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Uvod

Diplomova prace navazuje na bakalafskou praci, ve Kkteré jsem se zabyvala
navrhem a provedenim laboratorniho cviceni na téma Elektrokardiografie na stfedni
Skole. Provedeni laboratorniho cviceni pfineslo pozitivni vysledky, které mé motivovaly
v problematice vyuky lékatskych metod pokracovat. Tyto vysledky ukazaly, ze lze
provést velmi efektivné vyuku na zminéné téma EKG, ptestoze piekracuje ucebni osnovy
fadnych hodin a seminéafe biologie. Jak se ale prokazalo, vyzaduje to vSak bohaté vyuziti
pochopeni, a pomtzou jej béhem seminaie aktivizovat a podnitit k v&tSimu zajmu o dané
téma. Vyuzité didaktické pomicky se projevily jako velmi praktické, a v ramci
hodnoceni zakt sklidily velky uspéch. Seminaf podpofilo také vyuZiti jednoduchého
EKG zesilovace, diky kterému byla G€¢inn€é demonstrovana srde¢ni aktivita ve Skolnich
podminkach. Seminaf rezultoval nadSenim Zakd, kteti projevili nemaly z4jem o Ucast na
dalsim netradi¢énim seminafi, coz m¢ pfimé¢lo postavit se opét podobné vyzveé, a umoznit

zaktim proniknout do neméné zajimavych 1ékatrskych metod EEG a EMG.

Teoretickd cast diplomové prace vyklada za pomoci analyzy odborné literatury
zakladni anatomii, fyziologii a vybrana onemocnéni nervové a svalové soustavy,
a definuje principy a vyuziti metod EEG a EMG. Cilem praktické casti diplomové prace
je navrhnout biologické seminaie pro SS na téma elektroencefalografie (vysetieni mozku)
a elektromyografie (vySetfeni svalll a periferni nervové soustavy) se vSemi didaktickymi
aspekty, tyto navrhy zaroven uskute¢nit, a nasledné provést evaluaci za vyuziti metody
kvantitativniho vyzkumu.

Diagnostické metody EEG a EMG poskytuji graficky zdznam o stavu cilového
organu na zakladé snimanych biosignall, jejichZ popisem lze zkoumat a diagnostikovat
zdravotni stav pacienta. Soucasti semindit je sezndmit zaky S principy diagnostiky téchto
zaznamu, a S prubéhem vysetieni za vyuziti techniky ve vyuce, ktera umozni demonstraci
exponované teorie biosignalti. Krom¢ informaci z oboru Iékaistvi maji seminare zakiim
poskytnout informace aplikovatelné v kazdodennim zivoté sapelem na prevenci a
zkvalitnéni zdravotniho stavu centrdlni nervové a pohybové soustavy. Timto se seminare,
jimiz se zabyva diplomova prace, li$i od seminate, popisovaném v praci bakalaiské — jsou

polytematické, pficemz vSechna exponovana témata maji vychovny charakter, a cilem je
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zvysit aplikovatelnost ziskanych poznatki, a poslouzit jako navod, jak se zdravotnim
komplikacim, vedoucim na zminéna vysetfeni, vyhnout.

Pro bohatou naplii seminait jsem vytvoiila pracovni listy, které maji pfispét
k harmoni¢téjSimu chodu vyuky S netradiénim tématem. Spolu s dalSimi navrhnutymi
prosttedky jsem se snazila napldnovat a provést seminafe, které by Zzaci pozitivné
zhodnotili nejen z hlediska pochopitelnosti.

Jaké spektrum pomiticek bylo v seminafich vyuzito? Mély pozitivni vliv na
vyuku? Podafilo se nadstavbovou latku zakim pochopitelné vylozit? Ocenili Zaci
seminafe Z hlediska prakticnosti a uzite¢nosti? Jaké vysledky mélo méfeni mozkové
a svalové aktivity ve Skolnich podminkach? Tyto, a odpovédi na dalsi otazky poskytuje
diplomova prace, spolu s radami a doporué¢enimi pro dalsi nadsené pedagogy, kteti maji
chut’ ozvlastnit klasické hodiny biologickych seminafi, a inspiruji se pro uskutecnéni

vlastniho netradi¢niho seminafe.
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I. TEORETICKA CAST

1. Nervova tkan

Nervova tkan v téle tvoii vysoce sofistikovanou sit’ schopnou komunikace. Je sloZzena ze
dvou typt buné¢k — neuronti a gliovych bun¢k. Bunky gliové tvofi pfevaznou podstatu
mezibunééné hmoty, které je ale velmi malé mnozstvi. Kontakt neuront, tedy bunék
mozkovych, je proto velmi tésny. To umoziuje vznik nervovych impulst, ktery nervova
tkan piijima, tvoii a vede.

Nervova tkan je zodpovédna za organizaci a koordinaci vétSiny télnich funkci,
ato pfimo ¢i nepfimo. Z vlastniho organismu ¢i z prostfedi piijima diky receptorim

informace, které detekuje, dale analyzuje, integruje a pienasi [1].

1. 1 Neuron
Nervova burika se skladd z nasledujicich ¢asti neuronu, kterymi se postupné $ifi

nervovy vzruch: dendrity, bunécné télo, axon, myelinova pochva, Schwannovy buiiky,

Ranvierovy zafezy a terminalni axon [2].

1. 1.1 Soma (neurocyt)
Jedna se o metabolicky vysoce aktivni bunky, které jsou zodpovédné za drzeni

stalosti elektrochemického gradientu na povrchu bunék, dale v této struktufe dochazi
k produkci a degradaci riznych membran, mikrotubuli, a dalSich struktur cytoplasmy.
Tvar celého neurocytu udrzuji elementy cytoskeletu, a to neurofilamenta (jinak znameé
jako intermediani filamenta) a neurotubuly.

Kazdy neurocyt obsahuje sférické velké jadro, které obklopuje cytoplasma,
receptory a iontové kandly, které jsou zodpoveédné za vznik a Sifeni akéniho potencialu

(AP) [1].

bun&éné télo (soma)

SUN

inicialni segment axonu Ranvieriv zafez Schwannova bunka

axonovy hrbolek

jadro .
/’\ nervova
/ zakondéeni
/ >/\\/ dendrity

Obrazek 1: Smér Siieni elektrického vzruchu neuronem [2]
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1. 1. 2 Dendrity

Dendrity jsou vybézky, které mohou vystupovat z bunééného téla rozli¢né, dle
toho neurony délime na multipolarni neurony, které se v lidském organismu vyskytuji
nejcastéji. Maji vice nez dva vybézky, pfiCemz jeden je axon, a ty ostatni jsou dendrity.
Neurony s jednim dendritem a jednim axonem nazyvame bipolarni, dale pseudopolarni,
které maji pouze jeden spolecny vybézek, ktery se pozdé&ji rozvétvuje na dendrit a axon,

a neurony unipolarni, které obsahuji pouze jeden typ vyb&zku, a sice axon [3].

1. 1. 3 Axon (neurit)

Pro vétSinu neuront je charakteristicky pouze jeden axon. Jeho délka je rizna,
muze vSak dosahovat az 100cm (napf. axony motorickych neuronii pfednich roht
miSnich). Jednotlivé ¢asti axonu lze rozliSit na odstupovy konus, inicidlni segment,
vlastni axon a koncovou ¢ast (terminalni axon). Inicialni segment je klicovy tsek axonu,
ve kterém dochazi k produkci a distribuci AP. Dale navazuje tsek vlastniho axonu. Axon
se vétSinou ve svém prubchu nevétvi (ziidka se mohou objevit kolateralni vétve, tzv.
kolateraly, které vystupuji kratce po odstupu od bunééného t€la neuronu), kK bohatému
vétveni dochdzi v termindlni ¢asti axonu, na svém distadlnim konci, kde vytvari
terminalni arborizaci. Tyto terminalni vétévky se na svych koncich rozsituji
V terminalni  butony, kde pfichazeji do kontaktu s membranou jinych bungk.
Charakteristické pro tento usek jsou synaptické vezikuly, obsahujici chemické mediatory,
umoznujici ptenos nervového vzruchu [1].

Axon je obalen myelinovou pochvou — lipoproteinovym komplexem sloZzenym
z fady sttidajicich se vrstev lipida a proteintll. Tato pochva vznikd opakovanym spirdlnim
obtaCenim Schwannovych buiiek ¢i vybézkli bunky oligodendroglie, ¢imz je vrstva
myelinu prakticky modifikovanymi bunéénymi membranami. Axon bez obalu je
v mistech Ranvierovych zarezi, coz jsou kratké tiseky na rozhrani dvou za sebou
nasledujicich Schwannovych bunck. Ranvierliv zafez se téz oznacuje jako uzel nervového
vlakna (nodus), pficemz usek mezi dvéma Ranvierovymi zaiezy, odpovidajici jedné

Schwannové burice, nazyvame internodium. [4].

1. 2 Gliové bunky

Tyto bunky tvoii druhou sloZzku nervové tkané. Vykonavaji podplrnou funkci,
zajistuji vyzivu nervovych bungk, déale také produkuji myelin a fagocytuji defektované

neurony. Tyto buiiky ptedstavuje cca 90 % vSech buné€k nervového systému.
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V CNS se rozliSuji nasledujici typy neuroglii: ependymové buiiky, astrocyty,
oligodendroglie a mikroglie (v PNS Schwannovy buiiky a bunky satelitni) [5].

1. 3 Nervovy prenos
Ptenos nervového vzruchu se uskuteciiuje pomoci synapse. Synapse mezi dvéma

neurony nazyvame interneuronovou synapsi. Prvni neuron, ucastnici se synapse,
nazyvame presynapticky, a druhy postsynapticky. Nejcastéj$§i jsou tzv.axo -
dendritické synapse, kdy se spojuje axon nesynaptického neuronu s dendritem
postsynaptického neuronu. Jedna se o druh synapse chemické (signal je pfenasen pomoci
neurotransmitéru).

Nervovy vzruch je ptenasen v podobé AP, ktery je tvofen V inicidlnim segmentu
na axonu. Klidovy membranovy potencial se v disledku zmény elektrického napéti
membrany méni v potencial ak¢éni. V dusledku stimulu (AP) dojde k otevieni sodikové
pumpy, v dasledku ¢ehoz se zacne cytoplasma neuronu sytit sodikovymi kationty, a tim
tak zvySovat kladny naboj piitomny uvnité neuronu. Jedna se o depolarizaci, kdy napéti
dosahuje kladnych hodnot (mV). Dale dochazi k repolarizaci pomoci draselné pumpy.
Detailni popis charakteristiky chemické synapse vykladaji kapitoly 2. 3. 1 Morfologie
synapse a 2. 3. 2 Mediator.

Nervovy vzruch postupuje saltatornim sirenim po délce axonu — pohyb zrychluji
Schwannovy buriky, které obsahuji velké mnozstvi myelinu vytvatejici pochvu. Jakmile
doputuje AP Kk terminalni ¢asti axonu, v misté tzv. synaptického knofliku (knoflikovité
rozSiteni terminalni cCasti axonu), kanaly specializované na vépenaté Kkationty
v presynaptické &asti se zaénou otevirat, a dojde k influxu Ca®* do buiiky, coZ zpisobi
vyplaveni mediatoru acetylcholinu do synaptické §térbiny (poté hladina Ca®* klesne na
klidovou troven rychlym vychytdvanim do extracelularniho prostoru). Tento
neuromediator se hromadi v synaptické Stérbin€ v tzv. aktivni zoné, poté se navaze na
receptorova mista druhé nervové buiky. Vyplavenim acetylcholinu dojde ke zméné
membranového postsynaptického potencidlu. Pokud je zménou potencidlu vyvolana
odpovéd’ v podobé hyperpolarizace, jedna se o inhibi¢ni postsynapticky potencial —
IPSP (inhibi¢ni proto, ze zména velikosti napéti vzdaluje bunku od napéti, které pottebuje
k vytvoteni ak¢niho potencialu). Zména ve sméru depolarizace zpusobi excitaéni
postsynapticky potencial — EPSP, diky kterému dochézi na postsynaptickém neuronu ke

vzniku akéniho potencialu a dal§imu Sifeni vzruchu [2].
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1. 4 Centralni nervova soustava
Centralni nervovou soustavu (CNS) tvofi micha pateini a mozek, jehoz soucasti je

prodlouzend micha, mozecek, Varoliv most, stiedni mozek, mezimozek a koncovy

mozek.

1. 4. 1 Fylogeneze CNS

Mozek se vyvinul z kranialni ¢asti nervové trubice (struktura, ktera se vyvinula
zanorovanim neuralni ploténky ektodermalniho ptivodu do nitra gastruly), ktera pii svém
rustu zaCala nabyvat vic¢i jejim ostatnim ¢astem obrovské rozméry. Tento
disproporcionaéni rist nazyvame encefalizace. Tato zbytnéla ¢ast nervové trubice se
zaCala diferencovat do tii ¢asti: prosencefalon, mesencefalon a rombencefalon.
Nasledné doslo k dalsi diferenci jiz rozlisSenych vezikul. Prosencefalon se diferencoval
v telencefalon (pozdé¢jsi mozkova kira) a diencefalon (pozdéjsi talamus a hypotalamus),
rombencefalon v metencefalon (pozdéjsi Varoli most a mozecek) a myelencefalon
(pozdéjsi micha), mesencephalon zlstal bez diferenciace. Tvoii se tedy celkem
5 sekundérnich vezikul, pfi¢emz hlavni struktury mozku byly odvozeny pravé z téchto

péti vezikul. Vysledkem je generalizovany mozek obratlovet [6].

