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Abstrakt:

Nazev: Pedagogika jogy vzhledem ke zdravi populace se zaméienim na obracené polohy

a jejich pfinos pro fyzioterapii

Cile: V teoretické Casti je cilem reSer$ni zpracovani pedagogiky vybranych obracenych
pozic (Sir$asana, Sarvangasana, Prasarita Padottanasana) a nasledné zhodnoceni jejich
piinosu pro fyzioterapii. V praktické Casti je cilem prace zjistit iroven pedagogiky
aplikované jogy ve vybranych pohybovych centrech Prahy a Hradce Kralové ve vztahu

ke zdravi vetejnosti.

Metody: Prace ma deskriptivni teoreticko — empiricky charakter. Teoretick4 Cast prace
je formou reserSe. Praktickd c¢ast prace je vedena formou slepého experimentu, kdy je

pozorovan lektor vefejné lekce a nasledné je s nim proveden rozhovor.

Vysledky: Byly zjiStény znacné diskrepance v pedagogice vybranych obracenych pozic
a to mezi jednotlivymi autory jogovych publikaci, ale také mezi reSerSn¢ zpracovanou
literaturou a jogovou praxi na vetejnych lekcich jogy. Obracené pozice nejsou soucasti
kazdé oteviené lekce. Vybrané obracené pozice byly cvi€eny pouze na 13 lekcich z 20
hodnocenych. Jen dva z dvaceti lektorGi mély zdravotnické vzdélani, oba dbaly na
spravnou pedagogiku 4san, vzorek je vSak pfiili§ maly, aby byl prokdzan vztah mezi

zdravotnickym vzdélanim a kvalitou pedagogiky jogovych asan.

Klic¢ova slova: joga, SirSasana, Sarvangasana, Prasarita Padottanasana, kréni patef



Abstract:

Title: Pedagogy of yoga due to population health targeted to inverse positions and their
effectivness to physiotherapy

Objectives: In the theoretical part of this thesis the aim is to research the pedagogy of
selected inverted positions (Sir§asana, Sarvangisana, Prasarita Padottandsana) and to
subsequently evaluate their contribution to physiotherapy. In the practical part of the the
thesis the aim is to determine the level of pedagogy of applied yoga in selected fitness

centers of Prague and Hradec Kralové in relation to public health.

Methods: The thesis has a descriptive theoretical and empirical character. The theoretical
part of the thesis is a form of research. The practical part of the thesis is conducted in the
form of a blind experiment when an instructor of a public lesson is observed and then an

interview is conducted.

Results: Significant discrepancies in the pedagogy of selected inverted positions were
found among the authors of yoga publications, but also between literature and yoga
practice in public yoga lessons. Inverse positions are not part of each open lesson.
Selected inverse positions were trained during only 13 lessons of the 20 lessons that were
involved to the research. Only two of twenty lecturers had health education both of them
did the right yoga pedagogy but the sample was too small to demonstrate the relationship

between health education and the quality of pedagogy of yoga dsanas.

Keywords: yoga, Sirsana, Sarvangasana, Prasarita Padottandsana, cervical spine
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Seznam pouzitych symbolu a zkratek

C1-C7 vertebrae cervicales — kréni obratle

Th1-Th12 vertebrae thoracicae — hrudni obratle

L1-L5 vertebrae lumbales — bederni obratle

S1-S5 vertebrae sacrales — kiizové obratle

Col-Co5 vertebrae coccygeae - kostr¢

a. arteria - tepna

V. vena - zila

art. articulatio - kloub, skloubeni

lig. ligamentum - vaz

ligg. ligamenta - vazy

ant. anterior - predni

post. posterior - zadni

long. longitudinale - podélny

m. musculus - sval

mm. musculi -svaly

KOK kolenni kloub/klouby

KYK kycelni kloub/klouby

RAK ramenni kloub/klouby

LOK loketni kloub/klouby

HSS, HSSP hluboky stabilizacni systém (patete)

CC sy cervikokranidlni syndrom

CB sy cervikobrachialni syndrom

C/C cervikokranidlni (pfechod)

C/Th cervikothorakalni (pfechod)

CNS centralni nervova soustava

ADHD porucha pozornosti s hyperaktivitou

MSMT Ministerstvo  Skolstvi, mladeze a
télovychovy

HK, HKK horni konc¢etina, horni koncetiny

DK, DKK dolni koncetina, dolni koncetiny

K1 kontraindikace



UvVOD

V dnesni dob¢, kdy mé vétsina lidi sedavé zaméstnani, se pfirozeny pohyb pomalu
vytraci. Se stale zvySujici se zivotni trovni ubyva situaci, ve kterych se musime fyzicky
namahat. Chlzi za nds obstaravaji dopravni prostfedky, uklid zastane Sikovny
elektrospotiebic, pro vodu se davno nemusi chodit kilometry ke studni a dalo by se
pokracovat dale. Mnoho lidi si tuto skutecnost uvédomuje a hledaji kompenzaci ke
strnulému sedavému stylu zivota. Existuje nepfeberné mnozstvi alternativ, jako vselijaké
sporty, skupinova cvic¢eni, posilovna atd., stale vice lidi vSak podlehlo joze, ktera snoubi
fyzické cviceni a nabizi i moznost psychického zapojeni a v dne$ni dobé¢ tolik dilezitou
relaxaci. Joga ma i skvé€lé terapeutické vyuziti, jogové pozice neboli asany kombinuji
protazeni a posileni celého téla, pisobi i na €innost vnitinich organti. Joga ma velmi
letitou tradici, je to propracovany systém, v némz si kazdy milize vybrat pozice a jejich
varianty, které zvladne. Dal$im pozitivnim aspektem cviceni jogy je princip nenasili,
ktery nés uci naslouchat svému télu a lepSimu vniméni sebe sama. Je vSak nesmirné
dalezité, jak se pozice provadi, jak jsou u¢eny. Mnohdy se stane, ze piijde pacient a fekne,
zZe si na lekci jogy ublizil a Ze mu zkratka nedéla takové cviceni dobie. Pokud nam ale
ukéze, co cvicil a jakym zplsobem, zjistime, ze to s jégou nemé pranic spole¢ného.
Nabizi se otazka, jestli pacient pouze Spatn¢ interpretuje, co se na lekci naucil, anebo jej
nespravné instruoval lektor jogy. Proto je nutné zmapovat pedagogiku jogy, zaméfit se
také na to, jestli lektofi berou ohled na zdravotni aspekty cvicenct ¢i pouZivaji pomucky,
které nam joga v literatufe nabizi. Tato prace je zamé&fena na obracené pozice, do kterych
patii 1 stoj na hlave ¢i svicka, které jsou povaZovany za otce a matku vSech asan. Tato
prace by méla objasnit, jak vypadd pedagogika obracenych jogovych pozic, zdali se 1

v praxi povazuji za tak dulezité, jak uvadi literatura.



1 TEORETICKA VYCHODISKA PRACE

V této Casti prace se vénuji anatomii, kineziologii a biomechanice celé patete. Vice se
vSak zaméfenim na oblast kréni patefe, inverzni pozice na tuto oblast ptisobi velkym

tlakem a tudiz jsou pro ni rizikové. (Long, 2016)

1.1 Funkéni anatomie

Axialni syst¢ém ma nosnou, protektivni a hybnou funkci. Do systému se fadi cela
patet se svymi spoji, dale svaly, které jednak pohybuji a jednak stabilizuji osovy skelet,
dale zaklad hrudniku s jeho spoji a v neposledni fad¢ dychaci svaly a svaly panevniho
dna. (Dylevsky, 2009) Obratle jsou pohyblivymi segmenty osového organu, tvoii tak tfi
flexibilni oporné sloupce. Nejvétsi sloupec tvoii obratlova téla a dva mensi jsou utvareny
kloubnimi vybézky. Podle okamzité potieby se tyto sloupce podili bud’ na omezené
pohyblivosti jednotlivych segmenti, nebo na lokélnim zpevnéni urcitého useku patete.
(Véle, 2006) Pater je dvojesovite prohnuta, z toho vyplyvaji kineziologické a
biomechanické aspekty rozdilné pro kazdou jeji ¢ast. (Cihak, 2011; Doubkova 2011;
Dylevsky, 2009)

Kraniovertebralni spojeni je velmi nachylné ke zranéni, v této oblasti jsou dilezité
vazy, které spojuji bazi lebni s dens axis a axis s atlasem. (Cihak, 2011; Doubkova 2011;
Dylevsky, 2009) Velmi dtlezité je ligamentum transversus atlantis, které brani posunu
dnes axis do kandlu patetniho, chrani tim michu pfed kompresi. Viz. obrazek 1.

Porusenim tohoto vazu dojde k poskozeni michy (,,zZlomeni vazu*®). (Véle, 2006)

A- ventralni vrstva, B-stfedni vrstva, C-dorzalni vrstva, 1 - lig.apicis dentis, 2 - lig.alare, 3 - lig.transversum atlantis,

4 - membrana tectoria

Obrizek 1 : ,, Vazy pii art.atlantoaxialis mediana * pohled zleva zezadu (Cihdk, 2011)
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Pohyb celého komplexu spoji je zajistén predevSim kratkymi extenzory S$ije a
nékterymi hlubokymi svaly zadovymi. (Dylevsky, 2009) K prvni skupin€ patii m.rectus
capitis posterior major et minor a m.obliquus capitis superior et inferior. (Cihak, 2011;
Dylevsky 2009) Déle pohyb v kraniovertebralnim spojeni zajistuje systém hlubokych
svali zadovych (spinotransverzalni systém, sakrospinalni systém, spinospinalni systém,
transverzospindlni systém, systém kratkych zadovych svali). (Cihak, 2011; Dylevsky,
2009), které se vyznamné podili na stabilizaci segmentil, a to uz pii pouhé predstavé
pohybu. (Véle, 2006; Dylevsky, 2009) Systém povrchovych zadovych svala
(spinokostadlni, spinohumeralni) stabilizuje patefni sektory, ovladaji podstatné vétsi

pateini celky az cely osovy skelet. (Dylevsky, 2009; Cihak, 2011)

Stabilizace kréni patere

Stabilizaci kréni patete zajist'uji zejména hluboké svaly kréni (na ventralni strané
patere), ty jsou stézejni pro dosazeni spravné obloukovité flexe. (Mald, 2017) Patii sem
mm.prevertebrales (m.longus colli, m.longus capitis) a mm.intertransversarii. (Cihak,
2011; Dylevsky, 2009; Doubkova, 2011; Véle, 2006) Tato hluboka vrstva svalil na kréni
pateti omezuje kréni lordozu, pii flexi hlavy ptisobi proti §iji a pfi flexi $ije ptsobi proti

hrudniku. (Véle, 2006)

Obliquus L o
ongus colll

capitls o

Inferior

Rectus
capitis

Rectus capitls
. anterior

posterior e

major -

Rectus capitls
posteror —
minor

Obliquus
capitis
superor

Obrazek 2: Kratké extenzory Sije (Kapandji, 2004) Obrazek 3. Hluboké svaly kréni (Kaminoff; 2007)
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Dale se na stabilizaci kréni patete se vyznamné podili také kratké extenzory Sije (na
dorzalni strané patete), které jsou popsany vyse. (Mald, 2017) Sttedni postaveni patefnich
segmentl neni statickou zélezitosti, ale probiha v neustalé dynamice. Ta je udrZzovana
neustalym vyvazovanim svalové aktivity, coz zajiStuje stiedni polohy obratli. (Véle,
2006), celé kraniovertebralni spojeni je vyznamnym recepénim polem a soucasti
reflexnich mechanismt, jez udrzuji vzpfimené postaveni. (Dylevsky, 2009). Pii
obracenych polohach dochazi k vyznamnému osloveni svalll v této oblasti. (Oravcova,
2016) Hluboké sijové svaly odpovidaji za stabilizaci kréni patete, povrchové vice za
fazicky pohyb. (Mala, 2017). Povrchové svaly ovliviiuji pohyby kréni patete, hlavy a
hrudniku, maji vyznamny vliv i na pohyby celistniho kloubu. Patii sem m.platysma, m.
sternocleidomastoideus, mm.suprahyoidei et mm.infrahyoidei, mm.scaleni . (Cihak,
2011; Dylevsky, 2009; Doubkova, 2011; Véle, 2006) Pro obracené pozice je stézejni
spravna posturdlni spoluprace osového
organu, kvuli zajisténi stabilizace polohy
téla. Nelze tedy opominout svaly ramenniho
pletence, které tvoii spojku mezi osovym
organem a hornim koncetinou. (Véle, 2006)
Véle sem tadi m.trapezius, mm.rhomboidei,
m.levator scapulae, m.serratus anterior,
m.pectoralis minor, m.subclavius. Tyto
svaly ovliviiuji postaveni lopatky a
glenoideélni jamky. Maji zésadni vliv pro
klidové postaveni segmentll v ramennim
kloubu a tim i1 pro polohu ramene. (Véle,
2006) Celé télo je propojeno diky
Slachosvalovym fetézcim. (Myers, 2009;
Véle, 2006; Oravcova 2016) Myers
rozdeluje fetézce podle umisténi na predni ¢i
zadni, dale na hluboké nebo povrchové,
zminuje 1 lateralni, spiralni ¢i fetézce pazi.

(Myers, 2009; Oravcova, 2016) Naptiklad

diky zadnimu spirdlnimu fetézci se dle

Obrazek 4: Zadni spiralni retezec (Myers, 2009)

Myerse propoji hamstringy  pfes

lig.sacrotuberale, m.erector spinae az na occiput pies m. splenius capitis a m.splenius
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cervicis. Odtud vede fetézec kaudalné€ pres druhostranny ramenni kloub, bfi$ni oblast az

k oblasti bokt az k lytku, kde piivodné fetézec zapocal. (Myers, 2009)

Vazy, fascie

Pruznost a zaroven pevnost patefe zajistuji vazy, které spojuji vSechny obratle az po
kostr¢ po pfedni i zadni stran¢ obratlovych tél. Zahrnuji dlouhé vazy, které podélné
poutaji celou patei a kratké vazy, ty spojuji oblouky a vybézky sousednich obratli.
(Cihék, 2011; Doubkova, 2011) V neposledni fadé by mély byt zminéné fascie, coz jsou
ploché vazivové membrany, které spojuji mezi sebou vzdalengjsi segmenty. Integruji tak
jejich propojeni. (Véle, 2006) Fascie slouzi jako ochrana anatomickych struktur ptred
tlakem, narazem ¢i pietizenim. Jednotliva vldkna fascii jsou poloZena riznymi sméry
(spirdlni uspotradani), to jim dovoluje stlacovat struktury, které obklopuji. (Oravcova,
2016). Fascidlni sit’ tvofi 16% vahy lidského téla, je neustidle v pohybu, méni se a

ptizptsobuje v zavislosti na individualnich pozadavcich téla. (Hanekom, 2018)

Stabilizace bederni patere

Stabilizace bederni patefe je systém, ktery predstavuje svalovou souhru, jez
zabezpecuje dynamické zpeviovani patete béhem vsech pohybt. Zapojeni svalit HSSP
probiha automaticky, mimovolng. (Kolaf, 2005) Systém se sklad4 z aktivity branice,
m.transversus abdominis, svalll panevniho dna a m.multifidus. Aktivita téchto svall
predbiha kazdou ¢innost horni a dolni koncetiny. (Hodges, 2000) Hrudni koS, bficho,
pletencové oblasti a patet tvoii ,,pevny ram*®, ktery je podminkou pro vSechny pohybové
¢innosti. (Kolaf, 2009) B&hem stabilizace (zpevnéni) patefe i trupu se vzdy zapoji
extenzory patefe. Prvni by se mély zapojit hluboké extenzory a teprve poté, pokud to
situace vyzaduje, extenzory povrchové. Funkce je vyvédZena flekéni synergii. Ta je
tvofena hlubokymi flexory krku, souhrou mezi branici, bfiSnimi svaly a svaly dna
panevniho. (Kolat, 2009) Véle (2006) sice nezminiuje pojem HSSP, nicméné hovoii o
podobném fenoménu ,.stabilizaci polohy“, kde zdaraziiuje vliv dychani. Dechova
mechanika vyuziva trupové svaly, ¢imz se také podili na drZeni téla. Spole¢na aktivita
extenzoril trupu, m.transversus abdominis a izometricka aktivita pfimych 1 Sikmych
bfiSnich svalll vede ke stlacovani trupu v pfedozadnim sméru. Coz pfispiva k udrzeni
napifimeného drzeni téla. Véle (2006, 2012) zmiinuje dalezitou roli m.transversus

abdominis, ten totiz predchézi aktivitu ostatnich bfiSnich svalli, a tim pfispivd svou
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¢innosti ke stabilizaci patefe. Svoji Cinnosti jednak zvySuje napéti v oblasti
thorakolumbalni fascie a také pfitlacuje biisni sténu k pateti. Zabranuje tak ptiliSnému
vyklenovani bfisni stény pii nadechu. Selektivnim posilovanim m.transversus abdominis
se podporuje vzpiimené drzeni téla. Dalsi sval nutny ke ,,stabilizaci polohy* je branice.
Dulezitost branice spociva v jeji schopnosti ptisobit na bederni lord6ézu, zebra, dale je
schopné ovlivnit konfiguraci hrudniku i patete. Dale Véle (2006, 2012) uvadi panevni
dno jako soucast posturalniho systému. To plisobi na panevni kosti, tim na konfiguraci a
postaveni panve, ktera zpétnovazebné ovlivituje konfiguraci osového organu, tim se
aktivita svalli pAnevniho dna promitd do drzeni téla. Oravcova (2016) uvadi, ze HSS je
optimaln¢ posilovan pfi pozicich, kdy se zvedaji vleze na zaddech riiznym zplisobem

koncetiny a hlava, se snahou o udrzeni stabilniho trupu.

Vychodni pohled na stabilizaci patere

V jogové literatufe nalezneme analogii k zapadnimu HSSP. Jsou rozliSovany tfi
zakladni druhy tzv. zamkt (bandhy), ty se podili na stabilizaci celé patete. Prvni je zdmek
panevniho dna (Mula bandha), druhy je zdmek bfisni (Uddiyana bandha) a posledni je
kréni zamek (Jalanhara bandha). (Malé, 2017; Bavlsikova, 2017; Oravcova, 2017;
Iyengar, 2013). Tyto tfi bandhy se tykaji ttech dulezitych ,,prepazek* lidského téla, které
ziskaly na dileZitosti lidskym vzpiimenym postojem. V praxi se ¢asto nacvicuji bandhy
usilovnou volni aktivitou, pokud vSak neni provadéna specialni jogova technika, ma dojit
k aktivaci bandh samovoln¢ a pfirozené, jinak neni provadéna 4sana funk¢éni. Aktivace
bandh nastavd automaticky 1 v béZném Zivoté, napiiklad pii zvySeném naroku na

svalovou silu ¢lov€k automaticky zatne zuby a stiskne hyzd¢. (Oravcova, 2016)

Mula bandha je kontrakce svalil v oblasti panevniho dna. (Bavl$ikova,2017; Oravcova,
2017) Aktivuje se na konci vydechu a v mirném povoleni se ponechava aktivni 1 béhem
nadechu. (Mala, 2017). ZlepSuje prokrveni v oblasti malé¢ panve, snizuje asymteriky
hypertonus v oblasti pdnevniho dna, ptisobi proti hemoroidiim a ma blahodarny ucinek

na reproduk¢ni organy.(BavlSikova, 2017; Mala, 2017)

Uddiyana bandha, tento zamek vytvaii podtlak v oblasti bficha, aktivuje se v zadrzi
dechu po vydechu. (Bavlsikova, 2017) Je to biomechanicky d& nutny pro spravnou
aktivaci HSS, dochézi k vzdjemnému protitlaku btiSni stény z pfedchoziho vydechu a

nadechové branice. (Malé, 2017) Tato bandha stimuluje stfevni peristaltiku a slinivku,
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dale posiluje imunitni systém, md blahodarny vliv na reprodukéni systém a svaly

panevniho dna. (Bavlsikova, 2017)

Jalanhara bandha je svalova aktivita v oblasti dna dutiny ustni, kdy dochazi k piiblizeni
brady k hrudniku. (Oravcova, 2016) Aktivuje se v zadrzi dechu po nadechu. (Bavlsikova,
2017) Aktivace nastdva v mirné anteflexi hlavy a sije (30 - 45°). (Mala, 2017) Tato
bandha je klicova napiiklad pfi cviceni Sarvangasany, kdy je brada pfiblizena ke sternu.
(Iyengar, 2013) M4 blahodarny vliv na Stitnou Zlazu, podporuje aktivitu sleziny, chrani

srdce a cévni systém. (Bavlsikova, 2017).

