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Abstrakt

Nazev:

Cile:

Metody:

Vysledky:

Vztah mezi projevem mozeckové dominance v podobé¢ fyziologického
zénikového syndromu na hornich i dolnich koncetinach a lateralitou

¢lovéka.

Cilem diplomové prace je zjistit miru vztahu mezi projevem
mozeckové dominance v podobé fyziologického zanikového

syndromu a preferenci koncetin.

Tohoto  kvantitativniho  vyzkumu se  zucCastnilo  celkem
27 jedinct — studentt a studentek UK FTVS. Preferenci koncetin jsme
ur¢ili prostfednictvim vybranych indikatort z testové baterie autora
Musalka (2013). Asymetrie v kloubni pasivité¢ jsme hodnotili na
zéklad¢ uhlovych a casovych parametrti v prubéhu pohybu koncetin
pfi chiizi a pfi fizenych padech predlokti a bércli na sestrojeném
padostroji. Pohyb byl zaznamenan V realném ¢ase pomoci Qualisys
Motion Capture System a pro analyzu ziskanych dat jsme pouzili
deskriptivni statistické metody, parovy t-test, miru statistické 1 vécné

vyznamnosti (Cohenovo d) a tetrachoricky korelacni koeficient.

Z naseho vyzkumu vyplyva, ze na nepreferovanych koncetinach neni
vyznamn¢ odli$na kloubni pasivita v porovnani s preferovanymi. Je
ale nutné brat v potaz specifika i velikost vyzkumného souboru, ve
kterém byli vSichni aktivni sportovei. Vysledek tetrachorického
korelacni koeficient r = 0,54 naznacuje slaby vztah s mnoZstvim
nevysvétlenych rezidui mezi smérem kloubni pasivity preferované
horni a dolni koncetiny. Analyza dat na separovaném souboru, zvIast
pro pravoruké a levoruké jedince, zaznamenala u pravaki a levaki
protichiidny smér sledovanych thlovych a ¢asovych parametri. Mirny
nesoulad s vyslovenou hypotézou, o niz§im tonu na nepreferované
konceting, byl zjistén u pravaki, zatim co levaci byli spise v souladu
S hypotézou. Jediny pozorovany parametr, u kterého se ukazal
statisticky vyznamny rozdil mezi preferovanou a nepreferovanou
koncetinou, byl minimalni thel v kolennim kloubu dosazeny po padu

bérce p < 0,05. U pravaki byla hodnota statistické vyznamnosti tohoto
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Klic¢ova slova:

rozdilu ve sméru kloubni pasivity proti Hennerové hypotéze
(Cohenovo d=0,58). V pfipad¢ levaku byl tento rozdil v tomto
hodnoceném parametru také statisticky vyznamny p < 0,05 (Cohenovo
d = 0,46), ale vsouladu s Henerovou hypotézou. Vztah mezi
preferenci koncetin a projevem mozeckové dominance v podobé
fyziologického zanikového syndromu na hornich i dolnich
koncCetindch se tedy neukézal jako prikazny. Je mozné, ze mozecek je
v pribéhu ontogeneze jedince znac¢né adaptabilni a pfizpiisobuje se
pozadované funkci. Svalovy tonus by tedy mohl byt mozeckem
upravovan na zaklad¢ dlouhodobé pusobicich podnéti z vnéjSiho
prostfedi. Timto inicidtorem muze byt napiiklad Casto provozovana

pohybova aktivita nebo sportovni trénink.

lateralita, mozecek, rukovost, preference, zénikovy fyziologicky

syndrom, kinematické analyza



Abstract

Title:

Objectives:

Methods:

Results:

Manifestation of cerebellar dominance in the form of extinction
physiological syndrome on upper and lower limbs and its relationship

to human laterality.

The aim of this diploma thesis is to determinate size of relationship
between manifestation of cerebellar dominance in the form of

extinction physiological syndrome and preference of limbs.

A total of 27 individuals (male and female students of UK FTVS)
were involved in the current quantitative research. We used indicators
which were selected from Musalek’s test battery (2013) to assess limb
preferences. The evaluation of joint passivity asymmetry was based on
angle and time parameters during walk and during controlled falls of
forearm and shank on a constructed fall-machine. The movement was
registered in real time by Qualisys Motion Capture System. For data
analysis, descriptive statistics methods, paired t-test, level of statistical
and substantive significance (Cohen’s d) and tetrachoric coefficient of

correlation were used.

Our research suggests that there is no significant difference in joint
passivity when comparing preferred and non preferred limbs. Though
it is necessary to take into consideration specifics and the size of
research sample in which everybody was an active athlete. The result
of tetrachoric coefficient of correlation (r = 0.54) indicates a weak
relationship with a number of unexplained residues between direction
of joint passivity of preferred upper and lower limb. The data analysis
of separated samples, for right-handed and left-handed respectively,
detected an opposing direction of analyzed angle and time parameters
with right-handers and left-handers. There was found out a subtle
discrepancy about the declared hypothesis concerning lower muscle
tone in the non preferred limb with right-handers, while left-handers
were more likely in accordance with the hypothesis. The only
observed parameter that showed statistically significant difference

between the preferred and non preferred limb was a minimal angle



Keywords:

achieved in the knee joint after a fall of shank, p < 0.05. The value of
statistical significance of this difference was in the direction of joint
passivity against Henner’s hypothesis (Cohen’s d = 0.58). In case of
left-handers, the difference in this evaluated parameter was also
statistically significant, p < 0.05 (Cohen’s d = 0.46). However this
result was in accordance with Henner’s hypothesis. The relationship
between manifestation of cerebellar dominance in the form of
extinction physiological syndrome on upper and lower limbs was not
shown as conclusive. It is possible that cerebellum in the course of
ontogenesis is greatly flexible and it can adjust to required function.
Thus muscle tone could be modified by cerebellum in terms of impact
from long-lasting impulses from outside environment. This initiator
can be for example frequently performed movement activity or regular

sport training.

laterality,  cerebellum,  handedness, preference, extinction
physiological syndrome, kinematic analysis
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1 UVOD

Piedmétem této diplomové prace je ovéfit souvislost mezi lateralitou ¢lovéka
(rukovosti, nohovosti) a moze¢kovou dominanci, kterou je dle nékterych autorti mozné
pozorovat Vv podobé fyziologického zanikového syndromu na hornich i1 dolnich

kondetinach.

Fenomén laterality na sebe vzdy upoutaval pozornost nejen mnohych védnich
obort, ale tésil se také velkému z4jmu u bézné populace. Jednim z hlavnich divodi
popularity této problematiky mohou byt zejména samotné projevy laterality
(stranovosti). Ty bezesporu ovliviiuji naSe kazdodenni ¢innosti a provazeji nas po cely

zivot, jako vyznamna charakteristickd vlastnost.

Soucasna zahraniéni odborna literatura vénujici se problematice laterality
¢lovéka je natolik obsahla, Ze neni v silach jedince seznamit se S vyznamng&jsi Casti
publikovanych materiala. Ptekvapivé malo studii je vSak vénovano problematice
mozeCkové dominance a jejimu vztahu smérem k lateralité, zejména preferenci
lokomoc¢nich organt. V tomto ohledu tvoii ¢eské izemi vyjimku. Na odkaz profesora
Kamila Hennera zroku 1927 a 1936, kde definoval periferni projev mozeckové
dominance, jako tzv. fyziologicky zanikovy syndrom, navazali v posledni dob¢ jeho
nasledovnici. Ti se snaZzili ovéfit vztah pravé mezi motorickymi projevy laterality
a projevy vyse zminéné mozeckové dominance. Cilem této prace je proto zjistit miru
vztahu mezi projevem mozeCkové dominance v podobé fyziologického zanikového

syndromu a preferenci koncetin U dospé€lé populace studenti a studentek UK FTVS.

V teoretickych vychodiscich prace je naSim zamérem Ctenafe nejprve seznamit
s fenoménem laterality. Dilezitou ¢asti v teorii je kapitola tykajici se mozecku a jeho
funkci, kde uvadime pojem fyziologicky zanikovy syndrom a popisujeme soucasny stav
feSeni této problematiky. Empirickéd ¢ast prace predklada cil, ukoly a nami stanovené

hypotézy, které ovéiujeme ve vysledcich vyzkumu.

Ptinos této diplomové prace spociva piedevSim V objektivizované pouzité
metodice, prezentovanych poznatcich a vysledcich, které dopliuji dosavadni stav

poznani problematiky laterality. Domnivame se, Ze naSe prace muze byt dilezitym
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zdrojem informaci pro dal$i vyzkum mozeckové dominance V procesu motorického

uceni a jejiho vztahu k motorickym projeviim laterality.
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2 TEORETICKA VYCHODISKA PRACE

2.1 Lateralita jako pojem

Pojem lateralita je odvozen z latinského slova latus, které do ceského jazyka
prekladame jako strana (Kabrt et al., 2001). Diferenciace levé a pravé strany je zakladni
vlastnost piirody a asymetrické upfednostnéni jedné z nich pak chapeme jako urcity
projev laterality (Bé¢lacek, Tichy, & Dostalek, 2009; Koukolik, 2014). Asymetrie je
povazovana za proté&jSek symetrie a vztahuje se k nesoumérnosti, ktera je v naSem svété
zastoupena Vv pievazujici mite (Gilat, 1990). Roku 1848 objevil Louis Pasteur asymetrie
I na molekularni Grovni. Pfi zkoumani kyseliny vinné extrahované z hrozni zjistil, ze
jeji roztok staci rovinu polarizovaného svétla doprava, zatim co uméle syntetizovany
roztok ji stai opacné, piestoZze substance mély totozné chemické slozeni. Jejich
rozdilné vlastnosti jsou zplsobené odliSnym prostorovym uspotadanim molekul
(McManus, 2002). Stejny jev mizeme pozorovat u aminokyselin, které jsou zakladni
stavebni jednotkou proteini. Aminokyseliny rozeznavame v levé (L-aminokyseliny)
a pravé form& (D-aminokyseliny) podle sméru stadeni polarizovaného svétla. Zivé
organismy jsou vSak tvofeny vyhradné levoto€ivymi L-aminokyselinami. Pravoto€ivé
aminokyseliny, se az na par vyjimek (napf. bunééné stény bakterii), V pfirodé
nevyskytuji. Také pro naSe t€lo dillezité sacharidy, jako je glukdza, existuji v Zivych
organismech pouze v jedné formé (D-glukoza). Tyto elementarni projevy asymetrie
u zékladnich kamenti zivota, bez kterych by zivot na zemi nebyl mozny, nazyvame
homochiralitou. (Johnson, 2005; McManus, 2002). Na zakladé skuteCnosti, ze
specifické prostorové usporadani molekul proptjcuje latkdm konkrétni vlastnosti,
mizeme i lateralitu a jeji projevy v organismu chapat jako vlastnost cloveéka. Asymetrie

mizeme pozorovat i u zakladniho projevu zivota — pohybu (Musalek, 2013).
2.2 Asymetrie lidského mozku se vztahem k motorice

Lidsky mozek (encephalon) se jako soucast centralniho nervového systému
clovéka (CNS) vyvijel pfes 600 miliont let a je neustdle podrobovan rozsahlému
zkoumani odbornikti z mnoha védnich obort, jako je neuroanatomie, neurochirurgie,
neurologie, neurobiologie, psychologie apod. Jedna se o nejslozitéjsi organ

v dosud prozkoumaném svété (Nolte, 2009; Nowinski, 2011).
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Vétsina biologickych systému vykazuje znamky stranové asymetrie (Geschwind
& Galaburda, 1985). Také mozkové hemisféry se od sebe navzajem lisi, a to jak ve
struktufe, tak ve funkcich. Tyto stranové rozdily mizeme souhrnné oznacit pojmem
lateralizace (Toga & Thompson, 2003). V soucasné dob¢ existuje mnoho studii, které
Vv lidském mozku dokumentuji makroskopické i mikroskopické strukturalni rozdily mezi
hemisférami (Geschwind & Levitsky, 1968; Hugdahl & Davidson, 2003; James et al.,
2015; LeMay, 1976; May & Kido, 1978; Takao, Hayashi, & Ohtomo, 2013). Velké
mnozstvi vyzkumi také potvrdilo funkéni rozdily mezi hemisférami (Frost et al., 1999;
Pujol, Deus, Losilla, & Capdevila, 1999; Rasmussen & Milner, 1977; Sperry, 1968;
Springer et al., 1999; Volkmann, Schnitzler, Witte, & Freund, 1998; Westerhausen,
Kompus, & Hugdahl, 2014). Pii studiu lateralizace lidského mozku bylo zjisténo, ze
mezi strukturdlnimi i1 funkénimi asymetriemi a motorickymi projevy laterality existuje
vyznamny vztah (Amunts, 2010; Falk et al., 1991; Hochberg & LeMay, 1975; Pujol et
al., 1999; Witelson & Kigar, 1992; Zilles et al., 1996).

2.2.1 Strukturalni asymetrie a motorické projevy laterality

Z anatomického hlediska mizeme mozek rozdé€lit na 4 zakladni Casti: mozkovy
kmen (prodlouZzena micha, Varoliv most, stiedni mozek), mozeéek, mezimozek
a koncovy mozek (Cihék, Rastislav, & Grim, 2004; Drake, Vogl, Mitchell, Gray, &
Gray, 2005). Parové uspiadani Casti mozku je zjevné pii pouhém pohledu na jeho
nejrozsahlejs$i oddil, koncovy mozek. Presto, Ze jsou mozkové hemisféry ptiblizné
stejné objemem a hmotnosti, v rozloZeni tkdné¢ mulZeme spatfit vyrazné odliSnosti

(Economo & Horn, 1930; Eliskova & Narika, 2006; Toga & Thompson, 2003).

Nasledujici text je vzhledem kcili a rozsahu této priace zaméfen na
makroskopické asymetrie koncového mozku a jeho kury (cortex). Jednotlivé asymetrie
jsou popsany vzdy v kontextu motorickych projevu laterality. Asymetrie mozecku
budou detailn¢ rozpracovany v samostatné kapitole 2.5. Je pozoruhodné, Ze tyto
anatomické stranové odliSnosti maji tendenci se objevovat Castéji a ve vetSi mife na

mozku pravorukych jedincti v porovnani s levorukymi (Hellige, 2001).
a) Yakovlevian anticlockwise torque

Nejvice zfetelny znak strukturalni asymetrie hemisfér jsou ptre¢nivajici laloky
mozku. Prava hemisféra Casto vycniva anteriorné ptes levou a leva hemisféra ptresahuje

posteriorné pravou. Také pravy ¢elni lalok mozku je $ir$i nez levy, a oproti tomu leva
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tylni ¢ast hemisféry je Sir$i nez prava. Kompozice téchto asymetrii spolu s pfesahem
levého tylniho laloku pies stiedni linii mozku na pravou stranu a pravého ¢elniho laloku
vstupujiciho na levou polovinu vytvaii dojem, Ze je mozek vystaven toivému momentu
proti sméru hodinovych rucicek. Jedna se o dal§i vyznamnou odchylku od symetrie
znamou jako Yakovlevian anticlokwise torque (viz obrazek 1). Pie¢nivajici laloky
zanechavaji otisky na vnitinim povrchu lebky — petalia. Je tak vytvofen negativ
povrchové topologie mozku, ktery doklada regionélni asymetrie mozkovych hemisfér
(LeMay, 1976; Toga & Thompson, 2003). Priitomnost otiski byla zjisténa
I z rekonstruovanych pravékych fosilii primata (Holloway, 1981). Ztéchto zjisténi
muzeme usuzovat na fylogeneticky pavod lateralizace (Hugdahl & Westerhausen,
2010).

Anterior

Frontal
petalia

Left
hemisphere

Right

QOccipital
Posterior petalia

Obriazek 1 Yakovlevian anticlokwise torque (Toga & Thompson, 2003, str. 39)

Prestoze jsou petalia pravého frontalniho a levého tylniho laloku k vidéni
v téméf celé populaci, mnohem vyraznéji pozorovatelna jsou u pravorukych jedinca
(Kertesz, Black, Polk, & Howell, 1986; May & Kido, 1978). Vztah mezi asymetricky
vyraznéj$imi otisky mozkovych hemisfér a rukovosti popisuje studie Zillese et al.
(1996). Pro vyzkum pouzili 3D rekonstrukci MRI obrazii mozka Zivych levorukych
(n = 14) a pravorukych (n = 15) probandi muzského pohlavi. 3D rekonstruovany mozek

rozdélili na pravou a levou polokouli a pomoci pocitacovych analytickych procedur
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zjistovali asymetrie mezi otisky frontalnich a tylnich lalokd. Vysledky dokladaji
vyznamné vyrazn¢jSi frontdlni petalia pravé hemisféry u pravorukych muzi.
V 37 procentech zanechala vyrazné&jsi otisk prava hemisféra, v 54 procentech byl otisk
stejné vyrazny a v 9 procentech byly petalia patrnéjsi u levého frontalniho laloku. Pfi
porovnani stejné oblasti u levorukych probandii tato vyznamnost zjisténa nebyla.
V oblasti tylnich lalokli 3D analyza prokazala vyraznéjsi otisk levé hemisféry
u pravorukych (68%) 1 levorukych muzi (63%). Vyraznéj$i asymetrie pozorované
u pravakl naznacily jiz vysledky piedchozich studii (Falk et al., 1991; LeMay, 1976).
Zjisténo také bylo, ze otisky levého tylniho laloku zabiraji vétsi povrch hemisféry
a vyznamn¢ vice vystupuji u pravorukych muzi nez u probandu levorukych (Zilles et
al., 1996).

b) Asymetrie cortexu

Mikroskopem, ale i pouhym okem lze pozorovat celou fadu asymetrii cortexu.
V této praci se vSak budeme =zabyvat pouze tiemi vyznamnymi strukturdlnimi
asymetriemi se vztahem k motorickym projeviim laterality. Jedna se o asymetrie Sylvian

fissure, planum temporale a Heschlovych gyra.

Mozkova kura (cortex cerebri) tvoti povrch koncového mozku, ktery je rozdélen
sagitaln¢ orientovanou ryhou, fissura longitudinalis cerebri, na pravou a levou
hemisféru. Vzajemnou spolupraci mozkové kiry hemisfér zajist'uji komisuralni vldkna.
Nejvétsi  komisurou je corpus callosum tvofené zhruba 200 miliony vlaken
(Eliskova & Nanka, 2006). Kiira je charakteristicky zvrasnéna hlubokymi ryhami (sulci
cerebri) oddélujici mozkové laloky, které jsou mél¢imi ryhami ¢lenény na jednotlivé
zavity (gyri cerebri) (Cihak et al., 2004). Makroskopické stranové odlisnosti kiry
mohou byt pfi zkoumani nalezeny prave ve tvarech a délkach konkrétnich zavith a ryh,
I v objemu jednotlivych oblasti. Blizsi mikroskopicky pohled mize odhalit pravolevé
odliSnosti napiiklad Vv poctu, objemu nebo denzit¢ neuronti a gliovych bunék.

(Goble & Brown, 2008; Hugdahl & Davidson, 2003).

