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Pohybové aktivity u zen a déti
PhDr. Klara Dadova, Ph.D.

ZENY

rovnovaha), tak ve vykonnosti i sportovnich ¢innostech obecné. Zejména konstituce a skladba
organd, jejich poloha, t€zisté 1 rozsah pohybl do urcité miry limituji Zeny. Naptiklad posilovani s
vy$§imi hmotnostmi, zvedéani ¢inek nad hlavu (rizikové m.j. i pro fyziologickou hyperextenzi lokte)
muze zpusobit pretizeni panevniho dna zvySenym bfiSnim lisem a negativné ovlivnit polohu organti
malé panve. ,,Fungovani“ Zeny (véetné¢ sportu) je do jist¢ miry ovlivnéno vyssi kloubni
pohyblivosti, niz$i silou, niz§im srde€nim vydejem, 1 hormonéln¢ (zmény v prib&éhu menstrua¢niho
cyklu i Zivotnich etap). Vidét miZzeme i psychosocidlni rozdily (dtlezité z hlediska motivace a
adherence k pohybu) — Zena ma jiné priority, aktivity, dominuje péce o dé€ti a rodinu.

Specifickym tématem jsou Zeny — vrcholové sportovkyné, které jsou ohroZeny urcitymi typickymi
zdravotnimi komplikacemi. Sportovkynim castéji hrozi pretizeni panevniho dna neadekvatnim
posilovanim, sekundarni amenorea (= ztrata pravidelného menstruaéniho cyklu) u chronicky
pfetéZovanych zavodnic (POZOR: poruchy menstruaéniho cyklu jsou rizikem pro pozdé;si
osteopordzu, zejména u velmi hubenych a kufacek), poruchy vyZivy (riziko anorexie a
nedostatecného pfijmu energie), endometridza (baletky!), a je u nich 1 vyssi riziko sterility.

Téhotenstvi a sport/pohyb

Je tfeba ziistat aktivni, ale ... (cviCeni je dilezité a podporované, ale ne vSe a u vSech). Pied
zapocetim cvicebniho programu je tfeba vySetfeni! Je tfeba myslet na absolutni a relativni
kontraindikace, varovné signaly. Obecné se nedoporucuji kontaktni sporty, sporty s rizikem trazu/
padu, piehrati, pretizeni kloubtl, potapéni, cviceni v n.v. vyssi nez 2500 m. Rizikové je vEtsi zvyseni
télesn¢ teploty (hypertermie nad 39st. béhem 45.-60. dne miize byt teratogenni). Je tieba
nezapominat i na pitny rezim. Po 1. trimestru poloha vleze na zddech mtlize zpiisobovat obstrukci
zilnimu navratu a sniZzeni srdecniho vydeje. V nasledujici tabulce 1. najdete situace, kdy neni
vhodné cvicit (absolutni a relativni kontraindikace), stejné jako varovné signdly, které by mély vést
k pteruSeni cviceni a kontrole u Iékate (dle organizace ACOQG).

Tab 1.
Absolutni kontraindikace Relativni kontraindikace Varovné signaly pro
aerobniho cviceni v téhotenstvi aerobniho cvifeni v t€hotenstvi  ukonéeni cviceni v
téhotenstvi
e  Hemodynamicky vyznamna e Tézka anemie e  Vaginalni krvaceni
srde¢ni choroba e Nezhodnocena arytmie srdecni e Dusnost v klidu / pfed
e  Restriktivni plicni choroba e  Chronicka bronchitida Z4t&zi
e Inkompetentni hrdlo délozni / e  Spatng kontrolovany DM 2.typu e _motini hlavy*
cerklaz

Bolest hlavy
Bolest na hrudi
Svalova slabost

Extrémni obezita
Extrémni podvaha
e Extrémné sedavy zivot v

e  Vicenasobné téhotenstvi s
rizikem ptredcasného porodu

. Pfetrvavajlm krvaceni v 2. a 3. anamnéze Bolest nebo otok Iytka
trimestru _ e Omezeni nitrodélozniho riistu e  SniZeni pohybu plodu
®  Placenta praevia po 26. t e  Spatné kontrolovani e Odtok plodové vody
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e  Pfedcasny porod hypertenze / preeklampsie

e Prasklé membrany e  Ortopedické limitace

e  T¢hotenstvim indukovana e  Spatné kontrolovana onemocnéni
hypertenze Stitné zlazy, epilepsie

