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Mili ¢itatelia,

v Stvrtom a poslednom tohtoroc-
nom vydani Modrych stranok vam
prindsame zaujimavy clanok, ktory
sa tyka rehabilitdcie u osdb s rozny-
mi druhmi nervovosvalovych chorob.

Odporucania a rady by mali byt v su-
lade s najnovsim vyskumom v oblasti
cvicenia ludi so svalovymiochoreniami.

Druhy ¢ldnok bude poucny pre
véetkych rodicov a blizkych &i asisten-
tov, ktori dennodenne pomahaju [u-
dom so svalovou dystrofiou. Mal by im
pomoct osvojit si postupy pri dvihani
a inej manipulacii s imobilnym ¢love-
kom. A to takym spdsobom, aby fyzicka



Modré stranky

namaha, ktord pri pomahani druhym
vykonavaju, neviedla k poskodzova-
niu ich vlastného zdravia a chrbtice.

Modré stranky budeme distribuovat
bezplatne spolu s kazdym vydanim
Ozveny pocas r. 2010. Tymto rokom ne-
koncime. Modré stranky by sme chceli
dalejtvoritadistribuovatajvroku2011.

Ako napovedad podnadpis, najdete
tu ¢lanky z vyskumu, poznatky o le-
karskej starostlivosti, spravy o Stan-
dardoch starostlivosti o niektoré
Specifické typy svalovych ochoreni
a rdzne iné informacie napriklad z re-
habilitacie ¢i predpisovania pomo-
cok. Prind3at budeme aj kontakty na
Specialistov. Péjde o preklady zo za-
hrani¢nych zdrojov. Neostane len pri
nich — v prvom vydani Modrych stra-
nok sme uverejniliautorské prispevky
renomovanych detskych Specialistov
zo Slovenska.

K spusteniu tohto pilotného projektu
nas viedol fakt, ze vyvoj vo vyskume
a medicinske poznatky v oblasti

Vr.2010 vyjde Styrikrat.

progresivnych svalovych ochoreni
napreduju milovymi krokmi, ¢o sa
odraza v zvysenej kvalite a komforte
Zivota fudi so svalovymi ochoreniami.

Sirenie informacii, vzdeldvanie tak
smerom k ludom so svalovym ocho-
renim a ich rodindm ako aj smerom
k odbornej obci povazujeme za vel-
mi dolezité. Informovany pacient
je totizto ten najlepsi pacient. Pre-
dovsetkym by sme vsak radi takto
prispeli k tomu, aby sa aj na Sloven-
sku kvalita Zivota deti a dospelych so
svalovou dystrofiou ¢i inym svalovym
ochorenim zvy3ovala.

Stastné apokojné prezitie
vianocnych sviatkov a do nového
rokavelazdravia aenergiezdoldvat

prekdzky vsetkym Zeld
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Cojecviceniak éemuje
dobré?

Cviceni je svalova aktivita, pfi které se
spotfebovava energie.Velmiobecné jej
Ize rozdélit do dvou hlavnich kategori:
aerobni cviceni (jakékoliv ¢innost, kte-
ra zvysuje dechovou a srdec¢ni frekven-
ci, a tim padem i mnozstvi pfivadéné
okyslicené krve ke svallim a orgdntim)
a silové ¢i rezistencni (odporové) cvice-
ni. Aerobnf cvi¢eni pomaha udrzet cel-
kovou kondici, posiluje zejména krevni
obeéh, srdec¢ni sval a rozviji dychacf sys-
tém. Pokud jsou svaly neposkozené a
funguji spravné, rezisten¢ni cviceni
pak pomaha zvétsovat objem svalové
hmoty a svaly je mozné posilovat. Nék-
terd svalova onemocnéni vsak vyraz-
né omezuji schopnost svalll zvysovat
svlj objem a silu, protoZe je omezena
schopnost svalové tkané se regene-
rovat. Dalsim pffinosem cviceni je udr-
7ovani ohebnosti, zachovani hustoty
kosti a zlep3eni nalady. Protoze cviceni
vyzaduje energii a dochazi pfi ném ke
spalovani kalorii, pomaha také udrzo-
vat téelesnou hmotnost pod kontrolou.

Co se v lékarské literature
docteme o cviceni
anervosvalovém

onemocnénia co se

nedocteme?

O cviceniu nervosvalovych onemocné-
ni (NSO) toho bohuzel moc nevime, ale
nékteré studie jiz probéhly a tuto oblast
trochu poodhalily.

Vime toho tak malo,” fika Ted Abresch,
vedouci vyzkumu ve Vyzkumném a re-
habilitatnim centru pro NSO na Kali-
fornské univerzité v Davisu. MDA Klinika
pro nervosvalova onemocnéni pfi Kali-
fornské univerzité Davis je soucasti Sité
klinického vyzkumu MDA (americka
asociace muskularnich dystrofik(), kte-
ra podporuje studie tykajici se Duchen-
neovy muskuldrnfdystrofie (DMD).
Abresch Fikd, Zze nékteré formy cvice-
ni jsou pro pacienty s nervosvalovym
onemocneénim prospésné, ale bohuzel
jim nejsou predepisovany, pokud o né
pacienti sami nepozadaji.

