazit vyvarovat svalovym dysbalancim v jejich muskuloskeletalnim systému
(Harmer 2008). V prevenci zranéni je vtomto sportu vysoce vyuzivané tejpovani.
Zejména se jedna o oblasti kolennich, hlezennich, loketnich a zapéstnich kloubi a svali

lytkovych, stehennich, ptedloketnich nebo v oblasti ramenniho pletence (Witkowski 2020).
2.6 Poruchy pohybového systému
Poruchy pohybového systému mizeme rozdélit dle etiologie na:
e strukturdlni
e funkciondlni
e funkcni (Drhlik 202)
2.6.1 Strukturalni poruchy pohybového systému

Strukturalni poruchy pohybového systému lze velmi dobie zdokumentovat pomoci
zobrazovacich metod. Fyzioterapie zde nachédzi uplatnéni ve vSech stadiich onemocnéni.

Dulezité je si stanovit redlné kratkodobé a dlouhodobé cile a efektivni terapeuticky postup.

Podébradska (2018) ve své knize zminuje nasledujici nejCastéjsi strukturdlni poruchy

pohybového aparatu:
e vrozené
e traumatické — distorze, zlomeniny
e zanétlivé — revmatoidni artritida, dna
e metabolické — diabetes mellitus
e infekéni — zardénkové, boreliové

e degenerativni — artrozy, spondylozy
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e systémové — lupus erythematodes, dermatomyozitida
e tumory — metastatické a primarni
2.6.2 Funkcionalni poruchy pohybového systému

Jedna se o poruchy pohybového aparatu zapti¢inéné primarné duSevni poruchou,
ktera se pozdé¢ji promitd i do pohybového systému. Velmi casto nereaguje na zadny
fyzioterapeuticky postup a chybi zde ptitomnost reflexnich zmén. I dlouhodobé uzivéani farmak
muze zapfiCinit zménu klidového svalového napéti, jenz se promitne do celkové postura

pohybovych stereotypil jedince (Podébradska 2018).
2.6.3 Funkcni poruchy pohybového systému

Vznik funkénich poruch pohybového aparatu je podminén ptsobenim vyvoldvajicich
faktoril, jeZ mohou poté tvotit neadekvatni zatizeni az ptetiZzeni struktury. Dana tkan reaguje
vznikem reflexnich zmén. Reflexni zmény jsou zmeény napéti meékkych tkani,
které jsou zpusobeny zménou tixotropie amorfni mezibunééné hmoty vaziva a/nebo synovie.
Hlavni tlohou reflexnich zmén je zjednodusené dorucit informaci organismu o momentalnim
pfetizeni Casti vnitiniho ¢i pohybového systému a riziku vzniku funkéni nebo strukturdlni

poruchy (Pod¢bradska 2018).

Obr. ¢. 2.19 - Schéma vzniku funkcni poruchy pohybového systému

vyvolavajici faktory (VF)
(napf. stres, profesni a sportovni pfetizeni,
neschopnost relaxace, chronicka Unava)

autoreparace
| VF trva
= funkéni porucha W
reflexni 1 |
: — ey | T pohybového == porucha
pfetiZeni Y systému e

norma | e=——= | eliminace VF

funkéni
nadstavba
adekvatni —

kinezioterapie

Pokud dojde k snizeni nebo eliminaci vyvolavajiciho faktoru a kvalitnich podminkach
autoreparace muze dojit obnové tkané bez zevniho zasahu. Pti absenci jedné z vySe uvedenych
polozek spolu se Spatné nastavenou fyzioterapeutickou péci mtize dojit k vzniku strukturalni
poruchy. Tuto poruchu muizeme ovlivnit, avSak uz nikdy nenastane ndvrat struktury

do piivodniho ,,zdravého* stavu (Hofman 2021).
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Vznik funkéni poruchy pohybového aparatu urcité struktury automaticky vyvola
poruchy 1 v ostatnich ¢astech. Patii mezi nejcastéjsi pfi¢inu bolesti a pracovni neschopnosti
vubec. Zékladem odstranéni této problematiky je dle autort kvalitni kineziologicky rozbor,

diferencialni diagnostika a spravné zvolena forma terapie (Burton et al. 2020).

2.7 Svalova dysbalance

Mrwe

vadnymi pohybovymi stereotypy a Spatnym drzenim téla. Vznikd pifi nerovnomérném
zatézovani urcité svalové skupiny pii pohybovych aktivitich na ukor jinych skupin (Halkova
2005). Casto se s tim setkame pfi poruse hybného aparatu, kdy jedinec nahrazuje spravné
pohybové stereotypy tzv. ulevovymi, které nejsou pro teélo prirozené. Nasledek dlouhodobého

zaujimani téchto pozic vede ke vzniku svalovych dysbalanci.

U vétsSiny svalovych dysbalanci byva jedna svalova skupina zkracend (svaly jsou
v hypertonu) a druhd oslabena (svaly jsou v hypotonu). RozliSujeme proto svaly s tendenci

ke zkraceni a s tendenci k ochabnuti.
2.7.1 Svaly s tendenci ke zkraceni

Svaly stendenci ke zkraceni, jinym pojmem také posturalni svaly, udrzuji trup
ve vzpiimené poloze. Neustale se nachazi v ur¢itém klidovém napéti a pracuji v malé€ intenzité
po dlouhou dobu. Casto dochazi k zvyseni jejich svalového tonu a nadmémé se zapojuji
do pohybovych stereotypt a tim nahrazuji praci oslabenym svaliim (Jenista 2018). Patii mezi

W

né:
e m. sternocleidomastoideus — kyvac hlavy
e mm. scaleni — svaly klonéné

e m. trapezius pars descendens — horni ¢ast trapézového svalu

m. levator scapulae — zdviha¢ lopatky

m. biceps brachii — dvojhlavy sval pazni

e mm. pectorales — prsni svalstvo

m. erector spinae — vzpfimovace trupu

e m. quadratus lumborum — ¢tythlavy sval bederni
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e m. latissimus dorsi — $iroky sval zddovy

e m. iliopsoas — bedrokycelni sval

e m. piriformis — sval hruskovity

e m. tensor fasciae latae — napinacC stehenni povazky

e m. quadriceps femoris kromé m. vastus medialis — ctythlavy sval steheni kromé

medialni hlavy

m. biceps femoris - dvouhlavy sval stehenni
e m. semimembranosus — poloblanity sval
e m. semitendinosus — poloslachovity sval
e m. triceps surae — trojhlavy sval lytkovy
2.7.2 Svaly s tendenci k ochabnuti

Svaly s tendenci k ochabnuti se nazyvaji také fazické svaly a obsahuji pfevazné bila
svalova vldkna. Tato vlakna jsou oproti ¢ervenym zastoupenym pievazné u posturalnich sval
rychld, ale snadno unavitelna. Slouzi k provedeni pohybu a byvaji uloZena blize povrchu téla.
Oproti posturdlnim maji fyzické svaly niz§i klidové napéti a je tfeba je posilovat

(Podébradska 2018, Levitova a Hoskova 2015). Radi se zde nasledujici svaly:
e m. longus colli — dlouhy sval kréni
e m. longus capitis — dlouhy sval hlavy

e m. trapezius pars transversa et ascendens— trapézovy sval v jeho stiedni a spodni

casti
e mm. rhomboidei — rombické svaly
e m. serratus anterior — pfedni pilovity sval

e m. rectus abdominis — piimy bfisni sval

m. obliquus externus abdominis — zevni Sikmy bfi$ni sval

m. obliquus internus abdominis — vnitini Sikmy bfisni sval
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e m. vastus medialis m. quadriceps femoris — medidlni vastus ctyrhlavého

stehenniho svalu
e mm. glutei — hyZzd'ové svalstvo

e m. tibialis anterior — piedni sval holenni

Obr. ¢. 2.20 - Svaly posturdlni (Cervené) a fazické (modre)

Urcité typy sportil (tenis, hokej, bojové sporty vcetné sportovniho Sermu) pietézuji
dominantni stranu, coz je zakladnim faktorem pro vznik svalovych dysbalanci. V tomto ohledu
patii kompenzacéni cvi¢eni neodmysliteln€ k tréninkovému procesu. Vhodné zvolenymi cviky

specifikovanymi pro dany sport lze ptedchazet ¢i vyrovnavat svalovou nerovnovahu
(Schmidt 2018).
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2.8 Kompenzacni cviceni

S rostoucim vékem jedince pribyva vice faktor ze socialniho prostiedi, jez ovliviiuji
pohyb. Ten byva cCasto utlumen ¢i dokonce nahrazovan naptiklad podnéty z dnesniho
internetového svéta. Dochdzi k nedostatku pohybové aktivity vyménou za tzv. sedavy zplisob
zZivota, ktery s sebou nese urcitd zdravotni rizika. T€lo ¢lov€ka neni uzpiisobeno k nadmérnému
zaujimandi statickych poloh (Levitova a Hoskova 2015). Protipélem jsou sportovci, prozivajici
svalova pretizeni a dopad jednostranné zatéze na muskuloskeletalni aparat. Ve vyse uvedené
zvySuje riziko kvzniku funkénich poruch pohybového systému a nasledné také

k strukturalnimu problému.

Obr. ¢. 2.21 - Kompenzacni pomiicky

Jako jedna z mozZnosti prevence propuknuti poruch hybného systému je zafazeni
pravidelného kompenza¢niho cviceni. Jedna se o variabilni soubor jednoduchych cvika
v jednotlivych cvi¢ebnich polohéach, které mizeme ucelné modifikovat s vyuzitim rtizného
nacini a naradi. Autorky Levitovd a HoSkova (2015) ve své knize definuji zdravotné-
kompenzacni cviceni jako soubor cvikil, kterymi se zaméfujeme na jednotlivé oblasti
pohybového systému (klouby, vazy, svaly, Slachy) a tim cilené¢ plsobime na zlepSeni
zdravotniho stavu jedince, pfedevsim na stav pohybového systému. Kellmann, M., Bertollo, M.
(2018) tadi kompenzacni cviceni mezi tzv. aktivni zotaveni, jez zahrnuje predevSim fyzické
aktivity zaméfujici se také na kompenzaci metabolickych reakci fyzické inavy z konkrétniho

sportu.
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Kompenzacni cviceni se specializuje pfedevs§im na:
e zvySeni kvality zivota
e korekci drzeni téla a odstranéni nevhodnych pohybovych navykt
e zlepsSeni dychaciho stereotypu
e vytvoteni spravnych pohybovych stereotypii
e prevenci vzniku ¢i prohloubeni svalovych dysbalanci (nerovnovahy)
e udrZeni nebo zvysSeni rozsahu pohyblivosti kloubti
e snizeni svalového napéti
e prevenci zranéni hybného systému
e obnoveni kloubni stability — korekce hypermobility
e prevenci bolesti v oblasti patefe a kloubti (Rejka 2020)

Rada autort (Bellinger 2020) se shoduje v tvrzeni, Zze by kompenzaéni cviceni mélo byt
soucasti tréninkového procesu. Obzvlasté jednostranny sport a nadmémé zatizeni klade

na jedince zna¢né naroky z hlediska ptetéZovani urcitych sloZzek hybného systému.

Kompenzaéni cviceni délime dle specifického zaméteni a prevladajiciho fyziologického

ucinku na hybny aparat na:
e uvoliovaci
e protahovaci
e posilovaci
2.8.1 Uvolnovaci kompenzacni cvi¢eni

Cilem uvolnovacich cviceni je zahrat kloubni struktury a okolni tkan& k obnoveni
funk¢nosti. V praxi se vyuzivaji pohyby krouZzivé a kyvadlové, kdy se dané koncetina pohybuje
vlivem setrvacnosti. Dsledkem provadéni pohybt dochazi ke zlepSeni prokrveni a celkového
metabolismu v dané struktufe. Zaroven se zlepSuje ptisun stimulll, konkrétné€ proprioreceptord,
pro nervovou soustavu. K vedlejSimu efektu se fadi reflexni uvolnéni svali v okoli struktury

(Dostalova 2015).
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2.8.2 Protahovaci kompenzacni cvieni

Protahovaci cvi€eni slouzi k udrzeni ¢i zvétSeni kloubniho rozsahu a zachovani
fyziologické délky zkraceného svalu. Pokud je sval zkraceny, dochéazi k zvySeni klidového
svalového napéti a jeho hyperaktivnimu zapojovani do pohybovych programi. To mize vyustit
ke zkraceni vazivové slozky svalu, uponové Slachy, nasledn¢ az k poranéni

(Levitova a Hoskova 2015).
Stre¢ink mizeme rozdé¢lit na:
e staticky — pasivni nebo aktivni, ve statické pozici jedinec vydrzi 10-30s

e Dbalisticky — forma statického ¢i dynamického streCinku provadéné skakavym

pohybem

e proprioceptivni neuromuskularni facilitace (PNF) — forma streCinku, jenz
vyuziva izometrickou kontrakci svalu po dobu 10 sekund a naslednou relaxaci

10-30 sekund (Thomas, Bertolo et al. 2018)

Autoti z Fakulty sportovnich véd v Dijonu (Babault, Rodot & Champelovier et al. 2021)
vytvoftili dotaznik, ve kterém zjiStovali informace o pouzivani streinkovych cvi€eni v praxi.
Celkem 3572 sportovcl napfic vSemi vykonnostnimi skupinami odpovédé€lo na otazky.
Naprosta vétSina (89.3%) provozuje stre¢ink v ramci regenerace a zvyseni flexibility. 86.2%
tazanych vyuzivda formu dynamického streCinku jako soucéast rozcviCeni pied hlavni
tréninkovou fazi. Staticky streink byl nejvice pouzivanou metodou po vykonu.
BohuZel ale pouze 37.1% respondentii uvedlo, Ze jsou v ramci aplikovani strecinku edukovani.
Trenéti byli nejvice zminénou odpovédi na otazku, pod jakym dohledem jedinec danou aktivitu
vykonava. Nasledovali zdravotni profesionalové a ostatni sportovci. Dle autori je tfeba zvysSit

povédomi o moznostech streCinku a jeho spravném zarazeni do tréninkové jednotky.

Pti porovnani statického a dynamického strecinku na pacientech trpici patelofemoralni
bolesti spolu se zkracenymi svaly zadni strany stehen (hamstringy) nedoslo k signifikantnimu
rozdilu ve flexibilit¢ svall. Dynamicky stre¢ink prokazal zlepSeni klinickych vysledka
kolenniho kloubu a aktiva¢niho Casu svali (Lee 2021). Lempke, Wilkinson et al. (2018)
se zaméfili na sbér a analyzu studii, zjiStujici efekt proprioceptivni neuromuskulérni facilitace
a streCinku. AZ na jednu praci se autofi shodli, Ze neni Zadny rozdil mezi vySe zminénymi

metodami ke zvySeni flexibility hamstringti. Hill et al. (2017) pfi zpracovavani dat z klinickych
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praci narazil na chybéjici kritéria, jako je tfeba zdmér ¢i nenahldseni véasného ukonceni studia,

ktera vyrazné snizila jejich kvalitu.

Bursova (2005) doporucuje pii protahovani dodrzovat nasledujici zasady:

protahovat se v teplé mistnosti v pohodIném obleceni
protahovat svalové skupiny po 5-10minutovém zahtati a ndsledném uvolnéni

cviky provadét pomalu s vylouCenim rychlym piechodi ze zkraceni do

vyrazného natazeni
spravné dodrzet vychozi polohu a pln¢ se soustiedit a kontrolovat sviij pohyb

vyhodou je vyuzit stabilni polohy jako je sed ¢i stoj, abychom zamezili vlivu

cviceni proti gravitaci a svaly byly uvolnéné
protahovani nesmi byt nikdy bolestivé

vyrazné si mizeme pomoci spravnym dychanim, kdy s vydechem jdeme jeste

do vétsiho protazeni, rozhodn¢ se nesnazime zadrzovat dech

zatazovat individudlné dlouhé vydrze, po adaptaci svalu miizeme zkusit pomalu

zvysit rozsah
cviceni praktikovat pravidelné
volit rizné varianty protahovacich cvikl

nikdy nehmitat v krajni poloze

2.8.3 Posilovaci kompenzaé¢ni cviceni

Posilovaci cviceni se vyuziva k zvySeni funkéni zdatnosti oslabenych svalti pomoci

aktivni svalové kontrakce proti ur€itému odporu. Diky pravidelnému posilovani dochazi

k zvétSeni objemu svall, odstranéni funkéniho utlumu, zlepSeni svalové koordinace.

Zaroven slouZzi jako prevence svalové atrofie, korekce spravného drZeni téla a také ke zlepSeni

stability a pevnosti kloubt (Sladkova 2017).

Halvova (2018) ve své zavére¢né praci rozdéluje posilovaci cviceni na statické a

dynamické. V ramci statického posilovani se jednd o izometrickou kontrakci, kdy jedinec

vyvine maximalni silu proti pevnému nehybnému podnétu. Délka svalu zlstava konstantni,
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méni se napéti uvnitf. U dynamického posilovani jesté rozliSujeme pomalé a rychlé.

Pomalé jsou nejvhodnéjsi pro kompenzaci svalovych dysbalanci, jelikoz je pohyb provadén

pomalu pouze proti gravitaci a je nutno védomé kontroly nad provedenim.

Pti posilovani v ramci kompenzacniho cviceni plati nésledujici pravidla (Levitova a

Hoskova 2015, Bursova 2005):

pted posilovanim fadné rozehiat a uvolnit kloubni struktury

pred posilovanim dané skupiny svalll zpevnit stied téla (hluboky stabiliza¢ni

systém)

oslabené svaly zacit posilovat pomoci izometrickych kontrakci
zacit od jednodussich cviki a postupné zvySovat naro¢nost
nejprve posilovat vétsi svalové skupiny a poté mensi
obmeénovat program z diivodu piedchazeni stereotypu a navyku

zvolit optimalni odpor a pocet opakovani, pii posilovani oslabenych svali

provadét 10-12 opakovani
zaméfit se na presnost provedeni cviku
dodrzet vychozi pozici

posilovat s vydechem (podpora Gc¢inku), nezadrzovat dech
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3 Prakticka cast

3.1 Cile prace

Hlavnim cilem bakaléaiské prace je na zaklad€ vstupniho vysetfeni sestavit kompenzacni
jednotku pro 3 Sermife. Mezi dil¢i cile prace patii charakteristika typického drzeni téla Sermire

a nastinéni dané problematiky Sermiiské populaci.
3.2 Metodologie bakalarské prace

Bakalatska prace je teoreticko-praktickd. V ramci praktické ¢asti byly zpracovany
3 kazuistiky. Probandi jsou muzi vékového rozpéti 18-23 a aktivné piisobi v reprezentaci Ceské
republiky v Sermu kordem. Pfi vybéru jedinct byl kladen diiraz na to, aby Sermifi trénovali
miniméln¢ 3x tydné, zacastiiovali se domdcich i1 zahrani¢nich turnajii vcetné Mistrovstvi
Evropy a svéta v jejich kategoriich. Zaroven se jednalo o Sermife, ktefi nejsou momentalné

zranéni a nelimituje je proces rekonvalescence.

Po prostudovani odborné literatury na téma nejcastéji se vyskytujici zranéni v tomto
sportu, se naprosta vétSina nachazela na dolni konceting. Jednalo se pievazné o poranéni
kolenniho nebo hlezenniho kloubu. Subjektivné probandi uvadéli obfasné bolesti kolennich
kloubli v oblasti uponu Ctythlavého stehenniho svalu, natazeni svali zadni i pfedni strany
stehen a bolesti v oblasti lateralniho epikondylu humeru, coZ je misto, kde se nachéazi ipony

n¢kolika svalt predlokti, které jsou pii Sermu namahany.

Cilem je na zdklad€ vstupnich kineziologickych rozborli urcit spole¢né znaky
pro vSechny 3 Sermife a nasledné vytvofit kompenzacni cvicebni jednotku. Vstupni vySetfeni
obsahovalo 1 objektivni vstupy: dynamometrii ruky, fotodokumentaci a méteni pomoci ptistroje
Physiosensing. Kompenzac¢ni jednotku dostali probandi v tisténé formé spolu se zapisovaci
tabulkou, kde si zaznamendvali kdy cvicili, kdy ne, tréninky, zdvody, nemoc. Po mnou vedeném
uvodnim cviceni sestavy, Sermifi pokracovali ve cviceni kazdy den po dobu 6 tydni.
Celou dobu jsme byli v kontaktu a pravidelné kontrolovali spravné provedeni tikonii. Vystupni
vySetfeni bylo provedeno po uplynuti 6 tydnl. Sestavalo se z vybranych vySetfeni, testujici
specifické parametry, na které byla kompenzaéni jednotka sestavena. Opét jsem vyuzila méfeni
pomoci pfistroje Physiosensing a fotodokumentaci. Na zaklad¢ ziskanych dal jsem provedla

analyzu a porovnani.
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3.3 Prubéh realizace bakalarské prace

S probandy jsem si individudlné domluvila schiizku ohledné¢ vstupniho vysetfeni,
které probéhlo na konci ¢ervence roku 2021 na Klinice rehabilitacniho 1ékatstvi 1. LF a VFN.
U kazdého Sermiie byl proveden vstupni kineziologicky rozbor, ktery obsahoval veskera
patiicna dil¢i vySetieni. Pi1 sbéru anamnestickych udajt jsem se zaméiila predevsim na historii
zranéni, ptipadné aktualni problémy. Otdzky byly sméfovadny i na provozovani jinych
sportovnich aktivit ve volném Case v ramci kompenzace jednostranného zatizeni u sportovniho
Sermu. V neposledni fad€ jsem zjisStovala, zda probandi vyuZzivaji sluzeb fyzioterapie a jak

casto.

Poté jsem provedla nasledujici vySetteni. Pii aspekci jsem se zaméfila nejen na posturu,
ale 1 dychani. Pro objektivizaci jsem pofidila snimky probandi zezadu, zboku, zeptedu
a na pocitaci vyznacila patrné asymetrie. VySetfeni panve obsahovalo palpaci hiebent kosti
kycelnich, palpaci hornich ptfednich i zadnich trni panevnich kosti s diirazem na zjisténi
blokady nebo posunu sakroiliakalniho skloubeni. Dale jsem provedla palpacni vysSetfeni,
dynamické méfeni patefe, antropomentrii, vySetieni kloubnich rozsahi zapsano metodou
SFTR, vySetfeni pohybovych stereotypt dle Jandy, vySetieni zkracenych svalii a vySetfeni
vybranych testli hypermobility. U svalového testu dle Jandy jsem testovala pouze vybrané
pohyby v urcitych, pro Serm dilezitych, strukturach, jelikoZz se jednalo o zdravé sportovce.
Nebyl tedy diivod pro méteni svalové sily u vSech komponent. K objektivizaci vstupniho
kineziologického rozboru jsem zvolila dynamometrii ruky, méfeni plosek nohou pomoci
piistroje Physiosensing a fotodokumentaci. Abych mohla pouzit tuto fotodokumentaci pro svou

bakalafskou praci, podepsali probandi informovany souhlas pacienta.

Po zpracovani dat ze vstupniho vySetfeni jsem vytfibila spole¢né znaky, které spojovaly
mé 3 probandy. Na jejich zakladé jsem vytvofila kompenzaéni cvicebni jednotku. Sestava se
zmnou vyfocenych fotografii jak vychozi pozice, tak provedeni cviku, popisu spravného
provedeni i nej¢astéjSich chyb, vyskytujicich se pfi cvi¢eni daného ukonu. Spole¢né se sestavou
byla vypracovana zapisovaci tabulka, kde si probandi zapisovali kdy cvi€ili, kdy necvic¢ili,
kdy méli tréninky a zavody, popiipadé pokud onemocnéli. Kazdy jedinec byl dikladné
seznamen s kompenzacni jednotkou a potiebnymi formalitami. Probandi méli cvicit kazdy den
po dobu 6 tydntl. Realizace probéhla béhem zafi a fijna roku 2021. Schvalné jsem zvolila toto
obdobi, jelikoz se Sermifi pfipravovali na sezonu a nehrozilo zde riziko, Ze odleti

na mezinarodni turnaj a budou tim muset prerusit cvi¢eni. Béhem celého pritbéhu Sesti tydna
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jsem Sermife pravidelné kontrolovala a opravovala. Po uplynuti této doby jsem si s probandy
domluvila individudlné termin a provedla vystupni vySetfeni. VySetfeni probihalo u dvou
probandii v Bélé pod Bezdézem a u jednoho na Klinice rehabilita¢niho 1ékarstvi 1.LF a VFN.
Sestavalo se z vybranych vySetieni, ktera méfila parametry, na néz byla kompenzacni jednotka

vytvorena.
3.4 Moderni pristroj Physiosensing

Jedna se o balan¢ni a plantografickou ploSinu, ktera ma ve fyzioterapii Siroké uplatnéni.
Obsahuje celkem 16000 senzori snimajici plosky nohou. Vzhledem k tomu, ze se ploSina
zapoji do pocitace ¢i notebooku a je potieba pouze nainstalovat si dany software, stava se z n¢j
snadno dostupny pfistroj. Své vyuziti ma v neurologii, rehabilitaci, sportovni medicing,

ortopedii (Holubova & Janatova 2018).

