Sport zdravotně postižených
· sportovní klub neslyšících 1888 v Berlíně

· Mezinárodní organizace neslyšících 1924

· sport zdravotně postižených až po 2. sv. válce (VB, USA) – rehabilitačněsportovní centra a organizace pro válečné invalidy

· u nás až v posledních letech

· paralympiády od 1960 (Řím), zimní od 1976

· jiná motivace než u zdravých sportovců (udržení dobré tělesné kondice, pozor na extrémní zatížení – zhoršení zdravotního stavu)

· důležité jsou léčebně preventivní prohlídky (tlumit někdy i přehnanou snahu o dosažení výkonů)

Charakteristika sportu

· někdy se podílí na vrcholovém sportu (lukostřelba, střelba, šachy)

· jinak sportovní disciplíny, kterých se účastní závodníci s určitým typem poškození, lékařsky ověřených

· některé druhy sportovních disciplín zcela specifické (závody na vozíku, volejbal v sedě, …)

· použití speciální výstroje (stabilizátory – lyže)

· dříve sport postižených organizován samostatně pro různé druhy postižení – paralympiády

Přehled hlavních disciplín:

1. lehká atletika: vozíčkáři – hody a vrhy, jízda na vozku (i maratón), amputovaní – skok do dálky, výšky, chůze a běh

2. plavání
3. vzpírání (vozíčkáři v poloze vleže)

4. lukostřelba

5. lyžování (amputované jednostranně bez protézy se stabilizátory, běžky s protézu, vozíčkáři – bobová konstrukce

6. cyklistika (kola trojkolky)

7. sportovní hry: basket na vozících, volejbal (amputovaní), tenis, stolní tenis, rollball a goalball (hry pro nevidomé s malými rozdíly v pravidlech – ozvučení míč

8. další disc.

Charakteristika sportovců podle zákl. skupin postižení

· charakterizováno typem postižení 

· Podle skupin:

1. stavy po poranění míchy: 

kvadruplitici, parapletii, hemiplegie

hypertrofie HKK – o 50% větší zatížení kardiovaskulárního systému než DKK

dekubity (proleženiny z vozíku)

 mimovolní uvolňování stolice

svalové spazmy, zvýšené napětí většího počtu svalů

2. DMO – (po mozkové obrně) porucha centrální regulace hybnosti a vývoje hybnosti

- postižení hybných stereotypů různého stupně a charakteru

8  kategorií (elasticita, vlastní ochrnutí, dyskinézy, epilepsie, mentální deficit, porucha sluchu)

3. amputace 9 tříd (A1 – A9)

pozor na artrózu (okamžitě ukončit přetěžování)

4. jiné hybné poruchy – periferní parézy, roztroušená skleróza dystrofie, CMP, revmatická polyartiritida (L1 – L6)
5. nevidomí a slabozrací
· individuální sporty (gymnastika, atletika, lyžování)

· sportovní hry (rollball, ..)

· judo, plavání, …

· běhy, bruslení, lyžování – vodič

· B1 – B3

6. mentálně postižení (IQ 70 – 50)

· trvalý dohled

· příčiny: genetika, infekce, trauma CNS

· hlavní zdravotní problém: obezita (tělesná aktivita = vhodný preventivně – léčebný prostředek)

· reakce a adaptace na fyzický trénink je odlišná než u zdravých.

· TF – max je limitovaná

· kategorie podle závažnosti postižení:

závažné – IQ 20 – 35

střední IQ 35 – 50

mírné IQ 50 – 70

· hl. disciplíny: bruslení, gymnastika, atletika, kopaná, lyžování, plavání, pozemní hokej, cyklistika, jízda na kolečkových bruslích, silové discp.

