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ABSTRAKT 
Cieľ: Cieľom práce je vyhodnotiť vplyv zaťaženia nôh v pra-
covnom procese na tvar pozdĺžnej klenby nohy. 
Súbor: Súbor pozostáva z 236 probandov ženského pohlavia 
s vekovým rozložením od 20 do 45 rokov. Priemerný vek bol 
23,40 ± 5,63 rokov (medián 21). Priemerné BMI súboru stano-
vené na 23,03 (normálna telesná hmotnosť). 
Metodika: Pomocou metódy Chippaux-Šmiřák bol stanovený 
index nohy. Charakter práce a s ním súvisiaca miera zaťaženia 
nôh bol hodnotený pomocou 10 stupňovej numerickej škály, 
kde stupeň 0 znamená „vôbec v danej polohe nepracujem“ 
a stupeň 10 znamená „stále pracujem v danej polohe“. Katego-
rické dáta boli spracované s pomocou kontingenčných tabuliek. 
V prípade numerických dát bol použitý neparametrický Krus-
kal-Wallisov test pre porovnanie troch podskupín pacientov. 
Dáta boli primárne spracované v tabuľkovej databáze Micro-
soft Excel, následne boli spracované s pomocou štatistických 
softvérov InStat a Statistica. 
Výsledky: Zvýšený výskyt plochej pozdĺžnej klenby nohy sa 
častejšie vyskytoval v súbore probandiek pracujúcich s nohami 
prevažne zaťaženými. Z aspektu rôzneho zaťaženia dolných 
končatín však nie je štatisticky signifikantný rozdiel vo výskyte 
plochonožia medzi viac a menej zaťažovanými (p = 0,22). 
Záver: Preťažovanie stabilizátorov klenby nohy sa popisuje ako 
jeden z hlavných rizikových faktorov vzniku pozdĺžneho plo-
chonožia. My sme dospeli k záveru, že preťažovanie nôh počas 
pracovného procesu nemá zásadný vplyv na vznik plochonožia 
u dospelej populácie žien.  
 
Kľúčové slová: Plochá noha. Stabilizátory klenby nohy. Preťa-
žovanie stabilizátorov.  
 
ABSTRACT 
Aim: The aim of this work is to evaluate the effect of foot load-
ing in the work process on the shape of the longitudinal arch of 
the foot. 
Research sample: The group consists of 236 female probands 
with an age distribution from 20 to 45 years. The mean age was 
23.40 ± 5.63 years (median 21). The mean BMI set at 23.03 
(normal body weight). 
Methodology: The foot index was determined using the Chip-
paux-Šmiřák method. The nature of the work and the associated 
foot load was assessed using a 10-point numerical scale, where 
level 0 means "I do not work at all in this position" and level 10 
means "I still work at a given position". Categorical data were 
processed using contingency tables. For numerical data, a non-
parametric Kruskal-Wallis test was used to compare three sub-
groups of patients. The data were primarily processed in a Mi-
crosoft  Excel  spreadsheet  database,  then  processed  using the  

statistical software InStat and Statistica. 
Results: The increased incidence of the flat longitudinal arch of 
the foot was more frequent in the group of probands working 
with the legs mostly loaded. However, from the point of view 
of different lower limb loads, there is no statistically significant 
difference in the occurrence of flat feet between more and less 
loaded ones (p = 0.22). 
Conclusion: Overloading of the arches of the foot is described 
as one of the main risk factors for the formation of the longitu-
dinal flat foot. We have come to the conclusion that overloading 
the legs during the work process does not have a significant ef-
fect on the development of flat feet in the adult population of 
women. 
 
Key words: Flat-foot. Foot arch stabilizers. Stabilizer overload. 
 
