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Abstrakt

Nazev prace: Analyza posturdlnich reakci pfi cvi¢eni se zatézi hornich koncetin
odstiedivou silou.

Shrnuti: Cilem projektu je pohybova analyza vybranych segmentt téla (C7, Th4, ThS,
Th12, spojnice akromionii a SIPS) za pomoci tii méficich systému (Qualisys, EMG a
Kistler) pfi cviceni s pomickou Marrko Core®. Dal$im zamérem projektu je potvrzeni
dosavadnich poznatkll z oblasti kineziologie o pohybu segmentl patetfe pii rotacnich
cvicich. Kromé toho si klademe za cil vybrana cviceni vzajemn¢é porovnat a posoudit
jejich vhodnost pii aplikaci u bézné populace s bolesti zad riizné etiologie.

Experiment byl provadén formou biomechanické ptipadové studie, pii které byly
zméfeny a pozdéji analyzovany vybrané biomechanické veli¢iny pohybového systému
probandi béhem provadeéni vybraného cviceni. Veskeré meétfeni bylo vykonano v
laboratofi BEZ UK FTVS. Pro analyzu pohybu axidlniho systému byl vyuZit systém
Qualysis, pro detekcei reakénich sil od podlozky Kistlerové desky a pro detekcei aktivity
povrchovych svalti trupu bylo vyuzito povrchové EMG (Noraxon).

Charakteristika acastnikti vyzkumu: Studie se zucastnilo 8 probandi (4 zeny a 4
muzi) ve véku 20 az 40 let. VSichni byly rekreacni sportovci, intern¢ zdravi, bez

jakéhokoliv omezeni pohyblivosti a bez akutnich, nebo chronickych bolesti.

Klicové slova: EMG, Kistler, Qualisys, posturalni stabilizace



Abstract

Title: Analysis of postural reactions of excercise with a load of upper limbs by
centrifugal force.

Summary: The aim of the study is the kinematic analysis of selected body segments
(C7, Th4, Th8, Th12, AC and SIPS) during performance with a special exercise tool
Marrko Core®. Another goal is to confirm the existing knowledge in the field of
kinesiology about the rotation of spinal segments. In addition, we aim to compare the
selected exercises with each other and asses their suitability for application in the
general population with back pain of various etiologies.

The experiment was performed as abiomechanical study, where specific
biomechanical parameters in human body kinetics and muscle activity were measured
during performance of specific exercises. All measurements have been undertaken in
laboratory BEZ UK FTVS. Systems Qualisys, Kistler and EMG Noraxon were used for

measurements of chosen parameters in human body kinetics and muscle activity.
Participants: Participants attended in this study (8 individuals- 4 women and 4 men)
were all healthy individuals, 20-40 years old, without any limitation of mobility and

pain free. They were all recreational athletes.

Key words: EMG, Kistler, Qualisys, postural stabilization
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SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK
Atd - a tak dale

CNS - centralny nervovy systém

COG - center of gravity

COM - center of motion

COP - center of pressure

DK - Dolni koncetina

EO - m. obliquus externus abdominis (external oblique)
EMG - elektromyografie

ES - m. erector spinae

FTVS - Fakulta télesné vychovy a sportu

HK - horni koncetina

HSS - hluboky stabiliza¢ni systém

IAP - intra- abdominalni tlak (intra- abdominal preassure)
IO - m. obliquus internus abdominis (internal oblique)
L - lumbalni

LDK - leva dolnd koncetina

LHK - leva horna koncetina

M - muz

Napt. - naptiklad

PDK - pravéa dolni koncetina

PHK - prava horni koncetina

RA - m. rectus abdominis

Tzv - takzvany, takzvané

UK - Univerzita Karlova

Z - Zena
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1 UVOD

V dnesni dobé je pomérné Casto rozebirana problematika stability a posturalni
stabilizace u odborné verejnosti a stale ¢astéji 1 u laické vefejnosti. Velmi popularni je

testovani a zlepSovani stability jak ve fyzioterapii, tak i v trénerstvi a fitness.

V moderni spolecnosti se stale Castéji setkavame s poruchou posturalnich funkci a
tim padem 1 s pfitomnosti riznych bolestivych stavli pohybového aparatu zptisobenymi
pfedevsim statickym sedavym zatizenim a ,,modernim* zptisobem zivota. Populace jako
celek trpi nedostatkem pohybu, neumérnym statickym zatizenim pohybového aparatu a
také vysokym psychickym vypétim. Se zhorSenou schopnosti zastabilizovat segmenty
téla se zvysSuje riziko nejen bolesti pohybového aparitu, ale také riziko nérazového
pietiZzeni az razu.

Existuje mnoho rtznych cviceni, metodik, ndstroji/pfistroji, které maji za cil
trénovat stabiliza¢ni systém jedince. AvSak v nepieberném poctu moznosti je pro laika
tézké si vybrat spravné cviceni, pomucku, trenéra nebo dobrého terapeuta. Nejcastéji
pouzivané pomucky k posileni hlubokého stabiliza¢niho systému vyuzivaji vibraci jako
externi zatéz, kterou prendseji z hornich koncetin na trup. Tyto pomticky zahrnuji napf.
FlexBar®, Propriomed®. V nasi praci jsme pouZili novinku na svétovém trhu od roku
2016 vyvinutou v Ceské republice, ktera namisto vibraci vyuziva odstiedivé sily jako

extreni zatéze.

Préace je rozd€lena na teoretickou a praktickou ¢ast. Cilem prvni €asti této prace je
pfiblizit teoretické poznatky tykajici se posturdlni stabilizace, moznosti jejiho
hodnoceni a metody zlepSeni posturalni sabilizace.

Y4

V praktické Casti jsme se zaméfili na vliv odstredivé sily plsobici pres rotacni
pohyb hornich koncetin na trup. Cilem prace je zjistit disledky této sily na axialni
systém. Pfi kinematické analyze sledujeme tvar axidlniho systému a jeho zmény v cCase,
dale sledujeme reakci svali a zmény rozlozeni sil na obou dolnich koncetindch v
disledku vychyleni systému. Z porovnani vysledkli chceme zjistit vhodnost této

pomiucky pro terapii bolesti zad.

Pfi kinematické analyze sledujeme tvar axialniho systému a jeho zmény v case,
dale sledujeme reakci svali a zmény rozlozeni sil na obou dolnich koncetindch v
dasledku vychyleni systému. Z porovnani vysledkii chceme zjistit vhodnost této

pomiucky pro terapii bolesti zad.



2 TEORETICKA VYCHODISKA PROBLEMATIKY

2.1 Posturalni stabilita a posturalni stabilizace

Pojem posturdlni stabilita je chapan ponékud rozdiln¢ jednotlivymi autory
zaobirajici se touto problematikou. Kazdy z autori se na posturdlni stabilitu diva
z jiného hlediska. Z fyzikalniho hlediska miize byt stabilita chdpana jako stav zaujeti a
udrzeni rovnovazného stavu. Z biomechanického hlediska je stabilita spiSe stabilitou
osového systému, ktera se po vychyleny vrati do ptivodni klidové pozice (Springrova,

2012).

Véle (2006) chape stabilitu téla jako polohovou, nebo pohybovou jistotu. Je to
stav vyjadfen mirou stability, ktery muaze byt ovlivnén velikosti oporné baze, ale i
konkrétni poloha, ale prostor (,,kuzel”) zavisly na veliskosti opérné plochy, kloubni
pohyblivosti, svalové sily a senzorickych informaci, které mé jedinec k dispozici (obr.
1). U jedinct s poruchami stability je tento stabilni ,,.kuzel* Casto velice maly, nebo je
jeho obraz v CNS zkresleny, coZ nasledné ovlivni 1 vybér pohybovych strategii k

udrzeni rovnovahy (Suchomel, 2006).

A, B. C.

=

Obr. 1: Fyziologické limity stability a posun COP anteriorn€ (A), Zena s naruSenou
stabilitou. Naklani se dopfedu bez posunu COP (Kycelni strategie- pii vyraznéjSim

vychyleni fyziologickd (viz nize 2.5. Strategie k =zajiSténi stability) (B), Zena



s narusenou stabilitou, kterd se pokousi o ndklon dozadu se zakroCenim pro rozSiteni

opérné bazy (C) (Horak, 2006).

Mezi biomechanické Cinitele ovlivnujici stabilitu fadime napft. gravitaci, hmotnost
vysetiovaného jedince, vysku té€la, strukturu segmentd, velikost opérmé plochy,
byt ovlivnéna i charakterem kontaktu chodidel s podlozkou a postavenim jednotlivych
segmentl té€la vici sobé. Stabilitu mize kromé vySe zminéného také ovliviiovat i
zrakova kontola. Vyskyt posturalnich vychylek je do urcité miry fyziologicky. Pomoci
posturografického vysetfeni lze objektivizovat jaké titubace (vychylky) jsou jesté
fyziologické a které jsou jiz patologicky zvétSené (Kolar, 2009; Véle, 1997; Véle,
2006).

Z neurofyziologickych  faktorG ovliviluje posturdlni stabilitu  souhra
vestibularnich, zrakovych, proprioceptivnich a exteroceptivnich informaci. Déale mira
drazdivosti a vzru$ivosti centralni nervové soustavy. V neposledni fad¢ hraje dilezitou
roli i psychika. Obava nebo strach z nezvladnuti situace zpusobi nadmérné svalové

napéti, které se podili na ruseni potiebné koordinace (Kolar, 2009; Vaieka, 2002b).

Posturélni stabilita je schopnost zabezpecit vzptimené drzeni téla proti pusobeni
zevnich sil (zejména gravitaci) a schopnost reagovat na zmény zevniho prostredi tak,

aby nedoslo k padu nebo selhani pohybového zdméru (Vareka 2002a).

K pojmu stabilita pfifazujeme slovo ,,posturdlni® abychom ji odlisili od stability
strukturalni, pfi které by se jednalo napf. o chirurgické znehybnéni kloubu
osteosyntetickym materidlem nebo sadrou. Pti posturdlni stabilité je hybnost segmentu
mozna, je ale zajiStovana idealnim kloubnim nastavenim tzv. ,,centraci segmntu,* aby

se predeslo ptetizeni hybného systému (Rasev, 2011).

Panjabi (1992) povaZzuje za rozhodujici pro udrZeni segmentalni stability souhru
tii systému: pasivniho, fidiciho a aktivniho. Tyto tfi slozky by mély byt ve vzajemné
korelaci. K pasivni slozce se fadi skelet axialniho systému, ligamenta a fascie, které
zajiStuji pasivni podporu systému, vymezuji pasivni rozsah pohybu, ale také udavaji
informace o poloze kloubtll a nastaveni jednotlivych segmentti vii¢i sobé. Pod pojmem
fidici slozka rozumime fizeni, neboli regulaci centrdlnim nervovy systémem, jenz

obsahuje zpracovani informaci z intero, extero a proprioceptord, svalovou koordinaci a



funkci doptedné a zpétné vazby. Aktivni slozku segmentélni stability tvofi kontraktilni

slalové vlakna, kterd zajistuji pohyb a vlastni posturaln¢ stabiliza¢ni motoriku.

Kolat et al. (2009) popisuje posturalni stabilizaci jako program vychdzejici z
posturalni ontogeneze, ktery nazyva posturadlnim vzorem, jenz centralné fidi vyvoj
posturalni ontogeneze jedince. Tento program fidi vSechny pohyby, nejen bipedalni
lokomoci. Poloha segmentti téla je neustdle automaticky kontrolovdna a opravovana
pfed kazdym pohybem i béhen néj. Kontrolni mechanismy a nasledné opravy jsou
fizeny CNS na zaklad¢ koaktivace a synergistické aktivace antagonistickych hlubokych
intersegmentalnich svali. Koléai proto zavadi pojem hluboky stabiliza¢ni systém, kde

klade velky duraz na stabiliza¢ni funkcipanevniho dna a zejména branice.

Véle, Cumpelik, Pavla (2001) déli stabilitu na intersegmentalni (vnitini) a
celkovou (vné&j$i). Vnitini stabilita tvofi zdkladni stabilitu osového organu, na kterou
navazuje stabilita vnéj$i. Stabilita osového organu tvoii zéklad, z n€hoz vychazi i

ucelove tizeny pohyb.

Postura je klidova poloha téla, ktera se vyznaCuje urcitou konfiguraci
pohyblivych segment (Vele, 2006). Kolatr et al. (2009) chape posturu jako aktivni
drzeni segmenti téla proti plisobeni vnéjsich sil (hlavné tihové sila). Postura neni jen
synonimum vzpiimeného stoje, ale je soucasti kazdé¢ polohy. Je zakladem pohybu, ktery
provazi. Do drZeni téla se promitd svalové napéti (svalovd nerovnovaha), uplatiuji se
zde také centralni fidici mechanismy, stav psychiky, stav vaziva i anatomické poméry.
Za optimalni situace je postaveni jednotlivych segmentii v ,,centrovaném® postaveni.
Tehdy je zatéz na klouby rozloZena na co nejvétsi plochu a klouby jsou tak zatézovany
idealné. Napéti povrchovych svalli je v minimalnim napéti potfebném pro udrzZeni
vzpiimeného stoje. Optimani postura, centrované postaveni segmentll téla nebo
dynamické centrace se také da pfirovnat mySlence Panjabiho (1990) o konceptu
neutrdlni zony, kterd podléha piimé kontrole svalli tzv. hlubokého stabilizaéniho

systému (Dylevsky, 2009; Vateka 2002a; Kendall, McCreary, & Provance, 2005).

Optimalné urZovanad postura tedy sniZzuje mechanické zatizeni patete a tim
zlepSuje jeji odolnost vii€i poSkozeni. ZlepSeni posturdlni stability ma vyznam pfi
prevenci a 1é€bé vsech funkénich deficitl jako jsou napt. chybné stereotypy pohybu,

lokalni pietizeni a s tim spojend nocicepce.



2.1.1 Opérna plocha, opérna baze, plocha kontaktu a zatizeni

Jednou z podminek stability z biomechanického hlediska je velikost opérné
zakladny tvofenou dolnymi koncetinami (opérna baze a opérna polcha), kam se promita

celkové téziste tela a jak vysoko vzhledem k télesné konstrukei jedince je umistnéno.

Opérna plocha (area of support/ area of contact) je plocha, kterda je

v pfimém kontaktu s lidskym télem (Vateka 2002a, 2002b).

Opérna baze (base of support) je celd plocha, kterd je ohranicend
nejvzdalenéjsimi body operné plochy (obr. 2). Opérna baze miize byt stejna jako operna
pocha (pfi stoji na jedné dolni koncetin€), nebo v¢étsi (bipedalni stoj s berlemi 1 bez nich,

poloha na ¢tyfech a pod.) (Kolaf a kol., 2009; Vareka 2002; Bizovska a kol., 2017).

W Wew

Tézisté (COM, center of mass) je pusobisté tihové sily, nebo jinak feceno, je to
hmotny  bod, do kterého se soustieduje hmotnost celého téla. V zakladnim
anatomickém stoji se nachazi v malé panvi, pfiblizné ve vysi L3-L4, Sest centimetrli

pfed promontoriem. Celkové tézist¢ lidského téla se méni zménou  polohy

jednotlivych segmentt téla. Pro nékteré polohy muze tezisté lezet i mimo lidské télo.

Vv v

A%

A% A%

urceni dil¢ich t&€zist' a momentil tithovych sil pro vysledny vypocet celkového tézisté
téla. Lze je také aplikovat pfi kinematické analyze poybu zkoumaného na zakladé

vyhodnoceni zdznamu (Janura, 2011).

Obr. 2: Zobrazeni kontaktni plochy (pferusovana cara), opérné plochy (Seda plocha),

a opérné baze (teckovana ¢ara) (Vareka, 2002a).



COP je bod, v kterém pusobi vysledny vektor reak¢ni sily od podlozky. Jde

o pramér vSech sil plsobicich na kontaktni plochu. Neni ovlivnén pouze polohou

2%

A%

COP a COG v uzkém vztahu a proto mizeme pii méfeni na silovych ploSinach urcit

polohu COP a sprostredkované i polohu COG.

Bipedalni stoj je pro lidské télo z biomechanického hlediska vratké poloha. Lidské
télo jako systém je tvofen mnozstvim segmentil a momenty sil pisobici na tyto
segmenty pakovym mechanismem se neustdle méni z divodu nemozného udrzani stalé
a konstantn¢ silné kontrakce. Kromé toho je rovnovaha neustile naruSovana
fyziologickymi pochody téla jako je napf. busSeni srdce a dechové pohyby hrudniku
(Kolaf et al., 2009; Vareka 2002a).
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nepromita do opérné baze, musi jedinec vyvinout zna¢nou svalovou praci pro zabranéni

padu (Kolat, 2009; Bizovska a kol., 2017).

2.2 Porucha stability a bolest zad

Poruchy stabiliza¢niho systému mohou byt zplisobené poruchou jedné, nebo vice
slozek posturalni stabilizace (viz vySe). Panjabi (1990) o nestabilit¢ hovoii jako o
neschopnosti udrzdni neutrdlniho postaveni osového orgénu ve fyziologickych
parametrech. Pfi instabilit¢ vznikd nefyziologické zapojeni stabilizacnich funkci
osového organu, co ma dale za nasledek vznik funkénich a pozdeji i strukturalnich
zmen. Pfi instabilité, decentraci, je rozlozeni tlaku na jednotlivé segmenty neidealni. Na
jednotlivé Casti téchto segmentl je vyvijen vétsi tlak, ktery ma za nésledek vznik
nociceptivniho drazdéni az strukturdlnich zmén v segmentu. Chybna ¢i nedostate¢na
mira posturalni stabilizace se &asto prezentuje bolesti zad (Springrova, 2012; Véle,

Cumpelik, & Pavla, 2001; Norris, 2008; Horak, 2006).

Instabilita patefe vznika, kdyz patef neni dostate¢né zpevnéna okolnimii

strukturami. Jako nasledek instability miize vzniknout otok i tutlak nervu. Uz davno



studie prokazaly, ze obraz strukturalnich zmén na péateti a historie bolesti zad jedince
spolu nekoreluji. Strukturdlni zmény na pateti jsou pravdépodobné u asymptomatickych
lidi stejné jako u téch, ktefi maji bolesti zad a ztratu spravné funkce posturdlni stability.
Spravna funkce posturalniho fizeni proto hraje velice vyznamnou roli 1 u bolesti pateie.
Pti dlouhodobém chybném programu posturalniho fizeni totiz dochdzi k izometrické
bolesti, ktera je sptisobena hyperaktivitou dlouhych polysegmentalnich svalt a jejich

ptetizenim (Videman et al.,1990; Saal 1995; Rasev, 2011).

