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3-D CVICENI S POUZITIM TYCE FLEXI-BAR S HLUBOKYM UCINKEM
Znalecky posudek o tcinku tyée Flexi-Bar®

Bolest zad, namozeni jedné cati téla, Spatné drzeni téla, snizena pohyblivost, svalova
slabost, atd. jsou zaleZitosti, které kazdy z nds v urcité mife poznal. Nyni se tyto

problémy zacinaji projevovat ve stale niz§im véku, jejich symptomy se vice lisi a pfipadna
1é¢ba je stale komplexnéjsi. Neni neobvyklé, Ze pacienti snaseji predlouhé obdobi utrap,
doprovazené lécbou, zaloZenou na pomérné pasivnich a monoténnich metodach, jejimz
vysledkem je pouze omezené zlepSeni a tispéch a zaroven odpovidajici sniZeni motivace
pacienta k aktivni spolupraci. Hledaji se takové zptisoby cviceni a 1écby, které 1ze snadno

a rychle zaclenit do naseho kaZdodenniho Zivota a pfitom maji trvaly tcinek - a v idealnim
pripadé jsou i zdbavné.

Ty¢ Flexi Bar® je idealni multifunkéni pristroj vhodny k 3-rozmérnému cviceni a k 1écbé,
ktery lze snadno pouzivat doma, ve fitness studiu, ve sportovnim klubu nebo i v praci.
Slouzi k procviceni celého téla a pozvolna aktivuje rezervy nevyuzité sily a zaroven
napomahd k dosazeni dlouhodobého zlepSeni celkové fyzické kondice. Cviceni na strojich
v télocvicné a nepfirozené vynalozeni sily neni tak tcinné jako uvolnéné a neomezené
pohyby (Mueller-Wohlfahrt & Schmidtlein, 2007), (Tomorrow Focus AF 2008), které

jsou znamy takeé jako “funkéni kinetika”, jinymi slovy funkéni trojrozmérné cviceni.
Vsechny nase bézné kaZzdodenni pohyby jsou ve skute¢nosti 3-rozmérné. Podle
Mueller-Wohlfahrta (Mueller-Wohlfahrt & Schmidtlein, 2007) nestimuluji vibrace kmitaci
tyce pouze jednotlivé svaly, ale celé svalové skupiny (soucasné zapojeni vice svali).

Jesté dtilezitéjsi je funkéni hledisko cviceni. Nefunkcni cviceni, jako napt. izokinetika

nebo cviceni s nefunkénim cviéebnim vybavenim (napf. protahovani nohou) by se mélo
vynechat. Jak fika Van Wingerden (Van Wingerden 1998): “Navic trénink se cvicebnim
vybavenim postrada nezbytnou ti€¢innost pri aktivnim zpeviiovani horni ¢asti téla (napf.
patefe), coz opét vyvolava diskuzi o pouzivani téchto mnohdy nékladnych zafizeni" (vynato
ze spisu Mueller-Wohlfahrt & Schmitdlein 2007).



Moznosti pouziti

Moznosti pouziti jsou znacné rtiznorodé:
- pii fyzioterapeutické péci, pripad od pfipadu
- fyzickd rehabilitace (fyzioterapie i v nasledné domaéci 1écbé)
- doma
- ve fitness studiu nebo sportovnim klubu
- v ptipadé vlastniho tréninku
- konkrétné pro golfovy nacvik (v praxi pfi fyzioterapii nebo na odpalisti)

Obecné feceno lze tento cvicebni ndstroj pouzit s vynikajicimi vysledky v oblasti fyzioterapie,
sportovni terapie, ortopedie, pooperacni rehabilitace, traumatologie, neurologie, gynekologie
a revmatologie i v oblasti preventivni nebo rehabilita¢ni péce a pfi cviceni jednotlivc

i ve skupindch. J& osobné s tispéchem pouzivam tyto kmitaci tyce pfi sportovni fyzioterapii
pres 10 let, hlavné pfi lé¢eni nasledujicich symptomi:

