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Uvod

Je zndmou skute€nosti, Ze postaveni pedagoga zpévu se v nékterych aspektech lisi od
postaveni pedagoga vyucujiciho hfe na hudebni néastroj. V oblasti osvojovani péveckych
dovednosti jsou zpravidla do osoby ucitele zpévu vkladany vétsi nadéje, nez je tomu u
ucitell-instrumentalistl. Propracované a léty ovéfené postupy elementarni néstrojové
metodiky umoziuji Zakim od samého pocatku zpétnovazebni informaci o prdbéhu a
kvalité vysledkd ziskavat nejen od ucitele, ale rovnéz ,vlastni psychickou Ginnosti ze
senzoricko-motorické oblasti.“* Tim je poloZen z&klad jejich budouci samostatnosti pfi
studiu.

Konstrukéni strankou hudebniho nastroje se zabyva nastrojaf. Do této oblasti hudebnik
zpravidla jiZz nezasahuje. PFi zpévu je situace jind — interpret a nastroj jsou jedno. Zpévak
pouZiva nastroj, jimz je jeho télo Fizené nervovou soustavou. Z toho, Ze vlivem idealniho
individualniho vyvoje dojde u vyraznych talent(l k dokonalé stavbé a funkénosti péveckého
nastroje, by nemélo automaticky plynout, Ze otazce postury nebudeme vénovat dostatek
pozornosti. Posturalni navyky, které se vlivem civilizanich faktor(l zhorsuji, predstavuji
chyby v konstrukéni stavbé péveckého néstroje a negativné ovliviuji pévecky projev.
Rovnéz sniZzend schopnost sebevnimani a seberegulace zhor3uji proces uceni zpévu.

Proto si myslime, Ze je tfeba obdobné jako v instrumentalni metodice i ve vyuce zpévu
dobre propracovat otazky zpétné vazby a autoregulacnich procesl. Ty se vazou nejen
k fyzické (posturalni funkci), ale i k psychické strance péveckého projevu. Jak ukazuji
zkuSenosti nejen z této prace, ale i z dalSich praci, cilené vedenou terapii Ize posturdlni
nedostatky postupné napravovat.

PFi zpévu hraje vyznamnou roli vokalni sluch. Funguje jako korektor kvality péveckého
projevu. Pfi vyuce zpévu by nemél byt opomijen a jeho rozvoj by mél byt od prvnich lekci

cilevédomé uskutecrniovan.

Predkladana disertacni prace si klade za cil objasnit vyznam vlivu drZeni téla na pévecky
projev. Na zakladé pfirozeného vyzkumu podat dikazy o zasadnim vyznamu posturalni

funkce na utvareni zakladnich péveckych dovednosti.

! SEDLAK, F. Psychologie hudebnich schopnosti a dovednosti. Praha: Supraphon, 1989, s. 220.
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Pévecka pedagogika obecné proklamuje pozadavek spravného péveckého postoje jako
vysledek empirické zkuSenosti. Po celé generace je drzeni téla pfi zpévu pokladano za
dlleZitou a prirozenou soucast péveckého projevu. Jiz G. Mancini vedl své zaky k drzeni
téla podle vzoru taneénikd. F. Pivoda v Nové nauce o vyucovani zpévu uvadi, Ze postaveni
hlavy m4 byt takové, ,,aby napadné se neuchylovala od kolmé ¢ary ani vpred ani vzad.“%.
Téz v didakticky zaméfenych publikacich soudobych autor(l je tato otazka zmirovana,
napf. F. Sedlak pfipomina, Ze ,JiZz nespravny postoj pfi zpévu zplsobuje poruchy v

w3

péveckem projevu.”“® A. Ticha ve svych pracich urCenych pedagogické verejnosti uvadi

~rw

chybné drZeni t&la jako jednu z pfigin ,,nedostateéné prace dychacich svald....“* | a
v dUsledku toho i chybné pévecké techniky.

Dosud vSak neexistuje ucelend metodika zaméfend k osvojeni spravnych posturalnich
navykl. Velmi pravdépodobné je to zplsobeno vysokou mirou individuality projevujici se
v drZeni téla. To, co je pro jednoho zpévaka samoziejme a pfFirozené (sprdvné postaveni
hlavy, lopatek, nohou atd.), mize pro druhého predstavovat dovednost, k jejimuz osvojeni
jsou potfeba mésice i roky pravidelného cviCeni. V této disertacni praci se zakladni
problematice, tj. vztahu drzeni téla a dechovych pohybl, budeme vénovat z riiznych
pohledd (rehabilitacniho, hudebné pedagogického a hudebné psychologického).

UcCeni se sprdvnému drZeni téla probih& na principu propriocepce (hlubokého Citi), ktera
vede jednotlivce k sebeutvareni na zékladé rozvoje vnitfniho pohledu. Je to dlouhodoby
proces, pii némz se nové pocity prijimaji, ale nefixuji, aby tak nebranily novym zménam,
jez pfichazeji s dalSim cviCenim. Prace na spravném drzeni téla a objevovani dalSich

moZznosti hlasu nikdy pro zpévéka nekonci.

Z teoretického i praktického hlediska budeme sledovat, zda a jakymi prostfedky lze
napravovat nespravné posturalni navyky a jak tyto cilené vyvolané zmény ovliviuji
pévecky projev. Vyusténim ziskanych poznatk( je navrzena metodika, kterd zohledriuje
vztah posturdlni funkce a dechu a jeho rozvoj za GcCasti vokalniho sluchu jako korektoru
kvality péveckého projevu. Vysledky vyzkumu, ktery tuto metodiku ovéroval a jehoZ se

zUCastnily déti i dospéli, potvrzuji opravnénost navrzenych postupl a jejich vSeobecnou

2 PIVODA, F. Nova nauka o vyuCovani zpévu. Praha: nakladem vlastnim, 1883, s. 149.
3 SEDLAK, F. Hudebni vyvoj ditéte. Praha: Supraphon, 1974, s. 126.
*TICHA, A. Vokalni &innosti jako prostredek rozvoje hudebnosti a zpévnosti zakd. Praha: Karlova

univerzita, Pedagogicka fakulta, 2007, s. 86.
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platnost. Pouceny pedagog tak miize popsanou metodiku vyuzit na rliznych stupnich vyuky
zpévu, od z&kladniho po profesionalni pfipravu.

Nami navrzend a ovéfovana metodika se snazi respektovat didaktickou zasadu
komplexnosti, ktera pfi vyuce zpévu vytyCuje poZadavek cvicit zpév jako celek. Dech,
fonace a artikulace — tfi zakladni slozky, jeZ se pfi zpévu uplatiuji, ,,jsou vZdy podminény i
psychikou zpévaka.“® Proto je tfeba studovat a hloubg&ji poznavat vzajemny vztah
anatomie, fyziologickych procesti (fonace, dechové pohyby, artikulace) a psychickych
Fidicich proces(.® Uvedenou zasadu komplexnosti ve svém pfistupu definuje A. Ticha jako
celostnost organizmu (psychosomatickou jednotu). Vystizné tuto zasadu vyjadfil D. L.
Aspelund, kdyz uvedl, Ze zpév je tfeba chapat jako ,,Zivy umélecky proces, vyvolany a

fizeny predeviim hudbou.“’

> TICHA, A. Hlasova vychova v détském sboru. Praha: Narodni informaéni a poradenské stredisko pro
kulturu, 2004, s. 7.

® Podrobné viz SEDLAK, F. Psychologie hudebnich schopnosti a dovednosti. Praha: Supraphon, 1989, s.
220-223.

" ASPELUND, D. L. O péveckém uméni. Praha: SNKLHU, 1955, s. 80.
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1 Historie problému a soucasny stav poznani

1.1 Hlavni sméry a proudy, které ovlivnily péveckou pedagogiku

Podrobnéji se o historii péveckych Skol doCteme v publikacich od H. LasSka, D. L.
Aspelunda, J. Bara, J. Soukupa, R. Rosnera, J. Kimla, J. HoleCkové-Dolanské a dalSich.

D. L. Aspelund?®, J. Soukup®, R. Celletti'® a mnozi dalsi zddrazfiuji, ze zplsoby vyu€ovéni
zpévu a postupy ziskavani péveckych dovednosti jsou do znacné miry diktovany
poZadavky interpretaCni praxe. V historickém nastinu zmapujeme hudebni a védecké
podnéty, které ovlivnily péveckou pedagogiku a predstavime nékteré pedagogické a

umélecké osobnosti, jez v tomto vyvoji sehraly vyznamnou roli.

1.1.1 Pévecké skoly 16. - 18. stoleti

J. Soukup se domniva, Ze potreba individualni vyuky zpévu byla do znacné miry vynucena
hudebnim vyvojem. Objevila se v 16. stoleti, kdy zaCaly vznikat skladby pro sélovy hlas
s nastrojovym doprovodem. Vedle cirkevnich p&veckych 3kol (napf. v Rimé, v Metéach, St.
Gallenu a jinde) vznikaly prvni pévecké laicke Skoly - tzv. lycea. Nejdfive v Nizozemsku a
v 16. stoleti rovnéz i v Italii. V péveckych lyceich studovala mladez 5 — 6 rokt a chlapci i
divky ziskavali dokonalé vzdélani pévecke, které v té dobé zahrnovalo jak dokonalou

klavirni hru, tak ,,i pfisné pozadavky v kompozici hudebni.“"

H. LaSek v publikaci Kritéria starovlasskych péveckych Skol neapolské a bolorské
charakterizuje nejvyznamngjSi pévecké Skoly na uUzemi Italie a jejich predstavitele.
Zakladatelem neapolské pévecké Skoly byl A. Scarlatti. F. P. Tosi a A. Pistocchi se
zaslouzili o véhlas pévecke Skoly bolonské. Hlavnim predstavitelem Benatskeé péveckeé
Skoly byl A. Lotti - vynikajici varhanik a kapelnik chramu Sv. Marka v Benatkach.

8 ASPELUND, D. L. O péveckém uméni. Praha: SNKLHU, 1955, s. 29, 36.

9 SOUKUP, J. Hlas, zpév, pévecké uméni. Praha: Supraphon, 1972, s. 107.

0 CELLETTI, R. Historie belcanta. Praha, Litomy3l: Paseka, 2000, s. 12.

1L ASEK, H. Kritéria starovlasskaych péveckych skol neapolské a bolofiské. Praha: F. Hovorka, 1908, s. 17.

4



Uvedené Skoly zaloZily tradici vyuky zpévu, kterd pretrvala az do 19. stoleti. V 16., 17. a
18. stoleti se zaCinalo s vyukou zpévu jiz od détstvi. Vyucovani zpévu mélo vyhradné
empiricky réz, to znamenalo: ,.zpivej tak, jak zpivam ja“*2. Technicka pfiprava hlasu
probihala ruku v ruce s hudebni vychovou a vzdélanim. Vysledkem tohoto pfistupu bylo

spojeni ,skladatele, vykonného umélce a pedagoga Vv jedné osobg“'®

- bézna praxe
péveckého Skoleni 17. a 18. stoleti. V 19. stoleti se postupné zacinalo s vyukou zpévu i u

dospélejsich zpévaka.

Narocné pévecké party vyzadovaly hlasovou pohotovost a dechovou vitalitu. Proto
nejdlleZitéjsi péveckou dovednosti a principem téchto $kol byla dechova a hlasova
ekonomie. Podle dobovych svédectvi byla respirace nejvétsich pévcl oné doby tak
dokonald, Ze nebylo poznat, kdy pévec zacal nadechovat.

Ve starych péveckych Skolach je schopnost bezvadné dechové kontroly ténu, tzv. dechova
ekonomie, pokladana za zé&kladni péveckou dovednost. Tak napf. H. LaSek, vychazejici
z tradic starych péveckych Skol, zddrazriuje spravné uZiti dechu, jez vede k bezvadné
dechové ekonomii. ,,Dokonale vySkoleny pévec docili ndprstkem dechu vétSich hlasovych
efekt(l, nezli diletant plnym méchem.“!* PrestoZe se nam nedochovaly ,,metody a postupy,
kterymi absolventi staroitalskych péveckych lycei dosahovali Gzasné dechové evoluce*™
vime, Ze vychodiskem k tomuto mistrovstvi byla lehkost provadéni nadechu i vydechu.
V téchto Skolach bylo nepsanym pravidlem, Ze respiraci je tfeba provadét tak, aby
publikem nebyla pozorovana (summa ars est — celare — artem). Pokladame za vhodné uvést
svédectvi o tenoru G. B. Rubinim (1794-1854), o némz slavny basista L. Lablache uvedl,
Ze Rubiniho evoluce dechova byla tak dokonald, Ze ani v jeho tésné blizkosti na jevisti

nepoznal, kdy vlastné Rubini zacinal dychat.

V pfihodnych podminkach 16., 17. a 18. stoleti, kdy se oblasti vokélniho a
instrumentélniho umeéni vzajemné prolinaly, podnécovaly a ovliviiovaly (,,hlas ma umét
hrat, nastroj ma umét zpivat™), se rodi epocha, ktera pozdgji v letech 1820-30 dostala
oznaceni ,,belcanto®. ProtozZe jde o termin, ktery se v souvislosti se zpévem Casto uvadi jak

v odborné, tak i popularni literatufe, vénujme se mu podrobnégji.

2 ASPELUD, D. L. O péveckém uméni. SNKLHU: Praha. 1955, s. 9.
3 ASPELUD, D. L. O péveckém uméni. SNKLHU: Praha. 1955, s. 38.

Y LASEK, H. Kritéria starovlasskych péveckych $kol, neapolské a bolofiské. Praha: F. Hovorka, 1908, s. 95.
1 LASEK, H. Kritéria starovlasskych péveckych $kol, neapolské a bolofiské. Praha: F. Hovorka, 1908, s. 17
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1.1.2 Belcanto

R. Celletti na zakladé skutecnosti, Ze ,,...pévecke Skoly a typy nevytvareji ani pévci, ani

ugitelé zpévu, ale nejvyznamnéjsi skladatelé a jejich libretisté. .., “*°

za belcantisty oznacCuje
nejprve skladatele, pak libretisty a nakonec pévce, jestlize odborné provadéji repertoar,

nalezici k belcantu.

Cilem barokni epochy, v niz se toto uméni zrodilo, bylo pfekrocit kaZzdodenni zkuSenost a
uméleckymi prostfedky vyjadrfit svét stvoreny lidskou fantazii. Za tim ucelem belcanto
klade zvlastni ddraz na ovladani hlasového témbru. R. Hahn hovofi o dovednosti vyjadfit
hlasem tolik zvukovych barevnych palet, Ze to vzbudi u obecenstva ,,uzas“. Dovednost
obsahnout hlasem Sirokou paletu barevnych odstinli je nutna k pfesvédcivému vyjadreni
iracionalniho svéta mytologickych a historickych hrdin(, ktefi jsou typickymi predstaviteli
belcantovych oper. Je to pravé hlas kastrata, ktery je pro belcanto Ustfednim hlasem:
umoznuje totiz stylizaci, zejména v témbru. V ném se spojuji fyziologické predpoklady
(dechovou evoluci vyvinuty hrudnik a plice jako z&klad zvukové sily a délky dechu)
s rozvinutymi predpoklady psychickymi, které zformovalo mimoradné dobré pévecké a

hudebni vzdélani.

1.1.3 Skoly pielomu 19. a 20. stoleti

J. Bar je presvédcen, Ze nastup nového vokalniho slohu 19. stoleti privodil rozpad jednoty:
skladatel, vykonny umélec a pedagog.

Tuto mySlenku doplfiuje D. L. Aspelund, ktery pojmenoval promény, jez ovlivnily vyvoj
pévecke pedagogiky v 19. stoleti: zpévu se zaCinaji uCit i dospélejSi zpévaci; pévecky
projev ziskava na dramaticnosti; vznikaji narodni operni a narodni pévecke Skoly, coz vede
ke zpévu ,v jazycich znatné méné vokalnich nez italstina; v dlsledku toho se objevuje
nutnost smi$eného krytého znéni.“*” Uvedené okolnosti si vynucuji ,,potfebu analyticky a

prirodovédecky rozpracovat otazky tvoreni hlasu, fe¢i a zpévu.“*®

1 CELLETTI, R. Historie belcanta. Praha, Litomy3l: Paseka, 2000, s. 13.
Y7 ASPELUND, D. L. O péveckém uméni. Praha: SNKLHU, 1955, s. 9.
18 Tamtéz.
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Rozvoj pfirodnich véd (laryngologie a experimentalni fonetiky) dale uspisil proces zaniku
staroitalské tradice, v nizZ pfi vyuce zpévu méla hlavni slovo empirie - napodoba.

V roce 1855 M. Garcia ml. pouzil k vySetfeni nitra hrtanu zrcatko a slunecni svétlo a tim
objevil nepfimou laryngoskopii.“!° O tfi roky pozdgji viderisky fyziolog ¢eského plivodu
J. N. Czermak zdokonalil objev M. Garcii tim, Ze slunecni svétlo nahradil umélym
zdrojem.

Nové poznatky se odrazily i ve vokalni didaktické literature, zvIasté v pracich zminéného
M. Garcii a jeho Zaka J. Stockhausena. D. L. Aspelund vytyka témto autor(im, Ze pohlizeji
na hlas zpévéka jako na fyzicky jev a opomijeji plsobeni hudby, ktera jej utvari. Pévecka
teorie nesmi prehlizet hudebni a uméleckou stranku pedagogické a interpretacni praxe.
»Jestlize k tomu dochazi, je takovy pedagogicky postup abstraktni a schematicky a nemUze
souhlasit s mnohotvérnosti vykonné praxe®, uzavira D. L. Aspelund.”

Proti tzv. fyziologické Skole se postavili autofi, ktefi se snaZili nalézt podminky zdravého,
krasného a zvu&ného ténu ,,v dechové a rezonanéni bézi, nikoliv v hrtanu.“ % J. Bar uvadi
autory, ktefi se snaZili o odhaleni a vytyceni charakteristickych jev(i a podminek tohoto
primarniho ténu*“.?* Kazdy z nich tento ideal oznagil vlastnim terminem: F. Schmitt, autor
,Grosse Gesangschule fir Deutschland* uzival termin ,,der Schmittsche Ton“, Miller-
Brunow autor ,,Gesangsunterricht oder Tonbildung* pouZival oznaceni ,,der priméare Ton*,
S. Garso0, autor ,,Schule der speziellen Stimmbildung auf der Basis des losen tones* uzival
termin ,der lose Ton“ a P. Bruns, autor ,Neue Gesangmethode nach erweiterten
Grundlagen vom primaren Ton* uzival termin ,,die Bruns“sche Falsettfunktion®. F. Schmitt

zastaval nazor, Ze pfi vyuce zpévu rozhoduje ucho, a ne oko ugitele.“ %

¥ NOVAK, A. Foniatre a pedaudiologie. Praha: vlastnim nakladem, 2000, s. 7-8.
0 ASPELUND, D. L. O péveckém uméni. Praha: SNKLHU, 1955, s. 8.

2 BAR. J. Pravy ton a pravé pévecké uméni.1. Praha: Supraphon, 1976, s. 68.

22 Tamtéz.

% ROSNER, R. Belcanto a moderni hlasova pedagogika. Praha: SHV, s. 73.
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1.1.4 Enrico Caruso

V prvni poloviné 20. stoleti se umélecky prosazuje osobnost, ktera vyraznym zplisobem
ovlivnila jak uméleckou tak i pedagogickou oblast zpévu: E. Caruso. Proto se u ni
zastavme.

R. Rosner cituje fadu dobovych kritik, které na Carusovych vykonech shodné vyzdvihuji:
mimoradny umélecky vkus, muzikalni projev a techniku, ktera neni jen prostfedkem k
dosazeni uspéchu, ale Carusova schopnost autokontroly ji dava hlubsi, duchovni rozmér.
Z kritiky R. Sprechta zroku 1911 R. Rosner cituje: ,,...Carustiv hlas...podfizuje se
nejmenSimu tlaku, je nesen skvéle oduSevnélym, nesrovnatelnym klidem a Sifi, je
suverénné ovladan dechem...“%

Tak jako na vSechny velké umélce, i na E. Carusa existuji rizné nazory (viz F. Huslera Y.
Marlingova®). My se viak priklanime se k dobovym kritikdm, které ocefiuji, vedle
technickych prednosti zvlasté mimoradny Caruslv hudebni a pévecky vkus. Zda se, Ze
prave tyto kvality z néj Cinily mimoradnou umeéleckou osobnost. V kazdém pripadé je tfeba
vyzdvihnout jeho nazory na tvoreni ténu, na umélecké vyuziti polohlasu (mezza voce). Pro
nacvik pneumo-fonické koordinace ma zvlastni vyznam jeho pojeti cvieni se zavienymi
usty (brumenda). Na rozdil od vétsiny pedagogll E. Caruso v tomto cvi¢eni nevidi jen cestu
ke zvySovani rezonaCni pohotovosti hlasu, ale pojima ho jako cenny pedagogicky
prostfedek a studijni metodu k rozvoji a kultivaci pévcova dechu za Ucasti vokalniho
sluchu.

E. Caruso se priklani k nazoru, Ze v podstaté kazdy zpévak tvori ton zplsobem osobitym a
individualnim. Soucasné vSak vystizné uvadi, Ze naprosta vétSina pévcl ,provadi pfi
zpivani mnohé véci zcela nevédomky a navyklym zplsobem“?; zpravidla nejsou viibec
schopni své umélecké navyky popsat. Nicméné pévcovy umélecké navyky vychazeji
z logickych pficin: ,,jeho osobnosti nejlépe vyhovuji a umoznuji mu dosahnout nejlepSich
vysledkd.“ Lze tedy predpokladat, Ze znalosti, které si osvojil ,.Casto opakovanymi
pokusy“...tak budou pravdépodobné prospésné pouze jemu samému, ,,protoze nékdo jiny

«27

miZe tentyZ ton vytvorit stejné dobre, ale zcela jinym zplsobem“*’, uzavira E. Caruso.

* ROSNER, R. Belcanto a moderni hlasova pedagogika. Praha: SHV, 1963, s. 79.
2 HUSLER, F., MARLINGOVA, Y. Zpév. Ostrava: F-Print, 1995.

%6 CARUSO, E. Jak se ma zpivat. Praha: Chronos 1999, s. 19.

2’ CARUSO, E. Jak se ma zpivat. Praha: Chronos 1999, s. 20.
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Pedagogicka praxe zna mnoho pfipadd, kdy Zak kopiruje svého uditele. Kazdy adept zpévu
by mél hledat svoji metodu a svoje uceni, které je vhodné jen pro néj samotného. Tento
ndzor vSak nepopira potfebu definice vSeobecnych pravidel a zasad pévecké metodiky,
z nichZ pévecka individualita vyrlsta. Jak jsme jiz zminili, pFistup E. Carusa k pFipravé
proudu vzduchu, v némz se zcela ve shodé se soucasnymi hudebné psychologickymi
poznatky uplatfiuje hudebni vniméni a ,vokalni sluch jako korektor kvality péveckého

projevu“®®

, Je pro nés inspirujici.

Ovsem E. Caruso nebyl jediny, kdo ve své umélecké praxi dokéazal spravnym zplsobem
vyuZzivat prednosti cviCeni se zavienymi Usty. Jisté pfi tom vychazel i z empirické
zkusenosti, kdyZz uvedl: ,,Mnoho velkych pévcl provadi denné sva hlasova cviceni
se zavienymi usty...“ Tak napfiklad R. M. Mori cituje slavného M. Garciu, podle néjz
vnimani pohyb(i znatné usnadfiuje cviceni se zavienymi Gsty.“?° J. Tarneaud v souvislosti
s cviCenim se zavienymi Usty dokonce hovofi o systému, ktery na zakladé auto-kontroly
(tedy na zékladé zpétné vazby rezultativni) umoznuje prohloubeni vnitfniho vnimani

vibraci, které zpévak slysi a které ovéfuje v jejich obvyklych oblastech.*

1.1.5 Dvacaté stoleti a pirinos modernich vyzkumii.

Predstava o zpévu jako o vyluéné fyziologicko-akustickém procesu, utvorena v pribéhu
19. stoleti pod vlivem pfirodovédnych objevd, byla v pribéhu 20. stoleti postupné
opusténa.®> Od poloviny stoleti se zatind ve vyuce zpévu prosazovat nova tendence:
propojeni stavajicich pfirodovédnych poznatkl s novymi vysledky psychologickych a
neurofyziologickych vyzkum(. Jako pfiklad uvedme vynikajici praci D. L. Apelunda: O
péveckém uméni z roku 1955. Krom jiného zde uvadi i nové poznatky z vyuky zpévu, které
vychazeji z celostniho pojeti této problematiky. Dospiva k poznani, Ze volni kontrola

¢innosti jednotlivych svald hlasového Ustroji nezaruci lepsi pévecky projev. PFi hledani

8 SEDLAK, F. Psychologie hudebnich schopnosti a dovednosti. Praha: Supraphon, 1974, s. 126.
2 MORI, R. M. Coscienza della voce. Milano: Edizioni Curci 2008. s. 95-96.

%0 Tamtéz.

31 ASPELUND, D. L. O péveckém uméni. Praha: SNKLHU, 1955, s. 116.
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vhodného metodického postupu je tfeba vnimat zpév jako komplexni hudebni projev, ,,Zzivy
umélecky proces, vyvolany a fizeny predevim hudbou.“*

Dila G. Verdiho, R. Wagnera, R. Strausse, L. Janacka, jeZz posouvala vyvoj opery,
vyzadovala novy pristup k interpretaci. Z fyziologického principu se zasadné zplsob
fonace a respirace nezménil, avSak proména nastala v roviné psychologické. Vyvoj hudby
a dramatu si vynutil adaptaci nervového systému zpévéka na nové podminky (rozsahlé
hudebni fraze vyZadujici dechovou vitalitu, naroky na silu hlasu zpévaka vynucené

orchestralnim doprovodem atp.)

Ve dvacatém stoleti umoznil technicky vyvoj zkoumat hlasovy projev v jeho
komplexnosti. Jsou odhalovany vztahy mezi jednotlivymi slozkami hlasotvorby, napf.
mezi fonaci a respiraci, respiraci a drZzenim téla, drzenim téla a psychikou, dechovou
funkci a psychickym stavem zpévaka. V ramci téchto souvislosti sehrava vyznamnou roli
posturalni funkce, ktera ovliviuje tvar a pohyb hlavniho dechového svalu — branice. Pravé
zdraznéni funkce branice nejen jako hlavniho dechového svalu, ale téZ jako dUlezitého
svalu posturalniho, je novym pfinosem modernich vyzkumd pro metodiku zpévu.
Podrobné se témto otdzkdm vénujeme v kapitole Vztah dechové a posturdlni funkce z

pohledu vyvoje poznani a v kapitole Branice ve svétle soucasnych poznatk.

1.1.6 Vyvojv Cechach

V nasich zemich byl zpév péstovan ve Skolach zasluhou méstskych i venkovskych uciteld
(kantord) a v literarnich bratrstvech. Zaroveri v Praze téméF 200 let pdsobili italSti pévci,
co? ,,bylo Zivnou plidou pro dalsi rozvoj zpévu u nés, pro jeho poslech i vyugovani.“> Jiz
vroce 1815 bylo zaloZzeno pévecké oddéleni prazské konzervatore (které vedla M.
Cejkova) a v roce1873 byla oteviena pfi Prozatimnim divadle operni $kola. Reditelem této
Skoly byl B. Smetana a vyucovala zde napf. O. Sklenafova-Mala nebo J. Lev.