 
ÚVOD 

Dungl (2014) popisuje plochú nohu ako defor-
mitu, na ktorej vzniku sa môže podieľať komplex 
rôznych faktorov, z ktorých najvýznamnejšiu úlohu 
má dlhodobé preťažovanie nôh. Preťažovanie aktív-
nych a pasívnych stabilizátorov počas vývoja ale 
i v dospelosti je preto jednou z hlavných príčin po-
klesu klenby nohy. Príčinou preťažovania stabilizá-
torov v ranom detstve spravidla býva snaha rodičov 
o predčasnú vertikalizáciu dieťaťa do stoja. Snaha 
rodičov naučiť dieťa čo najskôr samostatne stáť 
a chodiť sa tak stáva kontraproduktívnou. Zdravo sa 
vyvíjajúce dieťa treba nechať samostatne si prejsť 
procesom motorického vývoja. V období predškol-
ského a školského veku môžu preťaženie stabilizá-
torov vyvolať aj časté a dlhé prechádzky, predovšet-
kým po rovnom teréne. Dieťa by malo chodiť len do 
pocitu únavy v nohách. Preferovať by sa mali pre-
chádzky po členitom teréne, počas ktorých sa noha 
prispôsobuje členitosti terénu (samozrejme za pred-
pokladu použitia vhodnej obuvi). Dochádza tak 
k automatickej aktivácii svalov nohy. Nevhodné sú 
prechádzky po tvrdých asfaltových chodníkoch. 
Ako ďalšie kritické obdobie pre vývoj plochej nohy 
sa považuje obdobie dospievania v konečnej fáze 
rýchleho rastu. Tu sa u dieťaťa zväčšujú výškové aj 
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hmotnostné parametre, čo predstavuje záťaž pre 
klenbu nohy (Kolář, 2009; Dungl, 2014). Plochono-
žie u dospelých sa vyvíja vtedy, keď noha nie je 
schopná tolerovať nadmernú záťaž, ktorej je vysta-
vená. V tomto období je ukončený kostný rast a za 
predpokladu, že je klenba fyziologicky klenutá a nie 
sú prítomné systémové ochorenia majúce vplyv na 
stabilitu klenby nohy, by mala byť klenba schopná 
zaťaženie dobre tolerovať. Avšak v prípade jej dl-
hodobého nadmerného preťažovania sú kladené 
zvýšené nároky na stabilizačné funkcie väzov a sva-
lov. Ak zaťaženie nohy prekoná stabilizačné funk-
cie týchto štruktúr, dôjde k poklesu klenby a vzniku 
plochej nohy. K samotnému preťaženiu môže dôjsť 
z rozličných príčin. Môže ísť o dôsledok statického 
preťažovania (zamestnanie vyžadujúce prácu pre-
važne v stoji), práca s bremenami, zvýšená telesná 
hmotnosť, určité silové športy a nedostatok tréningu 
svalov nôh (Kolář, 2009; Dungl, 2014; Medek, 
2003). Larsen (2005) ako hlavný dôvod oslabenia 
stabilizátorov nepovažuje preťažovanie, ale ne-
správne zaťažovanie nohy. Dungl (2014) dopĺňa, že 
kým statické preťažovanie nôh vedie k poklesu 
klenby nohy, tak dynamická záťaž (napr. pri chôdzi) 
má na klenbu nohy priaznivý vplyv, pretože neustá-
lim prispôsobovaním sa klenby povrchu terénu do-
chádza k precvičovaniu svalov nohy. My však do-
pĺňame, že záleží aj od charakteru terénu a od kva-
lity a tvaru obuvi. Máme za to, že dlhodobá chôdza 
po tvrdom teréne je pre klenbu nohy nevhodná. 
Rovnako tak aj nevhodne anatomicky tvarovaná 
a tvrdá obuv, ktorá paradoxne obmedzuje aktiváciu 
svalov podieľajúcich sa na držaní klenby nohy. 
 

CIEĽ 
Cieľom práce je vyhodnotiť vplyv zaťaženia nôh 

v pracovnom procese na tvar pozdĺžnej klenby 
nohy. Hypotéza znie: Predpokladáme, že u dospelej 
populácie žien vykonávajúcej svoju pracovnú náplň 
vyplývajúcu z charakteru ich zamestnania prevažne 
v stoji resp. pri chôdzi (teda pri zaťažených no-
hách), bude výskyt pozdĺžneho plochonožia vyšší 
ako u žien so sedavou prácou (s odľahčenými no-
hami). 
 

