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Abstrakt

Nazev: Dusledky zranéni na stabilitu v baletu

Cile: Hlavnim cilem této prace bylo zjistit, zda zranéni v oblasti hlezenniho kloubu
negativné ovliviluje posturalni stabilitu tanecnic. Za ptedpokladu ze ano, bylo mym
druhym cilem zjistit, zda zranéni jedné nohy ma disledky i na stabilitu pfi stoji na opacné

dolni kondetiné.

Metody: Teoreticka ¢ast prace je zpracovana metodou sekundarni analyzy dat.
Vyzkumna ¢ast prace se fadi do observa¢niho vyzkumu a je prospektivni prifezovou
studii. Jednalo se o kvantitativni vyzkum zaloZeny na méfeni 24 subjektli. Ziskana data
byla vyhodnocovana primarni analyzou a komparaci. Byly naméteny hodnoty posturalni
stability na tlakové plosiné FootScan (RSscan International, Belgie)., které se porovnavaly
mezi skupinou zranénych a nezranénych. Méteni probihala pti uzkém stoji s otevienyma

a zavienyma o¢ima, ve vyponu (relevé) a ve stoji na pravé i levé dolni koncetiné zv1ast’.

Vysledky: Cile prace byly splnény, ale obé hypotézy zamitnuty. Vysledky prace ukéazaly
lepsi stabilitu zranénych divek proti nezranénym u hodnoty celkové drdhy stfedu
tlakového ptsobeni (COP) pii méfeni stoje na pravé DK, déale pti pohybu COP
v pravolevém sméru u méfeni Uzkého stoje s otevienyma ocima a uzkého stoje ve
vyponu. Rozdil mezi skupinou tane¢nic s pfedchozim zranénim jedné DK a nezranénymi

divkami nebyl v hodnotach rozdilu stability na pravé a levé DK samostatné vypozorovan.

Klicova slova: tanec, balet, zranéni, hlezenni kloub, stabilita



Abstract

Title: Consequences of injuries on stability in ballet

Objectives: The main aim of the study was to find out if injuries in the ankle and foot
have a negative impact on dancers‘ postural stability. If so then the secondary objective
of this study was to see if the injury of one leg affects also the stability of the other in a

one-leg stand.

Methods: First part of this thesis is a systematic review. The other part is quantitative
research in a prospective, cross-sectional design study. Stabilometric data from all 24
female subjects were analysed and injured and uninjured dancers were compared. The
data were measured by a FootScan pressure plate (RSscan International, Belgium).
Tested positions were bipodalic stance with eyes opened and closed, bipodalic calf raise

(relevé) and monopodalic stance on both legs.

Results:  The aims of the thesis have been fulfilled but both the hypothesis have been
rejected. The results have shown better stability in injured dancers to non-injured
dancers in three parameters — Total Travel Way of the centre of pressure (COP) in
monopodalic stance on the right foot, mediolateral movement of COP in bipodalic
stance with eyes opened and calf rise (relevé). No significant differences have been
shown between dancers with one leg previously injured and the non-injured ones in

differences in values between monopodalic stances.

Keywords: dance, ballet, injury, ankle joint, stability
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Terminy a zkratky

Ay — vysledna hodnota Neparametrick¢ého odhadu Common Language Effect Size
Cou de pied — poloha nohy pfilozené ke kotniku nohy stojné

Demi-pli¢ — podiep

DK — dolni koncetina

Relevé — vypon, pohyb téla z celého chodidla na polospicku ¢i Spicku nebo stoj na

polospiccee ¢i Spicce

Retiré — Stoj na jedné dolni konceting, kdy druha je skréena inozmo (koleno sméfuje

stranou) s nohou pfiloZzenou v podkolenni jamce

V. pozice [pata pozice] — stoj, dolni koncetiny jsou vyto€eny v kyc¢lich vné tak, Ze obé

chodidla jsou pooto¢ena o 90° a prsty jedné nohy jsou v linii s patou druhé nohy
Z/N — diive zranéné divky vi€i nezranénym

COP — (Center of Pressure) stied tlakového ptisobeni

TTW — (Total Travel Way) celkova draha stfedu tlakového plisobeni

00 TTW — Uzky stoj oteviené oéi; celkové draha stiedu tlakového ptisobeni
00 X — Uzky stoj oteviené odi; rozpéti pohybu stfedu tlakového piisobeni na ose x
00 Y — Uzky stoj oteviené oéi; rozpéti pohybu stiedu tlakového piisobeni na ose y
ZO TTW — Uzky stoj zaviené oéi; celkova draha stiedu tlakového plisobeni

70 X —Uzky stoj zaviené odi; rozpéti pohybu stiedu tlakového piisobeni na ose x
70 Y — Uzky stoj zaviené oéi; rozpéti pohybu stiedu tlakového pisobeni na ose y
L TTW — Stoj na levé dolni koncetin€; celkova draha stfedu tlakového plisobeni

L X — Stoj na levé dolni konceting; rozpéti pohybu stiedu tlakového plisobeni na ose x

L Y — Stoj na levé dolni koncetin€; rozpéti pohybu stfedu tlakového plisobeni na ose y
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P_TTW — Stoj na pravé dolni konceting; celkova draha stiedu tlakového plisobeni

P_X — Stoj na pravé dolni konceting; rozpéti pohybu stiedu tlakového ptisobeni na ose x
P_Y — Stoj na pravé dolni konceting; rozpéti pohybu sttedu tlakového plisobeni na ose y
V_TTW — Uzky stoj ve vyponu; celkova draha stiedu tlakového piisobent

V_X — Uzky stoj ve vyponu; rozpéti pohybu stiedu tlakového plisobeni na ose x

V_Y — Uzky stoj ve vyponu; rozpéti pohybu stiedu tlakového plisobeni na ose y
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1. Uvod

Balet je estetické, vyrazové a dramatické tane¢ni umeéni, ve kterém tanecnici vyjadiuji
emoce, pocity a hudbu pohybem na jevisti. S lehkosti divakiim prezentuje jedine¢né
i klasické pribéhy, prestoze je svazovan mnoha pravidly, kterd se vyvijela po staleti. Je
velice naro¢nou fyzickou aktivitou, ktera vyzaduje vysoky rozvoj koordinacnich,
silovych 1 vytrvalostnich schopnosti, a to v kombinaci s extrémni flexibilitou. Otazce
zdravi bylo v oboru klasického tance vénovano mnoho pozornosti. Diivodem je vysoka
narocnost této discipliny a tim i nadmérna Cetnost zranéni. Hlezenni kloub je dle mnoha
studii nejcastéji zranénou ¢asti téla tanecnic klasického tance, a proto jsem se zaméftila na
nefyziologickymi pohyby a pietéZzovanim nékterych partii. Proto je zranéni, jak z pohledu

prevence, tak i disledkd, v baletu dulezitym tématem.

Ma diplomova prace je navazujici praci na mou praci bakalarskou. Ta se zabyvala vlivem
svalové sily v hlezennim kloubu na prevenci zranéni v baletu. Nyni se nebudu ani tolik
zabyvat prevenci, jako diisledky. Dle mého nazoru spolu tyto dva koncepty uzce souvisi.
Podceni-li tanec¢nice primarni prevenci, mize jednoduseji dojit ke zranéni. Po zranéni se
v8ak tanecnice zamétuji na sekundarni 1 tercialni prevenci, aby mohly v tane¢ni kariéfe
pokracovat. Klicovou schopnosti v baletu je udrzeni rovnovéhy, a proto ve své praci

hledam disledky praveé na posturalni stabilitu.