e  Té&zké koufeni

Na druhou stranu, pokud je vSe v poradku a Zena se citi v t€hotenstvi dobfe, méla by vyuzit vSech
benefitl cviceni, coz je napt. zlepSeni psychické a fyzické kondice, snizeni bolesti zad a zlepSeni
drzeni téla, sniZzeni nadmérného ptirtstku tél. tuku, posileni prsnich svall, pée o plosku nohy
(propad klenby nozni nérGstem zatéze), prevence vzniku kieCovych zil (varixy, hemorrhoidy) a
otokli DK, snizeni duSnosti a poklesu kapacity plic, prace s panevnim dnem, pfiméfena pohyblivost
kycelniho kloubu, pfiméfena pruznost pro porod, rychlejsi navrat pivodni kondice 1 hmotnosti po
porodu, lepsi zvladani péce o dit€ po porodu atd. NiZe jsou piiblizn¢ uvedena cvi¢ebni doporuceni
pro jednotlivé trimestry. VZdy se vSak fidime aktudlnim stavem a pocity nastavajici maminky.

Tab 2.

1. trimestr V tomto obdobi lze cvi€it prakticky vSechno, nevhodné jsou skoky, vypady, visy a béh. Cvic¢ime

(1. - 3. mdsic) ve vSech polohach: ve stoji, v kleku, v sedu, v tureckém sedu, vleze na zadech, na biise, na boku.
Zaméfujeme se na ty oblasti, které trpi zménami, jez t€hotenstvi pfinasi. Cvic¢ime bfisni svaly,
svalstvo klenby nozni, prsni svaly. Podporujeme elasticitu hrudniku, peristaltiku stfevni a cvicime
cévni gymnastiku dolnich koncetin. Relaxujeme a nacvi¢ujeme spravné drzeni téla.

11. trimestr Cvicime totéz jako v L. trimestru, ale radéji vynechavame cviky vleZe na bfise i na zadech. Bfisni
(4. - 6. m&sic) svaly pouze mirn€ (pomoci dechové gymnastiky). Pfidavame specidlni cviky zaméfené na
zadrzovani dechu a uvoliiovani kycelnich kloubt.

111. trimestr Cviceni zaméfujeme specialné na ptipravu k jednotlivym porodnim dobam, provadime nacvik
(7. - 9. mdsic) dychani, zadrzeni dechu, porodni polohy a relaxace.

Cvicebni hodina pro téhotné miize (a dle moZnosti by méla) obsahovat: « cviceni rozvijejici
pruznost hrudniku, ¢ vyrovnéavaci cviceni pro bederni patet, ¢ posileni svalstva pletence ramenniho,
* posilovani bfisnich svali (umérn¢ pokrocilosti téhotenstvi), ¢ posilovani prsnich svali, e
uvolnovaci cviceni na kiiZzokycelni skloubeni, ¢ cviceni na zpevnéni klenby nozni, ¢ cviky
zamezujici vzniku kfeCovych zil, * cviky na védomé ovladani a posileni dna panevniho, * specidlni
dechova cviceni pro 1. a 2. dobu porodni, * relaxaéni cviceni.

Inkontinence

Pod pojmem inkontinence moc¢i rozumime poruchu udrzeni mo¢i, kdy jedinec neni schopen sam
védomé ovladat vyprazdiovani mocového méchyte. Timto problémem trpi cca plil milionu ceskych
zen. Inkontinence casto vznikd nésledkem poruchy ,,uzavérového aparatu mocového méchyie
vcetné ochabnuti svalli pAnevniho dna a mocové trubice. K této poruse mize pfispét fada pficin:
tézké a opakované porody, dlouhodoba télesnd nadmaha (zejména tézka bifemena), obezita,
dlouhodoby kaSel, chronickd zacpa atd. NejcastéjSi se inkontinence stresova, kdy se jednd o
nekontrolovatelny Gnik moci bez ptfedchoziho pocitu nuceni, vyvolany nahlym zvySenim tlaku v
duting btisni (kychnuti, kasel, zvednuti té¢zkého biemene, sport...).