Eberstallerova (1884) studie na pielomu 20. stoleti byla jedna z prvnich, ktera
popisala morfologické asymetrie povrchu hemisfér se zamétenim na perysilviani oblast,
zahrnujici sylvian fissure (lateral sulcus). Jedna se 0 velmi vyraznou hlubokou ryhu
odd¢€lujici Celni, temenni a spankovy lalok. Asymetrie ryh byla pozorovana v délce

I zakfiveni. Leva sylvian fissure byla oproti pravé delsi a sméfovala vice horizontalné
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(Hugdahl & Davidson, 2003). Piesn¢ji feceno, ve vétsing piipadi byla prava sylvian
fissure stoCena v posteriorni ¢asti mnohem vice vzhiru v porovnani s levou hemisférou.
Tyto asymetrie sylvian fissure mezi hemisférami potvrdily i dalSich studie (Idowu,
Soyemi, & Atobatele, 2014; Shapleske, Rossell, Simmons, David, & Woodruff, 2001).
Byly zjistény také rozdily projevu asymetrii V zavislosti na rukovosti. Napiiklad
Hochberg a LeMay (1975) zkoumali korovou oblast u 100 pravorukych
a 28 nepravorukych jedincti. Pravoruci jedinci méli konec posteriorni casti sulcus
lateralis vy$ u pravé hemisféry v 67 procentech. V 7 procentech byl konec vys u levé
hemisféry a ve zbylych 26 procentech sahaly ryhy stejné vysoko na obou polokoulich.
Nepravoruci jedinci nedosahovali takto vyrazné asymetrie. Pouze ve 22 procentech
pfesahovala prava sulcus lateralis levou, V7 procentech piesahovala leva
a v 71 procentech byla nalezena shoda (Hochberg & LeMay, 1975). Vztah mezi
strukturalnimi asymetriemi sylvian fissure a lateralizaci funkci potvrdila u 67 jedinct
také studie Witelsona a Kigara (1992).

Dalsi vyznamna asymetrie se nachazi v oblasti cortexu znamé jako planum
temporale. Jedna se o ¢ast spankového laloku, jejiz soucasti je i Wernickeova oblast
dilezita pro urcité aspekty feci (Hellige, 2001). Von Economo a Horn (1930) byli jedni
z prvnich, ktefi pozorovali asymetrické rozdily ve velikosti planum temporale na pravé
a levé hemisféte. Podle vysledku jejich vyzkumut bylo levé planum temporale Castéji
veétsi nez pravé. Toto zjisténi potvrdila napiiklad postmortalni studie Geschwinda
a Levitskeho (1968). U 65 ze 100 pravorukych jedinct oznacili za delsi lateralni hranu
levého planum temporale. V 24 procentech byly hrany v délce shodné u obou polokouli
a v 11 procentech byla delsi hrana pravého planum temporale (Geschwind & Levitsky,
1968). Obdobné vysledky byly zaznamenany i nasledujicimi vyzkumy se zaméfenim na
tuto oblast (James et al., 2015; Takao et al., 2011). Vétsi planum temporale na levé
hemisféte bylo pozorovano u tii ze étyf pravorukych jedincu (Galaburda, Sanides, &
Geschwind, 1978). Pfi srovnani téchto vysledkt se zdravymi levorukymi jedinci nebyla
nalezena opa¢nd tendence, avSak asymetrie nedosahovaly tak markantnich rozdilt
(Hugdahl & Davidson, 2003; Steinmetz, 1996). Hypotézu 0 existenci vztahu mezi
strukturalnimi asymetriemi planum temporale a asymetriemi funk¢énimi, jako je
rukovost nebo dominance hemisfér pro fe¢, podporuji i dalsi studie (Foundas, Leonard,
Gilmore, Fennell, & Heilman, 1994; Habib, Robichon, Levrier, Khalil, & Salamon,
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1995). Nekteré studie vsak tento vztah nepotvrzuji (Dorsaint-Pierre et al., 2006; Eckert,
Leonard, Possing, & Binder, 2006; Good et al., 2001)

Obdobn¢ jako u zminovaného planum temporale také pro piilehlé Heschlovy
zavity, ve kterych je lokalizovana primarni sluchova kiira, plati typicka levostranna
dominance ve velikosti (James et al., 2015; Rademacher, Caviness, Steinmetz, &
Galaburda, 1993). Heschlovy zavity se nachazi v superiorni oblasti planum temporale
a jsou slozeny zjednoho az tii zavitl, jejichz pocet se mezi hemisférami také lisi
(Economo & Horn, 1930; Galaburda & Sanides, 1980). Pouzitim magnetické rezonance
bylo zjisténo, ze prvni Heschliv zavit dosahuje na levé hemisféte vétsiho objemu. Tato
rozdilnost byla pfisouzena vyssimu podilu bilé hmoty mozkové, ktera tvoii podklad
zaviti (Penhune, Zatorre, MacDonald, & Evans, 1996). Nejnov¢;jsi studie v této oblasti
(Marie et al., 2015) se zabyvala popisnou anatomii Heschlovych zaviti u 430 zdravych
dobrovolniki, véetné¢ 198 levorukych jedinct. Jednim z cilti bylo objasnit, zda skupiny
s odlisnou rukovosti vykazuji asymetrie v systému zavita (gyrification pattern) nebo
Vv jejich povrhu. Nebyl nalezen vliv pohlavi, v€ku ani tirovné vzdélani na systém zaviti
mezi hemisférami. Ov§em vyznamnost efektu rukovosti zjiSténa byla. A to na zaklade
Ctyf systému zavitd (L1/R1, L2/R1, L1/R2, L2/R2). Systém L1/R1 (jeden zavit na levé
hemisféte a jeden na pravé) byl pozorovan u levorukych jedinci ve 49 procentech
ptipadf.. Vyskyt tohoto systému u pravorukych jedinct doséhl pouze 36,2 procent. Pti
analyze hemisfér oddélené se zaméfenim na pravostrannou duplicitu zavith vykézali
vys$i frekvenci tohoto systému pravaci (48,7 %) oproti levakim (39,4 %). Na levé
hemisféte nebyl zjistén rozdil mezi obéma skupinami. V souhrnu levaci dosahli niz§iho
poctu duplicity nez pravaci. Efekt rukovosti byl zjistén také pifi zkoumani povrchu
Heschlovych zavitl. Na pravé hemisféte dosahli levoruci jedinci vétsi velikosti. Na
opacné strané¢ mozku vyznamny rozdil zjistén nebyl. Vysledky této studie podporuji
zjisténi predchozich studii (Leonard et al., 2001; Penhune et al., 1996) o levostranné

orientaci asymetrie u pravaki (Marie et al., 2015).
2.2.2 Funk¢ni asymetrie

Stejné jako predchozi kapitola se i tato se bude zabyvat asymetriemi koncového
mozku a jeho mozkové kury. Tentokrat vSak z pohledu laterality mozkovych funkeci,

ktera se projevuje odlisnou specializaci pravé a levé hemisféry (Wey et al., 2014).
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V poslednich desitkdch let byly u lidského druhu popsany stovky projevil
laterality v jejich chovani a mnohé z nich jsou pfisuzovany hemisférickym asymetriim
(Hellige, 2001). Ob¢ hemisféry mohou dat najevo svou specializaci riznymi formami,
kter¢ dokaze rozpoznat néktera ztechnik mapujicich mozkové funkce, jakou je
napiiklad elektroencefalografie (EEG), magnetoencefalografie (MEG) nebo funkéni
magnetickd resonance (fMRI). Béhem specifického ukolu se mize ukézat aktivni pouze
jedna hemisféra. Rozdilnost nastava i v mnozstvi zapojenych oblasti nebo v poloze
aktivnich oblasti. VSechny tyto asymetric se vztahuji k prostoru. Hemisféry se ale
mohou lisit také v odlisném nacasovani jejich aktivace. Naptiklad leva hemisféra
zareaguje pii konkrétnim ukolu S mensi latenci v porovnani s pravou. Vzacnéjsi je
situace, kdy jedna hemisféra vykonava urcitou operaci normalné a druh4 hemisféra neni
naopak navzajem dopliuji. Jediné koordinovana, neporusena spoluprace obou hemisfér
umoznuje optimalné analyzovat signaly z periferie, vytvaret adekvatni motorické
programy a zajistovat specifické psychické funkce. Podstatny rozdil mezi hemisférami
mize byt vSak pozorovan ve vykonnosti a zptsobu provedeni jednotlivych funkci

(Brancucci, 2010; Trojan, Druga, & Pfeiffer, 1991).

Objev funkcnich asymetrii je od pocatku spojovan s lokalizaci centra pro fec.
K revolu¢nim zavérim tykajicich se funk¢nich asymetrii dosli Marc Dax a Paul Broca
jiz v 19. stoleti. Paul Broca z dostupnych védeckych informaci na zakladé klinickych
pozorovani poruch feci (afazie) a nasledné pii postmortalni pitvé uréil, Zze centrum feci
se nachazi v ¢elnim laloku levé hemisféry (Brocovo centrum). Pii poskozeni této oblasti
dochazi ke vzniku afazie (M. P. Bryden, 1982; Manning & Thomas-Antérion, 2011;
Marshall & Fink, 2003). Lid¢ s timto poskozenim mluvi pomalu, pouze par slov v jedné
minuté. Maji problém s tvorbou vét dle gramatickych pravidel, $patné rozliSuji hlasky
a nepouzivaji spojky ani predlozky. Jsou vSak schopni fe¢i rozumét (Koukolik, 2014).
Vedle tohoto objevu Paula Broci ptfisel znamy Rakousky neurolog Carl Wernicke
s dalsimi vyznamnymi poznatky. Popsal odlisny typ poruchy feci u pacienti s plynulou,
rychlou az nesrozumitelnou vyslovnosti, ktefi velice Spatn€¢ mluvenou fe¢ chéapou.
Poskozeni hemisféry bylo tentokrat lokalizovano v oblasti horniho zavitu spankového
laloku (Wernickeovo centrum) znovu na levé strané mozku (Annett, 2002; Wernicke,
1874). Tyto dukazy jasné¢ ukazaly na vyznamnou roli levé hemisféry pro tvorbu

a vnimani fe¢i (Tommasi, 2009). Spolu se zjisténim této skutecnosti zacali neurologové

19



nazyvat levou hemisféru jako ,,dominantni (Annett, 2002). Pozd¢jsi studie vsak
ukdzaly na vzajemnou souvislost mezi hemisférickymi asymetriemi, lateralizaci feci
a rukovosti. Néktefi jedinci mohou mit pro fe¢ dominantni pravou hemisféru, nebo
mohou byt funkce zhruba symetricky rozlozeny (bilateralita) (Pujol et al., 1999;
Springer et al., 1999).

Studie Pujola et al. (1999) zkoumala pomoci funkéni magnetické resonance
(fMRI) lateralizaci fe¢i u zdravych dobrovolnikid (n = 100) s polovinou levorukych
a polovinou pravorukych jedincii. Analyza byla zaméfena na Celni lalok a jeho aktivitu
béhem némé generace slov. Vysledky u pravorukych jedinct ukazaly 96 procentni
systém aktivace levé hemisféry a pouze 4 procenta bilateralni aktivace pti vykondvani
ukolu. Levoruci jedinci nevykazali tak silnou jednostrannou asymetrii. U 76 procent
levaki zaznamenala fMRI levostrannou lateralizaci fec¢i, ve 14 procentech bilateralni
a ve zbylych 10 procentech se jednalo o pravostrannou hemisférickou lateralizaci (Pujol
et al., 1999). Ve stejném roce zveiejnil vysledky vyzkumu Springer et al. (1999), ktefti
zjistovali dominanci feci pouze u pravorukych jedinct (n = 150) také za pouziti fMRI.
Do vyzkumu byli zapojeni zdravi dobrovolnici (n = 100), ale také pacienti s epilepsii
(n = 50). U zdravych jedinci byly zaznamenany hodnoty podobné vyzkumu Pujola et
al. (1999). V 94 procentech byla dominantni leva hemisféra a v 6 procentech se jednalo
o zhruba symetrické rozlozeni aktivity mezi polokoulemi. Nikdo z pravorukych
zdravych jedincti nemél pii fecovych tkolech dominantni pravou hemisféru. Nemocni
pacienti ukézali vétsi variabilitu vysledkt v pomérech 78 procent pro levou hemisféru,
16 procent pro symetricky systtm a 6 procent mélo pro fe¢ dominantni pravou
hemisféru. Tato atypicka lateralizace miiZe mit spojitost s poskozenim mozku v raném
véku a se slabsi dominanci pravé ruky u skupiny pacienti s epilepsii (Springer et al.,
1999). Vysledky téchto studii koresponduji se zavéry dalsich vyzkumnikt (Frost et al.,
1999; Geschwind, 1970; Rasmussen & Milner, 1977). Frost et al. (1999) také potvrdil
velice podobnou silnou levostrannou lateralizaci fe¢i u obou pohlavi. Zavérem by bylo
vhodné zminit nékteré studie, které dokladaji také existenci vztahu mezi lateralizaci feci

a strukturalnimi asymetriemi mozku (James et al., 2015; Powell et al., 2006).
Mimotadné dulezité objevy v oblasti funk¢ni laterality mozku jsou piisuzovany
americkému neurofyziologovi R. W. Sperrymu, ktery byl za svou védeckou ¢innost

Vtéto oblasti ocenén vroce 1981 Nobelovou cenou (Corballis, 2010b).

V 60. a 70. letech minulého stoleti Sperry a jeho kolegové zkoumali funkéni
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specializaci hemisfér u pacienti s epilepsii, kteti podstoupili pretnuti vlaken corpus
callosum. PreruSeni spojeni mezi hemisférami zabrénilo Sifeni epileptického zachvatu
Zjedné hemisféry na druhou. Ackoliv se zdalo, ze tato operace pacienty nijak
nepoznamenala, nasledné experimenty (viz obrazek 2) odhalily vazné poruchy mysli.
Pacienti nebyli schopni piecist slova nebo pojmenovat obrazky véci promitanych do
jejich levého vizualniho pole. Také nezvladli popsat pfedmét (tuzka, jablko, vidlicka
apod.) ohmatany levou rukou. Tento vysledek se da vysvétlit jediné tim, Ze informace
levého vizualniho pole jsou promitany do pravé hemisféry a stejné tak je kontralateralné
ovladana leva polovina téla pravou hemisférou. Ta ov§em u vétSiny populace postrada
schopnost projevovat fe¢. Nesplnitelné ukoly se staly velice jednoduchymi, jakmile
byly informace nasmérovany do levé hemisféry, kterd je u vétSiny lidi pro ftec

dominantni (Corballis, 2010b; Hugdahl, 2005; Sperry, 1968).

Obrazek 2 Zatizeni pro zkoumani vizualnich,
hmatovych, fteovych a vztahovych funkci u
chirurgicky separovanych hemisfér (Sperry, 1968,
str. 724)

Novinka vs. rutina

Specializace levé hemisféry pro fe¢ a pravé hemisféry pro zpracovavani
prostorovych informaci jsou jedny z mnoha pevn¢ zakofenénych presvédceni tykajici se
funkénich asymetrii mozku. Toto tradi¢ni pojeti Cinnosti hemisfér bylo vSak obecné
a statické. Uzka vazba levé hemisféry a fe¢i neni podle novych objevil a teorii chapéna
jako tustfedni vlastnost, ale spiSe jako dusledek hlubsi organizace mozku. Vztah mezi

hemisférami a jejich funkéni specializaci je v pribchu vyvoje dynamicky a dochazi
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mezi hemisférami ve zpracovani kognitivnich novinek a rutin (Goldberg, 2004).
Rozdilny vztah levé a pravé hemisféry ztohoto pohledu poprvé popsali Goldberg
a Costa (1981). Ve své teoretické praci urCili pravou hemisféru jako schopnéjsi ve
zpracovani novych podnétd a pfivlastnili pravé hemisféfe také kritickou roli v tivodnich
fazich osvojovani novych vzorci. Oproti tomu leva hemisféra je dle zavéra téchto
vyzkumnikt zdatna v oblasti uchovani pevnych vzorcti a v oblasti zpracovani rutinnich
postupu (Goldberg & Costa, 1981). Puvodni tvahy védctu o silnéj$im spojeni pravé
hemisféry s kreativitou, intuitivnosti, emotivnosti ¢i prostorovym vnimanim jsou vsak
podle modelu novinka - rutina spravné. V situaci, kdy jsme kreativni, jsme obklopeni
novinkami. Kdyz smyslime intuitivné, pfedpokladame pro nas dosud neznamé moznosti
apod. Timto zpisobem mohou byt funkce pravé hemisféte piisuzovany (Dispenza,

2007).

Vyse zminény vztah pravé hemisféry k novinkam a levé hemisféry k rutinam je
podlozen vice studiemi (Henson, Shallice, & Dolan, 2000; Martin, Wiggs, & Weisberg,
1997; Shadmehr & Holcomb, 1997). Naptiklad vyzkum Martina et al. (1997) se zabyval
krevnim pritokem ve spankovych lalocich za pouziti pozitronové emisni tomografie
(PET). Soubor pravorukych zen a muzi (n = 16) se v experimentu ucil riznym druhtim
novych informaci. Jednotlivé druhy informaci byly probandim ptedany dvakrat, av§ak
obsahovaly jiné polozky. Pii prvnim ptedani byla zaznamenana vysoka aktivace
vnitinich oblasti spankového laloku vpravo (tiloha byla pro mozek nové). Ve druhém
pfedavani stejného druhu informaci aktivita v pravé hemisféte vyrazné poklesla

a aktivita levé hemisféry byla zachovana (tiloha se stala znamou) (Martin et al., 1997).

Dynamika funkci zapfi¢inénd proménou novinky na rutinu tedy doklada, Ze
funkéni vztahy hemisfér se u rlznych jednotlived lisi. Napiiklad domnénka
o zpracovani hudebnich informaci pravou hemisférou je omezend a plati zejména
u jedinci hudebné nevzdélanych (Dispenza, 2007). Tato skute¢nost koresponduje
a hudebné zkuSenych jedinci (n = 22) zkoumali aktivitu mozkovych hemisfér pfi
urCovani struktury a melodie uryvk z pisni. U hudebné nevzd€lanych jedinct bylo
zaznamenano zpracovani hudby pfevazné pravou hemisférou. Naopak hudebnici
poslouchali a zpracovavali hudbu pievazné levou hemisférou (Bever & Chiarello,

1974). Obdobna distribuce funkci nastava i v ptipad¢ tvafi. Znamé tvafe rozpoznava
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pfevazné leva hemisféra. Pti t€zko rozliSitelnych tvarich je aktivni pievazné prava
hemisféra (Marzi & Berlucchi, 1977).

Homunculus a plasticita

Velmi podstatnou oblasti, ktera je spjata s funkénimi asymetriemi mozku, jsou
volni pohyby. Ty zajistuje nékolik oblasti mozkové kiry, mezi které patii predevSim
primarni motoricka kira, sekundarni motoricka kira a premotoricka kira (Rosenbaum,
2010). Pro studium funk¢nich asymetrii je mimotadné dulezita skute¢nost, ktera jiz
Vv piedchozim textu byla zminéna. Primarni motorickd kira (korové motorické centrum)
kazdé hemisféry fidi volni pohyby téla kontralateralné (Hellige, 2001). Naptiklad pfi
poskozeni primarni motorické kiiry nahlou mozkovou piihodou u jedné z hemisfér
dochazi k ochrnuti opac¢né strany téla (Doidge, 2011). Primarni motoricka oblast lezi
pfed stiedovou mozkovou brazdou (sulcus lateralis) v oblasti gyru praecentralis.
Nejvyznamnéjsi vrstva neuront je zde vrstva pata, kterou tvoii tzv. Becovy pyramidové
buniky (Dylevsky, 2009). Dle Trojana et. al (1991) jsou jednotlivé okrsky téchto bun¢k
piifazeny k jednotlivym svalim a svalovym skupinam na lidském téle. Toto uspotradani
primarni mozkové kiry oznaCujeme jako somatotopické a lze ho vyobrazit pomoci
tzv. motorického homunculu (viz obrazek 3). Prvni schéma somatotopického
usporadani popsal Penfield a Boldrey (1937) pomoci elektrostimulace cortexu
u 126 pacienti operovanych pod lokalni anestezii. Podle ptiivodniho pojeti striktné
oddélenych okrskli obsahuje medialni plocha hemisféry okrsky pro svalstvo nohy
a bérce. Dale se lateralné nachazi okrsky pro svalstvo stehna a kycle, trupu, horni
koncetiny a také pro svalstvo hlavy. V zastoupeni jednotlivych segmentii téla panuje
vyraznd disproporce. Rozhodujici neni velikost daného segmentu, ale mira jeho
inervace. Mezi mnozstvim fidicich neuroni a piesnosti fizeni pohybu existuje tuzky
vztah. Nejsilngjsi inervace je pritomna u ruky, jazyka a hrtanu (Dylevsky, 2009; Trojan
etal., 1991).

