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ABSTRAKT

Bakalatskd prace je zaméfena na vliv vertikalizatniho zafizeni na svalovou aktivitu
dolnich koncetin. Zabyva se problematikou eclektromyografie a zpracovanim
elektromyografického signalu, jeho méfenim pomoci bezdratovych elektrod Wave Plus
na vertikalizacnim zafizeni Balance Trainer a fyziologii svalti dolnich koncetin, které
byly vybrany pro praktickou ¢ast méfeni. Soucasti prace je protokol méfeni. Dale jsou
nasnimana data zpracovdna pomoci programovaciho prosttedi MATLAB
a vyhodnocena v diskuzi.

KLIiCOVA SLOVA

Elektromyografie, svaly dolnich koncetin, svalova aktivita, vertikaliza¢ni zafizeni,

bezdratové EMG, grafické prostiedi GUI, boxplot, dominantni koncetina, lateralita

ABSTRACT

Bachelor thesis is focused on affect of standing frames on muscle activity of lower
extremities. It deals with problematics of electromyography and signal processing. It
follows up measuring EMG signal via wireless electrodes Wave Plus on verticalization
equipment Balance Trainer and muscles of the lower extremities physiology, which
were picked up for practical part of measurement. Part of this thesis is measuring
protocol. Futhermore, the captured data is processed by programming interface
MATLAB and evaluated in discussion.
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Electromyography, muscles of the lower extremities, muscle activity, verticalization
equipment, wireless EMG, Graphical User Interfaces, boxplot, dominant extremities,
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UVOD

Pohyb je pro clovéka jednim z nejzékladnéjSich a nejpiirozenéjSich procesi. Aby
k nému mohlo dojit, je nutné aktivovat specialni neurony budici ¢innost svalu, ¢imz
ve svalech vznikaji napétové potencialy, které se daji pomoci elektromyografie (dale

jen EMG) zaznamenavat. Lze tak sledovat pohyby ¢i zrychleni nejen v koncetinach.

Pii zranénich ¢i vaznych onemocnénich, jeZ mohou zpusobit disfunkci svald, je
nutné obnovit svalovou aktivitu pomoci terapie. Pro obnovu funkce je potieba terapii
provadét po delsi ¢asovy usek a sledovat jeji ti¢innost. Jednim z feSeni mize byt pouziti
vertikaliza¢niho =zafizeni, které lze nastavit individualné podle potieb pacienta.
Svalovou aktivitu Ize snimat pravé pomoci EMG, pii jehoZz vyhodnoceni 1ze porovnavat

ucinnost terapie.

Bakalaiska prace je zaméfena na meéteni svalové aktivity v dolnich koncetinach
pomoci bezdratového elektromyografu na skupiné probandui. Je sledovan vliv pouziti
vertikaliza¢niho zatfizeni pti pohybu na svalovou aktivitu vybranych svalovych skupin.
Uvodni &ast prace charakterizuje elektromyografii a vénuje se predevsim analyze
a zpracovani elektromyografického signalu (kapitola prvni). Kapitola druha se zabyva
vertikalizaCnim zafizenim Balance Trainer, které se pouZziva jako terapeutické zatfizeni
K postupné obnové a posilovani aktivity svalii zejména na dolnich konéetinach. Dal§im
vyuZivanym zafizenim, zminénym ve tfeti kapitole, je bezdratové EMG, jehoz pomoci
se méfi svalova aktivita. Soucasti prace je také fyziologie svalt (kapitola Ctvrtd)
zabyvajici se motorickou jednotkou, elektrickou aktivitou a silou svalu. K praktické
¢asti prace byl vytvofen protokol méteni uvedeny v kapitole paté, kde jsou uvedeny
podminky meéfeni, pozadavky na probandy a prakticky ndvrh realizace méfeni.
Praktickou ¢asti je samotné zpracovani dat a popis zdrojového kodu (kapitola Sestd).
Na zakladé vyhodnocenych parametri je provedena diskuze vysledku (kapitola sedma)
a posouzen vliv vertikalizaéniho zafizeni na svalovou aktivitu dolnich koncetin, rozdil
svalové aktivity u skupiny svali na pravé alevé strané, urena dominantni noha

subjektl a provedeno zhodnoceni nejvice a nejméné zapojovaného svalu pfi stoji.



1 PROBLEMATIKA
ELEKTROMYOGRAFIE

Elektromyografie (EMG) je vySetfovaci metoda zalozend na snimani povrchové

a intramuskularni svalové aktivity.

1.1  Definice elektromyografie

EMG zaznamenava elektrickou aktivitu svalu, kterd je vyvoldna zménou elektrického
potencidlu vznikajici svalovou aktivaci. Aktivita se zaznamenava ze svalll nebo nervi
na povrchu pomoci povrchovych elektrod, nebo ze svalovych vlaken diky jehlovym

elektrodam.

Hodnoceni  funkéniho  stavu  periferntho  nervového  systému, svalu
a nervosvalového ptenosu napomaha EMG. Dale umoziuje snimani jednotlivych
svalovych bunék pomoci vpichovy elektrod a métit svalovy vykon [4]. Pomoci EMG se
muze zpiesnit lokalizace, charakter, stadium ¢i rozsah postiZeni periferniho nervového
systému, nervosvalového pienosu a kosterniho svalstva [1]. Cilem vySetfeni je
porovnani rychlosti vedeni v nervu ¢i velikosti potencidlu ve svalu s vékovou normou.
Abnormalni hodnoty mohou byt zplsobeny poskozenim nervu urazem, chronickym

tlakem, zanétem, metabolickou poruchou, toxickymi latkami aj. [1],[8].

1.2  Elektrody

Elektrody slouzi ke snimdni nejen bioelektrickych signalii, umoZznuji spojeni mezi
organismem a vstupem pfistroje. Pomoci elektrod je tedy vznikly svalovy vzruch
sniman, pienaSen do procesoru a zpracovavan. Pfi praci s elektrodami se vyuziva
elektrolytu. Elektrolytem mize byt vodivy gel, u elektrod vpichovych je jim télni
tekutina. Elektrody lze rozdélit podle nékolika kritérii.

Podle funkce a sméru prichodu signalu:
- stimula¢ni - vedou signal od aparatury do testované osoby, mohou byt nalepovaci
nebo piikladany na povrch vySetfovaného mista; jak lze vidét na
Obr. 4 - maji negativni katodu (dochazi k depolarizaci) a pozitivni
anodu (dochazi k hyperpolarizaci),



- snimaci - signal je veden od testované osoby do aparatury,
- pomocné - zlepSuji dal$i podminky vySetieni, napf. stinici, uzemnovaci, ochranné.
Podle tvaru a umisténi:

- povrchové - slouzi k méteni povrchového EMG k zachyceni elektrické aktivity
Casti svalu, mensi kovové disky jsou fixovany na odmasténou kizi,
nejCastéji se vyuzivaji elektrody Ag-AgCl zobrazené na Obr. 1
a Obr. 2,

- jehlové - slouzi k méfeni intramuskularni EMG, zachyceni elektrické aktivity

motorickych jednotek, Ize vidét na Obr. 3,

- specidlni - zavad¢ji se na urcitd mista, o¢ni rohovka, jicen aj.

Vysledny EMG signal je dan elektrickym napétim, tedy rozdilem potenciala mezi 2
elektrodami. Pouzivd se referenéni a aktivni elektroda. Referenéni elektroda se

nejcastéji umist'uje na upon svalu, aktivni elektroda na btisko svalu [1],[26].

Obr. 1 Povrchové elektrody pouZivané pii praktické ¢asti

Obr. 2 Povrchové elektrody



Obr. 3 Vpichové elektrody

Obr. 4 Stimula¢ni elektroda

1.3  Elektromyograficky signal

Elektricky potencidl métime pomoci elektromyografu. Pozadavky na elektromyograf
vyplyvaji z vlastnosti EMG signalu, kde zesilova¢ musi byt schopen zndsobit amplitudu
vrozsahu frekvence signalu, potladit soufazové napéti minimalné¢ o 80 dB, mit
dostateCné vysoky vstupni odpor, zanedbatelny unikajici proud, maly vlastni Sum
a musi pracovat v té ¢asti kmitoctového spektra, ve které se biologicky signal nachazi.
Elektromyograf je obvykle konstruovan jako dvoukanalovy z divodu moznosti
porovnani signall z vice svalovych skupin [22],[25].

K ziskdni signalu je potfeba Vv prvni fazi vyvolat podnét a nasledné zméfit
vyvolanou elektrickou odezvu nebo rychlost Sifeni vzruchu po stimulovaném nervu.
Podnétem mize byt pacientGv pohyb nebo jiny stimul spocivajici v elektrickém
podrazdéni nervu vyvolavajici svalovou odezvu. Vystupem je EMG signal. Nasnimany
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bioelektricky signal ma malou hodnotu napéti, vétsinou 100 pV - 90 mV. Hodnota se
odviji od konkrétniho méten¢ho svalu, Cinnosti svalu, vhodnych elektrod a optimalniho
nastaveni pfistroju. KmitoCtovy rozsah elektromyografi se pohybuje Vv rozmezi

0,1 Hz - 10 kHz, kmitoctova charakteristika je dana typem snimaného signalu.

Tento signal nasnimany pomoci elektrod je veden do zesilovace. Signal je tieba
odfiltrovat, aby byl v typickém frekvenénim rozsahu, coz je 20 - 500 Hz. Pti téchto
frekvencich by méla byt vzorkovaci frekvence minimaln¢ 1000 Hz, jelikoz podle
Nyquistova teorému musi byt vzorkovaci frekvence dvojnasobna, aby nedoslo
k aliasingu. Dal$i nezbytnou ¢asti elektromyografu je monitor s paméti, kde 1ze sledovat
digitalni signal, ktery byl pomoci A/D pievodniku pteveden z analogového na digitalni
signal. Vyhodou digitalniho signalu je snadné ukladani na pamétové médium, kde je
mozné signal nasledné upravovat a analyzovat. Na Obr. 5 je zobrazeno blokové schéma
elektromyografu, kde Ize vidét mimo jiné i reproduktor. Jelikoz frekvencni rozsah
zdznamu svalové aktivity je ve slySitelnych frekvencich, reproduktor slouzi ke sluchové
kontrole lékafem. Za fidici jednotku lze povazovat pocitaé s vhodnym softwarem.
Soucasti je také stimulator generujici elektrické impulzy o pozadované intenzité,
frekvenci a délce trvani [3],[4],[8].[22],[26].

vstup
A_ pfepinaé¢ — zesilova¢ < filtr — zesilova¢
DIA -
[ prevod zobrazeni
zdroj
kalibraéni zaznam
ho napéti
vstup [ Fidici reproduktor
B L. . ) N ) _ | |jednotka
— pFepinac +— zesilovaé — filtr [ zesilovaé —

stimulator ,\/\’

Obr. 5 Blokové schéma elektromyografu, ptevzato z [22]

Pokud je sval plné zrelaxovan, elektromyograficka aktivita by nemeéla byt
pfitomna, avSak v zaznamu muzeme registrovat ur€ity Sum, ktery je dan zesilovacem,
okolnim Sumem ¢i velikosti kontaktni plochy elektrody. Tento Sum je oznacovan jako
zakladni linie nepiekracujici hodnotu 10-15 pV. Pifed méfenim je vhodné vzdy ovéfit
charakter zékladni linie, na pocatku zaznamu by méla byt na nule. Aktivaci svalu na

surovém zaznamu lze pozorovat jako narast amplitudy a frekvence signalu [3].
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1.4  Analyza a zpracovani signalu

Naméfena primarni data je potfeba nejdiive zpracovat. U EMG signalu nas zajima

vychylka signélu a frekvenc¢ni rozsah.

U kvalitativni analyzy signalu se urcuje, zdali sval je/neni aktivni a Vv jaké mife.
Srovnavani se provadi v zévislosti na velikosti vychylek napéti a na Case, je mozné
vizualni zhodnoceni signalu, coz je vhodné pro klinickou interpretaci [3],[4].
Kvalitativni analyza signélu se zabyva Ciselnymi parametry signalu pro dalsi statistické

zpracovani.

1.4.1 Frekven¢ni analyza

Frekven¢ni analyza je soubor metod pro odhad spektra jednotlivych frekvenénich
slozek, ze kterych se signal skladd. K ziskani informaci o frekvencich z ¢asového
signadlu se nejCastéji vyuzivd rychld Fourierova transformace (FFT). Vychazi
z predpokladu, ze kazdy signal 1ze nahradit souctem sinusoid a kosinusoid o pfislusné

amplitudé a frekvenci. Lze ji vypocitat podle rovnice (1).

FIF(D) = j (e ot dt )

kde f(t) je signal, w je Gthlovy kmitocet.

Aplikaci FFT na signal a naslednym prevedenim do absolutni hodnoty je ziskano
amplitudové frekvencéni spektrum. Pomoci néj 1ze nasledné vyjadfit celkové vykonové
spektrum EMG signalu, tzv. total power spectrum. Frekven¢ni spektrum je uZzite¢né pro
ureni zafatku Unavy svali. Stfedni hodnota nebo median frekvencéniho spektra
neunaveného svalu je obvykle mezi 50 — 80 Hz, s postupujici unavou se frekvenéni

spektrum posouva k nizSim frekvencim, lze tak detekovat neurologické abnormality

[3].[41.[5].