1.2 Kineziologie patere

Pohyblivost patefe je ve vSech jejich Céastech (vyjma sacrum) dana souctem
pohyblivosti mezi jednotlivymi obratli. Tyto dil¢i pohyby jsou umoznény stlacovanim
meziobratlovych diskii a usmérnovany meziobratlovymi klouby. Pohyb patefe je dale
ovlivnén vyskou meziobratlovych plotének a také tvarem ¢i sklonem obratlovych trnti a

v neposledni fad¢ tvarem kloubnich ploch. (Kolar, 2009)

Obrazek 5: Pohyblivost patere (Kapandji, 2004 )
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Kréni pater

Tato Cast osového organu je nejpohyblivéjsi a nejzranitelnéj$i. Je mistem
nejintenzivnéjsi proprioceptivni signalizace a pisobi na celou pohybovou soustavu.
(Lewit, 2003) Za fyziologickych podminek pohyb zacne pohledem oc¢i za urcitym
podnétem, nasleduje pohyb hlavy, krku, trupu a nakonec koncetin. (Kolat, 2009) Pii
Sarvangasané je kli¢ova spravna flexe kréni patete, pii Sir§asané se do pozice cvicenec
dostava také pies flexi kréni patefe, proto jsem se rozhodla popsat kineziologii flexe
osového organu zaméfenou zejména na oblast kréni patete. V této oblasti dosahuje flexe
nejvyssich hodnot, pohybuje se zde mezi 30 -35° (Kolat, 2009) Krcni patet 1ze funkéné
rozd¢lit na horni a dolni segment. Horni segment ptedstavuje os occipitale a obratle C1 -
C2, dolni potom obratle C3-Thl. Atlas a axis je funkéné rozdilny od ostatnich segmentt,
zde jsou umoznény ,,Cisté* rotace, flexe, extenze i lateroflexe, oproti tomu kréni obratle
v ,,dolnim segmentu® maji pouze dva typy moznych pohybt, a to flexi s extenzi a

lateroflexi spojenou s rotaci. (Kapandji, 2004)

Obrazek 6: Krcni pater, rozdéleni na horni a dolni cast (Kapandji, 2004)
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Rozeznavame vice druhii pfedklonu, jiny je ptedklon s pfitazenou bradou k hrudniku
(kyvnuti) a jiny, pokud se snazime sklopit hlavu co nejnize (maximalni ptedklon).
Vysvétleni tkvi v mechanismu klopeni atlasu. (Lewit, 2013) V oblasti horni kréni patete
muzeme pozorovat tzv. anteflekéni paradox, kdy pii flexi kréni patefe dochazi k extenzi
C1, naproti tomu pfi extenzi dochazi k flexi C1. (Mala, 2017) Béhem kyvnuti se hlava
pohybuje v atlantookcipitalnich kloubech a atlas se sklani doptedu viici axis. Oproti tomu
stoji maximalni ptedklon, pfi ném se atlas sklani rovnéz doptedu, v pribehu pohybu vSak
dochazi k retroflexi hlavy vuci atlasu. (Kolatr, 2009; Lewit, 2013). Pohyb hlavy od
zaklonu po maximalni pfedklon, probiha tak, ze nejprve dochazi k ptedklonu hlavy v AO
skloubeni, dale se predklani hlava spolu s C1 vii¢i C2 a pfi maximalnim ptedklonu dojde
k zaklonu hlavy vici Cl1. (Kolaf, 2009) Dale je nutné odlisit predsun hlavy, ktery je
zpusoben bilaterdlni aktivitou mm. sternocleidomastoideii, kdy dochazi k posunu
kondylti po kloubnich plochach atlasu. (Kompendium, 2018) Rozsah pohybu v oblasti
kréni patefe je omezen sklonem facetovych kloubti a také processi uncinati. (Mala, 2017)
V hrudni ¢4sti patete je rozsah pohybil velmi omezen piipojenim zeber. Rozsah do flexe
se pohybuje okolo 35-40°. V bederni casti patete je predklon 55-60° . Kloubni plosky po

sobé¢ nejprve klouzaji a posléze pevné nalehnou, ¢im zakonci pohyb. (Kolat, 2009).

1.3 Biomechanika patere

Za vzptimené drZeni té€la a bipedalni lokomoci zaplatil ¢lov€k zranitelnosti vSech
systémtl. Patef musi neustdle reflektovat ménici se poZzadavky na elasticitu, hybnost,
pevnost a stabilitu vzpifimeného pohybujiciho se téla. Z hlediska biomechaniky je lidska
patet jako celek elasticky ¢lankovany a zaktiveny valec. Na patet 1ze také pohliZet jako
na biomechanicky komplex sloZeny z jednotlivych komponent, které maji kazda jiné
biomechanické vlastnosti. Obratle a patefni vazy jsou nosna a pasivné fixacni
komponenta. Meziobratlovd desticka a cévni systém patefe lze pokladat za
hydrodynamickou komponentu segmentu a nakonec klouby a svaly za kinetickou a

aktivné fixacni komponentu segmentu. (Dylevsky, Kubélkova, 2001)
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Hlava je v rovnovaze, pokud pohled o¢i sméfuje horizontalné. Znacka AN znamena
»auriculo-nasal plane“ coz je pomyslna pfimka mezi nosni pfepazkou a horni hranou
zevniho zvukovodu, pokud je pfimka AN horizontalni, hlava je také v rovnovaze. Stejné
tak je hlava v rovnovazném postaveni, pokud piimka ,,B“, jezZ znamena ,,plane of the bite*
(rovina skusu) je horizontalné. Dale popisuje obrazek rozlozeni sil, jako na pace. Oto¢ny
bod ,,0% lezi v trovni okcipitalnich kondylu, sila
,G znamena gravitacni silu, centrum gravitacni

sily je umisténo do oblasti tureckého sedla, sila ,,F*

je sila svalii na zadni strané S§ije, které neustale O
vytvareji protivahu k vaze hlavy, ktera ma tendenci s
AN = b
naklanét se kupiedu. Takto anteriorné¢ umisténé / 3 0 sk
- ‘\ G
s vy P « . , anaf io _—
centrum gravitaéni sily hlavy vysvétluje silu el A
~ic
zadnich Sijovych svali, které musi neustale ; .
G
. . . . W r <
pracovat proti gravitaci. Oproti tomu flexory kréni ‘@

patefe jsou s gravitaci ,,synergisté*. (Kapandji, -
2004) m

Obrdazek 7: Rozlozeni sil (Kapandji, 2004)

Jako biomechanicky nejzranitelné&jsi ¢asti kréni patete jsou oblasti C/C ptrechodu a
C/Th ptechodu. (Mal4, 2017; Maehle 2011) Jsou to oblasti, které jsou Casto pretéZovany
na ukor stfedni kréni patete, ktera byva prehnané lordotizovéana diky svalovému zkraceni.
Oblast C/Th ptechodu byva ¢astym zdrojem bolesti hlavy (CC sy) nebo bolesti, jez irituji
do HK (CB sy), je to misto fetézeni svalovych dysfunkci, které ma také vazbu na funkci
hornich Zeber. (Mala, 2017) Na vyznamu nabyvaji degenerativni zmény v oblasti kréni
patefe. Nejcastéji se tykaji meziobratlového kanalu, neblaze mohou pisobit na nervovy
koten €i a.vertebralis. Degenerativni zmény se tykaji i meziobratlovych diskd, kdy diky
sniZeni jejich vySky dochézi k doteku proc.uncinatus s dolni lateralni hranou horniho
obratle, coZ mé za nésledek tzv. unkovertebrdlni artrézu ¢i vznik osteofytl, které opét
pusobi na struktury meziobratlového kandlu. (Lewit, 2013) Dalsi riziko je nerovnomérné
rozlozeni stfiznych a ohybovych sil mezi facetovymi klouby a sniZeni primeéru

intervertebralnich foramin. (Mala, 2017)
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1.4 Joga

Definovat pojem joga je velmi obtizné. (Oravcova, 2016) Iyengar (2013) piSe, ze joga
je nadcasova praktickd nauka vyvinuta béhem tisict let zachdzenim s fyzickym,

moralnim, dusevnim a duchovnim blahem ¢lovéka jako celku.

1.4.1 Historie jogy

Historie jogy saha do davnych dob (prvni o joze hovoftici kniha Patanzaliho — 200 pf.
n. 1.) (Iyengar, 2013), avSak to, co dnes povazujeme za jogu, ma tézké historické zarazeni.
Nastava mnoho komplikaci pii studiu jogy. V Indii bylo obrovské mnozstvi skol a tradic,
dila psand lokalnimi jazyky stézovala piekladatelim préci, slova maji mnoho vyznami,
bylo nutné pochopit filosoficko-nabozensko-historické kontexty. Posledni studie
dokonce ukazuji, Ze to co dnes nazyvame jogou, nema tradici nékolika tisic let, ale vétSina
se utvarela behem 19. a v prvni poloviné 20. stoleti. (Oravcova, 2016). Dtive byla joga
esoterickym cvi€enim pro par vyvolenych, dnes se z ni stil celosvétovy fenomén,
vSeobecné¢ pfijimany zpusob zklidnéni, coz stresovanym obyvatelim velkomést
vyhovuje. Obliba jogy roste nejen proto, ze dokaze zmirniovat napéti, ale také diky tomu,

ze svou tradi¢nosti vytvari protipol k modernimu Zivotu. (Broad, 2013)

1.4.2 Prinos jogy pro fyzioterapii

V dnes$ni dobé, kdy je terapie léky tak b&znd, se jen malokdy se voli jind neZ
farmaceuticka 1écba, lidé pak ¢asto byvaji na syntetickych ptipravcich zavisli az do konce
zivota. Mnohé projevy nemoci Ize eliminovat ¢i Gplné vylécit pravé pohybem potazmo
jogou. (Lark, 2009). J6éga se zamétuje na zlepSeni souhry systémi a funkce organismu s
cilem dosédhnout co nejlepsi fyzickou 1 psychickou zdatnost. (Brichtova, 2005), Ize ji
vyuzit jako prevenci v boji proti riznym chorobam. (Polasek, 1990). Joéga plisobi na
fyzickou 1 psychickou rovnovéhu, zvysuje schopnost koncentrace a v neposledni fadé
pusobi na vnitini organy. (Polasek, 1988; Iyengar, 2008). Je vSak nutné asany provadét
spravng, nebot’ nevhodné provadéné pohyby mohou zplisobit poskozeni ¢i zranéni patete.

(Stanmore, 2007)

Joga ma ve fyzioterapii nezastupitelné misto a to zejména v prevenci i 1écbé
vertebrogennich onemocnéni ¢i funkénich poruch hlubokého stabilizacniho systému.

(Jezkova, 2010). Obnovuje svalovou rovnovahu, uvoliiuje svaly se zvySenym napétim,
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protahuje svaly zkrdcené a posiluje svaly oslabené a také zlepSuje drzeni tcla.
(Mahésvaranda, 2016). Joga dokéaze zvratit zhorSovani stavu meziobratlovych plotének.
(Broad, 2013) Ploténky jsou vyzivovany difuzi, pro spravnou vyzivu je nutné stiidani
zatizeni s uvolnénim, coz zaujimani jogovych dsan piesné zajistuje. (Buess, 2016).
Pozitivni vliv cvi€eni jogy na fyzicky stav prokdzalo mnoho studii. Naptiklad jedna
prokézala pozitivni vliv cviceni jogy v porovnani s cvicenim dle knihy, kterd se zabyva
,havodem jak na bolesti zad. Lidem, ktefi cvicili jogu, se snizila bolestivost rychleji a
ucinek pretrvaval déle. (Sherman, 2005) Dalsi studie prokézala ucinek cviceni jogy na

zlepseni dychacich funkei, a svalovou vydrz. (Karpoor, 2013).

Velké vyhoda jogy je i kladné piisobeni na psychicky stav ¢i kvalitu Zivota jedince.
CviCeni jogy je vybornad antistresova technika, (Bartlikova, 2010) Studie, kterd se
zabyvala cvi¢enim jogy pro seniory, prokéazala pozitivni vliv praktikovani jogy na kvalitu
zivota, naopak se neprokazal vliv jogy na poznéavaci funkce. (Oken, 2006) Dalsi studie
prokazala pozitivni vliv cviceni jogy na trvalou pozornost a poznavaci funkce u déti s
ADHD, autofi zdlraznuji moznost vyuziti jogy v lébé ADHD, kdy dojde k redukci
medikament6zniho zpisobu 1é€by. (Chich Chou, 2017) Jogu lze vyuzit také jako
alternativni metodu 1€¢by pro riizné psychiatrické diagnoézy, studie prokazala vliv cvieni
jogy na redukci uzkosti u zZen, které trpi uzkostnymi poruchami. (Javnbakht, 2009) Fakt,
ze joga redukuje stav Uzkosti, prokazala i dalsi studie, kdy mésic po ptfirodni katastrofé
na severu Indie probihalo cviceni jogy, pfi¢emZ byla definovana i necvicici kontrolni
skupina, po tydnu cviceni jogy, byla u cvi€ici skupiny vyrazné nizs§i mira uzkosti nez u

skupiny kontrolni. (Telles, 2010)

Tim vSak ptinos jogy nekonci. Jogu lze vyuZit i jako terapii pii stresové inkontinenci,
pusobi blahodarné na panevni dno. (Vinchurkar, 2014) Déle mé velky vliv i na ¢innost
vnitinich organt, pfinasi fyziologické zpomaleni metabolismu, coZ sniZuje stres a krevni
tlak, zpomaluje tep, pomaha posilovat imunitu a branit nemocem. (Broad, 2013; Iyengar
2008) Podle dal$ich studii ma joga libé G¢inky na hladinu krevniho cukru, cholesterolu ¢i
fibrinogenu. Déle také oslabuje projevy aterosklerdzy. Joga se jevi jako bezpetné a
nenakladné feSeni, které vede ke zlepSeni zdravi kardiovaskularniho systému. (Broad,
2013) S tim koresponduje 1 americka studie, jez prokazala pozitivni vliv cviceni jogy na
snizeni rizika vzniku kardiovaskuldrniho onemocnéni a zlepSeni kardiovaskularniho

systém u dospélych, ktefi maji sedavé zaméestnani. (Blank, 2006)
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1.4.3 Pomiicky v joze

,,Neboj se, Ze budes postupovat pomalu, boj se jen toho, Ze se zastavis.” Z ¢inské

moudrosti (Lysebeth, 2017 s. 250).

Joga mize byt ,,usita” kazdému na miru, podle jeho moznosti., nejdilezitéjsi je citit se
v asan¢ dobfte, zbavit se piebytecného napéti. (Iyengar, 2008) Pomucky pouzité tak, jak
uvadi Iyengar, jsou velmi vhodné pro lidi zdravé, tak i1 pro lidi s handicapem. Poméhaji
dosahnout urcité asany, provést ji dokonaleji, déle v ni setrvat. Mnohdy ¢ini provadéni
pasky, polstare, prkna, zidle, lavice ¢i deky. Naptiklad jogovy blok miize byt pouzit pfi
nespoctu pozic, zajist'uje stabilitu a podporuje spravné provedeni pozice. Miizeme jej
pouzit pod ruce, nohy, sedaci kosti, atd.. Obvykle je vyroben z tvrdé pény ¢i korku,
Iyengar pouzivé i bloky vyrobené ze dfeva. Dalsi uzite¢nou pomtickou je bolster. Je to
polstar ve tvaru valce, ktery vazi okolo 3kg a méfi 60cm s primérem 23cm, byva usit z
bavlny. Déle je skvélou pomickou deka, ktera se vyuziva bud’ na tiikrat prelozena, nebo
srolovana do valce. (Iyengar, 2008). Ke cvi¢eni mnohych pozic lze vyuZzit zavésu, pro

ktery se vzil i pojem sit’ ¢i ,,netopyr®. (Mald, 2017)

Obrazek 8: Jogové pomiicky (Iyengar, 2008)

1.4.4 Vzdélavaniv joze

Aby se ¢lovék stal v Ceské republice instruktorem jogy, je nutné absolvovat
certifikovany kurz u vzdélavaciho zafizeni akreditovaného u MSMT se zavérenou
zkouskou. Jogovy instruktor musi splnit vyukovy plan ve vysi min. 150h (ma-Ili stfedni
vzdélani) nebo 200h (ma-li zékladni vzdé&lani). (MSMT, 2016). Certifikované kurzy,
které jsou zastiténé Ministerstvem $kolstvi a mladeze CR, nabizi centra po celé republice.
V Praze je takovy kurz mozné ziskat napiiklad v Power Yoga Akademii, kurzy jsou v
Casové dotaci 150 - 200h. Zajemci mohou absolvovat kurzy Hatha jogy, AStanga jogy,

Jogy pro zdrava zada ¢i Power jogy. (KrejCik, 2018) Dalsi moznost je absolvovat kurz
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Kurz uéitele jogy v Yogacentru, téZ splituje kritéria MSMT a zaroveti i Mezinarodni Yoga
Alliance, kurz je v rozsahu 240 hodin. (Smazikova, 2018) Velmi finan¢né a Casové
naronym kurzem je tfilet¢ studium B. K. S. Iyengar jogy, instruktor vSak ziska
mezinarodné uzndvany ucitelsky certifikat ,,Introductory I. & IL.“ umoznujici vyuku
Iyengar jogy po celém svété. Ve vSech certifikovanych kurzech se zajemci ué¢i zékladiim
anatomie, fyziologie, psychologie a také pedagogice jégovych 4san se zaméfenim na

Sirokou vetejnost. (Janickova, 2018)

1.5 Obracené pozice

Pro moji diplomovou praci jsem si z obracenych pozic vybrala pozici Sir§asana (stoj
na hlavé), pozici Sarvangésana (pozice svicky) a pozici Prasdrita Padottdnasana (pozice
predklonu ve stoji rozkro¢ném) Dale se mezi obracené pozice fadi napt. asany jako Adho
Mukha Svénéasana (pozice psa hlavou dolt ¢&i stiechy) nebo pozice Haldsana (pozice

pluhu). (Oravcova, 2016; Iyengar 2008, 2013; Krejcik, 2003; Lysebeth, 1984)

1.5.1 Prinos obracenych pozic pro fyzioterapii

Situace, ve kterych je hlava dole a dolni koncetiny nahote, se v naSem zivoté pfili$
nevyskytuji, proto jsou pro nas obracené pozice vetSinou obtizné. V tradicni hatha joze
slouzily k ovlivnéni prany (Zivotni energie) a k ,obraceni sméru toku nektaru
nesmrtelnosti“. Podle tradi¢ni hatha jogy stékd od hlavy dolii a je stravovan v oblasti
bficha, pokud odhlédneme od neuchopitelnych duchovnich diivodd, pro€ je cvicit, pak i
z hlediska pohybového systému je prosp€S$na co nejvétsi riznorodost, mnohosmérnost a
variabilita pohybii. (Oravcova, 2016). Obracené pozice pusobi proti u€inkiim gravitace,
pusobi obrat krve i lymfy proti bézné situaci. Bylo zjisténo, Ze a¢ jsou tyto pozice
pomérné fyzicky naro¢né, tak na krevni tlak ¢i srdce piisobi mirné. (Broad, 2013; Iyengar
2008) Naptiklad pfi stoji na hlavé dochazi pouze k pfechodnému mirnému zvyseni
krevniho tlaku, coZ vychazi velmi ptiznivé napiiklad v porovnani s hodnotami tlaku krve
u stometrového sprintu. (Broad, 2013). Pro cvicence, pro které by bylo zvySeni tlaku pfi
stoji na hlave ¢i svicce nepiijemné, lze vyuzit predklonu ve stoji rozkro¢ném, kdy je dle
Pascalova principu krevni tlak v mozkovych cévach nizsi. (Lysebeth, 1997) Velké téma
u cviceni obracenych pozic je zvySovani nitroo¢niho tlaku, byla provedena studie, ktera
se zabyvala zménami nitroo¢niho tlaku pfi stoji na hlavé, pficemz nebyl prokdzan vyssi

vyskyt glaukomu u cvicencii jogy. (Baskaran, 2006) Skvélé terapeutické vyuziti ma jiz
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pouhy nacvik Sirsasany vkle¢e na zemi, kdy se dostanou §ijové svaly do uzavieného
kinematického fetézce a tim ziskaji ,,jinou” ulohu, ¢asto tak mizi bolesti hlavy, které jsou
zpusobené zvySenym napétim svali.. (Oravcova, 2016) Pozici svicky lze kupiikladu
terapeuticky vyuzit k nacviku spravného dechového stereotypu, tim, ze se télo dostava do
zcela nezvyklé pozice, je nuceno vyuzit k dechu i svalt, které bézné opomiji a tim dojde
k aktivaci brani¢niho dychani. (Lysebeth, 1984) Avsak jako kazdé nepfirozena extrémni
poloha mohou mit tyto pozice silné Gc¢inky a to jak pozitivni, tak 1 negativni, zalezi na
provedeni, télesném stavu a kondici cviciciho. (Oravcova, 2016). Je dobré dodrzovat
¢asovou souslednost po sob¢ jdoucich dsan, pokud jsou dsany provadény nahodné a bez
logického sledu, mohla by tato cviceni navzajem rusit svoje ucinky. Existuje nékolik
moznych sérii po sob¢€ jdoucich asan, v tabulce uvadim pro pfedstavu Rishikésskou sérii.

(Lysebeth, 1999)
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SERIE ASAN
F

Svigka

SARVANGASANA

1 minuta

Pluh
HALASANA

2 minuty, vcetne
dynamickeé faze

Ryba
MATSJASANA

Mf

1 minuta

Predklon vsedé (Klesté)

PASCIMOTTANASANA

2 minuty, veéetne
dynamicke faze

Kobra
BHUDZANGASANA

1 minuta, veetne
dynamické faze

Kobylka
SALABHASANA

1 minuta, veetne
%k kobylky

Luk
DHANURASANA

2 minuty

Torse

ARDHA - MATSJENDRASANA

1T minuta

Stoj na hlave
SIRSASANA

_g-[

T
=
a
L

1 az 10 minut
i vice

UDDIJANA anebo NAULI

1 nebo 2 minuty

DYCHANI 3 minuty
Mrlvcl.a
SAVASANA relaxace 3 minuty

Obrazek 9: Rishikésska série (Lysebeth, 1999)
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1.5.2 Sir§asana

Salamba Sir§asana , Salamba znamena ,,s oporou®, Sir§a znamena ,,hlava“ (Iyengar
2008, 2013) Tato asana je povazovana za kralovskou pozici. ( Lark, 2009). Je povazovéna
za otce vSech asan. (Iyengar, 2013). Zvladnuti stoje na hlavé dava ¢lovéku rovnovahu a
jistotu a to jak fyzicky, tak dusevné. (Iyengar, 2013). Je to pozice naroc¢nd, Uplni
zadateénici by se ji méli vyhnout. (Cramer, 2013) Existuje n&kolik variant Sir§asany, pro
jednodussi popis jsem vybrala dvé varianty a to: Stoj na hlavé s oporou o predlokti
Salamba Sirsasana 1. (Iyengar, 2008, 2013) Druh4 varianta je stoj na hlavé s oporou o

dlané (dle Iyengara 2008, 2013) Salamba Sir§asana II, dle Lysebetha (1984) Kapalésana)
Salamba Sir§asana I

Tato pozice za¢ina vklece na zemi. Na podlahu 1ze polozit na nékolikrat sloZzenou deku.
(Iyengar, 2008, 2013; Lark, 2009). Postaveni loktti a dlani je rozhodujici pro kvalitu
asany. Kazdy autor ma trochu odliSnou cestu k tomu, jak idedlniho postaveni docilit. Na
zem je nutné polozit celd pfedlokti, pfi¢emz vzdalenost mezi lokty je maximalné na
uroveii ramennich kloubt. (Iyengar, 2008). Lysebeth (1984) uvadi zaujeti spravné pozice
HKK pomoci ,trojuhelniku®. Hlavu je nutné umistit do vrcholku rovnostranného

trojuhelniku, jehoz strany si cvicenec vymeéti pomoci svého predlokti.

