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1 Uvod

Uvedené téma bakalarské prace jsem si zvolil proto, Ze se metodou kineziotapingu
zajimam nejméné po dobu 3 let. BEhem mého studia na Fakulté pedagogické
Zapadoceské fakulty v Plzni jsem se uUspésné zucastnil kurzu kineziotapingu. Nasledné,
s certifikdtem kineziotapingu, jsem zacal prevadét teorii do praxe - tejpovat hrdace
ve florbalovém tymu FB Hurrican Karlovy Vary. Bylo to umoZnéno na zakladé ziskanych
certifikat a zaroven i proto, Ze plisobim v tymu jako hrac jiz 13 let, takZze dokonale znam
prostfedi a mozné sméry tejpovani ve prospéch konkrétnich hracl tymu. Tym FB Hurrican
Karlovy Vary hraje 1. ligu, kde kazdy vikend probihd ligovy zdpas a béhem tydne tfi
pfipravné tréninky na néj. Z vyse uvedeného vyplyva vysokda mira zatéze hracl tymu
a z toho plynouciho ¢astého vyskytu rGznych zranéni. Na zdkladé téchto podminek mé
vyvstdva velky prostor na vyuziti kineziotapingu. Moje terapie ma pozitivni ohlasy. Touto

bakaldrskou praci bych velice rad pomohl tém, ktefi by se rozhodli tuto metodu vyuzit.

Mnoho lidi, ktefi se kineziotapingem zabyvaji, usiluji o to, aby byla tato metoda
zahrnuta do legislativy jako alternativni metoda lécby. Bohuzel se to nedafi, a tak maze
v dobé provadét kineziotaping kazdy, bez jakychkoliv nasledkd, coZz je nebezpecné.
Dlouhodobym tejpovanim muzete ¢lovéku napriklad zkfivit patef nebo jinak negativné
ovlivnit spravné drzeni téla. DalSim zdrojem, kde se da lehce najit spousty ndvodd,
jak tejpovat, je internet. Netvrdim, Ze jsou vSechny postupy na internetu Spatné, ale chtél
bych docilit ve své bakalarské praci toho, aby si lidé uméli vybrat ten spravny z mnoha
nespravnych postupll. Proto jsem se rozhodl vytvofit metodickou pfiru¢ku s postupy,
které mam vyzkousené a ovérené jejich pozitivni funkci. V teoretické casti se budu
zabyvat historii kineziotapingu, druhy kineziotapingu a bliZz§im seznamenim s touto
metodou. V praktické ¢asti bych rad vytvofil metodickou pfirucku se zdsobnikem

metodickych postupl s prilozenymi fotografiemi.

Ve své praci se budu vénovat pouze tejpovanim nejcastéjsSich problém( pohybového
aparatu u hracu florbalu. Jelikoz kazda ¢ast téla lze zatejpovat mnoha technikami, v praci
pouziji univerzalni techniku a to tu, kterou jsem se naucil na kurzu a mam ji nejvice

vyzkousenou.



2 Florbal

2.1 Florbalve svéte

Dérovany florbalovy micek, se kterym se florbal hraje, byl vynalezen americkymi
baseballisty, ktefi snim trénovali nadhoz. Florbal jako organizovany sport se objevil
jako prvni na zadatku sedmdesatych let minulého stoleti ve Svédsku znamy
jako innebandy. O nékolik let pozdéji se rozsifil do Finska jako salibandy. Mezi Ctyflistek
nejlepsich tym( svéta, kam patii i Ceska republika, se fadi jesté Svycarsko. Zde je florbal
znamy jako unihockey a zacatky zde byly odliSné nez ve Skandindvii. Ze zacatku hrali
na dvé rlzné velké hristé a brankar mél po vzoru hokeje, hokejku v ruce. Az pozdéji
se sjednotili se Svédskem a Finskem. Diky velkému zajmu daldich zemi se vytvofila
Mezindrodni florbalova federace (IFF) vroce 1986 ve Svédsku. Cesko se do federace

pridalo v roce 1993 a nyni spojuje 32 zemi (Skruzny a kolektiv, 2005, s. 12 — 13).

2.2 Florbal u nas

V Ceské republice florbal zastituje Ceska florbalova unie, ktera byla zaloZena v roce
1992. Béhem prvniho roku bylo 40 tymU a 700 hrach. Zvyraznéni ceského florbalu
napomohlo pofadani MS muz(i v roce 1998 v Praze a Brné. Florbal se rychle dostal do skol
i diky vytvoreni skolnich soutézi. V roce 1996 vznikla prvni metodicka priru¢ka za pomoci
hracd a trenérd. O rychly rozvoj tohoto sportu hovoti i fakt, Ze v roce 1998 bylo 4,5 tisice
aktivnich hracd a o deset let pozdéji to jiz bylo 45 tisic aktivnich hrach (Kysel, 2010, s. 15 —
16).

JelikoZ pravidla a metodika florbalu nejsou hlavnim bodem mé prace, prejdu hned

ke zranéni zplsobena ve florbalu.

2.3 Urazy ve florbalu

Nejcastéjsi pfi¢inou Urazu je zavinéni druhou osobou. Je pravidlem, Ze hrac, ktery
nestihd tempo hry, se snaZzi smazat rozdil zvySenou agresivitou. Dalsi pricinou
je technického charakteru. Jedna se o Urazy zplsobené pdady pres mantinely nebo
nedostacujici prostor mezi mantinelem a zdi haly. Posledni c¢astou pficinou
je nedostate¢né nebo vlbec Zadné rozcviceni prfed vykonem, Unava, neopatrnost

sportovce a nekazen sportovce (Skruzny a kolektiv, 2005, s. 100).



Rozdéleni nejcastéjsich uraza dle Skruzného a kolektiv:
1. Podvrtnuti kloubu

2. Poranéni svall a Slach

3. Zanét v oblasti Slachy nebo sSlachového pouzdra
4. Bolesti a blokady patefe

5. Poranéni oka

6. Otrfes mozku

7. Tupé poranéni bficha

8. Pohmozdéni hrudniku, zlomenina Zeber

9. Zlomenina predlokti

10. Drobné fezné rany

11. Odfend kdze

12. Krvaceni z nosu

2.4 Urazovd prevence

Hlavnim ukolem vsech trenérl a uciteld ve snaze k docileni lepsich vysledkl je
spravné rozcviceni pred vykonem, tak, aby predesli nebo alespon sniZili riziko zranéni.
Dalsim ovlivnitelnym faktorem jsou hygienické podminky, jako je spravny povrch, teplota
v hale nebo vyloudeni nebezpecnych ostrych predméti. Nékteri hradi pouzivaji jako
prevenci ke zpevnéni kloub(l a svali ortézy nebo specialni pasky, jako je napfriklad

kineziotejp.

V neposledni fadé je povinnosti kazdého poradatele zdpasu mit k dispozici
vybavenou lékdrnicku. Trenér by poté mél mit k ruce pfiruéni lékarni¢ku pro pfipad nouze.
Dale je nezbytné znat Cislo 155 nebo 112 pro zavoldni odborné pomoci pfi zavaznych
urazech zpUsobené ve sportu. Do prijezdu odbornik( musi kazdy trenér umét poskytnout

prvni pomoc (Kysel, 2010, s. 140 — 141).
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3 Kineziotejp

3.1 Vyvoj kineziotejpu

Za predchidce kineziotejpu (elastického tejpovani) lze povaZovat vice znamé
pevné tejpy bilé barvy. Tato |é¢ebna metoda je znama jiz z dob pfed nasim letopoctem
v Egypté a Recku. Zde se pouZivaly pruhy latek namacené do pryskyfice, které po uschnuti
ztvrdly a méli tak podpurnou funkci pro pohybovy aparat (Langendoen, Sertelova, 2012,

s. 19).

