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Abstrakt

Objektivizace, komparace a mira asociace maladaptacnich indikatori u sportovci

Cile: Cilem prace bylo zjistit velikost a smér maladaptacnich indikator v podobé
bilateralnich a unilaterdlnich asymetrii u mladych sportovc a nésledné¢ komparovat
zjisténé asymetrie v reflexi druh sportu, véku, vykonnostni urovné a pohlavi.
Sekundarnim cilem bylo zjistit miru zavislosti mezi asymetrii z hlediska druhu asymetrie
(morfologicka, asymetrie zjiSténé pomoci diagnostiky vybranych parametri u

rovnovahovych, silovych a zakladnich lokomoc¢nich ¢innostech).

Metody: Analyzovanou skupinu tvofili mladi sportovci a sportovkyné ve véku od 10 do
19 let rlizné sportovni specializace. Skupiny byly rozfazeny na zéklad¢é rozliSovacich
kritérii: pfevladajici charakter pohybového zatizeni (druh sportu): symetrické (SY),
asymetrické (ASY), hybridni (HY), chronologicky vék: 10-12 let, 13—15 let, 16—18 let,
vykonnostni uroveini: elitni vs. sub-elitni a pohlavi. Mezi sledované parametry byly
zafazeny: distribuce rozloZeni svalové hmoty na dolnich koncetinach (MA), bilateralni
rozdily ve velikosti celkové drahy stfedu tlakového plisobeni (APS), maximalni sila pii
odrazové (IPF) a dopadové (IPF) fazi béhu a silovy impulz (FI) pii zacatecni (%) a konedné
(*) rychlosti béhu, bilateralni asymetrie u extenzori (Q:Q) a flexorti (H:H) kolene a H:Q
pomér (unilaterdlni asymetrie) ve tfech uhlovych rychlostech pohybu (nizka = 60°/s,
sttedni = 180°/s, vysoké = 300°/s), bilateralni rozdily u parametru maximalni sily (BFD)

pii vertikalnim vyskoku s protipohybem pazi (CMJ) a z podiepu (SJ).

Vysledky: Primérné hodnoty bilaterdlnich asymetrii napfi¢ vSemi sledovanymi
parametry vyjadiené v relativnich hodnotach (%) byly v souladu s arbitrarnimi prahy
v rozmezi < 15 % s vyjimkou APS. Celkem 38,0-91,4 % sportovcl bylo identifikovano
s nevyznamnou asymetrii (< 10 %), 6,6—-18,7 % sportovct se zvySenou asymetrii (1015
%) a vyznamnou asymetrii (> 15 %) vykazovalo 2,0—43,9 % sportovci v zavislosti na
testu. Smérovost bilaterdlni asymetrie vykazovala mirnou tendenci sméru v prospéch
dominantni dolni koncetiny, ackoli to neplatilo pro vSechny testy zejména u extenzorti
kolena (vyssi pocCet hract vykazovalo smér v prospéch nedominantni dolni koncetiny ve
viech uhlovych rychlostech). Signifikantné niz§ich hodnot u parametru H:H'®® dosahli
sportovci skupiny ASY v porovnani se skupinou SY a HY (F = 13,62; p < 0,05, 0% =
0,04). Naopak signifikantn€ vy$sich hodnot dosahli sportovci skupiny ASY v porovnani
se skupinou SY u parametru BFD¥ (F = 3,59; p <0,05, n,> =0,01). Signifikantng vyssich



hodnot H:Q poméru u vSech thlovych rychlostech pohybu zaznamenali sportovci HY v
porovnani se skupinou ASY aSY (F = 3,82-16,04, p < 0,05, np> = 0,01-0,04).
Signifikantné niz§i hodnoty u parametru Q:Q'*°, Q:Q*%, APF%, APFX zaznamenali
sportovci nejstarsi vékové kategorie v porovnani s kategorii 10—12 let (F = 5,72-9,33, p
< 0,05, np? = 0,02-0,03). Signifikantné vyssi hodnoty H:Q poméru ve v§ech thlovych
rychlostech pohybu pro ob¢ koncetiny dosahla skupina muzl v porovndni s Zenskou
skupinou (t = 4,90-7,69, p < 0,05, d = 0,42-0,68). Mira asociace mezi asymetriemi

z hlediska druhu (morfologicka vs. silova) byla trivialni pro vSechny parametry (r <0,1).

Zavéry: Analyza prokazala statisticky vyznamné rozdily ve velikosti bilateralnich a
unilaterdlnich asymetrii mezi vybranymi skupinami sportovct ackoli s malou az stiedni
velikosti efektu. Hodnoceni asymetrii z hlediska velikosti a sméru by mélo byt provadéné
na individudlni Grovni z divodu vysokého poctu hrach, kteti byli identifikovani se
zvySenou (1015 %) ¢i vyznamnou bilaterdlni asymetrii (> 15 %). Nekonzistentnost
sméru bilaterdlni asymetrie vzhledem k testu ma zasadni vliv na navrh pohybové
intervence v kontextu sniZovani bilateralnich asymetrii a eliminace rizika zranéni. Trenéfi
vybranych druhu sportu (SY a ASY) zejména u skupiny Zen by se méli zaméfit na
snizovani unilaterdlni asymetrie pomoci rozvoje svalové sily flexorG kolena.
Prezentované hodnoty by mohly slouzit jako orientacni hodnoty pro nezranéné hrace

v ramci sledovanych skupin.

Klicové slova: bilateralni asymetrie, unilateralni asymetrie, sportovni specializace,

vekove kategorie, vykonnostni troven, intersexualni rozdily



Abstract

Objectification, comparison, and degree of association of maladaptive indicators in

athletes

Aim: The aim of this study was to identify bilateral and unilateral asymmetries in
different components of neuromuscular testing among young athletes, and compare these
asymmetries with respect to sport type, age group, performance level, and gender. The
secondary aim was to assess the degree of association between types of asymmetry

(morphological, balance, strength, and running asymmetry).

Methods: The sample population consisted of young male and female athletes aged 10
to 19 with various sports specializations. The participants were grouped by various
factors: predominant characteristic of the sport (symmetrical (SY), asymmetrical (ASY),
hybrid (HY)); chronological age (10—12 years, 13—15 years, 16—18 years); performance
level (elite, sub-elite), and gender. Asymmetry was assessed from morphology and
various neuromuscular assessments: distribution of muscle mass on the lower limbs
(MA), bilateral differences in the size of the center of pressure path length (APS),
maximum active (APF) and impact peak force (IPF) and force impulse (FI) at initial (Z)
and final (K) running speed, bilateral asymmetry of knee extensors (Q:Q) and flexors
(H:H), and H:Q ratio (unilateral asymmetry) at three angular velocities (low = 60°/s,
medium = 180°/s, high = 300°/s), bilateral force deficits (BFD) during countermovement
Jjump (CMJ) and squat jump (SJ).

Results: The average values of bilateral asymmetry across selected parameters expressed
in relative values (%) were in accordance with arbitrary thresholds (< 15 %), with the
exception of APS. Asymmetries of less than 10 % were identified in 38.0-91.4 % of
athletes, 6.6-18.7 % achieved increased asymmetry (10-15 %), and 2.0-43.9 % of athletes
achieved significant asymmetry (>15 %), depending on the test. The direction of bilateral
asymmetry showed a slight tendency toward the dominant lower limb, although this was
not seen in every assessment, particularly for the Q:Q at all angular velocities.
Significantly lower H:H'*® values were found in the ASY group compared to the SY and
HY groups (F = 13.62; p < 0.05, np2 = 0.04). Conversely, ASY group achieved
significantly higher values compared to the SY group in BED® (F = 3.59; p < 0.05, np2
=0.01). Significantly higher values of the H:Q ratio at all angular velocities in HY group



were found compared to the ASY and SY groups (F = 3.82-16.04, p < 0.05, np2 =0.01—
0.04). Significantly lower values in category 16-18 years in Q:Q'*°, Q:Q*%, APFZ, APFX
compared to the category 10-12 years were found (F = 5.72-9.33, p < 0.05, 0> = 0.02—
0.03). Significantly higher values of the H:Q ratio at all angular velocities for both limbs
in the male group compared to the female group were observed (t =4.90-7.69, p < 0.05,
d = 0.42-0.68). The degree of association between types of asymmetry (morphological

vs. strength) was trivial for all parameters (r <0.1).

Conclusions: The analysis revealed statistically significant differences in the magnitude
of bilateral and unilateral asymmetries among the selected groups of athletes, albeit with
small to medium effect sizes. Assessment of asymmetries in terms of magnitude and
direction should be performed at an individual level due to the high number of players
identified with increased (10-15 %) or significant bilateral asymmetry (> 15 %). The
inconsistency in the direction of bilateral asymmetry has a significant impact on designing
movement interventions aimed at reducing bilateral asymmetries. Strength and
conditioning coaches of specific sports (SY and ASY) especially in women's groups
should focus on reducing unilateral asymmetry by developing the strength of knee flexors
The presented values could serve as reference values for uninjured players within the

observed groups.

Keywords: bilateral asymmetry, unilateral asymmetry, sports specialization, age

categories, performance level, intersex differences.
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1 UVOD

vvvvvv

‘

ale druh, ktery se nejlépe prizpusobi zmeéne.

Charles Darwin

Dlouhodobé zvySenad intenzita sportovniho tréninku a naroky na sportovni
specializaci béhem dospivani spolecné s nedostate¢nym odpocinkem mohou zvysit riziko
ptetizeni a zranéni sportovce (Post et al., 2017). Pro optimalni dlouhodoby rozvoj
sportovce je proto nezbytné brat v tivahu individualni potieby jednotlivei, aby trénink
odpovidal jejich schopnostem a dosazené motorické urovni (Lloyd et al., 2015). Mezi
faktory, které ovliviiuji proces tréninku patii specifika v zavislosti na pohlavi, véku,
stupni maturace a tréninkové zkuSenosti (Kliethermes et al., 2020). V soucasnosti se
odliSuji dvé razné cesty k dosazeni Uspéchu ve sportu v dospé€losti: rana sportovni
specializace a trénink odpovidajici vyvoji (Ferguson & Stern, 2014). Nékteré sporty si
vyzaduji véasnou specializaci z toho diivodu, Ze elitni vykonnosti je mozné dosahnout uz
pred dospélosti (krasobrusleni, sportovni gymnastika). Naopak pti dalSich sportech (napf.
kolektivni sporty) je doporucovana participace ve vice sportech az do ukonceni obdobi

puberty (14-15 let) (Ford et al., 2017).

Jednim z negativnich aspekti spojenych s dlouholetou sportovni aktivitou je
vyskyt tzv. maladaptac¢nich efektli, a to zejména u mladych sportovcii béhem jejich
ontogenetického vyvoje. Maladaptaci definujeme jako reakci na zatéz, ktera neodpovida
uznanym kritériim fyziologickych adaptaci (Kucera et al., 2011). Mezi tyto efekty
muzeme zaradit také vyskyt zvySenych druhli asymetrii, které mohou vznikat v disledku
opakované unilateralni zatéze u sportii, které svym pohybovym charakterem vyzaduji
prevazné asymetrické pohybové vzory pii realizaci sportovné specifickych pohybt
(Vasenina et al., 2023). Tyto asymetrie mohou vznikat na né€kolika Grovnich — jednd se o
morfologii charakteristickou anatomickou adaptaci, resp. asymetrickym pomérem
jednotlivych struktur télesn¢ho slozeni (Maléd et al., 2020), dale o silovou asymetrii
(Kalata et al., 2020) nebo asymetrii detekovanou pomoci biomechanickych postupii
objektivizace pohybu pii provadéni komplexnéjSich pohybovych vzorcl, jako je
vertikalni vyskok (Bishop et al., 2021) ¢i béh (Furlong & Egginton, 2018). Urcity typ
asymetrie se povazuje za piirozeny (normalni) pro ¢lovéka a je dulezity pro jeho dalsi

rozvoj. Mezi takové asymetrie zafazujeme smeérovou asymetrii (napt. poloha a rozlozeni
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organu se neustale vyviji do dané strany) a antisymetrii, ktera predstavuje tendenci vyvijet
se smérem k urcité strang, ale strana, na niz k tomu dojde, je ukazatelem sméru dominance
(Van Valen, 1962). Typickym ptikladem je lateralita (pravactvi, levactvi). Treti typ
asymetrie oznacovany jako tzv. kolisava asymetrie (z angl. fluctuating asymmetry, FA)
je vysledkem reakce organizmu na stres prostfedi (Longman et al., 2011). Autofi uvadi
spojitost mezi zvySenym rizikem zranéni a hranici bilateralni asymetrie ptesahujici 10 %

(Liporaci et al., 2019) ¢i 15 % (Dauty et al., 2016).

Neucelenou problematikou vyzkumu zastava komplexni objektivizace,
komparace a mira asociace maladaptacnich efekti napii¢ fadou sportovnich disciplin,
vykonnosti, ontogenetickym vyvojem nebo pohlavim s vys§im poétem analyzovanych
subjektl. Vyzkum se této problematice vénoval spiSe na individudlni sportovni Grovni s
mensim poctem subjektd (napf. v rdmci jednoho tymu). Komplexni evaluace mozného
dopadu zminénych faktorti na vyvoj maladaptac¢nich indikatorti je dosud podle naSich
aktualnich védomosti nedostate¢né prozkoumana. OdliSnosti pfi komparaci a zavéry
jednotlivych studii zatéZuje rozdilnd metodika pro evaluaci spole¢nych parametri. Z
divodu velkého poctu sportl a efektivnéjsi analyzy vznikd snaha o seskupovani do
ruznych kategorii na zaklad¢ kritérii, ktera by mohla reflektovat spolecné dusledky
fyzické aktivity na organismus sportovce. Mezi nejcastéjsi roziazovaci kritéria patii
fyziologické charakteristiky (Chamari & Padulo, 2015), pocet zucastnénych osob a
zpusob jejich vzajemné interakce (Baker et al., 2003) nebo vyuziti specifickych nastroji
pro sportovni vykon (Arnold & Fletcher, 2012). S ohledem na zaméfeni nasi prace je
tahle klasifikace nedostatecna, protoze nezohlediuje specifické biomechanické vzorce,
které plynou z pohybovych tkoll jednotlivych druht sportu. Maloney (2019) doporucuje
klasifikovat sporty na zaklad¢ vyskytu motorickych kol a vyuZiti jednostrannosti a
oboustrannosti parovych koncetin pii provadéni sportovné specifickych pohybt. Pro nasi
praci jsme vychazeli z doporuceni Maloney (2019), pozdéji upravené dle Kalata et al.
(2020), ktery rozliSuje ti1 zakladni druhy sportu na zdkladé pievladajiciho pohybového
charakteru: symetrického, asymetrického a hybridniho (tzv. smiSené pohyby). Otazkou
zUstava, jak velky vliv mé charakter pohybového zatizeni v rdmci vybraného sportu na
miru maladaptacnich efektii v podobé¢ detekovanych asymetrii? Je mozné, ze dlouhodoba
a nekompenzovand participace v konkrétnim sportu vede ke vzniku vysSiho stupné
asymetrie nez jiné? Kromé toho je podstatné zkoumat, jaké dalSi faktory mohou

vyznamné ovlivnit stupenl asymetrie a s ni souvisejici rizika. Napfic¢ spektrem védeckych
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praci byla asymetrie zjiStovana prostfednictvim riznych motorickych tkola ¢i metod
(morfologie, testy rovnovahy, sily ¢i zakladnich lokomoc¢nich pohybti) a pro jeji vypocet
byly zvolené rizné vzorce (Bishop et al., 2020). Z toho divodu je obtizné komparovat
studie a miru asymetrii v zavislosti na participaci ve vybraném sportu, véku, vykonnostni

urovné ¢i pohlavi sportovce.

Nase prace si klade za cil objektivizovat (velikost a smér) maladaptacni indikéatory
v podobé asymetrii u mladych sportovct (10 az 19 let) rizného druhu sportu, véku,
vykonnostni urovné a pohlavi. Zjisténé informace maji obohatit poznatky o vztahu mezi
dlouhodobou sportovni aktivitou rizné¢ho druhu a mirou efektu maladaptace. Data mayji
byt ndpomocna pro védecké a klinické pracovniky v mladeznickém sportu pfi interpretaci
a hodnoceni asymetrii a maji zduiraznit nutnou a vcasnou tvorbu kompenzacnich

programt pro specifickou skupinu mladych sportovci.
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2 TEORETICKY ROZBOR RESENE PROBLEMATIKY

2.1 Determinace sportu v reflexi vykonnostni irovné

Sport je Siroky pojem a panuje nejednotnost v jeho interpretaci, tedy co sport
vlastné znamena, protoze na n¢j mizeme nahlizet z hlediska vice oborti (sociologie,
filozofie, pravo, medicina, kinantropologie), coz podtrhuje jeho interdisciplindrni povahu
(Gardiner et al., 2012). Evropskéd charta definuje sport jako ,,vSechny formy télesné
cinnosti, které at jiz prostrednictvim organizované ucasti ¢i nikoli si kladou za cil
projeveni ci zdokonaleni télesné i psychicke kondice, rozvoj spolecenskych vztahii nebo
dosazeni vysledkii v soutéZich na vsech urovnich . Sport je nedilnou soucasti spole¢nosti
také v Ceské republice, coz dokazuje i pocet registrovanych &lentl, ktery &ini kolem 1
335 tisic, z toho asi polovinu (kolem 661 tisic) tvoii mladez do 18 let (Cesky statisticky
ufad, data k roku 2019).

Fyzicka vykonnost sportovci je zkoumana mnoha odborniky, vcetné védct
zabyvajicich se sportem a pohybovou aktivitou, ktefi se zajimaji o limitni faktory
lidského vykonu, vliv tréninku a genetiky na sportovni vykon, G€inky rliznych strategii
nebo intervenci a potencidlni piinos, ktery by mohl byt aplikovany pro specifickou
populaci sportovetl (McKay et al., 2021). Princip specificity vyzkumu stanovuje, ze
generalizace a aplikace vysledkll jsou mozné pouze na konkrétni populaci sportoved, ktefi
maji podobné charakteristiky jako Ucastnici dané studie. Tahle skutecnost vyZaduje
objektivni charakteristiky pro definici cilenych jedinct ¢i skupin. McKay et al. (2021)
uvadi 6 vykonnostnich skupin sportovcl, které¢ se 1iSi na zaklad€ tréninkovych a
vykonnostnich metrik (viz tabulka ¢. 1). Jako pfiklad uvadime vyzkum zabyvajici se
cilenou periodizaci dostupnosti sacharidi pro zvySovani fyzického vykonu. Na jedné
stran¢ byl prokdzan pozitivni dopad u dospélych trénovanych cyklistii (Marquet et al.,
2016), ackoli tyto vyhody nebyly pozorovany u skupiny elitnich sportovct (cyklisti a
triatlonisti) (Gejl et al.,, 2017). Proto je nezbytné¢ vymezeni sportovni populace pfi

generalizaci a aplikaci vysledki studie.
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Tabulka €. 1: Klasifikace sportu na zaklad¢é vykonnostni tirovné.

Procento
Uroveni svetoveé Charakteristika
populace

Olympijsti nebo svétovi medailisté, drzitelé svétovych rekordd a

sportovci dosahujici vykonnosti do 2 % svétovych rekord nebo
Svétova t¥ida <0,00006 %  sv€tové nejlepsich vykond.

Maximalni nebo téméf maximalni tréninkova zatéz v souladu s

normami sportu.

Vyjimeéna troven dovednosti.

Mezindrodni Groven soutéze (jednotlivei nebo tymovi sportovei v
narodnim tymu, sportovci tymovych sporti v mezinarodnich
ligach/turnajich).

Elitni/Mezinarodni ~0,0025 % Dosahovani vykonnosti do ~7 % svétovych rekordl nebo svétove

uroven nejlepsich vykont.

Maximalni nebo téméf maximalni tréninkova zatéz s cilem
soutézit na nejvyssi Grovni.

Vysoka uroven dovednosti.

Nérodni Groven soutéze.
Sportovei tymovych sportd v narodnich/statnich ligach/turnajich.

Vysoce o . . o e
y Dosahovani vykonnosti do ~20 % svétovych rekordi nebo svétove

X ;s , . o
trénovani/Narodni 0,014 % nejlepsich vikoni.

uroven Strukturovany a periodizovany trénink smérem k dosaZeni
maximalni nebo témét maximalni irovné v daném sportu.

Rozvoj dovednosti.

Lokalni Groven soutéze.
Trénovani/Vykonnostni Pravidelny trénink ptiblizné 3krat tydné.
) ~12-19 % Identi Lt
aroveit entifikace s konkrétnim sportem.
Trénink s cilem soutézit.

Omezeny rozvoj dovednosti.

Splnéni minimalnich doporuceni Svétové zdravotnické organizace

v e ac 4n0
Rekreacné aktivni 35-42 % pro fyzickou aktivitu.

Ugast v riiznych sportech/aktivitach.

Sedavy ~46 % Nedosahuji minimalnich doporuceni pro fyzickou aktivitu.
Prilezitostna a/nebo okrajova fyzicka aktivita.

Zdroj: Modifikovéano dle McKay et al. (2021)

U mléadeze (zejména u nejmladsich kategorii) nelze Castokrat stanovit vykonnostni
charakteristiky, a proto je vyuzivano roztazeni pouze na zaklad€¢ vykonnostniho stupné,
ve kterém sportovci soutézi (1. liga, 2. liga apod.) (Lorenz et al., 2013). Je nutné si
uvédomit, ze rozdily ve vykonu muazou byt zietelné mezi vice vykonnostnimi stupni
(napft. nejvyssi liga vs. lokalni soutéze), ackoli to nemusi platit, kdyz se jedna o rozdil
pouze jednoho vykonnostniho stupné (1. a 2. liga) zejména u mladeze (Kalata et al.,

2023).
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2.2 Struktura sportovniho vykonu

Sportovni vykon je aktualni projev specializovanych schopnosti jedince ¢i tymu
v konkrétni sportovni ¢innosti (Dovalil & Choutka, 2010). Bangsbo et al. (2006)
predkladaji holisticky model sportovniho vykonu ve fotbalu, ktery se sklada
z technickych, taktickych, fyziologickych a psychologicko/socialnich charakteristik
sportovce (viz obrazek €. 2). Tyto charakteristiky jsou vzajemné propojené a vice ¢i méné
se navzajem ovliviiuji. Tento obecny model je mozné generalizovat pro vSechna sportovni
odvétvi, ackoli naroky na jednotlivé slozky vykonu jsou pfimo timérné pozadavkim
sportovni specializace. Zastoupeni jednotlivych slozek sportovniho vykonu se mohou
mezi jednotlivymi sporty vyrazné liSit. Naptiklad u sportu jako béh na 100 m, maraton
a veslovani jsou vykony silné zavislé na fyzické kondici sportovci. Naopak u micovych
her mohou technické a taktické dovednosti kompenzovat slabsi fyzickou kondici
(Bangsbo, 2015). Dilezitou roli hraji i genetické faktory, pohlavi, antropometrie, vék
afaze zrani, které ovliviiuji respiracni, kardiovaskuldrni, svalové a nervové
charakteristiky. Rlizna prostfedi, teplota, vlhkost nebo nadmotskd vySka mohou také
ovlivnit sportovni vykon. Z toho vyplyva, Ze trénink a specifické pfistupy k rozvoji
jednotlivych slozek jsou kli¢ové pro dosazeni optimalniho vykonu ve vybranych sportech

(Bangsbo, 2015).
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Kondice
- Koordinace
Externi faktory Vytrvalostni Vyzoko- Vikonve Silovs vfkon
teplota vikon intenzivni vikon sprintn
¥ ¥ ¥
Interni faktory Anaerobnivykon Aerobnivikon Svalova zila
Pohlavi
Maturace
Antropometrie
Enzymy
- Hemogzlobin e Typ svalovich - . Transportni .
Krevni objem Myoglobin Kapilsry e ;".11:::::1 systém — fonty Morfologie
Aerobni trémink .hﬂlﬂ:i:rbll.i Sﬂn“l.":r' trenink
trénink

Obrazek €. 1: Holisticky model sportovniho vykonu
Zdroj: Bangsbo et al. (2006)
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2.2.1 Klasifikace sportovnich vykoni

Sporty se fidi jasnym souborem pravidel, ktera je definuji a strukturuji na zaklad¢
toho, ¢im se odliSuji od jinych sportt (Vamplew, 2007). Tato pravidla omezuji moznosti
chovani a vytvareji jasnou strukturu a omezené situace v daném sportu. Liponski (2003)
uvadi vice nez 3000 raznych sportii, coz pfedstavuje vyzvu pro vyzkumniky, ktefi studuji
psychologické souvislosti a disledky fyzické aktivity. Vzhledem k tomu, Ze jednotlivé
studie nemohou zahrnovat vSechny sporty, vytvaii se snaha o seskupovani sportti do
ruznych kategorii na zéklad¢ rGznych kritérii, jako jsou fyziologické charakteristiky
(Chamari & Padulo, 2015), pocet zicastnénych osob a zplsob jejich vzajemné interakce
(Baker et al., 2003) nebo vyuziti specifickych nastrojii pro sportovni vykon (Arnold &
Fletcher, 2012).

Mitchell et al. (2005) klasifikovali sporty také dle typu ndro€nosti provadéného
cviceni s ohledem na typ svalové kontrakce: dynamické (izotonické) a statické
(izometrické). Dynamické cviceni zahrnuje zmény délky svali a pohyb kloubu s
rytmickymi kontrakcemi, které vyvijeji relativn€ malou intramuskuldrni silu. Statické
cvic¢eni zahrnuje vyvoj relativné velké intramuskulérni sily s malou nebo Zadnou zménou
délky svalu nebo pohybu kloubti. Tyto dva typy cvi¢eni by mély byt povazovany za dva
protichtidné poly kontinua, pficemz vétSina pohybovych aktivit zahrnuje statické
1 dynamické komponenty. Napiiklad béh ma nizké statické a vysoké dynamické naroky,
vodni lyZovani ma prevazné vysoké statické a nizké dynamické naroky a veslovani ma

vysok¢ statické 1 dynamické naroky.

Pomérné cCasto se vyuziva klasifikace sportu na zakladé¢ poctu osob jako
individudlni a tymové sporty (Baker et al., 2003). Tohle déleni ma pro nasi praci
omezenou pouzitelnost, protoZe nezohlediiuje dal§i kritéria jako napiiklad typ
sportovniho vykonu nebo fyziologické pozadavky sportu. V Ceské literatuie se miizeme
setkat s klasifikaci sportovnich vykont dle Dovalil et al. (2002), kteti podrobné€ popisuji
jednotlivé sportovni vykony a jejich odliSnosti z hlediska sloZzitosti struktury, poctu
dovednosti a primarnich pohybovych schopnosti, které jsou odpovédné za sportovni

vykon (viz Tabulka ¢. 2).
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Tabulka €. 2: Klasifikace sportovnich vykont dle Dovalil et al., (2002).

> ZaloZené na
E Senzomotorické Rychlostné Vytrvalostni Technicko-  ovladani Individualni Kolektivni
= — silové estetické stroje upolové
> a naradi
2 = Jednoducha Jednoducha Jednoducha  Slozita Slozita Slozita Slozita
e
55 é
©n &
2
E Nizky Nizky Nizky Vysoky Vysoky Vysoky Vysoky
~N—
w D
2z
~ T
koordinaci Rychlé Volné Gsili Vnimani Rychlost Rychlost Rychlost
oko-ruka vyvijeni sily Vytrvalostni  prostoru, rozhodovani  rozhodovani, rozhodovani,
= ptedpoklady  rovnovazné anticipace, silové Anticipace,
£z
5 2 schopnosti schopnosti
£ &
g o
e =
a2
Stielba Vrhy Béhy Krasobrusleni  Jachting Upolové sporty ~ Fotbal
Golf Hody Plavani Gymnastika Boby Curling Hokej
5]
E E Lukostielba Skoky Cyklistika Skoky do vody Florbal
S 3
& &

Zdroj: Dovalil et al. (2002)

McKay et al. (2021) seskupili sporty do 7 kategorii na zéklad¢ fyziologickych

pozadavkd, taktickych sloZek a dovednostnich pozadavkii daného sportu (viz tabulka €.

3). Podle Stefaniho taxonomie hodnoticich systému (Stefani, 1999) se tymové sporty daji

popsat jako ,,sporty s objektem®, kde hlavnim cilem je manipulace s objektem pii pfimém

stietnuti s jinym soutézicim. Naopak dalsi sporty jsou dle toho pravidla kategorizované

jako nezavislé a v ptipad¢ kategorie sportu vyZzadujiciho pfesnost provedeni fadime obé

varianty. U bojovych sportii naopak neuvaddime ani jednu z variant (McKay et al., 2021).
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Tabulka €. 3: Klasifikace sportovnich vykonta dle McKay et al. (2021).

Sportovni Stefaniho Zastoupeni jednotlivych sporti
kategorie taxonomie
Tymové sporty Objektivni Australsky fotbal, americky fotbal, baseball, basketbal, kriket,
pozemni hokej, fotbal, hidzena, ledni hokej, netball, ragby,
goalball, volejbal a vodni polo
Vytrvalostni Nezavisle Atletika (traté nad 5000 m), biatlon, béh na lyzich, silni¢ni
sporty/dlouhé traté cyklistika, plavani (800 m a vice), plavani v oteviené vode,
triatlon, chtlize na trati, maraton a ultramaratony
Stfedni Nezavisle Kanoistika, kajak, BMX zavody, horska cyklistika, veslovani,
vzdalenost/sila plavani (pod 400 m), atletika na draze (800—1500 m) a drahovéa
cyklistika
Rychlost/sila Nezavisle Alpské lyzovani, bobova draha, atletika na draze, jizda na
sanich, skoky na lyzich, rychlobrusleni, sprinty na draze a
vzpirani
Sporty vyzadujici ~ Nezavisle Lukostielba, umélecké plavani, curling, skoky do vody,
piesnost /objektivni jezdectvi, krasobrusleni, lyzovani, golf, gymnastika, jachting,
a dovednosti stfelba, snowboarding, surfing, skateboard, freestyle, trampoliny
Raketové sporty Objektivni Badminton, stolni tenis, squash a tenis

Bojové sporty

Box, Serm, judo, karate, tackwondo a zapas

Zdroj: Modifikovano dle McKay et al. (2021)

Z vyse zminéného lze usoudit, ze klasifikace sportu zavisi na rozliSovacich
kritériich a postrada jednotné rozdéleni naptic¢ spektrem védeckych praci. Kategorizace
sportu z pohledu asymetrie by méla poskytovat informace o specifickych pohybovych
narocich a rizicich pro sportovce, at’ uz z hlediska asymetrickych z4t&zi nebo predispozic
k poranéni (Maloney, 2019). Je dllezité si uvédomit, Ze asymetrie je pfirozenou soucasti
lidského téla a mize se vyskytovat u kazdého jedince. V ramci sportu je vSak dulezité
sledovat asymetrické projevy tak, aby nedochazelo k negativnim dopadiim na vykonnost
¢1 zdravi sportovcll. Sportovni vykony vyZzaduji opakované provadéni specifickych
biomechanickych vzorci, které plynou z pohybovych ¢innosti daného sportu. Pro
hodnoceni zapojeni koncetin pfi plnéni sportovné specifickych motorickych ukola je
nutné provést analyzu pro jednotlivé sporty, abychom ziskali informace o podobnosti
biomechanickych pozadavkl. V tomto sméru doporucuje Maloney (2019) klasifikovat
sporty na zéklad¢ vyskytu motorickych tkold podle Guiard (1987), ktefi rozdéluji

motorické ukoly na zaklad¢ vyuziti jednostrannosti a oboustrannosti parovych koncetin
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pfi provadéni sportovné specifickych pohybt do Etyf skupin: Skupina 1: unilateralni

(napft. skok do dalky), Skupina 2: bilateralni asymetrické (napt. golfovy §vih), Skupina 3:

bilateraln¢ symetricky pii cyklické Cinnosti (napt. cyklistika), Skupina 4: bilateralné

symetricky pfi acyklické ¢innosti (napf. vzpirani). Je vSak tfeba podotknout, ze sporty

jako fotbal by mohly byt klasifikovany jako sporty s dominanci skupiny 2 s ohledem na

pfitomnost ukoll, jako jsou kopdni a zména sméru, ackoliv nesmime opomenout

pritomnost skupiny 3 pii ¢innostech, jako jsou béh nebo chiize.

Pro nasi praci jsme v metodologické casti vychazeli z klasifikace sportovnich

vykont dle doporuceni Maloney et al. (2019) a pozd¢ji upravené dle Kalata et al. (2020),

ktery rozliSuje tii zadkladni druhy sportu na zakladé pievladajiciho pohybového

charakteru:

1.

Sporty s pfevladajicim symetrickym charakterem pohybového zatizeni (SY) —
fadime sem sporty, pii kterych prevazuji pohybové ukoly prevazné cyklického
charakteru (plavani, b&hy, triatlon, cyklistika) nebo sporty s pohybovymi tkoly
bilateralniho charakteru, tedy bez vyrazné dominance jedné strany pii provadeni
sportovné specifickych pohybii (sportovni aerobik, vzpirani). Dle rozdéleni
Guiard (1987) sem spadaji kategorie 3 a 4.

Sporty s prevladajicim asymetrickym charakterem pohybového zatizeni (ASY) —
tyhle sporty zahrnuji discipliny, ve kterych je ziejmé, Ze pii provadéni sportovné
specifického pohybu bude preferovana koncetina nebo smér pohybu (napt. golf,
Serm, volejbal) nebo sporty s acyklickym charakterem pohybu (hod ostépem, skok
do dalky atd.). Podle rozdéleni Guiard (1987) Ize nalézt podobnost s kategoriemi
la2.

Sporty, u nichZ se vyskytuje smiSeny pohybovy charakter tzv. hybridni (HY) — do
této skupiny fadime sporty, které pii provadéni sportovné specifickych ukolt
vyuzivaji jak symetrické pohyby (napt. beh), tak asymetrické pohybové vzory
jako napftiklad kop ve fotbale. Tato skupina se proto sklada z tzv. kombinovanych

pohybil a zahrnuje pfevazné kolektivni sporty jako fotbal, florbal, hazena apod.
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2.3 Sportovni specializace

Sportovni specializace je obecné chapana jako pravidelny, intenzivni a celoro¢ni
trénink zaméteny pievazné na jeden sport s vyloucenim ostatnich sporti (Brenner, 2016;
Jayanthi et al., 2013). V roce 2013 byla vytvotfena Jayanthiho stupnice, ktera slouzi k
méieni trovné sportovni specializace u mladych sportovci. Tato stupnice se zaklada na
trech otazkach: 1. Muzete si vybrat jeden hlavni sport, kterému se vénujete? 2. Ukoncili
jste ucast v jinych sportech, abyste se mohli pln¢ vénovat svému hlavnimu sportu? 3.
Trénujete vice nez 8 mésici v kalendainim roce ve svém hlavnim sportu? (Jayanthi et al.,
2013). Pokud je odpovéd’ na vSechny tfi otazky ano, hodnotime sportovce jako vysoko
specializované. Pokud jsou dvé odpovédi kladné, indikuje to stfedni specializaci, jedna
nebo zadna kladna odpovéd znaci nizkou tGroven specializace. Je tfeba podotknout, ze

tato kategorizace ma své limity, nebot’ napiiklad nezohlediiuje intenzitu a objem tréninku.

