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ABSTRAKT 

 

Diplomová práce je tvořená z literární rešerše na téma „Zdravotní nezávadnost 

dětské obuvi“, která nejdříve popisuje anatomii a fyziologii dětské nohy tak, aby vysvětlila 

aspekty na minimální lékařské poţadavky u dětského obouvání. 

Cílem této práce je ověřování moţnosti predikce růstu dětské nohy za určité časo-

vé období. Měření probandů probíhalo po jednotlivých rodinách tak, aby se po roce dalo 

opět zopakovat. Naměřené výsledky se posléze porovnávaly se softwarovým programem 

Predict verze 0.4.  
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ABSTRACT 

 

This thesis is based on literary research focused on a topic ''Health and safety of 

children's footwear'', which describes anatomy and physiology of a child's foot to explain 

aspects of minimal medical requirements for children footwear. 

The aim of this thesis is verification of the possibility of the growth prediction of 

children´s feet in a certain period of time. Measurement of probands took place in indivi-

dual families, so it could have been repeated after one year. Later on, obtained results were 

compared to a software program Predict - version 0.4. 
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ÚVOD 

Z pohledu ţeny jakoţto budoucí matky se mi téma „Ověřování predikce růstu dět-

ské nohy“ spolu s rešerší „Zdravotní nezávadnost dětské obuvi“, z nabídek k diplomové 

práci, jevilo jako nejvhodnější. 

Obuv je v dnešní době nedílnou součástí našeho šatníku. Má hlavně nohu chránit 

před vnějšími vlivy a umoţňovat tak bezproblémový pohyb po podloţce. Pod pojmem 

obuv či bota si můţeme představit širokou škálu druhů a tvarů rozličné obuvi, tedy „věci“ 

obouvající se na nohu. Avšak pod pojmem bota bychom měly především vidět kvalitní, 

zdravotně nezávadnou obuv, která nám bude nohu chránit a nikoli jí deformovat. Obzvláště 

u dětí, které neustále rostou, by se mělo dbát na tuto kvalitní a zdravotně nezávadnou obuv 

přizpůsobenou tvarem i funkcí k jejich dětské noze.  

Pro pochopení vhodného tvaru dětské obuvi je důleţitá znalost anatomie a fyzio-

logie dětské nohy i v jednotlivém období ţivota. Správný výběr vhodné obuvi by tedy 

v dnešním světě měl patřit k samozřejmosti, ale vlivem moderní doby je tomu často nao-

pak. Většina lidí se nezamýšlí nad zdravotním aspektem a nakupuje obuv podle vzhledu. 

Hlavně mladé děti, které jsou ovlivněny skupinou vrstevníků, médii jako jsou TV, časopi-

sy. Také neznalost, příval levné a nekvalitní obuvi nebo nevhodným výběrem boty na da-

nou nohu, to vše vede často k jedinému – deformitě nohou a proto můţeme říct, ţe nejlepší 

bota je často ţádná bota. 

Pro děti je typický neustálý, tzv. skokový růst. Ani noha není výjimkou, proto je 

důleţitá neustálá kontrola délky jejich nohy tak, aby měly stále rozměrově vhodnou obuv. 

Přece jenom děti často obuv nestačí obnosit, ale uţ z ní vyrostou.  

Předpoklady správného celkového růstu vedou nejen ke kontrole zdraví dítěte, ale 

mohou tedy usnadňovat neustálou kontrolu dětských bot a navrhnou například další ná-

vštěvu dětské obuvi nebo i předpoklady konečné délky dětské nohy tedy nohy v dospělosti. 

Proto praktická část se zabývá ověřováním predikce růstu dětské nohy. Práce 

srovnává naměřené hodnoty opakované u stejných probandů po roce se softwarovým pro-

gramem Predict (verze 0.4). Díky opakovanému měření stejných probandů po roce byla 

práce časově náročnější. 
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I.  TEORETICKÁ ČÁST 
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1 LITERÁRNÍ REŠERŠE 

Pro vytvoření literární rešerše na téma „Zdravotní nezávadnost dětské obuvi“ je 

důleţité nejdříve porozumět anatomii a fyziologii nohy. Správné padnutí obuvi vychází 

vţdy z tvaru skutečné nohy tak, aby obuv respektovala její tvar a funkci, zároveň by měla 

nohu chránit před okolními vlivy a podporovat zdravý vývoj a nikoli ji deformovat.  

Také pojem děti je dosti široký. Období růstu obecně chápeme jako dobu od naro-

zení po dokončení růstového období, které je dle pohlaví (dívky dospívají dříve neţ chlap-

ci) a zároveň u kaţdého jedince individuální. 

1.1 Anatomie nohy dětí a nezletilých 

Anatomie nohy u dětí a nezletilých se v mnoha parametrech liší od nohy dospě-

lých. Především je nutné respektovat zákonitosti jejího růstu, změny rozměrových proporcí 

a proto je nutné, aby byla prováděna pravidelná kontrola nošené obuvi.  

Anatomie se tedy zabývá vnitřní stavbou lidského těla od buňky po kosti, klouby, 

vazy, svaly, nervovou soustavu aţ po kůţi….. (1) Obecnou a výstiţnou definici anatomie 

formuloval Dimon. Podle něj je anatomie určováním a pojmenováním částí a struktur těla. 

(2) 

1.1.1 Kosti 

Podpůrný orgán celého organismu je kostra, pro dané téma jsou důleţité kosti 

dolní končetiny. Kostra dolní končetiny je rozdělena na pletenec pánevní (dvě kosti pá-

nevní, kost kyčelní, stydká a sedací), stehenní kosti, bércové kosti (kost holení a lýtková) a 

kostru nohy, která je rozdělena na kosti zánártní (kost patní, hlezenní, člunková, krychlová 

a 3 kosti klínové), nártní (5 kostí) a články prstů (14 kostí, kde palec má pouze 2 články a 

zbylé prsty po třech článcích). (3) 

Počet kostí nohou u dětí je tedy nezměněný, ale jejich velikost, pevnost a struktu-

ra se teprve vytváří. Kosti dětských nohou jsou zprvu spíše chrupavčité a postupem času 

dochází k osifikaci nebo-li kostnatění, které proběhne u většiny kostí v průběhu tří aţ čtyř 

let. (1) Podle Vařeky a Vařekové probíhá osifikace nohy nejdříve od kosti hlezenní. (4) 

Podle Platzena osifikace začíná od 4. – 7. měsíce narození a to kostí patní. Jednotlivý prů-

běh osifikace kostí dle Platzera je vidět dle tabulky (tab. 1.). (5) 
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kosti nohy období osifikace 

kosti patní 4. - 7. fetální měsíc 

těla kostí nártních 2. -3. fetální měsíc 

těla kostí článků prstů 2. -8. fetální měsíc 

kosti hlezenní 7. -8. fetální měsíc 

kosti krychlové 10. fetální měsíc  

kosti klínové III. 1. - 2. rokem ţivota 

epifýzy článků prstů 1. - 5. rokem ţivota 

epifýzy kostí nártních 2. - 4. rokem ţivota 

kosti klínové I. 2. - 3. rokem ţivota 

kosti klínové II. 3. rokem ţivota 

kosti loďkovité 3. - 4. rokem ţivota 

Tab. 1. Postupná osifikace kostí nohy podle Platzera. (5) 

Pro dětskou nohu je typické uspořádání prstů, které je způsobeno širšími mezera-

mi mezi kostmi pro jejich růst tak, aby se neměnilo jejich uspořádání během vývoje tedy 

růstu. (1) 

 

Obr. 1. Postupný vývoj kostí u dětí podle Rossiho. (1) 

Dalším typickým znakem dětské nohy je jejich nadměrná délka prstů v porovnání 

s celkovou délkou chodidla, na rozdíl od poměru délky prstů a délky chodidla u dospělých. 

(1) 

1.1.2 Klenby nohy 

Lidské nohy mají od narození vytvořenou podélnou a příčnou klenbu. Obě klenby 

mají tři základní funkce: zajišťují anatomicky správnou chůzi, tlumí silové rázy a umoţňují 

pruţnou, elastickou chůzi. Pro správné udrţení klenby nohy se podílí čtyři faktory: kosti, 

vazivová struktura, svaly a centrální nervový systém. (4) 
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Podélná noţní klenba je tvořena dvěma oblouky, vnitřním a zevním. Vnitřní klen-

ba je vţdy více klenutá a začíná od patní kosti, pak přechází na hlezenní kost, kost člunko-

vou a nakonec na hlavičce první kosti nártní. Zevní klenba opět začíná na patní kosti, pak 

přechází na kost krychlovou a končí na hlavičce páté kosti nártní. (3) 

Z plantogramu se pak zjistí správnost klenby. (3) Pokud při otisku nohy je otisk 

na zevní straně přerušen, znamená, ţe jde o nohu vysokou. 

Příčná klenba nohy je rozdělena na přední a zadní. Přední příčná klenba je tvořena 

jednotlivými nártními kostmi, které tvoří oblouk a tím se dotýká podloţky jen první a pátá 

kost nártní. Zadní příčná klenba je tvořena ostatními kostmi zánártními. (3) 

Dřívější teorie předpokládaly, ţe zdravá (nedeformovaná) noha se neopírá celá o 

podloţku v celé ploše, nýbrţ v tzv. statickém trojúhelníku, který je lokalizován do těchto 

míst: patní kosti, hlavičky první a páté kosti nártní (I. a V. metatarsus). (3) Moderní měřící 

přístroje tuto teorii vyvrátily. 

 

Obr. 2. Statický trojúhelník. (3) 

Dětské nohy jsou, obzvláště na chodidlech, opatřeny tukovými polštářky tudíţ 

otisk dětské nohy na plantogramu se jeví od narození jako noha plochá, coţ můţe vést u 

mnoha lidí k domněnce, ţe dětské chodidlo nemá vyvinutou noţní klenbu. Noţní klenba u 

dětí je jiţ vytvořená, jenţe jejich kosti jsou zatím chrupavčité a pro tlumení nárazů jsou 

vybaveny právě tukovými polštářky. (1) Po skončení osifikace dochází k odkrytí klenby a 

tedy vymizení tukového polštářku pod noţní klenbou. 
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1.1.3 Klouby 

Na dolní končetině se vyskytuje kyčelní, kolení, holeňolýtkový kloub a klouby 

nohy. Ke kloubům nohy patří hlezenní kloub, dolní zánártní kloub, loďkoklínový kloub, 

zánártní kloub, klouby mezi hlavičkami nártních kostí a článků prvních prstů a klouby me-

zičlánkové. (2)  

Kyčelní kloub má pohyby flexe, extenze, abdukce a addukci nataţené končetiny a 

dále vnitřní i zevní rotaci. Kolení kloub opět flexi a extenzi a vnitřní a vnější rotaci ve fle-

xi, (dle obr. 3). (6) 

 

Obr. 3. Pohyby kyčelního a kolenního kloubu. (6) 

Nejdůleţitějším kloubem nohy je hlezenní kloub, který umoţňuje důleţité pohy-

by. Opět nastává flexe (v rozsahu 40° - 60°), extenze (20°- 40°), abdukce (30°), addukce 

(30°), supinace (postavení na zevní stranu 30°), pronace (postavení na vnitřní hranu nohy 

30°), inverze (30° - 50°) a everze (20°- 40°). (6) 

Dolní hlezenní kloub se pohybuje dále ve směru vagus a varus. Pohyb ve směru 

supinace, pronace, abdukce a addukce je v přední části nohy. Pohyby inverze a everze jsou 

kombinací pohybů. U inverze jde o pohyb plantární flexe, supinace a addukce. U everze 

jde o sloţení dorsální flexe, pronace a abdukce. U prstů opět můţe docházet k flexi a ex-

tenzi, u obou o pohybu do 40°.(6) 
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Obr. 4. Pohyb hlezenního kloubu. (6) 

Děti jsou od narození vybaveny všemi klouby, tak jak jiţ zmíněnými kostmi, ale 

zároveň jsou veškeré klouby mnohem flexibilnější neţ u dospělých jedinců. Klouby spojují 

navzájem jednotlivé kosti, ať uţ pevně, pohyblivě či málo pohyblivě. (3) Mívají aktivní 

(vlastní svalová síla) nebo pasivní (pomocí zevních sil) pohyb, ale nejčastěji bývají kombi-

nací obou pohybů.  

