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Abstrakt

Název: Analýza svalové £innosti p°i to£ení volantem

Cíle práce: Cílem diplomové práce je na základ¥ dostupných literárních pramen·

nastínit problematiku ergonomie °ízení automobilu. Provést elektromyogra�ckou

analýzu aktivity vybraných sval· ramene a kinematickou analýzu pohybu loketní-

ho a ramenního kloubu p°i to£ení volantem s jeho rozdílným uchopením. Dal²ím

cílem je zasadit nam¥°ená data elektrické aktivity jednotlivých sval· do kontextu

s optimální aktivací p°i stereotypn¥ provád¥ných £innostech.

Metody: Výzkum má charakter pilotní studie. Pro získání teoretických výcho-

disek diplomové práce byla provedena literární re²er²e dané problematiky. Expe-

riment se zabýval elektrickou aktivitou sval· ramene a kinematikou ramenního

a loketního kloubu p°i kontralaterálním a ipsilaterálním to£ením volantem s t°e-

mi r·znými zp·soby jeho uchopení. Na základ¥ anketního ²et°ení byli z d·vodu

technické náro£nosti experimentu vybráni pouze dva probandi. Na podklad¥ te-

oretických poznatk· byla pomocí povrchové elektromyogra�e snímána elektrická

aktivita m. deltoideus pars anterior, m. deltoideus pars medialis, m. pectoralis

major pars clavicularis a m. triceps brachii caput longum, m. pectoralis major

pars sternocostalis, m. biceps brachii, m. deltoideus pars posterior, m. infraspina-

tus a m. triceps brachii caput laterale. Elektromyogra�cké vy²et°ení a kinematická

analýza ramenního a loketního kloubu byly provedeny sou£asn¥ a nam¥°ená data

následn¥ interindividuáln¥ vyhodnocena.

Výsledky: Výsledky nazna£ují rozdílnou aktivaci vybraných sval· horní kon£e-

tiny p°i to£ení volantem s jeho odli²ným uchopením. P°i ipsilaterální rotaci vo-

lantu byla zji²t¥na velmi nízká aktivita m. triceps brachii caput longum ve v²ech

testovaných pozicích. Elektrická aktivita sval· byla dále uvedena v souvislosti s

rozmezím hodnot, které je ozna£ováno jako optimální p°i vykonávání stereotyp-

ních pohyb·. Z malého vzorku hodnocených subjekt· nelze vyvodit, která pozice

pro uchopení volantu je p°i °ízení nejvýhodn¥j²í.

Klí£ová slova: Elektromyogra�e, svalová aktivita, volant, pozice rukou, to£ení

volantem, kinematická analýza pohybu, automobilová ergonomie.



Abstract

Title: Analysis of muscle activity during steering wheel movement

Objectives: The aim of this thesis is to process an automotive ergonomy issue.

Futhermore, to analyse upper extremity movement and electrical activity of spe-

ci�ed shoulder muscles during steering wheel movement with a di�erent hand

placement. Another aim is to compare measurred electromyographic data with

an optimal range of muscle activity during repetitive tasks.

Methods: The thesis has a character of a pilot study. Teoretical basis has been

obtained by a review of literature deal with similar questions. Experimental part

has been concerned with electrical activity of speci�ed shoulder muscles and moti-

on analysis of upper extremity during contralateral and ipsilateral steering wheel

movement with a di�erent hand placement. Only two subjects has been chosen

due to a technical di�culty of experiment. The electrical activity of muscles has

been analysed with surface electromyography. There has been measured following

muscles: m. deltoideus pars anterior, m. deltoideus pars medialis, m. pectoralis

major pars clavicularis a m. triceps brachii caput longum, m. pectoralis major

pars sternocostalis, m. biceps brachii, m. deltoideus pars posterior, m. infraspi-

natus a m. triceps brachii caput laterale. The electrical activity of muscles and

the motion of upper extremity have been recorded all at once and data has been

interpreted separately for each subject.

Results: Results suggest a di�erence in muscle activation in relation to di�e-

rent hand placement on steering wheel. Low activity of m. triceps brachii caput

longum during ipsilateral steering wheel rotation has been observed in all three

cases. Meassured activity has been compared with the optimal muscle activity

during repetitive tasks. There is no possibility to determine which hand position

is optimal because of a small amount of messured of subjects.

Keywords: Electromyography, muscle activity, steering wheel, hand placement,

steering movement, motion analysis, automotive ergonomy.
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Seznam pouºitých symbol·

a zkratek

A acromion

AC acromioclaviculární

AP ak£ní potenciál

ARV average recti�ed value

BIC m. biceps brachii caput laterale

C7 sedmý kr£ní obratel

£. £íslo

DELT-A m. deltoideus pars anterior

DELT-M m. deltoideus pars medialis

DELT-P m. deltoideus pars posterior

EMG elektromyogra�e

E epicondylus lateralis

FTVS UK Fakulta t¥lesné výchovy a sportu Univerzity Karlovy

HK horní kon£etina

horiz. horizontální

INFRAS m. infraspinatus

m. sval

MJ motorická jednotka

MVC maximální volní kontrakce

O olecranon

PECT-C m. pectoralis major pars clavicularis

PECT-S m. pectoralis major pars sternocostalis

PHK pravá horní kon£etina

Sr processus styloideus radii

Su processus styloideus ulnae

RMS root mean square
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SS sou°adný systém

Th10 desátý hrudní obratel

TRIC-LAT m. triceps brachii caput laterale

TRIC-LONG m. triceps brachii caput longum

2D dvourozm¥rný

3D trojrozm¥rný
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1. Úvod

Automobilový sv¥t pat°í mezi velmi aktivní a konkuren£ní oblasti lidské £in-

nosti. �ízení vozidla £asto vyºaduje déletrvající sezení. Zaujímání statické polohy

trupu a dolních kon£etin a stereotypní hybnost horních kon£etin p°i °ízení m·ºe

mít negativní dopad na pohybový aparát, který je p°ípadn¥ podpo°en p·sobením

vibrací £i ergonomickými nedostatky sedadla a ovládacích prvk·.

Diplomová práce se zabývá t°emi moºnostmi uchopení volantu v souvislosti

s aktivitou vybraných sval· ramene a pohybem horní kon£etiny p°i °ízení.

Tato práce se skládá ze dvou £ástí. Teoretická £ást je zam¥°ena na automobi-

lovou ergonomii, problematiku svalového p°etíºení p°i opakovan¥ provád¥né £in-

nosti, biomechaniku svalové kontrakce a biomechaniku ramene. Dále je uvedena

re²er²e prací, zabývajících se svalovou aktivitou p°i °ízení automobilu a charakte-

ristika pouºitých objektiviza£ních metod (povrchová elektromyogra�e, kinematic-

ká analýza pohybu). Praktická £ást se zabývá návrhem, provedením experimentu

a odpov¥dí na °e²ené otázky. Pomocí povrchové elektromyogra�e byla snímána

elektrická aktivita m. deltoideus pars anterior, m. deltoideus pars medialis, m. pec-

toralis major pars clavicularis a m. triceps brachii caput longum, m. pectoralis

major pars sternocostalis, m. biceps brachii, m. deltoideus pars posterior, m. in-

fraspinatus a m. triceps brachii caput laterale p°i kontralaterální a ipsilaterální

rotaci volantu a sou£asn¥ zaznamenána kinematika horní kon£etiny. Výsledná

svalová aktivita byla interindividuáln¥ porovnána.
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2. Teoretická východiska práce

2.1 Ergonomie

Na ergonomii lze nahlíºet dv¥ma zp·soby. První se zabývá pracovníkem, p°í-

strojem, se kterým pracuje a prost°edím, ve kterém se pracovní £innost odehrává.

Cílem je vytvo°ení co nejlep²í pracovní situace s p°íznivým vlivem na pracovní-

kovo psychické i fyzické zdraví a efektivitu provád¥né £innosti. Druhý zp·sob

zkoumá interakci vytvo°eného produktu s jeho uºivatelem [Bhattacharya, 2011].

2.1.1 Ergonomie °ízení automobilu

Ovládání vozidla pomocí pedál· a volantu poskytuje °idi£i pouze omezený pro-

stor pro zm¥nu polohy t¥la. Obecné rizikové faktory vzniku muskuloskeletálních

obtíºí související s pracovní £inností zahrnují práci v nevhodné pozici, nadm¥rn¥

se opakující £innost a zvedání t¥ºkých b°emen [Costa, 2010]. Dlouhotrvající sta-

tický sed v automobilu je ve spojení s p·sobením vibrací a namáháním pohybové-

ho aparátu p°í£inou £astého výskytu bolesti zad, ²íje a ramen [Magnusson, 1996].

Jako riskantní je ozna£ován sedavý charakter pracovní £innosti trvající déle neº

p¥t hodin denn¥ [Ariens, 2000].

Pozici páte°e a pohyb kon£etin p°i °ízení automobilu je moºné p°ímo ovlivnit

ergonomickou konstrukcí a polohou sedadla a ovládacích prvk· [Andersson, 1974,

Gkikas, 2013].

Souhrn poºadavk· na sezení °idi£e je následující. Sedadlo automobilu by m¥lo

zaji²´ovat stabilitu, komfort, dobré zorné podmínky a optimální umíst¥ní ovla-

da£·. Vhodná je nastavitelnost p°edozadního posunu a vý²ky sedadla, sklon¥ní

zádové op¥ry, volantu, bederní a ²íjové op¥rky. Sedací plocha by m¥la být ana-

tomicky °e²ená, podpírající hrboly sedacích kostí. Tvar sedadla podporuje sed

s dolními kon£etinami lehce od sebe. Sedadlo by se m¥lo dotýkat dvou t°etin

stehen a jeho doporu£ovaný sklon je 6�10◦ pro lep²í kontakt s op¥radlem a správ-

né podep°ení pánve. Vzdálenost sedadla od pedál· by m¥la být taková, aby p°i

maximálním se²lápnutí brzdového a spojkového pedálu z·stávaly dolní kon£etiny

v mírné semi�exi. Zap°ením se do seda£ky je takto moºno vyvinout maximální
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sílu p°i nutnosti náhlého brzd¥ní. Sedadlo je optimáln¥ v takové vý²ce, ºe me-

zi st°echou a vrcholem hlavy °idi£e z·stává minimální vzdálenost 7 cm. Zádová

op¥ra by m¥la mít souvislou plochu s d·razem na správnou oporu pánve, kostr£e

a celé páte°e z hlediska stabilizace i sníºení p°enosu vibrací. Op¥radlo a seda£ka

svírají úhel 95 � 100◦, aby m¥l °idi£ moºnost pod pánví cítit pohyb automobilu

a p°es záda se mohl vjem p°enést do st°edního ucha. V¥t²í úhel m·ºe vést k mik-

rospánku a p°i £elním nárazu m·ºe dojít k tomu, ºe t¥lo °idi£e podjede pod spodní

£ástí pásu a hlavou se zachytne o jeho horní £ást. Vý²ka zádové op¥ry je dle typu

vozidla individuální, obecn¥ se doporu£uje vy²²í. St°ed bederní op¥rky by se m¥l

nacházet asi 5 cm nad h°ebeny pánevních kostí, ideální je její individuální na-

stavitelnost. Bo£ní stabilitu sedu zaji²´ují zvý²ené bo£ní okraje op¥rky. Op¥rka

hlavy a ²íje odleh£uje zatíºení sval· ²íjových a ramenních a chrání kr£ní páte°

p°ed úrazem. Musí být nastavitelná v horizontální i vertikální rovin¥, její sklon

od vertikály by m¥l být 5 aº 10◦. Vrchol op¥rky by se m¥l nacházet minimáln¥

v ose temene, ideáln¥ 5 cm nad ním.

Obrázek 2.1: Optimální sed °idi£e automobilu [Harrison, 2000]

Pedály mají být umíst¥né symetricky a ne p°íli² vysoko - tak aby chodi-

dlo nemuselo setrvávat v exten£ním postavení. Obsluha pedál· je téº ovlivn¥-

na sklonem sedací plochy a zaoblením p°edního okraje seda£ky [BESIP, 2012,

Gilbertová, 2002].

P°i vhodném umíst¥ní rukou na volantu nedochází k p°et¥ºování ramenních
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pletenc· b¥hem °ízení, horní kon£etiny nek°íºí dráhu £elních airbag· a z dané

pozice je pro jeho oto£ení moºné vyvinout co nejv¥t²í svalovou sílu.

Aktivita ramenních sval· je ovlivn¥na vý²kou manipula£ní roviny. Jejich v¥t²í

zatíºení je eliminováno umíst¥ním rukou pod úrovní ramen [Ariens, 2000]. Úhlové

rozmezí pohybu ramenních kloub·, optimální p°i °ízení je následující. V sagitální

rovin¥ se pravý ramenní kloub nachází mezi 15◦ extenze a 45◦ �exe, v rovin¥

frontální v rozmezí 0 aº 30◦ abdukce. Levý ramenní kloub se v sagitální rovin¥

nachází mezi 10◦ extenze a 45◦ �exe [Chung, 2004].

P°i vyst°elení airbagu by m¥la být minimální vzdálenost mezi hrudníkem a vo-

lantem 25 cm. Pro dosaºení optimální pozice °idi£e, kdy z·stává zachován kontakt

se zádovou op¥rou se doporu£uje vzdálenost hrudníku k volantu p°ibliºn¥ na dv¥

t°etiny délky horní kon£etiny. Nataºená horní kon£etina by se m¥la volantu do-

týkat záp¥stím [BESIP, 2012].

U supinovaného p°edloktí jsou radius a ulna umíst¥ny paraleln¥ a p°i vyst°elení

airbagu se tak zatíºení lépe rozloºí mezi ob¥ kosti. V¥t²ina °idi£· v²ak preferuje

�slab²í� pozici (pronaci), kdy se ob¥ kosti k°íºí a m·ºe tak snadn¥ji dojít k jejich

zlomení [Conroy, 2007, Hault-Dubrulle, 2011a, Hault-Dubrulle, 2011b].

N¥kte°í auto°i [BESIP, 2012, Hault-Dubrulle, 2011a, Serra, 2008] povaºují za

nejbezpe£n¥j²í drºení volantu v míst¥, kde se na ciferníku nachází �3 a 9 hodin�.