Mezi nejpopularngjsi sporty v Ceské republice patii fotbal s p¥iblizng 337 tisici
¢leny, z nichZ vétSina jsou muzi, a atletika s pfiblizné 79,3 tisici €leny, z nichz vice nez
polovinu tvofi muzi. Na 7. misté¢ se umistil volejbal, jemuz naopak dominuji Zeny, z

celkem 44,5 tisic ¢lent predstavuji zeny 27,5 tisice, 17 tisic je muzi (viz tabulka €. 4).
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Tabulka &. 4: Poget registrovanych ¢lenti a oddily u 20 nejpoéetnéjsich sporti v CR.

Sport Celkem Mladez Muzi Zeny Pocet oddilii
Vsechny sporty celkem 1334529 661 615 961 038 368 613 19 571
Fotbal 337 154 165 160 319792 17 362 3643
Atletika 79 324 49 932 41216 38 108 356
Florbal 75737 51100 61257 14 480 413
Tenis 69 791 33210 44 959 24 832 1245
Bojova uméni 60 463 41 564 43 208 17255 784
Golf 52262 5655 36270 15992 187
Volejbal 44 450 24 922 16 959 27491 1511
Basketbal 42207 22112 27 088 15119 451
Judo 36 769 31382 28 363 8 406 219
Ledni hokej 35751 23 587 33904 1 847 722
Hokejbal 33390 5857 31934 1456 165
Lyzovani 30 465 14 153 18 826 11639 487
Stolni tenis 27 174 6516 24 281 2 893 1256
Plavecké sporty 26 165 20719 13116 13 049 211
Horolezectvi 24 484 8115 15984 8500 402
Sachy 20 404 8 085 18 336 2 068 514
Jezdectvi 18 358 5131 3023 15335 1585
Hazena 17 461 10 636 11010 6451 179
Gymnastika 16 475 13974 4847 11 628 134
Kuzelky a bowling 13 934 2535 10 689 3245 359

Zdroj: Cesky statisticky tifad (idaje k roku 2019)

Peri¢ & Pecha (2014) uvadi dva hlavni sméry k dosaZeni vrcholové sportovni
vykonnosti v ramci dlouhodobé koncepce sportovniho tréninku zejména u mladeze: rané

sportovni specializace a trénink odpovidajici vyvoji.
2.3.1 Rana sportovni specializace

Rana sportovni specializace nema jednotné piijatou definici, ale vétSina autort se
shoduje na nékolika zakladnich bodech: vysokd intenzita a délka tréninku vzhledem k
véku s minimalnim ¢asem na odpocinek, vysoce strukturovany trénink s dirazem na
kondi¢ni ptipravu, vylouceni ucasti v jinych sportech (Ferguson & Stern, 2014). LaPrade
et al. (2016) uvadi, ze pod pojmem rana specializace se rozumi, kdyZ se sportovec ucastni

organizovaného sportu pied 12. rokem Zivota. Koncept rané sportovni specializace na
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jediny sport byl poprvé realizovan ve vychodni Evropé (ZSSR) ve sportech, jako jsou
gymnastika, plavani ¢i krasobrusleni (Louis, 2013). Byly zfizeny rozvojové programy,
kde sportovci realizovali intenzivni specializovany trénink jiz od utlého détstvi pod
pfisnym dohledem trenéri s motivaci potencidlnich profesiondlnich smluv.
Predpokléadalo se, Ze sportovci, ktefi se zaméfi na vybrany sport jiz v Gtlém détstvi, budou
mit vyhodu v dospélosti oproti sportovetm, ktefi se specializovali pozdéji. Bez ohledu na
fyziologické a psychosocialni disledky je obtizné presné identifikovat vyjimecny talent
jiz v raném véku (Pankhurst & Collins, 2013). Coté et al. (2007) uvadi, ze predikce
dlouhodobého uspéchu ve sportu na zédkladé vykonnostnich predispozic v détském veku,
zejména v prepubertalnim nebo pubertdlnim obdobi, neni spolehliva. Wiersma (2000) se
kriticky vyjadfil o selekci talentované mladeze v raném véku z divodu, Ze by mohla
vyloucit nékoho, kdo rlstem, zranim a tréninkem by pozdéji mohl dosahnout elitni
urovné. Existuje n€kolik piikladt uspéchi rané sportovni specializace, jednd se o
sportovce jako Tiger Woods, sestry Williamsovy ¢i Michael Phelps, ktefi zacali s
tréninkem jiz v raném détstvi (Smith et al., 2015). Uspéchy téchto sportovcil, kteii se
specializovali v raném détstvi, mohou ovlivnit pfesvédceni lidi pracujicich v oblasti
mladeznického sportu, Ze rana sportovni specializace je jedinym zptisobem maximalizace
sportovniho vykonu (Kliethermes et al., 2020). Pfi rozhodovani o vybéru konkrétniho
sportu zejména u mladeze hraji dilezitou roli také rodice, zodpovédni za volnocasové
aktivity ditéte. Casto maji rodi¢e intuitivni pocit, Ze rana specializace ditéte ve vybraném
sportu mu muze pomoci dosahnout tspéchu. Law et al. (2007) prokazali, ze u rytmické
gymnastiky sportovci, ktefi zacali intenzivni specializovany trénink jiz v raném détstvi,
dosahli elitniho statusu sportovce v porovnani s jejich protéjsky, kteti se specializovali
pozdéji. Také u sportu jako krasobrusleni se zda byt rana specializace nezbytna z divodu,
ze vrcholového vykonu je moZzné dosahnout uz pfed dosazenim fyzické zralosti, proto

vyZaduje intenzivni trénink jiZ pfed pubertalnim obdobim (Deakin & Cobley, 2003).
2.3.2 Trénink odpovidajici vyvoji

Zakladnim principem vysoce uc¢innych sportovnich programii s diirazem na
vc¢asnou selekci sportoveti by mélo byt predevsim poskytnuti prostoru a ptilezitosti ke hie
a tréninku, aby nasledné¢ mohli byt vybrani nejlepsi sportovci z velkého mnozstvi
motivovanych déti (Baker et al., 2009). O tom pojednéva trénink odpovidajici vyvoji

(angl. late specialization), ktery respektuje specifika ontogenetického vyvoje a je
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charakteristicky vysokym podilem tzv. vSestranné¢ piipravy (angl. multiside
development) (Peri¢ & Pecha, 2014). Svétové organizace jako Fédération Internationale
de Médecine du Sport (FIMS), International Olympic Committee (IOC) a National
Strength and Conditioning Association (NSCA) zvefejnily sva stanoviska k ranym
sportovnim specializacim a shoduji se na jejich odmitnuti a akceptovani tréninku
odpovidajiciho vyvoji az do obdobi adolescence (pfiblizné 15-16 let). Hlavnim diivodem
je negativni dopad sportovni specializace, ktery muize zahrnovat vyssi vyskyt zranéni
(Post et al., 2017), syndrom vyhoieni a ukon¢eni ucasti ve sportu (Gould, 2010), naruSeni
ristu a vyvoje jedince (Malina, 2010) a také poruchy pfijmu potravy u sporti jako
krasobrusleni nebo tanec (Smolak et al., 2000). Intenzivni trénink v rdmci vybrané
sportovni specializace miize mit za nasledek zvySeni rizika zranéni, zejména pokud
celkovy tydenni pocet hodin pfesahne 16 hodin, coZz muize omezovat mnoZzstvi
rekreacniho a nestrukturovaného cviceni (Jayanthi et al., 2011; Myer et al., 2015; Lloyd
et al., 2015). Studie Jayanthi et al. (2015) prokézala, ze mladi sportovci, ktefi piekroci
pomér sportovni pfipravy 2 : 1 ve prospéch specializované ptipravy, maji vétsi
pravdépodobnost utrpét vadzné zranéni z nadmérného pouzivani specifickych segmentt,
bez moznosti vyzkouset jiné sporty, maji mensi pravdépodobnost ziskat zakladni fyzické,
psychosocialni a kognitivni dovednosti, dilezité pro dlouhodoby uspéch ve sportu (Coté
et al., 2009; Jayanthi et al., 2015). Moesch et al. (2011) uvadi, Ze sportovci, ktefi dosahli
elitniho statusu, strdvili méné ¢asu ve specializovaném tréninku ve véku 9 — 15 let ve

srovnani s témi, ktefi tohoto statusu v rtiznych sportech nedosahli.

Koncept dlouhodobého rozvoje sportovce predstaveny Coté et al. (2009) zahrnuje
7 doporuceni, kterd se zabyvaji riznymi cestami a zdiraziiuji u¢innost sportovnich
programul na rozvoj vrcholové vykonnosti dospélych, dlouhodobou participaci a osobni
rozvoj na zaklad¢ vSestranného rozvoje, zdmérné hry a klicové prechody v prub&hu
vyvoje sportovce (Tabulka ¢. 5). Tento model je povazovan za opak rané sportovni
specializace (Baker et al., 2009). Autofi vychazeji z pfedpokladu, ze trénink odpovidajici
vyvoji a diiraz na vSestrannost piindseji pozitivni pfinosy pro dlouhodoby Gspéch a zdravi

sportovc.
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Tabulka €. 5: Doporuceni ke sportovni specializaci ve sportu.

Sportovni Stefaniho L. . o
kategorie taxonomie Zastoupeni jednotlivych sporti
Australsky fotbal, americky fotbal, baseball,
TYmové sport Obicktivni basketbal, kriket, pozemni hokej, fotbal, hazena,
Y porty d ledni hokej, netball, ragby, goalball, volejbal
a vodni polo
Vytrvalostni A.tle'tvik’a (trat.é pad 5 OOO’m,), biatlon, béfh na lyil?hz
sporty/dlouhé Nezévisle silni¢ni cyklistika, plavani (800 m a vice), plavani
p . v oteviené vode¢, triatlon, chiize na trati, maraton
traté
a ultramaratony
. 1 Kanoistika, kajak, BMX zavody, horska cyklistika,
Stiedni . L, L . .
vzdalenost/sila Nezavisle veslovani, plavani (pod 400 m), atletika na draze
(800—1500 m) a drahova cyklistika
Alpské lyZovani, bobova draha, atletika na draze,
Rychlost/sila Nezavisle jizda na sanich, skoky na lyZzich, rychlobrusleni,
sprinty na draze a vzpirani
Sporty vyzadujici o Lukostfelba, un}élecké plavéni,’curlivng, ’skroky do
o Nezavisle vody, jezdectvi, krasobrusleni, lyZzovani, golf,
presnost e . . . N .
. /objektivni gymnastika, jachting, stfelba, snowboarding,
a dovednosti .
surfing, skateboard, freestyle, trampoliny
Raketové sporty Objektivni Badminton, stolni tenis, squash a tenis

Bojové sporty

Box, Serm, judo, karate, tackwondo a zapas

Zdroj: Coté et al. (2009)

2.3.3 Shrnuti kapitoly

Odborna literatura diskutuje dvé cesty k dosazeni vrcholové sportovni vykonnosti

v dlouhodobé koncepci sportovniho tréninku: ranou specializaci a trénink odpovidajici

vyvoji. Obé cesty maji své vyhody i nevyhody. Rana sportovni specializace miize piinést

rychlej$i nacvik dovednosti a dosazeni vrcholové vykonnosti (Sluder et al., 2017), ale

muze také zvysit riziko zranéni a nedostate¢ného rozvoje jinych dovednosti (Post et al.,

2017). Na druhé strané trénink odpovidajici vyvoji je zaméfeny spiSe na zdravotni aspekt
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a podporuje vnitini motivaci déti k ucasti ve sportu, ale mize trvat déle dosahnout

vrcholové urovné (Ferguson & Stern, 2014; Horn, 2015; Jayanthi et al., 2013).

V nasem vyzkumu nemame za cil hodnotit tyto dva sméry, nicméné je dulezité si
uvédomit, ze kazdy z nich mize mit pfimy dopad na Cetnost a intenzitu vykondvani
sportovné specifickych pohybt vzhledem k vybrané sportovni specializaci. Myer et al.
(2015) uvadi, ze vysoky objem a intenzita sportovné specifickych pohybt, které jsou
charakteristické pro ranou specializaci, mohou vést k asymetrickému zatézovani kloubi
a svalli, coz miize zvySovat riziko zranéni z diivodu pretézovani specifickych segmentd.
Celkové je nezbytny dalsi vyzkum s cilem lépe porozumét této problematice a identifikaci
optimalniho tréninkového pfistupu pro prevenci maladaptacnich dopadii a zranéni u

sportovcl s riznymi urovnémi specializace.
2.4 Dlouhodoba koncepce sportovniho tréninku

Na sportovni trénink muizeme nahlizet jako na ucelné organizovany proces
rozvijeni pohybovych schopnosti a dovednosti sportovce ve vybrané sportovni discipliné
scilem dosdhnout co nejvy$si mozné sportovni vykonnosti s respektovdnim
individudlnich potfeb jedince (Dovalil et al., 2002). Orchard et al. (2012) navrhl
hypotetické vztahy mezi tréninkem (nedostate¢nym i nadmérnym), zranénimi, kondici a
vykonem ve fotbale, ackoli tenhle model je moZné implementovat i na dalsi sporty. Oba
extrémy tréninkového zatiZeni (pfili§ nizky, nebo vysoky) by mohly zvysit riziko zranéni,
snizit kondici a ovlivnit vykon tymu (viz obrazek €. 2). Tento vztah je klicovy pro
pochopeni dlouhodobé koncepce sportovniho tréninku. Je dalezité si uvédomit, Ze pfi
planovani tréninku je nutné zohlednit také tréninkovy vék sportovce, ktery do znacné

miry miZe ovlivilovat adaptaci na tréninkovy stimul (Gabbett, 2016).

Gabbett (2006) zkoumal tréninkové zatizeni, miru zranéni a zmény fyzického
vykonu u mladsich (~ 17 let) a star§ich (~ 25 let) hract ragbyové ligy béhem 14tydenniho
kondi¢niho programu. Trénink zlepsil svalovy vykon a maximalni aerobni vykon u obou
skupin hracu, ale vétsi zlepsSeni bylo pozorovano u mladsich hract. Tréninkova zatéz
a mira zranéni byla naopak vyssi u starSich hraca. To naznacuje, Ze mladsi a starSi hraci
mohou reagovat odliSn¢€ na stejny tréninkovy podnét, a proto by mély byt tréninkové

programy upraveny tak, aby braly v tivahu individualni charakteristiky jedinct.
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Zvyseni rizika __N_'Zke _ Nizka droveri Medostateény
zranéni trem'r:km've kondice —_— wvykon
zatizeni
-~

Zvyseni Adekvatni SniZeni rizika
nasledujiciho tréninkowvé

1as fho zranéni - |
rizika zran&ni zatizeni miékkych tkani

Vysoké Vysoka troveri Optimalni
tréninkové kondice E—— vykon
zatizeni

SniZeni rizika |
zranéni

Obrazek €. 2: Vztahy mezi tréninkem, tirovni kondice a rizikem zranéni.
Zdroj: Orchard et al. (2012)

Bylo navrzeno nékolik model nebo ramcovych doporuceni pro rozvoj mladeze

Zvyseni rizika
zranéni

mékkych tkani

(Ford et al., 2011; Lloyd & Oliver, 2012, 2019). Tyto modely piedstavuji riizné cesty,
které déti mohou absolvovat od vstupu do sportovniho prostfedi az po nasledné etapy
sportovniho tréninku, které jim umoZzni optimalizovat dosaZeni jejich cili ve sportu
(Horn, 2015). Modely rozvoje mladych sportovci by mély respektovat veékové
zakonitosti sportovce, s nimiz je spjaty biologicky a psychologicky vyvoj jedince (Vicar,

2018).

Lloyd & Oliver (2012) ptedkladaji dlouhodoby model rozvoje mladych atleti (z
angl. Long-Term Athletic Development, LTAD), ktery zahrnuje sportovni rozvoj od
ran¢ho détstvi (od 3 let) az po dovrSeni dospélosti (21 let, z angl. adulthood) pro obé
pohlavi. Autofi doporucuji rozvoj svalové sily jako prioritu pro prevenci zranéni a rozvoj
zakladnich pohybovych dovednosti. Dale bylo prokézano, Zze déti mohou bezpecné
a efektivné provadét silovy trénink za dohledu kvalifikovaného personalu (Lloyd et al.,
2015). Je klicove si uvédomit, ze tspéch LTAD z4visi také na kvalité vzdélani a instrukci
poskytovanych trenérem (Myer et al., 2011). Byly popsany pfipady zranéni u déti
a adolescentil zpisobené nadmérnym a nevhodnym zatiZenim v tréninku (Cleary et al.,
2011), ackoli vétsina z nich byla ndhodné povahy a snizovala se s vékem (Myer et al.,
2009). Aby se minimalizovala rizika téchto ptipadi, je klicové, aby trenéti méli relevantni
kvalifikaci v oblasti sily a kondice a také pedagogické dovednosti, aby dokézali efektivné

komunikovat s mladymi sportovci. Klicovym prvkem rozvoje mladych sportovci (z angl.
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Youth Physical Development; YPD) je, Ze béhem stfedniho détstvi (6 az 11 let; z angl.
mild childhood) by mély byt hlavnim cilem rozvoj zédkladnich pohybovych dovednosti,
jako jsou sila, rychlost a obratnost, a to pfevazné pomoci nespecifickych stimula
vzhledem ke sportovni specializaci (Peri¢ & Pecha, 2014). Kdyz sportovci vstoupi do
dovednosti pro dany sport, vybusna sila a hypertrofie (diky zvySenému androgennimu
prostiedi spojenému s timto vyvojovym stadiem) (Lloyd et al., 2015). Dulezitost
individualizace jedince z hlediska pohlavi, véku, stupn¢ maturace a vykonnostni tirovné

sportovcl by méla byt zohlednéna pti planovani LTAD (Lloyd & Oliver, 2012).
2.4.1 Vékové zakonitosti v jednotlivych obdobich ontogeneze

Pro ucely nasi prace se budeme zabyvat pfevazné télesnym vyvojem v ramci
ontogeneze jedince. Lidsky vyvoj je charakterizovan dlouhodobou zménou tvari,
velikosti a funkci od novorozence az po dospélého cloveéka (Bogin, 2015). ABmann &
Hermanussen (2013) tvrdi, Ze prib¢h procesu je v podstaté stejny u vSech déti, ackoli
tempo se mlze u dvou stejné starych jedincl znacné liSit. Mezi zdkladni faktory, které
tento proces ovliviuji, patii genetické predispozice a specifické prosttedi (Bogin, 2015).
Rast neodmyslitelné patii k vyvoji jedince a je prevazné charakterizovan zménami
kvantitativnich znak, jako jsou zvétSeni velikosti téla ¢i jeho jednotlivych ¢asti. Ptiblizné
do dovrSeni 18. roku Zivota je hlavni biologickou vlastnosti jedince rist s proménlivou
intenzitou v ramci jednotlivych obdobi Zivota (Malina & Geithner, 2011). Falkner (2013)
popisuje rist ve tvaru pismene ,,Z*, protoze pozorujeme rychly rist v batolecim a raném
détstvi, staly rist béhem mladsiho Skolniho véku, rychly rist v obdobi puberty a nasledné
klidny rtst az do jeho ukonceni v obdobi po adolescenci (1820 let). S riistem a vyvojem
se také spojuje pojem zrani, coz na rozdil od rGstu hodnoti kvalitativni zmény ve vSech
tkanich, organech a orgdnovych soustavach (Eisenmann et al., 2020). Tento proces muize
byt méfen v riznych biologickych systémech (napt. kosternim, sexudlnim, somatickém,
dentalnim) (Malina & Bouchard, 2004). Zralost 1ze také posuzovat z hlediska statusu,
tempa a nacasovani (Cumming et al., 2021). Zatimco status odkazuje na stupeni zralosti,
jehoz jedinec dosdhl v konkrétnim case pozorovani (napf. ptedpubertélni,
circumpubertalni nebo postpubertalni), tempo oznacuje, jak rychle, nebo pomalu jedinci
postupuji na cest¢ k dospélosti. Naopak casovani se tyka hodnoceni vzhledem

k chronologickému vé&ku, kdy se konkrétni specifické udalosti, jako jsou menarche,
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puberta, vrchol riistového spurtu (z angl. Peak high velocity, PHV), vyskytuji (Cumming
et al., 2021). Rozdilnost ve statusu, tempu a Casovani zrani je predevsim zavisla na
genetickych faktorech, i kdyz kazdy z nich miize byt ovlivnén vnéj$imi faktory, jako jsou
extrémni podminky, chudoba, hladomor nebo stres (Malina et al., 2015). Déti stejného
chronologického véku se mohou liSit az o pét az Sest let vzhledem k jejich kosternimu
veéku, coz je etablovany ukazatel zralosti u mladdeze (Johnson, 2015). ABmann &
Hermanussen (2013) prezentuji, Ze zrani nervové a endokrinni soustavy je zodpovédné

za pohlavni a kostni zrani béhem pubertalniho véku.

Predstaveny vyzkum je zaméfen na jedince reprezentujici dvé stadia Skolniho
veku: pubescenci (starsi Skolni veék, 11 az 15 let) a adolescenci (15 az 19 let) (Vagnerova,
2012). V zahrani¢ni literatufe se mizeme setkat s odliSnou terminologii pro rozde€leni
jednotlivych fazi ontogeneze. B&zné se vyuZziva rozdéleni do tii stadii: détstvi
(Childhood) (od 3 do 11 let), adolescence (od 12 do 21 let) a dospélost (Adulthood) (21 let
a vice) (Lloyd & Oliver, 2012). Salmela-Aro (2011) d¢€li obdobi adolescence jeste do tii
skupin: rana adolescence (ptiblizny vék 11 az 13 let), stiedni adolescence (pfiblizny vék
14 az 17 let) a pozdni adolescence (pfiblizny veék 17 az 19 let). Tyto podskupiny mohou
byt uzite¢né pro lepSi porozuméni a zkoumani specifickych aspektti adolescentniho
vyvoje, protoze kazda z téchto fazi mize mit sva specifika a charakteristiky. Nicméné je
tfeba si uvédomit, ze konkrétni rozdéleni adolescen¢niho véku se muize liSit v zavislosti

na vyzkumnych cilech a pfistupech jednotlivych studii.
2.4.1.1 Obdobi pubescence

Obdobi pubescence oznacované jako star$i Skolni vék ¢i rand/stiedni adolescence
je vymezeno mezi 10.—11. az 15.-16. rokem Zivota ditéte (Vagnerova, 2012). Suchomel
(2004) tvrdi, Ze pribeh pubertalniho vyvoje je velmi vyznamné ovlivnén dédi¢nosti, tzn.
ze déti rodicl, ktefi se fadili mezi pozdni dospivajici, budou mit s velkou
pravdépodobnosti opozdény ndstup puberty, coz plati 1 obracené. Toto obdobi se
vyznacuje velkymi inter-individualnimi rozdily s jedno — aZ dvouletym zpoZdénim mezi
vrstevniky (Malina, 2019). Obdobi puberty je také charakterizovano jako faze prechodu
od détstvi k zacinajici dospélosti, kde dochéazi ke stabilizaci funkei vnitfnich organti
(srdce a plice) a celkovému vyvazeni télesnych proporci, coz se vyznamné podili na
vykonnosti pubescentil (Dovalil & Choutka, 2010). Roth & Divall (2016) prezentuji tohle

obdobi jako obdobi nestability a nového ptizpisobeni. Pubescence je biologicky
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vymezena zpocatku rozvojem sekundéarnich pohlavnich znakl a na konci tohoto obdobi
dochazi k pohlavni dospélosti, coz se projevuje u divek ndstupem pravidelné ovulace
a u chlapcti spermatogeneze (Malina, 2019). Krejcifova & Langmeier (2006) déli tohle
obdobi jesté na fazi prepuberty trvajici od 11 do 13 let a ndslednou fazi tzv. vlastni puberty
od 13 let a koncici ve v€ku 15 az 16 let. S pocatecnim nastupem prepuberty mohou
vznikat jisté tézkosti s obratnosti a plynulosti pohybu a hrac¢i také huaie ovladaji
komplikovangjsi cviceni. Jednim z ditvodu je rozsahla vyvojova piemeéna a tzv. piekotny
somaticky i fyziologicky vyvoj spojeny s rustem vétsiny organt (Dovalil & Choutka,
2010). Ackoli se relativné rychle zvySuje svalova sila, Slachova a vazivova pevnost ¢i
kostni zrani se vyviji rozhodné pomaleji (Suchomel, 2004). Proto je velmi dulezité dbat
na prevalenci n¢kterych negativnich projevil, které by mohly mit za nasledek pretizeni
jednotlivych segmentli v tomhle vékovém obdobi (Jayanthi et al., 2022). Logickym
opatfenim je proto zafazovani vice rovnovaznych cviceni, zapojovani ostatnich ¢asti
organismu (pfedevsim téch, které se malo vyskytuji ve vybraném sportu), ¢ast&jsi stiidani
¢innosti a zvySeni aktivniho odpocinku pied pasivnim (Suchomel, 2004). Obdobi puberty
je spojeno s vyznamnymi biologickymi a psychickymi zménami zpisobenymi pievazné
¢innosti z1az s vnitini sekreci (produkce hormonu) (Bogin, 2015). Nejvétsi zmény, které
jsou pozorovatelné uz na prvni pohled, jsou vyrazné vyskové ¢i hmotnostni ptirtstky.
PHV je dosahovéano pfiblizn¢ kolem 14. roku Zivota u chlapcii (13,4-14,4 let), u divek
kolem 12. roku zivota (11,4-12,2 let) (De Ste Croix, 2007). Malina (2019) uvadi, ze
vySkové prirtstky jsou rocn€ kolem 10-12 cm, v nékterych extrémnich ptipadech az
15-20 cm. Vignerova et al. (2006) uvadi, Ze za poslednich 100 let doslo k vyraznému
posunu tohoto mezniku, kde na zacatku 20. stoleti byl PHV stanoven kolem 17. roku
Zivota. V souc€asné dobé je to uz zminény 13. rok zivota, coZ se reflektuje také do LTAD,
je také pochopitelné, Ze dochazi diiv k ukonceni rlstu (kolem 18. roku Zivota)
v porovnani s 21. rokem na zacatku 20. stoleti (Vignerova et al., 2006). Tenhle trend je
pravdépodobné spojeny s ,,urychlenym®, zplisobem Zzivota, coz se odrazi ve zrani
jednotlivce. Malina (2019) dodava, Ze po dosazeni PHV dochézi k uzavirani riistovych

Stérbin a rlst se zpomaluje.
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2.4.1.2 Obdobi adolescence

Obdobi adolescence nebo dorosteneckého véku nastupuje po bouilivém obdobi
pubescence (starSi Skolni ve€k), které bylo charakteristické tzv. prestavbou motoriky
(Dovalil & Choutka, 2010). Piesné casové vymezeni tohoto obdobi neni tak ziejmé jako
obdobi pubescence (11 az 15 let) a mizeme pozorovat ur¢itou nekonzistentnost také
v odborné literatuie (Lloyd & Oliver, 2012; Vagnerova, 2012; Salmela-Aro, 2011;
Krej¢itova & Langmeier, 2006). Jednim z divodi mize byt, Ze pfi stanoveni tohoto
rozhrani se musi pocitat s individualni oscilaci jednotlivych meznikl ve vyvoji jedince
& Geithner, 2011). Pro nasi praci je stézejni nastavit horni hranici dorosteneckého véku
az na 19 let, a proto budeme vyuzivat vymezeni dle Vagnerova (2012), kter4 prezentuje
obdobi adolescence v rozmezi 15 az 20 let. U adolescentll na rozdil od pubescentli
nedochazi uz k tak vyraznym kvantitativnim zménam z hlediska télesné vysky, a to
zejména u divek, kde mezi 15. az 18. rokem véku je narist vysky o 1 cm v porovnani
s chlapci, kde nartist ¢ini az 7 cm (Vignerova et al., 2006). U chlapct dochézi k dokonéeni
zmén proporcionality, typickd jsou §irSi ramena, mohutnéjsi koncetiny a trup, u divek
zase primarn¢ pozorujeme rust nader ¢i obvodové miry bokid (Malina & Geithner, 2011).
Kozni Zlazy zvysuji svou produkci, télo tak dostava i vyraznéjsi pach (Hollenstein
& Lougheed, 2013). Suchomel (2004) uvadi, Ze v tomhle obdobi jde o jakési dobudovani
proporcionality, které souvisi také s rlistem trupu v porovnani s ristem parovych koncetin
(dlouhé kosti), jako to bylo v obdobi pubescence. Vrcholi také vyvoj duSevnich

a psychickych vlastnosti a jedna se v podstaté o upeviiovani dosazené dosp€losti.
2.4.2 Intersexualni rozdily v pribé&hu ontogeneze

V pifedpubertalnim obdobi se vyznamné nelisi tiroven pohybovych schopnosti jako
sila, rychlost, vytrvalost a obratnost v rdmci pohlavi, coz naznacuje, Ze bez ohledu na
pohlavi se mohou aplikovat podobné tréninkové programy a metody (Beunen & Malina,
2008). Na zacatku prepubescence jsou rozdily v télesné vySce a hmotnosti mezi
pohlavimi jen velmi malé, dokonce v zavéru prepubescence (kolem 13. roku) v dasledku
& Geithner, 2011). Zatimco rist organismu v obdobich pted pubertou je podnécovan
pfedevSim ristovym hormonem a vyzZivou, pro pubescenci je typické zvySené

spoluptisobeni pohlavnich hormont a gonadotropinti (Beunen & Malina, 2008). PHV je
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u divek méné intenzivni a soucasné krat$i (kon¢i pted 13. rokem zivota), zatimco
u chlapcii je teprve pred vrcholem (De Ste Croix, 2007). Chlapci tento deficit v ndsledném
obdobi rychle dohéani a v konecném dusledku jsou v priméru vyssi a t&€z§i, nebot’ jejich
akcelerace je intenzivnéj$i a déletrvajici (Malina & Geithner, 2011). V obdobi
adolescence se objevuji vyrazné rozdily v rdmci pohlavi, kdy muzi dosahuji lepSich
vykonl ve vétSiné pohybovych schopnosti s vyjimkou flexibility (Beunen & Malina,
2008). V prabéhu ristového spurtu v obdobi puberty dochazi u zen ke specifickym
fyziologickymi procestim, které mohou ovlivnit jejich vykon (Hewett et al., 2004; Myer
et al., 2008). Mezi tyto procesy patii nartst té¢lesného tuku, za¢atek menstruacniho cyklu,
zvySend laxita kloubt, valgézni postavené kolennich kloubu a zvySend zavislost na
strategiich pfistdvani s dominantni Ucasti ¢tythlavého svalu. VSechny tyto faktory byly
spojovany s vys§im rizikem nekontaktniho poranéni piedniho zkiiZzeného vazu u zen v

porovnani s muzi (Quatman et al., 2006).
2.5 Maladaptace ve sportu

Biochemickym principem pro zvySovani vykonnosti ve sportu je superkompenzace
(viz obrazek €. 3), coz znamena docasné zvySeni energetickych zdroji v buiikach po
predchozim vycerpani v disledku fyzického zatizeni (Dovalil et al., 2002). Pro dosazeni
této superkompenzace je dulezité dodrzovat spravné poméry mezi zatizenim
a odpoCinkem. Toto obdobi lze vyuZit pro zahdjeni dalSiho tréninku a optimalizaci

vykonnosti (Zatsiorsky et al., 2020).

Superkompenzace

v

Zatizeni
Zotaveni

FaaY Energeticky
A

L1
100 % potencial

Stépeni Resyntéza

Obrézek €. 3: Teorie superkompenzace ve sportu.
Zdroj: Dovalil et al. (2002)
Navrhovani optimalniho tréninkového programu je slozity proces, ktery zahrnuje

peclivou manipulaci s nékolika tréninkovymi proménnymi, jako jsou zatiZzeni, objem,
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intenzita, interval odpoc¢inku a vybér cvikii (Zatsiorsky et al., 2020). Grandou et al. (2020)
upozornuji, Ze intenzivni trénink spolu s nedostate¢nym zotavenim muze vést ke snizeni
vykonu doprovazenému fyziologickymi nebo psychologickymi pfiznaky, coz se projevi
jako maladaptace. Zatsiorsky et al. (2020) uvadéji, ze zdkladem uspésného tréninku je
ptetizeni (z angl. overload, OL), jez musi byt dostatecné velké, aby se dosahlo nasledného
zlepSeni. Ackoliv kdyZ je OL nevhodné zvolené, miiZe se projevit ve form¢ maladaptace,
mezi které fadime funkc¢ni pietizeni (z angl. functional overreaching, FOR), nefunk¢ni
pietizeni (z angl. nonfunctional overreaching, NFOR) nebo syndrom ptetrénovani (z angl.
overtraining syndrome, OTS) (Meeusen et al., 2013). FOR nakonec vede k lepSim
vykoniim po adekvatnim zotaveni, avSak pokud sportovec nedodrzuje rovnovahu mezi
tréninkem a regeneraci, mize se vyvinout NFOR. RozliSeni mezi NFOR a OTS je slozité
a zavisi na klinickych vysledcich a ptipadnych doprovodnych symptomech (tinava, bolest
svall, atd.). KliCovym faktorem pii rozpoznani OTS mize byt tzv. prodlouzena
maladaptace, ktera ovliviiuje také biologické, neurochemické a hormondlni regulacni
mechanismy. Obecné se pfiznaky OTS, jako jsou Unava, sniZzeni vykonu a naladové
diagnostika maladaptivnich stavii jsou zasadni, protoze neexistuji pevné stanovené
terapeutické prostredky (kromé odpocinku), které by dokazaly obratit Skodlivé ucinky

pfetrénovani (Grandou et al., 2020).

Tabulka €. 6: Proces zatizeni v tréninku a maladaptacni dopady.