3.2 Kenzo Kase

Kenzo Kase je japonsky chiropraktik a kineziolog, ktery s kineziotejpovanim zacal
experimentovat v 70. a 80. letech (Lengendoen, Sertelovd, 2012, s. 20). ,,Jeho cilem bylo
vyuZit a napodobit vlastnosti kiZe a posilit obéh télnich tekutin i metabolismu jako
podporu lécebného procesu. Jeho metoda tejpovdni vychadzi z principti uZité kineziologie,
proto se nazyvd kinesio-taping” (Langendoen, Sertelova, 2012, s. 20). Roku 1982 vydal
prvni knihu o tejpovani, v roce 1984 zaloZil asociaci tejpovani v Japonsku, 1997 v USA

a od roku 2004 ma asociace i pobocku ve Velké Britanii (Kobrovad, Valka, 2017, s. 16).

3.3 Kineziotejp v Evropé

Roku 1998 se terapie doktora Kaseho dostala do Némecka diky fotbalistovi Alfredu
Nijhuisovi, ktery nékolik let hral za pomoci elastickych tejp(, které mu pomohli pfekonat
zranéni. Tak se tato metoda dostala do Evropy (Weiss, 2015, s. 11). Je pravda,
Ze Némecko je nejvice zkuSené v této metodé v Evropé. Pofada se zde nékolik konferenci,
na kterych predndsel i samotny Kenzo Kase. | vétSina literatury je sepsana v Némecku
a poté prekladdna do angli¢tiny nebo ceStiny. Dokonce kdybyste chtéli tejpovat koné,

tak jedina kniha na toto téma je v némciné a anglictiné.

3.4 Vyznam tejpovani

»Tejp kopiruje kazdy pohyb- natahuje se a zase smrstuje, aniZz by omezoval
svobodu pohybu a ,odstavil” kteroukoli télesnou cdst. Naopak, svym bolest tlumicim,
latkovou vyménu povzbuzujicim a prokrveni podporujicim uc¢inkem probouzi chut k fyzické

aktivité”. (Weiss, 2015, s. 12) Tejp ma funkci ochrannou, korekéni, zlepSeni prokrveni,
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masazni a drendzni pro lymfu, aktivace mechanoreceptorl a jako upominka i ozdoba téla.
Diky tomu mirni bolest, zlepSuje pohyblivost, uvoliiuje svaly, rychleji odstrafiuje otoky

a slouzi jako prevence pred zranénim (Langendoen, Sertelova, 2012, s. 17).

3.4.1 Vyhody tejpovani
Tejpovani nabizi oproti standardnim terapeutickym postuplm, jako je

banddaZovani, ortézovani i fixacni tejping, fadu vyhod:

1. ,Prizplsobivost nepravidelnému povrchu - tejp se dd snadno upravit
na poZadovanou velikost a tvar, je schopen kopirovat pohyb.

2. Snadné osvojeni si tejpovaci techniky.

3. Umozriuje soucasné pouziti s dalsimi terapeutickymi postupy (kinezioterapie,
vodolécba, elektroterapie, kryoterapie, manudini medicina, akupunktura aj.).

4. Dosahujeme maximdlniho terapeutického efektu bez vedlejSich neZddoucich
ucinkda.

5. Tejpem osetieny segment md plnou funkcnost, neni omezena cirkulace krve, lymfy
ani ROM.

6. Zachovani funkce vede ke stabilizaci urovné psychiky, mluvime o tzv. psychosocidlni
funkci tejpu.

7. Eliminuje bolest a usnadriuje moZnosti zatiZzeni segmentu pfi pohybu.

8. MozZnost 24hodinové terapie po 1 az 5 dni.” (Kobrovad, Valka, 2017, s. 21)

3.5 Indikace a kontraindikace elastickych tejpii

Elastické tejpy lze pouzit snad na vSechno. Od bolesti pohybového aparatu, bolesti
nerv( a otokd aZ po menstruacni potize ¢i dokonce nachlazeni. Lze tejpovat i jizvy, aby se
Iépe hojily. Néktefi si tejpuji i bfisni svaly tak, aby byly ve stalé kontrakci, a tim posiluji
brisni lis. V nékterych sportech je i elastické tejpovani zakdzano jako jedna z forem

dopingu.
Kontraindikaci elastického tejpovani jsou:

1. ,Neobjasnéné potiZe — je velmi dileZita sprdavnd diagnoza a poté zacit s lécbou.
2. Otevrené rany — Na oteviené, krvdcejici, mokvavé nebo zanicené rdany se tejpy

nesméji aplikovat. Naopak mensi skrabance nebo odérky by nemély vadit.
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3. Tenkd, choulostivd nebo ochabld kuZe — V tomto pfipadé by se tejpovdni
provddét nemélo, predevsim ne tejpovdni se silnym tahem. Tento problém se
vyskytuje nejvice u starsich lidi nebo u déti.

4. KoZni choroby nebo nesndSenlivost — Pfi onemocnéni kiZe lupénkou nebo
ekzémy by se tejpovat nemélo. Problémy maji i lidé s citlivou klZi, u kterych
se miZe vyskytnout alergickd reakce na lepidlo.

5. Otoky pri srdecnich potizich — Nesmi byt tejpovdno pfilis mnoho otoki nardz.
Zvyseny pfivod lymfy do Zil vyZaduje vétsi vykon srdce a je proto nutné
premyslet nad tim, jestli je srdce schopné tyto vysoké ndroky zvlddnout.

6. Jind kontraindikace — trombdza, kfecové Zily a nddory.” (Langendoen,

Sertelova, 2012, s. 19).

Weiss ve své knize uvadi: , Ve vyjimecnych pripadech se miZe vyskytnout koZni reakce jako
zacervendni nebo svédéni. Mdte-li sklon k alergiim nebo chcete mit jistou, otestujte si
maly kousek tejpu po dobu nékolika hodin na lokti. KdyZ ho snesete bez problémd, je riziko

alergické reakce mizivé.” (Weiss, 2015, s. 27)

3.6 Princip fungovani elastickych tejpii

,Tejp mirné nadzveddvd horni vrstvu pokozky a tim nadlehCuje pod ni uloZenou
vrstvu Skary (corium) i podkoZni tkdné. To okamZité sniZuje napéti a tlak v jednotlivych pod
kazi uloZenych vrstvdch tkani. Krev a mizni tekutiny mohou sndze cirkulovat, svaly a nervy
jsou lépe zdsobovdny Zivinami a kyslikem. Diky pevnému, ale pruznému spojeni s kiZi tejp
zcela samozrejmé kopiruje kazdy pohyb, coZ vede k tomu, Ze i pod ni uloZené svaly a nervy
jsou neustdle posouvdny proti sobé. Pritom vznika témér masdzni, uvolnujici a aktivujici
ucinek.“(Weiss, 2015, s. 14) Nalepeni tejpl zvySuje Cinnost mozku a srdce, proto je
dllezité myslet na heslo — Nékdy vice znamenda méné. Na kurzu nam uvadéli priklad
z prazského marathoénu, kde se jeden béZzec nechal zatejpovat obé nohy, zdda a ramena
a po 3,5 kilometrech zkolaboval. Pfi vétsim mnoZstvi aplikovanych tejpl je hlavni

podminkou dostatecény prisun tekutin.

