Zdravotni opatreni pri praci na poci-
tacCi: krcni pater (pokracovani 2)
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DalSim pokracovanim cviceni zamérenych na
kompenzaci potiZi, vzniklych opakovanym pre-
téZovanim nasi télesné schranky pri sedavé praci
u pocitace a nedostatkem prirozeného primeére-
ného pohybu, jsou cviceni zamérena k protazeni
ztuhlych svali podél kréni patefe a k odstranéni
svalovych spasmu, popripadé blokad krc¢nich ob-
ratlu.

1 Problémy s krc¢ni pateri

Svalové spasmy (z feckého spasmos kiec od spao
stahovat) v oblasti kréni patefe vznikaji pii trva-
lém statickém napéti svalu zajiSt'ujicich drZeni
a postaveni hlavy. Horni kréni patef predstavuje
klicové misto v regulaci pohybt celého osového
organu, ktery se orientuje podle polohy hlavy.
Prace v sedé je spojena s upfenym pozorovanim
stranek textu, monitoru pocitace s malym zor-
nym uhlem. NaSe hlava se pri této praci vétsi-
nou nachazi v predsunuté poloze, ktera zpuso-
buje vznik ohybového napéti v oblasti kréni pa-
tefe (tzn. Ze zatiZeni dané hmotnosti hlavy nepu-
sobi v ose krénich obratlt). Tato poloha prispiva
ke zkracovani Sijovych svalt (predevSim horni
sestupné casti svalu trapézového a intersegmen-
talnich svalu Sijovych) a k ochabovani hlubokych
ohybacu krku. Potize zde vzniklé byvaji spojeny
s vnucenou polohou hlavy a trupu pri sledovani
obrazovky; a souvisi také s postavenim a pohyby
hornich koncetin pfi ovladani klavesnice, mysi,
trackballu ¢i jiného zarizeni. Tyto potizZe, proje-
vujici se vétSinou bolestmi krcni patefe a hlavy,
mohou souviset i se zrakovymi potizemi (ne-
vhodné umisténi predlohy, pocinajici nebo po-
krocila dalekozrakost). Pri sledovani obrazovky a
pisemnosti, popfr. i klavesnice dochazi zpravidla
k predklonu hlavy a krku v ihlu 15-45 stupnu,
a to mnohdy s torzi kréni patere. Neumérné a
jednostranné jsou zatéZovany Sijové svaly, které
aby udrZely hlavu v této poloze, musi vyvinout
znacnou silu. Aktivita Sijovych svali dosahuje
pri predklonu hlavy 50-70% svych maximalnich
schopnosti [1].

Vlivem déle zaujimané neekonomické polohy
téla reaguji rizné tkané zménou napéti ve struk-
ture; a to bud’ jeho zvySenim a zkracenim nebo
sniZzenim a oslabenim. Toto vSe s sebou nese
nejprve poruchu funkce, nebo-li funkéni onemoc-
néni, které muzeme jeSté aktivnim svalovym usi-
lim odstranit. Zména napéti v tkani vede k ome-
zeni cirkulace krve ve svalech a tim ke vzniku
hypooxie. Tento stav predstavuje zménu pohyb-
livosti struktury - tedy kiiZe, podkoZi, svalovych
povazek, svali a vazu, a je vniman jako nepri-
jemny tlak v zatyli nutici hlavu ke zméné polohy.
Pii dlouhodobé fixaci hlavy v neprirozené a ne-
ekonomické poloze vznika rovnéz bolest. Jedna
se jednak o bolest aktualni v dané statické za-
téZové poloze a dale o bolest vznikajici pri po-
hybu. Bolest pokladame za symptom posSkozeni
struktury a je védomé vnimanym varovnym sig-
nalem nuticim k volnimu omezovani motoriky,
nebo v naSem pripadé k zaujeti jiné vhodnéjsi
polohy. Dlouhodoba fixace funkc¢nich poruch vy-
volava zmény strukturdlni, které jiz aktivni sva-
lovou cinnosti odstranit nelze.

Na vzniku trvalého statického napéti se také
znacnou meérou podili stres. Svaly vlastné pred-
stavuji takovy pamét'ovy prvek v cesté patolo-
gického pusobeni stresové informace, kdy sva-
lova hmota akumuluje tyto informace zvySenou
urovni svalového tonusu [3]. Pfi zvySené Cetnosti
stresu se tak dostavame do stavu zvySeného sva-
lového napéti a aniZ bychom si toto svalové na-
péti uvédomovali, transformujeme jej zpét do
psychické oblasti. Takto dochazi ke zretézeni
vSech negativnich autonomnich reakci naSeho
téla ve smyslu uzavireného kruhu: psychické na-
péti — svalové napéti.

2 Uvolnovaci a protahovaci cviceni

Nasledujici cviceni jsou zamérena na uvolnéni
pohybu kréniho tseku patefe a protazeni svalu
Sijovych, horni ¢asti svalu trapézového a svalu
ramenniho pletence.

