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1. Uvod

T¢hotenstvi je pro dospélou zenu zalezitosti naprosto ptirozenou a fyziologickou. Poklada
se za béznou a nezbytnou soucast zivota, za zadkladni Zivotni potiebu a funkci, ma-li zivot
vibec pokracovat. Prevazna vétSina téhotenskych zmén je pouze piechodnd a az na
nékolik vyjimek, které pozna pii velmi podrobném vysetfeni pouze odbornik, se Zenské
télo po Sestined¢li muze teoreticky vratit ke svému piivodnimu vzhledu. Proto neni tieba
se t¢hotenstvi a t¢hotenskych zmén obdvat, jen je nutné i v tomto obdobi o sebe dbat a
hlavné na sobé& brzy po porodu zacit pracovat.

Téhotenstvi je snad pro kazdou Zenu krasné a velmi intenzivni obdobi. Télo matky se
neustale méni a ptizptisobuje potiebam rostouciho plodu. Pokud t¢hotenstvi probiha bez
problémli, nebrani zmény snim souvisejici pravidelné pohybové aktivite. Zalezi
samoziejmé na stupni t¢hotenstvi, a to zejména v poslednich tfech mésicich, kdy zvétSeni
délohy omezuje dychaci pohyby, narhst bfiSka snizuje pohyblivost a méni znacné

postaveni patefe, se t¢hotné pohybuji jinak, méné a trochu obtiznéji.



2. Zmény v organismu téhotné Zeny
Organismus Zeny velmi pohotové reaguje na vyvijejici se plodové vejce v dutiné délozni,
coz se projevuje jednak znamkami t€hotenstvi, jednak zménami v organovych systémech,

zejména v endokrinni a genitalni oblasti.

2.1 Uéinky placentarnich hormoni

2.1.1 Lidsky choriovy gonadotropin ( hCG )

Jedna se o glykoprotein podobny luteinizaénimu hormonu ( LH ). Jeho detekovatelné
hodnoty se objevuji ve 3. tydnu téhotenstvi. Vrchol jeho exkrece je v 8. tydnu a jeho
hodnoty ve druhém a tietim trimestru jsou minimalni. Jeho funkce jsou:

- udrzeni zlutého téliska secernujiciho progesteron v prvnim trimestru

- stimulace syntézy testosteronu ve varlatech plodu muzského pohlavi

- stimulace trofoblastu k imunologické odpovédi na infek¢ni agens

2.1.2 Lidsky placentarni laktogen ( hPL )

Je produkovan trofoblastem a mtize byt detekovan od 5. tydne t€hotenstvi. Jeho hodnoty
rostou v prubéhu prvniho a druhého trimestru t€hotenstvi. Koncentrace hPL v séru matky
je ptimo umérna velikosti placenty. HPL pfimo nebo neptimo ovliviiuje metabolické déje:
- lipolyza a zvySeni cirkulujicich volnych mastnych kyselin, které jsou zdrojem
energie pro matku i plod a tim Setfi glukozu a proteiny pro potieby plodu

- antiinzulinovy uc¢inek hPL vede ke zvySeni glykémie matky a tim ke zvySeni
sekrece inzulinu

- spolu s hydrokortizonem a inzulinem ptisobi na rozvoj alveolii v mlé¢né Zlaze

matky, ma tedy laktogenni efekt

2.1.3 17 — Beta estradiol

Tento hormon piisobi na:

- zvétSeni délohy, mlécné zlazy a pohlavnich organt
- zmény v distribuci télesného tuku

- ovlivnéni traviciho metabolismu

- zmény v mineralnim a vodnim metabolizmu

- hematologické zmény



- cévni zmény
- stimulaci produkce melanin stimulujiciho hormonu ( MSH ), ktery vyvolava

hyperpigmentaci v t¢hotenstvi

2.1.4 Progesteron

Je v prvnim trimestru produkovan zlutym téliskem. Poté jeho produkci ptebira placenta.
Jeho funkce v t€hotenstvi jsou nasledujici:

- stimuluje vyvoj deciduélnich bunék v endometriu a tim zabezpecuje dostate¢nou
nutritivni zdsobu pro implantujici se blastocytu

- je nezbytny v procesu implantace

- snizuje motilitu myometria

- stimuluje vyvoj sekre¢nich dukti v mlécné Zlaze

- zvySuje ukladani tuki

- snizuje motilitu gastrointestinalniho traktu

- zvysuje retenci sodiku

- ovliviluje dychani zvySovanim senzitivity dechového centra pro CO2

2.2 Reprodukéni systém

2.2.1 Deloha
Tehotna déloha je nasledkem hormonalnich zmén v téhotenstvi piekrvena, méni svou
konzistenci a barvu a rostoucim plodovym vejcem v dutiné d€lozni méni svij tvar a
uloZeni v malé panvi a pozdé&ji v dutin¢ btisni. Hmotnost délohy se v priibéhu te¢hotenstvi
zveétsi ze 60g na 1000g. Steéna délohy , kterd je v prvnim trimestru silnd 2 - 2,5 cm se
ztenCuje na konci t€hotenstvi na 0,5 — 1 cm. Poloha téhotné délohy na konci t€hotenstvi
se nedrzi stfedni ¢ary. Tomu brani vyklenuti bederni patefe a promontoria. Déloha se

vychyluje ze stfedni ¢ary a nejcastéji zaujima polohu v extroverzi a dextrotorzi.



2.2.2 Mlécna zlaza

T¢hotenské zmény na mlécné zlaze jsou patrny jiz brzy po vynechani prvni menstruace.
T&hotna pocituje napéti v prsou, jejich zvétseni a citlivost bradavek. Vysoké hladiny
progesteronu a estrogenil vyvolavaji hypertrofii alveolti mlécné zladzy. Koncem druhého
mésice t€hotenstvi se objevuji charakteristické zmény na prsni  bradavce. Tmavne
pigmentace dvorce, bradavka se zvétSuje a stava se erektilnéjsi. Po desatém tydnu
téhotenstvi se objevuje husta nazloutla tekutina, ktera mize byt vytlacena z bradavky
lehkou masazi. Tento sekret se nazyva kolostrum a houstne smérem k terminu porodu.

S riistem objemu prsti se objevuji kozni pajizévky ( striae ) podobné tém, které vznikaji na

napinané kazi biicha.

2.3 Kardiovaskularni systém

S postupnym nardstem objemu délohy je srdce vysunuto kranidlné a doleva. Tyto zmény
vyvolaji jak mirné zvétSeni srdce, tak vznik systolického Selestu. Puls se zrychluje o 10 —
15 tdert za minutu.

Co se tyCe krevniho tlaku, v prvnim trimestru nedochdzi k vyraznéj$im zménam.
V druhém trimestru je tendence k hypotenzi a tlak se normalizuje smérem k terminu
porodu. Poloha matky miize velmi vyrazné ovlivnit krevni tlak. V poloze na zadech
vznika zejména ve druhé poloviné téhotenstvi syndrom dolni duté Zzily. Projevuje se
nahlym vznikem hypotenze, kterd je vyvolana tlakem téhotné délohy na dolni dutou Zilu
s naslednym sniZzenim vendzniho néavratu k srdci. Z hlediska hemodynamiky t¢hotné je
proto ideélni poloha vleze na levém boku. Zvyseny tlak t¢hotné délohy na vendzni systém
odvadéjici krev z dolni poloviny téla ma také negativni vliv na tvorbu otokli v pozdnim
téhotenstvi.

Srde¢ni vydej se vyrazné zvysuje v pribéhu prvniho trimestru a ziistava vysoky po dalsi
obdobi t€hotenstvi. Krevni objem se v téhotenstvi zvysuje o 40 — 50% a dosahuje maxima
mezi 30. a 32. tydnem textace. ZvySeny plazmaticky objem doplituje hypertrofovany
vaskuldrni systém, ktery udrzuje t€hotenstvi a slouzi jako rezerva pro nadmérnou krevni

ztratu v prub¢hu porodu.



2.4 Respiracni systém

Ke zméndm v respiranich funkcich téhotné dochéazi jak v oblasti mechanické, tak
biomechanické. Postupné zvétSovani d€lohy vede ke zvySeni brénice piiblizn€ o 4 cm.
Hrudni ko§ se zvétSuje v priméru i v obvodu, aby umoznil plicim snizit redukci
reziduélniho objemu, kterd je vyvoldna zvySenim branice. Zmény v respira¢nich funkcich
jsou patrny mezi 20. — 24. tydnem té€hotenstvi.

Dechova frekvence, maximalni dechova kapacita a vitalni kapacita nejsou v t¢hotenstvi
zménény. Spotfeba kysliku stoupd vzhledem ke zvySeni cirkulujiciho hemoglobinu a tim
zvySené kyslikové kapacité erytrocytd. Inspiracni objem, minutovy respiracni objem a
minutovy kyslikovy objem se postupné zvySuji s postupujicim téhotenstvim. Zvyseni
minutového respiraéniho objemu je pravdépodobné zpiisobeno stimula¢nim uU¢inkem
progesteronu.

Hyperventilace zplisobuje mirnou respiracni alkalézu. Tento stav je castecné metabolicky
kompenzovan ledvinami a nedochazi k predpokladanym zméndm pH. Vysledkem je
pouze lehce alkalické pH v arteridlni krvi. Po 24. tydnu t¢hotenstvi nahrazuje biisni
dychani hrudni. Ke konci téhotenstvi pocituje mnoho Zen dyspnoi, kterd je vyvoldna

tlakem d¢lohy na branici.