To v knize od dvojice Langendoen, Sertelova z roku 2012 je vysvétleni funkce tejpl
zaloZzeno na receptorech. ,Abychom si dovedli predstavit moZné mechanizmy, je nejprve

potfeba védét, Ze kuZe je nds nejvétsi organ sloZeny z nékolika vrstev. Predevsim
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v oblastech styku riznych vrstev se nachdzeji etnd nervovd zakonceni. Pro tejpovdni jsou
2012, s. 15) Pokud pfilozime tejp na kizi jako dalsi vrstvu, dojde ke zméné pohybu vrstev
na misté aplikace. Receptory pod kizi jsou vedeny do misni rohu, coz je vstup centralniho
nervového systému a odsud jsou signaly z perifernich nervi vedeny do mozku,
coz zpUsobuje pocit bolesti, chladu nebo tepla (Langendoen, Sertelova, 2012, s. 15). Proto
nas na kurzu udili, Ze dllezita je vychozi pozice pfi aplikaci tejpu. Je to z dlvodu toho, aby
si zatejpované misto nebylo stale pod stejnym tlakem nebo tahem, ale aby se pfi pohybu
tlak a tah ménil. Nedojde poté k tomu, Ze by si nervovy systém navykl na stale stejné
signaly a tim by byla aplikace tejpli bezvysledna. Toto tvrzeni potvrzuje i Langendoen a

Sertelova ve své knize Tejpovani jako samolécba na strané 15-16.

3.7 Vlastnosti kineziologického tejpu

Z ¢eho jsou elastické tejpy vyrobené? Tejp obsahuje pouze 3 slozky. Tejp je tvoren
z 99% z bavlny, zbytek tvofi elastickd vlakna z polyuretanu, diky kterym lze tejp natdhnout
az 0 160% své puvodni délky, a posledni sloZkou je lepidlo, které se aktivuje teplem. Proto
pfi aplikaci musime kazdy tejp zaZzehlit rukou, ¢imz vzniklé teplo aktivuje lepidlo (Kobrova,
Valka, 2017, s. 17-18). Jedna se polyakrylatové lepidlo, které mizeme nalézt u naplasti.
,Lepici vrstva je nanesena ve formé vinek, aby se s minimdlnim mnozZstvim lepidla docililo
maximdlni prilnavosti v celé Sifce nataZzeného pdsku. Velké mnoZstvi lepidla by mohlo kiZi
drazdit a omezovat rovnéz pfistup vzduchu a vylucovdni potu. Mimo to by na kiZi

zustdvaly po odstranéni tejpu zbytky lepidla.” (Langendoen, Sertelova, 2012, s. 26)

3.8 Techniky tejpovani

Mame 2 déleni technik: zakladni a korekéni. V bakalarské praci se budu zabyvat

technikou zakladni, protoze je pro lidi bez zkusenosti s tejpovanim lehci k osvojeni.
Zakladni techniky

1. ,Inhibice svalu: 0 - 25% napéti, smér od uponu k zacdatku svalu

2. Facilitace svalu: 15 — 35% napéti, smér od zaldtku svalu k uponu
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Korekcni techniky

Mechanicka
Fascidlni
Prostorovd

1.

2

3

4. Vazivovd/slachovad
5. Funkéni

6

Lymfatickd: 0-20% napéti, hematom bez napéti” (Kobrova, Valka, 2017, s. 33)

3.8.1 Inhibice a facilitace

,Pretizeni, akutné poskozené svaly ovliviiujeme ve smyslu inhibice. Tejp lepime
s napétim do 25% od uponu k zacdtku svalu. Tejp aplikujeme v protaZzeni segmentu, tim
dojde k napnuti kiiZe, svalu a pfidruZenych tkdani. Po ndvratu do neutrdini pozice se kiZe
spolu s tejpem narasi, zvrdsni. Vzhledem k elastickym vlastnostem, jeZ umoZriuji nejen
nataZeni, ale hlavné smrsténi se tejpu zpét, a vzhledem k tomu, Ze je uvaZovdna svalovad
kontrakce od uponu svalu k zacdtku, pracuje tejp nalepeny od uponu v opacném sméru,
neZ je smér svalové kontrakce. V pfipadé inhibice se tedy tejp smrstuje od zacdtku k uponu

svalu, tedy opacné, neZ je uvazovand prdce svalu.” (Kobrova, Valka, 2017, s. 36-37)

Jak jsem psal v kapitole vyse, néktefi pouzivaji kineziotejp, aby pfiméli sval ke stalé
kontrakci, a tim ho nepfretrzité posilovali. Toto ptipad facilitace. , K ovlivnéni chronickych Ci
akutné oslabenych svali, u kterych chceme podporit svalovou kontrakci, aplikujeme tejp
s lehkym napétim 15-35% v maximdlné moZném protaZeni svalu ve sméru od zacdtku
k uponu svalu k jeho facilitaci. Vyssi napéti tejpu poskytuje vétsi stimulaci a podporuje
svalovou kontrakci, stejné jako prdce tejpou ve sméru svalové kontrakce.“(Kobrova, Valka,

2017, s. 37)
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4 Prace s Kineziotejpem

4.1 Cdstitejpu
Tejpovaci paska lze rodélit na 3 casti, o kterych je dllezité védét a myslet na to,

k cemu jaka c¢ast slouzi. Napomdahda nam to ke spravné aplikaci tejpu.

1. Baze — Jednad se o zacatek tejpu. Tuto c¢ast lepime vidy bez napéti, nachazi se bud
na zacatku tejpovaci pasky, nebo uprostfed. Od baze poté lepime s tahem. Cim
vétsim napétim lepime, tim delsi by méla byt baze, aby nedoslo k odlepeni.

2. Funkéni ¢ast — Jednd se o ¢ast tejpu mezi bazi a koncem tejpu. V této ¢asti je tah
tejpu.

3. Konec — posledni ¢ast tejpu, kterd je vidy nandsena bez napéti

v

4. Tails — rozdélend ¢ast tejpu na pruhy pro ,Y“ a ,X“ nebo ,véjit“ (Kobrova, Valka,

2017, s. 23)

4.2 Tvary tejpu

M

,Zakladnimi tvary jsou ,Y“, 14, ,X“, ,vé&jir, ,sit“ a ,donut hole” (viz obr. 1.). Tvar
adélku tejpu vybirame podle velikosti oSetfované oblasti a poZadovaného ucinku

(Kobrova, Valka, 2017, s. 28).
»Y“ tejp

»Nejcastéjsi forma aplikace. Vyuziva se hlavné v zdkladnich technikdch k ovlivnéni svalu.
Po nalepeni kotvy tejpu jednotlivé pruhy (tails) obkruZujeme svalové brisko. MuZeme zvolit

i rozstrizeni na tfi pruhy a prostredni vést primo pres svalové brisko.
#1“ tejp

Muze byt pouzit namisto ,,Y“ tejpu. VyuZivame ho zejména v akutni fazi, kdy potrebujeme
snizit bolest. ,1“ svalové brisko neobkruZuje, ale vede pfimo pres postizenou oblast.

Po odeznéni akutni faze Ize vyménit za , Y.
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~X“ tejp

PouZiti zvolime v mistech, kde se zacdtek a upon svalu méni v zdvislosti na pohybu, jako je
tomu napf. u mm. rhomboidei. Konec prostfiZzené do ,X“ pomdhaji Iépe rozptylit napéti
tejpu na kazi.

