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Abstrakt

Nazev: Vliv pénového valce na svalovy rozsah, silu extenzori a flexorii kolenniho

kloubu a silovy pomér H/Q.

Cile: Cilem diplomové prace bylo zjistit vliv pénového valce na svalovy rozsah a silu
extenzorl a flexori kolenniho kloubu. Svalové sila extenzort a flexort kolene se ur¢ovala
pomoci izokinetického dynamometru Humac norm. Dal$im cilem bylo zjistit vliv
pénového valce na pomér sily extenzori a flexort (H/Q), coz je dulezity udaj pro

predchazeni trazi dolnich koncetin.

Metody: Jedna se o experimentélni studii. Méfeny vyzkumny soubor (n =12) tvofili
studenti Fakulty télesné vychovy a sportu Univerzity Karlovy. Byl pouZit pénovy valec
Blackroll, stiedni tvrdosti s povrchem bez vroubkt. Svalové rozsahy flexort kolene byly
méfeny pomoci sit and reach testu a knee extension testu. Svalové rozsahy extenzort
kolene byly méfeny pomoci modifikovaného Thomasova testu a Ely’s testu. [zokineticka
sila svalll pfi provadéni flexe a extenze kolenniho kloubu a silovy H/Q pomér byly

hodnoceny pomoci izokinetického dynamometru Humac Norm.

Vysledky: Métenim se prokazalo, ze pénovy valec mél vliv na svalovy rozsah flexori a

extenzori kolenniho kloubu. Neprokézalo se, ze by pénovy valec mél pozitivni vliv na

wrwe

extenzoru kolene.

Kli¢ova slova: pénovy valec, svalovy rozsah, izokineticky dynamometr, sila, H/Q pomér



Abstract

Title: The influence of foam rolling on range of motion, strength of the knee extensors

and flexors, and H/Q ratio.

Objectives: The aim of the diploma thesis was to determine the effect of the foam roller
on the range of motion and strength of the extensors and flexors of the knee joint. The
muscular strength of the knee extensors and flexors was determined using a Humac norm
isokinetic dynamometer. Another goal was to determine the effect of the foam roller on
the force ratio of extensors and flexors (H/Q) which is an important detail for the

prevention of lower limb injuries.

Methods: This is an experimental study. The measured research group (n = 12) consisted
of the students of the Faculty of Physical Education and Sport at the Charles University.
A Black roll foam roller of medium hardness with a non-serrated surface was used. The
range of motion of the knee flexors were measured using the sit and reach test and the
knee extension test. The range of motion of the knee extensors were measured using a
modified Thomas test and Ely's test. The isokinetic strength of the extensors and flexors
muscles of the knee joint and the H/Q ratio were measured using a Humac Norm

isokinetic dynamometer.

Results: Measurements showed that the foam roller affected the range of motion of the
flexors and extensors of the knee joint. The use of the foam roller has not shown to have
a positive effect on the muscle strength. The H/Q ratio increased after the foam rolling,

but this was due to a decrease in the strength of the knee extensors.

Keywords: foam roller, range of motion, isokinetic dynamometer, strength, H/Q ratio



Seznam zkratek

ECM - extracelularni matrix

SMR - self myofascial release

cm — centimetr

kg — kilogram

m. — musculus

ID — izokineticky dynamometr

PT — maximalni moment sily

Pre — pre test

Post — post test

ISO — izometricka kontrakce extenzort kolene
PTQ — maximalni moment sily kvadricepsu (N.m)
PTH — maximalni moment sily hamstringti (N.m)
P — pravéd noha

L —leva noha

H/Q — silovy pomér hamstring/kvadriceps

PV — pénovy valec
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1 UVOD

Véda ve sportovnim tréninku se za posledni dobu velmi posunula. Stale se hleda;ji
a vytvareji nejnovejsi pomuicky ve fitness a sportu, které by pomohly zlepsit regeneraci a
vykon. Mezi tyto pomucky urcité patii pénovy valec (foam roller), ktery se vyrabi také
ve vibra¢ni varianté, masazni micky, hole a maséazni pistole.

Vyuziti pénového valce je v této dobé velmi populdrni mezi rekreacnimi,
12 let jsem hral vykonnostn¢ stolni tenis a poslednich 5 let se zabyvam hlavné celkovym
pohybem a udrzitelnym zdravym Zivotnim stylem. Pracuji jako osobni trenér a trenér
skupinovych lekci, kde se dennodenné v posilovné stietavdm s lidmi, kteii se tzv.
,valcuji®. Malokdy jsem vidél, ze by to lidé d¢€lali spravné a mélo to nalezity ucinek.
Nékdo se valcoval pred tréninkem, nékdo po tréninku, nékdo na pénovém valci stravil 2
minuty, nékdo 30 minut. Mnoho svétoznamych trenérii vyuziva pénovy valec pred
tréninkovou jednotkou.

Z reSerSe zahranicnich studii jsem zjistil, Ze pénovy valec mize mit signifikantni
vliv na zvyseni svalového rozsahu a v né¢kterych studiich se ukazalo, ze mtze mit vliv i
na silu nebo zlepSeni vykonu ve vzpirani.

Z tohoto diivodu jsem si zvolil téma vénujici se pfimému Uc¢inku valce na svalovy
rozsah a silu extenzort a flexorit kolenniho kloubu. Zakladnim ukazovatelem silového
projevu dolnich koncetin je izokinetickd sila, kterd bude zjistovana na izokinetickém
dynamometru Humac Norm. Izokineticky dynamometr zméii silu a z toho uré¢i H/Q
pomér, coz je silovy pomér mezi hamstringem (flexorem kolene) a kvadricepsem
(extenzorem kolene). Koaktivace téchto dvou svalovych skupin poméha stabilizovat
kolenni kloub nejen proti pfednimu posunu, ale také proti abdukéné-addukénimu zatiZeni.

Z vlastni zkuSenosti vim, Ze zranéni je jednou z nejvice obtézujicich a
frustrujicich véci, které mize sportovce postihnout. Mnoho mladych, nadanych a
talentovanych hract je nuceno ptfedc¢asné ukoncit sportovni kariéru kvuli svalovému
zranéni. Pokud se nam podaii zjistit jeho ptiCiny, mizeme rychleji a efektivnéji reagovat
1éEbou, rehabilitaci a prevenci dalSich poranéni. H/Q pomér se ve studiich ukazuje jako
ukazatel vhodné prevence zranéni v oblasti dolni koncetiny.

Meéieno bude 12 studentt UK FTVS, ktefi jsou aktivnimi sportovci. Méteni bude

probihat v laboratofi tréninkové adaptace FTVS, kde jsou vhodné podminky. Naméfena
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data budou poslana kazdému probandovi zvlast. Tyto informace mohou poté vyuzit a
zlepsit tak svij tréninkovy plan, coz mize vést k prevenci zranéni a zlepSeni vykonu ve
sportu.

Vysledky této prace by mély byt ndpomocny nejen métenym probandiim, ale i

siroké vetejnosti, kterd by chtéla védét, jak pénovy valec funguje, a kdy ho pouzit.
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2 TEORETICKA VYCHODISKA PRACE

2.1 Sval

Svalova tkan je jednou z hlavnich tkani lidského téla. Ma schopnost kontrakce a je

zdrojem pohybu a sily. Ulohou svalové tkané je vytvafeni pohybu organismu, jeho

vnitinich organi a vyvijeni tlaku a napéti. Toho dosahuje pfeménou chemické energie (z

ATP) na energii mechanickou. Zakladni stavebni a funk¢ni jednotkou je svalové vlakno,

které obsahuje kontraktilni proteiny (Hudak a Kachlik, 2017).

Svalova tkan je sloZena z jednotlivych svalovych bun¢k (svalstvo hladké, pficné

pruhované, svalstvo srdecni) a ze svalovych vldken vzniklych spojenim jednotlivych

svalovych bunék (pti¢né pruhované svalstvo kosterni) (Naiika a Eliskova, 2015).

Obrazek 1. Vnitini stavba kosterniho svalu (Huddk a Kachlik, 2017)

Vnitini stavba kosterniho svalu (Hudak a Kachlik, 2017):

1.

Fascie - obal svalu a svalovych skupin z hustého kolagenniho vaziva

. Epimyzium - #1d8i vrstva vaziva mezi svalem a fascii

2
3.
4

Sval - stavebni jednotka vznikla spojenim snopcii svalovych vldken

. Perimyzium - vazivovy obal snopct svalovych vlaken, skrze které probihaji

cévy a nervy

Snopce svalovych vlaken - vznikaji ze snopecki, které jsou tvofeny svalovymi
vlakny

Endomyzium - obal svalového vldkna, obsahuje pocetné klicky vlasecnic
Svalové vlakno - stavebni a funkéni jednotka obsahujici myofibrily
Myofibrily - trubicovité utvary obsahujici myofilamenta. Jsou rozdéleny

na sarkomery, které jsou na sebe napojeny v fad¢ za sebou

8.1 Sarkomera - stavebni podjednotka myofibrily

Myofilamenta - kontrakce schopné aktinové a myozinové komplexy
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2.1.1 Svaly dolni konéetiny

Hlavni funkci svalii dolni koncetiny je stoj a chiize - stabilita a lokomoce téla.
Tomu odpovida i specifické anatomické uspofadani dolnich i hornich koncetin. Stabilita
téla je zajiSténa hlavné koncentraci nejvétsi svalové hmoty kolem kycelniho kloubu.
Stabilni lokomoc¢ni aktivitu zajiStuje mohutny extensni aparat kolenniho kloubu a

omezena pohyblivost nohy se zachovanou pruznosti noznich kleneb (Dylevsky, 2009).

2.2 Svaly zadni strany stehen (hamstringy)

Svaly zadni strany stehna, jsou svaly dvoukloubové. Tyto svaly zainaji na tuber
ischiadicum (hrbol sedaci) a upinaji se pod kolennim kloubem. Ovliviiuji nejen kloub
kolenni, ale i kloub kyc¢elni. Mezi tyto svaly fadime z lateralni strany m. biceps femoris,
m. semitendinosus a m. semimembranosus. VSechny tfi svaly vytvaii flexi kolenniho

kloubu a pomocnou extensi kloubu kycelniho (Linc a Doubkova, 1999).

M. tensor fascise laae

W, gemeius e

"= M. bicops femaris, Caput breve

M. bicaps femorls, Caput longum

~ A, popites

Obrazek 2. Svaly zadni strany stehna a kycle (Sobotta, 2008)
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2.2.1 Musculus biceps femoris

Musculus biceps femoris, dvojhlavy sval stehenni za¢ina dvéma hlavami; caput
longum, dlouhd hlava, a caput breve, kratka hlava. Tyto hlavy se spojuji ve spolecné
biisko, jdouci na zevni stranu kolenniho kloubu, kde sval ptfechdzi v aponovou Slachu.
M. biceps femoris piisobi flexi v kolennim kloubu se zevni rotaci bérce, extenduje a
rotuje zevné kycel. Je aktivni pfi addukci abdukovaného kycelniho kloubu, pfi jeho

extenzi a pii zevni rotaci bérce (Cihak, 2016).

2.2.2 Musculus semitendinosus

Musculus semitendinosus je dlouhy vietenovity sval, odstupujici od tuber
ischiadicum, medialni ¢asti dorzalni plochy, ktery ma uprostied délky svalového biiska
Sikmo probihajici Slasitou vlozku, mohutnou $lachu. Ta bézi povrchné k vnitinimu
kondylu stehenni kosti a upind se na medidlnim kondylu tibie spole¢né s m. gracilis a m.
sartorius. Toto misto Uponu je oznaovano jako pes anserinus. Jeho funkci je flexe
v kolennim kloubu, pfi flektovaném koleni vnitini rotace, pomocnd extenze a addukce

ky&elniho kloubu (Cihak, 2016).

2.2.3 Musculus semimembranosus

Musculus semimembranosus je dlouhy objemny sval, ktery mé plochou zacate¢ni
Slachu témét do poloviny své délky. Tento sval odstupuje od lateralni ¢asti dorzalni
plochy tuber ischiadicum a pokracuje na mediédlni stranu kolena spolu se Slachou m.
semimembranosus a rozbihd se ve tfi uponové pruhy. Naléhd zezadu na m. adductor
magnus. Pfedni ¢ast svalu se upina na mediélni kondy] tibie, stfedni ¢ast Gponu piechazi
do fascie m. popliteus a na zadni stranu tibie. Lateralni, zadni, pruh jde do pouzdra
kolenniho kloubu jako ligamentum popliteum obliquum. Mezi iponem svalu a hornim
okrajem tibie byva bursa musculi semimembranosi, ¢asto zdvojena, jako bursa musculi
semimembranosi medialis et lateralis. Plni funkci flexi kolenniho kloubu, vnitfni rotace

pii flektovaném koleni, pomocnou extenzi a addukci kyéelniho kloubu (Cihak, 2016).
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2.3 Svaly predni strany stehen

Ventralni skupina svall stehna obsahuje m. sartorius a m. quadriceps femoris.

