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1 ĐVOD 

Jednou z hlavn²ch sloģek zdrav®ho ģivotn²ho stylu je pohyb a s n²m spojen§ 

postur§ln² funkce, kter§ vĨznamnŊ limituje ¼roveŔ kaģd®ho lidsk®ho pohybu a zrcadl² 

zdravĨ vĨvoj jedince. Tyto elementy z naġeho pohledu nejv²ce pŚisp²vaj² ke kvalitŊ ģivota 

a ke zdrav². Pohyb sehr§v§ dŢleģitou roli v kaģd®m kalend§Śn²m vŊku, a proto je dŢleģit® 

zajiġŠovat celoģivotn² pozitivn² vztah k pohybov® aktivitŊ a k p®ļi o vlastn² zdrav². 

V dneġn² dobŊ se ļ²m d§l v²ce setk§v§me s pŚevahou nedostatku pohybov® aktivity 

(hypokineze) se souļasnĨm nekompenzovanĨm nadmŊrnĨm udrģov§n²m statickĨch poloh, 

jako je sezen² ve ġkole, doma u televize, u poļ²taļe apod. Tento jev vede k maladaptaci 

hybn®ho syst®mu, coģ znamen§, ģe n§ġ organismus se t®to nevhodn® statick® z§tŊģi 

pŚizpŢsobuje, avġak na ¼kor sv® optim§ln² funkļnosti. Doch§z² pak ke vzniku vadn®ho 

drģen² tŊla, konkr®tnŊji k poruġe postur§ln² funkce, kter® bĨv§ doprov§zeno bolestmi 

v p§teŚi, v dospŊlosti zn§m® jako vertebrogenn² poruchy a je rizikovĨm faktorem pro vznik 

ortopedickĨch vad. Z tohoto dŢvodu je dŢleģit® vŊnovat zvĨġenou pozornost prim§rn² 

prevenci vadn®ho drģen² tŊla uģ ve ġkoln²m vzdŊl§vac²m programu. Od ran®ho vŊku 

je nutn® db§t na drģen² tŊla a utv§Śen² spr§vnĨch pohybovĨch n§vykŢ, ļehoģ lze dos§hnout 

pomoc² optim§ln² pohybov® aktivity, kter§ se spolupod²l² na kvalitŊ postur§ln² funkce. 

PozitivnŊ ovlivŔovat a podporovat kvalitu postur§ln² funkce lze ve ġkoln²m 

prostŚed² rŢznĨmi zpŢsoby. V prŢbŊhu vyuļov§n² mŢģeme vyuģ²vat pohybovŊ rekreaļn² 

programy, jejichģ obsahem je napŚ²klad kinestetickĨ uļebn² styl a tŊlovĨchovn® chvilky. 

Mezi vyuļovac²mi hodinami mŢģeme zaŚazovat tak® pohybovŊ rekreaļn² pŚest§vky aj. 

Naġe pozornost je v t®to pr§ci zamŊŚena na moģnosti podpory postur§ln² funkce v r§mci 

ġkoln² tŊlesn® vĨchovy, k ļemuģ slouģ² pŚedloģen® multimedi§ln² DVD, kter® obsahuje 

videa s uk§zkami pohybovĨch aktivit konkr®tnŊ pro ruġnou ļ§st tŊlesn® vĨchovy s rŢznĨmi 

pomŢckami dostupnĨmi ve ġkol§ch. Souļ§st² je i uk§zka kombinace ruġn® a prŢpravn® 

ļ§sti cviļebn² jednotky s overballem.  

DVD je vyuģiteln® pro vĨchovn® eduk§tory tzn. pro uļitele 1. stupnŊ z§kladn² 

ġkoly, pro st§vaj²c² ļi budouc² uļitele tŊlesn® vĨchovy, s jistĨmi ¼pravami mohou 

toto DVD vyuģ²t tak® eduk§toŚi vyuļuj²c² dŊti pŚedġkoln²ho vŊku, mladġ²ho ġkoln²ho vŊku, 

starġ²ho ġkoln²ho vŊku, ale i adolescenty. SouļasnŊ mŢģe poslouģit i instruktorŢm 

na rŢznĨch t§borech. 

Do oblasti prevence zdrav² patŚ² kromŊ optim§ln² pohybov® aktivity a postur§ln² 

funkce mnoho dalġ²ch elementŢ, proto povaģujeme za dŢleģit® se nejprve sezn§mit 



 

10 

se z§kladn²m pojmem, co je zdravĨ ģivotn² styl, jak® jsou jeho aspekty a pot® v kaģd® 

kapitole vyj§dŚit, jakĨmi zpŢsoby lze elementy zdrav®ho ģivotn²ho stylu dodrģovat 

a posilovat.  
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2 CĉLE A ĐKOLY PRĆCE 

C²lem pŚedloģen® bakal§Śsk® pr§ce bylo: 

1. V p²semn® ļ§sti pr§ce shrnout z§kladn² teoretick® poznatky o elementech zdrav®ho 

vĨvoje jedince.  

2. VytvoŚit multimedi§ln² DVD zamŊŚen® na cviļen² se zdravotn²mi aspekty, 

pro podporu postur§ln² funkce, kter® lze realizovat pŚi ġkoln² tŊlesn® vĨchovŊ. 

 

Na z§kladŊ c²lŢ byly stanoveny n§sleduj²c² ¼koly: 

1. PŚedloģit z dostupn® literatury z§kladn² teoretick® poznatky o elementech zdrav®ho 

vĨvoje jedince se zvl§ġtn²m zŚetelem na pohybovou stimulaci a postur§ln² funkci. 

2. PŚedloģit videa s uk§zkami pohybovĨch aktivit pro ruġnou ļ§st tŊlesn® vĨchovy 

s rŢznĨmi pomŢckami dostupnĨmi ve ġkol§ch. 

3. PŚedloģit video s uk§zkou kombinace ruġn® a prŢpravn® ļ§sti s overballem. 

4. Kompletace multimedi§ln²ho DVD a p²semn® ļ§sti bakal§Śsk® pr§ce. 
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3 ZĆKLADNĉ TEORETICKĆ VħCHODISKA 

3.1 ZdravĨ ģivotn² styl 

Ģivotn² styl je ot§zkou od narozen² do st§Ś² a je hlavn²m faktorem, kterĨ nejv²ce 

ovlivŔuje naġe zdrav². Je charakterizov§n podle Machov® a Kub§tov® (2009) jako souhrn 

relativnŊ ust§lenĨch kaģdodenn²ch forem dobrovoln®ho chov§n² v danĨch ģivotn²ch 

situac²ch, kter® jsou zaloģen® na individu§ln²m vĨbŊru rŢznĨch moģnost². Rozhodov§n² 

ļlovŊka o jeho chov§n² je v souladu s rodinnĨmi zvyklostmi a tradicemi spoleļnosti  

a je limitov§no ekonomickou situac² spoleļnosti i jedince a soci§ln² pozic² ļlovŊka. Z§leģ² 

tedy na vŊku, temperamentu, vzdŊl§n², zamŊstn§n², pŚ²jmu, pŚ²sluġnosti k rase, pohlav² 

a hodnotov® orientaci a postoj²ch kaģd®ho ļlovŊka. 

SouļasnĨ ģivotn² styl je nejvŊtġ² hrozbou pro naġe zdrav². Jeho charakteristickĨmi 

rysy jsou neust§lĨ spŊch, nal®hav® pracovn² ¼koly, nadmŊrn® pŢsoben² stresu, nevhodn® 

stravovac² n§vyky, uģ²v§n² n§vykovĨch l§tek, kouŚen², nedostateļn§ pohybov§ aktivita 

spojen§ s dlouhodobĨm udrģov§n²m statickĨch poloh aj. Souhrn tŊchto faktorŢ negativnŊ 

ovlivŔuje celkovĨ zdravotn² stav ļlovŊka a u vŊtġiny populace zpŢsobuje vznik rŢznĨch 

zdravotn²ch probl®mŢ, kter® se oznaļuj² jako civilizaļn² choroby, jejichģ vĨskyt 

se neust§le zvŊtġuje. Jedn§ se o neinfekļn² hromadn§ onemocnŊn², jako je napŚ. obezita, 

diabetes mellitus, kardiovaskul§rn² choroby, alergie, poruchy pohybov®ho syst®mu aj. 

Vzniku tŊchto onemocnŊn² lze preventivnŊ pŚedch§zet dodrģov§n²m zdrav®ho 

ģivotn²ho stylu, jenģ mimo jin® ovlivŔuje celkovou kvalitu a d®lku naġeho ģivota a odr§ģ² 

se nejen na naġem zdravotn²m stavu, ale tak® na tom, jak se c²t²me. Proto bychom mŊli v®st 

jedince jiģ od ¼tl®ho dŊtsk®ho vŊku ke zdrav®mu ģivotn²mu stylu, kterĨ by mŊl navozovat 

rovnov§hu mezi duġevn²m a fyzickĨm zdrav²m. Zdrav² podle WHO ï SvŊtov® 

zdravotnick® organizace je definov§no nejen jako nepŚ²tomnost nemoci, ale souļasnŊ 

tak® jako stav ¼pln® tŊlesn®, duġevn², soci§ln² a psychick® pohody ļlovŊka, tzn., ģe zdravĨ 

jedinec je harmonicky vyrovnanou osobnost² v bio-psycho-socio-spiritu§ln² sf®Śe. 

Pokud chceme podporovat naġe zdrav², mus²me br§t v ¼vahu z§kladn² elementy 

zdrav®ho ģivotn²ho stylu. řada autorŢ uv§d² ve svĨch publikac²ch rŢzn® elementy zdrav². 

My vych§z²me v t®to pr§ci z publikac² autorŢ, kter® jsou uvedeny v jednotlivĨch 

kapitol§ch, kde je naġe pozornost vŊnov§na konkr®tn²m elementŢm zdrav²,  

mezi kter® autoŚi zaŚazuj² zvl§d§n² stresu, duġevn² hygienu, vyhĨb§n² se l§tk§m negativnŊ 

pŢsob²c²ch na zdrav² ï neuģ²v§n² n§vykovĨch l§tek, omezov§n² pŚ²sunu ġkodlivĨch l§tek 

naġemu tŊlu, pravidelnĨ reģim zahrnuj²c² stŚ²d§n² pr§ce a odpoļinku, posilov§n² pozitivn²ch 
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citovĨch vazeb a dobr® mezilidsk® vztahy, zdravĨ zpŢsob vĨģivy, dodrģov§n² pitn®ho 

reģimu a udrģov§n² si pŚimŊŚen® tŊlesn® hmotnosti, optim§ln² pohybovou aktivitu 

a fyziologickou postur§ln² funkci. 

Naġ²m z§mŊrem je se nejv²ce zabĨvat v t®to pr§ci pohybovou aktivitou 

a fyziologickou postur§ln² funkc², a proto se vŊnujeme jen struļnŊ ostatn²m elementŢm 

zdrav², i kdyģ vġechny tyto sloģky by mŊly bĨt v harmonii.  

 

3.1.1 Zvl§d§n² stresu a duġevn² hygiena 

Ģijeme v uspŊchan®, pŚetechnizovan® dobŊ, pod vlivem rŢznĨch z§tŊģovĨch situac², 

kter® v ļlovŊku vyvol§vaj² stres. Stres je souļ§st² naġ² existence a je tak® nazĨv§n 

probl®mem naġ² doby. Ohroģuje n§s, mŊn² kvalitu naġeho ģivota, vede k nespokojenosti 

a nakonec i zkracuje n§ġ ģivot.  

Stres je v podstatŊ reakce organismu na z§tŊģov® podnŊty (stresov® faktory) 

a u kaģd®ho jedince se projevuje individu§lnŊ. Pojet² stresu rozliġujeme na eustres 

a distres. Tyto dva typy stresu se liġ² t²m, jak na nŊ reagujeme, co proģ²v§me. Zat²mco 

u eustresu zaģ²v§me pŚ²jemn® napŊt² a po nŊm radost z dosaģen² c²le (napŚ. svatba, 

narozen² d²tŊte), u distresu zaļneme ztr§cet pocit jistoty a proģ²v§me zoufalstv² a bezmoc. 

PŚi stresu vykazuje n§ġ organismus rŢzn® pŚ²znaky, kter® se projevuj² 

fyziologickĨmi, emocion§ln²mi a behavior§ln²mi zmŊnami. KŚivohlavĨ (2009), Stackeov§ 

(2011), Richards (2006) a dalġ² uv§d² ve svĨch publikac²ch nejļastŊjġ² pŚ²znaky stresu, 

mezi kter® patŚ² ve fyziologick® rovinŊ zrychlen® buġen² srdce, z§cpa nebo prŢjem, 

nechutenstv², ļast® nucen² k moļen², zvĨġen® svalov® napŊt² v krļn² a bedern² oblasti 

spojen® s bolestmi v tŊchto ļ§stech tŊla, bolesti hlavy, zvĨġen® pocen², tŚes rukou, tiky aj. 

V rovinŊ psychologick® doch§z² ke zmŊn§m v kognitivn² oblasti - poruchy pamŊti, 

pozornosti, myġlen²; d§le ke zmŊn§m v emocion§ln² sf®Śe - pocity strachu, nejistoty, 

¼zkosti, m®nŊcennosti, nervozita, podr§ģdŊnost atd. I v naġem chov§n² doch§z² k projevŢm 

stresu, jako jsou nerozhodnost, vyhĨb§n² se ¼kolŢm, zhorġen² kvality pr§ce, zvĨġenĨ sklon 

k uģ²v§n² n§vykovĨch l§tek, nespavost, podr§ģdŊnost, nechutenstv², nebo naopak pŚej²d§n² 

aj. 

Pokud stres pŢsob² kr§tkou dobu, nepŚ²zniv® pŚ²znaky distresu odezn². 

Jestliģe ale zaģ²v§me stres dlouhodobŊ, mŢģe doj²t k tzv. somatizaci psychickĨ tenz², 

coģ znamen§, ģe se duġevn² a tŊlesn® napŊt² projevuje v tŊlesnĨch funkc²ch. Nejzn§mŊjġ²mi 

psychosomatickĨmi probl®my jsou napŚ²klad onemocnŊn² kardiovaskul§rn²ho syst®mu, 
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tr§vic²ho traktu, naruġen² imunitn²ho syst®mu, alergie atd. Zde se jiģ dost§v§me k tomu, 

proļ eliminace a zvl§d§n² stresu patŚ² do zdrav®ho ģivotn²ho stylu. 