’F”

nVéjl

Pouzivame k lymfatické drendZi. Tejp rozstfihneme na 4 — 8 pruht podle zvolené sife tejpu.

Kotvu tejpu lepime do mista lymfatickych uzlin a pruhy tejpu vedeme pres oblast otoku.
St

Je modifikovany véjit. Tejp rozstfihneme od stfedu na 4 — 8 pruhi (podle Sitky tejpu),

ale kotva i konec tejpu zlistanou nerozstrizené. Vhodny je v oblasti velkych kloubd.
,Donut hole“

Vznikne prostfiZzenim otvoru uprostred ,,X“ tejpu nebo ,,1” tejpu. Otvor umistime prfimo nad
lé¢enou oblast. VyuZivame ho hlavné v mistech kosténych vybézku, k ,nadlehceni”
a lokdlnimu sniZeni otoku v dané partii. Efekt umocnime kombinaci 2 — 4 ,donut hole”

umisténych krizem pres sebe.” (Kobrova, Valka, 2017, s. 28-29)
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Obr. 1 Tvary tejpu
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Dostupné z: https://german.alibaba.com/product-detail/professioal-kinesiology-tape-

sports-muscle-care-tex-tape-kt-tape-1904061274.html

4.3 Tahy tejpu

»Nékteré tejpy se aplikuji zdsadné bez tahu, napriklad tejpovdni opuchlin a otokd.
Jinak se pdska témér vidy nalepuje pod tahem. Jak silny tah pouZijeme, zdleZi jednak
na problému, ktery se oSetfuje, na strané druhé na konstituci, tedy na stavu a charakteru
tkané. Tenké, citlivé nebo ochablé partie pojivovych tkani a kiZe sndseji mnohem mensi
tah neZ ty pevné. Paradoxnim jevem pri lepeni s tahem je, Ze pohyb, kterému je tejpem
kladen jisty odpor, Ize ¢asto provadét mnohem snadnéji.” (Langendoen, Sertelova, 2012,

s. 38) Pokud si nejste jisti, volte spiSe mensi tah nez vétsi (Kobrova, Valka, 2017, s. 31).
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4.4 Aplikace tejpu

»Prvni podminkou uspésného pouZiti tejpu je prfesné vysetreni tkani, které chceme
tejpem ovliviiovat, pricemZ samozfejmosti by mélo byt opétovné vysetfeni po aplikaci.

Druhou, neméné dileZitou podminkou, je sprdvnd aplikace technik tejpovdni.

Klicem metody je podpora muskuldrniho a lymfatického systému bez omezeni
rozsahu pohybu. Prostrednictvim aplikace tejpu na kiZi usnadriujeme tok krve a lymfy,
zkracujeme dobu hojeni, umoZriujeme ndvrat k normdlini funkci.”“ (Kobrova, Valka, 2017,

5. 23-24)

4.4.1 Pomiicky

Zakladni a nejpotfebnéjsi pomuckou jsou titanové nlzky. Je to z toho divodu,
Ze tyto nlzky jsou velmi ostré a vydrzi dlouho ostré, protoze na né nepUsobi tolik lepidlo
z tejpu. To by mohla byt jedind pom{cka, ale pokud ma byt tejpovani efektivnéjsi, je i vice
pomucek. Lepidlo na tejpy ve spreji. Po naneseni vrstvy na k(zi vytvofi lepivou vrstvu
a tejp poté lépe drzi. Ddle mame odmastovace klze, které maji také vliv na délku nalepeni

tejpu. Existuji i roztoky na odstranéni tejpu, pro citlivéjsi kize lidského téla.

4.4.2 Priprava kize

»PokoZka se diky koZnimu mazu priibézné masti. Pro dokonalé pfilnuti tejpu je tedy
nutné kizi odmastit a osusit, i kdyZ klient nepouZil bezprostiedné pred aplikaci tejpu
télové mléko nebo neabsolvoval masdz. Pokud vsak ve své praxi vyuzivate masdzni
prostredek a alkoholové bdzi, Ize po takové masdzZi tejp nanést primo. KizZe je zdroven
odmasténd a v kombinaci s vhodnou technikou tejpovdni prodlouZite efekt vasi terapie.
Prilnavost, a tim i ucinek tejpu ddle sniZuje hodné ochlupend kiizZe, proto je vhodné misto

oholit, nebo chlupy alesporn vyrazné zkrdtit” (Kobrova, Valka, 2017, s. 24)

4.4.3 Priprava tejpu

Oba konce tejpu (baze) zastfihneme do oblouku. Snizime tak riziko odlepeni tejpu
zachycenim o odév pfi svlékani ¢i oblékani. Vidy se snazime nepfijit do styku se stranou
tejpu, kde je lepidlo. Podkladovy papir, na kterém je tejp, roztrhneme v misté baze
a nalepime. Zbytek tejpu nechame na podkladovém papiru az do samotné aplikace

(Kobrova, Valka, 2017, s. 24-25).
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4.4.4 Nalepeni tejpu

Kotva tejpu by méla byt alespon 2,5 — 5 cm dlouhd, zélezi, jak moc velké napéti
chceme pouizit. Kotvu lepime vidy bez napéti. Dllezitd je zdkladni pozice segmentu,
ktery chceme tejpovat. Jde o pohodli pfi noseni, aby nedochazelo k pocitu tahani za kazi.
Proto volime umisténi kotvy na zacatek ¢i Upon svalu. KdyZ lepime vice vrstev tejpu pres
sebe, musi vzdy kotva i konec tejpu byt nalepeny na kizi a ne na tejpu pod nim. Lepidlo
drzi nalepené lépe na kiZi nez na tejpu a docilime tak delSiho Ucinku. Nevime — li, jaké
napéti pouzit, volime vidy napéti mensi. Po aplikaci tejpu zazehlujeme rukou a tim vzniklé
teplo aktivuje lepidlo. Dokonalé pfilnuti tejpu ziskdme aZ po 30 minutach (Langendoen,

Sertelova, 2012, s. 38).

4.4.5 Odstranéni tejpu

Bud' se tejp sundd po nékolika dnech sam, napfiklad vétsi mirou poceni nebo
vétsiho kontaktu s vodou. Pokud chceme tejp uUplné sundat, doporucuje se v protazeni
kGiZze a ve sméru rustu chlupt. Jeden zpUsob je, Ze jednou rukou strhavame tejp a druhou
natahujeme k0Zi opacnym smérem. Druhy zpUsob je, Ze tejp rolujeme z povrchu klze
za soucasného klepani na odlepované misto k snizeni vnimani bolesti. Nebo je dobré tejpy
sundat ve sprse kdy je tejp mokry a namydleny, nebo mame specidlni pfipravek

na odstranéni tejpu, ktery se pouzivd i pro odstranéni zbytkl lepidla po tejpu.

Tejp nechavdme nalepeny maximalné tyden podle techniky. Pokud lepeni
opakujeme na stejné misto, je dobré pockat 1 — 2 dny, aby si odpocinula jak klze,

tak i receptory v ni (Kobrova, Valka, 2017, s. 27).