Posturalni stabilitu zde zkoumam pii statickém stoji. Na rozdil od vétSiny jinych
pohybovych aktivit jsou 1 pfi samotném vykonu, tedy tane€nim vystoupeni, staticka
stabilita a klidny stoj ¢asto vyuzivany. Pokud baletka na jevisti ztrati rovnovéahu, byva to
zjevné 1 laickému divakovi. Jelikoz si to tanecnice uvédomuje, miiZze to narusit jeji
psychickou pohodu, a tim i cely jeji vystup. V mé diplomové praci se tedy budu snazit

kvantifikovat disledky zranéni na statickou posturalni stabilitu tancicich divek.

K zranéni sice nemusi vzdy dojit pii samotném tanci, ale prace nohou od kotniku dola je

pro balet zasadni, a proto je diilezité dbat na prevenci zranéni této oblasti. Sami tanecnice
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a tanecnici se z tohoto diivodu ¢asto omezuji v jinych aktivitach, aby se nezranili a mohli
se tanci na plno vénovat. Tanecnici se v téchto aktivitaich neomezuji pouze sami, ale ve
svete baletu je toto natolik dilezité, ze na taneCnich konzervatotich 1 v divadlech mivaji
tanecnici obvykle zdkaz provozovat mimo-tanecni sportovni aktivity od feditele Skoly ¢i
vedouciho divadla. Samoziejm¢ ani tyto zdkazy nemohou zabranit zranénim, protoze

staci Spatné doslapnout pii dobihani tramvaje, nebo i v samotné hodin¢ baletu.

1.1. Struktura prace

Tato prace je empiricko-teoretickou praci, a tudiz je slozena ze dvou ¢asti. V prvni ¢asti,
rozebiram teoretické poznatky ziskané z tiSténych 1 elektronickych zdroji. Pracovala
jsem s literaturou v ¢eském a anglickém jazyce. Tato teoretickd Cast se zabyva zdklady
anatomie nohy jak z obecného hlediska, tak ve vztahu k baletu. Déle se vénuji riznym
typim baletni obuvi a technice tance na Spickach, kterd je kli¢ova pro pochopeni
navazujici kapitoly o zranéni v baletu a jejich pficinach. Poté se vzdalim od baletu k
obecnym informacim ohledné posturdlni stability a jejiho méfeni. V zavéru teoretické

¢asti popisuji a rozebiram nékteré studie vztahujici se k tématu mé prace.

J P4

Empirickd ¢ast mé bakalatské prace se zabyva mnou provadénym vyzkumem, kde zjist'uji
souvislosti mezi zranénim v oblasti hlezenniho kloubu a nohy a posturalni stabilitou
taneCnic. Popisuje jeho cile, hypotézy, metody, pribéh meéfeni a zjist€né vysledky.

V zavéru prace je diskuze o vysledcich a srovnani s poznatky z teoretické ¢asti prace.

Snazila jsem se 0 kompromis mezi védeckym a béznym stylem psani, jelikoZ bych byla
rada, kdyby této praci rozuméli 1 ucitelé tance, rodice tanecnic a tane¢nice samotné,
kteti se snazi vzdélavat v této problematice. SnaZila jsem se také pouZzivat minimum
odbornych tane¢nich termint, aby tato prace byla naopak srozumitelna i pro osoby, které
se ptimo nepohybuji ve svété tance a v této terminologii by se ztracely. V nékterych
situacich mi to vSak pfiSlo nevyhnutelné, a proto jsem terminy vZdy poprvé vysvétlila

a ptfipadné jsou vysvétleny na zacatku prace v seznamu termina a zkratek.
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2. Anatomie nohy

Anatomicka stavba nohy je pro tanec zasadni, a proto bych ji rdda vénovala vétsi kapitolu
v uvodu své prace. Bez pochopeni zdkladnich anatomickych poznatk a principti by
nebylo mozné porozumét tomu, jak vypada tanec na Spickéach ze zdravotniho hlediska, a
tim pak nésledné i jak a pro¢ dochazi ke zranénim. Zékladni anatomie je vrozena,
ale v prub¢hu let je zivotnim stylem ¢aste¢né ovlivnéna. Tanec na Spickach a idealy krasy
v baletu jsou faktory, které k témto zménam pfispivaji, jelikoz se tanecnice aktivné snazi
anatomii pozmenit. V této kapitole se vénuji jak ptirozené anatomii dolnich koncetin,

tak anatomii, které se taneCnice snazi dosahnout.

2.1. Hlezenni kloub
Zpracovano dle Dylevského (2007, 2009) a Calais-Germain (1993)

Pohyblivost hlezenniho kloubu a celé nohy je ddna jejich anatomickou stavbou. Noha je
nejcastéji tvorena 26 mensimi kostmi, mezi kterymi samoziejmé vznikaji i kloubni
spojeni, a proto je mozné menit jeji polohu a tvar v moha smérech. Samoziejmeé do jisté
miry, jelikoz hlavni funkci nohy je jeji opora, ktera musi byt pevna, ale jista vile tam je

a tanecnice ji dokazi vyuZit.

Noha je v bérci uchycena mezi zevnim kloubnim hrbolem lytkové kosti (malleolus
lateralis) a vnitinim kloubnim hrbolem kosti holenni (malleolus medialis). Kost lytkova
(fibula) nemé pfili§ velky vyznam pro stabilitu dolni koncetiny, hmotnost téla nese
prevazné kost holenni (tibia), ale je zdsadni soucasti hlezenniho kloubu. Tyto kloubni
hrboly jsou nazyvany zevni a vnitini kotnik a spolecné pomoci silnych vazl tvoii vidlici,
ktera naseda na hlezenni kost (talus). Jeji horni plocha tvofi kladku (trochlea tali), ktera
je v predni ¢asti $ir§i nez v zadni. Tento tvar je divodem proc€ se vidlice bércovych kosti

rozsituje pii dorsalni flexi a umoznuje vétsi pohyblivost kloubu.

Nejveétsi kosti nohy je kost patni (calcaneus) a to diky svému mohutnému vybézku,
nazyvanému hrbol patni kosti. Ta se nachazi pod hlezenni kosti. Patni kost nese obvykle

pomérné velikou ¢ast nasi hmotnosti, avSak pfi tanci je vzdy hmotnost pfenasena spiSe na
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predni cast chodidla a pata je odlehcovana. Pred patni kosti jsou soucésti chodidla jeste
kost krychlové, kost ¢lunkova a tfi kosti klinové — vnitini, pfedni a vnéjsi. VSech téchto

7 kosti patii do skupiny zanartnich kosti.

Na tyto kosti navazuji kosti nartni (ossa metatarsalia). Téch je 5 a ¢isluji se od palce
k mali¢ku. A na ty pak navazuji clanky prstii (phalanges). U palce jsou dva a u zbylych
prsti 3 ¢lanky.

