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Abstrakt v CJ:

Uvod: Piedstava pohybu neboli mentalni simulace daného pohybu bez jeho skute¢ného
vykonani ma potencial pro zlepSeni pohybu.

Cil: Cilem této diplomové prace bylo zhodnotit aktivitu svali dolnich koncetin a posturalni
Metodika: Méfeni se z(castnilo 26 zdravych jedinct (13 Zen, 13 muzi), jejichz praimémy (+
SD) vék, vyska a hmotnost byla 23,5 let (= 1,69), 176,2 cm (£ 9,08) a 68,5 kg (+ 8,89).
Vsichni probandi méli dobrou motorickou ptedstavivost dle MIQ-R. Pro zhodnoceni cilt
slackline), z nichz kazda zahrnovala nasledujici podulohy. Jednalo se o: klid (Kch), pfedstavu
chiize (P1ch) nebo chiize na slackline, realizace chiize nebo chiize na slackline, op&tovnou
pfedstavu chiize (P2ch) nebo chiize na slackline - vzdy testovano v tomto potfadi. V ramci
expetrimentu byla svalova aktivita snimana pomoci povrchové elektromyografie (EMG/IMU
sensory Delsys) z m. rectus femoris a m. biceps femoris bilateralné. Dale byly hodnoceny
posturalni vychylky akcelerometrem (EMG/IMU sensor Delsys) umisténym na sakru.
Hodnocenym parametrem byl primér svalové aktivity a pro posturalni vychylky rozdil signal

vector magnitude (rozdil VM).



Vysledky: Z vysledkl prace vyplynulo, ze béhem ptedstavy chiize doslo ke sniZeni aktivity u
m. RF dx. pii Kch X P1ch a u m. RF dx. et sin. pii Kch X P2ch, P1ch X P2ch. Pii predstavé
chiize na slackline nebyly shledany Zadné signifikantni zmény. Vyznamné zmény nenastaly
rovnéz u posturalnich vychylek, a to v obou experimentalnich situacich.

Zavér: Predstava pohybu ma vliv na svalovou aktivitu a nevede ke zménam posturalnich

vychylek.

Abstrakt v AJ:

Introduction: Motor imagery or mental simulation of a given motion without its actual
execution has the potential to improve movement.

Aim: The aim of this thesis was to evaluate the muscle activity of the lower limbs and
postural deviation during the gait imagery and its more demanding modification (gait on
slackline imagery).

Methods: 26 healthy subjects (13 women, 13 men), whose mean (£ SD) age, height and
weight were 23.5 years (= 1.69), 176.2 cm (£ 9.08), and 68.5 kg (+ 8.89). All probands had
good motor imagination according to MIQ-R. To evaluate the aims of the thesis were tested: -
A. gait imagery and B. motor imagery of its more demanding modification (gait on slackline
imagery), each of which included the following subtasks. These were: rest position (Kch), gait
imagery (P1ch) or gait on slackline imagery, gait or gait on slackline, gait imagery (P2ch) or
gait on slackline imagery - always tested in this order. In the framework of expetriment,
muscle activity was detected by surface electromyography (EMG / IMU Delsys sensors) from
rectus femoris and biceps femoris bilaterally. Furthermore, the postural deviations were
evaluated by accelerometer (EMG / IMU sensoremy Delsys). The evaluated parameter was
the mean of muscle activity and for postural deviations the signal vector magnitude (the
difference VM).

Results: The results of the thesis showed that during gait imagery there was a decrease in
activity for m. RF dx. in comparison Kch X P1ch and for m. RF dx. et sin. Kch X P2ch, P1ch
X P2ch. There were no significant changes in gait on slackline imagery. Significant changes
also did not occur in postural deviations in both experimental situations.

Conclusion: Motor imagery affects the muscle activity and does not lead to changes in

postural deviations.

Kli¢ova slova v CJ: lokomoce, chiize, piedstava pohybu, piedstava chiize, slackline,

elektromyografie, povrchovéa elektromyografie
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Uvod

Zakladnim zptisobem lidské lokomoce je chiize. Pokud dochazi k naruseni tohoto
dilezitého motorického projevu ¢lovéka, je v ramci rehabilitacni terapie nutné optimalizovat
tento motoricky deficit a dosahnout nejvyssiho stupné nezavislosti ve vykonavani aktivit
denniho zivota. Jako efektivni rehabilitacni strategie se jevi trénink o dostateCné intenzité a
poctu opakovani. Problém nastavé, pokud je intenzita fyzického cviceni omezena napiiklad
snizenou adaptaci na inavu anebo celkovou ¢i ¢astec¢nou imobilizaci.

V tomto pfipad¢ je mozné v rdmci terapie vyuzit predstavu pohybu neboli mentalni
simulaci pohybu bez jeho skute¢né exekuce (bez timyslné svalové kontrakce), jejiz efektivita
jako prosttedku motorického uc¢eni byla shledédna u sportovcti anebo hrac¢ii na hudebni nastroj.
S predstavou pohybu se nicméné stale Castéji setkavame také v terapii pacientd
s neurologickym a ortopedickym deficitem.

Pozitivni G¢inky tohoto kognitivniho procesu jsou dle souc¢asnych poznatkli evidence
based medicine (EBM) zaloZeny na velice podobnych neuroplastickych mechanismech se
skute¢nym vykonanim (exekuci) pohybu.

Efektivita ptedstavy pohybu byla prokazana jiz na mnoha jednoduchych analytickych
pohybech horni ¢i dolni konéetinou, nicméné existuji i studie (nemnoho) zkoumajici chizi,
tedy komplexni pohyb fizeny na mnoha etazich nervového systému. Pro tuto diplomovou
praci byla viazena jesté dalSi komplexni aktivita jakozto modifikace chiize, a sice chlize na
slackline, ktera je charakteristickd svou naro¢nosti.

Cilem prace je zhodnotit aktivitu vybranych svalii na obou dolnich koncetinach pfti
predstavé chiize a predstavé chlize na slackline aspektem povrchové elektromyografie
(polyEMG). Dil¢im cilem prace je posoudit, zda predstava chiize na slackline vede v
porovnani s ptfedstavou chlize ke zvySeni svalové aktivity vybranych svali na obou dolnich
koncetinach. Déle si prace klade za cil objektivizovat, zda pti pfedstaveé chiize a predstavé
chiize na slackline dochazi ke zméné& posturalnich vychylek.

Pro splnéni cile prace byly vyuzity nasledujici internetové databaze: Cochrane Library,
PubMed, EBSCO, ProQuest, Web Of Science a Google Scholar. Vyhledavany byly ¢lanky
publikované v rozmezi 1. 1. 2000 do 1. 4. 2019. Pfi vyhledavani v odbornych ¢lancich byla
pouzita tato klicové slova: lokomoce, chiize, pfedstava pohybu, pfedstava chize, slackline,

elektromyografie, povrchova elektromyografie, respektive ekvivalenty v anglickém jazyce:



locomotion, gait, motor imagery, gait imagery, slackline, electromyography, surface
electromyography.

Celkem bylo v databazich na zaklad¢ klicovych slov vyhledano a pouzito 94 ¢lanku
v anglickém a 3 v ¢eském jazyce bez duplicit. Dal$ich 23 ¢lanku v anglickém jazyce bylo
nalezeno ru¢nim vyhledavanim. Pro hlubsi porozumnéni dané problematiky bylo vyuzito také

téchto 8 monografii, které soucasn¢ slouzily jakozto vstupni studijni literatura:

ASHBURN, H. How to Slackline! Rowman and Littlefield, 2013, s. 26-224. ISBN: 987-
07622784997

ENOKA R. M. 2008. Neuromechanics of human movement — 4th ed. Champaign, IL: Human
Kinetics. 2008; s. 276-285. ISBN 0-7360-6679-9.

GAGE J. R. 1991. Gait analysis in cerebral palsy. London: Mac Keith Press. 1991; s. 61-98.
ISBN 0-521-412773.

KOLAROVA B., MARKOVA M., STACHO J., SZMEKOVA L. 2014. Pocitacové a
robotické technologie v klinické rehabilitaci - moznosti vySetreni a terapie. Olomouc:

Univerzita Palackého v Olomouci. 2014; s. 75-92. ISBN 978-80-244-4266-2.

KRALICEK P. 2011. Uvod do specialni neurofyziologie. 3., pfeprac. a rozs. vyd. Praha:
Nakladatelstvi Galén. 2011; s. 107. ISBN 978-80-7262-618-2.

KROBOT A., KOLAROVA B. 2011. Povrchova elektromyografie v klinické rehabilitaci.
Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci. 2011; s. 16-33. ISBN 978-80-244-2762-1.

LATASH M. L. 2008 Neuropsychological basis of movement 2nd ed. Champaign, IL: Human
Kinetics. 2008; s. 221-228. ISBN 978-0-7360-6367-8.

LEVINE D., RICHARDS J., WHITTLE M. W. 2012. Whittle's Gait Analysis 5th Edition.
Elsevier. London: Churchill  Livingstone Elsevier. 2012; s. 82, 136-139.
ISBN 978-0-7020-4265-2.
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1 Predstava pohybu

Pfedstavu pohybu (z angl. motor imagery) jako jeden z prvnich autort popsal Michel
Denis (1985, s. 4) jakozto ,,dusevni napodobeni zjevné akce bez odpovidajiciho pohybového
vystupu“. Piedstava pohybu je definovana jako Cisté kognitivni proces, pii kterém si jedinec
predstavuje, ze vykonava pohyb, aniz by doslo ke skute¢nému provedeni pohybu (Mudler,
2007, s. 1267-1269; Hanakawa, 2016, s. 57). Imaginace pohybu piedstavuje dynamicky stav,
pfi kterém se mentidln¢ simuluje specificka motorickd akce bez motorického vystupu
(umyslné svalové kontrakce) (Jeannerod, 1994, s. 1419-1421; Mudler, 2007, s. 1267), ktera
muze byt rozsifena bud’ na celé télo anebo muZze byt omezena pouze na ¢ast téla (Jeannerod,
1994, s. 1419-1421).

Pfedstava pohybu umoznuje identifikaci kognitivnich a cerebralnich vlastnosti
pohybovych reprezentaci nezavisle na motorickém vystupu a senzorickém feedbacku (Bakker
et al., 2007, s. 497). Dle studie Harris a Hebbert (2015, s. 1093) je imaginace pohybu je druh
mentalni predstavy, ktera se zaméfuje na kinesteticky vjem pohybu.

Autofi Lotze a Cohen (2006, s. 135-140) dodavaji, Ze predstava pohybu vyzaduje
védomou aktivaci oblasti mozku podilejicich se na ptipraveé a provedeni pohybu za soucasné
volni inhibice skute¢ného provedeni pohybu. Nynéjsi rozsahlé studie ukazuji, Ze mozkové
oblasti, které se podileji na skute¢ném vykonani pohybu, jsou aktivni uz pii pouhé imaginaci
pohybu (Bakker et al., 2007, s. 497; Hallett et al., 1994, s. 1469-1485; Jeannerod, 2001, s.
103-109). Jedna se o primarni motorickou oblast, premotorickou oblast, suplementarni oblast,
cingulum, parietalni kortikalni oblasti, bazalni ganglia a mozecek (Hanakawa et al., 2003, s.
989-1002), o kterych bude pojednano v textu dale.

Aktivita v mozkovych ¢astech byla potvrzena na zakladé funkéni magnetické resonance
(fMRI) a pozitronové emisni tomografii (PET), pii které si jedinci pfedstavovali pohyb
ruznych Casti téla (pf. nohou, rukou, jazykem a prsty). Vysledkem byla zvySend aktivita
v gyrus preacentralis v somatotopickém uspoiadani, tedy pro ptiklad - pfi imaginaci pohybu
jazykem se spustila danad oblast pro pohyb jazyku V primarnim motorickém kortexu a pfti
imaginaci pohybt palce se somatotopicky aktivovaly zény pro nohy v posteriorni
kontralateralni suplementarni a kontralateralni primarni motorické oblasti (Mulder, 2007, s.
1265-1278; Stippich et al., 2002, s. 50-54). Z toho plyne, Zze ptedstavovany pohyb dané ¢asti
téla se vice anebo méné piimo odrazi ve vzorech korové aktivace (Miller et al., 2010, s. 4431,

Mulder, 2007, s. 1267). Podobny vliv byl zjistén na kortikospinalni excitabilitu, coz doklada
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studie Li et al. (2004, s. 9674-9680), kde u deviti zdravych subjekti, kteti si méli predstavovat
flexi a extenzi prsty, byla dokazéna podprahova aktivace spinalnich motoneurond.

Mezi predstavou a skuteCnym vykonanim pohybu existuje spojitost také ve zpisobu
provedeni. Periferni tzv. psychoneuromuskularni teorie uvadi, ze pifi imaginaci konkrétniho
pohybu dochézi k aktivaci stejnych svald jako pfi samotné exekuci pohybu (Mudler, 2007, s.
1274). Autofi Nicolson, Keogh a Choy (2018, s. 713-722) mimo podobu v aktiva¢nich
oblastech mozku uvadi, ze také Casoprostorové charakteristiky jsou pii piedstavovaném a
exekuovaném pohybu velice podobné. Mudler (2007, s. 1265-1278) uvadi, Ze tento jev se
odborn¢ oznacuje jako mentalni isochronie. Jiz diive ve studii Courtine et al. (2004, s. 67-75)
bylo poukazovano na stejnou Casovou strukturu ¢i biomechanické zdkonitosti pohybil pfi
intern¢ piedstavovanych a skutecné provadénych pohybech.

Jind studie Decety et al. (1993, s. 549-563) objevila podobnost pifi imaginaci a
samotném uskute¢néni pohybu také v srdecnich a dechovych frekvencich. Vysledky ukazaly,
ze ke zvyseni srde¢ni a respiracni frekvence doslo bez ohledu na to, zda pohyb byl aktivné
vykonavan ¢i predstavovan. Jeannenrod (2001, s. 103-109) oznacil tento jev terminem
»simulacni hypotéza“. Tato hypotéza uvadi, Ze provedeni pohybu, jeho piedstava a observace
jsou fizeny stejnym zakladnim mechanismem.

Autoii Wolpert, Ghahramani, Jordan (1995, s. 1880-1882) popisuji piedpoklad, ze
imaginace pohybu vyuziva tzv. dopfedny interni model (z angl. forward internal model), ktery
imituje fyzicky proces pfedpovidajici budouci senzomotoricky stav téla zaloZeny na eferentni
kopii pohybového ptikazu a soucasného stavu. Piedstava pohybu je zavisla na eferentni kopii
a pracovni paméti dan¢ho ukolu pro stanoveni odhadu stavu, protoze neexistuje zadna
senzorickd zpétnad vazba, zatimco pfi fyzickém vykondni tkolu je odhad stavu zaloZzeny na
dopfedném modelu a senzorické zpétné vazbé (Desmurget a Grafton, 2000, s. 423-431).
Vyuziti téchto dopfednych modelti v rdmci planovani pohybu pfi predstavovanych a skute¢né
vykonavanych pohybech ma jednoduché vysvétleni, a to v podobé téméf totozné¢ho timingu,

ke kterému dochazi pii predstavé a exekuci pohybu (Bakker et al., 2007, s. 497-504).
1.1 Déleni predstavy pohybu

Strategie predstavy pohybu se d€li na kinestetickou a vizualni. Pfi vizualni imaginaci
pohybu jedinec piedstavovanou cCinnost pozoruje, tak Ze sam provadi pohyb z odstupu,
konkrétn¢ z perspektivy tieti osoby. Zatimco pfi kinestetické imaginaci si jedinec piedstavuje,

ze konkrétni ¢innost provadi on sam se vSemi smyslovymi dasledky. Tento typ imaginace je
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tedy zalozen na senzorickych informacich z aktualné provadéného pohybu (perspektiva prvni
osoby) (Mulder, 2007, s. 1268; Ruffino, Papaxanthis a Lebon, 2017, s. 61-78). Ve studii Naito
et al. (2002, s. 3683-3691) argumentuji, ze tyto ,kinestetické pocity* vznikajici pfi druhém
typu zminované imaginace mohou byt povazovany za substituci senzorické zpétné vazby pfi
skute¢ném provadéni pohybu.

Metaanalyza autorti Harris a Hebert (2015, s. 1104) uvadi, ze kinestetickd predstava se
jevi jako nejlepsi k optimalizaci motorické predstavy, vede totiz k maximalizaci funkcni
ekvivalence imaginace se skutecnym vykonanim pohybu, zatimco ptedstava z perspektivy
tieti osoby neni tak pfirozena, a proto je pro probandy tézsi. Studie Magill (In Mulder, 2007,
S. 1265-1278) popsala rozliSovani mezi perspektivou prvni a tfeti osoby jako interni a externi
imaginaci. Diky smyslovému pocitu se jedinec pfi interni piedstavé pohybu pfiblizuje k reédlné
Zivotni situaci.

Ve studii Stinear et al. (2006, s. 157-164) se ukazalo, ze kinesteticka imaginace pohybu
moduluje kortikomotorickou excitabilitu zejména na supraspinalni Grovni. Tento vysledek je
klinicky vyznamny, naznacuje totiz, ze nejen oblast ale také stupeni aktivace se odviji od
zvolené strategie piedstavy pohybu respektive zvolené perspektivy. Tato zvolena strategie
predstavy ma dle autorti také vétsi efektivitu na modulaci motorického uceni.

Jini autofi, ktefi zkoumali rozdily mezi témito typy imaginaci, byli Ruby a Decety
(2003, s. 2475-2480). Ti navrhli trénink, ktery spocival v piedstavovani si mnoha akci, které
bud’ provadéli sami (z pohledu prvni osoby) nebo byly vykonavany jinou osobou (z pohledu
tteti osoby). Oba uhly pohledu byly spojeny s aktivaci spolecnych neurondlnich siti
v somatomotorické oblasti, gyrus praecentralis a prekuneu. Imaginace pohybu z pohledu
prvni osoby byla spojena se zvySenou aktivitou v levém dolnim parietdlnim laloku a levém
somatosensorickém kortexu, zatimco imaginace pohybu z pohledu tieti osoby aktivovala
pravou dolni ¢ast parietalniho laloku, zadni cingulum a frontoparietalni kortex.

Nicméné¢ je dilezité zminit, ze v souasné dob& neni mozné ovéfit, zda jedinci opravdu
provadeji pozadovany typ piedstavy. Proto kdyz je jedinec poucen, aby provadél
kinestetickou predstavu, neni vyloucené, ze pohyb v predstavé simuluje pomoci vizudlni
imaginace (Guillot a Collet, 2005, s. 393).

Autofi Ruffino, Papaxanthis a Lebon, (2017, s. 61-78) dale popisuji 1 tzv. haptickou
pfedstavu (zaloZenou na informacich z koznich receptori k obnové interakce s vnéjSim

prostfedim) a sluchovou, na né€z v rdmci studii neni bran takovy zfetel.
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1.2 Vyuziti predstavy pohybu v rehabilitaci

dosahl nezavislosti v aktivitdich denniho Zivota. Jiz diive bylo uvedeno, Ze na tikol zaméfeny
specificky trénink S relativné vysokou intenzitou je jeden z nejefektivnéjsSich rehabilitaénich
pristupl v terapii pacientl zotavujicich se z pohybovych poruch (Mehrholz et al., 2014, s. 1-
10; Harris a Hebert, 2015, s. 1093). Nicméné v ptipadech, kdy je fyzické cviCeni jedince
limitovano (napf.: bolest, slabost, znehybnéni konéetiny aj.), vznikda prostor pro uziti
alternativnich terapeutickych pfistupt. Jednim takovym, ktery vede ke zlepSeni motorického
vykonu, je pravé imaginace pohybu (Ruffino, Papaxanthis a Lebon, 2017, s. 61-78; Mulder,
2007, s. 1265-1278).

Metaanalyza Harris a Hebert (2015, s. 1093) uvadi, Ze vétSina vzniklych studii se
bezesporu vénuje vyuziti této metody predevsim u pacientl po cévni mozkové ptihodé
(CMP). V mensim poctu existuji studie zkoumajici vliv predstavy u traumatologickych ¢i
ortopedickych pacientli a pacientll se spindlnim onemocnénim. Efektivita byla také shleddna
ve sniZeni neglekt syndromu u pacientli po CMP a sniZeni bolesti u komplexniho regionalniho
syndromu ¢i stavech po amputaci (fantomova bolest) (Zimmermann-Schlatter et al., 2008, s.
2; Harris a Hebert, 2015, s. 1093).

Nicmén¢ studie Mudler (2007, s. 1265-1278) a Gregg et al. (2010, s. 249-257) uvadi, ze
kdyz dojde k poskozeni mozku, soucasné se zni¢i i schopnost piedstavovat si pohyby. Z toho
plyne, ze pouziti imaginace pohybu by v tomto pfipadé byla neucinna. Dle studie Jackson et
al. (2001, s. 1133-1141) je tvorba imaginace alterovana zejména pii vyskytu 1éze v oblasti
parietalnich lalokt. Také Lotze a Halsband (2006, s. 386-395) a Sirigu et al. (1996, s. 1564—
1568) argumentuji, Ze pacienti s parietalnimi lézemi a s levostrannou prefontalni 1ézi nejsou
vhodnymi adepty k terapii ptedstavy pohybu, jelikoz u nich dochazi ke zhorSenému provedeni
mentalniho isochronického ukolu. Ve studii Sirigu et al. (1996, s. 1564—-1568) tito pacienti
nebyli schopni piedvidat ¢as pottebny k dokonceni jednoduchych tkold (pohyby prsty).
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2 Motorické uceni a piredstava pohybu

Studie Gentili a Papaxanthis (2015, s. 231-242) uvadi, ze fyzicky trénink a imaginace
sdili velice podobné neuroplastické mechanismy, tim mize nejen skutecna exekuce pohybu,
ale také jeho imaginace vést k podpoie motorického uceni, které¢ je nezbytné pro dosazeni
novych motorickych dovednosti a zlepSeni vykonnosti pohybovych ukola (Ruffino,
Papaxanthis a Lebon, 2017, s. 61-78).