Podle Vařeky a Vařekové můţeme rozlišovat otevřené a uzavřené kinetické řetěz-

ce. U prvního z nich lze změnit postavení jednoho kloubu bez pohybu postavení druhého 

kloubu a u uzavřeného kinetického řetězce změna postavení v jednom kloubu současně 

mění postavení v jiných kloubech. Z pohledu cílenosti jsou pohybové řetězce nejčastěji 

řetězcem uzavřenými. Pak tedy otevřené kinetické řetězce mají za následek jakousi „necí-

lenost“ pohybu. Výjimku tvoří právě děti v holokinetickém období, kdy nastává tzv. necí-

lenost pohybu. Jde o období mezi koncem 5. dne do konce 1. měsíce, kdy se objevuje „no-

vorozenecká chůze“ (je vyvolána postavením dítěte na plosky, lehkým vychýlením trupu 

vpřed a střídáním vychylováním do stran) a „novorozenecké kopání“ (podobné pohyby, ale 

v poloze na zádech), které v ţádném případě není způsobeno vrozeným mechanismem 

chůze. (4)  

U kojenců v prvním roce ţivota je běţné lehké varózní postavení patní kosti, často 

doprovázeno se supinačním postavením nohy a zároveň probíhá i varózní postavení kole-

ne. Od útlého věku zhruba do 3 let je štěrbina v hlezenním kloubu výrazně šikmo, proto při 

zatíţení (chůze či vzpřímené postavení) s nedostatečně vyvinutými podpůrnými prostředky 

(vazy a šlachy) můţe mít za následek valgózní postavení paty, které můţe dosahovat aţ 

15° a stále bude povaţovaná za normální nohu. V následujících letech, zhruba do 6 let, 

nastává jednak vyrovnání osy patní kosti, kolene a dokončení pronace hlezenního kloubu, 
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coţ vede ke stabilizaci podpůrného systému. Od 6 roku tedy valgozita kolene a paty klesá 

aţ do dospělosti na 5°.(4) 

Valgózní postavení vede k většímu přetěţování vnitřní strany, tím tedy i vnitřní 

rotaci dolní končetiny v kyčlích, coţ se projevuje tedy chůzí špičkami dovnitř. Ale i to je 

povaţováno u dětí za normální stav. Proto pokud jsou sloţité odchylky u dospělých, tak u 

dětí jsou ještě výraznější. (4) 

1.1.4 Svaly 

Svaly dolní končetiny se rozdělují do čtyř kategorií pletenec pánevní, svaly steh-

na, svaly bérce, svaly nohy, které se dělí na další podkategorie. (2) Jednotlivá svalová, ner-

vová i cévní struktura dolní končetiny je na konci ontologického vývoje vytvořena a uspo-

řádána, téměř jak u dospělých jedinců. (4)  

Během růstu je však důleţité správné fungování organismu. Svaly by měly být 

v neustálém pohybu, ale neměly by být přetěţovány. Nejvhodnějším způsobem procvičení 

svalu na plosce nohy, a tím pádem i procvičení klenby, dohází chůzí na přírodních materiá-

lech, jako je například travnatý povrch. (3) 

1.1.5 Kůţe 

Kůţe je pruţná tkáň, pokrývající celé dělo. Tvořena dvěma vrstvami. Horní po-

koţkou a spodní škárou, které se dále skládají z jednotlivých vrstev. (3) Na konci ontolo-

gického vývoje jsou opět jednotlivé vrstvy kůţe vytvořeny, ale některé v jiných proporcích 

neţ u dospělých (tukové polštářky). 

Pro rozvoj lidského organismu je nutné, aby se kůţe dokázala vyrovnat pozvol-

nému, ale i skokovému růstu typické pro pubertální období u dětí.  

Tloušťka kůţe je různá. Na chodidlech je zpravidla silnější neţ na nártu, nebo na 

článcích prstů. (3) Pro malé děti (zhruba do 3 let) jsou typické tukové lalůčky, které jsou 

skryté v podkoţní tkáni mezi kůţí a jinými orgány. Tukové polštářky v daném období mají 

chránit dětské tělo před nedostatečně vyvinutým organismem, především kostry noţní 

klenby z nedostatečně osifikovanými kostmi. (1) 

Jednou z tekutin těla je pot, který produkují potní ţlázy v kůţi. Pot je velice důle-

ţitý, ale na druhou stranu jeho zbytky podporují vznik mykóz a růst bakteriálních kultur. 

Nohou se vyloučí aţ jedna pětina z celkově vyloučeného potu a to nejvíce ploskou chodi-
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dla. Na plosce jde o místa malíkového a palcového kloubu. Zbylá část plosky nohy má 

výrazně niţší potivost. Je to způsobeno jednak niţším počtem ekrinních ţláz v místě střed-

ní a patní části a také díky výskytu silné vrstvy zrohovatěné kůţe na patách. (7) 
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2 FYZIOLOGIE NOHY 

Fyziologie pojednává o pohybu těla, o jeho funkci, která je zajištěna pohybem 

z místa na místo (lokomoce) pomocí kostí, svalu, chrupavek, vazu atd. a je řízena ústřední 

nervovou soustavou, čímţ je mozek. (2, 3)  

Lidská noha se vyvíjí v ontologickém období velmi brzy. Podle Kubáta ve třetím, 

podle Vařeky ve čtvrtém týdnu těhotenství. Objevují se nejdříve pupeny, ze kterých se 

postupně vyvíjí celá končetina. (4, 8) Po narození je noha, jak stavbou, tak i funkčně do-

končena (8), ale v ţádném případě nejde o zmenšenou kopii dospělé lidské nohy. (3) 

Fyziologie nohy má dvě hlavní funkce a to statickou a dynamickou, mezi další 

funkce patří tlumení nárazů, přizpůsobení se podloţce. Dále jde o orgán informační a te-

pelně regulační. Statická funkce přenáší váhu těla na podloţku. Dynamická funkce umoţ-

ňuje veškerý pohyb po podloţce. (3) 

Lidské tělo má velice sloţitý tvar, který se neustále vyvíjí. Při pohybu je velice 

důleţitá lokalizace těţiště. Těţiště lidského těla je pomyslný průmět tíhové síly, působící 

na těleso (tělo). (9). Těţiště těla se určuje na základě znalosti poloh dílčích těţišť jednotli-

vých segmentů a tíh (resp. hmotnosti těchto segmentů). (10) Také je důleţité rozlišování 

opěrné plochy a opěrné báze. Opěrná plocha je kontakt lidského těla s podloţkou, na coţ 

opěrná báze je útvar vytvořený spojením krajních bodů nebo hran opěrné plochy. (11) 

 

Obr. 5. Opěrná plocha a opěrná báze. (11) 

2.1 Statická funkce nohy 

Základní anatomické postavení je stoj s vzpřímenou hlavou, končetiny jsou volně 

spuštěné podél těla a dlaně jsou obrácené dopředu. Základní anatomické postavení se na-

chází v malé pánvi na druhém či třetím kříţovém obratli. Se změnou vzájemné polohy 
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segmentů se tedy mění umístění těţiště lidského těla, proto pro některé polohy těla leţí 

těţiště mimo lidské tělo. (9) 

Vzhledem k rozdílné stavbě těla muţů a ţen je těţiště u muţů posunuté výše, 

zhruba o 1-2 % avšak neplatí to obecně. Změny ve velikostech poměru délek má za násle-

dek, ţe u dětí je těţiště umístěno relativně vysoko. V průběhu růstu se mění poměr mezi 

velikostí hlavy, délkou trupu a délkou končetin a tím se těţiště v lidském těle posouvá 

směrem dolů. Lidské tělo a těţiště lidského těla je tedy sloţitějším problémem, neţ u zjiš-

ťování těţiště tuhých těles. Proto se často vyuţívají údaje, které byly získány dřívějšími 

experimenty. (9, 10) 

Při statické funkci - stoji - se přenáší hmotnost lidského těla na nohy, tudíţ na jed-

nu nohu se přenese polovina váhy, respektive na hlezenní kloub na hlezenní kost a odtud 

dále na kost patní a předonoţí. Zatíţení předonoţí je menší, neţ zatíţení paty. Tlak pod 

hlavičkami metatarsu je mezi 5 – 15 N/cm² a pod patou kolem 11- 40 N/cm². Pokud se 

bavíme o obuté noze, pata je v botě více zatíţená, udává se 75 % pro patu a 25 % pro pře-

donoţí z celkové hmotnosti těla. (12)  

Stoj je i tak dynamický stav, charakteristický pomalými pohyby. Při klidném stoji 

se těţiště lehce promítá do předu - před loďkovou kost, kde se pohybuje ve frekvenci 1,5 

Hz a v rozsahu 1 – 2 cm. (12) 

 

Obr. 6. Statické rozloţení nohy. (3) 

2.2 Dynamika funkce nohy 

U dynamické rovnováhy svislé těţiště neprochází opěrnou bází. Rovnováha je za-

jištěna působením vnitřních a vnějších sil. V tomto případě se u stability pracuje s výsled-

nou silou v jednotlivých rovinách. (11) 
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Dynamická funkce nohy umoţňuje pohyb po podloţce, ať uţ ve formě chůze, bě-

hu nebo skoku. (3) Nejběţnější funkcí nohy je však bipedální chůze, coţ je způsob lidské 

lokomoce po dvou dolních končetinách. (4)  

Cyklus chůze se skládá z neustále se opakovaného kroku, který tvoří celý dvoj-

krok. Dvojkrok probíhá v časovém intervalu mezi opakovaným kontaktem paty stejné no-

hy s podloţkou. Krok je rozdělen do fáze statické (stojné), fáze dynamické (krokové či 

švihové) a fáze dvojí opory, neboli stoj na obou nohách. Fáze stojná – jde o dobu, neţ se 

odlepí noha od podloţky, respektive prsty. Následuje fáze kmihu (kročná fáze), kdy se 

noha ocitne ve vzduchu, aţ do doby neţ se pata dotkne podloţky. Poslední fáze dvojí opo-

ry, jde o chvíli, kdy se obě nohy dotýkají země. (12) 

Podle kladení nohou na podloţku a směřování špiček rozeznáváme pět typů chů-

ze: (3) 

a) Jde o chůzi špičkami přímo dopředu, svalová práce je rovnoměrně rozloţena a 

tím pádem i ekonomičtější a zároveň tedy není únavná. (3) 

b) Chůze se špičkami odkloněnými od osy a to maximálně do 30° je pokládána za 

normální chůzi a velice estetickou. (3) 

c) Prostřední typ chůze, při níţ jsou špičky vzdáleny od osy více neţ 30° je ana-

tomicky nesprávná a únavná. Můţe mít za následek i deformace způsobené 

touto chůzí a je často k vidění u lidí s plochou nohou. (3) 

d) U předposledního typu směřují špičky směrem dovnitř. Tato chůze je velice ty-

pická pro malé děti, které mají valgosní postavení paty a slabé svalstvo. Tento 

typ chůze se postupem zesílení svalstva spraví a měl by nastat první typ a to 

tedy špičkami přímo dopředu. (3) 

e) Poslední chůzí je tzv. indiánská chůze, nebo v dnešní době tímto způsobem 

chodí modelky na molu nebo vytrvalostní chodci. Jde o velice ekonomickou 

chůzi, kde nohy jsou v jedné přímce za sebou. (3) 

 



UTB ve Zlíně, Fakulta technologická 21 

 

 

Obr. 7. Typy chůze podle Říhovského. (3) 

2.3 Chůze a pohyb dětí v jednotlivých obdobích 

K popisu chůze dětí je důleţité nejdříve vyjmenovat věkové úseky neboli období 

ţivota. Věkové úseky člověka jsou charakterizovány rozdílnými tělesnými schopnostmi. 

