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edukace rodi¢u

Souhrn:

Tato bakalafska prace se zabyva détskou nohou a faktory, jez ovliviiuji rodice pfi
vybéru vhodné, zdravotné nezdvadné obuvi. Prace je rozdélena na cast teoretickou
a vyzkumnou.

V teoretické casti je popsan vyvoj dolni koncetiny, fyziologie chiize a mozné
deformity nohy vzniklé nasledkem nevhodného obouvani, dale pak vySetfovaci metody
a moznosti edukace rodicii sestrou pii vybéru zdravotné nezdvadné détské obuvi.

V praktické Casti byl stanoven cil vyzkumu, formulovany hypotézy, popsan vzorek
respondentl a metoda vyzkumu. Cilem empirického vyzkumu bylo zjistit
informovanost rodict o spravném vybéru détské obuvi, faktory ovliviiujici koupi obuvi,
jejich spokojenost s nabidkou zbozi na trhu a také znalosti rodi¢t o dusledcich
nevhodného obouvani déti. Ziskand data jsou zpracovdna ve formé& grafi. V zavéru

préce je shrnuti vysledkl priizkumu a doporuceni pro praxi.
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Summary:

This bachelor thesis deals with child foot and factors, which have influence on
parents when choosing suitable harmless to health child footwear. The thesis is divided
into theoretical and research parts.

Development of lower limbs, physiology of walking, and possible deformities of feet
caused by unsuitable footwear are described in the theoretical part of the thesis. In
addition, the theoretical part describes the research methods and possibilities of parents'
education through consultation with nurse when choosing harmless to health child
footwear.

Target of the research is defined, hypotheses are formulated, respondents and
research method are described in the practical part of the thesis. The target of empirical
research was to inquire knowledge of parents regarding the right choice of child
footwear, factors influencing the purchase of child footwear, satisfaction of parents with
offer of child footwear on the market as well as knowledge of parents regarding the
consequences of using unsuitable footwear for children. Acquired data were processed
in the form of diagrams. Research results and practical recommendations have been

summarized in the closing part of the thesis.



UvVOoD

Ziskané vady nohou patii ke stale ¢astéjSim onemocnénim, kterd se zacinaji
projevovat jiz v détském veéku. Neni to onemocnéni, které by ohrozovalo zivot, ale
negativné ovlivni zivot jedince svymi nasledky po strance estetické, fyzické, psychické
I financni, ¢i svou bolestivosti a naro¢nosti 1é¢by.

Je velmi dulezité, aby byla vefejnost informovéana o veskerych negativech tohoto
onemocnéni, a samoziejmé také o piedchazeni jeho vzniku — prevenci. Ta je v tomto
pohledu tim nejdulezitéjsim. Pokud dokazeme piedchazet vzniku problémi s vadami
nohou uz od détstvi, je to predpoklad proziti plnohodnotného Zivota bez potizi.

Neznamena to vSak, ze v dospélém veéku se tim zabyvat nemusime, tvar nohy se
méni v pribéhu celého Zivota piisobenim vnéjSich vlivl. Jednim z velmi dilezitych
faktorii je vhodnd obuv. Bohuzel je mezi ndmi jesté dost lidi, kteti spravny vybér obuvi
nefesi a jednim z divodi muze byt i nedostatecnd informovanost o pozdé¢jSich
disledcich.

Diivodem vybéru tohoto tématu pro mou bakaladfskou praci byla i moje neznalost
této problematiky. Mam doma malou dceru, pohybuji se mezi dal§imi rodici a zjist'uji,
ze nékteti fesi podobny problém. Za celou dobu od narozeni mé dcery mi ani détska
1ékatka, ortoped, rehabilitatni pracovnice a ani prodavacky v prodejnach détské obuvi
vétSinou nebyli schopni poradit, podle jakych kritérii détskou obuv vybirat.

Hlavnim smyslem mé prace bylo zjistit, jak jsou na tom se znalostmi, informovanosti
a zkuSenostmi jini rodice. Na zdkladé vyhodnoceni vySe uvedenych specifikaci bych
pak mohla navrhnout edukacni material, ktery by pomohl rodi¢im zorientovat se
Vv daném problému. Tato prace by mohla dale slouzit i jako zdroj informaci pro sestry,
které pfichazeji do kontaktu s rodi¢i déti a fesi jejich otazky ohledné vhodné détské
obuvi a ochrany détské nohy. V zavéru je uvedeno hodnoceni vyzkumného Setieni.

Pozornost je vénovana cili bakalaiské prace a rozboru jednotlivych hypotéz.
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TEORETICKA CAST

1 DETSKA NOHA

Vyvoj lidské nohy je velmi zajimavy. Noha, kterd byla pouzivana ke S$plhani
a podavani predméti, se postupné se vzpiimovanim postavy stala organem umoziujici
stani a pohyb. ,, Zatimco u lidooput se palec nohy oddaloval od ostatnich prsti a plné
zajistoval uchopovani, u cloveka se palec priklonil k ostatnim prstium a jeho funkce se
zmeénila tak, aby palec a zejména jeho clanky zabezpecovaly stani a chuzi. Na noze
cloveka se postupne vyvinulo dvoji zaobleni a to podélna a pricna klenba nozni, ktera je

zabezpecena predevsim svaly, vazy, téz ale tvarem kosti . (citace 1, str. 33), (obrazek 1)

1.1 Historicky vyvoj nohy

Antropologové za pomoci ,digitalni formule®, metody stanovujici délku prst,
rozlisuji rizné typy nohou. Hodnoceni by mélo byt provadéno ve stoji s narovnanymi
prsty tlakem shora. Mezi popisovanymi typy nohou je ,,Polynéskd noha®“, kterd ma
prvni tii prsty stejné dlouhé a je obdélnikového tvaru. Déle pak ,,Egyptska noha“, ktera
se vyskytuje u vétSiny evropské populace. Nejdelsi je palec, ostatni prsty se postupné
zkracuji. ,,Recka noha ma nejdelsi druhy prst, palec a tieti prst jsou stejné dlouhé.
Nékdy se mezi druhym a tfetim prstem vyskytne meziprstni fasa a mize dojit ke vzniku

¢astecné syndaktylii (vrozeny srast prstt). (26)

1.2  Vyvoj détské nohy nitrodélozni

JiZ od 3. tydne nitrodé€loZzniho Zivota se objevuji pupeny, ze kterych se vyviji cela
dolni koncetina. Behem vyvoje mlze dojit k poruse, at’ uz ve smyslu opozdéni vyvoje,
nebo Kk tvarovym a funkénim odchylkam. Ty pak popisujeme jako vrozené vyvojové
vady nohou. (1)

U cloveka se koncetiny vyviji z tzv. koncetinovych poli v oblasti hrudniku a panve.
Vznikaji po vytvofeni hlavni osy téla a mezoderm je rozdélen na somity (parové oblasti
mezodermu - stfedni zarode¢ny list). U dolnich koncetin je vyvoj o 5 — 7 dni
opozdénéjsi oproti hornim koncetindm. Tzv. koncetinové pupeny se tvoii mezi 24. —

26. dnem embryonalniho vyvoje. Cévy a nervy vstupuji do koncetin 36. den, svaly
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44. den, prsty se separuji do 46. dne, osifikace kostry koncetin za¢ina 56. den. Stehno je
viditelné diive nez bérec. V pocatecni fazi je postaveni plosek kranidlné a medidlné,
dalSim vyvojem se staceji chodidla vice medidln¢€. Béhem vyvoje se méni délka prstd na
noze av Casnych stadiich vyvoje je nejdelsi tfeti prst. Ve tretim trimestru dochazi
V hlezennim kloubu k dorzalni flexi a méni se postaveni nohy. S ohledem na nedostatek
mista se tvar nohou pfizpusobi tvaru dutiny délozni, vznika tak hakovitd nebo kosa
noha. Po narozeni se obvykle tyto vady srovnaji. U kojencii jsou ploché nohy, a dolni

koncetiny do O, zcela normalni. (2, 13), (obrazek 2 — 9)

1.3 Vyvoj détské nohy po porodu

K vyrovnani dolnich koncetin a vytvoreni klenby je zapottebi urcity ¢as. Tato zména
by vSak méla byt ukoncena pocatkem vymény zubu. Pretrvava-li postaveni nohou do
O nebo X mluvime o patologickém stavu vyZzadujici péci ortopeda.

Détska noha roste v prvnich 10 mésicich primérné o 2 velikosti za dva mésice,
béhem tohoto obdobi jsou to ¢tyfi velikosti. Kolem prvniho roku dosahuje divEéi noha
polovinu konec¢né délky. Chlapeckd noha az kolem pul druhého roku zivota. Od
30. mésice do Ctyf let je rist pomalejsi. Dochazi ke ztraté podpirného tukového polstare
a zviditeliluje se klenba nohy. Noha se za¢ina opirat o staticky trojuhelnik. Rychlost
rustu nohy do délky se u chlapct a divek snizuje mezi 6. a 7. rokem, kdy je pfirtistek
kolem 0,9 cm. Mezi 10. a 11. rokem dochazi k poklesu u chlapcii. ZvySeni piirtstku je
opét mezi 11. a 14. rokem a to o 1,6 cm. U divek je maximalni piirtstek v 10 letech
0 1,3 cm. Po 12. roce dochazi opét ke stagnaci riistu. U chlapcii dosahuje konecna délka
nohy koncem 16. roku. U divek byva rist ukonéen 14. rokem. Stastna uvadi ve svych
pracich, Ze nejvyssi ro¢ni ptirastky délky nohy jsou u déti do tii let véku (u chlapca
12,7 mm; u divek 11,7 mm) a potom v obdobi puberty (10,7 mm u chlapct; 9,3 mm
u divek). Riist obvodu bérce a Sitky nohy je po cely zivot. Siika nohy roste linearné
s vékem. (22)

Déti, které vertikalizujeme diive nez maji zralou plosku nohy pro stoj, nikdy
nezapoji drobné svaly nohy do chlize nebo stoje. Pii lezeni si déti drdzdi nart
0 podlozku a nauci se tak aktivovat drobné svaly nohy. Proto déti nevodime za ruce,
nepouzivame choditka, branime tim pfirozenému vyvoji svalt v oblasti nohy, ale

I v pletenci panevnim. (17)
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1.4 Chuze

Chtize je souhrn pohybt ¢lovéka, jejichz vysledkem je samoziejmy pohyb, kterého
se ucastni celé télo. Chlize napomaha spravné cirkulaci krve a je vhodnéjsi nez stani.
Poruchy chlize mohou byt signdlem neurologickych onemocnéni. Pii chizi vyuzivame
stoj na obou, ale 1 na jedné noze. Véha téla je v jednu chvili na jedné noze, druh4 noha
je v odleh¢eni postupuje vpred. Obé dolni koncetiny musi byt schopny udrzet celou
vahu téla. Zékladem chuize je krok. Jednotliva noha ma krok rozdélen na fazi statickou
(stojnou) a dynamickou (§vihovou). Zacatek détské chiize se odhaduje na obdobi mezi
11. — 15. mésicem. Déti chodi $pickami chodidel stoCenymi dovnitf. Chiize ditéte se
meéni s vékem, vyvojem kosti, kloubl a nervosvalového systému. Ttileté dit¢ ma chlzi

podobnou dospé&lému ¢loveku. Sestileté dit& mé chiizi dospélého. (1, 13, 20)

1.5 Anatomie a fyziologie

Stavebni oddily nohy jsou v poméru tarsus 52%, metatarsus 30% a clanky prsti 18%
délky nohy. Pficnd klenba kosténa, je ddna uspofddanim metatarst protkanych malymi
svaly, které ohybaji klouby prstii a tvofi vyztuhu pro pti¢nou klenbu. Mimo to svaly
funguji jako tlumice narazi. Pfi jejich nedostate¢né funkci dochézi k zatizeni chrupavek
kycelniho a kolenniho kloubu. Rust koncetin pfevazuje do délky nez do Sitky. Lidska
noha je slozena z 26 kosti a délime ji na tfi oddily: zanarti (0ssa tarsi), nartni kosti (0Ssa
metatarsalia), ¢lanky prstd (phalanges). Zanarti je malo pohyblivé a pevné, pienasi
hmotnost téla. Je tvofeno sedmi zénartnimi kostmi: patni kost (calcaneus), krychlova
kost (0s cuboideum), hlezenni kost (talus), lod’kovita kost (0s naviculare) a klinovité
kosti (ossa cuneiformia). Nart, jako pruzna ¢ast nohy, je tvofen péti kostmi nartnimi.
Prsty udrzuji stabilitu nohy a pfes palec je odvijena noha od podlozky pii béhu a chizi.
Prsty jsou ze ¢trnacti ¢lankd, palec ma ¢lanky dva, ostatni prsty maji ¢lanky tfi.

(6, 9, 25), (obrazek 10)

., PFi pohledu ma zdrava noha zezadu patu stojici kolmo k zemi“. Pti nespravném
postaveni patni kosti je popisovano vardzni (vybocené, nohy do O) a valgoézni (vbocené,
nohy do X) postaveni. ,, Klinovité kosti jsou Sroubovité zaklinény v chodidle. Rady
ndrtnich kosti uvolnéné nohy tvori plochy C — oblouk . VSechny nehty na prstech jsou
ve stoje dobfe viditelné pouhym okem. (citace 10, str. 18), (10)
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1.5.1 Hlezenni kloub

Hlezenni kloub horni ma za kol ohnuti a narovnani s mirnym oto¢enim. Hlezenni
kloub dolni vyrovnava nerovnosti rotaci a pieklapénim. Nartni kosti Sroubovity spirdlni
pohyb zadni a piedni ¢asti nohou. Klouby prstii tlumi narazy, odrazeni a odvijeni nohy.
Dalsi neméné dulezité kosti jsou kost holenni, lytkova, ¢lunkova, krychlovéa a kustky

zéanartni. (10)

1.5.2 Lytkové svaly

Lytkové svaly jsou nezbytné pii odrdzeni a zpomalovani. ,,Holenni svaly upnuté na
Iytkovou kost vytaceji predni cdst nohy dovniti, zadni ¢dst nohy smérem ven, podporuji
tak princip spirdaly v noze“. (citace 10, str. 19) Kratké svaly chodidla udrzuji klenbu
pevnou a pruznou, jSou-li prodlouzené, vznika plocha noha, jsou-li zkracené, vede to ke
vzniku vysoké klenby nohy. Pficné a podélné hluboké svaly prstit vyztuzuji klenbu
pfi¢nou, ktera tlumi narazy, a vytvafeji impulz pifi odrazu. Lze tedy fici, Ze vSechny
svalové skupiny aktivné spolupracuji pfi pohybech nohou (odraz a odvijeni, tlumeni
narazti a naSlapovani). Svalovy a vazivovy aparat vnitini strany nohy je mnohem

pevnéjsi nez na strané vnéjsi. (10)

1.5.3 Nozni klenba

Nozni klenba ma velky vyznam. Klenba podélna je tvofena dvéma oblouky.
Lateralni (staticky) tvofen kosti patni, krychlovou a 4. a 5. paprskem. Medialni
(dynamicky) tvofen hlezenni kosti, kosti lod’kovitou, klinovymi kostmi a 1. —
3. paprskem. (obrazek 11) Stabilita obloukt je dana tvarem kosti spojenych silnymi
vazy. Je-li nozni klenba spravné utvorena, nedochazi k utlacovani cév a bolestivému
utlaku nervii v plosce nohy. (obrazek 12, 13) Klenba se zaina utvafet koncem
12. mésice veku ditéte, kdy zacina chodit. Je dilezité, aby se klenba vyvijela spravng,
jinak je nutna vcasna rehabilitace, posilovani svald, chlize na boso. Kojenecka kostra
nohy nema rozpoznatelnou klenbu nohy. Pfi prvnich krGécich dojde uvnitt nohy
Kk trojrozmérné zméné — otoCi se pata anart, tim dojde Kk vytvofeni klenby podélné.
Hlavni kloub palce spravné naléha na zem a pata stoji rovné. Rikame tomu princip

spiraly, ktery si lze predstavit na pfikladu se Zdimanim ruéniku — ruce otacime proti
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sob¢, a tim uvnitt vznika spiralovité zasroubovani. ZasSroubovanim se klinovité kosti
zaklini. Bez zaSroubovani neni klenba stabilni. (obrazek 14)

Déti do 4 let maji v nozni klenbé tukové polstarky protkané pevnym a pruznym
vazivem, které chrani klenbu nozni ptred pretizenim. Tuk z tukovych lalickii mé vyssi
bod tani a rozdilnou konzistenci nez tuk télesny. Zajistuje tak ochranu chodidla proti
ostrym a Spicatym predmétim, proti teplotnim zménam a tlaku kostniho skeletu nohy.

