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Nazev:
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Vysledky:

Detekce biomechanické odezvy hlavy na extrémni zatéz

Cilem prace bylo zmonitorovat soucasny stav poznani v problematice
closed head injuries, resp. v oblasti kontaktnich a bezkontaktnich
narazi, stanovit vhodné biomechanické ukazatele pro detekci a analyzu
vnitini mechanické odezvy na zdkladé vné&jSi mechanické zatéze a
zhodnotit specifické okolnosti, které mohou vysledna kriteria poranéni
ovlivnit zejména pak s pfihlédnutim na vlastni reakci organismu pted

narazem.

Do zpracované critical review byly zahrnuty a citovany zejména
impaktované publikace a bibliografie své€tového charakteru v poétu vice
nez 80 zdroju. Na zkonstruovaném impaktoru byla provedena méfeni
a analyza kontaktnich narazi. Na simulatoru narazii analyza
bezkontaktnich néarazti. Mezi sledované biomechanické hodnoty pattily
zejména kinematické udaje popisujici pohyb hlavy vuci krku, resp.
trupu, hodnoty zrychleni hlavy, kritéria poranéni hlavy a aktivita

vybranych svalu krku.

Bylo sestaveno schéma procesu poranéni hlavy a analyza dvou hlavnich
vétvi — kontaktnich a bezkontaktnich narazt. Ukazalo se, ze pro
stanoveni vnéj$i mechanické odezvy hlavy je dilezitym parametrem
aktivita svali krkt, resp. ocekavani ¢i neocekavani narazu. Pii
zrakovém vjemu a vyrazn¢j$i preaktivaci m. sternocleidomastoideus a
m. trapezius se snizily veli¢iny ovliviiujici poranéni krku i kriteria

poranéni hlavy.

Klic¢ova slova: EMG, frontalni naraz, Qualisys, simulator narazu, Whiplash.
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ABSTRACT

Title:

Objectives:

Methods:

Results:

Key words:

Detection of head biomechanical response during extreme loading

The aim of the work was to monitor the current state of knowledge on the
issue of closed head injuries, in contact and contactless respectively
impacts, to establish appropriate biomechanical indicators for the detection
and analysis of internal mechanical response under external mechanical load
and to assess the specific circumstances that may affect the resulting injury
criteria especially with regard to the actual reaction of the organism
before impact.

To the processing research were included and cited in particular impacted
world-class publications and bibliography in the number of more than
80sources. The measurements and analysis of contact impacts were taken on
the constructed impactor and the analysis of the contactless collisions were
taken on the impacts simulator. The monitored biomechanical values were
in particularly kinematic data describing the movement of the head towards
the neck, values of acceleration of the head, head injury criteria and activity

of selected muscles of the neck.

It consists diagram of the process of head injury and analysis of two main
branches - contact and contactless impacts. It turned out that for the
determination of external mechanical response of the head is an important
parameter of activity neck muscles, respectively expectation or non-
expectation of the impact. The quantities affecting neck injury and head
injury criteria were decreased related the visual perception and stronger pre-

activation of muscles sternocleidomastoid and trapezius.

EMG, frontal impact, Qualisys, simulator of impacts, Whiplash.
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0 UVOD

Predkladana prace reflektuje celosvétové velmi akcentované téma, které je
zkouméano celou fadou svétovych pracovist. Poranéni hlavy je hlavni pfi¢inou smrti
urazem a je tedy nezbytné se mechanismy jejiho vzniku zabyvat. Biomechanika poskytuje
jedine¢ny komplexni pohled na toto téma a syntetizuje v sobé poznatky z oboru lékarstvi,
fyziky, mechaniky materidli a vypocetnich metod. Nabizi tak moznost analyzovat
dominantni mechanismy poranéni hlavy v Sirokém spektru biomechanickych veli¢in tak,
aby poskytla co nejvétsi pocet informaci nutnych pro zakladni i aplikovany vyzkum a
naslednou prevenci poranéni pii Grazu. Hlava a kréni patet tvoii z hlediska biomechaniky
problematicky celek a pii popisu jeho chovani pfi extrémnim zatizeni (béhem urazového
déje) nelze vychazet z elementarnich jevi. Pro zkoumani tohoto chovani bylo nutné
stanovit vhodné veli¢iny charakterizujici podstaty a zdkonitosti zkoumaného déje a rovnéz
vybrat vhodné diagnostické nastroje a metody pro jejich snimani. Na zdklad¢ téchto dat
bylo pak mozné charakterizovat vlastni biomechanickou odezvu hlavy na extrémni zatéz.
Disertacni prace se zabyva komplexnim pohledem na biomechaniku poranéni hlavy.
Analyzuje dva zékladni mechanismy poranéni — kontaktni a bezkontaktni a s vyuzitim
souc¢asnych modernich technologii Specifikuje biomechanickd data a moznosti jejich
detekce za icelem stanoveni biomechanickych kriterii a vlivu okrajovych podminek na
chovani systému. Vzhledem k tomu, Ze se jedna o redlna data z lidskych probandd, lze
ziskané zakonitosti vyuzit pti tvorbé aktivnich matematickych modeld, tj. takovych, které
obsahuji co mozna nejrealnéjsi podobu lidské odezvy, v¢. zapojeni svalstva, na zatizeni.

1 PREHLED SOUCASNEHO STAVU POZNANI
1.1 Obecna vychodiska biomechaniky poranéni hlavy

Biomechaniku mizeme obecné definovat jako aplikaci mechaniky na biologické
systémy. Biomechanika poranéni pak popisuje efekt mechanického zatizeni ve smyslu
poranéni lidského téla nebo odezvy lidského téla na naraz a dale se zabyva i mechanismy,
kterymi tato poranéni vznikaji. Uzce spolupracuje a Gerpa poznatky z biomechaniky
sportu, pohybového systému a extrémni zatéze.

Na zéklad¢ prostudovani literatury a poznatklt ziskanych na mezinarodnich
konferencich ISB a ESB pouzivame upravené schéma mechanismu poranéni hlavy tak, jak
podle naSeho nazoru nejlépe odpovida problematice poranéni hlavy, zejména pak v ohledu
zaClenéni odezvy organismu do systému biomechaniky poranéni hlavy. Uvazujeme-li
zékladni rozdéleni na zatizeni statické (dochazi k deformaci a jsou vyuzivany zakony
klasické mechaniky) a zatizeni dynamické. To se dale déli na:

1) Poranéni pronikajici - dochazi k poranéni pfimym kontaktem s objektem
e zlomeniny lebky (vpacivé, impresivni fraktury)
e priniku objektu (hrot, kulka) do struktur mozkové tkané.

Mechanismus poranéni pak respektuje zptisob a vlastnosti dané¢ho trazového déje.

2) Poranéni nepronikajici = closed head injuries (tupé poranéni hlavy) — jsou to
poranéni mozku bez priniku objektu do mozkové tkdné¢ a bez fraktury lebky
(Gennarelli 1980).

e Kontaktni — vznikaji po narazu — impaktu do hlavy.



e Bezkontaktni — impulzni, jsou piendSeny na hlavu prostfednictvim krku
(McLean and Anderson 2000)

Impaktni 1 impulzni mechanismy poranéni maji za nasledek akceleraci
(deceleraci) mozku. U impaktnich mechanismii se musi déale uvazovat
S pusobenim sil na jednotlivé tkdn¢ a ovlivnéni vlastni mechaniky narazu
zejména deformaci lebky.

Pro piehlednost jsme vytvofili ndsledujici schéma (Obrazku 1).

‘ Mechanismus poranéni hlavy ’

‘ Statické zatizeni ’ ‘ Dynamické zatizeni ’

I
| I

‘ Poranéni pronikajici ’ Poranéni nepronikajici

[ I 1 (closed head injuries)
v . ]
Zlomeniny lebky Prime poraneni J 1
mozku prlinikem
objektu ‘ Kontaktni ’ ‘ Bezkontaktni

Obrazek 1 — Upraveny mechanismus poranéni hlavy

Impakt je charakterizovan rychlosti narazu, velikosti a tvarem kontaktni plochy,
mistem narazu a mechanickymi vlastnostmi impaktoru i objektu dopadu (tuhost, mez
pevnosti, a dalsi).

