SEZNAM PRILOH

Ptiloha ¢. 1 - Vyjadteni Etické komise FTVS UK

Ptiloha ¢. 2 — Vzor informovaného souhlasu

Ptiloha ¢. 3 — Anamnesticky dotaznik

Ptiloha €. 4 — Seznam cvikl vyuzitych v rdmci aktivni terapeutické intervence
Ptiloha ¢. 5 — Seznam obrazkt

Ptiloha ¢. 6 — Seznam tabulek

Ptiloha €. 7 — Seznam fotografii



Priloha €. 1 - Vyjadieni Etické komise FTVS UK

OVY A SPORTU
1a 6-Veleslavin

ZAdost o vyjadieni Etické komise




Priloha €. 2 — Vzor informovaného souhlasu

INFORMOVANY SOUHLAS
Vazeny pane, vdZena pani,

v souladu se VSeobecnou deklaraci lidskych prav, zakonem ¢. 101/2000 Sb., o ochran¢ osobnich
udaji a o zméné nékterych zakont, ve znéni pozdéjsich predpist a dalsimi obecné zavaznymi
pravnimi ptedpisy (jakoz jsou zejména Helsinska deklarace, prijata 18. Svétovym
zdravotnickym shromazdeénim v roce 1964 ve znéni pozdéjsich zmén (Fortaleza, Brazilie, 2013);
Zakon o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zejména ustanovent § 28 odst.

I zékona ¢. 372/2011 Sb.) a Umluva o lidskych pravech a biomediciné & 96/2001, jsou-li
aplikovatelné), Véas zddam o souhlas s Vasi tcasti ve vyzkumném projektu v ramci diplomové
prace na UK FTVS s nazvem “Efekt mechanické korekce a aktivniho cviceni v terapii deformity
patého prstu na noze - Tailor’s bunion “, provadéné na UK FTVS — laboratof sportovni
motoriky a v télocvi¢né katedry Fyzioterapie.

Cilem prace je zhodnoceni efektu mechanické korekce a aktivniho cviceni na rozlozeni
tlaku — zejména zmény zatizeni lateralniho paprsku nohy a zmény v postaveni prednozi ve smyslu
ovlivnéni pficné a podélné klenby nohy. Hlavni hypotézou diplomové prace je, zda aplikace
pevného tapu a aktivni intervence ovlivni posturalni stabilitu, dojde ke zméné zatizeni lateralniho
paprsku nohy a postaveni prednozi ve smyslu ovlivnéni pti¢né a podéIné klenby nohy.

Nejprve se podrobite vstupnimu vysetfeni, které bude zahrnovat odbér anamnézy, vysetfeni
aspekci, goniometrické méfeni, vySetieni nozni klenby a v neposledni fade se také podrobi 3D
scanu nohy a vySetieni stability a rozloZeni tlaku na pristroji RS Footscan a RS Footscan gait.
Predpokladana délka vysetfeni je 30 min. Budete ndhodné rozdéleni do dvou skupin. Ve
skuping Cislo jedna bude aplikovan pevny tape - aplikovan mnou a poté nédsledné i Vami po
dobu jednoho mesice, 3 aplikace tydné€ a u skupiny ¢islo dva prob&hne aktivni intervence

v podobé cviceni 4x tydné, dohromady 12x po dobu jednoho mésice. Cvicebni jednotka byla
sestavena na zakladé konzultace s PhDr. Jitka Mal4 Ph,D.

Po dokonceni budete podrobeni vystupnimu vySetfeni, které bude provedeno obdobné jako
vstupni vySetfeni.

Vsechny metody vyzkumu jsou neinvazivni. Aplikaci tapu i vedeni aktivniho cviceni budu

provadet samostatné. Ve bude probihat za p¥itomnosti odborného dozoru (Mgr. Jitka Maren&akova nebo
PhDr. Jitka Mala Ph,D.)

Aplikace pevného tapu nese minimalni rizika, ve vyjimecnych piipadech se u pacienti muize
objevit alergicka reakce v podobé vyrazky, zarudnuti a svédéni v misté aplikace. Pokud se tyto
ptiznaky objevi, je doporuCeno okamzité odstranéni tapovaci pasky. Rizika provadéného
vyzkumu nebudou vyssi nez bézné ocekavana rizika u aktivit a testovani provadénych v ramci
tohoto typu vyzkumu.

Vase ucast v projektu je dobrovolna a nebude finanén¢€ ohodnocena.

Ziskana data budou zpracovavana a bezpecné uchovana v anonymni podobé a publikovana
v diplomové praci, pfipadné¢ v odbornych casopisech, monografiich a prezentovana na
konferencich, ptipadné budou vyuzita pti dals$i vyzkumné praci na UK FTVS. Po anonymizaci
budou osobni data smazéna). Béhem vyzkumu budou potizovany fotografie.

Anonymizace osob na fotografiich bude provedena zacernénim/rozmazanim obliceju ¢i ¢asti téla,
znakid, které by mohly vést k identifikaci jedince. Neanonymizované fotografie budou po
ukonc¢eni vyzkumu smazany.