Nejběţnějším rozdělením hlavního období ţivota po narození jsou dle Malé a Klementa:  

1. období novorozenecké (28 dní po porodu), 2. kojenecké (od 2: do 12. měsíce ţivota), 3. 

období batolivé (1. - 3. rok), 4 období předškolního věku (od 3. do 6. roku), 5. období 

mladšího školního věku (od 6 do 11 let), 6. období staršího školního věku (11 -15 let), 7. 

období dorostové (od 15 do 18 let nebo u jednotlivců i do 20 let), 8. období plné dospělosti 

(od 18 či 20 do 30 let), 9. období zralosti (od 30 do 45), 10. období středního věku (45 aţ 

60) a 11. období stařecké (od 60, nad 75 let vysoké stáří a nad 90 kmetský věk). Pro danou 

práci jsou důleţitá období růstu, tedy 1 – 7. (13) 

Podle jiných autorů mohou být jednotlivá období rozdělena i do více etap. Vaře-

ková a Vařeka sice pouţívají stejná období, některá však dělí ještě dále. Například novoro-

zenecké období je pouze prvních 4 aţ 5 dnů a dále následuje holokinetické období od 4 

dnů do konce prvního měsíce. (4) 

Mezi druhým a pátým měsícem nastává monokinetické stádium, kdy dítě začíná 

pohybovat jednotlivými končetinami, ale ze začátku bez směru a přesného ovládání. Ke 

konci třetího měsíce dítě nalézá moţnost svalové koordinace, díky zajištění postury, 

v poloze na zádech nastane symetrická poloha s napřímeným trupem a centrovaným posta-
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vením. (14) Tedy během prvních měsíců vývoje dítěte přechází od hůře zajištěné postury a 

pohybům s otevřeným kinetickým řetězcem aţ k lépe zajištěné postuře a uzavřeným kine-

tickým řetězcem. (4) 

Pátý aţ dvanáctý měsíc je stádiem homokinetickým, kdy pohyby dítěte mají jasný 

směr a účel, i kdyţ nejsou ještě dokonalé. Pokrokem v tomto období je lezení, které je po-

vaţováno za první cílenou lokomoci u dětí. (4) Podle Lesného probíhá mezi 6. aţ 8. měsí-

cem. (15)  

Dítě začíná samostatně chodit kolem jednoho roku. S postupným vývojem neu-

romuskulárního i kostně kloubního aparátu se mění i způsob chůze. Roční dítě chodí „stac-

cato“ rytmem. Počet kroků za minutu je rychlejší, ale kroky jsou mnohem kratší. Rychlost 

chůze je přibliţně poloviční neţ průměrná rychlost dospělých. Lokte jsou drţeny ve flexi a 

reciproční pohyb ještě není vyvinutý. Ze začátku mají širokou bázi, při došlapu dopadá 

noha na podloţku celá. Chybí ještě první kontakt paty s podloţkou, ale odvíjení nohy je uţ 

vyvinuté.(12) 

Tedy mezi dvanáctým a patnáctým měsícem dítě ovládá jiţ své pohyby velmi 

dobře v tzv. kratikinetickém stádiu. K volné chůzi, tedy chození bez zevní opory, dochází 

aţ mezi 8. aţ 18. měsícem ţivota. (4) Tento individuální rozptyl nástupu chůze je velký a 

v kaţdém případě se dítě na nohy nemá nutit z důvodu nepřílišného zpevnění osového or-

gánu. (9) Pro dítě je z počátku jednodušší chodit (podél stěn, či za ručku) neţli stát. Pokud 

se dítě postaví, těţiště těla se posune dopředu a tak dítě utíká aţ k následující opoře. Pak 

tedy o skutečné chůzi se dá hovořit aţ tehdy, kdyţ batole zahájí chůzi z volného stoje a 

opět ve volném stoji zastaví a obrátí se. (4) 

Jak v předcházejících obdobích, tak i v období začátku samostatné chůze, dítě 

nejdříve chodí po přední části nohy (digitigrální chůze). Postupně se chůze zlepšuje, zvyšu-

je se frekvence i délka kroku a sniţuje se oscilace hlavy a trupu. Další vývoj tedy postury a 

chůze pokračuje v předškolním a mladším školním věku. Rychlost pohybu se začne po-

stupně zmenšovat mezi 4. aţ 15. rokem, avšak k největšímu poklesu dochází mezi 6. – 9. 

rokem. (4)  

Děti ve věku 1,5 aţ 3 roky zapojují při stoji trup a stejné svaly jako dospělí, ale je-

jich odpovědi mají větší odchylku, proto přestřelují. Osmileté děti zapojují méně svalů, ale 

mají menší odchylku neţ děti čtyřleté. Tedy u menších dětí jsou odpovědi končetin pozdní, 

ale výraznější. Řeší aţ aktuálně vzniklou situaci (nedochází k pravidelně opakovaným 



UTB ve Zlíně, Fakulta technologická 23 

 

změnám). (4) V průběhu třetího roku ţivota se vyvíjí reciproční pohyb ramen a paţí. Rych-

lost chůze je vyšší a je omezena délkou kroku. Naproti tomu kadence při chůzi je pomalej-

ší, má uţší bázi a krok začíná došlápnutím na patu. (12) 

Pro vývoj pohybu (motoriky) dítěte hlavně v raném období je typický proces hle-

dání a učení, počet moţných řešení pohybových úloh je omezen, ať uţ anatomicky nebo 

nepříliš vyvinutým svalstvem atd., proto výsledkem chůze (motoriky) jednotlivců jsou ve-

lice podobné nebo jen drobné odchylky. Je důleţité, ţe motorika se učí a má reakci na ak-

tuální podmínky. Nikoli není dán jeho genetický vzor ani jeho hrubé nárysy. Genetika je 

zakódována především ve schopnosti učit se, řídit tělo, které během růstu mění proporce, 

funkci jednotlivých orgánů, tkání atd. (4) 

2.4 Růst dětí a jejich nohou 

K základní péči o dítě patří i pozorování celkového růstu. Tělesný růst je nejen 

ukazatelem zdraví jednoho jedince, ale i zdraví celé populace. Obor, který se zabývá lid-

ským růstem se nazývá auxologie, nebo-li pediatrická auxologie. (16)  

Růst dítěte je jakýmsi zákonitým procesem s řadou faktorů, které můţeme ovlivnit 

řízením růstových procesů. Harmonický růst je kombinací určitého mnoţství ve správný 

čas tak, aby tkáň začala konat svoji činnost v těle. (17) 

2.4.1 Faktory růstu  

Stupeň vývoje závisí na jejich věku, ale také významně na prostředí, ve kterém se 

děti pohybují a ve kterém vyrůstají. (18) Dle Lebla, Krásničanové jsou faktory růstu ovliv-

něny genetickým faktorem a faktorem prostředí (environment). Na vrcholu pyramidy je 

tedy vţdy genetický faktor a dále trojúhelník tvoří výţiva a zdraví s hygienou, které jsou 

ovlivněny jednak socioekonomickými faktory, tak i úrovní vzdělání a psychosociálními 

faktory. (17) Proto je logické podle Brierleyho, ţe čím je prostředí podobnější, tím větší 

význam budou mít genetické rozdíly. (19) 

U faktoru prostředí je nejvýznamnější výţiva, jako nositel energie a bílkovin. 

Podvýţiva je nebezpečná v jakémkoliv období, ale nejváţnější následky můţe mít 

v období postnatálním. (17) 

Dále jsou známé empirické faktory, jakoţ jsou rasová a etnická rozrůzněnost, kde 

negroidní děti jsou mnohem vyšší neţ europoidní a europoidní neţ mongoloidní. (17) 
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2.4.2 Sekulární trend 

U sekulárního trendu dochází v posledních dvou století velkým změnám, jak uţ 

v postnatálním růstu nebo v dospívajícím, tak i v konečném dosáhnutí výšky. (17) 

Česká republika se řadí k zemím s dlouholetými antropologickými studiemi. První 

takový výzkum dětí a mládeţe byl proveden českým lékařem prof. J. Magiegkem a to 

v roce 1895 v době Rakousko-Uherské monarchie. V Českých zemích vyšetřil téměř 

100 000 dětí ve věku 6 aţ 14 let. Další měření proběhlo aţ po druhé světové válce v roce 

1951 a posléze se opakovalo po intervalu desíti let, proto je moţné tento sekulární trend u 

nás hodnotit. (20) Je také důleţité zmínit, ţe antropologické měření u nás se můţe pouze 

hodnotit a srovnávat s pozdějším antropologickým měřením zas jen u nás (tedy v ČR nebo 

tedy Českých zemích). (19)  

Růst chlapců před sto lety byl ukončen kolem 21 aţ 22 roku, v dnešní době je 

ukončen dříve kolem 18. roku a u dívek kolem 17. roku. Tedy průměrná výška chlapců 

v osmnácti letech je 180,1 cm a dívek v 17 letech je tedy 167,2 cm, coţ je zvýšení u chlap-

ců přibliţně o 12 cm a u dívek o 10 cm více neţ v roce 1895. (20, 21) 

Také se posunulo období pohlavního zrání. V roce 1895 byl u dívek průměrný věk 

15,6 a v roce 2001 jiţ 13 let (u nás). Mutace u chlapců se také stále sniţuje. V roce 1991 

byl střední věk mutace kolem 15,5 a o deset let později jiţ o skok na 13,8 roků. Toto srov-

nání výsledků tedy ukazuje, ţe u dívek dochází k výraznému zpomalování sekulárního 

trendu tělesné výšky a méně výrazného zpomalování u chlapců. (20, 21) Opět jde jen o 

ČR, protoţe hodnoty pohlavního zrání například VB se jiţ v roce 1982 blíţily dnešním 

hodnotám u nás (přibliţně chlapci ve 14 a dívky ve 12 letech). (22) 

Podle sekulárního trendu vlivem vnějších podmínek dochází k postupnému zvy-

šování postavy i urychlení celého tělesného vývoje v rozmezí od 2,5 let do dospělosti. 