Nejsme proti stresu bezmocn², mŢģeme se nauļit ho zvl§dat. Podle KŚivohlav®ho 

(2009) hraje roli pŚi zvl§d§n² stresovĨch situac² charakter samotn® situace a prostŚed² 

a osobnost jedince. Stres lze zvl§dat tak, ģe odstran²me pŚ²ļinu stresu - to, co pŢsob² obavy 

a strach anebo se zamŊŚ²me na vyrovn§n² s emocion§ln²m stavem, sn²ģ²me tedy emoce 

vyvolan® pŚi stresu. 

KŚivohlavĨ (2009), Richards (2006) a dalġ² autoŚi uv§dŊj² celou Śadu doporuļen², 

jak zvl§dat ļi pŚedch§zet stresu. 

PŚi akutn²m stresu je potŚeba celkovŊ zpomalit, tzn. zvolnit krok, gesta, pohyby, 

zaļ²t spr§vnŊ dĨchat. Abychom zvl§dli akutn² stres v oblasti psychick®, mus²me zpomalit 

Śeļ, ztiġit hlas, odvr§tit pozornost od stresoru a zaļ²t se soustŚedit na nŊco jin®ho, zmŊnit 

ļinnost, poslechnout si relaxaļn² hudbu, vhodn® je tak® vytvoŚit si pŚedstavu pŚ²jemn® 

chv²le (autosugestivn² formule) atd. 

Dalġ²m vhodnĨm opatŚen²m pŚi stresu je pohybov§ aktivita, kdy pŚi tŊlesn®m 

cviļen² doch§z² k odveden² pozornosti od z§tŊģov®ho podnŊtu. Podporuje tvorbu 

endorfinŢ, kter® v n§s vyvol§vaj² pocit ġtŊst². Podm²nkou je, abychom ke cviļen² 

pŚistupovali pozitivnŊ. 

Stres eliminuj² tak® zklidŔuj²c² mas§ģe, saunov§n², dostateļnĨ sp§nek (alespoŔ osm 

hodin dennŊ kvalitn²ho sp§nku), odpoļinek bŊhem dne, tr§ven² ļasu s pŚ§teli ļi s rodinou, 

kulturn² z§ģitky a spoustu dalġ²ch ļinnost². U kaģd®ho ļlovŊka je individu§ln², 

co mu zpŢsobuje uvolnŊn² a radost, a kterou z ļinnost² si vybere. 

Relaxov§n² je dalġ²m z faktorŢ, jeģ m§ pozitivn² vliv na naġi psychiku, 

kterou z§mŊrnŊ zklidŔujeme. Jednou z  metod pro relaxov§n² je meditace, kter§  m§ 

pozitivn² ¼ļinek na zklidnŊn² mysli. 

 

Pos²lit odolnost vŢļi nejrŢznŊjġ²m vlivŢm, kter® negativnŊ ovlivŔuj² n§ġ ģivot, 

mŢģeme tak® pomoc² duġevn² hygieny. Podle KŚivohlav®ho (2009) se jedn§ o nŊkolik 

pravidel slouģ²c²ch k udrģen² ļi k prohlouben² duġevn²ho zdrav². ĻlovŊk by se mŊl snaģit 

s§m sebe l®pe poznat prostŚednictv²m pozorov§n², mŊl by si uvŊdomit smysl sv®ho ģivota, 

bĨt asertivn² a usmŊrŔovat sv® myġlenky, protoģe budeme-li m²t sv® myġlenky 

pod kontrolou, budeme m²t pod kontrolou i sv® reakce a t²mto zpŢsobem dos§hneme 

i toho, ģe se zm²rn² tak® n§ġ stres, ļ²mģ mŢģeme l®pe vzdorovat vzniku nemoc². 

Kub²ļkov§ (1996, s. 89) uv§d², ģe Ăjen d²ky soustŚedŊn® mysli se mohou vġechny faktory 
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zdrav®ho ģivota sjednocovat v jeden vyladŊnĨ celek. Vġe, co ļlovŊk kon§ a proģ²v§, 

v mysli zaļ²n§ a v n² se tak® uzav²r§.ñ 

K pomocn²kŢm, jeģ posiluj² zdrav² a pom§haj² n§m l®pe zdol§vat tŊģk® ģivotn² 

situace, tak® pŚiŚazujeme pozitivn² myġlen², kterĨm si kaģdĨ z n§s mŢģe zvednout 

sv® sebevŊdom². D§le bychom mŊli posilovat pozitivn² citov® vazby a v neposledn² ŚadŊ 

podporovat dobr® mezilidsk® vztahy, protoģe kde jsou dobr® vztahy (aŠ uģ v rodinŊ, v pr§ci 

ļi ve ġkole), tam je pohoda a ta je prospŊġn§ pro naġe zdrav². 

 

3.1.2 VyhĨb§n² se l§tk§m negativnŊ pŢsob²c²ch na zdrav² 

Mezi negativn² faktory, kter® poġkozuj² zdrav², Śad²me zejm®na uģ²v§n² drog, 

kouŚen², alkoholismus a pŚid§v§n² aditiv do potravin. VyhĨb§n²m se tŊmto l§tk§m mŢģeme 

omezit riziko vzniku onemocnŊn² ļi negativn²ch dopadŢ na naġe zdrav². 

 

Drogy jsou n§vykov® l§tky, kter® maj² rŢznĨ vliv na psychickou i fyzickou ļinnost 

ļlovŊka. Podle Bodl§kov® a NŊmce (1996, s. 19) lze obecnŊ Ś²ci, ģe Ăjde o pŚ²rodn² 

nebo syntetickou l§tku, kter§ ovlivŔuje proģ²v§n² jedince, ļ²mģ pŢsob² na jeho psychiku 

a je schopna vyvolat u jedince n§vyk ļi psychickou, fyzickou nebo oboj² z§vislost.ñ 

Tato krit®ria splŔuj² nejen leg§ln² drogy, mezi kter® patŚ² alkohol, tab§kov® vĨrobky, l®ky 

(sedativa, hypnotika), ale zejm®na ileg§ln² drogy (opi§ty, psychostimulaļn² l§tky, 

halucinogenn² l§tky, produkty konop²), jejichģ uģivatel® ļastŊji p§chaj² trestnou ļinnost 

a mohou se u nich vyskytovat z§vaģn® zdravotn² pot²ģe aģ s n§sledkem smrti. 

 

Alkohol patŚ² k ģivotn²mu stylu naġ² spoleļnosti a je obecnŊ akceptov§n. 

Avġak   jsou zn§my jeho nepŚ²zniv® dŢsledky na zdravotn² stav obyvatelstva. 

Podle KŚivohlav®ho (2009) je hlavn²m rizikem pit² alkoholu vznik postupn® z§vislosti, 

cirh·za jater, hypertenze (zvyġov§n² krevn²ho tlaku), sniģov§n² funkce kognitivn²ch funkc², 

odum²r§n² mozkovĨch bunŊk, d§le se konzumace alkoholu pod²l² na vzniku n§dorovĨch 

onemocnŊn², mŢģe zpŢsobit otravu a u tŊhotnĨch ģen siln® poġkozen² plodu. Đļinky 

t®to l§tky se rovnŊģ projevuj² t²m, ģe osoby pod vlivem alkoholu jsou ļastŊjġ²mi ¼ļastn²ky 

dopravn²ch nehod, mohou m²t sklony ke krimin§ln²m ļinŢm a zvyġuje se u nich agresivita. 

 

KouŚen² je jevem, se kterĨm se setk§v§me u muģŢ i u ģen, u dospŊlĨch 

i dosp²vaj²c²ch. KouŚen² cigaret, doutn²kŢ i vodn²ch dĨmek negativnŊ ovlivŔuje 
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naġe zdrav². Tab§kovĨ kouŚ tvoŚ² Ś§dovŊ tis²ce chemickĨch l§tek (oxid uhelnatĨ, dehty, 

nikotin, formaldehyd aj.), pouze jedna z nich je n§vykov§ ï nikotin a dalġ²ch 60 ï 100 

l§tek m§ karcinogenn² ¼ļinek. Proto m§ kouŚen² velkĨ pod²l na vzniku rakoviny plic 

a dalġ²ch z§vaģnĨch zdravotn²ch probl®mŢ, jako jsou onemocnŊn² srdce a c®v, 

jejichģ dŢsledkem jsou mozkov® c®vn² pŚ²hody ļi infarkt. NejrizikovŊjġ² je kouŚen² 

v tŊhotenstv², kdy se zvyġuje pravdŊpodobnost potratu ļi pŚedļasn®ho porodu a hroz² velk§ 

rizika poġkozen² plodu. 

 

Aditiva v potravin§ch nebo t®ģ nazĨvan§ Ă®ļkañ, jsou l§tky z§mŊrnŊ pŚid§van® 

do potravin za ¼ļelem zvĨġen² jejich kvality ļi zvĨġen² vĨģivov® hodnoty. Kunov§ (2004) 

uv§d², ģe tyto pŚ²datn® l§tky napŚ²klad prodluģuj² trvanlivost potravin, dod§vaj² potravin§m 

chuŠ (n§hradn² sladidla), upravuj² jejich konzistenci (emulg§tory) a vzhled (umŊl§ 

i pŚ²rodn² barviva) apod. NŊkterĨm aditivŢm se doporuļuje vyhĨbat, jelikoģ tyto l§tky 

pŚi st§l®m pouģ²v§n² mohou bĨt hrozbou pro naġe zdrav², ponŊvadģ nŊkter§ zpŢsobuj² 

psychick® ļi zaģ²vac² pot²ģe a ty nejnebezpeļnŊjġ² maj² i karcinogenn² ¼ļinky. 

 

3.1.3 VĨģiva ļlovŊka 

 Jedn²m z   nejdŢleģitŊjġ²ch faktorŢ ovlivŔuj²c²ch naġe zdrav² je zpŢsob 

naġeho stravov§n². PŚ²jem potravy patŚ² k z§kladn²m ģivotn²m ¼kolŢm, kter® jsou nezbytn® 

pro lidskĨ ģivot. ĻlovŊk by mŊl pŚij²mat stravu, kter§ odpov²d§ jeho fyziologickĨm 

potŚeb§m. NevhodnŊ volen§ skladba a mnoģstv² stravy zpŢsobuje rŢzn® civilizaļn² 

choroby, a proto si v n§sleduj²c² kapitole uvedeme z§sady zdrav® vĨģivy. 

 

3.1.3.1  Z§sady zdrav® vĨģivy 

ZpŢsoby, kterĨmi se lze zdravŊ stravovat, vymezuj² pravidla racion§ln² vĨģivy, 

jeģ se op²raj² o nejnovŊjġ² vŊdeck® poznatky. Jsme si vŊdomi toho, ģe existuj² rozd²ln® 

n§zory autorŢ rŢznĨch publikac², kteŚ² se vŊnuj² alternativn²m smŊrŢm ve vĨģivŊ, jako je 

napŚ²klad vĨģiva podle krevn²ch skupin, dŊlen§ strava, makrobiotika apod., ale jelikoģ toto 

nen² pŚedmŊtem naġeho z§jmu, v²ce se t®to problematice nevŊnujeme.  

Hlavn² z§sady zdrav®ho stravov§n² uv§d² ve svĨch publikac²ch Kunov§ (2004), 

Kub²ļkov§ (1996), Schuster (2008), Kantor (1994) aj., ze kterĨch ļerp§me v t®to kapitole. 

Jedno z nejdŢleģitŊjġ²ch pravidel zdrav® vĨģivy je sestavovat si j²deln²ļek tak, 

aby byla naġe strava pestr§, kvalitn², vyv§ģen§ a pravidelnŊ konzumovan§. Doporuļen® 

stravov§n² je 5x dennŊ. Strava rozloģen§ do v²ce menġ²ch j²deln²ch d§vek n§m pom§h§ 
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udrģet si rovnomŊrnou vĨkonnost po celĨ den. Dalġ² z§sady, kter® bychom se mŊli snaģit 

dodrģovat, jsou n§sleduj²c²: 

¶ Db§t na pravidelnou konzumaci ļerstv® zeleniny a ovoce (denn² doporuļen§ d§vka  

je 300 ï 400 g s preferenc² zeleniny). Ovoce s vysokĨm obsahem jednoduchĨch cukrŢ 

konzumovat um²rnŊnŊ (hroznov® v²no, ban§ny, hruġky apod.). 

¶ UpŚednostŔovat celozrnn® peļivo pŚed peļivem z b²l® mouky a to kvŢli jeho vŊtġ²mu 

obsahu vl§kniny, vitam²nŢ a miner§ln²ch l§tek. Vl§knina m§ pro organismus nesm²rnĨ 

vĨznam ï urychluje pohyb stŚev, ovlivŔuje vyprazdŔov§n² a chr§n² pŚed chronickou 

z§cpou, urychluje vyluļov§n² tukŢ. D§le sniģuje hladinu cholesterolu v krvi, krevn² tlak 

a t²m zmenġuje riziko srdeļn²ch chorob a je i prevenc² karcinomu tlust®ho stŚeva. 

Vl§knina se nach§z² napŚ. v ovoci, zeleninŊ, obilovin§ch a luġtŊnin§ch. 

¶ V j²deln²ļku by se mŊly vyskytovat minim§lnŊ 1x tĨdnŊ luġtŊniny (hr§ch, fazole, 

ļoļka, cizrna), protoģe obsahuj² kvalitn² rostlinn® b²lkoviny. 

¶ NŊkteŚ² autoŚi doporuļuj² konzumovat ml®ko a ml®ļn® vĨrobky (jogurty, sĨry, kef²r 

apod.), kter® maj² n²zkĨ obsah tuku a soli, ļ²mģ lze pŚedch§zet riziku zvyġov§n² hladiny 

cholesterolu v krvi. Na druhou stranu jin² autoŚi uv§d² nevhodnost konzumace 

tŊchto vĨrobkŢ pro moģnĨ vĨskyt alergickĨch reakc². 

¶ Preferovat b²l® netuļn® maso (drŢbeģ², libov®) a ryby (2x tĨdnŊ) pŚed masem 

ļervenĨm, tuļnĨm, masnĨmi vĨrobky, lze tak sn²ģit riziko kardiovaskul§rn²ch chorob. 

¶ Omezit slazen® n§poje a sladkosti. VyhĨbat se rafinovan®mu cukru, mouļn²kŢm, 

suġenk§m, ļokol§d§m, coca-cole, zmrzlin§m aj.  

¶ Maxim§lnŊ omezit z  j²deln²ļku smaģen§ j²dla. PŚipravovat stravu bezpeļnĨm 

a hygienickĨm postupem. Pouģ²vat duġen², vaŚen², peļen², tak lze omezit mnoģstv² 

pŚidan®ho tuku. 

¶ J²st pomalu a dopolosyta.  

¶ Nezapom²nat na pravidelnĨ pitnĨ reģim. DoplŔovat tekutiny dŚ²ve, neģ poc²t²te ģ²zeŔ. 