Lig. inguinale

M. lliopsaes

M. tensor fascias latas

M. rectus femoris

M. vastus Interalis

M. vastus medislis

B suternines, presatslaris)

Caput fioudas

Bursia subcuranea rirapatelars

Obrazek 3. Svaly predni strany stehen (Sobotta, 2008)

2.3.1 Musculus sartorius

Musculus sartorius, dlouhy sval stehenni ¢ili sval krej¢ovsky, je dlouhy $tihly sval
jdouci od spina iliaca anterior superior Sikmo spirdlovité po pedni stran¢ stehna na vnitini
stranu kolena. Jeho funkci je zevni rotace dolni koncetiny a pomocna flexe v kycelnim i

kolennim kloubu (Cihak, 2016).

2.3.2 Musculus quadriceps femoris

Musculus quadriceps femoris, je ¢tythlavy sval stehenni, ktery se sklada ze Ctyt
hlav. Dvoukloubovy m. rectus femoris, ptichdzejici od os coxae z oblasti nad acetabulem
aulozeny povrchové na predni strané stehna, ddle m. vastus medialis a m. vastus lateralis,
dva postranni svaly obalujici femur od obou labia lineae asperae a sestupujici Sikmo

dopiedu k iponové §laSe, a m. vastus intermedius, hlubokou slozku zacCinajici na ptedni
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stran¢ femuru. Hlavni funkce m. rectus femoris je extenze kolenniho kloubu a pomocna

funkce jako flexor ky¢elniho kloubu. (Cihak, 2016)

Tento sval piisobi proti hmotnosti celého téla, je dillezity pii udrzovani vzpiimené

postavy diky extenzi kolena, ktera se uplatiiuje pti chtizi (Dylevsky,2009).

2.4 Kineziologie kolenniho kloubu

Kolenni kloub uskute¢niuje pohyby do flexe a extenze v sagitalni roviné a také
rotaéni pohyb v transverzalni rovin€. Pfi flexi je rozsah pohybu kolem 130 — 160°.
Aktivnim pohybem je mozné doséhnout jenom 140°, protoze objem stehna a lytka
limituje vétsi pohyb. Limitovat miiZe také napéti v m. rectus femoris. Opacnym pohybem
je extenze, u kterého je dosahovano zakladniho postaveni a takzvaného uzamknuti
kolenniho kloubu. V pfipad¢, ze je pohyb jesté vétsi, je mozno pokraovat az do 15°.
V tomto piipadé se jednd o hyperextenzi. Rota¢ni pohyb je mozny jen za pfitomné flexi
kolenniho kloubu, kdy je kloub odemknuty. Vnitini rotace dosahuje rozsahu 10° a zevni

rotace 30 az 40° (Kolat, 2009).

Z kineziologického hlediska ma dolni koncetina tfi segmenty:
- panev, a kycel (kofenova oblast)

- oblast kolena (stfedni segment)

- nohu (akralni segment)

(Dylevsky, 2009)
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2.5 Fascie
2.5.1 Vyzkum fascii

Dr. Rolfova pted vice nez Sedesati lety v lidském téle diagnostikovala sit’ tkani.
Dnes je uzndvanou prikopnici v oblasti s manipulaci s mékkymi tkanémi. Vyvinula
metodu strukturalni integrace, kterou dnes zname jako Rolfing. Ta pfiznivym zplisobem
ovliviiuje a usporadava télesné struktury tak, aby se pohybovaly efektivnim a energeticky

nenarocnym zpusobem.

Ida Rolfovéa jako jedna z prvnich pfisoudila pojivové tkéni v procesu lidského
pohybu a lokomoce dilezité misto. Jeji zdkladni myslenka byla, ze spravné fungovani
organti a télnich struktur je zavislé také na stavu, délce a napéti vaziva. Pokud na
pojivovou tkan pusobime pomalym, hlubokym, ale jemnym tlakem, vracime ji do
puvodni architektury, uvoliiujeme ji, protahujeme a hydratujeme. Timto zplsobem je

mozné vratit se do své piivodni polohy i ostatnim télesnym strukturam.

Mezi dal$i odborniky zabyvajicimi se fasciemi patfi Thomas Myers. Je autorem
knihy Anatomy trains, kterd je popularni mezi fyzioterapeuty, trenéry a pohybovymi
specialisty. Propojil svalovy systém s pojivovou tkani a definoval tzv. myofascidlni
fetézce. Je to podobné jako akupresurné¢ drdhy nebo pohybové fetézce. Vychazi

z poznatkll anatomie, jogy, tradi¢ni ¢insky mediciny, Rolfingu a bojovych uméni.

V soucasné dobé je velmi uznavany Dr. Schleip, ktery je jednim z prvnich zakt

Dr. Rolfové (Vychodilovi a kol., 2015).

2.5.2 Slozeni fascie

Na prvnim mezinarodnim kongresu, ktery se zabyval fasciemi, Robert Schleip a

Thomas Findley (2007) ji definovali takto:

,Fascie je slozka mekké tkané pojivového tkanového systému, kterd pronika do
lidského téla a vytvari celotélovou kontinudlni trojrozmérnou strukturdlni podporu.
Prostupuje a obklopuje vSechny organy, svaly, kosti a nervova vlakna a vytvaii jedine¢né

prostiedi pro fungovani télesnych systému.*
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Obrazek 4. Fascie, (dostupné z Fascia: what it is and why it matters, Lesondak, 2019)

Specificky tvar facidlniho tkaniva z&visi od mista na téle a minulosti napéti v této
oblasti. Pokud jsou lokalni pozadavky na napéti vétSinou jednosmérné a jsou pod
vysokym zatizenim, bude fascialni sit’ ve formé Slachy nebo vazu. Za jinych okolnosti se

muze jevit jako miiZovitd membrana (viz obrazek 5.) (Schleip, 2015).
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Obrazek 5. Ruzné typy pojivové tkané fascialni sité (Schleip, 2015)

Fascidlni pojivové tkan¢ se v zasad¢ skladaji ze dvou slozek: bunék a
extracelularniho matrixu ECM (obrazek 6). Na rozdil od vétSiny ostatnich tkani maji
buiiky fascie velmi malou ¢ast celkového objemu (obvykle méné nez 5%). VétSina bunék
jsou fibroblasty, které maji funkci stavebni a udrzovaci pro okolni matici. Ta se opét
sklada ze dvou casti: ground substanci a vldken. Ground substance je sloZzena z vody,

ktera je vazana s proteoglykany. VétSina vlaken jsou kolagenova vlakna, s vyjimkou
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nékolika elastinovych vladken. Nékdy je vSak mylnd predstava, ze ECM a ground
substance jsou synonyma, ale neni to tak, protoze kolagenova vldkna jsou dulezitou

slozkou ECM.
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Extracellular matrix
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Obrazek 6. Zlozeni fascie (Schleip, 2015)

Celkova stavba ESM je slozena tak, aby poskytovala optimalni mechanickou pevnost

pfi vicesmérném zatizeni (Schleip, 2015).

vewr

jako méekka kostra a fascidlni sit’ je jedna souvisla struktura v celém téle. Je proto ziejmé,

Ze tato tkan hraje dtlezitou roli v udrzovani vSech télesnych funkci.

Paoletti (2009) popisuje ndsledujicich osm hlavnich funkci fascii: zachovéni
strukturdlni integrity, podpora, ochrana, tlumeni, hemodynamické procesy, obrana,
komunikace a vyménné procesy, biochemické procesy. Fascie udrzuji anatomickou
celistvost jedincll a jsou oporou pro nervovy, arterialni, venozni 1 lymfaticky systém,
kterym udrzuje jejich tvar a podobu. Kromé toho chrani rtizné anatomické struktury pred

potenciondlné nebezpecnymi silami, napéti a stresu, jimzZ je télo neustale vystavovano.

Fascie nejsou pasivni tkan. Mezi funkce fascii patfi spojovani a sjednocovani
jednotlivych struktur, ale i jejich oddélovani, resp. vzdalovani béhem vyvijené aktivity.
Sval a fascie tvoii funk¢ni jednotku sloZenou z n¢kolika svalovych fetézct, fascialnich
obali, Slach a ligament. VSechny tyto struktury jsou spojeny ve spirdle a diky nim
existuje spojeni napf. ¢ela a chodidla nebo pravého zapésti s levym kotnikovym kloubem.

Napéti fascie je ovliviiovano neuroendokrinnim mechanismem. Zkraceni fascie ohrozuje
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funkce svalt tim, Ze se zhorsSuje cirkulace tekutin, omezuje se roz§ifeni kontrakce a mize

dojit az ke zvySeni napéti v dané oblasti (Fritz, 2013).

Pfi negativnim ovliviiovani fascii se kompenzuji pohybové stereotypy a
fyziologicka gelova konzistence tuhne. Poté je negativné ovlivnéna biomechanika tkani,
snizuje se rozsah pohyblivosti v okolnich kloubech, vznik4 bolest, zkracuje se délka svalu
a zvysSuje napéti. Restrikce fascie se nejcastéji vyskytuje pfi zranéni, chorob¢, inaktivité
nebo zanctu. VSechny tyto aspekty zplisobuji, ze facidlni tkanivo ztraci elasticitu a stane

se dehydrovanym (Bushel a kol., 2015).

Myers (2014) ve své publikaci tvrdi, Ze kdybychom pti pohledu na lidské t€lo
nechali vymizet v§e, kromé sité kolagenovych vlaken, vidéli bychom obrys témét celého
téla. Kazdy sval by byl ulozen a obklopen volnéjsi a strukturdlné pevnou kolagenovou
siti. Tuhy plasticky obal by byl kolem kazd¢ kosti. Kazdy organ by byl vlozeny a zabaleny
do fascialniho pouzdra. Dokonce i cévy a nervy by mély svou fascidlni povazku. Jediné
trubice traviciho, respira¢niho a lymfatického systému by byly absolutné bez jakékoliv

sité¢ kolagenovych vlaken.

Fascialni uvoliovani je nejrozsifenéjsi formou piisobeni na fascii zvenku. Cilem
masaze svalstva, rolovanim pénovym valcem nebo mi¢kem zvenku, je uvolnit slepené
fascidlni struktury a hydrataci tkan€é. Tim se vytvaii lepsi kluzové schopnosti. Pfimé
pusobeni je ¢isté¢ mechanické, tedy piisobenim tlaku na tkan, pokud nékterou z pomticek
stimulujeme postiZené misto. Pfi tomto procesu je dulezity pomaly a plynuly pohyb

(Thommes, 2016).

2.6 Masazni pénovy valec

Foam roller, pénovy valec, je nejcastéji vyuzivanou pomickou pouZivanou na
svalové-fascidlni masaz. V modernim svété se stavd ¢im dal tim vice pouZzivanou
metodou na ovliviiovani mékkych struktur. Vyuziva se ve fitness a sportu jako pred
tréninkovy komponent na rozcviceni a zahtati svalstva. Pomdha obnovit vztahy mezi
délkou a napétim svalu a tim se muize zvysit Grovei tréninku (Healey a kol., 2014).

Jako prvni pouzil pénovy valec Moshé Feldenkrais pro terapeutické ucely na konci
padesatych let. Vyuzil jej pro spravnou posturalni funkci, snizeni svalové ztuhlosti a

uvédoméni si vlastniho téla.
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Jako masazni pomiicku zacal pénové valce pouzivat také znamy instruktor pilates
Sean Gallagher. Za ucelem lepsi regenerace v t€ dob¢ vyuzivali pénovy valec i tanecnici
z Broadwaye. Kondic¢ni trenér Michael Clark celosvétové proslavil foam roller
u vzpéraci, kde jej pouzival ke strecinku a automasazi unavenych a bolestivych svalt.
Se zvysujicim se vyuzitim nejen u trenérii, ale i fyzioterapeutd hrala roli velikost a délka
valct. Feldenkreisovi zaci pouzivali valce o délce 90 cm, pfi¢emz v dneSni dobé je
standardni délka 30 cm a primér 15 cm (Kazimir a Klenkova, 2017).

Vyhoda pénového vilce je, ze jej muze pouzit témet kazdy a kdykoliv. Lidské
télo je navrzeno pozoruhodnym zpisobem, a pokud je dobfe udrzovano, bude fungovat
velmi efektivné po dlouhou dobu. Bohuzel, az ptili$ ¢asto jsou nase té¢la nicena
nevhodnymi ¢innostmi kazdodenniho Zivota. Lidé zijici aktivnim zpsobem ¢i ti
jedinci, kteti maji sedavy typ zaméstnani, mohou tézit z par minut dlouhého protazeni a
relaxace kazdy den. Pravidelna denni davka pohybu udrzuje nase klouby promazané a
ohebné.