V noze je mnoho kloubnich spojeni, ale nejpodstatnéjsi pro mij vyzkum jsou horni
hlezenni kloub (articulatio talocruralis), dolni hlezenni kloub (articulatio subtalaris)
a metatarsofalngové klouby (...). Horni kloub hlezenni je tvofen spojenim kosti holenni,
lytkové a hlezenni. Jak jsem jiz zminovala, samotné pouzdro je vpiedu i vzadu velmi
slabé, a tak je zesileno postrannimi vazy. Vnitini postranni vaz (ligamentum deltoideum)
a zevni postranni vazivovy komplex (ligamentum collaterale laterale) jehoz
nejvyznamnéjsi soucdsti je ligamentum talofibulare anterius. Jeho funkei je stabilizace
hlezenniho kloubu pfi pohybu v pfedozadnim sméru. Nejcastéji dochazi k zranéni prave
u tohoto vazu, a to hlavné pfi inverznim pohybu nohy (Kalvasova 2009). V hornim
hlezennim kloubu dochazi k plantarni flexi a extenzi. Druhou ¢4sti hlezenniho kloubu je
dolni kloub hlezenni. Vzniké spojenim spodni strany hlezenni kosti a horni plochy kosti
patni. V tomto kloubu dochdzi ke kombinovanym pohybliim, plantarni flexi s addukci

a inverzi a dorzalni flexi s abdukei a everzi nohy.

2.2. Svaly

V lidském téle miizeme najit 3 typy svalll — kosterni svaly, hladkou svalovinu a srde¢ni
svalovinu (Dimon 2017). Pro tuto praci jsou diilezité svaly kosterni, a proto se ve zbytku

této kapitoly budu vénovat prave jim.

Kosterni svaly miizeme také rozdélit dle tendence k ochabovéani nebo zkracovani.
Tonické (posturdlni) svaly maji tendenci ke zkraceni a fazické naopak k ochabnuti
(Fakulta télesné vychovy a sportu 2018). Tonické svaly jsou neustale v napé€ti a tim nam

pomahaji udrzet zakladni polohy téla, jako je pravé napiiklad vzptimeny stoj. U téchto
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svalli dochazi rychleji k regeneraci, jsou odolné a dobte prokrvené. Tonické svaly maji i

niz8i prah drazdivosti a jsou také vyvojovée starsi nez svaly fazické (Havlickova 1999).

Svaly maji ptedpoklad pro vyvoj sily. Definici silovych schopnosti je schopnost
prekonavat a udrzovat vné&jsi odpor svalovou kontrakei. Silové schopnosti tedy mame
diky svaliim, které provadéji kontrakce. Podle zmény délky svala a jeho napéti mame

kontrakce:

e Statické — neméni délku svalu, ale zvySuje se napéti
e Dynamické koncentrické — délka svalu se zkracuje, ale napéti se neméni

e Dynamické excentrické — sval se prodluzuje, ale napéti se nemeéni

(Pefic a Dovalil 2010)

2.1.1. Pro balet diilezité svaly v oblasti hlezenniho kloubu

V oblasti hlezenniho kloubu je baletkami nejCastéji vyuzivanym pohybem plantarni flexe
s plantarni pronaci. V baletu je toto popisovano jako propnuty nart s vyto¢enim chodidla
vné. Pro plantarni flexi (propnuti nartu) je nejvyznamnéj$i trojhlavy sval lytkovy
(musculus triceps surae), ktery je sloZzen z dvojhlavého svalu lytkového (musculus
gastrocnemius) a Sikmého svalu lytkového (musculus soleus) (Calais-Germain 1993).
Pii plantarni flexi je moZné provadét malé pohyby do stran, a to proto, Ze neni kost
hlezenni (talus) pevné fixovana ve vidlici bércovych kosti. Pokud provadime plantarni
flexi pii extendovaném koleni, zapojujeme cely trojhlavy sval lytkovy. Pokud ale koleno
ohneme, pak je plantarni flexe vedena jen jednou jeho Casti, a to pravé zminovanym
Sikmym svalem lytkovym. Plantdrni pronace (vyto€eni Spicky chodila vné€) z plantarni
flexe je vedena pomoci kratkého a dlouhého svalu lytkového (musculus peroneus brevis
a musculus peroneus longi) (Mrzena 1979). Opakem plantarni flexe je flexe dorzalni.
Pti dorzalni flexi je tedy noha ptitahovana k bérci. Tento pohyb v baletu neni zdaleka tak
vyuzivany jako flexe plantarni. VyuZiva se mnohem vice v modernich stylech tance.
Dorzalni flexe je zajiStovana pievazné piednim svalem holennim (musculus tibialis

anterior) (Dylevsky 2009). Popisované pohyby nohy jsou znazornény na Obrézek 1.
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Obrazek 1: Plantarni flexe (vlevo), dorzalni flexe
(vpravo)

3. Fyziologicka stavba dolnich koncetin vhodna pro
klasicky tanec

Jsou kladeny naroky na fyziologickou stavbu dolnich koncetin u budoucich baletek.
Dolni koncetina by méla byt rovna (nikoli do tvaru O ¢i X), pfedpokladé pruzné dlouhé
svaly, koleno nesmi pfili§ vystupovat, stavba nohy nesmi byt pficné ani podélné plocha a
Achillova Slacha by méla byt delsi a pruzna. Silnéjsi kotnik je sice méné esteticky, protoze
nevytvati klasickou linku jako kotnik stihly, ale je silngjs$i a pevnéjsi, proto také méné
nachylny k zranéni. Prsty na Spicce musi byt v ose. Pro Spickovou techniku je vyhodou,
jsou-li prvni tii prsty stejné dlouhé. Nejméne vhodné je, je-1i druhy prst delsi nez palec,
pak se musi ve Spickovém stievici kréit a dochézi k poruseni rovnomérného postaveni na

vSech prstech. (Kasparova 1990)

3.1. Vliv stavby chodidla na tanec

Je mnoho typti chodidel a nékterd jsou svou stavbou pro tanec vhodnéjsi a jina méné.
Anatomie nékterych vsSak profesiondlni tanec téméf vylucuje. Zasadni jsou napiiklad
klenby chodidla. Mezi patni kosti a hlavickou I. metatarsalni kosti (palce) nohy vznika
nosny oblouk, ktery nazyvame podélnou klenbou chodidla. Naopak pticna klenba se
rozpina napti¢ mezi . -V. metatarsalni kosti. Tato klenba je 1épe patrna, kdyZ je noha

ve vzduchu. Pokud ji totiz zatizime, rozklad4a nasi hmotnost do stran chodidla a tim
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oblouk klenby povoli a stane se mén¢ vyraznym. Diky pfi¢né klenbé muize chodidlo

jakoby v predpéti ¢ekat na styk s podlozkou a tim zajistit dynamicky odraz nohy.