Udávají, ºe tato pozice navíc umoº¬uje správné p·sobení a rozloºení ovládacích

sil. Pokud je to nutné, je moºné maximální pooto£ení volantem bez p°ehmatu a na

ob¥ strany lze oto£it o stejný úhel. P°i vyst°elení airbagu potom dojde k rozev°ení

horních kon£etin.

Gilbertová [Gilbertová, 2002] doporu£uje pozici �2 a 10 hodin� a �4 a 8 hodin�.

Walton [Walton, 2005] uvádí, ºe pokud by se p°i °ízení dodrºela ergonomická pra-

vidla pro psaní na klávesnici u po£íta£e (90◦ �exe loketních kloub·, paºe vertikál-

n¥, p°edloktí horizontáln¥), potom by se na v¥t²in¥ volant· ruce °idi£e nacházely

v míst¥ �4 a 8 hodin�.

14



2.2 Fyziologie kosterních sval·

2.2.1 Kosterní svalová tká¬

Kosterní svalová tká¬ je sloºena z dlouhých mnohojaderných svalových vláken,

jejichº kontrakce podléhá volní kontrole [Konrádová, 2000]. Svaly jsou struktury

p°evád¥jící chemickou energii na mechanickou práci a teplo. Vyzna£ují se excitabi-

litou a kontraktibilitou. Díky excitabilit¥ reagují na chemické stimuly generováním

elektrického signálu (=ak£ního potenciálu). Kontraktibilita vypovídá o unikátní

schopnosti svalu se zkrátit a z toho plynoucí produkci pohybu [Bartlett, 2007].

Mezi svalovými vlákny existují odli²nosti ve velikosti kontrakce, nár·stu nap¥-

tí a náchylnosti k únav¥. Rozli²ujeme dva základní typy svalových vláken. Pomalá

oxidativní £ervená vlákna (Typ I) jsou adaptovaná na déletrvající a pomalé sta-

hy. Rychlá glykolytická bílá vlákna (Typ II) mají krátké trvání zá²kub· a jsou

specializována na jemné a p°esné pohyby [Ganong, 2005].

2.2.2 Mechanismus svalové kontrakce

Mechanismus svalové kontrakce spo£ívá v zasouvání tenkých (aktinových) my-

o�lament mezi tlustá (myozinová) myo�lamenta. Z hlediska zm¥ny svalové délky

rozli²ujeme kontrakci izometrickou a anizometrickou. Anizometrická kontrakce se

dále d¥lí na koncentrickou a excentrickou [Janura, 2003].

Elektrická aktivita £inného svalu, ak£ní potenciál (AP), vzniká tehdy, kdyº

depolariza£ní vzruch p°estoupí potenciál na úrovni prahu a vyvolá otevírání sod-

ných kanál·. D·sledkem nár·stu hladiny sodíku je zvý²ení �pozitivity� uvnit°

bu¬ky a postupný rozvoj ak£ního potenciálu. Ak£ní potenciál se ²í°í po membrá-

n¥ svalových vláken k terminálním cisternám sarkoplazmatického retikula. Odtud

jsou uvoln¥ny vápenaté kationty, které se naváºí na troponin a vytvo°í se vazba

mezi aktinem a myozinem. Výsledkem je zkrácení sarkomery a následn¥ celého

svalového vlákna [Janura, 2003, Konrádová, 2000, Rokyta, 2010].
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2.2.3 Gradace svalového nap¥tí

Pro ekonomické provedení pohybu je t°eba dosaºení a udrºení ur£itého svalo-

vého nap¥tí a optimální kooperace a koordinace aktivních sval· ve skupin¥.

Gradace svalového nap¥tí vychází ze dvou základních princip· - prostorové

a £asové sumace. P°i nízké úrovni svalového nap¥tí (do 30 % maximální síly) roste

frekvence vzruch· malého po£tu motorických jednotek [Janura, 2003]. S rostou-

cím poºadavkem na velikost svalové síly se dle Adrian-Brockova zákona zvy²uje

po£et vzru²ených motorických jednotek (prostorová sumace). K dal²ímu nár·stu

síly (nad 70 % maxima) dochází zvy²ováním frekvence vzruch· (£asová sumace),

jeº p°icházejí k aktivovaným motorickým jednotkám a zapojením doposud neak-

tivních MJ [Janura, 2003, Véle, 2006].

2.2.4 Vztah mezi nap¥tím a délkou sarkomery

Výsledná svalová síla je sou£tem aktivní a pasivní síly. Velikost aktivní sí-

ly je ur£ena kontraktilními elementy svalu (základními ur£ovateli jsou plocha

fyziologického p°í£ného pr·°ezu svalu, délka svalového vlákna a celková svalo-

vá masa). Pasivní síla závisí vlastnostech spojovacích tkání, kdy se s nar·stají-

cím protaºením svalu zvy²uje podíl elastických komponent na jeho celkové tenzi

[Janura, 2003, Kalichová, 2011].

Nap¥tí svalového vlákna je maximální (viz obr. 2.2) v jeho tzv. klidové dél-

ce (2 − 2, 5 µm), kdy se aktinová a myozinová myo�lamenta nejvíce p°ekrývají

a mohou vytvo°it maximální po£et vazeb [Bartlett, 2007, Ganong, 2005].

P°i koncentrické kontrakci m·ºe sval vyvinout maximální sílu p°i 30 % rych-

losti a síly maxima. Síla vyvinutá koncentrickou svalovou £inností je vºdy men-

²í, neº je tomu u izometrické kontrakce vyvinuté p°i optimální svalové délce

[Hamill, 2009].
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Obrázek 2.2: Vztah mezi délkou sarkomery a svalovou sílou - upraveno dle Enoky

[Enoka, 1989]

2.3 Syndrom z opakovaného p°etíºení

Syndrom z opakovaného p°etíºení je £eským ekvivalentem anglického pojmu

�Repetitive Strain Injury� [Da¬ková, 2001]. Syndrom zahrnuje poruchy, vznikající

zejména v d·sledku stereotypn¥ provád¥ných pohyb·, dlouhodobého vykonávání

pohybu bez moºnosti odpo£inku, nevhodného drºení t¥la a pod vlivem psychoso-

ciálních faktor·. Nej£ast¥ji se vyskytuje u osob se sedavým charakterem zam¥st-

nání, kdy je typicky vyºadováno dlouhotrvající £i £asté vyvíjení malé svalové síly

[Bhattacharya, 2011].

Dle Da¬kové [Da¬ková, 2001] syndrom zahrnuje poruchy nespeci�cké, kterými

jsou nap°íklad bolest sval· horních kon£etin a jejich rychlej²í unavitelnost, pocity

mraven£ení a brn¥ní £i bolestivost ²íje. Dle Tuldera [Tulder, 2007] jsou sou£ás-

tí i poruchy speci�cké, nap°íklad syndrom karpálního, Guyonova £i kubitálního

tunelu, tendinitida záp¥stí a ruky. Dále uvádí, ºe ºádná z dostupných hypotéz

vzniku syndromu z opakovaného p°etíºení není dostate£n¥ podloºena v¥deckými

d·kazy. Pravd¥podobn¥ se jedná o difúzní neuromuskulární poruchu s mechanic-

kými a fyziologickými zm¥nami uvnit° svalu.

U osob s bolestí trapézového svalu, £asto ve své profesi zaujímající statickou

pozici po dlouhou dobu, bylo nalezeno rozt°epení svalových vláken typu I, uka-

zující na mitochondriální dysfunkci a sníºení krevního zásobení v po²kozeném
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regionu [Kadi, 1998]. Dysfunkce a bolest je spojená se zm¥nou regulace hladiny

vápníku, zm¥nou a koncentrace iont·, ovliv¬ujících aktivitu svalu. Dlouhodobé

p°et¥ºování ovliv¬uje kvalitou provedení pohybu, svalovou sílou a hladinu zán¥t-

livých mediátor· v krvi a tkáni [Sjogaard, 1988].

2.4 Biomechanika ramene a loketního kloubu

2.4.1 Biomechanika ramene

Rameno dle Véleho [Véle, 2006] zahrnuje ramenní pletenec a ramenní kloub

(glenohumerální kloub). Ramenní pletenec je sloºitý komplex, skládající se z acro-

mioclaviculárního, sternoclaviculárního a scapulothoracálního kloubu, které dále

dopl¬uje kloub subdeltový.

Ramenní kloub je kulový kloub volný, umoº¬uje tedy velký pohybový rozsah.

Pohyb v ramenním kloubu je sloºitý a podílí se na n¥m celý ramenní pletenec.

Z popisného hlediska je rozli²ována abdukce, addukce, ventrální a dorzální �exe

a vnit°ní a zevní rotace.

Abdukce a ventrální �exe paºe nad 90◦ je ozna£ována jako elevace a probíhá

následujícím zp·sobem. Prvních 30◦ abdukce se uskute£¬uje pouze v glenohume-

rálním kloubu. Mezi 30 a 170◦ se pohyb odehrává ze dvou t°etin v glenohume-

rálním kloubu a z jedné t°etiny v kloubu thoracoscapulárním (Na kaºdých 15◦

pohybu se podílí 5◦ thoracoscapulární kloub a 10◦ glenohumerální). Abdukce pa-

ºe je spojená s elevací klí£ku, p°i£emº p°i pohybu do 90◦ je kaºdých 10◦ pohybu

spojeno s 4◦ elevace laterálního klí£ku v sternocostálním kloubu, nad 90◦ je pohyb

v sternocostálním kloubu omezen nap¥tím lig. costoclaviculare. Mezi 80 aº 90◦

abdukce za£íná rota£ní pohyb klí£ku, k dosaºení plné elevace je celkový rozsah

jeho rotace 45 aº 55◦ [Bartoní£ek, 2004].

Mechanismus ramene £lov¥ka se skládá z hrudníku, claviculy, lopatky a paºní

kosti. Jako iniciátory pohybu jsou ozna£ovány m. pectoralis major, m. latissimus

dorsi a m. deltoideus. Rotátorovou manºetu tvo°í m. supraspinatus, m. subsca-

pularis, m. supraspinatus a m. teres minor. Lopatku a klí£ní kost k hrudníku

p°ipojuje ²est sval·: m. trapezius, m. serratus anterior, mm. rhomboideii, m. le-

vator scapulae, m. pectoralis minor a m. subclavius [Valenta, 1999].
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Rotace volantu p°i °ízení automobilu je zaji²´ována zejména svaly v oblasti

ramene [Pick, 2006]. Pohyb paºe je sloºený z �exe/extenze, abdukce/addukce

a vnit°ní/zevní rotace

P°i �exi paºe se v prvních dvou fázích pohybu (do 90◦) zapojuje m. deltoideus

pars anterior, m. coracobrachialis a m. pectoralis major pars clavicularis, pohyb

brzdí m. teres major, m. teres minor a m. infraspinatus [Véle, 2006]. Extenzo-

ry ramenního kloubu jsou m. teres major, m. teres minor, m. deltoideus pars

posterior a m. latissimus dorsi [Kapandji, 2002].

Addukce, kterou je z výchozího p°ipaºení moºno provést pouze v kombinaci

s �exí nebo extenzí paºe, se ú£astní m. teres major, m. latissimus dorsi, m. pec-

toralis major a mm. rhomboideii [Kapandji, 2002]. V první fázi abdukce (do 45◦)

se v po£átku pohybu uplat¬uje více m. supraspinatus a pozd¥ji za£ne p°evaºo-

vat m. deltoideus pars medialis, p°i£emº se tohle po°adí m·ºe individuáln¥ li²it

[Véle, 2006].

Na vnit°ní (mediální) rotaci paºe se podílejí m. latissimus dorsi, m. subsca-

pularis, m. teres major a m. pectoralis major, m. pectoralis minor a m. serra-

tus anterior. Zevní (laterální) rotace se ú£astní m. supraspinatus, m. infras-

pinatus, m. teres minor a m. subscapularis, mm. rhomboideii a m. trapezius

[Kapandji, 2002, Véle, 2006].

2.4.2 Biomechanika loketního kloubu

Loketní kloub je kloubem sloºeným, který je z funk£ního hlediska moºné roz-

d¥lit na kladkový kloub humeroulnární a válcový proximální kloub radioulnární.

Umoº¬uje �ek£n¥ - exten£ní a supina£n¥ - prona£ní pohyb. Flexe a extenze se

odehrává v kloubu humeroradiálním a humeroulnárním. Rozsah pohybu je p°i-

bliºn¥ 125 aº 145 ◦. Supinace a pronace se odehrává sou£asn¥ v kloubu hume-

roradiálním a v kloubech radioulnární proximálním i distálním. P°i pohybu se

m¥ní vzájemné postavení radia a ulny. Celkový rozsah pohybu je p°ibliºn¥ 190 ◦

[Bartoní£ek, 2004].
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2.5 Kinematická analýza pohybu

Kinematická analýza popisuje pohyb bez zohledn¥ní sil, které jej zp·sobují.

Rozli²ujeme kvalitativní a kvantitativní analýzu. Výstupem kvantitativní analý-

zy jsou oproti kvantitativní analýze £íselné hodnoty, zpravidla udávající velikost

fyzikálních veli£in. Kvantitativní analýza zahrnuje metody dynamické a kinema-

tické. Mezi kinematické metody se °adí nap°íklad goniometrie, akcelerometrie,

stroboskopie a kinematogra�cká metoda [Janura, 2004].

2.5.1 Analýza pohybu horní kon£etiny pomocí kimemato-

gra�cké vy²et°ovací metody

Kinematogra�cká vy²et°ovací metoda analyzuje pohyb pomocí videozáznamu

d·leºitých bod·, segment· nebo celého t¥la v rovin¥ £i v prostoru. Prostorová

analýza vyºaduje de�nování polohy bodu pomocí t°í sou°adnic a p°i záznamu po-

hybu je podmínkou jeho viditelnost minimáln¥ dv¥ma kamerami [Janura, 2004].

P°i hodnocení pohybu ºivých organism· jsou segmenty obvykle ur£eny pomo-

cí vybraných antropometrických bod·, na které se umis´ují zna£ky (markery).

