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Abstrakt

Uvod: Osoby s chronickym neurologickym onemocné&nim jako je roztrou$ena
skler6za mozkomi$ni (RS) jsou vlivem nedostate¢né pohybové aktivity ohrozeny
nadvahou a obezitou. Obezita a nadvaha pak pfedstavuji u tohoto onemocnéni
horSi prognosticky faktor. Cilem nasi pilotni studie bylo ovéfit proveditelnost a
redukéniefekt kombinovaného aerobné-posilovaciho kruhového tréninku u osob s
RS.

Metodika: Do této pilotni studie byla zafazena skupina Sesti Zen s RS, které
absolvovaly kombinovany aerobné-posilovaci kruhovy trénink 2krat tydné po dobu 6
mésicl. Pfed a po skonc&eni tohoto tréninkového program uUcastnice absolvovaly
méfeni télesného sloZeni pomoci bioimpedanéniho pfistroje InBody a byly jim
zjiStovany nékteré antropometrické parametry (obvod pasu a boku).

Vysledky: Prdmérny vék uacéastnic programu byl 56,8 let, primérna délka
onemocnéni 21,8 let, median EDSS 5 (rozsah 1,5-6). Vstupni primérné BMI Zen
bylo 26,9, svalova tkan tvofila 24,7 %, primérna tukova tkan 26,6 %, obvod pasu a
bok( 96/106 cm.

Po absolvovani 6mési¢niho program doslo ke statisticky vyznamnému zlep3eni
pouze u obvodu pasu (p=0.01). U ostatnich hodnotke zlepSeninedoslo.

Zavér: Ukazalo se, Ze tento cviCebni program byl u dobfe motivovanych osob s RS
pomérné snadno proveditelny. Domnivame se vSak, ze k dosazenizlepsSeni vS§ech
sledovanych parametr(l je potfebna vétsi frekvence pohybové aktivity nez 2krat
tydné a také samoziejmé specifické dietni opatfeni, které je nutné nastavit s
ohledem na charakter tohoto onemocnéni. Nase zaveéry je vSak potfeba ovéfit na
veétsi skupiné probandu.
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VYUZITi JOGOVE PRAXE JAKO APLIKOVANE POHYBOVE AKTIVITY
U ONEMOCNENI ROZTROUSENA SKLEROZA

IVANA REIFENAUER

Katedra zdravotni TV a télovychovného Iékafstvi, Fakulta télesné vychovy a sportu,
Univerzita Karlova, Praha

Abstrakt

RoztrouSena skler6za (RS) je chronické degenerativni onemocnéni centralniho
nervového systému (CNS). V rozvinutych zemich patfi v sou€asné dobé& k
nejCastéjSim neurologickym onemocnénim a je nejcastéjsi pfi¢inou progresivni
neurologické invalidity u mladych lidi. Radi se tak k onemocnénim ze zdravotniho i
spoleCenského hlediska zvlast zavaznym. RS postihuje nejCastéji mladé dospélé
(20-40 let). Zeny jsou postizeny 2 x &astdji nez muzi. Na celém svété je
v souc€asnosti s RS diagnostikovano pfiblizné 2,5 milionu lidi.

Podstatou tohoto onemocnéni je zanét s autoimunitnimi rysy, kdy cilem utoku
imunitniho systému je myelin (vlivem zanétu dochazi k demyelinizaci), obalujici
nékteré nervové drahy v CNS. Klinicky obraz RS je velmi riznorody, dle mista
postizeni v CNS. Projevuje se poruchou citlivosti, hybnosti, rovnovahy, zanétem
oéniho nervu, &i sfinkterovymi obtizemi. Castym pfiznakem je inava a objevuji se i
psychické problémy véetné deprese.

Nedilnou souéastikomplexnilééby pacientd s RS jsoui nefarmakologické pfistupy
jakou je pohybova aktivita (PA). Kromé rehabilitace (zahrnujici fyzioterapii,
ergoterapii, logopedii, psychoterapii a dalSi specializované obory) se stale vice
nemocni snazi o udrzeni své celkové aktivity a kvality Zivota i volno€asovymi PA
mimo zdravotnicka zafizeni (aerobnitrénink, plavani, balanénitrénink, j6ga, pilates,
Tai-chiapod.).

