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Abstrakt

Nazev: Diagnostika asymetrii deltovych svali pomoci tensiomyografu u stolnich

tenistu.

Cile: Cilem této bakalaiské prace bylo definovat hypotézu o dopadech stolniho tenisu

na pohybovy aparat, zjistit svalové dysbalance a zvolit vhodné cviceni ke zlepSeni.

Metody: Jedna se o piipadovou studii. Vyzkum je proveden kvalitativné
prostiednictvim mapovani malého poc¢tu probandi. Vlastni méfeni, analyza vysledkl a
z ni vznikld doporuceni, bylo provadéno na Sesti vybranych jedincich. K diagnostice

svalovych asymetrii u deltového svalu byl pouZit pfistroj tensiomyograf TMG 100.

Vysledky: Z méieni Sesti probandil bylo zjisténo, ze nejvétsi asymetrie byla v boéni
¢asti deltového svalu. Kviili vétsi ochablosti nehrajici paze se doporucovaly ctyfem
probandim posilovaci cviky a tfem probandiim aktivaéni cviky na nehrajici pazi.
U ptedni casti deltového svalu méli dva probandi zkrdcenou hraci pazi a ochablou
nehrajici, proto jim byly doporuceny posilovaci cviky na nehrajici pazi a protahovaci
cviky na hraci pazi. U zadni ¢asti deltového svalu méli hraci rozdilné vysledky ve

svalové nerovnovaze, z ¢ehoz se da vyvodit, Ze hrani stolniho tenisu na to nema vliv.

Kli¢ova slova: stolni tenis, svalova nerovnovaha, rameno, TMG



Abstract

Title: Diagnostics of the asymmetries of the deltoid muscles of table tennis players by

using tensiomyography.

Objectives: The aim of this bachelor thesis was to define the hypothesis about the
impact of table tennis on the musculoskeletal apparatus, to determine muscle

dysbalance and select suitable exercises for improvement.

Methods: This is a case study. The research is done qualitatively by mapping a small
number of probands. Six selected individuals were measured, the results were analysed
and according to this the recommendations were made. The tensiomyograph TMG 100

was used to diagnose muscular asymmetries in the deltoid muscle.

Results: From the measurements of six probands was found that the greatest asymmetry
was in the lateral part of the deltoid muscle. Because of the greater flaccidity of a non-
playing arm, four probands were recommended to do strengthening exercises and three
probands were recommended to do activation exercises on their non- playing arm. At
the front of the deltoid muscle, two probands had a shortened muscles on a playing arm
and a flapless non-playing arm, so they were recommended to perform strengthening
exercises on non-playing arm and stretching exercises on the playing arm. At the back
of the deltoid muscle, the players had different results in muscle imbalance, which can

be assumed that playing table tennis had no affect on it.

Keywords: table tennis, muscle imbalances, shoulder, TMG
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Seznam zKkratek

SF - srdec¢ni frekvence

TJ - tréninkova jednotka
TMG - tensiomyograf
DEA - deltoideus anterior
DEL - deltoideus lateral
DEP - deltoideus posterior

Td (doba zpozdéni) - ¢as mezi 0% a 10% z maximalni amplitudy svalovy odpovédi

(Dm)
Tc (doba kontrakce) - ¢as mezi 10% a 90% ze svalovy odpovédi (Dm)
Ts (doba zachovani) - ¢as, kdy TMG odezva je vetsi nez 50 % Dm

Tr (doba odpocinku) - ¢as, kdy odezva klesne z 90% na 50% Dm

Dm (pfemisténi/ pfesun svalu) - maximalni amplituda svalovy odezvy



1 UVOD:

Toto téma bakaléiské prace jsem si vybral, protoze sdm hraju stolni tenis od svych
11 let. Za tuhle dobu jsem si proSel dvéma nejvétSima tréninkovyma stfedisky na
Slovensku v Bratislavé a v Nitfe. Ted’ trénuji v jednom z nejlepSich klubi v
Cechach v SF SKK EL Nifio Praha. Pii své hracské kariéie se vénuji i trénovani
déti a individudlnich tréninkd s klienty. Trénovanim jsem ziskal mnoho novych
zkuSenosti, hlavné pfi praci s détmi, ale i s dospélymi. Timto jsem dostal novy

pohled na sport, ktery jsem jako hrac¢ nemél.

Nastoupenim na Fakultu télesné vychovy a sportu Univerzity Karlovy se mi

oteviely dvefe i z pohledu anatomie téla, fyziologie, biomechaniky apod.

Jsem rad, Zze mohu ve své praci vyuzit pfistroj jako je tensiomyograf, ktery je v
soutasné dobé jediny pfistroj na tizemi Ceské republiky. Tensiomyograf je
ptistroj, ktery slouzi k diagnostice funkcéniho svalového napéti s moZznosti
analyzovat jednotlivé svaly oddé¢lené. Dokdze nam urcit, jak je sval zkraceny,

ochably i dokonce jeho rychlost.

Stolni tenis proSel mnoha zménami a lidé maji tendenci si myslet, ze je to jenom
takové to "pinkani", ale na profesiondlni trovni je to jeden z nejrychlejSich sporti
na svété, kde je vyuzito prfedevSim rychlosti nohou, schopnosti reakce a spravné
techniky tderd. U uderu vyuzivame pieneseni energie z dolnich koncetin, ptes
panev, trup a zadda do paze. Hraje se pouze jednou pazi a tak u vykonnostniho a
vrcholového stolniho tenisu dochazi k jednostrannému zatiZzeni. Toto zatiZeni

muze vést ke svalovym dysbalancim a chybnému drzeni téla.

Na méfeni pomoci tensiomyografu jsem si vybral deltovy sval, se kterym sam
mam nejveétsi zdravotni problémy a i z vlastni zkuSenosti vim, Ze trapi mnoho

stolnich tenistu.

Me¢fteni byli stolni tenisti, ktefi maji trénink 3 - 9 krat do tydne a hraji vice nez
deset let. Podle udaji ze svého méfeni, probandi dostali doporuceni na cviceni.

Cviceni jsou posilovaci, protahovaci nebo aktivacni. Popis a obrazek cviceni jsou
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k dispozici v této praci. Udaje z této bakalaiské prace mohou probandi pouzit ve
svém tréninkovém procesu, coz muze vést k prevenci vuci zranénim a tim i
zlepseni v herni ¢innosti za stolem.

Vysledky prace by mély byt ndpomocné nejen meéfenym hractim, ale i ostatnim

hra¢tim na niz8ich i vyssich vykonnostnich urovni.

11



2 TEORETICKA CAST PRACE

Tato bakalaiska prace ma 2 ¢asti - teoretickou a praktickou. V teoretické casti jsou
zakladni informace ke stolnimu tenisu, struktura tréninkové jednotky, nejcastéjsi
svalové dysbalance, informace k anatomii vybrané svalové partie. Dale v této
¢asti jsou posilovaci, protahovaci a aktivacni cviceni, udaje o pfistroji
tensiomyograf a metodice méfeni. V praktické casti jsou vysledky méieni

a doporucené cviceni ke zlepsSeni.

2.1 Charakteristika stolniho tenisu
Stolni tenis patii k nejrozsifenéjSim sportovnim odvétvim na svéte. V
Mezinarodni federaci stolniho tenisu (ITTF) je sdruZeno ptes 150 nérodnich

asociaci, stolni tenis se hraje na vSech kontinentech. (Hybner, 2002)

V roce 1988 byl stolni tenis poprvé zatfazen mezi olympijské sporty na hrach
v Soulu. Na zavodni arovni se ping-pong fadi ke kondi¢né, silové a pohybové
naro¢néj$im pohybovym odvétvim. Jedna se o aktivitu, ve které kromé fyzickych
predpokladii a uderové techniky zalezi na psychice, schopnosti soustiedéni
a taktické vyspélosti hrace. Nicméné€ na rekreacni trovni lze "pinec" provozovat
1 pfi nevelkych nérocich na fyzickou stranku. Ostatn¢ dlivodi, proc si tento sport

vyzkouset, je hned nékolik.

Stolni tenis zlepSuje celkovou fyzickou kondici a zpeviiuje télo. Je sportem piesné
a rychlé reakce, pfi némZz je zapojen kardiovaskularni systém, reflexy
a koordinaéni mechanismy. Svizné a Casté pfesuny vyzaduji silu, energii a mrstné
nohy. Jedinci, ktefi pravidelné hraji stolni tenis, mohou oc¢ekavat, Ze se jim zlepsi

reflexy, ale také posili svalstvo paZi, zad a bficha.

Ovsem mnoho lidi si neuvédomuje, ze pokud se stolni tenis hraje spravné, je
fyzicky néaro¢nou aktivitou. Vytrvalost, sila a hbitost, nezbytné k udrzeni
desetiminutového tréninku, jsou ohromujici. Americky odbornik doktor Amen
(2007), ve své knize "Nikdy neni pozd¢" uvadi, ze hrani stolniho tenisu muze
dokonce zleps$it mozkovou ¢innost. On sam tento sport povazuje za nejlepsi praveé
proto, Ze piedstavuje efektivni aerobni aktivitu, zlepSuje koordinaci ruka-oko,

zapojuje horni a dolni polovinu téla a zkvalitiiuje funkce riznych oblasti mozku.
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Stolni tenis je sport ur€eny téméf pro vSechny generace. Hrét jej mohou Zeny,
muzi 1 déti podstaté v kazdém véku. Oproti jinym miCovym hrdm je pro néj
charakteristicka fada udert zaloZzenych na rotaci miCku. Pravé uméni "Cist"
a vyuzivat rotace vyzaduje dlouholety trénink, ktery nelze nahradit hrubou
fyzickou kondici. I z tohoto diivodu je mozné u stolniho tenisu zachovat relativné

dobrou vykonnost o néco déle nez u jinych sporti. (Misickova, 2010)

2.2 Faktory ovliviujici vykon ve stolnim tenise
Dovalil a kol. (2010) interpretuji sportovni vykon jako vymezeny systém prvk,

ktery ma urcitou strukturu, tj. zakonité uspotfadani a propojeni siti vzajemnych

vztahu.

Stolni tenis je hrou, kterd klade dlraz pfevazné na psychomotorické kvality,
kterymi jsou: rychlost reakce, koordinace, pohyblivost (Grasgruber a Cacek,

2008).

2.2.1 Technické faktory
Technikou se rozumi ucelny zptisob feSeni pohybového ukolu, ktery je v souladu

s moznostmi jedince, s biomechanickymi zakonitostmi pohybu a uskuteciiuje se

na zaklad¢ neurofyziologickych mechanismii fizeni pohybu. (Dovalil a kol., 2010)

Skvéla fyzicka a psychickd kondice je vybornym pomocnikem ve stolnim tenise,
ale kdyby hra¢ nemél osvojené dovednosti spojené s palkou a mickem, tak by
neumé¢l hrat stolni tenis. Vyborny technik se Spatnou fyzickou kondici
a psychickou labilitou ma vétsi Sanci na Gspéch. Idedlem je vSak vyvéazenost vSech
komponentti, které sportovni vykon ovliviuji. Technika je komplexem
pohybovych aktl, jejichz vysledkem je herni projev hrace. Cilem tréninku je
dosdhnou ucelné techniky, kterd hrac¢i umoZznuje uplatiovat rychle a piesné
jednotlivé udery. Pojem technika je ¢asto zuzovana na techniku uderovou, tedy na

to, jak hra¢ ovlada jednotlivé udery z forhendové a bekhendové strany.