Pti fyziologickém C¢i extrémnim zatizeni dochazi v zavislosti na charakteru
pusobeni nésili k ur¢itému sledu déjl, ze kterych vyplyva konecnd biomechanicka odezva
organizmu. Velk4 rliznorodost typl vnéjSich mechanickych zatiZeni nedovoluje jednoduse
popsat a nasimulovat na fyzikdlnim modelu biomechanickou odpovéd a vnitini
mechanickou odezvu, kterd ma stézejni vliv na mechanismus poranéni. Vliv riznorodosti
mechanickych vlastnosti mékkych tkani, stejn¢ jako vliv frekvencnich a impulznich
zatizeni jednotlivych struktur, hraji velkou roli pro stanoveni adekvatni biomechanické

odezvy.

V této praci jsme se vSak dale zaméfili na dals$i dalezity parametr, ktery do této
problematiky vstupuje, a tim je chovani dané¢ho systému — ¢lovéka. Na cely mechanismus
tedy nelze pohliZzet pouze jako na mechanické ¢asti, které se chovaji zcela dle zdkonitosti
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vV prib¢hu jiz probihajiciho déje a zménit tim jeho ocekavatelné (mechanické) resp.
biomechanické chovani.

Nami prezentované schéma zahrnujici vySe zminéni chovani — reakci organismu je
znazornéné na Obrazku 2 a vyjadiuje vystup z provedeného critical review.

ENERGIE
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Vnéjsi mechanické zatizeni

Reakce - V

) Prenos zatizeni
organismu /

—

Vnejsi odezva Vnitrni odezva

V

PORANENI

Obrazek 2 — Schéma upraveného procesu poranéni hlavy s reakci organismu

1.2 Kontaktni narazy

Kontaktni narazy detailné analyzoval Verschueren et al. (2007), ktery upevnil na
kyvadlo (délka kyvadla 124 ¢m, hmotnost 9,6 kg) hlavu kadavera a provadél narazy do
ocelového impaktoru. Impaktor byl rovnéz na kyvadle, m¢él hmotnost 14,3 kg a délku
ramena 148 cm. Pfi testovani zlomenin lebky dosahoval hodnoty maximalni sily narazu
kolem 15000N. Na Strasburské univerzité byl vyvinut kone¢né prvkovy model hlavy
nazyvany SUFEHM (Strasbourg University Finite Element Head Model). Tento model
pouzili Asgharpour et al. (2013) pro simulaci kontaktnich narazt. Situace simulace je
shodna s experimentem, ktery provadél Verschueren et al. (2007). Namisto hlavy kadavera
vSak pouzil SUFEHM. SUFEHM byl vytvofen hlavné pro rekonstrukce a studium
zlomenin lebky, pro analyzu kontaktnich narazi ho vyuzil Asgharpour et al. (2013) .
Validace byla provedena prostfednictvim interakénich sil a zlomeninami lebky dle
vysledku, které prezentoval Verschueren et al. (2007). Kontaktnimi narazy se dale zabyval
Wilcox et al. (2013), ktery analyzoval 37411 naraz u hracd ledniho hokeje. Data byla
sbirana na 109 trénincich a 36 zapasech. Specidln€ upravené helmy byly osazeny Sesti
jednoosymi akcelerometry. Walilko et al. (2005) métil maximalni silu, rychlost ruky,
zrychleni hlavy, délku trvani narazu a HIC na figurin€ Hybrid III pii frontdlnim tderu
(direktu) sedmi olympijskych boxert.



Narazy s 10 zivymi probandy analyzoval Fukushima et al. (2006), kdy aplikoval
zatizeni smérem vzad pies popruh vedeny na cele a horni Celisti. Princip zatézovani
spocival v tom, ze po uvolnéni zavazi z vysky 0,4 m doslo ptes systém kladek a vedeni
lana Kk pfenosu sily na oblast ¢ela a cCelisti. Snimal pohyb kréni patefe a aktivitu
m.sternocleidomastoideus a paravertebralnich svalil. Flexe kréni patete byla prokazana pro
obé polohy umisténi popruhii a vykazovala tvar S. Stejny pfistroj jako Fukushima et al.
(2006) pouzil Ivancic (2013), ale misto zivych probandi pouzil hlavu s kréni patefi
kadavera upevnénou na figuriné. Méfeni probéhlo na 6 hlavich a mélo za cil
dokumentovat a porovnat poranéni kréni patefe V reakci na kontaktni naraz s predchozi
studii in vivo.

Reakci téla na naraz zkoumal Muggenthaler et al. (2008). Pti kyvadlovém testu pfi
uderu zboku métil vertikalni odchylky téla po narazu pii zvySovani zatéze a métil aktivitu
svalstva povrchovym EMG. Pii testovani byly ménény antropometrické vlastnosti
probandu (vaha, vySka tderu) a dobrovolnici méli zavazané oci, aby nemohli predvidat
okamzik uderu. Testoval se tak pohyb téla v aktivovaném a relaxovaném stavu po bo¢nim
narazu kyvadlem. Dle zavéra (Muggenthaler et al. 2008) je odchylka hlavy od pocateéni
polohy mensi pro preaktivované svaly a po¢ate¢ni pohyb hlavy nebyl pozorovan pii testech
s preaktivovanymi svaly. Hlavni vychylky hlavy a C; byly téméi shodné pro preaktivované
svaly, kdezto pro relaxované svaly byly vykyvy 2x vét$i u hlavy nez u obratle. Testy
ukazaly vétsi odlisnosti charakteristické pro kinematiku v zavislosti na poc¢atecnim stavu
svalu. Nejvyznamnéjsi odlisnosti byly mezi testy s relaxovanymi a preaktivovanymi svaly.

1.3 Bezkontaktni narazy

Vzhledem ke vztahu mezi hlavou a krkem, jsou kréni zranéni vétSinou zptisobeny
vlivem setrvacnosti hlavy. Ackoliv soucin rychlosti a hmotnosti (kinetickd energie) jsou
piimo umérné hodnoty, které navySuji pravdépodobnost zranéni krku nebo hlavy, je
piekvapivé, ze vyrazné vice zranéni se objevi pii pomalych rychlostech. I pfi nizkych
rychlostech mize vn¢jsi naraz v hlavé zptsobit zrychleni - zpomaleni mechanismi, které
zapticini pfesun energie a ndhlou deformaci krku. Vzhledem k jiz zminénym tvrzenim,
poranéni kréni patefe neni spojovano pouze s vyssi rychlosti a celnim narazem hlavy, ale
také s niz§imi rychlostmi a narazy zezadu nebo z boku. Kréni patef je mobilnéjsi nez
okolni c¢asti téla a tudiz je flexibiln€jsi, ale tim padem vice zranitelna. Kromé toho,
hmotnost a tuhost hlavy zvySuje zranitelnost krku. Spojeni mezi trupem, krkem a hlavou je
zajisténo strukturou patete a okolni mékkou tkani. Nejen tvar a zarovnani krénich obratla,
ale i vazy a vili ovladatelné svaly, napf.: zdviha¢ hlavy (m. sternocleidomastoideus) nebo
vrchni vlakna trapézového svalu maji vliv na kréni stabilitu.

Uvedené skutecnosti naznacuji, Ze aktivita svalstva ovladaného vili a védomi o
ptichazejicim narazu, mize zabranit poranéni kréni patefe. Navic Kumar et al. (2004a)
stanovil, Ze syndrom poranéni kréni patefe neni jen otdzkou akutnich zranéni, ktera jsou
zfejma. CoZ znamend, Ze bolesti kréni patefe se casto mohou vyvinout v chronické bolesti
S latentnimi pfiznaky, které mohou trvat mésice, ale i roky. Toto zjiSténi zdiraziuje
vyznam aktivity vali ovladatelného svalstva, jakoZto ptfedchidce poranéni kréni patefe.
Poruchy spojené s poranénim kréni patete jsou extrémné komplexni a ovliviiuji celou fadu
tkani, které hraji klicovou roli v oblasti stability a funk¢nosti kréni péatefe. NaneStésti
vyznamnost kazdé c¢asti a hiearchie aktivity vuli ovladatelného svalstva neni plné
objasnéna a proto techniky k nalezeni feSeni nejsou znamé (Chen et al. 2009). Za ucelem
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lepsiho pochopeni poruch kréni patefe vyzkumnici vénuji vyraznou pozornost vyvoji
softwarti.

