Zdravotné-kompenzacni cviceni

831 Plochdnoha

Ploch4 noha vznikd pfi nepoméru mezi zatiZenim nohy a pevnosti svalt, vazi
¢i deformitou kosti. Rozlisujeme dva typy:

1. Podélné ploché noha (pes planovalgus) se vyznacuje snizenim, pfipadné
vymizenim podélné klenby. Dal§im projevem byvd vbocené (valgézni)
postaveni paty. Jako patologicky ndlez je od predskolniho véku hodnoce-
na valgozita pat od 20 stupnd. Plochost pouze jedné nohy vyrazné narusi
statiku celé péatefe - dolni koncetina je kratsi, nasledkem je sikmd panev
a vyboceni pétefe do strany (skoliotické drzeni téla ¢i skolidza). Ziskana
plochd noha u dospélych vznika v riizném véku, nekdy se vyviji z détské
ploché nohy, ale také se vyviji na noze ptivodné zdravé. Tato velmi casta
ortopedicka vada nohy mé neptiznivy vliv na stereotyp chlize, na zatizeni
hlezennich, kolennich a ky¢elnich kloubti a postaveni pdtefe.

2. Pii¢né plochd noha (pes transversoplanus) je charakterizovina rozsifenim
predni &sti nohy a vznikd poklesem nebo ztratou piiéné klenby. Pfedni cast
nohy je Casto pietizend, protoZe celd véha téla spociva na hlavickich metatar-
zi1. Jde o ziskanou deformitu, éastou pricinou je dédi¢na predispozice. Vice
se objevuje u dospivajicich divek. Byva zplsobena ¢astym nogenim obuvi
s vysokymi podpatky (vy$3i neZ cca 4,5 cm) a je doprovazena deformitami
prsti (napf. vboceny palec, kladivkovy prst) a otlaky.

Pri¢iny vedouci ke vzniku ploché nohy Ize obecné rozdélit na vrozené a ziskané.
Mezi vrozené pficiny patii napf. vrozeny strmy talus. Mezi pficiny ziskaného
ptvodu mizeme zafadit chabost vaziva (napf. flexibilni détska plocha noha),
svalovou slabost ¢i dysbalanci (napf. détska mozkova obrna) a artritickou

plochou nohu (napf. juvenilni revmatoidni artritida).

Faktory podilejici se na vyvoji ploché nohy
Celkovy vyvoj nohy zdvisi na fadé faktor(, které ovliviiuji nésledny tvar podélné
a pfi¢né klenby. Patfi mezi né:

« vdha (nadvdha a obezita),

« pohyblivost kloubii (omezend nebo zvy$end pohyblivost v hlezennim
kloubu),

» nedokonald péée o nohu (nedostate¢nd hygiena, pfili§ tésné ponoiky z ne-
savého materidlu), ‘

o druh obuvi (velikost obuvi, tvar §picky, vysoké podpatky apod.),
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. druh pohybové aktivity (vysoka zatéZ na klenbu nohy — napf. tanec),
« nedostatek pohybu v batolecim, pedskolnim a 8kolnim obdobi,

o druh zaméstnéni (&iénik, kadefnice),

. potrazové stavy (napf. u hlezenniho kloubu a patni kosti).

Rozliujeme tii stupné ploché nohy (obr. 13):

I. stupen: pokles klenby s valgéznim postavenim paty, nohu lze aktivne kori-
govat a neobjevuji se bolesti, oploténi se objevuje pouze pfi zatizeni; neni-li
zatéZz, ma klenba normalni tvar.

I1. stupei: klenbu Ize aktivné i pasivné korigovat, ale vyskytuji se otoky a inav-
nost nohou, plochd noha se objevuje i bez zatéze na chodidlo, dé se pasivné
srovnat do normalniho tvaru.

IIL. stupefi: noha je plochd, bolestiva a ztuhld, vyskytuji se deformity prsti
(vboteny palec, kladivkovy prst) a otlaky, deformita se nedd vyrovnat ani
pasivnim zptisobem.