Je dilezité zminit védecky posun v pohledu na oblast motorické kury. Ukazalo
se, Ze fizeni volnich pohybl nevychdzi ze striktné vymezenych oblasti reprezentujici
jednotlivé segmenty téla. Jednd se spiSe o rozptylené a vzdjemné se piekryvajici
neuralni substraty. Na primarni motoricky cortex nelze pohlizet, jako na statickou
strukturu vykonavajici volni pohyb. Jedna se o strukturu vysoce plastickou, ktera se
prizptasobuje patologickym ¢i traumatickym zménam a je ve vztahu ke kazdodennim

zkuSenostem zahrnujici motorické uceni (Sanes & Donoghue, 2000; Sanes, Donoghue,
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Thangaraj, Edelman, & Warach, 1995). Mnoho studii prokazalo vztah mezi motorickym
ucenim a plasticitou motorické kury. Byly nalezeny napiiklad zmény ve vlastnostech
nervovych bun€k ¢i zmény v zastoupenych oblastech (Koeneke, Lutz, Herwig,
Ziemann, & Jiancke, 2006; Masato et al., 2014; Rosenkranz, Williamon, & Rothwell,
2007).
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Obrazek 1 Motoricky homunculus (Penfield & Rasmussen, 1950)

Funkéni asymetrie motorického cortexu mezi pravou a levou hemisférou ve
vztahu Kk motorickym projeviim laterality potvrdila studie Volkmanna et al. (1998).
Pouzitim magnetoencefalografie (MEG) vyzkumnici urcili oblasti motorického cortexu
reprezentujici pét jednoduchych pohybd ruky a prsti u pravorukych (n = 5)
a levorukych (n = 5) jedinci muzského pohlavi. Ze zavéri studie vyplyva né€kolik
zjisténi. Rukovost souvisi s odliSnou topografickou organizaci oblasti reprezentujici
pohyb v dominantni a nedominantni hemisféfe. Potvrzuji se tak zavéry Sanese et al.
(1995) o absenci striktni somatotopické reprezentaci pohybi ruky a prstd v primarni
motorické kure. Dale pti porovnani rozdilti mezi hemisférami bylo nalezeno vyznamné
zvétSeni oblasti motorického cortexu reprezentujici pohyby ruky kontralateralné
k preferované horni koncetiné. Toto zjisténi je v souladu se studii Triggse, Calvania,
Macdonella, Crose a Chiappa (1994). Dle Volkmanna et al. (1998) mizeme divodné

predpokladat, ze expanze motorické oblasti reprezentujici pohyby ruky u dominantni
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hemisféry, zajistuje neuralni substrat pro efektivnéj$i zpracovani pohybt preferované
ruky. To ma za nasledek vylepSeny repertoar pohybovych dovednosti preferované horni

koncetiny (Volkmann et al., 1998).

Studie Guta et al. (2007) pomoci fMRI méfila u 12 pravorukych jedincti mozné
asymetrie v objemu aktivované nervové tkané mezi hemisférami. Probandi provadéli
jednoduché a komplexni pohyby prsti u pravé i levé ruky. Pohyby dominantni ruky
vyvolaly vétsi kontralateralni aktivaci ve srovnani s nedominantni rukou a minimalni
ipsilateralni aktivaci. Oproti tomu nedominantni ruka vykazala vyrovnanéj$i systém
aktivace. Diivodem byla mnohem vétsi aktivace nervové tkdn€ na ipsilateralni strané
mozku. To ovSem naznacuje, ze dominantni ruka je ovladana zejména kontralateralng,
kdeZto nedominantni ruka je ovladana z velké ¢asti také ipsilateralné. Gut et al. (2007)
se shoduji s pfedpoklady Volkamanna et al. (1998). I tito vyzkumnici ptipisuji vyssi
efektivitu a kultivovanéjsi repertoar dovednosti preferované ruky rozsifenym oblastem

reprezentujici volni pohyby na kontralateralni hemisféte (Gut et al., 2007).
2.3 Lateralita lokomoc¢nich organt

Hlavnim cilem pifedchézejici kapitoly zabyvajici se lidskym mozkem, bylo
predlozit védecké poznatky o pfitomnosti stranovych asymetrii struktur i funkci mezi
pravou a levou mozkovou hemisférou. Text nésledujici kapitoly bude veénovan

manifestaci laterality v podob¢ stranovych tendenci hornich a dolnich kongetin.

Stejné tak, jako se od sebe lisi mozkové hemisféry, také u lokomo¢nich organti
se lateralita projevuje stranovymi asymetriemi tvari a funkci. Tvarovou lateralitu
reprezentuji morfologické nesoumérnosti (Mohr, Thut, Landis, & Brugger, 2003). Tyto
asymetrie se z hlediska lokomoc¢nich organu tykaji zejména rozmért (délka, Sitka)
a objemu nebo denzity tkan¢ (Musalek, 2013). Stranové odchylky v motorické ¢innosti
nazyvame lateralitou funk¢ni. Funk¢ni lateralita dolnich a hornich koncetin je projevem
specifické ¢innost mozku, ktery fidi motorickou ¢innost parovych organt odlisné.
V disledku funk¢ni laterality je jeden =z parovych lokomoc¢nich organid uzZivan
pfednostné a vyznacuje se lepsi koordinaci motorického vykonu. Tyto dva odlisné typy
laterality od sebe nelze striktn¢ odd¢lit. Kvalita funkce je podminéna kvalitou struktury
a naopak zvySené pozadavky na funkci rozviji tkanovy zaklad (Musalek, 2013; Sovak,
1955).
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Diive nez se budeme zabyvat konkrétnimi studiemi zaméfenymi na tvarovou

a funkéni lateralitu hornich a dolnich koncetin, je nutné definovat zakladni pojmy

tykajici se funkcni laterality.

Preference — z pohledu lokomocnich organti odkazuje tento termin na
uptfednostnéni jedné z hornich nebo dolnich koncetin pfed druhou pii
vykonavani pohybového ukolu. Vyznamnym aspektem lateralni
preference je charakter konkrétniho ukolu, ktery ovlivituje silu
upiednostnéni koncetiny (P. J. Bryden, 2000; Peters, 1988). S vyuzitim
analyzy  zékladnich ~ komponent = mnoho studii ~ prezentuje
multidimenzionalni  charakter lateralni preference (Beukelaar &
Kroonenberg, 1983; M. P. Bryden, MacRae, & Steenhuis, 1991,
Steenhuis, Bryden, Schwartz, & Lawson, 1990). Steenhuis a Bryden
(1989) popisuji dva hlavni faktory, kterymi jsou tzv. ,skilled” ¢innosti,
jako je psani ¢i hazeni Sipek, a tzv. ,,unskiled” ¢innosti. Ty mohou mit
podobu zvedani predmétu ¢i krmeni kocky (Steenhuis & Bryden, 1989).
Performance — dalsim aspektem funk¢ni laterality je rozdilna vykonnost
mezi pravou a levou koncetinou, kterou mizeme pozorovat pfi realizaci
stejné pohybové aktivity. Mezi autory zabyvajicimi se problematikou
laterality dosud neexistuje jednotnd terminologie pro oblast urCovani
motorickych Cinnosti, ve kterych se projevuje odlisSnd vykonnost
pohybovych  organi  (Musalek, 2013).  Abychom  zachovali
terminologickou jednotnost prace, pouzijeme klasifikaci dle Musalka
(2013), ktery rozlisuje dva zakladni typy téchto pohybovych aktivit.

* Hrubad motorika — tou rozumi ,,Rozdilnou vykonnost
motorickych organit v cinnostech, které maji charakter
jednoduché svalové prace nebo praci velkych svalovych
skupin bez nutnosti zapojeni jemné motoriky (pr. Test
teckovani horni koncetinou, tapping dolni koncetinou, sila
stisku) .

= Proficience — tu charakterizuje jako ,, Rozdilnou vykonnost
motorickych organii v ¢innostech vyzZadujici charakter

jemné motoriky a k finalnimu pohybu je zapotiebi velice
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citliva ucast malych svalovych skupin lokalizovanych
Vv distalnich castech tela* (Musalek, 2013, s. 38).

e Dominance — ve vztahu k lokomo¢nim organiim se koncept dominance
tykd pouze Cinnosti bimanudlniho charakteru. Tento termin vyjadiuje
vedouci funkci jedné z koncetin pii motorické aktivité, ve které jsou
zapojeny ob¢. Druha koncetina mé v takovém piipad¢ funkci podptrnou
(Musalek, 2013). Podle zavéra studie Sainburga (2005) kazdy systém
(hemisféra/koncetina) vykazuje specializaci na rozdilné druhy pohybu.
Dominantni systém je specializovany pro ovladani drahy a nedominantni
systém lépe zvlada kontrolu polohy. Sainburg (2005) tento model
oznacuje terminem ,, dynamic dominance“. Spoluprace specializovanych
systémi pak vede k optimdlnimu zvladnuti pohybovych ukoli. Tato
zjisténi koresponduji s obrazem typickych bimanudlnich ¢innosti bézného
zivota. Naptiklad pii krajeni chleba nedominantni ruka stabilizuje objekt
proti zaté€zi vyvolané drahou pohybu dominantni ruky (Sainburg, 2005).
Hypotéza Sainburga (2005) byla podpofena dal§imi studiemi (Duff &
Sainburg, 2007; Wang & Sainburg, 2007). Bradshaw a Rogers (1996)
podotykaji, ze diky ur¢itému stupni manudlni specializace koncetin miize

byt provadéni bimanualnich pohybovych ukoli efektivnéjsi.
2.3.1 Lateralita hornich koncetin

Pravdépodobné nejvice studovanou funk¢éni asymetrii u lidského druhu je
rukovost (handedness) (M. P. Bryden, 1982). Jedna se o behavioralni projev funkéni
lateralizace, ktery vychazi z asymetrické neuralni organizace motorického cortexu
¢lovéka (Sainburg, 2002). Rukovost muzeme vSak spatfit také u ostatnich primatt
(Hopkins, Hook, Braccini, & Schapiro, 2003; Hopkins & Pearson, 2000). Projevuje se
stalym upfednostiovanim jedné horni koncetiny pted druhou, pfi vykonadvani urcitych
pohybovych ¢innosti (Shabbott & Sainburg, 2008). Tim rozumime upiednostiovani
nejen v unimanualnich, ale také pti bimanualnich aktivitach ve smyslu dominantni role
jedné z nich (Corballis, 2010a). Preferovana koncetina je vétSinou spojovana také
s vys$si zruénosti ¢i silou (Annett, 2002). McManus a Bryden (1992) povazuji preferenci
za faktor formujici asymetrickou zrucnost, protoze tak dochazi k Cast&jSimu
procvicovani. Pfiblizné¢ 90% populace takto upfednostituje pravou horni koncetinu

(Annett, 1985).
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U lidského plodu mohou byt potencidlni projevy rukovosti studovany od
10. tydne nitrod¢élozniho vyvoje. V tomto obdobi se zacinaji projevovat izolované
a nezavislé pohyby hornich koncetin (Vries, Visser, & Prechtl, 1985). Pro zjisténi
projevu laterality jiz v 10. tydnu vyvojového obdobi, bylo podrobeno ultrazvukovému
vySetfeni celkem 87 lidskych plodi. Preference byla definovana, jako vétsi mnozstvi
samostatnych pohybt pravou ¢i levou koncetinou. Pravou vice pohybovalo 75 procent
plodii, zatim co u levé horni koncetiny byl zaznamendn vysSi pocCet pohybl pouze
v 12,5 procentech. Stejné procentuelni hodnoty vyzkumnici dokladaji u ploda
nepreferujici Zadnou koncetinu. Pfi vypoctu podilu plodd s pravostrannou preferenci
pouze z téch, které preferenci vykazuji, se hodnota (85,7%) ptiblizuje hladiné pravoruké
populace (Hepper, McCartney, & Shannon, 1998). Obdobna zjisténi vychazi ze zavéra
studie, kterd jako prvni pfednesla dikazy o lateralizaci chovani lidského plodu.
Z 274 plodua byla v 90 procentech pripadi zjiSténa pravostranna tendence cucani palce
(Hepper, Shahidullah, & White, 1991). Ackoliv se lateralizované chovani ¢lovéka
upeviiuje az n€kolik let po narozeni, miizeme projevy rukovosti v déloze povazovat za
ptedzvést pohybového chovani po narozeni (Hepper, 2013). Studie Heppera, Wellse
a Lynche (2005) zkoumala stranové tendence cucani palce ve spojitosti s lateralizaci
pohybového chovani v pozdéjsim véku. VSichni jedinci (n = 60), ktefi si v déloze cucali
pravy palec, byli pozdé&ji ve ve€ku 10-12 let oznaceni za pravaky (dle Edinburghského
dotazniku). U plodi cucajicich levy palec (n = 15) védci v pozdéjsim véku evidovali

10 levorukych a 5 pravorukych jedinct (Hepper et al., 2005).

Velké mnoZstvi studii u hornich koncetin potvrdilo vedle laterality funkéni, také
lateralitu tvarovou. Projevy funk¢ni laterality jsou spjaty s Castéj$im a vétSim zatizenim
preferované koncetiny (Coren, 1992). ZvySena zatéz mize u kosti i svali vyvolat
adapta¢ni mechanismus (Fung, 1990; lanc, 2012; Sanchis-Moysi, ldoate, Serrano-
Sanchez, Dorado, & Calbet, 2012). Projevy tvarové asymetrie lze tedy predpokladat
v délce a sile kosti na preferované koncetin¢ (Cristofolini et al., 2014). Silu kosti
muzeme definovat jeji denzitou, mineralizaci, mikrostrukturou a makrostrukturou
(Ireland et al., 2013). Rada studii potvrdila stranové rozdily téchto faktord u preferované
a nepreferované koncetiny ve spojeni s jednostrannou pohybovou aktivitou (Daly,
Saxon, Turner, Robling, & Bass, 2004; Haapasalo et al., 1996; Ireland et al., 2013;
Sanchis-Moysi, Dorado, Olmedillas, Serrano-Sanchez, & Calbet, 2010). Napiiklad

studie Irelanda et al. (2013) nejenze potvrdila nartst kostni hmoty na preferované pazi
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(radius, ulna) u zavodnich tenistli (n = 50), ale nalezla také silny vztah mezi objemem
svalové a kostni hmoty. To doklada vliv aktivity svalstva na adaptaci kosti (Ireland et
al., 2013). Rozdilnou délkou kosti se mimo jiné zabyvala prace Auerbacha a Ruffa
(2006), ktefi u kosternich pozistatki 514 muzi a 266 zen potvrdili vyznamnou
pravostrannou asymmetrii hornich koncetin Vv parametrech délky, ale také Sitky
epikondilt a diafizy (Auerbach & Ruff, 2006). Hypertrofie svalové hmoty preferované
koncetiny u mladych tenisti (primérmy veék 11 let) byla zaznamendna vyzkumem
Sanchis-Moysi et al. (2012). Celkovy pocet 7 hracu byl srovnavan s kontrolni skupinou
o stejném poctu. U hrac¢l byl naméfen 13 procentni narGst svalové hmoty na
preferované koncetiné oproti kontralateralni. Podstatné mensi nartistu (3 %) vykézala

kontrolni skupina (Sanchis-Moysi et al., 2012).
2.3.2 Lateralita dolnich koncetin

Ve spojeni s hornimi koncetinami a funk¢ni lateralitou jsme se v pfedchozim
textu seznamili s pojmem rukovost. Termin nohovost (footedness) oznacuje projev
funk¢ni laterality dolnich koncetin (Gabbard & Hart, 1996). Pro objasnéni tohoto pojmu
citujeme Peterse (1988), jehoz definice vychazi z rozdilné role nohy Vv pohybovych
¢innostech. ,, Dolni koncetina, kterd je pouzivana k manipulaci s predmeéty, nebo je
vedouct, napriklad p7i skakani, je urcena jako preferovand. Dolni koncetina poskytujici
podporu aktivit preferované koncetiny zajistenim postury a stability, je urcena jako
nepreferovand* (Peters, 1988, s. 181). Ve védeckych studiich zamétenych na
problematiku laterality ptevazuje zkoumani rukovosti, avsak vyzkum nohovosti nabyva
na popularité. Divodem miZze byt fakt, Ze na dolni koncetiny plisobi méné kulturnich
a socialnich vlivi, které mohou mit ¢aste¢ny vliv na projevy funkéni laterality (Annett,
1972; Bell & Gabbard, 2000; P. J. Bryden, 2000). Nékteii autoti dokonce povazuji
nohovost za kvalitativné lepsiho ukazatele hemisférické specializace, nez je rukovost
(M. P. Bryden & Lorin, 1998; Day & MacNeilage, 1996). Dle Corenova testovani
lateralni preference je pfiblizn¢ 88 procent zen a 83 procent muzi pravonohych (Coren,
1993). Studie velkého souboru dospélych jedinctu (n = 5064) zaznamenala u 95 procent
testovanych nezkfiZzenou laterdlni preferenci, tedy stejnou preferenci horni a dolni
koncetiny (Dargent-Paré, De Agostini, Mesbah, & Dellatolas, 1992). Velice zajimava je
informace, ze vétSina pravorukych jedinct preferuje pravou dolni koncetinu pro
manipulaci (kop, uhlazovani pisku) a levou dolni koncetinu pro zajiSténi postury

(Gabbard & Iteya, 1996). U levorukych jedinct je evidovana opa¢na tendence, ackoliv
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neni zdaleka tak silna. V souhrnu jsou pravoruci jedinci mnohem castéji pravonozi, nez

levoruci jedinci levonozi (Augustyn & Peters, 1986).

