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1 UVOD

Téma biofeedback &nwvelmi zaujalo i proto, Ze v prvnich chvilich jserevdéla, jak
si vlastré biologickou zgtnou vazbu fedstavit. Zarove mé zajimala aplikaceffimo v oboru
Vychova ke zdravi. Na zaklaadborné literatury jsem pozvolna odkryvala, jagéhniky a
metody vlastd mohou byt skryty za slovem biofeedbackhBm velmi kratké doby jsem z
okolniho prostedi nabyla dojmu, Ze p&domi o této rozsahlé a velmtidné technice je
piekvapiw nizke; toto tvrzeni jsem také naslégrodlozila dotaznikovym Se&nim na malém
vzorku populace Zen vesku 20-35 let. | to pro bylo dalSim impulsem pro zpracovani této
prace. Ve snaze doakt se vice a zarowe prispét alespdé cast€né k vSeobecné
informovanosti pipadnych¢tendd, jsem pro svoji praci pouzila i zahrani zdroje a téz
zdroje nejmocisiho média sotasnosti - internetu. \Ceské republice zatim nenalezneme
knihy na téma biofeedback téhwvibec. Pra¥ proto vnimam nizké pé@domi jako logicky
dusledek.

Kdyz se vSak podivame na jednotlivé techniky, ktenéZzeme oznét jako
.Zpétnovazebné®, dostavame se jiz k mnohem zfgm pojmum, jako je nafiklad
elektrokardiografie, ale také k mnohem jednodusgaymam, jako je vSem znamé dgreni
teploty Iékaskym teplordrem. Pra¥ jednotlivé techniky pak ifmaseji nespéet klinickych
aplikaci nejen u oslabeni, postiZzeri, pourazovych stavech, ale také v oblasti diagkpdi
prevence.

Ve své bakal&ké praci se snazim nejen o celkowdlfZzeni pojmu a techniky
biofeedback, ale zaroieo klasifikaci gisluSnych ndficich pistroji. Z vysledki pribéhu
dychani monitorovaném vysoce kvalitnim biofeedbagko zaizenim je patrno, do jaké miry
ovliviiuje Zeny v obdobi rané dagpsti zpitna vazba. Za zajimavé povaZzuji také sledovani
vysledki Zen v komparaci s vysledky muz

Pokusila jsem se zatfit nejen na klinickou aplikaci, ale zaraveriblizit jednoducha
zaizeni, kterd si rive pdidit bézny ¢lovék a monitorovat tak sy vnitini swt vice do
hloubky. Diskutovanym tématem dnesSni doby je sposportovni aktivity, které bylovek
mél pravidelré vykondvat, aby si udrzel pruznostlat i mysli. Poznati tykajicich se
biofeedbacku zuZitkuje kazdflovék se zdjmem o kontrolu a zlepSeni svych biologibkyc
rytma v duchu zdravého Zzivotniho stylu. Vyhodou je zejméneohramienost ¥kem,

schopnostmi a dovednostmi a zejména zdravotninestav
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Na zawr uvadim doporéeni pro praxi. V klinické praxi se s biofeedbackeniznych
formach jiz Bzne¢ setkavame, &oliv si to ¢asto neuvdomujeme. Mé# probadanou oblasti
je dle mého nazoru aplikace prézny Zivot. Zejména jsem se pokusila nastinit motinos

pouziti ve vztahu ke studijnimu oboru Vychova keaxd
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2 TEORETICKA CAST

2.1 Definice pojmu biofeedback

Termin biofeedback pochazi z kybernetiky - jakdyo autoregulaci systémJedna
se o multidisciplinarni princip, ktery ma nejen netickd vychodiska, ale i praktickou
metodologii. Kybernetika definuje, Ze jedineéZe kontrolovat své chovani pouzeiipad,
kdy o rtm dostava informace ve foemezpstné vazby - feedbacku. Biofeedback je tedy
biologicka zgtna vazba (Hrachovinova, 1992; Schwartz, 1987).

Princip biologické zgtné vazby je seskupeni metod pregné zachyceni a zpracovani
autonomni a nervosvalové aktivity (normalni nebmaamalni) ve formy binarniho nebo
analogového, auditivnino nebo vizuélniho signaluomBci elektronickych nebo
elektromechanickychifstroji dochazi k mteni, zpracovani arpdani zjiknych informaci
v podol& zpitné vazby. Feedback je podavan formou zrakovycichsivychei kinestetickych
podreta. Cilem je natit se lepSimu vnimani fyziologickych proéea zarové jejich volni
kontrole (tyto procesy probihaji¢bné mimo powdomi a volni kontrolu) zachycenim
externiho podétu a poté uzitim fslusnych internich psychofyziologickych aktivitcf8vartz,
1987).

Zpétnou vazbu nmiZeme tedy definovat v zavislosti naiznych kritériich
(Hrachovinova, 1992):

» Dle typu informace: binarni (poskytuje pouze dvoformaci: zda se fyziologicka reakce
dostateén¢ znmenila nebo nezimila v zavislosti na zvoleném kritériu) a analogovtez
proporcionalni; podava ucelenou informaci o ¢méch fyziologickych funkci -
monitorujeme-li svalovy tonus, pak v zavislosti n&leném ndficim zd&izeni mizeme
vnimat zngny nagti nagiklad formou zniny ton.

* Dle zpisobu objektivni percepce: na auditivni a vizughupipad obe metody spoijit).

0 zminku o zfisobu percepce nalezneme téz v Hainerovi et al.4(200
.Biofeedback zprosedkovava pacientovi informace o jeho
fyziologickych pochodech formou zvukového nebo diniho signalu.”

Kiivilka a Sedléek (in Hrachovinova, 1992) ro&dji tento komplexni proces do

nasledujicich slozek: motivai (kvalita zazitku ve spojeni se schopnostmi agolace a

autoinstrukce), slozkydaeni (diskrimingni) a podmiovani (operéni), prijem a zpracovani

instrukce (informativni a kognitivni sloZzka), psydziologické (obrané a orierttai reakce
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v pribéhu biologické zptnovazebné situace, fyzické projevy - svalové éha@mpod.),
specifickd autoregulace - volitizeni a zar¥enost. lezité je i zvazit vliv adaptace a
habituace.

Hrachovinova (1992) pojem vymezuje jako metodu vikdc volni kontroly
fyziologickych funkci a fidava i definice Mullholanda (metoda biologie &vo chovani
vyuzivajici pokusnych osob kvolnimu ovladani fyagickych odpo¥di) a Shapira
(behavioralni metoda zvySeni nebo dosazeni volmir&ly fyziologickych proces).

Jedinénost biofeedbacku prodbu spa@iva v evokovani psychickych prodesctere
reguluji i nejsloZijsi &lesné funkce. Dle Brownové (1977), ktera jej poj@ste vztahu ke
stresu, je tato technika nazyvana biofeedback,opeofe nejprve vytvi@na informace o
biologické aktivig, poté rozum vyhodnoti reakci na stres a z&fogpisob navratu do
rovnovazneho stavu - tedy zmirnisopbeni stresu. Jedna se o psychologickou iis&ka
terapii, kde odbornik aifstroje pouze doprovazeji a pomahaji pacientopacjent neni déle
objektem I€by, on je |€ba“ (Brownova, 1977, p. 3). Samotny proces si dgtavit jako
vnimani pulzu, kde tato psychologickd informacemgicim pristrojem geloZzena datisel
(meteni te za minutu). O tlleZitosti vztahu odbornika a pacienta serarg mnoho autd,
mezi jinymi i Hrachovinova (1992). @bautorky se téz okrajévdotykaji problematiky
placeba.

Vyzkumy potvrzuji, Zze rychlost a kvalitaéeni jsou pimo podmigné Udrovni
feedbacku (faktinost byla o¥fena nejen instrumentalnim podiovanim u zuiat, ale
zaroves u clovéka studiem operatorskycltinnosti a deni se dovednostem). Dle
Hrachovinové (1992) lIze ro#it funkce z@tné vazby na informativni, modifikujici,
aktivaini a dle zansenosti na: fisobeni na cely procegeni a fisobeni na vysledny vykon
(popr. kombinace obou tyy).

Z hlediska neurotechnologie dlefepniho znalce Dr. T. H. Budzynského (in
Rajlichova, 1997, on-line) spiva terapeutické vyuziti biofeedbacku v pdéai frustrace,
strachwi deprese (u pacieitvznika pozitivni zazitek vlivem zvySené produkeelerfini) a
piipraw pacienta k fijmu vzkazi do pod¥domi (pop. i prace s vybavovanim traumatickych
zazitki). Lze pracovat s epilepsii, migrénami, dyslexiiesechopnosti sousdit se,
Parkinsonovou nemoci, roztrouSenou skler6zou, eourén@ni poma@ovani), poruchami
fazi spanku, zavislostmi, somnambulismem, Waenosti se diskutuje vliv na pourazovych

stavech nebo stavech po mozkové mrtvici apod. ifRaya, 1997, on-line).
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2.2 Historie vzniku technik ,biologické zpétné vazby*

Prvni experimentalni studie zabyvajici se biofeekban probihaly v 50. letech 20.
stoleti. Sérii pokusse zviaty Miller demonstroval schopnost riduse kontrolovat ékteré
interni funkce jako je krevni tlak nebo tepova frefce - v zavislosti na wmé stimulaci
(Hrachovinova, 1992).

Samotné slovo biofeedback bylo vyteao v 60. letech 20. stoleti. Podle National
Institute of Mental Health v Arizan (Runck, 1983, on-line) slouZzilo k popisu postup
pouzitych k tréninku subjektexperimentalnich vyzkuink tpra¥ mozkové aktivity, krevniho
tlaku, srdeni frekvence a ostatnicBlésnych funkci, kterédzné neni mozné kontrolovatili.
Mnoho wdci se ztotoZznilo s mySlenkou, Ze jednoho dne dokddeck v souvislosti se
zmeénou mozkovych vin ovliiovat wvali nagr. kreativitu, nebo zcela skdih s uzivanim lék
nag. u pacieni s hypertenzi (a tak i doprovodnymi vedlejSiriniy, které byvaji s uzivanim
Iékt spojeny).

Teprve v druhé polovin 18. stoleti jsou zaznamenany prvni zpravy o produk
elektrickych fenoméi Zivou tkani, za které se zaslouzili Luigi de Galva Alessandro Volta.
V 19. stoleti jiz vyvinul Du Bois Raymond nepolanatelnou elektrodu, pomoci které
demonstroval elektrickou aktivitu Zabiho mozku,rutée polovig byl nasledovan Richardem
Catnem, ktery popsal elektrické proudy u ocighh a kréléich mozki. Po objeveni
galvanometru byla poprvé ziena srdéni aktivita diky holandskému IékaE. W.
Einthovenu, ktery naslednsestavil i prvni kardiograf pod z#eu Siemens.Zachyceni
elektrické aktivity lidského mozku bylo uskdt€no az roku 1924 Hansem Bergerem. E. D.
Adrian roku 1934 roz&i znalosti 0 mozkovych rytmech (Egsnil popis alfa aktivity). Rozvoj
encefalografie probihal v zavislosti na rozvojik&teniky; v povalénych 60. letech dochazi
pro zachyceni i zpracovani elektrické aktivity mezRrvni zéizeni (zpdatku jednodelovd)
firem Drahocki, Walter, Kaiser, Toennies k zachyoalektrické aktivity mozku vSak vznikly
jiz ve 30. letech (Health&Healing, 2003, on-line).

Biofeedback se vyvinul z laboratornich vyzkiuprobihajicich ve 40. letech 20 stoleti.
V 50. a 60. letech segdci (z nejiizrejSich oblasti a nezavisle na gplzabyvali fiznorodou
aplikaci mechanizin biofeedbacku k modifikaci fyziologickych funkciavirat i lidi. H. D.
Kimmel, Neal Miller a David Shapiro pdt k psychologim, ktei pouZivali operantni

1 Uvadi se, Ze roku 1906 timto holandskym tékabyla historicky zavedena elektrokardiografiejitkinicka
metoda. Je také nazavan ,otcem elektrokardiog(Riieipova , 2009, on-line; Snellan, 1995).
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podmiiovani? pro podporu biofeedbackového vyzkumu a v pozdéi@hletech byl termin
biofeedback poprvé pouzit k popisu tohoto drulieni. Brzy si vyzkumnici mysleli, ze
nastroje samotné uzivaji psychofyziologického efekfe zptna reakce funguje jako gob
behavioralni odrny, ktera vede k redukci symptdmVysledkem bylo, Ze z#&vwecné studie
navrhnuté k prokazani ¢decké efektivnosti podhodnotili vyznamnou roli vikay v
biofeedbacku. Wdci a vyzkumnici vnimali biofeedback nahodile feydzrE nabyvali
schopnosti - ohnisko vyzkumu se tak stale viéesq@uvalo z demonstraceignosti na
zkvalitréni vycvikovych metod. V roce 1969 se anidrivyzkumnici sjednotili a vytvili
Biofeedback Research Society - dnes ji najdeme pazvem Association for Apllied
Psychophysiology and Biofeedback (Health&Healir@)2 on-line).

V roce 1934 se objevuji zpravy, Ze potencialy jalivych motorickych jednotek je
mozné wli kontrolovat, pozdji byl popsan EMG feedback (elektromyografick&trn@d vazba)
ve vztahu k paciefim, ktai proctlali mrtvici. Tyto a dalsi vyzkumy ispely k vyvoiji
biofeedbacku jako aplikovanéédy (zejména v oblasti neuromuskularni rehabilitace)
Elektromyografie (EMG) byla a je pouzivana v diagsméeuromuskularnich poruch (Schwartz,
1987).

V pozdnim obdobi 60. let se n&j8i publicié dostava biofeedbacku alfa vin (v podob
relaxovaného, aleédomého stavu) gitenych pomoci elektroencefalografie (EEG). Kamiya
vté dokk potvrdil, Ze alfa viny mohou byt, oprotitgrchdzejicim tvrzenimiizené vili.
Souasné EEG je zatreno na vybrané oblasti mozku a mozkovou aktivitkojgsou
senzomotorické rytmy apod. O poruchach centralmawe soustavy jako je epilepsie, pisi
v 80. letech naifklad Lubar a Sterman (Schwartz, 1987).

Popularity, jejimz turcem byl Dr. Joe Kamiya (Neuropsychiatricky ingtitsan
Francisco), se biofeedbacku dostalo v roce 197 kilkesnimu fistroji se schopnosti ékit
stav ¥domi. Byl nastrojem k dosazeni hladiny alfa, jealjennym nastrojem v boji proti
dusledkim stresu a vede k inhibici duSevni&zat - relaxaci (Rajlichova, 1997, on-line).

Skut&ného péilomu dosahl Sterman v aplikaci u epilepsie publé&wm®m 1971 (po
sedmi letech trvani zachwvatypu grand mal u mladé Zeny zachvaty vymizely PoEEG
sezenich). Jednou z nejprobagaith oblasti je porucha pozornosti s hyperaktiyitma
kterou se zawgtuje profesor psychologie J. Lubar (University ofnmessee) a referuje

efektivitu Uplného vymizenitfznaki priblizné u 85 % pipadi (Tyl, Tylov4, 2000, on-line).

2 Operantni podnibvani je proces,ipkterém se jedineciiinovému chovani na zakkagosilovani takovym
zpisobem, aby doséahl vytgného cile (Kassin, 2007).
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K vyvoji aplikovaného biofeedbackuippely i rizné kulturni faktory - sloteni tradic
a technik vychodnich a zapadnich zemi je jednifawniich. Rist zdjmu o meditaci se zdal
byt zasadni zémou ve vytvéeni prostedi a podminek také pro vyvoj biologickéetrpe
vazby, protozZe jsou prokazany fyziologickéény stavu u jogovych midira Zen mistl pri
meditaci - tak se fipdpokladalo, Ze dojde alesp& minimalni zkuSenosti s biofeedbackem.
Biofeedback byl tedy vykladan jako ,yoga of the \Wes ,electronic Zen“. Ve Spojenych
statech byl dalSim faktorenist ndklad zdravotni pé&e (cena, kontraindikace farmak, apod.).
V neposlednitact je to vliv zmen Zivotniho stylu (lepsSi kontrola vahy, fithessinehace
alkoholu a nikotinu apod.), ve smyslu psychickehaického a spiritualniho well-being
(Schwartz, 1987).