Existuje mnoho softwarovych balicki, které se zabyvaji slozitostmi spojenymi
s hlavou a krkem. VétSinou jsou zalozené na teoretickém pozadi a vysledcich experimentt,
které zahrnuji testy na télech zemfielych a figurinach (modelech). Dva nejvice pouzivané
pristupy, které vznikly jakozto vysledky simulaci, jsou: metoda kone¢nych prvka (Pam-
Crash, Radioss, etc.) a soustava vice téles. V dne$ni dobé jsou tyto piistupy Casto
integrovany za ucelem ziskani vyhod z obou metod (specifi¢nost a rychlost), piiklad:
MADYMO, ANSYS. Ackoliv tyto pfistupy dosahuji slusné piresnosti a umoziuji
vySetfovani kolizi v nizkych i vysokych rychlostech, zlstavaji viceméné pasivni a
neodrazeji volni ¢1 mimovolni svalovou odpovéd’. Neni tedy pochyb, Ze oblast tykajici se
poranéni kréni patete vyzaduje citlivéjsi ptistup, napiiklad: svalova aktivita, viskoelastické
chovani vazu (viskoelasticita — schopnost tlumit vibrace) atd.

Cilem je ptrijmout si vztah mezi aktivitou vuli ovladatelnym a neovladatelnym
svalstvem a poranénimi kréni patefe. Navic aktivita vili ovladatelného svalstva je
povazovana za kliCovy faktor spojeny s poranénim kréni patefe a pravdépodobnost
poranéni je ovlivnéna faktem, je-li si subjekt védom ptichazejiciho narazu. Navzdory
tomu, Ze ,tuSeni eventudlniho narazu® bylo zahrnuto do nékterych studii (Mazzini and
Schieppati 1992) a jeho vliv na kone¢nou svalovou aktivitu, autofi diskutovali o vyznamu
védomé ¢i1 nevédomé aktivace svalll na zranéni spojend s poranénim kréni patete
(Siegmund et al. 2003). Hernandez et al. (2005) podrobil 30 lidi v nahodném potadi tiem
naraziim. Dva byly necekané a jeden oCekavany. Necekany byl jeden v malé rychlosti a
jeden ve velké. Snimal se pohyb hlavy vpied, vzad a do stran. Uhlové vybodeni do strany
bylo 2x vyssi, kdyZ se odehral naraz neocekavané rychle. Dopiedu a dozadu se hlava
zrychlila 2 — 3x pii zvySené sile narazu. 2 — 3,5x vyS$si byl pro rychly pohyb nez pro
pomaly. Zadny velky rozdil nebyl vidét u narazd, které byly znami dopiedu.

2 CILE PRACE

e Zpracovat reSersi literatury na téma biomechanika poranéni hlavy vcetné vlastni
syntetické Casti.

e Nalézt nebo zkonstruovat vhodny testovaci pfistroj a laboratorné¢ simulovat
charakteristicka zatizeni hlavy.

e Detekovat a vyhodnotit biomechanickou odezvu hlavy a charakterizovat kriterium
mozného zranéni.

e Nalézt faktory, které ovliviiuji biomechanickou odezvu hlavy u shodnych vnéjsich
mechanickych zatizeni.

Védecké otazky:

e Jakym zpiisobem vhodné detekovat biomechanickou odezvu hlavy?

e Je mozné specifikovat vnitini biomechanickou odezvu hlavy na zakladé vnéjsich
mechanickych zatizeni?

e Jak reaguje proband na blizici se ndraz z pohledu ovlivnéni vnéj$i biomechanické
odezvy?

e Jakym zplsobem ovliviiuje reakce organismu vngj$i biomechanické odezvy pfti
shodném vné&jsim mechanickém zatizeni?
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Hypotézy:

e HI1: Na =ziklad¢ wvnéjSiho mechanického zatizeni lze specifikovat vnéjsi
biomechanickou odezvu hlavy.

e H2: Reakce organismu ovlivni biomechanickou odezvu hlavy.

e Ha3: V ptipadé ocekavani narazu jsou kinematické hodnoty majici vliv na poranéni
krku a kriteria poranéni hlavy pfiznivéjsi.

e H4: Pti o¢ekdvanych narazech bude vyraznéjsi preaktivace i po narazova aktivace

ptislusnych svald.

3 METODIKA

Prace je rozdélena na ¢ast resersni a &ast experimentalni. Cést teoreticka vychazi ze
syntetického zpracovani publikované literatury a reflektuje specifika jednotlivych typu
vnéjstho mechanického zatizeni.

V experimentalni Casti se pfi frontalnim (Celnim) narazu detekuji biomechanické
hodnoty, které specifikuji pohyb hlavy po narazu, kinematicky a dynamicky ho
charakterizuji, a dale pak hodnoty téchto parametrii, které ho ovliviiuji. Experiemntalni
cast je kvili ur€itym specifikim, které nelze zobecnit, rozd€lena na narazy kontaktni a
bezkontaktni. Experimentaln€ byly tedy analyzovany kontaktni ndrazy na impaktoru
Vv laboratofi BEZ a bezkontakni na simulatoru narazu. V obou méfeni byly porovnavany
hodnoty ve vztahu k ocekavani ¢i neocekavani narazu resp. k tomu, zda bylo méfeni
provedeno s umoznénym zrakovym vjemem ¢i nikoliv. V pfipadech bez zrakového vjemu
byly o¢i probandim zavazany Satkem. Je ziejmé, ze naraz sice ocekavali, ale nem¢li
pfesnou informaci o tom, kdy pfiijde. V grafech byly pro jednoduchost pokusy
S umoznénym zrakovym vjemem oznaceny jako pokusy ,,s o¢ima* a narazy bez zrakového
viemu jako narazy ,bez o&i“. Cislo uvadéné za znaminkem + vyjadfuje hodnotu
sméerodatné odchylky.

3.1 Kontaktni narazy

Na impaktoru prob&éhlo méfeni na 6 probandech — muzich, vék 24+3, hmotnost
75+8 kg. Probandi byli zdravi a nikdy neméli problémy s kréni patefi. Detekovaly se
biomechanické parametry pii narazu impaktoru do frontalni oblasti lidské hlavy. Cely
experiment byl nahravan systémem Qualisys (6 kamer), s vyuzitim nalepovacich pasivnich
markert a snimaci frekvenci 1000 Hz a digitalni kamerou schopnou slow motion zaznamu.
Dale byla pomoci technologie Dewetron se snimaci Kistler o snimaci frekvenci 1000 Hz
zaznamenavana sila plsobici na hlavu prostfednictvim impaktoru a zrychleni impaktoru, a
zrychleni hlavy probandii ve tiech osach pomoci ¢tyt akcelerometri upevnénych na vrchni
¢asti hlavy, v oblasti spankli a zadni ¢asti hlavy. Mobilnim EMG byla synchronné
k zaznamu zrychleni monitorovana ¢innost svalstva krku s vyuzitim povrchovych elektrod
na pravém a levém m. sternocleidomastoideus (M. SCM) a na pravém i levém m. trapezius
(M. T). Kazdy proband absolvoval test maximalni volni kontrakce (MVC) a poté tii
probandi nejdfive naraz s vylou¢enym zrakovym vjemem a nasledné bez vylouceni a zbyli
tf1 probandi nejdiive naraz bez vylouceni zrakového vjemu, nasledné s vylou¢enym. Pro
normalizaci signdlu EMG pro kontaktni narazy byla zvolena nejcastéji pouzivand metoda
maximalni volni kontrakce (MVC). Tato metoda je v soucasné dob¢ akceptovana jako



metoda vhodna pro normalizaci EMG signalu (Botelho et al. 2011, Zheng et al. 2013), i
kdyz ma sva omezeni, ktera vSak nejsou objektem zkoumani této prace.

Pohybova analyza byla provedena v softwaru Qualisys Track Manager pro relativni
vzdalenost mezi markerem umisténym na cele a markerem umisténym na rameni
V pribéhu narazu a dale zménou thlu mezi spojnici téchto dvou bodl a horizontalni osou.
Vysledkem jsou drahy a uhly pohybu hlavy, jeji poloha v ¢ase a dale jeji rychlosti a
zrychleni v Case.

Data z akcelerometrii byla po wulozeni do PC importovana do programu
HyperGraph, filtrovana dle metodiky Euro NCAP (European New Car Assessment
Programme) filtrem CFC 1000 (EuroNCAP 2011). Dale prob¢hla rektifikace a prevedeni
hodnot zrychleni z jednotlivych os do vysledné (resultant) kifivky. Pro porovnani
zavaznosti poranéni hlavy bylo vyuZito HICzs (Head Injury Criterion) a 3 ms kritérium.