V maximalni mozné mife zajistim, aby ziskana data nebyla zneuzita.

Jméno a ptijmeni pfedkladatele a hlavniho feSitele projektu: Be. Lucie Vokata Podpis:



Jméno a pfijmeni osoby, ktera provedla poueni: ...

Podpis:...cccceiiiiiii e

Prohlasuji a svym nize uvedenym vlastnoru¢nim podpisem potvrzuji, Ze dobrovolné souhlasim
s ucasti ve vysSe uvedeném projektu a ze jsem mél(a) moznost si fadné a v dostatecném Case zvazit
vSechny relevantni informace o vyzkumu, zeptat se na v§e podstatné tykajici se ucasti ve vyzkumu
a 7e jsem dostal(a) jasné a srozumitelné odpovedi na své dotazy. Byl(a) jsem poucen(a) o pravu
odmitnout tcast ve vyzkumném projektu nebo svlij souhlas kdykoli odvolat bez represi, a to
pisemné Etické komisi UK FTVS, kterd bude nasledné¢ informovat ptedkladatele projektu.

Misto, datum ....................

Jméno a prijmeni u€astnika .........ccocovieiiiniiniiiiiiee, Podpis: ....ccovvevvennen.



Priloha €. 3 — Anamnesticky dotaznik

DOTAZNIK PRO DIPLOMOVOU PRACI
Efekt mechanické korekce a aktivniho cviceni v terapii deformity patého prstu na noze

— Tailor’s bunion.
Jméno a prijmeni:
Datum narozeni:
Vyska:
Vaha:
BMI:
Pomiicky (bryle, ortézy uzivané na dolnich koncetinach):
Operace dolnich koncetin:
Zranéni/urazy dolnich kon¢etin:

OA: (onemocnéni se, kterymi se 1éCite — diabetes, cévni onemocnéni):

Piedchozi rehabilitace (za poslednich 6 mésictl):

Pravidelna sportovni aktivita (doba trvani, po¢et hodin tydn¢):

Nejcastéji noSena obuv (sportovni, modni, anatomicka, barefoot):



Piiloha ¢. 4 — Seznam cviku vyuzZitych v ramci aktivni terapeutické intervence

Délka intervence 25-30 min
Pocet opakovani cviku 10x

Pomiicky: stimula¢ni ,,jezek*

1. Mobilizace MTP kloubii nohy dle Lewita
VP: Pokud mobilizaci provadi terapeut, pacient lezi

na zadech, flexe DKK v koleni, pata je opfena o
podlozku. Mobilizaci MTP kl. dorsoplantarnim
smérem terapeut provadi ntizkovym hmatem (oba
palce pies sebe na dorzalni strang, oba ukazovaky pres
sebe na plantarni stran¢) sousedicich kistek. Provede
lehky tlak palct na proximalnim phalangu V. prstu o
proti fixovanému V. MTP kl., tim vytvoii pfedpéti a
potom tlak zesili a opét povoli (Lewit, 2003).

2. ProtaZeni extensoru prsti
VP: Sed na zidli, protahovanda DKK pokréena

v kolennim kl. a flexi v kycelnim kl. je opfena o
stehno druhé DKK a dlani pacient uchopi nart.

Nasledné provadi tlak na hibet nohy v oblasti hlavi¢ek
metatarsti a pohyb ve sméru protaZzeni — plantarni

flexe. Délka protazeni — 15s

3. ProtaZeni plantarni fascie a flexori prsti
VP: Odlehceny sed na patach na mékké podlozce, kdy

pacient pouze setrva v protazeni 15s a ceka na

uvolnéni.




4. Facilitace pomoci ,,jezka*
VP: Pacient sedi vzpfimené na zidli a nohou se

posouva po stimula¢nim ,,jezkovi* od paty pfes stied
nohy az ke konecktim prstd. U kazdé DKK zopakuje
10x.

5. Aktivni ndcvik malé nohy
Po uspésném zvladnuti nacviku pasivniho provedeni

za pomoci terapeuta a aktivniho cviceni s dopomoci
pacient cvi¢i aktivné samostatné.

VP: pacient sedi ve vzpiimeném sedu na zidli
s chodidly opfenymi o podlozku. Pacient provadi
sttidavé zkracovani a protahovani chodidla s fixaci
paty a soucasnym piiblizovanim I. a V. metatarsu dle

Jandy a Vavrové (1992).

6. Nacvik tfibodové opory

VP: Pacient sedi ve vzpiimeném sedu na zidli
s chodidly opfenymi o podlozku. Cilem cviku je
rovnomeérné rozlozeni vahy mezi tfi zakladni opérné
body — hlavicka V. metatarsu, hlavicka I. metatarsu a
calcaneus. Hlidame spravné postaveni hlezenniho kl.
Po zvladnuti nacviku tiibodové opory vsedé
nasleduje nacvik ve vzpiimeném stoji a nasledné také
v dynamickém korigovaném vypadu.

V dynamickém korigovaném vypadu je cilem opét
zvladnuti tfibodové opory s velkym dlirazem na

zatizeni nohy v ose noha, kolenni kl a kycelni kl.