Avšak, jak jiţ bylo řečeno, u dívek dochází ke zpomalení růstu. Zpomalování sekundární-

ho trendu můţe znamenat, ţe genetický potencionál by mohl být z tohoto hlediska vyčer-

pán, nebo by mohlo docházet k negativním změnám vnějšího prostředí, či kombinací obou 

těchto moţností. Změny průměrné hodnoty nezachycují změny variability, proto jen těţko 

můţeme usuzovat o rozdílu mezi sociálními skupinami populace. (20) 
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2.4.3 Popis dětského růstu 

Podle Krásničanové a Lesného rychlost růstu tělesné výšky dětí se charakteristic-

ky mění. Lze ji diferencovat dle ICP modelem růstu (I - infantní, C - dětská a P - pubertální 

perioda růstu). (23) 

Infantlní období je zhruba první dva roky. Dítě v prvním roce ţivota roste 

v průměru 20 -25 cm, coţ je přibliţně polovina výchozí hodnoty dítěte. V dětském růsto-

vém období dítě roste pravidelně přibliţně 5 cm za rok, jak u hochů, tak u dívek. Nástupem 

puberty se opět vývoj urychlí tzv. růstový výšvih na 10 cm (7 - 12 cm) za rok a po skonče-

ní se opět zpomalí. U dívek začíná růstový výšvih o dva roky dříve, proto jsou dívky v 

období mezi 11 a 13 roky často vyšší neţ chlapci stejného věku. Na druhou stranu delší a 

pozdější pubertální růst vede k vyšší dospělé výšce u chlapců neţ u dívek. (8,23) 

O něco pomalejší růst probíhá i v období mezi 6. - 8. rokem, kdy se mění propor-

cionalita lidského těla. Dolní končetina se prodluţuje, vyvíjí se svalstvo a naopak zmenšuje 

se vrstva podkoţního tuku, zároveň se dokončí vývoj vzpřímeného postavení, tím se mění i 

sklon pánve a je moţné úplné nataţení v koleních a kyčelních kloubech. Dále dojde 

k celkové změně drţení těla a tedy moţnosti zjištění vad. (8) 

Studiem dvojčat se prokazuje, jak genetika ovlivní tvar, velikost těla i průběh 

růstu. Výška dítěte dosaţená v dospělosti spíše odpovídá střední výšce rodičů, tedy tzv. 

„midparentální“ – součet tělesné výšky matky a otce dělený dvěma, neţ výšce jednoho 

z rodičů. Samozřejmě záleţí i na pohlaví. U dívek a chlapců se liší růstové tempo i věk 

pubertálního výšvihu. U dívek nastává pubertální výšvih dříve a tělesná velikost mezi 

sestrami má menší variabilitu neţ mezi bratry (výška sester se příliš neliší). (17) 

2.4.4 Hodnocení růstu 

Přesný genetický růstový potencionál dítěte je tedy podle pohlaví nebo-li přesněji, 

podle sexuální dimorfismu tělesné výšky. Potencionál tělesné výšky dívky je dán rozme-

zím mezi tělesnou výškou matky a výškou otce zmenšenou o 13 cm. U chlapců je dán 

rozmezím mezi tělesnou výškou otce a tělesnou výškou matky zvětšenou o 13 cm. Jedno-

duše řečeno, chlapec (v dospělosti nebo-li v době ukončení růstu konkrétních rodičů) by 

jako dívka měl měřit o 13 cm méně a dívka jako chlapec o 13 cm více. Pásmo očekávané 

tělesné výšky dítěte v dospělosti je tedy střed mezi hodnotou výšky otce a výšky matky 

(dle pohlaví) s rozmezím o 10 cm nad a 10 cm pod. Dle této metody určíme očekávanou 

tělesnou výšku dětí v dospělosti aţ u 95 % dětí. (17) 
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Vzorce genetického růstového potencionálu tělesné výšky u dětí (zvlášť u dívek a chlap-

ců), podle Lebla a Krásničanové. (17) 

Velice důleţitým parametrem při růstu je růstové tempo, ze kterého se vypočítá 

růstová rychlost. Opět tyto parametry jsou ovlivněny pohlavím a věkem. Růstovou rychlost 

vypočítáme tak, ţe rozdíl mezi dvěma výsledky měření tělesné výšky v centimetrech vydě-

líme počtem měsíců (nebo rozdíl věků v době jednotlivého měření), které mezi měřeními 

uplynulo. Nakonec vše vynásobíme dvanácti, jakoţto počtem měsíců za jeden rok. Normy 

pro růstovou rychlost jsou v podstatě důleţitější neţ normy pro tělesnou výšku.(16, 17) 

R.R.(cm/rok) =
         

         
 

Vzorec růstové rychlosti od minulé návštěvy, podle Lesného a Krásničanové (16, 

str.9) 

Pro stanovení růstové rychlosti je důleţitá především přesnost měření tělesné výš-

ky. Na rozdíl u posouzení tělesné výšky nemusí chyba v rozsahu 1 - 2 cm představovat 

váţný problém. U růstové rychlosti se můţe stát stejná chyba i u druhého měření a nastane 

sumování s falešnými výsledky rychlosti růstu a tedy nemusí dojít k odhalení poruchy 

růstu. (23) 

Je důleţité si uvědomit, ţe pokud má dítě nějakou vadu od svých vrstevníků, je 

dobré či nezbytné tento problém řešit okamţitě. S narůstajícím věkem se bude jen vada 

prohlubovat, nikoli sama ustupovat. Dalším důvodem časného zakročení je fakt, ţe děti a 

dětský organismus se rychleji regeneruje a proto případné operační léčení je vhodnější v 

novorozeneckém věku neţ u dospělých jedinců. Například hojivá schopnost kostí a ostat-

ních tkání je u dospělých v několika měsících, u dětí jde o týdny a u novorozeňat o dny. 

(24) Zemanová a Mařík empiricky dokázali, ţe rekonstrukční operace je třeba provést 

v období relativního růstového klidu. (25) 
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2.4.5 Vztah mezi délkou nohy a tělesnou výškou  

Podle výsledků Klementa lze sledovat vztah mezi délkou nohy a tělesnou výškou. 

Rychlost růstu délky nohy se sniţuje mezi 6. - 7. rokem. Z toho tedy vyplývá, ţe v této 

věkové kategorii predikce délky nohy je nejoptimálnější. Jde zhruba o 99 % ± 3 cm. Na-

proti tomu největší intenzitu je mezi 7. -10. rokem jak u dívek tak i chlapců. U hochů na-

stane opět pokles mezi 10. a 11. rokem a nové zvýšení růstu nohy se projeví mezi 11. – 14. 

rokem s intenzitou ve 14 letech. V 10 letech nastává největší přírůstek u dívek, dále značný 

růst je mezi obdobím 10 aţ 12 a později přírůstky spíše jen stagnují. (26) 

Rychlost růstu tělesné výšky je oproti délce nohy nejintenzivnější do 7 let, pak se 

zpomaluje aţ do 13 let. Od 13 do 14 let nastává růstové maximum díky pubertě stejně jak 

s přírůstkem délky nohy. V pozdějším období je tedy přírůstek tělesné výšky větší, něţ 

přírůstek délky nohy. U dívek je tělesná výška s délkou nohy velice obdobná s tím rozdí-

lem, ţe maximum růstu délky nohy klesá o dva roky dříve. Důleţité je vyzvednout fakt, ţe 

růst délky nohy u obou pohlaví je ukončen o dva roky dříve, neţ je růst tělesné výšky. (26) 

Vztah mezi délkou nohy a tělesnou výškou je tedy velice těsný. Přírůstky délky 

nohy sledují téměř přírůstky tělesné výšky s tím rozdílem, ţe přírůstkové maximum u dél-

ky nohy je v 10 letech a u tělesné výšky aţ ve 12 letech. Pak tedy hodnota indexu délky 

nohy k tělesné výšce je rovna u dívek od 4 do 11 let ve všech věkových skupinách kolem 

15,5 %, pak náhle klesá a od 14 let se ustaluje na hodnotě 14,8 - 14,9 %, tak jak u dospě-

lých. U hochů od 4 do 14 let se hodnoty indexu pohybují kolem 15,7 %, pak postupně kle-

sá a kolem 17 roku se ustaluje na hodnotě 14,9, tak jako u dívek. To zároveň znamená, ţe 

v dospělosti je proporcionalita délky nohy a tělesné výšky u obou pohlaví stejná. (26) 

Index [%] = 
       

  
 

Výpočet indexu vztahu mezi délkou nohy a tělesnou výškou, podle Klementa. (26) 

Rozptyl hodnot délky nohy je spíše větší u hochů neţ u dívek. U chlapců jsou nej-

větší odchylky mezi 13. aţ 15. rokem a u dívek ve věku 10 aţ 15 let. Celkově je variabilita 

délky nohy větší, neţ variabilita u tělesné výšky. (26) 

Pokud se v souvislosti s výše rozebíraným problémem nepřihlíţí k členění podle 

věkových skupin, tak lze rozdělit dětskou populaci do tří kategorií nezávisle na pohlaví 

(nejčastěji se tato metoda pouţívá v praxi): 
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1) Oblast 14 - 19 cm délky nohy, kdy se tělesná výška mění pozvolně (1 cm délky no-

hy asi ku 5 cm tělesné výšky). 

2) Oblast 20 - 24 cm délky nohy, výška se mění nejprudčeji (1 cm nohy na 10 cm tě-

lesné výšky). 

3) Oblast 25 – 30 cm, kdy se mění tělesná výška nejmírněji (1 cm délky nohy na 3 - 4 

cm tělesné výšky). 

Tyto tři hodnoty platí pro muţe a chlapce. U ţen a dívek rozsah zůstává skoro 

stejný, jen u třetí oblasti nastává zpomalení tělesné výšky jiţ u niţších hodnot délky nohy. 

(26) 

Pokud se porovná délka nohy (chodidla) s výsledky z roku 1981 pro věkovou 

skupinu od 7 do 16 let. Výsledky neukázaly ţádné významné změny délky noh v průběhu 

posledních dvaceti let ani ve variabilitě rozměrů (to znamená - nezměnily se statisticky 

významně směrodatné odchylky v jednotlivých věkových skupinách). (21) 
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3 ZDRAVOTNÍ NEZÁVADNOST DĚTSKÉ OBUVI 

Jak jiţ bylo řečeno. Veškeré kosti, klouby, svaly, šlachy atd. jiţ dětské tělo má. 

Noha dítěte vypadá podobně jako dospělá, ale není. Postupně se během růstu vyvíjí a učí 

se správnému pohybu.  

Chůze není pouze pohyb dolních končetin, jde o pohyb celého těla a jeho svalů. 

Tak, jak byl vysvětlen růst v jednotlivém období, tak i dětská bota by měla být 

v jednotlivém období rozdělena. Je samozřejmé, ţe to co potřebují děti v batolícím období, 

jiţ není tak nutné v pozdějším období. 

Dětská obuv by měla pokrýt potřeby a neměla by zatěţovat, nebo dokonce škodit 

lidskému organismu. Obuv by současně měla nohu chránit, nikoli jí deformovat, nebo ji 

omezovat v růstu. Samozřejmě i sebelepší, kvalitní obuv nemusí být vhodná pro kaţdou 

nohu. Proto je velice důleţitý správný výběr obuvi na danou nohu nebo-li fitting obuvi.  

3.1 Vznik deformace 

Obecně se uvádí, ţe 99 % dětí se rodí se zdravými nohami. Po šesti letech (tedy s 

nástupem do prvních tříd) jsou jich pouhé dvě třetiny a v dospělosti pouhých 33 % se zdra-

vými nohami. (27) 

Nohy se nejčastěji deformují špatnou, nekvalitní obuví, která je v dnešní době na 

náš trh dovezená především ze zemí Dálného Východu. Neméně významná je i nedosta-

tečná osvěta a nízké vědomosti zákazníků o vhodném výběru obuvi tzv. fittingu – výběr 

vhodné obuvi na danou nohu. (27) 

Dalším faktorem moţného vzniku deformací nohou je přetěţování dlouhodobou 

chůzí, stáním, nadměrnou tělesnou hmotností nebo nedostatkem pohybu. U malých dětí 

můţe dojít k deformaci i díky brzkému stavění na nohy, tedy opět přetěţování kostí, vazů a 

svalů, které ještě na chůzi nebyly připraveny. (28) 

3.2 Minimální zdravotní poţadavky na obuv  

Jiţ v roce 1861 první zásady správného obouvání publikoval významný holandský 

lékař Petr Camper. Některé z nich jsou jiţ překonány (dnes by jen těţko někdo nosil syme-

trickou obuv) a jiné dali základ dnešnímu pohledu na správnou obuv (přiměřená výška 

podpatku). Camper jiţ tehdy ukazuje na správný tvar dětské obuvi a vhodné tuhosti svršku 

i podešve.(29)  
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Podle Rossiho (Professional Shoe fitting) nezáleţí jen na kvalitní a anatomicky 

správně tvarované obuvi, ale hlavně na vhodném výběru, který je často nemoţný. (1) 

Šťastná shrnuje výsledky dlouholeté spolupráce s lékaři a obuvnickými techniky, 

z nichţ nakonec vyplynulo devět základních poţadavků na zdravotně nezávadnou obuv. 

