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Abstrakt

Nazev:

Cile:

Metody:

. Vysledky:

Kli¢ova slova:

Vliv cyklistického posedu na svalové napéti m. triceps surae

Cilem této diplomové prace je zjistit, jaky ma vliv zména cyklistického
posedu na svalové napéti m. triceps surae. A zda se zvysenim posedu

dojde i ke zvyseni svalového napéti Iytkového svalu.

Prace je rozdé€lena na Cast teoretickou, kde jsou zpracovany informace

z odborné literatury k danému tématu a ¢ast praktickou.

Teoreticka Cast obsahuje anatomicky popis a reologické vlastnosti
kosterni svaloviny, svalové napéti a jeho regulaci. Soucasti je také
biomechanika jizdy na kole, geometrie kola a moznosti nastaveni
cyklistického posedu a také rizikové dopady pfi nespravné nastaveném

cyklistickém posedu.

Prakticka ¢ast byla zpracovéana jako vyzkum formou méteni svalového
napéti pomoci myotonometru. Pro méfeni byl zvolen m. triceps surae

na dominantni dolni koncetiné u sedmi probandii. Méteni prob&hlo
dvakrat s dvoutydennim odstupem, pii rozdilném nastaveni vysky

cyklistického posedu.

Vysledky méteni potvrdily, ze zména cyklistického posedu ma vliv
na svalové napéti a Ze se pii zvysSeni posedu zvysi i svalové napéti

lytkového svalu.

cyklisticky posed, nastaveni posedu, svalové napéti, m. triceps surae,

myotonometr



Abstract

Title:

Objectives:

Methods:

Results:

Keywords:

The influence of bicycle saddle position on muscle tone of the triceps

surae muscle

The aim of this thesis is to find out what is the effect of changing the
bicycle saddle position on muscle tone of triceps surae muscle. And
whether the higher seat position will also increase muscle tone of the

calf muscle.

The thesis is divided into the theoretical part, where there is the
information from the scientific literature on the subject and a practical
part.

The theoretical part includes anatomical descriptions and rheological
properties of skeletal muscles, muscle tension and its regulation. Part of
it is also the biomechanics of cycling, bike geometry and the options of
bicycle seat setting and also the risk implications of the incorrect

bicycle seat position.

The practical part was prepared as a research by measuring of muscle
tone by the myotonometer. For measurement was used the triceps surae
muscle of the seven probands on the dominant lower limb. The
measurement were twice two weeks apart with the different bicycle seat
height.

The measurement results confirmed that change of bicycle saddle
position has an influence on the muscle tone and that the higher saddle

position will also increase muscle tone of the calf muscle.

bicycle saddle position, saddle setting, muscle tone, triceps surae

muscle, myotonometer
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1. Uvod

Cilem této diplomové prace bylo oziejméni vlivu vysky cyklistického posedu
na svalové napéti, zda je opravdu dulezit¢ vénovat nastaveni posedu (mimo jinych
parametr) zvySenou pozornost a lze-li tim pfedchazet vzniku a prohlubovani potizi

plynoucich z podcenovani nastaveni spravné pozice cyklisty na kole.

Toto téma je, dle mého ndzoru, dalezité¢ a aktualni, jelikoz jizda na kole je v soucasné
dobé velmi rozsifena, at’ uz jako zpusob rekreace, vykonnostni forma pohybové aktivity
nebo v ramci rehabilitace. Kolo je také ¢asto vyuzivano i jako dopravni prostiedek. Aby
byla tato ¢innost opravdu uzite¢nd a zdravi naopak neSkodila, je nezbytna urcita
»symbioza“ cyklisty s kolem. Jen tak miiZzeme ptredejit vzniku potizi pohybového
aparatu a nasledné bolesti. V poslednich letech dochazi diky technickym pokrokim
ke stalému vylepSovani a zpfesiiovani analyzy pohybu ¢lovéka na kole. Diky nému jsou
specializovana centra schopna nastavit parametry kola pro zajisténi komfortu, spravné
ergonomie, zvySeni vykonu, bezpe€nosti a prevence svalovych dysbalanci dle

individualnich potieb klienta.

Oblasti nastaveni bicyklu je vice. Ve své praci se zaméfuji na vliv polohy a hlavné

vysky cyklistického sedla/posedu.

Spravné nastaveni kola umoznuje vytvoreni optimalniho pohodli a efektivity cyklistiky.
Zména vySky sedla nebo jeho posunuti vpied ¢i vzad méni jednotlivé uhly v kloubech
a délku tucastnicich se svall, coz ovliviiuje kinematiku cyklisty, symetrii zapojeni

svalstva a potiebnou svalovou silu pro dany vykon.

Teoreticka ¢ast mé prace se podrobnéji vénuje kosternimu svalstvu a jeho reologickym
vlastnostem, svalovému napéti a jeho regulaci. Dale prace obsahuje biomechaniku jizdy
na kole a zapojeni konkrétnich svali dolnich koncetin v jednotlivych fazich
cyklistického kroku a nastaveni cyklistického posedu. Ten je spolu s nastavenim fiditek
— vybéru jejich Sitky a vzdalenosti od zemé¢ a od sedla, nastavenim klik pedala

vvvvvv

kazdy, kdo useda na kolo vénovat pozornost.

Hlavni ¢ast diplomové prace, tedy ¢ast prakticka, jiz sleduje svalové napéti pii zméné

cyklistického posedu. Méfeni bylo provadéno pomoci myotonometru vzdy na m. triceps
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surae a zucastnilo se ho 7 probandii dvakrat s dvoutydennim rozestupem. Lytkovy sval
byl vybran zdidvodu pifedchozich zkuSenosti a experimentli provedenych prave

métenim tohoto svalu. Také je to sval, ktery se vyrazné aktivuje béhem cyklistického
kroku.

Vysledek méteni mél potvrdit nebo vyvratit hypotézu, kdy piredpokladam, Ze s vySSim

posedem nad optimalni stanovenou hranici roste i svalové napéti m. triceps surae.
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2. Cast obecna

2.1 Sval a jeho reologické viastnosti

V nasledujicich kapitolach je popsana zakladni anatomie kosterni svaloviny a jeji
reologické vlastnosti. Kosterni, pii¢né¢ pruhované svaly maji fadu mechanickych
vlastnosti jako je schopnost kontrakce a relaxace. Dale maji také viskoelastické

vlastnosti jako je pruznost a pevnost. (Trojan, 2005)

2.1.1 Sval

Svalovou tkan lidského téla rozdélujeme na svalovinu hladkou, srde¢ni a kosterni. Svaly
Vv celém téle zajistuji posturalni funkce, tvoifi ochranu mékkych tkani (bfisni sténa,
panevni dno), ovladaji travici a vyluCovaci systém (polykéani, defekaci a moceni),
udrzuji télesnou teplotu (svalova kontrakce produkuje energii, ktera je Casteéné

pievedena na teplo) a také slouzi jako zasobarna zivin. (Palastanga et al., 2001)

Pohyb lidského téla je vysledkem svalové prace, kterd prenasi tahy a sily na kosti,
ke kterym se svaly upinaji. Kosterni svalstvo je ke kostem piipojeno pomoci §lach
atvori aktivni pohybovy aparat, fizeny nervoveé. Svalova tkan patii mezi drazdivou
tkan, diky cemuz je schopna ménit svou délku nebo napéti. Pomoci kontraktilnich ¢astic
ve svalech je mozné aktivni zkraceni jako odpovéd na podrazdéni a je tedy umoznén
pohyb téchto kosti a tim 1 celého cloveéka. Zakladnimi slozkami svald jsou svalova
vlakna, tedy mnohojaderné dlouhé cylindrické buiiky obklopené bunéénou membranou,
sarkolemou. Jednotliva svalova vlakna jsou vazivové spojena endomysiem, vice takto
spojenych vldken je obklopeno vazivovym obalem zvanym perimysium a vznika
tak primarni svalovy snopecek. Snopecky se dale spojuji ve snopce sekundarni a tvori
takto svalovy systém. Cely sval drzi pohromadé ochranna vazivova pochva, epimysium.

(Barrett et.al, 2010; Cihak, 2001; McLester, 2008; Nigg et al., 2007; Rokyta, 2000)

Jednotliva svalova vldkna jsou tvofena myofibrilami lezicimi paralelné vedle sebe, coz
je vlastni kontraktilni aparat. Myofibrily jsou délitelné na jednotlivd filamenta.
Kontraktilni mechanismus je zaloZzen na proteinech myosin Il, aktin, tropomyosin
atroponin (I, T, C). Ve vlastni svalové tkani dochazi pii kontrakci k pfeméné chemické

energie (ATP) na energii kinetickou (mechanickou). Tomuto procesu napomaha
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myozin, ktery ma dvé kulovité hlavy (slouzi k vazb¢ aktinu) a dlouhy chvost. (Barrett
et al., 2010; Mourek, 2012; Sircar, 2008)

Zakladnimi funkénimi jednotkami vlaken kosterni svaloviny jsou tzv. sarkomery.
Jednotlivé sarkomery jsou ohrani¢eny Z-liniemi, k nimz jsou fixovana tenka filamenta
aktinu. Ve stiedu sarkomery, mezi vlakny aktinu, jsou pak vlakna myozinu. Myozinova
vldkna ptechézeji ptes stfed sarkomery a jsou v ném fixovana bilkovinou tvotici M-
linii. Na zéklad¢ tohoto uspofadani vykazuje tkan pod mikroskopem obraz pti¢ného
pruhovani s izotropnimi (aktin) a anizotropnimi (myozin s aktinem) useky. Pfi svalové
kontrakci dojde ke zkraceni svalového vlakna (sarkomery) diky zasunuti aktinovych
vlaken mezi myozinova. Cim vice je sarkomer sériové zapojenych ve vlakné, tim
je vlakno delsi a ma vétsi schopnost zkratit se. (Brughelli et al., 2007; Mourek, 2012;
Rokyta, 2000)

Dulezitou slozkou svalu je vazivo. Dodava mu na pevnosti a omezuje rozsah pohybu.
Pfi nadmérném zkraceni vazivové slozky se snizi volnost svalovych vldken a také
krevni pritok svalem. To vede k omezeni aktivity a ke snizeni vykonnosti svalu.
Dochéazi az ke svalové kontraktufe. Naopak zvySend laxicita vaziva se projevi
hypermobilitou, opét dochdzi ke zméné zatizeni kloubu a jeho aferentaci. Miize tak dojit

ke zménam napéti v danych svalech. (Kolat, 2009)
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FIGURE 11.5 A muscle fiber, myofibrils, sarcomeres and Z-lines.
Obrazek €. 1: svalové vlakno, myofibrily, sarkomery, Z-linie (McLester, 2008)
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2.1.2 Reologie

Reologie se konstituovala jako samostatny obor ve 20. letech minulého stoleti. Termin
reologie byl poprvé vyicen profesorem Binghamem z Lafayettské university, poté byla
zalozena americka reologicka spolecnost, ktera ihned zacala vydavat ¢asopis (Journal
of Rheology). Reologie je véda zabyvajici se deformacemi a teCenim hmoty. (Barnes,

1989; Havranek, 2007)

2.1.2.1 Viskozita

Viskozita je zalozena na vnitfnim tfeni kapaliny, na souhfe aktivity kapaliny a tuhosti
dané struktury. Cim vyssi je viskozita, tim se zpomali pohyb kapaliny nebo télesa v ni.

