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Abstrakt

Tématem prace je sedavé zaméstnani, jehoz negativni diisledky na zdravi je
popsan v teoretické casti. Déale obsahuje souhrn teoretickych poznatkl tykajicich se
efektli polohovatelnych stoli na muskuloskeletalni diskomfort, zdravi vnitinich
organovych soustav i psychiku a kognitivni funkce. Teoretickd Cast také srovnava
dlouhodoby sed s dlouhodobym stojem a pfedstavuje i1 jiné kompenzacni moznosti nez
jen polohovatelny stil.

Praktickd ¢ast v kazuistice sleduje jednu probandku v pritbéhu jednoho mésice
pouzivani polohovatelného stolu. Na zacatku a na konci tohoto obdobi probandka
vyplnila Mapu bolesti, Baeckeho dotaznik pro méteni obvyklé fyzické aktivity osob,
Stupnici pro hodnoceni unavy (Fatigue Assessment Scale, FAS) a Stupnici kvality spanku
(Sleep Quality Scale, SQS). Dale vypliovala sebehodnotici denik fyzické aktivity a pocet
krokd, ujitou vzdalenost, primérny pocet vstani za hodinu a pocet ,,aktivnich® minut za
dobu v kancelari mérené pomoci hodinek Apple Watch.

Z praktické ¢asti vyplynulo vyznamné zlepSeni v SQS z 41 na 13 z maximalnich
84 boda. FAS vykazoval také vyznamné snizeni inavy z 35 na 19 z maximalnich 50.
Mapa bolesti ukazala vyrazné zlepSeni muskuloskeletidlnich diskomfortti, nejvice
v oblasti hrudni a kréni patefe. Pocet krokli, vzdalenost, aktivni minuty a pocet vstani za

hodinu s vysledky dotazniki ani s dohledanymi studiemi nekoreloval.
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Abstract

The topic of this thesis is sedentary occupation, the negative consequences of
which on health are described in the theoretical part. It also contains a summary of
theoretical findings regarding the effects of adjustable desks on musculoskeletal
discomfort, internal organ system health, and psychological and cognitive function. The
theoretical section also compares prolonged sitting with prolonged standing and presents
compensatory options other than the adjustable table.

The practical part in this thesis follows one proband during one month of using
the reclining table. At the beginning and at the end of this period, the proband completed
the Pain Map, the Baecke Questionnaire for Measurement of a Person’s Habitual Physical
Activity, Fatigue Assessment Scale (FAS) and Sleep Quality Scale (SQS). She also
completed a self-assessment physical activity diary (PAD). This contained the number of
steps taken, distance walked, average number of times she got up per hour, and number
of "active" minutes per time in the office as measured by an Apple Watch.

The practical section showed a significant improvement in SQS from 41 to 13 out
of a maximum score of 84. The FAS also showed a significant reduction in fatigue from
35 to 19 from a maximum of 50. The Pain Map showed significant improvement in
musculoskeletal discomfort, most notably in the thoracic and cervical spine. The number
of steps, distance, active minutes and number of rises per hour did not correlate with the

results of the questionnaires or the traced studies.
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Height adjustable desk, electric adjustable desk, sit-stand desk, sedentary

behaviour, sedentary occupation.
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Seznam pouzitych zkratek

CTh — Cervikothorakalni pfechod

DM?2 — diabetes mellitus druhého typu

FAS — Fatigue Assessment Scale, stupnice pro hodnoceni unavy
KVO - kardiovaskularni onemocnéni

LBP — low back pain, bolest spodnich zad

LS — lumbosakralni pfechod

MET — metabolicky ekvivalent

PAD - physical activity diary, pohybovy denik

SQS — Sleep Quality Scale, stupnice pro hodnoceni kvality spanku
VDT - vadné drZeni téla
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Uvod

Sedavé zaméstnani je v dneSni dobé rozsifenym fenoménem, ktery zahrnuje vétsinu
pracovnich aktivit v kancelafském prostfedi. Podle Eurostatu travi 37 % zaméstnancl v
Ceské republice a 39 % v celé Evropské unii vétsinu svého pracovniho dne vsedé (Evropska
Unie, 2019). Tato statistika nabyva na vyznamu zejména po pandemii COVID-19, kdy se
zvysil pocet pracovnich dni z domova, coz vedlo k prodlouZzeni doby stravené vsed¢ a
poklesem mirné fyzické aktivity (Javad Koohsari et al., 2021). Navic je se sezenim a
snizenou fyzickou aktivitou spojeno i cestovani a mnohé volnocasové aktivity jako sledovani

televize nebo pouzivani socialnich siti.

Sedavé zaméstnani, definované v zdkoniku prace jako vice nez polovina
osmihodinové pracovni smény strdvena vsed€ na stejném pracovnim misté s omezenou
moznosti volby pracovni polohy, mé& negativni dopady na zdravi, vcetné
muskuloskeletdlnich obtizi a zvySujiciho se rizika osteoporézy a bolesti kloubt (Cesko,

2001).

Sedavé chovani ve vSedni dny a inaktivita béhem volného Casu se netyka jen
kancelatskych pracovnikd, ale je hrozbou 1 pro déti a dospivajici, jejichz vykonnost ro¢né
klesd o dvé az tii procenta a ma nebezpecné disledky na jejich dalsi vykon. Energeticky
vydej $kolnich déti v Ceské republice béhem jedné generace klesl o tietinu (Macek a

Radvansky, 2011).

Je to tedy fenomén tykajici se velké skupiny populace, na ktery se vaze mnoho
zdravotnich rizik. Cast této prace se zabyva souhrnem efekti sedavého zaméstnani na lidské
télo. Tyto efekty se rozpinaji od efektli na psychiku ¢lovéka, zahrnujici tinavu ¢i poruchy
spanku, ptes funkéni bolesti 1 strukturdlni zmény pohybového aparatu, ktery k regeneraci
potiebuje dostatecny pratok krve. Ten je dlouhodobou statickou polohou omezen, az po
onemocnéni vnitinich organti — hlavné vlivem metabolického syndromu a ptispiva k celkové

umrtnosti (Park et al., 2020; Pierce et al., 2019).

10



Bakalarska prace Vliv sedavého zaméstnani na zdravi a polohovatelny stul jako mozné feSeni

Vsechny tyto problémy se nabizi fesit s fyzioterapeutem a vyznam této prace pro
klinickou praxi fyzioterapeuta spociva v potiebé poskytnout efektivni terapeutické a
preventivni strategie pro pacienty trpicimi disledky sedavého zaméstnani, jako jsou bolesti

pohybového aparatu, Spatna drzeni téla i komplikace metabolického syndromu.

Jednim z moznych nastroji pro zmirnéni téchto efektd se zda byt vyskove
polohovatelny stll, u kterého mlize zaméstnanec stfidat polohy vsed¢ i ve stoje, ptipadné
vsed¢ na zemi a dalsi, a stdle pohodIné pouZzivat pracovni desku stolu. Tato prace si klade za
cil z dostupné literatury vycist, zda je tento efekt vyznamny ve vztahu k praxi, ¢i je jen

modnim vystielkem posledni doby.

11
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TEORETICKA CAST

1 Sedavé chovani a sedavé zameéstnani

Sedentary Behavior Research Network (Sit’ pro vyzkum sedavého chovani definuje
sedavé chovani jako bdélé chovani, které spotfebuji maximalné 1,5nasobek bazalniho
metabolického vydeje, tzv. metabolického ekvivalentu (dale MET) (Tremblay et al., 2017).
MET je energeticky vydej ¢lovéka v klidu, pficemz 1 MET odpovida 3,5 ml O2/min/kg
(Macek a Radvansky, 2011). Nejedna se vsak o fyzickou inaktivitu, u které je energeticky
vydej 1 MET.

Typickymi piiklady sedavého chovani jsou sledovani televize, prace u stolu,
pouzivani pocitace a hernich konzoli, sezeni v automobilech nebo jiné dopravé (Cong et al.,

2014).

Sedavy zpusob Zivota je charakterizovan jako traveni Sesti nebo vice hodin denné
vsed¢ nebo vleze, kdy zdroveinn v kazdodennim zivoté chybi vyrazny pohyb (Esmonde-

White, 2016).

Sedavé zaméstnani definuje Zakonik prace jako takové zaméstnani, pii kterém
zaméstnanec travi vice nez polovinu osmihodinové smény v poloze vsed¢. Zaméstnanec si
pfitom nemuze sam volit pracovni polohu, kterd je piimo zavisld na konstrukci stroje,
usporadani pracovniho mista a prostorovych parametrech pracovisté (Cesko, 2001). Podle
Neuhausové (Neuhaus et al., 2014) sedi kancelafsti pracovnici v priméru 6 hodin béhem

osmihodinového pracovniho dne.

1.1 Rizika sedavého zaméstnani

Sedavé zaméstndni mize mit fadu negativnich dopadii na zdravi, pramenicich z
nedostatku fyzické aktivity i z priliSného setrvavani ve statické poloze. Jako zdravotni riziko
bylo sedavé zaméstnani oznaceno jiz v roce 1958 ve studii, kterd ukdzala souvislost mezi
sniZenou fyzickou aktivitou v zaméstnani a koronadrnimi onemocnénimi (Morris a Crawford,

12
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1958). Novéjsi vyzkumy potvrzuji, ze dlouhodobé sezeni zvySuje riziko diabetu,
kardiovaskularnich onemocnéni a nékterych druhti rakoviny (Dunstan et al., 2012; Cong et
al., 2014).

Kormé kardiometabolickych a onkologickych rizik s sebou sedavé zaméstnani nese i rizika
muskuloskeletdlnich diskomforti a dysfunkci, coz je zndmym faktem jiz od 17. stoleti
(Franco a Fusetti, 2004).

Sedavé chovani miize rovnéz zhorSovat kvalitu spanku a vést ke sniZzeni kvality zivota a

mensi spokojenosti s praci (Arslan et al., 2019).

1.1.1 Civiliza¢ni onemocnéni

Civiliza¢ni onemocnéni jsou choroby pramenici z Zivotniho stylu, ktery zahrnuje
prilisnou konzumaci nezdravych potravin, stres, nedostatek fyzické aktivity a dalsi. Sedavé
zaméstnani je nevyvratitelné spojeno s nizsi fyzickou aktivitou béhem pracovni doby a Casto
1 mimo ni — v dopravé i béhem volnocasovych aktivit (Singh et al., 2024). I pokud je ale
osoba ve svém volném case fyzicky aktivni, je samotné sedavé zaméstnani rizikovym

faktorem pro kardiometabolické zdravi (Dunstan et al., 2012).

Warrenova spolu s dalsimi (Warren et al., 2010) sledovala na zacatku zdravé muze
po dobu 21 let pro KVO a uvadi, ze Cas strdveny sedavymi ¢innostmi byl vyznamnym

prediktorem umrti na KVO.

NepteruSované sezeni také snizuje Uc€inek inzulinu, ¢imZ zvySuje postprandidlni
hyperglykémii a je rizikovym faktorem inzulinové rezistence, diabetu mellitu druhého typu
(dale DM2) a obezity (Dempsey et al., 2018; Stephens et al., 2011; Bullock et al., 2017).
Diaz a kolektiv (Diaz et al., 2017) ve studii s osmi tisici probandy stanovili celkové vyssi
riziko umrti z jakéhokoliv divodu u lidi se sedavym chovanim. Studie tedy prokazaly
souvislost mezi sedavym zaméstnanim a zvySenym rizikem KVO, metabolického syndromu

¢i DM2 a s nimi spojené vyssi riziko umrti (Singh et al., 2024; Park et al., 2020).

Cong a kolektiv (Cong et al., 2014) dale uvadi, Ze je sedavé zaméstnani spojeno se

zvySenym rizikem vzniku rakoviny tlustého stieva.
13
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1.1.2 Psychologicka rizika sedavého zaméstnani

Sedavé zameéstnani je prokazatelné¢ propojeno s obecnou dusevni nepohodou,
depresivnimi a uzkostnymi symptomy, stresem, demenci a problémy se spankem. S tim, ze
¢im vice casu jedinec sedi, tim je riziko vysSi. Psychické potize maji multifaktoridlni
etiologii a sedavé zaméstnani neni jejich jedinou pfi¢inou; mize k nim ale ptispét. Prace za
pocitaem miZe snizovat pocet osobnich interakci a zvySovat pocit socidlni izolace (Huang

et al., 2020; Hallgren et al., 2020; Swed et al., 2023).

V posledni dobé se zvysuje prevalence deprese, coz, jak se zdd, ma souvislost i
s vy$8i mirou sedavého chovani od zaméstnani po volnocasové aktivity dospélych i
dospivajicich jedincii. Fyzickd aktivita je zndmou a uc¢innou prevenci a jednou z metod
1é¢by deprese a tizkosti. Sedavé zaméestnani snizuje piilezitosti pro fyzickou aktivitu. Jinymi
slovy: sedavé chovani je rizikovym faktorem pro vznik deprese, ktera ma zase vliv na nase
chovani — jedinec s depresivnimi symptomy se nevénuje mnoha fyzickym aktivitam. Miize
se tak lehce dostat do zacarovaného kruhu. Vzhledem k tomu, Ze sedavé chovani a deprese
spolu vzdjemné interaguji, miZe mirné omezeni sedavého chovani prospét psychickému 1

fyzickému zdravi.

U velké ¢asti populace je sedavé zaméstnani spojeno také se sedavymi a neaktivnimi
volnoc¢asovymi aktivitami, které samy o sobé mohou byt riziky pro rozvoj dusevnich potizi.
Mezi né€ patii naptiklad pasivni sledovani televize, ¢as na socidlnich sitich nebo konzumace
alkoholu. Tyto rizikové faktory se netykaji jen sedavych zaméstnani, ale i déti a
dospivajicich, kteti chodi do Skoly. Dals$im rizikovym faktorem je stres, ktery se se sedavymi

zaméstnanimi 1 Skolni dochézkou také Casto poji (Yang et al., 2017; Huang et al., 2020).

Dale se ukazuje, Ze sedavé zaméstnani je spojeno s dlouhodobou tnavou a
poruchami spanku — nespavosti, nizsi kvalitou spanku a jeho celkové kratsi dobou (Creasy
et al., 2019; Ellingson et al., 2014; Yang et al., 2017). Tyto skutecnosti pak maji nadale
nepfiznivy vliv na psychicky stav a vedou k dal§i psychické nepohodé¢ a celkové

nespokojenosti (Swed et al., 2023).

14
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Vsechny studie se shoduji na tom, ze t€émto symptomim poméha aktivni cviceni.
Omezeni sedavého chovani je ale dobrym a ucinnym krokem v prevenci i boji proti nim i

bez aktivniho cvicéeni.

1.1.3 Muskuloskeletalni potize

Sedavy zpisob zivota méa vyznamny vliv na vznik a zhorSeni muskuloskeletalnich
potizi od diskomfortu, pies bolesti, po strukturdlni zmény. Tyto potiZe zahrnuji bolesti zad,
krku, ramen, pazi a nohou a jejich pii¢inou je dlouhodobé biomechanické zatizeni
muskuloskeletalniho aparatu (Burdorf, 2010; Riaz et al., 2022; Zanola et al., 2024). Delsi
statické polohy, jako je dlouhodobé sezeni nebo stani, vyznamné pfispivaji k
muskuloskeletdlnim problémim, obzvlast’ je-li tato statickd poloho ergonomicky neideéalni

nebo nepohodlna (Zemp et al., 2016).

V praci za stolem maji lidé tendenci k vadnému drZeni téla (dale VDT). Zaméstnanci
Casto sedi ve shrbeném sedu s hyperkyfézou hrudni patete, protrakci hlavy a ramen a se
zktizenymi dolnimi koncetinami. Toto VDT vede ke svalovym dysbalancim, napéti a
bolestem (Guduru et al., 2022). Shrbeny sed je spojen s vyssi aktivitou krénich vzptimovaci
patefe a s niz$i aktivitou bfisnich svali (Wong et al., 2019; Caneiro et al., 2010). Kwonova
se svym tymem (Kwon et al., 2018) zm¢éfil, Ze momenty sily v CTh a LS ptechodu ve
shrbené poloze jsou vyssi neZ ve vzpiimeném sedu a dlouhé setrvani v této pozici vede

k pretizeni zminénych kloubt, a s tim spojenym bolestem.