V p°ípad¥ prostorové analýzy je kaºdý segment de�nován alespo¬ t°emi body.

P°i analýze videozáznamu se v²ak nepracuje p°ímo s anatomickými body, ale

s jejich projekcí na k·ºi. Proto je nutné umístit zna£ky na kostní vý£n¥lky s ten-

kou podkoºní vrstvou tak, aby docházelo k co nejmen²ímu posunu k·ºe v·£i

antropometrickému bodu [Janura, 2004].

Pro porovnatelnost výsledk· je t°eba dodrºovat pravidla, ur£ující místo a zp·-

sob upevn¥ní zna£ek na segment [Janura, 2004]. Dle Anglina [Anglin, 2000] vzá-

jemné porovnání výsledk· £asto nedovolují odli²nosti v provedení experimentu

a rozdílná analýza výstupních hodnot.

Standardizace pohybové analýzy horní kon£etiny skrývá °adu úskalí v po-

rovnání s dolní kon£etinou. Horní kon£etina se vyzna£uje velkou pohyblivostí

a m·ºe vykonávat °adu úloh, které mohou být navíc provedeny velmi variabiln¥

[Andel, 2008].

Re�exní markery mohou být umíst¥ny na odli²ných antropometrických bo-

dech. Nap°íklad Rettig [Rettig, 2009] p°i modelování pohybu horní kon£etiny
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zvolil st°ed claviculy, processus xiphoideus, spinální výb¥ºek obratle C7, spinál-

ní výb¥ºek obratle Th10, acromion, na ulnu distáln¥ od olecranonu, processus

styloideus ulnae, processus styloideus radii a na tuberossitas deltoidea humeri.

Rab [Rab, 2002] nalepil re�exní markery na temeno, C7, bilateráln¥ na ucho, AC

kloub, olecranon, processus styloideus radii, processus styloideus ulnae, hlavi£ku

t°etího metakarpu a na spina iliaca anterior superior.

Nejednotnost se vyskytuje i v analýze pohybu lopatky. Její polohu lze ur-

£it staticky palpací (£asov¥ náro£ný zp·sob) nebo dynamicky invazivní cestou

[Rab, 2002]. Výsledky studií [Karduna, 2001, Meskers, 2007] ukazují, ºe sledová-

ní pohybu lopatky pomocí markeru umíst¥ného na acromionu je platné v rozsahu

do 120◦ �exe paºe u jedinc· bez patologie v oblasti ramene. Kv·li obtíºné loka-

lizaci scapuly Rab [Rab, 2002] doporu£uje hodnotit pozici horní kon£etiny v·£i

trupu.

P°esné m¥°ení rotace claviculy neinvazivní cestou je také velmi obtíºné

[Ludewig, 2004].

2.6 Elektromyogra�e

Elektromyogra�e (EMG) je experimentální vy²et°ovací metoda snímající

ak£ní potenciály aktivních motorických jednotek v okolí elektrody. Rokyta

[Rokyta, 2010] uvádí, ºe klidový potenciál bun¥k p°í£n¥ pruhovaného svalu se

pohybuje v rozmezí -80 aº -90 mV, ak£ní potenciál dosahuje hodnot kolem 20 aº

30 mV.

Rozli²ujeme jehlovou a povrchovou elektromyogra�i. P°edností povrchové

EMG je moºnost relativn¥ snadného a neinvazivního snímání aktivity n¥kolika

sval· sou£asn¥ [Krobot, 2011].

Pomocí povrchových elektrod je zaznamenána £innost mnoha motorických

jednotek. P°i maximální kontrakci se elektrická aktivita jednotlivých MJ p°e-

krývá, získáváme tzv. interferen£ní vzorec. �í°ka frekven£ního spektra signálu se

obvykle pohybuje v rozsahu od jednotek Hz po jednotky kHz. Amplitudy signál·

mohou dosahovat i n¥kolik stovek mikrovolt·. Jiº podle nezpracovaného (suro-

vého) záznamu je moºné ur£it, zda je sval aktivní £i nikoli. U pln¥ relaxovaného
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svalu v záznamu pozorujeme ur£itý ²um (základní linii), který je daný kvalitou

zesilova£e, okolními ²umy a kvalitou podmínek snímání. M·ºeme také pozorovat

p°ítomnost klidového svalového nap¥tí [Fridlund, 1986, Krobot, 2011].

Vyuºití povrchové EMG spo£ívá p°edev²ím v ur£ení £asové souslednosti ná-

boru sval· (timingu), velikosti svalové aktivity a svalové únavy [Krobot, 2011].

2.6.1 Zpracování elektromyogra�ckého signálu

Pro získání nezkreslených výstupních dat je t°eba p°i m¥°ení vybrat vhodnou

vzorkovací frekvenci (sample frequency). P°íli² nízká frekvence vede k jevu, kte-

rý se nazývá aliasing, kdy dochází k chybné interpretaci vy²²ích kmito£t·. Dle

Nyquistova kritéria musí být minimální nutná vzorkovací frekvence alespo¬ dvoj-

násobná v·£i nejvy²²í frekvenci nam¥°eného signálu. Nastavená pásmová propust

povrchové EMG je obvykle 5 aº 500 Hz. Vzorkovací frekvence musí být tedy mini-

máln¥ 1000 Hz [Pánek, 2009]. Pokud v signálu p°ítomné artefakty zp·sobují jeho

obtíºnou interpretaci, je moºné jej �ltrovat úzkou pásmovou propustí v rozmezí

100 aº 200 Hz [Criswell, 2011].

2.6.2 Analýza signálu

Svalová aktivita je nej£ast¥ji analyzována pomocí zm¥ny frekven£ního spektra

£i amplitudy signálu v £ase.

Frekven£ní analýza

Frekven£ní (spektrální) analýzou signálu rozumíme vyhodnocení frekven£-

ních komponent výsledné k°ivky [Pánek, 2009]. Výkonová spektrální hustota

EMG signálu ukazuje podíl energie p°enesené na jednotlivých frekvencích. Ha-

yes [Hayes, 1960] uvádí, ºe hlavní £ást spektrální energie EMG signálu se nachází

kolem 10 aº 200 Hz. De Luca [De Luca, 2002] jako dominantní rozmezí ozna£uje

50 aº 150 Hz.

P°i analýze vycházíme z p°edpokladu, ºe kaºdý periodický signál lze interpre-

tovat jako váºený sou£et základních sinusovek a kosinusovek s p°íslu²nou ampli-

tudou a frekvencí. Zanesením t¥chto základních frekvencí a amplitud do grafu
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získáme frekven£ní spektrum, které je nej£ast¥ji analyzováno pomocí rychlé Fou-

rierovy transformace [Pánek, 2009].

Zm¥na frekven£ního spektra je hodnocena p°edev²ím p°i popisu pr·b¥hu sva-

lové únavy, kdy se maximální spektrální hustota zvy²uje a p°esouvá k niº²ím

frekvencím. Amplituda signálu nar·stá pravd¥podobn¥ díky zvý²ené prostorové

nebo £asové sumaci AP £i synchronizaci výboj· [Krobot, 2011].

Analýza amplitudy

Analýze amplitudy p°edchází speci�cké zpracování signálu, které zahrnuje rek-

ti�kaci a vyhlazení amplitudy.

Rekti�kací se p°ehodí záporná sloºka signálu do kladných hodnot (celovlnová

rekti�kace) nebo nebo je signál upraven tak, ºe z·stanou pouze kladné hodnoty

(p·lvlnová rekti�kace).

Vyhlazením amplitudy EMG signálu upraveného rekti�kací se z k°ivky vy-

pustí ostré hroty a odstraní se tak vysokofrekven£ní sloºka p·vodního signálu.

Výsledný signál m·ºe být ozna£en jako lineární obálka. Nejvyuºívan¥j²í je vy-

hlazení pomocí pr·m¥ru rekti�kovaných hodnot (ARV-average recti�ed value )

a vyhlazení pomocí efektivní hodnoty (RMS-root mean square).

Pomocí ARV se zpr·m¥rují hodnoty ve vybraném £asovém intervalu. K°ivka,

která je výsledkem vyhlazení, je sloºena z n¥kolika po sob¥ jdoucích £asových

interval·. Doporu£ená délka intervalu je 100-200 ms. �ím rychlej²í pohyb hod-

notíme, tím krat²í £asový úsek volíme, ov²em s klesající délkou intervalu jsou

výsledné hodnoty vyhlazeny mén¥ (zásada platí i pro RMS).

Vyhlazení pomocí efektivní hodnoty je povaºováno za vhodn¥j²í postup. Kva-

dratický pr·m¥r vyjad°uje st°ední výkon EMG signálu a lépe odráºí fyziologický

vztah mezi svalovou kontrakcí a chováním motorických jednotek [Krobot, 2011].

Normalizace signálu umoº¬uje porovnání EMG záznamu mezi r·znými ob-

jekty £i svaly. Vztahuje nam¥°ené parametry k p°edem stanovené referen£ní hod-

not¥, kterou m·ºe být maximální volní kontrakce, aktiva£ní hodnota £i bilate-

rální porovnání aktivity sval·. Výsledkem je pom¥rové vyjád°ení míry svalové

aktivity, p°i£emº charakter pr·b¥hu zm¥ny amplitudy v £ase z·stává zachován

[Krobot, 2011].
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Signál bývá nej£ast¥ji normalizován v·£i k maximální izometrické síle, kterou

m·ºe objekt vytvá°et p°i daném pohybu. Pro její ur£ení jsou zm¥°eny t°i kontrak-

ce trvající 5 s v intervalu dvou minut a zpracuje se nejvy²²í nam¥°ená hodnota.

P°i hodnotách vy²²ích, neº 80 % maximální volní kontrakce EMG signál a síla

neposkytují vhodný referen£ní bod, proto je t°eba normalizovat signál pod touto

hodnotou [Vilímek, 2008].

2.6.3 Obvykle hodnocené parametry

Maximum amplitudy signálu

EMG signál je velmi variabilní a není vhodné izolovan¥ hodnotit dosaºené

maximum. Vhodn¥j²í je vypo£ítání pr·m¥rné maximální hodnoty z n¥kolika nej-

vy²²ích hodnot periody [Krobot, 2011].

Pr·m¥rná hodnota amplitudy vybraného intervalu

Výpo£et pr·m¥rné hodnoty EMG amplitudy ukazuje míru aktivity vybraného

svalu. Pouºívá se pro porovnávací analýzy. Jeho senzitivita k rozdílnému trvání

analyzovaného intervalu je men²í, proto se pravd¥podobn¥ jedná o nejd·leºit¥j²í

výpo£et EMG signálu [Krobot, 2011].

Plocha pod k°ivkou

Výpo£et plochy pod k°ivkou ur£ité analyzované periody se vyuºívá pro ur£ení

závislosti mezi svalovou sílou a EMG signálem [Krobot, 2011, Vilímek, 2008].

2.7 Analýza svalové £innosti p°i to£ení volantem

Studií, zabývajících se aktivitou sval· horní kon£etiny p°i to£ení volantem

je dostupných n¥kolik [Jonsson, 1975a, Jonsson, 1975b, Jonsson, 1976, Liu, 2012,

Pandis, 2012, Pick, 2006].

V 70. letech se uskute£nily t°i na sebe navazující výzkumy [Jonsson, 1975a,

Jonsson, 1975b, Jonsson, 1976]. Pomocí povrchové EMG byly testovány násle-

dující svaly: m. deltoideus, m. triceps brachii caput, �exory loketního kloubu
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(m. brachialis, m. biceps brachii, m. brachioradialis), m. pectoralis major (pars

clavicularis et sternocostalis), m. serratus anterior, m. latissimus dorsi, m. supras-

pinatus, m. infraspinatus, m. teres major, m. teres minor. Experiment byl prove-

den na °ídícím simulátor. Pozice rukou na volantu byla libovolná, ob¥ ruce na n¥m

poloºené. Z výchozí pozice subjekt to£il o 90◦ vlevo, zp¥t a o 90◦ vpravo a zp¥t.

P°i zpracování EMG záznamu byly svaly rozd¥leny dle míry aktivity do t°í skupin

(ºádná, slabá a mírná aº silná aktivita).

Dle výsledk· m¥°ení se kontralaterální rotace ú£astní m. deltoideus pars ante-

rior, m. deltoideus pars medialis, m. pectoralis major pars clavicularis, m. serra-

tus anterior a m. supraspinatus. Ipsilaterální rotace se ú£astní m. pectoralis pars

clavicularis, m. teres minor a m. teres major. Dále bylo zji²t¥no, ºe bez závis-

losti na sm¥ru rotace jsou aktivní �exory lokte a m. triceps brachii. V t¥chto

studiích nebyl °e²en vztah mezi svalovou aktivitou a stupn¥m rotace volantu

[Jonsson, 1975a, Jonsson, 1975b, Jonsson, 1976].

V roce 2006 byla provedena elektromyogra�cká studie, za ú£elem identi�kace

klí£ových sval· zapojených p°i °ízení. Experiment navazoval na výsledky ze 70.

let [Jonsson, 1975a, Jonsson, 1975b, Jonsson, 1976], kdy byla zji²t¥na velká mí-

ra aktivity mm. deltoideii ve spojení s rotací volantu. Svaly hodnocené v této

studii byly zvoleny dle poznatk· kineziologie, kdy by se kontralaterální rotace

m¥li ú£astnit m. deltoideus pars anterior a m. pectoralis major pars clavicularis

a ipsilaterální rotace m. pectoralis major pars sternocostalis, m. latissimus dorsi,

m. teres major, m. deltoideus pars posterior a m. triceps brachii caput longum.

Na základ¥ d°íve zji²t¥né nízké aktivity [Jonsson, 1975b, Jonsson, 1976] nebyly

hodnoceny m. latissimus dorsi a m. teres major. B¥hem experimentu byl volant

uchopen ob¥ma rukama na pozici �3 a 9 hodin�.