Intenzifikace tréninku

Trénink
Proces
Fetizeni e e Nefunkéni Syndrom
(pfetiZeni) Funk¢ni pretizeni o, . Y ) L
pretizeni pretrénovant
, Akutni Kratkodobé . L
Vystup , o, Extrémni zatéz Extrémni zatéz
unava pretizeni
.. Neékolik Neékolik dni az Nékolik tydni az ., ,
Odpocinek ] ) Lo Mésic a vic
dni tyden mesic
DOéaSHé Sniiel’li Stagnace
Vykon ZvySeni (napt. tréninkovy SniZeni
kemp) Snizeni

Zdroj: Meussen et al. (2013)
Kucera et. al.,, (2011) prezentuji maladaptaci jako reakci na zatéz, ktera

neodpovidad uznanym kritériim fyziologickych adaptaci. Maladaptace mize mit zdvazné
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negativni dopady zejména pii tréninkovém procesu déti, kde nevhodné zvolena zatéz
neumozni sportovci vykonat pozadovany cvik technicky spravné a vede k vytvoteni
nahradnich pohybovych vzorcii, coz vSak neni pfinosné pro dalsi rozvoj. Ve sportech,
které se vyznacuji jednostrannymi pohybovymi ukoly, jako jsou tenis, golf nebo Serm,
muze vysoky objem tréninku bez zatfazeni kompenzacnich cviceni v prib¢hu Casu vést
k nezddoucim maladaptaénim dopadiim ve formé jednostranného ptetéZzovani (Jayanthi

et al., 2020; Myer et al., 2015).
2.5.1 Definice pojmu asymetrie v reflexi sportu

Jeden z prvnich konceptli asymetrii popsal Van Valen (1962), ktery ptedstavil
koncept tif riznych typt asymetrie, které mizeme pozorovat u ¢lovéka. Predpoklada se,
ze prvni dva typy, smérova asymetrie a antisymetrie, jsou vyvojové fizené a velmi
dilezité pro dalsi rozvoj €lovéka. Smérova asymetrie poukazuje na charakteristiku, ktera
se neustale vyviji do dané strany, napfiklad poloha a rozlozeni organu. Antisymetrie
predstavuji tendenci vyvijet se smérem k urcité stran¢, ale strana, kde k tomu dojde, je
ukazatelem sméru dominance (Van Valen, 1962; Watson & Thornhill, 1994). Typickym
ptikladem je lateralita (pravactvi, levactvi). Naopak tfeti skupinu zastupuji tzv. kolisavé
asymetrie (z angl. fluctuating asymmetry, FA), které jsou vysledkem reakce ¢lovéka na
environmentalni stres prostiedi (Longman et al., 2011). V kontextu sportu FA miize
vznikat jako reakce organismu na mechanické zatiZzeni jedné strany, naptiklad
asymetrické rozloZeni svalové hmoty na predlokti u tenisti ve prospéch dominantni ruky
(Sanchis-Moysi et al., 2010). Watson & Thornhill (1994) dopliuji, ze jednotlivé typy
asymetrii se mohou vyskytovat v rizném zastoupeni a také vSechny soucasné u jedince,
a proto je dulezité vzit v Gvahu tuhle skutecnost pii jejich interpretaci. V kontextu
sportovniho tréninku byly FA zkoumény priméarné pro jejich vztah s moznym zvySenym
rizikem zranéni ¢i limitaci ve vykonu. Vna$i praci se budeme vé&novat pouze

problematice typu asymetrie FA.

Auerbach & Ruff (2006) interpretuje asymetrii jako vyrazny rozdil mezi pravou a
levou stranou nebo rozdily mezi kon€etinami, panvi a trupem ¢i horni a dolni ¢asti téla
(diverzifikace). Rozdil mezi pravou a levou stranou je oznacovany jako bilateralni
asymetrie (z angl. bilateral asymmetry, BA), mezistranova asymetrie (z angl. inter-limb
asymmetry), bilaterdlni rozdily ¢i bilateralni pomér (Guan et al., 2021; Kalata et al., 2021;
Maly et al., 2019). Pro piehlednost budeme v nasi praci vyuzivat pojem BA (Kalata et al.,
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2020). Pfi hodnoceni asymetrie v rdmci jedné koncetiny (napf. pfedo-zadni pomér)
budeme vyuzivat oznaceni unilaterdlni asymetrie (z angl. unilateral asymmetry, UA).
(Kalata et al., 2020). V literatufe se mizeme setkat také s pojmem vnitro-koncetinova
asymetrie (z angl. intra-limb asymmetry) ¢i ipsilateradlni pomér (z angl. ipsilateral ratio).
Urcita uroven asymetrie je u ¢loveka ptirozena a je spisSe normou nez vyjimkou. Na druhé
stran¢ tato tendence ve sportu miZze znamenat zvySené riziko pretézovani preferované
koncetiny u mladych dospivajicich sportovcti za predpokladu nezafazeni kompenzacnich
cviceni (Sannicandro et al., 2014). Za zvySenou BA se povazuje hranice 10 %, ktera byla
spojovana se zvySenym rizikem zranéni (Liporaci et al., 2019) ¢i limitaci ve vykonu (Bell
et al., 2014). Tahle hranice neni v literatufe jednotna u vSech studii, né¢ktefi uvadi vyssi
hodnoty BA nad 15 % jako prediktor budouciho zranéni (Dauty et al., 2016, Knapik et
al., 1991) (viz kapitola 2.4.4 Asymetrie jako rizikovy faktor zranéni).

Maloney (2019) zminuje jesté 4. typ asymetrie — tzv. sportovni asymetrii, ktera je
vysledkem dlouhodobé adaptace a reakce na obsah motorickych pozadavkd vybrané
sportovni specializace. Typ aktivity, do které je sportovec zapojen, spolu s jejich
objemem expozice sportu pravdépodobné ovlivni velikost asymetrie. Hart et al. (2016)
porovnavali muskuloskeletalni morfologii dolnich koncetin u zkusenych (> 3 let; n = 28)
améné zkusenych (< 3 roky; n=27) fotbalovych hract. Zkuseni hrac¢i vykazovali vyrazné
vetsi asymetrie v parametrech, jako je prifezova oblast (z angl. cross-sectional area)
tibidlni hmoty v porovnani s méné zkuSenymi hraci. Tohle zjisténi naznacuje, Ze
asymetrie jsou adaptivnim dusledkem, ktery je ovlivnén délkou sportovni specializace.
Naopak Fousekis et al. (2010) tvrdi, ze u fotbalovych hrai se stredni
(57 let) a kratkou (méné nez 5 let) tréninkovou zkuSenosti byl pozorovan vyssi stupen
BA u momentu svalové sily extenzorll kolene méfené izokinetickym dynamometrem
v porovnani s hraci s delsi tréninkovou zkuSenosti (vice nez 8 let). Autoii predkladaji
vysvétleni, Ze hraci s delsi profesionalni zkuSenosti si tréninkem osvojuji symetricté;si
pouzivani svych dolnich koncetin pro hrani fotbalu, coz ma za nasledek lepsi adaptaci na

fotbalové pozadavky.

Xaverova et al. (2015) upozoriiuje na chronické zatizeni jedné strany téla, které
muze vést k asymetriim az na tkanové urovni a v prubéhu ¢asu vyustit ve vazna zranéni,
jez neumozni navrat k profesiondlnimu sportu. Z vySe uvedeného textu muizeme
konstatovat, Ze problematika asymetrii ve sportu je velmi obsdhl4 a soucasné studie maji

nejednou odli$né zavéry, a proto je potieba dalSich védeckych studii pro jejich objasnéni.
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Vypocet a velikost bilaterdlni asymetrie

Existuje vice vzorcli pro vypocet asymetrie/symetrie, coz predstavuje vyzvu pro
praktiky pfi interpretaci vysledku, protoze ¢asto neni zfejmé, pro¢ by mél byt jeden vzorec
vybran pfed druhym. Bishop et al. (2020) uvadi 10 rtznych vzorcti pro vypocet
asymetrie/symetrie (viz tabulka ¢. 7), které maji svlij opodstatnény vyznam vzhledem
k ucelu vyhodnoceni asymetrie. N&které se daji vyuZzit pouze u navratu po zranéni
(porovnani zranéna vs. nezranéna koncetina; vzorec €. 1 a 2) a dalsi se liSi v pouziti
dominantni vs. nedominantni koncetina (vzorce ¢. 5-7, 11), prava vs. leva koncetina
(vzorec €. 3), silngjsi vs. slabsi koncetina (vzorce €. 4 a 8). Déle je potieba zohlednit také
provedeni testu (unilaterdlni vs. bilateralni provedeni). Impellizzeri et al. (2007) uvadi
vhodnéjs$i vyuziti vzorce €. 4 (siln€jsi vs. slabsi dolni koncetina v rdmci zvoleného testu)
pfi bilateralnim vertikdlnim vyskoku bez pouziti paZzi, resp. ruce v pozici u boki (z angl.
countermovement jump, CMJ), protoze u vypoctu, ktery zohlednuje pravou vs. levou
koncetinu, mize dojit k odchylkdm z matematického diivodu (v zavislosti na tom, ktera
koncetina je silngjsi v testu). Pii zohlednéni silnéjsi/slabsi dolni koncetiny v konkrétnim

testu se t€émto rozdilim vyhneme.

Jeste dulezitéjsi je pii dlouhodobém sledovani vyuzivat stejny vzorec po celou
dobu, aby nedoslo k mylnym zavérim pii hodnoceni snizeni ¢i zvySeni asymetrie. Bishop
et al., (2020) uvadi, ze v kazdém testu je pfitomna inherentni chyba, kterd miZe pochazet
z mnoha zdroji. Pro vymezeni, co je ,;skutecna“ asymetrie, je dilezité zohlednit tuhle
skuteCnost pfi jeji interpretaci. Exell et al. (2012) zdtraznili pottebu zvazit koeficient
variability (CV) daného testu z diivodu, Ze asymetrie mize byt povazovana za skute¢nou,

pouze pokud je vétsi nez variabilita testu.
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Tabulka €. 7: Pfehled vzorcl pro vypocet bilateralni asymetrie

Nazev

Vzorec

Autor

10.

11.

Index symetrie koncetin 1

Index symetrie koncetin 2

Index symetrie koncetin 3

Index bilateralni sily koncetin

Index bilateralni asymetrie 1

Index bilateralni asymetrie 2

Index asymetrie

Index symetrie

Uhel symetrie

Standardni procentudlni rozdil

Index bilateralni asymetrie 3

(Inv/un-Inv)*100

(1-Inv/un-Inv)*100

(R-L)/0.5(R+L)*100

(Silngjsi-Slabsi)/Siln&jii* 100

(D-ND)/(D+ND)*100

(2*(D-ND)/(D+ND))*100

(D-ND)/(D+ND/2)*100

(Vy&&i-Nizsi)/Celkova* 100

(45—arcta(L/R))/90*100

100/(Nejvyssi) (Nejnizsi)—1+100

((D-ND)/D)*100

Logerstedt et al. (2012)

Schiltz et al. (2009)

Bell et al. (2014)

Impellizzeri et al. (2007)

Kobayashi et al. (2013)

Wong et al. (2007)

Robinson et al. (1987)

Shorter et al. (2008)

Zifchock et al. (2008)

Bishop et al. (2020)

Maly et al., (2015)

Legenda: Inv-vzranéna, Un—nezranéna, R—prava, L-leva, D-dominantni, ND-nedominantni

Zdroj: Modifikovano dle Bishop et al., (2020)

Smér asymetrie

Vyhodnocovéani sméru asymetrie je béZzn¢ vyuzivano jako hodnoceni asymetrie,
kterd smétuje k jedné strané, naptiklad prava vs. levd, dominantni vs. nedominantni nebo
v piipad€ navratu do sportu po zranéni zranéna vs. nezranéna koncetina. V situaci, kdy se
sportovec vraci do tréninkového procesu po zranéni, je zjevny rozdil mezi koncetinami,
a proto je pravdépodobné, ze smér asymetrie se vzdy bude piiklanét k nezranéné

konceting. Na druhé¢ stran€, kdyz jsou sportovci zdravi (pravidelna ucast v tréninkovém
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procesu) a probiha tzv. screening v ramci predsezonniho testovani, konzistence sméru
asymetrie muze byt nizsi a pouhé vyjadieni velikosti nemusi byt dostacujici pro potieby
tréninkovych intervenci (Bishop et al., 2020). Navic analyza konzistence asymetrie
(priklanéjici se k té samé stran¢) mezi riznymi testy pii unilaterdlnim izometrickém
drepu, vertikdlnim vyskoku CM1J a vyskoku po ptedchozim seskoku (z angl. drop jump,
DJ) vykazovala pouze mirnou az stiedni tirovent shody (Bishop et al., 2019). To vedlo k
nedavnym navrhiim, Ze interpretace asymetrie mezi koncetinami by méla byt provadéna

spise individualn€ nez pouzitim pramérné hodnoty skupiny (Bishop et al., 2022).
Nezavislost asymetrie

Velikost ¢i smérovost asymetrie se muize lisit v zavislosti na konkrétnim testu a
jeho interpretaci (Bishop et al., 2016; Benjanuvatra et al., 2013; Maloney et al., 2016).
Benjanuvatra et al. (2013) porovnavali silové impulsy levé a pravé dolni koncetiny pfi
unilaterdlnim a bilateralnim vertikdlnim vyskoku CMJ. Vysledky prokazaly, ze
prezentované asymetrie u bilateralniho vyskoku CMJ neodpovidaly asymetriim pii
unilaterdlnim provedeni. Jednim z divodl mliZe byt, ze béhem bilateralniho vyskoku
sportovci uptednostituji stranovou dominanci (v prospéch dominantni dolni koncetiny),
coz neni mozné pii provadéni jednostrannych ukolii. Maloney et al. (2016) zkoumali
prevalenci bilateralni asymetrie u ,,tuhosti nohou* (z angl. vertical leg stiffness, VLS) pfi
provadeéni tii riznych vertikalnich vyskokt (maximalni vykon u DJ jednonoZ a obounoz,
odrazové testy (z angl. hopping test) rGzné intenzity provedeni (submaximalni a
maximalni). VLS vyjadfuje schopnost nohy absorbovat a vyuzit energii pii kontaktech se
zemi. Sportovci s vy$§i VLS maji tendenci 1épe vyuzivat energii ulozenou ve svalovych
a vazivovych strukturdch, coz muize byt vyhodou pii bchu, odrazech a dalSich
pohybovych ukolech, kde je dulezita rychla a efektivni reakce nohy na podporu téla.
Ukéazalo se, Ze u vSech maximalnich vykonu byly detekovany vys$si asymetrie v
porovnéani se submaximalnim vykonem. Z toho diivodu je nutné jasné stanovit, jaky
stupent asymetrie je vhodné predpokladat a k ¢emu mé detekovana asymetrie slouzit. Pro
detekci a interpretaci zvolené asymetrie je vhodné&jsi vybirat test, ktery se vice shoduje se

vzorci pohybu vyuZivanymi ve vybraném sportu.
2.5.2 Druhy asymetrie

Pro vyjadfeni bilaterdlni asymetrie bylo vyuzito mnoho parametrti, které¢ byly

vypocitané pomoci rtiznych vzorcii vyjadiujicich troveit BA (Bishop et al., 2016). Pro
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identifikaci asymetrie byly vyuzité funkéni motorické testy (Attwood et al., 2019;
Chalmers et al., 2017), testy statické (Mala et al., 2017) a dynamické stability (Plisky et
al., 2021), funkcni silové testy (Steidl-Miiller et al., 2018), testy explozivni sily dolnich
koncetin (Bell et al., 2014) anebo izokinetické testovani (Croisier et al., 2008; Dauty et
al., 2016; Kalata et al., 2021). Pro lepsi pochopeni asymetrickych projevii a jejich
konzistentnosti ve sportu se nabizi seskupovat sledované asymetrie, které maji podobny

charakter ¢i metody pro jeji ziskavani.

V nasledujicim textu podrobnéji pfedstavime druhy asymetrii, které byly vybrany
pro posouzeni asymetrie v ramci nasi studie. Témito druhy jsou hodnoceni morfologické
asymetrie a asymetrie zjiStované béhem testll rovnovahy, sily a zakladnich lokomo¢nich

¢innosti.
2.5.2.1 Hodnoceni asymetrie z hlediska morfologie

Pojem morfologické asymetrie bézn¢ zahrnuje poméry délky ¢i obvodové miry
hornich a dolnich koncetin (Tabor et al., 2019), velikost a tvar organt ¢i anatomickych
struktur (Hart et al., 2016; Ducher et al., 2005; Krzykala et al., 2023) nebo rozlozeni
komponent télesného slozeni jako svalovd hmota, extracelularni a intraceluldrni voda,
procento télesného tuku ¢i tukuprostd hmota (Mala et al., 2020). Informace o télesném
slozeni sportovce jsou velmi uzite¢né pro objasnéni vztahu k sportovnimu vykonu
(Krzykala et al., 2023). Krzykala et al. (2020) uvadi, Ze hodnoty télesného slozeni se daji
identifikovat jak v laboratornich, tak v terénnich podminkach. V laboratornich
podminkach jsou nejcastéji vyuzivané metody jako magneticka resonance (MRI) ¢i
pocitacova tomografie (CT), které poskytuji podrobnéjsi a presnéj$i obrazy anatomickych
struktur. Za zlaty standard se povazuje metoda denzitometrie (z angl. dual-energy X-ray
absorptiometry, DEXA) (Blake & Fogelman, 2007). Jeji hlavni vyhodou je vysoka
pfesnost a citlivost, coZ umoziiuje detekovat i drobné zmény v télesné kompozici. Naopak
nevyhody zahrnuji vysoké ndklady na potizeni a Udrzbu zafizeni, odborné vyskoleny
persondl pro obsluhu a také ¢asovou naro¢nost. Mezi nejznamnéj$i a nejpouzivané]si
terénni metody patii kaliperace (méfeni tloustky koznich fas) a bioelektrickd impedance.
V porovnani s laboratornimi metodami disponuji vyrazné niz§i piesnost méfeni a
vysledky mtizou byt ovlivnéné riznymi faktory (napt. stav hydratace, teplota, vlhkost
vzduchu nebo chyba examinatora pii kaliperaci), coz je potfeba zohlednit pfi interpretaci

vysledkt. Na druhou stranu poskytuje fadu vyhod, jako jsou pouzitelnost v terénnich
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podminkach, rychlost méteni, ¢asovd nenarocnost ¢i nizké finanéni ndklady na pofizeni

a obsluhu.
2.5.2.2 Hodnoceni asymetrie u rovnovahovych testii

Mezi nejcastéji vyuzivané metody pro zjisténi asymetrickych projevii u
rovnovahovych tkoli patfi testy statické posturalni (Sluder et al, 2017; Mala et al., 2017;
Kristofic et al., 2018) a dynamické stability (Plisky et al., 2006; Butler et al., 2016; Stiffler
et al., 2017). Mezi nejcastéjsi testy dynamické rovnovahy patii Y balance test (Plisky et
al., 2021; Butler et al., 2016) nebo test ,,zafeni hvézdy* (z angl. star excursion balance
test) (Stiffler et al., 2017). Pro vyhodnocovani je bézn€ vyuzivand dosazena vzdalenost v
pozadovaném sméru (Plisky et al., 2021). Mezi vyhody zminénych testii patfi ¢asova
nendrocnost a vyuziti v terénnich podminkéch, ackoli vysledky postraddaji informace o
pribéhu funkci nohy béhem realizace testl (napf. silové a tlakové zmény chodidla). Pro
ovéfeni urovné posturalni stability se vyuziva primarné stoj v unilateralnim ¢i bipedalnim
postaveni (Marencakova et al., 2018), kde se nejCastéji vyhodnocuje parametr ,,stied
tlakového plisobeni® (z angl. centre of pressure, COP), ktery je povaZovany za zlaty
standard méfeni posturalni stability. COP je bodové umisténi, kde se koncentruji v§echny
vertikalni sily plsobici na zem v dusledkd kontaktu chodidla s povrchem (Clark et al.,
2010). Je mozné hodnotit také zmény tlaku pusobicich na zem v pfedozadnim nebo
laterdlnim sméru (Krzykala et al., 2023). Rovnovahové schopnosti béhem stoje fidi
slozZity systém, ktery je zabezpeCovany udrZzovanim jednotlivych poloh segmentl téla
(Brown et al., 2018). Slozitost tohoto systému tkvi v zapojeni obrovského poctu svall a
integraci vice systémti najednou (vizualni, vestibularni a proprioreceptivni). Jedna z
prvotnich slozek, kterd ptispiva ke zhodnoceni okamzité polohy télesnych segmentt, se
bipedalnim postaveni hraje bezpochyby funkce nohy (Kirby et al., 2017). Pozice kloubti
a funkce dolnich koncetin pracuji ve vzajemnych funkcnich vztazich a vedou ke
sdruzenym pohybiim v ramci otevieného 1 uzaviené¢ho kinematického fetézce (Lewitova,
2017). Kirby et al. (2017) uvadi, Zze dynamicka funkce nohy ptedstavuje slozité
biomechanické procesy, které jsou pfedpokladem pro realizaci chiize ¢i béhu. Morrison
et al. (2018) poukazuje na jesté slozitéjsi problematiku détské nohy, protoze na rozdil od
dospélé nohy vstupuji do procesu proménné, které souvisi s dozravanim (osifikace,

remodelace kosti, vyvoj nervové soustavy a pod.). Krystofic et al. (2018) vidi nejvétsi
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pfinos posturalni stability pro pohybové aktivity ve zlepSeni vniméani somatosenzorickych
a otolickych informaci. Vybér sportu a u¢ast na specializovaném tréninkovém procesu do

velké miry sméruji vyvoj riznych posturalnich zmén (Marencakova et al., 2018).
2.5.2.3 Hodnoceni asymetrie pri zakladnich lokomocnich cinnostech

Analyza asymetrie v chtizi a béhu je uzite¢na z hlediska potencialniho vykonu a
prevence zranéni (Ciacci et al., 2013). Potencidlni nerovnovaha produkce sily v béhu
rizné intenzity je jiz mnoho let oblibenym vyzkumnym tématem (Exell et al., 2012;
Laroche et al., 2012; Pappas et al., 2022; Parrington & Ball, 2016) a poskytuje informace
o asymetrickych interakcich béhem téchto pohybi. Dosavadni zjiSténi mlzou byt
prospé$na pii rozvijeni kondi¢nich a kompenzaénich rezimi u neddvno zranénych
ucastnikil, aby se stupeni asymetrie mohl pouzit jako metrika pti pldnovani pozadovanych
rehabilita¢nich/rekondi¢nich intervenci (Holling et al., 2022). Mezi nejcastéjsi zpisoby
hodnoceni asymetrie u béhu ¢i chiize patii Casovo-prostorové parametry jako délka kroku,
doba trvani kroku, kadence, kinematické (Jiang et al., 2021; Stifler et al., 2021) a
kinetické (Furlong & Egginton, 2018; Rumpf et al., 2014) parametry. Z hlediska
kinetickych parametri se naptfiklad vyhodnocuji sily plsobici na podlozku (z angl.
ground reaction force, GRF) pomoci silovych desek pii jednotlivych cyklech bézeckého
kroku, jako jsou odraz a doslap (Furlong & Egginton, 2018). Z pohledu kinematiky jsou
prezentované napiiklad asymetrie pfi zrychleni (méfeno v jednotkach gravitace), které
jsou zachycené pomoci specializovanych akcelometrti umisténych na rtiznych ¢éastech
uhel asymetrie na jednotlivych kloubech s vyuzitim geometricko-vektorovych aspekt. V
pfipadé¢ analyzy thli v kloubech je nutné jednozna¢né definovat ¢asovy okamzik chiize

¢i behu (Wayner et al., 2023).
2.5.2.4 Hodnoceni bilaterdlni a unilateralni asymetrie v silovych testech

Bilateralni asymetrie

Bilateralni silové asymetrie mezi kon¢etinami se tykaji rozdili v silovém vykonu
nebo silové ptipravenosti jedné parové koncetiny v komparaci s druhou (Keeley et al.,
2011). Pro hodnoceni a evaluaci sily dolnich koncetin jsou dnes vyuzivané rizné metody

vcetné izokinetické dynamometrie, jez hodnoti izolovany pohyb v kloubech (Kalata et

wevr
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platformach (Bishop et al., 2020), bilateralni a unilateralni vertikalni vyskoky (Kozinc et
al., 2021; Loturco et al. 2020), bilateralni a unilateralni horizontalni odrazy (Bishop et al.,
2021; Roso-Moliner et al., 2023) nebo izometricky tah s osou umisténou ve stiedni ¢asti
stehna (z angl. isometric midthigh pull test) (Morris et al. 2020). Protoze pohybové
schopnosti jsou méfitelné neptimo, hodnoti se vysledky testu, kde jsou pozorované silové
projevy, a jejich vyjadieni je bud’ v jednotkdch méficich pfimo silu, a to v absolutnich
(N), nebo relativnich hodnotach (N/kg). Dalsi moznosti je vyhodnocovani testi na
zaklad¢ dosazené vysky/vzdalenosti (cm, m) pii vertikdlnim vyskoku ¢i horizontalnim
odrazu. Pfi specializovanych zafizenich jako izokinetickd dynamometrie se muzeme
setkat s parametry jako moment svalové sily (N-m) ¢i celkova vykonand prace (W).
Bishop et al. (2020) doporucuji pfi interpretaci vysledkl vertikélnich vyskokl zohlednit
kromé dosazené¢ho vysledku (vyska vyskoku) také priibéh pohybu a generalizovani sily
v prub¢hu ¢asu (silovy impulz). Croisier et al. (2008) upozornuje, Ze ackoli se identifikace
asymetrie pomoci izokinetické diagnostiky ukézala jako G¢innd pfi prevenci zranéni,
asymetrie pii testech vertikdlniho vyskoku jsou vice podobné specifickému pohybovému
vzoru. Na druhou stranu neni mozné identifikovat konkrétni svalové skupiny, které
odpovidaji bilaterdlnim rozdilim. V idedlnim pfipadé by kromé izokinetického
hodnoceni méla byt doplnéna informace o asymetrickém ptisobeni béhem vertikalniho
vyskoku ¢i horizontdlniho odrazu, aby byly zajistény Siroké a spolehlivé diagnostické

informace o celkové asymetrii (Menzel et al. 2013).
Unilateralni asymetrie

Kromé vyhodnocovani bilaterdlni asymetrie se také vyuziva vyhodnoceni UA,
kde se hodnoti pomér dosaZzené¢ho vykonu mezi jednotlivymi svalovymi skupinami v
ramci jedné koncetiny (Hewet et al., 2008). Mezi nejbéZnéjsi metody patii izokineticka
dynamometrie, kde se posuzuje nejcastéji pomér svalové sily hamstringli ke
kvadricepsim (H:Q pomér) (Kalata et al., 2020; Maly et al., 2019). Parametr poukazuje
na uroven nerovnovahy v sile mezi agonistickymi a antagonistickymi svalovymi
skupinami kolenniho kloubu (Dauty et al., 2016). Identifikace nizsi svalové sily jednoho
svalu ve srovnani s druhym slouzi primarné¢ ke dvéma hlavnim ucelim (Kellis et al.,
2022). V prvni fadé¢ mtize identifikovat sportovce s vyraznou nerovnovahou sily
kolenniho kloubu v pfedsezénnim obdobi a poté tuto informaci vyuzit k navrzeni
vhodnych tréninkovych programt pro obnoveni H:Q poméru na poZzadovanou uroven

(Dauty et al., 2016)). V druhém piipade¢ je identifikace dilezitd pro sportovce pfi navratu
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po zranéni nebo jinych patologickych stavech a tuto informaci lze vyuzit k navrzeni

cilenych rehabilitacnich programti (Zwolski et al., 2015).

H:Q pomér mize byt interpretovan pomoci riiznych kombinaci typt kontrakei
(koncentrickych, excentrickych a izometrickych), thlovych rychlosti a typi momentu
svalové sily (maximalni moment nebo moment specificky pro thel). H:Q pomér mtze
byt vypocitan riznymi zplisoby, véetné konvencéniho (stejny typ svalové kontrakce),
funkcniho (excentricka svalova kontrakce/koncentricka svalova kontrakce), a smiSené¢ho
(excentricka svalova kontrakce/koncentricka svalova kontrakce pti riznych uhlovych
rychlostech pohybu) poméru. Zminéné typy poméra se vyuzivaji kviili riznym pohlediim
na svalovou aktivitu béhem pohybu. Konven¢ni pomér zohlediiuje kontrakce stejného
typu pro oba svaly, zatimco funkéni pomér lépe reflektuje vztah mezi hamstringy a
kvadricepsy béhem typického pohybu kolenniho kloubu v sportovnich aktivitach (kdyz
kvadricepsy produkuji silu pomoci koncentrické svalové kontrakci, hamstringy jsou
aktivovany jako antagonisté pii prodluzovani svalu — excentrickd svalova kontrakce).
SmiSeny pomér se snazi kombinovat pomér mezi excentrickou kontrakci hamstringli a
koncentrickou kontrakei kvadricepst pii riiznych thlovych rychlostech pohybu pro lepsi
experimentalni validitu a praktickou aplikaci v oblasti sportovniho tréninku (Kellis et al.,
2022). Vnasi praci byl vyuzity konvenéni pomér, vypocitany pomoci hodnot
maximalnich momentt stejného typu kontrakce (koncentricka kontrakce) pro ob¢ svalové
skupiny (Kellis, 1998). Systematicka piehledova studie poukazuje na priméerné hodnoty
v rozmezi 52 % az 67 % v zavislosti na uhlové rychlosti (Baroni et al., 2020).
Willigenburg et al. (2014) doporucuje zvySenou spodni hranici nad 60 % z divodu
zvySeni rizika zranéni, kdyZ jsou hodnoty niZ§i. Je vhodné uvést, ze pti hodnoceni UA
znamena vys$i H:Q pomér niZs§i hodnoty UA. Vys$si H:Q pomér svalové sily prokazal
pozitivni vztah s vykonem rychlosti se zmé&nou sméru (COD) a linearnim sprintem
(Coratella et al., 2018). Kalata et al. (2020) zjistil vyznamny vliv druhu sportu (jako
nezavisly faktor) na konven¢ni H:Q pomér, kde skupina fotbalistli dosahovala vysSich
hodnot v porovnani se skupinou volejbalistil a tenistli zahrnutou jako asymetrické sporty.
Hewett et al. (2008) hodnotili 22 studii zahrnujicich 1455 muZzskych probandii
(nesportovci) a prokazali vyznamnou korelaci mezi pomérem H:Q a thlovou rychlosti
pro izokinetické testovani (vyssi rychlost = vy$§i H:Q pomér). Toto zjisténi naznacuje
specificky vztah mezi maximalnim to¢ivym momentem a rychlosti svalové kontrakce

kolennich flexori a extenzorti, kde hamstringy jsou obecné svaly s vy$§im poctem
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rychlych svalovych vldken 2. typu a dokazou rychleji produkovat svalovou silu oproti

skupin¢ kolennich extenzoru.
2.5.3 Asymetrie ve sportu

Cetné vyzkumy prokazaly asymetrie u sportovetl viech 3 skupin (SY, ASY, HY),
které se vyznacuji podobnosti pii provadéni sportovné-specifickych pohybl. Z prvni
skupiny SY evidujeme asymetrie u sportovni populace bézct na kratké vzdalenosti (Exell
et al., 2012), vytrvalostnich bézcti (Ueberschir et al., 2019; Dellagrana et al., 2015),
cyklistti (Bini et al., 2014; Garcia-Lopez et al., 2015; Rauter & Simenko, 2021), vzpéracu
(Lauder & Lake, 2008) ¢i silovych trojbojaiti (Luk et al., 2014). Ze skupiny ASY byla
prokazana asymetrie u volejbalu (Teixeira et al., 2014; Magalhaes et al., 2004; Hadzic et
al., 2014; Kozinc & Sarabon, 2020), Sermu (Turner et al., 2016), golfu (Zemkova et al.,
2019) ¢i tenisu (Juzwiak et al., 2008; Ducher et al., 2005; Sanchis-Moysi et al., 2010).
HY skupina, kterd je zastoupena pievazné kolektivnimi sporty, byla prezentovana
asymetrie u fotbalu (Kalata et al., 2021; Fousekis et al., 2010; Maly et al., 2010) florbalu
(Maly et al., 2019), basketbalu (Versic et al., 2021) ¢i hdzené (Teixeira et al., 2014).

V nésledujicim textu se podrobngji budeme vénovat kvantifikaci asymetrii
(velikost, typ, lokace) vzhledem k vybrané sportovni specializaci, resp. druhu sportu dle

Kalata et al. (2020).
2.5.3.1 Sporty s previadajicim symetrickym charakterem pohybového zatizeni

Rauter & Simenko (2021) provedli vyzkum zaméteny na morfologické asymetrie
u silni¢nich cyklistd rtizné vykonnostni trovné pomoci 3D scanu a bioelektrické
impedance. Mezi vykonnostn¢ silngjsi skupinou cyklistl byly prokazany vyznamné BA
pouze ve dvou mefenych proménnych v horni ¢ésti téla, a to v obvodu predlokti a lokte.
Naopak u skupiny s niz$i vykonnosti byly zaznamenany vyznamné BA v deseti méfenych
proménnych z celkovych Sestnacti. Konkrétné se jednalo o proménné v horni poloviné
téla — obvod ptedlokti a lokte, plocha a objem paze; v dolni poloviné téla — svalova hmota
na dolnich koncetinach, délka nohou, obvod kolene a lytka, objem a plocha chodidel.
Index asymetrie u vSech sledovanych parametri byl v rozmezi 04,39 %, kde nejvyssi
stupenl asymetrie byl zaznamenéan v objemu paze (4,39 %). Tabor et al. (2019) zkoumali
morfologické asymetrie, konkrétné délku koncetin u 12 elitnich bézkyn na stfedni traté

(800—1500 m). Zjisténé asymetrie byly zanedbatelné, pohybovaly se v rozmezi do 1 cm.
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Uberschaher et al. (2019) uvadi, Zze u juniorskych elitnich bézcti na dlouhé traté bylo
zjisténo, ze celkovy pramér bilateralni asymetrie zrychleni béhu (métfeno v jednotkach
gravitace (g), coz je standardni jednotka pro méteni tihového zrychleni Zem¢) pti behu
ruzné rychlosti, zjisStovany pomoci 3D akcelometrti umisténych v tibidlni ¢asti, se
pohyboval v rozmezi +£5 %. Déle bylo prokazano, ze ackoli se dopadové sily zvySovaly
s rychlosti behu, stupen asymetrie zlstaval konzistentni (Girard et al., 2019). Pfi pohledu
na absolutni indexy asymetrie zrychleni 1ze dojit k zavéru, ze asymetrie zrychleni u behu
naméfené v tibidlni ¢asti mensi nez ~ 13 % mohou byt povaZzovany za ,normalni“ u
juniorskych elitnich bézct na dlouhé traté (27 chlapci: 18,5 + 1,8 roku; 18 divek: 18,2 +
2,7 roku). Protoze by vyrazné asymetrie mohly predisponovat sportovce ke zvysenému
riziku zranéni, autofi v zadvéru doporucuji posouzeni ortopedem nebo fyzioterapeutem,

pokud bilateralni asymetrie zrychleni piesahuji 2030 %.