2.3 Svalovy stabiliza¢ni systém

Svaly udrZujici posturu, zejména hluboky svalovy systém, slouZzi ke stabilizaci
postury apomahd i pii koordninaci pohybi. Tyto svaly se podileji na ucelovém
nastaveni pohotovostni polohy (stand by) ati¢elové orientované polohy tésné pred
pohybem (atitudy). ZajiSt'uji bezpecnost pohybu, tvoti zdklad pro kazdy pohyb lidského
téla a tak ho chrani pfed pfetizenim a poSkozenim. Zména polohy se pfipravuje uz
béhem rozhodovani o pohybu. Trup a podptirné klouby jsou stabilizovany pted, béhem i
po skoncéeni pohybu. Dokonce i1 zdanlivé statické pozice jako stoj a sed jsou aktivnim
déjem, ktery si stidle vyzaduje neustdlé vyvazovéani a zaujimani stalé polohy (Véle,

2006).

Za zakladni slozky hlubokého stabilizacniho systému povazujeme v dnéSni
klinické praxi zejména hlubokeé flexory krku, hluboké zadové svalstvo, bfisni svalstvo,
svalstvo panevniho dna a branici. K zajisténi stabilniho a vzpfimeného drzeni téla je
potiebnd vyvazenad kontrakce agonistickych svall, nebo-li kokontrakce flexorii
a extenzoru trupu i koncetin, abduktorti, adduktrti, vnéjsich a vntinich rotatord koncetin

(Kolaf et al., 2009; Lewit & LepSikova, 2008).

Stabiliza¢ni systém trupu se dle Bermarka (1989) déli na lokdlni a globalni
svalovy systém. Globalni systém reaguje na zmény pisobeni vnéjsiho zatiZeni, zatimco
lokalni systém reaguje na zmény tvaru lumbalni patete. Lokalni systém tvofi: mm.
intertransversarii, mm. interspinales, m. multifidus, m. longissimus thoracis (bederni
¢ast) m. quadratus lumborum (med. ¢ast), m. transversus abdominis, m. obliquus
abdominis int. (¢ast upinajici se na thorakolumbalni fascii). Globalni systém je tvofen
svaly zabezpecCujici inta- abdominalni tlak. Jsou aktivimi zlozkami, které piimo
prenaseji zatéz mezi hrudnim koSem a panvi. Globalni systém tvofi: m. errector spinae,

m. quadratus lumborum (lat. ¢ast), m. rectus abdominis, m. obliquus externus a internus



abdominis. Neuromuskularni kontrola hlavné lokéalniho svalového systému piedstavuje
velmi dilezity faktor pro stabilitu patete. Intersegmentélni svaly umoznuji efektivnéjsi
nastaveni neutrdlni polohy téla, coz zabezpeCuje nastaveni puncta fixa pro globalni

stabilizatory a nasledné i ekonomicky pohyb (Springrova, 2010).

Do procesu posturalni stabilizace se mohou zapojit vSechny svaly. Jejich aktivace
je ale zavisla na vné&jSich podminkach, vychozi poloze ¢i cilech motoriky. Rasev (2011)
hovoti o tiech vrstvach trupové svaloviny. Svaly nejhlub$i vrstvy, neboli kratké
intersegentilni svaly, nachdzejici se roztrousené v paravetebralnim vazivu nastavuji
polohu obratli do potiebné polohy uz pii pouhé myslence, nekolik milisekund pied
zahajenim samotného pohybu. Maji takzvanou anticipa¢ni lohu. Do této skupiny patfi:
mm. interspinosi, intertransversarii, rotatores breves et longi a m. multifidus. V Druhé
vrstvé se nachazeji svaly spojujici Ctyfi az Sest segmentl. Do této skupiny se fadi m.
longissimus, m. iliocostalis, m. semispinalis, m. longus coli a m. longus capitis. Do tfeti
vrstvy patii svaly povrchové spojujici vic nez Sest segmentll ajsou to napf. m.
latissimus dorsi, m. trapezius, m. serratus ant., m. serratus posterior superior a posterior
inferior, m. quadratus lumborum, m. levator scapulae, mm. scalenii, mm. splenii, Sikmé
1 ptimé biisSni svaly a m. pectoralis major. Svaly tréti vrstvy se idedln€ aktvivuji pfi
vétSich arychlych zménach tézisté, napt. pii velkych exkurzich pohybu, nebo pfii
vyrazné destabilizaci systému. Fyziologicky mohou n¢které polysegmentalni svaly také
pusobit jako intersegmentalni stabilizatory v pfipad¢ jejich diferencované aktivity, kdy
se aktivuji jemom urcité svalové snopce. VySe zminény d¢€j nastdva zejména pii

zvySenych narocich na posturalni stabilizaci (Rasev 2011).

2.3.1 Intra abdominalni tlak

V problematice posturalni stability nelze opomenout ani branici a svaly paneviho
dna, které spolecné se synchronni aktivitou abdomindlnich svali vytvafi intra-
abdomindlni tlak (intra-abdominal preassure, IAP). Svaly bfisni stény tvoii spojeni mezi
hrudnikem, patefi a panvi zepfedu i po straniach, Z horni ¢asti hrudni s bfiSni dutinu
propdji branice a ze spodni €asti dutiny bfiSni v malé panvi jako antagonista branice
pracuje panevni dno VSechny tyto svaly se podili na vytvafeni bfisSniho lisu a tim
iregulaci IAP. UdrZeni IAP sniZzuje axialni kompresi a smykové zatiZzeni patete. IAP
muze také chranit patef pfed nadmérnym nepiimym zatiZenim (napi. pfes zatiZeni

hornich koncetin). Harnam et al. (1988) poukézali na korelaci sily bfiSnich svala



a velikosti IAP. Prokazali, ze pti vétsi sile bfiSnich svalii miize jedinec vyvinout 1 vétsi

IAP (Hagins, Lamberg, 2011, Norris, 2008).

Svaly brisni stény (obr. 3.) jsou: m. rectus abdominis, m. obliquus externus
abdominis, m. obliquus internus abdominis a m. tranversus abdominis. Kromé regulace
IAP, stahuje m. rectus abdominis Zebra kaudalné (je pomocny vydechovy sval), pii

fixované panvi provadi aneflexi hrudniku a pfi fixovaném hrudniku podsazuje panev.

M. obliquus externus abdominis a m. obliquus internus abdonimis jsou pfi
oboustranné kontrakci synergisté m. rectus abdominis. Pfi jednostranné kontrakci
vykonova m. obliquus externus abdominis lateroflexi patefe na stranu aktivity svalu
arotace na protilehlou stranu. Funkce m.obliquus internus abdominis pfi jednostranné
kontrakci je podobnd jako u vnej$iho Sikmého bfisniho svalu, jenom pfi rotaci provadi
pohyb na stranu ptisobiciho svalu.

M. tranversus abdominis je také pomocny vydechovy sval, fixuje Zebra pro
spravnou funkci branice a pfi jednostranné kontrakci rotuje trup na stranu pusobiciho

svalu. Kaudalni ¢ast svalu kontroluje v oblasti tfiselného kanalu napéti bfisni steny

(Dylevsky, 2009; Dylevsky, 2009a; Hudak, Kachlik., 2017; Cihak, 201 1).

rectus abdominis

transversus abdominis

external oblique

Aponeurosis

Obr. 3: Svaly brisni stény (https://osobnitrener-brno.cz/portfolio/bricho/).



2.4 Propriorecepce a exterorecepce Vv procesu Fizeni posturalni

stability

Do fizeni stabilizace zasahuje mnoho vlivii. Mezi mechanizmy podilejici se na
fizeni posturdlniho nastaveni patii receptory, jez vedou senzorické informace do c
entralni nervové soutavy (CNS). CNS informace z receptorit vyhodnocuje a na zaklade
nich tvofi pohybovy program, ktery je realizovanmuskuloskeletalnim aparatem (Goebel

etal., 1999).

Centralni nervovy systém fidi senzomotoriku (souhru vjemt smyslovych organti a
télesného pohybu) na tfech urovnich. Spinalni Uroven zabezpe€uje uroven logistiky,
urovei excitability motoneurontl systému gama, distribuci aktivace pfes interneurony na
alfa motonurony ptednich miSnich rohd, intenzitu recipro¢ni inhibice a aktivaci
fazickych a tonickych motoneuronti. Subkortikalni uroven se podili na nastavovani
svalového tonu, metriky a fizeni rovnovahy, kontroluje opérnou motoriku a koordinuje
fizeni jemné motoriky, vybird zautomatizované posturdlni programy a ovliviluje misni
funkce. Kortikalni uroven zabezpec€uje vnimani, interpretaci vjemd, asociace a spousti

cilenou motoriku.

Aby fizeni posturdlni stabilizace mohlo optimalné fungovat, spravné informace
z proprio a exteroreceptorti jsou nezbytné. Porucha na jakékoliv Casti fizeni posturdlni
stability vyvola neadekvatni zapojeni svalil a jejich diskoordinaci, coz pii déle trvajici
porusezpiisobi funkcni poruchy, které nasledné mohou vyvolat i strukturdlni zmény v
pohybovém aparatu. Kromé toho mliZze dojit ke zvySeni nociceptivniho drazdéni. Aby k
témto porucham nedochézelo, je potiebné zlepsit koordinaci a rychlost reakce na
podnét, naptiklad vyuzitim zvySené proprioceptivni aferentace do CNS (Véle, 2006;
Page, 20006).



2.5 Strategie k zajiSténi stability

Ankle strategy Hip strategy Stepping strategy

Obr. 4: Strategie k zajisténi stability: (A) hlezenni strategie (ankle strategy), (B)
kycelni strategie (hip strategy), (C) krokova strategie (stepping strategy)
(http://symmetryptmiami.com/strategies-maintain-balance/).

Vzpiimena poloha je pro lidské télo labilni kvili malé opérné bazi a relativné

A%

K tomuto vyvaZovani jsou pouZivany strategie pro zajiSténi posturalni stability, které
muzeme rozdélit na anticipacni a kompenzacni, nebo i1 statické a dynamické. Posturalni
rovnovaha zahrnuje koordianci téchto pohybovych strategii k stabilizaci COP pfi
samovoln¢ iniciovanych a externé¢ vyvolanych poruchéch stability. Vybér posturdlni
strategie voli jedinec dle pohybového zaméru, velikosti a sméru vychleni i1 dle
ptedchozich szuSenosti (Santos, Kanekar, & Aruin, 2010; Horak, 2006; Véle, 2006,
Vareka 2002b).

Anticipa¢ni strategie se piipravuje jesté pied samotnym vychylenim. Miizeme ji
nazvat i jako pfipravu na ocekavané vychyleni. Pfi pouziti této strategie je nezbytné
dané vychyleni oc¢ekéavat. Je zadvysla na predchozich zkuSenostech jedince. Santos et al.
(2010) prokazali, Zze vétsi svalovou ativitou potfebnou pro kompenzaci vychyleni se
snizuje aktivita antcipacni strategie (Horak, Henry, & Shumway-Cook, 1997; Horak,
2006).



Kompenzacni strategie zajiStuje pomoci zpétné vazby znovuobnoveni stability
po ptedchozim vychyleni (Santos, Kanekar, & Aruin, 2010; Horak, Henry, &
Shumway-Cook, 1997).

Posturdlni reakce jedince, pfi kterych se neméni kontaktni plocha opory,
nazyvame statickymi strategiemi. Mezi statické strategie se fadi hlezenni a kycelni
strategie (obr.4 (A-B)). Vybér téchto strategii zavisi na velikosti a sméru vychyleni

(Rasova, 2007).

Hlezenni (kotnikova) strategie se uplatiiuje pfi mirném vychyleni, zejména
v antero-posteriornim sméru. Pfi této strategii se svaly stabilizujici polohu téla zapojuji
v disto-proximalnim sméru, tedy od plantarnich a dorzalnich flexort piez svaly stehenni

na svaly bfi$ni stény a zad (ShumwayCook & Woollacott, 2001).

Ke kycelni strategii dochazi pfi vétSim nebo rychlejSim vychyleni tezisté. Tato
strtategie se uplatituje pii vychyleni v antero-posteriornim i medio-lateralnim sméru.
Aktivace svall pro zajisténi opétovné rovnovahy je v proximo-distalnim sméru. Svalova
aktivita zaCina svaly turupu a pokracuje dal na svaly stehenni. Pii medio-lateralnim
vychyleni se aktivuji 1 abduktory (na stojné DK) aadduktory (na protilehlé
DK) kycelniho kloubu (ShumwayCook & Woollacott, 2001; O'Sullivan, Schmitz,
2016).

Dynamické rovnovazné strategie voli fidici systém, kdyz je vychyleni veliké
aneni mozno udrzet COG v opérné bazi. Mezi dynamické stretegie fadime krokovou
strategii a strategii preventivniho fizeného padu. Pii krokové strategii (obr.4 C) se
jedinec brani padu provedenim kroku a umisténim COG opét nad opornou bazi (Horak,

2006; Rasova, 2007).

V ptipadé€, Ze pro udrZeni stability nestaci krokova strategie, nastava strategie
preventivniho Zizeného padu, kterou doprovéazi ochranna reakce hornich koncetin
(pohyb ve sméru padu), co mé za nasledek zmirnit pad a ochranit jedince od vazné&jSiho

tirazu (Rasova, 2007).


https://www.google.cz/search?hl=sk&tbo=p&tbm=bks&q=inauthor:%22Susan+B+O%27Sullivan%22

2.6 Terapie posturalni stability

Motorické uceni je aktivni proces, ktery se uskutecnuje predevsim v kortikalnich
oblastech mozku. Nové pohyby vyzadujici stalou kortikalni kontrolu jsou pro jedince
naro¢né a unavujici. K motorickému uceni dochézi ptfedevSim v parietdlnim a
frontalnim laloku. Na zéklad¢ trénovani a opakovani dané cinosti se naro¢nost
provedeni snizuje a tato ¢inost se stdva automatickou (¢inost je mozné porovést bez
védomé kontroly.) Automatizované pohyby jsou fizeny z podkorové oblasti (DoboSova,

2007; Kolaft, 2009).

V dnesni fyzioterapeutické praxi se kupravé deficiti posturdlni stabilizace
vyuzivd mnoho metodik, cvicebnich pomilcek a pfistroji. Tyto metodiky pracuji
s motorickym uéenim jedince na zékladé schopnosti neuroplasticity CNS. Radime jeh
do skupiny metodik na neurofyziologickém podklad¢ a prostiednictvim nichu¢ime své
pacienty nové pohybové vzory, které se na zaklad¢ tréningu automatizuji (prevadéji do
podvédomé podoby). Nejedna se tedy o posilovani konkrétnich svald, nybrz o
vytvateni novych pohybovych moznosti jedince na zakladé ovlivnéni aferentace a fidici
sloZzky posturdlniho systému, které mize doty¢nykdykoliv vyuZzit dle své poteby.

(Dobosova, 2007; Dylevsky Kubalkova a Navratil, 2001).

Mezi metodiky zaloZené na neurofyziologickém podkladé vyuZzivané k terapii
posturalni kontroly fadime naptiklad Proprioceptivni neuromuskuldrni facilitaci (PNF),
Dynamickd neuromuskularni stabilizaci (DNS), Sensomotoricka stimulaci (SMS),
cviceni na Posturomedu® od MUDr. Raseva, Vojtovu reflexni lokomoci, Bazalni
posturalni programy dle Jarmily Capové (BPP) udle Brunkowové a jiné. (Holubatova,
Pavla, 2014; Kolat, 2009; Vojta & Peters, 2010; Janda, Vavrova, 1992; Cépové, 2008;
Dobogova, 2007; Springrova, 2017).

Reeves et al. (2007) uvadi, Ze i analyticky trénink trupového svalstva zlepsi
schopnost stabilizatniho systému trupu reagovat na pozadavky, které jsou na n¢j
kladeny. Z toho vyplyva, Ze i toto cviceni poskytuje ochranu proti poskozeni patete

a bolestem zad.

2.6.1 Terapie posturalni stability odporem aplikovaym pres horni koncetiny

Horni koncetiny slouzi jako hlavni uchopovaci a manipulacni orgén, ktery je
uréeny k sebeobsluze a komunikaci. Pro optimalni funkci hornich koncetin pro

manipulaci je klicové udrzani stabilnich segmenti trupu. Diky anticipaci pfechdchazi



pohyb hornich koncetin aktivita trupového svalstva (RaSev, Haider, 2010; Véle, 2006).
Ve fyzioterapeutické praxi se setkavame s aplikaci odporu ptes horni koncetiny v terapii
ramennich pletenc a hornich koncetin, ale také v terapii posturalni stabilizace.
Pomtcky, které timto zpisobem pracuji, vyuzivaji mechanizmu vibrace. Externi zatéz,
jez je vytvarend vibracemi, se ptenasi z periferie na trup a dolni koncetiny. Ve snaze o
udrzeni co nejstabiln€jSiho postaveni ramennich pretencii a trupu dochdzi k aktivité

svalll posturalni stabilizace v oblasti trupu (RaSev, 2011).

Vibrace, nebo také kmitami je definovano nésledujicimi parametry: frekvenci,
amplitudou a zrychlemim. (Parakova et al., 2008). Aplikaci vibraci mizeme rozdé¢lit na
lokélni a celotélovou. Celotélové vibrace vyuzivané v terapii posturdlni stabilizace jsou

formou neuromuskularniho tréninku (metoda na neurofyziologickém podkladg).

Celotélové vibrace jsou na jedince pieneseny napi. prostfednictim ploSiny Power
Plate® (obr. 5) (Pavli, Strachotova, 2011).
Jako pomucky vyuzivajici aplikaci odporu ptes horni kocetiny (vibraci) jsou

v praxi vyuzivany napiiklad Theraband Flexi-bar®, Propriomed® Bodyblade®.

Obr. 5: Plosina Power Plate ® (www.tclub.cz/fitness/power-plate/).


http://www.tclub.cz/fitness/power-plate/
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Obr. 6: Theraband FlexiBar (www.compressionprofessionals.com/product/theraband-

flex-bar/).

Theraband FlexiBar® (obr. 6) byl vyvynut pro 1é€bu hornich koncetin, pfimarné
epikondylityd (tenisového a golfového lokte). Kromé toho se dé& také vyuzit pro
tréning koaktivace svali ramenniho pletence a trupu. Theraband FlexiBar®
s hmotnosti 0,59 kg a délkou 0,3 m je k dostani v riznych barebnych provedenich, ktera
oznacuji velikost odporu: zluta (6 lib. sila), cervend (10 lib. sila), zelend (15 lib. sila),
nebo modra (25 lib.sila). Pro terapii se vyuziva ohybani, krouceni neboli oscilace
pomtcky (www.theraband.com/theraband-flexbar-resistance-bar.html; Arora et al.

2013).
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Obr. 7: Ptiklad cviceni s Propriomedem (vlevo) a ukazka typli pomucek Bioswing
Propriomed® (vpravo) (www.bioswing.de/therapiesysteme/bioswing-

propriomed/propriomed-modelle).