Jde v podstatě o zásady konstrukce dětské obuvi. (30)  

1. „Dostatečný prostor obuvi. 

2. Dokonalá flexibilita. 

3. Úměrná výška podpatku. 

4. Postavení patní části kopyta. 

5. Pevný a dostatečně dlouhý opatek. 

6. Anatomicky správně modelovaný svršek obuvi. 

7. Vyhovující materiál. 

8. Tlumení nášlapných sil. 

9. Přiměřená hmotnost obuvi.“ 

podle Šťastné (30; str. Základní poţadavky na zdravotně nezávadnou obuv) 

1. Dostatečným prostorem obuvi, je míněn vnitřní prostor obuvi a to hlavně v ob-

lasti prstních kloubů, tvarem nášlapné plochy, délkou obuvi, tvarem špice, proporcionali-

tou obuvi a výškou špice kopyta. (30) 

Obvod nohou v místech prstních kloubů, neboli obvodová skupina je např. speci-

fikována bývalou obuvnickou normou NS 1003 Obuvnická kopyta. Rozměry – obvod prst-

ních kloubů. V současné době probíhá pokus o stanovení nové světové normy doporučující 

univerzální převáděcí systém číslování obuvi (ISO TC 157 Footwear sizing). Obuvnická 

výroba si problematiku číslování obvodových skupin usnadňuje tak, ţe obvodové hodnoty 

nahrazuje hodnotami šířek stélky v ose největšího ohybu nohou. (30) 

Tvar stélky obuvnického kopyta by měl vycházet z průzkumu rozměrů nohou po-

pulace, ale správně by měla vycházet z individuálních obrysů nohou. Pravidla pro kon-

strukci tvaru stélky kopyta je rovněţ definována v PN 79 5023 Obuvnická kopyta. Šablona 

stélky kopyta. Konstrukce. (30) 

Přímá délka obuvi musí být vţdy delší neţ skutečná délka nohy o tzv. (prstní 

nadměrek. Z důvodů správného odvalování nohou při chůzi, dále zvětšováním a zmenšo-

váním nohy během dne, a u dětí z důvodů probíhajícího růstu nohou. (30) Naopak, velký 

prstní nadměrek můţe způsobit pohyb nohy a tím vznik deformací. 
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Tvar špice u dětské obuvi by v ţádném případě neměl podléhat módním zúţeným 

vlivům a měl by zůstat v přirozené poloze či kulatém tvaru. Prsty v botě by měli být v při-

rozené poloze, v ţádném případě by obuv neměla tlačit prsty na sebe.(29) 

 

Obr. 8. Správný tvar špice dětské obuvi. (30) 

Proporcionalita obuvi. V Tübingenu proběhlo rozsáhlé nekontaktní měření (sca-

nování), které ukázalo překvapující zjištění. Dosavadní pouţívané kategorie velikostí obu-

vi v proporcionalitě délky nohy s šířkou, nebo obvodem prstních kloubů je nevhodné. Tü-

bingenská studie ukázala, ţe mnohem vhodnější padnutí obuvi mohlo být zajišťováno 

kombinací poměru délky nohy k délce prstů, tedy rozlišovat populaci na dlouhoprsté, 

středněprsté a krátkoprsté. Nebo tedy minimálně dbát na správné určení nejširšího místa, 

coţ je palcový a malíkový kloub a místa jeho ohybu. (31) 

Výška špice kopyta je opět důleţitý parametr, který můţe při nesprávné velikosti 

deformovat prsty. U nás je daná norma PN 79 5024 Obuvnická kopyta. Stanovení výšky 

špice kopyta. Pro dětské prsty je typické časté pevné sevřené nebo jsou v neustálém pohy-

bu. Rossi dokonce uvádí, ţe u dětí dochází 10 - 15 častěji k sevření prstů neţ u dospělých). 

(1) Samozřejmě neustálý pohyb prstů u dětí je potřebný a důleţitý pro správný vývoj nohy. 

Dítě tak balancuje a dochází k procvičování svalů a klenby, ale zároveň musíme tedy dbát 

na dostatečný prostor v prstové části obuvi. 

Konstrukce stanovuje minimální velikost výšky špice. Pro nejmenší děti, (tedy u 

velikosti 0) jde o hodnotu 9, 4 % z OPK a taktéţ u pánské velikosti, 9,2 % z OPK u veli-

kosti 1, 9,1 % z OPK u zbytku dětských velikostí, chlapců a dívek a nakonec u dámské 

velikosti 9,4 % z OPK. (30) 
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2. Ohebnost obuvi. Tuhá obuv zvyšuje námahu a sniţuje pohodlí a můţe opět vést 

k deformitám způsobeným nadměrným tlakem na kosti nártu a prstních kloubů. Obuv pro 

nejmenší by tedy měla být co nejohebnější z přijatelných vrchových materiálů, s vhodným 

střihovým řešením svršku a také přizpůsobenou tloušťkou a tuhostí podešve. (29) Maxi-

mální hodnoty tuhosti obuvi určuje opět ČSN 79 5600 Obuv. Poţadavky a metody zkouše-

ní., které jsou uvedené v tabulce dle velikostních skupin a účelovosti obuvi. (32)  

obuv určená pro  zimní vycházková vycházková rekreační společenská domácí 

pro nejmenší děti 60 45 - - - 

dětská, dívčí, chlapecká 60 50 50 - - 

Dámská 60 50 50 65 65 

Pánská 90 65 65 90 90 

Tab. 2. Maximální hodnoty tuhosti obuvi dle ČSN. (32) 

V této souvislosti je nutné dodat, ţe limitní hodnoty flexibility dětské obuvi dopo-

ručuje jen několik národních norem. Existují názory, které zpochybňují význam flexibility 

dětské obuvi, respektive její zdravotní závadnost. 

3. Podpatek. Kaţdá správně anatomicky tvarovaná obuv by měla mít podpatek, 

ale pouze v mírné výšce. Pro děti se většinou konstruuje podpatek vysoký pouze od 1 do 

1,5 cm. (33) Podle Šťastné by tato výška měla činit 1/14 z délky nohy, tudíţ výška podpat-

ku by pro velikost 0 neměla být větší neţ 5 mm a pro starší děti by neměla přesáhnout 25 

mm. (30) Zbytečné zvyšování podpatků jinak opět vede k poškození nohou tak, jak můţe 

docházet i při nesprávném tvaru podpatku. 

4. Správné postavení patní části kopyta by mělo být kolmo k podloţce, nebo pou-

ze mírně vybočené. V ţádném případě by nemělo docházet k vbočení či většímu vybočení 

paty kopyta. (3) 

5. Pevný a dostatečně dlouhý opatek. Pro dětskou obuv je konstruován tzv. orto-

pedický opatek, který je dostatečně pevný, nikoli tvrdý a ostrý. Dosahuje 2/3 z délky stélky 

obuvi a tvar by měl být přizpůsoben k tvaru paty. Opatek fixuje nohu, je důleţitý hlavně u 

dětí, které mají ze začátku často vbočené postavení paty. Obuv s nekvalitním opatkem a 

nedostatečnou pevností spodkových dílců se rychleji opotřebí a sniţují uţitné hodnoty 

obuvi. (33, 34) 

6. Anatomicky správně modelovaný svršek obuvi. Derbový střih svršku je nej-

vhodnějším typem obuvi pro dospělé, pro děti je doporučován rovněţ derbový střih, ale 

výrobci sportovní obuvi prosadili kombinovaný střih nártový, přičemţ nebyla prokázána 
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škodlivost tohoto střihu. Pro nejmenší děti jsou doporučovány tzv. capáčky (kotníčkový 

střih), které dostatečně fixují nohu v kotníku. Musí být ovšem uzavíratelné šněrováním, 

sponami, nebo velkro páskem. Některé typy obuvi jsou pro děti zcela nevhodné, jako je 

lodičkový či mokasínový střih, nebo jiné módní řešení střihu obuvi, které nevhodně umis-

ťují švy nebo je vrství na sebe. Špatný tvar a délka ztuţení můţe rovněţ způsobovat závaţ-

né problémy aţ deformity. (3, 33) 

7. Vhodný materiál. V mezinárodních statistických studiích je dokazováno, ţe 

kaţdá druhá osoba trpí výskytem plísní na nohou. Proto je důleţité dbát na hygienické 

podmínky při nošení obuvi, chemickou stabilitu materiálů, nebo tepelně isolační vlastnosti 

obuvnických materiálů. (7) 

Hygienické vlastnosti obuvi jsou u nás stanoveny normou. Od 1. ledna 2001 nabyl 

platnosti zákon č. 258/2000 Sb. o ochraně veřejného zdraví, ke kterému byla přidána vy-

hláška č. 84/2001 Sb. o hygienických poţadavcích na hračky a výrobky pro děti do 3 let. 

(35) Jde tedy o jedinou povinnou certifikaci na dětskou obuv ve velikosti 0 a 1 (105 aţ 165 

mm) u nás. Zkoušky můţe provést jak výrobce nebo jiná nezávislá instituce k tomu způso-

bilá, ale vţdy by měl mít prodejce toto písemné prohlášení o zdravotní nezávadnosti. 

Pro další velikostní skupiny spadá vše do jakosti obvyklé dle zákona 634/1992 Sb. 

(35) o ochraně spotřebitele, které definují normy ČSN 79 5600 Obuv – Poţadavky a zku-

šební metody a ČSN 79 5790 Obuv – přijatelné odchylky.(32, 36)  

V dnešní době je u nás povinností označovat veškerou obuv pouţitými materiály 

na celou obuv. Opět dle zákona č. 634/1992 Sb. O ochraně spotřebitele. (35) Nejčastěji 

pomocí tzv. piktogramů (obrázkových symbolů), které určují uţitý materiál na vrchový, 

podšívkový se stélkou a na podešev, ke kaţdému z nich je určen jeden daný materiál, po-

kud je plocha jednoho materiálu nad 80 %, pokud ani jeden nedosahuje 80 %, tak se uvádí 

dva hlavní materiály.  

Nejvhodnější materiály na výrobu obuvi zůstávají stále přírodní materiály, jako 

například useň a přírodní tkanina, pletenina nebo plsť. Jejich předností jsou měkkost, te-

pelně izolační vlastnosti, prodyšnost a nasákavost. Naproti tomu koţenky, poromery a 

plasty jsou neprodyšné s nízkou nasákavostí, takţe vytváří ideální prostředí pro vznik plís-

ní a bakterií. (30, 33) Také mají tvarovou paměť, tudíţ se nikdy nepřizpůsobí tvaru nohy. 