Koncem 19. a zatatkem 20. stoleti pdsobilo v Praze soukromé nékolik vyznacnych ucitel(l

zpévu, ktefi vedle své pedagogicke praxe téZ publikovali. Mezi nejvyznamnéjsi patfil: F.

%2 ASPELUND, D. L. O péveckém uméni. Praha: SNKLHU, 1955, s. 80.
% SOUKUP, J. Hlas, zpév, pévecké uméni. Praha: Supraphon, 1972, s. 120.
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Pivoda, H. Lasek a B. Benoni. Také oni, obdobné jako staré italské $koly, zdlrazriovali
vyznam dechoveé techniky a jeji vliv na kvalitu znéni hlasu.

Napf. F. Pivoda (1883) rozliSuje dobrou a Spatnou dechovou ekonomii, kterd je
predpokladem k uméleckému nebo neuméleckému vyuziti dechu, jeZ se stava
neoddélitelnou soucasti hlasového materialu.

V dokonalém ovladani dechu spatfuje B. Benoni zdklad umeéleckého zpévu. Proto této
pévecke dovednosti vénuje velkou pozornost (viz Pévecky brevif, kapitola I1l. Svrchovana
dllezitost dychani). B. Benoni si v§ima skutecnosti, Ze kvalita vydechu zavisi na kvalité
vdechnuti a Ze evoluce respirace ma vliv na kvalitu tonu. Jestlize zpévak nadechnul ostfe a
nedplng, bude jeho vydechovani kratké a nedokonalé, coZz negativné ovlivni tén (,,zvuk
matny a kolisavy; hlas zni v tomto pfipadé neklidng“**). Zadouci je tedy tiché a hluboké
vdechnuti, po némz néasleduje vydechnuti Siroké a pravidelné. Jestlize usilujeme o zvuk
plny a nosny, je tfeba rovnéz usilovat o dechovou evoluci, sméfujici ke klidné a pravidelné
respiraci, ktera pfedstavuje naplnéni plic vzduchem bez namahy.

V této souvislosti znovu citujme E. Carusa, ktery uvedl, Ze bezvadna respirace je
nezbytnou podminkou spravného podepreni tonu. Dale E. Caruso pfipomina, Ze pokud
zpévak nasadi ton s nedokonale naplnénymi plicemi, nejenom Ze jeho tén ztraci polovinu
své zvugnosti, ale ,,vznika i nebezpe&i odchyleni od &isté intonace.“*

Z vyznamnych ucitell zpévu je tfeba zminit jesté M. Lowovou-Destinnovou. Jejimi
ZaCkami byly R. Maturova a Ema Kittlova-Destinnova. Kolegou na kterého vzpominala E.

Destinnova se zvlasté vekou uctou, byl pravé E. Caruso.

VySe zminéni pedagogové jako F. Pivoda, H. LaSek Ci B. Benoni si byli védomi, Ze kvalita
dechové funkce je podminéna spravnym postojem pfi zpévu. Kratky pohled do historie
problému (viz nasledujici kapitola Vztah dechové a posturalni funkce z pohledu vyvoje
poznani) ukazuje, Ze ucitelé zpévu dbali na spravné drzeni téla zak( a uvédomovali si

souvislosti mezi drzenim téla a dechovou funkci.

% BENONI, B. Pévecky brevi¥. Praha: F. A. Urbanek a synové 1919, s. 24.
% CARUSO, E. Jak se ma zpivat. Praha: Chronos, 1999, s. 22.
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1.2 Vztah dechové a posturalni funkce z pohledu vyvoje poznani

ProtoZe se v nasi praci zabyvame vztahem drZeni téla a dechu pfi zpévu, uvadime strucny

historicky pohled do vyvoje této problematiky.

1.2.1 Problematika spravného drzeni téla pri zpévu z pohledu historie a
soucasnosti

~s wev s

na spravné drzeni téla 7akd. J. Bar*® uvadi, Ze stafi mistfi péveckého uméni (napf. G. B.
Mancini) se inspirovali drZzenim téla tanecnikd a spravné drzeni téla popisovali jako
uvolnéné a prirozené vzpfimeni. Vyznamny prazsky ucitel zpévu F. Pivoda pouziva termin
primé postaveni téla a dava nékolik pokyn( k jeho dosaZeni. Vaha téla ma byt rozdélena na
obé nohy stejné. Ramena maji byt mirné zatazena vzad, coz prispiva k uvolnéni hrudniho
koSe. Postaveni hlavy ma byt takové, ,,aby napadné se neuchylovala od kolmé cCary
(myslené od temena k noham) ani vpred ani vzad“.*” Tento pokyn odpovid4 sougasnym
diagnostickym poznatk(im.

Podobné B. Benoni uvédi, Ze podminkou Zeberné brani¢niho (doslova blanobfisniho)
dychani je postoj vzpfimeny. Vzorem je zde postoj feCnicky: hlava lehce naklonéna vzad,

,svisla ramena ponékud dozadu a volné vypnuty hrudnik.“®

G. Magrini® si v3iml, Ze rozloZeni véhy téla mé vliv na dychani: jestlize zatizime vice
jednu ¢i druhou stranu téla, pak pohyb dechovych svall jiz neni volny. Dnes$ni poznatky
mu davaji zapravdu. Pokud diagnostikujeme nestejné vzdalenosti mezi télem a pazemi
zpivajiciho (pfi frontalnim nebo sagitdlnim pohledu), znamena to, Ze jedna koncetina je

zatizena vice nez druhd, coz negativné ovliviiuje ¢innost dechovych svald.

3% S zakem jsem si po¢inal vzdy tak, jak to €ini tane&ni mistfi.“ Na potatku péveckého $koleni Mancini
kazdého Zaka zvlast upozornil na chyby v jeho drzeni téla a uvedl ho do spravné pozice. Zejména dbal na
spravnou polohu hlavy, ktera pfirozené vztyGena zajistuje volnost krénich organd. In: BAR, J. Pravy ton a
pravé pévecké uméni. Praha, 1976, sv. prvni, s. 144.

¥ PIVODA, F. Nova nauka o zpévu. Praha: vlastnim nakladem 1883, s. 149

% BENONI, B. Pévecky brevit. Praha: F. A. Urbanek a synové 1919, s 25.

% MAGRINI, G. Arte e tecnica del canto. Milano: Ulrico Hoepli 1905,
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Némecky lékar J. Parow obohatil zpévni pedagogiku tim, Ze postavil do pfimého poméru
spravnost dechoveé funkce a formu trupu; napfimeni patefe podminkou pro spravnou formu

trupu, ktera nasledné pozitivné ovlivni i dechovou funkci.*

Existuji v8ak i opatné nézory, ktere nepfikladaji drzeni téla pfi zpévu Zadny vyznam. Tak
napt. R. Vasek* o péveckém postoji uvedl, Ze ,vzhledem ke své jednoduchosti nem(ize
vyvolavat zadné didaktické spory.” C. Sadolin, autorka metody Complete Vocal
Technique, rovnéz nepoklada otazku drZeni téla pfi zpévu za podstatnou: ,,Velmi zfidka
objevila pripady, kdy pficiny péveckych problémd byly vyvolany nespravnym drZzenim
téla, ale daleko &astgji byly zplisobeny nespravnou technikou.“* Autorka uvadi, Ze Ize
dosahnout vysledkl rychleji tim, Ze pracujeme na technickych aspektech, neZ tim, Ze

dosahneme zmén v drzeni téla.

Na zakladé uvedenych citaci je mozné fici, Ze v nazorech na spravné drzeni téla neni

shoda. Podobné se rlizni nazory na tuto problematiku v Iékafské a v rehabilitacni literatufe.

1.2.2 Moznosti napravy vadného drzeni téla

V ramci vyzkumné Casti této prace hledame odpovéd na otazku, zda je mozné nespravné
posturalni ndvyky zmeénit. Je proto na misté zde uvést poznatky z odborné literatury, jeZ se

danou problematikou zabyva nebo s ni Uzce souvisi.

Zndma a &asto vyuzivana je tzv. Alexandrova technika.”® D. Stackeova™ ji definuje jako
~reedukaci navyklych motorickych stereotypd, které se mohou projevovat zdravotnimi
problémy v oblasti télesné i psychické.” Prostfednictvim inhibice (utlumenim) se snazi

zastavit naSi navyklou reakci na stimul dfive, nez zacala.

“BAR, J. Pravy ton a pravé pévecké uméni. Praha: Supraphon, 1976, sv. prvni, s. 131.

*VASEK, R. Kultivovany zpév. Praha: Panton 1977, s. 36.

*2 SADOLIN, C. Complet Vocal Technique. Copenhagen: Shout Publications, 2008, s. 26.

* Technika byla vyvinuta pred vice ne? sto lety australskym hercem Frederickem Matthiasem Alexandrem
(1869-1955), ktery tak ucinil na zakladé diikladného sebepozorovani a feseni vlastniho hlasového problému.
* STACKEOVA, D. Alexandrova technika a moznosti jejiho vyuZiti v terapii psychosomatickych pacienttl.
Psych@Som, VIl.roc., 2009, €. 2, str. 111 - 117. ISSN 1214-6102.
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Jina technika, ktera cilené pracuje s drzenim téla a tak se snazi 0 zménu dechovych pohybl
je Feldenkraisova metoda.*® Tato metoda télesnych cvicent, vede €lovéka k uvédoméni si a
k poznani zpUsobu, jakym se pohybuije, jak naklada se svoji energii, nebo kde se v téle
tvori stfediska napéti. Jejim cilem je dosahnout lehkého a uvolnéného pohybu i v téch
,»U VétSiny lidskych Cinnosti jde o to podavat stale vétsi vykon, bézet rychleji, skdkat vyse
apod. Malokdy se starame o to, jak se prenasi sila svalll naSich nohou na kolena, kycle a
zada. Casto zbytené plytvame Casem a energii, abychom ziskali mohutné svaly a mohli
podavat vynikajici vykony. Mohutnd stehna vam vSak nepomohou béZet rychleji nebo
skakat vyse. Skokani do vysky nemaji silnéjsi stehna nez jini lidé. Efektivni pohyb vpred je
dovednosti, kterou se lze naucit. NaSe télo se pohybuje Zadanym smérem pouze diky
koordinaci ¢innosti nervového systému a svall, které ovladaji celou nasi kostru. Bez této
koordinace by dochéazelo jen ke vzajemnému stretdvani a zapoleni silnych svald mezi
sebou.“*

F. Wildman, ktery principy Feldenkraisovy metody detailné popsal, upozoriuje, Ze
....dychani mlze prispét k zaujeti spravné polohy a spravna poloha muze zlepsit kvalitu
dychani.“*” Smyslem nékterych cvigeni, jichz metoda pouziva, je ,,1épe poznat vztahy mezi
jednotlivymi &astmi nohy i vztahy mezi nohama, koleny, ky&lemi a zady.“*® JestliZe si lépe
uvédomime své nohy a kotniky, dokazeme tézZ Iépe udrZet rovnovahu. Podle autora zatiZeni
chodidla vyvola zménu polohy a svaloveho napéti v horni Casti téla, dale v oblasti krku, oCi
a zménu naseho dychani. Uvédomeéni si zmén je vSak podle autora individualni.

V Sesté kapitole publikace Feldenkrais a jeho metoda (kap. Jak zlepsime svij dech) F.
Wildman popisuje nékolik pozic, z nichZ cviceni vychazi. Napr.: vkleCe na ,,viech Ctyfech”
s rovnymi nebo vyhrbenymi zady, nebo vleZze na boku s oporou lokte o zem. Cilem je
nauCit se vnimat vztah mezi polohou, kterou zaujimame a kvalitou dychani. Jako idealni
stav uvadi rovnomeérné rozsSifovani téla na vSechny strany. Je tfeba se naucit vnimat, jak
naSe zada a n&S dech vzajemné spolupracuji a ovliviuji drzeni téla. Pro na$ vyzkum je
tento pristup dilezity hlavné v tom, Ze zdlraziiuje souvislost mezi dechovymi pohyby a

drzenim téla.

*® |zraelsky badatel M. Feldenkrais (1904 — 1984)

“® WILDMAN, F. Feldenkrais a jeho metoda. Praha: Pragma 1999, s. 140.
" WILDMAN, F. Feldenkrais a jeho metoda. Praha: Pragma 1999, s. 159.
*® WILDMAN, F. Feldenkrais a jeho metoda. Praha: Pragma 1999, s. 128.
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Ze zahrani¢nich podnétli uvedme nékteré soucasné prace, jez se zkoumané problematice
aktualng vénuji. Nap¥. Canto bene R. C. Silvestri*®, kterd ve svém praktickém navodu k
uceni péveckych technik uvadi, Ze té€lesnou pozici pfi zpévu zajist'uji tfi oblasti: pater,
ramena a hlava. Jejich vyznam je tfeba poznat na samém zacatku studia. Patef méa byt
vzpiimena jak ve stoje, tak vsedé. Boky madme vnimat jako mista opory, aniz bychom
zatizili napétim svaly, které podpiraji patef. Ramena maji zlstat uvolnéna, v opac¢ném
pfipadé nemohou dobfe pracovat brisni svaly. Autorka rovnéz uvadi cviky, které pomahaji

udrzet vzpfimenou pater a cviky na uvolnéni ramen.

Inspiraci nalezneme i v Propedeutica all arte scenica E. Bresciani®, v publikaci uréené
pro hudebniky, herce a zpévéky. Tato pfipravna nauka ke scénickym umeénim se kromé
dal$ich moment( téZ snazi mapovat a analyzovat funkce télesnych technik. E. Bresciani
uvadi autory, ktefi pracuji s lidskym télem jako s nastrojem a ktefi se snazi odstranit
télesné vady nebo handicapy, jez jsou pricinou nizsi vyjadfovaci a komunikacni schopnosti
lidskeho téla na jevisti. Patfi k nim: Grunsberg, Dalcrose, Alexander, Meziéres,
Feldenkrais a dal$i. E. Bresciani zddraziuje, Ze psychicka napéti, se vzdy projevuji na
patefi, krénich svalech a posture a maji negativni dopad na respiraci.

Metoda ,,Raggi“>* je zaloZena na skute¢nosti, Ze branice jako hlavni dechovy sval je vzdy
zahrnuta do problémd tykajicich se postury. Metoda uvede pacienta do takové polohy,
ktera narusSi stavajici posturalni vztahy tak, Ze nedovoli uplatnéni starych, Casto
pohodInych posturdlnich navykd. Navyklé posturdlni vztahy jsou tedy narusovany.
RozloZena postura méa soucasné dostavat do popfedi ta svalova napéti, ktera se dosud
neuplatiovala a jeZ jsou pfiCinou pacientovych potizi. SouCasné stim terapeut (orig.
posturologo) pouZziva brani¢ni manipulaci (,,manipolazioni diaframmatiche®), aby zajistil

stale vétsi svobodu svalovym fetézclim a branici.

Z domacich podnétl vyzdvihnéme Prazskou foniatrickou Skolu, ktera cilené praktikuje

~7 7

vztah mezi dechem a drzenim téla v ramci tfidrovinové reedukace hlasu. A. Novak uvadi,

* SILVESTRI, R. C. Canto bene. Milano: Ruginetti, 2003.
0 BRESCIANI, E. Propedeutica all arte scenica. Monza: Casa musicale eco 20009.
*1 FUSSI, F. La voce del cantante. Omega Edizioni, 2009, s. 33-52.

15



e ,nacvik dychani je spojen vlastné s drzenim t&la.“>* Autor doporucuije, aby ,,t87isté téla
«53

bylo nad hlavickami metatars, télo vzpfimené, ramena lehce posunuta vzad.
J. Varekova™ pripomina, Ze véechna napravna cviceni je nutné zaloZit ,,na sebeuvédoméni
a koncentraci“. Podle autorky je tfeba uvédomovat si postaveni jednotlivych Casti téla
s cilenou snahou o jejich korekci. ZdUrazriuje, Ze ,,drZeni téla je obrazem CNS*“. Chceme-li
ovlivnit drZeni téla, je tfeba dostatecné oslovit CNS. Nahodilé a izolované rlizné zapojeni
jednotlivych svall je nahrazeno uplatnénim uréitého modelu. Tento pFistup pokladame za

spravny.

PFistupy soucasné fyzioterapie, tak jak je prezentuji napf. F. Véle nebo J. Cumpelik jsou
pro nas podnétné a inspirujici. Ve fyzioterapii se prostfedkem Kk restituci pohybové funkce
stdvd cilend pohybova aktivita, pfi niz ,,se zpétnovazebné ovliviuji i Fidici procesy
probihajici v CNS.“>®> Zde pohlizime na &lovéka jako na jeden funkéni celek. Psychicka a
fyzicka stranka Clovéka je terapii oslovovana soucasné a vysledné ,plsobeni

fyzioterapeuta je proto vidy psychomotorické“*®

(psychosomatické). Toto vzajemné
propojeni je tfeba respektovat i pfi tréninku zpévu, kdy zpévak necvici svaly, ale vnimanim

hudby jsou svaly Ffizeny.

V Cem tkvi pfinos tohoto pfistupu pro oblast hudebni edukace? V tom, Ze nehodnotime
psychickou a fyzickou stranku pévcova projevu zvlast, ale chapeme, Ze ve svalové funkci
se zrcadli ¢innost jeho nervové soustavy. A je-li tfeba zménit jeho motoriku ¢i jeho drZeni
téla, pak musime zvolit takovy postup, ktery oslovi CNS. Je-li tfeba upravit dechové
pohyby, nezasahujeme do Cinnosti respiracnich sval(, ale uplatnime globalni pohybovy
vzor, jehoZ zakladem je uchop (podrobnéji viz kap. 3.1.2). Na zé&kladé uchopu svalové
receptory (proprioceptory, exteroceptory a interoceptory) vybavi v nervovém systému
spravny geneticky kod, ktery byl nespravnymi posturalnimi navyky zatlaCen do pozadi.

Tento plivodni kéd je tfeba opakované nastavovat — anticipovat.

2 NOVAK, A. Foniatrie a pedaudiologie. Praha: vlastnim nakladem autora, 2000, s. 147.

>3 Tamtéz.

> VAREKOVA, J. Teorie poruch drzeni t&la a vychodiska pro jejich vyrovnavani [online]. [cit. 1. 2. 2010].
Dostupné na World Wide Web: <http://varekovaj.blog.cz/1001/teorie-poruch-drzeni-tela-a-vychodiska-pro-
jejich-vyrovnavani>.

> VELE, F. Kineziologie. 2.vydani, Praha: Triton, 2006, s. 341.

%6 VELE, F. Kineziologie. 2.vydani, Praha: Triton, 2006, s. 341.
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Ridici procesy v CNS, které terapeut svym pocinanim ovliviiuje, maji vliv nejen na
motoriku pacienta, ale i na celou jeho osobnost i jeho celkové chovani.

Toho lze vyuzit pfi tréninku zpévu, kde, podobné jako v ostatnich hudebnich projevech se
hudba prevadi do pohybu. Hudba Fidi svaly, ne opacné. M(zeme tedy fici, Ze zpévak
necviCi svaly, ale vnimanim hudby jsou svaly fizeny. Dechové cviceni, které zpévak
provéadi, musi byt zpétnovazebné fizeno hudbou. Proto E. Caruso uvedl, Ze cviceni se
zavienymi Gsty (brumendo) predstavuje vynikajici pfipravné cviceni na dech, které jej

posiluje, zatimco hlas si doprava klidu.

1.2.3 Vyvojova kineziologie

V naSi metodice hledame vzor pro idealni drzeni téla pfi zpévu. Da se vystopovat
v détském vyvoji. V nejranéjSim véku ditéte se utvareji posturdlni vzory (pohybova
schémata), jejichzZ principy lze s Gspéchem vyuzit pfi napravé vadného drZeni téla.

V. Vojta>’ ve své vyvojové kineziologii popsal vyvoj ditéte do jednoho roku. Drzeni t&la
(posturu) zde definuje nejenom jako stoj ale ma na mysli jakoukoliv polohu drZzenou proti
gravitaci. Podle jednotlivych fazi tohoto vyvoje byly popsany tzv. vyvojové polohy, které
slouZi i jako vzory pro terapii vadného drZeni téla. Program vzpfimeni je vyvolavan v CNS
na zékladé nutkavé touhy ditéte po kontaktu a poznavani (viz Obr. 1). Tato aktivita
umoziuje zrani pohybovych schémat, ktera jsou geneticky zakodovana v CNS. Jakmile se
naucime chodit a pohybovat se, ztracime tuto pozitivni motivaci ke vzpfimeni celého téla.
Proto se v pozdéjSich vyvojovych etapach mohou vytvofit nespravna pohybova schémata,
ktera se Gastym opakovanim fixuji. Podle J. Cumpelika je pravé Gchop koncetinami a Usty
propriceptivni informaci, kterd zasadné ovliviiuje drzeni téla.

ProtoZe se vtomto pFistupu aktivné zapojuje téZ emocionalni sféra, nabizi se moznost
vyuziti téchto principd i v pévecké metodice. V ni se vSak obohacuji jesté o dalsi elementy,
zejména hudebni vnimani, hudebni predstavivost a vokalni sluch. Podrobnéji se této otazce

budeme vénovat v kapitolach mapujicich nasi metodiku zpévu.

> MUDT. V. Vojta v poloving 20. stoleti vypracoval terapeuticky koncept reflexni lokomoce. Diky této
terapii se jedinec nau€i pouzivat (vracet do funkce) i ty svaly, které dfive nebyl schopen védomé zapojit.
(vice viz Vojtova metoda [online], [cit. 22. Dubna 2012]. Dostupné na World Wide Web:
<http://www.vojtovaspolecnost.cz/vmetoda.php>)
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Obr. 1: T¥i a pl mésice
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2 Definice pojmU a terminologické vymezeni

2.1 Anatomické a fyziologické zaklady pévecké funkce

2.1.1 Postura a posturalni funkce

Postura znamena stabilizaci a zajiSténi nejen zakladni, vertikalni polohy, ale jakékoli
polohy téla proti gravitaci (drZeni téla). Pohybova soustava ¢lovéka méa dvé hlavni funkce:
stabilizaCni (posturalni) a lokomocni. Lokomoc¢ni funkce vyjadfuje schopnost pohybu
neboli zménu polohy. Obé funkce se navzajem ovliviiuji a jedna pfechézi v druhou (drZeni
— pohyb — drzZeni).

Jednim z hlavnich obecnych princip posturalni funkce je schopnost spravného nastaveni
polohy v kloubech. Jsou-li viechny klouby v ose®®, je posturalni funkce dobfe zajisténa a
lidsk& pohybova soustava dobfe pracuje. V disledku toho se ¢lovék snadno pohybuje a bez
namahy provadi cilené pohyby.

J. Cumpelik ve své disertatni praci objasiiuje vyznam jednotlivych fazi cilenych pohybd a
jejich vliv na pribéh téchto pohybl. Zakladni, vertikalni poloha téla (tzv. stand by)
vyjadiuje ,,stav pohotovosti k jakémukoli pohybovému Gkonu“.*® Na zakladé naseho
zameéru vykonat pohyb, se poloha stand by zméni na tzv. polohu vychozi, z niz uvazovany
pohyb vychazi. Autofi jako F. Véle nebo J. Cumpelik zddraziuji bezpodmine€nou nutnost
spravného nastaveni této vychozi, cilové orientované polohy (tzv. attitudy). Divodem
pozadované stabilizace vychozi polohy je skutecnost, Ze nedostatky v jejim zajiSténi se
rovnéz promitaji do nasledného pohybu. Pro péveckou vychovu z toho plyne zasadni
poznatek: jestliZze drZeni téla neni bezvadne, nemohou ani nasledné respiracni pohyby, tj.
cilené pohyby, probihat dobfe. Jinym prikladem je situace, kterou znaji sportovci: zkuseny
trenér jiZz dopfedu pozna, jak dopadne néasledujici skok, podle nastaveni téla sportovce pred

samotnym skokem.

%% Diagnostiku provedeme spusténou olovnici, kterd musi prochazet uréenymi body. Viz kapitola 3.2.1
Orientacni body na lidském téle a hodnoceni drzeni téla.

% CUMPELIK, J. Zkoumani vztahu mezi drzenim t&la a dechovymi pohyby. Disertaéni préace. Praha: Karlova
univerzita, FTVS, 2006, s. 12.
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Zé&kladni dva principy, které jsou pro posturdini funkci a jeji terapii z&sadni je princip
biomechanicky a neurofyziologicky. Biomechanicky princip znamena, Ze klouby jsou
v idedlnim postaveni. Nékdy se uziva anglicky termin alignment — zaoseni kloubd. Tohoto
zaoseni se dosahne aktivitou svalll, ktera je Fizena centralni nervovou soustavou (CNS). To

je neurofyziologicky princip.

2.1.2 Klicové oblasti vzprimeného drZeni téla v souvislosti s dechovou funkci

KliGové oblasti drzeni téla jsou hlava, pater a panev. Tento funkéni celek tvofi pomysinou
osu postavy. J. Cumpelik ho oznaCuje jako osovy organ. Z jeho projevu lze hodnotit
spravné drzZeni téla. Do projevll osového organu, jak do drzeni téla, tak i do pohybového

chovani, se promité stav mysli.
Pater

Patef méa charakteristické dvoji esovité zakfiveni — kréni a bederni lordézu (obloukovité
prohnuti dopfedu) a hrudni a kfizovou kyfézu (prohnuti dozadu). Celkovou stabilitu
osového organu zajistuji svaly dlouhé, pdsobici pres nékolik segmentd, protoZe samotné
hluboké zadové svaly, tvofici pruznou stabilitu patere, by tuto funkci nemohly zvladnout.

Kazda Cast patere — bederni, hrudni i kréni — ma Gzky vztah k dechovym pohyblm tim, Ze
jejich konfigurace ovliviiuje mechanizmus dychani. Bederni péatef tvofi pevnou oporu
bedernim svalCim a proto ,,Zména drZeni bederni patefe zméni mechanické vztahy pro praci
sval(l.“®® Podobné kréni pater slouZi jako pevna opora svallim, na kterych je zavésen

hrudnik a pletenec ramenni, a proto ma rovnéz velice Gzky vztah k dechovym pohybtm.
Hrudnik
Hrudni patef vytvari spolecné se zebry hrudnik. Jeji konfigurace rozhoduje o formé

hrudniho ko$e a tim i o pribéhu dechovych pohybl. Kazdé Zebro je spojeno s hrudnim
obratlem dvéma klouby (kostovertebralni a kostotransversalni). Rovnéz vpredu jsou Zebra

8 CUMPELIK, J. Dechova cviéeni a jejich vliv na posturalni funkci. Diplomova prace. Praha: Karlova
univerzita, Fakulta télesné vychovy a sportu, 1999, s. 12.
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kloubné spojena se sternem, coZz umoZzfiuje jejich vzajemny pohyb. VSechna kloubni
spojeni na hrudniku umoziuji jeho rovnomérny pohyb pfi dychani.