Také studie Guillot a Collet (2005, s. 388) vyzdvihuje, ze imaginace je efektivnim
prostiedkem pro zlepSeni vykonu pohybu, pficemz kombinace fyzického tréninku a predstavy
je dle vysledku studie efektivnéjsi anebo pii nejmensim rovna fyzickému provedeni pohybu.

Imaginaci pohybu se zabyvala taktéz studie Mattar a Gribble (2005, s. 153-160), ktera
uvadi, ze imaginace pohybu stejné tak jako jeho observace hraji vyznamnou roli
Vv motorickém uceni, zejména pak v ,,preuceni* fizeni pohybu u zdravych jedinct a pacientl
v ramci rehabilitace. Autofi dale vysvétluji, ze pokud pozorujeme jiné jedince pii provadéni
pohybu, dochazi k aktivaci stejnych neurdlnich okruhti i u nas samych - napi.: zrcadlové
neurony v premotorickém kortexu (Buccino et al., 2001, s. 400-401; Mattar a Gribble, 2005,
s. 153-160).

2.1 Efekt tréninku imaginaci

Efekty tréninku imaginaci na motorické uceni byly diive nez na poli rehabilitace hojné
dokumentovany ve sportovnich a jinych fyzickych aktivitich (Monsma et al., 2009, s. 1;
Zimmermann-Schlatter et al., 2008, s. 2). U elitnich atletl, byl vyvinuty i samostatny
tréninkovy model piedstavy pohybu oznacovany akronymem PETTLEP (z angl. physical,
environment, task, timing, learning, emotion, a perspective), jez je vysvétlen v textu nize
(Holmes a Collins, 2001, s. 69-78).

Hodnocenim zlepSeni hract basketballu po tréninku imaginaci se zabyvala studie
Vandell et al. (In Mulder, 2007, s. 1265-1278), ktera zjistila, ze vysledky jedinci byly
srovnatelné s témi hraci, ktetfi skutecné basketball hrali. Pozd¢ji vznikla studie Clark (1960, s.
560-569), ktera ukazuje, ze predstava pohybu je skoro stejné¢ tak efektivni jako fyzicky
trénink ve sportovni pfipravé, a ze kombinace exekuce a prfedstavy pohybu potencuje
motorické uceni vyraznéji nez samotna exekuce. Ostatné i Mulder (2007, s. 1265-1278)
uvadi, Ze kombinace fyzického cviceni a pfedstavy pohybu je pro motorické uceni
nejefektivng)si. Efektivita vSak byla pozorovana i mimo sportovni odvétvi, a to u hract na

hudebni nastroj, u nichZ tréninky prostfednictvim imaginace rozvinuly Sikovnost (Holmes a

15



Collins, 2001, s. 69-78; Ruffino, Papaxanthis a Lebon, 2017, s. 61-78; Jeannerod 2006, s.
354-362).

Mentalni trénink imaginaci pohybu dle studie Ruffino, Papaxanthis a Lebon (2017, s.
61-78) vede k nékolika aspektim projevujicich se pii exekuci pohybu, a to ke zlepSeni
svalové sily, rychlosti, pfesnosti a variabilité pohybu. Benefity imaginace se odviji od toho, o
jaky typ ptredstavy se jedna (kinesteticka x vizualni), dale od isochronie mezi piedstavovanym
a skute¢né vykonanym pohybem a také od prostiedi, ve kterém je imaginace trénovana
(Ruffino, Papaxanthis a Lebon, 2017, s. 61-78).

Gentili et al. (2006, s. 761-772; 2010, s. 774-783) uskute¢nili nékolik experimentt, kde
se zaméfili na vliv mentalniho tréninku prostiednictvim piedstavy na rychlost pohybu. Oba
experimenty se tykaly co nejrychlejSiho zacileni ukazovacku na tere scisly 1 do 11.
Vysledkem bylo, Ze u jedinct, kteti skuteéné vykonali a ptfedstavovali si uvedeny pohyb,
doslo ke zkraceni doby pohybu rukou a zvySeni maximalniho zrychleni pti dosahu. V novéjsi
studii z roku 2010 autofi zjistili, Ze s kazdym nasledujicim pokusem mély nartsty z imaginace
podobnou asymptotickou kiivku uceni jako pfi exekuci pohybu (Gentili et al., 2010, s. 774-
783). Gentili a Papaxanthis (2015, s. 231-242) prokazali vétsi zvySeni rychlosti a presnosti
dominantni paze v ramci motorického uceni s vyuzitim tréninku pfedstavy pohybu nad

nedominantni pazi.

2.1.1 Modality ovliviiujici efektivitu tréninku imaginaci
2.1.1.1 Unava

Diulezitym parametrem, ktery je tfeba zvazit pred zahajenim imaginace pohybu je délka
jejiho trvani, aby se pfedchazelo mentalni unaveé jedince (Ruffino, Papaxanthis a Lebon, 2017,
s. 61-78). Gentili et al. (2010, s. s. 774-783) ve své studii uvadi, Ze koncentrace probandi
klesa po 60-ti opakovanich v ramci jedné tréninkové jednotky. Pfesto, Ze by se mohl trénink
piedstavy pokladat za trénink, ktery nevyvolava unavu, opak je pravdou (Rozand et al., 2014,
s. 755). Nedavna studie Rozand et al. (2016, s. 70-74) totiz poukazala na sniZujici se pfesnost
produkce ptedstavy pohybu a nartist duSevni Gnavy po jejim stém opakovani. Je tieba dodat,
Ze Unava nebyla pozorovana za predpokladu, ze mezi pfedstavované pohyby byly vlozeny

pohyby skutecné provadené.
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2.1.1.2 Relaxace

Studie Guillot a Collet (2008, s. 31-44) zminuji v kontextu tréninku piedstavou pohybu
1 pouziti relaxace, a to v ptipadech, kdy je terapeutickym cilem zlepSeni motivace a
sebedivéry jedince. Relaxace pfi imaginaci pohybu je déle v této studii zmifovana v kontextu
redukce chronické bolesti a uzkosti. Studie Moseley et al. (2008, s. 623-631), kterd nevyuzila
relaxace pred terapii motorickou pfedstavou, zjistila, Ze dochazi ke zvySeni bolesti a otokl u
pacienti s komplexnim regionalnim bolestivym syndromem. Shledanid zvySenad bolest dle
autorti miize souviset s kognitivnimi ¢i emocnimi proménnymi. Jind studie autord Maclver
(2008, s. 2184-2187), ktera pied trénink prostiednictvim imaginace zatfadila 35minutovou fazi
relaxace, dosla k zavéru, Ze se signifikantné sniZuje intenzita a nepfijemnost konstantni
fantomové bolesti.

Studie Guillot a Collet (2008, s. 31-44) nicméné udavaji, Ze pokud ma byt dosazeno
zlepsSeni motorickych funkci (nikoli motivace a sebedtvéry jedince), pak relaxaci neni vhodné

V ramci tréninku predstavy pohybu vyuzit.

2.1.1.3 Spanek

Nyn¢jsi studie referuji o pozitivnim vlivu spanku na konsolidaci paméti po tréninku
predstavy, tedy ze dochazi k prevadéni pocatecné nestabilnich pamétovych reprezentaci do
stabilngjsich a efektivngjsich forem (Debarnot et al., 2009, s. 1562-1564; 2011, s. 545-548;
2015, s. 85-92). Jiz v roce 2009 to autofi Debarnot et al. (s. 1562-1564) ovéfili jednoduchym
experimentem, kdy si zdravi jedinci méli predstavovat, ze provadi kinematickou motorickou
adaptacni ulohu (pohyby prstli) pfed a po no¢nim spanku. U téchto jedinct nastalo vyznamné
zvyseni rychlosti a pfesnosti pohybt, coZ naznacuje, ze tento fyziologicky dé€j hraje dilezitou

roli pfi konsolidaci nové nauc¢enych adaptacnich pohybi.
2.1.1.4 Design mentalniho tréninku

Z hlediska potencidlnich ptinosii mentalniho tréninku imaginaci pohybu je dileZité, jak
bude rozvrzen navrh této intervence (Harris a Hebert, 2015, s. 1102). Metaanalyza Harris a
Hebert (2015, s. 1103) referuje, ze napfi¢ studiemi tykajici se pfedstavy pohybu se objevuje
kombinace imaginace a fyzického provedeni motorické aktivity. Vznikaji studie, které bud’
fyzicky néacvik daného tkolu zatazuji bezprostfedné pred imaginaci tkolu ¢i studie, kde je
trénink sestaven ze stfidani fyzického tréninku a ptedstavy t€hoZz tkolu. Fyzicky trénink se dle
studie McCarthy et al. (2002, s. 407-422) pouziva, pokud je cilem tréninku zlepSit pohyb,

nikoli snizit bolest. Tedy zaleZi na zvoleném cili tréninku.
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Metaanalyza Harris a Hebert (2015, s. 1103) uvadi také studie, ve kterych se béhem
predstavy pohybu vyuziva zevnich stimuld - napf.: pasivni stre¢ink. Nicméné téchto studii
vznika velmi malo na to, aby bylo mozné hodnotit, zda dosazené vysledky jsou relevantni Ci
nikoli.

Dale se projevilo, ze vliv imaginace na motorické uceni je vétsi pii slozitych tkolech
nezli pfi jednoduchych (Allami et al., 2008, s. 105-113). Variabilni intervence imaginaci
pohybu zameétfend na slozit¢ motorické ulohy, které jsou provadény zejména ve druhé
polovin¢ dopoledne ¢i v brzkém odpoledni, mohou byt optimaln¢ zvolenou strategii pro
dosazeni nejvétsich benefitl. Autofi dodavaji, Ze konsolidacni proces muze byt vyznacny po
no¢nim spanku.

Studie Mulder et al. (2004, s. 211-217) nicméné& uvadi, Ze proto, aby piedstava pohybu
byla efektivni, musi mit jedinec pfedeslou motorickou zkuSenost s danym pohybem. Z toho
tedy plyne, Ze zcela nové pohyby nelze naucit prostiednictvim piedstavy pohybu. Autofi dale
zjistili, ze efektivita motorického uéeni pfi ptfedstavé pohybu neni vysledkem periferni
nizkoprahové aktivace svald, ale vysledkem centrdlniho mechanismu, ktery je popisovan jako
mechanismus, pii némz dochazi k aktivaci na supraspindlni urovni pii imaginaci. Centralni
mechanismus oziejmil ve své studii také Lacourse et al. (2004, s. 505-524), ktery popsal
zvysSeni aktivity v cerebeldrni, premotorické a striatalni oblasti pfi predstavé dvojkliku na
tlacitko. Pfedstava pohybu je tak na zdkladé aktivace kortikalnich a cerebelarnich
senzomotorickych siti shledana jako potencialné efektivni metodou v ramci rehabilitace.

Ve studii Mulder et al. (2004, s. 211-217) udélali totiz jednoduchy pokus s probandy,
ktefi si méli predstavit diep, a U kterych byla soufasné¢ méfena elektromyografie (EMG),
tepova a dechova frekvence. Vysledem bylo, Ze pii piedstavé diepu se s vyjimkou dechové

frekvence nezjistily zadné signifikantni aktivace na periferii.

2.1.2 Model physical - environment - task - timing - learning - emotion - perspective
(PETTLEP)

Jak jiz bylo uvedeno, motorickd pfedstava je Siroce vyuZivana také ve sportovnim
tréninku. Nicméné pii prvotnich pokusech vyuZzivani pfedstavy pohybu v ramci takového
tréninku se védélo pouze velmi malo o tom, jak uspotadat trénink, aby byl pro sportovce
efektivni. V reakci na tuto skute¢nost vznikl model oznacovany akronymem PETTLEP (z
angl. physical, environment, task, timing, learning, emotion, a perspective), ktery lze do
¢estiny volné prelozit jako ,,vychozi pozice jedince, prostiedi, tikol, na¢asovani, uceni, emoce

a perspektiva““ autortt Holmes a Collins (2001, s. 69-78). Tento model byl sestaven na zakladé
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poznatkli neurovédy a sportovni psychologie pro atlety (Holmes a Collins, 2001, s. 69-78),
nicméné tyto poznatky jsou taktéz vyuzivany i v rehabilita¢ni terapii u pacientl po CMP jako
ve studii Schuster et al. (2009, s. 1-15) ¢i jak je referovano v metaanalyze Harris a Hebert
(2015, s. 1093).

Cilem PETTLEP modelu je facilitace predstavy pohybu prostfednictvim sedmi
komponent, které jsou popsany Vv textu nize. Téchto sedm prvki imaginace je povazovano dle
metaanalyzy Harris a Hebert (2015, s. 1093) za stav tzv. maximalni funk¢ni rovnovahy, pfi
niz dochézi k tvorbé motorické ptedstavy co nejvice podobné skute¢nému vykonani dané¢ho
pohybu tak, aby dochazelo ke stimulaci stejnych oblasti mozku a byla posilena pamétova
stopa (Ruffino, Papaxanthis a Lebon, 2017, s. 4; Harris a Hebert, 2015, s. 1093; Yoo, Park,
Chung, 2001, s. 1213-1218).

2.1.2.1 Vychozi pozice jedince

Smith a Collins (2004, s. 412-426) uvadi, ze konzistentnéjsi predstava daného pohybu
vznika, je-1i jeji soucasti kinestetickd senzace. Autofi ddle argumentuji, Ze jedinci by méli pii
imaginaci daného ukolu zaujimat stejnou vychozi pozici jako pii jeho skute¢ném vykonani,
aby doslo ke stimulaci stejnych oblasti mozku. Naptiklad Stafetovi bézci - chtéji-1i zlepsit svij
vykon, méli by provést trénink imaginace ve stoji s drzenim Stafetového koliku, coz nésledné

povede k maximalizaci funkéni rovnovahy haptického a posturalniho vnimani (Holmes a

Collins, 2001, s. 69-78).

2.1.2.2 Prostredi

Tato komponenta odkazuje na prostiedi, ve kterém je imaginace uskute¢iiovana. Autofi
Wakefield a Smith (2011, s. 18-31) uvadi, ze pro pfedstavu stejného pohybu, je potieba
zajistit, aby prostfedi imaginace a prostiedi realného vykonavani pohybu bylo co mozna
nejpodobnéjsi. Pokud neni mozné podobné prostiedi zajistit, pofizuje se fotografie ci
audionahravka mista. Ty by mély obsahovat i popisy individudlnich reakci jedince na dané
prostiedi. Napiiklad pokud se chce sportovec prostiednictvim imaginace zlepsit ve skoku o
ty¢i, mél by pfi predstavé tohoto tkolu stat, drzet ty¢ a v neposledni fadé¢ byt oblecen do
trikotu, ve kterém disciplinu skute¢né provadi ¢i planuje provadét (Holmes a Collins, 2001, s.
69-78; Wakefield a Smith, 2011, s. 18-31).
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2.1.2.3 Ukol

Komponenta ukol by méla opét odpovidat co nejblize redlné provadénému tukolu.
Obsah samotného tkolu by pak mél byt specificky pro daného jedince, tedy zaméfovat se na
jeho myslenky, pocity, ¢iny jako béhem exekuce pohybu. Napiiklad trénuje-li sportovec
posilovani konkrétniho svalu ¢i skupiny svali s ¢inkami o urcité hmotnosti, méla by i
imaginace této ¢innosti probihat v totozné pozici i s totoznym zavazim (Harris a Hebert, 2015,
s. 1103; Holmes a Collins, 2001, s. 69-78; Wakefield a Smith, 2011, s. 18-31).

Dle autortit Holmes a Collins (2001, s. 69-78), Harris a Hebert (2015, s. 1103) a Craje et
al. (2010, 359-362) dochazi v pribéhu imaginace k vhodné stimulaci, pokud je tikol funkéni a
prinési jedinci emoci a motivaci (je tzv. ,,usit na miru®). Tato stimulace napomaha k tvorb¢
pamét'ové stopy pro pohyb. Autofi Harris a Hebert (2015, s. 1103) to demonstruji na piikladu
nacviku kazdodennich ¢innosti, které budou pro pacienta vice motivujici, nez nacvik opozice

prstl €1 jiného analytického pohybu.
2.1.2.4 Nacasovani

Nékteré diive vzniklé studie obhajovali ndzor, Ze imaginace dan¢ho pohybu by m¢la
probihat v pomalém tempu, aby jedinci dostate¢né prozili pohyb (Whetstone, 1995 In
Wakefield a Smith, 2011, s. 18-31). Autofi modelu PETTLEP Holmes a Collins (2001, s. 69-
78), zminuji, Zze to mize byt nékdy pfinosné, avsak se rad&ji priklani k pfesnému timingu
Vv realném case. Tento ndzor je podpoten také metaanalyzou Harris a Hebert (2015, s. 1104),
ktera uvadi, ze Cas pro imaginaci by se m¢l ztotoznovat s Casem pro realnou exekuci pohybu,
pak totiz dochazi k jiz zminéné maximalizaci funkéni rovnovahy.

Ve studii Stevens a Stoykov (2003, s. 1090-1092) terapeuti verbaln¢ instruovali
probandy, jakou rychlosti, silou, smérem a pfesnosti méa probihat motorickd pfedstava a ve
studii Simmons et al. (2008, s. 458-467) probandi uskute¢fiovali motorickou piedstavu ve
¢tyfech riznych rychlostech. Obé studie se shodly, ze pfizplsobovat timing imaginace
realnému provedeni pohybu muize byt pro pacienty po CMP néro¢né, protoze dochazi nejen
k alteraci skutecné exekuce pohybu, ale také schopnosti si pohyb ptedstavit, proto se priklani

k nazoru, Ze do timingu imaginace by se nemélo zasahovat.

2.1.2.5 Uéeni

Tato komponenta se tyka adaptace obsahu piedstavy ve vztahu k trovni uceni.
Vzhledem k tomu, Ze urovenn dovednosti jedince se pohybuje od kognitivni k autonomni,

reprezentace pohybu a souvisejici odpovédi se zmeéni, a tim se musi ménit i pfedstava pohybu
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tak, aby to odrazelo soucasnou situaci. Zde je dulezité zminit, ze pravidelné hodnoceni a
pfezkoumani obsahu imaginace je nezbytné také pro zachovani funkcéni rovnocennosti

(Wakefield a Smith, 2011, s. 18-31; Holmes a Collins, 2001, s. 69-78).

2.1.2.6 Emoce

Komponenta emoce byla dlouhou dobu chybéjicim ¢lankem ve sportovnim vykonu. Pro
dosazeni optimalni funkéni rovnovahy dle modelu PETTLEP by se m¢l jedinec snazit zazit
vSechny emoce spjaté S vykonem (napfi.: vzruseni anebo vzpominky na pfedchozi vykon).
Pfesné emoce jsou pfi imaginaci dilezité, nicméné sportovec by se m¢l vyhybat respektive

.....

tréninku predstavy (Holmes a Collins, 2001, s. 69-78).

2.1.2.7 Perspektiva

Komponenta perspektiva pojednava o tom, zjakého thlu pohledu bude imaginace
jedincem tvofena. Jako efektivnéjsi se dle autort Holmes a Collins (2001, s. 69-78) jevi
interni predstava, o které jiz bylo psano v textu vySe. Nicméné autoti Wakefield a Smith
(2011, s. 18-31) uvadi také prospé&snost externi imaginace, a to konkrétné u sportd, které jsou

zalozeny na formaci.
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3 Aktivita centralniho nervového sytému pri predstavé pohybu

Jak jiz bylo feceno, predstava pohybu je védomou duSevni simulaci pohybu, ktera
zahrnuje motorické reprezentace mozku takovym zptisobem, ktery je velice podobny skutecné
exekuci pohybu (viz Obrazek 1, s. 22) (Jeannerod and Decety, 1995, s. 727-732). Tento
predpoklad vedl mnoho védct k tomu, ze imaginace pohybu a jeho skute¢né vykonani zavisi
na aktivaci podobnych neuralnich struktur a procesi (Grezes and Decety, 2001, s. 1-19;
Jeannerod, 2001, s. 103-109; Jeannerod a Decety, 1995, s. 727-732; Hétu et al., 2013, s. 931).
Mnozstvi studii se nasledné pokusilo ovéfit toto tvrzeni prostiednictvim neuroimagina¢nich
technik. Metaanalyza Hetu et al. (2013, s. 932) uvadi, Ze imaginace se stale frekventnéji
navrhuje jako prostfedek K tréninku pohybového systému a skrze ni je mozné puisobit na
probanda neurovegetativnim ucinkem, proto by mél empiricky popis ucasti nervového
systému pfi piedstavé pohybu nabidnout normativni data, a to nejen pro posouzeni u¢innosti
takového tréninku.