Neni proto nutné pouzivat komponenty pro podporu klenby. (3, 13, 17, 23)

1.5.4 Zakladni pohyby nohou

Zakladni pohyby nohou se ¢leni dle vztahu k jednotlivym osam nohy, a to na
addukci — pohyb kolem vertikalni osy dovnitf, abdukci — pohyb kolem vertikalni osy
ven, pronaci — rota¢ni pohyb planty kolem podélné osy nohy (zveda se malikova strana
nohy a palcova zustava na podlozce), supinaci — rota¢ni pohyb planty kolem podélné
osy nohy (od podlozky se zveda palcova strana a malikova zustava na zemi), a spojenim
pohybl k obéma osam nohy, tj. everzi (addukce spojena se supinaci) a inverzi (abdukce
spojend s pronaci). Dal§imi pohyby nohou je dorzalni resp. plantarni flexe (pohyb

planty ze stfedniho postaveni k bérci resp. opaénym smérem). (25)
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2  ZISKANE VADY NOHOU

Vady nohou se rozd€luji na vrozené¢ a ziskané. Ziskané vady nohou vznikaji
pfevazné nosenim nevhodné obuvi nebo Spatnou péci o nohy. NejCastéjSimi vadami
jsou vbocena (valgdzni) pata, podéIné a piicné plocha noha, vboceny palec a ruzné

deformity prstti a kozni potize.

2.1 Vbocena pata

Vboceni paty je u nejmensich déti fyziologické, s vékem a posilenim svalil a vaziva
by se méla vada upravit sama. Nové vyzkumy prokazuji, ze vbo¢ena noha v détském
veéku se sama nevyrovna. V dobé kdy dochézi k vyméné zubi, by dité¢ mélo stat rovné
na svych nohach. Je to vSak velmi ¢asta a podcenovana pozice nohy. Vbocena pata byva
piedzvésti vzniku, nebo byva spojena s podéIné plochou nohou. (obrazek 16)

Projevuje se Sikmym postavenim patni kosti, Achillova §lacha je do oblouku nikoli
kolmo, z pohledu zezadu. Pohledem zeptedu je hlezenni kloub vyto¢en dovnitf.
(obrazek 15)

Prevenci vzniku je vhodné zvolena zdravotné nezavadna obuv. Dilezity je pevny,
dostatecn¢ dlouhy a vysoky opatek. Udrzovani optimalni télesné hmotnosti. Cviceni,
kdy dité chodi po Spickach, po patach, po vnéjSim hibetu nohy, snazi se sbirat rizné
pifedméty prsty nohou a pfemistovat je, chtize po tvarové odlisnych pfedmétech, nebo
cvik spirala. Dit¢é lezi na zemi, my uchopime patu pevné do dlan¢ a pirednozi otdime
jemné od téla ditéte. Palec sméfuje od nds doptedu. Achillovu $lachu tdhneme do délky.
Pfednozi a patu otaCime proti sob&. Tvofi se tak klenba a noha se zpeviuje. (13, 21),

(obrazek 25, 26)
2.2 Podélné plocha noha

Podéln¢€ plochd noha znamena valgozni (vbocené) postaveni paty a oplosténi vnitini
klenby podélné. Tato vada mé geneticky zdklad. Vzacné se vyskytuje vrozené
plochonozi. Pfi plochonozi dochdzi k nadmérnému a chybnému zatézovani kolen.
Podélné plochonozi pozname takto: na wvnitini stran¢ nohou je vycnivajici kost

(lod’kovitd). Patni kost se naklani dovnitt. (obrazek 17, 19, 20)
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Mezi prvni varovné signaly patii inava nohou, paleni nebo tupa bolest predni strany
bérce. U t¢zsiho stadia jsou otoky, poruseni krevniho obéhu az vznik varixti.

Jeji vznik jde znacné ovlivnit napf. vhodnou obuvi, sprdvnou péci o nohy
a udrzovani optimalni télesné hmotnosti. Dtlezité je opét cviceni, chiize po Spickach, po
vngjSich hibetech nohy, protahovéani Achillovy Slachy, vhodnym a pro déti zabavnym
cvikem je sundavani ponozek palcem druhé nohy, kdy aktivaci palce dosahneme napéti
VvV pficné a podélné klenbé. Jezdi-li dit€ na bruslich, kole nebo kolobézce je dulezita
pozice kolen. Kolena musi byt rovnobézné s chodidlem stojné nohy. Odrazova noha je

svisle podle fidici ty¢e. (13, 21), (obrazek 24, 29)

2.3  Pric¢né plocha noha

Projevem pfti¢né ploché nohy je sniZzenim klenby, tim dochazi ke ztraté pruzici sily
a noha je roztazena do Sitky. (obrazek 18)

Prevenci jejiho vzniku je udrzovani optimdlni télesné hmotnosti a vybér vhodné
obuvi. Zlepseni funkce nohou lze u déti docilit hravou formou, napf. cvicenim Picasso.
Dité sedi v tureckém sedu, vnéjsi okraj paty se musi vzdy dotykat zemé&. Horni polovina
téla by méla byt uvolnéna. Tuzku uchopi mezi prsty a mize vytvaret umélecka dila.
Vhodna je i chiize po $pickach, sbirdni riiznych predméti, €i chiize po nich. DileZité je
protahovani zkracenych lytkovych svall pasivnim stretchingem. Pacient stoji rozkroc¢en
od stény asi 50 cm, o niz se opira. Spicky smétuji mirné dovnitt, st¥ida stoj na $pickach,
kde vydrzi 10 — 15 sekund, s doslapem na celé chodidlo. Je vhodné cviceni opakovat
tiikrat denné po 10 minutach. (13, 21, 23), (obrazek 27, 26)

2.4 Vboceny palec (hallux valgus)

Vboceny palec (hallux valgus) vznika pii noSeni tzké, Spicaté obuvi s vysokym
podpatkem. U dé€ti ma na vznik vliv noSeni tésnych puncoch a ponozek.

Projevuje se vychylenim palce z osy, priklanénim Se K prstim ostatnim, muze se
dokonce podsunout pod prst druhy. Noha se rozsituje, vznikd kostény vyriistek. Mezi
kizi a vyristkem vznika tihovy vacek, ktery ma ochrannou funkci pred otlakem. Casto

dochézi k jeho zaniceni, otlakiim a vzniku kutfiho oka. (obrazek 21)
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Tato vada se objevuje jiz u piedSkolnich déti a pfedchazet ji 1ze vybérem prostorové

vhodné obuvi v oblasti prsti. (13, 21)

2.5 Deformity prstu

Deformity prst (tzv. drapovité a kladivkovité prsty — skrceniny prstli) a poskozeni
nehtd vznikaji noSenim kratké nebo velmi Spicaté obuvi. Pii zvoleni vhodné Sitky
a délky obuvi miizeme vzniku této vady piedejit. Tyto vady ptibyvaji s vékem. (13, 21),
(obrazek 21)

2.6  Ostruha patni

Ostruha patni vznika tlakem obuvi na kost krytou pouze kiizi a malou podkozni
vrstvou. Drazdénim okostice vznika nadprodukce tkan¢ kostni.

NejcastéjsSim mistem je pata - dvojita pata, patni ostruha. Lidé s vysokym nartem
mohou mit také exostdzy (kosténé vyristky), malé déti mohou mit vyristky i na hibetu

nohy. Prevenci vzniku je spravné zvolena velikost a §ifka obuvi. (13, 21)

2.7 Kozni potize

2.7.1 Otlaky, mozoly

Otlaky, nebo také mozoly (tyloma) zpisobuje velikostné, materialové a tvarove
nevyhovujici obuv. Pfi¢inou vzniku puchyit je tfeni pfi chlzi v té€sné nebo naopak
volné obuvi. U volné obuvi vzniké tfeni mezi botou a pokozkou. V té€sné obuvi naopak
pokozka sleduje pohyb casti obuvi, dochazi k jejimu postupnému uvolnéni od Skary, do
volného prostoru prosakne tkanovy mok a vznikne puchyi. Vyskyt puchyit byva Castéji
Vv letnich mésicich, kdy se chodi naboso. (obrazek 23)

Projevuji se pifi chlzi, dochdzi ke stfidavému tlaku obuvi a klze a vzniku

zrohovaténi pokozky. Prevenci je vhodné zvoleny typ a velikost obuvi. (13, 21)
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2.7.2 Plisné

Dalsimi koznimi problémy nohou jsou plisné, jejich zdrojem jsou sportovni Satny,
umyvarny, plavecké bazény, vnitini zahyby obuvi, ponozky ze syntetickych materialt
odkud se Spatn¢ odstranuji. Nohy pak jen tézko agresi plisni odolavaji. Hodné déti trpi
alergiemi klize nebo ma vrozené ekzémy. (obrazek 22)

Prevenci je pravidelna hygiena nohou, pouzivani svych ptfezivek, ve spolecnych
sprchach a koupaliStich. Lé¢bou pak vySetfeni koznim 1ékafem, antimykotika, bylinné
koupele. (13, 21)

2.7.3 Kurioka

Nejcastéjsim mistem vzniku kufich ok je hlavice nartnich kosti a ¢lank prsti, které
jsou tésné pod kuzi. Jsou vysledkem zrohovatélé a odumielé kize. Vznikaji
dlouhodobym tlakem a tfenim obuvi na kost.

Kuii oko je Zluto Sedivé zbarveny utvar velky 3 — 12 mm, jeho bolestivost je
zpusobena zanofenym ¢epem pod povrch tlac¢icim na kost. Lehkym poskrabanim se kufi
oko lehce droli, zb&la a na omak je drsné.

Prevenci je noSeni prostorové vhodné obuvi, pravidelna hygiena nohou a obrusovani
ktze pemzou. Lécba spociva v navstéve pedikéra nebo lze kuii oko odstranit pomoci

laseru, oba zakroky jsou bohuzel bolestivé. (13, 21)

KoZni ryhy na nohou (dermatoglyfy) upozoriiuji na celkové systémové choroby. Ve
vétsing ziskanych deformit a koZnich projevl je dileZzita prevence, kterou je vhodné
zvoleny typ obuvi (Sitka v oblasti prstnich kloubt, Spravna vyska v oblasti prsti), a to
tak aby nedochazelo k otlakiim a samoziejmé dikladnd hygiena nohou. Plny rozsah

poskozeni se vSak projevi az za 10 — 40 let. (13, 21)
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3 PODIATRIE

Do Ceské republiky se dostiva obor pochazejici z USA a zapadni Evropy zvany
podiatrie, nebo podologie, znamenajici nauku o 1é¢bé nohou. Je praktikovan lékaii nebo
odborniky specializovanymi na pohybovy aparat. Ceska podiatricka spolenost byla
zalozena roku 2001, sdruzuje odborniky zabyvajici se diagnostikou a 1écbou nohou
pfedevSim konzervativnimi zpiisoby. Plsobi zde Iékafi, fyzioterapeuti, protetici,
obuvnici a pedikéfi. Postupem doby se nohy deformuji médnimi botami, nadvahou, ale
I nevhodnym zptisobem zivota. Za né&jakou dobu budeme moci brat problémy s nohami
jako civiliza¢ni nemoc.

Je-li zajisténa pricina potizi a stanovena diagndza, dochdzi k navrhu 1é¢by. Zacina se
vybérem spravného designu bot pro sport, volny ¢as a do prace. Pacientovi se vytvofi
individudlni odlitky nohou s korekci.

Podiatr dal doporuci vhodnou péci o nohy, ve smyslu pedikury, kosmetiky, ortézy
a vhodné rehabilitace. Podiatricka diagnostika neni bohuzel hrazena v§emi zdravotnimi
pojisStovnami, piestoze by byla vhodna pii kterémkoliv problému s pohybovym
aparatem. At’ uz se to tyka patete, kloubli dolni koncetiny, operaci nebo urazi, kdy byla
nutna fixace koncetiny. Podiatra by me¢li vyhledat klienti s revmatologickymi,
neurologickymi, cévnimi, ortopedickymi a dermatologickymi nemocemi dolnich
kon&etin véetné diabetikii. Tento obor je v Ceské republice zatim novy, ale jisté ho do
budoucna vyuzije dostate¢né mnozstvi klientt, kterym zcela jisté pomuze. (15)

Podiatrii navstévuji déti priblizné od druhého roku veku, jejich vySetfeni provadi
1ékat, popt. vysokoskolsky vzdélany fyzioterapeut s dal§imi asistenty. Resi problémy
centralni 1 periferni, tj. vadné drZeni trupu, ,,Smajdani®, vtaceni Spicek, hypermobilitu
pohybového aparatu véetné vbocenych nohou, valgéznich postaveni kolen, stavli po
(sub)luxaci kycelnich kloubli, a dale se snaZi v rdmci mozZnosti korigovat nestejné
dlouhé dolni koncetiny, skoliosy patefe apod. (obrazek 28) V misté mého bydlisté je
pouze podiatricka ambulance zabyvajici se problémy spojenymi s diabetem.
Doporuceni k podiatrickému vysetfeni je vhodné, ale ne nezbytné a je zatim hrazeno

pouze VSeobecnou zdravotni pojistovnou.
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3.1 Vysetrovaci metody

Anamnéza a fyzikalni vySetfeni jsou zdkladnimi vySetfovacimi metodami, podle
kterych miize 1ékat doporucit nékterou z dalSich zobrazovacich metod, napf. sonografii,

podoskopii, podobarometrii aj.

3.1.1 Sonograf

U kazdého narozeného ditéte se provadi povinné vySetfeni kycli, jednak fyzikalnim
vySetfenim a téZz vySetfeni ultrazvukem, toto vySetfeni nazyvame ,,Prevence trojiho
sita®. M¢&lo by odhalit vrozenou deformaci ky¢elniho kloubu. Pfi zjisténi je nutné zahajit
véasnou lé¢bu. Prvni prohlidka prob&hne vétsinou v porodnici 2. — 5. den po narozeni
ditéte nebo kratce po propusténi z porodnice. Druhé kompletni vysetieni se provadi 3. —
6. tyden po narozeni. Tteti vySetfeni v rozmezi 3. — 4. mésice je opét kompletni. Je-li

dité zdravo, nejsou uz dalsi navstévy a vySetieni u ortopeda planovany.