1.4.2 Analyza v Case

Uelem &asové analyzy je presna detekce vyskytu dané slozky. Toho lIze docilit
nejveétsim moznym rozliSenim ¢asové osy, coZ souvisi s poctem vzorkli za Casovy usek.
Pozorujeme zacatek, pribéh a konec aktivity. Touto analyzou se zjistuje mira aktivity
svalu v uV. Pfed samotnou analyzou je vSak potiebné signal specificky zpracovat:
rektifikovat a vyhladit [3],[15].

Rektifikace, zobrazena na Obr. 6, ptedstavuje jednoduchou metodu, kdy se signal
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ptevede do absolutnich hodnot, coz ukazuje rovnice (2).
w(t) = w(t)| @
kde w(t) je signal proménny v Case.

Rektifikovany signal
100 T T T T T T T T T

O —

70~ .

Uroveri signalu [uv]
(%2}
(=]
T
|

40 4

I
200 400 600 800 1000 1200 1400 1600 1800 2000
cas [ms]

o

Obr. 6 Rektifikovany signal

1.4.3 Casové-frekvenéni analyza

U casové-frekvencni analyzy jde o zjisténi vyvoje kratkodobého spektra signalu v Case.
Jedna se o tzv. kratkodobou Fourierovu transformaci (STFT z ang. Short Time Fourier
Transform). Nejprve dojde k rozd€leni signalu na segmenty o délce N; tyto segmenty se
z divodu zlepSeni Casového rozliSeni piekryvaji, lze tak plynuleji sledovat vyvoj
frekvencnich slozek v Case. Zalezi na délce Casového okna, které pfimo umeérné
ovlivituje frekvenéni rozliSovaci schopnost ve spektru a nepfimo umérné rozliSeni
Vv Case. Nasledné se stanovi vykonové spektrum z kazdého segmentu, dochazi k ulozeni
jednotlivych spekter do matice, piicemz spektra tvoii sloupce matice. Vysledkem
zobrazeni matice je matice spekter, tzv. spektrogram. Amplitudou modulu je jas,

Vv pfipad€ nastaveni barevného zobrazeni je to spektrum barev.

Spektrogram muze byt ve 2D i ve 3D. V dvojrozmérném obraze jedna soutradnice

v

odpovida frekvenci, ve 3D je obraz rozSifen o tfeti soufadnici, kterd odpovida hustoté
vykonového spektra v decibelech [23],[24].



1.5 Hodnoceni elektromyografického zaznamu

Surovy zaznam je EMG signal pfedstavujici sumu akénich potenciali nasnimanych
elektrodami [4]. Tento zaznam by mél mit co nejméné Sumut a artefaktl, coz lze

minimalizovat technickym pfistrojovym nastavenim a spravnou aplikaci elektrod.

Vyhodnoceni vysledkl 1ze rozdélit do n¢kolika fazi. V prvni fazi se porovnavaji
vysledky jednotlivych testii s normativnimi daty, ta jsou vyhodnocena jako normalni ¢i
abnormalni. Druhym krokem je elektrofyziologicky zavér obsahujici rozsah, lokalizaci,
typ a stadium postizeni. Ve finalni fazi jsou elektrofyziologické abnormality srovnavany

s klinickym nalezem [1].

U EMG signalu jsou nejcastéji hodnocené 3 hlavni parametry, jeZ jsou vyobrazeny
na Obr. 7.

Plocha (area) - integrované EMG (IEMG). Jedna se o plochu pod kiivkou
usmérnéného signdlu, sleduje se dynamicka aktivita v zavislosti na Case, je dilezitd pro
kvantitativni vyhodnoceni a je nejleps§i mirou celkového svalového usili, je tedy

uzite¢na pro kvantifikaci aktivity pro ergonomicky vyzkum. Jednotkou je uV-s.

Primérna hodnota vychylky EMG - je efektivni hodnotou vychylky signalu
a slouzi nejlépe k hodnoceni statickych ¢innosti. Jednotkou je pV.

Nejvyssi hodnota vychylky EMG - jedna se o proménlivy parametr, je tedy
vhodnéjsi primér z prvnich nejvyssich lokalnich maxim, jednotkou je uV [3],[9],[15].

Nejvys¥i hodnota Primé&rna hodnota Plocha/IEMG
amplitudy [pV] amplitudy [pV] [nV-s]

v v

Rektifikovany
signal

| A

!
M

signal

[nV]

Cas [ms]

Obr. 7 Hodnocené parametry EMG signalu, pievzato z [15]



2  VERTIKALIZACNI ZARIZENI BALANCE
TRAINER

Balance Trainer (dale jen BT) je rehabilitani pohybovy trenazér. Je vhodny pro
vSechny pacienty s poruchami rovnovahy pii chiizi ¢i vestoje, napt. po mozkové
mrtvici, pii roztrousené skleroze, Parkinsonové chorobé, svalovych onemocnénich,
hemiplegii, paraplegii, tetraplegii, pfi poruchach vnimani nebo pro geriatrické pacienty.
BT umoziuje bezpecné vzpiimeni z invalidniho voziku S nebo bez pomoci cizi osoby
anasledny kombinovany trénink rovnovahy. Pacient muze byt v poloze vestoje

stabilizovan na chodidlech, kolenou a v bocich.

BT wumoziuje pacientu jistéj$i dynamicky postoj s pienesenim vahy na
vertikalizator a lepsi soustfedéni na terapeutickou praci. Nacvik funkcénich pohybi,
napt. vykroCeni, pfeneseni vahy atd., mohou pacienti provadét jistéji a bezpe¢ngji.
Pohybové moznosti v dynamickém vertikalizdtoru kladou na pacienta senzorické,
motorické 1 kognitivni pozadavky. BT méa individualni moznosti nastaveni pro cileny
trénink svalstva trupu a nohou, pocinaje krokem, jistotou kroku, stojem, stiidanim
nohou a vnimanim. Prace na dynamickém vertikalizatoru pacientu pomaha redukovat
strach z padu. BT mutze byt doplnén softwarem, ktery pfi terapii pacientu zpiijemiuje

cviceni hrou a terapeutim umozni dokumentovat a Iépe monitorovat pokroky 1écby.

Pfistroj ma pozitivni vliv na spoustu aspekti lidského pohybu. Poskytuje vice
stability v ky¢lich a horni poloviné téla, trénink rovnovahy, odleh¢eni hmotnosti,
regulaci svalového tonu a stabilizaci krevniho ob&hu. Slouzi jako prevence osteopordzy,
ma pozitivni vliv na vyprazdnovani hornich moc€ovych cest, na zazivaci trakt a zlepSeni
dychani.

Cil 1écby zavisi na zdravotnim stavu pacienta, zamétfeni na zachovani mobility
pacienta, sméfuje Casto k obnove pohyblivosti a sily, Cili rehabilitaci po operaci nebo
zranéni. Uspéch terapie zavisi na pravidelnosti provadéni tréninkd, které jsou planovany
1ékafem ¢i terapeutem [16],[17].



2.1 PrisluSenstvi

Ptistroj obsahuje riizné piisluSenstvi, které se mize vyuzit pro zkvalitnéni terapie.

Kolenni opérky jsou vyskové, hloubkové 1 Sitkové nastavitelné. Mohou byt
odejmuty jednotlivé, nebo kompletné. Kycelni opérky poskytuji ptidavnou podporu a
umoziuji cilené podepteni.

Prodlouzeni naslapné desky muze byt jednoduse vlozeno nebo vyjmuto bez

potfeby naradi. To umozni vétsi pracovni aktivitu terapeuta i pacienta.

Nastaveni tuhosti pruziny zabezpecuje odpor pii vychylovani z rovnovazné pozice
do stran. Nastaveni pruziny lze ménit pod hlavni deskou na pravé strané, viz Obr. 8
napravo.

Elektrické navijeni pasu ptfebird hmotnost pacienta. Poskytuje vétsi samostatnost
pii stoji a souc¢asné podporuje sebediveéru pacienta. Vsechny dily elektrického navijeni
pasu jsou odnimatelné a snadno vymeénitelné. Zvedaci, resp. sedaci postroj pro pacienta
v riznych velikostech je vyuZivan v téch piipadech, kdy pacient neni schopen se sam
zvednout.

Software pro vizualizaci a vyhodnoceni pribéhu terapie pracuje na principu
feedbacku. Vétsinou je na monitoru pfed pacientem jednoducha hra, kterou si fidi svym

vlastnim télem.
V bakalaiské praci byly vyuzity kycelni opérky pro fixaci probanda a nastaveni
tuhosti pruziny v uhlu 6° a 12°. Na Obr. 8 je zobrazen BT z ¢elniho pohledu (vlevo) a

Z bo¢niho pohledu (uprostied). Napravo je zobrazeno nastaveni uhlu na vertikalizatoru.

Obr. 8 Balance Trainer
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2.2  Technické parametry

V Tab. 1 jsou uvedeny technické tdaje pfistroje BT. Sloupec uprostied ukazuje

technické parametry pfistroje pro dospélé, jejichz vysSka se pohybuje v rozmezi
150 - 200 cm, ve sloupci napravo jsou uvedeny udaje o pristroji pro déti od 120 do

160 cm.
Tab. 1 Technické parametry piistroje Balance Trainer, pievzato z [16]
BALANCE TRAINER

Délka 118 cm (46") ‘ 118 cm (46")
Sitka 78 cm (31") bez transformatoru

) 95az 125 cm 77 az 98 cm
Vyska terapeutického stolu

(37" az49") (30"az 39"

Viaha 71,6 kg (158 Ibs) 69,6 kg (153 Ibs)
Vhodné pro pacienty s

vyskou 150 az 200 cm 120 az 160 cm
vahou az 140 kg az 70 kg

Pouzité materialy

Hlinik, ocel, polystyren, polyuretan a dalsi

Elektricky zvedaci systém

Napajeci napéti

115/230V ~, 50/60 HZ (obj.¢. 07005-000)

100V~, 50/60HZ (obj. &. 07035-000)
115V~, 50/60 Hz (obj. €. 07034-000)
230V~, 50/60 Hz (obj. €. 07033-000)

Spotreba energie

250 VA
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3 16 KANALOVY SYSTEM EMG WAVE
PLUS

Wave Plus systém je inovativni multikandlovy bezdritovy EMG systém se
zabudovanymi akcelerometry pro sbirani dat z biologickych signalti. Vyhodou je
absence kabeltl mezi vysilaem na pacientovi a piijimaci jednotkou, ¢imz je dovolena
akvizice elektromyografického a akcelerometrického signalu i béhem pohybu pacienta,
velmi uzitetna v klinické a védecké aplikaci. Neinvazivnost a vysoka bezpecnost
umoziuje pouzivat Wave Plus systém pro pacienty, ktefi nemaji nezaddouci reakci na

pfilnavé elektrody a vodivostni gel pro EMG detekci.

Vyuziva se dvou jednordzovych elektrod s rosolovitym gelem na povrchu. EMG
akvizi¢ni modul je umistén na vrchni strané elektrod, kde je konektor pro jeho

ptichyceni.

3.1  Komponenty

Wave Plus systém zahrnuje n€kolik komponentl: zékladni jednotku, EMG moduly
(16 ks), footswitchové moduly (2 ks), piezoresistivni senzor, analogicky vystupni kabel
a nabijeci zafizeni. Samoziejme jsou potieba jiZz zminéné nalepovaci elektrody. Moduly
komunikuji s pocitatem skrz zdkladni jednotku diky dvousmérnému spojeni
pracujicimu ve frekvenénim pasmu 2,4 GHz. Pokud moduly nejsou pouzivany, jsou

ukladany do boxu, ktery po ptipojeni do elektrické sité jednotlivé moduly nabiji.

Kazdy EMG modul je také vybaven 3D akcelerometrem, schopnym zachytit
minimalni pohyb t€la V prostoru. Bezdratové moduly se skladaji ze dvou
¢asti: signalového modulu s aktivnim obvodem pro radiovy prenos signalu a adaptér
s I/O rozhranim obsahujici nabijeci baterii, nabijeci civku a propojeni detekovanych

bodu. Dalsi technické parametry EMG moduli jsou uvedeny v Tab. 2.
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Tab. 2 Technické parametry EMG modulu, pievzato z [18]

EMG modul

Piijmova frekvence 2,40 - 2,48 GHz
Vysilaci vykon 0,45 mW
Vydrz baterie >12h
Vstup EMG +-2,5mV
Siika frekvenéniho pasma méfeného signalu 10 Hz - 500 Hz
A/D prevodnik 16 bit - 2 Ks/sec
Maximalné povolené zrychleni 10,000 g

Tab. 3 Dalsi specifické parametry EMG modulu, ptevzato z [18]

Dalsi specifické parametry

Vstupni impedance 20 MQ
CMRR >120dB
SNR >50dB

CMRR je diskriminacni ¢initel, kdy je pozadovana co nejvyssi hodnota. Hodnota
120 dB znaci, ze se jedna o kvalitni zesilovac, kdy se rozdilovy signal zesili 10° x vice,
nez soufazovy. SNR je pomér signalu k Sumu uvedeny v dB.

