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ABSTRAKT

Hlavnim cilem je zmapovat a porovnat ucinky vyuzivani streinku jako soucasti
kompenzacnich cviceni u hraca kategorie U15 v obdobi tfi mésic. Vedlejsimi cili bude
zmapovani a porovnani vSech jednotlivych testl, které jsem pouzil ve vyzkumu. Dal§imi
vedlejSimi cili bude zjistit, které svaly jsou nejvice zkracené a naopak, které jsou nejvice
protazené. Namétim vstupni a vystupni hodnoty v ¢asovém rozmezi tfi mésicti u tymu FC
Slavoj VysSehrad Ul5. Hrac¢i budou mit moznost protahovat se v rdmci tréninkd, anebo
v domécim prostiedi, v sezon€ i mimo ni. Pfi vstupnim méteni jim budou feceny doporuc¢ené
cviky, které mohou doma provadét. Teoretickd Cast je zaméfena na dosavadni poznatky
z anatomického, fyziologického, psychologického a socidlniho odvétvi, dale na svalovou
soustavu, svalovou nerovnovahu, kompenzacni cvieni obecné a streCink. V této Casti
rozeberu problematiku sval tonickych a fazickych, rozdéleni kompenzac¢niho cviceni a
streCinku. Praktickd Cast je postavena na pfirozeném experimentu. Experimentem bude
méteni hracl fotbalu kategorie U15 v deseti testech zamétenych na stav protaZeni. Prvnich
Sest testl je modernich dle PhDr. Radka Pichy a ¢tyfi jsou standardizované podle
prof. MUDr. Vladimira Jandy, DrSc. Podle zjisténych hodnot budu vypracovavat grafy na
kazdou testovanou skupinu svali. Osm z téchto vypracovanych grafi je rozdélenych na dvé
¢asti, jelikoz se také zamétuji na ob¢ poloviny téla separatné. V zévéru uz jen shrnu, jak se

mi pracovalo na vyzkumu a na bakalaiské praci samotné.

KLIiCOVA SLOVA
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ABSTRACT

The aim of the work is to acquaint the person with the problems of stretching as a part of
compensatory exercises in football. The main goal is to measure the input and output values
in the time interval of three months for the FC Slavoj VySehrad U15 team. Another side goal
will be to find out which muscles are the most shortened and, conversely, which are the most
stretched. The secondary objectives will be to map and compare all the individual tests that
I used in the research. They will have the opportunity to stretch during training sessions or
in the home environment during the off-season, during the initial measurement I will tell
them the recommended exercises they can perform at home. The theoretical part is focused
on the current knowledge from anatomical, physiological, psychological and social sectors,
muscle system, muscle imbalance, compensatory exercises and stretching. In this part we
will discuss the issues of tonic, phasic muscles, the division of compensation exercise and
stretching. The practical part is based on a natural experiment. The experiment will be to
measure U15 football players in ten stretch tests. The first six tests are modern according to
PhDr. Radek Picha and four are standardized according to prof. MUDr. Vladimir Janda,
DrSc. Based on the values I will create graphs for each tested muscle group. Eight of these
graphs are divided into two parts, as I also focus on both halves of the body separately. In

conclusion, I will just summarize how I worked on the research and the thesis itself.
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Uvod

Téma bakalaiské prace jsem si vybral, protoze z vlastni zkuSenosti vim, ze se ve fotbale
streCinku nevénuje dostate¢nd pozornost uz od nejmladSich kategorii. Myslim si, ze
fotbalisty je tieba uz od mladeznického véku ucit, proc je strecink diilezity a jaké dopady
muze mit jeho dostatecné, ¢i nedostatecné cviceni v dalSich letech téchto hract. Osobné vim,
ze ve véku mladeznickych kategorii hrace tato problematika moc nezajima, ani jeji nasledky.
V tomto véku to je pro hrace nezajimavé téma. Velmi diilezitd je prace trenéra, ktery hra¢tim
vysvétli diilezitost protahovani a vede je k jejich osvojeni. Na druhou stranu musim vSak

napsat, ze ve vétSich klubech se timto problémem zabyvaji na trénincich i mimo né.

Cilem prace je ziskat vyzkumny vzorek, kterym je tym Ul15 FC Slavoje VysSehrad.
Diagnostikovat ziskané vstupni a vystupni hodnoty namétfené v intervalu tif mésich a

nasledné vyhodnotit vysledky celého tymu.

Bakalarska préace je rozdélena do dvou casti. Teoretickd ¢ast je rozvrzena do Ctyt dilezitych
kapitol. V prvni kapitole charakterizuji vyvojové zmény, které se d&ji u déti stfedniho
Skolniho v€ku — star§ich zakid. Dale popisuji zmény fotbalovych pravidel, které nastaly
prechodem do kategorie starSich zakt. V druhé kapitole teoretické ¢asti klasifikuji svaly,
svalovou nerovnovahu, svalové syndromy a popisuji kineziologickou analyzu kopu. Ve teti
kapitole jsem se vénoval klasifikaci, konkrétné kompenzacnimu cviceni. Ve ¢tvrté a posledni

kapitole se vénuji streinku a jeho d¢€leni, na ktery jsem se zaméfil v praktické ¢asti.

V praktické ¢asti jsem se zabyval piirozenym experimentem. Zaméfil jsem se na zkracené a
oslabené svaly. Mé&fil jsem hrace v problémovych partiich, které se tykaji fotbalovych hrach.
Specializoval jsem se na méfeni dolnich koncetin a ¢tythranného bederniho svalu. Polozil
jsem si problémové otdzky tykajicich se tématu. Mé&fil jsem vstupni a vystupni hodnoty
podle testu vytvoteného PhDr. Radkem Pichou a standardizovanym testem od prof. MUDir.
Vladimira Jandy, DrSc., a kolektivem. Soubor jsem vyhodnotil v rdmci problémovych

otazek.



1 Cile a problém prace

1.1 Hlavni cil prace

1.

Hlavnim cilem prace je zmapovat a porovnat ufinky vyuzivani streinku jako
soucasti kompenzacnich cviceni u hract fotbalu kategorie U15. Budu zkoumat
zlepSeni urovné rozsahti pohybli po provedeni protahovacich cvi€eni (strecinku)

v obdobi tii mésicil, od zacatku prosince do konce inora.

1.2 Vedlejsi cile prace

2.
3.

1.3

Zmapovani a porovnani v§ech jednotlivych testd, s kterymi jsem pracoval pii méfeni.
Zjistit, které svalové partie dle testovani patii mezi nejvice zkracené, a které do
nejméné zkracenych.

Zmapovani a porovnani urovné flexibility obou polovin téla.

Zjistit nejvice a nejméné zkracené skupiny svali podle testovani PhDr. Radka Pichy.
Zjistit nejvice a nejméné zkracené skupiny svali podle testovani prof. MUDr.

Vladimira Jandy, DrSc.

Problém prace
Zvysi se uroven flexibility, po tfimésicnim obdobi, diky protahovacim cvi¢enim?
Zvysi se uroven flexibility, béhem tii mésicii, u kazdé jednotlivé testované skupiny
svalt?
Které skupiny svalil podle testovani patii mezi nejvice zkracené, a které do nejmeéné
zkracenych?
Bude troven protazeni levé a pravé poloviny téla stejna?
Které skupiny svalll jsou podle méfeni dle PhDr. Radka Pichy nejvice zkracené, a
naopak nejméné zkracené?
Které skupiny svalt jsou podle zplisobu testovani prof. MUDr. Vladimira Jandy,

DrSc., nejvice zkracené, a které nejméné zkracené?



2 Dosavadni poznatky

Fotbal patii mezi jeden z neoblibenéjSich a nejrozsifenéjSich sportl na svété. V modernim
fotbale jsou na hrace kladené vysoké fyzické, ale i psychické naroky. Proto je dulezité
abychom k tomu pftizpiisobovali regeneraci. Dllezitou Casti regenerace je i strecink, ktery je
soucasti kompenzacnich cviceni. M¢l by se objevovat v tréninkovém procesu uz od

nejmladsich kategorii.

2.1 Vékového obdobi hracu U1S5 a jeho charakteristika

Z hlediska vyvojové psychologie se obdobi, ve kterém se hraci nachazi v kategorie U15,

nazyva stfedni Skolni vek ¢i pubescence.

Podle Langmeira & Krejcifové (2006) se do tohoto veékového obdobi fadi déti od jedenacti

do patnacti let.

Vilimova (2009) tvrdi, ze je lehké vymezit vyvojové obdobi z hlediska skolského systému.
Slozitéjsi je stanovit vyvojové obdobi z hlediska ptibéhu pubescentnich zmén. Proto tuto

nasi vékovou kategorii fadime mezi stfedni a starsi Skolni vek.

Podle Skorunkové (2013) je obdobi pubescence prvni fazi dospivani, a tak ho zatfazuje
k obdobi od jedendctého do patnactého roku zivota. Za poslednich nékolik rokl se ve
vyspélych zemich obdobi dospivani urychlilo tzv. sekularni akceleraci, coz znamena

celkovy zrychleny rast a vyvoj.

Z fotbalového hlediska se tu zatazuji hraci, ktefi jsou mladsi patnacti let. Obecné se tato
fotbalova kategorie nazyva star$i zaci. Ve starSich zacich U15 hraji nejcastéji ¢trnacti leti
hré¢i, ale najdeme tu i mladsi talentovanéj$i mladiky. V tomto vékovém obdobi nastava
mnoho zmén. Nejsou to pouze zmény biologické, psychologické a socidlni, které vyplyvaji

hlavné z diivodi puberty, ale jsou to také zmény, které se tykaji fotbalu.

2.1.1 Fotbal starSich zaki

Hréci jsou o rok starsi, posouvaji se do dalsi vékové kategorie a zaCinaji pro n¢ platit nova
pravidla. V kategorii starSich zakid nastava asi nejvétsi zmena, co se tyce mladeznickych
kategorii. Poprvé hraci nastupuji na hraci plochu, kterd je stejna jako v muzskych

kategoriich. Rozméry odpovidaji oficialnim rozmérim fotbalového hiisté. V mladsi



kategorii, mladSich Zzéacich, se hraji zdpasy na polovinu klasického fotbalového hiiste.

(KURES, 2016)

Oficialni velikost fotbalové hraci plochy neboli hiisté musi byt od devadesati do sto dvaceti
metrt. Velikost hfisté na $itku je od Ctyficeti péti do devadesati metrii. AvSak doporu¢enymi
rozmé&ry, pro mezinarodni utkani, je Sifka od Sedesati Ctyt do sedmdesati péti metrti a délka
od sta do sto deseti metrti. Podle téchto doporuc¢enych rozméri se kazdy tym mize zafidit

podle moznosti. (NYKODYM, 2006)

Hraci ¢as oproti mlad$im zaktim je prodlouzen o pét minut, tudiZ se uz hraje dvakrat tficet
pét minut s patnacti minutovou prestavkou. Dal$i vyraznd zména, se kterou se v kategorii
starSich zakl setkdvame je pocet hracl na hiisti. Tym hrajici soutéZze mladsich zakti mé na
htisti osm hraca. Ve starSich zacich se uz pocet hract ustaluje na jedenacti hracich na obou
stranach v poli. Dochazi tu tedy ke zZlomovému obdobi, kde si hraci za¢inaji osvojovat vétsi
htisteé a vice spoluhract v poli. U¢i se nové systémy, které budou pouzivat a zdokonalovat

v dalsich letech az do kategorie muzi. (KURES, 2016)

Ve vyvoji sportovcl existuje riizné obdobi, kdy je nejlepsi rozvijet pohybové schopnosti a
dovednosti. Toto obdobi se nazyva senzitivni obdobi a nachazeji se v ném i hraci v kategorii
starSich zakl. Senzitivni obdobi je vyvojova ¢asova etapa, kterd je nejvhodnéjsi pro trénink
urcitych sportovnich aktivit a rozviji se tak pohybova schopnost a dovednost. V naSem
vékovém obdobi se hraci pfipravuji na rozvijeni silovych, rychlostnich a vytrvalostnich
schopnosti, které¢ budou mit nejveétsi vzestup o par let pozdéji. Dobré pohybové schopnosti
zabezpeci kvalitni sportovni vykon. V mladeznickych kategoriich tvoii hlavni zaklad pro
vykon kondi¢ni pfiprava. Jejim hlavnim cilem je vytvofit Siroky motoricky plan, ze kterého
budou vychazet specialni schopnosti, které sportovec potiebuje. Rozvoj pohybovych
schopnosti stimuluje zakladni pfedpoklady, které umoziuji sportovci maximalni rozvoj.
Pohybova schopnost se rozdéluje do péti kategorii. Tyto kategorie jsou vytrvalost, sila,
rychlost, koordinace (obratnost) a flexibilita. Dobra kondi¢ni pfipravenost je zdkladnim
predpokladem k rozvijeni vSech téchto schopnosti. Pokud chceme rozvijet tyto pohybové
schopnosti musime kondi¢ni ptipravu zaradit do tréninku a dbat na koncepci. Velmi dilezity
je pomér mezi zatézi, unavou a odpocinkem. Spravné urceni tohoto poméru déla z kazdého

,radoby* trenéra toho velkého trenéra. (PERIC, 2012)
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V tomto obdobi a ve sportu jako je fotbal se potkavame s pojmem rana specializace. Je to
cesta dlouhodobého tréninku k dosazeni sportovniho vykonu. Rané specializace ma za tilohu
dosahnout co nejdiive vykonu. Planovany trénink klade za cil nejrychlejsi dosazeni uspechu.
Cenu to ma pouze pokud sméfujeme rychle k cili. Zaméteni na specializaci (naptiklad fotbal,
hokej) vede k jednostrannému zatézovani. Velikost zatizeni je az na hranici Unosnosti.
Objevuji se nepfimétené naroky na nevyzralé jedince. Z psychologického hlediska piisobi
cilevédomost a tvrdost v tréninku. Vystupuji psychické momenty charakteristické pro praci
s dospélymi jako vaznost, tlak na vykon a psychické napéti. Tim padem bez dostatecné
kompenzace, kvili jednostranné zatézi muze vznikat svalovd dysbalance. Mezi tyto
dysbalance patii zaktiveni patefe, porucha kloubniho a svalového aparatu a bolesti, které
jsou s tim spojené. Z psychologického hlediska miize vzniknout tréninkova bariéra a nechut’

pokracovat ve sportu. (PERIC, 2004)

Prave pro tyto vyse uvedené diivody je potieba, aby trenéfi nenutili a nehnali své svétence
k rychlym vykontim, ale méli by zvolit zpisob tréninku, ktery je pfiméfeny jejich véku. Tim
padem vytvofti pro né lepsi piedpoklady pro dal$i rozvoj vykonnosti. Trenéti by méli v ramci
moznosti zafazovat do tréninku pestrost pohybovych cviceni a her. Diky kterym by mohli

hréci tyto pohyby zdokonalovat v prostiedi dané specializace.

2.1.2 Vyvoj anatomicky a fyziologicky

V ptedchozi kapitole jsme si fekli, ze se hraci nachazeji v obdobi puberty. Ve stfednim
Skolnim véku dochézi k biologickym zméndm. Ve vyvoji télesné vysky probiha progresivni
rust. Hmotnost se vyviji obdobné. Rlstové zmény se neprojevuji rovnomérné na celém
organismu. Trup na rozdil od koncetin roste pomaleji a rist do délky je intenzivngj$i nez rast
do sitky. Ve vysSce a hmotnosti jsou mezi détmi velké rozdily. Na konci tohoto obdobi uz
maji dospivajici vyznamné vyssi télesnou hmotnost a vysku. Ddle se tu zvySuje ¢innost
endokrinnich zlaz, které produkuji vétsi mnozstvi hormont jako je hypofyza, Stitna zlaza,

nadledvinky a pohlavni zlazy. (VILIMOVA, 2009)

Kvili zménam v rychlém nartstu vysky a také télesné hmotnosti dochdzi v tomto obdobi ke
svalovym dysbalancim. Svaly se tak rychlému rlstu a rozvoji nedokézou ptizpisobovat.
Kvili tomu mizou byt pohyby ve vékové kategorii stfedniho Skolniho véku méné

koordinované a neohrabané.
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Hormonalni ristové zmény kvantitativné a kvalitativné reguluji pohybovou aktivitu. Jedinec
reaguje na vnéjsi stimuly a vnitini potfeby. Pohyb patfi mezi jeden z hlavnich symptomu
téchto zmén. Anabolicky efekt (nartst svalové hmoty a sily) vyzaduje zapojeni vSech
pohybovych struktur. Vznikaji neohrabané pohyby, které jsou zplisobené potiebou partii,
které v béZném Zivoté nepouzivame. Vhodna je organizovana sportovni aktivita, ale 1 prvky
z individualnich sportii. Tak jako pohyb v tomto obdobi pomédha, mtze i Skodit. Pfikladem
jsou tréninkové specializace na konkrétni druh sportu. Mél by tu byt omezeny jednostranny
pohyb na tkor vSeobecné rozvijejicich cviceni. Kdyz se déti rozhodnou, Ze se chtéji vénovat
jednomu sportu profesionalné, vznika zde pravdépodobnost, Zze budou jednostranné
zatézovat organismus. Pak hrozi hypertrofie, deformace a patologicka adaptace organismu.
V tomto piipad¢ je velmi dilezitd kompenzacni aktivita a streCink. V tréninku, kde za to
zodpovida spravny piistup hlavniho trenéra, ale také i ve volném &ase sportovee. (KUCERA,

KOLAR & DYLEVSKY, 2011)

Pohlavni hormony jsou v tomto obdobi dulezité, reguluji pohlavni dozravani. Dochazi
k vyvoji sekundarnich pohlavnich znakl (znaky, které odliSuji opa¢né pohlavi, jako rist
postavy, svalll a prohloubeni hlasu u muzi. U Zen jsou znaky rozsifeni panve, boki a rist
prsou). Dospivani provazi siln€jsi poceni. Okolo osmdesati péti procent dospivajicich trapi
akné (kozni onemocnéni), které vznika ucpanim vyvodu mazovych zlaz. Dochazi ke zvétSeni
semenikd a objevuje se i pubické ochlupeni (oblast genitalii). Rlst hrtanové chrupavky,
hlavné Stitné chrupavky pozménuje velikost hlasivkové Stérbiny. Vlivem ristu chrupavek
dochézi k apraveé hloubky a barvy hlasu. Tento jev se nazyvd mutace a nastava okolo
&trnactého roku Zivota. S ustalenim hlubsiho hlasu se zpomaluje téZ rast. (THOROVA,