Jiz pted vice nez deseti lety naznacili Grezes a Decety (2001, s. 1-19), ze pii predstave
pohybu dochazi k aktivit¢ v primadrnim motorickém kortexu, premotorickém kortexu,
suplementarni motorické arei, anteriornim cingularnim kortexu, inferiornich a superiornich
parietalnich lalocich a cerebellu. Nicméné neddvnd metaanalyza Hetu et al. (2013, s. 932)
vSak zduraznuje fakt, Ze zapojeni primarniho motorického kortexu a odli$nosti ¢i podobnosti

v zapojeni motorického systému pii riznych typech predstavy jsou stale pfedmétem debaty.
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Obrazek 1 Znazornéni podobné kortikalni aktivity pfi imaginaci a exekuci pohybu ruky a
jazyku elektrokortikografem (Miller et al., 2010, s. 4431)

Legenda: HFB - zaznam pii vysokych frekvencich (76-100 Hz), LFB - zaznam pti nizkych frekvencich (8-
32 Hz)
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3.1 Premotoricky kortex

V premotorickém kortexu dochazi pti skute¢né exekuci a imaginaci pohybu k aktivaci
inferiorniho gyru a suplementarni motorické arei, tedy v oblastech stézejnich pro planovani,
ptipravu a provedeni motorickych tkolu (Hetu et al., 2013, s. 941). Guillot a Collet (2005, s.
10-20) uvadi, ze mnozstvi Casu, které¢ je potiebné pro dokonceni exekuce a imaginace, je
velice podobné, proto lze usuzovat, Zze imaginace pohybu taktéz obsahuje fazi planovani a
ptipravy jako pii skuteéné exekuci (Hetu et al., 2013, s. 942). Tento fakt je mozné podlozit
studii Johnson (2000, s. 729-732) provedenou u pacienti po CMP, kde pii poskozeni levého
frontalniho laloku (ten totiz také podporuje funk¢ni zapojeni premotorické kiry pii predstave)
dojde ke zhorSeni procesu piedstavy pohybovych uloh, zatimco schopnost imaginace je u
jedinct po CMP s intaktnim premotorickym kortexem zachovana.

Suplementarni motoricka area, ktera dle studie Nachev et al. (2008, s. 856-869) hraje
dilezitou roli v komplexnich podminénych akcich (kde akce A je vyvolana podminkou B) a
interné¢ generovanych pohybech. Jini autofi studie Leek a Johnston (2009) uvadi, ze
suplementarni premotorickd oblast je zapojena do vizuospacidlnich transformaci, které jsou
potfebné napiiklad u mentalné rota¢nich tikold s objekty. Tim by mohla tato oblast souviset se
zpracovanim komplexnich informaci spjatych s iniciaci, posloupnosti anebo vizuospacialnimi
transformacemi. Hetu et al. (2013, s. 942) vSak uvadi, ze piesnd 0loha suplementarni

premotorické oblasti pii imaginaci se odviji od typu piedstavy.
3.2 Parietalni kortex

Metaanalyza Hetu el al. (2013, s. 942) popisuje aktivitu v téchto oblastech parietalniho
kortexu - inferiorni a superiorni parietalni laloky a supramarginalni gyrus. Parietalni kortex je
dilezitym senzorickym integraénim centrem a jeho subregiony se projevuji v riznych
oblastech premotorického a motorického kortexu, které se Gcastni na exekuci pohybu (Fogassi
a Luppino, 2005, s. 626-631). Cinnost perietalniho kortexu je ziejma u pacientil s apraxii po
parietalnim poskozeni levé hemisféry. Motoricky deficit téchto pacientii se projevuje pfi
napodobovani a reprodukovani pohybu (Casto pantomima). Mimo to, existuji také studie,
které dokazuji, ze apraktiéti pacienti maji porusenou schopnost piedstavy pohybu
pravdépodobné proto, Ze stejné jako pantomima i imaginace je zavisld na tvorbé internich
modeld a uloZenych reprezentacich v parietalnich lalocich (Sunderland et al., 2013, s. 183-
192; Heilman a Rothi, 1993, s. 141-163; Buxbaum, Johnson-Frey, Bartlett-Williams, 2005, s.
917-929). Hetu el al. (2013, s. 942) dopliuji, Ze parietalni kortex se pii imaginaci podili na
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zacileni pohybu (pf.: dosah), pfipravé simulovaného pohybu a aktualizaci posturalni

reprezntace.
3.3 Bazalni ganglia, thalamus, cerebellum

Studie Gfillner et al. (2005, s. 364-370) uvadi konzistentni aktivitu bazalnich ganglii
zejména v putamen a pallidum pfi selekci motorického programu v ramci skutecné provadéné
exekuce pohybu. K aktivité v bazalnich gangliich dochazi také pii predstavé pohybu, coz je
mozné oziejmit u pacientit s Parkinsonovou chorobou, u nichz je schopnost piedstavy
naruSena (Heremans et al., s. 168-169). Metanalyza Hetu et al. (2013, s. 942) dale zmifuje
aktivitu v thalamu (diky ¢etnym spojkam s bazalnimi ganglii) a mozecku, ktery je propojen
S posteriornim parietdlnim kortexem a podili se na riznych typech exekuce pohybu, pfi

ptedstave pohybu.
3.4 Primarni motoricky kortex

Kontroverze vznikaji ohledné zapojeni primarniho motorického kortexu pii predstave
pohybu. Nékolik studii zminuje aktivni zapojeni této oblasti (Lotze a Halsband, 2006, s. 386-
395; Grezes a Decety, 2001, s. 1-19), nicméné vySe uvedend neddvno publikovana
metaanalyza Hetu et al. (2013, s. 943) nezjistila konzistentni aktivaci této oblasti naptic
studiemi. Metanalyza vSak zdiraznuje, ze nevyvraci fakt, ze by primarni motoricka kiira byla
absolutn¢é nezucastnéna pii piedstavé pohybu, nicméné dle soucasnych studii fMRI a PET
nebyla nalezena ona konzistentnost. Dle studie s transkranialni magnetickou simulaci (TMS)
je v8ak poskytnut dikaz, Ze imaginace zvySuje excitabilitu primarni motorické oblasti
(Loporto et al., 2011, s. 361-373). K té dochazi prostiednictvim aktivace premotorické a/nebo
parietalni oblasti, které maji projekce do primarni motorické oblasti (Loporto et al., 2011, s.
361-373).

Hetu et al. (2013, s. 943) uvadi, ze fMRI/PET zfejmé& nejsou vhodnymi technikami ke
zjisténi excitace ¢i inhibice kvuli jejich nedostateéné citlivosti, ktera je naopak odbourana pfi

detekci pomoci TMS.

24



4 Lokomoce

Lokomoci je mozné dle Kiehn a Dougherty (2013, s. 1210) popsat jako motorickou
¢innost, kterd zahrnuje sekvenéni aktivitu svalii koncetin a téla v pfesném rytmu a pohybovém
vzoru, a tim umoziuje lidem (bipedalni chlize) a také Zzivocichim pohybovat se ve vnéjSim
prostiedi. Touto motorickou Cinnosti muze byt chlize, béh, skakani, plavani anebo 1étani.
Z pohledu evoluce se predchidcum c¢loveéka diky lokomoci rozsifil obzor - byli schopni
vytvafet nové strategie pii zajiStovani potravy, ute¢ku pred moznym nebezpe¢im anebo
migraci na vhodnéjsi izemi (Latash, 2008, s. 221; Kiehn a Dougherty, 2013, s. 1210).

Latash (2008, s. 221) dale vysvétluje, ze pocatek lokomoce mél za nasledek celou fadu
pohybovych obtizi, se kterymi bylo nezbytné se vypotadat, coz napomohlo k vytvofeni
nového systému neuronalni kontroly zahrnujici v podstaté cely centrdlni nervovy systém
(CNS) soudobych vyssich zivocichd.

Bipedalni chtizi pak Gage (1991, s. 61) definuje jako primarni zplsob lidské lokomoce,
ktery je vykondvany prostfednictvim dvou dolnich koncetin. Takova chiize se vyznacuje
niz§im stupném stability a efektivity v porovnani s kvadrupedalni chiizi, avSak vyhoda chiize
po dvou dolnich koncetinach tkvi v uvolnéni hornich koncetin pro sebeobsluzné aktivity.

Bipedalni chize vznika v ontogenezi na evolu¢né vzniklych principech, které jsou
typické pro kazdého c¢loveka. Jiz v obdobi pied narozenim se objevuje vzor chlize a tato
primitivni schopnost se vyviji, zraje a zdokonaluje po cely nas zivot (Kolaf et al., 2009, s. 48;
Yang, Gorassini, 2006, s. 380).

4.1 Neuralni rizeni chuze

Pro bipedalni chiizi, tedy stereotypni cyklickou Cinnost, je typickd zna¢na variabilita a
naro¢nost z pohledu neuralni aktivace a biomechaniky (lvanenko, Cappellini a Solopova,
2013,s.1).

Jaké neuralni komponenty se tedy na fizeni bipedalni lokomoce podileji? Kiehn a
Dougherty (2013, s. 1212-1213) popisuji nasledujici:

- Neuralni systém koncového mozku podilejici se na vybéru chovani,

- neuralni systém stfedniho mozku a mozkového kmene zahajujici chovéni,

- neuralni sit¢ spinalni michy generujici chovani,

- senzorické signaly, kter¢ modifikuji Cinnost neurondlnich miSnich siti vzhledem
k zevnimu prostiedi a ty, které jsou vysilany do supraspinalnich struktur véetné mozecku,

- neuronalni korové systémy provadéjici vizudlni tipravu lokomocnich pohybii,

25



- neuromodula¢ni zmény zpUsobujici dlouhotrvajici zmény v €innosti neuralni sité pfi
lokomoci.
Kiehn a Dougherty (2013, s. 1213) také zminuji, ze dobie provedena lokomoce

vyzaduje tésnou integraci s posturalni aktivitou.

4.1.1 Spinalni stupei Fizeni chtize

Enoka (2008, s. 276) uvadi, ze vzor lokomo¢niho pohybu pro krok je tvoien v pateini
miSe, nicméné na kvalitnim fizeni tohoto pohybu se podili rtizné oblasti mozku vcetné
mozkového kmene, motorické kiiry a mozecku.

Vychozim aspektem lokomoce je pohyb, ktery je vytvofen z jiz pfipraveného vzorce
neurdlni aktivity. Tento vzorec je oznaCovany jako centrdlni motoricky program a je
zakddovany v generatoru vzorce pohybu (anglicky central pattern generator, CPG). CPG
produkuji automatické pohyby, mezi které patii predev§im chlize a poté polykani, respirace
anebo obranné reakce. Dosavadni studie uvadi, Ze Clovek stejné jako zvitata disponuje CPG,
avsak jejich samotna ¢innost zavisi ve velké mife na supraspinalnim fizeni (Edgerton a Roy in
Enoka, 2008, s. 276; Kralicek, 2011, s. 107), prostiednictvim kterého jsou schopny
produkovat rytmus a vzor aktivity, jez jsou dale pfenaSeny na motorické neurony a pak do
svall (Kiehn a Dougherty, 2013, s. 1211).

Co jsou to tedy CPG? Krélic¢ek (2011, s. 107) popisuje GPG jako sit’ nervovych bunck
umisténou V pateini mise (konkrétné¢ v dolni hrudni a bederni pateti), kdy kazda koncetina
disponuje svym generatorem, nicméné jsou vzdjemné propojeny. Sit€ CPG maji rostro-
kaudalni gradient excitability s nejvySSim stupném excitability v rostralnich segmentech
bederni patefe, ¢imz se stavaji vedoucimi segmenty. Pii aktivité vSech koncetin dojde ke
zkoordinovani vSech CPG (Castermans et al., 2014, s. 1-48; Krali¢ek, 2011, s. 107; Kiehn a
Dougherty, 2013, s. 1216). Autoii Beyaerat, Vasa a Frykberg (2015, s. 337) a Ijspeert (2008,
S. 642-643) uvadi, ze zadkladem lokomoce je rytmicka tzv. ,pacemaker” aktivita CPG

generatort, ktera je esencialni z divodu progrese a rovnovazné a podpiirné funkce.

4.1.2 Supraspinalni stupen Fizeni chiize

Prestoze CPG spindlni michy vytvari motoricky vzor pro lokomoci, na jejim fizeni se
ucastni descendentni drahy, které vedou z mozku (Drew, Andujar, Lajoie et al., 2008, s. 199-
211). Tyto descendentni drdhy uvadi v ¢innost lokomoc¢ni systém spinalni michy a vznikly

motoricky vzor chlize je dale modifikovan na podkladé senzorického feedbacku z perifernich
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receptord dolnich koncetin a zaroven vestibuladrniho a vizualniho vstupu (Krali¢ek, 2011, s.
107). Spinalni lokomo¢ni sit’ podléhd neuromodulaci, ktera mulize zpisobit pomalé ¢i
dlouhodob¢é zmény funkce sit¢ (Kiehn a Dougherty, 2013, s. 1212).

Provazanost supraspinalniho a spinalniho fizeni chiize zduraznuje také Enoka (2008, s.
282), ktery ji vysvétluje na deficitu chtize pti 1ézich mozku (napf. sekundarné v ramci CMP).
Také autoti Sheffler a Chae (2015, s. 2) uvadi, Ze supraspinalni etaz tvoii vyznacnou tlohu pfi
volni kontrole bipedalni chlize, pfedevsim jedna-li se o modifikaci rychlosti a sméru chtize -
napf.: pfi obchazeni prekazek.

Soucasné publikace poukazuji na to, ze CPG se stavaji aktivnimi nasledkem signalu
z medialni ¢asti retikuldrni formace mezencephala (mesencehalic locomotor region), coz bylo
prvné pozorovano u decerebrovanych kocek (Kiehn a Dougherty, 2013, s. 1211).
Mesencephalickd lokomoc¢ni oblast nejen, Ze spousti generator lokomocniho pohybu, ale
zaroven ji udava charakteristiku, a to zda se bude jednat o chiizi anebo béh (Krali¢ek, 2011, s.
107; Enoka, 2008, s. 282-283). Kichn a Dougherty (2013, s. 1214) popisuji situaci, kdy zvife,
které bylo v klidové pozici stimulovano v mesencephalické oblasti, vstalo, zacalo chodit a se
zvySujici se frekvenci stimulace se Umérné zvysila také rychlost chiize, jez se postupné
zménila v cval. Zuvedeného vyplyva, Ze zvySena funkce této oblasti postupné zvysuje
rychlost lokomoce.

Lokomoc¢ni oblast v mesencephalu mohou spoustét bazalni ganglia, ktera se podileji na
vhodném vybéru motorického vzorce v konkrétnim kontextu chovani - napt.: chizi
umoznujici prizkum prostiedi (Kiehn a Dougherty, 2013, s. 1213). Vystupy z bazalnich
ganglii pak tonicky inhibuji motorické fizeni sakadovaného pohybu o¢i, posturu a chiizi
(Enoka, 2008, s. 283-284). Nicmén¢ k vyvolani téchto akci je nutné, aby tyto vystupy byly
kontrola miZe vyvolat odliSné pohyby. Zesileni vystupu naopak znamena, Ze tlumivy efekt
bazalnich ganglii je stale zvySen (Enoka, 2008, s. 283-284).

Rytmus chiize je dale upravovan mozeckem, ktery hraje dulezitou ulohu v adaptaci
bipedalni chtize. Do mozecku ptichazeji informace z proprioreceptorit a misnich generatort
CPG, tyto vstupy zpracovava a déle je pfedavad supraspinalnim strukturdm mezi néZ patii

mimo jiné i medialni retikularni formace (Armstrong a Marple-Horvat, 1996, s. 443-455).

4.1.3 Senzorické ovlivnéni chuze

Jiz T. G. Brown na pocatku 20. stoleti zjistil, ze CPG mohou - za ptedpokladu

dostatecné aktivace - tvofit rytmické flekéné-extencni pohyby i1 bez védomé snahy a
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senzorického vlivu (Kiehn a Dougherty, 2013, s. 1211). Nicméné je-li senzoricky vliv
vyfazen, dochazi k naruSeni a zpomaleni krokového cyklu a lokomoce nemiize byt
prizpusobena prostiedi (Kralicek, 2011, s. 107). To ostatné popisuje i Enoka (2008, s. 284),
ktery uvadi, ze feedback z proprioreceptori svali a kloubl tvoii velice diilezitou soucast
lokomoce. Konkrétné se jedna o svalova vieténka a Golgiho $lachova téliska extencnich svala
hlezenniho kloubu a flekénich svalii kycelniho kloubu a jejich dilezitost ve facilitaci pfi
piechodu ze stojné do Svihové faze.

Senzorické vstupy moduluji ¢innost neuront medidlni ¢asti retikularni formace a
adaptuji motoricky vzor bipedalni chiize okolnimu prostfedi, ve kterém je vykondvana.
Existuji dva typy senzorickych vstupi modulujici ¢innost CPG. Prvni je senzorické informace
generovand pii aktivnim pohybu koncetiny. Druhy je senzoricky vstup vytvareny v dobé, kdy
se pohybujici koncetina potké s ptekadzkou v prostfedi (Kiehn a Dougherty, 2013, s. 1227).
Odchyleni v pribéhu chiize miize mit vliv na pritok akénich potenciald neurontt motorického
kortexu proto, aby bylo zajisténo vhodné polozeni chodidla pfi chizi. Aktivita neuront
koncetin pfi chiizi (Armstrong a Marple-Horvat, 1996, s. 443-455).

Bipedalni chiize je dale modifikovana vstupem z vizudlniho a vestibularniho systému.
Enoka (2008, s. 285) uvadi, ze vizudlni systém hraje roli ve ,,vybéru“ sméru a vyhybani se

pfekazkam a soucasné s vestibularnim systémem obstaravaji orientaci téla v prostiedi.
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5 Slackline

Pro experimentalni ¢ast této diplomové prace je slackline, respektive chiize na ni
ktéra by mohla blize osvétlit mechanismy pohybové kontroly béhem imaginace.

"Slacklining” je pomérné nové se rozvijejici sportovni aktivita, pii které je nylonova
nebo polyesterova paska (bézna Sitka: 2,5 cm nebo 5 cm) oznacovana jako slackline natazena
mezi dvéma kotvicimi body (Kodama et al., 2017, s. 528; Pfusterschmied et al., 2013, s. 562-
563). Slackline, na které jedinci balancuji, nabizi velkou variabilitu v nastaveni délky, vysky a
napéti pasky, coz umoznuje snizeni nebo zvyseni obtiznosti provedeni (Pfusterschmied et al.,
2013, s. 562-563). V porovnani s klasickym balan¢nim tréninkem na balan¢nich ploSinach
klade slackline vys$i naroky na posturdlni kontrolu (Thomas a Kalicinski, 2016, s. 393),
protoze pro slacklining je typickd pouze mala nefixovana baze opory, kterd vede k velice
rychlym trojrozmérnym perturbacim téla (Pfusterschmied et al., 2013, s. 562-563). Thomas a
Kalicinski (2016, s. 393) dodavaji, ze slackline trénink je také vice atraktivni a motivacni nez

standardni balan¢ni trénink.
5.1 Chuze na slackline

Pokud jedinec nema Zadné predchozi zkuSenosti ze slackliningem je pomérné obtizné
stat na pasce bez asistence a udrzet rovnovahu. Pfi prvotnich pokusech dochazi zpravidla
k nekontrolovatelnému lateralnimu zhoupnuti stojné dolni koncetiny. Tyto oscilace jsou
zpusobeny pravdépodobné nekontrolovatelnou salvou svalové aktivity, kterd souvisi
s bezprostfedni kontrakci svalu jako odpovédi na rychlé protaZeni svalovych vldken cestou
Slachookosticového reflexu. Opakovanym tréninkem lze docilit snizeni téchto oscilaci.
Dulezitost v redukci reflexni odpovédi je shledana na presynaptické urovni, kde dojde
K inhibici skrze supraspinalni centra, coz vede k utlumu alfa-motoneuronti. Reakce na slozitou
balan¢ni podminku se pfesouva zreflexni urovné na podvédomou automatickou Uroven
tfizeni, kterou zabezpecuji podkorova centra CNS (Keller, 2012, s. 471).

VySe zminéné trojrozmérné perturbace téla vytvari silny vjem, pro n€hoz musi
neuromuskuldrni systém jedince zvolit sprdvnou pohybovou strategii, aby bylo mozné
ovlivnit dynamické balancovani a udrZet se na pasce (Kodama et al., 2017, s. 529). Zac¢inajici
jedinec by mél trénovat chiizi na slackline s asistenci, jelikoz taktilni vjem poskytuje
kompenzaci ztraty obvyklych balanénich strategii pii bézném stoji (Pfusterschmied et al.,
2013, s. 562-563; Ashburn, 2013, s. 26).
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Vychozi podminkou chiize na slackline je stoj na jedné dolni konceting, jehoz
predpokladana kontrola vznika takto (Kodama et al., 2016, s. 795-796):

1) Jedinec by mél byt schopen neustale korigovat postaveni trupu (v maximalni mife
chodidlem na pasce).

2) V horizontalnim sméru by mély byt ob& horni koncetiny vysoko a koordinovat pozici
tézisté téla (center of mass, COM) nad slackline. Touto stategii je mozné ovlivnit medio-
lateralni vychylky pasky - napi.: pokud se COM posune doleva, pak se obé horni koncetiny
budou pohybovat doprava.

3) Déle je pottebné pruzné flektovat kolenni kloub, aby bylo mozné kompenzovat
vychylky pasky ve vertikale.