Do komplexu techniky hrace stolniho tenisu musime zahrnout i techniku
pohybovou. Bez rychlych nohou ve stolnim tenisu a plastického pohybu v celé
Sitce a hloubce hraciho prostoru a fady dalSich doprovodnych pohybovych
¢innosti neni myslitelné, aby hracsky projev byl na pozadované trovni. (Hybner,

1999)
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2.2.2 Taktické faktory
Taktikou se chape zptsob feSeni SirSich dil¢ich tkolt, realizovanych v souladu

s pravidly daného sportu. Spociva ve vybéru optimalniho feSeni strategickych

a taktickych ukoli. (Dovalil a kol., 2010)

Ve stolnim tenise jsou rychlé ménici se podminky, na které je tieba umét
reagovat. Jenom ziidka se opakuji stejné herni situace. Vyhodou je mit spravné
taktické mysleni, které ndm pomaha ¢ist rotace micku, predvidat pohyb soupere,
nutit soupetfi svoji hru a neustidle ho prekvapovat. Vyuziti taktiky se lisi i dle
urovn¢ protihrace, protoze se slabSim soupefem nevyuzijeme vSechny taktické

dovednosti tak, jako s lep$im soupeiem.
Clenéni taktiky:

1. Taktika podéani

. Taktika pfijmu podani

. Taktika hry uto¢ného hrace

. Taktika hry univerzalniho hrace

. Taktika hrace obranného typu

. Taktika hry ve ¢tyrhrach

. Taktické vyuZiti zmény tempa hry

0O N N N B~ W

. Taktické vyuziti pravidel stolniho tenisu

2.2.3 Psychické faktory
Hlavnim tkolem psychologické piipravy je snizovat psychické napéti, uzkost

a strach, vytvaret zdravé hracské sebevédomi a udrZzovat optimdlni duSevni

a télesny stav pied vystoupenim v soutézi a hlavné pti zadpasech (Hybner, 2002).

Psychickd odolnost ma v tomto individualnim sportu dtlezité misto. Rozvaha,
odolnost, bojovnost, trpélivost a zdravé sebevédomi jsou kli¢em k uspéchu.
Psychika je u kazdého hrace velmi individualni. Vyskytuji se typy hraci, kteti
umi v zapase prodat vSechno ze svych mozZnosti, ale i tréninkové typy, které¢ maji
problém v zapase vyiesSit banalni situace, 1 kdyZ v tréninku podavaji excelentni

vykony.

Slepicka (2006) popisuje sledy emoci ve sportu. Piedstartovni stav se vaze

k nadchédzejicimu zavodu a zpravidla zacind konkretizaci data pfiSti soutéZe.
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Hlavnim piiznakem ptedstartovniho stavu jsou obavy o vysledek, napéti
z o¢ekavani, predstartovni uzkost. Jak se start priblizuje, objevi se postupné
psychofyziologické ptiznaky - zadychavani, poceni, sucho v ustech, nechutenstvi,
Cast¢ moceni, tachykardie. Pfedstartovni stavy graduji tésné pred zahajenim
soutéze, priznivé na né pusobi rozcviceni a nekdy muze jejich vliv rusiveé
poznamenat pocatek sportovniho vystoupeni. Soutézni stav doprovazi sportovni
¢innost od zahajeni do konce. Ma povahu usilovani, boje, zvladani a kvalitativné
velmi zélezi na pribéhu ¢innosti, jejim zdaru ¢i dil¢ich frustraci. Pozavodni stavy
jsou zésadné ovlivnény vysledkem c¢innosti, souladem s predchozi aspiracni
trovné, ktera uréuje emoce uspdchu a netspéchu, tj. radosti a smutku. Casové se
posoutézni stavy prekryvaji s regeneraci, ktera je v naSich podminkach chapana
spiSe fyziologicky a z hlediska psychologického by se méla vyuzit rovnéz

k regulaci emoc¢nich posouteznich stavii.

2.2.4 Kondicni faktory
Za kondi¢ni faktory sportovniho vykonu se povazuji pohybové schopnosti

(Dovalil a kol., 2009).

Sila - Ve stolnim tenise se uplatiiuje predevsim sila dynamicka, kde je hlavni tikol
rychly pohyb dolnich koncetin v prostoru a horni koncetina mtize hrat nasledné
Svihové utocné udery. Velmi dilezitd je proto sila nohou, ta vytvaii podporu

a otocné body pro vase télo v prubéhu hry (Hodges, 1993).

vvvvvv

zmény sméru pohybu a frekvenci pohybu rozhoduje o uspéSnosti uderu a ziskani

bodu.

Vytrvalost - Komplex piedpokladi provadét ¢innost pozadovanou intenzitou co

nejdéle nebo co nejvyssi intenzitou ve stanoveném case (Dovalil a kol., 2009).

Ve stolnim tenise je vytrvalost potiebnd pii déletrvajicich zapasech a turnajich.

Hrac se snazi podavat vybusny a dynamicky herni projev po celou dobu utkani.

Koordinace - Hybner (2002) uvadi, ze koordinace je Uzce svazéna s urovni
techniky, pro kterou je dtlezitd koordinace pohybli celého téla. Sem patii
1spravné zareagovani na podnét, integraci pohybu do sladénych celka

a v rychlosti nauceni a osvojeni novych pohybt.
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Pohyblivoest - Urcena anatomickou stavbou kloubl, pruznosti vazi, Slach a svald,
udava z velké casti kvalitu uderti a pohyb v hracim prostoru. Protahovacimi cviky
tedy vyrovnavame nejen svalovou dysbalanci, ale i zvétSujeme rozsah pohybu

(Hybner, 2002).

2.2.5 Somatické faktory
Somatické faktory, jako relativné stalé a ve znacné mife geneticky podminéné

Cinitele, hraji v fadé sportii vyznamnou roli. Tykaji se podptrného systému, tj.
kostry, svalstva, vazl a Slach, a z velké Casti vytvareji biomechanické podminky

konkrétnich sportovnich ¢innosti (Dovalil a kol., 2009).

[ SOMATICKY PARAMETR I
Télesna vyika fem] 168-190** 15185'?1.1&‘
” 48-68"
Hmotnost [ka] 61-90 55'51*1'
Somatotyp 3,1-3,8-3,3*

Obrazek 1. Somaticka charakteristika podle Bernacikova, Kapounkova, Novotny a kol

(2010).

Soucasny styl favorizuje hrace vysSich postav, coz je obzvlast markantni v
télesnych mirach jinak drobnych Asiatl, ktefi tvofi drtivou vétSinu svétové elity.

Somatotypy jsou §tihlé, ekto-mezomorfni (Grasgruber a Cacek, 2008).

2.2.6 Ostatni faktory
Do téchto faktorti patii hlavn€ regenerace, kterd je v tomto sportu velmi

opomijend. Podle Bernacikove (2013) je regenerace pfirozenym biologickym
procesem pro obnovu psychickych 1 fyzickych sil vycerpanych piredchozim
zatizenim. Hrac je v tréninku jednostranné zatézovan, coz mize vést ke svalovym
dysbalancim, a proto je vhodné po tréninku zafadit protahovaci cviceni.
Protahovaci cviceni slouzi k obnové normadlni, fyziologické délky zkraceného
svalu a svali s tendenci ke zkracovani. Po vykonu chceme co nejrychleji
zregenerovat a na to nam pomahaji regeneracni procedury jako masaz, sauna nebo

vifivka.

16



K témto faktorim patii 1 hra¢sky material - dievo a potahy. Vykonnostni
a vrcholovy hraci dostavaji kvalitni materidl od klubu nebo od sponzorti. Potahy
méni prumérné jednou za mésic, pficemz jeden potah stoji kolem 900 korun.

Hrac¢tm na nizsich urovnich vydrzi jeden potah i celou sezonu.

- somatotyp: ektomorfni
mezomor, vyrovnany
somatotyp

4 . SOMATICKE
" 4

S

‘ VYKON VE STOLNIM TENISU “

- analytické schopnosti i |
- wybér optimainiho feSeni '
- strategie

 TAKTICKE

Obrazek 2. Faktory sportovniho vykonu - stolni tenis podle Bernacikova, Kapounkova, Novotny a kol.
(2010).

2.3 Metabolicka a funk¢ni charakteristika sportovniho vykonu ve
stolnim tenise
Stolni tenis patii, podle stupné zatiZeni metabolizmu, mezi sporty s mirnou az

sttedni intenzitou. Mezi ostatnimi podobnymi sporty obsazuje z energetického
hlediska nejnizsi stupenn naro¢nosti. Toto jeho zafazeni vyplyva z charakteru hry,
ktera ptes znac¢né velkou pohyblivost hracl je prostorové limitovana. Energeticky
nejnarocnéj$i je uto¢na hra s topspinovymi kombinacemi, kdy laktacidémie
u muzu byla 6,7, u Zen 5,6 mmol. V tréninku vykonnostnich hra¢t bylo naméteno
6 nasobné zvyseni bazalniho metabolizmu. Pfi modelovém utkani se energeticky
metabolizmus hract zvysil 7x. V piepoctu na 1 minutu zapasu Cinil energeticky

vydej 32,6 KJ. Modelovy zapas vSak nemiize pln€¢ simulovat soutézni vykon
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Spickovych hraci. Proto se da predpokladat, ze skute¢na turnajova zatéz bude
jesté vyssi - na Grovni anaerobniho prahu pohybujici se asi na trovni 50-75 %

VO2 max. (Havlickova, 1993).

Trvani vykonu: utkéni 15-50 min, délka jedné vymény trva v priiméru 3 sekundy,
interval odpocinku 10 sekund.

Metabolické kryti: ATP-CP systém, anaerobni glykolyza, acrobni fosforylace
Zdroje energie: ATP a CP, glykogen

Energeticky vydej: 25-34 kJ/min

AEROBNI

- ANAEROBNI

Obrazek 3. Podil aerobniho a anaerobniho kryti béhem vykonu, kdy je mi¢ ve hie podle
Bernacikova, Kapounkova, Novotny a kol. (2010).

Vysledky telemetrickych méteni srde¢ni frekvence (SF) u stolnich tenisti jsou
znacné rozdilné. U muzd byly pfi modelovych zapasech naméfeny hodnoty
kolisajicich mezi 141 az 163 tepy, u Zen 145 az 159 tepti za minutu. (Havlickova,

1993).

Nové méteni uvadi, ze srdecni frekvence roste podle toho, jak se hra odviji.
Primémé hodnoty srdeéni frekvence jsou v rozmezi 162 az 172 tept.min™.
Béhem tréninku je orientaéni hodnota srdeéni frekvence 142 tepi.min™. V &istd
taktickém tréninku, kdy se zduraziuje presnost provedeni a vraceni podani, byly
primémé hodnoty srdeéni frekvence 152 — 156 tepi.min™ (Kondri¢, Zagatto

& Sekuli¢, 2013).
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Pii hie je kardiocirkulacni odpovéd zévisla na technické dokonalosti a na
pohybech horni poloviny téla. Soucasné pojeti hry si vSak nelze pfedstavit ani bez

vyborné prace dolnich koncetin.

Il FYZIOLOGICKY PARAMETR —l

; [% = maxima) 50-70
VO 5 pfijem kysliku
[rril-minkg]
[% z maxima)
SF srdeéni frekvence ; 160-170°
[tepy-min'] 170
konecentrace laktatu . 687" i
. I & 5.6
La po vykonu i 3

Obrazek 4. Fyziologické parametry béhem sportovniho vykonu podle Bernacikova,

Kapounkova, Novotny a kol. (2010).

2.4 Fyziologické zasady tréninku
Protoze stolni tenis je jednou z nejrychlejSich sitovych her, je pro trénink

nezbytny rozvoj rychlostnich, obratnostnich a silovych schopnosti, zejména sily
vybusné. Tréninkem se zlepSuje reaktivita a anticipace. Turnajové zatizeni
predpokladd i rozvoj vytrvalostnich schopnosti. Zavodné provadéna hra tedy
vyZzaduje vSestrannou piipravu. Pfi setkani technicky a fyzicky rovnocennych
souperti rozhoduje o vysledku utkéani taktika hry. Ta je zavisld na trovni herniho

mysleni a na psychické odolnosti jedince. (Havlickova, 1993)

2.5 Struktura tréninkové jednotky
Peri¢ a Dovalil (2010) ve své publikaci charakterizuji trénink jako slozity a ucelné

organizovany proces rozvijeni specializované vykonnosti sportovce ve vybraném

sportovnim odvétvi.