Stale vice vyzkumi v oblasti védy ve sportu ukazuje, Ze mnoho z chronickych
zdravotnich problémil mize byt pozitivné ovlivnéno pravidelnym cvi¢enim. V dne$nim
uspéchaném svéte je dobré poznat praktické zptsoby, jak se zotavit ze stresu. Nikdo
nepochybuje o regeneracnich vyhodach spanku, ale existuji i jiné moznosti, jako je masaz
nebo kompresni odévy, které pomahaji zlepsit cirkulaci krve. Mezi dal$i moZnosti patii
SMR - self myofascial release (Knopf, 2019).

SMR je forma svalové fascialni masaze. Myofascia je kombinace dvou slov myo
— sval a fascia jako pojivova tkan v nasem téle. V soucasné dob¢€ je to velmi oblibena
technika, kterou pouZzivaji fitness trenéfi, rehabilitacni terapeuti a fyzioterapeuti. Mezi
béZné nastroje SMR patii rizné typy pénovych valct, valeckd, masdznich micku a tyci.
Tyto nastroje pomahaji zlepsit rozsah pohybu kloubi, urychluji proces zotaveni sniZenim
ucinkl akutni svalové bolesti a zpozdéného nastupu svalové bolesti (Cheatham, 2015).

Nekteti odbornici na sportovni védu naznacuji, Ze tato metoda je velmi efektivni

pro zlepseni kloubniho rozsahu sportovct, ¢imz zlepSuji jejich sportovni vykon,
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Spravné pouziti pénového valce zlepsuje (Knopf, 2019):

* rozsah pohybu

» stabilitu stfedu téla

* rovnovahu

» flexibilitu

» koordinaci

* uvolnéni

» cirkulaci télnich tekutin
» svalovou funkci

* sportovni vykon

Obrazek 7. Ruzné druhy valci (Havlova, 2019)

2.6.1 Benefity pénového valce

Pred tréninkem

Pénové valcovani mé za cil zklidnéni po tréninku. Valcovani je také velmi efektivni,
se provadi-li se pfed cvicenim, ¢imz se zvysuje rozsah pohybu a flexibilita. Cim pruzngjsi
je sval, tim lepsi je rozsah pohybu kloubti. Ne kazdy potiebuje vétsi flexibilitu a mit piilis
velky rozsah pohybu, ktery by mohl vést ke zranéni. Castym diivodem zranéni pii cvideni
je ztuhlost ¢i zkraceni svalt. Pokud se sval nedokaze uplné prodlouzit, a pfesto je nucen,

ma potencidl, aby se zranil nebo lehce poskodil a vedl k bolesti.
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Schroeder a Best (2015) zjistili, Ze valcovani ma pozitivni vliv na flexibilitu pred
cvi¢enim a ma za nasledek snizenou bolestivost a inavu po cviceni. Jako ptiklad je mozno
uvést jedince, ktery se po letech sedavého zaméstnani rozhodne béhat. Pro dodrzeni
techniky béhu, musi byt svaly v oblasti kyCle schopné se pln¢ prodlouzit a kycel je
potieba mit v extenzi pfi odrazu od zemé&. Nicméné po letech sezeni a nic nedélani se
svaly v predni Casti bokli zkrati. Je méné pravdépodobné, Zze se jim podaii plné se
prodlouzit do spravné polohy. To se pak mize projevit bolesti spodni ¢asti zad nebo
kolen. Z toho miize dany jedinec usuzovat, ze béhani je Spatné pro klouby a neni to nic
dobrého pro néj. Ve skutecnosti tuhost nebo zkraceni v oblasti ky¢li omezuje spravny
pohyb, narusuje ptfirozenou schopnost organismu se pohybovat a vysledkem jsou bolesti

svalt a kloubu.

Stravit nékolik minut valcovanim pfed cvicenim zvySuje flexibilitu téchto tuhych
mist, a vysledkem je vétS§i rozsah pohybu a piiprava téla na cvieni. Valcovani pred
tréninkem nema negativni vliv na vykon jako je tomu napiiklad u statického strecinku,
ktery miZe sniZovat maximalni silu (Silveira a kol., 2011), ale také rychlost a vybusnost

(Kovacs, 2006).

Valcovani také zvysuje cirkulaci télnich tekutin. Jednim z hlavnich cilti zahtati je
zvysit proudéni krve a tekutin ve svalech. Valcovani mtize zvysit celkovy krevni obéh
téla, ale vetsi cirkulacni G¢inek ma lokaln&. Ve dnech, kdy je cviceni zamétené na dolni
¢asti t€la, valcovani (lytek, hamstringli, hyzdi, kvadricepsil) pomtiiZze prokrvit vS§echny
tkané.

Rozcviceni neni jen pro fyzickou pfipravu téla na sportovni vykon zvysSenim priitoku krve
a prace na flexibilit¢ a mobilité, ale je to také ¢as duSevni ptipravy. Spravné valcovani

pomuze sportovci se uvolnit a soustiedit na své télo (Stull, 2018).

Béhem tréninku

Pénovy valec se da pouzit i béhem tréninku. Je-li v tréninku zveddna néjaké vaha
nebo se sprintuje , je potfebné si odpocinout alespont po dobu nekolika minut, aby se
energie obnovila pted dalsi sérii. Pokud neni energie spravné obnovena, musi byt snizena
intenzita. Pokud se pracuje s velmi nizkou intenzitou nebo se zveda malé mnoZstvi

hmotnosti, odpocinek neni potieba.
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Jsou-li do tréninkové jednotky zatfazovany mrtvé tahy a sportovec citi, Ze svaly na piedni
stran¢ kycle (flexory kyc€le) jsou tuhé, nebo zkracené, tak to muze snizit schopnost
kontrakce hyzdi, a tim snizit vykon. Misto pasivniho odpoc¢inku miizeme vyuzit 30 — 60
sekund valcovanim kycelnich flexort, tim zlepsit rozsah flexort a citit se 1épe pii zvedani

mrtvého tahu (Stull, 2018).

Po tréninku

Vélcovani se jevi jako skvély prostfedek na konci tréninku. MacDonald a jeho
kolegové (2014) zjistili, ze valcovani po intenzivnim tréninku muze urychlit zotaveni,
snizit bolestivost kloubl a svalli a pomoci zlepsit vertikalni vysku vyskoku, zvétsit
pasivni 1 aktivni rozsah pohybu v porovnani s kontrolni skupinou.

Edmunds a jeho kolegové (2016) provedli studii, aby prozkoumali rozdil regenerace sval
po cviceni. Jedna skupina ucastnikii se valcovala pénovym valcem a druha skupina
provedla staticky strecink. Védci zjistili, ze valcovani mize pomoci udrzet svalovou silu

1 nasledujici den ve srovnani se skupinou, kterd provadéla pouze strecink.

2.6.2 Vybér spravného foam rollera

Neexistuje zadny univerzalni pénovy valec. Nejlepsi valec je ten, ktery je
pohodlny, efektivni, a ne pfili§ bolestivy. Nejlepsi variantou je valec vyzkouset jesté pred

koupi.
Faktory pro vybér valce:

1. Tvar —na uvolnéni velkych svalovych skupin nebo provadéni vétSiny zakladnich
a vyrovnavacich cvi€eni je nejvic vhodny kruhovy valec. Polovi¢ni valecek slouzi
vice jako cvicebni podpéra a doplné€k ke klasickym cvikim.

2. Délka a priumér — pro cviceni na zada je lepsi del$i, objemné;si, ale stabilni valec.
Kratsi valec je t¢zs8i ovladat, ale je pfenosnéjsi a skvely pro cvi¢eni nohou. VEtsina
valct je dlouha 46 nebo 92 cm. Obvykly primér c¢ini 15 cm, mens$i pramér je
lepsi jako terapeutickd pomicka.

3. Material a hustota - vybér vice ¢i méné hustého valce urcuji predchozi

zkuSenosti s valcem, tolerance na bolest a mira, jakou chceme sval uvolnit.
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Standardni valec pouziva vysokou hustotu pény a poskytuje mirné uvolnéni,
zatimco plastové jadro (Casto duté) poskytuje vétsi intenzitu uvolnéni.

4. Struktura — vybira se na zakladé trovné svalového napéti. Valec s vystupky a
hiebeny piidavad do mekké tkané vétsi tlak, coz maximalizuje uvolnéni. Hladky

valec celkovy tlak rozklada , ¢cimz je valcovani jemné;jsi.
Dalsi pomucky:

Sportovni mi¢ky — vyuzivaji se sportovni micky riznych velikosti a tvrdosti. Vyviji se

tlak na konkrétni bod, ¢imz dochézi k uvolnéni spoustécich bodu (trigger pointit).

Massage hall Golf ball Tennis ball

Obrazek 8. Dalsi pomiicky pro SMR (Woodworth, 2017)

Masazni hiil — tato pomiticka se drzi obéma rukama a poskytuje cilenéj$i uvoliiovani nez

pénovy vélec (Woodworth, 2017).

2.6.3 Kontraindikace

Ne vzdy je vyuziti pénového valce vhodné. Vyhybat by se mu méli lidé trpici
osteopordzou, diabetici, osoby s kifeCovymi Zilami, osoby s vysokym krevnim tlakem,
téhotné Zeny.

Mezi dalsi kontraindikace patii zanéty, zlomeniny, podlitiny, otoky a lokalni
poranéni. Pfi jinych neZ vysSe zminénych problémech, nebo zranénich je valcovani nutné

prodiskutovat s Iékarem.
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2.6.4 Zasady valcovani

* Tlak je vyvijen pouze na m&kké tkang téla, nikoli na kosti a klouby

* Vilcovani zacind v ¢astich blize stiedu téla a postupné se valcuje smérem ven
* Po celou dobu valcovani je dulezité spravné drzeni téla

» Je tieba rozpoznat rozdil mezi nepohodlim a bolesti

* Neni vhodné zptisobovat bolest i valcovat dlouho citliva mista

* Doporucuje se valcovat pomalym plynulym pohybem cca 2,5 cm za sekundu

* Nezadrzovat dech, , dulezité je plynulé a pfirozené dychani

» Idedlni je snaha soustfedit se na danou uvoliiovaci oblast (Knopf, 2019)

Pii valcovani si lidé sami uréuji silu vyvijejici tlak na tkan. Skala bolestivosti od
0 do 5 by m¢la byt mezi jednic¢kou a trojkou. Tlak by m¢l byt citit, ale nemélo by to byt
uplné neptijemné (Woodworth, 2017).

0 1 2 3 4 5

Obrazek 9. Skala bolestivosti pri valcovani (Woodworth, 2017)

2.7 Silové schopnosti

Peri¢ a Dovalil (2010) definuji silovou schopnost jako schopnost pfekonavat ¢i
udrzovat vné¢j$i odpor svalovou kontrakei.

Pro urceni silovych schopnosti je diilezité rozlisit pojem sila, jako pojem
mechaniky a fyzikéalni veli¢inu a pojem sila, jako silova schopnost, udrZet nebo brzdit
ur¢ity odpor. Mezi nezbytné fyziologické vlastnosti svalu patii jeho drazdivost a
stazlivost. Svalova kontrakce jako mechanickd odpovéd’ na svalovy vzruch je
doprovazena chemickymi zménami a pocetnymi privodnimi jevy fyzikalnimi a fyzikalné
chemickymi. Jednou z nich je svalovy tonus (napéti), které ma sval i v klidovém rezimu.

Toto napéti pii svalové kontrakci stoupa.

Na aktivité¢ svalu se nepodileji vSechna jeho vldkna. Tréninkem jejich pocet

vzristd. Silovy projev zévisi na celkovém mnozstvi svalovych vlaken (pficnym
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prifezem), na poctu aktivovanych vldken (tzv. nitrosvalové koordinaci) a na souhie
svalovych skupin (tzv. mezi svalové koordinace), které zajistuji pohyb. V uvahu je tteba
brat rychlost svalového stahu pii plisobeni na odpor a také trvani pohybu ¢i pocet

opakovani v ¢ase (Dovalil, 2009).

2.7.1 Druhy silovych schopnosti:

Déleni silovych schopnosti vychazi hlavné z typt svalové kontrakce, které jsou
urCujici pro stimulaci silovych schopnosti. RozliSujeme nékolik typti svalovych

kontrakci. Podle zmén délky svalu a podle napéti svalu hovoiime o kontrakei:
e izometrické, statické — zvySuje se napéti, délka svalu se neméni.

e izotonické, dynamické — méni se délka svalu, napéti zistava v podstaté stejné.