Morfofunkční charakt. sportovců

· hypertrofie určitých sval. skupin

· atleti vozíčkáři – nižší tuk

· záleží na postižení (výška l=ze)

Trénink, životospráva

· nejsou žádná specifika ohledně výživy

· dostatek tekutin (močové infekce)

· sportovní příprava navazuje na léčebně preventivní a rehabilitační péči

· využití běžných trénink postupů

Poškození organismu

typ fyzické aktivity:

· sport (masový, výkonnostní, vrcholový, reakční)

· pohybová aktivita v zaměstnání – dynamická, statická

· povinné formy fyzické aktivity – školní TV

· fyzická aktivita jako součást terapie

poškození – akutní a chronické

Sportovní poškození – 20% mimopracovní úrazů

1. úraz

2. mikrotrauma

3. chronické poškození

1. Sportovní úrazy

· typické

Příčiny: mechanika pohybu, charakter sportu, terén

· úrazy všeobecného charakteru

Příčiny: klimatické podmínky (chlad, horko, sucho, mlha,..), psychické rozrušení, poruchy životosprávy, rekonvalescence, stádium choroby, choroba

· netipické

Příčiny: nepozornost, nenadálý pohyb, zásah třetí osoby

Nejčastější typy poranění (pořadí se mění dle sportu(:

· oděrky

· pohmoždění měkkých tkání

· podvrtnutí kloubu

· tržné rány

· svalová poranění

· poranění kloubních vazů a chrupavek

· fraktury

· vykloubení

· komoce mozku

2. Mikrotraumata
· drobná poranění

· postižený je často nepozoruje a pokračuje v zatížení (maladaptační mechanismy, chronické poškození)

· místní změny, typické ve svalech (krvácení, ruptury svalových vláken)- činnost svalů je nahrazována atomisty – svalové dysbalance
· nebezpečí je zvláště v období růstu a vývoje (mikrotraumata na obratlových tělech – nerovnosti, fraktury, aseptické nekrózy, mladí fotbalisté i předčasné uzavření růstové zóny na  5. metatarzu

Faktory pro vznik:
· lokální adaptace

· trvalé přetěžování

· zení násilí mírné intenzity

Prevence:

do 10. let všeobecná cvičení před specializovanými, kompenzační cvičení do každé TJ, postupně kvalitativně i kvantitativně zvyšovat náročnost tréninkového zatížení, doléčit všechna poranění, využívat správně odpočinkovou fázi (hydroterapie, masáže)

3. Chronická poškození:

Příčiny:

· opotřebení přemírou fyziologické zátěže v době nástupu potíží

· nadměrnou zátěží opakovanou (při extrémních sportovních výkonech, zátěž přesahující možnosti organismu)

· opakované úrazy (klouby), nedůsledné léčení, špatná fixace

· opakovaná mikrotraumata

Prevence:

· tělesný výkon musí odpovídat aktuální kapacitě organismu

· poranění jen pohybová aktivita učebná 

· sportovní činnost provádět v kolektivech stejného věku, zdatnosti a výkonnosti

· pravidelné preventivní prohlídky

· doléčit zranění

Typická poškození pro jednotlivé sportovní disciplíny

1. Atletika – běhy

· natržení dvouhlavého a poloblanitého stehenního sv.

· natržení Achillovy šlachy

· natržení trojhlavého lýtkového

· natržení čtyřhlavého stehenního

· natržení krejčovského svalu

· poranění kosti v místě svalového nebo šlachového úponu (u sportovců v růstu)

· vytrvalci – záněty tkání v okolí šlach

· svalové křeče – porucha prokrvení, zhoršené odplavování katabolitů

2. Skok 

3. skok vysoký – zlomeniny v oblasti hlezenního kloubu (rotační pohyby při odrazu)

4. skok o tyči – svalové poškození v oblasti pletence pažního a páteře

5. Vrhy a hody

· svalové natržení (úplné porušení) zádového svalstva a flexorů ruky

· fraktury pažní kosti (v místě ) úponů velkých pažních svalů)

· oštěpařský loket (vnitřní str. loketního kloubu – drobné trhliny ve svalech předloktí – jizvička a zkostnatění, provokující moment nesprávná technika hodu

vrh koulí – podvrtnutí II. a III. záprstního kloubu odhodové ruky
hod diskem – odtržení přímého břišního svalu (v odhodové fázi – spirálovitý pohyb těla)

3. Fotbal

- 

Basketbal 

· podvrtnutí a vykloubení prstů ruky

· zlomeniny dolního konce předloktí

· podvrtnutí hlezenního a kolenního kloubu

· natržení svaloviny lýtka (prudká zastavení)

· přetížené zádové svaly

· odvápnění kostí – puberta             