2015)

2.1.3 Vyvoj psychologicky a socialni

Nastéavaji zmény biologické, které jsme rozebrali v predchozich odstavcich, tak probihaji i
zmény psychické a socidlni v tomto vékovém obdobi. Obdobi je klicové ve vyvoji psychiky.
Puasobici hormony ovliviiuji emocionalni projevy a vztahy déti k druhému pohlavi, k sob¢
samému i okoli. Hormonalni aktivita mize ptisobit pozitivné a negativné v socidlnim Zivote,
tak 1 ve sportovni oblasti. Z rozumového hlediska se rozviji logické a abstraktni mysleni a

téz se rozviji pamét. Dité se dokaze soustiedit delsi dobu, zvysuje se rychlost uceni a snizuje
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se potiebny pocet opakovani. Tim padem se meéni 1 postupy v trénincich. Hrac¢i uz jsou
schopni chapat a vnimat naro¢néjsi herni situace, a nauci se je zvladat rychleji. Dochézi
k nevyrovnanosti z disledku prohloubeni citového zivota. Objevuje se tu velmi casto
naladovost. Dé&ti se snazi skryvat své pocity a navenek plsobi hrub¢ a silacky. Zacinaji si
utvaret svlj vlastni ndzor, ktery kritizuje okoli. Vznikaji tu hlubsi zdjmy, které posléze vedou
k volbé povoléani. Sport je jednou z oblasti, které détem v tomto obdobi ptinasi uspokojent,

ale musi mu vénovat dostatek ¢asu. (PERIC, 2012)

Kdyz se dité rozhodne pro sport, v naSem ptipad¢ pro fotbal, tak trenér v tomto obdobi hraje
velmi vyznamnou roli. Z velkého hlediska zavisi pravé na ném, jak se budou dale dani hraci
rozvijet po fyzické i po psychické strance. Je dilezité spravné nastavit trénink, aby hraci
rozvijeli své pohybové schopnosti co nejefektivnéji. Ov§em nesmime zapomenout na to, ze
pracujeme s dospivajicimi kluky v puberté. Trenér musi u hrace stale podporovat piistup a
zajem pro fotbal i ochotu ulit se. Trenér musi vystupovat jako vzor a ucitel. Spravné
vystupovani a vliv je zndmkou kazdého dobrého trenéra. Musi se chovat jako lidr. Svou
odbornosti ziskava respekt hract takovym zplisobem, ze mu hrac véti, ze ho trenér mize
posouvat dal a zlepSovat se. Trenér si zvoli néjaky cil, kterého se drzi a musi hrace
presvédcit, aby tento cil pfijaly za sviij. Nesmi se nechat odradit od svého cile ptipadnym
neuspéchem nebo prekazkou. Trenér musi umét komunikovat se svymi hraci, a tak navazat
a udrzovat vztahy s hraci. Musi byt optimista, vefit hra¢im. Do jisté miry také musi byt
psycholog, aby zvladnul negativni vlivy v Satn¢ a udrzoval néladu stale pozitivni. Pokazdé
to neni tak, Ze by byla ndlada pozitivni, ale trenér musi zachovat chladnou hlavu a bez ohledu
na okolnosti reagovat racionalné. Trendy ve fotbale se méni skoro kazdym dnem a trenér tak
vyhrat souboj o hraciv ptistup, a teprve potom miizou naplno rozvijet jeho potencial. Nastalo
uz mnoha piipadi, kdy talentovani a nadani mladici ukon¢ili svou kariéru kviili trenérovi.
Diivodem ukonceni fotbalové kariéry mladikii neni pouze jen znechuceni fotbalu od trenéra
¢1 neshody s nim. Také to miiZze byt zptisobeno neadekvatnim zatizenim, které zplisobuje
zdravotni problémy. Trenér by mél s hraci pracovat zodpovédné, fotbal je musi bavit a
motivovat k vykoniim, aby rozvijeli své schopnosti. Hlavni a dileZzité je, neodradit je.

(BESWICK, 2014)
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Dalsi dulezitou funkci ve vyvoji ditéte zastavaji rodice. Nékdy vztahy mezi rodic¢i a pubertou
ovlivnénymi détmi se v tomto obdobi zhorSuji. Dospivajici si vytvareji stdle nové a Sirsi
spoleenské vztahy. Usili o nezavislost se vzristajici kritikou je nasledkem, ze mladi uz
nejsou ochotni plnit bez vyhrad své povinnosti, a to jak doma, tak i ve Skole. Ve $kolach se
potom setkavame s projevy neposlusnosti, drzého a negativniho jednani. (VILIMOVA,

2009)

Negativni jedndni se muze pienést i do fotbalu. Z vlastni zkuSenosti vim, Ze v tomto obdobi
hodné fotbalistii zameskava tréninky kvuli vztahu k trenérovi, a tim nenapliuji svij
potencial. Pfestavaji se fotbalové vyvijet a rtist. Nemusi to, ale byt jen vlivem trenéra ¢i
rodict, ze hra¢ zameskava nebo dokonce konci s fotbalem. Dal§im hybnym momentem je
pro né socialni skupina, v které se nachézi. Na fotbalistu vrstevnicka skupina ptisobi nékdy

negativné a hra¢ se vykonnostné zhorSuje, anebo uplné kon¢i s fotbalovou kariérou.

2.1.4 Vyvoj z hlediska pohybové aktivity

Dostatek pohybové aktivity je jedna ze zékladnich véci pro pfiznivy vyvoj détského
organismu. Pohybové aktivita ma vedle pfimého plsobeni na vyvoj dospivajicich hlubsi
vyznam. Pro vétSinu je kvantita a kvalita spontanniho svobodného pohybu mladeze a ucast
na aktivitdch podkladem pro budouci zdravotni stav v dospélém véku. Zdravotni stav se poté
opiré o idedlni vyvoj pohybové soustavy, zvySuje se kardiopulmonalni vykonnost a ptisobi
na vys$i inzulinovou senzitivitu. Také klesa vyskyt obezity po dobu dospivani, inzulinova

rezistence. (MACEK & RADVANSKY, ¢2011)
Podle Macka & Radvanského (c2011) rozdélujeme déti do tii skupin pohybové aktivity:

1) Skupina s velkym rozsahem pohybové aktivity — skupina tvoti okolo deseti procent
détskeé populace. Formuje se od patého do sedmého roku zivota. Dominuje intenzivni
trénink. Zabezpeceni dostatku pohybu pro dit€. Né¢kdy za cenu odiikani a vyssich
penéznich narokii. Ptiprava vrcholového sportovee musi zacit pred desatym rokem,
protoze trva n¢kdy i vice nez deset let. Pohybova aktivita ma probihat v souladu
s vyvojem, aby nebyl poruseny.

2) Skupina s pohybovou aktivitou podle osobnich faktori — tato skupina kolisa podle

sedavého zplisobu Zzivota. Sdm jedinec, vliv rodiny, anebo prosttedi rozhoduje o
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dostatku nebo nedostatku pohybové aktivity. VEtsi vyhodu maji déti, kteti ziji na
vesnicich a mensich méstech, kde maji vice moznosti k pohybové aktivité v ptirod¢.
3) Skupina odmitajici pohyb — déti v této skupiné€ se nepohybuji z riznych pticin. Chybi
jim koordina¢ni schopnosti a zaostavaji za ostatnimi. NedokdZzi vykonavat
pohybovou aktivitu ani z donuceni. Pro tyto déti jsou atraktivnéjsi aktivity spojené

se sedavym zplisobem Zzivota.

Do skupiny s velkym rozsahem pohybové aktivity fadime fotbalisty klubu FC Slavoj
Vysehrad U15, kteti pii fotbale jednostranné zatézuji svij pohybovy aparat. PiiliSnou
pohybovou aktivitou a ranou specializaci se u nich vyskytuje svalova nerovnovaha. S touto
problematikou je svdzan navyk Spatnych pohybovych stereotypt. Proto je nutné s ohledem
na svalovou nerovnovahu do tréninkl zapojovat strecink v ramci kompenzacnich cviceni,

abychom eliminovali svalovou dysbalanci.

2.2 Svalova soustava a svalova nerovnovaha

Podle Dylevského (2011) je sval tvofen svalovymi tkanémi. Zékladni funkci svalové tkané
je umoznéni pohybu v prostoru, ale i jednotlivych organii a jejich casti. Stah nebo
kontraktilita, kterd je zabezpecena nitkovymi Utvary myofibrilami, je charakteristickou
vlastnosti svalové tkané. Pro orientaci v prostoru jsou dulezité Ctyfi zakladni vlastnosti

svalové tkané:

e Excitabilita — schopnost tkan¢ piijimat podnéty a reagovat na né
e Kontraktibilita — pomoci zkraceni generovat silu a pohyb
e Extensibilita — schopnost tkané se protahovat

e FElasticita — schopnost tkané vratit se do piivodniho stavu po natazeni nebo zkraceni

(DOSTALOVA, 2013)
Podle Dylevského (2011) rozeznavame tfi typy svalové tkané:

e Hladka — typ svaloviny tvofici stény zaludku, stfev, mocového méchyfte, stén cév a
dalsi zasobovani nervovymi vlakny zprostiedkovava vegetativni nervovy systém,
ktery je vili neovladatelny. Tvof1 ji protdhlé buniky myocyty.

e Srdec¢ni — typ svaloviny nachézejici se ve sttedni vrstveé srdecni stény. Jedna se o typ

pricné pruhované svalové tkan€. Ma sitovité uspotradani, které umoznuje vedeni
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vzruchtli celym srdcem, navozuje systolu a diastolu. Je zprostiedkovan autonomnim
nervstvem. Pisobenim muze dojit k bradykardii (pomalejsi frekvence srdcového
rytmu) nebo k tachykardii (zrychlend frekvence srdcového rytmu).

e Prfi¢n€ pruhovand — mnohonasobna vldkna jsou zakladni jednotkou této, skladajici se
do jednotlivych snopcti a jsou spojené jemnym vazivem. Kosterni svalstvo je tvofeno
pti¢né pruhovanou svalovinou. Mizeme ji ovladat vili. Cinnost je kontrolovana

mozkovou kurou.

Eliska & Eliskova (c2009) hovoii, ze v pti¢né pruhované svalovingé se nachazi dva druhy
vlaken. Jsou to vldkna pomald a rychld. V jednom typu svaloviny se vyskytuji oba druhy
vlaken, jak pomalych, tak i rychlych. Podrobné rozepsané, vldkna pti¢né pruhovaného svalu

nalezneme v tabulce €. 1 z morfologického funk¢niho hlediska rozliSujeme tfi typy vldken:

e Rychlé glykolitické (Bila vlakna)
e Rychl¢ oxidativné — glykolitické (Intermediarni vlakna)
e Pomalé oxidativni (Cervena vlakna)

Tabulka ¢. 1: Druhy viaken pricné pruhované svaloviny

VlIdkna Cervend Intermediarni Bila
Barva Tmava (Cervenad) Tmava (Cervena) Svétla (bila)
Obsah myoglobinu Vysoky Stredni Nizky
Pocet mitochondrii Hodné malych Hodné velkych Madlo malych
ATPazova aktivita Nizka Vysoka Vysoka
. e .. , Anaerobni,
Typ metabolismu Oxidativni Aerobni i anaerobni o
glykoliticky
Stah Pomaly Rychly Rychly
Unavitelnost Velmi mala Mala Vysoka
Hustota vlasecnic Velka Velka Mala

Zdroj: (URBANOVA, [Cit. 2019-11-11]. Dostupné z: https:/slideplayer.cz/slide/12931836/. Slide ¢. 37.)
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,,Pomer rychlych a pomalych svalovych vidken je do znacné miry podminén geneticky.
Prestoze by nekdo mohl doporucovat, aby fotbalista mél vic tech nebo onéch vidken, vétsina
studii doklada, Ze hraci fotbalu maji viakna nejcastéji v pomeru 50:50. Fotbal je hra pro
kazdého, takze zadny geneticky predurceny faktor, jako napriklad vysoky podil pomalych
svalovych vidken u maratoncii nebo télesna vyska u basketbalistii, v ném neni urcujici.

(KIRKENDALL, 2013, s. 19)

Pti¢né€ pruhované svaly (kosterni svalstvo) jsou soucasti svalové soustavy a také aktivnim

organem pohybové Cinnosti a spolecné s kostrou, chrupavkami, vazy a klouby skladaji
neoddélitelny celek. (BURSOVA, 2005)

Funkce svalt zajiStuje polohu téla, vnitini polohu organti. Vyznamnou funkci svalové
soustavy je termoregulace neboli svaly jsou hlavnim zdrojem tepla v organismu. Kosternich
svalll je pfiblizné Sest set a vétSina z nich je parovych. Priméra vaha svalové hmoty je u
muzil cca ticet $est procent a u Zen cca tficet dva procent télesné vahy. (HANZALOVA &

HEMZA, 2009)

Trénovani jedinci mohou mit podil svalové hmoty az ¢tyficet pét procent télesné hmotnosti.
Naopak ¢lovek s nedostatkem pohybu ztraci svalovou hmotu. Jeho mnoZzstvi svalové hmoty
muze klesnout pod tficet procent. Kviili nedostatecnému zatéZzovani pohybového systému
muze dochazet k atrofii kosterni svaloviny (ibytek bun¢k nebo zmenseni velikosti bunék).
Diusledkem toho miize dochazet k degenerativnim zménam svalové tkan¢ a posléze ubytkiim
svalové sily. Kdyz je zaté¢zovani pohybového systému pravidelné a dostatecné muze
dochézet k hypertrofii (zvySovani poctu bunék nebo zvétSovani bunck). Vykonnost a
zdatnost se v dasledku hypertrofie, pravidelného a dostate¢ného zatézovani, zvysuje.

(BARTUNKOVA, 2014)

Agonista je sval, ktery je hlavnim vykonavatelem stahu v ur¢itém sméru. Svaly mizeme
délit podle vzajemného plisobeni. Pokud svaly ptisobi ve sméru pohybu jedna se o svaly
synergické. Pokud plisobi proti sméru jde o svaly antagonické. Vzéjemné plisobeni se muze
meénit se zménou pohybu. V jednu chvili se ze synergisti mohou stat antagonisté a zase
naopak. Agonistou neboli hlavnim svalem se nazyva sval, ktery je dany pro urcity pohyb.

(BENUSKA, 2005)
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Svaly reaguji podle inervace dvéma zptsoby, bud’ ochabnutim, anebo zkracenim. Svaliim,
které maji tendenci ochabovat, fikdme fazické a tém s tendenci ke zkracovani, fikame
tonické. Fazické svaly ve zdravém stavu maji normalni silu, ale tonické svaly jsou stale

v napéti. (ELISKA & ELISKOVA, ¢2009)

Jednostranné a nevhodné zaté¢zovani pohybového systému s nedostatkem pohybu, stre¢inku

(protahovani) a kompenzace zptsobuje svalovou nerovnovahu — dysbalanci.

2.2.1 Svalova nerovnovaha (dysbalance)

Definici pro svalovou nerovnovahu je mnoho. Podle Kopeckého (2014) svalova
nerovnovaha je poruchou svalové souhry, ktera vyplyva z distribuce svalového napéti.
Znamena to, Ze jeden sval je ochably a druhy zkraceny. DrZeni postizen¢ho segmentu je

timto ovliviiovano.

Pti svalové nerovnovéaze nedochédzi k porucham v perifernich strukturach pohybového

aparatu. Zaroveti se viak jedna o hlubsi poruchy fizeného pohybu. (DOSTALOVA, 2013)

Svalovéa nerovnovaha znamena, Ze svaly fazické jsou ptetlaceny ve funkci svaly pfevazné

posturalnimi, které jsou hyperaktivni. (BERNACIKOVA, 2013)

Votik (2011) tvrdi, Ze svalova dysbalance u fotbalistii zplisobuje Spatnou techniku béhu,
podstatn€ snizuje Uc¢innost a tim padem omezuje hrace v poddvani maximalnich hernich
vykoni. Nepiimo zplsobuje pietéZzovani pohybového systému v oblasti kloubil, vazl a

Slach.

2.2.2 Svaly prevazné tonické

Svaly ptfevazné tonické jsou z ontogenetického hlediska vyvojove star§i nez svaly fazické.
Maji vétsi odolnost proti tnavé, protoze maji prevahu oxidativnich svalovych vlaken. Po
zatézi se zotavuji rychleji a pracuji del$i dobu. Obvyklou tendenci tonickych svali je
ptebirani funkce fazickych svald, a tak se lehce zapojuji do stereotypu pohybu. Svaly tonické
musime z hlediska vyrovnavacich procest protahovat, protoze maji tendenci ke zkracovani.
Hlavnim ukolem téchto svalil je posturalni funkce. Hlavné€ v drzeni téla v prostoru, fixace
t&la v pohybu a zajisténi stability. (DOVRTELOVA, KOPRIVOVA, & REZANINOVA,
2013)
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Dobes (2011) fadi mezi svaly tonické: m. levator scapulae, m. sternocleidomastoideus, pars
superior m. trapezii, m. pectoralis major et minor, m. paravertebralis, m. quadratus
lumborum, m. piriformis, m. ischiokrurales, adductor femoris, m. iliopsoas, m. tensor fascie

latae, m. tibialis posterior, m. rectus femoris, m. triceps surae — pfevazné m. soleus.

Dalsi rozdéleni mtize byt podle Jandy (1996): m. sternocleidomastoideus, m. levator
scapulae, m. trapezius (horni ¢ast), m. pectoralis major, m. paravertebralis (kréni oblasti), m.
quadratus lumborum, m. iliopsoas, m. rectus femoris, m. tensor fascie latae, m. piriformis,
adductor femoris, m. biceps femoris, m. semitendinosus, m. semimembranosus, m. soleus,

m. gastrocnemius.