Bioswing Propriomed® (dale jen Propriomed (obr.7)) je somatooscila¢ni
diagnosticko terapeutickd pomicka, kterd byla navrzena MUDr. Eugenem RaSevem
Ph.D. a na trhu je jiz od r 1999. V soucastnosti je vyuzivana prevazné¢ v Némecku a

Ceské republice. Cviceni s vySe zminénou pomuickou podporuje synergickou


http://www.compressionprofessionals.com/product/theraband-flex-bar/
http://www.compressionprofessionals.com/product/theraband-flex-bar/
http://www.theraband.com/theraband-flexbar-resistance-bar.html

koaktivaci hlubokych intersegmentéalnich svali. Jeho podstatou je nastaveni (feed
forward) pro urcitou Cinnost s drzenim té€z$iho predmétu dale od stfedu téla (Puta a
Herbsleb, 2007). V ty¢i jsou zabudovany i tlumici soucastky, jez znizuji zatizeni
kloubti. Na obou koncich ty&e jsou 2-4 ruéné nastavitelné regulatory frekvence, kterymi
se da ptizpusobit frekvence kmitl obou koncovych ¢asti tyce podle individualniho stavu

a vykonosti jedince (Rasev, 2011; Otte, et al. 2014).
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Obr. 8: Bodyblade ® (https://www.dietspotlight.com/bodyblade-review/).

Bodyblade® (obr.8), ktery vynalezl Bruce Hymanson v roce 1991, je ohebna
¢epel s rukojeti uprostied o délce 76,2-152,4 cm, vahou 0,68 kg a frekvenci 4,5 Hz
(www.bodyblade.com; Arora et al. 2013). Moreside et al. (2007) hodnotili aktiva¢ni
vzorce svalll trupu, tlakové sily na bederni patef a jeji kinematiku pifi obourucnim
cvic¢eni s pomlckou Bodyblade®. Zjistili, ze cviceni s touto pomtickou mize zvysit, ale
1 snizit stabilitu patete v zavislosti na tom, jakym zpisobem bylo toto cviceni zaclenéno
do tréninku. Pro aktivaci m. transversus abdominis byla nejucinnéjsi cvi€eni s oscilaci
ve frontdlni rovin€. Arora et al. (2013) doplnil, Ze na vétsi aktivaci trupu je vhodné
cvieni 1 v transverzalni roviné. Behm et al. (2005) uvedl, Ze jednostrannd povaha cvikl
s oscila¢ni pomickou muze vést k vyrazngjsi asymetrii to¢ivého momentu, coz podniti
svaly trupu k vétsi aktivaci. Na druhou stranu Arora et al. (2013) prokazali vétsi aktivitu

svalil trupu pfi oboustranném cviceni s oscilaéni pomuckou.

Stevens (2006) zkoumal zapojeni svalt trupu pii cvi¢eni mostu (bridging) na
nestabilnich ploSinach. Zjistil, Ze pfi takovém cviceni se zvySila vyrazné aktivita
vnéjSich trupovych svali v zdmu udrzeni stability. Pii cviCeni bridging
s propriomedem, se krom¢ vnéj$i muskulatury zapojuji vice 1 hloubé&ji ulozené svaly,

proto je toto cviceni efektivnéjsi pro trénink posturalni stability (Kim et al., 2014).


https://www.dietspotlight.com/bodyblade-review/
http://www.bodyblade.com/

Celotélova vibracni cviceni poskytuji silnou senzorickou stimulaci, kterd aktivuje
svalové vieténka a zesiluje vnimani proprioceptivnich stymult. Tim dochazi k lepsi
koaktivaci svalii nezbytnych v procesu udrzovani posturalni stabilizace. Pro idedlni a
stabilni drzeni téla je klicova vyvazena aktivita svalil fizena centralnim nervovym
systétmem. Synergicka aktivita svali zabezpecuje energeticky tuspornou stabilizaci
béhem vzpitimeného drzeni a béhem pohybu (Bogaerts. 2007; Togu, Germany; Kim et
al., 2014; Bosco et al. 1999).



3 MERICI TECHNOLOGIE VYUZITE VE STUDII

3.1 Silové ploSiny Kistler®

Silové (piezoelektrické) nebo tlakové (tenzometrické) ploSiny predstavuji ptistroje
tvofené deskami, jez obsahuji snimace sil (nejcastéji 4 smimaci elementy), které
zaznamenavaji sily pusobici na desky. Zminéné desky zaznamenavaji kontaktni sily,
jejich sméry a vyslednice. Jako snimac se pouziva piezoelektricky krystal (naptiklad v

plosine Kistler®) (Robertson, Caldwell, Hamill, Kamen, & Whittlesey, 2004).

Nejcastéji se pouzivaji silové plosiny (Kistler® dale jen Kistler) pro 3D analyzu
mefeni. Reakéni sila plsobici na desku je rozloZena na tii navzajem kolmé osy, Fz
(vertikélni slozka), Fx (pfedo-zadni slozka) a Fy (latero-lateralni). Matematickym
vypoctem téchto tii slozek sil je mozné urcit polohu COP (Robertson et al. 2004).

Software BioWare®, ktery je soucasti pristroje, bsahuje fadu rovnic pro vypocet
proménnych zyskanych ve formé zesilenych elektrickych signalt z pizoelektrickych
smimact v Kistlerové desce. Software BioWare® tedy shromaZd’uje udaje ze silovych
desek, které prevadi na pouzitelnd data a zaznamenavd vysledky v grafickém
zpracovani. Pfed samotnym méfenim je potfebna kalibrace vychoziho ,,nulového*

zatizeni desek (www Kkistler.com).

3.1.1 Plosina Kistler ve vstahu k postuie

Pro potteby kinematické analyzy je potfeba informace ze systému Kistler doplnit
o informace i z jinich méficich systému. Kistler sice poskytuje informace o charakteru
zatizeni, ale bez monitorovani segmentt téla nelze urcit v jaké poloze se jedinec
nachazi. PoSiny Kistler se casto vyuZzivaji pro meéfeni reakénich sil od podlozky,
momentl sil, vypoctu COP, ale i1 k analyze chlize, analyze stranového zatiZeni pfi
cviCeni, vypoctu sily skoku, vybusnosti, tfecich momentt, frekvencni analyze pohybu a
statické a dynamické stability. Na podklad¢ poznatkii z kinematiky a biomechaniky lze 1
kinematické analyzy odvodit charakter daného pohybu jedince (www.kistler.com;

Soumar, 2011).


http://www.kistler.com/

3.2 Systém Qualisys Motion Capture System®

Metoda méteni za pomoci optického systému Qualisys Motion Capture System ®
(déle jen Qualisys) je zalozena na ziskdvani soufadnic bodid (makerti) umisténych na
téle sledovaného subjektu. Zaznamendva zmény polohy a orientace segmentl téla v
prostoru, velikosti thlovych zmén mezi segmenty, které odpovidaji linedrni, nebo
uhlové rychlosti a zrychleni. Popisuje tedy polohu téla v prostoru a case. (Kolat, 2009)
Pro monitorovani pohybli segmentli vyuziva pasivni, nebo aktivni markery, jez jsou

pfipevnéné na télo probanda na piesné definované anatomické body.

Pasivni markery ptedstavuji drobné kulovité utvary odrazejici infracervené svétlo
vysilané ze snimacich kamer. Vyhodou pasivnich markert je, ze mize byt snimano
velké mnozstvi markeri nardz a to velmi vysokou vzorkovaci frekvenci. Navic neni
pohyb testované osoby nikterak omezen elektrickymi kabely. (Sinclair et al. 2012,
Richards et al. 2008)

Slozitéjsi multisegmentalni pohyby jsou snimany pro hodnoceni provedeni
ruznych cviceni, chlize, nebo udrzovani posturdlni stability. Tyto pohyby je mozné
zpétné hodnotit pomoci digitalnich videonahravek a to z riznych uhla.

Z nasmimanych udaji o poloze a pohybu segmentli je vytvofen v programu
Qualisys Track Manager (QTM) 3D model. Tento program nasledné zpracovava

naméfend data a vytvofii tzv. ,,stickmana® (obr. 9).
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Obr. 9: Zaznam z cviceni v pragramu Qualisys Track Manager (QTM). Urceni a
pojmenovani vSech sledovanych markerti na téle probanda a vytvofeni ,,stickmana®

(archiv autora).

Pred veskerym méfenim je nezbytné spravné rozmisténi kamer. Pro presné
vysledky je zapotfebi, aby dany bod byl smimén minimalné ze dvou kamer soucasné.
V takovém piipad€ si systém dovede trojrozmérnou polohu bodu sdm dopocitat.
Nezbytnd je také spravna kalibrace systému pomoci speciadlni pomiicky s pasivnimi
markery, které jsou umisténé na ptesné urCenych mistech (obr. 10). Pomoci této
kalibrace se systém nastavi do pozadovaného redlného méftitka. Kromé toho, je pted
zahdjenim meéfeni nutné nastavit citlivost snimani kamer. Jakmile by citlivost kamer
byla ptiliz vysokd, snimaly byi sebemensi odraz infraerveného zareni a to by zpisobilo

zobrazeni vicero bodt, nez bylo piivodné aplikovano.

Po meéfeni je potfeba oznacit a pojmenovat zesnimané body pro nasledné
zpracovani. Program QTM nabizi funkci tvofeni modeld, kterd pfi spravném naméteni

dokaze sama pfesn¢€ pojmenovat potiebné body.
Neékdy je potieba provést dopocitani, resp. doplnéni chybéjicich trajektorii bodi.
Pti automatickém doplnéni chybéjicich Casti trajektorie je nutno tento zaznam posléze

zkontrolovat (Qualisys Track Manager — User Manual, 2011).
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Obr. 10: Specialni kalibraéni pomticka pro systém Qualisys. L-frame (obr. vlevo) pro
statickou kalibraci a T-Wand (obr. vpravo) pro dynamickou kalibraci systému (Sinclair,

2012).

3.2.1 Systém Qualisys ve vztahu k postui‘e

Vyhodnocena data ze systému Qualisys jsou pro kinematickou analyzu velice
pfinosnd. Pohyb je moZzny sledovat v redlném case a dle potieby zrychlit/zpomalit nebo
zviditelnit trajektorii pohybu sledovanych markeri. Ze zaznamu je mozné pozorovanim
»stickmana® posoudit symetri¢nost a plynulost pohybu. Pfi nésledném zpracovani
hodnot bodl lze vypocitat pifesnou polohu segmentl téla viici soutadnému systému
QTM, polohu segmentli vic¢i sobé navzdjem, jejich vychylky pii pohybu, rychlost a
zrychleni. Ztéchto dat lze pomérné presné hodnotit provadény pohyb

(www.qualisys.com).

3.3 Elektromyograficka analyza

Elektromyografie (EMG) je vySetfovaci metoda zalozend na snimani elektrické
aktivity kosterniho svalstva. EMG zaznamenavd zménu elektrického potencidlu, ke
které dochazi pti svalové aktivaci. Tuto aktivitu svalli je mozné hodnotit invazivné

(jehlovymi elektrodami) ¢i neinvazivné (pomoci povrchovych elektrod ptilepenych na



ktzi). Svalovou aktivitu lze sledovat na urovni jednoho svalového vlékna, jedné
motorické jednotky, nebo celého svalu. EMG se vyuziva ve vyzkumu motorické
kontroly (pro indikaci zahdjeni svalové aktivity, indexu svalové unavy, podilu sily
sledovanych svall, jejich casovou sekvenci =zapojeni pifi pohybu, hodnoceni
biofeedbacku atd.). Kromé¢ toho se vyuziva také pfi diagnostice neuromuskularnich

onemocnéni (Webster, 2006; Cros, 2011; De Luca, 1997).

V dneSni dobé jsou preferovany vice povrchové elektrody pro snadnou
dostupnost, neinvazivni charakter méfeni a pomérné¢ jednoduchou aplikaci na kizi
testovaného subjektu. Nevyhodou je, Ze zaznamenavaji pouze signaly tvoiené velkym
poctem motorickych jednotek a nékdy i signaly z okolnich svalt. Problematicky je i
fakt, ze pfi méfeni povrchovymi elektrodami vznikaji rizné Sumy zapfi¢inéné vrstvou
pokozky a pritokem krve pod elektrodami (Bo,2015; Konrad, 2006; Moreside et al.,
2007; Nigg and Herzog, 2005).

Aplikace elektrod: Vseobecné plati pravidlo, Ze ¢im je mensi métfeny sval, tim je
potfebnd 1 mensi snimaci elektroda a také mezielektrodovy prostor. Doporucené
umisténi elektrod je podél svalovych vldken ve vzdalenosti 1-2 cm od sebe. Ke kazdé
skupin¢ elektrod je potieba umistnit v jejich blizkosti referencni elektrodu. Presné
umisténi referen¢ni elektrody neni pfisné stanoveno. Aplikuje se mimo testovany sval
napf. na kosténné vyb&zky (crista iliaca, spina iliaca ant. sup., okoli kloubu a ji.)
Referencni elektroda slouzi jako filtr pro spodni hodnoty elektrického signalu (De Luca,

2002; Dickie 2016; Konrad, 2006; Basmajian, De Luca 1985).

Maximalni volni kontrakce (maximum voluntary contraction (MVC)): MVC
se povazuje za maximalni moznou silu, kterou je schopen jedinec cilen¢ vyvinout (viuci
izometrickymu odporu -MVIC). Pii MVC se testovany subjekt snazi zapojovat co
nejvice svalovych vldken pro zvySeni svalové sily. Vytvorena vyslednd sila zavisi na
poctu aktivovanych motorickych jednotek a frekvenci jejich excitace. Bez ptedchozi
edukace mlze byt maximélni volni kontrakce az o 20-40 % niz8i, nezli maximalné

mozna MVC daného svalu (Wilmore and Costill, 1999; Bo, 2015).
Dynamické méfeni MVC spocivd v provadéni dané aktivity maximalni
intenzitou v kraktém cCasovém intervalu (Albertus-Kajee et al., 2010). Zminény typ

méteni se uvadi také jako ,technika sprintu®, kdy normaliza¢ni amplituda elektrického



signalu je reprezentovand maximalni hodnotou ziskanou béhem vysokointenzivniho

pohybu (Sinclair et al., 2015; Ball and Scurr, 2013).

3.4 Cvicebni pomiicka Marrko

Cvicebni pomicka Marrko Core® byla vynalezena vojenskym veterdnem
Martinem Kofroném vroce 2015. Prvni prototyp (obr. 15) byl zkonstruovan
z lezeckého lana, na jehozkonci byl pevny uzel slouZzici jako zdvazi. Od roku 2016 je

pomticka na svétovém trhu.

Marrko Core® se skladd z rukojeti (pfipominajici grip Svihadla), na kterém je
upevnéné lano dlouhé 65 cm. Na druhém konci lana je pfivazana hlavice slouZici jako
zavazi (275 grami). Do hromady vazi cela cvicebni pomtcka vyuzita v této praci (obr.

17) 300 grami. Nov¢jsi hlavice uz maji nastavitelnou zatéz (obr. 16).

Obr. 11: Prvni prototyp Marrko Core® v roce 2015 (http://marrko.com/the-story/).

Pomiicka byla sestrojena pro posileni trupového stabiliza¢niho systému a terapii
bolesti zad. Od podobnych cvi¢ebnich pomiicek (napt. propriomedu) se 1i§i tim, ze
vyuziva odstfedivou silu jako vné&j8i zatéZ pro destabilizaci. Sila se ptendsi pfez horni
konéetiny cvience. Ukolem cvi¢iciho je udrzat panev stabilné. Pohyb vychazi z trupu a
ramen. Lokty a zap&sti zlistavaji natazené.. Pti spravném cviceni dochazi k pfenosu sily

ptes horni koncetiny na svaly celého téla s diirazem na stabiliza¢ni systém trupu.


http://marrko.com/the-story/
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Obr. 12: Marrko Core® v novém provedeni (http://marrko.com/photos/).

Obr. 13: pomiicka Marrko Core® vyuZita pro testovani v této praci

(http://marrko.com/photos/).



4 CILE PRACE A HYPOTEZY

4.1 Cil prace

Cilem projektu je pohybova analyza vybranych segmenti téla (C7, Th4, ThS,
Th12, spojnice akromiond a zadnich spin) za pomoci tii méricich systému (Qualisys,
EMG a Kistler) pii cviceni s pomtickou Marrko Core®. Dal§im zaméfem projektu je
potvrzeni dosavadnich poznatkii z oblasti kineziologie o pohybu segmentii patefe pfi
rotacnich cvicih. Kromé toho si klademe za cil vybrana cviceni vzdjemné porovnat a
posoudit jejich vhodnost pti aplikaci u bézné populace s bolesti zad rizné etiologie.
4.2 Ukoly prace

- literararni reSerSe problematiky posturdlni stability a zpiisobu jejiho méteni

- rekrutace probandu spliiujici stanovena kritéria vyzkumu

- zm¢fit vybrané parametry pomoci systému Qualisys, Kistler a EMG

- sbér a analyza dat, jejich vyhodnoceni a interpretace

- posoudit vhodnost vybranych cvikll s cvicebni pomlickou Marrko Core® u

bézné populace s bolesti zad rtizné etiologie

4.3 Hypotézy

H1. Svalova aktivita (méfena pomoci EMG) bude minimdlné¢ o 5% vyssi u

24

cvikem ,,Marrko®.

H2. Svalova aktivita (méfena pomoci EMG) bude miniméalné o 5% vyS§i u

24

»Right*.

H3. Svalova aktivita (méfena pomoci EMG) bude miniméalné¢ o 5% vyssi u
jednostrannych cvika nez u cvikl oboustrannych.

H4. Velikost amplitudy pohybu ramen vic¢i panvi bude negativné korelovat

s klesajici dobou provedeni cyklu cviku. Korelace je povazovéana za signifikantni, kdyz

Pearsonuv korelaéni koeficient bude r > 0,5.



HS. Béhem symetrickych cvika bude amplituda pohybu segmentu Th8 nejvyssi

ve srovnani s ostatnimi méfenymi segmenty (C7, Th4, Th12).

H6: Podil vertikalni slozky sily Fz a celkové tihy jedince bude oscilovat i do

zapornych hodnot. Ptfi cviceni bude diky odstiedivé sile jedinec ,,nadlehcovan®.



5 METODIKA PRACE

Jedna se o experimentalni prifezovou studii, ve které byly méfeny a analizovany
biomechanické parametry pfi specifickém cviceni s pomlickou Marrko Core®. Studie
se zucastnilo 8 probandu, jez byli rekrutovani na zaklad¢ vstupnich kriterii a cely
projekt probihal na Fakulté télesné vychovy a sportu Univerzity Karlovy v laboratofi
BEZ. VSsichni ucastnici byli pied zahdjenim studie podrobné seznameni s obsahem

vyzkumu a byl pozadovan jejich informovany souhlas.