P°i izometrickém p·sobení sval· na �xovaný volant v nulovém postavení ge-

nerují pozitivní tangenciální síly (kontralaterální rotace) m. deltoideus pars me-

dialis, m. deltoideus pars anterior, a m. pectoralis major pars clavicularis. Svaly

generující negativní tangenciální síly (ipsilaterální rotace) jsou m. pectoralis ma-

jor pars sternocostalis a m. triceps brachii caput longum.

P°i izotonickém p·sobení sval· na rotabilní volant se kontralaterální rotace

ú£astní m. deltoideus pars anterior et medialis a ipsilaterální rotace m. pectoralis
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major pars sternocostalis, m. triceps brachii caput longum a m. biceps brachii

[Pick, 2006].

Následující elektromyogra�cká studie zkoumala funkci a vztah mezi deseti

vybranými svaly pravé horní kon£etiny p°i °ízení. U 19 subjekt· bylo hodnoceno

kontralaterální i ipsilaterální oto£ení volantem o 90◦ s jeho uchopením pravou

horní kon£etinou v míst¥ �3 hodiny�.

P°i aktivním to£ení volantem ipsilateráln¥ se aktivuje p°edev²ím m. triceps

brachii caput longum. Pohyb stabilizují m. pectoralis major pars sternocostalis,

m. triceps brachii caput laterale a m. teres major. P°i to£ení kontralateráln¥ nej-

vy²²í aktivitu vykazuje m. deltoideus pars anterior, m. deltoideus pars medialis,

m. deltoideus pars posterior, m. pectoralis major pars clavicularis a m. Infraspi-

natus. Pohyb stabilizují m. pectoralis pars sternocostalis, m. triceps brachii caput

laterale a m. teres major.

P°i stabilizaci to£ícího se volantu v jeho neutrálním postavení se p°i kon-

tralaterální stabilizaci (volant se to£í ve sm¥ru hodinových ru£i£ek) se uplat¬ují

p°edev²ím m. deltoideus pars anterior, m. deltoideus pars medialis, m. deltoideus

pars posterior, m. pectoralis major pars clavicularis a m. infraspinatus. P°i ipsi-

laterální stabilizaci (volant se to£í proti sm¥ru hodinových ru£i£ek) se uplat¬uje

hlavn¥ m. triceps brachii caput longum a stabiliza£ní funkci plní m. pectora-

lis major pars sternocostalis, m. triceps brachii caput laterale, m. biceps brachii

a m. teres major (stejné svaly stabilizují pohyb i v p°edchozím p°ípad¥).

Probandi byli rozd¥leni do t°í skupin podle zku²enosti s °ízením. Mezi jednot-

livými skupinami byly zji²t¥né men²í odli²nosti, nap°íklad v aktivit¥ m. pectoralis

major pars sternocostalis. U °idi£· prost°ední skupiny (100�500 km týdn¥) se sval

uplat¬oval jako stabiliza£ní a u dvou zbývajících skupin jako sval vykonávající

pohyb. Mezi stabilizací to£ícího se volantu a aktivním to£ením byly zji²t¥ny malé

odli²nosti [Liu, 2012].

Silovým p·sobením ramenních sval· p°i °ízení se zabýval Pandis

[Pandis, 2012]. Pomocí kinematogra�cké metody byl u £ty° subjekt· snímán po-

hyb horní kon£etiny. Pro spln¥ní úkolu bylo t°eba oto£it volantem o 60◦. Sou°ad-

nice vybraných antropometrických bod· byly následn¥ vloºeny do muskuloske-

letálního modelu (Newcastle shoulder model) pro výpo£et generované síly. Bylo
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zji²t¥no, ºe se na pohybu podílí m. trapezius pars superior, m. deltoideus pars

anterior, m. deltoideus pars medialis, m. biceps brachii caput longum a m. triceps

brachii. Významnou úrove¬ aktivace mají také m. infraspinatus, m. supraspinatus

a m. serratus anterior [Pandis, 2012].
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3. Cíl a úkoly práce, hypotézy

3.1 Cíle práce

Cílem diplomové práce je na základ¥ dostupných literárních pramen· nastínit

problematiku ergonomie °ízení automobilu. Provést elektromyogra�ckou analý-

zu aktivity vybraných sval· ramene a kinematickou analýzu pohybu ramenního

a loketního kloubu p°i to£ení volantem s jeho rozdílným uchopením.

Dal²ím cílem je zasadit nam¥°ená data elektrické aktivity jednotlivých sval·

do kontextu s optimální aktivací p°i stereotypn¥ provád¥ných £innostech.

3.2 Úkoly práce

Re²er²e literatury související s danou problematikou.

Na základ¥ získaných poznatk· stanovení sval·, podílejících se na °ízení

automobilu.

Zaji²t¥ní technického vybavení a materiálu pro provedení experimentu.

Zaji²t¥ní vhodných proband·.

Analýza elektrické aktivity sval· ramene pomocí povrchové EMG a kine-

matická analýza pohybu ramenního a loketního kloubu p°i to£ení volantem.

Zpracování a interpretace výsledk· experimentu.

Vyvození diskuze a záv¥ru.

3.3 �e²ené otázky

Jak se li²í elektrická aktivita vybraných sval· ramene p°i °ízení s rozdílným

uchopením volantu?
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3.4 Stanovení hypotéz

V teoretické £ásti byly uvedeny studie [Jonsson, 1975a, Jonsson, 1975b,

Jonsson, 1976, Liu, 2012, Pandis, 2012, Pick, 2006], zabývající se svalovou akti-

vitou p°i to£ení volantem. Auto°i se shodují, ºe p°i kontralaterální rotaci volantu

vykonávají pohyb primárn¥ m. deltoideus pars anterior, m. deltoideus pars me-

dialis a m. pectoralis major pars clavicularis. Ipsilaterální rotaci provádí zejména

m. triceps brachii caput longum.

Dle Kapandjiho [Kapandji, 2002] jsou m. deltoideus pars anterior a m. pec-

toralis major pars clavicularis svaly provád¥jící �exi paºe do 60◦. M. pectoralis

major je dále aktivní p°i vnit°ní rotaci paºe a addukci. M. deltoideus pars medi-

alis je aktivní p°i abdukci paºe do 90◦. V po£átku pohybu je ov²em více aktivní

m. supraspinatus a aº pozd¥ji za£íná p°evládat aktivita m. deltoideus pars medi-

alis. Toto po°adí se dle Véleho [Véle, 2006] m·ºe li²it. M. triceps brachii provádí

extenzi loketního kloubu a jeho dlouhá hlava se podílí na extenzi paºe. Sval je

nejvíce ú£inný p°i 20 aº 30◦ �exi v loketním kloubu.

To£ení volantem p°i °ízení je komplexní pohyb horní kon£etiny (odehrává se v

záp¥stí, loketním kloubu, rameni), p°i n¥mº ruka opisuje tvar volantu. Rozsah po-

hybu je limitován uchopením volantu, nastavením a konstrukcí interiéru vozidla.

Je známé, ºe se pohybu ú£astní p°edev²ím svaly v oblasti ramene [Jonsson, 1975a,

Jonsson, 1975b, Jonsson, 1976, Liu, 2012, Pandis, 2012, Pick, 2006] a lze p°edpo-

kládat jejich rozdílnou aktivaci v souvislosti s odli²ným uchopením volantu p°i

°ízení.

Na základ¥ studia dostupných literárních pramen·, zabývajících se podob-

nou problematikou a na podklad¥ teoretických východisek práce byly sestaveny

následující hypotézy:

H1: Nejvy²²í elektrickou aktivitu m. deltoideus pars anterior lze p°edpoklá-

dat p°i kontralaterální rotaci volantu s jeho uchopením v míst¥ �3 hodiny�.

H2: Nejvy²²í elektrickou aktivitu m. deltoideus pars medialis lze p°edpoklá-

dat p°i kontralaterální rotaci volantu s jeho uchopením v míst¥ �4 hodiny�.

H3: Nejniº²í elektrickou aktivitu m. pectoralis major pars clavicularis lze

p°edpokládat p°i kontralaterální rotaci volantu s jeho uchopením v míst¥ �4
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hodiny�.

H4: Nejniº²í elektrickou aktivitu m. triceps brachii caput longum lze p°ed-

pokládat p°i ipsilaterální rotaci volantu s jeho uchopením v míst¥ �4 hodiny�.
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4. Metody a postup °e²ení

4.1 Charakter výzkumu

Výzkum má charakter pilotní studie. Experimentáln¥ byla m¥°ena aktivita vy-

braných sval· ramene p°i to£ení volantem s jeho rozdílným uchopením. Sou£asn¥

byl snímán pohyb re�exních marker·, umíst¥ných na vybraných antropometric-

kých bodech horní kon£etiny a provedena 3D kinematická analýza pohybu horní

kon£etiny.

4.2 Pouºité metody a p°ístroje

Podklady pro diplomovou práci byly zaji²t¥ny prost°ednictvím Národní léka°-

ské knihovny, Národní technické knihovny a portálu elektronických zdroj· UK.

Ve ve°ejn¥ dostupných databázích výzkumných prací (Web of Science, Science

Direct, Scopus) nebyly nalezeny práce zabývající se identickou problematikou.

Citace v této práci jsou uvedeny dle cita£ní normy �SN ISO 690 a �SN ISO

690-2.

Pouºité metody: polyelektromyogra�cká analýza, kinematická analýza po-

hybu.

M¥°ení: osobní automobil, elektrody (9 párových), prost°edky pro o£i²t¥ní

k·ºe v míst¥ nalepení elektrod (alkohol, ºiletka, jemný smirkový papír),

re�exní markery.

Po°ízení dat: povrchový EMG p°ístroj (MA300 XVI - Motion Lab Systems),

m¥°ící systém Qualisys, notebook.

Software pro zpracování dat: MATLAB, Qualisys Track Manager.

4.3 Výzkumný soubor

Na základ¥ anketního ²et°ení (viz p°íloha D) byli z d·vodu technické náro£-

nosti experimentu vybráni pouze dva probandi (viz tabulka 4.1). Podmínkou pro

31



Proband V¥k Dominance Vý²ka [cm] Váha [kg]

£. 1 24 PHK 169 55

£. 2 24 PHK 175 64

Tabulka 4.1: Základní charakteristika proband·

za°azení do souboru byla negativní anamnéza úraz·, chronické £i akutní boles-

ti pravé horní kon£etiny a trupu. Dále bylo podmínkou vlastnictví °idi£ského

oprávn¥ní, aktivní °ízení automobilu (10 aº 100 km týdn¥) a dominantní PHK

(lateralita byla ur£ena pomocí testové baterie � viz p°íloha C).

Vy²et°ované osoby se výzkumu ú£astnily dobrovoln¥ a souhlasily s následným

prezentováním výsledk·. Podepsaly informovaný souhlas, který je sou£ástí této

práce (viz p°íloha B).

Výzkum byl schválen Etickou komisí Fakulty t¥lesné výchovy a sportu Uni-

verzity Karlovy pod jednacím £íslem 164/2014 (viz p°íloha A).

4.4 Provedení experimentu

M¥°ení se uskute£nilo v °íjnu 2014. Bylo provedeno b¥hem jednoho dne v la-

borato°i Biomechaniky extrémních zát¥ºí na Fakult¥ t¥lesné výchovy a sportu

Univerzity Karlovy. Polyelektromyogra�cké vy²et°ení a kinematická analýza po-

hybu byly provedeny sou£asn¥.

Experiment se uskute£nil ve vozidle, umíst¥ném v laborato°i. P°ed vlastním

vy²et°ením byla provedena testová baterie pro ur£ení stranové dominance.

Polyelektromyogra�cké vy²et°ení

Hodnocené svaly:

m. pectoralis major pars sternocostalis (PECT-S)

m. pectoralis major pars clavicularis (PECT-C)

m. triceps brachii caput longum (TRIC-LONG)

m. triceps brachii caput laterale (TRIC-LAT)
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m. biceps brachii (BIC)

m. deltoideus pars anterior (DELT-A)

m. deltoideus pars medialis (DELT-M)

m. deltoideus pars posterior (DELT-P)

m. infraspinatus (INFRAS)

P°ed nalepením elektrod byla pokoºka o£i²t¥na lihem, jemným smirkovým

papírem a oholena ºiletkou. V²echny elektrody byly nalepeny pomocí textilní ná-

plasti na za£átku m¥°ení, tak aby v pr·b¥hu celého experimentu snímaly stejná

svalová vlákna. Kabely elektrod byly p°ilepeny, aby nedocházelo ke vzniku ar-

tefakt· v signálu jejich volným pohybem po k·ºi. Elektrická aktivita sval· byla

zaznamenávána p°ístrojem MA300 XVI �rmy Motion Lab Systems s nastavenou

vzorkovací frekvencí 1400 Hz pro kaºdý snímaný kanál.

Umíst¥ní elektrod bylo zvoleno dle Criswella [Criswell, 2011] v míst¥ nejsiln¥j²í

kontrakce svalu (viz obrázek 4.1 a 4.2): m. pectoralis major pars sternocostalis

- mediáln¥ na hrudníku v oblasti p°ední axilární rýhy, m. pectoralis major pars

clavicularis - p°ibliºn¥ 2 cm pod klí£ní kostí, m. triceps brachii caput longum -

na dorzální stran¥ paºe, v polovin¥ vzdálenosti mezi acromionem a olecranonem,

2 cm mediáln¥ od osy paºe, m. triceps brachii caput laterale - na dorzální stran¥

paºe, v polovin¥ vzdálenosti mezi acromionem a olecranonem, 2 cm lateráln¥

od osy paºe, m. biceps brachii - ve st°edu p°ední £ásti paºe, m. deltoideus pars

anterior - p°ibliºn¥ 4 cm pod claviculou v p°ední £ásti paºe, m. deltoideus pars

medialis - p°ibliºn¥ 3 cm pod acromionem na laterální stran¥ paºe, m. deltoideus

pars posterior - na paºi p°ibliºn¥ 2 cm pod úrovní spiny lopatky, m. infraspinatus

- pod spinou scapulae.