Indikace

e degenerativni a chronické onemocnéni patefe, tzn. osteochondréza, spondylartréza,
spondylolyza, hemivertebra, periartikularni artritida

e vystupujici/vyhtezlé ploténky

e stendza patefniho kandlu

e spondylolistéza (posunuta ploténka)

e choroby krénich, hrudnich a bedernich obratla

e pooperacni potize vzniklé po operacich patefe a obratlovych plotének

e procviceni meziobratlovych plotének

e lécba skoliozy

e rehabilitacni péce pii zlomeninach patefe a panve (zlomeniny kosti)

e pfi stimulaci struktury pojivové tkané

e nestabilita vazu a Slach, tzn. kolena, kotniky, ramena, lokty,
krcni obratle, AC klouby, atd.

e pooperacni potiZe s rameny, koleny, lokty a rukama, tzn. po
natrzeni rotatorové manzety, vykloubeni ramene, zmrzlém ramenu, atd.



e po chirurgickych zdkrocich na kyc¢elnim kloubu a kolennim kloubu, tzn. protézy,
natrzeni kfiZzového vazu

e artritida a osteoporéza (metabolismus kosti)

e svalova nerovnovaha a poskozené/Spatné drzeni téla

e procviceni zad, cviceni zaméfené na drzeni téla

e cviceni zaméfené na pohyblivost a ohebnost kloubti

e cviky protazeni/kréeni s vibracemi prendsenymi do svalstva

e pohyblivost nervovych procesti (test hornich koncetin tahem, napinaci testy hornich
koncetin, zvedani jedné nohy)

e neurologickd onemocnéni jako napt. Parkinsonova choroba

e cviceni pohyblivosti branice (osteopatie)

e jako celkovy télesny trénink svalti na chodidlech, procviceni nohou a ky¢li,
rehabilitacni cviceni

e namozeni zad, ramen nebo krku

e Dbolesti hlavy, bolesti zad

e u paraplegikii k posileni svalii trupu, ramen a pazi i jako kardiovaskularni cviceni
v poloze vsedé nebo vleZe na zaddech (zvyseni rozsahu pohybu metodou PNF)

e zlepSeni senzorimotorickych dovednosti

e prevence padu u starsich osob

e preventivni a kompenzacni cviceni

e trénink koordinace (fyzické a mentalni, k aktivaci vzdjemného ptisobeni obou stran
mozku)

e rozehrati, metabolicky a silové-rychlostni trénink

e lécba obezity a kontrola hmotnosti

e ndcvik golfového Svihu a golfové techniky

e trénink rotace trupu a trénink rotacnich stabilizacnich svali (trénink stabilizujici
klouby u rozstépenych svalt1), dynamicky stabiliza¢ni trénink
(Mueller-Wohlfahrt & Schmitdlein 2007)

e po chiropraktické 1écbé i po pouziti Dornovy metody a po 1écbé Celistniho kloubu
ke zlepSeni stability

e nasledujici onemocnéni zptisobuji problémy se stabilitou a pokud je to mozné,

tak se u nich také doporucuje stabiliza¢ni trénink: rtizné revmatické choroby,
paréza, Marfantiv syndrom (oslabeni pojivové tkané), svalova dystrofie,
neuropatie

e Kk prevenci uréitych zranéni (Mueller-Wohlfahrt & Schmidtlein 2007)

Tato sklolaminatova ty¢ je velmi oblibend u mych pacientti vSech vékovych skupin,

obzvlasté proto, Ze tento jediny tréninkovy nastroj prinasi v kratké dobé pozitivni lééebné
vysledky diky snadno provadénym blokiim cviéeni. Jako jedine¢nd vlastnost tohoto pfistroje
by se méla zdtiraznit schopnost stimulovat hlubokeé svlastvo. To, Ze tréninkové postupy
zaloZené na vibracich maji pozitivni a slibny tcinek na svalstvo a jeho ¢innost, bylo prokdzano



studiem rytmické neuromuskularni stimulace (RNS) (Rieger et al, 2003). Kmitaci ty¢ diky
svym vibracim vyvolava neobycejné hlubokou reakci téla -- reflexivni vynaloZeni
namahy v oblasti trupu, jehoz jinak tézko dosahnete, jelikoz pro tuto oblast je univerzalni
pristup nedacinny. U tohoto druhu cvieni se proti vibracim, kterym je télo vystaveno,
aktivné zapojuje veskeré hlubokeé svalstvo zad, bficha a svalstvo obklopujici panevni dno.
Cviceni se mtize dokonce zaméfit konkrétné na malo vyvinuté rozstépené svaly, coz dfive
s konvenénimi metodami silového tréninku nebylo mozné (Mueller-Wohlfahrt

& Schmidtlein, 2007).