Viskozita hraje vyznamnou roli v procesu svalové kontrakce. (Grazi, Pozzati; 2010)

Predstava, ze viskozita je vyznamnym cinitelem ve svalové kontrakci, byla poprvé
zvetejnéna pred mnoha desitkami let Hillem a Gasseauem. Vychazela z toho, Ze svalové
bunky obsahuji z80% vodu a dale bilkoviny. Tyto bilkoviny se vyznacuji ur€itym
chemickym potencidlem. Pii zvySeni chemického potencidlu proteinti, dochazi
i ke zvySeni viskozity roztoku. Ernst pocita, Ze tfeci sila je pravdépodobné vyssi, nez
izometrickd sila. Zatimco Huxleyho vypocty hydrodynamického koeficientu viskozity
a odvozeni viskozniho odporu dosly k vysledku 10™ izometrické sily. Moderni méfeni
cytoplazmatické viskozity uvadéji, ze se jedna o viskozitu o nékolik adlt vyssi, nez

je viskozita vody. (Elliot, Worthington; 2001; Grazi, 2008)

2.1.2.2 Elasticita

Elasticita je reprezentovana elastickymi komponentami, které odoldvaji natazeni
a obnovuji délku kontrahovanych svalt na délku ptivodni. Je to tedy vlastnost (svalové)
tkan€ obnovit svilj plvodni tvar, ve kterém se nachazela pfed smrS$ténim nebo
protazenim zpusobenym vné&jsi silou. Tato vlastnost svali je dana mechanickymi
vlastnostmi bunééné membrany, vazivovych struktur a hlavné molekularnimi
strukturami kontraktilniho aparatu. Hlavnim zdrojem elasticity ve svalu je tinin.
Elasticita tininu se u riznych svalt lisi. I neaktivovany sval je pruzny, tedy klade odpor
deformaci pii prodluZzovani nad tzv. klidovou délku. Pokud je sval natazen nad svou

klidovou délku, dochédzi k deformaci. Deformace poskytuje pasivni odolnost viici
14



tomuto protazeni. Takovyto odpor nevyzaduje metabolickou energii. Nazyva se tudiz
pasivni. Cim vét§i je protaZeni, tim se sval stiva tuz$i. Rezistence je zaji§tovana
pojivovou tkani uvniti a kolem svalového biiSka (paralelni elasticka komponenta),
stabilnimi pfiénymi vazbami mezi aktinem a myosinem a nekontraktilnimi proteiny,
predevsim tininem. Elastickd sila ma tedy svou statickou i dynamickou slozku, ktera
roste srychlosti protahovani. (Dylevsky, 2007, 2009; Sircar, 2008; Trojan, 2003;
Zatsiorsky, 2012)

Pevnost v tahu neaktivniho svalu je zavisla na pevnosti konstrukénich a podptrnych
struktur (vazivo), zejména na pevnosti vnitinich struktur svalovych vlaken. Mez
pevnosti v tahu ¢ini 0,26 — 0,9 MPa a zavisi na druhu svalu, trénovanosti a teploté svalu.
Ireverzibilni zmény svalu nastdvaji pii protazeni nad 40% klidové délky, kritické
protazeni se udava Vrozmezi 150-200%. Pevnost maximaln¢ kontrahovaného svalu

je cca 1,25MPa. (Karas et al., 1990)

2.2 Svalové napéti

Definice svalového napéti neni jednotnéd a hodnoceni je velmi slozité. I kdyz jsou svaly
V iplném klidu, nejsou nikdy Uplné€ ochablé. Jsou udrzovany ve stavu trvalé mirné
kontrakce, kterou oznacujeme jako svalovy tonus, napéti. Presnéji jde spise o svalovou
tuhost (K), protoze se sval svymi mechanickymi vlastnostmi podoba pruziné¢ a béhem
své C¢innosti méni nejen své mechanické napéti (o), ale 1 svoji délku (I). Mezi
uvedenymi veli¢inami plati vztah: K= o/1. O existenci této tuhosti se miizeme presveédcit
diky jemnému odporu, ktery klade pasivn¢é ohybana koncetina. Pfic¢inou svalového tonu
je nizkofrekvencni asynchronni vzruchova aktivita alfa-motoneuronti v disledku
neustale prichazejicich ak¢nich potencidlii jdoucich po sestupnych drahach z vysSich
etdzi CNS a po aferentnich vldknech ze somatosenzorickych receptort. (Kolat, 2009;

Kralicek, 2002)

V roce 1903 Fraenkel a Collins nastinili dva druhy svalového tonu. V prvnim piipadé
popisuji celkovy stav tkani (cévy, nervy, kuize atd.). Jako druhy druh uvadéji vyhradné
svaly. Tyto hypotézy umocnily rozsahlé experimentalni prace. Svalovy tonus v pribéhu
let ziskaval stale vétsi neurofyziologickou pozornost. Naptiklad Sherrington na pocatku

20. stoleti zkoumal vzorky zvifat, ale i lidskych tkani a doSel k nazoru, ze tonus
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kosterniho svalstva slouzi k reflexnimu udrzovani postury. Pozdéji (1905) piisel
s vyrokem, ze svalové napéti se da ztotoznit s mechanickym napétim a tento stav

je udrzovan reflexnim neurogennim mechanismem.

Clemmens (1951) byl prikopnikem pasivniho svalového napéti, které slouzi
ke ,,statickému pohybu“. Pomoci EMG uréil, Ze pasivni tonus pomaha k synergii

agonistd a antagonistll a tim odolava objekt aktivnim pohybim.

Loran et al. (2007) tikaji, Ze vlastnosti svalového tonu je tuhost, ktera udrzuje vyvazeny

definovany postoj.

Woledge (2003) upozornuje, ze pro testovani svall je dualezité, aby byly v naprosté

relaxaci, protoZe vnitini napéti je asi jen 1% maximalni volni kontrakce.

Hill (1968) pouzil maly vzorek elastické casti tkdné. Tvrdil, Ze klidové napéti
je zpuisobeno interakci myosinu a aktinu. Nasledné vyzkumy (napt.: Campbell a Lakie
1998, Barbora 2003) prokazaly, ze aktomyosinové komplexy jsou generatorem

vnitiniho napéti. (Masi, Hannon; 2008)

Katz a Rymer naznacuji, Ze svalovy tonus je definovdn jako interakce mezi
viskoelastickymi vlastnostmi svali, strukturalnim uspofadanim a fizenim z CNS. (Katz,

Rymer, 1989)

Roli svalového napéti je udrZzovat posturdlni stabilitu a zaroven poskytovat dostate¢né
prokrveni svalim za energeticky efektivnich nakladd. Pii zvySeném svalovém tonu

je naruseno zasobeni svall kyslikem (Gapeyeva, Vain, 2008)

Davidoff (1992) tika, Zze pasivni tonus je soucasti vnitfnich viskoelastickych odporii

proti protazeni svalu. (Masi, Hannon, 2008)

To vS8e shrnuje vyklad, Ze svalové napéti neboli tonus je kazdy stav napéti svalu, ktery
pfimo nesouvisi s pohybem nebo nebyl vyvolan umysiné volnim usilim. Kazdy sval ma
urCity tonus. Napéti svalu by mélo byt dostatecné velké, aby umoznovalo udrzet
vzptimenou polohu téla a zaroven dostateCné¢ nizké, aby nezabranovalo provedeni
pohybu. To mé podklad v elastickych strukturach svalu. RozliSujeme svalovy tonus
klidovy, ktery slouzi jako vychozi poloha svalu ke kontrakci. Je to pasivni napéti
viskoelastickych cCastic svalu, tedy interakce mezi aktinomyosinovymi césticemi

v sarkomerovych jednotkdch. Existuje dlouhodobé, bez energetickych narokd. Ma
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vyznam pro udrzovani spravné polohy kloubt, ¢asti t€la. Ve spanku klesd. Dale mame
tonus reflexni, ktery ma charakter slabé izometrické kontrakce. Toto je fizeno
ze svalovych vietének, které zavisi na pasivnim protazeni a fizeni gama-inervaci.
Reflexni tonus napomaha k rychlému uskuteénéni nahlé kontrakce. (Cihak, 2001;

Trojan, 2003; Masi, Hannon, 2008, Memmler et al., 1996)

Svalovou konzistenci, tuhost, miizeme v klinické praxi orientacné zjistit palpaci podle
toho, jestli je sval ochably nebo naopak, klade-li odpor proti nasemu tlaku. Svalové
napéti tzce souvisi s koordinaci svalovych skupin a s fizenim pohybu, a to v obou
smérech: je na nich zéavislé a zarovenl je podminuje. Neni izolovanym fenoménem,
protoze souvisi s napétim okolnich tkani vcetné kiize, kozni exterocepci, s koznim

vnimanim. (Hermachové, 1999)

2.3 Regulace svalového napéti

Svalové napéti je jednim z hodnotitelnych a méfitelnych disledkii komplexniho vlivu
riznych zdroji nervové aktivity spolu s interakci mezi nervovym fizenim
a biomechanickymi a biochemickymi vlastnostmi svalll (na napéti maji vliv jak pasivni
— vazivové slozky, které jsou soucdsti svalid, tak kontraktilni elementy tkan€). Dale
je také tuzce spojeno s emocemi, psychickym napétim. (Cameron, 2013; Kanovsky
et al., 2004; Kolat, 2009)

2.3.1 Biomechanicka slozka

Biomechanické poméry se mohou ménit, jelikoz lidské tkén je tixotropni. To znamena,
ze hmota tuhne v klidu/ne€innosti a naopak stdva se méné tuhou pii pohybu. (Cameron,

2013)

Dilezitym biomechanickym parametrem je pomér délky a napéti svalu. Napéti, které
vyviji sval pfi izometrické¢ kontrakci (celkova tenze), 1 pasivni napéti, které vznika
V nedrazdéném svalu, se méni s délkou svalovych vladken. Délka svalt, pii které
je aktivni napéti maximalni, se obvykle nazyva klidova délka. Pozorované vztahy mezi
délkou a napétim kosterniho svalu se vysvétluji mechanismem klouzani vldken svalu pfti
svalové kontrakci. Jestlize se svalové vldkno stahuje izometricky, je rostouci napéti
umérné poctu piicnych mustkll mezi molekulami aktinu a myozinu. Je-li sval nataZen,

vzajemné prekryvani aktinu a myozinu se zmenSuje a pocet pificnych mustkl
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se redukuje. Naopak, je-li sval kratsi, nez jeho klidova délka, je vzdalenost, o kterou

se mohou tenka filamenta posunout, mensi. (Kralicek, 2002)

Dalsi biomechanické vlastnosti ovliviwgjici tuhost svalu diky vznikajicimu tfeni, jsou
viskozita a elasticita. Jak jiz bylo popséno vyse, viskozita vznika mezi tkdnémi lezicimi
na sob¢ a tekutinami mezi tkdnémi, pfi jejich vzajemném posunu. Elasticita tkani ma
za nasledek proménlivou odpoveéd’ na natazeni. Kdyz je tkan napjata - sval je kompletné
protazen, je odpor k natazeni vétsi. Kdyz je tkan uvolnéna, napéti - odpor je nizky.

(Cameron, 2013)

2.3.2 Vliv nervové soustavy

Vstup nervové soustavy se podili na svalové aktivaci. Pfichazi z periferie
(proprioceptory, exteroceptory, interoceptory), michy a supraspinalnich mozkovych
center (mozkovy kmen, retikularni formace, mozecek, bazalni ganglia, thalamus
a mozkova ktira). To vSe se d€je ptes jednotnou branu alfa-motoneuronti, které nakonec

stimuluji svalova vlakna ke kontrakci. (Cameron, 2013; Kolat, 2009)

2.3.2.1 Motoricka jednotka

Svalové napéti a aktivace svali zavisi na alfa-motoneuronech a jejich nervové
stimulaci. T¢la alfa-motoneuronti tvoii néktera mozkova jadra. Prenaseji signaly z CNS
na svaly a jsou soucasti nejmensi funkC¢ni jednotky fizeni svalového napéti. Alfa-
motoneuron vychdzi z pfednich rohli miSnich a veskerd vldkna, kterd jsou danym
motoneuronem stimulovana ke kontrakci, vylitim acetylcholinu na nervosvalové

ploténce, tvofi motorickou jednotku.

K normalni funkci svalu, a tedy i Kudrzovani svalového napéti je nutné, aby byly
veskeré Casti periferniho nervového systému jako nervosvalova ploténka, ale i svalova
vladkna v normalnim stavu. V piipadé poskozeni alfa-motoneuronu na jakékoli trovni,
dochdzi k poruse pienosu nervosvalového vzruchu na svalova vldkna motorické
jednotky. Ta se projevi sniZzenim svalového napéti a nemoznosti jejich zatéti. Naopak
ale mize dojit i ke zvySeni svalového napéti pro postizeni schopnosti dekontrakce jako

napf. u myotonickych syndromi. (Cameron, 2013; Fox, 1999; Kanovsky et al., 2004)
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2.3.2.2 Spinalni fizeni svalového napéti

cvwvr

CNS. Rizeni svalového napéti na spindlni urovni lze popsat jako nékolik
zpétnovazebnich okruhti, které funguji na zdkladé¢ specializovanych receptori

uloZenych ve svalech — svalova vieténka, a ve Slachach — Golgiho Slachova téliska.