Dynamickou (izotonickou) kontrakci mizeme rozdélovat podle typu pohybu

svalu na:
* koncentrickou - napé&ti se neméni a sval se zkracuje

* excentrickou, brzdivou - napéti se neméni a sval se nésilim protahuje

Typ svalové kontrakce se stdva vychodiskem pro urceni druhu silovych
schopnosti. Dé&leni je zaloZeno na vngj$im projevu, typu svalové kontrakce, a na

pozadavcich jejich rozvoje.

Staticka sila — je charakteristickd izometrickou kontrakci, usili se neprojevuje
pohybem, vétSinou se jedna o udrzeni téla nebo bfemene v urcitych pozicich.
Dynamicka sila — zédkladem je izotonickd kontrakce, projevuje se pohybem

hybného systému ¢i jeho ¢asti.
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V souvislosti s velikosti odporu (napt. hmotnosti biemen nebo velikosti odporu

prostiedi) a s rychlosti pohybu mizeme dynamickou silu déle rozliSovat na:

e vybusSnou (explozivni) silu — je charakteristicka maximalnim zrychlenim a
nizkym odporem — napf. pii odrazech, hodech, kopech apod

¢ rychlou silu — spo¢iva v nemaximalnim zrychleni a v nizkém odporu — vyuzivame
pii startech, opakovanych rychlych nastupech v judu, sérii udertt v boxu, beéhu
pfes prekazky

e vytrvalostni silu — pracuje se s nizkym odporem a mensi stalou rychlosti — napft.
pfi veslovani, kanoistice, silni¢ni cyklistice

e maximalni silu — pfekondva vysoky az hrani¢ni odpor malou rychlosti — napf.
vzpirani, zapas apod. Je zékladem pro ostatni druhy silovych schopnosti

(vybusnou, rychlou a vytrvalostni silu).

Dale mizeme rozliSovat silu absolutni (je dana nejvétsi hmotnosti vzepteného
bfemene) a relativni (je dadna nejvétsi hmotnosti biemene délena hmotnosti sportovce).
V tréninkové jednotce je dulezité davat do souladu rozvoj maximalni, vybusné, rychlé a
vytrvalostni sily. DosaZenou urovei silovych schopnosti je potieba nejen udrzovat, ale i

dale rozvijet (Peri¢ a Dovalil, 2010).

2.8 Izokineticka sila

Placheta a kol. (1999) definuji izokinetickou silu jako schopnost dosahnout
silového vykonu v celém rozsahu pohybu pti pomérné€ konstantni rychlosti.
Izokineticky pohyb je pohyb, pii kterém se sval nebo svalové skupiny pohybuji
konstantni thlovou nebo linearni rychlosti ve stanoveném rozsahu pohybu a pisobi proti
tizenému, ptizpisobujicimu se odporu, ktery brzdi pohyb koncetiny, ¢i segmentu (Dvir,

2004),

2.8.1 Izokineticky dynamometr

Izokinetickd dynamometrie (ID) je metoda diagnostiky svalové sily pfi
proménlivém odporu zatéze. Pomoci dynamometru je udrzovéna stala rychlost pohybu.
Odpor dynamometru je pak roven velikosti svalové sily v celém rozsahu pohybu. Vyuziti
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ID je uplatiiovano k méfeni svalové sily a poskytuje optimélni zatizeni svalti. Béhem
pohybu ve vertikdlni roving je vysledny moment na dynamometru produkovany svalovou
silou Fm a gravita¢ni silou Fg (viz. obrazek 10). ID se mlze pouzivat také pro procviceni
svall a zlepSeni fyzického vykonu. Rychlost provedeni pohybu pfi riznych ¢innostech
muze byt simulovdna b&hem tréninku za ucCelem zlepSeni tréninkového efektu

(Baltzopoulos a Brodie, 1989).

Obrazek 10. Piisobeni svaloveé sily Fm a gravitacni sily Fg béhem izokinetického testovani extenze v koleni

(Baltzopoulos a Brodie, 1989).

Diagnostika svalové sily pomoci izokinetického testovani ma své vyhody a
nevyhody. ID ma moznost regulovat rychlost pohybu, ¢imz mize vytvaiet podminky k
dosaZeni maximalniho svalového napéti béhem celého pohybu. Vyhodou je také testovani
obou koncetin, jejich vzajemné porovnani, ale také pomér mezi flexory a exenzory. Tim
se mohou odhalit pifipadné svalové dysbalance. Nevyhodou testovani je financni
narocnost k pofizeni izokinetickych pfistroji. Mezi dal$i nevyhody patii nespecifi¢nost
pohybu. Pohyby vykonané na ID jsou ptfevazné€ jednokloubové, které se ve vétsing sportti

nevyskytuji (Dvir, 2004).
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2.9 Pohyblivost

Alter (1999) definuje pohyblivost neboli flexibilitu jako schopnost pohybovat
svaly a klouby v plném rozsahu.

Peri¢ a Dovalil (2010) pod terminem pohyblivost chapou predpoklady pro rozsah
pohybu v jednotlivych kloubech — schopnost vykonavat pohyby ve velkém kloubnim

rozsahu.

M¢kota a Novosad (2005) definuji pohyblivost jako schopnost ¢lovéka pohybovat

¢asti nebo ¢astmi téla v dostatecné velkém rozsahu lehce a pozadovanou rychlosti.

Ve vétsin¢ sportovnich odvétvi se uroven kloubni pohyblivosti podili na
sportovnim vykonu, je jednou ze zékladnich sloZek télesné zdatnosti a prispiva k uspéchu.
Je ptedpokladem pro spravnou a efektivni svalovou ¢innost, hospodarné vykonavani
pohybt i oddaleni nastupu unavy ve svalech.

Kazdy sport vyuziva pohyblivost rozdilnym zptisobem. Jsou sportovni discipliny,
které zavisi na maximdalni ohebnosti (napf. moderni gymnastika, skoky do vody,
synchronizované plavani), sporty, které vyzaduji velky kloubni rozsah jenom v nékterych
aspektech (karate — pohyblivost v kloubu kyc¢elnim, plavani — pohyblivost v kloubu
ramennim apod.). Jiné sportovni discipliny vyuZzivaji pohyblivost spiSe jako neptimou
slozku kondice, kterd jim umoZiiuje 1épe vyuzit dalSich pohybovych schopnosti (Peri¢ a

Dovalil, 2010).

Pohyblivost a protazeni svalli ovlivituje mozek, ktery urCuje jejich napéti. Toto
napéti je minimalni b&hem prvni sekundy. Poté pfichdzi ochranné zvySeni napéti
zabranujici poskozeni svalu. Pohyblivost 1ze zvysit zesilenim a kontrolou rozsahu
pohybu, proto mize byt omezeni rozsahu zptisobeno pouze nedostatecnou silou svald,
nikoliv nedostatecnou elasticitou vazi a Slach. Vzhledem k uzkému propojeni mezi
nervovou soustavou a svaly se pohyblivost snizuje pfi zvySeném stresu, bolesti Ci

uzkostnych stavech (Tsatsouline, 2001).
Hlavni vyznam pohyblivosti:

a) dostatecny rozsah kloubni pohyblivosti miZe zlepsit realizaci pohybt pii

tréninku 1 soutézich.
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b) preventivni, pfiméfend pohyblivost snizuje riziko vzniku svalového
zranéni (natrzeni ¢i dokonce pietrzeni svald) pii necekanych,

nadhrani¢nich nebo nekoordinovanych pohybech.

Vyznam rozvoje pohyblivosti v tréninku ma jesté jednu vyhodu. Protahovaci a
vyrovnavaci cvi¢eni dokazi predchéazet jednostrannému zatizeni. Proto je dobré vénovat
pozornost pohyblivosti ve vSech sportovnich odvétvich, a to i v téch, které piimo
nevyzaduji velky kloubni rozsah. Na druhou stranu ani opacny extrém neni vhodny. Pfili$
velkd uroven pohyblivosti, ktera je nad fyziologickou kapacitu kloubu (tzv.

hypermobilita), miize piinaset negativni dopady (Peri¢ a Dovalil, 2010).
Metody rozvoje pohyblivosti mtizeme délit podle dvou kritérii:
a) aktivita pohybu

e aktivni pohyb — pohyb je provadén vlastnimi silami

e pasivni pohyb - krajni polohy pohybu je dosahovano pomoci vnéjSich sil

(partnera, gravitace aj.).
b) dynamika provedeni
e dynamické provedeni - cviky jsou provadéné Svihovym zplisobem
e statické provedeni - jde o dosaZeni urCité polohy a setrvani v ni (streCinkova
cviceni)

Tyto metody je mozné navzajem kombinovat. Dale existuji specialni metody,
které slouzi k cilenému rozvoji kloubni pohyblivosti ve vybranych kloubech. Mezi né

patii metoda PNF (proprioceptivni neuromuskuléarni facilitace) nebo balisticky strecink.
Vyhody dobré pohyblivosti podle Altera (1999):

e zlepSeni pohybového vnimani
e prohloubeni relaxace

e snizeni nebezpeci trazu

e sniZeni svalové bolesti

e sniZeni svalového napéti
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2.10 Pomér hamstring/kvadriceps (H/Q)

Pomér mezi silou hamstringt (flexory kolene) a kvadricepsu (extenzor kolene)
v literatufe popisovan jako pomér H/Q, je Siroce pouzivany v oblasti sportovniho tréninku
a rehabilitace na urceni silovych vlastnosti, které ovliviiuji kolenni kloub a detekci
svalové dysbalance.

Hamstringy a m. quadriceps femoris pracuji nejenom jako antagonistické svalové
skupiny, ale jejich spravna kontrakce je dalezitd pro vétSinu pohybt dolni koncetiny a
sportovni vykon. Zkraceni kvadricepsu vede k extenzi kolene, zatim co kontrakce
hamstringli ma za nasledek flexi kolene. Spole¢né tyto dvé svalové skupiny kontroluji
zrychleni a zpomaleni stehenniho svalstva a dostatecnd sila v téchto svalovych skupinach
je potiebna pro beh, skoky, dopady a dalsi aktivity.

Znac¢ny vyznam na kolenni kloub ma relativni sila hamstringi a kvadricepsi.
Koaktivace téchto dvou svalovych skupin pomaha stabilizovat kolenni kloub nejen proti
pfednimu posunu, ale také proti abdukéné-addukénimu zatiZeni. Jestlize se zaméfime na
linii tahu téchto dvou svalovych skupin, je mozné pozorovat dva protilehlé trojuhelniky,
které vytvaii velmi stabilni usporadani. Jakmile je jeden ze svalli této skupiny oslabeny,
muze dochdzet k porusSeni stability této ,,konstrukce* a kolenni kloub se stava nachylné;si
ke zranéni.

H/Q pomér jako ukazatel svalové sily flexort a extenzort kolena vyjadiujeme v
procentech. H/Q pomér za fyziologickych podminek ¢ini 60-69%, pfi¢emz kolenni
extenzory jsou siln€jsi nez flexory (Greco a kol., 2012).

Autofi Brukner a Khan (2007) tento pomér popisuji zejména v souvislosti s
navratem zranénych sportovcil k tréninkové Cinnosti. Doporucuji, aby pomér dosahoval
alesponl 55 %. Pti vyvazené sile hamstringl a kvadricepst je mozno usuzovat, ze se riziko
zranéni hamstringi minimalizuje.

Cheung, Smith a Wong (2012) uvadi, ze pokud je pomér H/Q nizsi nez 50 % mulize
dochazet k vy$§imu vyskytu poranéni hamstringt. U takto nizkého H/Q poméru se
zatézuje intraartikularni struktura, a také se snizuje schopnost nastaveni kolenniho kloubu
do spravné pozice, coz vede k jeho biomechanickym zméndm. Pomér H/Q blizici se k
gislu 1 (tedy 100%), oznatuje perfektni funkci hamstringti ve vyznamu stabilizace

kolenniho kloubu, coZ vyznamné sniZuje riziko poskozeni ptedniho kfiZového vazu.
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Hodnota 60 % je sice obecné akceptovatelna, ale neni mozné ji uplné
generalizovat. H/Q pomér zavisi na vice faktorech — na testovaci poloze, rychlosti
provedeni pohybu, odporu, ktery je pohybu davan, ale také je ovlivnén testovanou
skupinou (Coombs, Garbutt, 2002). Kong a Burns (2010) zkoumali 40 rekreacné
sportujicich probandii (25 muzii a 15 zen), u kterych zkoumali rozdily H/Q poméru mezi
dominantni a nedominantni nohou a rozdily mezi muzi a Zenami. Zjistili, Ze dominantni
noha ma lepsi H/Q pomér oproti nedominantni noze. Mezi muzi a zenami nebyly zjiStény
zadné signifikantni rozdily v silovém pomeéru mezi pfedni a zadni stranou stehna.

