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Abstrakt

Nazev prace: Kompenzacni cviceni u mladych hokejistt

Cil prace: Poukazat na moznosti uplatnéni kompenzacnich cvieni v ramci tréninkové

piipravy hract dorostu ledniho hokeje.

Metodika: Podklady byly ziskany z kvalitnich a ovéfenych zdroju literatury ¢i webovych
stranek, tykajicich se informaci o lednim hokeji, pohybové soustavé ¢loveka, sportovnim
tréninku a kompenzacnich cviCenich. Uvedené poznatky =z praxe byly ziskany

pozorovanim a konzultaci.

Vysledek: Byly konstatovany negativni dopady ledniho hokeje na hrace dorostenecké
kategorie. Na prikladu zvoleného hokejového druzstva bylo poukdzdno na nedostatky
v celorocnim tréninkovém planu. Nabidnuta byla moznost doplnéni planu o kompenzacni

cviceni, které by pfispéla k dobrému stavu pohybového aparatu hracu.

Kli¢ova slova: ledni hokej, dorost, pohybova soustava, sportovni trénink, kompenzacni

cviceni



Abstract

Title: Compensatory exercises for young ice hockey players

Objectives: Pointed to the possibility of compensation in the training exercise training

youth ice hockey players.

Methods: Supporting documents were obtained from certified sources and quality of
literature or web sites relating to information about ice hockey, the system of human
motion, sports training and compensatory exercises. These findings were obtained from the

practice of observation and consultation.

Results: There were instances of negative impacts of ice hockey players in youth category.
The example of selected hockey team was also highlighted shortcomings in year-round
training plan. Offered the opportunity to complete the plan of compensatory exercises,

which would contribute to the good condition of musculoskeletal players.

Key words: ice hockey, youth, the system of human motion, sports training,

compensatory exercises
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1. Uvod

Motivem pro vybér tématu této prace je obecné nedostateCna kompenzace
v tréninkovém procesu vykonnostnich sportovcl. Konkrétni skupinou zde budou hraci
dorostu ledniho hokeje. Pro ucely této prace byla navazana spoluprace s trenérskym
vedenim hokejového druzstva dorostu HC Hvézda Praha. Hraci se nachéazeji ve véku, kdy
jeste neni zcela dokoncen rustovy vyvoj, a tak je potieba tréninkové piipravé vénovat
velkou pozornost. V této kategorii se Casto vyskytuje nekomplexnost tréninkového planu,
ktery se vyznacuje vysokou naro¢nosti fyzické zatéze a uzkou specializaci v tomto sportu.
V zavislosti na zjisténych nedostatcich tréninkového rezimu vybrané sportovni skupiny
bude v této praci snahou poukédzat na moznost zarazeni kompenzacCnich cviceni, ktera

pomahaji k celkové harmonizaci hybného systému sportovce.
Celé prace se vénuje dané problematice ve dvou rovinach. Teorie v dané oblasti je
zminovana piedevSim v prvni polovingé prace. V druhé ¢asti prace bude jiz dan prostor také

predmétnému hokejovému tymu ,,Hvézdy*.



2. Ledni hokej

2.1. Zakladni charakteristika

Ledni hokej, je tymovy sport hrany na led¢, tedy kolektivni sportovni hra. Jde o
hru, jejimz cilem je dopravit kotou¢ do branky soupete. Hraji proti sobé vzdy dvé druzstva,
kazdé s jednim brankaiem, dvéma obranci a tfemi utoCniky. Rychlost hry, moznost
uplatnéni tvrdého prosazovani v osobnich soubojich dava hie charakter ¢estného muzného

boje.

Tento sport nevyuziva ptirozenych pohybovych aktivit ¢lovéka jako chiize béh,
skok atd. Ve hie je zahrnuta Siroka Skala pohybu ovliviiovanych riznymi prvky brusleni a
praci s holi. ,,Hra¢ v poli“ musi zvladnout brusleni vpted, vzad, piekladani, starty, obraty,
zastaveni. Ve hfe méni hra¢ ¢asto smér pohybu, vyhyba se protihra¢lim, srazi se s nimi,
najizdi do volnych prostorii hfisté, hraje s kotou¢em, bojuje o kotou¢. To vSe vyzaduje
dobrou koordinaci, velkou diferenciaci pohybu s kotoucem i bez néj, v neustile se
ménicich hernich podminkach. Brankafe charakterizuje brankarsky postoj, ve kterém stravi

naprostou vétSinu tréninkového 1 hraciho casu. (Kostka, Bukac, Safaiik, 1986)

2.2. Funk¢ni a metabolicka charakteristika ledniho hokeje

Ledni hokej ptedstavuje z fyziologického hlediska, tvrdi Pavli§ (1995), intervalovy
a prerusovany typ pohybové cCinnosti, ktera vyzaduje Siroké spektrum motorickych
dovednosti, reak¢nich a rozhodovacich schopnosti, kvalitu a souhru analyzatori i vysokou
uroven celkové télesné zdatnosti (rychlosti, sily a vytrvalosti). V zavislosti na postaveni
hrace v muzstvu se naroky na organizmus ponékud lisi (Gitok, obrana, brankar) i na urovni
a stylu hry. Pro ledni hokej je typické stiidani cyklickych (brusleni) a acyklickych
pohybovych ¢innosti (stfelba). Brusleni s kotouem i bez kotouce se stfidd s kratkymi

useky maximalniho zrychleni a sprintii s osobnimi souboji, pfihravkou a stielbou.

Utkéni v lednim hokeji ma intervalovy charakter, obvykle se 40-50s trvajici
intervaly zatizeni (pferusované na 11-20s dlouhé useky) stfidaji s 250s odpocinku. Celé
utkadni predstavuje cca 15min prace a podle riznych autorti (Bukac, Kostka, Pavli§) 4500-
6000m brusleni. Srde¢ni frekvence dosahuje pfi hie asi 75-90% maxima, diky emocim,
nekles4 ani na stiidacce, pod 120 tepii/min. Intenzita hry dosahuje asi 70-80% VO2max,
intenzita metabolismu 3200 % nalezittho BM a energeticky vydej asi 36-50 kJ/min.
(Pavlis a kol., 1995)
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Ledni hokej klade vysoké naroky na kondi¢ni stranku hokejisty, a to z hlediska
vytrvalosti, obratnosti, rychlosti a predev§im silové schopnosti. Z pohledu zatéze jsou
nejvice zatézovany dolni koncetiny a oblast bederni patete, kvili hokejovému postaveni.
Musime brat v potaz i celkovou hmotnost vystroje a vyzbroje (ito¢nik, obrance cca 7-

10kg, brankar cca 13-16kg). Véha se béhem hry zvysuje z divodu poceni.

2.3. Zapojeni svalovych partii pri lednim hokeji

Pti brusleni se uplatiuje predevSim sila extenzori kyc¢le (musculus gluteus
maximus), extenzord kolenniho kloubu (m. quadriceps femoris) a plantarnich flexorii
chodidla (m. triceps surae). Jizdu vpted (dopiedny pohyb) zajistuji flexory kycelniho
kloubu (m. rectus femoris, m. iliopsoas a m. tensor fasciace latae). Pti rychlych zménach
pohybu, které jsou pro hokej typické, zejména zataCeni do stran, se zapojuji i adduktory a
abduktory kycelnich kloubti, které celi u€inklim dostfedivych sil - dynamicka rovnovéha.

(Pavli§ a kol., 1995)

Hlavni sval pii brusleni je m. quadriceps femoris, ten uvadi t€lo do pohybu. Béhem
odrazu do skluzu se zapinaji extenzory kolene a kycle. HeleSic (2005) tika, Ze pfi brusleni
se v diisledku herniho postoje vyuziva panve, hyzd'ovych svalti, svalil stehen, svall bérce,
hlezenniho kloubu a prstli dolnich koncetin k mohutnym odraziim. Brusleni vyzaduje
specifickou adaptaci svalstva dolnich koncetin. Pfi herni ¢innosti z puku se zapojuji také
svaly predlokti a zapésti. Zejména musculus triceps brachii, m. deltoideus a flexory a

extenzory prsta.
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3. Pohybovy systém

Clovék je velmi slozity bio-psycho-socialni systém, kde jednotlivé systémy a
podsystémy jsou vzajemné hierarchicky a ucelové usporadany. Z hlediska tématu této
prace bude v této kapitole vénovdna pozornost pohybovému systému, zvIast€¢ pak

kosternimu svalstvu, které tvoti zakladni element pohybu sportovce.