V Ceské republice bylo vroce 1998 dosaZeno maturac®rmalizace mozkové
aktivity u 85 % dti - jednalo se o skupinu 4Ctd s LMD. O rok déle byl vypracovan
program pro skupinu 3%t s LMD zangieny na otazku inteligence; studie potvrdila zlepSen
IQ, pozornosti, koncentrace po EEG biofeedbackuaeva prokazala zhorSeni 1Q u
kontrolni skupiny. Winnost EEG biofeedbacku byla potvrzena i desitkdalSich studii
zantienych na Siroké spektrum zdravotnich onemioté stava (Tyl, Tylova, 2000, on-line).

V biofeedbackovém tréninku (EEG) jsou jednotlivciippjeni na monitor, aby
kontrolovali Zivotrg dalezité procesy jako je dychani, sédé frekvence, krevni tlak,
mozkovou aktivitu a také svalovou tenzi. Rrgpozorovanim zrn aktivity fyziologickych
funkci nebocinnosti @i¢cné pruhovaného svalstva se pacierd adaptaci a modifikaci jejich
psychickych a emocialnich reakci, aby zmirnitizpaky a pomohli tak regulovat §v
zdravotni stav (Health&Healing, 2003, on-line).

VétSina  odbornik nepouziva vyhradn jen biofeedback, jednd se totiz o
multidisciplinarni I€ebny program. V gibéhu let tato technika 2pné vazby veSla v platnost
jako plnohodnotna a efektivnidiga s vyuzitim od panickych zachuaz po Bznou migrénu.
Dle americké Asociace pro aplikovanou psychofyzidla biobeedback (AAPB, 2006, on-
line) musi vSak spotenstvi biofeedbackéelit konkurenci zdraj farmaceutického gmyslu.
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2.3 Vyuziti techniky biofeedback v praxi

2.3.1 Jednotlivé techniky biofeedbacku

Dle stanoviska Ministerstva zdravotnictvi USA kud2000 (AAPB, 2006, on-line) je
biofeedbackiazen mezi komplementarni a alternativni metody,irkiezé pati hlavre tyto
nemoci a stavy: stres, alkohol a jiné zavislostrughy spanku, epilepsie, resgma potize,
fekalni a urinalni inkontinence, svalové spasnigist&na paralyza, svalova dysfunkce
zpasobend zramim, migrendzni bolesti hlavy, hypertenze, cévaéové poruchy.

Pouziti biofeedbackovych technikudeme dle Brownové (1977) rodd do trech
oblasti:

* Problémy vztahujici se ke strestetrg citovych a psychosomatickych probl&ém

Zde jsou dva hlavni typy: svalovy (EMG) biofeedbaz&meieny na umini svalové
relaxace (EMG je &kdy dophovan o roz&enou formu Jacobsonovy progresivni
relaxacé, popipads autogennim tréninkem) a teplotni biofeedback il relaxanim
ucinkem (pro teplotni trénink set&inou uziva rdni nebo prstovy teploén. O opatenich
ke snizeni stresu se hditakeé v souvislosti s alfa biofeedbakem.

e Poruchy, které jsou prim&tmsychického fivodu

o Zajem o sebewdomni

Podle aplikace fiteme zarit biologickou zgtnou vazbu na:

* Rozvoj kontroly a regulace fyziologickych funkci jajich zmén (pozvolna;
postupny trénink, po srdei slabosti, apod.)

« Uziti naené regulace organickych progesedouci k no¥ nawené regulaci
jejich psychologickych korelat(zvliadnutim hluboké relaxacetdeme na zaklad
EEG biofeedbacku druhatdosdhnout hladiny alfa)

e Vliv na lidskou vykonnost (optimalizacelésné a psychické slozky jedince u
vrcholovych sportovt, letad, atp.)

* Intervence s cilem psychick# somatické (navrat hybnosti poSkozeného svalu)
rehabilitace {asto souasti psychoterapie a behavioralni terapie ipalpernativa
relaxanich technik

3 Jacobsonova progresivni relaxace je metodaiovéhi celéhoda, kde cilet a sousedns stidame nagti a
uvolréni vSech svalovych skupisla. Doporéuje se u Uzkostnych stiévbolesti, poruch spanku a silného
vnitiniho nagti (Kraska-Ludecke, 2007).
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Biofeedback je indikovaniené a reakce na audiovizualni &pou vazbu je zcela
individualni. ,Jako hlavni &inky na mozkovowinnost jsou popisovany zvyseny cévnitpk
mozkem, harmonizace funkce mozkovych hemisfér anaymé protistresové a reld@xa
pusobeni.” (Rokyta, 2009, s. 149) Signifikantni jeliv na zvySeni hladiny serotoninu a
endogennich opioid u kterych je prokazan vliv na vnimani bolestin¢kterych gipadech je
tedy mozné nahradit farmaka proti bolesti odborngnctiled vedenym biofeedbackem
(Rokyta, 2009).

Mezi ¢tyii nejbezngjSi technikyfadime teplotni biofeedback, elektromyografii (EMG),
elektroencefalografii (EEG), snimani odporu a vodivkize (Rokyta, 2009; Schwartz 1987).

2.3.1a Teplotni biofeedback

zmenu teploty ruky, obvykle periferie - prsty. Prstndimantni ruky je fipojen na termistor a
cilem pacienta je dli menit teplotu ruky na displejiifistroje (technika teplotni relaxace ke
zmené teploty €la je jednou z prvnich biofeedbackovych metod uijea v I€eni). Viiv ma
vztah terapeut - jedinec, proces (jednoduchositelid prakitnost), charakteristika #&iicich
pristroja ve spojeni s progdim. Pomahatpmigrénach, bolestech hlavy nebo Raynaudovu
syndromu (porucha prokrveni pkdtoncetin), jak uvadi také Hrachovinova (1992).

Proces je zaloZen na stahovani a roxaini cév v kon&ich prst rukou a nohou, kde
je tento @inek nejvice #etelny. V disledku zuZeni cév dochazi k zmenSeriicpodu teplé
krve cévami a v zavislosti na&govani nebo zmensovaniiprru cév (tedy zrné krevniho
zasobeni) dochézi k pa@mmé rychlé zneéné teploty okolni tkas. DalSi mozZnosti zjivani
konstrikce/dilatace cév je proces pohlcovarilay pri vazokonstrikci se v cénachazi méh
krve, tk& tedy neni tak prokrvena ake je bleda - tak zadrzi meéswtla a naopak, vice o
pletysmografii viz v kapitole &nujici se ndficim pristrojam. Zpétna vazba teplotniho
biofeedbacku je podavana pomoci auditivnichitdebo tzv. derivujici ztnou vazbou, ktera
je VétSinou v podob swtla, nebo ténu, pdp kombinaci obou moznosti - napozsviceni
cerveneho sitla po dosazeni tité teploty. Hypotetické z&eni pro teplotni zftnou vazbu

je zobrazeno na obrazku 1 kilpze 1 (Schwartz, 1987).

2.3.1b EMG biofeedback
V uz8im slova smyslu je elektromyografie vy8at sval. V SirSim slova smyslu ji Ize
hodnotit jako skupinu metod, ktera zahrnuje kortthillstudie perifernich netly neinvazivni

vySeteni svalu elektrodami a invazivni vy&ati jehlovou elektrodou, vyeni blink -
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reflexu (mrkaciho reflexu); v zakladse tedy jedna o skupinu elektrofyziologickych naeto
stimulujicich, vySdujicich a nasledh zaznamenavajicich 2my perifernino nervového
systému a kosterniho svalstva - jde o zachycekfirelkeych cjti na membranach nervovych
a svalovych butk. Nékteré elektromyografické metody se zd&mjen nacast centralniho
nervového systému podilejiciho se obvykle na tqisluSného reflexniho oblouku (timto
zpasobem probihd modifikace ziskané odfby;, centralni struktury se mohou projevovat
také ovlivrenim paramett, jejichz vySeteni sledujeme, ndpfrekvence péleni motorické
jednotky (@i volni kontrakci svalu) - tzv. firing rate (Dufek994).

Hlavnim ginosem elektromyografie, jak uvadi Dufek (1994)st@noveni charakteru

a tize postizeni nafgsré urceném mist, jeho objektivizace a dalSi sledovani vyvoje aesti
a efektu Iéby. K metodam vySé&tni nervosvalového aparatu ipa{nejprve je nutna
anamnéza a klinické vy§ehi, na kterych stavi diagnostické Uvahy a indikdedSich
vySeteni):

* Biochemické vysSéeni - posuzuje vnihi prostedi €la a jeho zmny (pri
onemockni neni a svai)

» Histologické a histochemické vy$eni - posuzuje vnihi biochemii nervu a svalu,
popr. zmeny tvaru (nap. infiltrace zawtlivymi bunkami)

» VySeteni evokovanych potencial techniky k néteni rekterych drah nervového
systému (periferni i centralnéasti); jde i o somatosensorické a motorické
evokované potencialy

Dufek dale uvadi, Zze v EMG labor#étse provadi klasické vy§eni EMG, ale i vySéeni
evokovanych potenciadl K t¢tmto vySetenim je nutné mit elektromyografické fizeeni
s pisluSenstvim.

Informace o zapojeni jednotlivych svalovych skugéndozvidame zipojeni elektrod

na kizi (pfimo nad mdtenymi svaly). Feedback je vizualni (hodnoty na lejgp casto i
sluchovy (zmdny toni ve vztahu ke svalovému n#fj zejména fi frontalnim gipojeni
elektrody) a na jeho zaklaanizeme zait pracovat na volnim uvisbvani (pokles elektrické
aktivity) a napinani (@sun elektrickych impulsdo svalovych vidken = vist elektrické
aktivity). Cilem je ovladat svalovou tenzi/relaxdtedy elektrickou aktivitu) &i; zvlase
Gcinna se tato technika ukazala byt pro tenzni biolestvy, fobie, nespavost, Uzkost a
neuromuskularni rehabilitaci (Stress-relief-to@809, on-line).

Elektrody jsou uloZzeny na dvou mistech, mezi ktéryzaznamenavame rozdil

potenciah (viz obrdzek 2). Elektrody jsou ozfemy jako aktivni (nad aktivriiasti nervu nebo

svalu produkujiciho elektrické zmy) a referetini (nad elektricky malo aktivni oblasti) -
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zmeéna napti na elektrodach je pak snimana a vyhodnocovésit.zinena (naboj) na obou
elektrodach stejna, pak se vykresluje ,bazalngfinitzn. klidova kivka (neni zaznamenano
Zadné nagti). Podkozni vazivo, tuk a cévy - vyskytujici seznsnimacimi elektrodami a
zdrojem elektrickych ze&n - tvari tkan, ktera slouzi jako vodi meénici charakteristiky
snimanych potencial Tyto tkaré se chovaji jako vysokofrekveni filtr a jsou ozn&ovany
jako objemovy vodi, sniZzuji amplitudu aknich potencidl a vyhlazuji kivku (¢im je vrstva
silngjsi, tim vice ji vyhlazuji). Signal je generovangrifernimi nervy a svaly, je zesilen a

zobrazen na monitoru (Dufek, 1994).

source | Source

ActiVE Solerence
=~ Actiye
S ——— ——Muscle ———f—F—

Skin — = ——
waa i
EMG Signals EMG Signals

Obrazek 2 Active and reference EMG electrodes (8ewa987, s. 82)

2.3.1c EEG biofeedback (téz Neurofeedback)

Vykladovy slovnik (kol. autar, 2007) popisuje EEG jako techniku zaznamu
elektrické aktivity fiznych ¢asti mozku. Aktivita je zaznamenavanafizenim zvanym
elektroencefalograf, kterym je vyttgh samotny zaznam: elektroencefalogranib&r weni
pii EEG biofeedbacku viz obrazky 3a, 3biigze 1.

Faber (1997, s. 21) uvadi:

Elektrickd aktivita mozku vznika synchroniza¢innosti neuroft kiry mozku,

predevsSim synchronizaci membranovych potefic&tnaptodendritickych struktur.
Zasade do tétocinnosti zasahuje thalamus. Tuto aktivitu snimampi.kpomoci

elektrod umistnych na povrchu lebky. Tyto potencidly rozepsangase davaji
kiivku, kterou nazyvame elektroencefalogramem (EEG).

Hladiny wdomi maji rozhodujici vyznam ve fyziologickémip&hu v organismu.
Podrobgiji je popisuje Rajlichova (1997, on-line). Navozei alfa vede k relaxaci a jejich
soustavné natfovani navic k boji protiisledikim stresu a zavislostem (peaw &chto lidi se
projevuje niZSi hladina alfa nez u zdravych liddbecr miazemetici, Ze se jedna o stav

uvolnéni, uklidréni a tedy sniZzeni mozkové aktivity, jak uvadi t8kéwnova (1977).
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Frekvence beta méa za nasledek twgéni adrenalinu (nadbytek adrenalinu vede az k
toxickému vlivu na organismus), jedna se tedy @ giaé balosti a sousedni s velkym
dusevnim vykonem a tedy i velkym energetickym vgdej ,Dominantni* lad’ni beta je
prokazano u pacieint trpicich €zZkou uUzkosti - nadmmna duSevni za&f nebo za&vz
dlouhodobého charakteru vede ve svyébledcich aZ k psychoneurotickému onensocn
Viny theta jsou ozn@mvany jako ,vstupni brana do pagtlomi“ - tohoto stavu na pomezi
bdlosti a dimoty je velmi €Zké dosahnout volnim vstupem. £na ¢ast spanku nebo
pourazového bezdomi se odehrava pr&wna této hladie. Zmeny casovych charakteristik
vzorai mozkovych vin se #ni v zavislosti na biologickém procesu starnutijiigaova, 1997,
on-line).

V piipac, Ze zaznamename rychlé rytmické asynchronni #&ktizi aferentniho
kortikalniho systému, objevi se malé negativni wjky extracelularnich proud uvadi
Moran (1995). V EEG je zaznamenana nizkovoltazni aktiViirekvence beta pasma a
rychlejsi). Aktivita ziskana z povrchu kortexu ngkto vrstev se liSi v pola&it amplituct i
frekvenci - to je dano rozdilnosti jednotlivych teng, strukturou aferentnich a eferentnich
spoji a charakterem synapsi. Ziskané signaly jsou ngsfieobrazeny na monitoru tace.

Elektricka charakteristika elektrod (Maal995) je dana tekutym médiem a druhem
pouZitého kovu elektrod. Zadouci je kov nepolaraeiny - umo#uijici pienos rychlych
zmen; ¢asto stibro potazené vrstvou chloridurigrného a roztok chloridu iibrného, pop
nerezova ocel nebo specialni slitiny. V klidovénavst vytvdeji elektrody a médium
elektricky potencial (prchodem proudu pak dojde k polarizaci). Dle usmstrozliSujeme
elektrody na povrchové §8inou kruhové; umishy pod maskou z gumovych prouidka
elektrodové&epice (miskovité elektrody) vyrobené z pruzné thgni

Brownova (1977) a Stress-relief-tools (2009, aw)iuvadi, Ze zému mozkovych vin
je mozné srrovat dle pateby - nap. pro zmirgni stresu jsou vhodné viny alfa navozujici
klid a uvolreni. Neurofeedback je vyuzivan pro deprese, Uzkbstnicky anavovy syndrom,
chronickou bolest, autoimunitni oneme&nhnebo zavislosti. Aplikace této techniky diyge
Tyl a Tylova (2000, on-line) navic o poruchy pozmsti a hyperaktivni syndrom, specifické
poruchy éeni, poruchy spanku {etre somnambulismu, enuresis nocturna, spankové apnoe,
atd.), napti/trému fged a pi vykonech a postraumatickou stresovou poruchwe garuchy

chovani, migréna, epilepsie, traumatické poénanmozku, rehabilitace po mrtvici,

* Pojmem ,dominantni“ chapeme statdemi, kdy je frekvetni hodnota dané hladingippomna nejmésv 80%
celé mozkoveé try.
® Faber (1997) uvadi, Ze alfa a beta aktivita vzuigdickou ginnosti thalamo-kortikainiho systému.
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premenstruéni syndrom a menopausalnitiznaky, porucha ijmu potravy, sklerosa
multiplex, alergie, non-alzheimerovské demenceugioy metabolismu cukru, imunodeficit,

manazersky syndrom.