Dalším v dnešní době je poměrně rozšířené pouţívání membránových materiálů, jako je 
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Gora-tex či Sympatex. Jde o vláknitý materiál, který propouští vodu (pot) ve formě vodní 

páry ven, ale zároveň zabraňuje absorbovat kapalnou vodu (vlhkost) zvenčí. (30) 

Všechny materiály by měly mít chemickou stabilitu, především by nemělo dochá-

zet k vyluhování Chlóru, nesmí obsahovat těţké kovy, karcinogenní látky (PCP, ftaláty, 

azosloučeniny…), alergeny, barviva (neměli by v ţádném případě pouštět barvy u podšív-

kových materiálů). (33) 

8. Tlumící vlastnosti obuvi. Dle anatomie a fyziologie víme, ţe jednotlivé části 

jako je klenba noţní, svaly, vazy, šlachy, tukový polštářek pod patou, chrupavky a klouby 

umoţňují tlumení nohy při chůzi. Pokud však nohu obujeme a zároveň chodíme po nepří-

rodních materiálech (asfalt, dlaţba…), dojde ke změnám a proto i bota musí mít tlumící 

vlastnosti nárazů. Podpatek, patník, podešev a další vnitřní součásti spodku obuvi slouţí 

právě k tlumení obuvi a k rozdělení zatíţení na celou plochu nohy. Proto opět záleţí na 

vhodné konstrukci a na pouţitém materiálu jako je PUR, EVAC, pryţ.  

V patní části se měří jímavost (disipace) energie a však u dětské je nemoţné na-

měřit prahovou či optimální hodnotu této energie. (30) 

9. Hmotnost obuvi by měla být co nejniţší. U dětí by hmotnost obuvi měla být 

rovněţ co nejniţší z důvodu četnosti jejich kroků. (30) 

10. Účelovost. Dalším kritériem správného obouvání by mělo být dodrţování úče-

lovosti obuvi. Která je v dnešní době velice podceňovaná a proto i zbytečně reklamována. 

Samozřejmě můţe docházet i k deformitám. Přece jenom sebepohodlnější sportovní obuv 

nebo celogumová obuv je nevhodná na celodenní nošení. (28) 
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3.3 Fitting obuvi – „správné padnutí obuvi“ 

Podle Rossiho je snad 36 faktorů ovlivňující správný výběr obuvi, proto dokonalý 

výběr boty je podle něj v podstatě nemoţný, ale i přesto by se měli zákazníci pokusit o 

správný výběr obuvi na svou nohu nebo na nohu svých dětí a v ţádném případě by neměli 

dát jen na vzhled, který je právě častým iniciátorem koupě. (1) 

Dnešním trendem je vše nakupovat přes internet. Je to pohodlné, rychlé, ale na 

druhou stranu pro některé výrobky nevhodné (například obuv). Nikdy by se ţádná bota 

neměla kupovat bez nositele, tudíţ obuv jako dárek od rodičů nebo dokonce koupená sa-

motným nositelem je nesmysl, pokus ji nositel při koupi nevyzkouší obuv na svou nohu. 

Před kaţdou koupí, hlavně dětské obuvi by mělo být samozřejmostí změření délky 

nohou (obou). Měření se provádí ve stoji, s nataţenou ponoţkou, v rovnoměrném zatíţení 

noh a u menších dětí se doporučuje lehkého zatlačení na prsty, které děti tak rády krčí. Po 

správném změření se vybere vhodná velikost a zároveň obuv splňující poţadavky na kva-

litní, zdravotně nezávadnou obuv (minimální lékařské poţadavky na dětskou obuv), kterou 

si zákazník (dítě) vyzkouší, nejlépe obutím obou bot a projitím se v nich. Pokud si rodiče u 

menších dětí neví rady podle Rossiho je pomůckou správné velikosti délky boty vloţení 

tuţky v místě paty. (1) 

Také velice vhodným vodítkem správné velikosti a tvaru boty je porovnání tvaru 

stélky s tvarem chodidla, proto jsou vhodné boty s vyjímatelnou vkládací stélkou (vhodné 

u malých dětí).  

V ţádném případě by se „fitting“ neměl podceňovat. Nesprávně zvolená bota, ne-

kvalitní obuv nebo jen příliš těsné a úzké punčošky, to vše můţe vést k deformitám. (1)  

3.4 Certifikace dětské obuvi 

Náš trh je jiţ přes dvě desetiletí zavalen asijskou obuví, která je levná ale, velice 

nekvalitní. Nejčastější problém je v konstrukci a pouţitých materiálech bez hygienických 

atestů. U dospělých lidí jiţ nedochází k takovým deformacím tak jako u dětí, které teprve 

rostou a mohlo by tedy dojít k značným či dokonce nevratným deformitám noh. 

Kaţdý z rodičů by měl mít aspoň minimální znalost, co by kvalitní, zdravotně ne-

závadná dětská obuv měla splňovat nebo kde takovou obuv zakoupit. Dříve bylo jednodu-

ché takovou obuv rozeznat. Nejčastěji se dala koupit na stáncích, ale dnes je jiţ běţně pro-
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dávaná v kamenných obchodech a proto můţe být pro mnohé rodiče obtíţné rozeznat ne-

kvalitní dokonce i zdravotně závadnou obuv od kvalitní. Pomůckou v takové situaci je pro 

rodiče certifikace dětské obuvi. (37) 

3.4.1 Povinná certifikace 

Certifikace obuvi u nás není, pouze u dětských hraček a výrobků pro děti do 3 let, 

do kterých spadá i obuv. Další certifikáty jsou pouze dobrovolné. 

Od 1. ledna 2001 nabyl platnosti zákon č. 258/2000 Sb. o ochraně veřejného zdra-

ví, ke kterému byla přidána vyhláška č. 84/2001 Sb. o hygienických poţadavcích na hračky 

a výrobky pro děti do 3 let. Jde tedy o jedinou povinnou certifikaci na dětskou obuv (ko-

jence a batolata) ve velikosti 0 a 1 (105 – 165 cm) u nás. (35) Dané zkoušení musí být pro-

váděno v akreditované zkušební laboratoři, která splňuje poţadavky na činnost laboratoře 

podle ČSN EN ISO/IEC 17025. Jedním z kladných důsledků Vyhlášky č. 84/2001 je, ţe se 

na našich trţištích – nevyskytuje škodlivá dětská obuv do 3 let. (38)  

U obuvi pro kojence a batolata vyrobené z více materiálů se hodnotí materiály, 

které za obvyklých nebo předvídatelných podmínek přicházejí do styku s kůţí nebo slizni-

cí. Obuv nesmí být vyrobena plně ze syntetických materiálů (poromery atd.). To neplatí, 

jde-li například o obuv koupací či účelovou, která je tvořena jedním dílcem z pryţe nebo 

plastů (nejčastěji vyrobena tvářením). (38) 

Podšívky a stélky obuvi by měly být nejčastěji vyrobeny z usně nebo textilu. 

V důsledku činění a barvení obsahují materiály jako je useň škodlivé chemikálie. Proto je 

důleţité zjištění a vyluhování těchto látek, jako je chrom včetně chromu šestimocného, k 

jeho silnému alergennímu účinku a jeho moţnosti penetrace kůţí, arylaminy vznikající 

rozkladem azobarviv, chlorované deriváty fenolu (PCP) a jiné. U textilních materiálů se 

zjišťuje obsah formaldehydu, toxických kovů, barviv. Zkouška posouzení pachu nás můţe 

upozornit na přítomnost některých chemických látek, na moţnou mikrobiální kontaminaci, 

nejčastěji plísněmi. Nejčastěji se provádí po delším transportu. (38)  

U materiálů k výrobě svršku a podšívek se stanovuje propustnost pro vodní páry z 

prostředí uvnitř obuvi do vnějšího prostředí. Materiály vyráběných stélek musí mít absorp-

ci a desorpci vody co nejvyšší, tak aby materiály dobře sály vodu tedy pot a naopak se jí i 

rychle zbavovaly. Tím vzniká i komfort obuvi. (38) 
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Číslo Název zkušebního postupu/ 
metody 

Identifikace zkušebního 
postupu/ metody 

Požadavek/ limitní hod-
nota 

1. Propustnost pro vodní páru ČSN EN ISO 20344, čl. 6.6 min².mg.cm¯² h ¯¹ 

2. Absorpce a desorpce vody ČSN EN 12746, metody A min. 35 % 
 min. 40 % 

3. Stanovení volného formaldehy-
du -acetylacetovová metoda 

ČSN EN ISO 14184-1 max. 30 mg.kg¯¹ 

4. Stanovení extrahovatelných 
těžkých kovů v mg.kg¯¹ 

Vyhláška č.84/2001 Sb., 
Stanovení AAS, ČSN 79 
3873 

  

  arsen AS   max. 0,2 

  olovo Pb   max. 0,2 

  kadmium Cd   max. 0,1 

  rtuť Hg   max. 0,02 

  chrom Cr - celkový, (useň/textil)   max. 50,0/1,0 

  kobalt Co   max. 1,0 

  měď Cu   max. 25,0 

  nikl Ni   max. 1,0 

5. Vyluhovaný chrom - šestimocný 
Cr 6+ 

ČSN EN ISO 20344, čl. 6.11 pod detekčním limitem 
metody  

6. Stanovení pH výluhy ČSN EN 1413 (textil) ČSN 
ISO 4045 (useň) 

4,0 - 7,5  3,5 - 8,5 

7. Stálobarevnost při stírání ČSN EN 13516, metoda A za sucha 4 st. š. st., za 
mokra 3 st. š. st. 

8. Stálobarevnost v potu (alkalic-
kém, kyselém) 

ČSN EN ISO 105-E04        
ČSN EN ISO 11641 

3 -4 st. šedé st. 

9. Primární aromatické aminy ČSN 62 1156 max. 0,05 mg.I¯¹ 

10. Stanovení pentachlorfenolu DIN 53313 max. 1 mg.kg¯¹ 

11. Stanovení azobarviv, které mo-
hou uvolnit karcinogenní aryla-
miny 

DIN 53316 pod detekčním limitem 
metody  

12. Pesticidy DIN 38407 max. 1 mg.kg¯¹ 

13. Dermální tolerance ČSN EN 30993-5 ČSN EN 
ISO 10993-10 

nesmí dráždit kůži a 
sliznii 

14. Mikrobiologická čistota ČSN 56 0100 nepřítomnost pathogenní 
a podmíněně pathogenní 
mikroflory 

15. Pach senzorické hodnocení typický pro materiál 

Tab. 3. Rozsah zkoušení materiálů pro dětskou obuv. (38) 
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3.4.2 Nepovinná certifikace 

Dobrovolná certifikace vznikla ve Zlíně v roce 1997, z důvodů zkvalitnění a rozli-

šení této kvalitní dětské obuvi na našem trhu. Vytvořila ji Česká obuvnická a koţedělná 

asociace (ČOKA) tzv. značku „Zdravotně nezávadné obuvi – bota pro Vaše dítě“ 

s visačkou Ţirafky. (37) 

Kriteria pro certifikaci (ortopedickou a hygienickou nezávadnost) stanovil tým 

obuvnických odborníků ve spolupráci s Českou ortopedickou společností. Kriteria mohou 

a jsou průběţně doplňována dle současných poznatků o zdravotně nezávadném obouvání 

dětí. Certifikace je prováděna dle specifikace TS-ITC2/98 a obuv pro děti do tří let věku je 

certifikována podle Technické specifikace TS-ITC-276/2002. (30) 

Jak jiţ bylo řečeno, obuv se získaným certifikátem bývá označována visačkou s 

motivem ţirafky a s nápisem „ Zdravotně nezávadná obuv – bota pro Vaše dítě“. O udělení 

certifikátu rozhoduje Komise zdravotně nezávadného obouvání (KZNO), která je sloţena 

ortopedického lékaře, kvalifikovaného antropologa, dále pracovníka biomechanické labo-

ratoře, pracovníka hygieny a obuvnického technologa. (30) 

Protoţe od roku 2001 vešel v platnost zákon č. 258/2000 Sb. o ochraně veřejného 

zdraví a vyhlášky č. 84/2001 Sb. o hygienických poţadavcích na hračky a výrobky pro děti 

do 3 let je dovozce a prodejce dětské obuvi pro děti do 3 let (velikost obuvi 0 - 1) povinen 

zajistit si hygienické atesty na pouţité materiály u dětské obuvi. Nejdůleţitější a nejdraţší 

zkoušky mají za sebou, proto u dobrovolné certifikace stačí provést pouhé ortopedické a 

bezpečnostní hodnocení obuvi k získání „ţirafky“. (37) 

 

Obr. 9. Visačka „ţirafa“ pro označení dobrovolně certifikované dětské obuvi. (30) 
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II.  PRAKTICKÁ ČÁST 
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4 PRACOVNÍ CÍLE A HYPOTÉZY 

Na základě literární rešerše lze konstatovat, ţe problematika zdravotní nezávad-

nosti obouvání je komplikovaná, má závaţný dopad na četný výskyt deformací nohou 

v pozdějším věku a jeho řešení je sloţité. Existují různé národní aktivity, které jsou posta-

veny na různých prioritách. Dosud není systematicky řešena problematika konstrukce obu-

vi tak, aby byl zajištěn bezproblémový růst dětských nohou.  