SÚBOR 
Výskumný súbor pozostáva z 236 probandov 

ženského pohlavia s vekovým rozložením od 20 do 
45 rokov. Dané vekové rozpätie bolo jedným z kri-
térií zaradenia probandky do výskumu. Definovaná 

horná veková hranica 45 rokov pomáha znížiť vý-
skyt probandiek, ktoré aktuálne sú (resp. by už 
mohli byť) v období menopauzy, počas ktorej pre-
biehajú hormonálne zmeny ovplyvňujúce okrem 
iného aj kvalitu myoskeletálneho systému a tým aj 
kvalitu stabilizátorov klenby nohy. Na základe kli-
nického vyšetrenia sa u všetkých probandiek potvr-
dil symetrický nález na oboch nohách, teda obe 
nohy mali pozdĺžnu klenbu nohy buď fyziologicky 
klenutú, vysokú alebo plochú. Priemerný vek bol 
23,40 ± 5,63 rokov (medián 21). Priemerná telesná 
hmotnosť bola 65,25 kg a priemerná telesná výška 
bola 168,5 cm. Na základe týchto hodnôt bolo prie-
merné BMI súboru stanovené na 23,03 (normálna 
telesná hmotnosť). Tvar pozdĺžnej klenby nohy 
u probandiek zaznamenáva tabuľka 1. Zaťaženie 
nôh vyplývajúce z charakteru práce zaznamenáva 
tabuľka 2. Probandkami boli len ženy – študentky 
vysokej školy študujúce nelekárske zdravotnícke 
odbory. 
 

METÓDY 
Použité boli základné neinvazívne klinické testy, 

ktorých cieľom bolo určiť stav pozdĺžnej klenby 
nohy. Pomocou metódy Chippaux-Šmiřák bol sta-
novený index nohy, ktorý probandky rozdelil do 
troch podsúborov (Tab. 1). Odtlačok chodidiel bol 
získaný pomocou podoskopu s polarizovaným svet-
lom AP 500 značky Tecniwork. 
 
Tabuľka 1 Rozdelenie probandiek podľa výsledku in-
dexu nohy 

Klenba nohy 
Index nohy 

(%) 
N % 

Plochá noha 
(1.-3.st.) 

60,1 – 45,1 127 53,81 

Fyziologicky 
klenutá noha 
(1.-3.st.) 

45,0 – 0,1 56 23,73 

Vysoká klenba 
nohy (1.-3.st.) 

0,1 cm 
a viac* 

53 22,46 

Legenda: * meria sa dĺžka prerušenia odtlačku 
 

Charakter práce probandiek a s ním súvisiaca 
miera zaťaženia nôh bol hodnotený pomocou 10 
stupňovej numerickej škály, kde stupeň 0 znamená 
„vôbec v danej polohe nepracujem“ a stupeň 10 
znamená „stále pracujem v danej polohe“. Nakoľko 
našimi probandmi sú len ženy – študentky vysokej 
školy študujúce nelekárske zdravotnícke odbory, 
hodnotil sa u nich samostatne charakter práce so za 
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Tabuľka 2 Príklad rozdelenia probandov podľa zaťaženia nôh pri práci 
P

ro
ba

n
d Odľahčené nohy Zaťažené nohy 

Selekčné kritériá 
sed stoj pohyb / chôdza stoj + pohyb 

Škola Prax x̄ 1 Škola Prax x̄ 2 Škola Prax x̄ 3 x̄ 4 DIF Skupina 

1 8 2 5 2 6 4 5 8 6,5 5,25 0,25 1 
2 7 4 5,5 4 5 4,5 4 4 4 4,25 -1,25 2 
3 6 5 5,5 2 2 2 9 9 9 5,5 0 X 

 
Skupina Charakter práce N % 

1 Zaťažené nohy 34 14,53 
2 Odľahčené nohy 200 85,47 
X Vyradenie zo sledovania 2  

Legenda: x̄ = priemerná hodnota; DIF = rozdiel x̄ 4 a x̄ 1; N = absolútna početnosť 
 