Obe¢ klenby maji zasadni vliv na ladnost pohybu pii tanci a z tohoto diivodu tedy nejsou
napiiklad ploché nohy vhodné pro tane¢ni kariéru. Opakem by byla vysoka klenba,
pii které se tézko dosahuje rychlé prace chodidel. Rychlé prace chodidel je dosahovano
pomoci vyrazné posilenych svali plosky chodila, coz neni obvyklé v kombinaci
s vysokou podélnou klenbou. Tento typ chodidla v§ak umoziiuje vyjimecné vysoké skoky

a u tane¢nice vypada velmi dobte. (Sparger 1958)

Maloktera noha by byla ideélni pro balet, ale v dnesni dob¢ jiz existuje n€¢kolik zplsobi,
jak se této dokonalosti ptiblizit. Existuje mnoho posilovacich pomiicek, protahovacich
pomticek a kompenzaénich pomtcek, které doplni nedostatky dané ptirodou. Z vlastni
zkuSenosti bych fekla, ze mezi tane¢niky
jsou nejvyuzivangj$i cvicebni gumy, které
se mohou vyuzit jak k posileni, tak
k protazeni svalll a vazl. Jsou vyuzivany
hlavné protaZeni nartu. Za timto ucelem
byla pfimo pro balet vytvofena i
protahovaci pomiticka ,,foot stretcher,

kterou kromé& tanecnikG  vyuZzivaji

napiiklad gymnastky ale i plavci (Campos

201 5) Care and Consultation Service

Obrazek 2: Foot stretcher, (Campos 2015)

4. Baletni obuv
Zpracovano dle Kasparové (1990) a Cervickové (2009).

Baletni obuv slouZi k realizaci klasického tance a je velice diilezité, aby byla vybirana
peclivé. Jsou dva druhy baletnich bot, piSkoty a Spi¢ky. Oboji se v prubéhu let vyvijelo
a ménilo do dneSni podoby. Baletni Spicky se zaaly vyztuzovat az nékdy kolem roku
1862. To znamend, Ze napiiklad slavnd italskd tane¢nice Maria Taglioni, ktera je

nékterymi povazovana za prvni tanecnici, ktera se vynesla az na prsty nohou, tancila jeste
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na nevyztuzenych stievicich. V dnesni dob¢€ je to néco naprosto nepiedstavitelného.
V ,,pisSkotech se dnes tanci jen na plném chodidle nebo na polospicce. To jsou praveé

nevyztuzené tanecni boty.

Spickova obuv je vyztuzena. Je §ita ze saténu, obvykle rizové barvy. Spicka boty neboli
jeji box, je vyztuzena lepenkou a specidlnimi lepidly. I v soucasné dob¢ si taneCnice
plosku $picky, na které pak stoji, obsivaji pevnou, silnou bavinou. Po obou stranach boty
je tfeba nasit ptfiblizn¢ 10 cm od paty stuhy, dlouhé zhruba jako délka paze od lokte
k prstiim, které fixuji stfevic na noze. Stuha, ktera je u vnitini strany nohy, je o néco kratsi
a vn&j$i naopak del§i. To proto, Zze dnes se uzel vdZze na vnitfni strané¢ kotniku.
Pted pouZitim je tfeba Spicky zmékcit bud’ nad parou, nebo fyzicky mirnym ohnutim pod
prsty nebo patou. Mirného ohnuti se vSak nedosdhne jednoduSe. Doporuc¢ovany jsou
napiiklad i udery kladivkem do boty, nebo udery botou o betonové schody. Z vlastni
zkuSenosti mohu potvrdit, ze kombinace vSech téchto metod je nejucinnéjsi. Zmekcovani
se ale nesmi ptehanét, jelikoz pfi tanci na mékkych Spickdch je vyssi riziko zranéni.
V mékkych Spickdch je ovSem jednodussi propindni nartii a prstd. Je to idealni pro
klasické hodiny tance, pti kterych se netanc¢i ptimo na Spickach, presto ve Spickovych
sttevicich. N&kteti ucitelé tance preferuji vétSinu lekcei ve Spickach, jako to vedl naptiklad

George Balanchine.

Jelikoz se na rtznych typech obuvi tanci riizné, je tieba se vétSinu prvkl ucit dvakrat,
jednou v piskotech a jednou ve Spickach. Plocha opory je rizna, postaveni nohy i zapojeni
svalll, proto je rozdilna i stabilita. JelikoZ mé méfeni bylo pomé&rmné standardni, co se
postoje tyCe, tedy nohy byly v paralelnim postaveni pravé z divodu piipadného

porovnani s jinymi soubory, je podobné spiSe stabilité pfi tanci v piskotech.

4.1. Balet a tanec na Spickach

Klasicky balet se ne vzdy tanci na $pickach. Tanec na Spic¢kach je tedy soucasti baletu,
ale neni to totéz. Neni vSak Casté, ze by se v pribehu celého baletniho predstaveni tancilo
jen v piskotech. SpiSe to zdlezi na ptibchu, ktery se tim vypravi. Naptiklad Popelka,
jejiz pribéh jisté znate 1 z pohéadek, si vétSinou obuje Spicky az na ples. KdyZ na jevisti

vidite scény, kde je doma, asto bude mit na nohou piskoty. Spi¢ky také odlisuji balet od
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jinych tane¢nich zpasobi. Styl tance mlize byt nékdy velmi podobny, ale pokud na nohou
tanecnice uvidite Spicky, pak je to s nejvétsi pravdépodobnosti balet. Ve Spickach tanci
pouze zeny, az na par vyjimek, kdy je za ufelem komicnosti obouvaji i muzi,

Casto v zenskych rolich.

4.2. Tanec na Spickach

K tanci na $pickach se divky vzdy musi propracovat nékolika lety pravidelného cviceni
klasického tance v piskotech. Z pocatku se u¢i zdkladni cviky, které znaji uz z hodin
baletu v piskotech, jen s jinou obuvi. Postupné se uci stat na Spickach, tedy na predni
ploSce boty. Cely tento proces je velice zdlouhavy a naro¢ny. Trva 1 nékolik let, nez si
nohy zvyknou na baletni $picky a divkam se pfestanou tvofit puchyte pfi témét kazdém
tréninku. Na tane¢nich soutézich byva casto tanec na S$pickdch podminén veékem.

Vétsinou se tato hranice pohybuje okolo 12 let.

4.3. Kdy obouvat $picky

Pro divky, které¢ zacinaji tancit na Spickach, je to dilezity, ¢asto dlouho o¢ekavany milnik
v jejich tane¢ni kariéte, ale pro jejich ucitele je to velika zodpovédnost. Neni jednoduché
urcit, kdy je divka pfipravena na tento krok. Z informaci, které jsem nasla, ani odbornici
stale nejsou schopni presné urcit, kdy je to vhodné, ale shoduji se v n¢kolika bodech.
Rozhodnuti by vzdy mélo byt na uciteli tance. Ten by mél zvazit nékolik hlavnich faktord,
aby neohrozil zdravi divky. Mezi n¢ patii dostate¢na kosterni zralost, mentalni vyspé€lost,
dobfe zvladnuté technika tance souvisejici 1 s dostatenym poctem odcvicenych hodin
(3-4 roky pravidelnych hodin tance). Neékolik ortopedii zabyvajicich se touto
problematikou tedy doporucuje minimalni v€ék 11 let za pfedpokladu splnéni ostatnich
zminovanych pozadavkl (Clippingerova 2007). Pro jiné odborniky neni chronologicky
veék tak zasadni v rozhodovani, jelikoz fyzicky rozvoj nohy se u divek nezastavi diive nez
kolem 13. -16. roku v€ku. Proto se zaméfuji spiSe na celkovou stabilitu téla, posileny
hluboky stabiliza¢ni systém, optimalni postaveni dolnich koncetin a nohou pfi vytoceném

relevé a dostatecnou silu v nohou (Simmelova 2014). Toto je dalsi divod, pro¢ vidim
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stabilitu jako dilezité téma v baletu a bylo by dobré védét, zda si divky pfipadnym

zranénim nezhors$i stabilitu natolik, Ze by to bylo neslucitelné s tancem na Spickach.