Mezi terapeutické pohybové intervence zejména u symptom( RS dnes patfi joga.
PA zaloZzenou na praxi jogy mlZzeme popsatjako kombinaci:rovnovdzného drzeni
téla v urcitych pozicich (asanach), protahovani,dychani a relaxace. Jogové cviCeni
vzdy zahrnuje cviCeni téla s vyuzitim dechu a mysli. Joga je vhodnou PA bez
negativnich vedlejSich ucinkul, které se napfiklad objevuji u farmakologické 1é¢by.
V dnesni dobé se setkavame s riznymi styly joégy. Jako jeden z vhodnych se pro
RS jevi styl lyengar jogy, ktery vyuziva k praxi pomucek.
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Z primarnich symptomu dokaze joga nejlépe ovlivnitzejména Unavu asnizit skore
deprese.Joga pomaha alei se zvladanim specifickych symptomu jako spasticita a
nestabilita stoje. V neposledni fadé pomaha k udrzeni ¢i zvySeni turovné funkéni
nezavislosti a kondice.

V souCasnému stavu poznatkl o moznostech vyuziti PA u pacientd s timto
chronickym neurologickym onemocnénim jsou zavedena do praxe zejména
pravidelna skupinova cvi€enijégy pofadana pacientskym sdruzenim ROSKA nebo
Nadaci Jakuba Voracka ve spolupraci s RS centry (napf. RS centrum FN Plzen v
Plzni).
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VLIV VZDELAVACIHO PROGRAMU PARALYMPIJSKY SKOLNi DEN
NA POSTOJE SPOLUZAKU K ZAKUM S TELESNYM POSTIZENIM

JAKUB RICICA

Katedra aplikovanych pohybovych aktivit, Fakulta t€lesné kultury, Univerzita
Palackého v Olomouci

Abstrakt

Uvod: V Ceské republice $kolsky zakon z roku 2004 zaruduje zadlen&ni déti se
zdravotnim postizenim do hlavniho vzdélavaciho proudu, ale je stale velmi ¢asté,
Ze zdravotné postizené déti jsou vylouceny z té€lesné vychovy. V poslednich deseti
letech se pocet integrovanych zaku v €eskych Skolach vyrazné zvysil. Nejcastéjsi
prekazky pro zaclenéni studentd se zdravotnim postizenim v8ak souvisi s postoji
vrstevnikl k jejich spoluzakim se zdravotnim postizenim.

Cilem je zjisténi vlivu vzdélavaciho programu Paralympijsky Skolnidenna postoje
spoluzakud k Zakam s t&lesnym postiZzenim na vybranych zakladnich $kolach v CR.

Metody: Dotaznik CAIPE-CZ (ktery je sloZen z pfislusnych otazek, které se tykaji
nasledné integrace télesné postizeného zaka do hodin TV), poté prob&hlaan alyza
vlastnosti Zaka s télesnym postizenim pomocipfidavnych jmen, které jsou soucasti
dotazniku Adjective checklist. Poté nasledovala realizace intervence PSD, opé&tovny
sbér dat pomocidotazniku CAIPE-CZ.

Sbér dat po intervenci probéhl v asovém rozmezi tfi tydnl. Poté byly dotazniky
PRED a PO spéarovany. V zadné z téchto tfid nebyl integrovany zak. Vyzkumu se
zucastnilo celkové 53 respondentl, z toho se jednalo 25 chlapci s vékovym
primérem 9,92 let a 28 divek s vékovym prdmérem 10,00 let. Vysledky byly
statisticky zpracovany za pomoci statistického programu IBM SPSS Statistics. Pro
vyhodnoceni (idajt byl pouzit WILCOXONUV test.