Podle Abresche jsou studie tykajic
se rehabilitace chaotické a jen téZce
se interpretuji, nebot casto zahrnu-
ji osoby s rlznymi typy onemocnéni
a neexistuji kontrolni skupiny (osoby,
které nejsou zapojeny do cvi¢ebniho
programu). vV nasem centru,’ fika, ,zjis-
tujeme, co lidé vlastné délaji, zkousime
technologie nositelné na téle (jako je
napfiklad krokomér, ktery pocita, kolik
krokd ¢lovék ucini), zjistujeme, jak moc
se pohybuji nebo sedi, abychom méli
z Ceho vychazet a dokdzali pak zhod-
notit, zda ma cvic¢eni n&jaky vliv.



Abresch fikd, Ze jedind véc, kterou
muUZe s jistotou fici je, ze u dospélych
osob s méné progresivn{ svalovou dys-
trofii, jako jsou pletencovéa muskularni
dystrofie (Limb-Girdl MD), facioskapu-
lohumeralni dystrofie a myotonicka
dystrofie, se stf{dmé cvic¢eni ukdzalo
jako prospésné a pfineslo zlepseni.

Muize mi cviceni uskodit?
Pokud trpite nervosvalovym one-
mocnénim, (i pokud jim netrpite), mo-
hou vam nékteré typy cviceni uskodit.
Pred zahajenim rehabilita¢niho progra-
mu je vzdy dobré poradit se s vasim
lékatem, v idedInim pfipadé s fyziote-
rapeutem, ktery rozumi vasemu one-
mocnént. Existuji vsak obecna pravidla,
kterd je potfeba mit na paméti.

Mnoho nervosvalovych onemocnéni
postihujeisrdecnisval,a proto je nutné
byt velmi opatrny. Kardidlni postizenf
se ¢asto vyskytuje u svalovych dystrofi,
zejména u Duchenneovy a Beckerovy
muskularni dystrofie, myotonické dys-
trofie, Emeryho-Dreifussovy muskular-
ni dystrofie a Friedreichovy ataxie. Jest-
lize je pacient postizen kardiomyopatif

(onemocnéni srdec¢niho svalu), funkce
srdce jako pumpy je zhorsend a srdec-
ni sval nereaguje na cviceni tak, jak by
reagovalo zdravé srdce. Ve snaze se
vyporadat se zvysenou zatézi mulze
srdecni svalovina zbytnét, sténa levé
komory zesili (hypertroficka kardiomy-
opatie), a nedokéze tak pojmout do-
state¢né mnozstvi krve arozhanét jido
celého téla. Srdce se také mUze rozsifit
(dilata¢ni kardiomyopatie), coz zpU-
sobuje, Ze stazlivost srde¢nich komor
ochabne a srdce je jako pumpa praktic-
ky nefunkeni.

Kdyz kardiomyopatie nebo jiné typy
srdec¢niho onemocnéni brani srdecni-
mu svalu poskytovat télnim bunkam
takové mnozstvi krve, jaké potfebuyj,
je takovy stav oznacen jako ,srde¢ni
selhdvani”,

Tradi¢né se osobam, u kterych docha-
zi k selhdvani srdce, doporucuje cvicit
s velkou obezietnosti, ¢i necvicit vibec.
Na setkani Americké srdecni asociace
v listopadu 2008 vsak vyzkumni pra-
covnici z Duke University a University
Thomase Jeffersona prednesli zpravu
odlouhodobé rozsahlé studii tykajici se
pacientd se srdecnim postizenim, ktefi
byli zafazeni do dvou skupin — skupiny
podstupujici cvicebni program a sku-
piny s obvyklou péci. Studie ukazala, ze
cviceni bylo pro pacienty s poruchou
funkce srdce bezpecné a snizilo potre-
bu hospitalizace a riziko Umrtf.

Studie se zUcastnilo 2 331 pacientd
celkem na 82 mistech a byli sledovani
v primeéru dva a pUl roku. Pacienti, kteff
byli zafazeni do skupiny se cvicebnim



planem, zacali 3x tydné s 30minutovou
rehabilitaci skladajici se ze Slapani na
kole a chdze na cvi¢ebnim chodniku.
Po 18 opakovanich byla zatéz zvyse-
na na 40 minut 5x tydné. Pacientdm
ve druhé skupiné, ktefi pokracovali
v bézné terapii, bylo doporuceno, aby
byli aktivni, nepodstoupili viak zadny
specialnirehabilitacni program.

Pfed zahdjenim jakéhokoliv cvicebni-
ho programu je nutné, aby se osoba
s onemocnénim, které postihuje i srd-
ce, poradila s kardiologem. Je sance, Ze
pokud vase kosterni svalstvo zvlddne
fyzickou zatéz, urcité typy cvicenf je
mozné provozovat.

Pak je zde dalsi zdvazna otdzka, zda cvi-
¢eni mze oslabit a poskodit svalstvo,
které jejiz oslabené dystrofii. Tyto obavy
jsou zejména u dystrofii, u kterych jsou
oslabeny membrany svalovych vidken.
Jednd se o Duchenneovu a Beckerovu
muskularni dystrofii a sarkoglykano-
patie — formy pletencové muskularnf
dystrofie. U téchto onemocnéni typ
svalové kontrakce, které se fiké excen-
trickd, mze vazné poskodit jiz oslabe-
né membrany svalovych vldken a zcela
znicit svalovou tkan.