Ovsem jakykoliv sed ma vliv na muskuloskeletalni diskomfort, kviili jeho statickému
charakteru. Po dvaceti minutach se u riznych sedl (shrbeny, vzptimeny a opfeny) nenajde
mnoho rozdill vrozsahu pohybu bederni patete, na EMG trupovych svald,
v proprioceptivnich strategiich posturalni kontroly ani v subjektivné vnimanych ptiznacich.
Po delsi dobé staticky setrvané v kterékoliv poloze ale vSechny vedou k muskuloskeletalnim
pfiznakiim a méni propriocepci. Zadna z poloh tedy nema nepiiznivy vliv na biomechaniku
patefe ani na vnimané pfiznaky, setrvavame-li v ni pouze po dobu dvaceti minut a zhorSena

propriocepce se opét obnovuje pohybem. Studie se tedy shoduji na tom, Ze omezeni
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statickych poloh ma ptiznivy vliv na prevenci muskuloskeletalnich potizi (Wong et al., 2019;

Korakakis et al., 2017).

Nejcastejsimi obtizemi jsou bolesti krku, ramen a hornich zad, které mohou byt silné,
ze zasahuji do pracovniho vykonu, domdcich praci 1 konic¢ka (Rao et al., 2020; Riaz et al.,
2022). U déti a dospivajicich je €astym problémem spojenym s dlouhodobym sezenim bolest
takzvaného horniho kvadrantu, ¢ili tylu, kréni a horni hrudni patete, lopatek a okolnich

struktur (Brink a Louw, 2013).

Cast muskuloskeletalnich obtizi kancelatskych sedavych zaméstnancti ma souvislost
s pouzivanim notebookt. U nich je totiz obtizné mit zaroven ergonomickou polohu rukou i
patefe a vede tedy k dlouhodobému shrbenému drzeni téla. U pracovnikli na notebooku je
nejvyssi prevalence bolesti krku a hornich zad (oboji u pfiblizné tii ¢tvrtin zkoumanych
pracovnikll s vyssi prevalenci u mladych Zen) a téméf polovina tc¢astnikii jednoho vyzkumu

uvedla, ze bolesti je omezuji v praci (Erdinc, 2011; Yadegaripour et al., 2021).

Podle metaanalyzy (Dzakpasu et al., 2021) jsou nej¢astéjSimi problémy spojenymi
se sedavym zaméstnanim LBP a bolesti krku. Dale bolesti kolen nebo mezi lopatkami, které

jsou ale o néco vice individualni.

1.1.4 LBP (Low Back Pain)

European guidelines for the management of chronic nonspecific low back pain
(Airaksinen et al., 2006) také uvadi, Ze je LBP nejcastéjSim muskuloskeletdlnim problémem.
Setka se s ni az 84% populace, z toho 44-78% opakovang u tietiny bolest vyusti v pracovni
absenci. Chronicka bolest stfedni aZ silné intenzity se vyskytuje u 19 % dospélych Evropanti
a vyrazn¢ ovliviiuje kvalitu Zivota, kazdodenni aktivity, socialni a pracovni Zivot (Breivik et

al., 2006).

Etiologie LBP je multifaktoridlni a zahrnuje psychosocialni i fyzické faktory. Park
s kolektivem (Park et al., 2018) popsal, Zze 7 a vice hodin denn¢ vsed¢ je s LBP vyznamné

spojeno a s delsim ¢asem sezeni pravdépodobnost LBP roste. Nizka uroven fyzické aktivity
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toto riziko také zvySuje. I diive bezpiiznakovi jedinci budou pravdépodobné pocitovat LBP

po nékolika hodinach sezeni (De Carvalho et al., 2020a).

Bontrupova (Bontrup et al., 2019) dodéava, Ze u jedinct, ktefi staticky sedi, je Castejsi
chronickd LBP neZ akutni. Jedinci, kteti LBP trpi chronicky, sedi méné dynamicky nez
jedinci bez téchto piiznakt, ¢imz se dostavaji do zacarovaného kruhu, jelikoz statické poloha
snaze vede k LBP. Zemp se svym tymem (Zemp et al., 2016) toto potvrzuje: ,,subjekty, které
zaregistrovaly bolest zad béhem poslednich 24 hodin, vykazovaly jasnou tendenci ke
statictéjSimu chovani pfi sezeni. Dodavaji, ze se nemusi jednat o bolest, vnimani bederniho

vvvvvv

mén¢ zmén poloh véetné mikro pohybt.

1.1.5 Meziobratlové ploténky

Kelseyova (Kelsey, 1975) jiz v roce 1975 uvedla, Ze je sedavé zaméstnani jednim
z hlavnich rizikovych faktort vyhtezii plotynek.
Sezeni zplisobuje snizeni meziobratlové ploténky, protoZe je vsedé vyssi intradiskalni tlak
nez ve stoje. Ten je vyS$$i hlavné v pozicich s flektovanym trupem. Dlouhodobé sezeni pak
vede ke snizené schopnosti obratlovych plotének udrzovat normalni hydrataci nucleus
pulposus. To vSe ptispiva k degenerativnim zméndm plotének a potazmo i herniaci. I to mtize
byt jeden z mechanisml vzniku LBP (Zanola et al., 2024; Citko et al., 2018; Roman-Liu et
al., 2023).

Pape spolu s dal$imi (Pape et al., 2018) zkoumal, jak rtzné polohy pii sezeni
ovlivituji vySku meziobratlovych plotének. Zjistil, ze ,,slouched sitting* — poloha v polo
sedu, kdy je osoba na samém okraji zidle a opira se horni ¢asti zad o opéradlo — mize zvysit
vySku patefe a hydrataci diskli. Tato poloha muze byt doporucena jako alternativa ke

vzpiimenému sezeni pro obnoveni vysky pétete po obdobi zatéze.

Celkové je zfejmé, Ze sezeni ma vyznamny vliv na zdravi meziobratlovych plotének
a ze dynamické sezeni a pravidelny pohyb jsou klicové pro prevenci negativnich dusledki

spojenych se sedavym zplisobem zivota. Lidské té€lo pro vyzivu vSech tkéni potiebuje pohyb.
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Zvysuje se jim pratok krve v prokrvenych tkanich i vyziva avaskularnich tkani — naptiklad

chrupavek a plotének (Pierce et al., 2019).

Jak je jiz naznaeno vyse, ,idedlni“ nebo ,zdravy“ sed nenajdeme. Uz
v devadesatych letech zafal byt koncept idedlniho, co nejvzpiimenéjsiho sedu
zpochybiiovan a nahrazovan konceptem dynamického sezeni. Dynamické sezeni se
vyznacuje Castym ménénim pozic, coz ma mnoho efekt. Vede k pteruSeni statickych pozic,
které izometricky pretézuji urcité skupiny svalil a zapoji se ty do té doby ochablé. Dale
podpofii vyzivu meziobratlovych plotének, obnovi propriocepci a ma i dalsi pozitivni vlivy.
,»Z toho 1ze vyvodit zavér, ze by se kancelaisti pracovnici méli béhem pracovni doby vice

hybat* (Zemp et al., 2016).

2 Rizika dlouhodobého stani

Polohovatelné stoly mohou s vySe zminénymi riziky pomoci ¢astou zménou polohy
do stoje. Je ale dilezité také shrnout, jakd rizika mé dlouhodoby stoj a urcit pak spravny

pomér sezeni a stani.

Podle nizozemskych ergonomickych sméric se doba stani rozdéluje do tii zon podle
nez jedna hodina a celkova doba stani za den mensi nez 4 hodiny. Druh4 je oranzova, kdy je
doba nepterusovaného stani nebo celkové doby stani za den vyssSi nez v zelené kategorii a
doporucuje se zaradit né¢jaka bezpecnosti opatteni. Tteti zona je Cervend, tam jsou vyssi obe
hranice — nepierusené stani delsi nez hodinu, i celkova doba stani vyssi nez Ctyfi hodiny.

V této kategorii je nutné zaradit néjaké bezpecnostni opatfeni (Meijsen a Knibbe, 2007)

2.1 Vnitini zdravi

Dlouhodobé stani, tedy takové, kde zaméstnanec stoji vétSinu svého pracovniho dne,
prokazatelné¢ vede ke zdravotnim komplikacim tykajicich se muskuloskeletalniho 1

kardiovaskularniho zdravi (Waters a Dick, 2015). MuZe pfispivat k rozvoji aterosklerozy
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karotid, otokd nohou, ortostatickych ptiznakii (jako jsou zavraté nebo to€eni hlavy), a také
ovlivituje srde¢ni frekvenci a krevni tlak. Kromé toho mtize zptisobovat zilni onemocnéni,
véetné kieCovych zil a chronické zilni insuficience. Nedostate¢ny krevni navrat z dolnich
koncetin vede k otokim lytek a chodidel, coz mtze dale zplisobovat Zilni varixy. Pracovnici,
ktefi stoji vice nez Ctyfi hodiny denné, Casto trpi kieCovymi Zilami a no¢nimi kfeCemi

v nohou (Karimi et al., 2016; Lee et al., 2018).

Dlouhodobé stani v praci je také u téhotnych Zen spojeno s mirnym rizikem
spontannich potratli, mrtvé narozenych déti a se zvySenym rizikem piedCasného porodu.
Dlvodem mohou byt funkéni poruchy zplsobené tim, Ze té¢hotné Zeny stoji dale od
pracovnich stolli, s ky¢lemi posazenymi vice dozadu a zvysSenou flexi trupu, coz zvySuje
posturalni zat€z v kombinaci s neidedlnim Zilnim navratem. Studie doporucuji nastavitelné
pracovni prostiedi, aby se minimalizovaly tyto posturdlni zmény a snizilo riziko
nepfiznivych vysledkl téhotenstvi zplisobenych dlouhodobym stanim (Waters a Dick,

2015).

2.2 Muskuloskeletalni projevy

K fyzické tinave, muskuloskeletdlnimu diskomfortu az bolestem, které se nejcastéji
projevuji v zadech, nohou, $iji a ramenou, vSak dochazi jiz pii stani po dobu tficeti minut.
jedinci, kteti vétSinu dne stoji, je mira diskomfortu vyssi nez u téch, kteti vétSinu dne sedi

(Lee et al., 2018).

Svalové bolesti z dlouhodobého stoje jsou pravdépodobné zplsobeny tim, Ze jsou
delsi dobu v kuse méné prokrveny. To vede k rychlejsi svalové unave, diskomfortu a bolesti.
Bolest nohou pak také souvisi s nedostate¢nym Zzilnim néavratem, ktery zpusobuje jejich
otoky, které pak maji vliv na svalovou aktivitu (Karimi et al., 2016). Krom¢ bolesti jsou pak
nohy z dlouhodobého stoje Casto postizeny necitlivosti ¢i palenim, mozoly a strukturdlnimi

zmeény, jako jsou napiiklad hallux valgus (Bernardes et al., 2023).
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Lin spolu s dal$imi (Lin et al., 2017) uvadi pfi praci na pocitaci ve stoje veétsi uhel
addukce a extenze zapésti a aktivitu svalii extensor carpi radialis, coz mize mit negativni
vliv na syndrom karpalniho tunelu. Ugastnici v této studii také hlasili vy$§i miru diskomfortu

u stani oproti sezeni, kterd se projevila po 45 minutach stani.

Take pater ma OdllSIlOll SPINAL ALIGNMENT IN STANDING AND SITTING POSITION
. . v - STANDING SITTING
konfiguraci ve stoje a vsedé. Pii /

sezeni se patef narovnava, coz

!

Decrease of Lumbar Lordosis (LL)
38.5° (54.8-31.3) > 17.3(27.1-0.7) L vy

snizuje thorakéalni kyfozu, bederni

lordézu a sakralni sklon pfiblizné o

Decrease of Sacral Slope (SS)
34.7°(37.2-313) > 17.6(21.2-11.3)

50 %, zatimco ndklon panve (pelvic

tilt) se zvySuje o 50 %. Posturalni

Increase of Pelvic Tilt (PT)
15° (24.3-7.7) D 35.1 (65.2 - 27.5)

zména mezi stdinim a sezenim je

V}'/I‘aZIléj $1 na dolnich segmentech Obrazek 1: pozice bederni patere ve stoje a vsede,
Tsagkaris et al., 2022

patete. Obzvlaste¢ pfi  sezeni

s hyperkyfozou, kdy pak sousedni segmenty tyto polohy musi kompenzovat, coz mize vést

k zvySenému zatizeni téchto segment a potencialné k bolestem a diskomfortu (Tsagkaris et

al., 2022).

2.2.1 LBP (Low Back Pain)

Stejné jako dlouhodobé sezeni, je 1 dlouhodobé stani piispivajicim k rozvoji bolesti
dolni ¢asti zad a to, zda se, podobnou mérou (De Carvalho et al., 2020b). Klinicky relevantni
uroven symptomi dolni ¢asti zad se objevi po 71 minutach nepferuSovaného stani, pricemz
u osob nachylnych k bolesti zad se tato doba zkrati na 42 minut. U signifikantniho vzorku

se LBP dlouhodobym stanim vyvine i1 bez piedchozi bolesti (Coenen et al., 2017).

Podle Coenena a dalSich (Coenen et al., 2017) existuji tii hlavni teorie o
mechanismech vzniku LBP pti dlouhodobém stani: svalova tinava, stojem zvysena lordoza
a nedostatek posturalniho pohybu. Svalova unava je zptisobena dlouhodobou izometrickou
kontrakci extenzort patete, coz vede k hromadéni metaboliti a zvysené citlivosti na bolest.

Hyperlordoza zvySuje zatizeni facetovych kloubli, zuzeni meziobratlovych foramin a
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protazeni kloubnich pouzder. Nedostatek posturdlniho pohybu ¢ili statickd pozice ve stoje

vyviji tlak na pojivové tkan€, coz mize aktivovat nociceptivni receptory a vyvolat LBP.

Vyzkumy ukazuji, ze lidé s vét§i bederni lordézou jsou ke vzniku LBP béhem
dlouhodobého stani nachylngjsi. Naptiklad Sorensen s kolegy (Sorensen et al., 2015) zjistil,
Ze Ucastnici s vétsi bederni lord6zou vykazovali vyssi intenzitu LBP po dvou hodinéch stani,

a vétsi lorddza je spojena i s vySsi intenzitou bolesti.

Pro sniZeni rizika LBP ze stoje se doporucuje stani pieruSovat sezenim, cvicenim,
protazenim ¢i chiizi (Nelson-Wong a Callaghan, 2010a; Coenen et al., 2017). Gallagherova
s kolegy (Gallagher et al., 2019) prokazala, ze pteruSeni stoje chlizi snizuje bolest dolni Casti
zad, zvySuje rozsah pohybu bederni patefe a bederni flexe, aniz by doslo k rozdilim v

kinematice mezi lidmi s bolesti zad a bez ni.

Zaveérem lze fici, Ze problémem neni samotné stani, ale spise jeho staticka povaha.
Nahrazovani prace vsed¢ u stolu dlouhodobym stanim neni vhodné, protoze miize vést k
riznym zdravotnim problémim. Spravny pomér sezeni a stani by mél zahrnovat casté zmény
poloh, dynamicky pohyb a pfipadné¢ 1 pouziti ergonomickych pomicek, aby se
minimalizovala zdravotni rizika spojena s dlouhodobym stanim i dlouhym sezenim. Coz je

cilem vyuzivani polohovatelnych stoli (De Carvalho et al., 2020b).

3 Polohovatelné stoly

Vyskove polohovatelné stoly jsou stoly, které uzivateli umoziuji nastavit vysku,
¢imz poskytuji moznost flexibility mezi praci vsed¢ a ve stoje, a také v obou nastavit
vyhovujici a ergonomicky optimalni polohu. Tato flexibilita pak umozituje vyhnout se
mnoha negativnim dopadim dlouhodobého sezeni i stani. Casté stiidani mezi sezenim a
stinim pak vede ke snizeni rizika vzniku muskuloskeletdlnich probléml a dalSich
zdravotnich obtizi spojenych se statickymi pracovnimi polohami. Jakkoliv nemuze
polohovatelny stiil nahradit nepostradatelné benefity fyzické aktivity stiedni a vySsi
intenzity, vysledky studii se shoduji, Ze snizeni doby sezeni a zvySeni doby stani u sedavych
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zaméstnancll maji pozitivni dlouhodobé dopady na jejich zdravi, i kdyz se jedna o zménu
pouhych 30 az 60 minut (Thorp et al., 2014a; Chau et al., 2013). Toto doporuceni je ale
vhodné i u jedinct, ktefi jsou fyzicky aktivni, protoZze i jim sniZzeni sedavé doby pfinese
zdravotni vyhody (Dunstan et al., 2012). Nutno dodat, ze, Ze cilem pracovist’ je urcity vykon
a produktivita, ne nezbytn¢ zdravi zaméstnanct. Je tedy nutné zminit i vztah mezi efekty

polohovatelnych stolti a pracovnim vykonem zaméstnancti, kteti je pouZzivaji.