Bini et al. (2014) uvad¢ji u cyklistiky zvySeni bilateradlnich asymetrii (maximalni
tocivé silové momenty métené specializovanymi senzormi na klikach kola) s nartstajici
zatéZi nebo tinavou ve prospéch dominantnich koncetin. Studie zabyvajici se asymetrii u
cyklistl se vétSinou omezovaly na méfeni maximalniho tocivého momentu (Bini et al.,
2014; Carpes et al., 2007) nebo vné&jsi mechanické prace (Bini et al., 2007). Jedna se o
omezené méfeni sily produkované dolnimi koncetinami, protoze procento sil ptisobicich
na pedaly, jez vedou k to¢ivému momentu, je pouze 40—-60 % (Arkestein et al., 2013). Z
toho diivodu jsou existujici dikazy o BA v cyklistice ovlivnéné mirou techniky produkce
svalové sily a schopnosti cyklisti generalizovat silu kolmo na kliky (Javaloyes et al.,
2021). Carpes et al. (2007) uvadi hrani¢ni prah pro BA u maximalnich to¢ivych momentt
sledovanych na klikach kola u cyklistid ~ 3 %, ackoli nékteré studie uvadi zna¢né vyssi
procenta ~ 23-30 % (Bini et al., 2007). Studie hodnotici aktivaci svalli na dolnich
koncetinach u cyklisth béhem 40 km jizdy na kole pii zvySovani vykonu neprokazaly
vyznamné rozdily v aktivaci svalli (m. gastrocnemius, m. vastus lateralis, m. biceps
femoris) dolnich koncetin ve srovnani obou koncetin (Carpes et al., 2007). McFall et al.
(2022) zkoumal silové asymetrie (maximalni sila pfi odrazu) u skoku do dalky a
vertikdlnich vyskoki u cyklisti. Priimérné hodnoty predstavovaly pro bilateralni CMJ 5,4
+ 3,6 %. Pro unilateralni CMJ byly hodnoty asymetrie o néco vyssi (10,0 + 5,4 %) a pro

unilateralni skok do dalky byla primérna hodnota asymetrie 5,9 + 4,0 %.

V plavéni se trenéfi i sportovei snazi o optimalni model plavecké techniky a

optimalizace individudlniho stylu, aby ziskali mechanickou vyhodu a maximalizovali
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plavecky vykon (Evershed et al., 2014). Ztrata sily, koordinace nebo rozsahu pohybu v
kinetickém fetézci mize vést k sub-optimalnimu vykonu (Scher et al., 2010). Mezi
nejcastéji pouzivané testy pro identifikaci asymetrii pii plavani patii tzv. zachytné
plavani. Béhem tohoto testu je plavec fixovan ke stabilnimu bodu, obvykle za pomoci
lana nebo pasu, coz mu umoziuje plavat na misté. Dos Santos et al. (2013) prezentovali
BA propulzni sily béhem dvouminutového testu plaveckym zptisobem kraul u dospélych
plavca (21,7 £ 5,0 let), kde pramérné hodnoty asymetrie se pohybovaly v rozmezi
8,18-35,90 % v zavislosti na méfeném parametru. Rozmezi pro primérné hodnoty BA
v jednotlivych parametrech byly nasledujici: maximalni sila (peak force) = 13,94—
15,87 %; prumérna sila (mean force) = 8,18-9,33 %; velikost gradientu produkce sily
v ¢ase (rate of force development) = 33,90-35,90 %; silovy impuls (force impuls) =
13,72-20,69 %. Pfi porovnani plavci na zdkladé trovné vykonu (nad nebo pod
pramérnym ¢asem skupiny) byla zjisténa vétsi asymetrie u plavell s niz§im vykonem ve
srovnani s plavei dosahujicimi vyssiho vykonu. Kalata et al. (2020) prezentuje u mladych
triatlonistt (15,25 = 0,94 let) hodnoty bilaterdlni asymetrie (maximalni momenty svalové
sily) extenzori (5,42 + 3,02 %) a flexort kolena (8,30 + 7,79 %). Konvencni H:Q pomér
méteny izokinetickym dynamometrem pomalou uhlovou rychlosti (60°/s) ptredstavoval

hodnoty ~ 53 % pro ob¢ dolni koncetiny.
2.5.3.2 Sporty s previadajicim asymetrickym charakterem pohybového zatizeni

Sanchis-Moysi et al. (2010) zkoumali asymetrii kostni hmoty (BMC) a hustoty
(BMD) u mladych tenisovych hraca (primérny vék ~ 10,6 let). Tenisté byli rozdéleni do
dvou vykonnostnich skupin podle poétu tréninkovych dnti v tydnu (TP5: 5 dni/tyden, n =
10; TP2: 2 dny/tyden, n = 14). V TP5 m¢la dominantni paZe v porovnani s nedominantni
pazi vy$si hodnoty BMC 0 22,40 + 4,10 % a BMD 0 4,60 = 1,50 %. U TP2 byly hodnoty
asymetrie niz$i, ale stale statisticky vyznamné (BMC: 12,10 + 2,20 %, BMD: 3,8 + 0,6
%). Tenis je popisovan jako sport, kde je zat€z pohybového aparatu vyrazné jednostranna
(Filipcic et al., 2016). Béhem kazdého tenisového tderu je paze, ktera drZi raketu, pouze
poslednim ¢lankem kinetického fetézce zahrnujiciho sekvenéni aktivaci svalll trupu, aby
doslo k rotaci trupu a lateralnim pohybim, aby se usnadnil pfenos momentu z nohou a
trupu na pazi a raketu (Elliott, 2006). Bell et al. (2014) prezentuji velikost morfologické
asymetrie v rozlozeni svalové hmoty na dolnich koncetinach (panevni oblast, stehno,

holett) métenou pomoci DXA usportovcu rtiznych sportovnich disciplin, vcéetné
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volejbalu, tenisu a golfu. Primérné hodnoty BA byly v rozmezi v oblasti stehen (9,83—
16,46 %), panevni oblasti (10,63—11,86 %) a holeni (3,70-9,10 %). Vétsina studii se
zabyva rozdily mezi dominantni a nedominantni horni koncetinou u tenisti, ale mén¢ se
vénuje rozdiliim na dolnich koncetinach (Filipcic et al., 2016, Chapelle et al., 2022).
Filipcic et al. (2016) prokazal vyrazné bilateralni rozdily v obvodu stehna, kde obvod
levého stehna byl o 7-15 % vétsi u pravorukych hraca. Toto zjisténi ma sviij zaklad ve
skutecnosti, ze nohy jako prvni ¢ast kinetického fetézce hraji mimotradné diilezitou roli v

pohybu pfi nastaveni se do pozice na zacatku uderu a také po jeho ukonceni.

Hadzic et al. (2014) prezentuji u volejbalu vyznamné silové asymetrie mezi
dominantni a nedominantni pazi pfi testu vnitini (muzi 9,19 % + 13,5 %; zeny 9,19 % +
19,8 %) a vn&jsi rotace ramenniho kloubu (muzi 4,20 % + 17,80 %; zeny 13,30 % + 20,9
%) ve prospéch dominantni horni koncetiny. Tento rozdil je logicky z dlivodu vyssi
¢etnosti pouzivani dominantni koncetiny pti sportovné specifickych pohybech, jako jsou
smeC¢ apodani. Magalhaes et al. (2004) porovnavali BA méfené izokinetickym
dynamometrem u extenzorl kolena mezi dospélymi fotbalisty a volejbalisty. Vysledky
prokazaly, Ze ve skupiné volejbalisti byl zjistén vyznamné vyssi stupenn BA extenzori
kolena (10,10 &+ 6,90 % vs. 7,30 + 6,50 %) v porovnani se skupinou fotbalisti vyjadieny
maximalnim silovym momentem pii pomalé uhlové rychlosti (90°/s). Podobné také
Kalata et al. (2020) prezentuji vyznamné vyssi hodnoty BA extenzori kolena métené
izokinetickym dynamometrem u sportd ASY (volejbal a tenis) v porovnani s mladymi
fotbalisty (9,40 £ 4,32 % vs. 5,46 £ 5,70 %) u pomalé thlové rychlosti (60°/s). Primérné
hodnoty asymetrii flexort kolena u skupiny ASY byli 11,74 = 7,41 %. Bell et al. (2014)
zkoumali silové asymetrie béhem vertikalniho vyskoku CMJ, konkrétné¢ u parametri
maximalni sily (PF) a vykonu (PP) u sportovcii riznych sportovnich disciplin, véetné
volejbalu, tenisu a golfu (byly zahrnuty 1 sporty jako fotbal, softbal, hokej a americky
fotbal). U 95 % (2,5 az 97,5 percentil) sportovct byly zjistény hodnoty mezi 11,79-16,79
% pro PF a 9,89-11,45 % pro PP.

2.5.3.3 Hybridni sporty

Maly et al. (2019) prezentuje morfologické asymetrie (distribuce svalové hmoty)
méfené pomoci bioelektrické impedance na dolnich a hornich koncetinach u mladych
hracu fotbalu a florbalu. Asymetrie jsou prezentovany jako primérné hodnoty skupin

v absolutnich hodnotach (kg), kde pro fotbalisty byly naméfeny hodnoty 0,10 + 0,11 kg

50



a pro florbalisty 0,63 + 0,28 kg. Mala et al. (2023) prezentuje hodnoty morfologickych
asymetrii (distribuce svalové hmoty) na dolnich a hornich koncetindch v relativnich
hodnotach (%) u mladeznickych fotbalovych hraci rizné vykonnostni urovné (narodni,
elitni, sub-elitni, amatérskd). Hodnoty asymetrie pro dolni koncetiny byly v rozmezi
2,71-3,95 %, pro horni koncetiny byly hodnoty o néco mensi, a sice od 1,69-2,53 %.
Vyznamné rozdily z hlediska vykonnostni urovné byly pozorovany pouze u dolnich
koncetin, kde hrac¢i nejvyssi vykonnostni urovné (narodni tym) dosahovali nizsi hodnoty
v porovnani se sub-elitni skupinou. Malé et al. (2020) pfichazi se zjisténim, Ze u hraca
mladeze (U12-U16) nebyla detekovana morfologickd asymetrie a mezi kategorie
s vyznamnou prevalenci asymetrii patii az kategorie U17 a dospéli hraci. Tohle zjisténi
indikuje, ze vy$si stupent morfologické asymetrie nartsta z del$i ucasti specializovaného

tréninku (vyS$i tréninkova a herni praxe).

Cigali et al. (2004) analyzoval bilateralni asymetrie pii chlizi pomoci vertikalni
reak¢ni sily pasobici na podlozku (z angl. vertical groung reaction force, VGRF) u bézné
populace (n=31) a fotbalistli (n = 33). VGRF bylo sledovéano na 4 mistech chodidla (pata,
sttedni Cast chodidla, vnéjsi a vnitini ¢ast predni ¢asti chodidla). Métend vzdélenost byla
8 metrti a hodnoty byly ziskdvany pomoci specidlnich vlozek, které byly pfipojeny
k analogové-digitalnimu konvertoru pomoci kabelového adaptéru. Primérmé hodnoty
asymetrii byly vypocitané¢ dle indexu symetrie (Robinson et al., 1987) v rozmezi
7,69-39,97 % pro béznou populaci a 14,47-28,36 % pro fotbalové hrace v zavislosti na
lokaci detekované asymetrie. Barrera et al. (2021) prezentuje primérné hodnoty
asymetrie ~ 7 % (délka skoku) pti horizontalnich unilaterdlnich odrazech (unilateralni
skok do délky z mista, trojskok) a ~ 13 % (vyska vyskoku) u vertikalniho vyskoku DJ pro
dospélé hrace basketbalu a hdzené (18,9 + 3,9 let). Zajimavosti je, ze ackoli byl prokazany
vyznamny vliv sportu na vykon v testech explozivni sily dolnich koncetin (dosazena

vzdalenost/vyska), bilateralni asymetrie byly srovnatelné mezi skupinami sportovcti.

Kalata et al. (2020) prezentuje u mladych fotbalisti kategorie U16 hodnoty
bilateralni asymetrie (maximalni momenty svalové sily) u extenzorti (5,46 + 5,70 %) a
flexorit kolena (6,97 £ 7,01 %) ptfi pomalé thlové rychlosti (60°/s). H:Q pomér
vypocitany pouze z koncentrické svalové kontrakce (60°/s) ptedstavoval hodnoty ~ 60 %
pro ob¢ dolni koncetiny. Maly et al. (2018) prezentuji, Ze zvySenou UA (nizsi H:Q pom¢ér)
ve spojeni s Unavou, kterd miZe negativné ovlivnit specifické dovednosti (piesnost kopu)

u elitnich fotbalovych hracu.
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2.5.4 Asymetrie jako rizikovy faktor zranéni

Asymetrie byla zkoumana jak pro svij vliv na riziko zranéni (Ciacci et al., 2013;
Chalmers et al., 2017), tak na sportovni vykon (Bell et al., 2014) nebo vyuziti pfi navratu
do hry po zranéni (Ithurburn et al., 2015; Schmit et al., 2015). Pfitomnost asymetrii u
sportovcl po zranéni byla ¢asto prezentovana (Ithurburn et al., 2015; Jordan et al., 2017),
coz vedlo k predpokladu, Ze asymetrie a vyskyt zranéni jsou kauzalné spojeny. Soucasné
chapani povahy sportovnich zranéni naznacuje, ze etiologie zranéni je multifaktorialni
(Teeetal., 2020) a komplexni (Fuller et al., 2012) a ze rizikové profily se neustale vyvijeji
diky rekurzivni povaze zranéni (Meeuwisse et al., 2007). Z hlediska vztahu asymetrii a
vyskytu zranéni je nutné zminit, ze méfeni asymetrii v jednom c¢asovém bod¢ je
problematické, protoze jejich uroven miize byt ovlivnéné dal$imi faktory (rozdilna faze
tréninkového cyklu, akumulovand tnava apod.) (Meeuwisse et al., 2007). Déle vzhledem
ke komplexnim interakcim, k nimz dochazi mezi rizikovymi faktory, je nevhodné
posuzovat rizikové faktory nezavisle (Helme et al., 2021). Misto toho by mélo byt do
kazdé analyzy zahrnuto co nejvice znamych rizikovych faktori (Lauersen et al., 2014).
Mezi tyto faktory, které zvysuji riziko zranéni, mizeme zatadit inavu, tréninkovou zatéz,
fyzickou pfipravenost, pfedchozi zranéni, chronologicky vek, pohlavi apod. (Jauhiainen

etal., 2021; Lehr et al., 2013).

Dauty et al. (2016) zjistili, Ze kombinace testli izokinetické sily a vyhodnocovani
asymetrii béhem predsezonniho testovani by mohly detekovat az 79 % vSech poranéni
hamstringi. Nedostate¢na izokineticka sila hamstringti a vyssSi unilaterdlni asymetrie
predikuje u hrace 5,6krat vyssi riziko poranéni hamstringi béhem fotbalové sezony (Lee
et al., 2018). Pokud BA u hrace ptesahuje hodnoty 10 % mezi extenzory kolena, zvySuje
se az 16krat riziko zranéni pohybového aparatu a az 28krat zranéni meniskd (Liporaci et
al., 2019). Pokud je detekovana bilateralni asymetrie vétsi nez 10 % mezi flexory kolena,
riziko zranéni se zvySuje 12krat (Liporaci et al., 2019). Helme et al. (2021) provedl meta-
analyzu s ohledem na vyskyt asymetrie a jeji posouzeni k prevalenci zranéni a dospél
k zavéru, Ze mnoho studii nedostatecné kvantifikovalo dodatecné rizikové faktory (napf.
vek, pohlavi, historii ptredchozich zranéni apod.) anebo vyuzilo nevhodné statistické
metody pro vyhodnoceni dat. Z vysledku je mnohokrat nejasné, zda pozorované
souvislosti mezi asymetrii a zranénim byly vysledkem asymetrie samotné, nebo
vysledkem jinych rizikovych faktorti, ¢imz se docililo chybnych zavéri. Riley et al.

(2019) dodava, Ze mnoho autorti zabyvajicich se timto tématem nesplituje pozadavek na
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velikost vzorku poranéni, které ¢ini vic nez 200 ptipadii (Bahr et al., 2003) pro vyuZziti
vhodnych statistickych procedur, jako je statistické modelovani. Vyzkumnici by se proto
méli pied sbérem dat zapojit do odhadu velikosti vzorku, aby se ujistili, ze dostatecny
pocet zranéni pravdépodobné podpofti typ analyzy, kterou hodlaji pouzit. Helme et al.
(2021) tvrdi, ze vysledky dosavadnich studii prokazujici funkéni asymetrii dolnich
koncetin jako rizikového faktoru sportovnich urazii jsou stfedni az nizké kvality
(nevhodné statistické postupy, maly analyzovany vzorek apod). Vyzkumy jsou omezené
vysokou mirou rozdilii v metodologickych piistupech a kvalité. Je zapotiebi dalsi
vyzkum, ktery pfijme klicova doporuceni, jako jsou standardizované definice zranéni,
kvantifikace asymetrie a pfijeti vicerozmérného piistupu pro hodnoceni rizika zranéni
(Bahr et al, 2018). Helme et al. (2021) dopliuje, Ze zavéry vyzkumu u zranénych hract
vSak nemohou ur¢it, zda pozorovand asymetrie byla pfitomna pfed zranénim, nebo zda
hrala n&jakou pti¢innou roli ve vyskytu nebo zavaznosti. Existuje mezera ve vyzkumnych
dikazech, coz ztézuje praktikiim ¢init pln¢ informovana rozhodnuti tykajici se intervenci

k obnoveni funk¢ni symetrie.
2.6 Vymezeni védeckého problému

Zavaznost vyskytu asymetrii ve sportu, a to zejména u mladeze, je aktualnim
tématem nejen v Ceské republice, ale 1 ve svété, o Cemz svéd¢i mnozstvi studii
publikovanych v tomto sméru. Pozorujeme znac¢nou variabilitu diagnostickych postupd,
které byly vybrany pro uréeni asymetrie (napi. morfologie, rovnovahové testy, funkéni
motorické a silové testy, testy explozivni sily dolnich koncetin). Také byly vyuzity rizné
vzorce pro vypocet asymetrie (index symetrie/asymetrie) (Bishop et al., 2020), jeZ mohou
pfti stejnych hodnotach v testu ukazovat odlisné velikosti asymetrie (Fort-Vanmeerhaeghe
et al., 2016). VétsSina studii prezentuje asymetrie v rdmci jednoho sportu nebo srovnava
konkrétni sportovni discipliny. Je dalezité podotknout, ze odlisné metodologické postupy
casto komplikuji srovnadni mezi vybranymi sporty a je téZké pro klinické pracovniky

pochopit, jakou urovei asymetrie mohou ocekévat u svych sportovcti.

Nekteré studie zahrnuji vice sportii (konkrétni sporty), ale jejich vysledky jsou
omezené vybérem pouzitych testil (detekovana asymetrie pouze v jednom testu) ¢i irovni
sportovni specializace (nizka uroven specializace). Z naSeho pohledu to nereflektuje
skute¢ny vliv sportovni specializace na uroven asymetrie. Liponski (2003) uvadi vice nez

3000 raznych sportl, coz je samoziejmeé nemozné zahrnout v ramci jedné studie. Z tohoto
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divodu se nabizi moznost seskupovat sporty na zédkladé podobnosti biomechanickych
pohybovych vzorcil, které by mohly teoreticky vykazovat podobny stupeii asymetrie

(Kalata et al., 2020).

Vyzkum je unikatni v tom, ze seskupuje sporty podle pievladajiciho charakteru
pohybového zatizeni dle studie Kalata et al. (2020), ktery prokazal vyznamny vliv druhu
sportu na uroven asymetrie extenzori a flexorti kolena (izokinetickd dynamometrie). Je
nutné uvést, Ze prace obsahovala zna¢né limity: vyuziti pouze jedné metodiky pro zjisténi
urovné asymetrie (izokinetickd dynamometrie), relativné maly smiseny vzorek (muzi
izeny; n = 50) pokryvajici konkrétni vékové obdobi (15-16 let). Z vySe zminénych
divodi si nasSe prace klade védecké otazky, které by mohly objasnit problematiku
asymetrii: Jak velkou Uroven bilaterdlni a unilaterdlni asymetrie mizeme ocekavat
u mladych sportovct (10 az 19 let) rizné sportovni specializace? Existuji a piipadné jak
velké jsou rozdily bilaterdlnich a unilaterdlnich asymetrii v zavislosti na vybrané
sportovni specializaci, chronologickém véku, pohlavi a vykonnostni trovni? Existuje

vyznamna zavislost mezi sledovanymi asymetriemi z hlediska druhu asymetrie?

Nase prace by mohla poskytnout cenné informace pro klinické pracovniky zamétené
na mladez ohledné¢ vyskytu asymetrie pii riznych diagnostickych postupech a
pohybovych tukolech (jeji velikosti a sméru) v zavislosti na druhu sportu, vékovém
obdobi, vykonnostni Grovni a pohlavi. Tato zjisténi by mohla byt uZite¢na pfi interpretaci
vysledkli (ocekavané hodnoty) s ohledem na uvedené faktory stejné jako pfi tvorbé

interven¢nich programi pro vybrané skupiny.
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3 CILE, HYPOTEZY A UKOLY PRACE

3.1 Cile prace

Primérnim cilem prace je zjistit velikost a smér maladaptacich indikatord u
mladych sportovetl (10 az 19 let) a pomoci inferen¢ni statistiky komparovat zjisténé
asymetrie v reflexi druhti sportu (SY, ASY, HY), vé€kové skupiny (10-12 let, 13—15 let,

16—18 let), vykonnostni trovné (elitni vs. sub-elitni) a pohlavi (muz vs. zena).

Sekundarnim cilem je zjistit miru zavislosti mezi asymetrii z hlediska druhu
asymetrie (morfologicka, asymetrie zjiSténé pomoci diagnostiky vybranych parametra u

rovnovahovych, silovych a zdkladnich lokomoc¢nich ¢innostech).
3.2 Hypotézy prace

H1: Sportovci skupiny ASY budou dosahovat vyznamné vyssi hodnoty bilateralni

asymetrie u extenzori a flexort kolene v komparaci se sportovci SY a HY (p < 0,05).

H2: Sportovci HY budou dosahovat vyznamné niz$i hodnoty unilateralni asymetrie (vyssi

H:Q pomeér) v porovnani se skupinou sportovctt SY a ASY (p <0,05).

H3: Sportovci nejstarsi vékové skupiny (16—18 let) budou dosahovat vyznamné nizsich
hodnot bilateralnich asymetrii extenzorti a flexorti kolene v komparaci s mladsimi

vekovymi skupinami (13—15 let a 10-12 let) (p < 0,05).

H4: Predpokladame ,,nezéavislost mezi sledovanymi asymetriemi z hlediska druhu

(morfologicka vs. silovd) s malou velikosti efektu (r < 0,3).

HS5: Sportovei muzské skupiny budou dosahovat vyznamné niz§i hodnoty hodnoty

unilateralni asymetrie v porovnani se skupinou Zen (p < 0,05).
3.3 Ukoly prace

1. Na zaklad¢ literarni reSerSe shromazdit dostupné informace tykajici se
problematiky asymetrii ve sportu.

2. Pro dosazeni jednotlivych cilii prace vybrat a zajistit analyzovany vzorek dle
rozliSovacich kritérii (druh sportu, v€kové kategorie, vykonnostni uroven,

pohlavi).
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Vybrat validni metody pro zjiSténi bilateralnich a unilaterdlnich asymetrii pomoci
laboratornich testu.

Realizace testovani a kvantifikace detekovanych asymetrii.

Interpretace detekovanych asymetrii a komparace vysledkii v reflexi druhu
sportu, véku, vykonnostni irovn¢ a pohlavi.

Komparace s odbornou literaturou a vyhotoveni zadvéru vyzkumu.

Orientace budouciho vyzkumu a doporuc¢eni do praxe.
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4 METODIKA PRACE

4.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Analyzovanou skupinu tvofili mladi sportovci a sportovkyné ve véku od 10 do 19
let rizné sportovni specializace (n = 694; vék = 15,2 + 2,1 let; télesnd vyska = 169,9 cm
+ 11,8 cm; télesna hmotnost = 59,6 kg + 13,5 kg; % télesného tuku = 18,1 £ 5,3 %,
tukuprostd hmota (FFM) = 48,5 kg + 11,6 kg). Detailn¢jsi popis zakladnich
antropometrickych ukazateli a pocty sportovcli vramci vybranych skupin jsou
zaznamenany v tabulce ¢. 8 (viz kapitola 5.1 Vysledky zakladnich antropometrickych
ukazatelll v ramci vybranych skupin — vysledkova ¢ast prace). Sportovni specializaci je
chapan kontinudlni celoro¢ni trénink v jednom sportu s vyloucenim jinych sportt
(Jayanthi et al., 2015; Brener et al., 2016). Dle studie Jayanthi et al. (2013) byli do
vyzkumu zafazeni pouze sportovci s vysokou urovni sportovni specializace (viz
inkluzivni kritéria). Vykonnostni uroven byla posuzovana na zaklad¢ studie Lorenz et al.
(2013), z divodu obtiznosti stanoveni vykonnostnich charakteristik dle McKay et al.
(2021) zejména u mladSich veékovych skupin sportovci (10-12 let a 13-15 let).
Chronologicky vek byl vypocitany jako rozdil mezi datem realizace testovani a dnem
narozeni. Hracéi (jejich zakonni zéstupci) i trenéfi byli obeznameni s neinvazivni
metodikou méfeni a jejich informovany souhlas byl doloZen pted testovanim. Vyzkum
byl schvaleny Etickou komisi UK FTVS pod &islem 228/2018 a byl realizovany podle
etickych standard Helsinské deklarace a vyzkumu v oblasti sportovnich véd (Harriss et

al., 2017).

Skupiny byly rozrazeny na zakladé rozliSovacich Kritérii (nezavislé proménné):
e Podle prevladajiciho charakteru pohybového zatiZeni:

1. symetrické (SY)— do této skupiny byly zatazeny sporty, které pii vykonavani
sportovné specifickych pohybil vyuzivaji rovnomérné obé koncetiny: béh,
plavani, cyklistika, triatlon, sportovni aerobik (Kalata et al., 2020; Brighenti
et al., 2022; Kadri et al., 2021);

2. asymetrické (ASY) — do této skupiny zatazujeme sporty, které pti provadeéni
sportovné specifickych pohybil vyuzivaji pfednostné preferovanou koncetinu
z diivodu vyssiho stupné technickych dovednosti (napft. tenisovy uder): tenis,

volejbal, golf (Kalata et al., 2020; Brighenti et al., 2022; Kadri et al., 2021);
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3. hybridni (HY) — tfeti skupinu tvofi sporty, které pii provadéni sportovné
specifickych pohybt vyuzivaji tzv. kombinované pohyby (hybridni). Pro tyto
sporty je typické zastoupeni pohybii s podobnosti skupiny SY (b&h, chiize)
a také ASY (hod, kop): fotbal, florbal (Kalata et al., 2020);

Podle chronologického véku: 10-12 let (v rozmezi 10-12,99 let), 13—15 let

(v rozmezi 13—15,99 let), 16—18 let (v rozmezi 16—18,99 let);

Podle vykonnostni urovné: (elitni vs. sub-elitni) (Lorenz et al., 2013);

Podle pohlavi: (muz vs. Zena).

Inkluzivni Kritéria pro zahrnuti u¢astniki do vyzkumu:

Druh sportu:

Minimalni doba sportovni specializace byla 5 let (vékova skupina 10—12 let >

3 let).
Zaméteni pouze na jeden hlavni sport.
Vylouceni ostatnich sportii (mén¢ nez 2h/tydné).

Tréninkovy proces vice nez 8 mésicti v kalendainim roce ve vybraném sportu.

Vykonnostni drovei:

Elitni skupina (nejvyssi vykonnostni stupeil v ramci organizovanych soutézi
v daném sportu — 1. liga, fizena tréninkovéa jednotka minimalné Skrat v tydnu).

Sub-elitni skupina (druhy nejvyssi vykonnostni stupeii v ramci organizovanych
soutézi v daném sportu — 2. liga, fizena tréninkova jednotka minimdln¢ 3krat

v tydnu).

ExKkluzivni kritéria pro vyrazeni ucastnikii ze studie:

Nedokonceni celkové testové baterie z objektivnich ¢i subjektivnich divodi
(pocit diskomfortu ¢i nevolnosti béhem testovani).

Zranéni po dobu miniméalné 3 mésich pfed testovanim, ktera by naruSila
kontinudlni tréninkovy a zapasovy proces po delsi dobu (vice neZ tydenni
mikrocyklus).

Véazné zranéni v celém priabehu sportovni kariéry, a to zejména dolnich koncetin
(napt. Castecna ¢i Uplna ruptura ptfedniho zktizeného vazu), které by mohlo
ovlivnit vysledky detekovanych asymetrii po delsi dobu.

Vysoce intenzivni ¢innost provadéna 48 hodin pied testovanim.
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4.2 Organizace vyzkumu

Sbér dat probihal v obdobi 9/2018-12/2022. VSechny testy byly realizované
v Laboratofi sportovni motoriky (LSM) na Fakulté télesné vychovy a sportu na
Univerzité¢ Karlové (FTVS UK). Méfeni probihalo za dodrzeni standardizovanych
podminek v rdmci jednotlivych metodik na zacatku ptipravného obdobi v rdmci ro¢niho
tréninkového cyklu (v dopolednich hodinach). Sportovci byli pfedem obeznameni
s pribéhem testovaciho protokolu a s nim spojenymi riziky. Aby se minimalizovalo
riziko urazii a stimuloval vykon v diagnostikovanych pohybovych tkolech, bylo pred
kazdym testem provedeno adekvatni rozcviceni (viz kapitola 4.3 Metody ziskavani
vyzkumnych tdajt — jednotlivé metodiky). Laboratorni testovani za¢inalo kratkou osobni
anamnézou, kde jsme zjiStovali zdkladni informace o testovaném (datum narozeni,
sportovni specializace, délka sportovni specializace, historie zranéni, dominance
koncetin). Realizace vyzkumu probehla v jeden testovaci den v radmci souboru
testovanych tkolu, kterd méla pevné potadi (viz obrazek €. 4). Jednotlivé metody méteni

jsou popsané v kapitole o metodach ziskavéani vyzkumnych tdajt.

Antropometrie Analjza Analjza ) Inverzni
2leené storalni dynamika

(t8lesnd vyika Slesncho » peeE ’ o
a hmotnost) sloZeni stability dotaich
konéetin

Obrazek ¢. 4: Postup jednotlivych méfenych metodik

4.3 Metody ziskavani vyzkumnych adaju
4.3.1 Objektivizace velikosti a sméru asymetrie

Bilateralni asymetrie

Pro né&s vyzkum jsme zvolili vypocet BA dle nasledujicich vzorct s ohledem na
doporuceni pro zvolenou metodiku. Pro vyjadieni morfologické asymetrie, asymetrie pfi
testu posturalni stability a silové asymetrie béhem vertikalniho vyskoku jsme zvolili
vzorec s rozliSovanim dominantni vs. nedominantni dolni koncetiny (viz vzorec ¢. 1;
Bishop et al., 2016; Maly et al., 2015). U testu izokinetické svalové sily extenzort
a flexorti kolena byl pouzity vzorec s rozliSenim silngjsi vs. slabsi dolni koncetina

v jednotlivém testu (viz vzorec €. 2; Impellizzeri et al., 2007). Pro vyjadieni bilateralni
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asymetrie pomoci kinetické analyzy béhu jsme zvolili index symetrie dle Shorter et al.

(2008) (viz vzorec €. 3).

. 1, . dominantni dolni koncetina — nedominantni dolni koncetina 0
Bilateralni asymetrie = - ———————— x 100 %
Dominantni dolni koncetina

(vzorec €. 1 —index bilateralni asymetrie 1)

silnéjsi dolni koncetina — slabsi dolni koncetina

Bilaterdlni asymetrie = x 100 %

Silnéjsi dolni koncetina
(vzorec €. 2 — index bilateralni asymetrie 2)

vyssi hodnota — nizsi hodnota

Index symetrie (SI) = x 100 %

celkova hodnota

(vzorec €. 3 — index bilateralni symetrie)
Unilateralni asymetrie

Pro vypocet unilaterdlni asymetrie jsme zvolili konvenéni pomér (H:Q pomér),
ktery vyhodnocoval moment svalové sily v koncentrické svalové kontrakci (viz vzorec €.

4; Aagard et al., 1995).

moment svalové sily hamstringt

%100 %

Unilateralni asymetrie = — - .
moment svalové sily quadricepst

(vzorec €. 4 — konven¢ni unilaterdlni H:Q pomér)
Interpretace bilateralni asymetrie na zakladé velikosti

Na zéklad¢ velikosti asymetrie jsme interpretovali BA nasledovné: 0-10 %,
nevyznamna asymetrie (NA); 10-15 %, zvySend asymetrie (ZA); nad 15 %, vyznamna
asymetrie (VA). Jednalo se pouze o metodiky inverzni dynamiky dolnich koncetin pii
vertikdlnim vyskoku a izokinetické svalové sily extenzorl a flexori kolena, u kterych
byla tahle hranice spojovéana se zvySenym rizikem zranéni ¢i vlivem na vykon (Bell et al.,

2014; Croisier et al., 2008; Liporaci et al., 2019)
Smér bilateralni asymetrie

Dominance dolnich koncetin byla ur¢ena pomoci odpovédi na otazku, ktera dolni
koncetina je preferovana pro kopani (Maly et al., 2018). Smérovost asymetrie byla
vyhodnocovédna ve dvou smérech: ve prospéch dominantni dolni koncetiny (DK) ¢i
nedominantni dolni koncetiny (NDK) na zdklad€ vys$$i hodnoty v dosaZeném testu.
V ptipadé rovnosti skore (,,0* rozdil) obou dolnich koncetin smerovost nebyla hodnocena

(NS). Urceni smérovosti timhle zpisobem nam poskytla informace ohledné shody
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subjektivniho uréeni dominantni dolni koncetiny a koncetiny, kterd dosahla vyssich

hodnot v jednotlivych testech (Fort-Vanmeerhaeghe et al., 2016).
4.3.2 Hodnoceni antropometrickych parametri télesna vySka a hmotnost

Télesnou vysku jsme zjiStovali pomoci mechanického antropometru SECA 242
(Seca, Nemecko) s ptesnosti na 1 mm (viz obrazek ¢. 5). Méteni bylo provadéné bez
obuvi ve vzpfimeném postoji s patami u sebe. Sportovec byl pozadan, aby zaujal pozici,
kde se jeho paty, hyzdé a lopatky dotykaji métidla a hlava je ve vodorovné roviné
(vodorovna rovina mezi okraji obou zvukovodll a dolnim okrajem ocnice). Té€lesna
hmotnost byla zjistovand pomoci digitalni vahy SECA 769 (Seca, Nemecko) s presnosti
na 0,1 kg (viz obrazek ¢. 6). Vazeni probihalo s minimalnim odévem (spodni pradlo),
ackoli v nékterych ptipadech zejména u divek byl nadbyte¢ny odév (tricko, krat'asy)

zohlednén pii méteni (odecten z celkové hmotnosti).