Nerovnomérny rozvoj mezi pravou a levou dolni koncetinou miizeme vidét napf.
u fotbalistl, kteti vykonavaji technické Cinnosti jako je piihravka a stielba prevazné

dominantni nohou. Tato dysbalance mize zptisobit funkéni nebo strukturalni asymetrie.
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3 CILE, UKOLY PRACE A HYPOTEZY

3.1 Cile prace

Cilem diplomov¢ prace bylo zjistit vliv pénového vélce na svalovy rozsah a silu extenzort
a flexorti kolenniho kloubu. Svalova sila extenzorii a flexorti kolene se ur¢ovala pomoci
izokinetického dynamometru Humac norm. Dal§im cilem bylo zjistit vliv pénového valce
na pomer sily extenzort a flexorti (H/Q), coz je dilezity udaj pro pfedchazeni uraza

dolnich koncetin.

3.2 Ukoly prace

e Provedeni reSerSe domaci a zahrani¢ni odborné literatury.
e Vytvoreni planu (designu) méfenti.

e Podani zadosti o vyjadieni etické komise FTVS UK.

e Vybér vyzkumné skupiny.

e Realizace méfeni v laboratornich podminkach.

e Zpracovani ziskanych dat.

e Vyhodnoceni vysledkd vyzkumu a vyvozeni ptislusnych zavéru.

3.3 Hypotézy

Hypotéza 1: predpokladam statisticky vyznamné zvétSeni rozsahu flexorii a extenzorl
kolene po pouZiti pénového valce na hladiné vyznamnosti p<0,05.
Hypotéza 2: ptedpokladam, ze pénovy vélec bude mit pozitivni vliv na svalovou silu

flexort a extenzorti kolene na hladin€ vyznamnosti p<0,05.
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4 METODIKA VYZKUMU

4.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumu se zacastnilo 12 muzl, studentt UK FTVS. VSichni jsou aktivni
sportovci, ktefi trénuji 3-14 hodin tydné a jsou zvykli na silovy trénink. Primérny vék
probandi byl 24,9 + 1,7 let, té€lesna hmotnost byla 82,0 + 7,9 kg, primérna télesné vyska
byla 180,7 £7,2cm.

Vyzkumu se mohli zicastnit pouze zdravi studenti s platnou Iékaiskou
prohlidkou. Probandi nesm¢li mit za poslednich 6 mésicti zadny uraz nebo jiné poranéni
pohybového aparatu, akutni infekéni onemocnéni nebo nebyli v rekonvalescenci po
onemocnéni €i Urazu, a to predevsim v oblasti kycli, kotniki a kolen.

Vyzkum byl proveden po schvaleni etickou komisi FTVS UK. VSichni testovani
byli sezndmeni s prib&hem testovani a svym podpisem dali souhlas k méteni. Vzor
informovaného souhlasu a schvéleni etické komise je soucasti pfiloh. Ve dnech méteni
se vSichni probandi citili zdravi a minimalné jeden den pfed méfenim neabsolvovali
tréninkovou jednotku nebo zadnou vyraznou fyzickou aktivitu. VSichni probandi

dodrzovali stanovené podminky vyzkumu.

4.2 Organizace vyzkumu

Testovani probihalo v laboratofi tréninkové adaptace UK FTVS. Testovani
probé&hlo ve dvou dnech v €ervnu 2020. Doba méfeni jednoho probanda byla pfiblizné
50 minut. Pied zacatkem testovaciho méfeni byli probandi pouceni o pribéhu vyzkumu
a podepsali informovani souhlas. Méfeni zacalo testovanim svalového rozsahu. Prvni test
byl sit and reach, poté nasledoval modifikovany Thomasiiv test na ob& nohy, poté Ely’s
test aktivné 1 pasivné na obé nohy a na zavér knee extension test aktivné i pasivné na obé
nohy. Kazdy svalovy test se méfil 3x. Mezi jednotlivymi testy byla pauza 30s. Naméiené
hodnoty se zprimérovaly a vyslednd hodnota se zapsala do zdznamového archu. Po
zm¢éteni svalovych rozsahii ndsledovalo rozcviceni. To se skladalo z pétiminutové jizdy
5. na bicyklovém ergometru pii 120 Watt a 90-100 otackach, 10x diep, 6x vypad vzad na
obé nohy, 6x vypad do strany na ob¢€ nohy, 5x kobra — stiecha, 6x diep — predklon ve stoji
a 5x diep s vyskokem. Rozcviceni bylo stejné pro obé méteni. Poté nasledovalo testovani

na izokinetickém dynamometru Humac Norm. Druhé méfeni probihalo identicky, Pouze
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pted testovanim svalovych rozsahti si probandi 30 sekund ,,povalcovali“ extenzory a

flexory kolene na obou dolnich koncetinach pénovym valcem .

4.3 Metody ziskavani vyzkumnych adaja

4.3.1 Goniometrie

Pti goniometrickém méfeni byl pouzit kovovy goniometr o rozsahu méfeni 180°.
Pro tcely tohoto vyzkumu byl vytvofen zdznamovy arch. V ném byly zaznamenavany

nameétené vysledky svalovych testt.

Obrazek 11. Kovovy goniometr

Méreni probihalo na zikladé téchto pravidel

e Zvolena poloha se béhem méfeni neménila.

e Nejprve byl realizovan pasivni pohyb do urcitého sméru 3krat a potom byla
koncetina vracena do neutralniho postaveni.

e Testujici pfilozil osu goniometru do osy pohybu.

e Jedno rameno goniometru bylo pfilozeno rovnobézné s nepohyblivou ¢asti téla a
druhé rameno goniometru bylo pfiloZeno rovnobéZzné s pohybujici se ¢asti téla.

e 'V této diplomové praci stied goniometru byl pfiloZen k zevnimu kondylu stehenni
kosti, jedno rameno ukazovalo na zevni kotnik a druhé na chocholik stehenni
kosti.

e Goniometr se lehce dotykal téla.
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e Pii pasivnim testu uvedl pomocnik koncetinu do maximalniho mozného rozsahu
pohybu a testujici vedl pohyblivé rameno rovnobézné s pohybujici se ¢asti téla.
e Hodnota namétfend v maximalnim rozsahu byla zanesena do zdznamového archu

(Haladové a Nechvatalova, 1997).

4.3.2 Pénovy valec Blackroll:

Pénovy valec pouzity pro ucely této diplomové prace je od komercni znacky
BLACKROLL® a byl zhotoven z lisovaného polyvinylchloridu. Je lehky, pfenosny, ma
vysoky hygienicky standard a je vodévzdorny. (obr. ¢.12). Hmotnost valce je 152 g,
rozmér 30 x 15 cm a mé standardni koeficient tvrdosti. Valec je stfedni tvrdosti a povrch

je bez vroubki. (Kazimir, Klenkova, 2017).

Obrazek 12. Pénovy vialec BLACKROLL® (dostupné z www.blackroll.cz/blackroll/)

Probandi valcovali extenzory a flexory na obou nohach 30 sekund. (12x celou
délku svalu shora dolit). Technika vyuziti pénového valce byla kazdému probandovi

dikladné vysvétlena a nazorn¢ ukazana.

4.3.3 Méreni svalovych rozsahu

Hloubka piedklonu v sedé (Sit and reach test)

Meéteni flexibility testem pfedklon v sedu je tradi¢ni soucasti testovych baterii

zdravotn¢ orientované zdatnosti jiz od 80. let minulého stoleni.
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Sit and reach test patii do skupiny norm-referenced testll. Jako prvni jej popsal Wells a
Dillon. V soucasné dob¢ je nejrozsifencjSim terénnim testem flexibility. Sit and reach
testuje flexibilitu oblasti bederni patefe a uroven protazeni ¢i zkraceni svalli dolnich
koncetin, konkrétné hamstringti (Mékota a Cubertek, 2007).

U motorického testu hloubka ptedklonu v sedu odpovida spolehlivost testu r = 0,97

(M¢kota a Blahus, 1983).

Postup realizace testu

Proband zaujme pozici sed snozmo. Chodidla jsou opiend o zatfizeni. Hluboky
predklon vykonava pomalu, plynule, bez pokréeni nohou v kolenech. V koncové pozici
musi testovany vydrZzet minimalné dvé vtefiny a zde je mu naméfen centimetrovy

odpocet. Vysledky se obvykle vyjadiuji tabulkami ¢i grafy (Mé&kota a Cubertek, 2007).

Obrazek 11. Sit and reach test priprava Obrazek 12. Sit and reach test — méreni

Modifikovany Thomasiiv test

Modifikovanym Thomasovym testem zjistujeme zkraceni flexorti kyc¢elniho
kloubu - m. iliopsoas, m. rectus femoris, m. tensor fasciae latae a kratkych adduktorii
stehna. V této diplomové praci bude test pouZit na zjisténi zkraceni m. rectus femoris.

Spolehlivost tohoto testu a retestu je r=0,91- 0,94. (Harvey, 1998).

Popis realizace testu

Proband se posadi na na hranu lehétka. Jednu dolni koncetinu drzi rukama ve flexi
a polozi se na zdda. Vychozi poloha je v leze na zadech s panvi na stole a s vyloucenim

anteverze a seSikmeni panve. Netestovana dolni koncetina je pevné pfitazena k bifichu
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tak, aby byla zcela vyrovnana bederni lord6za. Pfitazeni se provadi Iépe za koleno..
Jestlize je koleno pii takto dosazené flexi bolestivé je lepsi jej fixovat pod kolenem.
VySetitovanou dolni koncetinu uvede vysetfujici pasivné a Setrn€é do takové polohy, aby
koncetina volné visela (Janda, 2004). V této pozici bude goniometrem zméteny uhel flexe

kolena.

Obrazek 13. Modifikovany Thomasiiv test (Peeler a Leiter, 2012)

Aktivni Ely’s test

Ely’s testem se urcuje svalova tuhost m. rectus femoris. V tomto testu se proband

vlastnim usilim snazi dotknout paty hyzdi.

Popis realizace testu:

Proband si lehne bfichem na lehatko. Netestovana dolni koncetina voln¢€ lezi na
lehatku. Na testované koncetiné se proband plynulym pohybem flexe kolene snazi
dotknout patou hyzdi. Testujici dba na to, aby po celou dobu pohybu zlstala panev na
lehatku a nezvedala se. V krajni poloze proband vydrzi 2-3 sekundy a testujici

goniometrem zm¢ii thel flexe kolene (Peeler a Anderson, 2008).

40



Pasivni Ely’s test

Pasivnim Ely’s testem se zjistuje svalova tuhosti m. rectus femoris. Proband je v
tomto testu pasivni — uvolnény a pomoci vnéjSich sil (pomocnik testujiciho zatlaci

dynamometrem) se dostava proband do krajni polohy.

Popis realizace testu

Proband si lehne biichem na lehatko. Ob¢ dolni koncetiny jsou Uplné€ uvolnéné.
Pomocnik testujiciho pfilozi dynamometr na holen probanda a zatlaci. Testujici v krajni
poloze zméfi tihel goniometrem. Testujici dba na to, aby po celou dobu pohybu ztistala
panev na lehatku a nezvedala se. V tomto vyzkumu si testujici zapisuje hodnotu z

dynamometru do zdznamového archu pro druhé méfeni.

Aktivni Knee extension test

Knee extension test je uren ke zjiStovani svalového zkrdceni hamstringg.

Reliabilita tohoto testu je 0,87-0,94 (Neto a kol., 2015).

Popis realizace testu:

Proband lezi na zadech na lehatku. Netestovand dolni koncetina volné lezi.
Testujici probandovi zvedne nohu do 90° flexe v ky¢€li a poté si proband chyti nohu za
zadni stranu stehna. V této poloze proband vlastnim usilim udé€la extenzi v koleni. V
krajni poloze proband vydrzi 2—-3 sekundy, kde se mu zméti thel goniometrem. Testujici
kontroluje, aby se nezménila 90° flexe v kycli a pomocnik testujiciho drzi druhou nohu

probandovi na lehatku (Neto a kol., 2015).

Pasivni Knee extension test

Pasivni Knee extension test slouzi k ur¢eni svalového zkraceni hamstringti. Tento

test ma reliabilitu 0.97-0.98 (Youdas a kol., 2005).

Popis realizace testu:
Proband lezi na zadech na lehatku. Netestovana dolni kondetina volné lezi.