2.5 Pohybova aparat

ZvySena hmotnost t€hotné a zména v umisténi centra télesné rovnovahy vyvolavaji
vyrazné zmeény jak v postoji, tak vrovnovaze a chiizi. Postupné vytvareni bederni
hyperlordézy je bézné v prubéhu fyziologického te€hotenstvi. Télo kompenzuje ventralni
rust t¢hotné délohy zvétSenim lordozy LS patete dopfedu a tim se posune centrum télesné
rovnovahy do dolnich koncetin. K udrzeni télesné rovnovéhy je nutnd kompenzacni
cervikothorakalni kyf6za. Velk4 zatéz je kladena na svaly a vazy dolni ¢asti patete. To
vede k bolestem zad zejména ve tfetim trimestru. Bolesti se vyskytuji také v hornich
koncetinach a jsou zplisobeny predsazenim kréni patete.

Vlivem zvySeného uvoliovani hormonu progesteronu dochazi k uvoltovani vazi v
organismu, a tyto vazy se s postupem ¢asu unavuji a protahuji. V kombinaci se zvétSujici
se vahou, ktera zatézuje dolni koncetiny, mize dojit ke vzniku ploché nohy a ke zborceni
nozni klenby. Objevuji se také bolesti nohou pii chtizi a stani.

Vysoké hodnoty cirkulujicich hormont ( steroidni pohlavni hormony, relaxin ) a zvySena

elasticita pojivové a kolagenni tkdné vyvolava také uvolnéni a hypermobilitu pdnevnich
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spoji zejména v oblasti sakroiliakdlnich kloubli a symfyzy. Pokud dojde k jejich
vyraznému rozvolnéni ( pelveolysis ) ma zena potize pti chizi a vyraznou bolestivost
v panevnich kloubech. Tyto obtize jsou zvyraznény pii obezité zeny a pii viceCetnych
téhotenstvich.

Snizeny ptijem véapniku v t€¢hotenstvi vede k demineralizaci kosti. Potfeba véapniku a

fosforu je v t€hotenstvi 1,2g denné, coz je o tietinu vice nez v netéhotném stavu.

2.6 Krevni systém

Objem krve se zvétSuje o 1000 — 1500 ml. V prubehu téhotenstvi dochazi ke zrychlené
produkci erytrocytli, velikost jejich produkce zavisi na mnozstvi volného zeleza.
Vzhledem k tomu, ze je v té¢hotenstvi zvySena spotfeba Zeleza, je nutna zvySena nabidka
tohoto prvku téhotné. Potieba zeleza v téhotenstvi je 18 — 21 mg denné a toto mnozstvi je
obtizné dodat pouze v potravé, proto je v téhotenstvi vétSinou nutnd medikace peroralnimi
preparaty zeleza.

Pocet erytrocyti relativné klesa jako nasledek fyziologické hemodiluce v t€hotenstvi,
ptestoze se jejich pocet zvysSuje o 25%. Klesa jak hemoglobin, tak hematokrit v diisledku
téhotenské pseudoanémie. Tento pokles vznikd v pribéhu druhého trimestru, kdy dochazi
k rychlému nartstu krevniho objemu. Produkce leukocyti se zvySuje v prubchu
téhotenstvi navzdory zvySenému plazmatickému objemu. Primémé hodnoty leukocytti
v téhotenstvi se pohybuji mezi 10000 — 12000/mm?. Tyto hodnoty se vyrazné zvysuji
v prubéhu porodu a v casném poporodnim obdobi, kdy dosahuji hodnot kolem
25000/mm?. Hodnoty plazmatickych bilkovin se snizuji na 3,0 — 3,5g/dl z hodnot mimo
téhotenstvi 4,0 -4,5g/dl. Tento stav je vyvolan zejména poklesem koncentrace albuminu.
Snizeni plazmatickych proteint vyvola zvyseni sedimentace erytrocytli o cca 20mm/hod.

plazmaticka hladina fibrinu je zvySena v terminu porodu na 40 % a fibrinogenu na 50 %.

2.7 Uropoeticky systém

T¢hotenské zmény postihuji ledviny, uretery, mocovy méchyi a uretru. Jsou vyvolany
pusobenim progesteronu a estrogent. Tlakem té¢hotné d€lohy a zvySenym objemem krve
dochazi kdilataci mocového vyvodného systému. Nasledkem je tchotenska
fyziologick4 hydronefroza. Uretery se prodluzuji a stdvaji se vinutymi, renalni panvicky

se zveétSuji nasledkem zvySeného rendlnitho a vaskularniho objemu. Stdza moce a
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vesikouretrdlni reflux jsou vyvolany tlakem t¢hotné délohy. ZvySeni objemu mocového
traktu  je pravdépodobné hlavni pric¢inou zvySeného vyskytu mocovych infekei
v t€hotenstvi. Frekvence mikce se objevuje v prvnim trimestru jako nasledek tlaku t€hotné
délohy na mocovy méchyt v malé panvi. Po vystoupeni délohy do dutiny biiSni ve
druhém trimestru tlak na mocovy méchyt ustdva a frekvence mikce se normalizuje. Ve
tietim trimestru dochazi opét ke zvySeni v obdobi, kdy naléhajici cast plodu vstupuje do
malé panve.

Pénevni venozni kongesce postihuje také mocovy méchyt a uretru. Tim jsou tyto organy
v téhotenstvi a za porodu vice nachylné k traumatu a ke krvaceni. Tonus mocového
meéchyte je snizen coz vede ke zvySeni jeho kapacity na 1000 — 1500 ml. Rendlni funkce
jsou zmeénény v prubéhu téhotenstvi jako ndsledek humoralnich zmén, zvySeného
krevniho volumu, polohy matky a jeji fyzické aktivity. Glomerularni filtrace se v druhém

trimestru zvySuje o 50 % a toto zvySeni pretrvava do konce té¢hotenstvi.

2.8 Gastrointestinalni trakt

Vysoké hladiny estrogenil zvySuji vaskularitu déasni, které jsou hypertrofické a m&kké, a
proto na mirné trauma, jako je bézné CiSténi zubl, reaguji krvacenim. Estrogeny také
vyvolavaji proliferaci slinnych zlaz, jejichz nasledkem je zvySena produkce slin. Jejich
snizena kyselost miize vést ke vzniku zubniho kazu.

Nauzea a zvraceni, které se vyskytuji v pritbéhu prvniho trimestru, jsou pravdépodobné
vyvolany vyraznou sekreci hCG. Zvraceni je také ovlivnéno metabolickymi zménami
v oblasti uhlohydratti, dehydrataci nebo zvySenou citlivosti na urcité pachy a chuté.
Progesteron vyvolava relaxaci hladkého svalstva gastrointestindlniho traktu a tim
zpiisobuje jeho snizenou motilitu. Uvolnéni svérace kardie vede ke gastroezofagealnimu
refluxu, ktery vyvolava péaleni zdhy. Oblenéni peristaltiky negativné ovliviluje
vyprazdnovani zaludku a vede k plynatosti a zacpe. V pokroc¢ilém téhotenstvi dislokuje
rostouci déloha zaludek a stieva coz také negativné ovliviiuje jejich funkce. Tlakem
délohy na vendzni systém Casti stieva a zacpovitou tuhou stolici vznikaji hemeroidalni
uzly.

V prubéhu téhotenstvi dochazi k vyraznym zménam v oblasti jaternich funkci. Vysoké
hladiny estrogenti a progesteronu zpusobuji ztizeny odtok zluce ( cholestdza ). To mlze

vést k usazovani zlucovych soli v kiizi, které se projevuje svédénim
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( pruritus gravidarum). Tento stav nebyva doprovazen zloutenkou a mizi po ukonceni

t€hotenstvi.

2.9 KiiZe a koZni adnexa

Hyperpigmentace je zndmkou te€hotenstvi a je vyvolany zvySenou hladinou estrogeni a
progesteronu. Stupeil zmény zavisi na typu kiize. Pigmenta¢ni zmény u blondynek nejsou
tak patrné jako u brunet. Dochézi k lokalni pigmentaci predilekénich mist mezi které patii
bradavky, pupek, linea alba, kterd se méni v linea nigra, axily, vulva a perineum. V
oblieji se vytvaii melaninovd hyperpigmentace nazyvand chloasma uterinum, ktera
postihuje Celo, tvaie a horni ret. Jiz existujici pigmentové névy se intenzivné zabarvuji a
mohou se zvétSit v rozsahu. Vznikaji nové pigmentové névy, po porodu tyto zmény
zanikaji.

Vznikaji pajizévky ( striae ), coz jsou trhliny, které vznikaji ve Skafe na podkladé
dispenze kiize, jeji fragility a hormonalnich zmén zejména adrenokortikalni hyperaktivity.
Objevuji se zejména v hypogastriu, hyzdich a na prsou. Zpocatku jsou riZovofialové,
pozdéji zbélaji. Po porodu zcela nezmizi, zanechdvaji nepravidelné protdhlé imprese
v kuzi.

V pribehu teéhotenstvi dochdzi ke zvySené vaskularni permeabilit¢ a hyperproliferaci cév
vyvolané plsobenim progesteronu. Lokdlni vendzni kongesce se vyskytuje v oblasti
posevniho vchodu a pochvé. Arteridlni proliferace se projevuje tvorbou pavoukovitych
névl. Tyto se tvofi zejména na hrudniku, krku, obli¢eji, pazich a nohach. Malé
hemangiomy jsou pozorovany na jazyku, hornim rtu a na o¢nich vickach. Zmensuji se po

porodu, ale zcela nezmizi.