British Journal of Sports Medicine vydal v tiskové zpravé v roce 2015 ,,Soubor
doporucenti, jak se vyhnout dlouhodobému sedavému chovéni a rizik s nim spojenych®, kde
je kladen dlraz na zkraceni doby stravené vsed¢ a jeji nahrazeni stojem a lehkou chizi —
zpocatku o dvé hodiny, ale s cilem az na akumulované 4 hodiny denné. Sezeni ma byt
prerusovano pravidelné a stani nema byt statické, ani dlouhodobé. Vyuziti polohovatelnych
stolt je doporuceno. Navic by zaméstnavatelé méli své zaméstnance informovat o dalSich
zdravych navycich, jako je omezeni konzumace alkoholu a koufeni, vyZivna strava a

zvladani stresu (British Journal of Sports Medicine, 2015; Buckley et al., 2015)

3.1 Multikomponentové pristupy

Polohovatelné stoly v kancelafském prostiedi mohou efektivné snizit dobu sezeni a
zvysit fyzickou aktivitu zaméstnanct, ale jejich samotna instalace nemusi byt dostate¢na k
trvalym zménam v chovani. N¢kolik studii naznacuje, ze bez multislozkového piistupu
nemusi byt tento efekt dlouhodobé¢ udrzitelny (Neuhaus et al., 2014; Edwardson et al., 2018;
Donath et al., 2015).

Multikomponentni piistupy jako naptiklad SMArT Work (Stand More at Work)
zahrnuji kromé¢ polohovatelnych stoli a instrukci k jejich spradvnému pouziti 1 kratké
seminaie, podpiirné plakaty, nastaveni cilti smétujicich ke zkraceni doby sezeni a telefonické
a e-mailové pfipominky pro zménu polohy. Vysledkem studii, které zkoumaly efekt téchto
multislozkovych ptistupti, bylo vyraznéjsi snizeni doby sezeni oproti skupiné, ktera mé¢la
polohovatelné stoly bez pfipominek, seminait a cili (Edwardson et al., 2018; Neuhaus et

al., 2014).
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Tato upozornéni ale mohou byt casem ignorovana. Je tedy vhodné najit n¢jaké ucinné
minimum, které nebude narusovat produktivitu pracovnikl, ale dostatecné piipomene
moznosti zmény polohy — toto minimum stanovil Donath (Donath et al., 2015) na 3x za den.
Neuhausovéa (Neuhaus et al., 2014) dodéava, Zze ucastnici studie e-mailové pfipominky od

$éfu ocenili.

Donath (Donath et al., 2015) udava, ze pripominani zaméstnancim jednou az dvakrat
za hodinu, Zze mohou zménit polohu, vede ke zvyseni energetického vydeje o 190kcal/den.
Edwardsonova s kolegy (Edwardson et al., 2018) u SMArT Work popisuji zaroven vyrazné
zlepseni muskuloskeletalnich potizi, pracovni vykonnosti, snizeni tnavy a zlepSeni kvality
zivota. Nepopisuji ale jak se v téchto ohledech projevila skupina bez multikomponentového
pristupu s polohovatelnym stolem. Neuhausova se svym tymem (Neuhaus et al., 2014)
popisuje, Ze rozdil v dob& stdni mezi skupinami s ,,pouhym* polohovatelnym stolem a
s multislozkovym pfistupem ¢inil 42 minut. Rozdil mezi skupinou s ,,pouhym®
polohovatelnym stolem a kontrolni skupinou, kterda dale pracovala v klasickém
kancelaiském rozlozeni, byl podle ni ale také vyznamny. Pouhé zavedeni polohovatelného

stolu zvedlo dobu stani o 33 minut.

Viceslozkové programy (ve kterych je polohovatelny stil doplnén u rtzné
pfipominky a dal$i) tedy mohou dosdhnout vyrazné¢jsiho sniZzeni doby sezeni pracovnikl nez
samotné poskytnuti vyskové nastavitelnych stold, studie se ale shoduji na tom, Ze i samotna
instalace polohovatelnych stolit vede k jejich hojnému vyuzivani (Zhou et al., 2023).
DiRoccovoa (DiRocco et al., 2023) popsala, ze pracovnici v sedavém zaméstnani podle
vlastniho sebehodnoceni sedi vice. Naopak stoji a hybou se mén¢, nez by jim vyhovovalo.
Kdyby tedy dostali moznost, polohovatelny stil by vyuzivali. Wilkerson (Wilkerson et al.,
2023) udava, ze pii zavedeni polohovatelného stolu bez pouziti dalSich intervenci, které
vyuzivaly multikomponontové pfistupy, dojde ke snizeni doby sezeni o 45 minut za den.
Roemmich (Roemmich, 2014) zmé¢fil sniZzeni doby sezeni dokonce o téméf tfi hodiny denné
pii zavedeni stolu bez dalSich instrukci a pfipominek. Pierceova s kolegy (Pierce et al., 2019)

dodava, ze zavedeni polohovatelnych stolit do kancelati vyznamné zvysuje lehkou fyzickou
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aktivitu a pocet krokli. Le a Marras (Le a Marras, 2016) jesté porovnadva mnozstvi pohybil
v obou pozicich, kdy vsedé nasli méné nez jeden pohyb za minutu, zato vstoje v primeéru
Sest pohybll za minutu. Ani jeden z ptistupi nema signifikantni vliv na fyzickou aktivitu

nebo sedavé chovani mimo pracovisté (Edwardson et al., 2018; Neuhaus et al., 2014).

Dale se tedy budeme =zabyvat efekty zavedeni polohovatelnych stolii bez

multikomponentnich pfistupa.

3.2 Vliv vyuziti polohovatelnych stolii na muskuloskeletalni
obtize

Jiz Husemannova s kolegy (Husemann et al., 2009) provedla randomizovanou
kontrolovanou studii, ktera ukazala, ze zaméstnanci s moznosti stfidani sezeni a stani uvadi
méné bolesti a diskomfortii muskuloskeletalniho aparatu nez pracovnici, ktefi vice sedi.
Intervenéni skupina sedéla 50% cCasu, 25% stala a 25% provadéla dalsi kancelaiské aktivity,
kontrolni skupina sedéla 75% casu. I pozdé&jsi studie se shoduji na tom, ze pracovni mista
s moznosti stfidani sezeni a stani snizuji muskuloskeletdlni diskomforty zptisobené
dlouhodobym sezenim i dlouhodobym stanim (Karakolis a Callaghan, 2014; Waters a Dick,
2015; Chau et al., 2013; Davis a Kotowski, 2014). MiiZze za to kombinace zvySovani doby

stani, doby chtlize a poctu ptfechodlii mezi polohami béhem prace (Arippa et al., 2023).

Pronk spolu se svymi kolegy (Pronk et al., 2012) zjistil, Ze pouZivani
polohovatelnych stolt miiZe zlepsit bolesti hornich zad a krku. Dals$i vyzkumnici (Chambers
etal., 2019) zjistili, Ze pouzivani polohovatelnych stoli dlouhodobé vede ke zlepSeni bolesti
dolni ¢asti zad (LBP) a celkového diskomfortu. Vyfazeni polohovatelnych stolt pak velmi

rychle vede k navratu potizi — a to jiz do dvou tydnti (Pronk et al., 2012).

Ognibene (Ognibene et al., 2016) uvadi, ze ucastnici s dlouhodobymi bolestmi
spodnich zad hodnotili po tfech mésicich uzivani polohovatelnych stolti zmirnéni bolesti —
jak té aktudlni, tak té nejsilnéj$i za posledni dobu. Tyto vysledky ale nenastaly hned.

Nékterym ucastnikiim se na zac¢atku bolesti lehce zhorsily. Po tfech mésicich uz ale vysledky
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byly signifikantni. Thorpova (Thorp et al., 2014b) uvadi tficetiprocentni zlepSeni LBP pfi
sttidani poloh kazdych 30 minut.

Gao (Gao et al, 2016) popisuje elektromyograficky méfenou aktivitu
ischiokruralnich svalt a quadricpesu femoris. Zjistili krat$i dobu svalové inaktivity a vyssi

dobu lehké svalové aktivity oproti pouze sedicim pracovnikiim.

Néekteré studie také naznacuji, ze pro prevenci bolesti je ve stoji nutné spravné drzeni
téla, které zahrnuje neutralni polohu krku, zad a hornich koncetin. Posturou se jich vSak
nezabyva mnoho. Zda se vSak, ze vyuZivani polohovatelnych stoli vede k mensi flexi patete
a k celkové¢ az tiikrat veétsi variabilité drzeni téla. To mé celkové pozitivni vliv na pohybovy

aparat (Karakolis et al., 2016; Barbieri et al., 2019).

3.3 Vliv na kardiovaskularni a metabolické funkce
Jak jiz bylo popsano vyse, dlouhodobé sedavé chovani je vyrazné rizikové pro
kardiovaskularni i metabolické zdravi. ZvySeni lehké télesné aktivity béhem pracovni doby

zavedenim polohovatelnych stolt by mohlo mit na tyto rizika pozitivni vliv.

Nékolik studii porovnavalo energeticky vydej vstoje a vsedé. Shoduji se, ze
energeticky vydej vestoje je vyssi nez vsedé, ackoliv se neshoduji na tom, o kolik. Kono
(Kono et al., 2023) naméfil, Ze stani po dobu dvou hodin po jidle zvySuje energeticky vydej
o ptiblizn¢ 0,16 kcal/min (9,6 kcal/hod) ve srovnani se sezenim. Roemmich (Roemmich,
2016) uvadi, ze energeticky vydej pii stani je o 7,5 kcal/hod vyssi nez pii sezeni. Buckley
(Buckley et al., 2014) ukéazal na vyssi rozdil — 0,83 kcal/min, coz je témé&f 50 kcal/hod. Navic
tato studie vyloucila dal$i pohyb po kanceléii jako mozny diivod zvySeného energetického

vydeje.

Meta-analyza a systematicky prehled Saeidifardové tymu (Saeidifard et al., 2018) pocita,
podobné jako Kono (Kono et al., 2023), Ze stani za minutu spali o pfiblizné 0,15 kcal vice

nez sezeni. Popisuje pak, ze za predpokladu, Ze se nezvysi energeticky piijem, se tento rozdil
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muze projevit mirnym sniZenim télesné hmotnosti. Pokud do nynéjska sedici osoba, ktera
vazi 65 kg, nahradi sezeni stojem v Sesti z osmi pracovnich hodin, mtize za rok zhubnout o
2,5 kg. Za ctyti roky pak zhubne o 10 kg. Podle vySe zminénych doporuceni od British
Journal of Sports Medicine by m¢li sedavi zaméstnanci mifit maximalné na kumulativni 4
hodiny stoje za den, polohovatelné stoly ale podporuji i mirnou aktivitu, zmény poloh jsou
z hlediska energetického vydaje vydatngj$i nez statické stani. Lze tedy pifedpokladat
dlouhodoby pozitivni vliv na hmotnost pracovnikill, nebudou-li zvySovat energeticky piijem,
k ¢emuz podle Roemmicha (Roemmich, 2014) zavedenim polohovatelnych stolt nedochézi.
Nejvétsi efekt to ma na pracovniky s nadvahou (Chambers et al., 2019). Polohovatelné stoly
ale nejsou nastrojem, ktery ma byt pouzit k hubnuti ,,bez prace®. K tomu ti¢elu je dilezité se
zaméfit na spravny pomér piijmu a vydeje energie kombinaci vhodné stravy a adekvatni

pohybové aktivity.

Ve stoji je také hladina glykémie na lacno niz$i nez pfi sezeni. A stfidani poloh vsedé
a vstoje snizuje 1 postprandidlni glykémii (Donath et al., 2015). To mé& vyznamnou souvislost
s rizikem rozvoje inzulinové rezistence a DM2. Thorpova s dalsSimi vyzkumniky (Thorp et
al., 2014b) méfila postprandialni zmény glykémie u kancelaiskych pracovnikli s nadvahou
¢i obezitou. Zjistil, ze stfidani stdni a sezeni ve tficetiminutovych intervalech na n€ u nich
ma pozitivni vliv. Dempsey (Dempsey et al., 2018) pfidava, Ze osoby s vysS$i urovni
inzulinové rezistence budou mit z pravidelného pterusovani dlouhodobého sezeni vétsi

metabolicky prospéch nez osoby bez ni.

Kromé toho je stani také spojeno s nizsi hladinou triacylglycerold, niz§im krevnim
tlakem a vyssi tepovou frekvenci — asi o 10 tepti za minutu (Ersoy et al., 2011; Saeidifard et
al., 2018; Chambers et al., 2019) . Lze tedy souhrnné fici, Ze vyuZivani polohovatelnych
stoli ma pozitivni vliv na omezeni rizika metabolického syndromu, kardiovaskularnich

onemocnéni, obezity a dalSich civilizacnich onemocnéni.

Nejvyraznéjsi efekt na vSechny tyto faktory ma zatéz stredni a vys$i intenzity, a
naopak jeji nedostatek je hlavnim kardiometabolickym rizikem. Chauové (Chau et al., 2013)
ale uvadi vyrazné¢ vyssi riziko amrti u dospélych, kteii sedi 10 hodin denn¢ i kdyZ zohlednil
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fyzickou aktivitu. Polohovatelné stoly nezajisti aktivitu vyssi intenzity ve volném case, ale
snizeni doby sezeni a navyseni nahodného pohybu mirné intenzity v pribéhu pracovniho
dne nese benefity. Je ale dilezité dbat na pohybové aktivity i ve volném c¢ase a dlirazné je

doporucovat (Edimo Dikobo et al., 2023; Pierce et al., 2019).

3.4 Vliv na produktivitu, kognitivni funkce a kvalitu Zivota

Jakkoli jsme uz dokazali, Ze vyuZivani polohovatelnych stoli mize mit znacné
vyhody pro zdravi zaméstnancii, nékteré studie se obavaly negativnich dopadi stfidani poloh
Z4dné studie viak pokles vykonnosti nezaznamenaly, pokud probéhla zména, tak vétsinou

k lepSimu (Roemmich, 2014).

Tuckwellova s kolegy (Tuckwell et al., 2022) zjistila okamzité zlepSeni kognitivnich
funkei 30 minut po preruseni sedu s tim, Ze neni jisté, jak dlouho tento efekt trva. Z hlediska
polohovatelnych stolii je ale tficet minut bohaté¢ postacujici, vzhledem k tomu, Ze by
pracovnik idealné¢ mél pozici stfidat Castéji. Metha s dal$imi vyzkumniky (Mehta et al.,
2016) sledoval skupinu studentii prvniho ro¢niku na Texaské stiedni Skole, ktefi pouzivali
polohovatelné stoly pies cely Skolni rok. Byli testovani na podzim a poté opét na jate.
Vysledky ukézaly pozitivni zmény, u nékterych studentli vyrazné zlepSeni, u jinych jen
mirné. Konkrétn€ byla vyrazna zlepSeni neurokognitivnich markert reakéni doby a paméti,

které se ukazaly v riznych testech.

ZhorSeni v pozornosti, nasazeni a soustfedéni nezaznamenal ani vyzkumny tym M.
Dornheckerové (Dornhecker et al., 2015), ktery je méfil u déti druhé, tieti a Ctvrté tfidy
zakladni Skoly, které cely rok pouzivaly polohovatelné lavice. Donath (Donath et al., 2015)

pripisuje zlepSeni pozornosti pohybem zvysené perfuzi mozku.

Garrett s kolegy (Garrett et al., 2016) sledoval produktivitu zaméstnanct call centra
po dobu Sesti mésict a jejich hlavnimi zjisténimi bylo méné stiznosti na muskuloskeletalni

diskomfort a zvySend mira produktivity, které spolu casove korelovaly — oba vysledky se
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ukazovaly od druhého do Sestého mésice sledovani. Nenti jisté, jestli byla vyssi produktivita
piimym nasledkem mensich obtizi, zlepSeni kognitivnich funkci, kombinaci, nebo néjakym
jinym mechanismem. Kar a Hedge (Kar a Hedge, 2016) pak zaznamenali pfi stejné rychlosti

mensi pocet chyb pfi psani na pocitaci vstoje nez vsed¢.