Z vysledku provedeného vyzkumu vyplyva, ze program Paralympijsky Skolni den
ma pozitivnivliv na zaky, ktefi se ho ztucastnili.
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TEAMBUILDINGOVE AKCE PRO TRIDY DETI V INKLUZI
MARKETA STUFKOVA, ILONA PAVLOVA, JITKA VAREKOVA

Katedra zdravotni TV a télovychovného Iékafstvi, Fakulta télesné vychovy a sportu,
Univerzita Karlova, Praha

Abstrakt

Uvod: Cilem pFispé&vku je predstavit vytvofeni metodiky pro vyuZiti jednodenniakce
s nazvem "teambuilding" pro tfidy, ve kterych je zallenén Z4k se zdravotnim
postizenim. Zamérem téchto akci je podpofit pozitivni utvafeni vztahli v ramci
tfidniho kolektivu a ovlivnit postoje spoluzakl k za¢lenéni jedince se zdravotnim
postizenim do vyuky télesné vychovy. V dil€¢im cili jsme zkoumali, zda Ize mé&nit
postoje zaka k Zakovi v inkluzi do $kolni télesné vychovy pomocikooperaénich her
a teambuildingovych aktivit.

Metody: Byla navrZzena a testovana metodika jednodenniho programu s prvky
sportu a zazitkové pedagogiky (dale teambuildingu) cilené zaméfena na zlepseni
pfijeti Zaka se zdravotnim postizenim, socialnich vztahd ve skupiné a obecné
zménu postoju k inkluzi v télesné vychové. Program byl testovan na vyzkumném
souboru zakd 6. roéniku ZS (n=19, pramérny vék 12 let) se tfemi zadlenénymi
zaky se specifickymi vzdélavacimi potfebami. Efekt byl sledovan pomoci
dotazniki CAIPE-CZ a Adjective-Checklist, vytvofenych pro hodnoceni zmény
postoju k integraci zaka do hodin télesné vychovy.

Vysledky: Navrzena metodika teambuildingu pro podporu pozitivniho utvareni
postojii v inkluzivnich tfidach zahrnuje zakladni organizaéni, bezpecénostni a
programova doporuceni. Program byl UspéSné demonstrovan na vybraném
souboru zaka. Ackoli kvalitativni metody hodnoceni (zu€astnéné pozorovani a
nasledné hodnoceni aktivit) poukazuji na pozitivni prdbéh akce a jeji potencial, v
dal$im vyuziti, pomoci kvantitativnich metod (dotazniky na zménu postoju) se
efekt neprokazal. Teambuilding nezménil postoje k zakovi se zdravotnim
postizenim a jeho integraci do hodin télesné vychovy. U osmi zakd doslo ke
zhorSeni postoje, v péti ke zlepSeni a u Sesti zakl se postoje nezménily.
Hodnoceni skrze Adjective-Checklist odhalilo pozitivni vnimani zaka vzhledem k
jeho charakteristickym vlastnostem v pre- i post- testu.

Zavér: Metodiku teambuildingu se podafilo vytvofiti jeho nasledna demonstrace se
zdafila. Bohuzel se vyuzitymi metodami nepodafilo zachytit vysledky. Pro statisticky
vyznamnéjsi vysledky bude nutné ovéfit metodiku vyzkouSenim na vétsim vzorku
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zakd a doplnit ji o edukativni program, ktery povede k vétsi osvété zakul
v souvislosti ke zdravotnim postizenim.

Klicova slova: postoj, inkluze, tfidni klima, spoluprace
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VEDENi POHYBOVE TERAPIE U PEDIATRICKYCH PACIENTEK S MENTALNI
ANOREXIi
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sportu, Univerzita Karlova, Praha

2Klinika rehabilitace a télovychovného lékafstvi, 2. |ékafska fakulta, Univerzita
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Abstrakt

Mentalni anorexie (MA) je onemocnéni typické zamérnym snizovanim a
udrzovanim télesné hmotnosti pod uroven pfiméfenou véku a poruchoutélesného
schématu. U pediatrickych pacientt se MA rozviji obvykle v fadu mésici. Omezeni
kalorického pfijmu byva €asto extrémni a dlouhodobé a vede k patologickym
zménam pohybového aparatu a k vyraznym zménam télesného slozeni.