5.1 Charakteristika prace

Diplomova prace byla zpracovana pod vedenim doc. Ing. Moniky Sorfové, Ph.D.
Pted zahdjenim experimentu byla provedena rozséhld reSerSe dané problematiky na
zaklad¢é odbornych ¢lankti a monografii v ceském, slovenském, anglickém a némeckém
jazyce. Literatura k teoretickym podkladiim byla ¢erpana z archivu UK FTVS v tisténé
formé 1 z elektronickych databazi jako je EBSCOhost, PubMed, Science Direct a dalsi.
Obrazovy material byl pofizen pii experimentu s pisemnym souhlasem probandi, nebo

byl piejat z internetovych zdrojt s nalezitou citaci.

V praktické casti byly zpracovany vysledky z kinematické analyzy cviceni
s pomuckou vyuZivajici odstfedivou silu na destabilizaci jedince. K méfeni potiebnych
parametrl jsme vyuZzili méfici systém Qualisys, Kistler a EMG. Na zaklad¢ ziskanych
dat z téchto tii systémul byla vypracovana kineziologickd analyza a pomoci statistické
analyzy byl zhodnocen efekt cvi¢ebni s pomiickou Marrko na stabiliza¢ni systém trupu.

Pied zahajenim méteni byl experiment schvalen etickou komisi UK FTVS (Ptiloha 1).

5.2 Charakteristika vyzkumného souboru

Na zakladé kvotniho vybéru s pfedem definovanym kritériem vyzkumu probéhla

strategie vybéru probandi do vyzkumu.
Kritéria pro vybér probandl do studie:

- star$i 18 let

- bez akutnich nebo chronickych bolesti
- bez omezeni rozsahu pohyblivosti

- bez internich onemocnéni

- ptilezitostni sportovci (pohybova aktivita min. 2x do tydne)



Z celkového poctu oslovenych probandi (12) se do vyzkumu zatfadilo osm
ucastniki, z toho Ctyfi muzi a Ctyfy zeny. Dlivodem pro vyfazeni z experimentu bylo
nesplnéni zakladnich kriterii nebo nevyhovujici ¢asové moznosti vzhledem k provozni
dob¢ laboratofe BEZ. Pied zacatkem méteni byla vS§em probandiim odebrana podrobna

osobni, sportovni a pracovni anamnéza v¢etné udajii o dominanci horni koncetiny.

5.3 Technické vybaveni

Veskeré technické vybaveni véetné méficich pfistrojii bylo zajisténo FTVS UK
katedrou biomechaniky v laboratofi BEZ. V pribéhu jednotlivych méfeni byl vzdy
pritomen minimalné jeden absolvent bakalafského studia oboru fyzioterapie (Bc.
Daniela Dudova — diplomant) a jeden technik laboratofe BEZ. Samotny experiment byl
realizovan v priab¢hu jednoho mésice. Nejprve bylo tfeba provést zkuSebni méfend,
jehoz se zlcastnil jeden z probandii, ktery byl nasledné vyloucen pro neuplnost vSech

potiebnych parametri. V nésledujicich dnech bylo zméfeno osm probandi.

K méfeni vybranych parametrii byla pouzita 3D kinematicka analyza Qualisys
Motion Capture System®, jeZ snima pohyb pomoci kamerového systému sestavajiciho
ze 16 kamer. Tyto kamery snimaji odrazené infracervené svétlo z 24 pasivnich markert,
které¢ byly ptfed zaCitkem méfeni nalepeny na télo probanda. Kromé vyse zminénych
kamer byly pouzity 1 kamery smimajici pohyb probandl pfi cviceni. Systém kamer byl

vzdy pied méténim rozmistén a kalibrovan.

Markery byly nalepené na piesné stanovené anatomické body. Aplikace markeri
na télo probanda probihala v zékladni anatomické poloze, aby se zabranilo posunu kiize
a zajistila co nejpfesnéjsi aplikace markert. Markery byly na kizi upevnény

oboutnannou lepici paskou (Capozzo et al., 1995).



Obr. 14: Umistnéni pasinich markert pro systém Qualisys (www.marrko.com).

Anatomicky definovand mista pro umistnéni pasivnich markerii pro systém Qualisys
(obr.11):

- processus spinosus C7, Th4, Th8, Th12, L5
- laterélni vrchol akromionu

- epikondyly humeru (lateralni i medidlni)

- processus stylioudeus ulnae

- processus styloideus radii

- horni okraj manubrium sterni

- spina iliaca anterior superior (SIPS)

- spina iliaca posterior superior (SIPS)

- lateralni i medialni kondyl femuru

- cluster na koncové ¢asti cvi¢ebni pomulcky Markko Core® (obr. 12)



Obr. 15: Cvicebni pomiicka Marrko Core® s clusterem (archiv autora).

Dynamometrické desky Kistler byly pouzity ke sledovéani rozlozeni reacnich sil
béhem cviceni. Méfeni a export dat byl proveden v programu Bioware, ktery obsahuje
rovnice pro vypocet proménnych ziskanych ve formé zesilenych elektrickych signali
z pizoelektrickych snimacti zabudovanych v ploSinach, jez detekuji tfi slozky sily Fz
(vertikélni slozka), Fx (pfedo-zadni slozka) a Fy (latero-lateralni slozka). Snimaci
frekvence byla nastavena na 200Hz. M¢étfeni probihalo po dobu 30 vtefin. Pred
veskerym meétfenim byla provedena kalibrace desek pracovnikem laboratofe BEZ bez
zatizeni desek. Béhem méfeni stdl proband vzdy jednou dolni koncetinou na jedné

desce.
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Obr. 16: Mista aplikace povrchovych elektrod na bi$ni a zadové svaly (Mueller et al.,
2017).



Pro méteni svalové aktivity pii cviceni byl vyuzit EMG (Noraxon). Snimani
svalové aktivity zajistuji bipolarni svody povrchovych elektrod. (obr. 13-14) Tyto

elektrody byly umistény vzdy bilateradln¢ a vzhledem k cili vyzkumu nésledovné:

- m. rectus abdominis (RA) nad a pod umbilikem

- m. obliquus externus abdominis (EO) 15 cm lateraln¢ od umbilicu

- m. obliquus internus abdominis (I0) umistény mezi SIPS a os pubis

- m. errector spinae (ES) L3-L4, 2 cm laterdln¢ od patete (Chun et al.,

2015; Mueller et al., 2017)

Referencni elektrody byly umistény v oblasti mimo méteny sval, konkrétné na
oblast crista iliaca méfené strany. Pro zajiSténi lepSi pfilnavosti elektrod, byl pied
nalepenim elektrod povrch kiize odmastén a vycistén roztokem na bazi alkoholu. U
nckterych probandil bylo nutné elektrody upevnit tejpovaci péaskou, ptestoze Konrad
(2006) tento postup nedoporucuje kvili moznému zkresleni dat. Pro bezpecnost
probandll a snizeni rizika odlepeni elektrod byly kabely pro syst¢ém EMG zafixovany
elestickym popruhem ke stehnim probandu. Zesileni signalu na obou pfistrojich (pro

pravou 1ilevou stranu) bylo nastaveno na hodnotu 1000 Hz. Kvalita zaznamu byla

orienta¢né kontrolovana pied, béhem i po méfeni.

Obr. 17: Mista aplikace povrchovych elektrod na bi$ni a zddové svaly (archiv autora).

5.4 Vybrané cviky s pomiickou Marrko Core®

Pro potieby této prace byly vybrany c¢tyfi cviky (viz popis nize), které vyrobce
pomiucky popisuje v manudlu ke cvicebni pomticce. Do studie byly vybrany nésledujici
cviky: ,,Marrko®, ,,Reverse Marrko* (dale jen ,,Reverse®), ,,Left arm* (déle jen , Left*) a

»Right arm* (dale jen ,,Right*). Kazdy z cvikl byl pfed samotnym méfenim probandim



srozumitelné vysvétlen, vzdy stejnym zpiisobem a slovni instruktdz byla doplnéna o

instruktazni material z manualu vyrobce.
Cvik ,,Marrko*

Vychozi poloha: Stoj o Sifi bokti.

Instrukce probandovi: ,,Uchopte rukojet’ do obou rukou ve vysi ramen tak, aby palce

smétovali dopfedu. S napnutymi lokty roztocte pomiicku do tvaru lezaté osmicky
smérem shora doll. Pfi cviCeni zlstavaji paze natazené, zapésti v rovin¢ paze, dolni
koncCetiny a kycle statické. Provadéjte cvik pohybem ramen, obé paze, zapésti a panev

drzte stabilné. Cvicte po dobu 30 sekund.
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Obr. 18: zobrazeni cviku ,,Marrko* (Kofron, 2017).

Cvik ,,Reverse

Vychozi poloha: Vychozi poloha pro cvik ,,Reverse® je stejna jako u cviku ,,Marrko.*

Instrukce probandovi: ,,Provadéjte lezaté osmicky pomickou zdola nahoru. Provadéjte

cvik jenom pohybem trupu. Panev, ob¢ paZe a zapésti drzte stabilné.*
Cvik ,,Right*

v

Vychozi poloha: Stoj na §ifi panve.

Instrukce probandovi: ,,Drzte cvicebni pomicku v pravé ruce, loket zlistane natazeny.

Krouzivym pohybem v ramennim kloubu roztocte pomiicku smérem dozadu. Cvik

provadéjte horni koncetinou, nikoliv pohybem trupu. Cvi¢ici horni koncetinu drzte



natazenou a zapé€sti stabilné v rovin¢ ptedlokti. Je povolen pohled za tocici se horni

(3

koncetinou a druhou horni koncetinu drzet pred télem.

Obr. 19: Cvik ,,Right* (http://marrko.com/photos/).
Cvik “Left*

Vychozi poloha:Vychozi poloha a priibéh cvifeni je stejny jako pii cviku ,,Right®,

pouze stranoveé obraceng.

Instrukce probandovi: Shodna s predeslym, pouze obménime povel: ,,Drzte rukojet

v levé ruce.”

5.5 Prubéh testovani

Pred zahajenim méfeni dostal kazdy =z probandi pfiblizne pét minut na
vyzkouSeni si vSech cvikli a seznameni se se zminénou cvicebni pomickou (obr. 20).
KdyZ bylo tfeba, byla provedena korekce cviceni dle instrukci autora. Testovany jedinec

si mohl zvolit stranu, kterou za¢ne pii asymetrickych cvicenich a rychlost provadéni

pohybu.

Obr. 20: Cvik ,,Marrko* v laboratoii BEZ UK FTVS (http://marrko.com/photos/).



Pted zacatkem méfeni byly aplikovany elektrody pro EMG (obr. 13-14) na m.
obliquus abdominis internus (umisténé mezi SIPS a os pubis), m. obliquus abdominis
externus (pfiblizné 15 cm laterdlné od umbilicu), m. rectus abdominis (nad a pod
umbilikem) a m. errector spinae (od L3-L4, 2 cm lateralné od patete), vSe bilateralné

(Chun et al., 2015; Mueller et al., 2017).

Frekvence EMG pfistroje Noraxon byla nastavena na hodnotu 1000 Hz
(Amplification 1000 Hz.) Métfeni maximalni volni kontrakce (MVC) bylo provedeno na
zadech (testovani briSnich svall) a vleZze na biiSe (testovani zadovych svala) dle
Kendalla (Kendall et al., 2005). Méteni MVC bylo vykonavano ve tfech instruovanych
pohybech bez vnéjsi zatéze. Mezi tfemi pohyby s maximalni kontrakci byla volni
relaxace sval. Test MVC bfisnich svali byl proveden v lehu na zadech s pokréenymi
dolnimi koncetinami opfenymi chodidly o podloZku. Ruce byly umistnény za hlavou.
Probandi byli vyzvéni k provedeni sedi-leht tfi krat za sebou. Test zddovych svall byl
proveden v lehu na bfiSe s hornimi koncetinami pod ¢elem a volné natazenymi dolnimi
koncetinami. Probandi byli nasledn¢ vyzvani k maximélnimu zaklonu trupu ve tfech

seriich po sob¢.

Po zméteni MVC byly nalepeny oboustannou lepici paskou pasivni markery pro
systétm Qualisys na presné stanovené anatomické struktury téla (popsany vyse).
Nasledné probéhla kalibrace dynamometrickych desek (Kistler) bez zatiZzeni. Probandi
byly poté vyzvani ke vstoupeni na desky, kdy kazd4 dolni koncetina musela spocivat na
jedné desce. Nasledné bylo spusténo EMG a pomoci trigeru byly v jednom okamziku
spustény oba systémy - systém Qualisys i1 Kistleroveé ploSiny a zaroven byl vydan pokyn
k zah4jeni cviceni. Kazdé cviceni trvalo 30 vtefin. Po kaZzdém cviku byl zkontrolovan

zaznam vSech tif systémi a v pfipad¢ nalezeni chyb bylo méfeni opakovano.

5.6 Sbér, analyza a zpracovani dat

Pro statistické zpracovani dat jsme pouzili deskriptivni a induktivni statistiku.
Vysledky byly zpracovany v programu Microsoft Excel 2010. Ze vSech méfeni v
systémech Kistler, Qulalisis a EMG bylo vylou€eno prvnich a poslednich pét sekund.
Pro analyzu bylo pouzito prostiednich 20 sekund zaznamu, abychom vyloucili mozné

zkresleni vysledki pfi zahdjeni a ukonceni cviceni.



5.6.1 Analyza a zpracovani dat ze systému Kistler

Vsechna data zaznamendna systémem Kistler byla po méfeni prevedena do
Ciselné podoby v programu Microsoft Excel 2010. V tomto programu byla
vyselektovana data pouze z osy Fz (vertikalni slozka sily) pro kazdé testované cviceni.
Ptedo-zadni (Fx) a latero-lateralni slozky sily (Fy) jsme zanedbali. Pro zjisténi symetrie
zatizeni dolnich koncetin ve vychozi pozici byli probandi méteni nejprve ve statické
pozici. Ziskand data jsme zjednodusili a nahradili je stfednimi hodnotami zatizeni a
maximalnimi vychylkami, ze kterych byla po sléze vypocitina amplituda pohybu.
Stiedni hodnoty zatizeni a hodnoty amplitudy jsme vyd¢lili navzijem (Fzl zlevé
DK/Fz2 z pravé DK). Pokud n=1, je zatizeni symetrick¢é na obou DKK. Hodnota n>1
znamena veétsi zatizeni LDK (Fzl). V pfipadé hodnoty n=2, je zatizeni LDK
dvojnosdbné ve srovnani se zatizenim PDK (Fz2) a n=0,5 interpretujeme jako
dvojnéasobné vétsi zatizeni u PDK. Dale jsme urcili délku periody jednoho cyklu dle
zpracovaného grafického znazornéni. Pro lepsi interpretaci vysledki jsme dale vyuzili

funkci median a smérodatnou odchylku.

Ctvrty testovany jedinec byl ndhodn& vybran k podrobngjsi analyze, kdy jsme
zatizeni desek pro jeden cyklus rozfdzovali na 8 cykll (u jednostrannych cvikll) a 16
fazi cyklu (u oboustranych cviki). Ke kazdé fazi jsme pftifadili celkové hodnoty
zatizeni. Vertikalni sloZku sily Fz jsme vydélili celkovou tihovou silou probanda
(zméfenou na zacatku experimentu pii klidném stoji), abychom zjistili, jak tihova a
odsttediva sila plisobi behem cviceni na zatizeni dolnich koncetin. V ndhodné zvoleném
cyklu jsme urcili podil stranového zatiZzeni v souvislosti s pohyby hlavice cvicebni

pomucky.

5.6.2 Analyza a zpracovani dat ze systému Qualisys

Data ze systému Qualisys byla zpracovana v programu Qualisys Track Manager
a nasledné prevedena do programu Microsoft Excel 2010, kde byly déle analyzovany
jednotlivé distance patete (obratlt C7, Th4, Th8 a Th12) ve vztahu k obratlu L5 a thel
spojnice acromionl vUu¢i spojnici zadnich spin. Pro tyto naméfené hodnoty jsme
vypocitali stitedni pozice segmentli patefe a stfedni pozici ramen vici panvi ve frontalni
roving. Pomoci smérodatné odchylky a maximalnich vychylek od stiedni pozice byly

vypocitany amplitudy provadéného pohybu.



U ctvrtého probanda jsme délku trvani jednoho cyklu odecetli z vypracovanych
grafii pro rychlost a zrychleni cvicebni pomicky. Nahodné vybrany cyklus jsme poté
rozfazovali do 8 bodi u asymetrickych cvikii a 16 bodl u symetrickych cvikt. Fazovani
pohybu bylo vykonano primdrn¢ vyuzitim dat o kinematice cvicebni pomicky
z programu Qualisys Time Manager. Ke kazdému bodu jsme pfifadili casovou hodnotu
a presnd data ze systému Qualisys Track Manager o pohybu pomicky, data ze silovych
plosin Kistler o charakteru zatizeni dolnich koncetin a povrchového EMG kvtli

fazovani svalové aktivity s polohou pomucky.

5.6.3 Analyza a zpracovani dat ze systému EMG

Zpracovani dat z EMG Noraxon bylo provedeno v programu Origin Pro 2015
64Bit. Nejdiive jsme provedli rektifikaci nativnich dat. Pro rektifikaci byla vyuzita
funkce ,,absolutni hodnoty* a néasledn¢ vypracované grafy svalové aktivity vybranych
svalii pro MVC. Z grafi byla manualné odectena hodnota elektrického Sumu pfistroje,
nasledné uréena ,,nulovéd“ hodnota nad hodnotami elektrického Sumu, kterd referuje o
zakladni aktivaci svalu, nebo-li o zakladni posturalni aktivaci. Méfeni bylo vykondvano
bez vngjsiho zatizeni. S vyuzitim funkce ,,IF* byla zadana podminka, ze kdyz byly
hodnoty svalové aktivity pfi cviceni nad zminénou hodnotou, byla napsana ,,1,“ kdyz
tyto hodnoty byly mensi, byla napsand ,,0.“ Nasledné byly vygenerované hodnoty
spocteny. Za pouziti vysledné spoctené hodnoty byla uréena doba celkové kontrakce
prislusnych svalii nad uréenou mezi aktivity ptislusnych svalt (doba zakladni posturalni
aktivity svalu). Tyto vysledky jsou uvedeny v procentach, kdy 0% by znamenalo zZadna

aktivita a 100% trvala kontrakce svalu béhem cviéeni.



6 VYSLEDKY

6.1 Vysledky ze systému Qualisys

Vysledky z kinematické analyzy pohybu osového organu pomoci méfeni v
systému Qualisys ndm objasnily pfedstavu o pohybu pateie a o pohybu ramen vuci
panvi.

Vychylky v distancich vybranych segmentt patete (C7, Th4, Th8 a TH12) jsou

hodnoceny ve sméru osy Z (systému QTM) a vztazeny k poloze obratle L5.
6.1.1 Distance na pateri

6.2 Stredni pozice

Vysledky jsou prezentovany jakou prumérné hodnoty latero-lateralnich vychylek
vybranych segmentli patete v milimetrech. Tyto hodnoty jsou piehledné uvedeny

v tab.1.