Hodnoceni ploché nohy

Vyhodnotit stav nohy lze mnoha zpiisoby. Nékteré jsou velmi snadné a lehce
proveditelné v praxi, dalsi vyzaduji moderni pfistrojovou techniku a odborné
hodnocent napt. ve specializovanych laboratofich. Rodice by méli u svych déti
v pritbéhu détstvi sledovat vyvoj noini klenby. Zakladem hodnoceni plosky
nohy je odebréni jejiho otisku, tj. plantogramu.

Mezi jednoduché a nendroéné metody patfi odebréni otisku chodidla na
&isty papir. Techniky provedeni jsou rizné. Lze vyuzit vodu, barvy, inkoust ¢i
chodidlo pouze obkreslit. Méné vyuzivanou metodou je provedent otisku do
pisku. Vyhodami téchto metod jsou ¢asova nendrocnost, snadnd dostupnost
a malé finanéni ndklady.

Spolehlivéjéi otisky chodidla zaji$tuji specialni p¥istroje, kieré pouzivaji
odbornici na klinikach a v laboratofich. Na jednotlivych pracovistich se nej-
Zastéji setkdvame napt. s podoskopem, tenzometrickou plosinou a rentgenem.
Vysledky analyz z vySetfeni hodnoti zatéZovani nohy pfi stoji a chiizi. V pfi-
padé analyzy bézeckého kroku se vyuZiva specidlni bézecky pds s kamerovym
systémem, ktery hodnoti techniku naslapu, postaveni hlezenniho, kolenniho
i ky¢elniho kloubu, pdnve a posturu.

Odebrané otisky (plantogramy) Ize vyhodnotit napfiklad témito metodami:
Chippauxova-Smifikova, Mayerova linie, Sztriterova-Godunovova, metoda
segmenti a daléi. U bézného hodnoceni otiskii chodidla si i neodbornik vystaci
s obrdzkovou klasifikaci (obr. 13).
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Vyéetfenim nohy se zabyva podiatr, jenz provede komplexni anamnézu
a nasledné doporudi 1é¢ebné postupy. Podiatrie je véda, kterd se zabyvé studiem
anatomie, fyziologie a patofyziologie nohou, déle jejich preventivnim osetfenim
a komplexni pé¢i (diagnostickd, terapeutickd a rehabilitaén{). Komplexni péce
o nohy je uskute¢iovana v podiatrickych ambulancich. Na zékladé analyzy
nejen nohou, ale celého pohybového aparétu se piistupuje ke komplexni lécbé.

@ . stupen
k%

zdrava noha

II. stupen @

Obr. 13 Rozdéleni ploché nohy (Adamec, 2005)

Ill. stuperi

8.3.1.1 Moznosti korekce a rezimova opatfeni

Pii korekci ploché nohy je téeba brit v tivahu nékolik faktord: vék, stupen
plochosti (tiroven oslabeni), schopnost spravného provedeni cviku - troven
obtiznosti a pfedchozi pohybovou zkugenost. Cim ¢asnéjsi je stadium a ¢im
mirné&jif je forma poruchy, tim vét§ je $ance na zlepsent funkéniho stavu nohy.
Jedince se zdvazn&j$imi odchylkami v oblasti nohy piebira do péce fyzioterapeut
na predpis odborného lékate (ortoped, rehabilitaéni 1ékat). Podporu nozni
klenby a korekci plochych nohou mitzeme rozdélit do dvou oblasti - péce
o nohy a korekce pomoci zdravotné-kompenzacniho cvi¢eni.
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Péée o nohy

V télovychové i fyzioterapii vychazime z principl senzomotoriky, tedy z toho,

#e pohybové funkce je ovlivnitelnd vjemy neboli informacemi, které systém

pijima. Pro nds je v tomto ohledu nejpodstatnéjsi exterocepce (vnimdni infor-

maci ze zevniho prostiedi, tedy napiiklad doteku, tlaku a tepla) a propriocepce

(polohocit a pohybocit, informace ze svalovych vietének a Golgiho $lachovych

télisek). Dostatené mnoZstvi podnétd mé piiznivy vliv na zdravy rozvoj noz-

ni klenby. V dneéni dobé je vniméni z receptori znacne utlumené. Déti nosi
nevhodnou obuy, ploska nohy nedostavé dostatek podnéti. Pro spravny vyvoj
nohy je nezbytné stimulace chodidla optimélnim mnozstvim riiznych vzrucha.