Optim§lnŊ vyp²t dennŊ 30 ï 40 ml tekutin na kilogram v§hy, tzn. mezi 2 ï 3 litry 

tekutin (70kg jedinec). V pŚ²padŊ vŊtġ²ch ztr§t vody pocen²m je potŚeba na kaģdĨ 

1 kilogram ¼bytku tŊlesn® hmotnosti pŚi fyzick® aktivitŊ doplnit tekutiny v objemu 

1 litru. Z§kladem pitn®ho reģimu by mŊly bĨt nekalorick® n§poje, zejm®na voda, 

neslazen® ļaje a miner§ln² vody s n²zkĨm obsahem sod²ku.  
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3.1.3.2 Sloģky potravin dŢleģit® pro ļlovŊka 

Sloģen² stravy tvoŚ² hlavn² ģiviny, mezi kter® Śad²me sacharidy, tuky a b²lkoviny 

a dalġ²mi hodnotnĨmi l§tkami pro naġe zdrav² jsou vitam²ny, miner§ln² l§tky, vl§knina 

a voda, kter§ je nezbytn§ pro zachov§n² ģivota a je souļ§st² naġ² vĨģivy v r§mci tekutin. 

K vytvoŚen² charakteristik jednotlivĨch sloģek stravy jsme vych§zeli z  publikac² 

Kunov® (2004) a Schustera (2008). 

 

Sacharidy jsou hlavn²m a nejvĨhodnŊjġ²m zdrojem energie a rychlĨm dodavatelem 

kalori². TŊlo je vyuģ²v§ zejm®na k vĨrobŊ energie pro pr§ci. Jako z§soba jsou uloģeny 

ve formŊ glykogenu ve svalech a j§trech. Sacharidy dŊl²me na monosacharidy (cukr 

hroznovĨ, ovocnĨ a galakt·za), disacharidy (cukr tŚtinovĨ, sladovĨ a ml®ļnĨ) 

a polysacharidy neboli sloģen® sacharidy (ġkrob, glykogen, vl§knina). Polysacharidy 

pŢsob² ochrannŊ proti civilizaļn²m chorob§m, maj² vysokou vĨģivnou hodnotu a jsou 

zdroji vitam²nŢ a miner§lŢ.  

 

Tuky jsou nejvŊtġ²m a z§sobn²m zdrojem energie. NejdŢleģitŊjġ² sloģkou tukŢ jsou 

mastn® kyseliny, na jejichģ sloģen² z§vis² vliv tukŢ na zdrav². Za zdrav² neprospŊġn® 

jsou povaģov§ny tzv. nasycen® mastn® kyseliny, kter® jsou obsaģeny v ģivoļiġnĨch tuc²ch 

(m§slo, s§dlo, hovŊz² a vepŚov® maso). VysokĨ pŚ²jem tŊchto tukŢ je spojov§n s rizikem 

srdeļn²ch chorob. Naopak za zdrav² prospŊġn® se povaģuj² tzv. nenasycen® mastn® 

kyseliny, kter® jsou obsaģeny napŚ. v sluneļnicov®m, Śepkov®m, olivov®m oleji, 

ve vlaġskĨch a l²skovĨch oŚech§ch. Nenasycen® mastn® kyseliny, kter® si tŊlo nedok§ģe 

samo vytvoŚit, zn§me tak® pod n§zvem esenci§ln² a jsou potŚebn® ke vstŚeb§v§n² vitam²nŢ 

rozpustnĨch v tuc²ch (A, D, E, K). Denn² potŚeba voln®ho i v§zan®ho tuku v potravin§ch 

je cca 70g.  

 

B²lkoviny jsou stavebn²m materi§lem. Jsou nutn® k rŢstu a k obnovŊ vġech tk§n². 

Đļastn² se tvorby enzymŢ pro tr§ven², jsou dŢleģit® pro tvorbu protil§tek a souļ§st² 

hormonŢ. B²lkoviny rozliġujeme na ģivoļiġn® (z ģivoļiġnĨch zdrojŢ ï maso, vejce, ml®ko, 

ml®ļn® vĨrobky) a rostlinn® (z rostlinnĨch zdrojŢ ï zelenina, obiloviny, luġtŊniny, oŚechy). 

Za optim§ln² denn² spotŚebu b²lkovin ve stravŊ pro dospŊl® se uv§d² 0,75g b²lkovin na 1 kg 

tŊlesn® hmotnosti, u vyv²jej²c²ch se dŊt² 1 aģ 1,5g na 1kg hmotnosti. 
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PŚi stravov§n² hraje dŢleģitou roli vz§jemnĨ pomŊr jednotlivĨch ģivin ï sacharidŢ, 

tukŢ, b²lkovin a jejich pod²l na celkov® energetick® hodnotŊ stravy. V souļasn® dobŊ 

je doporuļovanĨ energetickĨ pŚ²jem, kdy 50% ï 55% by mŊly tvoŚit sacharidy, 30% tuky 

a 12% ï 15% b²lkoviny. 

Pro zdravĨ vĨvoj jedince je nezbytn® pŚij²mat prostŚednictv²m potravin tak® 

vitam²ny a miner§ln² l§tky. Vitam²nŢ a miner§ln²ch l§tek je cel§ Śada a kaģdĨ z nich m§ 

svoji specifickou funkci. NejdŢleģitŊjġ² je pŚij²mat vitam²n C, vitam²ny skupiny B 

a vitam²ny rozpustn® v tuc²ch (A, D, E, K). Miner§ln² l§tky, kter® by mŊly bĨt zastoupeny 

ve vĨģivŊ, jsou v§pn²k, sod²k, hoŚļ²k, drasl²k, ģelezo, zinek, selen. PŚi nedostatku 

tŊchto sloģek potravin se mohou objevovat poruchy funkc² organismu nebo i z§vaģn§ 

onemocnŊn². 

Kvalita stravov§n², jeģ m§ znaļnĨ vliv na zdravotn² stav jedince, ¼zce souvis² 

s udrģov§n²m tŊlesn® hmotnosti. Plat², ģe energetickĨ pŚ²jem by mŊl bĨt v rovnov§ze 

s energetickĨm vĨdejem (pohybovou aktivitou). Jestliģe tomu tak nen² a pŚ²jem je vyġġ² 

neģ denn² vĨdej energie, pak doch§z² ke zvyġov§n² tŊlesn® hmotnosti v dŢsledku n²zk®ho 

spalov§n² kalori² a ukl§d§n² z§sobn² energie v podobŊ podkoģn²ho tuku. Proto nej¼ļinnŊjġ² 

prevenc² proti vzniku civilizaļn²ch nemoc² je vedle spr§vn®ho stravov§n² pohybov§ 

aktivita. Vyv§ģen§ strava spoleļnŊ s  dostateļnou pohybovou aktivitou a kvalitn²m 

odpoļinkem dod§v§ tŊlu patŚiļnou energii a stimuluje ļlovŊka ke spr§vn®mu ģivotn²mu 

stylu. 

 

3.1.4 Pohybov§ aktivita a jej² role v ģivotŊ jedince 

Pohybov§ aktivita (viz d§le PA) pŚedstavuje jeden ze z§kladn²ch fenom®nŢ lidsk® 

existence. Z naġeho pohledu je jedn²m z nejdŢleģitŊjġ²ch elementŢ pŚisp²vaj²c²ch ke kvalitŊ 

ģivota a ke zdrav², kter® vĨraznŊ ovlivŔuje. VĨznam pohybov® aktivity k upevnŊn² zdrav² 

vyplĨv§ z faktu, ģe pohyb je jednou z nejz§kladnŊjġ²ch potŚeb ļlovŊka v kaģd®m 

kalend§Śn²m vŊku, a proto je dŢleģit® si vytv§Śet pozitivn² vztah k pohybu, kterĨ by se mŊl 

st§t kaģdodenn² souļ§st² ģivota. 

Aktivn² tr§ven² voln®ho ļasu realizovan® pohybovĨmi aktivitami m§ 

podle Blahutkov® (2005) vĨznamnĨ vliv na socializaci ļlovŊka a jeho integraci 

do spoleļnosti. PA hraje a bude nad§le hr§t v ģivotŊ ļlovŊka vĨznamnou roli v oblasti 

tvorby a podpory zdrav², kultivace a jiģ zm²nŊn® socializace. 

Prov§dŊn² PA je velice dŢleģit® ve vġech vŊkovĨch obdob²ch, jelikoģ ovlivŔuje 

proces rŢstu a formuje osobnost v celkov®m vĨvoji (psychick®m, soci§ln²m, biologick®m 
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a motorick®m). PA podle Blahutkov® (2005) pom§h§ udrģet lidskĨ organismus v dobr®m 

zdravotn²m, ale tak® tŊlesn®m a duġevn²m stavu, a to se odr§ģ² na celkov®m zdrav². 

Nesm²me opomenout, ģe pŚ²nosem PA je zejm®na zlepġen² zdatnosti, kter§ individuelnŊ 

umoģŔuje prodlouģen² aktivn² d®lky ģivota a vĨraznŊ pozitivnŊ ovlivŔuje drģen² tŊla. 

Podle Stejskala (2004) m§ pravideln§ pohybov§ aktivita vĨznam jak v prim§rn² 

prevenci (pŚedch§zen² vzniku onemocnŊn²), tak v sekund§rn² prevenci (pomoc² 

pohybovĨch aktivit zlepġovat zdravotn² stav nemocn®ho a pŚedch§zet klinickĨm projevŢm 

onemocnŊn²). Autor uv§d², ģe PA sehr§v§ rovnŊģ velmi dŢleģitou roli v terci§rn² prevenci 

(pŚedch§zen² opakov§n² onemocnŊn²) a tak® v kvart®rn² prevenci (optimalizace zbytkovĨch 

funkc² a kvality ģivota; vyskytuje se u osob vysok®ho vŊku nebo u velmi nemocnĨch 

pacientŢ jako podpŢrnĨ prostŚedek l®ļby z§kladn²ho onemocnŊn²). 

 

3.1.4.1  Vliv pohybu na lidsk® zdrav² 

V lidsk®m ģivotŊ m§ pohyb mnoho vĨznamŢ, ke kterĨm autoŚi Śad² pŚedevġ²m 

vĨznam fyziologickĨ, jenģ pln² zejm®na zdravotn² a zdravotnŊ preventivn² funkci. 

Mnoho studi² a vĨzkumŢ prok§zalo, ģe pohyb m§ pŚ²znivĨ vliv na naġe zdrav².  

PŚ²nos pohybovĨch aktivit shrnuj² ve svĨch publikac²ch Jeġina a HamŚ²k (2011), 

KŚivohlavĨ (2009), Schuster (2008), Stejskal (2004) aj., kde uv§d², ģe optim§ln² pohybov§ 

aktivita slouģ² jako ochrana a prevence pŚed civilizaļn²mi chorobami, pŚ²znivŊ ovlivŔuje 

srdeļn² ļinnost, zlepġuje krevn² obŊh, podporuje pochody l§tkov® vĨmŊny a ļinnost 

imunitn²ho syst®mu, sniģuje hladinu cholesterolu, udrģuje pŚimŊŚenou tŊlesnou hmotnost, 

pom§h§ pŚedch§zet vysok®mu krevn²mu tlaku, podporuje vyluļov§n² toxickĨch l§tek apod. 

Pravideln® cviļen² tak® zvyġuje pruģnost a pevnost kloubn²ch vazŢ a ¼ponovĨch svalovĨch 

ġlach, ohebnost kloubŢ, svalovou s²lu, zpevŔuje kosti a zmenġuje riziko zlomenin. 

Nesm²me vġak zapomenout na to, ģe optim§ln²m pohybem tak® mŢģeme zajiġŠovat 

ļi korigovat individu§lnŊ optim§ln² drģen² tŊla. 

Pohyb ovlivŔuje tak® psychickou str§nku osobnosti a jej² vlastnosti jako jsou 

napŚ²klad intelekt, vŢle, sebedŢvŊra, ctiģ§dostivost. VelkĨ vĨznam m§ PA podle Stejskala 

(2004) pro emocion§ln² ladŊn² ļlovŊka. ĻlovŊk, kterĨ pravidelnŊ cviļ², m§ zvĨġenĨ pocit 

dŢvŊry ve sv® schopnosti, snadnŊji rozptĨl² stresy a obavy denn²ho ģivota a je m®nŊ 

agresivn². Pravideln® cviļen² podporuje dobrou n§ladu a pocit psychick® pohody, 

jelikoģ se pŚi pohybov® ļinnosti produkuj² hormony zvan® endorfiny, kter® navozuj² pocit 

ġtŊst² a radosti.  
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SouļasnŊ n§m pohyb pom§h§ formovat jedince i po str§nce soci§ln² a umoģŔuje 

n§m pŚ²jemnŊ tr§vit volnĨ ļas. Pohyb jako souļ§st zdrav®ho ģivotn²ho stylu m§ rovnŊģ 

na jedince vliv relaxaļn², regeneraļn², kondiļn², kompenzaļn², socializaļn², vĨchovnĨ aj. 

 

3.1.4.2  TŊlesn§ cviļen² pro udrģen² dobr® zdatnosti 

Pohyb patŚ² neodmyslitelnŊ k ģivotn²mu stylu. Je pŚedpokladem pevn®ho zdrav² 

a  ģivotn² pohody. PŚedstavuje aktivn² zdravotn² prevenci a mŊl by pŚisp²vat 

k harmonick®mu tŊlesn®mu rozvoji, k udrģen² dobr® zdatnosti a celkov® spokojenosti 

ļlovŊka. 

Zdatnost mŢģeme ch§pat, napŚ²klad podle Dovalila (2009), jako pŚipravenost 

organismu optim§lnŊ reagovat na nejrŢznŊjġ² podnŊty z vnŊjġ²ho prostŚed², kter® mohou 

bĨt rŢzn®ho druhu, napŚ. teplo, chlad, psychick® podnŊty nebo i tŊlesnĨ projev ï pohybov§ 

ļinnost. V tomto pŚ²padŊ hovoŚ²me o tŊlesn® zdatnosti, kdy se jedn§ o souhrn pŚedpokladŢ 

pro optim§ln² reakce organismu pŚi pohybov® aktivitŊ.  

TŊlesnou zdatnost mŢģeme d§le charakterizovat podle Ļelikovsk®ho (1990), 

Bursov® a Rub§ġe (2001) buŅ jako kategorii odr§ģej²c² vĨkon ï vĨkonovŊ orientovan§ 

zdatnost (t®to kategorii nebudeme vŊnovat dalġ² pozornost) nebo jako zdravotnŊ 

orientovanou zdatnost, kter§ ovlivŔuje zdravotn² stav a pŢsob² preventivnŊ na zdravotn² 

probl®my spojen® s hypokin®zou (pohybovou neļinnost²). Z tohoto dŢvodu je ģ§douc², 

aby si kaģdĨ jedinec udrģoval svou tŊlesnou zdatnost na optim§ln² ¼rovni, aby byla 

dostateļnou prevenc² civilizaļn²ch nemoc². 