3.1.2 Podoskop

Podoskop nebo také plantoskop je vySetfovaci pfistroj podiatra, sklada se ze
sklenéné desky a naklonéného zrcadla, které jsou zabudované do stupinku, ktery
vyhodnoti stav klenby nozni, stupeni zatéze jednotlivych ¢asti nohou a stabilitu nohou.
Je-li soucasti i dvoupaprskovy linearni laser s métitkem a uhlomérem, Ize zhodnotit, jak
¢lovek stoji, pozici celé patefe a panve, a jaké Uhly sviraji dolni koncetiny. (15),

(obrazek 30, 31)

3.1.3 Pohyblivy pas

Pohyblivy pas slouzi k dals$i diagnostice nohou a pohybového aparatu. Vyuziva se

nékolik kamer, které nahravaji béh nebo chizi. (15)
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3.1.4 Podobarometrie

,Za pomoci nozniho scanneru zjistime stav noznich kleneb, termokrystaly zase
umozni vySetrit teplotu chodidel. PC podobarometrie — za pomoci piezoelektrickych
krystalit méreni tlaku chodidel . (citace 15, str. 13) VysSetiuje se chuize, béh, stoj, 1ze
I stoj na jedné noze. Je-li potieba, vyuziva se i rentgen, pocitacova tomografie,
nuklearni magnetické rezonance nebo sonograf. Na spolupraci se podili dermatologové,

flebologové a revmatologové. (15), (obrazek 34, 35)
3.1.5 Plantogram

Klenba nozni se vySetiuje plantogramem, tj. zhotoveni otisku nohy ve stoje, kdy
vidime rozlozeni zatéze. Tato metoda je vyuzivana nejen v lékatrskych oborech, ale je

napomocna i v kriminalistice. Geometrické znaky z podogramu informuji o télesné

vySce a hmotnosti osoby. (24), (obrazek 32, 33)
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4  DETSKA OBUV

V soucasné dobé asi nikoho nenapadne premyslet o vzniku a pocatcich obouvani,
prestoze nas boty doprovazi cely zivot. Lze podle nich urcit spolecenské postaveni,
vkus, zivotni styl, ale 1 v€k jejich majitele. Mladi lidé vétSinou drzi krok s médou oproti
star§i generaci, kterd uz vsdzi na prakti¢nost a pohodlnost. Vybér obuvi pro déti

ovliviluji nejvice jejich rodice. (14)

4.1 Historie obouvani

vvvvvv

ochranné funkce se postupem ¢asu obuv stala prostiedkem zatazujicim jejiho nositele
do ur¢itého spole¢enského zatrazeni.

V pravéku si lidé chtéli chranit chodidla pied vlivy pocasi, ale i1 jinymi vnéjSimi
vlivy. Prvni obuv si zhotovovali z pfirodnich materiald, které méli k dispozici.
V chladnych oblastech pouzivali kiizi z ulovené zvéte, naproti teplym oblastem, kde
pouzivali Iyko a rizné travy. Nedostatkem nevycinéné a surové kiize bylo, Ze casem
ztvrdla, hnila a rozpadla se. Postupné lidé zjistili, ze meknuti kiize a jeji odolnost se
zvySuje pfi piisobeni tuku a koute. To byly pocatky ¢inéni, pfi némzZ je nahrazena voda
Vv bilkovinnych vldknech kliZze témito €inicimi latkami a kiiZze je zménéna na usen, ktera
je odolna vii¢i vodé, nékterym chemikaliim a bakteriim. Pruzna, prody$na a ohebna je
usen 1 po ususeni. Pozdéji lidé objevili, Ze louhovanim urcitych rostlin (tfisliv), je kize
trvanlivéjsi. To byl zacatek tiislocinéni.

Postupem doby byly objeveny dalsi produkty slouzici k Gpravé a zlepSeni stavu
ktize. Asi nejstar§i dochované zminky o obuti pochazi ze starSi doby kamenné. Kdy si
lidé obalovali nohy kiizemi z ulovené zvéte a pripeviiovali si je feminky ze zvifecich
Slach a ktze, nebo z pfirodnich materidlii ke kotnikiim. Z pozd¢jsich dob se dochovalo
malo o obuvi. Dlikazy o obouvani v danych dobach spatfujeme piedevsim na reliéfech,
nasténnych malbach a starobylych sochach. Obuv v Egypté méla tuhou podeSev a pasky
nebo feminky, byly zhotoveny z usné, papyru, dfeva, lyka. Bohaté zdobeni méla obuv
pro Zeny, vysoké hodnostaie a faradny. Obuv byla symetricka bez rozliSeni pravé a levé

boty. Veskerou obuv zhotovovali bez kopyta — nebyla tvarovana.

25



Rekové a Rimané méli obuv uz technicky dokonalej$i. Obuv mé&la asymetricky tvar,
svrsek byl z mekké usné, podeSev byla z tuhého materidlu. Opatek ani podpatek nebyl
pouzivan. V tomhle obdobi se jiz zfejmée kopyto pouzivalo.

Koncem 11. stoleti vznikaji prvni Sevcovské dilny. Z materiali se pouzivaly kozi
a hovézi vy€inéna kuze, ale i drahé materidly z textilu. Diky kfizackym tazenim se do
Evropy dostavaji nové materidly, obuv z nich si mohli dovolit cirkevni hodnostafi,
vysoce postaveni a Slechta.

Gotika méla vliv i na tvar obuvi. Obuv byla dlouh4, Spic¢ata zobakovitého tvaru.
Spi¢ky se zdobily rolni¢kami, na obuv se piipinaly podlozky ze dieva, chranici obuv
pred necistotami.

V 17. stoleti vznikaji pfirozené tvary obuvi. Pevné boty byly ukazatelem znaceni
zivotni urovné. Chudé rodiny méli maximalné dva pary kozZenych bot, jinak nosily
pantofle, dievaky, krpce, ale Casto si balili nohy pouze do hadrt.

Sevcovstvi — femeslna vyroba: Mezi nastroje Sevcl patiily dlatka, dievéna kopyta,
poteh, pracovni stolecek s trojnozkou, kovové §idlo na tvofeni direk a knejp na fezani
vice dni.

Zacatkem 19. stoleti byly k dispozici obuvnikiim stfihové ptilohy, modni listy
a ucebnice obuvnictvi. DalSim velkym posunem byl Sici stroj, ktery pomohl tvofit nové
stithy svrSka a zrychlil spojovani jednotlivych dilcti obuvi. Postupem c¢asu vznikaji
stroje na pomocné prace k §iti svrski. Vyroba obuvi piestava byt zavisla na Sikovnosti
obuvniki, stroje umoziuji vyrobu kvalitngjSich bot, projevujici se na jejich vzhledu.
Naroky se, ale stupniovaly, coz vedlo ke zhotoveni vicetcelovych Sicich stroji. Vyvoj
musel poznamenat i tvar kopyt, ktery byl do poloviny 19. stoleti symetricky.

V soucasnosti jsou kopyta asymetrickd, jejich tvar kontroluji a schvaluji 1ékati —
ortopedi. Existuji dva druhy kopyt. Jeden druh je pro béZznou sériovou vyrobu, jejiz tvar
vychazi z hromadného métfeni nohou u daného vzorku populace. Druhou skupinu tvofi
obuv vyrabéna na zakazku, kdy je provadéno individualni méteni konkrétnich nohou.
Pro spotiebitele s deformitami nohou jako tzv. ortopedicka obuv.

Pocatky zdravotné nezavadného obouvani se datuji v rozmezi 18. a 19. stoleti, jako
prvni se 0 tuto problematiku zajimal holandsky lékai — anatom Petr Camper (1722 —
1789). Jim sepsané principy plati dodnes, ale bohuZzel vyrobci obuvi a uzivatelé se jimi

vzdy nefidi. Roku 1862 Svycarsky anatom Herman Mayer vyrobil stélku na levou
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a pravou nohu. Roku 1895 ji Americané upravili a zacali pouzivat. Zacatkem 20. stoleti

se zacali vyrabét po celém svéte. (14)

4.2 Obuvnictvi u nas

Roku 1894, asi u nas nejznaméjsi vyrobu valasskych papuci, zalozili sourozenci
Anna, Tomas a Antonin Batovi. Vyroba pfesla postupné i na jiny typ obuvi, kdy se
porGiznu kombinoval a ménil material a tvar obuvi. Roku 1905 odjizdi Toma$§ Bat’a za
zkusenostmi do USA. Podnik se poté zacal rychle rozvijet a obuv byla expandovéana
i do cizich zemi. Obuv byla libiva, levna a vyuzivala pln¢ veskeré technologické
novinky.

Roku 1945 doslo k zestatnéni Bat'ovych zavodi a po komunistickém pievratu roku
1948 byly piejmenovany na Svit. Centrum firmy je v kanadském Torontu — Batawa.
Firma je stale mezi nejveétSimi obuvnickymi spole¢nostmi svéta.

Vyvoj obouvani jde rychle kupfedu, diky novym védeckym poznatkiim, vyvoji
novych technologii jsou navrhy zpracovavany pomoci pocitacovych grafickych
programti. K fezdni materidli se dnes pouziva laser, kapalinovy paprsek nebo
automaticky vedeny kmitajici nozik. VétSina stroji je plné automaticka, coz pfispélo
i ke zlepSeni kvality vyrobku a doslo ke zvySeni produktivity prace. I v oblasti materialt
jsou novinky, ptesto vSak pfirodni kvalitni usent zadny neptedci. Usenl se snadno Cisti,
Sije a lepi, ma vhodnou taZnost a pevnost. Pro uzivatele je vyhovujici prodySnost

a ptizpusobivost tvaru nohy béhem noseni. (14)

4.3 Zdravotné nezavadna obuv

Zdravotné nezavadna obuv by méla byt obuv pohodina, komfortni, podporujici nohu
ve vSech jejich funkcich, jako je chiize, béh, skok i stani. Musi byt ochrannou nohy proti
vnéj§im vlivim a pfedevSim ji nesmi poskodit materidlem a svym tvarem.
Predpokladem téchto vlastnosti by méla byt zndmka certifikace a pfislusnych

piktogramu.
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4.3.1 Pozadavky na obuv

Zakladnim pozadavkem na zdravotné nezavadnou détskou obuv je tvar obuvi, tj.
dostate¢né prostorna kulata Spicka a jeji ohebnost (nejohebnéjsi by méla byt obuv
Vv misté prstnich kloubd, kde se noha ohyba pii chizi). (obrazek 42) Obuv by méla
s détskou nohou spolupracovat. Tuhd podrazka je omezujici pro zdravy vyvoj nohou.
Zalezi na pouzitém materialu, tloust'ce a tuhosti podesve. (obrazek 41)

Déle jim je svrsek obuvi, ktery hraje nemalou roli po modni strance. Spravny vybér
je dulezity pro dokonalou fixaci nohy a brani tim posunu nohy, doporucuje se $nérovaci
obuv, pfezka nebo suchy zip. Je dulezité, aby uvnitf v oblasti prstd nebyly zadné svy,
ozdoby a spony. Textil a useni jsou nejvhodnéjsimi z ptirodnich materialti jak na svrsek
obuvi, tak i na jeji stélku (détskd noha se dost poti — mél by byt zajistén dostatecny
odvod vlhkosti). Tyto materialy se velmi snadno pfizptisobi tvaru nohy a navic udrzuji
spravné mikroklima uvnitt boty.

Dostate¢né dlouhy a pevny opatek zaru¢i dokonalou fixaci nohy. (obrazek 44)
Nem¢élo by dojit k nezddoucim pohybiim patni ¢asti do boku (stran). V kazdé uzaviené
obuvi musi byt dostate¢né¢ vysoky, tuhy a dlouhy opatek. Podpatek neni u déti
doporucovan.

Dopady nohou na tvrdé podloZi vede k poSkozeni kloubtll a patete, prevenci by méla
byt tlumici podesev (pryz, PUR, EVAC), nebo protetické pomucky (mékké vkladaci
vlozky, na miru vyrobené anatomické vlozky aj.). Pouzivani vlozek do bot neni jesté
zcela prozkoumano. Jsou doporucovany u vysoké zatéze nohou a u pravych deformaci
nohou ve spojeni s vhodnou a ¢elovou botou. Je dobré nejprve cilené cvicit a chodit
naboso. Teprve pak pouzivat specialni vliozky.

Hmotnost obuvi by méla byt co nejmensi, aby nedochazelo ke zbyte¢nému
zatézovani nohou.

Pro urceni velikosti obuvi je pouZzivano Cislo velikosti obuvi, systém ¢islovani neni
mezinarodn¢ sjednocen. Existuji Ctyii rizné systémy znaceni velikosti bot, viz Sablonka
a tabulka velikosti détské obuvi. (obrazek 37, 38)

Anglicky palcovy systém udava délku chodidel, détské boty od 4 do 8 palci maji
¢isla 1 az 13, naproti tomu Francouzsky systém udava délku bot. Metricky systém je
délen na centimetrovy (udava délku boty), a milimetrovy (udavd délku chodidla).

V neposledni fad¢ a vefejnosti malo znamé je Sitkové oznaceni obuvi. Je to: ,, Oznaceni

28



pismenem E, F, G... smérem se stoupajici Sirkou, Oznaceni ciselné 1, 2, 3... smérem se
stoupajici sirkou . (citace 4'), (4, 12, 13)

Na soucasném trhu s détskou obuvi najdeme vyrobce, jejichz produkty nejsou pro
déti zdravé a vhodné. Na kazdé prodadvané obuvi by mélo byt oznaceni materidlt
pouzitych pii jejich vyrob¢ tzv. piktogramy. (obrazek 36) Tato povinnost je u nas dana
zakonem €. 634/1992 Sb., o ochrané spotiebitelti. Obuv nejmensich déti musi splitovat
pouziti hygienicky nezavadnych materiald. Nesmi drazdit nealergickou détskou
pokozku. To je stanoveno zakonem 258/2000 Sb., o ochrané vetfejného zdravi (ptiloha
¢. 1) a provadégjici vyhlasce 84/2001 Sb., o hygienickych pozadavcich na hracky
a vyrobky pro déti ve véku do 3 let (pfiloha ¢. 2). Tyto zavazné predpisy uvadeji, ze
K obuvi pro déti do 3 let (velikost nohy 105 — 165 mm) musi byt od vyrobce nebo

dovozce doloZeno pisemné prohldseni, Ze obuv spliluje pozadavky stanovené vyhlaskou

84/2001 Sb. (27, 28)

4.3.2 Certifikace Zirafa

Zirafa - garant zdravotni nezavadnosti détské obuvi. Ceska obuvnickd asociace se
sidlem ve Zlin¢ v roce 1997 zavedla dobrovolnou certifikaci détské obuvi. Obuv je
posuzovana Komisi zdravotné nezévadného obouvani. ZkouSky jsou provadény
Vv Institutu pro testovani s certifikaci, se sidlem ve Zlin€. Obuv, kterd projde fizenim,
spliuje pozadavky na hygienickou a ortopedickou nezdvadnost a bezpeCnost pii
pouzivani, je oznacena certifikdtem nezavadnosti — visackou s logem Zirafy a nipisem

»Zdravotné nezavadna obuv — obuv pro Vase dité*“. (12), (obrazek 39)

4.4  Veletrhy obuvi

V roce 2011 se konal jiz 38. ro¢nik obuvnického veletrhu v Brng, na kterém bylo
opét zastoupeno mnoho firem predstavujici své vyrobky, se kterymi se uchazeli
0 ziskani atestu Zirafy a o dal§i ocenéni. Probihaji zde soutéze mladych designért,
sout¢Zz o TOP MODEL veletrhu, ktery musi spliiovat pozadavky modniho trendu,

zdravotni nezdvadnosti a technologické inovace. (12)
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4.5 Ziskavani odbornych znalosti prodejctu détské obuvi

COKA (Ceska obuvnicka a koZedélna asociace) nabizi pravidelné §koleni prodavact
zejména specializovanych maloobchodi s obuvi, aby byli schopni pomoci zakaznikovi
pii vybéru nejen kvalitni obuvi, ale i pii vyfizovani reklamaci. Tém lze piedchézet,
kvalifikovanou radou pro udrzbu a oSetfovani obuvi, vCetn¢ doporuceni vhodnych
Cisticich prostifedkt. Samoziejmosti by méla byt téz znalost fyziologie, anatomie nohy
a fitting (méfeni). Prodejni personal je seznamovan s platnou legislativou z oblasti
reklamacniho fizeni a zdkonem o ochran¢ spotiebitele.