Pro pacienty s poruchou rovnovahy lze vyuzit herni prostiedi s audiovizualni zpétnou
vazbou. Terapie se tak stava vice pestrou a zdbavnéjsi. Pomoci pravidelného zaznamenavani
vysledki z danych her mizeme objektivné posoudit zlepSeni ¢i zhorSeni stavu jedince.
Dalsi vyuziti néastroje najdeme u poruch vestibuldrniho aparatu a poruch okulomotoriky.
Zde se pouzivaji navic i specialni bryle zajist'ujici virtualni realitu.

Obr. ¢. 3.1 - Physiosensing

Physiosensing lze vyuzit 1 u pediatrie, coz je obor, ktery se zabyva chodidlem, jeho
fyziologii, anatomii, patofyziologii a nasledn¢ spravnym oSetfenim. Snimek mapy distribuce
plantarniho tlaku, tedy tlaku chodidla do podlozky, miZeme rozd¢lit na staticky

nebo dynamicky v ramci urcitého pohybu v ¢ase (Physiosensing 2021).

Pfi vstupnim 1 vystupnim vySetfeni jsem pokazdé pouzila nasledujici dva testy:
Static Analysis a Unilateral Stance.
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3.4.1 Static Analysis

Statickd analyza vyhodnocuje distribuci plantarniho tlaku k podlozce. Pacient si na ni
pouze stoupne, sleduje urcity bod pied sebou a terapeut potidi snimek. Po potizeni snimku
se automaticky vytvoii 4 pohledy. Standartni model zobrazuje distribuci plantarniho tlaku
do barev, kde modrd zobrazuje nizS$i hodnotu zatizeni a Cervena vyssi. Pohled pomoci
Isopressure zaznamendva pouze tfi barvy (Cervenou, zelenou, modrou), znichz kazda
reprezentuje vysokou, stfedni a nizkou hodnotu zatizeni. Procentualni model vyjadiuje hodnoty
v procentech vzhledem k maximalnimu tlaku. Posledni 3D model ukazuje zatizeni

ve 3 dimensich (Physiosenssing 2021).

Nasledujici tabulka obsahuje dulezit¢ pojmy, které jsou podstatné pro orientaci

se v snimcich (Physiosensing, 2021):

Tab. ¢ 3.1 Pojmy ve vySeti‘eni testu Static Analysis

Pojem Definice

Total area cela podptirna plocha v cm?

podpurna plocha pro levé a pravé chodidlo

Left and right foot area
v cm?

Area per quadrant podptirna plocha pro jednotlivy kvadrant v cm?

‘ _ rozloZeni vahy téla na levé a pravé chodidlo
Left and right weight .
VKg

Body weight % per quadrant procento rozloZeni vahy na ur¢ity kvadrant v %

procento rozloZeni vahy na jednotlivé chodidlo

Left and right body weight %
v %

' maximalni bod tlaku méten pro obé chodidla
Maximum pressure

(kPa)
Left and right max. pressure maximalni bod tlaku pro levé a pravé chodidlo
COP Rotation Degree uhel mezi levym a pravym centrem tlaku v °
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pomér mezi oblasti sttedonozi k oblasti
Left and right Arch Index chodidla (v€etné prstli) — vyhodnoti vysku

oblouku

3.4.2 Unilateral Stance

Druhym mnou vybranym testem byl stoj na jedné noze. Jedinec nejprve musel stat
na jedné dolni koncetin€ s otevienyma o¢ima po dobu 30s. Nasledovalo testovani bez zrakové
kontroly také po dobu 30s. Na kazdou zkouSku byly vyhrazeny 3 pokusy s 10s pauzou.
Pomoci vyslednych grafli jsme schopni porovnat ob¢é dolni koncetiny z hlediska stability.

Dale mizeme pozorovat rozdil stability pfi porovnani testu s otevienyma a zavienyma o¢ima.
3.5 Vysledky

3.5.1 Vysledky ze vstupniho kineziologického rozboru

Pfi prvnim setkani s probandy jsem udélala vstupni kineziologické vySetieni. Po sbéru
dat jsem se zaméfila na vyclenéni spolecnych znaki pro tuto skupinu. Na zaklad¢ spole¢nych

znakl byla nasledné vytvotena kompenzacni cvicebni jednotka.
Anamnéza

Jednd se o studenty, tudiz trdvi znacnou Cast dne ve statické pozici, z niz po vyuce
prechazi rovnou na pohybovou aktivitu. Probandi jsou ve v€kovém rozpéti 18-23 let
a se sportovnim Sermem zacali v 6 a 9 letech. VSichni tf1 se vénuji Sermu kordem, pfi¢emz
zbran drZi v pravé ruce. Mezi nejvice zmiflovana poranéni patfilo namoZeni a natazeni svalil
jak zadni, tak pfedni strany stehen. VSichni probandi se potykali nebo momentalné potykaji
s bolestmi kolen. U dvou se jednalo o pfedni koleno v oblasti pod ¢éSkou a u jednoho o zadni
koleno z vnitini strany. Pouze jeden proband uvedl, Ze krom¢ sportovniho Sermu nevykonava

jinou sportovni aktivitu. Fyzioterapii navstévuje aktivné také pouze jeden Sermif.
Aspekéni vySetieni

Aspekeni vySetieni jsem provadéla z pozice zezadu, z boku a zeptedu. Zamétila jsem
se také na dechovy stereotyp. Toto vySetfeni jsem podpofila objektivnim vstupem pomoci
fotodokumentace, kde jsem zvyraznila asymetrie ¢i piipadné patologie. Zaroven

fotodokumentace slouzila i1 k porovnani postury pted a po odcvi¢eni kompenzacniho planu.
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Tab. ¢ 3.2 Aspekcéni vySetieni

ZR v kycelnich kloubech, paravertebralni svalstvo napnuté, asymetrické taile
zezadu (pravéa mens$i, ostiejsi a uzaviengjsi), lopatky odstavaji (prava vice), prava

lopatka v abdukci a vnitini rotaci, levé rameno vyse

zboku kiivka patete vyvedena do extrém, piedsun hlavy, protrakce ramen

¢ésky tazeny medialné, ZR v kycelnich kloubech, asymetrické taile (prava
zepredu mensi, uzsi a ostiejsi), pupik tazen vlevo, prava bradavka vys, pravy klicek

vice vystouply a vys,

dechovy pfevazuje horni hrudni typ dychani, Zebra odstdvaji a nerozviji se do stran,

stereotyp btisni sektor se nezapojuje dostatecné

Palpacni vySetieni

Pfi palpacnim vySetfeni byla zjiSt€éna omezena pohyblivost a posunlivost
thoracolumbadlni fascie bilat., pektoralni fascie bilat. a §ijové fascie. Paravertebralni svalstvo je

v hypertonu.
Dynamické vySetieni pdteie

U vSech tfi probandii byla omezend pohyblivost hrudni patefe do predklonu.
Tento parametr je dan tzv. Ottovou inklina¢ni vzdalenosti, porovnavajici rozdil hodnoty
naméfené od sedmého trnového vybézku kréni patefe 30 cm dold s naslednym piedklonem.
Cepojova vzdalenost, kter uréuje rozvijeni kréni patefe do flexe byla také u viech jedincti pod

normou.
VysSetieni panve

U vySetfeni panve jsem nejprve porovnala vzajemnou vysku hiebenli kosti panevnich.
Poté jsem palpovala ptedni 1 zadni horni trny kosti panevnich a zjiStovala, zda je zde pfitomna
blokada SI skloubeni. VSichni tfi probandi jsou pravaci a jejich panev vypadala totozné.
Péanev maji seSikmenou doprava, prava strana panve rotuje dovnitf a leva zevné. Zaroven bylo

zablokované levé SI skloubeni.
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Antropometrické vySetieni

Pti méteni délky koncetin pomoci krejcovského metru byla zjisténa asymetrie u délky
hornich koncetin. Prava horni koncCetina, ve které probandi drzi zbran, byla u vSech o 1 cm delsi
nezli levd. Oproti tomu méfeni délky dolnich koncetin od pupiku k medialnimu kotniku
neobjevilo zadny rozdil mezi levou a pravou. Dale jsem zjistovala télesné obvody. Obvod paze
jak pii relaxaci, tak pii kontrakci a obvod predlokti opét odhalil asymetrii. U Sermift dominoval
vetsi objem na pravé horni konceting. Stejny nalez jsem ocekavala i u obvodu stehna, avsak

u jednoho probanda bylo levé stehno objemné;si.
VySetieni kloubnich rozsahii a svalové sily

Vysetfeni kloubnich rozsahti probihalo pomoci goniometru a hodnoty byly
zaznamenany metodou SFTR. Nejvétsim nedostatkem se stala extenze kycelniho kloubu, ktera
vyrazn€ vazla u vSech tfi Sermifl s tim, Ze pravd dolni koncetina méla omezenéjsi rozsah
pohybu nezli levd. Druhym nejvice omezenym pohybem byla vnitini rotace v kycelnim kloubu.

Svalovou silu jsem testovala postupy dle profesora Jandy. Zde nebyla nalezena zadna patologie.
VySetieni pohybovych stereotypii dle Jandy

Béhem vysetieni pohybovych stereotypt dle Jandy jsem si zjistila, jak probandi zapojuji

jednotlivé svaly do urcitych pohybil a zda si poméhaji souhyby téla.

e Extenze v kycelnim kloubu — pohyb nezahajuje kontrakce velkého hyzd'ového
svalu, ale hamstringy. Paravertebralni svalstvo se vyrazné podili na pohybu,

coz vede k postupnému zalomeni bederni patete a anteverzi panve.

e Abdukce v kycelnim kloubu — pohyb by mél provadét napinac stehenni povazky
spolu se stfednim svalem hyZzd'ovym. U probandii se objevila nadmérna aktivita
¢tythlavého svalu bederniho, coz se projevilo elevaci panve. Abdukce byla

doprovazena pomocnou flexi a zevni rotaci.

e Flexe trupu — pifi flexi trupu méli jedinci mirn€ vypodloZena kolena. Nejvice
se pii pohybu zapojil piimy biisni sval. Rovnomérnou aktivitu bfisnich svali

tedy nebylo vidét. Zaroven zde byl i pomocny souhyb dolnich koncetin.

e Flexe Sije — pohyb by mé¢l byt veden plynulym obloukem. U jednoho probanda

zacal pohyb predsunem, coZ znaci nedostatecnou aktivitu hlubokych flexorti

32



krku. Jedinci si pfi pohybu dopomdhaly souhybem ramen a aktivitou

trapézovych svali.

Abdukce vramennim kloubu — pfi spravném provedeni vidime nejprve
se zapojujici nadhiebenovy sval, poté deltovy a mald obly sval. Sermiftim
po celou dobu vedeni pohybu odstavaly lopatky. Pohyb vzdy zacala leva strana
a poté se aktivovala pravd. Rozsah abdukce v ramennim kloubu byl mensi

vpravo.

Zkouska kliku — Probandi byli vyzvani k vykondni né€kolika pomalych klikt
z polohy vleZe na bfiSe. Patef byla stabilizovdna. Pravé lopatka odstavala vice

nezli leva.

VySetieni zkrdacenych svalit

Pti vySetieni byly u vSech tii probandu zkracené nasledujici svaly: flexory kycelniho

kloubu (napina¢ stehenni povazky, bedrokycelni sval, ptimy sval stehenni), flexory kolenniho

kloubu (hamstringy) vice vpravo, hruskovity sval, paravertebralni svalstvo, stfedni ¢ast velkého

prsniho svalu vpravo a trapézové svalstvo.

VySetieni hypermobility

Zvolila jsem tfi testy hypermobility, které zachycuji mobilitu struktur mnohocetné

vyuzivanych ve sportovnim Sermu.

Zkouska extendovanych loktii — jedinec s pokréenymi lokty spoji své dlané
k sobg, aby se jeho predlokti dotykala a postupné napina horni koncetiny v lokti,
dokud nedojde k oddéleni obou loktlh od sebe. Norma je ur¢end hranici thlu
110°. U vSech tii Sermiiti bylo naméfeno mnohem vétsi rozpéti, tudiz se jedna

o hypermobilitu.

Zkouska uklonu — jedinec se ve stoji ukloni nejprve na jednu a poté na druhou
stranu. Normou je, pokud podpazi tvofi linii v interglutealni ryhou. U dvou

ze tii probandi byla stanovena hypermobilita pti uklonu vlevo.

Zkouska posazeni na paty — jedinec zaujme polohu kleku na kolenou a postupné
se snazi dosednout na podlozku. Normou je, kdyz se hyzdé dostanou mirné pod
smySlenou spojnici mezi patami. Probandi byli schopni provést sed

az na podlozku, coz znac¢i hypermobilitu.
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Dynamometrie ruky

Pro vySetieni svalové sily stisku ruky jsem pouzila dynamometr Jamar. Vyhodou je jeho

jednoduché ovladani, ptizplisobeni se velikosti rtiznych rukou a okamzité poskytnuti vysledki

meéfeni v kilogramech nebo librach. U tohoto pfistroje si lze vybrat pét riiznych poloh

(Fajkusova 2011). Ja jsem zvolila 14,5 cm, jelikoz se tento tichop nejvice podoval tichopu

Sermifské zbrané€. Jako vychozi pozice byl zvolen stieh, tedy zakladni Sermifsky postoj,

z n¢jz vychazi kazdy nasledujici pohyb. Jedinci provedli vzdy tfi pokusy, z nichz jsem ud¢lala

aritmeticky primér a zaznamenala data do tabulky. U vSech tii probandi je stisk pravé ruky

siln€j$i nezli levé. VSichni jsou pravéci a drzi zbrai v pravé ruce, coz vysvétluje asymetrii v sile

stisku ruky.

Tab. ¢ 3.3 Dynamometrie ruky

leva prava
proband €. 1 43 kg 49 kg
proband ¢. 2 45 kg 48 kg
proband ¢.3 44 kg 49 kg

Physiosensing

Static Analysis: Snimky plosek nohou jsou pofizené ve statické poloze, stoji,
pfi kterém se proband zaméfil na jeden bod na zdi. U vSech tii jedincii neni
rozloZeni vahy symetrické. Dominuje zatizeni pravé dolni koncetiny v priméru
0 3.7 kg. Jako oblast maximalniho zatizeni byla namétena pata, u dvou probandt
leva a u jednoho prava. Nejvétsi nosna plocha byla u vSech probandii zjisténa
v pravém hornim kvadrantu. Tento kvadrant zaroveit dosdhl nejvice procent

v celkovém rozdéleni zatiZzeni kondcetin.

Unilateral Stance: Jedna se o test stoje na jedné noze nejdiive s otevienyma
a poté se zavienyma o¢ima. Proband ma mél vzdy tii pokusy na kazdou ¢ast
testu. Vydrz stoje na jedné noze byla méfena po dobu 30s s naslednou pauzou
10s. Pfi testu s otevienyma oc¢ima byla u vSech probandu stabilngjsi prava dolni
koncetina. Pfi stoji na jedné noze bez zrakové kontroly jevila mnohem lepsi

stabilitu leva dolni koncetina. Zaznamenavala jsem si 1 kolikrat se jedinci dotkli
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svého okoli ¢i podlozky, aby udrzeli rovnovahu. VSichni probandi se museli

vickrat pfidrzet pii stoji na pravé dolni koncetiné se zavienyma ocima.
3.5.2 Sestaveni kompenzacni jednotky

Na zaklad¢ ziskanych dat ze vstupniho kineziologického rozboru jsem si vytiibila
spolecné znaky mych tfech probandd. Pii sestavovani jednotky jsem se tedy zaméfila
na: protazeni zkracenych svall predevsim na dolni koncetin€, zlepSeni drzeni téla, naptimeni
a rozvijeni patete, spravny nacvik dechového stereotypu s diirazem na rozvijeni Zeber do stran
a dychani do bficha, nasledné zapojeni spravného dechového stereotypu do cviku, zkorigovani
panve do neutrdlni pozice, posileni vzpiimovaci patete a mezilopatkovych svald, stabilizaci

ramenniho pletence a kolenniho kloubu.

Celkové se kompenzacni cvicebni jednotka sestavala z 11 cvikd. U kazdého ukonu byla
popsana vychozi pozice, provedeni a také nejcastéjsi chybu pii daném cviku. Zaroven jsem
podpoftila kazdy cvik fotodokumentaci. Probandi byli pouceni o zasadach kompenzacniho
cviceni a zainstruovani ohledné jednotlivych cvikii. Dostali i zapisovaci tabulku, kde si po dobu
Sesti tydnii zaznamenavali, zda cviéili kompenza¢ni jednotku & ne. Casova dotace byla
stanovena na Sest tydnu s tim, Ze by méli probandi cvicit nejlépe kazdy den. Béhem této doby

jsme se pravidelné schézeli, abych je mohla kontrolovat a opravovat.
3.5.3 Vystupni vySetieni proband ¢. 1

Proband subjektivné nemé Zadny zdravotni problém. Cviky zaméfené na napiimeni
a mobilitu patete hodnoti spolu s cviky na stabilitu kolenniho kloubu jako nejvice ucinné.
U probanda doslo ke zlepSeni v postaveni lopatek, kde nyni odstava pouze jejich spodni tihel.
Hyperkyf6za v oblasti hrudni patefe se zmensSila, ale zlstava. Postaveni panve se zménilo
z anteverze do neutrdlniho postaveni. Dolni koncetiny jsou nyni pouze v mirné zevni rotaci

v kyc€elnich kloubech. Patelly jiz nejsou posunuty medialné, ale zaujimaji centrované postaveni.
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Aspekcni vySetieni

Tab. ¢. 3.4 Aspekcni vySetiteni proband ¢. 1

podélné ploché nohy, leva kolenni ryha
vys, ZR v kycelnich kloubech (vetsi lehka ZR v kyc¢elnich kloubech,
vpravo), paravertebralni svalstvo napnuté, | nozni klenba v poradku,asymetrické
zezadu oplosténi kiivky Thp, asymetrické taile taile (prava mensi a ostiejsi),
(prava mensi, ostiejsi, uzaviend), lopatky | odstavaji pouze spodni thly lopatek,
odstavaji (vice vpravo), prava lopatka pravé rameno vys
v abdukci a vnitini rotaci, levé rameno vys
hyperkyfo6za v Thp zGstava, mirna
anteverze panve, hyperlordéza Lp, )
‘ ‘ protrakce ramen, panev je
kyperkyt6za Thp, prominence btisni
zboku v neutralnim postaveni, osa
stény, protrakce ramen, ptedsun hlavy,
kolennich kloubii mirné pred
hyperlordoza Cp _
hlezennimi
podélné€ ploché nohy, nabéh na hallux
valgus bilat., patelly tazeny medialn¢, ZR
lehka ZR v kyc¢elnich kloubech,
v ky¢€elnich kloubech (vpravo vétsi),
) ] ) patelly v centrovaném postaventi,
asymetrické taile (prava mensi, ostiejsi, o
asymetrie taili, (pravd mensi a
zepiedu uzaviena), pupik tazen vlevo, m. ) .
uzaviengjsi), bradavky ve stejné
pectorales dx. vétsi, prava bradavka vys, _
roving, pravé rameno vys, pravy
pravy klicek vice vystouply, prava
o usni laltcek vys
subclavialni jamka hlubsi, levé rameno
vys, pravy udni lalticek vys
Fotodokumentace

Jako podporu aspekcéniho vySetfeni jsem zvolila fotodokumentaci jak pti vstupnim,

tak vystupnim vySetieni pro lepsi porovnéni a objektivizaci. Fotky byly pofizeny se souhlasem

probanda v pozici stoje zeptedu, zboku a zezadu. Snimek vlevo je vzdy ze vstupniho vySetfeni

a vpravo z vystupniho vySetfeni.

Pti pohledu zezadu mizeme u probanda sledovat vyraznou zménu v postaveni lopatek.

Vlevo odstavaji medialni hrany i spodni uhly, kdezto vpravo pouze spodni uhly. Kolenni ryhy
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se dostaly do stejné vysky. Po 6tydennim programu se u probanda upravilo postaveni dolnich

koncetin. Momentalné je jeho stojna baze normalni na Siiku panve.