Pro hodnocen² ¼rovnŊ zdravotnŊ orientovan® zdatnosti posuzujeme podle Bursov® 

a Rub§ġe (2001) dvŊ z§kladn² skupiny faktorŢ. Prvn² skupinou jsou funkļn² faktory, 

u kterĨch posuzujeme aerobn² zdatnost (kardiorespiraļn²), svalovou zdatnost (¼roveŔ 

klidov®ho napŊt²), flexibilitu (pohyblivost jednotlivĨch kloubn²ch spojen²), svalovou 

rovnov§hu, drģen² tŊla a kvalitu z§kladn²ch hybnĨch stereotypŢ. Druhou skupinou jsou 

struktur§ln² faktory, kter® zahrnuj² tŊlesnou hmotnost, tŊlesnou vĨġku, sloģen² tŊla aj. 

Vġechny sloģky zdravotnŊ orientovan® zdatnosti spolu ¼zce souvis² a vz§jemnŊ 

se ovlivŔuj². 

Aby pohyb splŔoval pozitivn² ¼ļinky na naġe zdrav², mŊl by se prov§dŊt v urļit® 

intenzitŊ, ļasov®m rozpŊt² a pravidelnosti.  

N§zory autorŢ na obsah tŊlesn®ho cviļen² pro udrģen² zdatnosti se liġ², ale nejļastŊji 

autoŚi jako napŚ. Bursov§ (2005), Schuster (2008), Sigmund a Sigmundov§ (2011), 

Stejskal (2004), Periļ (2012) aj. uv§d², ģe obsah tŊlesnĨch cviļen² bychom si mŊli sestavit 
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individu§lnŊ v z§vislosti na zdravotn²m stavu tak, aby pohybov® ļinnosti obsahovaly 

dynamicko silov® a vytrvalostn² cviļen² aerobn²ho charakteru. Intenzita cviļen² 

by pŚitom mŊla bĨt na ¼rovni 70 ï 80% maxim§ln² tepov® frekvence, kter§ odpov²d§ 

pohybov® aktivitŊ, jeģ m§ vĨraznĨ vliv na rŢst vĨkonnosti jedince. U netr®novanĨch 

a starġ²ch jedincŢ se doporuļuje vykon§vat aktivity s intenzitou niģġ², neģ 60% maxim§ln² 

tepov® frekvence. PŚ²kladem aktivit mŢģe bĨt bŊh, plav§n², cyklistika, aerobik nebo sporty 

jako fotbal, basketball, tenis, bŊh na bŊģk§ch a podobnŊ. Co se tĨļe doby trv§n² 

a pravidelnosti cviļen², tak n§zory autorŢ jsou rŢzn®, ale vŊtġina z nich uv§d², ģe pohybov® 

aktivity alespoŔ stŚedn² intenzity bychom mŊli prov§dŊt minim§lnŊ 60 minut dennŊ. 

V pŚ²padŊ vykon§v§n² pohybov® aktivity vysok® intenzity by mŊla bĨt doba trv§n² nejm®nŊ 

20 minut alespoŔ 3x tĨdnŊ. Ve vztahu ke zdrav² a tŊlesn® zdatnosti dŊt² a ml§deģe autoŚi 

nejļastŊji doporuļuj² 60 ï 90 minut pohybu dennŊ ve stŚedn² intenzitŊ, pŚiļemģ je moģn® 

tuto dobu realizovat v kratġ²ch ļasovĨch ¼sec²ch 10 ï 15 minut s c²lem souhrnn® realizace 

90 minut za den. 

Souļ§st² kaģdodenn²ho pohybov®ho reģimu by mŊly bĨt tak® pohybov® ļinnosti 

zamŊŚen® na pruģnost, pohyblivost a pevnost p§teŚe, na udrģov§n² svalov® rovnov§hy 

a ļinnosti podporuj²c² individu§lnŊ optim§ln² drģen² tŊla. 

Pro aktivn² ¼ļast jedince nejen ve ġkoln², ale zejm®na v mimoġkoln² pohybov® 

aktivitŊ, je nutnou podm²nkou jeho vnitŚn² motivace. VnitŚn² motivace, dobrovolnost, 

pozitivn² proģitek z pohybu, spokojenost pŚi prov§dŊn² pohybovĨch aktivit jsou 

pŚedpoklady pro vytv§Śen² pozitivn²ho vztahu k jej² celoģivotn² realizaci. 

 

3.2 Postur§ln² funkce 

V n§sleduj²c²ch kapitol§ch je naġe pozornost nejv²ce soustŚedŊna na fyziologickou 

postur§ln² funkci, kterou povaģujeme za prioritn² element pro zdravĨ vĨvoj jedince. 

Postur§ln² funkce podle Bursov® (2005) a V®leho (1995) zajiġŠuje zauj²m§n² 

a udrģov§n² vzpŚ²men® polohy tŊla vŢļi mŊn²c²m se podm²nk§m v gravitaļn²m poli 

a t²m umoģŔuje kaģdĨ n§ġ pohyb, kterĨ postur§ln² funkce pŚedch§z², ale i doprov§z² 

a zakonļuje ho. Posturou oznaļujeme polohu, kterou tŊlo zauj²m§ v klidu. 

Vysok§ ¼roveŔ postur§ln² funkce odpov²d§ individu§lnŊ optim§ln²mu drģen² tŊla, 

kter® se vyznaļuje fyziologickĨm dvojesovitĨm zakŚiven²m p§teŚe, svalovou balanc², 

fyziologickĨm zapojov§n²m svalovĨch skupin v pohybovĨch ŚetŊzc²ch, funkļn² centrac² 

kloubŢ a v neposledn² ŚadŊ m§ kladnĨ vliv i na psychickou a soci§ln² pohodu.  
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Jej² vĨznam spoļ²v§ i v tom, ģe umoģŔuje optim§ln² funkci jednotlivĨch vnitŚn²ch org§nŢ, 

jejichģ fungov§n² je propojeno s drģen²m tŊla vertebroviscer§ln²mi vztahy
1
. 

Kvalitn² postur§ln² funkce, tj. fyziologick® drģen² tŊla, je jedn²m z ukazatelŢ zdrav², 

je ovlivŔov§na pozitivnŊ ļi negativnŊ ģivotn²m stylem a tvoŚ² z§kladn² pŚedpoklad 

k vykon§v§n² jak®koliv pohybov® aktivity. 

Podle V®leho (1995, 2006) se kaģdĨ pohybovĨ projev skl§d§ vģdy ze dvou  

ļ§st² ï sloģky Ădrģ²c²ñ (postur§ln²) a sloģky Ăpohybov®ñ, tj. pohybu ereismatick®ho 

(podpŢrn®ho) a pohybu kinetick®ho (lokomoļn²ho). Oba syst®my spolu vz§jemnŊ souvis², 

a proto bychom nemŊli pŚehl²ģet Ădrģ²c²ñ sloģku a nadŚazovat sloģku Ăpohybovouñ. 

Jestliģe m§me ¼mysl prov®st nŊjakĨ pohyb, zmŊn² se klidov§ poloha (postura) v polohu 

pohotovostn², kter§ pŚech§z² pŚed zamĨġlenĨm pohybem do c²lenŊ orientovan® polohy, 

tzv. atitudy, jeģ se vyznaļuje pŚipravenost² polohy ke konkr®tn²mu pohybu.  

Bude-li postura fyziologick§, bude i atituda optim§ln² klidovou polohou pro n§slednĨ 

pohyb. 

 

3.2.1 HlubokĨ stabilizaļn² syst®m p§teŚe, hlubok® versus povrchov® svaly 

V n§sleduj²c² kapitole ļerp§me z odbornĨch teoretickĨch studi² Bursov® (2010, 

2012) a z publikace V®leho (1995).  

Kvalitu drģen² tŊla (postur§ln² funkce) a dynamickou stabilitu p§teŚe v prŢbŊhu 

pohybu urļuje hlubokĨ stabilizaļn² syst®m p§teŚe (viz d§le HSSP). Na syst®mu se pod²lej² 

hluboko uloģen® stabilizaļn² svaly, na kter® nal®haj² svaly povrchov®. HSSP je z§vislĨ 

na koaktivn² souhŚe odpov²daj²c²ch svalŢ, kter® zpevŔuj² (stabilizuj²) naġi p§teŚ a trup 

pŚi jak®mkoliv pohybu. Svaly tohoto syst®mu jsou aktivov§ny pŚi statick® (pŚi sedu, lehu 

atd.) i dynamick® z§tŊģi. Zapojen² svalŢ do stabilizace p§teŚe nast§v§ uģ pŚi pŚedstavŊ 

pohybu, kdy se automaticky nastavuje vĨchoz² poloha p§teŚe a trupu pro n§slednĨ pohyb. 

Protoģe je koordinace HSSP Ś²zena CNS (podkorovŊ), tak tyto hluboce uloģen® svaly 

nemŢģeme ovl§dat pŚi dynamick®m pohybu naġ² vŢl². Podstatou spr§vn®ho fungov§n² 

je vyv§ģen§ spolupr§ce HSSP a povrchovĨch svalŢ. TŊlo si automaticky vytv§Ś² oporu 

pro proveden² dan®ho pohybu i jako prevenci pŚet²ģen² jednotlivĨch pohybovĨch struktur.  

                                                           

1
 Vertebroviscer§ln² vztahy popisuje Lewit (2003) jako vztahy mezi strukturami pohybov®ho syst®mu (p§teŚ) 

a vnitŚn²mi org§ny, kter® jsou d§ny anatomicky a reflexnŊ. Poġkozen² v osov®m org§nu mŢģe reflexnŊ 

vyvolat zmŊny ve vnitŚn²ch org§nech a naopak, oslaben² vnitŚn²ch org§nŢ mŢģe vyvolat reflexn² zmŊny 

v osov®m org§nu (viscerovertebr§ln² vztahy). 
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Pro fyziologickĨ tvar p§teŚe je dŢleģit§ spolupr§ce mezi pŚedn²mi (ventr§ln²mi) 

a zadn²mi (dorz§ln²mi) svalovĨmi skupinami HSSP, kter® dŊl²me z funkļn²ho hlediska 

na dvŊ ļ§sti, ļ§st krļn² a horn² hrudn² a na ļ§st bedern² a doln² hrudn². Na svalov® souhŚe 

HSSP v oblasti krļn² a horn² hrudn² ļ§sti p§teŚe se pod²lej² hlubok® svaly ġ²jov® ï na zadn² 

stranŊ krļn² p§teŚe (malĨ a velkĨ pŚ²mĨ sval hlavy zadn², horn² a doln² ġikmĨ sval 

hlavy,é) a na pŚedn² stranŊ krļn² p§teŚe (dlouhĨ sval krku a hlavyé). Stabilitu bedern² 

a doln² hrudn² ļ§sti p§teŚe zajiġŠuj² kr§tk® paravertebr§ln² svaly vzpŚimovaļe p§teŚe 

(extenzory p§teŚe), pŚ²ļnĨ sval bŚiġn², br§nice a dno p§nevn². 

HSSP je fyziologickĨ, jestliģe kontrakce hluboce uloģenĨch svalŢ koordinovanŊ 

pŚedch§z² aktivitŊ povrchovĨch svalŢ pŚi jak®koliv pohybov® aktivitŊ. V opaļn®m pŚ²padŊ 

bude n§sledkem pŚetŊģov§n² povrchovĨch svalŢ doch§zet k postupn®mu utlumen² pr§ce 

hlubokĨch svalŢ, tzn., ģe funkci HSSP mŢģe podstatnŊ naruġit svalov§ nerovnov§ha 

povrchovŊ uloģenĨch svalŢ, kter® maj² tendenci k dysbalanļn² n§chylnosti. 

 

3.2.2 Drģen² tŊla 

KaģdĨ ļlovŊk je individualita a ta se projevuje i ve zpŢsobu drģen² tŊla, kter® je 

u kaģd®ho jedince odliġn®. Drģen² tŊla nen² jen z§leģitost² postoje, ale tak® si vġ²m§me, 

jak kdo chod², sed², bŊh§, jak se pohybuje, jak dĨch§ pŚi pohybu, zda si osvojuje spr§vn® 

pohybov® n§vyky. A proto by drģen² tŊla mŊlo bĨt fyziologick® nejen v rŢznĨch poloh§ch, 

ale i v prŢbŊhu pohybu. VĨznamnĨm znakem ļlovŊka je vzpŚ²men® drģen² tŊla, 

kterĨm se budeme zabĨvat v n§sleduj²c² kapitole. 

 

3.2.2.1  VzpŚ²men® drģen² tŊla 

VzpŚ²men® drģen² tŊla je podle V®leho (1995, 2006) a Kriġtofiļe (2000) 

predisponov§no fylogenetickĨm vĨvojem postur§ln² ontogeneze, kter§ nast§v§ v okamģiku 

porodu, kdy dojde ke kontaktu s gravitac². V procesu postur§ln² ontogeneze se realizuj² 

geneticky z²skan® z§kladn² pohybov® vzorce, kter® prob²haj² podle urļit®ho ļasov®ho 

sledu, kdy se d²tŊ postupnŊ uļ² zvedat tŊģiġtŊ tŊla, drģet rovnov§hu, zvolna si osvojuje 

n§vyk vzpŚ²menŊ st§t a v koneļn® f§zi se uļ² chodit (biped§ln² lokomoce).  

Teprve po narozen² d²tŊte, zejm®na bŊhem pŚedġkoln²ho vŊku, se vytv§Ś² st§lĨm 

uģ²v§n²m vertik§ln² polohy potŚebn® funkļn² podnŊty k pŚ²sluġn®mu utv§Śen² zakŚiven² 

p§teŚe, sklonu p§nve ļi klenby noģn². V®le (1995), Kriġtofiļ (2000), Hoġkov§ 

a Matouġov§  (2005) uv§d², ģe jakmile si jedinec osvoj² vzpŚ²men® drģen² tŊla, zaļne 

si utv§Śet urļitĨ vzorec postur§ln² funkce, tj. individu§ln² postur§ln² stereotyp, kterĨ je 
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vĨsledkem sloģitĨch reflexn²ch dŊjŢ, tzv. postur§ln²ch reflexŢ, jeģ se programuj² 

v centr§ln² nervov® soustavŊ na z§kladŊ jiģ zm²nŊnĨch vrozenĨch, geneticky 

zak·dovanĨch pohybovĨch sch®mat. Tyto sloģit® reflexy orientuj² tŊlo v prostoru a slouģ² 

k udrģen² zaujat® polohy vzpŚ²men®ho postoje. Vlastnost² postur§ln²ch reflexŢ, 

a tedy i postur§ln²ho stereotypu, je, ģe se ve vĨvojov®m procesu jedince mŊn² a je tŚeba je 

posilovat kladnĨmi podnŊty, zejm®na pohybovou stimulac², kter§ mŢģe do jist® m²ry 

korigovat tento geneticky pŚedurļenĨ postur§ln² vĨvoj. 