Tabuľka 3 Pracovná poloha a zaťaženie nôh 

Stupeň 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
Sed PTV 0 0 0 0 0 3 3 12 28 48 142 
Sed PPV 8 14 36 42 35 67 20 12 2 0 0 
Stoj PTV 87 36 30 4 10 0 0 0 0 0 0 
Stoj PPV 0 2 1 16 27 63 36 36 26 11 18 

Pohyb PTV 103 73 26 18 9 6 1 0 0 0 0 
Pohyb PPV 0 0 0 8 23 36 50 45 37 19 18 

Legenda: stupeň 0 = vôbec v danej polohe nepracujem; stupeň 10 = stále v danej polohe pracujem; PTV = počas teoretickej výučby; 
PPV = počas praktickej výučby 
 

meraním na polohu tela počas dní teoretickej vý-
učby v škole a samostatne počas dní praktickej vý-
učby prebiehajúcej na klinických pracoviskách. Ná-
sledne boli probandky rozdelené do dvoch podsúbo-
rov podľa miery zaťaženia nôh. Prvý podsúbor bol 
tvorený ženami s dominantnou pracovnou polohou 
v stoji a pri chôdzi, teda s nohami zaťaženými. 
Druhý podsúbor bol tvorený probandkami u kto-
rých dominovala poloha tela v sede, teda s odľahče-
nými nohami. Ako selekčné kritérium pre rozdele-
nie probandiek do oboch podsúborov bol využitý 
výpočet rozdielu priemerných hodnôt získaných 
z parametrov sledovaných v odľahčenej polohe 
(práca v škole a na praxi v sede) a v polohách pri 
zaťažení (práca v škole a na praxi v stoji a v po-
hybe) (tabuľka 2). Ak prevládala negatívna hodnota 
rozdielu priemerných hodnôt (DIF < 0) bola pro-
bandka zaradená do druhého súboru. V prípade 
kladného rozdielu priemerných hodnôt (DIF > 0) 
bola probandka zaradená do prvého súboru. Ak roz-
diel medzi oboma hodnotami bol nulový (DIF = 0), 
nebola probandka zaradená do žiadneho zo súborov 
vzhľadom k rovnakému exponovaniu nôh odľahče-
nej i zaťaženej polohe. 

Kategorické dáta boli spracované s pomocou 
kontingenčných tabuliek, v ktorých pozorované 

počty uvádzame spolu s očakávanými počtami  
(v zátvorke), aké by boli v prípade náhodného 
vzťahu medzi sledovanými parametrami. Ak p-hod-
nota testovacieho kritéria chí-kvadrátového testu 
bola nižšia ako číselná hodnota 0,05, považovali 
sme rozdiely medzi zistenými a teoreticky očakáva-
nými početnosťami za nenáhodné a štatisticky 
signifikantné. V prípade numerických dát sme vyu-
žili neparametrický Kruskal-Wallisov test pre po-
rovnanie troch podskupín pacientov. Neparamet-
rický test bol zvolený vzhľadom na absenciu nor-
mality distribúcie dát z dôvodu substitúcie ordinál-
nych dát z dotazníka číselnými údajmi. Ak p-hod-
nota testovacieho kritéria Kruskal-Wallisovho testu 
bola menšia ako hodnota 0,05, považovali sme roz-
diely medzi testovanými podskupinami za nená-
hodné. Dáta boli primárne spracované v tabuľkovej 
databáze Microsoft Excel, následne boli spracované 
s pomocou štatistických softvérov InStat a Statis-
tica. 
 