Obrazek 10: Sirsdsana - zaujett zakladny pomoci trojithelniku (Naoum, 2015)

Oravcova (2016) upozoriuje na dilezitost télesnych proporci, pokud je délka paze kratsi,
nez je soucet délky krku a hlavy, je tato pozice mélo stabilni a nelze tak vyuzit svaly

stabilizujici lopatku, coz mlze branit odlehceni hlavy. Na tento fenomén mé Maehle
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(2011) radu a to, nechat od sebe oddalit lokty. Dle Lysebetha (1984) by dlané¢ mély
objimat lebku, kdy prsty hraji tlohu spiSe jakési ,,Cepicky™ nez podlozky, prsty maji
zabranit hlavé v pohybu, uchovat ji ve vychozi pozici po celou dobu cvi¢eni. Maehle
(2011) uvadi, ze by dlan¢ 1 zapesti mély byt kolmé k podlaze a Iyengar (2008, 2013)

hovofii o misce ze semknutych dlani.

Obrdzek 11 : Sirsdsana - vychozi pozice, ulozent hlavy (Iyengar, 2008)

Pokud je spravné nastaveni HKK a dlani, je tfeba spravné ulozit hlavu. Lysebeth
(1984) poukazuje na nutnost nehybnosti pozice hlavy po celou dobu pozice, zaroven
tvrdi, ze by ramena méla byt spusténa co nejnize a maximum vahy by méla nést hlava. S
tim souhlasi 1 Iyengar (2013), ktery tvrdi, Ze je nutné opfit hlavu tak, aby se zatylek
dotykal misky ze semknutych dlani, celou véhu pak nese hlava, predlokti a dlan¢ slouzi
pouze k vyrovnavani rovnovahy, hovoii dokonce o kontaktu s podlozkou tak malé ¢asti
lebky, jako krouzek o velikosti indické rupie. Oproti tomu dle Oravcové (2016) je hlava
pii této varianté Sir§asany minimalné zatizena. S tim souhlasi i Maehle (2011), ktery
pfidava, Ze ramena by méla byt stdhnuta kaudalné, lopatky ,,roztahnuté* od sebe, krk
»vytazeny do délky*, ruce tlacit proti zemi a pii elevaci DKK by se vaha neméla piesouvat
ha hlavu, ale méla by se rozprostiit mezi lokty a zapé&sti. Podle studie, kterd se zabyvala
meéfenim tlaku na kréni patet, vahu téla ze 40-48% celkové télesné hmotnosti cvicence
nese hlava. (Hector, 2014) Poté je nutné¢ DKK extendovat v kolennich kloubech a
pomalymi kracky ,,pfikracet™ k hlavé tak, aby byly sedaci kosti v Grovni nad hlavou, trup
ve vertikale. (Iyengar, 2008, 2013). Dale je nutné DKK elevovat od podlozky, Iyengar
(2008, 2013) uvadi, Zze je nezbytna elevace obou DKK s lehkou flexi v kolennich
kloubech soucasné lehkym ,,zhoupnutim*. Maehle (2011) uvadi, ze elevace DKK by m¢la
byt pomald, zajisténa aktivitou hyzd'ového svalstva, kdy je nutno pomalu dychat a
aktivovat spodni cast bficha. Lysebeth (1984) tuto ¢ast pozice popisuje pouze tak, ze se
DKK elevuji, paty ptiblizi k hyzdim a pokud kolena sméfuji ke stropu, lze pomalu
extendovat celé DKK.
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Obrdzek 12: Sirsdsana - elevace DKK a trupu (Iyengar, 2008)

Pti zaujeti konecné pozice ma byt napnuto celé télo a to od
hornich konéetin aZ po palce u nohou. Hrudnik ma byt
»rozepnut® do Sitky (Iyengar, 2008), lopatky stazené kaudalné,
trup a DKK zpevnéné, ,,vytahuji* se vzhtru ke stropu, hlezenni
klouby v plantarni flexi. (Maehle, 2011), kli¢em k dosazeni
spravné pozice je rovnovaha, ne sila. (Iyengar,2008). Lysebeth
(1984) hovoii o tzv. dosazeni nultého bodu, kdy je dosazena
uplna rovnovéha. Idedlni je balancovani mezi aktivitou a
uvolnénim piebytecného napéti. (Oravcova, 2016) Po celou
dobu pozice musi byt dech ,,pomaly* a ,,plny“. (Maehle, 2011;
Oravcova 2016). Iyengar (2013) uvadi, Ze vSechny pohyby se
mély provadét pii vydechu. Dle Lysebetha (1984) by dech mél
byt provadén nosem, po celou dobu cvideni. Po Sir§isané je
nutné zaujmou protipozici. Nékolik decht 1ze setrvat v poloze
vklece, kdy se o palce optfou nado¢nicové oblouky, dochazi tak
k relaxaci Sijového svalstva, je dobré setrvat v protipozici 15-
30sekund. (Lysebeth, 1984). Dalsi protipozici je pozice ditéte
(Balasana), kde je potieba setrvat 10 dechovych cykll, nebo 2
minuty. (Maehle, 2011). Oproti tomu Iyengar (2013) uvadi jako
nejlep$i zaujmout po cviceni dalSi obrdcenou pozici a to
Sarvangasanu (svicku). Celkové by se ve stoji na hlavé mélo

setrvat 2-15 minut, podle zkuSenosti cvi¢ence. (Iyengar, 2013)
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konecna pozice (lyengar,
2008)



Zajisténi bezpecnosti/ pomiicky

Modifikované techniky stoje na hlavé snizuji riziko zranéni kréni patete. (Hector,
2014) Hlavu lze dle Iyengara (2008, 2013) umistit na Ctyfikrat pieloZzenou deku. Dale
hovoii o moznostech zaujeti pozice v rohu, u zdi ¢i s dopomoci, uvadi, Ze je potieba
dodrzet urcitou vzdalenost od zdi a to 5-7,5cm. Takové varianty doporucuje
zacateCnikiim. Zacatek pozice je stejny s variantou v prostoru az do kroku, kdy se elevuje

cely trup a DKK, v tom ptipad¢ uvadi, ze Ize pozadat o pomoc druhou osobu.

e me——

Obrdzek 14: Sirsdsana - varianta u zdi (Iyengar, 2008)

Lysebeth (1984) vSak zed’ oznacuje jako faleSného spojence, kdy €asto uméle ¢lovek
prekroc¢i svoje vlastni moznosti, pfipousti moznost pouzit zdi az v pozdéjsich fazich
tréninku, kdy ji lze vyuzit k Uplnému narovnani. Jako nacvik na ,,otlaeni hlavy* lze
vyuzit pozici ditéte, kdy se ,,zabali hlava®, chytne se za paty, hlava se pfisune co nejblize

ke kolenim a elevuje se panev (Oravcova, 2016)

—

Obrazek 15: Sirsdsana -, otlaceni hlavy*
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Salamaba Sir$asana II

Je druhy typ stoje na hlave, je to pozice s oporou o dlané, dle Iyengara (2008, 2013)
Sélamaba Sir$asana II, dle Lysebetha (1984) Kapaldsana. Tento typ stoje na hlavé je
pojmenovan podle sanskrtského slova ,,kapala® = lebka, je to tedy stoj, kdy vyuzivame
opory zejména o lebku a dlanég, je pristupnéjsi zacateénikiim. (Lysebeth, 1984) Toto
provedeni muze slouzit jako U¢inné nastaveni optimalni svalové souhry krku. Pozice je
velmi piinosna pfi spravném ,,zaoseném‘ provedeni. (Oravcova, 2016). Tento stoj na
hlavé zminuje i Maehle (2014), ktery zdlraziiuje nutnost rovnomérné rozlozit vahu mezi
hlavu a dlané. Pozice za¢iné opét vklece. Opét je nutné stanovit spravnou pozici dlani a
hlavy pomoci trojuhelniku, (Lysebeth, 1984), Iyengar (2013) uvadi, Ze je nutné postavit
dlané vedle kolen tak, aby byly rovnobézné a prsty smefovaly k hlavé. Tato varianta dsany
se 1i81 pouze tim, Ze opora je o dlan¢ a hlavu, nikoliv o ptedlokti, zapésti a hlavu. Dale se
postupuje jako u Sir8asany I, k rozdilu dochazi akorat pii zvedani DKK od podlozky.
Flektované koleno je vhodné umistit na pazi, nékolik centimetrti za loket, stejn¢ se
pokracuje u druhé DK. Po zaujeti této mezipolohy jiZ nic nebrani pokracovat k dosazeni
uplného stoje na hlavé. (Lysebeth, 1984) Iyengar (2013) uvadi, Ze je nutné z pozice kleku,
kde jsou nastavena kolena a dlané jak uvadi vysSe, extendovat obé DKK a opét obé DKK

elevovat od zemé soucasn¢ a dale pokracovat jako v Sdlamba Sir§asana I.

Obrazek 16: Salamaba Sirsasana Il (Budig, 2010)
Utinky Sir§asany

Stoj na hlavé pilisobi obrat krve i lymfy oproti bézné situaci. (Hector, 2014; Lysebeth,
1984; Long, 2008) Tato asana zvysuje piitok krve do mozku, tim zlepSuje pamét’ a ostatni
intelektové funkce. (Garcia-Martin, 2014; Lysebeth ,1984; Iyengar, 2013; Long, 2008)
Dale mé tato 4sana dobré ucinky na gastrointestinalni trakt, kdy dochéazi k podpote stievni
peristaltiky. (Lysebeth, 1984; Iyengar, 2013) Pozici Kapalasany, kdy jsou kolena opfena
o paze lze doporucit i v téhotenstvi, pokud byla Zena zvykla cvicit i pfed ot€¢hotnénim.

Dochézi tak k uvolnéni tlaku na panevni dno. (Mikulandova, 2018) Sir§asana upravuje
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radikalnim zptisobem dychani. Usnadiiuje hluboky vydech tlakem organti na branici.

(Lysebeth, 1984)
Kontraindikace Sir§asany

Stoji na hlavé by se méli vyvarovat lidé s hypotenzi 1 hypertenzi. (Iyengar 2008, 2013;
Lysebeth, 1984). Pozice neni vhodna pro lidi s onemocnénim o¢i ¢i usi. (Lysebeth, 1984;
Cramer, 2013) Asanu by neméli cvicit lidé po trazu kréni patete, kde byla traumatizovana
micha, &i pokud cviGenec trpi spondylozou (Long, 2008; Iyengar, 2008) Sir§asana je
kontraindikovana, pokud vyvola silnou migrénu, ktera se zvySuje pii kazdém dalSim
pokusu. ( Lysebeth, 1984; Iyengar 2008) Asanu by nemély praktikovat Zeny v obdobi

menstruace. (Iyengar, 2008)

1.5.3 Sarvangasana

Sarva = v sanskrtu cely, uplny, kompletni, anga = télo nebo koncetina, v této pozici
ma uzitek ze cviceni celé té€lo (Haich, 2014). V anglosaské literatufe se oznacuje jako
Shoulder stand, tedy stoj na ramenou. (Oravcova, 2016; Iyengar, 2008) Aby mohla byt
dosazena asana korektnég, je nutné mimo jiné zvladnout spravnou extenzi v ramennim
kloubu. Nesmi byt ve zkraceni svaly hrudniku a pletence ramenniho (napf.
mm.pectorales, ptedni Cast m.deltoideus, m. coracobrachialis, m.biceps brachii) (Long,
2016) V této asan¢€ musi spravné fungovat stabilizacni systém kréni patete. (Mala, 2017)

Do protazeni se dostavaji svaly na zadni strané krku a to i ty hluboké.(Kaminoff, 2007)

e Obliquus
N\ capitis superior

Semispinalis If
capitis (cut) ‘ Splenius capitis
Splenius cervicis

— Rhomboids

Rectus capitis Trapezius
posterior minor Sl
Rectus capitis r 2
posterior major 114 ": -
Obliquus capitis Triceps .
inferior .
Interspinales } |

cervicis

Splenius
capitis (cut)
Posterior

s o deltoid
Longissimus

capitis e

Infraspinatus

Obrazek 17: Hluboké svaly, které jsou protahovany Obrazek 18: Klicové svaly, které pracuji
pri Sarvangasané (Kaminoff, 2007) pri Sarvangasané (Kaminoff, 2007)
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Podrobné se vénuji zakladni pozici ,,svicky*, kterd je nejcastéji uvadeéna v literatuie,
Iyengar (2008, 2013) ji oznacuje jako Salamba Sarvangasana. Salamba znamena
podepieny. Dale popisuje variantu této asany za pomoci zidle, deky a bolsteru, tu popisi
zvlast v odstavci o zajisténi bezpecnosti. Pro pokrocilé Iyengar (2005) uvadi zaujeti této
asany z pozice pluhu. Vychozi pozice svicky je leh na zadech, kde jsou HKK piipazené,
autofi uvadi bud’ flektované ¢i extendované DKK v kolennich a kycelnich kloubech.
Podle Oravcové (2016) je vychozi postaveni s flexi DKK v kolennich a kycelnich
kloubech. Vychozi pozici s moznosti volby uvadi Lysebeth (1984), pokud vleze s
extendovanymi DKK nelze pfitlacit bedra k podlozce, je nutné flektovat DKK v
kolennich a kycelnich kloubech, takto upravena vychozi pozice je vhodna pro cvicence s
hyperlordézou bederni patefe. Dle Iyengara (2008, 2013) je vychozi pozice vleZze na
zadech s exendovanymi DKK, kdy lze pod cela zada polozit na tfikrat ptelozenou deku.

Jm—x

Obrazek 19: Sarvangasana - vychozi pozice s dekou (Iyengar, 2008)

”’\

}__.. e

Obrazek 21: Sarvangasana - vychozi pozice Obrazek 22: Sarvangasana - uvolnéni sije
s flexi v KOK a KYK (Iyengar, 2008) s pomoci valce (Oravcovd, 2016)

Ve vychozi pozici je dobré uvolnit oblast Sije. Hlavu l1ze podlozit valcem a nechat
»ZteZknout®, po té provést nékolik ,,pllkrouzk* hlavou. (Oravcova, 2016). Mély by byt
uvolnéné 1 mimické svaly. (Iyengar, 2008) Nasleduje elevace DKK ze zemé, tedy flexi v
kycelnich kloubech, a to bud’ s flexi, nebo extenzi v kolennich kloubech. Dle Lysebetha
(1984) i Iyengara (2013) je pro zacatecniky vyhodnéjsi elevace DKK s flexi v kolennich
kloubech, pokrocili mohou elevovat DKK s extenzi v kolennich kloubech, s tim souhlasi
1 Maehle (2011), ktery dodava, ze zalezi na spravné funkci bfiSnich svall, nesmi pfi

elevaci DKK dochazet ke zvySeni bederni lordozy.
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Elevace DKK kon¢i dle autort dvojim zptisobem:

a) 90 stupnovou flexi v kycelnich kloubech s extendovanymi klouby kolennimi, kdy
jsou DKK v kolmé pozici k podlaze. Oravcova (2016) uvadi, Zze k dosazeni této
polohy je nutné zapojeni HSS, pfirovnava ji k pozici 3 mésice vleze na zadech z
vyvojové kineziologie. Tento zplsob vyneseni DKK ke stropu je mozny i dle

Iyengara (2013), ten ale uvadi tuto moznost jiz pro pokrocilé cvicence.

Obrazek 20: Sarvangasana - elevace DKK, varianta ,,a* (Oravcova, 2016)

b) maximalni flexi kolennich i ky€elnich kloubd, stehna se tla¢i na bficho, takovou

moznost uvadi Iyengar (2008, 2013) i Oravcova (2016)

Obrazek 21: Sarvangasana - elevace DKK, varianta ,,b* (Iyengar, 2008)
Dale cvicenec pokracuje elevaci trupu. S vydechem se trup zvedne z podlahy, dokud
se nedostane do svislé polohy a hrud’ se nedotkne brady. (Iyengar, 2013), zac¢4te¢nici si

mohou pomahat dlanémi, jez umisti pod hyzd¢. (Lysebeth , 1984)

Obrazek 22: Sarvangasana - elevace trupu (Iyengar, 2008)
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Po té je nutné spravné umisténi HKK, autofi uvadi ¢tyfi moznosti:

a) do oblasti beder, ledvin, prsty smétuji ke stropu, paze jsou rovnobézné a zevné
rotovany, lokty mohou lehce tlacit do podlozky, lopatky jsou ,,stahovany* k sobé
a dochazi tim k ,,otevirani* hrudniku, trup zaujme svislou pozici. (Iyengar 2008,

2013; Maehle, 2011; Oravcova, 2016; Lysebeth, 1984)

Obrazek 23: Sarvangasana - umisténi HKK a postupna elevace DKK do konecné pozice (Iyengar, 2008)

Z této pozice lze posouvat ruce smérem k lopatkam, tim dochézi k ,,otevieni* hrudniku,
je nutno postupovat opatrné, nebot’ se timto pohybem zesiluje flexe v kréni patefi.
(Maehle, 2011)

b) druhd moZnost je dostat HKK do zapazeni s dlanémi otoenymi k zemi
(Oravcova, 2016), nebo dle Iyengara s propletenyma rukama (Iyengar, 2005),
dojde tak k extenzi s vnitini rotaci v ramennich kloubech, zaleZi na individudlnich
télesnych pomeérech, u obou moznosti vSak zduraznuje ,,distalni* tah za HKK.

(Oravcova, 2016)
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Obrazek 24: Sarvangdsana - umisteni HKK do extenze (Cuneo, 2015)

c) treti moznost je vzpazeni HKK smérem za hlavu (Lysebeth, 1984)

Obrazek 25: Sarvangasana - umisténi HKK do flexe (Cuneo, 2018)
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d) posledni moznost je ptipazeni HKK k télu, kdy se cvicenec o HKK neopira

(Lysebeth,1984)

Obrazek 26 : Sarvangadsana - umisténi HKK, pripazeni HKK k télu (Cuneo, 2015)

Pti zaujeti kone¢né pozice by sternum mélo tlacit proti bradé (Lysebeth, 1984; Iyengar,

2013), na zemi je v kontaktu zadni ¢ast hlavy, krku, ramen, paZi aZ po lokty. (Iyengar,

2013). Sije by méla byt v ,,protazeni“ a co nejblize k
podlozce. (Lysebeth, 1984). Vaha téla by méla spocivat
na ramenou (jak uz napovida anglicky ndzev) a ne na
$iji (Oravcova, 2016; Lysebeth, 1984), §ije by mé&la byt
v ,,protazeni“ a co nejblize k podlozce. (Lysebeth,
1984). Vahu ze sije lze odejmout tak, ze lokty, ramena
a paze zatla¢i do zemé, pokud se nedafi $iji nadlehcit,
1ze pod ramena i lokty umistit sloZzenou deku (Maehle,
2011) Pokud cvic¢enec zvladne elevaci trupu, nezbyva,
nez elevovat i DKK. Dlanémi cvi€enec zatlaci do beder
a elevuje DKK ke stropu, musi napnout celé¢ télo od
podpaznich jamek az po palce u nohou. (Iyengar, 2008;
Macehle, 2011).
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Obrazek 27: Sarvangasana - konecna
pozice s vyuzitim deky (Ilyengar, 2008)



Dle Lysebetha (1984) lytka i stehna maji zlistavat uvolnéna. Je nutné ,,vytahovat“ cely
trup a DKK vzhlru a vytvofit tak pocit lehkosti. (Maehle, 2011) Na podlozce spoc¢iva
zadni Cast hlavy, krku, ramen, horni Cast pazi az po lokty, zbytek téla v piimce kolmé k
zemi. (Iyengar, 2013), sternum se tlaci proti bradé, sije je v ,,protazeni®. (Lysebeth, 1984)
Pohyb v této pozici musi byt pomaly a plynuly, stejné tak dech by mél byt klidny a bez
preruseni. (Lysebeth, 1984; Iyengar, 2008). Mélo by se pracovat na rovnovaze aktivity a
uvolnéni, plnosti dechu. (Oravcova, 2016). V konecné pozici se voln¢ vzdouvaji partie
bficha a je nehybné oblast podbfisku, ta je fixovana "uddijana bandhou" a "udzdaji

prangjamou". (Maehle, 2011)

Cas setrvani v pozici je dle Lysebetha (1984) nékolik sekund aZ minuty a dle Iyengara
(2008, 2013) od 5 minut do 15 minut. Oba autofi se shoduji, Ze zalezi na zkuSenosti
cvi¢ence. Maehle (2011) Salamounsky zmifuje, Ze po naméhavém cviceni lze ve svicce
zustat ,,del$i* dobu. Z konec¢né pozice lze zaujmout pozici bud’ pozici pluhu (Halasana).
(Maehle, 2011; Lysebeth, 1984), nebo se s vydechem postupné dostat do vychozi pozice
vleZe na zédech. Je nutné DKK flektovat v kolennich kloubech i kycelnich kloubech a
pomalu pfiblizovat stehna k bfichu, az se navratit do lehu na podlozce, po té by mél
cvic¢enec chvili lezet a odpocivat. (Iyengar, 2008) Po této dsan¢ je vhodné zaujmout pozici

ryby. (Matsjdsana). (Lysebeth, 1984)
Pomiicky/zajisténi bezpe€nosti

Dle Iyengara (2008) 1ze provadét svi€ku s pomoci stoli€ky, o kterou se opfou bedra a
zespodu dlané, dale pouziva deku a bolster. Takto modifikovanou pozici doporucuje
cvicit v rdmci zotavovani po vétsi nemoci. Pozice zaciné vsedé na zidli s opéradlem, kdy
je opéradlo umisténo v podkolenni jamce a deka umisténa pod hyzdémi. Dalsi krok je
poloZeni hlavy na podlahu, kde je pfipraven bolster, cvicenec se jisti drZzenim zidle. Oblast
Sije by méla byt uvolnéna, stehna by méla byt u sebe a plosky nohou by se mély opirat o
opéradlo zidle. Kone¢nou pozici je pak elevace DKK smérem ke stropu, kdy boky jsou
tlateny do sedaku zidle. Tuto pozici Iyengar doporucuje drzet 5 minut, dychat klidné.
Navrat z pozice by mél byt s vydechem, kdy cvicenec ,,sklouzne hyzdémi na bolster a

tam nékolik minut odpociva.
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Obrazek 28: Sarvangdsana - varianta s vyuzitim pomiicek (Iyengar, 2008)

Maehle (2011) jako pomicku uvadi sloZzenou deku pod rameny. Mala (2017) uvadi
moznost vyuziti popruhu. (Mala, 2017) Dale existuji modifikované pozice svicky, které
jsou vhodné pro cvicence, kterym je klasicka svicka nedosazitelna ¢i nebezpecna. Jedna
se o pozici lomené svicky Viparitakarani, viparita = obraceny, otoceny naruby, karani =
ucinek (Haich, 2014) Nékteti autoti hovoii o poloviénim stoji
na ramenou. (Lark, 2009). Oproti klasické svi¢ce je panev
polozena na dlanich, trup neni kolmo k zemi, péanev je
poloZzena na dlanich, na kréni patef neni vyvijen tak velky

tlak. Této pozice lze dosdhnout s vyuzitim rtzného

vypodlozeni, napft. rolleru. (Oravcova, 2016), Iyengar (2008)

“ uvadi vypodlozeni pomoci bolsteru.