V mnoha publikacim nejsou tonické svaly piesné ohranicené. Mnoho autorti udava rtizné

pocty svali.

rv__w

2.2.3 Svaly prevazné fazické

Svaly fazické jsou vyvojové mladsi nez svaly tonické, brano z pohledu ontogenetického.
Umoznuji ptebirat svou funkci tonickym svalim, protoZze se obtizné&ji zapojuji do
pohybovych vzorcl. Maji tendenci k ochabovéni a také nepracovat z divodu rychlé
unavitelnosti. Jsou tvofeny pievazné bilymi svalovymi vlakny. (DOVRTELOVA,
KOPRIVOVA, & REZANINOVA, 2013)

Dobes (2011) do skupiny svali s tendenci ochabovat zatazuje: m. deltoideus, mm.
prevertebrae, mm. rhomboidei, m. serratus anterior, pars inferior et media m. trapezii, mm.

abdominis, mm. glutei, mm. vasti, mm. peronei, m. tibialis anterior a extensor carpi.

Lewit (c2003) do skupiny fazickych svall fadi tyto: m. masticatorii, mm. prevertebrae, m.
levator scapulae, m. trapezius (stfedni a dolni ¢ast), m. supraspinatus, m. infraspinatus,
extensor membri superioris, m. seratus anterior, m. rectus abdominis, mm. glutei, mm. vasti,

mm. peronei, m. tibialis anterior a extensor carpi.
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Tabulka ¢. 2 nds odkazuje na svaly s tendenci ke zkraceni — tonické a svaly s tendenci

k ochabnuti — fazické.

Tabulka ¢. 2: Tonické a fazické svaly

Tonické svaly Fazické svaly

m. erector spiane (spodni ¢ast) m. longus capitis et colli
m. trapezius (horni ¢ast) m. gastrocnemius
M. coracobrachialis m. glutaeus mediu set minimus
m. latissimus dorsi (dolni vldkna) m. vastus medialis
m. teres major m. tibialis anterior
m. pectoralis major (dolni vlakna) et minor m. glutaeus maximus
m. subscapularis m. rectus abdominis
m. triceps brachii (caput longum) m. obliques abdominis externus et internus
m. brachioradialis m. latissimus dorsi (horni vldkna)
m. biceps brachii (capu breve) m. rhomboideus major et minor
m. pronator quadratus m. trapezius (stfedni a dolni ¢ast)
m. pronator teres m. biceps brachii (caput longum)
m. flexor carpi radialis et ulnaris m. deltoideus
m. palamris longus m. serratus anterior
m. biceps femoris m. supraspinatus
m. semitendinosus m. infraspinatus
m. semimembranosus m. teres minor
m. soleus m. triceps brachii (caput laterale et mediale)
m. iliopsoas m. anconeus
m. vastus lateralis m. extensor carpi ulnaris
m. rectus femoris m. extensor carpi radialis longus et brevis
m. vastus intermedius m. pectoralis major (horni vlakna)
m. tensor fasciae latae
m. adductor magnus, longus et brevis
m. quadratus lumborum
m. levator scapulae
m. sternocleidomastoideus

Zdroj: (BERNACIKOVA, KALICHOVA & BERANKOVA, [cit. 2019-11-13]. Dostupné z: https://is.muni.cz/do/1451/e-

learning/kineziologie/elportal/pages/funkce svalu.html#soul)
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Na obrazku €. 1 jsou rozlozZené svaly tonické a fazické. Modrou barvou jsou naznaceny

fazicke svaly a Cervenou barvou svaly tonické.

Obrazek ¢. 1: Fazické a tonické svaly

Zdroj: (BERNACIKOVA, KALICHOVA & BERANKOVA, [cit. 2019-11-13]. Dostupné z: https://is.muni.cz/do/1451/e-

learning/kineziologie/elportal/pages/funkce svalu.html#soul)

Svalova dysbalance vznikd dasledkem nedostatku pohybu, dlouhodobéjsiho pietézovani
anevhodnym jednostrannym zatiZenim pohybového systému bez potfebné kompenzace.
Zde se rozdily tonickych a fazickych svall zvyraziuji. K vyraznému zkracovani tonickych
svall dochézi pfetézovanim staticky charakterizovanou zatézi. Naopak fazické svaly
ochabuji, pokud ¢lovék ma nedostatek pohybové aktivity, také se snizuje jejich sila. Pokud
je zachovana rovnovdha mezi antagonistickymi a agonistickymi svaly, jsou tyto svaly
schopné vykonavat a spolupracovat na ovladani urcitych oblasti t€la. Antagonisti jsou svaly,
které vice aktivuji svaly s prevaznou statickou funkei. Vznikaji svalové skupiny zkracené,
které zacinaji ptevazovat. Fyziologickd rovnovaha je mezi obéma systémy narusend kvili
silové prevaze systému s posturdlni funkci. Vznikd tak svalovd nerovnovaha nebo

dysbalance. Miize se to projevit negativné na svalovém tonu, ktery zptsobi strukturalni
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zmeény. Zkraceny sval pisobi na oslabeny fazicky sval tlumivé ve smyslu reflexnich a

vyvojovych vztaht. (BERANKOVA, GRMELA, KOPRIVOVA & SEBERA, 2012)
Rozlisujeme dva typy svalové nerovnovahy:

e Lokélni — nerovnovaha v urcité svalové jednotce.

e Systémova — nerovnovaha v pohybovém aparatu jako celku. Pretizeni pohybového
systému vznikd dynamickym nevyvaZzenym jednostrannym zatiZenim. Pfi pohybu je
zapojeni svalll jiné, nez kdyz je pohyb vykonavan ekonomicky, a tak dochézi
k naruseni svalové koordinace. Ve fotbale je nejcastejsi praveé systémova dysbalance.

(BERANKOVA, GRMELA, KOPRIVOVA & SEBERA, 2012)

Systémovou svalovou dysbalanci pozndvame v ramci takzvanych syndromtl. Zname tii typy
syndromii: horni zkiizeny syndrom, dolni zkfizeny syndrom a vrstvovy syndrom. Svalova
dysbalance miiZze vyvolavat chybné pohybové stereotypy. (STRESTIKOVA, POKORNA,
2017)

2.2.4 Horni zkFizeny syndrom

Horni zkiizeny syndrom znamena ochabnuti a zkraceni svalii v oblasti kréni patefe. Zapojuji
se hlavné skupiny svalt, které maji tendenci k ochabovani. Do této skupiny patii piredni sval
pilovity (m. serratus anterior), rombické svaly (m. rhomboideus major et minor), spodni a
vodorovna vlakna trapézového svalu (m. trapezius), hluboké flexory §ije (m. longus capitalis
et m. longus colli), a Siroky sval zadovy (m. latissimus dorsi). Do skupiny opac¢né, tedy
skupiny s tendenci ke zkracovani patii dolni vldkno velkého svalu prsniho (m. pectoralis
major), horni vlakno trapézového svalu (m. trapezius), kréni oblast vzptimovace trupu (m.
colli erector spinae), zdviha¢ lopatky (m. levator scapulae). Svaly, které se ochabuji a
zkracuji v hornim zkiizeném syndromu, najdeme na obrdzku ¢. 2. Pfi celkové rozvinuté
svalové nerovnovaze vznika nespravné drzeni téla, které je pro tuto problematiku typické.
Jedna se o predsunutou hlavu v oblasti brady vpted se zdklonem v hlavovych kloubech a
v kréni oblasti patete, kulatd zada, ramena vytazend k usim nebo nastava protrakce ramen.
Pti spravném drZzeni t€la hrudni ¢ast patete vytvari fyziologickou kyfozu (prohnuti patete
dozadu), kréni patef v mirné lordoze (prohnuti patefe dopiedu), hlava smétfuje temenem

vzhlru, brada se pfiblizuje svou polohou devadesati stupiiim vic¢i krku. Ramena jsou
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stazena vzad a dolti, roztahuji se do Sitky. Pfi hornim 1 dolnim zkfiZeném syndromu jsou pro
odstranéni problému dilezité protahovaci cviceni (strecink) v rdmci kompenzacénich cviceni.
CviCeni minimalizuje az dokonce odstraiiuje vzniklé chyby. Horni zkifizeny syndrom

vyplyva z dolniho zktizené¢ho syndromu. (MRKLAS, 2010)

Obrazek ¢. 2: "Horni zkrizeny syndrom — svalova nerovnovaha”
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Zdroj: (STRESTIKOVA, POKORNA, 2017, kapitola 2.4)

2.2.5 Dolni zkFiZeny syndrom

Svalovd dysbalance dolniho zktizeného syndromu se nachédzi v bederni oblasti zad
a kycelniho kloubu. U dolniho zktizeného syndormu dochazi k ochabovéani vsech tfi
hyzd'ovych svalii (m. gluteus maximus, medius et minimus). Naopak ze svali, které maji
tendenci ke zkracovani sem patii vzpifimovace trupu v oblasti bederné-kiizové, flexory
ky€elniho kloubu (m. iliopsoas, m. rectus femoris, m. tensor fascie latae). Popsané zkracujici

a ochabujici svaly mizeme vidét na obrazku €. 3. Oslabeni hyzd’ového svalstva ma podstatny
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vyznam pro spravné drzeni téla. U dolniho zkifiZeného syndromu jsou velmi ochablé biisni
svaly. Mezi jednu z nejcastéjSich pfi¢in bederni hyperlordézy patii oslabeni biisniho
svalstva. Dysbalance biisnich a hyzd'ovych svalli zptsobuje hyperlordézu. Dysbalance
zpiisobend predchozimi problémy vede ke zméné statickych a dynamickych pomeérii. Vznika
anteverze panve (naklonéni vpted), zvySena lordoza v bederné-kiizovém piechodu a
vyznam zmény dynamické. Dochazi ke Spatnému pretvofeni stereotypu kroku.

(BERANKOVA, GRMELA, KOPRIVOVA & SEBERA, 2012)

Obrazek ¢. 3: "Dolni zkiizeny syndrom - svalova dysbalance"
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Zdroj: (STRESTIKOVA, POKORNA, 2017, kapitola 2.4)

2.2.6 Vrstvovy syndrom
Kombinace horniho zktizeného syndromu a dolniho zkfizeného syndromu se nazyva

vrstvovy syndrom. Prognosticky je vrstvovy syndrom z dlouhodobého hlediska hor$i nez
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vyskytujici se syndromy izolované. Je mozné ho Castéji pozorovat u pacientti starSich a téch,

kterym byla netisp&iné operovana meziobratlova ploténka. (CURDOVA, 2015)

Stiidaji se tu hypertrofické (zvétSeni svalové buiky, tkan€) a hypertonické (zvySeni
svalového napéti) svaly s hypotrofickymi (zmenseni svalové butiky, tkan¢) a hypotonickymi
(snizeni svalového napéti). Projevuje se to na dorzalni strané téla, ale i na stran¢ ventralni.
Na zadni stran¢ najdeme hypertonické ohybace kolen (ischiokruralni svaly -—
m. biceps femoris, m. peritendinosus, m. sesmimembranosus), na n¢ se napojuji hypotrofické
hyzdové svaly a paravertebralni svalstvo (svaly patefe okolo obratlil) kolem bederné-
kiiZové oblasti. Pokracuje to hypertrofickym paravertebralnim svalstvem hrudné-bederniho
ptechodu, hypotrofické mezilopatkové svaly a hypertroficky trapézovy sval, a hlavné jeho
horni ¢ast. Vptedu se jedna o hypertonicky bedrokycelni sval (m.iliopsoas) a pfimy sval
stehenni (m. rectus femoris), dale hypotrofické bfisni svaly. Posléze nachazime hypertonii
velkého svalu prsniho (m. pectoralis major) a zdviha¢ hlavy (m. sternocleidomastoideus).
Podstatnou roli je také dysfunkce chodidel. Oslabené mezilopatkové svaly jsou svou roli
vyznamnymi z klinického hlediska. Vyvojova kineziologie vysvétluje jejich oslabeni. Svaly

kolem obratlii se v kojeneckém véku vyvijeji ve dvou tisecich. (CURDOVA, 2015)

U fotbalisti se nejéastéji setkdvame se svalovou dysbalanci v ramci dolniho zktizeného
syndromu. V dasledku tohoto syndromu vznika i horni zkfizeny syndrom. Je to diisledkem
jednostranného zatézovani a nedostate¢ného protahovani a kompenzace jako takové.
V piipadé zkraceni bedernich vzpiimovach patefe a ochablého bfisniho svalstva u fotbalisti
dochazi k nadmérnému bedernimu prohnuti. Nasleduje sklopeni panve doptedu a dolu. Sila,
ktera pti doSlapech, doskocich, prudkych zménach pohybu atd., ptisobi celou hmotnosti téla
na meziobratlové ploténky se nerozklada rovnomérné na jejich celou plochu, ale jen na jejich
cast. Télo muze byt ohrozeno chronickym opotfebovanim meziobratlovych plotének, ztrata
jejich pruznosti a pii nekontrolovatelném pohybu az akutni poranéni, vyhfeznuta ploténka.

(VOTIK, ZALABAK, BURSOVA a SRAMKOVA, 2011)

Z vlastni zkuSenosti mohu fict, ze mnoho spoluhracti mélo problém s jednim z téchto typii
svalovych dysbalanci. ZptGsobend svalova nerovnovaha v tomto véku byla zplsobena
znadmérného jednostranného zatiZeni, které nebylo spravné kompenzovéno. Mnoho

fotbalovych trenérii nedbé na spravny strecink a jeho soucast ve fotbale. Kdyby se v tomto
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véku vice zaméfili na spravné protahovaci cviceni v ramci kompenzacniho cviceni,
nemuselo by mit tolik hrac¢t problémy s hornim a dolnim zkfizenym syndromem a
vrstvovym syndromem. Problémy tohoto typu se projevuji Spatnymi navyky pohybovych

stereotypt, o kterych se zminim v nasledujici kapitole.

2.2.7 Pohybové stereotypy

Velmi blizkou spojitost s témito syndromy maji poruchy v ¢astech centrdlni regulace.
Poruchy posturalnich stereotypt a poruchy hybnych stereotypti patii do poruch pohybovych
stereotyptl. (BERNACIKOVA, 2013)

Nespravné drzeni téla je poruchou posturdlni funkce, kterd se navenek projevuje zménami
tvaru téla. Ortopedické vady a deformity, na téchto zménach se mlizeme presvédcCit, ze

postihnuta funkce, 1ze aktivnim usilim vyrovnat. (CERMAK, 2000)

Skolni mladez, coZ je i vybér této fotbalové skupiny, ma chybné drzeni téla ¢asté. Chybné
drzeni téla patii mezi civiliza¢ni onemocnéni. Védomim usilim se pozitivné a negativné da
korigovat pohybovy systém, ktery neni v tomto vékovém obdobi tplné dotvoteny. Mezi
zakladni poruchy drzeni téla patii Spatné drZeni, které charakterizuje celkové niz$i napéti
svalstva, zvétSena hrudni kyfoza neboli kulatd zada a odstavajici lopatky, zvétSend bederni
lordoza, pii které je zvétSené prohnuti v bederni ¢asti patete, plochd zada s nedostatecnym

zakiivenim patefe a skoliotické patef, kterd vybocuje do strany. (BURSOVA, 2005)

Bernacikovéa (2013) tvrdi, Ze poruchy hybnych stereotypti se oznacuji jako poruchy svalové
koordinace, které jsou nasledkem poruchy centradlniho nervového systému. Nase pohyby
v bézném zivoté délame automaticky, neuvédomujeme si je, ne pokazdé je ovSem délame
spravné. Velmi Casto se stava, ze nekteré svaly nepouzivame viibec a nékteré zatéZzujeme

ptespftilis. V disledku toho dochazi k ptetézovani urcitych oblasti.

Nejcastéji vySettovanym hybnym stereotypem je flexe v §iji, abdukce v ramennim kloubu,
flexe v trupu, extenze v ky&elnim kloubu a abdukce v kyéelnim kloubu. (DOSTALOVA,
2013)

Vsechny tyto poruchy vznikaji z nadmérného zatézovani pohybového aparatu. Fotbal je

sport, pti kterém se zatéZuje cela pohybova soustava. Nejvice zatéZzované svaly ve fotbale

26



jsou dolni koncetiny. V nésledujici kapitole rozeberu nejvice zatézované svaly a popisi

kineziologickou analyzu kopu.

2.2.8 Nejvice zatéZzované svaly ve fotbale a kineziologicka analyza kopu

Jak uZ jsem vySe napsal, pii fotbale zapojujeme cely pohybovy systém. Nejvice ale
zaté¢zujeme svaly dolnich koncetin, které se aktivné zapojuji pifi vSech fotbalovych
¢innostech jako je béh, stfelba, vyskoky a zpracovani mice. Jsou to svaly m. rectus
abdominis, m. obliquus externus abdominis, m. obliquus internus abdominis, m. gluteus
maximus, m. gluteus medius, m. gluteus minimus, m. biceps femoris, m. semitendinosus, m.
semimembranosus, m. quadriceps femoris, m. iliopsoas, m. triceps surae. Nejvice

zatézované svaly pii fotbale jsou zndzornéné na obrazku ¢. 4 a ¢. 5.