Excentrickd kontrakce svalu je to, co
se déje, kdy? je sval pouZit k brzdicimu
pohybu. KdyZ pomalu natahujete pa7i
s ¢inkou v ruce, vase svaly funguijf jako
brzda, ktera brani, aby vase paze prud-
ce neklesla. To samé se déje pfi chlizi ze
strmého kopce, kdy svaly na nohou vy-
uzivaji excentrickou kontrakci k tomu,
abyste nepfepadli. Tomuto typu svalo-
vé ¢innosti je nejlépe se vyhnout.

U zanétlivych onemocnénf sval, jako
je polymyositida a dermatomyositida,
muUze aktivni cviceni béhem akutniho
vzplanuti onemocnénf stav jesté zhor-
Sit. V tomto pfipadé je vhodné pasivni
cvicen{ zaméfené na udrzovani rozsa-
hu pohybu, kdy pacient provadi jed-
notlivé pohyby s ¢aste¢nou ¢i Uplnou
pomoci fyzioterapeuta. Toto cviceni
pomaha udrzovat pohyblivost kloubU.
Poté,co se stav po medikamentdzni
lécbé zlepsi, doba a intenzita cviceni
by se méla zvySovat. Kdyz onemocnéni
ustoupl, je mozné udrzovat sflu a kondi-
ci kardiovaskularniho systému pomoci
rekrea¢niho aerobniho cviceni, jako je
jizda na kole a plavani, a progresivnim
odporovym cvicenim.

Nedavné studie prokazaly, ze u nék-
terych svalovych onemocnéni, kde je
narusena membrana svalovych vidken
(jako jsou dystrofie Duchenneova typu
a pletencova svalova dystrofie typu 2D),
nedochazi pfi cvi¢eni k prenosu sig-
nald, které vyvolavaji rozsiteni krevnich
cév. Signdly nejsou vysilany, nebot mo-
lekula zvana syntdza oxidu dusnatého,
kterd tento proces iniciuje, se v . mem-
brané neni schopna zachytit. Disledky
tohoto problému nejsou jesté zcela
objasnény, védecti pracovnici viak véfi,
7e tento mechanizmus mze vysvetlit
vyCerpani, které néktefi pacienti pocit-
uji jiz pfi mirném cviceni.

U nemoci motorickych neurond, jako
jsou spindlni svalova atrofie (SMA)
a amyotrofickd laterdlni skleréza (ALS),
existuji teoretické obavy, Ze pfilis velka
zatéz mUze urychlit ztratu motorickych
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neurond, nervovych bunek, které
ovladaji svaly. Podle teorie mohou
tyto bunky, oslabené jiz samotnym
onemocnénim, byt pfetézovany
snahou nahradit funkci sousednich
bunék, které jiz byly poskozeny.
Studie provadéné na mysich s one-
mocnénim podobnym ALS ukdzaly,
7e mysi, které pravidelné béhaly na
pomalém chodniku, se dozily delsi-
ho véku, nez je primeérny vék, kdezto
mysi béhajici na rychlém chodniku
se ve srovnani s prdmernym vékem
dozily véku nizsiho. Védci zjistili, ze
mysim nejvice prospivalo, kdyz cvi-
Cenf byla prokladédna odpocinkem.
Uznavajf viak, Ze neni jisté, zda tato
zjisténi plati i u lidi s ALS &i jinymi ne-
mocemi motorickych neurond.
Rovnéz i studie provadéné s mysmi
s onemocnénim podobnym SMA
ukazaly, ze pravidelny trénink na cvi-
¢ebnim chodniku vedl ke zlepseni
motorickych funkci, prodlouzeni dél-
ky Zivota a uchovanivétsiho mnozstvi
motorickych neuronl ve srovnani
s mysmi, které se cviceni nezucast-
nily. Je vsak opét riskantni vyvozovat
tytéz zavéry u lidf.

Nejzévaznéjsimi pfipady poskozeni
svalll nasledkem urcitych typd sva-
lové zatéze jsou ty, které se objevuji
u metabolickych svalovych one-
mocnéni, jako jsou napf. Pompeho
nemoc (deficit enzymu zndmého
jako kyseld alfa-glukosiddza), McArd-
leova nemoc (deficit myofosforylazy),
deficit karnitin palmitoyl transferazy