Kvalita postur§ln²ho stereotypu (drģen² tŊla) je individu§lnŊ rozd²ln§ u kaģd®ho 

jedince, coģ je ovlivnŊno Śadou faktorŢ. BŊhem ontogeneze se postur§ln² stereotyp  

neust§le pŚepracov§v§ v dŢsledku zmŊn tŊlesnĨch proporc² a rozloģen² hmoty tŊla. 

Prosazuj² se vrozen® i z²skan® faktory, jako je konstituce (stavba tŊla), pohlav²,  

vĨģiva apod. Postur§ln² stereotyp se mŊn² i pod vlivem podnŊtu z oblasti psychick®. Z toho 

vyplĨv§, ģe v kvalitŊ drģen² tŊla se odr§ģ² nejen ¼roveŔ n§mi sledovan® postur§ln² funkce 

podpŢrnŊ-pohybov®ho syst®mu, ale je i obrazem tŊlesn® zdatnosti dŊt², pod²l² 

se na n² vnŊjġ² a vnitŚn² prostŚed² jedince (napŚ. soci§ln² postaven² ve skupinŊ), odpov²d§ 

jeho tŊlesnĨm a duġevn²m vlastnostem (napŚ. sebedŢvŊra) a moment§ln²mu stavu 

psychickĨch procesŢ (napŚ. stres, moment§ln² n§lada). NejdŢleģitŊjġ²m faktorem 

vzpŚ²men®ho postoje je tŊlesn§ stavba a stav svalstva. DŢleģitĨ je tak® optim§ln² funkļn² 

stav organismu. Drģen² tŊla se mŊn² s vĨvojem jedince a jeho ģivotn²ch podm²nek, 

a  proto mŢģeme pozorovat rozd²l mezi drģen²m tŊla napŚ. d²tŊte, ġkol§ka, dŊvļete 

ļi chlapce v pubertŊ, dospŊl®ho muģe ļi ģeny. 

Udrģov§n² vzpŚ²men®ho drģen² tŊla, kter® n§m zajiġŠuje postur§ln² funkce, 

je dynamickĨ proces vyģaduj²c² souhru svalŢ, kter® se na nŊm pod²lej². Postur§ln² funkci 

zajiġŠuj² tonick® (postur§ln²) a f§zick® svaly, pŚiļemģ hlavn² ¼lohu maj² svaly postur§ln², 

kter® tvoŚ² souvislĨ p§s pod®l osy tŊla, jenģ zaļ²n§ od klenby noģn² a konļ² u spojen² p§teŚe 

s lebkou.  

PŚi vzpŚ²men®m drģen² tŊla je kladen vyġġ² n§rok na svaly, kter® udrģuj² p§teŚ 

ve vzpŚ²men® poloze a d§le na kyļeln² a kolenn² klouby pro udrģen² a stabilizaci vertik§ln² 

polohy. 

Bursov§ (2005), V®le (1995) a Kriġtofiļ (2000) uv§d², ģe koordinaļn² funkce 

nervov® soustavy, kter§ Ś²d², reguluje a kontroluje ļinnost tŊchto svalovĨch skupin, prob²h§ 

v podvŊdom², a proto korekce a pŚ²padn§ trval§ pŚestavba t®to funkce je velmi obt²ģn§. 

Chceme-li napravit vadn® drģen² tŊla, mus²me zmŊnit postur§ln² reģim a dostat 

ho jako program do podvŊdom². Podle Jandy (1982) schopnost pŚetv§Śet hybn® stereotypy 
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kles§ s kalend§Śn²m vŊkem a z tohoto dŢvodu se doporuļuje jiģ v ran®m dŊtsk®m vŊku 

dŢslednŊ kontrolovat zapojov§n² jednotlivĨch svalovĨch skupin do z§kladn²ch pohybovĨch 

vzorcŢ a t²m spr§vnŊ formovat drģen² tŊla s optim§ln²m klidovĨm napŊt²m, jeģ je z§kladem 

pro svalovou rovnov§hu a fyziologick® hybn® stereotypy
2
. 

 

3.2.2.2  Spr§vn® drģen² tŊla, charakteristika individu§lnŊ optim§ln²ho drģen² tŊla 

ĂSpr§vn®ñ drģen² tŊla (d§le jen SDT) je ekvivalentem n§zvu Ăindividu§lnŊ 

optim§ln²ñ drģen² tŊla, kterĨ se v praxi velmi ļasto pro zjednoduġen² pouģ²v§. 

Kvalita drģen² tŊla je urļov§na fyziologickĨm tvarem p§teŚe, klenby nohy, 

postaven²m p§nve, hlavy a doln²ch konļetin. NejdŢleģitŊjġ² vĨznam m§ postaven² p§nve, 

jelikoģ je do n² orientov§no tŊģiġtŊ tŊla a je z§kladnou pro p§teŚ, kter§ je ukazatelem 

vġech zmŊn. P§nevn² sklon ovlivŔuje zakŚiven² p§teŚe, postaven² kloubŢ doln²ch konļetin 

a ļinnost cel®ho vnitŚn²ho prostŚed² organismu (ļinnost br§nice, metabolismus aj.). 

Drģen² tŊla podl®h§ velkĨm individu§ln²m rozd²lŢm, proto nelze ustanovit  

jedinou obecnŊ platnou normu pro spr§vn® drģen² tŊla. Jen jako urļitĨ vzor 

se podle Bursov® (2005) uv§d² model tzv. ide§ln²ho drģen² tŊla, kterĨ odpov²d§ vysok® 

¼rovni postur§ln² funkce. PŚi tomto postoji jsou nohy volnŊ u sebe, kolena a kyļle 

nen§silnŊ nataģeny. P§nev je v takov®m postaven², aby hmotnost trupu byla vycentrov§na 

nad spojnic² stŚedŢ kyļeln²ch kloubŢ. P§teŚ je fyziologicky dvojesovitŊ zakŚivena. Ramena 

jsou volnŊ spuġtŊna dolŢ, lopatky jsou celou plochou pŚiloģeny k zadn² stranŊ hrudn²ku 

a lehce pŚitaģeny k p§teŚi. Hlava je vzpŚ²mena, brada sv²r§ s osou tŊla pravĨ ¼hel. 

Tento model SDT se vyznaļuje svalovou balanc², fyziologickĨm zapojov§n²m svalovĨch 

skupin v pohybovĨch stereotypech a funkļn² centrac² jednotlivĨch kloubŢ. 

 

Mezi dvŊ neoddŊliteln® sloģky drģen² tŊla patŚ² sloģka statick§, kter§ je podpŢrnou 

sloģkou drģen² tŊla, kdy posuzujeme celkov® drģen² tŊla jedince ve stoji. Druh§ sloģka 

se nazĨv§ dynamick§, urļuj²c² rozsah pohybu a s²lu jednotlivĨch svalovĨch skupin. 

D§le urļuje spr§vnost jednoduchĨch hybnĨch stereotypŢ, kter® mohou bĨt chybn® zvl§ġtŊ 

v dŢsledku svalovĨch dysbalanc² (viz d§le).  

                                                           

2
 Hybn® stereotypy charakterizuje Janda (1982) jako doļasnŊ nemŊnnou soustavu podm²nŊnĨch 

a nepodm²nŊnĨch reflexŢ. Tyto pohybov® funkce jsou geneticky preformov§ny a v prŢbŊhu postur§ln² 

ontogeneze jsou zautomatizovan® zejm®na vlivem spont§nn² pohybov® stimulace. FyziologickĨ hybnĨ 

stereotyp se vyznaļuje t²m, ģe se pŚi proveden² pohybu zapojuj² spr§vn® svalov® skupiny, kter® se na pohybu 

maj² pod²let. 
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K hodnocen² ¼rovnŊ drģen² tŊla se pouģ²vaj² rŢzn® diagnostick® metody, 

z nichģ v tŊlovĨchovn® praxi je to nejļastŊji subjektivn² hodnocen² jednotlivĨch parametrŢ 

drģen² tŊla ve stoji podle metodiky Jaroġe a Lom²ļka (1957). 

Jednotliv® parametry pŚi pohledu z boku hodnot²me, jak uv§d² Bursov§ (2005), 

vzhledem k tŊģnici, kterou spust²me ze stŚedu hrbolu kosti tĨln² (obr. 1a): 

¶ hlava je vzpŚ²men§, brada sv²r§ pravĨ ¼hel s osou tŊla, spojnice oļn² ġtŊrbiny 

a horn²ho ¼ponu uġn²ho boltce je kolm§ na tŊģnici spuġtŊnou z hrbolu kosti tĨln², 

vzd§lenost krļn² lord·zy od tŊģnice je kolem 2 cm; 

¶ hrudn²k je vyklenutĨ a symetrickĨ, jeho osa je kolm§, ģebra sv²raj² s p§teŚ² ¼hel 

30Á, vrchol hrudn² kyf·zy se dotĨk§ tŊģnice spuġtŊn® z hrbolu kosti tĨln²; 

¶ bŚiġn² stŊna je za kolmic² spuġtŊnou z meļ²kovit®ho vĨbŊģku kosti hrudn², 

vzd§lenost bedern² lord·zy od tŊģnice je 2,5-3 cm, p§nev s kost² kŚ²ģovou sv²r§ 

s vertik§lou ¼hel asi 30Á; 

¶ tŊģnice proch§z² mezihĨģŅovou rĨhou, stŚedem mezi koleny a dopad§ do stŚedu 

spojnice pat. 

 

Hodnocen² drģen² tŊla v ļeln² rovinŊ, pŚi pohledu zezadu (obr. 1b): 

¶ osa p§teŚe je totoģn§ s osou tŊla; 

¶ osa bokŢ je rovnobŊģn§ s osou ramen a je kolm§ na osu tŊla; 

¶ ramena jsou stejnŊ vysoko a symetricky rozloģen§; 

¶ lopatky jsou celou plochou pŚitisknuty k hrudn²ku a jsou symetricky odd§leny 

od p§teŚe; 

¶ prostory mezi paģ² a tŊlem jsou symetrick®; 

¶ stŚedy kyļeln²ch, holenn²ch a hlezenn²ch kloubŢ jsou na svislici (klenba nohy 

nen² pŚ²ļnŊ ani pod®lnŊ ploch§). 
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Obr. 1 Spr§vn® drģen² tŊla, pohled z boku a zezadu (Bursov§, 2005, s. 15) 

 

3.2.2.3  Neurofyziologick§ podstata drģen² tŊla 

Abychom pochopili, jak je realizov§no drģen² tŊla (viz d§le DT) z hlediska 

neurofyziologickĨch z§konitost², je nutn® zn§t alespoŔ velmi z§kladn² anatomicko-

fyziologick® charakteristiky podpŢrnŊ pohybov®ho syst®mu a problematiku Ś²zen² 

pohybovĨch projevŢ. V t®to kapitole ļerp§me zejm®na z odborn® literatury autorŢ Bursov§ 

(2005), Kyralov§ a kol. (1993), Stackeov§ (2011). 

VĨznam hybn®ho ¼stroj² spoļ²v§ v udrģov§n² tŊla v prostoru vzhledem k zemsk® 

gravitaci a umoģŔuje tŊlu se pŚizpŢsobit zmŊn§m polohy v prostoru a pohybovat 

se vġemi smŊry. 

Kvalita drģen² tŊla (postur§ln² funkce) je ovlivnŊna celou Śadou faktorŢ, 

z nichģ prioritn² postaven² zauj²m§ stav postur§ln²ho svalstva, jehoģ sloģitou souhru, 

a tedy i ļinnost cel®ho hybn®ho ¼stroj², koordinuje nervov§ soustava. 

Na Ś²zen², regulaci a kontrole lidsk®ho pohybu se pod²lej² vġechny tŚi ¼rovnŊ 

centr§ln² nervov® soustavy (CNS) ï korov§, podkorov§ a m²ġn² (spin§ln²), jeģ tvoŚ² jednu 

funkļn² jednotku. Nejvyġġ²m Ś²d²c²m centrem je mozkov§ kŢra. ObousmŊrnĨm spojen²m 

mezi mozkovou kŢrou a vĨkonnĨm svalem je m²cha, kter§ je chr§nŊna p§teŚn²m kan§lem 

sestavenĨm z  obratlŢ. Toto je dalġ² dŢvod, proļ fyziologickĨ tvar p§teŚe a kvalita 

postur§ln² funkce jsou tak dŢleģitĨmi faktory ovlivŔuj²c² naġe zdrav². 

ř²zen² pohybu je zjednoduġenŊ zaloģeno na pŚenosu informace z CNS ke svalu, 

kterĨ zpŊtnŊ pod§v§ informace centr§ln²mu nervov®mu syst®mu o stavu svalstva. Spojen² 

mezi CNS a ostatn²mi org§ny, tedy i svalovou tk§n², zprostŚedkov§vaj² obvodov® 
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(perifern²) nervy - dostŚediv® a odstŚediv® dr§hy. DostŚedivĨmi vl§kny vedou informace 

z periferie (z receptorŢ) do CNS a odstŚedivĨmi vl§kny pŚich§zej² informace z CNS 

do svalŢ (do periferie). Nejniģġ² rovinou reflexn²ho Ś²zen² ļinnosti svalŢ je m²ġn² reflexn² 

oblouk, kterĨ pŚedstavuje automatickou reakci, pŚi kter® se jednoduchĨ podnŊt zpracuje 

pŚ²mo v m²ġe a odtud je okamģit§ odpovŊŅ vysl§na k odpov²daj²c²m svalŢm. Jedn²m 

z jeho ¼kolŢ je napŚ. neust§le korigovat svalovĨ tonus a tak nastavovat a udrģovat funkļn² 

d®lku jednotlivĨch svalŢ na z§kladŊ prŢbŊģn® informace z  proprioceptorŢ (hlubokĨch 

Ăļidelñ) uloģenĨch ve svalech, ġlach§ch a kloubn²ch pouzdrech. 

Z§kladn² funkļn² jednotkou svalu je tzv. motorick§ (hybn§) jednotka, jeģ se skl§d§ 

z motorick®ho nervov®ho vl§kna (motoneuronu), na kter® je pŚipojen urļitĨ poļet 

svalovĨch vl§ken. Sval nen² schopen existence bez spojen² s touto nervovou buŔkou. 

