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Abstrakt

Bakalaiska prace je vénovana problematice jogy. Teoretickd Cast obsahuje zakladni
informace a pojmy pro blizsi porozuméni tématu a popisuje ucinky praktikovani jégy na
organismus. MozZnosti vyuziti jogy v terapii a rehabilitaci jsou uvedeny pomoci
konkrétnich studii. V teoretické praci jsou rovnéz uvedeny mozné nezadouci ucinky c¢i
zranénim, se kterymi se lze pti praktikovani jogy setkat a dale je uvedeno, jak jim lze
predejit. Cilem praktické €asti je zjistit, jak fesi profesiondlni instruktofi jogy zdravotni
aspekty cviceni svych klientll a zda maji zkuSenosti se zranénim ve svych lekcich jogy.
Vysledky vychazi z dat ziskanych prostfednictvim dotaznikového Setfeni, kterého se
zucastnilo 106 instruktort jogy. Celkem 12 (11,3 %) ti¢astnikti uvedlo, Ze maji zkusenost
se zranénim klienta ve své lekci. Nebyl zjistén Cetnéjsi vyskyt zranéni v lekcich jogy u
instruktord, kteti se neinformuji o zdravotnim stavu svych klientli. Obracené pozice byly
oznaceny za nejvice rizikové z hlediska poranéni. Konkrétné stoj na hlavé (salamba
SirSasana) oznacili profesionalni instruktofi jogy za nejvice rizikovou pozici z hlediska
provadéni prapravnych cvikil pied rizikovymi pozicemi jsou nejcastéji zmin€na feSeni

mozného zranéni pfi provadéni rizikovych pozic.
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Abstract

This bachelor's thesis deals with the subject of yoga. The theoretical part contains basic
information and concepts for a closer understanding of the topic and describes the effects
of practicing yoga on the organism. The possibillities of using yoga in therapy and
rehabilitation are presented through specific studies. The theoretical part contains possible
side effects or injuries that may be encountered during yoga practice and also includes
prevention of these side effects and injuries. The purpose of the practical part is to find
out how professional yoga instructors deal with the health aspects of their clients'
exercises and whether they have experience with injury in their yoga classes. The results
are based on data collected from a questionnaire survey which was filled by 106 yoga
instructors. A total of 12 (11,3 %) of the participants reported that have experienced a
yoga-related injury in their classes. There was no increase in the incidence of injuries in
yoga classes among instructors who do not inform themsleves about the health condition
of their clients. Reverse positions were indentified as the most risky in terms of injury.
Specifically, the head stand (salamba sirsasana) was identified by professional yoga
instructors as the most risky position in terms of possible injury. Warnings for whom the
asana is not suitable and so is not practiced by everyone and performing training exercises
before risky positions are the most frequently preventions of possible injury when

performing risk positions.
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SEZNAM ZKRATEK

BBS Berg Balance Scale

CMP cévni mozkova piihoda

DASS-21 Depression Anxiety Stress Scale-21
DAS-28 Disease Activity Score 28

DK dolni koncetina

DKK dolni koncetiny

EEG elektroencefalografie

FEV1 forced expiratory volume in the first second
FvC forced vital capacity

FSS Fatigue Severity Scale

GDS Geriatric Depression Scale

CHOPN chronicka obstrukéni plicni nemoc
HAG-DI Health Assessment Questionnaires-Disability Index
HK horni koncetina

HKK horni koncetiny

HSSP hluboky stabilizacni systém patete

MSMT Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy
pCO2 parcialni tlak oxidu uhlicitého

PEFR peak expiratory flow rate

RS roztrouSena skleroza

SD smerodatna odchylka

SIS Stroke Impact Scale

TUG Timed Up and Go Test

UPDRS Unified Parkinson's Disease Rating Scale
6MWT 6-Minute Walk Test
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Uvobp

Joga, kterd ma koteny v indické filosofii, je dnes spojena pfedevsim s télesnymi
pozicemi (4sanami), dechovymi technikami (pranajamou) a meditaci (dhjanou). Joga
byva primarné praktikovana pro ucely udrzovani zdravi a prevence. Stale vice se ale také
vyuziva v terapii specifickych télesnych a dusevnich stavii jako jsou naptiklad chronické
bolesti zad, onkologickd onemocnéni, kardiovaskularni onemocnéni, stres a deprese.
Velky pocet studii a vyzkumi se zabyvé piinosem jogy pro zdravi a dusevni pohodu
jedinct. Problematika bezpecnostniho profilu praktikovani jogy (nezadouci G€inky, rizika
zranéni) v8ak neni pfedmétem mnoha z nich. (Cramer, 2019)

V praxi jsem se Casto setkala s doporucenim jogy jako soucasti dlouhodobych
rehabilitac¢nich plant ¢i dopln€k terapie nékterych onemocnéni ¢i poruch. Na zékladé
toho jsem si vybrala problematiku jogy jako téma své bakaldiské prace. Teoretickd ¢ast
prace zahrnuje informace pro bliz§i porozuméni jogy jako takové a dale zminuje studie a
vyzkumy pro demonstraci vyuziti jogy v terapii. Jsou zde uvedeny i mozné nezadouci
ucinky a zranéni, ke kterym mutize pti praktikovani jogy dojit a jak jim muze byt predejito.
Prakticka ¢ast je realizovana pomoci dotaznikového Setfeni mezi instruktory jogy s cilem
zjistit, zda si instruktofi zjiSt'uji informace ohledné zdravotniho stavu svych klientl, zda
maji zkuSenost se zranénim klienta, jaké pozice vnimaji jako rizikové a jak tfesi ptipadna
rizika poranéni ve svych lekcich. Na zaklad€ zjisténych informaci byla z pozice

fyzioterapeuta vytvofena doporuceni pro instruktory jogy, jak zranénim pfedchazet.
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1 CIiLE PRACE

V teoretické Casti prace je cilem piiblizit téma jogy, poskytnout informace o
puvodni filosofii jogy a charakterizovat vybrané sméry jogy. Dale je cilem uvést obecny
ptehled vyuzivanych pozic a ptiblizit jejich spravné a bezpecéné provedeni. Nepochopeni
provadéni dsan a jejich, zejména opakované, nespravné praktikovani miize vést
k pretizeni ¢i zranéni. Vyuziti jogy v terapii bude demonstrovano na zaklad¢ dostupnych
studii. V neposledni fad¢ je cilem uvést mozné nezadouci ucinky ¢i zranéni, se kterymi
se lze béhem jogové praxe setkat, kontraindikace pro praktikovani jogy a také jak lze
nezadoucim G¢inkiim nebo zranénim prede;jit.

Praktickd cast prace se zamcfuje na problematiku cviceni jogy z pozice
profesiondlnich instruktorti jogy. Pro praci fyzioterapeuta miize byt prospéSné zmapovat,
jak lekce jogy v Ceském prostiedi vypadaji a mize tak pacienty poucit o moznosti
zdravotnich benefitt, nezadoucich u¢inkd &i zranéni. V Ceské republice nebyl doposud
prizkum o zkuSenostech instruktorid jogy se zranénim realizovan. Cilem praktické ¢asti
prace je na zdkladé dotaznikového Setfeni mezi Ceskymi profesiondlnimi instruktory jogy
zjistit, zda maji instruktofi jogy zkuSenost se zranénim klientd ve svych lekcich, jakym
zpusobem zohlediuji potenciondlni rizika zranéni béhem lekci a zda si zjistuji informace
o zdravotnim stavu svych klientl. V neposledni fadé¢ je cilem praktické ¢asti bakalarské

prace odpovédéet na vyzkumné otazky, které jsou formulovany v néasledujici kapitole.
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2  PREHLED POZNATKU

2.1 JOGA

Joga mé ptivod v Indii, kde byla pfevazna ¢ast jejiho vyvoje popsana v sanskrtu.
Vyznam vétSiny konceptt je stale nejlépe vystizen pravé v ptivodnim jazyku a setkdvame
se tak s riznymi pieklady termint. Slovo ,,j6ga* vychazi ze sanskrtského vyrazu ,,yuj*,
ktery Ize chapat jako ,,sjednoceni* ¢i ,,integrace®. (Larsen, 2013; Stephens, 2017a)

Na indickém subkontinentu je joga soucasti mnoha filosoficko-ndbozenskych
kol a duchovnich tradic a diky tomu se vyskytuje v mnoha, ¢asto i odlisnych, podobach.
Neexistuje tedy jedna jedind joga ani sjednoceny proud jogové tradice. Dnes je vnimana
zejména jako fyzické a relaxacni cviceni, ale piivodné §lo o €isté duchovni cestu. Joga je
nejcasteji povazovana za spiritudlni praxi propojujici mysl a télo, kterd vede k rovnovaze
vSech systéml a procesi v nas i naSem okoli a cilem je spojeni individualniho ja

s univerzalnim bytim. (Iyengar, 2014; Oravcova, 2019)

2.1.1 Historie a filosofie jogy

Neni znamo, jak hluboko do historie indického subkontinentu joga saha. Pied
tisici lety se veSkeré védéni predavalo Ustn€é. Prvni zminky pochazi ze starych
hinduistickych textd, které jsou znamy jako védy. Za nejstarsi z nich je povazovan Rig
véd. Jeho vznik se datuje do obdobi 1700-1100 pf. n. . a je v ném zaznamenano, Ze
meditaci 1ze dosahnout boZského stavu védomi a jednoty. (Stephens, 2014)

Mezi dalsi indické spisy zmifujici jogu patii upaniSady. V upaniSadach z prvniho
tisicileti naseho letopoCtu lze nalézt prvni detailni objasnéni jogovych technik. V textu
Taittiriya je popsano pét propojenych obali, které podle jogové filosofie ohranicuji tii
téla. Ve staré joze se pracovalo nejen s fyzickym télem, ale zejména s t€lem duchovnim.
Annamaja kosa je povaZzovana za obal fyzického téla ¢i struktury a plni funkci podpory,
ochrany a komunikace s hmotnym svétem. Pranamaja kosu tvofi prana neboli ,,Zivotni
energie® a propojuje fyzické télo s ostatnimi k6Sami. Mandémaja kosa se sklada z mysli,
kterd neustale shromazd’'uje informace o déni v té€le 1 okoli, porovnava je a piipadné
predkladd vyssim fidicim urovnim. VidZziidnamaja késa oznacuje vyssi mysl, intelekt,
rozliSovaci schopnost, vinimani se jako myslici a konajici bytost. Spolu s pranamaja koSou
a manomaja kosou patii mezi obaly jemnohmotného téla. Anandamaja kosa obaluje

pricinné télo, nejzazsi podstatu a zdroj Zivota. Podle jogovych textl se uvadi, ze zde ma

11
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puvod svédomi, vira, touha po smyslu zivota a moznost prozitku ¢istého védomi.

(Oravcova, 2019; Stephens, 2014)

Tabulka €. 1: TFi téla a pét obali (Stephens, 2014)

T¥i téla (Sariry) Pét obalu (kosi)

Fyzické télo (sthula) Annamaja kosa — potrava

Prénamaja kosa — energie
Jemnohmotné té¢lo (sukSma) Manomaja kosa — mysl

Vidziianamaja kosa — intelekt

Pri¢inné télo (karana) Anandamaja késa — blazenost

Patandzaliho Jogasutra, jejiz ¢asti vznikly a byly sepsany okolo roku 200 naseho
letopoctu, plati za zékladni dilo jogy. Je v ni mimo jiné popsdna joga osmi stupnd,
takzvana asStangajoga, kterd je nékdy oznafovéana rovnéz jako radzajoga. Podle tohoto
tradi¢niho jogového pohledu jsou vSechny casti mezi sebou propojeny a neni mozné
spravn¢ provadeét pouze jednu Cast bez ohledu k ostatnim. Kazdy by mél za¢it mravnim
sebepozorovanim a postupné prochdzet jednotlivymi pilifi asStangajogy. V tomto
zakladnim dile zatim nejsou popsany jednotlivé asany. (Oravcova, 2019; Stephens, 2014)
Osm stupnii Patandzaliho aStdngajégy je zndzornéno v tabulce €. 2.

Vliv na vyvoj jégy méla v letech 500-1850 n. 1. tantra, kterd za cil klade spojeni
s bozstvim v kazdém okamziku byti a plné proziti vSech tuzeb a zkuSenosti. V tomto
obdobi se v joze vice objevuje prace s lidskym télem a rovnéz dochazi k rozvoji muder —
ritudlnich gest prsti, rukou ¢i téla. Tak doslo k formovani hathajogy. Prvnim vyznamnym
dilem je Hathajoga Pradipika sepsand mudrcem Swatmaramou ve 14. stoleti. V textu jsou
konkrétni popisy a névody pro ocistné techniky (Satkarmy), techniky védomého
probuzeni (mudry a bandhy), dechové techniky (prandjama) a patnacti télesnych pozic

(asan). (Steiner, 2011; Stephens, 2014)
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Tabulka ¢. 2: Patandzaliho astangajoga (Iyengar, 2013; Oravcova, 2019)

Stupné jogy Vyznam

1. Jama moralni prikazani, 5 zakazi
(nenasili, nelhani, nekradeni, zdrzenlivost, nelpéni)

2. Nijama moralni prikazani, 5 doporuceni
(Cistota téla a mysli, spokojenost, disciplina, studium
sebe sama a studium posvatnych textli, uznani a
podrobeni se vy$si moci)

3. Asana télesna pozice

4. Pranajama rytmicka prace s dechem

5. Pratjahara odtaZeni a osvobozeni mysli

6. Dharana koncentrace a soustiedéni

7. Dhjana meditace

8. Samadhi stav nejvysSiho védomi, dokonalé splynuti

2.1.2 Soucasnd joga

Novodoby rozvoj jogy zacal na pielomu 19. a 20. stoleti. Neohinduismem a jeho
prislusniky vytvotfena propaganda indické spirituality ovlivnila zapadni pohled na
chéapani jogy. Mnoho vytvofenych dél z toho obdobi zpétné ovlivnilo i samotné Indy.
Diky vzajemné vyméné podnétl a pohledii z riznych filosofickych smérd, naboZenstvi,
hnuti, moderniho 1€kafstvi, zdpadni gymnastiky s prvky ranych stadii jogy vznikla
prevazna ¢ast dnesnich jégovych smért. (Oraveova, 2019)

Vesker¢ styly a sméry, které byly ovlivnény zapadni kulturou, oznac¢ujeme jako
moderni jogu. Soucasné Skoly 1ze rozdélit do 3 hlavnich vétvi - moderni posturalni joga
joga se zaméfuje na praci s mysli a moderni konfesijni joga akceptuje pouze jednu

konkrétni Skolu jogy. (Steiner, 2011)

13
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2.1.3 Druhy jogy

S rozmachem jogy doslo k formovani mnoha riiznych stylt a pristupi. Nékteré se
snazi pfimo navazovat na puvodni indické tradice, jiné se jim téméi nepodobaji. Miize
tak byt slozité vyznat se v jednotlivych Skolach a stylech. (Stephens, 2014)
V nasledujicich odstavcich jsou uvedeny zakladni informace o nékterych jogovych

stylech, se kterymi je mozné se v Ceské republice setkat.

Hatha joga

Mezi pivodni cile hatha jogy patfilo zejména naprosté procisténi téla, uplné
vyvazeni fyzického, mentalniho a energetického pole a probuzeni ¢istého védomi. Dnes
patii mezi nejCastéji praktikované styly jogy v zapadnich zemich. Je zamétena na praci
s celou bytosti — té€lem, mysli a emocemi. Hatha joga zahrnuje statické pozice, dechova
cvic¢eni, meditaci a odpocinek v pozici na zddech na zavér lekce. Diiraz je kladen na
plynulé a synchronizované dychéani v jednotlivych pozicich (4sanach). (Stephens, 2014;

Luu, 2016)

AStanga joga

AStanga joga obsahuje pfesné urcenou sekvenci pozic napti€ Sesti sériemi. Série
se cvi¢i pii kazdé lekci. Dulezitd je zde sprdvnd prace s dechem, ktery ma byt
synchronizovany s pozicemi ve vSech sériich. Cvicici si kazdou sérii téchto pozic
prochédzi svym vlastnim tempem, v rytmu vlastniho dechu. Ucitel dohlizi a poskytuje
pfipadné upravy dsan tak, ze upravuje nastaveni téla cvicicich v jednotlivych asanéch.

wewvr

cvic¢eni. (Phuphanich, 2020; Shaw, 2021)

Vinyasa joga

Vinyasa joga piedstavuje nepietrzitou sekvenci pozic a patii mezi energictéjsi
styly jogy. Zjedné asany se dynamicky piechdzi do dalsi a kazdy dech je zde
synchronizovan pro jeden pohyb. Sled pozic je choreograficky zpracovan instruktorem
jogy a tak je kazda lekce vinyasa jogy jedinecna. Pii praktikovani tohoto druhu jogy je
télo v neustalém pohybu a nedochdzi tak tolik k regenera¢nim u¢inkiim jako je tomu u

jinych jogovych stylti. (Sherman, 2017; Phuphanich, 2020)
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Bikram joga

Bikram joga je velice specifickym stylem jogy. Soucasti bikram jogy je piesné
dand a neménnd sekvence 26 4san. Vyuka je praktikovdna v zrcadlové mistnosti
vyhiivané na 42 stupni Celsia se 40% vlhkosti. Pomoci zrcadel se v kazdé asané¢ mize
cvicici opravit a spravné své télo nastavit. Bikram joga nezahrnuje zadné pozice, ve

kterych by byla vdha nesena prevazné na rukou. (Hewett, 2017; Phuphanich 2020)

Iyengar joga

Iyengar joga je pojmenovana po slavném uciteli jogy, B. K. S. Iyengarovi, ktery
tento styl jogy vyvinul. Intenzivni zaméteni je na spravné provedeni jednotlivych 4san.
Lekce jogy mize byt slozena pouze z n¢kolika mélo pozic, avSak kazda 4sana je drzena
po delsi dobu. Iyengarova metoda uci, jak bezpecné upravit pozice na zékladé schopnosti
cvicence. Kazd4 4sana miize byt individualn€ upravena pomoci dek, jogovych bloki,
popruht a dalSich pomtcek. Diky pozornosti kladené na precizni provedeni a
prizptisobeni pozic miize byt tento styl jogy vhodny pro jedince, ktefi se zotavuji ze

zranéni. (Scott, 2019; Phuphanich 2020)

Kundalini joga

Kundalini joga zahrnuje specifické sekvence fyzickych poloh, silné zaméteni na
dychani a meditacni praxi. Unikétni soucasti tohoto jogového stylu jsou kombinace
specidlnich cviceni, zvané krije, které cili na urcité fyzické, dusevni a emociondlni stavy
(napf. rizné stavy nalady, kognitivni vykon, obéhovy systém, lymfaticky systém apod.).