Obr. ¢. 3.2 - Fotodokumentace stoje — pohled zezadu

AR

L]

£

Pohled zboku zaznamenal nejvétsi rozdil. Vlevo miizeme u probanda vidéet kiivku patete
vyvedenou do extrému, predev§im v useku hrudni a kréni patefe. Vpravo je proband vyfoceny
v ramci vystupniho vySetfeni a je zde vidét velké srovnani osy patete, hlava jiz neni v piedsunu
a hrudni hyperkyf6za je mnohem mensi. Panev se nachazi v neutralnim postaveni a kolenni

klouby jsou nyni mirn€ pfed hlezennimi.
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Obr. ¢. 3.3 - Fotodokumentace stoje — pohled zboku

=S

e e

(= kr
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B Colla

Ze snimku foceného v pozici stoje zepiedu si miizeme vSimnou zmény v postaveni
ramen a hrudniku, kdy levé rameno je stale vySe nezli pravé, ale elevace je mensi. Bradavky
se nachdzi ve stejné vySce. Pfi pohledu na dolni koncetiny opét vidime zménu stojné baze.
Doslo k rapidnimu zmenseni zevné rotacniho postaveni v kyc€elnich kloubech a stojna baze

se rozsitila na uroven panve.
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Obr. ¢. 3.4 - Fotodokumentace stoje — pohled zepredu

Dynamické vySetieni pdteie

Pti dynamickém vySetfeni patete jsem u probanda méfila rozvijeni hrudni a kréni patete
do flexe, kterd byla pfedtim omezend. K tomu jsem jest¢ doplnila Thomayeriv test
maximalniho ptedklonu a doteku $picek prstii zemé, jelikoz mél proband pii vstupnim vySetieni
vyrazny deficit. V nésledujici tabulce miizeme vidét porovnavajici hodnoty pted a po 6 tydnech

cvideni:
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Tab. ¢ 3.4 Dynamické vySetient pdteie proband ¢. 1

pred po
rozvijeni hrudni patere do flexe 2 cm 6 cm
Thomayerova vzdalenost 9 cm od zemé — pozitivni | 0 cm — negativni
rozvijeni kréni pateie do flexe 2 cm 3,5cm

VySetieni panve

Zde doslo k vyraznym rozdilim oproti vstupnimu vysetieni. Hfebeny kosti kycelnich
jsou nyni v roving, tudiz panev neni seSikmend. Pfi palpaci hornich pfednich i zadnich trnt
zustal nalez stejny, tedy ze prava strana rotuje dovniti a leva zevné, avSak test na odhaleni
blokady sakroiliakalniho skloubeni byl negativni, coz znaci zlepSeni proti obdobi pied nasazeni

kompenzac¢ni jednotky.
VySetieni kloubnich rozsahi

Rozsah kloubni pohyblivosti jsem méfila ve vystupnim vySetfeni pouze u kycelniho
kloubu, jelikoZ zde bylo nalezeno nejvétsi omezeni. Po porovnani vysledki z obou vySetfeni
doslo k vyraznému zvétSeni rozsahu. Flexe v kycelnich kloubech se zlepSila na levé strané
0 15° a na pravé o 20°. Vnitini rotace se na levé dolni koncetiné zvétSila o 25° a na pravé

o 15°.
VySetieni pohybovych stereotypii dle Jandy

Nejvétsiho zlepSeni se dostavilo u testu abdukce v ramennim kloubu a zkousky kliku,
kdy odstaval oproti celé lopatce pouze jeji spodni Uhel. Pfi extenzi v kycelnim kloubu
se jiz aktivoval velky hyzdovy sval a souhyby byly minimalni v z&véru pohybu. U abdukce
v ky€elnim kloubu se rovhomérné zapojil napina¢ stehenni povazky a sttedni hyzd'ovy sval.
U flexe trupu stdle pievazovala aktivita piimého biiSniho svalu. Flexe S$ije jiz nezacinala

pfedsunem, ale plynulym obloukem, av§ak pomocné souhyby pietrvavaji.
Vysetieni zkrdacenych svalii

V nésledujici tabulce muzeme vidét porovnani vstupniho a vystupniho vySetfeni
zkracenych svalt. Cislo 0 oznaCuje 74dné zkraceni, 1 malé zkraceni a 2 velké zkriceni.
Sipka oznacuje vyvoj béhem 6 tydni cviceni.
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Tab. ¢ 3.5 VySetieni zkrdacenych svalii proband ¢. 1

leva

prava

m. triceps surae

0—0

1 (mm. gastrocnemii) —0

flexory kycelniho kloubu

m. iliopsoas 1—0, m. rectus
femoris 2—1, m. tensor

fasciae latae 1—0

m. iliopsoas 2— 1, m. rectus
femoris 1—1, m. tensor

fasciae latae 2—0

flexory kolenniho kloubu 2—0 2—0
adduktory kycelniho kloubu 0—0 1—-0
m. piriformis 1—0 2—1

m. quadratus lumborum 1—1 0—0

paravertebralni zddové svaly

2 —33 cm od stehna—25 cm od stehna

mm. pectorales

1 (stfedni a dolni ¢ast m.

pectoralis major) —0

1 (stfedni a dolni ¢ast m.

pectoralis major) —1

m. trapezius pars descendens 1—0 2—1
m. levator scapulae 0—0 1—0
m. sternocleidomastoideus 0—0 0—0

Physiosensing

e Static Analysis: Stdle dominuje zatizeni pravé dolni koncetiny, ale rozdil

se snizil o 1,2 kg. Maximalni zatizeni bylo namé&feno v oblasti levé paty,

pii vstupnim vySetfeni v oblasti pravé paty. Po 6 tydnech cvifeni pfistroj

vyhodnotil plosky jako normalni, takze jedinec vyrazné posilil svou nozni

klenbu. Nosna plocha ziistala stejné nejvice v pravém hornim kvadrantu.

e Unilateral Stance: Pfi stoji na jedné noze s otevienyma ocima byla stejné vice

stabilni prava noha. AvS§ak bez zrakové kontroly byla stabilnéj$i také prava dolni

koncetina, coZ je rozdil oproti vstupnimu vySetieni. Béhem méfeni si jedinec

ani jednou nepomohl k udrZeni rovnovahy. To pfed zah4djenim kompenzaéniho

cviéeni nedokazal.
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3.5.4 Vystupni vySetieni proband ¢. 2

Proband momentéalné neudava zadné zdravotni problémy. Cviky zamétfené na rotaci

v kycelnich kloubech a posileni mezilopatkovych svalii hodnoti jako nejvice ucinné.
Aspekcni vySetieni

Aspekéni vySetieni bylo vySetieno ze tfech pozic: zezadu, zboku a zepiedu.

Pro objektivizaci a efektivnéj$i porovnani jsem pouzila fotodokumentaci (viz. piilohy).

Jako nejvétsi progres vidim u probanda zménu postaveni dolnich koncetin.
Pti vstupnim vySetieni totiz byly dolni koncetiny v zevni rotaci v kyc¢elnich kloubech a stojna
baze byla Siroka. Nyni je baze normdlni na Sitku panve a koncetiny jiZ nejsou v zevni rotaci.
Pii pohledu zezadu na oblast hrudni patefe doSlo k vyrazné zméné v postaveni lopatek.
Pfed zahajenim cvi¢eni kompenzacni jednotky probandovi odstavaly obé lopatky
a po 6 tydnech provadéni kompenzace jiz neodstavaji. V oblasti hrudni patefe stale ziistava
hyperkyfoza, avSak je mén€ vyrazna jako pifi vstupnim kineziologickém rozboru.
V neposledni fadé¢ se probandova panev dostala z anteverze do neutralniho postaveni

a se 1 lateroflexe trupu vlevo.

Tab. ¢ 3.6 Aspekéni vySetieni proband ¢. 2

Pred Po
Sirokd baze, valgozni kotniky, levé lytko
vétsi, prava kolenni ryha vys, L
DKK jiz nejsou v ZR, prava kolenni
paravertebralni svalstvo napnut€, ‘ ‘
] ) ryha vys, asymetrické taile (prava
zezadu | asymetrické taile (prava mensi, uzaviena, )
_ ‘ mensi a ostiejsi), levé rameno vys,
ostiejsi), lopatky odstavaji (vice vpravo), )
_ lopatky neodstavayji
levé rameno vys, prava lopatka v abdukci
vnitini rotaci
anteverze panve, hyperlordéza Lp, hyperkyf6za Thp zlstava, osa téla
bok hyperkyf6za Thp, hyperlord6za Cp, v rovin€ az na kolenni klouby, které
zboku
prominence bfisni stény, protrakce ramen, jsou pied hlezennimi, panev je
pfedsun hlavy v neutralnim postaveni
zeptedu patelly tazeny medialn¢, ZR v kycCelnich | DKK nejsou v ZR, leva patella vys,
kloubech (vice vpravo), asymetrické taile asymetrické taile (prava mensi a
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(pravéa mens$i, uzaviena, ostrejsi), uzavienéjsi), lateroflexe trupu vlevo
lateroflexe trupu vlevo, pupik tazen vlevo, | mensi nezli pfi vstupnim vySetieni,
prava bradavka vys, pravy klic¢ek vice bradavky ve stejné roving, levé
vystouply a vys, hlava lehce v lateroflexi rameno vys, levy udni laltcek vys

doleva

Fotodokumentace

Jako podporu aspekéniho vySetfeni jsem zvolila fotodokumentaci jak pfi vstupnim,
tak vystupnim vySetfeni pro lepsi porovnani a objektivizaci. Fotky byly pofizeny se souhlasem
probanda v pozici stoje zepiedu, zboku a zezadu. Snimek vlevo je vzdy ze vstupniho vySetieni
a vpravo z vystupniho vySetfeni.

Obr. ¢. 3.5 - Fotodokumentace stoje — pohled zezadu

 CownKien  Coen  Conte [ —4

T

Collage Maker
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Pfi porovnani fotografii potizenych z pohledu zezadu miizeme vidét zménu postaveni
hlavy z tklonu na pravou stranu k srovnani coz dokazuje i skoro stejna vyska usnich lalacka.
Levé rameno ziistava vyse neZli pravé. Lopatky nyni neodstavaji. Stojné baze je $irSi a prava

dolni koncetina se nachézi pted levou.

Pfi porovnani snimkil pofizenych ze strany si mizeme v§imnout zmény v zakfiveni
patete. Kfivka patefe byla u vstupniho vySetfeni vyvedena do extrémi piedev§im v oblasti
hrudni a kréni patefe. Pfi vystupnim vySetfeni je vidét srovnani kiivky a vymizeni pfedsunu
hlavy. Bfi$ni sténa jiz neprominuje. Panev se nachazi v neutralnim postaveni. Osa kolennich

kloubi je mirn¢ pted osou hlezennich.

Obr. ¢. 3.6 - Fotodokumentace stoje — pohled zboku
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Pti pohledu zeptedu je vidét nejvétsi zmeéna v oblasti trupu. Vyrazné doslo ke zmenseni
tklonu trupu vlevo, bradavky se nyni nachazi ve stejné vySce. Zebra jiz neodstavaji.

Stojna baze je Sifi nez pfi vstupnim vySetieni, ale vymizelo zevné rota¢ni postaveni v kycelnich

kloubech.

Obr. ¢. 3.7 - Fotodokumentace stoje — pohled zepredu

Dynamické vySetieni pdteie

Pfi dynamickém vySetfeni patete jsem u probanda méfila rozvijeni hrudni a kréni patete
do flexe, kterd byla pfedtim omezena. K tomu jsem jesté¢ doplnila Thomayeriv test

maximalniho ptedklonu a doteku $picek prstii zemé, jelikoz mél proband pfi vstupnim vySetieni
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vyrazny deficit. V nésledujici tabulce mizeme vidét porovnavajici hodnoty pted a po 6 tydnech

cvideni:

Tab. ¢. 3.7 Dynamické vySetieni pdteie proband ¢. 2

pied po
rozvijeni hrudni patere do flexe 2cm 4,5 cm
Thomayerova vzdalenost 0 cm - negativni | 0 cm - negativni
rozvijeni kréni pateie do flexe 1,5 cm 3 cm

VySetieni panve

Zde doslo k vyraznym rozdiliim oproti vstupnimu vysetieni. Hfebeny kosti kycelnich
jsou nyni v roving, tudiz panev neni seSikmend. Pii palpaci hornich ptednich i zadnich trnii
zustal nalez stejny, tedy ze prava strana rotuje dovnitf a leva zevné, avSak test na odhaleni
blokady sakroiliakalniho skloubeni byl negativni, coz znaci zlepSeni proti obdobi pfed nasazeni

kompenzac¢ni jednotky.
VySetieni kloubnich rozsahii

Rozsah kloubni pohyblivosti jsem méfila ve vystupnim vySetfeni pouze u kycelniho
kloubu, jelikoZ zde bylo nalezeno nejvétsi omezeni. Po porovnani vysledki z obou vySetfeni
doslo k vyraznému zvétSeni rozsahu. Flexe kycelniho kloubu se zvysila vlevo o 15° a vpravo
0 20°. Vnitini rotace kycelniho kloubu se na levé dolni koncetiné zvétsila o 20° a na pravé také

0 20°.
VySeti‘eni pohybovych stereotypii dle Jandy

Nejvétsiho zlepSeni se dostavilo u testu abdukce v ramennim kloubu a zkousky kliku,
kdy odstaval oproti celé lopatce pouze jeji spodni thel. Pfi extenzi v kycelnim kloubu
se jiz aktivoval velky hyzd'ovy sval a souhyby byly minimdlni v zavéru pohybu. U abdukce
v ky€elnim kloubu se rovhomérmne¢ zapojil napina¢ stehenni povazky a sttedni hyzd'ovy sval.
U flexe trupu stile ptfevazovala aktivita pfimého bfiSniho svalu. Flexe $ije jiz nezacinala

pfedsunem, ale plynulym obloukem, av§ak pomocné souhyby pietrvavaji.
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VySetiteni zkrdacenych svalit

V nasledujici tabulce mizeme vidét porovnani vstupniho a vystupniho vySetieni

zkracenych svali. Cislo 0 oznacuje zadné zkraceni, 1 malé zkraceni a 2 velké zkraceni.

Sipka oznacuje vyvoj béhem 6 tydni cviceni.

Tab. ¢ 3.8 VySetieni zkracenych svalii proband ¢. 2

leva

prava

m. triceps surae

0—0

0—0

flexory kycelniho kloubu

m. iliopsoas 2—0, m. rectus
femoris 2—1, m. tensor

fasciae latae 0—0

m. iliopsoas 1—0, m. rectus
femoris 1—0, m. tensor

fasciae latae 2—1

flexory kolenniho kloubu 1—0 2—0
adduktory kycelniho kloubu 0—0 0—0
m. piriformis 2—1 1—-0

m. quadratus lumborum 1—0 0—0

paravertebralni zadové svaly

2 —39 cm od stehna—26 cm od stehna

1 — stfedni ¢ast m. pectoralis

mm. pectorales 0—0
major— 1
m. trapezius pars descendens 1—0 1—1
m. levator scapulae 0—0 0—0
m. sternocleidomastoideus 0—0 0—0

Physiosensing

e Static Analysis: Probandovo rozloZeni véhy se oproti vstupnimu vySetfeni

vyrazné zménilo. Nyni je vice zatiZzend leva dolni koncetina, avSak rozdil je

pouze 0,8 kg. Maximalni bod zatizeni ztistal stejn¢ v oblasti levé paty. Nosna

plocha byla nejvétsi v pravém hornim kvadrantu.
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e Unilateral Stance: Pii testu stoje na jedné noze s otevienyma ocima byla prava
noha stabilngj$i. Se zavienyma oCima se jevila jako vice stabilni leva dolni
koncetina. Béhem testovéani si jedinec ani jednou nepomohl dotekem horni
¢i dolni koncetiny k udrzeni rovnovahy, coz znaci oproti vstupnimu vySetfeni

vyrazné zlepSeni.
3.5.5 Vystupni vySetieni proband ¢. 3

Proband nema momentéalné zadné zdravotni obtize. Cviky na stabilitu kolenniho kloubu

a udrzeni rovnovahy hodnoti jako nejvice piinosné.
Aspekéni vySetieni

Aspekeni vySetfeni bylo vySetfeno ze tfech pozic: zezadu, zboku a zeptedu.
Pro objektivizaci a efektivnéj§i porovnani jsem pouzila fotodokumentaci (viz. pftilohy).
U probanda doSlo k vyrazné zméné v postaveni DKK. Pfed zahdjenim cvi¢eni mél jedinec
Sirokou bazi a velkou ZR v kycelnich kloubech, z tohoto postaveni byly jeho patelly tazeny
medialn€. Pti vystupnim vySetieni proband stal na Sitku panve a ZR se neobjevila. Panev je
nyni v neutralnim postaveni, misto pocateéni anteverze. Ptfi pohledu zboku pfetrvava
hyperkyf6za hrudni patete, avSak je mensi nezli pied 6 tydny. Lopatky probanda, které celé

odstavali se v ramci cviceni usadili a momentalné odstava pouze jejich spodni thel.

Tab. ¢ 3.9 Aspekéni vySetienti proband &. 3

Pred

Po

Sirokd baze, valg6zni kotniky, podélné
ploché nohy, pravé kolenni ryha vys,

paravertebralni svalstvo napnuté, lateroflexe

DKK jiZ nejsou v ZR, kotniky
fysiologické postaveni,

asymetrické taile (leva mensi a

hlavy

zezadu vpravo, asymetrické taile (prava mensi, uzavienéjsi), prava kolenni ryha
uzaviengj$i, ostiejsi), lopatky odstavaji (vice vys, vyrazné mensi lateroflexe
vpravo), prava lopatka v abdukci a vnitini vpravo, odstavaji spodni tihly
rotaci, levé rameno vys lopatek, levé rameno vys
hyperkyfoza Thp zlstava, mirna
hyperlordoza Lp, hyperkyfoza Thp,
protrakce ramen, panev
zboku | hyperlordéza Cp, protrakce ramen, pfedsun

v neutralnim postaveni, kolenni

klouby pted hlezennimi
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Sirokd baze, patelly tazeny medialné, ZR
neni ZR v kycelnich kl., normalni
v kycelnich kloubech (vlevo vice), ) ‘
) ‘ _ baze, asymetrické taile (leva
asymetrickeé taile (pravd mensi, ostiejsi, ) ‘
_ mensi), bfi$ni sténa symetricky
zeptedu uzavienéjsi), pupik tazen vlevo, Zebra )
_ aktivni, bradavky ve stejné roving,
odstavaji, ,,vpac¢eny hrudnik*, prava
pravy kli¢ek vyse, hlava ve stfedu
bradavka vys, pravy kli¢ek vice vystouply a
) osy téla
vys, hlava mirné¢ v lateroflexi doleva

Fotodokumentace

Jako podporu aspek¢niho vySetfeni jsem zvolila fotodokumentaci jak pifi vstupnim,
tak vystupnim vySetfeni pro lepsi porovnani a objektivizaci. Fotky byly pofizeny se souhlasem
probanda v pozici stoje zepiedu, zboku a zezadu. Snimek vlevo je vzdy ze vstupniho vySetieni

a vpravo z vystupniho vySetfeni.

Nejvice zmén mizZzeme vidét pii pohledu zezadu. Asymetrie postaveni ramen se vyrazné
snizila. Lopatky, které u vstupniho vysetieni odstdvaly celou medidlni hranou, jsou nyni
stabilizovany a odstavaji pouze jejich spodni uhly. V oblasti bederni patete bylo vidét
pii vstupnim vySetieni zakiiveni ve frontdlni roviné doprava a momentalné se kiivka skoro
srovnala. Co se tykéd postaveni koncetin, tak doSlo k vymizeni zevné€ rota¢niho postaveni

v kycelnich kloubech a srovnani vysky kolennich ryh.

Obr. ¢. 3.8 - Fotodokumentace stoje — pohled zezadu
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Pti pohledu zboku je vidét zména v celkovém postaveni téla. Vpravo je jedinec vice
naklonén dopfedu a kiivka patete v oblasti horni hrudni patefe se vyrazné prohloubila do jesté
vetsi hyperkyfozy. Oproti tomu v oblasti prechodu hrudni a bederni patete vymizelo zalomeni

a kfivka se oplostila. Osa celého téla je pred hlezennimi klouby.

Obr. ¢. 3.10 - Fotodokumentace stoje — pohled zboku

BB Collage Maker

Po cviceni kompenzaéni jednotky se zménilo vzajemné postaveni ramen. Nyni je pravé
rameno mén¢ elevované nez ptred zahdjenim cviceni. Bradavky se nachazi ve stejné vysce.
Oblast bticha je ted’ vice konturovana svaly a pupik je ve stftedu. Zebra odstavaji mén¢. Proband

nyni zaujima stojnou bazi na S§itku panve a doslo k eliminaci zevné rota¢niho postaveni

v hlezennich kloubech.
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Obr. ¢. 3.11 - Fotodokumentace stoje — pohled zepredu

BB Collage Maker

Dynamické vySetieni pdteie

Pti dynamickém vySetfeni patete jsem u probanda méfila rozvijeni hrudni a kréni patete
do flexe, kterd byla pfedtim omezend. K tomu jsem jeSt¢ doplnila Thomayerv test
maximalniho ptedklonu a doteku $picek prstii zemé, jelikoz mél proband pii vstupnim vySetieni
vyrazny deficit. V nasledujici tabulce miizeme vidét porovnavajici hodnoty pted a po 6 tydnech

cviceni:
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Tab. ¢ 3.10 Dynamické vySetieni pdteie proband ¢. 3

pied po
rozvijeni hrudni patere do flexe l cm 4 cm
Thomayerova vzdalenost 0 cm - negativni | 0 cm - negativni
rozvijeni kréni pateie do flexe 2 cm 3,5cm

VySetieni panve

Zde doslo k vyraznym rozdiliim oproti vstupnimu vySetieni. Hiebeny kosti kycelnich
jsou nyni v roving, tudiz panev neni seSikmend. Pii palpaci hornich ptednich i zadnich trnii
zustal nalez stejny, tedy ze prava strana rotuje dovnitf a leva zevné, avSak test na odhaleni
blokady sakroiliakalniho skloubeni byl negativni, coz znaci zlepSeni proti obdobi pfed nasazeni

kompenzac¢ni jednotky.
VySetieni kloubnich rozsahi

Rozsah kloubni pohyblivosti jsem méfila ve vystupnim vySetfeni pouze u kycelniho
kloubu, jelikoZ zde bylo nalezeno nejvétsi omezeni. Po porovnani vysledki z obou vySetfeni
doslo k vyraznému zvétSeni rozsahu. Flexe v kyCelnim kloubu se zvétsila vlevo o 15° a vpravo
také o 15°. Vnitini rotace v kycelnim kloubu se na levé dolni koncetin€ zvétsila o 15° a vpravo

o 15°.
VySeti‘eni pohybovych stereotypii dle Jandy

U probanda se vyrazng zlepsil test abdukce v kycelnim kloubu, kdy uZ je schopen
aktivovat glutedlni stfedni sval a napinac¢ stehenni povazky bez pomocné elevace panve.
Pti extenzi v kyCelnim kloubu se jako prvni zapojuje velky glutedlni sval a souhyby jsou nyni
minimélni. Test abdukce ramenniho kloubu a test kliku ukazal vyrazné zlepSeni, protoze
probandovi pfi provedeni odstava spodni thel lopatek, a ne celd medidlni hrana. Pfi flexi trupu
stale dominuje zapojeni ptimého brisniho svalu. Flexe $ije se vyrazné nezmenila, stale zlistavaji

pomocné souhyby a aktivita trapézovych svala.
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VySetiteni zkrdacenych svalit

V nasledujici tabulce mizeme vidét porovnani vstupniho a vystupniho vySetieni
zkracenych svali. Cislo 0 oznacuje zadné zkraceni, 1 malé zkraceni a 2 velké zkraceni.

Sipka oznacuje vyvoj béhem 6 tydni cviceni.

Tab. ¢ 3.11 VySetieni zkrdacenych svalit proband ¢. 3

leva prava
m. triceps surae 0—0 0—0
m. iliopsoas 2—1, m. rectus | m. iliopsoas 1—0, m. rectus
flexory kycelniho kloubu femoris 2—0, m. tensor femoris 1—0, m. tensor
fasciae latae 1 —0 fasciae latae 1 —0
flexory kolenniho kloubu 1—0 2—1
adduktory kycelniho kloubu 0—0 1—-0
m. piriformis 2—1 1—-0
m. quadratus lumborum 1—0 0—0
paravertebralni zadové svaly 2 —35 cm od stehna—25 cm od stehna

2 — stfedni ¢ast m. pectoralis

mm. pectorales 0—0
major— 1 stfedni ¢ast
m. trapezius pars descendens 0—0 1—1
m. levator scapulae 0—0 0—0
m. sternocleidomastoideus 0—0 0—0
Physiosensing

e Static Analysis: Probandovo zatiZzeni dolnich koncetin se vyrazné¢ zménilo.
Pti vstupnim vySetfeni byla o 3,6 kg zatizena vice prava koncetina. Pfi vstupnim
vySetieni byla vSak vétsi vaha na levé koncetiné a to o 2,6 kg. Sdm jedinec
popsal, ze si pii cviceni kompenzacni jednotky zacal vice uvédomovat levou
dolni koncetinu a neopomijet ji 1 pii béznych aktivitich. Maximalni zatizeni

se také zménilo z pravého na levé piedonozi.
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Unilateral Stance: Pfi testu stoje na jedné koncetin€ s otevienyma ocima byla
prava noha stabilnéjsi jako pii vstupnim, tak pii vystupnim vySetieni. Prava
koncetina byla vSak méné stabilni pii testu se zavienyma ocima pii vstupnim
vySetfeni. Nyni prokdzala lepsi vysledky pravd dolni koncetina.
Béhem testovani si jedinec ani jednou nepomohl dotekem horni ¢i dolni
koncetiny k udrzeni rovnovahy, coz znaci oproti vstupnimu vysSetfeni vyrazné

zlepSeni.
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4 Diskuze

Cilem mé bakalaitské prace bylo na zdkladé spoleCnych znakli ze vstupniho
kineziologického rozboru sestavit kompenzacni cvicebni jednotku pro skupinu Sermifa.
Vyzkum jsem realizovala na 3 probandech po dobu 6 tydni. Realizace praktické casti probéhla
béhem zafi a fijna 2021, predchdzelo ji vstupni vySetfeni a po ukonceni cviceni vystupni

vySetieni.