Data z mobilniho EMG byla po ulozeni do PC ¢asové synchronizovana s daty z
akceleromteru, importovana do HyperGraphu, rektifikovana, normalizovana a rozdélena na
dvé casti:

Cast 1 - Preaktiva¢ni: 0,55 pred narazem impaktoru — interval vyznamny pro posouzeni
preaktivace svall

Cést 2 — Ponarazova: 0,55 po narazu imapaktoru — interval vyznamny pro posouzeni
aktivace svalil béhem vlastniho ndrazu a nasledné pohybové faze

Jako hodnota pro stanoveni ¢asu aktivace byla pouzita hodnota 10% z MVC, coz
odpovida vice jak dvojnasobku smérodatné odchylky klidové hodnoty. Pro kvantifikaci
EMG signalu byly pouzity hodnoty RMS (Root Mean Square) a Mean (Stfedni hodnota).
RMS oznacuje statistickou veli¢inu kvadraticky primér, ktery ptedstavuje druhou
odmocninu aritmetického praméru druhych mocnin danych hodnot. Po porovnani vysledki
Z prvnich méfeni vykazovaly udaje hodnocené RMS stejné vysledky a zavéry jako Mean
hodnoty. V dalsich vylsedcich se tedy pouzivala pouze stiedni hodnota jako v pifedchozich
studiich (Panjabi 1998, Albertus-Kajee et al. 2011, Ekblom and Eriksson 2011).

3.2 Bezkontaktni narazy

Pro analyzu bezkontaktnich narazi byl pouzit simulator narazu, ktery simuluje naraz
osobniho automobilu do pevné piekazky v rychlosti 30 km/h. Jedna se v podstaté o
pojizdny vozik s dvéma za sebou umisténymi automobilovymi sedackami s tfibodovymi
bezpecnostnimi pasy, ktery sjizdi po naklonéné roviné a narazi do pevné zabrany.

Méfeni probéhlo na 8 probandech (6 muzl, 2 Zeny) ve véku 24-30 let, hmotnost
79+6 kg. Probandi byli zdravi a nikdy neméli problémy s kréni patefi. Kazdy proband
absolvoval nejdiive naraz s vylou¢enym zrakovym vjemem a nasledné bez vylouceni. Cela
situace byla detekovana systémem Qualisys (3 kamery), s vyuzitim nalepovacich pasivnich
markerii se snimaci frekvenci 1000 Hz a dale digitalni kamerou schopnou slow motion
zaznamu. Soucasné byla zaznamenavana zrychleni hlavy probandl ve tfech osdch pomoci
akcelerometru pfipevnéného na cele a zrychleni voziku ve sméru jeho jizdy. Mobilnim
EMG byla synchronné k zdznamu zrychleni monitorovana ¢innost svalstva krku vyuZitim
povrchovych elektrod na pravém a levém musculus sternocleidomastoideus (M. SCM) a na
pravém 1 levém musculus trapezius (M. T). Metoda normalizace EMG signalu byla pro
bezkontaktni narazy pouzita ptes nejvyssi hodnotu dosazenou béhem narazl pro dany sval
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(tzv. Dynamic Peak Method — DPM). Tato metoda normalizace je pouzivana pro
porovnani aktivity mezi jednotlivymi ulohami (Lazaridis et al. 2010, Albertus-Kajee et al.
2011). DPM lze pouzit pro hodnoceni zmény zatizeni a rychlosti pohybu (Burden and
Bartlett 1999). Nelze ji pouzit k porovnani pii zvySovani externiho zatizeni. DPM
reflektuje mensi rozdily, tedy produkuje vétsi homogenitu. Velikost vystupi z izometrické
a izokinetické maximalni volni kontrakce (MVC) jsou srovnatelné s DPM (Burden and
Bartlett 1999). V na$i studii porovnavame zejména aktivitu svalii bez a se zrakovym
vjemem, pro kazdy jednotlivy sval, coz DPM normalizace negativné neovliviiuje.

Pohybova analyza byla provedena v softwaru Qualisys Track Manager pro relativni
vzdalenost mezi markerem umisténym na cele a markerem umisténym na voziku
simuldtoru Vv prubéhu narazu a déale zménou uhlu mezi spojnici téchto dvou bodl a
horizontalni osou.

K zaznamu zrychleni byla vyuzita technologie Dewetron se snimaci Kistler
nastavena na snimaci frekvenci 1000 Hz. Zaznamenand data byla importovana do
programu HyperGraph a filtrovana dle metodiky Euro NCAP filtrem CFC 1000. Pied
findlnim vyhodnocenim byla z rektifikovanych dat jednotlivych os dopocitdna kiivka
vysledného zrychleni.

EMG kr¢nich svali bylo monitorovano vicekanalovym zafizenim Biomonitor ME
6000 poskytujici RAW data filtrovand v rozsahu horni-dolni propust 8-500 Hz se snimaci
frekvenci 1000 Hz.

Data byla importovana do HyperGraphu, rektifikovana, normalizovana (metodou
DPM) a rozdélena na tfi ¢asti — preaktivace pied narazem, inicia¢ni pohybova faze a
nasledujici pohybova faze stejné jako napf. u Ekblom and Eriksson (2011).

Cast 1 — Preaktivaéni faze: 0,5s pfed max.zpomalenim simuldtoru aZz max.zpomalenim
simulatoru

Cast 2 — Iniciaéni pohybové faze: max.zpomaleni simulatoru az max. zrychleni hlavy

Cast 3 — Nasledna pohybova faze: max.zpomaleni simulatoru az 0,5 s po max.zpomaleni
simuldtoru

Sledovanymi parametry byly jednak cas, kdy dochazi k zapojeni (aktivaci) svalstva
a dale velikost zapojeni. Jako hodnota pro stanoveni Casu aktivace byla pouzita hodnota
10% z DPM hodnoty, coz odpovida vice nez dvojnasobku smérodatné odchylky klidové
hodnoty. Pro kvantifikaci EMG signalu byly pouzity hodnoty RMS (Root Mean Square) a
Mean (Stfedni hodnota). Po porovnani vysledkt z prvnich méfeni vykazovaly udaje
hodnocené RMS stejné vysledky a zavéry jako Mean hodnoty. V dalSich vylsedcich se
tedy pouzivala pouze stiedni hodnota jako Vv celé fadé¢ dalSich studii (Panjabi 1998,
Albertus-Kajee et al. 2011, Ekblom and Eriksson 2011).
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4 VYSLEDKY
4.1 Kontaktni narazy

Pro ucely podrobného méfeni a regulace ndrazii byl zkonstruovan impaktor do
oblasti lidské hlavy s moznosti pfesného nastaveni hybnosti a impulzu sily zamysleného
razu a zaroven zajistujici presnou detekci realnych razovych sil. Dotéeny impaktor byl
zapsan jako Uzitny vzor u Utadu pramyslového vlastnictvi pod &islem 25219 s ndzvem
Impaktor pro fizené razy do oblasti lidské hlavy.

Situaci béhem narazu mizeme vidét na Obrazku 3. Proband sedici na zidli pred
impaktorem ma na hlavé v oblasti tylu umistén akcelerometr, Qualisys markery a EMG
snimace. Po vychyleni a ukotveni pohyblivého ramene do pozadované vzdalenosti jsou
zapnuty métici pfistroje a nasledné je proveden impakt.

T —

Obrazek 3 — Situace kontaktnich narazi

4.1.1 Kinematika

Primérna narazova rychlost impaktoru byla 1,97 + 0,15 m/s, vstupni podminky
byly pro vSechny méteni totozné. Dale byla sledovana vzdalenost mezi klidovou polohou a
maximalni vychylkou hlavy a dale jeji vychylka (thel) ve stupnich. Kladné hodnoty na ose
y vyjadiuji pohyb vpied proti sméru narazu impaktoru, zaporné pak pohyb vzad. V ptipadé
o¢ekavaného narazu je piipravny pohyb (pfedklonéni se) 15,15 = 3,49 mm (7,80 + 2,23°)
proti pohybujicimu se impaktoru., u neo¢ekavaného je to 7,72 + 4,81 mm (2,87 + 2,17°),
jisté predpokladani tam je tedy také, ale vyrazn€ mensi. Maximalni dosazend vzdalenosti
hlavy od klidové polohy je pak 80,33 + 10,69 mm a vychylka 21,98 + 2,22° pro
neo¢ekavané narazy, pro ocekévané je to 51,53 + 14,25 mm a 13,23 + 2,54°. Ve je shrnuto
v Grafu 1.