(Sarkissian, 2018)

Yin joga

Yin joga je velice jemnym stylem jogy, ktery se soustfedi na hlubsi struktury téla
jako jsou §lachy, vazy, klouby a fascie. Cvi¢i se riizné pozice vseds &i na zadech. Asany
jsou drzeny v klidu po dobu ptiblizné 3-5 minut pro hlubsi propojeni mysli s télem. Tento
typ jogy je velice prizpiisobivy a diky klidnému cviceni je idedlni pro ty, ktefi zatim

nemaji predchozi zkuSenost s jogou. (Lemay, 2021)
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Jogova terapie

Jogova terapie miize byt nékterymi autory vnimana bud’ jako klasicka jogova
terapie, tedy ajurvédska, nebo jako prace s psychomentalnimi procesy. Nemoc mtize byt
chéapana jako porucha vnitini rovnovahy, kterd mize byt znovu obnovena pravé pomoci
jogové terapie. Protoze l1ze jogovou terapii vyuzit také jako samostatnou ¢i doplitkovou
1éCbu, je nesmirné dilezité, aby mél jogovy terapeut urcité vzdélani v oblasti anatomie,

fyziologie a psychologie. (Oravcova, 2019)

Medical yoga

Medical yoga je spojenim dlouholetych jogovych poznatkii s poznatky
Spiraldynamik®, ktery za zékladni princip nejen v lidské anatomii povazuje jednoduché
¢i slozité spirdlni struktury. Cilem tohoto moderniho, celostniho a terapeutického
konceptu je anatomicky spravny pohyb nejen v jéze, ale také v kazdodennim zivoté.

(Larsen, 2013)

2.1.4 Vzdélani instruktori jogy

V Ceské republice patii instruktor jogy pod vazané Zivnosti. Dle zikona
¢.179/2006 (Zakon o wuznavani vysledkll dalSiho vzdélavani) je pro ziskéani
zivnostenského opravnéni nutné piedlozit doklad o odborné zpiisobilosti od vzdélavaciho
zatizeni. Ten je mozné ziskat na zaklad¢ Skoleni u vzdélavaciho zafizeni akreditovaného
MSMT (Ministerstvem $kolstvi, mladeze a t&lovychovy) se zavéreténou zkouskou.
Zékladnim vzdélanim instruktora Ci trenéra jogy je tak akreditovany kurz v rozsahu 150
¢1 200 hodin. U nékterych sportovnich organizaci mé tato hodinova dotace vyuky
charakter vzdélavaciho systému trovné I1. tfidy. Dalsi dil¢i ¢i specifické zaleZitosti, které

vvvvv

télovychovy Ceské republiky, ©2019)
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2.2 ASANA

Asana znamena v piekladu télesnd pozice. Za zakladni jogové dilo je povaZovéana
Patandzaliho Jogasutra. V tomto textu nejsou uvedeny konkrétni dsany, nybrz pouze
obecné kratké vyroky. Asana je zde chapana jako néco stabilniho, pevného, pohodlného,
vyvazeného, piijemného, kde uvolnénim Usili 1ze splynout s piivodni vyvazenou formou
(nekonecnem). Pivodné se tedy nejednalo pouze o praci s fyzickym télem v ramci
urcitého cviceni, ale spiSe o neustalé, stabilni a pohodIné drzeni téla. (Votava, 19881;
Oravcova, 2019)

Lze si vS§imnout podobnosti mezi vyse uvedenym popisem asany a posturou. Kolar
in Kolaf et al. (2012) vymezuje posturu jako aktivni drZzeni pohybovych segmenti téla
proti pusobeni zevnich sil, které je soucésti kazdé polohy a je zakladni podminkou
pohybu.
jogy a jedna se o nejpouzivanéjsi jogovou techniku. Jednotlivé asany jsou rizn€ slozité a
fada z nich mé n¢kolik variant provedeni. Kazda pozice by méla byt stabilni, pohodlné a
zaujimana s aktivni oporou. Pfi praktikovani je dtlezitd aktivita urcitych casti téla, ale
zaroven uvolnéni prebyte¢ného napéti a v neposledni fadé spravné propojeni s dechem.
(Votava, 1988; Oravcova, 2019)

Asany je nutné vyucovat citlivé a systematicky. Kazda lekce jogy by méla mit
konkrétni cil (cilem miZe byt napiiklad takzvana vrcholna &sana). Neni vSak vhodné
zafazovat do lekci pouze jeden typ pozic. Jednim z principem jogy je vyrovnanost téla,
dechu, mysli a ducha. Tento princip by mél byt rovnéz znakem kazdé lekce, ktera by méla
byt vyrovnand a ztohoto divodu by méla obsahovat vice druhii dsan a takzvané
vyrovnavaci cviky. Asany jsou rozdéleny do uréitych skupin podle pozice téla ¢i uéinku.
Mnoho asan se fadi do vice neZ jedné skupiny. (Stephens, 2014)

V nasledujicich kapitolach jsou uvedeny nékteré typy asan a jejich piiklady.

2.2.1 Predklonové asany

Predklony patii mezi hluboce zklidnujici asany. Pied praktikovanim téchto pozic
je vhodné uvolnit fetézec svall, ktery prochazi ptes svaly chodidla, m. triceps surae,
ischiokruralni svaly, m. gluteus maximus, m. piriformis, m. quadratus lumborum az po
svaly zad. Pro jejich uvolnéni 1ze pouZit roller ¢i mi¢. VSechny ptedklony by mély zacinat

aktivitou svall v oblasti panve. Panev by se méla, za souasného neutralniho protazeni
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patete, preklapét vpred do toho momentu, kdy je jesté mozné pohyb provést bez souhybu
zad. V této pozici je vhodné chvili setrvat pro uvolnéni napéti svalstva na zadni strané
DKK (dolnich koncetin). Teprve poté se doporucuje piechod do hlubokého predklonu s
,ohnutymi zady*“. Pii provadéni pfedklonii dochazi k protazeni vzptimovacl patere a
svalli zadni ¢asti DKK. Organy v bfisni dutin¢ jsou masirovany a mirné¢ drazdény.
Dychani je lokalizovano do zadni ¢asti hrudniku, coz je misto, které je bézn¢ malo
prodychavané. Existuji pfedklonové pozice vsedé, ve stoje 1 v lehu na zadech (Votava,
1988; Stephens 2014; Oravcova, 2019).

Jako priklad predklonové pozice je uvedena pozice uttdnisana (hluboky

ptedklon), kterd je soucésti zndmé série dsan — pozdrav slunci.

Uttandasana (hluboky piedklon) — popis spravného provedeni

Do pozice hlubokého piedklonu neboli uttanasany lze ptejit ze vzpiimeného stoje.
Dlané se polozi na ptedni cast stehen, kolena jsou v mirné flexi. Pohyb vychdzi z
kycelnich kloubti, kdy dochézi k pteklapéni panve do anteverze a anteflexi trupu. Hlavice
kycelniho kloubu pracuje jako punctum fixum a jamka jako punctum mobile. Pfi této fazi
predklonu je dulezité drzet neutrdlni postaveni patefe a je vhodné snazit se oddalovat
sedaci kosti od sebe. Po dosazeni maximalniho pfedklonu s prodlouzenim patefe se
s vydechem uvolni trup do hlubokého ptedklonu a ruce sjizdi k zemi. Zemé by se mély
dotykat alespoii konce prstil, pomoci tomu lze lehkou flexi v kolennich kloubech. Sedaci
kosti se v této pozici snazi dostat s kazdym nadechem vys$ pii souasném odtlacovani se
od chodidel. S vydechem se snaZi o pfibliZzeni obliceje smérem k podloZce a to bez
soucasného vyrazného zaklonu hlavy. V takto provedené uttdndsané se setrva po dobu
nékolika dechi a hlava miZe byt uvolnéna do vyvéSeni. Tuto asanu neni vhodné
praktikovat u akutnich potizi s meziobratlovymi ploténkami. (Larsen, 2013; Oravcova,

2019)
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Obrazek ¢. 1: Hluboky predklon (Oravcova, 2019)

2.2.2 Zaiklonové dasany

Zaklon, na rozdil od ptedklonu, neni v bézném zivote tak castym pohybem. Stejné
jako u predklonovych asan, i pro zdklonové pozice je vyznamny spravny pohyb
vychazejici z panevniho pletence. Pied praktikovanim zakloni je vhodné uvolnit svalstvo
pfedni skupiny stehen, napiiklad valcem nebo mickem. Velmi Casté je zkraceni m.
iliopsoas, které je pro provedeni zéklonovych pozic ¢astou bariérou a miize v téchto
asanach vyvoldvat bolest. Pfi zdklonech dochéazi k protaZeni celé predni casti téla,
zejména biisni oblasti a oblasti tfisel. Pfi provadéni zaklont by nikdy nemélo dochazet
ke kontrakci hyzd'ovych svali. Mohlo by tak dojit k zevni rotaci v kycelnich kloubech a
vytvofeni nadmérné zatéze na sakroiliakélni kloub. V zéklonovych 4sanach se panev
preklapi vzad a retroflexi patefe predchazi jeji prodlouzeni, jakési trakce. V bederni casti
nesmi dochézet k zalomeni. Retroflexe kréni patete nastava vzdy az poté, kdy byla
provedena retroflexe v oblasti patefe hrudni. Dychéni by mélo byt jemné a plynulé.
Zaklonové asany lze rozdélit na kontrakéni (svaly na zadni strané téla provadi
koncentricky stah), trakéni (svaly pfedni Casti téla provadi excentrickou kontrakci) a
zaklony s odtazenim (horni a/nebo dolni koncetiny tlaci proti zemi, zdi €1 jiné Casti téla
tak, aby doslo k ziklonu). Zaklonové pozice nejsou vhodné naptiklad pro osoby s
facetovym syndromem. Pfi nespravném ¢i nésilném provedeni zdklonu hrozi riziko

poranéni zejména v oblasti bederni ¢i kréni patete. (Stephens, 2014; Oravcova 2019)
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Urdhva mukha $vandsana (pozice psa hlavou vzhiiru) — popis sprdvného provedeni
Urdhva mukha $vanésana je rovnéZ pozice, kterd je souésti série pozdrav slunci.
Do pozice psa hlavou vzhuru se 1ze dostat z lehu na biise. Dlané se poloZi pod ramena a
koteny dlani tla¢i do zemé¢. Diilezita je opora v oblasti stydké spony a nartii. V nadechu
se, za soucasného odtlaceni dlani od podlozky, provadi vytazeni hlavy vpted a vzhiru,
zvedani hrudniku a postupné protazeni a nasledna retroflexe patete. Pohled smétuje vpied
¢1 Sikmo vzhiiru. Nesmi dochazet ke kontrakci hyzd'ovych svala. Soucasti této pozice
neni pasivni zavéseni v ramennich kloubech, a proto je vhodné odtahovani ramen od usi
a udrzeni pevného tlaku dlani do podlozky. Loketni klouby jsou téméf v extenzi, nesmi v
nich vSak dojit k zamceni ¢i hyperextenzi. Propnutim kolen se docili opory o narty. Navrat
z pozice se provadi s vydechem zpét do plivodni pozice vleze se dlanémi pod rameny.
Tato pozice je velmi podobna pozici bhudzangasana (pozice kobry), ve které nejsou
kolenni klouby v extenzi a dolni ¢ast stehen je tak v kontaktu s podlozkou. (Stephens,

2014; Oravcova, 2019)

Obrazek ¢&. 2: Pozice psa hlavou vzhiiru (Oravcova, 2019)

2.2.3 Rotacni dasany

Rotaéni 4sany zahrnuji pozice, pfi kterych dochézi k rotaci trupu. MiZe se jednat
o homolateralni otaceni (kdy je pohled, hlava a trup rotovan na stejnou stranu) nebo o
kontralateralni torzi (kdy horni polovina trupu rotuje v opacném smeéru nez polovina
spodni). Pfi provadéni téchto asan jsou aktivovany piedev§im Sikmé bfisni svaly a
intersegmentalni svaly v oblasti patefe. Dbd se na spravnou oporou a stabilizovanou

napiimenou patef. Pokud v rotac¢nich pozicich nedochazi k dostate¢nému zapojeni HSSP
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(hlubokého stabiliza¢niho systému patefe), stavaji se rizikovymi z hlediska poranéni.
Rotace patere probihad zejména v jeji kréni a hrudni ¢asti. Oblast bederni pateie mtize byt
pietizena mimo jiné i proto, ze v hrudni patefi nedochdzi k dostatecné rotaci a na bederni
Cast patete jsou tak kladeny zvySené naroky. Spravné zaujaté rotacni pozice, ve kterych
je zamé&feni na rotaci hrudni patefe, tak mohou byt idedlni pro osoby s chronicky bolestmi
v oblasti beder a kiize. (Larsen, 2013; Oravcova 2019)

Jako ptiklad rotacni pozice je uvedena ardha matsjéndrasana (Matsjéndrova

pozice).

Ardha matsjéndrasana (Matsjéndrova pozice) — popis spravného provedeni

Do Matsjéndrovy pozice lze ptejit ze vzptimeného sedu s natazenymi DKK, které
jsou srovnany do osy (kolenni klouby smétuji vzhiiru, palcové hrany chodidel jsou
rovnobézné) na Sitku kycelnich kloubt.. Sedaci kosti jsou rovnomérné zatizené a
odtlacujeme se od nich smérem k temeni hlavy. Horni koncetiny (HKK) jsou podél téla,
ruce se opiraji o zem ¢i stehna. Pravd DK (dolni koncetina) se pokr¢i a jeji chodilo se
umisti co nejblize k pravé sedaci kosti. Obé& ruce uchopi pravé koleno a lehce ho
pritdhnout k télu. Patet zlstava naptimena. Pokrcend prava DK se pielozi pfes natazenou
levou DK a chodidlo pravé DK se umisti vedle levého stehna. Nasledné rotuje horni
polovina téla doprava. Rota¢ni pohyb za¢ina pohledem o¢i, nasleduje rotace hlavy a kréni
patefe a poté postupné rotace postupuje dal k hrudni ¢asti patefi. Leva HK (horni
koncetina) se pfilozi k zevni stran¢ pokrené pravé DK. Loketni kloub je flektovan,
predlokti smétuje vzhiru. Jako posledni dochdzi k pokréeni levé DK sunutim paty
k pravé hyzdi. V této pozici se prava HK opird za t€lem o podloZku. Pozici poté

provadime i na opacnou stranu. (Larsen, 2013; Oravcova, 2019)
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Obrazek €. 3: Matsjéndrova pozice (Oravcova, 2019)

2.2.4 Obracené dasany

Mezi obracené pozice patii ty, pii kterych se srdce dostava nad uroven hlavy. Vice
krve se tak distribuuje do horni ¢asti hrudniku, oblasti krku a hlavy. Méni se také dychani,
protoZe organy biisni dutiny tlaci na obsah hrudniku a branici, ktera musi béhem nadechu
tento tlak ptekonat. Pro zaujeti téchto pozic je mimotadné dulezita urcita svalova sila a
koordinace. Ze zacatku je vhodné provadét nacvik obracenych asan u stény. Tyto polohy
jsou kontraindikované pro osoby s trvale zvySenym krevnim tlakem, glaukomem ¢i
zanétem v oblasti obliceje. Z hlediska rizika poranéni je nejvice ohroZena kréni pateft.
Kr¢ni obratle nejsou na rozdil od obratlii bedernich uzptisobeny nést vétsi vahu po delsi
dobu. Proto neni vhodné obracené¢ asany praktikovat pii problémech s kréni patefi.
(Votava, 1988; Stephens, 2014)

Prikladem obracené 4sany je salamba Sir§asana (stoj na hlave).