Obrazek 29: Sarvangdsana - modifikovana pozice s vyuzitim rolleru (Oravcova, 2016)

37



Utinky Sarvangasany:

Utinky pozice svicky se podobaji u¢inkiim stoje na hlavé. Pozice pasobi na Zilni i
lymfaticky obéh (Long, 2016), lze ji cvic¢it jako prevenci vzniku kieCovych zil i
hemoroida (Lysebeth, 1984) Piisobi blahodarné na stfevni peristaltiku a tim napomaha
odstranéni zacpy.(Iyengar, 2013) Sarvangasana pusobi lepsi prokrveni mozku, Stitné
zlazy, brzliku. (Lysebeth,1984; Iyengar 2008) Ovliviiuje také dychani, tlak sterna proti
brad¢ brani hornimu typu dychani a cvi¢enec zacne automaticky pouzivat brani¢ni dech.
Tato pozice je obzvlast prospésna pro lidi, ktefi trpi astmatem. Vnitini organy tlaci na
branici a tim usnadiuji vydech a obnovuji tim pohyblivost branice, coz byva u astmatikti

problematické. (Lysebeth, 1984, 1998)
Kontraindikace Sarvangasany:

Mezi kontraindikace se fadi akutni zanéty v oblasti hlavy a krku (z&nét stfedniho ucha,
zubni zanéty, anginy...) (Lysebeth, 1984) Sarvangisanu by neméli cviéit lidé s
hypertenzi. Dalsi kontraindikaci je obdobi menstruace. (Iyengar 2008, 2013) Pozice
svicky se nedoporucuje, ma-li cvicenec predsunuté drzeni hlavy ¢i bolesti v oblasti
zapésti (Maehle, 2011; Oravcova 2016). Pokud cvi€enci nikdy tuto 4sanu necvicili, je

nutné k zaujeti pozice vyuzit pomucek. (Mala, 2017)

1.5.4 Prasarita Padottanasana

Cesky ekvivalent nazvu je Predklon ve stoji rozkroéném. (Maehle, 2011). V literatuie
je sanskrtsky nazev nejednotny, rozhodla jsem se pouzivat ten dle Iyengara (2013), jeZ je
v nadpisu. Lze se také setkat s modifikacemi nazvu jako: Prasaritapadatandsana dle
Lysebetha (1997), ¢i Prasarita Padottanasana dle Maehleho (2011), Padottandsana dle
Oravcové (2016), nebo Padottandsana dle Larka (2009). Prasarita = rozvinuty, roztazeny,
protaZzeny. Pada = noha, v této pozici se tedy intenzivné protahuji rozkro¢ené¢ DKK
(Iyengar, 2013). Prasérita Padottandsana je zaroven predklonovou i obracenou pozici.
(Lysebeth, 1997). Asana je v mnoha ohledech zajimava, i kdyz malo b&zn4, jeji provedeni
zabere nanejvyse jednu nebo dvé minuty, neprodluzuje tedy pfili§ sestavu. (Lysebeth,
1997). Pozice zacind z Tadasany, pozice hory, coz je rovny, vzpiimeny stoj. (Iyengar,
2013; Maehle, 2011; Oravcova, 2016). Z této pozice je nutné rozkroc¢it DKK na podlozce,
coZ je zaroven vychozi pozice dle Lysebetha (1997). Siroky stoj rozkroény dale kazdy
autor specifikuje jinak. Iyengar (2013) hovoii o vzdalenosti mezi chodidly 120-140cm,
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s tim souhlasi i Lysebeth (1997), ktery vSak neklade horni hranici rozkroceni, tvrdi, ze
zalezi na délce DKK, nejlépe zkusmo zaujmout uplnou pozici a pokud se nedaii dat hlavu
na zem, je tieba rozkrocit vice. Dle Maehleho (2011) zavisi mira rozkroCeni na poméru
mezi délkou patefe a délkou DKK, coz je ryze individudlni zalezitost. Je nutné drzet
vnéjsi hrany chodidel rovnobézng, aby byly ,,soubézné s kolennimi klouby*, nebot’ stehna
maji tendenci se stacet dovnitf. (Maehle, 2011) Dale by mé¢l zéklad palce a pata byt v
roving, nohy by mély mit lehky naznak vnitini rotace, pti¢emz zaklady palcti musi zabirat
do zemé¢, ke sprdvnému nastaveni je dobré vyuzit nejprve lehké flexe v kolennich
kloubech, kdy po nastaveni spravné pozice chodidel se kolenni klouby zaénou
extendovat, duiraz se klade na udrzeni ZR v kycelnich kloubech. (Mala, 2017) Oravcova
(2016) uvadi stejné principy jako u bézného predklonu. Je mozné ,,povolit™ nebo mirné
flektovat kolenni klouby, pomulze ptedstava, Ze jimi cvi¢enec tla¢i mirn¢é vpied do
pomyslné prekazky. Dale doporucuje ,,uvolnit a roztahovat do Siroka*“ hyzdé, ,,couvat™
tiisly, coz by mélo iniciovat preklapéni panve do predklonu. Je nutné udrzovat ,,osu
chodidlo — koleno* a udrzovat stéle ,,pruznost™ v kolenou a neustéle vyuzivat ,,védomou
oporu o chodila®. Dle Iyengara (2013) je nutné pfitdhnou ob¢ ¢ésky kranialné. Oravcova
(2016) si tento vyrok vyklada tak, ze pfi spravné aktivnich chodidlech dojde k aktivaci
svali kolem kolennich kloubt, coz si lze vykladat, jako pfitazeni patell kranidlné,
poukazuje ale na fakt, Ze pfi pfedklonu by mélo dochézet k distalnimu tahu svalil, tedy

pocitu ,,odtlacovani se* od podlozky aktivnimi chodidly.
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Obrazek 30: Prasarita Padottandsana - Siroky stoj rozkrocny a rovny predklon (Iyengar, 2008)
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Dale je tfeba dat ruce v bok a provést rovny piedklon. (Lysebeth, 1997). Podle
Oravcové (2016) je nutné umistit dlan¢ "zptedu na stehna". Provést rovny piedklon tak,
ze je trup napiimen "vytazenim" za temenem hlavy. Bii$ni sténa musi byt aktivné
"vtazena", coz je dle Oravcové (2016) znamka spravné zapojeného m.iliopsoas, dech
musi byt sméfovan do stran, snahou o ,,roztazeni* sedacich kosti a ,,vytahovanim* se za
hlavou je prohlubovan ptedklon, dlan¢ by se mély posouvat dolti po stehnech a zada by
méla byt po celou dobu napfimend tahem za hlavou a kostr¢ (Oravcova, 2016). Dle
Maehleho (2011) je dalezité umistit ,,ruce v bok* ,,zlomit se v pase“ a ruce polozit na
podlozku. Pokud cvi¢enec dosahne svého maxima v napfimené, rovném, predklonu,
ptichazi pak faze, kdy je nutné ,,uvolnit trup* do hlubokého piedklonu tak, aby se aspon
konecky prstit dotykaly zemé, pokud se tak ned¢je, 1ze vice flektovat kolenni klouby.
(Oravcova, 2016) Autofi nejsou jednotni ani v tom, ,,jak a kam* se umisti HKK. Dle
Lysebetha (1997) je nutné polozit ruce dlanémi na zem na spojnici pat, uvadi, ze zpocatku
1ze umistit dlan¢ i pted tuto linii. Dle Iyengara (2013) by se m¢ly dlan¢ polozit na podlahu
na spojnici pat, dlan¢ jsou na §itku ramennich kloubti. Oravcova (2016) uvadi, Ze by dlané
m¢ély byt na Sifku ramen, podle individudlnich moZnosti mohou byt pti dlanich na zemi
flektované kolenni i loketni klouby. Dle Maehleho (2011) se ,,ruce polozi na podlozku®,
dlané jsou na Sitku ramen. Prsty na rukou by mély byt v abdukci a jejich konecky by
mély byt v jedné rovin€ s prsty nohou. Opieni dlani o zem je jedna faze této pozice, pii

té dalsi je mozné snazit se opfit o zem hlavu, pfipadné lokty.
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Obrazek 31: Prasarita Padottandsana - konecna
pozice (Kaminoff; 2007)
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Existuje hned nékolik variant této 4sany, autofi jsou v tomto nejednotni, proto jsem se
rozhodla varianty nepojmenovavat, ale rovnou je popsat, vybrala jsem n¢kolik, které jsou

Casto uvadéné v literatufe.
Varianty v rovném predklonu:

Lze cvicit rovny ptedklon, kdy je cvicenec opfen o ruce, z této pozice lze ptidat
pfenaseni vahy stfidavé z jedné DK na druhou. Dulezité je udrzet napiimena zada,

pocitovat tah mezi kostr¢i a hlavou a védomé se odtlacovat od nohou i rukou, dilezité je

také hlidat osu chodilo — koleno. (Oravcova, 2016)

il =

Obrazek 32 Prasarita Padottandsana - varianta v rovaém predklonu - prendseni vahy mezi DKK (Oravcova, 2016)

Dalsi variantou je stfidani podiepu a ptredklonu, nutnost udrzet zdkladni pravidla a to
udrzet rovna zada a spravnou pozici DKK. (Oravcova, 2016)
Velmi uzite¢nou variantou je pokud z této pozici uvedeme trup a HKK do rotace. Jedna
HK se musi opfit dlani o zem a to na sttedu mezi DKK v Grovni ramen a od opé¢rné HKK,
je pak nutné se odtlacovat a druhou HKK uvést ke stropu, diilezité je doprovazet pohyb

pohledem o¢i, jednotlivé strany samoziejmé stiidat. (Oravcova, 2016; Mala, 2017)

Obrazek 33: Prasarita Padottindsana - varianta v rovaém predklonu - varianta uvedeni trupu a HKK do rotace
(Oravcova, 2016)
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Varianty v hlubokém predklonu

Maehle (2006) uvadi hned nékolik variant, z hlubokého ptredklonu - lze ,,proplést®
ruce za zady, zdlraziiuje nutnost ,,otevieni* hrudniku diky nastaveni pozice ramennich
kloubt, dulezit¢ je mit loketni klouby v extenzi. Dalsi variantou, ktera vychazi z
hlubokého predklonu je ulozeni HKK tak, Ze se cvicenec chyti za palce u DKK, lokty

smétuji do stran, v této pozici je dobré prenést vahu vice na Spicky chodidel, ¢imz se

umocni protazeni DKK.

Obrazek 34 : Prasarita Padottandsana - varianty v hlubokém predklonu (Maehle, 2006)

Iyengar (2013) uvadi variantu, kterd vychazi z hlubokého ptedklonu, kdy se ruce misto
na podlahu davaji ,,v bok“, nebo se ,sepnou za zady“, jako by cvicenec provadél
»~hamaste* za zady. Uvadi, ze v téchto variantach se zvyrazni protazeni DKK. Po
pokrocilé cvicence mize byt také varianta, kdy se ruce odsouvaji po zemi aZ za spojnici
pat tak, ze prsty sméfuji nazad, kdy se Ize posadit a z této pozice nazpét. (Mala, 2017)
Posledni variantou, kterou uvedu, je opteni rukou o bedra, z této varianty lze také ucinit
navrat do vychozi pozice, kdy je tfeba rukama zatlacit do panve smérem dozadu a doli a
pomalu se navratit do Sirokého stoje rozkro¢ného. Do Téadasany se lze navratit bud’
prisko¢enim, nebo pomalymi kric¢ky zpét nohama do stiedu. (Mala, 2017) Maehle (2011)
uvadi navrat do pozice tak, ze ruce se vrati v bok a cvi¢enec se napifimi do stoje
rozkro¢ného, z toho potom do stoje vzptimeného, s tim se ztotoZziuje i Lysebeth (1997).
Oravcova (2016) upozoriuje na nutnost pokrc€it kolena, jako moznost uvadi opfit si dlané
o kolena a narovnat zdda a pruznym zhoupnutim v kolenou se napfimit. Dle Iyengara
(2013) navrat z pozice vede pies rovny predklon, kdy je ,,hlava drzena vzhiru*“ a jsou
»prohnuta zada“, z této pozice se cvicenec napiimi tak, ze ma ruce v bok a ptejde do
zaklonu v oblasti beder, z této pozice pak Iyengar (2013) doporucuje dostat se skokem do
vzpiimeného stoje, pozice hory. Po celou dobu mé byt dychani velmi hluboké, s diirazem
na diikladny, plny vydech. (Lysebeth, 1997). Iyengar (2013) pfidava, Ze je nutné dychat

»zhluboka a pravidelné“. Oravcova (2016) dodava, ze je dobré s vydechem uvolnovat
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prebyte¢né napéti. Dle Maehleho (2011) ma byt dech pravidelny. (155) Iyengar (2013)
uvadi, ze by se v pozici mélo setrvat pil minuty. Maehle (2011) hovoti o péti dechovych
cyklech. Dle Lysebetha (1997) je doba setrvani v pozici po 10-20 hlubokych decht, dale

udava, ze pokud je tato asana cvicena v sestavé, je dobré ji zarazovat pred kleste.
Pomiicky/ zajiSténi bezpec¢nosti

Je nutné zabezpecit, aby nohy neklouzaly po zemi, vhodné je cvicit naboso. Pokud
nohy klouzou, je nutné vynalozit vétsi svalové usili k udrzeni spravné pozice DKK.
(Lysebeth, 1997) Je dobré k nacviku této asany vyuzit zed’ za zady a mit piipraveny
cihlicky nebo blocky na podlozeni hlavy ¢i dlani. (Mala, 2017) Iyengar (2008) vyuziva
bolsteru ¢i cihli¢ky pod hlavu.

Obrazek 35: Prasdrita Padottanasana - konecna pozice s vyuzitim pomiicek (bolster, cihlicka) (Iyengar, 2008)
U¢inky Prasarity Padottanasany

Tato pozice snoubi U€inky pozic pifedklonovych a obracenych. (Lysebeth,1997). Uc¢i
spravné rovnovaze a svalové souhfe, mimo jiné rozviji i povédomi o vnimani téla v
prostoru. (Insley, 2011) Protahovany jsou ischiokrurdlni svaly a abduktory kycle
(Iyengar, 2013), dale se protahuji svaly a vazy kolem patefe, pii kontrakci s usilovnym
vydechem se zpeviiuje biiSni sténa. (Lysebeth, 1997). Podobné jako pfii jinych
obracenych pozicich se zlepSuje intracerebralni cirkulace. AvSak diky Pascalové principu
(vyska sloupce krve) je krevni tlak v mozkovych cévach nizsi nez pfi svi€ce €i stoji na
hlavé. (Lysebeth, 1997), je to tedy vhodna é4sana pro lidi, kteti nemohou d¢lat stoj na
hlavé (Iyengar, 2013). Krevni obéh je urychlen v celém trupu, vyrazny prospéch z toho

maji bfiSni organy, predevsim pak zaludek a jatra. (Lysebeth, 1997).
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Kontraindikace Prasarity Padottanasany

Pozice neni vhodnd, pokud pfi ni dochézi k drazdéni n. ischiadicus. (Lysebeth, 1997).
Tato 4sana se nedoporucuje lidem, ktefi maji vyhiez meziobratlové ploténky. (Mala,
2017) Pozor pfi navratu z pozice si musi dat lidé trpici hypotenzi, navrat musi byt

postupny. (Iyengar, 2008)
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2 METODOLOGIE

2.1 Cil prace

Cilem diplomové prace je zjistit troven pedagogiky aplikované jogy ve vybranych
pohybovych centrech Prahy a Hradce Kralové ve vztahu ke zdravi vetejnosti. Diplomova
price je zaméfena na obracené pozice (SirSasana, Sarvangasana, Prasérita

Padottanasana).

2.2 Ukoly prace

1. teoreticky podlozit vychodiska k mé praci, popsat teoretické podklady obracenych
jogovych poloh z hlediska anatomie, kineziologie a biomechaniky

2. zpracovat resersi oblast jogy a obracenych pozic, jejich vztah ke zdravi a pfinos pro
fyzioterapii

3. navstévovat lekce jogy, provést pozorovani jednotlivych lekci jogy a rozhovor s
lektorem jogy

4. vyhodnotit nasbirané data, sepsat poznatky z pozorovani lekci a rozhovort s lektory

2.3 Hypotézy, vyzkumné otazky

Vyzkumné otazky:

V1: je shodnd instruktaz lektora k provadéni dsany s tim, jak uvadi dostupna literatura?

V2: dotazuje se lektor na zdravotni stav klienta?

V3. opravuje lektor chyby klienta?

V4: pouziva lektor pomticky?

V5: existuje spojitost mezi vySe uvedenymi otdzkami a zdravotnickym vzdélanim
lektora?

V6: jaké jsou moZznosti vyuZiti obracenych pozic ve fyzioterapii?

Hypotézy:

H1: Predpokladam, ze obracené pozice jsou soucasti kazdé mnou navstivené oteviené

lekce

H2: Pfedpokladam, Ze jsou znacné diskrepance mezi resersSn¢ doporu¢enym postupem

praxe obracenych jogovych pozic a praktickym provadénim téchto pozic ve

vybranych pohybovych centrech.
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H3: Pfedpokladam, Ze zdravotnické vzdélani lektora ma vliv na kvalitu provadénych
pozic a ochranu zdravi cvi¢encu (predpoklddam, ze lektofi se zdravotnickym
vzdélanim se zajimaji o zdravotni stav cviencl, vyuzivaji pomiicky, koriguji

cvicence)

2.4 Metodika prace

Charakteristika vyzkumu

Prace ma deskriptivni teoreticko — empiricky charakter. Teoretickd Céast prace je
formou reserse.

Praktickd cast prace je vedena formou slepého experimentu. V radmci néavstév
otevienych lekci jogy v Praze ¢i v Hradci Kralové je provedeno pozorovani lektora jogy
a nasledny rozhovor s nim. Data jsou zaznamenavana a nasledné vyhodnocovana. Pro
financovani naklad spojenych s realizaci praktické ¢asti této prace je pridéleno UK

FTVS tcelové stipendium v hodnoté 5 000k¢.
Vymezeni prace

Teoreticka vychodiska jsou ¢erpéana z elektronickych i ti§ténych zdroji. Vyuzita jsou
data z odbornych studii, knih, casopist, ¢lankd i ucebnic. Informace jsou Cerpany v
ceském 1 anglickém jazyce, geografickou polohou neomezeno. Spodni Casova hranice
pouzité literatury je u knih rok 1980, u odbornych studii, clankli a ¢asopist rok 1995,

horni hranice je rok 2018.
Vybér a popis vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor sestdva z 20 lektorli z pohybovych studii v Praze ¢i v Hradci
Kralové. Lektofi jsou vybrani nezavisle na pohlavi a véku a lokality piisobnosti v rdmci
téchto dvou zminénych mést. Jedna se o lektory otevienych lekei, nikoliv uzavienych
kurzt. Lekce jsou vybrany nahodné, kazda vsak nese v nazvu slovo ,,joga®“. Vsichni
lektofi s pouzitim ziskanych dat souhlasi a podepisuji informovany souhlas schvaleny

etickou komisi UK FTVS.
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Pouzité metody

Vyzkum je veden formou pozorovani lektora jogy pii praktickém vedeni lekce a
naslednym rozhovorem s nim. VSichni lektofi jsou dotazovani po ukonceni lekce, a to na

stejné otazky, pii Casovém nedostatku s moznosti odpoveédét pisemné pies email.

2.4.1 Sbér dat

Sbér dat probiha od kvétna 2017 do ledna 2018. Kazdy lektor je navStiven minimalné
jednou a maximalng tiikrat, dle potieby. Zaznamenana je jedna lekce daného lektora.

Je vybrano 20 lektorG v Praze nebo v Hradci Kralové. Moje ucast na lekcich je
anonymni, pouze pozoruji. Zajima mé, jestli se lektor pta a zohlediuje aktualni zdravotni

stav ucastnika lekce.

V pribéhu lekce pozoruji, zda se lektor zajima o zdravotni stav cvicencti vzhledem
k provadéné pozici, zda nabizi pomucky, koriguje ti¢astniky pii jednotlivych pozicich ¢i
zda lektor zafadi mnou vybrané obracené pozice. V ptipad€ zatazeni téchto pozic
pozoruji, zda nabizi modifikace pozic, a jak celkové pedagogicky vede U¢astniky k dané
pozici. Po skonceni lekce probiha rozhovor s lektorem, otazky sméfuji na vzdélani
lektora, jeho zkuSenosti s u¢enim jogy a obracenymi pozicemi viibec. Z obracenych pozic
byly vybrany tii pozice, Sir§asana, Sarvangasana a Prasarita Padottanasana. Patii mezi

nejznamgjsi a zaroven nejkontroverznéjsi obracené pozice.

Na podkladé resSerSniho zpracovani literatury byly vybrany nésledujici parametry, jez

byly sledovany u jednotlivych pozic.