Svalové vieténko je tvofeno intrafuzalnimi vlakny obalenymi vazivovym obalem. Tato
vldkna jsou wulozena paralelné¢ s vldkny kosternich svali. Nervové zasobeni
intrafuzalnich vldken je jak motorické, prostiednictvim gama-motoneuront ulozenych
Vv lateralni ¢asti prednich rohi miSnich, tak senzitivni z ptisluSného misniho segmentu —
rychle vedoucimi silnymi vlakny typu la. Tato aferentni ¢ast reflexniho oblouku
je zakoncena monosynapticky Vv pfednich rozich misnich na télech alfa-motoneuront.
Odtud zacina eferentni draha, inervujici extrafuzalni vlakna ptisluSného svalu. Druhy
typ senzitivniho zakonCeni vychazi z periferni ¢asti vlakna. Vzruchy jsou vedeny

pomaleji vedoucimi vladkny typu II, zakonéenymi na interneuronech. Maji vyznamny

vliv na udrZovani svalového napéti.

Golgiho Slachova téliska jsou zapojena sériové vzhledem k vldknim a nepietrzité
kontroluji napéti Slach vzniklé svalovou kontrakci, nebo pasivnim protaZenim svalu.

Eference se d¢je pomoci Ib nervovych vldken.

Pii mimovolnim protaZzeni svalu, tedy extrafuzalnich i intrafuzalnich vlaken, dochazi
k vedeni nervovych vzruchti ze svalového vieténka do odpovidajiciho segmentu. Zde
je tato informace pienesena na alfa-motoneurony. Nasledné dojde ke kontrakci
prislusného svalu, tim ke zvySeni napéti svalu, spolu s utlumenim aference ze svalovych
vietének. Narast svalového napéti je korigovan ochrannym mechanismem Golgiho
Slachovych télisek — reflexn¢ tlumi aktivitu alfa-motoneuroni pomoci inhibi¢nich
interneuronti. Tento mechanismus je podkladem monosynaptickych proprioreflexi,
zakladem pro korekci mimovolnich zmén délky a napéti svalu. (Fox, 1999; Kanovsky

et al., 2004; Kittnar,2011)

Na fizeni svalového napéti se uplatiiuje i tzv. gama-klicka. Uroveni drazdivosti
svalovych vietének je fizena napétim intrafuzalnich vlaken inervovanych z tzv. gama-
motoneuront pfednich roht miSnich. Tato regulace je zavisla na stupni natazeni svalu
ama charakter autoregulacniho zpétnovazebného systému, ktery fidi drazdivost
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receptoru. Gama-systém tedy zajiStuje pfimérené zkraceni intrafuzélnich vlaken. Tim
je zachovana drazdivost svalového vieténka pii nové vychozi délce svalu. Uplatiuje
se vyznamné pfi posturalnich reflexech a pii udrzovani a fizeni tonusu antigravitacnich
svali. Aktivita gama-motoneuront je pod Kkontrolou supraspinalnich struktur
(retikuldrni formace - facilitacni oblasti, mozecku, bazalnich ganglii, mozkové kury)
areaguje na celou fadu podnéti jako je uzkost, nociceptivni podnéty apod. (Kanovsky

et al., 2004; Kittnar, 2011; Trojan, 2005)

Neopomenutelny vliv na svalové napéti maji i mechanismy ovliviiujici napéti ostatnich
svalll zasobenych odpovidajicimi segmenty. Agonistické svaly jsou t€émito mechanismy,
zaloZzenymi na reciprocni inervaci, aktivovany a antagonistické svaly jsou soucasné
inhibovany. To probihd diky divergenci aferentni drdhy ze svalovych vietének.

Podobny, ale opacny efekt ma i aference z Golgiho Slachovych organt.

Dale jsou aktivita a napéti kosterniho svalstva ovliviiovany aktivitou exteroreceptorti
a visceroreceptori. Tyto vjemy se misi s aktivitou svalovych vietének a Slachovych
télisek. To vSe je pod vlivem supraspinalnich struktur. (Kanovsky et al., 2004; Kittnar,
2011)

2.3.2.3 Supraspinalni fizeni svalového napéti

Supraspinalni fizeni svalového tonu, které je za normalnich okolnosti rozhodujici,
je zprostiedkovano motorickymi drahami pulsobicimi na alfa-motoneurony, gama-
motoneurony a spindlni interneurony. Vyznamnym modula¢nim centrem udrzovani

svalového tonu je mozecek. (Kolat, 2009)

Pyramidova drdha ma tlumivy charakter na spontanni aktivitu alfa-motoneurond.
Uplatiuje se pfimy monosynapticky ptfenos vzruchii i modulace aktivity spindlnich
interneuronti a gama-motoneurond. Pfi preruSeni pyramidové drahy dochazi
po odeznéni miSniho Soku (sniZzené svalové napéti) ke zvySeni drazdivosti alfa-
motoneuront a vzniku spastického syndromu.

Extrapyramidova aktivita, zejména nucleus ruber, vestibularnich jader a retikularni
formace (pfedev§$im descendentni ¢ast) maji vliv na fizeni opérné motoriky. V mise
retikularni formace ovliviiuje jak Cinnost alfa-motoneuronti, tak i gama-motoneuront.

Facilita¢ni oblast zvySuje drazdivost miSnich center somatickych reflexti. Facilitaéné
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pusobi pfedevSim na reflexni tonus antigravitanich svall, zatimco tonus flexora
vétSinou tlumi. Naopak inhibi¢ni oblast retikuldrni formace tlumi misni reflexy, zvlaste

reflexni tonus extenzoru.

Aference k jadram extrapyramidové drahy ptichazi z mozec¢ku, proprioceptort, Sijového
svalstva, statokinetického C¢idla, kolateral pyramidové drahy a gyru praecentralis.
Znaény vliv na udrZzovani svalového napéti maji posturdlni reflexy diky aferenci
z proprioceptort §ijovych svaltl a labyrintu. Také se zde uplatiiuji vzpiimovaci reflexy.
Porucha funkce bazalnich ganglii a jejich okruhi vede ke zvySeni svalového tonu,
rigidité.

Dal$im vyznamnym centrem pro udrzovani svalového napéti je mozecek, zejména jeho
medialni ¢asti archicerebellum a paleocerebellum. Funkéné se mozecek déli na mozecek

vestibularni, korovy a spinélni. Pravé spinalni ¢ast méa vyznamny vliv na fizeni napéti.

Mozecek piijima informace ze vSech center fidicich motoriku, které integruje.
Vysledkem jsou plynulé a koordinované pohyby a upravovani napéti svalil v zavislosti

na aktualnim postaveni a pohybu téla.

Porucha funkce mozecku se projevi snizenim svalového napéti, poruchou koordinace

a ztratou pohybovych vzord. (Kanovsky et al., 2004; Kittnar, 2011)

Kromé¢ toho se na regulaci svalového tonu podili fada transmiterii jako napft.: glutamat
(excitace), GABA (presynapticka inhibice), katecholaminy a serotonin (regulace
mi$nich reflext). (Kolat, 2009)

2.3.2.4 Shrnuti

Svalovy tonus a svalova aktivace zavisi na slozeni a funkcnosti svalstva, periferni
nervové soustaveé a CNS. Prestoze biomechanické a nervové faktory ovliviiuji svalovou
odpovéd, nervova stimulace pfes alfa-motoneurony piedstavuje nejvyznamnéjsi vliv
nanapéti 1 svalovou aktivitu. Jak facilitaéni, tak inhibi¢ni vlivy jsou potfebné

pro normalni funkci alfa-motoneuronti. (Cameron, 2013)

2.4 Biomechanika jizdy na kole

wevr

jako rekreacni a sportovni Cinnost, kterd mad mnoho 1écebnych vlastnosti. Vzhledem
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k tomu, ze klouby nejsou vystavovany nadmérné zatézi, je tento sport vhodny
i pro redukci hmotnosti. Je také doporuovan pii rané fazi rehabilitace po operacich
a urazech dolnich koncetin. To pro vyrazné zapojeni svalstva celého téla, ¢imz dochazi
ke zvyseni svalové sily, zvétSeni rozsahu pohybu v kloubech a k celkovému zlepSeni

kondice a tedy i mobility. (Fonda, Sarabon, 2012; Johnston, 2007; So et al., 2005)

Cyklisticky pohyb je rytmicky stfidajici se harmonicky pohyb dolnich koncetin. Toho
je dosahovano napinanim a uvolfiovanim odpovidajicich svalovych skupin a tedy
vyvozenim sil pfisluSného sméru a urcité velikosti. Vyslednd sila pasobici na pedal
je nejlépe vyuzita tehdy, pokud puisobi neustale ve sméru teény ke kruhové draze
pohybu pedalu, neboli v pravém uhlu k okamZitému postaveni kliky. V takovém
pfipadé plisobi na nejveétSim rameni a dava nejvetsi kroutici moment. Kazdé vychyleni
vysledné sily od idealniho sméru znamend pro cyklistu vzdy horsi vyuziti vynalozené
energie a zvyseni aktivity svall, které s danym pohybem pfimo nesouvisi. Béhem takto
opakovaného pohybu, ktery je provadén v relativné malém rozsahu (pii pouziti 170 mm
dlouhych klik noha opise kruznici o priiméru 340 mm), dochazi snadno k vybudovéni
a prohlubovani svalovych dysbalanci nebo jinych patologii. To i pii méné zavaznych

asymetriich. (Cibulka, 2004; Gregor et al., 1991; Henke, 2007; Pruitt, Matheny; 2006)

Béhem S$lapani na kole rozeznavame jednotlivé faze podle polohy pedalu a zapojeni

konkrétnich svalovych skupin:

1. faze: pohyb pedalu smétuje shora dolii, zapojuji se svaly stehenni (m. vastus
medialis, lateralis, ischiokruralni svaly), hyzd'ové (m. gluteus maximus,

minimus a medius) a svaly chodidla a nartu
2. faze: noha piekonava spodni uvrat’ kruhu, vysledny pohyb smétuje vzad a podili se
na ném svaly lytkové, chodidla a nohy a pozdé&ji ,,ptedavaji* funkci svalim

holennim

3. faze: vysledny pohyb sméfuje vzhiru a podili se na ném svaly stehenni
(m. iliopsoas, m. rectus femoris, ischiokruralni svaly), svaly holenni
(m. tibialis anterior, dorzalni flexory nohy) a svaly chodidla a nartu

4. faze: pohyb vpfed je =zajistén svaly stehennimi (m. quadriceps femoris,

m. iliopsoas) svaly holennimi a svaly nohy (Formanek, Hor¢ic, 2003)
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Svalovou aktivitu a timing zapojeni jednotlivych svali 1ze dle EMG studie rozepsat také
s ohledem na dany kloub, na ktery svaly ptisobi. Drobné rozdily v zapojeni svalii béhem
cyklistického kroku mohou byt zplsobeny odliSnym umisténim elektrod,
interindividualnimi rozdily probandl, nastavenim kola atd. (Gregor et al., 1991;

Timmer, 1991)

Ky¢elni kloub se pohybuje béhem prvnich 180° Slapaciho cyklu do extenze. M. gluteus

maximus, ktery je nejvice aktivni béhem prvnich 45° §lapaciho cyklu a poté se k nému

oy ee

maximus a ischiokruralni svaly spole¢né pracuji v tthlu 45°-125° opsaném pohybem

Kliky.

Na flexi ky€elniho kloubu se podili m. rectus femoris, jehoZ aktivita za¢ind v posledni
casti 4. faze a pretrvava az do 60° prvni faze. Pfesné zapojen m. iliopsoas nelze ptesné

urcit pro jeho hluboké ulozeni.

09 CRANK POSITION

2700

1800
FIGURE 2: Hip muscle activity during a pedaling cycle. (Adapted from Faria and Cavanagh (9).)

Obrazek ¢. 2: aktivace svali - ky¢elni kloub (Timmer, 1991)

Kolenni kloub jako prvni extenduje m. rectus femoris od 295°, m. vastus medialis
a lateralis se pfipojuji ve 315° Slapaciho cyklu a jejich aktivita zanika ve 115°, pro
m. rectus femoris v 67°. Mezitim se zhruba ve 45° zaéinaji zapojovat ischiokruralni
svaly, které svou aktivitu kon¢i ve 200°. Aktivita m. rectus femoris a vastii je téméft

dvojnasobné nez aktivita ischiokruralnich svali.
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FIGURE 3: Knee muscle activity during a pedaling
cycle. (Adapted from Faria and Cavanagh (9) and
Houtz and Fischer (13).)