Obrazek ¢. 4: "Zobrazeni zapojenych svalii pri behu"

Zdroj: (DUBINA, ©2010-2019)
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Obrazek ¢. 5: "Zobrazeni svalovych skupin pri kopu"
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Zdroj: (DUBINA, ©2010-2019)

Na kineziologickou analyzu jsem si vybral z fotbalovych ¢innosti beh a kop. Béh je velmi
podstatnou soucasti kazdého fotbalisty. Kop anebo stielba je utocnd herni c¢innost
jednotlivee. Hrac se touto ¢innosti snazi vstielit branku neboli dostat mi¢ do sité. Podle toho,
kterou ¢asti nohy do mice kopeme muze dostat pfipadnou rotaci. MliZzeme sttilet pfimym
nartem (nejvéEtsi rana), vnitinim ndrtem, vnéj$im nartem, vnitini stranou nohy, patou nebo

$pickou nohy (bodlem). (NYKODYM, 2006)
V nasi kineziologické analyze bliZe rozeberu kop pfimym nartem.
Zakladni kroky spravného provedeni kopu jsou tyto:

e Rozbch smérem k mici.
e Doslap stejné nohy vedle mice.

e Néptah nohy, ktera kope.
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e Svih, ktery vychazi z bederni oblasti. Po dobu $vihu se kopajici noha vytaéi smérem
ven.

e Kop do mice. V okamzZiku kopu je chodidlo rovnob&zné se zemi a je ve vySce péti
az deseti centimetri od zem¢.

e Pretahnuti kopajici nohy diky setrvaénosti. (VOTIK, 2005)
Rozbéh

Rozbéh je dilezity z hlediska tvrdosti kopu ¢&i stiely. Cim je rozb&h rychlejsi tim je kop,
stiela silnéjsi, ale nemusi byt az tak presna. Zakladni chybou je rozbéh na mi¢ napiimo.
Nékteré studie dokazuji, Ze tihel Ctyficeti péti stupitt umoziiuje lepsi kontakt s micem, vyssi

rychlost a také 1 lepsi pfesnost v porovnani s pfimym nabéhem. (KELLIS & KATIS, 2007)
Doslap

Noha, ktera vedle mi¢e doslapne by méla byt vzdalena pét az deset centimetrd od mice.
Neméla by byt ani pili§ za mi¢em ani pfed mi¢em. Spatna poloha nohy, ktera doslapne vedle
mice ovliviiuje piesnost kopu ¢i stiely. Po dobu kopu nebo stiely se vaha celého téla prenasi

nad nohu, ktera stoji vedle mic¢e. (VASELLI, 2015)

Néapiah

Jakmile hra¢ doslapne na nohu, ktera je stojnd jinak feceno oporna noha, kopajici nebo
stiilejici noha se zacina zanozovat. V kycelnim kloubu dochézi k extenzi (zanoZeni) zatim
co probiha flexe (ohnuti) v koleni. Dllezité je, aby hraciv pohled smétfoval na mic¢ kvali
stabilité. Ke spravné poloze kopajiciho hra€e pomaha, kdyz ma hra¢ rameno kopajici nohy
vyse nez rameno stojné nohy. (LEES, ASAI, ANDERSON, NUNOME & STERZING,
2010)

Svih
Kopajici ¢i strilejici noha v této fazi prechazi z flexe kolenniho kloubu do extenze kolenniho

kloubu. Extenze kycelniho kloubu ptfechazi ve flexi kycelniho kloubu. V kotniku dochézi

k flexi v oblasti nartu (metatarsus). (LEES & NOLAN, 1998)
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Kontakt s micem

Hrac se pfi kopu nebo stiele dotyka mice pfiblizné deset milisekund. V této fazi kopu nebo
sttely noha pokracuje smeérem nahoru do natazeni (flexe kycelniho kloubu). Pti kontaktu
s mi¢em hra¢ova noha ptedd mici patnact procent kinetické energie. Zbylych osmdesat pét
procent excentrické energie absorbuji hlavné ischiokruralni svaly (hamstringy). (LEES,

ASAI, ANDERSON, NUNOME & STERZING, 2010)
Protahnuti

Posledni faze kopu ma dva cile. Prvnim cilem je, co nejdelsi kontakt s mi¢em tak dlouho jak
je to jen mozné, kvili kterému je kop nebo strela tvrda. Druhym cilem je ochranit hrace pred
zranénim tim, Ze svaly zpomali pohyb nohy a absorbuji vytvofenou silu bez zranéni.

Vsechny faze kopu jsou znazornéné na obrazku ¢. 6. (VASELLI, 2015)

Obrdazek ¢. 6: Jednotlivé faze kopu primym ndrtem

Figure 1

Approach Force | Back | Cownwards Foot Followw-
Production swing motion contact through

Zdroj: (VASELLI, 2015)

Pti jednotlivych fazich herni ¢innosti (kopu, stfelbé, béhu, osobnich soubojich atd.) mizeme
vidét, Ze fotbalista zapojuje cely pohybovy aparat. Abychom svalové dysbalanci predchazeli
nebo ji zmirfiovali, méli bychom v dostateéné mite zaradit do tréninku protahovaci cviceni

a kompenzacni cviceni celého pohybového aparatu.

2.3 Kompenzacni cvi¢eni
Podle Kopeckého (2014) kompenzacni cviceni tvoii dulezitou ¢ast pohybového programu

pro vSechny druhy oslabeni. Tato cvi¢eni pifimym nebo zprostfedkovanym plisobenim
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ovliviiuji fyziologické funkce celého lidského organismu. Jsou to pohybové Cinnosti,
kterymi se da cilené plisobit na jednotlivé slozky pohybového aparatu, s cilem zlepsit jejich
funk¢ni parametr a vyrovnat nepoméer mezi funkéni zdatnosti pohybového aparatu, jeho

odolnosti vii€i zatizeni na jedné strané a funkénimi pozadavky na strané druhé.

Kompenza¢ni cviceni jako wvariabilni (proménlivy) soubor jednoduchych cvikl
v jednotlivych cvicebnich polohach. Tato cvieni se daji ucinné¢ modifikovat pomoci
rizného nacini a nafadi jako napiiklad thera-band (pruzna guma), gymball (velky
gymnasticky mic), overball (maly mékky mic), balan¢ni desky, balan¢ni usece, nestabilni
plochy, anebo v dneSni dobé velmi popularni bosu. O cvi¢ebnich pomuckach si povime
individualné cileny, coZz by mélo vychéazet z funk¢éniho stavu hybného systému jednotlivce.

(BURSOVA, 2005)

Bursova, Votik a Zalabak (2003) se zminuji o tom, Ze kompenzacni cviceni celkové prispiva
k harmonickému télesnému rozvoji organismu a tim padem napomahaji ovlivitovat i funkéni

stav vnitfnich organi jedinc.

Fotbalisté se nékdy uz v Zakovskych a dorosteneckych kategoriich pomérné ¢asto setkavaji
s problémy pohyblivosti zad, které vychazi hlavné z bederni ¢asti zad. Tyto bolesti jsou
ukazatelem vzniku funk¢nich poruch, které mohou vést ke snizeni urovné herniho vykonu,
n¢kdy az k pred¢asnému ukonceni kariéry. Proto by mély byt kompenzacni cviceni soucasti

trénink, abychom ptipadnym problémtim predesli. (VOTIK, 2011)

Kompenzaéni cviceni jsou ve fotbale jako i v jinych sportech velmi dilezité. Z vlastni
zkusSenosti vim, ze velky pocet trenérii tyto cvieni zanedbavd nebo je nezarazuje do
tréninkové jednotky v dostatecném objemu. Tim padem jsou tito hraci omezeni ve

vykonnostnim rozvoji a v dospélém véku mohou mit problémy s pohybovym systémem.

Z pohledu specifického zaméteni a prevladajiciho fyziologického ucinku rozdélujeme
kompenzacni cviceni na protahovaci, posilovaci a uvoliovaci. Aby méla tato cviceni
fyziologicky ucinek, museji byt presné¢ zacilena na urcitou oblast a vykondvana
piredepsanym zpusobem, ktery odpovida urcitym fyziologickym zdkonitostem a také 1

charakteru poruchy. (CERMAK, 2000)
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Podle Bursové (2005) udrzovani harmonického rozvoje hybné soustavy a individualniho
optimalniho drZeni téla vyzaduje zaméteni hlavné na protahovani svall s tonickou pievahou
a na posilovani svall s fazickou ptevahou. Podminkou efektivniho vysledku je dodrzovani
postupnosti jednotlivych cvikl. Na prvni misto zatfazujeme zahtati, po kvalitnim zahtati
nastupuji protahovaci cviceni a na tfetim misté posilujeme svalové skupiny s opacnou
funkci, s funkei k ochabnuti. Do kompenzac¢nich cvi€eni je také vhodné zatadit nécvik

pohybovych stereotypii.

V nasledujicich tfech podkapitolach vysvétlim uvolilovaci, posilovaci cviceni a cvicebni
pomiicky. Protahovaci cviceni, které samoziejmé patii do skupiny kompenzacnich cviceni
rozeberu v dalSi vEtsi samostatné kapitole, jelikoZ ma prace je zameétena na strecink jako

soucast kompenzacnich cviceni.

2.3.1 Uvolnovaci cvi¢eni

Uvolnovaci cviceni jsou nasmérovana vzdy na urcité kloubni spojeni, anebo pohybovy
segment. Ulohou kloubniho mobilizaéniho cvideni je uvoliiovani ztuhnutych, malo
pohyblivych kloubt, jejich rozhybani a uvedeme je do stavu mirného protazeni. Toto cviceni
délame lehce, vSemi sméry a zvolna. Za¢indme s pohyby s malym rozsahem, které postupné
prechdzi do krajnich poloh, pifi kterych vynaloZime miniméalni svalové usili.

(DOSTALOVA, 2013)

Levitova a Hoskova (2015) vyuZivaji pfi uvoliiovacich cvi¢eni pohyby kyvadlové, pti
kterych se pohybuje uvolnéna koncetina setrvacné a krouzivymi pohyby, pii kterych se
zvySuje rozsah. Pfi téchto pohybech v kloubech se snazime vnimat informace ze svalii —
kloubni jednotky jako praskani, vrzani, ale stejn¢ tak i bolest a omezeni v rozsahu pohybu

kloubu. Po dikladném rozhybani a uvolnéni kloubli nasleduji cviceni protahovaci.

Protahovaci cviceni ted’ vypustim a posunu se na cvi¢eni posilovaci. K protahovacim cviceni

se vratim pozdéji.

2.3.2 Posilovaci cvifeni
Silové schopnosti jsou dédiéné ovlivnitelné a jejich objem miizeme posilovanim zvétsit.
Nasim cilem by mélo byt udrzovani takové svalové urovné, ktera by byla dostatecna jako

prevence pied zdravotnimi problémy. Silova piiprava fotbalisti je zaméfena hlavné na
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nejvic pouzivané svalové skupiny, které napomahaji k nejlepSimu sportovnimu vykonu.
S velkou pravdépodobnosti se u této skupiny najdou svalové skupiny, které by byly slabsi

jako norma u bé&zné nesportujici populace. (BURSOVA, 2005)

Cilem posilovacich cviceni je zvysit funkéni zdatnost u jiz oslabenych svall, anebo u svalt
na oslabeni nachylnych. Toho se dé& docilit jen aktivni ¢innosti, a to opakovanymi
kontrakcemi svalu, pfi kterych sval plisobi vlastni silou a piekondva urcity odpor.
Z fyziologického hlediska reaguje svalova tkan na zatéz tak, ze se dokaze adaptovat a tim

padem se zvysuje sila i objem svalu. (CERMAK, 2000)

Podle Levitové a Hoskové (2015) jsou naSimi dalSimi cili posilovacich cvieni mimo
zvySeni funkéni zdatnosti oslabenych svalovych skupin i zvySeni klidového svalového
napéti, vyrovnani svalové nerovnovahy, ovlivnéni drZeni téla a zlepSeni souhry svali, které

se zapojuji a zacastnuji pohybtl, tudiZ naSimi cili je upravit pohybové stereotypy.

Posilovaci cviceni se déli na statické cvi¢eni a dynamické cviceni. Dynamické cviceni se
dale d€li na rychlé a pomalé, tedy na koncentrické (zkracovani svalovych vldken) a
excentrické (prodluzovani svalovych vlaken). Rozdé€leni posilovacich cvi¢eni mtizeme vidét

na obrazku ¢. 7. (BURSOVA, 2005)

Obrazek ¢. 7: Rozdéleni posilovacich cviceni

Posilovaci cvic¢eni

-~
-
-
-~

= d dynamicka
_ (s pohybem)

staticka /
(bez pohybu)
rychla pom

Zdroj: (CERMAK, 2000)
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Pti posilovani izometrick€ého (statické posilovéani) charakteru nastava klidové napéti ve
svalu, anebo ve skuping svali zvySené. Svaly pracuji proti odporu. Tento typ svalové sily se
vyuziva hlavné pfti stabilizacnich a fixacnich polohéach. Pti téchto cvicenich ziskavame co
nejvetsi statickou silu. OvSem na zacatku u oslabenych svalil toto neni prioritou. Cviceni
tohoto typu je vhodné zaradit do kompenzacniho planu. [zometrické posilovaci cviceni je
vhodné zarazovat jako uvodni cilené zatizeni oslabenych svalli pfed dynamickym

posilovanim. (CERMAK, 2000)

Podle Bernacikové (2003) pro posilovani oslabenych svali jsou vhodnéjsi dynamické
posilovaci cviceni pomalé, v koordinaci s dychanim. Pfednost tedy déavame fizenym
pohybtim. Dohlizime na zapojeni oslabenych svalii z hlediska tvorby spravného pohybového
stereotypu. Dullezité pii tomto posilovani je zaujmout spravnou zakladni polohu, abychom
vytvofili vhodné podminky pro aktivaci oslabeného svalu. Vhodnou zakladni polohou je

potieba eliminovat primarni zapojeni svall antagonistl a synergistu.

Spole¢né s Bernacikovou se ptiklanim k ndzoru, Ze nejvhodnéjSim typem posilovacich

cviceni se ndm jevi pravé dynamické posilovani ve zvolené vékové kategorii.

2.3.3 Cvifebni pomiicky

Vyznam cvicebnich pomiticek je fyziologicky, psychicky a didakticky. Jejich pouzivanim
docilime uc¢innéj$iho cviceni a také mizeme diky nim modifikovat stupen naroc¢nosti
jednotlivych cvikl. Cvi€eni je s témito pomilckami mnohem zébavnéjsi, hlavné u déti, kde

potiebujeme udrzet jejich pozornost a soustfedéni. (BURSOVA, 2005)

Mezi cviebni pomilicky kompenzacnich cvi¢eni fadime gymnasticky mi¢ nazyvany téz
gymball. Je zumélé hmoty a vyrabi ho rGzné firmy. Lisi se pruznosti, velikosti, druhem
umélé hmoty. Diky tomu, Ze poskytuje moznost pruzeni dochazi ke stfidani zatézovani a
odleh¢ovani meziobratlovych plotének. Tim padem se méné opotiebovavaji. Dalsi
pomtckou je maly mekky mic nazyvany také overball. Ma vysokou nosnost, takZze miizeme
na ném sed¢t anebo lezet. Vyuziti ma podobné jako velky gymnasticky mi¢. Vyhodou je, ze
muzeme menit jeho velikost podle miry nafouknuti. Cvi¢it se doporucuje s méné
nafouknutym overballem. Nésledujici pomickou je posilovaci guma neboli thera-band.
Vyuziva se jak pro protahovaci, tak 1 pro posilovaci cviceni. Vyhodou tohoto gumového

pésu je moznost volit si individualng $itku uchopu a odporu. (BURSOVA, 2005)
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Jednou z balan¢nich pomticek a u fotbalisti velmi oblibenou je bosu. Bosu miizeme vyuzit
z obou jejich stran. Miizeme ji polozit a cvicit na pevné stran€ anebo na mékké polokouli.
KdyZz chceme na bosu cvicit, nejprve se musime naucit spravny postoj, pii kterém si
uvédomujeme kontakt chodidla nohy s podlozkou, také musime aktivovat svaly chodidla ¢i

obou chodidel a uvédomit si polohu téla v prostoru. (BERNACIKOVA, 2013)

Dalsi velmi ¢asto pouzivanou cvicebni pomtickou je balan¢ni ¢ocka. Je to podlozka, ktera
ma kulovity nebo ovalny tvar a je vyplnéna vzduchem. Tato pomiicka byva nahradou
v pfipad¢, Ze nemame k dispozici bosu. Je vhodnd pii koordina¢nich a zpeviovacich

cviéenich. (BURSOVA, 2005)

Podle Bernacikové (2013) jsou cvicebni balan¢ni pomucky jako bosu anebo balan¢ni cocka
vhodnymi pomtckami pti zvySeni kloubni stability pro sportovce s hypermobilitou anebo

po urazech chronicky nestabilnimi klouby.

Se cvicebnimi pomiickami jsem se setkaval hojné béhem své kariéry a soucasného studia.
Nejvice jsem pracoval s balan¢ni ¢ockou, bosu a thera-bandem. Thera-band neboli gumovy
pas jsem vyuzival pfevazné jako pomicku k protahovacim cvi¢enim. V posledni kapitole

teoretické ¢asti se dostanu ke strecinku ¢ili protahovacim cvi¢enim.

2.4 Protahovaci cvi¢eni

Protahovaci cviceni jsou jedinym prostiedkem, jak obnovit normalni fyziologickou délku
zkracenych svalii a zachovat tuto délku svalt, které maji ke zkraceni pfedem dany sklon.
Diky tomu, Ze svalové tkané reaguji i na mechanické podnéty se po diikladném protahovani

dokaZi postupné poddat. Rozdéleni protahovacich cviceni je zndzornéné na obrazku €. 8.

(CERMAK, 2000)

Podle Veceti, Cacka & Nekuly (2014) protahovaci cviceni pomdhaji k pohyblivosti a
flexibilité lidského téla, zvySuji vykonnost, udrzuji pruznost svalil a Slach, zmiriiuji anebo
pfedchézeji svalové nerovnovaze.

Podle Bursové (2005) zkraceny sval zptisobuje zvysSené klidové napéti ve svalu. Kdyz ne, je
toto napéti kompenzované, a tak dochéazi ke stahovani vazivové slozky svalu, uponové

Slachy, ¢im se miize vyrazn¢ zvySovat sila tahu svalu v misté uponu na kost. Tim padem se

zvySuje riziko Urazu, napfiklad natrhnuti, pfetrhnuti svalu. Velmi Castymi zranénimi ve
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fotbale jsou pravé natazené, natrhnuté anebo ptetrhnuté svaly dolnich koncetin. Hlavné
lytkovy sval, hamstringy (dvojhlavy sval stehenni, poloblanity sval a poloslasity sval) a

stehenni svaly.

Bernacikové (2013) tvrdi, ze se sval mlize bez poskozeni pretrhnout az na 1,8krat ndsobek
své klidové délky. Po pretrhnuti zstdva sval o pét procent delsi a k piivodni délce se vraci
az za nékolik hodin, a to dvacet &tyfi hodin &i nejdéle étyficet osm hodin. Cas, ktery je
potifebny k dosazeni pruznosti vaziva je deset sekund. Obycejné se ale doporucuji vydrze
okolo tficeti sekund. Doba, pfi které se sval dokaze vratit do normalni délky je nejméné Ctyfi
tydny.

Zakladem pro protahovaci cviceni je poznani dvou fyziologickych zakonitosti, kterymi jsou
napinaci reflexe a ochranny Utlum. Napinaci reflex je nahld necekana reakce svalu na
protahnuti. Vznikd podrazdénim nervovych zakonceni svalového vieténka. Napinaci reflex
chrani sval ptfed poskozenim. Aktivuje se pfi prudkém a rychlém protazeni svalu. Brani
svalovym vlaknim protdhnout se za hranici jejich fyziologické elasticity. Pfi téchto
cvicenich postupujeme tak, aby k napinacimu reflexu nedoslo a docilime to tim, ze sval

protahujeme pomalu.