(CPT) a jind podobna onemocnéni
vcetné mitochondridlnich poruch.
Biochemickd porucha ma u téchto
onemocnéni za nasledek nesnasenli-
vost fyzické ndmahy a bézné cviceni
vede k nadmeérné unave, bolestem
svall a kre¢im. Pokud pacient prekro-
¢l hranice Unavy nebo bolesti, do-
chazi k zavaznému poskozeni svald,
vyplavovani myoglobinu (svalova bil-
kovina) do krve, coz mUze vést k na-
slednému poskozeniledvin.
,Cvicitelé radi pouzivaji motto,zadna
bolest, Zadny zisk’" fika Alfred Slonim,
détsky endokrinolog z Kolumbij-
ské univerzity, , ale u metabolickych
svalovych onemocnéni je to spise
.S bolesti zddny zisk” Na druhé strané
Slonim fika, Ze ani povalovani se na
gauci nebo nadmérné pouzivani
invalidniho voziku neni dobré; kon-
dice svall se tak zhorsuje z dlivodu
jejich  zahaleni. Doporucuje proto
lehké aerobni cviceni, jako je chilize
na cvicebnim chodniku nebo Slapani
na rotopedu, pod dohledem Iékafe
nebo zkuseného fyzioterapeuta. Ne-
narocny silovy trénink s ¢inkami (ne
tézsich nez 2,5 nebo 5,5 kg) maze byt
pro nékteré pacienty vhodny, ale az
po pfedchazejicim aerobnim cviceni.

Miize spravné provadéné
cvic¢eni zmirnit bolest?
,Spravné” cviceni mize nékdy zmir-

nit urcité druhy bolesti. Pokud je
bolest zplsobena napt. zatuhnutim



kloubl nebo dlouhodobym sezenim
Ci lezenim v jedné pozici, mdze Ulevu
pfinést jemné protahovani nebo cviky
na rozsiteni rozsahu pohybu. Objevi-li
se viak bezprostfedné po cvi¢eni nebo
po jednom ¢i dvou dnech silné kfece
nebo svalova bolest, je zfejmé, ze cvi-
Cenf neni prospésné, a je pak potfeba
jej bud prerusit, nebo snizit jeho délku
¢iintenzitu.

Existuje néjaka télesna
aktivita, ktera je vhodna
pro vSechna nervosvalova
onemocnéni?

Existuje-li cviceni, které by se obecné
dalo povaZovat za vhodné pro osoby
s nervosvalovym onemocnénim, je to
pravdépodobné pohyb ve vodé. To, ze
je télo ve vodé nadndseno, usnadnu-
je pohyb a zmirfuje napor na klouby.
Urcité riziko vdak muize predstavovat
plavani, zejména pro osoby se srdec-
ni poruchou. Mél by jej proto nejdfive
schvalit Iékaf.

U onemocnéni znamého jako konge-
nitadlni  paramyotoniemdze studena
voda zhorsit myotonii (tonické kiece
svalstva).,Je-li pacient s PMC vystaven
chladu pfi plavani ve studené vodé,
zvysuje se riziko atakl myotonie, coz ve
vodé mUze ohrozitjeho zivot,'fika Louis
Ptacek, neurolog a lektor na Kalifornské
univerzité v San Franciscu, a dodava:
,Nikdo by nemél plavat bez dozoru, tim
spiSe ne osoba s timto onemocnénim”

Muize mi cvi¢eni pomoci
zhubnout?

Nékdy ano. Pfinejmensim mUzZete
zvrdtit rlst hmotnosti, ktery obvykle
doprovazi sedavy zpUsob Zivota. Chce-
te-li si udrzet védhu nebo zhubnout,
obvykle se doporucuje aerobni cvice-
ni, nebot béhem néj dochazi k pfimé-
mu spalovanf kalorii. Nedavné studie
vsak naznacuji, ze prospésné muze byt
i cviceni resistencni, které posiluje sval-
stvo (alespon u nékterych osob). Sval
je misto, kde dochazi k metabolizaci
vetsiny ,paliva’, které se méni v energii,
takze teoreticky ¢im vice sval(, tim vice
Jpaliva” se spotfebuje misto toho, aby
se ukladalo ve formeé tuku.

VWsledkem programu na Kalifornské
univerzité v Davisu, ve kterém osoby
s pomalu progredujicimi  svalovymi
dystrofiemi byly pozadany, aby prodlo-
uzily délku chlize o 25 %, bylo snizeni
hmotnosti, zlepseni fyzické kondice
a lepsi hodnoceni kvality Zivota.

Jak intenzivni by mélo byt aerob-
ni cviceni u osob s nervosvalovym
onemocneénim?

To samozfejmé zavisi na typu one-
mocnéni, véku, kondici pacienta, sta-
vu srdce a plic. Obecné |ékafi dopo-
rucuji pacientdm s nervosvalovym
onemocnénim submaximalni aerobni
cviceni, coz je svalova zatéz, kterd udr-
7uje srdecni frekvenci na 65 procen-
tech jejiho maxima.

Maximalni srde¢nf frekvenci vypocita-
te odeltenim véku od ¢isla 220. Vyna-
sobite-li vysledek ¢&islem 0.65, ziskate
65 %. Priklad: Submaximalnf srde¢nf



frekvence pro osobu ve véku 30 let je:
220-30=190; 190x0.65 = priblizné
123 tepli za minutu.

Dalsim zpUsobem, jak urcit spravnou
miru aerobnfho tréninku, je sledovat,

zda béhem cvi¢eni mizete mluvit. ,Po-

kud nemUzete mluvit," fika Ted Abresch
7 Kalifornské univerzity v Davisu,,délate
néco pfilis rychle nebo pfilis dlouho!”

Submaximalni aerobni trénink zahrnu-

je cviceniv bazénu, chlizinebojizdu na
kole po roviné.