Salamba SirSasana (stoj na hlavé) — popis spravného provedeni

Vychozi pozici pro stoj na hlavé je klek. Vrchol hlavy a dlan€é se polozi na
podlozku tak, aby tvofily pomyslné vrcholy trojihelniku. Zapésti musi byt umisténa pod
ramennimi klouby tak, aby s nimi tvofila ptimku. Propnutim DKK a drobnymi kracky
chodidel smérem k loketnim kloubiim dochdzi k postupnému posunu panve nad
zakladnu. Loketni klouby se nesmi vytacet zevné. Dilezitd je pevnd opora o dlané a o
vrchol hlavy — tyto ¢asti té€la by mély byt aktivné tlaceny do podlozky. Zvednutim DK
nad podlozku, pokréenim a néaslednou extenzi v kycelnim a kolennim kloubu, je DK
vytazena vzhtru nad hlavu a trup. Toto 1ze provést obéma DKK najednou a nebo postupné

po jedné. Po dosazeni stoje na hlavé je nutné neustale dbat na spravnou oporu a odtlaceni
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od podlozky, aby mohla byt cela patet v co nejidedlnéjSim vzpiimeni. Ramenni klouby
se nesmi propadat smérem k usim. Pfechod do pozice i navrat z ni by mél byt pozvolny,
nikoliv prudky. (Votava, 1988; Oravcova, 2019)

Salamba SirSdsana by neméla byt praktikovana u pacientli s hypertenzi ¢i
glaukomem. Existuji ptipadové studie, které uvadeji nezadouci G€inky praxe SirSasany.
Jedna se naptiklad o okluzi retinélni Zily u pacienta se systémovou hypertenzi, progresivni
optickou neuropatii u pacienta s vrozenym glaukomem ¢i progresivni glaukomovou
optickou neuropatii spolu se ztratou zorného pole v dasledku ptechodného zvySeni

nitroo¢niho tlaku. (Mooventhan, 2017)

Obrazek €. 4: Stoj na hlavé (Oravcova, 2019)

2.2.5 Balancni asany

V balanc¢nich pozicich je stabilita udrzovéana pouze na jedné DK. Tyto asany jsou
labilni — maji mensi opérnou plochu, kterou tvoii kontakt jednoho chodidla s podloZkou,
a t&€zisté je v nich umisténo vyse nez pii opote o obé DKK. Velmi dllezita je spravna a
aktivni opora chodidla stojné DKK. V kolennim kloubu by nikdy nemélo dojit k zamceni.
Balanc¢ni pozice kladou narok na vyrovnanou aktivitu svalovych fetézci DKK, trupu 1

HKK. Pro stoj na jedné DK je mimo jiné dileZitd souhra svalii v oblasti panve a
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stabilizatorti kycelnich kloubii. Ve starych jogovych textech je uvedeno, ze schopnost
udrzovani stability téla je spojena s rovnovahou mysli. (Votava, 1988; Oravcova, 2019)
Jako ptiklad balan¢ni 4dsany je uvedena pozice vrkSasana (pozice stromu), ktera

je jednou z nejcastéji vyuzivanych balan¢nich asan.

VrkSasana (pozice stromu) — popis spravného provedeni

Vychozi pozici pro pozici stromu je vzpiimeny stoj se spravnou oporou o
chodidla, bez zamcéenych kolen a piebytecného napéti v oblasti stehen, hyzdi a tisel.
Pozice stromu dosdhneme pokréenim jedné DK a umisténim chodidla témét az
k protilehlému tiislu. Je dllezité udrzet panev v neutralni pozici. Pro pozici HKK existuje
nckolik variant. Nejznaméjsi z nich je spojeni dlani pfed hrudnikem. Pii této varianté by
se dlan¢ mély navzijem odtlacovat a ramenni klouby by mély zistat uvolnéné.
(Oravcova, 2019)

Oravcova (2019) tvrdi, ze “zapadni kycelni klouby* ¢asto nejsou schopné provést
oporu flektované DK o vnitini ¢ast stehna stojné DK bez souhybu panve a proto jako

vhodnéjsi variantu doporucuje opieni chodidla o protilehlé 1ytko.

Obrazek ¢. 5: Pozice stromu (Oravcova, 2019)

P
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2.2.6 Relaxacni asany

Relaxaéni dsany jsou pozice umoziujici télesnou a duSevni relaxaci. Jedna se o

polohy, ve kterych je té¢lo maximalné uvolnéné. Lze sem vSak rovnéz zatadit dsany, ve

24



Bakalarska prace Postoj profesionalnich cvicitelll jogy k riziku zranéni v lekcich jogy

kterych dochézi k uvolnéni napéti, protazeni a prodychéani ¢asti téla, kterd ma za sebou
urcitou aktivitu ¢i zatéz. Diky tomu, ze mame kazdy individualni té€lesné proporce a rizna
omezeni, muze byt ta sama pozice pro nékoho relaxacni a pro nékoho jiného tento u¢inek
nemusi spliiovat nebo nemusi byt pohodlna. Relaxace je vyznamnou soucasti
praktikovani jogy a snaha o pribéznou korekci nadmérného napéti by méla byt soucasti
kazdé asany. (Oravcova, 2019)

Ptikladem nejznaméjsi relaxacni pozice je Savasana (pozice mrtvoly).

Savisana (pozice mrtvoly)

Nejznaméjsi relaxacni pozici je Savasana, kterd byva zatazovadna jako Uplné
zavereCna pozice jogovych lekci. Jedna se o zcela uvolnény leh na zadech. Paze jsou
spustény podél téla, dlan¢ sméfuji vzhiru. Pokud je pozice nepohodlnd z diivodu
zvySeného napéti svalstva ¢i bolesti v oblasti beder, 1ze podlozit kolenni klouby naptiklad
stocenou dekou a ulevit tak oblasti bederni patete. Tato asana byva drzena po dobu

nckolika minut. (Stephens, 2014; Oravcova, 2019)

Obrazek €. 6: Pozice mrtvoly (Oravcova, 2019)
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2.3 PRANAJAMA

Slovo ,,prandjama‘ vychazi se sanskrtskych vyrazii ,,prana“ a ,,yama*. Prandjama
se pieklada jako kontrola ¢i ovladani zivotni energie (prany). Provadi se pomoci jogovych
dechovych technik (cilené, védomé prace s dechem), které zivotni energii reguluji.
Pranajama je ¢tvrtym stupném Pataidzaliho aStdngajogy a predchazi ji tedy dukladné
pripraveni mysli a téla. (Stephens, 2014)

Pti praktikovani prandjamy pomoci dechovych technik je dulezita priachodnost
hornich dychacich cest. Prvky, které¢ jsou zdkladem kazdé prandjamy, jsou vdechy,
vydechy a zadrze dechu. Zadrze mohou byt provadény po expiriu ¢i zadrzenim dechu
v inspiriu. Existuje nespocet technik — pro uvédoméni dechu, techniky pro nacvik
jednotlivych typt dychani (horni, spodni, bfisni), techniky vyuZzivajici pomalé ¢i rychlé
dychani, techniky pracujici s riznym pomérem nddechu / vydechu / zadrzemi, techniky
vyuzivajici obé ¢i pouze jednu nosni dirku a dal$i. Pranajamu lze praktikovat vsedé,
vestoje 1 vleze. (Votava, 1988)

Provadéni pranajamy pomoci dechovych technik mize ptfinést mnoho ptiznivych
ucinkl. Pro dostaveni téchto ucinku je vSak nutné provadét pranajamu po urcitou dobu.
Minimem je deset dechovych cykli. Pti pravidelném praktikovani dochazi ke zlepSeni
parametrQ plicnich funkci, zesileni nddechovych i vydechovych svali a k upraveni funkce
branice. Jogové techniky zalozené na kratkych a silnych vydeSich pomahaji pfi
odstrafiovani sekretu z bronchialniho stromu a procist'uji tak dychaci cesty. Pomala a
prodlouZend inspiria a expiria jsou vhodna pro protaZeni elastinovych a kolagennich
vlaken, ktera jsou propletena v plicnim parenchymu, a také pro zvySeni elasticity hrudni
stény. Techniky prandjamy zalozené na pomalém dechu pomahaji sniZovat systolicky i
diastolicky krevni tlak a nastavuji rovnovédhu autonomni nervové soustavy zejména
pomoci aktivace parasympatického systému. Prandjdma, jejiz soucasti je hlubokeé
inspirium, zadrz vzduchu a pomaly vydech, zvySuje celkovou kapacitu plic a postupné
zlepsuje jejich ventilacni funkci. (Votava, 1988; Karthik, 2014; Nivethitha, 2016)

Lze si v§imnout podobnosti vyse uvedenych Gc¢inki prandjamy s u€inky respiracni
fyzioterapie. Respiracni fyzioterapie je jednim z pilifi dechové rehabilitace. Zahrnuje
korekéni fyzioterapii posturdlniho systému, vlastni respiracni fyzioterapii (korekéni
reedukaci motorickych vzort dychani, techniky hygieny dychacich cest apod.) a relaxa¢ni
pripravu. Zvolenim vhodné metody respirani fyzioterapie lze naptiklad sniZit
bronchialni obstrukci, zlepsit prichodnost dychacich cest, zlepsit ventilacni parametry
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nebo predchazet zhorseni funkce plic. (Kolaf a Sulc in Kolaf et al., 2012; Smolikova in
Kolaf et al., 2012)

Jako ptiklad pranajamy uvadim techniku udzdzaji a techniku bhastrika.

UdidZaji

Za jednu ze zékladnich a nejsnadnéjSich z prandjam je povazovana udzdzaji. Pti
technice udzdzaji je nadech i vydech provadén nosem. Zakladnim principem je jemné
zizené hrdlo v oblasti hrtanové piiklopky. Tento odpor vytvéii pfi dychani lehky treci
zvuk, podobny Suméni vétru ¢i motskych vin. Zvuk neni pfili§ vyrazny. Udzdzaji se
praktikuje v pohodlném sedu nebo vestoje. Nadech se provadi obéma nosnimi dirkami za
vyse popsaného nastaveni hrdla se zaZenou hlasivkovou Stérbinou. Vydech se provadi
rovnéz za stejného nastaveni. Dech by mél byt rytmicky a vyrovnany. Udzdz4ji se provadi
nosem a diky tomu je ohiivan vzduch, ktery proudi do plic. Uvadi se, Ze tato technika
pomaha ke zklidnéni nervové soustavy. Pokrocili mohou dech udzdzaji zapojit i pfi

praktikovani dsan. (Votava, 1988; Stephens, 2014)

Bhastrika

Bhastrika je jednou z nejuzivanéjSich prandjam. Jeji soucasti jsou dlouhé série
aktivnich prudkych vydecht a pasivnich vdechi. Ve vzpiimeném sedu se provede prudky
vydech, na kterém se vyznamné podili také stah bfiSniho svalstva. Patet by méla byt
fixovana aktivitou zejména bedernich vzpiimovaci trupu. Nadech je provadén pasivné a
vydechové svaly jsou po jeho dobu relaxované. Kazda série obsahuje 10-20 dechtl.
Existuje mnoho variant této prandjamy, které se od sebe odliSuji naptiklad tim, zda jsou
série provadény stidave pravou a levou nosni dirkou ¢i obéma ¢i zda jsou mezi sériemi
zatazeny zadrze dechu. Bhastrikd muze byt praktikovana pouze za piredpokladu

neposSkozené plicni tkdné a zdravého srdce a cév. (Votava, 1988)

Mezi dalsi pranajamy patii naptiklad surjabhédana, sitkari, Sitali ¢i bhramari.
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2.4 VLIV PRAKTIKOVANI JOGY NA ORGANISMUS

Mnoho studii zdlraziiuje pozitivni vliv jogy na zdravotni stav. Joga pomaha
zlepSovat fyzickou kondici, kognitivni funkce a mize slouzit jako u¢inny doplnék 1€cby
mnoha zdravotnich obtizi. Ugastnici studii udavaji p¥iznivy vliv jogy na zvyseni svalové
sily, udrzeni véhy, zlepSeni spanku, snizeni stresu ¢i zlepSeni socidlnich vztaht. Studie
v oborech mediciny zkoumajici ptinos jogy jsou zaméfeny zejména na pohybovy systém,
poruchy dusSevniho zdravi, kardiovaskularni a respiracni systém, neurologicka a
onkologickd onemocnéni. (Phuphanich, 2020; Wiese, 2019)

Proto jsou v nasledujicich kapitolach uvedeny nékteré studie, které

popisuji moznosti vyuziti cviceni jogy jako doplné€k k terapii u riznych diagnoz.

2.4.1 Joga a pohybovy systém

Cviceni jogy se zdanlivé podobéd konceptiim, které se vyuzivaji v rehabilitaci
poruch pohybového aparatu. Mnoho cvic¢enct zacalo s praktikovanim jogy mimo jiné pro
odstranéni bolesti muskuloskeletalniho systému. Z tohoto divodu ma k sobé 1é¢ebna
rehabilitace pohybového systému a joga velmi blizko (Votava, 1988). Joga mize pomoci
zlepsit pohybové stereotypy a jeji cviceni tak miize byt vhodnou kompenzaci sedavych
typll zaméstndni. Praktikovani jogy vede k lepSimu vnimani téla a pomaha posilit
oslabené svalové skupiny a pfetiZzené svaly naopak uvolnit. Intenzivnéjsi druhy jogy, jako
je naptiklad power joga €i vinyasa joga, zlepSuji svalovou silu a zdatnost. Statické, dlouho
drzené pozice, kladou naroky na izometrické kontrakce specifickych svalli. (Francis,
2019)

Pozitivni efekt na zvySeni svalové sily a VO2max popisuje studie Boraczynského
a spol. (2020). Do studie bylo vybrano 80 zen stfedniho véku se sedavym zplisobem
zivota. Celkem 42 Zen podstoupilo pllro¢ni jogovou intervenci a 38 Zen tvofilo kontrolni
skupinu. Ucastnice jogového programu praktikovaly t¥ikrat tydné lekci vinyasa jogy
trvajici jednu hodinu, pfi¢emZ ctyficet minut cviceni bylo provedeno v 60-75 %
maximalni tepové frekvence. Mezi sledované parametry pattilo naptiklad sloZeni téla,
svalova sila izometrické kontrakce flexori loketniho kloubu a extenzorG kolenniho
kloubu, kardiorespira¢ni funkce ¢i staticko-dynamicka rovnovaha. Po 6 mésicich cvic¢eni
jogy doslo ke zlepSeni u vSech sledovanych ukazatelii. Mezi nejvyznamnéjsi vysledky,
které¢ vykazala skupina praktikujici jogu, patii vdhovy ubytek (pramérné o 1,03 kg),

pokles télesného tuku primérmé o 4,82 % a zvySeni relativni VO2max pramérmé o 6,1 %.
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Ptirastek izometrické sily byl u extenzorti kolenniho kloubu 14,6 % a u flexort loketniho
kloubu 13,1 %. Kontrolni skupina nevykazala statisticky vyznamné zmény v Zadném ze
sledovanych parametrt.

Vyuziti jégy u pacientti s chronickou bolesti zad (ktera je v soucasnosti ¢astou
zdravotni komplikaci) popisuje metaanalyza a Cramera a spol. (2013a). Ta zahrnuje 10
randomizovanych kontrolovanych studii s celkem 967 pacienty s chronickou bolesti dolni
¢asti zad (low back pain). Studie zminuje, Ze az 85 % populace se béhem svého Zivota
s touto bolesti setkd. Vétsina z nich se akutni bolesti bez jakékoli specifické 1écby zbavi.
Ale zhruba v 10 % ptipada piejde do chronického stadia. Vysledky této studie ukazaly,
ze z kratkodobého hlediska joga snizuje miru bolesti. Padné dikazy pro dlouhodobé
ucinky nebyly nalezeny. Dale bylo zjiSténo, Ze joga je mnohem G¢inngjs$i nezZ minimalni
intervence v podobé poskytnuti edukace ¢i informacénich brozur. Autoii metaanalyzy
doporucuji jogu jako vhodny dopln€k terapie chronické bolesti dolni ¢asti zad.

Jogu je mozné vyuzit také u revmatologickych onemocnéni, jako je naptiklad
revmatoidni artritida, ktera byla pfedmétem metaanalyzy Ye a spol. (2020). Podminky
této metaanalyzy splnilo 10 studii s celkem 840 pacienty s revmatoidni artritidou. Vék
pacientll se pohyboval v rozmezi 30-70 let a 86 % pacientd byly Zzeny. Mezi hlavni
ucinky, které¢ metaanalyza hodnotila, pattily bolest, funkéni schopnost (pomoci dotazniku
HAG-DI — Health Assessment Questionnaires-Disability Index), aktivita nemoci (méfena
pomoci poctu oteklych kloubli a pomoci DAS-28 — Disease Activity Score 28), hladina
zénétlivych cytokini a také sila stisku. Zadna ze zahrnutych randomizovanych
kontrolnich studii neuvadéla nezadouci ucinky jogy €i zranéni pii praktikovani jogy. Bylo
zjiSténo statisticky vyznamné zvyseni funkcnich schopnosti, niZsi aktivita nemoci (DAS
28) a vétsi sila stisku. Vysledky naznacuji, Ze joga miliZze byt pro pacienty s revmatoidni

artritidou prospésna.

2.4.2 Joga a kardiovaskularni systém

Kardiovaskularni onemocnéni patii celosvétové mezi hlavni pfi¢iny Gmrtnosti,
nemocnosti a postizeni. S touto problematikou se poji rizikové faktory (jako je
dyslipidémie, diabetes, hypertenze, obezita, kouteni ¢i psychicky stres), které mohou
spustit kaskadu procesii vedouci k rozvoji aterosklerdzy, cévni mozkové ptihody, infarktu
myokardu, arytmii, perifernich cévnich onemocnéni, srde€nich onemocnéni a dalSich.