Cvik 1 2

c7 Th4d Th8 Thi2 C7 Th4 Th8 Th12
Marrko | 20,48 24,71 | 21,63 17,4 6,55 -2,71 -0,9 -2,72
Reverse 21,5 20,83 17,04 15,05 -2,48 0,74 -0,8 1,68
Right 31,36 | 35,64 |21,91 11,61 5 9,08 -6,55 5,07
Left 24,13 18,97 16,06 20,53 5,07 -26,77  -13,99 13,99
cvik 3 4

c7 Th4d Th8 Thi2 c7 Th4 Th8 Th12
Marrko | 2,27 -2,08 2,75 -3,68 8,62 -6,21 0,25 -1,39
Reverse -3,76  -0,74  -1,57 4,42 -22,96 15,77 6,42 4,94
Right -24,91 | -20,78 -13,97 @ -9,21 48,34 | 41,17 27,74 | 9,2
Left -21,67 -27,15 -13,88 0,05 -23,83  -27,29 -19,22 0,21
Cvik 5 6

c7 Th4d Th8 Thi2 c7 Th4d Th8 Th12
Marrko | -0,33 1,45 2,23 2,48 9,81 11,49 6,66 5,91
Reverse 8,52 6,08 2,8 2,06 -2,05 -3,88 -6,61 0,64
Right -11,85 | -12,27 -12,54 | -3,65 9,96 14,71 8,62 4,42
Left 19,11 19,92 15,95 3,28 -37,57 -29,85 -21,57 -6,16
cvik 7 8

c7 Th4d Th8 Thi2 c7 Th4d Th8 Th12

Marrko | 3,32 2,77 -1,66 5,38 -29,42 | -22,64 | -14,12 | -11,62
Reverse 4,23 2,25 3,75 6,03 -31,75 -27,98 18,18 -14,5
Right -38,47 | -55,33 | -33,01 | -12,07 | -10,32 | -11,21 |-5,8 -3,67
Left 47,16 49,09 34,91 25,08 -47,15 -40,42 -26,62 -13,65
Tab. 1: Stfedni hodnota latero-lateralnich pozic obratli, kdy kladné hodnoty znaci

posun doleva a zaporné hodnoty posun doprava; [mm)].

V ptipadég, Ze je stiedni hodnota rovna nule, pak se dany segment patete nachézi
pfimo v ose Z (soufadného syst¢tmu QTM) Nabyva-li kladnych/zapornych hodnot,
vychyluje se vpravo/vlevo. Cim vétsi hodnoty nabyva, tim je vychylka vétsi. Nejvétsi
vychylky stfednich pozic obratli jsou patrné piiasymetrickych cvicich, pfi¢emz

nejvyssich hodnot dosahuji v hornich tsecich patete (C7, Th4).

Pti cviku ,,Right* byly pozorovany vychylky k levé stran¢ u Ctyi probandl z osmi

(1.,2., 4., 6.). Vysledky jsou ptehledn¢ zobrazeny v grafu 1.
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Graf 1: Zobrazeni stiedni pozice vybranych obratld u cviku ,,Right* [mm].

Pti cviku ,,Left“ byla zaznamenana vychylka od osy Z vétsi na kontralateralni
stranu u péti prbanda (graf 2). Probandi 8 a 3 se vzdy uklanéli na pravou stranu
nezavisle na tom, jakou HK cvicili. Z grafu je patrné, ze vyrazné¢jsi vychylky od osy Z

byly zaznamenany pfi cvic¢eni levou HK.
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Graf 2: Zobrazeni stfedni pozice vybranych obratli u cviku ,,Left” [mm)].

Pfi symetrickém cviku ,,Marrko* pozorujeme vyzmané posuny vybranych
segmentd do levé strany u vétSiny probandt. Vyjimkou je pouze osmy cvicenec, ktery

se vSemi segmenty vychyluje vpravo.
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Graf 3: Zobrazeni stiedni pozice vybranych obratld u cviku ,,Marrko* [mm].

U cviku ,,Reverse* se polovina cvicencl naklani k levé stran¢ a druha polovina
k pravé strané. U péti z osmi jedinc se primérna poloha obratlli pohybovala kolem

stiedni roviny (osy Z). Tti probandi se vyrazné¢ lisili (graf 4).
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Graf 4: Zobrazeni stiedni pozice vybranych obratll u cviku ,,Reverse* [mm].

Abychom zjistili, ktery z vybranych segmentli dosahuje primérné nejvétSiho
posunu od od osy Z souradného systému QTM, byly vypoctény medidny pro jednotlivé
segmenty (tab. 2). Vysledky jsou prezentovany jako MED + SD. K nejvyraznéjSich

posuntim dochéazi v segmentu Th4 a Th8 pfi cviku ,,Left.



Median

Marrko Reverse Right Left
C7 4,98 (£14,6) -2,27 (£13,10) -2,66 (£9,23) -8,30 (£9,69)
Th4 4,67 (£20,68) 1,50 (x16,4) -1,06 (£7,11) -26,96 (+8,38)
Th8 1,24 (£20,89) 3,28 (£17,45) 0,38 (£5,22) -13,94 (£6,23)
Th12 0,55 (£11,09) 1,87 (9,30) 0,39 (£5,26) 0,13 (+3,67)

Tab. 2 Median hodnot stfednich pozic segmentl patete ve frotalni roving; [mm].

6.3 Amplituda

Vysledna amplituda pohybu patefe je zobrazena v tabulce 3. U cviku ,,Marrko*
jsou nejveétsi vychylky patrné u obratle Th8, jez byly zaznamenany u 4 probandi. U
zbylych probandli byly zaznamenadny v Th4 a v C7. Stejné tak je tomu u cviku
»Reverse®, kdy je nejvétsi amplituda pohybu pro obratel Th8 a to u 5/8 probandii. Pti
asymetrickych cvicich je nejvétsi amplituda pohybu u obratle C7, pficemz u cviku

»Right“ je tomu tak u vSech 8 probandt a pii cviku ,,Left u 5/8.



Cvik
Marrko
Reverse

Right

Left

Cvik
Marrko
Reverse

Right

Left

Cvik
Marrko
Reverse

Right

Left

Cvik
Marrko
Reverse

Right

Left

Cc7
68,38
52,6
80,5
70,02

c7
44,21
33,19
43,95
58,84

Cc7
53,31
59,12
28,63
31,96

Cc7
63,51
124,27
53,62
35,61

Tha
93,74
89,54
64,93
56,47

Tha

91,03
69,64
31,65
45,36

Tha

34,82
33,63
25,23
26,37

Tha
95,08
212,9
48,31
30,53

Th8
98,8

92,13
61,2

43,57

Th8
88,35
75,05
20,97
27,84

Th8
41,17
53,4
20,76
20,38

Th8
88,86
179,73
30,74
23,2

Th12
65.98
46,14
51,16
33,75

Th12
37,84
30,59
12,65
16,13

Th12
21,26
28,69
19,31
13,24

Th12
50,88
100,62
22,78
13,13

Tab. 3: Vysledna amplituda patete; [mm].

Cvik

Marrko

Reverse

Right

Left

2

139,99

110,52

62,73

59,8

5

150,56

4

143,76

82,33

91,95

4

151,6

174,84

4

88,61

95,21

214,79

208,47

93,93

102,47

Cc7
25,25
20,61
24,94

6,45

Cc7
23,66
32,24
29,86
41,91

Cc7
65,77
61,81
63,82
63,06

Cc7
70,96
42,25
25,32
30,14

291,43

212,23

109,22

148,17

Th4
64,81
38,57
21,37
31,34

Tha
54,03
35,01
25
35,22

Th4
74,39
74,03
58,08
60,02
8
Th4
94,84
61,58
19,01
31,82

274,1

275,53

155,45

163,99

Th8
67,93
51,24
16,42
22,01

Th8

57,05
41,55
18,09
30,16

Th8
80,72
81,2
51,71
55,57

Th8

27,97
64,57
14,38
20,75

298,33

280,41

220,61

203,81

Tab. 4: Sefazeni probandt dle velikosti souc¢tu amplitudy vzestupng; [mm];

Thi2
27,83
20,93
6,45
7,84

Thi2
16,86
14,96
15,66

56,7

Th12
53,22
58,49
47
52,5

Th12
21,02
43,83
23,62
12,5

326,9

617,52

257,79

231,15



Median

Marrko Rreverse Right Left
c7 58,41 (+20,53) = 52,42 (+20,62) | 36,91 (+24,22) | 38,76 (+18,31)
Tha 82,71 (+33,36) 65,61 (+60,42) 28,44 (+45,77) 33,52 (+28,77)
Th8 74,32 (£21,22) = 69,81 (+18,62) @ 20,86 (+18,69) | 25,52 (+17,11)
Th12 32,83 (+22,12) 37,21 (+12,51) 21,05 (-12,99) 14,68 (£20,26)

Tab. 5: Median £SD hodnot amplitud pohybu obratlli; ve frontdlni roving; [mm].

Pro lepsi srovnani amplitud cvikll jsme vyuzili funkci median (tab. 5). Vysledky
u cviku ,,Reverrse” dosahovaly nizSich hodnot v porovnani se cvikem ,,Marrko®.
Nejvétsi amplituda pohybu byla zaznamenana u obratlti Th4 a Th8, podobné jako tomu
bylo u stfednich pozic obratlii. V piipadé obou asymetrickych cvikii jsme nejveétsi
aplitudy pozorovali u obratle C7. Soucet vysledych aplitid byl u cviku ,,Left” vyrazné
vetsi nez ,,Right. Pti analyze jednotlivych probant byly zjistény nejvétsi vychylky u 1.

Cv v

6.4 Uhel SIPS vs AC

6.4.1 Stiedni pozice segmenti

Hodnota primérné vychylky ramen vii¢i panvi neni uvedena u prvniho probanda
z diivodu chyby méfeni, jeZ byla objevena aZ pii vyhodnoceni namétfenych dat a proto
meéfeni nebylo mozné opakovat. Nejvétsi thel v natoCeni panve vi¢i rameniim ve
frontalni roviné pii cviku ,,Marrko* pozorujeme u 7. probanda a pfi cviku ,,Reverse®
u 1. probanda, kdeZto nejmensi primérny thel byl zazanamenén u 3. jedince pii cviku
»~Marrko“ au 6. pii cviku ,Reverse“. V porovnani se symetrickymi cviky, byly
u asymetrickych cviki zjistény vétsi vychylky, konkrétn€ u cviku ,,Right* dosahoval 7.
proband hodnoty 18,06° a u cviku ,,Left” 2. jedinec hotnoty 14,75°. V Tabulce 7 jsou

sefazeny velikosti Uhli mezi spojnicemi SIPS a AC vzestupné¢ od nejmensiho po

nejvetsi.
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Tab.6: Primérny uhel mezi spojnici acromionti (AC) a spojnici zadnich spin (SIPS) ve

frontalni roving; [°].
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Tab 7: Setfazeni probandl vzestupné dle primérného uhlu mezi spojnici acromionti

(AC) a spojnici zadnich spin (SIPS) ve frontalni roviné; [°].



6.4.2 Amplituda pohybu

Pti porovnani velikosti amplitud pohybu u jednotlivych probandii jsme zjistili,

Cvvr A4

ze proband €. 3 dosahuje priimérné nejnizsich aplitud a 1. cvi¢enec naopak nejvyssich.

Cvik 1 2 3 4

Reverse 39,36 9,92 7,28 10,8

Left 10,37 5,51 8,28 7,36

Marrko 12,17 11,14 13,96 11,81

Right 7,94 17,46 5,25 7,14

i

Tab. 8: Primérna amplituda vytoceni mezi spojnici acromionti (AC) a spojnici zadnich

spin (SIPS) ve frontéalni roving; [°].
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Tab 9: Setazeni probandt vzestupné dle velikosti amplitudy mezi spojnici acromionti

(AC) a spojnici zadnich spin (SIPS) ve frontalni roviné ;[°].



Pti hodnoceni korelace rychlosti cviceni s vychylkami ramen oproti panvi ve
frontalni rovin¢ byla zjisténa negativni korelace, jez byla sygnifikantni (r> 0,5) pouze

u symetrickych cviki (graf 5, 6).
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Graf 5: Korelace rychlosti cviceni a velikosti amplitudy pohybu ramen vic¢i panvi

u symetrickych cvik.
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Graf 6: Korelace rychlosti cvi¢eni a velikosti amplitudy pohybu ramen vici panvi

u asymetrickych cviki.



Median

Cvik Stredni pozice Amplituda
Marrko 3,90 (+£2,87) 11,99 (+6,16)
Reverse 3,88 (£2,59) 10,44 (£10,43)
Right 4,73 (£1,81) 7,14 (+4,35)
Left 9,15 (£2,50) 8,96 (+4,05)

Tab. 11: Median + SD uhla stfednich pozic a amplitudy AC vs. SIPS; [°].

Pfi porovéani hodnot primérného vychyleni ramen vii€i panvi u vSech probandi
(tab. 11) je zfeymé, Ze nejvyssich hodnot bylo dosazeno u cviku pro nedominantni levou
HK. V ptipadé porovnani amplitud pohybu je nejvétsi vychyleni u cviku ,,Marrko* ve

srovnani s cvikem ,,Reverse“ a u ,,Left” ve srovnani s cvikem ,,Right*.

6.5 Vysledky ze systému Kistler

V klidném stoji jsme u majortini vétSiny cvicencli neshledali Zadné vyrazné
asymetrie v porovnani s fyziologickou normu, kterd nepiesahuje rozdil 10% od zatizeni
druhé¢ DK. Pomér stfedniho zatizeni a amplitud pro rozdil v zafizeni DK osciloval u
vétSiny probandi kolem hodnoty 1, coz Ize interpretovat jako stejné zatizeni obou

DKK.



Cvik
Marrko
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1
pom_stied | pom_ampl
1,3 1
1,62 1,04
1,5 1,18
1,1
3
pom_stied | pom_ampl
1,76 1,29
1,76 1,37
1,47 1,02
1,49 0,99
0,99
5
pom_stfed = pom_ampl
1,02 1,15
1,16 1
0,65 0,62
2,33 1,68
1,1
7
pom_stfed = pom_ampl
0,73 0,98
0,89 0,98
0,79 0,87
0,64 0,59
1,24

2

perioda | pom_stied @ pom_ampl
0,95 1,42 1,09
0,97 1,43 0,88
1,18 1,03
0,61 1,14 1,02
4
perioda | pom_stied @ pom_ampl
1,24 1,1 1,04
1,49 1,1 1
0,59 0,78 0,76
0,56 1,53 1,37
0,93
6
perioda pom_stfed | pom_ampl
t 0,87 0,99
1,27 0,94 0,94
0,78 1,08 1,28
0,76 0,82 0,75
1,04
8
perioda pom_stfed | pom_ampl
1,14 1,06 0,97
1,08 1,13 0,98
0,67 1,35 1,44
0,57 0,6 0,77
1,14

perioda
1,22
1,23
0,64
0,61

perioda
1,08
1,12
0,54
0,58

perioda
1,09
1,18
0,56
0,57

perioda
1,33
1,27
0,53
0,55

Tab. 12: Rozdil priimérné vertikalni slozky sil (Fz) pro ob¢ dolni koncetiny (Fz1 vlevo,

Fz2 v pravo); pomér amplitud pro Fz1/Fz2.; [N]; velikost periody jednoho cyklu; [s].

Perioda (tab. 12) ndm udéva za kolik sekund vykona proband jeden cyklus cvikii.

Pti asymetickych cvicich je perioda kratsi, protoze je cvik vykonavan pouze na jednu

stranu. Pfi symetrickych cvicich bylo ukolem cvicenct provadét lezaté osmicky (jeden

kruh na kazdou stranu), a proto trvalo provedeni jedneho cyklu delsi dobu. V tabulce 13

jsou sefazeni probandi podle rychlosti cvic¢eni od nejpomalejsich k nejrychlejSim.



Cvik 3 8 5 2 7 6 4 1

Tab. 13: Sefazeni probandi dle casu trvani jednoho cyklu zestupné, tedy od

nejpomalejsich (vlevo) po najrychlejsich (vpravo); [s].

Hodnoty mediani poméru amplitud pro Fz1/Fz2 poukazuji na rovnomeérné
zatizeni obou DKK. Jejich hodnoty se blizi hodnotdm 1. Cas pro vykonani jednoho
cyklu pfi symetrickych cvicenich je pfiblizné¢ dva krat del$i nez pfi jednostrannych

cvicich. (tab 14).

Median

m 1,08 (+0,31) 1,02 (+0,11) 1,14 (+0,12)

m 1,08 (+0,29) 1,02 (+0,27) 0,59 (0,08)

Tab. 14: Median + SD poméru zatizeni koncetin (Fz1/Fz2); rozdilu amplitud pro

Fz1/Fz2; [N] a velikosti periody jednoho cyklu u vSech probandd; [s].



6.6 Vysledky ze systému EMG

Nameéfend data pro aktivitu m. rectus abdominis nebyla u patého a sedmého
probanda zahrnuta do statistického zpracovani, nebot’ dochazelo k soustavnému

odlepovani elektrod z povrchu kiize pti méteni.

Analyza EMG pro jednotlivé probandy je shrnuta v tab. 16-19. ( Ptiloha 3) a
mediany hodnot pro jednotlivé svaly jsou ptfehledné¢ zpracovany v tab 20. Stoji za
zminku, ze na levé stran¢ byla pozorovana vétsi aktivita svalli, avSak rozdil ve svalové

aktivit¢ mezi sledovanymi cviky neni tak patrny, jak jsme ocekavali (tab. 21).

Median
Cvik Marrko Reverse Right Left
Sval L P L P L P L P
EO 84,14 69,39 84,71 54,66 73,80 69,92 53,41 64,08
(£14,73)  (£22,71) (%6,77) (£23,98) (£23,44) (+25,26) (+20,33) | (+28,26)
RA 84,63 49,14 75,29 64,17 68,57 26,66 43,02 10,96

(¥15,32) | (+21,31) | (#¥11,98) | (+17,45) | (+27,86) @ (+23,50) | (+34,57) | (+29,77)
I0 75,02 78,23 77,77 79,06 6400 6620 59,67 50,99
(£12,27)  (+21,42) (#11,25)  (+12,04) (+19,07) (+24,61) (+20,12) (+30,30)
ES | 89,33 63,11 | 82,69 62,44 23,46 | 13,12 | 77,90 | 22,16
(£18,21) | (+18,30) | (+22,64) | (+19,39) | (+30,56) A (+26,65) | (+30,73) | (+27,68)

Tab. 20: Median = SD doby kontrakce jednotlivych svali nad hranici zékladni

posturalni aktivity béhem cviceni; [%].