2.10 Metabolizmus

V priabehu téhotenstvi dochazi k hypermetabolickému stavu, ktery umozni dostatecny rast
a vyvoj plodu. Véhovy pfiriistek v pribéhu t¢hotenstvi zavisi na hmotnosti Zeny a jejich
nutri¢nich rezervach. Optimalni vahovy pfirtstek by mél byt okolo 12 — 15 kg. V pribéhu
téhotenstvi jsou zvySeny pozadavky na pifivod bilkovin. V terminu porodu obsahuje plod
a placenta asi polovinu mnozstvi proteinti: Druhd polovina je skladovana v déloze, mlécné
zlaze a v krvi matky ve form¢é hemoglobinu a plazmatickych bilkovin. Co se tyce

metabolismu cukrii, dochazi k zajisténi energetické potieby rostouciho plodu hlavné
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prostiednictvim gluk6zy. T¢hotenstvi méd diabetogenni vliv, kdy placentarni hormony
pusobi jako antagonisté inzulinu. Nasledkem zvySené glomerularni filtrace mize dojit
k mirné glykosurii.

Ve 2. poloving téhotenstvi se zvySuji hodnoty plazmatickych lipidi jako jsou napf.
cholesterol, triglyceridy, fosfolipidy a lipoproteiny. Hladovéni v t€hotenstvi miize vyvolat
ketoacidozu, protoze dochézi k rychlé utilizaci glukézy a néslednému spalovani tuka pro
energetické potfeby. Ve 2. poloviné téhotenstvi se tukové zdsoby snizuji ndsledkem
zvySenych nutri¢nich pozadavki plodu.

Zvysuji se také pozadavky na zelezo a proto by se méla denni davka zeleza méla
pohybovat okolo 18 mg/den. Zelezo prochazi placentou az k plodu. Dalsi mineraly, které
by méla té¢hotna pfijimat jsou vapnik v denni davce 1,3 g a fosfor v davce 1,2 g/den.
Téhotné Zena také vyzaduje zvySenou davku vody pro plod, placentu, plodovou vodu a
zvétsené cévni  feCisté. Retence tekutin je  vyvolana zvySenou  sekreci
adrenokortikosteroidil, zvySenou tabularni reabsorbci, retenci sodiku a ob€hovou stazou

v dolnich koncetinach. Jako disledek jsou velmi casté otoky dolnich koncetin.

2.11 Psychické zmény

K psychickym zménam dochazi jiz od pocatku téhotenstvi a jsou ovlivnény na jedné
stran¢ zménami fyzickymi, na druhé stran¢ hraji roli socidlni a ekonomické faktory.
Intenzita zmén zavisi na osobnostnich kvalitich téhotné a na vlivech jejiho okoli.
T¢hotenstvi predstavuje jednu z vyvojovych krizi v Zivoté zeny, tj. obdobi vyraznych
zmén, kdy se osoba nachdzi mezi tim, ¢im byla a tim, ¢im se ma stat. Tato faze

nevyrovnanosti mize vést k pocitim ztracenosti, izkosti, zmatku, nemocnosti a nostalgie.

(7)

3. Obecné zasady cviceni v téhotenstvi

Cvici se v dobie vétrané, prostornéjsi mistnosti a ve cvi¢ebnim tboru. Dbame na spravné
provadéni cviki a na pravidelné dychani pii cviceni. VZdy respektujeme tinavu té¢hotnych,
popiipad¢ zafadime relaxaci nebo dechové cviceni.

V priibéhu téhotenstvi je mozno se veénovat plavani, chlizi a cvifeni, které pomohou

udrzet se v kondici a ulevi od béznych téhotenskych obtizi, jako jsou bolesti v bedrech a

ktizi. Naopak mezi sporty, které se pro nastavajici maminky nehodi patii napf. tenis
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( zejména od 4. mésice ), squash, alpské lyZovani, jizda na kanoi ¢i kajaku, windsurfing a
klasicky aerobik. V mnohych fitcentrech vSak jiz existuji specidlni hodiny pro t€hotné,
jakysi ,, t¢hobik®“. Pokud ale nejsou maminky pied ot€hotnénim na pravidelné aerobni
cviceni zvyklé, t¢hotenstvi neni obdobi, kdy by s tim mély zacinat. U jakéhokoli cviceni,
je dobré, se poradit s Iékafem. Mélo by platit, ze pohyb je pfijemny a mnohdy velmi
uzitecny. Je tfeba vnimat ,, fe¢ svého t¢la“, pii zddném cviku neptekracovat pocit bolesti.
Pocet kazdého cviku je mozno postupné zvySovat. Obecné plati, ze u posilovacich cviki
se zacind na 8-10, u protahovacich na 4-5 opakovanich. M¢ly by si osvojit zplisob
vstavani pres bok, ktery je Setrnéjsi a zamezi nevhodnému pretéZzovani bederni patete.

(2)

Cviceni je rozdéleno podle jednotlivvch trimestri:

3.1. Prvni trimestr ( 1. — 4. mésic téhotenstvi )

V tomto obdobi se cvici prakticky vSechno, kromé vypadi, skokt, vist a béhu. Cvici se
ve vSech polohéach, jen dbame zvySené opatrnosti v obdobi predpokladané menstruace,
kdy hrozi vétsi riziko potratu. Cviky jsou zaméfeny na posileni bfiSnich, prsnich,
mezilopatkovych, hyzd’'ovych svalil a posileni svalli dna panevniho. Déle se cvici cviky na
zlepSeni stfevni peristaltiky, na uvoliiovani kycelnich kloubti, cviky, které slouzi jako
prevence kieCovych zil a cviky na aktivaci klenby nozni. Nezbytnd je také relaxace a

nacvik spravného drzeni téla.

Priklad cvicebni jednotky:
. chiize po mistnosti, stfidat chlizi po Spickach, patach a hranach chodidel
. sed na mici, nadech do bficha, vydech
. sed na mi¢i, pohyby panvi do stran, doptedu, dozadu a krouzeni panvi po mici

. sed na mic¢i, odlepit patu od zemé¢ a zpét, poté odlepit Spicku, stfidat DKK

1
2
3
4
5. sed na mici, pted té€lem zahdknout ruce do hacku a tlacit ruce od sebe
6. leh na zadech, pokr¢it DKK, stisknout hyzd’ové svaly, vydrz 7s, povolit, opakovat 3x

7. leh na zadech, DKK pokr¢it v kolenou, pfitisknout bedra k podlozce, vydrz a uvolnit

8. leh na zadech, flektovat hlavu, vydrz a povolit

9. leh na zadech, pokr¢it DKK v kolenou, dotknout se pravou rukou levého kolena, zpét a

na druhou stranu ( leva ruka — pravé koleno )

15



10. leh na zadech, bérce opfit o mic, s vydechem zatla¢it do mice, s nddechem uvolnit

11. leh na boku, podlozit hlavu mic¢kem nebo rukou, spodni DK pokr¢it, horni DK
provadét Svihové pohyby doptfedu a dozadu

12. leh na boku, podlozit hlavu mickem nebo rukou, spodni DK pokr¢it, horni DK unozit,
pfinozit

13. leh na zadech, pokrcit obé DKK, jednou DK ,, jezdit na kole", uvolnit a vystiidat

14. leh na btiSe, ruce pod Celo, piitdhnout pravé koleno k pravému lokti, zpét a na druhou
stranu

15. leh na bfiSe, Celo opfit o podlozku, rozpazit a provadét krouzky v ramennich
kloubech

16. leh na zddech, DKK natdhnout, HKK vzpazit, protahnout HKK i DKK do dalky

3.2 Druhy trimestr ( 5. — 7. mésic téhotenstvi )

Cvici se cviky jako v prvnim trimestru, jen se vynechava cviceni vleze na bfise. A
intenzivnéji se neposiluji bfisSni svaly. Piidavaji se specialni cviky jako je zadrzovani
dechu a uvoliovani kycelnich kloubti.

Priklad cvicebni jednotky:

Cviky 1,2,3,4,5,6,7,10,11, 12, 16 z prvniho trimestru. Navic mizeme zatadit cviky:

1. leh na zadech, DKK pokrcit v kolenou, rukama se chytit pod koleny, s nadechem
ptitdhnout kolena smérem k ramentim, vydech a zpé&t

2. leh na zadech, DKK natahnout, HKK podé¢l téla, nadech, jednou DK bo¢nim obloukem
prednozit, vydech, zpét, opakovat druhou DK

3. leh na boku, DKK natdhnout, podlozit hlavu rukou nebo mickem, spodni DK pokr¢it,
horni DK flektovat v koleni, pfitdhnout k bfichu vpied, zanozit

4. leh na boku, DKK natdhnout, podlozit hlavu rukou nebo mi¢kem, spodni DK pokr¢it,
horni DK provadét pohyby nahoru a dolt

5. vzpor kle€mo na ctyfech, kolena pod kyc¢lemi, dlané pod rameny, prsty k sob¢, hlava
v prodlouzeni patefe, nadech, vyhrbit se, stdhnout bficho, hyzdé, vydrz, vydech, povolit
trup, hlava visi dolt

6. turecky sed, dlan¢ polozit na vnitini stranu kolen a pfitlacit kolena k podlozce

7. leh na zadech, DKK natdhnout, HKK podél téla, nddech nosem do bficha, vydech,

nechat bficho poklesnout
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3.3 Treti trimestr ( 8. — 9. mésic téhotenstvi )
Cvici se pouze specidlni cviceni tj. ptiprava k jednotlivym porodnim dobam. Trénuje se

nacvik dychani bfiSniho a také dychéni psi (viz. dale)

4. Jednotlivé svalové skupiny a moznosti jejich ovlivnéni

4.1 Panevni dno

Je dilezité, aby mélo spravné svalové napéti. Pokud dojde k jeho ochabnuti, mohou nastat
potize s udrzenim moci, bolesti v pdnevni oblasti, porucha ¢i ztrata citéni pii soulozi,
pokles délohy aj. V pribéhu téhotenstvi je panevni dno znaéné zatézované, k jeho
nejvétsimu zatizeni vSak dojde béhem porodu pifi prichodu hlavicky. Je zapotiebi
dosahnout pruznosti svalovych a vazivovych struktur v této oblasti, jejich posileni a
piedevsim ovladani pro porod zejména jejich védomého a tizeného uvoliiovani. Nekolik
dni pfed porodem se panevni dno jiz neposiluje, pouze se prodychava.