Na pohybovém aparatu se dlouhodobé hladovéni projevi vznikem sarkopenie,
osteoporézy a periferni neuropatie. Z hlediska té€lesného sloZzeni dochazi k ubytku
tukové hmoty a aktivni svalové tkané. Vlivem téchto zmén vznika posturalni
porucha typicka insuficienci bfiSni stény a anteverzi panve, coz opticky zvétSuje
oblast bficha a hyzdi. Bylo zjiténo, Ze v pribéhu realimentace dochazi
k redistribuci tukové tkané centralné, coz muize posturalni zajisténi pohybového
aparatu dale zhorSovat.

Proto byl vyvinut pohybovy program pro pediatrické pacientky hospitalizované
s MA. Jeho cilem je obnova svalové hmoty, prevence dekondice a cvi¢eni
kompenzujici posturalni poruchu. Cvi€eni probiha ve skupiné 5-6 pacientt 3krat
tydné 60 minuta je vedeno fyzioterapeutem.
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MERENIi KVALITY ZIVOTA A POSTOJU KE STARNUTI U SENIORU ZUJICICH |
V ZARIZENi SOCIALNi PECE A SENIORU ZIJiCiCH V DOMACIM PROSTREDI:
PILOTNi STUDIE

JULIE WITTMANNOVA, IVA KLIMESOVA, MARIE VRANKOVA

Katedra aplikovanych pohybovych aktivit, Fakulta télesné kultury, Univerzita
Palackého v Olomouci

Abstrakt

Uvod: Pilotni prezentace vysledk(l se zaméfuje na identifikaci kvality Zivota
(dotaznik WHOQOL-BREF) a na hodnoceni postoji ke starnuti a stafi (dotaznik
AAQ). Porovnani razné urovné aktivniho zivotniho stylu se provadi pomoci
hodnoceni vystupd seniord zijicich samostatné ve vlastni domacnosti a seniorl
respondentd, v sou¢asnosti jsou dostupna data od 500 respondentd, pfipravena ke
zpracovani.

Metody: Byly pouzity Ceské verze standardizovanych dotaznikid WHOQOL-BREF
(Hodnoceni kvality zZivota Svétové zdravotnické organizace) a AAQ (dotaznik
Postoju ke stafi a starnuti). Ke sbéru dat byl vyuzit spolu se standardizovanymi
dotazniky anketni list obsahujici dotazy na pohlavi, rodinny stav, frekvenci
provadéni pohybové aktivity, zdravotni stav aj. Vyzkumu se zucastnilo 52
respondentl, z nichZ 26 Zije v domacim prostfedia 26 v peCovatelském domé. Byly
pouZity statistické metody Mann-Whitney U test a Kruskall-Wallis ANOVA test (p =
0,05) a Spearmanova korelace pro vyhodnoceni vztahu mezi WHOQOOL -BREF a
AAQ dotazniky (p = 0, 05).

Vysledky: V dotazniku WHOQOL-BREF maji zucastnéni respondenti nejvy$si
Statisticky vyznamné rozdily byly nalezeny mezi vékem, zplisobem Zivota (dom aci
prostfedi, pecovatelsky diim), rodinnym stavem a zdravim. V dotazniku AAQ se
respondenti nejvice ztotoZnili s doménou psychologicky rist. Domény
psychologické ztraty a fyzické zmény skorovaly témér stejné. Statisticky vyznamné
rozdily byly také zjiSttny mezi vékem, zplsobem Zivota a zdravim. Podle
Spearmanovy korelace byly zjiStény korelace v 15 pfipadech, mezi doménami
dotazniku AAQ a dotaznikem WHOQOL-BREF z 20, coz poukazuje na vztah mezi
vyjadfenim miry postoju k procesu starnuti a hodnocenim kvality zZivota. Tyto
pfedbézné vysledky podporuji vyznam strategii pfipravnych programu aktivniho
zivého stylu pro udrzeninezavislosti ve vy$$im véku.
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