1. 4. 2 Stavba CNS
Mozek je slozen, stejné jako micha patefni, z bilé hmoty (pro kterou jsou

charakteristicka nervova vldkna) a hmoty Sedé (sloZené z nahromadénych tél neuronil).
Mozkovou tkan tvoii neurony a neuroglie. Mozek chrani tii pleny (neboli meningy)
protahlého tvaru, které maji kromé ochranné funkce také funkci trofickou — tvrda plena
mozkova (dura mater encephali), pavuc¢nice (arachnoidea encephali) a cévnata plena
(pia mater encephali). Krom& mozku obaluji meningy také celou michu. Mezi témito
plenami se nachéazeji nervova vlakna a krevni cévy, které jsou ponofené v mozkomisnim
moku (likvoru) [7]. Ten tvoii ochranu mezi mékkou tkani mozku a tkani kostni — tzv.
kalvou. Kromé ochranné funkce zastava funkci trofickou a distribu¢ni. Mozkomisni mok,
krev a mozek vypliuji prostor lebky [8].

ProdlouZena micha (medulla spinalis) ma pii pohledu v prifezu vnitini tmavou
oblast motylovitého tvaru, kterd je obklopend vnéjsi bilou ¢asti. Tato Ctyii kiidla michy se
nazyvaji rohy (pifi¢ny tfez) nebo sloupce (podélny fez), pficemz piedni roh obsahuje
motorické neurony, které jsou zodpovédné za inervaci intrafuzalnich vlaken, a zadni

interneurony, které zprostfedkovavaji  spojeni mezi aferentnimi (senzorickymi)
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a eferentnimi neurony. Jinak feceno aferentni neurony piivadéji informaci z receptorti do
CNS, eferentni z CNS do efektorti - tyto dva typy neuronl spojuji interneurony. Bila
hmota, na rozdil od hmoty Sedé, obsahuje velké mnozstvi myelinizovanych axonu [9].
Stitedem michy prochazi centralni misni kanal.

Prodlouzena micha je plynulym pokra¢ovanim michy pateini. Jeji soucasti je i IV.
komora mozkova. Spolu s Varolovym mozkem a mezimozkem je soucasti tzv.
mozkového kmene. Funkci prodlouzené michy je ptepojeni signalit do vysSich center
mozku, vstupuji a sestupuji z ni hlavové nervy (IX. X., XI., (XIL), jedna se o sidlo
retikularni formace (udrzuje srde¢ni ¢innost, reguluje stav bélosti a védomi).

Kaudaln¢ s prodlouzenou michou hrani¢i Varoliiv most (pons Varoli). | zde
nalezneme c¢ast retikularni formace mozkového kmene. Hraje vyznamnou roli také
Vv fizeni motoriky a analyze smysli. Ve Varolové mostu se vyskytuji sluchové jadra,
prostiednictvim kterych se do mozku dostdva sluchovéa informace [5]. Jedna se také
0 misto vystupu hlavovych nervt, a to V., VL., VIL, VIII. Nad Varolovym mostem se
nachazi IV. mozkova komora, kterd castecné zasahuje také nad prodlouZenou michu.
Stejné jako prodlouZend micha Varoliv most zajiStuje prenos signalu do vysSich center
CNS.

Mozecek (cerebellum) je nejvétsi ¢ast zadniho mozku, pti¢emz jeho hlavni funkci
je koordinace pohybu, fizeni svalového napéti kosterniho svalstva, napomaha drzeni téla
a udrzovani rovnovahy pomoci integrace informaci ze statokinetickych [10].

Nejmensi ¢asti lidského mozku je stiedni mozek (mesencefalon), je soucasti
mozkového kmene (spolu s prodlouZzenou michou a Varolovym mostem), ktera se
vyznamné podili na zrakovych reflexech, sluchovych reflexech a reflexu pupilarnim
(zornicovym). Zrakové reflexi, jako je sledovani pohybu objekti, zajistuje centrum v tzv.
¢tverohrboli (tectum), a to sice horni hrbolky tohoto centra. Dolni hrbolky ¢tverhrboli
zodpovidaji za sluchové reflexy — polekani se hlasitého zvuku ¢i otoceni se za zvukem.

Dalsi strukturou je mezimozek (diencefalon), ktery se sklada ze tfi parovych
struktur: talamu, epitalamu a hypotalamu, k némuz je pfipojen podvések mozkovy —
hypofyza (endokrinni Zlaza). Ve stfedni €asti se nachazi III. mozkova komora

Evolu¢né nejmladsi ¢asti mozku je Koncovy mozek (telencefalon), délici se na
dv€ mozkové hemisféry, které jsou ze tii stran oddélené hlubokymi zafezy. Ve spodni
¢asti jsou hemisféry spojené kaloznim télesem, ktery zajiSt'uje svymi nervovymi vldkny
komunikaci mezi obéma hemisférami. Z kaldzniho télesa se vétvi tisice nervovych vldken

do bilé¢ hmoty mozkové, kterd je ulozena ve spodnéjsi vrstvé hemisfér. Druhym typem je
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Sedd hmota mozkova, kterou lze pozorovat na povrchu, a jejiz vrasnéni (tzv. gyrifikace)
umoznuje az triceti nasobné zvétSeni povrchu mozku. Vrasnénim se tvoii tzv. zavity
(gyri). Jeho zéakladni ¢asti jsou laloky, pojmenované dle nazvi kosti lebky: frontalni,

parietalni, okcipitalni a temporalni [7].

1. 5 Periferni nervova soustava
PNS zahrnuje vSechny neurony v téle, které se nachdzeji mimo mozek a michu.

Rozlisujeme somatickou nervovou soustavu, kterd je spoleCnym nazvem pro
mozkomi$ni nervy. Tyto nervy obsahuji jak senzitivni, tak motorick4 vlakna (motoricka
piivadéji nervové signaly ke svalim, senzitivni odvadéji signdly z receptort).
Rozliujeme 31 pard miSnich nervi (jejich pocet se shoduje s potem obratli — nervy
vyustuji z pateiniho kanalu v mistech meziobratlovych otvorti, a 12 part nerva
kranialnich [7].

Déle rozliSujeme vegetativnhi (autonomni) nervovou soustavu, ktera
automaticky ovlivituje zékladni Zivotni funkce — srde¢ni Cinnost, frekvenci dychani,
vylucovani kyselin v zaludku a nékteré dalsi funkce télesnych organti. Podle vlastnosti se
nervy této soustavy déli na dvé velké skupiny: parasympatickou (parasympatikus)
a sympatickou soustavu (sympatikus), pticemz jejich pusobeni je antagonistické, coz
udrzuje rovnovahu ¢innosti organt. Parasympatikus produkuje acetylcholin, je aktivovan
pii relaxaci a traveni, naproti tomu sympatikus produkuje adrenalin a noradrenalin pfi

napéti a stresu — tlumi traveni a zvysuje télesnou aktivitu [11].
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2. Svalova tkan

Svalstvo je vzruSiva tkan (stejné jako tkan nervova), tzn. je schopné kontrakce
arelaxace na zakladé¢ chemického, elektrického ¢i mechanického impulsu. Podnécuje
tvorbu AP, s§ifici se po bunénych membranach. Vysledkem je schopnost kontrakce
a relaxace — zakladni funk¢ni vlastnosti tkan€. Svalové buiky se od bunék nervové tkané
lisi pritomnosti kontraktilniho aparatu, jehoz stah je spustén AP. Obecné se svaly déli na
téi typy: svalovina hladka, kosterni (pfi¢né pruhovana) a srde¢ni svalovina [2]. Az 40 %
hmotnosti t€la tvoii kosterni svalstvo, které tvoti vice jak 600 jednotlivych svala v téle. Je
zodpovédné za veskerou aktivni lokomoci téla, mluvenou fe¢ ¢i mimiku. DalSich 10 %
télni hmotnosti zaujima svalovina hladka (umoznujici napt. vylu€ovani, stahy délozni ¢i
zaludec¢ni peristaltiku) a srdecni (tvofi srde¢ni sval) [1]. Pro nasledujici problematiku
elektromyografie je kli¢ova svalovina kosterni, tudiz bude pravé ona obsahem

nasledujicich kapitol.

2. 1 Fylogeneze kosterni svaloviny
Kosterni svalovina vznikd z paraaximalniho stiedniho zarode¢ného listu

mesodermu, vytvaiejiciho somity, a to sice z myotomu, ktery je jednim ze tii Casti
somitu, ve které se diferencuje (dalsi je sklerotom — utvarejici kostru, a dermatom —
utvarejici pojivové slozky kiize). Myotom se sklad4d ze dvou usekt, formujicich svaly:
ventrolaterarni oblast, formujici t€lni st€ény a koncetiny (hypomerické a hypaxialni
svalstvo), a dorsomedialni oblast, formujici zadové svaly (epimerické svalstvo, epaxialni)
[12].

2. 2 Mikrostruktura kosterniho svalstva
Stejné€ jako je u nervové tkané zdkladnim stavebnim kamenem nervova buiika

neuron, nalézame u tkané svalové zakladni stavebni jednotku — svalové vlakno (neboli
svalova bunika). Jedna se o mnohojadernou buiiku, cylindrického tvaru, jejiz povrch kryje
bunééna membrana tzv. sarkolema. Jedna se o povrchovu polysacharidovou vrstvu, ktera
ptechazi plynule do tzv. endomyzia, ve kterém se nachazeji kapilary s trofickou funkci
pro svalova vlakna, a také nervova vlakna fidici kontrakci téchto kapildr. Endomyzium
postupné piechazi do perimyzia a epimyzia, které mechanicky stabilizuje a rozklada do
celé délky sarkolemy vznikajici napéti. Uvniti svalového vlakna je sarkoplazma, ktera
obsahuje mnoho tisic myofibril, a latky jako jsou mastné kyseliny, glykogen ¢i

myoglobin. Ty jsou obaleny sarkoplazmatickym retikulem, ktery je klicovy pro pohyb

18



} M-linie } H-z6na > A-prouZek

sarkomera

} Z-linie

Obrazek 2: Schematické znazornéni uspoiadani sarkomery [5]

vapenatych kationtt Ca®*. Snadngjsi elektricky kontakt, tedy rychlejdi a efektivngjsi
pfenos AP mezi sarkoplazmatickym retikulem, sarkolemou a myofibrilami zajist'uji,
T — tubuly, které se zanofuji ze sarkolemy do nitra svalové bunky (pfimy elektricky
kontakt zde neexistuje z divodu absence spojeni typu gap junction, které ale nalezneme
napf. u srde¢ni svaloviny). Systém T — tubuld a sarkoplazmatického tubula je oznacovan
jako sarkotubularni systém.

Myofibrila, zakladni kontraktilni jednotka svalové buiky, je sloZena ze
vzajemné dotykajicich podélné orientovanych aktinovych a myozinovych myofilament,
troponinu a tropomyozinu (kontraktilnich bilkovin). Pravidelné uspofadani aktinovych
a myozinovych vldken zpiisobuje rozdilnou lomivost svétla ¢asti svalového vlakna,
charakteristickou pravé pro piicn€ pruhované svalstvo. Jednotlivé useky pticného
pruhovani byly pojmenovéany nasledujicimi pismeny: | — prouzek (svétlejsi) obsahuje
pouze aktinova filamenta (dlouha dvojita Sroubovice), A — prouzek (tmavsi) obsahuje
uprostifed myozinova filamenta (poloha dvou kulovitych hlav a krku), H — prouzek,
uprostied kterého je viditelna linie M (zde jsou ukotvena myozinova filamenta rozbihajici
se do opacnych stran). Stejnym zplsobem je popsdno misto, kde se ukotvuji filamenta
aktinova — Z linie. Aktinova vlakna vaze k liniim aktinin, linie Z s liniemi M spojuje titin.
Usek mezi dvéma Z liniemi se jmenuje sarkomera, ktera je funkéni jednotkou svalu.
Vlakna jsou nestejné Sirokd, tlusta vlakna (2x veEtsi primeér) jsou tvofena myozinem,
tenka aktinem, troponinem a tropomyozinem (z toho vypliva, ze A — prouzek je hutny

tvofeny silnymi filamentami, méné hutny I — prouzek tvoii tenka vlakna [1].
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2. 3 Svalovy stah
Ke svalovému stahu dochazi prostfednictvim mnervosvalové ploténky, ktera

uskute¢niuje nervosvalovy pienos, tedy pfenos vzruchu znervu na sval. Jedna se
0 synapsi neuroefektorovou (té se ucasti neuron + efektorova bunka — vldkno pficné
pruhovaného svalu). Za tento pienos vzruchu, a tedy excitaci svalstva nutné ke
svalovému stahu, je zodpovédny neurotransmiter acetylcholin. Ve svalovém vlaknu dale
dochdzi ke vzniku AP (coz je vysledkem depolarizace membrany sarkolemy), ktery

odstartuje dalsi kaskadu déji vedouci ke kontrakci svalu.