Cvik: pferusovat moceni

Cvik: vtahovat pochvu v riznych polohéach ( vleze s natazenymi nebo pokréenymi DKK,
v sed¢, ve stoji )

Cvik: leh na zddech, DKK natdhnout, HKK podél téla, stisknout kotniky, kolena, vtdhnout
pochvu, mocovou trubici, vydrz, uvolnit

Cvik: leh na zaddech, DKK natdhnout, HKK podél téla, vtahovat mocovou trubici na 3
doby, prvni doba mirn¢ vtahnout, druhé vice vtadhnout, tfeti co nejvice vtahnout, nasledné

uvolnit

4.2 Brisni svaly

Maji tendenci k oslabeni. ZvétSovani objemu dutiny biisSni béhem tchotenstvi tuto
pfirozenou tendenci velmi podporuje. V disledku nerovnovahy mezi ochablymi bfiSnimi
svaly a zkrdcenymi svaly v oblasti bederni patefe vznikaji bolesti zad. Dal§im castym
disledkem je rozestup pfimych biiSnich svali a také zpomaleni stievni peristaltiky a
z toho plynouci zacpa. Proto bfisko posilujeme samoziejmé¢ umerné stupni téhotenstvi a
kondici. Pfi cviceni bfiSnich svalii by méla byt bederni Cast patefe pfitisknuta k podlozce
po celou dobu cviku. Bfisni svaly cvi¢ime intenzivné v prvnim trimestru.Vyjimkou jsou

predpokladané dny menstruace, kdy toto cvi¢eni neprovadime. Ve druhém a tietim
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trimestru se cviceni bfiSnich svalii vynechava, pro nebezpeci diastdzy bfiSnich svalil.
Pokud k tomuto jevu dojde, vyznam cviceni spociva v postupném posilovani bfiSnich
svalti nejprve Sikmych, a poté ptimych za fixace rozestupu.

Cvik: leh na zddech, DKK pokr¢it v kolenou, ruce polozit na bticho, nddech do bficha,
vyklenout bfi$ni sténu, vydech — uvolnit ( mozno s vydechem vyslovovat ,,§§5" )

Cvik: leh na zadech, DKK pokrcit v kolenou, pies flexi hlavy s vydechem aktivovat
piimé svaly biisni, s nadechem uvolnit

Cvik: leh na zaddech, DKK pokrc¢it v kolenou, chodidla opfit o podlozku, HKK upaZzit,
dlané na podlozce, s vydechem polozit kolena vlevo, s nadechem zpé&t, totéz vpravo

Cvik: leh na zddech, DKK natazené, paze podél t¢la, stisknout sedaci svaly, zvednout ob¢
DKK nad podlozku, opisovat malé kruhy ve vzduchu nad trupem, tlacit bedra v podlozce
Cvik: leh na zaddech, DKK skr¢it, mirn¢ od sebe, ruce pod hlavou, stisknout sedaci svaly,

levy loket a pravé koleno ptitahnout k sobé, zpét a vymeénit loket a koleno

4.3 Hyzd’ové svaly

Maji pfirozenou tendenci k oslabeni. V téhotenstvi se do této oblasti navic uklada jisté
mnozstvi zasobniho tuku jako rezerva na pozd€jsi kojeni. Svalstvo posilujeme
izometricky.

Cvik: leh na bfiSe, hlavu polozit ¢elem na zem na levou nebo pravou stranu, stahovat

pulky k sobé

4.4 Cviceni na jednotlivé iseky patere

A) krcni — pretizeni vzptimovacl kréni patefe a nedostatek tekutin je nejen v t¢hotenstvi
castym diivodem bolesti hlavy.

Cvik: sed na zidli, jedna HK voln¢ visi, druhou uchopit opacny spanek a uklonit,
s nadechem lehce zatlacit proti a soucasné¢ zvednout oc¢i vzhiru, volné dychat, uvolnit,
s vydechem a pohledem smérem dola lehce hlavu dotdhnout a stdhnout rameno dold,
opakovat 3 — 4x a potom provést na druhou stranu

Cvik: mirny sed roznozny, leva HK voln¢ visi, hlava je rotovana o 45 stupnii doprava,

pravou dlan polozit v tyl a co nejvice predklonit hlavu, s nadechem zatlacit do pravé ruky,
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podivat se vzhliru a volné dychat, s vydechem uvolnit, podivat se doli a pomalu hlavu
dotahnout niz do vétsiho predklonu

Cvik: leh na zadech, HKK natdhnout podél téla, DKK mirné pokrcit, hlava v prodlouzeni
patefe, zasunout bradu dozadu, tzv. ,, zdsuvka", ( ne pfitahovat bradu ke sternu a

odlepovat hlavu od podlozky )

B) hrudni pater — zvétSeni objemu dutiny bfisni v t¢hotenstvi vede k zvySenému prohnuti
v bedrech, vyhrbeni hrudni patete a k bolestem zad

Cvik: vzpor kleémo na ctyfech, opfit ruce nebo ptedlokti o podlozku, s vydechem
maximaln¢ vyhrbit patef, vytdhnout paze zramen, hlavu uvolnit, divat se na kolena,
v krajni poloze nadech, vydrz a s vydechem patet prohnout zpét

Cvik: vzpor kle¢mo, opfit dlan¢ o podlozku, nadech, s upazenim otocit trup vpravo,

vydech, zpét, vysttidat strany, opakovat

C) bederni pater

Cvik: leh na zddech, DKK pokr¢it, chodidla opfit o podlozku, HKK podél téla, stdhnout
btisni a hyzd’'ové svaly, ptitisknout bederni patet k podlozce, vydrz na 3 doby a uvolnit
Cvik: podpor kle¢mo, nadech, nadzvednout $picky nad podlozku ( 5 cm ), vytacet bérce

doprava, zaroven se podivat na Spicky, vydrz, vydech, zpét a opakovat vlevo

4.5 Mezilopatkové svaly

Maji ptirozenou tendenci k oslabeni a v disledku zvétSovani prsni zlazy v t€hotenstvi je
tato tendence jest¢ zvyraznéna. Je velmi vhodné tuto svalovou skupinu posilovat, protoze
zabraniuje kulatému drZeni ramen a odstavani lopatek.

Cvik: turecky sed, HKK do svicnu, pfitahovat lokty k pasu, ramena a lopatky stdhnout
dolu a zpét

Cvik: vzpor kle¢mo na ctyfech, opfit dlan€¢ o podlozku, mirné vtocit prsty dovnitt, hlava
v prodlouzeni patete, stdhnout bficho, pomalu kr¢it lokty a zpét

Cvik: stoj spojny, celem ke zdi, predpazit, opfit se dlanémi o zed’, prsty smétuji Sikmo,
dovnitf, vzhtru, stdhnout hyzd'ové, btisni svaly, hlava v prodlouzeni, pomalu pokréovat

paze, lokty smétuji ven, DKK a trup v jedné piimce, zpét ( modifikace kliku )
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Cvik: stoj rozkro¢ny, bokem ke zdi, flektovat HK v lokti, predlokti a dlan opfit o zed’,
vydech, zpevnit drzeni panve, beder, hlava v prodlouzeni, zatlacit dlani a predloktim do

zdi, vydrz, voln¢ dychat, zpét

4.6 Krizokycelni skloubeni

V téhotenstvi je toto skloubeni Casto bolestivé, protoze pres tento kloub se ptenasi vaha a
pohyb trupu na panev a dolni koncetiny. Vazy, které toto skloubeni zpeviuji, se
v té¢hotenstvi uvoliuji.

Cvik: leh na zadech, pokr¢it DKK v kolenou, podsadit panev, pokladat sttidavé pravé a
levé koleno jeho vnitini stranou na podlozku, v krajni poloze vydrz, prodychat a zpét,
totéz opacné

Cvik: leh na zddech, pokréit DKK v kolenou, spojit ruce pod koleny, pfitahnout kolena
k hrudniku, stdhnout hyzdé¢, nadech, zatlacit koleny do rukou, vydech, povolit

Cvik: leh na zadech, DKK natdhnout, HKK podél téla, flektovat jednu DK v koleni , opfit
plosku nohy o protilehlé koleno z vnitini strany, nechat klesnout do strany co nejvice to

jde, zpét, vyménit DK

4.7 Nozni klenba

Je v t¢hotenstvi velmi zaté¢Zovana. V disledku uvolnéni vaziva a narQistu hmotnosti miize
dojit k jejimu sniZeni ¢i dokonce zborceni. Jedinou moZnou prevenci tohoto bolestivého
stavu, které nepfiznivé ovliviluje i vzpiimené drzeni téla, je spravna ortopedicka obuv a
cviceni, které¢ aktivuje svaly klenby nozni.

Cvik: stfidat chtizi po Spickach, po patach a po vnéjSich hranach chodidel, vhodné je také
chodit bosyma nohama po nerovném terénu

Cvik: mirny sed na zidli, nacvik tzv. ,,malé nohy“ — zapojenim svalstva chodidel co
nejvice zkratit vzdalenost mezi nartem a patou, zvednout klenbu co nejvice do vysky,
prsty zlstavaji na podlozce zcela uvolnéné

Cvik: pokréovanim prstcli nohou shrnovat kapesnik pod chodidla, zvedat zapalky, kulicky
atd.