Jednd se o tzv. exteroceptivni a proprioceptivni stimulaci neboli vyuziti faci-

litace receptorti (z plosky nohy), jez se miiZe uskutecnovat nékolika zplisoby:

1. Chiizi naboso po nerovném terénu. Jednd se napf. o chiizi po travniku,
kaminkach, v pisku, v lese, brouzddni ve vodé, chiizi po kluzkém ¢&i hrubém
povrchu, po masaznich podlozkich. Dochazi tim k drazdéni a posilovani
svalit chodidla. Naopak chiize naboso nebo v botéch s tenkou podrazkou
pii délkovych pochodech nemé piiznivy vliv na vyvoj détské nozni klenby
a mize podporovat vznik ploché nohy ¢i vboceného palce a fady dalsich
vad pohybového apardtu.

2. Oturovanim. Doporucovany jsou stifdavé koupele - noha se stiidavé nofi
do teplé (2 minuty) a nasledné do studené (1 minuta) vody. Procedura trva
cca 10 minut a koné se studenou vodou. Po koupeli se uvolni svaly a lépe
se provadi cvideni. Vhodné je také Slapani vody. Jiz od détstvi vytvaiime
vztah k pravidelné hygiené nohou, do které fadime i spravné stifhdni nehtd
a péci o kuzi (prevence koznich infeked).

3. Upravou funkce perifernich struktur. Vhodné je uvolnit ktizi a podkozi
napf. pomoci maséze nohy, tlakové segmentalni masaze {pressoterapie),
mas4ze mickem ,jezek® Neékdy mitzeme zafadit i mobilizaci drobnych
Kkloubii nohy (pokud nas zadkoli fyzioterapeut). Po avolnéni mizeme sle-
dovat znaénou zménu ve vniméni u nohy, kterd byla odetena uvedenymi
techinikami, oproti noze neo$etiené (lep8i prokrveni kratkych svalti nohy).

Korekce pomoci zdravotné-kompenzaéniho cviceni _

Cilem zdravotné-kompenzaéniho cvi¢eni je podpofit spravnou funkci kratkych
svalti nohy (napf. zvedanim riiznych predmétit), udrzet nebo zvysit hybnost
kloubii nohy (Ize vyuzit uvoliovaci cviceni). Pfi cvideni je nezbytné zaméfit se
na stimulaci pii¢né a podélné klenby chodidla (interaktivni cinnost drobnych
svalii plosky nohy), posilent svalii plosky nohy (prevence vzniku ploché nohy?),
obnoveni flexe a obratnosti prstii, protazeni Achillovy $lachy, aktivaci svali
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dolnich konéetin, stimulaci rovnovihy s udrzenim vzpfimenc¢ho drZeni téla, na
celkové plisobeni proti trvalym deformitim a na zabrdnéni vzniku kontraktur
(trvalé zkrdceni svalu), zvlasté peronedlniho svalstva.

Zasady zdravotné-kompenzacniho cviceni

v

Zpodatku u zadate¢nika volime cviky s niZsi rovni obtiZnosti (snadno po-
chopitelné a sprévné zvlddnutelné), aplikujeme max. tii jednoduché cviky,
pocet opakovan{ by nemél presahovat deset. Postupné zvySujeme troven
obtiznosti a pocet opakovani.

Délka cvi¢eni by méla odpovidat véku, druhu a stupni postizeni a unavi-
telnosti. Mezi jednotlivé cviky vkldddme odpocinek (relaxaéni poloha pro
dolnf konéetiny).

Vhodné je zafadit zdravotné-kompenzaéni cviteni do kazdodenniho rezimu.
Cvigeni provadime kratsi dobu, ale Castéji a soustiedime se na spréavnost
provedeni cviku. '
Dodrzujeme sled cvikil, nejdfive volime cviky vestoje, potom vsedé (s ru-
kama opfenyma za zady), cviky s pomtckou (napf. overballem, tuzkou,
vi¢kem od PET lahve apod.) a nakonec zafazujeme nacvik spravné chize.
U mensich déti zafazujeme cvi¢eni formou hry - vyuZzivime zdbavnd pii-
rovnani, fikanky, prekdzkové dréhy, §tafetové hry, soutéze apod.