2. 3. 1 Morfologie synapse
Nervosvalovy pfenos (stejn¢ jako v pfipadé¢ interneuronové synapse) Se

uskute¢niuje synapsi chemickou (signal je pfenasen pomoci neurotrasmitéru), ktera je
u ¢lovéka nejcastéjsi. Z morfologického hlediska lze synapsi rozdélit do tii casti:
presynapticka c¢ast, synapticka Stérbina a postsynapticka ¢ast.

Presynapticka ¢ast predstavuje rozSifenou cast axonu neuronu knoflikovitého
tvaru, obsahujici ve svém nitru elementy axondlniho cytoskeletu - cetné mnozZstvi
mikrofilament, neurotubulli, dale také mitochondrie, a ptedevSim synaptické vezikuly
(vacky), obsahujici neurotrasmiter (neuropienasec). Tyto vezikuly mohou byt velké
(obsahujici majoritné neuropeptidové medidtory) nebo malé synaptické vezikuly
(obsahujici mediatory nepeptidové povahy, napi. glycin ¢i acetylcholin). PfenaSece
malych vezikul mohou vznikat, na rozdil od pienasect velkych synaptickych vezikul,
piimo v synaptickych zakoncenich, coZz je vyhodné pii nutnosti doplnit mnoZstvi
mediatoru v misté potieby. V presynaptické ¢asti bylo objeveno pies Sedesat specidlnich
proteini, jejichz interakce vede ke splynuti vacku s mediatorem S presynaptickou
membranou, coz vede k vyliti mediatoru do synaptické Stérbiny. Presynapticky utvar je
ohranic¢en cytoplasmatickou membranou, ktera obsahuje iontové kanaly, zodpovédné za
zmény membranového napéti, a presynaptické receptory, které interaguji s mediatory
vylitymi v synaptické Sté€rbin€, coz vede (vétSinou) k inhibici produkce do synaptické
Stérbiny. Méné Casté, ale mozné je 1 stimulacni pisobeni.

Synapticka $térbina je Uzky prostor mezi presynaptickou a postsynaptickou
¢asti, odde€lujici plazmatické membrany bunék, tvotici synapsi. Do synaptické Stérbiny se
mediatory dostavaji ptisobenim AP, odkud dale pronikaji k membrané postsynaptického

atvaru.
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Postsynapticky utvar ve své plazmatické membrané obsahuje predevsim
receptory (proteinové povahy), schopné reakce s pfenaseCem. V piipad¢ nervosvalové
ploténky je postsynaptickym utvarem svalova bunka (v pfipad¢ interneuronové synapse

je to dalsi neuron).

2. 3. 2 Mediator
Mediatorem nervosvalovych plotének (a také synapse interneuronové) je

acetylcholin, ktery je produkovan cholinergnimi neurony. Jedna se o historicky prvni
rozpoznany pienaSe¢, vznikajici z cholinu a z acetylkoenzymu A pisobenim enzymu
cholinacetyltransferazy.

Mediatory lze délit podle chemické struktury na biogenni aminy (napt. dopamin,
noradrenalin, histamin, atd.), aminokyseliny (kyselina glutamova, glycin, atd.),
neuropeptidy (endogenni opiaty jako napt. endorfiny, ¢i neurohypofyzarni peptidy jako
napf. oxytocin) a posledni skupinou jsou medidatory s jinou chemickou strukturou nezli

piedeslé, kam fadime melatonin ¢i pravé acetylcholin [13].

2. 3. 3 Mechanismus svalové kontrakce
Svalovou Kontrakci spousti nervovy systtm pomoci vySe popsané

neuroefektorové synapse, a to prostiednictvim AP. Vzruch (AP), Sifici se po axonu,
pfichazi do nervového zakonéeni, kde zpusobi exocytézu vezikul s acetylcholinem.
Nasledng dojde k otevieni napétové Fizenych Ca®* kanall, coz zpisobi vyplaveni
acetylcholinu do synaptické Sté€rbiny. Acetylcholin se véze na nikotinové cholinergni
receptory postsynaptické membrany. Aktivaci téchto receptort, otevienim Na® kanald
a influxem Na® do buiiky je vyvolan postsynapticky potencial na postsynaptické
membrané (tzv. ploténkovy potencidl), na ktery reaguje svalové vlakno AP a naslednou
depolarizaci [8].

Sodikové kanaly jsou pii depolarizaci membrany oteviené, membranovy
potencidl dosahuje hodnoty +65 mV (z klidového potencidlu -95 mV napéti vzrostlo,
jelikoz doslo k vyrovnani zaporného naboje vzristem vodivosti Na®, zatimco
konduktance extracelularné pro K* ionty je velmi mal4). Po rychlé depolarizaci dochézi
k repolarizaci, kdy se za¢ina otevirat K* kanal, vzriistd konduktance pro draslikové ionty
bez ztrat intracelularniho drasliku, a hodnota napéti dosahuje az -105 mV, postupné se
vraci potencial membrany ke klidové hodnoté -95 mV. Bezprostiedn¢ po AP dochézi
k absolutni refrakterni periodé, kdy je vétSina sodikovych kanalii v inaktivnim stadiu,

nelze tedy dalsi akéni potencidl vyvolat.
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Obrazek 3: Nervosvalova ploténka [13]

Poté nasleduje relativni refrakterni perioda, béhem které lze vyvolat potencial, ale
pouze vétsi depolarizaci, nez je obvykla [14].

Systém T — tubuli pomdha S§ifit akéni potencial i na membranové organely
(zejména na sarkoplazmatické retikulum), kam by byl pfenos vzhledem k vétSimu
priméru vlakna velmi komplikovany [8]. Témito tubuly se AP dostava do bezprostiedni
blizkosti sarkoplasmatického retikula (zasobarna Ca®"), kde dochéazi k uvolndni Ca®".
Koncentrace véapenatych kationtl je v tu chvili 1000x zvySena, véapnik je vSak poté
okamzit¢ aktivné odCerpan vapnikovou pumpou zpét do sarkoplazmatického retikula (za
spotieby ATP). Pii vysoké koncentraci vapenatych kationtti dochazi k navazani Ca® na
troponinovy komplex, coz zplsobi ztratu inhibi¢niho vlivu tropomyosinu na spojeni
aktinu s myozinem, a odhali vazebna mista na aktinu pro vytvofeni elektrostatické vazby
s hlavicemi myozinu. Dochazi k ohnuti myozinové ,hlavice®, dojde k pieklopeni hlavy
Z Ghlu 90° do uhlu 45°, ¢imz dochazi k produkei sily, ktera vede k vzadjemnému posunu
aktinovych a myozinovych vlaken (myozin se dostavd do kontaktu s dal§im aktivnim
mistem na aktinovém vlaknu, jelikoz ohnuti hlavy zptisobi oslabeni piivodni vazby mezi
aktinem a myozinem). Dochazi tak ke svalové kontrakci, ktera dale pokraCuje, nez
hladina Ca** neklesne.

Kontrakce konc¢i ve chvili, kdy na svalové vlakno piestanou po motoneuronu
prichazet AP, vazba mezi vapenatymi ionty, které jsou pumpovany zpét do retikula,
a troponinem se uvolni, a dojde k pferuseni vazby mezi aktinem a myozinem, tim dochazi
k relaxaci [14].
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3. Elektroencefalografie (EEG)

Metoda elektroencefalografie je neinvazivni béznou elektrofyziologickou
metodou, poskytujici zadznam elektrické aktivity centrdlni nervové soustavy pomoci
povrchovych elektrod. Jeji hlavni vyuziti je v Iékaiské diagnostice, a to v diagnostice
epilepsie, poruch spanku, v psychiatrické 1é¢bé, a obecné pro zisk informaci o funkénim
stavu centralni nervové soustavy. Vyhodou oproti vySetieni CT ¢i NMR je mozZnost
opakovaného vySetfeni v pribéhu delsiho ¢asového obdobi, aniz by doslo k vétsi zatézi
pacienta. Mozkovou aktivitu lze sledovat i pfi pohybovych Cinnostech, coz se plné
vyuziva ve sportu a v rehabilitaéni mediciné [15].

Na stejném principu funguje také EKG, ktera pomoci povrchovych elektrod snima
elektrickou aktivitu srdce na zdklad¢ excitabilni schopnosti a pfenosu podrazdéni bunck

myokardu [16].

3. 1 Princip EEG

Jak jiz bylo feCeno v tivodnich kapitolach, mozek pracuje na zékladé¢ zmén
elektrickych potenciali. O této elektrické aktivité lze ziskat graficky zaznam pomoci
registrovani a analyzovdni. A to neinvazivni metodou elektroencefalografie, ktera
zminénou aktivitu snima z povrchu hlavy (vzhledem k tomu, Ze soucet elektrickych
potencialti vSech neuronti je tak obrovsky, netfeba uzit invazivnich postupii piimo do
téla). Jedna se tedy 0 vysetieni CNS, jehoz vychozim zaznamem je elektroencefalogram
— zaznam cCasové zmeény elektrického potencidlu mozkové aktivity. Tento zdznam
pofizuje zafizeni elektroencefalograf. Grafickym zdznam jsou EEG kfivky, které

registruji rozdily méniciho se elektrického pole mozku mezi dvéma elektrodami [15].

3. 2 Historie EEG
V roce 1875 Richard Caton (a v tentyz rok Nikolaj Jakovlevi¢ Danilevskij) popsal

jako prvni EEG, a to pomoci obnazeného a roziizlého kortexu pokusnych kralikti a opic.
Dokézal, Zze anatomické specifické aferentni drahy, které jdou od perifernich smysli do
centra Vv kortexu, maji elektrickou povahu. Caton se dale také zabyval lokalizaci
senzorickych ¢asti mozku pomoci svételnych zableski.

U lidi bylo EEG poprvé provedeno vroce 1920 Hansem Bergrem,
neuropsychiatrem, ktery publikoval jako prvni dokonalé kiivky EEG. Devét let na to
v roce 1929 objevil a popsal prvni dvé frekvencni pasma — alfa a beta. Setkal se vSak

I S odpuirei, ktefi tvrdili, Zze EEG jsou artefakty (nezadouci signaly na EEG, které maji
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svij pavod jinde). Pfedmétem Bergerova studia bylo také zkoumani vlivu spanku,
nark6zy ¢i manickych poruch na rychlost vin. Berger také jako prvni pojmenoval tuto
metodu — ,elektrenkephalografpie” pfiCemz s malym pozménénim tento nazev
vyuzivame dodnes.

Adrian a Matthews v roce 1934 potvrdili Bergerovy nalezy — popsali EEG kiivku
EEG u ¢lovéka, ale také u hmyzu — konkrétné u hlavového ganglia ditiscus marginalis.
U obou popsali velkou citlivost na svétlo (reprodukce mozkového rytmu do rytmu
blikajiciho svétla).

V druhé¢ poloviné¢ dvacatych let doSlo kvyraznému vyvoji zafizeni
elektrokardiogramu, a K inovacim, které prispély ke kvalitngjsimu EEG zaznamu.
Zasadni zménou zpusobu registrace bylo vyuZzito osobnich pocitacii pro ziskani zdznamu.

A jako posledni z bohaté historie a vyvoje EEG metody bych rada zminila metodu
zabyvajici se vlivem inteligence na aktivitu EEG vIn. V osmdesatych letech byla
objasnéna zajimava teorie tykajici se korelace alfa aktivity s inteligenci vyuzitim
aritmetickych testl. Gasser a spol. roku 1983 poskytly vysledky, dle kterych hraji zasadni
roli pasma beta, théta a delta, nikoliv alfa, jak se domnival Fuller (1977). Cim vice beta

a mén¢ théta — delta aktivity, tim vyssi IQ a naopak [18].

3. 3 Elektroencefalogram
Jedna se 0 zdznam Casovych zmén elektrické aktivity mozku, tedy zdznam zmén

elektrického potenciadlu. Na EEG z4dznamu se rozliSuje n¢kolik zakladnich typt elektrické
aktivity, a to: aktivita alfa, aktivita beta, aktivita théta a aktivita delta. Tyto aktivity se na
zdznamu projevi jako viny, které se 1i$i nasledujicimi grafoelementy: tvarem, frekvenci

a amplitudou [19]. Pii standardnim méfeni ma zaznam délku 20 minut [20].

3. 3. 1 Alfa aktivita
Frekvence zakladni alfa aktivity je 8 — 12 Hz. Jeji amplituda je bézné 20 — 80 pV.

Za oblast prevahy a maxima vyskytu alfa signalu se povazuje tylni a temenni ¢ast mozku
(tj. temporoparietookcipitalni oblast). Alfa aktivita se projevu v ptipadé, ze je mozek
zdravi (pokud je pfitomny tumor, trauma, encefalitida ¢i cévni ptihoda, alfa se méni nebo
ztraci), bdély (pfi spanku a v bezvédomi se rozpadd), zraly (nad 7 let ma aktivita
pfirozenou podobu, pod tento vék je aktivita pomald). Alfa aktivita se projevuje pii
zavienych ocich. Vyskyt alfa aktivity je typicky pfi télesné a dusSevni relaxaci, pfi

odpocinku, klidu a zavienych ocich, kdy dochazi k regenera¢nim procesim. Mysl neni
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rozptylovana prostiedim, ani nedochazi k soustfedénému piemysleni. K redukci této

aktivity dochazi pti psychické ¢i fyzické ¢innosti, kdy se objevuje aktivita beta.