3.1. Anatomie svalu

3.1.1. Makroskopicka stavba svalu
U svalu rozliSujeme c¢asti:

e masitou - bfiSko a hlava

e Slasitou - zaCatek a upon

Pomoci Slach se sval upina na kosti.

Obr. ¢. 1 — Makroskopicka stavba svalu na prikladu predlokti
(http.//medicina.ronnie.cz/img/data/clanky/normal/1349 2.jpg)

3.1.2. Mikroskopicka stavba svalu

Zakladni jednotkou kosterniho svalu jsou jednotlivd svalovd vldkna. Pocet

svalovych vldken ve svalu zavisi na jeho velikosti, u ¢lovéka to miize byt 10 tisic — 1
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milion. Svalova vlédkna jsou bunky dlouhé cm az dm o priméru 10 — 100 pm. Mimo
n¢kolika set myofibril (svalovych vlédkének) obsahuji i mnoho bunéénych jader,
mitochondrie (bunécné "tovarny" vyrabé&jici energii), glykogen, myoglobin, kreatinfosfat
aj. Vlakna se dale spojuji do snopeckll, snopeCky ve snopce a ty pak ve sval (musculus).
Jednotlivé snopecky a snopce jsou obaleny vazivem, které je nazyvano endomysium. V
tomto vazivu probihaji nervova vldkna a cévy mizni a krevni. Cely sval je pokryt
vazivovym obalem — fascii (epimysium). Fascie obaluje 1 celé skupiny svald, pak je

oznac¢ovéna jako fascie povrchova.(Cihak, 2001)

W |- svazky
o) svalovych
vidken

svalové vidkno
(bufika)
tvofend myofibrilami

Kot y z aktinovych
-t gy a myosinovych
t; i ‘:‘ vidken

1 w aktinové viakno

. . myosinové vlakno

Obr. ¢. 2 — Mikroskopicka stavba svalu (http://medicina.ronnie.cz)

3.1.3. Stavba myofibrily

Myofibrila je zékladni kontraktilni jednotkou svalové buniky s primérem cca 1 um
(pro porovnani: napft. tlousStka vlasu je 42 - 95 um). Stavba myofibril zpisobuje pticné
pruhovany vzhled svalu (tmavé a svétlé pruhy a linie), ktery lze pozorovat pouze
mikroskopicky. Ten vznikd uspofddanim dvou druhli bilkovinnych vldken (filament) -

aktinu (slabé, s primérem cca 6 nm) a myosinu (silné, s primérem cca 10 nm). Uvedené
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bilkoviny maji schopnost po urcitém podrazdéni vytvafet jakousi novou "zasunutou"
bilkovinu - aktomyozin, kterd u¢inkem energeticky bohaté latky adenozintrifosfatu (ATP)

zpusobi vlastni zkraceni svalu.(Cihak, 2001)

3.2. Klasifikace svalii (zpracovano dle éihék, 2001; Cermz’lk, 2003; Bursova,
2005)

3.2.1. Dle svaloviny
e pfi¢né pruhovana svalovina — kosterni svalstvo
e hladka svalovina — vnitfnosti
e srdecni svalovina — srdce

Kosterni svalstvo

Kosterni svaly jsou aktivnim organem pohybové Cinnosti a spolecné s kostrou, s
jejimi chrupavkami, vazy a klouby (pasivni podptrnd cast pohybové soustavy) tvori
nedilny celek. Na rozdil od hladkého a srde¢niho svalu je tato svalova tkan velice tzce
vazana na vzruchy z centrdlni nervové soustavy, jejichz odpoveédi na dané podrazdéni je
mechanicky projev svalové ¢innosti - vlastni kontrakce - stah svalu.

3.2.2. Dle sméru pohybu

e agonista — pisobi ve sméru pohybu
e antagonista — piisobi proti sméru pohybu

e synergist¢ — spolupracuji s agonisty, ale nejsou schopny vykondvat pohyb

samostatné

e fixacéni svaly - umoziuji dany pohyb tim, Ze zpevnuji ostatni ¢asti téla
3.2.3. Dle typu pohybu

e flexor — ohyba¢

e extenzor — natahovac

e adduktor — ptitahovac

e abduktor — odtahova¢

14



e pronator — pronujici sval

e supinator — supinujici sval
e sphincter — svérac

e dilatator — rozverac

e levator — zdviha¢

e depressor — stahovac

e crektor — vzpfimovac

e tensor — napinac

e rotator — sval plisobici otoCeni aj.

3.2.4. Dle kontrakce
Svalova kontrakce ma 3 zakladni podoby:
e izometrickd — napinani bez zkraceni délky, méni se tonus

e izokinetickd — méni délku svalu, zkraceni = koncentrickd, protazeni = excentricka

kontrakce

e auxotonické — zména napéti ve svalu = zména délky svalovych vlaken

3.2.5. Dle typu vlaken

Jednotlivé svaly obsahuji vldkna tonickd (Cervend, pomald, oxidativni) a fazicka

(bila, rychla, glykolitickd). Jejich mnozstvi v jednotlivych svalech je individualni.

Svaly s pfevahou tonickych vldken maji posturalni funkci. Jsou odolnégjsi proti
unavé a snadnéji se po ndmaze regeneruji. Maji tendenci ke zkracovani, a proto je nutné

tyto svaly preventivné uvoliiovat a cilené protahovat.

Svaly s prevahou fazickych vlédken jsou rychle unavitelné. Vyznacuji se hypotonii

vedouci k oslabeni, a proto je musime cilené posilovat. (Bursova, 2005)
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vlastnosti fazické svaly posturalni svaly
svalova vlakna bila cervena
typ kontrakce rychla pomald
m(e:il:‘;zll(it:rilu glykolyticky, anaerobni oxidativni, aerobni
unavitelnost rychlejsi pomalejsi

cévni zasobeni

1dsi kapilarni sit’

bohatsi kapilarni sit’

vzhled

elastické svalstvo

tuhé svalstvo

¢asovy vyvoj

vyvojoveé mladsi

vyvojove starsi

hlavni funkce

pohybova ¢innost

vzpiimeny postoj téla

tendence

k ochabovani

ke zkracovani

Tab. ¢. 1 — Rozdil mezi fazickymi a posturdlnimi svaly (Buzkova, 2006)
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Obr. ¢. 3 — Prehled svalii (http://'www.amsara.amedd.army.mil)
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4. Dorost

Clovék bshem svého Zivota prochazi riznymi vyvojovymi stadii. Rtizné vékové
skupiny charakterizuji odlisné morfologické, fyziologické a psychologické aspekty. Prave
posledni skupinou pfed obdobim dospélosti je pfedmétna skupina dorostu neboli obdobi

adolescence.

Obdobim dorostu nazyvame vyvojové stadium ve veéku od 15 do 20 let. Tento vék
se vyznacuje postupnym vyrovnanim pubertalnich nesrovnalosti a disproporci a
dokoncovanim riistového vyvoje.

Adolescence je posledni vyvojova faze mezi détstvim a dospélosti tvrdi Dovalil
(1988). VsSechny dosavadni nerovnomeérnosti se vyrovnavaji. V tomto obdobi
anatomického 1 fyziologického dozravani dochazi k pIlnému osvojeni sportovnich
dovednosti. Vysoka troven fyzické a psychické ptipravy je nezbytnou zakladnou, ze které
vychézi odpovidajici pfiprava technicka a taktickd. Stav fyzické a psychické vyspélosti

umoziuje klast na dorostence jiz zna¢né pozadavky.

Z hlediska socidlniho a emocionalniho se projevuji urcité problémy — biologicka
dosp€lost neni v relaci se socialni vyzralosti. Snaha po nezavislosti ¢asto vede k delikvenci
a s tim jsou spojeny i uréité zdporné postoje vici dospélym autoritdm ve specifickych
situacich. Dilezity je vztah adolescenta k osobam druhého pohlavi. Spolecenské prostiedi,

ve kterém Zzije, ma rozhodujici vliv na utvareni jeho osobniho profilu. (Dovalil, 1982)

Problémové byva i posuzovani pravidel spravné zivotospravy. AvSak pii spravném
stanoveni postupnych cilii tréninku je osobni vykonnost silnou motivaci a dorostenec je
schopen ji podiidit svlij denni rezim a celé tréninkové usili. Je dulezit¢ v kolektivu
dorostenct vytvofit atmosféru cilevédomého usili a divéry v tspéch druzstva. (Horsky,

1977)
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5. Morfologie, fyziologie a psychologie hrac¢u dorostu

5.1. Morfologie a fyziologie

Ledni hokej je velice fyzicky namahavy, prerusovany, intervalovy typ aktivity
vyzadujici vysokou uroven celkové télesné zdatnosti a vyzaduje celkovou vysokou

adaptacni schopnost na zatizeni.