Kyfotické a skoliotické drZzeni patefe neumoZziuje plIné roztazeni hrudniku, coZz ma
negativni dopad na tvorbu ténu. NaSe zkuSenosti ukazuji, Ze dlouhodobou terapii a
cviCenim lze v kterékoli Casti patefe tyto negativni tendence postupné meénit a nepfiznivy

stav napravovat.
Lopatka

Lopatka je jednim z kliGovych bodd ramenniho kloubu. Tato plocha kost trojuhelnikového
tvaru predni vykloubenou plochou naléha na druhé az sedmé Zebro. Svaly je lopatka
fixovana:

— K Zebrdim (m.serratus anterior)

— K1 - 4. kr€nimu obratli (m.elevator scapulae)

— K 1. - 5. hrudnimu obratli (m.rhomboideus, trapezius)

— K pazi (m.subscapularis, supraspinatus, infraspinatus, teres minor, triceps brachii —

svaly provadgjici vnéjsi rotaci paze).

Pokud fixujeme lopatku k patefi pomoci svalll m.elevator scapulae a m.rhomboideus,
zmensi se moZnost napfimeni patefe, protoZe jednotlivé obratle tvofi punctum fixum. K
tomu mize dojit napfiklad u déti pfi pokynu ,narovnej se“, kdy nespravnd, presto vzita
predstava vede déti k tomu, Ze pfitisknou lopatky k sobé (Obr. 2). Naopak ,,ideélni fixaci
lopatky védomé dosahneme pocitem $itky ramen a mirného stlaceni lopatek dold, ¢imz
aktivujeme m.serratus anterior, ktery nam lopatku pfitiskne k hrudnimu kosi.“®*(Obr. 3)
Fixace idealni polohy lopatky pfispivda k optimalizaci dechovych pohybd hrudniku.
Vysvétleni tohoto mechanizmu spociva v definici, kterou uvadi F. Véle: , Kratké svaly
umoznuji fixaci jednoho segmentu (puntum fixum) a poskytuji tim moznost pohybu
vedlejsSiho segmentu (punctum mobile), ktery se o pevny segment opira jako o stabilni

bézi.«%?

1 STASTNA, L. Vyznam drzeni téla jako prevence pretizeni a poranéni. Bakalafska préace. Praha: AMU,
Hudebni fakulta, 2006, s. 13.
62 STASTNA, L. Vyznam drzeni téla jako prevence pretizeni a poranéni. Bakalarska prace. Praha: AMU,
Hudebni fakulta, 2006, s. 12.
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Obr. 2: Chybné fixace lopatky.

Péanev a dolni koncetiny

Hmotnost horni poloviny téla se pres télo panve kycelnimi klouby prenasi do dvou
kondetin. Toto skloubeni je jednim z klicovych bod(l vzpfimeného drzeni téla. Aktivni
stabilizaci a centraci kyc¢elniho kloubu obstardva Sest hlubokych wvnéjSich rotator(:
m.periformis, m.obturatoris internus a externus, m.gemellus superior a inferior a
m.quadratus femoris. Pokud jsou aktivné zapojeny, je na nich panev zavéSena jako na
houpacce. Aktivni stabilizaci kycelniho kloubu Sesti hlubokymi rotatory vidime na Obr. 4.
Tim je zajiStén netraumatizujici
pfenos hmotnosti téla do dolnich

koncetin.

Obr. 4: Zajisténi a Obr. 5: Schéma m.iliopsoas
stabilizace kyCelniho
kloubu
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Vertikalni polohu péatere a jeji lordotické postaveni ovliviiuje m.iliopsoas. Jde o sval, ktery
se chova jako dvé funkéné samostatné jednotky (M.psoas, M.iliacus) s velmi dilezitou
posturalni funkci. M.psoas major (B) se upina na jedné strané k bedernim obratliim a na
druhé strané k malému vybéZku stehenni kosti. M.iliacus (A) se upina k hfebenu panevni
kosti a k malému vybézku stehenni kosti. Funkéné tedy udrzuje vertikalni polohu panve.

Oba se tim podileji na drZzeni celého osoveho organu.

Noha

Dostavame se k zakladdim télesné konstrukce ¢lovéka — k chodidllim. Lidské chodidlo v
sobé obsahuje opérné pilife, které nesou klenbu chodidla (Obr. 6). Podobné jako stabilita
architektonické klenby, tak i stabilita klenby chodidla zavidi na stabilité jejich piliFd.
Témito pilifi jsou metatarsy chodidla (tfi opérné body). Tyto pilife a tim i klenbu chodidla

zpevnime na zékladé predstavy uchopu (podrobnéji viz kap. 3.1.2.1).

Obr. 6: TFi opérné body na chodidle

Idedlni stabilitu téles tvofi tfi opérné body a proto i lidské chodidlo je dokonale
architektonicky usporadané do tfech opérnych bodd: jsou to hlavicky metatarsl palce (bod
A) a maliku (bod B) a tfeti bod se nachazi na paté (bod C).

. A. Kapandji®® princip opérnych bodil pfirovnal k principu upnuti lodni plachty, kdy body

upnuti plachty A, B, C zlstavaji fixovany na misté, aktivuji se vnitfni svaly nohy, a smér

3 KAPANDII, I. A. The physiology of joints. London: Churchill Livingston, 1975.
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vétru vzdouvajici se plachty je aktivitou bércovych svall. (Obr. 7) Toto vzniklé predpéti

vyvolava napfimeni, které je dllezité pro vzpfimené drzeni téla.

Obr. 7: Princip aktivizace vnitfnich
sval nohy podle Kapanjiho.

Mezi témito body je z noznich klistek navzajem fixovanych vazy tvarovana nozni klenba.

NejdUleZitéjsi tlohu maji dva svaly, které vzajemnym protitahem fixuji kotnik a zvedaji ho

vzhdru. Jsou to m.peroneus longus a m.tibialis posterior.

Obr. 8: Klenba
chodidla.

Toto dlmysIné troji klenuti chodidla (dvé podélné a jedna
pficna klenba, Obr. 8) je nezbytné nejen pro stabilitu, ale i pro

mékké netraumatizujici pfenaSeni vahy celého téla.

Idedlni postaveni dolnich koncetin pozname, je-li kotnik ve

stfedové linii, sméfuje-li CéSka (patela) mezi 2. a 3. prst
chodidla a Achillova $lacha stoupa pfimo vzhdru (vertikalng).

Podle J. Cumpelika jsou opérné body nozni klenby ,,zakladni oporou vzpfimeného drzeni
téla a svou aferentaci vyvolavaji v CNS napfimeni celého t&la.“®* Védomou svalovou
aktivitou — odtlacenim se od opérnych bodd Ize vyvolat svalovou ko-aktivaci, ktera
,»Stabilizuje nozni klenbu a vyvola svalovou souhru pro vzpfimené drzeni.”“ Na odtlaceni
reaguje i branice a hrudnik zménou postaveni a dychani (viz pilotni studie v kap. 2.1.3.2).
Proto je tfeba znat funkci celého stabilizatniho systému vcetné dolnich koncetin. Uvedena
anatomicka a fyziologicka fakta respiracniho Ustroji tvofi teoretickd vychodiska metodiky

napravy vadneho drzeni téla (viz kapitola 3)

 CUMPELIK, J. Zkoumani vztahu mezi drzenim t&la a dechovymi pohyby. Disertaéni prace. Karlova
univerzita, FTVS, 2006, s. 42-43.
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2.1.3 Respiracni ustroji

Vzhledem k zaméreni této prace, kde sledujeme vliv posturélni funkce na pévecké
dovednosti, budeme vychézet z popisu respiraéniho ustroji podle J. Cumpelika (1999). Ten
rozliSuje vnitfni dechovy aparat (tvoreny hornimi a dolnimi cestami dychacimi) a vnéjsi
dechovy aparét, ktery tvofi pomysinou osu postavy (hlava, patef a panev) a nazyva ho

osovy organ.®
Horni cesty dychaci

Vstupni Cast hornich cest dychacich tvofi nos. Nosni prepazka rozdéluje (Casto
nesymetricky) nos na pravou a levou polovinu. V kazdé poloviné se nachézeji tfi skorepy
nosni: horni, stfedni a dolni. Nadechovany vzduch proudi intenzivnéji dolni a stfedni
skofepou. Jak uvéadi J. Cumpelik ,proudéni vzduchu nosem zvy3uje odpor priichodu
vzduchu a tim prodluZuje jednotlivé respiraéni faze.“®® Sou&ésti hornich cest dychacich je i
hrtan, ktery jako organ fonace je téZ zavisly na zplsobu proudéni vzduchu.

Na hrtan se vazivové upina pridusnice, ktera se vétvi ve dvé hlavni pridusky pro pravou a

levou plici.
Dolni cesty dychaci

Dolni cesty dychaci tvofi plice a bronchidlni kmen. Plice jsou tvoreny dvéma vaky
symetricky uloZenymi v duting hrudni. Ukolem plic je zajistovat vyménu plynd jednak
mezi ,,vnéjSim vzduchem a krvi (dychani plicni) a jednak mezi krvi a télesnymi tkanémi
(dychéni tkanové).«®

Plice jsou roztahovany pohybem hrudniku a bréanice; stim souvisi jejich anatomicka
stavba. Po narozeni ditéte se plice rozepnou s prvnim dechem: roztaZzenim hrudniku a

branice se tak plice poprvé dostanou do stavu napéti. Tekutina nachazejici se mezi

% CUMPELIK, J. Dechova cviteni a jejich vliv na posturalni funkci. Diplomovéa préce. Praha: Karlova
univerzita, FTVS, 1999, s. 10.

% CUMPELIK, J. Dechova cviceni a jejich vliv na posturalni funkci. Diplomové préce. Praha: Karlova
univerzita, FTVS, 1999, s. 8.

S HALA, B., SOVAK, M. Hlas, fe¢ sluch. Praha: Ceska graficka Unie, 1941, s. 23.
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pohrudnici a poplicnici usnadiiuje pohyb plic vici sténé hrudniku pfi respiraci. Sit
kolagennich a elastickych vldken, kterd tvofi jakousi sit’ chranici plice proti nadmérnému
roztazeni, limituje jejich celkovou roztaznost a elasticitu.

Celkovy pohyb plic pfi nddechu vychazi z faktu, ,,Ze laloky nesleduji pohyb Zeber pouze
v pfimé linii“,%® ale nejprve sleduji pohyb branice. Jak horni, tak i dolni laloky se pohybuiji
nejprve smérem dold a v dalsi fazi sleduji dolni laloky pohyb Zeber. Uvedena vnitini
stavba plic podle J. Cumpelika ,,ukazuje nutnost shody souhlasného dechového pohybu

vnéjsiho dechového aparétu (osového organu) a plic.“®

2.1.3.1 Dechové svaly

Vétsina autor( rozdéluje dechové svaly na svaly inspiracni, které hrudnik rozsifuji a na
svaly expiracni, které jej zuzuji. Jiné rozdéleni uvadi, Ze hlavni dechové svaly pracuji stale,
zatimco vedlejsi svaly se zapojuji do dechovych pohybl pfi innostech, které kladou vétsi
naroky na dechovou motoriku. Podle F. Véleho vSak toto ,,anatomické déleni dychacich

“7% protoze vztah dechovych svall je spise vztahem

svalll neodpovida zcela skutecnosti
partnerskym neZz antagonistickym. PFi dechovych pohybech dochazi k jejich soucasné
aktivaci.

Vedle meziZebernich svalll se na dychani podileji aktivné téZ svaly dutiny bfisni. Z téchto
svalll ma nejvétsi vyznam branice, ktera oddéluje dutinu brisni od dutiny hrudni. Dal$imi
dechovymi svaly jsou svaly panevniho dna a svaly b¥isni. V pfipadé potfeby se zapojuji do
dychani téZ pomocné svaly respiracni z oblasti ramennich pletencd a hluboké svaly zad. L.
Stastna dopliiuje informaci o funkci kratkych zadovych svald, které , nastavuji potfebné
polohy jednotlivych obratlli pfi dechovych pohybech.“™* V disledku jejich Einnosti
dochézi k rytmickym zménam zakfiveni jednotlivych segmentl patefe a tim ke zménam

v drzeni téla.

% CUMPELIK, J. Dechova cviceni a jejich vliv na posturalni funkci. Diplomovéa préce. Praha: Karlova
univerzita, FTVS, 1999, s. 10.

% Tamtéz.

O \VELE, F. Kineziologie. Praha: Triton, 2006, s. 230.

T STASTNA, L. Vyznam drzeni téla jako prevence pretizeni a poranéni. Bakalarska prace. Praha: AMU,
Hudebni fakulta, 2006, s. 13.
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ProtoZe dychani a dechové pohyby se podileji na posturalni funkci — na drzeni téla,
povazujeme dechové svaly za svaly respiracné posturalni, ovliviujici drzeni téla. (podle F.

Véleho™). Z nich zésadni roli sehrava branice.

2.1.3.2 Branice ve svétle soucasnych poznatku

Branice je plochy, kopulovité usporadany sval, ktery jako
horizontalné probihajici membréna oddéluje dutinu hrudni od
dutiny bfisni. Z vrcholu bréni¢ni kopule, kterou tvofi Slachovité
centrum tendineum, se rozbihaji svalové snopce k Upondm na
periferii: k bederni patefi, k dolnim Zebrim a k hrudni kosti

(sternum).

Pfi nadechu se brani¢ni kopule oplostuje. V didsledku tohoto

e v - , ;- o , . . '“.\'\ cr W
distalné orientovaného pohybu branice vrusta objem dutiny g\ N J

hrudni a sougasné vznikd podtlak, umozfiujici vnik proudu  ©OPr- 9: Branice

vzduchu do plic. Procesy v dutiné hrudni jsou provazeny procesy

v dutiné Dbrisni: tendence k vyklenovani bfisni stény a panevniho dna. Pfi vydechu se
branice opét kopulovité vyklenuje do dutiny hrudni. Tak se objem této dutiny sniZuje a
vzduch je z plic vypuzovan ven. Popsany prdbéh respirace pfedstavuje normalni stav, pfi
némz zpravidla zUstavaji rezervy vyuZziti kapacity plic. Pfi zpévu je vSak cilem dokonalé
naplnéni plic a ekonomie fizeného vydechu. Dosud vSak nebyl popsan princip, jak tohoto
dosahnout.

Podnétné je v tomto sméru studie Vztah mezi dechovymi pohyby a drzenim téla,” ktera
pomoci MRI vySetfeni (MRI — z anglického ,,magnetic resonance imaging*) sledovala
pohyb bréanice pfi respiraci. Tato studie osvétlila nejen efektivni vyuZiti kapacity plic, ale
podala dikazy o Uzkém vztahu dechovych pohybl a drZeni téla. K vyuzZiti celé kapacity
plic je potfeba omezit typicky membranovy pohyb branice (snizovani a vyklenuti branicni

kopule) a vyvolat aktivitu braniénich svalovych snopcd na periferii. Ty svoji €innosti

2 \VELE, F. Kineziologie. Triton: Praha. 2000, s. 229.
™ SUMPELIK, J., VELE, F., VEVERKOVA, M., STRNAD, P., KROBOT, A. Vztah mezi dechovymi
pohyby a drzenim téla. Rehabilitace a fyzikalni lékafstvi, €. 2, 2008, s. 62-70.
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napomahaji roztazeni Zeber a tim wvzniku Zeberné-brani¢niho dychani. K omezeni
membranoveho pohybu je tfeba, aby s branici harmonicky spolupracovaly ostatni dechové
svaly. K teto partnerské spolupraci pfislusnych svalovych skupin dochazi pfirozené na
zékladé spravné posturalni funkce. Z toho plynou dllezité metodické zavéry. Pro zpév neni

nutné se ugit zvI&$tni typ respirace, ale je nutné zajistit bezvadnou posturélni funkci.”

Vysledky studie™ rozsifily poznatky J. Skladala (1976) o vztahu mezi funkci branice a
drZzenim téla. Jmenovany experiment ukazal, ,.Zze branice mlZe zapinat své predni nebo
zadni svalové snopce individualné podle potfeby posturélni funkce, jako je tomu napf. pfi
zméné postaveni hlavy.“’® J. Cumpelik a kol., uskute¢nili méfeni na jedné osobé vleZe, v
péti polohach, které se vzajemné lisily postavenim hlavy, nohou a aktivaci bfisnich svald.
Ukazalo se, Ze ,,pfi zméné polohy téla dojde vZdy ke zméné tvaru, polohy a pohybu
branice, hrudniku a b¥i$ni stény.“”” Ze zavér( studie dale vyplyva, Ze p¥i napfimeni patefe,
kterého vySetfovand osoba dosahla tak, Ze si volnim ,svalovym napétim aktivné
modelovala klenbu nohy (viz kapitola 2.1.2 Kli¢ové oblasti spravného drzeni téla) a tu
pouzila jako oporu pro napfimeni patefe“’, doslo k pohybu hrudniku, branice a bfi$ni
stény v roviné frontélni. V ostatnich polohach, pfi kterych toto aktivni napfimeni patefe
nebylo provedeno, nedochazelo k pohybu hrudniku ve frontélni roviné. Brénice
vykazovala pouze membranovy pohyb, ktery na sebe vaze branicni dech.

Shrneme-li zavéry studie, vyplynou z toho zasadni poznatky:

1. Zé&kladem Zeberné brani¢niho neboli kostodiaphramatického mechanizmu je
usporadani branice a dutiny bfisni, které omezuji distalni pohyb branicni
kopule pfi nadechu. Jestlize se centrum tendineum nemdize dale sniZovat,
svalové snopce zacnou plsobit na periferii a rozeviraji Zebra. Timto

mechanizmem ,,zvétSuje branice primér hrudniku v pfiéném i predozadnim

" podrobné o posturalni funkci viz kapitola 2.1.1.

» CUMPELIK, J., VELE, F., VEVERKOVA, M., STRNAD, P., KROBOT, A. Vztah mezi dechovymi
pohyby a drzenim téla. Rehabilitace a fyzikalni lékaFstvi, ¢. 2, 2006, s. 62-70.

® Tamtéz.

7 Tamtéz.

8 Tamtéz.
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sméru a rozSifuje téZ wvnitfni prostor vertikdlné. Popsany mechanizmus
umozfiuje optimalni ventilaci plic ve spolupréci s posturélni funkci.“™
2. Podminkou fungovani tohoto mechanismu je spravné posturalni funkce,® ktera

zajisti oporu bréanici.

2.1.3.3 Brisni svaly

V odborné literatufe byvaji tyto svaly oznaCovany jako pomocné
svaly vydechové. My se v3ak pfiklanime k nazoru J.Cumpelika,
podle néhoz jsou tyto svaly jsou plnohodnotnou soucasti
respiraCniho systému. Patfi k nim: pfimé bfidni svaly (mm.recti
abdominis), Sikmeé bfisni svaly wvnitfni a wvnéjsi (mm.obliqui
abdominis interni a externi), pficny bfiSni sval (m.transversus
abdominis) a Ctyfhranny sval bederni (m. quadratus lumborum).

~rw

Z pohledu posturalni aktivity je tfeba zminit pficny bfiSni sval

(m.transversus abdominic , Obr. 10), ktery pfispiva ke stabilizaci
patefe. PFfi nadechu se pfitlaCuje smérem k patefi a tim brani Obr. 10: PFicny

erix PR o .. - vex o bFisni sval
priliSnému vyklenuti brisni stény. Spolecnou aktivitou branice a pficného

bfisniho svalu dochazi ke zpevnéni brfisni stény, ktera musi odolavat zvySenému
nitrobfiSnimu tlaku pfi nadechu.

Rovnéz svalstvo panevniho dna poCitame mezi bfisni svaly. Aktivita branice vyvolava jisty
mechanicky tlak, ktery se prenasi nejen na brisni svalstvo, ale i na svaly panevniho dna.
Aktivita téchto svalll plsobi na panevni kosti a na postaveni panve. Tak dochazi
k ovlivnéni osového organu, ktery se opira o panev. Tedy i aktivita svaldi panevniho dna se
promita do drZeni téla, jak upozoriuji K. Lewit nebo Tichy a spol. a téZ pfimo ovliviuje

dechové pohyby.

" CUMPELIK, J. Dechova cviteni a jejich vliv na posturalni funkci. Diplomova prace. Karlova univerzita,
FTVS, 1999, s. 15.
8 podrobn&ji o posturélni funkci viz kapitola 2.1.1.
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2.1.4 Hlasové ustroji

2.1.4.1 Anatomie hrtanu

Slozitd kloubni spojeni chrupavek hrtanu, a dale svaly a ligamenta (vazy upeviujici
klouby), umozriuji hrtanu vykondavat tfi ddlezité funkce: fonaci, (fe¢ a zpév), ochranu
dychacich cest béhem polykéani a uzavieni glottis béhem kasle a Valsalvova manévru®.
Chrupavka prstencova - cartilago cricoides (jeji tvar pfipomina pecCetni prsten) nese na
kazdé strané dvé Kkloubni plosky: spodni, Stitnd ploska slouZi pro spoj se Stitnou
chrupavkou, horni, hlasivkova ploska tvori spoj s hlasivkovou chrupavkou.

Hlasivkové chrupavky jsou parové, ,,svou bazi nasedaji na chrupavku prstencovou a
vytvareji cricoarytaenoidni kloub.“®> Podle B. Haly a M. Sovéka jde o jeden
z nejslozitéjSich  kloubnich mechanizmd v téle. UmozZriuje Sirokou Skalu wvelice
rozmanitych pohybl, které se prendSeji na hlasové vazy, ,jez tyto pohyby vynucené
sleduji.“®® TFi vybézky téchto chrupavek slouZi jako Upony svall, vaz{ a fas: na proc.
muscularis se upinaji vnitfni hrtanové svaly (zadni cricoarytenoidni svaly: interarytenoid),
na proc. vocalis se upinaji pravé hlasivkové vazy (lig. vocale a m. vocalis). Pro Gpon
aryepiglottické rasy slouZzi treti vybéZzek - anteriorni okraj této chrupavky.

Chrupavka S§titnA ma& na svém zadnim okraji vybézek, kterym je thyrohyloidnim
ligamentem pfipojena k hiloidni kosti — k jazylce. Dvé laminy, z nichZz je chrupavka
tvorena, sviraji vpredu pravy uhel.

»Inervaci vsech vnitfnich hrtanovych svalll zajistuje n. reccurens, ktery je vétvi n.
vagus.“® Jak vysvétluje A. Novak, jadra tohoto nervu jsou v kmeni mozkovém a pres své

motorické jadro a vlakna je fizeno z centralni nervové soustavy (CNS).

81 Jde o manévr, ktery slouZi ke stabilizaci a ochrang patete pfi zvedani pfedmétd z predklonu tim, Ze sniZuje
axialni tlak na meziobratlové ploténky. (podle F. VVéle, 2006)

® NOVAK, A. Foniatrie a pedaudiologie. Praha: Unitisk, 2000, s. 15.
® HALA, B., SOVAK M. Hlas, Fet sluch. Praha: Ceska graficka Unie, 1941, s. 37.
% NOVAK, A. Foniatrie a pedaudiologie. Praha: Unitisk, 2000, s. 17.
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2.1.4.2 Mechanizmus uzavreni a otevi‘eni glottis

Ze tfech uvedenych funkci hrtanu nas zajima funkce fonacni. Cricoarytaenoidni svaly
ovladaji zminény cricoarytaenoidni kloub. Jestlize se stdhnou arytaenoideus transversus
(inrerarytaenoidni), ~a  m.cricoarytaenoideus  posterior  hlasivkové  vybéZky
cricoarytaenoidniho kloubu se pohnou stranou od stfedni Cary a hlasivky abdukuji
(oddaluji se). Glottis - hlasova Stérbina se otevre a hlasivky jsou v respiracnim postaveni.
Obracené, jestlize se stahnou lateralni cricoarytaenoidni svaly, cricoarytaenoidni kloub se
pohne ke stfedni ¢are, hlasivkové vybézky a s nimi i hlasivkové vazy se pfibliZi - addukuji
(pfitahuji se). Glottis se uzavie a hlasivky jsou ve fonaCnim postaveni. Toto fonacni

postaveni hlasivek je zakladni fyziologickou podminkou zpévniho a mluvniho projevu.
Na obrazcich ze zaznamu zvétSovaci videolaryngo-stroboskopie (viz nasledujici kapitola)
vidime respiracni postaveni hlasivek — hlasova Stérbina je oteviend (Obr. 11) a fonacni

postaveni hlasivek — hlasova Stérbina je uzaviena (Obr. 12).

Obr. 11: Respiracni postaveni hlasivek.

Obr. 12: Fonacni postaveni hlasivek.
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Jednotlive faze komplikovaného kmitavého pohybu, ktery hlasivky vykonavaji pfi fonaci,

jsou zachyceny na Obrazku 13.

Obr. 13: Féaze uzavirani a otevirani glottis.

Né&zory na vznik hlasu

Existuje nékolik teorii objasnujicich pohyb hlasivek pfi fonaci. Myoelasticka teorie (F. den
Berg) fika, Ze kmitavy pohyb hlasivek je pohyb pasivni, na némz se podili sila
vydechovaného proudu vzduchu, napéti hlasivek a jejich elasticita. Neurochronaxicka
teorie (R. Husson) uvadi, Ze pohyb hlasivek je aktivni ,,na zakladé impulst, které jsou
vedeny ke svallim hrtanu pres n.reccurens.“®® A. Novak vsak upozorfiuje, Ze nerv neni
schopen prenést tak vysoké mnoZzstvi impulst, knimZz pfi zpévu dochazi (hlasivky
sopranistky vykonavaji i vice nez 1000 kmit(l za vtefinu). Za teorii, ktera nejpfijatelngjsim
zplisobem objasriuje slozity mechanizmus tvorby zpévniho hlasu A. Novék oznacuje
kombinaci poznatkl od B. Wyka dopInénou o poznatky z myoelastické teorie.

Pohyb hlasivek pfi fonaci tedy neni samocinny (aktivni) nybrz pasivni vynuceny:
»hlasivky se od sebe neoddaluji samostatnym pohybem, nybrz jsou rozrazeny vzduchovym
proudem.“ (B. Hala a M. Sovak®) Vydech ,je na uzaviené hlasové $térbiné pfeménén

% NOVAK, A. Foniatrie a pedaudiologie. Praha: vlastnim nakladem autora 2000, s. 26.
% HALA, B., SOVAK, M. Hlas, Feg, sluch. Praha: Ceska graficka unie 1941, s. 46.
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vibraci hlasivek na stfidavé periodické kmitani vzdusného sloupce nad hlasivkami.“®’

V rozkmiténi sloupce vzduchu spoéiva vlastni podstata fonace, dopliiuje A. Novék.®

Nyni si ve strucnosti popiSme nejbéznéji pouzivana hlasova vysetreni.

2.1.4.3 Laryngostroboskopické vysSetieni hlasu

Kmitavé pohyby hlasivek pfi fonaci je mozné sledovat na zakladé
laryngostroboskopického vysetieni. Lidské oko stadi rozeznat max. 20 kmitd za vtefinu.
PFi jednocarkovaném a vsak vykonaji hlasivky 435 dvojitych kmitl za sekundu. Zakladem
laryngostroboskopického vysetfeni (dnes doplnéného videozaznamem) je stroboskopie:
periodicky prerusované svétlo zplsobi, Ze rychly pohyb kmitajiciho predmétu, se jevi jako
zpomaleny. Chceme-li sledovat frekvenci vyssi nez 20 kmitll za vtefinu, je tfeba kmitajici
predmét (hlasivky) osvétlit svételnym zdrojem, ktery kmita v jiné frekvenci, neZ sledovany
predmét. Svételny paprsek ,,dopadd na predmét vzdy v jiné fazi kmitu a dojde tak ke
zdanlivému zpomaleni kmitavého pohybu, ktery jsme schopni zrakem registrovat.”
Moderni pfistroje pouzivaji videodokumentaci laryngostroboskopického nalezu. Ta slouzi
k podrobné analyze pohybu hlasivek a zaroven foniatrovi umoZfiuje porovnavat vysledky
zdznam( z rlznych obdobi v zavislosti na hlasové metodice. Toho jsme vyuZzili v nasi

praci.