Obrazek €. 5: Méfeni télesné vysky pomoci mechanického antropometru SECA
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Obrazek ¢. 6: Méfeni télesné hmotnosti pomoci digitalni vahy SECA

4.3.3 Hodnoceni morfologické asymetrie pomoci testu télesného sloZeni

Télesné slozeni bylo zjisStovano pomoci bio-impedancni metody (BIA) s pouzitim
pristroje Tanita MC-980MA (Tanita Corporation, Japonsko), kterd je doporucena pro
mladeznické kategorie (ICC = 0,999 — test-retest; senzitivita/specificita = 0,67/0,65 pro
zdravé jedince) (Kabiri et al., 2015). Standardizované podminky pro méfeni BIA byly
zachovany (Kyle et al, 2004). V pruibéhu 24 hodin pfed méfenim ucastnici
nekonzumovali Zadné l€ky (vCetné kofeinu) ani farmakologické latky, které by mohly
ovlivnit vysledky méfeni. Jednd se o multifrekvenéni impedanéni ptistroj, ktery umoziuje
na zakladé topografické predikce strukturovat slozky télesného sloZeni do jednotlivych
segmentl (dolni a horni koncetiny, trup). Po dobu 24 hodin pfed testovanim, sportovci
nevykonavali extenzivni ani intenzivni pohybovou aktivitu. Pfed samotnym testovanim
byli sportovci pozadani o dezinfekci dlani a plosky nohou pomoci dezinfekénich
ubrousku z divodu vyssi presnosti méteni (Kyle et al., 2004). Méteni bylo realizovano s
minimalnim odévem (spodni pradlo) a kovové pfedméty (prstene, fetizky, hodinky apod.)
byli odstranéné pted realizaci méteni. Mezi hodnotici parametry byla zatazena distribuce
svalové hmoty mezi dominantni a nedominantni dolni koncetinou v relativnich (%)
hodnotach (viz vzorec €. 1) (Malé et al., 2020). Tyto BA byly oznaCovany v nasem

vyzkumu jako morfologickd asymetrie (MA).
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Obrazek €. 7: Ukazka diagnostiky méfeni télesného sloZzeni pomoci BIA

4.3.4 Hodnoceni asymetrie pomoci testu posturalni stability

Pro hodnoceni testu posturalni stability bylo vyuzito posturografické meéteni
zatizenim FOOTSCAN (RS scan; Belgie; 0,5 m x 0,4 m; 4100 senzor(; citlivost od 0,1
do N.cm™; frekvence 500 Hz). Vystupem méfeni posturalni stability je velikost tlakového
pusobeni pod chodidly sportovce, ze kterého je vypocten stied tlakového plisobeni (centre
of pressure, COP) (Paillard et al. 2006). Méti se vychylky COP béhem celého testu a
celkova draha (TTW — Total Travel Way) jako soucet vSech vychylek, ktera predstavuje
vzdalenost, kterou t€zisté télesa absolvuje po celou dobu méfeni. V nasem vyzkumu byl
vyuzit unilateralni test ,,flamingo* s vizudlni kontrolou po dobu 60 s (viz obrazek ¢. 8)
(Marenc¢akova et al., 2018). Sportovec byl instruovan, aby zaujal polohu na testované
dolni konceting tak, Ze ptenesl hmotnost na jednu koncetinu a druhou pokréil volné vzad
(semiflexe kolena), bez dotyku koncetiny zem¢. Potadi, kterou dolni koncetinou
sportovec zah4ji testovani, bylo libovolné. V pribehu testu byly horni koncetiny umisténé
volné podél téla. Probandi stali ve vzdalenosti 1,5 m od stény, na které byl umistnény
pevny bod (Cernd tecka o priméru 0,03 m v Grovni o¢i). V mistnosti se nachazel pouze
testovany proband a zaSkoleny persondl, ktery v maximalni mozné mife zajistil
standardni podminky testu. V pfipadé, Ze sportovec nedokazal stanovenou pozici udrzet
po celou dobu testu (dotyk zem¢), byla moznost test jednou opakovat. V ptipad¢, zZe ani

druhy pokus nebyl platny, sportovec byl vyfazen z analyzovaného vzorku. Mezi
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hodnotici parametry byl zatazen parametr, ktery udava rozdil TTW pfi unilateralnim testu
,flamingo* mezi koncetinami. Bilateralni rozdily byly vypocitané pomoci vzorce, ktery
rozliSuje dominantni vs. nedominantni dolni konéetinu (viz vzorec €. 1). V nasi praci ho

budeme oznacovat jako asymetrie posturalni stability pfi unilateralnim stoji (APS).

Obrazek ¢. 8: Ukazka diagnostiky méfeni posturalni stability pfi unilateralnim testu
flamingo

4.3.5 Hodnoceni asymetrie pfi analyze inverzni dynamiky béhu

Kvantitativni analyzu pohybu pfi linearnim béhu jsme zjistovali pomoci 3D
béhatka (H/P Cosmos Gaitway II S, Germany) (viz obrazek €. 9). Pfistroj nabizi vysoce
senzitivni analyzu parametru inverzni dynamiky béhu a vykazuje dobrou reliabilitu pro
hodnoceni kinetickych parametrii (ICC = 0,83) (Nicholson et al., 2022). Meurisse et al.
(2016) validovali algoritmus na 374 krocich zdravych probandii a 437 krocich probandt
se zdravotnim omezenim. Median relativni chyby byl 1,8 % pro zdravé jedince a 2,5 %
pro zdravotné omezené (Meurisse et al., 2016). Samotnému testovani pifedchazelo kratké
rozcviceni na Slapacim ergometru (4—5 min, odpor (W) = 1,5nasobek télesné hmotnosti
testované osoby) a 20 dynamickych podiept. Protokol zahrnoval béh rizné intenzity,
zacinajici rychlosti 12 km/h, coZ pfedstavuje béh mirné intenzity (tempo 6 minut na jeden

kilometr). Na kazdé pred-definované rychlosti sportovec absolvoval zatizeni po dobu 1
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minuty s cilem stabilizovani bézeckého pohybového vzoru a zdznam byl proveden
poslednich 10 sekund (Girard et al., 2019; Paquette et al., 2017). Po dokonéeni zaznamu
se rychlost zvySovala o 2 km/h, s kone¢nou rychlosti 18 km/h (tempo 3 minuty 20 sekund
na jeden kilometr). V pfipadé¢ mladSich skupin 10-12 let a 13—15 let byla zacatecni a
konec¢na rychlost snizena o 2 km/h na 10 km/h a 16 km/h z divodu fyziologickych a
vykonnostnich charakteristik. Nékteti sportovei méli minimélni zkuSenost s béhem v
laboratornich podminkach (zejména mladsi skupiny), a proto byli pfedem dotazovani, zda
zvladnou technicky provést béh na bézeckém pasu. V piipadé, ze sportovec nemél zadnou
nebo minimalni zkusenost s bézeckym pasem, dostal prostor k seznameni se s testem na
rychlosti 7-8 km/h. Z bezpecnostnich diivodil byl sportovec pribézné dotazovan, zda
zvladne dalsi zrychleni o 2 km/h. Ti, ktefi nedoséhli pozadované tirovné rychlosti, byli
vyfazeni z analyzy dat. Mezi analyzované parametry byly zafazeny bilaterdlni asymetrie
vypocitané u parametrii: maximalni sila pfi odrazové (N, z angl. active peak force, APF)
a dopadové (N, z angl. impact peak force, IPF) fazi béhu a impulz sily (N. s, z angl. force
impulz, FI) (viz vzorec €. 3). Pro analyzu byli vybrané parametry pii zacatecni a kone¢né

rychlosti béhu.

Obrazek €. 9: Ukazka diagnostiky inverzni dynamiky béhu pomoci 3D béhatka
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4.3.6 Izokineticka svalova sila extenzoru a flexoru kolena

Pro testovani silovych schopnosti dolnich koncetin byl vyuzit isokineticky
dynamometr (Cybex NORM®, Humac, CA, USA). Maximalni hodnotu silového
momentu (PT) jsme zjistovali u extenzorii a flexorti kolena pti koncentrické svalové
kontrakci ve ttech uhlovych rychlostech pohybu (nizka = 60°/s, sttedni = 180°/s, vysoka
= 300°/s) pro ob¢ dolni koncetiny. Impellizzeri et al. (2008) uvadé¢ji vysoky koeficient
reliability (ICC = 0,90-0,98). Vysoka mira reliability byla prokazana také pro hodnoceni
BA (3,2-8,7 %). Pfed samotnym testovanim prob&hlo u kazdého sportovce kratké
rozcviceni v podobé 3 sérii po 10 opakovanich (diep, vypad vpted, zvedani stredu téla
(panve) v pozici ,,glute bridge*), které bylo zaméteno piedevsim na aktivaci testovanych
svalovych skupin (kvadriceps, hamstring). Testovani probihalo v pozici sedu a sedadlo
dynamometru bylo ergonomicky nastaveno podle individudlnich somatickych
charakteristik i¢astnika. Rozsah pohybu byl nastaven v rozmezi 0-90° (maximalni
extenze byla oznacena a nastavena jako ,,anatomicka nula“ 0°). Trup a stehno testované
koncetiny byly fixované pomoci popruhti dynamometru tak, aby byl pohyb omezen pouze
v jednom kloube (extenze—flexe kolena). Testovany sportovec se drzel béhem méteni
postrannich rukojeti zatizeni (viz obrazek ¢. 10). Testovaci protokol se skladal z 5
tréninkovych pokust (warm-up) provadénych nizkou thlovou rychlosti pro skupiny
flexori (hamstring) a skupinu extenzor (kvadriceps) kolene se stfedni az
submaximalnim usilim. Nésledné byly provedeny 2 pokusy s maximalnim usilim. Mezi
jednotlivymi testovanymi rychlostmi byla zatfazena standardni doba odpocinku v délce
I min (Rahnama et al., 2005). Dle Wilhite et al. (1992) byl pii testovani zvoleny postup
od nejpomalejsi k nejrychlejsi uhlové rychlosti pohybu. Verbalni a vizualni zpétna vazba
byla poskytnuta po celou dobu méfeni. Tento postup je v souladu s metodologickymi
doporucenimi pro testovani izokinetické sily na izokinetickém dynamometru u mladeze
(De Ste Croix et al., 2003). Pro dalsi zpracovani jsme hodnotili vysledek s nejvyssi
hodnotou. Mezi hodnotici parametry bilateralni silové asymetrie byl zatazen silovy
pomér extenzoru (Q:Q) a flexord (H:H) kolene (viz vzorec €. 2). Unilaterdlni silové
asymetrie mezi svalovou skupinou hamstringii a kvadricepst byly vyjadiené pomoci H:Q

poméru (viz vzorec €. 4).
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Obrazek ¢. 10: Ukazka diagnostiky izokinetické svalové sily extenzort a flexort kolena
pomoci dynamometru Humac Norm

4.3.7 Testy inverzni dynamiky dolnich konéetin pri hodnoceni vertikalniho

vyskoku

Pro hodnoceni inverzni dynamiky dolnich koncetin byly vyuzity vertikalni
vyskoky, které byly realizovany na 2 silovych deskach (Kistler Instrument AG,
Svycarsko) snimajici samostatng pravou a levou dolni konéetinu. Data ze silovych dosek
byla zpracovana softwarem BioWare (Kistler, Svycarsko). Spolehlivost zabezpeuje
vysoce senzitivni piezoelektrické snimace s frekvenci snimani 1000 Hz a délkou zaznamu
4 s. Protoze to byla posledni metodika v ramci testovanych ukolu (viz obrazek ¢. 4),
sportovci provedli pouze kotnikové odrazy s predpétim (2 série po 10 opakovanich), aby
se lépe pripravili na vertikalni vyskoky. Kazdy testovany hra¢ realizoval tfi vyskoky
(Zahalka et al., 2016) z kazdého typu vertikalniho vyskoku, mezi nimiz byla 20-30
s pauza (Wik et al., 2019). V ramci diagnostiky byly realizované 2 typy vertikalniho
vyskoku v nésledujicim potfadi: CMJ, vertikalni vyskok z podfepu (z angl. squat jump,
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SJ). Ze vSech pokusti byly vybrany pro dalsi analyzu pokusy s nejvyssi dosazenou
vertikdlni vyskou vyskoku (Zahdalka et al., 2016). Z hodnoticich parametrti jsme pouzili
pro analyzu bilateralni rozdil mezi VGRF vyprodukovanou béhem vzletové fadze u obou
dolnich koncetin pti CMJ a SJ (z angl. bilateral force deficit, BFD) (viz vzorec €. 1). U
typu vyskoku CMJ sportovec realizoval vertikalni vyskok, pficemz paze byly po celou
dobu realizace vyskoku fixované v bok (viz obrazek ¢. 11). U vertikalniho vyskoku SJ
sportovec zaujal vychozi postaveni (chodidla na $itku ramen, paze fixované v bok, pozice
podiep pfi flexi kolenou 90 °, viz obrazek €. 12) po dobu 2-3 s pied zahdjenim odrazové
faze vyskoku (Boone et al., 2012). Kazdy testovany pokus byl nejdiive hodnocen
kvalitativnim zplsobem, pticemz se sledoval pribéh dynamografické kiivky s cilem
posouzeni absence excentrické faze (sniZeni téZisté) pii testu SJ. V pfipadé€, ze u hrae

doslo k dalsi excentrické ¢innosti, pokus nebyl uznan a bylo mozné ho jednou opakovat.

Obrazek €. 11: Letova faze pti vertikalnim vyskoku bez pomoci pazi (CMJ)
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Obrazek €. 12: Zakladni postaveni pii vertikalnim vyskoku z podiepu (SJ)

4.4 Metody zpracovani vyzkumnych udaji

Pti zpracovani evaluovanych dat byly pouzity deskriptivni a induktivni statistické
postupy. Pro vSechna data byla urena mira polohy (primér) a mira variability

(smérodatna odchylka).
e Oveéfeni predpokladu normality dat bylo analyzovano Shapiro-Wilk testem.

e Oveéfeni predpokladu homogenity rozptyli bylo analyzovdno pomoci Levenova

testu.

e Rozdily vybranych parametri (zavisld proménnd) u sledovanych skupin
rozdélenych na zdklad¢ rozliSovacich kritérii (nezdvisla proménna) byly
zjiStovany pomoci analyzy rozptylu (One-way Anova).

e Pro ovéfeni rozdilu vybranych parametrt u sledovanych skupin byl pouzity
nezavisly t-test, a to v ptipad¢€ ptitomnosti pouze dvou skupin.

e Pro komparaci vybranych skupin (priméru) byl datovy soubor zredukovéan
v ramci odlehlych hodnot + 3 SD pro jednotlivé metodiky (viz tabulka €. 9 a €.
16).
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X1

Ancova byla vyuzita pro kontrolu dal§ich proménnych jako vybranych kovariatii
(druh sportu, chronologicky vék, vykonnostni uroven, pohlavi). Podminky pro
vyuziti Ancovy byly ovéfené pomoci néasledujicich krokti: homogenita regresnich
smérnic (vizualni kontrola pomoci bodového grafu, tzv. scatter plot); normalita
rezidui (Shapiro-Wilk test); homogenita varianci (Levenov test); linedrni vztah
mezi kovariatou a zavislou proménnou (Persontiv korela¢ni koeficient).
Mnohondsobné porovnavani sledovanych priamérd vybranych skupin bylo
realizovano pomoci post-hoc analyzy (Bonferonniho test).

Vécna vyznamnost byla posuzovana pomoci koeficientu ,,Partial Eta square® np?,
ktery vysvétluje podil rozptylu sledovaného faktoru. Koeficient byl posouzen
podle nésledujicich kritérii (Sugimoto et al., 2018): < 0,010 = maly; 0,011-0,059
= maly az stiedni; 0,060—0,138 = stiedni az velky a > 0,139 = velky efekt.

V ptipadé rozdilu dvou skupin byl pro posouzeni vécné vyznamnosti vyuZzity
Cohenliv koeficient ,,d“ (Cohen, 1992). Posouzeni velikosti efektu jsme
realizovali pomoci nésledujicich kritérii: d > 0,8 velky efekt, d > 0,5 stfedni efekt
a d <0,2 maly efekt.

Korela¢ni a diskriminacni vztahy mezi zavislymi a nezavislymi proménnymi byly
analyzované pomoci korela¢ni analyzy a linedrni regrese.

Pro ovéfeni vztahu mezi sledovanymi zavislymi proménnymi byl vyuzit Persontiv
korela¢ni koeficient. Velikost korelace byla posuzovana dle nasledujicich kritérii:
r > 0,9 skoro idealni; r = 0,7-0,9 velmi silna; r = 0,5-0,7 silna; r = 0,3-0,5 stfedni;
r=0,1-0,3 mala; r <0,1 trivialni (Cohen, 1988).

Linearni regrese byla provedena metodou forward a pfijeti do modelu bylo

nastaveno na zékladé¢ hladiny vyznamnosti p < 0,05 (vzorec €. 5)

y =a + b1+ b2+ b3%+ p4¥ (vzorec ¢&. 5)

— druh sportu, x2 — chronologicky vék, x3 — vykonnostni Groven, x4 — pohlavi)

Multikolinearita byla ovétena pomoci koeficientu VIF (variance inflation faktor);
hodnoty vétsi nez 10 by znacily multikolinearitu a prediktor by byl vyloucen
z analyzy (Alin, 2010).

Pearson’s chi-square test (x°) byl vyuZity pro posuzovani vyskytu asymetrie
(NA <10 %, ZA = 10-5 %, VA > 15 %) v zavislosti na tfidicim faktoru (druh

sportu, vékové skupiny, vykonnostni troven, pohlavi). Velikost efektu byla
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posuzovana pomoci phi koeficientu (¢) néasledovné: 0,1; 0,3; 0,5 jako maly,

stiedni a velky (Hopkins, 2000).

e Zamitnuti nulové hypotézy o rovnosti priméri porovnavanych skupin bylo

realizovéno s rizikem p < 0,05 pro vSechny evaluované parametry.

Statisticka analyza byla provedena pomoci softwaru IBM SPSS® (IBM Statistical
Package for Social Science® v. 21, Chicago, IL, USA).
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5 VYSLEDKY

5.1 Zakladni antropometrické ukazatele v ramci vybranych skupin

V tabulce ¢. 8 uvadime parametry (primér+SD) pro jednotlivé skupiny jako
chronologicky vék, télesna vyska (BH) a télesnd hmotnost (BW), % télesné¢ho tuku (%
BF) a tukuprostad hmota (FFM). Sportovci skupiny SY dosahli vyznamné niz§ich hodnot
v parametrech BH, BW a FFM v komparaci se sportovci ASY a HY. Sportovci HY
zaznamenali vyznamné nizs§i hodnoty v % BF v porovnéni se skupinou sportovci SY.
Nejstarsi vékova skupina 16—18 let dosahovala vyznamné vysSich hodnot u vSech
sledovanych parametrit v porovndni s mlad$imi v€kovymi skupinami s vyjimkou
parametru % BF. Vyznamn¢ nizSich hodnot u parametru % BF jsme zjistili u nejstarsi
veékove skupiny 1618 let v porovnani s nejmladsi vékovou skupinou 1012 let. Vékova
kategorie 13—15 let zaznamenala vyznamn¢ vys$s§i hodnoty u parametrt BH, BW a FFM
v porovnani s vékovou kategorii 10—12 let. Sportovci sub-elitni skupiny dosahovali
vyznamn¢ nizSich hodnot v porovnani s elitni skupinou sportovcl u parametrti vék a %
BF. Skupina zen dosahovala vyznamné nizSich hodnot v parametrech BH, BW a FFM
v porovnani se skupinou muzl. Skupina muzi dosahovala vyznamné nizsich hodnot u

parametru % BF v porovnani s zenskou skupinou.
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Tabulka €. 8: Zakladni antropometrické parametry (primér + SD) pro vybrané skupiny

Drunspor SR Awmeé Wb,
Vek (let) 152+1,9 153+22 15,1 +2,1 0,24 0,79 0,00
Vyska (cm) 167,6 £ 9,4*° 171,6 £12,2*  170,3 £ 12,4° 4,17 0,02 0,00
Hmotnost (kg) 55,8 = 10,3%P 62,3+ 14,2% 60,3 + 14,1° 8,97 0,00 0,02
% tuku (%) 19,5+ 5,1 20,7+6,1° 16,8 £4,7° 33,33 0,00 0,01
FFM (kg) 44,8 +9,2%b 49,3+ 11,5° 49,7 £12,2° 10,42 0,00 0,01
Vékqvé 10—_12 let 13—_15 let 16—_18 let F p 1’
skupiny (n=177) (n =246) (n=271)
Vék (let) 12,3 £0,9%° 15,0 £ 0,7%¢ 17,25+£0,9>  1556,29 0,00 0,72
Vyska (cm) 156,7 +9,9*° 171,9 + 8,5%¢ 176 + 8,1b¢ 286,67 0,00 0,14
Hmotnost (kg) 44,9 +9,4° 60,2 +10,1%¢ 68,6 +9,7°¢ 316,19 0,00 0,16
% tuku (%) 18,5+3,8° 183 +5,2 17,3 +6,1° 3,52 0,00 0,00
FFM (kg) 35,9+ 6,8 48,9 + 8,3*¢ 56,4 £ 9,45¢ 314,10 0,00 0,17
Vyl’(onnovstni E_litnl’ Sub_-elitni ¢ p d
aroven (n=387) (n=307)
Vek (let) 154+2,1 149+22 2,93 0,00 0.23
Vyska (cm) 170,5+ 11,2 169,2+ 12,5 1,52 0,13 0,11
Hmotnost (kg) 60,2+12,9 58,7+ 14,1 1,53 0,13 0,11
% tuku (%) 18,5+5,6 17,4+ 4,8 2,81 0,01 0,21
FFM (kg) 48,8+ 11,3 482+ 12,1 0,67 0,50 0,05
Pohlavi (nN=[uSi0i7) (HZ:III%I,D t p d
Vék (let) 15,1 +2,2 154+1,8 -1,58 0,15 0,14
Vyska (cm) 171,1 £ 12,6 166,5 + 8,6 5,52 0,00 0.42
Hmotnost (kg) 60,3 + 14,5 57,4+9,9 3,04 0,01 0.23
% tuku (%) 15,7+3,7 24,2 +3,6 —27,21 0,00 2.32
FFM (kg) 50,5+12,4 432+11,7 9,83 0,00 0.61

Legenda: FFM — aktivni télesnd hmota, F — F test, t — t test, *— vyznamné rozdily mezi 1. a 2. skupinou

(p <0,05), *— vyznamné rozdily mezi 1. a 3. skupinou (p < 0,05), °*— vyznamné rozdily mezi 2. a 3. skupinou
(p < 0,05), np>— partial eta squared, d — velikost efektu
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5.2 Objektivizace velikosti a sméru bilateralni asymetrie u vybranych

parametri

Velikost bilateralni asymetrie

Primérné hodnoty bilateralnich asymetrii byly v rozmezi 1,40-19,13 %, kde
nejnizsi primérné hodnoty dosahovali sportovei u parametru IPF u zac¢atecni rychlosti pfi
testu inverzni dynamiky béhu (1,40 + 1,09 %). Naopak nejvyssi hodnoty pozorujeme u
parametru APS, kde rozdily mezi dolnimi konéetinami vykazovaly asymetrie v priméru

19,13 £ 13,47 % (viz tabulka ¢. 9).

Tabulka €. 9: Hodnoty bilateralnich asymetrii (%) u vybranych parametri

Parametry n n/a R Mean SD

MA 674 20 7,93 3,71 1,84
APS 658 36 47,02 19,13 13,47
Q:Q% 660 34 26,66 8,65 6,29
Q:Q"™ 656 38 26,37 8,16 6,23
Q:Q* 665 29 27,00 8,76 6,76
H:H® 661 33 32,75 10,12 7,54
H:H"' 664 30 40,00 12,65 10,08
H:H*" 660 34 44,44 14,22 10,43
BFD™ 658 36 21,29 7,45 5,17
BFD 668 26 12,44 4,13 2,98
APFZ 647 47 17,00 4,71 4,23
APFX 641 53 11,00 3,64 2,70
IPF” 647 47 4,00 1,40 1,09
IPFX 652 42 4,00 1,46 1,13
FI” 646 50 26,00 6,71 6,52
FIX 646 50 18,00 4,86 4,63

Legenda: n — pocet méfeni, n/a — pocet vyfazenych méteni, R — variacni rozpéti, SD — smérodatna odchylka, Mean —
prumér, MA — morfologické asymetrie; APS — asymetrie posturalni stability; Q:Q — bilateralni pomér extenzorti kolena,
H:H - bilateralni pomér flexorti kolena; % 189300 _ ghlova rychlost, BFD®™' — bilateralni asymetrie u vertikalniho
vyskoku bez pomoci pazi; BFDS'- bilateralni asymetrie u vertikalniho vyskoku z podiepu; APF — maximalni sila pii
odrazové fazi béhu; IPF — maximalni sila pti dopadové fazi behu; FI- silovy impulz; % — zagate¢ni rychlost; ® — konegna
rychlost
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Na zékladé rozmezi velikosti hodnot jsme interpretovali asymetrie nasledovné: <
10 % — NA; 10-15 % — ZA; nad 15 % — VA (viz kapitola 4.3.1 — metodologicka ¢ast).
Nejvyssi podet hracti (91,4 % z celkového poctu) s NA pozorujeme u parametru BDFS,
kde pouze u 46 hraci (6,6 % z celkového poctu) byla identifikovdna ZA a 12 hraci (2 %
z celkového poctu) s VA. Naopak u parametru bilateralni asymetrie flexor kolena pfii
nejvyssi uhlové rychlosti (H:H?%) pouze 38 % z celkového poétu hrach (n = 264) bylo
identifikovano s asymetrii NA. ZA vykazovalo 18 % z celkového poctu hrach (n = 125)
a 43,9 % hrach (n = 305) dosahovalo VA (viz tabulka ¢. 10).

Tabulka €. 10: Distribuce jednotlivych asymetrii na zaklad¢€ velikosti u parametrti
izokinetické svalové sily a inverzni dynamiky dolnich koncetin pfi vertikalnim vyskoku

Velikost

. <10 % 10-15 % >15 %

asymetrie

Parametry n % n % n %
Q:Q% 429 61,8 112 16,1 153 22,0
Q:Q" 435 62,7 122 17,6 137 19,7
Q:Q 420 60,5 126 18,2 148 21,3
H:H% 369 53,2 129 18,6 196 28,2
H:H' 319 46,0 95 13,7 280 40,3
H:H3" 264 38,0 125 18,0 305 43,9
BDF™ 463 66,7 130 18,7 101 14,6
BDFY 634 91,4 46 6,6 14 2,0

Legenda: n — pocet hracl, % — procentualni zastoupeni hracl, Q:Q — bilateralni pomér extenzort kolena, H:H —
bilateralni pomér flexorii kolena, % 18% 390 _ ghlova rychlost, BFD®M — bilaterlni asymetrie u vertikalniho vyskoku
bez pomoci pazi, BFDS'- bilateralni asymetrie u vertikalniho vyskoku z podiepu
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Smérovost bilateralni asymetrie

Smérovost k DK pozorujeme v 13 ptipadech v rozmezi 38,3—81,0 %. Nejvyssi
pfevahu pozorujeme u MA, kde az 81 % vSech sportovci (DK - 562 vs. NDK — 105; NS
- 27) prokazalo smér k DK. U parametru Q:Q u vSech tthlovych rychlosti vykazovalo vice
sportovcl smér k NDK (50-47,7 % vs. 45,7-46,4 % ve prospéch NDK) (viz graf ¢. 1). U
probandi, ktefi dosahli stejnych hodnot v ramci jednotlivého testu mezi dolnimi

koncetinami (,,0° rozdil), smérovost nebyla hodnocena (NS).

Smeér bilateralni asymetrie

MA
FIK 100% APS
0% ODK QNDK ONS
BO%
Fe Q:Q%
IPFK Q:Q10
IPFZ Q:Qi
APFK H:Hs0
APFZ H:H1%0

BFDS H:H30
BFDSW

Legenda: DK — smér asymetrie k dominantni koncetiné; NDK — smér asymetrie k nedominantni dolni konc¢etiné; NS —
neuréeny smér; MA — morfologicka asymetrie; APS — asymetrie posturalni stability; Q:Q — bilateralni pomér extenzori
kolena; H:H — bilaterdlni pomér flexort kolena; 6% 180 300 _ yhlov4 rychlost; BFD™' — bilateralni asymetrie
u vertikalniho vyskoku bez pomoci pazi; BFDY — bilateralni asymetrie u vertikalniho vyskoku z podfepu; APF —
maximalni sila pfi odrazové fazi b&hu; IPF — maximalni sila pii dopadové fazi béhu; FI - silovy impulz; 2 — zacate¢ni

rychlost; ¥ — koneé&na rychlost

Graf €. 1: Smér asymetrie u jednotlivych parametrti bilateralni asymetrie
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Vliv tihlové rychlosti na hodnoty bilateralni asymetrie u extenzoriu a flexori kolena

Uhlova rychlost neprokazala vyznamny vliv na hodnoty bilaterélni asymetrie u
Q:Q (F=1,61, p>0,05), naopak u H:H byl prokazan vyznamny vliv thlové rychlosti na
hodnoty bilateralnich asymetrii (F = 31,67, p < 0,05). Vyznamné vyssi hodnoty byli
zjistény u nejvyssi thlové rychlosti (H:H*) v porovnani se stfedni thlovou rychlosti
s malym efektem (14,22 + 10,43 % vs. 12,65 + 10,08 %, p < 0,01, d = 0,15) a stfedni
velikosti efektu v porovnani s H:H®® (14,22 = 10,43 % vs. 10,12 + 7,54 %, p < 0,05, d =
0,45). Vyznamné vyssi hodnoty byli zjistény u H:H'®® v porovnani s H:H*® s malym
efektem (12,65 + 10,08 % vs. 10,12 + 7,54 %, p < 0,05, d = 0,19). Z hlediska porovnani
bilateralnich asymetrii vzhledem ke svalové skupiné (Q:Q vs. H:H) byly zjisténé
vyznamné vys$si hodnoty (p < 0,05) se stiedni velikosti efektu (d = 0,21-0,63) u flexorii
kolene pfti vSech thlovych rychlostech (viz graf €. 2)

EXTENZORY VS. FLEXORY
*

30+
|

25 I 11 l -

N
o
1

Asymetrie (%)
re
1
]
|
]
1

-
o
1

(3]
1

1 1 ||
HH®  HH'™ HHY e Q'™ ¥
Parametre
Legenda — Q:Q — bilateralni pomér extenzorti kolena, H:H — bilateralni pomér flexorti kolena, 6% 180300 _ yhlovg

rychlost, ns — nevyznamné rozdily (p < 0,05)

Graf ¢. 2: Bilaterdlni asymetrie flexort a extenzori kolena
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Vliv typu vyskoku na hodnoty bilateralni asymetrie mezi vyprodukovanou

maximalni silou p¥i odrazu

Typ vyskoku prokéazal vyznamny vliv na hodnoty bilateralni asymetrie, kde u
CMJ byli zjisténé vyznamné vyssi hodnoty se stfedni az velkou velikosti efektu

v porovnani s vyskokem SJ (t = 205,66, p < 0,05, d =0,78) (viz graf ¢. 3).

15+ i
| I B BFp°MW
= BFD®
= 10-
o
5
) -
g
n 54
<
0- 1
BFDM BFD®
Typ vyskoku

Legenda: BFD®™ — bilateralni asymetrie u vertikdlniho vyskoku bez pomoci pazi; BFDS— bilaterdlni asymetrie
u vertikalniho vyskoku z podiepu

Graf ¢. 3: Bilateralni asymetrie mezi vyprodukovanou maximalni silou béhem
vertikalniho vyskoku CMJ a SJ
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Vliv lokomo¢ni rychlosti na hodnoty bilateralnich asymetrii u inverzni dynamiky
béhu

Rozdilna rychlost pohybu prokazala vyznamny vliv u parametru APF (t = 5,43, p
<0,05) a FI (t=5,88, p <0,05), kde vyznamné vyssi hodnoty se stfedni velikosti efektu
byly zjiStény u zacatecni rychlosti v porovnani s kone¢nou rychlosti (APF - 4,72 + 4,23

% vs. 3,64 2,71 %, d = 0,42; F1 - 6,71 + 6,52 % vs. 4,86 + 4,63 %, d = 0,32)- (viz graf
& 4).

15 = k ns *k

'j R

10-

“ﬁ .

||
APFZ APFX IPFZ IPF* FIZ FRIX

Asymetrie (%)

Parametre

Legenda: * - vyznamné rozdily (p < 0,05), ns — nevyznamné rozdily (p > 0,05), APF — maximalni sila pti odrazové fazi
béhu; IPF — maximélni sila pfi dopadové fazi b&hu; FI%- silovy impulz; Z— zagate¢ni rychlost; K — kone¢na rychlost

Graf ¢. 4: Bilateralni asymetrie pii testu inverzni dynamiky b&hu riizné rychlosti pohybu
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5.3 Komparace bilateralnich asymetrii vzhledem k nezavislym

proménnym

5.3.1 Komparace bilateralnich asymetrii v reflexi druhu sportu

Analyza dat prokazala signifikantni efekt nezavislé proménné druh sportu na

tiroveii velikosti asymetrie u parametrii H:H' (F = 13,62; p < 0,05, np> = 0,04) a BFD%

(F=3,59; p < 0,05, np> = 0,01) s malym az stfednim efektem nezavisle na véku,

vykonnostni trovni a pohlavi (viz tabulka ¢.