5. Technika stoje na Spickach

Postaveni nohy na $picku je dosazeno hlavné¢ maximalnim ohybem v hlezennim kloubu.
Pfi tomto maximalnim rozsahu pohybu se zadni hrana holenni kosti opfe o vybézek
hlezenni kosti. Ostatni klouby nohy se také zapojuji, ale jejich pohyb je, na rozdil od
pohybu v hlezennim kloubu, vyrazné omezen a tanecnice se k nému musi propracovat
cvicenim. V pohybu zde dochazi k omezeni kvili chrupavce ¢lunkové a pevnym vaziim
prstem a paty protlacovat nad prsty. Za predpokladu, Ze stoji v nékteré ze zakladnich
baletnich pozic (I. — V. pozice, kde jsou chodidla vici sobé rizné postavend, ale vzdy
vytocend Spickami vn¢), tak je dle vyucujicich, ktefi se drzi technik ruského baletu,
protlacuje 1 vpted. Tato technika je narocna na svaly lytka, a proto jini ucitelé tance

naopak preferuji jednu rovnou linii od prsti az ke ky¢li.

Pro tuto kapitolu jsem nasla informace jen ve starSich zdrojich, ale od té doby se technika
tance na Spickach pfili§ neménila. JelikoZ neni mnoho moZnosti, jak stat na Spickach,
kdyZ vam stéle zistava k dispozici jen malé ploSka Spicky, nad kterou musite pfenést své

WV

a vSichni potvrdili, Ze 1 v soucasné dobé uci své zakyné této technice stoje na Spickach.

5.1. Kiritické faze tance na Spickach

Pti tanci ve Spickach tanec¢nice bud’to opravdu tanci na Spicce, nebo na plném chodidle ¢i
polospicce. V prubéhu choreografie se dle potieby nebo zaméru choreografa stida jedno
s druhym. Stiidaji se tedy nejcastéjsi prvky demi-plié (podiep) a relevé (vypon).
Z pohledu zranéni jsou dvé nejkriti¢téjsi faze. Prvni je faze prechodu mezi Spickou

a plnym chodidlem. V baletni terminologii je toto nazyvano relevé (vystoupeni na Spicku)
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a abaissé (sestoupeni na plné chodidlo). Je dulezité naucit se poznat a aplikovat spravny
pomeér sily a relaxace v noze pfi téchto pfechodech a také se naucit ovladat, které svaly
povolit a které¢ stale drzet v napéti. Jakmile tanecnice povoli Spatny sval, kotnik muize
vybocit ze spravného postaveni, a kdyz na n¢j tlaci shora hmotnost celého téla, jednoduse
to neudrzi a dojde ke zranéni. Stejné polohy, jakymi se prochézi do relevé a abaissé,
se uplatnuji 1 pii skocich, kdy jsou narazy tvrdsi a potebna rychlost reakce a sila svali
vyrazn¢ vyssi. Druhd kriticka faze je okamzik vskoku na Spicku. Konkrétni metody
pirechodii mezi stojem na plném chodidle a stojem na Spi¢ce jsou popsany v mé
bakalarské praci (Foltmanova 2018). Hlezenni kloub by mél byt zpevnény a piipraveny

na dopad, ale v disledku unavy tomu casto tak neni, a to pak mtize vést ke zranénim.

6. Zranéni v baletu

Zranéni mizeme rozdélit na dlouhodobé se vyvijejici a ndhla. Dlouhodobé se vyvijejicich
zranéni a deformaci je opravdu mnoho a vyskytuji se ¢astéji nez akutni zranéni. VétSinou
jsou zranéni zpusobena nedostateCnou regeneraci, pretizenim v jisté oblasti, Spatnou
technikou, nevhodnou obuvi nebo napfiklad 1 neustalym cvi¢enim na tvrdém povrchu
v tane¢nich salech. Proto dochdzi k nadmérnému ptetiZzeni hlavné mékkych tkani. Akutni
zranéni pro zménu vznikaji urazem, Spatnym pohybem pfi tanci, a to hlavné pfi skocich
jelikoZ se tane¢nice nedokaze zcela sousttedit na spravné provedeni pohybu, a i zdanliveé

malé chyba jednoduSe zplisobi zranéni (Clippingerova 2007; Simmelova 2014).

6.1. Dlouhodoba zranéni a deformace
Zpracovano dle Simmelové (2014)

Mezi zékladni deformace vznikajici kvili tanci patii pficné nebo podéln€ plocha klenba
nohy. Pfi¢né plocha klenba miZe vzniknout naptiklad tim, Ze pfi tanci na poloSpickach
se hlavicky metatarsalnich kosti oddaluji, aby se zvétSila opérnd baze a tim zlepSila
stabilita. Podélnd klenba nejcastéji ztraci svou elasticitu obecné dlouhodobym

ptretéZovanim této oblasti. Pokud nebude tane¢nice od détstvi nucena stat spravné a drzet
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vnitini podélnou klenbu ve spravné poloze, pak vytoceni chodidel na podlaze

a dlouhodobé nespravné drzeni chodidel mtze u divky zptsobit vboceni kotnikii.

Vboceny kotnik spolecné s plochou klenbou mohou vést k vbo¢enému palci. U toho hraje
velkou roli dédicnost, ale zivotni styl také neni zanedbatelny faktor. Napiiklad i brzké
zavedeni hodin tance na $pickach muize tento proces urychlit a tim ukoncit tane¢ni kariéru
divky. V pokrocilejsim stadiu totiz méni statiku celého chodidla, a pak divka ztraci
rovnovahu. Také mize nésledovat osteoartr6za spojena se ztratou mobility v kloubu.
Jelikoz tanec¢nice potiebuje idedln¢ dosahovat v palci pti dorsélni flexi tthlu alespon 90°,
pak uz mensi snizeni pohyblivosti pod 80° je zdsadni. Tanecnice pak jen stézi mize

provést spravné relevé, které, jak uz jsme si vysvétlili, je zaklad.

Dalsim castym dlouhodobé se vyvijejicim zranénim muize byt zanét sezamovych kiistek,
které lezi pfimo pod kloubem spojujicim kost nartni a prvni prstovy clanek palce.
Pii kazdém relevé spociva vétSina hmotnosti té€la pravé na této Casti téla. Pii Spatném
zakladnim postoji, kdy kotniky padaji dovnitf a neni spravné drzena podélna klenba, ¢i pii

demi-pli€ je také zvySovan tlak na tyto kosti.

Jak jsem jiz zminovala v ivodu prace, v baletu dochazi ke zdravotnim potiZzim i pokud je
druhy prst delsi nez palec. Pokud je prodlouzeni druhého prstu zplsobeno opravdu
delSimi ¢lanky prstu, pak se prst ve Spicce kréi a deformuje. Horsi variantou pro tane¢nici
vSak je, pokud je prodlouzena metatarsalni kost druhého prstu. Pii relevé pak neni
hmotnost rozloZzena rovnomérné na vSech pét kloubt, ale pravé druhy prst nese vice

hmotnosti. Tim je pak tato oblast nachylnéjsi k stresovym zlomeninam.