Popsany princip umoZnujici sledovat hlasivky pfi fonaci vyuZiva zvétSovaci videolaryngo-
stroboskopie (KAY Elemetrics RLS 9100). Hlas se registruje pres mikrofon, ktery
analyzuje hlasovou frekvenci. Frekvence se ukazuje na displeji a podle ni se ladi pfistroj.
Na hrtan se priklada elektroblotograf, ktery na zakladé elektrického odporu mezi
hlasivkami méfi rychlost kmitani hlasivek. Software vyhodnoti rychlost kmitani hlasivek
(napf. 220 kmitl za vtefinu) a urci, Ze svétlo bude kmitat 270 kmitli za vtefinu. Tak se

s s s

sledujeme.

8 VOKRAL, J. Akustické parametry chraptivosti. Diserta&ni prace. Praha: CVUT, Fakulta elektrotechnicka
1998, s. 10.
% NOVAK, A., Foniatrie a pedaudiologie. Praha: vlastnim nakladem autora 2000, s. 24.
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Jinou vysetfovaci metodou je vyuZiti vysokofrekvencni kamery, ktera je schopna snimat
4000 snimk{ za vtefinu a tak zachytit kazdy dvojity kmit, ktery hlasivky pri ustalené

fonaci provadéji.

Dalsi vySetfovaci metody. Akustické analyza hlasu (MDVP). Tento program vyhodnocuje
simultanné fadu parametr(®® z prodlouzené fonace vokalu (normativni hodnoty stanoveny
pro vokal /a/). V disertaéni praci Akustické parametry chraptivosti ° bylo demonstrovano,
Ze pri objektivnim hodnoceni chraptivosti v hlase mize byt software MDVP pouZit nejen

na prodlouzenou fonaci vokald, ale i na feGovy signal (Cteni standardniho textu).

2.1.5 Artikulacni ustroji

V rezonan¢nich dutinach nad hrtanem (dutina hltanova, dutina Gstni a dutiny nosni) jsou
umisténa mluvidla - organy jejichZ ¢innosti vznika fe€. Z hlediska fylogenetického vyvoje
nejsou tyto dutiny a organy v nich uloZené urCeny k feCi, nybrz tvofi cesty pro vzduch a

potravu, je v nich umistnén organ Cichovy a Ustroji chutové. (podle B. Hala a M. Sovak)

Dutina hltanova spojuje tfi dutiny, které maji pro tvorbu hlasu zasadni vyznam. Dole
navazuje na predni okraj hrtanového vchodu, za vchodem do hrtanu prechazi v Usti jicnu.
Nahofe strop dutiny hltanové obloukovité prechazi v dutinu nosni; nosohltan neboli
nasopharynx je €ast hltanu choanami spojena s dutinou nosni. Mezi patrem a hibetem
jazyka souvisi hltan s dutinou Ustni a tato Ustni ¢ast hltanu se nazyva oropharynx.

Vedle uvedené dutiny nosni a hltanové je podle O. Laciny®® sou&asti artikula&niho Gstroji
rovnéz orofacialni soustava zahrnujici vedle dutiny ustni i svalstvo obliCejové. Uvedené
dutiny nad hlasivkami (dfive oznaCované jako nasadni trubice) s dutinami pod hlasivkami
vytvareji spole¢ny rezonanéni systém, ktery pCisobi na hlas. (podle O. Lacina) J. Vydrova®

8 TF¥i hlavni parametry: Jitter- charakterizuje kratkodobou nepravidelnost délek period, Shimmer -
charakterizuje nepravidelnost amplitud period, NHR (Noise-to-Harmonic Ratio) - hodnoti pfimés Sumu ve
hlase. Zdroj: NOVAK, A. Foniatrie a pedaudiologie. Praha: vlastnim nakladem autora 2000, s. 52.

% \VOKRAL, J. Akustické parametry chraptivosti. Diserta&ni prace. Praha: CVUT, Fakulta elektrotechnicka,
1998, s. 22.

L LACINA, O. Fyziologie a hygiena hlasu pro I11. ro¢nik konzervatofi. Praha: SPN 1986, s. 26.

%2 \VYDROVA, J. Rady ke zpivani. Praha: Prah 2009, s. 36.
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oznaCuje jazyk, zuby, Celisti a rty jako artikulatory, tj. organy, jejichZ postaveni lze ménit.
To umozriuje vyslovnost a fe¢ a zaroven obrovskou variabilitu zvuka.

Nejvétsim zménam ze tfi rezonancnich dutin nad hrtanem, tj. dutiné nosni, dutiné hltanové
a duting Ustni, podléha posledné jmenovana, a to z diivodu rlizného postaveni jazyka,
vzdalenostmi Celisti a riznym postavenim a utvarenim rtd.

Vyzkumu uvedenych prostor (jejich modelovani pomoci pocitatoveé techniky) se vénuje u
nas J. G. Svec, ktery jako soucasny trend vidi ,,snahu o spole¢ny vyzkum a efektivngjsi
vzajemnou komunikaci mezi specialisty rliznych obor( (zpévaky, lékafi, fyziky, hlasovymi

«93

pedagogy, fonetiky, logopedy, atd.).

2.2 Psychologické zaklady péveckého projevu a péveckych dovednosti

2.2.1 Hudebnost a hudebni nadani

Z pohledu hudebni psychologie jsou hudebnost a hudebni nadani zakladni pojmy
vyjadfujici vztah Clovéka k hudbé. Rozdil mezi obéma pojmy je v roviné kvalitativni.
Zatimco ,,hudebnost chapeme jako integraci hudebnich schopnosti, umoziujicich hudebni
¢innosti a zakladni vztahy Clovéka k hudbé,” tak hudebni nadani navic predpoklada
vyrazny podil dédi¢nych a vrozenych dispozic.“ * Napfiklad dit&, které jiz v raném véku

vyhled&vé hudbu a je vytrvalé v uceni, je velmi pravdépodobné hudebné nadané.

2.2.2 Zakladni hudebni schopnosti

Z&kladni hudebni schopnosti jsou predpokladem k GspéSnému vykonavani hudebnich
¢innosti a k osvojovani hudebnich dovednosti. O jejich kvalité lze usuzovat
zprostredkované z kvality hudebnich €innosti.

Svoje hudebni schopnosti (ackoliv pretrvavaji po cely Zivot a mohou se vyvojové meénit)

jedinec bezprostfedné neproZziva; ,uvédomuje si a proziva vSak sklony, které svym

% SVEC, J. G. Fyziologicka akustika zp&vniho hlasu: Novy pohled na stary problém. In 60. Akusticky
seminaf a 36. akusticka konference. Sbornik CVUT a Ceska akustickéa spolecnost Praha 2000, s. 219-226.
% SEDLAK, F Didaktika hudebni vychovy 1. SPN: Praha, 1988, s. 36-37.
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tlakem* aktivizuji rozvoj hudebnich schopnosti a umoZiuji jejich projevy.“*® Pro rozvoj
hudebnich schopnosti ve vSeobecné hudebni vychové neni nutnou podminkou zvI&st silny
a vyrazny vlohovy zaklad. Proto, jak uvadi F. Sedlak, ,neni psychologicky spravné a
pedagogicky vhodné povaZovat hudebné nerozvinuté 7aky za dispoziéné nehudebni.« %
Pro potreby pedagogické praxe je vhodnéjSi napf. termin ,,nerozezpivanost” déti, ktery
pouziva A. Ticha %" a ktery v sobé té7 zahrnuje nedostate¢nou Grovefi rozvoje hudebniho

sluchu jako zakladni hudebni schopnosti.

2.2.2.1 Hudebné sluchové schopnosti

Hudebné sluchové schopnosti umoZfiuji jednak rozlisovat vlastnosti jednotlivych tonéi %, a
jednak postihovat jejich vzajemné vztahy (Casové, dynamické, témbrové, vySkové).
Odborna literatura (C. Stumpf, L. B. Meyer, B. M. Téplov, a dalsi) udavad dva znaky
hudebni vysky: vysku Cili frekvenci (umisténi v tonovém prostoru) a témbr neboli barvu,
ktera je dana poctem ozvucenych alikvotnich tond.

V principu se pocit vy3ky tonu u jedince vymezuje vokalné. Ze zkuSenosti vime, Ze se dité
snazi svym hlasem napodobit mat€in zpév. Tak dochazi ke sluchové korekci a soucasné
k vytvareni hudebni pfedstavy vysky tonu. F. Sedlak uvadi, Ze pfi kontaktu ditéte s matkou
(matka svym zpévem konejSi dité, které slySené tony napodobuje) ,,se vytvari schopnost
vokalni imitace, ale sou€asné se rozviji i vnimani vysky, v némz se v poCate€nich fazich
nutn& uplatiiuje i vokalni motorika.“*® Tyto poznatky Ize vyuZit v pedagogické praxi pfi
napravé nezpévnosti a pri zkvalitfiovani intonaCni Cistoty zpévu. Vokalni motorika tak

hraje zasadni roli pfi vymezovéni hudebni vysky ténu.*®

% SEDLAK, F. Psychologie hudebnich schopnosti a dovednosti. Praha: Supraphon 1989. s. 14.

% SEDLAK, F. Psychologie hudebnich schopnosti a dovednosti. Praha: Supraphon, 1989, s. 18.

% Viz napf. TICHA, A., Hlasova vychova v détském shoru. Praha: Narodni informagni a poradenské
stredisko pro kulturu 2004, s. 28-30; TICHA, A., Ugime déti zpivat. Praha: Portal 2005, s. 26-33.

% Hudebné sluchové, zajistujici rozlisovani vlastnosti tond: vysky, délky, sily a barvy.

% SEDLAK, F. Hudebni vyvoj ditéte. Praha: Supraphon, 1974, s. 102.

100 Na z&kladé uvedenych poznatk( formuloval Kohler (1915) svoji hypotézu o motoricko-vokalnim zékladu
vyskového vnimani. Uvedl, Ze vnimani tond rlizné vysky doprovazeji svalové pocity na hlasivkach a hrtanu.
Podobné SeCenov (1952) se domniva, Ze vnimani vysSky je zalozeno na vokalné svalovém pocitu. Jejich
zavéry potvrdil rovnéz Husson (1960), kdyZ formuloval tzv. neuromuskularni teorie kmitani hlasivek. (podle
Sedlak 1974) Lze tedy ve shodé se uvedenymi zavéry a se zavéry dalSich hudebnich psychologd, napf.
Leontéva ,,vychovu hudebniho sluchu vysvétlit jako formovani vokalné-sluchového systému.“ (in SELAK,
F. Hudebni vyvoj ditéte. Praha: Supraphon, 1974, s. 102)
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Faktu, Ze vokalni motorika je adekvatni Cinnosti pfi vnimani hudebni vy3ky, si u nds v§ima

t6Z F. Lysek, ktery hovofi o ,slyseni hlasivkami* jako dlsledku pravidelného zpévu a

sluchové kontroly, tj. splyvani pohybu a napéti hlasivek se sluchovou kontrolou tonové

vysky.

,V elementarni hudebni vychové je nutné, aby déti prosly sluchovou prdpravou, pfi niz se

uci nejprve sluchem rozliSovat rozdily v délce, sile, nésledné i barvé dvou kontrastnich
« 101

tonG“.”" Détska mysl si tak postupné zvyka soustfedéné naslouchat, aby pozdgji zvladla

nejtézsi ukol, jimZ je vymezeni hudebni vysky.

Na zakladé uvedenych poznatkd formuloval Kohler (1915) svoji hypotézu o motoricko-
vokalnim zakladu vySkového vnimani. Uvedl, Ze vnimani tonl rdzné vysky doprovazeji
svalové pocity na hlasivkach a hrtanu. Podobné Secenov (1952) se domniva, Ze vnimani
vysky je zaloZeno na vokalné svalovem pocitu. Jejich zavéry potvrdil rovnéz Husson
(1960), kdyZz formuloval tzv. neuromuskularni teorie kmitani hlasivek. Lze tedy ve shodé
se uvedenymi zavéry a se zavéry dalSich hudebnich psychologt, napf. Leontéva ,,vychovu

hudebniho sluchu vysvétlit jako formovani vokéalng-sluchového systému.“'%?

2.2.2.2 Hudebni pamét a hudebni prredstavivost

Hudebni pamét’ a hudebni predstavivost jsou hudebni schopnosti, které spolu Uzce
souviseji. Hudebni pamét’ byva definovana jako schopnost nervové soustavy uchovévat,
znovu si vybavovat, poznavat, pfipadné reprodukovat hudebni proZitek.

Druhy paméti Ize délit podle uplatnéni smyslovych analyzator(; tak je mozné hovofit o
paméti sluchové, zrakové nebo motorické. Pritom je tfeba mit na mysli, Ze pamét’ pro

hudbu tvoFi véechny smyslové slozky a Ze Gisty typ v podstats neexistuje. *° Jiné délenf

Star$i hudebné psychologicka literatura definuje hudebni sluch jen jako vychozi sluchové ténovou
senzibilitu, zatimco Téplov pfi vymezeni tzv. melodického sluchu ,,v¢lefiuje do jeho struktury tonalni citéni a
hudebné sluchové predstavy.” (Sedlak, 1989, s. 80). Podle Sedldka (tamtéz) to neni spravné, protoze ke

vvvvvv

101 TICHA, A. Vokalni €innosti jako prostfedek rozvoje hudebnosti a zpévnosti zakd. Praha: Karlova
univerzita, Pedagogické fakulta 2007, s. 9.

192 SEDLAK, F. Hudebni vyvoj ditéte. Praha: Supraphon 1974, s. 102.

193 podle Sedlak, F. Zaklady hudebni psychologie. Praha: SPN 1990 s. 92.
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paméti je mozné na zékladé UcCasti myslenkovych operaci; pak se hovofi o paméti
mechanické nebo logicke.

Tak jako v jinych oblastech i v hudbé existuje pamét’ kratkodoba, ktera jakoby prodluzuje
hudebni vnimani, se kterym je tésné spojena. (podle Sedlak, F. Zaklady hudebni
psychologie 1990 s. 90 MiZeme ji chapat jako predstuperi paméti dlouhodobé, jejiz dlouhy
retencni interval (od nékolika minut az k celému lidskému Zivotu) umoZfiuje trvalé

uchovavani hudby v naSem védomi.

Hudebni predstavivost miZzeme chépat jako funkci hudebni paméti. ProtoZe se ale do ni
promitéd vnitfni psychické aktivita subjektu, neni s ni identickd, ale vytvafi pomysiny most
mezi hudebni paméti a vokalni intonaci, hudebni tvofivosti a improvizaci. Hudebni
predstavivosti tedy rozumime ,,schopnost zamérné pouzivat hudebnich predstav, vyvolavat
je a volné s nimi operovat, tedy schopnost ,,slySet” a prozivat hudbu ve védomi, aniz ji
provadime nebo realné slysime*.*® Jednim z prostredkd, ktery rozviji hudebni
predstavivost je vokalni intonace (viz kap. 2. 5). Tato Cinnost je Uzce spojena s vokalni

motorikou (zpévem).

2.2.2.3 Rytmické citéni

Rytmické citéni je schopnost jedince vnimat, emocionalné prozivat a motoricky reagovat

na metrorytmické vztahy (rytmus, metrum, puls'®

) v hudbé. Télesné reakce na rytmicky
pribéh skladby jsou dobfe pozorovatelné u déti. Vyraz ve tvafi spoleéné s dal$imi
télesnymi pohyby svédCi o rytmickém prozZitku hudby. To, Ze déti snadnéji zachycuji
rytmus pisné nez jeji melodicky pribéh, vychazi ztoho, Ze dispozice pro rytmus se
aktualizuji velmi brzy. Bylo dokonce prokazano, Ze vnimani ¢asového prdbéhu hudby se

vypracovava jiz v embryonalnim Zivoté ditéte. N&ktefi autofi (napf. Parncutt) poukazuji na

104 TICHA, A. Pévecké ginnosti jako prostfedek rozvoje zpévnosti a hudebnosti z4k{. Praha: Karlova
univerzita, Pedagogickéa fakulta Praha 2007, s. 10.

195 podle Frarika (2005) rytmus znamena urditym zplisobem strukturovat €as. Je to zakladni hudebné
vyrazovy prostfedek, ktery umozriuje €asové ¢lenéni hudby. Hovofime o téchto slozkach rytmu:

1. Puls (tj. zékladni pldorys Casového pribéhu hudby, pravidelné Casové Useky mezi pocitacimi
dobami). Frekvence pulsl za minutu uréuje tempo skladby.

2. Metrum, tj. puls obohaceny o pravidelné stfidani téZkych a lehkych dob. Toto sudé a liché metrum
(dvojné a trojné clenéni podle Franka 2005) je z psychologického hlediska pfi vystavbé rytmickych
vzorcll bézné.

3. Rytmické hodnoty not (délky ténd a pomlk).
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to, Ze vnimani pulsu byva spojovano budto s opakovanim, které provazi nékteré télesné
funkce nebo se zku$enostmi z prenatalniho stadia ¢lovéka. Miizeme proto konstatovat, Ze

rytmické citéni souvisi s biologickymi ukony a psychomotorickymi projevy ¢lovéka.

Mezi schopnosti rytmického citéni a motorikou existuje jistd souvislost. F. Sedlak uvadi,
Ze psychofyziologicky zaklad hudebniho rytmu i tempa je motoricky. Z toho vyplyva, Ze
se rytmické citéni uplatiuje téz pfi inervaci hlasového Ustroji, pfi hfe na hudebni nastroje a
pfi pohybovém vyjadieni hudebniho rytmu. U zpévaka motorikou rozumime plasticitu
zpévniho aparatu vcetné artikulacniho Gstroji. Napfiklad obtiZznou hudebni frazi zpévak
Iépe zvladne, pochopi-li jeji rytmickou a dynamickou vystavbu na zakladé sladéni slovniho
a hudebniho pfizvuku a jeji sdélnosti. Rytmicnost feCi (je-li v souladu s hudebnim

frazovanim) pak prispiva k vokalnimu zvladnuti problematické Casti skladby.

2.2.2.4 Tonalni citéni

Cistotu intonace (Gistotu zpévu) ovliviiuje Groveri tonalniho citéni, které je rovnéz zakladni
hudebni schopnosti. Kazdy ton melodie, kromé svého umisténi v tonovém prostoru,
zaujima jisty tonalné funkcni vztah vzhledem k toniné. Tonalni citéni tedy byva
definovano jako schopnost vnimat, rozliSovat a emocionalné proZivat tonalni funkce
jednotlivych tond v melodii. Jestlize je melodie ukonéena na nékterém z tonl tonického
kvintakordu, zaZivame pocit ukonéenosti, naopak citime tendenci pokraCovat dale, jestlize
je melodie ukongena na nékterém z vedlejSich stupiid. Na zakladé téchto zkus$enosti se
uvadi, Ze zakladem tonalniho citéni je viem vyskovych vztahd mezi tony melodie (nikoliv
vjem hudebni vysky jednoho izolovaného tonu). B. M. Téplov za jednu ze tfi zékladnich
hudebnich schopnosti povaZzuje smysl pro melodii (tzv. melodicky sluch).

Pévecké Cinnosti spolecné s charakterem hudby (dur, moll a dalsi tonality) zajist'uji rozvoj
tonalniho citéni. Jak uvadi A. Tich4, je ,,rozvoj tonalniho citéni pfimo zavisly na hudebni

zkugenosti ditéte« 1%

106 TICHA, A. Pévecké ginnosti jako prostfedek rozvoje zpévnosti a hudebnosti zakd. Praha: Karlova
univerzita, Pedagogicka fakulta, 2007, s. 10.
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O Urovni rozvoje tonalniho citéni vypovida téZ znama zkuSenost: pokud dité v pribéhu
pisné moduluje a uzavie melodii na ténice nové téniny, vykazuje pohotovost tonalniho

citéni.

2.2.2.5 Harmonické citéni

V terminologickém vymezeni otazky harmonického citéni (sluchu) existuje nékolik
pristupl. Podle I. Polediaka lze ,za zéakladni projev harmonického sluchu povaZovat
schopnost sluchové analyzy souzvukd“.*®” Na zakladé této schopnosti se rozviji smysl pro
konsonanci a disonanci, ktery vétSina autor(l povazuje za zaklad harmonického citéni. Je
zédkladnim predpokladem pro vnimani vicehlasé hudby. Kromé zminéné schopnosti
rozliSeni konsonanci a disonanci se harmonické citéni téZ projevuje ve schopnosti
analyzovat jednotlivé tony akordu i hlasy v polyfonni struktufe, ve schopnosti emocionalné
prozivat tonalni funkce akord( apod. Nutnou podminkou k rozvoji harmonického citéni je
podle A. Tiché aktivni kontakt ditéte ,,s dvojhlasou Ci vicehlasou hudbou, tj. pfi sborovém
zpévu jednoduchych prvkl polyfonniho vicehlasu — ostinat, kanonu, prodlev apod. — pfi
lidovém dvojhlasu, vicehlasych Gpravach pisni nebo pfi hfe nastrojovych doprovodd
apod.“*® Ztoho plyne, Ze harmonické citéni se rozviji predev$im prostfednictvim

hudebnich Cinnosti (zpév, hra, poslech vicehlasu).

2.2.2.6 Hudebneé tvorivé schopnosti

Nutnou podminkou pro realizaci hudebné tvofivych projevlii jsou hudebné tvorivé
schopnosti. Béhem tvlrciho aktu se tvorivé schopnosti a rysy tvorici osobnosti integruji
v tvorivé mysleni. PFi tom se v bohaté mife uplatiuje téZ hudebni fantazie. Ta se projevuje

schopnosti odpoutani se od vZzité hudby a tvorbou novych hudebnich tvar(. Tato tzv.

Y7 POLEDNAK, 1. Struény slovnik hudebni psychologie. Praha: SNP 1984, s. 133.
198 TICHA, A. Vokalni &innosti jako prostredek rozvoje hudebnosti a zpévnosti 7ak{. Praha: Karlova
univerzita 2007, s. 12.

40



emancipacni schopnost vytvari prostor pro mysSlenkové procesy a tak zajiStuje hudebnimu

mysleni originalitu. (podle H. Vaiova'®)

Hudebni fantazie se da rozvijet jiz v pfipravné fazi nacviku vokalnich skladeb. Mnohdy Ize
obtizné intonacni kroky nahradit jednodus$imi melodiemi, které si zpévak vytvari sém na
zakladeé textu nacviCované skladby. Uplatiiuje se pfi tom jeho tvofivost, fantazie i dalsi
hudebni schopnosti, vCetné tonalniho, rytmického citéni a hudebni paméti. Tak aktivné
pronikd do smyslu textu (zlepSuje se jeho dikce), ziskava predstavu délky hudebni fraze
(ekonomie dechu) a tim se optimalizuje jeho fonacni funkce. V nasledném zpévu

pfedepsané melodie se tato pfipravna faze zpravidla pozitivné projevi.

Soucasti tvofivych schopnosti je senzitivita (citlivost). V SirSim vyznamu ,citlivost
umoznfuje jedinci splynuti s hudebnimi projevy i sebepoznani. Sebepoznani pak vede k
emocionalné socidlnimu souciténi (empatii), tj. pochopeni vngjSi nutnosti a potfeb
ostatnich“.*'° Jako rys hudebné tvofivych schopnosti senzitivita zajistuje citlivost volby
novych hudebnich tvar(i s ohledem na zadany cil. Dosavadni hudebni zkusenosti byly
ulozeny v podvédomi; fikame, Ze byly interiorizovany. Jejich pohotové a plynulé

vybavovéani oznafujeme jako schopnost fluence.

Flexibilitu (pruznost hudebniho mysleni) pfedstavuje schopnost rychlych reakci na nove a
necekané hudebni podnéty i vlastni napady. JestliZe je jedinec schopen si ,,vytvorit kriticky
postoj k vlastnim i cizim tvofivym projevim*,*** podle F. Sedlaka jde rovnéz o projev
flexibility.

Originalita je pokladana za jeden z nejdllezitéjSich rysd hudebné tvofivého mysleni i
kazdé tvorivé Cinnosti. SpoCiva ve vynalézani nového, nebézného a netradi¢niho, stejné
jako ve schopnosti pfindSet neCekana feSeni znamych situaci (napf. modulace). Elaborace
(zpracovani) je schopnost, ktera umoznuje nejen rozvinout hudebni napady, ale tézZ je

dopracovat do finalni podoby.

% VANOVA, H. Hudebni tvofivost zak(i mladsiho skolniho véku. Praha: Supraphon, 1989, s. 90.
"9 SEDLAK, F. Psychologie hudebnich schopnosti a dovednosti. Praha, Supraphon. 1989, s. 134
11 SEDLAK, F. Psychologie hudebnich schopnosti a dovednosti. Praha, Supraphon. 1989, s. 134
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2.3 Pévecké dovednosti

Z historického pohledu je patrne, Ze vymezeni zékladnich péveckych dovednosti se
v pribéhu staleti tak zasadné neméni. Rozdily v jejich vymezeni a definovani jsou

determinovany dobou jejich vzniku a mirou objektivniho poznani.

2.3.1 Vymezeni péveckych dovednosti

Problémem péveckych dovednosti se zabyvaji nejen pévecti pedagogové, ale téZ hudebni
pedagogové a foniatfi. V pohledu foniatr(i prevladaji poznatky ziskané objektivnim
vyzkumem. Zabyvaji se pouze témi péveckymi dovednostmi, které Ize ovérit objektivnimi
vySetfovacimi metodami.

Podle J. Kimla jsou péveckymi dovednostmi resp. ,,fyziologickymi poZadavky na zpévni

hlasullZ

spravné vedeni dechu, které se projevuje pfiméfenym nadechem, védomym
zpomalenim vydechu, pruznou bréanici, volnym fonanim vydechem. Volné hrdlo
znamena, 7e ,,tén se tvofi bez narazu, bez tlaku, bez ztraty dechu, Eisté.“™* Rezonanéni
citéni hlasu predstavuje znéni celého Clovéka, ovladnuti rejstfikovych funkci se projevuje
jejich vyrovnanim a smisenim. Poslednim z fyziologickych pozadavk( na zpévni hlas je
pfesna vyslovnost. DalSimi péveckymi dovednostmi resp. ,,poZadavky na zpévni hlas podle

pévecké terminologie*!**

jsou volné vedeny ton, jez zpoCatku ma mit instrumentalni
charakter a barevnou indiferentnost, potfebny hlasovy rozsah, posazeni hlasu do hlavové
rezonance, tj. barevné vyrovnany, zakulaceny a obsahujici spravnou ustni a hlavovou

rezonanci. To zaru€uje hlasu jeho nosnost a vytrvalost, pokud je hlasové Ustroji zdrave.