Pti cviku ,,Marrko* (tab. 21) byla primérna doba svalové kontrakce nad hranici
posturalni aktivity svalli nejvétsi u 2. a 5. probanda (s hodnotou 88,05% a 82,7%). Prave
druhy a paty proband maji nejmensi soucet amplitud patefe (tab. 4). Nejmensi hodnoty
doby kontrakce pfiicviku ,,Marrko* méli sedmy (53,33%), Sesty (65,66%) a prvni
(73,43%) cvicenec, ktefi zaroven dosahovali velikych aplitud v pohybech patetnich
segmentll. Podobna souvislost svalové aktivity a velikosti vychylek patete se jevi i u

cviku ,,Reverse*.



V ptipadé asymetrickych cvikii dosahoval nejvysSich hodnot doby svalové
aktivace 3. proband ve cviku ,,Right* (71,8%). s nepftiliz velkymi vychylkami patete.

I~

vychylek patefe navzdory tomu, ze doba kontrakce jeho svall byla pomérné kratka (tab.

4).

Median

Cvik 1 2 3 4 5 6 7 8 Ve
Marrko | 73,43 88,05 67,04 81,39 82,7 65,66 57,33 79,78 75,95

(+21,73) = (#9,43) (#17,81)  (#21,1)  (+12,46) (#¥12,3) | (+22,46) = (+26) (£19,43)
Revers | 76,87 85,72 75,41 79,455 | 80,38 64,08 68,36 80,17 77,16
< (¥20,39) | (¥10,06) | (+23,46) = (+14,68) (+21,37) @ (¥11,04) @ (¥20,02) @ (*20,22) (+18,09)
Right 47,36 43,98 71,8 55,165 | 35,42 67,39 45,2 58,71

(#31,32) | (+31,46) @ (¥14,03) (#32,73) (+27,17) | (£30,88) (+30,04) (+28,79)
Left 76,87 59,16 73,12 28,46 51,955 | 73,97 43,42 66,21

(£38,76) | (£26,29) | (¥28,51) = (£34,90) @ (¥21,73) = (£36,69) #31,19) | (¥27,34)

Tab. 21: Median + SD doby kontrakce vSech métfenych svalli nad jejich zékladni

posturalni aktivitou; [%].

Median hodnot doby kontrakce pro v§echny svaly u cviku ,,Marrko* je 75,95% a
pro cvik ,,Reverse* 77,16%. Ackoliv jsou hodnoty pro cvik ,,Reverse vyssi, lisi je se
pouze o 1,21%. U asymetrickych cviku je markantnéjsi rozdil svalové aktivity. U cviku
,Left byla celkova doba kontrakce svall nad jejich zakladni posturalni aktivitou vétsi o

7,5% nez u cviku ,,Right.*

7 VLIV VYBRANYCH CVIKU NA POHYBOVY APARAT —
ANALYZA JEDNOHO PROBANDA

Pro detailnéjsi analyzu ac¢inkii vybranych cvikli na pohybovy aparat byl nahodné
vybran jeden jedinec, u kterého byly vSechny naméfené hodnoty k dispozici.

U tohoto probanda jsme sledovali, jakou pohybovou strategii si voli pfi plnéni

ukold, ¢ili jakym zptsobem jeho télo reaguje na vnéjsi zatéZz (zejména odstfedivou



silou) vytvafenou pohybem pomicky. Pro toto detailnéjsi prozkouméni byl z 30
naméfenych sekund vybran vzdy pouze jeden cyklus trvajici od 0,6 s do 1,2 s. Délku
jednoho cyklu jsme urcili pomoci dat z Qualisys Time Manager a grafického znazornéni
rychlosti a zrychleni pohybu pomitcky. Jeden cyklus byl rozfazovan do ¢tyi hlavnich
bodii pfi asymetrickych cvicich a osm bodiu pii symetrickych. Nasledn¢ jsme urcili
jeden bod mezi kazdym z téchto bodl kvili detailnéjSimu zpracovéani. Ke kazdému
bodu byl pfifazen Cas a presna data ze systému Qualisys, silovych plosin Kistler a

povrchového EMG.

7.1 Cvik Marrko

Pti cviku ,,Marrko* byly vykondvané pohyby cvi¢ebni pomiickou v podob¢ lezaté
osmicky (pfesny prubeh cieni byl popsan v kapitole ,,5.4.1. Vybrané cviky s pomiickou

Marrko Core®*) Nazorné schéma cyklu je zobrazeno na obrazku 21.



MARRKO

Obr. 21: Nazorné schéma trajektorie cvicebni pomucky pii cviku ,,Marrko®
s oznaCenymi hlavnimi 8 body cyklu a sméry vektoru pro rychlost a dostfedivé

zrychleni.

7.1.1 Vysledky ze systému Qualisys
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Graf 7: Rychlost a zrychleni pomutcky (ve vertikdlni slozce Z) s rozdélenim na osm

bod®; [m/s?]; [m/s].

Pro detailn&jsi analyzu cviku jsme vybrali cyklus s periodou 1,2 s; trvajici od 14,3
sdo 15,5 s. Tento cyklus jsme rozdélili do Sestnacti bodd, které jsou popsany v tabulce

22.



Cas (s)

Oznacéeni

bodu

Celkové
zrychleni

Celkova Poloha bodu Pohyb

rychlost bodu

14,3675

14,505

14,6575
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Tab. 22: Popisuje rozdéleni cylku na 16 ¢asti. Body jsou oznaceny pismenem (A az G

dle abecedy), ke kterym je pfifazena slovni poloha a ¢as [s]. Popisuje také celkovou

rychlost a celkové zrychleni toditka; [m/s]; [m/s?].

Podle udaju z tabulky 22 a grafu 7 vidime Ze v bodé¢ D a H je nejvétsi celkové

odstiedivé/dostiedivé zrychleni a znac¢na celkova rychlost tocitka (podobne je to i

u asymetrickych cvikil). V bode D a H se havice pomiicky pohybuje smérem dozadu a

nahoru. Velikost celkové rychlosti a zrychleni ve vybranych fazich pohybu v jednom



cyklu je prehledné zobrazeno v radarovych grafech 9 a 10. Dle grafického znazornéni

pomoci radarovych grafii vidime, Ze cvik je pomérné symetricky na obé¢ strany.

rychlost celkolva_vlevo
15 000

8

10 000 2

50

Graf. 8 zobrazeni celkové rychlosti vlevo (body B, C, H, A).

rychlost celkova_vpravo

10 000
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50,
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Graf. 9: zobrazeni celkové rychlosti vpravo (body: F, G, D, E).

7.1.2 Vysledky ze systému Kistler

Ze zpracovanych udaju 1ze vyvodit symetri¢nost pravo-levého zatizeni a celkovy

charakter ptsobeni sil na dolni koncetiny probanda v jednotlivych fazich cyklu.

Pfi cvi€eni s pomiickou je nutné brat v tivahu silu odstfedivou a tihovou. Kdyz se
hlavice pomucky nachdzi v zadni ¢asti cyklu (vlevo bod A a vpravo bod E) a smétuje
nahoru a do stiedu (k bodu B, C vlevo a k bodu F, G vpravo), je odstfediva sila vétsi a
cviciciho tim ,,nadlehcuje®. Pokud se pomiticka nachazi uprostied a pohybuje se doll a
do stran (k bodu D, E doprava a k bodu H, A doleva), je tihova slozka sily vétsi a
,»zatizi* probanda. Tyto hodnoty kolisaji od 35,7 N aZ po -36 N (tab. 23).



| Oznateni | Soudet FZ/celkova Poloha bodu Pohyb Soucet
bodu G tocitka FZ/celkova G

(slovné)

G1 33,62 zatézuje

I

H1 32,15 zatézuje

B

Al -13,36 nadlehcuje

B1 -19,39 nadlehcuje

C1 28,14 zatézuje

D1 29,31 zatézuje

El -26,35 nadlehcuje

F1 -18,06 nadlehcuje

Tab. 23: Podil souctu celkové sily a hmotnosti probanda. Hodnoty jsou pfifazené
k danym fazim cyklu [N].



Pomér Oznaceni bodu Poloha bodu Pohyb je ZatiZeni stran
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Tab. 24: Porovnani zatizeni obou koncetin v procentech kdyz FZ1 je 100 %; [%]

Z tabulky 24 a obr. 22 je patrné, ze kdyz se pomiicka nachézi vlevo, zatézuje
proband vice levou dolni koncetinu a kdyz je pomticka umistnéna na pravé strané,
proband zaté¢Zuje vic pravou dolni koncetinu. V okamziku, kdy pomiicka dosdhne

stiedu, dochaz k symetrizaci zatéze obou DKK (graf 10-11).



MARRED

Obr. 22: Nazorné zobrazeni zatizeni dolnich konéetin béhem cviku ,,Marrko*

soucet FZ/celkova soucet FZ/celkova
G_vlevo G_vpravo
1
1
50
8 2 8 2

Graf. 10-11: Znazornéni zatizeni dolnich koncetin slozky Fz pti symetrickém cviku

,»Marrko* na obé¢ strany. Cvik je rozd€leny na levou a pravou cast.

7.1.3 Vysledky ze systétmu EMG

Podle normovanych hodnot MVC elektrickych signalti vybranych svalii po dobu
jednoho cyklu jsme dostali nasledujici hodnoty, které jsou piehledné zobrazeny

v grafech 11-15.

Aktivita m. obliquus abdominis externus je zejména v bodech H a D (umistnény
v dolni ¢asti cyklu obou stran). V téchto bodech je uz zminené nejvyssi zrychleni a
proméné vysoka rychost pomucky (proband udava akceleraci pomucky). Podobné je
tomu i u svali m. rectus abdominis a m. obliquus abdominis internus. Aktivita
vzpiimovacu trupu se zvetSuje ve stiedni Casti cvikl, tedy pii predpaZzeni hornich

kongetin.
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Graf 12: Aktivita m. obliquus abdominis externus (external oblique, EO) b&éhem

jednoho cyklu cviku ,,Marrko*; [mV].
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Graf 13: Aktivita m. rectus abdominis (RA) béhem jednoho cyklu cviku ,,Marrko®;
[mV].
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Graf 14: Aktivita m. obliquus abdominis internus (IO) béhem jednoho cyklu cviku
»Marrko*; [mV].
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Graf 15: Aktivita m. errector spinae (ES) béhem jednoho cyklu cviku ,,Marrko®; [mV].

7.2 Cvik ,,Reverse*

V porovnani se cvikem ,Marrko* je u cviku ,,Reverse” opacny smér otaceni
pomtcky. Subjektivn¢ povazoval proband tenko cvik za koordina¢né€ néaroénejsi nez
cvik ,,Marrko.“ Pro detailnejsi analyzu cviku byl ndhodné vybran cyklus zacinajici 7,7 s
a koncici 8,9 s (s periodou 1,2 s). Rozdéleni cyklu na 16 bodi zlstava stejné jako je to u
predeslého cviku. V tabulce 25 a nasledné na obr. 23 jsou zndzornény polohy bodl

v jednom cyklu cviku ,,Reverse®.

REVERSE

Obr. 23: Nazorni schéma trajektorie havice pomucky pfi cviku ,,Reverse® s oznacenim

hlavnich bod@ cyklu, smér vektoru pro rychlost a dostiedivé zrychleni; [m/s]; [m/s?].

7.2.1 Vysledky ze systému Qualisys

Nejvyssi rychlost a zrychleni (akcelerace pohybu) je patrna pii cviku ,,Reverse®
(podobn¢ jako u ,,Marrko*) v bodech spodni ¢asti lezaté osmicky (kolem bodu D a H),
kde se pomtcka pohybuje zdola nahoru.Tyto hodnoty jsou nizsi u cviku ,,Reverse* nez

u cviku ,,Marrko® (tab. 22).



Dle grafického znazornéni velikosti celkové rychlosti ve fazich jednoho cyklu

(graf 16-17) je ziejmé, ze cvik je méné symetricky nez cvik ,,Marrko* (graf 10-11).

Cas Celkové Celkova | Oznace | Poloha bodu Pohyb

ni bodu

zrychleni

rychlost pomiucky

7,84

7,99

8,14

109921

91442

82738

9492

8 863

8221

F1

8,30

8,47

8,73

8,92

86569

102976

104523

84746

95754

8 606

8943

8 859

8963

El

Bl

Tab. 25: Popisuje rozdéleni cylku na 16 ¢asti. Body jsou oznaceny pismenem (A az G
dle abecedy), ke kterym je pfifazena slovni poloha a ¢as [s]. Popisuje také celkovou

rychlost a celkové zrychleni toitka; [m/s]; [m/s?].
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Graf 16-17: Zobrazeni celkové rychlosti vlevo (body B, G, H, A); zobrazeni celkové
rychlosti vpravo (body: F, C, D, E).

7.2.2 Vysledky ze systému Kistler u cviku ,,Reverse*

Podobné jak pfi cviku ,,Marrko* i pti cviku ,,Reverse plati, Zze kdyZz se hlavice
pojhybuje ze zadni ¢asti kruhu a sméfuje nahoru a do stiedu (body B, G vlevo a body
F, C vpravo), je odstiediva sila vétsi a probanda ,nadlehcuje”. Kdyz se pomtcka
nachdzi ve sttedu a pohybuje sa doll a do stran (bod D, E doprava a bod H, A do leva),
je tihova slozka sily vétsi a probanda ,,zatéZzuje*. Tyto hodnoty kolisaji od 39 az do -48

N (tab 26).



Soucet Oznaceni ~ Poloha bodu Pohyb Soucet

FZ/celkova G bodu tocCitka FZ/celkova
G (slovné)

45 Gl zatézuje

-39 F1 nadlehcuje

-24 El nadlehcuje

38 D1 zatézuje

48 Cl1 zatézuje

Tab. 26: Podil souctu celkové sily a hmotnosti probanda. Hodnoty jsou pfifazené

k danym fazim cyklu [N].



Pomér Oznaceni | Poloha bodu Smér ZatizZeni

Fz1/Fz2 v % bodu pohybu stran

83,31 H1 L

104,30 Gl P

142,75 F1 P

200,18 El 2x P

126,43 DI P

98,83 Cl Ob¢

85,84 Bl L

77,51 Al L

Tab. 27: Porovnani zatizeni obou koncetin v procentech, kdy FZ1 je 100 %; [%].

Z pomnéru pravo-levého zatizeni na ploSinach Kistler (tab. 27) je zfejmé (jako
iucviku ,,Marrko®), ze proband vic zatézuje ipsilateralni DKK ve vztahu s polohou

hlavice pomtcky. (obr. 24).
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Obr. 24: Nazorné zobrazeni zatiZzeni dolnich kondetin beéhem cviku ,,Reverse*

7.2.3 Vysledky ze systtmu EMG pfi cviku ,,Reverse®

Podobné jako pti predchozim cviku (,,Marrko®) nejvic se zapaji biisni EO a RA
ipsilateralné v bodech nejveétsi momentélni rychlosti a zrychleni hlavce pomucky (H,
H1, D, D1, Cl1). Vyrazna ipsilateralni aktivita IO navazuje na akceleraci svali EO a RA
pravé strany v bodech C az A pii pohybu pomucky cez stfedni rovinu. Pravy i levy ES
se pii cviku ,,Reverse™ zapojuji synchronné s nejvétsi aktivitou v zadnich pualkruzich

cyklu (body F az D napravo a B az H nalevo) (graf 18-21).
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Graf 18: Aktivita m. obliquus abdominis externus (external oblique, EO) b&hem

jednoho cyklu; [mV].
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Graf 19: Aktivita m. rectus abdominis (RA) béhem jednoho cyklu; [mV].
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Graf 20: Aktivita m. obliquus abdominis internus (IO) béhem jednoho cyklu; [mV].
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Graf 21: Aktivita m. errector spinae (ES) béhem jednoho cyklu; [mV].



7.3 Cvik Right

Cvik ,,Right* ,stranové asymetricky, byl vykonavan dominantni horni koncetinou
(obr. 25).

RIGHT

—

Obr. 25: Nazorni schéma trajektorie tocitka pfi cviku ,,Right s ozna¢enymi hlavnich

bodu cyklu, smér vektort pro rychlost a dostiedivé zrychleni.

7.3.1 Vysledky ze systému Qualisys

Vybrana ¢ast pro cvik ,,Right* méla délku periody 0,60 s trvajici od 6,15 s do 6,75
s. Zminény cyklus jsme rozdélili do osm bodi podle pohybu cvi¢ebni pomutcky Marrko.

Tyto body jsou popsany v tabulce 28.

Cas v bodech [s] | Oznaceni bodu | Poloha bodu | Smér pohybu

6,21 Cl1

6,34 DI

6,49 Al




Tab. 28: Popis rozdéleni cyklu na 8 casti. K bodiim je pfifazen slovni popis polohy,

pismeno (A az D1) a ¢as [s].

Z udajii vyplyva, ze podobé jak bylo u cvikii symerickych, tak i u asymetrického

cviku ,,Reverse pozorujeme nejveétsi celkové odstiedivé/dostredivé zrychleni a zna¢nou

celkovou rychlost hlavice pomtcky v dolni ¢asti cyklu (v bode D) (graf 22-23 a tab.

29). Tedy nejvic sily potifebné na toceni pomicky proband vynalozil v bode D. Toc¢itko

si jakoby vyhazoval nahoru a za sebe.

Celkova
rychlost

7648
7377
7688
7898
7291
6065
5919
6685

7547

Celkové

zrychleni
82 509
95517
106 582
79 265
62 543
68 605
67 367
57777

75512

Oznacéeni

bodu

C

Cl1

D

DI

A

Al

B

B1

C

Poloha
bodu

vzadu

dole

vepredu

nahote

vzadu

Smér

pohybu

dold

doptedu

nahoru

dozadu

dola

Tab. 29: Vypocet celkové rychlosti a celkového zrychleni ve vybranych bodech.

K bodiim je ptitazen slovni popis polohy a pismeno (A az D1); [m/s]; [m/s?].
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Graf 22-23: Vyjadfeni celkové rychlosti a celkového zrychleni po dobu jednoho cyklu;

[m/s]; [m/s?].

7.3.2 Vysledky ze systému Kistler

Zvysledku ze systému Kistler dyz se pohybuje tocitko ze zadni ¢asti kruhu (bod
C) a sméfuje doli (bod D), tihova slozka sily je vétsi a ,,zatezuje jedince. Kdyz je
pomloha pomticky dolii a pohybuje se smérem doptedu a nahoru (bod A, B) odstiediva

sila je vétsi a probanda ,,nadlehcuje.“ Tyto hodnoty koliaji od 34,5 az do -39 N (tab 30).

Soucet Cas Oznacen | Poloha Smér Soucet
FZ/celkova i bodu pohybu | FZ/celkov
L bodu -
(slovné)
14,48 6,15 C vzadu dolt zatézuje
33,54 6,21 zatézuje
14,47 6,27 D dole doptedu zatézuje
34,51 6,335 zatézuje
1,65 6,4 A vepredu nahoru
39,41 6,49 nadlehcuje
-23,62 6,58 B nahote dozadu  nadlehcuje
-15,14 6,675 nadlehcuje
4,06 6,755 C vzadu dolu

Tab. 30: Pomér celkové sily FZ a celkové hmotnosti probanda. [N]; hodnoty jsou
pfidéleny k danym fazim cyklu [s].