Morfologickymi nesoumérnostmi dolnich koncetin se zabyvala studie Machoa
(1991). Vyzkum byl zaméfen na makrostrukturalni stavbu stehenni kosti u 364 jedinctu
bez ohledu na rukovost. Vysledky prokazaly stranovou tendenci mezi pravou a levou
dolni koncetinou. Leva stehenni kost byla celkové robustnéj$i v porovnani s pravou.
Autor se domniva, Ze tato skuteénost muze byt dasledkem castéjsiho zatizeni levé
koncetiny vahou t€la. Zatimco prava koncetina je bézné vyuzivana k plnéni
manipulaénich motorickych ukola (Macho, 1991). Uvaha tohoto autora je v souladu
s adaptacnim mechanismem svali a kosti na zatéz, o kterém jsme se zminovali
v souvislosti s rukovosti. Rada autorii v zavérech svych studii piednasi dikazy
o upfednostnéni levé strany pied pravou ve strukturdlni stavbé kosti dolnich koncetin.
Asymetrie jsou vSak méné vyrazné ve srovnani s hornimi konéetinami (Auerbach &
Ruff, 2006; Latimer & Lowrance, 1965; Plochocki, 2004). Tuto levostrannou tendenci
dolnich koncetin a pravostrannou tendenci hornich koncetin, obvykle se projevujici
v délkach kosti, oznacuje Plochocki (2004) terminem ,crossed symmetry“. Vztah
preferované dolni koncetiny a svalové hypertrofie byl prokazan u 26 mladych fotbalisti.
Parametry strukturadlni stavby byly pozorovany na dvouhlavém svalu lytkovém
(gastrocnemius). Delsi svalové fascie spojené s vétsim svalovym objemem vykazala

preferovana koncetina (Kearns, Isokawa, & Abe, 2001).
2.4 Mozecek

Latinsky pojem Cerebellum vcelku vystizné piekladame jako ,,maly mozek*
neboli ,,mozecek”. Ten totiz ptedstavuje pouze 10 procent celkového objemu mozku.
Ptesto je mozecek tvoten piiblizné stejnym mnozstvim nervovych bunék, které mizeme
nalézt ve zbylé ¢asti CNS (Nolte, 2009). Mozecéek je z pohledu funkce integra¢nim
a koordina¢nim centrem mimovolni hybnosti i imyslnych pohybt (Dylevsky, 2009).
Podili se vSak také na ¢innostech, které tvoti podklad funkcim kognitivnim, jako je fec,
koncentrace, pozornost, uc¢eni, pamét’ a mnoho dalSich (Koukolik, 2012; Strick, Dum, &
Fiez, 2009). Mozecek neni nezbytny pro zachovani zivotnich funkci ¢lovéka, ale je sine
qua non pro téméf vSechny lidské aktivity (Henner, 1927; Plaitakis, 1992). VVzhledem
k zaméfeni prace, se budeme v této kapitole vénovat vyhradné funkcim mozecku

spjatych s motorikou ¢loveka.
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2.4.1 Stavba mozecku

Mozecek spolu s Varolovym mostem tvoii ¢ast mozku zvanou metencephalon
(zadni mozek). Je uloZen v zadni jdmé lebecni (fossa cranii posterior) a od tylnich
laloki koncového mozku je oddélen fasou tvrdé pleny (tentorium cerebelli).
S mozkovym kmenem ho poji tfi parové stonky (pedunculi) obsahujici aferentni
i eferentni drahy (Standring, 2008). Stavba mozecku je na prvni pohled podobna stavbé
koncového mozku, i zde mizeme rozlisit pravou a levou hemisféru se stiedni oblasti
vermis roz¢lenujici tyto polokoule (Apps & Hawkes, 2009). Je velmi dulezité zduraznit
skute¢nost, Ze na rozdil od hemisfér koncového mozku, kazda hemisféra mozecku
ovliviiuje motoriku na ipsilateralni strané téla. Pri¢inou jsou mnohd zkiiZeni neuralnich
drah propojujici mozecek s ostatnimi ¢astmi CNS (Nolte, 2009; Yan et al., 2006).
Povrch hemisfér je tvofen mozeckovym cortexem, ktery je rozd€len jednotlivymi

ryhami o riizné hloubce na laloky, drobng&jsi laloky a listkovité zavity (Plaitakis, 1992).

Obdobné rozcélenéni mozecku neni jedinym spolenym znakem s koncovym
mozkem. Vyvojové stoceni zname jako Yakovlevian anticlockwise torque, které ve své
praci poprvé popsala doktorka May v 70. letech minulého stoleti na koncovém mozku
(May & Kido, 1978), bylo nalezeno také u mozecku. Ve studii Snydera, Bildera, Wua,
Bogertese a Liebermana (1995) byli podrobeni méfeni objemovych asymetrii mozecku
pravoruci (n = 15) 1 levoruci probandi (n = 8). NejenZe studie potvrdila pfitomnost
stejného modelu, ale vyrazného stoCeni dosahovali téméf vSichni pravaci. Levoruci
jedinci vykazovali v téchto parametrech spiSe symetrii. Zavéry studie o siln&ji se
projevujicich asymetrii mozec¢k pravakt jsou podobné zjisténim v oblasti planum
temporale a dal§im asymetriim koncového mozku (Snyder et al., 1995). Nov¢jsi studie
Szeska et al. (2003) zaznamenala u zdravych jedinci vétSi objem v anteriorni ¢asti
u pravé hemisféry v porovnani slevou. Naopak objem u levé hemisféry byl
V posteriorni ¢asti vétsi ve srovnani s pravou. Vliv rukovosti nebyl pfedmétem méteni
(Szesko et al., 2003). V souladu s témito vysledky je i studie Fana et al. (2010), ktera
navic u 112 pravorukych jedinci zjistila moZzny vliv pohlavi na strukturdlni asymetrie
mozecku. Autofi také zminili, Ze tyto strukturdlni odliSnosti mohou byt odrazem
funkénich asymetrii mozeCku. 1 dalsi studie potvrdila strukturdlni asymetrie
mozeckovych hemisfér, avSak vliv rukovosti nedosahl vyznamnosti (Szabd, Lancaster,
Xiong, Cook, & Fox, 2003). Vyzkumnici Luft, Skalej, Welte et al. (1998) nepoukazali
na zadné ptitomné strukturalni asymetrie mozecku (Luft, Skalej, Welte, et al., 1998).
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Nesrovnalosti mezi studiemi mohou byt vSak zpisobeny odliSnou oblasti zaméieni,

velikosti vzorku ¢i strategii analyzy a pouzitymi metodami (Fan et al., 2010).

Dalsi detailné€jsi popis anatomické stavby mozecku neni z hlediska zaméteni této
prace nutny. K objasnéni funkce mozecku ve vztahu k motorice ¢lovéka je podstatné
predevsim funkéni Clenéni. Mozecek je angazovany ve volnich pohybech, udrzovéani
rovnovahy, fizeni svalového tonu, udrzovani vzpiimené polohy téla, mé také zasadni
vyznam pii motorickém ucéeni a v mnoha dal$ich motorickych funkcich. Logicky tedy
piijima informace predevSim z vestibularniho aparatu, ze vSech rovni patefni michy
a z cortexu koncového mozku (Nolte, 2009; Standring, 2008; Thach, 1996). Stavba
mozecku mé sviij ptivod v chronologickém vyvoji jednotlivych Casti, které zastavaji
odlisné funkce. Z hlediska funk¢nich vztahi 1ze tedy rozliSovat tii ¢asti mozecku. Témi
jsou vyvojové nejstarsi vestibularni mozecek (archicerebellum), mladsi spinalni
mozecek (paleocerebellum) a nejmladsi oddil cerebralni mozecek (neocerebellum).

Vsechny tii ¢asti tvoii jednotny funkéni celek (Ito, 2012; Trojan et al., 1991).

Vestibularni mozecek piijimé informace zejména ze statokinetickych receptorti
prostfednictvim tractus vestibulocerebellares. Integraci téchto informaci mozecek
zajistuje vzptimenou polohu téla a rovnovahu (Dylevsky, 2009). Napiiklad pokud
chceme vzit knihu z police, jako prvni nedochazi k aktivaci svali na horni koncetiné,
ale svalll vykonavajicich plantdrni flexi nohy. Pfi poruchich mozecku dochézi
K naruseni téchto mechanismu a to vede k neschopnosti udrzet rovnovahu (Nolte, 2009).
Spinalni ¢ast mozeCku piijima informace z proprioreceptorit prostiednictvim
spinocerebelarnich drah, z exteroreceptori (taktilnich) a z interoreceptori pomoci
spinotalamickych drah. Hlavni je analyza informaci z proprioreceptorii (pohyb svald,
svalovy tonus), proto ma spinalni mozecek zasadni vyznam v fizeni svalového tonu.
Cerebelarni mozecek je propojen zpétnymi vazbami s cortexem koncového mozku
a jeho motorickymi oblastmi. Informace z motorickych oblasti jsou v mozecku
integrovany s informacemi ze statokinetickych receptor (poloha trupu, koncetin aj.)
a je tak ovlivilovana vystupni korova informace. Ta je v prib¢hu jakéhokoliv volniho
pohybu upravovana podle aktualniho stavu kontrakci a napéti jednotlivych svali
(Dylevsky, 2009; Trojan et al., 1991). Z pohledu motorickych funkci funguje mozecek

jako neuronalni pocita¢ (Ito, 2012).
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2.4.2 Vztah mezi funkci mozecku a lateralitou ¢lovéka

V piedchozim textu jsme uvedli asymetrie struktur, jako spole¢ny znak mozecku
i koncového mozku. Je zcela ziejmé, ze také u mozecku se setkdme s funkénimi
asymetriemi (Hu, Shen, & Zhou, 2008). Bylo zjisténo, Ze jednoduché pohybové ukoly
prsti S opozici palce mohou aktivovat ipsilateralni stranu moze¢ku (Yan et al., 2006).
Zajimavou informaci je, ze pohyby nedominantni horni koncetiny vyvolavaji veétsi
bilateralni aktivaci, ktera je zplsobena vysSs$i potfebou koordinovat tento pohyb
mozeckem (Hu et al.,, 2008; Jancke, Specht, Mirzazade, & Peters, 1999). Studie
zaméfend na aktivaci mozecku pii provadéni pohybu prsty, ve srovnani s pouhou
predstavou pohybu, také potvrdila funkéni asymetrie mozecku v motorickych funkcich.

(Luft, Skalej, Stefanou, Klose, & Voight, 1998).

Existenci vztahu mezi funkcemi mozeCku a lateralitou ¢lovéka piedklada ve
svych pracich mnoho vyzkumniki (Cornish & Mcmanus, 1997; He et al., 2006; Henner,
1927, 1936; Musalek, Scharoun, & Bryden, 2015; Tichy & Bé&lacek, 2008, 2009; Tichy,
Bélacek, Nykl, & Kasptikova, 2012). He et al. (2006), ktefi se ve své studii zabyvali
vztahem mezi rukovosti a systémem funk¢niho propojeni mozecku s oblastmi v mozku,
zjistili, ze toto funkéni propojeni se u pravorukych a levorukych jedincu lisilo a vztah
rukovosti byl potvrzen. V porovnani s pravorukymi jedinci bylo u levorukych jedinca
zaznamenano silnéj$i prefrontalni, parietalni a temporalni funk¢ni propojeni. Slabsi bylo

vvvvvv

mize byt spjata s rukovosti (He et al., 2006).

Vztah mezi funkci mozecku a lateralitou horni koncetiny pozoroval také ¢esky
neurolog Kamil Henner (1936). Vysettoval miru kloubni pasivity (exkurzibilitu), ktera
je dana predevsim svalovym napétim a piedpoklada se, Ze se jedna o projev funkce
mozecku. ,, U zdravych osob mnou vySetfovanych shledaval jsem casto dosti znacné
rozdily pri zkouSeni pasivity, vétsinou byly exkurse vetsi vlevo; pocet kyvi vievo vétsi,
rovnez casty byl pocit jakoby mensi vahy vysetrovaného segmentu, téz vievo. Jsem proto
nakloneén k usudku, Ze pasivita jest uz de norma znacné odlisna na strané pravé a levé,
vetsinou vlevo veétsi (u pravakit) “ (Henner, 1936, s. 15). Dle Hennera (1927, 1936) ma
byt tedy vyssi kloubni pasivita (exkurzibilita) na nepreferovanych hornich i dolnich
koncetinach v dusledku fyziologického ipsilateralniho projevu funkce nedominantni

mozeckoveé hemisfery.
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2.4.3 Fyziologicky zanikovy syndrom jako projev mozeckové dominance

Posledni zminéna studie profesora Hennera z predchazejici kapitoly vedla
k definovani neurologického pojmu fyziologicky projev mozeckové dominance
(fyziologicky zanikovy syndrom). Ten se dle Hennera projevuje asymetrickou kloubni
pasivitou (ve smyslu hypotonie) Vv jednotlivych cCastech téla. Je tedy ziejmé, ze
asymetrické projevy kloubni pasivity mizeme pozorovat i u zdravych jedinct (Henner,
1927, 1936). Dle Hennera (1936), Tichého a Bélacka (2009) je neocerebelarni zanikovy
syndrom dobife pozorovatelny v napadném pohybu nepreferované koncetiny pii stoji
I vchizi a je také evidentni pfi vySetfeni kloubd. Henner (1936) napiiklad popisuje
vySetfeni kloubni pasivity u libovolného segmentu téla takto: ,, Osoba vysSetrovanda je
vyzvana, aby nechala zkouSeny usek téla jako mrtvy, vysetrovatel pak pohybuje, otrasa
rukou osoby vySetrované v rozmanitych smérech a rozlicnou silou. Jsou-li exkurse ty
ndpadné zvétSeny, mluvime o pasivité neb zvysené pasivite“ (Henner, 1936, s. 13). Pii
padu koncetin do kyvu mizeme kloubni pasivitu zaznamenat také v rozdilném poctu

kyvu (Henner, 1927).

Dle hypotéz Hennera (1927, 1936) se z pohledu motorickych funkci nachazi
dominantni hemisféra mozecku kontralateralné k dominantni hemisféfe koncového
mozku. Tato dominance, jak jsme jiz zminili, by se méla projevovat fyziologickou
rozdilnou kloubni pasivitou mezi preferovanou a nepreferovanou horni i dolni
koncetinou. U nepreferované koncetiny by dle hypotézy méla byt pozorovana vyssi
kloubni pasivita (Henner, 1927, 1936). Tichy a Bélacek (2008) ve své praci vychazeli
Z hypotéz Hennera a jejich zavéry podporuji vztah mezi mozeckovou dominanci
a preferenci horni koncetiny. Pro zjisténi laterality koncetin u déti ve véku 9-11 let
(n = 221) vyzkumnici vyuzili Edinburghsky dotaznik doplnény o nekolik dalsich testu.
Jako nejspolehlivéjsi testy pro urceni rukovosti autofi shledavaji nasledujicich Sest
zkousek: psani, kresleni, drZzeni noze, niizek, 1zice a sirek pii Skrtani. Mozeckovou
dominanci testovali na zakladé projevujicich se asymetrii kloubni pasivity. Asymetrie
byla palpaci a prohlidkou hodnocena Vv ramennim kloubu, lokti a zapésti u horni
koncetiny, V kolennim kloubu a kloubech hlezna pak u koncetiny dolni. Byly
pozorovany také souhyby hornich koncetin pfi chlizi po 5 m dlouhé draze. Testovani
pasivity koncetin autofi nasledné¢ srovnali stesty laterality. Prokazala se vyznamna
shoda mezi pravorukymi jedinci (n = 166) a zvySenou kloubni pasivitou na

nepreferované koncetiné Vv zapésti, lokti, koleni, hleznu a také pii souhybech horni
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koncetiny. Levoruci jedinci (n = 13) dosahovali vétsi variability vysledku (Tichy &

Belacek, 2008).

Zjistovanim vztahu mezi lateralitou hornich koncetin (vysledky performanénich
testll) a projevem mozeckové dominance se zabyvali také Musalek et al. (2015). Ti vSak
ve srovnani S predchézejicim urcovali mozeckovou dominanci u pravorukych déti ve
véku 8-10 (n = 157) na zéklad¢ rozdilnosti pasivity v zapésti ve statické relaxované
pozici. V zavérech své prace spojuji zvySenou kloubni pasivitu s nepreferovanou horni
koncetinou. V 95 procentech byla pozorovana zvySend pasivita u levého zapésti
pravorukych déti. Autofi se proto domnivaji, ze tato rozdilna pasivita by mohla odrazet
odli$né fizeni svalového tonu u preferované a nepreferované horni koncetiny pravou

a levou mozec¢kovou hemisférou (Musalek et al., 2015).

Stanovenim mozeckové dominance podle asymetrie svalového tonu koncetin
u 69 ,,zdravych® dospélych jedinct se zabyvala studie Tichého et al. (2012). Pravo-
levorukost probandt byla stanovena dle Edinburghského dotazniku. Svalovy tonus na
hornich i dolnich kon¢etinach byl hodnocen palpaci a pozorovanim pohybu v kloubech.
Dale vyzkumnici zaznamendvali rozdilny pocet kyvi pifi padech hornich i dolnich
koncetin. Pravoruké zeny (n = 13) a pravoruci muzi (n = 13) méli vétsi pasivitu
(hypotonie) na levé horni koncetin¢ v 90 procentech. U dolnich koncetin tomu tak bylo
v 65 procentech. Levoruci jedinci dosahovali vyssiho svalového tonu na hornich
i dolnich preferovanych konéetinach jen v 50 procentech. Z vysledkd studie je patrné,
ze fyziologicka asymetrie v kloubni pasivité¢ koncetin u levorukych jedincti neodpovida
jednoduché koncepci mozeckové dominance lokalizované kontralateralné vuci
dominanci koncového mozku. ,,ZkiiZena motoricka dominance cerebro-cerebeldarni
V Hennerové pojeti plati pravdépodobné jen pro cisté praviky a vice pro jejich horni

koncetiny “ (Tichy et al., 2012, s. 341).
2.5 Asymetrie lokomoce u ¢lovéka

Podstatou lokomoce je generace pohybu piemist'ujicich télo z jednoho mista na
druhé (Winter, 2009). Zakladni lokomo¢ni aktivitou u ¢lovéka je chize (Zverev, 2006).
Vnimame ji jako jednoduchy pohyb, ktery je soucasti kazdodenniho Zzivota. Jedna se
v8ak o velmi sloZitou interakci neurdlnich, svalovych a kosternich systému. Patologické
zmény v téchto systémech mohou byt pti¢inou asymetrie lokomoce u ¢lovéka (Ganea,

Mereuta, & Mereuta, 2013). Naptiklad pfi vyrazné rozdilné délce dolnich koncetin
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(Perttunen, Anttila, Sodergard, Merikanto, & Komi, 2004). Prostorové a casové
asymetrie Casto nastavaji také u pacientti po mozkové mrtvici (Hendrickson, Patterson,
Inness, Mcllroy, & Mansfield, 2014). Dilezité je vSak uvést, Ze asymetrické projevy pii
chuzi se vyskytuji i u zdravych jedinct. Podle Peterse (1988) miize byt asymetrie chlize
spojena s asymetriemi strukturalnimi. Pfi¢inou mohou byt napiiklad rozdily ve
svalovém objemu koncetin (Peters, 1988). Sadeghi (1997) z hlediska funkénich
asymetrii zminuje nohovost, jako mozné vysvétleni asymetrii chlize. Mnohé studie
potvrdily vztah motorickych projevu laterality a nékterych proménnych faktora (sila
plantarni flexe, pozice nohy pfi doslapu aj.) pii chiizi (Ounpuu & Winter, 1989; Polk &
Rosengren, 2010; Wheelwright, Minns, Law, & Elton, 1993). Jiné studie vSak pfi
ovétovani tohoto vztahu neuspély (Gundersen et al., 1989; Maupas, Paysant, Martinet,
& André, 1999; Zverev, 2006). Riley, Ray a Massey (1977) piedlozili vysledky
dokladajici asymetrické pohyby hornich koncetin pii chiizi u jedné tfetiny ze
142 testovanych jedincti. Vyznamna vétSina probandd, kterd se prohlasila za pravoruké,
pohybovala méné svou preferovanou horni koncetinou v porovnani s levou (Riley et al.,
1977). Kuhtz-Buschbeck, Brockman, Gilster, Koch a Stolze (2008) zaznamenali
asymetrie kyvii mezi pravou a levou horni koncetinou (viz obrazek 4) pfi chiizi na
béZzeckém trenazéru. Tuto rozdilnost pokladaji za b&zny fenomén. Zdlraznuji také
dilezitost této skutec¢nosti pii vyhodnocovéani asymetrickych kyvl hornich koncetin
u patologickych nalezii. Ov§em vztah rukovosti s rozdilnymi kyvy koncetin ve své
studii s nizkym poctem probandi (n = 16) nepotvrdili. Mezi moznymi faktory
ovliviujici asymetricky kyv, zmifuji rozdilny svalovy tonus. Jeho méfeni ovsem nebylo

predmétem studie (Kuhtz-Buschbeck et al., 2008).