V dnesni dobé se zalind se sportovnim tréninkem jiz u déti a to v predSkolnim
veéku. Je dilezité si uvédomit fyziologické zvlastnosti détského organismu. DéEti nejsou
mali dospéli, ale odliSuji se od nich v mnoha oblastech. Maji jinou stavbu téla, jinou
psychiku, vnimaji a chapou véci odlisné nez dospéli a hlavné jsou potad ve fyziologickém

vyvinu. (Dovalil, 1988)

V predskolnim véku se ukoncuje rdst a vyvoj mozku. Dité ovlada zakladni
pohybové cCinnosti. Pozdni vyvoj nastavd u pohlavnich organii, které jsou dilezité

k produkci riznych hormoni ovliviiujici rozvoj svalstva a jeho silu.

V mladSim Skolnim je plynuly rast vSech organt. Pro tento vék je charakteristicka
impulsivnost, slaba vile. Z hlediska trénink idealni obdobi pro rozvoj koordinac¢nich

schopnosti. Trénink by nemél obsahovat vytrvalostni a silovy rozvoj.

Pubertalni vék neboli mladsi a starSi Skolni vék se pohybuje v rozmezi 11-16 let.
Nastava rastové zrychleni, nerovnomérny vyvoj. Tento vyvoj se projevuje sniZenymi

koordina¢nimi schopnostmi. Vznikaji rozdily mezi chlapci a divky.

Jak jiz bylo zminéno, dorostovy vék vrcholi intenzivnim a plynulym dozravanim.
Dokoncuje se rust, vyvoj, osifikace kosti, zmohutnéni vnitinich organt, silny rozvoj a
vykonnost srdce, plic, svali. Rozdily v motorice mezi dévcaty a chlapci se zvétsuji. Lze
vyraznéji zvySovat tréninkové naroky a plné rozvijet pohybové schopnosti. Koncem
dorostového v&ku ptichdzi doba maximalni trénovanosti. Organizmus je pfipraven a i na

anaerobni zatizeni.(Dovalil, 2002)

Krom¢ kalendainiho véku, ktery je dan datem narozeni, hraje ve sportu také roli
tzv. vék biologicky. Rozumi se skutecné dosazeny stupen vyvoje. Rozdily v biologickém
veéku mezi stejné starymi jedinci mohou byt v nékterych obdobich az 3 roky. To mlizeme

zjistit napiiklad metodou hodnoceni profezavani zubt. (Peric, 2004)

Zde je dtlezité zminit, Ze jsou jedinci, ktefi se mohou vékové kategorii vymykat.
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V tom ptipadé nastavaji dva ptipady a to bud”:

e vyvojové zrychleni (akceleraci) — biologicky vEk je vyssi nez vek kalendéini
e vyvojové zpozdéni (retardaci) — kalendéaini vek ptevysuje vek biologicky

Tyto odlisnosti ve vyvoji se Uizce dotykaji sportu a tréninku déti a mladeze. Stupeit
télesného vyvoje se totiz odrdzi na sportovni vykonnosti, coz je zvlasté patrné u hraci
ledniho hokeje v této vékové kategorii.

Vedle fyziologie jsou vyznamnym determinantem sportovniho uspéchu rovnéz
télesné rozméry — predevsim vyska, hmotnost a somatotyp. Somatotyp urcuje typologické
uréeni charakteristiky clovéka a oznacuje se tfemi Cisly, znichz prvni se vztahuje
k endomorfii (tzn. tloustka, mnozstvi podkozniho tuku, obly tvar téla), druhé k mezomorfii
(tzn. stupen urovné sily, svalstva a kostry, Siroka ramena a uzké boky) a tteti k ektomorfii

(tzn. Stihlost, vysoky, délka koncetin, slabé svalstvo, slabé vyvinuté svalstvo). Somatotyp

se béhem zivota méni oproti vysce a vaze jen malo. (Kostka, 1978)

Dle Kostky (1978) patii vétSina hokejisti mezi (mimo brankaii) endomorfni
mezomorfy s velmi velkou mezomorfni komponentou a nizkou ektomorfni komponentou.

To poukazuje na silové pojeti tohoto sportu.
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Obr. ¢. 4 — Druhy somatotypu cloveka (http://1.bp.blogspot.com)

5.2. Psychologie

Na psychologii dorostence hokejisty lze pohlizet ve dvou rovinach. Jedinym

dilezitym faktorem zde neni jen psychika jednotlivce. Jelikoz je ledni hokej sportem
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kolektivnim, dochézi zde k vzajemné interakci vSech jedinct tymu. Funkce kolektivu je ale

spiSe vidéna pozitivné, jelikoz ptispiva k socializaci a k rozvijeni zodpovednosti.

Z hlediska psychologie problémové obdobi dospivani chlapci se negativné
projevuje zvlast¢ zde v autoritou vedeném uzavieném kolektivu. Projevuji se zde
charakteristické znaky tohoto véku, jako odmlouvani, vzdor ¢i hrubost. Svym chovanim se
Casto hraci snazi davat najevo svoji nezavislost, a tak, také proto, aby dobfe vypadali

v o¢ich svych spoluhraci, bojuji proti autorité trenéra. (Dovalil, 2002)
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6. Sportovni trénink

Kazdy vykon vrcholového sportovce je podminén tréninkem, kdy je vyuzivano
tréninkovych cviceni jako zdkladniho prostfedku pro zvySovani herni vykonnosti. Cviceni
jsou riizn¢ uspotradana a maji rizny obsah a rozsah, pticemz vychazeji ze hry a ke hie také

sméiuji.

6.1. Teorie tréninku

Sportovni trénink je jednotny, promysleny, cilevédomy, vychovny proces,
smeéfujici k dosazeni vysokych sportovnich vykond na zakladé vSestranného rozvoje
osobnosti, technické, taktické vyspélosti a télesné zdatnosti hract. Tyto slozky se navzajem

doplituji a musi byt proto béhem tréninku rovnomérné rozvijeny. (Dovalil, 2002)

Zakladni formou prace je tréninkova jednotka, jejiz trvani i stavba musi byt
pfizptsobena veéku. Tréninkové hodiny na sebe navazuji a tvoti cyklus, ve kterém se stiida
nacvik, opakovani a utkani. Spojeni tréninkovych jednotek a utkani ptfedstavuje obsah

tréninkového mikrocyklu.

6.1.1. Cile a ukoly sportovniho tréninku

Podle Pavlise (1995) mizeme cile sportovniho tréninku stanovit ve dvou oblastech.
Prvni se zamétuje na vykonnostni vyvoj sportovce, obsahem druhé je vyvoj obCansky. Na
jejich zékladé mizeme tedy stanovit, ze: cilem je dosahovéani individualné nejvyssi
sportovni vykonnosti ve zvoleném sportovnim odvétvi na zaklade rozvoje sportovce.

Ukoly sportovniho tréninku je mozné vidét v osvojovani si techniky a taktiky
prislusného sportovniho odvétvi (discipliny) na =zakladé osvojeni si ptisluSnych

sportovnich dovednosti a rozvoje specialnich pohybovych schopnosti.
Toto osvojovani probihé na zakladé télesného, psychického a socidlniho rozvoje.

Télesny rozvoj si klade za cil rozvoj pohybovych schopnosti a jejich funkéni
zéklad v obecné 1 specialni roviné. Tento rozvoj se kladn¢ odrazi v celkovych zménach

v organismu s osobnosti sportovce.

Psychicky rozvoj je zaméfen na rozSifovani znalosti a zkuSenosti, které maji
charakter obecny 1 specialni. Dulezity je rozvoj moradlnich a volnich vlastnosti a

ovlivitovani osobnostnich ryst.
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Socialni rozvoj spociva ve formovani mezilidskych vztahi, které existuji
v prostiedi tréninku a utkéni. Tyto vztahy maji riznou podobu i uroven (druzstvo, trenér,
divaci, atd.)