Testovana dolni koncetina je ve flexi v kyc¢li v 90°. Proband si tla¢i do ptedni strany
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stehna, aby byl thel trupu se stehnem 90° a pomocnik, testujici dynamometrem, zatlaci
na spodni ¢ast lytkového svalu. Testujici zméfi rozsah v krajni poloze goniometrem a

zapiSe si hodnotu z dynamometru na druhé méteni (Youdas a kol., 2005).

4.3.4 Méieni svalové sily extenzoru a flexori kolena

Hodnoty izokinetické sily byly sledovany pomoci izokinetick¢ého dynamometru

Humac Norm (THE HUMAC® NORM™) v laboratoii tréninkové adaptace UK FTVS.

Obrazek 14. Dynamometr Humac Norm v laboratori tréninkové adaptace

Dynamometr Humac Norm byl pouZit pro zjiSt€éni maximalniho silového
momentu (PT) extenzori a flexorti kolene dominantni a nedominantni dolni koncetiny pti
koncentrické kontrakci v tthlovych rychlostech 60, 180 a 300. s-1. Zjistovany byl také
PT extenzorti kolena obou dolnich koncetin pti péti sekundové izometrické kontrakci.
Proband pted kazdou uhlovou rychlosti provedl tfi ndcvi¢na opakovani, nasledovala 30s
pauza a tfi opakovani s maximalnim usilim.

Pti 1izometrické kontrakci bylo jedno nacviéné opakovani na 50 %, nésledovala
30s pauza a nasledné opakovani s maximalni izometrickou kontrakci. Po opakovanich s
maximalnim usilim nasledovala pauza 60s. Randomizace probandlii probehla podle
programu random.org, kde kazdy proband dostal jeden ze Ctyf ptednastavenych programi
z dynamometru Humac Norm. Pfi méfeni byl proband verbaln€ motivovan k dosazeni co
nejlepSich vysledkl. Pro minimalizovani zapojeni jinych svalovych partii byli probandi
fixovani popruhem kolem pasu a v pribéhu testovani se drzeli popruhli dynamometru.
Kazdy proband provadél rozsah pohybu flexe a extenze v kolennim kloubu podle jeho

individualnich moznosti. Pfi prvnim méfeni byly do zaznamového archu zapsany udaje o
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nastaveni sedadla z ID, aby pii druhém méfeni méli sedadlo ve stejné vysi a
minimalizovala se chyba méteni. Z namétenych vysledki koncentrickych kontrakei pii

rychlostech 60°s, 180°s a 300°. s-1 Humac Norm urcil konven¢ni H/Q pomér.

4.3.5 Dynamometr HOGGAN microFET®?2

Tento ru¢ni dynamometr je pfenosné zatizeni pro vyhodnoceni a testovani svalové
sily. Je navrzen specialné pro provadéni objektivnich, spolehlivych a kvantifikovatelnych
méieni svalovych testl. Tento ru¢ni dynamometr je napajen z baterie, vazi méné nez 0,5
kilogramu a je ergonomicky navrzen tak, aby se pohodIn¢ drzel na dlani. Dynamometr je
ovladan mikroprocesorem, aby poskytoval piesné a opakovatelné hodnoty pti méfeni sily
svalli (dostupné z https://hogganscientific.com/product/microfet2-muscle-tester-digital-
handheld-dynamometer/). Dynamometr byl vyuzit pfi méfeni pasivniho Ely’s testu a

pasivniho Knee extension testu.

Obrazek 15. Dynamometr HOGGAN microFET®2

4.3.6 Dotaznik

K vyzkumu byl pouzit polostrukturovany dotaznik, ktery probandi vypliiovali po
prvnim meéfeni. Dotaznik ihned po vyplnéni vratili zpét. V dotazniku byly pouzity tii
oteviené otazky a dvé standardizované otazky. V ném jsem se snazil zjistit sportovni
aktivitu probandi, kolik hodin tydné sportuji a zda pouzivaji pénovy vélec ve svém
tréninkovém procesu. V ptipad¢, ze jej pouzivaji, zajimalo mne, zda pted, béhem nebo

po tréninku? Zavérecna otazka byla, jak dlouho si vélcuji jednu svalovou skupinu.
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Navrzeny dotaznik se skladal z péti otazek

1. Jaké je VaSe sportovni zaméteni/pohybova aktivita?
2. Kolik hodin tydné sportujete?
3. Pouzivéte pénovy valec ve svém tréninkovém procesu?
pouzivam / nepouzivam
(V pripadé¢, ze odpovite, nepouzivam, na dalsi otazky neodpovidejte.)
4. Kdy pouzivate peénovy valec?
pted / béhem / po tréninku

5. Jak dlouho si vélcujete jednu svalovou partii?

4.4 Metody zpracovani vyzkumnych adaja

Vysledky z méteni svalovych rozsahti byly zapisovany do zaznamového archu.
Tato data i s daty z izokinetického dynamometru Humac Norm byly pfepsany do tabulek
v programu Microsoft Excel. Pro analyzu dat byly pouzité statistické charakteristiky:
aritmeticky prumér (funkce AVERAGE) a smérodatnd odchylka (funkce STDEVP).
Rozsah udajii byl vyjadien pomoci minimdlni (funkce MIN) a maximalni hodnoty
(funkce MAX). Pouzity byl profesiondlni statisticky program IBM SPSS Statistics, v
kterém byl zjiStény parovy T-test a normalita dat. Zhodnoceni distribuce dat bylo
vytvofeno pomoci Shapiro-Wilkoveho testu normality (p<0,05) a Kolmogorov-
Smirnovova testu normality dat. Z parového T-testu byla zjiSténa statistickd vyznamnost

udaji.
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5 VYSLEDKY PRACE

Vysledkova ¢ast je rozdélena na Ctyfi Casti. V prvni €asti je popsan vyzkumny
soubor podle zakladnich ukazatell jako vek, t€lesna vaha a télesna vyska. V druhé casti
je vtabulkach €. 2., 3., 4. a 5. prehled vysledkii maximélniho momentu sily a H/Q poméru
z izokinetického dynamometru Humac Norm z prvniho 1 druhého méfeni. V treti ¢asti je
v tabulce €. 6. piehled vysledkli z obou méfeni testli svalovych rozsahli. Ve ¢tvrté ¢asti

jsou popsany vysledky z dotazniku.

5.1 Popis vyzkumného vzorku

Vyzkumny soubor byl tvofen studenty UK FTVS (n=12). VSichni probandi byli
zdravi aktivni sportovci s platnou Iékatrskou prohlidkou. Pro ptehlednost je v tabulce €.1
smérodatna odchylka (SD). Primérny vék probandt byl 24,92 + 1,71, primérna télesna
vyska byla 180,67 = 7,20 cm a primérna t¢lesna vaha byla 81,99 + 7,93 kg.

Min Max x SD
Vek 21 28 24,92 1,71
Vyska (cm) 166 193 180,67 7,20
Vaha (kg) 71,7 103,5 81,99 7,93

Tabulka 1. Pfehled zakladnych hodnot u vyzkumného souboru (n=12)
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5.2 Vysledky izokinetického dynamometru

V nasledujicich ctyfech tabulkdch jsou uvedena data z izokinetického
dynamometru Humac Norm (THE HUMAC® NORM™). Data byla métfena pod
(min), nejvy$si hodnota (max), pramérnd hodnota (x), smérodatna odchylka (SD) a
statisticka vyznamnost T — testu (Sig. 2-tailed, p<0,05). Cervend vyznadené udaje jsou

statisticky vyznamné (p<0,05).

Izometricka kontrakce flexori a extenzori kolene

Pfi izometrické kontrakci extenzorti kolene se zvySila minimdlni 1 maximalni
hodnota PTQ na pravé noze. Celkovy priimér se ale snizil.

Pii izometrické kontrakci extenzoru kolene se snizila minimalni hodnota,
maximalni hodnota i celkovy primér na levé noze.

Obé& hodnoty jsou statisticky nevyznamné.

— Sig.
Min Max x SD
(2-tailed)
PRE, ISO, PTQ, P 197 405 307,42 60,99 0,312
POST, ISO, PTQ, P | 224 407 302,67 57,62
PRE, ISO, PTQ, L 205 438 309,17 60,77 0,125
POST, ISO, PTQ, L | 198 433 290,67 69,12

Tabulka 2. Prehled vysledkti izometrické kontrakce extenzort kolene. Pre — pre test, Post — post test, [SO
— izometricka kontrakce extenzort kolene, PTQ — maximalni moment sily kvadricepsu (N. m), P — prava

noha, L — leva noha, Sig. 2- tailed — statistickd vyznamnost (p<0,05).
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Koncentricka kontrakce flexort a extenzori kolene p¥i ihlové rychlosti 60 °.s-! a

H/Q pomér

Statisticky vyznamné byly hodnoty PTQ na levé noze (p=0,007) a H/Q pomér PT
na levé noze (p=0,027). Pti PTQ na levé noze se minimalni hodnota snizila, maximalni
hodnota zlstala stejna a celkovy pramér klesl. Minimalni, maximalni hodnota a celkovy

pramér se zvysil u H/Q poméru na levé noze.

_ Sig.
Min Max X SD
(2-tailed)
Pre, 60° PTQ, P 182 313 248,00 37,34 0,125
Post 60° PTQ, P | 179 320 230,83 38,42
Pre 60° PTQ, L 179 306 247,83 39,71 0,007
Post 60° PTQ, L 161 306 230,08 48,14
Pre, 60° PTH, P 107 156 138,75 15,17 0,674
Post 60° PTH,
102 157 137,33 15,92
P
Pre 60° PTH, L 92 172 127,42 21,43 0,631
Post 60° PTH,
96 161 130,67 20,24
L
Pre HQ, PT, P 46 69 56,67 6,33 0,13
Post HQ, PT, P 49 68 60,17 6,18
Pre HQ, PT, L 30 59 52,17 7,71 0,027
Post HQ, PT, L 50 75 57,83 6,88

Tabulka 3. Piehled vysledkl koncentrické kontrakce flexorti a extenzort kolene pii uhlové rychlosti 60°.
s-1 a H/Q pomér. Cervené vyznaéené tidaje jsou statisticky vyznamné. Pre — pre test, Post — post test, PTQ
— maximalni moment sily kvadricepsu (N. m), PTH — maximalni moment sily hamstringli (N. m), P — prava
noha, L —leva noha, H/Q — konven¢ni pomér hamstring/kvadriceps), Sig. 2- tailed — statisticka vyznamnost
(p<0,05).
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Koncentricka kontrakce flexort a extenzori kolene p¥i uhlové rychlosti 180 °.s-! a

H/Q pomér

Statisticky vyznamné byly hodnoty PTQ na levé noze (p=0,019) a H/Q pomér na
levé noze (p=0,031). Pti PTQ na levé noze se minimalni, maximalni hodnoty a celkovy
priamér snizil.

Minimalni, maximalni hodnota a celkovy primeér se pii druhém meéteni zvysila u H/Q

poméru na levé noze.

Min Max x SD Sig.
(2-tailed)

Pre, 180° PTQ, P A 129 212 168,75 23,10 0,257
Post 180° PTQ, P | 126 197 162,00 19,56

Pre 180° PTQ, L 127 228 161,08 28,21 0,019
Post 180° PTQ, L 92 210 144,67 33,66

Pre 180° PTH, P 75 115 100,17 11,80 0,681
Post 180° PTH, P | 68 118 99,17 16,08

Pre 180° PTH, L 49 107 94,08 15,75 0,638
Post 180° PTH, L | 68 117 96,17 12,75

Pre HQ, PT, P 44 79 60,17 9,57 0,502
Post HQ, PT, P 47 78 61,58 9,84

Pre HQ, PT, L 33 71 59,25 10,64 0,031
Post HQ, PT, L 50 96 68,58 11,68

Tabulka 4. Ptehled vysledkt koncentrické kontrakce flexort a extenzort kolene pii thlové rychlosti 180°.s-
1 a H/Q pomér. Cervené vyznacené udaje jsou statisticky vyznamné. Pre — pre test, Post — post test, PTQ —
maximalni moment sily kvadricepsu (N.m), PTH — maximalni moment sily hamstringi (N.m), P — prava

noha, L — leva noha, H/Q — konven¢ni pomér hamstring/kvadriceps, Sig. 2- tailed — statisticka vyznamnost
(p<0,05).
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Koncentricka kontrakce flexord a extenzoriu kolene p¥i ahlové rychlosti 300 °.s-! a

H/Q pomér

Statisticky vyznamné byly hodnoty H/Q poméru na obou nohéach (p=0,035 a
p=0,012). Na pravé i levé noze u H/Q poméru se zvysila minimalni maximalni hodnota a

celkovy pramér.