View from above

Right
Arm

Obrazek 2 Zaznamenané trajektorie ramene (acromion), lokte a zipésti u
hornich konéetin jednoho z levorukych probandi pti chizi (Kuhtz-Buschbeck et
al., 2008)
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2.6 Diagnostické nastroje pro hodnoceni laterality

Pristup  k diagnostice motorickych  projevi laterality je rozmanity.
V neuropsychologické literatufe se mulzeme setkat s mnoha odliSnymi metodami
(Steenhuis & Bryden, 1999). Motorické projevy laterality koncetin mohou byt
diagnostikovany dvéma zakladni pfistupy. Zaznamenanim preference ¢i méfenim
rozdilné vykonnosti (P. J. Bryden, Pryde, & Roy, 2000). Podle Musalka (2013) mizeme
preferenci koncetin hodnotit sebehodnoticim dotaznikem ¢i metodou preferen¢nich
ukold. Rozdilnou vykonnost pak zjistujeme performan¢nimi testy (Musalek, 2013).
Tyto metody maji odlisné vyhody a nevyhody, na které je téeba brat ztetel (P. J. Bryden,
Roy, & Spence, 2007). Corey, Hurley a Foundas (2001) pokladaji za nejpiesnéjsi ty
metody, které kombinuji métfeni preference spolu s nékolika méfenimi vykonnosti

zahrnujici odli$né prvky motorické vykonnosti (Corey et al., 2001).

Preferencni sebehodnotici dotazniky se povazuji za jednu z nejpouzivanégjSich
metod pro zjisStovani lateralni preference koncetin (Schachter, 2000). Jsou velice
praktické z hlediska ¢asového a také po strance administrativni. Nevyhoda spociva
v subjektivite, ktera je se sebehodnoticimi metodami spjata a mize ovlivnit vysledek
(P. J. Bryden et al., 2000; Nisbett & Wilson, 1977). Jsou také obtizné pouzitelné
u détské populace (Cavill & Bryden, 2003). Preferenc¢ni sebehodnotici dotazniky
poskytuji informace o uptednostnéni jedné z koncetin pomoci otdzek vztahujicich se
k béznym kazdodennim c¢innostem (psani, drZeni zubniho kartac¢ku, vypinani svétla
apod.) (lda, Mandal, & Bryden, 2000; Schachter, 2000). Dotazniky mohou mit
rozdilnou délku, od méné jak 10 polozek, az po obsdhle dotazniky zahrnujici mnoho
desitek polozek. Také zplisob odpovidani se miize liSit. Nekteré dotazniky vyuzivaji
tti bodovou skalu, kde je respondent nucen vybirat pouze mezi pravou, levou ¢i Zadnou
preferovanou koncetinou. Jiné dotazniky poskytuji pét volitelnych odpovédi. Ty vytvari
prostor pro rozhodnuti o mitfe preference (Peters, 1998). Napiiklad Crovitz a Zener
(1962) umoziuji jesté Sestou volbu ,,nevim®. Dragovic a Hammond (2007) uvadi jako
nejpouzivanéj$i dotaznik ke zjisténi lateralni preference Edinburgh Handedness
Inventory (EHI), ktery byl sestaven na pocatku 70. let minulého stoleti (Oldfield, 1971).
Schachter (2000) zminuje dal$i velmi vyuzivany Annett Hand Preference Questionnaire
(AHPQ) (Annett, 1967). Casto citovany je také Waterloo Handedness Questionnaire
(WHQ) (M. P. Bryden, 1977).
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Podstatou zjisStovani laterdlni preference vyuzitim preferencnich ukoli je
neprodlené a spontanni vykondni zadané motorické cCinnosti, kterda ma vétSinou
charakter bézné kazdodenni aktivity. Motorickd Cinnost je vyzkumnikem pozorovana
a vysledek zaznamenan. Jednotlivé tkoly jsou hodnoceny dichotomicky, tedy je
zaznamenana pouze ta koncetina, kterou byla ¢innost provedena (P. J. Bryden et al.,
2007; Musalek, 2013). Nekteti autofi Se neztotoziuji se zjistovanim lateralni preference
metodou preferenénich tkold. Divodem je neprokazana vyssi validita a reliabilita
V porovnani se sebehodnoticimi dotazniky a také vétsi administrativni naroc¢nost (Ida et
al., 2000; Oldfield, 1971). Annett (1970) vsak povazuje preferencni ukoly za kvalitniho
ukazatele pfi urcovani preference koncetin. Pro zjisténi motorickych projevi laterality
pomoci preferencnich kol mizeme vyuzit napiiklad Harris test of lateral dominance
(Harris, 1957) ¢i baterii preferenénich kol od Humphreyho (1951). Pro testovani
preference u déti je vhodny WatHand Cabinet Test (P. J. Bryden et al., 2007).
Z &eskych autort je dilezité zminit Maté&jcka a Zlaba, ktei vytvofili znamou ,,Zkousku

laterality* (Maté&jéek & Zlab, 1972).

Performancni testy hodnoti motorické projevy laterality porovnanim rozdili ve
vykonnosti mezi koncetinami pii provadéni zadaného motorického ukolu (Annett, 1985;
Peters & Durding, 1979). Dilezitou ptednostni performanc¢nich testd je jejich vysoka
objektivita. Pfesto nejsou zdaleka tak vyuZzivany v porovnani s preferenénimi dotazniky
kvuli jejich ¢asové a administrativni naro¢nosti (Peters, 1998). Performance koncetin
ma multidimenzionalni charakter, neni tedy vhodné pouzivat pouze jediné méfeni
rozdilné vykonnosti pro urceni rukovosti ¢i nohovosti (P. J. Bryden et al., 2007).
V' Performan¢nich méfenich se mizeme setkat s motorickymi tkoly, jako je ,,peg
moving“ (Annett, 1967), ,,dot tapping™ (Tapley & Bryden, 1985), ,finger tapping™
(Peters & Durding, 1978) ¢i ,,manual aiming™ (Roy & Elliott, 1986).
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3 CiLE A UKOLY PRACE, HYPOTEZY

3.1 Cile prace

Cilem této diplomové prace je zjistit miru vztahu mezi projevem mozeckové

dominance v podobg¢ fyziologického zanikového syndromu a preferenci koncetin.

3.2 Ukoly prace

e Prostudovat odborné materialy tykajici se tématu.

e Zpracovat teoretickd vychodiska prace.

e Stanovit metody posouzeni pasivity v kloubech hornich a dolnich kongetin.
e Zajistit techniku a pomucky pro realizaci méfeni pasivity a laterality.

e Vytvofit organizacni plan méfeni.

e Kontaktovat vybrané probandy.

e Realizovat méfeni V prostorach biomechanické laboratofe.

e Provést analyzu dat pomoci statistickych metod.

e Interpretovat vysledky, vyvodit diskusi a formulovat zavéry.

3.3 Védecké otazky

1. Bude kloubni pasivita vyznamné vétsi na nepreferované horni i dolni konceting
u pravorukych 1 levorukych jedincii ve vSech typech pouzivanych motorickych

vzorca?

3.4 Védecké hypotézy

H1: Kloubni pasivita Vv loketnim kloubu pii fizenych padech predlokti bude
vyznamn¢ vétsi (vécna vyznamnost - Cohenovo d > 0,6) na nepreferované horni

konceting u pravorukych i levorukych jedinct.

H2: Kloubni pasivita v kolennim kloubu pfi fizenych padech bércti bude vyznamné
veétsi (vécna vyznamnost - Cohenovo d > 0,6) na nepreferované dolni konceting

u pravorukych 1 levorukych jedinci.

H3: Synkinéza hornich koncetin pfi chiizi bude vyznamné vétsi (vécna vyznamnost -
Cohenovo d > 0,6) na nepreferované horni koncetin€ u pravorukych i levorukych

jedinct.
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4 METODIKA PRACE

NasSe prace ma charakter teoreticko-empirické studie obsahujici kvantitativni typ

vyzkumu, ktery je zalozeny na metod¢é pozorovani (Hendl, 2009).

4.1 Popis vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor piedstavoval zdmérny vybér dospélych studentli a studentek
Fakulty télesné vychovy a sportu Univerzity Karlovy v Praze. Podminkou pro zatazeni
probanda do vyzkumu piedchazelo hodnoceni miry laterdlni vyhranénosti. Do méfeni
projevi mozecCkové dominance byli pfizvani pouze ti, ktefi provedli vSechny ukoly
a testy laterality pravymi, respektive levymi konéetinami. Prvotné jsme vybrali celkem
35 probandu, ktefi byli osloveni na zékladé vysledktl tzv. selfreported dotazniku
laterality (Musalek, 2013) (viz ptiloha 2). Po absolvovani motorickych testll bylo jesté
8 probandi oznaceno za jedince s nevyhranénou preferenci koncetin a z dalSiho
vyzkumu byli proto vyfazeni. Zbyli probandi byli na zakladé¢ vysledk diagnostiky
laterality rozdé€leni na levoruké (n = 15) a pravoruké (n = 12). Mezi levorukymi byly
zeny zastoupeny v poctu 6 studentek a muzi v poctu 9 studentl. Z pravorukych
probandid byla jedna Zena a 11 muzi. Primérny vék vyzkumného souboru cinil
24,4 + 1,28 let. Zadny ze zucastnénych studenti a studentek nemél v dob& méfeni vazné
zdravotni potize a vSichni podepsali informovany souhlas (viz pfiloha 1), ve kterém se
seznamili s ¢asovou naro¢nosti a pribéhem méteni. Etickd komise UK FTVS vyzkum

schvalila pod jednacim ¢islem 052/2015.

4.2 PouZzité metody

Vzhledem K cili diplomové prace jsme pro ziskani vyzkumnych dat realizovali
na vybraném souboru testovani laterality, které u kazdého jedince vzdy ptedchazelo

meéfeni kloubni pasivity kinematickou analyzou.

4.2.1 Testovani laterality

Pro vyhodnoceni preference konéetin probandii jsme pouzili upravenou testovou
baterii Musalka (2013) (viz ptiloha 3). Ta obsahovala celkem 8 polozek dosahujicich
nejvyssi validity, které jsou urCeny Kk diagnostice motorickych projevi laterality
u dospélé populace. Ukoly 1-2 zjistovaly preferenci hornich kondetin. V potadi tieti

ukol byl jedinym performancnim testem zjistujici rozdilnost ve vykonu hornich
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koncetin. Polozky 4-6 byly zaméteny na dolni koncetiny. Posledni dva doplitkové tkoly
testovaly ocni dominanci a oc¢ni preferenci. Vysledky jednotlivy polozek byly

u kazdého probanda zapsany do zaznamového listu s piidélenym poctem bodu.

1. Hod mickem na cil
Pomtcky: tenisovy micek, papirova krabice s otvorem, zidle, stil
Instrukce: Proband se posadil na zidli a ruce polozil na stul. Pfed ného jsme
umistili mi¢ek tak, aby byl uprostied jeho rukou. Nasledné testovany jedinec
uchopil micek libovolnou koncetinou a snazil se trefit otvor v papirové krabici.
Ukol jsme opakovali celkem 3x. Do zaznamového listu jsme zapsali 1 bod za
kazdy hod pravou rukou a 0 bodi za hod levou.

2. Gumovani ¢ary
Pomicky: tuzka, guma, zidle, stul, zaznamovy list
Instrukce: Stejné¢ jako v pfedchozim ukolu testovany jedince usedl na zidli
a ruce volné polozil na stiil. Pfed n€ho jsme polozili skor list s nakreslenou ¢arou
a gumu. Opét jsme kladli diiraz na umisténi pomucek doprostied pied probanda.
Jedinec uchopil gumu a vygumoval ¢aru. Zaznamenali jsme 1 bod, pokud
gumoval pravou koncetinou a 0 bodl u levé.

3. ,.Teckovani‘
Pomucky: fix (0,5 mm), zdznamovy list, stopky, zidle, stil
Instrukce: Proband se posadil na zidli za sttl, na kterém byl poloZen skor list se
dvéma obdélniky kazdy tvofeny z 90 krouzkl o priméru 2 mm. Jeho tikolem
bylo nejprve nepreferovanou horni koncetinou v ¢asovém limitu 30 sekund
umistit tecky co nejrychleji do krouzki. Poté nasledovala preferované koncetina.
Tecky musely byt umistovany dovnitt krouzku a nesmély se dotykat obvodu
krouzku. Kazda Spatné¢ umisténa tecka nebyla zapocitana. Se zaznamovym
listem se v prubéhu testu nesmélo manipulovat. Platné byly pouze uspésné
umisténé teCky. Nasledné jsme vypocitali lateralni koeficient pomoci nize
uvedené¢ho vzorce. Kde R znamend pocet uspesné umisténych tecek pravou
rukou a L pocet uspésné umisténych te¢ek levou rukou. Pokud jedinec dosahl
LQ 60 a vice, byla pravd koncetina v testu hodnocena jako vykonng&jsi.
LQ 40 a méné bylo kritérium pro stanoveni vys$s$i vykonnosti levé koncetiny

Vv testu.
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LQ = *100
Q R+L

Kop do mice

Pomtucky: mic, papirova krabice, metr

Instrukce: Proband se postavil ¢elem k papirové krabici umisténé ve vzdalenosti
3 metr. Pfed probanda jsme polozili mi¢ tak, aby byl co nejvice uprostied
nohou. Jedinec poté kopl do mice ve snaze zasdhnout cil. K dispozici mél
celkem 3 pokusy. Do zaznamového listu jsme zapsali 1 bod za kazdy kop
pravou nohou a 0 bodt za kop levou.

. Napsani pismene T

Pomiicky: -

Instrukce: Testovany jedinec se postavil do prostoru a byl vyzvan, aby vyznacil
pismeno T pted sebou na zemi. Pokud proband provedl ukol pravou konéetinou,
zapsali jsme do zaznamového listu 1 bod. V piipadé levé konletiny jsme
skorovali 0 body.

Dvojity obrat (360°)

Pomtcky: -

Instrukce: Testovany jedinec se postavil do prostoru a byl vyzvan k provedeni
dvojitého obratu. Obrat vlevo jsme hodnotili 1 bodem. Obrat provedeny vpravo
byl skérovan 0 body.

. Zaostfeni na objekt ptes vytvorené hledi (o¢ni dominance)

Pomucky: micek, metr, zidle, sttl

Instrukce: Proband se posadil na zidli za stolem a byl instruovan k vytvofeni
hledi spojenim palct,, ukazovaklii a propletenim ostatnich prsti rukou. Pfes
vytvofené hledi (cca 40 cm pied obliCejem) se jedince podival na micek
umistény ve vzdalenosti 3 m. Na dalSi pokyn hledi pfiblizil k obliceji
(cca 10 cm), aniz by piestal mi¢ek pozorovat. Po tomto tkonu byl testovany
jedince vyzvan k zavieni levého oka. Pokud pravé oko stale pozorovalo micek
ptes hledi, zaznamenali jsme 1 bod. Pokud jedinec pozoroval i po pfiblizeni
micek levym okem, zapsali jsme 0 bodu.

. Pohled pftes tubus na predmét (o¢ni preference)

Pomicky: papirovy tubus, micek, metr, zidle, stil
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Instrukce: Testovany jedinec se posadil na zidli a ruce volné polozil na stil, na
kterém jsme mezi jeho ruce umistili papirovy tubus. Nasledné byl jedince
vyzvan, aby uchopil tubus a podival se pies n€j na micek ve vzdalenosti 2 m. Do
skor listu jsme zaznamenali 1 bod pii pouziti pravého oka, ptipadné 0 bodl

pokud jedince pozoroval mic¢ek levym okem.

4.2.2 Kinematicka analyza

Asymetrie v kloubni pasivité, jako projev fyziologického zanikového syndromu,
byla hodnocena na zaklad¢ tihlovych a ¢asovych parametrti v pribéhu pohybu koncetin
V chuizi a na sestrojeném padostroji (viz obrazek 5). K zaznamenani prubéhu pohybu
koncetin v realném Case a nasledné analyze parametrd jsme vyuzili Qualisys Motion
Capture System, ktery byl pro tucely prace poskytnut Katedrou anatomie
a biomechaniky UK FTVS.

V naSem vyzkumu jsme pro hodnoceni kloubni pasivity vychazeli z metody
pouzité v praci Tichého et al. (2012), ktefi registrovali pocty kyvi ptredlokti po padu
Z extenze v lokti a pocty kyvil bércii po padu z extenze v kolennim kloubu. Vypousténi
koncetin do padu vyzkumnici realizovali vlastni rukou a hodnoceni kloubni pasivity
probihalo pouhym pohledem. NaSim cilem bylo objektivizovat tuto metodu pomoci
sestrojeného padostroje, ktery nam umoznil vypoustét koncetiny ve stejny okamzik
z totozné vysky. K objektivizaci méfeni prispélo také vyuziti vysoce sofistikovaného

systému pro zédznam pribéhu pohybu.

Padostroj byl tvofen hlinikovou konstrukci se dvéma kladkami ukotvenymi
v nosniku. Pfes kladky jsme provlékli lanka, na jejichz konci byly navdzany suché zipy
pro upoutani koncetin. Dulezitou pomucku zastavalo vySetfovaci lehatko, na kterém
testovani jednici sed€li pfi méfeni dolnich koncetin, ¢i leZeli na bfiSe pii vySetfeni
kon&etin hornich. U&elem padostroje bylo zajistit vhodné podminky pro volné pady
predlokti z extenze lokte v lehu na bfise a pro volné pady bérct z extenze kolenniho
kloubu v sedu. K vysetieni chlize jsme pouzili dva kuzely umisténé na volné plose ve

vzdalenosti 5 m od sebe.
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Obrazek 3 Padostroj (vlastni fotodokumentace)

Qualisys Motion Capture System patii mezi optoelektronicka zatizeni, ktera pro
zaznamenani pohybu vyuzivaji vysokofrekvencni infradervené kamery. Principem
tohoto systému je odraz infracerveného svétla od reflexniho materidlu, ktery tvori
povrch znacky (marker) umisténé na pohybujicim se objektu. Pro na§ vyzkum bylo
pouzito 14 pasivnich markert. Tato technologie umoziuje ziskani velmi ptesnych
prostorovych soufadnic v realném ¢as (zpozdéni 7 ms) (Soumar, 2011). V piipadé nasi
studie méli k dispozici 6 infratervenych kamer s modelovym oznacenim Oqus 300 na
polohovatelnych stativech pro umisténi v prostoru. Soucasti systému Qualisys Motion
Capture System je také software Qualisys Track Manager, jehoz softwarové nastroje ve
verzi 2.1 (viz obrazek 6) jsme pouzili k analyze tthlovych a ¢asovych parametri pohybu

pro nasledné statistické zpracovani.

iNSE@loc|oodinaa g mp vt 100%i0 > FBIViE VN eBS 8BNS

Obrazek 4 Grafické zobrazeni dolnich konéetin v Qualisys Track Manager (vlastni fotodokumentace)

44



4.2.2.1 Umisténi markeri
Pted realizaci samotného méteni byl testovany jedinec vyzvan, aby se svlékl do
spodniho pradla. Pfimo na kizi na pfedem anatomicky definovanych mistech jsme
pomoci oboustranné lepici pasky umistili 14 pasivnich markerd. Markery byly na
jednotlivé segmenty téla piilepeny tak, aby pii pohybu co nejvice reprezentovaly pohyb
kosti lezicich pod nimi. Dle Soumara (2011) je nejidedlnéjsi umistit markery na Cep
pevné spojeny s kosti, avsak pii flexi a extenzi koncetin lze ziskat relativn¢ spolehliva

data i s markery umisténymi na kuzi (Soumar, 2011). Markery jsme prostupné

pfipevnili na nésledujici anatomicky uréend mista u pravych i levych koncetin

(viz obrazek 7):

1.
2.
3.
4.
S.
6.
7.
8.

lateral malleolus

epicondylus lateralis femoris
trochanter major femoris

processus styloideus ulnae
olecranon ulnae

acromion

sternum (2 cm nad proc. xiphoideus)

vertebra — C7

-
;,\‘

NN
|
\I

L

Obrazek 5 Umisténi markeri na téle. Upraveno podle (Soumar, 2011, str. 30)
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4.2.2.2 Priibéh méreni
Pied samotnym ptichodem probandii a zahdjenim méfeni bylo nutné systém
Qualisys kalibrovat. Kalibraci jsme provedli hilkou a ramem ve tvaru L s pevné
stanovenymi markery (tzv. wand calibration) (Soumar, 2011). Po provedené kalibraci
jsme testovanému jedinci zduraznili, aby se vyvaroval kontaktu se stativy a kamerami
kvili zachovani ptfesnosti méfeni. Nasledné jsme provedli aplikaci markerd na vyse

zminéna mista.