Ty¢ Flexi-Bar® Ize dokonce tiéinné pouzit i pii 16¢bé zvlddani bolesti (viz Bolest/Vratkova
teorie). JelikoZ opatfeni na zmirnéni bolesti jsou vétsinou nefunkéni, tak vlastné prispivaji
k degeneraci a atrofii. Terapie, které se nezaméruji na funkci dotéenych atvarti lécbou
nebo cvicenim, budou mit pouze kratkodoby ucinek, pokud viibec né€jaky bude.

Z hlediska funkéniho tréninku lze zatéz upravit pouze jejim zvySenim - ne snizenim
zatéze, ale (rozumnym) zvysSovanim (Van Wingerden, 1998).

Kontraindikace

Nasledujici stavy povazuji za kontraindikaci p¥i pouzivani ty¢e Flexi-Bar® a v téchto
pripadech doporucuji pfed cvicenim odbornou konzultaci s lékafem:

- extrémni hypertenze (od KW II vyse)

- akutni zanét jakékoliv casti téla, ktera je ve cviceni zapojena

- 1-2 tydny po operaci meziobratlové ploténky

- rozvinutd onemocnéni meziobratlovych plotének, s neurologickymi symptomy
- onemocnéni srdecnich korondr v akutnim stadiu

- prvnich par mésica po infarktu

- selhani srdce nebo zanétlivé onemocnéni srdce

- arteriosklerdza (onemocnéni malych tepen a artérii ve staddiu III nebo IV)
- mozkové aneurysma

- aneurysma brisni aorty

- tfeti trimestr téhotenstvi

- zhoubné tumory a metastaze

Pacienti, ktefi trpi bolestmi i pacienti se zmirnénymi bolestmi, se pfed zahajenim terapie
musi nejprve zbavit bolesti, nebo alespon témét zbavit bolesti, aby se léceny stav stabilizoval,
jelikoZ bolest by mohla zptisobit zablokovani hlavnich svalti, na které se stabilizace zaméruje.



Provedeni a jak to funguje

Na trhu je dnes fada rtiznych modeld kmitacich cvicebnich ty¢i od raznych vyrobcu.
A% do dneska je ty¢ Flexi-Bar®, vyrabéna spole¢nosti FLEXI-SPORTS GmbH, jedinym
nastrojem k procviceni zad v Némecku, ktery ziskal oznaceni “AGR Seal of Approval/
Osvédceni spolecnosti AGR" . Byl testovan a doporucen Narodni asociaci némeckych
odbornikti na problémy se zady (BV Rueckenschulen e.V.) a férem “Lepsi Zivot

diky zdravéjsim zadtm” (Gesunder Ruecken — Besser Leben). Osvédéeni spolecnosti

AGR bylo udéleno s celkovou zndmkou “Velmi dobry” diky testu OKO-Test a t&i se

znacnému uznani ve zdravotnickém svété. “Guter Rat ¢. 3/2008” (velmi uznavana
némecka prirucka) také ohodnotila cvicebni ty¢ ndsledovné: Nejlepsi lé¢bou pretrvavajicich
bolesti krku neni masaz, ale zpevnéni hlubokého svalstva pomoci cvicent s ty&i Flexi-Bar®”.
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Obr. 1 a 2: testovano a doporuceno férem “Lepsi Zivot diky zdravéjsim zadiim” (Gesunder Ruecken —
besser leben) a narodni asociaci némeckych odbornikii na problémy se zady (BV Rueckenschulen e.V.). Dalsi informace

na: AGR e.V., Pf. 103, 27443 Selsingen, Tel. +49 (0) 04284/92 69 990, www.agr-ev.de. Zdroj: http://www.flexi-

sports.com/download/flexi-bar/text.php brezen 2008

Tato tyc je ze syntetického materidlu vyztuzeného sklolaminatem. Provedeni pro dospé€lé

je dlouhé 1.5 m. Na obou koncich jsou valeckovita zadvazi vyrobend z pfirodni pryZze.