Polohovatelné stoly v n€kterych studiich také vedly k tomu, ze pracovnici byli vice
motivovani a energicti, méli lepsi ndladu, méné stresu a pocitovali méné¢ tnavy. Zaroven
vnimali vy$§i mnozstvi a kvalitu vykonané prace (Chambers et al., 2019; Magnon et al.,
2018; Pronk et al., 2012; Roemmich, 2014). Lee a Kim (Lee a Kim, 2019) popsali dilezitou
souvislost mezi prosezenym ¢asem a mirou stresu a sebevrazednymi myS$lenkami. Taktéz

prosazuji intervence pro zkraceni sedavého Casu.

Stiidani sezeni a stani v jedné studii vedlo také ke zlepSeni spanku nasledujici den.
Zejména se zkratila doba pred usnutim. Jiné studie se timto tématem ale nezabyvaly nebo

neprokazaly vyznamné vysledky (Kline et al., 2017).

Celkové Ize vyuzit vyhody stoje oproti sezeni bez negativnich aspektti dlouhodobého
stoje diky castym zménam polohy, coz podporuje zdravejsi a produktivngjs$i pracovni

prostiedi.

3.5 Vyuziti ve Skolach

Polohovatelné stoly jsou vyuzitelné i ve Skolach, kde mohou ovlivnit aktivitu a
pohodli déti, u kterych je fyzicka inaktivita a sedavé chovani ¢im dal tim castéjsi: To pak ma
dopad na vyvoj, zdravotni stav i vykonnost v dospélosti. Ackoliv ,,dit€¢ ve skolnim véku
potiebuje ke svému harmonického vyvoji alespont hodinu plnou pohybové aktivity denné*
(Macek a Radvansky, 2011, s. 127), kterou polohovatelné stoly nezajisti, mohou své vyuziti

najit.

Jiz jsme zminovali studii (Dornhecker et al., 2015), kterd polohovatelnym stolem

uspésné podporovala aktivitu z4k prvniho stupng. Jin4, osmimésicni studie (Contardo
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Ayala et al., 2016) ukazala, Ze z4ci Sesté tfidy s polohovatelnymi stoly a uciteli pou¢enymi
o strategiich k podpote pohybu byly aktivnéjsi nez kontrolni skupina. A Koepp (Koepp et
al., 2012) u jedenactiletych zaku zjistil, ze zvysSeni fyzické aktivity snizilo projevy
diskomfortu, aniz by zhorsilo jejich pozornost nebo vykon. Sudholz (Sudholz et al., 2023)
zjistil, ze adolescenti s polohovatelnymi stoly travili vice ¢asu stdnim a méli vice piestavek
od sezeni, coz vedlo k vyssi fyzické aktivité. Zaci intervenci ocenili. Pozitivné hodnotili i

pfipominky od uciteld pobizejici ke zméné polohy.

Dalsi vyzkumny tym (Koskelo et al., 2007) sledoval vliv dvouletého pouZivani

polohovatelnych stolti u sttedoSkolskych zaki pted a po ukonceni ristu.

., V porovnani s kontrolni skupinou se u intervencni skupiny studentu vyrazné zlepsilo drzeni
tela, kyfoza, skolioza a lordoza, a to jak pred ukoncenim riistu, tak po ném. Sila svalii trupu
se zvysila u intervencnich studentii, jejichz svalové napéti béhem vyucovani vyznamné
pokleslo v trapézovych a bedernich svalech, zatimco u kontrolnich studentii se bederni napéti
zvysilo. Bolesti hlavy a dolni casti zad korelovaly s bolestmi krku a ramen a napétim
trapézovych svalii. Intervencni studenti uvadeli, ze jim nastavitelné stoly a Zidle prindsely
vyhody. Na konci stredni skoly také ziskali vyrazné lepsi celkové znamky nez kontrolni

skupina. “ (Koskelo et al., 2007)

Vyuziti polohovatelnych stoli se tedy najde i mimo kancelaiské pracovniky a je
vhodné stoly pro jejich efekt vyuzivat u vSech skupin, které delsi casové prodlevy sedi, i

pied ukoncenim ristu.

3.6 Jiné moZnosti neZ polohovatelny stiil

Alternativni moznosti k vysSkové polohovatelnym stolim zahrnuji rizné
ergonomické upravy pracovniho prostiedi, které mohou zlepsit posturalni variabilitu a snizit
muskuloskeletalni nepohodli. Patii mezi n¢ naptiklad stoly s chodicim pasem, kter¢ stejné
jako polohovatelné stoly dlouhodobé vykazuji zménu chovani — pracovnici skutecné tyto

obmény vyuZivaji. U polohovatelnych stolll je Castéjs$i zména polohy a kratSi doba setrvana
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v jednotlivych polohéch, zatimco u chodicich stoli byla doba sezeni i doba chiize delsi a
sttidaji se méné Casto (Arguello et al., 2023). Cao a dalsi (Cao et al., 2016) piipsali stolu, u
kterého pracovnik chodi rychlosti 1,6 km/h dvojnasobné zvyseni metabolismu a navyseni
poctu krokli za den piiblizn€ o 2 az 6 tisic a o jednu az tfi aktivni hodiny za den. Stil
s chodicim pasem podle nich ale také zpomali rychlost psani na klavesnici a o 11 % zhorsi
vysledky v feSeni matematickych problémil. Tyto nedostatky u polohovatelného stolu bez

chodiciho pasu pozorovany nebyly.

Dalsi moznosti misto vyskové polohovatelného stolu jsou stoly se sklapeci deskou,
které zvySuji variabilitu drZeni téla a svalové aktivity pii psani, coZ také pomaha prevenci
muskuloskeletalnich problémii (Straker et al., 2009). Déle existuji zidle s podlozkami na
nohy, na kterych se da klecet. Ty ovliviiyji bederni lordozu a sklon ktiZzové kosti, a stejné
jako polohovatelné stoly nabizi moZnost zmény polohy (Vaucher et al., 2015). Dalsi
specifickou zidli je takova, ktera pracovnika sama postavi k vySkové nastavitelnému stolu.
Jeji vyuziti snizi muskuloskeletalni diskomforty z dlouhého sezeni, aniz by to ovlivnilo
produktivitu. Vzhledem k tomu, ze stoly, které méni vysku a ¢loveék si k nim sdm stoupne,
maji stejnou efektivitu, zdd se vyuzivani této zidle pon¢kud nadbyte¢né (Noguchi et al.,

2023).

Nekolik studii se zabyvalo 1 efektem opéradel u kancelarskych zidli a jejich
spravnym vyuzitim. Zda se, Ze spravné vyuzité opéradlo s bederni oporou podporuje
vzptimeny sed, ktery vede k ucinnéjSimu rozdéleni zatéze, vyssi stabilité ramen a aktivaci
trupovych svalll (serratus anterior, stfedni trapéz, gluteus maximus a obliquus externus
abdominis). Oproti vzpiimenému sedu bez opéradla je tam mensi tlak na patet a mensi
zapojeni paravertebralnich svall. Jsou-li pateini tkané dlouhodobé vystaveny znaénému
zatizeni, deformuji se a dochazi v nich k remodela¢nim zménam, které se mohou stat
trvalymi. Opéradlo ale mize podporovat i shrbenou polohu, ktera vede k VDT a prohlubuje
nap¢ti v oblasti krku a ramen a ma vétsi souvislost s inavou (Yoo, 2012; Curran et al., 2015).
Vyuziti opéradla mohou podpofit opé€rky na nohy pfi sezeni. Dalsi ergonomické Upravy

pracovniho prostoru, jako je vyska stolu a displeje, mohou ovlivnit drzeni téla a aktivaci
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svalii. Setrvava-li v nich vSak pracovnik staticky, povedou k vySe popsanym problémim

(Lee et al., 2018).

Existuji 1 pomucky pro snizeni nasledkt dlouhodobého stoje. Mezi né patii Sikmé
plochy pro stani, protiinavové rohoze, podlozky pod nohu, nestabilni obuv nebo kompresni
puncochy.

Podlozky, které jsou 13 cm vysoké, slouzi vzdy mezi minutovymi stoji na obou nohach
k odlozeni jedné nohy na tfi minuty na podlozku, ¢imz ¢asto dochdzi ke zménam drzeni
bederni patefe a predchazi jejim bolestem. Pti soustfedéni na praci zaméstnanec neodhadne
presné Casy stfidani. Pokud ale stoli¢ku k dispozici maji, ocefiuji moznost zmény polohy.
Posturalni pohyb je hlavni prevenci LBP (Fewster et al., 2019; Lee et al., 2018). Stani na
Sikmé plosing je dalSi moznosti, jak zvysit posturalni variabilitu ve stoje a ptedejit bolestem
beder (Nelson-Wong a Callaghan, 2010b).

Dalsi moZnosti jsou protitnavové rohoze, které nuti pracovnika pfeSlapovat. Studie
(Winberg et al., 2022) ukazuje, Ze protiinavové rohoZze mohou zmirnit bolest a tinavu,
zejména u osob nachylnych k bolestem zad. Dalsi vyzkumnici (Karimi et al., 2016)
poukdzali na to, ze nestabilni obuv, kterd nuti zapojovat svaly dolnich koncetin, poméaha
zvysit zilni navrat, ¢imZ eliminuje otoky a zvySuje vnimany komfort pracovnika. Proti
otoklim, inavé a bolestem nohou z dlouhého stani 1ze pouzit i kompresni puncochy, které

patii mezi nejdostupnéjsi varianty (Lee et al., 2018).

Dulezitym faktorem je pak volnocasova fyzicka aktivita, kterd do znacné miry
kompenzuje kardiovaskularni, metabolické i muskuloskeletalni obtize zplisobené sedavym
zaméstnanim. Kompenzace je extrémné dulezitd, ale neni uplna. 1 lidé se sedavym
zamestnanim, kteti ve volném cCase sportuji Celi v urCité mife rizikim spojenych
s dlouhodobym sezenim. A stejné jako polohovatelny stiill — nebo jinym zpisobem docileny
drobny pohyb béhem pracovni doby —nenahradi fyzickou aktivitu stfedni nebo vysoké
intenzity, nenahradi ani fyzicka aktivita volného ¢asu nedostatek pohybu pii kazdodennim
osmihodinovém sezeni. V ramci udrZitelnosti je pro zaméstnance mnohem snazsi zménit pii
praci polohu do stoje nez jit o obédové pauze na patnact minut béhat. Zavedeni firemnich
posiloven spolu s motivaci a edukaci zaméstnancti by tento a lepsi efekt mélo mit také, jen
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je to pro zaméstnance slozitéjsi cesta (Park et al., 2020; Chau et al., 2013; Warren et al.,

2010).

4 Souhrn teoretickych poznatku

Polohovatelné stoly jsou dobrou variantou pro sedavé zaméstnance, protoze omezuji
vliv dlouhodobého sezeni na kardiometabolické zdravi a muskuloskeletalni obtize
navySenim poctu pohybti a zmén poloh. Navic zvySuji celkovou spokojenost, kvalitu spanku,

produktivitu 1 kognitivni funkce.

Je vhodné doporucovat zasady spravného nastaveni stolu a ergonomickych
podminek, pfi stoji napiiklad nemit boty na vysokych podpatcich a neocekavat od stolu néco,
¢im neni — brat ho jako nastroj umoznujici vice pohybu pfi stale stejné produktivité, ne jako
zazratny ¢k na vSechny problémy svéta (Neuhaus et al., 2014).

Nevhodné bude pouziti u téhotnych zen, pacientii s ortostatickou intoleranci nebo jinymi
potizemi, které stoj nebo pohyb zhorSuje (Backorova a Lazarova, 2023; Waters a Dick,

2015).
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PRAKTICKA CAST

5 Cile a hypotézy prace

Cilem této prace bylo z dostupné literatury zjistit, jaké efekty ma sedavé zaméstnani
na ruzné aspekty lidského zdravi a zda vyuzivani polohovatelnych stolii vede ke zvySeni
muskuloskeletdlniho komfortu, kvality spanku a aktivniho pohybu béhem pracovniho dne, a
ke snizeni celkové unavy. Tyto hypotézy pak bylo za cil ovéfit na piikladu jedné kazuistiky.
Ocekavame, ze vyuzivani polohovatelného stolu povede ke zvySeni fyzické aktivity v
pribéhu pracovni doby. Dale o¢ekavame snizeni subjektivnich muskuloskeletalnich obtizi.
Ocekavame 1 drobné zmirnéni subjektivné vnimané Gnavy z prace a zlepSeni kvality

spanku.

6 Metodika

Prakticka ¢ast této prace probihala béhem kvétna a Cervna 2024. Obsahovala dvé
setkani a intervenci v podobn¢ vyuzivani polohovatelného stolu. Probandka byla na zacatku
seznamena s pribéhem méfeni, podepsala informovany souhlas (viz Ptiloha 9) a nasledovalo

vySetieni.

Kromé¢ polostrukturalizovaného rozhovoru, aspekéniho vySetieni a funk¢nich testi
byly vyuzity standardizované dotazniky. Pro zhodnoceni kvality spanku, miry tnavy a
aktivity byly vyuzity sebehodnotici dotazniky (viz Pfiloha 2-4 a 6-8). Bolest a

muskuloskeletalni diskomfort byly zhodnoceny pouzitim mapy bolesti (viz Pfiloha 1 a 5).

Probandka byla dale instruovdna ve vyplilovani pohybového deniku (physical
activity diary, dile PAD) pro hodnoceni fyzické aktivity v prib€hu pracovniho dne.
Struktura PAD byla inspirovana PAD ze studie J. Piercové The Effects of Introducing
Electric Adjustable Height Desks in an Office Setting on Workplace Physical Activity Levels:
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A Randomised Control Field Trial (2019). Nasledné byly vyhodnoceny spravné vysky

polohovatelného stolu pro vSechny polohy a probandka byla instruovéana v jejich nastaveni.

Prvni tyden pak probandka zapisovala svou aktivitu do PAD v bézném kancelaiském
provozu bez polohovatelného stolu a doplnila n¢kolik udaji z ptedchozich dni z databaze
chytrych hodinek. Nasledujici ¢tyfi tydny pak vyplilovala PAD, zatimco polohovatelny stiil
vyuzivala (Pierce et al., 2019; Edwardson et al., 2018). Dale pak nasledovalo vystupni

vySetfeni o stejnych parametrech, jako to vstupni.

6.1 Dotazniky

Dotazniky, které probandka vypliovala na zacatku a na konci experimentu byly
zadavany v Ceském jazyce, ale samotné dotazniky, vyjma mapy bolesti, byly v jazyce

anglickém. Pro probandku toto nebyl problém, jelikoZ angli¢tinu na této rovni ovlada.

6.1.1 Mapa bolesti
Bolest je subjektivni zkusenost pacienta, kterd je zaroven velmi komplexni. Mapa
bolesti podle Margolese (viz Pfiloha 1) umoziuje pacientim specifikovat charakter,
intenzitu a lokalizaci vnimané bolesti. Tato metoda vyuziva vizudlni reprezentaci bolesti
pomoci barev v kombinaci s ¢iselnou skélou intenzity 0-10, kde 0 znamena Zadnou bolest a
10 ptedstavuje nejsilngjs$i moznou bolest.
e Cervena barva: palgiva bolest, ktera pali.
e Modra barva: obecnd, nespecificka bolest.
e Zluta barva: tupa nebo bodava nebo fezava bolest — nutno specifikovat, kterou
z téchto variant pacient vnima

e Zelena barva: svirava bolest, zpiisobujici kiece.

Probandce byla poskytnuta standardizovana mapa lidského tcla, na které
zaznamenala své pocity bolesti. Po oznaceni mist bolesti na mapé probandka uvedla

intenzitu bolesti v jednotlivych mistech na skale od 0 do 10 (O bolesti, 2009; Mapa bolesti,
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2016). Totéz pak zopakovala i po ¢tyfech tydnech vyuzivani polohovatelného stolu pro

zhodnoceni jeho vlivu na subjektivni potize.