V úvodu polyelektromyogra�ckého m¥°ení bylo provedeno vy²et°ení maximál-

ní volní kontrakce (3 MVC trvající 5 s v intervalu 2 min) hodnocených sval·

v pozicích de�novaných Svalovým testem dle Jandy [Janda, 2004].
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Obrázek 4.1: Umíst¥ní elektrod (pohled zezadu)

Obrázek 4.2: Umíst¥ní elektrod (pohled zep°edu)

Kinematická analýza pohybu

Kinematogra�cké vy²et°ení bylo provedeno pomocí m¥°ícího systému Quali-

sys, který pouºívá vysokofrekven£ní kamery pro sledování pohybu s vyuºitím ak-

tivních nebo pasivních marker·. Prostorové sou°adnice jsou poskytovány tém¥°

v reálném £ase. Vyuºívané optické senzory mají vysoké rozli²ení a umoº¬ují sní-

mat pohyb s frekvencí aº 500 Hz. P°ed vlastním m¥°ením je t°eba provést kalib-

raci prostoru. Kalibrace se nej£ast¥ji provádí pomocí h·lky s re�exními markery

umíst¥nými na konci se známou vzájemnou vzdáleností a pomocí rámu ve tvaru

L. Pohybováním h·lkou v prostoru vlastního m¥°ení vznikne °ada 2D snímk·,
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z nichº jsou programem spo£ítány 3D sou°adnice [Soumar, 2011].

P°i m¥°ení provedeném v této diplomové práci byl pohyb PHK detekován po-

mocí pasivních re�exních marker·, umíst¥ných na anatomicky de�nované body:

acromion, mediální a laterální epicondylus humeru, olecranon, processus styloi-

deus radii a processus styloideus ulnae.

Kolem vozidla byla rozmíst¥na soustava ²esti kamer (viz obrázek 4.3 a 4.4)

tak, aby kaºdý marker snímaly minimáln¥ dv¥ kamery sou£asn¥. Pohyb byl za-

znamenáván pomocí programu Qualisys Track Manager s nastavenou vzorkovací

frekvencí 200 Hz.

Prostor, v n¥mº bylo provád¥no m¥°ení byl zkalibrován pomocí bod· umíst¥-

ných na rámu, který byl umíst¥n tak, aby byla osa Z sou°adného systému rov-

nob¥ºná s op¥radlem sedadla a osa Y sm¥°ovala k volantu. Dále byla provedena

tzv. dynamická kalibrace, kdy se v prostoru snímaném kamerami pohybovalo ka-

libra£ní ty£í s kalibra£ními body tak, aby se daná vzdálenost transformovala do

prostorového vyjád°ení.

Obrázek 4.3: Rozmíst¥ní kamer pro detekci pohybu marker·
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Obrázek 4.4: Rozmíst¥ní kamer pro detekci pohybu marker·

Obrázek 4.5: Sed probanda v automobilu

4.4.1 Pr·b¥h experimentu

Experiment se uskute£nil v osobním automobilu Toyota Avensis Combi (rok

výroby 2006). Nastavení interiéru vozidla odpovídalo poºadavk·m pro optimální

pozici °idi£e p°i °ízení. Seda£ka a op¥radlo spolu svíraly úhel 100◦. Vzdálenost

mezi seda£kou a volantem byla taková, aby se nataºená horní kon£etina dotýkala

volantu záp¥stím (viz obrázek 4.5). Automobil byl zvednutý na dvou heverech

a pro oto£ení volantu bylo t°eba vyvinout podobnou sílu jako p°i °ízení s posi-

lova£em. Na za£átku pohybového cyklu se volant se nacházel ve st°ední poloze,

proband jej drºel pravou rukou (v pozici dle aktuálního m¥°ení).

Experiment byl proveden pro t°i moºnosti uchopení volantu (viz obrázek 4.6),

které jsou v literatu°e uvedeny jako optimální:
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�2 hodiny� [Gilbertová, 2002]

�3 hodiny� [BESIP, 2012, Hault-Dubrulle, 2011a, Serra, 2008]

�4 hodiny� [Gilbertová, 2002, Walton, 2005]

Úkolem vy²et°ované osoby bylo na signál oto£it volantem o 90 ◦ vlevo, zp¥t

do výchozí pozice, o 90◦ vpravo a zp¥t. Hodnocený cyklus byl dlouhý 3 s pro

kontralaterální a 3 s pro ipsilaterální rotaci volantu. Doba trvání cyklu byla de-

�nována údery metronomu. Pohyb byl provád¥n úhlovou rychlostí 30 ◦ s−1. Pro

kaºdou £ást experimentu byla t°ikrát zaznamenána série pohybových cykl· trva-

jící 40 s (celkem 9 pohybových cykl·). Vy²et°ení pohybu pomocí polyelektromy-

ogra�e a kinematické analýzy bylo synchronizováno klapkou.

30° 

0° 

-30°

dvě hodiny

tři hodiny

čtyři hodiny

Obrázek 4.6: Uchopení volantu

4.5 Zpracování dat

4.5.1 Polyelektromyogra�cké vy²et°ení

Výstupní data polyelektromyogra�ckého vy²et°ení byla zpracována v prost°edí

MATLAB. Pro export dat z c3d (Coordinate 3D) do mat (MATLAB) formátu

byl pouºit b-tk (Biomechanical ToolKit).
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Surový signál byl upraven následujícím zp·sobem. Pásmová propust signálu

byla nastavena na 20 aº 500 Hz, signál byl dále rekti�kován (celovlnová rekti�-

kace) a vyhlazen metodou RMS (50 ms).

Pro analýzu dat byla u kaºdého probanda nejprve stanovena hodnota maxi-

mální volní kontrakce pro kaºdý sval. Z kaºdé ze t°í nam¥°ených kontrakcí byl

vybrán 2 s trvající úsek ustáleného signálu. Z vybraných úsek· byla vypo£ítána

pr·m¥rná hodnota amplitudy (= 100% aktivace svalu), k níº byla aktivita sval·

b¥hem zaznamenaných cykl· následn¥ vztahována.

U v²ech díl£ích £ástí experimentu byla analyzována amplituda EMG signálu

pro kontralaterální a ipsilaterální rotaci volantu.

Z devíti pohybových cykl· (nehodnoceny po£áte£ní) bylo vybráno ²est pro

výpo£et aritmetického pr·m¥ru amplitudy signálu. Dále byla procentuáln¥ vyjá-

d°ena velikost pr·m¥rné amplitudy vzhledem k pr·m¥rné amplitud¥ MVC.

Variabilita nam¥°ené aktivity konkrétních sval· byla vypo£tena pomocí sm¥-

rodatné odchylky pr·m¥rné aktivity sval· a varia£ního koe�cientu. Vzhledem

k malému po£tu proband· a moºnosti chybné interpretace výsledk· byla varia-

bilita spo£ítána pro kaºdého probanda individuáln¥.

4.5.2 Kinematická analýza pohybu

Prostorové trajektorie pohybových marker· byly pomocí programu Qualisys

Track Manager vyhlazeny a exportovány pro pot°eby dal²ího zpracování. Pro

výpo£et úhl· mezi segmenty byl pouºit systém MATLAB.

Pohybový marker Ozna£ení

Acromion A

Epicondylus lateralis E

Olecranon O

Processus styloideus radii Sr

Processus styloideus ulnae Su

Tabulka 4.2: Pohybové markery
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Kinematika ramenního kloubu

Véle [Véle, 2006] uvádí, ºe ramenním kloubem se v praxi míní komplex, sklá-

dající se z glenoidálního, acromioclaviculárního, sternoclaviculárního, scapulo-

thoracálního a subdeltového kloubu. V této diplomové práci byla analyzována

kinematika kloubu glenohumerálního, který byl uvaºován jako jednoduchý kulo-

vý kloub.

Z biomechanického hlediska má glenohumerální kloub t°i stupn¥ volnosti

umoº¬ují rotace kolem osy X, Y, a Z Kartézského sou°adného systému. Tyto

rotace odpovídají �exi/extenzi (sagitální rovina), abdukci/addukci (frontální ro-

vina) a vnit°ní/zevní rotaci (transverzální rovina) paºe. Pohyblivost v transver-

zální rovin¥ byla pro zjednodu²ení po£ítána jako horizontální abdukce/addukce

paºe.

Pro výpo£ty kinematiky pohybu jsem pouºila vektorový po£et aplikovaný na

sou°adnice nam¥°ených bod·. Kartézský sou°adnicový systém je charakterizován

jednotkovými vektory ~X, ~Y , ~Z.

Body A a O charakterizují pohyb paºe. Vektor pohybu paºe je ~P =
−→
AO,

Dále de�nujeme operaci pro výpo£et úhlu dvou vektor· v prostoru jako

^
(
~a,~b
)

= arccos
~a ·~b
|~a||~b|

, (4.1)

kde ~a a ~b jsou vektory, jejichº úhel po£ítáme.

Výpo£et �exe v ramenním kloubu

flexe = ^
(
~Z,
−→
Pyz

)
(4.2)

kde ~Pyz = (0, Py, Pz) je projekce vektoru ~P do roviny Y Z sou°adného systému.

V mnou zvoleném SS odpovídá úhel mezi vektorem osy ~Z a projekcí vektoru

pohybu paºe do roviny Y Z ~Z práv¥ úhlu �exe.

Výpo£et abdukce v ramenním kloubu

Podobn¥ jako u �exe, lze povaºovat úhel mezi projekcí vektoru ~P do roviny
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XZ (
−→
Pxz = (Px, 0, Pz)) a vektorem osy Z za úhel abdukce.

abdukce = ^
(
~Z,
−→
Pxz

)
. (4.3)

Výpo£et horizontální addukce v ramenním kloubu

Horizontální abdukci m·ºeme uvaºovat jako rotaci paºe (vektoru ~P ) kolem osy

Z. Výpo£et tedy provádíme jako úhel mezi vektorem osy ~P a projekcí vektoru ~P

do roviny XY (
−→
Pxz = (Px, Py, 0)).

horiz.addukce = ^
(
~X,
−→
Pxy

)
. (4.4)

Kinematika loketního kloubu

Loketní kloub je moºné z funk£ního hlediska moºné rozd¥lit na kladkový kloub

humeroulnární a válcový proximální kloub radioulnární. Umoº¬uje �ek£n¥ - ex-

ten£ní a supina£n¥ - prona£ní pohyb. Flexe a extenze se odehrává v kloubu hu-

meroradiálním a humeroulnárním. Supinace a pronace se odehrává sou£asn¥ v

kloubu humeroradiálním a v kloubech radioulnární proximálním i distálním. P°i

pohybu se m¥ní vzájemné postavení radia a ulny [Bartoní£ek, 2004].

Výpo£et �exe v loketním kloubu

Vektor p°edloktí lze de�novat pomocí bod· O, Sr a Su. Nejprve ur£íme bod

Sru = Sr−Su

2
jako st°ed vzdálenosti mezi body Sr a Su. Následn¥ de�nujeme vektor

paºe ~L =
−−−→
OSru a úhel v lokti stanovíme jako

flexe = ^
(
~P , ~L

)
. (4.5)

Výpo£et pronace/supinace p°edloktí V p°ípad¥ výpo£tu prona-

ce/supinace je situace obtíºn¥j²í, jelikoº nás zajímá v podstat¥ £ist¥ jen rotace
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záp¥stí, je nutné uvaºovat výpo£ty v pohyblivém SS (Xp, Yp, Zp), který je lokali-

zován v lokti takto: vektor osy
−→
Zp =

−−−→
SrSu

|
−−−→
SrSu|

je orientován v ose p°edloktí. Vektor

osy
−→
Xp SS de�nujeme pomocí bodu E s podmínkou kolmosti k vektoru

−→
Zp. Víme,

ºe dva vektory jsou kolmé, kdyº jejich skalární sou£in je roven nule. V na²em

p°ípad¥ tedy musí platit, ºe
−→
Zp ·
−→
Xp = 0. (4.6)

Vektor
−→
Xp =

−→
Ex de�nujeme pomocí bod· E a bodu x = [0, 0, xz]. Po dosazení

do 4.6 a vyjád°ení xz dostáváme

xz =
ZpxEx + ZpyEy + ZpzEz

Zpz

(4.7)

Vektor osy
−→
Xp nakonec vyjád°íme jako ~Xp =

−→
Ex

|
−→
Ex|

a pomocí vektorového sou£inu

m·ºeme p°ímo vyjád°it také vektor
−→
Yp =

−→
Zp×

−→
Xp. V posledním kroku provedeme

projekci vektoru
−−→
SrSu neprve do vektor·

−→
Xp a

−→
Yp dle 4.8 a 4.9.

−−→
SXp =

(−−→
SrSu ·

−→
Xp

)−→
Xp (4.8)

−→
SYp =

(−−→
SrSu ·

−→
Yp

)−→
Yp (4.9)

A následn¥ získáme projekci do roviny XpYp, jako vektorový sou£et

−−−→
SXpYp =

−−→
SXp +

−→
SYp . (4.10)

V posledním kroku ur£íme úhel supinace/pronace jako

supinacepronace = ^
(−→
Yp,
−−−→
SXpYp

)
. (4.11)

41



Zp

XpYp

Sr
Sru

Su

E x

O

Obrázek 4.7: Schéma orientace pohyblivého sou°adného systému pro výpo£et su-

pinace/pronace p°edloktí

42



5. Výsledky

5.1 Proband £. 1 - p°ehled nam¥°ených hodnot

5.1.1 Kinematická analýza pohybu

Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· v kloubech - viz P°íloha E.

P°i kontralaterální rotaci bylo u probanda £. 1 rozmezí hodnot následující:

�2 hodiny�: �exe ramenního kloubu (50,09-65,49 ◦), abdukce ramenního

kloubu (0-18,88 ◦), horizontální addukce ramenního kloubu (81,11-94,36 ◦),

�exe loketního kloubu (49,51-71,85 ◦) pronace p°edloktí (8-78,3 ◦).

�3 hodiny�: �exe ramenního kloubu (41,78-68,62 ◦), abdukce ramenní-

ho kloubu (3,49-13,62 ◦), horizontální addukce ramenního kloubu (91,4-

104,19 ◦), �exe loketního kloubu (51,38-68,62 ◦) pronace p°edloktí (0-

66,88 ◦), supinace p°edloktí (0-2,95 ◦).