V joze se pohybové sekvence obvykle vyucuji ve spojeni s ur€itym typem dychani.
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Zatazeni jogy muze byt vhodny prostfedek k doplnéni terapie vySe uvedenych
kardiovaskularnich onemocnéni, ale mize slouzit také jako prevence. (Stephens, 2017b)

Pozitivni uinky jogy u osob s hypertenzi popisuje studie Wolffa a spol. (2013),
které se zucastnilo 83 dospélych pacienti s vysokym krevnim tlakem. Pfed zahdjenim
intervence jim byl zméfen krevni tlak a byl jimi vyplnén dotaznik zaméteny na kvalitu
Zivota a priizkum zdravotniho stavu. Ugastnici byli rozdéleni do 3 skupin tak, aby mezi
skupinami nebyl velky rozdil v hodnotach krevniho tlaku. Intervencni skupina ¢. 1
praktikovala jednou tydné lekci kundalini jogy. Ta obsahovala rozcviceni, dsany, dechova
cviceni, hlubokou relaxaci a meditaci. Dale byli u€astnici vyzvani, aby provadéli jogu
kazdy den doma po dobu alespoit 30 minut. Intervencni skupina ¢. 2 dostala zakladni
instruktdz od Iékate ke dvéma jednoduchym jogovym cviklim, které provadéli doma 15
minut denné. Tteti skupina byla skupinou kontrolni. Po 12 tydnech intervence podstoupili
vSichni ucastnici méfeni krevniho tlaku a vyplnéni dotaznikt. U skupiny cvicici pouze
v domacim prostfedi doSlo k vyraznému antihypertenznimu uc¢inku oproti kontrolni
skuping. Ugastnici praktikujici jogu doma uvedli také subjektivni zlepseni kvality Zivota.
Mezi skupinou €. 1, dochdzejici na lekce jogy, a kontrolni skupinou nebyly vyznamné
rozdily. Neni jasné, pro¢ u skupiny ¢. 1 nedoslo k vyraznému zlepSeni. Dlivodem muze
byt kazdotydenni cestovani na lekce jogy a pobyt ve tiidnim prostiedi s ostatnimi pacienty
mohl u nékterych vyvolat pocit nejistoty a nepohodli. Z vysledkil tak vyplyva, ze
jednoduché cviceni jogy mohou byt velmi uZite¢na jako doplnék k terapii vysokého
krevniho tlaku. Je zajimavé, Ze relativné malé Gsili pro zdravotnické stiedisko (instruktaz
od lékate) mélo nejlepsi vliv na krevni tlak a kvalitu Zivota.

Jogu je mozné vyuzit i u vaznych internich stavi jako je naptiklad srde¢ni selhani.
Studie Krishny a spol (2014) hodnotila G¢inky jogové terapie u pacientll se srde¢nim
selhdanim. Ze 130 pacienti bylo nadhodné vybrano 65 pacientl, ktefi soucasné se
standardni 1é€bou podstoupili 12tydenni jogovou intervenci. Lekce jogy trvaly 60 minut
a konaly se tiikrat tydné. Naplni hodin byl nacvik 4san a prandjama. Zbylych 65 pacientti
podstoupilo pouze standardni 1é€ebnou terapii (kontrolni skupina). Pfed zahdjenim a po
skonCeni intervence byly u obou skupin hodnoceny parametry zahrnujici srde¢ni
frekvenci, krevni tlak, kardidlni autonomni funkce a energetickou spotiebu srdce.
Vysledky prokézaly statisticky vyznamny Uc¢inek jogy na sniZeni tepové frekvence,

krevniho tlaku a energetické spotieby srdce v porovnani s kontrolni skupinou. Aktivita
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sympatického nervového systému se u pacientt praktikujici jogu snizila a soucasn¢ doslo

k vyraznému zvySeni parasympatické aktivity.

2.4.3 Joga a respiracni systém

Primérnd délka Zivota se neustale zvySuje. Starnuti je spojeno s progresivnim
zhorSovanim funkce plic, snizenou funkci dychacich svalii a sniZenou pohyblivosti
hrudniku. Obdobné problémy se poji rovnéz s respiratnimi onemocnénimi. Pozitivni
ucinek mohou pfinaset jogové dechové techniky. Jejich pravidelnym praktikovanim lze
naptiklad posilit dechové svaly, zvysit kapacitu plic nebo zlepSit dechovy stereotyp.
Z tohoto diivodu muze byt praktikovani jogy ucinné pii 1é¢bé, rehabilitaci a prevenci
respira¢nich onemocnéni. (Santaella, 2011; Bahgecioglu Turan, 2020)

Pozitivni vysledky jogové intervence u pacientll s chronickou obstrukéni plicni
nemoci (CHOPN) udava metaanalyza Li a spol. (2018). V té je zminéno, ze CHOPN je
charakterizovéna trvalym omezenim prutoku vzduchu dychacimi cestami, poklesem
plicnich funkci, horsi efektivitou plicni tkané a zhorSenou kvalitou zZivota a néktefi
pacienti s CHOPN dokonce trpi uzkosti ¢i depresi. Primarnim cilem [éCby je
symptomatickd uleva a sniZeni rizika exacerbace. Vysledky metaanalyzy ukazuji, Ze
jogovou intervenci 1ze u osob s CHOPN zlepsit jejich fyzické schopnosti, plicni funkce a
kvalitu zivota. Objektivnim méfenim funkéni kapacity a indikatorem fyzické schopnosti
je naptiklad 6MWT (6-Minute Walk Test). Jogovy trénink mlze zvysit vysledek 6MWT
azo 22,01 m. Pacienti rovnéZ vykazuji mnohem lepsi skore v BBS (Berg Balance Scale).
Vyznamné také dochazi ke zlepSeni hodnot FEV1 (forced expiratory volume in the first
second) a snizeni pCO; (parcidlni tlak oxidu uhli¢itého). Praktikovani jogy tak mtize byt
ptijatelnym a vhodnym doplitkem rehabilitaénich programt pro pacienty s CHOPN.

Joga miiZze byt prospéSna také u déti s bronchidlnim astmatem, coZ potvrzuje
studie Yadava a spol. (2021). Této randomizované kontrolni studie se zucastnilo celkem
140 détskych pacientl s bronchidlnim astmatem. Déti ve véku 10-16 let byly ndhodné
rozdéleny do dvou skupin po 70 pacientech — prvni skupina podstoupila jégovou
intervenci, druhd byla kontrolni. Ob& skupiny pfed zafazenim do studie neuZzivaly
standardni farmakologickou 1é€bu ani necvicily jogu. Farmakologickd lécba byla
zahajena v obou skupindch podle zdvaZnosti onemocnéni az po zafazeni do studie.
VSichni pacienti podstoupili spirometrii na zac¢atku studie, po 6 tydnech a po 12 tydnech.

Jogové lekce probihaly prvni tyden kazdy den pod dohledem odbornika a trvaly 45 minut.
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Poté probihala kazdy tyden praxe jogy jeden den pod dohledem odbornika a Sest dni pod
dohledem rodi¢ti doma. Jogova cvieni zahrnovala asany (tadasana, katichakrasana,
gomukhdsana, bhudzangédsana a Savasana), pranjjamu a meditace. Dé&ti s astmatem
cvicici jogu vykdzaly vyznamné zlepSeni hodnot FVC (forced vital capacity), FEV1,
FEVI/FVC a PEFR (peak expiratory flow rate) oproti kontrolni skuping. Joga se

prokazala jako velmi pfinosna pti [éCbe astmatu déti.

2.4.4 Joga a duSevni zdravi

Stav duSevniho zdravi je spjat s ucinnosti rehabilitace a joga je jednim
z prostiedkd, ktery s touto slozkou dokaze vhodné pracovat. Mezi mechanismy, které
ovliviuji stres, patii funkce autonomniho nervového systému a funkce osy hypotalamus-
hypofyza-nadledviny. Praktikovanim jogy lze tyto systémy regulovat. Rovnéz bylo
dokazéano, Ze na psychiku ma jéga pozitivni vliv i diky schopnosti regulovat hormony.
Jednd se zejména o snizeni hladiny kortizolu a katecholamini (adrenalinu a
noradrenalinu) a zvySeni hladiny serotoninu, melatoninu a kyseliny gama-aminomaselné
(GABA). (de Manincor, 2016)

V Ceském prostredi je znamym popularizatorem jogy profesor psychiatrie Karel
Nespor (2005), ktery vyuziva jogu v prevenci a 1écbé navykovych nemoci. Pro tyto
pacienty je uzitené to, ze je joga nesoutéziva a asany lze upravit dle stavu a potencialu
jednotlivych pacientd. Zavisli maji vyssi tendenci k Grazlim a pravé nesoutézivy charakter
jogy je vhodny jako prevence zranéni. Pfed pfichodem do tstavni 1écby mnoho pacientil
opomiji pohybovou aktivitu a nésledné psychoterapeutické a dalsi aktivity, které jsou
soucasti 1écby, probihaji vsedé. Joga toto miize kompenzovat spravné zvolenymi cviky.
Zarazeni Uplnych ¢i ¢astecnych relaxacnich jogovych technik zlepsSuje psychicky stav
pacienti a miZze byt vyuzito také u poruch spanku a dalSich indikaci, kde zastoupi
navykové léky. Joga, jakoZto propojeni télesného cviCeni a relaxacnich technik, ma
pozitivni efekt na deprese a Uzkosti, které se Casto na zacatku terapie u pacientil se
je roz€lenéna na tii tfetiny. V prvni tfetiné vyuziva télesné cviCeni, druhd tfetina je
zamétena na cviceni dechova (napft. plny jogovy dech) a posledni tietina jogoveé lekce je
vénovana relaxaénim technikdm.

Jogu lze vyuzit 1 v prevenci stresu. Napiiklad randomizovand kontrolni studie

Taylora a spol. (2020) zkouma vliv praktikovani jogy u mladych 1ékait, ktefi jsou Casto
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vystaveni pracovnimu stresu. V této studii podstoupilo 10 mladych 1ékara
personalizované lekce jogy a 8 mladych Iékaiti skupinové lekce fitness. Jogova intervence
obsahovala jednu hodinovou soukromou lekci jogy tydné, ¢tythodinovy workshop, dveé
videolekce, audio-fizené dychaci a relaxacni techniky a dvouhodinovy domaci tukol.
Intervence fitness zahrnovala skupinovy intervalovy trénink ¢i skupinovou lekei fit-boxu
v délce 45-60 minut a domaci ukol trvajici zhruba 2 a ptl hodiny. Pfi zah4jeni studie byly
fitness lekce nabizeny jednou tydné, béhem vyzkumu vSak pocet lekci vzrostl
Styfnasobné. Ucastnici fitness intervence byli pozadani o zaastnéni se alespoii jedné
lekce tydné. VSichni mladi 1ékafi, cvicici jogu ¢i fitness, absolvovali tyto aktivity po dobu
osmi tydnl. Na zacatku a na konci studie podstoupili Uc€astnici psychologickd a
fyziologicka méfeni a testy zamétené zejména na stres, syndrom vyhoteni, kvalitu zivota,
sebevrazedné sklony a pozornost. Mezi skupinami nebyl patrny rozdil efektu na stres.
Joga pomohla vyraznéji snizit pocit vyhoteni a také miru depersonalizace. Naopak ve
skupiné fitness doslo ke zvySeni depersonalizace. Pozornost se zlepsila po praktikovani
jogy a zhorsila po absolvovani fitness lekci. Jakykoli dopad na sebevrazedné myslenky
byl neprikazny. VétSina uvedla, Ze personalizované lekce jogy maji pozitivni vliv na
zdravi nez skupinové lekce fitness.

Praktikovani jogy (jako moZnost nefarmakologické a neinvazivni 1é¢by) pro
zmirnéni stresu, deprese a Uzkosti popisuje napiiklad irdnska studie Shohani a spol.
(2018), ktera tvrdi, ze joga muze piispét k lepSimu zvladani stresu a negativnich emoci,
zvysit pozitivni emoce a pomoci duSevni rovnovaze. Do této studie bylo zafazeno 52 Zen
s prumérnym vékem 33,5 + 6,6 let. Tyto Zeny podstoupily 12 lekci hatha jogy (3 lekce
tydné), které trvaly 60-70 minut a obsahovaly asany, dechové techniky a meditace. Pfed
a po skonceni intervence byl ucastnicemi vyplnén dotaznik DASS-21 (Depression
Anxiety Stress Scale-21). Rozdil mezi primérnym skérem deprese, tizkosti a stresu pred
a po 12 lekcich hatha jogy byl statisticky vyznamny a pravidelné cviceni hatha jogy tak
vyznamn¢ sniZuje stres, uzkost a depresi u Zen. Limitem této studie bylo zafazeni pouze
zen, protoze v misté kondni studie neexistovaly zadné jogové lekce pro muze. Autofi této
studie rovnéz navrhuji, aby byly v budoucnu provedeny studie zkoumajici dlouhodoby

vliv praktikovani jogy na vySe zminéné psychické poruchy.
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2.4.5 Joga v neurologii

Jogu lze povazovat za uCinny doplnék terapie u pacientll s neurologickymi
diagnézami jako jsou CMP (cévni mozkova piihoda), Parkinsonova nemoc, RS
(roztrousena skler6za), epilepsie, Alzheimerova choroba, demence, myelopatie,
neuropatie a dalsi. Mezi objektivni parametry, ve kterych doSlo ke zlepSeni u
neurologickych onemocnéni, patii napiiklad BBS (Berg Balance Scale), 6MWT (6-
Minute Walk Test), TUG (Timed Up and Go Test), GDS (Geriatric Depression Scale),
SIS (Stroke Impact Scale) nebo UPDRS (Unified Parkinson's Disease Rating Scale).
(Mooventhan, 2017)

Vyuziti joégy u détskych pacientl s epilepsii popisuje randomizovand kontrolni
studie Kanhere a spol. (2018), kterd uvadi, ze vétsina epileptickych zachvati zacina jiz
v béhem détstvi a zhruba 25-40 % pacienti s epilepsii, ktefi jsou 1éceni farmakoterapit,
ma nekontrolovatelné zachvaty a ma zkusenost s nezadoucimi vedlej§imi u€inky 1ékt. Do
této randomizované kontrolované studie bylo zatfazeno 20 déti ve véku od 8 do 12 let
s diagndzou epilepsie, které pravideln¢ uzivaji antiepileptika. Deseti détem (studijni
skupin€) byla nabidnuta jogova terapie. Zbylych deset déti tvofilo kontrolni skupinu.
Mezi obéma skupinami nebyly pozorovany zadné statisticky vyznamné rozdily tykajici
se veku, pohlavi, véku nastupu epilepsie, doby trvani epilepsie ¢i1 doby uzivani
farmakoterapie. Napli lekci jogy byla specidlné navrzena odborniky a validovéana l€kati.
Jogova terapie probéhla ve formé 10 lekei jogy, kazda trvala hodinu. Osm lekci bylo
poskytnuto jednou tydné po dobu osmi tydnii a posledni dvé lekce probéhly na konci
¢tvrtého, respektive patého meésice. Jogova sezeni obsahovala vybrané asany, dechové
techniky, rovnovazna a neuromuskularni koordinacni cviceni, hry na koordinaci téla a
mysli, zpév a modlitby. Cviceni probihalo za pfitomnosti alesponi jednoho z rodi¢t. Déti
byly pouceny, aby cvi€ily pravidelné alesponl ¢tytikrat tydné také doma. Ve studii byla
srovnana Cetnost zachvatl a vysledky elektroencefalogratie (EEG) na pocatku jogoveé
intervence, po 3 mésicich a po 6 mésicich. Na pocatku studie mély v anamnéze zachvaty
v ptedchozich tfech mésicich tii déti ze studijni skupiny a ¢tyfi déti z kontrolni skupiny.
Po tfech i Sesti mésicich intervence jogy nemély zachvaty Zadné déti ze studijni skupiny.
Naopak v kontrolni skuping pietrvaly zachvaty po tfech mésicich u 4 déti po Sesti
mésicich u 3 déti. Abnormalni vysledky EEG vykazovalo na zacatku studie 8 déti v obou
skupinach. Po tfech mésicich mély abnormalni EEG 2 déti ze studijni skupiny a 6 déti

z kontrolni skupiny. Na konci Sestého mésice po zahdjeni jogové terapie mél abnormalni
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vysledky EEG pouze jeden pacient ze skupiny praktikujici jogu, zatimco v kontrolni
skupiné vykazovalo abnormalni vysledky EEG 7 pacientl. J6gova intervence prispéla ke
snizeni frekvence epileptickych zachvatt a k normalizaci vysledkti EEG. Jedna se o prvni
randomizovanou kontrolni studii zkoumajici ti€inek jogy u déti s epilepsii. Jako omezeni
této studie autoti uvadi nizky pocet ucastnikd.

Jogu lze s uspéchem vyuzit u osob s neurodegenerativnim onemocnénim, jako je
naptiklad RS. Ptfikladem studie zkoumajici vliv cviceni jogy u pacientl s RS je turecka
studie Gunerové a spol. (2015). Do této studie se ptihlasilo osm pacientti s RS, ktefi se ve
fakultni nemocnici zacastnili kurzu jégy. Kurz probihal po dobu 12 tydnt, lekce jogy
trvaly 60 minut a konaly se dvakrat tydné. Lekce se sklddaly z relaxac¢nich a meditacnich
technik a dsan, které byly dle potieb pacientii modifikovany pomoci Zidle, opory o zed,
therabandu apod. Studie zkoumala zejména G¢inek na tinavu a rovnovahu — pomoci $kal
Fatigue Severity Scale (FSS) a BBS a to pied a po jogové terapii. Dale byla studie
zameétena na poruchy chiize — hodnoceni prob&hlo pomoci systému Sesti kamer a dvou
silovych desticek, rovnéz pied a po jogové intervenci. Pii analyze chiize bylo rovnéz
hodnoceno 8 zdravych subjekti, ktefi kurzy jogy neabsolvovaly. Po této kratkodobé
jogové intervenci doslo ke statisticky vyznamnému zlepSeni unavy, rovnovahy, délky

kroku a rychlosti chlize u pacientd s RS.