Tréninkova jednotka jako zékladni kdmen sportovniho tréninku musi mit takovou
strukturu, aby byly splnény poZadavky na promyslené napojeni jejich jednotlivych
¢asti, na redlnost jeji programové naplné€. Jednotka by méla byt pro sportovce
zajimava, motivujici a intenzivni. Teprve pak mize pfinést zadouci vysledek -
prispét k rozvoji sportovni vykonnosti hrace stolniho tenisu resp. jeho ptipravé na

soutéz.
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Kazda tréninkova jednotka se déli na Ctyfi zakladni €asti - Givodni, pfipravnou,

hlavni a zavére¢nou (Hybner, 1999).

2.5.1 A) Uvodni éast 5 - 10 min.
Kazdy trénink by mél zacit organizované. Ne piimo nastupem ke stolim

a zahajenim hry, ale seskupenim svétfenctl, letmou kontrolou ucasti, sezndmenim
s programem tréninku. Trenér si u hract ovéii jejich aktudlni zdravotni
a psychicky stav, na ktery pak reaguje rozlozenim zatézi, délkou tréninku apod.
Podle modernégjsiho pedagogického piistupu je vhodnéjsi nez nastup do tady
s pfipadnym hlaSenim seskupit hrace do hloucku. Vede to k blizSimu kontaktu
mezi trenérem a hraci, mélo by se to odrazit v aktivnéjSim ptistupu hract k
tréninkové praci. Cilem Gvodni ¢asti tréninkové jednotky je myslenkové odpoutat
sportovce od predchézejicich ¢innosti (problémy ve Skole, v roding, v zaméstnani,
v osobnim Zivote), psychicky ho pfipravit na to, co ho v nejbliz§ich desitkach
minut ¢eka. U zacateCnikd a mirné pokrocilych hraca je uvodni ¢ast tréninkové
jednotky nezbytnym zahdjenim kazdé jednotky, pfi¢emz trenér musi hovofit
srozumitelnym jazykem - jasné, strucné, vystizné, tak aby ho pochopili i méné
vnimavi hraci. U vyzrélejsi skupiny se tivodni ¢ast zten¢i na par minut. Hraci jsou
zvykli na urcité stereotypy a staci jim ve zkratce naznacit, jaky bude mit trénink

program.

Ptiklad: "Honza si vezme rozcvicku, po rozehrani v uréenych dvojicich se budeme
vénovat nacviku bekhendového topspinu. Ve druhé hodiné sehrajeme turnaj se

zamé&fenim na koncovky setl. "

2.5.2 B) Pripravna cast 20 - 30 min.
Jedna se jiZ o konkrétni tréninkovou praci, kterd predchazi plnéni hlavniho tkolu

TJ. Hlavnim tkolem pfipravné ¢asti TJ je rozehfat organizmus, pfipravit ho na
nasledujici zatéz tak, aby se co nejvice eliminovala moZnost zranéni. Pfipravna

cast TJ se sklada ze vSeobecného a specidlniho rozcviceni.

VSeobecné rozcviCeni v sob& zahrnuje nejcastéji rozb&hani, gymnastickou
rozcvicku, streink a simulovani uderové techniky. Rozbéhdni miZze byt
1 nékolikaminutové. Hladky béh stfedniho tempa je obvykle prokladan kratkymi
sprinty a specifickymi druhy béhu - cval stranou, proplétani nohou, skipink,

zakopavani, dlouhy krok, cupitavy béh. Gymnastické rozcviceni smétuje od hlavy
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dolti, konci poskoky, jimiz se zapoji do €innosti i vnitini orgdny. Kazdy cvik se

provadi vicekrat (6-10x), aby dana ¢ast téla byla procvicena co nejditkladné;ji.

Specidlni rozcviceni je rozehranim jednotlivych uderti na stole. Tésné pied nim
byva Casto na zavér vSeobecného rozcviceni zafazeno simulovani udert bez palky
a micku, opét ve vicendsobném opakovani. Specidlni rozcviceni zacina obvykle
kontradrajvy, po nich se ptechazi k topspinové hie. U divek lze casto vidét
v uvodu rozehrani prvky mezihry (pinkéni), u nichz hrozi nebezpeci statického
pojeti, ¢imz vyprchava z téla pohybovy naboj ze vSeobecného rozcviceni.
Zasadou rozehrani je udrzet odpovidajici stupen intenzity tréninkové prace, aby se
predchazejici pohybova ¢innost neminula ucinkem. Specialni rozcvieni pied
soutézi obsahuje i rozcviceni podani, jeho pfijmu a zahdjeni utocnych akei.
Rozcvicenim se prokrvi svalstvo a klouby, ¢imz se hrd¢ brani zranénim a pfi
zahdjeni hlavni ¢asti tréninku je schopen hned zpocatku nasadit vysoky stupeii
intenzity tréninkové prace. Obzvlast’ dilezité, casto vSak opomijené, je dikladné
rozcviceni pred zapasem. Nerozcviceny hrac¢ obvykle nezachyti nastup do zapasu
a sam se tak pripravi o dobry vysledek. Proto je nutno vénovat rozcvicovani
velkou pozornost a usilovat o to, aby se to pro hrace stalo samoziejmosti.
Rozcviceni pied zépasem pfiznivé prispiva 1 k regulaci negativnich

piedstartovnich stavi.

2.5.3 C) Hlavni ¢ast 80 - 120 min.
Obsahuje hlavni tkoly tréninkové jednotky. Jeji ndplii je riznd podle obdobi.

V ptechodném a pfipravném obdobi pfevlada vSeobecna télesna piiprava a nacvik
novych uderd, v hlavnim obdobi pfevazuje zdokonalovani hraci techniky,
zejména formou hernich kombinaci a cviénych setl. Vzdy vSak cvi€eni rychlosti

zafazujeme na zacatek tréninkové jednotky, cviceni vytrvalosti az na jeji zavér.

V prubéhu hlavni ¢asti tréninkové jednotky dochazi k rlstu intenzity tréninkové
prace az na maximum, pak opét dochdzi k poklesu. Priibéh intenzity tréninku
znazoriuje fyziologickd kiivka tréninku. Snahou trenéra je udrzet maximalni
zatéZz po co nejdelsi dobu, ¢ehoZ 1ze docilit stiidanim prvkil fyzicky naroc¢néjsich
s méné naro¢nymi, pii kterych hra¢ regeneruje sily. Dosdhne se toho napf. pfi
hernich kombinacich tim, ze hra¢ A intenzivné Uto¢i po dobu 5 - 10 (i 15) minut,

zatimco se hra¢ B pfedepsanym zpisobem brani, a pak si lohy vyméni. Délka
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intervalu se lis§i podle stupné trénovanosti hraci a obtiznosti procvicovanych

prvki. Fyziologicka kiivka takového tréninku ma vinovity pribéh.

Obrazek 5. Fyziologicka kiivka tréninku podle Hybnera (1999).

2.5.4 D) Zavérecna cast 15 - 20 min.
Postupnym snizovanim intenzity zatizeni dochazi k uklidnéni organizmu. Neni

spravné ukoncit trénink v plné zatézi. Na zavér tréninku proto zafazujeme
jednoduché herni kombinace nebo nacvik podani a Gplné nakonec kompenzacni
cvi¢eni, vyrovnavajici nerovnomeérnost zatizeni svalstva v pribéhu tréninku.
Soucasti zaveéreCné ¢asti tréninkové jednotky je i jeji strucné zhodnoceni

a informace o pfis$tim tréninku (Hybner, 1999).
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2.6 Svaly a kinematika ramenniho kloubu
Horni koncetiny jsou diilezitym uchopovacim a manipulacnim orgédnem clovéka

slouzici k sebeobsluze, praci a komunikaci. Ob&é horni koncetiny tvofi parovy
uchopovaci organ fungujici jako uzavieny funkcni fetézec a velmi Casto pracuji
soucasn¢. Dominantni koncetina (vétSinou prava) ma dominantni roli a druha

horni koncetina spise podporuje jeji funkci (Véle, 20006).

Horni koncetina je v podstaté komunikacni organ, ktery ndm umoziuje spojeni
s okolim 1 s vlastnim télem. Pohyblivost horni koncetiny je n€kdy pfirovnadvana
k moznostem portalového jetdbu, ale v podstaté nenapodobitelny je jemné
odstupfiovany a typové neobycejné diferencovany pohyb ruky. Proto jiz pletenec
horni koncetiny, ktery koncetinu pfipojuje k trupu, je mimoiadné pohyblivy.
Ramenni kloub je nejpohyblivéjsim kloubem lidského téla umoziujicim rozsahly
pohyb celé horni koncetiny v prostoru a pomoci loketniho kloubu méni koncetina
svoji délku. Jsou zde zastoupeny pohyby vcetné flexe, extenze, abdukce, addukece,
zevni a vnitfni rotace. Stabilita ramenniho kloubu je zajiSténa predev§im svaly
(Dylevsky, 2009).

2.6.1 Svaly ramenniho kloubu

v

Svaly nejpohyblivéjSiho kloubu v téle - ramenniho kloubu, jsou velmi pocetné.
Jsou to predevSim Siroké svaly pfichazejici z trupu: m. pectoralis major a m.
latissimus dorsi a déale svaly, které zaCinaji na pletenci a upinaji se na pazni kost.
Tyto svaly byvaji v systematické anatomii zafazovany 1 do skupiny ramennich
svali. K témto svalim patii m. deltoideus, m. teres major et minor, m.

supraspinatus et infraspinatus, m. subscapularis a m. coracobrachialis.

2.6.2 M. deltoideus
Je plochy sval trojuhelnikovitého typu, kryjici ramenni kloub z ventralni,

proximalni, lateralni 1 dorzélni strany. Tento sval inervuje n. axillaris. Deltovy
sval ma tii funk¢né odlisné ¢asti.

Deltoideus anterior (klickova ¢ast) - realizuje ventralni flexi (pfedpazeni), abdukci
a vnitini rotaci.

Deltoideus lateral (nadpazkova c¢ast) - provadi abdukci paZe (upazeni) a jeji
udrZovani

Deltoideus posterior (hiebenova ¢ast) - vykonava extenzi (zapazeni) a zevni

rotace paze.
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Svalové napéti m. deltoideus zatlacuje hlavici pazni kosti do kloubni jamky, a tim

alespon castecné napomaha stabilit¢ ramenniho kloubu. (Dylevsky, 2009).

2.6.3 Zakladnimi pohyby paZe v ramennim kloubu jsou:

flexe (ventralni flexe, ptedpazeni) (0°-60°-90°-120°-180°) - 1. faze do 60°
(ptedpazeni poniz) pracuje predni cCast deltoidea, m. coracobrachialis a
klavikularni ¢ast m. pectoralis major, 2. faze 60°- 90° (ptedpazeni) tvori
ptechod do 3. faze 90°- - 120° (predpazeni povys), kde se pridavaji m.
trapezius a m. serratus anterior, ve 4. faze 120°- 180° (vzpazeni) se
zapojuji trupové svaly (Véle, 2006)

extenze (dorzalni flexe, zapaZeni) (0°-60°) - (zapaZeni) provadéji m.
latissimus dorsi, m. teres major a m. deltoideus (Dylevsky, 2009)

abdukce (upazeni) (0°-45°-90°-150°-180°) - 1. faze do 45° (upazeni
poniz) m. supraspinatus, m. deltoideus, 2. faze od 45°- 90° (upazeni) m.
deltoideus, 3. faze 90°-150° (upazeni povys) se ucastni m. trapezius a m.
serratus anterior, 4. faze do 180° (vzpazeni) se pfipojuji trupové svaly

(Véle, 2006)

Pohyby bez zapojeni deltového svalu:

addukce (pfipazeni) - provadi m. pectorali major, m. latissimus dorsi a m.
teres major (Dylevsky, 2009)

zevni rotace - provadi m. infraspinatus a m. teres minor (Jurdkova, 2002)
vnitini rotace - provadi m. subscapularis, m. pectoralis major, m.

latissimus dorsi a m. teres major (Jurakova, 2002)
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2.7 Vliv pohybu na zdravi
Mira a zptisob pohybu po cely zivot ovliviluji zdravotni stav jedince.