Prvotni faze jednooporového stoje na dolni koncetin€ je charakteristické maximalni
stabilizaci v hlezennim a kolennim kloubu. Stabilizace hlezenniho kloubu je zajisStovana m.
soleus a m. tibialis anterior. Po stabilizaci na tirovni hlezenniho kloubu, mize dojit pfeneseni
vahy z jednoho chodidla na druhé na slackline prostfednictvim m. vastus lateralis a medialis,
ktefi stabilizuji v tomto okamziku kolenni kloub (Santos et al., 2016, s. 662-663).

Nicmén¢ pro chiizi na slackline jsou dilezité i dalsi prvky, jako vizudlni fixace, spravna
pozice chodidel, drzeni téla, koncentrace, dechovy mechanismus a v neposledni fad¢ také

kooperace hornich konc¢etin (Ashburn, 2013, s. 27-34; Kuchatova, 2014, s. 6-7).
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6 Moznosti hodnoceni vlivu predstavy pohybu na pohybovy

systém

Predstava pohybu se stala objektem zajmu pro védce z mnoha oblasti, vcetné
sportovnich véd, psychologie a neurovéd (Hanakawa, 2016, s. 57; Hétu et al., 2013, s. 943).
Studium imaginace vSak neni snadné kvuli jeji povaze - Jak je mozné méfit néco, co souvisi

s pohybem, u nékoho, kdo je vyslovené pozadan, aby se nehybal?
6.1 MoZnosti objektivniho hodnoceni

Objektivni zkoumani efektli imaginace je umoznéno predevsim prostrednictvim technik
k zobrazovani mozku, jako jsou PET a fMRI, které tak neurovédciim poodhaluji, jak jsou
jedinci schopni tvofit pfedstavu na Grovni centralni a periferni nervové soustavy (Hétu et al.,
2013, s. 943; Suica, 2018, s. 2). Presnéji feceno odkryvaji neuronové korelace pii skute¢ném
cileném pohybu a jeho piedstavé (Guillot a Collet, 2005, s. 388). Techniky PET a fMRI
poskytuji dikazy, Ze pfedstavované a skute¢né¢ vykonané pohyby sdileji podobny neurdlni
substrat, jehoz jednotlivé zGcastnéné slozky jsou blize popsany ve vySe uvedené kapitole
,Neuralni regulace pfi predstavé pohybu®.

Dalsi moznosti, jak mulze byt motorickd predstava detekovana je pouziti
elektrokortikografu, tedy snimani elektrické aktivity prostfednictvim elektrod umisténych na
povrchu mozku. Diky elektrokortikografu zjistili Miller et al. (2010, s. 4430-4432), ze se
aktivita primarni motorické oblasti pii tréninku prfedstavy pohybu zvySuje, a Ze v n€kterych
pripadech muze ptekonat i pavodni tUroven, kterd byla zjiSténa pii exekuci pohybu.
Stejna aktivace bcéhem motorické piedstavy byla zaznamendna také pii méfeni
prostfednictvim elektoencephalografu (EEG) (Bauer et al., 2015, s. 322-324), jehoz vyhodou
je poskytnuti velkého ¢asového rozliSeni o zménach mozkové tkane.

Napfi¢ studiemi je zminovana také detekce piedstavy pohybu skrze odezvy
autonomniho nervového systému (ANS) na periferii. Autofi studie Guillot a Collet (2005, s.
388-390) uvadi, ze data ziskana z periferie jsou paralelni s daty ziskanymi pti vySetfeni CNS,
a proto se zdaji byt dobte vyuzitelna ke studiu kvality pfedstavy pohybu.

Jak uvadi studie Jeannerod (1994, s. 1419-1421) sledovanim vegetativnich funkci pfi
pfipravé pohybu a imaginaci dochazi k porovnani dvou situaci, kdy: 1) ANS unika volni
kontrole a nemtze byt udrzovadna inhibici a 2) centralni vlivy na tento systém se daji

zaznamenat na periferii.
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Parametry ANS lze kontinudlné snimat neinvazivnimi senzory umisténymi na
nedominantni horni koncetin€¢ (Jeannerod, 1994, s. 1419-1421). Obvykle se zkouma Sest
proménnych ze tfi odlisnych fyziologickych kategorii, a to:

- elektrodermalni kategorie, kde se méfi (1) kozni rezistence/konduktance a (2) kozni

potencial,

- termovaskularni kategorie, kde se méti (3) prutok krve kizi a (4) teplota ktize,

- kardiorespirac¢ni kategorie, kde se méti (5) srdecni a (6) dechové frekvence.

Naptiklad studie Decety et al. (1993, s. 553-559) zjistila variabilitu srde¢ni frekvence a
plicni ventilace se zvySujicim se stupném usili v rdmci imaginace lokomoce. Studie Wang a
Morgan (1992, In Guillot a Collet, 2005, s. 389-390) pozorovala zvySeni ventilace a
systolického krevniho tlaku u jedinct, ktefi si pfi pfedstavovali, ze zvedaji Cinky.

Ptedstavu pohybu lze také objektivné hodnotit prostfednictvim klinicky vyznamnych
zmén rovnovahy, tedy posturdlnich vychylek za pouziti dat uhlové rychlosti z daného
segmentu, kde je umistén tzv. inertial measurement units (IMU senzor). Jedna se o senzor,
ktery ma v sobé zabudovany mimojiné akcelerometr a gyroskop (Budini et al. 2018, s. 91-98;
Brabants et al, 2018, s. 30-36).

Metodou, kterd se ve studich rovnéz vyuziva k hodnoceni efektu predstavy pohybu na
pohybovy systém ¢lovéka je povrchova elektromyografie (polyEMG) (Guillot a Collet, 2005,
s. 391; Lemos, Rodrigues a Vargas, 2014, s. 101-105; Kolafova et al., 2016, s. 413-414; Oku
et al., 2011, s. 987-989) Snimani polyEMG odrazi spoleény bioelektricky projev (akéni
potencial) generovany v kosternich svalech pii jejich aktivit¢ (kontrakci nebo relaxaci) a
ukazuje elektrofyziologické odezvy vétsiho mnozstvi aktivnich motorickych jednotek svalové
skupiny, které jsou fizeny nervovym systémem a které jsou v blizkosti elektrody umisténé nad
méfenym svalem. Velikost aktivnich motorickych jednotek je umérnad nartstajicim
pozadavkim pii svalové kontrakci. Popsanym mechanismem podava polyEMG obraz o
neuralnich mechanismech kontroly pohybu (Zhang et al., 2017, s. 1; Levine, Richards,
Whittle, 2012, s. 105; Krobot a Kolafova, 2011, s. 11-20).

Prosttednictvim polyEMG zjistujeme mimojiné miru aktivace svalu s ohledem na
pozadavky CNS (Zhang et al., 2017, s. 1-17), dale také naptiklad sekvenci zapojeni svali,
synergie nebo svalovou unavu za fyziologickych a patologickych podminek. Mezi pfednost
polyEMG patii neinvazivni a relativné jednoduché snimani aktivity vice posturalnich svalt

soucasn¢ pii téméet jakémkoliv pohybu (Kolafova et al., 2014, s. 75).
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6.2 Moznosti subjektivniho hodnoceni

Piedstava pohybu muze byt dle studie Guillot a Collet (2005, s. 387-397) hodnocena
nékolika zpisoby. Jednou z moznosti jsou behaviordlni a psychologické nastroje, které
reprezentuji psychologické testy a hodnoceni mentélni chronometrie. Ty hodnoti individualni
schopnost imaginace jedince, nicméné neposkytuji informace o piesnosti piedstavy, ale pouze
informace o cCasu, ktery je nutny k dokonceni piedstavy. Druhou a castéji vyuzivanou
metodou hodnoceni je testovani urovné predstavy dle dotazniku Movement Imagery
Questonnaire (MIQ) a jeho variacemi (Monsma et al., 2009, s. 2; Guillot a Collet, 2005, s.
387-397).

Terapie imaginaci je vhodna u jedincii, ktefi jsou schopni generovat piedstavu pohybu
(Gregg et al., 2010, s. 249-257), k objasnéni této schopnosti se pouziva ve studiich nejcastéji
standardizovany dotaznik MIQ od autorti Hall a Pongrac (1983, In Loison et al., 2013, s.
158), respektive jeho zjednodusené a Castéji uzivané verze Movement Imagery Questonnaire-
Revised (MIQ-R) (viz Ptiloha 2, s. 87) od autorti Hall a Martin (1997, In Loison et al., 2013,
s. 158) a Movement Imagery Questionare-3 (MIQ-3). Dotaznik MIQ-R, ktery je validni a
reliabilni, obsahuje dohromady osm pohybovych ukoll - ¢tyfi pro hodnoceni kinestetické a
¢tyti pro hodnoceni vizudlni pfedstavy pohybu. Jedinec vypliujici tento dotaznik nejprve
dany tkol skutecné vykond a poté si jej predstavi (kinesteticky ¢i vizudlné dle zadani).
Nasledné je jedinec pozddan o ohodnoceni kazdého ukolu na Skéale od 1-7, jak snadna ¢i
obtizna pro néj predstava daného pohybu byla (Monsma et al., 2009, s. 2).

Ve studiich je moZné se setkat 1 s modifikacemi MIQ dotazniku - napt. specializované
pro pacienty po CMP, po amputaci, apod., které neobsahuji tikoly naro¢né na hbitost (vyskok)
jako je tomu v dotazniku MIQ-R a jsou tedy vhodné pro jedince s motorickym deficitem
(Lorant a Gaillot, 2004, s. 30-35; Loison et al., s. 158).
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7 CiLE A HYPOTEZY

7.1 Cile prace

Cilem diplomové prace bylo zhodnotit aktivitu svali dolnich koncetin a posturalni

4

7.2 Hypotézy
Vzhledem k uréenym cilim prace byly stanoveny nasledujici hypotézy:

7.2.1 Hypotézy pro piedstavu chiize

Hol: Svalov4 aktivita mm. rectus femoris a mm. biceps femoris méfend ve tfech
podualohach (I. Klid pfed piedstavou chuze, Il. pfedstava chiize pied realizaci chize a Ill.
piedstava chtize po realizaci chiize) se nelisi.

HALl: Svalova aktivita mm. rectus femoriS @ mm. biceps femoris méfend ve tfech
podulohach (I. klid pfed piedstavou chuze, II. piedstava chiize pied realizaci chiize a Ill.

predstava chlize po realizaci chuize) se lisi.

Ho02: Posturalni vychylky méfené ve tfech podalohach (I. klid pted ptfedstavou chize,
I1. pfedstava chiize pied realizaci chiize a II1. pfedstava chtize po realizaci chiize) se nelisi.
HAZ2: Posturalni vychylky méfené ve tfech podulohach (I. klid pted ptedstavou chize,

I1. ptedstava chtize pied realizaci chiize a III. pfedstava chiize po realizaci chiize) se lisi.

7.2.2 Hypotézy pro piedstavu chiize na slackline

Ho03: Svalova aktivita mm. rectus femoris a mm. biceps femoris méfend ve tfech
podulohach (I. klid pfed ptredstavou chiize na slackline, Il. pfedstava chtize na slackline pied
realizaci chtize na slackline a I11. pfedstava chiize na slackline po realizaci chiize na slackline)
se nelisi.

HA3: Svalovéa aktivita mm. rectus femoris a mm. biceps femoris méfend ve tiech
podulohach (1. klid pted pfedstavou chiize na slackline, II. pfedstava chiize na slackline pred
realizaci chiize na slackline a III. pfedstava chtize na slackline po realizaci chiize na slackline)

se lisi.
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Ho4: Posturalni vychylky méfené ve tfech podulohéch (I. klid pfed pfedstavou chiize na
slackline, II. pfedstava chiize na slackline pted realizaci chlize na slackline a III. pfedstava
chuize na slackline po realizaci chtize na slackline) se nelisi.

HA4: Posturalni vychylky méfené ve tiech podulohach (I. klid pied predstavou chiize
na slackline, II. predstava chiize na slackline pied realizaci chiize na slackline a IIl. piedstava

chtize na slackline po realizaci chtize na slackline) se li$i.
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8 METODIKA MERENI

8.1 Charakteristika vyzkumné skupiny

Experimentalniho méteni k vyzkumné ¢asti diplomové prace se zacastnilo 26 zdravych
jedinct (13 zen, 13 muzi). Jednalo se o studenty oboru Fyzioterapie z Fakulty zdravotnickych
véd a Fakulty télesné kultury Univerzity Palackého v Olomouci. Jedinci z této vyzkumné
skupiny ve véku 23,5 let (= 1,69), o vysce 176,2 cm (+ 9,08) a hmotnosti 68,5 kg (+ 8,89).
Vsichni zac¢astnéni jedinci nejprve podepsali informovany souhlas, jehoz znéni je v Ptiloze ¢.
1, s. 86.

Vstupnim kritériem byl dotaznik MIQ-R (viz Piiloha €. 2, s. 87; Ptiloha €. 3, 90; Ptiloha
¢. 4, 91), kde jedinci museli dosahnout skére v praméru 3,5 (dobra motoricka predstavivost) a
vyssi, jinak by byli ze studie vylouceni. Dal$im vstupnim kritériem bylo, aby jedinci neméli
Schizi na slackline zaddnou zkuSenost. VSichni zucastnéni jedinci méli dobrou uroveii
kognitivnich a komunikacénich schopnosti, ktera jim umoznovala generovat piedstavu pohybu.

Ze studie byli naopak vyfazeni jedinci, kteti by byli po akutnim muskuloskeletalnim,
neurologickém, psychiatrickém ¢i jiném patologickém stavu. Do studie nebyli ddle zatazeni
jedinci s rovnovaznymi problémy nebo patologiemi chiize, dale probandi, ktefi udavali bolest
(akutni ¢i chronickou), nebo jejich kognitivni schopnost byla jakkoli naruSena, coz by
znemoznilo objektivni provedeni experimentdlniho méfeni. Vylucujicim kritériem u Zen bylo

rovnéz téhotenstvi.
8.2 Experimentalni méreni

Experimentalni méfeni se uskutecnila v pribéhu prosince roku 2018 v Kineziologické
laboratofi oddéleni Rehabilitace Fakultni nemocnice Olomouc v pracovni dny
Vv dopolednich/odpolednich hodindch. Snahou bylo zajistit potfebny klid na méteni. Metoda
vyzkumu byla pfijata a schvélena Etickou komisi Fakulty zdravotnickych véd Univerzity

Palackého v Olomouci v ramci projektu IGA FZV.
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8.2.1 Elektromyografické hodnoceni aktivity svali a akcelerometrické hodnoceni

posturalnich vychylek
8.2.1.1 Priprava méreni

K méfeni byly pouzity telemetrick¢ senzory Trigno IMU/EMG (Delsys®, Boston,
USA) ke snimani svalové aktivity i posturalnich vychylek. Ke snimani svalové aktivity byly
snimany svaly: m. rectus femoris dx. (RF dx.), m. rectus femoris sin. (RF sin.), m. biceps
femoris dx. (BF dx.) a m. biceps femoris sin. (BF sin.). Pro umisténi senzort byl kazdy sval,
respektive jeho biiSko vypalpovano pii submaximalni izometrické kontrakci a kozni povrch
nad bfiSkem svalu byl o¢istén abrazivni pastou dle SENIAM guidelines (Stegeman, Hermens,
1998, s. 108-112). Na takto ocistény povrch byl pfilepen paralelné na pribéh vlaken kazdého
svalového biiska IMU/EMG senzor, tak ze Sipka na ném znazornéna mifila kranidlnim
smérem. Umisténi senzord je znazornéno V Pfiloze ¢. 5 (s. 93).

K hodnoceni posturdlnich vychylek byly pouzity akcelerometricka data ze senzoru
Trigno  IMU/EMG (Delsys®, Boston, USA) pro osy X (mediolateralni, ML), Y
(anteroposteriorni, AP), Z (vertikalni, V), umisténém na stiedu sakra (Menant et al., 2014, s.
1-6; Howe, Staudenmayer, Freedson, 2009, s. 2199-2206). Sakrum bylo vypalpovano a kozni
povrch nad nim byl oci$tén abrazivni pastou. Umisténi senzoru je zndzornéno V Piiloze ¢. 5

(s. 93)

8.2.1.2 Prubéh méreni

Pro zhodnoceni cili diplomové prace byla méfena povrchova elektromyografie
k analyze svalové aktivity a akcelerometrickd data k analyze posturalnich vychylek
(chtize na slackline), z nichz kazda zahrnovala nasledujici podulohy. Jednalo se o: klid pted
ptedstavou chiize (Kch) nebo chlize na slackline (Ks), pfedstavu chlize (P1ch) nebo chlize na
slack line (P1s), realizace chiize nebo chiize na slackline, opétovnou piedstavu chiize (P2ch)
nebo chuize na slack line (P2s) - vzdy testovany Vv tomto potadi (fotografie podiloh viz
Ptiloha €. 6, s. 94; Ptiloha ¢. 7, s. 95).

Vychozi pozice totozna pro vsechny testované jedince byl napiimeny stoj s chodidly na
Sitku panve a s hornimi koncetinami volné spusSténymi podél téla. Pro zachovani stejného
umisténi chodidel ve vSech stojnych pozicich stali jedinci na bilém papife s obrysem jejich
chodidel. Nejdiive si vzdy jedinci piedstavovali béznou chiizi a nasledné chiizi na slackline.

VSsichni jedinci provadéli stejny soubor poduloh a ve stejném potadi.

37



Experimentalni situace A (Ptedstava chiize):

1A) Nejprve byla méfena svalova aktivita pii Kch, kterd slouzila jako referencni
hodnota. Proband stal na papife, ¢elem k bilému platnu a s otevienyma oc¢ima. Klidova
aktivita byla méfena za situace bez motorické predstavy. Aby bylo zamezeno pfipadnym
nézadoucim pohybovym piedstavam, méli si probandi za ukol v duchu zpivat pisenn (Happy
Birthday/ Hodn¢ $tésti zdravi). Celkova doba trvani tohoto podukolu byla 30s.

2A) Dalsim podukolem byla Plch, pfi které si mél jedinec co nejvérnéji kinesteticky
predstavit, Ze chodi po chodb¢, kterda mu byla pfedtim ukazana. Jedinec stal opét na papifie,
¢elem k bilému platnu a s otevienyma o¢ima. Proband si pfedstavoval, ze chodi po chodbé
svym pfirozenym tempem do doby, nez dostal pokyn k ukonceni tkolu. Celkova doba trvani
Plch byla 30s. Proband byl poté pozadan o zhodnoceni kvality ptedstavy dle skaly od 1 do 5,
Ptiloha ¢. 4, s. 91).

3A) Jedinec byl pozadan o skutecnou realizaci chiize na vyznaceném tseku chodby (25
m) V jeho ptirozeném tempu. Celkova doba trvani tohoto podukolu byla 30s.

4A) Nasledovala P2ch, kterd byla vykonéana stejnym zptisobem a stejné¢ dlouho jako pii
podukolu ¢islo 2. Proband byl poté opét pozadan o zhodnoceni kvality piedstavy na Skale od
S. 9; Piiloha €. 4, s. 91).

Experimentalni situace B (Piedstava chiize na slackline):

1B) Méfeni svalové aktivity pii Ks, metodicky idetnické s méfenim 1A.

2B) Dalsim ukolem byla Pls, pfi které si mél jedinec co nejvérnéji kinesteticky
predstavit, ze chodi po slackline umisténé na chodbé, kterd mu byla pfedtim ukazana
(slackline na samonosné konstrukci Slack Rack Gibbon 300; dlouhd 3 m, Siroka 5 cm a
napjata ve vySce 30 cm od zemé) (viz Obrazek ¢. 2, s. 39) (Gibbon, http://www.gibbon-
slacklines.cz). Jedinec stal opét na papife s obkreslenymi chodidly (aby zlstal zachovan
charakter opérné baze), celem kbilému plitnu a sotevienyma oc€ima. Proband si
predstavoval, ze chodi po slackline svym pfirozenym tempem do doby, nez dostal pokyn
k ukonceni tkolu. Celkova doba trvani P1s byla 30s. Proband byl poté pozadan o zhodnoceni
tvorbu piedstavy (viz Pfiloha €. 3, s. 90; Pfiloha ¢. 4, s. 91).

3B) Jedinec byl poté pozadan o skuteCnou realizaci chlize na slackline v jeho
pfirozeném tempu. Celkova doba trvani tohoto ukolu byla 30s. Cilem tohoto tkolu nebylo

uspesné prejit slackline bez padu, ale ziskat s chlizi na slackline zkuSenost.
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4B) Poslednim ukolem byla P2s, kterd byla vykonéna stejnym zplsobem a stejné
dlouho jako pti méfeni 2B. Proband byl poté opét pozaddan o zhodnoceni kvality ptfedstavy na

vvvvvv

Piiloha €. 3, s. 90; Piiloha ¢. 4, s. 91).

Obrazek 2 Slack Rack 300 Gibbon (Gibbon, http://www.gibbon-slacklines.cz)

8.3 Zpracovani dat

8.3.1 Zpracovani dat povrchové elektromyografie a akcelerometrie

Elektromyograficky signal byl zpracovan v programu EMGworks®Analysis, v némz
byl vybran surovy zaznam v ¢asovém tUseku 1-30s. Po rektifikaci tohoto useku, které slouzi
k redukci vyskytu negativnich hodnot EMG zaznamu, bylo provedeno vyhlazeni
prostiednictvim stfedni kvadratické hodnoty (anglicky root mean square, RMS), kde velikost
okna byla nastavena na 0,125s a ptekryti okna na 0,0625s. Poté byla data exportovana do
programu Microsoft Office Excel, kde z dat u jednotlivych svald byly stanoveny prumérné
hodnoty. K rektifikaci a stejnému zpusobu vyhlazeni doSlo také u vybraného 1-30s useku
zaznamu akcelerometru.

