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4.3.6 Vyska nozni klenby u funkénich subtypt nohy

Cilem naSeho vyzkumu (Vatfeka & Vatekova, 2008) bylo ovéfit klinicka
pozorovani v rozdilech vysky klenby u kompenzovanych, resp. flexibil-
nich a nekompenzovanych funkénich subtypi nohy dle Roota.

Pracovni hypotézou byl predpoklad, ze kompenzované, resp. flexibilni,
subtypy nohy dle Roota maji niz$i podélnou klenbu nez u subtypy ne-
kompenzovang, resp. rigidni.

Testovany soubor tvofilo celkem 228 probandii, 141 Zen (17-85 let;
x =58,8; SD =12) a 87 muzi (22-86 let; x = 58,7; SD=11,91).
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Graf 1 Zastoupeni muzi a Zen v hlavnich vékovych dekadach
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Ozeny 1,4% 71% 10,6% 34,8% 30,5% 12,8% 2,8%
D muzi 1,1% 6,9% 12,6% 35,6% 29,9% 12,6% 1,1%
vék

Z grafu 1 je ziejmé, Ze zastoupeni muzl a Zen v jednotlivych veékovych
dekadach je témét shodné, prevazné Slo o probandy ve véku 50-70 let,
resp. 40-80 let, u kterych byl v ramci celkového kineziologického vyset-
feni zhotoven staticky otisk plosky pomoci membranového podoskopu.
Nezavisle na ném bylo provedeno hodnoceni funkéniho typu nohy dle
Roota. Toto funk¢éni hodnoceni bylo provadéno jednim hodnotitelem
kontinualné po celou dobu vyzkumu. Na konci celého obdobi byly shro-
mazdéné otisky nohou vyhodnoceny metodou Chippaux-Smifakova in-
dexu (CSI).

CSI byl k hodnoceni podélné klenby vybran proto, ze velmi dobie korelu-
je s rentgenologickym hodnocenim klenby a zaroven jde o velmi jedno-
duché meéteni (Maes, Andrianne, Burny, 2004, Mathieson, Upton, Prior,
2004). Pouzita metodika vychdzela zpopisu Klementy (1987)
a pfi hodnoceni CSI byl stanoven pomér nejmensi Sitky stfedni ¢asti otis-
ku (MF) k nejvétsi sifce predonozi (FF), tedy MF/FF. Podle Klementy
(1987) maji byt oba rozméry mefeny na kolmici k laterdlni te¢né planto-
gramu. Podil MF/FF byva obvykle nasoben 100 atak pieveden na %.
Vyssi hodnoty CSI znamenaji relativné S$ir$i stiedonozi vzhledem
k ptedonozi, coz je povazovéano za indikator nizsi klenby. V nasi praci
byl ke statistickému zpracovani pouzit pouze podil MF/FF. Hodnoty
otisku. Sitka pfedni Gasti otisku byla méfena na spojnici lateralniho
a medialniho tecného bodu piedonozi. Rozdil oproti méfeni na tecné
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k lateralni te¢né je ptiblizn€ 1-2 mm, ale zde pouzité méeteni je jednodus-
§i. Prestoze CSI hodnoti pfedev§im podélné klenuti, je v dalSim textu
pro stru¢nost pouzivan termin nozni klenba, tak jak je v literatufe bézné.

Pti stanoveni funk¢niho typu a subtypu dle Roota bylo provedeno nejdii-
ve vizualni hodnoceni dolnich koncetin u stojiciho probanda pohledem
zezadu. Poté se proband polozil na vySetfovaci lizko na bficho tak, Ze
dolni koncetiny ptekryvaly okraj zhruba dolni tetinou. NevySetiovanou
koncetinu proband pokrcil a polozit patou na tiroveil poplitedlni jamy
vySetfované dolni koncetiny. Neutralniho postaveni subtalarniho kloubu
bylo urceno palpacni metodou — palcem a ukazovakem jedné ruky byla
nahmatana hlavicka talu na medidlni a lateralni strané. Druha ruka pohy-
bovala nohou tak dlouho, az byl talus na medialni a lateralni strané stejné
palpovatelny. Zaroven tlak palce druhé ruky na plantu pod hlavickou
V. metatarzu vyvolal dorziflexi, kterdA uzamknula transverzotarzalni
kloub. Poté bylo vizualné¢ hodnoceno postaveni zanozi vzhledem k ose
bérce a postaveni piedonozi vzhledem k zanozi (McPoil, Brocato; 1990;
Sutherland, 1996). Pro ucely této prace byly stanovovany 3 funkeni typy
— vardzni zanozi, varodzni piedonozi, valgdzni pfedonozi. Pfi porovnani
nalezu na odlehcené a zatizené noze byl dale stanoven kompenzovany
(resp. flexibilni) a nekompenzovany (resp. rigidni) subtyp, nejednoznac-
ny nalez byl povazovan za pirechodny subtyp. Jako neutralni typ byla
oznacena noha, ktera nevykazovala zietelné odchylky v postaveni zanozi
a predonozi (Tabulka 13).