Prvni vySetfeni bylo zaméfené na asymetrie v pasivité dolnich koncetin. Jedinec
se posadil na okraj vySetfovaciho lehatka tak, aby se bérce dolnich koncetin mohly
voln¢ pohybovat v plném rozsahu flexe i1 extenze kolenniho kloubu. Poté jsme srovnali
podélnou osu téla probanda se stfedem lehatka podle umisténé znacky. Lanka jsme
pomoci suchych zipt upevnili nad markery ¢. 1 (lateral malleolus) a bérce byly
systémem kladek vytazeny vzhiru do extenze v kolennim kloubu. Stehna pfitom zistala
na podlozce. Ruce V pfipazeni uchopily okraj lehatka. Nasledovala instruktaz, aby
proband Zadnym zptisobem bérce po padu volné nezastavoval a jejich kyvy arteficialné
neprodluzoval. Jedna se o sté¢zejni bod méfeni, proto jsme tuto informaci opakovali
nékolikrat. Po instruktazi jsme bérce v extenzi vyrovnali do stejné horizontalni polohy
pomoci znacek umisténych na lankach a doslo k vypusténi bércti do padu a nasledného
kyvu. O momentu vypusténi jsme vySetfované¢ho jedince neinformovali (opakované
pady taky byly iniciovany randomizované). K adaptaci na vySetfovaci metodu bylo
poskytnuto nékolik pokust. Teprve v okamziku, kdy jsme pohledem a po dohodé
s probandem shledali, Ze pohyb neni volné ovliviiovan, bylo pfistoupeno k zaznamenani
pohybu systémem Qualisys. Celkem jsme provedli zaznam tii GspéSnych pokust

urcenych K nasledné analyze. Casova perioda zaznamu byla nastavena na 15 sekund.

Druhym vySetfenim bylo testovani asymetrie v pasivité hornich koncetin opét na
vySetiovacim lehatku s vyuzitim padostroje. Zde jsme probanda vyzvali k lehu na bfise.
Hlava spocivala v prodlouZzeni trupu na cCele a koncetiny v upazeni. Konstrukce
padostroje byla premisténa nad leziciho jedince v urovni ramen a kladky bylo nutné
pfemistit na Uroven zapésti. Podélnou osu téla proband vyrovnal podle zna¢ky umisténé
na stfedu lehatka a suché zipy jsme ptipevnili nad markery ¢. 4 (processus styloideus
ulnae). Nasledoval obdobny postup, jako v piipadé dolnich koncetin. Ujistili jsme se,
zda jedinec mize voln¢ provadét extenzi i flexi vlokti a predlokti bylo systémem

kladek vytazeno do extenze. Koncetiny jsme vyrovnali pomoci znacek do stejné
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horizontalni roviny a realizovali jsme n¢kolik pokusi k adaptaci testovaného jedince.
Opét doslo ke zdiraznéni absence volniho ovliviiovani kyvii. Systémem Qualisys jsme

zaznamenali 3 zdafilé pokusy. Délka zaznamu byla nastavena na 15 sekund.

Posledni vySetfeni se tykalo hodnoceni asymetrie synkinéz hornich koncetin pfi
chiizi. Na rovné plose jsme dvéma kuZely vymezili drahu o vzdalenosti 5 m. Ukolem
testovaného jedince bylo celkem 4X bez piestavky ujit vymezenou vzdalenost s obratem
az za kuzely. Bylo dilezité, aby proband neptemyslel o stylu chiize. Kazdého jedince
jsme proto instruovali, Ze cilem chiize je zjistit, zda na slovni piikaz, aby Sel rychlosti
5 km/h, dokaze skute¢né tuto rychlost odhadnout. Vytvofili jsme jeden zdznam pohybu

o celkové stopazi 25 sekund.

4.3 Sbér dat

Na konci roku 2014 jsme realizovali prvni pokusna méteni, ve kterych jsme se
zaméfili na odstranéni metodickych nedostatki, definovani umisténi pasivnich markert
a stanoveni ¢asové naro¢nosti jednotlivych méfeni. Hlavni obdobi testovani vybranych
jedinct pak probihalo od biezna do kvétna roku 2015. K dispozici jsme méli prostory
biomechanické laboratofe a mistnost C115 v budové UK FTVS, kde jsme vZdy zajistili
vhodné teplotni podminky pro testovani probandii ve spodnim pradle. Casova naro¢nost
sbéru dat u jednoho jedince byla 35 — 45 minut v¢etné testovani laterality. Zapojeni,
konfigurace a kalibrace systému Qualisys probihaly vzdy pod vedenim fundovanych

biomechaniku.

4.4 Analyza dat

1) Pro ziskani hodnot pozorovanych uhlovych a Casovych parametri jsme
vyuzili softwarové nastroje programu Qualisys Track Manager. Pti analyze pohybu
dolnich koncetin na padostroji jsme zaznamenavali celkovou dobu kyvu bérce od
vypusténi do jeho zastaveni a minimalni thel v kolennim kloubu dosazeny po padu.
Celkovou dobu kyvu od vypusténi do jeho zastaveni jsme z grafi programu vypisovali
také pro predlokti. Stejné jako v pfipadé dolnich koncetin jsme i u hornich koncetin
registrovali minimalni uhel dosazeny v loketnim kloubu po padu. Jako referencni
hodnotu ze vsech tfi zaznamenanych méfeni u hornich i dolnich koncetin jsme zvolili
median. Referen¢ni hodnota zastaveni byla stanovena na <1°. Analyza synkinézy

hornich koncetin v chizi byla zaméfena na dva parametry. Prvnim byl minimalni
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dosazeny uhel v lokti, ktery jsme zaznamenali v kazdém ze tii po sob& jdoucich
krokovych cykli. Druhym byl rozkyv pazni kosti pozorovany v totoznych tfech
krokovych cyklech jako prvni zminény parametr. | zde jsme zvolili v ramci zachovani

formy analyzy dat, jako referen¢ni hodnotu median z namétenych uhlovych parametrt.

2) K zékladnimu popisu definovanych parametri byla pouzita deskriptivni
statistika, zejména vysSe zminény medidn ze zajiSténych méfeni, ktery predstavoval
referencni hodnotu pro statistické zpracovani. Volba prostiedni hodnoty z naméfenych
dat byla zvolena z divodu variability vysledki u padu piedlokti i bérct. Reliabilita
hodnocena metodou test-retest z realizovanych tiech opakovanych méfeni se
pohybovala v rozmezi Rel = 0,7 — 0,9. Pfi nasledném vyjadieni diagnostické chyby
pozorovani jsme z téchto hodnot reliability a smérodatnych odchylek odhalili chybu
méieni v 1) thlech: horni koncetina + 4°; dolni koncetina + 3,35°; 2) casech do
zastaveni: horni koncetina + 0,4 sec; dolni koncetina + 0,35 sec. Pro analyzu rozdili
v definovanych parametrech byl pouzit parovy t-test. Konkrétni t-test (parametricka
nebo neparametrickd podoba) jsme zvolili na zakladé ovéfeni normality dat, které bylo
provedeno Shapiro—Wilkoxovym; Kolmogorov—Smirnovovym; D'Agostino Skewness
normality a D'Agostino Kurtosis normality testy. Hladina statistické vyznamnosti byla
stanovena na hodnoté p < 0,05 a hladina kriteridlni vécné vyznamnosti byla vyjadiena
prostiednictvim Cohenovo d > 0,6 (Kirk, 1996). Pro zjisténi zavislosti mezi smérem
kloubni pasivity u loketniho a kolenniho kloubu byl pouZit tetrachoricky korelacni
koeficient. Data jsme zpracovali v programu NCSS 2007 (Hintze, 2007),
Open stat a M-PLUS (Muthén & Muthén, 2010).
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5 VYSLEDKY

Tato kapitola popisuje vysledky vyzkumu, které jsme rozdélili do dvou sméra.
Prvni ¢ast hodnoti kloubni pasivitu na preferovanych a nepreferovanych koncetinach
u souboru pravakl i levakti dohromady, kdy hlavnim rozliSovacim parametrem bylo
urceni preference koncetiny. Ve druhé ¢asti jsme nas soubor rozdélili podle preference
koncetin a provedli jsme analyzu uhlovych a cCasovych parametri separatné pro

pravoruké a levoruké jedince.

5.1 Vysledky uhlovych a casovych parametriit bez diferenciace

subpopulaci

Ulelem tohoto sméru vyhodnoceni vysledkdi bylo vyslovit se Kk nami
stanovenym hypotézam v obecné roviné z hlediska preference koncetin, bez rozliSovani

jedincti na pravoruké a levoruké a naplnit tak cil nasi prace.

5.1.1 Casové parametry - padostroj

Casové parametry kyvu byly jedny zvychozich hodnot pro posuzovani
asymetrie v kloubni pasivité hornich i dolnich koncetin na padostroji. Z referen¢nich
mediantt byl vypocitan primér. Pro detekovani vyznamnosti rozdilu mezi prumeéry

zjisténymi na preferované a nepreferované koncetiné jsme pouzili parovy t-test.

V testu pad predlokti jsme v této Casti hodnotili primérnou Casovou délku
kyvani ptfedlokti od vypusténi aZz do jeho zastaveni a jejich rozdily u preferované
a nepreferované horni koncetiny (viz tabulka 1). Normalita dat ze =ziskanych
referen¢nich mediant nebyla dle testi normality (Shapiro-Wilkoxon; Kolmogorov—

Smirnov; D'Agostino Skewness normality a D'Agostino Kurtosis) zamitnuta.

Tabulka 1 Cas (s) od vypusténi piedlokti do jeho zastaveni

Horni koncetina Prumér a SD 95,0 % LCL 95,0 % UCL
Preferovana 4,47 +0,88 4,14 4.8
Nepreferovana 447+1 4,1 4,85

SD — smérodatna odchylka
LCL - lower confidence limit
UCL — upper confidence limit
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Z vysledkt je patrné, Zze pramérny ¢as od vypusténi predlokti do jeho zastaveni
se mezi preferovanou a nepreferovanou horni konéetinou téméf nelisil. Zaznamenany
rozdil mezi praméry byl 0,001 s, ktery se ukdazal statisticky i vécné nevyznamny.
Preferovana horni koncetina (piedlokti) nevykazovala vyznamn¢ krat$i asovou periodu

kyvani v porovnani s nepreferovanou horni koncetinou.

Pii hodnoceni kloubni pasivity dolnich koncetin na padostroji jsme z hlediska
Casovych parametri zaznamenévali primérnou casovou délku kyvani bérce od
vypusténi do jeho zastaveni a rozdily u preferované a nepreferované dolni koncetiny
(viz tabulka 2). Normalita dat ze ziskanych referen¢nich mediani nebyla dle testd
normality (Shapiro—Wilkoxon; Kolmogorov—-Smirnov; D'Agostino Skewness normality

a D'Agostino Kurtosis) zamitnuta.

Tabulka 2 Cas (s) od vypusténi bérce do jeho zastaveni

Dolni koncetina Prumér a SD 95,0 % LCL 95,0 % UCL
Preferovana 7,8+1,66 7,18 8,41
Nepreferovana 781+1,73 7,16 8,45

SD — smérodatna odchylka
LCL - lower confidence limit
UCL — upper confidence limit

Také v piipadé padi dolnich koncetin (bérc) byl rozdil mezi primérnym
zaznamenanym Casem kyvani preferované a nepreferované dolni konc¢etiny minimalni.
Bérec se na nepreferované dolni koncetiné kyval pouze o 0,01 s déle. | v tomto piipadé
nebyl zjistén statisticky ani vécné vyznamny rozdil v dobé kyvu mezi preferovanou
a nepreferovanou dolni koncetinou a z vysledkd je ziejmé, Ze preferovana dolni

koncetina (bérec) se nekyvala vyznamné kratsi dobu neZ koncetina nepreferovana.

5.1.2 Uhlové parametry - padostroj

Dalsi parametr, podle kterého jsme hodnotili asymetrii kloubni pasivity mezi
preferovanou a nepreferovanou koncetinou, byl minimalni dosazeny thel v kloubech po
vypusténi koncetin do padu na padostroji. Referen¢ni hodnotu pro vypocet priméru
tvofil medidn ze tfi realizovanych méfeni. Vyznamnost rozdilu primérnych hodnot

mezi preferovanou a nepreferovanou byla zjisténa parovym t-testem.

Analyza uwhlovych parametri na horni koncetiné po vypusténi piedlokti

padostrojem do padu byla zamétfena na primérny minimalni uhel, ktery byl dosazen
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Vv loketnim kloubu. Opét nas zajimal predevsim rozdil u preferované a nepreferované
koncetiny (viz tabulka 3). Normalita dat ze ziskanych referen¢nich mediant nebyla dle
testt normality (Shapiro—Wilkoxon; Kolmogorov—Smirnov; D'Agostino Skewness

normality a D'Agostino Kurtosis) zamitnuta.

Tabulka 3 Minimalni uhel v loketnim kloubu dosaZeny po padu piedlokti

Horni konéetina Prumér a SD 95,0 % LCL 95,0 % UCL
Preferovana 73,1+ 7,74 70,21 75,99
Nepreferovana 73,33+ 7,79 70,42 76,24

SD — smérodatna odchylka
LCL - lower confidence limit
UCL - upper confidence limit

Rozdil mezi primérnym minimalnim thlem V loketnim kloubu u preferované
a nepreferované koncetiny byl 0,23° a statisticka ani vécna vyznamnost rozdilu nebyla
prokazana. Nepreferovana horni koncetina po vypusténi do padu nedosahla vyznamné
mensiho uhlu v loketnim kloubu ve srovnani s preferovanou koncetinou. Tyto vysledky
podporuji pifedchéazejici zjiSténi z Casovych parametri a neni mozné dle téchto
parametr (Cas a uhel) fici, Ze by na nepreferované horni koncetiné byla pozorovana

vyznamné odli$né kloubni pasivita.

Primérny minimalni whel Vv kolennim kloubu a rozdil mezi preferovanou
a nepreferovanou koncetinou jsme hodnotili pomoci fizeného padu také pii testovani
dolnich koncetin (viz tabulka 4). Normalita dat ze ziskanych referen¢nich mediant
nebyla dle testi normality (Shapiro—Wilkoxon; Kolmogorov—Smirnov; D'Agostino

Skewness normality a D'Agostino Kurtosis) zamitnuta.

Tabulka 4 Minimalni dhel v kolennim kloubu dosaZeny po padu bérce

Dolni koncetina Prumeér a SD 95,0% LCL 95,0 % UCL
Preferovana 65,35+9,9 61,65 69,05
Nepreferovana 65,09 + 9,66 61,48 68,7

SD - smérodatna odchylka
LCL - lower confidence limit
UCL — upper confidence limit

Minimalni uhel naméteny v kolennim kloubu preferované dolni koncetiny se
primérné 1iSil o 0,26° od minimalniho thlu namétfeného u nepreferované koncetiny.
Takto maly rozdil se neukézal jako statisticky ani vécné vyznamny. Po vypusténi

dolnich koncetin do padu nebyl zaznamenan vyznamné men$i minimalni uwhel

51



Vv kolennim kloubu u nepreferované koncetiny. Tato zjisténi z thlovych parametrd spolu
s vysledky z ¢asovych parametri nepotvrzuji vyznamné odlisSnou kloubni pasivitu mezi

preferovanou a nepreferovanou dolni koncetinou.

5.1.3 Casové parametry s referen¢ni hodnotou ze sou¢tu méreni

Pro kontrolu vysledkd, které vychazeji z referen¢ni hodnoty tvofené medianem
jednotlivych méfenych pokusi, jsme provedli navic analyzu casovych parametri

ziskanou ze souctu vsech tii méfeni zaznamenanych u kazdého probanda.

| v pfipadé kontroly vysledkt jsme v testu pad predlokti zjistovali primérnou
hodnotu délky kyvu hornich koncetin od vypusténi do zastaveni a rozdil u preferované
a nepreferované koncetiny (viz tabulka 5). Normalita dat ze ziskanych referencnich
mediani nebyla dle testdt normality (Shapiro—Wilkoxon; Kolmogorov—Smirnov;

D'Agostino Skewness normality a D'Agostino Kurtosis) zamitnuta.

Tabulka 5 Cas (s) od vypusténi piedlokti do jeho zastaveni — referenéni hodnota ze souétu méieni

Horni koncetina Prumér a SD 95,0 % LCL 95,0 % UCL
Preferovana 12,86 + 3,25 11,65 14,08
Nepreferovana 12,98 + 3,73 11,59 14,37

SD — smérodatna odchylka
LCL - lower confidence limit
UCL — upper confidence limit

Statistickd ani vécna vyznamnost rozdilu mezi délkou kyvu Vv souctu vSech tii
méfeni u preferované a nepreferované horni koncetiny nebyla zjiSténa. Rozdil
v primérnych hodnotach téchto kompozitnich skora (hodnot) byl 0,12 s a je zjevné, ze
ani dle vysledki na zakladé referenéni hodnoty ziskané ze souctu zaznamenanych
méfeni U kazdého jedince, se nepreferovana horni koncetina nekyvala vyznamné déle

nez preferovana.

Kompozitnich skori jsme vyuzili také pro kontrolu hodnoceni rozdilu
v prumérné Casové délce kyvu dolnich koncetin (bérce) od vypusténi do zastaveni
(viz tabulka 6). Normalita dat ze ziskanych referen¢nich mediani nebyla dle testd
normality (Shapiro—Wilkoxon; Kolmogorov—-Smirnov; D'Agostino Skewness normality

a D'Agostino Kurtosis) zamitnuta.
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Tabulka 6 Cas (s) od vypusténi bérce do jeho zastaveni — referenéni hodnota ze souétu méieni

Dolni koncetina Prumér a SD 95,0 % LCL 95,0 % UCL
Preferovana 21,85+ 5,51 19,79 23,91
Nepreferovana 22,22 £ 5,52 20,16 24,28

SD — smérodatna odchylka
LCL — lower confidence limit
UCL — upper confidence limit

Poté, co jsme pouzili jako referen¢ni hodnotu soucet 3 naméfenych casovych
parametr, byl u dolnich koncetin zaznamendn nejvétsi rozdil mezi preferovanou
a nepreferovanou koncetinou. Rozdil primérd referencnich hodnot doséahl
0,37 s. I ptesto, Ze parovy t-test neukdzal statisticky vyznamny rozdil, zajimalo nas, jak
se tento rozdil projevi v hodnoté kriteridlni vécné vyznamnosti. Effect size byl vSak
velmi nizky Cohenovo d = 0,013. Ani v tomto pfipad¢ se nepreferovana dolni konéetina

nekyvala vyznamné déle v porovnani s preferovanou koncetinou.

5.1.4 Uhlové parametry - chiize

Pii chizi jsme asymetrii v kloubni pasivit¢ hodnotili na zaklad¢ thlovych

parametr( V loketnim kloubu a rozkyvu paZni kosti.