Tabulka 1: Sledované parametry vybranych dasan

SirSasana Sarvangasana Prasarita

Padottanasana

vychozi pozice vychozi pozice vychozi pozice
zatizeni/ulozeni hlavy  elevace DKK z podlozky postaveni DKK
3 elevace DKK a trupu elevace trupu predklon, aktivita
N
n kone¢na pozice zatizeni Cp/ulozeni hlavy umisténi HKK na zem
5 zajisténi bezpecnosti/ postaveni HKK zatiZzeni/uloZeni hlavy,
pomucky konec¢na pozice
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dychani
zaujeti "protipozice"
¢as setrvani v pozici
HSS
varianta Sdlamba

SirSasana II

konecné pozice
dychani
¢as setrvani v pozici
navrat z pozice

zaujeti "protipozice

varianty
dychani
Cas setrvani v pozici
navrat z pozice
zaujeti "protipozice" /

misto v sestave

11 pomtucky/zajisténi pomticky/zajisténi
bezpecnosti bezpecnosti
12 HSS HSS

[

2.4.2 Analyza dat

Diplomové prace byla vypracovana na UK FTVS, katedfe fyzioterapie pod vedenim
PhDr. Jitky Malé, PhD. Diplomové praci byl udélen souhlas etické komise UK FTVS.
Ziskana data jsou anonymizovana a slouzi pouze k védeckym tucelim. Z dat, ktera byla
poskytnuta reSerSnim zpracovanim, nebo ktera byla ziskana na lekcich, byly vytvofeny
tabulky v Microsoft office Excel 2011.

U kazdé mnou vybrané pozice byly zaznamenany terapeuticky dulezité body (viz.
Tabulka 1). V tabulkach (Tabulka 2- Tabulka 4) je uveden vytah literarni reSerSe Ctyt
vyznamnych autorti ve vztahu k terapeuticky dilezitym bodim z Tabulky 1. Dale byly
tyto body kvalitativné sledovany v priibéhu jednotlivych lekci. Kazdy sledovany
parametr ma svoji tabulku, kde dochéazi k porovnani literarni reSerSe a jednotlivych
lektori. Tato data se nachazi v ptilohdch (Tabulka 6- Tabulka 39). Byla vyhotovena
analyza shody mezi v§emi autory a vSemi lektory, ta je zaznamenana nize. (Tabulka 5)

Dale se v ptilohach nachazi tabulky, které zpracovavaji informace, jez lektofi poskytli pti
rozhovoru, pfipadné doplnili emailem. Jsou zde zaznamenany také dalsi parametry, které

byly vysledovany v pribéhu lekce. (Tabulka 40- Tabulka 43).
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Tabulka 2: Sirsdsana, stoj na hlavé - autori

Iyengar (2008, 2013)
vklece, ze semknutych dlani je
vytvorena "miska", vzdalenost

mezi lokty je maximalné na
uroven RAK
hlava umisténa do "misky ze
spojenych dlani", kontakt pouze
vrcholku hlavy s podlozkou,
nese maximum vahy
elevace obou DKK soucasné

"zhoupnutim" (lehka flexe
v KOK)

" napnuto" celé télo a to od
hornich konéetin az po palce u
nohou. Hrudnik ma byt
,rozepnut® do Sitky

nacvik pozice v rohu, u zdi
(dodrzet vzdalenost 5-7,5cm od
zdi), s dopomoci, hlavu umistit
na Ctyfikrat prelozenou deku

Lysebeth (1984)

vklece, HKK do "trojuhelniku",
dlané objimaji lebku, prsty
zabranuji hlavé v pohybu

maximum vahy nese hlava,
nutna nemeénna pozice hlavy po
celou dobu zaujeti asany

elevace obou DKK, paty
pritahnout k hyzdim, pokud
jsou trup a stehna ve vertikale,
Ize pomalu extendovat celé
DKK
dosazeni nultého bodu, kdy je
télo v naprosté rovnovaze

zed’ vyuzit az v pozdéjsich
fazich tréninku, k uplnému
"narovnani"
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Oravcova (2016)
vklece, HKK do "trojuhelniku",
pouze pfi "vhodnych" télesnych
proporcich

Macehle (2011)
vklece, HKK do
"trojuhelniku", dlané a zapésti
by mély byt kolmé k podlaze

vaha je rozprostfena mezi lokty a
zapéesti, hlava zatiZzena
minimalné

vaha je rozprostiena mezi
lokty a zapésti, hlava zatizena
minimalné
neuvadi elevace DKK by méla byt
pomala, nutna aktivita
hyzd’ového svalstva a spodni
casti bficha

balancovani mezi aktivitou a
uvolnénim prebyte¢ného napéti

trup a DKK zpevnéné,
,»vytahuji“ se vzhiru ke
stropu, lopatky stazené
kaudaln¢, hlezenni klouby
v plantarni flexi
nacvik ,,pfeneseni vahy na neuvadi
hlavu‘ v pozici ditéte, ichop za
paty, hlava se pfisune co nejblize
ke kolenim, elevace panve



do polohy by se mélo jit pti
vydechu

Sarvangésana, tedy pozice
svicky

2-15 minut, v zavislosti na
zkuSenosti cvic¢ence
neuvadi

uvadi

dychani nosem po celou dobu
pohybu

poloha vklece, kdy se o palce
oprou nadoc¢nicové oblouky a je
mozné tak dojit k relaxaci
Sijového svalstva 15-30sekund
neuvadi

neuvadi

uvadi
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vyuzit "plnost" dechu

neuvadi

neuvadi
neuvadi

uvadi

Dech musi by pomaly

pozice ditéte (Balasana), 10
dechovych cykli, nebo 2
minuty
neuvadi

neuvadi

uvadi



Tabulka 3 : Sarvangdsana, svicka - autori

Iyengar (2008, 2013)
leh na zadech, extendované
DKK, HKK pftipazeni, dlanémi
dolt, pod zady je umisténa deka

elevace flektovanych DKK v
KOK i KYK k bfichu, tak, Ze se
stehna tlaci na zaludek / elevace
extendovanych DKK v KOK do

90 ° flexe v KYK, extenze v
KOK, trup zuistava na podlozce

S vydechem, dokud se trup
nedostane do svislé polohy a
hrud’ se nedotkne brady
hrud’ by se méla dotykat brady,
na zemi je v kontaktu zadni ¢ast
hlavy, krku, ramen, pazi az po
lokty

Lysebeth (1984)

leh na zadech, flektované ¢i
extendované DKK v kolennich
a kycelnich kloubech, HKK
pfipazeni, dlanémi dolt
elevace flektovanych ¢i
extendovanych DKK v KOK
do 90° flexe v KYK, extenze v
KOK, lytka i stehna by méla
zustavat uvolnéna, trup zlstava
na podlozce

moznost umistit dlané pod
hyzde¢ jako ulehceni elevace
trupu
vaha t€la by méla spocivat na
ramenou a ne na §iji, nutno
sternum tlacit proti brad¢, Sije v
"protazeni" a co nejblize
k podlozce
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Oravcova (2016)

leh na zadech, flektované DKK
v kolennich a kyéelnich
kloubech, HKK pfipazené, nebo
mirn¢ od téla
elevace flektovanych DKK v
KOK, do maximalni flexe KOK
i KYK /elevace DKK s
extendovanymi KOK, do 90 °©
flexe v KYK , trup zlstava na
podlozce

nespecifikuje

vaha spoc¢iva na ramenou a ne
na $iji, nutné se odtlacovat se
od ramenou

Maehle (2011)

leh na zadech, extendované
DKK

elevace extendovanych DKK v
KOK do 90° flexe KYK/
elevace flektovanych DKK v
KOK do té doby, nez se zacnou
hyzdé zvedat z podlozky, dale
pouze "vytahovat DKK" ke
stropu nahoru do kone¢né
pozice
nespecifikuje

vaha spoc¢iva na ramenou a ne
na $iji, 1ze vyuzit deku



ruce jsou uloZeny do oblasti
beder, ledvin, lokty tla¢i proti
podlozZce

trup 1 DKK jsou kolmo k zemi,
na podloZce spociva zadni ¢ast
hlavy, krku, ramen, horni ¢ast
pazi az po lokty, prsty nohou
jsou napnuté a mifi smérem
nahoru
plynuly dech

5-15minut, zalezi na zkuSenosti
cvicence
s vydechem "spustit" DKK zpét
na podlozku, uvolnit HKK,
lezet rovné a odpocivat
nezminuje

vyuziva stolicky, deky a
bolsteru
neuvadi

ruce ulozené do oblasti beder/
nebo HKK zapazené dlanémi
oto¢enymi k zemi/vzpazené
smérem za hlavou/pfipazené k
telu
trup 1 DKK jsou kolmo k zemi,
Sije v "protazeni", sternum se
tlaci proti brad¢. Lytka i stehna
by méla ztstavat uvolnéna,
pohyb v této pozici musi byt
pomaly a plynuly
klidny a bez preruseni

nekolik sekund az minuty,
zalezi na zkuSenosti cvicence
navrat pfes pozici pluhu
pozice ryby (Matsjasana)
nezminuje

neuvadi
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ruce uloZené do oblasti beder/
nebo HKK zapazené dlanémi
otocenymi k zemi

trup 1 DKK jsou kolmo k zemi,
udava, nutnost rovnovahy
aktivity a uvolnéni

"plny" dech

nezminuje

nezminuje

nezminuje

nezminuje

neuvadi

ruce uloZené do oblasti beder,
kdy nadlokti jsou rovnobézné,
ruce postupné posouvat smérem
k lopatkam

trup 1 DKK jsou kolmo k zemi,
udava, nutnost ,,vytahovat® cely
trup a DKK vzhiiru a vytvorit
tak pocit lehkosti

v konecné pozici se volné
vzdouvaji partie bficha a je
nehybna oblast podbtisku, ta je
fixovana "uddijana bandhou" a
"udzdaji pranajamou"

po namahavém cviéeni v ni lze
zustat delsi dobu
navrat pres pozici pluhu
nezminuje
slozena deka pod ramena, lokty

neuvadi



Tabulka 4: Prasarita Padottandsana, predklon ve stoji rozkrocném- autori

Iyengar (2008, 2013)
vzpiimeny stoj
Siroky stoj rozkro¢ny, min. 120
cm rozkroceni, zalezi na délce
DKK, nejlépe zkusmo zaujmout
uplnou pozici, a pokud se
nedafi dat hlavu na zem, je

tfeba rozkrocit vice

"ruce v bok", rovny predklon,
kdy se "zada drzi prohnuta"

dlan€ na zem na spojnici pat,
dlan¢ jsou na Sitku RAK Ize
oprit i celé predlokti o zem

Lysebeth (1997)
Siroky stoj rozkro¢ny
Siroky stoj rozkrocny, lehka
flexe v kolennich kloubech, pri
predklonu ,,uvolnit a roztahovat
do Siroka* hyzde¢, dale ,,couvat™
tisly, udrzovat ,,osu chodidlo —
koleno* a udrzovat stale
,,pruznost™ v kolenou a neustale
vyuzivat ,,védomou oporu o
chodila*

"ruce v bok", rovny predklon,
"narovnani se v bedrech"

dlan€ na zem na spojnici pat,
zpocatku je lze umistit i pred
tuto linii
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Oravcova (2016)
vzpiimeny stoj
siroky stoj rozkrocny, lehka
flexe v kolennich kloubech, pii
predklonu ,,uvolnit a roztahovat
do Siroka* hyzde¢, dale ,,couvat*
tisly, udrzovat ,,osu chodidlo —
koleno* a udrzovat stale
,,pruznost™ v kolenou a neustale
vyuzivat ,,védomou oporu o
chodila*
umistit dlan¢ "zpfedu na
stehna", provést rovny predklon
tak, Ze je trup napfimen
"vytazenim" za temenem hlavy,
brisni st€éna musi byt aktivné
"vtazena", ,,roztazeni* sedacich
kosti a ,,vytahovani* se za
hlavou
dlané na zem na $iftku RAK,
podle individualnich moznosti
mohou byt pti dlanich na zemi
flektované KOK i LOK

Macehle (2011)

vzpiimeny stoj

Siroky stoj rozkro¢ny, drzet
vnéjsi hrany chodidel
rovnobézné, aby byly
»soubézné s koleny*

umistit ,,ruce v bok* ,.zlomit se
v pase‘ a ruce polozit na
podlozku

dlané na zem na $iftku RAK,
prsty na rukou by mély byt
v abdukci a jejich konecky by
mély byt v jedné rovin€ s prsty
nohou



hluboky predklon ve stoji
roznozném, hlava opiena o
temeno, nesmi se na ni prenaset
vaha t€la, ta musi zustat celou
dobu na DKK
hluboky piedklon - "ruce v
bok"/"sepnuté za télem -
"namaste"

hluboky, pravidelny dech

pul minuty
rovny piedklon, ,,hlava drzena
vzhiru* a jsou ,,prohnuta zada“,
"ruce v bok", elevace trupu, stoj
rozkro¢ny, po té vzptimeny
neuvadi

cihlic¢ky, bolster pod hlavu

neuvadi

hluboky predklon ve stoji
roznozném, hlava opiena o
temeno, kdy se ¢elo dotkne
,,Spojnice zap&sti*

neuvadi

hluboky dech, diraz na
dikladny, plny vydech
po 10-20 hlubokych decht
"ruce v bok", elevace trupu, stoj
rozkro¢ny, po té vzptimeny

pokud je tato dsana cvicena v
sestave, je dobré ji zarazovat
pred klesté
zabezpecit, aby nohy
neklouzaly po zemi, je vhodné
cvicit naboso
neuvadi
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hluboky predklon ve stoji
roznozném s uloZenim dlani ¢i
LOK na zem, hlavu nepoklada

rovny piedklon, kdy je cvicenec
opfen o ruce, z této pozice lze
pridat pfenaSeni vahy stiidave
z jedné DK na druhou /stfidani
podiepu a predklonu/ trup a
HKK do rotace

pravidelny dech, s vydechem
uvolnovat prebyte¢né napéti
neuvadi
nutnost pokrcit kolena, opfit si
dlané o KOK a narovnat zada a
"pruznym zhoupnutim v KOK
se naptimit"
neuvadi

neuvadi

neuvadi

hluboky predklon ve stoji
roznozném, hlava opfena o
temeno, lopatky se v této pozic
,»stahuji* ke kostrci

hluboky predklon - ulozeni
HKK tak, ze se cvicenec chyti
za palce u DKK, lokty sméfuji

do stran/ ,,proplést” ruce za
zady

pravidelny dech

5 dechovych cykla
"ruce v bok", elevace trupu, stoj
rozkro¢ny, po té vzptimeny

neuvadi

neuvadi

neuvadi



3 VYHODNOCENI A VYSLEDKY

Data, ktera byla vyhodnocovana, se nachazi v kapitole 2.4.2 Analyza dat v ndvaznosti

na kapitolu Ptilohy.

3.1 Vyhodnoceni a vysledky prvni hypotézy

HI: Predpokladam, ze obracené pozice jsou soucasti kazdé mnou navstivené oteviené

lekce
Tato hypotéza se nepotvrdila.

Aspori jednu obracenou pozici zafadilo 19 z 20 lektori. Nejcastéji se jednalo o pozici
Adho Mukha Svénésana, tedy pozice psa hlavou doli & stiechy 18/20. Jeden lektor pozici
Adho Mukha Svanasana nezatadil, misto toho zafadil Prasaritu Padottanasanu.

Z mnou vybranych pozic byla aspoil jedna zatazena ve 13 lekcich. Dvé€ ze tii pozic byly
zafazeny na 2 lekcich. Na 7 lekcich nebyla cvi€ena ani jedna z mnou vybranych pozic.
Nize u kazdé pozice uvadim divody, pro¢ danou pozici lektofi necvicili. Uvadim
jednotlivé nazory, ne vSichni lektofi se k dané problematice vyjadiili. (Viz. Graf 1- Graf
3)

Kazda lekce by méla obsahovat obracené pozice a to i jiné nez Adho Mukha Svénasana,
pro fyzioterapii, viz.kapitola Obracené pozice a jednotlivé podkapitoly Uéinky Sir§asany,
Utinky Sarvangasany, U¢inky Prasarity Padottinasany ) Viechny obracené pozice lze
bezpe&né cvidit s pomiickami. (viz. kapitola Sir§dsana podkapitola Zajisténi bezpeénosti/
pomticky, kapitola Sarvangdsana podkapitola Zajisténi bezpecnosti/ pomiicky, kapitola
Prasarita Padottanasana podkapitola Zajisténi bezpec¢nosti/ pomicky)

Rozbory jednotlivych lektorti a doplnujici informace k lekcim jsou obsazeny v pfilohach

(Tabulka 40 — Tabulka 43).
Sir§asana, stoj na hlavé

7 20 zaznamenanych lekci byl stoj na hlavé cvicen pouze na jedné, zbytek lektort

uvedl nésledujici informace.

Jako rizikovou asanu, kterou nikdy necvi¢i, vidi stoj na hlavé 6 lektort. Tti lektofi
uvedli, Ze stoj na hlavé zatazuji jako soucast uzavien¢ho kurzu, kde cvi¢ence znaji a vi,
co si mohou dovolit. Jeden lektor uvedl, ze pozici cvi¢i pouze na individualni lekci, nebot’

pouze tak lze zajistit spravnou korekci cvicence. Sest lektorti se k této asané nikterak
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nevyjadfilo. Tii lektofi uvedli, Ze &sanu obvykle cviCivaji, ale na lekci, kterd byla

zaznamenana, ji necvicili.

Siréasana

cviceno

nikdy
obvykle ano, na
zaznamenané
lekci ne

uzavieny kurz

nevyjadreno
individualni lekce

H cviceno H obvykle ano, na zaznamenané lekci ne
M uzavieny kurz H individudlni lekce
B nevyjadieno i nikdy

Graf 1: SirSdsana (vlastni Setieni)
Sarvangasana, svicka

Tuto asanu cvi€ilo 7 z 20 lektorti. Zbytek z 20 lektord uvedl nasledujici informace.
Svicku obvykle cviciva osm lektord, ale na mnou zaznamenané lekci pozici nezatradili.
Jako rizikovou asanu, kterou nikdy necviéi, vidi pozici svicky dva lektofi. Jako soucast
pouze individudlni lekce zafazuje Sarvangasanu jeden lektor. Dva lektofi se k pozici
nikterak nevyjadfili. Sarvangasana je stéZejni jogova pozice, zcela bezpecné ji 1ze cvicit
s pomuckami (viz. Kapitola Sarvangasna podkapitola Pomucky/zajisténi bezpecnosti) je

tedy s podivem, ze ji 13 lektorti viibec nezatadilo,
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Sarvangasana

nikdy

nevyjadreno
cviceno

individualni lekce

obvykle ano, na
zaznamenané
lekci ne

H cviceno H obvykle ano, na zaznamenané lekci ne
H individudIni lekce H nevyjadreno

H nikdy

Graf'2: Sarvangdsana (viastni Setieni)

Prasarita Padottanasana

Tuto 4sanu cvicilo 7 z 20 lektort. Dalsi 4 lektofi udali, ze dsanu obvykle cvici, ale na
lekci, na které jsem byla, ji nezatadili. Zbytek lektora (celkem 9) se k této dsané€ nikterak

nevyjadril.

Prasarita Padottanasana

cviceno
nevyjadreno

obvykle ano, na
zaznamenané
lekci ne

Hcviceno  HEobvykle ano, na zaznamenané lekcine  HE nevyjadieno

Graf 3: Prasarita Padottanasana (vilastni Setieni)
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3.2 Vyhodnoceni a vysledky druhé hypotézy

H2: Predpokladam, Ze jsou znacné diskrepance mezi resersné doporucenym postupem
praxe obrdacenych jogovych pozic a praktickym provadenim téchto pozic ve vybranych
pohybovych centrech.
Tato hypotéza se potvrdila.
Sir§asana

VSsichni ¢tyii vybrani autofi (Iyengar,2008, 2013; Lysebeth,1984; Oravcova, 2016;
Maehle, 2011) se v zakladnich aspektech shodnou na 4 z 10 sledovanych parametrii
(vychozi pozice, koneéna pozice, dychani, Salamba Sir§asana II). Vichni uvadi jako
vychozi pozici klek, v§ichni se shoduji na zdkladni podobé konecné pozice, v§ichni uvadi
diilezitost spravného dychéni, vichni uvadi moznost zaujeti pozice Salamba Sirsasana II.
Diskrepance nastava u zbylych Sesti parametra (zatizeni/ulozeni hlavy, elevace DKK a
trupu, zajisténi bezpecnosti/pomicky, zaujeti ,,protipozice®, ¢as setrvani v pozici, HSS).
Iyengar a Lysebeth uvadi, Ze maximum vahy v kone¢né pozici nese hlava. Oravcova a
Maehle uvadi rozlozeni vahy mezi lokty a zapésti, hlava je podle nich zatizena minimalné.
Elevaci trupu a DKK uvadi kazdy autor jinak, Oravcova neuvadi. Pomicky pouziva
pouze Iyengar, moznost vyuzit k nacviku zdi uvadi Iyengar i Lysebeth. Oravcova vyuziva
k néacviku pozici ditéte. K zaujeti protipozice se stavi kazdy autor jinak, Oravcova ji
neuvadi. Cas setrvani v pozici udava pouze Iyengar. O vyznamu HSS nehovoii ani jeden

z autoru.

Sir§asana byla cvi¢ena pouze na jedné lekci. Lektor se shodoval na 7 z 10 vybranych
parametr s nékterym z vybranych autor. Na 4 z 10 vybranych parametrt se shodl se
v§emi autory (vychozi pozice, koneéna pozice, dychani, varianta Salamba Sir§asana IT).
Na zatizeni hlavy se shodl s Oravcovou a Maehlem, tedy vaha by méla byt rozprostiena
mezi zapésti a lokty, hlava zatizena minimalné. Elevace trupu se nejvice blizila popisu od

Lysebetha. Jako protipozici doporucil polohu vklece, tedy shodné s Lysebethem.