Jakintenzivné by méla
osoba s nervosvalovym
onemocnénim provadét
rezistencni cviceni?

Rovnéz zélezi na typu a zavaznosti one-
mocnéni a na individualni kondici pa-

cienta. Obecné se doporucujf jen lehkeé
posilovaci cviky. Zvedani cinek, které
vaZi vice nez 2,5 nebo 5,5 kg, stejné tak
i cviceni s posilovaci gumou nebo na
posilovacich strojich, kdy prekonava-
te obdobny odpor, pravdépodobné
povede k poskozeni svalovych vidken.
U vetsiny nervosvalovych onemocnéni
se svalova vlakna obnovuji velmi tézce
nebo k jejich obnové nedochazi vibec.
Ted Abresch Fika, Ze studie provadéna
na Univerzité v Davisu prokazala, Ze
vysoce zatéZové posilovaci cviceni
u lidi s pomalu progredujicimi svalo-
vymi dystrofiemi nenf prospesnéjsi nez
umirnény posilovaci trénink.

Jaké misto ma ve strategii
cvicebniho programu
odpocinek?

,Na nasi univerzité se fidime pravid-

lem jednou a dost)" fikd Ted Abresch.

10 Zznamena, Ze pacienti zvedaji ¢inku

o urcité hmotnosti a pak nasleduje 15
minutovy odpocinek. Poté pokracujf
s ¢inkou, ktera je jen o trochu téZ3f, nez
byla predesla. K dalsi pfistupuji jen teh-
dy, pokud jim pfedchozi necinila poti-
7e. Jakmile ¢inku nezdvihnou s lehkostf,
nesmi jiz pokracovat. Obecné se u ae-
robniho cvic¢eni doporucuje odpoci-
nekv takovych intervalech, aby srdecni
frekvence neprekrocila 65 % své maxi-
malnihodnoty.

Existuje vsak vyjimka. U periodickych
paralyz je to prave béhem odpocinku
po svalové zatézi, kdy dochazi k ataklim
paralyzy. U hyperkalemickych perio-
dickych paralyz se atak dostavi béhem
nékolika sekund & minut, nékdy az ho-
dinu po ukonceni intenzivni ¢innosti.
Pokud takto postizena osoba napfiklad
odpocivéd na zidli, poté co vykonala
domaci praci, mlze se stat, Ze po 30
minutach je jiz natolik slaba, Ze ze Zidle
nevstane.

U hypokalemickych periodickych para-
lyz se atak svalové ochablosti po zaté7i
mUZe dostavit aZ nasledujici rdno. Lidé
mohou nékdy ataku paralyzy predejit
tim, Ze intenzitu, se kterou vykonavaji
urcitou cinnost, postupné snizuji. Sva-
lovou slabost je mozné také,rozchodit’,
jakmile se atak dostavi.



Co byste poradil lidem,
kteri nemohou cvicit

vtom bézném smyslu?
Maze denni projizd'’ka na
elektrickém voziku po
nakupnim stiedisku nebo
adrenalinové vzruseni pri
hranivideoher prispét ke
zlepsenifyzické kondice?
Nelze fici, zda tyto aktivity mohou
prispét ke zlepseni télesné kondice,
mohou vsak pomoci navratit energii,
zmirnit Unavu nebo prekonat depre-
si, a pokud se provadi ve skupinkéch
s vice lidmi, tak i zmirnit pocit socialni
izolace.

Co by mél clovék, ktery
chce cvicit, ale nedostavaji
se mu jasné odpovédi,
délat?

Ve vétsiné pfipadd je to rozumny ae-
robni trénink. Néktefi lidé mohou po-
silovat svaly plsobenim proti zemské
pfitaZlivosti (z vychozi pozice vsedé
s pokréenymi koleny Ize napfiklad posi-
lovat svaly, pomoci kterych natahujete
nohy).

Pfed zahajenim cvicebniho programu
by se lidé vzdy méli poradit s odborni-
kem se znalostmi o jejich onemocnéni,
a pokud jejich onemocnéni postihuje
i srdce, rovnéz i s kardiologem. Méli by
také umét rozpoznat varovna znameni,
kterd je upozorni, ze ve cvi¢eni zachaz
prilis daleko.

pozor.
Kazdy asi bude souhlasit, Zze cvicenf je
dobré - provadi-li se vsak v rozumné
mife. Zde je nékolik varovnych zname-
ni, kterd jasné fikaji,STOP".
Dochazi-li k poskozeni svalovych via-
ken, obvykle, ale ne vzdy, se to projevi
velmi rychle ve formé kiec¢i a bolesti.
Nékdy se vsak poskozenf svalll zjisti az
poté, co vazneé poskozena svalova vidk-
na vylouci do krve svalovou bilkovinu
myoglobin, ktera nasledné putuje do
ledvin a moci. Tmava moc, jejiz zbarve-
ni pfipomind barvu Coca-Coly, signa-
lizuje, ze doslo k vaznému poskozeni
svall.
Varovna znameni upozornujici na
poskozeni svalu nebo jeho ohroZeni
svalu:
B sviravy pocit ve svalech
B svalova bolest
B slabost procvicovanych svald
B tmava moc pfipominajici barvu
Coca-Coly (vtomto pfipadé ihned
vyhledejte Iékafe)

Nékterd svalova onemocnéni postihuji

i srdecni sval, omezujf jeho schopnost

pumpovat krev dostatecné rychle na

to, aby si poradil s ndroky namahavého

cviceni.Jind onemocnénizplsobuji ne-

pravidelnosti srde¢niho tepu a ndrocné

cviceni mUze vést kjejich zhorseni.