2.4.6 Joga v onkologii

Onkologicti pacienti jsou vystaveni dlouhodobému psychickému stresu a casto
trpi unavou a chronickymi bolestmi. U nékterych pacientii se mohou objevit iizkostné
stavy Ci deprese. V joze se uplatituje propojeni téla s mysli a duchem a tak muze byt jeji
praktikovani zvlasté cenné u onemocnéni, které ovlivituji té€lesné 1 dusevni zdravi. Mezi
takova patii 1 onemocnéni onkologicka. (Phuphanich, 2020)

Pozitivni G¢inek diky praktikovani jogy u Zen s karcinomem prsu udava
metaanalyza Cramera a spol (2017), ve které je rovn€z zmin€no, zZe celosvetove nejcastéji
diagnostikované onkologické onemocnéni u Zen je pravé karcinom prsu. Tato
metaanalyza zahrnuje 24 studii, které uvadeély kratkodobé a stfednédobé ucinky jogy u
celkem 2166 pacientek s diagndzou karcinomu prsu. VéEtsina studii zahrnovala komplexni
jogovou intervenci, tedy fyzické cviceni, kontrolu dechu a/nebo meditaci. Takto
komplexné pojaté praktikovani jogy mélo vliv na zlepSeni kvality zivota, deprese, uzkost,

unavu a poruchy spanku. Studie, které pojaly jogu jako Cisté fyzické cviceni, prokazaly
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vliv pouze na tnavu. Béhem aktivni onkologické 1écby méla joga, oproti zadné terapii i
psychologicko-socidlnim a edukacnim intervencim, vyznamné pozitivni G¢inek na
depresi, uzkost a inavu. Po ukonceni aktivni [éCby méla joga navic také vliv na poruchy
spanku. Dvé studie (Chandwani a spol., 2014; Lotzke a spol, 2016), porovnavajici jogu a
jiné cviCebni intervence, zjistily srovnatelné uc¢inky. Piehled tak doporucuje jogu jako
doplitkkovou soucast terapie pacientek s karcinomem prsu pro zlepSeni vSech vyse

uvedenych obtizi.
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2.5 NEZADOUCI UCINKY A ZRANENI V JOZE

S rostouci popularitou a rozsifenim jogy doslo k narustu zprav o moznych
zavaznych rizicich, které se poji s praktikovanim jogy. Tyto zpravy se objevily zejména
v popularni literatute. VétSina tvrzeni vSak nebyla v odborné literatufe potvrzena. Studie
udévaji relativné nizké pocty specifickych Grazl pro jogu a riziko poranéni béhem jogy
je pfinejmensim srovnatelné a mozna i mensi nez riziko poranéni u ostatnich typi fyzické
aktivity ¢i cviCeni, které jsou ve studiich také zminéné. (Wiese, 2019)

Praktikovani jogy a provadéni asan by mélo mit urcity systém a mélo by byt
provadéno s urcitym cilem. Nahodné skladani pozic do sestav mlize cvicenctim jogy ztizit
jejich praxi nebo jim dokonce pfivodit zranéni. V joze existuje mnoho ptredepsanych
sestav a nckteré jogove styly (napiiklad aStanga joga, vinyasa joga ¢i bikram joga) maji
neménné, predepsané poradi jednotlivych asan. Opakovanim sestav, stejnych jogovy
pozic a stejnych pfechodli mezi dsanami, zejména pii pouziti nespravné techniky a za
nevhodného nastaveni téla pii cviCeni, mize dojit k pretizeni urcitych casti téla.
Naptiklad ptechod ptes pozici Caturanga dandasana (pozice prkna) je pfedepsan vice nez
padesatkrat v sestavach astanga vinyasa jogy. Pokud je vSak ptfechod pfes tuto pozici
proveden nespravné a opakované, mize byt pietizena oblast beder, kolennich kloubu,
kycelnich kloubi, loketnich kloubti ¢i kréni patete. (Stephens, 2017a)

Stephens (2017a) uvadi, Ze vétSina zranéni se stavaji kvili jedné z nasledujicich
pri¢in. Cvicenci se snazi dosdhnout né¢eho, na co zatim nejsou pfipraveni / cvicenci
ignoruji €1 neznaji to, co prave €ini / problém je v instruktorovi, ktery se snazi dopomoci
cvicenci dosahnout néceho, na co neni pfipraven / instruktor je sdm neznaly toho, co €ini.

V balan¢nich pozicich na nohou by se nikdy nemélo piechazet z vnitini rotace
kycelnich kloubli do rotace vnéjsi a naopak. Celd vaha téla pak extrémné plisobi na
kyc¢elni kloub a mize dojit k poSkozeni hlavice kycelniho kloubu, krcku femuru ¢i labra.
Zranéni je pravdépodobnéjsi pii opakovani tohoto pohybu. (Stephens, 2017a)

Popis epidemiologie urazii, které souvisi s jogou, v Kanad¢ mezi lety 1991 a 2010
si jako cil zvolila studie Russellové a spol. (2016). Tato studie analyzovala 67 zranéni
mezi 66 cviciteli jogy, ktefi se v té¢ dobé zucastnili kanadského programu pro hlaseni
urazu a jejich prevenci. Mezi nejCastéjsi typy zranéni patiilo podvrtnuti (uvedlo ho 34 %
ucastnikil), zranéni mékkych tkani (21 % wcastnik), poranéni svalu/Slachy/nervu (15 %
ucastnikll) a oteviené povrchové poranéni (13 % ucastnikll). Nejvice dochéazelo ke
zranéni na dolni kondeting, konkrétn& v oblasti kolenniho kloubu. Ugastnici si zranéni ve
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43 % ptipada ptivodili béhem praktikovani asany, ve 26 % piipadl prispéla ke zranéni
druhd osoba (napt. zakopnuti o jiného ucastnika lekce), 22 % zranéni vzniklo kvili
nevhodnému povrchu (napt. uklouznutim na podlaze) a 9 % zranéni bylo zplsobeno
kontaktem s pomtickou (napt. zakopnutim o jégovou podlozku ¢i micek). Tato studie dale
uvadi, ze vyskyt zranéni souvisejicich s jogou byl ve zkoumaném casovém rozpéti nizky,
ale od roku 2006 dochazi k narGstu urazii béhem praktikovani jogy a tak je nutné
pokracovat v dalsich vyzkumech.

Celkem 774 hlaSeni o Girazu spojeném s jogou mezi lety 2001 a 2014 ve Spojenych
statech americkych bylo pouzito ve studii Swaina a spol. (2016). VétSina araza byla spjata
s zenskym pohlavim a vékem mezi 18 a 44 lety. Nejcastéji doslo k urazu v oblasti trupu
(v 46,6 % ptipadl) a dolni koncetiny (21,9 % ptipadl). Jednalo se zejména o namozeni
¢i podvrtnuti. Od roku 2001 do roku 2014 doslo postupné ke zvySovani Cetnosti urazi
souvisejicich s jogou. Tato studie uvadi, ze lidé starSi 65 let maji vyssi riziko trazu
spojené¢ho s cvicenim jogy a to zejména diky biologickym zménam zplisobenych
starnutim (napf. nizsi svalova sila ¢i snizena kostni hustota).

Studie Wiese a spol. (2019), zamétujici se na zranéni souvisejici s jogou, uvadi,
ze z celkového poctu 2260 ucastnikl (vétSina téchto ucastnikli pochdzelo ze Severni
Ameriky a Evropy) 45 % nezaznamenalo béhem praktikovani jogy zadny traz, 30 %
ucastniki uvedlo jedno zranéni béhem praktikovani jogy a 8 % ucastnikli zaznamenalo
tf1 a vice urazl. NejcastéjSim typem urazu jsou podvrtnuti ¢i namoZeni (41,1 %) a bolest
neznamé piiciny (35,1 %). Mezi dalSi typy urazu patii poSkozeni nervil, pietrZeni
menisku, bulging ¢i herniace meziobratlové ploténky, zlomeniny, dislokace, pfetrZeni
labra, burzitida, otfesent, odfeniny ¢ zmrzlé rameno. Casti t&la, ktera patii mezi nejastgji
zranénd, jsou kolenni klouby, spodni ¢asti zad, ramenni klouby a ky¢elni klouby. Déle se
mohou vyskytnout také zranéni v oblasti krku, zapésti, horni ¢asti zad, hlezennich kloubti
a nohou. Zavaznost urazu byla z 63 % stfedné tézka (doba zotaveni byla v rozmezi 6
tydnti az 1 roku, Gcastnik si byl bolesti ze zranéni védom i mimo jégovou praxi a nemusel
kvili zranéni vyhledat 1ékaiskou pomoc) a z 28 % se jednalo o lehkd zranéni (doba
zotaveni byla 6 tydnii a méné¢, ucastnik si nebyl bolesti ze zranéni védom mimo joégovou
praxi a nemusel kvili zranéni vyhledat Iékafskou pomoc). Zranéni vznikla nejcastéji pii
drzeni &sany (51 %) nebo pfi vstupu do pozice (39 %). Pfi¢inu urazu neuvedlo 31,7 %

respondentl. Castou pficinou urazu bylo “natladeni* vlastniho téla do néceho, na co neni
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ptipraveno (15,4 % respondentil) a “natlaceni* ucitelem do pozice, kdy se ze strany

instruktora jednd o napravu a cvicenec na to neni ptipraven (12,5 % respondentt).

Kontraindikace jogy

Stephens (2017a) uvadi, ze se na lekcich jogy lektoti setkavaji s lidmi v rizném
fyzickém, mentalnim a emoc¢nim stavu, a tak je dalezité ptistupovat ke vSem studentim
individualné. Kazda dsana muaze byt svym zptisobem pro nékoho nevhodna ¢i rizikova.
Opatrnost a zvlaStni zachazeni vyzaduji nemocné osoby, osoby s poranénim a
chronickymi bolestmi pohybového aparatu (napi. poskozeni medialniho menisku, bolesti
dolni ¢asti zad, skolidza atd.), osoby s depresi, déti, t¢hotné Zeny a Zeny po porodu, stafi
lidé a dalsi (Stephens, 2017a). Autor bohuZel nedéva konkrétni doporuceni, jak v praxi
postupovat v ptipadé, kdyz se instruktor jogy ve své lekci potkd s vice osobami s riiznymi
zdravotnimi obtizemi.

Mezi absolutni kontraindikace, kdy by mélo byt zanechano praktikovani jogy,
patii Cerstvé urazy (s poskozenim svall, kosti a kloubil), zanéty, nddory pohybové
soustavy, hotfecnaté stavy, akutni bolesti (naptiklad pfi problémech s meziobratlovymi
ploténkami), tézké poruchy rovnovazného Ustroji a oslabené védomi vlivem alkoholu a

drog. (Larsen, 2013)
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2.6 PREVENCE ZRANENI V JOZE

Jednim ze zékladnim principi v praxi jogy je védomy piistup a pohyb od
pozic vyzaduji konkrétni svalové kontrakce ¢i relaxace. Diky témto svalovym souhram
je mozné provadét asany stabiln€ a vytrvat v nich. Kazda dsana mize byt zaroven
rozebrdna na zakladni “stavebni prvky* a jednoduché asany mohou byt “stavebnimi
je tak vhodné zacit jednodus$imi, zdkladnimi dsanami a teprve poté se pokusit o ty
slozit&j$i. Tento pfistup muze predejit piipadnému zranéni a zaroven dava moznost
cvi¢icim intelektualn& uchopit prvky, které vyuziji v komplexnéjsich pozicich. Soucasti
kazdé lekce by m¢l byt ¢as na odpoc€inek, kratké ¢i delsi pauzy uréené pro zklidnéni dechu
po intenzivni sestavé nebo pro vytvoreni prostoru pro hlubsi sebevnimani. Schopnost
vytvaret takové jogové sestavy a sekvence, které respektuji vySe uvedeny princip,
vyzaduje znalost funkéni anatomie a biomechaniky pohybu. (Stephens, 2017a)

Nespravnym opakovanim dsan ¢i pfechodli mezi nimi muZze dojit k pfetiZeni.
Proto by soucasti kazdé sestavy ¢i lekce jogy mély byt takzvané protipozice. Jedna se o
neutraliza¢ni praxi, kterd ma za ukol redukovat nahromadéné napéti a ptipravit cvicence
na dal§i 4sanu ¢i sestavu. Instruktor jogy tak miZe ovlivnit pfetizeni spravnym
opakovanim asan a pfechodl a zafazenim takzvanych vyrovnavacich pozic — protipozic.
(Stephens, 2017a)

Riziko zranéni miiZe byt snizeno také postupnym zahtatim téla. Zahtati té¢la muze
byt dosazeno pasivné (vyuziva vnéjSich sil, naptiklad vyhtatou mistnost ¢i horkou
koupel) nebo aktivné (iniciuje a vytvaii si ho samo t€lo). Pasivni zahtati je vyuZivano
napiiklad u bikram jogy. Aktivni zahfati mize byt provedeno mnoha zplsoby. Nejcastéji
jsou vyuzivany pozdravy slunci. Pozdravy slunci se mohou liit svym poctem,
provedenim a trvanim podle urovné jednotlivych cvi¢enct a celkového zaméieni jogove
lekce. Pozdravy slunci obsahuji veSkeré typy asan kromé téch rotacnich. Po zahfati na
uvodu lekce je dale nejvhodnéjsi zaradit stojné dsany. Jsou to nejbezpecnéjsi dsany pro
piipravu na komplexné&jsi pozice. (Stephens, 2017a)

Hart (2008) tvrdi, Ze spravna komunikace mezi cviCicim, instruktorem jogy a
lékatfem je kli¢ova nejen pro optimalizaci vysledkl jogové praxe, ale prave také pro
sniZeni rizika zran€ni. Zaroven navrhuje, Ze by bylo vhodné, aby jogovi instruktofi
vzdélavali 1ékafe o moznostech jogy a druzich jogy a souCasné l€kati vzdélavali
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instruktory jogy o moznych opattenich a kontraindikacich pro riizné zdravotni stavy prave

pro maximalni efektivitu a bezpecnost jogové terapie.
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3 VYZKUMNE OTAZKY

Vyzkumna otazka €. 1:

Jaka je zkuSenost profesionalnich instruktorii jogy se zranénim klienta pri lekci jogy a
Jsou zranéni v lekci spjata s nezjistovanim informaci o zdravotnim stavu cvicencii?

Vyzkumna otazka ¢. 2:

Jaké jogové pozice jsou profesionalnimi instruktory jogy vnimany jako nejvice rizikové
z hlediska mozného zranéni?

Vyzkumna otazka ¢. 3:

Jakym zpiisobem resi profesionalni instruktori jogy pripadna rizika zranéni u jogovych
pozic, které vnimaji jako rizikové z hlediska zranéni?
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4 METODIKA

Pro potieby praktické casti této bakalaiské prace byl vytvoren dotaznik, ktery byl
inspirovan podobnymi zahrani¢nimi studiemi — studie Leina a spol. (2020), Cramera a
spol. (2013b) a Cramera a spol. (2019). Dotaznik byl vytvoren na platformé Formulare
Google a obsahoval 25 otazek (zahrnoval oblasti demografie, vzdélani a zkuSenosti
s vyukou a praktikovanim jogy, napln lekce jogy a otazky souvisejici se zranénim pii
joze). Vyplnéni dotazniku zabralo cca 10-15 minut. Z dostupnych webovych vetejnych
informaci byly ziskany e-mailové adresy jogovych instruktorii a pomoci e-mailu jim byl
dotaznik od fijna 2021 do prosince 2021 distribuovan. Z diivodu probihajici pandemie
covid-19 byl dotaznik $ifen pouze online. Dotaznik je k nahlédnuti v ptiloze €. 1.

Z demografickych dat byly shromazdény tidaje o v€ku a pohlavi. Soucasné byly
také ziskany informace o vysce a vaze dotazovanych.

Instruktofi jogy zodpovedéli otazky tykajici se jejich odborného vzdélani v oblasti
jogy ajejich zkuSenosti s vyukou. Bylo zji$téno jejich vzdélani, jak dlouho praktikuji jogu
a jak dlouho jogu vyucuji, zda maji jiné cvicebni lekce a jiné zaméstnani a zda kromé
fyzického cviceni jogy dodrzuji i jiné jogové principy.

V casti dotazniku zamétfené na néapln lekci nas zajimalo, jaky styl jogy instruktofi
predcvicuji. Dotazovani také uvedli, jaka je obtiZnost jejich lekci a zda a jaké vyuZivaji
pomucky. Dale byly ziskany informace, jaké prvky jogy lektofi do svych lekci zatazuji.

Soucasti dotazniku byly také otdzky zamétené na problematiku zranéni v lekcich
jogy. Instruktoti uvedli, zda zjist'uji informace o zdravotnim stavu a o pohyblivosti svych
cviCencll. Zajimalo nas, zda maji zkuSenost se zranénim klienta na své lekci. Instruktofi
dale zodpovédéeli, jaké asany vnimaji jako rizikové z hlediska nebezpeci irazu ¢i poranéni
a mé&li uvést, jak fesi pfipadna rizika poranéni.

Informace a odpovédi ziskané pomoci dotazniku byly zpracovany pomoci
zakladni popisné statistiky — bylo vyjadieno ciselné a procentudlni zastoupeni
jednotlivych odpovédi ¢i primeérnd hodnota se smérodatnou odchylkou (SD), median a

rozmezi hodnot.
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5 VYSLEDKY

6.1 Zakladni popis souboru dotaznikového Setieni

Dotaznikového Setfeni se zcastnilo celkem 106 instruktort jogy (n = 106).
Vsichni Gcastnici uvedli tplné udaje a v konecné analyze tak byly pouzity data od vSech
dotazanych.