Data z akceleroemtru pro zhodnoceni posturdlnich vychylek byla hodnocena pomoci
algoritmu signal vector magnitude (VM), ktery se pocitd zetii rovin pohybu, dle
nasledujiciho vzorce: VM = V(V? + AP? + ML?). Poté bylo z vypo¢itanych hodnot vybrano
maximum a minimum a nasledné byl vypocten VM rozdil ze vzorce: VM rozdil = VM max -
VM min. Metodika k hodnoceni posturalnich vychylek ve stoji byla zvolena dle studie
Menant et al. (2014, s. 1-6) a Howe, Staudenmayer, Freedson (2009, s. 2199-2206).
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8.3.2 Statické zpracovani dat

Ke statistickému zpracovani byl pouzit statisticky software IBM SPSS Statistics for
Windows, Version 23.0. Armonk, NY: IBM Corp.

Pro chizi byly porovnavany 3 podualohy (Kch, P1ch, P2ch) a pro chizi na slack line
taktéz 3 podulohy (Ks, P1s, P2s). Kvantitativni proménné byly prezentovany pomoci
primért, smérodatnych odchylek (SD), medidnu, minimalnich a maximélnich hodnot, poctu
hodnot (n). Shapiro-Wilkovymi testy normality bylo ovéfeno, ze vétSina méfenych veliin
nema normalni distribuci. Pro zpracovani dat byly pouzity neparametrické statistické metody.
Rozdily mezi tfemi zavislymi vybéry v kvantitativnich veli¢inach byly ovéfovany pomoci
Friedmanova testu. V piipadé¢ statisticky vyznamnych rozdili, byly nasledné provedeny post
hoc testy mnohondsobného porovnani, které¢ srovnavaly vSechny tii méfené podilohy mezi
sebou pomoci Wilcoxonovych testl. Dosazené hladiny statistické vyznamnosti byly

korigovany pomoci Bonferroniho korekce (o= 0,05/3 = 0,017).
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9 VYSLEDKY

V tabulkach (Tab. 1-4) jsou uvedena data popisné statistiky a hladin statistické
vyznamnosti u testovanych svalli dolnich koncetin pfi predstavé chiize (Tab. 1) a pfi
predstavé chiize na slackline (Tab. 2). Nasledn¢ jsou uvedena data popisné statistiky a hladin
statistické vyznamnosti pro hodnoty posturalnich vychylek pii piedstavé chuize (Tab. 3) a pfi

ptredstavé chlize na slackline (Tab. 4).

Tabulka 1 Popisna statistika hodnocenych parametr pro primérnou svalovou aktivitu béhem
Kch, P1ch a P2ch

(Pr?iag)atr Primér SD Median | Minimum | Maximum p
BF dx_Kch 9,54 3,94 8,43 4,21 20,92

BF dx_P1ch 8,25 513 6,83 3,43 25,40 0,210
BF dx_P2ch 8,27 5,91 6,32 2,24 29,44

BF sin_Kch 11,50 11,94 7,46 3,27 51,19

BF sin_P1ch 9,10 9,11 6,41 3,20 48,66 0,044
BF sin_P2ch 8,32 8,98 5,65 0,00 46,57

RF dx_Kch 5,80 2,88 5,06 2,37 14,71

RF dx_P1ch 4,81 1,98 4,49 1,99 10,00 <0,0001
RF dx_P2ch 4,03 1,76 3,79 1,86 10,37

RF sin_Kch 4,97 2,10 4,62 2,34 11,54

RF sin_Plch 5,18 2,12 4,55 1,86 10,13 <0,0001
RF sin_P2ch 4,42 1,72 4,08 1,80 9,93

Legenda: Kch - klid pfed predstavou chiize, P1ch - piedstava chiize pied realizaci chlize, P2ch - pfedstava
chiize po realizaci chiize, BF - musculus biceps femoris, RF - musculus rectus femoris, dx. - dexter, sin. -
sinister, prum - pramér, SD - smérodatna odchylka, p- hladina signifikance (tu¢né hodnoty nizsi nez 0,05)
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Tabulka 2 Popisna statistika hodnocenych parametri pro primérnou svalovou aktivitu béhem

Ks, P1s a P2s

(Pr?iazrrg)etr Pramér SD Median | Minimum | Maximum p
BF dx_Ks 6,51 3,00 5,65 2,11 16,50

BF dx_P1s 6,64 4,72 5,09 2,43 21,89 0,468
BF dx_P2s 7,36 4,33 6,28 2,16 21,21

BF sin_Ks 8,25 8,24 5,70 2,78 37,61

BF sin_P1s 7,83 8,45 5,00 2,79 44,17 0,852
BF sin_P2s 9,63 9,04 6,70 1,89 39,23

RF dx_Ks 3,92 2,05 3,76 -0,58 9,89

RF dx_P1s 4,14 2,00 3,79 1,75 10,10 0,223
RF dx_P2s 6,82 6,73 4,64 1,53 35,79

RF sin_Ks 4,10 1,46 3,65 2,18 8,45

RF sin_P1s 4,75 2,90 4,24 1,70 16,50 0,026
RF sin_P2s 5,61 3,19 4,78 1,63 15,22

Legenda: Ks - klid pied pfedstavou chiize na slackline, P1s - pfedstava chiize na slackline pied realizaci
chilize na slackline, P2s - pfedstava chlize na slackline po realizaci chlize na slackline, BF - musculus biceps

femoris, RF - musculus rectus femoris, dx. - dexter, sin. - sinister, prum - pramér, SD - smérodatna
odchylka, p- hladina signifikance (tu¢né hodnoty nizsi nez 0,05)

Tabulka 3 Popisna statistika hodnocenych parametrd posturalnich vychylek béhem Kch,

Plch a P2ch

(Pr?ia%)atr Primér SD Median | Minimum | Maximum p
acc rozdil_Kch 0,157 0,063 0,185 0,010 0,274

acc rozdil_Plch 0,196 0,173 0,186 0,011 1,005 0,405
acc rozdil_P2ch 0,167 0,054 0,186 0,008 0,258

acc max_Kch 1,000 0,012 1,000 0,981 1,026

acc max_Plch 1,002 0,015 1,002 0,978 1,037 0,321
acc max_P2ch 0,998 0,010 1,002 0,978 1,018

acc min_Kch 0,843 0,061 0,817 0,748 0,992

acc min_Pl1ch 0,815 0,169 0,817 0,027 0,980 0,483
acc min_P2ch 0,831 0,052 0,817 0,746 0,981

Legenda: Kch - klid pfed pfedstavou chlize, P1ch - pfedstava chiize pfed realizaci chlize, P2ch - pfedstava

chiize po realizaci chiize, acc - hodnoty z akcelerometrti, max - maximum, min - minimum, SD -

smérodatna odchylka, p- hladina signifikance
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Tabulka 4 Popisna statistika hodnocenych parametrti posturalnich vychylek béhem Ks, P1s a
P2s

(Pr?iagg)etr Primér SD Median | Minimum | Maximum p
acc rozdil_Ks 0,152 0,068 0,184 0,007 0,274

acc rozdil_P1s 0,165 0,051 0,187 0,030 0,255 0,432
acc rozdil_P2s 0,165 0,056 0,186 0,007 0,256

acc max_Ks 1,003 0,019 1,000 0,977 1,053

acc max_P1s 1,001 0,013 1,000 0,981 1,035 0,852
acc max_P2s 1,002 0,016 0,998 0,977 1,039

acc min_Ks 0,851 0,063 0,820 0,734 0,991

acc min_P1s 0,837 0,051 0,816 0,739 0,969 0,468
acc min_P2s 0,837 0,054 0,813 0,742 0,972

Legenda: Ks - klid pfed piedstavou chiize na slackline, P1s - pfedstava chlize na slackline pied realizaci
chlize na slackline, P2s - pfedstava chiize na slackline po realizaci chiize na slackline, acc - hodnoty z
akcelerometrti, max - maximum, min - minimum, SD - smérodatna odchylka, p- hladina signifikance

Cilem bylo zhodnotit, jaka je primé&rna svalova aktivita u m. rectus femoris a m. biceps
femoris obou dolnich koncetin a dale posturalni vychylky pii vybranych podulohach Kch,
Plch, P2ch, Ks, P1s a P2s.

9.1 Vyjadreni k hypotézam na zakladé statistického vyhodnoceni

Hypotézu Ho01: ,, Svalova aktivita mm. rectus femoris a mm. biceps femoris mérena ve
trech podulohdach (Kch, Plch a P2ch) se nelisi* zamitame pro m. rectus femoris dx. (p <
0,0001) pii Kch X Plch, Kch X P2ch a P1ch X P2ch a pro m. rectus femoris sin. (p < 0,0001)
pii Kch X P2ch a P1ch X P2ch. Nezamitane pro m. biceps femoris dx. et sin. a m. rectus
femoris sin (viz Tab. 5).

Hypotézu HAL: ,, Svalova aktivita mm. rectus femoris a mm. biceps femoris mérena ve
trech podilohdch (Kch, Plch a P2ch) se lisi. ** zamitame pro m. biceps femoris dx. et sin., m.
rectus femoris sin. Nelze zamitnout pro m. rectus femoris dx. (p < 0,0001) pii Kch X Plch,
Kch X P2ch a P1ch X P2ch a m. rectus femoris sin. (p < 0,0001) pti Kch X P2ch a P1ch X
P2ch (viz Tab. 5).

Hypotézu H02: ,, Posturdlni vychylky mérené ve trech podilohdach (Kch, Plch a P2ch) se

nelisi. “ nelze zamitnout pro Zadnou testovanou podulohu.
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Hypotézu HA2: ,, Posturdlni vychylky mérené ve trech podilohdch (Kch, Plch a P2ch) se

lisi. “ zamitame pro vSechny testované podulohy.

Hypotézu Ho03: ,, Svalova aktivita mm. rectus femoris a mm. biceps femoris mérena ve
trech podulohdach (Ks, P1s a P2s) se nelisi. ““ nelze zamitnout pro Zadnou testovanou podulohu
(viz Tab. 6).

Hypotézu HA3: ,, Svalova aktivita mm. rectus femoris a mm. biceps femoris mérena ve
trech podulohdch (Ks, P1s a P2s) se lisi. *“ zamitame pro vSechny testované podalohy (viz Tab.
6).

Hypotézu Ho04: ,, Posturdlni vychylky mérené ve trech podiilohdich (Ks, P1s a P2s) se
nelisi. “ nelze zamitnout pro zddnou testovanou podulohu.
Hypotézu HA4: ,, Posturdlni vychylky mérené ve tiech podulohdch (Ks, P1s a P2s) se

lisi. *“ zamitdme pro vSechny testované podulohy.

V tabulkach (Tab. 5 a 6) jsou uvedena data, ktera jsou korigovana pomoci Bonferroniho
korekce (o = 0,05/3 = 0,017), ¢imz doslo k ozfejmenti, pti kterych podilohach pro piedstavu
chuize (Tab. 5) a piedstavu chtize na slackline (Tab. 6) vii¢i sobé dochazi k signifikantnimu

rozdilu primérné svalové aktivity m. rectus femoris dx. et sin. a m. biceps femoris dx. et sin.

Tabulka 5 p-hodnoty Wilcoxonovym post hoc testem s Bonferroniho korekci pro m. BF sin.

am. RF dx. et sin.

E’po_shto':j?fogity BF sin RF dx RF sin
Kch X P1ch 0,392 0,005 1,000
Kch X P2ch 0,046 0,0002 0,005
P1ch X P2ch 0,289 0,001 0,003

Legenda: Kch - klid pfed pfedstavou chiize, P1ch - pfedstava chiize pfed realizaci chiize, P2ch - pfedstava
chuize po realizaci chuize, BF - musculus biceps femoris, RF - musculus rectus femoris, dx. - dexter, sin. -
sinister, p- hladina signifikance (Eervené jsou hodnoty signifikantni, vzdy pro p <0,017)

Tabulka 6 p-hodnoty Wilcoxonovym post hoc testem s Bonferroniho korekei pro m. RF sin.

oo | e
Ks X P1s 1,000
Ks X P2s 0,021
P1ls X P2 0,289
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Legenda: Ks - klid pfed piedstavou chiize na slackline, P1s - pfedstava chlize na slackline pted realizaci
chiize na slackline, P2s - pfedstava chiize na slackline po realizaci chiize na slackline, RF - musculus rectus
femoris, sin. - sinister, p- hladina signifikance

Na grafech (Obrazek 3, s. 45) jsou znazornény praméry svalové aktivity m. rectus
femoris a m. biceps femoris bilateralné pfi jednotlivych méfenych podulohach pro pfedstavu
chtize.

Na grafech (Obrazek 4, s. 46) jsou znazornény primeéry svalové aktivity m. rectus
femoris a m. biceps femoris bilateralné pti jednotlivych méfenych podtlohach pro piedstavu
chiize na slackline.

Na grafech (Obrazek 5, s. 46) jsou znazornény rozdily posturdlnich vychylek pfti

métenych podulohach pro predstavu chiize a predstavu chiize na slackline.

14

12

10
8
EKch
HPlch
6
EP2ch

O =
[uv]

m. RF dx. m. RF sin. m. BF dx. m. BF sin.

Obrazek 3 Priimérna aktivita m. rectus femoris a m. biceps femoris bilateralné pti predstave

chuze

Legenda: Kch - klid pfed pfedstavou chiize, P1lch - pfedstava chiize pied realizaci chlize, P2ch - pfedstava
chiize po realizaci chiize, RF - rectus femoris, BF - biceps femoris, dx. - dexter, sin. - sinister, * - p< 0,017

45



10

HKs
HPls
HP2s

0 .
[nv] m. RF dx. m. RF sin. m. BF dx. m. BF sin.

Obrazek 4 Primérna aktivita m. rectus femoris a m. biceps femoris bilateralné pti predstave
chtize na slackline

Legenda: Ks - klid pied pfedstavou chiize na slackline, P1s - pfedstava chiize na slackline pied realizaci
chtize na slackline, P2s - pfedstava chtize na slackline po realizaci chiize na slackline, RF - rectus femoris,
BF - biceps femoris, dx. - dexter, sin. - sinister

0,25
0,2
0,15 -
mK
mPl
mP2
0‘1 .
0,05 -
o -
Pfedstava chiize Predstava chize na slackline

Obrazek 5 Posturalni vychylky pii piedstavé chiize a chlize na slackline

Legenda: K - klid pted pfedstavou chiize/ chiize na slackline, P1 - pfedstava chuize pred realizaci chtize/
predstava chiize na slackline pted realizaci chiize na slackline, P2 - pfedstava chiize po realizaci chtize/
predstava chiize na slackline po realizaci chlize na slackline
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10 DISKUSE

Predstava pohybu neboli mentalni simulace specifické motorické akce bez motorického
vystupu, je pfedmétem mnoha studii a metaanalyz, které ji rozebiraji z riiznych thla pohledu,
aby bylo mozné objasnit podstatu a ucinnost této metody (Nicolson, Keogh a Choy, 2018, s.
713-722; Ruffino, Papaxanthis a Lebon, 2017, s. 61-78; Hanakawa, 2016, s. 57; Harris a
Hebbert, 2015, s. 1093; Bakker et al., 2007, s. 497; Mulder, 2007, s. 1265-1278; Stippich et
al., 2002, s. 50-54; Jeannenrod, 2001, s. 103-109). Zpocatku byla piedstava pohybu vyuzivana
hlavné pro ucely sportovnich tréninkii, v rdmci kterych se vytvofila i tréninkova metodika
s v€lenénou imaginaci, ktera umocnovala celkovou efektivitu na pohybovy vykon sportovce
(Holmes a Collins, 2001, s. 69-78; Smith a Collins, 2004, s. 412-426; Wakefield a Smith,
2011, s. 18-31). Jako prostiedek motorického uceni se zjistila také efektivita pii hie na
hudebni nastoj (Lotze a Halsband, 2006, s. 386-395). Mnohem pozdéji se piedstava pohybu
zacala zkoumat z hlediska klinického vyuziti u pacientll piedevS§im s neurologickym a
ortopedickym deficitem (Harris a Hebert, 2015, s. 1092-1107).

Efektivita piedstavy, jak bylo uvedeno v teoretické Casti, je shledana v jeji podobnosti
s realnou exekuci pohybu, kdy dochazi k téméf totozné aktivaci v mozkovych oblastech. Tato
aktivace byla mnohymi studiemi detekovana prostfednictvim zobrazovacich technik, zejména
fMRI a PET (Hetu et al., 2013, s. 943; Miller et al., 2010, s. 4431; Mulder, 2007, s. 1265-
1278; Li et al., 2004, s. 9674-9680; Stippich et al., 2002, s. 50-54). Nicmén¢ stale panuji
kontroverze o aktivaci n€kterych center, obzvlast u primarni motorické oblasti (viz s. 24).
Dalsi podobnost sdili tento mentalni pohyb se skute¢nym dle tzv. psychoneuromuskuldrni
teorie v aktivaci stejnych svali (Mudler, 2007, s. 1274) a shoduji se také v srdecnich a
dechovych frekvencich (Decety et al., 1993, s. 549-563). Také jsou ve studiich diskutovany
shody v Casoprostorovych a biomechanickych charakteristikach pohybu (Nicolson, Keogh a
Choy, 2018, s. 713-722), coz bylo oznaceno jako mentalni isochronie (Ruffino, Papaxanthis a
Lebon, 2017, s. 61-78; Mudler, 2007, s. 1265-1278).

Imaginace pohybu je ve studiich hodnocena rtiznymi objektivnimi metodami (viz.
kapitola 6 MozZnosti hodnoceni vlivu piedstavy pohybu na pohybovy systém, s. 31), nicméné
do soucasnosti je nedostatek rozsahlejsich studii, které by se veénovaly zméndm svalové
aktivity pii imaginaci. Ve vétsin¢ pripadi vznikaji pilotni studie vénujici se prevazné
jednoduchym analytickym pohybum (Naito et al., 2002, s. 3683-3691; Oku et al., 2011, s.
982-994; Lemos, Rodrigues a Vargas, 2014, s. 101-105).
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10.1 Aktivita svali pri predstavé pohybu

Jak jiz bylo uvedeno, vice nez svalova aktivita pfi motorické predstavé je napiic
studiemi popisovana aktivita motorickych center. Nicméné¢ jiz v roce 1932 Jacobson (s. 677-
694) jako jeden z prvnich autorti prokazal narGst svalové aktivity u jedinch, ktefi si
predstavovali pohyby. Predpokladem bylo, ze pifi imaginaci dochazi ke stimulaci Golgiho
Slachovych télisek a svalovych vietének, a tim je vytvafena neuromuskularni zpétna vazba.
Svalova aktivita pak funguje jako aferentni senzoricky vstup do motorickych fidicich center
mozku.

Postupné béhem 80. a 90. let vznikaly studie poukazujici na narist EMG aktivity pii
imaginaci pohybii. Nicméné v literatufe existuji i1 ty, které pii objektivizaci piredstavy
nezjistily Zddnou EMG aktivitu anebo objevily jinou periferni aktivaci a vysledky jsou tedy
znaén¢ nekonzistentni (Guillot a Collet, 2005, s. 390; Mulder, 2007, s. 1274).
Nekonzistentnost vysledkii potvrdila i studie Li et al. (2004, s. 9676-9678), kde svalova
aktivita pii predstavé byla pozorovana pouze u Ctyf z deviti jedinct. Nekolik studii
(Demougeot & Papaxanthis, 2011, s. 10715-10717; Gentili, Papaxanthis, & Pozzo, 20086, s.
764-767) popisuje nesignifikantni vysledky ptfedstavy pohybu na EMG aktivitu svali (m.
biceps brachii, m. triceps brachii, m. deltoideus, m. pectoralis maior) pii pohybech horni
koncetinou. Déle studie Naito et al. (2002, s. 3686-3687) neobjevila zddné vyznamné zvySeni
EMG aktivity extenzorti a flexorli pfi opakované piedstavované flexi a extenzi zapésti a
v klidovém stavu. Diive publikovana studie Yue a Cole (1992, s. 1120-1122) zaznamenala
zvyseni volni kontrakce pii predstave analytickych pohybi s prstem, aniz by se signifikantné
zmeénila svalové aktivita, a to i pii testovani druhostranné koncetiny. Na zdklad¢é toho je
mozné soudit, Ze pfi imaginaci pohybu miiZzeme simulovat dynamické projevy pohybu,
piedevsim pokud vyuzijeme kinesteticky typ piedstavy (Kitada et al., 2002, s. 705-707).