3. 3. 2 Beta aktivita
Frekvence, charakterizujici toto pasmo, ma velikost 12 — 30 Hz. Jeji amplituda

dosahuje ve srovnani s alfou nizs§i hodnotu, a to kolem 10 pV. Je dominantni nad
frontalnimi krajinami, tedy v Celni ¢asti mozku. Tato aktivita se projevuje za bdélého
stavu a pii otevienych ocich [15]. Pfi mentadlni a fyzické Ccinnosti, ve stavu
akceschopnosti, pfipravenosti reagovat, a pii pocitech strachu a uzkosti, dale je
charakteristicka pro stavy feSeni problému. Nartst beta aktivity je tedy spojovan

se zvySenim kognitivnich funkci. Beta aktivita se projevuje v pievazné ¢asti dne [17].

3. 3. 3. Théta aktivita
Ma frekvenci od 4 — 8 Hz, s primérnou amplitudou 30 pV. Objevuje se pievazné

nad temporalni krajinou (Celni a temenni ¢ast mozku). Nereaguje na otevieni o¢i, naopak
vyraznéj§i mize byt pii nepozornosti (Casto se vyskytuje u déti s ADHD). Je
charakteristickd pro ospalost, usindni, hluboké uvolnéni, ¢i ptfi pamétovych procesech
(kodovani a opétovné obnoveni informaci) — vV tomto pasmu dochazi ke zkvalitnovani
dlouhodobé paméti. Pti této aktivité je télo 1 mys v hlubokém utlumu, nereaguje na zadné

smyslové podnéty [15].

3. 3. 4 Delta aktivita
Jedna se velmi pomal¢ viny o frekvenci méné nez 4 Hz s amplitudou az 200 pV

vyskytujici se pii spanku &1 pii bezvédomi. Pfi aktivité delta dochazi k hluboké
betaviny  AnMABAAA SNV W A s AN A NI AAAAS

aaviny  NNANAAAAANMAMAANN

SR ANVA VA ANYA

I
0 Cas (v sekundéch) 1
Obrazek 4: Zakladni mozkové viny [13]
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regeneraci organismu. V této fazi dochazi k velice vyraznému Gtlumu vSech funkci.

Alfa, beta, théta a delta vlna se uvadéji jako hlavni mozkové aktivity. Existuje
vsak jeste aktivita gama (30 — 50 Hz, oblast pfevahy maxima: precentralni a Celni ¢ast
mozku), vyskytujici se pii bdéni, aktivita Kappa (8 — 12 Hz, oblast pfevahy maxima:
pfedni a spankova c¢ast mozku), spojovéna s procesem mySleni a feSeni problémd,
a aktivita Lambda (oblast pfevahy maxima: vertex), kterd se projevuje pii vizudlni

stimulaci ¢i pfi otevieni o¢i [17].

3. 4 Elektroencefalograf
Elektroencefalogram je pii klasickém EEG vySetfeni sniman pomoci pfistroje

elektroencefalografu. Ten se sklada ze snimacich elektrod, zesilovace a procesoru. Dnes
se vyuzivaji elektrody pfipevnéné na specidlni Cepici, kterd se upevni na pacienttiv skalp.
Pristroj snima pomoci téchto elektrod elektrickou aktivitu vznikajici v mozku. Tyto
elektrody jsou umisténé dle predepsaného Mezindrodniho systému umisténi elektrod,
nebo jednoduse systému ,,10 — 20“. Kazd4 elektroda je oznacena pismenem a Cislem.
Pismeno charakterizuje oblast mozku, nad kterou se elektroda nachézi, a Cislo oznacuje
polohu a umisténi elektrody v ramci dané oblasti - Fpl, Fp2 (prefrontal), F3, F4 (frontal),
Fz (frontal middle), C3, C4 (central), Cz (central vertex), P3, P4 (parietal), Pz (parietal
midline), F7, F8 (anterior temporal), T3, T4 (middle temporal), T5, T6 (posterior
temporal), Al, A2 (earlobes). Pti¢emz kazda elektroda je od ostatnich vzdalena o 10 nebo
20 procent. Vyuzivaji se elektrody stfibrné, pokryté chloridem stfibrnym (AgCl). Jako
vodivé prostiedi pro tyto elektrody slouzi gel, ktery se nanese na pokozku hlavy [20].

Pti zaznamu EEG lze vyuzit bipolarni zapojeni elektrod, které porovnava

potencidl mezi dvéma elektrodami na kizi lebky — umoziuje presnou lokalizaci loZiska,

A2

T Inion

10% 20% 20% 20% 20% 10%

Obrazek 5: 10 — 20 systém usporadani elektrod [20]
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nebo unipolarni zapojeni elektrod, které porovnava potencial mezi aktivnim bodem
mozkové tkané (exploracni elektrody) proti bodu snulovym potencidlem — proti
referenCni elektrod¢ (napf. uSni boltec). V piipadé bipolarniho zapojeni elektrod se
rozliSuje jeste¢ zapojeni longitudinalni (podélné) a transverzalni (pfi¢né), podle sméru,

jakymi jsou vytvareny fetézce elektrod [19].

3.5 VySetieni EEG
Velkou vyhodou EEG vysetieni je jeho neinvazivnost. Dalsi vyhodou vySetieni je

fyzicka nendrocnost. Pacient je vySetfovan v klidu v poloze vleze, pii zavienych ocich a
pfi vyuziti tzv. aktivanich metod. Pacient by pfed vySetfenim nemél pouzit gel, lak ani
tuzidlo na vlasy, mél by byt dostatecné vyspaly a sttizlivy, zadné dalsi stravovaci ¢i jiné
omezeni vySetieni nevyzaduje [21]. VySetieni trva celkem 20 minut, pacient uvolnéné
lezi na lazku, bd¢li, se zavienyma ocima, a je sestrou vyzyvan k ukonim aktivacnich
metod. VySetieni se provadi pouze na doporuceni neurologa, psychiatra ¢i psychologa
[19].

3. 5.1 Aktiva¢ni metody
Béhem ni¢im nerusen¢ho EEG zaznamu lze jen velmi tézko ziskat EEG zaznam,

dle kterého je mozné definovat pfesné vSechny jeho Casti a mozné abnormality.
Aktivaénimi metodami lze zvyraznit mozkovou aktivitu, aktivovat patologické projevy,
atak lépe definovat vSechny grafoelementy. Mezi aktiva¢ni metody se fadi otevieni
a zavieni oci, fotostimulace, hypoventilace nosem a usty, spankova deprivace a spanek.

K otevieni a zavieni oCi je pacient vyzvan obvykle na zacCatku a na konci
vySetfeni. Dochazi pfitom vétSinou k blokéd¢ a rebound efektu (RE) alfa aktivity (aktivita
ma vyS$si amplitudu po zavieni o€i, nez byla pfed otevienim oci). Dle této reakce lze
hodnotit funk¢ni stav mozku i jeho organické poruchy.

Pomoci hyperventilace nosem a hyperventilace usty lze odlisit patogenetické
pficiny epilepsii. Dochazi k nepravidelné alfa aktivité, poté se objevuje theta, a nasledné
1 delta aktivita. To vSe v prub¢hu 4 minut (cca do 6ti let je objeveni delta aktivity pfi
intenzivni hyperventilaci na hranici normy. Hyperventilace nosem a usty se provadi
kazda po dobu 4 minut, s pauzou 2 minut mezi sebou [18].

Fotostimulace se provadi tzv. stroboskopem, ktery je umistén pied oblicejem
pacienta. Pfistroj vytvaii zdblesky ménici se frekvence ve stanovenych ¢asovych usecich.

Pii spankové deprivaci je pacient vystaven nedostatku spanku — pacient nespi

celou noc, a poté je provadéno EEG [19].

27



3. 6 Neurologicka onemocnéni
Tato kapitola nabizi vy¢et vybranych onemocnéni mozku s dirazem na epilepsii,

jakozto nejcastéjsi pric¢inu provedeni EEG vysetieni.

Jedna z nejcastéjsich pficin indikace EEG vySetieni je podezifeni na onemocnéni
epilepsie, pro které je charakteristické opakovani epileptickych zachvati. Epileptické
zachvaty jsou vuli neovlivnitelné, projevuji se zménou chovani, ve vétSiné piipada
doprovazené alteraci védomi. Dochazi k nim z diivodu vzniku abnormalnich elektrickych
vybojii v mozkovych neuronech, které jsou dobie patrné na EEG zaznamu jako tzv.
komplexy hrot — vina [22]. Epilepsie jako onemocnéni je oznacovano pouze tehdy, kdyz
se objevi minimalné dva nevyprovokované zachvaty. Epilepticky zachvat muze byt
symptomem pro jiné vazné mozkové onemocnéni -V takovém piipad¢ se oznacuje jako
symptomaticky epilepticky zachvat, a je mozné ho pozorovat pfi rostoucim nadoru,
traumatu nebo krvaceni do mozku. Zichvat nemusi ale vzdy indikovat jiné vazné
onemocnéni, mize byt symptomem jedinym, jako je tomu u epileptického onemocnéni
idiopatické generalizované epilepsie (IGEs) [23]. IGEs je geneticky ptenosné
onemocnéni, které predstavuje az 1/3 vSech epilepsii. Projevuje se generalizovanymi
zachvaty ruzného stupné zavaznosti, jez mohou vyvolat faktory jako je fotostimulace
nebo absence spanku. Epilepsie muze byt tedy také dédicna [24].

Podle typu zéichvatu pifi ném muize dochiazet k samovolnému pomoceni
nemocného, k pokousani, k nesmyslnym pohyblim, kie¢cim az obrné. Dochazi
k zachvatim, které mohou doprovazet psychické ptiznaky (halucinace, afekty,...)
a motorické projevy (svalové zaskuby nahlé rychlé kontrakce,...) nebo se vyskytnout
nemusi. Nejvaznéjsi je tzv. velky zachvat, pfi kterém se objevuji vSechny motorické
projevy, nemocny si muze pokousat jazyk nebo se i ve fazi kie¢i udusit. V kazdém
ptipad¢ je nutna pomoc neurologa a nasledna vysetteni [23].

EEG se také uplatni v psychiatrii, kde poméha identifikovat topografickou
identifikaci procesu a celkovy rozsah poSkozeni, ovSem bez moZnosti popisu piesné
etiologie onemocnéni. EEG pomaha diferencovat panickou poruchu ¢i poruchu
depresivni od jinych abnormalit, prakticky vyznam indikace EEG nema vSak
u onemocnéni jako je schizofrenie ¢i bipolarni afektivni porucha [21].

EEG podstupuji pacienti s podezienim na virové infekce, jako je napt. herpeticka
encefalitida (herpes simplex 1 ¢i herpes simplex 2) ¢i kliStova encefalitida. Spole¢nymi
pfiznaky pro tato onemocnéni jsou silné bolesti hlavy a vysoké horecky, pti herpetické

encefalitid¢ jsou z 40 % vSech piipadi typické vyskyty epileptickych projevi. Primarnim
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vySetfeni pii podezieni na virovou infekci mozku je lumbalni punkce a nasledné
vysetfeni likvoru. Kromé virovych infekci CNS postihuji také infekce baterialniho
puvodu, zpusobujici infekce mozkovych obal, jako pneumokokova meningitida
(Pneumoccocus pneumonie) ¢i meningokokova meningitida (Neisseria meningitidis)
[25].
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4. Elektromyografie (EMG)

Elektromyografie je metoda, ktera studuje funkci kosterniho svalstva a PNS,
napomaha ohodnotit funk¢ni stav motorického systému. Diky tomuto vySetieni lze ucit
miru poskozeni svalové tkan€, ¢i poruchy nervového systému. EMG se vyuziva se pro
neurologickou diagnostiku — piesnéji ur¢i mista postiZeni, stanovi charakter a vaznost

postiZeni.

4.1 Princip EMG

EMG se tadi mezi elektrofyziologické metody, jelikoz zahrnuje odlisné postupy,
jako kondukéni studie perifernich nervli a vySetfeni svali jehlovou elektrodou. Tyto
metody pofizuji pomoci elektrod zadznam elektrického potencialu kosterni svaloviny
a PNS. Tento zaznam se nazyva elektromyogram [26]. TakZe podobng, jako Vv jiz popsané
EEG metod¢, se snimaji v téle vznikajici elektrické potencidly, poté se zesiluji a zobrazuji
(stejné také jako EKG). EMG se vSak od EEG né¢kterym 1isi. Sval ve zdravém stavu
a v klidu v totalnim uvolnéni nevytvari sam od sebe zadné elektrické potencialy. Ty se
objevi po elektrickém podrézdéni nervu zasobujici dany sval, pii reflexni odpovédi ¢i pii
volnim stahu. Dal$i odliSnosti je moZnost provedeni, kdy v ptipadé EMG neexistuje
jednoduché schéma vysetteni, které by umoznilo provedeni vySetfeni laborantkou ¢i
sestrou. EMG provadi vzdy lékaf, ktery rozhoduje o tom, jaky konkrétni sval bude
sledovan jakym postupem [27].