V pifpadé tézsich deformit nohou doporu¢ujeme navstivit odbornika - po-
diatra. Ten provede odborné podologické vysetfen a na zdkladé plantogramu
nechd napt. vyrobit individudlni ortopedické vlozky nebo navrhne tipravu
obuvi, event. doporuéi ortopedickou obuv. Na druhou stranu je tieba si
uvédomit, Ze ortopedické vlozky nefesi pfi¢inu, ale jen diisledek (nahrazuji
funkci nozni klenby).

Aktivni zdravotné-kompenzaéni cvideni zaméfené na podporu noZni klenby
muzeme rozdélit do nékolika oblasti:

Uvodni rozcviceni chodidel ve stoji

chiize - po §pickich, patach, po zevni (malikové) strané chodidla,
piendseni hmotnosti téla na malfkovou stranu chodidel,
pohupovdni ze $picky na patu,

nécvik ,,pidalky® tj. posunovani prsti s chodidly vpfed nebo vzad.
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Uvoliiovaci cviceni vsedé
«  pohyby v hlezennich kloubech - ohybéni, natahovani, krouZeni dovnitf

a zevne,

pohyby prsti - skr¢ovani, natahovani, odtahovani.

Trénink uchopovaci schopnosti prstii a chodidel

sbirani pfedmétti nohou (kapesnik, drobné hracky, kulicky),

piedavani riznych pfedméti nohama mezi jedinci navzdjem (napt. overball,
ruénik),

kresleni na papir tuzkou, kterou drime mezi 1. a 2 prstem nohy,
zmadkani papirové utérky prsty a ploskou nohy do co nejmensi kulicky,
rozlozeni a slozeni malého ruéniku prsty nohy,

uchopeni prsty nohou a hozeni ufouknutého overballu na cil (do kose, do
branky),

sbirani vicek od PET lahvi nohou - stavéni pyramidy (dat dvé, tfi nebo
¢yt vidka na sebe), prenddeni videk, tiidéni vicek podle barev, tvoreni
jmen nebo riiznych obrazct z vicek,

pietahovéni nohama ve dvojicich s vyuzitim §vihadla, ru¢niku, thera-bandu.

Piekdzkové drdhy

nailapovani na tyce, lana, §vihadla, piicky zebtiki,

chiize pies riizné povrchy a pfedméty - Cocky, valecky, sacky s ryzi, balan¢ni
podloiky, kaminky (pozdéji zvysit urovef obtiznosti - ndcvik provadét bez
zrakové kontroly),

vytvoteni dréhy z papirovych kulicek - sbirime kuli¢ky prsty nohou a vy-
tvaiime novou drahu pro dal§iho jedince,

vytvofeni drahy s predem uréenymi body - piijdeme na stanovisté a plnime
tikoly, které stimulujf funkci podélné a pticné klenby.

Ndcvik spravnéhe odvijeni nohy od podlozky

.

nacvik pfesného nislapu,
procitit tiibodovou oporu na chodidle.

Stabilizace nohy na labilni plose

ndcvik tiibodové opory nohy na labilni plose (provédét u starsich déti
a mladeze),

centrace kloubtl, stabilizace panve, korigované drzeni téla,

trénink rovnovahy s vychylovanim téla pfedozadné, celné,

trénink bez zrakové kontroly.
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Senzomotorické cviceni

Senzomotorické cviceni je jednou z nejucinnéjdich metod, kterou ve své praxi
uplatiiuje fyzioterapeut k ovlivnéni plochonozi (metoda prof. Jandy). Skladd
se z nékolika tikonit: facilitace chodidla, trénink rozlozeni tlaku na chodidle,
nicvik tifbodové opory nohy pfi stoji a chtizi, ndcvik ,,malé nohy” pfi centro-
vaném postaveni kloubfi dolnich konéetin a stabilizace nohy na labilni ploe.
Senzomotorické cvic¢eni neni vhodné pouzivat u mensich déti z divodu rizika
nepochopeni metody.

Rezimova opatieni
Komplex rezimovych opatfeni povaZujeme za dalsi dilezitou soucdst prevence.