U loketniho kloubu jsme v priubéhu chiize registrovali primérny minimalni tihel
pfi synkinéze hornich koncetin a hodnotili jsme rozdil mezi preferovanou
a nepreferovanou konéetinou (viz tabulka 7). Normalita dat ze ziskanych referen¢nich
mediantt nebyla dle testd normality (Shapiro-Wilkoxon; Kolmogorov—-Smirnov;

D'Agostino Skewness normality a D'Agostino Kurtosis) zamitnuta.

Tabulka 7 Minimalni tihel v loketnim kloubu dosaZeny p¥i synkinéze hornich konéetin

Horni koncetina Prumér a SD 95,0 % LCL 95,0 % UCL
Preferovana 37,16 + 15,57 31,45 42,87
Nepreferovana 36,95 + 13,28 32,08 41,83

SD - smérodatna odchylka
LCL - lower confidence limit
UCL — upper confidence limit

Vysledny rozdil primérného minimalniho twhlu v loketnim kloubu mezi
preferovanou a nepreferovanou horni koncetinou pii chizi byl velmi maly. Flexe
Vv loketnim kloubu u nepreferované koncetiny byla jen o 0,21° vétsi v porovnani
s preferovanou. Nepreferovana koncetina pii chlizi nedosahla statisticky ani vécné

vyznamn¢é mensSiho thlu v loketnim kloubu ve srovnani s preferovanou koncetinou.
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V ramci analyzy chlize jsme se zaméfili také na primérny rozkyv pazni kosti.
Smérodatna pro nés byla hodnota rozdilu mezi rozkyvem preferované a nepreferované
koncetiny (viz tabulka 8). Normalita dat ze ziskanych referen¢nich mediant nebyla dle
testi normality (Shapiro—Wilkoxon; Kolmogorov—Smirnov; D'Agostino Skewness

normality a D'Agostino Kurtosis) zamitnuta.

Tabulka 8 Rozkyv paZni kosti pii synkinéze hornich konéetin

Horni konéetina Prumér a SD 95,0 % LCL 95,0 % UCL
Preferovana 22,46+75 19,71 25,22
Nepreferovana 22,44+ 7,31 19,76 25,12

SD — smérodatna odchylka
LCL - lower confidence limit
UCL — upper confidence limit

| rozkyv pazni kosti se jevil témét shodny u preferované i nepreferované
koncetiny. Detekovany rozdil praméra byl pouze 0,03°, ktery nepostacoval k vysloveni
statistické ani vécné vyznamnosti. Vysledky ziskané pti chiizi jsou v souladu s vysledky
Z padostroje a mizeme fici, Ze na zédkladé nami zvolenych metod nebyla zjiSténa
vyznamn¢ odliSnd kloubni pasivita na preferované horni i1 dolni konceting

u pravorukych 1 levorukych jedinci.

Pro doplnéni dosavadnich vysledki jsme zjistovali miru vztahu mezi
minimalnim thlem dosaZzenym v loketnim kloubu p#i chtizi a mirou rozkyvu pazni kosti
pti chuzi (viz tabulka 9). Normalita dat ze ziskanych referen¢nich mediand nebyla dle
testl normality (Shapiro-Wilkoxon; Kolmogorov—Smirnov; D'Agostino Skewness

normality a D'Agostino Kurtosis) zamitnuta.

Tabulka 9 Vztah mezi minimalnim uhlem v loketnim kloubu a rozkyvem pazni Kosti p¥i chiizi

Rozkyv paze (preferovand) | Rozkyv paze (nepreferovand)

Min. thel (preferovana) 0,58 -

Min. uhel (nepreferovanad) - 0,24

Vysledné korelacni koeficienty poukazaly na relativné slaby vztah mezi thlem
v lokti a rozkyvem pazni kosti pfi chiizi. Nicméné vztah mezi tthlem na preferované
horni koncetiné a rozkyvem preferované pazni kosti vysvétluje témer 1’ = 34% rozptylu.

Otazkou proto je, pro¢ neni stejna sila vztahu a mira vysvétleni rozptylu detekovana

54




také u horni koncetiny nepreferované. Velice dilezitym zjisténim tedy je, jestlize
registrujeme na nepreferované horni koncetiné vétsi rozkyv nez na preferované,

nemusime na nepreferované koncetiné zaznamenat men$i minimalni thel v lokti.

5.1.5 Vztah mezi smérem kloubni pasivity u loketniho a kolenniho kloubu

preferované koncetiny

Cilem této casti analyzy bylo na zdkladé¢ principti podminéné pravdépodobnosti
urCit, do jaké miry je asymetrie kloubni pasivity na horni koncetiné¢ dle hypotéz
Hennera (na preferované horni konéetiné mensi kloubni pasivita) urcujici pro stejny
smér kloubni pasivity, tj. mensi kloubni pasivita na preferované dolni koncetin¢. Pro
zjisténi zavislosti mezi smérem kloubni pasivity u loketniho a kolenniho kloubu
preferované koncetiny jsme pouZzili tetrachoricky korelaéni koeficient. Referenéni
medidny vychazely z thlovych parametri métenych pii padech koncetin na padostroji.
Vypocitany tetrachoricky Korelaéni koeficient r = 0,54 naznaCuje slaby vztah
S mnozstvim rezidui mezi smérem kloubni pasivity preferované horni a dolni koncetiny.
Coz ukazuje, Ze do hypotézy Hennera tykajici se mozeckové dominance pravdépodobné

bude vstupovat mnozstvi kovaria¢nich proménnych, které v této praci nebyly odhaleny.

5.2 Vysledky uhlovych a ¢asovych parametri u subpopulaci pravaci a

levaci

Pro moznost konfrontace naSich zjisténi s vysledky ostatnich autord jsme se
rozhodli také analyzovat thlové a Casové parametry separatné pro soubor levakil
a pravaki. V tabulce 10 uvadime primérné hodnoty V jednotlivych testech kloubni

pasivity pro horni koncetiny a v tabulce 11 primérné hodnoty pro dolni koncetiny.
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Tabulka 10 Hodnoty vSech sledovanych parametri u hornich konéetin separatné pro levaky a pravaky

Pad piedlokti (min. ahel) Pramér a SD - levaci Primér a SD - pravaci
Preferovana 74,58 + 6,22 70,88 + 9,43
Nepreferovana 74,35+ 7,14 71,81+ 8,78

Pad predlokti (¢as)

Preferovana 4,68 £ 0,81 4,17 +0,93
Nepreferovana 4,68+ 1,09 4,16 + 0,82
Chiize

Preferovana — rozkyv 22,16+ 6,92 22,84+ 8,4
Nepreferovana — rozkyv 20+ 6, 93 25,4+ 6,86
Preferovana — min. thel 38,72+ 17,43 35,27 + 13,37
Nepreferovana — min. thel 34,71+ 15,17 39,68 = 10,44

SD — smérodatna odchylka

Pad predlokti (min. ahel) — minimalni dhel v loketnim kloubu dosaZeny po padu predlokti

Pad predlokti (¢as) — €as (s) od vypusténi predlokti do jeho zastaveni

Chiize (rozkyv) — rozkyv pazni kosti pii synkinéze horni koncetiny

Chiize (min. ihel) — minimalni dhel v loketnim kloubu dosaZeny p¥i synkinéze hornich konéetin

Separovani vysledkd hornich koncetin pro pravaky a levaky odhalilo velmi
dialezita zjisténi, ktera se v analyze slouceného souboru neprojevila. Smér parametrti
vztahujicich se ke kloubni pasivité byl v jednotlivych testech mezi pravaky a levaky
protichtidny. Pfi testovani hornich koncetin na padostroji jsme u levorukych jedinct
pozorovali v priméru o 0,23° vétsi flexi po padu predlokti na nepreferované konceting,
ktera se i déle kyvala (0,05 s). Zatimco u pravaka naopak preferovana koncetina dosahla
vétsi flexe o 0,93° a kyvala se déle (0,01 s). Tyto malé rozdily se vSak neukazaly jako

statisticky ani vé€cné vyznamné.

Pokud jsme rozdélili pravaky a levaky v pfipadé analyzy chiize, primérné
rozdily mezi preferovanou a nepreferovanou horni koncetinou v jednotlivych
parametrech byly vyraznéj§i nez na padostroji. Rozkyv pazni kosti zaznamenany
u levakl byl na preferované ruce vétsi o 2,15° (Cohenovo d = 0,22). Preferovana ruka
pravakl dosahovala naopak o 2,56° (Cohenovo d = 0,28) mensiho rozkyvu v porovnani
s nepreferovanou. Pfi hodnoceni kloubni pasivity v loketnim kloubu pfi chlzi byly
zaznamenany nejvetsi rozdily. Levaci dosahovali mensi flexe na preferované koncetiné
vV priméru o 4,01° (Cohenovo d = 0,34) a u pravakl byla znovu registrovdna opacna
tendence, tedy mensi flexe o 4,41° (Cohenovo d = 0,36) na nepreferované konceting.
Ptesto, ze primérné rozdily byly v testu chlize mezi pravaky a levaky vyraznéjsi, nebyly
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u téchto vysledkl zjistény statistické ani vécné vyznamné (Cohenovo d do 0,4 = maly

efekt) rozdily mezi preferovanou a nepreferovanou koncetinou.

Tabulka 11 Hodnoty viech sledovanych parametri u dolnich kondetin separatné pro levaky a pravaky

Pad bérce (min. uhel) Primér a SD - levaci Primér a SD - pravaci
Preferovana 65,34 +£9,87 65,36 + 10,39
Nepreferovana 63,56 + 9,34 67,4 +10,08
Pad bérce (Cas)

Preferovana 8,21 +1,63 7,18+ 1,56
Nepreferovana 8,29+ 1,69 7,09 + 1,59

SD — smérodatna odchylka
Pad bérce (min. thel) — minimalni ihel v kolennim kloubu dosaZeny po padu bérce
Pad bérce (€as) — ¢as (s) od vypusténi bérce do jeho zastaveni

Analyzou padt dolnich konéetin, zvlast pro levaky a pravaky, jsme zaznamenali
Z hlediska casovych parametri mezi preferovanou a nepreferovanou koncetinou
minimalni rozdil. Vyznamné rozdily jsme vSak pozorovali v uhlovych parametrech.
Nepreferovana dolni koncetina levaki dosdhla primémé o 1,79° vetsi flexe
(p < 0,05) a Cohenovo d = 0,46. Statisticky vyznamné rozdily byly detekovany také
v tthlovych parametrech na dolni koncetiné u pravaku, kdy jsme naopak u preferované
koncCetiny registrovali v priméru o 2,04° vétsi flexi v kolennim kloubu. Statisticka
vyznamnost rozdilu dosahla hodnoty p < 0,05 a Cohenovo d = 0,58. Z vySe uvedeného
vyplyva, Ze zatimco u levaki dosdhla vyznamné mensiho minimalniho uhlu po
vypusténi do padu nepreferovand dolni koncetina, u pravorukych jedinci byl

zaznamenan vyznamné mensi minimalni uhel na preferované konceting.
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6 DISKUSE

Cilem této diplomové prace bylo zjistit miru vztahu mezi projevem mozeckové

dominance v podobg¢ fyziologického zanikového syndromu a preferenci koncetin.

Z pohledu motorickych funkci se dle hypotéz Hennera (1927, 1936) nachézi
dominantni mozeckova hemisféra kontralateralné¢ k dominantni hemisféte koncového
mozku. Projevem této mozeckové dominance ma byt rozdilna svalova tonie
detekovatelna napi. v odlisné kloubni pasivit¢ mezi preferovanou a nepreferovanou
horni ¢i dolni koncetinou. U nepreferované koncetiny by dle této hypotézy méla byt
pozorovana vyssi svalova hypotonie. Asymetrie Vv kloubni pasivité V jednotlivych
Castech téla je definovana jako fyziologicky zanikovy syndrom. Na
zaklad¢€ Hennerovych experimenti je zfejmé, Ze tuto asymetrii v kloubni pasivité

mizeme pozorovat i u zdravych lidi (Henner, 1927, 1936).

Metody, které jsme pouzili pro hodnoceni kloubni pasivity na hornich a dolnich
koncetinach, vychazeji z prace Tichého et al. (2012). Vyzkumnici hodnotili svalovy
tonus jednak konven¢nim klinickym vySetienim VvV podobé prohlidky, pohmatem
a pozorovanim rozsahu pohybu v kloubech a dale pouzili podrobnéjsi postup pomoci
pozorovani poctu kyvl predlokti a bércii po paddu z extenze v loketnim a kolennim
Kloubu. Pocty kyvi koncetin byly registrovany také po vyvolani tricipitovych
a patelarnich reflexd (Tichy et al., 2012). | pfesto, Ze vSechna jednotliva méfeni padu
koncCetin byla provadéna desetkrat, neshledavame pouhé pozorovani pocétu kyvi
predlokti a bérce za dostatecné objektivni. Proto jsme v naSem piipadé zvolili objektivni
metodu kinematické analyzy systému Qualisys Motion Capture pro analyzu thlovych
a ¢asovych parametri kyvt koncetin po fizeném padu a pti synkinéze hornich koncetin
v pribéhu chlize. Za nepfili§ vhodny postup v metodice vyuzité Tichym et al. (2012)
povazujeme také vypousténi koncetin do padu z ruky examinatora. Timto postupem
neni zajiSténa Casova synchronizace vypusténi koncetin a neni mozné ani kalibrovat
koncCetiny do stejné vySky. K tomu, abychom se pokusili minimalizovat i tyto
nedostatky, byl sestrojen padostroj. Ten nam umoznil nejen kalibrovat koncetiny do
stejné vysky, ale také je vypoustét do padu synchronné¢ a bez kontaktu s rukou
examindtora. Tichy et al. (2012) pro stanoveni preference koncetin pouzili

Edinburghsky dotaznik doplnény o nékolik dalSich testi. V nasi praci jsme zvolili
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upravenou testovou baterii Musalka (2013) z ddvodu mensi ¢asové naro¢nosti a obsahu
polozek, které jsou zaméfeny na SirSi spektrum projevi laterality. Baterie Musalka

(2013) byla navic validizovana na ¢eské populaci.

Vyhodnoceni vyzkumu jsme se rozhodli udé¢lat ve dvou smérech. V prvnim
ptipad¢ jsme hodnotili kloubni pasivitu na preferovanych a nepreferovanych
koncetinach U souboru pravakd i levakt dohromady, kdy hlavnim rozliSovacim
parametrem bylo urCeni preferované a nepreferované horni nebo dolni koncetiny.
Zamérem bylo vyslovit se k nami stanovenym hypotézam Vv obecné roviné z hlediska
preference koncetin, bez rozliSovani jedincli na pravoruké ¢i levoruké a naplnit tak cil
celé naSi prace. Podstatou druhého sméru vyhodnoceni dat byla konfrontace nasich
vysledkti vyzkumu s nalezy ostatnich autort, kteti hodnotili kloubni pasivitu koncetin
na separatnich souborech pravorukych a levorukych jedinct. V tomto pfipad€ jsme nas
soubor rozd¢lili podle preference koncetin a provedli analyzu thlovych a ¢asovych

parametra pro kazdy soubor zvI1ast’.
a) Slouceny soubor

Pro hodnoceni kloubni pasivity hornich konéetin na padostroji jsme stanovili
védeckou hypotézu (H1). Nasim piedpokladem bylo, Ze kloubni pasivita v loketnim
kloubu pti fizenych padech piedlokti bude vyznamné vétsi (vécna vyznamnost -
Cohenovo d > 0,6) na nepreferované horni koncetiné u pravorukych i levorukych
jedinct. Z vysledkd analyzy ¢asovych a thlovych parametri nemizeme fici, ze by na
nepreferované horni koncetiné byla pozorovana vyznamné odlisna kloubni pasivita. Pfi
porovnani prumérné casové délky kyvani byl rozdil mezi koncetinami minimalni
(0,001 s). Velice maly rozdil byl zjistén i v thlovych parametrech méfenych v loketnim
kloubu. Preferovana koncetina dosahla primérného minimalniho uhlu po vypusténi do
padu 73,1°. U nepreferované koncetiny jsme zaznamenali v praméru 0 0,23° mensi flexi
Vv loketnim kloubu a toto zjiSténi mirné odporuje Hennerové hypotéze. Nami stanovena
hypotéza (H1) byla zamitnuta. Pro kontrolu té€chto zjisténi jsme navic nasledn¢ zménili
postup vyhodnoceni. VySe zminéné vysledky vychazely z referenni hodnoty tvotfené
medianem jednotlivych méfenych pokusti. Kontrolni méfeni jsme provedli analyzou
casovych parametri ziskanych ze souctu vSech tfi méfeni zaznamenanych u kazdého

probanda. Rozdil v primérmych hodnotach téchto kompozitnich skortt (hodnot)
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u preferované a nepreferované koncetiny byl 0,12 s. Tento vysledek podpofil piedchozi

zjisténi o nevyznamnosti rozdilu.

V dalsim kroku jsme analyzovali asymetrickou kloubni pasivitu hornich
koncCetin pii chiizi. Pfedpokladali jsme, ze synkinéza preferované koncetiny pii chiizi
bude vyznamné vétsi (vécna vyznamnost - Cohenovo d > 0,6) na nepreferované horni
koncetiné u pravorukych i levorukych jedinci (H3). Mira synkinézy byla
reprezentovana minimalnim dosazenym tuhlem v loketnim kloubu a rozkyvem pazni
kosti ve tfech po sobé jdoucich krokovych cyklech. Pfesto, Ze jsme u probandi
pozorovali béhem chlze znacné stranové asymetrie synkinézy hornich koncetin,
analyza thlovych parametrii neprokazala souvislost téchto asymetrii s preferenci horni
kongetiny. Synkinéza preferované horni konletiny nebyla vyznamné vétsi. Uhel
Vv loketnim kloubu byl v priméru u obou koncetin téméf shodny (rozdil 0,21°), avsak
v souladu s Hennerovym zjisténim. Pramérny rozkyv pazni kosti Se mezi pravou
a levou stranou také vyznamné nelisil (0,03°). Vysledky ziskané pti chiizi jsou
Vv souladu se zjiSténimi z testli na padostroji a hypotézu (H3) zamitame. Pro doplnéni
téchto zjisténi nas zajimal také vztah mezi Ghlem v lokti a rozkyvem pazni kosti.
Vysledné korelacni koeficienty 0,58 u preferované a 0,24 u nepreferované koncetiny
poukazaly na vztah relativné slaby. Z toho vyplyva dilezité zjisténi, ze pokud je na
nepreferované horni koncetiné registrovany vétsi rozkyv nez na preferované, nemusime
na nepreferované koncetiné zaznamenat menS$i minimalni thel v lokti. Jednim
z moznych vysvétleni mizZe byt odlisny stereotyp chlize muzi a Zen, kdy u Zen byl na
pohled patrny vétsi rozkyv pazni kosti a naopak mensi flexe v loketnim kloubu
V porovnani s muzi. Otazkou je, pro¢ se mira vztahu lisi u preferované a nepreferované

koncetiny.

V souvislosti s dolnimi konéetinami jsme stanovili hypotézu (H2). Piedpokladali
jsme vyznamné¢ vétsi kloubni pasivitu v kolennim kloubu pfi fizenych padech bérct
(vécna vyznamnost - Cohenovo d > 0,6) na nepreferované dolni koncetiné
u pravorukych i levorukych jedinct. I v pfipad¢ dolnich koncetin jsme podle vysledkt
z thlovych a €asovych parametrii ziskanych kinematickou analyzou nemohli hypotézu
pfijmout. Bérec na nepreferované dolni koncetiné se kyval pouze o 0,01 s déle
a maximalni flexe v kolennim kloubu dosazend po padu byla jen o 0,26° vétSi nez
u preferované koncetiny. Zjisténi jsou v souladu s Hennerovou hypotézou, ale na

zaklad¢ takto malych rozdilti se nepotvrdila vyznamné odliSna kloubni pasivita mezi
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preferovanou a nepreferovanou dolni koncetinou a hypotézu (H2) jsme zamitli. Stejny
kontrolni postup jako u hypotézy (H1) jsme provedli i zde. Pfi pouziti referencni
hodnoty ze souctu tfi namétenych ¢asovych parametri u kazdého jedince, byl u dolnich
konCetin zaznamenan nejvétsi rozdil mezi preferovanou a nepreferovanou.
Nepreferovana dolni koncetina se kyvala v priméru o 0,37 s déle, tedy v souladu
s Hennerovou hypotézou. Effect size tohoto rozdilu byl vsak nizky (Cohenovo d = 0,38)

a ani kontrolni vypocet neumoznil hypotézu (H2) pfijmout.