7. Abdukce prstii dle kompenzacniho
cvifeni dle Levitové a Hoskové
VP: Pacient sedi ve vzpfimeném sedu na zidli

s chodidly opfenymi o podlozku a provadi abdukci

prstl od sebe.

8. Nacvik uchopu a premisténi piredmétu
VP: Pacient sedi ve vzpiimeném sedu na zidli, opfeny

o opéradlo a pomoci chodidla se snazi uchopit
masazni micek ,jezka“ v oblasti MTP kl. a prstd
nohy. Nasledné po zvladnuti ichopu se pacient snazi
micek pfedat a nasledn¢ uchopit chodidlem druhé

DKK.

9. ,,Piano* — zvedani a pokladani prsti,
Levitova, HoSkova
VP: Pacient sedi ve vzpfimeném sedu na zidli,

chodidla opfena o podlozku. Cilem cviku je zvednuti
vSech prstt a jejich postupné pokladani od V. prstu
k1. a také obracené, pfi cviceni klademe dlraz na
udrzeni spravného nastaveni osy noha, kolenni kl. a

kycelni kl.




Priloha €. 5 — Seznam obrazku

Obrazek €. 1: 3 hlavni oblouky klenby (Kapanji, 2010)
Obrazek. €. 2: m. abductor digiti minimi (KenHub, 2019)
Obrazek €. 3: m. flexor digiti minimi brevis (KenHub, 2019)

Obrazek ¢. 4: m. Deformity nohy — a) pes varus, b) pes valgus, c) pes cavus, d) pes

equinus, e) pes calcaneus f) pes equinovarus (Dungl, 2009)
Obrazek €. 5: hallux valgus — tah Slachy m. extensor hallucis longus (Frank et al., 2009)

Obrazek ¢. 6: Normalni funkce MTP kloubu palce a omezeni funkce u deformity hallux

rigidus (Hauser, 2012)

Obrazek ¢. 7: Mortonova neuralgie (Venugopal, 2017)

Obrézek €. 8: Kladivkovy prst (Redkina et al., 2013)

Obrézek €. 9: Palickovy prst (Redkina et al., 2013)

Obrazek ¢. 10: Drapovity prst (Redkina et al., 2013)

Obrazek €. 11: Digitus quintus supraductus (Redkina et al., 2013)

Obrazek ¢. 12: Fotografie bilat. Vyskytu deformity TB (London Foot and ankle, 2018)
Obrazek €. 13: Fallatova klasifikace Tailor’s bunion (Deveci, 2015)

Obrazek €. 14: RTG snimky 1., II. a III. Typu TB (Southerland, 2012)

Obrazek €. 15: a. Sife V. metatarsalni hlavy b. §ife krcku c. tihel laterdlni deviace V.

metatarsu (Shiobamashi, 2016)
Obrézek €. 16: 2 zpsoby méteni [V. a V. IM uhlu (Southerland, 2012)
Obrézek ¢&. 17: Ukéazka spravného a $patného tvaru obuvi (St'astna, 2006)

Obrazek €. 18: Schéma vybéru operacniho ptistupu v terapii TB (Ajis, 2005)
Obrazek ¢. 19: Deska RS Footscan ® Balance s pfipojenim k poc¢itaci (RSscan, 2018)

Obrazek ¢. 20: Vyhodnoceni TTW COP u tzkého stoje se zavienyma o€ima (Archiv
autora, 2019)

Obrazek €. 21: rozlozeni plantarnich tlakl na jednotlivé regiony (Archiv autora, 2019)

Obrazek ¢. 22: 3D scan nohy s vyhodnocenymi parametry (Archiv autora, 2019)



Obrézek €. 23: Plantogram vyhotoveny pomoci 3D scanneru (Archiv autora, 2019)
Obrazek ¢. 24: Vzorec pro vypocet Cohenova koeficientu d (Sigmundova, Sigmund,

2010)



Priloha €. 6 — Seznam tabulek

Tabulka ¢. 1: Anamnesticka data vyzkumného souboru

Tabulka €. 2: intervaly hodnot — Cohenovo d

Tabulka ¢. 3: Naméfené hodnoty pied a po aktivni intervenci

Tabulka €. 4: Namé&fené hodnoty distribuce tlaku pted a po aktivni intervenci u PDK
Tabulka €. 5: Naméfené hodnoty distribuce tlaku pted a po aktivni intervenci u LDK
Tabulka ¢. 6: Namétené hodnoty pied a po pasivni intervenci

Tabulka €. 7: Namétené hodnoty distribuce tlaku pfed a po pasivni intervenci u PDK

Tabulka ¢. 8 - Naméfené hodnoty distribuce tlaku pfed a po pasivni intervenci u LDK



Priloha €. 7 — Seznam fotografii

Fotografie ¢. 1: Postup korekéniho tejpovani: A) zakladni objimky + prvni tahova péska.

B) druha korek¢ni obtocka — vysledna podoba tejpu (Archiv autora, 2019)