6.1.2. Slozky sportovniho tréninku

Rozsahlé a rtiznorodé ukoly sportovniho tréninku se ¢leni podle povahy do
jednotlivych druht piiprav — tzv. slozek. Clenéni je pouze teoretické, nebot v praxi se
jednotlivé slozky navzajem prolinaji. V obecné roviné lze slozky rozdélit do 4 oblasti:

(Dovalil, 2002)
e kondic¢ni ptiprava
e technicka pfiprava
e takticka ptiprava

e psychologicka ptiprava

6.1.3. Tréninkové cykly

Trénink je promysleni dlouhodoby proces skladajici se s na sebe navazujicich
¢innosti, které tvoii rizn¢ dlouhé tréninkové cykly. Podle Pavlise (1995) lze tréninkové
cykly definovat jako vice ¢i méné¢ obdobné tréninkové useky, majici obdobny obsah 1

rozsah, a které plni urcité tréninkové tkoly.

Zakladnim délicim kritériem pro rozliSeni typu cykld je jejich délka. Podle Pavlise

(1995) 1ze cykly rozdélit z casového hlediska na:
e Vicelety (na OH obdobi)
e Roc¢ni tréninkovy (sezéna)
e Makrocyklus (délka cca 3 mésice, napi. predzavodni obdobi)
e Mezocyklus (délka cca 4 tydny, spojeni mikrocykll)
e Mikrocyklus (délka 1 tyden)

Rocni tréninkovy cyklus je zékladni tréninkovym cyklem z hlediska dlouhodobé
sportovni ¢innosti. Ukoly a zaméfeni tréninku se v zavislosti na soutéznim obdobi b&hem
roku méni. V praxi to pak znamend, dle Dovalila (2002), rozd¢leni rocniho tréninkového

cyklu na 4 obdobi, ktera jsou piehledné zobrazena v nasledujici tabulce.
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OBDOBI HLAVNI UKOL OBDOBI

pfipravné rozvoj trénovanosti
piedzavodni wyladeéni sportovni formy
Zavodni prokazani a udrzeni vysoké
vwkonnosti
ptechodné dokonalé zotaveni

Tab. ¢. 2 — Ramcové schema periodizace rocniho tréninkoveho cyklu podle Dovalila

(2002)

6.1.4. Zatizeni

Kazdé fyzické cviceni pro nds organismus znamena vétsi ¢i mensi namahu, a to

bud’ celého téla najednou, nebo jen jeho nékterych ¢asti. Ve sportu se pro toto namahani
9

pouziva pojem zatizeni. Jeho plisobeni méa rozmanitou strukturu, kterd se zaméfuje na

ruzné funkeni oblasti sportovcee. (Dovalil, 1988)

Zakladnimi ukazateli velikosti zatizeni jsou objem a intenzita uvadi, Dovalil
(2002). Z hlediska davkovani jsou vSak tyty charakteristiky nepostacuji, a tak 1ze velikost

zatizeni specifikovat nasledujicimi parametry:
e dobou trvani cviceni
e poctem opakovani cviceni
¢ intenzitou cviceni
e intervalem odpocinku

e zplisobem odpocinku

6.1.5. Adaptace, maladaptace

Adaptace je schopnost organismu pfizpiisobovat se rtiznym vlivim vnéjSiho
prostfedi. Organismus reaguje okamzit¢ na kazdy vnitini nebo vnéjsi podnét. Pfizplsobuje
se opakovanym a dlouhodobym vlivim fyzické zatéze. Velikost adaptace je zavislad na
druhu, frekvenci, intenzit¢ a dobé piisobeni fyzické aktivity. Dochazi k morfologické a
funk¢ni prestavbe tkani a orgdnd, které se prizplisobuji pozadavkiim daného sportovniho

vykonu. (Kyralova, Matousova, 1996)
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Ptizpsobenim se na nefyziologicky podnét nazyvame maladaptaci (tj. Spatna
adaptace na zatéz), pii niz podle Bursové (2005) vznikaji ndhradni mechanismy, které

umoznuji dlouhodobé statickou polohu udrzet nebo nevhodnym pohyb zvladnout.

6.2. Tréninkovy rezim dorostu (zpracovano dle Dovalil, 2002; Novak, 2009)

Pro potieby této i budouci diplomové prace byla navazana spoluprace s trenérem
dorosteneckého hokejového tymu HC Hvézda Praha. Druzstvo se tcastni druhé nejvyssi
souté¢zni ligy ve své veékové kategorii, coZ pro potfebu této prace naprosto spliuje

podminku vykonnostni urovné.

Soutézni obdobi trvajici od zafi do bfezna se v tomto sportu nazyva jako zimni
sezona. Na sezonu letni pak pfipada zbylych pét mésici. Vzniklé uspotfadani vychazi
z klimatickych pomért v CR, kde neni moZné spoléhat na existenci ptirodniho ledu.
Podminky pro udrzovani umélé ledové plochy jsou logicky nejvhodnéjsi v chladnéjSich
mésicich roku. Béhem léta se provoz ledové plochy stava znacné technicky i finan¢né
naro¢nym. Ume¢la ledova plocha sebou dale ptinasi jakési specifikum ,,vzacnosti, které je
dano piedev§im finan¢ni nakladnosti. Oproti jinym sportim se zde tak neni mozné

zdokonalovat mimo tréninkovy proces.

Letni sezéna zacina na prelomu dubna a kvétna po mésicni tréninkové pauze (tzv.
pfechodné obdobi — fyzicky a psychicky odpocinek) pFfipravnym obdobim. Hraci jsou po
dobu dvou mésict (az do zacatku Skolnich letnich prazdnin) vystaveni intenzivni pfiprave
na suchu. Tydné se opakujici mikrocyklus se sklada ze 4 tréninkovych jednotek. Kazdy
tréninkovy den znamend pro hrace 90 minut cviceni. Celé ptipravné obdobi je
koncipovano tak, ze charakter tréninkovych jednotek od vytrvalosti, pies silu a rychlost,
postupné prechazi do obratnosti. At uz se jedna o tréninkovou jednotku v jakémkoli ze
Ctyf zminénych rezimd, jsou jeji nedilnou soucasti sportovni hry jako kosikova, fotbal,
rugby aj. Pro jednotlivé tréninkové jednotky jsou vyuzivany rtizna sportovisté, prostory a
venkovni prostiedni. Pro ovéfeni riistu kondice béhem ptipravného obdobi je na jeho
zaCatku a konci proveden test vykonnosti a zdatnosti kazdého hrace. Probiha ve dvou
dnech a sklada se z téchto disciplin: 6-ti skok, bench press, béh na 3x200m, béh na 1500m.

Dosazené vysledky ukazuji zlepSeni ¢i zhorSeni vykonnosti a zdatnosti hrace.
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CAST DNE
DEN

DOPOLEDNE ODPOLEDNE

volna pfiroda:

- vytrvalostni beh

Pond¢li - - kruhovy trénink (posilovani
vlastni vahou)

- hry

télocvicna:
- kruhovy trénink (posilovani
Utery - vlastni vahou)
- ,,0pi¢i draha* (obratnost)
- hry

posilovna:
- kruhovy trénink (posilovani

Stfeda - na strojich i vlastni vahou)

atleticky oval:
- rychlostné vytrvalostni béh
- stiidani posilovani vlastni
vahou a hry

Ctvrtek -

Patek - volno

Sobota - volno

Nedéle - volno

Tab. ¢. 3 — Tydenni rozvrh dorostencu HC Hvezda Praha béehem pripravného obdobi
(Novak, 2009)

Po ptipravném obdobi nasleduje mésic volna. Béhem ného by pro hra¢e mélo byt
cilem udrzet si ziskany kondi¢ni fond v pfiméfené urovni tak, aby z néj bylo mozno Cerpat
v navazujicim predzavodnim obdobi. Je toho ale v praxi tézké docilit, jelikoz je tento
mésic zaroven prvnim mésicem letnich Skolnich prazdnin, kdy vétSina rodin travi rodinnou

dovolenou.

Piedzavodni obdobi probihd béhem srpna a zafi, tj. od prvniho tréninku na led¢ az

po prvni mistrovské utkani. Prvni mésic je charakterizovan intenzivni pfipravou na led¢ i
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suchu. Tydné¢ se opakujici mikrocyklus se sklada z 9 — 10 tréninkovych jednotek. Jelikoz
se pfedmétné obdobi nachdzi jest¢ v dobé prazdnin, tréninkové jednotky se provadeji
v dvoufazovém rezimu, tj. 1TJ = 60-90 minut. Dvoufazovy rezim se uprostied mésice
zméni na 1 tyden na jednofazovy, aby byla hraCcim umoznéna lehké regenerace. Tréninky
jsou zaméfeny na zlepSeni kondice. Se zacinajicim Skolnim rokem tréninkovy rezim
priblizuje zavodnimu charakteru. Béhem zafi je tydenni mikrocyklus slozen ze 4
tréninkovych jednotek na ledé a doplnén o 1 ptipravné utkani. Tréninky jsou jiz zaméteny i
na nacvik hernich situaci a taktickou ptipravu. Konecny pocet ptipravnych pratelskych

utkdni by nemél presdhnout 12 utkani.