Pfiznaky srde¢niho stresu:

B dudnost

B bolest na hrudi

B zvyseny tep (150- 160 tepl za minu-
tu) i pfi velmimirné télesné ndmaze




B svalova ochablost

B Zaludecni nevolnost

W pocenf

B bublavy zvuk pfivydechu
Objevi-li se tyto pfiznaky, ihned
vyhledejte |ékare!

zdroj: Quest, April-June, 2009
zanglického . prelozila: Jitka Kacirkova
Zpravodaj ¢. 2 a 3/2009

Cviceni pro pecujici osoby
Jak predejit poranéni zad

Sta¢i jeden chybny pohyb, napf.
kdyz v predklonu zavazujete blizké
osobé tkanicku, v zadech lupne a vy
jste rdzem ,mimo provoz“. Porané-
ni zad mlize mit pro pecujici osobu
dlouhodobé nasledky.

JKvali zranéni zad jiz mnoho pecuji-
cich muselo vzdat péci o postizenou
osobu,” fikd Brenda Shaeffer, byvala

fyzioterapeutka v MDA/ALS Centru na
Univerzité Johna Hopkinse v Baltimore.
WV téchto pfipadech pak musi najit né-
koho jiného, kdo je zastoupi, v horsim
pfipadé zafizeni, které potfebnou péci
zajistuje’

Riziko poranéni viak Ize vyznamné
snizit, pokud si pecujici osvoji zasady
spravné mechaniky téla, napf. pfi zdvi-
hani, kdy zapoji spise svaly nohou nez
svaly kfizové oblasti zad. Dalsim prv-
kem prevence poranéni je vyuzivani
riznych pomducek, napf. zvedaku, ci
asistence dalsi osoby.

Neméné dulezité je, aby pecujici udr-
zovali své télo v dobré fyzické kondici.
Aby svaly dokdzaly bez Ujmy zvlddnout
fyzickou z&téz, musi byt pruzné a silné.
Abychom toho docllili, nenf viibec nut-
né absolvovat hodinové tréninky v po-
silovné. Staci jednoduché protahovaci
a posilovaci cviky, které mUzete délat,
kdykoli mate volnou chvili, napf. pfi sle-
dovani televize, cekani na semaforech
apod.

Spatné pohybové navyky

Pficinou veétsiny problémd se zady
byvd Spatné drZeni téla, nespravné
pohyby pfi kazdodennich cinnostech,
jednostranné zatézovani urcitych sku-
pin svall. Ddsledkem téchto Spatnych
navykd je omezeny rozsah pohyblivos-
tisvald, a vétsi zatéZz pak mize zpUsobit
jejich prepéti a poskozeni.

,Ke zranéni dochéazi, pokud ucinite
pohyb, na ktery vase télo neni zvyklé/
vysvétluje Lee Burkett, emeritni pro-
fesor Fakulty télesné vychovy a zdravi



na Arizonské statni univerzité v Tempe.
, Zvysite-li pruznost svalli, bude vase
télo moci zaujmout vice poloh a vyko-
nat vetsi mnozstvi pohybl bez rizika
poranéni!

Pro bezpecné zdvihani je vedle pruz-
nosti a ohebnosti nezbytnad také sila
v dolnich koncetinach a kyclich, pro
zpevnéni kiZzové ¢asti zad jsou pak za-
potrebisilné bfisnfa hyzdové svaly.

Prilezitostné cviky

Béhem dne je spousta pfilezitosti, kdy
mUZete provadét rychlé a nendrocné
cviky. Stacijen 30 sekund.

Spojite-li cviceni s béznymi ¢innostmi,
napt. polovi¢ni dfepy zatimco Cekate,
az vyskoditopinka z topinkovace, nebo
protahovani hamstringll (zadni ¢as-
ti stehen) béhem televiznich reklam,
vase télesna kondice se zlepsi, aniz sito
uvédomite.

Pokud vas jiz trapi bolesti zad, krku i
ramen, poradte se se svym lékafem,
nez pfistoupite k nasledujicim cvikm.

Protahovaci cviky
(stre€ink)

Ko¢ici hibet

Viychutnavejte si protahovani stejnym
zpUsobem jako kocka, do pfijemného
pocitu svalového napéti, nikdy ne pfes
bolest. Protazeni by mélo trvat 15-30
sekund, mUZete jej opakovat dvakrat
az trikrat. Vyvarujte se trhavym Sviho-
vym pohybdm, hmitdm, nebot tyto
rychlé pohyby provokuji tzv. stahovaci

(napinaci) reflex, pfi kterém svalstvo re-
aguje nahlym, rychlym stazenim a jeho
stav napéti se naopak zvysuje.