VÝSLEDKY 
Z počtu 236 probandiek boli zo sledovania vylú-

čené dve probandky u ktorých na základe selekč-
ných kritérií vyšla rovnováha medzi záťažou a od-
ľahčením nôh pri práci. Pri overovaní hypotézy  
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Graf 1 Tvar pozdĺžnej klenby nohy u probandiek pracujúcich prevažne so zaťaženými nohami a pracujúcich prevažne 
s odľahčenými nohami 
 
Tabuľka 4 Vzťah zaťaženia končatín k incidencii pozdĺžneho plochonožia 

Parametre 
Pozdĺžna klenba 

Spolu χ2 d.f. P 
Fyziologická Plochá Vysoká 

Dolné kon-
čatiny 

Zaťažované viac 4 (8) 21 (18) 9 (8) 34 
3,05 2 0,22 Zaťažované menej 51 (47) 105 (108) 44 (45) 200 

Spolu 55 126 53 234 
Legenda: χ2- chí kvadrát, d.f.- počet stupňov voľnosti, p - hodnota testovacieho kritéria 
 

preto pracujeme so súborom zloženým z 234 pro-
bandiek. Hodnoty z 10 stupňovej numerickej škály 
pre prácu v sede, v stoji a v pohybe počas teoretic-
kej i praktickej výučby zaznamenáva tabuľka 3. 
V grafe 1 je zaznamenaný tvar pozdĺžnej klenby 
nohy u probandiek, u ktorých dominuje zaťaženie 
nôh pri práci a u probandiek u ktorých dominuje od-
ľahčenie nôh pri práci. 

Použitie základných štatistických postupov (re-
latívna početnosť) našu hypotézu podporuje. Zvý-
šený výskyt plochej pozdĺžnej klenby nohy sa nao-
zaj častejšie vyskytoval v súbore probandiek pracu-
júcich s nohami prevažne zaťaženými. Podrobnejšia 
štatistická analýza (Tab. 4) však našu hypotézu za-
mieta. Z aspektu rôzneho zaťaženia dolných konča-
tín nie je štatisticky signifikantný rozdiel vo výskyte 
plochonožia medzi viac a menej zaťažovanými (p = 
0,22; Tab. 4). Treba poznamenať, že malý počet je-
dincov s rovnomerným zaťažením končatín je síce 
v tabuľke uvedený, avšak nie je zahrnutý vo výpoč-
toch pre málopočetnosť kategórií. 
 

DISKUSIA 
V práci sme sa venovali vplyvu zaťaženia nôh 

počas pracovného procesu na tvar pozdĺžnej klenby 
nohy. Použitie základných štatistických postupov 
našu hypotézu podporuje. Zvýšený výskyt plochej 
pozdĺžnej klenby nohy sa naozaj častejšie vyskyto-
val v súbore probandiek pracujúcich s nohami pre-
važne zaťaženými. Podrobnejšia štatistická analýza 
však hypotézu zamieta. Podľa Dungla (2014) je pre-
ťažovanie aktívnych a pasívnych stabilizátorov 