2.3.1d Snimani vodivosti a odporuike (Galvanic Skin Response = GSR)

Kuze, podkozi a podkozni tuk ttiotepelnou slupkuéta. Vodivost Kize souvisi
zasada s prokrvenim; kdyz cévyiZe a podkozi dilatuji, 245uje se teplena vodivostiie a
prouctnim krve je teplo transportovano do celéBla,tzarové se néni i elektromagnetickeé
déje na povrchuda. Podkozni tuk se ztiae podili na elektrickém odporu tepelné slupky
(tukova vrstva sniZuje tepelnou vodivosiZzk) - dokonce 1 mm tukové vrstvy seésem do
téla projevuje tak, jako bychom teplotu okolniho pfedi zvysili o 1,5 °C oproti skuteé
teplot (Jandova, 2009).

Méreni elektrickych ukazatelkaZze vychazi z psychogalvanického reflexu a zahrnuje
méieni vodivosti, odporu, n&f (a jejich zngny). ,U vyvolanych zrnén se hodnoti trvani
latence mezi podtem a odpo¥di, velikost zmény, jeji symetrinost, pfibéh habituace,
rychlost navratu fvodni hodnoty habituované odgal aj. (Savlik, Simek, 1993,

s. 128)." Zji¥uje se také celkova Urokeukazatel s jejich spontanni fluktuaci. Pro
standardizaci gfeni a moZnost srovnani ziskanych vystedk pouzivd nasledujici postup
(Fowles et all., 1981 in BaStecky, Savlik, SimeR93): pouziji se palmarni elektrody o
velikosti 1 cm? a vice; kontakt siki je zarden pastou s NaCl a&gs elektrody spojené v sérii
s malym odporem se aplikuje konstantnidaf,5 V - nandrené znény najgti tak recipréné
vyjadii zmeény vodivosti Kize. Meieni odporu, vodivosti nebo frekvence spontannich
fluktuaci (kolisavych zrn) pati k zakladnim ukazatén centrdini aktivace iipsto, Ze
vzajemna souvztaznosichto ukazateél nebo souvztaznost jinych projewaktivace je nizka.
Mechanismy zprogedkujici vliv centralniho arousalu na elektrick@sthosti kZze mohou
zachytit i rekteré dalsi vlivy. Elektrick&d kozni reaktivitatde byt ovliviena nap. funkénim
stavem potnich Zlaz (zméném v ramci termoregutaich pochod) a délkou latence tené
délkou drahy nervovych impuis Vyraznym vlivem se vyzraiji emoce (BaStecky, Savlik,
Simek, 1993).

Pfi pocitu Uzkosti nebo ysobenim stresu se daa uvohovat potnimi zlazami pot
nacinnost sympatického nervového systému é&rmu vazbou je zvukowi zrakovy signal
na monitoru. Snimani vodivostitke se vyuziva ip problémech s hypertenzi a fobiemi

(Stress-relief-tools, 2009, on-line).
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Kozre galvanicky reflex (tedy zemy ve vodivosti pokoZzky) je jednim z kapgjSich
fyziologickych projew, které jsou vyvolany v souvislosti s afektivnimukim. Ristroj na
meéieni kozr galvanického reflexu fZe pacientovi se sexualni deviaci pomociditase
rozlisit jeS¢ ,bezp&nou” intenzitu pod&tu od intenzity nezvladnutelné a jiz vedouci ke
spoustni deviantniho chovani (Vyétal a kol., 2004).

Nap. strach jako kriticka situace vyvokgtzové vylwovani hormon (adrenalin,
noradrenalin, kortizol, aj.) a uvede do zvySenéogbavosti cely organismus - nasledkem
téchto znen je p@idélovana energie jednotlivyntastem organismu. Tento stav zvySené
aktivace se projevi snizenim elektrického odpdriek zvySenim tepové frekvence a krevniho
tlaku, prohloubi se dech a zvysi jeho frekvencesibse zorniky, zvysi se svalové nag a
v neposlednirac dojde ke zminé EEG a toho je vyuZivdno niapu detektoru I1Zi. Dané
procesy nelze dli potlxit, ale Ize je zmiit, zaznhamenat a porovnat s klidnym stavem
nezvysSené aktivace a vtom sgp@ princip tohoto fyziodetekiho vySeteni (Gillernova,
Boukalova, 2006).

2.3.1d Ostatni techniky

Schwartz (1987) uvadi dalSi praktické aplikace dibficku: feedback dechové a
tepové frekvence, electrokardiografii (EKG) a etegastrografii (EGG). Po analyze odborné
literatury bych do ostatnich techniktadila i bioelektrickou impedanci, jejiz vyznam je
signifikantni nap. v obezitologii.

EKG je technika slouzici k zaznamu (elektrokardograelektrické ¢innosti srdce.
Zapis probiha na pohyblivém papirovém prouzku, lege zobrazuje srdei aktivita.
Vyznamné je zobrazeni typickych #mEKG usnadujici diagnostiku fipadnych srdéich
onemocgni. Zaizeni, které zprogtdkovava zaznam, se nazyva elektrokardiograf (kielek
autof, 2007).

EGG je technika, kterd slouzi keteni gastrické elektrické aktivity exteriftedy na
povrchu Kize) nebo interh (na Urovni mukosy a submucosy). Elektrickd akdivie
zaznamenana pomoci EEG a vychaddpvsSim ze svalové vrstvy muscularis propria (tato
vrstva pokryva negtSi plochu svalové tk&wzaludku). Rzné ¢asti Zaludku maji takéizné
elektrofyziologické charakteristiky (Abell, Malagela, 1988).

Bioelektricka impedance (BIA) slouzi k&teni sloZzenida za pouZiti péitatoveho
systému a elektrod zpréstikovavajicich gichod proudu doéta. Touto metodou se &t

odpor €la pri prichodu vysokofrekvaemiho proudu. Voda je lokalizovana pouze v tkanich
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bez tuku, a tak je mozné zjistit tukovou a beztukmotu €la a mnozstvi vody v organismu.
Takto je elektricky tok feveden na procenta tukudle (Clark, 2009; Rybka, 2006).

Nespornou vyhodou BIA je, Ze negatje pacienta a navic §@so¥ nenargna. Mezi
nevyhody pai zejména zavislost na hydrataci a na anatomiclp@erech - tj. ovlivieni
umisténim tukové tka& u zZen pi umistni elektrod pouze na hornich nebo dolnich
korcetinach a dale rozdily v délce jednotlivych segradsia (Hainer, 2004).

Vysledky ngfeni BIA mohou byt ovlivany také dalSimi faktory. V souvislosti
S mnozstvim vody je nutné zminit také svaly, ktm@u nasycené sacharidy, s nimiz je
ukladana zarowe voda. Ani etnikum, fedmenstruégni nadymani nebo obsah potravy
v Zaludku nejsou zanedbatelnymi faktory. Ke zkmistaize dojit také fi nespravné pozici
téla prii méteni - nap. kdyz se ruka dotyka&la (Clark, 2009).

Pletysmografie p&t mezi neinvazivni vys&vaci metody. Vychazi z objemovych
zmeén danych postupem pulzni viny (dlgfigeni gistroje nap. celoglova, kortetinova nebo
prstova pletysmografie) a umaofe posouzeni zém v tepenném a ZilninieCisti. Zmeéna
tepenného ieCiSt€  vyvolana tlakovou vinou je zaznamenana senzitivnémimaem
(Kasperova, 2007, on-line)

V souwasnosti se dteme pedevSim o okluzivni pletysmografii {the posoudit
tepenné i ZilnireCiste) a digitalni fotopletysmografii (vysilani paprskafracerveného sstla
do tkarg), o které hovti i Pavlas, Zeman, KoloSova (2003, on-line).

2.4 Klasifikace pristroju pro méieni technikou biofeedback

Dle MUDr. Rajlichové (1997, on-line) spada biofeadb (pasivni metoda Zmé
vazby) do kategorieffstrojovych aplikaci neurotechnologigi jteré je mozné kontrolovat
védomi a jeho zrny dle neteni @istroji podavajicimi feedback (Zmy jsou uskuténitelné
pouzitim gFistroji, sugescki volni kontrolou zamfenymi na konani zsmy). Fristroje n&ii
nejen mozkoveé viny, teplotu, svalovou tenzi a vodiv(nebo odpor) e, ale i srdéni
rytmus a dychani.

Monitorovanim fyziologickych funkci elektronickymptistroji dojde ke séru
informace, jejimu zesileni a nasledné transforrdaaignalu akustickéh@ optického - touto
zpétnou vazbou se jedine@iukontrolovat a ovladat tyto reakcély a tak dochazi k rozvoiji
piirozenych zptnovazebnych regutaich mechanisin pies vr&jSi senzorické drahy
(Hrachovinova, 1992).
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Pomoci pistrojt mame tak jedingou moZznost kontrolovat intenzitu zatizeni.
Smyslem je zvySovani efektivity @ani nejen u profesionalnich sportayale i z&ate:niku.
Aby byla pohybova aktivita progpna zdravi, zakladem je jeji spravny $wh také stanoveni
intenzity, doby trvani a frekvence aktivity (Sovovapletalova, Cyprianova, 2008).

Mezi nejjednodussiifstroje na miieni biofeedbacku patnag. Iékasky teplongr,
vaha, kaliper, krépvsky metr, ale i slozjSich zd&izeni jako spirometr, elektrokardiograf,
psychogalvanometr, sportesteriizani pro bioelektrickou impedanci, pletysmograftedtor
IZi aj. Prakticky jakékoliv zézeni, které ndm dava &pou vazbu, mZzeme nazvat z&enim

biofeedbackovym.

2.4.1Charakteristika vybranychristroji v praxi
Spirometr

Liou a Kanner (2009, on-line) uvgd Ze spirometr se nejvice pouziva u plicni
obstrukni nemoci, ale také u probléns restrikci hrudniho koSe (omezeni dychani) nebo
kombinovanymi nemocemi. Dle studia odborné litematbych doplnila, Ze &elem
spirometru je r&it hloubku naSeho dychani, o kterém nadm zatopeskytuje vizuélni
zp&tnou vazbu.

Je sledovan zaznam spirometrie (spirogram, spimckéat kiivka) v zavislosti na
rychlosti nAdechu a vydechu vztaZzené k objemudfdarlem klinické interpretace vysledku)
a vydechnutého objemu gase (o¥iuje validitu nEfeni). Inspiréni ¢ast Kivky ma omezeny
vyznam, protoZze anatomické a funk zminy se projevuji tive a vyrazgji v expiriu
(fyziologické zuZzeni bronchialniho imsvitu). Velmi dilezita je také spravna instruktaz

pacienta (Spinar, 2008).

Elektrokardiograf

Elektrokardiograf je vykladovym slovnikem (kolektauto, 2007) charakterizovan
jako pistroj slouZzici k zaznamu elektrické aktivity srdde spojen s elektrodami, které se
umisti na kzi s€ny hrudni a obou hornich i dolnich Katiny.

Psychogalvanometr

Psychogalvanometr je tigtroj zobrazujici zrny elektrické vodivosti ke a

zaznamenava psychogalvanicky odpdie - jeho elektrodové snieajsou vySébvanému
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piikladany na dva nesousedni prsty ruky. Konkrétniiistimjem pro snimani elektrického
odporu pokozky rize byt MindDrive GSR-BFB (Stula, Horak, 2003, onel).

Sportester

Sportester se sklada z naramkovych hodinek a afitadpasu (viz obr. 4a, 4b,
piiloha), jehoz sotésti je kddovany vysitase zabudovanymi elektrodami pro snimani
srde&ni frekvence. Satasti naramkovych hodinek jefijimaé, ktery zachyti informace
z vysilate a na displeji zobrazi n&mené hodnoty (Sovova, Zapletalova, Cyprianova, 2008)

Specialni sportestery pro cyklistiku se ufpg na jednoduchy drzak néditka a
vytvéreji zdznam vSech pebnych parameir které jsou zpracovavany (tepova frekvence
[TF], najeté kilometry, rychlosti, frekvence Slapampod). PouZivani tohotoitzeni ma hned
nekolik vyhod - redevSim tery absolutni objektivitu zaznamu (zalezi nasné kalibraci
zakladnich udd@; obvod kola, nadnigka vysSka, datum a hodina, vlastni hmotnost, vgska
vék). Sportester s infe@rvenym penosem dat nebo mikrofonem umoZzni naveEnps pimo
do paitace. Z&izeni ma také funkci hodinek a budiku (Landa, 2005)

DalSim typem jsoudiecké sportestery &fici rychlost Bhu a ukthnutou vzdalenost.
Signaly ze sensoru umésgého na jedné bdétjsou enaseny do naramkovych hodinek.
BéZecké sportestry monitoruji a rozpracovavaji mnataji - tepovou frekvenci (aktualni,
pramérnou, maximalni, TF v uklidmi a ugeni ¢asu patebného k jejimu dosazeni, TF
s akustickou signalizacitfipdosazeni $liS nizkych/vysokych hodnot, moznost nastaveni
intervalu ukladani TF), zobrazovatdsu (dennéas, vicetadi pro intervalovy trénink, stopky,
meziéasy), monitoring variability srdai frekvence dasu mezi jednotlivymi stahy); &teni
nadmdské vySky, energetické speby, rychlosti Bhu a ulhnuté vzdalenosti, teni
optimalni tréninkové zony (Tvrznik, Soumar, Sou2804).

Dle studia odborné literatury Ize sportestr nggiké pod nazvy pulsometi Polar
(finska firma Polar Electro vyrobila prvni izzeni a v sokasné dob je ve vyvoji i nejdale;
navzdory konkurenci ozgani Polar zlido¥lo natolik, Ze v gkterych zdrojich je uvasho
jako synonymum sportesteru). Jeho pouziti zahraugkou Skalu pohybovych aktivit, jako

jsou aerobik, spinning, cyklistika, j6ga, joggingnaoha dalsi.

Bioelektrické impedance (BIA)
Pomoci BIA ngtime sloZzenida za pouZiti péitacového systému. Prdstinictvim
elektrod prochazi da&la proud o nizke intenzit ale vysoké frekvenci; metoda je zaloZena na

meieni odporu dla vaci pratoku elektrického proudu. Tok proudu je vSak owwn
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mnoZstvim vody vde, jak bylo uvedeno vyse. (Clark, 2009; HainerQ£0 Sv&ina a kol.,
2008).
Jednotlivé pistroje na mifeni BIA se od sebe liSi lokalizaci elektrod, metarimi
probih& proud.
* Bodystat: elektrody jsou umésty po dvou na pravostrannych Ketinach (na zagsti
a nad hlezennym kloubem)
* Tanita, bipedalni umisti: elektrody jsou lokalizovany na ploskach noh@slapné
vahy
e Omron, bimanualni umi&ti: elektrody jsou na madlech pro uchopeni rukama
e Multifrekvereni z&izeni: néfeni je provadno v rékolika pasmech (5-100) frekvence
elektrického proudu; vzhledem k @epristroje se vSak u nas tato metoda nepouziva
Nové se uvadi také pouzitityi elektrod na horni i dolni kéetiny. Celotlova elektricka
vodivost (TOBEC, total body electric conductivify) pak vytvdena vypdtem obsahu tuku
v téle na zaklad mereni vodivosti ¢la v elektromagnetickém pokla (Hainer, 2004).

Pletysmograf

Pletysmograf obsahuje&elny zdroj, fotodiodu a modesj$i verze pistroje obsahuji
i zobrazujici systém pro komunikaci s¢ffacem. Na &lo je umisténa vysilaci a snimaci
elektroda a pletysmografem je zaznamen&ink& Nasleds je piloZzena manzeta tonometru
(pro metfeni tlaku) a po &kolika minutach je odloZzena a &@pse pipoji pletysmograf.
Vysledné kivky jsou komparovany @které ffistroje snimaji zarovei EKG, tep a saturaci
kysliku). Aplikace je doportovana u Spatného prokrveni Ketin (a souvisejicich nemoci),

zarett apod. (Kasperova, 2007, on-line)

Detektor |zi

Jedna se oifstroj, ktery zaznamenava elektricky opdz& a srdéni a dechovou
frekvenci. Detektor 1Zi pracuje na principu zpra&eani hodnot zgn fyziologickych proces
které se projevi zvySenym duSevnim pnutim (nejdg pmo o rozpoznani IZi, ale o
fyziologické projevy, které s Ihanim - ale nejenis - byvaji spojeny)Casto se pouZivaji i
sugestivni metody, které byehg méreného ujistit o odhaleni I1Zi a tak i podjpgeho strach a
dalSi emoce, jejichz projevy - nagnizeni odporutke - jsou pak @titelné (Schmidbauer,
1994).
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Schuhfried Biofeedback 2000 x-pert

Tento vysoce kvalitnifistroj (viz obr. 5-10, graf 5;ffloha) firmy Schuhfried (2010)
ndm umo#uje sledovat naSe fyziologické funkce. Zakladnitwafovy modul umoiuje
fizeni tréninkového programu a spravu uddienta. Sensory, které se upeyi na neéieného
jedince, se pouzivaji k zaznamu signalu z povrciiie ka nar‘ené hodnoty jsou naslegin
zpracovany radiovymi moduly a préstinictvim bluetooth jsou bezdratoypreneseny do
potitate, kde si Mzeme vybrat i r¥eni se zptnou vazbou - auditivni nebo vizualni - na
monitoru pa@itace.