Cvik: tzv.,,pidalka", vzpfimeny sed na zidli, kycle, kolena v pravém uhlu, chodidla
opfena o podlozku, pokr¢it prstce a pomoci aktivace svalti pfisunout patu vpred k

prstciim, uvolnit a opakovat
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4.8 Prevence vzniku kiecovych zil

Zvétsovani délohy, kterd v prib&hu téhotenstvi naroste z 50g az na 1500g, mize n¢kdy
zhorSovat navrat krve z dolnich koncetin k srdci. Proto je dobré se vyhnout dlouhému
stani, Casto odpocivat s nohama nahofe vsedé¢ nebo vleZze a spat s nohama mirné
podlozenyma. Pfes den mohou pomoci elastické kompresivni puncochy, které by méla
zena nosit po cely den a méla by si je vybrat podle své velikosti. Tyto puncochy by si
meéla Zena nasadit pred tim, nez vstane z postele.Vhodné jsou také masdze a studené
koupele nohou a lytek.

Cvik: leh na zddech, DKK natdhnout, paze podél t¢la, zvednout natazené DKK nahoru,
rukama je podrzet pod koleny, ptitahovat a propinat Spicky 10x, opakovat nékolikrat
denné¢, nejlépe kazdou hodinu

Cvik: leh na zadech, DKK pokr¢it v kolenou, chodidla opfit o podlozku, HKK podél téla,
zvedat Spicku a patu 10x, také nékolikrat denné

Cvik: sed na zidli nebo stoj, provadét vystupy na Spicky, na paty, 10x nékolikrat denné

4.9 Prsni svaly

Se zvétSujicim se objemem prsni zladzy je prsni svalstvo vytahovano a dochdzi k jeho
oslabeni. Cvi¢i se odporové cviky hornich koncetin.

Cvik: sed nebo stoj, HKK flektovat v loktech, optit dlan€ o sebe a tlacit jimi proti sob¢
Cvik: HKK flektovat v loktech, pfed hrudnikem zaklesnout prsty rukou do hacku, tdhnout
silou paze od sebe, uvolnit

Cvik: sed nebo stoj, HKK flektovat v loktech, opfit dlan¢ o sebe a tlacit jimi proti sobg¢,
zarovenl pohybovat spojenymi paZzemi ze strany na stranu nebo vzhiiru a zpét do vyse

hrudniku

4.10 Dechova gymnastika

Je v téhotenstvi velmi dileZitd. Zena by se méla naugit sladit pohyby s dychanim a
uvédomit si jednotlivé slozky plného dechu. Je tfeba se zaméfit na nacvik horniho
hrudniho a dolniho hrudniho dychéni, také se provadi dynamickd dechova gymnastika,
coz je dychani spojené¢ s pohyby hornich a dolnich koncetin. V pokrocilém stadiu
téhotenstvi prevazuje predev§sim hrudni dychani, proto je potfeba naucit se i dychani

bifisnimu, které¢ pomutze uvolnit biisni sténu.
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Je potieba taky zvladnout zadrZeni dechu po nadechu, coz umozni zmirnit bolest po dobu
stahu délohy.

K porodu se nacvicuje také tzv. dychani psi, coz je kratk¢é a povrchni dychani
s otevienymi usty do horni ¢asti hrudniku.

Nemélo by byt kiecovité, protoze by mohlo dojit ke stazeni biisniho lisu, a tim ke
zvySeni nitrobfiSniho tlaku, coz by mohlo branit uvolnéni a roztazeni délozniho hrdla.
Toto dychani nacvicujeme nejprve ve stoji s mirnym piedklonem hlavy a trupu, a poté
také v porodni poloze.

Cvik: horni hrudni dychéni, leh na zadech nebo sed, polozit ruce na oblasti kli¢nich kosti,
nadech pod ruce, ruce se zvedaji, s vydechem klesaji

Cvik: dolni hrudni dychani, leh na zadech nebo sed, polozit ruce do stiedni ¢asti hrudniku,
nadechovat pod ruce, ruce se zvedaji, hrudnik se rozsituje, s vydechem klesaji

Cvik: bfisni dychani, leh na zadech, DKK pokr¢it v kolenou, chodidla opfit o podlozku,
dlané lehce polozit na biicho, s nadechem zvednout biisni sténu, s vydechem nechat sténu
klesnout zpét

Cvik: leh na zddech, DKK natazené, pti vdechu vzpazit, pti vydechu pazi vratit podél téla
Cvik: leh na zddech, DKK natazené, pti vdechu upazit, pfi vydechu pfipazit

Cvik: stoj rozkro¢ny, pii vdechu tklon vlevo, pravou upazenim vzpazit, pii vydechu zpét

a totéz opacné

5. Porod
Porod délime podle c¢asovych udaji a probihajicich procesti na obdobi piipravné, tii doby

porodni a dobu poporodni, kterd se nékdy nazyva IV. doba porodni.

5.1 Obdobi pripravné

Je provazeno zndmkami bliziciho se porodu, které mohou byt patrny u prvorodicek

behem posledniho mésice téhotenstvi, u vicerodi¢ek pak tésné pred za¢atkem porodu.

Mezi tyto znamky patii:

- predzvéstné stahy neboli poslicky, které se projevuji bolestmi v podbiisku a kiizi,
jsou to ovSem stahy nekoordinované, nepravidelné a nezvétSuje se jejich intenzita

a frekvence, nemaji tedy oteviraci charakter
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- dochazi ke zmenseni objemu bficha nasledkem ubytku plodové vody a Zena jiz
nepiibyva na vaze, dokonce mtze i zhubnout

- objevuje se tlak na mocovy méchyt s pocitem nuceni na moceni, snizena kapacita
vede k polakisurii, pfi¢inou je sestup hlavicky plodu do roviny panevniho vchodu

- dochézi k odlouceni cervikalni hlenové zatky, ktera muze byt s pifimési krve a

signalizuje otevirani cervikalniho kanélu

5.2 Prvni doba porodni ( doba oteviraci )

V tomto obdobi se objevuji pravidelné kontrakce dé€lohy, d€lozni hrdlo se postupné
otevira az zcela vymizi bariéra mezi dutinou délozni a pochvou.

1. doba porodni se déli na 3 faze:

latentni faze — zvySuje se frekvence kontrakci, jejich intenzita a trvani, délozni hrdlo se
zkracuje az vznikne tenkd porodnicka branka priméru 2 — 2,5 cm

aktivni faze — je obdobi mezi latentni fazi a dilataci branky na 8 cm, zrychluje se
kontrakéni aktivita

tranzitorni faze — dochazi k iplnému zaniku branky a sestupu plodu do nizSich rovin

porodniho kanalu, maze dojit také ke spontanni ruptuie vaku blan

5.3 Druha doba porodni ( doba vypuzovaci )

Zacina zanikem branky a konci porodem plodu. Rodi¢ka pocituje potfebu zapojit biisni
lis, mize pouzit svalstvo piedni stény bfiSni, ale i branici k podpotfeni dé¢loznich
kontrakci. Zena se miize aktivné podilet na porodu tim, e koordinuje své dychani a

btisni lis. Druhé doba porodni by neméla piesdhnout jednu hodinu.

5.4 Tteti doba porodni ( doba k lizku )

V pribéhu tohoto obdobi dochéazi k porodu placenty, pupe¢niku, plodovych oball a
retroplacentdrniho hematomu a dochdzi k poporodni retrakci myometria.

D¢li se na 3 obdobi:

faze odlucovaci — zkracuji se svalova vladkna myometria, délozni sténa se stahuje a je
tlustsi, objem dutiny délozni se zmensuje placenta, kterd se nemutize zmensit se postupné
odloupava od dé€lozni stény

faze vypuzovaci — pokracuji délozni kontrakce a dochazi k porodu placenty
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faze hemostaticka — dochazi k zastavé krvaceni z uteroplacentarnich cév a kompresi

jejich stén kontrakei hladkého svalstva myometria

5.5 Doba poporodni
Jedna se o tfithodinovy interval po porodu placenty, ve kterém je nejvice zena ohroZena

¢asnym poporodnim krvacenim

6. Sestinedéli

Sestinedélim nazyvame obdobi, kdy dochazi k odeznivani zmén, které vznikly v pribéhu
téhotenstvi. M¢lo by dojit k navratu k neté¢hotnému stavu, rozvoji kojeni a mohou se
objevit i riizné nepravidelnosti. Zméeny v Sestinedéli postihuji téméi vSechny organy, které

byly v pritbéhu téhotenstvi zménény, ale nedochézi zcela k navratu k ptivodnimu stavu.

6.1 Déloha a pochva

Dochazi ke snizeni myometralnich bunék nasledkem svalové kontrakce a autolyzy, coz se
projevi ubytkem vahy délohy na pivodnich 60 g. Endometrium se po porodu placenty
diferencuje na dvé vrstvy, kdy povrchova nekrotizuje a je postupné vypuzena z délohy ve
formé ocistkl. Stény posevni, které jsou po porodu zhmozdéné a oteklé se znovu obnovuji

a vytvareji zahyby. Dochazi také k navratu ovulace a menstruace.

6.2 Kardiovaskularni systém
Poporodni uvolnéni komprese dolni duté Zily délohou vede ke zvySeni venozniho navratu
k srdci, coz zvySuje cirkulujici objem o 15 — 30 %, to vede k hemodiluci a silné diuréze.

Muze se objevit fyziologicka bradykardie 50 — 70 tept za minutu.

6.3 Krevni a hemokoagulaé¢ni systém
Tyden nebo 1 déle po porodu jsou zvySeny hodnoty fibrinogenu, coz vede ke zvySené
nachylnosti zeny k trombembolickym komplikacim. Leukocytéza muze dosahnout az

30000/mm?, kdezto hodnoty lymfocytl jsou obvykle snizeny.
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6.4 Gastrointestinalni trakt

Normalizuje se sttevni motilita, béZzna je obstipace a nadymani.