Obrazek ¢. 8: Rozdeleni protahovacich cviceni

Protahovaci cvideni

/Nﬁ;\&

statické dynamicka
(pomala = streéink) (rychlé, &vihové pohyby)

/TN

¢isté pasivni tzv. neuromuskuldrni techniky
protahovani protahovani

/\

protahovani ) napéti - uvolnéni - protageni
aktivnim stahem antagonistu

Zdroj: (CERMAK, 2000)
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Strecink neboli protahovaci cviceni se podle Bernacikové (2013) d€li na:

a) Staticky — klasicky stre¢ink, ktery vyuziva gravitacni silu, pasivni pohyb anebo stahy
antagonisti k cilenému protahnuti zkracenych svali. Typické pro tento druh
protahovaciho cviceni je n€kolika sekundova vydrz v urcité pozici, ktera se muze
opakovat. Tento typ streCinku se pouziva ve fotbale nejCastéji. Vyuziva se pred
zacatkem vykonu tak i po ném.

b) Dynamicky — tento typ streCinku vyuziva rychlého Svihového pohybu, ktery je
zalozeny na setrvacnosti. Rozsah pohybu tu neni mozné regulovat, tedy neni pod nasi
kontrolou. Svihovy pohyb zplsobi kontrakci antagonistl, které sméfuji
k napinacimu reflexu. Tento typ protahovaciho cvic¢eni neboli streinku se povazuje
za méné ufinny az nevhodny z diivodi moZznych rizik vzniku mikrotraumatizace

svalové tkané.

Podle Veceti, Cacka & Nekuly (2014) dynamicky typ protahovaciho cviceni (strecinku)
stejn€ jako staticky je ve fotbale nejpouzivangjsi. Po vykonu davame ptfednost statickému
stre¢inku. Dynamicky strecink se vyuziva hlavné ptred vykonem z diivodu lepsi absorpce
kysliku, zlepSeni termoregulace, vétsi produkce statické a dynamické sily. Naopak statické
protahovaci cviceni (strecink) po zatézi zlepsuji rozvoj flexibility, co nasledné umoznuje

dé€lat pohyb v plném rozsahu.

Staticky streCink se dale rozdé€luje na pasivni statické protahovéni, pii kterém se sval
pozvolna protahuje, nasleduje vydrz po dobu dvaceti az tficeti sekund, sval na dvé az tii
sekundy uvolnime. Sval je protahovany az do krajni polohy po dobu dvaceti az tficeti

sekund, pfi které se prodluzuje dychani. (DOSTALOVA, 2013)

Podle Cerméka (2000) pii pasivnich statickych protahovacich cvi¢enich se vzdy vhodnou
zménou polohy téla a vlivem gravitacni sily svaly jesté vice protdhnou, a tak dosdhneme

pozadovaného efektu.

Podle Dostéalové (2013) narocnéjsi prvky statického strecinku se nazyvaji proprioreceptivni
neuromuskularni (nervosvalové) facilitace (PNF), které vyuzivaji reflexni mechanismy jako
reflexni Gtlum a recipro¢ni inervaci, aby uleh¢ili protaZeni svalll. Pfi tomto typu protahovéani

se da vyuzit i vhodného a spravného dychani.
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Nejucinnéjsi typ PNF (proprioreceptivni nervosvalové facilitace) je cviceni, pti kterém se
vyuziva postizometricka relaxace. Tento typ streCinku znamena sebe utlum ve svalu hned
po tom, jak se uvolnil z n&kolika sekund trvajici izometrické kontrakce. Utlum a pokles
svalového napéti (tonu) pod normalni hodnotu ptredstavuje také moznost, ze se sval da

protahnout nejlépe. V praxi se pouziva jako napéti — uvolnéni — protazeni. (CERMAK, 2000)

Pii protahovani aktivnim stahem antagonisty dochéazi ke kontrakci svalu a k nasledné

relaxaci svalu, ktery ptisobi opa¢né takzvany antagonista. (DOSTALOVA, 2013)
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3 Hypotézy

1.

Ptedpokladam, Ze se po tfiméesi€nim obdobi zlepsi troven protazeni u vice jak 50 %
hracu, kteti jsou testovani.

Predpokladam, Ze alesponl u poloviny vSech testl se zlepsi uroven protazeni u vice
jak 50 % hrach, kteti jsou méfeni.

Predpokladam, ze mezi nejvice zkracené svaly budou pattit svaly hyzd'ové oblasti a
mezi nejméné zkracené budou patfit ,,svaly protazeni nartii*.

Ptedpokladam, Ze rozdil v irovni protaZzeni mezi obéma polovinami té€la nebude

zadny. Ob¢ poloviny budou na stejné tirovni protazeni.

Ptedpokladam, ze podle testovani PhDr. Radka Pichy, budou mezi nejvice zkracené

skupiny svalil patfit hamstringy a musculus gluteus.

Ptedpokladam, ze podle testovani prof. MUDr. Vladimira Jandy, DrSc., budou mezi
nejvice zkracené svalové partie patfit flexory kolenniho kloubu a flexory kycelniho

kloubu.
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4 Vyzkumna ¢ast

4.1 Metodika sbéru informaci

Pro sbér informaci jsem si zvolil metodu testovani za pomoci upraveného testovani
fyzioterapeuta PhDr. Radka Pichy. Druhy zptsob testovani byl podle prof. MUDr. Vladimira
Jandy, DrSc., ktery je standardizovanym testovanim sportovnich odvétvi. Po konzultaci
s trenérem ro¢niku U15 jsem vybral tyto dvé testovani. Vstupni hodnoty hracl jsem méfil
behem tréninkové jednotky, kdy vSichni uz byly po rozcviceni a zahtati. Vystupni neboli
kone¢né hodnoty jsem naméfil téZ béhem tréninkové jednotky. Obé méfeni probihala v teplé

mistnosti fotbalového arealu na Vysehrad¢.
4.2 Podrobné rozepsané metody méreni

4.2.1 Meéfeni flexibility
Prvni méfeni dle PhDr. Radka Pichy obsahovalo Sest cviki zaméfenych na dolni koncetiny,
které jsou u fotbalistd zatéZovany nejvice a maji tendence ke zkracovani. Ctyfi polohy, které

jsem testoval, byly hodnoceny bud’ ANO ¢i NE. ANO — splnil, NE — nesplnil danou polohu.

Protazeni svali hyZd’ové oblasti

Obrazek ¢. 9: Protazent svalii hyzd'ové oblasti

Zdroj: Vlastni

Protazeni svalii hyZd’ové oblasti (musculus gluteus), kdy nezkracend osoba mé v této pozici

sedaci hrbol polozeny na zemi, hlava opfend na koleni.
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ProtaZeni narta

Obrazek ¢. 10: Protazeni narti

Zdroj: Vlastni
Protazeni narti métené v kleku sedmo, kdy pfi zatizeni pat by se narty mély dotykat zemée

(podlozky).

Siroky sed roznozny — lokty na zem

Obrazek ¢. 11: Siroky sed roznozny - lokty na zem

Zdroj: Vlastni
ProtaZeni zjiStovano v Sirokém sedu roznoZzném poloZenim lokti na zem. Nohy byly

minimalné roznozeny v 90°.
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Protazeni flexoru (ohybacu) kyc¢elniho kloubu

Obrazek ¢. 12: Protazeni flexorii kycelniho kloubu

Zdroj: Vlastni
Protazeni flexord (ohybact) kycli, kdy je jedna noha ptitazend k hrudniku a druhd noha

volné klesa pod troven masérského lehatka a bérec volné visi.

Sed hluboky predklon
Obrazek ¢. 13: Sed hluboky predklon

Zdroj: Vlastni
Pfi dalSim testovani mi pomohla lavicka v Satné, kterou jsem vyuzil pro opfeni pat a
naslednou moznost piesahu prsta pies Spicky nohy. Zde se naméiené hodnoty porovnavaly

podle tabulky ¢. 3.
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Tabulka ¢. 3: Hodnoceni — délka presahu

Mira zkraceni “

Zdroj: [cit. 2020-04-23]. Dostupné z: http://www.fkprotivin.cz/pripravka-ml-ii/domaci-program/flexibilita-testovani/

Protazeni hamstringi 1. pozice

Obrazek ¢. 14 Protazeni hamstringii 1. pozice

SO ST T—

Zdroj: Vlastni
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ProtaZeni hamstringi 2. pozice

Obrazek ¢. 15: Protazeni hamstringii 2. pozice

Zdroj: Vlastni

Protazeni hamstringi 3. pozice

Obrazek ¢. 16: Protazeni hamstringii 3. pozice

Zdroj: Vlastni

Poslednim zjistovanym cvikem u testovani podle PhDr. Radka Pichy bylo protaZeni
hamstringti (zadni stehenni svaly). Dilezité je dodrzet propnuté koleno drzené nohy po celou

dobu testovani. Tuto flexibilitu hodnoti 0-1-2-3 podle dosaZené pozice, kdy 0 je velké
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zkraceni nedosazeni prvni pozice. Prvni pozice, kdy se hra¢ drzi za jednu flexovanou nohu
v kyc¢elnim kloubu v 90° a vice, a druhou mé pokrcenou v koleni je hodnocena 1. Druha
pozice, kdy hrac¢ stale drzi flexovanou nohu v 90° a vice, a druhou nohu polozi natazenou na
lehatko se hodnoti 2. Tteti a kone¢na pozice vypada tak, Ze hrac¢ stale drzi nohu v 90° a vice,
flexi kyCelniho kloubu, druha noha je nataZzena a polozena na lehétku, v této fazi se polozi

na zada, pokud splni, tak se hodnoti 3.

4.2.2 Standardizované méieni

Druhym typem testovani, podle kterého jsem hrace kategorie Ul5 hodnotil bylo
standardizované testovani dle prof. MUDr. Vladimira Jandy, DrSc., a kolektiv, z knihy
»Svaloveé funkeni testy. Zaméfil jsem se v této knize hlavné na testovani svalovych partii,
které jsou nejvice zatézované ve fotbale. Pfi hodnoceni zkraceni se pouzivaji thlové stupné.
M¢éfeni tedy je mozné provadét goniometrem, piesnéj$i forma meéfeni, a uhlomérem.

Vysledné hodnoty 0 — Zadné zkraceni, 1 — mirné zkraceni a 2 — velké zkraceni.

Flexory ky¢elniho kloubu

Obrazek ¢. 17: Flexory kycelniho kloubu

Zdroj: Vlastni

Pro prvni méfeni jsem zvolil flexory kycelniho kloubu. Do této skupiny svalti patii musculus
iliopsoas (sval bedrokycelni), musculus rectus femoris (pifimy sval stehenni), musculus

tensor fasciae latae (napinac stehenni povazky) a kratké adduktory stehna. VySetrovany hrac
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lezi na zadech tak, aby mél kostr¢ polozenou na hrané¢ masérského lehatka. Péanev je
pritlaend na still, aby zamezila anteverzi a seSikmeni panve. Netestovana dolni koncetina je
pritazena k bfichu testujici osobou, aby se vyrovnala bederni lord6éza. Testovanou dolni

koncetinu uvede vySetiujici do polohy, aby visela volné z lehétka.

., Hodnotime podle postaveni stehna, bérce a podle deviace pately. Dale podle moznosti

stlaceni stehna do hyperextenze, bérce do flexe a stehna do hyperaddukce.

0: Nejde o zkrdceni — stehno v horizontdlni poloze bez deviaci, bérec visi pri relaxovaném
koleni kolmo k zemi, patela je nepatrné posunuta lateralnée. Na zevni ploSe stehna je jen
nepatrna prohluben. Pri tlaku na distalni tretinu stehna do hyperextenze je mozno stlacit
stehno lehce pod horizontalu, pri tlaku na dolni tretinu bérce smérem do flexe je mozné lehce

zvetsit flexi v kolennim kloubu. “ (JANDA, 2004, s. 284)

1: Malé zkraceni — lehkd flexe v kycelnim kloubu — zkraceny musculus iliopsoas, bérec
smétuje Sikmo vpred — zkraceny musculus rectus femoris, lehka abdukce stehna a zkraceny
musculus tensor fasciae latae. Pfi stlaceni distalni tfetiny stehna do hyperextenze — moznost
dosadhnout horizontalniho postaveni, pfi stlateni dolni tfetiny bérce do flexe — mozné

dosahnout v koleni kolmého postaveni bérce.

2: Velké zkraceni — v kycelnim kloubu je vyrazné flekéni postaventi, pfi stlaceni distalni ¢asti
stechna do hyperextenze nemtze stehno dosdhnout horizontalniho postaveni — zkraceny
musculus iliopsoas. Bérec smétuje Sikmo vpted, ¢éSka vytazend vzhlru, které mizeme
nahmatat horni okraj. Pii stlaceni dolni tfetiny bérce nastdva kompenzacni flexe v kycelnim
kloubu — zkradceny musculus rectus femoris. Abdukéni postaveni stehna, u pately vidét zevni

okraj. (JANDA, 2004)
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Flexory kolenniho kloubu

Obrazek ¢. 18: Flexory kolenniho kloubu
{ Lo
B

Zdroj: Vlastni

Druhou testovanou skupinou byly flexory kolenniho kloubu. Do této skupiny patii musculus
biceps femoris (dvojhlavy sval stehenni), musculus semitendinosus (poloslasity sval) a
musculus semimembranosus (poloblanity sval). VySetfovany hra¢ lezi na zadech na lehatku,
podél téla ma volné horni koncetiny. Testovana dolni koncetina lezi celou plochou na
podlozce. Netestovana dolni koncetina leZi volné na podlozce. Pohyb testovani probiha tak,
ze vysettujici uchopi testovanou dolni koncetinu jednou rukou, druhou rukou fixuje panev
na stran¢ testované dolni koncetiny. Pata testované dolni koncetiny spoc¢iva v loketni jamce
vySetiujiciho (zabranéni rotace dolni koncetiny) a dlan vySetiujiciho je opfena na ventralni
strané bérce. Dlanl vykonava tlak, kterym zajiStuje extenzi v kolennim kloubu (nesmime

tlacit na patelu). Flexi v kycelnim kloubu dolni koncetiny provadi vysetiujici.

Hodnoti se rozsah flexe v kyCelnim kloubu. Jakmile zadindme citit tendenci k flexi
v kolennim kloubu testované koncetiny, pohyb panve (pohyb panve nazad) nebo dochazi

k bolesti svalstva na zadni stran¢ stehna, pak ukoncujeme vysetteni. (JANDA, 2004)
,,0: Nejde o zkraceni — flexe v kloubu kycelnim 90°,
1: Malé zkraceni — flexe v kloubu kycelnim v rozmezi 80-90°,

2: Velke zkrdceni — flexe v kloubu kycelnim je mensi nez 80°. “ (JANDA, 2004, s. 289)
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Adduktory kycelniho kloubu
Obrazek ¢. 19: Adduktory kycelniho kloubu

Zdroj: Vlastni

Pokracoval jsem méfenim zkraceni adduktord kycelniho kloubu, do kterych patfi musculus
pectineus (sval hiebenovy), musculus adductor brevis (kratky pftitahovac), musculus
adductor magnus (velky pfitahovac), musculus adductor longus (dlouhy pftitahovac),
musculus semitendinosus (poloslasity sval), musculus semimembranosus (poloblanity sval),
musculus gracilis ($tihly sval) a ¢aste¢n€ musculus biceps femoris (dvojhlavy sval stehenni).
Hrac, ktery je vySetfovany lezi testovanou koncetinou blize k okraji lehatka. Dolni
koncetina, kterd neni testovana je v extenzi v kolennim kloubu a v abdukci ky¢elniho kloubu
v 15-25°. Jedna ruka pracuje s testovanou dolni koncetinou a druhé ruka fixuje panev na
vySetiované strané téla. Pohyb vySetfujici provadi ve stejném uchopu jako pii testovani
flexorti kolenniho kloubu. Vysetifujici osoba provadi pasivné abdukci v kyc¢elnim kloubu
uchopené dolni koncetiny do maximalniho mozného rozsahu. Jakmile dosahne vysettujici
maximalni abdukce, provede pasivné¢ mirnou flexi v kolennim kloubu, pfiblizné¢ 10-15°,

vysetiované koncetiny a nasledné se pokusi zvétsit rozsah pohybu. (JANDA, 2004)

., Hodnotime rozsah abdukce v kloubu kycelnim pri extendovaném a lehce flektovaném
kolennim kloubu. Je-li rozsah abdukce omezen ve stejném nebo témer stejném rozsahu pri
extendovaném i flektovaném kolennim kloubu, jde o zkrdceni jedno kloubovych adduktorii.
Zvetsi-li se rozsah abdukce pri flektovaném kolennim kloubu, jde o zkraceni adduktorit dvou

kloubovych.
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0: Nejde o zkraceni — rozsah abdukce v kycelnim kloubu 40°,
1: Malé zkraceni — rozsah abdukce v kycelnim kloubu je v rozmezi 30-40°,

2: Velké zkraceni — rozsah abdukce v kycelnim kloubu je mensi nez 30°.“ (JANDA, 2004,
s.290)

CtyFhranny sval bederni (musculus quadratus lumborum)

Obrazek ¢. 20: Ctyrhranny sval bederni

Zdroj: Vlastni

Posledni métenou svalovou partii byl musculus quadratus lumborum (Ctyfhranny sval
bederni), ktery je u fotbalistl téZ zatézovan. Testovand poloha vypada tak, Ze spodni horni
koncetina je upazena a flektovana v loketnim kloubu v 90°, optena o predlokti na podlozce,
které smétuje vpied. Vrchni horni koncetina se nachdzi pied télem, opira se dlani o lehatko
a slouzi jako opora téla kvali stabilité. Spodni dolni koncetina je mirné flektovana
v kolennim 1 kycelnim kloubu, vrchni dolni koncetina je extendovana. Pohyb probiha
uklonem trupu, zvednutim se na predlokti spodni horni koncetiny. Nahmatdme dolni tihel
lopatky na testované strané, pfidrzime v tomto misté palec jedné ruky a pomoci druhé ruky
pravitkem namétime, kam se dolni tihel lopatky posunul. Métime vzdalenost mezi palci.
V okamziku, kdy se objevi souhyb panve, pohyb ukon¢ime. Pii testovani ¢tythranného

bederniho svalu nepouzivame goniometr, ale normalni metr ¢i pravitko. (JANDA, 2004)

., Mérime kolmou vzddlenost oznaceného mista na lateralni strané hrudniku a podlozky.