CAST DNE
DEN
DOPOLEDNE ODPOLEDNE
trénink na led¢: trénink na led¢:

Pond&li - vytrvalost, obratnost, kondice | - nacvik hernich situaci (pied
nebo po ledu odrazova sila -
prekazky)

trénink na led¢: trénink na led¢:

Ut ery - vytrvalost, obratnost, kondice | - nacvik hernich situaci (pred
nebo po ledu odrazova sila -
piekazky)

trénink na led¢: trénink na led¢:

Stieda - vytrvalost, obratnost, kondice | - nacvik hernich situaci (pfed
nebo po ledu odrazova sila -
prekazky)

. trénink na ledé:

Ctvrtek - - piételské utkéni

trénink na led¢:
Patek - rozbor zapasu a piizptisobeni -
TJ zépasu
Sobota - volno
. trénink na led¢:
Nedéle - - obratnost, herni situace

Tab. ¢. 4 — Tydenni rozvrh dorostencit HC Hvezda Praha behem predzdavodniho obdobi —
dvoufazovy rezim, 1. polovina srpna (Novak, 2009)
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V zavodnim obdobi je jiz vSe podiizeno soutéznim utkani. Pocet tréninkovych
jednotek se méni na Ctyfi, tydné se ale odehraji dva mistrovské zapasy. Z hlediska obsahu
je trénink zaméten predevsim na technicko-taktickou ptipravu. Nékdy je ale napln volena
individudlné¢ na zaklad¢ rozboru utkdni. Velmi dulezity je pomér tréninkové hry a

jednotlivych cviceni.

CAST DNE
DEN

DOPOLEDNE ODPOLEDNE

Pondéli - volno

trénink na led¢:
- vytrvalostni cviceni
Utery - posilovna:

- kruhovy trénink (posilovani
na strojich i vlastni vahou)

trénink na ledé:
- rychlostné-vytrvalostni
cviceni
- nacvik herni ¢innosti

Stfeda -

trénink na ledé:

Ctvrtek - - takticky nacvik
- nacvik herni ¢innosti

Patek - soutézni zapas

trénink na ledé:

Sobota - - takticky nacvik
- nacvik herni ¢innosti

Nedéle - soutézni zapas

Tab. ¢. 5 — Tydenni rozvrh dorostencit HC Hvézda Praha béhem zavodniho obdobi (Novdk,
2009)
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Piiprava organismu hrac¢l na tréninkové zatizeni, skladajici se ze zahtati a
stre¢inku, probiha tésn¢ pted tréninkovou jednotkou individualné. Je na kazdém hraci, jak

moc tomuto dilezitému prvku bude vénovat usili.
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7. Kompenzace

Vykonnostni sportovani je jiz neodmyslitelné spojeno s jednostrannym sportovnim
zatizenim danym konkrétni disciplinou. Za ucelem dosazeni Uspéchu je télo sportovce
vystavovano cCastému pretizeni. Na opaéném polu stoji skupina obyvatelstva
s nedostatecnou pohybovou aktivitou a s nadmérnym udrzovani statickych poloh. U obou
skupin populace se jedna o neadekvatni pohybovou aktivitu, kterd je jednou z pficin

naslednych vad hybného systému.

Jednou z moznosti jak snizovat riziko moznych nésledkd nepfimétené pohybové
aktivity je provadéni kompenzacnich cviceni. Slovo kompenzace v sobé skryva vyznam
,Vyvazeni* nebo ,,vyrovnani“. Kompenzacni cviceni pozitivn¢ ovlivituji pohybovy systém,
harmonizuji télesny vyvoj jedince, pficemz soucCasné ovliviiuji 1 funk¢ni stav vnitinich

organtl. (Bursova, 2005)

7.1. Teoreticky uvod do kompenzace

7.1.1. Zakladni drzeni téla

DrZeni téla lze definovat rizné, podle Bursové (2005) a dalsich autorti (Cermék,
2003, Hoskova, 2003) je spravné drzeni téla charakterizovano postojem, pii kterém jsou
jednotlivé Clanky téla v optimalnim postaveni vzhledem kudrzeni rovnovéhy a
minimalnimu zapojeni posturalnich svalii a pfi které, je zachovana fyziologickd funkce
jednotlivych organi a soustav téla. Posturdlni stereotyp je zaloZzen na podminénych
reflexech a typickou vlastnosti téchto reflexii je to, ze jsou neménné, zakédované jednou
pro vzdy. Proto je rozdil mezi drzenim téla ditéte, Skoldka, chlapce, divky, muze, Zeny.
Béhem ristu ¢lovéka se méni jeho télesné proporce, prosazuji se vrozené i ziskané faktory,
jako je konstituce, pohlavi, vyziva atd. Je dulezité si uvédomit, Ze se zde mohou uplatnit i
podnéty z psychiky. Dité muze prebirat nékteré rysy drzeni téla svych rodict, dopivajici
nejednou napodobuji své vzory s prostiedi filmu, hudby, sportu ¢i mddniho prostredi.
Drzeni téla podléha riznym fyziologickym individudlnim rozdilim, z toho je ziejmé, ze

urcit jednoznacné jediné spravné drzeni té€la neni mozné. (Cermaék, 2003).

Spravné drzeni té€la umoziuje zapojeni odpovidajicich svalovych skupin v prib¢hu

pohybu a optiméalni funkce organismu. (Bursova, 2005)
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7.1.2. Svalova nerovnovaha

Svalova nerovnovéha je takovy stav, kdy jsou antagonisté (svaly plisobici vzajemné
proti sobé - flexor a extenzor) v nerovnovaze, zpravidla je jeden ochably a druhy je
zkraceny. Hoskova (2003) uvadi, ze vzpiimené drzeni téla zévisi na funkéni rovnovaze,
ktera byva naruSena adaptaci jedince na denni pohybovy rezim, pfi némz vice zatézujeme
stejné svalové skupiny ve statickych polohach. Vznikaji hybné stereotypy, kde maji
pievahu svaly tonické pred svaly s ¢innosti fazickou. Svalova nerovnovaha neboli svalova
dysbalance muze vznikat napiiklad jednostrannym zatiZenim, neCinnosti ¢i Spatnym

posilovanim. Zkraceny sval muze byt zaroven i ochably a naopak.

Mezi svalovou nerovnovahu patii podle Hoskové (2003):

oblasti krku a horni ¢ast trupu

oblast beder

oblasti panve a kycelniho kloubu

oblast dolnich koncetin
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auvaly gl juve
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wellet sval sl
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Obr. ¢. 5 — Svalové dysbalance v oblasti hlavy, krku a horni c¢asti trupu (Cermdk, 2003)
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Obr. & 6 — Svalové dysbalance v oblasti panve a dolni ¢dasti trupu (Cermdk, 2003)
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Obr. ¢. 7 — Svalova dysbalance v oblasti dolnich koncetin (Cermdk, 2003)
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7.1.3. Zakladni poruchy drzZeni téla

Dle Cerméka (2003) patii mezi zakladni poruchy drZeni téla plocha zada, chabé

drzeni, hrudni kyf6za (kulata zada), bederni lordoza a skoliotické drzeni

7.1.3.1.  Plocha zdada

Nedostatecné zaktiveni patetre, které nepruzi, sndze se opotiebuje, neni dostate¢né
pohybliva. Plocha zada jsou ¢astecné vrozena a jejich zhorSeni byva z nedostatku pohybu,
ktery vede k ochabovani svali potiebnych k vyrovnani nedostate¢ného zakiiveni.