Tabulka 13 Funkéni typy a subtypy nohy dle Roota

Typ Subtyp ZKkratka
varé6zni zanoZi kompenzované RFvarC
RFvar ¢aste¢né kompenzované RFvarP
nekompenzované RFvarN

varézni prednozi kompenzované FFvarC
FFvar castecné kompenzované FFvarP
nekompenzované FFvarN

valgo6zni piednoZi flexibilni FFvalgF
FFvalg semiflexibilni FFvalgS
rigidni FFvalgR

neutralni typ

N N

V ramci zjednoduseni déleni nebyl stanovovan typ supinované piedonozi
(viz 4.3.3.1) a odpovidajici nalez byl hodnocen jako vardzni piedonozi.
Obdobn¢ byl nalez plantarné flektovaného prvniho paprsku hodnocen
jako valgdzni piedonozi. U flexibilniho valgdzniho ptfedonozi nebyly
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rozliSovany subtypy a vSechny nalezy byly povazovany za subtyp A (viz
4.3.4).

V programu Statistica 6.0 byla k testovani statistické vyznamnosti rozdila
ve vysce klenby pouzita jednofaktorova a dvoufaktorova analyza rozptylu
a post-hoc Fishertiv LSD test. K testovani rozdilu vyskytu funk¢nich typt
u muzl a Zen byl pouzit test porovnani relativnich Cetnosti. Za statisticky
vyznamné byly povazovany rozdily na hladiné p < 0,05.

Grafy 2 a 3 ukazuji funk¢ni subtypy u probandt bez rozdilu pohlavi sefa-
zené dle pramémé hodnoty Chippaux-Smifakova indexu (CSI)
pro pravou nohu (graf 1) a levou nohu (graf 2). Tabulky 14 a 15 dopliuji
absolutni Cetnosti, aritmetické primeéry a smérodatné odchylky Je ziejmé,
ze hodnoty primérti CSI u jednotlivych subtypti mirné 1i$i pro levou
a pravou nohu, poradi subtypi je ale v obou pfipadech stejné. Statistickou
vyznamnost rozdilli primérnych hodnot CSI mezi jednotlivymi subtypy
shrnuje tabulka 16.
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Vysledky pomérné presvédcivé prokazaly pivodni pfedpoklad o existenci
rozdili ve vysce podélné klenby mezi jednotlivymi funkénimi subtypy.
Tyto lze na zaklad¢ primérnych hodnot CSI rozdélit do tii podskupin —
kompenzované (resp. flexibilni), dale prechodné a nakonec nekompenzo-
vané (resp. rigidni) subtypy. Na pravé strané spektra s vysokou hodnotou
CSI (tedy nizs$i podélnou klenbou) se nachézeji kompenzované (resp.
flexibilni) subtypy, tedy FFvarC, RFvarC a FFvalgF. V ramci této skupi-
ny ma FFvarC zaroven statisticky vyznamn¢ vy$s$i hodnotu CSI (a tedy
niz§i podélnou klenbu) nez FFvalgF a RFvarC. Na opacné pravé strané
spektra s nizkou hodnotou CSI se nachazeji nekompenzované (resp. ri-
gidni) subtypy, FFvalgR, RFvarN a FFvarN, mezi kterymi nejsou statis-
ticky vyznamné rozdily v hodnoté CSI. Ve stfedni Casti spektra lezi pte-
chodné typy — RFvarP, FFvarP a FFvalgS. Také mezi témito subtypy
nejsou statisticky vyznamné rozdily v primérné hodnoté CSI. Normalni
funkéni typ 1ze na zakladé primérné hodnoty CSI zaradit do stfedni sku-
piny, spise k levé stran¢.