4.4.6 Barva tejpu

Co se tyCe vybéru barvy tejpu, jsou Casto pokladané a nejvice feSené dvé otazky:
LJe rozdil jakou barvu si vyberu?“ a ,Je rozdil v tuhosti podle barvy?“ Podle mé zkusenosti
vim, Ze zadny rozdil v barvach neni. Tuhost tejpu je pokaidé stejné, neni to tedy jako
napriklad u Therabandu, kde barva déli miru tuhosti. Co se tyce funkce podle barvy, tak je
to Cisté psychicky aspekt. Pokud ¢lovéku, kterému lepite modry tejp, feknete, Ze bude mit
To samé plati u Cervené nebo Zluté, kdy muzZete tvrdit, Ze bude pocitovat hrejivy pocit.
Nicméné, Kobrova a Valka ve své knize popisuji, Ze pocitu tepla a chladu dochazi kvuli
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tomu, Ze tmavsi barvy absorbuji vice tepla a svétla a svétlejsi barvy méné, ale Ze vybér
barvy by si mél rozhodnout klient sdm podle oblibenosti. Naopak Daniel Weiss ve své
knize piSe o kazdé barveé zvlast, co jaka barva zpUsobuje a jaky ma ucinek na télo. Dokonce

je zde i popsan kineziologicky test, jak si vybrat spravnou barvu pro své télo.
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5 (il a ukoly prace

5.1 Cil prace

Cilem bakalarské prace je predloZzeni zakladnich informaci o kineziotapingu a na

zakladé poptavky florbalovych trenérli vytvoreni metodické prirucky s postupem

tejpovani nejcastéjSich probléml pohybového apardtu u hraca florbalu.
5.2 Ukoly prdce

Na zakladé vySe zminéného cile jsem si stanovil nasledujici ukoly:
1) zmapovat a analyzovat dostupnou literaturu dané problematiky,
2) vytvorit a zpracovat anketové Setfeni mezi florbalovymi trenéry,

3) sestavit metodickou pfirucku s postupem tejpovani nejéastéjsich
pohybového aparatu hracu florbalu.

probléma
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6 Metodika prace

6.1 Rozbor literatury a internetovych pramenti

Kineziotaping je hlavnim tématem této prace a k tomuto tématu jiz vzniklo nékolik
knih. Teoreticka c¢ast téchto knizek je u kazdé shodn3d, jediné, v ¢em se lisi, je technika
aplikace tejpu. Weiss (2015) popisuje kineziotaping na zacatku jeho knihy. Je zde
vysvétlené rozdéleni tejpll, vlastnosti tejpu a pomlcky k tejpovani. S doplnénim zasad
tejpovani, moznosti vyuziti a hlavné principem pouzivani pouziji uvodni kapitoly z knihy

autord Langendoen a Sertelovda (2014). Tvary tejpu, vysvétleni principu fungovani

kineziotejpu a techniky jsou popsany v knize od autort Kobrova, Valka (2017).

JelikoZ budu tejpovat problémy pohybového aparatu zplsobené pfi florbalu,
pouziji publikaci od Skruzného (2005) a Kysela (2010), kde popisuji historii a Urazy ve

florbalu.

6.2 Tvorba ankety pro trenéry florbalu

Anketa je prazkum ndzor( dotazem u skupiny respondentd, jejichz vybér
neumoznuje nalezité zobecnéni na celou populaci. (Wikipedia.cz, [online]. 2018

[Cit. 15. 6. 2018])

Pro vytvoreni ankety jsem kvili usnadnéni sbéru odpovédi zvolil internetovy server
survio.com, kam jsem zadal 8 otdzek a rozeslal jsem internetovy odkaz trenérim
z Karlovych Var(Q a Plzné. Dotaznik jsem rozeslal 27 trenériim a dotaznik vyplnilo 19
trenérl. Od ankety jsem ocekaval, Ze zjistim, jestli je o vytvoreni pfirucky zajem a o jaké

postupy tejpovani je zajem.
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Anketa obsahovala 8 jednoduchych otazek:

1. Slysel/a jste nékdy o kineziotejpovani?

2. Mate s touto metodou vlastni zkuSenost?

3. Chtél/a byste se tuto metodu naucit?

4. Kdybyste mél/a k ruce metodicky postup jak tejpovat, vyuzil/a byste ho?
5. MEél/a byste zdjem o takovou brozuru s metodickym postupem?

6. Vyuzival/a byste tuto metodu ve své kategorii, kterou trénujete?

7. Jakou kategorii trénujete?

8. S jakymi zranénimi ¢i problémy pohybového aparatu se nejcastéji setkavate?

6.3 Vyhodnoceni ankety

Graf 1: Sly3el/a jste nékdy o kineziotejpovani?

Slysel/a jste nékdy o kineziotejpovani?

® Ano @ Ne

Vyhodnoceni:

Na zdkladé grafu ¢. 1 maZu usoudit, Ze o kineziotejpovani slySelo vice neZz polovina

respondenta.
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Graf 2: Mate s touto metodou vlastni zkusenost?

Mate s touto metodou vlastni zkusenost?

-~ 3B9%

6L1% —

® Ano @ Ne

Vyhodnoceni:
Druha anketni otdzka (viz. graf ¢ 2) ukdzala, Ze 61,1%

s kineziotejpovanim vlastni zkuSenost.

Graf 3: Chtél/a byste se tuto metodu nauéit?

Chtélfa byste se tuto metodu naucit?

167 %
\,

- E3%

® Ano @ Ne

Vyhodnoceni:

respondentl

nema

Na zdakladé treti otdzky (viz. graf €. 3) a jejiho vyhodnoceni, jsem gzjistil, ze 83,3%

respondentl ma o nauceni se tejpovani zajem.
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Graf 4: Kdybyste mél/a k ruce metodicky postup jak tejpovat, vyuZil/a byste ho?

Chtélfa byste se tuto metodu nauéit?

16,7 % ™

® sno @ Ne

Vyhodnoceni:
Vsichni, podle grafu €. 4, ktefi maji zdjem o nauceni se tejpovani, by vyuzili metodicky

postup, kterych bych jim poskytl.

Graf 5: Mél/a byste zajem o takovou broZuru s metodickym postupem?

Mél/a byste zajem o takovou broZuru s metodickym postupem?

® Ano @ Ne

Vyhodnoceni:
Stejny pocet respondentd (83,3%), podle grafu ¢. 5, ma zdjem o vytvofeni metodické

prirucky.
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Graf 6: VyuiZival/a byste tuto metodu ve své kategorii, kterou trénujete?

Vyuzival/a byste tuto metodu ve své kategorii, kterou trénujete?

® Ano @ Ne

Vyhodnoceni:
72,2 % dotazanych by kineziotejpovani vyuZilo u své kategorie, kterou trénuje (viz. graf
¢. 6).

Tabulka 1: Jakou kategorii trénujete?

MuZi 2
Zeny 1
Divky (do 18 - tilet) | 1
Juniofi 2
Dorostenci 2
Starsi zaci 3
Mladsi zaci 3
Elévové 3
Mini pripravka 1
Brankari 1
Vyhodnoceni:

Mé ankety se zucastnili trenéfi vice vékovych kategorii i obou pohlavi (viz. tabulka ¢. 1)
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Tabulka 2: S jakymi zranénimi ¢i problémy pohybového aparatu se nejcastéji setkavate?