4.1 Historie EMG
Prvni detekce elektrického potencialu (jako odpoveéd’ kontrakce svalu) probéhla

v roce 1838 Carlem Matteuccim, ktery v roce 1844 dokazal produkci elektrického proudu
svalem, za coz mu byla udélena Kralovskou spolecnosti medaile. Vlastni pocatek
elektromyografie lze datovat rokem 1851, ve kterém Emil du Bois-Reymond vyuzil
baiiky s elektrolytem jakoZto registracni elektrody, a tim registroval elektrickou odpovéd’
svalu pfi volni kontrakci. Dulezity byl pfelom 19. a 20. Stoleti, rok 1912, ve kterém H.
Piper registroval volni svalovou aktivitu v podobé¢ opakujicich se ak¢nich potencialii.
Zakladem pro zdokonalovéni této metody byl vznik neurofyziologie, kterd od 40.
let minulého stoleti prodélavala velky rozvoj. Elektrofyziologie definovala bunécnou

membranu excitabilnich buné¢k, jakozto membranu schopnou tento potencial prechodné

menit [28].
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Mezi dnes jiz historické metody zaznamu elektrické aktivity svalu se fadi
vySetfeni reobdze (jedna se o nejslabsi stimul, ktery miize vyvolat AP, pokud piisobi
neomezené dlouho) a chronaxie (stimul dvakrat siln€j$i nez reobaze, nezbytny

k vybaveni AP nutny k vyvolani odpovédi ve svalech ¢i nervech) [26].

4. 2 Elekromyograf
Béhem EMG vySetfeni se vyuziva pristroj elektromyograf, jehoz zékladnimi

souCastmi je stimuldtor, rizné typy elektrod (dle typu vySetfeni), zesilova¢, monitor
a reproduktor.

Stimulator je vyuzivan pti kondukénich vysetfeni z dvodu vyuziti povrchovych
elektrod. Zdravy sval pifi aplném uvolnéni nevytvaii zadny elektricky potencial. Ten je
vyvolan stimulaci pomoci stimulatoru, ktery vyvoldva AP zménami napéti na membrané
nervového vlakna. Stimulator vyuziva stejnosmérny proud, pficemz velikost napéti je
mezi 30 — 100 mA (80 — 100 mA v ptipad¢ motorickych nervii, u senzitivnich nerva
kolem 30 mA) po dobu 0,05 — 1,0 sekundy [29]. V praxi se vyuziva supramaximalni
stimulus, ktery vyvolad AP o intenzité cca 20 % nad intenzitou maximalniho stimulu. Ke
stimulaci se vyuziva povrchova stimula¢ni elektroda, ktera ma dva poly: katodu
aanodu [28]. Lze vyuzit i stimula¢ni jehlové elektrody, které nabizeji vyhody jako
moznost pouziti velmi nizké intenzity stimulace, cilen¢jsi stimulace v blizkosti hrotu
jehly, nevyhodna je vSak invazivnost této metody [26].

Existuji 1 kontraindikace stimulace, jako napt. moznost poSkozeni implantovaného
kardiostimulatoru pacienta a nasledné selhani srdce. Témto mistim je tfeba se vyhnout,
jelikoz by teoreticky mohlo dojit k interferenci elektrické stimulace s funkci Pacemakeru,
ktery by mohl (vlivem zamény impulzl stimulace EMG za stimuly kardialniho plivodu)
meénit stimulaci, nebo by mohlo dojit k pfeprogramovani Pacemakeru. Tyto obavy jsou
vSak nepodloZzené skutecnosti, dosud nebyl publikovan Zadny z podobnych negativni
vlivll, presto vSak mnoho pracovist’ v piipadé této indikace neprovadi EMG svall horni
poloviny téla. [30].

Nedilnou soucasti technického vybaveni jsou dale elektrody registrac¢ni, které
jako tzv. aktivni elektroda, ktera se umistuje do bodu, ze kterého chceme snimat (z6na
obvykle uprostfed biiska svalu, kde se nachédzeji nervosvalové ploténky) a referenéni
elektroda, ktera se umistuje nad $lachou [28]. Tyto elektrody jsou pifi vySetieni
umistovany nad pribéhem nervu (mezi elektrodu a kizi je aplikovan vodivy gel ¢i

pasta), aktivni elektroda se umist'uje blize stimula¢ni elektrodé, referencni elektroda do
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vetsi vzdalenosti od stimulacni elektrody. Dalsi elektrodou je elektroda zemnici. Tyto
registraéni elektrody spolu s elektrodou stimulacni jsou napojeny na EMG piistroj.
Sniman je potencial mezi aktivni a referenéni elektrodou [26].

Vyse uvedené elektrody jsou elektrody povrchové, vyuzivajici se pii kondukénim
vySetieni. Lze vSak pouzit také elektrody jehlové, o kterych jiz byla zminka vyse. Opét se
déli na elektrody stimula¢ni a registra¢ni. Jehlové elektrody jsou vyuzivany pii provedeni
jehlové elektromyografie. Jako jehlové registracni elektrody se vyuziva tzv. koncentricka
(koaxalni) elektroda, ktera je slozenad ze stfibrného ¢i platinového dratku, ktery je
obklopen ocelovym plastém. Tento plast ma funkci referencni elektrody, a aktivni
elektrodou je obnazeny konec dratku, ktery snima potencial [31]. Jehlové elektrody je
vyhodné vyuzit zejména u pacientll s kardiostimuldtorem, kde lze stimulovat pouze
Vur€itém mist€¢ a s vyuZzitim malého proudu. U pacientd, ktefi mohou byt infek¢ni
(AIDS,...) je nutné vyuzit elektrody na jedno pouziti [26].

Stejné jako v pfipadé EEG je zaznam EMG tieba zesilit s cilem zisku co nejlepsi
kvality zaznamu. To ma za tkol zesilova¢ spolu s frekven¢nimi filtry, které zabranuji
vyraznému tvarovému zkresleni pii zachyceni signélu zesilovac¢em.

Jiz zesileny a odfiltrovany signal je registrovdn na monitoru. Lékar spolecné
s diagnostikou pozorovanych grafoelementt sleduje i jejich zvuk, kterym jsou mnohé

Z nich charakteristické [28].

4.3 Metody vySetieni EMG
Jak jiz bylo v uvodu této kapitoly popsano, elektromyografie je souhrnné oznaceni

pro nékolik metod vysetieni, které umoziuji zhodnoceni stavu kosterniho svalstva a PNS.
Jedna se o tzv. kondukeni studie, které podavaji informace o vedeni perifernich nervi,
a vySetfeni jehlou, které byva povazovano za samotné vySetieni EMG jako takové,

jelikoz zaznamendva pouze elektrické signaly kosternich svalt.

4. 3. 1 Kondukéni studie

Pti vySetieni kondukéni metodou jsou vyuzivany (vysSe popsané) nasledujici typy
elektrod: referencni elektroda, aktivni elektroda, zemnici elektroda a stimula¢ni
elektroda. Pievazné se vyuzivaji pouze povrchové elektrody (jehlové elektrody se
vyuzivaji jen ve vyjimecnych ptipadech, kdy je AP malo ¢i téméf necitelny — obezita
pacienta, otoky, anatomické anomadlie). Tento typ vySetfeni umoznuje ziskat obraz
0 moznych patologickych nalezech, jako je axonalni ¢i demyelinizaci 1éze. Elektrody se

umist'uji dle toho, jaké typy vlaken jsou vySetiovany. [26].
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Existuji faktory, které mohou ovlivnit vysledky kondukénich studii. Teplota je jednim
Z parametrt, které je tfeba kontrolovat béhem vySetieni. M4 zasadni vliv na vedeni
nervového impulzu nervem (snizeni teploty o 1°C vede i1 ke snizeni rychlosti vedeni
nervem o0 1,2 — 1,5 m/s). Dale je nutné si v§imat véku pacienta — v pfipad¢ novorozencu
dosahuje rychlost vedeni cca 50% rychlosti vedeni zdravého ¢lovéka. V neposledni fadé
to je dale také spravné umisténi elektrod — ulozeni, vzdalenost mezi nimi,... [29].

Vysledkem vysetfeni vedeni periferniho nervu pii pouziti povrchovych elektrod je
sumacni svalovy akéni potencial motorickych vlaken — CMAP (Vv piipadé méfeni
smiSené¢ho nervu se jednd 0 CNAP, v piipad¢ senzitivnich nervovych vlaken se oznacuje
jako SNAP). CMAP charakterizuje aktivitu vSech vlaken soucasné se kontrahujiciho
svalu ¢i nervu. Zobrazeni AP se na monitoru promitne ve tvaru viny. Negativni vychylka
se na monitoru dle konvence vykresli smérem vzhuru, pozitivni smérem dold.

Na zaznamu lze popsat jednotlivé casti této viny, a to sice stimulus, dale tzv.
latenci odpovédi, coz je doba, ktera uplyne od aplikace stimulu k odpovédi — objeveni se
svalového potencialu (udavana v milisekundach). Dale lze popsat amplitudu, coz je
velikost vychylky kiivky od bazalni linie, uddvd se v milivoltech ¢i mikrovoltech,
rychlost vedeni motorickymi a senzitivnimi vlakny (udava se v m/s), dale trvdni AP (doba
od odstupu kiivky od basélni linie k dalSimu protéti basalni linie kiivkou), a pocet fazi
(pocet protéti basalni linie kiivkou) [26]. Tato vlna se znali jako tzv. M — vina
(muskularni), a je zobrazenim AP svalu, zpusobenym piimym vedenim elektrického
impulsu nervem.

Za CMAP se pravideln¢ vykresluji tzv. pozdni dopovédi, kterymi jsou nasledujici
jevy: F vina, H reflex (vina H) ¢i intermediarni odpovédi. Vinou H oznacujeme
potencidl s nejdelsi latenci, ktery je vyvolany stimulaci S postupné se zvétSujicimi
podnéty. Charakterizuje tzv. H reflex, ktery je elektrofyziologickym projevem
monosynaptického misSniho reflexu, ktery je aktivovany depolarizaci senzitivnich
nervovych vldken. VySetfeni se provadi stimulaci holenniho nervu uprostied podkolenni
jamky. Déle lze stimulaci pozorovat vinu F, zplsobenou zpétnym vedenim AP
motorickym axonem k télu neuronu a naslednou novou depolarizaci, pfi¢emz vlna F ma
mensi latenci nez vina H, a na rozdil od H reflexu testuje pouze motoricka vldkna
(nikoliv senzitivni neurony) [32]. Mezi pozdni odpovédi se nékdy zafazuji tzv.

intermediarni (vimezeteni) odpovédi, objevujici se pti vysetieni F viny [26].
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Obrazek 6: Sumacni svalovy akéni potencial [31]

4. 3. 2 Jehlova elektromyografie
Zaznam vlastni kontrakéni funkce svalu zplsobené depolarizaci je ziskavan

pomoci jehlové elektrody, kterou l1ékaf zasune p¥imo do svalu. Existuje nékolik typt
jehlovych elektrod. Nejvice uzivanou je jiz zminénd monopolarni koncentrickd jehlova
elektroda, ktera nese jeden elektricky pol ve svém ocelovém plésti, a druhy v platinovém
¢i stiibrném dratku elektrody [26]. Dalsim typem elektrody je monopolarni elektroda.
Jedna se opét o tenky dratek s aktivnim hrotem, kromé& néjZ je cely izolovan teflonem.
Oproti koncentrické monopolarni elektrodé je ostiejsi a tim je inzerce méné bolestiva. Pro
jehlovou EMG je dilezité pouziti reproduktoru, jelikoz jednotlivé typy svalovych aktivit
a jejich vin je charakteristicky doprovodnymi zvukovymi fenomény. Také pii aplikaci
jehly do svalového biiska informuje zvukovy signal 1ékafe o tom, zda je v blizkosti
svalového vlakna (vysoky ostry zvuk) ¢i v jeho vzdalenosti (tupy zvuk) [29].

Kontrakindikaci vySetfeni jehlou mtze byt hemofilie ¢i infekéni etiologie, jako
jsou kromé& AIDS i pfenosné demence jako Creutzfeld — Jakobova nemoc. Vysetieni
jehlou neni také vhodné pro pacienty s transplantovanymi chlopnémi, u kterych mutze
vést aplikace jehly k endokarditidé [26].

Pted samotnou aplikaci jehly do svalu I¢kat desinfikuje sval nejcastéji jodovou
tinkturou, ajatinem nebo lihobenzinem. Poté je dilezité, aby pacient sval uvolnil (sval
musi byt teply, jinak by doSlo ke zkresleni vysledkd, stejné jako v pfipadé kondukéni
studie). Po vpichu jehly do svalu dochazi k podrazdéni a poskozeni okolnich svalovych
vlaken jehlou, ¢imz vznikaji po dobu nékolika desitek milisekund nepravidelné
myotonické vyboje. Tato tzv. inzeréni aktivita mtze trvat déle v piipad¢€ inervace ¢i pfi
metabolickych onemocnénich, ¢i vymizet v pfipad€ atrofie [28]. Dale lékar pacienta
vyzve, aby lehce zat’al sval, a hodnoti tvar kiivek tvoficich se vin AP (alespon z péti
mist) pii této tzv. volni aktivité [26]. Béhem vySetieni 1ékaf také hodnoti tzv. spontanni
aktivitu, ke které dochazi pii relaxaci svalu. V ptipadé¢ zdravého stavu svalt lékaf
neregistruje zddnou spontanni aktivitu (s vyjimkou ploténkové aktivity, které se mulze
objevit béhem relaxace, pokud je hrot jehly v blizkosti nervosvalovych plotének) - tzv.

ploténkovy Sum s charakteristickym zvukem Suméni moiské musle [28]. Abnormalni
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spontanni aktivita maze byt projevem poruchy nervosvalového ptenosu, axonalniho
postizeni ¢i onemocnéni svalu (fibrilace s typickym zvukovym doprovodem v podobé
bubnovani kapek desté, pozitivni ostré viny s postupnym navratem k bazalni linii

doprovazené zvukem podobajicim se hie na varhany, ...) [27].