To, co dél4 ty¢ Flexi-Bar® jedine¢nou, je pfesné stanoveny vztah mezi flexibilitou a silou

tyce a kmitdnim zptsobenym zavazimi na koncich tyce. Podle vyrobce 1ze kmitavé pohyby

s valeckovitymi zdvazimi na koncich tyce provadét piesnéji nez s kulovitym zavazim nebo
se zavazim jakéhokoliv jiného tvaru. Pfi terapii vyuzivame tuto vlastnost v nas prospéch tak,
Ze béhem fyzioterapeutické lé¢by ménime sklon, osu a rovinu a dosahujeme tak mnohem
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ucelnéjsiho a ucinnéjsiho vysledku cviceni.

Empiricka studie provedena vyrobcem s vice nez 300,000 tcastniky testu udava, ze
nejlepsich vysledki funkéniho proprioceptivniho cviceni se dosahuje pfi frekvenci

4.6 hertzi (Flexi-Sports GmbH 2008). Tyto vysledky (Mnichovska universita, Laboratof
technického vyzkumu) byly aplikovany na aktualni vyrobni modely. V tomto ohledu
by se mélo zminit, Ze se na trh zatim dostalo také mnoho levnych a podfadnych imitaci.

Utinnost spravného cviceni zavisi také na kvalité provadéni cvikt. Narozdil

od skupinového cviceni, fyzioterapeutickych a sportovné-terapeutickych programi lze
cviky zaméfit na konkrétni potiZe nebo bolesti. Rozhodné se doporucuje fadné zaskoleni
terapeuta tak, aby mohl toto cviceni co nejefektivnéji vést a aby poznal Siroké spektrum
praktického vyuziti. Tento nastroj se sice na prvni pohled mtize zdat jednoduchy, ale

i pfesto nabizi ohromny pocet moznosti, které prosté nelze zcela nacerpat z knihy nebo
DVD. Napriklad vibra¢ni roviny, vibracni sméry, rtizné zptisoby drZeni, nastaveni tthlu,
doplnujici rotace, to vSe hraje vyznamnou roli, nemluvé o pouziti v kombinaci s jinym
nacinim.

Fyzioterapeuté mohou sviij terapeuticky program pomoci vibrac¢ni tyce na své pacienty
zaméfit konkrétnéji s vyuzitim rtiznych dostupnych modeld tyce Flexi-Bar®.

Varianty tyce a vibracni sila

1. Ty¢ Flexi-Bar® -- Standardni (Cervend)
Standardni provedeni, moznosti pouziti zahrnuji vSechny indikace.

2. Ty¢ Flexi-Bar® -- Intenzivni (modrd)

Narozdil od standardni tyce Flexi-Bar® byla Intenzivni ty¢ Flexi-Bar® vyvinuta specialné
k 1écbé obezity a problému s vahou a vyzaduje silnéjsi Svih, pfi kterém se tuk spaluje
rychleji a téinnéji.

3. Ty¢ Flexi-Bar® -- Atletickd (¢ernd)
Tatoty¢ Flexi-Bar® byla navrzena specialné pro pokrodilé a zkusené sportovce, ktefi jiz
uspésné zvladli cviéebni postupy s tyci a chtéji vétsi zatéz.



4. Ty¢ Flexi-Bar® -- Détskd (zelend)

pro déti ve véku 7 - 14 let

Vzhledem k ¢astému vyskytu poruch drzeni téla u déti a mladistvych byla vyvinuta i ty¢
Flexi-Bar specialné urcena pro déti ve véku 7-14 let. Jeji rozmeéry i hmotnost byly uzptisobeny
provedeni tohoto modelu podle nejaktudlnéjSich zjisténi v této oblasti.