Obrazek ¢. 3: aktivace svali — kolenni kloub (Timmer, 1991)

Hlezenni kloub a noha jsou zavislé na ligamentech a sile svald m. gastrocnemius
asoleus prenesené prostiednictvim tarzalnich ligament (na rozdil od kycelniho

a kolenniho kloubu, kde svaly ptisobi pfimo na kosti).

M. soleus je aktivovany od 27° do 145° §lapaciho cyklu, zatimco m. gastrocnemius
je kontrahovany od 35°do 260° §lapaciho cyklu. Dorzalni flexe je zprostifedkovana
m. tibialis anterior, ktery nastupuje v pozici 270° a uvolnuje se v 88°. (Gregor et al.,

1991; Timmer 1991)
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FIGURE 4: Ankle muscle activity during a pedaling
cycle. (Adapted from Ericson et al (8) and Faria and
Cavanagh (9).)

Obrazek ¢. 4: aktivace svali — hlezenni kloub (Timmer, 1991)

Raasch a Zajac (1999) rozdé¢lili svalovou aktivitu do tii typd, podle jejich ukolt. Prvni
skupinu tvofi jednokloubové kycelni (m. gluteus maximus) a kolenni (m. vastus
medialis et lateralis) extenzory a zaroven jednokloubové flexory kycelni (m. iliopsoas)
a kolenni (kratka hlava m. biceps femoris). Autofi oznacili tuto skupinu jako E/F. Druha
skupina zahrnuje dvoukloubovy m. rectus femoris a m. tibialis anterior — skupina
RF/TA. Tteti skupinu tvofi ischiokruralni svaly (m. semitendinosus,
m. semimembranosus a dlouha hlava m. biceps femoris) a m. soleus, m. gastrocnemius
lateralit et medialis — skupina HAM/SG. Hlavni ucel E/F skupiny je tvorba energie
pro Slapani, zatimco RF/TA a HAM/SG skupiny puasobi pfedevSim pro zlepSeni
efektivity energetického pfenosu mezi segmenty. (Fonda, Sarabon, 2012)

2.5 Geometrie kola

Pokud mluvime o geometrii kola, znamena to nastaveni sedla, pozice tiditek (jejich
Sifka a vzdalenost od zemé a od sedla), délky klik a pozice nohou na pedalech (pfedni
a zadni pozice — tolik se nevyuziva). Pfedni pozice znamena, zZe stied pedélu je v tirovni

metatarzofalangealniho kloubu palce. Pfi zadni pozici je pedal na stiedu nohy. Tato
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pozice muze byt vhodnd napf. pro rehabilitaci po zranéni talokruralniho kloubu

a Achillovy Slachy. (Fonda, Sarabon, 2012)

Cyklistika je ¢innost, ktera je ovliviiovana interakci nékolika faktord. Zahrnuje vlivy
vnéjSiho prostiedi, lidsky faktor a technické (mechanické) faktory. A tak je tedy spravné
nastaveni kola nezbytné Kk zabranéni zranéni a také pro zlepSeni vykonu. Pokud
by jednotlivé oddily nebyly vsouladu skonkrétnim cyklistou, télo se témto

disharmoniim pfizpusobi. To je zacatek vzniku menSich ¢i vétsich zdravotnich potiZi.

Dtive bylo pouzivano spise statickych metod (napf. LeMondova metoda), zejména
pomoci antropometrického méteni. OvSem dnes diky pokroku techniky je vyuZivano
dynamického rozboru k optimalizaci cyklistickych parametrii. V soufasné dobé
se ze statického méteni vychdzi pravé pro dynamické metody. (Groot et al., 1994;

Mauch, Goesele, 2009; Pruitt, Matheny, 2006)

2.5.1 Nastaveni cyklistického posedu

Pozice sedla ma nejvice moznych variaci v jeho poloze a je tak nejvyznamnéjSim
prvkem v dosazeni spravného komfortu pii jizdé. Nastaveni je dano vyskou,
zeSikmenim a posunem sedla vpfed a vzad. Vyska sedla je v odborné literatuie
definovana jako vzdalenost mezi nejvysSim mistem sedla a sttedem pedélu/osou pedalu
pfi jeho nejnizs$i poloze. V posledni dobé se vSak vyuzivd vice vzdalenost mezi
vrcholem sedla a stfedem klikové ndpravy. (Fonda, Sarabon, 2012; Pruitt, Matheny,

2006)

Pozornost nastaveni vysky sedla byla zvySena poté, co bylo zjisténo, Ze vétSina trazil
a svalovych dysbalanci v cyklistice se vztahuje ke Spatné pozici cyklisty na kole.
Zménou pozice sedla dojde ke zméné uhli a rozsahu pohybu v kloubech a délkach
svalll, coz nasledné ovliviiuje ¢innost svalii béhem jizdy. (Bini, Diefenthaeler, 2009; So
et al., 2005)

Optimalni nastaveni cyklistického posedu by mélo spliiovat maximalizaci metabolické
nebo mechanické ucinnosti, silovy vykon a minimalizaci muskuloskeletalni prace.
Ideélni vyska sedla byla odhadnuta na zakladé kalorického vydeje a vykonu. Tyto

vyzkumy souvisi se spotfebou O,. Ta je minimalizovana pii 100% trochanterické vysky
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méfeno od zemé pii stoji na boso k trochanter major) nebo 106-109% vysk
p ] i YSKy

od symfyzy k zemi (méfeno od zemé pfi stoji na boso). (Gregor et al., 1991)

Zmény ve vySce sedla méni jak thly v kloubech, tak délku svald, ¢imz méni kinematiku
Jizdy na kole. Vysledné svalové sily mohou byt vétsi nebo mensi v zévislosti na vychozi

pozici svalu, jeho délce — napéti. (Too, 1990)

Optimalni vzptimeny cyklisticky posed byl definovdn Thomasem (1967) jako 109%
vnitini délky dolni koncetiny od zemé k symfyze. VysSka sedla byla métena od stiedu
pedalu po vrchol sedla. Nastaveni s vyssi nebo nizsi pozici sedla bylo Thomasem
vyhodnoceno jako méné efektivni s ohledem na spotfebu O, pii aerobni Cinnosti,
Nordeen a Cavanagh (1976) nalezli efektivnéj$i vySku sedla pro aerobni ¢innost
ato 105-108% vnitini délky dolni koncetiny, resp. 107,1% dle Nordeen-Snyder (1977).

Na zaklad¢ statistického hodnoceni vyslo, ze 25° flexe v kolennim kloubu pfi pedalu
Vv dolni Gvrati se zda byt jako optimalni vySka sedla pro zlepSeni ti€innosti Slapani a také
zabranéni poranéni. Navic antropometrické méteni potvrdilo, Zze 109-110% wvnitini
délky dolni koncetiny nebo 100-102% trochanterick¢ vySky byly doporuceny
pro nastaveni vysky sedla, pokud jsou pouzity moderni naslapné pedaly. (Ferrer-Roca
etal., 2014)

Dle Holmese et al. by m¢l cyklista dosahnout béhem statické faze pii 25°-35° flexi

Vv kolennim kloubu na pedal, ktery je v dolni uvrati. (Ferrer-Roca et al., 2012)

Burke ve své knize High-tech Cycling shrnuje n¢kolik zptisobti nastaveni cyklistického
posedu. Soucasny zpiisob je dynamické pétiminutové Slapani na stfedni prevod, béhem
néhoz dojde k ustaleni cyklistovy svalové aktivity. Po vypnuti treter z pedalt jezdec
polozi paty na pedaly a opét takto Slape s pln€ extendovanymi kolennimi klouby ve fazi
spodni uvrati Panev je v roving, bez pohybu. Poté co se zapne cyklista do pedalt, dolni
koncetina je v mirné flexi kolenniho kloubu pfi pedalu v dolni Gvrati. Dal§imi, starSimi
metodami, jsou metody statické. Jde 0 naméieni délky dolni konéetiny cyklisty s obutou
tretrou od zemé po symfyzu, kterou vynasobime 1,09 a dostaneme tak vzdalenost mezi
sttedem osy pedalu a vrcholem sedla pii klice v paralelni pozici se sedlovou trubkou.
Podobnou metodu popisuje LeMond, ktery vnitini délku koncetiny bez obuvi, pii stoji
u stény se stisknutou knihou mezi stehny a chodidly vzdalenymi od sebe na 6 palct,
nasobi hodnotou 0,883. Dostava tak vzdalenost od Slapaciho stfedu po vrchol sedla.
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Tato metoda byla vyuzivana nejvice v 80. letech minulého stoleti. Dnes diky
modernéjSim typim obuvi 1 komponentdm kola je tato metoda nepiesna.
Napt. z ditvodu, kdy ma dand osoba silngjsi vrstvu mékkych tkani v oblasti sedacich
hrbold, ktera je pfi posazeni na sedlo stlacena a vyska sedla poté neni korektni. OvSem

da se ze statickych metod vychazet jako ze zdkladu pro dynamické metody.

Pruitt ptichdzi s dal§i moZnosti a to s uhlem 25°-35° flexe kolenniho kloubu, kdyZz
je pedal v dolni tvrati. Tato pozice snizuje anteriorni tlak na koleno a patelarni stlaceni.
Sedlo, které je prili§ vysoko, mlize zplsobovat posteriorni bolesti kolennich kloubd.
Koncetina ve spodni uvrati diky naslapnym pedalim ,,stahuje* celé télo na tuto stranu
a dochazi tak ke drazdéni perinedlni oblasti. Ptili§ nizka pozice sedla miize iniciovat

anteriorni bolesti kolennich kloubu.

U MTB jezdct mizeme vidat Casto nastaveni posedu do nizsi pozice (zpravidla kolem
1 cm oproti vysce sedla u silni¢nich cyklistl). Je to kvili zvySeni stability a usnadnéni
manévrovani s kolem Vv riiznorodém terénu. Dulezité je také vzit v uvahu délku klik,
které pouzijeme. Pokud tedy posed uzplsobime na kliky 172,5mm a pozdéji
je vyménime za délku 175mm, je nutno o piislusny rozdil upravit i vySku sedla.
Vzhledem k tomu, ze MTB jezdci netravi vétSinu Casu jizdy v sedle jako silni¢ni

cyklisté, nastaveni vysky sedla nemusi byt provadéno do nejmensich detail?.

Horizontalni posun sedla vyznamné ovliviiuje
rozlozeni véahy téla na kole. Neutralni pozice je pii
pedalech v horizontalni pozici (v poloze 3. a 9.
hodiny) pfi spusténé olovnici od patelly, kdyz
olovnice dopada na frontdlni konec ramene kliky.
Toto méfeni opét probiha po ptredchozim nastaveni
vysky sedla, pétiminutovém Slapani a po nastaveni
horizontdlni  pozice  cyklista  opét  provadi
nékolikaminutové Slapani pro otestovani spravnosti

nastaveni.

Obrazek ¢. 5: horizontalni posun sedla (Pruitt, Matheny, 2006)
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Me¢éieni probiha u obou koncetin zvlast. Pokud ma jedinec rozdilnou délku femuru
aolovnice tak dopada do jiné urovné, je nutné najit kompromis v posunu sedla
s ohledem na obé¢ koncetiny. U zavodnich silni¢nich jezdci ovSem mulzeme sledovat
posun kolene vpied az o 3cm na rozdil od preference MTB jezdci, ktefi mivaji sedlo

posunuté vice vzad (cca o Icm je koleno za koncem kliky).

Posledni moznosti nastaveni sedla je jeho naklopeni. Spravné by mélo byt sedlo
ve vodorovné poloze se zemi. Ale setkdvame se napiiklad s tim, Ze zejména Zeny
mohou upfednostiiovat naklopeni frontdlniho konce smérem dold, kviili snizeni tlaku
na perinealni oblast a také pro zlepSeni aerodynamické pozice jezdce. Klinickéa studie
Salaie et al. zroku 1999 také prokazala, Zze naklopeni sedla vpied o 10°-15° muze
prokazatelné sniZzit tahové sily na bederni obratle a tim redukovat bolesti bederni patete

béhem jizdy na kole. OvSem horni koncetiny jsou naopak vystaveny vétSimu tlaku.