Sportovni Serm je upolovy sport, v némz se jedinec snazi zasahnout svého protivnika
diive, nez je on sam zasazen. Sout¢zi se ve tfech disciplinach: v Sermu fleretem, kordem a Savli,
pricemz kazda zbran ma sva pravidla. Poradaji se turnaje jednotlived i druzstev. Jedna

se 0 jednostranny sport. Sermif si na zakladé dominance horni konéetiny zvoli, v které bude
drzet zbran a ta strana se stavd jeho dominantni. Béhem tréninkii a turnaja tedy Sermif stravi
nékolik hodin v typickém Sermifském postaveni a pohyby provadi vzdy pouze na dominantni
stranu. Je tedy na miste, aby v ramci tréninkového procesu byl kladen diraz na kompenzacni
slozku a ptredchdzelo se vzniku svalovym dysbalancim, pfipadné zranénim. Jiz nékolik let
piisobim v reprezentaci Ceské republiky v Sermu kordem a mohu tvrdit, Ze pravé tato slozka
v tréninkovém procesu prevazné chybi a pokud je zastoupena, tak bez podlozenych guidling.
I proto bych chtéla touto praci nastinit danou problematiku a polozit zaklady kompenzace

ve sportovnim Sermu.

Pti zpracovavani reSerSe jsem narazila pouze na dvé ¢eské prace zabyvajici se tematikou
kompenzace ve sportovnim Sermu, bohuzel ani jedna neni vetejnosti pfistupna. Opirala jsem
se tedy predevsim o studie ze zahranici, které nejcastéji zkoumaly typickd zranéni v Sermu,
zlepSeni vykonosti a biomechaniku dvou nejvice vyuzivanych akei, vypadu a flesi. Ackoli ma
svetova Sermiiska federace FIE vytvofenou lékaiskou komisi, na jejich strankach nejsou

vydéany guidliny z oblasti kompenzace jednostranné zatéze Ci prevence zranéni.

Dle zahrani¢nich studii patii sportovni Serm mezi sporty s niz§im rizikem vzniku traza.
Vyssi predilekci maji zeny z divodu hormonalnich vlivii a rozdilné télesné stavby. Ze vSech tii
zbrani se nejvice zranéni vyskytuje u Savle. Behem zavodi byl naméten vyskyt poranéni nizsi

nezli na tréninku.

Naprostou vétSinu urazi tvofi akutni zranéni. Autofi (Harmer 2008) tento fakt ptipisuji
vysoké dynamice pohybu a vybusnosti nohou, dale rychlému sttidani sméru a frekvence béhem

zapasu. Naprostd vétSina studii se shoduje (Harmer 2008, Roi a Bianchedi 2008, Park 2017),
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ze dolni koncetina je nejvice rizikova oblast pro zranéni ve sportovnim Sermu. Nasleduje horni
kongetina, trup, a nakonec oblast krku a hlavy. Urazy postihuji pievazné kolenni kloub.
Nejcastéji se jedna o nasledujici stavy: nespecificka bolest kolene, ruptura ptredniho zktizené¢ho
vazu, ruptura medidlniho kolateralniho vazu, bolesti uponu ctythlavého stehenniho svalu
v oblasti po ¢éSkou, postizenim meniskl, dislokaci ¢éSky a patelofemoralni bolesti. Dale
se setkdvame Casto s vymknutym kotnikem a natazenim svalu, nejvice se jednd o hamstringy,

¢tythlavy stehenni sval, tiihlavy lytkovy sval véetné Achillovy Slachy.

wevr

Mezi nejcastéjsi chronické zranéni vznikajici pii repetitivnich pohybech ve sportovnim
Sermu patii tendinitida, pfedevSim v oblasti Slachy ¢tythlavého stehenniho svalu. Mimo jiné
se sportovci cCasto setkdvaji s entezopatiemi a impingement syndromem ramene.
Na dominantni horni koncetin¢ drzici zbran se velmi ¢asto objevuje lateralni epikondylititda,
neboli tenisovy loket (Warold et al. 2019). Mén¢ Casté jsou poté problémy s plantarni fascii,
Achilovou Slachou nebo medidlnim tibidlnim stress syndromem. Vyskyt skoliézy neni
vyjimkou a nejcastéji se manifestuje u Sermiiti v oblasti hrudni pétete. Autofi se shoduyji,
7ze za vznik chronickych zranéni ve sportovnim Sermu, zodpovidaji opakované pohyby
Sermifskych akci, které s sebou nesou velkou miru jednostrannosti, dale pretrénovanost

a nedostate¢na mira kompenzace (Park 2008).

Pokud se zaméfime na biomechaniku pohybu ve sportovnim Sermu, tak veSkera
lokomoce doptfedu 1 dozadu vychazi ze zékladni pozice, kterou je stieh. Stiehova poloha
se uruje na zdkladé zvoleni dominantni horni koncetiny, jenz bude drZet zbran. Tato
dominantni strana je tedy pevné dana a Sermif ji nemize béhem zdpasu ménit. Nejcastéjsi
utocnou akci je vypad. Autofi zaznamenali, Ze jedinec udéld béhem zapasu az 140 téchto
pohybti. Koordinace, rychlost a pfesnost pohybu charakterizuje efektivni provedeni vypadu.
Jedna se o explozivni rychly pohyb vpfed, ktery ssebou nese vysoké naroky
na muskuloskeletalni aparat. V souvislosti s vypadem se poji jako nejcastéjsi zdravotni obtiz
patelofemoralni bolest z diivodu chronického zatiZeni a repetitivnich pohybid. VSichni tfi
probandi pii sbéru anamnézy poznamenali, Ze se stimto omezenim setkali
anebo je momentalné obcas obtézuje. Nutno podotknout, ze zeny patii mezi vice nachylné
pro vznik patelofemoralni bolesti pti provedeni vypadu z divodu niZsi pevnosti svala v oblasti

kycelniho kloubu a nedostate¢nou stabilitou kolenniho kloubu (Sinclair a Bottoms 2015).

Zejména v Sermu kordem se po vypadu hojn€ vyuziva také fles. Tento pohyb zahajuje

extenze v loketnim kloubu dominantni koncetiny a vétsi zatéZ je kladena na ptedni dolni
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kongetinu, jelikoz iniciuje pohyb. Sermif zasahuje soupefe az po dopadu zadni nohy

pted ptedni.

Sportovni Serm je jednostranny sport. Vzhledem k tomu, ze se zac¢atecnicky vek Sermiie
pohybuje mezi 9 a 10 rokem, jedna se o obdobi, kdy jedinci stidle prochazi motorickym
vyvojem. Tato jednostrannd zaté¢z muze vyrazné ovlivnit jejich vyvoj pohybové soustavy.
Pfi nedostate¢né kompenzaci nerovhomérné zatéze muze snadno dojit ke vzniku svalovych
dysbalanci, pozdéji ke vzniku funkéni poruchy a v nejzazSim piipadé k vzniku poruchy

strukturalni. Doporucovany jsou proto bilateralni kompenzaéni programy.

Ukolem praktické ¢asti mé bakalaiské prace bylo na zékladé vstupniho
kineziologického rozboru probandi vyclenit spoleéné znaky, na jejich zékladé vytvorit

kompenzacni jednotku a zjistit jeji vliv na posturu Sermife.

Testovaci vzorek se skladal ze tii probandl. Jednalo se o muZze, vénujici se Sermu
kordem. VSichni se nachézi v reprezentaci CR. VE&kové rozpéti se pohybovalo mezi 18-23
rokem a dominovalo pravostranné zatizeni. Pozadovand vykonnost byla stanovena

na minimalné tfi tréninky tydné, coz vSichni spliiovali.

Kazdy proband prosel vstupnima vystupnim vysetfenim. Proces cviceni kompenzaéni
jednotky byl stanoven na 6 tydnl s tim, ze jedinci méli zafadit kompenzacni jednotku kazdy
den. VSichni prosli Givodnimi instrukcemi a zau¢enim pod mym dohledem. Zaroven jsem
vytvofila pro kazdého zapisovaci tabulku, kde si probandi zaznamenévali pocet tréninkd,
turnaji, kompenzacnich jednotek a ptipadné pocet dnd, kdy onemocnéli. Pravidelné jsem

se s probandy vidala jednou tydn¢, dohliZzela na spravné provedeni cvikl a korigovala je.

Pfi odbéru anamnézy jsem se u probandli zaméfila predev§im na historii zranéni
vzniklych v disledku tréninku Sermu. U vSech jedincti se v minulosti nebo v nedavné dobé
objevila bolest kolene pii Sermu, coZ utvrzuje fakt, Ze kolenni kloub je nejcastéji poranéna
struktura vyskytujici se ve sportovnim Sermu. S patelofemoralni bolesti se setkali vSichni tfi
probandi, mechanismus vzniku bolesti shodné popsali pii rychlych zménach pohybu, kdy je
kladena extrémni zatéz na Slachu ¢tythlavého stehenniho svalu. Tato informace potvrzuje fakt
ze studie Sinclair a Bottoms (2015), Ze patelofemoralni bolest patifi mezi nejCastéji se
vyskytujici omezeni v Sermu. Pfi otdzce na miru kompenzace a vyuzivani sluzeb fyzioterapie
jsem ziskala rozdilné odpovédi. Pouze jeden proband dochéazi pravidelné na fyzioterapii a
ostatni nikdy tuto sluzbu nevyuzili. Co se tyka kompenzacni slozky, probandi praktikuji

rozeviceni s prvky  dynamického stteCinku a po  tréninku  vykondvaji  dva
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ze ti1 staticky strecink. Méla jsem moznost vidét vSechny své probandy pti vykonavani téchto
ukonil a mohu fici, ze tato cvicebni jednotka nebyla komplexné zamétena na potieby sportovce,
vénujicimu se sportovnimu Sermu. Jednalo se spiSe o zahfati a protazeni celého téla bez kladeni

dirazu na podstatné struktury pohybového aparatu.

U probandi se jednostranné zaméteny pohybovy vzor v specifickém postaveni promitl
do celkového drzeni téla. Pti pohledu zeptedu si miizeme vSimnout zevné rotacniho postaveni
v kyCelnich kloubech. Diky tomu se probandim sta¢i ¢ésky smérem dovnitf, medidlnim
smérem, a kolenni kloub se nenachdzi v centrovaném postaveni. Coz vede k neadekvatnimu
zatizeni a predilekci ke vzniku zdravotniho problému jako je naptiklad vySe zmifiovana
patelofemoralni bolest. Ktivka patefe byla u probandii vyvedena do extrémi, hlava byla
v predsunu. Pii méfeni rozsahil patete bylo u probandi zjisténo omezeni flexe v oblasti hrudni
patete a flexe v oblasti kréni patete. Postaveni lopatek Sermifi nebylo optimalni. Odstavaly celé
medialni hrany. Vzhledem k tomu, Ze probandi byli vSichni pravéci, tudiz pii sportovnim Sermu
drzi zbran ve své pravé ruce, bylo jejich postaveni pravé lopatky totozné. Nachazela

se v abdukei, vnitini rotaci a elevaci. Vzhledem k tomu, ze Sermit vykondva svou dominantni
horni konéetinou pohyb pouze pied sebou ve snaze zasahnout svého soupeie, jeho ramenni
pletenec se nedostava do pohybu vzad. Pfevazuje zapojeni svali na predni strané téla a k jejich
Castému pfetizeni. Naopak svaly skupiny zad nejsou dostate¢né aktivovany a nepodili
se na pohybu z divodu jejich oslabeni. Palpa¢ni vySetfeni panve rovnéZ odhalilo stejné
patologie u vSech tii probandi. Jejich panev je seSikmena doprava, prava strana panve rotuje
dovnitt a leva zevné. Zaroven bylo zablokované levé SI skloubeni. Pii vySetfeni kloubnich
rozsahtl jsem jako nejvétsi problém hodnotila omezenou flexi v kycelnim kloubu a vnitini rotaci
rovnéZ v ky€elnim kloubu. VySetfeni zkracenych svali dle Jandy potvrdilo u vSech probandii

zkraceni svalll zadni skupiny stehna, hamstringg.

Abych podpofila své kineziologické rozbory, vyuzila jsem nasledujicich objektivnich
metod: fotodokumentaci, vySetfeni sily ruky pomoci dynamometrie a vySetieni stoje
plantografickou ploSinou Physiosensing. U vSech probandii potvrdila dynamometrie ruky
dominanci pravé horni koncCetiny. VySetfeni pfistrojem Physiosensing obsahovalo dva testy:
snimek plosek nohou ve stoji a test stoje na jedné dolni koncetin€. Rozlozeni vahy nebylo
u probandl symetrické a u vSech dominovalo zatiZzeni pravé dolni koncetiny. U dvou ze ti
probandii se stala leva pata mistem maximalniho zatizeni, u tetiho to byla prava pata. Nejvetsi
nosnd plocha byla u vSech probandll zjiSténa v pravém hornim kvadrantu. Pfi testu stoje

na jedné dolni koncetiné byly vysledky probandi stejné. Pti stoji na jedné dolni koncetiné
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s otevienyma o€ima prava noha projevila vetsi stabilitu nezli leva a pfi testu bez zrakové

kontroly tomu bylo naopak, leva dolni koncetina byla stabilné;jsi.

Na zakladé spole¢nych znakt ze vstupniho vySetfeni jsem si stanovila struktury, na které
jsem se zaméftila pti tvorbé kompenzaéni jednotky. Kompenzaéni cvi¢eni obsahovalo v§echny
slozky: uvolnovaci, protahovaci i posilovaci cviceni ve spravném pofadi. Pfi sestavovani
jednotky jsem se tedy zaméfila na: protazeni zkracenych svalli pfedevsim na dolni konceting,
zlepSeni drzeni téla, napfimeni a rozvijeni patefe, spravny ndcvik dechového stereotypu
s dirazem na rozvijeni Zeber do stran a dychani do bficha, nasledné zapojeni spravného
dechového stereotypu do cviku, zkorigovani panve do neutralni pozice, posileni vzptimovact
patete a mezilopatkovych svalll, stabilizaci ramenniho pletence a kolenniho kloubu. VSichni
probandi byli pfedem pouceni o zdsaddch kompenzacniho cviceni a prvni jednotku cviéili pod

mym dohledem.

Po uplynuti 6 tydnli, béhem nichz probandi pravidelné cvicili kompenzaéni jednotku,
prosel kazdy vystupnim vySetfenim. Vystupni kineziologicky rozbor se sklddal z vybranych
vySetfeni, kterd testovala struktury, na néz bylo kompenzacni cviceni predevSim vytvoreno.
Jednalo se o aspekcni vySetfeni doplnéné fotodokumentaci pro lepsi objektivizaci a moznost
porovnani z fotodokumentaci potizenou ze vstupniho vySetfeni. Dale jsem méfila rozvijeni
hrudni patefe do ptfedklonu (Otova inklina¢ni vzdalenost), rozvijeni kréni patefe do flexe
(Cepojova vzdalenost) a Thomayerovu vzdalenost, coZ je maximalni pfedklon s cilem dotknuti
se prsty rukou zemé¢. Palpacné jsem si znovu oveéfila postaveni panve, pomoci goniometru
zméfila rozsah flexe v kyc€elnim kloubu a vnitini rotaci také v ky¢elnim kloubu. V neposledni
fad¢ jsem znovu vySetfila pohybové stereotypy a zkracené svaly dle Jandy. Na zavér jsem
jedince postavila na plantografickou ploSinu Physiosensing a znovu provedla test statického

stoje a stoje na jedné dolni konceting.

Dle rozboru zapisovacich tabulek vSech tii probandi 1ze fici, ze vSichni snaZili dodrzet
kazdodenni cvi¢eni kompenzacni jednotky 1 kdyZ méli trénink, sousttedéni ¢i zavody. Proband
¢. 1 bohuzel béhem téchto Sesti tydnii onemocnél a 5 dni nemohl vykonavat fyzickou aktivitu.

Mimo to zZadné vétsi odchylky nebyly zaznamenany.

V ramci porovnani aspekéniho vySetfeni doSlo k vyraznym pfeménam v drZeni téla
Sermifd. Z pohledu zepfedu hodnotim jako nejvétsi pozitivni pfinos zménu postaveni dolnich
koncetin. Dvoum ze tii probandiim se podafilo eliminovat zevné rota¢ni postaveni v ky¢elnich

kloubech, u probanda ¢. 1 sice nedoslo k zaujmuti optimalniho postaveni, avSak mira zevni
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rotace se vyrazn¢ zmenSila. Pfi pohledu na zakiiveni patefe doSlo u vSech tii probandi
k vymizeni pfedsunu hlavy a zmenSeni hyperlordézy v oblasti bederni patefe. Co se tyka
hyperkyfozy hrudni patete, tak u vSech probandi pfetrvala, ale ve sniZzené mife.
Panev se dostala do neutralniho postaveni z ptivodni anteverze. U probanda doslo k vyrazné
zméné ve vzajemném postaveni lopatek. Pii vstupnim vySetieni vSem odstavaly medialni hrany
lopatek a prava lopatka, tedy dominantni, se nachazela v elevaci, vnitini rotaci a abdukci.
Pfi vystupnim vySetieni doSlo u probanda ¢. 2 k optimalizaci postaveni lopatek
do fyziologického postaveni, u probanda €. 1 a 3. jiz neodstavaly medialni hrany, pouze spodni
uhly. Dechovy stereotyp byl u jedinct stejny, bfiSni oblast se nezapojovala adekvatné,
prevazovalo horni hrudni dychani a zebra se nerozvijela do stran. V ramci kompenzacni
jednotky byl proto zvolen cileny cvik na nacvik spravného dechového vzoru. Pfi vystupnim
vysetieni se ukazalo, Ze jedinci jiz zapojuji biisni dychani. Zebra se sice rozviji do stran,
nicméné bych se na tuto problematiku déle vice zaméfila. Oblast hrudniku dle mého nazoru
vyzaduje u Sermitti vétsi pozornost z hlediska zvySeni celkové mobility hrudni patefe i hrudniho

kose a v neposledni fad¢ zlepSeni stabilizace ramenniho pletence a posileni svala zad.

Otova inklina¢ni vzdalenost, tedy rozvijeni hrudni patete do flexe, se zvétsila v praméru
0 3,2 cm. Proband ¢.1 mé¢l pfi vstupnim vySetieni jako jediny pozitivni Thomayerovu zkousku,
9 cm mu chybélo k dotyku zemé. Pii vystupnim vySetieni tento proband dosahl bez problému
podlozky. Cepojova vzdalenost, rozvoj kréni pétefe do flexe, se u jedinct zvétsila shodné

ol,5cm.

Vysetfeni panve ukdzalo ve vSech tfech ptfipadech totoZny obraz ve vystupnim
vySetieni. U probandii doslo k vyrovnani hfebent kosti ky€elnich do stejné roviny, takze panev
jiz nebyla seSikmena k jedné strané. Pti palpaci hornich ptednich i zadnich trnt ztistal vysledek
stejny jako pfi vstupnim vySetfenim, tedy Ze prava panevni kost rotuje dovnitt a leva zevné.
Oproti vstupnimu vySetfeni, kdy byla zjiSténa u probandi u blokada levého sakroiliakalniho

skloubeni, nyni doslo pouze k fyziologickému posunu.

Co se tyka vySetieni kloubniho rozsahu, porovnavala jsem pouze flexi a vnitini rotaci
v ky€elnim kloubu, jelikoz zde byly nalezeny nejvétSi odchylky od optimalnich hodnot.
U vSech probandi doslo k vyraznému zvétSeni rozsahu. U probanda €.1 jsem pfi vstupnim
vySetfeni naméfila nejvice omezeny rozsah flexe v kycelnim klubu, 60° vlevo a 60° vpravo.
P11 vstupnim vySetieni doslo ke zlepSeni tohoto rozsahu vlevo o 15° a vpravo 20°. Vnitini rotace

kyc¢elniho kloubu se rovnéz zvétsila, v priméru o 20° na levé stran€ a o 17° na pravé.
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Po Sesti tydnech aktivniho cviceni kompenzaéni jednotky doslo rovnéz ke zménam
ve vySetfeni zkracenych svali dle Jandy. U vSech probandi se podatilo eliminovat zkraceni
hamstringt a svalti v oblasti pfedni strany stehna. Pravé spravné provedeni strecinku a rozehtati
dle autorti (Chung et al. 2020) eliminuje vznik zranéni v oblasti dolnich koncetin. Stiedni ¢ast
velkého prsniho svalu pravé horni koncetiny zlistala u probandii zkracena, hodnocena stupném
1, tedy malé zkraceni. Kompenzacni jednotka neobsahovala cvik na protazeni prsnich svali
a jedinci béhem doby cviceni kompenzace stdle pokracovali v Sermifském tréninkovém

procesu.

Nejvétsi zmeény pii testovani pohybovych stereotypti dle Jandy doséhl test abdukce
v ramennim kloubu a zkouska kliku. U probandii se nyni lopatka aktivné zapojuje do pohybu
aneodstava jeji medialni hrana. Naopak pfi testu flexe trupu jsem nezaznamenala Zadny rozdil.
Flexe je sice plynula, ale probandi si dopomahaji pomocnymi souhyby a pfevazuje u nich
aktivita ptimého bfiSniho svalu. Vzhledem k tomu, Ze pii Sermu vykondva kazda koncetina jiny
pohyb, je silny stied t€la nesmirn€ dilezitou spojujici komponentou mezi hornimi a dolnimi
koncetinami. Proto bych doporucila zatadit trénink sagitdlni stabilizace pro Sermiiskou

populaci.

Pfi testovani stoje pomoci pfistroje Physiosensing doslo u prvniho probanda ke snizeni
rozdilu rozlozeni vahy se zlstavajici dominanci pravé koncetiny. U druhého probanda
se rozloZeni vahy zmensilo na rozdil 0,8 kg, avSak se zménila dominance z pravé na levou
dolni koncetinu. Proband ¢.3 zaznamenal nejvétsi vykyv v rozlozeni véhy, kdy se dominance
pfesunula na levou koncetinu o 6,4 kg, nyni je zatiZzena vice leva o 2,6 kg. Pfi testovani stoje
na jedné dolni koncetiné s otevienyma o¢ima byla u vSech probandl stabilnéjsi prava dolni
koncetina. Co se tyka testu stoje se zavienyma o¢ima u probanda €.1 se lepsi stabilita zménila
na pravou dolni koncetinu, u probanda ¢.2 zilistala leva stabilngjsi a u probanda ¢.3 ziistala
stabiln€j$i prava dolni koncetina. Velkym pozitivnim krokem zlepSeni rovnovéhy byl fakt,
Ze pii vystupnim vySetfeni si zddny proband pfi testu stoje na jedné koncetin€é bez zrakové
kontroly nepomohl dotyky podlozky ¢i lehatka. Tento vystup souhlasi se studii z roku 2017
(CHEN et al., 2017), kde bylo prokazano zlepSeni Sermife pii zavedeni balan¢nich

a stabiliza¢nich cviceni do tréninkového procesu.

Z mé prace je patrné, ze kompenzacni cvi€eni mé vliv na drZzeni téla u Sermifd
a Sermifska populace by méla znat danou problematiku véetné nejcastéjsich zranéni z divodu

jejich predchazeni a prevence Spatného drzeni t€la sportoveii. Osobné vidim nejvétsi problém
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v oblasti hrudniku a panve. Na vysledky mé bakalaiské prace mohla mit vliv nastavena délka
trvani cviceni kompenzaéni jednotky. Zaroven kompenzacni jednotka byla provadéna soucasné
s Sermifskymi tréninky vcetné zavodul, tudiz i samotny tréninkovy proces mohl ovlivnit
vysledky. I piesto bylo dosazeno pievazné pozitivnich vysledkli zafazeni kompenzacniho

cviéeni do tréninku Sermifu.
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5 Zavér

V mé bakalarské praci jsem se zabyvala problematikou jednostranné zatéze
ve sportovnim Sermu. Konkrétné jsem se zaméfila na vliv kompenzacniho cviceni na celkové

drZeni téla Sermifu.

V teoretické Casti jsem podala uceleny ptehled o dané problematice. Z citované
literatury vyplyva, Ze ackoli je sportovni Serm oznacovan za bezpe¢ny sport, pravdépodobnost
vzniku funk¢nich poruch pohybového aparatu neni nizka. Piestoze existuje mnoho zahrani¢nich
studii na téma nejcastéjsi zranéni ve sportovnim Sermu, nejsou napsané témet zadné odborné
prace o kompenzaci této jednostranné zatéze ¢i o prevenci vzniku poranéni. Pokud neni
jednostranna zat€z kompenzovédna, snadno dojde k zméné drZeni téla, které mulze vyustit

bez zavedeni ochrannych opatieni k vzniku funkéni poruchy muskuloskeletalniho aparatu

a v kone¢né podob¢ k vzniku poruchy strukturalni.