klenby nohy počas vývoja, ale i v dospelosti jednou 
z hlavných príčin poklesu klenby nohy. Dlhodobé 
preťažovanie stabilizátorov Dungl dokonca pova-
žuje za najvýznamnejší faktor vzniku plochonožia. 
V našom výskume sme nesledovali preťažovanie 
stabilizátorov počas detstva a ani v období dospie-
vania, ale zamerali sme sa na aktuálnu situáciu, teda 
na preťažovanie nôh vyplývajúce z aktuálneho pra-
covného zamerania. Musíme podotknúť, že 
do nášho podsúboru žien, kde pri práci dominuje za-
ťaženie nôh, bolo na základe selekčných kritérií za-
radených len 14,53 % probandiek a nie je známe 
ako dlho u nich preťažovanie stabilizátorov trvá. 
Tieto údaje k dispozícii nemáme. U týchto žien bola 
bilaterálne poklesnutá pozdĺžna klenba nohy preu-
kázaná v 61,77 % prípadov (pre porovnanie – 
v podsúbore žien pracujúcich s odľahčenými no-
hami bol bilaterálny pokles pozdĺžnej klenby nohy 
zaznamenaný v 52,5 % prípadov). Preťažovanie 
nôh je podľa Kolářa (2009) rizikom v každom ve-
kovom období, teda už od narodenia cez mladší 
a starší školský vek i počas obdobia dospievania, 
kedy sa u detí zväčšujú výškové aj hmotnostné pa-
rametre, čo predstavuje záťaž pre stabilizátory 
klenby nohy. Preťažovanie stabilizátorov môže 
viesť k poklesu klenby nohy i v dospelosti. Plocho-
nožie u dospelých sa vyvíja vtedy, keď doposiaľ 
zdravá  noha  nie  je už viac schopná tolerovať dlho- 
dobo pôsobiacu nadmernú záťaž, ktorej je vysta-
vená. Takáto situácia u dospelých môže vzniknúť 
z rozličných príčin. Najčastejšie sa uvádzajú faktory 
ako dôsledok dlhodobého statického preťažovania 
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(zamestnanie vyžadujúce prácu prevažne v stoji), 
práca s bremenami, zvýšená telesná hmotnosť, ur-
čité silové športy a nedostatok tréningu svalov nôh 
(Kolář, 2009; Dungl, 2014; Medek, 2003). Larsen 
(2005) ako hlavný dôvod oslabenia aktívnych a pa-
sívnych stabilizátorov nepovažuje preťažovanie, ale 
nesprávne zaťažovanie nohy. Publikované vedecké 
štúdie, ktoré by priamo sledovali vzťah medzi tva-
rom klenby nohy a preťažovaním stabilizátorov 
klenby nohy počas pracovného procesu sme nevy-
pátrali. Preto sa v rámci diskusie odvolávame len na 
odborné práce. S preťažovaním stabilizátorov klen-
by nohy priamo súvisí aj nadváha a obezita. Táto 
problematika je vo vedeckej literatúre dostatočne 
spracovaná a existuje viacero dostupných vedec-
kých štúdií v ktorých sa potvrdila korelácia medzi 
výskytom pozdĺžne poklesnutej klenby nohy a nad-
váhou a obezitou. Ako príklad sa odvolávame na 
práce od Chang et al. (2010), Mauch et al. (2008), 
Chen (2009), Villarroy (2009), Aurichio et al. 
(2011) a mnohé iné. Nakoľko našim cieľom nebolo 
sledovať vplyv stavu telesnej hmotnosti na tvar 
klenby nohy, ale vplyv preťažovania stabilizátorov 
klenby nohy v pracovnom procese, výsledky vyššie 
spomenutých prác tu podrobnejšie nerozoberáme. 
 

ZÁVER 
Preťažovanie stabilizátorov klenby nohy sa po-

pisuje ako jeden z hlavných rizikových faktorov 
vzniku pozdĺžneho plochonožia. K samotnému pre-
ťažovaniu môže dôjsť z rozličných príčin v prie-
behu celého života jedinca. Môže ísť o dôsledok 
nadváhy a obezity, preťažovanie nôh v období det-
stva keď sa klenba nohy stále vyvíja, ale i preťažo-
vanie nôh v období dospelosti počas pracovného 
procesu. Počas vykonávania pracovnej náplne bý-
vajú nohy veľmi často preťažované ak si vykonáva-
nie práce vyžaduje polohu tela v stoji. Tento vzťah 
sme sledovali aj v našom výskume a dospeli sme 
k záveru, že preťažovanie nôh počas pracovného 
procesu nemá zásadný vplyv na vznik plochonožia 
u dospelej populácie žien. Odborná literatúra však 
preťažovanie nôh zaraďuje medzi hlavné rizikové 

faktory vzniku plochonožia. Otázkou zostáva, ako 
dlho musí preťažovanie stabilizátorov klenby nohy 
trvať, aby sa deformácia klenby objektívne prejavila 
aj na plantograme. 
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