MV

a neuropatické potize a bolesti bederni patefe. (Burke, 2003; Fonda et al., 2011; Pruitt,
Matheny, 2006)

2.6 Vliv cyklistického posedu na vznik patologii pohybového
aparatu clovéka

o 24

k zapojeni celého pohybového aparatu cyklisty. MozZna poranéni, pietizeni a dyskomfort

se tak mohou objevit na kterékoli ¢asti cyklistova téla. (Leirdal, Ettema, 2011)
2.6.1 Dolni koncetiny
Mezi nejéastéjsi netrazova poranéni dolnich konéetin v cyklistice patfi:

e Syndrom iliotibidlniho traktu, ktery vznikd tfenim a draZdénim mékkych tkéani

iliotobialniho traktu a kolenni bursy. Projekce ostré bolesti je ve stiedu kolene.
Problémy iliotibialniho traktu byvaji zpisobeny S$patnym nastavenim Kola,
nejcastéji pedald nebo posedu, ktery je pfilis vysoky. Svou roli mohou hrat také

individuélni patologie jako genua vara nebo plocha chodidla.
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e Plica syndrom zacina bolesti na vnitini strané¢ kolenniho kloubu, ¢asto byva
zaménhovana s chondromalacii nebo poranénim vnitiniho menisku. Vyskytuje

se pii1 dlouhodobé jizdé s nizkym posedem.

e Bursitida m. quadriceps femoris, zejména medialni ¢ast kolenniho kloubu, kde

vznikd ostrda bolest. Nejcastéji je zpusobena pfiliS nizkou pozici sedla

nebo $patnou pozici nohou na pedalech.

e Tendinitida/bursitida pes anserinus se projevuje pal¢ivou bolesti na medialni

stran¢ kolenniho kloubu a otokem. Za vznikem téchto obtizi opét stoji Spatné
umisténi nohy na pedalu, nadmérna volnost pedalu nebo pfili§ vysokd pozice

sedla.

e Tendinitida m. biceps femoris, m. popliteus byva spojovana se syndromem

iliotibidlniho traktu, vznika také z nadmérné vysokého posedu.

e Zanét Achillovy Slachy mizZe byt zpusoben, nejen v cyklistice, pietizenim

z nadmérného mnozstvi dané aktivity, stejné tak jako ze Spatn¢€ nastavenych
pedalii nebo vysokého posedu, kdy je aktivita hlezenniho kloubu a lytkovych

svalll vyrazné vyssi nez pii posedu idealnim a nizkém. (Pruitt, Matheny, 2006)

2.6.2 Patef

Bolest v bederni patefi je druhym nejcastéjsim bolestivym stavem v cyklistice naptic¢
vSemi veékovymi kategoriemi. Pfi¢inami muze byt slaba biisni muskulatura spolu
S hlubokymi svaly trupu nebo napiiklad vyhfez meziobratlové ploténky, nestejna délka
dolnich koncetin ¢i plochonozi. Mnohem ¢astéjSim divodem ale byva opét Spatné
nastaveni jednotlivych komponent kola, zvlasté sedla a ftiditek a jejich vzajemné
vzdalenosti nebo nespravna pozice jezdce. Dle norské studie, ktera byla provedena
na Norwegian School of Sport Sciences, mélo ze 116 dotazanych probandi z fad
profesiondlnich cyklistd 58% zkuSenosti s bolestmi bederni patefe, béhem ptedchozi
zavodni sezony. V tomto piipadé je ovSem pficinou spiSe dlouhodobé zaujimani

aerodynamické polohy cyklisty na tkor fyziologického pozice.

Pokud cyklisté citi bolesti v hrudni patefi, mezi lopatkami, je na viné pravdépodobné

prilisna Sitka fiditek.
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Mén¢ cCastou byva bolest v oblasti kréni patete, objevuje se vice pii déletrvajici jizdé,
kdy je hlava drzena v zaklonu n€kolik hodin i dni. (Clarsen et al., 2010; Pruitt,
Matheny, 2006)

2.6.3 Horni koncetiny

Periferie hornich koncetin jsou jednim ze tfech mist, ktera jsou v kontaktu s bicyklem.
Neziidka se stava, ze si cyklisté st&Zuji na bolest rukou a brnéni do prstii. Casto tyto
pocity po jizd¢ odezni, ale miiZze se stat, Ze dojde k diagnostice syndromu karpalniho
tunelu nebo Guyonova kandlu. Na viné je Spatnd pozice rukou na fiditkach, Spatna

A%

posunuto vpied a vaha celého téla je pienesena pravé na horni koncetiny. (Pruitt,

Matheny, 2006)

2.6.4 Hyzdé a perianogenitalni oblast

Tlak v této kontaktni oblasti mize byt nerovnomérny naptiklad pii nestejné délce
koncetin, Sikmé panvi, hyperlordoze bederni patefe nebo svalovym dysbalancim
V oblasti panve i trupu, coz zpusobuje nepohodli, znecitlivéni nebo paleni. Zpocatku
cyklistické sezony jsou tyto potize Casté, jde vSak pouze o otoky meékkych tkani
v oblasti hyzdi, které vlivem adaptace sami odezni. Problém muze byt ale i v pfilis
velké vzdalenosti mezi sedlem a ftiditky, nevyhovujicim tvarem, Sitkou sedla a jeho
pozici. Béhem vysokého posedu miize dochazet az k latero-lateralnimu posunu panve
po sedle. Pti sklonu sedla piedni ¢asti vzhiru je vyvijen nadmérny tlak na pfedni Cast
rozkroku a naopak pii opaéném sklonu sedla klouze cyklista ze sedla doli a opét
se zvysi tfeni v dané oblasti. To vSe mlze zplsobovat az neuropatie n. pudendus,
poruchy nervové-cévniho zasobeni malé panve. Dochazi pak k poruse Ccitlivosti

a motorickych funkci v oblasti hraze, u muzi k poruchdm inervace penisu a varlat.

V 90. letech bylo na popud zvySujicich se erektilnich poruch u cyklistl vyvijeno idedlni
sedlo, které by co nejlépe vyhovovalo anatomickym parametrim na zdkladé¢ méfeni
pritoku krve v penisu. Byly poté vyvinuty nové designy sedel s prokrojenim stiedu
sedla a diraz se kladl i na méteni vzajemné vzdalenosti sedacich hrboli kvili optimalni

individualni Sifce sedla. (Moore, 2008; Pruitt, Matheny, 2006)
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3. Prakticka cast

3.1 Cile, otazky a hypotézy prace
3.1.1 Cil prace

Cilem této diplomové prace je zjistit, v jaké mife dochazi k ovlivnéni svalového napéti
m. triceps surae pii zmeéné nastaveni cyklistického posedu. A zda se zvySenim posedu
dojde i ke zvyseni svalového napéti lytkového svalu.

3.1.2 Otazky prace

O1: Ma vliv zména nastaveni cyklistického posedu na svalové napéti m. triceps surae?
02: Jak se zméni svalové napéti m. triceps surae zvysenim cyklistického posedu oproti
idealni vysce sedla?

3.1.3 Hypotézy prace

H1: Predpokladam, ze po zméné nastaveni cyklistického posedu dojde ke zméné
svalového napéti m. triceps surae Vv dusledku navozeni uréitého dyskomfortu oproti

idealnimu posedu.

H2: Piedpokladam, ze svalové napéti m. triceps surae vzroste Se zvySenim
cyklistického posedu Vv disledku zvySeni néarokti na aktivitu Iytkového svalu

a hlezenniho kloubu béhem cyklistického kroku.
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3.2 Metodika prace

Prakticka ¢ast prace je pilotni studii, jejimz cilem je zhodnotit vliv cyklistického posedu
na svalové napéti m. triceps surae — m. soleus. Pro objektivizaci byla pouZzita metoda
myotonometrie. Vysledky provedeného méfeni jsou vyhodnoceny a popsany u kazdého
ze zucCastnénych probandi. Méfeni bylo provedeno se souhlasem Etické komise Fakulty
télesné vychovy a sportu Univerzity Karlovy v Praze pod ¢islem jednacim 175/2015
dne 16. 12. 2015 (viz Ptiloha €. 1). Pfed za¢atkem méfeni se kazdy proband seznamil
s pribéhem meéfeni a podepsal Informovany souhlas (viz Piiloha ¢. 2 — Navrh

informovaného souhlasu).

3.2.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvofilo 8 probandd (muzd) ve vékovém rozmezi 21 — 51 let.
Vzhledem ke vzniklému zranéni kolene jednoho z probandi mezi jednotlivymi
métenimi, podstoupilo cilend dvé méfeni nakonec probandl 7, jejichz vysledky jsou
hodnoceny. Vsichni ucastnici vyzkumu jsou v soucasné dobé aktivnimi cyklisty,

ptipadné aktivnimi zavodniky v triatlonu nebo cyklistice.

Piihlaseni do vyzkumu bylo dobrovolné, zadny ucastnik netrpi zavaznym internim
onemocnénim a nemél v poslednim obdobi Uraz v oblasti lytkového svalu. VSichni
probandi byli ve dnech probihajiciho méfeni zdravi a nijak neménili své sportovni

navyky. Pouze jeden byl mezi méfenimi nemocny, tudiZ bez obvyklé tréninkové zatéze.

3.2.2 Pouzité metody - myotonometrie

Objektivni méfeni svalového napéti, tedy myotonometrickd méteni, jsou kvantitativni
neinvazivni metody hodnotici tuhost svalové tkané a mohou byt pouzity jako alternativa
pro palpaci. Podle stejného principu je vySetifovany sval vystaven tlakovému pusobeni,
kde je tlak prstu fyzioterapeuta nahrazen pfistrojovou sondou, ktera hodnoti odpor proti
této deformaci testovaného svalu a samoziejmé i vSech tkanovych vrstev pod c¢idlem.
Jedna se o kiizi s podkozim, tukovou tkan, svalovou fascii a samotny sval. Kazda mekka
tkan klade specificky odpor pfi zatizeni, ktery zavisi na mnoha faktorech, zejména na
teploté. V ptipadé kosterniho svalu, jakozto jediného aktivniho prvku celé struktury,
zalezi na stavu a zménach jeho vnitini napjatosti, tedy na svalovém napéti. Dojde-li ke
zméné svalového napéti, za jinak neménnych podminek pro ostatni vrstvy, dana zména
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se projevi zménou tvaru hysterezni kiivky, ktera je vysledkem méfeni. (Jarocka et al.,

2012; Mokruschova et al, 2015)

Ptistroje hodnotici svalové napéti se objevily jiz diive ve svété. V soucasnosti patii
mezi nejCastéji zminované Myoton-3 (Myoton AS, Estonsko) a Myotonometer®

(Neurogenic Technologies, Inc., USA).

Myotonometer® je patentovany piistroj, ktery byl ptivodné vyvinut pro hodnoceni
svalového napéti u jedincii s 1ézi horniho motoneuronu, pro méteni uc¢innosti prostredki
zvolenych pro snizeni spasticity. Méfeni svalového napéti probihd pomoci sondy, ktera
je ptilozena kolmo ke svalu. Pfistroj hodnoti odpor svalu proti sond€. Ten je pfimo
umérny svalovému napéti. Vysledkem méfeni je opét kiivka. Podle strmosti kiivky
hodnotime napéti — ¢im vysSi napéti, tim veétsi strmost kiivky. (Jarocka et al., 2012;
Leonard, Mikhailenok, 1999)

Myoton-3 pracuje na odliSném principu. Registruje pomoci sondy reakci testovanych
svalll na aplikované kratké mechanické impulzy, které zptuisobuji deformaci svalu. Tkan
pod sondou produkuje tlumené oscilace, které jsou senzorem zaznamenany. Ze vzniklé
ktivky se daji odecist tfi parametry: frekvence oscilaci (Hz), tuhost (N/m) a elasticita.