Mezi Gcastniky bylo 96 Zen (90,6 %) a 10 muza (9,4 %). Primérny v&k vSech
instruktorti byl 42,2 let (SD £ 9,7). Primérna vyska dotazanych byla 169,0 cm (SD =+ 6,5).
Primérna vaha ucastnikd byla 63,9 kg (SD + 10,7). Fyzické parametry vyzkumného

souboru shrnuje nize uvedena tabulka ¢. 3.

Tabulka €. 3: Demograficka charakteristika respondenti
Median

Pramér £ SD
(rozmezi hodnot)

42,0
Vék [roky] 42,2+£9,7 (26,0 — 82,0)
169,0
Vyska [em] 169,0 +6,5 (155,0 — 190,0)
62,0
Viha [kg] 63,9 10,7 (43,0 - 100,0)
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6.2 Vzdélani, zkuSenosti a motivace instruktoru jogy

Na otazku ohledn¢ vzdélani v oblasti jogy mohli respondenti oznacit jednu Ci vice
odpovédi najednou. Celkem 61 instruktord jogy (57,5 %) absolvovalo pouze jeden
vzdélavaci kurz. Dva ¢i vice vzdélavacich kurzl absolvovalo 45 instruktort jogy (42,5
%). Vice nez polovina instruktora (56,6 %) prosla zakladnim certifikovanym kurzem pro
instruktory jogy v rozsahu 200 hodin, ktery je nezbytny pro ziskani zivnostenského
opravnéni. Zhruba tfetina instruktorti (34,0 %) absolvovala kurz lektora II. tfidy. Kurz
lektora jogy 1. tfidy dokoncilo 22,6 % instruktorti a 21,7 % instruktori se zcastnilo
ucitelského kurzu jogy v zahrani¢i. Osobni zkuSenost s pobytem v jogovém asramu
udava 19,8 % instruktoru.

Jako nejcast¢js$i motivace ke cviceni jogy byl uveden zajem o filosofii a duchovni
aspekty jogy — tuto odpoveéd’ zvolilo 32 respondentd (30,2 %). Vliv pratel ¢i rodiny
oznacili jako motivaci pouze 3 respondenti (2,8 %) a jednalo se o nejméné Castou
odpovéd’. Zastoupeni jednotlivych odpovédi na otdzku motivace ke cviceni jogy

vyjadiuje graf €. 1.

Graf ¢. 1: Motivace instruktori zacit praktikovat jogu
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Ukastnici sami praktikuji jogu pramémé 14,6 let (SD + 8,2). Nejkratsi doba
praktikovani jogy je 2 roky, nejdelsi doba 45 let. Median hodnot je 12 let. Primérna doba
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vedeni lekci jogy 8,2 let (SD =+ 5,8). Nejkratsi doba vyuky jogy je 0,5 roku, nejdelsi 35
let. Median hodnot je 7 let.

Jiné cvi€ebni lekce nez jogové vede 55 instruktord jogy (51,9 %). Nejcastéji
uvedené bylo zdravotni cviceni (32 instruktort; 58,2 %) a cvi¢eni s pomtckami (16
instruktort, 29,1 %).

Celkem 24 respondentti (22,6 %) uvedlo, Ze mimo vedeni lekci jogy nemé Zadnou
jinou profesi. Jiné zaméstnani, kromé vyuky jogy, vykonava 82 respondentti (77,4 %).
Mezi profesemi se objevilo mimo jiné 6 masérii, 3 vyzivovi poradci, 3 fyzioterapeuti, 2
psychoterapeuti, 2 zdravotni sestry, 1 Iékat a 1 farmaceut.

Na otdzku, zda lektofi dodrzuji jiné jogové principy nez fyzické cviceni jogy,
mohli Gcastnici oznacit jednu az pet odpoveédi. Vice nez tii Ctvrtiny ucastnika (77,4 %)
dodrzuje principy jama a nijama. Dv¢ tfetiny ucastnikd medituji a zhruba jedna tfetina

(34,9 %) se stravuje vegetariansky. Dodrzovani jogovych principti shrnuje graf €. 2.

Graf ¢. 2: Zastoupeni jogovych principt
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6.3 Charakteristika napIné jogové lekce

Neceld tfetina UcCastnikli (32 instruktort jogy; 30,2 %) na svych lekcich
predcvicuje pouze jeden styl jogy. Z tohoto poctu Gcastnikil, zamétujici se na jediny druh
jogy, se 9 z nich (28,1 %) vénuje klasické hatha joze a 8 (25,0 %) kundalini jéze. Celkem
74 ucastniki studie (69,8 %) predcvicuje dva az sedm jogovych stylii. Z celkového poctu
instruktorti jogy (n=106) vyucuje vice nez polovina (56,6 %) klasickou hatha jogu, ktera
byla v dotazniku nejzastoupenéjSim druhem jogy. Zastoupeni nejcastéjsich styli jogy je

uvedeno v tabulce ¢. 4. Kompletni seznam druhii jogy je uveden v piiloze €. 2.

Tabulka €. 4: Zastoupeni nejéastéjSich jogovych styla

Pocet respondenti

Styl jogy (n=106) Pocet respondenti [%]
klasicka hatha joga 60 55,6
vinyasa joga 29 274
yin joga 24 22,6
power joga 22 20,8
téhotenska joga 21 19,8
joga pro déti 17 16,0
hormonalni joga 14 13,2
joga pro seniory 14 13,2
kundalini joga 13 12,3
iyengar joga 10 9,4
aStanga joga 9 8,5
akro joga / v sitich 8 7,6
kraniosakralni joga 8 7,6

Témeét vSichni instruktofi jogy ve svych lekcich vyuZzivaji jégové pozice (dsany
s vydrzi), dechova cviceni (prdndjdmu) a meditacni techniky. Zatazeni dynamickych
sekvenci (vinyasy) bylo nejméné cCastou odpovédi i pfes to, ze vice nez polovina
instruktorti dynamické sekvence ve svych hodinach praktikuje. Zatazeni jednotlivych

prvkl v lekcich jogy vyjadiuje graf €. 3.
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Graf ¢. 3: Zastoupeni prvku v lekci jogy
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Pomicky do svych lekci zatazuje 93 instruktorti jogy (87,7 %). Pouze 13
instruktorti (12,3 %) uvedlo, Ze pomucky nevyuziva. Z celkového poctu 93 instruktorii
jogy (n=93), vyuzivajicich pomucky, uvedlo 85 (89,5 %) respondentli pouziti dvou ¢i
vice druhti pomucek. Nejvice druhit pomicek zatfazuji do svych lekci instruktofi iyengar
jogy. Vsichni lektofi tohoto jogového stylu uvedli minimalné 5 druhti pomtcek.
Z celkového poctu instruktortt (n=106) vyuziva 86 instruktort (81,1 %) jogové bloky.
Celkem 69 instruktora (65,1 %) pouziva pasky na jogu a 59 instruktort (55,7 %) jogové
valce. Zastoupeni jednotlivych pomicek shrnuje tabulka €. 5.

Pozdrav slunci zarazuje do svych hodin 83 lektori jogy (78,3 %). Zbyli lektoti
(23 respondentti; 21,7 %) tuto sérii jogovych asan ve svych hodinach neprovadi.

Pravidelnému zpévu manter se ve svych lekcich jogy vénuje 38 instruktorii (35,6
%). Celkem 42 instruktort (39,6 %) uvedlo, Ze zpiva mantry jen nékdy. Zhruba Ctvrtina
(26 instruktord; 24,5 %) nezpiva mantry vibec.

Pandemie koronaviru ovlivnila instruktory jogy a jejich lekce. Celkem 73
instruktorti (68,9 %) zacalo vyucovat pomoci online lekei a 22 instruktort jogy (20,8 %)
své lekce nevedlo viibec. Zhruba polovina (55 instruktori; 51,9 %) uvedla, ze vyuzila
toto obdobi k praci na sob€. Individualni lekce zavedli 3 instruktofi (2,83 %). Pouze jeden

jediny instruktor uvedl, Ze do svych lekei zaradil vice dechovych technik.
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Tabulka €. 5: Celkové zastoupeni pomiicek v lekcich jogy

Pomiucky Pocet respondentii (n=106)  Pocet respondentii [ %]
nepouziva pomucky 13 12,3
jogové bloky 86 81,1
pasky na jogu 69 65,1
jogove bolstery (valce) 59 55,7
opora o zed’ 48 453
zidle 26 24,5
micky 12 11,3
deky 8 7,6
polstare 5 4,7
klidovy bod 4 3.8
ocni pytlicky 3 2,8
theraband 3 2.8
Satky 2 1,9

Na otazku, jaka je obtiZznost vyu¢ovanych lekci jogy, mohli ucastnici odpovédéet
vybérem jedné az péti odpovédi. Pouze 12 dotazanych (11,3 %) uvedlo pouze jednu
odpovéd’ a vSechny lekce, které vyucuji, tak maji stejnou troven obtiznosti. Celkem 94
dotazanych (88,7 %) vybralo dvé ¢i vice odpovédi. Nejcastéji zastoupenou je lekce pro
pokrocilé cviCence, kterd obsahuje mén€ narocné pozice — tuto odpovéd vybralo 88

instruktorti jogy (83,0 %). ZacateCnické lekce s velmi snadnymi pozicemi vede 82

wvewr

zastoupenou je lekce pro pokrocilé s obracenymi pozicemi, kterou uvedla zhruba tfetina
ucastnikl (36 instruktorii; 34,0 %). Shrnuti obtiznosti lekci je uvedeno v grafu €. 4.

Nikdo z ucastnikli nemé nepravidelné lekce jogy ani nevyucuje méné nez 1 lekci
tydné. Celkem 12 dotdzanych (11,3 %) vede 1 lekci tydné, 38 dotazanych (35,9 %) vede
2-3 lekce tydné a 43 dotazanych (40,6 %) vyucuje lekce jogy jednou az dvakrat denn€.
Vice nez 3 lekce denné uvedlo 13 Gcastnik (12,3 %). Frekvenci lekei jogy zobrazuje graf
¢.5.
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Graf ¢. 4: Obtiznost lekci jogy
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Graf ¢. 5: Frekvence lekci jogy
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6.4 Zranéni v lekci jogy

V dotaznikovém Setieni bylo 6 otazek zamétfeno na zranéni v lekcich jogy. Vice
nez pétina instruktori jogy (23 respondenti; 21,7 %) ma sama néjaké zdravotni omezeni
a 83 instruktort (78,3 %) uvedlo, Ze zadné zdravotni omezeni nema.

Z vysledki vyplyva, ze vétSina ucastnikd (99 instruktort; 93,4 %) zjistuje na
svych lekcich jogy zdravotni stav u novych cvi¢enct. Pouze 7 instruktorii (6,6 %) se o
zdravotnim stavu svych cvic¢encli neinformuje.

Nasledovala otazka, zda si dotazovani zjistuji u novych cvi¢enct informace o
jejich pohyblivosti — naptiklad rozsah pohybu v kloubech, hypermobilitu apod. Stav
pohyblivosti cvicencl je zjiStovan méné Casto neZ jejich zdravotni stav. Celkem 77
instruktordt jogy (72,6 %) si pohyblivost svych cvicencl zjiStuje ¢i zkoumd a 29
instruktorti (27,4 %) se o tomto neinformuje.

ZkuSenost se zranénim klienta udava 12 instruktort jogy (11,3 %), z toho 10 Zen
a 2 muzi. Z poctu 12 instruktori (n=12), ktefi se se zranénim na své lekci setkali, si
vSichni instruktofi zji§tuji zdravotni stav novych cvicencli jogy. Celkem 7 instruktorti
jogy (58, 3 % ucastnikli se zkuSenosti zranéni klienta) se zaroven informuje také o
pohyblivosti svych cvi¢enci. Zbylych 5 instruktord (41,7 %) nezjistuje, jaka je
pohyblivost jejich klientd. Celkem 5 instruktorii jogy (41,7 %) vyucuje dva ¢i vice stylt
jogy. Celkem 7 instruktord jogy (58,3 %) se vénuje pouze jednomu stylu jogy, z toho 3
uvedli iyengar jogu (42,9 %), 3 vedou lekce hatha jogy (42,9 %) a 1 se vénuje bikram
joze (14, 3 %). Instruktofi, kteti maji zkuSenost se zranénim (n=12), jako nejcastéjsi typ
jogy zminuji klasickou hatha jogu — tento typ jogy vyucuje 7 instruktord (58,3 %).
ZkuSenost se zranénim uvedli 4 instruktofi vinyasa jogy (33,3 %), 3 instruktofi iyengar
jogy (25,0 %), 2 instruktofi hormonalni jogy (16,6 %), 1 instruktor power jogy (8,3 %) a
1 instruktor bikram jogy (8,3 %). Vyskyt zranéni klienta byl uveden u 6 instruktori (50,0
%), kteti maji 1-2 lekce denné€. Celkem 4 instruktoti (33,3 %) vyucuji 2-3 lekce tydné, 1
instruktor (8,3 %) vede 1 lekci tydné€ a 1 instruktor (8,3 %) se vénuje vice nez 3 lekcim
jogy denné.

V jedné zotizek méli ucastnici uvést pozice, které vnimaji jako rizikové
z hlediska poranéni ¢i urazu. Jednozna¢né nejzmitovanéj$i pozici je stoj na hlave
(salamba §irSdsana). Druhou nejcastéjs$i rizikovou pozici je svicka (salamba
sarvangésana). Pozice mostu (urdhva dhanurdsana) je tieti nejcastéjsi. Dalsi odpovedi se
vyrazné liSily. P&t nejCasteji zminénych pozic udava tabulka €. 6 a obrazky téchto pozic
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jsou k nahlédnuti v pfiloze ¢. 3. Kompletni pfehled vSech zminénych pozic je uveden

v ptiloze ¢. 4.

Tabulka €. 6: Pét nejcastéjSich zminénych rizikovych pozic z hlediska poranéni

Pozice Pocet respondentii (n=106) Pocet respondentii [%o]
stoj na hlavé
49 46,2
(salamba SirSdsana)
svicka
16 15,1
(salamba sarvangasana)
pozice mostu
11 10,4
(urdhva dhanurasana)
ozice pluhu
P P 6 5,7
(halasana)
pozice velblouda
6 5,7
(uStrasana)

Riziko poranéni predpokladaji instruktofi zejména u obracenych pozic. Stoj na
hlavé, svicka a pozice pluhu patii pravé mezi pozice obracené. Pozice mostu je kombinaci
obracené a zaklonové pozice a pozice velblouda patii mezi pozice zaklonové.

Dale instruktofi uvedli, jak feSi pfipadnd rizika poranéni u dsan, které zminily
v piedchozi otdzce. Mohli zvolit vice odpovédi. Celkem 74 lektort (69,8 %) predem
upozoriuje, pro koho neni dana pozice vhodna a 4sanu necvici vSichni. Prapravné cviky,
které predchazi rizikovym pozicim, vyuziva 72 lektort jogy (67,9 %). Pouze 11 lektori
(10,4 %) ukazuje také jinou variantu cviku a asany modifikuje. ReSeni rizik poranéni u

rizikovych pozic je zobrazeno v grafu €. 6.

52



Bakalarska prace Postoj profesionalnich cvicitelll jogy k riziku zranéni v lekcich jogy

Graf ¢. 6: ReSeni nebezpeci poranéni u rizikovych pozic
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6 ODPOVEDI NA VYZKUMNE OTAZKY

Vyzkumna otazka €. 1:

Jaka je zkusenost profesiondlnich instruktorii jogy se zranénim klienta pri lekci jogy a
Jjsou zranéni v lekci spjata s nezjistovanim informaci o zdravotnim stavu cvicencii?

Odpovéd’ na vyzkumnou otazku ¢. 1:

Z celkového poctu 106 profesionalnich instruktori jogy (n=106) se 12 instruktort (11,3
%) setkalo se zranénim klienta ve své lekci. Informace o zdravotnim stavu svych klientt
si z tohoto poctu 12 instruktorti (n=12) zjist'uje vSech 12 instruktorti (100 %). Zranéni pfi
lekcich jogy tedy nemaji souvislost s tim, Ze by instruktofi neznali zdravotnich stav
cvicencu.

Vyzkumna otazka ¢. 2:

Jaké jogoveé pozice jsou profesionalnimi instruktory jogy vnimany jako nejvice rizikové
z hlediska mozného zranéni?

Odpovéd’ na vyzkumnou otazku ¢. 2:

Nejvice rizikovou pozici z hlediska mozného zranéni klienta je stoj na hlavé (salamba
SirSasana), kterou uvedlo v dotazniku 49 instruktort jogy (46,2 %). Jako druhd
nejrizikovéj§i pozice z hlediska zranéni je vnimdna svicka (salamba sarvangdsana),
kterou v dotazniku uvedlo 16 instruktord jégy (15,1 %). Pozici mostu (urdhva
dhanurédsana) udava jako rizikovou z hlediska zranéni klienta 11 instruktort jogy (10,4
%). Celkem 6 instruktorti jogy (5,7 %) vnima jako rizikovou pozici z hlediska zranéni
pozici pluhu (haldsana) a stejny pocet instruktorti uvedl pozici velblouda (uStrasana).

Vyzkumna otazka ¢. 3:

Jakym zpusobem resi profesionalni instruktori jogy pripadna rizika zranéni u jogovych
porzic, které vnimaji jako rizikové z hlediska zranéni?