Pro praktickou ¢ast byli vybrani 3 probandi, reprezentanti Ceské republiky v Sermu
kordem. Stanoveny hlavni cil mé bakalaiské prace se mi podafilo splnit — na zdkladé€ vstupnich
vySetfeni sestavit kompenzaéni jednotku. Ta se skladala celkem z 11 cvikd vychazejicich
ze spoleénych znakt, které jsem si vytyCila diky vstupnim kineziologickym rozbortim.
Probandi cvi¢ili kazdy den po dobu Sesti tydni kompenzacni jednotku a po uplynuti této doby
vSichni prosli vystupnim vysetfenim, diky némuz jsem mohla urcit vliv kompenzacniho cviceni
na jednostrannou zatéz ve sportovnim Sermu. Na zéklad€ porovnani vstupniho a vystupniho

vySetieni 1ze konstatovat, Ze kompenzacni cvi¢eni ma pozitivni vliv na drzeni téla Sermifte.

Zvyseni povédomi v Sermitfské populaci o dané problematice, jako jsou nejcastéjsi
zranéni €1 dalezitost kompenzace jednostranné zatéze, by mohlo vést k zavedeni konverzace
mezi trenéry na toto téma ve snaze zafadit kompenzacni cvieni do tréninkového procesu
Sermifd. Zaroven v&fim, Ze tato prace poskytne podklad pro napsani vice odborné literatury

na toto téma.

63



6 Seznam pouZzité literatury

1.

5M spol. s.r.o. Sermiiské vybaveni. In: Smfencing.com [online]. [cit. 2021-10-
02]. Dostupné z: https://www.5Smfencing.com/bluzy-a-kalhoty-pro-sportovni-

serm-kord-fleret-savle/.

AQUILI, A. et al. Performance analysis in saber. Journal of Strength and
Conditioning Research [online]. 2013, 27(3), 624-630 [cit. 2021-04-15].
Dostupné z: doi:10.1519/js¢c.0b013e318257803f.

BABAULT, N. et al. A Survey on Stretching Practices in Women and Men from
Various Sports or Physical Activity Programs. International journal of
environmental research and public health [online]. 2021, 18(8), 3928 [cit. 2021-
12-25]. Dostupné z: https://doi.org/10.3390/ijerph18083928.

BARESOVA, Aneta. Vykonnost sportovniho Sermife v zavislosti na socidlnim
zazemi. Praha, 2011. Diplomova prace. Univerzita Karlova. Pedagogicka

fakulta. Vedouci prace Ladislav Kaspar.

. BARTH, Berndt & Emil BECK. The Complete Guide to Fencing [online]. 2.

vydani. United Kingdom: Meyer & Meyer Sport, 2017 [cit. 2021-04-03]. ISBN
978-1782551119. Dostupné z: https://www.amazon.com/Complete-Guide-
Fencing-BerndtBarth/dp/1782551115.

. BELLINGER, Phillip. Functional Overreaching in Endurance Athletes: A

Necessity or Cause for Concern? Sports medicine (Auckland) [online].
2020, 50(6), 1059-1073 [cit. 2021-12-20]. ISSN 0112-1642. Dostupné z:
doi:10.1007/s40279-020-01269-w.

. BORYSIUK, Z. et al. Fléche versus Lunge as the Optimal Footwork Technique

in Fencing. International journal of environmental research and public health
[online].  2019,16(13), 2315  [cit.  2021-04-03]. Dostupné  z:
https://doi.org/10.3390/ijerph16132315.

BOTTOMS, Lindsay, Andrew GREENHALGH a Jonathan SINCLAIR.
Kinematic determinants of weapon velocity during the fencing lunge in

experienced epee  fencers. ACTA  OF  BIOENGINEERING  AND

64


https://www.amazon.com/Complete-Guide-Fencing-BerndtBarth/dp/1782551115
https://www.amazon.com/Complete-Guide-Fencing-BerndtBarth/dp/1782551115

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

BIOMECHANICS [online]. 2013, 15(4), 109-113 [cit. 2021-04-03]. ISSN
1509409X. Dostupné z: doi:10.5277/abb130414.

. BURSOVA, Marta, Daniela BENESOVA a Lubo§ CHARVAT. Kompenzacni

cviceni: uvoliiovact, protahovaci, posilovaci. Praha: Grada, 2005. ISBN 80-247-
0948-1.

BURTON, C. & EURONET-SOMA Group et al. Functional somatic disorders:
discussion paper for a new common classification for research and clinical
use. BMC medicine [online]. 2020, 18(1), 34 [cit. 2021-12-25]. Dostupné z:
https://doi.org/10.1186/s12916-020-1505-4.

BUZKOVA, Klara. Strecink. Praha: Grada Publishing, 2006. ISBN 80-247-
1342-X.

CHEN, TL-W. Biomechanics of fencing sport: A scoping review. PLoS
ONE [online]. 2017, 12(2) [cit. 2021-04-03]. Dostupné Z:
doi:10.1371/journal.pone.0171578.

CHUNG et al. Prevalence of sports injuries in Korean fencers aged 14-40 years.
The Journal of sports medicine and physical fitness|[online]. 2020, 60(10), 1371—
1376 [cit. 2021-04-03]. Dostupné z: https://doi.org/10.23736/S0022-
4707.20.10900-9.

CAPEK, Martin. Historie ceského Sermu od jeho pocatkii do roku 1938. Praha,
2012. Diplomova prace. Univerzita Karlova. Fakulta télesné vychovy a sportu.

Vedouci prace Marek Waic.

Ceska asociace univerzitniho sportu. Sermii Martin Rube§ vyhral letni svétovou
Univerziddu v Neapoli. In: caus.cz [online]. 6.7.2019 [cit. 2021-04-12].
Dostupné z: Sermiit Martin Rube§ vyhral Letni svétovou univerziadu v Neapoli

- CAUS (caus.cz).

Cesky Sermiisky svaz. Cast druha — organiza¢ni pravidla. In: czechfencing.cz
[online]. 12. 3. 2019 [cit. 17. 4. 2021]. Dostupné z: PRAVIDLA

(czechfencing.cz).

65


https://doi.org/10.1186/s12916-020-1505-4
https://caus.cz/sermir-martin-rubes-vyhral-letni-svetovou-univerziadu-v-neapoli/
https://caus.cz/sermir-martin-rubes-vyhral-letni-svetovou-univerziadu-v-neapoli/
https://www.czechfencing.cz/uploads/documents/62.pdf
https://www.czechfencing.cz/uploads/documents/62.pdf

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

Cesky Sermiisky svaz. Serm kordem. In: czechfencing.cz [online]. 29. 11: 2017

[cit. 17. 4. 2021]. Dostupné z: Microsoft Word - SERM KORDEM 2 .doc

(czechfencing.cz)

Cesky Sermifsky svaz. Zbrané pro soutéze mladsiho zactva. In: czechfencing.cz

[online]. 29.11.2017 [cit. 2021-04-12]. Dostupné z: Sermiisky svaz |

(czechfencing.cz).

DOSTALOVA, Iva. Zdravotni télesnd vychova: ve studijnich programech
Fakulty telesné kultury. V Olomouci: Univerzita Palackého, 2013. ISBN 978-
80-244-3952-5.

DRHLIK, Michal. Kategorizace funkcnich poruch hybného systému u
nespecifickych bolestivych stavii. Praha, 2020. Bakaléatska prace. Univerzita
Karlova. 3. 1ékatskd fakulta. Klinika rehabilita¢niho 1ékafstvi 3. LF UK a
FNKYV. Vedouci prace Markova, Magdaléna.

FAJKUSOVA, Eva. Vysetieni sily stisku ruky z pohledu ergoterapeuta. 2011,
Bakalarska prace. Univerzita Karlova, 1. Iékaiska fakulta, Klinika
rehabilitacniho lékafstvi 1. LF UK a VFN v Praze. Vedouci prace Svécena,

Katefina.

Fédération Internationale d'Escrime. Material rules. In: fie.org [online]. 2020

[cit. 2021-04-12]. Dostupné z: https://fie.org/fie/documents/rules.

Fédération Internationale d'Escrime . Technical Handbook for Homologation /
Approval of Fencing Equipment. In: fie.org [online]. 2009 [cit. 2021-04-12].

Dostupné z: https://fie.org/fie/documents/equipment.

Fédération Internationale d'Escrime. Technical rules. In: fie.org [online]. 2021

[cit. 2021-04-12]. Dostupné z: 124618-technical rules ang.pdf (fie.org).

FISAR, Vit. Sportovni Serm a jeho kofeny v historii. Praha, 2014. Bakalai'ska

prace. Univerzita Karlova. Pedagogicka fakulta. Vedouci prace Ladislav KaSpar.

FRERE, J. et al. Kinematical and EMG-classifications of a fencing
attack. International journal of sports medicine [online], 2011, 32(1), 28-34
[cit. 2021-04-15]. Dostupné z: https://doi.org/10.1055/s-0030-1267199.

66


https://www.czechfencing.cz/uploads/documents/19.pdf
https://www.czechfencing.cz/uploads/documents/19.pdf
https://www.czechfencing.cz/portal/files/document
https://www.czechfencing.cz/portal/files/document
https://fie.org/fie/documents/rules
https://fie.org/fie/documents/equipment
https://static.fie.org/uploads/24/124618-technical%20rules%20ang.pdf

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

GOLUBITSKI, Sergei. Fencing is my life. San Bernardino, California: G.
Minozzi, 2014. ISBN 0-9659468-9-4.

GREENHALGH, Andrew, Lindsay BOTTOMS & Jonathan SINCLAIR.
Influence of surface on impact shock experienced during a fencing
lunge. Journal of Applied Biomechanics [online]. 2013, 29(4), 463-467 |[cit.
2021-04-15]. Dostupné z: https://doi.org/10.1123/jab.29.4.463.

GRESHAM-FIEGEL CN. et al. The effect of nonleading foot placement on
power and velocity in the fencing lunge. J Strength Cond Res [online]. 2013,
27(1), 57-63 [cit. 2021-04-15]. Dostupné Z:
doi:10.1519/JSC.0b013e31824e0e9d.

GUTIERREZ-CRUZ C. et al. Effect of defence response time during lunge in
foil fencing. Journal of sports sciences [online]. 2016, 34(7), 651-657 |[cit.
2021-04-15]. Dostupné z: https://doi.org/10.1080/02640414.2015.

GUTIERREZ-DAVILA M, et al. Effect of uncertainty during the lunge in
fencing. J Sports Sci Med [online]. 2014, 13(1):66-72 [cit. 2021-04-15].
Dostupné z: Effect of uncertainty during the lunge in fencing - PubMed

(nih.gov).

HALKOVA, 1., et al. Zdravotni télesnd vychova: specidlni ucebni text. I. édst.
Praha: Ceska asociace Sport pro v§echny, 2005. 120 s. ISBN 80-86586-15-4.

HALVOVA, Kristyna. Kompenzacni cviceni v tenisu. Praha, 2018. Bakalaiska

prace. Univerzita Karlova. Fakulta télesné vychovy a sportu.

HARMER, PA. Getting to the point: injury patterns and medical care in
competitive fencing. Curr Sports Med Rep [online]. 2008, 7(5), 303-307 [cit.
2021-04-17]. Dostupné z: doi:10.1249/JSR.0b013e318187083b.

HARMER, PA. Incidence and Characteristics of Time-Loss Injuries in
Competitive Fencing: A  Prospective, 5-Year Study of National
Competitions. Clinical Journal of Sport Medicine [online]. 2008, 18(2), 137-
142 [cit. 2021-04-17]. Dostupné z: doi:10.1097/jsm.0b013e318161548d.

HILL, K. J.,, ROBINSON, K. P. et al. Immediate Effects of Proprioceptive

Neuromuscular Facilitation Stretching Programs Compared With Passive

67


https://doi.org/10.1123/jab.29.4.463
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/24570607/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/24570607/

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

Stretching Programs for Hamstring Flexibility: A Critically Appraised
Topic. Journal of sport rehabilitation [online]. 2017, 26(6), 567572 [cit. 2021-
12-25]. Dostupné z: https://doi.org/10.1123/jsr.2016-0003.

HOFMAN, David. Problematika muskuloskeletdlnich poruch a jejich retézeni.
Praha, 2021. Diplomova prace. Univerzita Karlova. Fakulta télesné vychovy a

sportu. Fyzioterapie. Vedouci prace Mala, Jitka.

HOLUBOVA, Anna & JANATOVA, Markéta. Vyuziti digitalnich technologii
v terapii pacientii po cévni mozkové piithod¢€. Listy klinické logopedie [online].

2018, 32-36 [cit. 30.12.2021]. Dostupné z: download (prolekare.cz).

JENISTA, Jan. Kompenzace svalové dysbalance u zdvodnikii judo. Praha, 2018.
Bakalaiska prace. Univerzita Karlova. Fakulta télesné vychovy a sportu.

Technické a upolové sporty. Vedouci prace Zdobinsky, Adam.

KELLMANN, M., BERTOLLO, M. et al. Recovery and Performance in Sport:
Consensus Statement. International journal of sports physiology and
performance [online]. 2018, 13(2), 240-245 [cit. 2021-12-25]. Dostupné z:
https://doi.org/10.1123/ijspp.2017-0759.

KONTOCHRISTOPOULOS, N. & C. TSOLAKIS. Offensive and defensive
efficacy among male and female elite foil fencers. Journal of Human Sport and
Exercise [online]. 2020, 15(2), 294-302 [cit. 2021-04-15]. Dostupné
z:https://doi.org/10.14198/jhse.2020.152.05.

KRIZEK, Leonid. Historie evropskych duelii a Sermu. Praha: Mlada fronta.
Militaria (Elka Press), 2014. ISBN 978-80-204-3480-7.

LEE, J. et al. Effects of Static and Dynamic Stretching With Strengthening
Exercises in Patients With Patellofemoral Pain Who Have Inflexible
Hamstrings: A Randomized Controlled Trial. Sports health [online]. 2021,
13(1), 49-56 [cit. 2021-12-25]. Dostupné zZ:
https://doi.org/10.1177/1941738120932911.

LEMPKE, L., WILKINSON et al. The Effectiveness of PNF Versus Static

Stretching on Increasing Hip-Flexion Range of Motion. Journal of sport

68


https://www.prolekare.cz/casopisy/listy-klinicke-logopedie/2018-2-30/vyuziti-digitalnich-technologii-v-terapii-pacientu-po-cevni-mozkove-prihode-109466/download?hl=cs
https://doi.org/10.1123/ijspp.2017-0759
https://doi.org/10.1177/1941738120932911

45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.

52.

53.

rehabilitation [online]. .2018, 27(3), 289-294 [cit. 2021-12-25]. Dostupné z:
https://doi.org/10.1123/jsr.2016-0098.

LEVITOVA, Andrea a Blanka HOSKOVA. Zdravotné-kompenzacni cvicent.
Praha: Grada Publishing, 2015. ISBN 978-80-247-4836-8.

MICHAELSEN, A. N., & CLELAND, C. L. Kinematic determinants of scoring
success in the fencing flick: Logistic and linear multiple regression
analysis. PloS one [online]. 2019, 14(9) [cit. 2021-04-15]. Dostupné z:
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0222075.

MILIA, Raffaele & Silvana ROBERTO. Physiological responses and energy
expenditure during competitive fencing. Applied psychology, nutrition and
metabolism [online]. 2014, 39(3), 324-328 [cit. 2021-04-17]. Dostupné z:
https://doi.org/10.1139/apnm-2013-0221.

MURGU, Andreia-lleana. Fencing. Physical Medicine and Rehabilitation
Clinics of North America [online]. 2006, 17(3), 725-736 [cit. 2021-04-03].
Dostupné z: https://doi.org/10.1016/;.pmr.2006.05.008.

PARK, K. J. & BRIAN BYUNG, S. (2017). Injuries in elite Korean fencers: an
epidemiological study. British Journal of Sports Medicine [online]. 2017, 51(4),
220-225 [cit. 2021-2-17]. doi:10.1136/bjsports-2016-096754.

PhysioSensing [online].  Sensing  Future  Technologies, ©2021[cit.
30.12.2021]. Dostupné z: PhysioSensing - Foot Pressure Map, Balance

Rehabilitation System, Portugal.

PODEBRADSKA, Radana. Funkcni poruchy pohybového systému. Brno, 2018.

Habilita¢ni prace. Masarykova univerzita. Fakulta sportovnich studii.

PODEBRADSKA, Radana. Komplexni kineziologicky rozbor: funkcni poruchy
pohybového systéemu. Praha: Grada Publishing, 2018. ISBN 978-80-271-0874-
9.

POHL, MB. Biomechanical predictors of retrospective tibial stress fractures in
runners. Journal of biomechanics [online]. 2008, 41(6), 1160-1165 [cit. 2021-
04-15]. Dostupné z: https://doi.org/10.1016/j.jbiomech.2008.02.001.

69


https://doi.org/10.1123/jsr.2016-0098
https://doi.org/10.1016/j.pmr.2006.05.008
https://www.physiosensing.net/
https://www.physiosensing.net/

54.

55.

56.

57.

58.

59.

60.

61.

62.

63.

REGULI, Zdenko. Upolové sporty: distancni studijni text. Brno: MU FSpS,
2005. ISBN 80-210-3700-8.

REJKA, Lukas. Strecink jako soucast kompenzacnich cviceni ve fotbale hracu
Ul5. Praha, 2020. Bakalafska prace. Univerzita Karlova. Pedagogicka fakulta.

Katedra télesné vychovy. Vedouci prace Pokorny, Ladislav.

ROCEK, Michal. Skupinovy trénink v Sermu $avli. Praha, 2016. Zavéreéna
prace. Univerzita Karlova v Praze. Fakulta télesné vychovy a sportu. Vedouci

prace Kamila Vincencova.

ROI, Giulio S. a BIANCHEDI, Diana. The Science of Fencing: Implications for
Performance and Injury Prevention. Sports Medicine [online]. 2008, 38(6), 465-
481 [cit. 2020-11-22]. ISSN 01121642. Dostupné z: doi:10.2165/00007256-
200838060-00003.

SCHMIDT, Jakub. Zdsady pro tvorbu cvicebni jednotky se zamérenim na
hluboky stabilizacni systém. Praha, 2018 Bakalatska prace. Univerzita Karlova.

Fakulta té€lesné vychovy a sportu.

SCHWICHTENBERG, Maren. Cviceni pro zdravé klouby. Praha: Grada
Publishing, 2008. ISBN 978-80-247-2173-6.

SINCLAIR, J., & BOTTOMS, L. Gender Differences in Patellofemoral Load
during the Epee Fencing Lunge. Research in Sports Medicine [online]. 2015,
23(1), 51-58 [cit. 2020-11-22]. Dostupné Z:
doi:10.1080/15438627.2014.975813.

SINCLAIR, J. et al. Tibial shock measured during the fencing lunge: the
influence of footwear. Sports Biomechanics [online], 2010, 9(2), 65-71 [cit.
2020-11-22]. Dostupné z: doi:10.1080/14763141.2010.491161.

SLADKOVA, Katefina. Kompenzacni cviceni u hracii fotbalu. Praha, 2017.

Diplomova prace. Univerzita Karlova. Pedagogicka fakulta.

SOREL A. et al. Studying fencing lunge accuracy and response time in uncertain
conditions with an innovative simulator. PLoS One [online]. 2019, 14(7) [cit.

2020-11-22]. Dostupné z: doi:10.1371/journal.pone.0218959.

70



64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71.

72.

73.

74.

SRP, Sasa. Somatické a vykonnostni charakteristiky elitnich ceskych Sermiru —
Savlistii. Brno, 2020. Bakaldfskd prace. Masarykova univerzita. Fakulta

sportovnich studii. Vedouci prace Jan Cacek.

THOMAS, E. et al. The Relation Between Stretching Typology and Stretching
Duration: The Effects on Range of Motion. International journal of sports
medicine [online]. 2018, 39(4), 243-254 [cit. 2020-11-27]. Dostupné z:
https://doi.org/10.1055/s-0044-101146.

TRAUTMANN, C., D. ROSENBAUM & N. MARTINELLI. Foot loading
characteristics during three fencing-specific movements. Journal of Sports
Sciences [online]. 2011, 29(15), 1585 - 1592 [cit. 2020-11-27]. ISSN 146644 7X.
Dostupné z: doi:10.1080/02640414.2011.605458.

TROHAR, Radko. Zacindme Sermovat kordem. Praha: DANIT, 2013.

TSOLAKIS, Charilaos & VAGENAS, George. Anthropometric, Physiological
and Performance Characteristics of Elite and Sub-elite Fencers. Journal of
Human Kinetics [online].2010, 23. 89-95 [cit. 2021-2-17]. ISSN
10.2478/v10078-010-0011-8. DOI: 10.2478/v10078-010-0011-8.

TURNER, A et al. Determinants of olympic fencing performance and
implications for strength and conditioning training. Journal of Strength and
Conditioning Research [online]. 2014, 28(10), 3001-3011 [cit. 2021-04-17].
Dostupné z: https://doi.org/10.1519/jsc.0000000000000478.

TURNER A. et al. Physical Characteristics Underpinning Lunging and Change
of Direction Speed in Fencing. J Strength Cond Res [online]. 2016, 30(8), 2235-
2241 [cit. 2021-04-17]. Dostupné z: doi:10.1519/JSC.0000000000001320.

TVARUZEK, Robert. Serm koncifem. Brno: Moravské nakladatelstvi, 1947.

USA FENCING. Penalty Chart. In: usafencing.org [online]. 8.1. 2018 [cit. 26.
12. 2021]. Dostupné z: USA Fencing Rules For Competition (sportngin.com).

USA FENCING. USA Fencing Rulebook. In: usafencing.org [online]. 2020 [cit.

26.12.2021]. Dostupné z: USA Fencing Rules For Competition (sportngin.com)

VINCENC, Jiti. Strucna historie sermu. Praha: Nakladatelstvi Elka Press, 2002.
ISBN 80-902745-1-X.

71


http://dx.doi.org/10.2478/v10078-010-0011-8
https://doi.org/10.1519/jsc.0000000000000478
https://cdn2.sportngin.com/attachments/document/8f0d-1570820/2020-08_USA_Fencing_Penalty_Chart.pdf#_ga=2.143790453.1793509970.1640547506-432233874.1640547504
https://cdn2.sportngin.com/attachments/document/f840-2248253/2020-08_USA_Fencing_Rules.pdf#_ga=2.144241141.1793509970.1640547506-432233874.1640547504

75.

76.

77.

78.

WAROLD, B., W. TURNER a C. HARTZ. A Prospective Cohort Study of
Collegiate Fencing Injuries. Current Sports Medicine Reports [online].
2019, 18(10), 361-366 [cit. 2021-04-17]. Dostupné z:
doi:10.1249/jsr.0000000000000637.

WHITTLE, MW. Generation and attenuation of transient impulsive forces
beneath the foot: a review. Gait Posture [online]. 1999, 10(3), 264-275 |[cit.
2021-04-15]. Dostupné z: https://doi.org/10.1016/s0966-6362(99)00041-7.

WILD, A. & M. JAEGER. Morbidity profile of high-performance
fencers. Sportverletz Sportschaden [online]. 2001, 15(3), 59-61 [cit. 2021-04-
17]. Dostupné z: doi:https://doi.org/10.1055/s-2001-17277.

WITKOWSKI, M. et al. Effectiveness and Durability of Transfer Training in
Fencing. Int J Environ Res Public Health [online]. 2020,17(3), 849 [cit. 2020-
11-27]. doi:10.3390/ijerph17030849.