(Jarocka et al., 2012; Vain, 1996)

Dva vyse uvedené pristroje byly pouzity v fadé studii. Nékolik vybranych studii hodnoti
reliabilitu méfeni. Hodnota spolehlivosti méfeni byla stanovena dle hodnotici Skaly
dle Fleisse pro vSechny uvedené studie. Hodnota vyssi nez 0,75 = vynikajici, hodnota

0,74 — 0,4 = dobra a nizsi nez 0,4 = Spatna. (Fleiss, 2007)

e Studie Muscle stiffness at different force levels measured with two
myotonometric device porovnava Myotonometer® a Myoton-3. Méfeni
probihalo na m. brachioradialis PHK v identickych podminkach pro oba
pfistroje. K experimentu bylo pouzito 17 probandl. Oba pfistroje byly
vyhodnoceny jako reliabilni v méteni svalového tonu a tuhosti v kontrahovaném
svalu pro vysoky koeficient korelace, jehoz hodnota je 0,75 — 0,98. (Jarocka
etal., 2012)

¢ Quantitative Mechanical Properties of the Relaxed Biiceps and Triceps Brachii

Muscles in Patients with subacute stroke: A Reliability Study of the Myoton-3
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Myotonometer testuje opakovanou spolehlivost pristroje Myoton-3 u pacienti
Vv subakutni fazi CMP (3-9 mésicti po akutni CMP). Testovano bylo 12 pacientd,
u kterych byl méfen svalovy tonus, elasticita a tuhost relaxovaného m. biceps
et triceps brachii bilateralné. Vysledky méfeni byly na zakladé korela¢niho
koeficientu vyhodnoceny jako vynikajici (korela¢ni koeficient 0,79 — 0,96)
pro oba uvedené svaly, tedy pfistroj je k mefeni tohoto typu reliabilni. (Chuang,
Luretal., 2012)

Relative and Absolute Reliabilities of the Myotonometric Measurements
of Hemiparetic Arms in Patients With Stroke hodnoti u 61 probandt
s chronickou CMP pomoci pfistroje Myoton-3 svalovy tonus, elasticitu a tuhost
relaxovaného stiedniho deltového svalu, m. triceps et biceps brachii, m. extensor
digitorum, m. flexor digitorum, m. flexor carpi radialis et ulnaris na paretické
brachii. Na zaklad€ korela¢niho koeficientu vySlo meétfeni vlastnosti vSech
vybranych svalli s vynikajici spolehlivosti. Pro vSechny métfené svaly vysSel

korela¢ni koeficient v rozmezi 0,83 — 0,95. (Chuang, 2013)

Reliability, Validity, and Responsiveness of Myotonometric Measurement
of Muscle Tone, Elasticity, and Stiffness in Patients With Stroke zkoumalo
67 probandti (dokoncilo dvoji méfeni 58). Pomoci pfistroje Myoton-3 byl
hodnocen svalovy tonus, elasticita a tuhost relaxovaného m. extensor digitorum,
m. flexor carpi radialis et ulnaris. Studie prokéazala, ze pfistroj je spolehlivy
avalidni pro posuzovani vlastnosti svali u pacientt s CMP. Probandi
se zucastnili vzdy 1 ze 4 terapii (robot-assisted training, mirror therapy, mirror
therapy se specialni rukavici a bézné RHB). VSichni absolvovali 1,5 hodinovou
terapii 5x tydné po dobu 4 tydni. Korelacni koeficient udaval hodnotu 0,75 —
0,96. (Chuang, 2012)

Za posledni fadu let vznikl takovy pfistroj i u nas. Sifta (2005) ve své praci zminuje,

ze viskozita a elasticita svalu, jsou vlastnosti, kter¢é mohou byt spolehlivé méfeny

pomoci myotonometru. Sam takovyto nastroj sestavil a pouzil ve svych pracich. PiSe,

7e se nechal ¢asteéné inspirovat napiiklad piistrojem Myoton 2. (Sifta, 2005)
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3.2.2.1 Myotonometr

Sviij ptistroj nazval Sifta pracovné ,,myotonometr®. Poprvé se o myotonometrii zmifiuje
ve své DP, kde pouzil vlastni pfistroj - ,,myotonometr prvni generace* k objektivizaci
svalového napéti. Aparat se skladal s tenzometrického ¢idla nalepené¢ho na deformacni
podkovu a byl schopen zaznamenana data uchovat a porovnavat. Vysledné hysterezni
kiivky ovSem vykazovaly zna¢nou nepiesnost a proto bylo nutné pfistroj do budoucna
vylepsit o uchyceni tenzometru na pevny rdm a zajiSténi konstantni rychlosti posunu
snimaciho hrotu do tkané. Vnikl tedy myotonometr druhé generace, ktery obsahoval
krom¢ jiz zminéného pevného ramene krokovy motor. Vyhodou této verze byla
jednoduchost a spolehlivost, nevyhody autor vidél v nemoznosti ménit zatézové
parametry jako rychlost a frekvenci zasunuti snimaciho hrotu. Tato negativa byla
odbourana v tfeti generaci myotonometru. Jako nové vyvstaly problém bylo uchyceni
tenzometru. Ten byl vyfeSen se Ctvrtou generaci myotonometru, ktery se vyznacuje
velkou presnosti. Pravé tento je pouzit k méfeni v ramci mé prace. Ridici systém zvlada
kalibraci a ovladani pfistroje (nastaveni rychlosti a hloubky zanofeni a stanoveni mezni
deformacni sily). Zakladem nejnovéjsi verze je odporovy tenzometricky snima¢ M102
(UTICELL), ktery je pfipevnén na pohyblivé rameno s mé&kicim hrotem o ploge 3,7 cm?
(ptiblizn€ plocha lidského palce) a spolu jsou pfipevnény na tiifazovy krokovy motor
(4 Nm, typ YK 3610A) s rozlisenim 60 000 krokti na otacku. Snimac sily je schopny
ur¢it normalovou slozku celkové sily plisobici na tkdn€ na vybraném misté povrchu téla.
Myotonometr je sériové piipojen k pocitaci. Vystupem méfeni jsou hodnoty tenzometru
a snimaCe polohy zapsané v Casové zavislosti. Relevantni popis viskoelastickych

vlastnosti mékkych tkani znazorfiuje hysterézni kiivka. (Sifta, 2005, 2014)
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Obrazek ¢&. 6: Myotonometr &tvrté generace (Sifta, 2014)

3.2.3 Sbeér dat

Meéfteni probéhlo na FTVS UK vzdy ve stejné mistnosti pod odbornym vedenim PhDr.
Petra Sifty, Ph.D, ktery myotonometr obsluhoval, piiblizng ve stejném Gase —
v odpolednich hodinach, s odstupem 14 dni, celkové 2x. Prvni méfeni se uskute¢nilo
20. 1. 2016.

Béhem prvniho setkdni byly pomoci myotonometru zjistovany viskoelastické hodnoty
na m. triceps surae pred a po piiblizné 10 az 20minutové jizdé na ergometru,
pfi optimalnim nastaveni cyklistického posedu dle Pruitta (25°- 35° flexe v kolennim
kloubu pii pedélu v dolni uvrati s naslapnutymi tretrami v pedalu). Proband absolvoval
Sminutové rozslapani pro piipadnou Upravu parametrd kola na vykon 200W, poté
postupné¢ po dvouminutovych intervalech dochazeno ke zvySovani vykonu
po 30wattech do té doby, nez proband dosahl své 85% maximalni tepové frekvence.

Ta byla vypocitana ze 100% tepové frekvence, kterou testovani probandi znali. Na této
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hodnoté poté proband setrval Slapat po dobu Sminut. Po skonceni ihned probé&hlo
meéfeni.
Pii druhém setkani byl posed zvySen (o 4h) kazdému probandovi, tak aby dolni

koncetina pii poloze pedalu v dolni uvrati byla v plné extenzi v kolennim kloubu. Kdy

tedy ATI‘h:konst.:Ah—hz=...a opet proband podstoupil stejny postup zatéze
1 2

a nasledného méfeni myotonometrem.

Obrazek ¢. 7: zména vySky posedu (Clipartlogo, 2015), vlastni Giprava

Vzhledem ktomu, Ze takto vyrazna zména ve vySce posedu byla nékterym
z testovanych zna¢né¢ dyskomfortni a mohlo by dojit k bolesti dolnich koncetin,
Vv krajnim piipadé k jejich poranéni, byla druh4 ¢ast méteni upravena. Pokud proband
necitil béhem testovani potize, méieni probehlo dle vyse popsaného postupu. V piipadé
obavy dan¢ho probanda, byla jizda na trenazéru eliminovana na dosazeni
Vv €0 nejkratSim ¢ase své individualni hodnoty vykonu z prvniho méfeni a poté navazala

Sminutova jizda na této hodnot¢ s naslednym métenim myotonometrem.

Béhem jizdy na kole mohl proband jet na libovolny pievod a s individudlni kadenci
Slapéni.

Me¢teni myotonometrem se uskutecnilo v poloze vleze na biise na lehatku s podloZzenou
méfenou dominantni dolni koncetinou v mirné semiflexi pro zajisténi relaxace
lytkového svalu, bez obuvi. Kazdé méfeni bylo provedeno tiikrat. Parametry méieni
byly nastaveny PhDr. Petrem Siftou, Ph.D. nasledovné: rychlost zasouvani méficiho
hrotu 4 mm/s, hloubka zanofeni hrotu 20 mm, maximalni délka jednoho méteni
10 s. a celkova maximalni sila zanofeni hrotu 30 N. Sdm také myotonometr obsluhoval.

Meéfici hrot byl v oblasti stfedu m. soleus.
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3.2.4 Analyza dat

Vysledky méfeni jsou zobrazovany pomoci hysterezni kiivky, kterd vznikd pii
zasouvani a vytahovani méficiho hrotu proti odporu zkoumané tkané€. Ze vzniklé kiivky

1ze nasledné vycist a popsat viskoelastické vlastnosti mékké tkané.

Diulezité parametry kiivky, kterych si vSiméme, jsou: strmost vzestupujici kiivky
a prohnuti. Cim je kiivka strm&jsi, tim tuzsi je sledovana tkan a &im vétsi prohnuti
(horizontalni orientace), tim vice se dana tkan blizi tkani s vlastnostmi tekuté kapaliny
(podkozni vazivo, tukova tkan, hypotonicky sval). Uvedené parametry jsou zpracovany
a vyhodnoceny pomoci naprogramované aplikace ve Visual Basic, v operacnim

prostieni MS Excel. (Sifta; 2005, 2014)

Ziskané hodnoty sady tfi méteni, predstavujici odpor (vrchol kiivky) a disipaci energie
(Cervend plocha pod kiivkou) tkani proti sile zasouvajicitho se méticiho hrotu, byly
u jednotlivych probandii zprimérovany a néasledné porovnany procentudlnim rozdilem
hodnot jednotlivych méfeni. Ciselny udaj méfeni pted jizdou, tedy svalové napéti, resp.
disipace energie, vykazovany lytkovym svalem, pfedstavoval zéklad — 100%. Vysledné
napéti a disipace energie po jizdé na kole reprezentuje zménu, poukazujici na zvyseni
nebo snizeni téchto vlastnosti od puvodni hodnoty. Za disipaci energie
je u viskoelastickych téles zodpovédna viskozni slozka. V grafu je rovna obsahu plochy
mezi kiivkami.

Tyto zmény jsou vyjadieny graficky u kazdého probanda a stru¢né popsany.
Za signifikantni je povazovan vysledny rozdil minimalné 10% mezi métenimi pted

jizdou, po jizdé¢ s optimalnim posedem a po jizd€ se zvySenym posedem.

V grafech zobrazujicich vzajemné porovnani zmén mezi vsemi probandy jsou za

vychozi hodnoty (100%) povazovana data ziskana po jizd€ s optimalnim posedem.
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Obrazek ¢. 8: hysterezni kiivka (vygenerovano MS Excel, 2016)
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4. Vysledky

4.1 Proband¢. 1

- pohlavi: muz

- vék: 51 let

- vySka: 188cm, vaha: 83kg

- pravidelna sportovni aktivita: cyklistika (silni¢ni)

- dominantni DK: PDK

- vykon pti dosazeni 85% TF: 260W

Tabulka ¢. 1: namérené hodnoty probanda ¢. 1

Proband ¢. 1 prumérna hodnota | po jizdé — idedlni | Po jizdé — zvySeny
pred jizdou posed posed
Frmax [N] 19,39 14,00 20,71
Eais [mJ] 40,94 13,49 31,07
svalové napéti proband ¢. 1
120
100 -
< 80 -
2
i 60 -
(1]
c
40 -
20
0 1
priumérnd hodnota pfed po jizdé —idedlni posed po jizdé — zvyseny posed
jizdou

Graf ¢. 1: vliv cyklistického posedu na svalové napéti probanda ¢. 1
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U probanda ¢. 1 doslo po jizdé s optimalnim posedem ke snizeni napéti 0 28%
a disipace energie klesla o 67% oproti hodnotdm pied zatézi. Pfi druhém méfeni
S vys$sim posedem bylo napéti oproti klidové hodnoté zvyseno o 7%, disipace energie

poklesla o 24%.

Pozatézové napéti pti optimalnim posedu bylo po jizdé se zvySenym posedem navyseno

0 48% a disipace energie 0 130%.