6.5 Uropoeticky systém
Je sniZen intraabdomindlni tlak a diky relaxaci bfiSnich svall je sniZen tlak na mocovy
méchyt, ¢imz se zvySuje jeho kapacita. Nasledkem je hypotonie s poruchou mikce.

Ledvinné funkce se navraceji do ptfedporodniho stavu do 6. tydne po porodu.

6.6 Pohybovy systém
Ve 2. dob¢ porodni je nutnd zvysena aktivita svali rukou a krku, coz se miize projevit
jejich bolestivosti. Muze se také objevit diastaza pifimych biisnich svali jako dasledek

nadmérného napéti biisni stény a genetické predispozice.

6.7 Ostatni zmény

Meélo by dojit k ubytku hmotnosti, nejprve okolo 6 kg odtokem plodové vody, porodem
plodu a placenty. Nasledné snizeni hmotnosti o 3 kg jako disledek poporodni diurézy. Na
konci 6. tydne by se méla vaha vyrovnat vaze piedporodni. Typické jsou poporodni
teploty do 38° C jako dusledek dehydratace , inavy a hormondalnich zmén. Mohou se

objevit 1 spastické bolesti délohy, které by nemély trvat déle nez 3 dny.

6.8 Psychicka adaptace
Probiha ve dvou fazich:
1) pasivni faze — trva 2 — 3 dny, projevuje se pasivitou matky, jeji zavislosti na okoli,
kdy je jeji pozornost zaméfena na vlastni potfeby jako jsou potrava a spanek
2) aktivni faze — faze, kdy dostateéné odpocinuti matky umoziuje ptizpisobeni své

nové zivotni roli
Asi u 60% nedélek se vyskytuje ,,poporodni blues, coz je prechodné obdobi deprese ,

Zzena miZe trpét anorexii, plactivosti, poruchami spanku, podrazdénosti a pocity

zbytecnosti.
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7. Cviceni v Sestinedéli

Cvic¢enim miZeme podpofit:

zavinovani délohy do ptivodniho stavu

posilit ochablé svaly dna panevniho, vratit jim jejich pevnost a zabranit poklesu

organt v malé panvi

- povzbudit tvorbu mléka a zpevnit prsni svaly

- zlepsit krevni ob¢h a tim plisobit preventivné proti vzniku zanétu zil

- protdhnout svaly v bederni oblasti, posilit svaly bfi$ni, hyzd'ové, mezilopatkové, a
tim obnovit spravné drzeni téla

- obnovit svalovou rovnovahu v oblasti ky¢elniho kloubu

- pfispét k obnoveni té€lesné kondice a udrzet dobrou naladu

S cvicenim by se mélo zacit co nejdiive po porodu, pokud nedoslo k zadnym
komplikacim je mozno zacit s cvicenim jiz druhy den po porodu, kdy se cvi¢i 2x denné.
Zpocatku se zacina lehkym cvicenim, které je bud’ specialni nebo i cvi¢enim k procviceni
cel¢ho téla. Je dalezité¢ dbat na to, aby Zena mély vyprazdnény mocovy méchyi béhem
cviCeni, aby netlacil na délohu, kterd by mohla opakovanym tlakem zaujmout obraceny
sklon a mohlo by dojit k jejimu snizeni. Vhodnou polohou je leh na bfise, pii kterém
muizeme podlozit polStaifkem oblast bederni patefe, a nacvicujeme vtahovéani panevniho
dna, coz pfispiva k zavinovani délohy. Tuto polohu lze vyuzit jako cviCebni, ale i jako
relaxacni. Pokud Zena vyto¢i v této poloze Spi¢ky ven, posiluje predevSim piedni Cast

panevniho dna.

7.1 Cviceni 1. den po porodu

Do cviceni zafazujeme dechova cviceni ( hrudni i bfi$ni), cviky v malych kloubech
koncetin, cviky na upevnéni svalstva panevniho dna a prsniho svalstva.

Cvik: leh na zddech, DKK pokréené v kolenou, chodidla optit o podlozku, ruce polozit na
bticho, s nddechem vyklenout bfisni sténu, s vydechem ji uvolnit

Cvik: leh na zddech, DKK natahnout, paze pod¢l téla, pfitahovat a propinat Spicky

Cvik: leh na zadech, DKK natdhnout, paze podél téla, stisknout DKK k sob¢ v kotnicich a
kolenou, lehce nadzvednout panev, vtdhnout pochvu, mo€ovou trubici, uvolnit ( varianta

s pokréenymi DKK v kolenou )
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7.2 Cviceni 2. a 3. den po porodu

Cvici se cviky z prvniho dne, ale cvi¢eni panevniho dna zintenzivnime, piidame cviky
velkych kloubti dolnich koncetin v poloze vleze na boku a na biise.

Cvik: leh na zadech, DKK pokr¢it v klenou, paze podél téla, jednou DK ,, jedeme na
kole*, vyménit DKK

Cvik: leh na zadech, DKK pokr¢it v kolenou, chodidla opfit o podlozku, paze podél téla,
zvednout panev, vtdhnout pochvu, mocovou trubici, panvi opsat kruh ve vzduchu,
uvolnit, polozit, totéZ opaénym smérem

Cvik: leh na biiSe, DKK natdhnout, paze podél téla, stahnout hyzd¢, bfisni svaly, vtahnout

pochvu, mocovou trubici

7.3 Cviceni 4. a dalsi dny po porodu

Kromé ptedchozich cviceni se piidavaji cviky pro ndcvik spravného drzeni téla a cviky na
uvédomélé vyrovnavani nadmérného prohnuti bederni patefe. Cvicit mizeme 1 ve stoji.
Intenzivni posilovani bfisnich svali je vhodné provadét az za 3 mésice od porodu.

Cvik: stoj rozkro¢ny, upazenim vzpazit s ndadechem a s upazenim ptipazit s vydechem
Cvik: stoj spojny u zdi, paty asi 30 cm od zdi, stahnout bfisni a hyzd'ové svaly, nadech,

pritisknout bederni patet ke zdi, vydech, uvolnit ( mozno cvicit i vleze )

8. Vyuziti Alexandrovy techniky v téhotenstvi

8.1 Co je to Alexandrova technika?

Jedna se o formu rehabilitace, ktera umoznuje pracovat védomé s nasim télem a to nejen
béhem stresovych situaci, které se mohou projevit na nasem organismu napft. bolestmi v
zadech, kréni patefi, bolestmi hlavy, ale také problémy psychickymi jako je podrazdénost
a deprese. Je to technika zalozena na uvédomeéni si svého vlastniho téla. Jednotnost téla a
mysli, kterd je jednou ze zékladnich principti Alexandrovy techniky, se nazyva ,,psycho-
fyzicka jednota". Alexander také pouzival termin sebeuZzivéani, tim myslel sebeuzivani
v SirSim slova smyslu, kdy vyuzivame nejen nd$ organismus, ale také nasi mysl a
city. Vyvodil ztoho mysSlenku, ze ,,uziti ovliviluje funkcnost". Funkcnost zahrnuje
Cloveéka jako celek, to znamend zpisob, kterym fungujeme jak duSevné a emociondlné,
tak fyzicky.

Podle Alexandra existuje vztah mezi hlavou, krkem a patefi, ktery predstavuje
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zabudovany mechanismus pro organizaci a kontrolu vzpiimené postavy,pohybu a
koordinace celého téla a tento vztah nazval primarni kontrolou.

Primarni kontrola neni poloha staticka, ale spiSe poloha, kdy je hlava ve spravném drzeni
a volné pohybliva, patet je ve fyziologickém drZeni a spolu dobie funguji jako celek.
Pokud je dodrzovan dynamicky vztah hlavy, krku a patefe, miZe hlava volné¢ zahajovat

pohyb.

8.2 Spravné a nespravné uzivani

Spravnym uzivanim ve fyzickém smyslu, je mySlen stav, kdy je dobrd vyvazenost ve
vztahu hlavy, krku a patefe a pohybu je dosahovano s minimalnim svalovym napétim,
svalova ¢innost je v téle spravné rozlozena a dobfe funguji vztahy a citlivost mezi
jednotlivymi svalovymi skupinami ( Obrazek ¢.1,2)

Dtsledkem nespravného uzivani je naruSeni vztahu hlavy, krku a zad, coz ma za
nasledek, ze pro udrzeni vzpiimené postavy a pohyb je zapotiebi velké svalové napéti,
které je v téle rozd€leno nerovnomérné. VSe potiebné pro zivot se u¢ime opakovanim
jednotlivych Cinnosti tak dlouho, az se stanou automatickym ndvykem a my jsme schopni
je vykonavat, aniz bychom nad nimi museli pfemyslet. Spatné uzivani zagina velice brzy,
protoze vétsina lidi ziskava $patny vzor hned od rodi¢t. Spatné navyky pohybu a
koordinace se mohou také vyvinout diky fyzickym postizenim nebo jako nasledek zranéni

¢1 nemoci.

8.3 Prikaz a inhibice

Alexander pouzival inhibici ve fyziologickém smyslu slova, aby popsal schopnost
,Vypnout" nervovy impuls pro sval. Je tfeba si uvédomit, Ze abychom nasli novy zplsob
uzivani sebe jako celku, musime nejdiive pfestat se svym navyklym, nevédomym
chovanim. Opravdové zména nemiiZze nastat prepsanim starého navyku novym, jakymsi
potlac¢enim, ale inhibici. Mezi Alexandrovské piikazy patii: uvolnit krk a §iji, aby hlava

mohla jit dopfedu a nahoru, zadda prodlouZit a rozsifit, kolena doptfedu a uvolnit.
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8.4 Procedury pro téhotenstvi a porod

Mezi tyto procedury patii opice, diep, vypad, klek a vSechny ctyfi. Uzivani téchto poloh
v t€hotenstvi pomahd udrzet spravné drzeni téla, usnadni provadéni nckterych pohybi,
odbourava potize zpiisobené hmotnosti a uloZzenim ditéte a také poméha uvolnit svaly a

klouby, coz umozni snazsi porod.