72


https://doi.org/10.1016/s0966-6362(99)00041-7

7 Seznam zKkratek

1. LF — 1. 1ékatska fakulta

AA — alergologicka anamnéza
atd. — a tak dale
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cm- centimetr
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DK — dolni koncetina

DKK — dolni koncetiny

dx. — dexter (=pravy)
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FIE — Fédération Internationale d'Escrime
FX — flexe
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HK — horni koncetina

Hz — Hertz

kg — kilogram

kl. — kloub

kPa — kilopascal

1 - litr

Lp — bederni pater

m — metr

m. — musculus

MCR — Mistrovstvi Ceské republiky

mm. — musculi
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mmol — milimol

ms — milisekunda

N — Newton

NO — nyn¢jsi onemocnéni

OA — osobni anamnéza

obr. — obrazek

PNF — proprioceptivni neuromuskularni facilitace
R —rotace

RA —rodinna anamnéza

S — sagitalni

s — sekunda

SA — sportovni anamnéza

SCM — m. sternocleidomastoideus

SI skloubeni — sakroiliakalni skloubeni
SIAS — spina iliaca anterior superior
SIPS — spina iliaca posterior superior
SPA — socialné pracovni anamnéza
SS - stiedni $kola

T — transversalni

Thp — hrudni patet

tzv. — takzvany

VFN — Vseobecna fakultni nemocnice
VS — vysoka skola

ZR — zevni rotace
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10 Prilohy

10.1 PRILOHA ¢. 1: Kompenzaéni jednotka

Kompenzaéni jednotka

Obecné zasady kompenzaéniho cviceni:

Kazdy cvik zac¢inejte a ukoncujte ve spravné zakladni poloze.

Cviky provadéjte védomé a kontrolované.

Cvicte pomalu s diirazem na piesnost a preciznost pohybu.

SnaZte se pravideln€ a spravné dychat, tim jesté zlepSite vysledny efekt.

Protahovaci cviceni by nemélo byt bolestivé, provedeni je pomalé a v krajni poloze
nepruzte. Provadi se 5-6 opakovani cviku na kazdou stranu s vydrzi 20-30s.

Posilovaci cviceni se provadi pomalu s pfesnosti a kontrolou. Pocet opakovani by se
mél pohybovat mezi 10-12 na kazdou stranu.

Cviky byly vybrany z literatury od nésledujicich autori: Bursova (2005), Buzkova
(2006), Levitova a Hoskova (2015) a Schwichtenberg (2008).

1) Rotace patete ve vzporu kle¢mo

Vychozi poloha: vzpor kle¢mo, panev mirné¢ podsazena, stechna smétuji kolmo
k podlozce, snaZzte se o napfimeni patefe, hlava je v ose, paze smétuji kolmo k zemi
a snaZzte se o vytazeni z ramen.

Provedeni: upazeni jedné horni koncetiny s naslednou rotaci trupu a pohledem za pazi,
poté navrat do zakladni pozice.

'Pozor na: kréeni opérné paze, ptredsun hlavy, propadly hrudnik, vysazeni péanve,
zadrzeni dechu.

Obr. ¢. 10.1 - Vychozi pozice Obr. ¢. 10.2 - Provedeni cviku
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2) Protazeni a posileni vzptfimovach patete

e Vychozi poloha: leh na bfiSe, horni koncetiny vzpazené smétujici dlanémi k podloZce,
hlava se o zem opira ¢elem, mirné podsazend panev.

e Provedeni: nadzvednéte hlavu a levou horni a pravou dolni koncetinu lehce
nad podlozku a nésledné se snazte vytdhnout koncetiny do dalky, nasleduje navrat
do vychozi pozice a vyména stran.

e !Pozor na: vysazeni panve, hlava musi byt v prodlouZeni osy téla, velké prohnuti
v oblasti bederni patefe, nezadrzovat dech.

Obr. ¢. 10.3 - Vychozi pozice Obr. €. 10.4 - Provedeni cviku

3) Posileni mezilopatkovych svala

e Vychozi poloha: leh na bfise, dolni koncetiny mirn€ od sebe, ¢elo na podlozce, horni
koncetiny v upazeni 90° a jsou pokrcené v lokti, dlan¢ sméiuji k zemi.

e Provedeni: védomé spustte ramena od usi dold, zapfete se o lokty a postupné
nadzvedavejte hlavu krk a horni trup nad podlozku, setrvejte v pozici a poté se vratte
zpét.

e !Pozor na: prohnuti bederni patefe, zapojeni hyzdovych svali, pfitahovani ramen
k usim, nezadrzovat dech.

Obr. €. 10.5 - Vychozi poloha Obr. &. 10.6 - Provedeni cviku
el - B __r___.,.-———— o | !! =
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4) Stabilizace ramenniho pletence

Vychozi poloha: leh na boku, hlava je v prodlouzeni patete, spodni horni koncetina
je pokréend pod trupem, vrchni horni koncetina spoc¢iva voln¢ polozena na téle, panev
je v ose, dolni koncetiny jsou mirné pokrcéené, paty jsou ve stejné rovin€ jako hyzde¢.
Provedeni: vzepfete se na spodni horni konceting, tlak lokte sméfuje kolmo
do podlozky, rameno stahujte k pateii, nadzvednéte trup a setrvejte v pozici, nasleduje
navrat zp¢t.
'Pozor na: pritazeni ramene k uchu, udrzeni osy téla v leze na boku, nezadrzovat dech,
vzepteni by mélo vychazet primarné z lokte spodni horni koncetiny.

Obr. ¢. 10.7 - Provedeni cviku

N amlﬁ*&,

5) Nécvik spravného dechového stereotypu a jeho zapojeni v pozici medveéda

Nécvik dechové viny: Polozte se na zada, dolni koncetiny pokrcte v kolenou a dejte
je na Sitku panve. Ruce si polozte voln¢ do oblasti bficha a dolnich zeber. Proved’te
pomaly, kontrolovany nadech zacinajici v bfisnim sektoru, postupné se presouva
1 do oblasti dolniho hrudniku. Vnimejte, jak se vdm Zebra rozeviraji do stran. Nakonec
putuje nadech i do horniho hrudniho koSe. Nasleduje pomaly a kontrolovany vydech,
ktery ma smér stejné jako nadech, tedy zacina v btisnim sektoru, Zebra se stahuji dold,
nevycnivaji a kon¢i v horni oblasti hrudniku.

!Pozor na: prohybani bederni oblasti, zvedani a napomahani ramen pti dychani
Vychozi pozice medvéda: vzpor kleCcmo, panev mirné podsazena, stehna sméfuji kolmo
k podlozce, pokuste se o napiimeni patete, hlava je v ose, paze smeiuji kolmo k zemi
a snazte se o vytazeni z ramen.

Provedeni: nepatrné odlepte kolena od zemé, zkuste udrzet vychozi postaveni a ptfidejte

spravny dechovy stereotyp. Proved’te 3 dechy a vrat'te se do vychozi pozice.
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e !Pozor na: pfedsun hlavy, vytazeni ramen k u§im, propadnuti hrudniku, vysazeni panve
a vychyleni z osy téla.

Obr. ¢. 10.8 - Ndcvik dechového stereotypu

IS

6) Uvolnéni kyc¢elniho kloubu
e Vychozi poloha: leh na boku, spodni horni koncetina pod hlavou a vrchni zapfena
pfed télem, spodni dolni koncetina nataZena v prodlouZeni téla a vrchni pokréena
v koleni lezi pred télem.
e Provedeni: rotovani vrchni dolni koncetiny zevné kolenem smérem vzhiiru a poté
vraceni zpét.

e !Pozor na: souhyb trupu a pazi.

Obr. €. 10.10 - Vychozi poloha Obr. €. 10.11 - Provedeni cviku
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7) Protazeni flexorti ky¢elniho kloubu (pfedni strany stehen)
e Vychozi poloha: leh na bfiSe.
e Provedeni: s podsazenou panvi pokrcit jednu dolni koncetinu a uchopit ji rukama
za nart, s nddechem lehce zatlacit nartem proti rukam a s vydechem povolit.
e !Pozor na: vysazeni panve, zaklon hlavy, dodrZeni dechové souhry.
e Pripominky: pokud si nedosahnete rukama na nart nohy, je mozné vyuzit napt. ru¢nik
nebo theraband.

Obr. €. 10.12 - Provedeni cviku Obr. ¢. 10.13 - Vyuziti therabandu

8) Protazeni flexori kolenniho kloubu (hamstring)
e Vychozi poloha: ptekdzkovy sed — sed s jednou nohou natazenou pted télem a druhou
unozenou a pokréenou v koleni, jejiZ nart se nachazi za télem, snaha o napfimeni patete
a stabilizaci trupu a panve.
e Provedeni: provadéjte rovny ptredklon k nartu natazené dolni koncetiny a setrvejte
v poloze.

e !Pozor na: pomocné souhyby trupu a hornich koncetin, kulata zada, nezadrzovat dech.

E T ———

Obr. €. 10.14 - Vychozi pozice Obr. ¢. 10.15 - Provedeni cviku
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9) Posileni rotatort kycelniho kloubu

e Vychozi pozice: stoj mirn¢ rozkro¢ny, Spicky smétuji mirn€ ven, kolena jsou pokrcena,
panev v neutrdlnim postaveni, patet napiimena, ruce polozeny voln¢ v bok.

e Provedeni pohybu vlevo: po celou dobu provedeni cviku se snazte spravné dychat,
zejména do oblasti pod vaSimi dlanémi. Pfi pohybu doleva zlstava levéa dolni koncetina
ve vychozi pozici, snazte se o rovnomérné zatizeni plosky pod tfi hlavni body opory
(pata, palec a malik). Postupné odlepujte patu pravé dolni koncetiny a celou ji pomalu
rotujte kolenem dovniti. Panev se pohybuje pouze podél osy otaceni. Poté pomalu vrat'te
pravou nohu zpét a proved'te cvik na druhou stranu.

e !Pozor na: nezadrzovat dech, rovnomérné zatiZit plosku nohy, vysazeni panve,

napiimeni patete

Obr. €. 10.16 - Vychozi pozice Obr. ¢. 10.17 - Provedeni cviku
10) Balan¢ni cviceni na stabilitu kolenniho kloubu
e Vychozi pozice: stoj — hlava v prodlouzeni patete, ramena od usi, lopatky pomysiné
stahujeme dolti a k sob&, ruce volné v bok, panev v neutrdlnim postaveni, dolni

koncetiny zhruba na $itku panve, Spicky chodidel smétuji rovnobézné pied sebe.
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e Provedeni: provedte ndkrok jednou dolni koncetinou smérem vpied, snazte se,
aby chodidlo dopadlo na podloZzku nejdfive patou, poté zevni hranou az posledni bude
palec. Vnimejte rozlozeni vahy na plosky, uvédomte si opét tii body opory: pod palcem,
malikem a patou. Pokuste se v této pozici srovnat panev, aby byla ve stejné roving.
Poté pomalu pfeneste vahu na vykroc¢enou dolni koncetinu. SnaZte se, aby koleno
nebylo pifed prsty a zdroven smétfovalo mezi 2. a 3. prst. Postavte se na jednu dolni
koncetinu a tu druhou pfitdhnéte smérem k bfichu. Stojna dolni koncetina by méla byt
minimalné pokrcend, koleno stabilizované a chodidlo rovhomérné zatizené. Pokuste
se stabilizovat panev, trup, bficho a naptfimit se. Nasledné se pomalu vrat'te do vychozi
pozice a cvik proved'te na druhou stranu.

e !Pozor na: rovnomérné zatizeni chodidel, udrzeni kolene ve vychozi poloze, vychyleni
osy panve a trupu, kulaceni patefe, nezadrzovat dech.

Obr. ¢. 10.18 - Nakrok vpred Obr. €. 10.19 - Stoj na jedné koncetiné

11) Vypad na balan¢ni podlozce

e Vychozi pozice: stoj — hlava v prodlouzeni patete, ramena od usi, ruce v bok, lopatky
pomysiné stahujeme dolii a k sob¢, ruce voln¢ v bok, panev v neutrdlnim postavent,

dolni koncetiny zhruba na §itku panve, Spicky chodidel smétuji rovnob&zné pred sebe.
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e Provedeni: vykopnéte nohu pied sebe na balan¢ni podlozku. Muzete vyuzit naptiklad
bosu, ¢ofku nebo jiny druh balan¢ni podlozky. Zkuste udrZet rovnovahu, chodidlo
na podlozce rovnomérné zatézovat, panev se snazte udrzet v neutralnim postaveni.

Zadni nohy je natazend. Nasledné proved’te navrat zpét odrazem piedni nohy

z podlozky zpét.
e !Pozor na: vyboceni osy téla, nerovhomérné zatizeni chodidla, prohnuti v patefi,
vystréeni hyzdi.

Obr. €. 10.20 - Vychozi pozice - stoj Obr. €. 10.21 - Provedeni vypadu

S —— -
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10.2 PRILOHA ¢. 2: Proband ¢. 1, kineziologicky rozbor

Vstupni kineziologické vySetieni
Zakladni informace

muz, 1998

Anamnéza

OA: vaznéji nestonal, prodélal bézné détské nemoci (neStovice)

RA: rodiCe zdravi, sestra zdrava

AA: pyly — projevy: ryma, zhorSené dychani

FA: Analergin v ptipad€ nutnosti, jinak neguje

SPA: student VS, mirna mira stresu, bydli v byté s pfitelkyni, pravak

SA: sportovni Serm od 9 let, tréninky za tyden: 2x Serm, 2x lekce s trenérem,
1-2x kolo/inline brusle/posilovna, turnaj jednou za mésic, snaha o kompenzaci,

nenavstévuje fyzioterapii

Urazy: nataZeni a namoZeni svalll, naraZzeny pravy palec, bolest pravého kolene

pod patellou a kraniolateralné

NO: 22lety sportovec trpi ob¢asnymi bolestmi pravého kolene. Momentalné
udava jako nejvetsi problém natazeny levy m. iliopsoas, ktery je pro néj

bolestivy pfi chlizi, avSak nikoli pfi tréninku Sermu.

Status praesens

Datum vySetteni: 28.7. 2021

Subjektivné: Jedinec povaZzuje momentdlné za nejvétsi problém bolest
a omezenou chizi z divodu natazeni pravého m. iliopsoas. Zarovén udava

obcasnou bolest pravého kolene pfi sportovnim Sermu.

Objektivné: Pacient je pii védomi, orientovan c¢asem, osobou a mistem.

Komunikuje a spolupracuje.

Aspekéni vySetieni

Kiize: bez hematomu, zaCervenani, cyanozy, ikteru, varixii, dekubita
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e Jizvy: nema

e Mckké tkané: omezend posunlivost a protazitelnost thorakolumbalni fascie

bilat., pektoralni fascie bilat. a cervikalni fascie
e Dychani: pfevazuje horni hrudni dychani, zebra se nerozvijeji do stran

e Hodnoceni postury:

zezadu

podélné ploché nohy, leva kolenni ryha vys, ZR v kycelnich kloubech (vétsi
vpravo), paravertebralni svalstvo napnuté, oplosténi kiivky Thp, asymetrické taile
(pravéa mensi, ostiejsi, uzaviend), lopatky odstavaji (vice vpravo), prava lopatka

v abdukci a vnitini rotaci, levé rameno vys

zboku

anteverze panve, hyperlordéza Lp, kyperkyf6za Thp, prominence biisni stény,

protrakce ramen, pfedsun hlavy, hyperlordéza Cp

zeptedu

podélné ploché nohy, nab¢h na hallux valgus bilat., patelly tazeny medialné, ZR
v kycelnich kloubech (vpravo vétsi), asymetrické taile (prava mensi, ostiejsi,

uzaviend), pupik taZzen vlevo, m. pectorales dx. vétsi, prava bradavka vys, pravy

klicek vice vystouply, prava subclavidlni jamka hlubsi, levé rameno vys, pravy

u$ni lalacek vys

Palpacni vySetfeni

e kiize na dotyk nebolestiva, fyziologicka teplota, bez ptitomnosti HAZ

e omezena posunlivost a protazitelnost thoracolumbalni fascie bilat., pektoralni

fascie bilat. a Sijové fascie

e paravertebralni svalstvo v hypertonu

Dynamické vySetieni patere

e Stiborova vzdalenost: 9 cm

e Ottova inklinac¢ni vzdalenost: 2 cm

e Ottova reklinacni vzdalenost: 1 cm

e Thomayerova vzdalenost: pozitivni, 9 cm od zemé&
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o lateroflexe: vlevo omezena — souhyb trupu a ramen

o Cepojova vzdalenost: 2 cm

VySetieni panve

e palpace hiebent kosti kycelnich: vlevo hieben vyse

e palpace SIAS, SIPS: leva SIPS vys (blokada), prava SIAS vys

e panev je seSikmena doprava, prava strana rotuje dovnitt a leva zevné

Antropometrie

e Té¢lesna vyska: 184 cm

e Té¢lesna vaha: 75 kg

e BMI: 22 - norma

leva

prava

délka HK

83 cm

&4 cm

obvod paze pii relaxaci /

29 cm pii relaxaci, 31 cm pfi

30 cm pii relaxaci, 33 cm pfi

kontrakci kontrakci konrakci
obvod predlokti 27 cm 28 cm
délka DK od pupiku 102 cm 102 cm
obvod stehna 42 cm 40 cm

Vysetieni kloubnich rozsaht (metodou SFTR) — ¢isla uvedena ve stupnich (°)

Ramenni kloub

leva

prava

S55-0-150

S60-0-170

F 140 — 0 - neméreno

F 160 — 0 — neméfeno (souhyb trupu a

hlavy)
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T45-0-115 T45-0-120
R90-0-50 R90-0-50
Loketni kloub
leva prava
S0-0-140 S0-0-140
R90-0-90 R90-0-75
Zapesti
leva prava
S45-0-55 S42-0-60
F15-0-30 F20-0-40
Kycelni kloub
leva prava
S15-0-65 S15-0-60
F50-0-15 F37-0-15
R30-0-15 R35-0-25
Kolenni kloub
leva prava
S0-0-130 S0-0-135
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Hlezenni kloub

leva prava
S20-0-50 S20-0-50
R25-0-30 R20-0-35

Svalova sila

Lopatka
leva prava
abdukce s rotaci 5 5
Ramenni kloub
leva prava
flexe 5 5
vnitini rotace 5 5
vnéjsi rotace 5 5
Kycelni kloub
leva prava
flexe 5 5
extenze 5 5
abdukce 5 5
addukce 5 5
rotace 5 5
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Kolenni kloub

leva prava
flexe 5 5
extenze 5 5
Trup
flexe 5
flexe s rotaci 5
Vysetieni pohybovych stereotypii dle Jandy

leva prava

extenze v kycelnim kloubu

prvni se zapojuji hamstringy,
pomocnd anteverze panve a

prohloubeni bederni lordozy

prvni se zapojuji hamstringy,
pomocna anteverze panve a

prohloubeni bederni lordozy

abdukce v ky¢elnim kloubu

pfevaha m. quadratus

lumborum, souhyb ZR a FX

pfevaha m. quadratus

lumborum, souhyb ZR a FX

flexe trupu

plynulé kyfotizace, vétsi aktivita m. rectus abdominis, maly

souhyb levé DK

flexe Sije

zaina predsunem, zvySena aktivita m. SCM bilat., zvySena

aktivita pravého trapézu, souhyb pravého ramene

abdukce v ramennim kloubu

lopatky odstavaji, souhyb hlavy (lateroflexe doprava),

pohyb zac¢ina leva lopatka a prava se postupné dotahuje

zkouska kliku

plynulé, lopatky odstavaji (vice prava), stabilizace patete
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Vysetieni zkracenych svali

leva

prava

m. triceps surae

0

1 (mm. gastrocnemii)

flexory kycelniho kloubu

m. iliopsoas 1, m. rectus

femoris 2, m. tensor fasciae

m. iliopsoas 2, m. rectus

femoris 1, m. tensor fasciae

latae 1 latae 2
flexory kolenniho kloubu 2 2 (horsi)
adduktory kycelniho kloubu 0 1
m. piriformis 1 2
m. quadratus lumborum 1 0
paravertebralni zddové svaly 2 — 33 cm od stehna

mm. pectorales

1 (stfedni a dolni ¢ast m.

pectoralis major)

1 (stfedni a dolni ¢ast m.

pectoralis major)

m. trapezius pars descendens 1 2
m. levator scapulae 0 1
m. sternocleidomastoideus 0 0

Vysetieni hypermobility

e zkouska extendovanych loktl: hypermobilita, 150°

e zkouska uklonu: norma

e zkouska posazeni na paty: hypermobilita, dosedne aZ na podlozku

Specifické testy

e dynamometrie ruky:

o leva: 43 kg

o prava: 49 kg
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Physiosensing

o Static Analysis: Snimky plosek nohou jsou potizené pfi statické poloze,
stoji, kdy se jedinec zaméfil na jeden bod na zdi. Rozlozeni vahy neni
symetrické. Dominuje zatizeni pravé dolni koncetiny (40.2kg) oproti
levé (34.8kg), rozdil rozlozeni véhy na dolni koncetiny je tedy 5.4kg.
Maximalni zatizeni bylo naméfeno v oblasti pravé paty. Pfistroj
vyhodnotil obé plosky nohou jako ploché, nosna plocha byla nejvétsi
v pravém hornim kvadrantu. Tento kvadrant zarovenn dosahl nejvice
procent v celkovém rozdéleni zatizeni koncetin. Globalni uhel mezi
levym a pravym stfedem tlaku chodidla do podlozky mé hodnotu -4.8°

a lezi na pravé poloving grafu.

Obr. ¢. 10.22 - Proband ¢.1 Static Analysis vstupni

Area: Tlem? Area: 85cm*
Load Distribution AP:  56% Load Distribution AP: 66%
Body Weight 26% Body Weight: 35%

480

R T LT

Area: 42em Area: 3Bom?
Load Distribution AP 44% Load Distribution AP: 34%
Body Weight 20% Body Weight: 18%
Max. Avg.
Area Pressure  Pressure  Body Weight  Weight  Arch index
fem?) lglem?) (giem) %) (kg) (%)
26.7%
Len| 113 582.7 3057 46 348 (Flat arch)
Right 121 608.9 319 54 402 277

{Flat arch)
Total 234 608.9 320

o Unilateral Stance: Stoj na jedné noze s otevienyma a poté se zavienyma
o¢ima. Jedinec mél vzdy tfi pokusy na kazdy krok, vydrz stoje na jedné
noze byla po dobu 30s s nasledujici pauzou mezi dalsim pokusem 10s.
Pfi testu stoje na jedné koncetiné s otevienyma ocima byla prava noha
stabiln¢j$i nez levd. Rozdil globalniho uhlu rychlosti balancovani

pii stoji je nepatrny, pouze 0.94%. Pti zkouSce stoje na jedné koncetiné
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se zavienyma oc¢ima vykazovala prava dolni koncetina vyrazné horsi
stabilitu nezli levé, jedinec se musel i dvakrat béhem testovani pravé DK
pridrzet. Rozdil globalniho uhlu rychlosti pii stoji na levé nebo pravé

koncetiné€ je pouze 0.58%.

BTI077s 108 WTZ 067s: 10s M7 057 10s WTE27 s 10s WTZ 197 108 WT3: 187 108

* ,%

BTE077 10s BT 06%: 10s BT 05% 10s WT1:22%; 10s T2 26%:;10s MT3: 16%: 10s

Diference (%

Left LeRRight Difference Right
Troguancy acmuis ner 41z

physio
ens|

Obr. ¢. 10.23 - Proband ¢.1 Unilateral Stance

o Shrnuti: Jedinec ma ploché nohy. Dominuje zatiZeni pravé koncetiny
s maximem Vv oblasti pravé paty. Béhem testu stoje na jedné konceting
s otevienyma ocima byla stabilnéjsi prava DK, ale se zavienyma o¢ima

byla lepsi leva.
Zavér vstupniho vySetieni

e Jedinec si stézuje na bolest pravého tfisla a obCasné bolesti pravého kolene
pod patellou a kraniolateralné. Hrudni patet se nerozviji, celkova kiivka patete

je vyvedena do extrému. Panev je seSikmena doprava, prava strana rotuje dovniti

a leva zevné. Pii vySetfeni rozsahu pohybu kloubti byla nejvice omezena flexe

a rotace obou kycli, vice vnitfni. Pacient trpi dle pfistroje plochonozim.