Chronické pretéZzovani nohy v oblasti zanarti a nartni vede u tane¢nikli velmi Casto ke
stresovym zlomenindm. Stresové zlomeniny se nefadi mezi akutni zranéni, ale
dlouhodoba. Vznikaji dlouhodobym tlakem, a proto kdyZ je tento nepifiméfeny tlak
dlouhodobé vyvijen na slabsi oblasti, dochazi ke zlomenindm. Zatimco u b&éZné populace
jsou casté stresové zlomeniny v oblasti diafyz metatarsalnich kosti u tanec¢nic dochazi

pievazné ke zlomeninam zakladen druhého a tretiho metatarsu (Albisetti a kol. 2009).
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V disledku nejen poruch piijmu potravy, ale i obecné nizké télesné hmotnosti, dochazi u
baletek k poruchdm menstrua¢niho cyklu (Peric 2016; Zahorska 2009). Ty jsou také

rizikovym faktorem pro vznik stresovych zlomenin (Albisetti a kol. 2009).

Kladivkové prsty jsou dalsi z deformit, jejichz vzniku napomaha balet. V baletu vznikaji
pfi Spatné praci nohy pfi tanci. Pokud je propnuti nartu dosahovano vyraznéji pomoci
dlouhého ohybace prstli, pak byva oslaben kratky prstovy ohybac a touto nevyvazenosti

dochazi k vzniku kladivkovych prsta.

Puchyfte a kuii oka by nebylo ani zapottebi zminovat, jelikoz jsou kazdodenni soucasti
zivota tane¢nikill, navic snad kazdému se obcas vytvoii puchyt. Vznikaji tlakem ¢i tfenim
a obvykle jsou jen mirné bolestivé, ale mize dojit i jejich zaniceni. K tomu pii tanci
dochazi castéji, jelikoz se puchyfe casto rozediou vboté¢ a jejich poskozeni

v nehygienickém prostfedi pravé vede k zaniceni.

Z rozhovort se studentkami tane¢ni konzervatote jsem zjistila, Ze mnoho z nich prodélalo
zanét Slach neboli tendinitidu. Nékolik divek, které jsem oslovila z divodu méteni k této
praci, bohuzel muselo ucast ve vyzkumu odmitnout pravé z divodu tohoto zranéni.

Vyzkum Valy (2013) potvrdil ¢asty vyskyt tohoto zranéni u tane¢nic.

6.2. Akutni zranéni

Distorze, akutni nestabilita ¢i luxace hlezenniho kloubu (Simmelova 2014). Pti distorzi
nedochazi k poruseni stability hlezenniho kloubu. Akutni nestabilita se vyznacuje
zvySenou pohyblivosti hlezenni kosti, ktera vSak zistava ve vidlici bércovych kosti. Pfi
luxaci se naopak hlezenni kost dostane mimo vidlici bércovych kosti. Pfi vSech téchto
akutnich zranénich dochazi k poruseni vazi. Na zaklad¢ stupné poranéni vazii miizeme

zranéni zafadit do jedné ze tii kategorii:

1. Lehka distorze — pti které dochazi k natazeni vazi
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2. Stfedné t¢zka poranéni — kdy je mozné si vSimnout alesponi mikroskopickych
trhlin ve vazech, tudiz miizeme fici, ze vaz byl natrzen
3. Te&zké poranéni — pietrzeni vazu

(Kalvasova 2009)

Spiralni zlomenina V. metatarsu. K té mtze dojit prave pii podvrtnuti hlezenniho kloubu
a to proto, ze pii podvrtnuti muze vnéjsi ¢ast chodidla narazit do podlahy tak prudce, Ze se
distalni ¢ast V. metatarsalni kosti zlomi. Tato zlomenina je typicka prave pro tanecniky,

proto se také oznacuje jako tanecni zlomenina (Simmelova 2014).

U tanecnikli casto dochazi také k blokaci kosti krychlové. Ta je zplsobena
hypermobilitou. Pfi maximalni plantarni flexi se kost krychlova posune mirné smérem
k prstim nohy, a naopak pfi maximalni dorsalni flexi pada smérem k paté. Pomérné
vysoka mobilita je v baletu zapotiebi, ale prave v krajnich polohdch mize dojit k blokaci
této kosti. Typické projevy tohoto zranéni jsou bolest na zevni strané chodidla a slabost
pfi skocich. Propnuti $picky pak byva bolestivé a je limitovano, nelze tak dosahnout

obvyklych krajnich poloh (Simmelova 2014).

Zranéni mohou byt ovlivnéna nedostatecnou Urovni zdatnosti, coz mize mit za nasledek
pred¢asny nastup Unavy, ktera naruSuje koordinaci a s ni spojenou techniku provedeni

coz ve svém diisledku zvySuje riziko zranéni, zvlasté u déti a mladeze (Carter a kol. 2011).

7. Posturalni stabilita

Pro posturalni stabilitu, je nejprve nutnd schopnost udrZeni vzpiimené polohy. Pro

udrzeni vzptimené polohy téla, se zapojuji v naSem téle 3 slozky:

e Senzoricka — propriorecepce, exterorecepce, vestibularni systém, zrak
e Ridici — centralni nervova soustava

e Vykonna — pohybovy systém
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Pfi vzpfimeném stoji mame oproti nasi télesné vysce pomérné malou plochu opory a
pohybujicich se po ctyfech (Norris 2000). Abychom tedy vzptimenou polohu udrzeli a
nepadali jsme, je zapotiebi sily. Vnitini sily v téle, hlavné svalové aktivita, se snazi
vyrovnavat sily vnéjsi, jako je naptiklad sila tihova. Tomuto aktivnimu vyrovnavani se

tiké postura neboli posturdlni tonus. Ten je nejcastéji provadeén statickymi kontrakcemi

tonickych (posturalnich) svalt (Havlickova 1999).

Udrzeni nastavené polohy jednotlivych c¢asti téla zajiStuje posturdlni motorika. Ta
funguje na bazi neustalého vyvazovani zaujaté polohy, tedy balancovani okolo stiedni
polohy (Véle 2006). Témto oscilaénim pohybiim se tika titubace (postural sway)
(Sosnova 2015). Tim je zajiSténa neustald pohotovost k rychlé zméné z klidového stavu
do pohybu ¢i obracené. Touto pohotovosti je télo chranéno pied poskozenim. Obecné je
udrzovani polohy ovlddano podvédomé, ale jakmile dojde k neo¢ekdvané zméng, ithned

se zapojuje védoma slozka mysli (Véle 2006).