Min Max ra SD Sig.
(2-tailed)

Pre, 300° PTQ, P 100 151 121,92 13,43 0,065
Post 300° PTQ, P 98 142 113,92 11,52
Pre 300° PTQ,L | 66 151 109,92 23,32 0,426
Post 300° PTO, L = 80 148 106,08 20,17
Pre 300° PTH, P | 47 87 71,08 11,34 0,398
Post 300° PTH, P 58 84 72,75 8,87
Pre 300° PTH,L = 28 83 65,17 15,54 0,051
Post 300° PTH,L = 53 84 73,67 9,04
Pre HO, PT, P 39 78 58,58 8,99 0,035
Post HQ, PT, P 51 82 64,33 9,24
Pre HQ, PT, L 41 77 59,25 10,94 0,012
Post HO, PT, L 55 93 70,83 10,88

Tabulka 5. Prehled vysledki koncentrické kontrakce flexorti a extenzort kolene pii uhlové rychlosti 300°.s-
1 a H/Q pomér. Cervené vyznadené idaje jsou statisticky vyznamné. Pre — pre test, Post — post test, PTQ —
maximalni moment sily kvadricepsu (N.m), PTH — maximalni moment sily hamstringti (N.m), P — prava
noha, L — leva noha, H/Q — konven¢ni pomér hamstring/kvadriceps, Sig. 2- tailed — statistickd vyznamnost
(p<0,05).
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5.3 Vysledky méreni svalovych rozsahi

V tabulce ¢. 6 je piehled naméfenych dat z testd Sit and reach (SaR),
modifikovaného Thomasovo testu (TT), Ely’s testu a Knee extension testu (KE). Ely’s a
Knee extension byl testovan ve dvou variantach jak aktivné, tak pasivné. Je tfeba dat
pozor, protoze pii Ely’s a KE je zlepSeni mensi Cislo, pii SaR a TT naopak vétsi Cislo.
Pre KE LA — post KE LA vysel statisticky vyznamny (p=0,001).

Statisticky vyznamné vysly testy SaR (p=0,014), TT na pravé noze (p=0,002), TT
na levé noze (p=0,016), aktivni Ely’s test na pravé noze (p=0,002), aktivni Ely’s test na
levé noze (p=0,00) a pasivni Ely’s test na pravé noze (p=0,001). Pti SaR test se hodnoty
min, max a x zvysily, coZ znamen4, Ze se rozsah po valcovani zlepsil. Minimalni TT na
obou nohach se zvysil, maximalni zistal stejny a x se v obou piipadech zvysil. Minimum
aktivniho Ely’s testu na obou nohach ziistal stejny, v maximu se snizil a x se snizil

(zlepsil). Pasivni Ely’s test na pravé noze se v min, max, x zvétsil (zhorsil).
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Sig.

Min Max x SD
(2-tailed)

Pre Sit and reach 8 37 24,25 9,22 0,014
Post Sit and reach 13 39 26,08 8,76
Pre TT, P 45 85 62,25 10,08 0,002
Post TT, P 55 85 66,83 8,57
Pre TT, L 45 85 60,83 9,91 0,016
Post TT, L 50 85 64,83 9,36
Pre Ely’s, P, A 35 60 45,67 7,52 0,002
Post Ely’S, P, A 35 55 41,67 5,69
PreEly’s, L, A 35 65 47,75 8,51 0,00
Post Ely’S, L, A 35 55 42,50 6,54
Pre Ely’s, P, P 20 40 29,33 5,23 0,01
Post Ely’S, P, P 25 42 31,17 5,21
PreEly’s, L, P 24 43 29,08 6,02 0,46
Post Ely’S, L, P 24 38 29,92 4,50
Pre KE, P, A 5 42 26,58 12,02 0,054
Post KE, P, A 0 37 22,58 10,13
Pre KE, L, A 5 40 26,50 13,77 0,001
Post KE, L, A 0 35 19,42 10,74
Pre KE, P, P 0 30 15,83 8,75 0,301
Post KE, P, P 0 30 17,83 8,92
Pre KE,L, P 5 35 17,17 8,91 0,284
Post KE, L, P 0 30 14,92 8,90

Tabulka 6. Piehled naméfenych vysledkt svalovych rozsaht. Cervend vyznagené udaje jsou statisticky
vyznamné. TT — modifikovany Thomasuv test, Ely’s — Ely s test, KE — Knee extension test, P — prava noha,

L — leva noha, A — aktivni, P — pasivni, Sig. 2- tailed — statisticka vyznamnost (p<0,05).
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5.4 Dotaznik

Dotaznik byl tvofen péti otdzkami, které probandi vyplnili po prvnim méteni.

Prvni otazka: Jaké je VasSe sportovni zaméteni/pohybova aktivita?

Nejvice bylo sportovcl provozujicich fotbal (3) a probandu praktikujicich silovy

trénink (3). DalSich Sest probandti mélo riznou pohybovou aktivitu.

Silovy
n=12 Fotbal Hokej | Volejbal | Atletika | Judo | Box | Boby
trénink
Pocet
3 3 1 1 1 1 1 1
respondentii

Tabulka 7. Sportovni zaméfeni probandu.

Druha otazka : Kolik hodin tydné vykonavate fyzickou aktivitu?

Na této odpoveédi je vidét, ze respondenti jsou aktivni sportovci, protoze primérna

cvwvr

tydenni pohybovou aktivitu mél proband se 3 hodinami tydné a nejvice proband se 14

hodinami.
n=12 Min Max x SD
Pocet hodin 3 14 8,67 3,47

Tabulka 8. Pocet hodin vykonavajicich pohybovou aktivitu.

Treti otazka byla zamétena na pouZiti pénového vélce (PV) ve svém tréninkovém
procesu. Probandi méli oznacit odpovéd pouzivdm / nepouzivdm pénovy valec.
V piipadé, ze oznacili nepouzivam, dotaznik pro n¢ skoncil. Devét respondentl pouziva

ve svém tréninkovém procesu PV a tfi respondenti nikoliv.

Pocet respondenti Pouziva pénovy valec Nepouziva pénovy valec
12-100 % 9-75% 3-25%

Tabulka 9. Pouziti pénového valce.
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Ctvrta otazka zjistovala dobu, kdy respondenti pouZivaji pénovy vélec. Probandi
krouzkovali odpovéd’ pied / béhem / po tréninku. Bylo mozné zakrouzkovat i vice
moznosti. Sedm respondentti pouziva PV pred tréninkem, pét respondentti jej pouziva po

tréninku a tfi respondenti pouzivaji PV pied i po tréninku.

Pocet respondentii | PouzZiva pied Pouziva Pouziva po | Pouziva pred
tréninkem béhem tréninku i po tréninku
tréninku
9-100 % 7-77,8 % 0-0% 5-55,6% 3-33,3 %

Tabulka 10. Doba pouziti pénového valce.

Pata otazka: zjistovala dobu, po kterou si respondenti valcovali jednu svalovou
partii. Zajimal m¢ ¢as v sekundach. Nejkratsi doba valcovani byla 10 sekund, ve dvou

ptipadech to bylo 120s. Priimérna doba vélcovani byla 50 + 39,44 sek.

n=12 Min Max X SD
Pocet sekund 10 120 50 39,44

Tabulka 11. Cas valcovani.
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6 DISKUSE

Cilem diplomové prace bylo zjistit okamzity vliv PV na svalovy rozsah, silu
flexort a extenzori kolene a silovy H/Q pomér. Zajimal mne jednorazovy okamzity efekt
vyuziti PV pted fyzickou aktivitou. Vyzkumny soubor tvofilo 12 muzi — aktivnich
sportovcl. Jednalo se o zdravé sportujici jedince, studenty UK FTVS. Vékové rozpéti
respondentl bylo 21-28 let. Diskuse je rozdélend do tii ¢asti. V prvni ¢asti je potvrzena
prvni hypotéza, kdy jsem ptredpokladal statisticky vyznamné zvétSeni rozsahu flexorti a
extenzorl kolene po pouziti PV na hladiné vyznamnosti p<0,05 a popsany vliv PV na
svalovy rozsah z naméfenych testd. Druhd ¢ast popisuje vysledky z izokinetického
dynamometru a zde je vyvracena hypotéza, pti které jsem predpokladal, ze PV bude mit
pozitivni vliv na svalovou silu flexorti a extenzort kolene na hladiné vyznamnosti p<0,05.
V teti ¢asti jsou popsany vysledky z dotazniku. V kazdé ¢asti jsou shrnuty a porovnany
zjisténé vysledky této diplomové prace s ceskymi, ale predev§im se zahrani¢nimi

vyzkumy. Popsany jsou jen vysledky, které vysly jako statisticky vyznamné (p<0,05).

Vliv pénového valce na svalovy rozsah

Hypotéza 1: Predpokladam statisticky vyznamny zvétSeni rozsahu flexorii a extenzori

kolene po pouliti pénového vilce na hladiné vyznamnosti p<0,05.

V této hypotéze jsem se snazil ovéfit vliv PV na svalovy rozsah flexort a
extenzori kolene pomoci testli SaR, TT, Ely’s test a KE test. VSechny testy se testovaly
na hladin€ vyznamnosti p<0,05.

Prvni test pro méteni rozsaht flexort kolene byl SaR. Z 12 probandi se 11 zlepsilo
a 1 zhorSil. Celkovy primér se po véalcovani zlepsil z 24,05 cm na 26,08 cm. Na tomto
vysledku je vidét, Ze probandi maji nadprimérné vysledky v rozsahu flexora kolene,
jelikoz dle Shrestha (2019) je ve veéku 18-25 primér 18 cm a ve veéku 26-35 pramér 17
cm. Studie od Smith a kol. (2018) zkoumala 29 studentl univerzity, kde zjisSt'ovali akutni
efekt PV na flexibilitu flexorti kolene SaR testem a vykon ve vertikdlnim vyskoku. SaR
se po valcovani signifikantné zlepsil oproti kontrolni skupiné. V této studii vSak zjistili,
ze zvysSeny rozsah po vélcovani vydrzi 10 minut. PV nemél vliv na zlepSeni vykonu ve

vertikalnim vyskoku. Hsuan a kol. (2017) porovnavali staticky a dynamicky streink
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a valcovani pied tréninkovou jednotkou. Na méfeni rozsahu pouzili také SaR test a
modifikovany Thomastv test. Stejné jako v této diplomové praci, tak i v jejich studii, se
ukazalo signifikantni zlepSeni rozsahu po valcovani. V jejich vyzkumu se projevilo vétsi

zlepSeni rozsahu po valcovani nez po statickém a dynamickém strecinku.

Modifikovany Thomastlv test se po valcovani zlepSil v minimalni hodnoté na
pravé noze o 10° a levé o 5°. Maximalni hodnota se po valcovani nezménila. Mize to byt
1 tim, Ze normalni hodnota rozsahu kvadricepsu v tomto testu je mezi 80—90° (Shultz,
2019). Tohoto rozsahu mezi 80-90° dosahli pouze dva probandi, u ostatnich je mozné
pozorovat zkraceni extenzorl kolene. Zkraceni u vétSiny probandi je vidét u vysledki z
praméru. Primérnd hodnota na pravé noze se zlepsila z 62,25° na 66,83° a na levé noze

z 60,83° na 64,83°.

U aktivniho Ely’s testu se minimalni hodnoty na obou nohich nezménily.
Maximalni hodnoty se u pravé nohy zlepsily o 5°, u levé nohy o 10°. Primérna hodnota
na pravé noze se snizila ze 45,67° na 41,67°, na levé noze se snizila ze 47,75° na 42,50°.
testu na pravé noze se minimalni hodnoty zhorsily o 5°, maximalni o 2°. Primér se z
hodnoty 29,33° zvysil na 31,17°. V nejnovéjsi metaanalyze od Wilke a kol (2020) védci
zjiStovali, zda ma PV vliv na svalovy rozsah. Do tohoto vyzkumu bylo zahrnuto 26
studii s vysokou metodologickou kvalitou. Metodologick4 kvalita zahrnutych studii byla
posouzena pomoci PEDro stupnice, ktera méla pro tento ucel vysokou spolehlivost a
validitu (Maher a kol., 2003). Vysledkem je, ze PV predstavuje u€innou metodu ke

zlepseni svalového rozsahu pohybu.

Vliv pénového valce na svalovou silu flexoru a extenzoru kolene

Hypotéza 2: Piedpokladam, Ze pénovy vilec bude mit pozitivni vliv na svalovou silu

flexorii a extenzorit kolene na hladiné vyznamnosti p<0,05.

Vysledky méfeni izometrické kontrakce na pfistroji Humac norm na obou nohou
neukézaly statisticky vyznamné hodnoty (p<0,05).