Protazeni bedernich svali

Zkracené svaly na zadnf strané stehen
mohou byt pfi¢inou bolesti zad. Sedné-
te si do kfesla a natdhnéte nohy pred
sebe na podnozku nebo konferencni
stolek. S natazenymi koleny se pomalu
predklanéjte az do mirného, nebolesti-
vého napétiv zadech.

Protazeniramen

1)Vestoje nebo vsedé pokrcte pazi
v lokti a dejte ji za hlavu. Ruka by se
méla dotykat lopatky.

2) Obtocte pazi zepredu kolem krku
a poskrabejte se na rameni druhé
ruky.

3) Pokrcte pazi za zady a sméfujte ruku
nahoru mezi lopatky.

Jednotlivé cviky opakujte i s druhou

rukou.
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ProtazZeni prsnich svali

Postavte se celem pred ram otevie-
nych dvefi. Vzpazte a pokrcte lokty tak,
aby byly ve stejné Urovni jako ramena.
Oprtete se dlanémi a predloktim o za-
rubné dvefi. Jednou nohou vykrocte
a cely trup zatlacte vpfed. Protahujte
prsni svaly jen do mirného svalového
napeéti.

Protazeni krénich svall
S vydechem uklonte hlavu do strany
tak, aby ucho sméfovalo k rameni.

Posilovaci cviky

Posilovani nohou a boka

Pokud je to mozné, chodte po scho-
dech misto pouZivani vytahu.

MUzZete také vyzkouset polovi¢ni diepy.
Pridrzte se stabilniho pfedmétu nebo
plochy a pomalu klesejte dold, jako
byste si chtéli sednout. Podfepnéte do
pohodIné pozice a pomoci svalé no-
hou se opét napfimte. Zadda musi po
celou dobu zUstat rovna.

Pokrocilejsf variantou cviku je provede-
ni dfepu za pouZiti jen jedné nohy.

Cvik mdzete uplatnit pfi vstavani od
stolu. Pro udrZzenirovnovahy se mUzete
pridrZet stolu, ale nepfitahujte se. Nohy
stfidejte.

Posilovani brisnich a hyzdovych
svalQ

Kdykoli a kdekoli si vzpomenete,
Zete stahovat bfisni svaly a hyzdé. Par
vtefin vydrzte, nez stah povolite. Po-
sfleni hyZzdovych a bfisnich svald ma

mU-

nepostradatelny vliv na zpevnéni sva-
lového korzetu.

Posilovani ramen a pazi

1) Uchopte botu nebo mensi PET [dhev
s vodou a zvedejte paZi svisle pred
sebe ado strany.

2) Upazte do vyse ramen a vedte jednu
paZi s natazenym loktem pred hrud-
nik, az do bodu, kdy se loket za¢ne
ohybat, pak paZi vratte do vychozi
pozice a tentyz cvik provedte s dru-
hou pazi.

3) Stéhnéte lopatky k sobé, deset vtefin
v této poloze setrvejte a po kratkém
uvolnénf cvik zopakuijte.

4) Pfitahujte ramena k usim.

Posilovani krénich svali
PoloZte dlan na celo a jemné zatlacte.
Snazte se napnutim krénf sval tlaku
dlané odolat a hlavu udrzet rovné. Po
2 vtefinach s vydechem svaly uvolni-
me. Podobny cvik opakujte poloZzenim
dlané na pravy a levy spanek a na zaty-
lek. Toto je jen maly vycet cvikd, které
vam pomohou udrzet vase svaly pruz-
néasilné.

Zdroj: (QUEST Vol. 16, No. 2)
Z anglického jazyka prelozila: Jitka Kacirkova



Zakladni principy
mechaniky téla

Pfi zvedani nebo neseni bfemen se
hmotnost bfemene stavd soucasti
hmotnosti téla ¢loveéka a téZisté osoby
se posouva ve sméru pridani hmotnos-
ti. Z tohoto dlvodu je duleZité posta-
vit se co nejblize k bfemeni, které bu-
deme zdvihat, pokrcit kolena, snfZit se
a pfitom mit rovna zada (viz obr. 2-4).
Zvedani bfemen timto zplsobem ne-
zatézuje zadové svalstvo a umoz-ruje,
aby praci vykonaly silnéjsi svaly nohou.
Kdyz se ¢lovék pokousi predmét zved-
nout tak, Ze se nad néj nakloni, téZisté
se posunuje dopfedu a zadové svaly
jsou tak zna¢né namahany (vizobr. 1).

Dalsi tipy, jak Setrit zada

Kazdy pohyb zalinejte ve spravném
postoji se spravnym drzenim téla, zvét-
Sete svoji stabilitu (rozsifenim posto-
je, ohnutim v kolennich a kycelnich
kloubech), nastavte si pracovni oblast
do drovné svého tézisté (pas, boky),
tlacite-li bfemeno, rozsifte bazi opo-
ry pfedsunutim jedné nohy dopfeduy,
tahate-li bfemeno, rozsifte bazi opory
posunutim jedné nohy dozadu, pfed
pohnutim s bfemenem napnéte seda-
ci, bfisni a koncetinové svalové skupiny,

pfi pohybu méjte tvar otocenou vzdy
ve smeéru pohybu, otdcejte se okolo
osy téla bez rotace zad, pfi nosenidrzte
pfedméty co nejblize tézisti téla, po-
kud je to mozné, pfesouvejte bfemeno
spise tahem k sobé spiSe neZ tlacenim
od sebe, pfed pfesouvanim bfemene
zajistéte hladkou podlozku, pouzivejte
HK jako paky pro zvyseni zdvihaci sily,
vyhybejte se praci proti gravitaci, na
zdvihani nadlimitnich bfemen vyuZzijte
mechanicka zafizeni a pomUcky.