Stanovení cílů pro danou diplomovou práci jsou shrnuty do těchto bodů: 

I. Navrhnout koncept experimentu ověřující moţnost kontroly rychlosti růstu dětské 

nohy. 

II. Provést šetření. 

III. Zhodnotit výsledky a navrhnout další postup. 

Diplomová práce, podle navrţeného konceptu, se zaměřuje na získávání a vyhod-

nocování naměřených hodnot délky nohy a posléze porovnávání výsledků se softwarovým 

programem Predict verze 0.4. 
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5 EXPERIMENTÁLNÍ ČÁST 

Koncept ověřování predikce růstu dětské nohy byl navrţen tak, aby se porovnáva-

ly skutečné naměřené hodnoty s teoretickými hodnotami získanými ze softwarové aplikace 

Predict verze 0.4. Měření probandů probíhalo s opakováním měření přibliţně po roce, ze 

kterého se získaly potřebné výsledky. Do programu Predict se zapsaly první měřené hod-

noty probandů a tyto výsledky se porovnaly s naměřenými hodnotami druhého měření.  

5.1 Měření probandů 

Po konzultacích s vedoucím diplomové práce, byla zvolena metoda osobního kon-

taktu s probandem, jednotlivě po vybraných rodinách. Daná metoda byla zvolena z důvodů 

moţnosti opakování měření (po roce) u stejných probandů. Do souboru byly zahrnovány 

pouze rodiny s vlastními (genetickými) dětmi. 

Samotné měření probíhalo převáţně v obci Cholina v kraji Olomouckém či neda-

lekých vesnicích Senice na Hané a Náměšť na Hané. Tyto rodiny z daných vesnic byly 

vybrány proto, ţe šlo o děti různého věku, různých škol, zájmů a hlavně dostupnosti měře-

ní, protoţe práce byla časově velice náročná. Jednak z důvodu časovým omezením diplo-

mové práce, ale hlavně jednotlivému přístupu měření po rodinách.  

První měření probíhalo od konce října a průběţně v začátcích měsíce listopadu 

(28. 10. do 8. 11.) v roce 2009. Druhé měření bylo uskutečněno přibliţně po roce, uţ jen u 

probandů – dětí, tedy od 24.10 do 10.11 v roce 2010. 

5.2 Měřící nástroje a pomůcky  

K získávání dat nebylo zapotřebí pouţití speciálních strojů či nástrojů, pouze běţ-

ně dostupné předměty k měření, ale vţdy šlo o správný způsob měření tak, aby nedocháze-

lo ke zkreslení naměřených hodnot. 

 Krejčovské měřidlo 

 Pravoúhlé pravítko 

 Tuţka a psací potřeby 

 Arch papíru pro obrys chodidla a s předem připravenou tabulkou 
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5.3 Popis probandů 

U proměřovaných rodičů byly provedeny pouze obrysy nohou, ze kterých byly 

stanoveny přesné délky nohou. 

Omezování výběru dětských probandů bylo na základě růstových studií následov-

né: dívky ve věku od 2 do 16 let, chlapci ve věku od 2 do 18 let. Ze zkušeností z minulých 

měření bylo očekáváno, ţe u malých dětí bude měření komplikované a bude nutná pomoc 

rodičů. 

5.4 Vlastní měření 

První kontakt s probandy proběhl osobní návštěvou v jejich vlastním domácím 

prostředí, kde byli stručně informováni o smyslu experimentu a poţádáni o souhlas s mě-

řením. Pokud nebyli všichni členové rodiny doma, byl domluven termín další návštěvy. 

Vlastní měření probíhalo v rodinách dle domluvených termínů. Probandi (rodiče i 

děti) byli s výzkumem opět obeznámeni a následně proběhlo samotné měření, které probí-

halo individuálně dle toho, který proband byl měřen (rodiče či děti). 

Samotné měření a zapisování údajů prováděla vţdy diplomantka sama tak, aby na 

minimální míru eliminovala chybnost. Předem, pro kaţdého probanda, byla přichystána 

tabulka, do které se vpisovaly naměřené údaje a vedle či na jiný list papíru proveden obrys 

chodidla.  

První údaj v tabulce bylo jméno s příjmením (případně pomocné číslo, pokud ně-

kdo z probandů chtěl zůstat anonymní). Dále bylo evidováno datum narození, den měření, 

VP - výška postavy, OPK – obvod prstních kloubů a nakonec byl proveden obrys nohy 

(ze kterého se později zjistila délka a šířka nohy). U rodičů nebylo nutné vyplňovat kolon-

ky datum narození, den měření. 

Jméno s příjmením nebo číslo: 

  

Datum narození: 

Datum měření: 

Výška postavy: 

OPK -obvod prstních kloubů: 

+ obrys chodidla (obkreslit) 

Tab. 4. Příklad tabulky k vyplnění u kaţdého z probandů.  
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Přibliţně o rok později bylo měření zopakováno. Opět šlo nejdříve o individuální 

domluvu na nejvhodnějším termínu měření, částečné zopakování informací o výzkumu a 

posléze opětovné měření. Zde se jiţ poměřily pouze děti (u dospělých se nepředpokládaly 

růstové změny). Měření bylo organizováno tak, aby termín druhého měření byl proveden 

v toleranci ± 7 dní (týden) od data prvního měření před rokem.  

5.4.1 Jméno s přímením nebo číslo  

Z důvodů opakování měření po roce a přiřazení dětí ke genetickým rodičům byl 

důleţitý i první údaj jméno s přímením či číslo. Pokud někdo z probandů chtěl zůstat na-

prosto anonymní, mohlo být pouţito číslo. Byla připravena varianta vyuţití popisného čísla 

domu u rodiny se specifikujícím označením O (otec), M (matka), CH (chlapec) a D (dív-

ka), popřípadě pokud v jedné rodině bylo více měřených dívek či chlapců uţilo se číslová-

ní 1, 2, 3…, dne stáří od nejstaršího po nejmladší. Nakonec tento systém nebyl pouţit, pro-

toţe všichni souhlasili s pouţitím příjmení pro evidenci. 

5.4.2 Datum narození a měření  

Datum narození a datum měření bylo vyplňováno pouze u dětí. Slouţilo k určení 

stávajícího věku, který byl převeden z kalendářních dat na roky v podobě desetinného čís-

la. Obě data jsou nejdříve přepočítána dle tabulky s přepočtem na desetinná čísla. Posléze 

jsou tyto hodnoty od sebe odečteny.  

Tabulka s přepočtem dat je vytvořena tak, ţe jeden rok je rozdělen na 20 dílů, kde 

kaţdý díl má určitou hodnotu v podobě desetinného čísla. 

Rok v 

deseti. č. 

Dny a měsíce v 

1 roce 

Rok v 

deseti. č. 

Dny a měsíce 

v 1 roce 

0,00 01.01. - 18.01. 0,50 01.07. - 18.07. 

0,05 19.01. - 05.02. 0,55 19.07. - 05.08. 

0,10 06.02. - 23.02. 0,60 06.08. - 23.08. 

0,15 24.02. - 13.03. 0,65 24.08. - 11.09. 

0,20 14.03. - 31.03. 0,70 12.09. - 30.09. 

0,25 01.04. - 18.04. 0,75 01.10. - 18.10. 

0,30 19.04. - 06.05. 0,80 19.10. - 05.11. 

0,35 07.05. - 24.05. 0,85 06.11. - 23.11. 

0,40 25.05. - 11.06. 0,90 24.11. - 12.12. 

0,45 12.06. - 30.06. 0,95 13.12. - 31.12. 

Tab. 5. Tabulka přepočtu dat narození a měření do desetinného tvaru. 
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Například: datum narození 17. 08. 2002, je převedeno na 2002, 60 a datum měření 

25. 11. 2009 – 2009,90. Rozdíl tak činní 7,30 coţ je věk v den měření probanda 

v desetinném tvaru. 

5.4.3 Výška postavy 

Výška postavy se měřila bez obuvi od základní roviny po nejvyšší bod temene, s 

narovnanou páteří a vyrovnanou hlavou, pomocí pravoúhlého pravítka. To se přiloţilo jed-

nou pravoúhlou stranou ke stěně a druhá strana se dotýkala temene. Zjištěná hodnota byla 

zaznamenána. Následovalo měření krejčovským měřidlem od značky po základní rovinu. 

U menších dětí bylo měření opět komplikovanější při vyrovnání páteře, proto byli často 

nápomocni sami rodiče. 

 

Obr. 10. Měření výšky postavy. 

5.4.4 Obvod prstních kloubů 

Obvod prstních kloubů (metatarsophalangeální obvod nohy) se měřil krejčovským mě-

řidlem přes kloub palce a malíku v místě, kde jsou skloubeny kosti nártní s prvním článkem palce a 

malíku. Měří se v zatíţeném stavu a jde o nejširší místo chodidla.  
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Obr. 11. Měření obvodu prstních kloubů. 

5.4.5 Obrys nohy a změření šířky a délky nohy 

Proband se postavil pravou bosou nohou na arch papíru, tak aby jeho tělesná váha 

byla souměrně rozloţena na obě dolní končetiny. Provedlo se obkreslení celého chodidla 

po obvodu tak, aby tuţka byla kolmá k podloţce a zároveň se dotýkala chodidla. U men-

ších dětí bylo velice důleţité hlídat jejich rozloţení váhy na nohou a popřípadě lehké zatla-

čení na prsty nohou, které se snaţily často krčit. 
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Obr. 12. Obkreslení obrysu chodidla. 

Šířka a délka nohy se zjišťovala dle obrysu, ale aţ posléze (nebylo nutné zdrţovat 

danou rodinu). Šířka nohy byla měřena v cm (zaokrouhlena na jedno desetinné číslo) 

v nejširším místě, tedy v místě prstních kloubů (palcový a malíkový).  

Délka nohy byla po vymezení základních bodů na obrysu zakreslena a změřena 

délka nohy, opět v cm. Udává se od nejzazšího bodu v patě vedenou kolmicí po nejzazší 

bod v prstové části (popřípadě opět vedena kolmice k nejdelšímu z prstů).  
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Obr. 13. Šířka nohy. (20)  Obr. 14. Délka nohy. (20)  

5.5 Počet probandů - dětí 

Při prvním měření bylo naměřeno 52 probandů (dětí) a k tomu příslušní rodiče. 