A. Novak ve fyziologii zpévniho hlasu uvadi termin pévecky formant, ktery poklada za
fenomén akusticky. Projevuje se jako zd(raznéna rezonance mezi 2300 Hz a 3200 Hz,
kterd dodava hlasu nosnost a umoZiuje slySet zpévaka pres instrumentélni nebo vokalni
doprovod. Jinym pojmem, nalezejicim rovnéz do oblasti akustickych jevl, je hlavova

rezonance. Podle A. Novaka predstavuje, ,,Zze hlas ma maximalni rezonanci v dutiné Gstni,

12 KIML, J. Co mame védét o hlasu. Praha: Supraphon, 1989, s. 77.
13 Tamtéz.
14 Tamtéz.
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nosohltanu a dutiné nosni.“**®

Za pojem, ktery predstavuje jeden z nejvétSich
pedagogickych problémd, oznacuje brani¢ni oporu. Pfi¢inou je podle A. Novéka okolnost,
,»,2€ Z branice nema zpévak zadné pocitové informace a jen hmatova kontrola podrobné
vysvétleni mechanizmu mlZe podat informaci Zakovi.“® Z tradiéniho pohledu na
fyziologickou funkci bréanice lIze tento nazor pokladat za spravny. V naSem pohledu viak
uplatiiujeme komplexni pfistup. Dechové svalstvo chapeme jako posturdlné respiracni

systém, v némz brénice reaguje na zmény v drzeni t&la (viz J. Cumpelik™")

S. Pechacek a H. Vanova vychazeli ze systému pévecké vychovy na zakladni Skole podle
L. Danila, a vyclenili 13 zé&kladnich péveckych dovednosti. Jsou to: 1. Drzeni téla pfi
zpévu, 2. Regulace dynamiky zpévu, 3. Otevirani Gst, 4. Nadech, kombinované dychani, 5.
Hlavovy tén, 6. Vyslovnost koncovych souhlasek, 7. Mékké nasazeni tonu, 8. Vokalizace a
vyrovnavani vokall, 9. Prodluzovani vydechové faze, 10. Vazani tond, 11. Déleni slov na
slabiky, 12. Vyslovnost souhlaskovych skupin. Posledni, cvi¢eni na zvétSovani hlasového
rozsahu autofi doporuduji ,zafazovat do rozezpivani po zvladnuti zaklad( spravného

tvoreni tonu.“'8

Ve své diagnostice hlasového projevu déti sledovala M. Slavikova vedle rytmického citéni
a vokalné intonacnich dovednosti, rovnéz i droven dechovych, hlasovych a artikulaénich
navykul, zejména kvalitu péveckého dychani, zplisob nasazeni a tvofeni zpévniho hlasu,
hlasovy rozsah a péveckou artikulaci. Postoj, zplsob sedu, drzeni hlavy, ramen, mimika,
tvar Ust nebo pohyby Gelisti, predstavuji vnéjsi znaky péveckého projevu zaku, podle nichz
,utitel miZe usuzovat o pri€inach chybného zpévu.“'*®

Pfi hodnoceni trovné péveckych dovednosti Zakll se M. Slavikova zaméfila na kvalitu
péveckého dychani, zplsob nasazeni a tvoreni zpévniho hlasu, hlasovy rozsah a péveckou

artikulaci.

115 NOVAK, A. Foniatrie a pedaudiologie. Praha: vlastnim nakladem autora, 2000, s. 118.

116 NOVAK, A. Foniatrie a pedaudiologie. Praha: vlastnim nékladem autora, 2000, s. 120.

" CUMPELIK, J., VELE, F., VEVERKOVA, M., STRNAD, P., KROBOT, A., Vztah mezi drzenim téla a
dechovymi pohyby. Rehabilitace a fyzikalni Iékafstvi. Cislo 2/ 2006, s 62-70.

18 pECHACEK, S., VANOVA, H. Praktické Gkoly z didaktiky hudebnf vychovy prol. stupefi ZS. Praha:
Karolinum, 2001, s. 55.

119 5| AVIKOVA, M. Psychologické aspekty hlasové vychovy 7ak( ZS. Plzefi: Zapadogeska univerzita,

Pedagogicka fakulta, 2004, s. 62.
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A. Ticha poklada rozvoj péveckych dovednosti jako zakladni predpoklad kultivovaného
zpévu. V ramci vyzkumu, ktery provedla, hodnoti vedle zakladnich péveckych schopnosti
(Cistota intonace a rytmicka presnost), take nékteré pévecké dovednosti: zvukovou kvalitu,
silu hlasu, postoj, pévecky dech a frazovani, hlasovy zacatek, artikulaci, vyrovnanost barvy
hlasu v jednotlivych hlasovych polohach a esteticky proZitek. Jejich kvalitu hodnoti na

zakladé predem stanovenych skal.*?

J. Vrchotova uvadi poZzadavky a kritéria hlasového projevu (feCi nebo zpévu) z hlediska
hlasové kultury. Zvuk musi byt z fyziologického hlediska vyhovujici (nechraptivy,
neunaveny), tvofeny hygienicky spravné, aby tak svédcil o ,,duSevni uvolnénosti a chuti,
s jakou je tvoreny“!?*. Optimalni vyuZiti rezonanci zajistuje, e zvuk je ,zvuény (to

neznamena silny), nosny, barevné bohaty*'?

a lidskému uchu zni pfijemné. Hlasovy
projev. ma byt dale schopny vyrazové modulace, vyznamovych akcentll a spravné,
vyrazove strance tohoto projevu odpovidajici intonace. Poslednim poZadavkem je

srozumitelna artikulace k pfesnému tlumoceni obsahu interpretovaného dila.

Italska vokalni tradice a soucasné nazory italskych hlasovych pedagogtl jsou pro nas stale
inspirujici. Nazory E. Carusa na dechovou problematiku jsme jiz zminili vySe. Nasazeni
tonu oznaCuje E. Caruso za daldi vyznamnou dovednost a definuje ji jako vzajemnou
polohu hrtanu a jazyka a kvalitu tonu. Mezza voce a jeho umélecké vyuZziti je podle E.
Carusa™® ddleZitou sougasti péveckého uméni a tedy i péveckou dovednosti. Respektovani
taktu a tempa a zvIasté dodrzovani pauz poklada E. Caruso za nezbytné dovednosti, stejné
jako dobrou vyslovnost a znalost jazykd.

Rada autordl zdlraziiuje, Ze zpévnost italstiny méla zasadni vliv na vyvoj italské vokalni
Skoly. Za a€inny metodicky prostfedek k zisk&ni dovednosti mékkého hlasového zacéatku
Ize vyuzZivat zplsob nasazeni vokall, ktery zname z italStiny. K tomu je tfeba, aby pedagog
mél zkuSenost zvukové podoby samohlasek (ale i souhlasek) tak, jak je lidé v Italii

vyslovuji. Tento postup neni v rozporu s naSimi fonetickymi navyky a pravidly. Jiz V.

120 TICHA, A. Vokalni €innosti jako prostredek rozvoje hudebnosti a zpévnosti zakd. Praha: Karlova
univerzita, Pedagogicka fakulta 2007, s. 42-43.

121 \VRCHOTOVA-PATOVA, J. Didaktika s6lového zpévu. Praha: SPN, 1990, s. 32.

122 Tamtéz.

12 CARUSO, E. Jak se ma zpivat. Chronos: Praha. 1999, s. 24.

44



Zitek ze svého pobytu v Italii napsal: ,,...co ziskdvam v italské vokalizaci, zkouSim a

preméfiuji hned i do Eeského textu.“!?*

125 126

| nazory soucasnych pedagogti (napf. R. C. Silvestri*> a V. Vascoto ") se staly inspiraci
pro nas pristup k rozvoji péveckych dovednosti (viz vyzkumna Cast této prace). R. C.
Silvestri mezi pévecké dovednosti tvofici vokalni techniku pocita dechovou oporu,
rezonanci, jednotny témbr, sjednocené vokaly (sjednocenym znénim vokal(l) a hudebnost,
kterou definuje jako schopnost slySeni a interpretace. V. Vascoto uvadi nésledujici
nezbytné dovednosti zaruCujici lidskému télu — néastroji zpévu elasticitu a tim i vibrace.
Jsou to: sprévneé drZeni téla, spravna dechové opora, kterd se projevuje dobrou kontrolou

tlaku proudu vzduchu na glottis, a védomé a spravné pouzivani rezonacnich dutin.

2.4 Zakladni pévecké c¢innosti

Prvni hudebné vokalni zkuSenosti ziskava dité tim, Ze bezprostfedné opakuje zvukovy
podnét. Jde o péveckou napodobu neboli imitaci. Jak uvadi H. Varova'®’, pfi tomto
zplsobu pévecké aktivity jeSté ,nedochazi k uvédomélym operacim s hudebnimi
predstavami, nerozviji se hudebni mysleni.“ Jde nicméné o dlleZité prvotni pévecké
zkuSenosti, které jsou vychodiskem pro dalSi vokalni aktivitu, kterou je zpév z predstavy.
.Jde v podstaté o reprodukci dFive slyseného a zapamatovaného.“*?® Pfi této aktivité jiz
dochazi k rozvoji hudebniho mysleni a k rozvoji zékladnich hudebnich schopnosti, napr.
hudebni paméti a hudebni predstavivosti. Hudebni pamét’ ve spojeni s hudebni
predstavivosti a fantazii pomaha uchovavat predchozi hudebni zkuSenosti, a tak zvysuje
celkovou uroven hudebnosti jedince.

Proniknout hloubégji do struktury hudebni skladby lIze skrze vokalni intonaci — zpév z not.
Na rozdil od vokalni imitace, pfi niz zpivajici jedinec operuje hlavné se sluchovymi vjemy,

pFi vokalni intonaci dochazi k prevodu zrakového vijemu do odpovidajici zvukové podoby.

124 ROSNER, R. Belcanto a moderni hlasova pedagogika. Praha: SHN, 1963, s. 87.

125 SILVESTRI, R. C. Canto bene. Milano: Ruggineti, 2005, s. 23.

126 \/ASCOTTO, V. Una voce nel coro. In La voce del cantante. Volume quinto. Omega edizioni, 2009, s.
257-258.

27\vANOVA, H. Privodce utitele hudebni vychovy tvofivou intonaci. Praha: Karlova univerzita,
Pedagogicka fakulta 2004, s. 6-7.

128 Tamtéz.
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Tento proces vyzaduje té7 ,vyrazné zapojeni myslenkovych operaci.“'?° Je znamo, Ze
intonacni vycvik nejprogresivnéji rozviji jak hudebni sluch, tak hudebni predstavivost,
hudebni pamét’ a tonalni citéni. ,,V pfipadech tonalné organizované hudby je zékladem
Gspésného zpévu z listu tonalni citéni.“*** Na ném jsou zaloZeny intonaéni metody F.
Lyska, L. Daniela, B. Kulinského nebo Cefikova intonaéni metoda a dalsi. V oblasti
interpretace se miizeme setkat s dal$im vyznamem pojmu intonace: jako pozadavek Cistoty
zpévu nebo intonace jako metoda nacviku pisné.

JestliZze se ditéti dafi ,,na zakladé predchozi hudebni zkuSenosti vytvaret relativné novou a
objektivné vyjadrenou hudebni kvalitu“**' hovofime o pévecké tvofivosti, ktera ma
nejCastéji formu improvizace. Intonacni dovednosti a rozvoj sluchové analyzy vytvareji
podminky pro prvni projevy elementarniho détského komponovéani. Jde o dalSi stupen
tvofivého projevu s konkrétnim vystupem: notovym zapisem hudebnich myslenek.
Ustrojné propojeni intonacnich a tvofivych aktivit v sob& spojuje tvofiva intonace.
Predstavuje zavrseni vokalné tvorivych projevi. Dochazi pfi ni k védomé manipulaci
s hudebnimi predstavami, ¢imZ jsou rozvijeny hudebni schopnosti. Zaroven dochazi
k motivaci obménovat, vytvaret nové a hledat v rdmci vymezenych pravidel (v rdmci tzv.

intonacnich prostord).

Transfer téchto dovednosti se promita i do kreativniho pfistupu k vyuce zpévu. Védoma
manipulace s hudebnimi predstavami pomaha vytvaret nekoneCné variace znamych a
oblibenych hlasovych cviceni i tvorbu cviCeni novych. Toto je velmi U€inny prostfedek
proti kazdodenni rutiné, kterou musi zpévak den co den podstupovat, aby si nejen udrzel
stvajici pévecké dovednosti, ale v rdmci moznosti je i dale rozvijel. V této souvislosti
miZeme uvést vyrok E. Carusa: ,,Prace v uméni neznamena nefizenou dfinu: nic nenici
hlasovy organ vice...“** Pokud se tyka individualnich pocitli v hrdle i vtéle je pro
zpévéka kazdy den trochu jiny. Stav mysli ovliviiuje pévecky néstroj vice nez je tomu u
béZného nastroje. Proto by zpévak nemél cvicit stereotypné, stéle stejné cviceni, ale mél by
mit nejen dostateGnou zasobu rlznych cviceni, ale i dovednost tvofit cviéeni nova na

zakladé improvizace i védomé manipulace s hudebnimi predstavami.

129 Tamtéz.

Y POLEDNAK, 1. Strugny slovnik hudebni psychologie. Praha: SPN 1984, s. 129.
131 yVANOVA, H. Privodce utitele hudebni vychovy tvofivou intonaci. Praha: Karlova univerzita,

Pedagogicka fakulta 2004, s. 7.
12 FUCITO, S., BEYER, B. J., Caruso and the art of singing. New York: Dover Publications, 1995, s. 99.
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2.5 Mechanizmy neurofyziologické a psychologické spoluptisobici pri rozvoji
péveckych dovednosti

Z hudebné psychologického hlediska byva proces utvareni péveckych dovednosti chapan
jako senzomotorické uceni. Podle F. Sedlaka jde o proces, kdy dochazi k aktualizaci
~hudebnich schopnosti, upeviiovani hudebnich dovednosti a védomosti.“**® Pfi tom se
neuplatfiuji pouze funkce jednotlivych center (motorického, sluchového a zrakového), ale
v oblasti regulace rovné? ,kognitivni a motiva&ni struktury i citova sféra.“*** Interakce
uCitel-Zzak predstavuje socialni podminky, které maji v oblasti osvojovani péveckych

dovednosti jeSté vétsi vyznam neZ je tomu pfi osvojovani instrumentalnich dovednosti.

Nyni se zminime podrobnéji o nékterych principech, které se pfi rozvoji péveckych
dovednosti uplatiuji. Jsou to obecny princip o zpétné a dopredné vazbé neboli anticipaci
(biofeedback a feed forvard).

2.5.1 Anticipace

Anticipace znamena ¢asové predjimani ¢i ,,pfedvidani hudebnich vjem( a predstav pred
motorickymi reakcemi.“**> At pfi zpévu & pfi hfe na hudebni nastroj je nepostradatelna
pro realizaci motorickych tkon( a souvisi se zpétnou vazbou a ostatnimi autoregulaénimi
procesy.

F. Sedlak hovofi o anticipaci zrakové (notovy zapis) a kinetické (v disledku Cinnosti
hrtanu a hlasivek), kterou pfi interpretaci hudebniho dila dopliuje predvidani kognitivni a
myslenkova anticipace. Vyznam téchto procesti nespociva jen v tom, Ze pomahaji dotvaret
celkovou predstavu skladby ve védomi zpévaka, ale rovnéz v tom, Ze ,,smyslova (zrakova,
sluchovd a kinetickd) a myslenkova anticipace se podili na utvareni senzomotorické
inteligence*, ktera umoznuje zpévakovi pohotové reagovat na mozneé chyby a nedostatky v

jeho péveckém projevu.

¥ SEDLAK, F. Psychologie hudebnich schopnosti a dovednosti. Praha: Supraphon, 1989, s. 202.
* SEDLAK, F. Psychologie hudebnich schopnosti a dovednosti. Praha: Supraphon, 1989, s. 208.
135 SEDLAK, F. Psychologie hudebnich schopnosti a dovednosti. Praha: Supraphon, 1989, s. 218.
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V nami sledované problematice spravného drZzeni téla dochazi k anticipaci na zékladé
Gchopu. Diky propriocepci (zpétna vazba) nervovy systém reaguje na informace ze
svalovych receptor(. Je-li kvalitni propriocepce (ziskava-li nervovy systém kvalitni
senzorické informace na zakladé dGchopu), bude kvalitni i anticipace. Vytvoreny uchop
(chodidly, rukama nebo orofacialni oblasti), tak pfedstavuje zakladni hmat pro spravnou

anticipaci (dopfednou vazbu) celého péveckého nastroje.

Z uvedeného vyplyvaji dva zaveéry:

1. Spravna anticipace péveckého nastroje neprichazi sama od sebe (viz oblibené réeni:
,Budto to tam mas nebo nemas), ale je vysledkem védomych pévcovych aktivit,
jeho kognitivnich a myslenkovych procesd.

2. Ke zméné posturalnich navykl je tfeba oslovit CNS spravnou informaci (Uchop),
ktera postupné vyvolda v CNS zménu fidiciho programu. Novy program pak
automaticky nastavuje (anticipuje) a Ffidi vykonny pohybovy aparét, tj. funkCni
slozky péveckého nastroje. Tim jsou vytvoreny podminky ke spravnému fungovani

péveckého nastroje.

Dulezita poznamka:

Podminky ke spravnému fungovani péveckého néstroje jeSté neznamenaji automaticky
dobry pévecky projev. Predstavuji vSak dlleZitou pripravnou fazi, kterd se nasledné
pozitivné projevi pfi cviCeni: zpévak zpiva s mensi namahou, protoze mezi funk¢nimi
slozkami hlasového Ustroji se vytvareji nové jemné vazby Fizené hudebnimi impulsy. Tato
optimalizace Cinnosti funk¢nich sloZek predstavuje podminku jejich zréni. Zréni nesouvisi
s vékem zpévaka, ale s rozvojem funkci. A tyto funkce zraji na zakladé metodiky cviceni: i

mlady zpévak mize byt zraly, jestlize uzraly funkéni slozky jeho péveckého nastroje.

2.5.2 Zpétna vazba

Termin zpétné vazby pochazi z kybernetiky, ktera se zabyva studiem fidicich mechanizmd
v samoregulacnich soustavach (strojich a Zivych organizmech) a formuluje sdélovaci a

regulacni teorie. Vyznam zpétné vazby pfi utvareni péveckych dovednosti je dosud
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podceriovan. Pfitom bez zpétné vazby by nemohla probihat regulace vysledkd, tedy ani
Uspésné osvojovani hudebnich dovednosti.

Zpétnovazebni pribézné informace je mozné ziskavat bud' ,,vlastni psychickou ¢innosti ze
senzoricko-motorické oblasti, nebo od jiné osoby. ..«

Pro nas ma zvlastni vyznam rozvoj vokalniho sluchu, protoZe jeho funkce odpovida funkci

zpétné vazby informativni.

2.5.3 Vokalni sluch

Vokalni sluch v sobé spojuje intonacni predstavu, sluchovou kontrolu kvality tonu, ale i
vnimani prozitkli spojenych s jeho tvorbou. Vokalni sluch se rozviji pfi zpévu. Pévecky
nadani jedinci jsou schopni vSechny vySe zminéné tfi slozky vokalniho sluchu intuitivné
uvést v soulad. V bézné praxi vSak musi pfi zdokonalovani vokalniho sluchu napomoci
sluch ucitele. Na zakladé slovnich pokyn( pedagoga si zpivajici za¢ina uvédomovat
fyziologické subjektivni pocity, jako jsou pocity spojené s vedenim dechu a vibrace
v rezonacnich oblastech. Schopnost korekce péveckého projevu, tj. uplatnéni vokalniho
sluchu, je podminéna interpretacnimi tkoly.

«137

Rozvoj vokalniho sluchu jako ,korektoru kvality péveckeho projevu umoznuje

zpivajicimu kladné ovliviiovat a zpresiovat nasledujici péveckou c¢innost, nebot’ fonacné-
akusticka koordinace ,,umoZfuje predem ,,slyset” vokalni realizaci hudebniho Gtvaru.“**®

Proto pfi osvojovani péveckych dovednosti neklademe takovy diraz na mimohudebni
predstavy, které zdlraziuji autofi jako J. Vrchotova-Patova nebo J. Soukup, ale spise

akcentujeme rozvoj vokalniho sluchu.

Zvykne-li si zpévak ziskavat zpétnovazebni pribézné informace jen od druhé osoby
(zpravidla od ucitele), pozdéji se bez jeho pomoci neobejde. Bude-li talentovany, podafi se
mu udrzet pévecké dovednosti, které jiz ziskal dfive. Usp&$né osvojovani novych

péveckych a hudebnich dovednosti viak bude probihat komplikovang, coz ¢asem povede

" SEDLAK, F. Psychologie hudebnich schopnosti a dovednosti. Praha: Supraphon, 1989, s. 220.
7 SEDLAK, F. Hudebni vyvoj ditéte. Praha: Supraphon 1974, s. 126.
138 SEDLAK, F. Hudebni vyvoj ditéte. Praha: Supraphon 1974, s. 126.
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ke stagnaci a pévecké rutiné. Abychom takovym situacim dokazali Uspésné predchazet, je

tfeba disledné pracovat na rozvoji vokalniho sluchu zpévaka.

2.5.4 Propriocepce

Vedle sluchového analyzatoru, ktery se v hudebnim vnimani uplatiiuje vZdy, ma vyznam i

posilujici funkce zrakového a pohybového analyzatoru. Podle F. Sedlaka®®

je funkce
pohybového analyzatoru v hudebni pedagogice dosud nedocenéna. K tomuto nedostatku
zfejmé prispiva i fakt, Ze informace ze svalovych receptorl nema sémanticky obsah a
proto, jak uvadi F. Véle, ,,...ji nelze ani spontanné vnimat ani podrobné popsat slovy.“**°
To v8ak neznamend, Ze je mozné tyto informace prehlizet. Jsou zakladem zpétné vazby,
ktera ,,v ¢innosti ¢lovéka, jako samoregulujiciho systému je dlleZitou a nékdy rozhodujici

slozkou.“**

Je nesporné, Ze v pocateCnich fazich utvareni péveckych dovednosti je ucitelova kontrola a
pomoc nezbytna. Vedle napodoby, kterou je vSak tfeba vyuZivat velmi obezfetng, nebot
»Zasadné vede k zasahovani do Zakovy individuality, je tfeba vyuZivat i jiné prostfedky

pedagogického plisobeni (didakticky material, uvédoméla zaméreni).«!4?

139 SEDLAK, F Didaktika hudebni vychovy 1. SPN: Praha, 1988, s. 61.

10 \/ELE, F. Kineziologie. Praha: Triton, 20086, s. 40.

11 SEDLAK, F. Psychologie hudebnich schopnosti a dovednosti. Praha: Supraphon, 1989, s. 220.
142 ASPELUND, D. L. O péveckém uméni. Praha: SNHKLU, 1955, s. 135.
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3 Navrh vlastni metodiky

Metodika rozvoje a osvojeni vymezenych zakladnich péveckych dovednosti je navrZena
takto:
- Terapie vadného drZeni téla a jeji uplatnéni pfi fonaci: stupnice a rozklady na
brumendo (dechova cviceni s fonaci) a na vokaly,
- Nasazeni vokall na prikladech z italstiny,

- Aplikace novych zkuSenosti pfi nacviku pisni.

Nami navrZzena metodika sméfuje k rozvoji téchto zaékladnich péveckych dovednosti:
vzpfimené drzeni téla (na zakladé terapie vadného drzeni téla), pneumo-fonicka
koordinace (na zakladé cviceni se zavienymi Usty), mékky hlasovy zaCétek (inspirovany
italStinou).

PopiSme si podrobngéji zakladni pévecké dovednosti, které uplatiujeme v navrhované

metodice.

3.1 Vzprimené drZeni téla jako podminka Zeberné brani¢niho typu dechu

Na zé&kladé uvedené literatury lze Fici, Ze vzpfimené drZeni téla je tradicné pokladano za

zaklad spravného fungovani celého péveckého aparatu.
Podle F. Véleho je vzpfimené drzeni téla fizeno centralni nervovou soustavou a lze je
definovat jako usporadani pohybovych segmentd do linie, kterd sleduje osu téla ve

vertikale tak, aby vzdalenost od paty k vrcholu hlavy byla co nejvétsi. (Véle, rukopis)

Objasnéni principu:

Podstatou vzpfimeného drZeni téla je aktivni napfimeni patefe. ProtoZe je branice sval

respirané-posturalni, aktivni napfimeni vyvold jak jeji spravné nastaveni, tak i jeji
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nasledny pohyb pfi respiraci, ktery je z hlediska tvorby hlasu optiméalni. Vysledkem je
»diaphragmatic intercostal breathing* Cili Zeberné brani¢ni dychani.

Metodické navozeni:

Vzpfimené drZeni téla je fizeno centrlni nervovou soustavou (CNS). Na zékladé polohy a
nastaveni v klicovych oblastech (chodidla, kycle, lopatky, lokty a osovy organ) dostava nas
nervovy system senzorické informace. Podle nich pak dojde k nastaveni celého téla, které
odpovida kvalité ziskanych senzorickych informaci.

Aktivni napfimeni patefe neznamenad pouhé vytazeni se vzh(ru, ale takovou svalovou
souhru (ko-aktivaci), kterd vyvolda jeji stlaceni v sagitalni roviné. Patef tak ziska pevnou
svalovou zékladnu. To se opticky projevi tak, Ze jeji kfivky se mirné vyrovnaji.

Védoma aktivizace opérnych bodd v kliGovych oblastech prispiva ke stabilizaci trupu
v sagitélni roviné. ,,Pfi tom se viechny klouby dostanou do idealni centralizované polohy,
védomé hlidané okolnimi bdélymi svaly.“ (J. Cumpelik, rukopis 2006)

Néasledkem toho pfi respiraci ,,dochazi k pohybu hrudniku ve frontalni roviné a branice se
oplostuje.“**

Osovy organ zahrnuje jak kréni patef, tak i oblast sternalni Casti hrudniku. S aktivnim
napfimenim patefe souvisi i postaveni lopatek, které rovnéz ovliviiuje dychaci pohyby.
Oporu a stabilizaci téla podpofi svalova aktivita v bfisni krajiné. PFi tom se uplatiuji i
svaly panevniho dna. Optimalni postaveni uvedenych segment(l pozitivné ovliviiuje kvalitu
fonace.

PFi popsaném procesu se spojuji dva principy: biomechanicky, ktery predstavuje tzv.
centralizovanou polohu kloubl a neurofyziologicky, ktery vyjadfuje, Zze svaly nepracuji

samy od sebe, ale jsou UcCelové fizeny z CNS. tyto dva principy umoziuji navodit dobrou

posturalni funkci.

3.2 Diagnostika vadného drzeni téla jako vychozi informace k terapii

Za vychozi faktor ovliviiujici priibéh respirace a dechové pohyby Ize oznacit zplsob drzeni

téla neboli posturdlni program. To je ddvod, pro¢ ndmi navrzena metodika osvojovani

143 SBUMPELIK, J., VELE, F., VEVERKOVA, M., STRNAD, P., KROBOT, A., Vztah mezi drzenim téla a
dechovymi pohyby. Rehabilitace a fyzikalni IékaFstvi. Cislo 2/ 2006, s 62-70.
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zékladnich péveckych dovednosti zacind posouzenim drzeni téla zak(. Vychazime ze
znalosti fyziologicky spravného drzeni téla, které tvori soucast celkové diagnozy. V této
souvislosti je mozné citovat F. Sedlaka, ktery zddraziiuje potfebu ,,orientace na dosavadni
télesny a mentalni vyvoj ditéte“** Tento poZadavek najdeme i vjeho pozdgjsich

publikacich.**

Z fyzikalnich vysetfovacich metod vyuZivanych v Iékarstvi*® je pro nase Ggely vyhovujici
vySetfeni pohledem — aspekce. PFi ni sledujeme orientacni body na lidském téle, jejich
vzajemné vztahy i celkovy dojem z drZeni téla.