Podiatricka spole¢nost nabizi Skoleni prodavaci certifikované détské obuvi, kde
ziskaji zakladni znalosti podiatrie. Zaroveii spole¢nost doporucuje, aby ve
specializovanych prodejnach byly zakladni podiatrické pfistroje, podle kterych by se dal
posoudit vhodny typ obuvi (plantoskop, méfitko velikosti atd.) Spole¢nost se snazi

prosazovat zdravé obouvani a snizit tak nartst postizeni détskych nohou. (12, 19)
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5 ROLE SESTRY

Role sestry je dana dovednostmi a schopnostmi uspokojit potteby klienti, zajistit jim
bezpecné prostiedi a zaroven k nim zaujmout neutrdlni citovy postoj. Spolecenské
faktory, pokroky v mediciné, vzdélani, praktické dovednosti, ale i vlastnosti sestry
ovliviiuji plnéni sesterské role. Roli sestry je ovladat specifické ukoly, urcujici

jednotlivé profesni role. (31, 32)

5.1 Profesni role sestry

Cilem profesnich roli je zvySeni efektivnosti oSetfovatelské péce. Role oSetfovatelky
popisujici sestru poskytujici oSetfovatelskou péci pii uspokojeni naruSenych potieb
nemocného. Role manazerky zasahuje do vSech oblasti oSetfovani. Nejtypictéjsi je pro
ni vedeni tymu, provadéni kontrol a utvafeni vhodného pracovniho prostfedi. Sestra
mentorka neboli sestra Skolitelka, pomaha se zaclenénim do kolektivu nové piichozim
sestram.

Edukacni role sestry je cilené zaméfeni na uceni a pomoc nemocnym i jejich
rodinam. Cilem edukace je zvysit znalosti pacienta a jeho manualni zru¢nost. V praxi je
to 1ékaf, ktery prevazné edukuje. Sestra miize pomoci doplnénim vhodnych edukacnich
materialll a spravnou motivaci. Sestra by méla byt pomocnici a poradkyni rodi¢lim pfti
vyvoji ditéte. Méla by naslouchat rodi¢tim, zjistit co je zajima a poskytnout co nejvice

potiebnych informaci a zkontrolovat zpétnou vazbu. (31, 32)

5.2 Prevence

Prevence znamena systém opatieni, kterymi se snazime predchazet nezddoucim
jeviim, jako je poSkozeni zdravi, onemocnéni, vznik komplikaci a trvalych nasledk.
Prevenci rozdélujeme na primdrni, sekundérni, tercialni.

Prevenci primdrni tvofi opatifeni zabranujici vzniku patologického procesu. Je
zamé&feno na veskeré obyvatelstvo. Sestra by méla byt mentorkou, nav§tévovat rizna

zatizeni, kde by upozornila na mozné zdravotni dopady ve smyslu §patného obouvani.
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Prevence sekundarni slouzi k v€asnému zachyceni a zabranéni dalSiho prohlubovani
problému. Zamé&fuje se na zvlasté ohrozené skupiny. Sestra by pak mohla v¢as odhalit
ziskané vady, zptisobené nevhodnym obouvanim.

Prevence tercialni slouzi k zabranéni opakovanych problémi a komplikaci. Sestra by
méla edukovat o rizicich vedoucich k opakovani problému a komplikaci, pomoci

vhodné rehabilitace. (11)

5.3 Edukace

Edukace je proces vychovy a vzdélavani s cilem dosahnout urcitych zmén v chovani,
ale 1 pfehodnoceni Zivotnich postojl jedince. S edukaci je vhodné zacit jiz od détstvi jak
zdravou vychovou, tak vlastnim vzorem chovani. Nutnosti pro spravnou edukaci je

nezbytné navazani kontaktu s klientem, jeho zajem a vhodné plsobeni sestry. (30)

5.3.1 Edukace o vyvoji détské nohy sestrou

Noha je dal$im nejvice zatézovanym organem, ale nami dost opomijenym. Osvéta
vénovand noham a obouvani je minimalni. Dokud nemdme néjaky problém, vétSinou
bolest, nevzpomeneme si na né. V 99% maji déti pfi narozeni zdravé nohy. B&hem ristu
ditéte noha roste do délky, Sitky, méni proporce i tvar, takze se méni i zptisob chiize.
Déti maji snizenou citlivost vici tlaku a bolesti, a proto je velmi dalezité détem nohy
pravidelné kontrolovat a tim vcas predejit jejich poskozeni. Dulezitd je tadna
a pravidelna hygiena nohou, stiithani nehti, abychom piedesli jejich zartstani, kontrola
otlaktli, zaCervenani, atd., které nas miize v€as upozornit na né¢jaky problém souvisejici
S obouvanim. Dé&ti by mély nosit pouze bavinéné ponozky nebo puncochy, které by
neméli byt prili§ tésné, aby nedochézelo k utlaku jednotlivych prstd. Vhodné zvolenym
materidlem taktéz zabranime poceni nohou a vzniku moznych plistovych onemocnéni.

Détska noha roste ve skocich. Nejrychlejsi riist nohou pozorujeme v prvnich Sesti
letech. Pravidelné kontrolujte u batolat — mladSich zaka, kazdych 4 — 5 mésicu, u 15 —
20 letych jedenkrat za pul roku, velikost nohy. Noha malych déti vyroste primérné
15az 18 mm za rok, coZ jsou dvé az tfi velikosti obuvi ro¢né. StarSim détem o 8 —

12 mm. Piedskolni déti o dvé velikosti, Skolni déti opét o dvé az tii velikosti za rok.
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Rast neni plynuly, ale ve skocich. Kosti malych déti jsou chrupavcité, mekkeé, proto se
rychle zdeformuji nevhodnou obuvi nebo nadmérnou zatezi. (7, 23)

Z toho vyplyva, ze je dilezité pravidelné¢ pfemérovat a kontrolovat nohu v obdobi
rustu ditéte. A kazdy problém, ktery se nam nejevi jako fyziologicky bychom méli fesit

s odbornikem. (obrazek 40)

5.3.2 Edukace 0 vybéru détské obuvi sestrou

Statistiky udavaji, ze 99% déti ma zdravé chodidla pii narozeni, ale kolem 6 let véku
ma uz % déti né¢jakou vadu zptisobenou nevhodnou obuvi. Détské nohy jsou nejvice
namahany v ristovém obdobi, proto by mél byt dan velky diraz na pouzivani kvalitni
obuvi. Obuv by méla tlumit narazy, chranit patet a klouby. Malokdo vi, Ze poskozeni
nohy v détském véku nevhodnou obuvi je velmi obtizné a nakladné 1éCitelné.

Biomechanické vyzkumy potvrdily, Ze batolata udrzi rovnovahu nejlépe, jsou-li
naboso. Bota je proto brana jako ochrana, ne jako opora. Prvni boty bychom mély dat
ditéti, kdyZ zacne vétSinu dne stat na nohou a chodit venku. Byva to tak mezi 7. —
15. mésicem véku ditéte. Noseni nevhodné obuvi se projevi v plném rozsahu mezi 10. —
14. rokem ditéte. Détska obuv by méla byt z prirodnich materialti. Kombinaci usniového
svrsku a bavinéné podsivky zaru¢ime dobrou absorpci a odvod potu. Usen se jako
jediny material pfizplsobi tvaru nohy a tvar si uchova. Umélé materialy se neptizpusobi
a Spatn¢ saji pot, proto bychom je méli nosit pouze do vlhkych podminek jako ucelovou
obuv. Um¢lé materidly pro vyrobu nejmensi détské obuvi jsou v tuzemsku zakazany,
ale neni ptedpis zakazujici dovoz a prodej takovéto obuvi.

Pti kazdém nékupu preméite velikost nohou Vaseho ditéte. U déti je sniZena hranice
citlivosti na bolest a tlak, pokréuji reflexn¢ prsty. Dit¢ by mélo vyzkouset obé boty.
Nohy méite ve stoje nejlépe posuvnym métidlem, kde je rovnou piipocitdn nadmeérek,
nebo si nakreslete obrysy nohou, vptedu pridejte 10 — 15 mm, a tuto Sablonu vlozte do
boty pfi zkouseni. Nadmeérek pted prsty slouzi z poloviny k volnému pohybu prsti pii
chiizi, druhd polovina je pro rist nohy. (obrazek 43)

Nedrzi-li noha a pata, vyjizdi-li mimo botu, je bota piili§ Siroka. Sitka obuvi by méla
odpovidat obvodu nohy u prstnich kloubti. Uzké bota brani spravnému krevnimu ob&hu
a dochézi k deformacim ptedni ¢asti nohy. Site obuvi je znacena E, F, G, H.

Prostor pro prsty na nohou by nemé&l mit uvnitf §vy, které pak tlaci na prsty. Vyska

boty odpovida tloust’ce palce.
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Podrazku je dobré otestovat dvéma zpiisoby, tim ze ddme ruku do boty a “prejdeme*
par predméta. Citite-li je, podrazka je vyhovujici. Déle je dulezité, aby se podrazka
lehce ohnula a dala se zaSroubovat o 90°. (obrazek 41) Takové boty jsou pak
vyhovujici. Sportovni obuv by méla mit tenké a elasticky pruzné podrazky.

Nakupujte obuv vzdy vcas a ne v trznicich nebo burzach s détskou obuvi. Pravidelné
kontrolujte opotiebovanost obuvi. Nedavejte détem obuv se seSlapanymi opatky,
proslapanou podesvi a poSkozenymi stélkami a podsivkami.

Obuv nema byt modni doplikem, ale méla by slouzit ke zdravému vyvoji nohou. (7,

13, 18, 23)
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PRAKTICKA CAST

6 FORMULACE PROBLEMU

Vlivem nevhodného obouvani déti vznikaji vady nohou S moznymi zdravotnimi ¢i
socialnimi nasledky, které je mohou provazet po cely zbytek zivota. Vybér nevhodné
obuvi je ovlivnén neznalosti rodici a z ¢asti také nedostatkem informaci o zdravém

nezavadném obouvani déti od zdravotniki, ale i prodejci.
6.1 Hlavni vyzkumna otazka

Jaké jsou ovliviujici faktory rodici pti vybéru vhodné obuvi pro své dit&?
6.2 Dil¢i hypotézy

Polozila jsem si otazku, co vSechno ovlivituje rodice pii vybéru obuvi pro své dité. Je
to mnoho faktorti napf. cena, nabizeny sortiment, vzhled a dostatecna informovanost.
Pokusila jsem se zmapovat nékteré okolnosti, kde miiZze sestra svou edukacni ¢innosti

ovlivnit rodi¢e pii vybéru obuvi.

Hypotéza ¢. 1: Domnivam se, ze vétSina oslovenych respondentli je ovlivnéna pii

koupi détské obuvi jeji cenou.

Hypotéza ¢. 2: Domnivam se, Ze vétSina oslovenych respondentli bude kladné

hodnotit nabidku obuvi na nasem trhu.

Hypotéza ¢. 3: Domnivam se, ze vétSina oslovenych respondenti nema dostatek

informaci K vybéru vhodné obuvi pro své dité.

Hypotéza €. 4: Domnivam se, ze vétSina oslovenych respondentl fesi nebo feSila

ortopedicky problém nohou svych déti ve spolupraci s odbornikem.
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7 CIL A UKOL PRAKTICKE CASTI

Cilem je zjistit, jak jsou rodi¢e informovani o vhodném obouvani déti a mozném
dopadu na zdravy vyvoj nohy pouzivanim nevhodné obuvi.

Ukolem je rozdat a vyhodnotit dotazniky a na podkladé zjisténych dat vytvofit
vhodny edukacni material, ktery miize pomoci rodicim pii koupi obuvi pro své dité,
a také zdravotnikiim, pedagogiim i prodejciim, ktefi by mohli na jeho zdklad¢ rodice

edukovat.
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8 CHARAKTERISTIKA VYZKUMNEHO SOUBORU

8.1 Charakteristika prostredi, kde vyzkumné Setieni probihalo

Vyzkumné Setfeni probihalo oslovenim respondentli prostfednictvim matefskych

Skol, détskych center a v neposledni fad¢ 1 ordinaci détskych a ortopedickych 1ékait.
8.2  Charakteristika vzorku respondenti

Vyzkumny vzorek tvofili rodi€e déti zrlznych vékovych a socidlnich vrstev
populace. Na vyzkumu se podilelo celkem 103 respondentil, z toho 88 Zen (85,44 %)
a 15 muzu (14,56 %). V rozmezi véku 18 — 25 let to byli 3 respondenti (2,91 %), 26 —
35 lety 51 respondentti (49,51 %), 36 — 45 lety 40 respondenti (38,83 %) a v kategorii
46 a vice let 9 respondentti (8,74 %).
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9 METODIKA VYZKUMU

Pro svou bakalafskou praci jsem zvolila kvantitativni vyzkumnou metodu

dotazovani, za pouziti dotazniku (viz piiloha ¢. 3)
9.1 Popis dotazniku

Pro prizkum své problematiky jsem zvolila dotaznik, ktery byl anonymni. Obsahuje
pfedem pfipravené a formulované otdzky zaujimajici celou $ifi dané problematiky.
Otazky jsem se snazila formulovat jasné a zieteln¢, aby sméfovaly K vyvraceni nebo
potvrzeni hypotéz.

V tivodu jsem seznamila respondenty s cilem mého priizkumu a moZznym feSenim
z toho vyplyvajicim. Dotaznik je zpracovan v rozsahu 4 stran a obsahuje 27 otazek. Byl
nestandardizovany a mnou pfipraveny pro ucely této bakalaiské prace. V uvodu jsou
otazky identifikacni, dale pak uzaviené, kde si respondent vybira z nabizenych variant
odpovédi, polooteviené, kde ma na vybér nabizené odpovédi i moznost vlastniho
vyjadfeni a jednu otdzku volnou — otevienou. Zjisténé udaje byly vyhodnoceny slovné

a procentualn¢ zobrazeny v grafech.
9.2 Distribuce dotazniku

Sifeni dotaznikd bylo riiznorodé, od osobniho kontaktu s nékterymi respondenty, po
predani vzdy nékolika vytiskii zastupcim rGznych instituci, spolkti apod., kde byl
predpoklad, Ze bude mozné oslovit tu ¢ast populace, kterou tato problematika zasahuje.
Celkove bylo rozdano 120 ks dotaznikii, 110 ks vyplnénych dotaznikii se vratilo zpét od
respondentll, k provedeni vyhodnoceni bylo mozné pouzit 103 dotazniku, tj. 85,83%
z celkového poctu rozdanych dotaznikl. Ziskané tidaje byly cerpany ze 103 dotaznikl
(100%). Sbér informaci probihal od listopadu 2011 do ledna 2012, a to v oblasti
Rakovnicka a Plzefiska. Cast dotaznik® jsem rozdala sama, ¢ast byla predana z rukou
ucitelek matetskych Skol a 1ékaitd. Po vyplnéni byly dotazniky vhozeny do uzavieného
boxu, aby byla zachovana anonymita. Cas pro vyplnéni dotazniki byl individudlni,

nejcastéji na pockani nebo do tydne.
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10 PREZENTACE A INTERPRETACE ZISKANYCH
UDAJU

10.1 Otazka¢. 1
Pohlavi respondenta?
Muz

Zena

Na pfipraveny dotaznik odpovédélo 88 zen (85,44%) a pouze 15 muzi (14,56%).