%

11). Signifikantné nizSich hodnot

u parametru H:H'®® dosahly sportovci ASY v porovnani se skupinou SY a HY. Naopak

signifikantné vysSich hodnot dosahly sportovei ASY v porovnani se skupinou SY

u parametru BFD,

Tabulka ¢. 11: Hodnoty bilateralnich asymetrii (%) vzhledem k druhu sportu

Typ Parametry Symetrické Asymetrické Hybridni ANCOVA
asymetrie (n=157) (n=101) (n =436) F p S
Morfologie ~ MA 3,61+1,78 3,88+2,13  354+1,66 0,00 0,99 0,00
Posturalni — APS 18,24 +12,94 1,12+14,90 18,54+12,74 0,75 047 0,00
- Q:Q% 8,54+591  7,04+506  836+588 298 0,06 0,01
% Q:Q'® 759+5,64  697+664  783+557 135 0,25 0,00
; = Q:Q3 755+636  7,54+637  8,17+627 137 025 0,00
g ° H:H® 1027+8,13  982+7,14 9314677 052 059 0,00
'é H:H'$ 13,07+9,70° 8,18 +9,84* 12,42 48.89° 13,62 0,00 0,04
= H:H3 14,86 +9,81 13,72+9.82 13,50+10,13 1,04 035 0,00
Vertikalnj  BFD™W 755+4,57  723+499  728+512 024 0,78 0,00
vyskok BFD¥ 3204264 470+334° 3974299 3,59 0,03 0,01
P APFZ 457+440 430+3,68  4,52+420 2,57 0,07 0,00
2 APFX 3,73+£2,94  324+259  343+245 1,03 0,35 0,00
E IPFZ 126+1,08 140+1,02  1,34+1,07 064 0,52 0,00
% IPFX 124+1,10 144+106  145+1,09 046 0,63 0,00
g FIZ 702+6,80 7,12+6,74  651+638 0,53 0,58 0,00
= FIX 461+4,14 552+486  480+475 1,18 030 0,00

Legenda: # — vyznamné rozdily mezi 1. a 2. skupinou (p < 0,05); ¢ — vyznamné rozdily mezi 2. a 3. skupinou (p < 0,05);

MA — morfologické asymetrie; APS — asymetrie posturalni stability; Q:Q — bilateralni pomér extenzort kolena; H:H —

bilateralni pomér flexorii kolena; % 189390 _ ghlova rychlost; BFDM! — bilateralni asymetrie u vertikalniho vyskoku

bez pomoci pazi; BFDS'- bilateralni asymetrie u vertikalniho vyskoku z podiepu; APF — maximalni sila pfi odrazové

fazi b&hu; IPF — maximalni sila pii dopadové fazi béhu; FI- silovy impulz; # — zacate¢ni rychlost; *— kone¢na rychlost;

Mp” — partial eta square
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Distribuce asymetrii charakterizovanych na zikladé velikosti v reflexi jednotlivych

druhi sportu

Analyza dat prokazala signifikantni efekt nezavislé proménné druh sportu na
distribuci asymetrii (NA, ZA, VA) u parametru Q:Q%° (* = 13,89, p < 0,05). Vyznamné
nizs§i zastoupeni VA (> 15 %) bylo zjisténo u skupiny ASY (9 %) v porovnani se sportovci
HY (24 %) a SY (25 %) (viz graf ¢. 5). Velikost efektu byla charakterizovana jako mala
(p=0,14).

Q:Q®°

100 =
90 =
80=
70=
60=
50=
40 =
30=
20=
10=

© <10%
€ 10%-15%
- >15%

s w o

Procentualni zastoupeni hraéu (%)

i

sY ASY HY
Druh sportu

Legenda: SY — sporty s pievladajicim symetrickym pohybovym charakterem; ASY — sporty s pievladajicim
asymetrickym pohybovym charakterem; HY — sporty, u kterych se vyskytuje smiSeny pohybovy charakter tzv.
hybridni.

Graf ¢. 5: Distribuce asymetrii z hlediska velikosti u parametru Q:Q
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Analyza dat prokéazala signifikantni efekt nezavislé proménné druh sportu na
distribuci asymetrii (NA, ZA, VA) u parametru H:H'"® (3% = 24,47, p < 0,05). Vyznamné
niz8i zastoupeni VA (>15 %) bylo zjisténo u skupiny sportovcit ASY (25 %) v porovnani
se sportovci skupiny SY (45 %) aHY (42 %) (viz graf ¢. 6). Velikost efektu byla

charakterizovana jako malé (¢ = 0,19).

H:H180

100 =
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€+ 10%-15%
& >15%

50=
40+
30m=

20=
10= 9\9/0
| | | |

| |
SY ASY HY
Druh sportu

Procentualni zastoupeni hracu (%)

Legenda: SY — sporty s pievladajicim symetrickym pohybovym charakterem; ASY — sporty s pievladajicim
asymetrickym pohybovym charakterem; HY — sporty, u kterych se vyskytuje smiSeny pohybovy charakter tzv.
hybridni.

Graf ¢. 6: Distribuce asymetrii z hlediska velikosti u parametru H:H'8
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5.3.2 Komparace bilateralnich asymetrii v reflexi vékové kategorie

Analyza dat prokdzala signifikantni efekt nezavislé proménné vékova kategorie
na velikost bilateralni asymetrie u parametrti Q:Q'® (F = 5,72, p <0,05), Q:Q*%(F = 7,04,
p <0,05), APF? (F = 9,33, p < 0,05), APFX (F = 7,34, p < 0,05) s malym aZ stfednim
efektem (n,> = 0,02-0,03) (viz tabulka ¢. 12). Signifikantng& niz§i hodnoty u parametru
Q:Q'"* zaznamenali sportovci nejstarsi vékové kategorie v porovnani s kategorii 10—12
let. Signifikantn& nizsich hodnot u parametru APF? zaznamenali sportovci nejstarsi
vekové kategorie v porovnani s kategorii 13—15 let a 10—12 let. Signifikantné¢ vysSich
hodnot u parametru APF¥ a Q:Q*% zaznamenali sportovci nejmladsi vékové kategorie

v porovnani s vékovou kategorii 13—15 let a 1618 let.

Tabulka ¢. 12: Hodnoty bilateralni asymetrie (%) v reflexi vékovych skupin

Typ Parametry 10—_12 let 13—_15 let 16—_18 let ANCOVA .
asymetrie (n=177) (n = 246) (n=271) F p Mp
Morfologic MA 3,92+1,8  3,70+1,83  35+18 027 0,18 0,00
Posturdlni —— APS 19,86+ 13,64 19,13+1375 18,66=13,13 045 067 0,00

) Q:Q% 937+7,13  861+6,12  824+587 139 020 0,00

:§ Q:Q™® 9,53+6,62°  809+611  7,39+599% 572 000 0,02

§ Q:Q3 10,41 £7,07*  843+6,75°  8,01+641® 7,04 000 0,02

;% H:H 10,757,690  937+£732  1040+7,60 1,89 0,14 001

'§ H:H'™ 13,57 11,11 12,6849,69  12,02£9,70 0,78 029 0,00

= H:H 14,92+10,76 13,89+1024 14,05+£10,38 0,76 0,58 0,00
Vertikilni BFDC™W 8,06 = 5,07 7,66+552 690485 3,05 0,06 0,01
vyskok BFDY 4,68 + 4,01 4004293  402+291 241 0,06 0,01
_ APF? 5094458  539+£441¢ 38343630 933 0,00 0,03

’% APFK 429+3,06"°  353+£271°  329+233% 734 000 0,02

'% IPF? 133+ 1,01 1,46+1,01  140+111 099 0,69 0,00
3?‘ IPFX 1,45+ 1,15 1,54+ 1,17 1384107 1,56 0,66 0,00
; FI 621+592  7,02+7,17  678+628 0,77 046 0,00

= FIX 5424494  469+448  467+455 158 020 0,00

Legenda: ® — vyznamné rozdily mezi 1. a 2. skupinou (p < 0,05); ® — vyznamné rozdily mezi 1. a 3. skupinou (p < 0,05);
¢ — vyznamné rozdily mezi 2. a 3. skupinou (p < 0,05); MA — morfologicka asymetrie; APS — asymetrie posturalni
stability; Q:Q — bilateralni pomé&r extenzort kolena; H:H — bilateralni pomér flexort kolena®® 130300 _{ihlova rychlost;
BFD®M — bilateralni asymetrie u vertikalniho vyskoku bez pomoci pazi; BFD — bilateralni asymetrie u vertikalniho
vyskoku z podiepu; APF — maximalni sila pfi odrazové fazi béhu; IPF — maximalni sila ptfi dopadové fazi behu; FI—

silovy impulz; Z— zagate¢ni rychlost; K — kone¢na rychlost; ny? — partial eta square
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Distribuce asymetrii charakterizovanych na zikladé velikosti v reflexi jednotlivych

vékovych kategorii

Analyza dat prokazala signifikantni efekt nezavislé proménné vékova kategorie
na distribuci asymetrii (NA, ZA, VA) u parametru Q:Q% (> = 21,72, p < 0,05) a Q:Q3%
(x> = 23,12, p < 0,05). Vyssi zastoupeni VA bylo zjisténo v obou ptipadech u nejmladsi
skupiny 10-12 let (29-33 %) v porovnani s kategorii 13—15 let (21 %) a nejstarsi
skupinou 16-18 let (16—17 %) (viz graf €. 7). Velikost efektu byla charakterizovana jako
mala (¢ =0,18).
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Graf ¢&. 7: Distribuce asymetrii z hlediska velikosti u parametru Q:Q% a Q:Q3®
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Analyza dat prokdzala signifikantni efekt nezavislé proménné vékova kategorie
na distribuci asymetrii (NA, ZA, VA) u parametru BED®™ (2 = 13,08, p < 0,05) a BFD¥
(x> = 11,34, p < 0,05). Vy33i zastoupeni VA bylo zjisténo u nejmladsi skupiny 10-12 let
(BFD®™ — 20 %, BFD™ — 5 %) v porovnani s kategorii 13—15 let (BFD™' — 14 %,
BFDY- 1 %) a 16-18 let (BFD™ — 11 %, BFDY — 1 %) (viz graf ¢&. 8). Velikost efektu
byla charakterizovana pro oba parametry jako mald (BFD®™ — 0,14, BFDY - 0,13).
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Graf ¢. 8: Distribuce asymetrii z hlediska velikosti u parametru BFD®™ a BFD¥

85



5.3.3 Komparace bilateralni asymetrie vzhledem k vykonnostni urovni

Analyza dat prokazala signifikantni efekt nezavislé proménné vykonnostni uroven

na velikost bilateralni asymetrie u parametru H:H'®® (t = -1,93, p < 0,05). Signifikantné

niz§ich hodnot s malym efektem (d = 0,15) zaznamenali sportovci elitni skupiny

v porovndni se sub-elitni skupinou nezavisle na véku, druhu sportu ¢i pohlavi (viz tabulka

&. 13). U parametru Q:Q'®? signifikantn& niz$ich hodnot dosahli sportovci elitni skupiny

v porovnani se sub-elitni skupinou sportovcti. Pii kontrole vlivu véku vysledky nebyli

statisticky vyznamné (F = 0,03, p > 0,05).

Tabulka €. 13: Hodnoty bilateralni asymetrie (%) vzhledem k vykonnostni urovni

Typ Parametry Elitni Sub-elitni ANCOVA
asymetrie (%) (n =387) (n=307) t p d
Morfologiec ~ MA 3,70+ 1,90 3,72+ 1,78 0,18 0,85 0,01
Posturdlnt — APS 1931413,83 1890£13,00 0,37 071 0,03

Q:Q% 820+601  9,22+6,59 2,05 0,05 0,16

E Q:Q™ 7,65+6,16  8,82+6,28 -2,39% 0,02 0,18

;é p Q:Q*" 8,44+ 6,65  9,19+6,88 1,41 0,15 0,1

g H:H" 10,15+ 7,70 10,09 + 7,33 0,09 092 0,01

'"_E H:H'® 11,99 £9,82 13,51 + 10,36 1,93 0,04 015

H:HP 13,98+ 10,26 14,53 + 10,66 0,67 0,51 0,05

Vertikimi  BFDW 7584520  7,29+5,13 0,70 048 0,05
viskok BFDY 411+3,40 426=3,01 -0,59 0,55 0,04
_ APF? 450+3,97  497+4,50 1,41 0,16 0,11

’g APFK 3,6742,67  3,59+273 0,37 0,71 0,03

'g IPF” 137£1,09  145+1,10 -0,88 037 0,07

E‘ IPFX 142£1,13  1,51+1,13 -0,90 0,36 0,07

§ FI 6,97+643  6,40+6,24 1,10 026 0,08

= FIX 475+454  501+4,76 20,70 048 0,05

Legenda: * — vyznamny vliv nezavislé proménné chronologicky veék jako kovariantni proménné (Ancova), MA —

morfologickd asymetrie; APS — asymetrie posturalni stability; Q:Q — bilaterdlni pomér extenzorti kolena; H:H —

bilateralni pomér flexorii kolena; % 189390 _ ghlova rychlost; BFDM! — bilateralni asymetrie u vertikalniho vyskoku

bez pomoci pazi; BFDS'- bilateralni asymetrie u vertikalniho vyskoku z podiepu; APF — maximalni sila pfi odrazové

fazi b&hu; IPF — maximalni sila pti dopadové fazi béhu; FI- silovy impulz; Z— za¢ate¢ni rychlost; ¥ — koneéna rychlost;

d — velikost efektu
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Distribuce asymetrii charakterizovanych na zikladé velikosti v reflexi odliSné

vykonnostni Grovné

Analyza dat prokazala signifikantni efekt nezavislé proménné vykonnostni troven
na distribuci asymetrii (NA, ZA, VA) u parametru H:H'*® (4> = 6,31, p < 0,05). Vyssi
zastoupeni VA pozorujeme u sub-elitni skupiny (44 %) v porovnani s elitni skupinou
sportovel (38 %) (viz graf ¢. 9). Velikost efektu byla charakterizovana jako mala
(p=0,10).
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Graf ¢. 9: Distribuce asymetrii z hlediska velikosti u parametru H:H'8
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5.3.4 Komparace bilateralnich asymetrii vzhledem k pohlavi

Analyza dat prokazala signifikantni efekt nezavislé proménné pohlavi na uroven
velikosti asymetrie u parametru APF? (t =-2,16, p < 0,05), H:H3% (t =-2,08, p < 0,05),
BFD¥ (t = 2,30, p<0,05), IPF¥ (t = 2,09, p < 0,05) s malym efektem (d = 0,18-0,20). Pfi
kontrole vlivu nezavislé proménné druh sportu vysledky nebyli statisticky vyznamné u
parametru H:H*® (F = 2,64, p > 0,05), BFD¥ (F= 2,26, p < 0,05), IPFX (F = 0,90, p <
0,05). Muzské populace dosahla signifikantné nizSich hodnot v porovnani s zenskou
skupinou u parametru APFZ nezavisle na véku, druhu sportu a vykonnostni irovni

sportovcu (viz tabulka ¢. 14).

Tabulka €. 14: Hodnoty bilateralni asymetrie (%) vzhledem k pohlavi

Typ Parametry Muzi Zeny ANCOVA
asymetrie (%) (n=507) (n=187) t p d
Morfologie ~ MA 3,67+1,77 3,82 £2,03 -0,84 0,37 0,03
Posturdlni— APS 19,00+ 1321  1947+14,17 039 0,69 0,03

Q:Q% 8,64 + 6,33 867+6,19  -0,06 095 0,00

E Q:Q'™ 8,10+ 6,17 832+642  -040 068 0,01

;i’ - Q:Q™ 8,73 + 6,73 887+664  -024 0,81 0,01

g7 H:H% 10,15+7,51  10,05+7,62 0,14 0,88 0,00

"_5 H:H'™ 12,75+ 1026 12374957 042 0,66 0,04

H:H 13,71+ 1028 1561 +£10,72 -2,08% 0,04 0,18

Vertikilni  BFD™ 7,47 +522 7,41+ 5,05 0,13 0,89 0,01
viskok — pppss 4364329  371+£3,03  230%* 0,02 020
i} APF” 450+4,03 5324470 2,16 0,04 0,18

2 APFX 3,5842,65  380£283 093 035 0,08

"é IPF” 1,44 % 1,09 1,311,010 131 0,18 0,11

% IPFK 1,524 1,12 131+£1,12 2,09« 0,04 0,18

§ FIZ 6724658  671+639 0,02 097 0,00

= FIK 5,00 4,71 4,51 +4.43 122 022 0,10

Legenda: * — vyznamny vliv nezavislé proménné druh sportu jako kovariantni proménné (Ancova), MA — morfologicka
asymetrie; APS — asymetrie posturalni stability; Q:Q — bilateralni pomér extenzorti kolena; H:H — bilaterdlni pomér
flexorti kolena; ©0- 189390 _ yhlova rychlost; BFD®M' — bilateralni asymetrie u vertikalniho vyskoku bez pomoci pazi;
BFDS'- bilaterdlni asymetrie u vertikalniho vyskoku z podiepu; APF — maximalni sila pfi odrazové fazi béhu; IPF —
maximalni sila pii dopadové fazi béhu; FI- silovy impulz; Z— zaateéni rychlost; ® — kone&na rychlost; d — velikost

efektu
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5.3.5 Linearni regrese vysvétlujici vliv nezavislych proménnych na hodnoty

bilateralnich asymetrii ve vybraném testu

V tabulce €. 15 uvadime vysledky vicendsobné linearni regrese, kde miizeme
pozorovat, jak jednotlivé faktory (nezavislé proménné) vysvétluji hodnoty bilateralnich
asymetrif (zavislé proménné) v modelu y#ivisli proménni — gkonstanta 4 y1-4 nezivisli proménni pr,
vypocet konkrétni hodnoty bilaterdlni asymetrie je potifeba doplnit hodnoty za nezéavislé
proménné nasledovné: x' —sport = 1 — SY, 2 — ASY, 3 — HY; x* — chronologicky vék =
kalendaini vék vypoéitany k datu testovani; x* — vykonnostni Girovefi = 1 — elitni, 2 — sub-
elitni; x* —pohlavi = 1 — muz, 2 — Zena. Vysledny model byl analyzovan jako vyznamny
v 10 ptipadech (p < 0,05). Vliv sportu nebyl ani v jednom pftipadé klasifikovan jako
vyznamny prediktor bilaterdlni asymetrie (p > 0,05). Naopak chronologicky vék se
vyskytoval jako vyznamny prediktor v 5 pfipadech a dosahoval zapornych hodnot
(nestandardizovana B = —0,08 az —0,45), coz indikuje, Zze se stoupajicim vékem klesaji
hodnoty bilateralni asymetrie. Také nezavisla proménnd pohlavi byla analyzovana jako
vyznamny prediktor v 5 pfipadech a dosahovala u 2 zavislych proménnych kladné
hodnoty (H:H>®; APF?%) coz indikuje zvy$eni hodnot v pfipadé, Ze se jedna o Zenu (1 —
muz, 2 — zena) a naopak sniZeni v ptipad¢ zapornych hodnot, kdyz se jedna o muze
(BFDM’; BFDY; IPFX). Vykonnostni uroveit ovliviiovala pouze hodnoty zivislé
proménné Q:Q"" (nestandardizovana B = 0,96), kde v piipadé sub-elitni skupiny by

hodnoty byly vyssi v porovnani s elitni skupinou (1 — elitni, 2 — sub-elitni).
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Tabulka €. 15: Vicendsobna linearni regrese pro hodnoty bilateralni asymetrie

zavisla proménna —

Typ Zavisla 2
asymetrie proménn{l akonstanta + X1—4 nezavisla proménna R SE F P
Morfologie 4,918 - 0,079x> 0,01 1,84 5619 0,02
Posturalni .
stabilita APS non-sig N N N N
Q:Q% 7,199 + 1,011x° 0,01 6,27 421 0,04
@
E Q:Q¥ 13,92 — 0,467x%+ 0,960x> 0,03 6,14 11,28 0,00
g :Q300 15,687 — 0,454x> 0,02 6,69 13,71 0,00
\“ “ Q.Q 9 9 X b b b b
ol
*g H:H® non-sig N N N N
£
S H:H!8 non-sig N N N N
[
H:H3% 11,811 + 1,901x* 0,01 10,40 4,34 0,04
oMy _ 4
Vertikalni BFD 10,687 — 0,211x 0,01 5,15 4,81 0,03
vyskok - pppys 5,008 — 0,648x* 0,01 3,22 5,33 0,02
- APFZ 7,119 — 0,233x%+ 0,897x* 0,02 4,19 6,78 0,00
=
2 APFX 6,534 — 0,190x2 0,02 2,67 14,89 0,00
=
2
E IPFZ non-sig N N N N
=]
:? IPFX 1,727 - 0,207x* 0,01 1,12 4,37 0,04
£
N
§ FI~ non-sig N N N N
=
- FI¥ non-sig N N N N

Legenda: N —neuvedeno z diivodu nevyznamnosti modelu, x! — sport; x> — chronologicky vék; x*—vykonnostni uroves;
x*—pohlavi; MA — morfologicka asymetrie; APS — asymetrie posturélni stability; Q:Q — bilateralni pomér extenzort
kolena; H:H — bilateralni pomér flexorli kolena; 6% 180 390 _ yhlova rychlost; BFD™' — bilateralni asymetrie u
vertikalnitho vyskoku bez pomoci pazi; BFDS — bilateralni asymetrie u vertikdlnitho vyskoku z podiepu; APF —
maximalni sila pii odrazové fazi béhu; IPF — maximalni sila pii dopadové fazi béhu; FI- silovy impulz; % — zacate¢ni
rychlost, ¥ — koneén4 rychlost; R? — R square; SE — standardni chyba priméru; F —F test
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5.4 Objektivizace velikosti unilateralni asymetrie pomoci H:Q

poméru

V tabulce €. 15 jsou uvedené hodnoty UA vyjadiené pomoci H:Q poméru (vyssi

H:Q pomér = nizs$i hodnoty UA) ve vSech uhlovych rychlostech pro cely analyzovany

vzorek bez rozdilu druhu sportu, véku, vykonnostni urovné ¢i pohlavi. Nejvyssi praimérné

hodnoty pozorujeme u parametrtt HQD'¥° (56,88 + 9,86 %), naopak nejniz§i hodnoty byly
zaznamenany u parametru HQND?*% (53,96 + 10,37 %).

Nejveétsi rozsah variacniho rozpéti pozorujeme pii vysoké uhlové rychlosti

(~ 51 %) v porovnani se sttedni (~ 48 %) a nejpomalejsi pti thlové rychlosti (~ 37 %)

(viz tabulka €. 16).

Uhlova rychlost neprokézala vyznamny vliv na hodnoty unilateralni asymetrie pro

ob¢ dolni koncetiny. Signifikantn€ vySsi hodnoty se stfedni velikosti efektu (d = 0,20—

0,22) byly zjisténé u vSech thlovych rychlosti na DK v porovnani s NDK.

Tabulka ¢. 16: Hodnoty unilateralni asymetrie vyjadiené pomoci H:Q poméru (%)

DK vs. NDK
Parametry n  Min Max R  Mean SD
t-test p d efekt
HQD® 664 38,54 74,54 36,00 55,76 7,81
4,01 <0,05 0,22 Stiedni
HQND® 664 35,52 73,91 38,39 54,05 17,70
HQD180 662 33,69 81,13 47,44 56,88 9,86
3,71 <0,05 0,20 Stfedni
HQND180 662 30,88 78,94 48,06 5490 9,56
HQD300 662 31,11 82,14 51,03 56,21 10,77
3,85 <0,05 0,21 Stiedni
HQND3" 662 28,57 79,79 51,22 53,96 10,37

Legenda: n — pocet objektll, min — minimum; max — maximum; R — variaéni rozpéti, SD — smérodatna odchylka; p —

pravdépodobnost; d — velikost efektu; DK — dominantni dolni konéetina, NDK — nedominantni dolni konéetina, HQD

— unilaterdlni pomér hamstring/kvadriceps na dominantni dolni koncetiné; HQND — unilaterdlni pomér

hamstring/kvadriceps na nedominantni dolni konceting; %180-3% _ ghlova rychlost pohybu, d — velikost efektu
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5.5 Komparace unilateralni asymetrie vzhledem k nezavislym

proménnym
5.5.1 Komparace unilateralni asymetrie vzhledem k druhu sportu

Analyza dat prokazala signifikantni efekt nezavislé proménné druh sportu na
uroven velikosti unilateralni asymetrie u vSech sledovanych parametrti unilateralni
asymetrie s malou az stfedni velikosti efektu (F = 3,82-16,04, p <0,05, np,> = 0,01-0,05).
Signifikantné¢ vyssich hodnot H:Q poméru u vSech uhlovych rychlostech pohybu
zaznamenaly sportovci HY v porovnani se skupinou ASY a SY. Signifikantné nizsich
hodnot u parametru HQND!3°, HQND?*®, HQD'*°, HQD*® zaznamenaly sportovci ASY

v porovnani se skupinou SY.

Tabulka ¢. 17: Rozdilnost hodnot H:Q poméru (%) vzhledem k jednotlivym druhtim
sportu

SY ASY HY ANCOVA

Parametre 7o (n=101) (n = 436) F P L'y

HQD® 52,19 £7,15° 52,67+7,19°  57,61+£7,17°¢ 16,04 0,00 0,05
HQD™  5465+8,59%° 51,29+9,28% 5885+840% 15,54 0,00 0,05
HQD*" 55,26 +£9,9*®* 51,85+ 10,69*° 57,98 +9,67°¢ 9,99 0,00 0,03
HQND® 52,01 +7,35° 51,04 +£7,34°  55,02+7,135¢ 3,82 0,00 0,01
HQND™®  5349+9,06%° 49,79 +8,37% 56,51 £8,21°¢ 9,90 0,00 0,03
HQND?*"  5227+9.88" 4888 +10,2% 5539 +9,38"¢ 8,53 0,00 0,03

Legenda: ? — vyznamné rozdily mezi 1. a 2. skupinou (p < 0,05); ® — vyznamné rozdily mezi 1. a 3. skupinou (p < 0,05);
¢ — vyznamné rozdily mezi 2. a 3. skupinou (p < 0,05); SY — sporty s ptevladajicim symetrickym pohybovym
charakterem; ASY — sporty s pievladajicim asymetrickym pohybovym charakterem; HY — sporty, u kterych se
vyskytuje smiseny pohybovy charakter, tzv. hybridni; HQD — unilateralni pomér hamstring/kvadriceps na dominantni
dolni kon&etiné; HQND — unilateralni pomér hamstring/kvadriceps na nedominantni dolni konceting; %8930 _ yhlova

rychlost pohybu; F — F-test, 1> — partial eta square

5.5.2 Komparace unilateralni asymetrie vzhledem k vékové kategorii

Analyza dat prokazala signifikantni efekt nezavislé proménné vékova kategorie
na Groven velikosti unilateralni asymetrie u parametru HQND® (F = 4,23, p < 0,05) a
HQD?*® (F=3,49, p < 0,05) s malou velikosti efektu (ny,> = 0,01). Vyznamné nizsi
hodnoty u parametru HQD*® byly zjistény u vékové skupiny 13-15 let v porovnini
s nejstarsi skupinou 16-18 let. Signifikantn& nizsi hodnoty u parametru HQND®® byly
prokazany u vékové skupiny 10—12 let v porovnani s nejstarsi skupinou 16—18 let (viz

tabulka ¢. 18).
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Tabulka €. 18: Rozdilnost hodnot H:Q poméru (%) vzhledem k jednotlivym vé€kovym

kategoriim
Paramet 10-12 let 13-15 let 16-18 let ANCOVA

Yo m=177) (n = 246) (n=271) F p o

HQD®  5539+821 5487+745 56,79 +7,79 2,97 0,06 0,01
HQD™  5746+10,61 55774999  57,53+9,18 0,93 0,39 0,00
HQD™  56,18+1141 54,56+ 10,77¢ 57,71 +£10,15 3,49 0,03 0,01
HQND®  53,15+7,99" 5359+7,60  5503+7,64° 423 0,01 0,01
HQND™  56,13+997  53,61£931 55274941 2,37 0,09 0,01
HQND™ 542441113  52,61+£9,99  5499+10,11 2,18 0,11 0,01

Legenda: ® — vyznamné rozdily mezi 1. a 3. skupinou (p < 0,05); ©— vyznamné rozdily mezi 2. a 3. skupinou (p < 0,05),
HQD - unilateralni pomér hamstring/kvadriceps na dominantni dolni koncetiné; HQND — unilateralni pomér
hamstring/kvadriceps na nedominantni dolni kongeting; %189 39 _ ghlov4 rychlost pohybu; F — F-test, np> — partial eta

square.

5.5.3 Komparace unilateralni asymetrie vzhledem k vykonnostni tirovni

Analyza dat prokézala signifikantni efekt nezavislé proménné vykonnostni iroven
na velikost unilateralni asymetrie u parametru HQD® (t =-2,72, p < 0,05), HQD'"® (t = -
1,97, p <0,05), HQND® (t=-2,18, p < 0,05) a HQND!® (t = -2,45, p < 0,05) s malou az
stiedni velikosti efektu (d = 0,15-0,21). Pii kontrole vlivu nezavislé proménné druh sportu
vysledky nebyli statisticky vyznamné ani u jednoho parametru: HQD®® (F = 2,04, p >
0,05), HQD'" (F= 2,08, p > 0,05), HQND® (F = 0,80, p > 0,05) a HQND!®*(F = 0,34, p
>0,05).

Tabulka €. 19: Rozdilnost hodnot H:Q poméru (%) vzhledem k rozdilné vykonnostni

urovni
Parametry Elitni Sub-elitni ANCOVA
(n =387) (n=307) t-test p d
HQD® 55,02 + 8,01 56,68 + 7,47 -2,72% 0,01 0,21
HQD'® 53,21 £ 10,10 54,73 £ 9,50 -1,97* 0,48 0,15
HQD?3" 55,81+10,97 56,73 +£10,49 -1,08 0,11 0,08
HQND® 53,46 + 7,63 54,77+ 17,75 -2,18% 0,03 0,17
HQND'™? 54,09 £ 9,75 55,92+9,23 -2,45% 0,01 0.19
HQND*®  53,354+10,89 54,76 £ 9,61 -1,74 0,80 0,13

Legenda: * — vyznamny vliv nezavislé proménné druh sportu a pohlavi jako kovariantni proménné (Ancova), HQD —
unilateralni pomér hamstring/kvadriceps na dominantni dolni koncetiné; HQND — unilaterdlni pomér

hamstring/kvadriceps na nedominantni dolni konceting; 918039 _ yhlov4 rychlost pohybu; d- velikost efektu
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5.5.4 Komparace unilateralni asymetrie vzhledem k pohlavi

Analyza dat prokazala signifikantni efekt nezavislé proménné pohlavi na uroven
velikosti unilateralni asymetrie u vSech sledovanych parametrt se stfedni velikosti efektu
(t =4,90-7,69, p < 0,05, d = 0,42-0,68). Signifikantné vyssich hodnot H:Q poméru u
vSech thlovych rychlosti pro obé koncetiny byli zjistény u skupiny muzi v porovnani
s zenskou skupinou nezavisle na druhu sportu, véku a vykonnostni irovni sportovct (viz

tabulka ¢. 20).

Tabulka €. 20: Rozdilnost hodnot H:Q poméru (pramér + SD, %) vzhledem k pohlavi

Parametry N_Iuii Z_eny ARCOVA
(n=507) (n=187) t-test P d

HQD® 57,11 £ 7,61 52,05+7,17 7,69 0,00 0,68
HQD'! 58,42+ 9,70 52,71 £9,07 6,79 0,00 0,60
HQD3" 57,66 £10,41 52,29 +10,78 5,80 0,00 0,51
HQND® 55,14+ 7,54 51,17 £ 7,40 6,08 0,00 0,53
HQND'® 55,99 +9,25 51,97+9,78 4,90 0,01 0,42
HQND?" 55,25+10,11 50,47 = 10,32 5,36 0,00 0,46

Legenda: HQD — unilateralni pomér hamstring/kvadriceps na dominantni dolni koncetiné¢; HQND — unilateralni pomér

hamstring/kvadriceps na nedominantni doIni kongeting; %1803 _ yhlova rychlost pohybu, d — velikost efektu

5.5.5 Linearni regrese vysvétlujici vliv nezavislych proménnych na hodnoty

unilateralnich asymetrii ve vybraném testu

V tabulce €. 21 uvadime vysledky vicenasobné linedrni regrese, kde miizeme
analyzovat, jak jednotlivé faktory (nezavislé proménné) vysvétluji jednotlivé hodnoty
unilateralnich asymetrii (zavislé proménné) v modelu y?dvisld proménni — gkonstanta 4 y1-4
nezévisld proménnd pro yynoget konkrétni hodnoty unilateralni asymetrie je potieba doplnit
hodnoty za nezavisle proménné nasledovné: x' —druh sportu=1-SY,2 - ASY, 3 - HY;
x? — chronologicky vék = kalendaini v&k vypocitany k datu testovani; x* — vykonnostni
tiroveii = 1 — elitni, 2 — sub-elitni; x* - pohlavi = 1 — muz, 2 — Zena. Vysledny model byl
analyzovan jako vyznamny ve vSech sledovanych parametrech (p < 0,05) a vysvétloval
variabilitu v rozmezi 4,2-12,3 % (R? = 0,04-0,12). Vliv nezavislé proménné pohlavi byl
analyzovan jako vyznamny u vSech parametrt se zdpornou hodnotou (nestandardizovana
B = —3,15 az —4,78), coz znaci, ze v pripadé¢ Zenské populace nachazime hodnoty
unilateralni asymetrie vyS$$i v porovnéni s muzskou skupinou. Z pohledu druhu sportu,

ktery vystupuje jako vyznamny prediktor ve 4 piipadech (HQD®’; HQD'*’; HQD?®;
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HQND'#), pozorujeme kladné hodnoty, coz sv&d¢i o tom, Ze sporty hybridniho
a asymetrického charakteru dosahuji niz§i hodnoty unilateralni asymetrie v porovnani se
symetrickou skupinou (1 — symetrické, 2 — asymetrické, 3 —hybridni). Chronologicky vék
prokazal vyznamny vliv u unilateralni asymetrie méiené nejpomalejsi thlovou rychlosti
pro dominantni, resp. nedominantni dolni konéetinu (HQD®’; HQND®’). Kladné hodnoty
naznacuji snizovani unilaterdlni asymetrie se stoupajicim chronologickym vékem.
Nezavisla proménna vykonnostni urovenl neprokazala vyznamny vliv ani u jednoho

parametru unilateralni asymetrie.