8.4.1 Opice

Jedna se o polohu, ktera je néco mezi diepem a stojem ( Obrazek ¢€.3 ). Je to poloha velice
efektivni, pfi které je zapotiebi jen malo svalové aktivity, proto neni tato poloha tnavna a
umoznuje vétsi pohyblivost v téle. V opici se prodlouzi svaly trupu, ¢imz se rozsiti hrudni
koS a branice, a to umozni lepsi dychani. Je také mensi napéti v dolnich koncetinach,
proto maji klouby dolnich koncetin vétsi volnost. Horni koncetiny visi volné a funguji

jako prodlouzeni zddovych svala.

8.4.2 Vypad
Je to poloha podobné opici, ale s rozdilem, Ze jedna noha je vpfedu a druha vzadu
( Obrazek ¢.4 ). Tato poloha je vhodna pro Cinnosti, kdy chceme néco tladit nebo

tahnout.

8.4.3 Drep

Tato poloha je mozna jako jedna zporodnich poloh. Bohuzel vyzaduje pruznost
kycelnich, kolennich a kotnikovych kloubt,, a také mit uvolnény svaly a vazy, které ma
v dnes$ni dob& vétSina z néds zkraceny. Spravny drep, pfi kterém méame uvolnény krk,
prodlouzena a rozsifena zada, uvolnéna a od sebe jdouci kolena a paty pevné na zemi,

je tieba trénovat dlouhodobé ( Obrazek €. 5).

8.4.4 Klek
Klek je alternativou diepu pro mnoho ¢innosti provadénych na podlaze. Mizeme klecet
vzpiimené nebo sedét na patach, coz slouzi jako odpocinkovéd poloha, kterd pomaha

uvolnit panevni dno a vnitini stranu stehen ( Obrazek ¢.6 )
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8.4.5 Poloha na vsech ctyrech
Tato poloha vyzaduje udrzeni hlavy, krku a patefe v jedné linii a rozloZeni vahy téla
rovnomérné na vSech ¢tyfech koncetinach. V téhotenstvi je tato poloha dobra k odstranéni

bolesti zad.

8.5 Odpocinek

Pro odpocinek béhem téhotenstvi zvolil Alexander polohu vleze na zadech s pokréenymi
dolnimi koncetinami a hlavou mirn¢ podloZenou, aby doslo k uvolnéni Sijovych svalt.
Tato poloha je vhodna pouze v prvnich dvou tfetinach t€¢hotenstvi, poté dochazi v poloze
na zadech k tlaku délohy na dolni dutou Zilu, ktera vraci krev do srdce a mohlo by dojit ke

sniZzeni krevniho tlaku matky a sniZeni pfisunu okysli¢ené krve ditéti. (4 )

9. Moznosti ovlivnéni nékterych cinnosti v téhotenstvi Alexandrovou

technikou

9.1 Panevni dno

Podle Alexandra je dllezité procvicovat svaly panevniho dna, aby mohly vykonavat svou
podpirnou funkci panevnich organt. Je tfeba zvladnout piikaz ,kolena dopiedu a
uvolnit", ¢imz se uvolni ptilis velké napéti ve vnitinich svalech stehennich, které tahnou
kolena k sobé. Zaroven cviceni panevniho dna zlepSuje krevni ob¢h a stimuluje motilitu
sttev. Miizeme proto snizit problémy jako jsou kiecové Zily ve vulvé a hemoroidy, a také
pusobit preventivné proti zacp€, které jsou v t¢hotenstvi pomérné Casté. Béhem porodu
panevni dno ztraci svou podpurnou funkci a zcela se uvolni. Pro lepSi regeneraci
svalovych vldken po porodu je tedy dobré, aby byly pruzné a dobte prokrvené. Pro nacvik
kontrakce a uvolnéni vyuziva predstavu pénevniho dna jako vytahu, ktery postupné
kontrakci vytahujeme do vysSich pater a poté s uvolnénim sjizdi patro po patie doli az do
suterénu. Cviky se nemusi opakovat mnohokrat, sta¢i do doby, kdy zacneme pocitovat, ze

kontrakce svald za¢ina slabnout.

9.2 Bri$ni svaly

Bfi$ni svaly se rozkladaji na plose od stydké kosti panve az po hrudni kost. Tvoii pruznou
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sténu, ktera udrzuje bfisni a pdnevni organy, v t€éhotenstvi také dit¢ a dé€lohu. Cim blize je
dit¢ drzeno bfisnimi svaly u patefe, tim je mensi tah dopfedu na bederni patet a je méné
naruSena stabilita. BfiSni svaly cvi¢ime v béznych cviCenich, ale také se je snazime

zapojit do kazdodennich ¢innosti.

9.3 Stoj

Stoj je v téhotenstvi pomérné narocna cinnost, proto je dobré se dlouhému stani
vyvarovat. Pokud to ale nebude mozné, je dobré se fidit urCitymi pokyny. Mezi tyto
Alexandrovské pokyny patfi: presunout hmotnost téla na paty, aby byla rozlozena na
celych ploskach chodidel, stat s nohama pfimo pod hyzdémi a prsty jemné vytoCit ven.
byla posunuta doptedu. Dale Alexander doporucuje stoj v nedokonalé opici a pienos vahy

z jedné dolni koncetiny na druhou, ¢imz se procvicuji lytkové svaly a jejich prokrveni.

9.4 Chuize
Spravna chiize vychazi z toho, ze pohyb koncetin je az sekundarni za pohybem celku
hlava — krk — patet. Posunuti hlavy dopfedu a nahoru, zmensi véhu, kterd pisobi na dolni

koncetiny a pohyb se stane snazSim a vyrovnangjSim.

9.5 BéZné denni ¢innosti

Pti zvedani tézkych predmétii je tfeba mit pokréena kolena a patet jakoby vychylenou
doptedu, tzn. zaujmout polohu v opici, kterd vytvaii stabilni zakladnu. Pfi vstavani
z postele nebo pii zvedani z lehu do sedu ¢i stoje, je vhodné pouzit polohy pies bok,
skréit kolena a pomoci hornich koncetin zvednout horni ¢ast téla.

K odpocinku Alexander doporucuje tfi polohy ( Obréazek ¢. 7 ), které umozni zachovat si
svalové napéti a uvédomeéni si vlastniho téla. Tyto polohy jsou: leh na boku, poloha ditéte

a sed obkro¢mo na zidli.

9.6 Dychani v téhotenstvi

Je velmi dulezité, protoze zdsobuje kyslikem a Zivinami nejen télo matky, ale 1 ditéte.
V pozdnim téhotenstvi je velmi obvykla dusnost, protoze branice ma s nartstajici délohou
omezeny pohyb. Nacvi¢uje se tedy dychani do zad, kdy se plné rozsifuje hrudni kos. Zena

by méla zvlddnout koordinaci dechu s pohybem téla, coz mize mit zklidnujici G¢inek
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nejen béhem porodu. Podle Alexandra se nacvicuje také Septané A, dychani s nafouklymi
tvafemi a vokalizace. Septané A podporuje uvolnéni svalového napéti predeviim ve
svalech celisti, krku a $ije. Pfi nacviku Septaného A je zachovan spravny vztah hlavy,
krku a patefe. Jazyk volné leZi za dolnimi zuby a je tfeba myslet na néco piijemného, coz
rozevie hrdlo. Poté otevieme usta a s vydechem Septame A. kdyZ je vydech u konce,
zavieme Usta a nadechneme se nosem. Vydech by nemé¢l byt tlaceny a spojeny s pohybem
hrudniho kose. Septané A muZe slouzit také k uvolnéni svali panevniho dna, protoze

mezi svaly okolo Ust a elisti a svaly panevniho dna existuje spojeni.

(4)

10. BriSni tanec v téhotenstvi

Bfisni tanec pro té¢hotné vznikl ptivodné jako "porodni tanec" ve stiedni Africe pred 4-10
tisici lety pi.Kr. Nejsnadnéji se mu uci praveé t€¢hotné zeny. Jedna se o ptirozené ladné,
vlnivé, krouzivé, kolébavé a houpavé pohyby s diirazem na vnimani miminka, a pak také
tanec dynamicky, ktery pomdha miminku sestoupit porodnimi cestami. Jedna se o
techniku, kterd vyraznym zptsobem harmonizuje vétSinu energii. BfiSni tanec je vhodny
pro budouci maminky z mnoha divodi. Dochézi k posilovani panevni a bfisni oblasti,
uvoliiuje zada a patet, zvySuje pohyblivost a pruznost celého svalstva, ptipravi télo Zeny
na porod a prohlubuje vzajemnou vazbu mezi maminkou a miminkem. Bfi$ni tanec
umozni relaxaci a podpoii vnimani vlastniho téla, coz plsobi pozitivné psychicky i
fyzicky. Téhotné Zeny tanci v pomalejSim rytmu a velmi nézn€. Naopak, v dobé porodu,
bolesti a urychlit porod. Navic se Zena pfi ném nauci spravné a zhluboka dychat. Tim, Ze
zena prvni dobu porodni protanci vlnivymi, krouzivymi a tfesoucimi pohyby, usnadni
miminku, které spiralovit¢ sestupuje porodnimi cestami, jeho sestup. Miminko je
pomalymi, vlnitymi pohyby masirovano a hlazeno a dochdzi k tomu, ze se Zena nauci
pocitovat reakce svého ditéte. BfiSni tanec se mize vyuzit také k urychleni psychické i
fyzické regenerace po porodu. Je doporuovan vSem zendm, které nemaji v t€hotenstvi
z4dné komplikace.