Naopak neshoda byla u tfech parametri (HSS, c¢as setrvani v pozici, zajisténi
bezpecnosti/pomucky) Oproti v§em autoril, uvedl dilezitost zapojeni HSS po celou dobu
asany. Nevyuzil zadnych pomtcek, nezminil Cas setrvani v pozici. Diskrepance jsou
zejména mezi autory, tuto dsanu cvicil pouze jeden lektor, diskrepance mezi lektorem a

literarni resersi byly u 3 parametrti.
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Sarvangasana

VSsichni ¢tyii vybrani autofi (Iyengar,2008, 2013; Lysebeth,1984; Oravcova, 2016;
Maehle, 2011) se v zakladnich aspektech shodnou na 3 z 12 sledovanych parametra
(postaveni HKK, konec¢na pozice, dychani). VSichni autoti se shoduji na ulozeni HKK do
oblasti beder, Lysebeth a Oravcova uvadi 1 dal$i varianty. Kone¢na pozice je dle vSech
autorl takova, ze trup i DKK jsou kolmo k zemi. Dulezitost dechu také zminuji vSichni
autofi. Ve zbytku parametr (vychozi pozice, elevace DKK z podlozky, elevace trupu,
zatizeni Cp/ulozeni hlavy, Cas setrvani v pozici, ndvrat z pozice, zaujeti ,,protipozice®,
pomucky/zajisténi bezpecnosti, HSS) jiz nedochazi ke shodé mezi vSemi. Machle,
Lysebeth a Iyengar uvadi jako vychozi pozici leh na zadech s extendovanymi DKK,
Oravcova uvadi jiz rovnou flektované DKK v KOK a KYK. Elevace DKK z podlozky je
popisovana stejné u lyengara, Lysebetha i Oravcové, trup zlstava na podlozce. Oproti
tomu Macehle tuto moznost neuvadi. Elevaci trupu popisuje Iyengar i Lysebeth odlisné,
Oravcova ani Maehle tento parametr nekomentuji. Lysebeth i Oravcova se shoduji na
parametru zatizeni hlavy, Machle ani Iyengar se s ostatnimi neshoduji. Cas setrvani v
pozici se u kazdého autora liSi, Oravcova jej nezmiiluje. Shoda u navratu z pozice na
podlozku ptes pozici pluhu (Halasany) je u Lysebetha a Maehleho. Jako protipozici uvadi
Lysebeth pozici ryby (Matsjasany). Pomiicky vyuziva Iyengar a Machle. Ani jeden z

autorl nezmiiiuje HSS.

Tuto dsanu cvicilo 7 z 20 lektord. VSech 7 lektord se shodlo pouze na 2 ze 12
sledovanych parametra (vychozi pozice, postaveni HKK). Vsech 7 lektorti vyuzilo jako
vychozi pozici leh na zadech, pouze jeden specifikoval postaveni DKK (flexe v KOK 1
KYK). Postaveni HKK ve vychozi pozici nespecifikoval ani jeden. Pomticku, konkrétné
deku vyuzil jeden z lektorii. Pouze jeden lektor doporudil elevaci DKK s flektovanymi
KOK, zbytek lektorti nijak nespecifikoval elevaci DKK. Elevaci trupu ani jeden z lektort
nijak nespecifikoval. Na pozici ¢i zatizeni kréni patefe upozornilo 5 ze 7 lektori. Hovofili
0 pozici sterna proti brad¢ a nutnosti rozlozeni vahy na ramenni klouby. Tim se shoduji s
Iyengarem, Lysebethem i Oravcovou. VSech 7 lektorl instruovalo k ulozeni dlani do
oblasti beder, ¢imz se shoduji se vSemi ¢tyimi autory. VSichni lektofi cvicence navedli
do stejné konecné pozice a to tak, Ze trup i DKK byly kolmo k zemi. (tim se shodli se
vSemi autory). Na plynulost dechu upozornilo 6 ze 7 lektor, ¢imz se shoduji se vSemi
autory. Cas setrvani v pozici uvedl jeden lektor a to po dobu 5 dechii. Navrat pfes pozici

pluhu zvolilo 6 ze 7 lektord, tim se shoduji s Lysebethem a Maehlem. Pozici ryby jako
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protipozici , jak uvadi Lysebeth, vyuzilo 6 ze 7 lektorti, byli to ti sami, ktefi vyuzili pozici
pluhu. Na aktivaci HSS upozornili 3 lektofi, 2 vyuzili pfimo pojem HSS, tfeti dbal na

,,aktivaci bficha a zad".

Na tomto zéklad¢ je patrna znac¢na diskrepance v popisu dsany mezi autory, tak mezi

praktickym provadénim a literarni reSersi.
Prasarita Padottanasana

VSichni Ctyfi vybrani autofi (Iyengar 2008, 2013; Lysebeth, 1997; Oravcova, 2016;
Maehle, 2011) se v zakladnich aspektech shodnou na 3 ze 12 sledovanych parametrii
(postaveni DKK, umisténi HKK na zem, dychani). VSichni autofi uvadi postaveni DKK
do Sirokého stoje rozkro¢ného (kazdy vSak miru rozkroceni specifikuje po svém), vSichni
hovoii o nutnosti umistit HKK na zem na §iftku RAK (n¢kteti uvadi dal$i moznosti), na
dualezitosti spravného dychani se také shodnou. Ve zbytku parametrii (vychozi pozice,
predklon, aktivita trupu, zatizeni/ulozeni hlavy, kone¢né pozice, varianty, ¢as setrvani
v pozici, zaujeti ,,protipozice‘/misto v sestavé, pomucky/zajisténi bezpecnosti, HSS) je
znacnd diskrepance. Iyengar, Oravcovd i Maehle se shoduji ve vychozi pozici,
vzptimeného stoje, dle Lysebetha je to rovovou Siroky stoj rozkro¢ny. Iyengar, Lysebeth
a Maehle pti predklonu trupu umist’'uji HKK v bok, Oravcova zptedu na stehna. O rovném
pfedklonu hovofi vSichni vyjma Maehleho. VSichni autofi shodné uvadi jako konec¢nou
pozici hluboky predklon ve stoji roznozném, jedind Oravcova nevyuZiva polozeni hlavy
temenem na zem. lyengar a Maehle uvadi varianty pozice v hlubokém piedklonu,
Oravcova hned nékolik variant v rovném predklonu, Lysebeth varianty neuvadi. VSichni
kromé& Oravcové uvadi ¢as setrvani v pozici, kazdy jej vSak definuje jinak. Pti ndvratu z
pozice vSichni autofi vyjma Oravcové umist'uji "ruce v bok". Na pojmu ,,elevace trupu*
se shodli Lysebeth a Maehle. Navrat ptes rovny predklon uvadi Iyengar, Oravcova hovori
o opteni dlani o KOK a ,,narovnani zad“ pruZznym zhoupnutim v KOK. O protipozici
hovoti Lysebeth. Vyuziti pomiicek zminuje pouze Iyengar. Lysebeth hovoti o vhodnosti

cviceni na boso. Ani jeden z autorii nezminuje HSS.

Tuto 4sanu cvicilo 7 z 20 lektor. VSech 7 lektort se shodlo na zékladnich aspektech
3 ze 12 sledovanych parametrii (vychozi pozice, konecna pozice, Cas setrvani v pozici)
VSichni lektofi vyuzili Sirokého stoje rozkroéného, ¢imz se shoduji s Lysebethem.
VSichni lektofi uvedli cvicence do hlubokého ptedklonu ve stoji rozkrocném, tim se

shoduji se vSemi autory, avSak pouze jeden uvedl moznost opteni hlavy o zem. Ani jeden
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lektor nespecifikoval ¢as setrvani v pozici. Tim uplna shoda kon¢i. VSichni lektofi kromé
jednoho upozornili na nutnost plynulosti dechu. VSichni, vyjma jednoho lektora, se
shodli na postaveni DKK v Sirokém stoji rozkrocném (jeden letor uvedl pouze rozkroceni
na Sitku boki). Jeden lektor do pozice navedl pies pozici bojovnika II, tim tedy urcil miru
rozkroceni. Tii lektofi upozornili na nebezpeci hyperextenze KOK. Dva lektofi uvedli
nutnost spravného postaveni chodidel a ZR v KYK. K zminéni a provedeni ,,rovného
predklonu® doslo u ctyt lektort, tim se shoduji se vSemi autory krom¢ Maehleho. Pti
predklonu se s Iyengarem, Lysebethem a Maehlem shodli na pozici ,,rukou v bok* tii
lektoti. Dalsi tii lektofi pozici rukou ani trupu nespecifikovali. Jeden vyuzil predklonu se
zapazenim v RAK a ,,propletenim* rukou. Dva lektofi upozornili na nutnost aktivace
stiedu téla pti rovném piedklonu. Ctyfi lektofi se shodli s Maechlem a Oravcovou na
umisténi dlani na ,,Sitku RAK®, vSichni tito lektoti vyuzili pod dlané blocky. Tii lektoti
vyuzili variantu do rotaci HKK, ¢imz se shoduji s Oravcovou. Navrat z pozice, kdy se
ulozi ,,ruce v bok*, vyuzili ¢tyti lektofi, ¢imz se shoduji se vSemi autory vyjma Oravcové.
Tti lektofi pii této fazi hovofili o nutnosti zapojeni HSS. Celkové o HSS asponi jednou v
pribéhu pozice hovoftilo 5 lektorti a pomucky vyuzili 4 lektofi, vSichni pod dlané pii
pozici rovného predklonu.

Cas setrvani v pozici nedefinoval ani jeden z lektort. Pét lektort zafadilo pozici v
zavérecné fazi.

I u této dsany se potvrdila hypotéza, nachazi se zde zna¢na diskrepance jak mezi autory,

tak mezi praktickym provadénim a literarni reSersi.

Pro ptehlednost byla data zanesena do nasledujici tabulky. Prvni sloupec vyjadiuje,
které parametry zmiflovali autofi shodné. Druhy sloupec potom, na kterych parametrech
se shodli lektofi, ktefi danou asanu cvi€ili. V poslednim sloupci je uvedeno, na kterych
parametrech doslo ke shod¢ mezi vS§emi autory a mezi vSemi lektory, ktefi danou asanu
cvidili. Z tabulky vyplyva, Ze nejvétsi shoda mezi autory i lektory je u pozice Sir§asana,
vzorku usuzovat, ze by pedagogika Sir§asany byla kvalitngji zajiténa, nez pedagogika

zbylych pozic.
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Tabulka 5: Porovnani shody mezi viemi autory a lektory

vychozi pozice vychozi pozice vychozi pozice

konecna pozice konecna pozice konec¢na pozice
dychani dychani dychani
varianta Salamba varianta Salamba Sir§asana II varianta Salamba Sir§asana
Sir§asana II 11
postaveni HKK vychozi pozice postaveni HKK
konecna pozice postaveni HKK
dychani
postaveni DKK vychozi pozice X
umisténi HKK na zem konecna pozice
dychani ¢as setrvani v pozici

3.3 Vyhodnoceni a vysledky tieti hypotézy

H3: Predpokladam, Ze zdravotnické vzdélani lektora ma vliv na kvalitu provadeénych
pozic a ochranu zdravi cvicenci (predpokladam, Ze lektori se zdravotnickym vzdelanim

se zajimaji o zdravotni stav cvicencu, vyuzivaji pomiicky, koriguji cvicence)
Tato hypotéza se potvrdila.

Zdravotnické vzdélani méli pouze 2 lektoii z 20. Oba se zajimali o zdravotni stav
cvicenct, korigovali chyby cvicencti a vyuzivali pomticek.
Nelze v§ak z tak malého vzorku usuzovat, Ze zdravotnicti lektofi berou vzdy vétsi ohled

na zdravi cvicencil neZ ty bez zdravotnického vzdélani.

Uvadim zodpovézeni dil¢ich vyzkumnych otdzek, které¢ vyplynuly z rozhovoru ¢i z

pozorovani lektora a mély vliv na zodpovézeni hypotézy €. 3.

Certifikovany kurz ma 17 lektorQ, zbytek vzdélani neudéava, ptipadné nezodpoveédel.
Jedenéct lektorti pouzilo pii lekci pomucky. Polovina lektorti korigovala cvicence.
Jedenact lektort se pii lekei dotazalo na zdravotni stav cvicenct. Vyzkumné otazky jsou
zpracovany do Grafu 4: Ptehled dil¢ich vyzkumnych otazek. Graf zobrazuje Ctyii
dopliyjici vyzkumné otazky, ptfi¢emz je sloupec d€len na ano/ne. (Zdali méli lektoti
zdravotnické vzdélani, zdali vyuzivali pomucky, zdali korigovali cvicence, zdali se

dotazovali na zdravotni stav cvi¢encil)
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4 DISKUZE

Tématu jogy je vénovano nespocet studii, knih, odbornych ¢lanku ¢i jinych publikaci,
pro pfedstavu pii zadéani slova ,,yoga* do databaze ,,Medline* je nalezeno 1482 vysledk,
avsak nenalezla jsem zadnou studii ¢i publikaci, jez by se vénovala tématu, které jsem
zvolila pro moji diplomovou praci. Po konzultaci s metodiky nebylo provedeno

kvantitativni hodnoceni. Byla potvrzena jedna ze tii hypotéz.

Prvni hypotéza ,,H1: Predpokladam, Ze obracené pozice jsou soucasti kazdé

mnou navS$tivené otevi‘ené lekce* se nepotvrdila.

V jednom ptipad¢ nebyla cvicena ani jedna obracend pozice. Pti tom obracené pozice
by méli byt soucasti kazdé lekce. (Lysebeth, 1984; Iyengar 2013), zajimavé je, Ze mnou
obracené pozice se cvi€ili pouze na 13 lekcich. Celkové nejméné cviceny byl stoj na
hlavé, fada lektord (celkem 6) uvedla, Ze tuto asanu vidi jako rizikovou zejména pro
oblast kréni patete, a proto ji nezafazuji nikdy. Pfitom literatura uvadi spiSe pozitivni
ucinky, kontraindikaci je velmi malo. Iyengar (2013) tuto 4sanu vidi dokonce jako jednu
ani modifikovanou pozici ¢i pouhy nacvik stoje na, pfitom rizné tyto varianty snizuji
riziko zranéni kréni patete. (Hector, 2014), mohou byt terapeuticky velmi piinosné,
dochazi pfi nich ke spravné svalové souhfe §ijovych svali a svalii ramennich pletenci.
(Oravcova, 2016). Neopomenutelny vliv ma i na stereotyp dychani (Lysebeth, 1984)
Dalsi terapeuticky pfinos skytd tato asana také pro krevni a lymfaticky obéh. (Hector,

2014; Lysebeth, 1984; Long, 2008)

Pozici svi€ky cvicilo 7 lektorii. Dva lektofi tuto pozici vnimaji jako tak rizikovou, Ze ji
nikdy nezafazuji. Pfitom Iyengar (2013) 1 Lysebeth (1984) tuto asanu uvadi v
doporucenych sestavach pro zacatecniky. Osm lektorti uvedlo, ze svicku obvykle cviciva,
ale Ze zrovna na lekci, kterou jsem navstivila, ji nezatadili. Je Skoda, ze se tato pozice
pfili§ necvi¢i, pfitom ma velky terapeuticky pfinos. Pozice svicky ovliviiuje dechovy
stereotyp a pohyblivost branice. (Lysebeth, 1984, 1998). Dale ji Ize vyuzit k protazeni
povrchovych 1 hlubokych vrstev Sijovych svalt. (Kaminoff, 2007). Terapeut musi
zejmeéna dbat na spravné postaveni kréni patefe a ramennich pletenct. (Long, 2016). Dale
je nutné kléast dliraz na spravnou funkci stabiliza¢niho systému kréni patete. (Mala, 2017)
Lze vyuzit mnoho pomucek, ¢i modifikované varianty tak, aby byla dsana vSem

cvicencim prizplisobena k nejvétSimu terapeutickému uzitku.

64



Prasaritu Padottanasanu, tedy piedklon ve stoji rozkro¢ném cvicilo také 7 z 20 lektort.
Dalsi 4 lektofi udali, ze dsanu obvykle cvici, ale na lekci, na které jsem byla, ji nezatadili
Devét lektort se k této dsané€ pii rozhovoru nijak nevyjadfilo. Pro nékteré lektory bylo
velkym prekvapenim, Ze ji literatura fadi mezi obracené pozice, ziejmé je vice chdpana
jako pozice predklonova. Tato asana ma velky terapeuticky pfinos. Pfi spravném
provedeni dochézi k protazeni ischiokruralniho svalstva, abduktorii kycli, svalii a vaza
kolem patefe. (Lysebeth, 1997) Dale dochazi k aktivaci svali okolo hlezennich i
kolennich kloubt. (Oravcova 2016) Vyhoda této asany spociva v tom, ze krevni tlak je v
konecné pozici v mozkovych cévach nizsi nez pii svicce Ci stoji na hlave. (Lysebeth,
1997). Opét je spodivem, jak malo se tato dsana praktikuje na lekcich, ptfitom
kontraindikace jsou minimdlni. V literatufe je uvedeno nékolik variant pozice vetné
vyuziti pomucek, je to pozice vhodna témét pro kazdého.

Druha hypotéza ,,H2: Pfedpokladam, Ze jsou znacné diskrepance mezi resersné
doporucenym postupem praxe obracenych jogovych pozic a praktickym
provadénim téchto pozic ve vybranych pohybovych centrech.* se potvrdila.

Samotné informace k pedagogice obracenych pozic jsou velmi omezené. V
publikacich jsem nalezla Casto fadu fotografii, ¢i obrazki, ale malokde byl podrobny
popis, jak se do asany dostat, ¢i na co dbat. Nakonec byli vyhodnoceni ¢tyii autofi, ktefi
obracené pozice, dle mého soudu, popisuji nejpodrobnéji. Iyengar a Lysebeth patii mezi
star§i autofi, oba zacali ptisobit v oblasti jogy ve 30., 40. letech minulého stoleti. (Iyengar
2013, Lysebeth 1984) Maehle a Oravcova jsou soucasni autofi, zacali se jogou zabyvat v
90. letech minulého stoleti. (Maehle, 2006; Oravcova, 2016) Prvni dva autofi jsou vice
»tradiéni®, nutno v8ak zminit, Ze Iyengar z nich mé nejpropracovanéjsi systém pomtcek,
avSak nejsou zminény ve vSech knihach a zdaleka ne u vSech pozic. Pomucky jsem
nalezla az v knize ,,Yoga, the path to hollistic health” a to jen ke dvéma ze tfi mnou
vybranych asan. Jako dalsi slabinu jogovych publikaci vidim, ze o HSS, fasciich a
svalovych fetézcich ze Ctyf autorti hovoifi pouze Oravcova, ale jen v obecné ¢asti, u
konkrétnich asan jiz tyto informace nenalezneme. Tim se dostavdme k potvrzeni
hypotézy, nejenze se potvrdila diskrepance mezi reSerSné doporuc¢enym postupem mnou
vybranych jogovych pozic a praktickym provadénim na lekcich, byla zjiSténa i zna¢na

diskrepance mezi popisem asan u jednotlivych autort.
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U pozice Sir§asany, stoje na hlavé, se Gtyii autofi shodli na 4 zakladnich aspektech z
11 sledovanych parametri. Nejvice mé zarazilo, ze Iyengar (2013) a Lysebeth (1984)
uvadi, ze maximum vahy nese v kone¢né pozici hlava. Myslim, ze pravé terapeuticky
pristup je, ze pti spravném nacviku dojde k zapojeni stabilizatort kréni patete, svala
pletence ramenniho a spravnému zapojeni mezilopatkovych svald, potazmo celého HSS.
To by mélo zabranit pieneseni Uplné vahy na hlavu. Tuto pozici vSak cvicil pouze jeden
lektor, zadny dalsi nevyuzil ani formu nacviku stoje na hlavé. Lektor, ktery stoj na hlave
cvicil, se shodoval se s autory na stejnych parametrech. Pii rozhovoru oznacilo 6 z 20
lektort stoj na hlavé jako rizikovou &sanu, kterou nikdy nezatrazuji, to je podle mé Skoda,

nebot’ ma velky terapeuticky pfinos.

U pozice Sarvangasany, svicky, byla shoda mezi autory na zékladnich aspektech 3 ze
12 sledovanych parametri. Byla cvi¢ena sedmi lektory, ti se shodli na 2 ze 3 parametrt,
na kterych se shodli i autofi, ten tfeti parametr bylo dychani, kdy jeden z lektort zcela
opominul upozornit na nutnost plynulého dechu. U této pozice mé fascinovalo, jak malo
k ni lektofi davaji instrukei, nejednou se stalo, Ze lektor fekl: ,,Ud¢€lejte si svicku®, zbytek
nechal na cvicencich, nebo v pribéhu predal néjakou kusou informaci. Je to asi takovy
nesvar, nebot’ ,,svicka™ byva soucasti bézného télocviku ve skole, nebo cviceni v Sokole
apod., takze se predpoklada, ze lidé budou védét co a jak, avSak pokud se chce do dsany
¢lovek dostat kvalitné se zapojenim HSS beder a spravného zapojeni krénich svali, je
potieba dat k asané vice informaci, aneb neni svicka jako svicka.

U posledni pozice, Prasarity Padottanasany, tedy predklonu ve stoji rozkro¢ném, se
autofi shodli na 3 z 12 sledovanych parametrti. Tato dsana byla cvi¢ena sedmi lektory,
kdy doslo ke shodé¢ s autory na zékladnich aspektech 3 ze 12 sledovanych parametrti.
Zajimaveé je, Ze se lektoti shodli na zcela jinych parametrech. Kvitovala jsem, ze 4 lektofi
u této polohy vyuzili cihlicky pod dlan¢ v rovném ptedklonu, coz zamezilo zbyte¢né
kyfotizaci hrudni patefe a umoznilo to sprdvné nastaveni panve, mohlo tak dojit ke

kyzenému efektu elongace patefe a tim ke spravnému protaZeni ischiokruralniho svalstva.

Posledni hypotéza ,,H3: Predpokladam, Ze zdravotnické vzdélani lektora ma vliv
na kvalitu provadénych pozic a ochranu zdravi cvi¢encii (predpokladam, Ze lektori
se zdravotnickym vzdélanim se zajimaji o zdravotni stav cvifencu, vyuZivaji

pomicky, koriguji cvi¢ence)* se potvrdila.