Nicméné moZnost, Ze motoricka predstava ma vliv na svalovou aktivitu je podporovana
efektivitou tréninku imaginace na svalovou silu (Clark et al., 2014, s. 3219-3226). O narustu
sily se zminuje jiz diive publikovana studie Zijdewind et al. (2003, s. 168-172), kde bylo toto
navyseni pozorovano pii predstavé hlezna do plantarni flexe. V kontrastu téchto studii jsou ty
studie, které referuji o poklesu ¢i navySeni EMG aktivity pii predstaveé pohybu, jako naptiklad
ve studii Kolarova et al. (2016, s. 419-421), kde doslo ke snizeni aktivity proximalnich sval
dolni koncetiny pfi predstavé chlize. Naopak k navySeni aktivity v ptisluSnych svalech doslo
pii predstavé jednoduchych pohybi, jakym je extenze zapésti (m. extenzor carpi radialis) ¢i

plantarni flexi hlezna (m. gastrocnemius lateralis) (Oku et al., 2011, s. 987-989; Lemos,
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Rodrigues a Vargas, 2014, s. 101-105). Studie Lutz et al. (2003, s. 152-154) také referuje
zvySenou EMG aktivitu béhem imaginace, a to konkrétné pii hazeni Sipek, kde byla
detekovana vysSi uroven excitace v aktivnim svalu (m. biceps brachii) pfi hodu nez
V druhostranném neaktivnim svalu.

I ptes nekonzistentnost vysledkt studie Guillot a Collet (2005, s. 391) uvadi, ze svaly
jsou pii predstave selektivné aktivovany, nicméné tato aktivita je pouze zlomkem té, kterou je
mozné pozorovat pii skutecném vykonani pohybu. Nesignifikantni vysledky nékterych studii
1ze dle autorii vysvétlit povahou zdznamu EMG aktivity, které neni systematické a muze
zaviset na nékolika faktorech, proto by nemél byt brany jako spolehlivy indikéator predstavy
pohybu.

Svalova aktivita je alterovana prostfednictvim zmén v rovnovdze mezi inhibi¢nimi a
excitaénimi vstupy, které jdou paralelné¢ k motoneuronovému poolu koncové ¢asti spinalnich
aferentnich ¢i eferentnich senzomotorickych drah (Dickstein et al., 2005, s. 475-476). Tim by
mohlo byt pfipusténo, ze i pfi imaginaci je velikost EMG aktivity odraZzena v sumaci
inhibi¢nich a excitacnich vstupi (Kolafova et al., 2016, s. 413). Toto tvrzeni podporuji i
vysledky studie Bakker, Boschker a Chung (1996, s. 318-320), ktera ukdzala, Ze narist EMG
aktivity béhem imaginace odrazi fadu vstupti, jako naptiklad charakteristiku objektu, ktery je
EMG signal vyvinuty béhem piedstavy. Bakker, Boschker a Chung (1996, s. 318-320) to
ukdazali na pokusu pfi zvedani ¢inek v predstavé. Pfi zvednuti Cinky, kterd véazila 9 kg, byla
EMG aktivita vyssi nez u €inky s hmotnosti 4,5 kg. Poznatky z této studie se nasledné odrazi
ve studii Guillot et al. (2008, s. 24-25), kde autofi srovnavali zmény v zdznamech z polyEMG
mefeni pfi riznych typech kontrakci - izometrickd, koncentrickd a excentrickd. Excentricka
aktivnich motorickych jednotek oproti koncentrické kontrakci, kde bylo znatelné navyseni
amplitudy.

EMG signdl ze svalil objevujici se pii predstavé pohybu je nejcastéji oznaCovan za
podprahovy ¢i nizkoprahovy, coz znaci, ze svalova aktivita béhem motorické predstavy a
skute¢né provedeného pohybu nemaji srovnatelnou velikost (Guillot a Collet, 2005, s. 391,
Kolafova et al., 2016, s. 413-414; Oku et al., 2011, s. 987-989). Studie Oku et al. (2011, s.
987-989) a Dickstein et al. (2005, s. 475-483) uvadi, ze narust amplitudy EMG béhem
imaginace pozitivné koreluje s mnozstvim kortikospinalni excitability, kterd je spolecné
s aktivitou mozku pfi imaginaci zvySena skute¢nou senzorickou zpétnou vazbou generovanou

pfii drZeni a manipulaci pfedmétu v predstavé (Mizuguchi et al., 2012, s. 127-130; Hanakawa,
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2016, s. 57). Pak je mozné spekulovat, ze EMG aktivita béhem pfedstavy chlize mize byt
ovlivnéna povahou senzorického feedbacku s ohledem na pozici téla pfi imaginaci (stoj jako
vychozi pozice pro chiizi) (Kolafova et al., 2016).

Za predpokladu, Zze motoricka piedstava je popisovana jako mentalni modelovani
pohybu bez motorického vystupu, se vétSina autord dle metaanalyzy Hetu et al. (2013, s. 943)
domnivd, Ze pokud jsou svaly probanda aktivni, pak proband neprovadi imaginaci anebo ji
provadi nespravnym zpusobem. Autofi dale uvadi, ze EMG data lze ziskat také pfi soucasné
detekci predstavy pomoci technik fMRI/PET, nicméné tato data nejsou spolehliva, jelikoz
méfeni je znatné komplikovano elektromagnetickym Sumem vyvolanym magnetem. Tim se
mnozstvi neuroimaginovych studii, které¢ by kontrolovaly svalovou aktivitu béhem predstavy

pohybu, ztenéuje (Bakker et al., 2007, s. 497-504; Hetu et al., 2013, s. 943).
10.2 Aktivita supraspinalnich oblasti pfi predstavé chiize

Podle simula¢ni hypotézy uvedené ve studii Jeannenrod (2001, s. 103-109) podobnosti
mezi predstavovanym a skuteéné realizovanym pohybem naznacuji, ze predstava pohybu
zahrnuje sekvence neuralnich aktivaci, které jsou podobné 1 pfi readlném vykonani pohybu. To
dokladaji i studie realizované pomoci zobrazovacich technik, které tuto mozkovou aktivitu
dokazi oztejmit. Nicméné vyjimkou je, ze inhibi¢ni mechanismus pii predstavé jde podél
eferentni drahy, zfejmé na uUrovni mozkového kmene ¢i michy, tak aby doslo k potlaceni
zjevné pohybové akce (Jeannerod, 2006, s. 354-362; Boulton a Mitra, 2015, 321-329). Pokud
ale takovy mechanismus existuje musi byt netplny, protoZe bylo prok4zéano, ze imaginace
pohybu vyvolava sublimalni EMG aktivitu ve zucastnénych svalech a také spousti autonomni
reakce pripravujici télo na ¢innost (Jeannerod, 1994, s. 1419-1432; Guillot a Collet, 2008, s.
31-44; Decety et al., 1993, s. 549-563).

Nedavno bylo zjisténo, ze pii imaginaci pohybu dochazi k aktivaci subkortikalnich
struktur (excitabilita presynaptickych neuroni) ale ne k aktivaci alfamotoneuronti, to vedlo
K teorii, ze predstava facilituje motorickou aktivitu a excituje provedeni pohybu, eventuelné
zlepsuje motorické funkce ¢i vykon jako napf.: pfesnost pohybu, rychlost chiize ¢i silu (Suica
etal., 2018, s. 2). Vliv pfedstavy pohybu na jeho naslednou exekuci zkouma i studie Ruffino,
Papaxanthis a Lebon (2017, s. 61-78), ktefi ziskané poznatky diskutuji v souvislosti s principy
motorického uceni. Jiz diive publikovana studie Lafleur et al. (2002, s. 142-156) ovéfila
schopnost zlepSeni motorického uceni u zdravych jedinct, ktefi se uméli naucit a nasledné

praktikovat imaginaci plantarni a dorsalni flexe v hlezennim kloubu. Jedno

50



Z nepravdépodobnéjsich vysvétleni je shledano opét v jiz zminované podobnosti v neuralni
aktivaci pfi imaginaci a exekuci pohybu, kterd je pozorovand zejména v suplementarni
motorické oblasti, parietalnim a primarnim motorickém kortexu, bazalnich ganglii a mozecku
(Grezes and Decety, 2001, s. 1-19; Jeannerod, 2001, s. 103-109; Jeannerod a Decety, 1995, s.
727-732; Hétu et al., 2013, s. 931).

Mnoho kontroverznich diskusi vznika kolem aktivity primarniho motorického kortexu
pii predstavovanych pohybech. V zasad¢ je imaginace pohybu charakterizovana jako akce bez
zevniho projevu, pak dle studie Hanakawa et al. (2003, 989-1002) sehrava primarni motoricka
oblast ulohu v podvédomém kodovani casoprostorovych informci a také senzorickém
zpracovani informaci pro nésledny pohyb. Je tedy oblasti, z které jsou do periferie vysilané
ptikazy, které musi byt v piipad¢ imaginace potla¢eny. Studie Gains et al. (2000, s. 176-179)
pfiSla se zajimavymi poznatky prostiednictvim TMS, kdy zjistili, Ze pokud je primarni
motorické oblast aktivni, dochazi k naruSeni imaginace pohybu. Nicméné studie Vargas et al.
(2004, s. 1202) referuje o vyrazné facilitaci této oblasti pfi predstavé pohybu horni koncetiny
za ptredpokladu, kdy byla shodné s vychozi pozici pro vykondni dané¢ho pohybu, ale presto
byla niz8i nez pii neshodné pozici. Piestoze vétSina studii, jak bylo uvedeno, je zaméfena na
jednoduché analytické pohyby prstti (vzajemné dotyky, uchopeni) poptipade pohyby jazyku ¢i
usty, je dulezité zminit, ze aktivace kortikalnich oblasti mozku nenastava pouze béhem téchto
jednoduchych pohybi, ale k aktivaci dochazi také pti imaginaci komplexnéjSich pohybil, jako
je chize (Miyai et al., 2001, s. 1186-1192; Mulder, 2007, s. 1268, Sacheli et al., 2017, s.
5196). Pravé piedstava chiize se ve studiich pouziva Casto jako prostiedek k oziejmeni
aktivnich ftidicich oblasti mozku pii pfedstavé a skute¢ném pohybu (Sacheli et al., 2017, s.
5195-5216; Bakker et al., 2007, s. 497-504; Malouin et al., 2003, s. 47-62) anebo k hodnoceni
jiz popsané mentalni isochronie (Sirigu et al., 1996, s. 1564-1568; Mudler, 2007, s. 1265-
1278; Ruffino, Papaxanthis a Lebon, 2017, s. 61-78). To ostatné doklada i studie Malouin et
al. (2003, s. 47-62), kde ptedstava lokomoc¢nich pohybi vyvolala u jedinct aktivitu
Vv suplementarni a primarni motorické oblasti. Jina studie Szameitat et al. (2007, s. 702-703)
uvadi, Ze pfi imaginaci komplexnich pohybli v rdmci ADL ¢innosti pro horni koncetinu se
vyrazné nelisi ¢i je mnohdy podobna s imaginaci analytickych pohybt. Pti pfedstavé pohybu
dochazi k aktivité¢ pfedevSim v premotorickém kortexu, konkrétn€ jeji medialni a lateralni
oblasti, kterd zahrnuje pravy a levy gyrus praecentralis a suplementarni a presuplementarni
¢ast horni porce frontalniho laloku (Hétu et al., 2013, s. 931; Picard a Strick, 1996, s. 342-
347). V kontrastu témto poznatkiim stoji studie Jahn et al. (2004, s. 1722-1731), kde aktivita

zminénych oblasti nebyla pfi komplexnich pohybech prokazana, nicméné potvrdili aktivaci

51



Vv suplementdrni motorické aree, kterd je povazovana za stéZejni oblast pii tvorb& predstavy
pohybu. Suplementarni motorickd area se podili zejména na na pfipravé pohybu, s ¢imz
predstava bezprostiedné souvisi, a jeji aktivitu Ize shledat také pii simulaci a programovani
komplexnich pohybi (la Fougere et al. (2010, s. 1589-1598; Hétu et al., 2013, s. 93-949). Pii
imaginaci chlize byla pozorovana mimo suplementarni motorickou areu také aktivita v
posteriornim parietalnim kortexu a putamen (Hetu et al., 2013, s. 944). Autofi la Fougere et
al. (2010, s. 1589-1598) uvadi, ze aktivita supraspinalnich oblasti pii pfedstavé chiize je vice
podobnéd procesu planovani chiize (konkrétné tranzitni faze ziniciace chlize az po jeji
ukonceni) nezli redlnému vykonani. To nepfimo poukazuje na aktivitu suplementarni
motorické arei a pfilehlych obasti jako jsou bazalni ganglia. Pfi skute¢né lokomoci ¢lovéka
dochazi k aktivité v mesencephalické lokomoc¢ni oblasti. Nicméné pfi imaginaci chlize v této
oblasti k aktivité¢ nedochazi, coz nedavna netaanalyza Hetu et al. (2013, s. 944) a fMRI studie
Karachi et al. (2012, s. 9396-9401) vysvétluje, tak Ze zapojeni mesencephalické oblasti
souvisi s povahou chize (tedy nezanedbatelnym podilem autonomni regulace na jeji
realizaci).

Podobnosti mezi neurdlnimi substrity a behaviordlnimi rysy piedstavovanych a
skute¢n¢ provadénych lokomocnich pohybl potvrzuji, ze predstavovany pohyb je ve
skute¢nosti pohybem, pii kterém dochazi ke zjevné zevni exekuci (napf.: svalova kontrakce ¢i
vychylky postury) (Malouin et al., 2003, s. 47-62). To ostatné potvrzuji i vysledky nasi studie,
kde pti porovnani vybranych podukolt pro piedstavu chtize doslo k signifikantnim zménam
pti méfeni svalové aktivity m. rectus femoris bilateralng.

Pfedstavovany a exekuovany pohyb maji své podobnosti v ¢asové struktufe i
biomechanickych zakonitostech (Courtine et al., 2004, s. 67-75; Nicolson, Keogh a Choy,
2018, s. 713-722). Tyto podobnosti jsou pozorovany i u komplexnich pohybt jako naptiklad u
lokomoce nebo u tzv. whole body movements, pii kterych se zapojuje celé télo (napf.: pohyb
ze sedu do stoje a naopak), nicméné v menSim méfitku. Tyto komplexni pohyby se vSak
Vv piedstavé téméf nezkoumaji, a¢ dle studie Allami et al. (2008, s. 105-113) maji veétsi
ukol - lokomoci - je mén¢ ptesna, nez predstava jednoduchych ukold (Kalicinski, Kempe,
Bock, 2015, s. 25-38). To autofi studie shledavaji jako negativni v ramci rehabilitace u
starSich pacientd. S tim jsme se shledali i v rdmci nasi studie, kdy jedinci pfi predstaveé bézné
jednotlivé segmenty téla potiebné k chiizi/chlizi na slackline a ptedstavit si pohyb jakoZto

celek.
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Otazkou zistava, jaky vliv ma zminovana aktivita supraspinalnich oblasti na svalovou
aktivitu pti predstaveé chiize a eventuelné jeji naro¢néj$i modifikaci. V literatufe a studiich se
muzeme setkat i s naledujicimi souvislostmi, tykajici se vysledki nasi studie. Odtivodnéni
snizené aktivity svalli je mozné hledat také ve snaze jedinci potlacit aktivni pohyb pfi
imaginaci (Lotze, Cohen, 2006, s. 135-140; Malouin et al., 2003, s. 47-62; Hetu et al., 2013, s.
944), pti kterém se uplatiiuje zejména suplementarni motoricka ktira, kterda ma na starost
planovani motorické akce (tedy predstavu o pohybu) a jeji samotnou iniciaci. Divodem miize
byt i to ze kdyz dojde k vykonani dan¢ho pohybu (v nasi studii realizace chiize), aktivuje se
vice kiira parietalniho laloku, kterd inhibuje primédrni motorickou oblast, kterd mé pii své

aktivité vliv na zvySovani tonu svalt (Lotze a Halsband, 2006, s. 386-395; Sirigu et al., 1996,
s. 1564-1568; Ruby a Decety, 2003, s. 2475-2480).

10.3 Svalova aktivita béhem predstavy chuze

Predmétem zkoumani nasi studie se stal pravé komplexni slozity pohyb fizeny na vice
Zaméfili jsme se na hodnoceni zmén svalové aktivity pii predstavovanych podulohach
aspektem polyEMG, abychom zjistili, jakymi tendencemi ve smyslu zvySeni ¢i sniZeni
aktivity se budou projevovat vybrané svaly na dolnich koncetinach.

Elektromyograficka aktivita byla snimana z m. biceps femoris a m. rectus femoris obou
dolnich koncetin. Déle byly méfeny posturdlni vychylky za pouziti akcelerometru
zabudovaném do senzoru Trigno IMU/EMG umisténém na sacrum (podrobnéji viz kapitola 8
Metodika méfenti, S. 36).

Na zaklad¢ vysledki nasi studie bylo zjisténo, ze pii predstavé bézné chiize je

pozorované sniZeni a pti predstvé chiize na slackline tendence ke zvySeni svalové aktivity.

10.3.1 Elektromyograficka aktivita béhem piedstavy béZné chiize

10.3.1.1 Elektromyograficka aktivita béhem predstavy chuze pred realizaci chize ve

srovnani s klidem

Z grafu (Obrazek 3, s. 45) je mozné pozorovat signifikantni sniZzeni svalové aktivity
béhem piedstavy Plch v porovnani s klidovou referen¢ni hodnotou Kch, a to u jednoho z
testovanych svalli - m. rectus femoris dx. Tento snizujici se trend lze pozorovat také u obou
m. biceps femoris a naopak mirn¢ se zvysujici trend u druhostranného m. rectus femoris,

nicméné vyznamné rozdily v hodnotach prokazany nebyly. Rozbihavost ve vysledcich efektu
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predstavy chize na svaly dolni koncetiny, kde byla zaznamenana nevyznamna anebo
proménliva elektromyograficka aktivita uvadi i studie Peikenkamp a Stief (2012, s. 246) a
Lafleur et al. (2002, s. 142-157). To by svéd¢ilo tomu, Ze piedstava chiize neptisobi na svaly
dolni koncCetiny systematicky. Peikenkamp a Stief (2012, s. 246) dale referuji, ze
elektromyograficka aktivita neni zaznamendna u vsSech svall. Zminénou rozbihavost ve
zjisténi aktivity svalll publikovala také studie Dickstein et al. (2005, s. 475-483), kde byly
snimany celkové Ctyfi svaly, avSak ne vSechny vykazovaly aktivitu. Elektromyograficka
aktivita je pfi imaginaci dle studie Lebon et al. (2008, s. 181-185) ,,task-specific®, ¢ili zavisla
na zvoleném ukolu. To dokladé i studie Guillot et al. (2008, s. 18-25), kde byla snimana
podprahova aktivita agonistd, avSak stejna aktivita byla zaznamenana také u synergistd,
antagonistl a fixacnich svalli, coz naznacuje, ze aktivita svalli nepochazi ze zbytkové tonické
kontrakce. To dle autorii této studie vyzdvihuje rovnocennost mezi imaginaci a exekuci
pohybu. Nesignifikantni vysledky svalové aktivity ve vzpfimeném stoji pii porovnani
predstavy chtize a klidové situace zjistila i Suchdnkova (2016, s. 37-44), avsak ta se zaméfila
na distalni svaly - m. gastrocnemius medialis a m. tibialis anterior. Nicméné zminéné svaly
testovala i v druhé vychozi pozici, a to v sedé, kdy opét porovnavala stejné tlohy. Zde byla
prokazana vyznamnost u obou m. gastrocnemius medialis ve smyslu sniZeni
elektromyografické hodnoty. Nabizi se tedy otazka jaky vliv méa vychozi pozice pfi predstave
chiize, nicméné nase studie méla pouze jednu vychozi pozici, diskutovani této otdzky tedy
neni pfedmétem této prace.

Pozorované vysledky jsou konzistentni s pfedchozimi studiemi, kde nastalo také
signifikantni sniZeni pfi predstavé chiize vici klidové situaci (Kolarova et al., 2016, s. 411-
431). Nicméné jsou v rozporu se studiemi, které referuji o zvySené elektromyografické
aktivité (viz kapitola 10.1 Aktivita svald pfi predstavé pohybu, s. 48-50), tyto studie se vSak
vénuji predstavé pohybu na hornich ¢i dolnich koncetindch a ve vét§ing ptipadi je sniména

svalova aktivita pii predstavé analytickych pohybi, nikoli pfi pohybu komplexnim.