�4 hodiny�: �exe ramenního kloubu (24,9-62,1 ◦), abdukce ramenního klou-

bu (0-24,51 ◦), horizontální addukce ramenního kloubu (90-105,2 ◦), �exe

loketního kloubu (65-83,78 ◦) pronace p°edloktí (0-46,63 ◦), supinace p°ed-

loktí (0-24,37 ◦).

P°i ipsilaterální rotaci bylo u probanda £. 1 rozmezí hodnot následující:

�2 hodiny�: �exe ramenního kloubu (25,16-52,5 ◦), abdukce ramenního klou-

bu (0-7,6 ◦), horizontální addukce ramenního kloubu (84,98-97,81 ◦), �exe

loketního kloubu (65,8-77,89 ◦) pronace p°edloktí (0-17.66 ◦), supinace p°ed-

loktí (0-23,15 ◦).

�3 hodiny�: �exe ramenního kloubu (26,68-44,64 ◦), abdukce ramenní-

ho kloubu (1,6-10,12 ◦), horizontální addukce ramenního kloubu (86,93-

100,27 ◦), �exe loketního kloubu (65,37-69,21 ◦), supina£n¥ prona£ní pohyb

p°edloktí nebylo moºné kv·li chybám v trajektoriích marker· umíst¥ných

na p°edloktí vypo£ítat.
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�4 hodiny�: �exe ramenního kloubu (24,25-29,89 ◦), abdukce ramenního

kloubu (0-6,88 ◦), horizontální addukce ramenního kloubu (78,11-101,81 ◦),

�exe loketního kloubu (64,29-76,72 ◦), supina£n¥ prona£ní pohyb p°edloktí

nebylo moºné kv·li chybám v trajektoriích marker· umíst¥ných na p°ed-

loktí vypo£ítat.
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5.1.2 Polyelektromyogra�cké vy²et°ení

Sval �2 hodiny� �3 hodiny� �4 hodiny�

[%MVC] [%MVC] [%MVC]

DELT-A 44,31 55,07 20,73

DELT-M 10,44 10,74 5,91

DELT-P 12,19 26,5 33,07

INFRAS 12,13 25,67 57,76

PECT-C 67 78,77 29,58

PECT-S 40,96 33,85 9,99

TRIC-LONG 7,65 8,51 9,78

TRIC-LAT 14,59 22,66 29,47

BIC 9,86 17,28 11,59

Tabulka 5.1: Hodnoty pr·m¥rné amplitudy vyjád°ené v [%MVC] p°i kontralate-

rální rotaci u probanda £. 1

Obrázek 5.1: Gra�cké znázorn¥ní nam¥°ených hodnot pr·m¥rné amplitudy vyjá-

d°ené v [%MVC] p°i kontralaterální rotaci u probanda £. 1
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Sval �2 hodiny� �3 hodiny� �4 hodiny�

[%MVC] [%MVC] [%MVC]

DELT-A 3,33 10,15 2,85

DELT-M 5,11 4,54 3,41

DELT-P 26,84 24,51 32,04

INFRAS 9,37 16,49 27,53

PECT-C 8,89 49,22 13,1

PECT-S 9,21 55,4 14,82

TRIC-LONG 8,85 15,07 6,88

TRIC-LAT 13,13 20,45 28,4

BIC 2,48 26,09 8,22

Tabulka 5.2: Hodnoty pr·m¥rné amplitudy vyjád°ené v [%MVC] p°i ipsilaterální

rotaci u probanda £. 1

Obrázek 5.2: Gra�cké znázorn¥ní nam¥°ených hodnot pr·m¥rné amplitudy vyjá-

d°ené v [%MVC] p°i ipsilaterální rotaci u probanda £. 1
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5.2 Proband £. 2 - p°ehled nam¥°ených hodnot

5.2.1 Kinematická analýza pohybu

Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· v kloubech - viz P°íloha E.

P°i kontralaterální rotaci bylo u probanda £. 2 rozmezí hodnot následující:

�2 hodiny�: �exe ramenního kloubu (43,91-78,01 ◦), abdukce ramenního

kloubu (29,39-47,87 ◦), horizontální addukce ramenního kloubu (101,1-

120,33 ◦), �exe loketního kloubu (62,54-87,86 ◦) pronace p°edloktí (18,83-

89,95 ◦).

�3 hodiny�: �exe ramenního kloubu (47,78-79,94 ◦), abdukce ramenní-

ho kloubu (24,62-47,64 ◦), horizontální addukce ramenního kloubu (96,7-

112,9 ◦), �exe loketního kloubu (47,27-64,78 ◦), pronace p°edloktí (0-

85,48 ◦), supinace p°edloktí (0-8,36 ◦).

�4 hodiny�: �exe ramenního kloubu (31,62-79,62 ◦), abdukce ramenního

kloubu (19,03-52,95 ◦), horizontální addukce ramenního kloubu (102,71-

119,29 ◦), �exe loketního kloubu (37,43-81,07 ◦), pronace p°edloktí (0-

47,69 ◦), supinace p°edloktí (0-17,21 ◦).

P°i ipsilaterální rotaci bylo u probanda £. 2 rozmezí hodnot následující:

�2 hodiny�: �exe ramenního kloubu (24,74-49,39 ◦), abdukce ramenní-

ho kloubu (26,58-28,64 ◦), horizontální addukce ramenního kloubu (114-

132,9 ◦), �exe loketního kloubu (83,5-93,93 ◦), supina£n¥ prona£ní pohyb

p°edloktí nebylo moºné kv·li chybám v trajektoriích marker· umíst¥ných

na p°edloktí vypo£ítat.

�3 hodiny�: �exe ramenního kloubu (28,48-45,72 ◦), abdukce ramenního

kloubu (7,45-16,68 ◦), horizontální addukce ramenního kloubu (103,55-

107,63 ◦), �exe loketního kloubu (67,93-74,1 ◦), supina£n¥ prona£ní pohyb

p°edloktí nebylo moºné kv·li chybám v trajektoriích marker· umíst¥ných

na p°edloktí vypo£ítat.
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�4 hodiny�: �exe ramenního kloubu (26,71-34,64 ◦), abdukce ramenního

kloubu (8,33-19,36 ◦), horizontální addukce ramenního kloubu (103,84-

122,37 ◦), �exe loketního kloubu (69,71-79,66 ◦), supina£n¥ prona£ní pohyb

p°edloktí nebylo moºné kv·li chybám v trajektoriích marker· umíst¥ných

na p°edloktí vypo£ítat.
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5.2.2 Polyelektromyogra�cké vy²et°ení

Sval �2 hodiny� �3 hodiny� �4 hodiny�

[%MVC] [%MVC] [%MVC]

DELT-A 29,34 33,88 21,79

DELT-M 39,68 38,63 57,19

DELT-P 7 9,33 8,43

INFRAS 23,55 21,69 15,91

PECT-C 10,54 7,51 3,29

PECT-S 21,75 32,89 13,56

TRIC-LONG 3,57 4,61 4,26

TRIC-LAT 28,11 39,2 60,11

BIC 8,87 20,09 27,02

Tabulka 5.3: Hodnoty pr·m¥rné amplitudy vyjád°ené v [%MVC] p°i kontralate-

rální rotaci u probanda £. 2

Obrázek 5.3: Gra�cké znázorn¥ní nam¥°ených hodnot pr·m¥rné amplitudy vyjá-

d°ené v [%MVC] p°i kontralaterální rotaci u probanda £. 2
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Sval �2 hodiny� �3 hodiny� �4 hodiny�

[%MVC] [%MVC] [%MVC]

DELT-A 1,85 3,48 13,85

DELT-M 1,8 2,36 11,19

DELT-P 21,27 20,06 10,11

INFRAS 12,51 6,03 7,7

PECT-C 10,35 4,21 3,48

PECT-S 52,98 35,52 42,54

TRIC-LONG 10 12,44 5,43

TRIC-LAT 32,29 39,39 78,89

BIC 24,2 4,65 13,58

Tabulka 5.4: Hodnoty pr·m¥rné amplitudy vyjád°ené v [%MVC] p°i ipsilaterální

rotaci u probanda £. 2

Obrázek 5.4: Gra�cké znázorn¥ní nam¥°ených hodnot pr·m¥rné amplitudy vyjá-

d°ené v [%MVC] p°i ipsilaterální rotaci u probanda £. 2
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5.3 Shrnutí

Z velikosti svalové aktivity normalizované v·£i maximální volní kontrakci Ber-

nard [Bernard, 2006] vyvozuje následující: 0 aº 5 %MVC - ºádná aktivita, 5

aº 10 %MVC - extrémn¥ slabá aktivita, 10 aº 20 %MVC velmi slabá aktivita, 20

aº 30 %MVC slabá aktivita, 30 aº 50 %MVC st°ední aktivita, silná aktivita 50 aº

70 %MVC, velmi silná aktivita 70 aº 100 %MVC a 100 %MVC aktivaci povaºuje

za extrémn¥ silnou (maximální) aktivitu.

Dle Fennigkoha [Fennigkoh, 1999] je opakující se pracovní £innost pro pohy-

bový systém namáhavá tehdy, kdyº elektrická aktivita svalu dosahuje 30 %MVC

a více. Oproti tomu p°i £innosti vyºadující malé úsilí je aktivita men²í neº 10

%MVC.

Oksa [Oksa, 2006] uvádí, ºe p°íleºitostné zvý²ení intenzity svalové aktivity p°i

déletrvajících opakovan¥ provád¥ných £innostech z 10 %MVC na 30 %MVC vede

ke zvý²ení po£tu �výpadk·� EMG signálu (=EMG gaps). Studie dále ukazuje, ºe

dochází ke sníºení míry koaktivace sval·.

5.3.1 Kontralaterální rotace

Nam¥°ené hodnoty svalové aktivity p°i kontralaterální rotaci jsou uvedeny

v tabulce 5.1 pro probanda £. 1 a v tabulce 5.3 pro probanda £. 2.

P°i kontralaterální rotaci u probanda £. 1 se aktivita m. deltoideus pars an-

terior pohybuje v rozmezí 20,73-55,07 %MVC, m. deltoideus pars medialis 5,91-

10,74 %MVC, m. deltoideus pars posterior 12,19-33,07 %MVC, m. infraspinatus

12,13-57,76 %MVC, m. pectoralis major pars clavicularis 29,58-78,77 %MVC,

m. pectoralis major pars sternocostalis 9,99-40,96 %MVC, m. triceps brachii ca-

put longum 7,65-9,78 %MVC, m. triceps brachii caput laterale 14,59-29,47 %MVC

a m. biceps brachii 9,86-17,28 %MVC.

P°i kontralaterální rotaci u probanda £. 2 se aktivita m. deltoideus pars ante-

rior pohybuje v rozmezí 21,79-33,88 %MVC, m. deltoideus pars medialis 38,63-

57,19 %MVC, m. deltoideus pars posterior 7-9,33 %MVC, m. infraspinatus 15,91-

23,55 %MVC, m. pectoralis major pars clavicularis 3,29-10,54 %MVC, m. pec-

toralis major pars sternocostalis 13,56-32,89 %MVC, m. triceps brachii caput
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longum 3,57-4,61 %MVC, m. triceps brachii caput laterale 28,11-60,11 %MVC

a m. biceps brachii 8,87-27,02 %MVC.

Analýza pr·b¥hu úhl· v ramenním a loketním kloubu u probanda £. 2 ukazuje

vy²²í hodnoty abdukce a horizontální addukce v porovnání s hodnotami nam¥°e-

nými u probanda £. 1.

5.3.2 Ipsilaterální rotace

Nam¥°ené hodnoty svalové aktivity p°i ipsilaterální rotaci jsou uvedeny v ta-

bulce 5.2 pro probanda £. 1 a v tabulce 5.4 pro probanda £. 2.

P°i ipsilaterální rotaci u probanda £. 1 se aktivita m. deltoideus pars ante-

rior pohybuje v rozmezí 2,85-10,15 %MVC, m. deltoideus pars medialis 3,41-

5,11 %MVC, m. deltoideus pars posterior 24,51-32,04 %MVC, m. infraspina-

tus 9,37-27,53 %MVC, m. pectoralis major pars clavicularis 8,89-49,22 %MVC,

m. pectoralis major pars sternocostalis 9,21-55,4 %MVC, m. triceps brachii ca-

put longum 6,88-15,07 %MVC, m. triceps brachii caput laterale 13,13-28,4 %MVC

a m. biceps brachii 2,48-26,09 %MVC.

P°i ispilaterální rotaci u probanda £. 2 se aktivita m. deltoideus pars an-

terior pohybuje v rozmezí 1,85-13,85 %MVC, m. deltoideus pars medialis 1,8-

11,19 %MVC, m. deltoideus pars posterior 10,11-21,27 %MVC, m. infraspina-

tus 6,03-12,51 %MVC, m. pectoralis major pars clavicularis 3,48-10,35 %MVC,

m. pectoralis major pars sternocostalis 35,52-52,98 %MVC, m. triceps bra-

chii caput longum 5,43-12,44 %MVC, m. triceps brachii caput laterale 32,29-

78,89 %MVC a m. biceps brachii 4,65-24,2 %MVC.

Analýza pr·b¥hu úhl· v ramenním a loketním kloubu u probanda £. 2 ukazuje

vy²²í hodnoty abdukce a horizontální addukce v porovnání hodnotami nam¥°e-

nými u probanda £. 1.

5.3.3 Variabilita výsledk·

Z d·vodu malého vzorku m¥°ených osob byla míra variability výsledné elek-

trické aktivity jednotlivých sval· vypo£ítána pomocí sm¥rodatné odchylky a va-

ria£ního koe�cientu pro kaºdého probanda zvlá²´.
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Nejprve byl vypo£ítán rozptyl pomocí tzv. výpo£etního tvaru rozptylu.

s2 =
1

n

n∑
i=1

x2i − x̄2 (5.1)

Následn¥ byla spo£ítána relativní sm¥rodatná odchylka, jejíº výhodou je charak-

terizace souboru v identických jednotkách.

s =
√
s2 (5.2)

Dále byl vypo£ítán varia£ní koe�cient, který udává procentuální podíl sm¥rodatné

odchylky k aritmetickému pr·m¥ru.