Zékladni jednotka ma piedni panel se signalnimi LED svétly. Signal ,,LED off*
znamena, ze modul neni aktivni, signal ,,LED on®“ sviti zelené a znaéi aktivitu
a zapojeni modulu, oranzova barva znai vybiti ¢i nefunkénost pfislusného modulu.
Na zadnim panelu zékladni jednotky se nachazi tlacitko pro zapnuti a vypnuti jednotky,
konektor pro externi napdjeni, port pro analogové vystupy, konektor pro piipojeni
externiho spoustéce, USB port pro piipojeni PC, LED signalizujici prichod proudu
a LED pro pomocné funkce. Zakladni jednotka ma radiofrekvenéni pfijimac o frekvenci
2,4 GHz, mikroprocesor pro synchronizaci a separaci dat, A/D pievodnik a USB port
k pfipojeni k pocitaci. Jednotka muze mit vestavénou nebo externi anténu. Aplikace
externi antény umoznuje rozSifeni uzitecné pracovni oblasti. Vzorkovaci frekvence

pfistroje je 2 kHz.
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Tab. 4 Technické parametry zakladni jednotky EMG, pievzato z [18]

Zakladni jednotka
Ptijmova frekvence 2402 - 2480 MHz
Vysilaci vykon 0,45 mW
Pocet kanala 16 EMG + 2 FSW

3.2  Vyuziti

Systém Wave Plus mize byt pouZit ve dvou riiznych konfiguracich. Prvni konfiguraci je
rezim v dosahu pfijimace, tj. ve vzdalenosti do 20 metrd pro spravnou funkci radiového
prenosu, S pribéznym ukladanim dat do pocitace. Principem druhé konfigurace je
prabézné ukladdani dat do vnitini paméti aktivnich snimact. Tyto dvé konfigurace
mohou byt pouzity soucasn¢.

Systém Wave Plus lze vyuzit v nékolika oblastech, napt. v neurologii, psychiatrii,

ortopedii a rehabilitaci, ergonomice, sportovni medicin¢ a veterinafstvi. Wave Plus
systém miize byt pouzivan doktory, paramediky a techniky [18],[19].

Obr. 9 Bezdratové elektrody Wave Plus
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4 FYZIOLOGIE SVALU

V této kapitole je popsana motoricka jednotka (4.1), stavba svalu (4.2), elektricka
aktivita svalu (4.3), svalova sila (4.4) apifedevSsim konkrétni svaly vybrané pro

praktickou ¢ast méteni (4.5).

4.1 Motoricka jednotka

Motoricka jednotka (dale jen MJ) je soubor svalovych vlaken, ktera patii k jednomu
motorickému neuronu. Nejmensi MJ jsou v okohybnych svalech, kdy jedno motorické
vlakno inervuje 8 az 12 svalovych vlaken. Nejvetsi MJ se nachazi ve svalech dolnich
koncetin, kde jedno motorické vlakno inervuje nékolik set svalovych vlaken. Plati, ze
¢im jsou MJ mensi, tim pfesnéji je fizena ¢innost svalu. MJ maji u jednotlivych svall
riznou délku. Plati, Ze se ve svalu nikdy neaktivuji vSechny jednotky najednou a nabor
jednotek jde napti¢ svaly, mize tedy nabirat rizny pocet bilych a ¢ervenych jednotek,

které jsou ve svalu rozptyleny [10],[12].

4.2  Stavba svalu

Svalové vlakno je mnohojaderny ttvar silny 40- 100 pm a dlouhy 1- 40 mm (avs$ak byla
nalezena 1 30 cm vldkna u krej¢ovského svalu). Na povrchu svalovych vldken je
cytoplazmaticka membrana (sarkolema). V cytoplazmé (sarkoplasmé) svalového vlakna
jsou jadra, bunécné organely a podéln¢ orientovana vldkna (myofibrily). Zde je vysoka
koncentrace vapenatych a hofeCnatych ionti nezbytnych pro svalové kontrakce.
Morfologie svalu je zobrazena na Obr. 10.
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Obr. 10 Morfologie svalu, ptevzato z [1]

Na myofibrilach se stfidaji tmavé a svétlé useky. Tmavé (anizotropni, A-Useky) se
sttidaji se svétlymi (izotropnimi, I-useky), svalové vldkno je zihané, tj. pficné
pruhované. Tyto izotropni useky jsou rozdéleny tenkou ploténkou (telofragmou,
Z-linii). Usek myofibrily mezi dvéma Z-liniemi je sarkomera, tj. kontraktilni jednotka
svalu.

Vlastnosti svaloviny je schopnost zkraceni, smrsténi a kontrakce. Pfedpokladem
kontrakce je pfitomnost kontraktilnich proteini aktinu a myozinu, které tvoii zaklad
svalovych vlaken a svalovych bunék. Ke kontrakci myofibril dochdzi na zékladé
vzruchl pfichazejicich motorickymi nervovymi vladkny. VSechny myofibrily jednoho
svalového vldkna se kontrahuji soucasné. Myozin je bilkovina s tyCinkovitym télem,
kulovitou hlavou a ohebnym krkem. Reakce aktinu a myozinu je prostiednictvim hlavy.
Molekuly myozinu tvoifi ziklad A-useki sarkomer. Aktin je bilkovina s ten¢imi
a pocetnéj$imi vldkny (pomérové 4x — 6x vice nez myozinovych vlaken). Aktinova
vlakna jsou v Z-liniich, slozena ze dvou spirdlné sto¢enych makromolekul zasahujici

mezi myozinova vlakna.

Kosterni sval je soubor pfi¢né pruhovanych svalovych vlaken, ktera jsou spojena
vazivem. Ve svalu se nachazi tfi strukturni slozky, a to pfi¢né¢ pruhovana svalova
vlakna, vazivo, cévy a nervy. Kosterni sval se sklada ze tii Casti. Prvni ¢asti je zacatek
svalu (origo). V tomto misté je sval pomoci Slachy pfipojen ke kosti. Druhou ¢asti je
hlava svalu (caput musculi), tzv. biisko svalu. Sklada se ptredevsim ze svalovych
vldken, jedna se o nejobjemnéjsi Cast svalu. Pravé na toto misto se primarn¢ umist'uji
elektrody. Treti ¢asti je ipon svalu (insertio), coz je misto pfipojeni svalu ke kosti.
Rozdil mezi zaCatkem a tiponem je v pohyblivosti a vzdalenosti. Zacatek je méné

v

pohyblivé misto na skeletu, Gipon je pohyblivéjsi. U koncetinovych svalti byva zacatek
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blize ke kloublim a upon byva vzdalenéjsi. Diky rozliSeni zac¢atkli a tpond svala lze
1épe analyzovat pohyb. V lidském téle je okolo 600 kosternich svali. Hmotnost svala
U muzi je cca 35% a u zen 32% z celkové hmotnosti téla. Vice nez polovina hmotnosti

svall pfipada na svaly dolnich koncetin [12][14].

Kosterni svaly patfi do skupiny pfi¢n¢ pruhovanych svali. Nékteré piicné
pruhované svaly mohou mit i jinou nez pohybovou funkci, jsou potiebné pro ¢innost
jinych organt a soustav lidského téla. Podle mnozstvi myoglobinu (Cervené barvivo, ma
ulohu pfi diftzi kysliku ve svalové tkéni) a cytochromu (protein, akceptor i donor
elektroni v mechanismu ATP pii oxidativni fosforylaci) se rozeznavaji dva druhy
pfi¢né pruhovanych vlaken. Cervena pfi¢né pruhované vldkna, tzv. pomald vldkna,
obsahuji hodné myoglobinu, maji objemnou sarkoplazmu a fibrily uspotfddané do
svazkl. Tato vlakna se kontrahuji pomaleji s vétsi silou. Vice jich najdeme ve svalech
dalezitych pro udrzeni rovnovahy a stability téla. Bila pfi¢né pruhovana vlakna,
tzv. rychla vladkna, maji méné myoglobinu. Kontrahuji se rychleji, ale jsou snadno
unavitelna. Je jich vice ve svalech, které vyzaduji rychlost stahu. Oba druhy vlaken jsou

zastoupeny Vv kazdém svalu v jiném poméru, ktery zavisi na jeho ptevladajici funkeci.

4.3 Elektricka aktivita svalu

Vzruch pfichdzejici na nervosvalovou ploténku zprostfedkovavd uvolnéni
acetylcholinu, mediatoru z presynaptické casti ploténky. Acetylcholin se navaze na
specifické receptory postsynaptické membrany nervosvalové ploténky a otevienim
sodnych a draselnych iontovych kanali zpiisobi depolarizaci. Pti dosaZeni depolarizace
(10-15 mV) dojde k akénimu potencialu na sousedni sarkolemé, jejiz iontové kanaly
jsou fizeny napétim. Vzruch se zacne Sifit po sarkolemé& a otevie napétim ftizené
vapenaté kandly, souCasné dochazi k otevieni vapenatych kandld. Nastava vyplaveni
vapenatych iontl do intraceluldrni tekutiny svalové bunky. Uvolnéné vapnikové ionty
vazbou na troponin C odblokuji moZnost vazby mezi aktinem a myozinem a dochézi
k jejich napojeni. Pfi vzniku vazby aktinu a myozinu jsou $tépeny molekuly ATP. Pfi
vycerpani energie z ATP dochazi k odpojeni a na hlavu myozinu se navazuje dalsi
molekula ATP. Pfi ohnuti hlavy myozinu o 45° dojde k zasunuti vlaken aktinu do
vldken myozinu, tim se zkrati sarkomera a dochéazi k tzv. izotonickému stahu. Pii
izometrickém stahu je hlava myozinu v kolmém postaveni 90° k aktinu, nedochézi ke

zkraceni sarkomery, zvySuje se pouze jeji tonus, coz je svalové napéti [20].
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4.4 Svalova sila

Pti kontrakci se sval zkracuje o 30-40% své délky. Maximalni svalova sila (MCV —
musculus voluntary contraction) je ukazatelem svalové funkce, zavisi vSak na n¢kolika
faktorech. Svalova sila zavisi na poctu svalovych vlaken, délce svalu a na poctu

aktivovanych MJ.

Cim vice je vlaken ve svalu, tim vétsi silu miiZe sval vyvinout. Podet vlaken lze
zjistit fyziologickym prifezem svalu, ten je souctem piicnych prifezi vSemi vlakny
daného svalu. K odhadu lze pouzit Webertv vzorec (3)

FP=W/L (3)

kde FP je pocet vlaken, W je hmotnost svalu a L je stiedni délka svalu.

Napft. ve svalu, ktery odtahuje malicek, lze nalézt cca 50 000 svalovych vladken

obsahujici pres 1 miliardu myofibril.

Dale plati, Ze ¢im je sval delSi, tim vétsi aktivitu by mél vyvinout. Svalova sila je
vysledkem pulsobeni elastické slozky svalu a Slachy. Silové plsobeni je vysledkem
kontrakce vyvolané interakci aktinu a myozinu, ale i ddsledkem napéti elastickych
slozek svalu a Slachy. Elastickd sila neroste linearné, priristek je nejvetsi

pfi maximalnim protazeni svalu [20].

4.5  Vybrané svaly pro méreni
rozhodnout, jaké svaly jsou diilezité prave pro stabilitu a poZzadované pohyby.
Musculus erector spinae — vzptimovac patefe

Primarni sval pfi vzptimeni zad. Svaly m. erector spinae se skladaji ze tfi sloupct:
m. iliocostalis, m. longissimus a m. spinalis, které tvofi prostfedni vrstvu vnitinich svala
zad. M. erector spinae poskytuje odpor, ktery pomaha kontrolovat pohyb ohnuti
dopfedu v pase a funguje jako silny extenzor, zajisti navraceni do pivodni pozice.
Béhem uplného piedklonu (kdyz se dotykame Spickami prstli podlahy) je tento sval
uvolnény a celkova zaté€z pripada na vazy zad. Pro navraceni tohoto pohybu jsou svaly
zpocatku neaktivni a extenze je zahdjena svaly na zadni strané stehna a hyzdovym
svalem m. gluteus maximus. Vysledkem této zvlastnosti je, ze zvedani nakladi nebo
rychly pohyb z ptedklonu jsou skodlivé pro svaly a vazy zad a meziobratlové ploténky.
M. erector epinae snadno postihuje bolestiva kie¢ jako nasledek poranéni zadovych
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struktur, probiha od panve ke krku. Extenduje patef, zajistuje vzpiimeny postoj, ohyba

patef na stranu kontrahovaného svalu, pracuje-li jednostranné.
Musculus biceps femoris — dvojhlavy sval stehenni

Nejlateralngjsi sval zadniho oddilu stehna se dvéma hlavami je zobrazen na
Obr. 11. Extenduje stehno a flektuje koleno, lateralné rotuje nohu, obzvlasté kdyz je
koleno fixovano.