6.1.2 Baeckeho dotaznik pro méreni obvyklé fyzické aktivity osob

Dotaznik pro meéteni obvyklé fyzické aktivity osob (Baecke questionnaire for
Measurement of a Person's Habitual Physical Activity) je vyuzivan k ziskani udaja o fyzické
aktivité jedince. Analyzuje tfi komponenty — pohybovou aktivitu v praci, sport ve volném
¢ase a pohybovou aktivitu ve volném ¢ase mimo sport. V kazdé z t€chto komponent proband
vybira u jednotlivych otazek a ¢innosti na stupnici 1-5, ze kterych se pak aritmetickym
pramérem urcuje index dané komponenty — index prace, sportu a volného casu, kde 5
znamena nejvetsi aktivitu a 1 nejmensi pro kazdy index. Celkové skore se pak ziska souctem
dil¢ich indexi a muZze se pohybovat vrozmezi 1-15 (Baecke et al., 1982; Baecke

questionnaire for Measurement of a Person's Habitual Physical Activity, 2018).

Probandka vyplnila Baeckeho dotaznik pro méfeni obvyklé fyzické aktivity osob
pted a po jednom mésici pouzivani polohovatelného stolu, pro ovéfeni vlivu jeho vyuZzivani

na jeji béznou pohybovou aktivitu.

6.1.3 Stupnice pro hodnoceni unavy

Stupnice pro hodnoceni inavy (Fatigue Assessment Scale, FAS) se sklada z deseti
polozek popisujicich zkuSenost s inavou, hodnocenych na skéle 1-5, kde 1 = nikdy, 2 =
ziidka, 3 = obcas, 4 = Casto a 5 = vzdy. Celkové skore je pak souctem vSech odpovédi a
muZe se pohybovat mezi 10 a 50 body, kde 50 boditi ukazuje na vysokou miru tnavy. Dvé
polozky (¢islo 4 a ¢islo 10) se hodnoti obracené (Shahid et al., 2011). Probandka vyplnila
FAS pied a po jednom mésici pouzivani polohovatelného stolu, pro ovéteni vlivu jeho

vyuZivani na miru jeji tnavy.

6.1.4 Stupnice kvality spanku
Stupnice kvality spanku (Sleep Quality Scale, SQS) hodnoti Sest riiznych faktord
v kvalit¢ spanku, kterymi jsou délka spanku, latence usindni, pferusovany spanek,

subjektivni kvalita spanku a mira odpoc€inku, schopnost usnout po probuzeni a problémy
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zpusobené zhorSenou kvalitou spanku. Dohromady mé 28 otazek, ve kterych se hodnoti na
stupnici 0-3, kde 0 = zfidka, 1 = n¢kdy, 2 = Casto a 3 = témét vzdy. Celkové lze tedy
dosahnout 0-84 bodt, kde 84 znaci nejhorsi kvalitu spanku a 0 nejlepsi. Celkem 7 otazek se
hodnoti obracené (tj. 2, 8, 13, 16, 18, 20 a 27) (Yi et al., 2006; Wilkinson et al., 2011;).
Probandka vyplnila SQS pfed a po jednom mésici pouzivani polohovatelného stolu, pro

ovéfeni vlivu jeho vyuzivani na kvalitu jejiho spanku.

7 Kazuistika

Pro lepsi pochopeni vyuziti vySkov€ polohovatelnych stoli v prostiedi sedavého
zaméstnani vyuzivame tuto kazuistiku. Jejim cilem je ovéfit nékteré poznatky z dostupné
literatury a nabidnout souvislosti k zamySleni a dalSimu zkoumani v tomto tématu.

Intervence probihala béhem kvétna a Cervna 2024.

7.1 Anamnéza

Probandka: J.T.

Rok narozeni: 1991 (33 let)

Pohlavi: Zena

Vyska: 163 cm

Viaha: 61 kg

BMI: 23,0

OA: Konstituéni hypermobilita
Séronegativni revmaticka artritida mnohocetné lokalizace — kolena, ramena, lokty,
ruce, nohy. Pravidelné navstévy revmatologie od tii let véku
Lehk4d omartréza, vice vpravo. Polinajici artréza lokte vlevo. Lehkd artrdza
drobnych kloubi ruky bez vyznamnéjsich strukturalnich zmén v okoli kloubt. Lehka
artroza . MTP kloubti. Pocinajici gonartréza a koxartroza.
Pti¢né plochonozi, hallux valgus oboustranné.
Chronické bolesti zad, zaCatek ve dvanacti letech, tehdy akutni, indikace

k obstiikiim, od té doby zachvatovité periodicky.
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PA:

SpA:

FA:
AA:

Asi 2018 sledovéna pro srdecni arytmie, feSeni farmakologicky.

2006: st. p. ruptura ventralni ¢asti kloubniho pouzdra ramenniho kloubu PHK, feSeno
operacné.

2011: operacni posun ¢ésky PDK, nasledné pozorovany pooperacni adheze

2012: resekce ¢asti meniskus medialis PDK

Nerelevantni

Obchodni konzultantka

Pfipravuje nabidky pro klienty. Prace na notebooku zabira odhadem 90% pracovni
doby, zbytek psani rukou nebo konzultace s kolegy. V kanceléii byva minimalné 8
hodin, Casto ale déle.

Neékteré dny nebo plldny je pracovné v jiném mésté, kde také sedi u stolu pfi
rozhovoru s klientem. Cesta tam 1 zpét trva dohromady asi 2 hodiny, dopravuje se
autem.

S polohovatelnym stolem zatim nema Zadnou zkuSenost.

Do préce a z prace chodi pésky 30 minut kazdy den.

Ve volném case nesportuje, jednou tydné zpiva ve sboru (2h stoj), o vikendech
v poloviné piipadl prace na zahradé, jinak odpocinek v posteli se sledovanim
Netflixu.

hormonalni antikoncepce, vigantol

sine

Abusus: alkohol ptilezitostné, koufeni vyjimecné, kava asi 4 - 5x denné

NO:

Probandka ptichéazi s bolestmi dle svych slov ,,celého téla*“. Nejvice ji obtézuji bolesti

pravého kolene a kycli, které jsou nejvyraznéjsi pfi dlouhodobém sezeni. Bez no¢nich

bolesti, ale spanek nekvalitni.
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7.2 Vstupni vySetieni

Vstupni vySetfeni probé&hlo 6. 5. 2024 v mist€ pracovisté probandky.

7.2.1 Subjektivni stav

Probandka udavé bolest pal¢ivého charakteru v oblasti stfedni hrudni patete, pravé
lopatky a ramene s tendenci k vystielovani distaln¢ji do PHK. Momentalné s intenzitou 4/10
(kde 10 je nejvice), bézné intenzita fluktuuje mezi 2/10 a 8/10. Dale uvadi nespecifickou
bolestivost v oblasti kréni patefe s intenzitou 2/10 a pravého kolene s intenzitou 2-3/10.
Pravé koleno ji nejcastéji boli v sed¢ na zidli, jelikoz kvili své vySce z nékterych zidli
v kanceléafi nedosahne na zem a citi, ze ji koleno ,,tdhne* tihou nohy, kterd plandd ve
vzduchu. S druhostrannym kolenem tento problém nema. Oba kycelni klouby boli bodavé
s intenzitou 4/10, nejvice z dlouhodobého sezeni. Tyto informace byly sesbirany pomoci

Mapy bolesti dle Margolese (viz Ptiloha 1)

Probandka dale udava unavu z prace, jak fyzickou, tak mentalni na Skale 1-10
subjektivné zhodnocenou jako 7-8, kde 10 je maximalni pfedstaviteelnd. KdyZ rano do prace

ptichdzi, uvadi fyzickou na tirovni 1/10 a mentalni na trovni 0/10.

7.2.2 Aspekéni vySetieni
Probandka byla vySetfena autorkou bakalaiské prace. Ma zvyraznénou kyfézu hrudni
patefe a cervikothorakalniho ptfechodu. Pravé rameno je postaveno vySe nez levé, pravy

thorakobrachidlni trojihelnik oproti levému zvyraznén a celd PHK drZena v mirné vnitini

W v

Vsedé u stolu méa probandka ptirozené shrbené postaveni patefe a zkiizené dolni
koncetiny v oblasti bérct. Pfipadné drzi dolni koncCetiny ve vnitini rotaci v kolennich

kloubech.
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Obrazek 3: postura vsedé

7.2.3 Palpacni vySetieni

Klinicky vyznamné a palpacné i spontanné bolestivé, byly zejména svaly v okoli
bolestivych mist, konkrétné musculus trapezius pars descendens, musculus
sternocleidomastoideus a musculus erector spinae v hrudni oblasti. Dale byly oboustranné

zkraceny musculus pectoralis major a adduktory.
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7.2.4 Antropometrické a goniometrické vySetieni
Jelikoz si probandka nejvice stézovala na bolest v kycClich, zméfili jsme aktivni 1
pasivni rozsah pohybu v téchto kloubech. Flexe, extenze, vnitini i zevni rotace byly v normé,

abdukce byla u obou koncetin omezena, vpravo na 30°a vlevo na 35°.

Na zakladé aspekéniho vySetieni jsme méfili goniometrické parametry 1 u kréni
patefe. Vzhledem ke konstitucni hypermobilité, kterou probandka ma, jsme ale nenalezli
zadné omezeni, naopak rozsah pohybu odpovidal pozitivnim zkouSkdm hypermobility dle

Jandy (Janda, 1996).

Abychom mohli zhodnotit miru rizika otokt dolnich koncetin, bylo zapottebi zméfit
1 obvody pres stehna, lytka a kolenni klouby. Obvody byly oboustranné symetrické, 52 cm
15 cm nad ¢éskou, 36 cm pies kolena a 36 cm pres lytka. Anatomicka délka dolnich koncetin

byla stejnd, 77 cm.

7.2.5 Vysledky dotazniki
Baeckeho dotaznik pro méieni obvyklé fyzické aktivity osob

Work index: 2,125/5 — zaméstnani je s velmi nizkou fyzickou aktivitou, v praci vzdy
sedi a nikdy nestoji, chodi jen zfidka, zfidka zveda tézké predméty, Casto je po praci unavena,

obcas se v ni poti a ma praci stejn€ nadro¢nou jako vétsina jejich vrstevnikda.

Sports index: 1,75/5 — nikdy nesportuje, sportuje méné nez jeji vrstevnici, obcas se

poti.

Leisure index = 2,75/5 - velmi Casto sleduje televizi, ¢asto chodi vice nez 45 denn¢,

nikdy nejezdi na kole.

Celkové skore: 6,625/15

(viz Ptiloha 2)
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Stupnice pro hodnoceni tuinavy
Na této stupnici probandka ziskala 35/50 bodii. Na otazky odpovida ,,nikdy*,

,»nekdy*, ,,bézne*, ,,Casto* nebo ,,vzdy*, coz se prevadi na 1 az 5 bodu.

Vzdy ji obtézuje tinava, ¢asto se rychle unavi, ¢asto se citi fyzicky vyCerpana a ma
problém zacinat véci. Pravidelné toho béhem dne pfili§ mnoho neudé€la, ma problém myslet
jasné, citi se mentaln¢€ vyCerpand a dokaze se dobie soustiedit na to, co d€la. Jen nékdy ma

dostatek energie pro kazdodenni Zivot a nema chut’ nic dé€lat (viz Priloha 3).

Stupnice kvality spanku

Na této stupnici probandka ziskala 41/84 bodu. Na otazky odpovida ,,vyjimecné®,
,»nekdy*, ,,Casto nebo ,,témet vzdy*, coz se prevadi na 0 az 3 body. Témér vzdy se probouzi
ze spani a otadi se a pretadi. Casto by po probuzeni rada jesté spala, jeji unava Gasto zasahuje

do kazdodenniho zivota a nekvalitni spanek zptisobi rychlé unaveni v préci.

Nékdy ma problém usnout vecer nebo po probuzeni v noci a snadno se vzbudi
hlukem. N¢kdy ji kvtili nekvalitnimu spanku boli hlava, je pro ni obtizné pfemyslet, ztraci
zéajem o praci, druhé lidi, a vSechny véci. Nékdy mé problém vstat z postele a jeji zivot je
nekvalitnim spankem kazen. Jen né€kdy se jeji inava spankem zmensi a jeji hlava je po

spanku jasnéjsi.

Vyjimecéné upada do hlubokého spanku, citi se po spanku odpocaté nebo energicky.
Dostate¢ny pocet hodin spanku ma také vyjimecné a stejné tak Casto je spokojend se svym
spankem. Nekvalitni spanek ji nezpisobuje horsi koncentraci, chyby v praci, zmenSeni chuti

k jidlu ani iritaci (viz Ptiloha 4).

7.2.6 Zavér vySetieni
Probandka je vhodnym adeptem na intervenci polohovatelnym stolem, jelikoz ma
vadné drzeni téla i1 bolesti muskuloskeletdlniho aparatu zpiisobené nebo zhorSené

dlouhodobym sezenim. Konkrétné bolesti kréni a hrudni oblasti zad a ztuhlost az bolest
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ky¢li. Kromé toho trpi problémy se spankem a chronickou Uinavou. Zaroven ve volném Case
nekompenzuje sedavé zaméstnani pohybovou aktivitou stfedni ¢i vyssi intenzity (aktivity,
které pak jsou charakteristick¢ metabolickym ekvivalentem 3-6 po stfedni a vice nez 6 pro
vyssi intenzitu). Chiize do prace a z prace by spadla pod aktivitu nizké intenzity (tedy
pravdépodobné okolo 3 MET). Probandka nemd nadvahu, jinak jsou vSechny tyto pfiznaky
se sedavym zamé&stnanim spojeny (Creasy et al., 2019; Dzakpasu et al., 2021; Ellingson et
al., 2014; Guduru et al., 2022; Loprinzi a Cardinal, 2011; Rao et al., 2020; Riaz et al., 2022;
Yang et al., 2017).

Probandka byla spolupracujici, motivovana a t&$ila se na vyuzivani polohovatelného

stolu s nadéji na zmirnéni vyse zminénych potizi.

7.3 Intervence

7.3.1 Elektricky polohovatelny stiil

Elektricky polohovatelny stil, ktery jsme pro tuto kazuistiku vyuzili, je znacky
Liftor, model Expert. Moznost jeho polohovani je v rozmezi 58-123 cm a je ovladatelny
dotykovym displejem. Ma moznost si zapamatovat az 4 polohy, do kterych se automaticky
zvedne pii zmacknuti jednoho ze Ctyt tlacitek. Zveda se rychlosti 38 mm/s a také jej lze

zatizit az 125 kg (Liftor, 2024).

Tento stil byl nastaven podle navodu kanadského centra pro zdravi a bezpecnost
prace na vysku probandky tak, aby ve stoji 1 vsed€ bylo mozné drZet uvolnénou neutralni
vzptimenou polohu a svirat v loktech tihel 90-100° (Canadian Centre for Occupational
Health and Safety). Tyto polohy byly pro usnadnéni pfechodu mezi polohami ulozeny. Pro
stoj tato hodnota Cinila 101 cm a pro sed 75 cm. Na zbyvajici dvé moznosti byla nastavena

vyska pro vysoky klek a pro sezeni na zemi. Probandka byla poucena o tom, jak vySky ménit.
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Obrdazek 4: polohy u stolu — stoj, sed, sed na zemi a vysoky klek
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7.3.2 Pohybovy denik (PAD)

Béhem ctyf tydnt intervence probandka vypliovala sebehodnotici tabulku ohledné
fyzické aktivity, tzv. pohybovy denik (Physical Activity Diary, PAD) ve formé tabulky
Google. Tento PAD m¢él dvé casti — sebehodnotici minidotaznik a objektivné zméfena data.
Tato forma byla inspirovana PAD, které vyuZzivala J. Pierceova se spolupracovniky ve studii
The effects of introducing EAHD in an office setting on workpplace physical aktivity levels
(2019).

Sebehodnotici minidotaznik vypliiovala probandka na konci kazdé hodiny a
hodnotila v ném svoji aktivitu v poslednich patnacti minutach. Zapis tedy nemusi vzdy

reprezentovat celou hodinu.

Moznosti v ném byly ,,sed”, ,,stoj, ,,pohyb do 1,5 m* a ,,pohyb vice nez 1,5 m*, kde
»pohyb do 1,5 m* vyjadfuje zpravidla zmé&nu polohy (ze sedu do stoje apod.) nebo pohyb
okolo stolu a ,,pohyb vice nez 1,5 m* znac¢i pohyb po kancelafi, cestu pro kavu, k tiskdrné

nebo na toaletu. K tomu doplnila aktualni vysku stolu a své momentalni pocity.