Tabulka €. 21: Vicendsobna linearni regrese pro hodnoty unilateralni asymetrie

prZof;:’liéslllizi Konstant;]is)l(eg:zyégigl?ie[l)roménné R’ SE F P

HQD® 50,217 + 1,979 x' — 3,487 x* + 0,342 x* 0,12 7,32 31,95 0,00
HQD!'" 58,572 — 4,339 x* + 1,599 x! 0,08 9,47 28,59 0,00
HQD?" 57,785 — 4,060 x*+ 1,506 x! 0,06 10,46 20,79 0,00
HQND® 53,661 — 4,048 x* + 0,364 x> 0,06 7,47 22,13 0,00
HQND™ 56,401 — 3,151 x* + 1,047 x! 0,04 9,37 14,37 0,00
HQND?*" 60,029 — 4,777 x* 0,04 10,16 28,76 0,00

Legenda: x' — druh sportu; x> — chronologicky vé&k; x3 — vykonnostni (iroveti; x* — pohlavi; HQD — unilateralni pomér
hamstring/kvadriceps na dominantni dolni koncetiné; HQND — unilateralni pomér hamstring/kvadriceps na
nedominantni dolni kond&eting; 6189300 _{ihlov4 rychlost; R? — R square; SE — standardni chyba priiméru, F — F-test, p

- probability
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5.6 Korelace mezi vybranymi parametry unilateralni a bilateralni

asymetrie

V tabulce ¢. 22 uvadime korelacni matici zavislych proménnych (bilaterdlni a
unilateralni asymetrie). Pro analyzu bylo vybrano vSech 22 indikatora bilateralni (n = 16)
a unilaterdlni (n = 8) asymetrie. Korela¢ni analyza prokédzala 45 korelaci jako
vyznamnych (p < 0,05) a velikost vztahu byla trividlni az velmi silné (r = 0,06-0,75) (viz
tabulka €. 22, oznacené hvézdickou). Vyznamna korelace (p <0,05) s velmi silnou mirou
asociace (r = 0,70-0,90, viz tabulka ¢. 22, barva Cervend) byla analyzovana pii UA na
NDK (HQND!® yvs. HQND*® r = 0,75, p < 0,05) a DK (HQD'®? vs. HQD*%, r = 0,71).
Signifikantni korelace (p < 0,05) se silnou mirou asociace (r = 0,50-0,70, viz tabulka ¢.
22, barva zelen4) byla prokazana pii UA na DK (HQD!® vs. HQD®, r = 0,58, p < 0,05),
NDK (HQND®® vs. HQND', r = 0,62; HQND® vs. HQND*®, r = 0,55, p < 0,05) a také
mezi DK a NDK pfi stfedni uhlové rychlosti pohybu (HQD'"?vs. HQND!®, r= 0,51, p <
0,05). Vyznamna korelace (p < 0,05) se stfedni mirou asociace (r = 0,30 — 0,50, viz
tabulka ¢. 22, barva modrd) byla zjiSténa ve 13 ptipadech v rozmezi korela¢niho
koeficientu r = 0,30-0,49. Je nutné doplnit, Ze se jednalo o vztah asymetrii stejné¢ho druhu
(mé&feno stejnou metodikou). Dalsi korelace dosahovaly pouze nizkou miru asociace (r <

0,30, viz tabulka ¢. 22, barva Sedad).
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Tabulka €. 22: Korelacni matice mezi parametry bilateralni a unilateralni asymetrie

APS | 0% | 00" | 0:0°" | HH? | HH'™ | HE™" |3FD°-“"| BFD ¥ | APF® | APF* | IPFZ | IPFE | FI* | FI* |HQD"g |HQD”D|HQD"” |Hgm\m¢‘g |HQ,WJW|HQMJ””|

Legenda: * — vyznamna korelace (p < 0,05); HQD — unilateralni pomér hamstring/kvadriceps na dominantni dolni koncetin¢; HQND — unilateralni pomér hamstring/kvadriceps na nedominantni

dolni kongeting; 6189300 _ thlova rychlost pohybu; MA — morfologick4 asymetrie; APS — asymetrie posturalni stability; Q:Q — bilaterlni pomér extenzori kolena; H:H — bilateralni pomér flexorti
kolena; 6% 180.300 _ yhlova rychlost; BFDM — bilateralni asymetrie u vertikdlniho vyskoku bez pomoci pazi; BFDS' - bilateralni asymetrie u vertikalniho vyskoku z podiepu; APF — maximalni sila

pii odrazové fazi béhu; IPF — maximélni sila pti dopadové fazi béhu; FI — silovy impulz; Z— zaateéni rychlost; ® — kone¢na rychlost
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6 DISKUZE

Disertacni prace se zaméfovala na vyzkum problematiky maladaptacnich efekti
v podobé& vybranych indikatorti asymetrie u mladych sportove (10 az 19 let) v Ceské
republice. Cilem bylo identifikovat rozdily a vztahy asymetrickych projevi pomoci
standardizovanych testil a zjistit, jaky vliv na jejich prevalenci maji faktory jako druh

sportu, chronologicky vék, vykonnostni iroven a pohlavi.

6.1 Objektivizace a identifikace bilateralnich a unilateralnich

asymetrii

Bilateralni asymetrie

Primérné hodnoty bilaterdlnich asymetrii dolnich koncetin napfti¢ sledovanymi
parametry BA vyjadfené v relativnich hodnotach (%) byly v souladu s arbitrarnimi prahy
<15 % pro zdravé hrace (Parkinson et al., 2021; Wylde et al., 2022). Vyjimkou byly BA
u testu posturalni stability (19,13 + 13,47 %). Primérmé hodnoty dosahovaly zna¢né
vysSich hodnot v porovnani se studii Mal4 et al. (2017), kterd uvadi hodnoty ~ 4 % pro
U16 a~7 % pro kategorii U21 u fotbalovych hracu elitni mladeznické akademie. Jednim
z vysvétleni maze byt, ze skupina mladych fotbalistd ve studii Mala et al. (2017) m¢la
vys$i tréninkovou zkuSenost (U16 ~ 8 let, U21 ~ 11 let) v porovnani se sportovci nasi
studie, kde bylo podminkou pouze 5 let sportovni specializace (skupina 10-12 let > 3
roky). Dal8i moZnosti je vyznamny vliv sportovni specializace, kde fotbal miZze
predstavovat pfiznivé podminky pro rozvoj posturdlni stability v jednooporovém
postaveni pro ob¢ koncetiny, a to zejména na elitni vykonnostni tirovni. Analyzovany
vzorek naSeho vyzkumu zahrnoval také mladé hrace fotbalu, ackoli primérné hodnoty
byly vyhodnocované spolu s dalS§imi sportovci HY (florbalisti), coZ mohlo mit vliv na

velikost bilateralni asymetrie.

Primérné hodnoty u bilateralni asymetrie extenzorti kolena prokazaly hodnoty ~
8 %, ackoli mlizeme pozorovat, Ze maximalni dosaZzené hodnoty byly v rozmezi 2627
% v zavislosti na thlové rychlosti (viz tabulka €. 9). Tohle zjisténi zdUraziuje vyznam
individualniho hodnoceni, protoZe meziskupinové rozdily s vyuzitim primérnych hodnot
muzou klamné naznaCovat, ze se ZA (10-15 %) ¢i VA (> 15 %) ve sportu nevyskytuji.
Jednim ze zptsobt, jak se vypotadat s timto problémem, je pouziti individualizované¢ho

konceptu ,,skute¢né asymetrie” navrzeného Bishopem (2021). Pouziti tohoto ptistupu
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umoznuje lépe rozliSit mezi skute¢nymi asymetriemi (vyS$i nez variabilita testu)
a ndhodnymi odchylkami zplisobenymi pfirozenou variabilitou testovani. Dal$i moznosti
je posuzovani bilaterdlnich asymetrii na zdklad€ hranice ptfesahujici hodnoty 10-15 %,
které byly spojovany se zvySenim rizika zranéni (Croisier et al., 2008; Read et al., 2018a)
¢i limitaci ve vykonu (Bell et al., 2014). U bilaterdlnich asymetrii extenzorti kolena
dosahovalo ~ 40 % sportovct (v rozmezi 37,3-39,5 % v zavislosti na tthlové rychlosti
pohybu) hodnot bilaterdlni asymetrie nad 10 %, coz bylo prokdzalo, Zze zvySuje riziko
zranéni kolene az 16krat (Liporaci et al., 2019). Schmitt et al. (2015) uvadi, ze u mladych
sportovetl (1524 let) v rekondi¢ni faze po rekonstrukci ACL jsou deficity sily u
extenzoril kolena spojeny se zménénou mechanikou kolene béhem dopadové faze po
vertikdlnim vyskoku. Konkrétné sportovci s bilateralni asymetrii VA vykazuji snizené
kinetické vzory poranéného kolena, tzn., Ze vykazuji vyS$i miru zatizeni nezranéné
koncetiny v porovnani se sportovci, ktefi vykazuji asymetrii NA. V nasi studii byla
identifikovana VA u extenzord kolena v rozmezi 19,7-22,0 % sportovct v zavislosti na
uhlové rychlosti pohybu. Pfiblizné tfetina vSech sportovci vykazovala asymetrii vys$si
nez 10 % pii vertikdlnim vyskoku CMJ, coz dle Bell et al. (2014) mlZe snizovat vysku
vyskoku az o ~ 9 cm. Tohle zjisténi je velmi znepokojujici pro sportovce, ktefi vyuzivaji
vertikalni vyskok ve vysoké mife pfi sportovné specifickych pohybech (napt. volejbal,
fotbal). Na druhou stranu je tieba zminit, Ze vertikalni vyskok ¢i horizontalni odraz je ve
sportovnim vykonu realizovany v rizném smeéru a provedeni pohybu (unilateralni vs.
bilateralni). Lockie et al. (2014) doporucuje testovat silovou asymetrii pii vyskoku ¢i
odrazu také v horizontalnim a lateralnim sméru, z diivodu pozadavki jednotlivych sporti.
Dauty et al. (2016) prezentuje VA u flexort kolene pii nizké thlové rychlosti pohybu
jako prediktor budouciho zranéni hamstringi (VA vysvétlila ~ 30 % variability
nekontaktnich zranéni hamstringil). V nasi studii bylo 28,2 % sportovctl identifikovano
s VA pfi nizké uhlové rychlosti pohybu. Knapik et al. (1991) zjistili, zvySeni rizika
zranéni dolnich koncetin u vysokoskolskych atletek, kdyz bilateralni asymetrie u flexorti
kolena (stfedni tthlova rychlost pohybu) pfesahovala hodnoty vice nez 15 %, ackoli
nebyly poskytnuty odhady velikosti u¢inku. Pfi pohybu ve stfedni thlové rychlosti ~ 40
% vsech sportovcl vykazovalo bilateralni rozdily u flexorti kolena vice nez 15 %. Tato
zjisténi mazou byt dilezitd pro klinické pracovniky v mladeznickych kategoriich
z diivodu, ze pomérné vysoké procento sportovell vykazuje asymetrii vyssi nez 10 % ¢i
15 %, které byly spojované se zvySenym rizikem zranéni ¢i limitaci ve vykonu. Na druhé

stran¢ Helme et al. (2021) se vyjadfil k pomysIné hranici 10—15 % kriticky, protoze
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dikazy jsou nizké az stiedni urovné ve spojeni se zranénim (nedostatecné metodologické
postupy) bez podpory kauzality. NaSe prace se ptimo nezabyvala problematikou vztahu
asymetrie k vyskytu zranéni. Na druhé stran¢ vysledky by mohly poukézat na zastoupeni
jednotlivei s riznou velikosti asymetrie v reflexi jednotlivych druht sportu, vékovych
kategorii, vykonnostni trovné¢ a pohlavi u momentalné nezranénych sportovcl (viz

kapitola 6.2).

Smér bilateralni asymetrie vzhledem k DK, resp. NDK vykazovala mirnou
tendenci ukazovat lepsi vykon (nebo vyssi hodnoty) v prospéch DK (viz graf €. 1).
Nejvyraznéjsi rozdily pozorujeme u distribuce rozlozeni svalové hmoty na dolnich
koncetinach, kde az 81 % (n = 562) z celkového poctu sportoveit mélo smér k DK. Tenhle
trend se neprojevil u silovych testl, protoze DK byla identifikovana jako silnéjsi (v
testech izokinetické svalové sily) pouze u 47,7-50,0 % sportovcl v zavislosti na uhlové
rychlosti pohybu a svalové skupin¢ (extenzory vs. flexory kolene). V souladu s nasim
zjisténim je taky studie Fort-Vanmeerhaeghe et al. (2016), kde pouze u 40 % hracu
volejbalu a basketbalu byla ur¢ena DK (pted testem) jako koncetina s lepSim vysledkem
v unilaterdlnim skoku do dalky. Tuhle skutecnost je tieba zvazit pfi interpretaci velikosti
asymetrie, protoze rozdily ve vypoctu velikosti asymetrie jsou v rozmezi 10-14 %
vzhledem k vyuziti vzorce, ktery rozliSuje DK vs. NDK (Maly et al., 2015) oproti vzorci,
ktery zohlednuje silnéjsi a slabsi dolni koncetinu v rdmci vybraného testu (Impellizzeri et
al., 2007). McFall et al. (2022) prezentuje u cyklistl vysledky sméru bilateralni asymetrie
pii unilateralnim vertikalnim vyskoku CMIJ ve prospéch dolni konletiny, ktera byla
oznacovana jako ,,predni* (z hlediska postaveni dolni koncetiny pii sjezdu na horskym
kole). Na druhou stranu 2 z 8 cyklistli vykazovali opacny smér asymetrie, jeZ byla navic
identifkovana jako vyznamna (Bishop et al., 2021), coZ ma zasadni vliv na nastaveni
pohybové intervence s cilem snizit bilaterdlni rozdily. Raya-Gonzalez et al. (2020) uvadi,
7ze sm¢r asymetrie je nekonzistentni a je specificky pro vybrany ukol, coz podtrhuje
individudlni vyhodnocovani sméru asymetrie zejména u nezranénych hract. V tomto
kontextu je proto nedostate¢né vyhodnocovat smér asymetrie pomoci skupinovych
hodnoceni, protoZe by to nemuselo reflektovat skutecné potieby jedincii v dané skupiné

(Bishop et al., 2022).

Uhlovéa rychlost pohybu neprokézala vyznamny vliv na hodnoty bilateralni
asymetrie extenzori kolena, coz je v souladu s dal§imi studiemi (Maly et al., 2010;

Rahnana et al., 2005). Naopak u bilateralnich asymetrii flexort kolena jsme pozorovali
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vyznamné zvyseni hodnot s nartistajici uhlovou rychlosti pohybu. Stejné zjisténi uvadi
Iga et al. (2009) u skupiny trénovanych a netrénovanych mladych sportovci, kde rozmezi
bilateralni asymetrie u flexori kolena bylo niz$i (15-18 %) pti pomalejsi uhlové rychlosti
(60°/s) ve srovnani s thlovou rychlosti 180°/s, kde rozmezi asymetrie bylo 25-37 %.
Z hlediska svalové skupiny kolene (extenzory vs. flexory) jsme pozorovali vyznamné
vy$$i hodnoty u flexort kolenniho kloubu v porovnani s jejich agonisty (extenzory) pfi
vSech uhlovych rychlostech. Ermis et al. (2019) také prezentuje rozdily mezi bilateralni
asymetrii flexorti a extenzora kolene, kde sportovci dosahovali vyssich hodnot u flexorti
kolena. Tato skutecnost mize byt ovlivnéna tim, ze flexory kolena se vice zapojuji do
intenzivnéjsich specifickych pohybt pro sportovni vykon, jako je brzdéni a zména sméru,
coz teoreticky miize vést k vyssi diferenciaci v silovém projevu. Na druhé strané
extenzory kolena mohou byt vice stabilni, protoze jejich role je casto spojovéna
s udrzovanim postaveni t€la a pohyby vyzadujici izometrickou svalovou kontrakci (Ermis

et al., 2019).

Typ vyskoku prokazal vyznamny vliv na hodnoty bilateralni asymetrie, kde u
CMIJ pozorujeme vyznamné vyssi hodnoty v porovnani s vyskokem SJ (7,45 % vs. 4,13
%). Podobné zavéry uvadi Miratsky et al. (2021) u dospélych profesiondlnich hasici,
kteti dosahovali vyznamné vyssich hodnot bilaterdlni asymetrie u CMJ (8,9 £ 6,74 %)
v porovnani SJ (4,15 + 3,54 %). Navzdory statisticky vyznamnému vztahu mezi témito
dvéma parametry, mira asociace byla zanedbatelna (r = 0,17, p < 0,01). Tohle zjiSténi
poukazuje na nezavislost asymetrie dokonce pii stejném typu pohybového ukolu
(vertikalni vyskok), coz mize odrazet odlisné naroky typu vyskoku na jeho provedeni
z hlediska symetrie provedeni pohybu. Jednim z vysvétleni mize byt, Ze absentuje faze
sniZeni (excentrickd) u SJ na zacatku vyskoku a tim padem klesaji také poZzadavky na

intermuskularni koordinaci (Bishop et al., 2016).

BA byly zkoumany pti béhu se submaximalni (Zifchock et al., 2008) a maximalni
rychlosti (Exell et al., 2012). Zatim vSak neni zcela jasné, zda se velikost téchto asymetrii
meni s rostouci rychlosti. I pfestoze nekteré studie naznacovaly, Ze se asymetrie zvySuje
s vy$si rychlosti béhu (Exell et al., 2012), dalsi studie tuto hypotézu nepotvrdila (Girald
et al., 2019). V naSem vyzkumu jsme BA hodnotili pomoci inverzni dynamiky béhu na
3D béhatku u dvou rychlosti — zacatecni (b&h mirné intenzity) a konecné (sub-maximalni
intenzita) (viz kapitola inverzni dynamika béhu). Rychlost pohybu prokézala vyznamny

vliv na hodnoty BA u parametru APF a FI. Vyznamné vys§i hodnoty asymetrie se stfedni
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velikosti efektu byly pozorovany u pomalejsi rychlosti (APF: 4,72 + 4,23 % vs. 3,64 £+
2,71 %, d = 0,45; FI: 6,71 + 6,52 % vs. 4,86 + 4,63 %, d = 0,32). Girard et al. (2019)
zkoumali BA u dospélych bézct pii rtiznych bézeckych rychlostech od 10 do 25 km/h
(zvySovani o 2,5 km/h po jedné minut€). Jejich vysledky prokazaly vyznamné snizeni
BA, konkrétn€ u parametri ,,brzdného silového impulzu‘ (z angl. braking impulse), coz
je v souladu s nasi studii. Je nutné zminit, ze u dalsich sledovanych parametri (kinetické,
kinematické parametry) nebyl prokazan vyznamny vliv bézecké rychlosti pohybu na
hodnoty BA, které byly po celou dobu relativné nizké (< 4 %). Je diilezité brat v Givahu,
Ze méfeni asymetrie pii béhu je komplexni problematikou a mize byt ovlivnéno riiznymi
faktory (aktudlni trénovanost, periodizace ro¢niho tréninkového cyklu apod.) vcetné

individualnich zvlastnosti sportovce (Zifchock et al., 2008).
Unilateralni asymetrie

Unilateralni asymetrie v nasi praci byla vyhodnocovéna jako pomér svalové sily
hamstringu ke kvadricepsu (H:Q). Konven¢ni pomér H:Q, ktery prezentujeme, zahrnuje
pouze koncentrickou svalovou praci, za coz byl kritizovén, protoze k poranéni hamstringii
dochazi prevazné béhem excentrické faze bézeckého kroku (Liu et al., 2012). Primérné
vysledky H:Q dosahovaly hodnot v rozmezi ~ 52-57 % v zavislosti na dominanci
a thlové rychlosti pohybu (viz tabulka ¢. 9). Rozsah variacniho rozpéti se zvétSoval
s vyssi thlovou rychlosti pohybu (nizka vs. stiedni vs. vysokd; ~37 % vs. ~ 48 % vs. ~
51 %), coz muze odrazet dopad vysoce intenzivnich specifickych pohybu u jednotlivce
(napt. kop €1 zména sméru), které jsou ve sportovnich vykonech zastoupené ve velké
mife. Je tfeba zminit, Ze n¢které sportovné specifické pohyby jako je kop do mice nebo
odpal v baseballu jsou provadéné v daleko vyssich rychlostech pohybu (Nunome et al.,
2002; Welch et al., 1995). Nunome et al. (2002) prezentuje vyssi rychlosti pohybu
(rota¢ni rychlost v panevni oblasti) pfi realizaci kopu bo¢ni stranou kopacky (636°/s)
v porovnani s kopem pfimym nartem (343,8°/s). Dalsi studie by méli proto zvazit v ramci
diagnostiky zatazeni vys$Sich rychlosti pohybu z divodu lepsi shody s pozadavky
vybraného sportu. Uhlova rychlost pohybu neprokazala vyznamny efekt na hodnoty H:Q
pomeéru (pro ob¢ koncetiny), coZ je v souladu s dalSimi studiemi (Daneshjoo et al., 2013;
Maly et al., 2014). Naopak Hewett et al. (2008) provedli meta-analyzu 22 studii
zahrnujicich 1455 muzi (nesportovceil) a prokazali vyznamnou korelaci mezi unilateralni
asymetrii a thlovou rychlosti pro izokinetické testovani (vyssi rychlost = vys§i pomér

unilateralni asymetrie). Baroni et al. (2020) uvadi vysledky, které naznacuji, Ze hraci pii
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vysokych thlovych rychlostech pohybu (240-360°/s) dosahovali pramérné hodnoty 70—
80 %; zatimco pii testovani pti pomalych a stfednich rychlostech (30—180°/s) se prumérné

hodnoty pohybovali ~ 60 %.
Mira asociace mezi asymetriemi v jednotlivych testech

Nase studie zjistovala miru asociace mezi sledovanymi BA a UA pomoci korela¢ni
analyzy. Vysledky prokazaly vyznamny vztah s velmi silnou az stiedni velikosti efektu
pouze u asymetrii stejného druhu (méfeno stejnou metodikou), zejména pii UA. H:Q
pomér analyzovany pii stfedni thlové rychlosti vysvétloval velikost UA pfi nejvyssi
meétfené uhlové rychlosti pohybu pfiblizn€ z 56 % pro NDK a 50 % pro DK. V ramci
vztahu silovych asymetrii (izokineticka svalova sila a inverzni dynamika vertikalniho
vyskoku) pozorujeme v n¢kolika ptipadech statisticky vyznamny vztah, ackoli s nizkou
mirou asociace (r < 0,3). Kobayashi et al. (2013) prezentuje vyznamny vztah mezi
bilateralni asymetrii extenzord kolene pfi stiedni uhlové rychlosti a kinematickymi
(maximalni uhel pii flexi kolenniho kloubu, r = 0,88) a kinetickymi (priimérné hodnoty
to¢ivého momentu v kolennim kloubu, r = 0,62) bilaterdlnimi asymetriemi pii
unilaterdlnim vertikalnim vyskoku CMJ. V nasi studii pozorujeme pouze trivialni vztah
mezi Q:Q180 a BFDCMI (r = 0,03, p > 0,05). Jednim z vysvétleni mize byt, ze v rdmci
nasi studie se jednalo o vztah mezi silovymi asymetriemi a také byl provadén CMJ s
vyuzitim obou koncetin. Mira asociace mezi parametrem morfologické asymetrie
(rozloZeni svalové hmoty na dolnich koncetinach) nevykazovala témét Zadny vztah s
ostatnimi parametry BA a UA (r < 0,1), coZ potvrzuje nasi stanovenou hypotézu o
nezavislosti asymetrie z hlediska druhu. Podobné vysledky prezentuje Chapele et al
(2022), ktery zkoumal zavislost mezi velikosti morfologické asymetrie na dolnich
koncetinach (rozloZzeni tukuprosté¢ hmoty) a asymetriemi zjiStovanymi pii silovych
(unilateralni CMJ, odhod medicinbalu z pozice sed) a rychlostnich testech (rychlost se
zménou smeéru, 505 test). Nejvyssi asociaci pozoruje se silovou asymetrii u testu pro horni
koncetiny (odhod medicinbalu z pozice sed), kde morfologicka asymetrie vysvétlovala
maximalné 12,7 %. Pro vztah mezi asymetriemi zjiSt€énymi u testu 505 a unilateralnim
vyskokem CMIJ byly hodnoty mensi a vysvétlovaly méné nez 10 %. Autofi v zavéru
uvadi, Ze snizeni velikosti morfologické asymetrie (pomoci cilenych tréninkovych
intervenci) nemusi nutné vést ke snizeni velikosti asymetrie ve vykonu (nebo naopak). Z
toho diivodu by se méla asymetrie vyhodnocovat individualng, aby reflektovala skute¢né

pozadavky pro nastaveni tréninkového rezimu.
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6.2 Komparace asymetrie vzhledem k nezavislym faktorim

6.2.1 Bilateralni a unilateralni asymetrie v reflexi druhu sportu

Analyza dat prokazala vyznamné rozdily v reflexi druhu sportu pouze u dvou
parametrtl (H:H'8" a BFDY). Vyznamné vys§ich hodnot BA pii vertikdlnim vyskoku SJ
dosahovali sportovci skupiny ASY v porovnani se skupinou SY, ackoli s malou velikosti
efektu mezi rozdily. Jedno z vysvétleni mize byt, Ze sportovcei zatazeni do skupiny ASY
vykazuji vyssi Cetnost asymetrickych projevi pfi realizaci sportovné specifickych pohybu
(pouze na preferovanou stranu ¢i preferovanou koncetinou). Tenhle trend se neprokézal
u dal$ich indikatort BA, naopak u flexorii kolena pfi stfedni uhlové rychlosti pohybu
dosahovali sportovei ASY vyznamné nizSich hodnot v porovnani se sportovei SY a HY.
Tenhle rozdil byl ale z hlediska vécné vyznamnosti pouze maly az stfedni velikosti a pro
praktické ucely zanedbatelny. Nase hypotéza se nepotvrdila, protoze jsme predpokladali
opacny vysledek a vyssi hodnoty BA u sportovetl ASY v porovnani s dal§imi skupinami.
Jednim z vysvétleni mlZze byt také nezohlednéni herni specializace v rdmci vybranych
sportu. Maly et al. (2020) uvadi u fotbalovych hra¢l nejvyssi hodnoty bilateralni
asymetrie flexor kolena pfi vysoké uhlové rychlosti u brankari (18,73 £ 11,58 %) v
porovnani se stfednimi zalozniky (9,46 £ 6,92 %) a to¢niky (8,53 = 7,66 %). Tuhle
skute¢nost vysvétluje odliSnymi pozadavky v rdmci hernich pozic, kde brankafi ¢asto
upfednostiiuji dominantni koncetinu pfi €innostech, jako je vykop zruky ¢i dlouhé
nakopy za obranu soupefe. Naopak pro herni pozici sttedni zaloznik ¢i urocnik je
,obounohost" velmi dtlezitd z divodu rychle motorické odpovédi pfi feseni hernich
situaci v pozadovaném sméru. Kalata et al. (2020) prezentuje protichtidné vysledky, kde
ASY vykazovala vys$§i Groven bilateralnich asymetrii extenzori (9,40 + 4,32 %) a flexorti
kolena (11,74 + 7,41 %) v porovnani se sportovci SY (Q:Q = 5,42 + 3,01 %, H:H = 8,30
+ 7,79 %) a HY (Q:Q=15,46 £ 5,70 %, H:H = 6,97 + 7,01 %). Je nutno zminit, ze ve
studii Kalata et al. (2020) byla ASY zastoupena pouze hraci volejbalu, zatimco v nasi
studii bylo zahrnuto vice sportl (golf, tenis, volejbal). Primarni zastoupeni tvofila skupina
golfistd z elitnich akademii. Mladi golfisti v rdmci tydenniho mikrocyklu se vénuji
kompenzacnim cvi¢enim 2x tydné, coz se mohlo projevit také na celkovych vysledcich.
Také to mohlo byt ovlivnéné vybérovym vzorkem, mirou specializace ¢i inter-
individuélnimi zvlastnostmi jednotlivych sportovci, protoZe v porovnani s nasi praci

disponovali vyrazn¢ menSim analyzovanym vzorkem (n = 50).
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Vyznamné vyssi zastoupeni ZA a VA u extenzoril a flexorti kolena v nasi studii
mely SY a HY (viz tabulka ¢. 10). Pro tyhle sporty je spoleénym rysem vysoky objem
bézecké Cinnosti pii provadéni sportovniho vykonu (v skupiné SY primarné€ pro bézce na
dlouh¢ traté a triatlonisty). Primérny objem vzdalenosti béhem fotbalového utkani je
kolem 10-12 km a v rdmci tydenniho cyklu (4-5 tréninkt) je celkovy objem jeste 2—
2,5krat vysSi v zéavislosti na vykonnostni urovni, v€kové kategorii ¢i herni pozici
(Clemente et al., 2019). Ueberschér et al. (2019) uvadi, ze u bézct na dlouhé traté byly
identifikované zvySené bilateralni asymetrie jako dusledek vyrazného asymetrického
zatizeni tibie pfi béhu. Navic detekované asymetrické zatizeni mize také reflektovat
obranné mechanizmy pro bézce ke kompenzaci individualnich anatomickych zvlastnosti,
jako jsou skoliéza ¢i jina kloubni vada oporné-pohybového systému. Brighenti et al.
(2022) zkoumali vliv rozcvieni (10 minut na §lapacim ergometru) na vykon a miru
bilateralni asymetrie pfi testu posturalni stability u stoje na jedné noze (test byl provadén
opakované ptfed rozcvicenim a po rozcviceni). Vzorek byl tvofen dvéma skupinami
sportovcll na zdkladé jejich zkuSenosti a Ucasti v asymetrickych, resp. symetrickych
sportech. Vysledky prokéazaly vyznamny vliv rozcviceni pouze na vykon v piipadé
dominantni koncetiny, tzn., Ze mira bilateralni asymetrie se jest¢ zvysila. Tenhle trend
byl vyraznéjsi u sportovct, kteti méli zkusenost a participaci u asymetrickych sportti. Na
rozdil od nasi studie se sporty rozliSovaly pouze na symetrické a asymetrické, kde sporty
jako fotbal (v naSi studii zafazen do hybridnich sportil) byly zatazeny do kategorie
asymetrickych sportli. Z toho divodu je obtizné porovnavat vliv charakteru sporti z
hlediska vyskytu asymetrickych vzort, protoze kritéria pro zafazeni jednotlivych sporti

se mohou liSit v zavislosti na studii.

Dai et al. (2019) zkoumali vliv riznych sportl vcetné fotbalu, golfu, béhu a
plavani, které jsou zahrnuty 1 v nasi studii na Groven BA v testu dynamické stability (Y
balance test) a vertikalnim vyskoku CMJ. Vysledky prokdzaly vyznamny vliv sportu
pouze na vykon, nikoliv na uroven BA. Stiffler et al. (2015) také neprokdzali vyznamnost
rozdilu BA béhem testu dynamické stability (Y balance test) u dospélych sportovcii ve
12 riznych sportech. Nevyznamny vliv sportovni specializace na BA naznacuje, Ze
zvySené riziko zranéni spojené se zvySenymi asymetriemi by mohlo byt vice
individualizované nez specifické pro sport. Tahle skute¢nost mtze byt ovlivnéna také
v zavislosti rozdilu v rdmci jednoho sportu, kde se BA muazou liSit vzhledem k herni

specializaci (Maly et al., 2020), coz nebylo zohlednéno v ramci nasi studie. Dale
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klasifikace druhu sportu dle Kalata et al. (2020) nemusi reflektovat asymetricky dopad na
dolnich koncetindch u sportti, jako jsou golf ¢i volejbal, protoze vysoky objem
asymetrickych vzorcti pohybu je provadén hornimi koncetinami (Hank et al., 2019;

Zemkova et al., 2019).

Doporuceny konvencni H:Q pomér svalové skupiny extenzorti a flexorti se
pohybuje v rozmezi 55-60 % (Gokeler et al., 2017), coz splituji ve vSech sledovanych
byly zjiStény u skupiny ASY (> 53 %) coz je ve shodé¢ se studii Kalata et al. (2020), ktery
uvadi hodnoty UA pro skupinu ASY ~ 51 % pro obé dolni koncetiny. Pii
meziskupinovém porovnavani dosahli vyznamné vyssich hodnot H:Q poméru sportovci
HY v porovnani s ASY a SY ve vSech thlovych rychlostech pohybu pro obé& dolni
koncetiny. Kalata et al. (2020) také prokdzali vyznamné vyssi H:Q pomér u sportovcl
HY v porovnani se skupinou SY a ASY u nizké uhlové rychlosti pohybu. Tohle zjisténi
muze reflektovat pozadavky konkrétniho sportu s ohledem na ¢etnost a biomechaniku
pohybovych vzorci, které jsou v ném primarné zastoupené. Primarni role svalové
skupiny hamstringli ve sportovnim vykonu je ¢asto spojovana s jejich funkei pti behu ve
vysoké intenzit€¢ a sprintu. Jejich primarni ulohou je zpomalit extenzi kolena béhem
kone¢né faze Svihu (bod v cyklu béhu, kde ani jedna koncetina neni v kontaktu se zemi),
aktivni extenzor kycle (Schache et al., 2012). Kromé toho hamstringy hraji dilezitou roli
v produkeci horizontélni sily béhem mechaniky akcelerace (Morin et al., 2015). Skupina
HY byla zastoupend v na$i studii primarné¢ mladymi fotbalisty, ktefi béhem zapasu
absolvuji az 7-12 % u b&hu vysoké intenzity (> 5 m/s), z ¢ehoz 3—4 % tvoii sprint (> 7
m/s) (Barnes et al., 2014). Naproti tomu ve skupiné ASY, kterou tvofili ve velké miie
mladi golfisté, tyto vysoce intenzivni €innosti béZeckého charakteru pii sportovnim
vykonu zcela chybi. Na druhou stranu byli zjistény vysoké rychlosti pohybu (rota¢ni
rychlost v panevni oblasti) pfi specifické sportovni ¢innosti jako je golfovy Svih (227 /s,
Gulgin et al., 2009) ¢i odpal pfi baseballu (714°/s, Welch et al., 1995). Dal§im divodem
muze byt, Ze v tréninkovém procesu je kladen velky diraz na rozvoj svalové sily
extenzort kolena (m. quadriceps femoris), které jsou primarné zodpovédné za vertikalni
vyskok u volejbalu (Hank et al., 2019). Harbili et al. (2022) uvadi, Ze u sportu tackwondo
je pro sportovné specificky pohyb (kop) potieba vyvinout vétsi svalovou silu u extenzoril

kolena v porovnani se skupinou flexorii kolena (Harbili et al., 2022). Hodnoty unilateralni
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asymetrie vyjadiené H:Q pomeérem byly prezentované jako silny prediktor pro
bezkontaktni zranéni dolni koncetiny u sub-elitnich sportovct basketbalu a fotbalu. Tohle
zjisténi podtrhuje diilezitost v€asné diagnostiky a nasledné realizace pohybové intervence
pro kompenzaci UA. V rdmci jednotlivych druhi sportu pozorujeme mirné zvyseni H:Q
poméru pouze mezi nizkou tthlovou rychlosti pohybu v porovnani se stiedni a nejrychlejsi
uhlovou rychlosti pohybu u skupiny sportovct SY (dominantni — 52,2 % vs. 54,7 % vs.
55,3 %; nedominantni — 52,0 % vs. 53,5 % vs. 53,3 %) a HY (dominantni — 57,6 % vs.
58,9 % vs. 58 %; nedominantni — 55,0 % vs. 56,5 % vs. 55,4 %), ackoli vysledky nebyly
statisticky vyznamné. Toto zji§téni naznacuje specificky vztah mezi maximalnim tocivym
momentem a rychlosti svalové kontrakce flexorti a extenzori kolena z divodu, ze flexory
kolena maji vyssi zastoupeni rychlych svalovych vldken, které jsou schopné produkovat
vyssi svalovou silu za jednotku ¢asu v porovnani s extenzory kolena (vyssi zastoupeni
pomalych vldken v porovnani se svalovou skupinou flexort kolene) (Wilmore et al.,
2004). Naopak u skupiny ASY pozorujeme klesajici trend se zvySujici se uhlovou
rychlosti pohybu, coz by mohlo predisponovat sportovce ke zvySenému riziku zranéni pii
vysoko intenzivnich pohybech (decelerace ¢i zména sméru). Divodem mize byt, ze
jenom silova kontribuce flexort kolena nebude dostacujici pro stabilitu kolenniho kloubu

(Hewet et al., 2008).