Na zavér prvniho sméru vyhodnocovani vysledka slou¢eného souboru probandd,
jsme zjistovali vztah mezi smérem kloubni pasivity u loketniho a kolenniho kloubu
preferované koncetiny. Cilem této Casti analyzy bylo na zakladé principi podminéné
pravdépodobnosti urcit, do jaké miry je asymetrie kloubni pasivity na horni koncéetiné
dle hypotéz Hennera (na preferované horni koncetiné mensi kloubni pasivita) urcujici
pro stejny smér kloubni pasivity, tj. mensi kloubni pasivita na preferované dolni
konceting€. Pro zjisténi zavislosti mezi smérem kloubni pasivity u loketniho a kolenniho
kloubu preferované koncetiny jsme pouzili tetrachoricky korelaéni koeficient.
Referencéni medidny vychéazely z thlovych parametrtt métenych pii padech koncetin na
padostroji. Vypocitany tetrachoricky korelacni koeficient r = 0,54 naznacuje slaby vztah
s mnozstvim nevysvétlenych rezidui mezi smérem kloubni pasivity preferované horni a
dolni koncetiny. Coz ukazuje, ze do hypotézy Hennera tykajici se mozeCkové
dominance pravdépodobné bude vstupovat mnozZstvi kovarianich proménnych, které
V této praci nebyly odhaleny. Domnivame se, Ze odlisSny smér kloubni pasivity na
hornich a dolnich koncetindch miiZze ovlivnit provozovana pohybova aktivita v prubéhu
ontogeneze jedince (hokej, tenis, fotbal apod.). Také volni ovlivnéni pohybu mohlo mit
velky dopad na vysledna data. A to 1 piesto, ze jsme se snazili dikladnou instruktdzi
a nékolika piipravnymi pokusy volni aktivitu jedinci eliminovat. Probandi byli
dotazovani na prodé€lané Urazy koncetin, ale nebylo mozné zajistit absolutni anamnézu
zdravotniho stavu. Napiiklad poSkozeni pohybového aparatu, o kterych si testovany
subjekt neni védom, nebo zranéni, ktera nam nesd¢lil, mohou negativné ovlivnit

vysledky méteni.
b) Separovany soubor

Rozdéleni souboru podle preference koncetiny a vyhodnoceni vysledkli pro

pravoruké a levoruké jedince zvlast ndm umoznilo konfrontaci naSich zjisténi s nalezy
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ostatnich autor. V pribéhu tohoto procesu vzesla najevo dalsi dulezita zjisténi, které
analyza slouc¢eného souboru neodhalila. Nalezli jsme jednu z pficin nevyraznych rozdila
Vv pozorovanych  uhlovych a  cCasovych parametrech mezi preferovanymi
a nepreferovanymi koncetinami. Smér téchto parametrti byl v jednotlivych testech mezi

pravaky a levaky protichtidny.
1) Pravoruci jedinci

Pravaci vykazovali na hornich koncetinach vétsi flexi v loketnim kloubu a delsi
dobu kyvu ptedlokti po padu na preferované koncetiné. Vétsi flexe v loketnim kloubu
preferované koncetiny byla zaznamenana také pii chiizi. Hodnoty téchto parametrt byly
V mirném nesouladu s Hennerovou hypotézou. Tu mirné¢ podporoval pouze rozkyv
pazni kosti pfi chlizi. Rozdily mezi preferovanou a nepreferovanou koncetinou ve vyse
zminénych parametrech nebyly dostatecné vyrazné a vyznamné odlisna kloubni pasivita
se neprojevila. Tato zjisténi nejsou ve shod¢ sjiz zminovanou studii dospélych
zdravych osob Tichého et al. (2012), kdy u pravorukych jedinct byl registrovan nizsi
svalovy tonus na nepreferované koncetiné v 90 % piipadd. Také vysledky prace
Tichého a Bélacka (2008) podporuji vztah mezi pravorukymi jedinci a zvySenou
kloubni pasivitou na nepreferované koncetiné (dle Edinburghského dotazniku).
Vyzkumny soubor vSak tvofily déti ve véku 9 — 11 let a hodnoceni kloubni pasivity
probihalo palpaci, prohlidkou jednotlivych kloubii a pozorovanim synkinézy hornich
konCetin pii chizi (Tichy & Bélacek, 2008). ZvySenou kloubni pasivitu na
nepreferované horni koncetiné (vysledky performanénich testli) u pravorukych déti ve
véku 8 — 10 let potvrdila také prace Musélka et al. (2015). Kloubni pasivita byla
hodnocena v zapésti ve statické relaxované pozici s horni koncetinou umisténou
V unilaterdlnim imobilizéru s vyuzitim fotoskopické analyzy. VéEtsi kloubni pasivitu

autofi pozorovali U 95 % pravorukych déti (Musalek et al., 2015).

Vysledky parametrii z padostroje tykajici se kloubni pasivity dolnich koncetin
nebyly v souladu s Hennerovou hypotézou obdobné, jako vétSina parametrti na zminéné
horni koncetin€. Rozdil v dobé kyvu bérce byl minimalni, ale zaznamenali jsme
statisticky vyznamné vétsi flexi Vv kolennim kloubu na preferované konceting
(Cohenovo d = 0,58). Opacnou tendenci popsali Tichy et. al (2012), ktefi pozorovali
niz8i svalovy tonus na nepreferované dolni koncetiné pravaka v 65 % (Tichy et al.,

2012).
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2) Levoruci jedinci

V mirném souladu s Hennerovou hypotézou byla u hornich koncetin levaki
flexe v loketnim kloubu (na padostroji i pfi chiizi) a také ¢asova délka kyvu predlokti.
Proti Hennerové hypotéze byly parametry rozkyvu pazni kosti pfi chlizi. Ani v piipadé
hornich koncetin levakii rozdily mezi preferovanou a nepreferovanou koncetinou
neukédzaly na vyznamné odliSnou kloubni pasivitu koncetin. Tato zjisténi tentokrat
podporuji vysledky Tichého et al. (2012). Z jejich vyzkumného souboru mélo pouze
50 % vySetfrovanych levaki niz8i svalovy tonus na nepreferované horni konceting
(Tichy et al., 2012). Také studie Tichého et al. (2008) popisuje vysokou variabilitu
vysledku v piipadé levorukych jedincu (Tichy & Bélacek, 2008).

Oba parametry pozorované na dolnich koncetinach levakd byly v souladu
s Hennerovou hypotézou. Statisticky vyznamna se vSak ukéazala pouze flexe v kolennim
kloubu, kdy nepreferovana konc¢etina dosahla vyznamné vétsi flexe p < 0,05. Vysledky
Tichého et al. (2012) nepoukdzaly na vyznamny rozdil ve svalovém tonu mezi

preferovanou a nepreferovanou dolni koncetinou levak.

Domnivame se, ze pti¢inou, pro¢ se nase zjisténi neshoduji s vysledky ostatnich
studii, mlize byt zejména charakter vyzkumného souboru. Probandi v nasi studii byli
vyhradné aktivnimi sportovci, ktefi se vénuji mnoha riznorodym individualnim
1 kolektivnim sportim a to pfedev§im na vykonnostni ¢i vrcholové Grovni. Je mozné, ze
mozecek je v pribéhu ontogeneze jedince znacné adaptabilni a pfizplisobuje se
pozadované funkci. Svalovy tonus by tedy mohl byt mozeCkem upravovan na zakladé
dlouhodob¢ pusobicich podnéti z vnéjsiho prostiedi. Timto inicidtorem miize byt
napiiklad Casto provozovand pohybova aktivita nebo sportovni trénink. Pfedpokladame,
ze vysoké procento niz$i kloubni pasivity na nepreferované horni konceting
u pravorukych déti popsané Musalkem et al. (2015), je disledkem mensiho dopadu
vné&jsiho prostiedi na détsky organismus. Tato flexibilita mozecku by mohla byt zasadni
Vv otazce motorického uceni. Vysledky této prace by proto mohly byt dtlezitym zdrojem
informaci pro dal§i vyzkum mozeckové dominance v procesu motorického uceni
a jejiho vztahu k motorickym projeviim laterality. Pfinos prace lze spatfit také v pouzité
metodé hodnoceni kloubni pasivity koncetin, kde jsme ptispéli k objektivizaci dosud

pouzivané metody a vytyc¢ili jsme novy model méfeni.
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6.1 Limity studie

Jsme si védomi, ze jednim z limith této prace je velikost vyzkumného souboru.
Ptesto, ze jsme oslovili velky pocet potencialnich probandi, nepodafilo se ndm zajistit
vice jedincl ochotnych podrobit se ¢asové pomérné naroénému testovani. Nebylo
mozné také zajistit absolutni anamnézu zdravotniho stavu. Probandi byli pouze
dotazovani na prodélané urazy koncetin, ale naptiklad poskozeni pohybového aparatu,
o kterych si testovany subjekt neni védom, nebo zranéni, kterda nam nesdélil, mohli
negativné ovlivnit vysledky méfeni. Dokonale jsme nezajistili také umisténi probanda
na lehatko. To jsme provadéli pouze srovnanim podélné osy téla na stied lehatka
pomoci znac¢ky a pohledem. Vhodnéjsi by bylo pouzit kalibrované méfidlo a meéfit

vzdalenost lokte ¢i1 kolenniho kloubu od stiedu lehatka.

Za zasadni faktor, ktery mohl méfeni ovlivnit, povazujeme volni ovlivnéni padii
koncetin zejména pii testovadni na padostroji. Absenci volniho ovlivnéni jsme ovSem
mohli zajistit pouze dikladnou instruktazi a né€kolika ptipravnymi pokusy. Pro dalsi

pfipadné vyzkumy v této oblasti by bylo vhodné minimalizovat miru volniho ovlivnéni.
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7 ZAVER

V této diplomové praci jsme se zabyvali vztahem mezi projevem mozeCkové
dominance v podobé fyziologického zanikového syndromu na hornich i dolnich

kondetinach a lateralitou ¢lovéka.

Na zékladé vysledkii na slou¢eném souboru vSech probandi nemizeme fici, ze
na nepreferované horni i dolni koncetiné je vyznamné vyssi kloubni pasivita.
Vypocitany tetrachoricky korelacni koeficient r = 0,54 také naznacuje, Ze vztah mezi
smérem kloubni pasivity preferované horni a dolni koncetiny je slaby. Coz ukazuje na
pravdépodobnou pfitomnost mnozstvi kovaria¢nich proménnych, které do hypotézy

Hennera vstupuji a v této praci nebyly odhaleny.

Analyza dat na separovaném souboru, zvlast’ pro pravoruké a levoruké jedince,
zaznamenala u pravaka a levakt protichtidny smér sledovanych thlovych a ¢asovych
parametri. Mirny nesoulad s vyslovenou hypotézou o niz§im tonu na nepreferované
konceting byl zjistén u pravaka, zatimco levaci byli spise v souladu s hypotézou. Jediny
pozorovany parametr, u kterého se ukazal statisticky vyznamny rozdil mezi
preferovanou a nepreferovanou koncetinou, byl minimalni thel v kolennim kloubu
dosazeny po padu bérce p < 0,05. U pravaku byla hodnota statistické vyznamnosti
tohoto rozdilu ve sméru kloubni pasivity proti Hennerové hypotéze (Cohenovo
d =0,58). V piipadé levaku byl tento rozdil vtomto hodnoceném parametru také
statisticky vyznamny p < 0,05 (Cohenovo d = 0,46), ale vsouladu s Henerovou

hypotézou.

Z vysledkl nasi studie se pii hodnoceni kloubni pasivity na hornich i dolnich
koncetinach ukazalo, Ze na nepreferovanych koncetindch neni vyznamné odli$na
kloubni pasivita v porovnani s preferovanymi. Je ale nutné brat v potaz specifika
1 velikost vyzkumného souboru, ve kterém byli vSichni probandi aktivni sportovci.
Vztah mezi preferenci koncetin a projevem mozeckové dominance v podobé
fyziologického zanikového syndromu na koncetinach se tedy neukazal jako prikazny.
I kdyz se ptiklanime k nazoru Musalka et al. (2015), ze pravd a leva mozeckova
hemisféra mize fidit preferovanou a nepreferovanou koncetinu odlisné€, dle naseho

nazoru zde neni mozné aplikovat jednoduchou pfi¢innost, a to proto, ze samotny
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mozecek svou aktivitu pravdépodobné ptizplisobuje podminkdm a potiebdm zevniho

prostiedi.
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PRILOHY

Piiloha 1 Zadost o vyjadfeni etické komise

UNIVERZITA KARLOVA V PRAZE
FAKULTA TELESNE VYCHOVY A SPORTU
José Martiho 31, 162 52 Praha 6-Veleslavin

tel.: 220 171 111

http:/fwww.ftvs.cuni.cz/

Zadost o vyjadieni
etické komise UK FTVS
k projektu vyzkumné, doktorské, diplomové (bakalaiské) prace, zahmujici lidské Géastniky

Nazev: Vztah mezi projevem mozetkové dominance v podobé fyziologického zanikového syndromu na
hornich i dolnich kon&etindch a lateralitou ¢loveka

Forma projektu: diplomové prace
Autor (hlavni Feitel): Adam Rybar

Skolitel (v pifpadé studentské prace): Mgr. Martin Musalek, Ph.D.

Popis projektu: Cilem projektu je zjisCovani vztahu mezi projevem mozetkové dominance a lateralitou
hornich a dolnich kongetin. Ke zkoumani bude pouZita neinvazivni kinematicka analyza Fizenych padi
hornich a dolnich kon¢etin a chiize. Probandi budou také podrobeni jednoduchému testovani laterality.
Zajisténi bezpednosti pro posouzeni odborniky: Budou pouZity pouze jednoduché neinvazivni metody.

Etické aspekty vyzkumu: K i¢asti na vyzkumu nebudou pfizvani Zadné specialni populace, jako jsou
déti, tshotné a kojici Zeny, duevn& nemocni, vézni a jedinci z malo rozvinutych komunit.

Informovany souhlas (pfiloZen)

V Praze dne 17.2.2015 Podpis autora: // ¢
A

Vyjad¥eni etické komise UK FTVS

SloZeni komise: Prof. Ing. Vaclav Bunc, CSc.
Prof. PhDr. Pavel Slepicka, DrSc.
Doc. MUDr. Jan Heller, CSc.

VT

Projekt prace byl schvilen Etickou komisi UK FTVS pod jednacim &islem: .....7.0. 77 A D00 00

Etickd komise UK FTVS zhodnotila pfedlozeny projekt a neshledala Zidné rozpory s platnymi
zasadami, predpisy a mezindrodni smérnicemi pro provadéni biomedicinského vyzkumu, zahrnujiciho
lidské ucastniky.

Resitel projektu splnil podminky nutné k ziskani souhlasu etické komise.

razitko kBN VERZITA KARLOVA v Praye. " podpis prédsedy EK
Fakults télesne vychovy a sporiu
José Martiho 31,162 52, Prgha 6
1
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Pfiloha 2 Vzor informovaného souhlasu

Informovany souhlas

Vazeny pane/pani!

Réad bych Vias jako vhodného probanda pozadal o ucast ve vyzkumu v rdmeci mé
diplomové préace, jejichz cilem je zjiStovani vztahu mezi projevem mozeckoveé
dominance a lateralitou. Neinvazivni testovani bude provedeno v laboratofi
biomechaniky na Fakulté télesné vychovy a sportu, UK, kde budete podroben
kinematické analyze chiize, fizenym padim hornich a dolnich koncetin a jednoduchému
testovani laterality. Celkova ¢asova narocnost tohoto testovani je 30 minut. Ziskana data

nebudou zneuzita a osobni data nebudou zvefejnéna

Souhlasim, s moji Gcasti v kinantropologickém Setfeni v ramci diplomové prace Adama
Rybate, studenta Fakulty télesné vychovy a sportu s cilem zjiStovani vztahu mezi

projevem mozeckové dominance a lateralitou.

Jméno ucastnika vyzkumu .....................

V Praze dne.............. Podpis ......coeeiiiiiia
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Ptiloha 3 Selfreported dotaznik

Veék:
Pohlavi:

Zranéni: horni kon&etina........................... dolnfkonCetimal s e

A)

Dotaznikova ¢ast:

1.V které ruce drZite hiebik p¥i zatloukani do podlozky?
vzdy v pravé ruce [ radgji v pravé ruce 0 nemam pro tuto Sinnost preferovanou ruku [J
radéjiv levé ruce [0  vzdy v levé ruce [J

2.V které ruce drZite gumu p¥i gumovini?
vzdy vlevé ruce [0 radgji vlevé ruce 0 nemam pro tuto &innost preferovanou ruku CJ
radéji v pravé ruce [ vizdy v pravé ruce [J

3.V Kkteré ruce drzite zubni kartaéek p¥i &isténi zubi?
vzdy vlevé ruce O radéji v levé ruce 0 nemam pro tuto &innost preferovanou ruku [J
radéji v pravé ruce [ vzdy v pravé ruce [

4.V které ruce drzite kuchyiisky niiZ p¥i krijeni ?
vzdy vlevé ruce [ rad&ji vlevé ruce [J nemédm pro tuto &innost preferovanou ruku [
radéji v pravé ruce [ vzdy v pravé ruce [J

5.V které ruce drzite kli¢e, kdyz odemykite dveie?
vzdy vlevé ruce [ rad&ji vlevé ruce [0 nemédm pro tuto ¢innost preferovanou ruku [
radéji v pravé ruce O vzdy v pravé ruce [J

6. Kterou nohou kopete do mice?
vzdy levou nohou [J  radéji levou nohou [J  nemam preferovanou nohu pro tuto &innost [
radéji pravou nohou [ vZdy pravou nohou [J

7. Kterou dolni koncetinu mite vepiedu, kdyZ se cheete sklouznout ve stoje bez opory rukou?
vzdy levou nohu [J  radéji levou nohu [J nemém preferovanou nohu pro tuto &innost [J

radéji pravou nohu [ vzdy pravou nohu [J
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Ptiloha 4 Motorické tkoly pro vyhodnoceni preference koncetin

Jméno: Vék: Zranéni:

Horni konéetiny

1. Hod mic¢kem na cil

Vysledek:

2. Gumovani ¢ary

Vysledek:

3. Teckovani

Pole pro levou ruku — vysledek: Pole pro pravou ruku — vysledek:
O0000000O0 O000000O0O0
O0000000O0 O000000O0O0
O0000000O0 O000000O0O0
O0000000O0 O000000O0O0
O0000000O0 O000000O0O0
O0000000O0 O000000O0O0
O0000000O0 O000000O0O0
O0000000O0 O000000O0O0
O0000000O0 O000000O0O0
O0000000O0 O000000O0O0

Dolni koncetiny

4. Kop do mice
Vysledek:

5. Napsani pismene T
Vysledek:

6. Dvojity obrat (360°)
Vysledek:

Oko

7. Oc¢ni dominance — zaostfeni na objekt pres vytvorené hledi
Vysledek:
8. O¢ni preference — pohled pres tubus na predmét

Vysledek:
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