(12, 14,15)
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11. Joga v téhotenstvi — Gravid joga

Jedna se o cviceni a relaxaéni techniky, které jsou zaméteny na podporu psychické
pohody a fyzické kondice a je pfizplisobeno nastavajicim maminkam podle jejich
individualnich potieb a stupné t€¢hotenstvi. Cviky, které mirn¢ protahuji celé télo
napomahaji zachovat si volnou pohyblivost, pomahaji s udrzenim vzpiimeného stoje,
zmiriiuji bolest v zddech a plisobi proti zacpé. Kontrola dechu béhem cviceni umoziuje
snizit napéti a prispiva k uvédomeni si vlastniho téla. Cviceni jogy v t€hotenstvi ptisobi
jak na funkce psychické, tak i fyzické a komplexné je harmonizuje. Cviceni je zaméfeno
na fixaci spravného drzeni téla, pisobi preventivné proti nezadoucim téhotenskym
ptiznakim, nauci nas ovladat svaly panevniho dna, koncentrovat se na spravné dychéani
behem porodu a relaxovat.

Cviceni se sklada z relaxace, prupravnych cviceni, cviceni jednotlivych asan, dechového

cviéeni a zavérecéné relaxace.
11.1 Relaxace

V poloze na zadech se soustfedime na sviij dech, snazime se myslet jen na piijemné véci a

sledujeme sviij nadech a vydech. Tato cviceni jsou doprovazena piijemnou relaxacni

hudbou.

11.2Asany

Zauyjmuti asany — polohy, provadéni cviku, vydrz, navrat, uvolnéni.
Cviceni provadime pomalu s plnym soustfedénim. Na rozdil od bézného télocviku, ktery
pusobi pfedev§im na svaly a pohybovy systém, je ucinek cviki mnohem Sir§i -
psychosomaticky. V asan¢ je urcita Cast téla stlatend a jinad protaZzena, ¢imz se méni
prokrveni pfisluSnych organi. Zmény v pfitoku krve soucasné s masazi zplsobenou

dechovymi pohyby stimuluji jejich funkei.

11.3Dychani

Zakladni podminkou zdravého zplsobu dychani a uGinku jogovych cvikl, je néacvik
plného dechu, pii kterém si uvédomime tii typy dychani: bfi$ni, hrudni a podklickové.
Bfis$ni dychani, kdy branice klesa dolt, je nejdalezitéjs§im a zakladnim zptisobem dychani.
Pti hrudnim dychéni je dychani rychlejsi, plice se tolik neplni vzduchem. Takto dychame

pfi nervozité, napéti a stresovych situacich.
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11.4 Cviky vhodné v téhotenstvi:

Duha - klek, opfit se o lokty a kolena, hlava viln¢ visi doll, nadech nosem a soucasné
vytlacovat bficho smérem k podlaze, s vydechem naopak prohnout zdda smérem nahoru

jako duha ( Obrazek €. 8 ).

Palma — stoj s nohama u sebe, zvednout $picky, ruce protdhnout nad hlavu, aby byly
lokty zcela protazené a dlan¢ vytoCit smérem ven, vydrzet v této pozici co nejdéle a

potom pohybovat natazenymi HK nahoru a doli, doptedu a dozadu ( Obrazek €. 9).

Pater — leh na zadech, pokrcit DK, chodidla opfit o zem, natdhnout ruce a podepfit se

télem o ramena,s nadechem vyklenout patef nahoru, s vydechem doli ( Obrazek ¢. 10 ).
(6,12,15)
12. Plavani v téhotenstvi

Pohyb ve vod¢ je vhodny uz jen proto, Ze je télo vodou nadlehovéano, proto nedochazi
k ptetézovani kloubl. Déle zlepSuje krevni ob¢h, ¢imz se snizuje staza krve v dolnich
koncetindch a ztoho plynouci otoky, dochazi k uvolnéni svalstva celého téla, ¢imz se
zmirfiuje bolest v zadech. Zena by si méla hlidat postaveni patefe pii plavani, aby
zbyte¢né nepretézovala zadda zvysenou lord6zou v bederni oblasti a hyperextenzi v kréni
casti patete, kdyz plave s hlavou nad hladinou ( Obrazek ¢. 11 ). Tato pticina krénich
obtizi zptsobuje 1 stlaceni apofyzalnich kloubi, ¢imz zvySuje tlak na intervertebralni
disky a zvySuje zakfiveni hrudni patefe. Dalsi zvySeny tlak mize byt vyvijen na obratle
pfi plavani, a to kdyZ mé Zena ochablé bfisni svaly a to pfedev§im m. rectus abdominis.

Vysledkem miize byt diastaza biisnich svalt.

Nespravné pohyby nohou pfi plavani mohou zpusobit rotaci v kycelnich kloubech a miize
dojit k rozestupu spony stydké. Aktivita nohy by se méla prizpiisobit flexi a extenzi kycle.
Bylo by dobré, aby Zena dodrzovala urcita hygienicka opatieni jako je spravna teplota
vody, kterd by se méla pohybovat okolo 27 © C. |Pfi nizSich teplotdch by mohla dojit
k prochladnuti, naopak vyssi teplota vody by mohla vyvolat pfedasné stahy d¢lohy.
Voda by samoziejmé méla byt Cistd, aby neohrozovala té¢hotnou infekci, na kterou je

v t¢hotenstvi citlivéjsi a to predevSim v poslednim mésici, kdy se uz porodni cesty
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chystaji na bliZici se porod. Plavani a pohyb ve vodé by nemél prekrocit tfi¢tvrté hodiny a

bylo by vhodné, kdyby Zenu n¢kdo doprovazel.
9, 15)
13. Cviceni s gymnastickym mic¢em

Gymnasticky mi¢ je vhodny pro uvolilovaci a relaxacni cviky. Dokaze kazdy cvik
zptijemnit a navodit duSevni a télesnou pohodu. Pfi uvoliiovacich polohdch, kdy lezime
uplné v klidu, je dobré se soustfedit na dychani. Nejprve mizeme dech pouze pozorovat,
pozd¢ji se miizeme soustiedit na to, aby se pfi nddechu vyklenula bfi$ni sténa nahoru, a
naopak pii  vydechu dold, neméli bychom ovSem bficho vtahovat silou.
Kontraindikovanym pohybem je poskakovani na mici, které by mohlo vyvolat pfed€asny

porod nebo potrat.

V obdobi téhotenstvi mlze tento mic ulevit bolestem v zadech. Navic se jedna o aerobni
cviceni, které zatéZzuje obéhovy a dychaci systém a nuti nas spravné dychat. Maminka si
miZze vybrat cviceni, které je sestaveno pouze ze cvikll na gymnastickych micich nebo si

muze vybrat cviceni, kde je cviceni na micich zatazeno jako dopln¢k cvicebni jednotky.

Je mozno vyuzit gymnastické mice také v porodnicich tésné¢ pied porodem, kdy
pohupovéani panve na mici uvoliiuje panev a patet, omezuje bolesti v zadech a pfi
kontrakcich pomaha 1épe snaset bolest. Maminka muize k tomuto pohupovani pridat také
masirovani teplou vodou. Pohyby na mic¢i umoznuji miminku spravnou rotaci a pfipravi

ho k sestupu.
Spravny sed na mici:

Pii spravném sedu na mi¢i bychom méli mit nohy dostatecné daleko od sebe, abychom
byli stabiln&jsi, chodidla by méla byt optfena celou plochou o zem, uhel mezi télem a
stehnem a mezi stehnem a holenni kosti nesmi byt mensi nez 90 stupiti. Na mici bychom
meli sedét mirn€ veptedu, aby ¢ast vahy dopadala na dolni koncetiny. T¢lo i1 hlava by
méla byt ve vzpiimeni, ramena tlacime dozadu a dol, ruce voln¢€ visi podél téla nebo je
mame polozeny na stehnech. Toto cviceni na micich by mélo probihat pod dohledem

odbornika. ( 11)
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14. Zavér:

Te¢hotenstvi je zcela pfirozenou zélezitosti v Zivoté zeny. Je to obdobi, kdy dochazi
k mnoha zméndm v organismu, a proto by zena méla vénovat vétsi pozornost svému
zdravi. Jako vhodnou ¢innost, ktera mize zlepSit fyzickou a psychickou kondici, vidim
pohybovou aktivitu, pfiméfenou zdravotnimu stavu a celkové kondici Zeny. Vhodna
pohybova aktivita mulze pisobit preventivné proti nékterym nezadoucim jevim
v t¢hotenstvi, a pokud je nedokdze zcela eliminovat, miize alesponl zmirnit jejich
dasledky jako jsou napft. bolesti zad a kiize, propad klenby nozni nebo problémy v oblasti
panve jako jsou varixy nebo zicpa. M¢la jsem moznost se seznamit s cvicenim, které
provadi s téhotnymi Zenami v Ustavu pro pééi o matku a dité v Podoli. Mé& osobné toto
téma zaujalo a vybrala jsem si ho proto, ze jako Zena se budu v budoucnu s t€émito

problémy v t€hotenstvi potykat, a proto pro mne bylo pfinosem se néco nového dozvédet.
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Obr.¢. 1 Posturalni zmény u téhotné a netéhotné Zeny
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Obr.¢. 2 Spatné drZeni téla



Obr. ¢. 3 Opice

“ Obr. & 4 Vypad
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Obr. ¢. 5 Drep

Obr. ¢. 6 Klek
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Obr. ¢. 7 Odpocinkové polohy dle Alexandra
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2 Obr. ¢. 9 Palma

Obr. ¢. 10 Pater



Obr. €. 11 Nespravné drzeni téla pri plavani
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