. Kolenni kloub, ramenni | Kolenni kloub a
Zadné Ramenni kloub
kloub a hlezenni kloub prst
Bolesti kolenniho
. Hlezenni kloub,
Zadné Podvrtnuty kotnik kloubu ¢i hlezenniho
ramenni kloub
kloubu
Natazeni svald, Natazeny sval, VétsSinou problém
Vyvrknuty kotnik
Slach HK nebo DK s koleny a lytkem
Kolenni kloub,
Kolenni kloub, Problém s kolenem —
lytka, hlezenni Hlezenni kloub
achillovka vazy
kloub
Problém s vazy v koleni Srazeniny Zvrtnuty kotnik
Vyhodnoceni:

Na zakladé odpovédi v této otazce jsem se rozhodl, Ze do metodické pfiruc¢ky zaradim

vSechny vySe zminéné problémy (viz. tabulka €. 2)

6.4 Tvorba metodické prirucky

Material pro metodickou pfirucku jsem shromazdoval od ledna do kvétna letosniho
roku. Chtél jsem metodu aplikovat na moje spoluhrace béhem play off v 1. lize florbalu.
BohuZel, pro moji praci nebylo tejpovani potfeba, a tak jsem si jako figuranty vybral
kamardada z plzefiského florbalového tymu Filipa Rybnikara, spoluhrace Jakuba Cerného a
moji pritelkyni Adélu Hennebichlerovou. Pro moji metodickou pfiru¢ku jsem si zvolil
kineziotejpy znacky Sensiplast, protoZe jsou cenové dostupné a mam snimi dobré
zkuSenosti. Fotodokumentaci pouzitou v metodické pfiruéce jsem pofidil pomoci
mobilniho telefonu Samsung Galaxy S6 Edge. Naklady vynaloZzené na sestaveni metodické
prirucky se pohybuji kolem 600 K¢, jelikoz jsem veskeré potiebné vybaveni jiz vlastnil,

je tato suma pouze za kineziotejpy.
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7 Prakticka ¢ast - metodicka prirucka

Pro vytvoreni metodické pfirucky jsem vyuZil znalosti ziskané na kurzu tejpovani
od spolecnosti ,skolatejpovani.cz” a dale své vlastni zkuSenosti, po 3 letech tejpovani.
Postup je psan, aby byl srozumitelny i pro laika, ktery nema vzdélani v oblasti anatomie.
Snazim se proto k nizSimu poctu vyskytu termind a pouzivam vice neodborné vyrazy. Diky
tomu si myslim, Ze bude metodickd prirucka srozumitelnd pro vétsinu populace, coz je

i mym cilem.

7.1 Ramenni kloub - stabilizace

Ramenem myslim v tomto pfipadé deltovy sval, ktery jsem tejpoval nejcastéji, kvili
jeho bolesti z osobnich souboju pfi hie. Je to sval, ktery obepind cely ramenni kloub.
Zacdatek svalu je na klicni kosti, nadpazku a vnéjsi strané lopatky a Upon se nachazi
na pazni kosti. Nejlépe tento sval uvidime, kdyZz nam klient upazi, coz je u vychozi poloha.
Takze kdyZ chceme ramenu ulevit, lepime s napétim okolo 25% od Uponu smérem

k hlavé.

Pokud deltovy sval lepime castéji, je dobré posledni nejdelsi tejp lepit i na druhy

ramenni kloub ve stejném sméru. Vyhneme se tak pfipadné svalové dysbalanci.

Tabulka 3: Tejpovani ramenniho kloubu

1. Aplikujeme Y tejp, ktery kopiruje
deltovy sval. Bazi nalepime pod
deltovy sval a lepime smérem
k hlavé.

2. Obé ramena tejpu lepime pod
tahem 25-50%, konec tejpu bez
napeéti.
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3.

4,

Dalsi dva tejpy tvaru | lepime
na hrbolek, ktery  vystupuje
na rameni (AC skloubeni).

Jsou lepené se 100 % napétim od
stredu tejpu. Oba konce tejpl
lepime bez napéti.

5.

Posledni tejp je nejdelsi. Vétsina
florbalistd ma ohnutd zada, coz
ramena tlac¢i k hrudni kosti. Proto
v tomto pfipadé lepime posledni |
tejp od prsniho svalu bez napéti k
podpazni jamce, kolem kloubu se
100 % napétim a od jamky bez
napéti k lopatce.
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7.2 Bolest zad

Bolava zdda jsou u sportu sjednostrannou zatézi, jakym je florbal, bohuzel
samoziejmost. DlleZitd v tomto pripadé je spravnd kompenzace po tréninkovém bloku.
JaVam ukdzu techniku lepeni bolesti zad v oblasti bederni. Jedna se o jednoduchou
techniku pouze s ,1” tejpy. Vychozi pozice klienta je hluboky predklon, do takové miry
kam klient mUze. Prvni dva tejpy by neméli zasahovat do patere a uz vibec ne pres osu

téla. Zvolte tak ze zacatku radéji lepeni ddle od patere.

Tabulka 4: Tejpovani bolesti beder

| 4 1 1. Bazi prvniho tejpu lepime tésné nad

hyzd'ovy sval bez napéti
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2. Tejp lepime svySSim napétim 75 %
podél patefe smérem k hlavé, konec

tejpu lepime opét bez napéti.

3. Stejnym zplsobem lepime i na druhé

strané patere.
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4. Treti tejp lepime od stfedu se 100 %

napétim. Nahmatdme si esi¢ka, coZ
jsou dva body na zadech, v oblasti
beder, které bud lehce nahmatame,
nebo jsou u vétSiny lidi vidét ve
vzpfimené poloze. Body si bud
zapamatujeme, ale leh¢i je si udélat
te¢ku propiskou nebo fixem. Tah
vedeny od stfedu je veden k obéma

bodlm. Za body jiz lepime bez napéti.

5.

Takto vypada finalni verze. MlZeme se
podivat, Ze pdsky jsou zvrasnéné, coz
je i nase kontrola, Ze je tejp spravné

aplikovany.
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7.3 Kolenni kloub

Technik na zatejpovani kolene je nepreberné mnozstvi. Ja budu popisovat techniku
univerzalni z kurzu. PouZivaji se tu maximalni tahy a vice vrstev, a tak ma klient pocit,
jakoby mél na noze ortézu. Tato technika plsobi na postranni vazy kolene a pomaha
ke stabilizaci ¢ésky. Ja ji pouZzivdm na tejpovani ve vétsi zatézi jako je zapas nebo fyzickd
prace. Zde plati, Ze ¢im vice vrstev nalepite, tim bude tejp pevnéjsi. Vychozi pozice
pro tejpovani kolene je sed s prikréenym kolenem, abyste dobre vidéli ¢ésku, okolo které

budeme tejpovat. Snazime se nelepit tejp pres ¢ésku.

Tabulka 5: Tejpovani kolenniho kloubu

1. Na boku kolena
nahmatame dva vystupky.
Na vystupek pfiloZime tejp
lepeny od stfedu se 100 %
napétim a bdze dolepime
bez napéti. Toto
aplikujeme na obou

stranach kolene.
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2. Druhy tejp aplikujeme

také od stfedu znovu
se 100 % napétim.
Nahmatame si hrbolek
pod ¢éskou a zde
aplikujeme stfed tejpu.
Baze tejpu dolepime opét
bez napéti, smérem
klytku, tak abychom

nezasahli do podkoleni.

Dalsi tejp umistime nad
¢ésku. Bazi nalepime bez
napéti az k c¢ésce. Kolem
¢ésky lepime napétim
25 — 50 %. Jakmile se
dostaneme pod ¢ésku,
lepime napétim 100 % az
za holenni kost. Zbytek
dolepime bez napéti.

Lepime na obou strandach.
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4. Posledni tejp lepime pres

pfedchozi tejp se 100 %
napétim. Zacatek tejpu je
na konci predchoziho
stim, Ze ho umistime na
kGzi.  Napéti je az
po Uuroven horni (asti
¢ésky a zbytek lepime bez
napéti. Opét lepime na

obé strany.