Cilena cvi€eni pro zapojeni svalil panevniho dna se skladaji z:

1. vizualizace — oziejmeni anatomickych pomérii panevniho dna, test pferuSeni moceni, 2. relaxace
— vleZe na zadech, podloZené nohy, vnimani oblasti panve, 3. izolovaného stahu konecniku a
pochvy (resp. svalli panevniho dna), - dilezité je nezaménovat s praci svalll bfiSnich a hyzd'ovych,
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cvi¢i se v raznych polohach (leh na zadech, leh na boku, vzpor kle¢mo, sed), 4. vlastniho
posilovani — udrZeni stahu od 1 do 7 sekund, opakovani 20-300 stahti za den (nikoli najednou!).

Nameéty na cviceni pro aktivaci panevniho dna v ruznych polohdch

- VLEZE NA ZADECH: dychéni, stah panevniho dna samostatné, stah panevniho dna na tfi doby -
,vytah®, stah panevniho dna s podsazenim panve, stah panevniho dna s podsazenim panve a
tlacenim koleny do mice

- VLEZE NA BOKU: fajfky, okénko (s fajfkami, patami u sebe)

- VE VZPORU KLECMO: ko¢ka (v této poloze stah p.d.)

- VSEDE: , $pagetka“, ,,prsty nahoru®, na okraji zidle — ve vyhrbeni (kone¢nik), v prohnuti
(pochva), fajfky, tlak rukama proti kolenim

Praktické pozndmky:

e pied cvicenim vyprazdnit mo¢ovy mechyt!

¢ pIné soustfedéni — kvalita pohybu

e pravidelné dychani, posilovani obvykle s vydechem

e (¢innost cviceni vyssi v polohach, kde je panev vys nez hlava (podlozeni mi¢em)

A na zavér jeste obecny vycet aktivit, které mohou byt pro Zenu potencialné nebezpecné, resp.
zdravotné zavadné: 1) takové, kde kde je riziko prochlazeni a infekce, 2) Cinnosti s otfesy, 3)
kontaktni sporty, 4) skoky, doskoky, dopady, 5) tézk4 statickd zatéz (velké hmotnosti), 6)
maximalni zat¢z na rovni patologické tinavy.

DETI

Je prokazano, ze pohyb v détstvi ma vliv na zdravotni stav v dospélosti. Zaroven je prokazano, ze
vyvoj motoricky jde ruku v ruce s vyvojem kognitivnim, socidlnim a emo¢nim. V dneSni dobé
bohuzel déti nevénuji spontanni pohybové aktivité tolik Casu, jsou neobratné (Casto nemaji ani
zakladni pohybové dovednosti), stale vyssi procento déti ma jiz v détském veku obezitu, zvysSuji se
pocty diagnostikovanych détskych hypertonika a diabetiki, vétSina déti mé tzv. vadné drzeni téla.
Jiz od narozeni je tfeba podporovat spontdnni pohybovou aktivitu - tedy volné hrani, nezavirat déti
do ohradek, ,,nekurtovat* zbyte¢n¢ do autosedacek (pokud se tedy zrovna se nejede autem, pak je to
samoziejm¢ nutnost) atd. Pfed vstupem do Skoly by mély déti absolvovat pohybovou vychovu,
ziskat pohybové dovednosti a vSestranné rozvijet pohybovy aparat. Vstupem do Skoly se dité
dostava do velké posturalni zatéze, je preté¢zovano staticky a dochazi k vyraznému omezeni aktivit.
V ramci pracovni zatéze ve Skole (a doma nad tkoly) je tfeba pracovat na ergonomii sedu, rozvoji
grafomotoriky, ale i kompenzaci zatéze. Ve skole je idedlni, pokud kromé hodin télocviku maji déti
moznost se protahnout a zacvicit si jak béhem hodin (kratké "fyzminutky"), tak pii prestavkach.
Pokud si déti reguluji Groven aktivity samy, pretizeni pohybem jim rozhodné nehrozi — pokud dité
aktivita nebavi, je unavené a prirozen¢ se pohybu brani. Na druhou stranu vSak détem v dnesni dob¢
hrozi pfetizeni riznymi dal$imi aktivitami (krouzky nékolikrat tydné, n€kdy i né€kolik aktivit po
sob¢ v jeden den). Dit¢ pak nema Cas ani na odpocinek a pfestoze se snazi, zacne po urcité dobé
selhéavat. Je odpovédnosti rodict détem nastavit pfiméfeny rezim aktivit.