Nedilnou soucasti posouzeni kvality télesného zdravi Zak( jsou jednoduché fyzikalni
diagnostické metody hodnoceni drzeni téla. Pedagog by si je mél osvojit, aby dokézal na
zakladé aspekce vcas zaregistrovat a definovat chyby v drzeni téla. Tato dovednost je

dllezita pro spravny metodicky postup navozovani péveckych dovednosti.

3.2.1 Orientacni body na lidském téle a hodnoceni drzeni téla

PFi celkové pohledu zezadu sledujeme:

— Odchylku patefe od medialni — stfedové roviny (zejmena pfi skoliotickém drzeni).
Provadi se pomoci olovnice spusténé z hrbolku kosti tylni, ktera sméfuje mezi paty
pfi stoji spatném. Lépe tak posoudime i vySku ramen.

— Vychyleni Achillovy S$lachy. PFi vychyleni od osy medidlné (ke stfedu téla)
mlZeme predpokladat oplosténi klenby nozni.

— Asymetrii vySky uloZeni lopatek. PFitomnost mlZe vzbuzovat podezieni na
skoliotické vybocCeni patere.

— Nesymetrii koncetin. Vice zatéZovand koncetina je charakteristicka asymetrii

svalstva; nosna dolni koncCetina je silngjSi a sloupovitéjsi nez druhd, subglutealni

linie zatéZované koncetiny je vyse.

** SEDLAK, F. Hudebni vyvoj ditéte. Praha: Supraphon, 1974, s. 110-111.
%5 SEDLAK, F. Psychologie hudebnich schopnosti a dovednosti. Praha: Supraphon, 1989, s. 231.
148 Jina Kklinicka hodnoceni drzeni t&la napf. podle Jaro$e a Lomnicka, podle Masseye nebo hodnoceni

postavy Cramtonovymi testy maji vétSi opodstatnéni pro obory Gzce se zaméfujici na vadné drZeni téla, napr.
pro zdravotni télesnou vychovu ¢i rehabilitaci.
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Z Celniho pohledu sledujeme:

— Smérovani pately. Pokud jeji osa sméfuje medialné (ke stfedu) a ne pfimo vpred (=
fyziologické postaveni), usuzujeme na oplosténi nozni klenby a nedostateCnou
funkci Sesti hlubokych vnéjsich rotator( kycelniho kloubu.

— Postaveni kycelnich kloubd a panve.

— Tvar brisnich svall:

— Je-li bficho klenuté a pupek vtazeny, jde o obezitu

— Je-li pupek na povrchu, je ochablé svalstvo

— Uchyluje-li se pupek ke strang, jde o oslabeni Sikmych brisnich svalll na té strané,
od niZ se pupek odchyluje

— Je-li bficho klenuté a pfitom pas relativné stihly, jsou oslabeny pfimé svaly bfisni.

Z pohledu bo¢niho sledujeme:

— Rovnost osy téla — zda spusténa olovnice prochazi spojnici roviny ucha, ramenniho
kloubu, ky€elniho kloubu, kolena a kotniku.

— Vyskyt bederni hyper lordézy (vétsiho prohnuti bederni patefe). Byva zplsoben
absenci vzpfimovaciho postoje, ktery vyvolava odtlaceni od podlahy a pocit rlstu
do vysky.

— Zakfiveni hrudni patefe a drzeni ramen.

— Drzeni hlavy a krku. Casté je (napf. u dospivajici mladeze) pfedsunuté drzeni hlavy

a s nim soucasné hyperlordéza kréni patere.

3.2.2 Terapie vadného drzeni téla

Ve strucnosti si uvedme, jak dochazi k oslabeni postury. Svalova aktivita je fizena
z centralni nervové soustavy. Uvedeny fakt plati i v téch pripadech, kdy v dlsledku
nespravného pohybového chovani (napriklad zvyk pohodiného sezeni nebo chiize,
sportovni aktivity atd.) se poloha nékterého segmentu odchyli od bézné normy. Pokud se
tato situace dlouhodobé opakuje, mize dojit k programové fixaci nového (vadného) drZeni

segmentu. Chceme-li dosahnout népravy, je tieba cilevédomé vytvaret v centralni nervove
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soustavé novy program. S opakovanym procvicovanim bude ziskavat na priorité, a tak

realizovat téZ postupnou napravu drzeni.

Principy, znichZz vychazi naSe terapie vadného drZzeni téla, byly inspirovany
ontogenetickym vyvojem ditéte a ovéfeny mnohaletou rehabilitatni praxi. Popsané
principy terapie byly uplatnény u vsech frekventantl nami realizovaného pfirozeného
vyzkumu. Sama terapie vadného drzeni téla, jako proces postupné napravy nespravnych
posturalnich navykd a jejich nahrazeni novym pohybovym vzorem, je proces individualni,
dlouhodoby a naméahavy, pfi némz ,je nutna i periodickd kontrola spojena semocni
aktivaci.“*" Na zéakladé této pomoci pedagoga, lékare nebo terapeuta musi naro&né uceni
zvladnout kazdy jedinec sam. Zpo&atku se Gcinek jednoho cviku zda byt nepatrny. Castym

opakovanim se jeho efekt vSak znacné zvysuje.

Co je na cvieni tak naméahavé? Jak uvadi J. Cumpelik, nade Gsili o napravu ,musi byt
provazeno emotivnim prozitkem ztéto Cinnosti. Emocni prozitek pohybu umozni
uveédomovani si vlastni svalové aktivity, ktera otevird branu k porozuméni vnitfnimu
jazyku lidského téla.“ **® Také je tfeba pogitat s tim, Ze poloha inspirovana ontogenetickym
vyvojem ditéte, si vynucuje zménu dechu. To mlZe byt zpoatku nepfijemné. Zak musi
pocitat s urCitou dobou, neZ se jeho organizmus na zménu vyvolanou terapii adaptuje. Je
tfeba Zaka motivovat, aby cviceni bral jako dlouhodoby proces, v némz dilCi Uspéchy jsou
jen vykrocenim k dalS§im moznostem terapie. Vnimané pocity nesmime fixovat, aby
nedo$lo ke stagnaci. Je tfeba pokraCovat ve cvieni. Rozvijejici se schopnost vniméani a
vidéni vlastniho téla wvnitfnim pohledem bude pfindSet hlubSi poznéani i radostna
prekvapeni. Popsané zkuSenosti je tfeba uplatiovat v péveckém projevu. Ackoliv je zména
po jednom cviCeni mala, opakovanim se ucinek cviceni znacné zvysuje. Vysledky naseho
experimentu dale ukazuji, Ze pokud nespravné drzeni téla nebylo jesté fixovano jako fidici
program, Ize dosahnout viditelnych zmén jiz po jedné nebo dvou lekcich. Toho Ize vyuzit
pravé v détském véku. Jestlize jiz doslo k fixaci nespravné polohy prislusného segmentu,
je podle nasich zkuSenosti zména mozna, ale terapie vadného drzZeni si v takovem pripadé

vyzada mnohem vice €asu a cviceni.

7. Cumpelik, rukopis 2006.
148 3. Cumpelik, rukopis 2006.
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Na zavér zdlraznéme, Ze v pfistupu, ktery uplatfiujeme, nejde o posilovani svall, ale o
koordinaci vzajemné podminéného vztahu postury a dechové mechaniky. Vyvojova poloha
inspirovana ontogenetickym vyvojem ditéte, postupné vyvola i zménu dechovych pohyb.
Do procesu postupné zmény se aktivné zapojuje téZ emocionalni sféra predstavou pohybu

v uréeném sméru (napf. smérem k imaginarnimu pfedmétu).

3.2.2.1 Cviceni rozvijejici klicové oblasti spravného drzeni téla

v v

v v

Vedeme Zéka k tomu, aby pocitoval zmény, které v jeho téle nastavaji jako reakce na
provadény cvik. Tim kontrolujeme pohotovost jeho centralniho nervového systemu,
vyucujeme vnitfnimu pohledu a provérujeme i spravnost provedeni cviku.

Na zacCatku terapie je pozornost kazdého Zaka obracena ke klicovym oblastem spravného
drZzeni téla a k jejich spravnému nastaveni. Tak si postupné zaCina uvédomovat opérne
body na chodidlech a svalovou aktivitu (na zakladé Gchopu), kterd vede k jejich aktivnimu
zapojeni do drZeni téla. Uvédomi si postaveni kolen, kycli, osového organu a lopatek.
Vlastnim poznavanim zjistuji, Zze zména drZeni téla si vynucuje zménu dechové motoriky

(dechovych pohybli). Z toho je vidét, Ze nejde o bézna télovychovna cviceni.

Obr. 14: Aktivizace opor v loktech s uvolnénim sternalni ¢asti hrudniku a lopatek
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Obr. 15: Aktivni napfimeni téla

Nasleduje terapie vadného drZeni téla (viz kapitola Terapie vadného drzeni téla). Terapie
konCi tak, jak zaCala — ve stoje, se snahou o uvédomeéni si klicovych oblasti spravného

drZeni a ke vnimani zmén, ke kterym béhem terapie doslo.

Cviceni

Zakladni principy cviceni

Zakladem vzpfimeného drzeni téla jsou opérné body nozni klenby. VSechna cviceni
zaginaji zpevnénim nohou a odtlagenim se od op&rnych bodtl nozni klenby.** Touto volni
svalovou aktivitou, definovanou jako odtlaceni, Ize dosahnout zékladniho spolecného
jmenovatele vSech cviCeni — napfimeni patefe (prodlouzeni v podélne ose). Napfimovani
(vytlaGovani vzh(ru) je spousténo jako program v CNS, opérné body pro rlizné vychozi

polohy jsou souCésti tohoto programu. Nejdfive Z&k zaCina vnimat tyto opétné body, a

1493, Cumpelik uvadi, Ze termin stlageni nebo vytlageni, lépe vystihuje fyziologickou podstatu innosti sval(l
pro poZzadovany Ukon. Nahrazuje béZné télovychovné vyjadieni ,vytdhni se vzhdru®, které nemusi byt
spravné provedeno.
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postupné se uci vnimat reakce svall na vlozeny impuls (odtlaceni a jeho uvolnéni) i na

vzdalengjSich mistech téla. Nas Fidici systém (CNS) neustéale dostava informace o poloze

koncetin v prostoru a o svalovém napéti.

Terapie vadného drZeni téla prakticky probiha individualné i v téch pripadech, kdy cviCi
vice cvicencl spolecné. Zejména u déti je alespori zpocatku sloZitym Gkolem udrzZeni jejich
pozornosti na ¢innosti, na které nejsou zvyklé (vnimani vlastnich dechovych pohybl a
pozorovani kliCovych oblasti téla). Toto cviCeni vnimani dechu tak predstavuje dobrou
pfipravu détské psychiky na hudebni vnimani.

Uchop

Jiz jsme zminili, Ze vzpFimené drzeni téla ma svdj zaklad v nozni klenbé. Tak jako v bézné
klenbé architektonické, i v lidském téle je tfeba nejdfive zpevnit pilife, na nichz je klenba
opfena. Tuto pozadovanou Ulohu spliiuje Gchop. Za Gcelem zpevnéni pilifd a klenby je
tfeba, aby Zak naznacil uchop (chodidlem) a pfes mechanizmus propriocepce se nastavi
spravné pozadovana poloha.

Uchop jako cvigeni predstavuje roztazeni dlangé a chodidla, na némz spolupracuji
mezikostni svaly (musculi interossei: dorsalis, plantaris a na ruce: dorzalis, palmaris a
lumbricalis). Toto roztaZeni navodime predstavou mirného nadzvednuti prsti od podlozky

a jejich aktivnim protazenim do dalky.

Pribéh cviku:

Na zékladé uchopu zpevnime tfi opérné body chodidla a ostatni ¢asti chodidla se snazime
aktivné zvednout. Prsty nohou se neopiraji 0 zem; jsou mirné zvednuté a aktivné protazené
do dalky. Musime byt schopni zvysit tlak do opérnych bod( a postupné od nich se odtlagit
(tendence pohybu neni pouze do podlozky, ale téZz od podlozky!). Nékdy Zakovi staci Fici,
aby zpevnil nohy v prostoru a odtlacil se, jindy pom0ze vizudlni predstava podlozky.
NejCastéji je vSak potfeba pfilozit prsty na tfi body chodidel, aby je Zak pocitil a vyzvat jej,
aby se od nich odtlacil (Obr. 16).
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Obr. 16: Aktivizace opérnych bod{ nozni klenby (vleze).

Zamérny efekt cviku na svalstvo:

Svaly reaguji na odtlaceni a vzniklé pfedpéti v noze se projevi jako zména jejich tahu
v disledku jejich spoluzapojeni. Na zménu postaveni chodidel reaguje cely pohybovy
aparat. Hluboké svaly se zaktivizuji a uvedou klouby, kolem kterych se tésné upinaji, do
idealniho postaveni. Na odtlaceni reaguje jak branice, kterd se oplosti a stlaci bfisni
orgény, tak i pficny bfisni sval a panevni dno. Dochdzi k aktivnimu napfimeni patefe. Do
tohoto procesu stabilizace patefe se zapojuji i hluboké zadové svaly. Stabilizuje se pletenec

ramenni a hlava je vytlatovana do vysky.

Obr. 17: Aktivizace opérnych bod( nozni klenby (ve stoje).

Leh na zadech

Vychozi poloha:

v v

LeZime na zadech, dolni koncetiny by od sebe mély byt vzdaleny na Sitku panve, palce
nohou sméfuji pfimo vzhru. Horni koncetiny podél téla, dlanémi dold.
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Pribéh cviku:

Uvédomime si navykovou polohu v lehu na zadech. Zaka vyzveme, aby se odtlagil tfemi
opérnymi body chodidla od fiktivni podlozky (jestlize se mu to nedafi, pfiloZime mu prsty
ruky na opérné body). Snazime se, aby pocitové vyrostl do vysSky a tim zaktivizoval
hluboké posturalni svaly, a to bez vyrazné pomoci povrchovych svald. Je tfeba ziskat pocit
protazeni a ,,rdstu do vysky“, a tak védomé udrZovat télo v protazeni ve sméru podélné
0sy.

CviCenec vydrZi ve statické poloze a uci se v ni pravidelné dychat (hrudnik se rozviji do
stran); uvédomovat si postupné svalovou souhru a uvolfiovat svaly povrchove, které nejsou
potiebné ke spravnému vytazZeni téla do vysky a které pouze zbyteCné télu ubiraji silu a
energii.

Zaroven je tfeba si uvédomovat, jaké zmény nastanou prechodem z navykové zaujimané

polohy do nové zaujaté vychozi polohy.

Zamérny efekt cviku na svalstvo:

Chodidlo se opticky zestihli tim, Ze jeho stabilizaci provadéji prevazné dva svaly — tibialis
posterior a peroneus longus. PFi aktivnim vzpfimovani téla dale zapojime hluboké rotatory
kyCli.

Jednoduchym testem se miZzeme presvédcCit o tom, zda cvigeni provadime spravné. PFi
umyslu zvednout nohy nedojde k posunu téla kaudalné (smérem dol() ale naopak dojde
k napfimeni celého téla v podéIné ose. Hluboke zadove svaly odtlacuji hlavu ven z téla —

do vysky.

Obr. 18: Predstava ,,rdstu do vysky“
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Obr. 19: Uvolnéni v oblasti ramen a lopatek

Leh na brise

Vychozi poloha:

Télo je protazeno v podéIné ose. Hlava a Sije jsou v prodlouzeni délkove osy téla, celo je
opfeno o podlozku. Hrudnik a ramena jsou rozloZzeny do Sifky. PaZze jsou v loktech
pokrcené, dlanémi oprené o podloZku ve vysi ramen. Dolni konCetiny by od sebe mély byt

v v

vzdaleny na Sifku panve, chodidla jsou propnuta.

Pribéh cviku:

CviCence vyzveme, aby se odtlaCil tfemi opérnymi body chodidla od fiktivni podlozky.
Jeho snaha je pocitové vyrlst do vysky. Hlava a $ije jsou tazeny z ramen. Odtlacenim od
loketnich kloubd velmi zvolna nadlehcujeme hlavu a ramena z podlozky. Pfi tom stale
citime protaZeni péatefe ven ztéla a rozloZeni ramen do Sifky. Pozorné kontrolujeme
zasazeni lopatek; pfi jejich addukci (vystoupnuti) pomalu ulehneme zpét na podloZzku a
cvik opakujeme.

Ko-aktivace svalll kolem lopatky probiha smérem k opérnym bodlm na loktech a dochazi
k extenzi hrudni patere (obr. 20). Fixace lopatek s tahem svall k patefi neumozni extenzi
hrudni patefe (obr. 21) a nedojde k napfimeni.

Vydrzime ve statické poloze se zasazenymi lopatkami, u¢ime se v ni pravidelné dychat,
citit pouze nutné svaly potfebneé ke spravnému vytazeni téla do vysky a udrzeni zasazenych

lopatek. Snazime se z pohybu vyloucit povrchove svaly, které zbyteCné ubiraji energii.

Cileny efekt na svalstvo:
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Pazni kost vytvofila lopatce punctum fixum, zafixovaly se svaly upinajici lopatku k pazi.
Tyto svaly jednak prispély k fixaci ramenniho kloubu, a jednak poskytly vétsi moznost

pohybu patefi.

Obr. 20: Tah sval( k opofe na loktech

Obr. 21: Tah sval( k patefi (nedojde napfimeni hrudni patefe)

Leh na bfiSe roznozny pokrémo

Vychozi poloha:

Dolni koncetiny jsou maximalné vytoCeny v kyCelnim kloubu, pokréeny v kolenou,
chodidla jsou flexovana (v dorsalni flexi) s neustdlym tahem pat k podlozce. Panev je
nadzvednuta od podlozky dle dispozic v kyCelnim kloubu. Télo je uvolnéno a protazeno
v podélné ose od sedacich kosti vzhlru. Hlava je tvafi opfena o podlozku. Hrudnik a
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ramena jsou rozloZeny do Sifky. PaZe jsou v loktech pokrené, dlanémi opfené o podloZku

ve vySi ramen.

Priibéh cviku:

CviCence vyzveme, aby se odtlaCil tfemi opérnymi body chodidla od fiktivni podlozky za
stalého vytaceni stehen od kycelniho kloubu. Snazime se pocitové rist od sedacich kosti do
vySky. Hlava a Sije jsou taZzeny z ramen. Nedovolime, aby se panev podsadila; ta sama
pomalu postupné klesa k podlozce. Panev vSak k podloZzce zadmérné netlaCime!; tim
bychom znehodnotili celé cviceni.

Cvicenec se neustale odtlacuje od tfi opérnych bodl chodidel, tlaci paty k podloZce, vytaci
stehna, pocitové roste za hlavou, uvoliuje velké zadove svaly, pravidelné dycha, a védomé

citi pouze hluboké rotatory kycli. (Obr. 20)

Cileny efekt na svalstvo:

Hmotnost horni poloviny téla se pres télo panve prenasi kyCelnimi klouby do dolnich
koncetin. Toto skloubeni panevni kosti s kosti stehenni (femur) je jednou z kliovych
oblasti vzpfimeného drZzeni téla. Aktivni stabilizaci kycCelniho kloubu zajistuje Sest
hlubokych vnéjsich rotatord — mutulus periformis, m.obturatorius internus a externus,
m.gemellus superior a inferior, m. quadratus femoris. Spravna funkce téchto uvedenych
svalll zabezpecuje netraumatizujici prenos hmotnosti téla do dolnich konCetin, protoze
jsou-li aktivné zapojeny, je na nich panev zavéSena jako na houpacce. Cvik zapojuje a

posiluje tyto hluboké svaly pfi celkovém aktivnim vzpfimovani téla.
Poznamka:

Drive provadeénd ,,Zzabicka" cvicila sice vytoceni v kyCelnim kloubu, ale pasivné; hluboké

rotatory Kycli nebyly cvicenim posilovany, a proto se nasledné ve stoji neaktivizovaly.
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Obr. 22: Tah sval( smérem k opérnym boddim

Sed pokrémo

Vychozi poloha:

Tato poloha jiZ klade naroky na spravné postaveni panve, trupu a hlavy. Hlava a trup jsou
od sedacich kosti aktivné tazeny vzhiru, ramena a paze jsou rozlozeny do Sitky a smérem
doll. Dolni koncetiny by od sebe mély byt vzdaleny na $itku panve, jsou pokréeny
v kolenou a tfi opérné body chodidel se dotykaji podlozky.

Pribéh cviku:

Cvicenec se odtlaci tfemi opérnymi body chodidla od podlozky. Prsty nohou zlstavaji
v protazeni. Kolena se pfi tom nesmi vzdalit od plvodniho postaveni. Do cviku vloZzime
snahu se pocitové odtlacit od sedacich kosti a vyrlst do vysky. (Obr. 21) Védomé se
snazime zaujmout fyziologické zakFiveni patere, zvlasté pak se soustfedime na bederni
lord6zu. Castym chybnym provedenim je paradoxni drzeni patefe s bederni kyfozou a
hrudni lordézou vychézejici z nesprdvného drzeni panve — podsazeni. (Obr. 22) P¥i
spravném protazeni téla do vysky se branice oplosti a tlaci na bfiSni organy. PFiliSnému
vytlaceni bfisni stény brani jeji mirna aktivace spolu s aktivaci svalstva panevniho dna.

Cileny efekt cviku na svalstvo:

Vydrzime ve statické poloze a ucime se v ni dychat — pocitové do stran hrudniku. PFi
stabilizaci chodidla (zaoseni kotniku) dojde opticky k jeho zeStihleni. V oblasti ky¢elniho

kloubu pusobi Sest hlubokych rotator(i (viz pfedchozi cvik), které fixuji postaveni panve.
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Ke stabilizaci patefe pFispiva nejen hluboké zadové svalstvo, ale i brénice ve vzajemné

spolupréci s pficnym bfiSnim svalem (m. transversus abdominis) a panevnim dnem

(diaphragma pelvis).

Obr. 24: Sed bez opory o nohy

Propojeni novych posturalnich zkuSenosti s vokalnim projevem:

Bezprostfedné po ukonceni terapie vyzveme Zaka, aby zkusil zazpivat jednoduchou
stupnici, nejlépe na brumendo nebo kousek libovolné fraze. Tak sam nejlépe poznava
zmeény, které jeho cviceni vyvolala. Jak doklada nas experiment, jsou ¢asto Zaci zménami,

ke kterym dochdzi pozitivné zaskoCeni.
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3.3 Nacvik pneumo-fonické koordinace prostrednictvim dechovych cviceni
s fonaci

K pfipravé proudu vzduchu vyuZivame dechové cviceni s fonaci — cviCeni se zavienymi
usty (brumendo). Podle E. Carusa, ktery tuto studijni metodu popsal a ve své praxi i
vyuzival, jde o vynikajici pfipravné dechové cviceni, které dech posiluje a kultivuje, aniz
by zatéZovalo hlas.*® Ugast sluchového analyzatoru, ktery zajistuje sluchovou kontrolu
proudu vzduchu, pfispiva k rozvoji vokalniho sluchu. Cviceni pfispiva rovnéz ke zlepSeni
rezonaCni pohotovosti zpévéaka, ale aZz jako prirozeny dlsledek zlepsujici se pneumo-
fonické koordinace (zplsobu respirace, polohy jazyka a Ust pfi nasazeni tonu a Ucasti

sluchového analyzatoru).

Dechové cviceni s fonaci — cviceni se zavienymi sty (brumendo):

Voice {&s B i

T
L
L 188
L HRE
.l

Urovefi regulace proudu vzduchu vyposlouchame z kvality tonu pfi brumendu i pfi textu.
Sledujeme: jednotny rejstfik (jednotny hlasovy témbr v celém rozsahu), dechovou

ekonomii a fyziologické vibrato. PFi textu sledujeme i sjednocené vokaly,

3.4 MéKkKky hlasovy zacatek

K navozovani mékkého hlasového zaCatku vyuzZivame prednosti italStiny, kterd je
pokladand za fe€ zpévu. Pokud v italStiné slovo zaCina samohlaskou (vokalem), Ital pfi
jeho vysloveni nepouZije tvrdy hlasovy zacatek. Hlas nasadi tak, aby pocatecni samohlaska

10 \/ kazdém pripadé posiluje dech, zatimco hlas si dopravéa klidu“ (VICH, J., Jak se ma zpivat; nékolik

praktickych pokyni od E. Carusa. Praha, Chronos, 1999, s. 26-27).
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Voice

zaznéla. Nevyslovi Iva, ale Iva — tedy ne s razem, ale mékce hlas rozezni tim, Ze necha

volné plynout dech, tzv. ,,cantar sul fiato“™". PouZije mékky hlasovy zagatek.

P¥iklad vlastniho cvieni mékkého nasazeni vokalu A inspirovaného italstinou:**?

Adagio
) i =+
&g NI T e T J ) ot
v N, ot ~ S~—r

An - dre - a, an - dia - mo al ma - re.

Zékladni problém je ve zvukové predstavé pouzivani hlasu v mluvnim projevu. Zak musi
vyposlouchat rozdil mezi obéma zplsoby nasazeni hlasu v bézné mluvé. K tomu slouzi
nasledujici pfiklady podobné znéjicich slov v Cestiné a italstiné: Ondra-Andréa, Anna-
Anna, Ema-Emma, atti-akta, O6lio-olej, oliva-oliva atd. Nasleduje notace s ukazkami
jednoduchych melodii na texty: Andréa andiamo al mare; Emma (Anna, Iva) vieni al mare,

tempo da cantare (il tempo d"amare), apod.

P¥iklad vlastniho cvigeni mékkého nasazeni vokalu A a E inspirovaného italstinou:**

Allegretto
: Qﬂ%ﬁ I — \ |[ f |[ N K I -7 I T A
Voice %9 LS o )= i = = e U Y " — L
An - na, vie nial ma - re, tem - po da can -ta - re, Em - ma, vie - ni,al
of) 4
o GBI
.
ma - re—

Osvojena kontrola proudu vzduchu se dale prenasi a uplatiuje na jednotlivych vokalech.

131 Cantar sul fiato (zpivat na dechu) je Easty pokyn italskych péveckych pedagogdl. B&hem péveckych kurzdl
v Siené jej Casto pouzival C. Bergonzi, legenda italské opery.

152 preklad textu cviteni: Ondfeji, pojdme k mofi.

153 preklad textu cviceni: Anno, pojdme zpivat k mofi, Emo, pojdme k mofi.
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4 Vyzkum

4.1 Predmét a cile vyzkumu, pracovni hypotézy

Cilem vyzkumu bylo:

sledovani vzajemné podminéného vztahu drZeni téla a ndmi vymezenych
zékladnich parametr(i péveckého projevu,

stanoveni a ovéreni metodiky, jeZ prostfednictvim zkvalitnéni drzeni téla pozitivné
ovliviiuje pévecky projev,

OVveéfit, zda je mozné realizovat terapii vadného drZeni téla s détmi mladSiho

Skolniho véku.