Zdravotnické vzdélani méli pouze dva lektofi (Iékat, zdravotni sestra), oba se zajimali

o zdravotni stav cvicencil, pouzivali i pomucky, ale jedné se o tak maly vzorek, Ze z ngj
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nemuzeme usuzovat, obecnou platnost vztahu mezi zdravotnickym vzdélanim a kvalitou
pedagogiky jogy. Zarazilo mé&, ze neni vice lektorti se zdravotnickym vzdélanim a jesté
vice, Ze ani jeden z lektort nebyl fyzioterapeut. Co se tyCe jogového vzdélani, vétSina
(17/20) lektortt uvadi, ze ma certifikovany kurz, zbytek neuvadi, coz vede k uvaze,
spravné by podle Ceské legislativy bez certifikovaného kurzu neméli takovi lektoti ucit.
Dale se k zamysleni nabizi, ze 9 z 20 lektorl se viibec neptalo na zdravotni stav cvicencu.
Z toho dva lektofi uvedli, Ze obracené pozice cviCivaji a Ze je nutné zjistovat zdravotni
stav cvicenct, ale na lekci se viibec na stav nezeptali a oba obracené pozice cvicili. Maly
zdjem o zdravotni stav klientl, je velmi znepokojivy, nebot' c¢asto se joga ve
fyzioterapeutické praxi doporucuje jako vhodna pohybova aktivita pro pacienty s riznymi
funk¢énimi obtizemi ¢i strukturalnimi vadami. Jiz vSak nelze dohlédnout na to, kterého
lektora si pacient vybere. Jsou k zamysleni i dalsi dil¢i vysledky, které vyplynuly z
rozhovoru ¢i pozorovani. Celkové neni zcela bézné, ze by se na hodinach pouzivaly
pomticky, pouze na 11 lekcich byly vyuzity. Pfitom pro kvalitni provadéni mnohych dsan
je zfejmé, Ze jsou pomucky nutné. BohuZzel jsem se Casto setkdvala s tim, zZe pomiicky
jsou v télocviéné ulozeny, cvicenci si je mohou zapujcit, ale lektofi k tomu neinstruuji.
Je zarédzejici, ze celad polovina navstivenych lektorl, nekorigovala cvi¢ence, nejednou
jsem se podivala kolem sebe a vidé€la, Ze spolucvicenci jsou v zcela nekorektnich
pozicich, jeZ maji do spravné asany daleko. Nabizi se mySlenka, zdali si lektofi pouze

sami nechodi zacvicit a styl, jakym cvicenci dsany provadéji, jim je jedno.
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5 ZAVER

Cil prace se podarilo splnit, prace poukazuje na bézné provadénou pedagogiku jogy,
priblizuje pohled na béznou jogovou praxi v okoli Prahy a Hradce Kralové se zaméfenim
na obracené pozice. Podafilo se popsat teoretické podklady obracenych jogovych poloh
z hlediska anatomie, kineziologie a biomechaniky se zaméfenim na kréni patet, zdatilo
se reSerSn¢ zpracovat oblast jogy se zaméfenim na piinos obracenych pozic pro
fyzioterapii. Potvrdil se terapeuticky ptfinos téchto dsan v nepfeberném mnozstvi a¢ink.
Detailné byly rozebrany pozice Sir§asana, Sarvangasana a Prasarita Padottindsana a
reSer$n¢ porovnani Ctyfi znami autofi. Byly potvrzeny dvé ze tii hypotéz. H1 nebyla

potvrzena, H2 byla potvrzena a H3 byla potvrzena.

Bylo ptekvapujici, jak malo se mnou vybrané obracené pozice cvicivaji, nejCastéji byly
oznacovany jako rizikové, coz se piiliS nesluCuje s resersi, kterd udavda mnohem vice
blahodarnych ucinkti nez kontraindikaci. Napf. stoj na hlavé byl cvi¢en pouze jedinkrat,
nikdo necvi€il ani nacvik na néj, ktery je v literatufe uvadén jako bezpecny, téméi bez

kontraindikaci.

Dale je varovné, jak malo se lektofi zajimaji o zdravotni stav cvicenctl, jak malo
vyuzivaji pomucek a jak malo koriguji. V tomto zjisténi vidim velky pfinos mé prace,
jako fyzioterapeuté se musime zajimat, jak probihaji lekce, které nasi pacienti navstévuji.
Je nutni nepfedpokladat automaticky, Ze lektofi dbaji na spravné provadéni pozic. Je tieba
si byt védom, jaké lekce doporuCujeme pacientim. Joga je pro fyzioterapii

nenahraditelnd, avSak pokud neni cvic¢ena korektné, mtize byt destruktivni

Pedagogice jogy by bylo vhodné vénovat vice pozornosti, je to velice neprobadané
téma. Doufam, Ze moje prace bude ndpomocna lektorlim jogy, fyzioterapeutim, diky

mému vyzkumu si mohou ud¢lat konkrétnéjsi obrazek o otevienych lekcich jogy.
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Priloha 1: Informovany souhlas

UNIVERZIT@ KARL'OV,A
FAKULTA TELESNE VYCHOVY A SPORTU
José Martiho 31, 162 52 Praha 6-Veleslavin

INFORMOVANY SOUHLAS
Vazeny pane, vazena pani,

v souladu se VSeobecnou deklaraci lidskych prav, zadkonem ¢. 101/2000 Sb., o ochrané
osobnich udaji a o zméné nekterych zakond, ve znéni pozdéjSich predpist a dalSimi
obecné zadvaznymi pravnimi predpisy (jakoz jsou zejména Helsinska deklarace, prijata
18. Svetovym zdravotnickym shromazdeénim v roce 1964 ve zneni pozdejSich zmen
(Fortaleza, Brazilie, 2013); Zakon o zdravotnich sluzbach a podminkdach jejich
poskytovani (zejména ustanoveni § 28 odst. 1 zdkona ¢ 372/2011 Sb.) a Umluva o
lidskych pravech a biomedicine ¢. 96/2001, jsou-li aplikovatelné), Vas zadam o souhlas
s Vasi ucasti ve vyzkumném projektu v rdmei diplomové prace s ndzvem Pedagogika jogovych
poloh ve vztahu ke zdravi vefejnosti provédéné na FTVS UK.

1. Cile: Cilem diplomové prace je zhodnotit kvalitu a pfesnost jogovych pozic a jejich
pedagogiky vzhledem ke zdravi vefejnosti.

2. Metody: Budou pouzity neinvazivni metody: pozorovani a rozhovor.

3. Popis vyzkumu: Prakticka ¢ast diplomové prace bude provadéna formou
pozorovani a aktivni Gcasti na jednotlivych lekcich a ndslednym rozhovorem
s lektorem.

4. Casové souvislosti: Pozorovani bude probihat od kvétna 2017 do obdobi ledna
2018. Kazda lekce bude navstivena minimalné jednou a maximalné tiikrat, dle
potieby.

5. Cile vyzkumného projektu: Zmapovani kvality vetejnych lekci jogy a vztah ke
zdravi cvicenctl.

6. Zpracovani vyzkumu: Ziskana data budou slouzit jen k védeckym uceliim, budou
zpracovana do diplomové prace vramci UK FTVS. Veskera data budou
anonymizovana.

7. Probandi se mohou s vysledky vyzkumu seznamit v diplomové praci nebo
odbornych ¢lancich.

8. 'V maximalni moZné mife zajistim, aby ziskana data nebyla zneuZita.

Jméno a pfijemni hlavniho feSitele: Bc. Zdenka Horakova

ProhlaSuji a svym nize uvedenym vlastnoru¢nim podpisem potvrzuji, Ze dobrovolné
souhlasim s casti ve vySe uvedeném projektu a Ze jsem mél(a) moznost si fadn¢ a
v dostateCném Case zvazit vSechny relevantni informace o vyzkumu, zeptat se na vse
podstatné tykajici se i€asti ve vyzkumu a Ze jsem dostal(a) jasné a srozumitelné odpoveédi
na své dotazy. Byl(a) jsem poucen(a) o pravu odmitnout ucast ve vyzkumném projektu
nebo svij souhlas kdykoli odvolat bez represi, a to pisemné Etické komisi UK FTVS,
ktera bude nésledné informovat predkladatele projektu.

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

Jméno a piijmeni G€astnika ..........ccceveviieeiiiieniieeeeee Podpis: .coeoeiiiiiie
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Piloha 2: Zddost etické komise

UNIVERZITA KARLOVA
FAKULTA TELESNE VYCHOVY A SPORTU
José Martiho 31, 162 52 Praha 6-Veleslavin

Zadost o vyjadFeni Etické komise UK FTVS

k projektu vyzkumné, kvalifikaéni ¢i seminarni prace, zahrnujici lidské ucastniky
Nazev projektu: Pedagogika jogovych poloh ve vztahu ke zdravi vefejnosti
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Tabulka 6: Sirsasana , stoj na hlavé - vychozi pozice

AUTORI
Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984) Oravcova (2016) Maehle (2011)
vklece, ze semknutych dlani je vkle¢e, HKK do "trojihelniku", dlan¢  vklec¢e, HKK do "trojuhelniku", vklec¢e, HKK do "trojuhelniku",
vytvorena "miska", vzdalenost mezi  objimaji lebku, prsty zabranuji hlavé v pouze pfi "vhodnych" télesnych  dlané a zapésti by mély byt kolmé
lokty je maximalné na urovein RAK pohybu proporcich k podlaze
_ X
e
8 2 vklece, zaujeti trojuhelniku
2
= 3.-20. X
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Tabulka 7: Sirsasana , stoj na hlavé - zatizeni / ulozeni hlavy

Iyengar (2008, 2013)
hlava umisténa do "misky ze
spojenych dlani", kontakt pouze
vrcholku hlavy s podlozkou, nese
maximum vahy

Lysebeth (1984)
maximum vahy nese hlava, nutna
neménna pozice hlavy po celou dobu
zaujeti asany

Oravcova (2016)
vaha je rozprostfena mezi lokty
a zapésti, hlava zatizena
minimalné

Maehle (2011)
vaha je rozprostiena mezi lokty a
zapésti, hlava zatizena minimalné

v

LEKTORI
0o

X
vaha rozprostiena mezi zapésti, lokty, hlava opfena o vrcholek temene zatizena minimalné

X
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Tabulka 8: Sirsdsana , stoj na hlavé - elevace DKK a trupu

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984) Oravcova (2016) Maehle (2011)
elevace obou DKK soucasné elevace obou DKK, paty pfitahnout k neuvadi elevace DKK by méla byt pomala,
"zhoupnutim" (lehka flexe v KOK) hyzdim, pokud jsou trup a stehna ve nutna aktivita hyzd’ového svalstva
vertikale, 1ze pomalu extendovat celé a spodni ¢asti bficha
DKK

v

LEKTORI
[\

X
pomala elevace obou DKK a trupu, upozornéni na aktivitu HSS

X
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Tabulka 9: Sirsdsana , stoj na hlavé - konecnd pozice

Iyengar (2008, 2013)
" napnuto" celé télo a to od hornich
koncetin az po palce u nohou. Hrudnik
ma byt ,,rozepnut® do Sitky

Lysebeth (1984)
dosazeni nultého bodu, kdy je télo v
naprosté rovnovaze

Oravcova (2016)
balancovani mezi aktivitou a
uvolnénim prebyte¢ného napéti

Maehle (2011)
trup a DKK zpevnéné, ,,vytahuji
se vzhuru ke stropu, lopatky
stazené kaudalné, hlezenni klouby
v plantéarni flexi

v

LEKTORI
0o

X
trup a DKK zpevnéné kolmo k zemi, upozornéni na aktivitu HSS

X
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Tabulka 10: Sirsdasana , stoj na hlavé - zajisténi bezpecnosti/ pomiicky

Iyengar (2008, 2013)
nacvik pozice v rohu, u zdi (dodrzet
vzdalenost 5-7,5¢cm od zdi), s
dopomoci, hlavu umistit na ctyrikrat
preloZenou deku

Lysebeth (1984)
zed’ vyuzit az v pozd¢jsich fazich
tréninku, k uplnému "narovnani"

v

X

~
o
j
s
jaa
—

X
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Oravcova (2016)
nacvik ,,pfeneseni vahy na
hlavu“ v pozici ditéte, uchop za
paty, hlava se pfisune co
nejblize ke koleniim, elevace
panve

bez pomiicek, v prostoru

Maehle (2011)
neuvadi



Tabulka 11: Sirsasana , stoj na hlavé - dychani

Iyengar (2008, 2013)
do polohy by se mélo jit pti vydechu

Lysebeth (1984)

Oravcova (2016)
dychani nosem po celou dobu pohybu

Maehle (2011)
vyuzit "plnost" dechu

Dech musi byt pomaly

_ 1. X

e

S 2 plynulost dechu
M

= 3.-20. X
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Tabulka 12: Sirsdasana , stoj na hlavé - zaujeti protipozice

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984) Oravcova (2016) Maehle (2011)
Sarvangasana, tedy pozice svicky poloha vklece, kdy se o palce opiou neuvadi pozice ditéte (Balasana), 10
nadocnicové oblouky a je mozné tak dechovych cyklt, nebo 2 minuty
dojit k relaxaci Sijového svalstva 15-

30sekund

v

LEKTORI
0o

X
po ukonceni setrvat vklece, hlava sklonéna k zemi, kvuli vyrovnani tlaku

X
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Tabulka 13: Sirsdasana , stoj na hlavé - ¢as setrvani v pozici

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984) Oravcova (2016) Maehle (2011)
2-15 minut, v zavislosti na zkusenosti neuvadi neuvadi neuvadi
cvicence
o 1. X
o4
S 2 neuvadi
7
= 3. -20. X
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Tabulka 14: Sirsdsana stoj na hlavé - HSS

Iyengar (2008, 2013)
neuvadi

Lysebeth (1984)

Oravcova (2016)
neuvadi

Maehle (2011)
neuvadi

neuvadi

v

LEKTORI
0o

X
nutna aktivita HSS po celou dobu asany

X
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Tabulka 15: Sirsdsana stoj na hlavé - varianta Salamba Sirsasana IT

Iyengar (2008, 2013)
uvadi

Lysebeth (1984)

Oravcova (2016)
uvadi

Maehle (2011)
uvadi

uvadi

v

LEKTORI
0o

X
flektovana kolena umisténa na paze, pozice vhodna pro téhotné, které cviéili pred graviditou, dochazi k odlehéeni panevniho dna

X
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Tabulka 16: Sarvangasana, svicka - vychozi pozice

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984) Oravcova (2016) Maehle (2011)
leh na zadech, extendované DKK, leh na zadech, flektované ¢i leh na zadech, flektované DKK leh na zadech, extendované DKK
HKK pftipazeni, dlanémi dolt, pod extendované DKK v kolennich a v kolennich a kycelnich
zady je umisténa deka kyc€elnich kloubech, HKK pfipazeni,  kloubech, HKK pfipazené, nebo
dlanémi dold mirn¢ od téla

leh na zadech, DKK nespecifikovany, HKK nespecifikovany
X

leh na zadech, flexe DKK

leh na zadech, DKK nespecifikovany

9.-12. X
o
8 13. leh na zadech, DKK nespecifikovany
M
= 14. - 15. X
16.

leh na zadech, DKK nespecifikovany

17. leh na zadech, DKK nespecifikovany

18. -19. X

20. leh na zadech, DKK nespecifikovany
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Tabulka 17: Sarvangasana, svicka - elevace DKK z podlozky

Iyengar (2008, 2013)
elevace flektovanych DKK v KOK i
KYK k bfichu, tak, Ze se stehna tlaci
na zaludek / elevace extendovanych
DKK v KOK do 90 ° flexe v KYK,

extenze v KOK, trup zlistava na
podlozce

9.-12.

v

LEKTORI

13.
14. - 15.
16.
17.
18. - 19.

20.

Lysebeth (1984)
elevace flektovanych ¢i extendovanych
DKK v KOK do 90° flexe v KYK,
extenze v KOK, lytka i stehna by méla
zustavat uvolnéna, trup zlstava na
podlozce

Oravcova (2016)
elevace flektovanych DKK v
KOK, do maximalni flexe KOK
1 KYK /elevace DKK s
extendovanymi KOK, do 90 °
flexe v KYK , trup ztstava na
podlozce

nespecifikovano
X

nespecifikovano

nespecifikovano
X

nespecifikovano
X

nespecifikovano

nespecifikovano
X

elevace DKK s flexi v kolennich kloubech
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Maehle (2011)
elevace extendovanych DKK v
KOK do 90° flexe KYK/ elevace
flektovanych DKK v KOK do té
doby, nez se za¢nou hyzdé zvedat z
podlozky, dale pouze "vytahovat
DKK" ke stropu nahoru do
konecéné pozice



Tabulka 18: Sarvangasana, svicka - elevace trupu

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984) Oravcova (2016) Maehle (2011)
s vydechem, dokud se trup nedostane = moznost umistit dlan¢ pod hyzd¢ jako nespecifikuje nespecifikuje
do svislé polohy a hrud’ se nedotkne ulehceni elevace trupu
brady

nespecifikovano
X
nespecifikovano

nespecifikovano

X

v

13. nespecifikovano

14. -15 X

I~
@)
F
2
E)
-

16. nespecifikovano

17. nespecifikovano

18. - 19. X

20. nespecifikovano
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Tabulka 19: Sarvangadsana, svicka - zatizeni Cp/ulozZeni hlavy

Iyengar (2008, 2013)
hrud’ by se méla dotykat brady, na
zemi je v kontaktu zadni ¢ast hlavy,
krku, ramen, pazi az po lokty

v

5
= 13
M
m
=

14. -15.
16.
17.

18. -19

20.

Lysebeth (1984)
vaha téla by méla spocivat na ramenou
a ne na §iji, nutno sternum tlacit proti
bradg, Sije v "protazeni" a co nejblize
k podlozce

Oravcova (2016)
vaha spociva na ramenou a ne
na $iji, nutné se odtlacovat se od
ramenou

sternum tlacit proti bradé
X
diraz na rozprostfeni vahy i na ramena
nespecifikovano
X
Sije v protazeni, rozlozit vahu na RAK
X
"Sije v protazeni", sternum tlacit proti bradé
nespecifikovano
X

rozlozeni vahy i na RAK, vyuziti deky pod rameny
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Maehle (2011)
vaha spociva na ramenou a ne na
§iji, 1ze vyuzit deku



Tabulka 20: Sarvangasana, svicka - postaveni HKK

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984) Oravcova (2016) Maehle (2011)
ruce jsou ulozené do oblasti beder, ruce ulozené do oblasti beder/ nebo ruce ulozené do oblasti beder/ ruce ulozené do oblasti beder, kdy
ledvin, lokty tlaci proti podlozce HKK zapazené dlanémi otocenymi k nebo HKK zapazené dlanémi nadlokti jsou rovnobézné, ruce
zemi/vzpazené smérem za otocenymi k zemi postupné posouvat smérem k
hlavou/pripazené k télu lopatkam

ruce optit dlanémi o bedra
X
ruce opfit dlanémi o bedra

ruce opfit dlanémi o bedra

X
)E .
8 13. ruce opfit dlanémi o bedra
M
= 14. -15. X
16. ruce opfit dlanémi o bedra
17. ruce opfit dlanémi o bedra
18. - 19. X
20. ruce optit dlanémi o bedra
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Tabulka 21: Sarvangdsana, svicka - konecna pozice

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984) Oravcova (2016) Maehle (2011)
trup i DKK jsou kolmo k zemi, na trup i DKK jsou kolmo k zemi, Sije v trup i DKK jsou kolmo k zemi, trup 1 DKK jsou kolmo k zemi,
podloZce spociva zadni ¢ast hlavy, "protazeni", sternum se tlaci proti udava, nutnost rovnovahy udava, nutnost ,,vytahovat“ cely
krku, ramen, horni ¢ast pazi az po brad¢. Lytka i stehna by méla zistavat aktivity a uvolnéni trup a DKK vzhtiru a vytvofit tak
lokty, prsty nohou jsou napnuté a uvolnéna, pohyb v této pozici musi byt pocit lehkosti
mifi smérem nahoru pomaly a plynuly
trup i DKK jsou kolmo k zemi
X
trup i DKK jsou kolmo k zemi

trup i DKK jsou kolmo k zemi

X
¥
8 13. trup i DKK jsou kolmo k zemi
=
- 14. -15 X
16. trup i DKK jsou kolmo k zemi
17. trup i DKK jsou kolmo k zemi
18. -19. X
20. aktivace HSS, duraz na rozprostfeni vahy i na ramena, trup i DKK jsou kolmo k zemi
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Tabulka 22: Sarvangasana, svicka - dychani

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984) Oravcova (2016) Maehle (2011)
plynuly dech klidny a bez pieruseni "plny" dech v konecné pozici se volné
vzdouvaji partie bficha a je
nehybna oblast podbtisku, ta je
fixovana "uddijana bandhou" a
"udzdaji pranajamou"
diraz na plynulost
X
plynulost dechu
plynulost dechu
X
¥
8 13. plynulost dechu
2
= 14. -15 X
16. plynulost dechu
17. nespecifikovano
18. -19. X
20. plynulost dechu
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Tabulka 23: Sarvangdsana, svicka - ¢as setrvani v pozici

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984) Oravcova (2016) Maehle (2011)
5-15minut, zalezi na zkusenosti nékolik sekund az minuty, zalezi na nezminuje po namahavém cviéeni v ni 1ze
cvicence zkusenosti cvicence zustat delsi dobu

5 dechid
X
nespecifikovano

nespecifikovano

X

5|

I~
@)
F
2
E)
-

13. nespecifikovano

14. -15. X

16. nespecifikovano

17. nespecifikovano

18. -19. X

20. nespecifikovano
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Tabulka 24: Sarvangasana, svicka - navrat z pozice

1 Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984) Oravcova (2016) Maehle (2011)
] s vydechem "spustit" DKK zpét na navrat pres pozici pluhu nezminuje navrat pres pozici pluhu
podlozku, uvolnit HKK, leZet rovné a
odpocivat
A
1. navrat pres pozici pluhu
2.-6 X
7. nespecifikovano
8. navrat pres pozici pluhu
9.-12. X
= -
8 13. navrat pres pozici pluhu
2
= 14. -15. X
16. navrat pres pozici pluhu
17. navrat pres pozici pluhu
18. -19. X
20.

navrat pres pozici pluhu
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Tabulka 25: Sarvangdsana, svicka - zaujeti protipozice

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984) Oravcova (2016)
nezminuje pozice ryby (Matsjasana) nezminuje

pozice ryby
X
nespecifikovano

pozice ryby

9.-12.