V =
s

x̄
100 [%] (5.3)

Hodnoty varia£ního koe�cientu do 10 % sv¥d£í o malé variabilit¥, hodnoty vy²²í

neº 50% zna£í nesourodost nam¥°ených dat.

Z tabulky 5.5 a tabulky 5.6 je patrné, ºe svaly vykazující nejvy²²í sm¥rodat-

nou odchylku i varia£ní koe�cient se u obou proband· li²í. Nejvy²²í sm¥rodatná

odchylka (tj. nejvy²²í odchylka od pr·m¥rné hodnoty) je p°i kontralaterální rota-

ci zaznamenána u probanda £. 1 pro m. pectoralis major pars clavicularis (20,97

%MVC), m. infraspinatus (19,13 %MVC) a m. deltoideus pars anterior (14,34

%MVC). U probanda £. 2 vykazuje nejvy²²í sm¥rodatnou odchylku m. triceps

brachii caput laterale (13,27 %MVC) a m. deltoideus pars medialis (8,51 %MVC)

a m. pectoralis major pars sternocostalis (7,92 %MVC).

Vypo£ítaný varia£ní koe�cient dále ukazuje, ºe nam¥°ené hodnoty jsou mírn¥

aº velmi nesourodé. Jako velmi nesourodé lze ozna£it ty, jejichº hodnota se blíºí

50 % a více. U probanda £. 1 velkou nesourodost ukazuje aktivita m. infraspinatus

(60,06 %) a m. pectoralis major pars sternocostalis (46,86 %). U probanda £. 2 je

více nesourodá aktivita m. pectoralis major pars clavicularis (41,77 %) a aktivita

m. biceps brachii (40,08 %).

Tabulky 5.7 a 5.8 ukazují odli²nost hodnot u obou proband· také p°i ipsi-

laterální rotaci. U probanda £. 1 byla nam¥°ena nejvy²²í sm¥rodatná odchylka

pro m. pectoralis major pars sternocostalis (20,58 %) a pro m. pectoralis major

pars clavicularis (18,1 %). U probanda £. 2 pro m. triceps brachii caput laterale

(20,47 %).
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Sval Sm¥rodatná odchylka Varia£ní koe�cient

[%MVC] [%]

DELT-A 14,34 35,81

DELT-M 2,21 24,47

DELT-P 8,72 36,45

INFRAS 19,13 60,06

PECT-C 20,97 35,87

PECT-S 13,25 46,86

TRIC-LONG 0,87 10,06

TRIC-LAT 6,08 27,34

BIC 3,17 24,55

Tabulka 5.5: Hodnoty sm¥rodatné odchylky a varia£ního koe�cientu p°i kontra-

laterální rotaci u probanda £. 1

Varia£ní koe�cient u probanda £. 1 ukazuje velkou nesourodost hodnot aktivity

m. biceps brachii (81,97 %), m. pectoralis major pars sternocostalis (77,72 %),

m. pectoralis major pars clavicularis (76,24 %) a m. deltoideus pars anterior

(61,21 %) a vy²²í pro m. infraspinatus (41,97 %). U probanda £. 2 jsou velmi

nesourodé hodnoty aktivity m. deltoideus pars medialis (83,98 %), m. deltoideus

pars anterior (83,09 %), m. biceps brachii (56,5 %), m. pectoralis major pars

clavicularis (51,25 %) a m. triceps brachii caput laterale (40,8 %).
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Sval Sm¥rodatná odchylka Varia£ní koe�cient

[%MVC] [%]

DELT-A 4,99 17,6

DELT-M 8,51 18,84

DELT-P 0,92 11,15

INFRAS 3,25 15,94

PECT-C 2,97 41,77

PECT-S 7,92 38,84

TRIC-LONG 0,43 10,36

TRIC-LAT 13,27 31,24

BIC 7,48 40,08

Tabulka 5.6: Hodnoty sm¥rodatné odchylky a varia£ního koe�cientu p°i kontra-

laterální rotaci u probanda £. 2

Sval Sm¥rodatná odchylka Varia£ní koe�cient

[%MVC] [%]

DELT-A 3,33 61,21

DELT-M 0,71 16,32

DELT-P 3,15 11,33

INFRAS 7,47 41,97

PECT-C 18,1 76,24

PECT-S 20,58 77,72

TRIC-LONG 3,49 33,98

TRIC-LAT 6,24 30,2

BIC 10,05 81,97

Tabulka 5.7: Hodnoty sm¥rodatné odchylky a varia£ního koe�cientu p°i ipsilate-

rální rotaci u probanda £.1

55



Sval Sm¥rodatná odchylka Varia£ní koe�cient

[%MVC] [%]

DELT-A 5,31 83,09

DELT-M 4,3 83,98

DELT-P 5 29,15

INFRAS 2,75 31,42

PECT-C 3,08 51,25

PECT-S 7,17 16,41

TRIC-LONG 2,91 31,32

TRIC-LAT 20,47 40,8

BIC 7,99 56,5

Tabulka 5.8: Hodnoty sm¥rodatné odchylky a varia£ního koe�cientu p°i ipsilate-

rální rotaci u probanda £.2
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6. Diskuze

Pohyb horní kon£etiny p°i °ízení se odehrává v rameni, loketním kloubu a zá-

p¥stí. Svaly kolem ramene se ov²em na pohybu podílejí primárn¥ [Pick, 2006].

Horní kon£etina se v porovnání s dolní kon£etinou vyzna£uje velkou pohybli-

vostí a pohyby mohou být provedeny velmi variabiln¥ a individuáln¥. R·znorodost

vykazuje také elektrická aktivita £inných sval·, kdy p°i stejném pohybu nedochá-

zí k identickému náboru motorických jednotek. Kinematika kloubu je zaji²´ována

aktivitou n¥kolika sval·, které jsou ve vzájemném vztahu (agonisté, antagonisté,

synergisté), který v této práci nebyl analyzován.

P°i °ízení by m¥ly být ruce na volantu umíst¥ny tak, aby nedocházelo k p°et¥-

ºování ramenních pletenc·, horní kon£etiny nek°íºily dráhu £elních airbag· a aby

z dané pozice bylo moºné pro jeho oto£ení vyvinout co nejv¥t²í svalovou sílu.

Jako optimální pro uchopení volantu je uvád¥no umíst¥ní rukou na pozici �2 a 4

hodiny� [Gilbertová, 2002], �3 a 9 hodin� [BESIP, 2012, Hault-Dubrulle, 2011a,

Serra, 2008] a �4 a 8 hodin� [Gilbertová, 2002, Walton, 2005].

Jonsson [Jonsson, 2011] ve studii, zabývající se pozorováním °idi£· p°i °ízení

uvádí, ºe volant je nej£ast¥ji drºen v míst¥ �2 a 10 hodin� - 55 % muºi, 65 % ºeny.

Mén¥ £asté je uchopení v míst¥ �3 a 9 hodin�, �4 a 8 hodin� a �1 a 11 hodin�.

V publikacích ze 70. let [Jonsson, 1975a, Jonsson, 1975b, Jonsson, 1976] byla

pomocí povrchové elektromyogra�e analyzována aktivita sval· pravé i levé horní

kon£etiny, p°i£emº byl volant uchopen ob¥ma rukama a pozice rukou na n¥m byla

libovolná. Ve studii, kterou provedl Pick [Pick, 2006] byla hodnocena aktivita

sval· PHK, volant uchopen rovn¥º ob¥ma rukama, a to na pozici �3 a 9 hodin�.

Liu [Liu, 2012] i Pandis [Pandis, 2012] analyzovali svalovou aktivitu PHK a volant

byl drºen pouze jednou rukou - v míst¥ �3 hodiny�.

Tato diplomová práce se zabývá aktivitou ramenních sval· p°i °ízení. Volant

byl uchopen pouze pravou horní kon£etinou a to v míst¥ �2�, �3� a �4 hodiny�. Ana-

lýza elektrické aktivity sval· a pr·b¥h úhl· v kloubech horní kon£etiny ukazují

odli²ný pohybový stereotyp u obou proband·.

Ve ve°ejn¥ dostupných databázích (Web of Science, Science Direct, Scopus) ne-

byly nalezeny publikace zabývající se svalovou aktivitou p°i rotaci volantu s ucho-
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pením na pozici �2� nebo �4 hodiny�.

P°i kontralaterálním rotaci s drºením volantu v míst¥ �3 hodiny� pat°í u pro-

banda £. 1 mezi nejvíce aktivní svaly m. pectoralis major pars clavicularis, m. del-

toideus pars anterior, m. pectoralis major pars sternocostalis, m. deltoideus pars

posterior, m. infraspinatus a m. triceps brachii caput laterale. U probanda £. 2 m.

triceps brachii caput laterale, m. deltoideus pars medialis, m. deltoideus pars ante-

rior, m. pectoralis major pars sternocostalis, m. infraspinatus a m. biceps brachii.

Aktivní svaly odpovídají studii, kterou v roce 2012 provedl Liu [Liu, 2012]. Uvá-

dí, ºe p°i to£ení volantem kontralateráln¥ pohyb zaji²´uje p°ední, st°ední a zadní

£ást m. deltoideus, m. pectoralis major pars clavicularis a m. infraspinatus a sta-

biliza£ní funkci plní m. pectoralis major pars sternocostalis, m. triceps brachii

caput lateralis a biceps brachii.

P°i ipsilaterální rotaci volantu s uchopením v míst¥ �3 hodiny� pat°í u pro-

banda £. 1 k nejvíce aktivním sval·m m. pectoralis major pars sternocostalis,

m. pectoralis major pars clavicularis, m. biceps brachii, m. deltoideus pars po-

sterior a m. triceps brachii caput laterale. U probanda £. 2 m. triceps brachii

caput laterale, m. pectoralis major pars sternocostalis a m. deltoideus pars poste-

rior. Liu [Liu, 2012] uvádí, ºe p°i ipsilaterální rotaci volantu s úchopem v míst¥

�3 hodin� pohyb zaji²´uje m. triceps brachii caput longum. U obou proband·

m. triceps brachii caput longum vykazoval velmi nízkou aktivitu (15,07 %MVC

a 12,44 %MVC), coº m·ºe být zp·sobeno tím, ºe experiment byl proveden tak,

aby odpovídal °ízení s posilova£em a pro oto£ení volantu nebylo t°eba vyvinout

velkou sílu. P°i pohybu se uplat¬ovaly zejména svaly, které Liu [Liu, 2012] ozna-

£uje jako stabiliza£ní - m. pectoralis major pars sternocostalis, m. triceps brachii

caput laterale a m. biceps brachii.

Dle Fennigkoha [Fennigkoh, 1999] je opakující se pracovní £innost pro pohy-

bový systém namáhavá tehdy, kdyº elektrická aktivita svalu dosahuje 30 %MVC

a více. Svaly p°esahující vý²e zmín¥nou hranici jsou následující.

Kontralaterální rotace (proband £. 1):

�2 hodiny�: m. deltoideus pars anterior (44,31 %MVC), m. pectoralis ma-

jor pars clavicularis (67 %MVC) a m. pectoralis major pars sternocostalis
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(40,96 %MVC).

�3 hodiny�: m. deltoideus pars anterior (55,07 %MVC), m. pectoralis major

pars clavicularis (78,77 %MVC) a m. pectoralis major pars sternocostalis

(33,85 %MVC).

�4 hodiny�: m. deltoideus pars posterior (33,07 %MVC), m. infraspinatus

(57,76 %MVC), hrani£ní hodnot¥ se blíºí m. pectoralis major pars clavicu-

laris (29,58 %MVC). a m. triceps brachii caput laterale (29,47 %MVC)

Kontralaterální rotace (proband £. 2):

�2 hodiny�: m. deltoideus pars medialis (39,68 %MVC) a hrani£ní hodnot¥

se blíºí m. deltoideus pars anterior (29,34 %MVC).

�3 hodiny�: m. deltoideus pars anterior (33,88 %MVC), m. deltoideus pars

medialis (38,63 %MVC) a m. pectoralis major pars sternocostalis (32,89

%MVC), m. triceps brachii caput laterale (39,2 %MVC).

�4 hodiny�: m. deltoideus pars medialis (57,19 %MVC), m. triceps brachii

caput laterale (60,11 %MVC). laterale (29,47 %MVC)

Ipsilaterální rotace (proband £. 1):

�2 hodiny�: ºádný z m¥°ených sval·.

�3 hodiny�: m. pectoralis major pars clavicularis (49,22 %MVC) a m. pec-

toralis major pars sternocostalis (55,4 %MVC).

�4 hodiny�: m. deltoideus pars posterior (32,04 %MVC).

Ipsilaterální rotace (proband £. 2):

�2 hodiny�: m. pectoralis major pars sternocostalis (52,98 %MVC), m. tri-

ceps brachii caput laterale (32,29 %MVC).

�3 hodiny�: m. pectoralis major pars sternocostalis (35,52 %MVC) a m. tri-

ceps brachii caput laterale (39,39 %MVC).

�4 hodiny�: m. pectoralis major pars sternocostalis (42,54 %MVC), m. tri-

ceps brachii caput laterale (78,89 %MVC).
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Hypotéza £. 1: nejvy²²í elektrickou aktivitu m. deltoideus pars anterior

lze p°edpokládat p°i kontralaterální rotaci volantu s jeho uchopením v

míst¥ �3 hodiny�.

Tato hypotéza se u obou proband· potvrdila. U probanda £. 1 má aktivita

m. deltoideus pars anterior p°i úchopu v míst¥ �3 hodiny� velikost 55,07 %MVC,

p°i úchopu v míst¥ �2 hodiny� 44,31 %MVC a na pozici �4 hodiny� 20,73 %MVC.

Sm¥rodatná odchylka pro v²echny t°i polohy má velikost 14,34 %MVC a varia£ní

koe�cient je 35,81 %. U probanda £. 2 je velikost aktivity m. deltoideus pars ante-

rior 33,88 %MVC pro úchop v míst¥ �3 hodiny�, v míst¥ �2 hodiny� 29,34 %MVC

a �4 hodiny� 21,79 %MVC�. Sm¥rodatná odchylka £iní 4,99 %MVC a varia£ní

koe�cient 17,6 %.