Déle bylo testovano, zda zjistény rozdil mezi kompenzovany
a nekompenzovanymi subtypy plati obecné, nebo je rozdil mezi muzi
a Zenami

Tabulka 17 Vliv pohlavi na vztah subtypu nohy a hodnoty Chippaux-
Smifakova indexu

CSI R CSI L
F p F p
Pohlavi 0,953 0,330 2,098 0,149
Subtyp nohy 24810  <0,001 28371 <0,001
Pohlavi*Subtyp 1,579 0,156 1,370 0,229

Vysvétlivky: CSI_R(L) — index Chippaux-Smifak vpravo (vlevo), F — hodnota
testovaciho kritéria ANOVA, p — hladina statistické vyznamnosti, Pohla-
vi*Subtyp — interakce faktor pohlavi a subtyp nohy

Tabulka 17 ukazuje vliv pohlavi probanda, subtypu nohy a vzajemné
interakce obou téchto faktorti na hodnotu CSI. V tomto piipadé¢ nebyly
zavzaty prechodné subtypy, tedy RFvarP, FFvarP a FFvalgS. Z vysledkt
je ziejmé, Ze pohlavi probanda nemélo vliv na hodnotu indexu CSI a tedy
na vySku nozni klenby, stejn¢ tak neméla na hodnoty indexu CSI vliv ani
interakce faktori pohlavi a subtyp nohy. Naopak vztah mezi subtypem
nohy a hodnotou CSI byl statisticky vysoce vyznamny.
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Také tabulka 18 dokumentuje nezavislost mezi pohlavim a hodnotou CSI.
Ani v tomto ptipadé ale nebyly do testovani zavzaty pfechodné subtypy.

Tabulka 18 Vztah mezi pohlavim a hodnotou Chippaux-SmifFikova
indexu

CSL_R CSI_L
muZzi Zeny muzi Zeny
M 0,328 0,325 0,329 0,315
muzi 0,8159 0,289
Zeny 0,8159 0,289

Vysvétlivky: CSI_R(L) — index Chippaux-Smitak vpravo (vlevo), M — aritme-
ticky pramér; Fishertiv LSD test

Vysledky odpovidaji popisim chovani klenby pfi zatizeni u jednotlivych
funk¢nich subtypti nohy béhem krokového cyklu. V ramei snimani static-
kého plantogramu sice noha neabsolvuje celou opornou fazi krokového
cyklu, nicméné jeji statické postaveni ptiblizné odpovida pocatku obdobi
stiedni opory. ZatiZzeni nohy ma za nasledek oplosténi medialniho oblou-
ku — distalni ¢ast kalkaneu a baze 1. metatarzu klesaji k podlozce. Také
talus klesa k podlozce a zarovenn se relativné posunuje dorzolateralné
po vice klesajicim kalkaneu, Clunkova kost klesa a zaroven relativné
stoupa po klesajici hlavici talu, kuneonavikularni a kuneometatarzalni
klouby se oteviraji dold. Lateralni oblouk se také oplosti — klesa distalni
¢ast kalkaneu, stejné¢ tak kuboideum a V. metatarz, kalkaneokuboidni
a kuboideometatarzalni klouby se oteviraji doli. Pfedni oblouk se oplosti
a roz§ifi, metatarzy se vzdaluji od osy predstavované II. metatarzem. Celé
zanozi se posune do addukce (v transverzalni roving), pronace a lehké
flexe, talus a lateralni tuber kalkaneu se posunou medidln¢. Pfedonozi se
také posune do pronace (vzhledem ke svému ptivodnimu postaveni), ale
méné nez zanozi, takze se vzhledem k nému dostava do relativni abduk-
ce, extenze a supinace. Dusledkem toho je torze v Chopartové kloubu.
Tento obecny mechanizmus je modifikovan v zavislosti na funkénim
typu, resp. subtypu.

Kompenzované varozni zdnoZi s dostatenou kompenzacni pronaci
v subtalarnim  kloubu, umoziuje kontakt medidlniho okraje nohy
s podlozkou. Pronace zanozi je velmi rychla a pfetrvava po celou opor-
nou fazi. Podélna nozni klenba je tak snizend, cemuz odpovida vyssi
hodnota Chippaux-Smifdkova indexu nasich probandi. Naopak
u nekompenzovaného varozniho zdnoZi nedochazi k pronaci v subtalar-
nim kloubu, takze pti doslapu zistava trvale zatiZzeni na lateralnim kraji
nohy. Jako nahradni kompenza¢ni mechanizmus se plantarn¢ flektuje I.
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paprsek (McPoil & Brocato, 1990; Valmassy, 1996), coz vede
k akcentaci medialniho oblouku. Kapandji (1987) popisuje, ze béhem
supinace (inverze) v subtalarnim kloubu v uzavieném kinematickém fe-
tézci klouze kost lodkovita akrychlova okolo této osy medialné
a plantarné (ve sméru podélné osy kloubni plochy hlavice talu). Kost
lodkovita se pfitom pohybuje vzhledem k hlavici talu medialné
a plantarn€, coz je mimo jiné dano i tahem m. tibialis posterior, ktery se
nani upind. Pohyb je omezen napétim lig. talonaviculare dorsale
a dochazi k prohloubeni medialniho oblouku. Kost lod’kovita se zaroven
pohybuje vzhledem ke kosti patni, ke které ji pfiblizuje tah m. tibialis
posterior. Také vySe uvedena kompenzacni plantarni flexe I. paprsku je
zaroven spojena se zvySenou dorzalni flexi v I. MTP, ktera prostfednic-
tvim kladkového mechanizmu plantarni aponeurdzy prispiva k akcentaci
podélné klenby. To vSe je v souladu s ndlezem nizsich hodnot Chippaux-
Smitakova indexu u nekompenzovaného varézniho zanozi.