Mezi objektivné zmétend data patiil pocet krokli a ujitd vzdalenost za dobu
v kancelafi, minuty stravené pohybem a pocet zmén polohy za hodinu. Tato data byla
naméfena pomoci zafizeni Apple Watch a vyhodnocena aplikaci Health v mobilnim

telefonu. Zaroven probandka udavala, kolik hodin ten den v kancelafi stravila.

7.4 Vystupni vySetieni

Vystupni vySetfeni probéhlo 20. 6. 2024 v mist¢ pracovisté probandky.

7.4.1 Subjektivni stav
Probandka s velkym nadSenim uvadi vyrazné zlepSeni svych potiZi. Na mapé bolesti
udava tupou bolest kyc€li intenzity 2/10 a nespecifickou bolest pravého ramene na 1/10.

Kromé toho nema zadné dalsi subjektivni potize.
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Bolest mezi lopatkami, kterou uvadéla pii vstupnim vySetfeni jako palivou
s intenzitou 4/10, nyni uvadi jako 0/10 s tim, Ze tomu tak je jiz tfi tydny. Vymizela tedy po

jednom tydnu pouzivani polohovatelného stolu.

Dale probandka uvadi subjektivni pocit vice energie, udajné byvala dfiv i unavena
z toho ,,jak ji vSechno boli*“. Kromé toho tnavu sniZuje moznost zmény polohy, pteSlapovani
nebo obecnych mikropohybt, kterych vniméa po dobu vyuzivani polohovatelného stolu vice.

Celkoveé ma pocit vzptimengjsiho postaveni a citi se ve svém téle piijemnéji.

Na $kale od 1 do 10 uvadi miru fyzické tinavy pii odchodu z prace 4/10 a mentalni

4-5/10. Tyto byly ob¢ pfi vstupnim vySetieni 7-8. Pti piichodu do prace uvadi obé na 1/10.

7.4.2 Aspekéni vySetieni

Probandka ma zvyraznénou kyfézu hrudni patete a cervikothorakalniho ptechodu.
Pravé rameno je postaveno vyse nez levé, oproti vstupnimu vysetfeni je tento rozdil ale méné
patrny. Pravy thorakobrachidlni trojuhelnik je stale oproti levému zvyraznén. Jiz

A%

nesledujeme vétsi miru vnitini rotace PHK, anteverzi panve ani posun t¢zisté dopredu.

Obrazek 5: aspekce z pravého boku, levého boku, zezadu a zepredu, vystupni vySetreni
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7.4.3 Palpacni vySetieni
Palpacné jsme ovéftili snizeni hypertonu ve svalech, ktery byl pii vstupnim vysetieni
vyrazny. Konkrétn¢ musculus trapezius pars descendens a musculus erector spinae v hrudni

oblasti. Musculus sternocleidomastoideus je stale hypertonicky a palpac¢né bolestivy.

7.4.4 Antropometrické a goniometrické vySetieni

Goniometrické méfeni ukdzalo zvySeny rozsah pohybu do abdukce v kycelnich
kloubech. Z ptivodnich 30° vpravo a 35° vlevo se nyni probandka dostala na 45°. Flexe,
extenze, vnitini i zevni rotace byly stejn¢ jako pfedtim v norm¢. Obvody a délka koncetin
zustaly stejné jako pii vstupnim vySetfeni oboustranné symetrické, 52 cm 15 cm nad ¢éskou,

36 cm pies kolena a 36 cm pies lytka. Anatomicka délka dolnich koncetin 77 cm.

7.4.5 Vysledky dotazniki
Srovnani vysledkt pted a po je k nalezeni v kapitole Vysledky.

Baeckeho dotaznik pro méieni obvyklé fyzické aktivity osob

Work index: 2,75/5 — zaméstnani je s mirnou fyzickou aktivitou, v praci sedi obCas
a stoji Casto, chodi obcas, zfidka zveda té¢zké predméty, po préci je unavend ziidkakdy,

ziidkakdy se v praci poti. Ma préci stejné¢ naro¢nou jako vétsina jejich vrstevniki.

Sports index: 2/5 — ztidkakdy sportuje, ale ne pravidelné, sportuje podobn¢ hodné

jako jeji vrstevnici, mimo praci se ziidkakdy poti.

Leisure index = 3,25/5 — Casto sleduje televizi, ¢asto chodi vice nez 45 denng,

ztidkakdy jezdi na kole.

Celkové skore: 8/15

(viz Ptiloha 6)
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Stupnice pro hodnoceni unavy
Pii druhém Setfeni ziskala probandka 19/50 bodl. Odpovidala ,,nikdy®, ,,nékdy*,

,bezne*, | Casto™ nebo ,,vzdy*, coz se prevadi na 1 az 5 bodu.

Uvadi, Ze ma Casto dostatek energie pro bézny zivot, a dokaze se dobie soustiedit na
to, co zrovna dé¢la. Jen n€kdy ji obtézuje inava, rychle se unavi, citi se fyzicky ¢i mentalné
vycerpand, ma problém zacit véci nebo myslet jasné¢ nebo nema chut’ nic délat. Nikdy se

nestava, ze by toho béhem dne moc neud¢lala (viz Priloha 7).

Stupnice kvality spanku
U této stupnice probandka ziskala 13/84 bodi. Na otazky opét odpovidala

,»Vyjimecné®, ,,n¢kdy*, ,,Casto* nebo ,,téméf vzdy*, coz se pievadi na 0 az 3 body.

Téméf vzdy se probouzi béhem spanku.

Casto se citi po spanku odpocaté, energicky, s mensi unavou, s &istou hlavou a
nepotiebuje uz dél spat, kdyz se probudi. Casto upada do hlubokého spanku a je se svym

spankem spokojena.

Nékdy ma kvili nekvalitnimu spanku bolesti hlavy.

Vétsina problému zplisobend nekvalitnim spankem se vi tyka jen ,,vyjimecnc*

(viz Ptiloha 4)

7.4.6 Zavér vySetieni

Probandka byla velmi pecliva v zapisovani PAD a v aktivnim ménéni poloh. Udava,
ze si nemusela nastavovat upozornéni, samovolné¢ ménila polohu, dle svych pociti
»minimalné¢ jednou do hodiny“. Jeji postura vykazuje urcité zlepSeni, stejné¢ tak jako
subjektivné vnimané muskuloskeletdlni obtiZze, inava i kvalita spanku. Jeji nadSeni

z moznosti vyuzivat polohovatelny stiil od prvniho vySetieni jesté narostlo.
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8 Vysledky

8.1 Porovnani vysledki dotazniki

Tabulka 1: porovnani vysledki dotaznikii

PRED PO Maximalni skore
Work index 2,125 2,75 5
Sports index 1,75 2 5
Leisure index 2,75 3,25 5
Celkové skore 6,625 8 15
FAS 35 19 50
SQS 41 13 84

8.1.1 Baeckeho dotaznik pro méreni obvyklé fyzické aktivity osob
V tomto dotazniku je vidét vyrazné zvysSeni subjektivné vnimané fyzické aktivity, a
to obzvlasté v praci. Ve vyslednych cislech to vSak neni tolik vidét. Je proto nutné se zaméfit

na odpovédi u jednotlivych otazek a jejich bodové ohodnoceni (v zdvorkach).

U otazky ,,Jakou aktivitou se vyznacCuje vaSe zaméstnani?“ odpovidala nejdiive
,»hizka aktivita“ (1) a podruhé ,stiedni aktivita® (3). Odpovéd’ na otdzku ,Jak casto
v zam&stnani sedite?* se zmeénila z ,,vzdy* (5) na ,nékdy*“ (3) a u otazky ,Jak casto
v zamé&stnani stojite? z ,,nikdy* (1) na ,,éasto” (4). U ,,Jak Casto v praci chodite?* ze
»ziidka® (2) na “né¢kdy* (3). Celkové skore pro fyzickou aktivitu v praci vSak snizuji dalsi
dvé polozky, které se ptaji na inavu v praci a poceni. Probandka vyplnila u tnavy v prvnim
dotazniku ,,Casto*“(4) a v druhém ,,zfidka* (2). U poceni zménila ptivodni ,,nékdy* (3) na
»ziidka®“ (2). Tyto dva faktory tedy mohou byt ve vysledném skére zavadéjici, jelikoz
probandka ptedtim necitila Unavu z fyzické aktivity, ale spiSe zjejiho nedostatku a

z celkového nepohodli (viz Prilohy 2 a 6).

Narust fyzické aktivity pfi sportu a ve volném ¢ase byl v dotazniku dan zménou dvou

(u volného Casu) nebo ti (u sportu) polozek o jeden bod, coz se d4 zaménit s chybou méfeni
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— probandka nemusi zcela piesné urcit, jestli sleduje televizi ,,éasto* nebo ,,velmi Casto* a
ve dvou dotaznicich uvést ob¢ tyto varianty, aniz by se realna frekvence sledovani televize
zménila. Konkrétné $lo u sportu o zménu srovnani fyzické aktivity s vrstevniky z ,,méné* na
»stejné, poceni béhem volného ¢asu z ,,n¢kdy* na ,,zfidka* a sportovani z ,,nikdy* na zfidka.
U volného ¢asu pak o sledovani televize ,,éasto® misto ,,velmi ¢asto®, a jizdu na kole ,,zidka*

misto ,,nikdy*.

8.1.2 Stupnice pro hodnoceni inavy

Celkové hodnoceni tnavy kleslo t¢éméf o polovinu z 36 na 19 z maximalnich 50. U
této stupnice se odpovedi u otazek 4 a 10 pocitaji obracené (za ,,nikdy* je 5 misto 1 atd.).
Pokud je pfifadime k jiz pfechylenému d&islu, vychazel pocet zodpovézenych otazek

nasledovné:

Tabulka 2: FAS srovnani odpoveédi

Nikdy (1) | Nékdy (2) | Bé&zné (3) | Casto (4) Vzdy (5) | Celkem
PRED 0 1 4 4 1 36
PO 1 9 0 0 0 19

Rozdily, které tento dotaznik naméfil tedy pravdépodobné nejsou jen pouhou
neptesnosti dotazniku, ale znac¢i redlnou vyznamnou zménu v proband¢ing kvalité zivota a

pracovniho vykonu.

8.1.3 Stupnice kvality spanku

Vysledek této Skaly klesl na necelou tfetinu v porovnani s prvnim vyhodnocenim
z41 na 13 zcelkovych 84. Ve druhém vyhodnoceni masivné ptfevazovaly hodnoty 0
»ziidka™ a 1 ,,nékdy*.

Obracen¢ se v této stupnici pocitaji otazky 8, 9, 13, 16, 18, 20 a 27, tedy za ,,zfidka*
se pocitaji 3 body, za ,,téméer vzdy™ naopak 0 atd. Po obraceni hodnot vychazi vysledky

nasledovné:
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Tabulka 3: SOS srovnani odpovedi

Casto (2) Téméi vzdy Celkem
Z¥idka (0) Ne&kdy (1)
3)
PRED 6 10 5 7 41
PO 18 8 1 1 13

Hodnota 3 byla pti druhém plnéni u otazky ,.Casto se budim ze spani*, coz probandka
vysvétlovala ndvykem na ptilno¢ni navstévy lednice. Stejné jako u piedchoziho dotazniku 1
tyto vysledky znaci zlepSeni kvality Zivota probandky a také se odrazi na jejim subjektivnim

hodnoceni situace.

8.2 Vysledky objektivnich méreni PAD

Probandka do tabulky PAD vyplilovala vzdy n€kolik udaji. Pocet krokt, vzdalenost
chlize v metrech, pocet minut stravenych pohybem zapsala vzdy pfi prichodu a pii odchodu
spolu s ¢asem pfichodu a odchodu. Z téchto udaji jsme vypocitali primérnou dobu
stravenou v kancelafi a hodinovy pramér poc¢tu krokd, vzdalenosti i prohybanych minut.

Pocet zmén polohy za hodinu ukazovaly hodinky v této podobé.

Probandka béhem méteni od 9. kvétna do 17. Cervna vyuzila stiil v kancelaii béhem
22 dni a dohromady 161,5 hodin. Zbytek doby byla mimo kancelaf v jiném mésté nebo o
vikendu doma. Primérna doba v kancelafi byla 7 hodin a 20 minut za den. Data nasbirana
béhem toho, co probandka stil nevyuzivala, byla od 22. dubna do 8. kvétna s celkovym
poctem Sesti dnti v kancelafi, 62 celkovych hodin a primérnou dobou v kancelaii 7 hodin a

45 minut za den.

Primérny pocet krokil za den i za hodinu se spolu s ujitou vzdalenosti s vyuzivanim

polohovatelného stolu snizil. Stejné tak i ostatni méfené parametry.
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Tabulka 4: porovnani hodnot namérenych hodinkami

Pted pouZzivanim stolu S pouzivanim stolu
Za hodinu Za den Za hodinu Za den
Primérny pocet krokt 263 2016 231 1649
Primémé  vzdalenost 160 1130
180 1300
[m]
Pocet vstani 7,1 - 6,2 -
Prohybané minuty 3,3 25,6 2.7 19,5
Kroky / hod vzdalenost / hod
300 0
550 W Pred m Pred
=S 0 us
200
150 0
100
0
50
0 0
Graf 1: porovnani poctu krokit za hodinu Graf 2: porovnani ujité vzdalenosti za hodinu
pocet vstani za hod neprosezené minuty / hod
3 4
m Pred 3 m pred
6 s 3 ms
. 2
2
2 1
1
0 0
Graf 3: porovnani poctu vstani za hodinu Graf 4: porovnani prohybanych minut za hodinu
Kroky za den v praci neprosezené minuty
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Graf' 5: vyvoj poctu krokii za pracovni den Graf 6: vyvoj poctu prohybanych minut
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potet vstani / hod —aPFed kroky/hod —aPed
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Graf 7: vyvoj poctu vstani za hodinu Graf'8: vyvoj poctu krokii za hodinu

8.3 Vysledky sebehodnotici tabulky PAD

V sebehodnotici tabulce probandka kazdou hodinu zaznamendvala aktudlni polohu
stolu, svoji nejCastéjsi aktivitu v poslednich patndcti minutach a své aktudlni bolesti,

diskomforty a jiné poznamky.

Probandka uvedla vysku stolu v 51 % ptipadd jako vysku pro sezeni (dale jen
»sezeni®) a ve 49 % ptipadu jako vysku pro stani (dale jen ,,stani*). Celkoveé vyplnila tuto
tabulku na konci 148 hodin. Z téchto ptipadt byla vyska stolu uvedena 72x jako ,,stani“ a

75x jako ,,sezeni®. Jednou nebyla vyplnéna vyska stolu, pouze pohyb ,,vice nez 1,5m".

Pii vysce stolu ,,stani* byly popsany pohyby ,,vice nez 1,5 metru 55x (75 %) ,,do
1,5 metru 14x (20 %) a ,,stani“ 3x (5 %). Pti vySce stolu ,,sezeni* byl pohyb ,,vice nez 1,5
metru® popsan 38x (50 %), ,,sezeni 22x (30 %) a pohyb ,,do 1,5 metru® 15x (20 %).

Vyska stolu pro klek ani sezeni na zemi nebyla zaznamenana. Probandka nechtéla
tyto polohy vyuzivat v kancelafi, kterou sdilela s kolegy. Obcas tyto polohy vyuzila, nikdy

se ale netrefila do ¢asu zapisovani.

Poznamek pro hodnoceni aktudlnich pocitii a diskomfortti probandka vyplnila 35.
Z toho celkem 14x zminila bolestivé nebo zatuhlé kycle. VétSinou divodu dlouhodobého
sezeni, anebo proto, Ze pomaha zména polohy, protaZeni a stoj je lepsi nez sed. Jednou

v dlouhodobém sedu zminila bolest zad.
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Sestnactkrat pozitivné hodnotila, Ze je ve stoji moznost se protahnout, preslapnout &i
prenést vahu. U stoje zminila 5x mirny diskomfort — 3x bolest pat, 1x bolest nohou a 1x

kolen. Pro zlepSeni staci preslapnout, mirné zménit polohu, nebo si na chvili sednout.