Z hlediska porovnavani bilaterdlnich a unilateralnich asymetrii vzhledem k druhu
sportu vysledky prokdzaly vyrazngjsi rozdily pti UA, kde HY dosahovaly vyznamné
niz§ich hodnot u vSech parametri v porovnani se SY a ASY. BA prokazaly pouze
statisticky vyznamné rozdily u dvou parametrtt BFD® a H:H'®°, a¢koli tyhle rozdily byly
zanedbatelné z pohledu v€cné vyznamnosti. Tohle zjisténi naznacuje minimalni vliv
charakteru pohybového zatiZeni v rdmci druhu sportu na stupeit dosaZzenych hodnot BA.
Budouci studie by méla zohlednit dalsi faktory, jako jsou délka sportovni specializace,
Cetnost zatfazeni doplitkovych cviceni/sportu v rdmci tréninkového obsahu, volnocasové

aktivity sportovci, které mohou ovliviiovat Groven detekovanych BA.
6.2.2 Bilateralni a unilateralni asymetrie v reflexi rozdilné vékové kategorie

Nase studie méla za cil zjistit vliv chronologicky rozdilnych vékovych skupin na
hodnoty BA ve vybranych parametrech. Sportovci byli rozdéleni do tii vékovych skupin
v rozmezi 10—12 let, 13—15 let a 1618 let na zakladé prepocitaného chronologického

véku ke dni realizace testl. Nekteré studie vyuZzivaji rozdéleni dle ve€kovych kategorii
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jako v tymovém sportu U10-U19 (Kalata et al., 2021; Maly et al., 2021). Z toho pohledu
byla v nasi studii nejmladsi v€kova skupina 10—12 let zastoupena sportovci kategorie
U11-U13, skupina 13—15 let kategoriemi U14-U16 a nejstarsi v€kovou skupinu 16—-18
let tvorili pfevazné sportovci kategorie U17 az U19. Mezi sledovanymi skupinami byly
zjiStény vyznamné rozdily u antropometrickych parametri — skupina 13-15 let je
v pruméru o 9,7 % vyssi a 34,1 % t€zsi v porovnani s kategorii 10—12 let. Pozorované
rozdily jsou v souladu s ontogenetickymi zékonitostmi, kde obdobi tzv. PHV nastava
mezi 13. az 15. rokem Zivota u chlapct a u divek o néco dfive kolem 12. roku véku (De
Ste Croix, 2007). Kategorie 16—18 let byla v praiméru o 2,3 % vyssi a 0 13,9 % t&zsi
v porovnani s kategorii 13—15 let. Tyhle rozdily nebyly tak markantni jako ve srovnani
mladsich skupin, coz koresponduje s vyzkumem, ktery se zabyval maturaci a prokéazaly

zpomaleni ristu v obdobi po pubertalnim vyvoji (Malina et al., 2004).

Hlavnim zjisténim z hlediska rozdilu vékovych skupin bylo, ze sportovci 16—18
let dosahovali vyznamné& niz§ich hodnot BA u extenzori kolena (Q:Q'"° a Q:Q*%)
v porovnani s kategorii 10—-12 let. Vyznamné niz§i hodnoty BA u nejstars$i skupiny
v porovnani s mladSimi kategoriemi (13—15 let a 10-12 let) byly zjisténé pfi analyze
inverzni dynamiky béhu, konkrétné u parametru maximalni sily pfi odrazové fazi béhu
sub-maximaélni rychlosti pohybu (APFX). Tenhle trend byl prokazan také u analyzy
line4rni regrese, kde nezavisla proménna chronologicky veék byl vyznamnym prediktorem
u 5 parametri (AM, Q:Q'*°, Q:Q*®, APFX, APF?) a dosahoval zapornych hodnot, tzn. se
zvySujicim se vékem se BA sniZovala. Je potfeba zminit, ze ackoli byly prokazané
statisticky vyznamné rozdily, z hlediska vécné vyznamnosti se jednalo o rozdil pfiblizné
2,14-2,40 % v zavislosti na thlové rychlosti pohybu. Jednim z divodi mulZe byt
nezohlednéni stavu maturace u dospivajicich sportovcti v nasi studii (Read et al., 2018b).
Dalsim davodem muze byt fakt, ze velikosti BA jsou podobné napii¢ veékovym
kategoriim, a jeji variabilitu vysvétluji dal§i ndmi nezkoumané faktory (napf. tréninkova
zkuSenost). Na druhé stran€ vyznamné rozdily byly prok4zané také v zastoupeni VA a ZA
u extenzoru kolene zjistované pfi stfedni a vysoké thlové rychlosti pohybu. Vyznamné
vysSi zastoupeni hract bylo identifikovano s velikosti asymetrie vice nez 15 %
u kategorie 10-12 let (29-33 %) v porovndni se starSimi veékovymi kategoriemi
(13-15let = 21 %; 16-18 let = 16—17 %). Jednim z vysvétleni miZe byt nedostatecna
zkuSenost s provadénim vysoké rychlosti pohybu pii extenzi a flexi kolenniho kloubu

u mladSich hra¢t v laboratornich podminkéach (izokinetickd dynamometrie), zejména
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u kategorie 10—12 let. Kalata et al. (2021) prezentuji prevalenci ZA vyjadienou
momentem svalové sily extenzort a flexoru kolene pfi nizké uhlové rychlosti u mladych
fotbalovych hract kategorie U13, U15 a Ul7. Vysledky prokazaly vyssi distribuci VA
u mladsich kategorii (U15 a Ul3) v porovnani s kategorii U17, ackoli vysledky byly
statisticky vyznamné pouze pro svalovou skupinu flexort kolena. Tohle zjisténi indikuje,
ze delsi doba ucasti ve sportovnim tréninku (tréninkova zkusenost) by mohla zlepSovat
nervosvalové prostiedi sportovce, které se nasledné stavd vice odolnym viici urovni
bilateralnich rozdilt (Philippaerts et al., 2006). Read et al. (2018b) prezentuji bilateralni
asymetrie u mladych (10-18 let) fotbalistl pii realizaci specifickych testi (test Y-balance,
horizontalni odraz jednonoz, unilateralni CMJ). Na rozdil od nasi studie hodnotili také
stupenl maturace a jejich vzorek byl na zdkladé toho rozdélen do tii skupin: predpubertalni
(pre-PHV), pubertalni (circa-PHV) a postpubertalni (post-PHV). Jejich zjisténi napovida,
ze bilateralni asymetrie ve funkénim vykonu se zdéa byt zavedena uz v raném détstvi (pre-
PHV). Vzhledem k tomu, Ze VA je moznym faktorem pfispivajicim ke zvysenému riziku
zranéni, monitorovani bilaterdlnich asymetrii s ndslednymi intervencemi pro jeji
eliminaci by bylo vhodné zatadit uz v prepubertdlnim véku. Hart et al. (2016) zkoumal
vliv délky tréninkové zkusenosti (mén¢ zkuseni hraci vs. zkusengjsi hraci) na stupn¢ BA
s ohledem na rozdilné pozadavky dolnich koncetin u amerického fotbalu. Vysledky
naznacuji vyss$i uroveit morfologické bilateralni asymetrie (kostni hmota) u zkusenéjSich
hract (> 3 roky) v porovnani s méné zkusenymi hraci (< 3 roky). V zavérech uvadi, ze
zvySené deficity mohou byt vysvétlené jako pfirozena reakce na sportovni ukoly
vyzadujici asymetrické pohybové vzory (koncetina vyuzivana primarné pro kop do mice
vs. oporova koncetina) v prubehu sportovni kariéry. Je nutné dodat, ze ve studii Hart et
al. (2016) byly obé& skupiny v zastoupeni dospé€lych hraci v porovnani s nasi studii, kde
1 nejstarsi skupina hract patii do mladeznické kategorie (16—18 let). Rozdily pozorujeme
také u rozliSovaciho kritéria, kde na rozdil od naSi studie byla zohlednéna délka

tréninkové zkuSenosti misto chronologického véku.

Analyza prokazala signifikantné vy$si hodnoty H:Q poméru u kategorie 16—18 let
v porovnani s kategorii 13—15 let u vysoké uhlové rychlosti pohybu pro dominantni dolni
koncetinu. Také byly prokdzany vyznamné vyssi hodnoty v porovnani s kategorii 10—12
let u nizké whlové rychlosti na nedominantni dolni koncetiné. Linearni regrese
identifikovala vyznamny vliv chronologického véku na hodnoty UA méfené pii nizké

uhlové rychlosti pro obé dolni koncetiny. Tohle zjiSténi podporuje studie Dauty et al.
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(2003), kteti zjistili vyznamny vliv chronologického véku pouze u pomalejsi uhlové
rychlosti (30°/s) v porovnani se stiedni tthlovou rychlosti, kde vysledky nedosahovaly
statisticky vyznamnych hodnot. Tahle skute¢nost naznacuje, Ze pro klinickou praxi by
mély byt hodnoty unilateralni asymetrie méfené thlovou rychlosti 60°/s z divodu
deskripce obecné svalové sily (Iga et al., 2009). Forbes et al. (2009) naopak pozoruje
vys$si hodnoty u mladsi kategorie — kde U12 a U14 (65 %) v porovnani s kategorii U16
(52 %), ackoli tyhle hodnoty nebyly statisticky vyznamné. Ishei et al. (2021) prezentuje
niz8i unilateralni asymetrii u kategorie U19 (61 %) v porovnani s kategorii U17 (56 %) a
UIL5 (59 %). Pii interpretaci unilaterdlni asymetrie je nutné zohlednit také hodnoty
svalové sily kvadricepsii a hamstringli individualné. Divodem je, Ze vyssi H:Q pomér
nemusi vzdy znamenat dobrou silovou pfipravenost sportovce, ale poukazovat na
nedostate¢nou silu svalové skupiny kvadricepsti k hamstringiim (kterd zvysi hodnoty
H:Q pomeéru). Ishei et al. (2021) prezentuje o 18 % az 28 % nizs§i H:Q pomér u dospélych
fotbalisti v porovnani s mladeznickymi kategoriemi (U12-U19). Jednim z divodu byla
skutecnost, Zze zatimco sila kvadricepsii se vyznamné zvySovala z kategorie U13 po
seniorsky tym, sila hamstringli vrcholila u kategorie U19. Seo et al. (2015) uvedli, Ze
osmitydenni trénink tackwonda vedl u sportovct ve véku 18-21 let k vyznamnému
zvySeni sily extenzorti kolene (pro obé dolni koncetiny) v porovnani se silou flexort
kolena, kde nedoslo k vyznamnym zménam. Z toho ditvodu je Zadouci, aby trenéfi a
klini¢ti pracovnici pfi vyhodnocovani a interpretaci unilateralni asymetrie zohlednili také

silu jednotlivych svalovych skupin (hamstring a kvadriceps), nikoli pouze H:Q pomér.
6.2.3 Bilateralni a unilateralni asymetrie v reflexi vykonnostni urovné

Jednim zcili studie bylo komparovat bilaterdlni a unilaterdlni asymetrie
vzhledem k vykonnostni trovni sportovce. Sportovci byli charakterizovani jako elitni a
sub-elitni (viz inkluzivni kritéria) dle studie Lorenz et al. (2013). Reprezentovali dva
prvni vykonnostni stupné v ramci mladeZnickych kategorii v Ceské republice. Z hlediska
véku byla sub-elitni skupina vyznamné starsi v porovnani s elitni skupinou (15,4 + 2,1 let
vs. 14,9 + 2.2 let, p < 0,05), ackoli v parametrech BH, BW nebyly prok4zané statisticky
vyznamné rozdily. Analyza dat prokdzala vyznamné rozdily u parametr Q:Q'*, ackoli
pii zohlednéni dalSich faktorG (veék) vysledky nedosahovaly statistiky vyznamnych
hodnot (p > 0,05). Vyznamné niz$ich hodnot BA u indikatord H:H'®® zaznamenali

sportovci elitni skupiny v porovnéani se sub-elitni skupinou nezévisle na véku, druhu
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sportu ¢i pohlavi. Z praktického hlediska se jednalo o rozdil pouze 1,42 %, coz je
zanedbatelné pro praktické ucely. V souladu s naSimi vysledky je studie Versic et al.
(2021), kteti prezentuji nevyznamné rozdily z hlediska vykonnostni urovné¢ u BA pro
specifické testy agility u mladych basketbalistti. Podobn¢ jako v nasi studii se jednalo o
rozdil pouze jednoho vykonnostniho stupné¢, coz muze reflektovat minimalni rozdily z
pohledu tréninkového objemu (45 tréninkt/tyden vs. 5—6 tréninkl/tyden pro nasi studii).
Dalsim vysvétlenim miize byt, Ze uroven ambidexterity, tj. schopnosti ¢lovéka pouzivat
ob¢ strany téla pro provadéni ur¢itého pohybu se stejnou kvalitou, pozitivné ovlivituje
sportovni vykon, a to pfevazné ve sportech s dirazem na kvalitu provedeni, naptiklad

rytmicka gymnastika (Miletic et al., 2009).

Cometti et al. (2001) prezentuje vyznamné rozdily UA vyjadiené parametrem H:Q
pomér z hlediska vykonnostni Urovné sportovce. Vyznamné niz§i hodnoty byly
prezentovany u sportovcl amatérské vykonnostni urovné v porovnani se sportovci elitni
a sub-elitni skupiny. Podobné jako v nasi studii nebyly vyznamné rozdily prokazané mezi
sportovci prvnich dvou vykonnostnich Grovni (elitni vs. sub-elitni). Kalata et al. (2023)
zjisStoval rozdily pfi vertikdlnim vyskoku s protipohybem a s pouzitim pazi (z angl.
countermovement jump with free arms, CMJFA) a DJ u elitnich a sub-elitnich fotbalist
kategorie U19. Piekvapivé vyssi hodnoty vysky vyskoku prokézali sub-elitni hraci, ackoli
hodnoty nebyly statisticky vyznamné. Z toho usuzujeme, ze hranice urceni elitni a sub-
elitni skupiny u mladeze je komplikovana, zejména kdyz je rozdil pouze jeden
vykonnostni stupeil. Jednou z moznosti, pro¢ vykonnostni uroven v na$i studii
neprokazala vyznamné rozdily mezi skupinami, mize byt skutecnost, Ze na rovni
prvnich dvou vykonnostnich stupiii vétSina sportovcl podstupuje pravidelnou
diagnostiku sily (nebo ma zkuSenost) v piedsezonnim obdobi vramci ro¢niho
makrocyklu. Nésledné preventivni zasahy v podobé upravenych tréninkovych plant
muzou ovliviiovat uroven hodnoty BA a UA. Dal§im divodem muze byt Sitka
realiza¢niho tymu specialistl v ramci klubu ¢i organizace, ktera ma na starost kondi¢ni
pfipravu a péci o zdravi (fyzioterapeut, masér, kondi¢ni trenéti apod.). Tyhle informace

nebyly zjistovany v ramci nasi studie.
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6.2.4 Bilateralni a unilateralni asymetrie v reflexi pohlavi

Nase studie analyzovala rozdily v tirovni hodnot BA a UA v zavislosti na pohlavi
sportovce. Skupina zastoupena zenskou populaci dosahovala vyznamné nizsich hodnot
v parametrech BH, BW a FFM v porovnani se skupinou stejné stafich muza. U parametru
% BF naopak vyznamné nizSich hodnot dosahovala muzska skupiny, coz je v souladu
s ontogenetickymi zakonitostmi v zavislosti na intersexualnich rozdilech (Kirchengast,
2010). Analyza dat prokazala vyznamné rozdily BA u parametria BFD® a IPFX, kde
zenska skupina vykazovala vyznamné niz$i hodnoty. Pii kontrole vlivu dalSich faktora
nezévislé proménné (vek a druh sportu) vysledky nebyly statisticky vyznamné. Bailey et
al. (2015) pozoruje vyssi stupeit BA u vertikdlniho vyskoku CMJ a SJ (u parametru
maximalni sily; z angl. peak force) u skupiny Zen v porovnani s muzskou skupinou (18 —
23 let, ST — 3,78 £ 0,06 % vs. 1,95 £ 0,02 %; CMJ — 6,89 + 0,08 % vs. 4,65 = 0,09 %)
rizné sportovni specializace (golf, tenis, fotbal, softball a volejbal). Autoii v diskusi
uvadi, ze tento trend nemusi byt generalizovany pro celou zenskou populaci, protoze pii
komparaci priméru muzi vs. Zeny bylo az 5 ze 7 hracek s nejvyssi BA (> 8 %) z
fotbalového tymu (n = 63; Zeny = 32, muzi = 31). V pfipadé, Ze by tyto sportovkyné byly
vyfazeny z analyzy, rozdily by byly trividlni. Tato zjisténi zdGraziuji vyznam zohlednéni

dalsich faktora pti komparaci hodnot BA v ramci rozliSeni pohlavi.

Pti posuzovani rozdilu UA v ramci pohlavi vysledky prokazaly vyznamné rozdily
se stiedni velikosti efektu. Skupina muzi dosahovala vyznamné niz8§i uroven UA
nezavisle na véku, druhu sportu a vykonnostni Girovni v porovnani se skupinou Zen.
Primérné hodnoty rozdilti se pohybovaly v rozmezi 4-5 % v zavislosti na dominanci a
uhlové rychlosti pohybu. Ve shod¢€ s nasimi zjiSténimi je metaanalyza Hewet et al. (2008),
ktera analyzovala celkem 1568 sportovcl z 22 studii (1145 muzi a 423 Zen ve véku od
12 do 40 let). Rychlosti izokinetického testovani se pohybovaly od 30°/s do 360°/s.
Celkové primérné poméry H:Q napti¢ uhlovymi rychlostmi (od 30°/s do 360°/s.) byly
51,9 £ 8,0 % pro Zeny a 60,7 = 9,5 % pro muze. Tohle zjisténi mize mit zasadni vliv pro
klinické pracovniky, ktefi pracuji s Zenskou skupinou sportovci. Bylo zjisténo, Zze H:Q
pomeér (nizk4a uhlova rychlost) je vyznamnym prediktorem zranéni zejména u Zen, protoze
odrazi silovou nerovnovahu mezi svaly (nedostatecna trovei svalové sily skupiny flexora
v komparaci s extenzory kolena), ktera souvisi s vyssim rizikem poranéni mékkych tkani,
kloubti a svalti (Colak et al., 2012). Hewet et al. (2008) prezentuje, Ze Zeny na rozdil od

muzil nevykazuji zvySeni H:Q pomeéru se stoupajici thlovou rychlosti, coz mtze zvySovat

112



riziko zranéni z divodu nedostate¢né sily hamstringii pii vysoko-intenzivnich akcich
(decelerace, sprint). Tohle zjisténi bylo prokazéano také u nasi skupiny, ackoli to platilo i
pro muzskou populaci. Jednim z moznych vysvétleni je to, ze tenhle rozdil existuje pouze
u dospélych hraci/hracek a nevztahuje se na dospivajici sportovce. Tohle zjisténi
podtrhuje dilezitost pravidelné diagnostiky silové asymetrie v ramci dolnich koncetin u

mladych dospivajicich zen a muzi.
6.3 Limity vyzkumu

Navzdory novym poznatkiim, které prokazala nase studie v oblasti bilateralnich
a unilateralnich asymetrii ve sportu, je nutné zminit limity, které nebyly zohlednény

/pouzity:

e Vybrané testy pro zjisténi bilateralnich a unilaterdlnich asymetrii byly zaméteny
pouze na dolni koncetiny.

e Studie m¢la povahu praiezové studie, coz bylo kritizovano Helme et al. (2021),
ktefi poukazuji na kolisavost asymetrie v ¢ase tzn. Ze velikost asymetrie se mlize
meénit v zavislosti na pisobeni vnéjSich stimull. (objem a intenzita tréninkové
zatéze, periodizace ro¢niho tréninkového cyklu, aktualni fyzicky a psychicky stav
sportovce apod.).

e Inkluzivni kritéria zafazovala podminku pouze minimélni dobu specializace
v ramci vybraného sportu (> 3 = 10-12 let, > 5 = 13—15 let a 16-18 let), ackoli
nebyla zohlednéna piesna délka participace, kterda mohla vice reflektovat adaptaci
na specificky trénink ve vybraném sportu.

e Nezohlednéni hernich specializaci v ramci vybraného sportu z ditvodu rozdilnych
pozadavkl na sportovni vykon (napft. brankar vs. stfedni zaloznik)

e Rozliseni sportovceli na zaklad¢ chronologického veéku mohlo nespravné
kategorizovat vybrané skupiny zdavodu odlisného stupné zrani (tempo
a nacasovani) u chronologicky stejné starych sportoveli (Malina et al., 2004).

e Sportovci byli rekrutovani pouze ze dvou nejvysSich vykonnostnich stupiiil
u mladeznické kategorie v Ceské republice (1. a 2. liga) v ramci vybranych sporti.
Z pohledu tréninkového objemu a intenzity by se vybrané skupiny mohly liSit

pouze minimalné.
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Pro hodnoceni vybranych rozdild byly zvolené statistické postupy, které
nezohlednovaly  interakci mezi  sledovanymi  rozliSovacimi  kritérii

(Anova/Ancova vs. Manova/Mancova).

V ramci nasi studie nebyly zjistovany informace ohledn¢ objemu kompenzacnich
programil, pocet specializovanych pracovniki, realizace pravidelné diagnostiky
vramci vybraného sportu, které mohli ovlivnit hodnoty bilateralnich a

unilateralnich asymetrii
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7 ZAVERY PRACE

Nase prace méla za cil objektivizovat maladaptivni efekty ve formé bilateralnich
a unilateralnich asymetrii u sportujici mladeze. Evaluované asymetrie jsme komparovali
v zavislosti na druhu sportu (SY, ASY, HY), v€kovych skupinach (10-12 let, 13—15 let,
16—18 let), na vykonnostni urovni (elitni vs. sub-elitni) a pohlavi. Na zakladé cilt prace

byly stanovené hypotézy:

H1: Sportovci skupiny ASY budou dosahovat vyznamné vyssi hodnoty bilateralni
asymetrie u extenzorti a flexori kolene v komparaci se sportovci SY a HY (p < 0,05).
Hypotéza 1 nebyla potvrzena, protoze sportovci ASY dosahovali vyznamné nizsi

hodnoty BA u parametrd H:H'"® v porovnani se sportovci SY a ASY.

H2: Sportovci HY budou dosahovat vyznamné niz$i hodnoty unilateralni asymetrie (vyssi
H:Q pomér) v porovnéni se skupinou sportovei SY a ASY (p < 0,05). Hypotéza 2 byla
potvrzena, protoze vyznamné vysSSi hodnoty u vSech parametri UA zaznamenali

sportovci HY v porovnani se skupinou ASY a SY.

H3: Sportovci nejstarsi vékové skupiny (16—18 let) budou dosahovat vyznamné nizsich
hodnot bilaterdlnich asymetrii extenzorti a flexorii kolene v komparaci s mladSimi
vekovymi skupinami (13—15 let a 10-12 let) (p < 0,05). Hypotéza 3 nebyla potvrzena,
protoze vysledky prokazaly vyznamné nizs§i hodnoty pouze u BA extenzori kolena
(Q:Q'" a Q:Q*") a maximalni sile pfi odrazové fazi béhu u obou rychlostech (APFZ,

APFX) | navic pouze v komparaci s nejmladsi vékovou skupinou 1012 let.

H4: Predpoklddame ,,nezévislost“ mezi sledovanymi asymetriemi z hlediska druhu
(morfologicka vs. silovd) s malou velikosti efektu (r < 0,3). Hypotéza 4 byla potvrzena,

protoze mira asociace mezi morfologickou a silovou asymetrii byla trivialni (r <0,10).

HS5: Sportovei muzské skupiny budou dosahovat vyznamné nizs§i hodnoty unilateralni
asymetrie v porovnani se skupinou Zen (p < 0,05). Hypotéza 5 byla potvrzena, protoze
vyznamné vyssi hodnoty H:Q poméru u vSech parametriit UA zaznamenala skupina muzi

v porovnani s Zenskou skupinou.
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Hlavni zjisténi vyzkumu:

e Primérné hodnoty bilaterdlnich asymetrii napii¢ vSemi sledovanymi parametry
vyjadiené v relativnich hodnotach (%) byly v souladu s arbitrarnimi prahy (< 15
%) s vyjimkou parametru posturalni stability (APS).

e V celkovém analyzovaném vzorku bylo 38-91,4 % sportovcl identifikovano
s nevyznamnou asymetrii (< 10 %), 6,6—18,7 % sportovcil se zvySenou asymetrii
(10-15 %) a vyznamnou asymetrii (> 15 %) dosahovalo 2,0-43,9 % sportovct
v zé&vislosti na konkrétnim testu. V kontextu zvySeni rizika zranéni u bilateralnich
asymetrii nad 10-15 % je vhodné hodnotit asymetrie individualng, protoze pii
vyjadifeni primérné hodnoty skupiny miizou zanikat vysoké inter-individualni
odli$nosti, coz potvrzuje vysoky pocet sportovcl se zvysSenou €1 vyznamnou
asymetrii.

e Smcérovost bilaterdlni asymetrie vykazovala mirnou tendenci sméru v prospéch
dominantni dolni koncetiny, ackoli to neplatilo pro vSechny testy (v 13 pripadech
z 16 parametri). U bilaterdlni asymetrie extenzori kolena ve vSech uhlovych
rychlostech, vys$si pocet hract vykazoval smér bilateralni asymetrie v prospéch
nedominantni dolni koncetiny.

e Zavislost mezi asymetriemi z hlediska druhu prokazala pouze trividlni az malou
velikost vztahu (r < 0,3) pro vSechny sledované parametry

e 7 hlediska meziskupinovych rozdili v reflexi druhu sportu pozorujeme pouze
nékolik statisticky vyznamnych rozdilt, ackoli velikost efektu byla mald az
sttedni. Tohle zjiSténi naznacuje, Ze u velikosti bilaterdlni asymetrie nehraje
vyznamnou roli vybér sportovni discipliny. U parametrd unilateralni asymetrie
jsme zaznamenali signifikantn€ vys$i hodnoty H:Q poméru u vSech thlovych
rychlosti pohybu pro obé& koncetiny u skupiny sportoveit HY v porovnani se
skupinou SY a ASY.

e Signifikantné niz§i hodnoty u parametru Q:Q'° Q:Q**, APF% APFX
zaznamenali sportovci nejstarSi vékoveé kategorie v porovnani s kategorii 10—12
let s malou az stfedni velikosti efektu.

e 7 hlediska vykonnostni trovné sportovcl (prvni dva vykonnostni stupn¢) nebyly
prokédzané vyznamné rozdily u bilateralnich a unilateralnich asymetrii s vyjimkou
parametru H:H'®, kde vyznamné niZ$ich hodnot dosahovali sportovci elitni

skupiny, ackoli velikost efektu byla mala.
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e Zhlediska rozliSovaciho kritéria pohlavi byly zjiSténé vyznamné rozdily
bilateralni asymetrie u parametru maximalni sily béhem odrazové fazi béhu
(APF?), agkoli s malou velikosti efektu. U parametril unilaterdlni asymetrie jsme
zaznamenali signifikantné vys$s$i hodnoty H:Q poméru u vSech thlovych rychlosti
pro ob¢ koncetiny u skupiny muzi v porovnani s zenskou skupinou.

e Vysledky vicendsobné linedrni regrese prokazaly pomoci nezavislych
proménnych vysvétlit variabilitu hodnot u bilateralnich asymetrii pouze

z 0,6-3,3 % a unilateralnich asymetrii v rozmezi 4,2—12,3 %.
Orientace a doporuceni pro budouci studie:

e Budouci studie by mély pfi seskupovani sportti z pohledu asymetrickych ukolil
pii realizaci sportovné specifickych pohybti zvazit také objem a Cetnost téchto
projevil ve vybrané sportovni discipling. Dale je vhodné sledovat zastoupeni
asymetrickych projevll s ohledem na lokaci, kde se pohyb vykondva (horni vs.
dolni polovina téla) a rozlisit herni pozice v ramci jednoho sportu (smecaf vs.
libero), protoze se to zda byt zasadni pti kategorizaci sportovcii.

e U mladych sportovci, kteti podléhaji ontogenetickému vyvoji, je vhodné hodnotit
také stav maturace (pomoci invazivnich ¢i neinvazivnich metod), ktery by mohl
1épe reflektovat stupei fyzického vyvoje v porovnani s chronologickym vékem.

e PredloZeny vyzkum zkoumal rozdily v Grovni bilateralni a unilateralni asymetrie
pouze u prvnich dvou vykonnostnich stupiitt v mladdeznickych kategoriich
(1. a2. liga). Zatfazeni dalSich vykonnostnich stupiii (amatérska a rekreacni
urovenn) by mohlo I1épe reflektovat rozdilnost v urovni bilateralnich
a unilateralnich asymetrii v ramci vykonnostni irovn¢ sportovc.

e Design studie mél povahu prifezové studie, coz bylo kritizovano Helme et al.
(2021), ktefi poukazuji na kolisavost asymetrie z divodu vlivu prostiedi.
Longitudinalni sledovéni v priitbéhu ontogeneze u rtiznych sporti by mohlo
poukazat na vyvoj asymetrie v ¢ase a jeji vztah v priabéhu jednotlivych vékovych
obdobi vzhledem k vybrané sportovni specializaci.

e Pro objasnéni vyznamu asymetrie ve sportu je nutné prokdzat jeji vztah
ke sportovnimu vykonu ¢i vyskytu zranéni (velikost a smér asymetrie vs. vyskyt

budoucich zranéni vs. vykony v jednotlivych testech).
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Doporuceni do praxe:

Prezentované hodnoty bilaterdlnich a unilaterdlnich asymetrii by mohly slouzit
jako orientatni hodnoty pro nezranéné hrace v =zavislosti na vybéru sportu,
chronologickém véku, vykonnostni irovni a pohlavi sportovct. Z nasich zjisténi vyplyva

také doporuceni a vyznam pro klinickou praxi, zejména pro mladeznické kategorie:

e Hodnoceni velikosti bilaterdlnich asymetrii by mélo byt provadéné na
individuélni urovni z divodu vysokého poctu hract, kteti byli identifikovani se
zvySenou (10-15 %) ¢i vyznamnou bilateralni asymetrii (> 15 %). Primérné
hodnoty vybranych skupin (< 15 %) miiZzou klamné naznacovat, Ze se zvySené
asymetrie ve sportu nevyskytuji, coz nereflektuje potfeby vSech sportovcl v ramei
skupiny.

e Vyhodnocovani sméru bilateralnich asymetrii prokazalo nekonzistentnost sméru
k dominantni ¢i nedominantni dolni koncetiné vzhledem k vybéru testu. Tohle
zjisténi ma zasadni vliv pro navrh pohybové intervence v kontextu snizovani
bilateralnich asymetrii a eliminace rizika zranéni.

e 7 hlediska hodnoceni unilaterdlnich asymetrii pomoci H:Q poméru byly
prokazané zvysené asymetrie (H:Q pomér < 55 %) u skupiny sportit ASY, HY.
Tohle zjisténi bylo prokdzano také u skupiny Zen bez ohledu na druh sportu, vék
a vykonnostni uroven. Trenéfi vybranych druhu sportti zejména u skupiny zen by
meli zvazit zafazeni vice cviceni v rdmci tréninkového procesu pro zlepSeni
svalové sily skupiny flexort kolene. Diivodem je jejich primarni role pii vysoce
intenzivnich ¢innostech, jako jsou decelerace ¢i béh ve vysoké intenzité, kde
nedostate¢na uroven svalové sily flexort kolena nemusi byt dostacujici pro
stabilizaci kolenniho kloubu.

e Zavislost mezi sledovanymi asymetriemi prokdzala pouze minimalni miru
asociace s ohledem na druh asymetrie (stejna metodika méfeni). V ramci tohoto
kontextu by se méla zjiSténa asymetrie posuzovat ,,nezavisle” a pro praktické

ucely by se mél vybirat test, ktery ma vySsi shodu s vybranym sportovnim ukolem.
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National Strength and Conditioning Association - NSCA
Nedominantni dolni kon¢etina - NDK
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Pocitacova tomografie - CT
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Tukuprosta hmota — (Fat Free Mass) FFM
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Vrchol ristoveho spurtu — (Peak Height Velocity) PHV

Vertikalni vyskok s protipohybem s vyuZitim pazi — (Countermovement jump with free
arms) CMJFA

Vertikalni vyskok s protipohybem paZi, resp. ruce v pozici u bokll — (countermovement
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Vertikalni vyskok po ptedchozim seskoku — (Drop Jump) DJ
Vertikalni vyskok z podiepu — (Squat jump) SJ

Vyznamna asymetrie - VA

Zvysena asymetrie — ZA
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V Praze dne: 14.11.2018 Podpis prediladatele; ,{A/\/

Vyjadieni Etick¢ komise UK FTVS
SloZeni komise: Predsedkyné: doc. PhDr. Irena Parry Martinkovs, PhD.
Clenové: prof. PhDr, Pavel Slepicka, DrSc.
doc. MUDr. Jan Heller, CSc.
PhDr. Pavel Hrisky, Ph.D.
Mgr. Eva ProkeSovi, Ph.D.

MUDr, Simona Majerovi ﬁcp/ﬁ%#w

Projekt prace byl schvélen Etickou komisl UK FTVS pod jednacim Sislem: ... 57705 A 00 0%

dne:......... /Jf"{;/ Mff??

Eti et EaFE N e hodnatila predozeny projekt o neshledala Eidné rozpory s platngmi zasadami, pRedpisy a
s Sekipl vyzkumu zahmujiciho lidské ofastniky.
José Martiho 31, 1 | praeteiwsplnil podminky notné k ziskini souhlas Etické komise. - Mﬂq ™
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razitko UK FTVE podpis predsediynd EK UK FTVS
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