Pro kompenzované varozni piedonoZi je pti doslapu typicka hyperprona-
ce v subtalarnim kloubu s valgozitaci paty, coz ma za nasledek odemknuti
transverzotarzalniho kloubu a oplosténi podélné klenby nohy. Vzhledem
k tomu, ze v tomto ptipadé dochazi k jesté vyraznéjsi kompenzacni pro-
naci nez u kompenzovaného varézniho zanozi, mélo by byt vyraznéjsi
1 oplosténi podélné klenby. V souladu s timto piedpokladem je nas nalez
statisticky vyznamné nejvy$$i hodnoty Chippaux-Smifakova indexu
ze vSech subtypl. U nekompenzovaného varozni piedonoZi k tomuto
odemknuti a oplosténi podélné klenby nedochazi, coz je opét ve shodé
s na$im nalezem nizké hodnoty Chippaux-Smifakova indexu.

Flexibilni valgozni piedonoZi se vyznaCuje dostateCnou moznosti supi-
nace predonozi kolem podélné osy transverzotarzalniho kloubu, takze
pfedonozi mulze piizatizeni dosahnout podlozky. Nevyzaduje tedy
pti zatizeni kompenza¢ni supinaci v subtalarnim kloubu. Supinace
v transverzotarzalnim kloubu ale odemyka ptedonozi, které pak hiife odo-
lava zatizeni v obdobi stiedni opory a obdobi odrazu. Medialni oblouk
nohy pfi zatizeni kolabuje, coz se klinicky projevi vyraznym rozdilem
ve vySce medialniho oblouku nozni klenby pfi odlehceni a zatiZzeni. Pro-
nace zanozi pretrvava po celou fazi opory a i pfi zahdjeni zvedani paty
k odrazu. U naSich probandii tomu odpovidaji vyssi hodnoty Chippaux-
Smitakova indexu. U rigidniho valgézniho piedonoii nedochazi
ke kompenzac¢ni supinaci kolem dlouhé osy transverzotarzalniho kloubu.
K tomu aby piedonozi kontaktovalo podlozku celou plochou je potiebna
kompenzacni supinace kalkaneu. Pfi doslapu dochazi k pretizeni lateral-
niho okraje nohy (mimo jiné i pro nizsi schopnost rigidni struktury absor-
bovat zatizeni pti doSlapu). Pfi analyze chiize je zfetelna supinace zanozi
pii doslapu (n¢kdy jiz ptfed kontaktem paty s podlozkou) a akcentovany
medialni oblouk nozni klenby v odlehéeni i pii zatizeni. V nasem souboru
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paux-Smifakova indexu a tedy nejvyssi podélnou klenbu.

Vsechny vysledky potvrzuji, Ze vliv pohlavi je prakticky zanedbatelny
ve vztahu krozdilim mezi kompenzovanymi (resp. flexibilnimi)
a nekompenzovanymi (resp. rigidnimi) subtypy v hodnoté Chippaux-
Smitakova a tedy vys$ce podélné klenby.

Vysledky potvrdily piivodni ptfedpoklady o rozdilech vysky podélné
klenby mezi jednotlivymi funk¢nimi typy a subtypy nohy. Kompenzova-
né (resp. flexibilni subtypy) maji statisticky vyznamné niz$i podélnou
klenbu nez kompenzované (resp. rigidni) subtypy, coz odpovida diive
publikovanym kineziologickym popisim (Hunt, 1990; Magee, 1992;
Pratt, 1996; Valmassy, 1996). Vliv pohlavi je v tomto piipadé zanedba-
telny. Analyza plantogramu mutize do jisté miry pomoci pifi odhadu stupné
kompenzace ¢i flexibility v ramci jednotlivych funkcnich typl nohy.
Samo o sob¢ vSak nemize nahradit vlastni aspekci a fyzikalni vySetfeni
nohy vySetfujicim, ktery je dobie seznamen s funk¢éni anatomii
a kineziologii nohy.
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