Rozliġujeme dvŊ z§kladn² skupiny svalovĨch vl§ken, jeģ maj² rozd²lnou 

struktur§ln², biochemickou a funkļn² podstatu. Podle pŚevahy danĨch vl§ken ve svalu 

pak rozliġujeme svaly tonick® a svaly f§zick®. 

 

Tonick® svalstvo: 

¶ pŚevaģuj² tonick§ svalov§ vl§kna (Ăļerven§ñ, pomal§, oxidativn²); 

¶ stavbou pŚizpŢsobeno pro drģ²c² funkci; 

¶ odolnŊjġ² vŢļi ¼navŊ a snadno se po n§maze zotavuje; 

¶ tendence k nadmŊrn®mu zvyġov§n² klidov®ho napŊt² (hypertonii), coģ vede 

ke zkracov§n²; 

¶ nutno uvolŔovat a c²lenŊ protahovat; 

¶ je hyperaktivn² Ą velmi snadno se zapojuje do pohybovĨch programŢ, ļasto mŢģe 

i nespr§vnŊ (nefyziologicky nahrazuje pr§ci oslabenĨch svalŢ). 

 

PŚehled vybranĨch svalŢ s pŚev§ģnŊ tonickou ļinnost²: 

Hlubok® svaly ġ²jov® (malĨ a velkĨ sval hlavy zadn², horn² a doln² ġikmĨ sval 

hlavy, hlavovĨ sval polotrnovĨ, ŚemenovĨ sval hlavy); zdvihaļ lopatky; zdvihaļ hlavy; 

horn² ļ§st trap®zov®ho svalu; malĨ a velkĨ sval prsn²; pilovitĨ sval pŚedn²;  

vzpŚimovaļ p§teŚe v bedern² oblasti; ļtyŚhrannĨ sval bedern²; flexory kyļeln²ho  

kloubu ï bedrokyļlostehenn² sval, pŚ²mĨ sval stehenn², nap²naļ pov§zky stehenn²; flexory 

kolenn²ho kloubu ï hamstringy Ą dvojhlavĨ sval stehenn², poloblanitĨ a poloġlaġitĨ sval; 

trojhlavĨ sval lĨtkovĨ; sval z§kolenn². 
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F§zick® svalstvo: 

¶ pŚevaģuj² f§zick§ svalov§ vl§kna (Ăb²l§ñ, rychl§, glykolitick§); 

¶ zajiġŠuje pohyby tŊla a jemn® koordinaļn² pohyby; 

¶ je rychle unaviteln®, po n§maze se hŢŚe zotavuje; 

¶ n²zk® klidov® napŊt² (hypotonie) vede k oslabov§n²; 

¶ nutno c²lenŊ posilovat; 

¶ je hypoaktivn² Ą m§ tendenci se nedostateļnŊ zapojovat do pohybu, 

proto je potŚeba jeho zapojov§n² vŊdomŊ kontrolovat. 

 

PŚehled vybranĨch svalŢ s pŚev§ģnŊ f§zickou ļinnost²: 

Flexory krku a hlavy ï dlouhĨ sval hlavy, dlouhĨ sval krku, svaly klonŊn®; 

mezilopatkov® svaly ï rombick® svaly a stŚedn² a doln² ļ§st svalu trap®zov®ho; ġirokĨ sval 

z§dovĨ; vzpŚimovaļ p§teŚe v hrudn² oblasti; bŚiġn² svaly ï pŚ²mĨ, zevn² ġikmĨ a vnitŚn² 

ġikmĨ sval bŚiġn² a pŚ²ļnĨ sval bŚiġn²; hĨģŅov® svaly ï velkĨ, stŚedn² a malĨ sval 

hĨģŅovĨ. 

 

Nezbytnou podm²nkou spr§vn®ho drģen² tŊla je funkļnŊ vyv§ģenĨ vz§jemnĨ vztah 

obou tŊchto syst®mŢ, coģ pŚedpokl§d§ jejich spr§vn® a pŚimŊŚen® zatŊģov§n². 

VĨġe uveden® svalov® skupiny d§le zajiġŠuj² dvŊ z§kladn² funkce pohybov® 

soustavy. Prvn² ¼loha oznaļov§na jako Ăholdñ princip zajiġŠuje drģen² cel®ho tŊla 

nebo jeho ļ§st² v jistĨch poloh§ch v prŢbŊhu pohybu. Vysok§ ¼roveŔ t®to postur§ln² 

funkce, kter§ vytv§Ś² oporu pro n§slednĨ pohyb, je nutnĨm pŚedpokladem pro efektivn² 

a ¼ļelnĨ pohyb. 

Druh§ ¼loha oznaļov§na jako Ămoveñ princip spoļ²v§ ve vlastn²m proveden² 

pohybu, tj. zpŢsobuje zmŊnu polohy. Oba syst®my tvoŚ² jeden funkļn² celek, a proto je 

velice dŢleģit§ kvalitn² spolupr§ce obou funkc² svalovĨch syst®mŢ, jeģ se pod²lej² 

na konkr®tn²m pohybov®m projevu. 

Z§kladn²m pŚedpokladem veġker® hybnosti je klidovĨ svalovĨ tonus (napŊt²), 

kterĨ reflexnŊ zajiġŠuje st§l® m²rn® napŊt² svalŢ. M§ vĨznam jak postur§ln² v klidovĨch 

poloh§ch (celkovŊ ovlivŔuje drģen² tŊla), tak souļasnŊ napom§h§ udrģovat spr§vnou 

polohu i pŚi pohybu. KlidovĨ svalovĨ tonus je ovlivnŊn mnoha ļiniteli napŚ. tr®novanost² 

(tr®novan® svaly maj² vyġġ² klidov® napŊt², a proto maj² t²mto vĨhodnŊjġ² Ăstartñ 

k samotn®mu pohybu), klimatickĨmi vlivy (teplo, zima), psychickĨmi vlivy (stres), 
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konstituc², ale i podnŊtem jako je tŚeba bolest. SvalovĨ tonus by mŊl bĨt vyv§ģenĨ 

a t²m by mŊl zajiġŠovat funkļn² rovnov§hu (svalovou balanci), kter§ umoģŔuje dokonalou 

souhru svalovĨch skupin u vġech pohybŢ. 

 

3.2.3 Vadn® drģen² tŊla 

Oslaben² hybn®ho syst®mu je v dneġn² dobŊ ļast® u vġech vŊkovĨch kategori². 

Velkou skupinu tvoŚ² jedinci s vadnĨm drģen²m tŊla (viz d§le VDT), kter® vznik§ 

v dŢsledku svalovĨch dysbalanc² v  jednotlivĨch ļ§stech tŊla, jeģ naruġuj² svalovou 

rovnov§hu a pohyblivost kloubŢ. Na vzniku VDT se tak® pod²l² vykon§v§n² chybnĨch 

pohybovĨch stereotypŢ, tj. nespr§vn® zapojov§n² svalovĨch skupin, kter® by se nemŊly 

pod²let na proveden² dan®ho pohybu, d§le nedostateļn§ funkce HSSP a dalġ² podstatn® 

faktory, jimiģ se budeme zabĨvat d§le. 

Vadn® drģen² tŊla je konkr®tnŊji porucha postur§ln² funkce, kter§ je charakteristick§ 

odchylkami od parametrŢ spr§vn®ho drģen² tŊla. Podle V®leho (1995) bĨv§ vadn® drģen² 

tŊla zdrojem rŢznĨch funkļn²ch poruch postur§ln²ho syst®mu projevuj²c² se bolest² 

a pŚi dlouhodob®m vĨskytu mohou pŚech§zet i ve zmŊny struktur§ln², tzn. v nenapraviteln® 

zmŊny p§teŚe. Proto je nutn® si uvŊdomit, ģe VDT je rizikovĨm faktorem pro vznik 

ortopedickĨch vad a vertebrogenn²ch pot²ģ² v dospŊlosti, kter® by negativnŊ ovlivŔovaly 

zdrav² jedince. Z tohoto dŢvodu je dŢleģit® vŊnovat zvĨġenou pozornost prim§rn² prevenci 

VDT uģ ve ġkoln²m vzdŊl§vac²m programu a jiģ od ran®ho vŊku db§t na utv§Śen² 

spr§vnĨch pohybovĨch n§vykŢ. 

 

3.2.3.1  PŚ²ļiny vzniku vadn®ho drģen² tŊla 

Podle rŢznĨch autorŢ je cel§ Śada faktorŢ pod²lej²c²ch se na vadn®m drģen² tŊla. 

Bursov§ (2005), Hn²zdilov§ (2006), Ļerm§k (2000) aj. charakterizuj² hlavn² pŚ²ļiny VDT 

u dŊt², kter® mŢģeme rozdŊlit na vnŊjġ² a vnitŚn². 

Hlavn² vnŊjġ² pŚ²ļinou vzniku VDT bĨv§ u dŊt² nezdravĨ ģivotn² styl,  

jenģ zahrnuje v dneġn² dobŊ ļastĨ vĨskyt hypokineze, tj. nedostateļn§ pohybov§ aktivita, 

nebo naopak nadmŊrnou ļi jednostrannou z§tŊģ bez souļasn® kompenzace, nevhodn® 

pohybov® n§vyky a nadmŊrn® udrģov§n² statickĨch poloh pŚi sezen², ve vztahu 

ke ġkoln²mu prostŚed² zejm®na ve ġkoln²ch lavic²ch, kdy nadmŊrn§ statick§ z§tŊģ vyģaduje 

zvĨġen® klidov® napŊt² (pŚetŊģov§n²) povrchovĨch z§dovĨch svalŢ, kter® n§slednŊ tlum² 

aktivitu HSSP a t²m zpŢsobuje VDT. PŚi vzniku VDT hraje z§vaģnou roli n§hl® omezen² 
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pohybu po zah§jen² povinn® ġkoln² doch§zky, kdy poģadavek, aby dŊti pŚi vyuļov§n² 

nehnutŊ sedŊly, je v rozporu s jejich dosavadn²mi pŚirozenĨmi potŚebami. 

Đnavu a aktu§ln² psychickĨ stav (nesoustŚedŊnost, nepŚ²jemn® pocity apod.) ģ§ci 

kompenzuj² obmŊnami sedu, kterĨmi zauj²maj² nespr§vn®, ġkodliv® polohy. StejnŊ tak  

je tomu i v pŚ²padŊ je-li ġkoln² n§bytek nepŚimŊŚenĨ svĨmi rozmŊry vzrŢstu ģ§kŢ. 

NadmŊrn§ hmotnost aktovky a jej² ġpatn® um²stŊn² na z§dech jedince je dalġ²m negativnŊ 

pŢsob²c²m faktorem. 

Mezi dalġ² ļinitele VDT zaŚazujeme tak® pŢsoben² stresu, ne¼spŊch, nevhodn® 

mikroklima ve tŚ²dŊ, hluk, ġpatn® osvŊtlen², nevhodnou vĨģivu, ġpatnĨ pitnĨ reģim apod. 

Vedle tŊchto faktorŢ se na drģen² tŊla znaļnŊ pod²l² i vnitŚn² pŚ²ļiny jako jsou 

¼razy, prodŊlan§ onemocnŊn², dŊdiļn® dispozice ve stavbŊ tŊla a jeho funkļn²ch 

pŚedpokladech napŚ. vrozen§ forma p§teŚe, dŊdiļnĨ typ drģen² tŊla apod. 

 

3.2.3.2  Svalov® dysbalance 

Drģen² tŊla mŢģeme povaģovat za spr§vn®, jestliģe je vyv§ģen® svalov®  

napŊt² povrchovŊ uloģenĨch svalovĨch skupin synergistickĨch (Ăspoluhr§ļskĨchñ) 

a antagonistickĨch (Ăprotihr§ļskĨchñ - svaly pŢsob²c² vz§jemnŊ proti sobŊ ï flexor 

a extenzor) a t²m je zaruļena funkļn² svalov§ rovnov§ha (balance). Tato dokonal§ 

spolupr§ce svalovĨch skupin zajiġŠuje optim§ln² postur§ln² model nejen v klidov® poloze, 

ale zabezpeļuje i nejvhodnŊjġ² pŚednastaven² polohy pŚed vykon§n²m jakĨchkoliv pohybŢ. 

Ve chv²li, kdy se Ătonick®ñ svaly zaļnou hyperaktivnŊ zapojovat do ļinnosti na ¼kor 

aktivity svalŢ Ăf§zickĨchñ, tlum² jejich ļinnost a tento stav nazĨv§me svalovou dysbalanc². 

V pŚ²padn® svalov® dysbalanci doch§z² k poruġen² svalov® souhry, kdy jsou 

antagonist® v nerovnov§ze a zpravidla je jeden ochablĨ a druhĨ je zkr§cenĨ. 

Za jednu z hlavn²ch pŚ²ļin vzniku svalov® dysbalance lze podle Ļerm§ka (2000) 

povaģovat nevhodn® funkļn² zat²ģen², tzn. buŅ nadmŊrn® ļi nedostateļn® zatŊģov§n² anebo 

jednostrann® zat²ģen² organismu bez dostateļn® kompenzace. Tak® dlouhodob® pŢsoben² 

z§tŊģe na organismus pŢsob² negativnŊ ve prospŊch vzniku svalov® dysbalance. 

Na z§kladŊ svalov® nerovnov§hy se svaly zapojuj² do pohybu jinak, neģ za pohybu 

ekonomick®ho, tzn., ģe doch§z² k nespr§vn®mu zapojov§n² svalovĨch skupin pŚi pohybov® 

ļinnosti a tak pŚisp²v§ i k nedokonal® pohybov® koordinaci (chybn® pohybov® stereotypy). 

Nespr§vnŊ prov§dŊn® pohyby postupnŊ vedou k chronick®mu pŚetŊģov§n² pohybov®ho 

syst®mu (pŚet²ģen² svalŢ, ġlach, vazŢ a naruġen² pohyblivosti kloubŢ), k vzniku bolest² 
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a zvĨġen² ¼navy cel®ho organismu, pŚiļemģ n§sledkem tohoto nefyziologick®ho zatŊģov§n² 

vznik§ vadn® drģen² tŊla a dalġ² postur§ln² vady. 