K zatizeni je moznéifpojit multi modul zahrnujici monitoring koZni vadisti, pulsu,
krevniho ptitoku a teploty a dale moduly resgind, EMG a EEG. Sensoryfigtroje jsou
velmi citlivé, ale zarove odolné v¢i arteficialnimu Sumu. Vyhodou je bezdratouéppjeni
(viz obr. 10, piloha), které umaiuje monitoring &esnych funkci bez omezeni pohybu fhap

pii cviceni s gymnastickym rém apod. (Schuhfried, 2010).

EEG zdizeni

Pro provadni EEG, je nutné nasledujici izzeni: elektrody (povrchoveé, s&asti
elektrodovécepice), tekuté médium i@dzesilovd, zesilovd, zaizeni pro zapis fkvky. Na
pocatku a konci grafu jsou navic kalibrace a biologidlkesty pro kontrolu praceriptroje.
Zkousi se grafy kazdého zapojeni (od kazdé elektimdk zesilovai veden vodivy dratek) a
reakce na zvuk, bolest, hyperventilace Usty po Auibgi hyperventilace nosu provmh 2
minuty a mnoha dalSi (Moia1995)

Elektrody EEG zajifuji prevod elektrické aktivity z mozku do zesil@ea(umiséného
v za&izeni samotném), ktery zesiluje sign&eqzesilovée. Pomoci horniho filtru (HFF) a
dolniho filtru (LFF) je ze vstupniho signalu @tleha cilena a ruSivatsivé frekvence. Zapis
kiivky probiha pimo piSicim perem, kopirovanimigs kopirovaci pasku nebo papir,
tryskovym zdznamem, magnetickym zaznamem na magnetmu pasku nebo je pouzivan
systém bezpapirového EEG: jde o magneticky zazraapaiitacova pandtni média (opermi
pantt, hard disk, atp.) - vyhodou je zejména ziskaorgsych informaci* z kazdé jednotlivé
elektrody (tedy celého povrchu Ibi, mozku a dalSi@neienych dat) a moznost je dale
zpracovavat a srovnavat i v dlouhodobém kontextze€lleném signalu dostavame vizualni
zpétnou vazbu o fyziologickych zéndch na monitoru pitace (Moré, 1995).

Na pokozZku hlavy je ifipevréna jedna nebo vice snimacich elektrod kooperujici s
dvéma elektrodami na uSich (tzv. unipolarni zapojepigjpojenim s p&tacem dosahneme

zesileni signalu, jehoz podobuibeme naslednvizualré vnimat na monitoru - touto Zmou
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vazbou tak vidime konkrétni zmy, kterych jsme schopni svouilivdocilit a tréninkem jsme
je schopni reékn zlepSovat; fistroji pro vyzkum mozkovych vin jsou brainmapperd
vytvareni topografickych map) a EEGisgtroje (Stress-relief-tools, 2009, on-line).

Faber (1997) popisuje klasické snimani ¥tpol9 elektrod (obr. 11a, velkécig)
umistnych na Ibi - systém deset-dvacet (pagz 64 elektrod - systém deset-deset; obr. 11a,
malé t&ky); pro rovhondrné pokryti povrchu Ibi jsou roztény na ploSe vymezené iamem
nosu (nasion) a tylnim hrbolkem (inion) po 10-20%chy. Jedna se o bipolarni zapojeni
(longitudinalni - obr. 11b - nebo transverzalndpip unipolarni (nap k usnim lak¢ckam A1,

A2 na obr. 11b).

Obr. 11 Lokalizace elektrod na htapacienta (Faber, s. 22, s. 24)
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Zaznam na monitoru sledujecéna osoba. Svoji nervovainnosti stimuluje proces
na obrazovce a o dosahovanych vysledcich je infedamaprostednictvim zgtné vazby
(Vokurka, Hugo, 2008).

Zatizeni pro EMG

Pro elektromyografii je nutné nasledujicitighuSenstvi: elektrody (stimuai,
zadznamové, zemnici), kablyrigluSenstvi pro vyS@ni evokovanych potenciél jako
sluchatka a monitor a dalsi, éidlo (nag. krejcovsky metr), tonometr, fonendoskop,
kontaktni teplordr (neni-li sodasti fistroje), prosedky k nakivani €la (nag. infracervena
lampa nebo elektrické podusky, zakladni vybavemi peurologické vysegni (Spendlik,
ladicka, kladivko), kontaktni gel, abrasivni pasta (Byfe994).

Mezi aktivni a referetni elektrodou je zaznamenavan rozdil potedcdle snimana a

vyhodnocovana zema nagti na elektrodach. Signal generovany svaly a paiifel nervy ma
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velmi nizkou amplitudu - ¥adech milivolti a mikrovolti; musi byt zesilen. Zesilen je nejprve
piedzesilovéem, ktery vlivem vysokého vstupniho odporu vyiom dalSiho zpracovarst
arteficialniho umy a nasled& diferencialnim zesilowgm zesilujicim jen rozdil potencidl
privadénych z aktivni a referé@ni elektrody - timto mechanismem vytowykyvy potenciak
obou elektrod, které maji arteficialniyod (tyto arteficialni signaly vznikaji necme vlivem
rizného umisini a izného aktualniho odporu u elektrod a nikdy je tiseme vylodit upiné

- jejich hodnoty zavisi na kvatitzesilov&e). Signal ma tvar vin a jeho délku a trvani Ize
vyjadit jako frekvenci. Pro kvalitni zaznam je nutné &ddchténé a nectdné viny - ty, které
chceme zesilit, maji obvykle jinou frekvenci nezchgné, a tak pomoci filir mizeme
zobrazit ch&né viny v samostatnén¥iplusném frekveinim okré. RozliSujeme HFF a LFF
filtr - hodnoty nad HFF a pod LFF jsou patamy v zavislosti na odchylce odchto filtra,
naopak frekvence mezi danymi filtry jsou zesilengximalre. Zesileny, zpracovany a

odfiltrovany signal je ivadén na monitor (Dufek, 1994).

2.5 Charakteristika rané dospélosti Zen

2.5.1Vymezeni pojmu rana dodpst

Jak rozlisit, kdy se z mladé divky stane Zena, méimém fyziologickych znén v
organismu problémem. Na ¢iku jsou zminy zevnich pohlavnich znaknasledované
menstruanim cyklem. Jak ale poznat, kdy se z Zeny stanpétioZena, na to existuje mnoho
odpowdi. Marie Vagnerova (2007) uvadi, zé&htizné ji 1ze definovat alespo faktorem
pravni zletilosti. Z pohledu biologického vymezg@réhapeme jako dosazeni ur@viyzické
zralosti - tedy i prorny vyznamu sexuality. Sexualni zralost souvisi nagazovanim
partnerskych vztah Urcity vyvojovy stupé dosglosti je ovlivien potebou mit dit a tim se
objevuje i doposud nevyznamna {€mei zcela absefmi) slozka sexuality nabyvajici nyni na
dulezitosti - reproduéni slozka (Vagnerova, 2007).

Z psychosocialniho pohledu je vymezeni skgit protoZze u kazdého jedince probih&a
individualr® a nema stejné tempo (manZelstvi lze #itav v doke ekonomické
nesolgstanosti). K osobnostnimu rozvoji dochazi na Urovitiegmjeti a ve vztahu k ostatnim
lidem v duchu individuace s¥tujici k stabilni, realistické i pozitivni identit Vytvareni

® Artefakty jsou Gtvary v zdznamu, které v z&sauwsi, pop. zcela zdznam deformuji. Platsem nap
elektrodovy Sum (vznika polarizaci elektrody nataitu elektrody a gelu nebo gelu &k), zesilovéovy Sum
(vznika @i zesileni, projev ,ztlughim“ bazalni linie; omezeni snizenim hodnoty HRBQrucha uzemini
(vadnaci sucha zemnici elektroda, gopeji nevhodné umishi), poceni (réni impedanci na rozhraniike a
gelu), atd. (Dufek, 1994).
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vzajemnych vztal snmetuje k vzdjemnému uspokojovani mezilidskych vatakteré jsou

stabilni a trvalé. V dosjosti je diky porozeni potomstva dosaZzeno propajedividualnino
Zivota s genegani kontinuitou (Diehl et all., 1998; Erikson, 1980Vagnerova, 2007).

Na rozpoznani tétordti etapy socializace v zivottlovéka uvadi Farkova (2009)

nekolik obvyklych charakteristik; prélovéka ,,dosglého” vétSinou plati:

Kona produktivni praci, ktera gini existegné solEstatnou, @ip. ji soustava
piipravuje na budouci povolani, vykonava ji bez zbyfeh absenci a s dobrym
vykonem, chépe jeji smysl

Samostaté hospodé# (stard se o své&wi, dokaze si opét potiebné)

Je schopna spoluprace bez zbgteh konflikti, poskytnout radu a pomoc, ale
dokazat je i fijmout (i v pozici nadiizeny/podizeny), zminimalizovat konflikty
s rodti a sourozenci - cilem je vyhledavat konsensus

Ma své plany, které jsou realistické a odvijejodgeho zajm a cil

Bydli sama, pop setrvava u rodii, ale o své Uzemi (samostatny pokojfipe
sam a udrzuje jej v padku

Volny ¢as je schopna travit sama (népbuje jiz tak Uzkou vazbu s r@diackoliv

si jich vazi; mé skolik blizkych pratel, se kterymi vzajendrradi travicas)

Nema problémy setkdvat se s muzi - ndifli§postychava, nema strach a dokaze
prijimat lasku a Bhu a zarovi je davat

Cilevedone rozSkuje orientaci v prosédi, ve kterém pracuje a zije

Ma-Ii rodinu, pak se o ni aktignzajima a pé&uje o ni (stejd tak o gatele a SirSi
spole&enstvi)

Psychosocialnich charakteristik je mnoho a projevsg v fiznych oblastech,
Vagnerova (2007) je shrnuje dichto ¥ech oblasti:

1. Zména osobnosti

- relativni svoboda v rozhodovéni korelujici se zogpoosti

- dovede ovladat své emoce i jednani v zavislostiare situaci

2. Zmeéna v socializanim rozvoji

- dosgly clovék se osamostatje - prestdva byt zavisly na svéayodni
(orientani) rodirg, tento proces vede ke zklighi rodinnych vztai
- nevyhodou pro vyvoj osobnostitre byt, kdyz se z fingmich divoda dite

odsthovat a osamostatnit néie - getrvava tedy ve &Si zavislosti, nez by
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bylo nutné (\CR je vice méatradici, Ze dospy ¢lovek Zije s rodéi, dokud je
svobodny)

- symetrické vztahy s vrstevniky a parové souzitiddéozvinout ugdomeni, ze
budouci rodiovstvi je nejen moc ovladat, algepevsim ukol byt zodpedny

- profesni zralost

3. Socialni osamostatni podmigné ekonomickou nezavislosti

- souwasna dosfost je typickd posunem od tradiho rodového fedukeni
k individualismu

- dnesnicloveék se emancipuje od sveé rodiny, a tak neni ochaterzggti vazat
na Siroké pibuzenstvo spojené s prokéea rodinou (&koliv svého partnera
respektuje a ma kému velmi hluboky vztah); stoupajici trend tzv. ey
prokazuje ztotoZni s €mito hodnotami (vice viditelné ve &stech - na
venkow pretrvava tradini spojeni ve &Si mie)

- kontakty se SirSi rodinou se obvykle obnovuji znaeustarSim &ku ¢i na
sklonku Zzivota jako opora ¢ité slozky identity a jistoty jedince

s prichazejicim stdm

2.5.2 Charakteristika rané d@spsti Zzen

Rana (mlada) dosjwst je vymezena obdobim 20-40 leldsné zminy psychiku
vyrazre neovliviiuji (vyjimkou je jen &hotenstvi a porod). Zasadni je rozvoj a prace
s kognitivnimi  kompetencemi sifujici ke stabilizaci emmiho prozivani a k posunu
v oblasti sebepojeti. Socialiad zmeEny se tykaji zejména kontaktu s novymi lidmi am ti
souvisejicim gijmem novych spolkenskych roli a tedy i chovani. Vyznamné je srovnasé
s pislusniky své genetai skupiny (své socialni vrstvy slouzici jako vawrytvaejici tak
tlak na gijem role; nepjeti miZze znamenat i vylaieni ze skupiny). DovrSenim vyvoje
moralniho uvazovani je vyjasmi hodnot a norem (a vztahu k nim) v souvislogjish
prezentovanim vrstevniky, rodinou, médii, apod. spiost je také obdobim ztaé
diverzifikace psychosocialniho vyvojet aiz jde o dsledek osobni volby nebo tlaku
okolnosti (Vagnerova, 2007, s. 12)."

Prijatelny rozvoj nevyplyva jen z biologického zrarnjg podmign i ziskavanim
zkuSenosti. Ty jsou do jisté miry ovlémy naSimi vzory z &stvi (aniz bychom si to
uvédomovali) a to i po 20. roce Zivota. Se stabilizzadbnostnich hodnot a Zivotniho stylu je
spojeno individualni chapani jednotlivych Zivotnicii. Mlada dosplost je fazi intenzivniho

rozvoje, a proto je velmiddezité sladni individualizace a socializace jedince. Kéajad
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nekteré vztahy, které vzniknou v tomto obdobi, inagevydrzi tempo rozvoje druhé strany, a
tak se ze zdanli¥v nepochopitelnych idrodi rozpadnou - rozpad manZzelstvi uieného
v raném ¥ku (Vagnerova, 2007).

Tato vyvojova faze je téz oztmvana obdobim kritického sothu Zivotnich udalosti
(Alan, 1989 in Vagnerova, 2007). Vyskytuje se zdeoho Zivotnich meznik jako jsou:
uzavirdni manzelstvi, planovani réolstvi, profesni postaveni; prakticky po jaké &esdt
vydame, to nas ovlivni do budoucna. Problémem j@av@Znost spolu s impulzivhim a
zkratkovitym jednanim a nezkuSenost - toazen diky Spatnému rozhodnuti nebo
nezodpo¥dnému chovani vést namisto k otevirani ai@@ni novych moznosti néglad
k neplanovanému roghvstvi (Vagnerova, 2007).

Zejména obdobi rané dadpsti je spojeno s hledanim odpovidajiciho partnera
Obvykle sereSi otazky, zdatbec rekdo takovy existuje, jak ho zaujmout, pren, o kterého
projevuji zajem, jej neprojevuje o rra naopak, pdpo prvni schzce jiz nepijde druha
schizka, jak mohl dlouholety vztah sk&intak nahle, kdyZ jsme spolu ptézaali bydlet a
dalSi. Psychologové s psychoanalytickou orientazliduji pt typi podwdomych zfisobu
vybéru partnera (snazime se naplnit &byma @ekavani, kterd si za &itych okolnosti
piinaSime uz z &stvi):

» Hledany partner ndm nahrazujgakou vyznamnou osobnost Ztsitvi, ktera nam
ublizila a my jako bychom se snazili si touto sifugrojit jes¢ jednou, ale
tentokrat s jinym pibéhemci koncem, snazime se ji 2mit - korigovat

» KdyZz Zena ustrne ve vyvoji osobnosti v narcistizi fadavic se silnym sklonem ke
vztahov&nosti), pak vyhledava partnera, ktery ji bude cjvine podobny nebo
bude odpovidat jejifpdsta¥ o sol&

» Kazdéa Zena se snazi najit partnera idealniho, setalelmi¢asto stava zaslepenou,
protoZze si vybraného neidealniho partneféigpzidealizuje a to nuthvede ke
zklamani vlivem nerealnychtekavani

» Partner reprezentuje negativni ideal (je opakerddjieiho), v negativnim obraze
se casto promita nevhodna a zakazarf@np a touhy; pokud partner jedna
v souladu s potteenymi ganimi a touhami, pak ho daétyy jedinec niZe trestat,
odsuzovat, ale i litovat a sebe samého tak vniakat lepSiha@lovéka

» Jestlize Zena proZilatstvi plné nejistoty a ohroZeni, méa tendenci vytdranuze
silné a dokonalé jako spojence v nebeéipe & uz redlném nebo chybn

domnivaném
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Zastanci vybBrovych teorii, kté& jsou orientovani sociologicky, pak uvgidtéchto it faktori
rozhodujicich o vyéru:

» Prislusnost k ufité socialni skupi& nebo vrst¥, ktera je obma spoléna (pocity

zpiiznénosti, blizkosti)

* Naopak tlak nesouhlasu, jestlize hledam&oho mimo vlastni skupinu nebo

vrstvu

* NaSe vlastnijedstavy o idealnim partnerovi

* Podobnost partnera jednomu z tadfpsychologicka)

* Homogamie - tedy hledat si k sostejny pro¢jSek (,vrana k vraé seda")

 Homogamie dle socianekologickych faktak - tedy vybirat si podle charakteru

prostoru spokenych setkani (Farkova, 2009)

Toto obdobi byva ozravano fazi intimity, protoze cilem je vytkeni divérného a
stabilniho vztahu, ktery se stane jistym zdrojetn,abpory a bezpg. V této podob by se
mohl formovat zéklad budouciho manzelstvi. Vzdy gdendividualré utvaeny zaklad, ale
pokazdé bude ovlivim ema@ni vazbou, kterodlovek zazil v dtstvi (Vagnerova, 2007).