Cviceni provadime aZ na hranici moZného po-
hybu, coz je poloha, kdy jiZ nelze pohyb dale
provést nebo kdy vyvolava bolest. ZvétSeni po-
hyblivosti znamena posunout ,doraz“ pohybu
nebo mez bolestivosti. VétS§i pohyblivost je
mozZna jen tehdy, pusobime-li prislusnymi cviky



trvale. Cviceni provadime pomalu, se soustredé-
nim se na dychani. Rozhodné se musime vyvaro-
vat rychlych Svihovych pohybu, které zpusobuji
rychlé napnuti svali a posunuti kloubu na hra-
nici omezeného smeéru, coz vyvolava nebo zhor-
Suje bolest. Cviky nesméji bolest zvétSovat a po-
kud ji vyvolavaji, pak musi byt snesitelna, ftj.
mirna. Po dokonceni cviceni musi bolest rychle
odeznit. Aby bylo cvi¢eni i¢inné, musi byt prova-
déno kazdy den, nejlépe nékolikrat za den v pre-
stavkach mezi praci. Jednotlivé cviky opakujeme
5-7 krat v jedné sérii, ¢imZ docilime pozvolného
zvétSeni rozsahu pohybu.

Uvolnéni spasmu hlubokych Sijovych svalii

Zakladni poloha: Sed na zidli, poloZzime oba
palce nad jarmovy oblouk a provedeme pred-
klon hlavy smérem ke kli¢cni kosti. Oba uka-
zovaky opreme zespodu tylni kosti, poti se
podivame smérem nahoru. Pfi nadechu mirné
zaklanime hlavu a tim se soucasné prohne
hrudni patef (neopirame se o opéradlo). Pii vy-
dechu se podivame dol, ¢imz se soucasné pro-
vede maly predklon hlavy, ktery se zvétSi opre-
nim zad o opéradlo Zzidle. Pohyby provadime
v dechovém rytmu a sledujeme pohyb ocCima.
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Uvolnéni dolni kréni pdtere do niklonu

Zakladni poloha: Sed na zidli, opfeme zada o
opéradlo zidle. Prsty jedné ruky priloZime ve vysi
procvicovaného segmentu na zadni ¢ast krku
tak, Ze obejmeme trny obratl. Dlan a prsty
druhé ruky priloZime pres hlavu na spankovou
krajinu, pripadné az na ucho. Poté pfi nadechu
proti priloZené ruce hlavou lehce zatlacime. Asi
po 5 vtefinach tlak uvolnime a hlavu uklanime
na opacnou stranu, ve sméru prsta priloZenych
na krku. Dbame na provedeni ¢istého uklonu bez
rotace hlavy a cviceni opét provadime v souladu

s dychanim. Nasledné provedeme cviCeni na dru-
hou stranu.
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Uvolnéni horni Cdsti hrudni pdteve v sedé
Zakladni poloha: Sed na Zidli s vySSim opéra-
dlem. Opreme se zady o horni hranu opéradla
v misté, kde je omezen pohyb a to tak, abychom
oprenim fixovali trn spodniho obratle. PaZe volné
visi doli. Cvik provadime za vydechu tak, Ze
horni koncetiny lehce zapaZime a rameny, hla-
vou a nepodeprenou c¢asti hrudni patere tlacime
proti opéradlu.

Casté chyby:

- misto tlaku ramen dozadu provadime za-
klon hrudni patefe a soucasné pritahujeme lo-
patky,

- misto posunu hlavy dozadu provadime za-
klon hlavy,

- cela c¢ast hrudni a bederni patefe pod opre-
nym obratlem se nesmi pohybovat.

Protazeni Sije

Zakladni poloha: Sed na Zidli s uvolnénymi ra-
meny. Zvolna predklonime hlavu dopredu bra-
dou na hrudni kost a v této poloze chvili s dycha-
nim setrvame. Poté provedeme uklon hlavy né-
kolik centimetril doleva, v poloze opét setrvame



a zhluboka dychame, aZ pocitime uvolnéni pro-
tahované oblasti. Po uvolnéni cely postup opa-
kujeme a celé cviceni opakujeme i na druhou
stranu.
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Protazeni sestupné Casti svalu trapézového
Zakladni poloha: Sed u stolu, uvolnéna ramena.
Védomé stahneme ramena dola a velmi zvolna
krouzime hlavou. Po uvolnéni kréni patere spo-
jime dlané propletenim prsti a poloZime na za-
tylek. Pod tihou pazi sklonime hlavu vpred, azZ se
brada dotkne hrudni kosti. Zhluboka dychame a
nechame pusobit tihu pazi. Cviceni dokonc¢ime
poté, co pocitime uvolnéni v Siji.

Protazeni Sije a ramenniho pletence

Zakladni poloha: Uvolnény sed nebo stoj s pa-
Zemi volné podél téla. Zvedneme ramena vzhiru
a pokusime se jimi dotknout usSnich boltci. V
této poloze vytrvame po dobu 5-10 vterin, poté
zvolna spustime ramena co nejniZe doli a opét
prodychavame po dobu 5-10 vtefin. Variantou
cviceni je krouZeni rameny s nadechem nahoru
a dozadu a s vydechem dolti a doptredu. Krouzky
postupné zvétSujeme a stejné cviceni provadime
v opacném smeéru.
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