4.2 Proband €. 2

- pohlavi: muz

- vek: 24 let

- vy$ka: 180cm, vaha: 75kg

- pravidelna sportovni aktivita: cyklistika (silni¢ni, MTB)
- dominantni DK: LDK

- vykon pii dosazeni 85% TF: 290W (pozn.: jizda se zvySenym posedem byla z diivodu

obav ze zranéni ze strany probanda zkracena, viz kapitola Sbér dat)

Tabulka €. 2: naméfiené hodnoty probanda ¢. 2

Proband ¢. 2 primérna hodnota | po jizdé — idealni | Po jizdé — zvySeny
pied jizdou posed posed

Frmax [N] 22,69 21,69 21,45

Eqis [mJ] 56,62 33,70 27,53

42




svalové napéti proband ¢. 2
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Graf ¢. 2: vliv cyklistického posedu na svalové napéti probanda ¢. 2

U probanda €. 2 doslo po jizdé s optimalnim posedem ke snizeni napéti 0 4% a disipace
energie klesla 0 60% oproti hodnotam pted zatézi. P¥i druhém méfeni s vy$$im posedem

bylo napéti oproti klidové hodnoté snizeno o 5%, disipace energie poklesla 0 51%.

Pozatézové napéti pii optimalnim posedu bylo po jizdé se zvySenym posedem snizeno

0 1% a disipace energie 0 18%.

4.3 Proband €. 3

- pohlavi: muz

- vek: 21 let

- vyska: 178cm, vaha: 70kg

- pravidelnd sportovni aktivita: cyklistika (silni¢ni, MTB)
- dominantni DK: LDK

- vykon pti dosazeni 85% TF: 230W
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Tabulka €. 3: namérené hodnoty probanda €. 3

Proband ¢. 3 primérna hodnota | po jizdé - idealni | Po jizdé — zvySeny
pred jizdou posed posed
Frmax [N] 16,66 17,76 20,40
Eais [MJ] 13,03 11,88 24,23
svalové napéti proband ¢. 3
120
100 ~
e 80 -
2
’E 60 -+
g
40 -
20 -
O -
prumérnd hodnota pfed po jizdé —idedlni posed po jizdé — zvyseny posed
jizdou

Graf ¢. 3: vliv cyklistického posedu na svalové napéti probanda €. 3

U probanda ¢. 3 doslo po jizdé s optimalnim posedem ke zvySeni napéti o 7% a disipace

energie klesla 0 9% oproti hodnotam pred zatézi. Pfi druhém méfeni s vy$Sim posedem

bylo napéti oproti klidové hodnoté zvyseno 0 22%, disipace energie stoupla o0 86%.

Pozatézové napéti pii optimalnim posedu bylo po jizdé se zvySenym posedem zvySeno

0 15% a disipace energie 0 4%.
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4.4 Proband €. 4

- pohlavi: muz

- vek: 42 let

- vy$ka: 185cm, vaha: 87kg

- pravidelnd sportovni aktivita: cyklistika (silni¢ni, MTB)
- dominantni DK: LDK

- vykon pti dosazeni 85% TF: 260W

- V obdobi mezi méfenimi byl nemocny

Tabulka €. 4: namérené hodnoty probanda ¢. 4

Proband ¢. 4 primérna hodnota | po jizdé — idedlni | Po jizdé — zvySeny
pried jizdou posed posed
Fmax [N] 21,76 21,65 18,56
Edis [mJ] 37,22 42,28 11,53
svalové napéti proband ¢. 4
120
100
w 80
2
Q 60 -
g
40 -
20
0 -
prumérna hodnota pfed po jizdé —idedlniposed po jizdé — zvyseny posed
jizdou

Graf ¢. 4: vliv cyklistického posedu na svalové napéti probanda ¢. 4
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U probanda ¢. 4 doslo po jizdé s optimalnim posedem ke snizeni napéti o 1% a disipace
energie stoupla o 114% oproti hodnotam pfed zatézi. Pfi druhém méfeni s vyS$Sim
posedem bylo napéti oproti klidové hodnoté snizeno 0 15%, disipace energie klesla
0 69%.

Pozatézové napéti pii optimalnim posedu bylo po jizd€ se zvySenym posedem snizeno

0 14% a disipace energie 0 73%.

4.5 Proband ¢. 5

- pohlavi: muz

- vék: 23 let

- vyska: 176cm, vaha: 70kg

- pravidelna sportovni aktivita: cyklistika (silni¢ni, MTB, XC)
- dominantni DK: PDK

- vykon pfti dosazeni 85% TF: 290W

Tabulka €. 5: naméfené hodnoty probanda ¢. 5

Proband ¢. 5 primérna hodnota | po jizdé — idealni | Po jizdé — zvySeny
pied jizdou posed posed

Frmax [N] 21,71 18,24 21,28

Edis [MJ] 31,53 14,77 24,46
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svalové napéti proband €. 5
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Graf ¢. 5: vliv cyklistického posedu na svalové napéti probanda ¢. 5

U probanda ¢. 5 doslo po jizdé s optimalnim posedem ke snizeni napéti o 16%
a disipace energie Kklesla 0 53% oproti hodnotam pted zatézi. Pii druhém méfeni
s vy88im posedem bylo napéti oproti klidové hodnoté snizeno 0 2%, disipace energie
Klesla 0 22%.

Pozatézové napéti pfi optimalnim posedu bylo po jizdé se zvySenym posedem zvyseno

0 17% a disipace energie 0 66%.

4.6 Proband ¢. 6

- pohlavi: muz

- vek: 25 let

- vy$ka: 190cm, vaha: 74kg

- pravidelna sportovni aktivita: cyklistika (silni¢ni, MTB)
- dominantni DK: LDK

- vykon pfi dosazeni 85% TF: 290W
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Tabulka €. 6: naméfené hodnoty probanda ¢. 6

Proband ¢. 6 primérna hodnota | po jizdé - idealni | Po jizdé — zvySeny
pred jizdou posed posed
Frmax [N] 22,40 16,25 22,17
Edis [MJ] 43,53 14,52 31,61
svalové napéti proband ¢. 6
120
100 ~
e 80 -
2
’E 60 -+
g
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O -
prumérnd hodnota pfed po jizdé —idedlni posed po jizdé — zvyseny posed
jizdou

Graf ¢&. 6: vliv cyklistického posedu na cvalové napéti probanda ¢. 6

U probanda ¢. 6 doslo po jizdé s optimalnim posedem ke sniZzeni napéti o 27%

a disipace energie klesla 0 67% oproti hodnotam pred zatézi. Pfi druhém meéfeni

S vy$sim posedem bylo napéti oproti klidové hodnoté snizeno o 1%, disipace energie

klesla 0 27%.

Pozatézové napéti pti optimalnim posedu bylo po jizd¢ se zvySenym posedem zvysSeno

0 36% a disipace energie 0 118%.
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4.7 Proband €. 7

- pohlavi: muz

- vek: 27 let

- vy$ka: 185cm, vaha: 75kg

- pravidelna sportovni aktivita: cyklistika (silni¢ni, MTB)
- dominantni DK: PDK

- vykon pii dosazeni 85% TF: 320W (pozn.: jizda se zvySenym posedem byla z dtivodu

obav ze zranéni ze strany probanda zkracena, viz kapitola Sbér dat)

Tabulka €. 7: namérené hodnoty probanda ¢. 7

Proband ¢. 7 primérna hodnota | po jizdé — idealni | Po jizdé — zvySeny
pried jizdou posed posed

Fmax [N] 19,67 21,28 20,88

Eais [MJ] 21,22 32,73 33,85

svalové napéti proband ¢. 7

120

napétiv %

prumérnd hodnota pifed po jizdé —idedlni posed po jizdé — zvyseny posed
jizdou

Graf ¢. 7: vliv cyklistického posedu na svalové napéti probanda ¢. 7
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U probanda ¢. 7 doslo po jizdé s optimalnim posedem ke zvySeni napéti o 8% a disipace
energie stoupla o 54% oproti hodnotdim pied zatézi. Pfi druhém méfeni s vys$Sim
posedem bylo napéti oproti klidové hodnoté zvyseno o 6%, disipace energie stoupla
0 60%.

Pozatézové napéti pfi optimdlnim posedu bylo po jizd€ se zvySenym posedem sniZeno

0 2% a disipace energie stoupla 0 3%.

4.8 Souhrn vysledku

Pii porovnani vysledkd vSech probandu je patrné, ze ke zvySeni napéti — tuhosti svalu
po jizdé¢ na kole se zvySenym posedem oproti jizdé s optimalnim posedem doslo
U probanda ¢. 1 (o 48%), probanda ¢. 3 (o 15%), probanda ¢. 5 (o 17%) a probanda ¢. 6
(0 36%).

U probandd €. 2 a 7 byl rozdil hodnot snizeni napéti minimalni (o 1%, resp. 2%),
vysledky nejsou signifikantni. K vyraznéj§imu sniZeni napéti doSlo u probanda €. 4 (o

14%).

Porovnani zmén napéti jednotlivych probandu

W optunalni posed

W zvyseny posed

zména napet v %

Graf ¢. 8: porovnani zmén napéti jednotlivych probandi
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Hodnota disipace energie, tedy viskozita systému, se vyrazné zvysila opét u probanda
¢. 1 (0 130%), probanda €. 3 (o 104%), probanda ¢. 5 (o 66%), probanda ¢. 6 (o0 118%).
U probanda ¢. 7 nejde o signifikantni rozdil (0 3%). Ke sniZeni doslo pouze u probanda

¢. 2 (0 18%) a u probanda ¢. 4 (o 73%).

Porovnani zmén disipace energie jednotlivych probandu

250

200
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w optimalni posed
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W zvy seny posed

50

zména disipace energie v %

Graf €. 9: porovnani zmén disipace energie jednotlivych probandi
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5. Diskuze

Objasnéni miry vlivu vysky cyklistického posedu na svalové napéti se podatilo
v praktické casti prace splnit. Tento vztah jsem predpokladala na zékladé
publikovanych studii (Ericson et al., 1985; Sanderson, Amoroso, 2009), sledujicich
aktivitu svalti pomoci povrchové EMG a kinematické analyzy pfi jizd¢ na kole s riznou
vyskou cyklistického posedu. Obé studie se shoduji, Zze aktivita m. triceps surae,
resp. m. soleus, stoupa pii zvySeném cyklistickém posedu. Dojde k vét§imu zkraceni
m. soleus, protoze dolni koncetina je nucena pracovat ve vétsi plantarni flexi a po delsi

dobu v pribehu cyklistického kroku.

Prakticka cast prace je zpracovéna jako pilotni studie, jelikoZz jiny podobny vyzkum
cyklistického posedu v kontextu myotonometrického méteni velikosti odporu métené

tkan¢ proti hrotu myotonometru nebyl proveden.

Nameétené hodnoty ukazuji, Ze opravdu dochazi pfi zméné vysky posedu ke zméné
napéti m. triceps surae, konkrétné m. soleus. Z tohoto faktu lze potvrdit hypotézu
H1: Predpokladam, Ze po zménée nastaveni cyklistickeho posedu dojde ke zmené
svaloveho napéti m. triceps surae v disledku navozeni urciteho dyskomfortu oproti

idealnimu posedu.

Graf ¢. 8 zobrazuje procentualni rozdil mezi hodnotami napéti po jizdé s optimalnim
azvySenym posedem. Tento rozdil ¢ini u péti ze sedmi probandi 14% - 48%.
Uprobandi ¢. 2 a 7 je rozdil hodnot minimalni. Diivodem tohoto vysledku
je nedodrzeni pfedem stanovenych pravidel experimentu. Pti¢inou byla obava
ze zranéni a nadmérny dyskomfort zminénych probandii pii jizdé se zvySenym
posedem. Tak byla jizda na kole vyrazné zkracena. Nedoslo k postupnému zvySovani
vykonu ve dvouminutovych intervalech, ale proband své individualni hodnoty z prvniho
méteni dosahl v co nejkratSim Case a poté se zde drzel 5 minut. Podminky a zatéz svalu
byly ale rozdilné. Proto i vlastnosti svalu pii méfeni nevykazovaly obdobné zmény jako

U ostatnich probandi.
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Hypotéza H2: Predpokiidam, Ze svalové napéti m. triceps surae vzroste se zvySenim
cyklistického posedu v diisledku zvyseni narokii na aktivitu lytkového svalu a hlezenniho
kloubu behem cyklistického kroku, byla také potvrzena, jelikoz opravdu u probandu ¢. 1,
3, 5 a 6 bylo zaznamenano vys$i napéti minimalné o 15% a stejné tak znacny nardst
disipace energie (66% - 130%). | zde plati vySe zminény duvod, pro¢ ke shodnému

vysledku nedoslo u probanda ¢. 2 a 7.