Me

1.
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zi rezimovd opatfeni Ize zafadit:

Dostatek pohybu v batolecim, pFed$kolnim a Skolnim obdobi. Je vhodné
podporovat sponténni pohybovou aktivitu, vytvafet zdkladni pohybové
névyky a pohybovou viestrannost — vypéstovat kladny vztah k pohybové
aktivité od raného détstvi, realizovat zdravotné-kompenzaéni cviceni
jako prostfedek vyrovndvani jednostranného ¢i nadmérného zatézovani
pii sportu, zatadit ndcvik spravnych pohybovych stereotypt a posturaln{
korekei (prevence poruch pohybového systému).

Zdravé obouvani u déti. Zdravotné nezavadna obuv pro déti a mladez
vychazi ze zésad zdravého obouvani. Jedna se predevsim o zdsady zajis-
tujici bezpeénost, ortopedickou a hygienickou nezivadnost pouzitych
material.. Pfi volbé vhodné obuvi se zaméfujeme predevsim na tvar $pic-
ky - dostateéné prostornd a kulatd, materidl —ptirodni se 1épe pfizptisobi
anatomickému tvaru nohy, stélku obuvi — vyrobend ze savého materidlu,
nebot ploska nohy u déti se ¢asto poti, opatek — dostatecné tuhy, vysoky
a dlouhy (nemélo by dochézet k nezddoucim bo¢nim pohybiim patni ¢dsti
nohy), ohebnost obuvi — v misté ohybdni nohy pii chiizi co nejohebnéjsi
(tuha obuv naruuje zdravy vyvoj nohou), tlumici vliastnosti obuvi - tvrdé
dopady maji za nésledek opotiebeni kloubnich chrupavek dolnich konéetin,
podpatek - u déti co nejnizéi s velkou plochou pro udrzeni stability ditéte,
hmotnost obuvi — ma byt co nejmensi. V pfipadé, ze bota dobfe nepadne,
je prili§ kratkd, izkd nebo $picatd, mohou vznikat deformity nohou (napf.
vbodeny palec, kladivkové prsty).

Volbu adekvatnich ponozek. Velikost ponozek by méla odpovidat velikosti
nohy. Nejdiilezitéjii je dostatek prostoru pro prsty. Stladovéni palcd k ostat-
nim prstim podporuje vznik vbocteného palce (hallux valgus). Z hlediska
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hygieny upfednostiiujeme ¢istou bavinu (dobfe saje pot a zdroven se pred-
chézi tvorbé plisni).

Elevace dolnich konéetin. U pokrocilejsich a nelécenych vad se mohou
nékdy objevovat otoky v oblasti kotnikii a na hibetu nohy. Psobit proti
otoktim miizeme tim, Ze polohujeme dolni koncetiny do polohy zvysené
0 10-30 stupnti nad Groven srdce (navic mé zvy$end poloha pozitivni vliv
na okysliceni tkdni v téle).

Spravné, ergonomické zasady sedu. Pii sezeni na vysoké Zidli je tendence
se opirat pouze o $picky nohou a to md za ndsledek tlak prst na hlavicky
nértnich kost{ smérem do plosky nohy (pf{¢né plochd noha). Pfi sedu se
doporutuje zachovévat pravidlo pravého thlu - kycel, koleno i kotnik.
Uptednostnime sed dynamicky pfed strnulym (statickym). Nezapomindme
na dostatek prostoru pro nohy pod stolem s moznosti provadét uvoliovact
cviceni.

Eliminace faktorf pfispivajicich ke vzniku ploché nohy. Patii sem re-
dukce télesné hmotnosti, omezeni trvalé statické zatéze, vyvarovat se na
jedné strané nedostatku télesné vychovy a na druhé strané nadmérné¢ho
zalézovini pfi sportu atd.

Nedoporuéované aktivity. Nékteré aktivity mohou byt pro zdravy rozvoj
nohy pfi dlouhodobém opakovani rizikové. Radime mezi né:

- dlouhodobé stand, ‘

- dlouhodobé pochody s nevhodnou zatézi po tvrdém terénu,

- chozeni v nevhodné obuvi.
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