14,56%

B Muz B Zena

85,44%

Graf 1 Pohlavi respondenta v %
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10.2 Otazka €. 2
Vék respondenta?
18-25 let

26-35 let

36-45 let

46 a vice let

Na dotaznik odpovédéli 3 respondenti ve véku 18 — 25 let (2,91%), 51 respondentt
ve veéku 26 — 35 let (49,51%), 40 respondenti ve veéku 36 — 45 let (38,83%)

a 9 respondentti ve véku 46 a vice let (8,74%).

®18-25 let
W26-35 let
036-45 let
@46 a vice let

8,74% 2,91%

38,83%

49,51%

Graf 2 Vék respondenta v %
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10.3 Otazka €. 3

Vék ditéte popisovaného v dotazniku?
0-3 roky

4-7 let

8 a vice let

Nejvice popisovany vék ditéte v dotazniku byl 8 let a vice (34,95%), dalsi dvé
skupiny tvofily déti od narozeni do 3 let (33,01%) a mezi 4 — 7 lety (32,04%).

33,01% m0-3 roky
34,95%

W4-7 let

08 a vice let

32,04%

Graf 3 Vék popisovaného ditéte v %
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10.4 Otazka ¢. 4

Byl(a) jste informovana(a), kdy davat ditéti prvni obuv?
Ano

Ne

Nevzpominam si

Na otazku zda byly podany informace, kdy davat ditéti prvni obuv, odpovédélo
51 respondentt (49,51%), Ze nikoliv, 34 respondentd (33,01%) odpovédélo ano

a 18 respondentt (17,48%) si nevzpomina.

17,48% 33,01% ®mANo

o

B Ne

ONevzpominam si
49,51%

Graf 4 Informovanost respondentii kdy davat prvni obuv v %
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10.5 Otazka €. 5

Pouziva Vase dité v obuvi néjaké ortopedické pomucky?
Ano

Ne

Nezajimam se o to

Na otazku zda pouziva Vase dit¢ v obuvi néjaké ortopedické pomucky, odpovédélo
92 respondenti ne (89,32%) a 11 respondentti ano (10,68%). Tteti alternativu odpovédi

nikdo nezminil.

0,00%  10,68% = Ano

B Ne

ONezajimam se o to

89,32%

Graf 5 Pouzivani ortopedickych pomicek v obuvi ditéte v %
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10.6 Otazka €. 6

O spravném vybéru obuvi vas informoval?
Détsky 1ékar

Ortoped

Prodavac

Nikdo

O spravném vybéru obuvi 48 respondenti (46,60%) nikdo neinformoval,
19 respondentt (18,45%) informoval détsky 1ékat, 20 respondenti (19,42%) prodavaé
a pouze 16 respondent (15,53%) ortoped.

18,45% m Détsky lékar

B Ortoped
15,53%
46,60%
OProdavac

@ Nikdo

19,42%

Graf 6 Informace o spravném vybéru obuvi v %
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10.7 Otazka €. 7

Jaky je Vas primérny mési¢ni rodinny prijem?
do 15000 K¢ (mési¢n¢)

do 25000 K¢ (mésicn¢)

vice nez 25000 K& (mésicng)

Na tuto otazku odpovédélo 52 respondenta (50,49%) alternativou posledni,
33 respondenti  (32,04%) disponuje S primémym pijmem do 25000 K¢
a 18 respondentt (17,48%) ma ptijem do 15000 K¢.

17,48% B Do 15000 K¢

50,49% B Do 25000 K¢

OVice nez 25000 K¢

32,04%

Graf 7 Priumérny mési¢ni rodinny piijem v %
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10.8 Otazka €. 8

Kupujete vZdy svému ditéti novou obuv?
Ano

SpiSe ano

SpiSe ne

Ne

Kupujete vzdy svému ditéti novou obuv, odpovédélo 51 dotazanych ano (49,51%),
spiSe ano 45 dotdzanych (43,69%), spiSe ne 5 dotazovanych (4,85%),

a 2 z dotazovanych (1,94%) novou obuv nekupuji.

4,85% 1,94% ®Ano

49,51% @ Spise ano

O Spise ne
43,69%

@Ne

Graf 8 Nakup nové obuvi ditéti v %
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10.9 Otazka €. 9

Vite, jak ma vypadat prvni détska obuv?
Ano

SpiSe ano

SpiSe ne

Ne

Na tuto otazku odpovédélo 48 respondentt ano (46,60%), 45 respondenttl spiSe ano
(43,69%), 6 respondentt spise ne (5,83%) a 4 respondenti (3,88%) nevi, jak ma prvni
obuv vypadat.

5,83%  3,88% ®Ano

46,60% .
Bl SpiSe ano

O Spise ne
43,69%
@ Ne

Graf 9 Znalosti o prvni détské obuvi v %
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10.10 Otazka €. 10

Informace o vhodné obuvi ¢erpam?
Lékar

Kamaradi

Internet, literatura, média

Nevyhledavam informace

Na otazku, kde ¢erpam informace o vhodné obuvi, uvedlo 59 respondentt (57,28%)
jako zdroj internet, literaturu a media, 20 respondenta (19,42%) od kamaradu,
13 respondentt (12,62%) informace nevyhledava a 11 respondentt (10,68%) dostalo

informace od lékafre.

m Lékar

12,62% 10,68%

B Kamaradi
19,42%

O Internet, literatura,
média

@ Nevyhledavam
57,28% informace

Graf 10 Zdroje informaci o vhodné obuvi v %
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10.11 Otazka €. 11

Jak je oznadena zdravotné nezavadna détska obuv v Ceské republice?
Klasa

Slon

Zirafa

Nema oznaceni

Jak je oznaGena zdravotné nezavadna détska obuv v Ceské republice spravné
odpovédélo 80 respondentt (77,67%), 10 respondentt (9,71%) si mysli, Ze oznaceni
nema, 8 dotazanych (7,77%) uvedlo Slon, a 5 (4,85%) Klasa.

9,71%  4,85% 777% mKlasa

®Slon

OZirafa

B Nema oznaceni

77,67%

Graf 11 Oznadeni zdravotn& nezavadné obuvi v CR v %
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10.12 Otazka €. 12

Jak casto kupujete obuv pro své dité?
Dle potieby

KdyZ se mi boty libi

Jsou-li akéni slevy

Na tuto otazku odpovédélo 101 respondentt (98,06%) dle potieby, 1 respondent
(0,97%) jsou-li akéni slevy a 1 respondent (0,97%) kdyz se mu boty libi.

0,97% 0,97% B Dle poti‘eby

B KdyZ se mi boty libi

OJsou-li akéni slevy

98,06%

Graf 12 Divody nakupu obuvi pro své dité v %
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10.13 Otazka ¢. 13

Co Vas nejvice ovliviiuje pri vybéru obuvi pro Vase dité?
Funk¢nost

Cena

Moédni trend

Reakce ditéte (vyber nechavam na ditéti)

Co Vas nejvice ovliviiuje pii vybéru obuvi pro Vase dité, odpovédélo
60 respondentti funk¢nost (58,25%), 30 respondentd cena (29,13%), 10 respondentt
nechava vybér na ditéti (9,71%) a 3 respondenti vybiraji dle modniho trendu (2,91%).

9,71% B Funkénost

2,91%

mCena

29,13% OModdni trend

58,25% @ Reakce ditéte

Graf 13 Faktory ovliviiujici vybér obuvi v %
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10.14 Otazka ¢. 14

Jak jste spokojeni s nabidkou détské obuvi na ¢eském trhu?
Ano

SpiSe ano

SpiSe ne

Ne

V otazce uvedlo 21 respondentd (20,39%), ze je spokojeno, 43 respondentl
(41,75%) odpovédélo spise ano, 32 respondenti (31,07%) odpovédélo spiSe ne

a 7 respondentu (6,80%) uvedlo, Ze je nespokojeno.

6,80% 20,39% m Ano

31,07% -
B SpiSe ano

OSpiSe ne

41,75% ENe

Graf 14 Spokojenost s nabidkou détské obuvi v %
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10.15 Otazka €. 15
Znate predpoklady pro spravny nakup détské obuvi? (Vyjmenujte alespori 3)

Zda znaji respondenti pfedpoklady pro spravny ndkup détské obuvi, odpovédélo

72 respondentt (69,90%), Ze zna a 31 respondentt (30,10%), Ze nezna.

30,10%

BZnam B Neznam

69,90%

Graf 15 Znalost piredpokladi pro spravny nakup obuvi v %
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10.16 Otazka ¢. 16

Ortopedickou ambulanci se svym ditétem jsem navstivil?
Pouze po narozeni ditéte (povinné kontroly)

Navstévuji dodnes, vek ditéte je:...

Nenavstévujeme, ale o problému vim

Nenavstévujeme, nemame problém

Ortopedickou ambulanci se svym ditétem pouze po narozeni ditéte navstivilo
66 respondentt (64,08%), dodnes ambulanci navstévuje 14 déti (13,59%), bez problému
je 18 déti (17,48%), 5 respondentt (4,85%) uvedlo, Ze o problému vi, ale ordinaci

nenavstévuje.

B Pouze po narozeni
ditéte
4,85% @ Navstévuji dodnes

O Nenavstévujeme, 0
problému vim

13:59% 64,08
o0 @ Nenav§tévujeme,

nemame problém

Graf 16 Informace o navstévach ortopedické ambulance v %
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10.17 Otazka €. 17
Diivodem navstév ortopeda je?
Vrozena vyvojova vada
Pouzivani nevhodné obuvi

Uraz

Nenavstévujeme

Z této otazky vyplyva, ze ortopeda nenavstévuje 78 déti (75,73%), vrozena vyvojova
vada je divodem navstév u 20 déti (19,42%), 4 déti (3,88%) ho navstévuji z divodu

urazu a 1 dité (0,97%) z dtivodu pouzivani nevhodné obuvi.

@ Vrozena vyvojova
19,42% vada

0
0.97% B PouzZivani nevhodné
3,88% obuvi

OUraz

@ Nenav§tévujeme

75,73%

Graf 17 Diivody navstév ortopeda v %
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10.18 Otazka €. 18

Davate svému ditéti obuv pouZzitou jinou osobou?
Ano

SpiSe ano

Spise ne

Ne

Davate svému ditéti obuv pouzitou jinou osobou, na tuto otdzku odpovédélo
44 respondenti ne (42,72%), 46 respondentt spise ne (44,66%), 4 respondenti Spise ano
(3,88%) a 9 respondentu (8,74%) dava obuv jiz pouzitou.

8,74%
3.88% @ANo
42,72% '
@ SpiSe ano
O Spise ne
0
44,66% @ Ne

Graf 18 Uzivani jiZ pouZité obuvi jinou osobou v %

56



10.19 Otazka €. 19

Jakou finan¢ni ¢astku jste ochotni investovat za jeden par bot pro Vase dité?
Do 700 K¢

Do 1200 K¢

Nad 1200 K¢

K otazce jakou financni ¢astku jste ochotni investovat za jeden par bot pro Vase dit¢,
odpovédélo 60 respondentt (58,25%) variantou do 1200 K¢, 29 respondenti (28,16%)
do 700 K¢ a 14 respondentu (13,59%) nad 1200 K¢.

13,59% 28,16% EDo 700 K¢

@ Do 1200 K¢é

ONad 1200 K¢&

58,25%

Graf 19 Investice do jednoho paru bot v %
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10.20 Otazka €. 20

Pfi nakupu obuvi pomérujete nozicku Vaseho ditéte?
Posuvnym métidlem

Poméiuji na noze ditéte

Nemétim, velikost odhaduji

Jiny zpiisob méteni (papir atd.)

Pii koupi 56 respondenti (54,37%) pométfuje obuv pifimo na noze ditéte,
36 respondentti (34,95%) pouzije posuvné méfidlo, 9 respondentti (8,74%) pouzije jiny

zpusob méfeni a 2 respondenti (1,94%) nemé&ii, velikost odhaduji.

1.94% 8,74% B Posuvnym méridlem
| < 34,95%

B Poméiuji na noze
ditéte

ONemérim, velikost
odhaduji

54,37% @ Jiny zpusob méieni

Graf 20 Zpisob méieni velikosti obuvi v %
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10.21 Otazka ¢. 21

Obuv, kterou nakupuji pro bézné noseni svého ditéte (vyjma zimniho obdobi) musi

dle Vasich predpokladu spliiovat? (Oznacte 3)

M¢kka podrazka Omyvatelnost
Snérovaci ke kotnikiim Syntetika
Ptirodni kiize Prodysnost obuvi
Reflexni pruhy GORE tex

vvvvvv

vvvvvv

vlastnosti obuvi: prodysnost, kterou oznacilo 90 dotazanych (29,13%), dale pak mekkou
podrazku 57 dotazanych (18,45%) a omyvatelnost 50 dotazanych (16,18%).

B Meékka podrazka
3,56% 18,45%

B Snérovaci ke kotnikiim

29,13%

B Pfirodni kiZe
12,62% |mReflexni pruhy
OOmyvatelnost

[0)
0,65% 14,56% m Syntetika

16,18% 4,85%

@ ProdySnost

B GORE tex

Graf 21 Vlastnosti obuvi dle danych predpokladi v %
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10.22 Otazka €. 22

Mélo Vase dité pri noSeni béZné obuvi?
Poruchy chiize

Bolesti nohou

Otlaky, puchyie

Bez problému

Odpoveéd’ bez problémut oznacilo 90 respondentit (87,38%), otlaky nebo puchyie
oznacilo 7 respondentt (6,80%), bolesti nohou oznadili 2 respondenti (1,94%) a déti

4 respondentu (3,88%) mély poruchy chiize.

3,88% 1,94% 6.80% @ Poruchy chiize

@ Bolesti nohou
0O Otlaky, puchyie

87,38% @ Bez problémii

Graf 22 Potize p¥i noSeni béZné obuvi v %
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10.23 Otazka €. 23

Problém jsem reSil? (viz otazka ¢. 22)
Lékar

Fyzioterapeut

Prodavac

Sam(a)

Bez problému

Na tuto otazku odpovédélo 88 respondenti (85,44%), ze problém nemélo,
10 respondenta (9,71%) problém vyiesilo samo, détem 4 respondentt (3,88%) pomohl
1¢kar a ditéti jednoho respondenta (0,97%) fyzioterapeut.

0,97% m Lékar
3,88% 0,00%

9,71%

m Fyzioterapeut

@ Prodavaé

OSam(a)

85,44%

@ Bez problémii

Graf 23 ReSeni potiZi p¥i noseni béZné obuvi v %
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10.24 Otazka ¢. 24
Na Ceském trhu s détskou obuvi jsem nespokojen(a)? (Vypiste)

Jsem spokojen

V dotazniku je tato otdzka uvedena jako kontrolni, k otdzce €. 14. V otazce uvedlo
42 respondentl (40,78%), Ze je spokojeno a 61 respondentl (59,22%), ze je
nespokojeno. Nejcastéjsi odpoveédi byly, cituji: ,,Neinformovanost prodavaci, draha
obuv, nekvalitni obuv, maly vybér v Cislech, celkové maly vybér obuvi, vietnamské

zbozi“.