NejļastŊji se vyskytuje svalov§ dysbalance v oblasti p§nve a pletence  

ramenn²ho a  ġ²je. Podle m²sta postiģen² rozliġuj² Bursov§ (2005), Ļerm§k (2000), 

Hn²zdilov§ (2006), Janda (1982), Stackeov§ (2011), Kyralov§ a kol. (1993) aj. oblasti 

svalov® nerovnov§hy na: 

¶ Horn² zkŚ²ģenĨ syndrom se tĨk§ oblasti pletence ramenn²ho a ġ²je. Je kombinac² 

oslaben² mezilopatkovĨch svalŢ a hlubokĨch ohĨbaļŢ ġ²je a zkr§cen² horn² ļ§sti 

trap®zov®ho svalu, zdvihaļe lopatky, kĨvaļe hlavy a velk®ho svalu prsn²ho. 

Doch§z² ke zvĨġen®mu napŊt² v oblasti ġ²je, pŚedsunut®mu drģen² hlavy a ramen 

s vytvoŚen²m zvŊtġen® krļn² lord·zy (prohnut² krļn² p§teŚe vpŚed) a zvŊtġen® 

hrudn² kyf·zy (ohnut² hrudn² ļ§sti p§teŚe vzad) s odst§vaj²c²mi lopatkami. 

 

¶ Doln² zkŚ²ģenĨ syndrom se tĨk§ oblasti p§nve a kyļeln²ch kloubŢ. Je kombinac² 

oslabenĨch hĨģŅovĨch a bŚiġn²ch svalŢ a zkr§cenĨch ohĨbaļŢ kyļeln²ch 

a kolenn²ch kloubŢ, vzpŚimovaļe trupu v  bedrokŚ²ģov® oblasti. Projevem je 

na pohled uvolnŊn® bŚiġn² svalstvo, zvŊtġen§ bedern² lord·za (prohnut² bedern² 

p§teŚe vpŚed), zvŊtġen® sklopen² p§nve (vysazen² p§nve) a flekļn² postaven² 

v kyļeln²ch kloubech. 

 

Vzhledem k nedostatku pohybu a jednostrann® statick® z§tŊģi dŊt², kter§ vyplĨv§ 

ze Ăġkoln²ho ģivotañ, nen² vĨjimkou vĨskyt tzv. vrstvov®ho syndromu, jak nazĨv§me 

souļasnĨ vĨskyt obou syndromŢ u jednoho jedince. Jedn§ se o stŚ²d§n² vrstev zkr§cenĨch 

a oslabenĨch svalŢ, coģ je patrn® pŚi pohledu na stoj²c² osobu. 

 

3.2.3.3  Poruchy postur§ln² funkce ï postur§ln² vady 

VĨskyt postur§ln²ch vad mŢģeme pozorovat zejm®na v oblasti p§teŚe. 

Ļerm§k (2000) uv§d² ve sv® publikaci, ģe drģen² tŊla je pŚedevġ²m z§leģitost² svalov®ho 

tonusu. Proto jednou z nejļastŊjġ²ch postur§ln²ch vad je chab® drģen², kter® je 

charakteristick® celkovŊ niģġ²m napŊt²m svalstva. Na prvn² pohled lze poznat tuto vadu 

podle pŚ²liġ uvolnŊn®ho postoje jedince v Ăpohovuñ, kdy jsou i jednotliv§ prohnut² 

na  p§teŚi n§padnŊ zvŊtġen§. Jestliģe d²tŊ postav²me do Ăpozoruñ, mŢģeme pozorovat 

nepŚimŊŚenĨ rozd²l ve vĨġce i konfiguraci tŊla. Tato vada se zhorġuje pŚi vŊtġ²m statick®m 

zat²ģen² a vlivem ¼navy. 
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Mezi oslaben² v pŚedozadn²m smŊru Śad²me zvŊtġenou hrudn² kyf·zu, zvŊtġenou 

hrudn² lord·zu a ploch§ z§da. 

ZvŊtġen§ hrudn² kyf·za (hyperkyf·za) neboli Ăkulat§ z§dañ se vyznaļuje n§padnĨm 

obloukovitĨm zvŊtġen²m hrudn²ho ohnut² p§teŚe. Tato vada vznik§ pŚi plnŊ rozvinut® 

svalov® nerovnov§ze v oblasti pletencŢ ramenn²ch a ġ²je (horn² zkŚ²ģenĨ syndrom). 

PŚ²ļinou je oslaben² z§dovĨch svalŢ, v dŢsledku dlouhodob®ho zauj²m§n² statick®ho 

Ăkyfotick®ho seduñ, kdy doch§z² k protaģen² oslabenĨch z§dovĨch svalŢ a ke zkr§cen² 

svalŢ na pŚedn² stranŊ hrudn²ku, pŚedevġ²m velk®ho svalu prsn²ho. U jedincŢ 

s hyperkyf·zou mŢģeme ļasto vidŊt i odst§vaj²c² lopatky a ramena posunut§ 

vpŚed a pŚedsunutou hlavu. 

Hyperkyf·za je podle Hn²zdilov® (2006) ļasto kompenzov§na zvŊtġenou bedern² 

lord·zou (hyperlord·za) se zvŊtġenĨm prohnut²m bedern² p§teŚe a nadmŊrnĨm sklonem 

p§nve, kter§ je zpŢsobena dysbalancemi v t®to oblasti. Dalġ² pŚ²ļinou vzniku hyperlord·zy 

mŢģe bĨt nadmŊrn§ hmotnost d²tŊte a v  neposledn² ŚadŊ se na vzniku pod²l² vliv 

dlouhodob®ho statick®ho sedu se sklopenou p§nv² vzad. 

Dalġ² postur§ln² vadou jsou ploch§ z§da, kter§ jsou charakteristick§ podle Ļerm§ka 

(2000) nedostateļnĨm nebo ģ§dnĨm lordotickĨm a kyfotickĨm vyklenut²m p§teŚe. P§teŚ 

s touto vadou je m®nŊ pohybliv§ a nedostateļnŊ pruģn§. V dŢsledku deficitu zakŚiven² 

p§teŚe postr§d§ i mechanick® vĨhody fyziologick®ho zakŚiven², zejm®na stabilitu. 

Z  tohoto   dŢvodu m§ p§teŚ s  plochĨm ¼sekem tendenci k  vyboļen² do strany, 

ke skoliotick®mu drģen². 

Skoliotick® drģen² tŊla je vyznaļov§no odchylkou v pravolev®m smŊru  

neboli vychĨlen²m p§teŚe do stran v ļeln² rovinŊ. Podle Ļerm§ka (2000) vyboļen² p§teŚe 

naruġuje postur§ln² funkci a drģen² tŊla jako celku. Z§kladn²m pŚ²znakem je asymetrie 

postavy (rŢzn§ vĨġka ramen, lopatek, p§nve aj.) a zakŚiven² p§teŚe do strany, kter® je 

buŅ obloukovit® ve tvaru p²smene ĂCñ nebo esovit® ve tvaru ĂSñ. Skoli·za mŢģe bĨt 

vrozen§ nebo mŢģe bĨt zpŢsobena vadnĨm drģen²m tŊla, statickou kompenzac² 

neodpov²daj²c²ho postaven² p§nve, kratġ² jednou doln² konļetinou, jednostrannĨm 

zatŊģov§n²m, celkovĨm oslaben²m svalstva trupu, ļi nespr§vnĨm sezen²m apod. 
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3.2.4 Moģnosti prevence proti vzniku vadn®ho drģen² tŊla ve ġkoln²m zaŚ²zen² 

V t®to kapitole se budeme zabĨvat pouze struļnŊ moģnostmi prevence vzniku 

vadn®ho drģen² tŊla jen ve spojitosti se ġkoln²m zaŚ²zen²m, jelikoģ multimedi§ln² DVD 

se vztahuje k prevenci vadn®ho drģen² tŊla a postur§ln²ch poruch v r§mci ġkoln² tŊlesn® 

vĨchovy. 

Z naġeho pohledu se v dneġn² dobŊ nejv²ce pod²l² na vzniku vadn®ho drģen² tŊla 

nedostatek pohybov® aktivity (hypokineze) v  kombinaci s  dlouhodobĨm udrģov§n²m 

nekompenzovanĨch statickĨch poloh, jako je sezen² ve ġkole ļi v pr§ci, doma u televize 

nebo u poļ²taļe. 

Bursov§ a Rub§ġ (2001) ve sv® publikaci uv§d², ģe vadn® drģen² tŊla se zaļ²n§ 

vytv§Śet zejm®na v  obdob² mladġ²ho ġkoln²ho vŊku, coģ souvis² s n§stupem d²tŊte 

na z§kladn² ġkolu. Z prostŚed² relativnŊ voln®ho reģimu mateŚskĨch ġkol umoģŔuj²c²ho 

dostateļnĨ pohyb, d²tŊ pŚech§z² do ġkoln²ch lavic, ļ²mģ je jeho pŚirozen§ pohybov§ aktivita 

sn²ģena. Nov§ pravidla a povinnosti dŊt² ļasto zahrnuj² nutnost statick®ho setrv§n² v lavici, 

bez moģnosti voln®ho pohybu. PohybovĨ syst®m dŊt² v tomto vĨvojov®m obdob² nen² 

zdaleka dotvoŚen. Jelikoģ ani nervov§ soustava nen² dozr§l§, lze postur§ln² stereotyp drģen² 

tŊla c²lenŊ pozitivnŊ korigovat voln²m ¼sil²m a zaŚazen²m pohybu do kaģdodenn²ch 

ļinnost². 

Ve ġkoln²m vĨchovnŊ vzdŊl§vac²m programu je dŢleģit® vŊnovat dostateļnou 

pozornost prevenci funkļn²ch poruch. Z tohoto dŢvodu by mŊly bĨt zaŚazeny v r§mci 

veġker®ho vyuļov§n² pohybovŊ rekreaļn² programy, kter® kompenzuj² statickou z§tŊģ. 

Obsahem kompenzaļn²ho programu mohou bĨt podle Langmajerov®, Bursov® 

a DvoŚ§kov® (2009) napŚ²klad tŊlovĨchovn® chvilky, coģ jsou c²lenŊ zamŊŚen§ 

kompenzaļn² cviļen² v prŢbŊhu vyuļov§n²; pohybovŊ rekreaļn² pŚest§vky; vyuģit² 

kinestetick®ho uļebn²ho stylu, kdy se jedn§ o uļen² spojen® s pohybem; zaŚazen² 

alternativn²ho sedu; rekreaļn² cviļen² ve ġkoln²ch druģin§ch aj. V z§jmu ġkoly by mŊlo bĨt 

samozŚejmŊ tak® motivovat dŊti ke zdrav®mu ģivotn²mu stylu, zejm®na k pohybov® 

aktivitŊ a kl§st dŢraz na nutnost kaģdodenn²ho spont§nn²ho i Ś²zen®ho pohybu dŊt². 

Do vyuļovac²ch jednotek tŊlesn® vĨchovy bychom mŊli pravidelnŊ zaŚazovat 

pohybov® ļinnosti, kter® pozitivnŊ ovlivŔuj² kvalitu postur§ln² funkce, tj. individu§lnŊ 

optim§ln² drģen² tŊla. K tomu slouģ² v t®to pr§ci multimedi§ln² DVD, kde jsou uvedeny 

uk§zky pohybovĨch aktivit, kter® umoģŔuj² zajiġŠovat dynamickou funkci p§teŚe 

a tak lze preventivnŊ pŚedch§zet vzniku VDT a jinĨm postur§ln²m poruch§m.  



 

36 

Vzhledem k tomu, ģe multimedi§ln² DVD obsahuje videa, kter§ byla nat§ļena 

s dŊtmi mladġ²ho ġkoln²ho vŊku, uvedeme si v n§sleduj²c² kapitole alespoŔ struļnou 

charakteristiku dan®ho vĨvojov®ho obdob².  

 

3.3 Charakteristika vĨvojov®ho obdob² mladġ²ho ġkoln²ho vŊku  

(6-11 let) 

Poļ§tek obdob² je vymezen zah§jen²m ġkoln² doch§zky d²tŊte a konec zaļ§tky 

pohlavn²ho dosp²v§n², kter® u naġich d²vek nastupuje okolo 11 let a u chlapcŢ okolo 12 let. 

Alternativn² n§zvy pro toto obdob² jsou ġkoln² dŊtstv² ļi prepubescence. 

 

3.3.1 SomatickĨ vĨvoj 

SomatickĨ vĨvoj je podle Periļe (2012) v prvn²ch letech charakterizov§n 

rovnomŊrnĨm rŢstem vĨġky a hmotnosti dŊt². PrŢmŊrn® pŚ²rŢstky tŊlesn® vĨġky jsou  

5 - 6 cm za rok. Postava dŊt² se nejdŚ²ve n§padnŊ zeġt²hluje intenzivn²m rŢstem d®lky 

doln²ch konļetin a souļasnŊ se postupnŊ ztenļuje vrstva podkoģn²ho tuku. Obdob² 

vyt§hlosti je n§slednŊ vystŚ²d§no obdob²m druh® plnosti, coģ vyjadŚuje klidn® rŢstov® 

tempo s proporcion§ln²m pŚibĨv§n²m podkoģn²ho tuku. 

Dle charakteristik Suchomela (2004) a Kouby (1995) doch§z² ve ġkoln²m dŊtstv² 

ke stabilizaci zakŚiven² p§teŚe v medi§ln² rovinŊ, a proto m§ z§sadn² vĨznam prevence 

vadn®ho drģen² tŊla. ZakŚiven² p§teŚe je vyvinuto jiģ v ġesti letech, ale nen² trval® 

a  v  n§sleduj²c²m obdob² se ustaluje. V  prepubescenci doch§z² k  plynul®mu rozvoji 

vnitŚn²ch org§nŢ. Krevn² obŊh, pl²ce a vit§ln² kapacita plic se prŢbŊģnŊ zvŊtġuj² 

a pokraļuje sniģov§n² dechov® i tepov® frekvence. Norm§ln² vĨvoj hrudn²ho koġe a plic 

velmi ¼zce souvis² s vypŊstov§n²m spr§vn®ho zpŢsobu drģen² tŊla.  

 

3.3.2 MotorickĨ vĨvoj 

Z hlediska pohybov®ho vĨvoje je tato vŊkov§ kategorie charakterizov§na vysokou 

spont§nn² pohybovou aktivitou, kter§ vych§z² z potŚeb d²tŊte, jeģ si samo intuitivnŊ vol² 

druh a intenzitu pohybu.  