Z toho bylo 32 dívek a 20 chlapců. Tak jak bylo jiţ řečeno, druhé měření probíhalo pouze 

u dětí a téměř ve stoprocentní míře. Z důvodů přestěhování jedné rodiny neproběhlo u 

dvou probandů druhé měření, tudíţ výsledný počet dětí kleslo na 50, z toho 31 činilo dívek 

a 19 chlapců. 
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5.6 Práce s programem Predict 

 

Obr. 15. Grafické znázornění predikce rychlosti růstu dětské nohy. 

S programem Predict -predikce rychlosti růstu nohy dítěte verze 0.4 se pracuje na 

webových stránkách. Činnost se softwarovou aplikací je snadná a přehledná, pouze zde 

nedochází k ukládání dat, proto kontrola dat musí být okamţitá. 

Vedoucí práce umoţnil přístup na ověřovací verzi modelu Predict, který je v sou-

časné doby součástí projektu EUREKA. Jednalo se o verzi 0,4, která byla specielně upra-

vená tak, aby bylo moţné ověřovat hodnoty růstu dětské nohy za dobu jednoho kalendář-

ního roku. 

Do daného programu se zadávají naměřené hodnoty a po odeslání údajů dochází 

ke grafickému znázornění růstových křivek chodidla včetně vypočítání dat. 

5.6.1 Zadávané údaje  

Do daného programu se zadávají naměřené a získané údaje z měření probandů: 

a) ID  

b) Chlapec/Dívka 

c) Datum narození 

d) Prstní nadměrek 
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e) Délka chodidel – matka 

f) Délka chodidel – otec 

g) Délka nohy dítěte – první měření 

h) Datum měření 

ID slouţí k identifikaci probandů (dětí). Bylo zvoleno označení čísly od 01 po 31 

u dívek a od čísla 32 po 50 pro chlapce. 

Datum narození a měření je uspořádané: nejdříve rokem, pak měsícem (vţdy 

dvojmístné číslo) a dnem, opět jde o dvojmístné číslo.  

Prstní nadměrek se udává v milimetrech. Byl zadáván v minimální velikosti a to 

tedy 5 mm. Všechny ostatní míry (délky chodidel rodičů a dítěte) se udávají v mm, dle 

hodnot získaných při měření probandů.  

5.6.2 Výsledné hodnoty s grafem 

Jak jiţ bylo řečeno, výsledné hodnoty jsou graficky zobrazené se získanými hod-

notami. Jakou jsou: 

a) Očekávaná délka chodidla probanda (mm). 

b) Předpokládané ukončení vývoje délky chodidla (roky). 

c) Předpokládaná délka chodila za jeden rok (mm). 

d) Předpokládaný přírůstek délky chodidla během jednoho roku (mm). 

e) Datum vyčerpání prstního nadměrku a k tomu odpovídající zlomek roku 

od data měření v desetinném čísle. 

Pro danou práci jsou důleţité výsledné hodnoty c) a to tedy předpokládaná délka 

chodidla za jeden rok spolu s d) předpokládaný přírůstek délky chodidla během jednoho 

roku. 
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6 ZPRACOVÁNÍ VÝSLEDKŮ A DISKUSE K NAMĚŘENÝM 

HODNOTÁM 

6.1 Zpracování výsledků z měření probandů 

Získaná a zpracovaná data byla zanesena do tabulky číslo 6 pro dívky a do tabul-

ky číslo 7 v případě chlapců. K zjednodušení byly přiděleny zkratky pro jednotlivé názvy 

měření dle níţe uvedeného klíče.  

Věk 1 věk dítěte při prvním měření (roky) 

Věk 2 věk dítěte při druhém měření (roky) 

D. N. 1 délka nohy dítěte při prvním měření (mm) 

D. N. 2 délka nohy dítěte při druhém měření (mm) 

V. P. 2 výška postavy dítěte při druhém měření (cm) 

Š. N. 1 šíře nohy dítěte při prvním měření (mm) 

Š. N. 2 šíře nohy dítěte při druhém měření (mm) 

OPK 2 obvod prstních kloubů dítěte při druhém měření (mm) 

M. D. N. délka nohy matky (mm) 

M. Š. N. šíře nohy matky (mm) 

M. V. P. výška postavy matky (cm) 

M. OPK. obvod prstních kloubů matky (mm) 

O. D. N. délka nohy otce (mm) 

O. Š. N. šíře nohy otce (mm) 

O. V. P. výška postavy otce (cm) 

O. OPK. obvod prstních kloubů otce (mm) 
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Tab. 6. Tabulka naměřených a zpracovaných dat – dívky. 
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Tab. 7. Tabulka naměřených a zpracovaných dat – chlapci. 
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6.2 Výsledky z programu Predict porovnané s naměřenými hodnoty 

 

ID D. N. 1 [mm] 
(naměřená) 

Předpoklá-
daná D. N. 

D. N. 2 [mm] 
(naměřená) 

rozdíl mezi D. N. 2 a 
předpoklá. D. N. *mm+ 

teore. přírůstek 
[mm] 

01 215 228 228 0 13,1 

02 214 225 225 0 11,4 

03 254 277 275 -2 22,7 

04 259 265 266 1 5,9 

05 208 220 218 -2 11,9 

06 142 165 157 -8 22,6 

07 215 227 232 5 12 

08 223 234 233 -1 11 

09 219 230 226 -4 11,1 

10 163 183 177 -6 19,7 

11 170 189 184 -5 19,1 

12 131 158 150 -8 26,9 

13 202 212 206 -6 10,1 

14 179 198 191 -7 18,7 

15 186 197 201 4 11 

16 205 214 223 9 8,7 

17 162 177 172 -5 15 

18 180 192 192 0 12,3 

19 159 179 171 -8 19,7 

20 189 203 204 1 14,2 

21 181 196 198 2 15 

22 236 244 240 -4 8,1 

23 205 216 210 -6 10,9 

24 206 221 221 0 14,5 

25 211 225 221 -4 14 

26 214 228 220 -8 13,7 

27 213 227 221 -6 13,8 

28 173 188 191 3 15,2 

29 142 166 165 -1 23,7 

30 214 226 221 -5 11,6 

31 158 177 172 -5 19,4 

Tab. 8. Výsledná tabulka k porovnání naměřených délek noh a předpokládaných 

délek noh u dívek. 
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Obr. 16. Grafické porovnání naměřených a předpokládaných délek noh u dívek. 
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Obr. 17. Grafické znázornění rozdílů mezi délkou noh naměřených a předpokládaných 

- u dívek. 
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ID 
D. N 1. [mm] 
(naměřená) 

Předpokládaná 
D. N. [mm] 

D. N 2. [mm] 
(naměřená) 

rozdíl mezi D. N. 2 a 
předpoklá. D. N. *mm+ 

teore. přírůs-
tek [mm] 

32 247 255 257 2 7,9 

33 212 223 223 0 10,7 

34 186 200 196 -4 14 

35 160 177 170 -7 16,9 

36 195 208 202 -6 13,1 

37 190 200 206 6 11 

38 146 164 164 0 18,2 

39 158 177 172 -5 19,1 

40 202 213 217 4 11,2 

41 262 267 265 -2 4,7 

42 175 188 186 -2 13,2 

43 136 161 156 -5 24,5 

44 223 234 231 -3 10,7 

45 195 206 205 -1 11,3 

46 132 156 159 3 24,1 

47 139 164 155 -9 24,7 

48 169 187 180 -7 18,1 

49 201 211 215 4 10 

50 214 222 233 11 7,6 

Tab. 9. Výsledná tabulka k porovnání naměřených délek noh a předpokládaných 

délek noh u chlapců. 
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Obr. 18. Grafické porovnání naměřených a předpokládaných délek noh u chlapců. 
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Obr. 19. Grafické znázornění rozdílů mezi délkou noh naměřených a předpokládaných 

- u chlapů. 
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Po porovnání délek noh naměřených a předpokládaných činní rozdílům těchto dé-

lek převáţně v rozsahu +10 mm aţ - 10 mm. (Graf číslo 17 u dívek a 19 u chlapců.) 

Po zprůměrování rozdílů mezi délkou nohy druhého měření a předpokládanou 

délkou nohy dochází u dívek k rozdílu 4,06 mm, u chlapců 4,26 mm a celkově 4,14 mm. 

  

součet 
rozdílů v 

[mm] 

Počet 
probandů 

průměr rozdílu mezi skutečnou a 
předpokládanou délkou nohy *mm+ 

dívky 126 31 4,06 

chlapci 81 19 4,26 

celkem 207 50 4,14 

Tab. 10. Průměrného rozdílu délek nohou naměřených a předpokládaných. 

S přihlédnutím k tomu, ţe do modelu byly vkládány konstantní hodnoty prstního 

nadměrku 5 milimetrů, lze konstatovat, ţe model funguje s dostatečnou přesností. Je však 

třeba se zaměřit na případy pubertálního růstového skoku. 

Vybereme li ze souboru měřených dětí extrémní rozdíly mezi vypočítanou a mě-

řenou hodnotou přírůstku je zajímavé, ţe se vyskytují ve věku pubertálního růstového sko-

ku nebo v období rychlého růstu. To znamená, ţe pokud se budou zákazníci řídit prediko-

vanými hodnotami, které v tomto období vychází mnohem kratší, nemůţe vzniknout situa-

ce, kdy by správně zvolená velikost obuvi mohla nohy deformovat.  
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ZÁVĚR 

 

Predikce rychlosti růstu dětských nohou je moţná. Ověřovaný model se ukázal ja-

ko dostatečně přesný.  

Pomocí modelu, lze poskytnout zákazníkům takové informace, které mohou za-

bránit deformacím rostoucích dětských nohou následkem nevhodného rozměru obuvi. 

Zároveň je třeba přiznat, ţe zvolená doba pro ověřování rychlosti růstu jeden rok 

nebyla zvolena správně a přesnější výsledky a přednosti modelu by vynikly, kdyby byla 

noha měřena po kratší době, například po šesti měsících. Jednak je tato doba reálnější a 

přibliţuje se četnosti nákupu dětské obuvi a jednak tento model nedovolí, aby byla vybrána 

obuv menší. 
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SEZNAM POUŢITÝCH SYMBOLŮ A ZKRATEK 

ČR Česká republika. 

VB Velká Británie. 

ICP Infantilní, dětská, pubertální. 

VP Výška postavy. 

RR Růstová rychlost. 

NS Norma státní. 

ISO International Organization for Standardization – Mezinárodní organizace pro 

normalizaci, jde o stanovení mezinárodních norem v různých odvětvích. 

TC Technical Committees – Technický výbor, druh označení norem, nejčastěji za 

zkratkou ISO. 

PN Podniková norma. 

OPK Obvod prstních kloubů. 

ČSN Česká státní norma. 

PCP Pentachlorfenol. 

PUR Polyuretan. 

EVAC Etylenvinylacetát. 

EN Evropská norma. 

IEC International Electrotechnical Commission – Mezinárodní elektronická komise, 

druh elektrotechnických norem. 

AAS Atomová absorpční spektrofotometrie, slouţí ke stanovení stopových i jednotli-

vých prvků v materiálu. 

DIN Deutsche Institut für Normung - Německý institut pro normy a standardizace, 

druh německých norem. 

ČOKA Česká obuvnická a koţedělná asociace. 

TS-ITC Technická specifikace – Institut pro testování a certifikaci. 

KZNO Komise zdravotně nezávadného obouvání. 
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