Samotny proces vyu pak prochazi ditymi fazemi. Nejprve se zd4a, jakolloveka
upoutaly vzajemné signaly fyzické&igazlivosti, nebo signaly souvisejici se sgeleskym
postaveninti reputaci a zfisobem chovani. Hodnoceni tak probiha v ramci tpdnbtové

N ]

atraktivity a souvisi navic sidodem ,pr@“ a ,nat“ daného partnera hledame - co af n
otekavame, co si vzajerarmiaZzeme nabidnout. Druhd ,porovnévaci* faze je &G@mma na
srovnani zajm, nazofi, postofi, temperameiit schopnostem jednat s lidmi, gFopi
autostylizace. Jestlize vzajemnéitgzlivost opada sawasr® na obou stranach, je to
povazovano za nejsitingjSi verzi rozdleni. Dle T. M. Newcomba (1961, in Farkova, 2009)
je postojova blizkost zakladem pro vznikrgjSiho gatelstvi. DalSi autd jako A. Caspi a E.
(souhlasa prijimanych) v partnerském vztahu. Eémd posileni ve smyslu odimy plynouci
ze vztahu fichazeji v blizkém fatelstvi ¢i partnerskych vztazich - jedna se o pomoc
v nemoci ¢i v nouzi, ochotu naslouchat a zarttvpochopit i porozurt. Dopad takové
odmeny zavisi pedevSim na individualni osobnosti - stejna ,@daf miZze mit u dvou
raznych osob diametratnodliSny vyznam - zalezi, co za o8inu povazuji a jaky vyznam ji
pripisuji, pog. zda se chci vyhnout potencialnimu zklamaniipat neobdrzeni odsmy
(Farkova, 2009).
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Role dosplého je charakteristickd ngstem prav, ale i povinnosti a stim spojené
zodpowdnosti (i za zvladnuti novych spoenskych roli) - proto &ktefi rang dosgli maji
k vlastni dosplosti spiSe ambivalentni vztah (dilema rozporurgmtsvobody a nezavislosti
a potebou objevit a pap zvladnout noveé role). Vyziaje se ¥tSi socialni prestizi, protoze
jeji zvladnuti je povazovano za obt¢fgi nez u pedchéazejicich vyvojovych roli. Je spojena
se statusem do&lgho, od kterého jsoutekadvany nové kvality. Podminost biologicka (jako
zplodit di€) je prevySovana sociokulturnimi kritérii. dkteri autdi hovori o ,socialnich
hodinach” jako o obe@nplatném pravidle, které vymezuje dobu vhodnouijeth nékterych
spole&ensky vyznamnych roli (Seifert, Hoffnung a Hoffnud§97 in Vagnerova, 2007).
Neodmyslitel ke vztalim také paf sexudlni souZziti. A jak je jiz prokazano, nenikgmsti
jen fungujicich vztal které jsou perspektivni do budoucna, ale naopakahi pozvolnaci
kvapem upadajicich. Souloz je tedy pro 99,9% papgulprovadna nejen jako ijjemné
doplreni  kvalitniho vztahu, ale i zidoda zakladani novych, pdp upeviovani jiz
probihajicich, vztaln V posledni dobje pravé@podobrjSi spol&éné nemanzelské souZziti nez
svatba, jak tomu byvaloiive. Déje se tak na z&kl&dpodrétoveé aktivity, charakterovych a
zajmovych shodach v souvislosti s nahledem gaavyznamnym fenoménem kompatibility
roli (nebo-li @ekavani spojenych s roli, ktera jsou nastedemonstrovana na urovni verbalni
komunikace - tedy rozhovbo vzajemném ¢&ekavani). Dlezité je téZ zvazovat, zda travime
Zivot sclovékem perspektivnim do budoucna a pohlédnout i neemdi stranky jako je
zabezpeéeni v gipact zaloZeni rodiny. (Farkova, 2009)

Mlada dosplost je dlouhycasovy Usek finasejici zivotni zrény, s nimiz se /@i |
Zivotni spokojenost. Obdobi mezi 30 a 40 lety jenadavano za obtizné; nasta
nespokojenost se soukromym Zivotem a 30. rokemt&ise oteviraji otazky, jakym gnem
se Zivot bude odvijet dal - ni se hodnoty i cile. fithazi obdobi prvniho bilancovani.
Zahrnuje pedevsim zhodnoceni &fidych let a pedstavuje zaklad pro planovani zivotniho
smefovani (miZe byt i impulsem ke z#émé zanestnani, partnera, ptu dti, atp.). Dojde ke
stabilizaci zodpo¥dnosti a zarreni pozornosti na dlouhodobé cil&dgtilety ¢lovek je jiz
vice vazan na své socialni ptesti). Jednim z projévgenerativity dosgosti je poteba
seberealizace argvzeti zodpo¥dnosti za cely sit, casto pateba vytvdit néco presahujici
jeho fyzickou existenci (mladg¢lovék je na vrcholu sil a ma pa@bu réco dokazat nebo
zanechat i budoucim generacim). Zwastiadi dospli narozeni v 60. - 80. letech minulého
stoleti se zpravidla narodili do Uplné rodiny (tgHalo pouze 5% mimomanZzelskyckti,
kde bylo viditelné tradni ¢leréni muzskych a Zenskych roli. #nérna doba manzelstvi

dosahovala 10 let (rozvody tedy probihaly&stvi potomki). Presto si mohla &tSina z nich
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ucelit nazory o fungujici uplné rodinrolich otce a matky, do&lych. Znana cast dtstvi
probkihla ve Skolkach, Skolach, v zajmovych krouzcichalsidh z#izenich, ktera vyznamn
ovlivnila dotv&eni jejich nazar. Rodina proto neni povazovana za ueay systém (Fialova,
2000; Plaava, 2000 in Vagnerova 2007).

2.5.3 Aktualni problematika spojena s ranou dlusi Zen

V poslednich padeséti letech doSlo k vyznamnémumos pojeti muzské a zenské
role nejen ve zjsobu chapani vlastniho postaveni ve sprasti, ale i v socialnimaakavani
zantieném na chovani jediicopaného pohlavi. Projevem emancipace je nejernam
obleteni, traveni volnéhdasu a ekonomicka sédtatnost aj., ale celkova ztna Zivotniho
stylu. Vyznamné z®na v chpéni obsahu tradi muzské a Zenské role byla #gmena
antikoncepci - tedy svobodou Zeny rozhodnout o swmtenstvi. Rovnopravnost vSak
piinasi na Zenu i vice narbkvVagnerova, 2007).

V dnesni dob dochézi k symetrizaci muzské a Zenské role - proy 2o znamena
dvojitou roli: profesni a rodbvskou. Bive tabuizované mateké dovolené, kde se v roli
matky vlastd vyskytl otec, jsou dnes jiz pamé b&ézné. A tak se v f@ibchu vyvoje
z patriarchalniho uspadani v rodia stava volny systém, kde neni zcela jednoméa
vymezena role otce ani matky - vzajense totiZ prolinaji a dopuji.

Jako nejetsi problém tohoto obdobi shledavam nerozvaznéknevané rodiovstvi
u divek v obdobi mladé do&lpsti, narozeni déte je totiz naréné nejen po strance psychické
a fyzické, ale v dnedni délzejména i finatni. Je to pra¥ mlada Zena, ktera bude muset
rozhodovat o nayv vzniklém Zivok, jestlize vlivem mladické nerozvaznosti nevybrala
sexudlniho partnera, ktery by byl vhodnym poteméimlotcem a manzelem. V dnesni &g
spekulované igruseni ¢hotenstvi s nazory kladnymi i zapornymijefité je vSak uddomit
si, Ze oba typy vychodisek jsou nevratné a nesmbeu dozivotni Gd hlavné pro matky.

Zcela opanym problémem je planované rodvstvi, kdy vySe diskutované @eti je
problémem. Rvody mohou byt vZdy na obou stranach, ale Wasné dob jsou diskutované
zejména progresivni komplikace u ndu/ prvni fad je tento stav vysilovan Spatnou
pohyblivosti spermii, narusenim jejich genetickidimace (neudrzenghotenstvi)ci jejich
nizké koncentraci ve spermatu. Zanvse objevuje stale vice sterilnich Muk) Zen jecasto
velmi zasadni uzivani hormonalni antikoncepce éker svych dsledcich nize vést nap k
piibytku hmotnosti. Jak uvadi server Antikoncepce.¢omline), objevuje se riziko rozvoje
cévni obstrukce projevujici se infarktem myokardilni trombdzou, plicni embolii, atp.,

zmeny barvy Kize, zvySeni frekvence Znikovych zachvdi (pii pritomnosti Zld¢ovych
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kamernii) a mnoha dalSi. Tato rizika jsou vSak podle sengrojena s rizikovym chovanim
(nap. koureni, Spatnéa Zivotospravé)anamnézou (na&pporuchy metabolismu tik imrti na

srde&ni onemociini v rodirg).

37



3 VYZKUMNA CAST

3.1 Cil préce

Cilem bakaltéské prace je objasnit techniku biofeedback a klemifit jeji nefici
pristroje v souvislosti s praktickym vyuzitim v oltiagrevence a zdravého zivotniho stylu a
zarovar dokazat pozitivni vliv zgtné vazby nalovéka. Za cil si kladu i zjighi vSeobecné

informovanosti u Zen ve vyvojovém obdobi rané dtsi.

3.2 Ukoly prace

Z vySe uvedenych cilvyplyvaji nasleduijici ukoly:

1. Provést analyzu a syntézu odborné literatury dlalkeké (1985) a definovat
techniku biofeedback.

2. Uvést a popsat vybranégiiti pristroje zabyvajici se Zmou vazbou.

3. Na zaklad konzultaci s vedoucim bak#&#é prace vytvit dotaznik mapujici
informovanost viejnosti o biofeedbacku a jeho moznostech.

4. Sestaveni postupméreni technikou biofeedback u vzorku Zen ¥kw 20 - 35 let.

5. Analyza vysledk a jejich porovnani s muzi veku 20 - 35 let.

6. Zawretna dopordeni pro edukaci a autoedukaci &hém Zivo¥ a ve vztahu ke

studijnimu oboru Vychova ke zdravi.

3.3 Vyzkumné otazky

1. Predpokladam, Ze informovanost Zen vk 20-35 let ve vtahu k mozZznostem a
vyuziti techniky biofeedback je nizsi nez 25%.

2. Predpokladam, Ze skupina prob&rglmoznosti auditivni a vizualni &pé vazby,
bude v ptibéhu branéniho dychani dosahovat mensihatponadech a vydecii
nez bez moznostéthto zgtnych vazeb.

3. Lze pedpokladat, Ze komparaci vyslédknéreni vyzkumného souboru Zen a

muAi ve wku 20 -35 let, budou Zeny vice ovlismy zpitnou vazbou nez muzi.
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4 METODIKA

4.1 Charakteristika souboru

Soubor tvaéilo deset vysokoskolskych studentek veékw 20-25 let s wkovym
praimérem 22,1. Dotaznikem Adekvatnich pohybovych akt{ttej¢i, 2010) byl objastn
jejich pohybovy rezim. Celkem dé&vstudentek ma v séasné dob ukontené stedoskolské
vzklani, jedna studentka jiz vysokosSkolské&inkienost fyzické z#&fe hodnotilo 60%
proband jako piméiené, 40% shledalo zdt jako nedostatmou. Zadna z dotazanych
neuvedla omezenost pohybové aktivity iskédku financi; 2 studentky pouze uvedly, Ze
finance je castén¢ ovliviuji, ale vzhledem ktomu, Ze jejichiipadny nedostatekeSi
vyménou placené aktivity za vainpristupnou - nap ve skole, v firodé, doma - dle mého
nazoru finance v samotnénisiedku nebrani jejich pohybu. Vipnéru kazda Zena vypsala a
hodnotila 4 - 5 aktivit, kde Urovie zvladnuti provozovanych pohybovych aktivit byla
hodnocena vzdy v rozmezi vyborném - dostaéen (polovina respondentkami vypsanych
aktivit byla hodnocena jako velmi dibzvladnuta, jednou bylo uvedeno pouze dostéte
zvladnuti, moznost nedostate nebyla probandy oztana).

ZvIast bych se zagftila na respondentkami vypsané provozované aktivitgmci
posledniho tydnegtvrtleti, roku, které uvedu ve sledieth nejasgji vypsanych aktivit.

V tydennim horizontu bylo uvedeno 1l@znych aktivit, gicemz mezi n&asgji jmenované
patila chize (7x), joga/posilovani (3x), aerobik/cyklistikagping (2x). V rdmcétvrtleti bylo
uvedeno 22tznych aktivit s opakovanym vgtem chize (8x), lyZovani (6x), joga/jogging
(4x). Za posledni rok bylo uvedeno 2&zmych aktivit, nejastji cyklistika (8x),
chize/jogal/jogging (5x) a aerobik (4x). Probandi uvesitoké spektrum aktivit, n&gstji
vSak maji tendenci vracet se k prochazkam (resjzixhak je podrobgji rozepsano nize.

Ve vysledcich byly zaznamenany pozitivni pocity jspé gedevsim s uvolmim a
radosti z pohybu, pouze jeden z prohanotedl negativni postoj k provédi veSkerych
pohybovych aktivit. ProiesrejSi charakteristiku souboru Zen uvadifelded kazuistiky:

Proband¢. 1 je studentka veéku 25 let, kterd se sportovnim aktivitangnuje
nepravidel®, predevSim v odpolednicti vec¢ernich hodinach. Mezi jeji vikendové aktivity
pafti predevSim prochazky, ke kterym se také nejratale vraci.

Probanct. 2 je aktivni studentka vesku 22 let ¥nujici se sportu dhem celého dne

(jizda na kole kazdy den do Skoly, sporty v rantaid®, veerni aktivity dle nalady). O
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vikendu se naopak soitli na praci aifjpadnou pipravu do Skoly. Mé& tendenci vracet se ke
sportovni gymnastice a in-line brusleni.

Proband. 3 ve ¥ku 22 let je studentkou sportujici 2x v tydnitSimou ve véernich
hodinach, o vikendu se omezuje pouze néasie prochazky. Mezi aktivity, ke kterym se
nejvice vraci, pat joga, [&h, lyZzovani a prochazky.

Probandé. 4 je studentka eského jazyka, které je 24 let. Sportovnim aktivitée
vénuje deng zejména ve w&rnich hodinach, pdpsi jde rano filezitostreé zakEhat. Nekolik
let hrala zavodatenis, ale diky zdravotnim komplikacim se dnegivjien k fitboxu, a Zumé
Zastava nazor, Zze kdyz nam sportiggbi zdravotni komplikace, pak feSenim zé&t se
vénovat jiné sportovni aktiwit

Proband:. 5 je studentka veeku 21 let s kazdodenni frekvenci pohybovych aktvit
to zejména v odpolednich nebatgeich hodinach. O vikendu navic uvadi svoji aktiyest
intenzivrejSi. Ma tendenci vracet se k aerobiku.

Proband¢. 6 studuje vysokou Skolu a je ji 23 let. Sportowaktivity provadi
s kazdodenni frekvenci zejména dopoledne &rveO vikendu se orientuje podlecpsi -
cyklistika, in-line brusleni nebo jen prochazkakiigky se wnuje plavani a prochazkam.