Oproti ptedchozi hypotéze je jeste nutné odiivodnit paradoxni snizeni napéti po druhém
méteni u probanda ¢. 4. Tato testovana osoba prodélala v tydnu mezi obéma méfenimi
chorobu. V den méfeni byl jiz proband objektivné zdrav, ale subjektivné se citil stale
unaveny. Vnimal také vice nez tydenni vypadek z obvyklé tréninkové zatéze v ramci
zimni pfipravy na novou zavodni sezénu. Reakce organismu na tuto skutecnost
je zna¢n¢ individudlni a tim doslo K ovlivnéni vysledk méfeni.

Souhrnné vysledky této studie prokazuji, Ze nastaveni cyklistického posedu muize
vyznamné ovlivnit viskoelastické vlastnosti vSech zacastnénych svalt. Je proto dilezité
vénovat této problematice ur€itou pozornost a piedchazet tim moznému vzniku
v ptipadé, kdy je kolo nebo rotoped pouzivan k rehabilitaci u pacientii pro zlepseni

celkové kondice a posileni oslabenych svalii po operacich nebo turazech.

V ptivodnim planu této diplomové prace byla myslenka méteni rozdili svalového napéti
m. triceps surae mezi optimalnim cyklistickym posedem, zvySenym posedem a také
snizenym sedlem pod optimalni vySku. Vzhledem Kk ¢asové naro¢nosti méfeni
a moznostem probandt bylo nakonec provedeno pouze méfeni zmén mezi optimalnim
a vysokym posedem. Bylo by tedy jist¢ zajimavé, kdyby tato studie byla rozsifena.
Ke zvyseni relevance vysledktl a pro jejich ptipadnou aplikaci do oboru rehabilitace

¢i sportovni odvétvi by méla byt provedena s mnohem vét§im poctem testovanych osob.
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6. Zaver

Cilem mé diplomové prace bylo zjistit, jaky ma vliv cyklisticky posed na svalové napéti

m. triceps surae.

Teoreticka ¢ast prace méla za kol popsat anatomii a reologické vlastnosti kosterni
svaloviny, oziejmit problematiku svalového napéti s ohledem na historické i souc¢asné
chapani tohoto nejednotné definované¢ho fenoménu a jeho fizeni. Zbylé kapitoly se jiz
vénuji biomechanice jizdy na kole, hlavné geometrii kola a nastaveni posedu. Posledni
kapitola shrnuje mozné rizikové dopady pii nespravném nastaveni cyklistického
posedu. Tato ¢ast poslouzila jako vychodiska pro stanoveni hypotéz a jako piehled
informaci tykajicich se dan¢ho vyzkumu. Podatilo se najit dostatecné mnozstvi udaja,

které byly Cerpany jak z domaci, tak z cizojazy¢né literatury a odbornych studii.

Prakticka cast méla zhodnotit zmény napéti m. triceps surae v zavislosti na zmeéné
vysky cyklistického posedu pomoci myotonometru, coz se podafilo, jelikoz se povedlo
odpovédét na ob¢ stanovené hypotézy mé diplomové prace. Hypotéza H1 byla
potvrzena. Svalové napéti se signifikantné zménilo minimalné o 14% u péti probandu.
U zbylych dvou nebyly dodrzeny stanovené podminky doby jizdy Vv souvislosti
S postupnym zvySovanim vykonu do dosazeni 85% maximalni TF. Proto mohou byt

vysledky neptesné.

Hypotézu H2 se také podafilo potvrdit. Pii zvySeni cyklistického posedu doslo
ke zvySeni napéti méteného lytkového svalu u CEtyf probandd. U dvou probanda
neprobéhla jizda dle vymezenych pravidel, viz vySe a u jednoho probanda doslo
paradoxné ke snizeni napéti, pravdépodobné v dusledku prodélané nemoci v obdobi

mezi jednotlivymi méfenimi.

Nutné je vSak konstatovat, ze pocet probandil v této studii je velmi nizky. To je zajisté
negativni jev témeéf u vSech dostupnych domacich 1 zahrani¢nich studii. A to navzdory
tomu, Ze je myotonometrie jiz relativné stara, ale teprve rozvijejici se metoda méfeni.
Vyse uvedené zahranic¢ni studie sice potvrzuji, ze jsou tyto nastroje, vyuzivané ve svete,
reliabilni. Vysledky ovSem nelze generalizovat, jelikoZ existuje nespocet dalSich variant

a kombinaci moznych méteni.
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Jako vyhodu vsSech uvedenych pfistroji povazuji moznost izolovaného méfeni
jednotlivych svall a to, Ze je metoda neinvazivni. Méfeni také neni naro¢né na polohu

testovaného, proto je mozno testovat jakéhokoliv pacienta nebo naptiklad sportovce.

Myotonometr by mohl byt dle mého ndzoru dobrym pomocnikem piedev§im pro
objektivizaci G€inku zvolené terapie. A to nejen u diagndz s vyskytem spasticity nebo
rigidity. Zna¢né vyhody mize mit také pro bézny zivot, ADL a ergonomii prace. Kdy
by, dle m¢ piedstavy, bylo mozné individualné nastavit ¢i pfizpuasobit vnéj$i podminky

pro efektivngj$i praci, kterd by zbyte¢né nepietézovala svaly. Toto plati i ve sportu.

Vyuziti pro myotonometr je tedy opravdu velmi mnoho a je dulezité, aby se vyzkum
meéieni dale prohluboval a rozsifoval. Idealné s vétSim mnozstvim probandii aby byla

reliabilita co nejvyssi.
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Piiloha ¢. 1: Vyjadreni etické komise

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

Zadost o vyjadieni Etické komise UK FTVS
k projektu vyzkumné, kvalifika¢ni & seminarni prace, zahrnujici lidské uastniky

Nizev projektu: Vliv cyklistického posedu na svalové nap&ti m.triceps surae
Forma projektu: diplomova préce

Obdobi realizace: leden 2016

Predkladatel: Bc. Iva Kralitkova

Hlavni FeSitel: Bc. Iva Krélickova

Vedouci préce (v pFipadé studentské prace): PhDr. Petr Sifta, Ph.D.

Popis projektu: Praktické ¢4st diplomové prace bude zpracovana formou vyhodnoceni naméfenych dat ziskanych
neinvazivni metodou mefeni svalového napéti m.triceps surae. Vybrani probandi podstoupi méfeni svalového napéti
pomoci myotonometru pfi rozdilném nastaveni cyklistického posedu.

Zajisténi bezpetnosti pro posouzeni odborniky: Nebudou pouzity ?4dné invazivni techniky, mé&feni pomoci
myotonometru je bezbolestna neinvazivni metoda a prob&hne na UK FTVS.
Meéteni prob&hne pod odbornym dohledem 3kolitele.

Etické aspekty vyzkumu: Osobnf udaje nebudou zvefejnény. V maximélni moné mite zajistim, aby ziskana data
nebyla zneuZita. Méfeni bude provadeéno na zletilych jedincich.

Informovany souhlas: pfiloZzen

Povinnosti viech G¢astnikii vyzkumu na stran FeSitele je chranit Zivot, zdravi, diistojnost, integritu, prévo na sebeur&eni, soukromi
a osobni data zkoumanych subjektu, a podniknout k tomu veskera preventivni opatfeni. Odpovédnost za ochranu zkoumanych
subjektii leZf vzdy na Geastnicich vyzkumu na strang fesitele, nikdy na zkoumanych, byt dali svij souhlas k G&asti na vyzkumu.
VSichni tastnici vyzkumu na strang Fesitele musf brét v potaz etické, pravni a regula&ni normy a standardy vyzkumu na lidskych
subjektech, které plati v Ceské republice, stejné jako ty, jez plati mezinarodng.

Potvrzuji, Ze tento popis projektu odpovida névrhu realizace projektu a Ze pti jakékoli zméné projektu, zejména pouZitych metod,
za8lu Etické komisi UK FTVS revidovanou Z4dost.

V Praze dne 14. 12. 2015 Podpisautora:  Lazg Uy N )

Vyjadreni Etické komise UK FTVS

SloZeni komise: Pfedsedkyn&: doc. PhDr. Irena Parry Martinkova, Ph.D.
Clenové: prof. PhDr. Pavel Slepi¢ka, DrSc.
doc. MUDr. Jan Heller, CSc.
doc. Ing. Monika Sorfova, Ph.D.
Mgr. Pavel Hrasky, Ph.D.
MUD:r. Simona Majorova

Etickd komise UK FTVS zhodnotila predlozeny projekt a neshledala Z4dné rozpory s platnymi zdsadami, predpisy a
mezindrodnf smérnicemi pro provadéni vyzkumu, zahrnujiciho lidské Geastniky.

Reitel projektu splnil podminky nutné k ziskéni souhlasu Etické komise.

reziko UK FIVS podpis predsedkyné EK UK FTVS
UNIVERZITA KARLOVA v Prazc
Fakulta télesné vychovy a sportu
José Martiho 31, 162 52, Prahs 6
1




Priloha €. 2: Navrh informovaného souhlasu

INFORMOVANY SOUHLAS

VézZeny pane, vazend pani,

v souladu se VSeobecnou deklaraci lidskych prav, zakonem ¢. 101/2000 Sb., o ochrané
osobnich Udaji a o zméné nekterych zakontl, ve znéni pozdé¢jSich predpist a dalsimi
obecné zavaznymi pravnimi predpisy (jakoz jsou zejména Helsinska deklarace, prijata
18. Svétovym zdravotnickym shromazdeénim v roce 1964 ve znéni pozdejsich zmeén
(Fortaleza, Brazilie, 2013); Zdkon o zdravotnich sluzbdach a podminkdach jejich
poskytovéani (zejména ustanoveni § 28 odst. 1 zdkona ¢ 372/2011 Sb.) a Umluva o
lidskych pravech a biomediciné ¢. 96/2001, jsou-li aplikovatelné), Vas zadam o souhlas
S Vasi ucasti ve vyzkumném projektu vramci diplomové prace sndzvem Vliv
cyklistického posedu na svalové napéti m. triceps surae. Dale Vas zadam o souhlas
k provedeni méfeni svalového napéti pomoci myotonometru pod ptimym dohledem
Skolitele tohoto projektu a k naslednému zpracovani a uveiejnéni vysledkii méieni
vramci diplomové prace na UK FTVS osobou ziskdvajici zplsobilost k vykonu
zdravotnického povolani. Osobni data budou publikovana a ulozena v anonymizované
formé&. V maximalni mozné mife zajistim, aby ziskana data nebyla zneuZita.

Byl/a jste osloven/a studentkou 2. ro¢niku navazujiciho magisterského studia
fyzioterapie

na UK FTVS v Praze k tcasti na vyzkumu k diplomové praci. Cilem projektu je zjistit,
jaky vliv ma zména cyklistického posedu na svalové napéti. Méteni probéhne ttikrat
V rozmezi tfi tydni. Méfeni myotonometrem je neinvazivni bezbolestnd metoda, nenese
s sebou 7adna rizika poranéni a probc¢hne na FTVS UK. M¢éfeni je dobrovolné, bez
naroku na odménu. Ocekavany piinos projektu je ozfejmeéni dilezitosti spravného
nastaveni cyklistického posedu, pro minimalizaci vzniku svalovych dysbalanci a urazu.
A to jak pro vykonnostni tak pro rekreacni cyklisty nebo pacienty v ramci rehabilitace
pomoci cyklistiky.

Osoba, ktera provedla pouceni: Podpis:.....coovviiiiiiina

Prohlasuji a svym niZze uvedenym vlastnoru¢nim podpisem potvrzuji, ze dobrovolné
souhlasim se svoji ucasti ve vyse uvedeném projektu a Ze jsem mel/a moznost si fadné a
Vv dostateCném Case zvazit vSechny relevantni informace o vyzkumu, zeptat se na vse
podstatné tykajici se mé ucasti ve vyzkumu a ze jsem dostal/a jasné a srozumitelné
odpovédi na své dotazy. Byl/a jsem poucen/a o pravu odmitnout ucast ve vyzkumném
projektu nebo sviij souhlas kdykoli odvolat bez represi, a to pisemné Etické komisi UK
FTVS, ktera bude nésledné informovat piedkladatele projektu.


http://www.zakonyprolidi.cz/cs/2011-372
http://www.zakonyprolidi.cz/cs/2011-372
http://www.slg.cz/umluva-o-lidskych-pravech-a-biomedicine
http://www.slg.cz/umluva-o-lidskych-pravech-a-biomedicine
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