Vychylky hlavy pred a po narazu

100,00
80,00
60,00
40,00
20,00
0,00
-20,00

M bez odi

Blhaiy  =sotime

pfiprava (mm) max.vychylka pfiprava(st)  max.vychylka (st)
(mm)

T

Graf 1 — Pramérné vychylky hlavy pied a po narazu
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4.1.2 Akcelerometrie a dynamika

Z vysledki siloméru umisténého na impaktoru mizeme konstatovat, ze velikost
narazu byla pro vS§echna méfeni shodna a dosahovala primérné hodnoty 302,6 N. VSechny
hodnoty kriterii poranéni se liSily pro pokusy bez a se zrakovym vjemem. Zaroven se
linearni regresi neprokazalo, ze by pii vSech méfenich byla zavislost mezi velikosti sily
namétené na impaktoru a maximalni hodnotou zrychleni hlavy.

Statisticky se prokdzalo, ze maximalni velikost zrychleni hlavy je pfi druhém
méfeni se zrakovym vjemem niz$i nez pii prvnim méfeni bez zrakového vjemu. Pfi
zrakovém vjemu je tedy primérné snizeni maximalni hodnoty zrychleni 0,6 g, coz je
snizeni o 10,3%, dale se snizilo HIC3s 0 0,7 (10%) a 3-ms kriterium se snizilo o 0,5 g
(7%). Ptehledné je vSe zobrazeno v Grafu 2.

Hodnotici kriteria poranéni hlavy
10,00
8,00
6,00
4,00 M Bez odi
m S olima
2,00
0,00
Max. zrychleni HIC 36 3-ms krietrium Max.sila
hlavy (g) (8) (N/100)

Graf 2: Vysledky shrnuté v grafu

4.1.3 Elektromyografie
a) Cas aktivace

Aktivace métenych svall byla sledovana v Casové ose vzhledem k pribéhu narazu
impaktoru. Okamzik maximalni sily naméfené na impaktoru byl pro dalsi vyhodnoceni
povazovan za referencni, vychozi, nulovy ¢as. Vzhledem k tomuto bodu byly stanovovany
Casy aktivace sledovanych svali. Aktivace pfed stanovenym referencnim bodem je
uvadéna jako zaporné Cislo, aktivace po ném ma kladné znaménko.

Po shrnuti vysledkt Ize konstatovat, ze aktivace svalll bez zrakového vjemu nastdva
0,355 spo narazu impaktorem, pii sledovani o¢ima pak 0,0845 spied narazem.
V krabicovém grafu (Graf 3) jsou zndzornény casy aktivaci pro jednotlivé svaly (SC =
Sternocleidomastoideus, TR = Trapezius, SIN = Levy, DEX = Pravy, B = Bez o¢i, E =
S o¢ima) a jejich primérna hodnota, pro ndrazy bez zrakového vjemu — Cervend uSecka, se
zrakovym vjemem modra tsecka.
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Cas aktivace svalii (Cas 0,00 = okamzik narazu)
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Graf 3: Aktivace jednotlivych svali

b) velikost aktivace

Z namétenych pribehii aktivace sledovanych svalli byly v definovanych tusecich
dopocitany jeji stfedni hodnoty, ty byly za ucelem finalniho porovnani dale primérovany a
byly stanoveny rozdily mezi narazy s umoznénym, resp. vylou¢enym zrakovym vjemem.
Procentudlni rozdily jsou pocitané vzhledem k hodnotam bez zrakového vjemu.

Podobné¢ jako v pfedchozi fazi vyhodnoceni je vysloveny zavér dobie patrny
V nazorném grafickém zobrazeni (Graf 4), kde na svislé ose je primérnd hodnota stfedni
hodnoty aktivace v daném tseku vSech probandi.

Stfedni hodnota normalizované aktivace
0,20 _

SCM Levy SCM Pravy Trapezius Levy Trapezius Pravy

Graf 4 — Stfedni hodnoty normalizované aktivace pro jednotlivé svaly a tseky
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Je tedy zifejmé, ze v useku 1, tedy v useku pred narazem — preaktivaénim, je u
vSech svall statisticky vyznaméjsi (p-hodnota < 0,05) velikost aktivace pro variantu se
zrakovym vjemem. Naopak, v useku 2, po ndrazu, je velikost aktivace svalli nizsi pro
variantu se zrakovym vjemem. Statisticky vyznamné (p-hodnota < 0,05) to bylo vSak
pouze pro pravy sternocleidomastoideus. V tomto ohledu na ostatnich svalech byla
pomérné velikd smérodatnd odchylka, takze i kdyz doslo k hodnotovému snizeni,
statisticky to nelze potvrdit. Porovnanim co do velikosti mezi jednotlivymi svaly, se vice
vzhledem k MVC zapojoval sval m. trapezius nez m. sternocleidomastoidesus a u obou
svalti nepatrné vice levé strany. Pokud tedy budeme posuzovat odezvu celé sledované
svalové skupiny, lze sestavit nasledujici tabulku (Tabulka 1) S primérnymi hodnotami
procentualniho rozdilu mezi umoznénym a znemoznénym zrakovym vjemem, kdy kladné
hodnoty znamenaji vyssi aktivaci s o¢ima a zdporné naopak vyssi aktivaci bez oci.

Usek 1 Usek 2
Rozdil stf. hodnot 0,052 -0,009
Procentualni rozdil 745 -90

Tabulka 1 — Rozdily aktivace s umoZnénym a neumozZnénym zrakovym vjemem

4.2 Bezkontaktni narazy

Situaci experimentu pied a béhem narazu muzeme vidét na Obrazku 4. Na sedacku
pohyblivych sdn€k simulatoru narazu byla testovand osoba pfipoutdna tfibodovym
bezpecnostnim pasem. Po zapnuti vSech méficich pfistroji se sanky odbrzdi a na
naklonéné rovin¢ diky gravitacni sile ziskaji ur¢itou rychlost a poté narazi do zabrany.

Obrazek 4 — Situace bezkontaktnich naraza

4.2.1 Kinematika

Dle zaznamu z Qualisysu byla narazova rychlost voziku 2,96 + 0,02 m/s, vstupni
podminky byly pro vSechna méfeni totozné.

Primérnd vzdalenost mezi klidovou polohou a maximalni vychylkou hlavy ze
vSech méfeni je na Grafu 5, je ziejmé, ze v ptipadé neocekavani narazu (bez o¢ni kontroly)
dosahuje hlava vétsi vychylky, vzdalenost krajni polohy hlavy je tedy delsi. To potvrzuje i
dalsi sledovany parametr, coZ je zména thlu v prubéhu pohybu mezi spojnici hlavy a
vozikem vzhledem k vodorovné rovin¢ — Graf 5.
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Graf 5 - Primérny rozdil vzdalenosti a ihli mezi klidovou polohou a maximalni vychylkou

Pribéh pohybu narazu mizeme sledovat na zprimérovanych hodnotach vzdalenosti
mezi ¢elni kosti a vozikem ze vSech méteni (Graf 6).

Primérné hodnoty vzdalenosti
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Graf 6 - Primérné hodnoty vzdalenosti mezi ¢elni kosti a vozikem

Pted Casem 0, coZ je okamzik narazu, se hlava probandl s o¢ni kontrolou cilené
zakloni (ptiblizi hlavu hlavové opérce) o vzdalenost 25 mm (= minimum Eervené kiivky).
Déale nasleduje niraz a u probandli bez zrakového vjemu spatfujeme strméejS$i nardst
vzdalenosti v Case, je to zplsobené zejména nepiipravenosti svalstva krku na naraz.
Probandi oc¢ekavajici naraz aktivovali svalstvo a narist vychylky je pozvolnéj$i. Zmény
V plynulosti kiivky v ¢ase cca 0,05 s po naraze jsou zpisobeny zachyceni probandil
bezpecnostnim pasem. Po dosazeni maximalni vychylky, jeZ je u probandii se zrakovym
vjemem niz8i pfiblizné o 30 mm, dochéazi ke zmenSovani vzdalenosti (pfiblizovani se zpé&t
k opérce). U probandi oc¢ekavajici naraz spatfujeme v prubéhu narazu rychlej$i zmensSeni
vzdalenosti po odeznéni pietizeni pusobici na hlavu ve sméru pohybu. Dojde tedy
k aktivnimu navratu hlavy zpét do vychozi polohy k hlavové opérce.