4. 4 Nervosvalova onemocnéni a nemoci kosterniho svalstva
Neuropatie je souhrnny nazev pro onemocnéni perifernich nervi. Jako piiklad

mononeuropatie lze uvést casté onemocnéni syndrom Kkarpalniho tunelu (/éze
n. medianus). Je to nejcastéjsi onemocnéni, pro které se praktikuje vysetfeni EMG. Pii
onemocnéni dochazi k demyelinizaci axonli a k postizeni senzitivnich vlaken.
Predispozice k tomuto syndromu maji lidé zaméstnani ve fyzicky narocné praci —
zejména zatézujici zapésti, dale diabetici, t€hotné Zeny ¢i lidé trpici dnou. Pfi vySetfeni se
vyuziva konduk¢éni studie i jehlové EMG. Piikladem polyneuropatie je polyneuropatie pii
chronickém abusu alkoholu, ktera je zptisobena toxicitou alkoholu a nutri¢nim stradanim,
zejména absenci vitaminu B [29].

Myopatie je souhrnny nazev pro vrozena i ziskana onemocnéni kosterniho
svalstva. Mezi charakteristické piiznaky téchto onemocnéni patii svalova slabost,
unavnost a snizena tolerance fyzické zatéze (jednd se o pfiznaky tzv. negativni),
a myalgie (bolesti svalu), krampy (kiece svall) ¢i kontraktury [32].

Svalova dystrofie je vrozenym typem myopatie (V pfevazné vétSingé dédicna,
vV malém procentu mize vzniknout novymi spontannimi mutacemi). Typicka je slabost
svalll a atrofie, a to zejména pletencového svalstva. 2/3 vSech progresivnich svalovych
dystrofii ptredstavuje svalova dystrofie Duchenneova typu, ktera se projevuje v utlém
véku (2. — 5. rok). Druhou formou svalové dystrofie je Beckerova svalova dystrofie, ktera
se projevuje v pozdéjsim veéku (do 25 let). Je charakteristicka benignéj$im prib&éhem,
myokard nebyva poskozen. Oba tyto druhy dystrofii jsou nevylécitelné [29].

Mezi dal$i myopatie se fadi myopatie metabolicka, kterd je charakteristicka
sniZzenim dostupnosti energie pro sval. Endokrinni myopatie se mize projevit v podobé
steroidni myopatie, tyreopatické myopatie (souvisejici s abnormalni funkci §titné Zlazy
a jejich hormont), myopatie pii diabetu, steroidni myopatie, kterou zptsobuje abnormalni

hladina glukokortikoidi endogenniho ptivodu, a dalsi... [14].
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Il. PRAKTICKA CAST

5. Metodika a cile

V praktické c¢asti diplomové prace jsem se zabyvala piipravou vyukového a
metodického materialu vyucovacich hodin v ramci seminaii biologie na témata z oboru
zdravotnictvi — vySetieni EEG a EMG. Jedna se o rozsifujici témata, nad ramec uciva
uvedeného v RVP pro vSeobecné vzdélavaci predmét Biologie. Piesto jsou to témata
Z mnoha hledisek zajimava, mozna i potiebnd, jelikoz se dotykaji jevi z praktického
Zivota, a maji potencial zdka motivovat a zpfistupnit vybrané biologické poznatky
Vv SirSim kontextu, s mezioborovym ptesahem (fyzika, chemie). Naplni seminaiti nebyla
pouze problematika zminénych vySetfeni, ale byla rozSifena také o vychovna témata,
ktera méla poskytnout vV ramci prevence naméty a myslenky, tykajici se ochrany vlastniho
zdravi, a témat dalSich. Béhem piiprav jsem promyslela co nejefektivnéjsi vyuziti
rozlicnych didaktickych prostfedki, které jsem vytvofila: pracovni listy, prezentace a
obrazové pfilohy, jejichZ detailni popis a charakteristiku tato ¢ast prace obsahuje, a které
dokladam v priloze.

Nedilnou soucasti praktické ¢asti je zhodnoceni efektivity didaktickych piiprav
a provedeni seminaii. Miru spokojenosti s jednotlivymi aspekty seminafe, rozsah
pochopeni probirané latky a aktivizaci béhem vyuky zaci vyjadtili v dotaznicich, které na
zaveér kazdého seminafe vypliovali. MnoZstvi osvojenych poznatki, na zakladé kterych
Ize analyzovat rozsah srozumitelnosti seminaitd, jsem zhodnotila na zakladé komparace
vstupniho a vystupniho testu, seminaf jsem zhodnotila také z hlediska retence ziskanych
poznatkl. DileZitym prvkem hodnoceni mych snah je také nazor zkuSenych pedagogt a
didaktikd, ktefi zhodnotili mnou pfipraveny material z odborného hlediska.

V ramci praktické Casti diplomové prace jsem si stanovila nasledujici cile,

pficemz Uspéch ¢1 netspéch v jejich dosaZeni bude na zavér prace zhodnocen.
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Tabulka 1: Souhrn stanovenych cilii pro provedeni praktické ¢asti diplomové prace

Cislo Formulace cile
cile
Provést dva 90minutové seminafe — jeden na téma EEG, druhy na t¢éma EMG
L nass.
2. Pochopitelnym zplisobem exponovat nadstavbovou latku problematiky EEG
a EMG.
3. Navrhnout pracovni listy, které podpoti vyklad a zpestii pribéh vyuky.
4, Navrhnout a vyuzit vhodnou prezentaci, kterd zefektivni vyuku.
5. Povést seminafe, které zaci zhodnoti jako zajimavé, uzZitecné a praktické do
jejich zivota.
6. Inspirovat zaky K prevenci pifed onemocnénim centralni nervové soustavy.
7. Ugasti na seminatich podpotit zakovi znalosti z fadnych hodin.
8. Zjistit, zda se otazky prevence pied onemocnénimi a vySetfeni zminuji v ramei
vyuk télnich soustav ve vyucovacich hodinach biologie.
9. VyuZzit demonstracni méfeni mozkové aktivity a aktivity kosternich svalt za
ucelem zvySeni nazornosti a atraktivnosti probirané latky.
10. Vyhodnotit posun zaki po absolvovani seminait v oblasti kognitivni.
11. Ziskat zpétnou vazbu a zhodnotit miru splnéni mnou vytycenych cil.

Casova osa Obsah
zari — listopad fadna vvuka nervove a

2018 svaloveé soustavy
26022019 vstupni test
26.02_2019 vyuka seminare (EEG) “g g
05.03.2019 vvuka seminare (EMG) EE %
05.03.2019 vvstupni test -
09.04.2019 retenéni test

Obrazek 7: Souslednost udalosti vyzkumného Seti‘eni
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6. Didakticky rozbor seminaie na téma Elektroencefalografie

Nasledujici kapitoly nabizi prehled didaktické analyzy, sestavené dle RVP pro gymnazia,
didakticky rozbor pfipravovaného materialu a navod k jeho pouziti, dale také sebereflexi

provedené vyuky, a informace ohledn¢ vyuzitého demonstracniho méfeni.

6. 1 Didakticka analyza seminaie

Trida: 3.A+7.P Piedmét: seminaf biologie

Casova dotace: 90 minut

Zarazeni do vyuky dle RVP:

Vzdélavaci oblast: Clovek a piiroda

Vzdélavaci obor: Biologie

Tematicky celek: Biologie ¢lovéka

U¢ivo: Soustavy regulacni (nervova)

Prufrezova témata: Osobnostni a socidlni vychova - péfe o dusevni zdravi,

dovednost provést potifebnou prvni pomoc, efektivni
komunikace a spoluprace béhem seminaie
Mezipiedmétové vztahy: chemie (mastné kyseliny, tryptofan), fyzika (frekvence,

amplituda)

Klic¢ové kompetence:
e k FeSeni problému
> 74k vyhledava informace nutné k doplnéni textu v pracovnich listech
> vyuziva jiz ziskané poznatky ke sprdvnému vyteSeni tkold
> rozpoznava a pojmenovava onemocnéni dle uvedenych ptiznakii
> aplikuje ziskané poznatky k rozpoznani jednotlivych typi EEG zdznamu
> premysli nad otdzkami a definuje odpoveédi
e Kudeni
> 7ak propojuje jiz ziskané védomosti s nové exponovanymi
e obcanské
> 74k poskytne ucinnou prvni pomoc epileptikovi
> zak se seznamuje s Iékaiskym vysetienim elektroencefalografie
> poznava prubeh vySetieni a vi, jak se na vySetieni pfipravit

> povazuje zdravi zivotni styl jako cestu ke spokojenému Zivotu
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e socialni a personalni

> 74k efektivné pracuje ve skupiné, prispiva k diskuzi ve tfidé

Dalsi podrobna specifika didaktické analyzy planovaného semindie zahrnuji nasledujici

kapitoly v ramci jednotlivych fazi vyuky.

6. 2 Metodika vlastniho vyukového materialu
Seminaf je rozdélen na nékolik ¢asti, které vychéazeji z osnovy pracovnich listi, se

kterymi se béhem seminafe pracuje (pfiloha 1 a 6). Pracovni listy obsahuji celkem tii

strany, pficemz kazda z nich tematicky pokryva jednu ze tfi ¢asti planovaného seminéfe:

FAZE SEMINARE

4 1. OPAKOVA C‘i<b

3. EXPOZICNI )
FAZE | FAZE
mobilizace udiva, 2. VYCHOVNA FAZE vyklad problematiky
kontext probirané diraz na sebereflexi a zisk vyietfeni mozkn -
latky informaci ke zkvaliméni elektroencefalografie J)

\. { Fivomiho stvlu

Obrazek 8: MySlenkova mapa - faze seminaie

Tabulka 2: Casovy rozvrh aktivit jednotlivych fizi seminafe

CAS TYP AKTIVITY
PROLOG, 5 | Dedukce néplné hodiny dle obrazki, nasledné
MOTIVACE min. | predstaveni programu seminare (prezentace: slidy 1-3)

Popis jednotlivych ¢asti neuronu

20 | Vyplnéni textu

OPAKOVACI FAZE | min. | Sefazeni d&ji prenosu vzruchu dle chronologického
poradi

Konfrontace s jednotlivymi typy mozkovych nutrienti

VYCHOVNA FAZE 20 | Identifikace onemocnéni CNS na zakladé
min. | charakteristiky

Méireni mozkové aktivity provadi vyucujici a

DEMONSTRACNI 5 | demonstruje na sobé ménici se mozkovou aktivitu
MERENI C. 1 min. | béhem zmény Cinnosti — po¢ita, poté zavie oci
a relaxuje
Seznamovani se se zdkladni problematikou metody
35 | EEG

EXPOZICNIi FAZE min. | Dopliiovani tabulky s fyzikalnim podtextem

Pochopeni principu 10-20, elektrody a méfeni aktivity

Fixace exponovaného u¢iva — EEG zdznamy

DEMONSTRACNI 5 | Méfeni mozkové aktivity provadi vybrany zak stejnym
MERENI C. 2 min. | zptisobem jako u méfeni €. 1
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6. 2. 1 Pracovni list ¢. 1

Analyza uciva opakovaci faze

Pomiicky:

pracovni listy, prezentace (piiloha 3), video

Cile kognitivni:

zak pojmenuje jednotlivé ¢asti neuronu

vysvetli princip vzniku akéniho potencialu

porovna klidovy a akéni potencial z hlediska zastoupeni iontii a velikosti napéti
popise zpusob pienosu nervové informace

oznaci struktury, které se tohoto pienosu ucastni

seradi jednotlivé déje probihajici béhem pienosu nervového vzruchu

Pojmy:

neuron, dendrit, soma, jadro, axon, Ranvierovy zafezy, Schwannovy bunky, Myelinova

pochva, synapse, presynapticka ¢ast, postsynapticka ¢ast, akéni potencial, klidovy

potencial, mediator (neurotransmiter), depolarizace, repolarizace, saltatorni Siteni,

unipolarni, bipolarni, pseudounipolarni neuron

Vyukové metody:

verbalni: vyklad, vysvétlovani, prace s pracovnimi listy, rozhovor
nazorn¢ demonstracni: projekce staticka — prezentace, projekce dynamicka — video

aktivizujici: heuristické, diskusni

Formy vyuky:

frontalni, samostatnd prace zaki

Priprava zpracovana dle: [4], [33], [17]
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Didakticky scénar jednotlivych tloh pracovniho listu

A. POPIS JEDNOTLIVYCH CASTI NEURONU

Provedeni: samostatnd prace zaka, pii niz kazdy reflektuje kvalitu jiz ziskanych
poznatkl. Kontrola provedena hromadné spolu s prezentaci, kterd nabizi spravna feSeni
(vhodné je vyuzit moznosti animaci v prezentaci, které umoznuji postupné promitani
jednotlivych casti).