(Srdeény, 1997)

7.1.3.2.  Chabé drieni

Dalsi z posturalnich vad je chabé drzeni téla. Poznd se uz na prvni pohled
podle pftilis uvolnéného postoje. Vada se zhorSuje pii vétsim statickém zatizeni a vlivem

unavy. (Srdec¢ny, 1997)

7.1.3.3.  Hrudni kyfoza (kulata zada)

Hrudni kyféza se vyznacuje kulatymi zady a vyklenutim hrudni patefe. Dochazi k
ni pfedevsim ochabovani mezilopatkovych svall. Jde o ziskanou chorobu kde dysbalanci
zpusobuji ochablé bfisni svaly, vzpfimovace trupu, mezilopatkové svaly a zkraceny velky

a maly prsni sval. (Srde¢ny, 1997)

7.1.3.4.  Bederni lordoza

Lordoza je zdravotni vada projevujici se zvySenym zakiivenim bederni oblasti.
Dochazi k nému pii ochabovani bfisniho svalstva nebo pokud je celkové nadmérna
pohyblivost spojena s ochablosti. Byva tady velmi pietizena bederni patef. Toto drzeni

zhorSuje napt. noSeni vysokych podpatkd. (Srdecny, 1997)

7.1.3.5. Skolioticke drieni

Skoliéza je vychyleni patefe na jednu stranu. Byvd zde nestejna vySka ramen
a seSikmend panev. Byva bud’ vrozend, vznika nasledkem jednostranné zatéze, dochazi k ni
1 pfi nestejné délce dolnich koncetin. V mirné formé se vyskytuje skolidza i lidi,

ktefi nemaji potiZze. Casta je také u lidi s rtiznou délkou dolnich konéetin. (Srde¢ny, 1997)
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Obr. ¢. 8 — Poruchy drzeni téla (http://aktivne.com)

7.2. Ukoly kompenzaénich cvi¢eni

7.2.1. Harmonicky télesny rozvoj organismu

Zakladni sloZkou pro spravny télesny rozvoj ¢loveéka je pohybova aktivita. U déti v
raném détstvi do 3 let vychazi pohyb z potieb samotného ditéte. Jeho aktivita vyznamné
formuje osobnost ditéte nejen po strance motorické, biologické, ale i psychické a socidlni.
S pfibyvajicim vékem je pohyb vice ovlivnén socidlnim prostitedim (napf. televize,
pocitac), kterym je tlumen a mize vést k udrzovani statickych (sedava populace) poloh az
k nedostatku pohybu. Na druhé stran¢ se mizeme setkavat s jednostrannym sportovnim

zatizenim vedoucimu az k pfetizeni, coz miiZze vést k poskozeni té€lesné¢ho a dusevniho

zdravi.

7.2.2. Predchazeni svalové nerovnovaze (svalova dysbalance)

Problematika svalové dysbalance byla nastinéna v kapitole 7.1.2., a proto zde jiz

nebude rozvijena.
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7.2.3. Zamezeni nefyziologickym zménam v hybnych stereotypech

Hybné stereotypy jsou soustava podminénych a nepodminénych reflexi. Na
kazdém pohybovém projevu se podili celd fada svalovych skupin, kterd v konkrétnim
pohybu utvaii uréity funkéni celek. Rizeni zapojovani jednotlivych svalovych skupin
pohybt je automatické a do urcité miry nepfeucitelné. Pfi spravném provedeni pohybu se
zapojuji svalové skupiny, které se na pohybu maji mechanicky realizovat. Naopak pfi
nespravném pohybu se mohou zapojovat i svalové skupiny, které nemaji k vykonavanému

pohybu Zadny vztah, vysledkem je nizsi vykon.(Cermak, 2003)

Obdobi pro tpravu a fixaci zakladnich hybnych stereotypi je kolem 5-6 roku. S
kalendainim vékem schopnost pfebudovavat stereotypy klesa. Jejich fixace a kvalita zavisi

na fad¢ faktort:
e vlastnosti centralni nervové soustavy
e kvalita nervovych funkci
e vlastnosti hybného systému

e emocni nasmérovani limbického systému

7.2.4. Napomahani pozitivné ovliviiovat i funk¢ni stav vnitinich organi

Funk¢ni stav vnitinich organt vede k optimdlni funkci jednotlivych vnitinich

systémii:
e metabolismu
e vymeéSovani

e krevnimu a miznimu obéh

7.3. Druhy kompenzacnich cviceni

Podle specifického zaméteni a prevladajiciho fyziologického Gc¢inku na pohybovy

aparat Ize kompenzacni cviceni délit na:
e uvolnovaci
e protahovaci (strecink; stretch = natahovat, protahovat)

e posilovaci
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Poradi udava, v jakém sledu by jednotlivd cviceni méla na sebe navazovat. Pied
cvicenim protahovacim a posilovacim by méla byt cvi¢eni uvolnovaci, kterd uvoliuji
klouby 1 svalové napéti, jelikoz ztuhlost kloubli a zvySeny tonus svali obepinajicich

klouby jsou piekazkou nejen pii protahovani svalt, ale také pfi jejich posilovani.

Kompenzaéni cviceni mohou redukovat nezadouci vlivy pretézovani, mohou udrzet
optimalni funk¢ni schopnost pohybového systému a jsou také vhodnym prostiedkem k
odstranéni funkc¢nich poruch, které byvaji ptivodcem morfologickych zmén, tj. zmén na

kostni a svalové tkani (Hoskova, 2003).

7.3.1. Uvolnovaci cvi¢eni

Cviceni uvoliovaci jsou vedena cilen¢ pro urcity kloub nebo pohybovy segment.
Slouzi k wuvolnéni ztuhlych, malo pohyblivych kloubi a svalovych kontraktur.
Fyziologicky ucinek mobilizaén¢ uvolnovacich cvieni spociva v prokrveni a prohiati
procvicovanych kloubnich struktur (stimulace tvorby synovidlni tekutiny, zvySeni
metabolickych procesti a vyzivy zejména chrupavek, vazii, meziobratlovych plotének,
zmenSeni tfeni v kloubu), optimalizuji kloubni rozsah, zvétSuji pruznost a odolnost vaziva

vuci tlaku a tahu, reguluji svalové napéti v procvi¢ované oblasti (Bursova, 2005).

Pohyby provadime vSemi sméry az do krajnich poloh s minimem svalového usili.
Jedna se tedy o pohyb pasivni. Vzhledem k problematice dolniho zkiizeného syndromu je
vhodné uvoliovaci cvi¢eni sméfovat na oblast panve, beder a kycelnich kloubt.

7.3.2. Protahovaci cviceni

Slouzi k obnové fyziologické délky svalu. Zkraceni se projevuje predevSim ve

vazivoveé sloZce svalu, ve svalovém skeletu 1 Slachach.

Diilezitou ulohou pfi provadéni téchto cviceni je tlumit a oddalit reflexy, které
vyvolavaji obrannou kontrakci protahovaného svalu (tzv. napinaci reflex). Toho Ize
dosdhnout zdmérnou volni relaxaci svalu a tim, Ze cvicime pomalym fizenym pohybem ve

staticky nenaro¢nych polohach.

Pti provadéni protahovacich cviceni je nutno dodrzovat tyto zdsady (Halkova a

kol., 2004) :
e protahujeme svaly zkracené nebo s tendenci ke zkracovani

e protahujeme svaly zahtaté a uvolnéné
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e volime stabilni a pohodIné polohy, které respektuji anatomické a fyziologické

zékonitosti
e pohyby provadime pomalu, plynule v koordinaci z dechem
e neprotahujeme pies bolest
e pravidelné dychame

e cvicime pravideln¢, nejlépe kazdy den, protoze po 48 hodindch se sval opét

zkracuje

U dolniho zkiizené¢ho syndromu protahujeme flexory kycle (m. iliopsoas, m. rectus
femoris), bederni vzptfimovace patefe, sval ¢tythranny bederni (quadratus lumborum) a

zadni stranu stehen (hamstringy).

Protahovaci cviky jsou u hract ledniho hokeje vyuzivany v radmci kazdé tréninkové
jednotky. Jsou soucasti ivodniho rozcviceni ve formé dynamického streCinku. Béhem
zatéze se hraci protahuji podle individualnich potfeb a po skonceni hlavni ¢asti tréninku je

stre¢ink nedilnou soudasti zavéreéného zklidnéni.

7.3.3. Posilovaci cviceni

Jejich tkolem je zvysit funkéni zdatnost oslabenych ¢i k oslabeni nadchylnych svalt.
Pfi posilovani oslabenych svali je nejprve dilezité odstranit negativni plisobeni jeho
antagonisty. To provadime jeho protazenim. Tim navodime podminky, které jsou dulezité

pro vlastni posileni oslabeného svalu (Bursova, 2005).

V ptipadé hokejistii a problematiky dolniho zkiizeného syndromu jde ptedevsim o

posilovani bfisnich svald, které nejsou v hernim zatizeni pfili§ namahany.