Predmétem vyzkumu bylo:

stanoveni kritérii pro hodnoceni spravného drzeni téla,
vytvoreni metodiky k napravé vadného drZeni téla a jeji ovéreni,

sledovani vlivu této metodiky na pévecky projev.

Pracovni hypotézy:

Spravné drzeni téla a posturdlni ndvyky jsou faktory, které nepfetrZité ovliviuji
kvalitu péveckého projevu.

Vadné drzeni téla Ize viditelné zménit jiz béhem prvni terapie.

Terapii vadneho drzeni téla Ize provadét v béznych podminkach hudebni a pévecké
vychovy.

Predpokladame, Ze dité ve véku 8 — 15 let nebude schopné setrvat ve statické
poloze, ktera je nedilnou soucasti terapie vadného drzeni téla.

Predpokladame, Ze dité ve véku 8 — 15 let nebude schopné slovné vyjadrit pocit, se
kterym je spojenad proména v jeho drzeni téla.

Vysledky terapie vadného drZzeni téla se projevuji nejen v péveckém projevu, ale

pfiznivé ovlivnuji celou osobnost jedince.
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4.2 Organizace vyzkumu a jeho metodika

Vyzkum probéhl ve dvou fazich:

V prvni fazi bylo cilem ovéfit, zda je mozné nami vytvofenou metodiku vadného drZzeni
téla realizovat u déti ZS. Tato faze probéhla v obdobi od 9. do 10. z&fi 2010 v horském
hotelu Alfonska na Benecku, jako soucast soustfedéni'™ détského péveckého shoru
Vysinka z Liberce (pfi z&kladni Skole Aloisina vySina v Liberci). Experimentalniho
vyuéovani se zUcastnilo 41déti. Z ¢asovych dlvodd se zaznam navykového drzeni téla
prfed a po cviceni podarilo realizovat se 14 détmi. Néasledné byl se 17 détmi realizovan
rozhovor, ktery zachycuje subjektivni pocity déti, ihned po ukonceni kratkodobé terapie

vadného drzeni téla.

V druhé fazi naSeho pfirozeného vyzkumu jsme sledovali vliv terapie vadného drZeni téla
na pévecky projev:

A. U studentd oborového studia HV a déti ZS. Experiment s 8 studenty obrového
studia katedry hudebni vychovy ' probghl v téchto terminech: 11. 3. 2012 (3
studenti), 25. 3. 2012 (3 studenti), 31. 3. 2012 (1 student) a 2. 4. 2012 (1 student).
V prvnim terminu jsme cvi¢ili v ZUS v Brandyse nad Labem, ve zbyvajicich
terminech jsme cvicili ve Statni opefe v Praze.

B. Experiment s détmi ZS probéhl ve dnech dne 6. a 7. 4. 2012 v horském hotelu
Alfonska na Benecku, jako soucast soustfedéni détského péveckého sboru Vysinka
z Liberce (pfi zékladni Skole Aloisina vysina v Liberci). Skupinu tvofili 3 chlapci
ve véku 12 let; Lukas se zucastnil prvni etapy v roce 2010, pro Tomase a Patrika to

byla prvni zkuSenost.

54 Program: Pfiprava na souté v Belgii, priprava na koncert v Divadle F. X. Saldy a v Polsku a Némecku,
hlasova vychova pod vedenim hlasové pedagozky Aleny Tiché, nacvik spravného dychani a drzeni téla pod
vedenim lektora pedagogickeé fakulty.

%5 Respondenti — studenti katedry hudebni vychovy jsou moji studenti predmétu Hlasova p¥iprava 4
semestrem. Pouze s Veronikou pracuji prvnim semestrem. Zasady terapie vadného drzeni téla (napf. opérné
body nozni klenby) vSichni hodnoceni studenti znali, ale pouze teoreticky. Zde v3ak poprvé doslo k jejich
praktickému nacviku a posléze i k jejich uplatnéni pfi zpévu.
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Pro doloZeni Sife uplatnéni této metodiky je zafazena v zavéru vyzkumu longitudinalni
pfipadova studie autora disertace, v niz lze sledovat postupnou napravu vrozenych, trvale
fixovanych $patnych posturalnich navyk( a proménu péveckého projevu, kterou naprava
$patnych posturalnich navykd umoznila. Zminovana dlouhodoba studie probihala od roku

2002 do soucasnosti.

4.2.1 Prvni faze - diagnostika a terapie vadného drzeni téla u déti ZS

V prvni fazi naSeho pfirozeného vyzkumu sledujeme, jak kratka, jednou provedena terapie
vadného drZeni téla ovlivni navykovy postoj déti zakladni Skoly (14 déti ve véku 8 — 14
let). Jejich reakci na experimentalni vyucovani sledujeme na zakladé jejich odpovédi na

nade otazky.

Ve vstupni etapé (pretest) jsme provedli zaznam navykoveho drzeni téla déti ze ftfi

pohledl: frontalniho, sagitalniho a zezadu. Kazdy Zak se postavil, tak jak byl zvykly
z béZného Zivota a dychal v individualnim rytmu. Snimky poskytly Gdaje o navykovém
drzeni téla Zak( a slouzi jako podklad pro hodnoceni drzeni téla pfed experimentem.

Prehled hodnocenych parametrd viz kapitola 3.1.1.

Experimentalni vyucovani: terapie vadného drzeni téla

Terapie vadného drzeni téla probihala jako cviceni po skupinach 8 — 10 déti a trvala cca 45
min. (napln cviceni viz kap. 3.2.) Nasledujici den v rannich hodinach probéhlo kratké

opakovani cviceni. Po ném nasledovala vystupni etapa.

Vystupni etapa probéhla podobné jako vstupni: zéznam ndvykového drZeni téla déti ze t¥i

pohledd s uplatnénim novych posturalnich dovednosti.

V kapitole Interpretace vysledkd vyzkumu uvadime tabulku s pfehledem vsech déti, u
nichz byl realizovan vstupni i vystupni zaznam. Pro ndzornéjSi pochopeni hodnoticich
parametrd uvadime fotografie Nikol-Anny a Tomase pfed a po terapii vadného drzeni téla
(vstupni a vystupni etapa). Fotografie ostatnich déti jsou uvedeny v Pfiloze 1.

Do vystupni etapy spadaji i odpovédi 17 déti, které popisuji své pocity bezprostfedné po

terapii vadného drzeni téla.
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4.2.2 Druha faze - vliv terapie vadného drzeni téla na pévecky projev studentti
pedagogické fakulty a déti ZS

Ve druhé fazi sledujeme vliv jednordzové provedené terapie vadného drzeni téla na
pévecky projev studentd katedry Hudebni vychovy (8 student(l) a déti z péveckého sboru
ZS (4 chlapci ve véku 12 let).

Kazdy respondent si dle vlastniho vybéru zvolil piseii. Jeho Ukolem bylo ji zazpivat
nejdfive na slova a potom na brumendo. Zaznam pisné slouZzil jako podklad dohodnoceni
jeho péveckého projevu dle stanovanych kritérii. Hodnoceni dopliuji fotografie
navykového drzeni téla studentl a déti pfed a po terapii (ze dvou pohled(: frontalniho a
sagitalniho).

4.2.2.1 Studenti pedagogické fakulty

Vstupni etapa zacala kratkym spoleénym rozezpivanim studentd, po némz byl proveden
zaznam zpévu zvolené lidové pisné nejprve na slova, potom na brumendo. Soucasné byl
proveden zéznam navykového drzeni téla ze dvou pohledd.

Experimentéalni vyuCovani formou terapie vadného drzeni téla (napln cviceni viz kapitola

3.2.) se uskutecnilo skupinové v trvani asi 35 minut.

Vystupni etapa nasledovala bezprostifedné po terapii. Byly provedeny dva zaznamy zpévu

stejné lidove pisné na slova a na brumendo, ve stejné toniné jako ve vstupni etapé.

4.2.2.2 DétiZS

V této Casti experimentu jsme ovérovali vliv terapie vadného drzeni téla na pévecky projev
3 chlapcl ve véku 12 let.

Ve vstupni etapé byl pofizen zaznam spolecného a individualniho zpévu zvolené lidové

pisné (J& mam koné) nejprve na slova, potom na brumendo. Soucasné bylo

zdokumentovano navykové drzeni téla respondentd ze dvou pohledd.
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Experimentalni vyudovéni se neuskute¢nilo vleZe jako v prvnich dvou etapach™®, ale

cviCili jsme ve stoje. Chlapcim jsme vysvétlili vyznam opérnych bod( nozni klenby a
vyzvali jsme je, aby se od téchto bodi odtlacili. Upravili jsme jim postaveni lopatek a
hlavy. Tato zména umoznila aktivni napfimeni osového organu. Cela terapie trvala cca 25
min.

Vystupni etapa nasledovala bezprostifedné po terapii. Byly provedeny dva zaznamy zpévu

stejne lidové pisné na slova a na brumendo (individualni a spolecny zpév) jako ve vstupni

etapé.

4.3 Interpretace vysledki prvni a druhé faze vyzkumu

4.3.1 Prvnifaze

Tabulka 1 pfinasi vysledky experimentu, ktery doklada vliv terapie vadneho drzeni téla
(zdznam pred a po cviceni). Sledované parametry (viz nize Hodnoceni sledovanych
parametr(l vSech déti pfed a po cviceni) jsou posuzované podle jejich prfedem vymezené
definice (viz kapitola 3.1.1. Orientacni body na lidském téle a hodnoceni drZeni téla).

Celkovy pocet sledovanych parametrd byl 126 (14 déti x 9 sledovanych parametrd). Na
zacatku experimentu jsme zaznamenali 80 chybnych parametril. Cvicenim déti zlepSily 62
parametrll (78,7%), 18 parametrl se nezménilo. 42 parametrd bylo pied cvicenim
v poradku, z nich se cvienim zhorsily 3 parametry (7,1%). 39 parametr( zdstalo po

cviceni v poradku.

156 Jako zajimavost je tfeba zminit prosbu hochii o cvigeni dalsi den, kdy jsme se z €asovych diivodd sesli
jeSté pred snidani a prosli uvedenou fadu cviceni tak, jak je popsana v metodice, tj. vlezZe.
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Tabulka 1: Pfehled viech sledovanych parametr( u déti ZS.

Jméno D1 Arnost | Tomas D2 D3 Lukas D4 Martin

Osa téla + + + + + + + +

Vzdalenosti mezi télem a + + + + 0 0 1

pazemi

Postaveni lopatek + + + + + 0 0 +

Tvar bficha + + + + 1 0 +

Tvar hrudniku 1 + + 1 1 0 1

Vyboceni patere 1 + + + 1 1 + 1

Bederni lorddza 1 + + 0 1 0 0 1

Smér patel + 1 + 0 0 0 1 +

Postaveni hlavy + + 1 + 1 + 1 +

Zlepseni/zhorseni 6/0 8/0 8/0 6/0 3/0 2/0 2/0 5/0
Jméno D5 D6 D7 D8 D9 D10 Celkem

+/-
Osa téla + 1 + - + + 12+/1-
Vzdalenosti mezi 0 0 + - 1 1 6+/1-

télem a paZzemi
Postaveni lopatek + + 1 + + + 11+/0-
Tvar bficha + + 0 + + 9+/0-
Tvar hrudniku 1 0 1 1 + 3+/0-
Vyboceni patefe + + 1 1 1 + 7+/0-
Bederni lord6za 0 0 1 0 + 0 3+/0-
Smér patel + + 1 1 + - 6+/1-
Postaveni hlavy 1 1 1 1 + 1 6+/0-
ZlepSeni/zhorSeni | 5/0 4/0 2/0 1/2 6/0 5/1

D divka

zlepSeni sledovaneého parametru (SP); pro konstatovani, Zze se parametr zlepsil,

staci, kdyZ je zména viditelna alespoii v jednom z pohledd

- zhorSeni SP
1 vstupni i vystupni zéznam SP byl v poradku
0 vstupni i vystupni zdznam SP nebyl v pofadku

Bez oznaCeni znamena, Ze sledovany parametr neni na zdznamu vidét
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Priklad vysledkl terapie vadného drZeni téla u dvou déti: D1, Arnost (ostatni déti viz

Priloha ¢. 1)

Hodnoceni drzeni téla z frontalniho pohledu pfed a po terapii
Pred terapii:
Vzdalenosti mezii pazi a trupem nejsou stejné, leva ruka sméfuje

od téla.

BFiSni svaly se nerysuji a bficho je lehce vystouplé. Tvar

hrudniku je normalni.

Prava patela sméfuje medialné.

Po terapii:
Vzdalenosti mezii pazi a trupem jsou témer stejné.

Tvatr bricha se zménil: rysuji se brfisni svaly, pupek nevystupuje

a je vidét vice tvar hrudniku.

Postaveni prave pately se zménilo a sméFuje pfimo vpred.
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Hodnoceni drzeni téla ze zadniho pohledu pred a po terapii

Pred terapii:

Patef se neodchyluje od medialni — stfedove roviny; olovnice
spusténé z hrbolku kosti tylni sméfuje mezi paty pfi stoji spatném.

Lopatky nepfiléhaji k télu, rysuji se zfetelné jejich obrysy.
Subglutealni linie pravé koncetiny je vyraznéjsi coz ukazuje na
vice zatéZovanou pravou koncCetinu. Toto podezieni podporuje

fakt, Ze vzdalenosti mezi pazemi a télem jsou asymetricke.

Achillovy Slachy sméfuji vzhiru.

Po terapii:
Patef se neodchyluje od medialni — stfedové roviny; olovnice

spusténe z hrbolku kosti tylni sméfuje mezi paty pfi stoji spatném.

Postaveni lopatek se zménilo: vice priléhaji Kk télu, pravy

trojuhelnik mezi pazi a télem se zménil, ale z(stava Vetsi.

Subglutedlni linie pravé koncetiny zlstava mirné vyrazngjsi.

Achillovy Slachy sméfuji vzhru.
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Hodnoceni drzeni téla ze sagitalniho pohledu pred a po terapii

Pred terapii:

Rovnost osy téla: spusténd olovnice neprochazi spojnici roviny

ucha, ramenniho kloubu, kycelniho kloubu, kolena a kotniku.

Zakftiveni hrudni patefe je normdlni, drZzeni ramen je mirné

pfedsunuté

Bederni lordoza je normalni.

Po terapii:

DrZeni hlavy se zménilo na neutrélni,

Rovnost osy téla: osa téla se vyrazné posunula a spusténa
olovnice prochazi spojnici roviny ucha, ramenniho kloubu,
kycelniho kloubu, kolena a kotniku.

Zakfiveni hrudni patefe je normalni.

Bederni lordoza je normalni.

Celkové tendence drzeni téla se zménila a télo ziskalo tendenci ke

vzpiimeni.
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Hodnoceni drzeni téla z frontélniho pohledu pred a po terapii
Pred terapii:

Trup a hlava maji tendenci k naklonu doprava.

Vzdalenosti mezi pazemi a trupem nejsou stejné, levy
trojuhelnik je vétsi.

BFicho je povolené.

Tvar hrudniku je normalni.

Obé pately sméfuji medialné, patela pravé konceniny vice.

Po terapii:
Vzdalenosti mezi pazemi a trupem jsou stejné, tendence trupu
a hlavy k naklonu zmizely, zlepSilo se rozdéleni vahy na obé
koncetiny.

Leve rameno je niz.

Prava patel se mirné srovnala; obé sméfuji vpred.
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Hodnoceni drzeni téla ze zadniho pohledu pred a po terapii
Pred terapii:

Patef se neodchyluje od medialni — stfedové roviny; olovnice
spusténé z hrbolku kosti tylni sméfuje mezi paty pfi stoji
spatném.

Lopatky nepriléhaji k télu, jejich téla vyrazné vystupuji, pravy

trojuhelnik mezi pazi a télem je vétsi nez levy.

Achillovy Slachy sméfuji neutralné-vzhdru.

Po terapii:
Patef se neodchyluje od medialni — stfedove roviny; olovnice
spusténé z hrbolku kosti tylni sméfuje mezi paty pfi stoji

spatném.

Postaveni lopatek se vyrazné zménilo, pfiléhaji k trupu a jejich
téla jsou daleko méneé viditelna.

Rozdily ve vzdalenostech mezi pazemi a trupem jsou mensi,
tendence téla krotaci zmizela, zatizeni obou koncetin je

symetrické.

Achillovy Slachy sméfuji vzhru.
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Hodnoceni drzeni téla ze sagitélniho pohledu pred a po terapii
Pred terapii:
Rovnost osy téla: spusténad olovnice neprochazi spojnici roviny

ucha, ramenniho kloubu, kycelniho kloubu, kolena a kotniku.

Drzeni hlavy je neutralni.

Bederni lordoza je zvétSend, bricho je povolené.

Po terapii:

Rovnost osy téla: spuSténa olovnice nyni prochazi spojnici
roviny ucha, ramenniho kloubu, kycelniho kloubu, kolena a
kotniku.

DrzZeni hlavy je neutralni, hlava se lehce napfimila.

Bederni lordoza se zmensila, bficho se oplostilo, rysuji se obrysy
dolnich Zeber.

Zakfiveni hrudni patefe je normalni.

Celkova tendence drzeni téla se zménila a télo ziskalo tendenci

ke vzpfimeni.
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Hodnoceni sledovanych parametrt viech déti pied a po cviceni

Rovnost osy téla. Tento parametr byl v poradku jen u jednoho ditéte. Vychyleni osy téla

(bud’ od medialni roviny — pfi frontalnim pohledu a pohledu zezadu nebo fakt, Ze osa
neprochazi uréenymi body — pfi sagitdlnim pohledu) jsme zaznamenali u 13 déti. U vSech
déti se sledovany parametr (SP) po cviceni zlepsil. Ke zhorSeni SP doslo u 1 ditéte, ackoliv
jeho vstupni zaznam byl v poradku. Vysvétlenim mdZze byt jeho prilisna snaha splnit nase
poZadavky.

Hodnoceni tohoto parametru je obtizné, protoze mame dva pohledy (sagitalni a zezadu),
pri kterych tento parametr sledujeme. Jestlize v jednom z pohled( se parametr odchyluje,
konstatujeme, Ze parametr nebyl v porfadku. Pokud pfi tomto pohledu doslo ke zlep3eni,
konstatujeme, zlep$eni; pfitom ve druném z pohled( ke zlepSeni dojit nemusi, nesmi vak

dojit ani ke zhor3eni. Takovy pfipad nenastal.

Symetrické vzdalenosti jsme zaznamenali u 4 déti; z nich dosSlo ke zhorSeni SP u 1 ditéte.

Asymetrické vzdalenosti mezi pazemi a télem jsme zaznamenali u 10 déti. U 6 déti se

sledovany parametr po cviceni zlepsil, u 4 ke zlepSeni nedoslo.

Spravné postaveni lopatek jsme zaznamenali pouze u jednoho ditéte. Chybné postaveni

lopatek jsme zaznamenali u 13 déti; u 11 déti se SP zlepsil, u 2 déti ke zlepSeni nedoslo.

Ke zhorSeni SP nedoslo.

Tvar bficha nebylo mozné diagnostikovat u 2 déti (odév). Uspokojivy tvar bficha byl u 1
ditéte. U 11 déti jsme konstatovali neuspokojivy tvar bficha, v 9 pfipadech doSlo ke

zlepSeni tvaru bficha, ve 2 pripadech ke zlepSeni nedoslo. ZhorSeni SP nenastalo.
Tvar hrudniku nebylo mozné diagnostikovat u 2 déti (odév). U 7 déti jsme konstatovali
dobry stav SP. U 5 déti jsme konstatovali neuspokojivy tvar hrudniku, u 3 déti nastalo

zlepSeni, u 2 déti ke zlepSeni nedoslo. Ke zhorSeni SP nedoslo.

Vyboceni patere. U 7 déti byl SP v poradku. VVyboceni patere — skoliézu jsme zaznamenali

u 7 déti, ve vSech pripadech doslo ke zlepSeni.
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Bederni lordéza. U 4 déti byla bederni lordéza normalni. ZvétSenou bederni lordézu jsme

zaznamenali u 10 déti, z toho ve 3 pfipadech doSlo ke zlepSeni, v 7 pfipadech ke zméné

nedoslo, ke zhorSeni nedoslo.

Postaveni pately. U 5 déti byly pately ve spradvném postaveni, u 1 doSlo ke zhorSeni. U 9

déti se pately odchylovaly od idealniho postaveni. U 6 déti doSlo ke zlepSeni, u 3 déti ke

zlepSeni nedoslo.

Postaveni hlavy. U 8 déti bylo postaveni hlavy dobré-neutralni, ke zhorSeni nedoslo. U 6

déti je vidét nespravné postaveni hlavy, které se cvi¢enim u vSech Sesti déti zlepSilo.

Rozhovory

Cilem rozhor(, které jsme s détmi délali po cviceni, bylo zjistit, jak déti subjektivné
vnimaji zmény po terapii vadného drZeni téla. Zaméfili jsme se na bezprostfedni pocity po

cviCeni a to jak v oblasti celkoveho télesného pocitu, tak i v oblasti dechu.

Déti odpovidaly na dvé otazky:
- Popiste, jak se citite po cviceni?

- Srovnejte, jak vnimate svlj dech pfed a po cviceni?

Odpovédi déti: (tu€nou kurzivou jsou oznaceny odpovédi, které povazujeme za zajimavé a

pfinosneé z hlediska ndmi sledované problematiky)

D1%": Normalné citim dech nékam nahoru, do hrudniku. A kdyZ zvednu prsty, tak se to
trochu zménilo a jde to jako niz. M{j pocit je, jako bych $la nahoru.

D4®: J4 jsem astmatik, takZe se mi nékdy $patné dycha. A kdy? udélam to, co cvicime, tak

se dychani zméni: dycha se mi pomalejc.

57 Déti, u nichz byl proveden zaznam navykového drzeni t&la pfed a po terapii.
158 Déti, u nichz byl proveden zaznam navykového drzeni t&la pred a po terapii.
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Martin'*®: Normalné citim dech v bFise a potom, no Ze dycham vic do hrudniku.

D3 Bez toho mi jde dech nahoru, do hrudniku, a pak se to zméni a citim, Ze to jde dold.

Ostatni je stejny.

Nasleduji odpovédi od déti, které cvicily, ale z ¢asovych dlivodd se nepodafilo udélat

vystupni obrazovy zaznam.

Anna: Tak po tom cviCeni se citim, jak kdyZ jsem pruznd, jako z gumy, takova jako
rozhybana. Dychani, to je kdyZ jsem néjaka procisténa nebo jako kdyZz dycham celym

télem.

Vv,

jsem se chtéla narovnat, tak jsem si pfripadala néjak nepfirozené...Dycha se mi Iépe, pred

tim jsem se musela hloubgji nadechnout, aby se mi dobre dychalo, a ted uz je to lepsi.

Simona: Je tam zména, urcité, citim zménu ve stabilité, kdyz stojim, zlepsilo se to. A svij

VvV,

dech citim jako tady, téZ3i a niZsi...

Filip: Tak mé se zda, Ze se mi ty zada jako vyklenuly, to, co tam mam krivy, tak to se jako

narovnalo, a ty lopatky se srovnaly. Dychani se mi zda stejny.

Lucie: Lip se mi stoji a lip se mi dycha.

Karolina: J& jsem se citila tak jako uvolnéngji, kdyZ jsem pak stéla, ale bolely mé trochu
lopatky, ale zaroven byly ty ramena a lopatky trochu jako lehCi. A to dychani, Ze jsem
dychala tak jako vic, a tak jako...

Zuzana: Zména tam je, citim ji hlavné v zadech, na lopatkach, ale dycha se mi pri tom
téZce. A kdyZ na to ted pomyslim, dam ten impuls, tak dech jde do bficha, a kdyz to pustim,
tak dech jde do kli¢nich kosti.

59 Déti, u nichz byl proveden zaznam navykového drzeni t&la pfed a po terapii.
180 Deti, u nichz byl proveden zaznam navykového drzeni t&la pied a po terapii.
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Adéla: Dychani urcité, a ted je to hodné uvolnéné, Ze nejsem tak napjatd, citim se Uplné
uvolnéna, jako kdybych neméla vlastné kosti (smich), se citim po tom cviceni, a pred

cvicenim jsem byla hodné napjata, Zze mé bolely zada i za krkem.

Vladislava: Moje pocity; to dychani po tom cviceni je UpIné odlehceny, jako bych vlastné
nedychala, i kdyZ dycham stejné hluboko, jako kdybych stala normalné, bez toho cviceni.
Kdyz stojim a toto cviceni jsem nedélala, to bylo takovy tézky, to télo jako tupy, a ted' kdyz
si zkusim stoupnout tak jak mam a dychat tak jak mém, tak jako bych neméla Zadnou

vahu.

Lenka: Taky takové odlehCeni a citim se takova jako ztuhla, po tom cviceni, a ten dech se

moc neméni.
Lucie: Ten dech se hodné zretelné prohloubil, ta oblast hrudni patefe je ztoho dost
vyjukana, boli, ale chce to cviCit a hodné trénovat ten spravnej postoj a impulzy z téch

prstd. Ta rovnovaha je na obou nohou, cozZ vétsinou jinak neni.

Markéta: PFiSlo mi, Ze jsem uvolnénéjsi pfi téch cvicich, na ty zada, Ze mi uvolnily ty zada,

to dychani bylo lepsi potom, jako delsi.

Natalie: Mné hlavné pomohlo na to dychani, lip se mi dych& a drZeni téla je asi stejny.

Radim: To postaveni toho téla je jako lepsi, neZz kdyZ stojim na celejch chodidlech; kdyz se

zhoupnu dopredu, tak je tam vétsi stabilita. Dech se ani neméni.
Zderika: KdyZ zaCnu cvi€it, tak mi pFipada, Ze mam hlavné ty ramena takovy leh¢i, i se mi
jakoby lehceji dychalo. Ale zas mé z toho boli docela lopatky...ale jinak je to cely takovy

volngjsi.

Lukas: Normalné mi jde dech nékam do dolni ¢asti bFicha, a kdyZ to udélam, tak dycham

spiS jako do hrudniku. A pocit je, citim se tak jako bezpeCnéji.
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Vyhodnoceni odpoveédi:

8 dévcat odpovédeélo, Ze se po cviceni citi uvolnéné a Ze citi lehkost.

5 dévcéat odpovédélo, Ze cvicenim se jejich plvodni svrchni hrudni dychani pocitové
zmeénilo na nizsi typ (Zeberné branicni).

2 chlapci odpovédéli, ze v disledku cviceni se jejich spise bfisni (braniéni) typ dychani
zménil na kombinovany typ Zeberné brénicni.

V odpovédich déti se dale objevily pojmy vyjadfujici pfijemné télesné pocity: odlehceni,
uvolnénost, lehkost, bez vahy, pfirozenost. Dale se v odpovédich objevily pojmy sméfujici

k popisu psychického stavu: proCisténi, bezpeci, rovnovaha, stabilita.

Z odpoveédi déti Ize poznat, Ze uvedena cviceni zaujala jejich pozornost. Rovnéz je ziejmy

pozitivni vliv terapie na détskou psychiku.

4.3.2 Druha faze

Ve druhé etapé jsme podle stanovanych kritérii hodnotili individualni pévecky projev
(zpév zvolené pisné na slova a na brumendo) pfed a po terapii vadného drzeni téla. Jako
doklad vlivu terapie vadného drzeni téla na pévecky projev, bylo zaznamenano téz drzeni

téla respondentd pred a po cviceni (z frontalniho a sagitalniho pohledu).