,, Posturalni stabilita je schopnost zajistit vzprimené drzeni téla a reagovat na zmeény
zevnich a vnitrnich sil tak, aby nedoslo k nezamyslenému a/nebo nerizenému padu. “
(Vateka a Vatrekova, 2009, str.119). RozliSujeme stabilitu statickou a dynamickou. Pojem
statickd stabilita vSak neni pfesny, lepSim terminem je kvazistaticka stabilita, jelikoz
¢loveék nedokdze aktivné udrZovat pozici, obzvlasté stoj, zcela nehybné (Vareka 2002).
je za statickou stabilitu povazovdna schopnost udrZzet stejnou plochu opory za
minimalniho pohybu. Dynamicka posturalni stabilita je naopak o schopnosti provést cvik
za soucasného udrzeni stabilni pozice. V jinych aktivitaich by za dynamickou posturalni
stabilitu bylo povaZovano 1 udrzeni rovnovahy na nestabilni podloZzce, ale vzhledem

k tomu, Ze tanec se vétSinou déla na rovné nehybné ploSe, tak tato definice zde neni

relevantni (Hrysomallis 2011).
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7.1. Hodnoceni posturalni stability

Hodnoceni posturdlni stability je zaloZeno na principu, ze piili§ velké titubace obecné
znaci horsi rovnovahu. Posturdlni stabilita se méni s vékem jedince, kdy nejlepSich
vysledkil dosahuji jedinci v ranné dospélosti a piiblizné od padesati let se opét zhorsuje
(Prieto a kol. 1993). Kvili tomu miizeme problémy s rovnovahou pozorovat naptiklad u
seniortl. Ti mohou titubaci pomoci posileni svalll snizit. Tréninkem se obecn¢ dé stabilita
zlepsit (Norris 2000). I pii nestabilité hlezenniho kloubu po zranéni Ize dle vyzkumu

Berniera a Perrina stabilitu opét tréninkem zlepsit (Bernier a Perrin 1998).

V soucasné dobé mozno vysetieni provadét mnoha riznymi zptsoby. VySetfeni se daji
provadét bud’ pomoci klinickych metod nebo pfistrojovych metod (Dlabolova a kol.
1998). Konkrétnimi klinickymi metodami pak jsou naptiklad Rombergova zkouska L., II.
a III. typu, vySetfeni stoje a chiize pozorovanim, stoj na dvou vahach a jina klinicka
vySetieni (Filipova 2019). Jelikoz nejsem oborny lékaf, abych hodnotila klinickymi
metodami zvolila jsem cestu metod ptistrojovych, které jsou i ptesnéjsi. Mezi né se tadi
napiiklad 3D kinematicka analyza, elektromyografie a méteni pomoci tlakovych/silovych
plosin (Dvorackova 2018). Posturografie, jak se toto méfeni obecné nazyva, byva
vyuzivana v lékatskych oborech jako klinickd pomiticka. Da se pomoci ni kvantifikovat
stabilita ¢i nestabilita jedince z divodu riznych zranéni, poruch ¢i nemoci (Novakova a

kol. 1998).

7.1.1. FootScan

Pro svlij vyzkum jsem zvolila hodnoceni stability pomoci tlakové ploSiny FootScan
(RSscan International, Belgie). Tato ploSina o velikosti 50 cm x 40 cm funguje na bazi
méfeni sily, kterou chodidla plisobi na podlozku. 4100 tlakovych senzorG umisténych
v desce, s citlivosti 0,1 N/cm? zaznamenava hodnoty pii frekvenci 33 Hz. Sleduje se jim
tedy pohyb centra tlaku a zatizeni jednotlivych ¢asti téla v ¢ase (Fakulta télesné vychovy

a sportu 2018).
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8. Aktualni stav poznatki

Bylo provadéno mnoho vyzkumit ohledné zranéni i stability v baletu (Albisetti
a kol. 2009; Gamboa a kol. 2016; Bondini a kol. 2020). V této kapitole se budu vénovat
jak obecnym poznatkiim o stabilité a zranéni z tane¢niho prostiedi, tak i vyzkumtim které
se tématem velmi piiblizuji této mé konkrétni praci. Informace jsem hledala mezi

¢eskymi a anglickymi zdroji v knizni podob¢ 1 mezi odbornymi ¢lanky na internetu.

8.2. Stabilita baletek oproti bézné populaci
(Zpracovano dle Michalské a kol., 2018)

Vroce 2018 Michalska a kolektiv porovnavali skupinu baletek a skupinu Zen bez
baletnich zkuSenosti. Zjistovali, zda maji baletky lepsi posturdlni stabilitu nez b&ézna
nez zeny v bézné populaci. Toto vSak bylo interpretovano v pozitivnim smyslu neboli

jako lepsi vysledek. Vyssi hodnoty vykyvl pfisuzovali ¢asté a rychlé reakci na zménu

Vv

Vv

souvisejici s taneCni praxi.

8.3. Korelace mezi statickou a dynamickou posturalni stabilitou
(Zpracovano dle Steinberga a kol., 2016)

Korelaci mezi statickou a dynamickou posturdlni stabilitou se zabyval tym odbornikli
v Australii. V této studii bylo zméfeno 60 studentt tane¢ni konzervatote. 31 chlapcii a 29
divek ve véku 13-19 let. Méfeni byli dvéma inercidlnimi méficimi jednotkami, z nichz
jednu méli pfipevnénou gumovym pasem v oblasti beder a druhou na cele. Pii méteni
statické posturdlni stability studenti stali na jedné dolni koncetin€ s chodidly vytocenymi
vné (,,cou de pied*). Pfi méfeni dynamické posturalni stability stali studenti také na jedné
dolni konceting, ale provadeli pfi tom 10 opakovani ,,fondu®. Pfi ,,fondu* dochazi k

pokrceni a nasledném propnuti obou kolen soucasné.
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Vysledky z inercialni méfici jednotky umisténé na cele probandi je patrny rozdil mezi
chlapci a divkami. U divek se monotdnni vztah mezi statickou a dynamickou stabilitou
objevil ve vSech tfech smérech, zatimco u chlapci jen v mediolaterdlnim a
anterioposteridlnim sméru. Naopak u inercialni méfici jednotky umisténé v oblasti beder

(L3) byl tento vztah u divek monoténni pouze v anterioposterialnim sméru.

Zamétime-li se pouze na vysledky statické stability, pak se u tanecnikli objevuje
monotonni vztah ve vSech tfech smérech mezi obéma méticimi jednotkami. U tanecnic

se tento vztah objevuje jen u anterioposterialniho sméru.

Vysledky mezi obéma pohlavimi se shoduji v dynamické stabilité. Monotonni vztah mezi
pohyby hlavy a beder se projevil ve vSech parametrech v mediolateralnim a vertikalnim

sméru (p < 0,05).

V zéavéru se z vysledki studie dozvidame, Ze se jak u tane¢nikd, tak u tane¢nic neobjevilo
zadné piimé spojeni mezi pohyby hlavy a beder v anterioposteridlnim sméru. Déle
statickd posturalni stabilita se u tanecnic shoduje s jejich dynamickou schopnosti udrzeni
rovnovahy. Na druhou stranu u tane¢nikll se zddny vztah mezi statickou a dynamickou
stabilitou v anterioposeterialnim sméru neprojevil, ale projevila se dobra koordinace mezi

pohyby hlavy a beder u méfeni statické stability.

JestliZze se opravdu staticka stabilita u tanecnic shoduje s dynamickou, pak je mé méteni
vhodné z hlediska pievedeni do praxe, jelikoz mé méfeni je postaveno na statické
stabilité, ale pfi tanci je tieba spiSe ta dynamicka. Jist€¢ nemohu vysledky generalizovat
z tak malého vzorku tanecnic, ale z tohoto vyzkumu mohu usuzovat souvislost mezi

vysledky z laboratofe a tane¢nimi vykony v praxi.
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8.1. Stabilita pfi retiré u rizné zkuSenych tanecnic
(Zpracovano dle Lin a kol. 2014)

V tomto vyzkumu bylo méfeno 30 divek, rozdélenych dle tane¢nich zkuSenosti do 3
skupin. Divky nemély v minulosti problémy s vestibularnim systémem, rovnovahou ani
nem¢ély zranéni na DK ¢i v oblasti zad, které by ovlivnilo jejich vykon v pozadovanych

meéfenich. VSechny byly pravostrann¢ zamétené z hlediska laterality DK.