40,78% ® Jsem spokojen

m Nespokojen
59,22%

Graf 24 Spokojenost s détskou obuvi na ¢eském trhu v %
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10.25 Otazka €. 25

Jsou Vasemu ditéti Iékaifem doporuceny specialni cvi¢eni, masaze atd.?
Ano

Ne

Jsou Vasemu ditéti 1ékafem doporuceny specialni cvi¢eni, masaze atd., odpovédélo

89 dotazanych (86,41%) zaporné a 14 dotazanych (13,59%) kladné.

13,59%

B Ano B Ne

86,41%

Graf 25 Doporuceni specialniho cviceni, masazi atd. v %
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10.26 Otazka €. 26

Obuv pro Vase dité nejc¢astéji nakupujete?
Lékarny

Specializované obchody

Trznice, hypermarkety

Internet

70 respondentt (67,96%) nejcastéji nakupuje obuv ve specializovanych obchodech,
12 respondentd (11,65%) v lékarnach, 10 respondentu (9,71%) V trznicich

a 11 respondentt (10,68%) pies internet.

@ Lékarny

10,68% 11,65%

9,71% _
- B Specializované
obchody

0O TrZnice,
hypermarkety

67.96% B Internet

Graf 26 Kde nejcastéji nakupuji obuv v %
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10.27 Otazka €. 27
Pro své dité na bézné noSeni preferuji obuv? (Vypiste)

Tato otazka meéla odpovédet, jaky typ obuvi respondenti kupuji. Zde méli dan prostor
pro subjektivni vyjadfeni, cehoz wvyuzilo vSech 103 dotazanych. NejcastéjSimi
odpovéd'mi byly, cituji: ,,Upfednostiiujeme Sportovni obuv®, ,Kupuji botasky*,
»Koukam na obuv atestovanou*, ,,Chci obuv pohodlnou®, ,,Chci, aby se libila ditéti®,
,,Ptam se, zda je z pfirodniho materidlu®.

Vzhledem k slozitému grafickému zobrazeni otazky a §iroké skale odpovédi jsem od

vytvoreni grafu upustila.
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10.28 Zhodnoceni hypotéz

Hypotéza €. 1, kde se domnivam, ze vétSina respondentli bude pii koupi détské obuvi
ovlivnéna jeji cenou, se mi nepotvrdila. K této hypotéze se vztahovaly otazky €. 7, 8§,

12, 13, 18, 19.

Hypotéza ¢. 2, kde se domnivam, ze vétSina oslovenych respondenti bude kladné
hodnotit nabidku obuvi na naSem trhu, se mi potvrdila. K této hypotéze se vztahovaly

otazky ¢. 14, 24, 26, 27.

Hypotéza ¢. 3, kde se domnivam, Ze rodice nemaji dostatek informaci o vybéru
vhodné obuvi pro své dité, se mi potvrdila. K této hypotéze se vztahovaly otazky ¢. 4, 6,

9, 10, 11, 15, 20, 21.
Hypotéza ¢. 4, kde se domnivam, Ze vétSina rodicl fes$i nebo feSila ortopedicky

problém nohou svych déti ve spolupraci s odbornikem, se mi nepotvrdila. K této

hypotéze se vztahovaly otazky €. 5, 16, 17, 22, 23, 25.
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11 DISKUSE

Obuv je nedilnou soucasti naseho kazdodenniho Zivota a u déti je obouvani obzvlast
dalezité. Nase rozhodnuti, jak dit€¢ obouvat, ovliviiuje cely jeho nasledujici Zivot.
Miuiizeme mu pomoci ke zdravému vyvoji a rastu nebo naopak nezvratné poskodit jeho
dal$i vyvoj. Nespravné postaveni nohou ma vliv na cely pohybovy aparat, cévni
I lymfaticky systém. Mg, jako matku, toto téma zajima a pii tvorbé své bakalarské prace
jsem zjistila, ze se touto problematikou zabyvaji i dalsi rodice.

Cilem mého prizkumu bylo ziskat od rodi¢ti informace, které se vztahovaly k détské
obuvi a problémlm s jejim vybérem, nakupem a pouzivanim. Ptipravenym dotaznikem
jsem ziskala potfebna data k celkovému vyhodnoceni dotaznikového Setfeni, které bylo
dobrovolné a anonymni a zucastnilo se ho celkem 103 respondentii. V celkovém poctu
pfevazovaly Zeny, a to zfejm¢ z divodu bliz§iho vztahu k oblékani a péci o dité.
Z diivodu malého poctu odpovédi muzii jsem se rozhodla rozdé€lit soubor na dvé
skupiny respondentt podle vékovych kategorii (do 35 let a nad 36 let). Mohla jsem tedy
porovnat odpovédi ,,mladsi a starSi generace®. Nejvétsi zastoupeni méla vékova skupina
26 - 35 let, dale nasledovala skupina 36 - 45 let, 46 a vice let a 18 - 25 let. Zajimalo m¢,
zda znalosti respondentd do 35 let jsou lepsi, kvalitnéjsi. Z odpovédi vSak vyplynulo, ze
v nékterych otazkach jsou na tom se znalostmi 1épe respondenti do 35 let, v jinych méli
vétsi znalosti respondenti nad 36 let, v zasadnich otazkach byly jejich znalosti
vyrovnané. Proto jsem hodnoceni provedla z celkového souctu odpovédi respondent.
Otazky tykajici se pohlavi, véku respondenta a véku ditéte popisovaného v dotazniku
byly orientac¢ni. Po celkovém vyhodnoceni vysledkii mého Setfeni musim poukézat na
velké nedostatky v informovanosti rodi¢t o dané problematice. Uvédomuji si, ze
odpovédi mohly byt ovlivnény aktudlni socidlni situaci rodiny, jejimi soucasnymi

V teoretické Casti své bakaldiské prace popisuji mozné ziskané vady nohou
zpusobené nevhodné zvolenou obuvi. V praci se zamétfuji na prevenci téchto vad
vhodnou edukaci rodi¢lti o ristu détské nohy a na dllezité aspekty pii vybéru détské
obuvi. Mym ukolem bylo zjistit, zda rodi¢e maji informace, jak obuv vybirat a zda jsou
tyto informace validni. K tomuto ucelu jsem vytvofila dotaznik, ktery tvofily prevazné

otazky uzaviené, které mohly respondenty nasmérovat k ur¢itému pohledu na dany
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problém. V dotazniku byly pouzity i otdzky oteviené, kde mohli respondenti sami
vyjadfit sviij ndzor k dané otazce.

Hypotéza ¢. 1, kde se domnivam, ze vétSina respondent je pii koupi détské obuvi
ovlivnéna jeji cenou, se mi nepotvrdila. VétSina respondentit odpovédéla, ze obuv
kupuji kdykoliv podle potieb ditéte, bez ohledu na mési¢ni rodinny piijem, cena obuvi
pfitom nehraje Zzadnou roli a obuv vybiraji podle funkénosti. Pii kazdodennich
navstévach materské Skoly, kam dochazi moje dcera, jsem si ale vSimla, ze rodice
nenakupuji obuv kvalitni a atestovanou, jak uvadéji v dotazniku. I pfi rodicovskych
schiizkach pani ucitelky apelovaly na to, abychom kupovali détem obuv kvalitni, pokud
mozno nepromokavou, nebot’ pti vychazkach déti behaji v mokré trave, po lese atd. Pri
rozhovorech s rodi¢i jsem se presvéddila, ze k cené obuvi hodné ptihliZeji a rad&ji koupi
levnéjsi obuv nékolikrat za sezéonu v jakémkoliv obchodé s obuvi. J4 osobné preferuji
koupi jednoho paru kvalitnich bot, které¢ dcera nosi denné, pfed koupi né€kolika parti bot
levnéjsich a domnivam se, Ze je to i finanén¢ vyhodnéjsi. Samoziejmée, ze ale ptichazi
na potad také fakt, Ze odbornici doporucuji obuv beéhem dne sttidat. Jak se tedy postavit
K celému problému a najit néjaké vhodné feseni? Z odpoveédi n€kterych respondentl
jsem se dozvédéla, ze kupuji Gore-texovou obuv nebo kozenou obuv, kterou kupuji ve
specializovanych obchodech a zaplati za ni do sedmi set korun. Z vlastni zkuSenosti
vim, Ze to neni mozné. Cena kozené obuvi se pohybuje kolem jednoho tisice korun
a obuv s Gore-texem je cenové dokonce nad tisicem dvéma sty korunami. Tato détska
obuv je cenové¢ srovnatelna s obuvi pro dospélé. Kazdy rodi¢ si urcité pieje kupovat
obuv levnéjsi, protoze z ni dit€ béhem par mésicti vyroste a je-1i obuv opravdu kvalitni,
pofaddné ji ani nezni¢i. Hovofim zde o kvalitni, atestované obuvi, ale sama méam
zkuSenost, Zze i1 takovou obuv jsem musela reklamovat. Obuv spliovala vSechny
predpoklady, jakymi jsou vhodna §itka, dostatecné dlouhy opatek, mekka podrazka, ale
bohuZzel material se uz po tydnu zacal parat. Nicméné reklamace prob&hla uspésné a za
vracené penize jsem mohla pofidit obuv jinou. Zde se uz ale dotykam dalSiho problému,
ktery by mohl byt ndmétem pro jinou bakalarskou praci, a to je délka reklamace détské
obuvi. Protoze co si pocit 30 dni bez bot, kdyz mate pouze jeden par a nevite, zda bude
reklamace uznéana ¢i nikoliv? A jsme opét u financi, komu nevadi investovat n€kolik
tisic do bot? Phjdete koupit obuv levnéjsi, prozatimni, ve spéchu, aby mélo dité¢ v ¢em
béhat? Nezapomeneme v tu chvili na n¢jaké spravné zasady, na atesty? Hypotéza se sice

potvrdila, ale neni realita jina? Béhem hodnoceni této hypotézy jsem dosla k zavéru, ze
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jsem mohla pouzit ke sbéru potiebnych udajii misto dotaznikového Setieni rozhovor,
ktery by byl mozné objektivnéjsi, nez mnou ptipraveny dotaznik s cilenymi otazkami.

Hypotéza €. 2, kde se domnivam, Ze respondenti budou kladn¢ hodnotit nabizeny
sortiment obuvi na trhu, se mi potvrdila. Tato hypotéza obsahovala dvé¢ otazky spolu
souvisejici, z nichZ jedna byla uvedena jako kontrolni. Odpovédi se piesto rozchazely.
V otazce, zda jsou respondenti spokojeni s nabidkou obuvi na ¢eském trhu, odpovédéla
vetsSina, ze ano. Je zfejmé, ze hodnotili celkovy pohled a to, zda jsou spokojeni nebo
nespokojeni. Druha kontrolni otazka byla oteviend, respondenti se mohli vice zamyslet
nad jednotlivymi aspekty a hodnotit obuv, cenu, vybér, kvalitu, m¢li zde prostor pro
vyjadieni svého nazoru a ziejmé proto se odpovédi lisi. Pozitivnim zjisténim je, Ze
vétSina rodict nakupuje obuv ve specializovanych obchodech a 1ékarnach, ne
V trznicich nebo pfes internet, kde je znacné riziko, Ze obuv nebude tak kvalitni, aby
nezpusobila ditéti néjaké zdravotni problémy. Divodem nakupu pies internet byva
koupé levné&jsi obuvi, totozné s kamennymi obchody, kde byva cena o par procent
drazsi, a 1 kdyZ se pfipocte postovné, vychazi koupé pfes internet stejné levnéji. Zndm
rodice, kteti to tak dé€laji, vyzkousi obuv v obchodé¢, ale koupi ji pfes internet. I toto ma
vSak sva negativa. Nemuzete si obuv vzit do ruky, prohlédnout jeji usiti a zjistit
ptipadné designové (vyrobni) vady.

Ja osobné se domnivam, Ze vybér v détské obuvi je dost omezeny. V CR existuje par
firem, které vyrab&ji designové velmi podobnou obuv, jen vriznych barevnych
kombinacich, nehled¢ na uvadéné pozadavky na détskou obuv, které se 1iSi od
skutecnosti. Obuv je dost tézka, podeSev tuha, stélka, ktera by méla byt mékka na
doslap, je tvrda. DalSim prvkem je klenek na stélce. Nékteré boty ho maji, jiné ne a obé
maji atest Zirafy. Kladu si otazku, jak je to mozné a ktera varianta je spravna? Spicky
obuvi se dost ohybaji nahoru, opatek je kratky a nohu prosté neudrzi, tak jakou obuv
a kde kupovat, kdyz obchody nabizi stejné zbozi a jen cenova relace je odlisnd? M¢
samotnou trapi pfedstava koupé€ nekvalitni obuvi, ¢asova narocnost a skutecnost, Ze
tohle musi absolvovat moje dit€¢ se mnou. A opét finance, které investuji do cest pfi
shanéni obuvi. A co teprve budu délat, az si dcera zacne prosazovat sviij nazor na obuti!

Velkym problémem je prodej obuvi z dovozu. Obuv na trhu by méla spliiovat urcité
normy, ale diky uvolnénému trhu dochazi k jeho zahlceni méné¢ kvalitni obuvi, kterd je
nevyhovujici. Pozitivnim zjisténim pro mé v tomto sméru bylo, Zze Sdruzeni ceskych
spotiebitell usiluje o zavedeni evropské technické normy na konstrukci détské obuvi,

coz by mélo usnadnit kontrolu nad trhem a pomoci regulovat dovoz nekvalitni
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a zdravotné zédvadné obuvi ze tfetich zemi. Takovy krok by byl jisté velice prospesny
nejen pro détskou populaci.

Hypotéza ¢. 3, kde se domnivam, ze rodiCe nemaji dostatek informaci o vybéru
vhodné obuvi pro své diteé, se mi potvrdila. Musim pfiznat, ze jsem troSku doufala, ze
tomu tak nebude, ale realita je jina. Presvédcila jsem se, Ze to nejsem pouze ja, kdo
nema zadné nebo mé pouze nedostacujici informace o tom, jak vybrat spravnou détskou
botu. Vétsina dotazanych ziskava informace z médii nebo od znamych, coz je v dnesni
dob¢ bézné a povazuje to za samoziejmost. Ja si vSak myslim, Ze prvni informace pro
rodie by mély zaznit z ust odbornikii, kterymi jsou Iékafi a sestry V primarni péci.
Zjistovala jsem, zda je mozné proskoleni zdravotniho personalu odborniky z tad
obuvnictvi, ale pozitivni odpovéd’ jsem nedostala. Skoleni jsou pry pouze na téma
individudlné vyrabéné ortopedické obuvi a riiznych ortopedickych pomiicek.

Prestoze rodi¢e hledaji informace, ptedpoklady pro spravny ndkup neznaji, coz
vyplynulo z odpovédi respondenti. Pfi hodnoceni dat jsem zjistila, ze otazka ¢. 15
»Znate predpoklady pro spravny nakup détské obuvi?“, nebyla respondenty spravné
pochopena. 31 respondentti odpovédélo, ze nezna predpoklady pro spravny nakup, coz
by znamenalo, ze 72 respondenti ptfedpoklady zna, bohuzel jejich odpovédi nebyly
spravné. Proto jsem tuto otdzku vyhodnotila tak, ze jsem spocitala vS§echny odpovédi,
vyhodnotila spravné a Spatné. Vysledkem bylo, Ze 78 respondentii (75,73%) ze 103,
nezna spravné piredpoklady pro nakup obuvi!