Periļ (2012), Bursov§ a Rub§ġ (2001) uv§d², ģe obdob² osmi aģ deseti let je 

povaģov§no za nejpŚ²znivŊjġ² vŊk pro motorickĨ vĨvoj. NazĨv§ se tak® ļasto ĂzlatĨm 

vŊkem motorick®ho uļen²ñ, kterĨ je charakteristickĨ schopnost² dŊt² uļit se snadno 

a rychle nov® pohybov® dovednosti, pŚev§ģnŊ na z§kladŊ perfektn² uk§zky a jednoduch® 
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odpov²daj²c² instrukce. D²tŊ si neosvojuje jen glob§ln² motorick® akty, ale je i schopno 

analytickĨch pohybŢ, kter® dok§ģe vŊdomŊ a soustŚedŊnŊ prov§dŊt. Ve ġkoln² pr§ci 

zŢst§v§ dŢleģitĨm zamŊstn§n²m d²tŊte hra. Zaļ²naj² se objevovat hry s pevnĨmi pravidly. 

Periļ (2012) uv§d², ģe charakteristick® rysy dŊtsk® motoriky jsou v tom, ģe dŊtsk§ 

motorika postr§d§ ¼spornost pohybu, kter§ se projevuje u dospŊlĨch. Je to zapŚ²ļinŊno 

v t®to dobŊ jeġtŊ ne zcela vyvinutou centr§ln² nervovou soustavou. T²m je moģn® vysvŊtlit, 

zvl§ġtŊ z poļ§tku tohoto obdob², neposednost a vĨraznĨ ĂpohybovĨ luxusñ, kdy je kaģd§ 

ļinnost prov§dŊna s  mnoģstv²m dalġ²ch nadbyteļnĨch pohybŢ. Proto je dŢleģit®, 

se zamŊŚovat zejm®na na rozvoj svalov® koordinace a na pŚesnost poloh a pohybŢ. PozdŊji 

pak mŢģeme pozorovat zlepġov§n² vġech lokomoļn²ch pohybŢ. 

Podle Suchomela (2004) je moģn® okolo osm®ho roku vŊku prov§dŊt motorick® 

testy, z jejichģ vĨsledkŢ mŢģeme spolehlivŊ hodnotit ¼roveŔ pohybovĨch schopnost². 

Nejv²ce se rozv²j² obratnostn² schopnosti, reakļn² a frekvenļn² rychlostn² schopnosti 

a aerobnŊ-vytrvalostn² schopnosti. Naopak na n²zk® ¼rovni zŢst§v§ rozvoj absolutn² s²ly. 

V tomto vĨvojov®m obdob² bychom mŊli vŊnovat pozornost tak® pohybov® 

lateralitŊ, jak uv§d² Kouba (1995) ve sv® publikaci. Stranov§ asymetrie se projevuje 

upŚednostŔov§n²m jednoho z p§rovĨch org§nŢ pohybu. VyhranŊnou lateralitu zjist²me 

na z§kladŊ testŢ. 

 

3.3.3 PsychickĨ vĨvoj 

HŚ²chov§ a kol. (2000) uv§d² ve sv® publikaci, ģe v mladġ²m ġkoln²m vŊku je hlavn² 

ļinnost² uļen², kter® ovlivŔuje vġechny psychick® funkce a ty se zdokonaluj². PŚibĨv§ 

novĨch vŊdomost², zdokonaluje se pamŊŠ, myġlen², smyslov® vn²m§n², pŚedstavivost a Śeļ. 

Ustupuje fantazie a snŊn², d²tŊ se orientuje na realitu. Ģ§k se dost§v§ do situac², kdy je jeho 

ġkoln² vĨkon srovn§v§n a hodnocen podle urļitĨch krit®ri². Tyto momenty pŢsob² 

na sebehodnocen² a sebedŢvŊru d²tŊte. VĨznamn§ je v tomto obdob² potŚeba kladn®ho 

hodnocen² a ¼spŊġnosti, kter§ pokud nen² uspokojov§na, zpŢsobuje vznik frustrace a stresu. 

Emoce a city jsou u dŊt² jednoduch® a mŊlk®, ale st§vaj² se st§lejġ²mi a trvalejġ²mi. Zaļ²naj² 

se vytv§Śet vyġġ² city, zejm®na pak mor§ln². Zdokonaluje se sebeovl§d§n². D²tŊ zaļ²n§ 

ch§pat element§rn² pŚ²ļinn® vztahy, je schopno jist® analĨzy. PŚevaģuje optimismus 

a radostn§ n§lada.  
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3.3.4 Soci§ln² vĨvoj 

Zaļ§tek obdob² je d§n vstupem do ġkoly, tedy z§sadn² ģivotn² zmŊnou. D²tŊ se mus² 

pŚizpŢsobovat nov®mu prostŚed², osvojuje si nov® soci§ln² role a specifick® zpŢsoby 

komunikace s  uļitelem a  spoluģ§ky. PŚi vstupu do ġkoly vznik§ form§ln² kolektiv, 

kterĨ podle Periļe (2012) klade n§roky na zaŚazen² se do kolektivu a podŚ²zen² 

se jeho norm§m. D²tŊ pŚest§v§ bĨt stŚedem pozornosti rodiļŢ a doch§z² k pŚechodu od hry 

k uļen². D²tŊ proģ²v§ postupn® obdob² socializace, pŚi kter®m doch§z² k jeho zaļleŔov§n² 

do kolektivu a pŚizpŢsobov§n² se danĨm z§konitostem a pravidlŢm. Do vztahŢ se zaļ²naj² 

prom²tat i form§ln² autority, napŚ. uļitel®, tren®Śi aj., kteŚ² mohou svĨm vlivem zast²nit 

i rodiļe. D²tŊ se pravidelnŊ setk§v§ se svĨmi vrstevn²ky, vytv§Ś² si k nim urļit® meziosobn² 

vztahy a buduje si sv® postaven². DŊti tohoto vŊku mezi sebou r§dy soutŊģ² s tendenc² bĨt 

ve skupinŊ a z²skat v n² i patŚiļnou odezvu. Na konci tohoto obdob² si d²tŊ jiģ osvojuje 

z§kladn² kulturn² n§vyky, prohlubuje sv® zapojen² do novĨch skupin a postupnŊ pŚeb²r§ 

st§le vŊtġ² zodpovŊdnost za svoji ļinnost. 
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4 MULTIMEDIĆLNĉ DVD 

N§zev: Fyziologick§ postur§ln² funkce jako prioritn² element pro zdravĨ vĨvoj jedince 

(Multimedi§ln² DVD) 

DVD je vyuģiteln® pro: vĨchovn® eduk§tory tzn. pro uļitele 1. stupnŊ ZĠ, pro st§vaj²c² 

ļi budouc² uļitele tŊlesn® vĨchovy, pro eduk§tory vyuļuj²c² dŊti pŚedġkoln²ho vŊku, 

mladġ²ho ġkoln²ho vŊku, starġ²ho ġkoln²ho vŊku, adolescenty. SouļasnŊ mŢģe DVD 

poslouģit i instruktorŢm na rŢznĨch t§borech.  

Tvorba a zpracov§n² vide²: Kl§ra Beckov§   

Program pro vytvoŚen² webovĨch str§nek: Microsoft Office FrontPage 2003  

Program pro ¼pravu videa: Movie Maker 

Programy pro spuġtŊn² DVD: Windows Media Player 11, WebovĨ prohl²ģeļ - Internet  

    Explorer 

 

Obsah: 

Đvod 

Uk§zky pohybovĨch aktivit 

Z§vŊr 

Literatura a informaļn² zdroje 
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5 ZĆVŉR 

V p²semn® ļ§sti pŚedloģen® pr§ce jsme se zamŊŚili na vysvŊtlen² pojmu zdravĨ 

ģivotn² styl, a jak® jsou jeho aspekty, kter® chr§n² pŚed vznikem onemocnŊn² a peļuj² 

o naġe zdrav². V podkapitol§ch jsme se jiģ zabĨvali, jakĨ maj² vliv na naġe zdrav² 

jednotliv® elementy zdrav², pod kterĨmi jsme si pŚedstavili zvl§d§n² stresu a duġevn² 

hygienu, vyhĨb§n² se l§tk§m negativnŊ pŢsob²c²ch na zdrav² ï neuģ²v§n² n§vykovĨch 

l§tek, omezov§n² pŚ²sunu ġkodlivĨch l§tek naġemu tŊlu, pravidelnĨ reģim zahrnuj²c² 

stŚ²d§n² pr§ce a odpoļinku, posilov§n² pozitivn²ch citovĨch vazeb a dobr® mezilidsk® 

vztahy, zdravĨ zpŢsob vĨģivy, dodrģov§n² pitn®ho reģimu a udrģov§n² si pŚimŊŚen® tŊlesn® 

hmotnosti, optim§ln² pohybovou aktivitu a fyziologickou postur§ln² funkci. 

Naġe pozornost v t®to pr§ci byla vŊnov§na pŚedevġ²m postur§ln² funkci, 

protoģe z naġeho pohledu tento element mŢģe nejv²ce pozitivnŊ ovlivŔovat naġe zdrav². 

Kvalitn² postur§ln² funkce je stŊģejn² pro zdrav² jedince a jej² fyziologick§ ¼roveŔ 

odpov²d§ individu§lnŊ optim§ln²mu drģen² tŊla, jehoģ konkr®tn² podobu jsme si pŚibl²ģili 

modelem tzv. ide§ln²ho drģen² tŊla. 

ĐroveŔ postur§ln² funkce determinuje koaktivn² souhra jednotlivĨch svalovĨch 

skupin hlubok®ho stabilizaļn²ho syst®mu p§teŚe, jehoģ funkci mŢģe znaļnŊ poruġit svalov§ 

dysbalance povrchovĨch svalŢ. VnŊjġ²m odrazem svalov® dysbalance jsou vady v drģen² 

tŊla, kter® vznikaj² zejm®na v dŢsledku nedostateļn® pohybov® aktivity (hypokineze) 

s nadmŊrnou statickou z§tŊģ² pŚi sedu, kdy ve ġkoln²m prostŚed² se tato z§tŊģ jeġtŊ v²ce 

stupŔuje. Z tohoto dŢvodu je dŢleģit® vŊnovat dostateļnou pozornost prim§rn² prevenci 

funkļn²ch poruch uģ ve ġkoln²m vzdŊl§vac²m programu.  

UrļitĨm vod²tkem, jak preventivnŊ pŚedch§zet vzniku vadn®ho drģen² tŊla 

konkr®tnŊ v tŊlovĨchovn®m procesu, je pŚedloģen® multimedi§ln² DVD, kter® obsahuje 

z§kladn² teoretick® informace nastiŔuj²c² danou problematiku a pŚedevġ²m uk§zky 

pohybovĨch aktivit podporuj²c²ch postur§ln² funkci.  

Je dŢleģit® si uvŊdomit, ģe o postur§ln² funkci je tŚeba se starat celoģivotnŊ.  

Bude-li optim§ln² uģ v dŊtstv², lze t²mto pŚedch§zet nefyziologickĨm zmŊn§m v drģen² 

tŊla, tzn. svalovĨm dysbalanc²m, nedostateļn® funkci hlubok®ho stabilizaļn²ho syst®mu 

p§teŚe, chybn®mu prov§dŊn² z§kladn²ch pohybovĨch stereotypŢ, vadn®mu drģen² tŊla 

a dalġ²m postur§ln²m poruch§m hybn®ho syst®mu. Proto bychom mŊli v tŊlovĨchovn®m 

procesu vŊnovat dostateļnou pozornost pohybovĨm ļinnostem, kter® se spolupod²l² 
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na kvalitŊ postur§ln² funkce. Je zapotŚeb² zaŚazovat cviļen² vedouc² k individu§lnŊ 

optim§ln²mu drģen² tŊla, jimiģ lze pozitivnŊ ovlivŔovat funkļnost pohybov®ho syst®mu. 
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6 RESUM£ 

C²lem bakal§Śsk® pr§ce bylo shrnout z§kladn² teoretick® poznatky o elementech 

zdrav®ho vĨvoje jedince s uģġ²m zamŊŚen²m na postur§ln² funkci a vytvoŚit multimedi§ln² 

DVD zamŊŚen® na cviļen² se zdravotn²mi aspekty, pro podporu postur§ln² funkce, 

kter® lze realizovat pŚi ġkoln² tŊlesn® vĨchovŊ. 

Pr§ce je rozdŊlena do dvou ļ§st²: teoretick® a praktick®. Teoretick§ ļ§st je 

vŊnov§na charakteristice jednotlivĨch elementŢ zdrav², kter® jsou souļ§st² zdrav®ho 

ģivotn²ho stylu. NejvŊtġ² ļ§st pr§ce poukazuje na vĨznam fyziologick® postur§ln² funkce, 

kterou povaģujeme za prioritn² element pro zdravĨ vĨvoj jedince. 

Praktick§ ļ§st pr§ce je v podobŊ multimedi§ln²ho DVD, kter® obsahuje videa 

s uk§zkami pohybovĨch aktivit podporuj²c²ch postur§ln² funkci. Uk§zky s pohybovĨmi 

aktivitami se tĨkaj² ruġn® ļ§sti tŊlesn® vĨchovy s  rŢznĨmi pomŢckami dostupnĨmi 

ve ġkol§ch. Souļ§st² je i uk§zka kombinace ruġn® a prŢpravn® ļ§sti cviļebn² jednotky. 

DVD d§le obsahuje tak® z§kladn² teoretick® informace nastiŔuj²c² danou problematiku. 

VytvoŚen® DVD je vyuģiteln® pro vĨchovn® eduk§tory, tzn. pro uļitele 1. stupnŊ 

z§kladn² ġkoly, pro st§vaj²c² ļi budouc² uļitele tŊlesn® vĨchovy, s jistĨmi ¼pravami mohou 

toto DVD vyuģ²t tak® eduk§toŚi vyuļuj²c² dŊti pŚedġkoln²ho vŊku, mladġ²ho ġkoln²ho vŊku, 

starġ²ho ġkoln²ho vŊku, ale i adolescenty. SouļasnŊ mŢģe poslouģit i instruktorŢm 

na rŢznĨch t§borech. 
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SUMMARY 

The aim of this bachelorËs work was to summarize basic theoretical knowledge 

of a human healthy evolution with a special focus on the postural function and create 

a multimedia DVD specialising on exercises with medicinal aspects, supporting postural 

functions, which can be carried out within school physical education. 

The work is divided into two parts: theoretical and practical. The theoretical part 

deals with the characteristics of individual health elements which are the part of the healthy 

lifestyle. The biggest part of the work emphasizes the importance of the physiological 

postural function which is considered to be the prior element for a healthy human 

evolution. 

The practical part is in the form of a multimedia DVD containing videos with 

demonstrations of physical activities supporting the postural function. The examples 

of physical activities apply to the physically active part of the physical education lesson 

with different aids available at schools. The DVD contains basic theoretical information 

of the given problems.  

The DVD can be used by physical education teachers of the first grade at primary 

schools, by current and future physical education teachers, with some modifications 

by teachers of pre-school children and adults as well. At the same time, the DVD can be 

used by instructors at different camps. 
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