Pouziti v praxi a varianty cviceni
Intenzita cviceni je urcena jeho rliznym provedenim a rtiznymi kombinacemi.

- velikosti rozkmitu

- rychlosti pohybti

- pravidelnosti rytmu (rytmicky nebo nepravidelny)

- frekvenci pohybti

- smérem pohybu

- trvanim cviceni

- poctem zapojenych kloubti

- tthlem nebo rovinou Svihu

- smérem Svihu

- polohou lokte

- riznym zptisobem drZeni (dlani vzhiru, dlani dold, oto¢enou dovnitf nebo ven).

Rtizné zplisoby drZeni zavisi na tom, na které svalové skupiny je cviceni zaméfeno

a na prislusném klinickém obrazu. U urdcitych cviki jsou mozné a také doporucené

rtizné pozice dlani, napf. drzeni tfemi prsty.

- pfidanim rotace (napf. pfi pfitazeni, natazeni glenohumeralniho skloubeni,

otaceni dovnitf po rotaci smérem ven pfi ohybu v upaZeni)

- vzdalenosti tyce od téla pfi kmitani, napf. sagitalni natazeni - ohnuti lokte, otaceni horni
casti téla zprava doleva, odtaZeni a pfitazeni ramene)

- zdvojenymi cviky (s dychdnim, s podfepem, s mackanim, se zveddnim nohy, se zvedanim kolene)
- kombinaci s cvi¢enim Pilates, jogou, Thera-Band ", na balanéni podloZce, s gyroskopickymi

cviky, s cvicenim na trampolin€, mici, mic¢i Pezzi Ball, svinuté podloZce Airex, s rolovanim
na mic¢i metodou Pilates, atd.

Zakladni a vychozi poloha s jednoduchou obménou

- pozice chodidel: v Sifce bokii a rovnobézné (zvysSena stabilita v oblasti panve)
- klenba chodidla se opira ve tfech bodech (rozlozeni tlaku na patni kost, 1. a posledni

prsty)
- kolena: lehce vytocend smérem ven



- panev: neutrdlni pozice panve

- hyzdé: stazené

- bricho: vtazené (nepfima aktivace Sikmych bfisnich svalii a panevniho dna)
- hrudnik: vypnuty

- béhem celého cviceni tlacte lopatky k sobé (pfitazeni ramen a stlaceni lopatek)
- ramena a panev by mély pohyby vyrovnavat co nejméné

- pokud ty¢ prestane kmitat, zacnéte znovu

- zapésti: neutralni (0) poloha

- palce: neutrdlni (0) poloha (pfitazeni)

- palce: poloha 90° (natazeni)

- hlava v neutralni poloze (lehce sklorite bradu k hrudniku)

- dlouhé, hluboké nadechy, aby se hrudni kos co nejvice roztahnul

Urceni spravné intenzity

Pozadovana uroven intenzity zavisi na pfislusném provadéném cviku, trovni nebo rozsahu

pohybu paze, intenzité vibraci a na tom, jak dlouho se vibrace udrzi.

rozsah Svihu (podle osy): Jednoduchy: troven 1 -5 az 10 stupna
Stfedné pokrocily: uroven 2 — 10 az 20 stupnu
ObtiZny: troven 3 — 20 az 50 stupni max

trvani: Délka trvani vibraci mize byt kdekoliv v rozmezi nékolika
sekund aZ vice neZ minutu béhem jednoho cviku.

Tato doporucenti jsou prfibliznd a méla by se zakladat hlavné na subjektivnich reakcich
pacientt a na jejich zdravotnim profilu, véku, pohlavi, stavbé téla a fyzické kondici.

Frekvence cviéeni

e Nepfreceiite svoji silu, kdyz s cvicenim teprve zacinate. Je-li to tfeba, tak mezi své
cviky zafad'te kratké prestavky a stfidejte je s jinymi cviky, pfi kterych se
vibrac¢ni ty¢ nepouziva.

e Cetnost cviceni: idedlné 2-3x tydné, pokazdé minimalné 10-15 minut

e je lepsi zadinat s mensim rozsahem pohybu a pomalu se propracovat dal. Cim je
rozsah pohybu vétsi, tim je cviceni intenzivnéjsi. Délka trvani vibraci zavisi



na sile pacienta, jeho vytrvalosti a koordinac¢nich schopnostech.
Pocatecni potize jsou zcela normalni a nemély by se povazovat za divod k tomu
s cvicenim skondit.