Nez zacneme cvicit s détmi, meli bychom si ujasnit: jaky je v€k déti a co tedy ve svém véku
mohou/maji zvladnout...? Je tieba respektovat jednotlivda stddia psychomotorického vyvoje
(zjednodusen¢ viz tab. 3). A dale: jedna se o0 homogenni nebo heterogenni skupinu? jsou déti zdravé
nebo maji néjaké zdravotni oslabeni? pro¢ vlastné s nimi chceme cvicit? co je cilem (dneSni hodiny
1 z dlouhodobého hlediska)? jaké mame moznosti (Cas, misto, pomiicky, ozvuceni, atd.)? To vSe nas
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muze nasmérovat ke stavbé cvicebni lekce. Pti cviCeni bychom méli dodrzovat urcité, vékove
podminéné, zasady, které nam pomohou 1 z hlediska motivace (viz tab. 4)

Tab 3. Vékova obdobi — popis a event. doporuceni pro pohybové aktivity

Kojenecké obdobi tvofi se zékladni pohybové vzorce, dité¢ dosahuje poloh a pohybtli na zakladé vnéjsich podnétt

(29. den — 1 rok)

(matka, hracky..), pohyb vyjadiuje stupeii zrani organismu a podili se na tvaru téla (pater),
pohyby jsou dynamické, kratkodobé, zna¢né intenzivni s mnozstvim vjemd, pozor na
predcasnou pohybovou stimulaci a ,,napomahani* poloze ¢i pohybu

Batoleci obdobi
(1-3 roky)

vytvati se velké mnozstvi zivotné dilezitych pohybovych vzoret, dit¢ postupné ovladne chiizi
a pak také bezdotykovou lokomoci, vyzaduje vysokou pohybovou aktivitu, voli si intenzitu, typ
aktivity Casto stfida, napodobovani, potieba pfitomnosti rodice/ zavislost na star§im, snaha po
poznani (nerozpozné riziko), vhodné pohybové Cinnosti: obratnostni aktivity s harmonickou
stimulaci, rychlostni aktivity, silové aktivity podilejici se na udrzovani polohy pfi pohybu téla,
spontanni aktivitu propojujeme s fizenou (uc¢ime pohyb)

Piedskolni vék
(3-6 let)

kvalitativni nartist dovednosti (zvlada béh, skok, prostorovou orientaci pii pohybu, chytit a
odhodit mic¢), velkda pohybova potfeba i pestrost ¢innosti, vyraznid schopnost napodobeni
star§ich jedinct, vysoka autorita dospé€lych, vysoka motivaéni Groven, velky rozsah kloubni
pohyblivosti (obdobi velké laxnosti vaziva), fixace pohybovych stereotypti, vytvaii se vztah k
pohybu, zasady: rychlé stfidani rychlosti, obratnosti a dynamické sily, zakladni prvky
sportovnich her, béhy s motivaci (honicky, schovavana), gymnastické obratnostni aktivity s
vyloucenim krajnich poloh, nechat dost ¢asu i na spontanni hru

Mladsi skolni vék
(6-11 let)

zména rezimu — omezeni, statickd zat¢z (Skolak by idedlné mél stravit v pohybu stejné dlouhou
dobu, jako stravi v lavici), mi¢ jako oblibena hracka, prepubertalni akcelerace rustu, zacatek
sportovniho tréninku (spiSe vSeobecné rozvijejici aktivity)

Starsi Skolni vék
(12-15let)

meéni se utvafeni téla, vnitini prostfedi, pohybové vybaveni i potfeba pohybu, rozviji se
pohlavni systém, zvySuje se svalova sila (ale neurychluje se kostni zrani ani se stejnym tempem
nezvysuje Slachova a vazivova pevnost — mize dojit k patologickém pftetizeni), pokles autority
dospélych, vliv kolektivu a starSich vrstevnikd, ur¢itd mira exhibicionismu, velka soutézivost,
specializovany sportovni trénink

Dorostovy vek
(15-18 let)

vSechny pohybové aktivity, tvofi se stereotyp potfeby pohybu pfi kompenzaci denniho zatizeni,
nastava prvni velky pokles pohybové aktivity v priubéhu zivota

Tab 4. Zasady pro cviceni s detmi

stavba cvicebni jednotky herni forma (odpovidajici véku déti)
(néstup, zahtati, hlavni €., zklidnéni, néstup)

rychlejsi stfidani ¢innosti 1 intenzity ,»ukoly*, soutéze

¢innosti vice dynamické nez statické Saskarny, vtipné hlasky

vSestranna pohybova priprava hudba, pisnicky, fikanky

¢im mensi déti, tim veétsi "péce"” napodobovani — cvicit s nimi

pomucky (lavicky, mice, Svihadla, malé micky, bosu, gumy, vicka, noviny, plysaci, kolic¢ky, Satky,
stuhy/ tfasné, padak, plySaci, beanbags, vodni nudle, obruce, zalaminované kyticky, ...)