U novorozence i kojence ma spontanni pohybova aktivita vyznam pro formovani
hybného sytému a rozvoj motoriky, ktera souvisi 1 s rozvojem psychiky. Kazdé
pohybové omezeni ma nepiiznivé disledky. Lidskému jedinci by se mélo dostavat
podpory jeho zdravi pohybem, at’ je zdrav "v mezich normy", zdravotn¢ oslaben
¢i hendikepovan (Kubalkova, 2000).

Pohyb piisobi vyznamné na hybny systém. Pfi svalové ¢innosti se zvySuje pocet
krevnich vlasecnic, které zasobuji svalova vlakna - zlepSuje se tedy jejich vyziva

a okyslicovani. Svalovd vldkna mohou nabyvat na hmotnosti, udrzuji si
schopnost kontrakce i relaxace, pruznost i silu. Pfi nedostatku pracovniho
zatizeni, ptfipadné¢ znehybnéni mohou svalovd vldkna podléhat zménam -
hypotrofii az atrofii a vazivové piteméné. Té€lesny pohyb mé vyrazny vliv

na prevenci obezity, hraje pozitivni vliv pfi onemocnéni diabetem a hypertenzi.
Tvorbou endorfinii v mozku se pti pohybové aktivité zlepsSuje duSevni pohoda a
aktivita, sniZzuje se vnimani bolesti, coz potlacuje vznik psychosomatickych
onemocnéni, jejichz vyskyt je hojny. Pohybové aktivita ma ziejmé vliv 1 na
zlepSeni funkce imunitniho systému. Globalni udrzovani stavu svalstva, obratnosti

a vytrvalosti ¢eli nastupu projevi staii (Kubalkova, 2000).

2.8 Svalova dysbalance
Svalova dysbalance je porucha svalové souhry, kdy svaly plsobici proti sobé

nejsou ve vzijemné rovnovaze. Jedna skupina svalll byva oslabend a druha
zkracena. Svaly ztraci svoji spravnou funkci a vzhledem k tomu nejsou klouby
drzeny v idedlni poloze. Zvysuji se tak rizika traumat pohybového aparatu,
zejména vazu, kloubi a Slachovych tponi. Diky témto faktim se sniZzuje celkova

efektivita a vykonnost pohybu (Véle, 1995).

Stolni tenis je bezkontaktni sport, ktery se hraje ve stalych podminkach, ale
1 pfesto se v tomto sportu vyskytuji zranéni. Je to velmi rychly sport, pii kterém je
treba umét rychle reagovat, protoZe se hra¢ dostava do neptedvidatelnych situaci,
které musi fteSit. Zranéni vznikaji hlavné kvili slabému rozcvi¢eni nebo
pretrénovani. ZacateCnici a amatérSti hraci cCasto podceniuji vliv rozcviceni
a setkavaji se s bolesti zad, natazenym nebo natrZzenym svalem. V tomto hraje roli

1 styl hry a technika udert.
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Obrazek 6. Nejvic zatéZované svaly v stolnim tenise podle Bernacikova, Kapounkova,
Novotny a kol. (2010).

2.9 Negativni dopad stolniho tenisu
Podle Wise (2018) patii problémy s ramenem mezi 3 nejCastéjsi zranéni. Mezi

Casté zranéni patfi 1 vyvrtnuty kotnik, tenisovy loket, nataZzeny sval a bolest

Zapésti.

Akutni zranéni miZou byt - podvrtnuti a zlomeniny prstll narazem na hranu stolu,

pohmoZdéni hrudniku a bfiSni stény na hranu stolu (Korbelat, 1997).

Correa-Mesa a Morales (2014) se snazili zjistit nejcastéjSi zranéni pii stolnim
tenisu. Zkoumani byli hraci, ktefi hraji stolni tenis vic nez rok a nepovazovali se
za amatéry. Vyskyt zranéni se ur€oval pomoci odpovédi na otazky z dotazniku.
Nebyla pouzita zddna diagnostickd metoda. Nespecifikoval se typ zranéni, ale jen
misto vyskytu. Nejvice postizené oblasti podle vysledk byly: rameno (28%),
koleno (26%) a bederni oblast zad (10%).

Kondri¢ a kol. (2011) zjistoval vyskyt zranéni mezi 83 top slovinskymi
sportovci. Ve studii bylo 29 stolnich tenistli, 39 tenisti a 15 badmintonisti.
Pro ucely této studie byl pouzit dotaznik s 15 otdzkami tykajicich se sportovnich
urazl u Spi¢kovych slovinskych sportovci. Dotaznik byl hodnocen pro potieby
Slovinského olympijského vyboru. Nejvice zranéni v stolnim tenisu - 21,05%

postihlo rameno. Zajimavé je, ze poCet zranéni ramene u tenistl a badmintonistii
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je niz$i nez u stolniho tenisu. Podle extrémnich zatizeni ramene ve vSech tiech
raketovych sportech Ize konstatovat, Ze vyssi pocet zranéni ve stolnim tenisu je
vysledkem kratkych, nadhlych a extrémné rychlych pohybti, zejména u forhandu.
Uspésné rehabilitaéni programy pfi poranéni ramen musi byt individualné feseny

na zaklad¢ presné diagnostiky.
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Obrazek 7. Vyskyt zranéni v raketovych sportech podle Kondri¢ a kol. (2011)

V raketovych sportech je trup vyznamné zapojen ve vSech uderech. Jakykoliv
faktor branici pohybu trupu snizuje UCinek pieneseni sily, coz vede ke
kompenzaci spravného pohybu a mize vést k potenciondlnimu zranéni. Zranéni
patete se tyka 16,55 %. Nejcastéji je to bolest spodni ¢asti zad, kterd vznika kvali

nadmérnému zatizeni.

Mezi vSemi slovinskymi sportovci bylo na zranéni nejvice nachylné rameno -
17,27%, patet -16,55%, kotnik - 15,83%, zapésti - 12,23% a chodidlo 10,07%.
Zranéni se tykalo hlavné svalovych tkdni. Podle téchto idajii se vétSina zranéni
vyskytuje v poloving tréninku nebo béhem zapasu v soutézi. Mezi muzi a zenami
nejsou zadné rozdily. Ve srovnani s ostatnimi raketovymi sporty patii stolni tenis

mezi nejméng rizikové sporty.
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2.10 Posilovaci cviceni:
Deltovy sval, jak jiz bylo zminéno, ma tii zdkladni anatomické a zaroven funkcni

¢asti - pfedni, stfedni a zadni. Jednotlivé Casti se lisi strukturou i slozenim
svalovych vldken. Drobné struktura stfednich vldken je z plochych pletencovych
snopcti, zatimco pfedni a zadni mikrostruktura odpovida spiSe dlouhym svalovym
snopcim. V nékterych Castech navic dochazi ke kombinaci obou. Proto je
vyhodné zatézovat deltové svaly ve velkém rozsahu poctu opakovani i tempa.
Nejefektivnéjsiho rozvoje dosdhneme s vyuzitim kombinace nizkych pocta
opakovani o vyssim poctu sérii a vysokych poctl opakovani o nizSim poctu sérii,

a to klidng i v jedné tréninkové jednotce. (Petr, Stastny, 2012)

Predpazovani

Hlavni piisobeni: m. deltoideus anterior

Vychozi poloha: Ve stoji, stoj mirn€ rozkro¢ny, drzime ¢inky v napnutych pazich
podél téla pod kycelnim kloubem.

Provedeni: Kontrakci piednich hlav deltového svalu zvedame Cinky
pii napnutych pazich vzhiiru. Pohyb vychazi pouze z pohybu v ramennim kloubu.
Pohyb kon¢ime s osou na trovni oc¢i pted télem. Vydech. Zpét do piivodni polohy
se vracime s nadechem.

Casté chyby: Piilisny souhyb téla, piili§ pokréené paze, nevhodné zvolena zat&.

Obrazek 8. PredpaZovani
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Tlaky pied hlavou

Hlavni piisobeni: m. deltoideus anterior a m. deltoideus lateral

Vychozi poloha: Sed na lavicce, zada jsou pevné optend o opérku. Jednorucky

na urovni nosu v rovnobézce s ramennimi klouby.

Provedeni: Kontrakci ramennich svali tla¢ime ¢inky po pifimé draze vzhtru.

Na vrcholu vydechujeme a s nddechem vracime osu zpét na roven nosu.

Casté chyby: Vysouvani lokti dopiedu, kolisani ¢inek, nevhodné zvolend zatéz,

souhyb téla.

Obrazek 9. Tlaky pied hlavou

Tlaky za hlavou

Hlavni pisobeni: m. deltoideus lateral, m. deltoideus posterior

Vychozi poloha: Sed na lavicce, zida pevné opiena o opérku. Cinka

na napnutych pazich. Pomalu spoustime dolii za hlavu na Groven usi.

Provedeni: Kontrakci ramennich svali tla¢ime ¢inku vzhiru do vzpazeni.

Na vrcholu vydechujeme a s nddechem vracime zpét za hlavu na uroven usi.
Casté chyby: Vysouvéani loktt dopiedu, kolisani osy, nevhodné zvolend zatéz,

souhyb téla, oddalovani zad od opérky.
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Obrazek 10. Tlaky za hlavou

UpaZovani

Hlavni piisobeni: m. deltoideus lateral

Vychozi poloha: Ve stoji, stoj mirn¢ rozkro¢ny, drzime ¢inky v napnutych pazich
podél téla pod kycelnim kloubem.

Provedeni: Kontrakci bo¢nich hlav deltového svalu zvedame Cinky pfi napnutych
pazich vzhiru do boku. Pohyb vychazi pouze z pohybu v ramennim kloubu.
Pohyb kon¢ime s osou na urovni o¢i. Vydech. S nadechem vracime zpét

do ptivodni polohy.

Casté chyby: Piilisny souhyb téla (cheating), piili§ pokréené paze, vysoka zatéz.

Obrazek 11. UpaZovani
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UpaZovani v predklonu

Hlavni piisobeni: m. deltoideus posterior

Vychozi poloha: V ptedklonu nebo v sedu na lavicce, paze drzi Cinky a jsou
spustény k zemi.

Provedeni: Kontrakci zadnich hlav deltového svalu zvedame ¢inky pii napnutych
pazich vzhiru do boku. Pohyb vychazi pouze zpohybu vramennim kloubu
a z pohybu lopatky. Pohyb konc¢ime s ¢inkami na urovni hlavy. Soucasné s tim
vydechujeme. S naddechem vracime zpét do ptivodni polohy s ¢inkami u zem¢.

Casté chyby: Souhyb t&la, maly predklon, §vihani se zatézi, ptili§ pokréené paze.

Obrazek 12. UpazZovani v pi‘edklonu

(Delavier, 2015)
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2.11 Protahovaci cviceni:
Pted kazdym protahovanim bychom méli svalové skupinu zahiat a uvolnit klouby

v oblasti protahovanych svalli. Protahujeme hyperaktivni svaly, které maji
tendenci ke zkraceni. V ramci zdravotné - kompenzacniho cviCeni se nejvice
uplatnuje protahovani statické (tzn. v krajni poloze protahujeme s vydrzi). Cilem
statického protahovani je obnovit fyziologickou délku zkracenych svalil, odstranit
nadbytecné napéti svall, zachovat nebo zvysit pohyblivost kloubt, pfipravit

pohybovy systém na zatéz.

Protahovani provadime tak, ze se ze zadkladni polohy soucasného dlouhého
vydechu dostaneme do kone¢né polohy. Tam jeSté citime snesitelné napéti ve
svalu. V této poloze vydrzime asi 10 - 30 sekund. Nikdy nesmime citit bolest.
V krajni poloze ve vydrzi volné prodychdme (nezadrzujeme dech). Nikdy
nehmitdme a soustiedime se na protahovanou oblast. Kazdy cvik opakujeme

trikrat. (Levitova a Hoskova, 2015)

1. cviceni

e V sedu na zemi se dlanémi opiete o zem asi 30 centimetru od hyzdi.
Kolena jsou propnuta, prsty rukou sméruji k hlave.

e Uvolnéte se, vydechnete a posuiite hyzd€ dopiedu.