Dokud ty¢ vibruje, tak jsou zadda chranéna aktivovanymi svaly. Z tohoto dtivodu je
nejlepsi zapojit do cviceni ve chvili, kdy ty¢ kmitd takové polohy horni casti téla, jako je
napft. pfedklon, tklon do strany, rotace, atd.

Priklad pouziti tyce Flexi-Bar® pii terapii

Artritida

Vibrace tyce zptisobuji vétsi zabezpeceni hyalinnich chrupavek. To pfinasi pfiznivy
ucinek na rotdtorovou manZzetu ramene. A vhodnym zptisobem jsou stimulovany

i nejrtiznéjsi pojivové struktury (kosti, hrupavky, kloubni pouzdra, Slachy, vazy, nervy).
Van Wingerden (1998) uvadi: “Proprioceptivni cviceni. Tato forma cviceni si zaslouZzi
zvySenou pozornost, jelikoz k dosazeni funkéniho vysledku je tfeba optimalni
propriocepce”.

Osteopordza

Specifické impulzy vibraci maji pozitivni ti¢inek na osteoblasty a osteoklasty zvlasté
tehdy, kdyZ je lehkd zatéz, vyvoland ndrazem a tahem, provadéna zhora na patet
ve sméru osy. Zat€z vyvoland narazem a tahem ma za nasledek vyssi hustotu kosti.
Studie prokazaly, Ze ¢im vétsi fyziologicka zatéz se na kosti vyviji, tim lepsi je jejich
mineralizace, hustota a stabilita (Van den Berg, 2003/1).

Degenerativni choroby patefe

Stimulace hlubokého svalstva je obzvlast ucinna v boji s degenerativimi chorobami
patefe a pii prevenci nebo sniZeni rychlosti dalsi degenerace. Zpevnénim vzpfimovace
patefe Ize zmirnit stavajici zatéz ptisobici na oslabené ploténky. Nedostatek pohybu,
nepohyblivost a nedostatek priznivych fyziologickych podnétii mtize vést ke zvysené
degeneraci.

Onemocnéni chrupavek

Kdyz se na postizené klouby vyviji dostatecna fyziologicka zatéz a jsou také odlehcovany,
pak Ize ovlivnit regeneraci kloubti a jejich chrupavek. Takova prizniva stimulace chrupavek
miize byt provedena pomoci zatéZe vyvolané narazem a tahem, které jsou zptisobeny
vibracemi tyce (Gunsch 2006).

Degenerativni onemocnéni meziobratlovych plotének



I pfes mnohé nazory piesvédcené o opaku se ploténky po poskozeni mohou zahojit.

K podpofte co nejlepsiho hojeni je nutna stabilni pojivova tkan a podnéty vyvolané
tyziologickou zatézi (Van den Berg, 2003/1). Rytmické stfidani zatéZe ve formé narazu

a tahu, které vyvolava tato ty¢, splnuje kritéria na adekvatni svalovou zatéz a ma za nasledek
optimalni zajisténi dilezitych Zivin pro ploténky. Prilis velka nebo slaba zatéz, trhavy nebo
jednostranné zaméreny pohyb mtize vést k nespravnému zatiZeni svalu a predcasné
degeneraci plotének (Van den Berg et al, 2001). “Doba, kterou vétsina pojivovych tkani
potfebuje k regeneraci své ptivodni zatiZitelnosti a normdlnich vlastnosti, je za normalnich
tyziologickych podminek v rozmezi 300 - 500 dni. To znamena, Ze napfiklad regenerace
problému s ploténkou (ne tleva od bolesti) bude trvat pfiblizné jeden rok. Trénink