Musculus triceps surae — trojhlavy sval lytkovy

Oznacuje svalovy par (m. gastrocnemius a m. soleus), ktery tvaruje zadni stranu
lytka, Obr. 12, a upind se prostfednictvim spolecné Slachy na patni kost. Jedna se
o Achillovu slachu, ktera je nejvétsi Slachou lidského téla. Pro méteni byl vybran
m. soleus — Siroky plochy sval, uloZzeny hloubé&ji pod m. gastrocnemius na zadnim
povrchu lytka. Slouzi k ohybu chodidla, je dilezity pti pohybu a udrzovani postaveni
téla pii chizi, béhu a tanci. Umoznuje stoj na Spickach a odviji patu od podlahy pfi

vykro¢ovani.
Musculus rectus femoris — pfimy stehenni sval

Je jednou z hlav ¢étythlavého stehenniho svalu, lat. m. quadriceps femoris, ktery
tvoii masity podklad pfedni strany a bokd stehen. VSechny hlavy maji spole¢nou
uponovou $lachu, ktera se upind na ¢ésku. M. quadriceps femoris je natahovacem
kolenniho kloubu, fixuje kloub pfi stoji, proto je tento sval u clovéka mnohem
vyvinutéj$i nez u ostatnich savcl. Sval se také podili na chtzi. M. rectus femoris je
lokalizovan v piednim oddilu stehna, jak lze vidét na Obr. 11, probiha po stehné ptimo
dolti. Je nejdelsi hlavou a ptekracuje kycelni kloub, extenduje koleno a ohyba stehno
v kycli.

Musculus vastus lateralis — velky bo¢ni sval

Sval se nachazi také na prednim oddilu stehna, Obr. 11, a je dalsi hlavou jiz
zminovaného m. quadriceps femoris. Extenduje a stabilizuje koleno.

Musculus tibialis anterior — ptedni holenni sval

Povrchovy sval na ptedni strané bérce na Obr. 12, zacinajici od lateralniho boku
holen¢. Je primarnim ohybacem dorsalni flexe nohy, obraci chodidlo, podili se na
zpeviiovani podélné klenby chodidla. Stoji-li noha pevné na podlozce, podili se na
ohybu bérce v hlezennim kloubu, ktery najdeme mezi hlezenni kosti a bércem
[11],[12],[13],[14].
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Musculus rectus
femoris

Musculus vastus
lateralis

Musculus biceps
femoris

Obr. 11 Vybrané svaly, vlevo ptedni strana, vpravo zadni strana, pievzato z [20]

Musculus tibialis
anterior

Musculus triceps
surae

e )’}'
Obr. 12 Vybrané svaly, vlevo piedni strana, vpravo zadni strana, ptevzato z [20]
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Obr. 13 Proband s nalepenymi elektrodami na vybranych svalech zepiedu, zezadu
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5 PROTOKOL MERENI

Cilem prace je méteni vlivu vertikalizacniho zafizeni pfi snimani dat svalové aktivity
pomoci EMG na skupiné probandii. Za timto tUcelem byl navrhnut piesny postup

méfeni, aby byly zajistény stejné podminky u kazdého probanda.

Pied kazdym méfenim byla zaznamenana teplota vzduchu a také vlhkost vzduchu
Vv laboratofi. Pro lepsi vypovidajici hodnotu ziskanych dat je vhodné si zvolit co nejvice
homogenni vzorek probandii, proto meétfeni probihalo cCisté jen u zen, konkrétné
vysokoskolskych studentek ve ve€kovém rozmezi 21 - 23 let. Kazda dobrovolnice po
ptichodu do laboratofe vyplnila kratky dotaznik, jenz byl vzdy doplnén o potiebna

technicka data, vzor lze vidét v Tab. 5.

Tab. 5 Uvodni dotaznik pfed m&fenim

Jméno

Ptijmeni

Datum narozeni

Vék

Vyska

Vaha

Pohybova aktivita a jeji Cetnost

Pohybova omezeni

Dominantni horni koncetina

Dominantni dolni kon¢etina

Nastaveni vertikalizatoru

Elektrody byly aplikovany na vybrané svaly, viz Tab. 6. Bylo vyuzito 12ti kanala
bezdratového EMG. Béhem aplikace elektrod byla kazda probandka tstné seznamena
s pribéhem meéteni. Poté byl na jeji vySku nastaven BT, jehoZ polohové nastaveni bylo

zaznamenano.
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Tab. 6 Prehled nalepenych elektrod na ptislusnych svalech

Piislusné svaly Ptislusna ¢isla elektrod
M. erector spinae dexter 1
M. biceps femoris dexter 2
M. triceps surae dexter 3
M. rectus femoris dexter 4
M. vastus lateralis dexter 5
M. tibialis anterior dexter 6
M. erector spinae sinister 7
M. biceps femoris sinister 8
M. triceps surae sinister 9
M. rectus femoris sinister 10
M. vastus lateralis sinister 11
M. tibialis anterior sinister 12

Me¢fteni Ize pomysiné rozdélit do tii ¢asti: bez fixace ve vertikaliza¢nim zafizend,
s fixaci ve vertikalizatoru pii nastaveni pod thlem 6° a poté 12°. Pro vSechny ¢asti byly
provadény stejné pohyby, az na pohyb dozadu pii nastaveni uhlu 12° z dGvodu

nepiijemnosti a bezpecnosti probandi.

Tab. 7 Prehled provadénych naklont a jejich ¢asovy interval

Provadény ukon Casovy interval
stoj 5s
pohyb doptedu 5s
setrvani vepiedu 5s
stoj 5s
pohyb dozadu 5s
setrvani vzadu 5s
stoj 5s
pohyb doprava 5s
setrvani vpravo 5s
stoj 5s
pohyb doleva 5s
setrvani vlevo 5s
stoj 5s
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M¢éfteni aktivity svali pomoci bezdraitového EMG bylo provadéno kontinualné
v programu WavePlus, zobrazeny na Obr. 14.
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Obr. 14 Program WavePlus
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6 ZPRACOVANI DAT

Nameétena data byla zpracovana v programovacim prostiedi MATLAB R2012b pomoci
vlastnich skript. Pro kazdy subjekt byl naméfen kontinualni signal, ktery byl rozdélen

do 14 - ti dvousekundovych signali, jez byly brany z krajnich poloh.

Program je rozd¢len do tfi *.m souborti — nacteni a vymezeni tseku signalt (soubor
nacteni_signalu.m), vypocet parametrit EMG signalu a zobrazeni ve frekvencni, ¢asové
1 Casové-frekvencni oblasti (soubor analyza.m), grafické prostfedi (soubor gui.m).
Kompletni kody a zaznamenané signaly jsou k dispozici v elektronické piiloze.

6.1  Predzpracovani signalu

Prvni etapou je piedzpracovani signdlu, jez je charakterizovdno tim, Ze vstupem
I vystupem je Casovy priubéh signalu. Ucelem piedzpracovani je vytvoreni signalu
lepsiho a vyhodnéjsiho pro naslednou analyzu, nez je signal vstupni, naptiklad

odstranéni Sumu, vybér zajmové oblasti signalu, odfiltrovani nezadoucich slozek.

Vstupni data byla ve formatu *.txt, pfiCemZ prvni sloupec odpovidal casu
v milisekundach, sloupce 2 az 13 odpovidaly urovni naméteného signalu na ptislusnych
svalech v mikrovoltech. Jelikoz méfeni probihalo kontinualné, prvnim krokem po

nacteni dat bylo vymezeni tseku signalu podle krajnich pozic u jednotlivych pohybu.

Vstupem pro analyzu je pfredzpracovany signal, vystupem je popis signalu
mnozinou vhodnych parametr, tj. primér, integrovana plocha pod kiivkou (IEMG),
primé&rnd maximalni vychylka a maximalni hodnota frekvenéniho spektra. Byla pouZita

frekvencni, Casova a ¢asoveé-frekvenéni analyza.

6.2  Frekvencni analyza

Pro naméfené signaly byla zvolena pasmova propust za Ucelem zvyraznéni Zadaného
frekvenéniho pasma. Mezni kmitocty byly nastaveny na 10 Hz a 350 Hz pii vzorkovaci
frekvenci 2 kHz. Doporucovana horni mezni frekvence pro EMG signal je okolo
500 Hz. V signalu se vSak nad 350 Hz nevyskytuji zajmové slozky, coz je patrné z Obr.
17, proto byla tato hodnota zvolena jako mezni.

Obecnou pienosovou funkci byly vypoéteny koeficienty filtru. V prostiedi
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MATLAB byla filtrace realizovana pomoci funkce filtfilt, ktera zabranuje zpozdéni
signalu tim, ze filtrovani probiha v dopiedném i zpétném sméru, ¢imz docilime srovnani
a odstranéni pfipadného posunu. Na Obr. 15 je zobrazen surovy signal, na Obr. 16
signal po jiz zminéné filtraci. Pro ukézkové zobrazeni grafti byl vybran m. rectus
femoris dexter pii pozici dozadu pti 6°.

200

Surovy signal
T

150 - —

100 i+ —

50

Uroveri signalu [uV]
o
N

-50

-100 —

-150 —

|
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cas [ms]

Obr. 15 Surovy signal

Vyfiltrovany signal
200 T T T
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-100H .

-150 - —

200 | \ \ ! | | \ \
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¢as [ms]
Obr. 16 Vyfiltrovany signal

Na Obr. 15 a Obr. 16 je signal zobrazen v ¢asovém métitku. Obr. 17 a Obr. 18
predstavuje frekvencni amplitudové spektrum surového a vyfiltrovaného signalu. X-ova
osa je tmysln¢ krat$i nez polovina vzorkovaci frekvence, tj. 1 kHz, z divodu absence

zajmovych slozek a lepSiho zobrazeni zajmovych slozek.
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4 Frekvenéni amplitudove spektrum nevyfiltrovaného signalu
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Obr. 17 Frekvenéni spektrum nevyfiltrovaného signalu
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Obr. 18 Frekvencni spektrum vyfiltrovaného signalu

Do namétenych dat pronikd ze zdroji napajeni pfi méteni tzv. sitové ruseni, coz je
harmonicky signal o frekvenci 50 Hz [27]. Tuto slozku je také potieba odfiltrovat.
Filtrace je vSak vtomto pifipadé provadéna automaticky pomoci softwaru
V bezdratovém EMG.

Na 147 Hz a 294 Hz se ve frekven¢nim spektru objevila nezadouci maxima, ktera
odpovidaji ruseni a byla odstranéna pomoci nulovani spektralnich ¢ar. Z frekvencéni

analyzy byla vyhodnocena maximalni slozka amplitudového spektra.
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6.3  Analyza v Case

Mezi standardni parametry hodnocené v EMG patii primér, nejvyssi hodnota vychylky
a integrovana plocha pod kiivkou. Jak je jiz zminéno v kapitole 1.4, nejprve je signal
pfed hodnocenim parametra rektifikovan, tj. pteveden do absolutni hodnoty piikazem

abs. Rektifikovany signal je zobrazen na Obr. 19.
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Obr. 19 Rektifikovany vyfiltrovany signal

je méné citlivy na rozdily trvani intervali analyzy. Nejlépe vystihuje hodnoceni
statickych Cinnosti, tudiz je nejlepSi pro srovnavaci analyzu. K ziskdni primeérné
hodnoty bylo nejprve vyuZito piikazu findpeaks. Diky t€émto maximélnim hodnotam

jsou pomoci pfikazu mean vypolteny pravé primérné hodnoty vychylky napéti.

Nejvyssi hodnota amplitudy (peak) je proménlivym parametrem, proto je vhodnéjsi
prumér z prvnich peakd (lokalnich maxim). Pomoci ptikazu sort byly setfidény
hodnoty vychylek napéti a udélan praimér pomoci ptikazu mean z prvnich 5ti nejvyssich
hodnot.

Pro vypocet parametru IEMG, neboli plochy pod ktivkou, byl pouzit ptikaz trapz.

Tento ptikaz d4 jednu hodnotu, vypocita integral v celém vektoru.

Vysledné parametry jsou vypolteny pro kazdého probanda a rozdéleny
do prislusnych tabulek, zobrazenych v ptiloze. Data jsou do nich automaticky
pievedena z programovaciho prostiedi MATLAB.
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6.4  Casové-frekvencni analyza

Jak jiz bylo zminéno, ndastrojem pro casové-frekvencni analyzu je spektrogram.
Spektrogram je vykreslen v grafickém prostfedi GUI ve 2D a zvlast’ vykreslen ve 3D,
kde si 1ze spektrogram zobrazit pod pozadovanymi uhly a 1épe tak analyzovat zdjmové

oblasti.