Zde vidime  vysledek.
Po natazeni nohy se ndm
zvrasni kGZe na koleni, coz
je naSe kontrola spravné

aplikace.
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7.4 Kycelni kloub

Technika, kterou pouzijeme na kycelni kloub, Ize pouZit i u jinych pfipad(l. Jednd

se o techniku pfi bolesti jednoho konkrétniho mista, tfeba misto na lopatce nebo lytku.

Musi se jednat o bolest jenom v jednom bodé. Lepime zde 4 ,1” tejpy kazdy s jinym

napétim. Technika je to lehkd a vychozi pozice je leh na boku a nohy do pravého uhlu jako

kdyby klient sedél na zidli.

Tabulka 6: Tejpovani kycelniho kloubu

1. Nahmatame si vystupek kosti

v oblasti kyéle. Na toto misto
umistime prvni tejp s napétim

100 % a baze dolepime bez napéti.

Druhy tejp lepime kolmo na prvni
opét s napétim od stfedu. Stred
kfize se nachazi na bolestivém

misté. Tejp lepime se 75 % napéti.
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3. Treti tejp nalepime tak, abychom
vytvofili hvézdu. Napéti je 50 % a je

opét lepeny s tahem od stfedu.

4. Posledni tejp nalepime kolmo na 3.
a vytvofime tim vyslednou hvézdu.
Posledni tejp lepime s25 %

napétim.
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7.5 Lytkovy sval

S bolesti lytka se setkavam casto. Nastésti ani tato technika neni nijak slozita.

Potfebujeme k tomu pouze jeden ,Y“ tejp. Lytkovy sval ma dvé hlavy, které budeme

obkruzovat stejné jako u deltového svalu. Zacatek svalu je na stehenni kosti tésné nad

ohybem kolene a upnut je za pomoci Achillovi Slachy k patni kosti. My budeme tejpovat

od patni kosti az nad hlavy lytka, ale nezasdhneme do ohybu kolene. Kize je zde citlivéjsi

a nalepeni tejpu na toto misto by mohlo byt nepfijemné. Opét se snazime, abychom

obéma rameny obkrouZili co nejvétsi plochu svalu. Vychozi pozice je na bfiSe, tak aby

klientovi presahovala noha pres lGzko. Potrebujeme sval protahnout a to udélame

za pomoci nasi nohy, kterou budeme tlacit do chodidla klienta, tak aby citil, Ze je sval

v protazeni.

Tabulka 7: Tejpovani lytkového svalu

1.

Bazi nalepime pod patu a s vysSim
napétim vedeme od paty pod
lytkovy sval. Zde se nam tejp déli na

2 ramena.
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2. Prvni rameno vedeme se 100 %
napétim kolem Iytkového svalu.
Konec tejpu lepime bez napéti a
konec sméfujeme pod ohyb

v koleni.

3. Druhé rameno lepime stejnym

zplGsobem jako prvni.
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Pro zacdatecnika je leh¢&i umistit
rozstfizeni tejpu blize k paté, aby

mél jistotu, Ze sval obkrouzi cely.
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7.6 Hlezenni kloub

Tejpovani hlezenniho kloubu je ve florbalu velmi casté. Je to technika tézsi kvali

poslednimu tejpu, ktery lepime slozZité kolem paty a musime mit celou dobu stale stejné

napéti tejpu. Technika je univerzalni zpeviujici stejné jako u kolene. Také zde plati, ¢im

vice vrstev, tim pevnéjsi tejp. Vychozi pozice klienta je vsedu s natazenymi nohami

presahujicimi pFes 10zko alespori do poloviny lytka. Spi¢ka nohy sméFuje ke stropu.

Tabulka 8: Tejpovani hlezenniho kloubu

Je dulezZité zjistit, jestli je
problém na vnéjsi nebo
vnitfni  strané hlezenniho
kloubu. Tento pfriklad je
ukdzka s problémem na
vnitfni  strané hlezenniho

kloubu.

Prvni tejp tedy nalepime na
vnitfni  stranu hlezenniho
kloubu. Na stranach
hlezenniho kloubu mame
dvé boule. Bazi umistime
nad bouli a bez napéti

dolepime az na bouli.

Se 100 % napétim lepime
pod patou od boule k bouli.
Nad bouli opét dolepime

bez napéti.
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4. Druhy tejp nalepime opét
od boule k bouli opét se 100
% napétim, tentokrat ovsem
vedeme tejp pres Achillovu

Slachu.

5. Dalsi tejp lepime opét na
vnitfni  stranu  hlezenniho
kloubu opét nad bouli. Pod
bouli se 100 % napétim
vedeme tejp, ktery

kopirujeme prvni tejp pod

patu az k druhé bouli.
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6. Na bouli oviem zahneme
tejp nad nart a dolepime

bez napéti.

7. Posledni tejp je nejslozitéjsi
na nalepeni. Je dilezité mit
tejp stale ve stejném napéti
po celou dobu lepeni. Bazi
umistime na ndrt na vnitfni
strané jako je na obrazku

bez napéti.
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8. Tejp vedeme se 100 %
napétim pod patu, za patu,
pod patu a na druhou
stranu nartu, kde dolepime

bazi bez napéti.

9. Pokud potrebujete pevnéjsi,
tejp lepime rlzZové tejpy ve
vice vrstvach nebo i z vnéjsi

strany.
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7.7 Achillova slacha

Tejpovani Achillovy Slachy lze pouzit samostatné, ale ¢astéjsi varianta je v kombinaci
s tejpovanim lytka. V tomto pfipadé nejdrive tejpujeme Achillovu Slachu a poté az lytkovy

sval.

Tabulka 9: Tejpovani Achillovy slachy

1. Prvni tejp nalepime bez

napéti pod patu.

2. Klientovi zatla¢ime na Spicku
nohy svoji nohou, tak aby
doslo k protazeni Slachy.
Tejp nalepime se 100 %
napétim az do pllky lytka,

zbytek dolepime bez napéti.
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3. Druhy tejp nalepime od
stftedu se 100 % napétim
pfes bolestivé misto na
Achillové Slase. Baze

dolepime bez napéti.

4. Takto vypada zatejpovana
Achillova Slacha a ted by se

zacalo tejpovat lytko.
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7.8 Natazeni svalu (hamstringy)

Pro ukdzku tejpovani natazeného svalu jsem si vybral hamstring, ktery tejpuji také
v dosti pfipadech. V pfipadé nataZzeného svalu, je potfeba si zjistit pfesné zacatek a upon
svalu a misto kudy vede. K ¢astym natazenim dochdzi na predni strané stehen nebo na
predlokti. Aplikace je u vSech stejna. Volime ,1“ tejp, ktery vedeme od Uponu k zacatku
svalu vjeho protaZzeni. Hamstringy jsou skupina 3 svall (poloslasity, poloblanity a
dvojhlavy sval stehenni) na zadni strané stehen. Proto pouZijeme 3 ,1“ tejpy. Zakladni
pozice je hluboky predklon, tak aby klient citil protazeni zadni strany stehna. Pokud

predklon nepomuze, mizeme lehce prednozit danou nohu.

Tabulka 10: Tejpovani natazeného svalu

1. Prvni tejp lepime od podkolenni,

smérem k hyzdi se 100 % napétim.
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2. Druhy tejp aplikujeme stejné jako
prvni, tak aby pllka presahovala na
kGzi a druha pulka na predchozi

tejp.