Proband¢. 7 je Zena studujici vysokou Skolu vekwu 20 let. Neni fliS sportovr
orientovana (jako jedina uvedla negativni pocitygoovadni aktivit). Tento fakt je tetelny i
dle frekvence sportovnich aktivit: studentka seue @ipadnym Skolnim aktivitam a 1x
tydné aikidu, o vikendu prochazkam. Prochazky (resfizghhodnoti jako aktivitu, ke které
se nejvice vraci.

Proband¢. 8 je ve ¥ku 20 let a sportovnim aktivithm se&nuje dend zejména
v odpolednich hodinach. Studentka uvedla Sirok&tspm aktivit jiz v rdmci jednoho tydne -
plavani, cyklistika, jogging, lezeni, posilovanive tendenci vracet se ke vSem sportovnim
aktivitam, kterym se &hem roku ¥nuje.

Proband¢. 9 je 22 - leta studentka spiSe pasivniho &ami, ktera uvadi pohybové
aktivity jako nepravidelné, sipezitostnou cyklistikou a lyZovanim o vikendu (d@niho
obdobi). Mezi aktivity, ke kterym se studentka megvvraci, pat lyzovani, plavani, fibox a
Zumba.

Proband. 10 je stara 22 let a mezi jeji aktivity gaemei vylucné power joga a step
aerobik, kterym sed&nuje minimél jednou tydg v pracovni dny &hem veernich hodin.
K témto aktivitam se stéle vraci, protoZze v ép&m gipad strada po psychické i fyzické

strance.
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4.2 Pouzité metody a techniky Séeni

Seteni bylo provadno na zaklad analyzy odborné literatury a konzultace s vedoucim
bakal&ské prace. Bylo pouzito dotaznikovéiéaf a ndreni technikou biofeedback. Pro

kvalitativni vyhodnoceni bylo zvoleno procentuatméngrafického vyjaeeni.

* Analyza odborné literatury

Pro vytvdeni teoretick&dasti byla pouZzita analyza a syntéza odborné liteyatile
Skalkové (1985). £eskych i anglickych titdl byly vybrany vzdy ¥decky o¥iené publikace
acasopisecka tvorba adryhodné internetoveé zdroje.
» Otazky s volnou vypasdi (Miovsky, 2006)

Volné vypowdi bylo vyuZzito v ramci zji&ni stavu probandaied nefrenim a po
méieni. Jednalo se zejména o jistpocifi Zen (resp. jejich zdravotniho a emocionalniho
rozpolozeni) v ramci vstupniho testu a zjstsubjektivniho hodnoceniiiéhu meienti, vlivu

zpetnych vazeb a celkového dojmu formou &&iného vystupniho testu.

4.2.1 Dotaznikova S&ni

» Dotaznik Informovanosti o existenci a mozZnosteaity biofeedbacku (Brejlova, Krj
Souwkova, 2010)

Pti odborném dohledu vedouciho bakake prace byl sestaven dotaznik, ktergl m
zmapovat vSeobecné pamomi o biofeedbacku na vzorku populace 100 Zenske 20-35 let.
Uvodni ¢ast strang vyswitluje (el dotazniku a Zisob vyplréni a uvadi dotazané do prvni
¢asti tykajici se jejich dosazeného #téahi, wku a sodasného pracovniho i@zeni. Hlavni
cast je pak tviena sledem otazek otewmych i s volnou vypasdi zaloZzenych na zji&hi
informovanosti malého vzorku obyvatéeské republiky o vyznamu slova biofeedback a jeho
praktickém vyuziti. V z&recné ¢asti naleznete peé#ovani za spolupraci. Tento dotaznik byl
rozeslan e-mailem - odpéslo 73 respondeiit- a roznesen doc¢kolika fakult Jih@deské

University, kde jej vyplnilo 27 vysokoskolskych denti (dotaznik viz Fllohac. 1).
* Dotaznik k adekvatnimu pohybovému rezimu (Kire2010)

DalSi dotaznikové Seni bylo gedloZzeno vyzkumnému souboru ke zjist jejich

pohybového rezimu. Tento dotaznik byl poskytnutowedm bakal&ské prace. Zakladem
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avodni ¢asti je zjiSéni weku a dosazeného v&dni proband. Hlavni ¢ast je tvéena

systémem otazek s volnou vygov zantfenych na zjigni aktivit provadnych v rdmci az
jednoho roku, na jejich pravidelnoggsové vymezenidhem dne; zaroveje poloZena otazka
adekvatni z&’e a arova zvladnuti vybranych pohybovych aktivit. Z@&em se hodnoti
pocity @i provadni a také zvolena aktivita, ke které ma dany prdbseustale poebu vracet

se (dotaznik viz #lohac. 2).

4.2.2 Technika biofeedback

M¢teni bylo provadno pistrojem Biofeedback 2000 x-pert. Nélot probanda byl
piipojen jeden respitami modul na oblast hrudniho koSe, druhy nasieda oblast B3ni
dutiny. Pomoci respitmich modul a multi modulu byly sledovany hodnoty brémiho a
hrudniho dychani. Zgmy t¢chto hodnot byly pozorovany v zavislosti na zamém braninim
dychani. Soubor probafidabsolvoval nifeni ve tech dvouminutovych intervalech: bez
audiovizualizace (se zganyma @ima; s relaxani hudbou), s auditivni Zmou vazbou (se
zavenyma ¢ima; probandi slySeli hudebni stupnici, kde nejvy8a znamenal max. nadech)
a vizualni zgtnou vazbou (obrazek na plos&iftace symbolizujici okno, které se roisralo

pii nadechu a zGzZovaladiprydechu).

4.3 Organizace experimentalniho Séeni

Pred zahdjenim vyzkumného &ati prokthla analyza odborné literatury vztahujici se
k problematice techniky biofeedback. Organizacekuyaného Séeni byla provedena na
zaklad konzultace s vedoucim bak#dké prace. Formou dotaznikovéhar@et bylo nejprve
objasrno vSeobecné pedomi SirSi véejnosti o biofeedbacku, dotaznikem poskytnutym
vedoucim bakal&ké prace byl zjigh pohybovy rezim probarid

Vyzkumné Sdeni bylo zahgjeno vstupnim testem na bazi volné@wighi proband o
aktualnim zdravotnim a emocionalnim rozpoloZzenbbHralo v dopolednich hodinach v
laboratdi Pedagogické fakulty ¢eskych Budjovicich. Probandim bylo nasleda
demonstrovano spravné brémi dychani (pesr¢ polovina dotdzanych uvedlarguchozi
zkuSenost s jogovym tréninkem). Naslednyngfenim vysoce kvalitnim fistrojem pro
biofeedback byly ziskany hodnoty bez audiovizuaf®iné vazby a déle s vizualni a auditivni
zpétnou vazbou o prov&dém tréninku. Vystupni test byl proveden volnou owmgali
proband; kazda jednotliva studentka subjek@éiveypowdéla, jak se B meéteni citila v

souvislosti se zfinou vazbouwi bez ni.
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VSechny studentky seédeckého vyzkumu z@stnily dobrovolg a s plnym ¥domym.
Byly ptredem pesré informovany o pibéhu a nésledném vyuZiti ziskanych dda
nantienych hodnot.

Vyzkumné ndteni bylo provedeno v dopolednich hodinackeh@&n Seteni byla
zjisténa ovlivnitelnost dychani probahdpstnou vazbou a jejich pocityifptomto neteni.

Evaluace dat v podeékgrafického a procentuélniho zpracovani viz dale.
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5 VYSLEDKY A DISKUSE

Vysledky zodpovidaji vyzkumné otazky plynouci #Zicilakald&ské prace. Grafické
znazorgni dokazuje vysledna tvrzeni. Kompletace vystedk nasledné diskuse jsou

diferencovany dle jednotlivych vyzkumnych otazek.

5.1 Vyhodnoceni vysledit a nasledna diskuse k otazcé 1

Vysledky zodpovidaji tuto vyzkumnou otazku:iglpokladam, Ze informovanost Zen
ve wku 20-35 let ve vtahu k moZznostem a vyuZiti techmilofeedback je nizsi nez 25%."
Grafické znazoréni vysledki obsahuje graf 1, graf 2 (vizifpha), tabulka 1 a tabulka 2.

Dotaznik Informovanosti 0 existenci a moznostectzity biofeedbacku vyplnilo 100
Zen ve ¥ku 20 - 35 let s&kovym pitimérem 22,85 a dosazenym ahim stedoskolskym
(76 responded), vysSim odbornym (1 respondent) a vysokoSkolsky® dotazanych).
Z tabulky 1 je retelné, Ze dotaznikového &ati se ziastnilo celkem 72 studant5 osob
samostat# vydélecns ¢innych (OS\C), 19 pracujicich Zzen a 3 nezé&stnané Zeny (pdpna
matgské dovolené). Je zde evidentni@ospravnych odp@di alespé na jednu dopgilovaci
otazku z dotazniku zafifeného na informovanost o existenci a moZznostechzitiyu
biofeedbacku.

Na dotaznikovém Segni se podileli fedevSim studenti. Tento vysledek nepovaZzuji za
prilis prekvapivy zejména z tohoudodu, Ze pra¥ studenti jsou samotnym edukém
procesem vedeni nejen ke ¥&l/ani, ale téZ motivovani k samostatné autoedukaci
Kognitivni procesy pracujicich lidi jsaiasto kumulovany pouze daetiu pracovnich z4jin
a otadzka dalSiho sebewtalvani jecasto miziva. O biofeedbacku se dozvi tehdy, kdyiwib
moznou souvislost mezi zkval#nim jejich prace v souvislosti s biofeedbackem tnap
tréninkem paréi nebo odstragnim stresu). DalSi z moznosti jéimy kontakt s dkterou z
technik biofeedbacku v Iékském prosedi. | zde se fize vyskytnout nedostatek v oblasti
informovanosti pacienta, kterému byla provedenar.natektromyografie, ale jiz nebyl
seznamen s EMG jako jednou z technik biofeedbakiarq je zaloZzena na &pé vazk) a
dokaze tedy pouzeiplizn¢ zodpowdet piimy dotaz na EMG dle vlastni zkuSenosti.

Tabulka 2 poukazuje na dosazenédaudi dotdzanych, kie odpovdéli alespai na
jednu z dopiovacich otadzek sprawnJasna fevaha stdoskolsky vz&lanych studerit je
samozejm¢ determinovana s@éasnym studiem vysokeé Skoly. Ze skupiny Zatnanych pak

téchto vysledk dosahli jeden #tdoSkolsky vzélany a ti vysokoSkolsky vzdani
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respondenti, ki¢ v sowasné dob zastavaji pozice: administrativni pracovnik, mamnied,
prodav&ka, sekretéka.

U studend bych osob# ¢ekala vysSi informovanost v otazkach biofeedbapkotoze
multifaktorialni charakter této techniky zasahuge&irokého spektra mnoha studijnich abor
jako je nap. psychologie, psychopatologie, fyziologie, sporttééeesna vychova ale i
zapojeni v edukaim procesu, protoze k progresijgimu pouzivani pojmu biofeedback
dochézi stéle vice, nez tomu bylo v minulosti.ntoefakt & vede k potvrzeni myslenky, Ze
studenti jsou v tomto séru informovarjSi oproti pracujicinti nezangstnanym a tedy jejich
pievaha by byla prokazatelna i ¥ipact, Ze by se jednalo o rovny ¢t oslovenych studeint
i pracujicich (pop nepracujicich). U profese manaZerg mformovanost negkvapila,
protoze jak sama respondentka uvadianosobni zkuSenost ze z&tnani. Pray zantstnani
muze byt jednim zdlvoda, prod se zéaly o problematiku zajimat i dotazované na pozici
sekretéky a administrativniho pracovnika. Vel@asto je nap EEG biofeedback pouZzivan
nag. pro trénink parti (resp. stimulaci neurdnformou regeneracéi vytvoieni novych
synapsi), jak uvadi také zpravodaj Javor (Sdruzmoi rehabilitaci osob po cévnich
mozkovych pihodach, 2009, on-line). Dotazana prod&ea uvedla jako zdroj internet,
piedpokladam tedy, Ze v tomtoipact Slo spiSe o ndhodné objeveskierého zlanki.

Jak definovat pojem biofeedback ®d#¥lo mnoho dotadzanych, nicm&mejwtSim
piekvapenim pro #byly dw respondentky pracujici jako zdravotni sestry,h@dsém wku
32 let, které na zji®vaci otazku, zda setkdy s pojmem setkaly, vybraly moznost ,ne".
Neznalost zdravotnickych pracoviiilke zdravotnickém prosdi pro mne byla Sokujici.

Zajimavé bylo zji&ni, Ze celkem 25% respondérddpovdélo, Ze se jiz v minulosti
setkalo s pojmem biofeedback - prvotnim povrchnodniocenim jsem se domnivala, Ze se
potvrzeni vySe uvedené hypotézy negddaale @i hlubSi analyze z vysledkvyplyva, Zze
dva z respondefitnedokézali odpaidét spravie ani na jednu otézku tykajici se vymezeni
pojmu biofeedback nebo jeho praktického vyuZitioaze 15 Zen zodpeéeélo obd otazky
spravie. Ze separované analyzy dapVacich otazek dotazniku dale vyplyva, Zze spravnych
odpowdi bylo na ob otazky v piméru shodi 16 (viz graf 1). Za neopomenutelny povaZzuiji i
fakt, Ze z 16 dotazanych, kiepii objasiovani pojmu biofeedback odpsmli spravre,
pouzilo 11 Zzen imou formulaci biologicka zfina vazba nebo #ma vazba. To povazuji za
uspokojivy vysledek. Je samepreé mozné namitnout, Ze se jedna pouzéeklpd slova, ale
dle vlastni zkuSenosti usuzuji, Ze préwddobnost pouhéhoigkladu neni v tomto ifpadt

nijak kvantitativié zasadni, &oliv tuto skuténost nelze zcela vyl@it.
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Jestlize spravna odp&y minimalré na jednu z otdzek bude povazovana za potvrzeni
alespa@ okrajové znalosti biofeedbacku, pak je sknteprokazana informovanost iggnosti
23%. Vice nez polovina respondeiiasi 51,7%) uvedla jako zdroj informaci Skolu fezd\
vyjimky se jednalo o neéastji jmenovany zdroj studefif, asi 13,8 % se detlo o
biofeedbacku v odbornyatiancich a 10,3% se doslo informace ze svého okoli nebo diky
vlastni zkuSenosti stkterym z gistroja se zgtnou vazbou. Mezi zanedbatélzmininé
zdroje paiti prekvapiw internet, televize a fitness centrum.

Celé dotaznikové S&ni steji jako kooperaci s vyzkumnymi respondenty hodnotim
velmi pozitivre. V sowasnosti existuje a je publikovano mnohsmeckych studii tykajicich
se biofeedbacku, bohuzZel je tomu tak vzdy pouzektené z jeho specifickych forem
zaneienych na konkrétni problematiku¢asto navic v cizim jazyce. NenaSla jsem Zadnou
variantu dotaznikového $ehi tykajiciho se vSeobecného pdomi o biofeedbacku.
Hypotéza byla stanovena na zalklamé osobni zkuSenosti a hodnotim ji jako adekvatni

vzhledem ke zji$nhym vysledkm - byla potvrzena.

Tabulka 1 Rozéleni spravnych odpa@di respondetit dle pracovniho Zazeni, n = 100 Zen
ve wku 20 - 35 let

Pocet respondent U | Spravna odpov éd’ *
Student 72 16
osve 5 3
Zaméstnani 19 4
Nezaméstnanost/mate rska dovolena |3 0

* Spravna odpodd’ alespa na jednu z dofibvacich otazek v dotazniku

Tabulka 2 Rozéleni dosaZzeného védni respondeidt ktefi zodpowdéli alespai jednu

otazku spravéy n = 23 Zen vedku 20 - 35 let

StredoSkolské VysSSi odborné VysokoSkolské
Student 14 0 2
osve 1 1 1
Zaméstnani 1 0 3
Nezaméstnanost/mate Fska dovolena |0 0 0
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Graf 1 Odpo¥di na otazky dotazniku Informovanosti o existencmaznostech vyuZziti
biofeedbacku, n = 100 zen véku 20 - 35 let
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5.2 Vyhodnoceni vysledit a nasledna diskuse k otazcé 2

Vysledky zodpovidaji tuto vyzkumnou otazku:irglpokladam, Ze skupina proband
S moznosti auditivni a vizualni &pé vazby, bude v pbéhu branéniho dychani dosahovat
mensSiho p&tu nadech a vydecli nez bez moznostiéehto zgtnych vazeb.” Grafické
znazorrni vysledki obsahuje graf 3, 4, 5 (vizifpha), 6 a graf 7.