Dal$im negativnim zjiSt€énim bylo, Ze hodné rodi¢li poméfuje spravnou velikost
obuvi pfimo na noZi¢ce ditéte, coz je samoziejmé velikd chyba. Dé&ti instinktivné
pokréuji prsty, a kdyz je obuv pevnd, nelze ji ani pofddné zmécknout. Respondenti
uvadéli 1 jiné zplsoby méfteni, Casto pouZzivaji Spejli stejné velkou, jako je noZicka
ditéte, kterou vlozi do boty nebo nozicku obkresli na papir a také ho vkladaji do boty.
M¢ samotné bylo prodavackou doporuceno pii zkouSeni, Ze by se mél za patu ditéte
vejit muj prst. Domnivam se, Ze to t€Z neni vhodny zpiisob, protoze dit¢ opét pokrci
prsty. Pfi kazdém ndkupu je nutné zméfit velikost nozicky, vyhodou je, kdyz maji
V obchodé specialni méfidlo, které uz ma pfipocten nadmeérek. Samoziejmé bychom
neméli spoléhat ani na velikostni ¢islovani obuvi. Rizni vyrobci mohou mit v ¢islovani
rozdily, a proto je dobré zméfit 1 vnitini prostor boty. Ve Skolce jsem si také vSimla, Ze
nekteré déti maji na nohou o dost vétsi backirky. Rodice to zdivodni tak, ze z nich brzy
vyrostou, tak aby jim aspoil néjakou dobu vydrzely. Pti rozhovoru s pani ucitelkou jsem

zjistila, Ze nosi o par Cisel vétsi 1 boty, coz je pro déti velice omezujici, zakopavaji,
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»smajdaji“, boty jsou pro n¢ tézké. Pozitivnim zjisténim je, ze se rodie snazi vybirat
obuv s mékkou podrazkou, $nérovaci ke kotnikiim a z piirodni ktize. Lze fici, ze rodice
n¢jaké informace maji, ale negativa pfevazuji. Pofdd se najdou dost podstatné
nedostatky, jak pfi vybéru obuvi uréené pro dany typ Cinnosti, tak pii volbé spravné
velikosti bot.

Hypotéza ¢. 4, kde se domnivam, Ze vétSina rodict feSi nebo feSila ortopedicky
problém nohou svych déti ve spolupraci s odbornikem, se mi nepotvrdila. Tfinact rodict
uvedlo, ze v souvislosti s nosenim bézné obuvi mélo jejich dité bolesti nohou, poruchy
chiize, otlaky nebo puchyie, pouze pét rodict vSak navstivilo odbornika. Pfi hodnoceni
dat jsem si polozila otazku, zda rodice vi, jaké problémy miize zpisobit nebo jaké
nasledky miize mit nevhodna obuv na zdravy vyvoj nohou jejich déti? I to by mohlo byt
tématem k bakalarské praci. Problémem je chaba osvéta, tykajici se obouvani a vad
nohou s tim spojenych. VSude je spousta letakti ohledné vyzivy, riznych 1ékd, ale vidéli
jste nékde letdky propagujici spravnou obuv nebo jest¢ 1épe zdiraziujici, jak ma
spravné obuv vypadat?

Je vidét, ze se rodice zaCinaji o tuto problematiku zajimat a snazi se svym détem
vybirat atestovanou obuv ve specializovanych obchodech. Obouvat malé dité, které neni
schopno samo fici, zda mu bota vyhovuje, je velice t€zké. Do boty nevidime, takze je to
opravdu a pouze na rodici, kterd obuv se mu libi a zvoli ji za tu pravou. Obuv ditéti
nemusi viibec sedét, my to ale prosté nemizZzeme poznat. V dnesSni uspéchané dobé se
muze stat, ze si rodice nemusi ani vS§imnout, ze dit¢ ma néjaky problém. Dité¢ samo
nepiijde, pokud nema problém, ktery ho uréitym zptisobem omezuje. Dnes je pro déti
prvofadd moda, aby zapadly do kolektivu, nosi boty Siroké, ze syntetickych materiald,
nezavazuji si tkanicky atd. Je t€Zké dité v puberté piesvédcit, aby nosilo obuv vhodnou,
ale urcitd osvéta o disledcich by méla byt. Mnozi rodi¢e dnes nemaji na své déti moc
¢asu, ale pravidelna kontrola a péce o nohy by méla byt samoziejmosti. Mlj nazor je, Ze
i pii pravidelnych kontroldch u détského 1ékate by méla probéhnout kontrola chiize,
stoje a vyvoje nohou. To se ale nedéje, zalezi zfejmé na détském l€kafi, jak je ochoten
dit¢ prohlédnout a jaké ma znalosti v této oblasti. Ale je zde i sestra, kterd by si méla
sama vSimnout a lékafe upozornit na objektivni ptiznaky spojené se Spatnym vyvojem
a postavenim nohou zpiisobenym vlivem S$patného obuti. M4 zkuSenost je takova, Ze
jsme byli odeslani na ortopedii, kde mi 1ékarka sdélila, ze mame Spatnou obuv, pfestoze
byla certifikovand. Pii rozhovoru jsem zjistila, Ze je t¢Zké najit feSeni, natoZ vhodnou

obuv podle jejich doporuceni. Z fad odbornikii se ozyvaji rizné ndzory, nékdo doporuci

71



obuv $nérovaci a kotni¢kovou, naopak jiny fekne nizkou a hlavné¢ mékkou, ohebnou.
Jeden vyzaduje rovnou stélku, druhy doporuc¢i klenek. Jak je to mozné, co je tedy
spravné? Zalezi na osobni preferenci kazdého odbornika? Z pruzkumt vyplyva, ze ani
odbornici se nejsou schopni shodnout, co je vlastné spravné.

Moje prace by mohla informovat nejen zdravotniky, ale i Sirokou vefejnost, véetné
pedagogl z matetskych a zékladnich skol. Urcité lze spoustu véci doporucit, zdliraznit
apomoci tak Kklepsi orientaci v této problematice. Je ziejmé, Ze zalezi nejen na
znalostech 1ékafu, zdravotnickych pracovniki, pedagogt, prodejcii obuvi, ale hlavné na
jejich zajmu dat rodicm alesponl zékladni informace a cenné rady. A pak uz je pouze
na rodic¢ich, jak s nimi nalozi. Vim, Ze dnesni socialni situace neumoznuje kupovat obuv
drahou, ale dalsi problémy a naklady na 1écbu jsou mnohdy vyssi, nez za jeden par bot.
A snad kazdy rodi¢ chce, aby jeho dit¢ bylo zdravé a mohlo jit svym Zivotem na

zdravych nohou.
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ZAVER

Cilem této bakalatské prace bylo zjistit, jak jsou rodi¢e informovani o vhodnosti
spravného obouvani déti a o moznych nasledcich zptisobenych Spatnym obutim, coz se
mi podafilo zjistit. Tento cil byl splnén.

V teoretické Casti je popsan vyvoj détské nohy, mozné ziskané vady nohou vlivem
Spatného obouvani a pouzivané vySetfovaci metody. Dale je zde zminén vyvoj
obuvnictvi a zdravotné nezavadné obuvi. Edukace sestrou o vyvoji détské nohy
a vybéru détské obuvi.

V praktické Casti jsem pracovala s vysledky z dotaznikového Setfeni, které probihalo
v mateiskych Skolkach, ordinacich détskych a ortopedickych Iékaia a détskych
centrech. Respondenti byli muzi i Zeny riznych vékovych kategorii. Po rozhovorech
srodi¢i a prostudovani literatury jsem vypracovala dotaznik, ktery mi pomohl
k vyvraceni ¢i potvrzeni stanovenych hypotéz. Vysledky jsou popsany, vyhodnoceny
v grafech a tabulkach, coz je podrobnéji rozebrano v diskuzi.

K tomuto cili byly stanoveny 4 hypotézy. V prvni hypotéze jsem piedpokladala, Ze
rodice jsou ovlivnéni pfi koupi obuvi jeji cenou. Ze ziskanych vysledkil vyplyva, ze tato
hypotéza nebyla potvrzena. V druhé hypotéze jsem se domnivala, Ze respondenti budou
kladn€ hodnotit nabizeny sortiment na ¢eském trhu. Ze ziskanych vysledkt vyplyva, ze
tato hypotéza byla potvrzena. V tfeti hypotéze, jsem piedpokladala, ze rodice nemaji
dostatek informaci k vybéru vhodné obuvi pro své dité. Ze ziskanych vysledkl vyplyva,
ze tato hypotéza byla potvrzena. Ve ctvrté hypotéze, jsem piedpokladala, ze vétSina
rodici feSi nebo feSila ortopedicky problém nohou svych déti ve spolupraci
s odbornikem. Ze ziskanych vysledka vyplyva, ze tato hypotéza nebyla potvrzena.

Na zaklad€ zjisténych informaci bych mohla vytvofit letdk, ktery by zodpovédél
nejcastéjsi otdzky. Mohl by byt ndvodem pro zdravotniky, ucitele, rodic¢e nebo prodejce
obuvi, o ¢emz jsem se zminila v diskuzi. Tuto préaci doporucuji pfecist zdravotnikim,
ktefi pracuji v ordinaci détskych 1ékait a fyzioterapeutim pracujicich s détmi, aby je to
vedlo k zamysleni nad timto problémem. Zalezi na kazdém rodici, jakou obuv svému
ditéti potidi, a to bez ohledu na faktory, na néz jsem poukézala ve své bakalarské praci.
Doufam, ze po ptfecteni mé bakalaiské prace a po vhodné edukaci rodicl, se mlze

piistup k obouvani zlepsit.
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12 PRILOHY

Piiloha €. 1:

Vyhlaska ¢. 84/2001 Sb. Ministerstva zdravotnictvi, ze dne 8. unora 2001,
0 hygienickych pozadavcich na hracky a vyrobky pro déti ve véku do 3 let, Zména:
521/2005 Sb., Ministerstvo zdravotnictvi stanovi podle § 108 odst. 1 zakona ¢.
258/2000 Sb., o ochran¢ vefejného zdravi a o zméné nekterych souvisejicich zakont,

(déle jen "zakon") k provedeni § 26 odst. 1 pism. b) ad) a odst. 2,4 a 5:

§ 12, Specifické pozadavky na détskou obuv

(1) Uzaviena obuv o velikosti chodidla 105 az 165 mm nesmi byt pln€¢ zhotovena ze
syntetickych materiali. To neplati, jde-li naptiklad o koupaci obuv a obuv ucelovou
tvofenou jednim dilcem, vyrobenou zejména tvafenim z elastomerti nebo plastl, jako
jsou holinky nebo nepropustna zimni obuv.

(2) Materidly pouzivané k vyrobé svrsku a podsivek pfi vyrobé obuvi o velikosti
chodidla 105 az 165 mm musi mit propustnost pro vodni pary minimalné 2,0 mg.cm-2
h-1.

(3) Materialy pouzivané k vyrobé¢ stélek pti vyrobé obuvi o velikosti chodidla 105 az
165 mm musi mit absorpci vody nejméné 35 procent a desorpci vody nejméné
40 procent.

(4) Jednotlivé druhy materialti pouzivané k vyrobé stélek a podSivek u obuvi o velikosti
chodidla 105 az 165 mm nesmi piekrocit hygienické poZadavky stanovené touto

vyhlaskou. (citace)



Priloha ¢&. 2:
Zakon ¢. 634/1992 Sh., ze dne 16. prosince 1992, o ochran¢ spotiebitele, Federalni

shroméazdéni Ceské a Slovenské Federativni Republiky se usneslo na tomto zakoné:

§ 10a

Vyrobce nebo jeho zplnomocnény zéstupce/\gb)

odpovidd za oznaCeni materiall
pouzitych v hlavnich ¢astech obuvi v souladu s provadécim pravnim ptedpisem a za
piesnost informaci v oznaceni obsazenych. Tyto udaje je povinen poskytnout
dodavateli, jakoz i prodavajicimu. Pokud vyrobce ani jeho zplnomocnény zastupce
nemaji sidlo v clenském staté¢ Evropské unie, piechdzi tato povinnost na osobu

odpovédnou za prvni uvedeni obuvi na trh Evropského spolecenstvi.

§ 11

(1) Prodavajici musi zajistit, aby informace uvedené v § 9, 10, 13 a 19, jsou-li
poskytovany pisemné, byly poskytnuty v ¢eském jazyce.

(2) Jednotlivé informace uvedené v § 9 a 10 mohou byt poskytnuty v podob& symboli
(piktogramt), které¢ musi byt srozumitelné, ¢itelné a Gplné. V ptipad¢ prodeje vyrobk,
pii jejichz oznaceni byly pouzity symboly (piktogramy), je prodavajici povinen na
pozadani vysvétlit nebo vhodné zpfistupnit spotiebiteli jejich vyznam.

(3) Fyzikalni veli¢iny musi byt vyjadieny v méficich jednotkach stanovenych zvlastnim

r 4 A b n
pravnim predpisem”?.

9b) § 5 odst. 1 pism. b) zakona ¢. 102/2001 Sb., ve znéni zakona ¢. 277/2003.

§ 5 Povinnosti osob pfii zajistovani bezpecnosti vyrobku uvadéného na trh a do ob&hu
(1) Za vyrobce se pro ucely tohoto zdkona povazuje

a) osoba usazena v Ceské republice nebo v jiném ¢lenském staté Evropské unie, ktera
vyrobila kone¢ny vyrobek, jakoz i kazda dalSi osoba, kterd vystupuje jako vyrobce tim,
Ze uvede na vyrobku svou obchodni firmu, ochrannou zndmku nebo jiny rozliSovaci
znak, anebo osoba, ktera vyrobek upravi,

b) zplnomocnény zéastupce vyrobce jako osoba, kterou vyrobce pisemné povétil k
jednani za n&j, pokud vyrobce neni v Ceské republice nebo v jiném ¢&lenském statd
Evropské unie usazen,

10) § 2 zakona €. 505/1990 Sb., o metrologii, ve znéni pozdéjSich predpisi.

§ 2 nadpis vypustén

(1) Subjekty a organy statni spravy jsou povinny pouzivat zékladni méfici jednotky
uvedené v odstavci 2, jejich oznaCovani, nasobky a dily stanovené vyhlaSkou, a ostatni
jednotky, jejich oznaCovani, definice, nasobky a dily stanovené vyhlaSkou. V



mezinarodnim styku lze pouzit méfici jednotky odpovidajici mezindrodnim obchodnim
zvyklostem.

(2) Zakladnimi méficimi jednotkami jsou: a) jednotka délky - metr (m); metr je délka
drahy, kterou prob¢hne svétlo ve vakuu za dobu 1/299 792 458 sekundy,

b) jednotka hmotnosti - kilogram (kg); kilogram se rovna hmotnosti mezinarodniho
prototypu kilogramu,

¢) jednotka casu - sekunda (s); sekunda je doba trvani 9 192 631 770 period zateni,
které odpovida prechodu mezi dvéma hladinami velmi jemné struktury zdkladniho stavu
atomu cesia 133,

d) jednotka elektrického proudu - ampér (A); ampér je staly elektricky proud, ktery pfi
priachodu dvéma pifimymi rovnobéznymi nekonecné dlouhymi vodic¢i zanedbatelného
kruhového prifezu umisténymi ve vakuu ve vzdalenosti 1 metr vyvold mezi nimi silu
2 X 10-7 newtonu na 1 metr délky vodict,

e) jednotka termodynamické teploty - kelvin (K); kelvin je 1/273,16 dil
termodynamické teploty trojného bodu vody,

) jednotka latkového mnozstvi - mol (mol); mol je latkové mnozstvi soustavy, ktera
obsahuje pravé tolik elementarnich jedinct (entit), kolik je atomid v 0,012 kilogramu
izotopu uhliku 12C. Pfi udéavani latkového mnozstvi je tfeba elementarni jedince
(entity) specifikovat; mohou to byt atomy, molekuly, ionty, elektrony, jiné ¢astice nebo
blize urcend seskupeni ¢astic,

g) jednotka svitivosti - kandela (cd); kandela je svitivost zdroje, ktery v daném sméru
vysild monochromatické zareni s kmito¢tem 540 x 1012 hertzl a jehoz zéfivost v tomto
sméru je 1/683 wattu na steradian.