Silové ptiprava hraje u hokejistii velmi dilezitou roli. Silové schopnosti se velmi
vyznamné podili na hernim vykonu. Spousta tréninkovych jednotek je vénovana pravé
rozvoji €1 udrzovani trovné silovych schopnosti. Jen malé procento hokejistli trpi
oslabenim né¢které ze svalovych skupin. Samotny cileny silovy trénink v lednim hokeji
muze ve svych dasledcich vést k svalové nerovnovaze, ktera byva pficinou potizi. Proto je
nutné pii silovém tréninku dbat na vyvazeni téchto dysbalanci , jak prostfednictvim
podptirnych silovych cvi€eni, tak vhodné volenym kompenzacnim cvienim, ptredevsim

protahovanim. V tomto smyslu je zdsadni vyvaZeny rozvoj svalového korzetu (svaly trupu,
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zadové, bfisni, kycelnich kloubl, ramen). Nejdulezitéjsi z hlediska zdravotniho jsou pro

hokejisty cviky ze skupiny protahovacich.

7.4. Hlavni problémové svalové partie hrace ledniho hokeje (zpracovano dle

Pavlis, 1995; Novak, 2009)

Vznik problémovych partii u hokejisti souvisi s drzenim t€la pfi herni ¢innosti.
Toto drzeni téla je ze zdravotniho hlediska znacné nestandardni a charakterizuji ho

nasledujici rysy:
e neustaly zaklon hlavy
e vyhrbeni v oblasti hrudni patete
e vysunuti ramen doptedu
e vyssi postaveni jednoho ramene
e prohnuti v oblasti bederni patete
e povoleni bfisniho svalstva

e vaha téla spociva nad Spickami

7.4.1. Sijové svaly

Jedna se o drobné svaly v zatylku a masivni kyvace, které se zkracuji v disledku
neustalého zéklonu hlavy. Zkraceni se projevuje zmensenym pohybem, bolestmi v oblasti
tyla a svalovymi ztuhlinami v pribéhu svalového valu nad lopatkami (trapézovy sval).
Béhem casu se bolesti objevuji ¢astéji, maji delsi trvani a mohou ptrechazet do bolesti oci,
hlavy, ramen a déle do rukou. Pfi zvySeném napéti svalstva mize dojit az ke kloubni

blokad¢, coz je do¢asné znehybnéni obratlovych kloubti.

7.4.2. Mezilopatkové svalstvo

------

Zvétsuje se hrudni kyfoza (nefyziologické zakiiveni v pfedozadni roving). A tvoii se kulata
zéda. Ramena se dostavaji doptedu a zkracuji se prsni svaly. Hrudni obratle ptestavaji byt

chranény svalovou masou a mtize opét dochéazet k blokadam.
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7.4.3. Prsni svaly

Souvisi s posunem ramen doptfedu, zmenSuje se moznost rozepnuti hrudniku pfi
nadechu a tim se zmensSuje minutova ventilace plic, moznost maximalniho pfijmu kysliku
v kratkém casovém tUseku a tim i aerobni vytrvalost. Opét pfi prudSim pohybu miize
dochazet k blokddam zeber u hrudni kosti. Zkracené svaly jsou v neustalém napéti, té¢zko
relaxuji pomalu regeneruji. Pii zkracenych a oslabenych svalech v oblasti ramen a lopatek
hrozi nebezpeci traumatického poskozeni pii narazu na hrazeni, padu na led, krosceku a
osobnim kontaktu. U nedostatecné vyvinutych a protazenych svali nedojde pii tlaku
v jednom nebo druhém sméru k povoleni svalil a vazl (nejcastéji ramenniho kloubu, ale

k jejich natrzeni a zlomeninam, nejcastéji klicni kosti, zeber, vrchni ¢asti kosti pazni.

7.4.4. Ohybace paze (dvojhlavy sval pazni)

Vlivem usilovného a pro hokejistu potiebného posilovani dochazi ke zvySovani
nap¢ti dvouhlavého svalu pazniho na obou hornich koncetinach. Stejné tak i drzeni hole je
v neustalé semiflexi (v ¢astecném pokrceni loketnich kloubli). Navenek se pak tento deficit
projevuje neschopnosti Uplného natazeni paze v loketnim kloubu. Riziko mechanického

poskozeni je obdobné jako u prsnich svali.

7.4.5. Brisni svaly

Povoleny a ochably bfisni sval ma vyznamny vliv na zvétSeni bederni lordozy
(prohnuti patefe vpied), na pretoceni panve vpied, tim padem na zménu uhlu a zvySeni
tlaku v kyc¢elnim kloubu, ktery napomaha vzniku artrézy. Pti zvétSeni bederniho prohnuti
se kompenzacné zvysSuje prohnuti hrudni (kyf6za), coz jsou kulata zada. Pii nedostatecné

vvvvvv

vnitinich organt bficha pfed urazem.

7.4.6. Skoliotické drZeni patere

Pti¢in vedoucich ke skoliotickému drzeni (esovité vyboceni do strany) je mnoho.
U mladych hraci je to nejcastéji nestejnomérné zatizeni. Hra¢ ma jednu ruku o dost nize
nez druhou, kterou drzi konec hole. Tak dochazi ke zkraceni jedné poloviny téla (napf.
zkraceni $ijovych svall, Siroky sval zaddovy, vytoCeni panve do strany), u levdka strany
levé (toto drzeni se v lednim hokeji pfevlada), u pravéka strany pravé. A pravé poloha

panve je urCujici pro zakiiveni patefe. Dojde-li u mladého hokejisty k tomuto zakiiveni a
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pripocte-li se k tomu je$té vaha vystroje, tréninkova zatéz a tiha Skolnich pomicek, je

nemozné, aby nastala naprava bez specialné zaméeteného cviceni.

7.4.7. Svaly stehen

Na zadni stran¢ stehna jsou nejvice zkracené ohybace kolen a tfihlavy sval lytkovy
s Achillovou §lachou. Zkracené ohybace kolen brani ptredklonu pii natazenych kolenou,
snizuji ohebnost, obratnost a hrozi riziko jejich natrzeni. Zkracena Achillova Slacha snizuje
pohyblivost kotniku a pii vysSich néarocich na rozsah pohybu miize opét dojit k jejimu

poruseni.

7.4.8. Ohybace kyc¢elniho kloubu

Zkracuji se pfi bruslaiském postoji, ale také i pii Spatném posilovani bfisnich svald.
Vétsina trenérti zafazuje na posilovani bfisSnich svalt jediny cvik a to sedy- lehy (kdy jeden
hra¢ druhému drzi chodidla u zem¢). Pti tomto cviku se v§ak hlavné posiluji ohybace kyc¢li
a jen dolni tfetina bfi$nich svall (protoze sval pracuje — posiluje se, kdyz se zkracuje). Ke
zkracovani dochazi pii ptiblizovani jeho Gponi. Pti sedu — lehu se pfiblizuje zacatek svala
na horni ¢asti panve ke stehenni kosti (Gpony ohybacii) a ipony biisniho svalu (panev a
dolni Zzebra) zlstavaji témét beze zmény. Zkracené ohybace ky¢li nedovoluji uplné
natazeni dolni koncetiny. Opé&t se sniZuje rozsah pohybu a neni mozna relaxa¢ni poloha na

zadech ani na bfiSe.

7.4.9. Pritahovace stehen

Pii spravném hokejovém brusleni se kladou minimalni naroky na velky rozsah
pohybu obou stehennich ptitahovaci (tfisel). Hokejista se pfi spravném skluzu piemist'uje
po jedné noze, pfi¢emz odrazova noha je pokréena v koleni a po fazi odrazu se okamzité
pfenasi k noze skluzové. Zkracené pfitahovace stehen pak umoziuji jen minimalni
roznozeni dolnich koncetin. K nepfijemnym problémim pak dochazi v okamziku rozjeti
nohou do Sirokého roznozeni (napf. vjetim nozem brusle do hluboké ryhy na ledé¢,

Slapnutim na Cepel soupeiovy hole, hakovanim dolnich koncetin). Mnoho hracit pak mozna

zbytecné nehraje pro natazeni nebo poranéni tiisel.
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8. Zhodnoceni vlivu ledniho hokeje na pohyvbovy aparat hracu dorostu,

nastinéni moznosti zlepSeni

Kazdy sport provadény na vykonnostni urovni s sebou pfinasi negativni dopady na
fyziologii a morfologii jedince. Sportovni zatizeni vSak nemusi na kazdého plisobit stejne.
Mira vlivu zatéze na aparat clovéka je primarné zavisla jiz na ,,vstupnich aspektech®. Tim
se ma na mysli napt. somatotyp a stav hybné soustavy ¢lovéka, kterd od jeho narozeni
prosla uréitym vyvojem.