Dle volné vypo¥di 60% probantl uvedlo, Ze pro & byla jednozn&né prijemrgjSi
vizualni zgtna vazba (VZV), 20% updnosiiovalo auditivni zptnou vazbu (AZV), 20%
vnimalo néteni jako homogenni zkuSenost a rdartedy pozitiva nebo negativa pro zadnou
z vazeb. Ti studentky uvedly, Ze AZV je vyslo¥nruSila nebo znervdovala. Rijemrgjsi
formou z@tné vazby byla prokazatelivzV.

Z danych vysledk lze pedpokladat, Zze VZV isobila na studentky ipvazre
piijemngji, protoZe ji nevnimali natolik, aby ovlivnila jeh volni kontrolu nad rdmec takové
frekvence respirace, jejiz spodni hranici (nejgnérddechh a vydechi) utvaila AzZV
(prokdzano u 9 z 10 studentek). Jako jedné&mpadikaz ovlivnitelnosti dychani VZP lze
povazovat fakt, Ze 60 % experimentalniho soubofgilsenpatet nadech a vydecli oproti
meieni bez ZV (jak je vSak patrné na grafu Gtyr proband se pdet nadech a vydecli
naopak zvysil oproti greni bez ZV a to v @méru o 3,75 naddecha vydecli v casovém
Useku dvou minut). O zjevném zkligr a prohloubeni dychani u probantlad swdci
snizeni poétu nadech a vydecli o 39% oproti miteni bez ZV (nej§tSi dosazeny rozdil).

Zcela minimalniho snizeni (pouze o jeden nadechydech mén nez bez ZV) dosahli
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probandic. 6 a 10. Porovname-li vSakgonérny paiet nadech a vydecli s VZV a bez 2V,
pak se ddkame pouze patkud zanedbatelného sniZzeni o 3,72 %.

Naopak dle réfeni p@tu nadech a vydecli pii AZV, ktera byla u experimentalniho
souboru evidentnmére zadouci nez igdchozi VZV, je zcela prokazatelné, Ze s vyjimkou
jednoho probanda doSlo k nejlepsSim vystedk(resp. nejmenSimu piu nadech a vydecli
v rdmci celého rreni) - u 90ti % probanidse v rozmezi dvou minut projevilo snizentfo
nadecli a vydecli oproti mefeni bez ZV. Maximalni pozitivni rozdil AZV adfeni bez zV
byl zjevny u proband&. 4 - celkem o tégt 44% (viz graf 3, 4), nejmensiho rozdilu (o 3
nadechy a vydechy) dosahl probahd7. Jedinou vyjimkou byla studentka ozeaa jako
proband¢. 10, kterd doséhla zvySeni o 3 nadechy a vydechj2 Celkovy pémérny
vysledek experimentélniho souboru Ize procentugljadit jako snizeni p&tu nadech a
vydechi o ténef 22%.

Duvod diferencovanych vysledkz hlediska subjektivniho pocitu probandresp.
oblibenosti ZV) a ovlivnitelnosti ZV shledavam vkoeenpatibilitt volni zmeény frekvence
respirace se zénou vyvolanou externimi vlivy. Z tohoto z&w plyne, Ze jestlize si naS8id
udrzuje sob prirozenou frekvenci nadetha vydecii, do které je zasahovano externimi vlivy,
mohou probandi zgmu @i jeji prabeh) vyvolanou &mito vlivy hodnotit jako mé# prijemnou
(a¢koliv si ovlivnéni nemusi ani wdomovat, coZ usuzuji z jejich volnych vypol po
meéteni). V odborné literate Ize najit, Ze pozitivni i negativni 2my pasobi na kazdého
¢lovéka jinak. Jak se vSak prokazalo u této vyzkumnépiskil mére piijemny ¢i zcela
negativni vliv je (& mozna nesdonme a pouze u 9 z 10 studentek) stimuluje intengivumez
podrety VZP, které zadny z probafaheoznail za nevyhovujici nebo néggemné.

Volné vypowdi proband ohledré nelibosti AZV nt také vedly k otazce, nakolik by
jind hudba nebo zvukovy poé&nmohl ovlivnit dychani experimentalniho souborastlize
AZV dosahla i pes svou neoblibenost takovych vyskeédiak by v pipact libosti zvuku
mohlo dojit k vyznamnym rozdiin.

Vyhodnocené vysledky odpovidaji na vySe uvedenowkwyinou otazku a
jednoznang potvrzuiji jeji tvrzeniClovék je zpravidla ovlivén sluchem i zrakem. Prodije
vysledek vSak do jisté mirytg@kvapujici, protoZze jsem cekavala potvrzeni nejlepSich
vysledlka u VZV predevsSim proto, Zeé&tSina studertt pri pripraw na zkousSku péebuje
materialy v ti&né podoB. Pouha ptomnost na fednaSce je nedostgici. Z pohledu
zanestnanych (pop nezanistnanych/na matské dovolené) je to prace spnymi podklady,
které jsou v ti&iné podob prehledré uspdadané, protoZze pouze verbalni komunikaci a tedy

sluchovymi vjemy mze dojit ke zkresleni informaci. Celkoypak musim komentovat
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diferenci mezi nmitenim bez ZP a s vizualni/auditivni ZV jaktegvapiv nizkou. Givodem
mohla byt nedostateda relaxace probafidiebo vnimani gieni jako homogeniho (jak uvedly
2 studentky, které nevnimalyigobeni ani jedné z vazeb natolik, aby je dokazabnbtit).

Mé atekavani v tomtoippact bohuzel pekonalo realné vysledky.

Graf 3 Pget nadech a vydecki probanda¢. 4 bez zptné vazby (tma¥ modra: hrudni
dychani - vpedu, s¥tle modra: brarini dychani - uprogd, higda: tep - vzadu)

Graf 4 Nejvice snizeny pet nadech a vydecli oproti méreni bez zptné vazby probanda

¢. 4 s audialni zfinou vazbou (tmaymodra: hrudni dychani)
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Graf 6 Komparace @u nadech a vydecli bez zgtné vazby a s vizualni ¢mou vazbou,
n =10 zen ved&ku 20 - 35 let
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Graf 7 Komparace @tu nadech a vydecli bez zgtné vazby a s auditivni Zmou vazbou,
n =10 zen ve&ku 20 - 35 let
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5.3 Vyhodnoceni vysledit a nasledna diskuse k otazoé 3

Vysledky zodpovidaji tuto vyzkumnou otazku: ,Lzéegpokladat, Ze komparaci
vyslediki méieni vyzkumného souboru Zen a mawe Wku 20 -35 let, budou Zeny vice
ovlivnény zpitnou vazbou nez muzi.” Grafické znazémhvysledki obsahuje graf 8 a graf 9.

V této hypotéze se setkdvame s obligatnim porowm&rén a muiz Vzajemnou
komparaci jejich vysledk vidime rozdil jiz v pimérnych hodnotach dychani bezémpé
vazby; muzi doséahli hlubSiho dychani vuperu o 2,2 nadedha vydecli. Velmi vyrazny
rozdil je evidentni $ porovnani Zen a muZpii pramérném n¢ieni s VZV, kde muzi dosahli
lepSich vysledik dokonce o 5,7 nadegha vydecli oproti Zenam. V souvislosti s vysledky
komparace bez ZV a s VZV jiz nenigvapivy vysledek, Ze Zeny nedosahly hodnot zldpSen
vysSich neZ muzi ani v porovnani AZV - i zde jenjedn&na gevaha mud, kteti dosahli
snizeni pétu naddech a vydecli v priméru o 3,1 oproti Zenam.

Jak vyplyva z niZze uvedeného grafu 3, u Zen jeazdeminantni vliv AzZV. VZV
ovlivnila probandy pouze zanedbateloproti méteni bez ZV. Rimérna diference meazi
auditivni a vizualni ZV g méieni véasovém useku 2 minuty je 3,9 nadieehvydechi (tedy
zhruba 18,1%). #® porovnani piimérného vysledku audiovizualni ZV aébeni bez zpiné
vazby dosahuje hodnota zlepSenbl¥né az 25,6%. Jak jsem jiz komentovala vyse, tento
vysledek byl pro ré prekvapiv nizky.

Z grafu 4 je patrné, Zze u muje AZV (s lehkou pevahou) a VZV velmi srovnatelna
(diference je pouze 1,3 nadechu a vydechu, tj6 &sPb6). Navic audiovizuélni ZV dosahuje
vyrazrejsi diferenci oproti iifenim bez ZP, tedy zlepSeni zhruba az o 29%.

Pfi pohledu na procentualni vyjghi porovnani vizualni a auditivni ZV u Zen
(diference 18,1) a vizualni a auditivni ZV u miu@iference 6,7) oproti dychani bez zZV, pak
ZV ovlivnila vice muze a hodnoty AZV a VZV jsou srmatelné. Kontrastni je rozdil Zen, u
kterych je vyraz#Si rozdil mezi vazbami s@vahujicim zlepSenimiip pusobni AZV.
Duvodem dosazeni nizké @§mosti Zen maze byt jejich nedostatea relaxace a tedy
nedostatek sougdéni na celkové rreni.

Osobré jsem gedpokladala, Zze u miazdude dominantni vliv VZV, protoze jak uvadi
zpravodaj Houba (Odbor mladeze CB, 2008, on-lima)z byva spiSe vizualni typ. Vysledky
ovSem ukazuji, Ze nejvice byli ovligmi AZV. Za zdivodréni, Ze muzi dosahly tak
podobnych vynikajicich vysledkpii dychani s obma typy ZV, lze pedpokladat, ze muzi
zpatatku dosahli hlubsiho stavu relaxace, a tak zMiidiech v zavislosti na zrakové zZV

(ktera byla zprosedkovavana po #éiieni bez ZV, v ptadi tedy jako druhd) natolik, Z&ip
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pusobeni AZV jiz nemohlo dojit jeStk - o mnoho vyrazSimu - zklidréni dechoveé
frekvence. NedoSlo bohuzel ani k minimalnieyaze AZV, naopak vtomto vyzkumném
souboru seigkvapiw prokazala orientace na sluchové psgn

Domnivala jsem se, Ze u Zen bude vy&gEvliv auditivni ZV. V tomto pipact mohu
potvrdit, Ze probandi tohoto vyzkumného soboru jsetivnitelni vice sluchovymi viemy,
stejre jak uvadi vySe zmimy zpravodaj Houba (Odbor mladeze CB, 2008, onslinez
zrakovymi podsty, jak ukazuje i diference pmérnych vysledk mezi VZV a AzZV. U
vysokoskolskych studentek je fstdulezité syntetizovat i analyzovat informace ziskané
auditivre, ale i vizualg, ale mozna pravskolni gednaskyci potreba verbalniho vysteni
(divky nebyvaji tak technickymi typy - nepebuji ndkres a postiasi s verbalnim popisem)
je snttuje spise ke kvalithSimu zpracovani zvukovych pogti.

DosSla jsem také k zéw, Ze lehka fevaha mui jiz vzajemnou komparaci
pramérného pétu nadech a vydecli bez ZV ukazuje, Ze muzi byli schajpsi své dychani
zklidnit rychleji nez Zzeny. Domnivam se, Ze tatoavaost obou vyzkumnych soliomohla
byt zagic¢inéna mznorodym tréninkem relaxace - vysledky by tedy modbsahnout
presrgjSich vysledk, kdyby oba vyzkumné soubory prosly stejnymingpgovym tréninkem.
Nic ovSem nerni fakt, Ze stanovend vyzkumna otazka nebyla pebaz protoze
prokazatels lepSich vysledk dosahl experimentalni soubor niue vSech porovnavanych

hodnotach.

Graf 8 Piimérné pa@ty nadech a vydecli (Zeny), n = 10 Zen veiku 20 - 35 let
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Graf 9 Ptimérné pa@ty nadechk a vydecli (muzi), n = 10 mu& ve wku 20 - 35 let (Brejlova,
2010)
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6 ZAVER A DOPORWENI PRO PRAXI

Ve své bakal&ké praci jsem se zaitila na definici biofeedbacku jako neinvazivni
biologické zgtné vazby a zarowe objasnila jednotlivé biofeedbackové techniky a
klasifikovala jsem rdici pristroje gehledré strukturovanou teoretickodasti. Po dkladné
analyze a syntéze odborné literatury jsem pouzdezpracovani teoretick&sti divéryhodne
publikace ¢lanky a internetové zdroje.

Ma bakaléskd prace si klade za cil i @eni informovanosti Zen obdobi mladé
dosglosti. Na zaklad tohoto cile byl vytvéen dotaznik mapujici informovanost na
popula&nim vzorku 100 Zen ve¢ku 20-35 let a vznikla prvni vyzkumna otazka. Bylo
predpokladano, Ze informovanost Zen w&kw 20-35 let ve vtahu k moZznostem a vyuziti
techniky biofeedback bude niZSi nez 25% a tato tégaobyla potvrzena.

Jako velmi atraktivni hodnotim i moznost provésttadaikové Séeni tohoto
charakteru v SirS§im spektru otdzek a n#Siwn populanim celku, mozna dokonce na
mezinarodni urovni. Informovanost moderni doby seamnicky vyviji, je aktivni celek.
Z tohoto divodu odhaduiji, Ze ¥adu rekolika let se informovanost populace zvysi a byo b
jist¢ velmi prinosné zariit se v budoucnu na podro¥si monitoring informovanosti
obyvatelCR. Tak rozsahlé dotaznikové &ati mi bohuZel rozsah a specifika mé balskid
prace neumoznili, a proto mySlenku pokladam osoba velmi zajimavou a prozatim
nezavrhuji pipadnou participaci na podobném vyzkumu do budoyoagiklad v ramci mé
disert&ni prace).

Ve druhé vyzkumné otazce bylaedpokladano, Ze skupina probénd moznosti
auditivni a vizualni z§tné vazby, bude v pbéhu branéniho dychani dosahovat mensiho
poctu nadech a vydecli nez bez moznostiéthto zgtnych vazeb. | tato hypotéza byla
jednozn&né potvrzena a poukazala navic také na signifikaritmiauditivni sluchové vazby.

Vzhledem k prokdzanému vyznamnému vlivu auditivpdtizé vazby by bylo jist
zajimavé zar¥it se na pozorovani zin dechu g méfeni v delSiméasovém Useku nez 2
minuty. Zarove, jak bylo Zejmé z volnych vypoddi proband, byla auditivni zptna vazba
ozna&ovanacasto jako méaprijemna, rusici. Z tohoto pohledu plyne mozny nemtektmého
meéieni - nelibost zvolené hudby. Pozorovani dechuviskasti na gkolika po sob jdoucich
raznych zvukovych poditech by jis€ mohlo patit k vylepSenim pro budouci vyzkumné

méfeni.
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Treti experimentalni otazka redpokladala, Ze komparaci vyslédkmeieni
vyzkumného souboru Zen a niiuZze Wku 20 - 35 let, budou Zeny vice ovliny zpstnou
vazbou nez muzi. Tato vyzkumna otazka nebyla pehaz(bohuzel ani v SirSim spektru
srovnani vysledk zen a mug).

Moznym nedostatkem své baki@iée prace v tomto ohledu shledavam nerowrog
piedstaveni relaxaich technik. Kdyby probandi obou vyzkumnych soubprosli stejnym
dlouhodolgjSim (napiklad j6govym) tréninkem, pak bydfeni mohlo dosahnoufg@srgjSich
vysledka k porovnani.

Rozsah mé bakalské prace mi bohuzel neumoznil z#gimse na techniky a #fici
pristroje biofeedbackuifis podrobr, vytvarila jsem pouze ucelenyghled informativniho
charakteru - tento fakt hodnotim jakaste€ny nedostatek mé prace. Na jednotlivé techniky a
jejich prislusna nafici zaizeni by bylo samdejmé mozné vytveit samostatné bakakké
prace, které by byly podrobi a poskytovaly by nejen uceleny objektivni nédhlale
zarovan nespdet wdeckych a Kklinickych studii zaffenych naieSeni specifickych
zdravotnich probléfh moderni doby, fdpadre i jejich klinickou aplikaci To by mohlo byt
jednim z pod#ta, ke kterym bych rada svéipadné&tend&e motivovala.