Obrazek 13. ProtaZeni predni strany ramen
2. cviceni

e Opfete se o zidli, rukama za zady. Trup drZte rovné, panev protlacujte
dopiedu.
e Nadechnete se, pokrcte paze v loktech a hyzdé spoustéjte az k zemi.

e S vydechem se vrat'te do piivodni polohy.
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Obrazek 14. ProtaZeni predni strany ramen

3. cviceni

e Sednete si na zidli nebo lavici. Rukama se vpfedu pfidrzujte za desku
lavice nebo zidle a ukloiite trup do strany.
e Uvolnéte se, vydechnéte, mirn¢ se piedkloiite a vahu trupu pieneste

na paze.

Obrazek 15. ProtaZeni vnitini
strany ramen

4. cviceni

e Ve stoji nebo v sedu polozte pokrcenou pazi v lokti na druhé rameno.
e Pokréeny loket uchopte druhou rukou a uvolnéte se. Vydechnéte

a pritahujte loket k trupu.
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Obrazek 16. ProtaZeni vnéjsi
strany ramen

5. cviceni

e Postavte se ¢elem do otevienych dveti, pokrcte jeden loket a dlani se ofete

o zed'.

e Upvolnéte se, vydechnéte, jednou nohou vykrocte a trup otocte na druhou

stranu nez je pokrcena paze.

Obrazek 17. Protazeni
vnitfnich rotatora ramen

6. cviceni

e Ve stoji nebo v sedu pokrcte jednu pazi za zady. Druhou rukou uchopte

pokrceny loket.
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e Uvolnéte se, vydechnéte a pokréeny loket pfitahujte smérem do sttedu zad.

Jestlize nedosahnete na loket, uchopte jen zapésti.

Obrazek 18. Protazeni

7 cvideni vnéjSich rotatori ramen

e Ve stoji nebo v sedu pokréte pravou pazi v lokti. Loket se dostane
na uroven hrudniku.

e Levou pazi pokrcte v lokti tak, aby se jeden loket opiral o druhy. Prektizte
predlokti a levou rukou uchopte pravé zapésti.

e Vydechnéte a pravou rukou tlaéte zapésti do strany dold. Timto

protahujete levé rameno.

Obrazek 19. ProtaZeni vnéjSich rotatori ramen

(Alter, 1999)
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2.12 Aktivacni cviceni:
Aktivaéni cviceni provadite s odporovou gumou, s expandérem, s therabandem

nebo klasickou mensi Cinkou (v mém piipad¢ jsem pouzil odporovou gumu).
Cviky cvi€¢ime vyssi rychlosti v poctu 4 - 8 opakovani, 2 - 3 série. Dbame na to,
abychom trup drzeli pevné - neuklanime ani se nezaklanime. Ramena drzime dole

od usi. Cvic¢ebni pomticku drzime pevné v zapé&sti, aby se ndm nelamalo.

1. aktivacéni cvi¢eni na m. deltoideus anterior

e Ve stoji mirn¢ rozkroéném drzite odporovou gumu v mirné pokréeném
lokti v ptipazeni.
e 7 piipaZeni piedpazte do trovné o¢i a vrat'te se nazpét do pfipazeni. Pohyb

vychazi jen z ramenniho kloubu.

Obrazek 20. Aktivacni cviceni - pfedpaZeni

2. aktivacni cvi¢eni na m. deltoideus lateral
e Ve stoji mirné rozkro¢ném drzite odporovou gumu v mirn€¢ pokréeném
lokti v pfipaZeni.
e 7 piipazeni upazte do trovné o€i a vrat'te se nazpét do pripazeni. Pohyb

vychézi z ramenniho kloubu.
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Obrazek 21. Aktivacni cvifeni - upaZeni

3. aktivacni cviceni na m. deltoideus posterior

e Ve stoji mirné¢ rozkroéném drzite odporovou gumu v mirné pokréeném
lokti v pfipazeni.

e 7 pripazeni zapazte a vratte se nazpét do pripazeni. Pohyb vychazi
z ramenniho kloubu.

e Dbejte na to, abyste méeli zpevnény trup a nepredklanéli se.

Obrazek 22. Aktivacni cviceni - zapaZeni
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2.13 Tensiomyograf

Pro sportovce vykon urCuje uspéch. Trenéry, fyzioterapeuti a cely sportovcu tym
se snazi, aby byl sportovec bez zranéni, mohl efektivné naplno trénovat a mohl
podavat vrcholové vykony. KdyZ se sportovec zrani, trpi tim cely tym. Informace
a hodnoceni fyzického stavu sportovce jsou nesmirné dilezitd. Ultrazvukoveé
zobrazeni, elektromyografie, magneticka rezonance polozili zaklad pro moderni

diagnostiku sportovniho vykonu. (Buckley, 2017)

Pii zafazeni tensiomyografie do testovani sportovce mizeme Uspésné sledovat
svalové odezvy béhem rliznych tréninkovych a soutéznich podminek. Ziskané
udaje mohou byt okamzit¢ vyhodnoceny z hlediska nerovnovah, nedostatkli

a doporuceni. (Buckley, 2017)

Tensiomyografie je diagnostickd metoda, kterd poskytuje informace o svalovych
kontraktilnich vlastnostech - o rychlosti svalové kontrakce a svalovém tonusu.
Tensiomyografie je pouzivana ve tiech odliSnych oborech - v sportovnim,

lékaiském a vyzkumném oboru.

Ve sportu je TMG pouzivany hlavné pro tréninkovou optimalizaci. Cilem je
zlepSit vykon a prevence zranéni. Pomahd 1 pfi rozvoji rychlosti, kdy pfi

rychlostnim tréninku po kazdé sérii zmétime unavu daného svalu.

V lékatském oboru je TMG pouzivan na funkéni diagnostiku svalovych zranéni,
monitorovani rehabilitacniho procesu a pomaha pfi rozhodnuti, zdali se vratit ke

sportu po zranéni.

Ve vyzkumném oboru je pouzivany pro vyzkum sportovniho vykonu
a v lekarskych oblastech je pouzivany k védeckym publikacim. (Tmg-Bmc Ltd.
Sience of Body Evolution, 2013)
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Obrazek 23. Doba kontrakce vs. tuhost (Buckley, 2017)
Ziskané udaje popisuji pét parametri svalové kontrakce:

Td (doba zpozdéni) - cas mezi 0% a 10% z maximdlni amplitudy svalovy

odpovédi (Dm)

Tc (doba kontrakce) - ¢as mezi 10% a 90% ze svalové odpoveédi (Dm)
Ts (doba zachovani) - ¢as, kdy TMG odezva je vetsi nez 50 % Dm
Tr (doba odpocinku) - ¢as, kdy odezva klesne z 90% na 50% Dm

Dm (pfemisténi/ pfesun svalu) - maximalni amplituda svalovy odezvy

vvvvvv

udava informace o rychlosti svalové kontrakce a Dm ndm uddva informace

o svalovém tonusu.

Tensiomyografické parametry jednotlivych svali jsou vzdy porovnavané
s referen¢nimi hodnotami. Referencni hodnoty databdze jsou specifické podle
pohlavi, véku a aktivity. Vysledky jsou déale vyhodnocovany pomoci vypocti
stranové (bo¢ni) a funkéni symetrie. Funkéni symetrie je hodnocend mezi
antagonistickymi svaly kolenniho a hlezenniho kloubu. V kolennim kloubu se
vypocitava pomér kvadricepsu (vastus lateralis, vastus medialis a rectus femoris)
a hamstringu (biceps femoris). V hlezennim kloubu se vypocitavd pomér mezi

lytkem (gastrocnemius medialis a gastrocnemius lateralis) a tibialom anterior.
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Funkéni symetrie mezi synergickymi svaly je vypocitand mezi c¢éSkovou
a achillovou $lachou.

Hodnoty vastus medialis a vastus lateralis jsou porovnavané s hodnotami Slachou
¢ésky. Gastrocnemius lateralis a gastrocnemius medialis jsou porovnavané
s achillovou S$lachou. Vysledky jsou generované automaticky hned po skoceni
méteni. Zprava s vysledky miize byt velmi detailni nebo velmi slozita, zalezi

na védomostech zkoumaného a k ¢emu jsou data potfebné. Na zaklad¢ vysledkt
méieni jsou dana doporuceni pro svaly, které potiebuji "lécbu" - aktivacni,
posilovaci nebo protahovaci a relaxacni cviceni.

Aktivacni cviceni jsou potiebné pro svaly, které jsou pfili§ pomalé. Pomahaji
zlepsit rychlost svalové kontrakce.

Posilovaci cviceni jsou doporuceny pro hypotonické svaly (se sniZzenym svalovym
napétim).

Protahovaci a relaxacni cviceni jsou doporuceny pro hypertonické svaly (se
zvySenym svalovym napétim). (Tmg - Bmce Ltd. Sience of Body Evolution, 2013)
Vyhody tensiomyografie:

e ZlepSeni sportovniho vykonu

o Pochopeni silnych, slabych stranek a nedostatkii sportovce

o Zisk informaci ohledné aktivaci svalli, symetrii a synchronizaci

e Zdokonaluje trénink na zaklad¢ specifickych svalovych charakteristik
e Snizuje rizika zranéni

o Rychlejsi zotaveni po sportovnich urazech

e Zisk konkuren¢ni vyhody

2.13.1 SlozZeni tensiomyografu
Systém TMG ma ¢tyfi hlavni ¢asti:
1. Elektricky stimulator
2. Digitélni senzor
3. Stativ a manipulaéni ruka
4

Elektrody
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Obrazek 24. SloZeni tensiomyografu (Buckley, 2017)

2.13.2 Méreni

Testovani je zcela neinvazivni a trvd od 5 do 45 minut v zavislosti na poctu
testovanych svalii. Sportovec se v zavislosti na testovaném svalu umisti tak, ze
sedi, lezi na jedné stran¢, na zaddech nebo na btichu. Jeho klouby jsou umistény v
ptirozeném fyziognomickém postaveni, takZze nejsou aktivovany. Elektrody jsou
umistény tak, aby stimulovaly pozadovany kosterni sval, a jsou symetrické vici
¢idlu 50 - 60 mm od méficiho bodu. Snimac¢ je umistén kolmo ke svalovému
pusobeni a je stlaceny do kize na brisku svalu. Umisténi senzoru je provedeno
samovolnou kontrakci svalu nebo elektrickou stimulaci svalu palpaci. Sval je

stimulovan, a kdyZ se objevi kontrakce, senzor zaznamena data. (Buckley, 2017)

Obrazek 25. Tensiomyograf - méfeni (Garcia-Garcia, M. Cancela-Carral, Huelin-Trillo,

2015)
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TMG odkryva "kritické body" kazdého clovéka a vyhnout se tak zranénim, nebo
kdyz uz néjaké zranéni mél tak ho dokdze ptesné identifikovat a predepsat
zotaveni dokud se zcela neuzdravi. Méfeni je neinvazivné a je mozné ho opakovat
a tim monitorovat zotaveni. Pro profesiondlni sporty pomahd optimalizovat
tréninkovy proces, upiesnit davku zatéze, intenzitu prace a pomaha nam detekovat
unavu. TMG poméha sportovcovi se rychle vratit do tréninkového procesu po
rehabilitacnim procesu. Zvlast’ je uzitecny ve chvili, kdy se sportovec rozhoduje
vratit zpét do tréninkového procesu. Kontrola svalu pomoci TMG nam umoziiuje

dat takovou davku zatéze, aby se zranéni nevratilo. (Dias, Marinho, Joan, 2010).

42



3 CIiL PRACE

Hlavnim cilem této bakalaiské prace bylo definovat hypotézu o dopadech stolniho
tenisu na pohybovy aparat, zjistit svalové dysbalance a zvolit vhodna cviceni ke
zlepseni. Vzhledem k charakteristice a stylu stolniho tenisu a jednostranného
zatézovani pohybového aparatu se prace tyka piedevSim svalové dysbalance
deltového svalu, konkrétné jeho t¥i ¢asti. Tento sval jsem si vybral, protoze z
vlastni zkuSenosti, ale 1 ze studii jsem zjistil, Ze stolni tenisti maji s deltovym
svalem velky problém. Udaje o deltovém svalu jsem naméfil pomoci TMG

méficiho piistroje.