Tip: Dopliiujici otazky podporujici heuristickou metodu vyuky:

Z jakého ditvodu jsou pritomny Ranvierovy zarezy? Znds jiny typ synapse nezli chemicky?
Cim se lisi od synapse chemické? Je vice ¢i méné vyhodnda pro pienos signdlu? A proc?
Kde se v tele vyskytuje?

Orientace v prezentaci: slid ¢. 4 (pozn.: slid nabizi také rozsifeni uéiva o typy neuronti

Z hlediska morfologického, osobn¢ jsem nakonec nevyuzila)

B. VYPLNENI TEXTU

Provedeni: frontalni vyuka, podpofend prezentaci a videem, které poskytuje ndzornou
animaci vzniku a Sifeni akéniho potencidlu s doprovodem komentaie vyucujici, ktery je
kontinudlni s textem v listu (zvuk videa vypnut), doporucuji také zménit v nastaveni
rychlost promitani na hodnotu 1,5. Po promitnuti nésleduje hromadnd fixace
a diagnostika vyplnéného — zéci definuji své odpovédi.

Tip: Moznosti je také promitnout video i se zvukem, bez komentare vyucujiciho, ale tento
postup vyzaduje Zdakovu pokrocilost v anglickém jazyce a také v samotné problematice,
aby se behem videa dobre orientoval a stihal vSe vyplnit. Na druhou stranu nabizi vyuziti
AJ ve vuce biologie, a tedy i mezipredmétovych vztahii.

Zdroj videa:@@YouTube: Action potencial in the brain

Orientace v prezentaci: bez vyuziti

C. SERAZENI DEJU PRENOSU VZRUCHU DLE CHRONOLOGICKEHO PORADI
Provedeni: frontalni vyuka dle modelu pfedchoziho Ukolu — uloha podpofend vyse
uvedenym videem spolu s komentaiem vyucujiciho, v némz Zak nalezne spravné feseni.
Tip: Vysledkem spravného serazeni jednotlivych dejii je slovo ,,BRAHMI®, které je
motivaci k nasledujicimu tématu -> Mozkové nutrienty.

Orientace v prezentaci: slide ¢. 5 a 6.
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6. 2. 2 Pracovni list ¢. 2

Analyza uciva vychovné faze

Pomiicky: prezentace, test, pracovni listy, caj BRAHMI, baleni omega 3 mastnych

kyselin

Cile kognitivni:

e 7ak vyjmenuje vybrané zastupce mozkovych nutrientt

e popise jejich funkci a vyznam pro centralni nervovou soustavu
e identifikuje dle ptiznakt jednotliva onemocnéni mozku

MV .

e charakterizuje pti¢iny vzniku téchto onemocnéni

Cile afektivni:

o 74k premysli o svém zivotniho stylu

e vybér vhodnych potravin chdpe jako moznou prevenci pied psychickymi obtizemi,
problémy s paméti, se schopnosti koncentrace, atp.

e rozpoznadva faktory, které ovlivituji dusevni energii

e seznamuje se s moznostmi péce o své duSevni zdravi

e nezdravou Zivotospravu povazuje za dilezity faktor pro vznik vybranych mozkovych
onemocnéni

e zhodnoti sviij Zivotni styl z hlediska péce o své duSevni a kognitivni zdravi

e umi provést prvni pomoc ¢lovéku zasazenym epileptickym zachvatem

Pojmy:
mozkové nutrienty (tzv. chytré drogy), brahmi, gotu kola, omega 3, tryptofan, serotonin,
B — komplex, lecitin, ZenSen, ginkgo biloba, acetyl-L-karnitin, epilepsie, cévni mozkova

ptihoda, encefalitida, panickd porucha, mozkovy tumor

Vyukové metody:
e verbdlni: vyklad, vysvétlovani, prace s pracovnimi listy, rozhovor
¢ nazorné demonstracni: projekce statickd — prezentace, pozorovani predmeétt

e aktivizujici: diskusni

Formy vyuky: frontalni, skupinova vyuka (prace ve dvojicich)

Piiprava zpracovana dle: [34], [35], [22], [37], [21]
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Didakticky scénar jednotlivych tloh pracovniho listu

A. KONFRONTACE S JEDNOTLIVYMI TYPY MOZKOVYCH NUTRIENTU
Provedeni: frontalni vyuka podpofena prezentaci, ve které zaci naleznou informace,
které zapisuji do listu. Po expozici tohoto tématu je vhodnd fixace a diagnostika, jaké
informace si Zaci zapsali, zda vSichni stihli, atp. Zaroven vyucujici posila zakim vybrané
ukazky nootropik. Zaci si mohou naslednd ovéfit slozeni obsahu téchto pi¥ipravki
Z informaci na obalu.

Tip: Vyucujici miize vyuzit test (viz dale), ktery hodnoti hladinu serotoninu u jedince
(prdace na doma ci aktivizace behem vyuky, lze vyuzit také v ramci motivace na uvod
hodiny s tématem nervova soustava ¢i v chemii - tryptofan)

Doplitujici otazky podporujici diskuzi ve vyuce:

Mas zkuSenost s nékterym typem mozkovych nutrientu?

Znas nekteré dalsi priklady nootropik?

Jaké produkty doddvaji organismu energii, ale negativné piisobi na zdravi?

Orientace v prezentaci: slide ¢. 7 - 16.

B. IDENTIFIKACE ONEMOCNENI CNS NA ZAKLADE CHARAKTERISTIKY
Provedeni: zaci pracuji ve dvojicich, pfi¢emz spole¢né hledaji spravné odpovédi na
zaklad¢ jiz ziskanych poznatkli. Po spolecné praci nésleduje hromadna kontrola, kdy
vybrané dvojice definuji své odpovédi. Spole¢né poté tida naléza a popisuje pfi€iny (za
podpory prezentace).

Tip: Doplitujici otazky podporujici diskuzi ve vyuce:

Které dalsi psychické poruchy znds?

Jak probiha vysetreni lumbalni punkce?

Ktera vysetreni ji Ize diagnostikovat?

Lékar jakého oboru vySetieni provadi?

Orientace v prezentaci: slide ¢. 17 - 22.
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6. 2. 3 Pracovni list ¢. 3

Analyza uciva expozi¢ni faze

Pomiucky: prezentace, pracovni listy, odborna publikace, obrazova pftiloha
S procvi¢ovanim (ptiloha 4 a 13), video, MindWave Mobile 2 EEG headsets (NeuroSky)

a notebook — technické vybaveni pro provedeni méfeni

Cile kognitivni:

o 7ak vysvétli princip vysetfeni EEG

e popise prub¢h a vlastnosti tohoto vysetieni

e vyjmenuje pomicky, které 1ékart k vySetfeni uziva

o identifikuje elektrody, které se vyuZzivaji a rozumi principu jejich umisténi

e objasni princip oznaceni vyuzivanych elektrod

e popise charakteristiky jednotlivych typu grafoelementli v zaznamu

e vysvetli souvislost typlt EEG vin v zdznamu s riznymi typy mozkové aktivity
¢ aplikuje ziskané informace pfti popisu vybranych EEG zdznamu

e rozpoznd typy vin vybranych EEG zaznami a porovndva je mezi sebou

Cile afektivni:
e 74k chape metodu EEG jako neinvazivni vysetfeni

e rozumi jako pacient jeho prubehu a instrukcim, kterych by mél pred vySetienim dbat

Pojmy:
EEG vlna, elektrody F, C, T, P, O, A, bipolarni a unipolarni zapojeni elektrod, aktivacni

metody, alfa vina, beta vina, theta vina, delta vina, stroboskop, elektroencefalogram

Vyukové metody:

e verbdlni: vyklad, vysvétlovani, prace s pracovnimi listy, prace s pfilohou k procviceni,
prace s odbornou publikaci, dialog

e nazorné demonstra¢ni: projekce staticka — prezentace, dynamicka — video, pozorovani
jevla

e dovednostné praktické: experimentovani

e aktivizujici: diskusni a heuristické

Formy vyuky: frontalni vyuka, samostatna prace zaka

Piiprava zpracovana dle: [15], [17], [18], [19], [20], 21]
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Didakticky scénar jednotlivych tloh pracovniho listu

A. SEZNAMOVANI SE S ZAKLADNI CHARAKTERISTIKOU METODY EEG
Provedeni: nové informace jsou vykladany za podpory prezentace, ktera zejména svymi
obrazky dopliuje nazornost vykladu, Zzak vypliuje neuplny text se zdkladnimi
informacemi o vySetfeni. Doporucuji pustit video, které simuluje €innost stroboskopu,
ktery se vyuziva béhem aktivizujicich metod (dobré je piedtim vSak Zzaky varovat, kdo
trpi epilepsii, €1 vi o nékterych zdravotnich obtizich, at’ ukazku nepozoruje — pficemz toto
,varovani je jistym aktivizujicim a motivaénim prvkem pro ostatni). Video je pro
bezpecnost dobré pustit jen nazorné na par sekund. List také nabizi otazky podporujici
heuristické a diskusni metody ve vyuce.

Zdroj videa: {@ YouTube: Stroboskop Blitzer 15hz

Orientace v prezentaci: slide ¢. 23 - 29.

B. DOPLNOVANI TABULKY S FYZIKALNIM PODTEXTEM

Provedeni: spole¢né dopliiovani tabulky (podpofené prezentaci), béhem které¢ho Zaci
vyvozuji jednotlivé typy vin za pomoci indukce (vyvozuji je na zéklad€ jiz pozorovaného
zdznamu, ktery mohli vidét béhem demonstraniho méteni, které prob&hlo pied
zapocetim vypliovani tohoto posledniho pracovniho listu), a tak krok po kroku sestavuji
obecnou charakteristiku.

Orientace v prezentaci: slide ¢. 31-33

C. POCHOPENI PRICNIPU SYSTEMU 10-20, ELEKTRODY A MERENI AKTIVITY
Provedeni: Vv této uloze Zaci popisuji jednotlivé mozkové laloky, dle kterych jsou
pojmenovany elektrody umisténé na povrchu hlavy. Prezentace nabizi animace, které
umozni zakovi zopakovat topografii jednotlivych lalokd, popf. v ramci dovysvétleni
znéazornit jejich umisténi.

Tip: vhodné je exponovat tyto informace ihned po kroku A. vzhledem k tomu, Ze se jiz
V této Casti zdak seznamuje S typy zapojeni elektrod, a tak tato problematika predesié
dopliuje).

Orientace v prezentaci: slide ¢. 29, 30

D. FIXACE EXPONOVANEHO UCIVA

Provedeni: soucasti tohoto pracovniho listu je také obrazova pftiloha s procvi¢enim,

ey oo

zaci identifikuji jednotlivé typy vin. Hromadné je pak diagnostikovéno.
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Tip: behem samostatné prace je mozné poslat po tiidé odbornou publikaci s vyznacenymi
strankami, které nabizeji dalsi typy EEG zdaznamu se zajimavymi grafoelementy (vyuZila
Jjsem publikaci Zaklady obecné neurologie, G. Waberzinek, D. Krajackova a kol.)

Orientace v prezentaci: slide ¢. 34 — 38

Doplitkovy material

Test: jakd je vase hladina serotoninu?
1. Trpite nespavosti? ANO-XNE | 7.Piemvilite nékdy o sebevrazde? ANO-NE
2. Probouzite se kaZzdé rano velmi brzy? ANO-XNE | 8. Jste fasto tizkostlivy ¢ snadno popudlivy? ANO-NE
3. Je pro vas naroéné odpocivat? ANO-XNE | 9. Jste pod velkim stresem? ANO-NE
4. Probouzite se alespofi 2x v prithghu noci? ANO -NE | 10. Opadl a5 zijem o sex? ANO-NE
5. Mate problémy znovu usnout, kdvz uzjste se 11. Mate pfi $pamé niladé chut' na cukr? ANO-NE
jednou probudili? ANO-NE | 12.Pijete témé&F denné alkohol? ANO-NE
6. Jste éasto smuminebo v depresi? ANO-XNE | Kazdé ANO=1bod -> Celkovy pofetbodi:

VYSLEDKY: 0-2 body: Gratuluji! Nedostatkem serotoninu ziejmé netrpite.
3-4 body: Vyskytuje se u vas dostatek symptoni na to, abyste zva#ili, zda netrpite nedostatkem serotoninu. Pomoci mizou
dopliky stravv.

5-7 body: Je velice pravdépodobné, Ze mate nizkou hladinu serotoninu, méli byste se zamé&fitna stav svého duSevniho zdravia
pomoci mu vvbranou stravou € potravinovvmi dopliiky.

Vice ne# Sbodi: 5 takovym poftem symptomii je téméF jisté, e vaie hladina serotonimu je opravdu velice nizka. Je to
alarmujici v¥sledek, kterym bvste se mé&li ihned zabyvat (zaméfit se zejménana dostateény piijem wrvptofanu!).