Sledujeme rozvijeni bederni a hrudni patere. Vzdy porovndavame obé strany.
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0: Nejde o zkraceni — mérena vzdalenost je 5 a vice centimetrii,
1: Malé zkraceni — merena vzdalenost je 3-5 cm,

2: Velké zkraceni — mérena vzdalenost je mensi nez 3 cm. “ (JANDA, 2004, s. 295)

4.3 Pouzité statistické metody

Diagram

Diagram neboli graf je strukturované grafické znazornéni pojmi, mySlenek, vztaht,
¢iselnych, matematickych a statistickych udajt, prostorovych nebo anatomickych vztaht
a podobné, slouzici ndzornému objasnéni nebo jako pomicka v myslenkovych postupech.

([eit. 2020-03-17]. Dostupné z: https://cs.wikipedia.org/wiki/Diagram)

Tabulka
Tabulka ptedstavuje zpusob jednoduchého usporadani informaci do sloupcti a fadkt. Jedna
se 0 pouzivany zplsob znazornéni dat ve vyzkumu, informacnich technologiich a analyze

dat. ([cit. 2020-03-17]. Dostupné z: https://cs.wikipedia.org/wiki/Tabulka (informace))
Aritmeticky primér

Aritmeticky pramér je statisticka veliina, kterda vyjadiuje typickou hodnotu popisujici
soubor mnoha hodnot. Vypocte se, sou¢tem vSech hodnot vydélenych jejich poctem.

([cit. 2020-03-17]. Dostupné z: https://cs.wikipedia.org/wiki/Aritmeticky pramér)
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5 Vysledky vyzkumné casti

Test 1 — ProtaZzeni hamstring (zadni stehenni sval)

Test 2 — Sed hluboky ptedklon (zadni stehenni svaly, lytkové svaly, zadové svaly)

Test 3 — Siroky sed roznozny — lokty na zem (zadni stehenni svaly, tiisla, zadové svaly)
Test 4 — Protazeni gluteus (svaly hyzd'ové oblasti)

Test 5 — Protazeni nartli (metatarsus)

Test 6 — Protazeni flexord (ohybacit) ky¢li (bedrokycelni sval, pfimé hlava stehenniho svalu)

Test 7 — Flexory kycelniho kloubu (bedrokycelni sval, dlouhd hlava ctythlavého svalu

stehenniho, napina¢ stehenni povazky, kratké adduktory stehna)

Test 8 — Flexory kolenniho kloubu (dvouhlavy sval stehenni, poloslasity sval, poloblanity

sval)

Test 9 — Adduktory kycelniho kloubu [sval hiebenovy, kratky adduktor, velky ptitahovac,
dlouhy pftitahovag, poloslasity sval, poloblanity sval, stihly sval stehenni, (dvouhlavy sval

stehenni)]
Test 10 — Musculus quadratus lumborum (¢tythranny sval bederni)

ANO/NE — Splnil-1i hra¢ zadany typ testu zapsal jsem do tabulky ,,ANO®. Nesplnil-1i hra¢
zadanou polohu zapsal jsem do tabulky ,,NE*“. Jedn4 se o testy 3-6. U testu 3 jsem se
nezabyval obéma polovinami téla, nybrz sou¢asnym dotykem loktli zemé (podlahy). U testi

4-6 jsem hodnotil obé dolni koncetiny zvIast'.
cm — Hrace jsem méfil v jednotkach centimetrd. Jedna se o test 2.

Zbyl¢ testy jsou zaznamenavany cisly podle kategorie, do které spadaji dle postupt méteni.

U testu 1 se hodnoty pohybovaly 0-3, u zbyvajicich testd 7-10 byly hodnoty 0-2.

Cervené oznadené testy v tabulkach jsou testy od PhDr. Radka Pichy a zelené oznagené testy

jsou od prof. MUDr. Vladimira Jandy, DrSc.
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5.1 Vstupni hodnoty

Vstupni hodnoty jsem méfil dne 21. 11. 2019 v prostorach saten FC Slavoje VySehrad na
prazském VysSehradu. K dispozici jsem mél prostornou Satnu, kde jsem se nemusel potykat
s nedostatkem mista. Veslo se sem lehatko a byl tu stale dostatek mista pro méteni protazeni
na zemi. Lehatko jsem mél k dispozici z vlastnich prostfedkd. Hraci byli testovani v jeden

den, po dikladném rozcviceni. Celkovy pocet hracu je dvacet tfi.

Tabulka ¢. 4: Vstupni hodnoty méreni

Test1l | Testl | Test2 | Test3 [ Test4 | Test4 | Test5 | Test5 [ Test6 | Test 6 | Test 7 | Test 7 | Test 8 [ Test8 | Test 9 | Test 9 [Test 10[Test 10
Hraé L P cm L P L P L P L P L P L P L P
1 0 0 13 NE NE NE NE ANO | ANO | ANO 1 1 2 2 0 0 1 1
2 0 0 1 NE NE NE ANO | ANO NE ANO 1 1 2 2 0 0 0 0
3 1 2 9,5 ANO NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 1 1 1 1 1 1 0 1
4 1 0 10 NE NE NE NE ANO NE ANO 1 1 1 1 1 1 1 0
5 2 2 17,5 ANO NE NE ANO NE ANO ANO 1 1 1 1 1 2 0 1
6 1 0 5,5 NE NE NE NE NE ANO ANO 1 1 2 2 1 1 0 1
7 0 0 4 NE NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 1 1 2 2 1 0 0 0
8 1 2 10 NE ANO | ANO | ANO | ANO | ANO | ANO 0 0 0 0 0 0 0 0
9 1 1 13 NE NE NE ANO | ANO NE NE 2 2 1 1 0 0 1 0
10 0 0 6,5 NE ANO ANO ANO ANO ANO ANO 2 2 2 1 0 0 1 1
11 0 0 3 NE NE ANO ANO ANO ANO ANO 2 2 2 2 0 1 1 2
12 2 2 17 ANO NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 1 1 0 0 0 0 1 1
13 1 1 8 NE ANO | ANO NE NE ANO | ANO 1 0 2 1 0 0 0 0
14 1 0 55 NE NE ANO NE ANO NE NE 2 1 2 1 1 1 0 0
15 2 2 12 ANO NE NE NE NE ANO | ANO 1 1 1 1 0 0 1 1
16 0 0 4 NE NE NE NE NE ANO ANO 1 1 2 2 1 1 1 1
17 0 0 1 NE NE NE ANO ANO NE NE 2 2 2 2 2 2 2 2
18 0 0 2 NE NE NE ANO | ANO NE NE 2 2 2 2 1 1 2 1
19 0 0 9,5 NE NE NE NE NE ANO | ANO 1 1 1 1 1 1 0 0
20 0 0 6 NE NE NE NE NE NE NE 2 2 2 2 1 1 2 1
21 1 1 10 NE ANO | ANO | ANO | ANO NE NE 2 2 1 1 0 0 0 0
22 2 2 16 ANO NE NE NE NE ANO ANO 0 0 0 0 0 0 0 0
23 0 0 5 NE NE NE ANO ANO NE NE 2 2 2 2 0 0 1 1

Zdroj: Vlastni
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5.2 Vystupni hodnoty

Vystupni hodnoty jsem métil 3. 3. 2020, tedy po déle nez tfimési€nim obdobi. Méteni

probihalo také v prostorach $aten FC Slavoj Vysehrad na prazském Vysehradu. Satna byla

mensi, avSak stale dostacujici k rozlozeni lehatka a méfeni protazeni na zemi. Lehatko jsem

téZ jako v prvnim piipad€ mél z vlastnich zdrojl. Hraci byli také jako pfi prvnim méteni po

dukladném rozcviceni. VSechny jsem méfil v jeden den.

Tabulka ¢. 5: Vystupni hodnoty méreni

Test1l [ Test1l | Test2 | Test3 | Test4 | Test4 | Test5 | Test5 | Test6 [ Test6 | Test 7 | Test 7 | Test 8 [ Test 8 | Test 9 | Test 9 |Test 10|Test 10
Hrac L P cm L P L P L P L P L P L P L P
1 1 1 15 ANO NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 1 1 2 2 0 0 0 0
2 0 0 7 ANO NE NE ANO ANO ANO ANO 1 1 2 2 0 0 0 0
3 1 1 8 NE NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 0 0 2 2 0 0 0 0
4 1 1 15 NE NE NE ANO ANO ANO ANO 1 1 2 2 0 0 0 0
5 3 3 18 ANO NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 0 0 1 1 0 0 0 1
6 2 2 12 NE NE NE NE NE ANO | ANO 1 1 1 1 0 0 0 0
7 0 0 8,5 NE NE NE ANO ANO ANO ANO 1 1 2 2 1 1 0 0
8 1 2 16 ANO NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 0 0 1 0 0 0 0 0
9 1 1 15 NE ANO | ANO | ANO | ANO NE NE 2 2 2 2 0 0 0 0
10 1 1 10 ANO NE NE ANO ANO ANO ANO 1 1 1 1 0 0 0 1
11 0 0 5 NE NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 2 2 2 2 0 0 1 1
12 2 2 20 ANO NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 1 1 1 1 1 1 0 0
13 2 2 13 ANO ANO ANO NE NE ANO ANO 0 0 1 1 0 0 0 1
14 2 2 10 NE NE ANO | ANO NE NE NE 1 1 1 1 0 0 0 1
15 3 3 15,5 | ANO NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 0 0 1 0 0 0 0 0
16 1 1 11 NE NE NE ANO | ANO NE NE 2 2 1 1 1 1 0 0
17 2 2 18 ANO NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 0 0 1 1 0 0 0 0
18 1 1 10 NE NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 1 1 1 1 0 0 1 1
19 2 2 11,5 NE NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 1 1 1 1 0 0 0 0
20 1 1 8 NE NE NE NE NE NE NE 2 2 2 2 1 1 1 1
21 2 2 15,5 ANO ANO ANO ANO ANO ANO ANO 2 2 0 0 0 0 0 0
22 3 3 21 ANO NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 0 0 0 0 0 0 0 0
23 1 1 9,5 NE NE NE ANO | ANO | ANO | ANO 1 1 2 2 0 0 1 1

Zdroj: vlastni
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5.3 Grafické znazornéni testii dle PhDr. Radka Pichy

Modré zndzornéni v grafech jsou hodnoty z tabulky vstupnich hodnot a ¢ervené znazornéni

urcuje hodnoty z tabulky vystupnich hodnot.

Graf ¢. 1: Hamstring levé dolni koncetiny

HAMSTRING LEVE D. KONCETINY
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Zdroj: Vlastni

Na grafu €. 1 pozoruji testovani hamstringli (zadni stehenni sval) levé dolni koncetiny. Z dat,
kterd jsou uvedend v grafu se osm hract v prubéhu tii mésici nezlepsilo ani nezhorsilo,
zlstali na svych vstupnich hodnotach, reprezentuji 34,8 %. U tfech hraci, hraca 2, 7 a 11,
nedoslo ke zlepSeni a zlstali na svych vstupnich hodnotach nulté pozice. Tito tfi hraci
predstavuji 13 % z celého muZzstva a 37,5 % z téch, u kterych jsem nezaznamenal Zadny
pokrok. Zbylych pét fotbalisti, u kterych nedoslo ke zlepSeni ani zhorSeni, na pozici jedna a
dva tvoti 21,8 % z celého tymu a predstavuji 62,5 %, u kterych nebyl zaznamenan pokrok
ani pokles. ZlepSeni probéhlo u patnacti hraci, kteti reprezentuji vice nez polovinu vSech
fotbalist, 65,2 %. Z téchto patnacti hrach, u kterych byly v bfeznu zaznamenany lepsi

vysledky, se tfinact hract zlepsSilo o jednu pozici. Téchto tfinact fotbalistd reprezentuje
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56,5 % z celkového poctu hract a 86,7 % z téch, kteti se zlepsili. Fotbalisté 1, 10, 16, 18, 20
a 23, se zlepsili z nulté pozice na prvni pozice, téchto Sest hraca predstavuje 26,1 % z celého
druzstva a 40 % fotbalistl, ktefi se zlepsili. Ctyfi hraci, hraci 6, 13, 14 a 21, zaznamenali
pokrok z prvni pozice do druhé pozice. Tvoii 17,4 % vSech fotbalistl a reprezentuji 26,7 %
hraca, u kterych byl zaznamenan pokrok. Hraci 5, 15 a 22 se zlepsili z druhé pozice na treti
pozici a predstavuji tak 13 % vsech fotbalistd a z téch hract co se zlepsili, 20 %. Dva hraci,
hraci 17 a 19, se zlepsili z nulté pozice az na druhou pozici. Predstavuji 8,7 % z celého tymu

a tvoti 13,3 % fotbalisttl, u kterych byl zaznamenan pokrok.

Graf'¢. 2: Hamstring pravé dolni koncetiny

HAMSTRING PRAVE D. KONCETINY
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Zdroj: Vlastni

Na grafu ¢. 2 vidime testovani hamstringli pravé dolni koncetiny. Z hodnot, kterd jsou
v grafu, vyCteme, Ze se Sest hract nezlepsilo ani nezhorsilo, 26,1 % hract. Tt hraci, hraci 2,
7 a 11, zistali na nulté pozici i po tiimési¢nim obdobi, reprezentuji 13 % z celého druzstva
a 50 %, u kterych nebyl zaznamenan pokrok ani pokles. Jeden fotbalista, fotbalista 9,

stagnoval na prvni pozici, predstavujici 4,4 % z celého tymu a 16,7 % z nezhorSenych a
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nezlepSenych hract. Hraci 8 a 12 zGstali na druhé pozici, nezaznamenali pokrok ani pokles,
areprezentuji 8,7 % vsech fotbalistl a tvoii 33,3 % z hracu, kteti se nezlepsili ani nezhorsili.
Jeden z hraci, hrac 3, se dokonce zhorsil, a to z druhé pozice na prvni pozici, pouhé 4,4 %
vSech hrach. Zlepseni jsem zaznamenal u Sestnacti hracu, tedy u 69,5 % vSech hract v tymu.
Dvanact z téchto Sestnacti hract se zlepsilo o jednu pozici, tvotici 52,2 % z celého muzstva
a 75 % z téch, ktefi se zlepsili. Nejvice se jednalo o zlepSeni z nesplnéné prvni pozice do
provedené prvni pozice. Téchto hrach, kteti se zlepsili z nulté pozice do prvni pozice, bylo
sedm, reprezentujici 30,4 % ze vSech testovanych fotbalisti a 43,8 % hraca, u kterych jsem
zaznamenal pokrok. U dvou hrac¢t, hract 13 a 21, jsem zaznamenal pokrok z prvni pozice
na druhou pozici. Tito dva hraci tvoti 8,7 % z celého méfeného vzorku a reprezentuji 12,5 %
hracu z téch, kteti se zlepsili. Fotbalisté 5, 15 a 22 se zlepsili z druhé€ pozice na tieti pozici.
Ptedstavuji 13 % z celého muzstva a 18,7 % z téch, kteti se zlepsili. U ¢tyt hraci, hract 6,
14, 17 a 19, jsem zaznamenal zlepSeni o dv¢ pozice, a to z nulté¢ pozice do druhé pozice.

Jedna se 0 17,4 % z celého testovaného souboru a 25 % hract, u kterych bylo zaznamenéano

zlepSeni.
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Graf'¢. 3: Sed hluboky predklon
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Zdroj: Vlastni

Na tomto grafu ¢. 3, ktery je tfeti v potadi, jsou vyobrazeny namétené¢ hodnoty ptesahti
u vSech hraca. Z grafu je pozorovatelné, ze se zhorsil pouze jeden z testovanych hraci,
predstavujici 4,4 % vSech hract. Hra¢ 3 se zhorsil o jeden a pil centimetru. U ostatnich
dvaceti dvou métenych fotbalistli je zaznamenan bud’ mens$i nebo vétsi rozdil zlepsSeni

flexibility. VSech téchto dvaadvacet fotbalistl reprezentuje 95,6 %.

Pti vstupnim méfeni jsem zaznamenal u hraca 2, 6, 7, 10, 11, 14, 16, 17, 18, 20 a 23 velmi
velké zkraceni (7 a méné cm). Téchto jedendct hrach predstavuje 47,8 % celého tymu.
Pti vystupnim méteni se v hodnotach velmi velkého zkraceni objevuji pouze hraci 2 a 11.
Tito dva hraci uz tvoii pouhych 8,7 % celého tymu. Z velmi velkého zkraceni se zlepSilo
81,8 % hract neboli devét hraci. Sedm z nich, hrac¢ 7, 10, 14, 16, 18, 20 a 23, se zlepsilo do
skupiny velkého zkraceni. Sedm hract predstavuje 77,8 % zlepSenych hract. Hrac 6 se

posunul ve stavu protazeni do skupiny mirného zkraceni. Reprezentuje 11,1 % hracu,
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u kterych byl zaznamenany pokrok. Hra¢ 17 se po tiimesi¢énim obdobi zlepsil az do skupiny

zadného zkraceni a tvoii 11,1 % zlepSenych hracu.

Pti vstupnim testovani jsem velké zkraceni (8-10 cm) zaznamenal u fotbalistt 3, 4, 8, 13, 19
a 21. Sest fotbalistii reprezentuje 26,1 % celého muzstva. Z téchto Sesti fotbalistli ziistal ve
skupin¢é velkého zkraceni pouze fotbalista 3. Predstavuje 16,7 % z fotbalistii ze skupiny
velkého zkraceni. Zbylych pét fotbalisti se zlepSilo z velkého zkraceni a tvoii 83,3 %.
Hrac 13 a 19 se posunul do kategorie mirn¢ho zkraceni. Tvoii 33,3 % hrach z této skupiny.
Zbyli tf1 hraci, hrac 4, 8 a 21, se dostali az do kategorie velmi mirného zkraceni. Reprezentu;i

50 % hracu z kategorie velkého zkraceni.

Pfi vstupnim méfeni jsem zaznamenal u hract 1, 9 a 15 mirné zkraceni (11-13 cm). Tito tfi
hraci tvoti 13 % celého tymu. Po tfimési¢nim obdobi se zlepsili vSichni ti1 hraci z této
kategorie a posunuli se do skupiny velmi mirného zkraceni.