Odpovéd’ na vyzkumnou otazku ¢&. 3:

Mezi nej€astéjsi feSeni, ktera instruktofi jogy vyuzZivaji pfi mozném riziku poranéni
klienta ve vyse uvedenych pozicich, patii upozornéni, pro koho neni dané pozice vhodna
a nasledné ji neprovadi vSichni klienti a provadéni pripravnych cvikl pfed konkrétni
pozici. Upozornéni, pro koho neni dsana vhodn4 a na zaklad¢ kterého danou 4sanu necvici
vSichni klienti, vyuziva 74 instruktort jogy (69,8 %) a prupravné cviky pro rizikové
pozice z hlediska zranéni provadi 72 instruktori jogy (67,9 %). Dal§im Castym feSenim
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nebezpeci vzniku zranéni je individudlni opraveni nastaveni téla klienti, které ve svych
lekcich provadi 59 instruktorti jogy (55,7 %). Celkem 49 instruktorii jogy (46,2 %) fesi
riziko poranéni pouzitim pomucky, pficemz nejvice vyuzivanou pomiickou jsou jogoveé
bloky, které v dotazniku zminilo 86 instruktori jogy (81,1 %). Asany, které jsou
instruktory vnimany jako rizikové z hlediska zranéni klienta, zafazuje vyhradné u
pokro¢ilych cvi¢enct 40 instruktorti jogy (37,7 %). Celkem 30 instruktorii jogy (28,3 %)
nezatazuje do svych lekci dsany, které vnimaji jako rizikové z hlediska poranéni a pouze
11 instruktort jogy (10,4 %) rizikové dsany z hlediska zranéni klienta modifikuje ¢i
ukazuje jiné varianty téchto pozic.
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7  DISKUZE

7.1 Diskuze k vyzkumné otazce €. 1

Z vysledkt dotaznikového Setfeni vyplyva, ze zranéni v lekcich jogy nejsou piilis
Casta. ZkuSenost se zranénim klienta udalo pouze 12 instruktorti (11,3 %). VSichni tito
instruktofi uvedli, Ze si zji$t'uji informace o zdravotnim stavu svych klient a vice nez
polovina se zajima, jaka je jejich pohyblivost. Zranéni klienta v lekci jogy tak zda se nema
souvislost s tim, ze by si profesionalni instruktor nezjistoval informace o zdravotnim
stavu svého klienta. Bylo by vhodné rozsitit dotaznik o dalsi otazky — jaky druh zranéni
si klienti beéhem lekce jogy ptivodili a pii jaké ptilezitosti ke zranéni doslo (napiiklad pti
jaké konkrétni pozici ¢i dechové technice).

Vyssi urazovost v lekcich jogy udava studie Leina a spol. (2020), ktera zjistila, Ze
25 % instruktord jogy (n=372) ma zkuSenost s urazem ve svych lekcich. Ve vice nez
poloving ptipadi (63,3 %) se jednalo o podvrtnuti nebo namozeni.

Informaci o zdravotnim stavu klientli si zjiStuji téméf vSichni instruktofi jogy,
kteti se zucastnili naSeho vyzkumu. Stav jejich pohyblivost (napiiklad rozsah pohybu
v kloubech, hypermobilita apod.) je oproti tomu zjistovan v mensi mife, potfad je vsak
zjistovan cCasto (téméf tfi Ctvrtiny instruktorti se o pohyblivost zajimaji). Lein a spol.
(2020) u instruktort jogy sledovali zjisStovani télesnych symptomt, vySetieni fyzické
vykonnosti a vySetieni Iékarskd. Ttetina instruktorti v této studii uvedla, Ze klienti prosli
1ékatskou prohlidkou. Instruktofi, kteti provadéli u svych cvicenct screening, nasledné
upravuji cviebni reZzim klienta na zdklad€ zjisténi z vySetfeni. A pravé toto vnimam jako
velice dllezité. Jak jiZ bylo zminéno, joga je Casto praktikovana zdravymi jedinci pro jeji
zdravotni benefity a pro udrZeni zdravého zivotniho stylu. Jogu ale také praktikuji osoby
s ur¢itym onemocnénim ¢i poruchou, v rdmci doplnéni terapie. Na lekcich se tak lektoti
mohou setkdvat s velmi Sirokou Skdlou klientd co se zdravotniho stavu tyCe. Kazdy
¢loveék ma zaroven jiné fyzické parametry a dispozice. Ve v§ech téchto piipadech je nutné
dbat na bezpecnost a vytvofit pro cvicence takové podminky, aby byla co nejmensi
pravdépodobnost zranéni ¢1 Grazu béhem lekce. Proto by se méli instruktofi jogy zajimat
o zdravotni stav a pohybové schopnosti svych klientd a v ptipad¢€ potieby existuje mnoho
zpisobil pro upravu jogové praxe (napiiklad vyuziti pomticek, pripravné cviky, uprava

pozice apod.). Lidé trpici onemocnénim nebo urcitou poruchou by se meli poradit se svym
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l1ékafem o tom, jaké aktivity jsou pro n¢ vhodné a ¢eho se maji vyvarovat, aby si byli jisti,

co si pfi praktikovani j6gy mohou a nemohou dovolit.

7.2 Diskuze k vyzkumné otazce ¢. 2

Nase vysledky ukézaly, Ze instruktofi jogy vnimaji obracené pozice a zaklonové
pozice jako nejvice rizikové z hlediska poranéni. Konkrétn¢€ uvedli stoj na hlavé, svicku,
pozici mostu, pozici pluhu a pozici velblouda. Toto zjisténi koresponduje s vysledky dvou
nize zminénych studii. Obracené pozice jsou ndro¢né na provedeni a jsou naplni lekci pro
velmi pokrocilé cvicitele.

Celkem 1702 osob praktikujicich jogu bylo soucasti vyzkumu Cramera a spol.
(2019), ktery se zabyval vyskytem nezadoucich Gc¢inki jogové praxe. Akutni nezaddouci
ucinky nahlasilo 364 (21,4 %) ucastnikli. Mezi nejcastéji hlasené praktiky jogy, které byly
s akutnimi nezadoucimi ucinky spojeny, patfily stoje na rukou, stoje na ramenou,
piredklonové a zaklonové pozice a pozice vsed¢. VEtsina akutnich problémi zahrnovala
natazeni ¢i natrzeni mékkych tkani a podvrtnuti, které byly klasifikovany jako méné
zavazné. Ve 2,3 % se jednalo o zdvazné ucinky vcéetné jednoho piipadu krvaceni do
mozku a piipadil zlomenin, poranéni nervii a poranéni patetfe. Praktikovani jogy pouze
samostudiem bez ptedchoziho ¢i sou¢asného dohledu ucitele jogy bylo spojeno s vyS§im
rizikem akutnich neZddoucich ucinkid. Akutni nezddouci Uc¢inky ve vyskytuji nejcastéji
pii praktikovani power jogy. Pouze 3,7 % tucastnikl, ktefi se s akutnimi nezadoucimi
ucinky setkalo, nedosahlo zadného zotaveni. Vyskyt chronickych nezadoucich ucinkd,
které byly spojeny s praktikovanim jogy, byl nizs§i. Konkrétné ho uvedlo 173 tcastnikti
(10,2 %). Nejvice hlasené typy chronickych nezddoucich Gcinki se tykaly pohybového
aparatu. Patfila mezi né naptiklad osteoartritida, chronické bolesti zad, krku a ramen nebo
ischias. Dalsi chronicky nezadouci u€inky zahrnovaly chronické bolesti hlavy. Celkem
15,1 % ucastnikll s chronickymi komplikacemi nedoséhlo zadného zotaveni. Analyza
odhalila, ze primérné dochazi k 0,60 akutnim zranénim na 1000 h cviceni jogy.

Systematicky piehled Cramera a spol. (2013) uvadi, ze zranéni ¢i jiné nezadouci
ucinky jsou spjaté nejCastéji s pozici stoje na hlave, stoje na ramenou, pozici lotosu a také
u jogovych dechovych technik, které vyuzivaji prudkého dychani. Mezi Casté komplikace
patii postizeni pohybového aparitu. Jednd se zejména o zlomeniny, trhliny vazl a

poranéni kloubti. Déle jsou casté piipady akutniho glaukomu, zhorSeni chronického
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glaukomu ¢i okluze retinalni zily. VétSina komplikaci dosdhne plného uzdraveni bez nebo
s pomoci 1écby, u ¢asti dojde k Castenému zotaveni a pripady Zadného uzdraveni jsou

spise vyjimecné.

7.3 Diskuze k vyzkumné otazce €. 3

Reseni rizik poranéni u vyse uvedenych dsan jsou u lektort rizna. Instruktofi
nejcasteji ptedem upozoriuji, pro koho nejsou cviky vhodné a dané pozice tak necvici
vSichni a nebo rizikovym pozicim piedchdzi pripravné cviky. Vice nez polovina
instruktorti individudln¢ opravuje nastaveni téla jedincl v 4dsanach. Zde vidim mozné
riziko. Pokud by mél instruktor jogy pfedstavu o jediném mozném spravném provedeni
konkrétni 4sany, mohlo by dojit k situaci, kdy se sice snazi opravit nastaveni téla a navést
jedince do pozice, ale jedinec nemusi mit potfebné fyzické parametry ¢i anatomické
dispozice pro dosazeni 4sany a nebo mu to nedovoli jeho zdravotni stav. V tomto pfipadé
by se misto opravy téla jednalo spiSe o “natlaceni jedince do pozice, kterd pro néj neni
vhodna a pohodlna a 4sana by tak nemusela poskytnout benefity, které bézné nabizi.
V nejhorsim piipad¢ by mohlo dojit ke zranéni ¢i jiné komplikaci. Z tohoto diivodu je
prekvapivé, ze vyuziti pomicek pro feSeni rizik poranéni bylo zminéno az jako Ctvrté
nejcastej$i (uvedla ho neceld polovina instruktorll) a jinou variantu ¢i modifikaci 4dsan
provadi pouze 10,4 % instruktort. Z pohledu fyzioterapeuta bych u mozZnosti
modifikovani 4sany €1 provedeni jiné varianty jogové pozice oCekavala mnohem vétsi
zastoupeni.

Dle dotaznikového Setfeni pomicky pfitom do svych lekci zatazuje vétSina
instruktordt (87,7 %). NejvyuZivanéjSimi jsou jogové bloky, pasky a jogové bolstery
(vélce). Nejsirsi spektrum jogovych pomicek pouzivaji instruktofi iyengar jogy. Tento
vysledek se dal ocekdvat vzhledem k tomu, Ze se tento typ jogy vyznaluje Castym
pouzivanim pomucek.

Lein a spol. (2020) zjistili, Ze provadéni sekvence pozdravu slunce predpovida
sniZzené riziko urazu pfi praktikovani jogy. Pozdrav slunce se ¢asto vyuZziva jako zahtivaci
prvek na zacatcich hodiny. Zaroven tato sekvence nezahrnuje pozice, u kterych bylo
zjisténo, ze zvysSuji riziko Grazu. V nasem vyzkumu zafazuje pozdrav slunce do svych
lekei 9 ze 12 instruktorti, ktefi maji zkuSenost se zranénim klienta. Nelze tak vyslovit

4

zaver, ze tato sekvence dsan je spojena s nizsi pravdépodobnosti tirazu pii lekci jogy.
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7.4 Diskuze Kk ostatnim zjiSténim z dotazniku

Vétsina instruktort jogy jsou Zeny, muzi tvoii necelych 10 %. Ugastnici praimémé
praktikuji jogu 14,6 let a lekce vedou primérné 8,2 let. Podobna data zjistila také studie
Leina a spol. (2020), ve které rovnéz v fadach instruktort pfevazovaly zeny, primérna
praxe jogy byla 17,2 let a primérna doba vyuky jogovych lekci byla 9,6 let.

Ptestoze se soucasna verze jogy vyrazné lisi od jeji historické podoby a filosofie,
vysledky dotaznikového Setfeni ukazaly, ze nejCastéjsi motivaci, ktera instruktory jogy
ptivedla k jejimu praktikovani, je pravé zajem o filosofii a duchovni aspekty jogy, kterou
zvolilo 30,2 % respondentii. ZvySeni pohyblivosti a snaha zmirnit bolest byly méné
Castou odpovédi (az na ¢tvrtém a patém misté). Oproti tomu studie Cramera a spol. (2016)
uvadi, ze vétsina cvicicich (nikoli instruktorti jogy) zacina s praktikovanim jogy z divodu
jejiho celkového uklidiiujiciho Uc€inku a také z divodu prevence nemoci. Z tohoto lze
usoudit, Ze instruktofi spiSe vnimaji jogu jako komplexni prostiedek a béZzna populace,
ktera jogu praktikuje, ji vnima spise jako formu jakéhosi télesného cviceni. To muize
potvrdit i zjiSténi, Ze vice nez tii ¢tvrtiny lektord dodrzuji principy jama a nijama a vice
neZ polovina lektorii uvedla pravidelné praktikovani meditaci.

Bylo zjiSténo, Ze vétSinu instruktori (77,4 %) Zivi, kromé& vyuky jogy, také jina
profese. Z odpovédi nelze jednoznacné vyvodit, jaka dal§i zaméstnani vykonavaji
instruktofi nejCastéji. Otazka byla totiz polozena s moznosti oteviené odpovéedi a tak Cast
respondentli odpovédéla pouze ano / ne a ¢ast uvedla i jejich jinou profesi. Mezi
instruktory jogy jsou i osoby pracujici ve zdravotnictvi. Konkrétné se jednalo o tfi
fyzioterapeutky, dvé zdravotni sestry, jednu lékatku a jednu farmaceutku. Jedna se o
pomahajici profese a tak je mozZné, Ze s praktikovanim jogy mohly zalit pro jeji
zklidiujici Gcinek a vliv na psychiku a nebo naptiklad z davodu vyuziti jogy jako soucasti
terapie. Bylo by jisté zajimavé zjistit, jaké nemocnice a jind zdravotnickd zatfizeni nabizi
moznost praktikovani jogy, jaci pacienti se zic€astiiuji a jaky ma na né joga Gcinek. Ve
Fakultni nemocnici v Motole naptiklad funguji skupinova cviceni jogy pro détskeé
pacienty. Diky MUDr. Aneté Sladkové Kralové z Kliniky rehabilitace a télovychovného
lékatstvi 2. LF UK a FN Motol a Hance Luhanové, ktera je feditelkou Ceské asociace

détské jogy, vznikl projekt Mal4 joga, ktery je zaméfen na détské onkologické pacienty.
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Vysledky prazkumu dale ukézaly, ze jednoznacné nejrozsifenéj$im stylem jogy u
instruktort je hatha joga, které se vénuje vice nez polovina lektort. Vyskyt zranéni byl
nejcastéji spjat prave s lekcemi hatha jogy. Nelze vSak jednozna¢né prokazat, zda je
praktikovani hatha jogy rizikové z hlediska poranéni. Vysledek mtize byt zkreslen tim, ze
instruktofi hatha jogy byli nejpocetnéji zastoupenou skupinou a tak u nich byla nejvetsi
pravdépodobnost vyskytu zkusenosti se zranénim klienta. Pfekvapivé je zjisténi, ze z 10
instruktorti iyengar jogy uvedli zkuSenost se zranénim svého klienta 3 instruktoii. Z toho
by vyplyvalo, Ze tfetina instruktori iyengar jogy se ve svych lekci setka se zranénim.
Vysvétlenim by mohl byt fakt, ze iyengar joga je Casto prezentovana jako druh jogy, ktery
nejlépe respektuje fyzické parametry cvicenci, dba na precizni provedeni jednotlivych
asan, které¢ se upravuje dle individudlnich moznosti danych klient, a patii mezi nejvice
doporucované druhy jogy pro pacienty se zdravotnim omezenim. Diky tomu mize byt
iyengar joga stylem, ktery praktikuje nejvice jedincli s omezenim a predispozici pro
zranéni, a tim padem by se instruktofi iyengar jogy mohli Casto setkavat se zranénim
svého klienta. Toto je vSak pouha myslenka a z vysledki dotaznikového Setieni nelze
urcit, jaky styl jogy je spjat s Castym vyskytem zranéni. Tato souvislost by §la prokézat
v pripad¢, kdy by se dotaznikového Setfeni zi¢astnil stejny pocet instruktorti napti¢ vSemi
jogovymi styly.

Pouze jeden jediny instruktor uvedl, Ze v souvislosti s pandemii koronaviru
zatadil do svych lekci vice dechovych technik. Onemocnéni koronavirem a
protiepidemicka opatieni pfitom ovlivnily kazdého z nas. S pandemii koronaviru se poji
zvyseni stresu, prudky nariist psychickych obtizi a nasledky onemocnéni (postcovidovy
syndrom). Jak jiz bylo zminéno v teoretické €asti, joga mize mit fadu pozitivnich ¢inkt
na organismus a mohla by byt ndpomocna také v této problematice. Asany, dechova
cviceni a meditacni techniky mohou mit regula¢ni u€inky na mechanismy souvisejici se
stresem a mohou tak nastavit dusevni rovnovahu. Prandjama a dechové cviceni zase
mohou zlepSovat nékteré respiracni ukazatele. Toto téma vnimam jako velice aktudlni a
bylo by zajimavé vénovat se této problematice. Randomizovand kontrolni studie
Wadhena a Cartwrightové (2021) zkoumala vliv online streamované jogy na stres a
pohodu lidi, kteti béhem pandemie koronaviru pracovali z domova. Studie probihala po
dobu 6 tydnti a 52 G€astnikil bylo nahodile rozdéleno do dvou skupin. Intervenéni skupina
podstoupila kazdy tyden 2 az 3 padesatiminutové online lekce jogy, které se skladaly ze

zjednoduSenych a upravenych verzi 4san, dechovych cviceni a relaxacnich a medita¢nich
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technik. Ugastnici z kontrolni skupiny byli pozadani, aby béhem studie nepraktikovaly
zadné jogové techniky. Ob¢ skupiny vyplnily dotaznik, na zdklad¢ kterého byly
zpracovany vysledky. Ve srovnani s kontrolni skupinou hlasili uc¢astnici jogového online
programu vyrazné zlepSeni v oblastech stresu, duSevni pohody, deprese. Rovnéz

zaznamenali piinos pro fyzické zdravi.