Pti sestaveni spektrogramu je potieba zvolit vhodnou délku okna N. Pti volbé piilis
dlouhého okna je ztraceno Casové rozliSeni, ptfi volbé piili§ kratkého okna dochazi
k zhorSeni rozliSeni ve frekvenéni oblasti. Délka okna byla zvolena na 75 vzorki
aposun okna s ptrekrytim 70 vzorki; bylo pouzito Hanningovo okno. Jak jiz bylo
zminéno v Kapitole 1.4, amplitudou modulu je jas, pfi volbé colormap gray je
spektrogram zobrazen v odstinech $edi. V této praci byla pouzita volba colormap jet,
tudiz je spektrogram zobrazen ve 2D i ve 3D ve spektru barev. 3D spektrogram je
zobrazen na Obr. 20. Pomoci funkce insert colorbar je napravo zobrazena Skala
barev odpovidajici hodnotdm ve spektrogramech. Po vykresleni je v nabidce tlacitko

Rotate 3D, pomoci n€hoz lze 3D spektrogram prohlizet pod rGznymi thly.

Spektrogram zobrazeny v trojrozmérném prostoru

[S(H] [dB]

fHz] gas [s]

Obr. 20 Spektrogram zobrazeny v 3D

JelikoZ je vstupem casové-frekvencni analyzy vyfiltrovany signél, je frekvencni

osa, jak ve 2D tak ve 3D zobrazeni, nastavena na zajmové frekvence (do 400 Hz).
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6.5 Zobrazeni EMG prubéhii a jeho parametri

Ptedchozi popis se tykal funkci zajiStujicich zpracovani signdlu a vypocet jeho
parametrii. Nasledujici Cast je vénovana zobrazeni v grafickém uzivatelském prostiedi
GUI (z ang. Graphical User Interface), ktera je vSak propojena s jiz zminovanymi
soubory (nacteni_signalu.m, analyza.m). Cely kod je v elektronické piiloze (gui.m).
Velkou cast kodu tvoii prikazy vygenerované na zaklad¢é navrhu v navrhovém prostiedi
GUI, =zajistujici spravné zobrazeni vSech prvka v programu. K funkc¢nosti je kod
doplnén o vlastni piikazy k propojeni a vyhodnoceni pozadovanych parametrt.
Nejcastéjsimi objekty, které 1ze vidét v navrhovém prostiedi této prace, jsou Static Text,
Edit Text, Pop-up Menu, Push Botton a Axes. Static Text, napt. Subjekt, Sval, Pozice; je
pouzivan nejcastéji jako nazev k uicontrol objektim, Edit Text umoznuje vkladat
textové fetézce. Je propojen s callbackem a v tomto piipadé jsou v ném zobrazeny
vyhodnocené parametry. Pop-up menu obsahuje seznam fetézcli, které se v nabidce
zobrazuji. Pomoci ngj si lze z nabidky vybrat typ subjektu, svalu a pozici. Push Botton
(Vyhodnot, Smaz) je jednostavové tlacitko, jehoz akce se generuje jeho stlacenim.
Poslednim pouzivanym objektem v tomto gui je Axes [28].

Po spusténi programu tlacitkem Run se uzivateli zobrazi vytvorené grafické
prostiedi. Lze si vybrat kombinace pro 1 nebo 2 volby z vybéru subjekt, sval a pozice,
ve které se dany subjekt nachazi ve vertikalizaénim zafizeni. Program je spustén
tlacitkem Vyhodnot, zvlast pro kazdou volbu. Zde je nejdulezitéjsi ¢ast vlastniho kodu.
Stiskem tohoto tlacitka jsou nacteny a zobrazeny vybrané signaly pro danou volbu

s popisy. Déle je timto tlacitkem zahdjen vypocet piisluSnych parametrii uvedené diive.

Diky moznosti zvolit si ze dvou variant lze u vybranych kombinaci porovnavat
vyhodnocené parametry ¢i ptislusné grafy. Pro kazdou volbu se jednotlivé vykresli
grafy a vyhodnoti parametry. Na prvnim grafu lze vidét zobrazeni daného signalu jiz
vyfiltrovaného v ¢ase. Na druhém grafu je tento signal zpracovan a zobrazen ve 2D
spektrogramu.

Na Obr. 21 jsou zobrazeny dvé volby, pfi¢emz u stejného subjektu ve stejné krajni
pozici je navolen m. triceps surae, pfi¢emz v prvni volbé pro pravou stranu a v druhé

volb¢ pro levou stranu. Timto zplisobem Ize porovnavat nejriznéjsi kombinace.

Mimo GUI se po spusténi tlac¢itka Vyhodnot ve Figure 1 vykresli pro zadanou
kombinaci také surovy a vyfiltrovany signal v Casové i frekvencni oblasti, ve Figure 2 je
vykreslen ptislusny 3D spektrogram. Opét je pro kazdou volbu tlacitko Smaz. Timto
tlacitkem se hodnoty pro Subjekt, Sval a Pozice vrati do pocatecnich pozic, vypoctené

parametry se smazou stejn¢ jako ptislusné grafy
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Subjekt Sval
1.volba subjekt 5 e Musculus triceps surae dexter v
2.volba subjekt 5 A Musculus triceps surae sinister w
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Obr. 21 Vytvorena aplikace v grafickém prostredi MATLAB
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7 DISKUZE VYSLEDKU

7.1  Statisticky test

Ke statistickému vyhodnoceni dat je nezbytné zvolit optimalni druh testu podle jejich
konkrétniho charakteru. Primarné¢ se statistické testy déli na parametrické

a neparametrickeé.

Ptedpokladem pro vyuziti parametrickych testli je normalita dat, tzn., sledované
veli¢iny odpovidaji Gaussovu normalnimu rozdéleni. Pokud data odpovidaji
normalnimu rozlozeni, mize byt pouzit t-test. Pokud vSak neni ovéfeno normalni
rozlozeni, neparametrickou alternativou t-testu je Wilcoxonlv test. Normalni rozlozeni
lze urcit z ptislusnych boxploti. Jelikoz u vétSiny dat neni patrné normalni rozloZeni,

byl pouzit praveé test neparametricky.

Wilcoxoniv test je pouzivan pro hodnoceni parovych pokusid, porovnava dveé
méfeni provedend u jednoho vybérového souboru. Jeho predpokladem je symetrie

rozdéleni nahodné veli€iny X, z niz pochazi nahodny vybér [29],[30].

Nulova hypotéza se tyka medianu rozdéleni sledované nahodné veli¢iny. Spolu

s alternativni hypotézou je zapsana v nize uvedené rovnici (4).

H, : X =X, H, : X #X, 4)
kde Hy je nulova hypotéza, Hi je alternativni hypotéza, X, je piedpokladana hodnota.

Principem testu je hodnoceni, zda je pfiblizn€ polovina hodnot menSich nez

piedpokladana hodnota xq a pfiblizn€ polovina vétsi nez tato hodnota.

Na pocatku vyhodnoceni je stéZejni urceni nulovych a alternativnich hypotéz.

Jelikoz jsou zde porovnéavany tfi nalezitosti, je nutné pro kazdou z nich zvolit hypotézy.
Znéni nulovych hypotéz:

Ho1 = Na hladiné vyznamnosti 95 % lze fict, Ze rozdil bez fixace a s fixaci pfi 6°

neni statisticky vyznamny.

Ho2 = Na hladin€ vyznamnosti 95 % lze fict, Ze rozdil bez fixace a s fixaci pfi 12°

neni statisticky vyznamny.

Hos = Na hladiné vyznamnosti 95 % lze fict, Ze rozdil mezi pravym a levym svalem

neni statisticky vyznamny.
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Pokud je zamitnuta nulova hypotéza, musi byt pfijata hypotéza alternativni. Jelikoz
je statisticky test provadén na hladin€ vyznamnosti a = 0,05, p - hodnota vyssi nez je

hladina vyznamnosti potvrzuje nulovou hypotézu.
Znéni alternativnich hypotéz:

Hi; = Na hladin€ vyznamnosti 95 % lze fict, Ze rozdil bez fixace a s fixaci pii 6° je

statisticky vyznamny.

Hi, = Na hladiné vyznamnosti 95 % lze fict, Ze rozdil bez fixace a s fixaci pii 12°

je statisticky vyznamny.

Hi3 = Na hladiné vyznamnosti 95 % lze fict, Ze rozdil mezi pravym a levym svalem

je statisticky vyznamny.

7.2  Hodnoceni vysledkii na jednotlivych svalech

V této Casti prace byl zjistovan vliv vertikaliza¢niho zafizeni na vybrané skupiny svald.
Vyhodnocené parametry byly z programovaciho prostiedi MATLAB importovany do
programu Excel 2016. Byl vypocten procentualni rozdil parametru, konkrétné
primérnych hodnot vychylek napéti signalu, bez fixace ve vertikalizatoru a s fixaci
pii 6°, rozdil bez fixace ve vertikalizatoru a s fixaci pfi 12° mezi danymi pozicemi
ujednotlivych osob. Do hlavniho textu jsou vlozeny pro nazornost tabulky
s vyjadtenymi rozdily v procentech u m. erector spinae dexter a sinister pii pohybu
doptedu. U dalSich svalt a pozic jsou tyto hodnoty slovné komentovany.

Pro jednotlivé svaly byly vytvofeny krabicové grafy (boxploty). Boxploty
umoziuji posoudit symetrii, variabilitu a existenci odlehlych hodnot, jezZ jsou zobrazeny
Cervenym kiizkem [29]. Na soufadnicich y jsou hodnoty v uV. V titulcich grafi jsou
zminéné pramérné vychylky, ¢imz je mysleno primérné vychylky napéti signalu.

Nasledné byla v programovacim prosttedi MATLAB vypocitana a zjiSténa
statistickd vyznamnost mezi pozicemi bez fixace a s fixacemi pii 6° a 12°. Nebyl zjistén
statisticky vyznamny rozdil mezi fixacemi pii 6° a 12°, proto toto porovnani jiZ neni

dale zminovano.
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7.2.1 M. erector spinae

Pramémé vychylky na m.erector spinae dexter pfi pohybu dopredu

Pramé&rné vychylky na m.erector spinae sinister pfi pochybu dopfedu

70 N 70} T
\
60 60} }
\
50 . 50} }
\
E 40 + - S, 40
|
10 30} —I—
T |
” -
[
L 10+ —= L
10
bez fixace s fixaci 6 s fixaci 12 bez fixace s fixacT 6 s fixaci 12
Obr. 22 Pramérné vychylky na m. erector spinae dexter a sinister pii pohybu doptedu
Tab. 8 M. erector spinae dexter pii pohybu dopiedu
subiekt rozdil bez fixace a s fixaci rozdil bez fixace a s fixaci
) pri naklonu 6° [%] pri naklonu 12° [%]
subjekt 1 20,3 21,7
subjekt 2 22 10
subjekt 3 8,7 55
subjekt 4 3 25,9
subjekt 5 37,7 65,5
subjekt 6 23,5 27,6
subjekt 7 9,2 15,1
subjekt 8 4 2
subjekt 9 34,3 56,3
subjekt 10 35 38,4

U vSech subjekti byla nejniz§i primérnd hodnota vychylky napéti

cvwr

ve

vertikalizatoru bez fixace, s fixaci s naklonem 6° se hodnota zvySila a u fixace

u naklonu 12° je hodnota pramérnych vychylek napéti nejvyssi. U dvou subjektt (4, 8)

je vSak procentualni nariist podstatné niz$i, nez u ostatnich osmi, a nevyznamny.

Procentudlni narust lze vidét v Tab. 8.

Pfi srovnani bez fixace a s fixaci pfi 12° byl mezi témito hodnotami zjiStén

statisticky vyznamny rozdil, konkrétn¢ p = 0,044. Na hladin¢ vyznamnosti 95 % byl

prokazan statisticky vyznamny rozdil v pohybu doptfedu bez fixace a s fixaci.
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Tab. 9 M. erector spinae sinister pti pohybu dopiedu

subjekt rozdil bez fixace a s fixaci rozdil bez fixace a s fixaci
pri naklonu 6° [%] pri naklonu 12° [%]

subjekt 1 8,7 55

subjekt 2 -20,4 -37,5
subjekt 3 11,4 65

subjekt 4 18 38,8
subjekt 5 215 57,3
subjekt 6 10 15,8
subjekt 7 20,2 64,4
subjekt 8 -19,3 -17

subjekt 9 25,6 61,1
subjekt 10 34,6 40,1

cvwr o

U osmi subjekt byla nejnizsi primérna hodnota vychylky ve vertikalizatoru bez
fixace, s fixaci s naklonem 6° se hodnota zvysila a u fixace pii naklonu 12° je hodnota
nejvyssi. Procentualni rozdil u jednotlivych subjekti je zobrazen v Tab. 9. Zaporna ¢isla
u subjektli 2 a 8 znaci, ze bez fixace byla pii pohybu dopfedu vykonavéna vétsi svalova
aktivita nez s fixaci pfi 6° ¢i 12°.

Pii provedeni statistického testu se prokazal vyznamny rozdil mezi hodnotami bez
fixace a s fixaci pti 12° (p = 0,0137). Rozdil mezi pravou a levou stranou nebyl
prokazan (p = 0,4922).