Pti thlové rychlosti 60 °.s-1 koncentrické kontrakce byly statisticky vyznamné
(p<0,05) vysledky z PTQ levé nohy a konvenéni H/Q pomér také na levé noze. Minimalni

hodnota se snizila ze 179 N.m na 161 N.m, maximalni hodnota se nezménila a zustala
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na 306 N.m. Celkovy primér klesl z 247,83 N.m na 230,08 N.m. Pfi této rychlosti se
neprokazalo, ze by PV mél pozitivni vliv na svalovou silu extenzorti kolene. H/Q pomér
na levé noze se z minimalni hodnoty 30% zvysil na 59%. Maximalni hodnota se zvysila
z 59% na 75%. Celkovy prumér se zvysil ze 52,17% na 57,83%. U probanda s hodnotou
H/Q 30, mohla nastat i chyba méfeni ¢i nedostatek usili pii flexi kolene na ID, protoze
druhé¢ méfeni uz mél hodnotu 52%. Brukner a Khan (2007) doporucuji H/Q pomér
alespoil 55 %, aby byla vyvéazena sila flexorl a extenzorl kolene a riziko zranéni flexorti
kolene se minimalizovalo. To se v druhém méfeni podafilo. Zpisobilo to snizenim sily
extenzort a malym zvysenim sily flexord, ¢imz jsme dostali primér H/Q poméru 57,83%.
Hsuan a kol. (2017) pracovali na studii podobné této diplomové praci, kde méfili vliv PV,
statického a dynamického strecinku na silu flexorti a extenzorl kolene. Silu méfili na
izokinetickém dynamometru Biodex pfi tthlové rychlosti 60 °.s-1. Probandi si v této studii
zlepsili PTQ po valcovani i po dynamickém strecinku. Po statickém streCinku se zlepSeni
neprokazalo. PTH se v této studii nezlepsila ani v jednom piipad€. Jak je vidét, tak mé
vysledky a vysledky Hsuana a kol. se lisi, protoze v této praci se PTQ probandl po
valcovani nezlepsil, ale naopak zhorsil.

Pti uhlové rychlosti 180°.s-1 koncentrické kontrakce nadm vySly statisticky
vyznamné vysledky také z PTQ levé nohy a konvenéni H/Q pomér na levé noze. Hodnoty
rozsahu min, max a x se snizily. Minimalni hodnota ze 127 N.m na 92 N.m a maximalni
hodnota z 228 N.m na 210 N.m. Celkova primérna hodnota PTQ na levé noze se snizila
ze 161,08 N.m na 144,67 N.m. Konven¢ni H/Q pomér se pfi thlové rychlosti 180°.s-1.
ve v§ech hodnotéach zvysil. Minimalni hodnota z 33% na 50%, maximalni hodnota z 71%
na 96% a celkovy primér z 59,25% na 68,58%. Konvenéni H/Q za béZznych
fyziologickych podminek by mél byt kolem 60 %, aby se snizilo riziko zranéni dolni
koncetiny (Greco a kol., 2012). Hypotéza byla vyvracena, protoze pii obou rychlostech
se nam PTQ snizil.

Pti thlové rychlosti 300°.s-1 koncentrické kontrakce nam vySly statisticky
vyznamné hodnoty konven¢niho H/Q poméru na obou nohéach. V obou ptipadech se
zvySil min, max 1 primér. Minimalni hodnota na pravé noze se zvysila z 39% na 51%,
maximalni hodnota z 78% na 82%. Celkovy prumér na pravé noze se zvysil z 58,58% na
64,33%. Na levé noze se minimalni hodnota zvysila ze 41% na 55%, maximalni z 77%
na 93% a celkovy primér z 59,25% na 70,83%. Tyto vysledky se neshoduji s vysledky
vyzkumu od Samantha a kol. (2018), ktefi zkoumali vliv PV na svalovy rozsah, svalovou

aktivaci, PT, konvenéni a funkéni H/Q pomeér. Jejich méfeni probihalo na pfistroji Cybex
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pfi uhlovych rychlostech 60°, 180° a 300° s-1. Vysledek konven¢niho H/Q poméru se v
jejich studii pfi vSech rychlostech snizil. V diskusi popisuji, Ze to nemuselo byt ovlivnéno
intervenci PV, protoze konvencni H/Q pomér se snizil i u kontrolni skupiny, ktera se
nevalcovala. Kong a Burns (2009) popisuji H/Q pomér pro sportovece mezi 50-80 % v
zavislosti na thlové rychlosti pfi testovani. Pietrzeni ACL (anterior cruciate ligament) je
zranéni Casté mezi profesionalnimi, ale 1 rekreaénimi sportovci. Mnoho studii naznacuje,
ze zranéni ACL je zpusobeno vétSim a silngjSim extenzorem kolenniho kloubu, ktery
muze piemoci flexory kolene. Kdyz sportovec spravné trénuje flexory kolenniho kloubu,
nasledné mohou asistovat ACL a snizovat pfedni silu na vazy a zabréanit zranéni. Zranéni
ACL u zen je 2-8x cast€j$i nez u muzi. Lepsi H/Q pomér mize potencionalné zlepsit
koaktivaci flexorli a extenzorli kolene a snizit riziko ptetrzeni ACL pii nevhodném

pohybu, kterému sportovci ob¢as nevyhnou (Ahmad a kol., 2006).

Dotaznik

Dotaznik vyplnilo vSech 12 respondentt a byl tvofen z péti otdzek. Prvni otazka
znéla, jakou pohybovou aktivitu vykonavaji. Tti respondenti aktivné provozovali fotbal
a tfi muzi praktikuji silovy trénink. V pfipad¢ dalSich Sesti respondentti ma kazdy jiné

sportovni zaméfeni — hokej, volejbal, atletiku, judo, box a boby.

Druha ot4dzka byla ohledné poctu hodin fyzické aktivity tydné. Rozsah fyzické
aktivity byl od 3—14 hodin tydné. Svétova zdravotnickd organizace doporucuje dospélé
osobé ve veéku 18—64 let provadét fyzickou aktivitu stfedni intenzitou alesponl 2,5 hod
tydné (WHO, 2018). Sigmund a kol. (2009) doporucuji alespont 30 min pohybové aktivity
5x tydné. Je vidét, ze respondenti jsou aktivni sportovei, protoze jejich primérna aktivita

byla 8,7 hod. tydné.

Tteti otazka byla zamétfena na pouziti PV ve svém tréninkovém procesu. Devét
probandt jej pouZziva, tfi jej v tréninkovych jednotkach nepouzivaji. Arnost (2017) ve své
bakalarské praci s ndzvem rozcviceni v lednim hokeji zjistoval pomoci ankety, jak se
hra¢i ledniho hokeje rozcvicuji. Jedna z otazek byla: ,,Jaké pomicky vyuZzivite v
rozcviceni?*. Z 25 hraca ledniho hokeje 13 odpovédélo, ze vyuziva PV v rozcviceni. V
jeho bakalaiské praci v roce 2017 vyuzivalo PV pii rozcviceni 52 % probandi. V této
praci v roce 2020 pénovy valec pouziva jiz 75 % sportovcl. Z toho vyplyva, ze tato

pomticka je stale vice pouzivana mezi sportujicimi jedinci.
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Ctvrta otazka zjistovala dobu, po kterou respondenti pouZivaji PV. Sedm
respondentll jej pouziva pted tréninkem. Peacock a kol. (2014) zjistili, ze valcovani pred
zakladnymi fyzickymi testy jako jsou skoky, obratnostni drily a vzpirani mize zlepSit
vykon. Nejlepsich vysledka dosahli sportovci, ktefi se valcovali a protahli pomoci
dynamického strec¢inku. Stull (2018) popisuje, ze PV se da vyuzit i béhem tréninku.
Zatadi-li se do tréninkové jednotky diepy a po prvni sérii citime zatuhla lytka,
nedostaneme se do plného rozsahu diepu. Pouzitim PV na vélcovani lytek se zlepsi
dorsiflexe v kotniku a zlepsi se biomechanika a vykon v difepu. V této diplomové praci
zadny z probandl nevyuziva PV béhem tréninku. Po tréninku se valcuje pét probandu.
MacDonald a kol. (2014) zjistili, Ze valcovani po vzpirani urychluje regeneraci a snizuje
svalovou Unavu. Pearcy a kol. (2015) ud¢lali vyzkum, kde zjistovali vliv PV po
intenzivnim cviceni pomoci posouzeni prahu bolesti, asu sprintu, rychlosti, zmény
sméru, vykonu a dynamické vytrvalosti. Jejich vysledek byl, ze PV po tréninku snizuje
svalovou bolestivost a urychluje regeneracni procesy. Tti probandi pouzivaji PV pted i

po tréninku.

Posledni otazka byla, jakou dobu si probandi valcuji jednu svalovou partii.
Nejméné¢ se valcoval proband 10 sekund, nejvice dva probandi 120 sekund, pramérné se
valcovali 50 sekund. Nedavna metaanalyza od Hughesa a Ramera (2019) ukazuje, ze 90
sekund valcovani je idedlni pro maximalizaci zotaveni po tréninku a sniZeni bolestivosti

svala.
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7 ZAVER

Cilem mé diplomové prace bylo zjistit vliv PV na svalovy rozsah a silu extenzori

a flexort kolenniho kloubu. Dalsim cilem bylo zjistit data o poméru sily extenzoru a
flexorti (H/Q), coz je diilezity idaj pro piedchdzeni tirazti dolnich koncetin.

V této diplomové préci byly stanoveny dvé hypotézy, kde jedna byla potvrzena a

druhd vyvréacena.

V hypotéze ¢. 1 jsem pfedpokladal statisticky vyznamné zvétSeni rozsahu flexort a
extenzorl kolene po pouziti PV. V testu SaR na svalovy rozsah flexori kolene 11
probandi (n=12) zvysilo svlj rozsah a celkovy primér se zvysil o 1,83 cm. V
modifikovaném TT na pravou nohu 9 probandii zvysilo rozsah a 3 méli stejny vysledek.
Celkovy pramér se zlepsil o 4,58°. V modifikovaném TT na levou nohu 10 probandi
zvysilo rozsah, 1 mél stejny vysledek a jednomu se rozsah zhorSil. Celkovy primér se
zlepsil 0 4,00°. V aktivnim Ely’s testu na pravé noze 9 probandii zlepsilo rozsah extenzoru
kolene, 3 probandi mé¢li stejny vysledek. Celkovy prumér se snizil 0 4°, coz znac¢i zvySeni
rozsahu. V aktivnim Ely’s testu na levé noze 11 probandt zvysilo rozsah a 1 mél stejny
vysledek. Celkovy primér se snizil o 5,25°. Z mych vysledkt i ze zahrani¢nich studii lze
tvrdit, Ze PV ma pozitivni vliv na svalovy rozsah extenzorl a flexort kolene. Hypotéza

byla potvrzena.

V hypotéze €. 2 jsem predpokladal, Ze pénovy valec bude mit pozitivni vliv na
svalovou silu flexorl a extenzort kolene na hladin€ vyznamnosti p<0,05. Pfi izometrické
kontrakci data nebyla statisticky vyznamna. PTQ na levé noze pti thlové rychlosti 60°.s-
1 se minimalni hodnota snizila o 18 N. m, maximalni hodnota byla stejnd a celkovy
pramér snizil o 17,75 N. m. PTQ na levé noze pti tthlové rychlosti 180°.s-1 se minimalni
hodnota snizila 0 35 N. m, maximalni hodnota se pfi méfeni snizZila o 18 N. m a celkovy
primér snizil o 16,41 N. m. V mych vysledcich se maximéalni moment sily v obou
pfipadech snizil. Ostatni data nebyla statisticky vyznamna na hladin€ vyznamnosti

p<0,05. Hypotéza se nepotvrdila.

V této diplomové praci se konvencni H/Q pomér v datech, ktera byla statisticky
vyznamna (p<0,05), pii Ghlovych rychlostech 60, 180, 300°.s-1 ve vSech piipadech

zvysil. Zpusobené to bylo snizenim sily extenzorii kolene a malym nértstem sily flexorti
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kolene. Na vyvozeni zdvéru by bylo vhodné provést rozsahlejsi vyzkum s vétsim poctem

proband.

Na zaklad¢ mych vysledka 1ze doporucit vyuziti PV pted tréninkem na zlepSeni
svalového rozsahu.

Nameéiend data byla zasldna kazdému probandovi. Doufam, ze informace z této
diplomové prace a jejich vlastni idaje o svalovych rozsazich a sile vyuziji tak, aby
vylepsili sviij tréninkovy plan a predesli zranéni.

Prace se muze stait dobrym zakladem pro dalsi vyzkum v této oblasti pro
pfipadnou rigordzni praci, ale k tomu by byla potieba realizovat kvantitativni vyzkum s

vetSim mnozstvim probandi.
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