3.1 Ukoly prace

e nashromazdéni dat z odborné literatury a vhodnych zdroja pro zpracovani

informaci

vybér vhodnych probandii

e vybér mista a zpisobii méfeni

e 7jiSténi oprdvnéné osoby na méfeni svalstva

e zajisténi souhlasu probandi k provadénému méteni
e méfeni probandi

e vyhodnotit a popsat zjisténé vysledky

e doporuceni formou kompenzacnich cviceni

e obhajoba bakalarské prace

3.2 Vyzkumnai otazka
Jaky vliv ma pravidelné hrani stolniho tenisu na symetrii pravého a levého

deltového svalu a v které z jeho €asti jsou nejvetsi rozdily?
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4 METODIKA PRACE

Jedna se o empiricko-teoretickou praci, ve které byl sbér dat kvalitativnim
zpusobem. V této praci byla aplikovdna metoda ptipadovych studii Sesti
probandtl. V pfiloze je uvedena zadost o vyjadieni Etické komise UK FTVS pod

jednacim ¢islem 143/2017 a jeji schvaleni v souladu s Helsinskou deklaraci.

4.1 Popis sledovaného souboru
Sledovany soubor tvofilo Sest aktivnich hract stolniho tenisu. VSichni probandi

byli muzského pohlavi, ve véku 18 - 23 let. VSichni probandi hraji stolni tenis
vice nez 10 let, v tomto obdobi kazdy na ligové urovni. Tréninky maji 4 - 9 krat
do tydne, zalezi, o kterého hrace se jednd. M¢feni probihalo ve Skole FTVS.

Probandi byli v¢as seznameni s méfenim a zcela dobrovolné s nim souhlasil.

4.2 PouZité metody

4.3 Analyza svalovych dysbalanci
K méfeni jednotlivych svalovych skupin jsem vyuzil pfistroj Tensiomyograf.

Tento pfistroj méti kontraktilni vlastnosti kosterniho svalstva. Dokéaze urcit dobu
kontrakce, premisténi/ptesun svalu a nasledné vyhodnotit, jestli je sval zkraceny
nebo ochably. Svaly byly stimulovany riznymi intenzitami zac¢inajicich na 20 mA
a zvySovany az na 75 mA. Piistroj byl obsluhovan zasSkolenym zaméstnancem UK
FTVS v laboratofi tréninkové adaptace. V tomto méfeni jsme se zaméfili na
vSechny tfi ¢asti deltového svalu - m. deltoideus anterior, m. deltoideus lateral,
m. deltoideus posterior. Tento sval jsem si vybral, protoZe podle zjisténi ze studii,
ale 1 z vlastni zkuSenosti v oblasti stolniho tenisu vim, Ze problémy s ramenem

jsou v tomto sportu bézné.
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5 VYZKUMNA CAST PRACE - VYSLEDKY

5.1 Proband¢. 1
Vek: 21

Vyska: 195 cm
Véha: 82 kg

Proband &. 1 je profesionalni stolni tenista, hrajici nejvyssi muzskou ligu v Cesku.

Tomuto sportu se vénuje jiz 15 let, od svych 6 let. Tréninky mé primérné 9krat do

tydne. Hrac¢ hraje pravou rukou.

Zranéni:

e 7adné

Lateral Symmetry (LS)

Muscle Side Tc [ms] Ts [ms] Tr [ms] Dm [mm] Td [ms] Sym [%]
m.DEA L 20.25 187.47 160.10 3.68 21.31 75
m.DEA R 17.70 55.62 33.84 1.89 22.68

m.DEL L 18.34 198.88 178.29 6.11 207 73
m.DEL R 15.71 156.56 138.54 1.39 19.68

m.DEP L 14.02 21.62 6.22 1.81 19.04 66
m.DEP R 21.87 5457 21.98 2.41 20.94

Tabulka 1. Stranova symetrie

Lateral Symmetry [%]

®LS  Good Sym.

Graf 1. Stranova symetrie
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DISPLACEMENT/TIME LINE CHARTS
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DEA - Deltoideus Anterior:

Celkova stranové symetrie je trochu niZsi, nez je doporuceno - 75 %.

Stranova symetrie piesunu svalu je vyrazné niz$i, nez je doporuceno -

51%.

Aktivaéni a posilovaci cviky se doporucuji pro levou stranu.

Protahovaci cviky se doporucuji na pravou stranu.

DEL - Deltoideus lateral:

Celkova stranové symetrie je trochu nizsi, nez je doporuceno - 73 %.

Stranova symetrie presunu svalu je vyrazné niz§i, nez je doporuceno -

23%.

Pravy sval je vyrazné rychlejsi nez pramer.
e Presun svalu levé strany je vyrazné vyssi nez pramer.

e Prfesun svalu pravé strany je vyrazné niz§i nez pramer.

Aktivaéni a posilovaci cvic¢eni se doporucuji pro levou stranu.

Protahovaci cvi€eni se doporucuji pro pravou stranu.

DEP - Deltoideus Posterior:

Celkova stranova symetrie je vyrazn€ niz$i, nez je doporuceno - 67%.

Stranova symetrie doby kontrakce je vyrazné nizsi, nez je doporuceno -

64%.

Aktivaéni cviceni se doporucuji pro pravou stranu.

Na tomto probandovi je vidét, Ze se stolnimu tenisu vénuje nejintenzivnéji,
protoze ma vétsi odliSnosti v symetrii oproti ostatnim. Niz§i pfesun svalu na praveé
strané DEA a DEL nam ukazuje, Ze sval ma vétsi napéti a tuhost. Proto je
doporucené ho protahovat, a naopak na levé stran¢ je potfebné cvicit posilovaci
a aktivacni cviky. Pravy sval DEL je rychlejsi nez primér, mozna kvili Svihové

praci pazi pii hrani stolniho tenisu.
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5.2 Proband ¢. 2

Vek: 20

Vyska: 184 cm

Vaha: 82 kg

Proband ¢. 2 se vénuje stolnimu tenisu 15 let, od svych 5 let. Hraje druhou
nejvyssi muzskou soutéz v Cesku. Tréninky mél 7 - 8 krat do tydne, ale tento rok
nastoupil na vysokou skolu, takze trénuje pramérné uz pouze 3krat tydné. Hrac

hraje pravou rukou.
Zranéni:

e Pfindrazu o stil si nastipnul palec pravé ruky

e Zanét v pravém rameni (neumi lépe identifikovat)

Muscle Side Tc [ms] Ts [ms] Tr[msl] Dm [mm] Td [ms] Sym [%]
m.DEA L 18.67 36.82 12.77 4.59 18.70
m.DEA R 19.03 225.39 198.36 3.47 19.05 &
m.DEL L 1717 30.91 12.42 9.42 19.48 76
m.DEL R 14.99 22.01 6.09 3.69 17.63
m.DEP L 17.43 26.81 71.66 4.56 19.14 83
m.DEP R 1595 24.92 7.59 2.30 19.27

Tabulka 2. Stranova symetrie

®LS  Good Sym.

Graf 3. Stranova symetrie
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DEA - Deltoideus Anterior:
e Celkova stranova symetrie je vysoka - 85%.
DEL - Deltoideus Lateral:

e Celkova stranova symetrie je trochu nizsi - 76%.

Stranova symetrie presunu svalu vyrazné nizsi - 39%.

Pravy sval je vyrazné rychlejsi nez prameér.

e Presun svalu levé strany je vyrazn¢ vyssi nez pramer.

Aktivaéni a posilovaci cviky se doporucuji na levou stranu.
DEP - Deltoideus Posterior:

e Stranova symetrie je vysoka - 84%.
e Stranova symetrie pfesunu svalu je vyrazné nizsi - 51%.
e Posilovaci cviky se doporucuji na levou stranu.

e Protahovaci cviky se doporucuji na pravou stranu.

Tento proband ma vyrazné niz§i symetrie pfesunu svalu DEL a i DEP u hraci
ruky. U nehrajici levé ruky ma pfesun svalu u DEL velmi vysoky (sval je velmi
uvolnény) a hraci ruku ma v normé referencnich hodnot, proto se nedoporucuje
protahovat pravou stranu, ale vice posilovat a aktivovat levou. U tohoto probanda

je pravy sval DEL vyrazné rychlejsi nez pramér.
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5.3 Proband¢. 3

Vek: 21

Vyska: 186 cm

Vaha: 80 kg

Proband €. 3 se vénuje stolnimu tenisu 14 let, od svych 7 let. Hraje 3. nejvyssi

soutéz v Cesku. Priimérné trénuje 3krat do tydne. Hraé hraje levou rukou.
Zranéni:

e Bolest pravého ramene
¢ Bolest pravého kolena

- ob¢ bolesti bez doktorské 1é¢by, po pauze od tréninku bolest odeznéla

Lateral Symmetry (LS)

Muscle Side Tc [ms] Ts [ms] Tr[ms] Dm [mm] Td [ms] Sym [%]
m.DEA L 16.26 26.86 8.25 1.20 19.62

m.DEA R 15.34 25.16 8.27 1.25 18.23 i
m.DEL L 12.59 18.82 5.30 1.68 17.87 74
m.DEL R 14.87 285.97 47.76 2.59 18.60

m.DEP L 18.47 24.01 6.26 216 19.73 81
m.DEP R 14.09 18.35 4.54 2.01 18.51

Tabulka 3. Stranova symetrie

Lateral Symmetry [%)]

®LS  Good Sym.

Graf 5. Stranova symetrie
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DEA - Deltoideus Anterior:
e Celkova stranova symetrie je vysoka - 94%.

DEL - Deltoideus Lateral:

Celkova stranova symetrie je trochu nizsi - 74%.

Stranova symetrie pfesunu svalu je nizsi, nez je doporuceno - 65%.

Levy sval je vyrazné rychlejsi nez pramér.

e Piesun svalu levé strany je vyrazné€ niz$i nez pramer.

Protahovaci cviky se doporucuji pro levou stranu.

e Aktivacni cviky se doporucuji pro pravou stranu.
DEP - Deltoideus Posterior:

e Celkova stranova symetrie je dostatecné vysoka - 81%.

e Stranova symetrie doby kontrakce je trochu nizsi - 76%.

Proband ma niz$i symetrii pfesunu svalu, tedy vétsi tuhost DEL hraci ruky.

U tohoto probanda je DEL hraci ruky mnohem rychlejsi nez prameér.
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5.4 Proband ¢. 4

Vek: 20

Vyska: 180 cm

Vaha: 69 kg

Proband €. 3 se vénuje stolnimu tenisu 12 let, od svych 8 let. Hraje nejvyssi

muzskou soutéz v Cesku. Primémé trénuje 7-8krat do tydne. Hra¢ hraje pravou

rukou.

Zranéni:
o 7iadné
Lateral Symmetry (LS)
Muscle Side Tc [ms] Ts [ms] Tr [ms] Dm [mm] Td [ms] Sym [%]
m.DEA L 19.75 37.93 16.64 3.83 20.77 9
m.DEA R 18.00 48.57 28.59 4.27 19.89
m.DEL L 16.68 27.57 9.70 6.47 19.30 38
m.DEL R 16.80 144.82 125.47 7.31 18.59
m.DEP L 2291 54.09 22.58 4.84 20.77 94
m.DEP R 23.27 79.79 35.30 4.63 20.56

Tabulka 4. Stranova symetrie

Lateral Symmetry [%]

oLS  Good Sym.