Prumérmé wychylky na m.erector spinae dexter pfi pohybu dozadu Primérné vychylky na m.erector spinae sinister pfi pohybu dozadu
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Obr. 23 Pramérné vychylky na m. erector spinae dexter a sinister pii pohybu dozadu
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U osmi subjektt je sledovano na m. erector spinae dexter snizeni svalové aktivity
V porovnani bez fixace a s fixaci pfi pohybu dozadu, coz je patrné i na Obr. 23. SniZeni
svalové aktivity bylo o 0,6 - 54 % na pravé strané, na levé o 2,5 - 44 %. U dvou
subjektl se zvysila aktivita, a to na pravé strané o 1,2 % a 16,5 %, na levé stran¢ o 6 %
a 17 %. Tento fakt dokazuje, ze pfi fixaci a zvySeni ndklonu o 6° pfi pohybu dozadu
subjekty tento sval zapojovaly méné v porovnani s pohybem bez fixace, avSak
statisticky nevyznamné na pravé (p = 0,1055) i levé stran¢ svalu (p = 0,2324). Subjekty,
u nichz bylo prokazano velké procentudlni snizeni o vice nez 30 % pfti pohybu s fixaci
pti 6° oproti pohybu bez fixace, se v této poloze pravdépodobné optely o vertikalizator
a sval tudiZz vykonal mensi aktivitu nez pfi pohybu dozadu bez fixace. V této poloze
nebyl zjis§tén vyznamny rozdil mezi parametry ziskanymi bez fixace a s fixaci

pfi naklonu 6°.

Pramérné vychylky na m.erector spinae dexter pfi pohybu doprava Primérné vychylky na m.erector spinae sinister pfi pohybu doprava
+
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20t |
241 . |
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16 14 |
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bez fixace s fixaci 6 s fixaci 12 bez fixace s fixaci 6 s fixaci 12

Obr. 24 Pramérné vychylky na m. erector spinae dexter a sinister pii pohybu doprava

Pii pohybech doprava nejsou na Obr. 24 pozorovatelné vyrazné zmény pii srovnani
hodnot pramérnych vychylek bez fixace, s fixaci pii 6° a 12°, to jak na pravé, tak i levé

stran€.

U péti subjektt je sledovana vyssi hodnota parametru bez fixace, nez s fixacemi.
Procentualni rozdily parametrii u subjektl pfi srovnani bez fixace a s fixaci pii 6° jsou
pro pravou stranu pii pohybu doprava v rozmezi 0,3 - 9,84 %. Pfi srovnani bez fixace
a s fixaci pri 12° je procentualni rozdil hodnot pro pravou stranu v rozmezi 0,06 - 25 %,
pro levou stranu 3,5 - 22 % a 3 - 35 %. Statisticky vyznamny rozdil primérnych
vychylek napéti lze sledovat mezi pravou a levou stranou pfi pohybu doprava

(p =0,0137), ptiemz prava strana ma vyssi hodnoty primérnych vychylek.

36



Pramérmé vychylky na m.erector spinae dexter pfi pohybu doleva Pramérné vychylky na m.erector spinae sinister pfi pohybu doleva
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Obr. 25 Pramérné vychylky na m. erector spinae dexter a sinister pii pohybu doleva

Pii pohybu doleva je pro pravou stranu u subjektli vypocten procentualni rozdil
vypoéteného parametru bez fixace a s fixaci pfi naklonu 6° 2,7 -22 %, s fixaci
pii naklonu 12° v rozmezi 2 - 20 %. Srovnanim procentualnich rozdilt hodnot mezi
parametry jsou tyto rozdily méné€ vyrazné nez pii jinych krajnich pozicich. Stejné jako
u pohybu doprava je statisticky vyznamny rozdil mezi pravou a levou stranou
(p = 0,002).

M. erector spinae mél nejvétsi hodnoty primérnych vychylek napéti u osmi
probandid pii pohybech doptfedu, konkrétné pii pohybu dopfedu pii nastaveni
vertikalizatoru na tihel 12°, a to na pravé i levé strané. Statistickym testem bylo zjisténo,
ze na hladiné vyznamnosti 95 % byl prokazan rozdil hodnot bez fixace a s fixaci pti
nastaveni vertikalizatoru na thel 12° u pohybu doptedu. U ostatnich pohybid se
neprokazal statisticky vyznamny rozdil mezi primémymi vychylkami napéti tohoto
svalu bez fixaci a s fixacemi pii 6° a 12°. Byl vsak zjistén statisticky vyznamny rozdil
mezi hodnotami na pravé a levé stran¢ svalu pii pohybech doprava a doleva.
Pti srovnani hodnot na pravé a levé stran€ je hodnota u 7 subjektl vyssi na pravé strang,
rozdily mezi hodnotami na stranach se lisi o 7,4 % - 18,6 %.

Tento vysledek potvrzuje teorii uvedenou v kapitole 4. 5 (viz vyse). Konkrétné se
m. erector spinae zapojuje piedevs§im pii stoji, tj. pii vzpiimeni zad, a také pii pohybu
doptedu. U poloh dozadu, doprava a doleva se také ménila hodnota primérné vychylky
napéti signalu, nicméné ne statisticky vyznamné. Posouzeni vlivu tohoto svalu pfi stoji

je uvedeno dale v kapitole 7.3.
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7.2.2 M. biceps femoris

U sedmi subjektii je sledovano navyseni hodnot primérné vychylky napéti ve srovnani
bez fixace ve vertikalizatoru a s fixacemi pii nastaveni vertikalizatoru na thel 6° 1 12°,
u zbylych tii subjekti je pozorovan pokles. Procentualni narist hodnot u srovnani bez
fixace a s fixaci pfi 6° pro pravou stranu je 5 - 53 %, s fixaci pii 12° 5 — 59 %. Pro levou
je to zvySeni v rozmezi 9 - 43 % a 4 - 50 %.

Pramérné vychylky na m. biceps femoris dexter pfi pochybu dopfedu Prameérné vychylky na m. biceps femeris sinister pfi pohybu dopfedu
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Obr. 26 Pramérné vychylky na m. biceps femoris dexter a sinister pti pohybu dopiedu

Ackoli na pravé strané (viz Obr. 26) je patrny nartst praimérné hodnoty vychylky,
tento rozdil neni statisticky vyznamny (pfi srovnani bez fixace a s fixaci pfi 6°
p =0,6953, pti srovnani bez fixace a s fixaci pii 12° p = 0,4922). Na levé strané je
pozorovan statisticky vyznamny rozdil pii srovnani primérnych hodnot vychylek bez
fixace a s fixaci pii 12° (p = 0,0098), opét na hladiné vyznamnosti o = 0,05. Rozdilné

hodnoty mezi pravym a levym svalem jsou statisticky nevyznamné (p = 0,1602).

Pramé&ré vychylky na m. biceps femoris dexter pfi pohybu dozadu Primé&mé vychylky na m. biceps femoris sinister pfi pohybu dozadu
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Obr. 27 Praimérné vychylky na m. biceps femoris dexter a sinister pii pohybu dozadu
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Jak 1ze vidét na Obr. 27, hodnoty bez fixace a s fixaci pii 6° ve vertikalizatoru jsou
odlisné. U Sesti subjektt doslo ke sniZzeni hodnot pfi posuzovéani pohybu bez fixace
a s fixaci na pravé strané o 3 - 27 %, na levé 0 1 - 10 %. U zbyvajicich ¢tyt subjektl
doslo ke zvySeni primérné hodnoty vychylky napéti bez fixace a s fixaci 0 4 - 52 %
na pravé stran¢ a 3 - 35 % na strané levé.

Na zéklad¢ statistického testu bylo zjiSténo, Ze zde neni statisticky vyznamny
rozdil mezi pramérnymi vychylkami napéti bez fixace a s fixaci pii 6° (p = 0,127).,
nebyl prokazan ani statisticky vyznamny rozdil u hodnot mezi pravou a levou stranou
(p = 0,7695).

Prumémé vychylky na m. biceps femoris dexter pfi pohybu doprava Prameérné vychylky na m. biceps femoris sinister pfi pohybu doprava
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Obr. 28 Pramérné vychylky na m. biceps femoris dexter a sinister pii pohybu doprava

Na Obr. 28 neni na prvni pohled sledovan vyznamny rozdil mezi primérnymi
vychylkami napéti bez fixace a s fixaci pfi 6° a 12°. U Sesti subjekti dochazelo
ke snizeni svalové aktivity na pravé i levé strané. Na pravé stran¢ hodnota parametru
Klesla ve srovnani bez fixace a s fixaci pii 6° o 1 - 18 %, s fixaci pii 12° 0 3 - 21 %,
na levé stran¢ o 5 - 45 % a 2 - 55 %. Ackoli je patrné, Ze vétsi svalova aktivita je na levé
stran¢, coz znaci, ze sval musel pfi stejném pohybu vykonat vétsi aktivitu, neni zde
zjistén statisticky vyznamny rozdil (p =0,2754). Rozdily vypocteného parametru
bez fixace a s fixacemi nebyly pozorovany, podobné jako rozdily mezi pravou a levou
stranou.
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Pramérné vychylky na m. biceps femoris dexter pfi pohybu doleva Pramérné vychylky na m. biceps femoris sinister pfi pohybu doleva
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Obr. 29 Pramérné vychylky na m. biceps femoris dexter a sinister pti pohybu doleva

Stejné jako u pohybu doprava i zde u Obr. 29 nelze s jistotou posoudit rozdil mezi
hodnotami primérnych vychylek napéti bez fixace a s fixacemi pii 6° a 12°. Podle
statistického testu nebyl prokazan rozdil mezi hodnotami na pravé ani na levé strang,
z ¢ehoz vyplyva, ze neni statisticky rozdil mezi hodnotami bez fixace a s fixacemi
pfinastaveni BT na 6° a 12°. U péti probandil je sledovan na pravé i levé strané mirny
pokles mezi primérnymi vychylkami napéti pii pouziti fixace probanda nepiekracujici
30 %, u zbylych péti je sledovan mirny nardst. Opét 1ze zhodnotit, Ze hodnoty na levé

stran€ svalu jsou vyssi, nez na pravé strané, avsak statisticky nevyznamné (p = 0,5566).

M. biceps femoris se z provadénych pohybl nejvice podilel na pohybu doptedu
u sedmi probandt. S fixaci a zvySujicim se uhlem nastaveni BT se zvySovala svalova
aktivita hodnocena pomoci parametru primérné hodnoty vychylky. Sval se tedy vice
zapojoval s vy$sim tthlem naklonu, coz potvrdil i statisticky test na hladin¢ vyznamnosti
a =0,05. Ze vSech méfenych svall byly pravé na tomto svalu naméfeny nejvyssi
hodnoty pramérnych vychylek napéti pii pohybech dopiedu, druhym nejvice
zapojovanym svalem pii pohybech dopfedu byl m. erector spinae. U dvou subjektt
pii naklonu dopiedu je hodnota pii 12° niz$i, nez pii nastaveni tthlu 6°. Tento fakt mohl
byt zapficinén tim, Ze se subjekty pii vétsim naklonu opfrely Vv krajni poloze a nezapojily

vEetsi mirou tento sval.
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7.2.3 M. triceps surae

Podle Obr. 30 lze usoudit, Ze s fixaci a rostoucim thlem se zvySuje primérna hodnota
vychylky napéti signdlu, a to od 10 pV do 26 pV. U osmi subjektli je tento trend
nariistani hodnot bez fixace a s fixaci pii 6° patrny o 12 - 45 %. Pfi srovndni hodnot bez

fixace a s fixaci 12° se u deviti subjekt zvysi primérna hodnota vychylky o 12 - 85 %.
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Obr. 30 Pramérné vychylky na m. triceps surae dexter a sinister pti pohybu dopiedu

Rozdil je statisticky vyznamny jak pfi srovndni primérnych vychylek napéti
bez fixace a s fixaci pfi 6° (p = 0,0488), tak i s fixaci pti 12° (p = 0,0039). | zde lze
sledovat statisticky vyznamny rozdil hodnot primérnych vychylek napéti mezi pravym
a levym svalem (p = 0,0137), pticemz levy sval ma vyssi hodnotu praimérné vychylky
napéti. Pfi srovnani pravé a levé strany vySsi hodnota znaci, Ze sval se musi pii stejném

ukonu vice zapojit nez sval na druhé strané.