Vysledky sledovani pribéhu rychlosti hlavy po nédrazu ukazuji, Ze maximalni
dosazena rychlost hlavy bez zrakové kontroly byla 4,94 + 1,09 m/s, pti zrakové kontrole
pak 4,27 £ 0,67 m/s.
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4.2.2 Akcelerometrie

Primérné zpomaleni simulatoru vypo&tené ze viech méfeni bylo 27,28 + 1,19 m/s%
Vsechny iniciaéni sily plisobici na probandy lze povazovat za totozné.

Pro lep$i nazornost byla data uspofadana do Grafu 7 vcetné zobrazeni
smérodatnych odchylek pomoci chybovych tsecek.

Hodnotici kriteria poranéni hlavy

35,00
30,00
25,00
20,00
15,00
10,00
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M Bez oéi

m S ocima

Max.zrychleni HIC 36 3 ms kriterium Max. zrychleni
hlavy (ms-2) (ms-2) simuldtoru (ms-2)

Graf 7 - Vysledky Kriterii poranéni hlavy shrnuté v grafu

Z grafu je dobfe vidét mirny pokles vSech tfi sledovanych veli¢in vlivem zrakoveé
kontroly. Na zaklad¢ statistického vyhodnoceni pak Ize doplnit, Ze pro zvolenou hladinu
vyznamnosti je tato zmena statisticky vyznamnd u hodnot max. zrychleni a 3ms kritéria.
Pokud bychom hodnoty bez zrakové kontroly povazovali za 100% pak Ize formulovat
nasledujici dilci zavery:

Maximalni zrychleni hlavy: s o¢ima snizeni o 3,9 g (-32%)
HIC 36: s o¢ima sniZzeni o 1,7 (-29%)
3 ms Kkriterium: s o¢ima snizeni o0 3,7 g (-32%)

Lze se tedy konstatovat, ze zrakovy vjem vede ke sniZzeni rizika poranéni.

4.2.3 Elektromyografie
a) Cas aktivace

Aktivace métenych svall byla v prvnim kroku zpracovani dat sledovana v Casové
ose vzhledem k prub&hu zrychleni simulatoru. Okamzik maximalniho zrychleni simulatoru
byl pro dalsi vyhodnoceni povazovan za referen¢ni, nulovy ¢as. Vzhledem k tomuto bodu
byly stanovovany casy aktivace sledovanych svalti. Aktivace pfed stanovenym referenénim
bodem je uvadéna jako zaporné Cislo, aktivace po ném ma kladné znaménko.

Na zéklad¢ uvedenych dat lze konstatovat, Ze aktivace svall bez zrakového vjemu
nastava od 0,025 s (m. trapezius) do 0,029 s (m. sternocleidomastoideus) po narazu. Pfi
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sledovani o¢ima se pak sledovana hodnota méni od -0,136 s (m. sternocleidomastoideus)
do -0,117 s (m. trapezius), tedy pfed narazem.

Pokud bychom porovnali primérny cas aktivace svali sledované skupiny, lze
konstatovat, ze bez oc¢i nastava 0,027 s po narazu do ptrekazky, pii sledovani oCima pak
0,127 s pted narazem.

Uvedené zavéry jsou dobie patrné i v grafickém zobrazeni (Graf 8, legenda: SC =
sternocleidomastoideus, TR = trapezius, SIN = levy, DEX = pravy, B = bez o¢i, E =
S o¢ima, modra ptimka = pramérny ¢as s o¢ima, ¢ervena piimka = primérny ¢as bez o¢i).

Cas aktivace svald (Cas 0,00 = okamzik narazu)
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Graf 8 — Cas aktivace jednotlivych svali

b) velikost aktivace

Naméiena data byla dale posuzovana z pohledu miry zapojeni svali sledované
skupiny v prabéhu kolizniho déje. Pro dalsi praci byl vyuzit diive definovany referenéni
bod na casové ose (okamzik maximalniho zrychleni simuldtoru), ktery je v nasledujicim
textu oznacen jako naraz.

Z namétenych prubchii aktivace sledovanych svali byly v definovanych usecich
dopocitany jeji stfedni hodnoty. Zuvedeného jsou ziejmé vyznamné rozdily ve
velikosti aktivace sledovanych svali v jednotlivych hodnocenych tisecich mezi moznym a
nemoznym zrakovym vjemem, kdy kladné hodnoty u rozdilu stfednich hodnot znamenaji
vyssi aktivaci s o¢ima a zdporné naopak vyssi aktivaci bez o¢i.

Podobné jako v predchozi fazi vyhodnoceni je vysloveny zavér dobie patrny

vV nazorném grafickém zobrazeni (Graf 9), kde na svislé ose je primérna hodnota aktivace
v daném useku.
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Stiredni hodnota normalizované aktivity

SCM Levy
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USEK1|USEK2|USEK3

SCM Pravy

USEK1|USEK2|USEK3

Trapezius Levy

USEK1|USEK2|USEK3

Trapezius Pravy

Graf 9 - Stiedni hodnota normalizované aktivity

Pokud opét budeme posuzovat odezvu celé sledované svalové skupiny, lze sestavit
nasledujici tabulku (Tabulka 2) s praimérnymi hodnotami procentualniho rozdilu mezi

umoznénym a znemoznénym zrakovym vjemem.

Usek 1 Usek 2 Usek 3
Rozdil stf. hodnot 0,015 -0,093 -0,044
Procentualni rozdil 399 -40 -41

Tabulka 2 - Primérné hodnoty aktivace celé svalové skupiny

Sohledem na vySe uvedené lze konstatovat, ze zrakovy vjem znamend velmi
vyznamné zvyseni preaktivace sledované svalové skupiny o témet 400 % a naopak niZsi
aktivaci v obou nasledujicich pohybovych fazich o cca 40 %.

19




5 DISKUZE
5.1 Kontaktni narazy

Vysledky pribé¢hu pohybu hlavy miizeme interpretovat tak, ze pii védomém
okamziku nérazu se probandi cilen¢ piedklonili, aby se na néaraz piipravili. V ptipadé
védomich narazi byla hodnota piedklonéni 15,2 mm, u nevédomich 7,7 mm.

Z grafické interpretace prubéhu zrychleni mizeme konstatovat, ze maximalniho
zrychleni hlava dosahuje jesté pfed dosazenim maximalni sily narazu. Z hlediska moznosti
poranéni hlavy, resp. mozku, je tedy kritickym okamzikem prvni ¢ast pohybu, kdy ma
hlava nejjednodussi moznost zrychlovat, poté zrychleni klesa, ale nartsta riziko poranéni
kréni patete, je dosazeno fyziologické vychylky hlavy a odpor tak kladou kréni skloubeni a
nabiha maximalni sila ptsobici na hlavu. Tyto zavéry jsou Vrozporu Stvrzenim dle
Verschueren et al. (2007), ze na maximalni dosazenou silu nema vliv pohyb hlavy vzad,
protoze maximalni dosazena hodnota nastavd pfed pohybem hlavy vzad. Po vypoctu a
porovnani kriterii poranéni hlavy je zfejmé, Ze ocekavani ndrazu piiznivé tato kriteria
ovliviiuje.

Je ziejmé, ze v piipade, kdy Clovék zna presné okamzik narazu, je schopen se na
naraz ptipravit a v okamziku narazu uz ma svaly na urcitém stupni aktivované (v
kontrakci). Zde je potteba si uvédomit dalsi zdkonitosti, a to, Ze reakéni doba Cloveéka na
podnét (=doba od zpatieni podnétu, pfenosu vzruchu do mozku, uvédomeéni si podnétu
pienosu vzruchu do svalstva) je fadové 0,2 s a néjaky Cas svaly potiebuji, nez se aktivuji na
zminénou hodnotu 10% MVC. Piiprava na naraz se zrakovym vjemem tak zalind uz
zhruba 0,5 spfed vlastnim narazem. Dal§im zajimavym aspektem je porovnani Casu
aktivace svalli a dosazeni maximalni hodnoty sily a zrychleni hlavy vzhledem k pohybu
hlavy vzad. Z vysledku vyplyva, ze diky v€asné aktivaci pii narazu s optickym vjemem
dosahne hlava mensi hodnoty vychylky (primérné o 28,8 mm), coz je ptiznivéjsi vzheldem
Kk moZnym poranénim kréni patefe, i nizSich hodnot kriterii poranéni hlavy (pramérné o
0,68 u HIC).