Z celkového nahledu na svoji dok@mou praci bych dodate¢ doplnila dotazniky o
mnoho podrobgSich otazek, které by mi umoznily specifikovat ham podrob#i nékteré
vysledkyc¢i dopady v pimém vztahu k vysledim nag. u ne/adekvatniho pohybového rezimu
proband. M¢treni vysoce kvalitnim biofeedbackovymiz&nim bych dale mohla rozgina
VetSi paet proband, protoZze vyzkumny soubor 10 prob&ndlouzi v disledku pouze
informativnim charakterem a neni mozné hodnotibdgoroblematiku v globalnim &ritku.

Pro praxi bych dopotila zprvu zavést pojem biofeedback do SirSiho édomi
student predevSim starSiho skolnihékw, pog. jiz mladSiho Skolniho&ku. Ja osobhijsem
se s timto pojmem setkala aZz na vysoké Skole. Bilifack nema ¢R tak dlouhou tradici
jako ve s¥té, ale i tak zde naSel své pevné uplatna zastani ve vzniku klinickycti
védeckych pracovid a biofeedback-center. Tento pojem byl mejit v powdomi SirSi
verejnosti navic také ztohoddodu, Ze se s nejjednodusSimi formami biofeedbacku
setkavame v kazdodennim zZivotay. formou ngtreni teploty Iékéskym teplondrem.

Swtova zdravotnicka organizace (in Vitek, 2008) uyddiv sodasnosti ma nadvahu
alespa 20 milioni déti do peti let. Vzhledem ke viistajici obezit bych navrhovala také
zakoupeni zidzeni zajigujiciho bioelektrickou impedanci a openi Skoleného edukétora

v oblasti obezitologie a snizovani nadvahy (jizamnci zakladnich Skol), ktery poskytne
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vysledky a zaroue praktické doporéeni pro dosazeni zadoucich hodnot. Toto dajmiuje
v3ak velmi nakladné a proto sepre nesetka s realnym uplatim.

V souladu s tim bych dopadfila zejména zakoupenikterych jednodusSich #aeni
do skol, aby se tak jizétl v raném ¥ku seznamily s praktickym a jednoduchym pouzitim
nekterych zaizeni jako je nap sportester, ktery je i fingné celkem dostupny. ieédevsim
déti si vytvai prostednictvim rodiny a vlastnimi zkuSenostmi navykyerkt jsou jim
praktické v obdobi dospivani, déspsti i st&i. Nawit se kontrolovat své psychofyziologické
procesy neni vyznamné pouze z hlediska profesi@falsportova, ale téZz z hlediska
zvySovani &lesné kondice a odolnosti ve snaze zabranit nebspdl omezit gipadné
zdravotni problémy a to nejen v ramci prevence ji#tstvi nebo dosgosti, ale zejména pak
v obdobi nadchazejiciho #ta

Zawrecna dopordeni pro autoedukaci shledavantegevsSim v aktivnim zajmu
kazdého jedince o okolni &va jeho vyvoj ve vSech sférach. Kazdy den se fedsictvim
raiznych médii setkavdme s mnoha informacemi. Vyhoenipdkteré z&chto informaci jsou
pro nas pinosné, nebo naopak neddsifiici, by nas o aktivné motivovat k roz&eni ¢i
doplreni naSich znalosti. Kazdy jedinec by sél roelozivotré edukovat, aby dokéazal byt
plinohodnotnyntlenem i v moderni daba adaptoval se tak adekvatadynamickému vyvoji
v kontextu kulturnim, spotenském i psychosocialnim.ul@zité je také fipadré pozadat o
pomoc kvalifikované osoby, kterd nasiie zaswcert edukovat.

V oblasti vychovy ke zdravi je velmi hodnotné&izani, se kterym jsemdfa moznost
meiit své probandy v rdmci mé bakedké prace: Biofeedback expert 2000, daiézeai pro
bioelektrickou impedanci, glukofn sporttester a mnoha dalSi rizeni, se kterymi
Pedagogicka fakulta Jibeské university ma moznost disponovat. Pragmatigygnam
shledavam hlavh v mozném fistupu studerit ktemto technikdm vzhledem k
jejich multioborovému uplatimi a to nejen v ramci eduk@ho procesu vedeného edukatorem,
ale predevSim osobnim prostorem pro autoedukaci.

V oblasti poradenstvi zdravého Zivotniho st§ilwychovatelstvi je nutna nejen znalost
idealni stravy, ale zarouidaké kontrola fyziologickych paramétorganismu - nenggké byt
piekvapen, Ze nedoslo kguipokladanému Ubytku vahy po intenzi¢irinosti, je vSak dobré
znat divod - tedy ¥dét (nagF. prostednictvim sportesteru), Ze doSlo pouze k minimalnim
spalovani kilokalorii, protoze tepova frekvencealda pouze s¢dnich hodnot a tak dale. Ke
kontrole fyzickych paramelr nam poslouzi systém somatoskopickycteiani (nap.
bioelektricka impedance, kalorimetr, kieysky metr, apod.) Tatofistrojova vybavenost

souvisi pedevsSim s lepSifgravenosti studeaitpro budouci povolani. Dopafeni v ramci

56



tohoto studijniho oboru je tedy jednoZna - umoznit co nefitSi os¥tu a praxi studeitna
zaizenich, se kterymi se mohou v ramci svého budoupibvolani setkat. Prévstudenti
Vychovy ke zdravi by @i byt znan¢ informovani o moznostech a vyuZzitichto metod a
technik a zarowve Sirokému spektru jejich uplatni, aby oni sami mohli edukovat dalSi

jedince.
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7 SEZNAM ZKRATEK

EEG - elektroencefalografie

GSR - galvanic skin response (snimani odporu avestlikize)
EKG - elektrokardiografie

EMG - elektromyografie

EGG - elektrogastrografie

BIA - bioelektricka impedance

TF - tepova frekvence

HFF - horni filtr

LFF - dolni filtr

OSVC - osoba samostativydgledns &inné
ZV - zpétna vazba

BZV - biologicka zgtna vazba

VZV - vizudlni zgtna vazba

AZV - auditivni zgtna vazba
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9 PRRILOHY
9.1 Kiloha 1 Obrazky

Obr. 1 A hypothetical temperature feedback dev&h(vartz, 1987, p. 101)

Probe
(Thermistor(s)) R e
-~ ; Output =
Current
T Sensing { Meter
i Constant g L Audio 0
Source

Obr. 3a EEG a neurofyziologické mechanismy u EES3eeidbacku (Faber, 1997, s. 25)
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Pfiblizné schéma akeivity mozku béhem uceni pfi EEG-bio-feedbac-
ku. Z oka nebo ucha dostava kortex trvalé informace o stavu svého
EEG pomoci EEG zesilovace a obrazovky (silné ¢iry). Silou viile a zce-
la bez motorického pohybu ovlada zpétné svou EEG aktivitu tj. tha-
lamokortikalni reverberacni ¢innost (slabé Sipky). Musi zde b;:'t i mo-
tivace, tj. chténi stav zménic (silnd Sipka z hippokampuy), coz mize
u nékrerych déti chybér, zatimco schopnost zmeény u téchro déci mize
byt pfitomna.



3b EEG a neurofyziologické mechanismy u EEG bidbee##u (Faber, 1997, s. 130)
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Princip EEG-auto-bio-feedbacku. Zobecnéni vztahii z pfedeslych ryf
obrazk. Tok informaci mezi probandem a psychoterapeutem a po-
¢itaéi. Prenos dat ,,po dratg“ —, ,po nervech”~—- >, smysly - opticky ¢i
akusticky »a~ . Proband sleduje obrazovku svého poéitace, kupt. se
snazi, aby letadlo bylo co nejvyse. Tim se mu méni EEG spektrum.
Ruka terapeuta nastavila videohru tak, aby snaha probanda znamenala
kupf. zvySovani SMR (beta o frekvenci 12-18 Hz) a potlacovini theta
a rychlé bera (22-30 Hz). Toto je druh instrumentélni psychoterapie,
verbalni kontakt je nadile nutny a zidouci.

Obr. 4 Sporttester Polar FT 40 (Polar, 2010, oe;lin dostupné
http://www.polarshop.cz/store/goods_POLAR-FT40_biapft40.html)




Obr. 5 Meteni vizualni zptné vazby (Fotografie byla zkgnéna s vyslovnym souhlasem
probanda.)
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Obr. 7 Meteni auditivni zptné vazby (Fotografie byla zkgnéna s vyslovnym souhlasem
probanda.)

Obr. 8 Zobrazené hodnoty hrudniho a htattio dychani a tepu (proband vnima auditivni
zpétnou vazbu se zagnyma ¢ima)
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Obr. 9 Ukézka softwaru pro Schuhfried Biofeedbaglexrt: volba zptné vazby

@as

Program control k

| Database | Settings | Therapy fibrary | Session preselection | Modular interface | Sensor po:

Device list:

PESP [T -

Types of measurement
ay form
) Lines (multifeedback)
) Bar

) Volume feedback
“ Marphing
) Face
© Jigsaw Puzzle

) Multi-bar

' Visual stimulus presentation
) Depiction for children

* Background image only

") Black screen

~ Breathing exercises
Neurg-mu tr

©) Comparative value training

~) Threshold value training
Stress test

) Tolerance test

Acoustics:

Obr. 10 Bezdratové fpojeni s peoitatem, moznost volného pohybu (Fotografie byla

Channels: [SIS432

X

Description:
Lines (multi-feedback)

Feedback from one or more parameters
‘This function can display any selected parameters either singly or in combination. The function can be used cither for the simple recording of data orfor 2 (for
the initial sessiens with a client the hmmph d:spla\ is often the most appropriate form of feedback). Events during the session (bascline, start of training etc.) can
be means of not: evaluation. Individual parameters can be tumed on or off during the session. Scaling of the line(s) on
the display takes place mutomatically, so the d.tsp!ay is always optimally adapted to the client's response profile.

Description of the parameters (channels):
SCL: Skin Conductance Level - tonic level of the skin conductance in S (microsiemens).

SCR: Skin Conductance Response - brief (phasic) variation in electrodermal activity, usually induced by a stimulus, in
1S (microsiemens).

[EMG: Electromyography - muscle tone in 1V (microvolts).

TEMP: Skin temperatuse in °C (degrees Celsius).

RESP: Respiration -breathing curve in mm (millimetres).

RSPA: Respiration amplitude - breathing depth in mm (millmetres).

RSPF: Respiration frequency - breathing frequency in vmin (ventilations per minute).

BVP: Blood volume pulse - pulse component of the suface blood flow in % (percentage of the display range).

PVA: Pulse volume amplitude - amplitude of the blood volume pulse in % (percentage of the display range).

PULS: Pulse frequency in Lmin (beats per mimute).

MOT: Moility -movement activity in m/s>

MICRO: Microphone - speech oscillations and ambient noise in %

Session start/stop:

Start: manual ~ | Stop: manual sstection

zveejréna s vyslovnym souhlasem probanda.)




9.2 Kiloha 2 Grafy

Graf 2 Vyuziti auditivni a vizualni né vazby p respiraci, n = 10 Zen vetku 20 - 35 let
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B Pocet nadechll a vydech( pfi vizualni zpétné vazbé

M Pocet nadechl a vydech pfi audialni zpétné vazbé

Graf 5 Pd@et nadech a vydeclki probanda¢. 4 gi vizualni zgtné vazls (tmaw modra:
hrudni dychani)
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9.3 Riloha 3 Dotazniky

Dotaznik 1 Dotaznik Informovanosti o existenci azmastech vyuziti biofeedbacku (Brejlova,
Krej¢i, Sowtkovd, 2010)

Vazena sléno/pani,

jmenuji se Petra Sdkova a jsem studentkodetiho r@niku oboru Vychova ke zdravi na
Jihateské univerzit v Ceskych Budjovicich. Rada bych Vas pozadala o vyihdotazniku
do mé bakali&ké prace, ktery se tyka techniky biofeedback.

Dotaznik je anonymni a vysledky budou pouzity pokz€elim wedeckého vyzkumu. Na

otazky odpovidejte, prosim, podle Vaseho nejlepgédomi a pokud mozno pravdiv

*Pohlavi: Muz xZena

Vék 23 let

*Dosazené vzélani | zakladni xstredoskolské vysokoskolské
Pracovni zatazeni student

* Odpovidajici volbu oznge, prosim, barewnnebo symbolem x

1. Setkali jste sedkdy s pojmem ,biofeedback”?
A/ Ano x
B/ Ne
2. Pokud ano, pak udie:
A/ o co se jedna

Biologickéa zgtna vazba

B/ pii jaké gilezitosti jste se s timto pojmem setkali

Praktika z fyziologie

3. Jaké ma podle Vés biofeedback vyuziti? Progaepiste.
Nacvicovani zadoucich reakcila pr.: EEG, EMG

Dékuji za vasi spolupréci.



Dotaznik 2 Dotaznik k adekvatnimu pohybovému reZikrejci, 2010)

Dotaznik k adekvatnimu pohybovému rezimu
Prosime Vas o vyptmi dotazniku tykajiciho se Vaseho pohybového rezimu

Prosim, odpovidejte popratdak to nejlépe citite.

Nemusite uvagt VasSe jméno. Odp@di jsou pouzity pouze kaghim védeckého vyzkumu.
Dotaznik neni Zzadnou zkouSkou dit@ proto, prosim, uvotmi.

* Odpovidajici volbu prosim oze kiizkem.

*Pohlavi: Muz 0 Zena
Vek: 22 Let
*VVzdélani: Zakladi [ Stredoskolské VysokosSkolsl

1) Jaké pohybové aktivity jste provéita za posledni tyden?
- sportovni gymnastika

- j6ga

- aerobic

- cyklistika

- chaze

2) Jaké pohybové aktivity jste prowdh za posledniit mésice?
- sportovni gymnastika

- j6ga

- aerobic

- cyklistika

- chize

- in-line brusleni

- brusleni (led)

- micoveé hry

- lyZovani

- béZky

- plavani

- pohyboveé hry (florbal, ringo,...)

3) Jaké pohybové aktivity jste provdth za posledni rok?
- sportovni gymnastika

- j0ga, powerjéga

- aerobic

- cyklistika

- chize

- in-line brusleni

- brusleni (led)

- micoveé hry

- lyZovani

- béZky

- plavani

- pohyboveé hry (florbal, ringo,...)



- atletika
- jizda na koni

- Gpoly

4) *V jakém rezimu provadite VaSe pohybové aktivity

| O  dena | tyde | nepravidedn

V jaké denni dobprovadite ngjastji VaSe pohybové aktivity a pé@
- dopoledne ve Skole - povinné&gmety z TV

- cely den jizda na kole - doprava do Skoly

- odpoledne - sportovni aktivity, kterél@m pro radost

4) Jaky je VaS pohybovy rezim o vikendech? Prosirapidte.
o vikendu pracuji, tak Ze na sport nezhywe casu, ale hodinku na brusle nebo
kolo si najdu vzdycky

5) *Nakolik piiméiené Vam pipadaji VaSe aktivity z hlediska fyzické za¢?

[ nadnermé | Cprimerené | nedostaujici |

6) Uvedte, nakolik jsou Vami provozované pohybové aktiyitp Vas dostupné?
Uved'te hlediskatasu, financi, umishi, ...aj. Prosim, rozepiste.
- vSechny aktivity, které jsem uvedla, jsou prodostupné,
vzhledem k tomu, Ze se sportovariyju prevazre v ramci Skoly a to je bezplatné,
tak ani finatné to neni ®jak extréemy nara@né. Co se tyka umisti, tak si nestzuiji
vCB v tom nevidim problém &as si udlam skoro kdykoliv

7) Vypiste, prosim, své pohybové aktivity a die Urove jejich zvladnuti z hlediska
pohybové koordinace, snadnosti proydid Ozn&eni uvelte ve Skale od 1 do 5,
podobré jako @i hodnoceni ve Skole (tj. 1=vybarn2=velmi dolse, 3=dobe, 4=
dostatén¢, 5= nedostata).

Nazev aktivity: 1 |2 (3|45
Sportovni gymnastika 2

Aerobic 2

Brusleni 2

Jizda na koni 2

Micové hry 2

Plavani 2

8) PopiSte VaSe n&gstjSi pocity (¥ provadni pohybové aktivity.
- radost z toho, Ze jsem &ldla reco pro sebe, pocit uvaini a odreagovani, vybiti
piebyt&né energie

9) K jaké Vami zvolené pohybové aktigimate tendenci se neustéale vracet?
- sportovni gymnastika a brusleni ( inline)