X

v

LEKTORI

13. pozice ryby

14. - 15. X

16. pozice ryby

17. pozice ryby

18. - 19. X

20. pozice ryby
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Maehle (2011)
nezminuje



Tabulka 26: Sarvangdsana, svicka - pomiicky/zajisténi bezpecnosti

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984) Oravcova (2016)
vyuziva stolicky, deky a bolsteru nezminuje nezminuje

nespecifikovano
X
nespecifikovano

nespecifikovano

X

5|

~
o
j
s
jaa|
—

13. nespecifikovano

14. -15. X

16. nespecifikovano

17. nespecifikovano

18. -19. X

20. vyuziti deky pod rameny
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Maehle (2011)
slozena deka pod ramena, lokty



Tabulka 27: Sarvangasana, svicka - aktivace HSS

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1984)
neuvadi

Oravcova (2016) Maehle (2011)

neuvadi neuvadi neuvadi

\
1. nutna aktivace HSS po celou dobu pozice
2.-6 X
7. nespecifikovano
8. nespecifikovano
9.-12. X
= R
8 13. diraz na aktivaci "bficha a zad"
5
- 14. -15. X
16. nespecifikovano
17. nespecifikovano
18. -19. X
20.

aktivace HSS po celou dobu pozice
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Tabulka 28: Prasarita Padottanasana, predklon ve stoji rozkrocném- vychozi pozice

v

~
o
j
s
jaa|
—

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1997) Oravcova (2016)
vzpiimeny stoj Siroky stoj rozkroény vzpiimeny stoj

X

Siroky stoj rozkroc¢ny/ analogie vleze na zadech (v komentari)
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X

Siroky stoj rozkro¢ny
X

stoj rozkro¢ny

X

Siroky stoj rozkrocny
X

Siroky stoj rozkrocny

Siroky stoj rozkro¢ny

Siroky stoj rozkroény

Maehle (2011)
vzpiimeny stoj



Tabulka 29: Prasarita Padottandsana, predklon ve stoji rozkrocném - postaveni DKK

Iyengar (2008, 2013)
Siroky stoj rozkro¢ny, min.
120 cm rozkroceni, zalezi na
délce DKK, nejlépe zkusmo
zaujmout uplnou pozici, a
pokud se nedafi dat hlavu na
zem, je tfeba rozkrocit vice

Y

[
o
F
M
m
—

Lysebeth (1997)

Siroky stoj rozkrocny, lehka flexe v
kolennich kloubech, pfi predklonu
,uvolnit a roztahovat do Siroka“ hyzdg,
dale ,,couvat tfisly, udrzovat ,,osu
chodidlo — koleno* a udrzovat stale
,,pruznost“ v kolenou a neustale vyuzivat
,védomou oporu o chodila*

Oravcova (2016)

Siroky stoj rozkrocny, lehké flexe v
kolennich kloubech, pfi predklonu
,,uvolnit a roztahovat do Siroka‘
hyzdé, dale ,,couvat™ tfisly,
udrZovat ,,osu chodidlo — koleno* a
udrzovat stéale ,,pruznost™ v kolenou
a neustale vyuzivat ,,védomou

oporu o chodila“
X

Siroky stoj roznozny, individualni rozkro¢eni DKK, ZR v KYK , ,,pruznd" kolena

X
Siroky stoj roznozny
X
nohy na sitku boki
X
prechod z bojovnika II, nohy v rozkroceni §irokém, jako u bojovnika IT
X

Siroky stoj roznozny, zalezi na individualnich proporcich

Siroky stoj roznozny, diraz na absenci "hyperextenze" v kolennich kloubech

chodidel
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Maehle (2011)
Siroky stoj rozkrocny,
drzet vnéjsi hrany
chodidel rovnobézné,
aby byly ,,soubézné s
koleny*

Siroky stoj roznozny, diraz na absenci "hyperextenze" v kolennich kloubech, diraz na ZR v ky¢lich, "udrzeni" fyziologického postaveni



Tabulka 30: Prasarita Padottandasana, predklon ve stoji rozkrocném - predklon, aktivita trupu

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1997) Oravcova (2016) Maehle (2011)
"ruce v bok", rovny ptedklon, kdy se "ruce v bok", rovny piedklon, umistit dlané "zptfedu na umistit ,,ruce v bok* ,,zlomit
"zada drzi prohnuta" "narovnani se v bedrech" stehna", provést rovny se v pase“ a ruce polozit na
predklon tak, ze je trup podlozku

napfimen "vytazenim" za
temenem hlavy, bti$ni sténa
musi byt aktivné "vtazena",
,,roztazeni* sedacich kosti a
,,vytahovani se za hlavou

X
»fuce v bok*, rovny predklon, aktivace HSS
X

nespecifikovano

X

v

nespecifikovano

I~
@)
F
2
E)
-

X
nespecifikovano
X
"ruce v bok", dlan¢ na zem, pied chodidla, vyuziti pomicek, aby byl predklon rovny

rovny piedklon s HKK v zapazeni, extenze v LOK, ,,propletené ruce®, diraz na aktivaci "stfedu téla"

"rovny predklon, ruce v bok", aktivace HSS, "vytahovani" se za sedacimi kostmi
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Tabulka 31: Prasarita Padottanasana, predklon ve stoji rozkrocném - umisténi HKK na zem

Iyengar (2008, 2013)
dlan€ na zem na spojnici pat, dlané
jsou na $itku RAK lze opfit i celé
predlokti o zem

Lysebeth (1997)
dlané na zem na spojnici pat,
zpocatku je lze umistit i pred tuto
linii

Oravcova (2016) Maehle (2011)
dlané na zem na Siftku RAK, dlan¢ na zem na Sitku RAK,

podle individuéalnich prsty na rukou by mély byt
moznosti mohou byt pii v abdukci a jejich konecky by
dlanich na zemi flektované ~ mély byt v jedné rovin€ s prsty
KOK i LOK nohou

X
dlan¢ na zem na $itku ramen, pouziva i blocky, lokty uloZzeny dorzalné, pfi varianté, kdy se cvicenec chyti za palce pak lokty lateralné
X
chyceni se za kotniky

X

v

nespecifikovano

I~
@)
F
2
E)
-

X
dlané na spojnici nohou
X
dlang na $itku ramen, vyuziti blo¢kt

dlang na $itku ramen, vyuziti blocki

dlang na $itku ramen, vyuziti blocki
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Tabulka 32: Prasarita Padottandasana, predklon ve stoji rozkrocném - zatizeni/ulozeni hlavy, konecna pozice

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1997) Oravcova (2016) Maehle (2011)
hluboky predklon ve stoji hluboky predklon ve stoji hluboky predklon ve stoji hluboky predklon ve stoji
roznozném, hlava opfend o temeno, roznozném, hlava opfena o roznozném s ulozenim dlani roznozném, hlava optend o
nesmi se na ni prenaset vaha téla, ta temeno, kdy se ¢elo dotkne ¢i LOK na zem, hlavu temeno, lopatky se v této pozic
musi zustat celou dobu na DKK »Spojnice zapé&sti* nepoklada ,stahuji* ke kostréi

X
hluboky predklon ve stoji rozkroéném, hlava opfena temenem o zem, lze vyuzit blockt
X
hluboky predklon ve stoji rozkrocném bez opieni hlavy

X

Y

hluboky predklon ve stoji rozkroéném bez opteni hlavy

X

[
o
=
M
m
—

hluboky predklon ve stoji rozkroéném bez opteni hlavy
X

hluboky predklon ve stoji rozkroéném bez opieni hlavy

hluboky predklon ve stoji rozkroéném bez opteni hlavy

hluboky predklon ve stoji rozkroéném bez opieni hlavy
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Tabulka 33: Prasarita Padottanasana, predklon ve stoji rozkrocném - varianty

Iyengar (2008, 2013)

Lysebeth (1997) Oravcova (2016) Maehle (2011)
hluboky predklon - "ruce v neuvadi rovny ptedklon, kdy je hluboky predklon - ulozeni
bok"/"sepnuté za télem - "namaste" cvicenec opfen o ruce, z této  HKK tak, ze se cvicenec chyti
pozice lze ptidat prenaseni  za palce u DKK, lokty sméfuji
vahy stfidaveé z jedné DK na do stran/ ,,proplést ruce za
druhou /stfidani podiepu a zady
predklonu/ trup a HKK do
rotace
X

hluboky predklon- varianta chyceni za palce, rovny piedklon - ruce na spojnici pat ¢i pfed nohy, vyuziva i rotace
X
hluboky predklon - pouze chyceni za kotniky

X

5|

(o
(©)
=
M
m
=

nespecifikovano, pouze rovny piedklon s dlanémi na zemi
X

nespecifikovano, pouze rovny piedklon s dlanémi na zemi
X

nespecifikovano, pouze rovny predklon s dlanémi na zemi

Hluboky ptedklon - HKK "za zady" (extenze v RAK i LOK), dale rovny piedklon - varianta do rotaci

Hluboky predklon s dlanémi na zem, rovny predklon - varianta do rotaci HKK
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Tabulka 34: Prasarita Padottanasana, predklon ve stoji rozkrocném - dychani

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1997) Oravcova (2016) Maehle (2011)
hluboky, pravidelny dech hluboky dech, diraz na dikladny, pravidelny dech, s pravidelny dech
uplny vydech vydechem uvoliovat

prebytecné napéti

X
plynulost dechu
X
nespecifikovano

X

5|

~
o
j
s
jaa|
—

plynulost dechu
X
plynulost dechu
X
plynulost dechu
plynulost dechu

plynulost dechu
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Tabulka 35: Prasarita Padottanasana, predklon ve stoji rozkrocném - cas setrvani v pozici

Iyengar (2008, 2013) Lysebeth (1997) Oravcova (2016) Maehle (2011)
pul minuty po 10-20 hlubokych decht neuvadi 5 dechovych cykla

X
nespecifikovano
X
nespecifikovano

X

5|

~
o
j
s
jaa|
—

nespecifikovano
X
nespecifikovano
X
nespecifikovano
nespecifikovano

nespecifikovano
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Tabulka 36: Prasdrita Padottandsana, predklon ve stoji rozkrocném - ndavrat z pozice

Iyengar (2008, 2013)
rovny ptedklon, ,,hlava drzena "ruce v bok", elevace trupu,
vzhtru* a jsou ,,prohnuta zada“, stoj rozkrocny, po té
"ruce v bok", elevace trupu, stoj

zada a "pruznym vzpiimeny
rozkro¢ny, po té vzptimeny zhoupnutim v KOK se

napiimit"

Lysebeth (1997)
"ruce v bok", elevace trupu, stoj
rozkro¢ny, po té vzpiimeny

Oravcova (2016) Maehle (2011)
nutnost pokrcit kolena, opfit

si dlan€ o KOK a narovnat

X
tuce v bok®, elevace trupu, piisunout DKK k sobg, 1ze z této pozice udélat i stoj na hlaveé
X
nespecifikovano

X

v

nespecifikovano

I~
@)
F
2
E)
-

X
dlan¢ opfit o bedra, nutna aktivace HSS
X
ruce v bok*, cvicenec se naptimi, stoj rozkroc¢ny

,ruce v bok®, cvi¢enec se napfimi, stoj rozkro¢ny, diraz na aktivaci HSS

ruce v bok®, cviCenec se napiimi, stoj rozkro¢ny, dliraz na aktivaci HSS
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Tabulka 37: Prasarita Padottanasana, predklon ve stoji rozkrocném - zaujeti "protipozice" / misto v sestavé

v

~
o
j
s
jaa|
—

Iyengar (2008, 2013)
neuvadi

Lysebeth (1997) Oravcova (2016)
pokud je tato 4sana cvicena v neuvadi
sestave, je dobré ji zarazovat pied
kleste
X

zafazeno v zavérecné fazi
X

zafazeno v zaverecné fazi
X

zarazeno na zacatku lekce
X

zafazeno v poloving lekce
X

zafazeno v zavére¢né fazi

zafazeno v zavérecné fazi

zatazeno v zavérecné fazi
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Maehle (2011)
neuvadi



Tabulka 38: Prasarita Padottanasana, predklon ve stoji rozkrocném - pomiicky/zajisténi bezpecnosti

Iyengar (2008, 2013)

Lysebeth (1997)
cihlicky, bolster pod hlavu

zabezpecit, aby nohy neklouzaly
po zemi, je vhodné cvicit naboso

Oravcova (2016) Maehle (2011)

neuvadi neuvadi

X

pouziti blo¢kd ve stoji po dlané/pii rozhovoru pifedvedena varianta vleze na zadech, dodrZeni "jogové geometrie", nutné udrzeni HSS,
neprohybat se v Lp

X
nespecifikovano

X

Y

nespecifikovano

[
o
=
M
m
—

X
nespecifikovano
X
pouziti blo¢ki pod dlané pfi rovném piedklonu

pouziti bloc¢kt pod dlané pii rovném piedklonu

pouziti bloc¢kt pod dlané pfi rovném predklonu
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Tabulka 39: Prasarita Padottandsana, predklon ve stoji rozkrocném - HSS

Iyengar (2008, 2013)
neuvadi

v

~
o
j
s
jaa|
—

Lysebeth (1997) Oravcova (2016)

neuvadi neuvadi

X
aktivita HSS po celou dobu pozice
X
nespecifikovano
X
nespecifikovano
X
aktivace HSS zejména pfi navratu z pozice
X
aktivita HSS po celou dobu pozice
aktivita HSS po celou dobu pozice

aktivita HSS po celou dobu pozice
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Maehle (2011)
neuvadi



Tabulka 40: Lektori I-V, doplnujici informace

vzdélani v joze/jak dlouho

uci

druh lekce
korekce cvi¢encu

poznamky k obracenym
pozicim

obracené pozice, které
zatadil/a

Lektor I

Hatha Yoga Teacher RYT 200 by

Yoga Alliance

Instruktor Hatha Yogy (MSMT

2013)

Vycvik metodiky cviceni détské
jogy (Ceska asociace détské jogy)

nema

ne

ano

jemna joga, 60min

ne

S: cviéi pouze v uzavienych lekcich
se lidmi, které zn4, chodi pravidelné
S: cvi¢eno, vznika tlak na hrdlo,
emocni rozladéni, pouze opatrné,

kdyz stav cvi¢enct dovoli
P: nevyjadreno

Sarvangasana, Halasana, Adho

mukha svanasana

Lektor II

Instruktor powerjogy a
Instruktor hathajogy
Masérska $kola na rekondi¢ni,
sportovni a klasickou masaz,
Piestany Powerjoga Basic,
Diplom Body&Mind
stfedni zdravotnicka Skola

joga, 60min
ano

obracené pozice zatazuje,
nejradéji psa hlavou dold, je
to bez KI
S: cviceno
S: pouziva deku pod ramena,
dnes nezarazeno
P:cviceno

Adho mukha svanasana,

Sir§4sana, Prasarita
Péadottanasana
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Lektor IIT

Absolvent FTVS UK Praha
Instruktorka Hathajogy - I a
II stupeni (Fisaf - Hatha Yoga
Instruktor)
Specializace technika
jogovych pozic

nema

ne

hatha joga, 60min
ne

S: nevyjadieno
S: obvykle ano, dnes ne,
celkové ale vnima KI a to
hypertenze, hodné pracuje
s dechem, na svicku by
pottebovala lekci o Etvrt
hodiny delsi
P: nevyjadieno
Adho mukha svanasana

Lektor IV
Instruktor jogy
specializace
powerjoga - Power
Yoga Akademie
nema

ne

17

vinyasa joga, 60min
ne

S: nevyjadieno
S: nevyjadieno
P: cviceno

Prasarita
Padottanasana, Adho
mukha svanasana

Lektor V

Trenér ve fitness centrech v
rozsahu 150 vyukovych
hodin/ studio R
Instruktor jogy (150
vyukovych hodin)/ Power
Yoga Akademie s.r.o0.

nema
ano - blocky, taburety, deky
11
ano
joga, 1h15min
ano
S: nevyjadieno

S: obvykle ano, dnes ne
P: obvykle ano, dnes ne

Adho mukha svanasana



Tabulka 41: Lektori VI-X, dopliujici informace

vzdélani v joze/jak dlouho

zdravotnické vzdélani

korekce cvi¢enct

Iz
o

poznamky k obracenym

pozicim

Lektor VI

zkuSena instruktorka

jogy

mezinarodnim certifikatem 30 let v
oboru, staze v Indii, nékolikaleta

praxe v zahrani¢i (Novy Zéland)

nema

ne

ne

hatha joga, 60min

ne

obracené polohy

upozoriiuje pry lidi se zdravotnimi
problémy, nedoporucuje lidem s

poruchami endokrinnich zlaz

toto uvedl, ale na zdravotni stav se

neptal
S: obvykle ano, dnes ne
S: obvykle ano, dnes ne

cvici, ale

Lektor VII
PranaVashya yoga
teachers’ training,
Mysore,

Certifikovany lektorsky
kurz Hormonalni jogové

Dinah
Provence,

terapie,
Rodrigues,
Francie, 2015

nema

ano
gravid joga, 1h15min
ano

S: obvykle ano, dnes ne

S: cviceno
P: obvykle ano, dnes ne

Lektor VIII

Studium Power
Yoga Akademie
200RYT
specializace
Power
yoga/Hatha
yoga

nema

ano, k sezeni na
zacatku
8

ne

power joga,

60min

ne

S: nevyjadteno
S: cviceno
P: nevyjadteno
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Lektor IX
Ayurclinic Goa's AYURCLINIC
INSTITUTION, Goa, Indie: Advanced
Ayurveda Cooking Course

Ayuskama Ayurveda Institute, Rishikesh,
Indie: Ayurveda Stress Management Course
Ayuskama Ayurveda Institut, Rishikesh,
Indie: Ayurveda Nutrition & Cooking
Course

nema

ano, valec na sezeni

ne
Hathajoga flow, 60min

ne

S: necvigi, rizikové, lidé maji riizné potize s
Cp, radéji déla jemnéjsi pozice, kde cloveék
vice vnima sebe sama

S: obvykle ano, dnes ne, Viparita karani a to
s valcem (bolster) a joga paskem

P: obvykle ano, dnes ne, dobré pro otevieni
kycelnich kloubt

Lektor X

Power Yoga Akademie pana
Krejcika,
poradce,

Kurz
kurz
reflexni terapie, kurz spiralni

MUDr.
vzdélavaci

Vaclava
vyzivového
stabilizace  patefe
Smiskova,
seminafe v Centru pfirodni
1écby MUDr. Hajkova

nema

ano - blocky pfi prasarité, sed

ne
power joga, 60min
ano

S: stoj na hlavé necvici,
rizikové pro Cp

S: svicku na individualnich
lekcich,

P: cviceno

Ma spiSe individualni lekce
jogy, toto je jedina hromadna,



P: cviceno dnes pouze pes hlavou doli pfi individualnich si vice
dovoli

obracené pozice, které
zaradil/e
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Tabulka 42: Lektori XI - XV, dopliujici informace

Lektor XI
vzdé€lani v joze/jak dlouho [ FFEEEETS

Akademie)

:
|
-

an

korekce cvicencu 0

zdravotnické vzdélani nemi

poznamky k obracenym
pozicim S: necvidi, je to rizikové
S: necvici, je to rizikové
P: obvykle ano, dnes ne

(I RICC IR AR Sl A dho mukha svanasana

zaradil/a

Jogy-specializace
Powerjoga (Power Yoga Akademie)
joga pro zdrava zada (Power Yoga

Détska joga (Power Yoga Akademie))

Lektor XII

Akreditovany  seminai  Metodika

cviceni jogy s détmi (Asociace détské

jogy, 2014)

Seminar Tehotenska joga (2014)
Akreditovany seminai Cvicitel II.
tiidy (Asociace détské jogy, 2014)

nema

ne
terapeuticka joga, 60min

ne

S: necvidi, je to rizikové, kvuli
hypermobilita Cp

S: necvici, je to rizikové

P: nevyjadreno

Adho mukha svanasana
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Lektor XIII

Instruktor powerjogy - Power
Yoga Akademie, Master
Instruktor  powerjogy, FISAF

Powerjoga Basic, FISAF Fitness
Core

nema

ne
10
ne
poledni joga, 60min
ne

celkové dava pozor v piipadech
lidi, ktefi trpi hypertenzi, hodné
pracuje s dechem

toto uvedl, ale na zdravotni stav se
neptal

S: nevyjadteno

S: cviceno

P: nevyjadieno

Sarvangasana, Halasana, Adho
mukha svanasana, Viparita karani

Lektor XIV

neudava

nema

ano - blocky

10

ne

jemna joga, 60min
ne

S: nevyjadieno
S: nevyjadieno
P: nevyjadieno

necvié¢eno

Lektor XV

lektor power jogy, 3.
a 2. tfida.

nema

ne
12
ano

joga pro zdrava

zada, 60min

ano

S: obvykle ano, u
stény, dnes ne
S: obvykle ano, u
stény, dnes ne
P: nevyjadfeno

Adho mukha
svanasana



Tabulka 43: Lektori XVI - XX, dopliujici informace

Lektor XVI Lektor XVII
Ve VOISO nstruktor hatha jogy - poweryoga neuddvé
akademie
kurz masaze déti a kojenci
jogu uci 5 let
seminare - joga v dennim zivoté
nema

ne

:
hataha joga, 60min

korekce cvicencu ne ne

zdravotnické vzdélani Em

power joga, 45min

poznamky k obracenym

S: pouze vuzavienych kurzech, u S: pouze na soukromé

pozicim stény lekei u stény

S: cviceno S: cviéeno

P: nevyjadfeno P: nevyjadieno

obracené které

pozice,

Sarvangasana, Halasana, Adho Sarvangasana

zaradil/a mukha svanasana
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Lektor XVIII

trenér II. tfidy Hatha joga

specializované jogové
seminafe — panevni dno,
hypermobilita, lymfaticky

systém, hrudnik, kycle

nema

joga pro téhotné, 1h 15min

ano
S:  pouze v uzavienych
kurzech

S: obvykle cvici, dnes ne

P: cviceno

Prasarita Padottanasana,

Adho mukha svanasana

Lektor XIX

absolvent FTVS UK Praha
instruktor jogy - Power
Yoga
kurz hormonalni jogové
terapie

nema

ano - blocky

ano

jemna joga, 60min

S: necvidi, rizikové kvili

Cp

S: obvykle cviéi s
podlozenim ramen, dnes
ne

P: cviceno

Prasarita Padottanasana,

Adho mukha svanasana

Lektor XX

Anusara Elements™ yoga teacher
v Berlin¢

2016 Anusara-Inspired™ Yoga
Teacher

Iékat

ano - blocky

ano

téhotenska joga, 60min

S: necvidi, rizikové kvali Cp

S: svicka cviena s dekou pod
rameny

P: cviceno, dba na pozici DKK,
nohou, pouziva pomtcky

Adho mukha svanasana, Prasarita
Padottanasana
Sarvangasana