Pomér Fz1/Fz2 A Oznaceni Poloha bodu Smér pohybu | ZatiZeni stran

bodu

Tab. 31: Porovnani zatizeni obou koncetin v procentech kdyz FZ1 je 100 %; [%].
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Obr.26: Nazorné zobrazeni zatizeni dolnich koncetin béhem cviku ,,Right.*

Z tabulky 31 a nazorného zobrazeni pomoci obr. 26, bylo zjiSténo, Ze v prednim
pulkruhu cyklu cviku jedinec vyrazné zaté¢zuje LDK (az 2x vice). V horni ¢asti zadniho
pulkruhu (bod B az C) dochazi k vétsimu zatizeni PDK. Sméren dolt se zatiZeni

vyrovnava az v spodnim bode pievazi zatizeni LDK.



7.3.3 Vysledky ze systétmu EMG

V bodech nejvyssiho zrychleni pomticky Marrko pfi cviku ,,Right* je z grafi 24-
27 pozorovana nejvyraznéj$i kontralateralni aktivita IO a ES (bod C), na kterou

navazuje ipsilaterdlni aktivita svali EO a RA bod (D).
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Graf 24: Aktivita m. obliquus abdominis externus (external oblique, EO) b&hem

jednoho cyklu cviku ,,Right*; [mV].
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Graf 25: Aktivita m. rectus abdominis (RA) b&hem jednoho cyklu cviku ,,Right*;
[mV].
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Graf 26: Aktivita m. obliquus abdominis internus béhem jednoho cyklu cviku ,,Right®;
[mV].
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Graf 27: Aktivita m. errector spinae béhem jednoho cyklu cviku ,,Right*; [mV].

7.4 Cvik Left

Cvik ,,Left* je identicky cviku ,,Right.“ Rozdil je jenom stranovy. Pti cviku ,,Left*

cvi¢il proband svou nedominantni horni koncetinou, tedy levou horni koncetinou.

5.4.1 Vybrané cviky s pomtckou Marrko Core®).

LEFT

-

W

Obr. 27. Néazorni schéma cviku ,,Left s oznac¢enymi hlavnich boda cyklu, smér vektoru

pro rychlost a dostfedivého zrychleni.

7.4.1 Vysledky ze systému Qualisys

Néhodn¢ vybrany cyklus pro cvik ,,Left* s periodou 0,63 s byl po¢itan od 14,32 s
po 14,95 s. Byl o 0,03 s pomalejsi nez cvik ,,Right*. Z vypoctu celkovych hodnot
rychlosti a celkového zrychleni (tab. 33, grafech 28-29) jsme zjistili, Ze tak jako
u ,,Right,” 1 pfi cviku ,,Left” je nejvetsi zrychleni v dolni Casti cyklu (bod D). Naopak

v



14,38

14,52

Oznaceni bodu

Cl1

=

Poloha bodu

Pohyb tocitka

14,70

14,87

>

E

H

H

Tab. 32: Popis rozdé¢leni cylku na 8 ¢asti. K bodiim jsou pfifazeny stupné, slovni popis

polohy, pismeno (A az D) a ¢as [s].

Cas
bodu

Cl1

Oznadeni

Celkova
rychlost

8160

Celkové Poloha

zrychleni bodu

14,38

81 468

Pohyb

tocitka

14,52 DI

14,70 Al

B1

14,87

7624

5842

6932

75 473

58972

66 736

i

Tab. 33: K bodim je pfifazena slovni popis a ¢as [s]. Popisuje také celkovu rychlost

a celkové zrychleni to¢itka; [m/s]; [m/s?].
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Graf 28-29: Vyjadreni celkové rychlosti a celkového zrychleni po dobu jednoho cyklu;
[m/s], [m/s?].

7.4.2 Vysledky ze systému Kistle

Pti cviceni rozdil celkové tihy cvicence a zatizeni obou desek kolise od 48 az do -28
N. V porovnani s cvikem ,,Right* byly hodnoty posunuty vic ke kladnym ¢islim, co znaci

vetsi ,,zatizeni* probanda pii cviku ,,Left” (tab 34).

Soucet Oznaceni Poloha Pohyb Soucet
FZ/celkova bodu bodu pomiicky FZ/celkova G
G (slovné)

12,18 zatézuje
48,71 zatézuje

Tab. 34: Rodil celkové Fz a hmotnosti probanda. Hodnoty jsou pfifazeny k danym fazim

cyklu a slovné€ popsané; [N].



Pti pohybu tocitka zepiedu dozadu mezi bodmi A a B je znaény rozdil v zatizeni
dolnich koncetin (obr. 28, tab. 35). V bodu A (kdy se tocitko posouva zeptedu nahoru) je
vice zatizena PDK (aZ dvounasobng), ale kdyZ se posune o 45° déle po kruznici smérem
nahoru a dozadu vidime, Ze tu je vice zatizena LDK. Pfi pokracovani pohybu se véha na
obou DKK vyrovna. Od bodu C (umisténého vzadu) jedinec zatizil PDK vic (az
dvounasobné¢ od bodu D1). Mlzeme poznamenat, ze cviky ,Left” a ,Right* maji

podobny vzorec stranové zatéze dolnich koncetin, ktery je stranové opacny u obou cviki.

Pomér Fz1/Fz2 = Oznadeni = Poloha Pohyb ZatiZeni stran

bodu bodu pomiicky

Tab. 35 Porovnani zatizeni obou dolnich koncetin v procentech kdyz FZ1 je 100 %; [%].
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Obr. 28: Nazorné zobrazeni zatizeni dolnich koncetin béhem cviku ,,Left®.

7.4.3 Vysledky ze systtmu EMG

V zapojeni vybratych svalli u jednostrannych cviki se javi urcitd podobnost, ktera
je stranové opacnd. Kym pii cviku ,Right* byla akceleraéni sila pfendSena
prostfednictvim pravého EO,RA, levého 10 a ES, u cviku ,,Left” je v spodni ¢asti cyklu
(body D a D1) patrna vyrazna aktivace levé strany EO a strany pravé u RA, ES. Aktivita
IO v spodni ¢asti cyklu byla vyznamna bilateralné (graf 30-33).
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Graf 30: Aktivita m. obliquus abdominis externus (external oblique, EO) b&hem

jednoho cyklu cviku ,,Left”; [mV].
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Graf 31: Aktivita m. rectus abdominis (RA) béhem jednoho cyklu cviku ,,Left; [mV].
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Graf 32: Aktivita m. obliquus abdominis internus (IO) béhem jednoho cyklu cviku

,Left; [mV].
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Graf 33: Aktivita m. errector spinae (ES) béhem jednoho cyklu cviku ,,Left; [mV].



8 ZHODNOCENI HYPOTEZ

H1: Tato hypotéza se nepotvrdila. Piestoze vSichni probandi méli subjektivné
vetsi problém se cvikem ,,Reverse” doba jejich svalové kontrakce nad zdkladni
posturdlni aktivitu byla témeéf stejna (tab.21). Pro cvik ,,Reverse® byla doba kontrakce

svall pouze o 1,2 % vétsi nez pro cvik ,,Marrko®.

H2: Tato hypotéza se potvrdila. V dobé¢ aktivite svalti u jednostrannych cvika je
patrny vyrazny rozdil. U cviku ,,Left” byla celkova doba kontrakce svalll vétsi o 7,5 %

nez u cviku ,,Right®.

H3: Tato hypotéza se nepotvrdila. Jak vidno v tabulce 21, byla zijsténa prave
mensi doba kontrakce métenych svalti nad hranici ich zdkladni poturalni aktivitou u
cvikl jednostrannich. Doba svalové kontrakce pro bilateralni cviky je 75,95 + 19,43%
pro cvik ,,Marrko“ a 77,16 + 18,09 % pro cvik ,,Reverse.” Pro Unilateralni cviky jsou
doby kontrakce svalii 58,71 + 28,79 % pro cvik ,,Right*“ a 66,21 + 27,34 % pro cvik
,,Left.c

H4: Tato hypotéza se nepotvrdila. Neschcedali jsme vyznamnou korelaci
rychlosti cviceni a velikosti vychylek pohybu ramen vici panvi u vsech cviku (graf 5-
6). U symetrickych cvikd Pearsniv korela¢ni koeficient r = -0,732 poukazuje na
nepfimii iméru Casu cvieni a velikosti amplitudy mezi spojnici AC a SIPS. U
jednostrannych cvikd nebyla korelace signifikantni, Pearsniiv korela¢ni koeficient r = -

0,205.

HS: Tato hypotéza se nepotvrdila. Pro segment Th8 byly nejvétsi amplitudy
pohybu u cviku ,,Marrko* (tab. 5), ale u cviku ,,Revese byly nejvétsi vychylky pro
segment Th4. Ve vysledku nebylo shledano vyznamnych rozdilt u velikosti amplitudy
mezi témito obratly. Median pro aplitudu obratle Th8 je 71,49+34,88 mm a pro obratel
Th4 71,84+43,45 mm.

He6: Tato hypotéza se potvrdila. Z tabulek pro vSechny cviky (tab.23, 26,30 a 34)
je ziejmé, ze podil vertikalni slozky sily Fz a celkové tihy jedince jde 1 do zapornich
hodnot a realné¢ probanda nadlehcuje pii vSech cvicich o 37,85+ 7,12 N. Prave 30N

meéla cvi¢ebni pomlicka Marrko Core.



9 DISKUZE

Tento vyzkum lze povazovat za unikatni, protoze neexistuji zadna predesla data
ohledné cvicebni pomiicky Marrko Core®, a tudiz nelze ani vysledky naSeho vyzkumu
pfesné porovnat s pfedchozimi studiemi. Jedna se o nové vzniklou pomucku, na kterou
se doposud nenachazi zadnd evidence. Zminénd pomicka byla zkonstruovana
vojenskym veteranem pro rehabilitaci bolesti zad, zlepSeni sily a funkce trupovych

svalll a zlepSeni funkce HSS (www.marrko.com).

Jednou z velkych vyhod pomiicky je moznost ptizptisobeni se rychlosti aktualni
fyzické formé jedinch. Se stoupajici rychlosti toCivého pohybu stoupa i velikost
odstfedivé sily, ¢oz umoziuje davkovani zatéze. V této praci jsme se kromé jiného
zabyvali korelaci rychlosti cviceni a velikosti vychylek ramen vaci panvi ve frontalni
rovin¢. Tato korelace se nam potvrdila pfi symetrickych cvicich ,,Marrko* a Reverse®,
z ¢ehoz vyplyva, Zze ¢im rychleji jedinec cvici, tim vétsi naroky jsou kladeny na
posturalni stabiliza¢ni systém.

Pomicka Marrko Core® vyuziva jako vnéjsi zatéz na destabilizaci cvicence
odstfedivou silu. V teoretické Casti jsme si pro porovnani mechanismu ucéinku zvolili
pomucky vyuZzivajici vibrace pro destabilizaci jedincii, které¢ jsou prenasené zejména
pfes horni koncetiny. Stevens (2006) porovnal zapojeni svalii pii cvieni mostu
(bridging) na nestabilnich ploSinach se cvicenim mostu s propriomedem. Zjistil, ze pii
cviceni bridging s propriomedem, se krom¢ vnéj$i muskulatury zapojuji vice 1 hloubéji

ulozené svaly, proto je toto cviceni efektivnéjsi pro trénink posturalni stability.

V nasi préaci jsme se také zaméfili na svalovou aktivitu stabiliza¢niho systému
trupu. Pro néaro¢nost méteni jsme sledovali pouze vnéjsi svaly trupu m. obliquus
externus abdominis (EO), m. obliquus internus abdominis (I0), m. rectus abdominis
(RA), m. errector spinae (ES), ale uvédomujeme si, zZe proces posturdlni stabilizace je
mnohem komplexnéjsi. Jak tvrdi Kolat (2009), pifi bolestech patete je piitomna
dysfunkce svali trupu a zhorSenda mira jejich antagonisticko-agonistické aktivace
(zejména HSS). Oslabeni a zhorSena funkce svalti mize byt disledkem, nebo 1 ptfic¢inou
bolesti zad. Wang et al. (2012) a Bistrtom et al. (2013) potvrzuji ze cviceni pro posileni
svalstva trupu tzv. ,,core training” zmiriiuje bolesti zad. Cviceni ale naopak muize i
ublizit. Moreside et al. (2007) zjistoval piinos vibra¢ni pomicky Bodyblade. Vysledky

prace pfinesly poznatky, Ze cviceni s pomickou muize zvysit, ale 1 sniZit stabilitu patete


http://www.marrko.com/

v zavislosti na tom, jakym zplsobem bylo toto cvieni zaClenéno do tréninku. Pro
aktivaci m. transversus abdominis navrhuje cviCeni s oscilaci ve frontalni roviné. M.
transversus abdominis (TA) nebyl v této praci méteny povrchovym EMG kvili vétsi
naro¢nosti méfeni pro jeho lokaci. M. obliquus internus abdominis mé pomérn¢ veliky
vztah k aktivaci TA. Kaudalni ¢ast svalu TA se spojuje s aponeurosou I0 (Cihdk, 2011).
Arora et al. (2013) tvrdi, Ze pro vétsi aktivaci trupu je vhodné cviceni s pomtickou
Bodyblade® v transverzalni roviné. Pfi symetrickém cvi¢eni s pomickou Marrko
Core® dochazi k rotaci trupu a také ke cviceni ve vice rovinach, coz je pfinosné pro
lepsi zapojeni trupového svalstva. Pti vyhfezech plotének miize byt ale tato rotace

kontraindikovéana (Bergquist-Ullman and Larson, 1997).

Dale jsme se vpraci zaméfili na srovndni hodnoty svalové aktitivity pro
symetrické a asymetrické cviky. Ve vysledcich jsme zjistili, podobné jako Arora et al.
(2013), vetsi aktivitu svalll pro cviky oboustranné, nez pro cviky jednostranné. Na
druhou stranu, Behm et al. (2005) uvedli, Ze jednostrannd povaha cvikl s oscila¢ni
pomitickou mtize vést k vyrazn€jsi asymetrii toc¢ivého momentu, coz podniti svaly trupu
k vétsi aktivaci. Saeterbakken a Fimland (2012) jsou podobného nézoru a tvrdi, Ze na

zlepseni neuromuskularni aktivace jsou idealni jednostranné cviky ve stoji.

Pro rota¢ni charakter symetrickych cvikii s pomickou Marrko Core® byly
predpokladany nejvétsi amplitudy pohybu pro segment Th8. Kapanji (1974) uvadi
nejvetsi pohyb v hrudni patefi mezi obratlem Th7 a Th8. Smérem vzhiiru i smérem dolt

se pohyb v patefi redukuje. Rotace v hrudni patefi mize dosdhnout 25° az 35°.

V této studii byly pozorovany nejvétsi vychylky pfi pohybu patefe (segmenty C7,
Th4, Th8, Th12) u bilateralnich cviki. Ve vysledku nebylo shleddno vyznamnych
rozdilt u velikosti amplitudy mezi obratlemi Th4 a ThS. Median pro aplitudu obratle

Th8 byl naméten 71,49 + 34,88 mm a pro obratel Th4 71,84 + 43,45 mm.

Pii porovnani amplitud vychylek patefe jsme zjistili, Ze soucet vyslednich
amplitud je ucviku ,Left“, vyss$i, nez ucviku ,Reverse”, coz je pravdepodobné
zapfi¢inéné cvicenim nedominantni koncetinou (kterd byva castéji slabsi, neboli hiie
koordinovana pti vykonavani pohybu) (Swinen at al., 1996; Noguchi at al., 2014).

Jako dilezity limit prace chceme uvést velikost vyzkumného souboru. Do této prace
bylo zahrnuto pouze 8 probandil, ktefi netrpéli Zadnou bolesti. Do budoucna

doporucujeme rozsitit kohortu, kretd by se méla skladat i z jedinct trpicich bolestmi zad



ruzné etiologie. Pro lepSi posouzeni problému povazujeme za potiebné zkoumat jedince

s bolesti zad pied, béhem a po terapii s cvicebni pomiickou Marrko Core®.
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Hlavnim cilem diplomové prace byla kimenatickd analyza vybranych segmentt
téla (C7, Th4, Th8, Th12, spojnice akromioni a zadnich spin) za pomoci tii méricich

systému (Qualisys, EMG a Kistler) pfi cvi¢eni s pomtckou Marrko Core®.

Vysledky z EMG ukazaly, Ze u symetrickych cvikli byla zapotiebi vétsi svalova
aktivita mefenych svalli oproti cvikim asymetrickym. Po srovnani asymetrickych cvika

navzajem, vyrazngj$i svalova aktivita byla pozorovana u cviku, ktery byl provadén

[ 24

Pfi porovnavani velikosti amplitud a rychlosti cvi¢eni byla shleddna negativni
korelace signifikantni pouze u bilaterdlnich cvikli. Navzdory poznatku z anatomie a
fyziologie ohledn¢ rotacni funkce segmentu ThS8, se tento fakt u cviku ,Reverse®

nepotvrdil.

Dale bylo zjisténo, ze behem cviceni tihova sila jedince ,,zaté¢zuje* a odstifediva

sloZka sily jedince ,,odlehcuje*.

Pomiicka Marrko Core® je v Ceské republice i na svétovém trhu novinka a proto
je 1 tento druh vyzkumu v soucastnosti jediny na poli ¢eské a zahrani¢ni védy. Efekt
zminéné cvicebni pomiicky nebyl doposud zkoumdn a analyzovan. Diplomova prace
navzdory limitacim uvadi prvni pilotni data pro pomicku Marrko Core®. Pii
interpretaci vysledkl pro jeji vyuziti u populace s bolesti zad jsme opatrni z divodu
malého vzorku probandl, kterd navic netrpéla Zadnou bolesti, a proto to doposud
nemuZeme spolehlivé doporucit pfi zminéné poruSe. Do budoucna doporucujeme
rozs§ifit kohortu, ktetd by se m¢la skladat z jedinct trpicich bolestmi zad rizné etiologie.
Pro lepsi posouzeni problému povaZzujeme za potfebné zkoumat jedince s bolesti zad

pied, béhem a po terapii s cvicebni pomtickou Marrko Core®.



SEZNAM LITERATURY

[1] ARORA, Shruti, et al. The effect of double versus single oscillating exercise devices
on trunk and limb muscle activation. International journal of sports physical therapy,
2013, 8.4: 370.

[2] BALL, N., SCUUR, J. 2013, Electromyography Normalization Methods for High-
Velocity Muscle Action: Review and Recommendations, /n Journal of Applied
Biomechanic, 29 v. 600-608p.

[3] BASMAIJIAN, John V. Muscles alive. Their functions revealed by
electromyography. Academic Medicine, 1962, 37.8: 802.

[4] BEHM, David G., et al. Trunk muscle electromyographic activity with unstable and
unilateral exercises. J Strength Cond Res, 2005, 19.1: 193-201.