Dominuje zatizeni pravé koncetiny s vrcholem v oblasti paty.
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Vystupni kineziologické vySetieni
Status praesens

e Datum vySetieni: 4.11. 2021

e Subjektivné: Jedinec hodnoti cviky zaméiené na patef a kolenni klouby

jako nejvice u¢inné. Momentaln€ nema zadny zdravotni problém.

e Objektivneé: Pacient je pii védomi, orientovan Casem, osobou a mistem.

Komunikuje a spolupracuje.
Aspek¢éni vySetieni
e KiiZe: bez hematom, zaCervenani, cyandzy, ikteru, varixud, dekubitl
e Jizvy: nema

M¢kké tkan€: omezend posunlivost a protazitelnost pektoralni fascie vpravo

Dychani: biisni sektor se aktivné zapojuje, zebra se rozviji do stran

Hodnoceni postury:

kolenni ryhy v roving, lehkd ZR v ky¢elnich kloubech, asymetrické taile (prava

zezadu
mensi, ostiej$i, uzaviengjsi), odstavaji spodni tthly lopatek, pravé rameno vys

hyperkyf6za Thp, mirna protrakce ramen, panev v neutralnim postaveni, osa

zboku
kolen mirné pted kotniky

mirna ZR v kyc¢elnich kloubech, patelly v centrovaném postaveni, asymetrie taili
zepiedu (prava mensi, ostiej$i, uzavienéjsi), bradavky ve stejné roving, pravé rameno

vyse, pravy usni laliicek vys

Palpacni vySetfeni
e kiize na dotyk nebolestiva, fyziologicka teplota, bez pritomnosti HAZ
e omezena posunlivost a protaZitelnost pektoralni fascie vpravo
Dynamické vySetieni patere
e Ottova inklinaéni vzdalenost: 6 cm

e Thomayerova vzdalenost: negativni
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e Cepojova vzdalenost: 3,5 cm
VySetieni panve
e palpace hiebent kosti kycelnich: v roviné

e palpace SIAS, SIPS: leva SIPS vys (posun), prava SIAS vys

Vysetieni kloubnich rozsahu

Kycelni kloub
leva prava
S15-0-80 S15-0-80
F50-0-15 F45-0-15
R40-0-40 R40-0-40
Vysetreni pohybovych stereotypii dle Jandy
leva prava

extenze v kycelnim kloubu aktivuje se prvni m. gluteus maximus, souhyby minimalni

rovnomé&rné zapojeni m. tensor fasciae latae a m. gluteus

abdukce v kycelnim kloubu ) ..
medius et minimus

flexe trupu plynulé kyfotizace, vEtsi aktivita m. rectus abdominis

plynulé flexe, mirné aktivita m. SCM bilat., zvySena aktivita

flexe Sije
pravého trapézu, souhyb pravého ramene

odstava spodni uhel lopatek, pohyb zacina leva lopatka a

abdukce v ramennim kloubu _
prava se postupné dotahuje

zkouska kliku plynulé, spodni thly lopatek odstavaji, stabilizace pateie
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Vysetieni zkracenych svali

leva prava
m. triceps surae 0 0
m. iliopsoas 0, m. rectus m. iliopsoas 1, m. rectus
flexory kycelniho kloubu femoris 1, m. tensor fasciae | femoris 1, m. tensor fasciae
latae 0 latae O
flexory kolenniho kloubu 0 0
adduktory kycelniho kloubu 0 1
m. piriformis 0 1
m. quadratus lumborum 1 0
paravertebralni zadové svaly 2 — 25 cm od stehna
1 (stfedni a dolni ¢ast m.
mm. pectorales 0
pectoralis major)
m. trapezius pars descendens 0 1
m. levator scapulae 0 1
m. sternocleidomastoideus 0 0
Physiosensing

e Static Analysis: Snimky plosek nohou jsou pofizené pfi statické poloze, stoji,
kdy se jedinec zaméfil na jeden bod na zdi. RozloZeni vadhy neni symetrické.
Dominuje zatiZeni pravé dolni koncetiny (38.6 kg) oproti levé (34.4kg), rozdil
rozlozeni vahy na dolni koncetiny je tedy 4.2 kg. Maximalni zatiZeni bylo
naméfeno v oblasti levé paty. Pristroj vyhodnotil obé plosky nohou
jako normalni, nosna plocha byla nejvétsi v pravém hornim kvadrantu. Tento

kvadrant zarovenl dosahl nejvice procent v celkovém rozdé¢leni zatizeni koncetin.
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Globalni thel mezi levym a pravym stiedem tlaku chodidla do podlozky ma
hodnotu -5.2° a lezi na pravé poloviné grafu.

Obr. ¢. 10.24 - Proband ¢.1 Static Analysis vystupni

Area: Gacm? Area: Tdcm*
Load Distibution AP: 51% Load Distribution AP: 0%
Body Weight: 24% Body Waight: 32%

Area: 4Bor Area: 43
Load Distibution AP: 43% Load Distribution AP 40%
Body Weight 3% Body Weight: 21%

Max. Avg.
Area Pressure  Pressure  Body Weight  Weight  Arch Index
(em’) (giem’) (giem’) [} (kg) (%)

Ler| 108 6319 3147 a7 344 (Normal

Right| 117 622 3296 53 386 (Normal

Total| 226 6319 3222

Unilateral Stance: Stoj na jedné noze s otevienyma a poté se zavienyma o¢ima.
Jedinec mél vzdy tfi pokusy na kazdy krok, vydrz stoje na jedné noze byla
po dobu 30s s nasledujici pauzou mezi dalsim pokusem 10s. Pii testu stoje na
jedné konceting s otevienyma o¢ima byla prava noha stabilnéjsi nez leva. Rozdil
globalniho whlu rychlosti balancovani pfi stoji ¢ini 2.41% k pravé strané. Pfi
zkousce stoje na jedné koncetin€ se zavienyma o€ima vykazovala prava dolni
koncetina vyrazné lepsi stabilitu nezZli leva. Rozdil globalniho thlu rychlosti
pii stoji na levé nebo pravé koncetiné byl 23.9% k pravé stran€. Béhem
testovani si jedinec ani jednou nepomohl horni ani dolni koncetinou k udrZeni

rovnovahy.
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mTH2 7 10s

WU 0 WTZ O 105 WT3: 12 105 WTE20% 10 WTZ 16U 105 T3 19 105

Mean COP sway velocity - Eyes Opened
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ey

physio
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Obr. ¢. 10.25 - Proband ¢.1 Unilateral Stance vystupni

e Shrnuti: Oproti vstupnimu vySetfeni uz Sermif nema ploché nohy. Dominuje
zatizeni pravé dolni koncetiny, nicméné se rozdil snizil béhem Sesti tydnu z
5,4 kg na 4,2 kg. Maximdlni zatizeni se ptesunulo pod levou patu. Pfi méfeni
stoje na jedné koncetiné s otevienyma a zavienyma ocima se pravd dolni
koncetina ukézala jako stabiln¢j$i. Oproti vstupnimu vySetteni si béehem méfeni

jedinec ani jednou nepomohl.
Zavér vystupniho vysetieni

e Jedinec momentdlné neuddva Zzadna zdravotni omezeni. Kiivka patete
se srovnala, zistava hrudni hyperkyfoza. Panev jiz neni seSikmend, pouze
zrotovand. Flexe a rotace v kycelnich kloubech se zvétsily. Plosky nohou ptistroj
oznacil jako normalni noZni klenbu. Dominuje stale zatiZzeni pravé dolni

koncetiny, avSak doslo k rozdilu zatiZeni z 5,4 kg na 4,2 kg.
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10.3 PRILOHA ¢&. 3: Proband ¢&.2, kineziologicky rozbor

Vstupni kineziologické vysetieni
Zikladni informace

muz, 2003

Anamnéza

OA: prodé¢lal bézna détskd onemocnéni (neStovice), mononukledza v 2017,

poskozeni kloubniho pouzdra loketniho kloubu vlevo v 2018
RA: rodiCe zdravi, sestra zdrava

AA: neguje

FA: neguje

SPA: student SS, bydli v rodinném domé s rodiéi, pravak

SA: sportovni Serm od 6 let, tréninky za tyden: 3x Serm, 1x lekce s trenérem, 1x
kondi¢ni pfiprava, kazdy druhy vikend zavody, 1x za 2tydny dochéazi na

fyzioterapii, krom¢ Sermu jezdi na kole, béha

Urazy: natazeni a namozeni svalli (nejcastéji hamstringy), jednou zvrtnuty

kotnik vlevo, obCasna bolest levého kolene (medidlni strana)

NO: 18lety sportovec trpi obCasnymi bolestmi levého kolene. Momentélné

neudava zadné jiné obtize.

Status praesens

Datum vySetteni: 29. 7. 2021

Subjektivné: Jedince trapi bolesti levého kolene, jez mu brani v podavani

optimalnich vysledk v tréninku a na zavodech.

Objektivné: Pacient je pi1 védomi. Je orientovan osobou, Casem 1 mistem.

Aktivné komunikuje a spolupracuje.

Aspekéni vySetieni

Kiize: bez hematomu, cyandzy, zaervenani, ikteru, varixti, dekubiti
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e Jizvy: nema

e Mckké tkané: omezend posunlivost a protazitelnost pektoralni fascie bilat.,

thoracolumbalni fascie bilat. a kréni fascie

e Dychani: prevazuje dychani horni hrudni, bfisni se zapojuje jako posledni,

sttedni hrudni dech se nerozviji, zebra se nerozviji a odstavaji

Hodnoceni postury:

Sirokd baze, valgdzni kotniky, levé lytko vétsi, prava kolenni ryha vys,
q paravertebralni svalstvo napnuté, asymetrické taile (prava mensi, uzaviena,
zezadu
ostfejsi), lopatky odstavaji (vice vpravo), levé rameno vys, prava lopatka

v abdukeci vnitini rotaci

bok anteverze panve, hyperlordéza Lp, hyperkyféza Thp, hyperlordéza Cp,
zboku
prominence bfisni stény, protrakce ramen, piedsun hlavy

patelly tazeny medialné, ZR v kycelnich kloubech (vice vpravo), asymetrické
o taile (prava mensi, uzaviena, ostfejsi), lateroflexe trupu vlevo, pupik tazen vlevo,
zeptedu _
prava bradavka vys, pravy klicek vice vystouply a vys, hlava lehce v lateroflexi

doleva

Palpacni vySetieni
e kiiZe na dotyk nebolestiva, teplota fyziologicka, bez ptitomnost HAZ
e paravertebralni svalstvo v hypertonu

e omezena posunlivost a protaZitelnost thoracolumbalni fascie bilat., pektoralni

fascie bilat. a Sijové fascie
Dynamické vySetieni patere
e Stiborova vzdalenost: 9 cm
e Ottova inklinac¢ni vzdalenost: 2 cm
e Ottova reklina¢ni vzdalenost: 3,5 cm

e Thomayerova vzdalenost: negativni
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e lateroflexe: omezend vice vpravo — pomocny souhyb trupu

o Cepojova vzdalenost: 1,5 cm
VySsetieni panve

e palpace hiebent kosti kycelnich: vlevo hieben vyse

e palpace SIAS, SIPS — leva SIPS vyse (blokada), prava SIAS vys

e panev je seSikmena doprava, prava strana rotuje dovnitt a leva zevné
Antropometrie

e Té¢lesna vyska: 187 cm

e T¢lesna vaha: 72 kg

e BMI: 21 - norma

leva prava
délka HK 83 cm 84 cm
obvod paze pii relaxaci / 26 cm pri relaxaci, 31 cm | 27 cm pfi relaxaci, 33 cm pii
kontrakci pii kontrakei kontrakci
obvod predlokti 27 cm 28 cm
délka DK od pupiku 103 cm 103 cm
obvod stehna 42 cm 44 cm

Vysetieni kloubnich rozsaht (metodou SFTR) — ¢isla uvedena ve stupnich (°)

Ramenni kloub

leva prava
S55-0-170 S60-0-180
F 170 — 0 - neméteno F 180 — 0 — neméfeno
T45-0-130 T45-0-135
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R90-0-70 R90-0-70
Loketni kloub
leva prava
S5-0-140 S10-0-145
R90-0-90 R90-0-90
Zapésti
leva prava
S45-0-50 S45-0-45
F15-0-25 F15-0-30
Kycelni kloub
leva prava
S10-0-75 S10-0-70
F40-0-15 F50-0-15
R 37-0-20 R 35-0-15
Kolenni kloub
leva prava
S0-0-120 S0-0-115

103




Hlezenni kloub

leva prava
S20-0-45 S20-0-45
R25-0-25 R25-0-25

Svalova sila

Lopatka
leva prava
abdukce s rotaci 5 5
Ramenni kloub
leva prava
flexe 5 5
vnitini rotace 5 5
vnéjsi rotace 5 5
Kycelni kloub
leva prava
flexe 5 5
extenze 5 5
abdukce 5 5
addukce 5 5
rotace 5 5
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Kolenni kloub

leva prava
flexe 5 5
extenze 5 5
Trup
flexe 5
flexe s rotaci 5
Vysetieni pohybovych stereotypii dle Jandy

leva prava

extenze v ky¢elnim kloubu

pohyb zacinaji ischiokruralni
svaly, nejprve se zapojuje
stejnostranné paravertebralni

svalstvo

pohyb zacinaji ischiokruralni
svaly, zapojuje se nejdiive
stejnostranné paravertebralni

svalstvo, souhyb panve

abdukce v ky¢elnim kloubu

pfevaha m. quadratus

lumborum, souhyb ZR a FX

prevaha m. quadratus

lumborum, souhyb ZR a FX

(horsi nez leva DK)
plynuld, obloukem, v¢étsi aktivita m. rectus abdominis,
flexe trupu
pomocny souhyb DKK
) plynuld, obloukem, vyrazna aktivita m. SCM bilat., levé
flexe Sije

rameno elevace, zvySend aktivita m. trapezius vlevo

abdukce v ramennim kloubu

lopatky odstavaji, pohyb zacina leva lopatka a prava se

postupné dotahuje, prava strana mensi rozsah

zkouska kliku

pohyb plynuly, patet stabilizovana, lopatky odstavaji (vice

prava)
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Vysetreni zkracenych svali dle Jandy

leva

prava

m. triceps surae

0

0

flexory kycelniho kloubu

m. iliopsoas 2, m. rectus

femoris 2, m. tensor fasciae

m. iliopsoas 1, m. rectus

femoris 1, m. tensor fasciae

latae 0 latae 2
flexory kolenniho kloubu 1 2
adduktory kycelniho kloubu 0 0
m. piriformis 2 1
m. quadratus lumborum 1 0

paravertebralni zddové svaly 2 — 39 cm od stehna
. pectorales 0 1 — stfedni éés‘f m. pectoralis

major
m. trapezius pars descendens 1 1
m. levator scapulae 0 0
m. sternocleidomastoideus 0 0

Vysetieni hypermobility

e zkouska extendovanych loktli: hypermobilita 180°

e zkouska uklonu: vlevo B

e zkouska posazeni na paty: hypermobilita, dosedne az na zem

Specifické testy

e dynamometrie ruky

o leva: 45 kg

o prava: 48 kg
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Physiosensing

o Static Analysis: Snimky plosek nohou jsou potizené pfi statické poloze,
stoji, kdy se jedinec zaméfil na jeden bod na zdi. Rozlozeni vahy neni
symetrické. Dominuje zatizeni pravé dolni koncetiny (37.1kg) oproti
levé (34.9kg), rozdil rozlozeni véhy na dolni koncetiny je tedy 2.2kg.
Maximalni zatizeni bylo naméfeno v oblasti levé paty. Piistroj
vyhodnotil obé plosky nohou z hlediska moznosti plochonozi v pofadku,
nosna plocha byla nejvétsi v pravém hornim kvadrantu. Tento kvadrant
zaroven dosahl nejvice procent v celkovém rozdé€leni zatizeni koncetin.
Globalni uhel mezi levym a pravym stiedem tlaku chodidla do podlozky

ma hodnotu -4.3° a lezi na pravé poloviné grafu.

Obr. ¢. 10.26 - Proband ¢.2 Static Analysis vstupni

Area: 67cm? Area: 77
Load Distribution AP: 54% Load Distribution AP: 62%
Body Weight: 26% Body Weight: 32%

43"

anwsnBanD

Area: a4em® Area: 42cm*
Load Distribution AP: 46% Load Distribution AP: 38%
Body Weight: 22% Body Weight: 20%

Max. Avg.
Pressure  Prossure Body Weight ~ Weight  Arch index
(glem?) (glcm?) (%) (kg) (%)
246%
Left 11 663.6 3123 48 349 (Normal
an

Area
(em?)

ch)
24.2%
Right| 119 6453 300.7 52 374 (Normal
arch)
Total| 230 663.6 3123

o Unilateral Stance: Stoj na jedné noze s otevienyma a poté se zavienyma
o¢ima. Jedinec mél vzdy tfi pokusy na kazdy krok, vydrz stoje na jedné
noze byla po dobu 30s s nasledujici pauzou mezi dalsim pokusem 10s.
Pfi testu stoje na jedné koncetin€ s otevienyma ocima byla prava noha
stabilngj§i nez leva. Rozdil globalniho whlu rychlosti balancovani
pii stoji je znacny, 6.40%. Tato hodnota byla nizsi u levé DK (1.27)
nez u pravé DK (1.12). Pii zkouSce stoje na jedné koncetiné se

zavienyma oc¢ima vykazovala pravd dolni koncetina celkové horsi
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stabilitu nezli leva, jedinec se musel i tfikrat béhem testovani pravé DK
ptidrzet. Rozdil globélniho uhlu rychlosti pfi stoji na levé nebo pravé

konceting je 11.99%. Leva DK dosahla hodnoty 1.99, avSak prava 2.53.

A . .

NI 13105 MTZ 1% 10s W T3: 1% 10s NTI 260 10s T2 16 10s WTE: 187 10s

3. Right - Eyes Ope 4.Right - Eyes Closec

ETIUTS 05 MTZ 08 105 WT3: 087 108 ETI25 05 T2 207105 WTE: 2275 108

prmgreny e e et
Lent LefuRight Differance Right
sy acqusiion: B4H

Dhlvsm_
Benaine

Obr. ¢. 10.27 - Proband ¢.2 Unilateral Stance vstupni

o Shrnuti: U jedince dominuje zatizeni pravé koncetiny. Maximalné
zatizenym bodem byla leva pata. Béhem stoje na jedné koncetiné
s otevienyma ocima byla lepSi prava strana. Pfi testovani stability
se béhem stoje se zavienyma oCima projevila zna¢na asymetrie. Leva

dolni koncetina je stabilng¢jsi.
Zavér vstupniho vySetieni

e Jedinec udava jako nejvétsi omezeni bolest levého kolene pii zatézi.
Dle vysSetfeni se patef vychyluje do extrémti ve svych zaktivenich. Trup
se nachazi v mirné lateroflexi doleva. Panev je seSikmend doprava, prava strana
rotuje dovnitt a leva zevné. Pfi vySetfeni kloubnich rozsahli byla nejvice
omezena flexe pravého kycelniho kloubu a nésledné vnitini rotace kycle
bilateralng. Pravéa dolni koncetina je zatiZzena vice, ovSem vrchol zatiZeni byl

naméten pod levou patou.
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Vystupni kineziologické vySetieni
Status praesens

e Datum vySetieni: 31.10. 2021

e Subjektivné: Jedinec hodnoti cvik zaméfeny na rotaci v kolennim kloubu jako
nejvice ucinny spolu s posilenim mezilopatkovych svali. Momentalné nema

zadny zdravotni problém.

e Objektivné: Pacient je pii védomi, orientovdn ¢asem, osobou a mistem.

Komunikuje a spolupracuje.
Aspekéni vySetireni
e Kiize: bez hematomt, zaCervenani, cyandzy, ikteru, varixd, dekubitti

e Jizvy: nema

M¢ekké tkan€: omezena posunlivost a protazitelnost pektoralni fascie vpravo

Dychani: biisni sektor se aktivné zapojuje, zebra se rozviji do stran

Hodnoceni postury:

q prava kolenni ryha vys, DKK jiZ nejsou v ZR v kycelnich kloubech, asymetrické
zezadu
taile (prava mensi, uzaviena, ostrejsi), levé rameno vys, lopatky neodstavaji

bok hyperkyfoza Thp ziistava, osa téla v rovin€ az na kolenni klouby které jsou pied
zboku
hlezennimi kl., panev v neutralnim postaveni

mizi ZR v kyc€elnich kloubech, leva patella vys, asymetrické taile, mirna
zepiedu | lateroflexe trupu vlevo, bradavky ve stejné roving, levé rameno vys, levy usni

lalicek vys

Palpacni vySetieni
e kiiZe na dotyk nebolestiva, fyziologicka teplota, bez ptitomnosti HAZ
e omezena posunlivost a protaZitelnost pektoralni fascie vpravo
Dynamické vySetieni patere

e Ottova inklinaéni vzdalenost: 4,5 cm
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e Thomayerova vzdalenost: negativni

o Cepojova vzdalenost: 3 cm

VySetieni panve

e palpace hiebent kosti kycelnich: v roviné

e palpace SIAS, SIPS: leva SIPS vys (posun), prava SIAS vys

Vysetieni kloubnich rozsahu

Kycelni kloub
leva prava
S15-0-90 S15-0-90
F50-0-15 F50-0-15
R45-0-40 R40-0-35
Vysetreni pohybovych stereotypii dle Jandy
leva prava

extenze v kycelnim kloubu

aktivuje se prvni m. gluteus maximus, souhyby minimalni

abdukce v kyc¢elnim kloubu

rovnomeérné zapojeni m. tensor fasciae latae a m. gluteus

medius et minimus

flexe trupu

plynula kyfotizace, vEtsi aktivita m. rectus abdominis

flexe Sije

plynula flexe, mirna aktivita m. SCM bilat., zvySend aktivita

pravého trapézu, souhyb pravého ramene

abdukce v ramennim kloubu

odstava spodni thel lopatek, pohyb zac¢ina leva lopatka a

prava se postupné dotahuje

zkouska kliku

plynulé, spodni uhly lopatek odstavaji, stabilizace patete
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Vysetreni zkracenych svali dle Jandy

leva

prava

m. triceps surae

flexory kycelniho kloubu

m. iliopsoas 0, m. rectus

femoris 1, m. tensor fasciae

m. iliopsoas 0, m. rectus

femoris 0, m. tensor fasciae

latae 0 latae 1

flexory kolenniho kloubu 0 0

adduktory kycelniho kloubu 0 0

m. piriformis 1 0

m. quadratus lumborum 0 0
paravertebralni zadové svaly 2 — 26 cm od stehna

mm. pectorales 0 1 (stfedni a dolni ¢ast m.
pectoralis major)

m. trapezius pars descendens 0 1

m. levator scapulae 0 0

m. sternocleidomastoideus 0 0

Physiosensing

e Static Analysis: Snimky plosek nohou jsou pofizené pii statické poloze,

stoji, kdy se jedinec zamétil na jeden bod na zdi. RozloZeni vahy neni

symetrické. Pacient ma téméef rovnomérné rozlozenou vahu na dolni

koncetiny v poméru 36,9 kg na levé dolni koncetin€ a 36,1 kg na pravé.

Maximalni zatizeni bylo naméfeno v oblasti levé paty. Pfistroj

vyhodnotil ob& plosky nohou jako normélni, nosna plocha byla nejvétsi

v pravém hornim kvadrantu. Tento kvadrant zarovenl dosdhl nejvice

procent v celkovém rozdéleni zatizeni koncetin. Globalni thel mezi
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levym a pravym stfedem tlaku chodidla do podlozky ma hodnotu -3.2° a

lezi na pravé polovin¢ grafu.