Déle lze konstatovat, Ze zrakovy vjem znamend velmi vyznamné zvySeni
preaktivace sledované svalové skupiny o témét 750 % a naopak niz$§i aktivaci
Vv nasledujicich ponarazové fazi o cca 90 %.

5.2 Bezkontaktni narazy

Kumar publikoval v letech 2001 — 2006 vice nez 7 praci zabyvajicich se EMG pfi
bezkontaktnich narazech (Kumar et al. 2001, Kumar et al. 2002, Kumar et al. 2003, Kumar
et al. 2004b, a, 2005a, b, Kumar et al. 2006). Kumar provadél experiment na 10 osobach a
pouzival plastovou zidli, které byla udilena zrychleni pneumatickym tdernikem. My jsme
testovaly 8 probandii a pouzivaly redlnou autosedacku, ktera nardzela na pevny bod.
Dosazené hodnoty zrychleni pro vozik u Kumara byly 14 m/s? pro neo¢ekévané narazy, 12
m/s? pro o&ekavané. Maximalni zrychleni hlavy dosahovalo 8,4 m/s® pro neocekavané
narazy, 7,8 m/s’ pro ocekavané. NaSe zrychleni simuldtoru byla 27,3 + 1,2 m/s* pro
vSechny méfeni. Zrychleni na hlavé 12,1 £ 2.4 m/s? pro neocekavané narazy a 8,2 + 2,8
m/s? pro o&ekéavané.

Dale se Kumarovi podafilo zjistit, Ze dochazi ke snizeni EMG aktivity pfi
oc¢ekdvaném narazu oproti ndrazu neocekdvanému az o dvojnasobek. Pro srovnani
procentualniho zapojeni jednotlivych svalli vychazel Kumar z referen¢ni hodnoty 100 %,
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ktera predstavovala maximalni aktivitu pii flexi, extenzi a rotaci pro ndsledujici svaly
Vtomto pofadi: m. sternocleidomastoideus, m. trapezius, m. splenius capitis. Nejvetsi
aktivita byla zaznamenana v musculus trapezius, ktera se pohybovala mezi 38% - 79%,
tato aktivita stoupala umérné se vzrustajici akceleraci u neocekdvanych naraza. U predem
oc¢ekavanych narazi se aktivita téz zvySovala s nartistajici akceleraci, nicméné se
pohybovala v nizsich hodnotach (32% - 53%) (Kumar et al. 2003). Dle Kumar et al.
(2003) se dale ukazalo, ze pohlavi nema zadny vliv na rozdilnost aktivity svald.

Dostupné studie dale uvadéji, ze reflexni odezva svalu na vnéjsi zatizeni byla na
EMG zaznamenana v intervalu 30 — 150 ms (Lariviére et al. 2010). Murakami (2010)
prezentoval, ze reakéni Cas mezi spatfenim objektu a zaznamendnim EMG je 200 ms a
dale, Ze zpozdéni mezi EMG aktivaci a za¢atkem vlastniho pohybu je 50 ms. Oba citované
prameny tak potvrzuji ndmi naméfené¢ hodnoty aktivace. Dale bylo nasim méfenim
zjiSténo, Ze pii neznalosti pfesného okamziku narazu dochazi k aktivaci svalstva krku az 27
ms po narazu. Z vysledkl jednoznaéné vyplyva, Ze ocekavani narazu a aktivni pfiprava na
naraz zapojenim krénich svali pomaha snizit maximalni akceleraci hlavy a lze tedy
pfedpokladat snizeni nasledkd trazu. Prokazalo se, ze pfi ocekdvani narazu zvySime
aktivaci krénich svalii fadové o 400 %. Tato aktivace vyvrcholi zhruba 130 ms pied
narazem pii znamém mechanismu narazu. Dojde tim jednak ke zkraceni drahy hlavy
Vv pribéhu decelerace a zmenSeni thlu vychylky hlavy, tedy ptiznivéjsi okolnosti pro oblast
krku a poranéni whiplash, a jednak ke sniZeni maximalni dosaZené akcelerace hlavy a
hodnoty kritérii poranéni hlavy HICss a 3-ms kritéria (HICszs snizeno o 10%, 3-ms
kriterium snizeno 0 7%).

Je ocekavatelné, ze kinematika hlavy zapojenim svalstva je ovlivnitelnd pouze do
urcité hodnoty zrychleni. Nicméné je dokazané, Zze whiplash poranéni je velmi Casté prave
pii nizkych rychlostech a relativné slabych narazech. Napf. pfi zadnim narazu v rychlosti 8
mil za hodinu mtze vzniknout zrychleni vozidla 2g a zrychleni hlavy 5g s dobou ptsobeni
300 ms (Teo et al. 2007).

Nelze se ztotoznit se zavérem Cholewicki et al. (1998), Ze rozdily v kinematice
hlavy mezi mrtvolami a dobrovolniky jsou kvili svalovym reflexim patrné 200 ms po
narazu a ze tedy jeho zavéry z mrtvol odpovidaji Zivym lidem, protoze ke zranéni dochéazi
mezi 50 a 150 ms po narazu. Na kinematiku ma vliv i preaktivace svali.

Po metodologickém zlepSeni vola napt. Gaab et al. (2005), ktery ve své studii u 20
pacientl s chronickym whiplash poranénim zkouma hladinu kortizolu v pribéhu dne a vliv
podavani dexamethasonu. Pfestoze dochazi k rozdilim mezi skupinou s whiplash
poranénim a bez, chybi u skupiny jedincii s whiplash kvalitativni kritérium pro urceni miry
zavaznosti.
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6 ZAVER

Zobecnime-li jiz vyslovené zavéry pro kontaktni a bezkontaktni narazy, lze
konstatovat, ze reakce organismu velmi ovliviiuje kinematiku pohybu hlavy pro relativné
slabé narazy. Diky v€asné preaktivaci, pfi ocekdvanych narazech, krénich svali dojde
k omezeni maximalni vychylky krénich svalt a snizeni kriterii poranéni hlavy, coz
potvrzuje hypotézu H3 a H4.

Co se tyka zodpovézeni védeckych otazek, ukazalo se, ze detekce biomechanické
odezvy je komplexni zalezitost a je nutné pifi ni vyuzit synchronizované¢ moderni metodiky,
které jsou schopny zachytit kinematické hodnoty (pohyb v prostoru a case), v tomto ohledu
se jevi jako nejpresnéjsi a nejvhodnéjsi ndstroj systém Qualisys. Pro hodnoceni kriterii
poranéni hlavy lze optimalné vyuzZit 3-D akcelerometr. A dale se ukézalo, Ze vzhledem
k ptenosu sil u kontaktnich narazt je nutné u sledovani biomechanické odezvy detekovat
silu pisobici v misté dopadu a délku jejiho pusobeni, nebot’ rozhodujicim parametrem je
impulz sily.

Specifikace vnitini mechanické odezvy na zaklad€ vnéjSiho mechanického zatizeni
je velice problematickd a zde je nezbytné vyuzit matematického modelovani s vyuzitim
redlné vnej$i biomechanické odezvy z naSeho méieni. Nelze tedy piesné specifikovat
vnitini odezvu na zakladé vnéjSiho zatizeni, ale lze specifikovat vnéj$i biomechanickou
odezvu na vngj$i mechanické zatizeni, ¢imz se potvrdila hypotéza H1, a to dale
implementovat do matematickych modeli.

r~r

Proband na bliZici se naraz reaguje preaktivaci krénich svalll a u kontaktnich narazt
pohne hlavou smérem proti impaktoru, u bezkontaktnich narazii hlavu zakloni, coz
piiznivé ovlivnilo sledované parametry.

Reakce organismu ovliviiuji jak kinematiku pohybu pfed narazem, tak po narazu a
dale ovliviiuji hodnotici kriteria poranéni. Tim je potvrzena hypotéza H2.