a/nebo kazdodenni cviceni se povazuji za nezbytné k dosaZeni funkéniho zlepseni

a zaroven za prevenci recidivy poranéni" (Van Wingerden, 1998). Jedinou moznosti
regenerace onemocnéni bederni patefe je v prvni fadé funkéni cviceni a trénink, kterym

se usiluje o zlepSeni zatizitelnosti pfislusnych tkani a ktery se vykonavanymi pohyby
pfimo zaméfuje na tento konkrétni problém (bolest) (Van Wingerden, 1998). Samotny
pacient musi pfi svém uzdravovani hrat aktivni roli, nastavit si vhodné cile pfi regeneraci
postiZenych oblasti a spoléhat se i na hojivou silu svého téla. Podle Van Wingerdena

by se tato cvi¢eni neméla provadét s vyloucenim cvikti a pohybti, které by v postizenych
oblastech mohly zptisobit bolest. Se zatézi zvolenou dle bolesti se musi homeostaza
kloubu upravit do sméru, kde zatéz jiz bolest nezptlisobuje. S pouzitim vibraéni tyce

jsou splnény vyse uvedené podminky cviceni: cviceni se spravnou zatézi se zamérfuje
konkrétné na tkané, je dosazeno funkéniho stimulu a "aktivni" trénink v tomto rozsahu
bude spojen se zmirnénim nebo dokonce ulevenim od bolesti. To je také klicovym
rozdilem mezi timto cvi¢enim a pasivnim vibra¢nim cvicenim. Aktivita pfekonava
pasivitu.

Vratkova teorie bolesti

Kmitavymi pohyby, jako jsou tfeba cviky s vibracnimi tyc¢emi, 1ze stimulovat
mechanoreceptory, které zase mohou blokovat pfenos bolestivych podnéti do michy

a mozkového kmene (Kisner & Colby, 2000). Stimulace vldken o velkém priaméru
blokuje bolestivost (na principu “velké potlacuje malé”). Vratkova teorie bolesti,
sestavend v roce 1965 pany Melzackem a Wallem, uvadi, Ze ptichozi signély bolesti
(vlakna A3 a C) jsou blokovany pomoci stimulace vétsich vlaken nepfenasejicich

bolest (vldkna typu II a Ila nebo také vlakna Ap) takze “vratka” jsou zaviena pro pfenos
vlaken pfenasejicich bolest (Frisch, 2003). Z této teorie vyplyva, Ze prijimani bolestivych
signalti v tlumivych interneuronech zadniho rohu miSniho (substantia geletonosa) lze
blokovat stimulaci vlaken o vétsim prameéru (Zalpour, 2002). Stimulaci tohoto charakteru, které
dosdhnete ¢innostmi nebo terapeutickymi tikony, jako je tfeba tlak, vibrace, elektroterapie,
masaze, manualni terapie a stlaceni, se 1ze konkrétné zaméfit na zmirnéni bolesti. Ale



¢im je tento stav delsi (chronicka bolest), tim vétsi je Sance, Ze poskozeni je nevratné,
jinymi slovy pokud je pacienttiv stav chronicky, pak k zablokovani bolesti nedochazi.
Pokud nedojde k zablokovani bolesti, pak se i z vlaken o vétsim priimeéru stavaji
nervova vlakna prenasejici bolest

T Ridici centrum

vlakna vétSiho priiméru ¥

akéni
soustava

“projekéni
neuron

odvodné nervy

Obr. 4: Znazornéni modelu Vratkové teorie

Zdroj: Van den Berg, F. (Ed.) 2003. Aplikovana fyziologie, obr. 4, nociceptivni titvary a ovladani
bolesti, Stuttgart: vydano nakladatelstvim Thieme, str. 293.

Zusman (Zusman & Moog-Egan, 2003) popisuje, jak intenzivni stimulace nebo stimulace
Skodlivym podnétem (vlakna Ad) muze fyziologicky aktivovat tvorbu opiatt, které poté
potlaci bolest (poznamka c). V takovém piipadé se pfechdzi k centralnimu potlaceni bolesti,
které je vSak v tomto pfipadé vyvolano stimulaci vlaken o malém praméru (kontrairitace).
Prikladem toho jsou intenzivni pasivni pohyby v rdmci rozsahu pohybu (iroven IV a V).
Stimulaci (terapeutické podnéty) Ize aplikovat na misto postizené chorobou nebo v jeho
blizkosti. Intenzivni stimulace je postup, ktery lze pouzit k 1écbé nejen akutni bolesti, ale

i té chronické (Zusman & Moog-Egan, 2003).