1) Zacatecnice (Z) (n = 12) — 2-5 let tance s 1,5-3 h tance tydné, schopné otocit
jednoduchou piruetu (360° na jedné DK), ne vSak dvojitou.

2) Pokrocilé (P) (n = 9) — alesponi 6 let tance s minimem 3 h tydné, schopné otocit
dvojitou piruetu (720° na jedné DK)

3) Vysoce pokrocilé (VP) (n = 9) — spliiovaly stejné pozadavky jako pokrocilé a
k tomu byly schopny vydrzet na relevé na jedné DK v retiré pozici po dobu 7 s na

pravé i levé DK

Pfi méfeni meély divky na téle pfipevnénych 44 znacek a byly snimany
8 vysokorychlostnimi kamerami. Méfeni se skladdalo z péti krokl: zaujeti V. pozice,
skréeni unozmo jedné DK do retiré pozice (5 s), vydrz v retiré pozici (10 s), pfesun
skréené DK zpét do V. pozice (5 s) a zaujeti V. pozice. Divkam se pocitaly prvni 3 zdatené

pokusy na kazdé DK.

Vysledky ukazaly, Ze zacateCnice mély vétsi tendenci k rotaci v trupu pro udrzeni
rovnovahy, ale mnaopak vysoce pokroCilé tanecnice mely véEtsi  vykyvy
v anterio-posteridlnim sméru. Vysoce pokrocilé tane¢nice mély také oproti ostatnim
skupindm vyrovnangj$i hodnoty mezi dominantni a nedominantni DK. Autory toto bylo
v diskuzi vysvétlovano tim, Ze vysoce pokrocilé tanecnice se spiSe pohybuji na
polospicce a ne na celém chodidle, jak tomu bylo pfi testu. Je to tedy pro né¢ mén¢ obvykla
pozice nez pro méné zkusené divky. Také to mohlo byt udajné zptisobeno jinym limitem,
které jsou divky schopny opét vyvazit. Neboli, Ze trénovanéjsi divky mohou posunout
centrum tlaku dal od stiedu plochy opory, aby byly stale schopny udrzet stabilni pozici,
a proto byly jejich drahy v anterio-posteridlnim sméru naméteny delsi. Z mého pohledu
tanecnice bych vidé€la i jako pravdépodobné, ze vysoce trénované divky jsou schopny

vytocit chodidla vice vn¢, a proto maji méné stabilni postoj v anterio-posterialnim sméru
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nez mén¢ zkuSené tanecnice. Pfi tomto méfeni se praveé pocitalo s pfirozenym vytocenim
chodidel kazdé tanecnice, nebylo to nijak standardizovano pro vSechny stejné. Toto bylo

zminéno v limitacich vyzkumu a autofi s timto problémem pocitali.

8.2. Stabilita pfi rotaci
(Zpracovano dle Lotta a kol., 2019)

Védci v USA se zabyvali otazkou udrzeni rovnovahy pii klasické pirueté po delsi dobu.
Bylo sledovano 6 riznych parametrt, ale statisticky vyznamné vysledky se ukazaly jen u
vzdalenosti, o kterou se v pribéhu obratu (360°) posunula plocha opory. U tohoto
parametru se ukdzala vysoka pozitivni korelace s poctem obratil. Z estetick¢ho hlediska
je v baletu vyrazny posun plochy opory nepiijatelny. Mirny posun plochy opory by vSak
mohl byt proveditelny bez naruSeni estetického dojmu a dle vysledku této studie, by mél

zvysit pocet obratil, které tane¢nice béhem piruety zvladne.

8.3. Cetnost zranéni a rizikové faktory

Vyzkum z roku 2017 provadény u studentd Tane¢ni konzervatote hl. mésta Prahy potvrdil,
Ze nejcastéji tanecnice utrpély Uraz dolni koncetiny a oblasti panve. Také se Castéji
vyskytovala zranéni dlouhodobé se vyvijejici nez akutni. Nejcastéjsi pficinou bylo
dlouhodobé¢ pretizeni a inava. Dlouhodoba zranéni svou Cetnosti prevySovala zranéni

akutni, pfesto se distorze zevniho kotniku objevila u 9 % dotazanych (Uhlitova 2017).

Extrémni zat€éz a vyzivové chyby v baletu relativné cCasto vedou ke stresovym
zlomeninam, nejcastéji v oblasti nohy a hlezenniho kloubu. Vyraznou roli také hraje
stavba nohy a dal§i biomechanické faktory. Pfi nedostatecné plantarni flexi v oblasti
hlezenniho kloubu, tane¢nice kompenzuje stoj na Spickach v oblasti tarzometatarzalniho
skloubeni, ¢imz také nepfimétené zvysSuje tlak na tuto oblast, kde v disledku dochazi ke
zlomeninam druhého a tietiho metatarsu (Albisetti a kol. 2009). U tane¢nikii se objevuji

stresové zlomeniny i v oblasti beder (Amari 2009).
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Pti procitani rznych zdroji, jsem ¢asto narazila na informace, Ze pocet zranéni je piimo
umérny poctu let, po které se divka tanci vénuje. Toto mohu potvrdit i z vlastni
zkusSenosti, jelikoz sama tan¢im osmnactym rokem a z vyse uvedenych zranéni v kapitole

6 jsem pocitila alespon 10 z nich a kazdym rokem ptibyvaji.

(Déle zpracovano dle Gamboy a kol. 2016)

Pomérné rozsahly dlouhodoby vyzkum ohledné prevence zranéni provadéli v letech
2001-2005 ve Washingtonu DC. Studie kromé potencidlnich rizikovych faktort
zjiStovala také Cetnost jednotlivych zranéni a Casti téla s nejvysSsi Cetnosti zranéni.
Za zranéni byly povazovany muskuloskeletalni obtize vyzadujici alespon jednorazovy
zasah fyzioterapeuta. Porovnévalo se mnoho faktorti pro zjisténi mozné prevence.
Mezi n¢ patii veék, vék menarché, pravidelnosti menses, aktudlni zranéni, zranéni
v poslednich 3 mésicich, predchozi obtize s bolesti bederni patete a vypadavani kycle.
Dale také souvislosti zranéni s drzenim téla jako naptiklad pfedsunutd hlava, kréni ¢i
bederni lordoza, hrudni kyféza, skolidza, hypermobilita v kolenou a postaveni nohy.
V dalsi ¢asti byla porovnavana sila a flexibilita riznych ¢asti téla a ortopedicka data jako
zdravotni stav kolen, prace chodidel, rotace v kycli, anatomie jamky kycelniho kloubu
arozsah plantarni a dorzalni flexe v hlezennim kloubu. Na zavér se hodnotila a mezi

skupinami porovnavala tane¢ni technika.

Vysledky tohoto vyzkumu vedly k informacim, ze 32-52 % studentil tanecni Skoly se
zrani béhem jednoho Skolniho roku. Vice neZ polovina (53,4 %) zranéni je v oblasti
hlezenniho kloubu a nohy, 21,6 % v oblasti ky¢elniho kloubu, 16,1 % v kolennim kloubu
a 9,4 % v obla