Pii pohledu na Obr. 31 je patrné, Ze s fixaci dochazi k vétsi svalové aktivité.
K nartstu hodnot u vysSe zmiflovaného parametru dochazi u deviti probandl, konkrétné
0 15 - 58 % pro pravou a 0 33,7 - 56,7 % pro levou stranu. Zde Ize opét sledovat
statisticky vyznamny vliv mezi hodnotami primérnych vychylek bez fixace probanda
v BT a s fixaci pii 6° (p =0,044). Pii srovnani hodnot pravého a levého svalu bylo
dokazano, ze mezi svaly neni vyznamny rozdil primérmych hodnot vychylky napéti
(p = 0,4316).
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Pramémé vychylky na m. triceps surae dexter pfi pohybu dozadu Primérné vychylky na m. triceps surae sinister pfi pohybu dozadu

T - T
\
241 \ ] 241 |
| |
22r 1 2!
[ +
20 20l
181
g z 18
161
16+
14t I
‘ 141
12} \ |
| 12 |
10r q
10+
bez fixace s fixaci 6 bez fixace s fixaci 6

Obr. 31 Pramérné vychylky na m. triceps surae dexter a sinister pti pohybu dozadu

Na Obr. 32 jsou pozorovany statisticky vyznamné rozdily mezi parametrem
bez fixace a s fixacemi v BT. Pro ptipad srovnani bez fixace a s fixaci 6° je procentualni
rozdil vrozmezi 4 - 53,7 % (p = 0,0195), s fixaci 12° je tento rozdil 20-49 %
(p = 0,0488) pro pravou stranu, u levé strany bez fixace a s fixaci 6° 8-61 % (p = 0,002)
a s fixaci 12° 16-83 % (p = 0,0059). Jako u vySe zminéné polohy doptedu, i zde je
sledovan statisticky vyznamny rozdil mezi hodnotami na pravé a levé strané
pii nastaveni BT na 6° (p = 0,0137).
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Obr. 32 Praimérné vychylky na m. triceps surae dexter a sinister pii pohybu doprava

Pouzitim statistického testu byly zamitnuty vS§echny nulové hypotézy a tudiz ptijaty
vSechny alternativni hypotézy. Pfi vykonu pohybu bez fixace i s fixacemi byl mezi
hodnotami zjistén statisticky vyznamny rozdil. Konkrétni hodnoty p jsou zminény vyse.
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Pramémé vychylky na m. triceps surae dexter pfi pohybu doleva Pramérné vychylky na m. triceps surae sinister pfi pohybu doleva
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Obr. 33 Pramérné vychylky na m. triceps surae dexter a sinister pii pohybu doleva

Na Obr. 33 sledujeme podobny vzestupny trend jako u Obr. 32. U vSech probanda
sledujeme nartst - pro piipad srovnani bez fixace a s fixaci 6° je procentudlni narist
v rozmezi 14-63 % (p = 0,0371), s fixaci 12° je tento rozdil 9 - 65 % (p = 0,002)
pro pravou stranu, u levé strany bez fixace a s fixaci 6° 9 - 59 % (p = 0,039)
a s fixaci 12° 12 - 80 % (p = 0,002). Jako u vy$e zminéné polohy doprava je zde jiz neni
sledovan statisticky vyznamny rozdil mezi pravou a levou stranou pii pohybu pii 6°
(p = 0,2754). Nejvyssi hodnoty pro primérné vychylky napéti jsou u vSech subjektt
pfi pohybu doptedu.

Byl zjistén také statisticky vyznamny rozdil na m. triceps surae pii naklonu
doprava a doleva. Lze tedy poptit nulovou hypotézu, ktera tika, Ze neni rozdil mezi
hodnotami bez fixace a s fixaci pti 6° a 12°. Pfijimame alternativni hypotézu a to, ze
zde je statisticky vyznamny rozdil mezi hodnotami bez fixace a s fixacemi pfi nastaveni
vertikalizatoru na 6° a 12° na hladiné¢ vyznamnosti oo = 0,05. Pii srovnani hodnot

na pravé a levé strané u pohybu doprava je také prokazan vyznamny rozdil.

Opét byl potvrzen predpoklad z teorie. Sval se nejvice podili na stoji a na pohybu
vykracovani (coZ mizeme V tomto piipadé¢ vztdhnout na pohyb doptedu). Navic byl
zjistén statisticky vyznamny rozdil mezi hodnotami parametru pii pohybech doprava
a doleva a mezi pravou, levou stranou.
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7.2.4 M. rectus femoris

U tohoto svalu jsou znazornény ukazkové dvé kombinace pohybt (konkrétné doptedu
a doprava). Zbylé dva pohyby vykazovaly pouze nevyznamné grafické zmény, u vSech
Ctyf pohybti je zobrazen stejny trend, jako u Obr. 34 a Obr. 35. Pro vSechny pozice byly
piijaty nulové hypotézy, a tudiz nebyl prokazan vyznamny rozdil mezi primérnymi

vychylkami u pohybt bez fixace a s fixacemi.
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Obr. 34 Pramérné vychylky na m. rectus femoris dexter a sinister pii pohybu doptedu
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Obr. 35 Primérné vychylky na m. rectus femoris dexter a sinister pti pohybu doprava

Piimy stehenni sval (m. rectus femoris) predev§im extenduje koleno a ohyba jej
v ky¢li. Slouzi tedy hlavné pfi chizi. Pfitomnost ve vertikalizatoru bez fixace a s fixaci
pfi nastaveni uhlu na 6° a 12° nema vyznamny vliv na primérmé hodnoty vychylek na
tomto svalu.
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7.2.5 M. vastus lateralis

Obdobné¢ jako v podkapitole 7.2.4 jsou zde vyobrazeny pouze dva vykonavané pohyby.
Grafické vyjadifeni pomoci boxplotli u pohybu dozadu i doleva prokazuje stejny trend
jako u pohybu dopiedu zobrazeného na Obr. 36. U pohybi dopiedu, dozadu a doleva

nebyl prokazan rozdil svalové aktivity bez fixace ¢i s fixacemi.
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Obr. 36 Pramérné vychylky na m. vastus lateralis dexter a sinister pii pohybu dopfedu
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Obr. 37 Praimérné vychylky na m. vastus lateralis dexter a sinister pii pohybu doprava

Statisticky vyznamny rozdil mezi hodnotami primérnych vychylek napéti bez
fixace a s fixaci pii 6° (p = 0,0488) a 12° (p = 0,0039) je pouze u pohybu doprava, Vviz
Obr. 37. Rozdil mezi hodnotami je sledovan také pii srovnani pravé a levé strany
(p =0,0137). Velky bo¢ni sval (m. vastus lateralis) je jednou z hlav ¢tythlavého
stehenniho svalu, stejné¢ jako vySe zminény piimy sval stehenni. U tohoto svalu je
sledovan rozdilny vliv praimérnych vychylek napéti pouze u pohybu doprava.
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7.2.6 M. tibialis anterior

Na Obr. 38 nalevo lze vidét opét vzestupny trend pii fixacich. Pfi srovnani hodnot bez
fixace a s fixaci pfi nastaveni vertikalizatoru na 12° lze pozorovat statisticky vyznamny
rozdil pramérnych vychylek napéti (p = 0,0039). Procentudlni nartst je sledovan
Usedmi subjektd na pravé strané, procentudlni rozdil mezi hodnotami bez fixace
a s fixaci pfi 6° je v rozmezi 2 - 15 %, bez fixace a s fixaci pfi 12° je 3 - 28 %.
U zbylych tii subjektd je sledovdn mirny procentudlni pokles pfi fixacich do 5 %. Na
levé strané je opét u sedmi subjektii sledovan procentudlni narst primérné vychylky
napéti 0 2 — 18 % a 0 6 - 30 %. Na levé stran¢ vSak neni sledovan statisticky vyznamny
rozdil (p = 0,8457), (p = 0,24).
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Obr. 38 Pramérné vychylky na m. tibialis anterior dexter a sinister pfi pohybu dopiedu

Rozdily hodnot primérnych vychylek napéti mezi pravou a levou stranou jsou zde
také statisticky nevyznamné (p = 0,8984).

46



Primérné vychylky na m. tibialis anterior dexter pfi pohybu dozadu
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Obr. 39 Pramérné vychylky na m. tibialis anterior dexter a sinister pfi pohybu dozadu

Na Obr. 39 jsou graficky vidét podstatné vétsi hodnoty pramérnych vychylek
napéti bez fixace, nezli s fixaci pii 6°, konkrétné u sedmi subjektt. U hodnot na pravé
i levé strané je prokazan statisticky vyznamny rozdil (prava strana: p = 0,0273, leva
strana: p = 0,0273). U tii subjektd je praimérna hodnota vychylky 15 pV, tj. pfiblizné
stejnd, jako pii stoji. U zminovanych tii subjektli doSlo k tomu, Ze se ptfi naklonu
dozadu mohly opfit celou vahou o vertikalizator, nebo pfi naklonu dozadu spoléhaly na
svaly na zadech a stehnech (tj. m.erector spinae, m. rectus femoris a m. vastus
lateralis).
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Obr. 40 Pramérné vychylky na m. tibialis anterior dexter a sinister pii pohybu doprava

Grafické znazornéni pomoci boxplotl je zobrazeno na Obr. 40. U pohybu doprava
dochazi na pravé strané svalu u Sesti subjekti ke snizeni primérné hodnoty vychylky
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napéti 04 — 59 % (bez fixace a s fixaci pii 6°) a 0 21 —41 % (bez fixace a s fixaci
pii 12°), na levé stran¢ o 4 — 14 % (bez fixace a s fixaci pii 6°) a 0 6 — 62 % (bez fixace
a s fixaci pti 12°).

U zbylych ¢&tyf subjektti byl sledovan rozdil primérych vychylek napéti pfi
vykonavaném pohybu bez fixace a s fixaci, pfiCemz hodnoty bez fixace byly vyssi o
2 -8 % (bez fixace a s fixaci pii 6°) a 0 6 — 44 % (bez fixace a s fixaci pii 12°) pro
pravou stranu, pro levou stranu 0 6 — 17 % (bez fixace a s fixaci pfi 6°) a 0 10 — 59 %
(bez fixace a s fixaci pii 12°).

Byl prokazan statisticky vyznamny rozdil mezi hodnotami parametru na pravém
svalu bez fixace a s fixaci pii nastaveni BT na 6° (p = 0,0039) i 12° (p = 0,0098). Rozdil
hodnot primérnych vychylek napéti mezi pravou a levou stranou je také statisticky
vyznamny (p = 0,0098).
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Obr. 41 Pramérné vychylky na m. tibialis anterior dexter a sinister pii pohybu doleva

Na Obr. 41 lIze pozorovat nejvyssi hodnotu svalové aktivity bez fixace
ve vertikalizatoru, podstatné niz§i hodnoty aktivity jsou pozorovany pfi fixaci pii 6°
a 12°. Pii srovnani hodnot primérnych vychylek napéti je na levém svalu bez fixace
a s fixaci pfi 6° statisticky vyznamny rozdil (p = 0,0488). Pfi hodnotach na pravém
svalu byla potvrzena nulova hypotéza a to, ze rozdil bez fixace a s fixaci nema vliv na
svalovou aktivitu m. tibialis anterior. Nulova hypotéza nebyla vyvracena ani v ptipadé
srovnani hodnot na pravé a levé strang. Plati tedy, Ze svalova aktivita na pravém svalu

se nelisi se svalovou aktivitou na svalu levém.

U osmi subjektt je sledovana snizena hodnota svalové aktivity. Pfi srovnani hodnot
primérnych vychylek napéti u pravého svalu bez fixace a s fixaci 6° je procentudlni

rozdil 2 - 158 %, pfi srovnani pravého svalu bez fixace a s fixaci 12° je procentudlni
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rozdil 2 - 142 %. U levého svalu jsou tyto procentualni rozdily 3 - 65 % a 2 - 101 %.

U ptedniho holenniho svalu (m. tibialis anterior) je podle literatury ptedpoklad, ze
se sval nejvice zapojuje pii stoji a pii ohybu bérce. Bylo zjisténo, Ze svalova aktivita na
tomto svalu pfi srovnani pozic bez fixace a s fixacemi ma statisticky vyznamny rozdil
u vSech provadénych pozic, nicméné pouze pii pozici vpiedu je hodnota primérnych
vychylek napéti vyssi s fixaci nez bez ni. Pfi srovnani hodnot na pravé a levé noze byl

statisticky rozdil pouze u pozice doprava.

Praktické méteni bylo realizovano na zdravych subjektech ve véku 21 az 23 let. Pti
rehabilitaci, ke které je vertikalizator uréen, by byly sledovany podstatné vyssi hodnoty
svalové aktivity. Napf. po cévni mozkové piithodé miize dojit k ¢astenému ochrnuti
poloviny téla. Pravé na ¢astecné ochrnuté ¢asti bude sledovana v porovnani se zdravou
polovinou vyssi svalova aktivita, kterou bude muset zasazeny sval vynalozit pfi stejném
pohybu, jako sval zdravy [32].

7.3  Urceni dominantni nohy, posouzeni laterality

Na zéklad¢ svalové aktivity lze ur¢it dominantni nohu. Za dominantni nohu se povazuje
noha, kterou ¢lovék upfednostiiuje, napi. pii oblékani, pfi chizi do schodd atd.
Dominantni noha ma primérnou svalovou aktivitu niz§i, nez nedominantni, coz je dano
tim, ze sval je vice zapojovan a zvykly na vétS§i ndmahu, a proto pfi stejnych tkonech
vyviji mensi aktivitu, jelikoZ je vice trénovany [31].