10.3.1.2 Elektromyograficka aktivita béhem predstavy chiize pred realizaci chiize ve

srovnani s predstavou chiize po realizaci chiize

Podobné sniZeni svalové aktivity jsme v naSi studii zjistili 1 pfi porovndni predstavy
P1ch vici predstaveé P2ch, a to opét u m. rectus femoris dx. jako v ptipadé P1ch X Kch a dale
u m. rectus femoris sin. Snizujici se trend lze vypozorovat z grafu (Obrazek 3, s. 45) také pro
levosrtanny m. biceps femoris, nicménég signifikance zde nenastala. Vysledky je mozné

vysvétlit zhlediska realizované chlize na chodbé po Plch, kdy jedinec mimo vizudlni vjem
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(situace pred P1ch, kdy kazdému jedinci byla chodba pouze ukazana) ziskal realizaci pohybu
1 konkrétni vjem senzoricky (z proprioreceptort, vestibularniho i vizualniho systému), ktery si
prenesl 1 do nasledujici predstavy P2ch, ktera diky tomu nebyla tak narocna. NaSe vysledky se
shoduji s predeslymi vysledky ve studii Suchankova (2016, s. s. 37-44), kde bylo pozorovano
snizeni svalové aktivity na distalnich svalech dolni koncetiny. Studie Lebon et al. (2011, s.
48-49) uvadi, ze kvalita a schopnost imaginace se odviji, respektive méni dle miry excitace
motorické kury imaginaci pohybu. Studie Mulder (2005, s. 349-350) ov¢fil na probandech,
ktefi jiz dany pohyb znali a umé¢li jej uskutec¢nit jiz pied vlastni imaginaci. Z toho plnyne, ze
pro dobrou uroven predstavy je dalezita predesla zkuSenost s danym pohybem. Otazkou je,
zda je to nezbytné i v pfipadé ndmi testované stereotypni ruiné vykonavané chlize. Zde
nicmén¢ opé€t nardzime na vyse zmiflovanou senzomotorickou zkuSenost a vnimani svého téla
pti skutecné exekuci, kterd se uplatnila pfi P2ch. Snadnost ptredstavy pfi predstavé P2ch pii
srovnani Plch X P2ch muize byt déna i bezprostfedni zkuSenosti s Casoprostorovymi a
biomechanickymi charakteristikami pfi redlné exekuci, coz ostatné i jedinci v nasi studii
subjektivné vypoveédéEli. V nasi studii vysla u m. rectus femoris dx. et sin. mimo signifikantni
zménu pii P1ch X P2ch, také vyznamnost pfi porovnani Kch X P2ch, nicméné umazujeme-li,
ze doslo ke zméné pii Plch X P2ch, pak se signifikantné¢ mize lisit i pti Kch X P2ch. Nutno
dodat, Ze tento trend je pozorovany i u zbylych testovanych svalu (viz graf, Obrazek 3, s. 45).
Je také otazkou, pro¢ byly signifikantni zmény nalezeny pouze u m. rectus femoris dx.
et sin. Jako jedno z moznych vysvétleni se jevi i relativné snadna piistupnost a palpovatelnost
svalu pro polyEMG méfeni a oziejmeni jeho biiSka pti izometrické kontrakci, tedy i nasledna
pfesnost v nalepeni sensoru na sval. Navic m. rectus femoris je aktivni béhem Svihové faze
chiize, kde je jednim z klicovych flexort kycle i béhem stojné faze, ve které se podili na

stabilizaci dolni koncetiny.

10.3.2 Elektromyograficka aktivita béhem predstavy chiize na slackline

10.3.2.1 Elektromyograficka aktivita béhem predstavy chiize na slackline pred realizaci

chiize na slackline ve srovnani s klidem

Z grafického znazornéni vysledkti nasi studie (Obrazek 4, s. 46) si lze vSimnout, Ze
k signifikantnim rozdiliim v elektromyografické aktivité pii porovnani Pls X Ks nedoslo.
Bylo ocekéavano, ze chlize na slackline povede na zaklad€ jeji naroCnosti na posturalni
koordinaci a svalovou souhru pfi jejim redlném provadéni obzvlasté u nami vybrané skupiny

jedinct (Uplni zacate€nici s chiizi na slackline) ke zvySeni svalové aktivity pfi jeji predstave.
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To totiz nebylo pozorovano u piredstavy chiize, kde na zaklad€ nasi studie bylo detekovano
signifikantni snizeni svalové aktivity. V piipadé aktivity m. rectus femoris dx. et sin. a m.
biceps femoris je mozné pozorovat trend mirného zvySeni pii P1s viici Ks, nicméné m. biceps
femoris sin. ma tendence opacné. Tento trend bychom mohli zdivodnit studii Kodama et al.
(2016, s. 795-796), ktera uvadi, Ze pro zajisténi stoje na jedné dolni konceting, coz je
esencidlni pro naslednou chiizi na slackline, je rozhodujici koaktivace proximalnich svalt pro
zajisténi kolenniho kloubu, na ktery maji oba zkoumané svaly pfimou navaznost. Je vSak
otazkou, pro¢ u m. biceps femoris sin. byl pozorovan opacny trend a do jaké miry to pfipadné
souvisi s leteralitou dolnich koncetin. Moznym vysvétlenim by bylo dle vypozorované
strategie pocatecni umisténi pravé dolni koncetiny na slackline pfi realné exekuci u vétsiny
probandu, pak by se toto zvySené zatizeni mohlo odrazit i v elektromyografickém zaznamu.
Nutno zminit, Ze s imaginaci takto naro¢né¢ho komplexniho pohybu se ve studiich neni mozné

setkat, proto navrhujeme dal$i vyzkum v této oblasti.

10.3.2.2 Elektromyograficka aktivita béhem predstavy chiize na slackline pred realizaci
chiize na slackline ve srovnani s predstavou chiize na slackline po realizaci chiize na

slackline

Z grafu (Obrazek 4, s. 46) je ziejmé, ze ani pii porovnani P1s X P2s nebyly prokazany
signifikantni zmény svalové aktivity u vSech testovanych svall. Je nezbytné uvést, Ze pokud
by hladiny statistické vyznamnosti nebyly korigovany prostfednictvim Bonferoniho korekce
(a=0,05/3=0,017) (viz Tabulka 2, s. 42; Tabulka 6, s. 44), byl by zfejmy signifikantni rozdil
u m. rectus femoris sin. pfi srovnani Ks X P2s, a to ve smyslu zvySeni aktivity pii1 P2s.
Nicméné u vSech svald je mozné pozorovat trend zvyseni aktivity pti P2s vici Pls. Z toho je
motorickou kontrolu (Keller, 2012, s. 471-477; Kodama et al., 2016, s. 795-796), se nasledné
promita 1 pii jeho predstavé. Zvyseni svalové aktivity také souvisi se zvySenou pozornosti a
usilim, které jedinci musi pfi uskute¢néni imaginace chlize vynalozit (Personnier et al., 2010,
S. 184-191), tim bychom mohli odiivodnit trend zvyseni hodnot v nasi studii, zvazime-li jak
obtizny ukol, byl ptfedstavovan. Stejné jako v diskusni ¢asti pro ptredstavu chlize pii srovnani
Plch X P2ch i zde vnimame vliv senzomotorické zkuSenosti a ziskaného kinestetického
vjemu jako rozhodujici v pozorovaném trendu. Tedy pokud vychazime z piedpokladu, zZe
narGst elektromyografické aktivity se pifi predstavé pohybu shoduje s mnozstvim
kortikospinalni excitability, kterd se zvySuje skutecnou senzorickou zpétnou vazbou

generovanou pii drzeni a manipulaci pfedmétu v predstavé (Mizuguchi et al., 2012, s. 127-
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130; Hanakawa, 2016, s. 57; Oku et al., 2011, s. 987-989; Dickstein et al., 2005, s. 475), lze
usuzovat, ze EMG aktivita béhem ptedstavy chlize na slackline mize byt ovlivnéna povahou
senzorického feedbacku, ktery pii predstave Pls chybi, a ktery proband zisk4 az po realném
uskutecnéni chiize. Dulezitym aspektem, ktery mohl vést k trendu zvySeni svalové aktivity
proximalnich svali pii P2s vici Pls, mizeme hledat také ve zmén€ vnimani télesného
schematu a celkové narocnosti tkolu, pfi némz doslo k mnohem vétsi mife koncentrace,

facilitace muskulatury a reakce autonomiho systému nez pti bézné chuizi.
10.4 Posturalni vychylky pri predstavé pohybu

Prestoze je predstava pohybu definovand jakozto mentalni stav, ve kterém jsou
generovany dynamické, casem vyvijejici se obrazy pohybu bez odpovidajici zjevné exekuce
(Jeannerod, 1994, s. 1419-1421), existuji studie, které tuto definici vyvraci. Vyseledky téchto
studii ukazaly, Ze ptedstava pohybu mize mit vliv na pfizplisobeni postury a rovnovahy t¢la.
Naptiklad ve studii Rodrigues et al. (2010, s. 743-750) bylo zjisténo, ze piedstava plantarni
flexe hlezenniho kloubu ve vzpiimeném stoji vede ke zvySeni posturalnich vychylek
Vv pfedozadnim sméru bez detekce zmén aktivity svalil 1ytka. I pfi imaginaci dosahové aktivity
horni koncetinou ve vzptimeném stoji bylo pozorovdno zvyseni posturdlnich vychylek, a to
Vv piipadé¢, kdy byl dosah vykonan ve sméru nestability (Boulton a Mitra, 2013, s. 2623-2625).
Ve studii Grangeon et al. (2011, s. 17-56) autofi dosli k zavéru, Ze pii imaginaci série
rozdilnych vertikalnich skokii opét ve vzptimeném stoji se posturalni vychylky signifikantné
sniZuji.

Zde uvadime 2. a 4. hypotézu, které se zabyvaji pfitomnosti posturdlnich vychylek pii
podulohach ptedstavy chtize (Kch, Plch a P2ch) a piedstavy chtize na slackline (Ks, P1s a
P2s). Predpokladali jsme, Ze kinesteticka pfedstava pfi Kch, Plch a P2ch vnasi studii
nepovede k vyraznému zvyseni posturalnich vychylek vzhledem k nenaro¢né povaze poduloh
a ke zvolené vychozi pozici. Nicméné naSim piredpokladem bylo, Ze vybranou strategii
signifikantnich zmén. Na grafu (Obrazek 5, s. 46) je zjevné, Ze pii vSech testovanych
podulohach tykajicich se zvlast piedstavy chiize a chiize na slackline nedoslo K pfitomnosti
statisticky vyznamnych hodnot. Lze tedy fict, Ze zjiSténé zmeény svalové aktivity maji
souvislost pouze s vlastni imaginaci pohybu a nesouvisi se zménami postuarlnich vychylek.

NasSe vysledky se tak rozchdzi z vySe uvedenymi studiemi, nicméné koresponduji

s vysledky nedavné studie Suchénkova (2016, s. 37-44), kterd uvadi signifikantni zmény
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svalové aktivity m. gastrocnemius medialis bilaterdlné. V naSem piipadé vSak byly
pozorovany zmény u proximalnéji ulozenych svalli - m. rectus femoris bilateralné.

Posturalni kontrola je charakterizovana schopnosti udrzet vzpiimenou pozici proti
pusobeni gravitace a stabilizovat celkovou konfiguraci multisegmentalniho uspotfadani téla
(Lemos et al., 2014, s. 101-105). Samotny vzptimeny stoj je pak charakteristicky naro¢nosti
na jeho udrZeni, jelikoz propioreceptory antigravita¢nich svalll jsou neustale v akci a upravuji
nastaveni postury dle aktualnich podminek. Souza et al. (2015, s. 8-9) uvadi, ze
proprioreceptory, zejména svalova vieténka mohou zvysit svoji excitabilitu 1 imaginaci, a tim
facilitovat nastaveni postury proti gravitaci pfi tréninku v pfedstaveé. Studie Lemos et al.
(2014, s. 101) dale uvadi, ze posturalni kontrola u ¢loveéka zavisi na intaktni tvorb¢é svalové
sily podél osy téla a je modifikovana mimo senzorické vstupy z receptori a vizudlniho a
vestibularniho systému také neuralnimi procesy na supraspinalni trovni a imaginaci, nicméné
to se v nasi studii neprojevilo. Ob¢ studie Rodrigues et al. (2010, s. 743-750) a Grangeon et
al. (2011, s. 17-56) uvadi, ze efekt piedstavy pohybu na posturalni vychylky je vyraznéjsi
pokud je zvolena strategie imaginace z pohledu prvni osoby, kdy jsou potencovany
kinestetické vjemy (tj. senzorické informace o poloze téla a pohybu) ve srovnani s vizudlnim
typem piedstavy pifi imaginaci totozného pohybu. ZvySeni posturdlnich vychylek je pak
vysvétlovano na zékladé zmén body schematu (jeho poloha a rychlost) skrze interni model
anebo selektivni modulaci senzitivity svalového vieténka na ptedstavu (Jeannerod, 2006, s.
354-362). V nasi studii, pfestoze jsme zvolili strategii kinestetické piedstavy, k zadnym
vyznamnym zmeéndm nedoslo. Je nutné dodat, Ze urcujici pfi tvorbé kinestetické predstavy je
bezesporu jeji kvalita, ktera mohla byt ovlivnéna faktory uvedenymi nize v kapitole Limity
studie (s. 61-62).

Modulace aktivity motorického systému béhem pfedstavy pohybu by méla byt taktéz
zohlednéna ve zménach posturalni kontroly, jelikoZ imaginace ma vliv na kortikalni a spinalni
obvody (Lemos et al., 2014, s. 101-102). Dle studie Boulton a Mitra (2013, s. 2617-2626),
kde byly detekovany nartsty posturalnich vychylek, je mozné hledat vysvétleni téchto narustt
V tom, Ze posturdlni nastaveni ve stoji neni tak snadno inhibovéano, protoze nastaveni postury
je zvelké casti automatizované a generované subkortikalné. Dochazi tak k nedokonalé
inhibici pohybovych piikazl, velice podobné jako u svalové aktivity. Z uvedeného by tedy
mélo dojit 1 v nasi studii v ptipadé¢ obou experimentéalnich situaci ke zménam posturalnich
vychylek, jelikoz jsme jako vychozi pozici zvolili vzpiimeny stoj, a pii predstaveé chiize bylo
pozorovano signifikantni sniZeni svalové aktivity obou m. rectus femoris a pfi piedstavé

chiize na slackline trend ke zvySeni aktivity m. rectus femoris sin., nicméné k tomu nedoslo.
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Z tohoto divodu se ptiklanime k nazoru, ze zmény svalové aktivity v nasi studii souvisi se
pohybovych prikazi.

Dalsi otazkou je, jak se promita pozornost a Usili pii pfedstavovaném pohybu do
udrzeni rovnovahy. Naptiklad Grezes and Decety (2001, s. 1-19) uvadi, ze modulace
autonomnich odpovédi pfi imaginaci je pfimo Umérnd s usilim vynalozenym pfi
predstavovaném pohybu. Dle studie Stins et al. (2015, s. 77-83) je udrzeni rovnovahy ve stoji
pomérn¢ automatizovany dé&j, ktery nevyzaduje velkou pozornost, nicméné je senzitivni
k tkolim naro¢nych na kognici. Takovym kognitivné naroénym tkolem jsou bezesporu dle
studie Lemos et al. (2014, s. 101-102) mentalni simulace pohybu a motoricka pfedstava, to
odpovida i charakteristice zvolenych podtloh v nasi studii. Pellecchia (2003, s. 29-34) uvadi,
ze pokud je potieba zvySené pozornosti, pak se soucasné zvysuji 1 naroky na zajiSténi postury
a dochéazi k narustu posturdlnich vychylek. Pokud bychom vychazeli zuvedeného, tak
podulohy ptedstavy chlize nevyzaduji takovou pozornost a soustfedénost. Nicmén¢ v ptripadé
v piipad¢ podiloh tyajicich se pfedstavy chiize na slackline jsme méli jiné ocekavani, avsak
ani zde nenastaly vyznamné zmény, a to i za predpokladu, ze zvazime to, Ze jedinci nemé&li
zadné predeslé zkusenosti s chiizi na slackline, tedy méli problémy jiz se samotnym stojem a
jejich nésledna chiize se casto neobesla bez padu, tim doslo na zakladé vypovdi jedinci i ke
zna¢né modifikaci piedstavy této podtlohy. Studie Boulton a Mitra (2015, s. 321-329) uvadi
dalsi mozné vysvétleni ndmi dosazenych vysledki, a to, ze k vétSim vychylkdm postury ve
stojné pozici dochazi u star$i populace. To se rozchazi s metodikou nasi studie, pro niz jsme
vybrali skupinu mladych, zdravych a zdatnych jedinci.

Dalsi mozné vysvétleni miZeme hledat ve zvoleni akcelerometru zabudovaného v
senzoru Trigno IMU/EMG k detekcei posturalnich vychylek, ktery nemusi byt tak senzitivni
jako napfiiklad silové ploSiny hodnotici zmény posturdlnich vychylek aspektem zmén COP
(Lemos et al., 2014, s. 101-105) anebo gyroskopy, které jsou také zabudovany do senzoru
Trigno IMU/EMG, a které dle soucasnych studii (Budini et al. 2018, s. 91-98; Brabants et al,
2018, s. 30-36) jsou vhodné pro detekci klinicky vyznamnych zmén rovnovahy

prostfednictvim méfeni dat uhlové rychlosti segmentu, na kterém jsou ulozeny.
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10.5 Prinos do rehabilita¢ni praxe

Cilem pfi terapii pacienta s motorickym deficitem je optimalizace tohoto deficitu a
dosahnout nejvyssiho stupné nezavislosti ve vykonavani ADL ¢innosti (Mehrholz et al., 2014,
s. 1-10). Predstava pohybu nejen, ze ma aspekty aplikovatelné do rehabilita¢ni praxe zejména
u pacienti s neurologickym deficitem (Harris a Hebert, 2015, s. 1092-1107), ale muze byt
predevsim efektivné vyuzita u pacientl, ktefi maji fyzické vykonavani cviceni znemoznéno
(imobilizace, pokles adaptace na bolest ¢i tnavu, aj.). Piesto, Ze je aplikace imaginace do
terapie relativné nova a zbyva mnoho prstoru pro vyzkum jeji efektivni intervence, jiz ted’
existuje veelku velké méfitko studii poukazujicich na jeji i€innost v rehabilitacni praxi.

Pted samotnym uzitim ptedstavy pohybu v rdmci terapie je nutné zjistit, zda je jedinec
vubec schopen tvorby ptedstavy, kterd mlze byt z rozdilnych diivodd narusena. Tento krok je
nezbytny pro uspéch aplikace této metody. Doposud nejuzivanéj$im prosttedkem ke zjisténi
schopnosti respektive urovné kinestetické a vizualni predstavy je dotaznik MIQ a jeho
upravené verze. V nasi studii byli vSichni jedinci podrobeni MIQ-R dotazniku, kde za pomoci
Skaly hodnotili, jak jim jde pfedstava pfeddefinovanych pohybt horni a dolni koncetinou.

Nezbytnym faktorem pfi aplikaci imaginace do terapie je mozna unava jedince. Stézejni
je koncentrace jedincti pti predstavé, kterd stejné¢ jako pii redlné exekuci pohybu, Casem
upada. Je mylné domnivat se, Ze piedstava pohybu unavu nezpiisobuje. Unavé je mozné
mimo zkraceni doby pfedstavy piedejit také prolozeni skute€né¢ vykonanym pohybem
(Rozand et al., 2016, s. 70-74; Ruffino, Papaxanthis a Lebon, 2017, s. 61-78). I této zasady
jsme se drzeli pii sestavovani metodiky naSeho meéfeni, jelikoz celkova doba kazdé
predstavované podilohy nepiekrocila 30s a pro zjiSténi cile prace byly predstavované
podulohy prokladany redlnym vykonanim pohybu.

Stejn¢ jako u jinych terapeutickych metod i zde je nutné jedince vhodné motivovat
(Guillot a Collet, 2008, s. 31-44). Autofi Dickstein a Deutsch (2007, s. 942-953) zminuji, ze
jedinci s vétsim stupném motivace se pii predstavé zlepSuji podstatné vice, coz ma nasledné
pozitivni vliv na sebedivéru jedince. Studie Guillot a Collet (2008, s. 31-44) referuje o
vhodnosti uziti relaxace jakozto motiva¢niho prostfedku. Nicsméné zminuji, Ze zalezi na cili
terapie, pokud je cilem zlepSit naptiklad motorické funkce nikoli podpofit motivaci, pak
relaxaci v ramci tréninku nedoporucuji.

Dal§im diskutovanym faktorem je zvoleni vhodného typu piedstavy na zakladé
individualnich charakteristik jedince, ukolu, ktery ma byt trénovan, a prostiedi, ve kterém se

trénink odehrava. Pro trénink Casoprostorovych charakteristik a koordinace pohybu je dobré
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zvolit pfedstavu z pozice prvni osoby, kterd ma i vétsi efektivitu v rdmci motorického ucent,
protoze zvysuje maximalizaci funkéni ekvivalence se skute¢nym vykonanim pohybu a také je
charakteristickd vyrazn&jsimi fyziologickymi odezvami (zména krevniho tlaku, srde¢ni
frekvence ¢i respirace) ve srovnani s predstavou z pozice tieti osoby (Mulder, 2007, s. 1268;
Ruffino, Papaxanthis a Lebon, 2017, s. 61-78; Dickstein a Deutsch, 2007, s. 942-953). I ta ma
své uplatnéni, a to zejména pii uceni se novym motorickym ¢innostem (Dickstein a Deutsch,
2007, s. 942-953). Je vSak dualzité zminit, Ze V souCasnosti neni prostfedek, ktery by
objektivizoval, zda opravdu dochazi ke strategii predstavy, k niz je jedinec instruovan. V nasi
studii byli jedinci instruovani ke kinestetické predstavé, ovSem dle vySe uvedeného tj.
neschopnosti objektivizace se muizeme pouze domnivat, ze vSichni jedinci zvolili nami
vyzadovanou strategii pfedstavy, coz samoziejmé vnimame také jako limit studie. VSichni
probandi byli také instruovani, aby si podulohy pfedstavovali v jejich pohodlném tempu, tedy
v takovém, kterym provadéji skuteCnou exekuci daného pohybu, protoze pak dochazi k jiz
zminované funk¢éni maximalizaci rovnovahy (Harris a Hebert, 2015, s. 1104). Studie
Dickstein a Deutsch (2007, s. 942-953) dale zminuji dulezitost vychozi pozice pii imaginaci,
protoze motoricky plan, ktery je zalozeny na kinestetickych vstupech, je ovlivnén vnitini
reprezentaci pohybu. Vychozi pozice by se proto méla co mozna nejvice podobat skutecné
pozici pfi pohybu, protoze poté dochéazi k supraspindlni aktivaci a tvoii se plan pohybu dle
aktudlniho nastaveni dolnich koncetin. Dle poznatkii o modelu PETTLEP by méla byt
vychozi pozice volena tak, aby bylo dosaZeno stavu tzv. maximalni funkéni rovnovahy
posturalniho vnimani pti provadéni predstavy a skutecného pohybu a byla posilena pamétova
stopa (Harris a Hebert, 2015, s. 1093; Ruffino, Papaxanthis a Lebon, 2017, s. 4; Yoo, Park,
Chung, 2001, s. 1213). V nasi studii jsme méli poze jednu vychozi pozici, a to vzpiimeny stoj
s chodidly na $itku panve, nicméné efekt pozice na vyslednou pfedstavu nebyl predmétem
méfeni, proto nam nepfislusi tento fakt dale diskutovat. V nasi studii jsme se pouze snazili,
aby nedochazelo k diskrepancim Vv umisténi chodidel pii jednotlivych predstavovanych
podulohach, proto mél kazdy proband pod chodidly papir, na ktery byla chodidla obkreslena,
a pii nadchazejicich podulohach byli probandi instruovani, aby se vraceli vzdy ptfesné do
téchto obryst.