Pfi vstupnim testovani jsem zaznamenal u fotbalisty 22 velmi mirné zkraceni (14-16 cm).
Tento hra¢ predstavuje pouhé 4,4 % celého muzstva. Fotbalista 22 se po tfech mésicich

zlepsil z této kategorie do skupiny zadného zkraceni.

U hrace 5 bylo naméfeno 17,5 cm a u hrace 12 bylo naméfeno 17 cm, coZ je zafadilo do
skupiny zadného zkraceni (17 a vice cm). Piedstavuji 8,7 % celého tymu. Prestoze se tito
dva hraci zlepsili v naméfenych hodnotach, nemaji se uz kam posunout, a tak ziistavaji ve
stejné skupin€ zadného zkraceni.

Tabulka ¢. 6: Mira zkrdceni vstupniho a vystupniho méreni

Mira zkraceni
vstupniho méreni

iy 2,6,7,10,11, 14,
Hrac 5,12 22 1,9,15 3,4,8,13,19,21 16,17, 18, 20, 23

Mira zkraceni
vystupniho méreni
. 3,7,10, 14, 16
Hrac 5,12,17,22 | 1,4,8,9,15,21 6,13, 19 ror e e e 2,11
18, 20, 23

Zdroj: Vlastni
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Graf ¢ 4: Siroky sed roznozny — lokty na zem
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Zdroj: Vlastni

Graf €. 4 se zamé&fuje na Siroky sed roznoZny s ndslednym poloZenim loktl na zem. Vstupni
hodnoty byly velmi neptiznivé. To znamena, ze pouhych 21,7 % splnilo testovanou polohu
a povedlo se jim polozit lokty na zem. Zbylych 78,3 % mélo vzdaleno lokty od povrchu
zemé. Po tfech mésicich se tento rozdil zménil a chlapci se zlepsili. Pocet chlapct, ktefi
testovanou polohu nezvladli, klesl o 26,1 %. Fotbalisté, kterym se povedlo splnit

pozadovanou polohu s lokty na zemi, narostl na 47,8 %.
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Graf'¢. 5: Hyzdové svaly levé dolni koncetiny

HYZDOVE SVALY LEVE D. KONCETINY
E NESPLNIL = SPLNIL

20
Ee——=

4
= 3
EE e
Vstupni hodnoty Vystupni hodnoty

Zdroj: Vlastni

Na grafu €. 5 sledujeme hyzd'ové svalstvo levé dolni koncetiny neboli musculus gluteus.
Ze vSech dvaceti tfech testovanych splnili spravnou testovanou polohu ctyfi fotbalisté pii
vstupnich hodnotach, tedy jen 17,4 %. Naopak nesplnilo test devatenact fotbalistl, tedy
82,6 %. Vystupni hodnoty vypovidaji o tom, ze se zhorsil jeden hrac. Tudiz pocet hraca,
kteti testovanou polohu nesplnili narostl na 87 %. Fotbalisté, kteti splnili tuto polohu tedy

klesl na pouhych 13 %.
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Graf'¢. 6: Hyzd'ové svaly pravé dolni koncetiny
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Zdroj: Vlastni

Na grafu ¢. 6 vidime testovani hyzd'ového svalstva pravé dolni koncetiny. Zde vidime, Ze
vstupni hodnoty jsou lepsi nez na levé dolni koncetin€, protoze stejnou polohu na pravé noze
nesplnilo pouze sedmnact chlapct, piiblizné 73,9 %. Vstupni hodnoty byly na tom Iépe o
dva chlapce na pravé dolni koncetiné nez na levé. Chlapci, ktefi splnili tuto polohu u
hyzd'ové oblasti pravé dolni koncetiny, je 26,1 %. Z vystupnich hodnot jsem zjistil, Ze se
zhorsili dva hraci. Tudiz procentualni hodnota chlapct, kteti splnili testovanou polohu je
17,4 %. Ze sedmnacti fotbalisti, ktefi nesplnili testovanou polohu, stouplo vysledné ¢islo na

devatenact. Jedna se tedy o 82,6 % hracu, ktefi nesplnili po tfech mésicich vyslednou polohu.
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Graf'¢. 7: Nart levé dolni koncetiny
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Zdroj: Vlastni

Graf €. 7 znazornuje ,,stav protazeni nartu® levé dolni koncetiny neboli metatarsu. Na tomto
grafu jsem zaznamenal, Ze vstupni hodnoty vyznivaji pozitivné. Z celkového poctu dvaceti
tii hract nesplnilo u vstupniho testovani 43,5 % hract, coz tvoii deset hraci. Zbylych tfinact
hraca, 56,5 %, splnilo stav protazeni levého nartu. Po tfech mésicich se rapidné zménil
pomér hodnot splnéné a nesplnéné vysledné polohy. Z ptedchozich deseti fotbalisti, ktefi
nesplnili vyslednou polohu ve vystupnim testovani, ztstali jen tfi. Toto procento kleslo na
pouhych 13 %. Naopak pocet hraci, kteti splnili vysledny stav protazeni nartd se posunul
z tfindcti na dvacet hracl. Procentualné vyjadiené Cislo hrach, kteti splnili, je 87 %.

Vysledné zlepSeni u vSech hraci se pohybuje okolo 20,5 %.
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Graf'¢. 8: Nart pravé dolni koncetiny
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Zdroj: Vlastni

Z grafu ¢. 8 vycteme vysledky, tykajici se nartu pravé dolni koncetiny. Pfi porovnani
vstupnich a vystupnich hodnot jsem zaznamenal zlepSeni u ¢tyt fotbalistti. Osm fotbalisti,
ktefi pfi vstupnim testu nesplnili vyslednou polohu pravého nartu, tvoii 34,8 %. Zbylych
65,2 % hrach vstupni test splnilo. Celkovy pocet vyslednych hodnot se z patnacti hract
splityjicich poZadovany stav protaZzeni posunul na devatenact hraci. Devatenact hract
splitujicich vysledny stav protazeni tvoii 82,6 %. Hraci, ktefi se nesplnili vyslednou polohu
jsou Ctyfi, tvoii 17,4 %. Procento fotbalistli spliiujicich podminky protazeni stouplo
0 17,4 %.
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Graf'¢. 9: Flexory kycle levé dolni koncetiny
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Zdroj: Vlastni

Graf €. 9 znazornuje testovani flexori (ohybacit) kycle levé dolni koncetiny, mezi které patii
bedrokycelni sval a piima hlava stehenniho svalu. Ze vSech dvaceti tii hraca pii vstupnim
méteni nesplnilo poZadovanou polohu devét hraci neboli 39,1 % hraci ze vSech métenych.
Vyslednou pozadovanou polohu splnilo ¢trnact fotbalistl, coz je 60,9 % vSech testovanych.
Po tfimési¢nim obdobi jsem méfenim zjistil, ze se zlepsilo pét hrach. Tudiz vysledny pocet
vSech hraca, kteti splnili pozadovany stav protazeni stoupl o 21,7 %, a v soucasné dob¢ je
82,6 % neboli devatenact hract z celého tymu. Pocet téch, kteti nesplnili, klesl o 21,7 % na

pouhé Ctyti fotbalisty, ktefi tvoii pouze 17,4 % z celého fotbalového tymu.
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Graf'¢. 10: Flexory kycle pravé dolni koncetiny
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Zdroj: Vlastni

Na grafu ¢. 10 vidime vysledky z méfeni flexorti (ohybacit) kycle pravé dolni koncetiny.
Flexory ky¢€le pravé dolni koncetiny dopadly pii vstupnim testovani 1épe nez flexory levé
kycle o dva hrace. Na konci listopadu nesplnilo test 6 pro pravy ohybac kycle sedm hraca,
coz tvoii 30,4 % zcelkového poctu. Procentualni zastoupeni fotbalistd, kteti splnili
testovanou polohu pfi vstupnim méteni je 69,6 %. Rozdil mezi vstupnimi a vystupnimi
hodnotami je 13 %. Prevedu-li to na pocet hraca, kteti se zlepsili v tomto testovani, rovna se
ttem. Ve vyslednych hodnotach nam zastoupeni fotbalistil, ktefi nesplnili test 6 klesl na
17,4 %. Na druhé stran¢ se nam tfi hraci zlepsili a zvysili tak pocet hract na 82,6 % z celého
tymu. Pocet vSech hracl, kterym se povedlo po tiimési¢nim obdobi dosdhnout splnéni testu 6

(flexory kyc¢le pravé dolni koncetiny) stoupl na devatenact hracu.
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5.4 Grafické znazornéni testii podle prof. MUDr. Vladimira Pichy, DrSc.

Modré zndzornéni v grafech jsou hodnoty z tabulky vstupnich hodnot a ¢ervené znadzornéni

urcuje hodnoty z tabulky vystupnich hodnot.

Graf'¢. 11: Flexory kycelniho kloubu levé dolni koncetiny
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Zdroj: Vlastni

Graf ¢. 11 zndzornuje testovani flexorid kycelniho kloubu levé dolni koncetiny (bedrokycelni
sval, dlouha hlava c¢tythlavého svalu stehenniho, napina¢ stehenni povazky, kratké
adduktory stehna). Z grafu je dobfe citelné, Ze se nezhorSilo ani nezlepSilo tfinact hraca,
ktefi tvoii vice jak polovinu tymu, 56,5 %. ZhorSeni prob&hlo u jednoho hrace, a to hrace
16, ktery tvofi pouhé 4,4 % z celého tymu. Z celkového poctu hraci se zlepsilo 39,1 %,
celkové se jednd o devét hraca. Hrac 17 se jako jediny zlepsil z velkého zkraceni (2) na
zadné zkraceni (0), predstavujici 4,4 % z celého tymu a 11,2 % hréact, u kterych probehlo
zlepseni. Z malého zkraceni (1) na zadné zkraceni (0) se zlepsilo 17,4 % fotbalistd, jedna se

o fotbalisty 3, 5, 13 a 15. Tito hraci reprezentuji 44,4 % hraca, u kterych jsem zaznamenal
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pokrok. Z velkého zkraceni (2) na malé zkraceni (1) se zlepSilo také 17,4 % hraci, jde o

hrace 10, 14, 18 a 23, a predstavuji 44,4 % z fotbalistt, kteti zaznamenali zlepSeni.

Graf'¢. 12: Flexory kycelniho kloubu pravé dolni koncetiny
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Zdroj: Vlastni

Z grafu €. 12 vy¢teme hodnoty, které se tykaji testovani flexorti (ohybacit) kycelniho kloubu
pravé dolni koncetiny. V tomto testu se nezhor$ilo ani nezlepSilo patnéct hracu, tvorici
65,2 % z celého tymu. Jako v pfedchozim meéfeni se zhorsil pouze jeden hraé. Jedna se
o hrace 16, ktery tvoti 4,4 % z tymu. Z celkového poctu dvaceti tii hrac¢ti zaznamenalo
pokrok ve stavu protaZeni sedm hraci, ktefi predstavuji 30,4 % vSech fotbalisti. Hra¢ 17
jako jediny zaznamenal zlepSeni z velkého zkraceni (2) na zadné zkraceni (0). Tvoii pouhé
4,4 % z celkového poctu testovanych fotbalistl a 14,2 % ze zlepSenych fotbalistl. Z velkého
zkraceni (2) na malé zkraceni (1) podle testii od prof. Jandy se zlepsilo 13 % fotbalistil, coz
jsou tii hraci, hrac¢ 10, 18 a 23. Ti stejni hraci reprezentuji 42,9 % z hracd, u kterych byl

zaznamenan pokrok. ZlepsSeni probéhlo u tii hract, hraci 3, 5 a 15, z malého zkraceni (1) na
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zadné zkraceni (0), tvotici té¢Z 13 % ze vSech fotbalisti a pfedstavujici 42,9 % z téch

fotbalisti, ktefi se zlepsili.

Graf'¢. 13: Flexory kolenniho kloubu levé dolni koncetiny
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Zdroj: Vlastni

Graf ¢. 13 znazoriiuje testovani flexorti kolenniho kloubu levé dolni koncetiny (dvojhlavy
sval stehenni, poloslasity sval, poloblanity sval). Z grafu je dobfe ¢itelné, ze se nezhorsilo
ani nezlepsilo deset hraci, kteti tvofi méné jak polovinu tymu, 43,5 %. ZhorSeni probéhlo u
péeti hracd, a to hracu 3, 4, 8, 9 a 12, ktefti tvoii 21,7 % z celého tymu. Hract zhorSenych
ze 7zadného zkraceni (0) na malé zkraceni (1) pfedstavuje 8,7 % z celého muZzstva, jedna se
o hrace 8 a 12, ktefi téz predstavuji 40 % z téch fotbalistl, u kterych jsem zjistil zhorSeni.
Ostatni hraci, u kterych byl zaznamenén pokles z malého zkraceni (1) na velké zkraceni (2)
tvofi 13 %, patii sem hraci 3,4 a 9. Téchto 13 % zhorSenych hrach reprezentuje 60 % hracu,
ktefi se zhorsSili béhem tfimésicniho obdobi. Zlepseni celkove probehlo u osmi hrach, kteti
predstavuji 34,8 %. Z malého zkraceni (1) na zadné zkraceni (0) se zlepsil jen jeden

z fotbalistl, tvofici 4,4 % z celého muzstva. Jedna se o fotbalistu 21, ktery predstavuje
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12,5 % z téch, u kterych nastal pokrok ve stavu protaZeni. Z velkého zkraceni (2) na malé
zkréaceni (1) jsem zaznamenal zlepSeni u 30,4 % hraci, jde o hrace 6, 10, 13, 14, 16, 17 a 18.
Téchto sedm hrach reprezentuje 87,5 % z hracl, u kterych probé&hlo zlepSeni. Z celého
testovaného souboru se nasSel pouze jeden hrac, ktery jak pfi vstupnich i vystupnich
hodnotdch zaznamenal vysledky zadného zkraceni (0). Tento hra¢ piedstavuje 4,4 %

z celého fotbalového tymu a je to hrac 22.

Graf ¢. 14: Flexory kolenniho kloubu pravé dolni koncetiny

FLEXORY KOLENNiHO KLOUBU
PRAVE D. KONCETINY

22 22 2 2 2 22 2 2 2

2 22 22 22
1§ 1§ 11 21 1§ 11 111111 g1 81 81 11 1

1 2 3 45 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23

Zdroj: Vlastni

Z grafu €. 14 vycteme hodnoty, které se tykaji testovani flexort (ohybaci) kolenniho kloubu
pravé dolni koncetiny. V tomto testu se nezhorSilo ani nezlepSilo tfindct hraca, tvorici
56,5 % z celého tymu. Jako v pfedchozim méfeni se n€ktefi hraci zhorsili. V tomto méfeni
o jednoho méng, tedy Ctyti hraci, kteti tvoii 17,4 % celého tymu. Jedna se o hrace 3, 4,9 a
12. Jediny fotbalista se zhorsil ze zddného zkraceni (0) na malé zkraceni (1). Hra¢ 12
predstavuje 4,4 % z celého muzstva a tvoti 25 % z fotbalistil, u kterych jsem zjistil, ze se

zhorsili. Zbyli tf1 fotbalisté, u kterych jsem zaznamenal zhorSeni stavu protazeni tvoii 13 %
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hract muzstva. Jedna se o hrace 3, 4 a 9, ktef'i poklesli ve stavu protazeni z malého zkraceni
(1) na velké zkraceni (2), a reprezentuji 75 % hract se zhorSenym stavem protazeni. Celkové
zlepsSeni probéhlo u Sesti hraci, kteti predstavuji 26,1 % hract z celého fotbalového tymu.
U ctyt fotbalisti 6, 16, 17 a 18 bylo zaznamenano zlepSeni. Tito hraci se posunuli z velkého
zkraceni (2) na malé zkraceni (1). Pocet Ctyt hrach predstavuje 17,4 % z celého testovaného
souboru a reprezentuji 66,7 % ze zlepsenych fotbalisti po tfimési¢nim obdobi. Pokrok ve
stavu protazeni z malého zkraceni (1) na zadné zkraceni (0) jsem zaznamenal u dvou hraci.
Hraci 15 a 21, kteti po tfimesicnim obdobi dosahli zddného zkraceni (0), tvoii 8,7 % z celého
tymu a predstavuji 33,3 % z fotbalistti, u kterych jsem zjistil zlepSeni. Z celého testovaného
vzorku se nasli dva hréaci, u kterych jsem ve vstupnich a vystupnich hodnotach zaznamenal
vysledky zadného zkraceni (0). Tito hraci predstavuji 8,7 % z celého muzstva a jedna se o

hrace & a 22.
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Graf ¢. 15: Adduktory kycelniho kloubu levé dolni koncetiny

ADDUKTORY KYCELNIHO KLOUBU
LEVE D. KONCETINY

2

00 00 00 00 00 00 O 00 E0 00 00 00 00

Iy -

TET T, =
N, =

IR
N
w
D
u
(@)
~N

8

Y]
-
o
[ERY
=
-
N

13 14 15 16 17 18

-
(o)
N
o

21 22 23

Zdroj: Vlastni

Na grafu €. 15 se zobrazuji namétfené vstupni a vystupni hodnoty z testovani adduktorti
kycelniho kloubu levé dolni koncetiny (sval hiebenovy, kratky adduktor, velky ptitahovac,
dlouhy ptitahovac, poloslasity sval, poloblanity sval, §tihly sval stehenni, ¢aste¢né dvojhlavy
sval stehenni). Z celého naméfeného muzstva se nezhorsilo ani nezlepS$ilo Ctrnact hraca,
tvorici vice jak polovinu muzstva, 60,9 %. Z téchto hracd, u kterych nebyl zaznamenan
zadny pokrok ani pokles, byli tfi hraci, ktefi méli malé zkraceni (1). Tyka se to hraca 7, 16
a 20, a predstavuji 13 % z celého souboru a 21,4 % z naméfeného vzorku beze zmény. U
jedenacti fotbalistl, u kterych nebyl zaznamenan pokles ve stavu protazeni, byli ve stavu
zadného zkraceni (0), tvorici 47,8 % z celého vzorku a 78,6 % z namétené ¢asti vzorku bez
zkraceni. U jednoho hrace, hrace 12 jsem zaznamenal pokles ze zadného zkraceni (0) na
malé zkraceni (1), predstavuje 4,4 % tymu. Z celého testovaného vzorku se zlepSilo osm
fotbalist, kteti tvoii 34,7 %. Jeden z téchto fotbalistii po tfimesi¢nim obdobi zaznamenal
pokrok z velkého zkraceni (2) na zadné zkraceni (0), tvoii 4,4 % z celého testovaného vzorku

a predstavuje 12,5 % ze vSech fotbalistli, u kterych byl zaznamenan pokrok. Zbyli hraci se
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zlepsili z malého zkraceni (1) na Zadné zkraceni (0), tykd se to sedmi hract, coz vyjadiuje
30,4 % z celého vzorku a predstavuji 87,5 % z téch, u kterych byl zaznamenan pokrok.