Graf 7. Stranova symetrie

54



DISPLACEMENT/TIME LINE CHARTS

DEA - Deltoideus Anterior

Displacement [mm]

Time [ms]

DEL - Deltoideus Lateral

Displacement [mm]

8-

— Left
—— Right

6 — Left
—— Right
4_
2 50 25 0 25 50
%)
O_
-2
0 50 100 150 200 250 300 350 400 450 50 25 0 25 50

(%)

25 0 25 50

(%)

50

100 150 200 250 300 350 400 450

Time [ms]

DEP - Deltoideus Posterior

Displacement [mm]

25 0 25 50

(%)

Time [ms]

,

Graf 8. Vysledky méreni

55

6 — Left
— Right
4,
2 50 25 0 25 50
(%)
O,
2
,4 . ‘ z . . - » 3 . |
0 50 100 150 200 250 300 350 400 450 50 25 0 25 50

(%)

Tc(ms)
Tr(ms)
Td{ms)
Ts(ms)
Dmimm)

Tc(ms)
Tr(ms)
Td{ms)
Ts{ms)
Dm(mm)

Tc(ms)
Tr(ms)
Td{ms)
Ts{ms)
Dmimm)

Tclms)
Tr(ms)
Td{ms)
Ts(ms)
Drm(mm)

Tc{ms)
Trims)
Td{ms)
Ts(ms)
Drmi(mm)

Tc(ms)
Tr(ms)
Td{ms)
Ts{ms)
Dmimm)

Value
19.75
16.64
20.77
37.93
3.83

Value
18.00
28.59
19.89
48.57
4.27

Value
16.68
9.70
19.30
27.57
6.47

Value
16.80
125.47
18.59
144.82
7.31

Value
2291
22.58
20.77
54.09
484

Value
23.27
35.30
20.56
79.79
4.63

Ref.

Ref.

Ref.
20.33
84.50
20.90
176.80
3.55

Ref.
2033
84.50
20.90
176.80
3.55

Ref.

Ref.



DEA - Deltoideus Anterior:
e Celkova stranova symetrie je velmi vysoka - 90%.
DEL - Deltoideus Lateral:

e Celkova stranova symetrie je vysoka - 89%.
e Piesun svalu levé strany je vyrazné vyssi nez prameér vSech.
e Piesun svalu pravé strany je vyrazné vyssi nez primer vsech.

e Posilovaci cviky se doporucuji na ob¢ strany.
DEP - Deltoideus Posterior:

e Celkova stranova symetrie je velmi vysoka - 95%.

Proband navstévuje fyzioterapii a po tréninku se protahuje a valcuje na masaznim
valci. Je vidét, Ze symetrie u vSech hlav deltového svalu je vysoka i na zaklad¢

toho, ze se stara o své télo.
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5.5 Proband¢.5

Vek: 18
Vyska: 183 cm
Véha: 67 kg

Proband €. 5 se vénuje stolnimu tenisu 10 let, od svych 8 let. Hraje 3. nejvyssi

muzskou soutéz v Cesku. Pramémé trénuje 4krat do tydne. Hra¢ hraje levou

rukou.

Zranéni:

e Bolest kolene

Lateral Symmetry (LS)

Muscle Side Te [ms] Ts [ms] Tr [ms] Dmlmm]  Td [ms] Sy [%]
m.DEA L 18.07 138.79 64,42 3.07 18.73 a7
m.DEA R 18.91 230.66 28.46 4.39 18.25
m.DEL L 16.561 335.76 5646 4.60 18.76
m.DEL R 15.57 342.87 147.37 314 17.15 88
m.DEF L 17.26 30n 10.67 2.61 21.33
m.DEF R 121 1613 4.05 0.30 17.67 58

Tabulka 5. Stranova symetrie

Lateral Symmetry [96]

85 Good Sym.

Graf 9. Stranova symetrie
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DEA - Deltoideus Anterior:

e Celkova stranova symetrie je vysoka - 87%.
e Stranova symetrie ptesunu svalu je nizsi - 70%.
e Protahovaci cviky se doporucuji pro levou stranu.

e Posilovaci cviky se doporucuji pro pravou stranu.
DEL - Deltoideus Lateral:

e Celkova stranova symetrie je vysoka - 89%.

Stranova symetrie presunu svalu je nizsi - 68%.

Pravy sval je vyrazné rychlejsi nez pramér.

Posilovaci cviky se doporucuji pro levou stranu.

Protahovaci cviky se doporucuji pro pravou stranu.

DEP - Deltoideus Posterior:

Celkova stranova symetrie je vyrazné nizsi - 58%.

Stranova symetrie doby trvani kontrakce je trochu nizsi - 70%.

Stranova symetrie pfesunu svalu je vyrazné nizsi - 11%.

Posilovaci a aktivaéni cviky se doporucuji pro levou stranu.

Protahovaci cviky se doporucuji pro pravou stranu.

Proband ma velké rozdily v symetrii u DEP. Nejvétsi rozdil mé v symetrii pfesunu
svalu, kde paradoxné ma vétsi napéti v nehrajici ruce. U DEL ma také vetsi napéti
v nehrajici ruce. MiiZze to byt zplsobené i tim, ze proband dost cvi¢i s vlastni

vahou a snazi se kompenzovat druhou ruku.
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5.6 Proband ¢. 6

Vek: 23

Vyska: 179 cm

Vaha: 79 kg

Proband €.6 se vénuje stolnimu tenisu 11 let, od svych 12 let. Hraje 3. nejvyssi
muzskou soutéz v Cesku. Primémé trénuje 2krat do tydne. Hraé hraje pravou

rukou.

Zranéni:
e 3 krat vyhozené pravé rameno ( ne pii stolnim tenise)

e tenisovy loket

Lateral Symmetry (LS)
Muscle Side Tc [ms] Ts [ms] Tr[ms] Dm [mml] Td [ms] Sym [%]
m.DEA L 17.56 36.89 15.97 4.63 19.61 90
m.DEA R 18.79 29.7 10.30 3.7 19.80
m.DEL L 15.94 55.46 37.95 5.28 18.95 84
m.DEL R 17.44 79.54 60.46 7.87 19.64
m.DEP L 18.74 30.03 9.85 5.74 19.42 79
m.DEP R 15.68 23.34 6.69 3.61 18.26
Tabulka 6. Stranova symetrie
Lateral Symmetry [%]
DEA
_—B0——__
68—
TRSI,.C\ /! S N
/AL S A

LS  Good Sym.

Graf 11. Stranova symetrie
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DEA - Deltoideus Anterior:
e Celkova stranova symetrie je velmi vysoka - 90%.
DEL - Deltoideus Lateral:

e Celkova stranova symetrie je vysoka - 85%.

e Stranova symetrie presunu svalu je trochu nizsi - 67%.
e Levy sval je vyrazné rychlejsi nez priimeér vsech.

e Presun svalu levé strany je vyrazng vyssi nez pramer.
e Presun svalu pravé strany je vyrazn¢ vyssi nez pramer.

e Posilovaci cviky se doporucuji pro ob¢ strany.
Deltoideus Posterior:

e Celkova stranova symetrie je trochu nizsi -80%.
e Stranova symetrie piesunu svalu je trochu nizsi - 63%.
e Aktivacni a posilovaci cviky se doporucuji pro levou stranu.

e Protahovaci cviky se doporucuji pro pravou stranu.

Proband méa u DEL niZ8i symetrii pfesunu svalu, ale pfesun svalu vyrazné vyssi
nez primer. Ob¢ ramena ma v nizkém napéti a doporucuje se je posilovat. U DEP

je vetsi tuhost hraci ruka.
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6 DISKUZE

V diskuzi jsou shrnuté vysledky meétfeni deltového svalu u jednotlivych hract
stolniho tenisu. Pfistroj tensiomyograf umoznil méfit vSechny tfi ¢asti a tim zjistit
shody nebo podobnosti u 6 probandi. Rodriguez a kol. (2017) dospéli k zavéru, ze
TMG je metoda, kterou je mozné posoudit svalové kontraktilni vlastnosti,
konkrétné pies 3 spolehlivé parametry (Dm, Td a Tc). Velmi pozoruhodné je, jaka
rychld a neinvazivni tato metoda je, kterou vyuziji hlavné profesionalni sportovci,

kterym hraje ¢as velkou roli.

TMG se d& vyuzit i po zranéni. Toho vyuzili Atikovi¢, Pavleti¢, Tabakovi¢
(2015), kteti mefili chorvatského muzského reprezentanta v gymnastice po
zranéni michy v bederni oblasti a po rehabilitaci. Tuto moznost bych doporucil

probandovi €. 6, ktery si taktéZ proSel zranénim v méfené oblasti.

Mg¢tilo se 6 probandi muzského pohlavi od 18 - 23 let, ktefi hraji stolni tenis vice
jak 10 let na arovni od extraligy aZ po druhou ligu muzd. Cty¥i hraéi jsou pravaci

a dva hraci levaci.

Prvni métena svalova skupina byl DEA. U vsech probandi byla vysoka stranova
symetrie. Probandi €. 2 - 6 mé&li stranovou symetrii nad 85%. Jediny proband €. 1
mél symetrii 75%, coZz se da hodnotit jako trochu niz§i. U probandd ¢. 1 a 5 byla
zjiSténa niz8i symetrie pfesunu svalu. To bylo zapfi¢inéné vétsi tuhosti hraci paze
a ochablosti nehrajici paze. Proto jim bylo doporuceno protahovat DEA hraci pazi
a posilovat nehrajici pazi. U DEA nebyly uz Zadné vyrazné rozdily. Z tohoto by se

dalo vyvodit, ze stolni tenis na DEA nema vyrazny vliv.

Druhou méfenou skupinou byl DEL. U ného byly uz vétsi rozdily jako pii DEA.
Celkova stranova symetrie byla v rozmezi od 73 - 89%. To se d4 hodnotit jako
vysoka. Stranova symetrie pfesunu svalu byla na tom haf. Nejhtfe byl na tom
proband €. 1, ktery mél 23% a proband ¢. 2, ktery mél 39 % stranové symetrie.
Proband ¢. 1 mél také velky rozdil, protoze levou nehrajici pazi mél vyrazné
ochablou a pravou hrajici mél velmi tuhou. Tento proband by mél zatadit do
tréninkového procesu aktivaéni a posilovaci cvi¢eni na levou pazi a protahovaci
cviceni na hraci pravou pazi. Proband ¢. 2 mél pfesun svalu hrajici paZze v ramci
referencnich hodnot, ale mél velmi ochablou levou pazi. Proto mu byly
doporuceny aktivacni a posilovaci cviky na levou stranu. Pfesun svalu u nehrajici
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paze byl u 4 probandl - €. 1, 2, 4, 6 vyrazné vys§i, coz znaci vétsi ochablost,
a proto jim byly doporuceny posilovaci cviky. Probandi ¢. 4 a 6 méli na pravém
ilevém DEL vyrazné vyssi pfesun svalu. Proband €. 4 to mohl mit tim, ze se
vénuje uvoliiovani a protahovani. Proband ¢. 6 mél 5 mésicii pfed méfenim této
prace vyhozené pravé rameno, a proto dlouho netrénoval ani necvicil, coz mohlo
zpusobit, ze mél ramena ochabld. Obéma jsou doporuceny posilovaci cviky na
ob¢ strany. Probandi ¢. 1, 2, 3 méli DEL hraci paze vyrazné rychlejsi jako primer.
Probandi ¢. 5 a 6 méli DEL nehrajici paze vyrazné rychlej$i. Dalo by se
predpokladat, Ze hranim stolniho tenisu bude DEL hraci paze rychlejsi, ale z mého

meéfeni to tak nevyslo.

Posledni méfenou skupinou byl DEP. Celkova stranovd symetrie byla od 58 -
95%, ale probandi ¢. 2, 3, 4, 6 méli symetrii nad 80%. Probandi ¢. 1 a 5 méli
celkovou stranovou symetrii nizsi a to 67% a 58%. Probandi €. 1, 3, 5, m¢li nizsi
stranovou symetrii doby kontrakce. VSichni tfi méli na hraci pazi paradoxné delsi
dobu kontrakce. Probandi ¢. 2, 5, 6 m¢li niz§i symetrii pfesunu svalu. Probandi
¢.2 a 6 to méli z vétsi tuhosti hraci paze. Proband ¢. 5 mél stranovou symetrii
pfesunu svalu 11%, coZ je spojené s obrovskou tuhosti nehrajici pravé paze.
Myslim si, Ze to bylo zplisobené silovym cvic¢enim, které cvici mimo stolni tenis,

a ne samotnym stolnim tenisem.