Berg vsak (Van der Berg, 2003) pfedklada skutecnost, Ze proces intenzivni, bolest potlacujici
stimulace (counterirritation), u které se predpoklada, ze ptisobenim bolestivého podnétu
zmirni bolest, miize mit opacny ucinek. Pfili$ silné ptsobeni takového podnétu muze

ve skutecnosti zptisobit bolest a zhorsit i bolest dosavadni. Na druhou stranu autor také zminuje
skutecnost, Ze takové podnéty, které vedou k uvolnéni endorfinti a tim omezuji pfenos bolesti,
musi byt velmi intenzivni a mély by se zamérovat na vlakna Ad.

Syndromy patere, ramenou a kolenou
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Nezavisle na tom, zda se jejich 1écba provadi konzervativné nebo chirurgicky, tak budou
vysledky vZzdy lepsi, pokud budou svaly a vazy, které kloub stabilizuji v dobrém stavu,
jinymi slovy musi byt dostatecné silné, mit dobrou vydrz a koordinaci. Mnohé z chorob

téchto soustav lze vyresit i timto zptisobem samotnym. Tyto stabilizatory kloubti Ize pomoci
tyce procvicit obzvlasté jemné a icinné. Van Wingerden (1998) uvadi: "Proprioceptivni cviceni
ziistava jednou z nejdtilezitéjsich podob cviceni, které je zaméfeno na kvalitu a pfesnost

Na atvary jako napt. chrupavky, disky, meniskus, ale
také ploténky pusobi fyziologickd zatéz stlacenim. Stlaceni je vyvinuto nejen celkovou zatézi
hmotnosti téla, ale také silami, které vznikaji ze svalovych stahti" (Van den Berg, 2003/1).
Fyziologické podnéty muskuloskeletdrni soustavy jsou dany pohybem a svalovymi stahy

a tim i degeneraci v protipohybu.

motorickych funkci nebo udrZitelnosti.

V soucasnosti, v dobé takzvaného lékarského pokroku, a vzhledem k vzrtistajicim
nakladtim na zdravotni péci, je tfeba nalézt a vyuzit u¢inné, efektivni a trvalé zptisoby
lécby. Fyzioterapeutické kliniky, které nabizeji zdravotni fitness cviceni a rehabilitace

na pristrojich jako rozsifeni svych sluzeb, se v oblastech své specializace ohromné lisi.
Specializace se musi opatfit znackou (Kling, 2003). Bylo prokdzano, ze provozy, které jsou
vybaveny funkénimi pristroji, zaznamenavaji pfi terapii lepsi vysledky (Buchbauer, 2004).
Nesmirné mnozstvi ptibéhti o uspésich mych vlastnich pacienti dokazuje, Ze s pouzitim
funkéntho cvicebniho nacini (napt. kabelové piistroje, deska MFT, ty¢ Flexi-Bar®, balan¢ni
podlozka, mic¢ovy polstar) 1ze dosdhnout strategické vyhody na trhu, jelikoZz se tim cviéeni
odlisuje od ostatnich klinik.
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Poznamky/anotace:

a

Veskeré indikace pro ty¢ Flexi-Bar® byly shromazdény ve spolupraci s Dr. R. Schneiderhanem M.D.,
mnichovskym odbornikem na problémy zad ve stfedisku Medizinisches Versorgungszentrum (Zdravotni centrum)
v Tautkirchenu.

b

Odkaz na nékteré indikace

http://www.wdr.de/tc/daheimundunterwegs/service/gesundheit/20050201.phtml March 2008

c
Mozna zde lze pouzit pfirovnani k typicky fezavému pocitu a ticinnosti provadéné masaze pojivovych tkani.
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