Ledni hokej lze z hlediska plisobeni na pohybovy systém clovéka oznacit jako
velmi specificky. Pohyb na ledové plose je Clovéku zcela nepfirozeny, a je tudiz podminén
specialni vystroji a vyzbroji. Filozofie hry pozaduje po kazdém jedinci vysoky stupen

trénovanosti doplnény o patfiénou motorickou a psychickou zdatnost.

8.1. Zhodnoceni vlivu ledniho hokeje na pohybovy aparat hrac¢u dorostu

Kazdy, kdo se vénuje sportu na vrcholové urovni, stravi tréninkem takika cely rok.
Tak je to i v ptipadé zde vybrané skupiny dorostencti ledniho hokeje, coz je patrné z jejich
celoro¢ni tréninkové skladby. Tak zna¢n¢ permanentni charakter zatizeni se zékonité
projevuje na tvaru a drzeni téla hraci. Riziko vzniku negativnich dopadi je umocnéno tim,

ze se jedna o obdobi adolescence, kdy jesté neni dokoncen rastovy vyvoj jedince.

Vyznamny faktorem, ktery ovliviiuje tvar a drzeni téla hraci, je postaveni hrace pti
hte. Toto velice nestandardni drzeni t€la dava pricinu ke vzniku mnoha problémovych mist
aparatu jedince. Hra¢ je v mirném nebo cCastéji ve velkém predklonu, hlavu vzhledem
k hrudni patefi zaklani, hrudni patet ohybd, bederni patet kompenzacné prohyba. Sedaci

cast je vysazena a celé dolni koncetiny pokréené ve vSech kloubech.

Z hlediska svalil je naméhana partie paZzi a ji pomahajici partie prsou a krku. Pozice
v predklonu a ur€ité schouleni horni poloviny téla jsou pfi¢inou uvolnéni zddového, hlavné

mezilopatkového svalstva. Nasledkem mohou byt kulata zdda a plochy hrudnik.

Casto byva u hract ochablé¢ btisni svalstvo, které neni ve hie tolik zatézovano. Tim
se zvetSuje bederni lordéza a objevuji se bolesti zad. Tato problémova partie je navic
velice citliva na nespravné posilovani. Tézka ¢inka muze pfi nezpevnéné panvi a slabém

biiSnim svalstvu bolesti zad jesté zhorsit.

Svalstvo dolnich koncetin je pln€ zatiZzeno. Specifické zatiZzeni pfitahovact stehna a

natahovact chodidla se projevuje inavou a mistnimi bolestmi. Typicka je bolest tiisel v
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prvnich trénincich na led¢€, a proto je tieba v uvodu pfedzavodniho obdobi témto partiim

vénovat hodné pozornosti.

Letmo lIze v této podkapitole zminit také efekt hokejového postaveni, ktery se
projevuje mimo oblast pohybové soustavy. Hra s holi v pfedklonu a pon¢kud fixovanym
hrudnikem mé negativni dopad na dychaci soustavu. Zminéna poloha nedovoluje béhem
hry plné vyuziti dychacich svali. V dlouhodobém méfitku to vysvétluje ponékud mensi
vliv ledniho hokeje na rozvoj objemu hrudniku a rist kapacity plic oproti jinym sportiim

jako tfeba be¢h ¢i plavani.

8.2. Nastinéni mozZnosti zlepSeni

Spatné navyky drZeni téla ze sportovniho procesu ledniho hokeje jsou, zvlasté
v této veékové kategorii, kdy jesté neni dokoncen rtistovy vyvoj jedince, velice nebezpecné.
Negativni projevy téchto navykd se zacinaji objevovat u zdkladnich poloh téla (stoje,
chiize, béhu, sedu) a jsou dale rozvijeny mimo sportovni proces. Velkou ¢ast svého casu
stravi hraci ve Skolnich lavicich anebo u pocitace, kde jsou tvar a drzeni téla dorostencu

dale nepiizniveé ovliviiovany.

Na ptikladd hokejového tymu dorostenci HC Hvézda Praha je vidét, ze
pfedchézeni nebo zmiriiovani negativnich vliviim ledniho hokeje na pohybovy aparat hraci

této kategorie neni vénovana velké pozornost.

Velice dilezita je piiprava organismu na sportovni vykon v podobé zahtati a
streCinku. BohuZel probiha u hraci Cisté individualng. Trenéii sice hracim nékteré vhodné
cviky ukézi, avSak diivody a rizika Spatného provedeni cvikd nejsou hracim dostatecné a
dikladné vysvétleny. Spole¢né s posouzenim vhodnosti jednotlivych strecinkovych cvikl

by bylo dobré zvysit kontrolu jejich spravného provadéni.

Zakladni prostor pro zlepSeni se nachazi v samotném zhodnoceni stavajiciho
ucelové orientovaného tréninkového planu. Aby nedochazelo k pietéZovani organismu
jedince v daném obdobi, je potfeba vhodné zvolit objem a intenzitu tréninkovych jednotek.
Konkrétni cviceni pro zvySeni celkového kondi¢niho fondu pak prehodnotit s ohledem na

miru negativniho piisobeni na pohybovou soustavu hraci. Stejného vysledku lze nékdy

dosdhnout riznymi zplsoby, tj. cvikem jinak provadénym, ale vice Setrnym.
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V souvislosti s koncepci tréninkového planu se nachdzi velkd mezera
v nedostate¢né kompenzaci pohybové soustavy. Jak je i patrné na ptikladu hokejového

tymu dorostenct z Prahy, na tuto dilezitou slozku je potieba se vyrazné zaméfit.

Negativni dopady jednostranného zatizeni ledniho hokeje na cely aparat hracu je
potieba eliminovat pravé zavedenim kompenzacnich cviceni. Efekty, které tato cviceni
pfinaseji z hlediska sportovniho i zdravotniho, jsou tak zdsadni, Ze by mélo byt zvazeno

jejich zarazeni i pfes omezeni cvikl pro kondi¢ni rozvoj.
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9., Zavér

Cilem této prace bylo poukédzat na moznosti uplatnéni kompenzacnich cviceni
v ramci tréninkové pripravy hract dorostu ledniho hokeje. Tréninkovy plan je i pies
obdobi dospivani koncipovan s vysokym stupném zatéze a s vyraznou specializaci na
sportovni vykon. Neni tak vénovana dostate¢nd pozornost dokoncovani rastového vyvoje
hract a udrzovani dobrého stavu pohybové soustavy obecné. Bylo poukdzano na tadu

problémovych partii aparatu ¢loveka, které vznikaji vlivem ledniho hokeje.

Patrnd je zminénd situace na piikladu druzstva dorostu HC Hvézda Praha. V
tréninkovém planu neni vénovana kompenzaci skoro zadnad pozornost, a tak se otevira
moznost pro zatazeni patficnych cvikli do programu. Rovnéz je zde prostor pro zhodnoceni
cviki provadénych pro zvySeni vykonnosti a stre¢inku. Nasledné je pak velkym ukolem
také teoretickd osvéta, aby smysl, spravné provadéni a rizika u jednotlivych cviceni byla

hraéam dobfe znama.

V praci byla v souvislosti s danou problematikou zminéna teorie v riiznych
oblastech. Popséano bylo, vzhledem k tématu, v ramci pohybové soustavy ¢loveka, kosterni
svalstvo a poruchy drzeni téla. V oblasti kompenzace byly uvedeny jednotlivé druhy

cviceni, kdy byla zminéna jejich specifika a principy.

Provadéni kompenzacnich cvieni je jednou z moznosti jak zmirfiovat rizika
dopadi na hrace béhem naro¢né hokejové aktivity mladych hraci. Pozadovanou pozitivni
funkci se spravnym ucinkem vsSak mohou tato cviceni plnit pouze tehdy, stanou-li se
soucasti celozivotniho pohybového procesu. Dulezité je tedy dbat také na urcité sportovni
vzdélani hract, kteti pak v budoucim zivoté mohou ze ziskanych informaci tézit i mimo

ramec sportu.

Na problematiku této bakalatské prace bude navazano v budouci diplomové praci,

kde budou nastinéné moznosti feSeni jednotlivych problémt rozvedeny.
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