Hypotéza £. 2: nejvy²²í elektrickou aktivitu m. deltoideus pars medialis

lze p°edpokládat p°i kontralaterální rotaci volantu s jeho uchopením v

míst¥ �4 hodiny�.

Tato hypotéza se potvrdila pouze u probanda £. 2. U probanda £. 1 má m. del-

toideus pars medialis p°i kontralaterální rotaci velmi nízkou aktivitu ve v²ech

pozicích. P°i úchopu v míst¥ �2 hodiny� má velikost 10,44 %MVC, úchop v míst¥

�3 hodiny� 10,74 %MVC a v pozici �4 hodiny� 5,91 %MVC. Sm¥rodatná od-

chylka je 2,21 %MVC, varia£ní koe�cient 24,47 %. U probanda £. 2 se naopak

m. deltoideus pars medialis na pohybu významn¥ podílel. P°i úchopu v míst¥

�2 hodiny� m¥la pr·m¥rná hodnota amplitudy velikost 39,68 %MVC, v míst¥ �3

hodiny� 38,63 %MVC a v pozici �4 hodiny� 57,19 %MVC. Sm¥rodatná odchylka

je 8,51 %MVC a varia£ní koe�cient 18,84 %.

Hypotéza £. 3: Nejniº²í elektrickou aktivitu m. pectoralis major pars

clavicularis lze p°edpokládat p°i kontralaterální rotaci volantu s jeho

uchopením v míst¥ �4 hodiny�.

Hypotéza se potvrdila u obou proband·. U probanda £. 1 je velikost ak-

tivity m. pectoralis pars clavicularis 67 %MVC p°i úchopu v míst¥ �2 hodin�,

78,77 %MVC p°i uchopení v míst¥ �3 hodiny� a v pozici �4 hodiny� 29,58 %MVC.

Sm¥rodatná odchylka je 29,65 %MVC a varia£ní koe�cient 37,67 %. U probanda
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£. 2 byla aktivita m. Pectoralis pars clavicularis výrazn¥ji niº²í neº u proban-

da £. 1. P°i úchopu v míst¥ �2 hodiny� 10,54 %MVC, p°i úchopu na �3 hodi-

nách� 7,51 %MVC a v pozici �4 hodiny� 3,29 %MVC. Sm¥rodatná odchylka £iní

2,97 %MVC a varia£ní koe�cient 44,77 %.

Hypotéza £. 4: Nejniº²í elektrickou aktivitu m. triceps brachii caput

longum lze p°edpokládat p°i ipsilaterální rotaci volantu s jeho uchope-

ním v míst¥ �4 hodiny�

Hypotéza se potvrdila u obou proband·. Nutno podotknout, ºe aktivita m.

triceps brachii caput longum je v porovnání s laterální hlavou nízká p°i v²ech

úchopech. Nejvy²²í aktivitu sval vykazuje p°i úchopu v míst¥ �3 hodiny�, nejniº²í

p°i úchopu v míst¥ �4 hodiny� U probanda £. 1 byla aktivita svalu p°i úchopu

v míst¥ �2 hodiny� 8,85 %MVC, p°i úchopu v míst¥ �3 hodiny� 15,07 %MVC

a v pozici �4 hodiny� 6,88 %MVC. Sm¥rodatná odchylka je 3,49 %MVC a varia£ní

koe�cient 33,98 %. U probanda £. 2 p°i úchopu v míst¥ �2 hodiny� je aktivita svalu

10 %MVC, v míst¥ �2 hodiny� 12,44 %MVC a v pozici �4 hodiny� 5,43 %MVC.

Sm¥rodatná odchylka £iní 2,91 %MVC a varia£ní koe�cient 31,32 %.

Výsledky diplomové práce nazna£ují rozdílnost aktivace sval· v souvislosti

s odli²ným místem uchopení volantu p°i °ízení. Oba probandi vykazují individu-

ální pohybový stereotyp. Limitací této práce je skute£nost, ºe hodnocená perioda

pohybu je krat²í neº reálné °ízení. Limitací je také individualita a variabilita lid-

ského pohybu, kdy p°i jeho opakovaném provád¥ní není nábor motorických jedno-

tek identický. V neposlední °ad¥ je omezením pouºití zvolených objektiviza£ních

metod a nízký po£et m¥°ených osob.
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7. Záv¥r

�ízení automobilu lze za°adit do skupiny pracovních £inností, vyºadujících

déletrvající zaujímání statické polohy ve spojení se stereotypn¥ se opakujícím

pohybem horní kon£etiny p°i to£ení volantem, p°ípadn¥ °azením.

Experimentu se zú£astnili dva probandi ve v¥ku 24 let. Pomocí povrchové

elektromyogra�e byla snímána elektrická aktivita m. deltoideus pars anterior,

m. deltoideus pars medialis, m. pectoralis major pars clavicularis a m. triceps

brachii caput longum, m. pectoralis major pars sternocostalis, m. biceps brachii,

m. deltoideus pars posterior, m. infraspinatus a m. triceps brachii caput laterale.

Snímání elektrické aktivity sval· pomocí povrchové elektromyogra�e a kinema-

tická analýza pohybu paºe byly provedeny p°i kontralaterálním a ipsilaterálním

to£ení volantem s t°emi r·znými moºnostmi jeho uchopení. Volant byl uchopen

v míst¥, kde se na na ciferníku nachází �2�, �3� a �4 hodiny�. M¥°ený interval byl

pro kontralaterální i ipsilaterální rotaci zvolen 3 s. Aktivita sval· byla normali-

zována vzhledem k maximální volní kontrakci.

Výsledky této práce nazna£ují rozdílnou aktivaci sval· horní kon£etiny p°i

to£ení volantem s odli²nou polohou ruky na volantu. P°i kontralaterální rotaci

byla aktivita m. deltoideus pars anterior nejvy²²í p°i uchopení volantu na pozici

�3 hodiny�, nejniº²í aktivita m. pectoralis major pars clavicularis na pozici �4

hodiny� a m. deltoideus pars medialis u jednoho z proband· vykazoval nejvy²²í

aktivitu v míst¥ �2 hodiny�, u druhého byl sval nepatrn¥ aktivn¥j²í na pozici

�3 hodiny�. P°i ipsilaterální rotaci je m. triceps brachii caput longum nejmén¥

aktivní p°i uchopení volantu v míst¥ �4 hodiny�. U tohoto svalu byla zji²t¥na

nízká elektrická aktivita ve v²ech hodnocených úchopech. Nam¥°ená elektrická

aktivita byla následn¥ uvedena v souvislosti s rozmezím hodnot, které je uvedeno

jako optimální p°i provád¥ní opakovaných pohyb·. Z malého vzorku hodnocených

subjekt· nelze vyvodit, která pozice je p°i °ízení nejvýhodn¥j²í.

V návaznosti na tuto práci by bylo zajímavé (pomocí muskuloskeletálního

modelu) spo£ítat, p°i kterém uchopení mají svaly, primárn¥ vykonávající pohyb,

nejdel²í interval £innosti ve své tzv. optimální délce a mohou tak produkovat

nejvy²²í sílu.
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P°íloha A: �ádost o vyjád°ení etické komise FTVS UK



P°íloha B: Vzor informovaného souhlasu

Váºená paní, váºený pane.

Tímto Vás ºádám o souhlas k vy²et°ení, jehoº výsledky budou zve°ejn¥ny

v diplomové práci na FTVS UK.

Cílem experimentu je analýza svalové £innosti sval· horní kon£etiny p°i °ízení

automobilu. M¥°ení bude trvat p°ibliºn¥ 2,5 hod a bude provedeno v laborato°i

FTVS UK. Vlastní vy²et°ení bude uskute£n¥no v osobním automobilu, který bude

umíst¥n vlaborato°i.

Jako objektiviza£ní metoda bude zvolena povrchová elektromyogra�e a kine-

matická analýza, coº p°edpokládá nalepení elektrod v oblasti svalových b°í²ek

vybraných sval· a nalepení re�exních marker·.

P°ed elektromyogra�ckým vy²et°ením bude provedena testová baterie pro zji²-

t¥ní stranové dominance a m¥°ení maximální volní kontrakce hodnocených sval·.

Metody pouºité k vy²et°ení jsou neinvazivní, nezp·sobují vy²et°ovanému po-

ran¥ní, £i bolest a nevyplývají z nich ºádná zdravotní rizika. Osobní data nebudou

zve°ej¬ována a výsledky nebudou pouºity k jinému ú£elu, neº je vý²e uvedeno.

Dnes jsem byl/a pou£en/a o plánovaném vy²et°ení, v£etn¥ jeho pr·b¥hu a pln¥

mu rozumím. Prohla²uji a svým níºe uvedeným vlastnoru£ním podpisem potvr-

zuji, ºe mi bylo vysv¥tleno v²e, co je výsledkem tohoto písemného informovaného

souhlasu a ºe jsem m¥l/a moºnost klást otázky, na které mi bylo °ádn¥ odpov¥-

zeno.

Datum:

Osoba, která provedla pou£ení: Bc. Veronika Dostálová

Podpis osoby, která provedla pou£ení:

Vlastnoru£ní podpis vy²et°ované osoby:



P°íloha C: Testová baterie pro ur£ení stranové dominance

Testová baterie pro ur£ení stranové dominance [Musálek, 2012]:

Hod mí£em na cíl (mí£ je umíst¥n ve stejné vzdálenosti od obou horních

kon£etin).

Gumování gumou na tuºce.

Ukazování ukazovátkem na p°edm¥t.



P°íloha D: Anketní ²et°ení pro výb¥r vhodných proband·

Osobní údaje:

Jméno a p°íjmení:

Rok narození:

Vý²ka:

Váha:

Vlastníte °idi£ské oprávn¥ní typu B?

Ano

Ne

Jako p°ibliºnou vzdálenost týdn¥ °ídíte automobil?

Nejsem aktivní °idi£

10 aº 100 km

100 aº 500 km

více neº 500 km

M¥l/a jste n¥kdy zran¥ní pravé horní kon£etiny? Pokud ano, jaké?

Poci´ujete nyní bolest v oblasti pravé horní kon£etiny £i trupu?



P°íloha E: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· ramenního a loketního

kloubu

Obrázek 7.1: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· ramenního kloubu u probanda £.

1 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 2 hodiny

Obrázek 7.2: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu �exe loketního kloubu u probanda

£. 1 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 2 hodiny



Obrázek 7.3: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu pronace p°edloktí u probanda £.

1 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 2 hodiny

Obrázek 7.4: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· ramenního kloubu u probanda £.

1 p°i ipsilaterální rotaci volantu - úchop 2 hodiny



Obrázek 7.5: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu �exe loketního kloubu u probanda

£. 1 p°i ipsilaterální rotaci volantu - úchop 2 hodiny

Obrázek 7.6: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· supinace (záporné hodnoty) a

pronace (kladné hodnoty) p°edloktí u probanda £. 1 p°i ipsilaterální rotaci volantu

- úchop 2 hodiny



Obrázek 7.7: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· ramenního kloubu u probanda £.

1 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 3 hodiny

Obrázek 7.8: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu �exe loketního kloubu u probanda

£. 1 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 3 hodiny



Obrázek 7.9: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu pronace loketního kloubu u pro-

banda £. 1 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 3 hodiny

Obrázek 7.10: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· ramenního kloubu u probanda

£. 1 p°i ipsilaterální rotaci volantu - úchop 3 hodiny



Obrázek 7.11: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu �exe loketního kloubu u proban-

da £. 1 p°i ipsilaterální rotaci volantu - úchop 3 hodiny

Obrázek 7.12: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· ramenního kloubu u probanda

£. 1 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 4 hodiny



Obrázek 7.13: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu �exe loketního kloubu u proban-

da £. 1 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 4 hodiny

Obrázek 7.14: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu pronace p°edloktí u probanda £.

1 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 4 hodiny



Obrázek 7.15: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· ramenního kloubu u probanda

£. 1 p°i ipsilaterální rotaci volantu - úchop 4 hodiny

Obrázek 7.16: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu �exe loketního kloubu u proban-

da £. 1 p°i ipsilaterální rotaci volantu - úchop 4 hodiny



Obrázek 7.17: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· ramenního kloubu u probanda

£. 2 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 2 hodiny

Obrázek 7.18: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu �exe loketního kloubu u proban-

da £. 2 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 2 hodiny



Obrázek 7.19: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu pronace p°edloktí u probanda £.

2 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 2 hodiny

Obrázek 7.20: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· ramenního kloubu u probanda

£. 2 p°i ipsilaterální rotaci volantu - úchop 2 hodiny



Obrázek 7.21: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu �exe loketního kloubu u proban-

da £. 2 p°i ipsilaterální rotaci volantu - úchop 2 hodiny

Obrázek 7.22: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· ramenního kloubu u probanda

£. 2 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 3 hodiny



Obrázek 7.23: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu �exe loketního kloubu u proban-

da £. 2 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 3 hodiny

Obrázek 7.24: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu supinace (záporné hodnoty) a

pronace (kladné hodnoty) p°edloktí u probanda £. 2 p°i kontralaterální rotaci

volantu - úchop 3 hodiny



Obrázek 7.25: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· ramenního kloubu u probanda

£. 2 p°i ipsilaterální rotaci volantu - úchop 3 hodiny

Obrázek 7.26: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu �exe loketního kloubu u proban-

da £. 2 p°i ipsilaterální rotaci volantu - úchop 3 hodiny



Obrázek 7.27: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· ramenního kloubu u probanda

£. 2 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 4 hodiny

Obrázek 7.28: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu �exe loketního kloubu u proban-

da £. 2 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 4 hodiny



Obrázek 7.29: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu pronace p°edloktí u probanda £.

2 p°i kontralaterální rotaci volantu - úchop 4 hodiny

Obrázek 7.30: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhl· ramenního kloubu u probanda

£. 2 p°i ipsilaterální rotaci volantu - úchop 4 hodiny



Obrázek 7.31: Gra�cké znázorn¥ní pr·b¥hu úhlu �exe loketního kloubu u proban-

da £. 2 p°i ipsilaterální rotaci volantu - úchop 4 hodiny
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