V ramci terapeutické intervence predpokladame, ze na zdklad¢ naSeho méfeni by si
jedinci mohli kinesteticky ptedstavovat chiizi, jelikoz zde jsme dosli k signifikantnim
vysledkiim. Pfestoze je mozné sledovat jisty trend ve zvySeni svalové aktivity m. rectus
femoris sin. pifi pfedstavé chize na slackline, jehoz aktivita se nestala signifikantni kvili

kritériu Bonferoniho korekce, pro zafazeni této predstavy do terapie nejsme naklonéni. Chtize
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na slackline je naro¢nou pohybovou aktivitou, se kterou jedinci z vyzkumného vzorku neméli
ptedchozi zkuSenosti, a proto se nemalokrat stalo, Ze méli problém jiz se samotnym stojem a
udrzenim rovnovahy na pasce, natozpak s chlizi po ni. Z tohoto hlediska mohla byt i pfedstava
chiize na slackline znacn¢ modifikovana - napft.: piedstava padi, chvéni pasky ¢i vychylky
hornich koncetin k zajiSténi postury - a tim mohlo dojit i k naruseni koncentrace na predstavu.
Nicméné naro¢ngj$i modifikace chiize (chiize na slackline) byla do nasi studie vélenéna
zameérné proto, abychom mohli zhodnotit potencial takového typu intervence do rehabilitacni
praxe. Je také tieba dodat, Ze prostiednictvim nami vybrané metodiky nebyly zjistény zadné
signifikance ve vysledcich posturalnich vychylek. Z uvedeného mizeme fici, ze modulace
svalové aktivity ma souvislost pouze s vlastni imaginaci pohybu a ne s pohybem samotnym.
Nejen dle studii, kdy je predstava pohybu soucasti sportovnich tréninkil, ale také
v piipadech, kdy je aplikovana v ramci terapie, je upfednostitovana jeji kombinace s fyzickym
cvi¢enim jedince, pak totiz dochazi k dosazeni lepSich vysledkli. Mimo jiné, lze imaginaci
vhodné kombinovat s observaci pohybu, pfi niz skrze aktivitu zrcadlovych neuroni mizeme
vyznamné¢ ovlivnit motorické uceni, zejména ,,pieuceni fizeni pohybu u zdravych jedincti a
pacientli v ramci rehabilitace. Je nezbytné zminit, Ze imaginace pohybu je dle soucasnych
poznatkli vhodnym doplitkem terapie, nicméné nikdy nenahradi jiz uvedeny fyzicky trénink,

stejné jako je tomu v ramci uzivani robotickych pfistroju v terapii.
10.6 Limity studie

Experimentalni méteni k diplomové praci bylo sestaveno tak, aby dosSlo k oziejmeni
koncetin a posturalni vychylky. Vlastnimu méteni k diplomové praci predchdzelo pilotni
méfeni, aby byla ovéfena uskutecnitelnost vyzkumu a byly minimalizovany nedostatky
vV ramci méfeni designu experimentu.

Do nasi studie jsme vybrali pomérné malou skupinu jedinct (celkem 26), to Ize vnimat
jako jeden z nejvétSich limitt, protoZze i kdyz jsme v ramci vysledkd naSeho méfeni zjistili
signifikantni zmény, neni mozné prokazat jejich obecnou platnost. Pro studii jsme vybrali
skupinu zdravych probandd v primérném veku 23,5 let z fad studentl fyzioterapie s dobrou
motorickou piedstavivosti dle MIQ-R. Jedno vysvétleni tohoto vybéru je kvili nizkému pocétu
studii zabyvajicich se predstavou chize a nulovym poctem studii, které by se vénovaly
pfedstavé chiize na slackline. Dal§im diivodem je ozfejmeni efektivity metody méteni pred

samotnou aplikaci na starsi vékovou skupinu jedincii ¢i pfimo na skupinu pacientd se stejnou
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konkrétni diagnézou. Do budoucich méfeni proto zlstava otazka, zda by podobné vysledky
byly dosazeny i u téchto skupin. Dalsi diskutovanou otdzkou by mohla byt eventuelné vyssi
uroven motivace a koncentrace pti imaginaci pohybu u jedinct s néjakym deficitem pohybu.

Dalsi limit je mozné shledat v tom, ze jedinci neméli zddnou zkuSenost s chiizi na
slackline, proto dle subjektivni vypovédi jedincii dochézelo ke znacnym odliSnostem pii
predstavé chlize na slackline - zminované pady, chvéni slackline apod. Otazkou je, jak
popiipad¢ jestli by se lisily vysledky u jedinct, ktefi maji zkuSenosti s chlizi na slackline
respektive pravidelné trénuji.

Za omezeni studie je mozné vnimat vyuziti polyEMG pfi detekci zmén svalové aktivity
pfi predstavé, jak avizuji 1 n€které predeslé studie, které shleddvaji diivod chybéni EMG
aktivity pfi imaginaci V pfitomnosti aktivity v hlubSich strukturdch svalu, které jsou
neméfitelné polyEMG. Dale uvazujeme, zda je akcelerometr zabudovany v senzoru Trigno
IMU/EMG vhodné zvolenou metodou pro oziejmeni posturalnich vychylek pfi predstave, a
zda by gyroskop nebyl k tomuto hodnoceni senzitivngjsi. Otazkou také je, zda pro detekci
posturdlnich vychylek je vhodné umisténi senzoru na sakru a zda by nebylo senzitivnéjsi
k vychylkam umisténi senzoru az na dolni koncetiny.

Struktura a priibéh méfeni byl probandy subjektivné dobie piijiman. Métené podulohy
na sebe bezprostfedné navazovaly a celkové méteni 1 s pfipravou na n¢j nepievysilo 40 minut.
Tim jsme chtéli docilit co mozna nejvyssi Grovné koncentrace a predejit vlivu tnavy na
méfeni, o kterém se zmifuji Rozand et al. (2014, s. 755 a 2016, s. 70-74), a které by se mohlo
nevhodné odrazit ve vysledcich. Mezi jednotlivé podulohy jsme neviadili odpocinkové pauzy
také na zaklad¢ poznatkt ze studii, které relaxacni Cast uptednostnuji viadit pouze, jedna-li se
0 pacienty s n¢jakym deficitem a nikoli zdravé jedince.

Do dalsich studii mimo jiZ uvedené navrhy by bylo vhodné, aby byl zkouman vliv

laterality koncetin pfi pfedstavé chlize vzhledem ke zjisténym vysledkim.
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ZAVER

Predstava pohybu je vramci EBM studii stale vice zkoumanym a diskutovanym
tématem. V soucasné dobé¢ Ize jeji plsobeni objektivizovat na nékolika urovnich motorické
kontroly a je tak zkoumana mnohymi dostupnymi technologiemi. Podobné neuroplastické
mechanismy mezi imaginaci a exekuci pohybu vedly Kk jejimu hlubs§imu zkoumani jakozto
techniky motorického uceni vramci tréninki a pozdé&ji pohybovych terapii na poli
rehabilitace pacientli pfevazné s ortopedickymi ¢i neurologickymi diagnézami.

Pro experimentalni ¢ast této diplomové prace bylo zvoleno sledovani zmén pfii
predstavé prostfednictvim polyEMG, tedy nasim cilem bylo detekovat zmény na urovni svalu,
a to pfi slozitém komplexnim pohybu - chiizi a jeji naro¢néjsi modifikaci (chtize na slackline),
ktera doposud v predstaveé nebyla zkoumana.

V soucasnosti existuje v databdzich velmi nizky pocet studii, které by se problematikou
ptedstavy chiize anebo jinych komplexnich pohybt aspektem polyEMG zabyvaly. To je jeden
z faktord, pro¢ jsme pro nase experimentalni méteni zvolili zdravé jedince s dobrou trovni
kognitivnich schopnosti a vnimani vlastniho téla.

Hodnoceny byly proximdalni svaly a posturdlni vychylky na sakrum v nasledujicich
experimentalnich situacich: A. pfedstava chiize (Kch, PI1ch a P2ch) a B. piedstava chlize na
slackline (Ks, P1s a P2s). Poradi situaci bylo pro vSechny jedince totozné.

Z vysledku této diplomové prace vyplyva, ze piedstava chiize vede K signifikantnimu
snizeni svalové aktivity u m. RF dx. pfi Plch vic¢i Kch a u m. RF dx. et sin. P2ch vici Kch a
pii predstavé P2ch v porovnani s Plch. Pii predstavé chiize na slackline nebyly shledany
zadné signifikantni zmény. Vyznamné zmény nenastaly rovnéz u posturalnich vychylek, a to
V obou experimentalnich situacich.

Zavérem muzeme zhodnotit, ze vysledky nasi studie potvrdily, ze pfedstava chlize ma
vliv na svalovou aktivitu ve smyslu signifikantniho sniZeni, a Ze chiize na slackline vykazuje
trend ke zvySeni EMG aktivity.

Do dalSich studii je mozné navrhnout, aby byl zkouman vétsi pocet probandtl a zejména
pak ve vyS§Sim v€kovém rozhrani, aby byly ptipadné vysledky Iépe aplikovatelné do

rehabilitaéni praxe, naptiklad v terapii neurologickych pacientd.
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Seznam zKkratek

acc akcelerometr

ANS autonomni nervovy systém

BF musculus biceps femoris

CMP cévni mozkova piihoda

CNS centralni nervovy systém

COG centre of gravity

COM centre of mass

CPG central pattern generators

dx. dexter

EBM evidence based medicine

EEG electroencephalograf

EMG elektromyografie, elektromyograficky
fMRI funk¢ni magneticka resonance

IMU inertial measurement units

Kch klid pfed predstavou chiize

Ks klid pted ptedstavou chlize na slackline
m. musculus

max maximum

MIQ Movement Imagery Questionnaire
MIQ-3 Movement Imagery Questionnaire-3
MIQ-R Movement Imagery Questionnaire-Revised
min minimalni

n pocet hodnot

Pich ptredstava chtize ,,pred”

P1ls ptedstava chlize na slackline ,,pted*
P2ch ptedstava chtize ,,po*

P2s predstava chtize na slackline ,,po*

PET pozitronovéa emisni tomografie
PETTLEP akronym: physical, environment, task, timing, learning, emotion, and

perspective

polyEMG povrchova elektromyografie
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prum
RF
RMS
SD
sin.
TMS

primeér

musculus rectus femoris
root mean square
smérodatna odchylka
sinister

transkranialni magnetickd simulace
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Ptilohy

Piiloha 1 Informovany souhlas

Informovany souhlas

Univerzita Palackého v Olomouci
Fakulta zdravotnickych véd
Hnévotinska 976/3, Nova Ulice
775 15 Olomouc

Pouceni a souhlas klienta/tky

Klient/tka ... souhlasi s provedenim
kineziologického rozboru a vySetieni pomoci povrchového elektromyografického pfistroje
firmy Delsys USA v Kineziologické laboratoti oddéleni Rehabilitace ve Fakultni nemocnici
Olomouc pro ucely diplomové priace s nazvem ,Piedstava chize v obraze povrchové
elektromyografie®, kterou zpracovava Bc. Hana Ondrackova, Be. Karolina Madérova a Bc.

Eva Trlidova pod odbornym vedenim PhDr. Barbory Kolarové, Ph.D a Mgr. Marka Tomsy.

Byl/a jsem srozumitelné seznamen/a s prubéhem vSech vySetfeni. Souhlasim s jejich
provedenim, nahlédnutim do mé zdravotnické dokumentace v rozsahu nezbytné nutném a

anonymnim pouzitim ziskanych udaji s respektovanim pravidel ochrany osobnich dat.

V Olomoucidne .................... Podpis klienta/tky ...........................l.
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Priloha 2 Doataznik Movement Imagery Questionnaire-Revised

Dotaznik pFedstavy pohybu: MOVEMENT IMAGERY QUESTIONNAIRE-REVISED
(MIQ-R)

Tento dotaznik hodnoti dva zpiisoby provadéni pohybu v predstavé. Prvni zplsob je
pokusit se vytvofit vizualni (externi) predstavu neboli pfedstavu z pohledu tieti osoby. Druhy
zpusob je pokusit se vytvorit kinestetickou predstavu (interni) neboli piedstavu z pozice prvni
osoby. Zadam T& o provedeni obou téchto mentalnich tkold pro dané pohyby v tomto
dotazniku a nasledné zhodnoceni do tabulky, jak snadné/obtizné pro Tebe tyto ukoly byly.

Na dané otazky neexistuji spravné ¢i Spatné odpoveédi.

Kazdé z nasledujicich tvrzeni popisuje konkrétni pohyb. Cti peclivé kazdé tvrzeni, a pak
proved’ popsany pohyb. Ten vykonej pouze jednou. Vrat' se do vychozi pozice a splii druhou,
mentalni, c¢ast ukolu. Po dokon¢eni pozadovaného mentalniho ukolu zhodnot

snadnost/obtiznost, s jakou jsi byla schopna kol provést. Hodnot dle nasledujici stupnice:

Stupnice vizualni predstavy
7 6 5 4 3 2 1
Velmi Snadno Spise Neutralné Spise Obtizné Velmi
snadno vidéna snadno | vidéna (ani obtizné vidéna obtizné
vidéna vidéna | snadno ani vidéna vidéna
tézce)

Stupnice kinestetické predstavy
7 6 5 4 3 2 1
Velmi Snadno Spise Neutralné Spise Obtizné Velmi
snadno vnimana snadno vnimana obtizné vnimana obtizné
vnimana vnimana (ani vnimana vnimana
shadno ani
tézce)

1. VYCHOZI POZICE: Stoj snozmo s hornimi konéetinami piipazenymi.

POHYB: Pomalu zvedni pravé koleno co nejvysSe a opét jej pomalu vrat’ do vychozi pozice.
MENTALNi UKOL: Zaujmi vychozi pozici a pokus se vnimat, jak opét provadi§ pravé
vykonany pohyb, ale nyni bez jeho skutecného provedeni. Nasledné zhodnot
snadnost/obtiznost, se kterou jsi byla schopna tento mentélni ukol provést.

HODNOCENI:
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2. VYCHOZI POZICE: Stoj s dolnimi konéetinami mirné od sebe a hornimi kond&etinami
pfipazenymi.

POHYB: Ptejdi do mirného podiepu a nasledné se souasnym pohybem hornich koncetin
smérem vzhuru vysko€ co nejvyse a snaz se dopadnout do vychozi pozice.

MENTALNIi UKOL: Zaujmi vychozi pozici. Pokus se vidét samu sebe, jak provadis prave
vykonany pohyb v co nejjasnéjsi a nejzivejsi predstaveé. Nyni zhodnot” snadnost/obtiznost, se
kterou jsi byla schopna tento mentalni ukol provést.

HODNOCENI:

3. VYCHOZI POZICE: Stoj snozmo s nedominantni horni kon&etinou upazenou, kdy dlan
smétuje dolt a druhou horni koncetinou piipazenou.

POHYB: Svou upaZenou nedominantni horni koncetinu pomalym vodorovnym pohybem
ptedpaz. Béhem celého pohybu ji drz natazenou.

MENTALNIi UKOL: Zaujmi vychozi pozici a pokus se vnimat, jak opét provadis pravé
vykonany pohyb, ale nyni bez jeho skute¢ného provedeni. Nasledn¢ zhodnot
snadnost/obtiznost, se kterou jsi byla schopna tento mentalni ukol provést.

HODNOCENI:

4. VYCHOZI POZICE: Stoj s dolnimi kon&etinami mirné od sebe a hornimi kon&etinami
vzpazenymi.

POHYB: Pomalu se predklon tak, aby ses prsty dotkla zemé& ¢i nohou. Poté se stejnym
zpusobem vrat’ do vychozi pozice.

MENTALNI UKOL: Zaujmi vychozi pozici. Pokus se vidét samu sebe, jak provadis prave
kterou jsi byla schopna tento mentalni ukol provést.

HODNOCENI:

5. VYCHOZI POZICE: Stoj s dolnimi kon&etinami mirné od sebe a hornimi kon&etinami
pfipaZenymi.

POHYB: Ptfejdi do mirného podiepu a nasledné se soucasnym pohybem hornich koncetin
smérem vzhuru vysko€ co nejvyse a snaz se dopadnout do vychozi pozice.

MENTALNI UKOL: Zaujmi vychozi pozici a pokus se vnimat, jak opét provadi§ prave
vykonany pohyb, ale nyni bez jeho skute¢ného provedeni. Nasledn¢ zhodnot
snadnost/obtiznost, se kterou jsi byla schopna tento mentalni ukol provést.

HODNOCENI:
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6. VYCHOZI POZICE: Stoj snozmo s hornimi kon&etinami pfipazenymi.

POHYB: Pomalu zvedni pravé koleno co nejvysSe a opét jej pomalu vrat’ do vychozi pozice.
MENTALNI{ UKOL: Zaujmi vychozi pozici. Pokus se vidét samu sebe, jak provadis prave
kterou jsi byla schopna tento mentalni ukol provést.

HODNOCENI:

7. VYCHOZI POZICE: Stoj s dolnimi konéetinami mirn& od sebe a hornimi kon&etinami
vzpazenymi.

POHYB: Pomalu se ptedklon tak, aby ses prsty dotkla zemé& ¢i nohou. Poté se stejnym
zpusobem vrat’ do vychozi pozice.

MENTALNIi UKOL: Zaujmi vychozi pozici a pokus se vnimat, jak opdt provadi§ pravé
vykonany pohyb, ale nyni bez jeho skutecného provedeni. Nasledné¢ zhodnot
snadnost/obtiznost, se kterou jsi byla schopna tento mentalni ukol provést.

HODNOCENI:

8. VYCHOZI POZICE: Stoj snozmo s nedominantni horni kon&etinou upaZenou, kdy dlaii
smétuje dolt a druhou horni koncetinou piipazenou.

POHYB: Svou upaZenou nedominantni horni koncetinu pomalym vodorovnym pohybem
ptedpaz. Béhem celého pohybu ji drz natazenou.

MENTALNIi UKOL: Zaujmi vychozi pozici. Pokus se vidét samu sebe, jak provadis prave
kterou jsi byla schopna tento mentalni ukol provést.

HODNOCENI:

91



Priloha 3 Arch pro zaznamenani vysledkit Movement Imagery Questionnaire-Revised a
subjektvniho dotazniku predstavy

Jméno a prijmeni:
Vék:

Vyska:

Vaha:
Dominantni DK:

Vysledky MIQ-R dotazniku

1

.(5(

.(k

.(k

P(

.(3(

.(3(

.(><
R Q2 SN N A W

.(3(

Dotaznik subjektivnino hodnoceni piedstavy

Ohodnot’ na $kale od 1-5, jak snadna ¢i obtizna pro Tebe byla pfedstava daného pohybu,

pficemz 1 = velmi obtiZzné, 5 = velmi snadné.

Ukol Hodnoceni

Piedstava chiize pred realizaci chiize (P1ch)

Ptedstava chiize po realizaci chtize (P2ch)

Ptedstava chilize na slackline pied realizaci chiize na slackline (P1s)

Ptedstava chiize na slackline po realizaci chtize na slackline (P2s)
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Priloha 4 Vysledky dotazniku Movement Imagery Questionnaire-Revised a subjektvniho

dotazniku predstavy

Vysledky dotazniku Movement Imagery Questionnaire-Revised

Ukol

>

9

9

>

>

>

>

¢.1

Proband

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
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Vysledky dotazniku subjektivniho hodnoceni

predstavy

ukol

P2s

Pls

P2ch

Proband| Pich

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
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Priloha 5 Umisténi senzoru

Legenda: A - pohled zepiedu, B - pohled zezadu
Cerveny krouzek (pfedni strana) - Senzor na m. rectus femoris, ¢erveny krouzek (zadni strana) - senzor na
m. biceps femoris, Zluty krouzek - senzor na sacrum
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Priloha 6 Experimentélni situace

Legenda: A - vychozi pozice pro Kch, Ks a vechny podulohy piedstavy, B - chiize na chodbé, C - chiize
na slackline
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Piiloha 7 Fotografie chodby

Legenda: hvézdicka - misto, kde byla nasledné umisténa slackline
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