2%

m pohyb do 1.5m
m pohyb vice nez 1.5m
m sezeni

stani

Graf 9: celkové rozlozeni sebehodnoticich pohybii

8.4 Dalsi vysledky

8.4.1 Polohy stolu

Mezi dalsi vysledky patii napiiklad postupné napfimovani drzeni téla probandky,
které se odrazelo i v postupném zvySovani nastavené vysky stolu. Z pocatku byl sttl pro stoj
nastaven na 101 cm, 15. kvétna byl pfenastaven na 107 cm a 20. kvétnana 111 cm. Pro sed

byl stiil z pocatku nastaven na 75 cm, 21. kvétna se zvysil na 79 cm a 28. kvétna na 85 cm.

Polohy stolu pro sed a stoj byly nejvyuZzivanéjsi, stejné jako ve vSech studiich, které
jsme k tomuto tématu nasli, které se polohovatelnymi stoly zabyvaji. Polohu pro sed na zemi
a vysoky klek vyuzivala probandka vyjimecné, kdyz byla brzy rano v kancelafi sama,
protoZe by to v kancelarském prostfedi v ramci firmy nebylo spoleensky vhodné. Polohu
v tureckém sedu na zemi nékolikrat vyuzila pfi on-line schiizce s klientem a tuto moZnost

taktéz ocenila.
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8.4.2 Subjektivni hodnoceni stolu probandkou

V této kapitole jsou shrnuty subjektivni dojmy a hodnoceni probandky po mésici
pouzivani polohovatelného stolu. Hodnoceni bolesti a inavy jiz bylo zminéno vyse v rdmci
vySetieni, ovSem nékolik dal§ich poznatkli ma moznost poskytnout vhled do praktickych

aspektl a piinost polohovatelnych stolt.

Probandka uvedla, ze polohovatelny sttil ji vyrazné¢ pomohl z hlediska komfortu a
produktivity. Nemusela si naptiklad pro moznost protazeni a zmény polohy chodit pro kévu,
protoze stacilo, aby si stoupla, ¢imz dosdhla okamzité a jednoduché tlevy od sezeni. Tyto

zmény pozice ji také pomahaji sniZovat inavu.

Sama probandka si mysli, ze ménila polohy ptiblizné kaZzdou hodinu ¢ili miniméalné
osmkrat denn¢, a to zcela automaticky bez potfeby upominek. Zarovein subjektivné hodnoti,
Ze pti pouzivani polohovatelného stolu vykondva vice mikropohybtl, jako je naptiklad
pieslapovani a protahovani. Vyraznym faktorem ve frekvenci zmén poloh bylo automatické
nastaveni a polohovani stolu. Systém ,,zmacku €udlik a nez si stoupnu, je stll nahote* totiz
facilituje zménu poloh o hodné vice, nez napiiklad manualni toceni klickou nebo dalsi

zpusoby jinych modeld polohovatelnych stolt.

Probandka nepozorovala zadné negativni efekty pouzivani polohovatelného stolu.
Musela si vSak najit stabilni a pfijemnou polohu vestoje a zvyknout si na ni, coz zprvu
zpusobovalo bolesti v kiizi a patach kvili propnutym kolentim. Tyto problémy ale postupné
vymizely. Jediny problém, ktery se vyskytl je, Ze ji nyni ostatni stoly pfipadaji nepfirozené

a pfi jejich pouzivani citi bolest.

9 Diskuze

Cilem praktické ¢asti této prace bylo ovéfit na prikladu jedné probandky efekty

polohovatelného stolu, které zminiuje soucasna literatura.
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Nejvyznamnéj$im vysledkem bylo zjisténi vyznamného zlepseni kvality spanku pii
pouzivani polohovatelného stolu. Po mésici vyuzivani polohovatelného se stolu zménilo
skore Skaly pro hodnoceni kvality spanku (SQS) z 41/84 na 13/84, kde 84 znaci nejhorsi
kvalitu spanku. Takto vyznamny posun nebyl vzhledem k malému poctu studii zabyvajicich
se vlivem polohovatelnych stoltl na kvalitu spanku ocekdvan. Konkrétné se timto tématem
s pozitivnim vysledkem zabyvala pouze studie tymu Ch. Klinea (Kline et al., 2017), ktera
zkoumala kratkodoby vliv stfidani poloh vsed¢ a vestoje po tficeti minutach béhem jednoho
dne na kvalitu spanku nésledujici noc. Konkrétné sledovali pocet probuzeni za noc, to, jak
dlouho tcastnikiim trva usnout a bdélost po probuzeni. V téchto parametrech nasli zlepSeni,
které ale nenazvali vyznamnym. Sledovali je vSak pouze po jednom dni vyuZivani
polohovatelného stolu, zatimco v nasi kazuistice probandka stil vyuzivala mésic, coz by
mohlo vysvétlovat zlepSeni vyrazné. Zaroven je nutné zdlraznit, Ze vysledek jedné
probandky muiZze souviset i s dalSimi faktory jejiho Zivota, které jsme neméfili. Naznacuje

ale moznost dal§iho zkoumani této zatim neprobadané oblasti efektii polohovatelnych stolt.

Podobné jako kvalita spanku se zlepSilo 1 vniméani Gnavy méfené stupnici pro
hodnoceni unavy (FAS) a to konkrétn¢ z 35/50 na 19/50, kde 50 je nejvetsi inava, kde se
vétSina polozek z ,,bézné* a ,.Casto* zménila na ,,nékdy*. Tento vysledek je v souladu se
studiemi, které ptinesly poznatky o pozitivnim vlivu polohovatelnych stolli na motivaci,
energii, naladu, stres a inavu (Chambers et al., 2019; Magnon et al., 2018; Pronk et al., 2012;
Roemmich, 2014).

Neni ptekvapivé, Ze pozitivni zméena v kvalité spanku koreluje s pozitivni zménou
v hodnoceni tnavy. Studie, které potvrdily pozitivni vliv pouzivani polohovatelné¢ho stolu
na snizeni vnimané unavy, se sice nezabyvaly kvalitou spanku, nelze ovSem vyvratit

moznost zmény kvality spanku, kterd by zapfticinila i zlepSeni vnimané tnavy.

Dalsim vyznamnym vysledkem je zména subjektivniho hodnoceni bolesti a
diskomfortu zaznamenané na mapé bolesti. Probandka béhem doby méteni nedochazela na
fyzioterapii, zadné cviceni ani sport, zda se tedy, ze lze tyto vysledky pfisoudit pouzivani
polohovatelného stolu. Nejvetsi zménou bylo vymizeni pal¢ivé bolesti hrudni patete, ktera
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iradiovala podél kranidlniho okraje lopatky k pravému rameni a déle do paze. Zustala akorat
mirna nespecifikovana bolest pravého ramene minimalni intenzity. Tento ramenni kloub byl
v roce 2006 operovan po ruptuie kloubniho pouzdra a je mozné, ze timto oslabenim je
nachylnéjsi k bolestem i k tomu, aby do n¢j bolest vysttelovala. Dale vymizela nespecificka
bolest kréni patefe. Konkrétnim vlivem polohovatelnych stol na bolest hornich zad a krku
se zabyval Pronk s kolegy (Pronk et al., 2012), ktery ho potvrdil jako pozitivni. Dalsi studie
se zabyvaly vlivem polohovatelnych stoli na zmenSeni flexe patefe a celkoveé vEtsi
variabilitu drzeni téla, které jsme u probandky v ramci aspekéniho vysetieni pozorovali také

(Barbieri et al., 2019; Karakolis et al., 2016). Tento vysledek tedy neni piekvapivy.

Dal$im vyznamnym zlepSenim probandky této kazuistiky bylo zmirnéni bodavych
bolesti kycelnich kloubti na tupou bolest polovi¢ni intenzity i zmirnéni bolesti pravého
kolene. Dohledané studie se nezabyvaly vlivem polohovatelnych stold na bolesti kycli a
kolen postizenych pocinajici artrozou. Je vSak znam vliv dlouhodobé statické polohy na toto
degenerativni onemocnéni. Dlouhodobé sezeni navic zvySuje napéti flexorti kycelnich
kloubt, a tim podporuje ztuhlost a bolest kycli. DulleZitost fyzické aktivity, zdravého
zivotniho stylu a redukce hmotnosti je také davno prozkoumana. Studie A. Walkera (Walker
bolesti artrotickych kycli a kolen, ktery potvrdila. V pribézném hodnoceni probandka
z celkem tficeti péti pozndmek uvedla desetkrat, Ze po delsim sezeni citi zatuhlé nebo bolavé
kycle. Osmkrat poznamka zahrnovala pozitivni hodnoceni pfeSlapovéni, pfenaSeni vahy,
zmény poloh nebo stoj samotny, jako feSeni téchto bolesti a zatuhlosti. D4 se tedy

predpokladat pozitivni vliv ¢astych zmén poloh na bolesti téchto kloubti.

Celkové zlepSeni muskuloskeletalniho komfortu bylo ocekavano a je ve shod¢
s dostupnymi vyzkumy (Davis a Kotowski, 2014; Gao et al., 2016; Husemann et al., 2009;
Chambers et al., 2019; Chau et al., 2013; Karakolis a Callaghan, 2014; Ognibene et al., 2016;
Thorp et al., 2014a; Waters a Dick, 2015).
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Studie od tymu F. Arippy (Arippa et al., 2023) uvadi korelaci mezi zvySenou dobou
stani, dobou chiize, poctu prechodii mezi polohami a zlepSenim muskuloskeletalniho

diskomfortu. Tuto korelaci jsme ocekavali i v této kazuistice, kde se ale nepotvrdila.

Zvyseni fyzické aktivity béhem pracovni doby méfené jako pocet krokl a ujita
vzdélenost hodinkami Apple Watch bylo jednim z hlavnich pfedpokladii této kazuistiky.
Nejen proto, ze ji Arippa vysvétluje zlepSeni muskuloskeletalni obtize, ale 1 diky dal§im
studiim, které se zvySenim fyzické aktivity v pracovni dobé méfené poctem krokt ¢i dobou
chiize nebo preslapovani zabyvaly (Contardo Ayala et al., 2016; Pierce et al., 2019;
Roemmich, 2014; Sudholz et al., 2023).

Megéieni poctu krokli a celkové fyzické aktivity nepfineslo ocekavané vysledky.
Probandky primérny pocet krokli za den i za hodinu byl s polohovatelnym stolem nizsi
(1649 kroki/den a 231 krokti/hod) nez bez n¢j (2016 kroki/den a 263 kroki/hod). Tyto
vysledky jsou v rozporu s ocekavanim a mechanismus jejich vzniku ziistava nejasnym. Je
mozné, ze snizeni diskomfortu vedlo k mensi potifeb¢ preruSovani prace a prochdzkam po
kanceléfi, a tim i k mens$imu poctu kroki. Dal§im moznym vysvétleni je rozdil v méfeni
hodinkami Apple Watch, které vyuzivala tato kazuistika a pfistroji, které vyuzivaly zminéné

studie — naptiklad pristroj ActivePAL. Nelze vyloucit ani chybu zapisovani probandkou.

Dalsim ptekvapivym vysledkem bylo i snizeni poctu ,,prohybanych* minut z 25,6 na
19,5 za den a pocet vstani za hodinu z 7 na 6,2. Probandka sama uvadi mensi potfebu chodit
po kancelafi a vSelijak se protahovat, jelikoz ji zména polohy €asto ulevila od aktualnich
diskomfortt. I u téchto vysledktli se ale nabizi vysvétleni chyby zapisu, ¢i rozdilu méfeni
hodinek Apple Watch proti stehenni inercidlni métici jednotce, kterou vyuzival Arippa se
svym tymem. Ta pravdépodobné dokazala kvantifikovat ¢as straveny v riznych polohéch,
pocet prechodii mezi polohami a pocet krokli béhem prace spolehlivéji nez hodinky Apple

Watch.

Teorii chyby méteni by podpofilo i subjektivni hodnoceni probandky zrcadlené v
Baeckeho dotazniku pro méfeni obvyklé fyzické aktivity osob, kde probandka po mésici
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vyuzivani polohovatelného stolu vyssi fyzickou aktivitu svého zaméstnani, Castcjsi stoj i
chlizi a méné¢ Casté sezeni nez pii prvnim Setieni. Stale se nabizi i moznost, ze probandka
polohu skutecné meénila méné casto nez pii dlouhodobém sezeni, protoze ji tclesny
diskomfort nenutil. Neni pak ale jasné, jakym mechanismem se muskuloskeletalni

diskomfort snizil.

Zapisovani do pohybového deniku PAD inspirovaného J. Pierceovou a kolektivem
(Pierce et al., 2019) ukazalo vyuzivani poloh pro stoj i sed v téméf stejné frekvenci (49 % a
51 %), z ehoz vypliva, ze probandka polohu skutecné relativné Casto ménila a stil

vyuzivala, ackoliv chytré hodinky zmén polohy namétily méné neZ pted jeho vyuzivanim.

Nejcastejsim zaznamenanym pohybem byl ,,vice nez 1,5 m* ¢ili chiize k tiskarné
nebo na toaletu, a to pti vysce stolu pro sezeni i stani. Neni tedy jasné, zda byly tyto pohyby
zpiisobeny polohovatelnym stoje, ackoliv pii vysce stolu pro stoj byly pohyby ,,vice nez 1,5
m* Castéjs$i nez pfi vysce ,,sezeni“. Pohyb ,,do 1,5 m* se vyskytoval stejn¢ Casto pro vySce
pro sezeni 1 stani. Pfi vySce stolu pro sezeni bylo sezeni zaznamenano pouze ve 30 %
pfipadii. Zaznamenévani nejcastéj$i aktivity poslednich patnacti minut z hodiny vsak
neneslo informaci o celé hoding a z informaci od jedné probandky nelze vyvodit statisticky
vypovidajici data. Vyska stolu pro klek ani sezeni na zemi nebyla zaznamenana, probandka
vSak uvadi, Ze i1 tyto n€kolikrat vyuzila, vétSinou predtim, nez do kancelatfe pfisli jeji

kolegové.

Roli ve zlepSeni subjektivnich pfiznaki mohlo hrat pozitivni ocekavani od
polohovatelného stolu i to, ze probandka v ramci svého zaméstnani vnimala polohovatelny
stiil jako vyhodu, ¢i pracovni benefit. Stiil také na pracovisti vytvofil piatelskou rivalitu mezi
zameéstnanci, ktefi stil radi zkousSeli, kdyz byla probandka mimo kanceldf. Vliv

psychosocialniho ¢i placebo efektu tedy nelze vyloucit.

Za dulezit¢ povazuji 1 propojeni zlepSeni kvality spanku se zmirnénim
muskuloskeletdlnich bolesti. Studie se shoduji, ze nedostatek spanku zvySuje vnimani
bolesti, obzvlasté té chronické. Také se zda, Ze tento vliv je jednostranny, coZ znamena, Ze
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vliv bolesti na kvalitu spanku neni tak vyrazny jako vliv nedostatku spanku na bolest
(Afolalu et al., 2018; Finan et al., 2013; Kourbanova et al., 2022; Schrimpf et al., 2015;
Sivertsen et al., 2015).

Stroemel-Scheder (Stroemel-Scheder et al., 2020) uvadi, Ze spanek ptlisobi
regenera¢né na vnimani chronické bolesti. Existuje tedy moznost, Ze zlepSeni spanku bylo
divodem zmirnéni obtiZzi u probandky, ackoliv neni zcela jasné, jakym mechanismem
doséhla lepsiho spanku, neplati-li predpoklad zvysené fyzické aktivity. Kvalitu spanku u

pouzivani polohovatelnych stolt je vhodné dale zkoumat.
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10 Zavér

Tato prace se v reSerSni Casti zaméfila na rizika spojena se sedavym chovanim a
sedavym zaméstnanim a na mozné vlivy polohovatelnych stold. Sedavé chovani je spojeno
s fadou negativnich zdravotnich dusledkii, vcetné kardiovaskularnich a metabolickych
onemocnéni, muskuloskeletalnich potizi a duSevnich poruch. Stejné tak neni idedlni ani
dlouhodoby stoj, ktery zvySuje riziko nékterych dalSich kardiovaskuldrnich a
muskuloskeletalnich potizi. Z aktudlni literatury vypliva, ze je dilezité, aby zaméstnanci

béhem doby v praci ¢asto ménili pozice a co nejvice se vyhybali statickym poloham.

Polohovatelné stoly piedstavuji vyznamny piinos pro zdravi sedavych zaméstnancii,
jelikoz jim nabizeji moznost stfidani mezi sezenim a stdnim. Vysledky riznych studii
potvrzuji, ze tato flexibilita vede ke snizeni muskuloskeletalnich problémi, zlepSeni
metabolickych funkcei a celkovému zlepSeni kardiovaskularniho zdravi. Kromé zdravotnich
pfinosti maji polohovatelné stoly pozitivni dopad i na pracovni vykon, produktivitu,

kognitivni funkce a kvalitu zivota zaméstnanct.