3. Posledni tejp aplikujeme stejné jako
predeslé dva. DuleZité je, abyste
vSemi tfemi tejpy pokryli co nejvétsi

plochu na zadni strané stehna.
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7.9 NarazZenina

Narazeninou je mysleno tzv. konar. Je to Casty pfipad zranéni pfi zdpase, hlavné
v oblasti stehna. M(iZe se vytvofit modfina, ale také nemusi. Na tento problém existuje
typ tejpovani a tim je lymfatické tejpovdni. Lze pouzit na vSechny modfiny, otoky
a nervové podrazdénd mista. Lepime ho vidy jako prvni vrstvu a az poté dalsi naptiklad
stabilizacni tejpy (natekly kolenni nebo hlezenni kloub). PouzZivd se k tomu ,sit“ nebo
,VE&jir“. Bazi vidy umistime smérem k lymfatickému recisti. Lepime bez jakéhokoliv napéti,
pouze tak, aby tejp nebyl provéseny. Vychozi pozice je v pfipadé oblasti nohy, vytoceni

nohy do strany pro aktivaci recisté.

Tabulka 11: Tejpovani narazeniny

1. Modfina je na vnéjsi strané
stehna. Bazi Prvniho tejpu
umistime smérem Kk tfislu.
Tejp jsme si rozstfihli na 4

prameny.
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2. VSechny prameny lepime
bez napéti. Je dlleZité
zabrat co nejvétsi plochu
kolem modfiny. MiulzZeme
prameny lepit rovné jako na

fotce nebo délat vinky.

3. Druhy tejp lepime stejné.
Bazi umistime smérem ke
kyc¢li, aby se prameny
prolinaly. Prameny by se
mély nejvice kFiZit v misté

modfiny.
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7.10 Bolest prstu

U bolesti prstu jsem zvolil vykloubeny palec, se kterym maji problémy néktefi hradi,

ale hlavné brankafi. Technika neni tézka a da se s ni i drZet florbalka a hrat. Potfebujeme

jen dva tejpy, které rozpUlime podélné, tak aby ndm vznikli 4 2,5 cm tejpy.

Tabulka 12: Tejpovani stabilizace palce

1. Ruku vytolime smérem k

malicku, tak aby doslo
k protazeni. Bazi nalepime
na nehet u palce ruky a s
50 % napétim nalepime

tejp.

Druhy tejp umistime na
zapésti a palec nechame
v pfirozené poloze. Tejp
obkrouzime kolem palce se
75 % napétim. Bazi

dolepime bez napéti.

3.

Zeleny tejp by se nam mél

kfizit na prvnim tejpu.
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4. Dalsi tejp lepime na konec
predeslého tejpu a
kopirujeme ho k zacatku. Je
dllezité, aby alespon Cast

tejpu presahovala na kuzi.

5. Posledni tejp lepime kolem
zapésti bez napéti, pres
nejvice namahavé mista, tak
abychom prodlouzili vydrz

tejpu.

6. Opét mlzeme pouzit vice
vrstev zelenych tejpl pro

vétsi pevnost.
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8 Zaveér a diskuse

Na zdkladé stanovenych ukoll na zacdtku prace jsem zacal prochdazet dostupnou
literaturu o dané problematice. V analyzovani pramen( jsem zjistil, Ze neni vytvorena
zadna takova metodicka pfirucka zamérena pfimo na florbal. Nejdfive jsem sepsal historii
florbalu ve svété a u nas a pficiny a druhy zranéni ve florbalu podle Skruzného a Kysela.
V dostupnych zdrojich jsem zjistil techniky a zplsoby tejpovéni. Seznamil jsem se s historii

tejpovani, moznostmi vyuZiti a proc lze vyuZzit pfi sportu.

Metodicka pfirucka je zamérena pfimo na florbal, a proto jsem chtél zjistit mezi
florbalovymi trenéry, jestli je o takovou prirucku viibec zajem. Vytvofil jsem proto anketu,
kterou jsem rozeslal mezi trenéry v Plzni a Karlovych Varech, kde plsobim jako aktivni
hrac. Na zdkladé odpovédi od respondentl jsem zjistil, s jakymi problémy pohybového
aparatu se nejcastéji potykaji i to, Ze o metodickou ptiru¢ku by byl zdjem. Stanovil jsem
proto 10 ¢asti lidského téla, pro které vytvorim metodicky postup tejpovani. Splnil jsem

tedy druhy ukol, ktery jsem si stanovil.

Treti ukol bakaldrské prace bylo sestavit metodickou pfiruc¢ku s postupem tejpovani
nejcastéjSich problém( pohybového aparatu hrach florbalu. Tento ukol jsem splnil.
Vytvofil jsem v praktické casti prace metodickou pfiru¢ku s podrobnymi postupy
a vlastnorucéné vyfocenymi fotografiemi. Postup je psan pro laiky, proto se zde vyskytuji
neodborné vyrazy, jako je boule nebo hrbolek a vyskyt termint je pouze ojedinély. Snazil
jsem se o predani mych zkuSenosti a podélit se o par uziteénych rad. Jedna se ve vétsiné
pfipadl o universdlni techniky, které mam zvlastni zkuSenosti vyzkousené u hraci

florbalu.

Byl bych rad, kdyby prace slouZil pro vétsinu populace at uz plsobici ve florbalu, tak i
v jiném sportu nebo jen pro lidi, ktefi maji problémy s pohybovym aparatem z bézného
Zivota. Na praci by Slo navazat bud sestavenim metodické prirucky s dalSimi postupy
jinych problém( pohybového apardtu, nebo prohloubenim stavajicich technik. Kazdé
misto lze zatejpovat vice zplsoby. Bylo by dobré se zaméfit tfeba na kolenni kloub.
Ukdazat techniky pti problému s ¢éskou, postranimi vazy nebo meniskem. Dale treba

tejpovani jizev, které jsou po operacich, aby se Iépe hojily.
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9 Resumé, summary

Florbal je mlady sport s enormnim narlGstem popularity. Hra se vyviji a nesmime
zapomenout na to, Ze je to stdle amatérsky sport. V dnesni dobé uZz dochazi
k poloprofesionalizaci florbalu, coz zapficini jesté vétsi naroky na hrace. Tento fakt mlze
zpUsobit vétsi riziko uUrazu pohybového aparatu. Proto jsem se rozhodl k vytvoreni
metodické prirucky pro hrace florbalu. Na zdkladé odpovédi z mé ankety, ktera byla
uréena pro trenéry florbalu, jsem zvolil 10 ¢asti lidského téla, které jsem se rozhodl
zaradit do metodické prirucky. Zaradil jsem tejpovani ramenniho kloubu, kolenniho
kloubu, Achillovy S$lachy, hlezenniho kloubu, lytkového svalu, kycle, hamstring(,
vykloubeného palce, narazeniny a bederni oblast. Postupy jsou psané pro laiky, aby

pfirucka slouZila i pro verejnost.

Floorball is a young sport with huge increasing popularity. The game is evolving
and we should not forget about that floorball is still an amateur sport. In this time
floorball is becoming more professional, which requires more from the players. This fact
can cause a higher risk of injury of locomotor apparatus. That’s why | decided to write a
methodological guide for floorball players. Based on a survey that was answered by
floorball coaches, | decided to choose 10 parts of the human body to describe in the
methodological guide. The guide includes instructions how to tape a shoulder, knee,
Achilles tendon, ankle, fibular muscle, coxa, hamstring, dislocated thumb, bruise and loin.

The instructions are written in a simple way so that it can be used by the public.
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