4.3.2.1 Individualni pévecky projev

Kritéria a Skaly hodnoceni péveckého projevu:

I. Drzeni téla

S

body — vzpfimené drZeni téla,

w

body — spiSe tendence ke vzpfimenému drZeni s mirnymi posturalnimi nedostatky,
2 body - viditelné nedostatky v drZeni téla: tendence hlavy k z&klonu nebo
pfedsunutému drzeni (retroflexe nebo antefixe), kréni lordéza nebo skoli6za, vystouplé

lopatky atd.;
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VI.

1

bod - viditelné, vyrazné posturalni nedostatky svédCici o priorité vadného

posturalniho programu.

4
3

Hlasovy zacatek
body — mékky hlasovy zacatek pouzivany ve vSech polohéch;
body - ve stfedni hlasové poloze mékky hlasovy zacCatek, ktery se v okrajovych

hlasovych polohach méni na tvrdy Ci dysny;

2
1

N W s

N W b~

body — prevazujici tvrdy nebo dysny hlasovy zacatek;

bod - slysiteln& hlasova nedomykavost, poSkozeny hlas.

Hodnoceni kontroly proudu vzduchu (plynulosti expirace) na zakladé vyrovnanosti
barvy hlasu v jednotlivych polohach a dynamické vyrovnanosti pfi brumendu nebo
pfi textu pisné

body — ve vSech polohach barevné vyrovnany hlas

body — mimo stfedni hlasovou polohu projevujici se mirna zména barvy hlasu

body — napadna zmeéna barvy hlasu pfi opusténi stfedni hlasové polohy

bod — i pfi malém intona¢nim pohybu zména barvy hlasu

Zvukova kvalita

body — prirozené znély hlas, ktery v Zadné poloze svoji pfirozenou znélost neztraci;
body — prirozené znély hlas, ktery v urCitych polohach svoji pfirozenost ztraci;
body — malo znély hlas, tvofeny s mirnym az vétSim asilim ve vSech polohéch;

bod — poSkozeny hlas (napf. drsny, chraptivy, dysny, piskavy, sipavy).

Sila hlasu

body — dobfe se nesouci hlas, disponujici velkymi moznostmi dynamického rozpéti
smérem nahoru i dol{;

body — pfirozené znéjici nebo dobfe se nesouci hlas, disponujici moznostmi
dynamického rozpéti pouze jednim smérem;

body — méalo nosny hlas, nedisponujici moZnostmi dynamickych zmén;

bod — velmi slaby hlas s tendenci k pfepinani.

Cistota intonace
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4 body - ve v8ech hlasovych polohach intonacné spravny projev;

3 body - ve stfedni hlasové poloze intonaCné spravny projev, v okrajovych polohéach
rozsahu tendence k distonovani;

2 body - ve vSech hlasovych polohach mirné odchylky od spravné intonace

1 bod - v celém pribéhu pisné velké odchylky od spravné intonace

VII.  Rytmicka presnost

body — rytmicky pfesny projev v pribéhu celé pisné;

body — rytmicky pfesny projev s ojedinélymi rytmickymi nepfesnostmi;
body — projev vykazujici Casté rytmické nepresnosti;

P W w s

bod — vyrazné poruSeni rytmickeé vystavby pisné.

VIIl.  Artikulace

4 body — srozumitelna, pohotova a plynula vyslovnost konsonantd, vokaly jsou

barevné vyrovnané, pfi tom neztraceji svoji zfetelnost;

3 body — drobné odchylky od plynulé artikulace ve vysSich polohach (Siroka

vokalizace | nebo U, lGzka vokalizace E nebo O, misty vyrdZzené nebo ledabyle

vyslovené konsonanty);

2 body — méné srozumitelnd artikulace, kterd se projevuje nesprdvnou vokalizaci, Ci
ledabyle vyslovenymi nebo naopak vyrdzenymi konsonanty v celéem hlasovém
rozsahu;

1 bod - vada Feci, vyslovnost deformovana.

IX.  Esteticky proZitek
4 body - pfirozené plsobici pévecky projev, v némz se poji zaujeti a uvolnénost, jez
umoziuji plsobivé vystihnout hudebni i textovou stranku interpretované pisné;
3 body — pévecky projev zaujaty, misty neuvolnény;
2 body — pévecky projev provazejici psychické zabrany (napf. ostych) a proto malo
vyrazny Ci nepfirozeny;

1 bod - pévecky projev bez zajmu.
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Vysledky hodnoceni individuélniho péveckého projevu

Priklad vysledkdl terapie vadného drzeni téla a jejiho vlivu na pévecky projev u studentky

(ostatni studenti viz Pfiloha 2)

Nésledujici zaznamy obrazové'® dokladaji zmény v drzeni t&la studentky na zakladg
realizované terapie vadného drZeni téla. Zaznamy zvukové demonstruji, jak terapie

vadného drZeni téla ovlivnila pévecky projev studentky.

Pred: : Pred: Po:

) ) )|

MP3  MP3 | W

veronika,;;fed,slova.mp3 veronika,po,slova.mp3 veronika,pfed,Bfumendo.mp3 veronika,po;l.)-rufnendo.mp3

Vysledky jsou obsaZeny v nasledujicich tabulkach, kde miiZzeme porovnavat momentalni

pévecky projev studentl a déti pred experimentalnim vyucovanim (1.) a po ném (2.).

161 74znamy jsou Fazeny v tomto poradi: fotografie z frontalniho pohledu pFed a po terapii, fotografie ze
sagitalniho pohledu pred a po terapii. Zvukovy zaznam zvolené pisné na slova prfed a po terapii, zvukovy
zaznam zvolené pisné na brumendo pfed a po terapii.
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Vysvétlivky k tabulkdm 1 a 2:

Rimské &islice od 1 do X oznauji hodnocena kritéria péveckého projevu (napf. zvukova

kvalita-1V, Cistota intonace VI atd.). Kazdé kritérium ma fadovou Cislovku 1. (pfed), 2. (po

cviceni).

ZI = pocet kritérii ve kterych doSlo ke zlep3eni,

Pred = celkovy pocet bod(l na zaCatku experimentu,

Po = celkovy pocet bod(l na konci experimentu.

Skaly byly stanoveny od jednoho do &tyF bodd, tedy kazdy zak mohl ziskat na zatatku i na

konci experimentu max. 36bodd.

Tabulka 2: (studenti oborového studia HV)

Vil VIII Zl | pfed | po | pfedv | po Vv
1.]2 |1 |2 (1|2 |1 |2 |1l |2 |1 |2 |1 |2 |1 |2 |1 |2
Jan 2123313232 |3|3 |4 4|4 |4 |43 |4|5| 24 |30|66,7% |83,3%
Barbora |2 (3 |4 |4 |2 |3 |3 (4|3 |3 (3|4 |4|4 /|4 |44 |4 |4x| 29 |33|80,6%|91,7%
Ludmila {3 |3 |3 (3 |2 |4 |2 (2|2 |2 |3 |3 |4 4|2 3|2 |3 |3x| 23 |27|639% | 750%
Jakub 314|442 (334332 |4]4|4 |3 |3 |3 |4 |5x]| 27 |33|750%)91,7%
Rizena |2 |3 |3 |3 |22 |2|2]2|2|2|3|3|3|2|2|2|2|2x| 20 |22]556% |61,1%
Veronika |2 |3 |3 |4 |2 |3 |3 |3 (3|4 |4 |4 |4 4|4 |4 |44 | 4x| 29 |33]80,6%|91,7%
Radek 3141|4434 |3|43 |3 |44 4|43 |43 |4 /|5 30 |35|833%]97,2%
Lada 314 |4 (4|3 (344442 |4]4|4|4|4|4 )4 |2x| 32 |35]|889% |97,2%
Tabulka 3: (déti ZS)
Vil VIl Zl | pfed | po | pfedv | po Vv
N e
lLj2 |2 |12 (1 2. |1 |2 (1|2 |1 |2 |1 |2 |1 |2
Toma$ |3 |3 |3 |4 (3|4 |3 |4 (3|4 |4 |44 |4 |4|4 |3 |4|5x|30 |35|833%]972%
Patrik |2 (4 |2 |3 |1 |2 |1 |2 |1 (2|2 |3 |3 (4|34 |2|3|9%]|17 27 | 47,2% | 75,0%
Lukas |2 |3 |2 |3 |1 |2 |2 |3 (1|2 |1 (2|2 |4 |3 |42 |3 |9|16 |26|444% | 722%
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Z vysledk(l vyplyva, Zze zména dechového vzoru vyvolana terapii vadného drzeni téla

pozitivng ovlivnila pévecky projev respondentll. Z deviti sledovanych a hodnocenych

parametrd se studenti zlepSili ve 2 az 5 parametrech a 2 déti dokonce ve vsech deviti

sledovanych parametrech. Nejcastéji se zlepSuje postaveni hlavy a postaveni lopatek.

Graf 1: Vyvoj celkového bodového zisku pred a po experimentu viech respondentl (v % z

bodového maxima)
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Graf 2: Vyvoj prdmérného bodového zisku v jednotlivych kriteriich (dle hodnoceni vsech
respondent()
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Tabulka 4: Bodovy priimér pred a po terapii

Bodovy
pramér po

3,27
3,55

3,00
3,18
2,91
3,55
3,91
3,64
3,55

Z uvedenych grafil je nazorné vidét pozitivni vliv terapie vadného drzeni téla na vétsinu

sledovanych parametr(i péveckého projevu respondentl (studentdl a déti).

90



4.4 Pripadova studie

Cilem této dlouhodobé studie bylo ovéfit, zda je mozné ovlivnit i trvale fixované
nespravné posturdini navyky. Jak dokladaji fotografie ze wvstupni Casti, nespravné
posturalni navyky jiz vyvolaly funkéni zmény osového organu: deformace patere (skoliosa,
lord6za a kyfdéza) a hrudniku (zvonkovity hrudnik).

Na zakladé nékolikaletého pravidelného cviCeni terapie vadného drzeni téla se podafilo
napravit fadu posturalnich nedostatk(l a tim priznivé ovlivnit pévecky projev hlasového

profesionala.

Dosazené zmény jsou doloZeny:

- Fotografiemi drzeni téla z frontalniho a sagitadlniho pohledu od roku 2006 po
soucasnost (4.4.1),

- foniatrickymi vySetfenimi (video laryngostroboskopie) z let 2006 az 2011 s
odbornym komentarem foniatra (4.4.2),

- zaznamem péveckého projevu z roku 2006 a z roku 2012 (4.4.3).

Vstupni etapa:
Fotografie drZeni téla z frontalniho a sagitalniho pohledu od roku 2006 (bfezen)

Zvukovy zaznam péveckého projevu z roku 2006 (bfezen)

Vysledky foniatrickych méreni a vySetfeni z roku 2006 (bfezen)

Pribézné Setieni:

Fotografie drZeni téla z frontalniho a sagitalniho pohledu od roku 2006 (prosinec)

Vysledky foniatrickych méreni a vySetreni z roku 2006 (prosinec)

Vystupni etapa:

Fotografie drZeni téla z frontalniho a sagitalniho pohledu od roku 2011 (zafi)
Zvukovy zaznam péveckého projevu z roku 2011 (zafi)

Vysledky foniatrickych méreni a vySetfeni z roku 2011 (zafi)
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4.4.1 Vyhodnoceni fotografickych zaznami z jednotlivych etap studie

Na snimcich jsou dobre vidét zmény, které nastaly. PrestoZe fada nedostatk( pretrvava je
ziejmé, Ze nékteré deformace hrudniku a péatefe se podarilo v pribéhu let napravit. Odklon
trupu od medidlni osy na Gvodnich snimcich neni patrny, protoZe jej prekryvaji jine
posturalni nedostatky. Tento odklon Ize pozorovat az v pribéhu dalsich let, kdy se podafilo
dosahnout jinych dllezitych zmén (napt. zmény tvaru Zeber nebo zmény tvaru patere).

Porovnani vysledkd vstupniho, pribézného a vystupniho Setfeni

Vysledky vstupniho Setfeni z frontalniho pohledu

Na zdznamu jsou dobfe vidét svalové tenze, zvlasté
voblasti krku a ramen, jez maji negativni vliv na
respiraci i fonaci.

Tvar hrudniku, Zeber a tvar bficha indikuje trvalé
deformace.

Vysledky pribézného 3etfeni

Svalove tenze v oblasti krku jsou vyrazné mensi, doslo ke
zméné postaveni ramen. Je vidét vyrazna zména ve tvaru
bricha.

Hrudnik neni symetricky: leva strana ma jiny tvar nez

prava.
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Vysledky vystupniho Setfeni z frontalniho pohledu

ukazuji dosaZzené zmény:

- postaveni kli¢nich kosti
- tvar hrudniku a Zeber
- tvar bficha

Vysledky vstupniho Setfeni ze zadniho pohledu:

Na detailu je dobfe vidét, Ze deformace trupu vyvolavaji
svalovou tenzi v dilezitych Gastech zad: v oblasti kréni
patefe, lopatek a bederni patefe. Tvar zad neni
fyziologicky, je vidét pokrocilé kyfotické postaveni
patere.

Vysledky pribézného 3etieni:

Tvar zad vykazuje napadné zmény. Svalovd napéti
v oblasti kréni patefe a lopatek jsou vyrazné mensi.
Pretrvavaji rezervy v oblasti kréni i bederni patefe. Pravé

rameno je niz.
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Vysledky vystupniho Setfeni:

Na zaznamu z vystupniho Setfeni pozorujeme, Ze svalova
napéti v oblasti krku pozorovana na vstupnim i na
pribézném Setfeni ustoupila. Tato skutecnost pozitivné
ovlivnila pévecky projev.

Tvar lopatek se zménil a lopatky vykazuji lepsi zaoseni.

Presto existuji rezervy.

Vysledky vstupniho Setfeni ze sagitdlniho pohledu:

DrzZeni hlavy je predsunuté.

Postaveni ramen je nespravné: olovnice spuSténd ze zéahlavi
neprochazi ramennim kloubem.

Ze sagitalniho pohledu jsou dobfe patrné vyrazné trvalé
deformace hrudniku (tzv. zvonkovity hrudnik) i kréni patere.

Vysledky prubézného Setieni:

Pozorujeme zasadni zménu v postaveni hlavy: predsunuté drzeni
ze vstupniho zaznamu se zménilo na spiSe neutralni.

Postaveni ramen se zlepSilo, nadale pretrvavaji nedostatky:
olovnice spusténa ze z&hlavi neprochazi ramennim kloubem.
Napéti v oblasti hrtanu zmizely.

Tvar hrudniku vykazuje napadné zmény.
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Vysledky vystupniho Setfeni

Na vysledcich z vystupniho Setfeni vidime vyrazné zmény
ve vSech sledovanych parametrech:

- hlava je v neutralnim postaveni

- kreni pater vykazuje témér fyziologicky pozadovany
tvar, napéti v této oblasti pozorovana v pfedchozich etapach
Setfeni ustoupila,

- ramena jsou ve sprdvném postaveni: olovnice
spustén ze zahlavi prochazi ramennim kloubem,

- tvar hrudniku se vyrazné zménil.

Tabulka 5: Hodnoceni jednotlivych parametr(

Osa téla

Vzdalenosti mezi télem a
pazemi

Postaveni lopatek; vyska
jejich ulozeni

Tvar bficha

Tvar hrudniku

Vyboceni patefe

Bederni lordéza

++ |+ +

Smeér patel

Postaveni hlavy

ZlepSeni/zhorseni

7/0
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4.4.2 Vyhodnoceni foniatrickych vysSeti‘eni z jednotlivych etap studie
(konfrontace vstupni, priibéZzné a vystupni etapy)

Vstupni Setreni:

1. 3. 2006

Stroboskopie: kmity nerovnomérné, protismérné. Vpravo v poloviné délky nerovnost
s krevni petechii, pfed ni uzavér neuplny, celkové pfi fonaci prodlouzena faze zavéru

(spasticita). Vpravo omezeny posun hrany.

Pribézné Setreni:

6. 12. 2006

Stroboskopie: kmity rovnomérné. Vpravo v poloviné délky nerovnost méné vyrazna, bez
prekrveni. Trva nelplnost uzavéru v predni komisufe. Celkové faze zavéru pfi fonaci jiz

normalni. Trva vpravo omezeny posun hrany, vice hlenu.

Vystupni Setreni:

22.9.2011

Stroboskopie: uzavér tplny, kmity symetrické, posun hrany vlevo s napadné vétsi
amplitudou oproti praveé strané, kde je posun opozdény a redukovany asi na ¥4 rozsahu.
Subglotis klidna.

Sliznice se zmnoZenou cévni kreshou — vyrazngji na predni plose arytenoidnich hrbolk a
pri procesus vocalis — oproti minulym néalezlim bez vyraznéjsi iritace, spiSe Ustup. Hlasivky
bledé, zcela rovnych okrajd, ani vpravo za tfetinou délky neni patrné teckovité vyklenuti

sledované v drivéjsi dobé. TeCkovita hemorhagie vpravo téZ neni.

Zhodnoceni vysledkd foniatrem
V lékafské zpravé ze dne 22. 9. 2011 MUDr. L. Cerny téZ uvadi:

Ve srovnéni s minulymi nalezy pfiznivy stav — Gstup hyperemie (pfekrveni), vymizeni

vvvvv
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Vysledky akustické analyzy hlasu v jednotlivych etapach Setfeni na zdkladé parametru
Jitter

Akusticka analyza hlasu a feci (1. 3. 2006): prodlouzena fonace vokalu /a/ Jitter = 0,69%
(v normé do 0,92%), Zakladni frekvence hlasu: FO = 126 Hz.

Akusticka analyza hlasu a feCi (6. 12. 2006): ProdlouZzena fonace vokalu /a/: Jitter
0,37% (v normé do 0,92%), Zakladni frekvence hlasu: FO = 121 Hz.

Akusticka analyza hlasu a feCi (22. 9. 2011): Prodlouzena fonace vokalu /a/: Jitter
0,309% (v normé do 0,92%), Zakladni frekvence hlasu: FO = 131 Hz.

Ing. Dr. Jan Vokral uvadi zavér z akustické analyzy hlasu (6. 12. 2006): ,,Doslo ke sniZeni
nepravidelnosti kmitani hlasivek (parametr Jitter), zfejma souvislost se zlepSenym

stroboskopickym nalezem.*

4.4.3 Vyhodnoceni zvukovych zaznamu péveckého projevu z jednotlivych etap
studie (konfrontace vstupni a vystupni etapy)

Tabulka 6: Porovnani zaznam( péveckého projevu

Zé&znamy péveckeho ) i)
MP3 MF3
projevu (2006) Mattinatal. mp3 Belcore,za¢.mp3
Zaznamy péveckého ) J
projevu (2012) mattinata po Gpr.mp3 Belcore.mp3

Je ziejmé, Ze zmény v péveckém projevu u hlasového profesionala nejsou zplisobeny
pouze terapii vadného drZeni téla. ZlepSeni péveckého projevu bylo motivovano

interpretanimi ukoly. K jejich spInéni pfispéla cilené vedena naprava posturalni funkce.

Vysledkem terapie vadného drzeni téla bylo:
- zmeéna postaveni hlavy, tvaru osového orgdnu a tvaru hrudniku a v zavislosti na
tom i pozitivni zména dechovych pohybt,

- snizeni namahy, ktera dfive provazela fonaci,
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- zvySeni vitality a mozZnosti cviCit déle, a tak dosahnout lepSiho znéni hlasu i

celkového uméleckého projevu.

4.5 Verifikace hypotéz a zavéry vyzkumu

Vyzkum mél ovéfit nasledujici pracovni hypotézy:

Hypotéza €. 1:

Spravné drZeni téla a posturdini navyky jsou faktory, které nepretrzité ovliviuji kvalitu
péveckého projevu.

Tato hypotéza se potvrdila ve druhé a tfeti fazi experimentu (viz tabulky hodnotici vliv

terapie vadného drZeni téla na pévecky projev studentdl a déti a v pripadové studii)

Hypotéza €. 2:
Vadné drZeni téla lze viditelné zménit jiz béhem prvni terapie.
Uvedena hypotéza byla potvrzena. Terapie vadného drZeni téla se uskuteCnila vzdy

jednorazové a to v obou fazich experimentu.

Hypotéza €. 3:
Terapii vadného drzeni téla Ize provadét v podminkach bézné hudebni vychovy.
Experimentalni vyuCovani — terapie vadného drzeni téla jsme realizovali:

- v prostorach horského hotelu (bézné pokoje)

- v prostorach ZUS Brandys nad Labem

- v prostorach Statni opery Praha.
Prvni dva jmenované prostory predstavuji prostfedi bézné hudebni vychovy. V téchto
podminkach se podafilo realizovat experimentalni vyucCovani, jehoZz néplni byla terapie

vadného drzeni téla.
Hypotéza €. 4:

Predpokladame, Ze dité ve véku 8 — 14 let nebude schopné setrvat ve statické poloze, ktera

je nedilnou soucasti terapie vadného drZeni téla.

98



Tato hypotéza se nenaplnila. Po dobu tficeti minut byly déti schopné vytrvat ve statické

poloze.'®

Hypotéza €. 5:

Predpoklddame, Ze dité ve véku 8 — 14 let nebude schopné slovné vyjadfit pocity, se
kterymi je spojena proména v jejich drZeni téla.

Tato hypotéza se nenaplnila. Odpovédi déti dokladaji, Ze zmeény vyvolané terapii vadného

drZeni téla jsou schopné vnimat a slovné popsat.

Hypotéza €. 6:
Vysledky terapie vadneho drZeni téla se projevuji nejen v péveckém projevu, ale pFiznivé
ovliviuji celou osobnost jedince.

Tuto hypotézu potvrdily jak odpovédi déti, tak i reakce student( bezprostfedné po terapii.

Obé faze experimentu i jeho etapy (vstupni, experimentalni vyuCovani a vystupni) jsem
naplanoval, provedl a vyhodnotil sam, vzdy s pomoci a za odborného dohledu vedouci
prace PaedDr. Aleny Tiche, Ph.D.

182 pro doplnéni je tfeba uvést, Ze zpocatku terapie byla détska pozornost rozptylena. Détem &inilo mirné
potiZe soustfedit se na cvi€eni a na rytmus vlastniho dechu. Tato poCatecni nesoustfedénost vSak s postupem
terapie zmizela a déti cviCily pozorné.
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5 Zaveéry pro hudebné vychovnou praxi

Realizace experimentu poskytla fadu cennych zkuSenosti. Na z&kladé téchto zkuSenosti se
pokusme nyni formulovat nékolik zavér( pro hudebné vychovnou praxi.
Terapii vadného drZzeni téla lze realizovat i v béznych hodinach hudebni a pévecké

vychovy. Pfi tom méme k dispozici dvé urovné realizace:

1. Z&kladni Uroven znamena, Ze Zakovi vysvétlime zékladni principy spravneho
drZeni téla, ve stoje, v klicovych oblastech provedeme zmény a vyzveme jej, aby je
vnimal na zakladé zmény jeho dechovych pohybd. Je tfeba, aby tyto zmény byly
hned uplatnény a pouzity pfi fonaci. Za tim ucelem Zaka vyzveme, aby zazpival
stupnici nebo Cast pisné jako dechové cviceni sfonaci (na brumendo). Déle
zkusime stupnici a rozklady na vokaly a mizZeme zakongit pisni.

2. HIlubsi Groven terapie je ¢asové naroc¢néjsi a predpoklada, aby Zaci byli vybaveni
oblecenim na cviceni i vhodnou podloZkou. Rovnéz musime pocitat s dostateCnym
prostorem ke cviceni. Zakdim vysvétlime zakladni principy spravného drzeni téla,
ve stoje, v klicovych oblastech provedeme zmény a vyzveme je, aby je vnimali na
zékladé zmeény jejich dechovych pohybl. Nyni pfistoupime k terapii vadného
drZeni téla tak, jak je popsana v naSi metodice napravy vadného drzeni téla.

Tak jako pri zakladni Grovni i zde je tfeba bezprostfedné po terapii dosazené zmény
uplatnit pfi fonaci. Je tfeba zaCit Zaky ucit vnimat zmény v dychani a ve fonaci
sluchem, pfesnéji vokalnim sluchem.

Vyzveme Zaky, aby zmény v dychani a ve fonaci vnimali nejen na zakladé svych
pocitl, ale rovnéZ sluchem. Napfiklad silu vydechu, ktera se projevuje téZ jako
plynulost expirace, lze dobfe kontrolovat sluchem. Tak dochazi k uplatnéni a

rozvoji vokalniho sluchu.

Pouziti obou drovni je na Uvaze pedagoga. Zakladni uroven je Casové méné narocna. Je
vhodna napfiklad u malych déti, kde nespravné posturalni navyky zpravidla jeSté nejsou
trvale fixované. V téch pripadech, kde nespravné postaveni segmentu je jiz trvale fixované
(v disledku ¢ehoz mize dojit i ke strukturdlni zméné, kterd se mize projevit jako

nespravny tvar Zeber a hrudniku), je tfeba vyuZit hlubsi Groven.
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Obé Grovné mlzeme shrnout takto: jde-li ndm o trvalou zménu nespravnych posturalnich
navykd, je tfeba Zaka naucit hlubsi Grovni, aby on se mohl vénovat terapii vadného drzeni
samostatné a dlouhodobé. Jde-li jen o informaci a jednordzovou zkuSenost, pak postaci

Uroven zakladni.
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Zaver

Zpracovani tématu této disertacni prace obohatilo mlj odborny rozhled a praktickou
zkusenost s vyukou zpévu adeptl rliznych vékovych Urovni. Prostudovani odborné
literatury mi umoznilo hlubsi teoretické poznani problému. Jejich aplikace do konkrétnich
edukacnich situaci mi oteviela cestu k celostnimu pochopeni souvislosti a ukazala velké
moznosti dalSiho rozvoje vyuZiti terapie vadného drZeni téla pro zkvalitnéni péveckého
projevu. Tento proces je otevieny a variabilni. Ackoliv usilujeme o odbornou formulaci
obecné platnych principl, v konkrétni realizaci se vzdy prosazuje individualni osobity
charakter Zdka. On sam tak m& mozZnost své télo aktivné vnimat a pfijimat zmény, které
nasledné vyuZije pfi zpévu. Toto je novy pfistup v didaktice zpévu. Dosud nepsanym
pravidlem pfi vyuce zpévu byla dominantni tloha ugitele. Zak Casto plnil ucitelovy pokyny
a predstavy. Zakova aktivita byla namifena pfedevsim k tomu, aby se pfizpGsoboval
pozadavk(m ucitele. My vSak vychazime ze zcela jiného konceptu. Hlavni aktivitu, ale téz
odpovédnost prebira Zak. Reaguje sice na podnét ucitele a hudebni podnéty, ale rozhodujici
roli vjeho vyvoji sehrava dlouhodoba motivace uspokojovana z tvlréiho procesu
sebeutvareni a sebeprozivani. Poznavani a rozvoj vlastniho talentu je proces dlouhodoby a
narocny. Své nezastupitelné misto v ném maji zpétna vazba a autoregulacni procesy. Ony

se podileji na zkvalitfiovani vokalniho sluchu jako korektoru kvality péveckého projevu.
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