Praktickd ¢ast této prace poukdzala na vyznam vyuziti polohovatelnych stolti pro
zvySeni subjektivné vnimaného komfortu pracovnikii se sedavym zaméstnanim. Nepotvrdila
hypotézu zvysSeni fyzické aktivity na pracovisti vlivem vyuzivani polohovatelného stolu.
Nasla vSak vyrazny vliv, ktery maji polohovatelné stoly na kvalitu spanku, vnimani tinavy a
bolesti, ackoliv neni zcela objasnéno, jakym mechanismem k tomu dochdzi. Autofi tohoto
textu doporucuji dalsi zkoumani vlivu vyuZivani polohovatelnych stolii na kvalitu spanku a

mechanismus tohoto vlivu.

Zavérem lze konstatovat, ze polohovatelné stoly jsou uzitenym ndstrojem nejen pro
zlepSeni zdravi jednotlived, ale také pro zvySeni celkové produktivity a kvality Zivota.
Zavedeni téchto stoltl spolu s podporou spravnych navyka muze piinést vyznamné benefity

pro zaméstnance, studenty 1 zaméstnavatele.
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V klinické praxi fyzioterapeutii je vhodné védét, ze polohovatelny stil 1ze sedavym
zaméstnancim doporucit spolu s udaji o jeho spravném nastaveni a pouzivani. Také je
dilezité pacienty edukovat o dulezitosti pohybu, zdravého Zivotniho stylu omezovani
sedavého chovani. At uz kompenza¢nim cvicenim, ¢astymi zménami polohy nebo dalSim

zpusobem, ktery bude pro pacienta individudlné fungovat.
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16 Prilohy
16.1 Mapa bolesti — vyplnéna 6. 5. 2024

Mapa bolesti (M. S. Margoles, 1983)
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16.2 Baeckeho dotaznik pro méreni obvyklé fyzické aktivity osob
— vyplnén 6. 5. 2024

The Questionnaire of Baecke et al for Measurement of a Person's Habitual Physical Activity
Overview:

Baecke et al developed a questionnaire for evaluating a person's physical activity and separating it into three
distinct dimensions. The authors were from the Netherlands.

Indices for physical activity:
(1) work activity
(2) sports activity

(3) leisure activity

Work Index
| Question Response ’f Points
| What is your main occupation? | low activity (:D
| moderate activity 3

E high activity 5

At work | sit never 1
seldom 2

| sometimes 3

often 4

} | always @
At work | stand | never @
seldom 2

sometimes 3

often T

ralways 5

At work | walk 7 never 1
. seldom @

' sometimes 3

4

5

often

always
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‘ At work | lift heavy loads never 1
seldom @

. sometimes 3
often 4
always l 5

_ After working | am tired very often 5
often @
sometimes 3
seldom 2
never 1

| At work | sweat | very often 5

| often 2

' sometimes | @
seldom ’ 2
never 1

| In comparison of others of my own age I think my | much heavier 5

| work is physically

heavier 4
as heavy @
lighter 2
much lighter 1

where: « The work activity is according to the Netherlands Nutrition Council with (1) low activity including
clerical work driving shopkeeping teaching studying housework medical practice and occupations requiring a
university education; (2) middle activity including factory work plumbing carpentry and farming; (3) high
activity includes dock work construction work and professional sport.

work index = ((6 — (points for sitting)) + SUM(points for the other 7 parameters)) / 8
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Sport Index
Question Response Points
' Do you play sports? | yes then calculate sport score (see below)
| * sport score >= 12 5
| * sport score 8 to < 12 4
* sport score 4to < 8 3
| * sport score 0.01 to <4 2
* sport score = 0 1
| No @
In comparison with others of my own = much more 5
age | think my physical activity during
leisure time is
| More 4
the same 3
Less @
much less 1
During leisure time | sweat very often 5
| | Often 4
sometimes @
| Seldom 2
E_—“ - ’ Never 1
D‘t:ri.ng.‘léisur.e ti.r;1e I pl-éy-;sbort‘ o "i_;;-v;: o ®
r | o Seldom 2
sometimes 3
Often 4
very often
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Leisure Index

' Question Response Points

| During leisure time | watch television | never 1

i seldom 2

O sometimes 3

. often =

i | very often @

: During leisure time | walk never 1
seldom 2
sometimes 3

often @

very often 5

; During leisure time | cycle never 1)
seldom 2
sometimes 3

! often 4

| | very often 5

| How many minutes do you walk and/or cycle per < § minutes 1

' day to and from work school and shopping?
5-15 minutes 2

| 15-30 minutes 3

| 30-45 minutes 4

> 45 minutes (5 >

leisure index = ((6 — (points for television watching)) + SUM(points for remaining 3 items)) / 4
References:

Baecke JAH Burema J Frijters ER. A short questionnaire for the measurement of habitual physical
activity in epidemiological studies. Am J Clin Nutr. 1982; 36: 936-942.
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16.3 Stupnice pro hodnoceni unavy — vyplnéna 6. 5. 2024

Fatigue Assessment Scale (FAS)

The following 10 statements refer to how you usually feel. For each statement you can
choose one out of five answer categories, varying from never to always. 1 = never: 2 =
sometimes; 3 = regularly. 4 = often; 5 = always.

Never  Sometimes Regularly Often Always
I. Tam bothered by fatigue (WHOQOL) 1| 2 3 4 &
2.1 get tired very quickly (CIS) 1 2 3 @ 5
3. I don’t do much during the day (CIS) 1 2 @ 4 5
4. I have enough energy for everyday
life (WHOQOL) ! @ 3 4 5
5. Physically, I feel exhausted (CIS) 1 2 3 @ 5
6. I have problems starting things (FS) | 2 3 (& 5
7. 1 have problems thinking clearly (FS) 1 2 @ 4 5
8. 1 feel no desire to do anything (CIS) 1 @ 3 - 5
9. Mentally, [ feel exhausted 1 2 €}, 4 5
10. When I am doing something, I can e
concentrate quite well (CIS) 1 2 @ 4 5
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16.4 Stupnice kvality spanku — vyplnéna 6. 5. 2024
Sleep Quality Scale

The following survey is to know the quality of sleep you had for the last one month. Read the
questions and check the closest answer,

Examples

Rarely : None or 1-3 times a month
Sometimes : 1-2 times a week
Often : 3-5 times a week

Almost always : 6-7 times a week

Rarely | Sometimes Often Almost

always
1 | I'have difficulty falling asleep. >
- |2 |1 fallintoa deep shecp. ) )( i

3 | I'wake up while sleeping. x
4 | I have difficulty getting back to sleep once I

wake up in middle of the night. X
5 | I wake up easily because of noise. >(
6 | Itoss and tum. ] | 77ﬁ7>i_
7 |1 never go back to sleep after awakening

during sleep.

" |8 | 1feel refreshed after slecp.
9 | I'feel unlikely to sieep afier sleep.

10 | Poor sleep gives me headaches.

11 | Poor sleep makes me irritated.

12 | 1 would like to sleep more afier waking up.

= | 13 | My sleep hours are enough.

14 | Poor sleep makes me lose my appetite.

15 | Poor sleep makes hard for me to think.

X M K X <]

- | 16 | Ifeel vigorous after sleep,

17 | Poor sleep makes me lose interest in work or
others,

X X

“ | 18 | My fatigue is relieved after sleep,

19 | Poor sleep causes me to make mistakes at

work,

I X

= | 20 | Iam satisfied with my sleep.

21 | Poor sleep makes me forget things more

X

easily, |
22 | Poor sleep makes it hard to concentrate at ‘

work. X |
23 | Sleepiness interferes with my daily life. x

24 | Poor sleep makes me lose desire in all things.

25 | I have difficulty getiing out of bed.

26 | Poor sleep makes me easily tired at work.

= | 27 | I have a clear head after sleep.

XX XK

28 | Poor sleep makes my life painful.
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16.5 Mapa bolesti — vyplnéna 20. 6. 2024

Mapa bolesti (M. S. Margoles, 1983)
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16.6 Baeckeho dotaznik pro méreni obvyklé fyzické aktivity osob

— vyplnén 20. 6. 2024

The Questionnaire of Baecke et al for Measurement of a Person's Habitual Physical Activity

Overview:

Baecke et al developed a questionnaire for evaluating a person's physical activity and separating it into three
distinct dimensions. The authors were from the Netherlands.

Indices for physical activity:
(1) work activity
(2) sports activity

(3) leisure activity

Question

What is your main occupation?

At work | sit

At work | stand

At work | walk

Work Index

Response
low activity
moderate activity
high activity
never
seldom
sometimes
often
always
never
seldom
sometimes
often
always
never
[seidom
sometimes

often
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| At work | lift heavy loads never l— 1
seldom 2
sometimes 3
often 4
always 5
After working | am tired very often 5
often 4
sometimes 3
seldom i
never 1
: At work | sweat very often 5
often 4
! sometimes 3
seldom \:2;
| never 1
In comparison of others of my own age | think my Ijn:ch heavier 5
work is physically
heavier 4
as heavy \:iij;
lighter 2
much lighter 1

where: * The work activity is according to the Netherlands Nutrition Council with (1) low activity including
clerical work driving shopkeeping teaching studying housework medical practice and occupations requiring a
university education; (2) middle activity including factory work plumbing carpentry and farming; (3) high
activity includes dock work construction work and professional sport.

work index = ((6 — (points for sitting)) + SUM(points for the other 7 parameters)) / 8
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Sport Index

' Question Response Points

! Do you play sports? yes then calculate sport score | (see below)

| * sport score >= 12 5

I * sport score 8 to < 12 4

| * sport score 4 to < 8 3

. * sport score 0.01to <4 2

@ | * sport score =0 1

| No @

[ In comparison with others of my own | much more 5

| age I think my physical activity during

| leisure time is

. More 4

i the same QJ

| | Less 2
much less 1

I During leisure time | sweat | very often 5

| | ofeen 4

. sometimes 3

| oo &
Never 1

. During leisure time | play sport Never 1
Seldom (\E)
sometimes 3
Often 4
very often 5

[e]0]
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Leisure Index

| Question Response Points

| During leisure time | watch television never 1
| | seldom 2
| sometimes | 3
i often <Y,
: very often 5
i During leisure time | walk never 1
| seldom 2
sometimes | 3
often )
very often 5
During leisure time | cycle never 1
seldom _?;
] sometimes 3
often 4
very often 5
' How many minutes do you walk and/or cycle per < 5 minutes 1

- day to and from work school and shopping?

5-15 minutes 2
15-30 minutes 3
30-45 minutes 4
> 45 minutes ‘5ﬁw

leisure index = ((6 — (points for television watching)) + SUM(points for remaining 3 items)) / 4
References:

Baecke JAH Burema J Frijters ER. A short questionnaire for the measurement of habitual physical
activity in epidemiological studies. Am J Clin Nutr. 1982; 36: 936-942.
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16.7 Stupnice pro hodnoceni unavy — vyplnéna 20. 6. 2024

Fatigue Assessment Scale (FAS)

The following 10 statements refer to how you usually feel. For each statement you can
choose one out of five answer categories, varying from never to always. 1 = never: 2 =
sometimes; 3 = regularly; 4 = often; 5 = always.

Never  Sometimes Regularly Often Always
1. I am bothered by fatigue (WHOQOL) 1 3 4 5
2.1 get tired very quickly (CIS) 2 3 4 5
3. 1 don’t do much during the day (CIS) @ 2 3 4 5
4. I have enough energy for everyday
life (WHOQOL) ! 2 3 @ 5
5. Physically, I feel exhausted (CIS) 1 3 - 5
6. I have problems starting things (FS) 1 3 - 5
7. 1 have problems thinking clearly (FS) 1 3 4 5
8. I feel no desire to do anything (CIS) 1 3 - 5
9. Mentally, | feel exhausted 1 2) 3 - 5
10. When | am doing something, I can
concentrate quite well (CIS) 1 2 3 @ 5
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16.8 Stupnice kvality spanku — vyplnéna 20. 6. 2024
Sleep Quality Scale

The following survey is to know the quality of sleep you had for the last one month. Read the
questions and check the closest answer.

Examples

Rarely : None or 1-3 times a month
Sometimes : 1-2 times a week
Often : 3-5 times a weck

Almost always : 6-7 times a week

Rarely Sometimes Often Almost
always
1 | Ihave difficulty falling aslecp. 2
2 | 1all into a deep sleep. >
? I wake up while sleeping. T - "T<7 N
4 | I have difficuliy getting back to sleep once 1

wake up in middle of the night. ><
I wake up easily because of noise. ><

6 | Itoss and tum.

7 |1 never go back to sleep after awakening

during sleep. ><
8 | 1feel refreshed after sleep. o
9 | I feel unlikely 1o sleep after sleep. o
10 | Poor sleep gives me headaches. )(

11 | Poor sleep makes me irritated,

12 | I would like to sleep more after waking up.

13 | My sleep hours are enough.

X| XX

14 | Poor sleep makes me lose my appetite.

15 | Poor sleep makes hard for me 1o think.

16 | 1 feel vigorous after sleep.

17 | Poor sleep makes me lose interest in work or
others.
18 | My fatigue is relieved after sleep.

19 | Poor slecp causes me to make mistakes at

work.

20 | I am satisfied with my sleep.

21 | Poor sleep makes me forget things more

easily.

22 | Poor sleep makes it hard to concentrate at

work.

23 | Sleepiness interferes with my daily life.

24 | Poor sleep makes me lose desire in all things.

25 | I have difficulty getting out of bed,

26 | Poor sleep makes me easily tired at work.
27 | I'have a clear head after sleep.
28 | Poor sleep makes my life painful,

AKX X X X
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16.9 Informovany souhlas

Informovany souhlas s Géasti v praktické bakalaiské prace
na 2. LF UK, obor Fyzioterapie

Téma: Vliv sedavého zaméstnani na zdravi a efekt polohovatelnych stoléi
Utel studie: Zmapovat efekty polohovatelnych stolii na obtize zptisobené sedavym zaméstnanim.

Zplsob méfeni: Strukturovany rozhovor, standardizované dotazniky, vy3etieni aspekci, goniometricky
a palpatné - pfed, a po pouZivani polohovatelného stolu. Krokomér a sebehodnotici dotazniky béhem
jeho pouZivéani.

Realizace méFeni: Proband vyplni dotazniky a bude podroben vy3etieni, nésledné bude jeden
pracovni tyden pracovat stejné, jako doposud (v ramci sedavého zaméstnani) a vypliiovat
sebehodnotici dotaznik na mnoZstvi pohybu b&hem pracovni doby. Nasledné bude poucen o
poutivéni polohovatelného stolu a po dobu éty¥ pracovnich tydnii ho bude pouiivat v riznych
polohach a opét zapisovat do sebehodnoticiho dotazniku pocet kroku a jednou tydné mnostvi
pohybu béhem pracovni doby a vyéku stolu b&hem jeho pouZivani. Nasledné bude opét zméfen, jako
na zacatku experimentu.

Kontraindikace: probihajici zénétliva a infekéni onemocnéni, akutni stav jakéhokoliv charakteru
Rizika méreni: Ginava

VyuZiti dat: Ziskana data budou zpracovana a vyuZita v praktické &asti bakalafské prace. Data budou
ziskand i publikovéna anonymné,

Souhlas s Gcasti ve vyzkumu

Souhlasim s ucasti v klinickém vyzkumu, sledujicim G&inky polohovatelnych stold. Déle jsem si
védom/a, Ze ma ucast je dobrovolna. Z vyzkumu mohu kdykoliv odstoupit bez udani divodu. Byly mi
poskytnuty vedkeré potiebné informace tykajici se vyzkumu.

Souhlasim s pofizenim foto/video dokumentace pro déely studie (bakalafska prace a obhajovaci
prezentace), identifikace probanda v publikaci bude znemoznéna

Jméno:
Pfijmeni:
Datum narozeni:

Podpis:

Klinika rehabilitace a télovychovného lékaistvi FN Motol
V Praze dne ,S.%l U

Odpovédny student: Nicole Hamplova (hampl.niki@gmail.com) Vedouci prace: PhDr. Petr Bitnar, PhD

>

Podpis / |
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