Podle Garcia-Garcia, M. Cancela-Carral, Huelin-Trillo (2015), ktefi porovnavali
vrcholoveé kajakarky s béZnymi sportovkynémi, nevznikaly Zadné vyrazné rozdily
v dobé kontrakce ani pfesunu svalu u deltového svalu. Ke stejnym vysledkiim
dosli Gravestock, Barlow (2017) ve vyzkumu zabyvajicim se symetrii svalil
zévodnich surfafek, u nichz také nedoslo k velkym rozdilim v asymetriich. V
porovnani s mymi vysledky byly asymetrie vétsi, obzvlast’ u presunu svalu. Bylo

to zplisobené jednostrannym zatizenim, které u surfu nebo kajaku nedochézi.

Pii DEA byly probandovi €. 1 a 5 doporuceny posilovaci cviky na nehrajici pazi
a protahovaci cviky na hraci pazi. Ostatnim probandiim nebyla doporu¢ena Zadna
cviCeni. Na rozdil od bakalarské prace Sitafové (2018), ktera se zabyvala méfenim
tenistll, doporucila u DEA posilovaci cviceni na hrajici pazi a protahovaci na

nehrajici.
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Z meteni by se dalo posoudit, ze nejvice pfi stolnim tenise je zapojovan DEL.
Tam se doporucovaly ¢tyfem probandiim posilovaci cviky a tfem 1 aktivaéni cviky
na nehrajici pazi. Jediny proband ¢. 5 mél posilovaci cviky na levou hraci pazi
a protahovaci na pravou nehrajici pazi. Jak jsem jiz zminoval, tak to je mozna

zpusobené doplitkovym cvi¢enim nebo i odchylkou méteni.

U DEP nem¢li probandi moc jednotnd doporuceni. Probandovi ¢. 2 a 6 byla
doporucena protahovaci cviceni hraci paze. Aktivacni cviceni na hraci pazi byla
doporuc¢ena probandim ¢. 1 a 5, ale naopak probandovi ¢. 6 byla tato cviceni
doporu¢ena na nehrajici pazi. Ve srovnani se Sitafovou (2018), kterd opét
doporucila posilovaci cviceni pro hrajici pazi a protahovaci cviky pro nehrajici.
Jedinou shodu vytvoftil proband ¢. 5, kterému byla doporucena stejnd cviceni.
Z téchto vysledkli se nedd usoudit, Ze by mél stolni tenis vliv na dysbalance

u zadni ¢asti deltového svalu.

Kompenzace jednostranného zatizeni je Casto v stolnim tenisu zanedbavéna.
Dysbalance tim vznikajici je moZné pozorovat pii chiizi hrace, kde na strané hraci
paze je rameno niz a predsunuté vpied. Tato dysbalance neni problémem jenom
v rameni, ale mize to byt i z divodu zkracenych prsnich svalti a ochablych
mezilopatkovych. Problém je tfeba fesit komplexné a podivat se 1 na individudlni
techniku hrace. Pokud hraje stdle Spatng, tak i pfes kompenzaci se problém

nevyresi.

Z dostupné literatury jsem nenasel zminky o dysbalanci ramen u stolnich tenisti.
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7 ZAVER
Cilem mé bakalaiské prace bylo definovat hypotézu, zjistit dysbalance deltového

svalu u stolnich tenistl a odpovédéet na vyzkumnou otdzku.

Kvili rozdilnym vysledkiim nebylo mozné definovat jednotnou hypotézu

o dopadu stolniho tenisu na pohybovy aparat.

Z méfeni Sesti probandd bylo zjisténo, ze nejvétsi dysbalance a asymetrie byla
v boc¢ni ¢asti deltového svalu. Zde se doporucovaly ¢tyfem probandim posilovaci
cviky a tiem 1 aktivacni cviky na nehrajici pazi. Bylo oCekavané, ze probandi
budou mit rychlejsi sval hraci paze, ale z méfeni se to neukazalo. Tti probandi
méli vyrazné rychlejs$i sval na hraci pazi, ale dalsi dva méli rychlejsi sval na

nehrajici pazi.

Pii pfedni a zadni Casti deltového svalu méli shodu ve svalové nerovnovaze
maximalné tfi hraci, z ¢ehoz se nedad vyvodit, Ze by hrani stolniho tenisu, na to

melo néjaky vliv.

Tato bakaladiska prace byla odesldna osobné kazdému probandovi, ktery se
zucastnil méteni. Diky vysledkiim ziskanych pomoci tensiomyografu si kazdy
proband miize vybrat doporuc¢ené posilovaci, aktiva¢ni nebo protahovaci cviceni

piesné pro sebe a aplikovat to do svého tréninkového procesu.

Doufam, ze tato prace by mohla byt napomocnd nejenom probandiim, ale

i hrd¢tm a trenéram stolniho tenisu.

Prace se miize stat dobrym zakladem pro dalsi vyvoj, vyzkum v této oblasti pro
ptipadnou diplomovou praci, ale k tomu by byla potfeba realizovat kvantitativni

vyzkum s vét§im mnozstvim probandu.
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k projektu vyzkumné, kvalifikaCni €1 seminarni prace zahrnujici hidské uastniky
Nizev projektu: Diagnostika svalovych dysbalanci u raznych druhti sporti realizovana pomoci TMG
Forma projektu:  vyzkumna price / bakalaiska / diplomova
Obdobi realizace: terven 2017 - prosinec 2019
Predkladatel: Mgr. Michal Steffl, Ph.D., Katedra fyziologie a biochemie UK FTVS
Hlavni FeSitel: Mgr, Michal Steffl, Ph.D., Katedra fyziologie a biochemie UK FTVS
Misto vyzkumu (pracovidtd): Laboratofi tréninkové adaptace UK FTVS
Spolufesitel(¢): 10 az 12 studentu bakalaiské a magisterské formy studia

Finanéni podpora: Q 41

Paopis projektu: Projekt bude realizovan jako observaéni priifezova studie. Hlavnim cilem projektu je diagnostikovat charakteristické
svalové dysbalance vznikle v zavislosti na rizném druhu zatizeni napfic riznymi druhy sportovnich specializaci a na zdkladé této
diagnostiky vytvorit individudIni kompenzaéni programy a doporuceni pro trenéry vedouei kondiéni pripravu v jednotlivich sportech, K
diagnostice bude pouZita tenziomyografickd metoda, kterd je zaloZena na odhadu rychlosti a kvality svalové kontrakee pomoci
mechanického ¢idla a dvou elektrod. Elektrody pomoci elektrického vyboje o velmi nizkém proudu (max. 100 mA) aktivuji svalovou
kontrakei, v jejimZ pribéhu mechanické ¢idlo zméf rychlost svalové reakee a odhadne napéti uvniti svalové tkang. PouZitym piistrojem
bude Tensiomyograf TMG 100.

Charakteristika G¢astniki vyzkumu: Predpoklidany poet Gcastniki projektu bude 4 - 8 probandu z kazdého sportovniho odvitvi
(sportovni gymnastika, akrobaticky rokenrol, atletika, tenis, snowboardcross, squash, golf, aj.), vék 12 - 35 let. Probandi budou
rekrutovani ze sportovnich klubt soutéZicich alespofi na drovni krajského preboru. Predpoklada se alespoi tiiletd zkuSenost v daném
sportu. Projektu se zacastni pouze zdravi jedinci s platnou zdravotni prohlidkou absolvovanou u sportovniho lékafe, kontraindikaci bude
akutni traz pohybového aparitu a doba rekonvalescence kratsi neZ jeden rok po Grazu, Kazdy student bude vy3etfovat probandy jedné
sportovni specializace. Probandi budou vyhirdni a oslovovani jednotlivymi fesiteli diléich projekta dle sportovni specializace.

ZajiSténi bezpetnosti: Nebudou pouZity Zidné invazivni metody. Méfeni budou proviadet Felitelé jednotlivych diléich 8asti projektu za
asistence Mgr. Michal Steffl, Ph.D. v Laboratofi tréninkové adaptace UK FTVS. Samotné méfeni miZe zpisobovat mimé bolestive
podnéty predeviim pfi vysdich intenzitich elektrického stimulu (nad 60 mA). Specifikaei pristroje je ddno, 7e v pribéhu méFeni
nedochazi k poskozeni svalové tkang, nebot’ jednotlivé impulsy jsou slabsi neZ volni impulsy vysilané CNS pii bézné svalové kontrakei.
V pfipadé, Zc testovand osoba nebude chtit v mé&feni pokracovat, bude méieni okamzit¢ picrudeno. Rizika provadéncho vyzkumu
nebudou vy$si nez béiné otekavana rizika u testovani provadénych v ramei tohoto typu vyzkumu.

Etické aspekty vyzkumu: Hlavnim pfinosem pro jednotlivé icastniky projektu bude individualni tréninkovy plan uréeny k odstranéni
svalovych dysbalanci. Ziskana data budou zpracovavana a bezpetné uchoviéna v anonymni podobe a dil¢i ¢asti budou publikovany v
bakalafskych a diplomovych pracich, pfipadné v odbomych ¢asopisech, monografiich a prezentovana na konferencich, pfipadné budou
vyuzita pi dal$i vyzkumnné praci na UK FTVS. Po anonymizaci budou osobni data smazana. Anonymizace osob na fotografiich bude
provedena zaéernénim/rozmazanim obliCeja ¢i ¢asti téla, znaka, které by mohly vést k identifikaci jedince. Neanonymizované fotografie
budou po ukonceni vyzkumu smazany. V maximdlni moZné mife bude zajiSténo, aby ziskand data nebyla zneuzita. Vyzkum vyuziva
vulnerabilni skupinu nezletilych probandi vzhledem k mozZnosti vzniku svalovych dysbalanci jiz v raném véku. Nasledné doporugeni
Jjsou potom rovnéz zavisla na stupni vyvoje jednotlivee a jeho véku.

Informovany souhlas: piilozen navrh informované¢ho souhlasu, ktery bude moditikovan dle jednotlivych sportovnich specializaci.

Povinnosti viech Gastniki v¥zkumu na strané Feditele je chranit Zivot, zdravi, distojnost, integritu, pravo na sebeurceni, soukromi a osobni data
zkoumangch subjekti, a podniknout ktomu vedkerd preventivai opatfeni. Odpovédnost za ochranu zkoumanych subjekta lezi vidy na Gastnicich
vyzkumu na strané feditele, nikdy na zkonmanych, byt” dali sviy souhlag k dcast na vizkumu. Viichni Gcastnici vyzkumu na strang ieitele musi brat v
potaz eticke, pravni a regulatai normy a standardy vyzkumu na lidskych subjektech, které plati v Ceské republice, stejng jako ty, jez plati mezinaredng.
Potvizuji, Ze tento popis projektu odpovida navrhu realizace projektu a Ze pii jakékoli zm&n¢ projektu, zejména peuzitych metod, zasku Etické komisi UK
FTVS revidovanou Zadost.

V Praze dne: 2. 6. 2017 Podpis predkladatele: [‘7 e //’/
Lf AT

Vyjadieni Etické komise UK FTVS

SloZeni komise:  Piedsedkyné: doc. PhDr. Irena Parry Martinkova, Ph.D.
Clenové: prof. PhDr. Pavel Slepicka, DrSe.
doc. MUDr. Jan Heller, CSc
PhDr. Pavel Hrasky, Ph.D.
Mgr. Eva Proke3ova, Ph.D.
MUDr. Simona Majorovil

Projekt prace byl schvalen Etickou komisi UK FTVS pod jednacim cislem: ..

Etickd komise UK FTVS zhodnotila piedloZzeny projekt a neshledala zadné rozpory s platnvini zisadami, piedpisy a mezinirodni
smernicemi pro provadéni vyzkumu zahrmujiciho lidské ucastniky

UNIVERZITA KifeFrielphbfektu splnil podminky nutné k ziskini souhlasu Etické komise.

Fakulta télesné vychovy a sportu
José Martiho 31, 162 52, Praha 6 %i//
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