Zpravodaj ¢. 1/2010

Obidva cldnky zverejriujeme so suhlasom
vydavatela - Asocidcie muskuldrnych
dystrofikovv Ceskejrep.

Mgr. Mdria Duracinskd,
podpredsednickaza OMD v SR



Eurépska charta prav

1.Pravo na prevenciu

Kazdy jednotlivec ma pravo na posky-
tovanie primeranych
sluzieb na prevenciu choroby.

2.Pravo na pristup
k zdravotnickym
sluzbam
Kazdy jednotlivec ma pravo na pristup
k takym zdravotnickym sluzbam, aké
si vyzaduje jeho zdravie. Zdravotnicke
sluzby musia zarucovat rovnaky pristup
kazdému, bez diskriminacie na zéklade
finan¢nych moZnosti, miesta bydliska,
druhu choroby alebo doby pristupu
k zdravotnickej starostlivosti.

3.Pravo nainformacie

Kazdy jednotlivec ma pravo na pristup
k vietkym druhom informacii tykaju-
cich sa jeho zdravotného stavu, zdra-
votnickych sluZieb a ich vyuZivania
a véetkého, ¢o je dostupné na zéklade
vedeckého vyskumu a technickej
inovacie.

4. Pravo vyjadrit suhlas

Kazdy jednotlivec ma pravo na pristup
ku vsetkym informdciam, ktoré by mu
umoznili aktivnu spoluticast pri rozho-
dovani o svojom zdravf; tieto informa-
cie su zékladnou podmienkou pred
akoukolvek procedurou a lie¢bou, vra-
tane Ucasti na vedeckom vyskume.

5.Pravo slobodného
vyberu

Kazdy jednotlivec ma pravo slobodne

si vybrat na zaklade dostato¢nych in-

formacii spomedzi roznych liecebnych

metdd a poskytovatelov.

6.Pravo na sukromie

a zachovanie déverného

pristupu
Kazdy jednotlivec ma pravo na zacho-
vanie doéverného pristupu k svojim
osobnym informacidm, vratane infor-
macif tykajucich sa jeho zdravotného
stavu a moznych diagnostickych alebo
liecebnych metdd, ako aj na ochranu
svojho sukromia pri vykone diagnos-
tickych vySetreni, prehliadke u odbor-
ného lekdra a lekdrskom osetrenfalebo
chirurgickom zakroku vo vSeobecnosti.

7.Pravo narespektovanie
pacientovho c¢asu

Kazdy jednotlivec ma pravo byt oset-
reny v kratkom a vopred ur¢enom case.
Toto pravo plati pre vsetky fazy liecby.
Pravo na dodrZiavanie Urovne kvality
Kazdy jednotlivec ma pravo na pristup
k zdravotnickym sluzbdm vysokej kvali-
ty na zaklade Specifikicie a dodrziava-
nia presne stanovenych noriem.

8.Pravo pacientana
bezpecnost

Kazdy jednotlivec ma pravo neutrpiet
skodu spdsobent nedostatocnym fun-
govanim zdravotnickych sluZieb, zane-
dbanim lekarskej starostlivosti a chyb,
a pravo na pristup k zdravotnickym



sluzbdm, osetreniu a liecbe, ktoré spl-
naju vysoko stanovené bezpecnostné
normy.

9. Pravo na inovacie

Kazdy jednotlivec ma pravo na pri-
stup k inovovanym metédam, vrata-
ne diagnostickych metdd, v zmysle
medzinarodnych noriem, a nezavisle
na ekonomickych alebo finan¢nych
okolnostiach.

10. Pravo predchadzat
zbyto¢nému utrpeniu
abolesti

Kazdy jednotlivec ma pravo, pokial je

to len mozné, predchadzat utrpeniu

a bolesti vo vietkych etapdch svojej

choroby.

11.Pravo naliecbu
zohladnujticu osobné
potreby

Kazdy jednotlivec ma pravo na dia-

gnostické a liecebné programy co

najviac prispésobené jeho osobnym

potrebam.

12.Pravo podavat

staznosti
Kazdy jednotlivec ma pravo podavat
staznost vzdy, ked utrpi skodu, a prévo
dostat odpoved alebo inu formu spét-
nejvazby.

13.Pravo na ndhradu
$kody

Kazdy jednotlivec ma pravo na do-
stato¢nu nahradu Skody v primerane
kratkej dobe, vzdy ked utrpi telesnu
alebo morélnu a psychickd ujmu spo-
sobenu oSetrovanim alebo lie¢bou
pri poskytovani zdravotnickej sluzby.

[ia-1s