Pfi zdravotnim cvi¢eni déti nam jde hlavné o celkovou stabilizaci, protazeni a posileni svalt,
,hauceni spravnych pohybovych stereotypt a vypéstovani kladného vztahu k pohybu.

Cvidebni tipy pro prevenci i ovlivnéni ploché nohy:

ohybéni/ krouZeni kotnikid, natahovani spojenych nohou v tureckém sedu, "mlynek", masaz
jezeckem/ mickem, valeni mi¢ku mezi ploskami, kopani mi¢ku nartem (ohnutymi prsty), ,,pid’alka“
svlékani a navlékani ponozky druhou nohou, skladani/mackéani/hazeni/rozbaleni/ roztrzeni novin
nohama, pfedavani overballi nohou v krouzku, zdvihani vicek od PET lahvi, stavéni obrazkt/
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pyramidy z vicek (pracujeme jen nohama), kresleni nohama (napt. velikono¢ni vajicko, podpis ..),
nenechat si vytdhnout papir zpod nohy, skladani a rozkladani ru¢niku nohama, pietahovana nohama
(Svihadlo, ru¢nik, theraband), chiize po nerovném terénu (v pisku, kaminkach, ve vodég), opi¢i dradha
(chiize po Svihadle, ptes bosu, po plastovych , kamenech* (krokodyli feka), po ,,stfiSce®, ,,mostem*
ptes feku (lano), ptes stoceny rucnik...), nacvik spravné chtize, chiize po Spickach / po patach/ po
vnéjSich hranach, stabilizace nohy na labilni plose (bosu, overball, ...), senzomotoricka stimulace
("mald noha", vykyvy, pfetahovand/ptetlatovand, semafor, stoj na 1 noze, vypady, GseCe atd.),
cviceni metodou SM systém

Cvicebni tipy pro prevenci a ovlivnéni poruch pétefe:

ve vzporu klecmo: kocCka (klasicky plus se sedem na paty), pejsek (kuk na nohy, zvednutd noha),
letadlo (HK stranou), ,,lepidlo®, stabilizace Sikmo (ruka, noha) plus s overballem, chlize po rukou a
kolenou

vsede: turecky sed (trhani jablek, michani kaSe, plavani, maly ptacek, ,,vitr*, dychéani atd.), krabi
chiize (nebo fotbal...), na bosu — broucci — zvednuté nohy, predavani overballu atd.

vleze na zadech: zvedani zadeCku / most, natdhnout se jako Spageta, posilovani bficha s overballem
jizda na kole, dychéani se zvedanim houbicky, relaxace (letadlo, sbirka panenek, medvéde probud'..)

Piiklady pohybovych her (Ize napt. vkladat mezi cviceni): sochy, Simon says, molekuly, s mi¢em
(na jelena, odhazovani mict), Hutututu, na Cisla, rybi¢ky a rybafi, ruka-nos, zrcadlo, podlézani
(,,limbo*), kolicky, ,,ranni vstavani*, dra¢i ocasky,...

Co se tyka sportovniho tréninku u déti (dosud byla zminéna piedev§im aktivita vSeobecné
rozvijejici a zdravotni), tak pokud respektuje fyziologicka a psychologickd pravidla vyvoje
détského organismu, je pfinosem a podporuje somaticky a psychicky vyvoj, a dava predpoklad k
vysS§i vykonnosti a odolnosti v dospélosti. Z hlediska ochrany zdravi by pted zahajenim sportovniho
tréninku mélo podstoupit dité preventivni prohlidku, a tu opakovat v pravidelnych intervalech.
Trenér a cvicitel je zodpovédny jak za adekvatni zatizeni ditéte (pozor na pretrénovani u pfilis
ctizadostivych trenérti/rodicl), tak za Girazovou prevenci. Na dité zaroven piisobi i pedagogicky, uci
je pravidltim, je urcitym vzorem.
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