Na zékladé¢ hodnot parametru IEMG bylo provedeno hodnoceni dominantni
koncetiny pro jednotlivé subjekty. V Tab. 10. jsou uvedeny jeho hodnoty vzorové
pro jeden subjekt, kde jsou nizS§i hodnoty vyznaceny tucné. Dalsi subjekty jsou
zhodnoceny slovné a vysledky pfehledné zobrazeny do spole¢né Tab. 11.

Tab. 10 Hodnoty IEMG, vzorové pro subjekt 1

Sval prava strana [pV-s] leva strana [pV:s]
M. erector spinae 46761,732 46945,27007
M. biceps femoris 32424,6181 33533,87807
M. triceps surae 34339,66899 35045,08142
M. rectus femoris 27886,52313 29539,94247
M. vastus lateralis 27639,21406 28441,71149
M. tibialis anterior 34337,46806 39036,79547
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Soucasti této kapitoly je také zjisténi laterality. Lateralita je vlastnost odrazejici
piednostni dominanci jedné z mozkovych hemisfér, tim se rozumi piednostni uzivani
jedné parové koncetiny. Vyvoj laterality je parny jiz pfi nitrodéloznim vyvoji, pfiCemz
pfimé vyhranéni nastava okolo 4. roku véku. Dominance horni koncetiny je podminéna
geneticky. Znalost laterality je uzite¢nad napf. pii sportovnich aktivitach, jelikoz
dominantni strana ma kvalitné¢jsSi motorické dradhy. Proto je vhodné novy cvik

nacvicovat na dominantni nohu, nebot’ se rychleji a kvalitnéji vytvaii pamétova stopa.

Pokud je shodnd dominance horni i dolni koncetiny, jedna se o lateralitu
souhlasnou. Pokud subjekt ma odlisnou dominanci horni a dolni koncetiny, hovoii se
0 zktizené lateralité [33],[34].

Tab. 11 Tabulka dominantnich koncetin a laterality

. i vypozorovana dominantni
subjekt dominantni dominantni noha podle lateralita
ruka noha IEMG

subjekt 1 prava prava prava souhlasna
subjekt 2 prava prava prava souhlasna
subjekt 3 prava leva leva zk¥izena
subjekt 4 prava prava prava souhlasna
subjekt 5 prava prava prava souhlasna
subjekt 6 prava prava leva nelze urcit
subjekt 7 prava prava prava souhlasna
subjekt 8 prava leva leva zk¥izena
subjekt 9 prava prava prava souhlasna
subjekt 10 prava prava prava souhlasna

U vSech proméfovanych subjektl byla zjisténa dominance pravé ruky na zdkladé
toho, kterou rukou pisi. Dominantnost nohy byla zjisténa u subjekti pied méfenim, kdy
subjekty vystouply 3 x na stupinek a bylo pozorovano, kterou nohou vykracuje na

stupinek.

U osmi subjektl byla prokazana jednozna¢na dominance dolni koncetiny (shoda se
zjisténymi a vypocitanymi udaji). U subjektu 6 nelze urcit lateralita, jelikoz dominantni
noha pfi vystupu na stupinek se neshoduje s ur¢enim dominantni nohy z EMG signalu.
U devatého subjektu byla hodnota u m. erector spinae a m. biceps femoris zjisténa nizsi
hodnota IEMG na levé stran€, nicmén¢ pro Ctyii zbyvajici svaly byla hodnota nizsi na

pravé strané. Na zaklad¢ toho byla ur¢ena dominance u pravé nohy.
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Na zéklad¢ dominance horni a zjiSténé dolni koncetiny byla uréena v 80 %

souhlasna lateralita, v 10 % lateralita zktizend, v 10 % nebyla jednoznacné lateralita

uréena. Bylo zjisténo, ze 75 % populace ma souhlasnou lateralitu a 25 % zkiizenou

[33]. Vysledky této bakalaiské prace tomuto zjisténi odpovidaji.

7.4  Zapojeni svali pri stoji

U jednotlivych subjekt byl na zakladé parametri IEMG a primérné nejvyssi vychylky

napéti vyhodnocen nejvice zapojovany sval a nejméné zapojovany sval pii stoji.

Porovnani je zobrazeno v Tab. 12.

Tab. 12 Posouzeni zapojovani svalt pfi stoji

subjekt nejvice zapojovany sval nejméné zapojovany sval
subjekt 1 m. erector spinae m. vastus lateralis
subjekt 2 m. erector spinae m. vastus lateralis
subjekt 3 m. biceps femoris m. vastus lateralis
subjekt 4 m. biceps femoris m. vastus lateralis
subjekt 5 m. erector spinae m. vastus lateralis
subjekt 6 m. triceps surae m. vastus lateralis
subjekt 7 m. erector spinae m. vastus lateralis
subjekt 8 m. biceps femoris m. vastus lateralis
subjekt 9 m. triceps surae m. vastus lateralis
subjekt 10 m. biceps femoris m. vastus lateralis

U Ctyf subjektd byl pfi stoji nejvice zapojovan m. erector spinae, u ¢tyi m. biceps

femoris a u dvou subjektd m. triceps surae. Pravé u téchto svalti byl podle literarni

reSerSe predpoklad, ze se podili pfedevsim na stoji, coz bylo v této bakalatské praci

overeno.

U vsech subjektt byl nejméné zapojovanym svalem m. vastus lateralis, ktery byl

oproti nejvice zapojovanym svallim zapojovan o 27 — 54 % méné.
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ZAVER

Zakladem této bakalarské prace je posouzeni vlivu svalové aktivity ve vertikalizaCnim
zatizeni Balance Trainer. Zjisténi vlivu na svalovou aktivitu bylo realizovano pomoci
metody méfici elektrické déje ve svalech — elektromyografie.

Pocate¢ni kapitoly prace charakterizuji problematiku ektromyografie a zpisob
zpracovani elektromyografického signalu. Nasledné je uveden popis vertikalizacniho
zatizeni spolu s méficim systémem Wave plus, pomoci néhoz byla bezdratovymi
moduly snimana uroven svalové aktivity. Ke snimani svalové aktivity bylo stézejni
nastudovat fyziologii svalli a vybrat pfislusné svaly k méfeni. Nutno podotknout, Ze
bylo nasniméno Sest svalovych skupin na pravé strané a analogicky na strané levé

k posouzeni rozdilnosti mezi stejnymi svalovymi skupinami.

Na zaklad¢ vlastniho protokolu méteni byl provadén experiment na skupiné deseti
homogennich subjekt. U kazdé skupiny vybranych svali byl posouzen rozdil pomoci
parametru primérné hodnoty vychylek napéti pii pohybech ve vertikalizatoru bez

fixace, s fixaci pfi nastaveni uhlti na 6° a 12°.

Diky méteni byl zjiStén statisticky vyznamny rozdil primérnych hodnot vychylek
napéti signalu bez fixace asfixacemi ve vertikalizatoru pfi pohybech dopiedu
u m. erector spinae, m. biceps femoris, m. triceps surae a m. tibialis anterior. Pii
pohybech dozadu byl sledovan vyznamny rozdil primémych hodnot vychylek napéti
signalu u m. biceps femoris, m. triceps femoris a m. tibialis anterior, pficemz
u m. biceps femoris byla zjisténa jeho nejvyssi mira elektrické aktivity prave pii pozici
dozadu. Pfi srovnani pohybli do stran, tj doprava a doleva, byl zhodnocen staticky
vyznamny rozdil svalové aktivity pii pouziti vertikalizatoru bez fixace a s fixacemi
u nasledujicich svald: m. erector spinae, m. triceps surae, m. tibialis anterior.
U m. rectus femoris a m. vastus lateralis nebyl pozorovan vyznamny rozdil mezi
prumérnymi vychylkami napéti bez fixace subjekta a s fixacemi pfi 6° a 12° jako u vyse
zminénych svall. Jelikoz méfeni byla provadéna na zdravych subjektech ve véku 21 az
23 let, hodnoty aktivity svali nejsou pfili§ vysoké (jednotky pV). Pii rehabilitaci
pacientd, pro které je vertikaliza¢ni zafizeni urceno, by byla sledovéna podstatné vyssi
aktivita (stovky pV az jednotky mV), nebot’ ochabnuty sval musi vyvinout podstatné
vyssi aktivitu k vykonani téchto ukont, nez sval Clovéka bez problémil pohybového

aparatu.
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Dale byla zjistovana dominantni noha pomoci parametru IEMG a posuzovana
lateralita vymezenych subjekti. Vyhodnoceni dominantni nohy z namétenych dat se
v 90 % shoduje s vypozorovanou dominantni nohou pfi pokusu pifed méfenim (z toho
u 88 % byla zjisténa shodna lateralita a 12 % zk#izena). U 10 % nebyla prokéazana shoda

s vypozorovanymi a vypocitanymi udaji.

Pii analyze svalovych skupin u stoje byla posuzovana mira nejvice a nejméné
zapojovanych svald. 40 % subjektd nejvice zapojovalo m. erector spinae, dalsi 40 %
m. biceps femoris a zbylych 20 % m. triceps surae. Prave tyto svaly se velmi vyznamné
podili na vzptimeném postoji. U vSech subjekti se nejmensi vahou zapojoval m. vastus
lateralis.
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SEZNAM SYMBOLU, VELICIN A ZKRATEK

EMG elektromyografie, elektromyograficky
FFT rychla Fourierova transformace

STFT kratkodoba Fourierova transformace
IEMG integrovany elektromyograficky signal
BT Balance Trainer

MJ motorickd jednotka svalu

ATP adenosintrifosfat
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PRILOHY

Priloha I

Tabulka 1 Vzor pro ukladani parametr( bez fixace ve vertikalizatoru

Sval

bez fixace

stoj

dopiedu

dozadu

doprava

doleva

. erector spinae dexter

. biceps femoris dexter

. triceps surae dexter

. rectus femoris dexter

. vastus lateralis dexter

. tibialis anterior dexter

. erector spinae sinister

. biceps femoris sinister

. triceps surae sinister

. rectus femoris sinister

. vastus lateralis sinister

IS ZNZNZNZNZZZZL

. tibialis anterior sinister

Tabulka 2 Vzor pro ukladani parametrt s fixaci ve vertikalizatoru pii nastaveni thlu na 6°

Sval

s fixaci pf#i naklonu 6°

stoj

dopiedu

dozadu

doprava

doleva

. erector spinae dexter

. biceps femoris dexter

. triceps surae dexter

. rectus femoris dexter

. vastus lateralis dexter

. tibialis anterior dexter

. erector spinae sinister

. biceps femoris sinister

. triceps surae sinister

. rectus femoris sinister

. vastus lateralis sinister

N ZNZNZNZNZNZNZNZZLZ

. tibialis anterior sinister
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Tabulka 3 Vzor pro ukladani parametra s fixaci ve vertikalizatoru pfi nastaveni uhlu na 12°

Sval

s fixaci pii naklonu 12°

stoj

dopiedu

dozadu

doprava

doleva

. erector spinae dexter

. biceps femoris dexter

. triceps surae dexter

. rectus femoris dexter

. vastus lateralis dexter

. tibialis anterior dexter

. erector spinae sinister

. biceps femoris sinister

. triceps surae sinister

. rectus femoris sinister

. vastus lateralis sinister

ZIZZNERNERIZRZSL

. tibialis anterior sinister
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Priloha 11

Interaktivni nastroj SPTOOL

MATLAB nabizi interaktivni nastroj SPTOOL (Signal Processing Tool), ktery
umoziuje prohlizeni signalu, filtrovani riznymi ¢islicovymi filtry, provadét spektralni

analyzu.

SPTOOL je spoustén piikazem sptool V dialogovém fadku Command Window.
Po spusténi jsou zobrazeny 3 sloupce, ptfi¢emz prvni sloupec je uren k prohliZzeni

signald, druhy k préci s filtry a tfeti pro spektralni analyzu.

Z ptilozenych nastiihanych signalti si Ize vybrat pozadovany tsek a vlozit jej tak
do levého sloupce, ktery umoziiuje signal zvétsit, zvyraznit extrémy, piehrat jej (diky
tomu, Ze frekvence EMG jsou ve slySitelné oblasti). Dalsi funkci je také zobrazeni
statistickych udaji, konkrétné minimum a maximum (a v jakém Case se nachazi), peak
to peak, primér, medidn a RMS. Zobrazuje také soufadnice nejvétSich vychylek
a zobrazi je i Sipkami v grafu. V 1ist¢ lze najit také kurzory. Po jejich navoleni je
vypocten Casovy rozdil mezi nimi, slouZi k zjisténi naptiklad délky trvani kontrakce

svalu, zobrazeno na obrazku nize.
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Obsah priloZeného CD

Ptilozené CD obsahuje:

Elektronickou verzi prace — ve formatu PDF je k dispozici v pfilozeném CD pod
nazvem pavlina_oravova_BP.pdf.

Realizovany program — ve slozce program se nachazi programy v MATLABuU
(nacteni_signalu.m, analyza.m, gui.m) spolu s naméfenymi daty ve formatu *.txt

Nameétené signaly — naméiend data ve formatu *.txt

Informace ke spuSténi programu — jsou sepsany v textovém dokumentu
readme.txt
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