Graf ¢. 16: Adduktory kycelniho kloubu pravé dolni koncetiny
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Zdroj: Vlastni

Graf ¢. 16 znazornuje testovani adduktorti ky¢elniho kloubu pravé dolni koncetiny. Z celého
naméfeného souboru se nezhorsilo ani nezlepS$ilo dvanact fotbalistl, reprezentujici vice nez
polovinu tymu, 52,2 %. Z téchto fotbalist, u kterych nebyl zaznamenan pokrok ani pokles,
byli dva hréci, kteti méli malé zkraceni (1). Tyka se to fotbalistl 16 a 20, pfedstavujici 8,7 %
z celého muzstva a 16,7 % z testovaného souboru beze zmény. U deseti hraci, u kterych
nebyl zjistén pokles ve stavu protazeni, byli ve stavu zadného zkraceni (0), predstavujici
43,5 % tymu a 83,3 % z testovaného vzorku beze zmény. Testovanim jsem zjistil, Ze se
zhors$ili dva hréci, fotbalisté 7 a 12, ze zadného zkraceni (0) na malé zkraceni (1), ktefi tvori
8,7 % z celkového mefené¢ho souboru. Z muzstva se zlepsilo devét hract, kteti reprezentuji
39,1 %. Dva ztéchto fotbalistl zaznamenali pokrok z velkého zkraceni (2) na Zadné

zkréaceni (0), tvoii 8,7 % z muzstva a reprezentuji 22,2 % ze vSech hracu, kteti zaznamenali
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pokrok. Zbylych sedm hract dosahlo zlepseni z malého zkraceni (1) na zadné zkraceni (0),
predstavujici 30,4 % z testovaného vzorku a 77,8 % ze vSech hraci, u kterych byl

zaznamenany pokrok.

Graf ¢. 17: Ctyihranny sval bederni levd strana
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Zdroj: Vlastni

Na grafu €. 17 se zobrazuje méfeni ¢tythranného bederniho svalu (musculus quadratus
lumborum) levé strany. Z celkového poctu fotbalistli se nezhorsSilo ani nezlepsilo tinact
hract, kteti reprezentuji vice neZ polovinu, 56,5 %. Z téchto namétenych hodnot jsem
vycCetl, ze se na hodnotich malého zkraceni (1) pfi vstupnich a vystupnich hodnotach
nezménila hodnota u dvou hracd, hrace 11 a 23. Tito dva fotbalisté predstavuji 8,7 %
z celkového poctu fotbalistt a 15,4 % z téch, ktefi nezaznamenali Zadny pokrok ani pokles.
Zbylych jedenact hracl je v hodnotdch zadného zkraceni (0), predstavuji 47,8 % ze vSech
testovanych a 84,6 % z hract, u kterych neprobéhlo zhorSeni. Deset fotbalistd, u kterych
probéhlo zlepSeni, tvoii 43,5 % tymu. Z fotbalistd, u kterych jsem zaznamenal pokrok se
hrac¢ 17, zlepsil z velkého zkraceni (2) na zadné zkraceni (0). Fotbalista 17 predstavuje 4,4 %
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z celkového poctu testovanych hraci a tvoii 10 % ze vSech, u kterych byl zjiStén pokrok.
Z velkého zkraceni (2) na malé zkraceni (1) se zlepsili dva fotbalisté, fotbalisté 18 a 20,
reprezentuji 8,7 % z celého muZstva a 20 % ze vSech, kteti se zlepSili. U sedmi fotbalistl
bylo zaznamenéno zlepseni ve stavu protazeni z malého zkraceni (1) na zadné zkraceni (0).
Fotbalisté, u nichZ byl zaznamenén tento pokrok piedstavuji 30,4 % z celého méten¢ho

souboru a 70 % ze vSech hracu, kteti se zlepsili.

Graf ¢. 18: Ctyihranny sval bederni prava strana
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Zdroj: Vlastni

Graf ¢. 18 vyobrazuje testovani ¢tyrhranného bederniho svalu pravé strany. Z testovaného
vzorku se nezhorsilo ani nezlepsilo tf'indct hrach. Ti tvoii vice nez polovinu, 56,5 %. Z téchto
naméfenych hodnot mohu vy¢ist, Ze se na hodnotdch malého zkraceni (1) vstupnich a
vystupnich hodnot pohybuje pét hrach. Hraci 5, 10, 18, 20 a 23 tvoti 8,7 % z celého druzstva
a 38,5 % z téch, u kterych nebyl zaznamenan pokrok ani pokles. Zbylych osm hraci jsou
v hodnotach z&dného zkraceni (0), predstavuji 34,8 % ze vSech testovanych a 61,5 %

z hract, u kterych neprobéhlo zlepSeni nebo zhorSeni. Dva hraci se zhorsSili z zddného
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zkréaceni (0) na malé zkraceni (1), hraci 13 a 14, a reprezentuji 8,7 % testované¢ho souboru.
Zbylych osm hraci zaznamenalo zlepseni ve stavu protazeni po tfimesi¢nim obdobi a tvoti
tak 34,8 % vSech testovanych. Jeden fotbalista, fotbalista 17, se zlepSil z velkého
zkréaceni (2) na zadné zkraceni (0), tvotici 4,4 % z celého tymu a 12,5 % ze zlepSenych
fotbalist. Dals$i jeden hrag, hrac 11, se zlepsil z velkého zkraceni (2) na malé zkraceni (1) a
predstavuje také 4,4 % z celého méfené¢ho vzorku a 12,5 % z téch, u kterych probéehlo
zlepSeni. Poslednich Sest hract, u kterych probehl pokrok z malého zkraceni (1) na zadné
zkréaceni (0), reprezentuje 26,1 % z celého fotbalového tymu a tvoti 75 % z téch, u kterych

probéhlo zlepSeni po tfimési¢nim obdobi.
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6 Diskuze

Prace poukazuje na uroven protazeni od konce listopadu do zacatku biezna. V teoretické
¢asti jsem rozebral problematiku vékového obdobi kategorie U15. Vekovou kategorii U15
jsem probral z hlediska anatomického, fyziologického, psychologického a sociologického
kontextu. Nakonec jsem rozebral vyvoj z hlediska pohybové aktivity. Déle jsem se vénoval
svalové soustave a svalové nerovnovaze. Svalové nerovnovaha se ve vékovém obdobi hrach
U5 vyviji kviili jednostrannému a nadmérnému zatézovani pohybového aparatu. Muize to
byt zpisobeno mnoha vlivy, napt. Spatné sezeni ve Skole, neustalé predklanéni a divani se
do telefonu, noSeni taSek na jednom rameni. V této €asti prace jsem se zabyval tonickymi a
fazickymi svaly. Podrobné jsem rozebral horni a dolni zkfiZzeny syndrom, které se u dnesni
mladeze ve véku do patnécti let Casto objevuji. Hlavn€ horni zkiizeny syndrom, ktery je
zpusoben pfedsouvanim hlavy a ramen vpted. Dale tu jesté popisuji vrstvovy syndrom, rizné
pohybové stereotypy a nejvice zatéZované svaly ve fotbale a kineziologickou analyzu kopu.
Nejvice zatézovanymi svaly pii béhu a kopu jsou svaly dolnich konéetin. V predposledni
kapitole teoretické casti jsem se vénoval kompenzaénim cvicenim. Mezi néZ patii
uvolnovaci cviceni, posilovaci cvic¢eni a cvi¢ebni pomucky, které mtize fotbalista pouzivat.
Posledni ¢ast se vénuje protahovacim cvicenim samostatné. Rozebiram zde dynamicky a

staticky strecink, ktery pomaha fotbalistim udrzet si vysoky stav protazeni (flexibility).

Cilem vyzkumné ¢asti bylo naméfit vstupni hodnoty na konci listopadu a vystupni hodnoty
na zacatku bfezna. Hraci méli vice jak tfi mésice, ve kterych se mohli vénovat protazeni
v ramci tréninkové jednotky nebo samostatné v domacim prostiedi. Hraci trénuji tiikrat

tydné a o vikendu hraji zapas.

Cilem mé prace bylo zmapovat a porovnat ucinky vyuzivani streCinku jako soucasti
kompenzacnich cvi¢eni u hraca fotbalu kategorie Ul5. Zkoumal jsem zlepSeni urovné
rozsahli pohybii po provedeni protahovacich cviceni (streCinku) v obdobi tii mésict, od
zacatku prosince do konce tnora. Porovnaval jsem jednotlivé testy na svalové skupiny, které

byly predmétem testovani.

Stézejnim pro mé bylo zajistit piesnost méfeni u vSech hract v podminkach saten. To se mi

nakonec povedlo, protoze podminky rozmérti zazemi FC Slavoj VySehrad byly dostacujici.
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Osobn¢ se v prostiedi fotbalu jiz od détstvi pohybuji a stale se vzdélavam v oblasti fotbalu,

stre¢inku a kondi¢niho tréninku, tak pro m¢ vétSina vysledkl prace nebyla prekvapenim.

Praveé tento fakt, znalost fotbalového prostiedi obecné 1 konkrétné znalost trenérti a fotbalista

tymu FC Slavoj VySehrad U15 byla pro mé velkou vyhodou a piinosem.

V této €asti uvedu potvrzeni nebo vyvraceni vstupnich hypotéz.

1.

Ptedpokladam, Ze se po tfimesi¢nim obdobi zlepsi uroven protazeni u vice jak 50 %

hraca, ktefi jsou testovani.

Prvni hypotéza se potvrdila. Dle v§ech porovnanych test v tabulkadch ¢. 1 a¢. 2, u
kazdého hrace, vstupnich a vystupnich hodnot jsem zmapoval a vyhodnotil, zda
doslo ke zlepSeni nebo zhorSeni. Porovnavanim dvou tabulek a hodnot v nichz jsem
zjistil, ze se celkové zlepSila vice jak polovina hract kategorie U15. Zlepsilo se

tiindct hrach, kteti predstavuji 56,5 % vsech testovanych hracu.

Ptedpokladam, ze alespoi u poloviny testl se zlepSi uroven protaZeni u vice jak 50 %
hrac, kteti jsou méfeni.

M4 druhd hypotéza se nepotvrdila, naopak byla vyvricena zjiSténymi poznatky
z testovani. Vice jak 50 % hrach se zlepSilo pouze ve tfech testovanych polohach
z deseti. V testu 1 se zlepsilo 67,35 % hraca, v testu 2 se jednalo 0 95,6 % hract a v
testu 5 byl pokrok u 60 % hrach. V ostatnich testech se hraci zlepsili, ale bylo jich
méné nez 50 %. Bylo to zlepSeni v testu 3 u 33,3 % hracl, zhorSeni v testu 4
u 29,15 % hraci, zlepseni v testu 6 u 49,25 % hraci, pokrok v testu 7 u 34,75 %
hracu, zlepseni v testu 8 u 30,45 % hraci, zlepSeni v testu 9 u 36,9 % hraci a pokrok
v testu 10 u 39,15 % hraca.

Predpokladam, Ze mezi nejvice zkracené svaly budou patfit svaly hyzd’ové oblasti a

mezi nejméné zkracené budou patiit ,,svaly protazeni narta*.

Ma tieti hypotéza se potvrdila. Mezi nejvice zkracené svaly patii svaly hyzdové
oblasti (musculus gluteus), které mélo zkraceno dokonce 84,8 % hract, coz je vice
nez tfi Ctvrtiny fotbalistl z tymu. VSechny vysledky mizeme vidét na grafech €. 5 a
¢. 6. Mezi nejméné zkracené patii ,,svaly protazeni narta®, které mélo protazeno

84,8 % hrach. Vysledky vidime na grafech ¢. 7 a €. 8.
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4. Ptedpokladam, ze rozdil v urovni protazeni mezi obéma polovinami téla nebude

zadny. Ob¢ poloviny budou na stejné urovni protazeni.

Vstupni hypotéza se Castecné potvrdila. Problém nerovnomérného zatizeni melo jen
par hraci v jednotlivych testech. V testu 1 mél problém hrac 8, ktery mél rozdil mezi
levou a pravou dolni koncetinou. Dalsi test 8 byl zaméfen na flexory kolenniho
kloubu, kde se liSily hodnoty u hrace 8, 13, 14 a 15, predstavujici 17,4 % hrach
z celého druzstva. V testu 10 na Ctythranny sval bederni je nerovnomérna uroven

protazeni ve vysledku u hraca 5, 10, 13 a 14, tvotici 17,4 % vSech hraci.

5. Ptedpokladam, Ze podle testovani PhDr. Radka Pichy, budou mezi nejvice zkracené

skupiny svali patfit Siroky sed roznozny — lokty na zem a svaly hyZzd’ové oblasti.

Hypotéza se potvrdila. Mezi nejvice zkracené skupiny svall patii svaly hyzdové
oblasti, které byly zkracené u 84,8 % hrach a svaly v testovani Sirokého sedu

roznozného, které byly zkracené u 52,2 % hracu.

6. Predpokladam, Ze podle testovani prof. MUDr. Vladimira Jandy, DrSc., budou mezi
nejvice zkracené svalové partie pattit flexory kolenniho kloubu a flexory kyc¢elniho

kloubu.

Hypotéza se potvrdila. Podle vyzkumu jsou nejvice zkracené flexory kycelniho a
kolenniho kloubu. Flexory kycelniho kloubu mélo zkraceno 69,6 % hract pii

vystupnim testovani. Flexory kolenniho kloubu mélo zkraceno 86,95 % hracu.
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7 Zavéry

Bakalatska prace méla za cil zmapovat a porovnat ¢inky vyuzivani streCinku jako soucasti
kompenzacnich cviceni u hraci fotbalu kategorie Ul5. V teoretické Casti jsem Cerpal
z dostupnych zdroji literatury. Uvedl jsem dosavadni poznatky, které se tykaji vékové
kategorie U15. Formuloval jsem zde fotbal star§ich zaku, vyvoj anatomicky a fyziologicky,
vyvoj psychologicky a socidlni, a také vyvoj z hlediska pohybové aktivity. Pokracoval jsem
popisem svalové soustavy a svalové nerovnovahy. Rozebral jsem zde problematiku svalové
nerovnovahy (dysbalance), svalil tonickych a fazickych. Dale jsem se zajimal hornim a
dolnim zk#izenym syndromem, vrstvovym syndromem, pohybovymi stereotypy. Nakonec
jsem poukazal na nejvice zatéZzované svaly ve fotbale a kineziologickou analyzu kopu. Dalsi
casti této prace bylo kompenzacni cvieni. V némz jsem se zabyval uvoliiovacimi a
posilovacimi cvicenimi, a také cvicebnimi pomiickami, které mohou fotbalisté pouzivat.

Posledni ¢ast se zabyvala pouze protahovacimi cvi¢enimi (streinkem).

Teoretickd ¢ast méla za ukol uvést ¢tendie komplexné do problematiky vékové kategorie

U15. Zamétuje se na svalovou soustavu a svalovou nerovnovahu, poodhaluje kompenzaéni

cviceni, a hlavné se zaméfuje na protahovaci cviceni (streCink). Prace prinesla nasledujici

Zavery.

1. Uroveii protaZeni se u hrac¢a zménila béhem ti mésici. U nékterych se zlepsila, a
naopak u nékterych zhorsila. Tato rozdilna uroven je zplisobena ¢asem, ktery
vénuji protahovacim cvienim. Z obou tabulek je jasné patrné, Ze kazdy hra¢ ma
jinou uroven protazeni. Rozdilnost hraci je zptisobena anatomicky a fyziologicky
u kaZzdého hrace individualné.

2. Vice jak patnact hraci z dvaceti tri, ktefi zaznamenali u vstupniho testovani
zkraceni, neprosSla béhem tfi mésicii takovym zlepSenim, aby udélali pokrok
alespoii v poloviné vSech testii. Pokrok sice néktefi z nich zaznamenali, ale celkové
netvori vice jak polovinu hraci z muZstva.

3. Nejvice zatéZovanymi svalovymi skupinami z testovani vysly svaly hyzd’ové

oblasti, které mélo zkraceno 84,8 % hraci. Naopak mezi nejméné zkracené patii

»Svaly protazeni narti*, které mélo protazeno 84,8 % hraci.
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4. Pohybové stereotypy, které fotbalisté maji, napr. kopani stale stejnou nohou,
zpusobuje jednostranné zatiZeni. Napriklad flexory kolenniho kloubu a
¢tyrhranny sval bederni poté trpi v disledku jednostrannych pohybovych
stereotypii.

5. Mezi nejvice zkracené svalové partie podle testovani PhDr. Radka Pichy patii
svaly hyZd’ové oblasti, zkracené u 84,8 % hraci a zadni stehenni svaly, tfisla a
zadové svaly, které se testuji v Sirokém sedu roznozném, zkracené u 52,2 % hraci.

6. Mezi nejvice zkracené svalové partie podle testovani prof. MUDr. Vladimira
Jandy, DrSc., patFi flexory kycelniho kloubu, které mélo zkraceno 69,6 % hraci.
A druhymi nejvice zkracenymi svalovymi partiemi jsou flexory kolenniho kloubu,

které mélo zkraceno 86,95 % hracu.

Tato bakalafska prace by mohla byt pfinosna pro trenéry, kondi¢ni trenéry, fyzioterapeuty a
hrace samotné, kteti by chtéli rozsifit své znalosti ohledn¢ problematiky strecinku. Prace by
¢tendiim mohla piinést urcity nadhled. Trenéfi by po ptecteni této prace mohli mit alespoii
predstavu, jak se vénovat v tréninkové jednotce strecinku a jaké rozdily jsou v tomto veku
mezi jednotlivymi hraci z vyvojového hlediska. Déle by byli obohaceni o zajimavé

informace tykajici se svalové soustavy a problémi s ni souvisejicich.
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