Priloha é. 3:
DOTAZNIK

Viazena pani, vazeny pane, do rukou se Vam dostava dotaznik, jehoz cilem je
prizkum informovanosti rodi¢i o vhodné obuvi pro dit¢ a faktord, které vybér
ovliviuji.

Dle Vaseho hodnoceni a postieht zjisténych pii prizkumu mohu navrhnout letdk,
ktery by poskytl rodiciim praktické rady a uleh¢il rozhodovani pii vybéru bot pro déti.

Vase odpoveédi mi umozni zjistit, s jakymi problémy se potykaji rodi¢e pii volbé
obuvi pro své dit¢.

Se vSemi Vami uvedenymi tudaji bude zachazeno duvérné. Dotazniky jsou
anonymni, a proto Vas zadam o upiimnost, aby nemohlo dojit ke zkresleni vysledk.

U kazdé otazky jsou zadany mozné odpovédi. Prosim oznacte otazky kiizkem do

kolecka, ptipadné dopisSte odpovédi na prazdné fadky u dané otazky.

1) Pohlavi respondenta?

o Muz
o Zena
2) VEk respondenta?
o 18-25
o 26-35
o 36-45
o 46 avice let
3) Vék ditéte popisovaného v dotazniku?
o 0-3roky
o 4-7let

o vice jak 8 let

4) Byl (a) jste informovan (a), kdy davat ditéti prvni obuv?
o Ano
o Ne
o Nevzpominam si

5) Pouziva Vase dité v obuvi néjaké ortopedické pomiicky?
o Ano
o Ne
o Nezajimam se o to



6) O spravném vybéru obuvi vas informoval?
o Détsky lékar

o Ortoped
o Prodava¢
o Nikdo

7) Jaky je Vas primérny mési¢ni rodinny prijem?
o Do 15000 K¢ (mésic)
o Do 25000 K¢ (mésic)
o Vice nez 25000 K¢ (mésic)

8) Kupujete vidy svému ditéti novou obuv?

o Ano

o SpiSe ano
o SpiSene
o Ne

9) Vite, jak ma vypadat prvni obuv pro dité?

o Ano

o SpiSe ano
o SpiSene
o Ne

10) Informace o vhodné obuvi ¢erpam?
o Lékar
o Kamarédi
o Internet, literatura, média
o Nevyhleddvam informace

11) Jak je ozna&ena zdravotné nezavadna détska obuv v Ceské republice?
o Kilasa
o Slon
o Zirafa
o Nema oznaceni

12) Jak casto kupujete obuv pro své dité?
o Dle potieby
o Kdyz se mi boty libi
o Jsou-li akéni slevy

13) Co Vas nejvice ovliviiuje pri vybéru obuvi pro Vase dité?
o Funkc¢nost
o Cena
o Modbdni trend
o Reakce ditéte (vybér nechavam na ditéti)

14) Jste spokojeni s nabidkou détské obuvi na ¢eském trhu?
o Ano
o SpiSe ano
o SpiSe ne
o Ne



15) Znate predpoklady pro spravny nakup détské obuvi?(Vyjmenujte alespon 3)

o Neznam

16) Ortopedickou ambulanci se svym ditétem jsem navstivil?
o Pouze po narozeni ditéte (povinné kontroly)
o Navstévuji dodnes, vek ditéte je: ............
o Nenavstévujeme, ale o problému vim
o Nenavstévujeme, nemame problém

17) Diivodem navstév ortopeda je?
o Vrozena vyvojova vada
o Pouzivani nevhodné obuvi
o Uraz
o Nenavstévujeme

18) Davate svému ditéti obuv pouZitou jinou osobou?
o Ano
o SpiSe ano
o SpiSe ne
o Ne

19) Jakou finan¢ni ¢astku jste ochotni investovat za jeden par bot pro Vase dité?
o Do 700 K¢
o Do 1200 K¢
o Nad 1200 K¢

20) Pri nakupu obuvi pomérujete noZicku Vaseho ditéte?
o Posuvnym métidlem
o Pom¢éfuji na noze ditéte
o Neméfim, velikost odhaduji
o Jiny zplisob méteni (papir atd.).........cooieiiniiiiii i

21) Obuyv, kterou nakupuji pro bézné noseni svého ditéte (vyjma zimniho obdobi)
musi dle VaSich predpokladii spliiovat?(Oznacte 3)
o Mekka podrazka
Snérovaci ke kotnikéim
Ptirodni kiize
Reflexni pruhy
Omyvatelnost
Syntetika
Prodysnost obuvi
GORE tex

O O O O O O O



22) Mélo Vase dité pri noSeni bézné obuvi?
Poruchy chiize

Bolesti nohou

Otlaky, puchyte

Bez problémt

0 O O O

23) Problém jste reSil? (viz otazka ¢. 22)
o Lékat

Fyzioterapeut

Prodavac

Sam (a)

Bez problémt

o O O O

24) Na ¢eském trhu s détskou obuvi jsem nespokojen (a)? (Vypiste)

o Jsem spokojen

25) Jsou Vasemu ditéti Iékaiem doporuceny specialni cvifeni, masaze atd.?
o Ano
o Ne

26) Obuv pro Vase dité nejcastéji nakupujete?
o Lékarny
o Specializované obchody
o Trznice, hypermarkety
o Internet

27) Pro své dité na béZné noseni preferuji obuv? (Vypiste)

De¢kuji Vam za Cas, ktery jste vénoval (a) k vyplnéni tohoto dotazniku.

Denisa Nejmanova
Zapadoceska univerzita v Plzni
Fakulta zdravotnickych studii
Katedra oSetfovatelstvi a porodni asistence



OBRAZKY

Obrazek 1: Vyvoj dolni koncetiny (29)

Obrazek 2: 6. tyden nitrodélozniho vyvoje nohy (29)

Obrazek 3: 7. tyden nitrodélozniho vyvoje nohy (29)



Obrazek 5: 12. tyden nitrodélozniho vyvoje nohy (29)

Obrazek 6: 13. tyden nitrodélozniho vyvoje nohy (29)

Obrazek 7: Nitrodélozni vyvoj zarodku (2)  Obrazek 8: Nitrodélozni vyvoj zarodku (2)



26 dni 32 dni

52 dni

Stylopodium < P2Z¢
ylopo 1um< stehno

‘ . ~ — loket, koleno predlokti

3 Kongetinovy Axopodium Zeugopodium{ bérec
pupen
Autopodium~” — ruka, noha

Skelet konletin

HK

Humerus

Mezenchymovy blastém

Chrupavdity blastém

Osifikaéni centra
vytvorena v tydnech:

Carpus - po nar,
Metakarpy - 9
Falangy - 8 - 11 .

/ Calcaneus - 12
Talus - 24
Metatarsy - 9 - 10
Falangy - 9- 15

Obrazek 9: Vyvoj hornich a dolnich koncetin (16)




calcaneus
talus
trochlea talt

caput tali

Ll o

o0s naviculare

os cuboideum

os cuneiforme laterale

os cuneiforme intermedium

© @ oy

os cuneiforme mediale

10. os metatarsi primun

11. os sesamoideum hallucis

12. phalanx proximalis

13. phalanx distalis

14, trochlea tali

15. trochlea tali

16. tuberositas ossis metatarsi quinti
17. basis ossismatatarsi quinti
18. cotpus ossismetatarsi quinti
19. caput ossis metatarsi quinti
20. phalanx proximalis

21. phalanx media

22. phalanx distalis

Obrazek 10: Kosti nohy (9)

Obrazek 11: Lateralni a medialni nozni klenby (29)



L podélna klenba
T pricna klenba

Obrazek 12: Pfi¢na a podélna klenba nohy (9)

|

» ro

n

modie: pisobici zatizeni nohy

:
cervené: vyslednice tahu svald bérce ? ?

zelené: ligamenta nohy pomahajici udrzovat klenby

Cerné: sméry tahu svalu

1.musculus tibialis anterior
2.musculus tibialis posterior
3.musculus flexor hallucis longus

a m. flexor digitorum longus h*

4.musculus fibularis longus

5.musculus fibularis brevis

Obrazek 13: Mechanismy udrzujici klenbu nohy (9)




» Princip spiraly
Kostra nohy je spira-
lovité zasroubovana,
pata a prfednozi se
otaceji v protichtd-
nych smérech. Pfedni
holenni sval vytaci
patu smérem ven (Cer-
veng), dlouhy lytkovy
sval otadi prednozi
dovniti (modfe). Svaly
bérce trmenovité
aktivuji nozni klenbu
a spiralovité zasroubo-
vani v noze.

lytkovy sval ——4if e holenni sval

prednozi se otaci
smérem dovnitf

I

-~ pata se otaci
smérem ven

Obrazek 14: Princip spiraly (13)

» Vboéena noha

Pes valgus - Ize ji
nejlépe rozeznat pfi
pohledu zezadu —
pfedstavuje nejcastéjsi
ortopedicky problém

u déti.

a) Patni kost je vyboce-
na dovnitt (Cerveng). Je
tim poruseno rozlozeni
sily a tlaku (¢ervend).

b) Otisk vbocené nohy
se zda byt normalni.

@ 9),

Obrazek 15: Vbocena noha (13)

Obrazek 16: Vbocena noha (7)

Obrazek 17: PodéIn¢ plocha noha (7)




®

< Pricné plocha noha

Détské nohy na
loukotich. Nezatizené
prednozi mé - podob-
né jako ruka, jenom
plossi — pfi¢nou klenbu
(modre). Pfi zatézi

se pruzné poddava

a stlacuje. U pficného
plochonozi je pficna
klenba otocena dolt
jako razitkovaci polsta-
fek (¢ervené). Prednozi
je rozsitené, noha se
pohybuje takfikajic na
loukotich.

Obrazek 18: Pricné plocha noha (13)

< Podélné

plocha noha

Détské nohy znicené az
| na pldu. Nespravnym

zatézovanim nebo
dédi¢nou dispozici
dochazi ke zniceni
podéiné klenby nohy.
a) Pri ¢astecném
plochonozi je nozni
klenba snizeng, pfi upl-
ném je zni¢ena a Uplné
zplosténa (Cervené).
b) Otisk Uplné ploché
nohy je uprostied
masivneé rozsiren.

zdrava noha

Obrazek 20: Postupujici deformity podéIné klenby (36)
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Obrazek 22: Plisné (mykozy) (7)

Obrazek 23: Otlaky — mozoly (tyloma) (7)

< Multifunkéni

Zatimco palec dokazu-
je svou Sikovnost, noha
se napina do pruzné
klenby.

Obrazek 24: Multifunk¢ni cviceni (13)




< Aktivni spirala
chodidla

Zatimco jedna ruka
dole otaci Achillovou
slachou, druhd nahofe
Sroubuje chodidlo do
stabilni trojrozmérné
konstrukce klenby.
Otéaceni v dynamické
spirale maji rady vsech-
ny nohy.

» Piekazkova draha
pro nohy

Kracejme pres klacky
a kameny, ackoli nam
pfiroda pravé nelezi
pfed domovnimi dvef-
mi. S trochou fantazie
mdzeme dat naprosto
ploché viednosti pres
prsty.

Obrazek 26: Pickazkova draha pro nohy (13)

» Obtizné

Kreslit smajliky, psat
jména - a to vSechno
nohou? Je to zpocatku
poradné tézké a nama-
havé.

Obrazek 27: Kresleni (13)




< Véci kolem sezeni

Sed v podobé pismena
W - 6, bédal Lisa pred-
vadi, jak bychom my
nebo déti neméli se-
dét: sed do W kfivi osy
dolnich koncetin. Dario
sedi pohodIné a rovné
jako svice s perfektné
uvolnényma nohama.

» Nohy do X

Na kole je jednoduse
rozpoznate a snadno
odstranite: nohy do
X zabranuji prend-
Seni sily. Koleno nad
chodidlem, spravné
preneseni sil (obrazek
vpravo) je i pro dité
viditelné na prvni
pohled.

“

» — e - b -
Obrazek 32: Plantografie (35) Obrazek 33: Plantogram (35)




Obrazek 34: Tenzometrické vySetieni (35)

Obrazek 35: Barevné spektrum (35)

VRCHOVY MATERIAL

PODSIVKA - STELKA

PODESEV - SPODKOVY
MATERIAL

Usiiovy (koZeny) - nejlepsi vrchovy materidl. P¥irodni,
dobfe prodysny a vla¢ny, prizplisobi se noze

Textilni - charakteristicky pestrou S$kélou barev a
lehkosti. Pouzivany zejména pro letni obuv

Synteticky - pouZitelny pro Sirokou $kélu tvard, snadno
se udrzuje, vhodny do destivého pocasi. Vyznacuje se
omezenou prodysnosti

Usiiova (koZend) - ma vynikajici hygienické vlastnosti, je

pohodlna a pfizpisobiva

Textilni - velmi vhodnd do zimni obuvi, protoZe
vyborné tepelné izoluje

Syntetickd - snadno se udrZuje a nazouvd. M4
omezenou prody$nost, coZ muzZe zpisobovat zvySené
poceni

Usiiovd (koZend) - ma komfortni vzhled, je lehka,
vyhradné uréena do interiéra. Trpi vysokou odérnosti a
je nevhodné do vlhkého prostiedi

Pryzova - vyznaduje se vynikajici odolnosti vuci
opotiebeni, je pruzna, vhodna do kazdého pocasi. Ma
vyborné tepelné-izola¢ni vlastnosti a snadno se udrzuje.

Syntetickd - je pruzna, snadno se udrzuje. Vici
opotfebeni stfedné odolnd. Ma primérné tepelné-
izolaéni vlastnosti, v obtizném terénu klouZe a
nepfizplsobivosti.
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Obrazek 36: Piktogramy obuvi (34)
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Obrizek 37: Sablonka velikosti obuvi (5) Obrazek 38: Tabulka velikosti obuvi (8)

@
Zdravotne
nezavadna

Obrazek 39: Logo Zirafa (12)



Vék ditéte Intervaly pro kontrolu nohou a velikosti obuvi
2az6let N kazdy mésic aZ dva mésice

6 az 10 let _kazdé dva aZ th mésice _
10az12let | kaZd¢ tii az Ctyi mésice -

12 az 15 let kazdych Ctyfi aZ pét mésicli
[ 15 aZ 20 let ___kaZzdych Sest mésicu

nad 20 let pi1 kazdém nakupovini obuvi

Obrazek 40: Tabulka intervalti méfeni nohou (22)

Spravny tvar Nevhodny tvar
détské obuvi. détské obuvi.

Obrazek 41: Ohebna obuv (12) Obrazek 42: Spravny a
nevhodny tvar obuvi (12)

Obrazek 43: Nadmérek (12) Obrazek 44: Dlouhy a pevny
opatek (12)