Vysledky zméfeni na zivych probandech jsou dobrym podkladem pro
implementaci redlné odezvy lidi do aktivnich lidskych model v simula¢nich softwarech
tak, aby diky jejich validovanym vysledkim bylo redlné¢ pravdépodobnostné urcovat
vnitfni biomechanickou odezvu hlavy a moZnost whiplash poranéni. Jednd se totiz o,
v soucasné dobé¢, kliCovou otazku pro forenzni biomechaniky a soudni znalce v oboru
I€katstvi zejména ve vztahu k pojistnym podvodiim a smysSlenym nasledkiim dopravnich
nehod. Existuji ovsem 1 dalsi oblasti, které vyuziji zlepSeni faktort kvalifikace whiplash.
Pfedevsim v oblasti vyzkumu vlivu na mozek, resp. na CNS a zlazy s vnitini sekreci.
V téchto oblastech miize informace o preaktivaci a aktivaci svali za riznych podminek
spole¢né s rozdilnymi hodnotami zrychleni hlavy slouzit jako parametr, ktery umozni
presnéjsi klasifikaci vyzkumnych skupin.

22



Pouzité zdroje

Albertus-Kajee, Y., Tucker, R., Derman, W., Lamberts, R.P., Lambert, M.I., 2011.
Alternative methods of normalising emg during running. Journal of
Electromyography and Kinesiology 21, 579-586.

Asgharpour, Z., Baumgartner, D., Willinger, R., Graw, M., Peldschus, S., 2013. The
validation and application of a finite element human head model for frontal skull
fracture analysis. Journal of the Mechanical Behavior of Biomedical Materials (0).

Botelho, A.L., Gentil, F.H.U., Sforza, C., Rodrigues, M.a.M., Da Silva, M., 2011.
Standardization of the electromyographic signal through the maximum isometric
voluntary contraction. Cranio-the Journal of Craniomandibular Practice 29 (1), 23-
31.

Burden, A., Bartlett, R., 1999. Normalisation of emg amplitude: An evaluation and
comparison of old and new methods. Med Eng Phys 21 (4), 247-57.

Ekblom, M.M., Eriksson, M., 2011. Concurrent emg feedback acutely improves strength
and muscle activation. Eur J Appl Physiol.

Euroncap, 2011. The tests explained euro ncap - for safer cars crash test safety rating.

Fukushima, M., Kaneoka, K., Ono, K., Sakane, M., Ujihashi, S., Ochiai, N., 2006. Neck
injury mechanisms during direct face impact. Spine (Phila Pa 1976) 31 (8), 903-8.

Gaab, J., Baumann, S., Budnoik, A., Gmiinder, H., Hottinger, N., Ehlert, U., 2005.
Reduced reactivity and enhanced negative feedback sensitivity of the
hypothalamus—pituitary—adrenal axis in chronic whiplash-associated disorder, pain.
19 (1-3), 219-224.

Gennarelli, T.A., Year. Analysis of head injury severity by ais—80. In: Proceedings of the
The 24th Annual Conference, American Association for Automotive Medicine,
Morton Grove, pp. 147-155.

Hernandez, I.A., Fyfe, K.R., Heo, G., Major, P.W., 2005. Kinematics of head movement in
simulated low velocity rear-end impacts. Clin Biomech (Bristol, Avon) 20 (10),
1011-8.

Chen, H.-B., Yang, K.H., Wang, Z.-G., 2009. Biomechanics of whiplash injury. Chinese
Journal of Traumatology (English Edition) 12 (5), 305-314.

Cholewicki, J., Panjabi, M.M., Nibu, K., Babat, L.B., Grauer, J.N., Dvorak, J., 1998. Head
Kinematics during in vitro whiplash simulation. Accid Anal Prev 30 (4), 469-79.

Ivancic, P.C., 2013. Neck injury response to direct head impact. Accident Analysis &
Prevention 50 (0), 323-329.

Kumar, S., Ferrari, R., Narayan, Y., 2004a. Cervical muscle response to posterolateral
impacts--effect of head rotation. Clin Biomech (Bristol, Avon) 19 (9), 899-905.

Kumar, S., Ferrari, R., Narayan, Y., 2004b. Electromyographic and kinematic exploration
of whiplash-type rear impacts: Effect of left offset impact. Spine J 4 (6), 656-65;
discussion 666-8.

Kumar, S., Ferrari, R., Narayan, Y., 2005a. Effect of trunk flexion on cervical muscle emg
to rear impacts. J Orthop Res 23 (5), 1105-11.

Kumar, S., Ferrari, R., Narayan, Y., 2005b. Turning away from whiplash. An emg study of
head rotation in whiplash impact. J Orthop Res 23 (1), 224-30.

Kumar, S., Ferrari, R., Narayan, Y., Jones, T., 2006. The effect of seat belt use on the
cervical electromyogram response to whiplash-type impacts. J Manipulative
Physiol Ther 29 (2), 115-25.

Kumar, S., Narayan, Y., Amell, T., 2001. Cervical strength of young adults in sagittal,
coronal, and intermediate planes. Clin Biomech (Bristol, Avon) 16 (5), 380-8.

23



Kumar, S., Narayan, Y., Amell, T., 2002. An electromyographic study of low-velocity
rear-end impacts. Spine 27.

Kumar, S., Narayan, Y., Amell, T., 2003. Analysis of low velocity frontal impacts. Clin
Biomech (Bristol, Avon) 18 (8), 694-703.

Lariviere, C., Forget, R., Vadeboncoeur, R., Bilodeau, M., Mecheri, H., 2010. The effect of
sex and chronic low back pain on back muscle reflex responses. Eur J Appl Physiol
109, 577-590.

Lazaridis, S., Bassa, E., Patikas, D., Giakas, G., Gollhofer, A., Kotzamanidis, C., 2010.
Neuromuscular differences between prepubescents boys and adult men during drop
jump. Eur J Appl Physiol 110 (1), 67-74.

Mazzini, L., Schieppati, M., 1992. Activation of the neck muscles from the ipsi- or
contralateral hemisphere during voluntary head movements in humans. A reaction-
time study. Electroencephalography and Clinical Neurophysiology/Evoked
Potentials Section 85 (3), 183-189.

Mclean, A.J., Anderson, R.W.G., 2000. Bomechanics of closed head injury.

Muggenthaler, H., Von Merten, K., Peldschus, S., Holley, S., Adamec, J., Praxl, N., Graw,
M., 2008. Experimental tests for the validation of active numerical human models.
Forensic Sci Int 177 (2-3), 184-91.

Murakami, E.a.Y., 2010. Reaction time and emg measurement applied to human control
modeling. Measurement 43, 675-683.

Panjabi, M.M., 1998. Cervical spine models for biomechanice research. Spine 23, 2684—
2700.

Siegmund, G.P., Sanderson, D.J., Myers, B.S., Timothy Inglis, J., 2003. Rapid neck
muscle adaptation alters the head kinematics of aware and unaware subjects
undergoing multiple whiplash-like perturbations. J Biomech 36 (4), 473-482.

Teo, E., Chon, Zhang, Q., Hang, Huangb, R., C., 2007. Finite element analysis of head-
neck Kkinematics during motor vehicle accidents: Analysis in multiple planes.
Medical Engineering & Physics 29, 54-60.

Verschueren, P., Delye, H., Depreitere, B., Van Lierde, C., Haex, B., Berckmans, D.,
Verpoest, 1., Goffin, J., Vander Sloten, J., Van Der Perre, G., 2007. A new test set-
up for skull fracture characterisation. J Biomech 40 (15), 3389-3396.

Walilko, T.J., Viano, D.C., Bir, C.A., 2005. Biomechanics of the head for olympic boxer
punches to the face. British Journal of Sports Medicine 39 (10), 710-719.

Wilcox, B.J., Beckwith, J.G., Greenwald, R.M., Chu, J.J., Mcallister, T.W., Flashman,
L.A., Maerlender, A.C., Duhaime, A.-C., Crisco, J.J., 2013. Head impact exposure
in male and female collegiate ice hockey players. J Biomech (0).

Zheng, R.C., Nakano, K., Okamoto, Y., Ohori, M., Hori, S., Suda, Y., 2013. Evaluation of
sternocleidomastoid muscle activity of a passenger in response to a car's lateral
acceleration while slalom driving. leee Transactions on Human-Machine Systems
43 (4), 405-415.

24