[5] BERGQUIST-ULLMAN, Marianne; LARSSON, Ulf. Acute low back pain in
industry: a controlled prospective study with special reference to therapy and
confounding factors. Acta Orthopaedica Scandinavica, 1997, 48. sup170: 1-117.

[5] BERGMARK, Anders. Stability of the lumbar spine: a study in mechanical
engineering. Acta Orthopaedica Scandinavica, 1989, 60.sup230: 1-54.

[6] BIZOVSKA, Lucia, et al. Rovnovaha a moZnosti jejiho hodnoceni. Olomouc, 2017.
ISBN 978-80-244-5260-9.

[7] BOGAERTS, An, et al. Effects of whole body vibration training on postural control
in older individuals: a 1 year randomized controlled trial. Gait & posture, 2007, 26.2:
309-316.

[8] BOSCO, C., et al. Adaptive respsonses of human skeletal muscle to vibration
exposure. Clinical physiology, 1999, 19.2: 183.

[9] BYSTROM, Martin Gustaf; RASMUSSEN-BARR, Eva; GROOTEN, Wilhelmus
Johannes Andreas. Motor control exercises reduces pain and disability in chronic and
recurrent low back pain: a meta-analysis. Spine, 2013, 38.6: E350-E358.

[10] CAPOVA, Jarmila. Terapeuticky koncept" Bazdlni programy a podprogramy”.
Repronis, 2008.

[11] CIHAK, Radomir. Anatomie 1. dil. Praha: Grada, 2011. ISBN 978-80-247-3817-8
[12] CAPPOZZO, Aurelio, et al. Position and orientation in space of bones during
movement: anatomical frame definition and determination. Clinical biomechanics,

1995, 10.4: 171-178.



[13] CROS, Didier P.; SIAO, Peter; VUCIC, Steve. Practical Approach to
Electromyography: An Illustrated Guide for Clinicians. Demos Medical Publishing,
2011.

[14] DE LUCA, Carlo J. Surface electromyography: Detection and recording. DelSys
Incorporated, 2002, 10.2011: 36.

[15] DE LUCA, Carlo J. The use of surface electromyography in biomechanics. Journal
of applied biomechanics, 1997, 13.2: 135-163.

[16] DICKIE, James A., et al. Electromyographic analysis of muscle activation during
pull-up variations. Journal of Electromyography and Kinesiology, 2017, 32: 30-36.
[17] DOBOSOVA, Dominika. Proprioceptivny tréning. Rehabiliticia: odborny casopis
pre otazky liecebnej, pracovnej, psychosocidalnej a vychovnej rehabilitacie. Bratislava:
LIECREH GUTH, 2007, 44(4), 195-208. ISSN 0375-0922.

[18] DYLEVSKY, Ivan. Funkcni anatomie. Praha: Grada, 2009. ISBN 978-80-247-
3240-4.

[19] DYLEVSKY, Ivan, Libuse KUBALKOVA a Leo§ NAVRATIL. Kineziologie,
kineziterapie a fyzioterapie. Praha: Manus, 2001. ISBN 80-902318-8-8.

[20] GOEBEL, J. A, et al. High frequency sway characteristics in the

elderly. Equilibrium research: clinical equilibrometry and modern treatment.
Amsterdam: Elsevier Science Publishers, 1999, 283-90.

[21] HARMAN, Everett A., et al. Intra-abdominal and intra-thoracic pressures during
lifting and jumping. Army research inst. if enviromental medicine Natic. ma, 1987.
[22] HOLUBAROVA, Jitina; PAVLU, Dagmar. Proprioceptivni neuromuskuldrni
facilitace 1. cast. Charles University in Prague, Karolinum Press, 2014.

[23] HORAK, F. B. Postural orientation and equilibrium: what do we need to know
about neural control of balance to prevent falls? Age and Ageing [online]. 2006, vol. 35.
no. 2, 117-il1. [cit. 20. 8. 2018]. Dostupné z:
https://www.cs.cmu.edu/~cga/legs/chamr1.pdf

[24] HORAK, Fay B.; HENRY, Sharon M.; SHUMWAY-COOK, Anne. Postural
perturbations: new insights for treatment of balance disorders. Physical therapy, 1997,
77.5: 517-533..

[25] HUDAK, Radovan; KACHLIK, David. Memorix anatomie. Triton, 2017. ISBN
978-80-7387-959-4



[26] CHUNG, Jun Sub, et al. Effects of flexi-bar and non-flexi-bar exercises on trunk
muscles activity in different postures in healthy adults. Journal of physical therapy
science, 2015, 27.7: 2275-2278.

[27] KAPANIL, 1. A. The physiology of the joints.Edinburgh: Churchill Livingstone,
1974. ISBN 0-443-01209-1.

[28] KENDALL, Florence Peterson, et al. Muscles: Testing and Function, with Posture
and Pain (Kendall, Muscles). Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins, 2005.

[29] KONRAD, Peter. The abc of emg. 4 practical introduction to kinesiological
electromyography, 2005, 1: 30-35. ISBN 0-9771622-1-4.

[30] JANDA, Vladimir; VAVROVA, Marie. Senzomotorické stimulace. Zaklady
metodiky proprioceptivniho cviceni. Rehabilitacia, 1992, 25.3: 14-34.

[31]JJANURA, Miroslav. Biomechanika 2, Ostravska univerzita v Ostrave, 2011. ISBN
978-80-7464-044-5. 79s.

[32] KIM, Jung-Hee, et al. A comparison of flexi-bar and general lumbar stabilizing
exercise effects on muscle activity and fatigue. Journal of physical therapy science,
2014, 26.2: 229-233.

[33]KOLAR, Pavel. Rehabilitace v klinické praxi. Galén, 2009. ISBN, 978-80-7262-
657-1RASOVA, Kamila. Fyzioterapie u neurologicky nemocnych (se zamérenim na
roztrousenou sklerozu mozkomisni). 1. vyd. Praha: CEROS, 2007. 135 s. ISBN 978-80-
239-9300-4.

[34] MORESIDE, Janice M.; VERA-GARCIA, Francisco J.; MCGILL, Stuart M.
Trunk muscle activation patterns, lumbar compressive forces, and spine stability when
using the bodyblade. Physical Therapy, 2007, 87.2: 153-163.

[35] MUELLER, J. et al. 2017. Neuromuscular trunk activation patterns in back pain
patients during one-handed lifting, In World Journal of Orthopedics, 8(2): 142-148.
[36] NOGUCHI, Takanori, et al. Differences in muscle power between the dominant
and nondominant upper limbs of baseball players. The Journal of Strength &
Conditioning Research, 2014, 28.1: 82-86.

[37] NORRIS, Christopher M. Back stability: integrating science and therapy. Human
Kinetics, 2008.

[38] NIGG, Benno Maurus; HERZOG, Walter; HERZOG, Walter. Biomechanics of the
musculo-skeletal system. New York: Wiley, 1999.

[39] O'SULLIVAN, Susan B.; SCHMITZ, Thomas J. Improving functional outcomes in
physical rehabilitation. FA Davis, 2016. ISBN-13: 978-0-8036-4612-4.



[40] OSULLIVAN, Susan B. and SCHMITZ, Thomas J. Improving functional outcomes
in physical rehabilitation. 2. Philadelphia : F.A. Davis Company, 2016. 448p. ISBN
9780803646124.

[41] PAGE, Phil. Sensorimotor training: A “global” approach for balance

training. Journal of Bodywork and Movement Therapies, 2006, 10.1: 77-84.

[42] PALASCAKOVA SPRINGROVA, Ingrid. Akrdini koaktivacni terapie: Acral
coactivation therapy. Vydani druhé. Celakovice: ACT centrum, 2017. ISBN 978-80-
906440-5-2.

[43] PANJABI, Manohar M. The stabilizing system of the spine. Part I. Function,
dysfunction, adaptation, and enhancement. Journal of spinal disorders, 1992, 5: 383-
383.

[44] PANJABI, Manohar M., et al. The stabilizing system of the spine. Part II. Neutral
zone and instability hypothesis. Journal of spinal disorders, 1992, 5: 390-390.

[45] PARAKOVA, B.; MIKOVA, M.; KROBOT, A. Vibrace: Neurofyziologické
aspekty a moznosti klinického vyuziti. Rehabilitace a fyzikalni lékarstvi. 1,2008, s. 11-
17.

[46] PAVLU, Dagmar; STRACHOTOVA, Hana. TERAPIE A TRENINK S
VYUZITIM VIBRACI: SOUCASNY TREND NEBO UCINNY

PROSTREDEK?. Rehabilitation & Physical Medicine/Rehabilitace a Fyzikalni
Lekarstvi, 2011, 18.3. ISSN: 1803-6597

[47] RASEV, E., HAIDER, E. Posturomed: Terapeuticky ndavod pro posturdlni terapii
podle dr. Eugena Raseva. Pullenreuth (Némecko): Haider Bioswing, 2010.

[48] RaSev, E. Testovani posturalni stabilizace motoriky ve vztahu k bolesti zad a
evaluace dysfunkce posturalniho fizeni motoriky metodou posturalni
somatooscilografie. Praha, 2011. 120s. Diserta¢ni prace na UK FTVS. Vedouci prace
Dagmar Pavla

[49] REEVES, N. Peter; NARENDRA, Kumpati S.; CHOLEWICKI, Jacek. Spine
stability: the six blind men and the elephant. Clinical biomechanics, 2007, 22.3: 266-
274.

[50] RICHARDS, Jim; THEWLIS, Dominic. Anatomical models and markers

sets. Biomechanics in clinic and research, Churchill Livingston Elseivier, 2008, 117-

128.



[51] ROBERTSON, D. G. E. et al. Research methods in biomechanics. Library of
Congress Cataloging-in-Publication Data, Champaign, IL: Human Kinetics, USA, 2004,
p.440. ISBN 0-7360-3966-X

[52] SAAL, Joel.S. 1995. The pathophysiology of painful lumbar dirorder. Spine
20:180-183.

[53] SAETERBAKKEN, Atle Hole; FIMLAND, Marius Steiro. Muscle activity of the
core during bilateral, unilateral, seated and standing resistance exercise. European
journal of applied physiology, 2012, 112.5: 1671-1678.

[54] SANTOS, Marcio J.; KANEKAR, Neeta; ARUIN, Alexander S. The role of
anticipatory postural adjustments in compensatory control of posture: 1.
Electromyographic analysis. Journal of Electromyography and Kinesiology, 2010, 20.3:
388-397.

[55] SHUMWAY-COOK, A. & WOOLLACOTT M. H. Motor control: theory and
practical applications. 2nd ed. Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins, c2001.
ISBN 068330643X.

[56] SINCLAIR, J., et al. The efficacy of EMG MVC normalization techniques for
running analyses. Journal of Biomechanics, 2012, 45: S623.

[57] SINCLAIR J. et al. 2015, The Reliability of Electromyographis Normalization
Methods for Cycling Amalyses, In Journl of Human Kinetics v. 46, 19-27p.

[58] SCHWARZ, Daniel, et al. Linearni a adaptivni zpracovani dat. Akademické
nakladatelstvi CERM, 2012SODERBERG, Gary L.; KNUTSON, Loretta M. A guide
for use and interpretation of kinesiologic electromyographic data. Physical therapy,
2000, 80.5: 485-498.

[59] SOUMAR, L. Kinematické analyza. Usti nad Labem: Univerzita JE Purkyné v Usti
nad Labem, 2011. ISBN 978-80-7414-399-1, 2011.

[60] SMITH, Steven W., et al. The scientist and engineer's guide to digital signal
processing. 1997.

[61] SWINNEN, Stephan P.; JARDIN, Kris; MEULENBROEK, Ruud. Between-limb
asynchronies during bimanual coordination: effects of manual dominance and
attentional cueing. Neuropsychologia, 1996, 34.12: 1203-1213.

[62] SPRINGROVA, Ingrid. Funkce, diagnostika, terapie hlubokého stabilizacniho
systému. 2. vyd. Celakovice: Rehaspring centrum, ¢2012. ISBN 978-80-260-1698-4
[63] VAREKA, L. Posturalni stabilita 1. ¢ast — terminologie a biomechanické principy.
Rehabilitace a fyzikalni lékarstvi. 2002,¢.4, s. 115-121.



[64] VAREKA, L. Posturalni stabilita 2. &ast — fizeni, zajisténi, vyvoj, vysetieni.
Rehabilitace a fyzikalni lékarstvi. 2002, €. 4, s. 122-129.

[65] VELE, Frantidek. Kineziologie posturdlniho systému. Karolinum, 1995.

ISBN: 80-7184-100-5.

[66] UHLIKOVA, Katefina. Posturalni stabilizace a rovnovéha —teoretické vychodiska
problematiky a vymezeni pojmu (reSersni prace). Praha, 2016. Diplomové prace na UK
FTVS. Vedouci prace Eugen Rasev.

[67] VELE, Frantiiek; CUMPELIK, Jaroslav; PAVLU, Dagmar. Uvaha nad problémem
,stability “ve fyzioterapii. Rehabilitace a fyzikalni lékarstvi, 2001, 3: 103-105.

[68] VIDEMAN, Tapio; NURMINEN, Markku; TROUP, J. D. 1990 Volvo Award in
clinical sciences. Lumbar spinal pathology in cadaveric material in relation to history of
back pain, occupation, and physical loading. Spine, 1990, 15.8: 728-740.

[69] VOJTA Vaclav and PETERS, Annegret. Vojtuv princip svalové souhry v reflexni
lokomoci a motorické ontogenezi. 3. Praha : Grada Publ., 2010. 179s. ISBN 978-80-
247-2710-3.

[70] WANG, Xue-Qiang, et al. A meta-analysis of core stability exercise versus general
exercise for chronic low back pain. PloS one, 2012, 7.12: €52082.

[71] WEBSTER, John G. Encyclopedia of medical devices and instrumentation. John
Wiley & Sons, Inc., 2006. 6 (2), 686. ISBN-10 0-470-04071-8.

[72] WHITE, Augustus A., et al. Clinical biomechanics of the spine. Philadelphia:
Lippincott, 1990. ISBN 0-397-50720-8.

[73] WHITE, Augustus A.; SOUTHWICK, Wayne O.; PANJABI, Manohar M. Clinical
instability in the lower cervical spine a review of past and current concepts. Spine, 1976,
1.1: 15-27.

Internetové zdroje:

[74] BIOMECHANIKA POHYBU. Kinematick4 analyza [online]. [cit. 22.01.2018].
Dostupné z: <http://www.biomechanikapohybu.upol.cz/net/index.php/poloka-menu-
2/0-metod/60-3d-kinematicka-analyza>.

[75] BODYBLADE. [cit. 14.04.2018]. Dostupné z: <http://www.bodyblade.com>.

[76] KISTLER [online]. 2018 [cit. 14.04.2018]. Dostupné z:
<https://www.kistler.com/en/applications/sensor-technology/biomechanics-and-force-
plate/>.

[77] KISTLER. Kistler Mars. [online]. 2018 [cit. 14.04.2018]. Dostupné z:
<https://www kistler.com/?type=669&fid=473 &model=download>.


http://www.biomechanikapohybu.upol.cz/net/index.php/poloka-menu-2/o-metod/60-3d-kinematicka-analyza
http://www.biomechanikapohybu.upol.cz/net/index.php/poloka-menu-2/o-metod/60-3d-kinematicka-analyza
http://www.bodyblade.com/
https://www.kistler.com/en/applications/sensor-technology/biomechanics-and-force-plate/
https://www.kistler.com/en/applications/sensor-technology/biomechanics-and-force-plate/
https://www.kistler.com/?type=669&fid=473&model=download

[78] KISTLER Multicomponent Force Plate. [online]. 2008 [cit. 14.04.2018]. Dostupné
z: <https://www kistler.com/?type=669&{id=60746&model=document>.

[79] MARRKO. [online]. 2008 [cit. 14.09.2018]. Dostupné z: <http://marrko.com/the-
story/>.

[80] OTEE et al. Haider Bioswing [online]. 2014 [cit. 22.01.2018]. Dostupné z:
http://www.bioswing.de/sites/bioswing.de/files/categorized-
downloads/files/propriomed 15 en.pdf.>.

[81] PUTA, CHristian.; HERBSLEB, Merco. Propriomed: Trainings und
Therapiesysteme [online]. Pullenreuth (Némecko): Haider Bioswing, 2007 [cit. 2018-
09-15]. Dostupné z:

<http://www.ratio.ch/admin/userfiles/therapieanleitung propriomed deutsch 89660865
_40.pdf>.

[82] PUTA, CHristian.; HERBSLEB, Merco. Propriomed: Trainings und
Therapiesysteme [online]. Pullenreuth (Némecko): Haider Bioswing, 2007 [cit. 2018-
09-15]. Dostupné z:

<http://www.ratio.ch/admin/userfiles/therapieanleitung propriomed deutsch 89660865
_40.pdf>.

[83] QUALISYS. Qualisys Track Manager. [online]. 2018 [cit. 14.04.2018]. Dostupné
z: <https://www.qualisys.com/software/qualisys-track-manager/>.

[84] QUALISYS. Qualisys Track Manager - User Manual. (2011). Qualisys AB,
Sweden. Dostupné z:<http://fy.chalmers.se/~f7xiz/TIF081C/QTM-usermanual.pdf >
[76] SINCLAIR, J. The kinetics, kinematics and energy requirements of distance
running. Implications for footwear design. 2012. PhD Thesis. University of Central
Lancashire. <http://clok.uclan.ac.uk/8512/1/Sinclair%20Jonathan%20Final%?20e-
Thesis%20%28Master%20Copy%29.pdf>.

[85] SPINE [online]. 2008 [cit. 13.05.2018]. Dostupné z:

<http://www.spine.cz/index.php/standardy/leceni-urazu-krcni-patere>.


https://www.kistler.com/?type=669&fid=60746&model=document
http://marrko.com/the-story/
http://marrko.com/the-story/
http://www.bioswing.de/sites/bioswing.de/files/categorized-downloads/files/propriomed_15_en.pdf
http://www.bioswing.de/sites/bioswing.de/files/categorized-downloads/files/propriomed_15_en.pdf
http://www.ratio.ch/admin/userfiles/therapieanleitung_propriomed_deutsch_89660865_40.pdf
http://www.ratio.ch/admin/userfiles/therapieanleitung_propriomed_deutsch_89660865_40.pdf
https://www.qualisys.com/software/qualisys-track-manager/
http://fy.chalmers.se/~f7xiz/TIF081C/QTM-usermanual.pdf
http://clok.uclan.ac.uk/8512/1/Sinclair%20Jonathan%20Final%20e-Thesis%20%28Master%20Copy%29.pdf
http://clok.uclan.ac.uk/8512/1/Sinclair%20Jonathan%20Final%20e-Thesis%20%28Master%20Copy%29.pdf
http://www.spine.cz/index.php/standardy/leceni-urazu-krcni-patere