7.5 Doporuceni pro instruktory jogy z pohledu fyzioterapeuta

I kdyz vysledky praktické casti této prace neprokézaly, ze by zranéni v lekcich
jogy mélo souvislost s tim, Ze si instruktofi nezjist'uji informace o zdravotnim stavu svych
klientd, vnimdm z pohledu fyzioterapeuta jako zésadni, aby se instruktofi o zdravotnim
stavu informovali. ProtoZe pouze za této situace mohou daného klienta upozornit, jaké
pozice jsou pro n¢j vhodné a jaké naopak kontraindikované. Naprosto tak souhlasim
s informacemi v ¢lanku Hart (2008), ze spravna komunikace mezi cvi¢icim, instruktorem
jogy a lékatfem je klicova nejen pro optimalizaci vysledkl jogové praxe, ale prave také
pro snizZeni rizika zranéni. Z mého pohledu je vhodné doplnit tento “tym‘ rovnéz o
fyzioterapeuta. V ptipad¢ setkani instruktora jogy s klientem se zdravotnim omezenim by
mél instruktor dle mého nazoru trvat na potvrzeni od lékafe ¢i doporuceni od
fyzioterapeuta, ktefi mohou odborné€ posoudit, zda je pro klienta joga vhodnou aktivitou,
jakym pohyblim by se mél vyvarovat a co je pro n¢j pfipadné kontraindikované. Tento
pristup muize prispet k udrzitelngjsi a bezpecnéjsi jogoveé praxi. V piipade zranéni béhem
lekce jogy by mél jogovy instruktor klientovi doporucit vyhledat 1€kate ¢i fyzioterapeuta,
samoziejme vSak zéalezi na zavaznosti a typu poranéni. Kazdé asan¢ by mélo predchazet
jejijasné a zietelné vysvétleni dané pozice s ndzornou ukézkou nejen vlastniho provedeni
asany, ale také bezpec¢ného vstupu a vystupu z ni. Dale by mél instruktor vytvofit prostor
pro ptipadné dotazy. Také tyto, zdanlivé jednoduché a samoziejmé postupy, mohou dle
mého néazoru hrat dilezitou roli v prevenci zranéni pti lekcich jogy. Klient totiz musi,
stejn€ jako pii navstéve fyzioterapeuta, nejprve pochopit, co po ném instruktor presné
pozaduje, jaky je princip pohybu a spravna technika provedeni a teprve poté je piipraven
danou dsanu spravné provést. V piipadé, ze klient neprovadi asanu idealnim zpiisobem,
existuje fada Gprav ¢i pomucek, kterou mu muze instruktor nabidnout. Instruktor jogy by
se nem¢él bat na klienta “sahnout* a individualné jeho pozici upravit. Pozor vsak, aby se

nejednalo o natladeni cvidence do pozice. Asana by méla byt pohodlnd a neméla by
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zpisobovat bolesti. Z pohledu fyzioterapeuta je dale kromé¢ individudlniho opraveni
pozice klienta vhodné vyuzit jogové pomilcky ¢i pozici upravit a ukdzat mozZnost
modifikace asany. Dulezity je také individudlni piistup ke kazdému klientovi. Nejlépe
tomu lze vyhov¢ét pti individudlnich lekcich jogy, které dle mé osobni zkuSenosti nejsou
zdaleka tak rozsitené jako lekce skupinové. Vnimam jako dulezité, aby se stejné
skupinové¢ lekce jogy ucastnili zhruba stejné zkuSeni klienti. S Gplnymi zacatecniky neni
mozné pracovat stejné a praktikovat stejné naroné jogoveé pozice jako s klienty stfedné
pokro¢ilymi &i pokroéilymi. Zde vidim prostor pro zlepseni. Casto jsem se setkala s tim,
ze instruktofi jogy nabizi vice lekcei, které se od sebe mnohdy 1iSi pouze tim, ze se jedna
o lekci jiného druhu jogy, ale neodliSuji pravé narocnost — ve smyslu zda se jedna o lekci
pro zacatecniky, stfedné pokrocilé ¢i pokrocilé. Pfitom toto rozdéleni lekei by dle mého
nazoru mohlo rovnéz prispét ke snizeni riziku vzniku zranéni klienta (naptiklad by
nemuselo dojit k “natlaceni* zacatecnika do pozice, na kterou neni pfipraven, které mize

vést k jeho pfetizeni ¢i urazu).

7.6 Limity vyzkumnych studii a limity této prace

Za limity vétSiny studii, které se zabyvaji u€inky jogy, vnimam nizky pocet
ucastniki, nedostate¢nou délku studie a nedostate¢nou charakteristiku jogové intervence.
Mnoho studii zkoumalo vliv jégy po velmi kratkou dobu a bylo by urcit¢ vhodné
prozkoumat také dlouhodobé¢ tc¢inky praktikovani jogy. Velmi €asto nebylo zminéno jaky
typ jogy ucastnici praktikovali a témét zadné studie neuvedly, jaké konkrétni pozice byly
provadeény, zda byly drzeny staticky po urCitou dobu nebo zda se jednalo spiSe o
dynamické prechody mezi pozicemi, jaké konkrétni dechové a meditacni techniky byly
vyuzivany a napiiklad kolik opakovéani bylo vyuZito v jednom cyklu ¢i lekci. VétSina
studii poskytla pouze obecny popis, ze lekce jogy obsahovaly dsany, dechové ¢1 meditacni
techniky. V tomto vidim prostor pro moZznost podrobnéjSiho a ptesnéj$itho vyzkumu
ucinku jednotlivych typt jogy a jogovych technik.

Limitem vyzkumné ¢asti této bakalatské prace je nevyrovnany podil u€astniki dle
jednotlivych druhii jogy. Nekteré zavery, naptiklad jaka je souvislost mezi zranénim a
urcitym typem jogy, tak nelze vyslovit. Nelze také fici, jaky byl skutecny pocet poranéni
v lekcich jogy, jelikoz bylo pouze zjisténo, zda maji instruktofi se zranénim klienta

zkuSenost a neni tak zohlednéna moZznost zranéni vice nez jednoho klienta u jednoho
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instruktora jogy. Vysledky praktické casti jsou zalozeny na subjektivnim hlaSeni
jednotlivych instruktorti a mohou tak byt zkresleny. Urcité by také bylo vhodné zaradit
dotazy na charakteristiku poranéni, aby mohlo byt uvedeno, s jakym typem zranéni se Ize
v lekcich jogy setkat nejéastéji. Tato vyzkumna prace je v Ceské republice prvni na dané
téma a pro detailnéjsi popsani této problematiky bude vhodné provést dalsi podrobnéjsi

studie.
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ZAVER

Tato bakalarska prace se zabyva jogou, jejiz popularita v populaci stale roste.
Diky komplexnosti a zdravotnim benefitim, které joga ptindsi, byva dorucovéna jako
soucast terapie a proto je vhodné zaméfit se také na jeji bezpecnostni profil.

Teoreticka ¢ast prace ptinasi zakladni informace pro bliz§i porozuméni tématu
jogy. Utinky jogy na organismus a jeji pifinos pro fyzické a psychické zdravi jsou
demonstrovany na ptikladech studii a vyzkumii z odbornych publikaci. Déle jsou popsany
také mozné nezadouci ucinky a zranéni, se kterymi se lze béhem praktikovani jogy setkat.

Cilem praktické c¢asti bylo zjistit, zda a jak fesi profesionalni cvicitelé jogy
zdravotni aspekty cvi€eni svych klientll a zda maji zkuSenost se zranénim ve své lekci.
Pro tyto ucely byl vytvofen dotaznik, ktery vyplnilo celkem 106 instruktori jogy.
ZkuSenost se zranénim udalo 12 z nich (11,3 %). Z vysledkt vyplyva, ze vyskyt zranéni
v lekcich jogy nema souvislost se zjisStovanim zdravotniho stavu cvicencti jogy. VSichni
instruktofi, ktefi maji zkuSenost se zranénim svého klienta, se informuji o zdravotnim
stavu cviencll a vice nez polovina z nich si zjiSt'uje rovnéz 1 jejich pohyblivost. Za
nejvice rizikové pozice z hlediska mozného zranéni jsou instruktory jogy povazovany
zejména obracené pozice (stoj na hlave, svicka, pozice mostu a pozice pluhu). Na zaklad¢
zjiSténi z literatury pro teoretickou Cast prace a vysledkli z praktické casti bylo
zformulovano doporuceni pro instruktory jogy z pohledu fyzioterapeuta — pro prevenci
zranéni.

Jedna se o prvni vyzkumnou praci v Ceské republice, kterd se zabyva
problematikou jogy, zranéni béhem lekei jogy a pfistupu profesiondlnich instruktorti. Pro

v

dal$i a podrobngjsi informace je nutné provést dalsi studie.
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PRILOHY

Ptiloha €. 1: Dotaznik pro instruktory jégy

1. Jaky styl jogy predcvicujete? (mlzete oznacit vice odpoveédi)
o klasicka hatha joga
o power joga
o astanga joga
o vinyasa joga
o 1iyengar joga
o kundalini joga
o bikram joga
o akro joga/joga v sitich
o tehotenska joga
o joga pro déti
o joga pro seniory
o onko joga
o hormonalni joga

o jiny (dopliite) ..............o....l.

2. Jaké prvky jogy zatrazujete do svych lekei? (mizete oznacit vice odpovédi)
o jogové pozice (asany s vydrzi v pozici)
o vinyasa (dynamické jogové sekvence)
o pranajama (dechova cviceni)
o relaxace
o meditace

o jogova filosofie

3. Pouzivate pii svych lekcich pomicky? (mtzete oznacit vice odpovédi)

o nepouZzivam pomicky

o

jogové bloky

o

jogove bolstery (valce)

o

pasky na jogu

(@]

opora o zed’

(@]

jiné (dopliite) ...........oeeueennt.
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4. Jak obtizné jsou Vase lekce jogy? (mlzete oznalit vice odpovédi)
o zacatecnici — velmi snadné pozice
o zacateCnici — fyzicky naro¢néjsi pozice
o pokrocili — fyzicky méné€ naro¢né pozice
o pokrocili — fyzicky narocnéjsi dynamické pozice

o pokrocili — obracené pozice (stoj na hlave apod.)

5. Zarazujete do svych lekci pozdrav slunci?
o ano

O ne

6. Zpivate na svych lekcich mantry?
o ano, pravidelné
o jen nékdy

O ne

7. Jak Casto mate lekce jogy?
o vice nez 3 lekce denné
o denné 1-2 lekce
o priamérné 2-3 lekce tydné
o pramérné 1 lekce tydné

o méné Casto nez 1 lekce tydné / nepravidelné

8. Zjistujete u novych cvicenct jejich zdravotni stav / zdravotni omezeni?
O ano

O ne

9. Zjistujete si u novych cvi¢enct jejich pohyblivost (napf. omezeni rozsahu
pohybu v kloubech, hypermobilitu apod.) ?
o ano

O ne

10. Mate zkuSenost se zranénim klienta na lekci jogy?
o ano

O ne

75



Bakalarska prace Postoj profesionalnich cvicitelll jogy k riziku zranéni v lekcich jogy

11. Jaké jogové asany (pozice) mohou byt podle Vs pro klienty nejvice rizikové
z hlediska nebezpeci poranéni / irazu? (uved'te, prosim, maximaln¢ 5
konkrétnich pozic)

O (Xt OdPOVEAL) . ouvvii ettt

12. Jak tesite ptipadna rizika poranéni u vyse uvedenych pozic? (mlzete oznacit
vice odpovédi)
o nezafazuji je do své bézné lekce
o zatazuji je pouze u pokrocilych cvi¢enct jogy
o pted jejich zatazenim vzdy upozornim, pro koho nejsou vhodné a
nedélaji je vSichni
o pouZzivame pomiicky
o individudlné opravuji nastaveni téla jednotlivych cvicencl

o jiné (doplite) ............oceennt.

13. Jaké je VaSe vzdélani v oblasti jogy? (miiZete oznacit vice odpovédi)
o instruktor jogy — trenér II. tfidy
o instruktor jogy — trenér I. tiidy
o kurz pro instruktory jogy v rozsahu 200 hodin
o ucitelsky kurz jogy v zahranici

o osobni zkuSenost s pobytem v jogovém aSramu

14. Mate kromé jogovych lekei jesté jiné cvicebni lekce? (mlizete uvést vice
odpoveédi)
O nemam
o zdravotni cviceni
o cviceni s pomickami (napt. velky mi¢ apod.)
o pilates
o aerobic

o jiné (dopliite) .....................

15. Kolik let ucite jogové lekce?

o (textodpoveédi) ...........ocuennnn.

16. Kolik let cvicite Vy osobné jogu?
o (textodpoveédi) ............cuennnn..
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17. Méte kromé¢ profese instruktora/ky jogy jeste jinou profesi?

o (textodpoveédi) ..........oeevennnnn.

18. Jaka byla Vase hlavni motivace zacit cvicit jogu?
o snaha zmirnit bolest
o chtél/a jsem zvysit svou pohyblivost
o chtél/a jsem uvolnit psychické napéti
o zajimala m¢ filosofie a duchovni aspekty jogy
o chtél/a jsem zkusit néco nového

o vliv pratel / rodiny

19. Mate né&jaké zdravotni omezeni?
o ano
o ne
20. Dodrzujete kromé fyzického cviceni jogy jesté jiné jogové principy ? (miizete
oznacit vice odpovédi)
o stravuji se vegetaridnsky (bez masa)
o stravuji se vegansky (bez zivocisnych produktit)
o pravidelné medituji
o snazim se dodrzovat principy jama a nijama

o nepiji alkohol

21. Jak ovlivnila pandemie koronaviru Vase lekce jogy? (mlZete oznacit vice

odpovédi)

(@]

zavedl/a jsem lekce online

po dobu pandemie jsem nevedl/a lekce

O

dobu pandemie jsem vyuZil/a k préci na sobé

O

(@]

jinak (dopliite) .....................

22. Kolik je Vam let?
o (textodpoveédi) ...........ovennnn..

23. Jaké je Vase pohlavi?
O Zena

o muz
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24. Jaka je VaSe vyska?
o (text odpoveédi)

25. Jaka je Vase hmotnost?

o (text odpoveédi)
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Ptiloha €. 2: Kompletni piehled druhii jogy uvedeny instruktory v dotazniku

Tabulka ¢. 7: Kompletni zastoupeni jogovych styli

Pocet respondenti

Styl jogy (n=106) Pocet respondentii [%]
klasicka hatha joga 60 55,6
vinyasa joga 29 27,4
yin joga 24 22,6
power joga 22 20,8
téhotenska joga 21 19,8
joga pro déti 17 16,0
hormonalni joga 14 13,2
joga pro seniory 14 13,2
kundalini joga 13 12,3
iyengar joga 10 9,4
aStanga joga 9 8,5
akro joga / v sitich 8 7,6
kraniosakralni joga 8 7,6
joga pro zdrava zada 5 4,7
jogova terapie 3 2,8
wheel joga 2 1,9
spiralni dynamika 2 1,9
flow joga 2 1,9
daflex joga 1 0,9
hot joga 1 0,9
joga v dennim zivoté 1 0,9
anusara joga 1 0,9
teen joga 1 0,9
organova joga 1 0,9
lunarni joga 1 0,9
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wewrs

Priloha €. 3: Pét nejcastéjSich pozic z hlediska poranéni

Obrazek ¢. 7: Stoj na hlavé (Oravcova, 2019)

Obrazek ¢&. 8: Svicka (Oravcova, 2019)
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Obrazek €. 9: Pozice mostu (Oravcova, 2019)

Obrazek €. 10: Pozice pluhu (Oravcova, 2019)

Obrazek ¢. 11: Pozice velblouda (Oravcova, 2019)
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Piiloha ¢. 4: Kompletni prehled rizikovych pozic uvedeny instruktory v dotazniku

Pocet respondenttii (n=106): Pocet respondentd [%]:  Pozice:

49 46,2 stoj na hlavé

16 15,1 svicka

11 10,4 pozice mostu

6 5,7 pozice pluhu

6 5,7 pozice velblouda

5 4,7 pozice lotosu

5 4,7 pozice luku

5 4,7 pozice prkna

5 4,7 stoj na rukou

4 3,8 pozice jetaba

3 2,8 pozice holubiho krale

3 2,8 pozice kobry

3 2,8 pozice pava

3 2,8 pozice psa hlavou dola

3 2,8 pozice ryby

3 2,8 pozice Skorpiona

3 2,8 pozice vrany

2 1,9 pozice klesti

1 0,9 pozice bo¢niho prkna

1 0,9 pozice bojovnika |

1 0,9 pozice hlubokého piedklonu
1 0,9 pozice hrdiny

1 0,9 pozice kobylky

1 0,9 pozice lod’ky

1 0,9 pozice obraceného prkna
1 0,9 pozice obraceného trojuhelniku
1 0,9 pozice psa hlavou vzhiru
1 0,9 pozice pillmeésice

1 0,9 pozice pyramidy

1 0,9 pozice stolu

1 0,9 pozice zidle
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