Obr. ¢. 10.28 - Proband ¢.2 Static Analysis vystupni

Arch index
%)
23%
Len| 120 6264 3071 51 369 (Normal
arch)
24.1%
Right| 127 565 2825 49 3.1 {Normal

e Unilateral Stance: Stoj na jedné noze s otevienyma a poté se zavienyma ocima.
Jedinec mél vzdy tii pokusy na kazdy krok, vydrz stoje na jedné noze byla
po dobu 30s s nasledujici pauzou mezi dal§im pokusem 10s. Pfi testu stoje na
jedné koncetin€ s otevienyma o¢ima byla prava noha stabilnéjsi nez leva. Rozdil
globélniho uhlu rychlosti balancovani pfi stoji ¢ini 2.88% klevé strané.
Pti zkousSce stoje na jedné koncetin€ se zavienyma o¢ima vykazovala leva dolni
koncetina vyrazné lepsi stabilitu neZli leva. Rozdil globéalniho thlu rychlosti
pfi stoji na levé nebo pravé koncetiné byl 9,62% k levé stran¢. Béhem testovani

si jedinec ani jednou nepomohl horni ani dolni koncetinou k udrzeni rovnovahy.
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Obr. ¢. 10.29 - Proband ¢.2 Unilateral Stance vystupni

Lent LofyRight Differenco. Right

ey scqusban: 40He

physio

e Shrnuti: Oproti vstupnimu vySetfeni dokézal jedinec srovnat rozloZeni své vahy,
rozdil ¢inil pouze 0,9 kg ve prospéch pravé dolni koncetiny. Maximalni bod
zatizeni ziistal pod levou patou. Globalni thel mezi levym a pravym stiedem
tlaku chodidla do podlozky se zménil z -4,3° na -3,2° na pravé polovin¢ grafu.
Pii méfeni stoje na jedné koncetiné s otevienyma oc¢ima se hodnota globalniho
uhlu rychlosti balancovani snizila 0 3,52% a se zavienyma o¢ima o 2,37%. Prava
dolni koncetina se jevila jako stabilnéjsi pfi stoji se zrakovou kontrolou, avSak
bez zrakové kontroly byla leva koncetina lepsi. Oproti vstupnimu vySetfeni

si béhem méfeni jedinec ani jednou nepomohl.
Zavér vystupniho vySetieni

Jedinec momentalné neuddvd zadna zdravotni omezeni. Kiivka patefe
se srovnala, zlstava hrudni hyperkyféza. Panev jiZ neni seSikmend, pouze
zrotovand. Flexe a rotace v kycelnich kloubech se zvétsily. Pfevazuje zatizeni
levé dolni koncetiny, ale pouze o 0,9 kg. Pfi testu stoje na jedné konceting¢
bez zrakové kontroly si proband béhem méfeni ani jednou nepomohl dotekem

podlozky ¢i lehatka.
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10.4 PRILOHA ¢. 4: Proband &.3, Kineziologicky rozbor

Vstupni kineziologické vySetieni
Zikladni informace

muz, 2004
Anamnéza

e OA: prodélal béznd détska onemocnéni (nestovice), v roce 2017 zanét ocni

papily, vaznéji nestonal
e RA: rodic¢e zdravi, bratr zdrav
e AA: neguje
e FA:neguje
e SPA: student SS, bydli v domé s rodiéi, pravak

e SA: sportovni Serm od 9 let, tréninky za tyden: 3x Serm, 1x lekce s trenérem,
kazdy druhy vikend zavody, nenavstévuje fyzioterapii, mimo Sermu se nevénuje

jiné pohybové aktivité

e Urazy: nataZeni a namoZeni svalll (nejéastji udava stehna), bolest pravého
kolene (oblast pod patellou), obCasna bolest zapésti a radidlniho epikondylu

humeru vpravo

e NO: 17lety sportovec trpi bolesti pravého kolene, které ho limituje v optimalni

piipravé na sezonu.
Status praesens
e Datum vySetfeni: 29. 7. 2021

e Subjektivné: Jedince trapi bolesti pravého kolene. Dale udédva obcasnou bolest

radidlniho epikondylu humeru na pravé strané.

e Objektivne: Pacient je pfi védomi. Je orientovan osobou, ¢asem i mistem.

Aktivné komunikuje a spolupracuje.
Aspekéni vySetieni

e Kize: bez hematomt, cyandzy, zaCervenani, ikteru, varixt, dekubit
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e Jizvy: nema

e Mckké tkané: omezend posunlivost a protazitelnost pektordlni fascie bilat.,

thoracolumbalni fascie bilat. a §ijové fascie

e Dychani: prevazuje horni hrudni, zebra odstavaji a nezapojuji se, mm. trapezii

pomahaji pii nadechu elevaci ramen

Hodnoceni postury:

Sirokd baze, valgdzni kotniky, podéIné ploché nohy, prava kolenni ryha vys,
q paravertebralni svalstvo napnuté, asymetrické taile (pravd mensi, uzavienéjsi,
zezadu
ostfejsi), lopatky odstavaji (vice vpravo), prava lopatka v abdukci a vnitini rotaci,

levé rameno vys$

bok hyperlordoza Lp, hyperkyféza Thp, hyperlordéza Cp, protrakce ramen, predsun
zboku
hlavy

Siroka baze, patelly tazeny medialné€, ZR v kycelnich kloubech (vlevo vice),
o asymetrické taile (prava mensi, ostejsi, uzaviengjsi), pupik tazen vlevo, Zebra
zeptedu ‘
odstavaji, ,,vpaceny hrudnik®, prava bradavka vys, pravy kli¢ek vice vystouply a

vys, hlava mirné v lateroflexi doleva

Palpacni vySetieni
e kiiZe na dotyk nebolestiva, teplota fyziologicka, bez ptitomnosti HAZ
e paravertebralni svalstvo v hypertonu

e omezena posunlivost a protazitelnost thoracolumbdlni fascie bilat., pektoralni

fascie bilat. a Sijové fascie
Dynamické vySetieni patere
e Stiborova vzdalenost: 10 cm
e Ottova inklinac¢ni vzdalenost: 1 cm
e Ottova reklina¢ni vzdalenost: 2,5 cm

e Thomayerova vzdalenost: negativni
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e lateroflexe: omezend vice vlevo — souhyb trupu a ramen

o Cepojova vzdalenost: 2 cm
VySsetieni panve

e palpace hiebent kosti kycelnich: vlevo hieben vyse

e palpace SIAS, SIPS — leva SIPS vyse (blokada), prava SIAS vyse

e panev je seSikmena doprava, prava strana rotuje dovnitt a leva zevné
Antropometrie

e Té¢lesna vyska: 187 cm

e T¢lesna vaha: 65 kg

e BMI: 19 — lehka podvaha

leva prava
délka HK 87 cm 88 cm
obvod paze pii relaxaci / 26 cm pri relaxaci, 28 cm | 26 cm pfi relaxaci, 29 cm pii
kontrakci pfi kontrakci kontrakci
obvod predlokti 25 cm 26 cm
délka DK od pupiku 106 cm 106 cm
obvod stehna 37 cm 38 cm

Vysetieni kloubnich rozsaht (metodou SFTR) — ¢isla uvedena ve stupnich (°)

Ramenni kloub

leva prava
S55-0-170 S63-0-180
F 175 — 0 — neméfeno F 180 — 0 — neméfeno
T45-0-135 T47-0-135
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R90-0-70 R90-0-70
Loketni kloub
leva prava
S5-0-140 S10-0-145
R90-0-90 R90-0-90
Zapésti
leva prava
S43-0-50 S45-0-45
F15-0-26 F15-0-28
Kycelni kloub
leva prava
S10-0-75 S10-0-70
F45-0-15 F50-0-15
R30-0-25 R35-0-20
Kolenni kloub
leva prava
0-0-120 0-0-115
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Hlezenni kloub

leva prava
S20-0-45 20-0-45
R25-0-25 R25-0-25

Svalova sila

Lopatka
leva prava
abdukce s rotaci 5 5
Ramenni kloub
leva prava
flexe 5 5
vnitini rotace 5 5
vnéjsi rotace 5 5
Kycelni kloub
leva prava
flexe 5 5
extenze 5 5
abdukce 5 5
addukce 5 5
rotace 5 5
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Kolenni kloub

leva prava
flexe 5 5
extenze 5 5
Trup
flexe 5
flexe s rotaci 5
Vysetieni pohybovych stereotypii dle Jandy

leva prava

extenze v ky¢elnim kloubu

pohyb zacinaji ischiokruralni
svaly, nejprve se zapojuje
stejnostranné paravertebralni

svalstvo

pohyb zacinaji ischiokruralni
svaly, zapojuje se nejdiive
stejnostranné paravertebralni

svalstvo, souhyb panve

abdukce v kycelnim kloubu

pfevaha m. quadratus

lumborum, souhyb ZR a FX

prevaha m. quadratus

lumborum, souhyb ZR a FX

(horsi nez leva DK)
plynula, obloukem, vétsi aktivita m. rectus abdominis, lehky
flexe trupu
pomocny souhyb DKK
obloukem, plynuld, pfevaha mm. scaleni a m. SCM bilat.,
flexe §ije levé rameno protrakce a elevace, zvySena aktivita

trapézovych svalil (vice vlevo)

abdukce v ramennim kloubu

lopatky odstavaji (vice prava), pohyb zacina leva strana,

mensi rozsah vpravo
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zkouska kliku

pohyb plynuly, patef stabilizovana, lopatky odstavaji (vice

prava)

Vysetireni zkracenych svali dle Jandy

leva

prava

m. triceps surae

0

0

flexory kycelniho kloubu

m. iliopsoas 2, m. rectus

femoris 2, m. tensor fasciae

m. iliopsoas 1, m. rectus

femoris 1, m. tensor fasciae

latae 1 latae 1
flexory kolenniho kloubu 1 2
adduktory kycelniho kloubu 0 1
m. piriformis 2 1
m. quadratus lumborum 1 0

paravertebralni zadové svaly 2 — 35 cm od stehna
mm, pectorales 0 2 — stfedni éés‘f m. pectoralis

major
m. trapezius pars descendens 0 1
m. levator scapulae 0 0
m. sternocleidomastoideus 0 0

Vysetieni hypermobility

e zkouSka extendovanych lokta: hypermobilita 160°

e zkouska uklonu — vlevo B

e zkouska posazeni na paty: hypermobilita, dosedne na podlozku
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Specifické testy
e dynamometrie ruky
o leva: 44 kg
o prava: 49 kg
e Physiosensing

o Static Analysis: Snimky plosek nohou jsou potizené pfi statické poloze,
stoji, kdy se jedinec zamétil na jeden bod na zdi. RozloZeni vahy neni
symetrické. Dominuje zatizeni pravé dolni koncetiny (34.3kg) oproti
levé (30.7kg), rozdil rozloZeni vahy na dolni koncetiny je tedy 3.6kg.
Maximalni zatizeni bylo naméfeno v oblasti levé paty. Pifistroj
vyhodnotil zvySenou klenbu levé koncetiny. Nosna plocha byla nejvétsi
v pravém hornim kvadrantu. Tento kvadrant zdroven dosdhl nejvice
procent v celkovém rozdéleni zatizeni koncetin. Globalni uhel mezi
levym a pravym stfedem tlaku chodidla do podlozky mé hodnotu -0.9°
a lezi na pravé poloving grafu.

Obr. ¢ 10.30 - Proband ¢3 Static Analysis vstupni

Load Distribution AP: 58% Load Distribution AP 57%
Body Weight  28% Body Weight 30%

Area: 3gcm® Area: 4scm
Load Distribution AP: 43% Load Distribution AP 43%
Body Weight 20% Body Weight 22%

Prossure  Body Weight  Weight  Arch Index
(glem?) (%) (kg) (%)
20.2%
(High arch)
31.3%
Right| 120 6237 2854 53 343 (Normal
arch)

Max. Avg,
Prossuro
(glem?)

Left 107 673.9 2854 47 307

Total 227 673.9 2854

o Unilateral Stance: Stoj na jedné noze s otevienyma a poté se zavienyma
o¢ima. Jedinec mél vzdy tii pokusy na kazdy krok, vydrz stoje na jedné

noze byla po dobu 30s s nésledujici pauzou mezi dalSim pokusem 10s.
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Pfi testu stoje na jedné koncetin€ s otevienyma ocima byla prava noha
stabiln¢jsi nez leva. Rozdil globalniho whlu rychlosti balancovani
pfi stoji €ini 1.16%. Tato hodnota byla niz$i u levé DK (0.80)
nez u pravé DK (0.82). Stoj na jedné koncetiné bez zrakové kontroly
¢inil jedincovi zna¢né potize. Behem méteni se nékolikrat pfidrzel nebo
si pomohl druhou dolni koncetinou. Celkové se Ctytikrat ptidrzel pfi stoji
na pravé noze a dvakrat pii stoji na levé. Prava dolni koncetina byla méné
stabilni nezli leva. Rozdil globalniho uhlu rychlosti pfi stoji na levé
nebo pravé konceting je 14.21%. Leva DK doséhla hodnoty 1.82 a prava
1.37.

P

= AR

4, N

W09 10s WT208%: 105 WT3:0.7%s; 108 WTE AT 108 WT2 3% 10 WTE: 1.3%s; 10s

LefuRight Differance Right

Obr. ¢. 10.31 - Proband ¢.3 Unilateral Stance vstupni

o Shrnuti: U jedince dominuje zatizeni pravé koncetiny. Maximalné
zatizenym bodem byla leva pata. Pfi testovani stability se béhem stoje
na jedné koncetin€ se projevila asymetrie. S otevienyma ocima byla

lepsi prava nicméné bez zrakové kontroly byla stabilngjsi leva.
Zavér vstupniho vySetieni

e Jedinec subjektivné udava obcasné bolesti pravého kolene pod patellou a poté
pravého radidlniho epikondylu a zapésti. Aspekéni vySetfeni ukézalo
na vyvedeni kiivky patefe do extrému s pfedsunem hlavy. Svalstvo i fascie

v pektoralni oblasti jsou zkradcené. Odstavaji lopatky a ramena se dostavaji
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do protrakce. Panev je seSikména doprava, prava strana rotuje dovniti a leva
zevné. Pfi méfeni kloubnich rozsahti byla nejvice omezena flexe a vnitini rotace
v kyc€elnich kloubech. U pacienta dominuje zatizeni pravé dolni koncetiny,
vrchol zatizeni se nachazi pod levou patou. Pfistroj zaznamenal zvySenou klenbu

levé dolni koncetiny.

Vystupni kineziologické vySetieni
Status praesens

e Datum vySetfeni: 31.10. 2021

e Subjektivné: Jedinec hodnoti cvik zaméfeny na stabilizaci kolenniho kloubu
a udrzeni rovnovahy jako nejvice efektivni. Momentaln¢ nemé zZadny zdravotni

problém.

e Objektivné: Pacient je pii védomi, orientovdn casem, osobou a mistem.

Komunikuje a spolupracuje.
Aspekéni vySetieni
e KiiZe: bez hematomi, zaCervenani, cyandzy, ikteru, varixud, dekubitt
e Jizvy: nema
o Mckkeé tkané: omezena posunlivost a protazitelnost pektoralni fascie vpravo
e Dychani: bfisni sektor se aktivné zapojuje, Zebra se rozviji do stran

Hodnoceni postury:

prava kolenni ryha vys, DKK jiz nejsou v ZR, asymetricke taile (leva mensi,
zezadu uzaviengjsi), kiivka patefe v bederni mirna lateroflexe vpravo, spodni uhly

lopatek odstavaji, levé rameno vys

hyperkyfoza Thp ziistdva, mirna protrakce ramen, panev v neutralnim postaveni,

zboku
kolenni klouby pied hlezennimi

o neni ZR v kycelnich kloubech, asymetrické taile, aktivni bfisni sténa, bradavky
zepredu RS LAl < e ttesx 1 e
v jedné roviné, pravy klicek vys, pravy usni lalacek vys
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Palpacni vySetifeni
e kiize na dotyk nebolestiva, fyziologicka teplota, bez piitomnosti HAZ
e omezena posunlivost a protazitelnost pektoralni fascie vpravo
Dynamické vySetieni patere
e Ottova inklinaéni vzdalenost: 4 cm
e Thomayerova vzdalenost: negativni
e Cepojova vzdalenost: 3,5 cm
VySetieni panve
e palpace hiebent kosti kycelnich: v roviné
e palpace SIAS, SIPS: leva SIPS vys (posun), prava SIAS vys

Vysetieni kloubnich rozsahu

Kycelni kloub
leva prava
S15-0-90 S15-0-85
F50-0-15 F50-0-15
R45-0-40 R40-0-35

Vysetieni pohybovych stereotypi dle Jandy

leva prava

extenze v kycelnim kloubu aktivuje se prvni m. gluteus maximus, souhyby minimalni

rovnomé&rné zapojeni m. tensor fasciae latae a m. gluteus

abdukce v ky¢elnim kloubu . ..
medius et minimus

flexe trupu plynulé kyfotizace, vétsi aktivita m. rectus abdominis
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flexe Sije

plynuld flexe, mirné aktivita m. SCM bilat., zvySena aktivita

pravého trapézu, souhyb pravého ramene

abdukce v ramennim kloubu

odstava spodni uhel lopatek, pohyb zacina leva lopatka a

prava se postupn¢ dotahuje

zkouska kliku

plynulé, spodni uhly lopatek odstavaji, stabilizace pateie

Vysetireni zkracenych svali dle Jandy

leva

prava

m. triceps surae

flexory kycelniho kloubu

m. iliopsoas 1, m. rectus

femoris 0, m. tensor fasciae

m. iliopsoas 0, m. rectus

femoris 0, m. tensor fasciae

latae 0 latae 1

flexory kolenniho kloubu 0 1

adduktory kycelniho kloubu 0 0

m. piriformis 1 0

m. quadratus lumborum 0 0
paravertebralni zadove svaly 2 — 25 cm od stehna

mm. pectorales 0 1 (stfedni a dolni ¢ast m.
pectoralis major)

m. trapezius pars descendens 0 1

m. levator scapulae 0 0

m. sternocleidomastoideus 0 0
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Physiosensing

Static Analysis: Snimky plosek nohou jsou potfizené pfi statické poloze, stoji,
kdy se jedinec zaméfil na jeden bod na zdi. Rozlozeni vahy neni symetrické.
Prava koncetina je zatizena méné (31,2 kg) nezli leva (33,8%). Maximalni
zatizeni bylo naméfeno v oblasti levého ptfedonozi. Ptistroj vyhodnotil zvySenou
klenbu nozni na levé plosce, nosnd plocha byla nejvétsi v levém hornim
kvadrantu. Tento kvadrant zaroven dosahl nejvice procent v celkovém rozdéleni
zatizeni koncetin. Globalni tthel mezi levym a pravym stfedem tlaku chodidla
do podlozky ma hodnotu 1° a lezi na levé poloviné grafu.

Obr. ¢. 10.32 - Proband ¢.3 Static Analysis vystupni

Area: B2em’
Load Distribution AP 64%
Body Weight: 31%

anwaneNee

Max. Avg.
Area Pressure  Pressure  Body Weight  Weight  Arch indax
(cm?) (glem’) (gfem?) %) (ka) (%)

182%

Left 104 6845 3248 52 338 (High arch)
26%

Right 98 6308 316.7 48 3.2 (Normal
arch)

Unilateral Stance: Stoj na jedné noze s otevienyma a poté se zavienyma ocima.
Jedinec mél vZdy tfi pokusy na kazdy krok, vydrz stoje na jedné noze byla
po dobu 30s s nasledujici pauzou mezi dalSim pokusem 10s. Pii testu stoje
na jedné koncetin¢ s otevienyma oCima byla prava noha stabilnéjsi nez leva.
Rozdil globalniho whlu rychlosti balancovani pii stoji €ini 13,42% k pravé
stran¢. Pfi zkouSce stoje na jedné koncetiné se zavienyma oc¢ima vykazovala
prava dolni koncetina vyrazné lepsi stabilitu nezli leva. Rozdil globélniho thlu
rychlosti pfi stoji na levé nebo pravé konceting byl 10,38% k levé strané. Béhem
testovani si jedinec ani jednou nepomohl horni ani dolni koncetinou k udrzeni

rovnovahy.
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Obr. ¢. 10.33 - Proband ¢.3 Unilateral Stance vystupni

e PR R———

Left - Eyes Ope 2. Left - Eyes Clos

M ®

WIS 105 WT2 187 105 W T3 1% 108 WT0235 105 WTZ2A% 105 WTE1.87s 108
Right - Eyes Open 4. Right - Eyes Clos

MTEASYS 108 W T2 TS0 W T3 %108 WTU2TU 0 WTZZAYE 105 WTE257s 108

COP sway velocity - Eyes Opene
Oifererce (%)

Difererce (%)

Laft LefuRight Differance Right

e Shrnuti: Rozlozeni vahy se vyrazn¢ zménilo, jedinec nyni zatézuje levou dolni
koncetinu vice nezli pravou. Rozdil oproti vstupnimu vysetieni ¢ini 6,4 kg. Bod
nejveétsiho zatizeni se presunul do oblasti levého predonozi, zaroven nejveétsi
nosnd plocha se nachazela v levém hornim kvadrantu. Pti zkouSce stoje na jedné
koncetin¢ sa bez zrakové kontroly byla stabilngj$i prava dolni koncetina.
Pacient si ani jednou b&hem méfeni nepomohl nadbytecnym dotekem

¢1 pridrzenim
Zavér vystupniho vySetieni

Jedinec momentalné neudavd Zadna zdravotni omezeni. Kfivka patefe se srovnala,
zUstava hrudni hyperkyféza. Panev jiZ neni seSikmend, pouze zrotovand. Flexe a rotace
v kycelnich kloubech se zvétsily. Doslo k vyrazné zméné v rozloZeni celkové vahy. Proband
nyni zatézuje vice levou dolni koncetinu, rozdil zatizeni oproti vstupnimu vySetteni ¢ini 6,4 kg.
Misto nejvétSiho zatizeni se nyni nachdzi v oblasti levého ptfedonozi. Pii stoji na jedné dolni

koncetiné bez zrakové kontroly si jedinec ani jednou nepomohl a projevil vétSi miru stability.
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10.5 PRILOHA ¢&. 5: Informovany souhlas pacienta vzor

Informovany souhlas pacienta

Nazev bakalarské prace (dale jen BP): Vliv kompenzac¢niho cvieni na jednostrannou zatéz

u sportovniho Sermu

Stru¢na anotace BP: Bakalarska prace zkouma vliv kompenzacniho cvic¢eni na jednostrannou
zatéz ve sportovnim Sermu. Cilem je na zdklad¢ vstupnich kineziologickych rozbori probandt
vyty€it spolecné znaky a vytvotit kompenzacni jednotku. Cvic¢ebni jednotku budou Sermifi
cvicit kazdy den po dobu Sesti tydnti. Na konci probandi podstoupi vystupni vySetieni
pro porovnani vysledkti. Soucasti kineziologickych rozborii budou vyuzity i objektivni
metody: dynamometrie ruky, fotodokumentace postury, vySetieni pomoci pfistroje
Physiosensing.

Jméno a pfijmeni pacienta:

Datum narozent:

Kazuistika pacienta pod Cislem:

1) Ja, niZe podepsany/a souhlasim s mou ucasti v BP, jejiz vysledky budou anonymné
zpracovany. Je mi vice nez 18 let a jsem svépravny/svépravna.

2) Byl/a jsem podrobné a srozumitelné informovan/a o cili BP a jejich postupech, a o tom,
co se ode mé ocekava. Byl mi vysvétlen oCekavany ptinos BP.

3) Porozumél/a jsem tomu, Ze svou Ucast v BP mohu kdykoliv pferusit ¢i zcela zrusit,
aniz by to jakkoliv ovlivnilo pribéh mé dalsi 1écby. Moje spoluprace pii tvorbé BP

je dobrovolna.

4) Informace ziskané o mé osobé budou zpracovany a zvetejnény piisné anonymne.
Souhlasim s publikovanim anonymizovanych dat 1 jinde nezZ v samotné BP.

5) S mou spolupraci pii tvorbé BP/DP neni spojeno poskytnuti Zadné finan¢ni ani jiné
odmeény.
6) Obdrzim podepsany a datem opatfeny stejnopis Informovaného souhlasu.

Datum:

Podpis pacienta: Podpis autora BP:
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10.6 PRILOHA ¢&. 6: Zapisovaci tabulky

Obr. ¢. 10.34 — Zapisovaci tabulka proband ¢. 1

Obr. ¢. 10.35 — Zapisovaci tabulka proband ¢. 2
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Obr. ¢. 10.36 — Zapisovaci tabulka proband ¢. 3
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