Obrazek 9: Test: jaka je vase hladina serotoninu? [35 ]

46



6. 3 Demonstra¢ni méreni mozkové aktivity
K méfeni mozkové aktivity byla vyuzita MindWave Mobile 2 EEG souprava,

pomoci které lze zaznamenavat mozkové viny i bez slozitého elektroencefalogramu a
mnozstvi elektrod, které vyuziva 1ékatr pifi vySetfeni. Ziskany zaznam je tak ale
jednodussi, v podobé jedné mozkové viny, jejiz jednotliva spektra piistroj identifikuje
(alfa, beta viny, atd.), a ktera je ziskana pomoci elektrody, kterd je umisténa na rameni
snimace v oblasti frontopolarni (Fp;), a zemnici a referenc¢ni elektrody, které jsou
umisténé na usnim klipu, jak lze vidét na obrazku 10. Tyto a mnohé dalsi informace o
zatizeni a jeho vyuziti 1ze ziskat na [36] a také ve ¢lanku Electroencephalography as a
motivational factor in laboratory exercises in biophysics (pfiloha 19), ktery je v
recenznim fizeni impaktovaného ¢asopisu American Biology Teacher, a kterému jsem
panu doktoru Slégrovi spoluautorem.

Méteni bylo provedeno za asistence pana doktora Slégra, ktery byl technickou
podporou seminafe, a zajistil potiebné vybaveni nutné pro méfeni. Probéhlo celkem 2x —
pfed zapocetim vykladu principu EEG a po jeho ukonceni na zavér semindfe. Pied
vykladem bylo méfeni provedeno z divodu planované indukce, v ramci které Zacli
z pozorovan¢ho nasledné¢ vyvozovaly béhem vyuky meénici se tvar viny a jejich
charakteristiku. Pan doktor mé&fil svoji vlastni mozkovou aktivitu, pficemz k tomu byl za
mé asistence poskytnut vyklad pozorovaného. Stfidanim aktivit (pocitani ptikladu
a relaxace) tak zaci sledovali na monitoru notebooku ménici se tvary EEG viny. Bohuzel
vyuka probihala netradi¢né v biologické laboratofi (misto v seminarni ucebné), ve které
nebylo mozné ptipojit notebook na dataprojektor, a tak zaci sledovali aktivitu mozku na
notebooku (pro niz$i pocet zucastnénych to nebyla velka piekdzka). Méfeni trvalo
piiblizné 5 minut a bylo nasledovano vykladem této problematiky a vysvétlenim
pozorovanych jevii.

Mg¢feni €. 2 probihalo obdobné, s tim rozdilem, Ze mozkové aktivita byla métena
na zakovi, ktery mé&l dobrovolny zajem. Zaci si timto demonstraénim experimentem
ovetili ziskané teoretické poznatky o mozkové aktivité a jejich projevech na zdznamu
EEG. Zaroven jsme timto ovéfili funkénost zafizeni a moZnost demonstrace mozkové

aktivity ve Skolnich podminkéch.
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Obrazek 10: Pozice elektrod systému 10-20 v prisluSenstvi Mindwave mobile
headset [36]

Obrazek 11: Tlustrativni zaznamu méfeni EEG pomoci Mindwave mobile
headset [36]
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6. 4 Sebereflexe

V semindii jsem pracovala s vySe pospanymi didaktickymi pomutckami, které mi
prubéh seminafe znacné zjednodusily. Velmi dobfe se mi pracovalo s pracovnimi listy,
které mi umoznily snaz$i pfechod mezi jednotlivymi tématy, kterych bylo v seminafi
hned nékolik. Zaci se béhem prace s nimi neztraceli a nebyli zmateni. Vytku mam k prvni
stran¢ pracovniho listu, ktera méla zcela mobilizacni charakter, a trvalo podstatn¢é delsi
dobu jeji projiti, a posunuti se z faze opakovani k expozici novych poznatkii (prestoze
zaci projevili jiz ziskané znalosti). Vyborna volba byla vyuzit video pii vykladu Sifeni
AP, zaky velmi zaujalo a libilo se jim. J4 jsem pomoci n¢j dobte vysvétlila vSe, co bylo
nutné fici k vyplnéni textu v pracovnim listu. Planuji video vyuzit nadéle i v tradi¢ni
vyuce nervove soustavy.

Pro pfisti pribéh bych doporucila vyuzit jen nékteré ze tii Casti této strany, aby
nedoslo k ¢asovému presu, kterému jsem posléze byla vystavena. Prace s druhou stranou
pracovnich listl byla jiZ poznamenana zdrzenim se s ivodni fazi, a tak jsem se dostate¢né
nestihla zabyvat onemocnénimi CNS v takovém rozsahu, jaky jsem planovala, coz byla
velkéa Skoda. Témata jako jsou psychickd onemocnéni nebo rakovina jsou zajimava, a je
velmi dulezité je pfipomenout a uvést v patrnost.

Me¢teni mozkové aktivity probéhlo, vzhledem k podminkam, bez dataprojektoru.
Pro pfisti pribéh by jej bylo dobré vyuZzit pro vétsi ndzornost. Samotné méfeni €. 1 1 2
bylo pékné, viny se dle zmén provadéni mysSlenkovych operaci na monitoru ménily, coz
podpofilo vykladanou teorii. Zaci byli odividné zaujeti a cely pribéh sledovali. Vzapéti
se probirala samotnd problematika EEG, béhem niz Zaci davali najevo své pochopeni, bez
problémi vypliovali posledni pracovni list. Vhodné bylo také na zavér procvicit
probrané ucivo pomoci obrazové pftilohy, Zaci soustfedéné pracovali, a ke spravné
diagnostice vin pouzili vyplnény pracovni list.

Prezentace se mi osvédCila jako skvély pomocnik, vyuZila bych ji znovu.
Vzhledem Kk uspofe ¢asu vySe zminéné jsem stihla z posledni planované faze seminaie
vSe, véetn¢ druhého doplnujiciho méfeni, které probehlo bez problému a se zietelnou
aktivni spolupraci zaki po jiz probrané latce. Toho se ochotné zucastnil dobrovolny zak,
ktery byl latkou zaujaty — nebylo pro mé piekvapenim, Ze se jednd

o budouciho 1ékare.
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7. Didakticky rozbor seminare na téma Elektromyografie

Nasledujici kapitoly nabizi piehled didaktické analyzy, sestavené dle RVP pro gymnazia,
didakticky rozbor ptipravovaného materidlu a navod k jeho pouziti, dale také sebereflexi

provedené vyuky, a informace ohledné vyuzitého demonstracniho méteni.

7. 1 Didakticka analyza seminaie

Rocnik: 3.

Trida: 3.A+7.P
Piredmét: seminaf biologie
Casova dotace: 90 minut

Zarazeni do vyuky dle RVP:

Vzdélavaci oblast: Clovek a piiroda

Vzdélavaci obor: Biologie

Tematicky celek: Biologie ¢loveka

U¢ivo: Pohybova soustava

Prirezova témata: Osobnostni a socidlni vychova — principy zdravého

stravovani, sport a péfe o svalova vlakna, efektivni
komunikace a spoluprace béhem seminare

Mezipiredmétové vztahy: chemie (bilkoviny, sacharidy, steroidy), fyzika (amplituda)

Klic¢ové kompetence:
e Kk feSeni problému
> 74k hodnoti pravdivost vyroki ve cviceni
> vyuziva jiz ziskané poznatky ke spravnému vyteseni ukold
> vyhledavé informace nutné k doplnéni textu v pracovnim listu
> premysli nad otazkami a definuje odpovédi
e Kk uceni:
> z7ak propojuje jiz ziskané védomosti s nové exponovanymi
e obcanské:
> zak se seznamuje s 1ékarskym vysetienim Elektroencefalografie
> poznéva prubch vySetieni a vi, jak se na vySetfeni pfipravit
> povazuje zdravi Zivotni styl jako cestu k dobrému zdravi
e socialni a personalni

> svoji aktivitou a vlastnimi postiehy podporuje pfijemnou atmosféru seminaie
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Dalsi podrobna specifika didaktické analyzy planovaného seminare zahrnuji nésledujici

kapitoly v ramci jednotlivych fazi seminare.

7. 2 Metodika vlastniho vyukového materialu
Seminaf je rozdélen na nékolik casti, které vychazeji z osnovy pracovnich listl

(ptiloha 7 a 12), se kterymi se béhem seminafe pracuje. Pracovni listy obsahuji celkem tii

strany, pficemz kazda z nich tematicky pokryva jednu ze tii ¢asti planované vyuky:

4 1. OPAKOVACI
FAZE

FAZE SEMINARE

3. VYCHOVNA \

FAZE

mobilizace uéiva,
kontext probirané
latky

2. EXPOZICNI FAZE
vvklad problematiky

vySetfeni svali -

diiraz na zisk
informaci, které

zkvalitni #ivomi stvl, a

elektromvografie

\.

Obrazek 12: Myslenkova mapa — faze seminaie

pfedloZi moZna rizika
A J

Tabulka 3: Casovy rozvrh aktivit jednotlivych fazi seminaie

CAS TYP AKTIVITY
PROLOG 3 | Uvod do hodiny, nastinéni programu, pfipomenuti
min. | minulého seminafe, pokraovani v 1ékatskych
metodach
Kritické mysleni — svalstvo a periferni nervova
OPAKOVACI FAZE | 15 |soustava

min. | Vyuziti jednotlivych typt svalovych vlaken ve sportu

Prace s myS$lenkovou mapou za poznanim metody

EXPOZICNI FAZE 40 | EMG

min. | Vybrana svalova onemocnéni
DEMONSTRACNI Méfeni svalové aktivity provadi vyucujici a
MERENI 5-10 | demonstruje na sob& ménici se svalovou aktivitu
min. | béhem relaxace a kontrakce svalu horni koncetiny

Efektivita stravovani v souvislosti se sportovni

VYCHOVNA FAZE | 30 | aktivitou
min. | Vzajemny vztah mezi hormonalni a svalovou
soustavou

Utinky anabolickych steroidii
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7.2.1 Pracovni list ¢. 1

Analyza uciva opakovaci faze

Pomiuicky: pracovni listy, test, prezentace (ptiloha 9)

Cile kognitivni:

e 74k porovna centralni a periferni nervovou soustavu, popise rozdily mezi nimi
o rozlisi nervy motorické a senzitivni

e uvede jejich funkci

e definuje rozdily mezi hladkou, kosterni a srde¢ni svalovinou

e charakterizuje vyskyt jednotlivych typt svaloviny v lidském téle

e rozeznd typy svalovych vldken

e porovna je mezi sebou vzhledem Kk jejich charakteristice

e urci typy sportu dle procenta vyziti typt svalovych vldken

Cile afektivni:
e 74k chape pozitivni vliv kondi¢niho cviceni na funkci svalovych vldken
e urci vzhledem k osobnim sportovnim preferencim pievazujici typ svalovych vlaken

ve svych svalech

Kli¢ové pojmy:
periferni nervova soustava, nervy motorické, nervy senzitivni, kosterni svalstvo, ¢ervena

a bila svalova vldkna, myoglobin

Vyukové metody:
e verbalni: vysvétlovani, prace s pracovnimi listy, dialog

e aktivizujici: diskusni

Formy vyuky:

frontalni, samostatnd prace zaki

Piiprava zpracovana dle: [33], [38], [22]
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Didakticky scénar jednotlivych tloh pracovniho listu

A. KRITICKE MYSLENI — SVALSTVO A PERIFERNI NERVOVA SOUSTAVA
Provedeni: vV ramci samostatné prace zaci posuzuji pravdivost uvedenych vyroku. Jedna
se o mobilizaci u€iva svalové a periferni nervové soustavy, zak si zopakuje soucasti
zékladni charakteristiku mozkomi$nich nervii, a definuje rozdily mezi jednotlivymi typy
svalovin. Periferni nervova soustava a kosterni svalstvo jsou stézejni témata pro
pochopeni posléze probirané problematiky EMG vySetfeni, a tak je zdhodno, aby m¢l zak
jesté pred jejim zapocetim spravny kontext a orientoval se v zdkladnich pojmech. Po
vypracovani nasleduje hromadna kontrola a definovani odpovédi. Nutné je zdivodnit
vybér své odpovédi a okomentovat jej!

Orientace v prezentaci: slid ¢. 2

B. VYUZITI JEDNOTLIVYCH TYPU SVALOVYCH VLAKEN VE SPORTU
Provedeni: jedna se o opakovani problematiky probirané v rdmci svalové soustavy, lze
provést frontadlné nebo nechat jako samostatnou praci zakim, a poté spole¢né projit
(pokud bylo probrano). Uloha se zabyva rozdily mezi jednotlivymi typy kosternich
svalovych vldken a jejich charakteristikou. Fakt piedpokladu uspéchu v jednotlivych
sportovnich disciplinach dle podilt typt svalovych vldken bude pro zaky pravdépodobné
novy. Uloha zaroveii nabada k pravidelnému kondiénimu cvideni, které umoziuje
efektivni vyuziti svalovych vlaken.

Doplitujici otazky podporujici diskuzi ve vyuce:

Ve kterém sportu vynikas? Kterému sportu se venujes? Kterd disciplina ti dava nejvic
zabrat? Dle zkuSenosti jaky typ svalovych vidken efektivnéji vyuzivas?

Tip: Vyucujici miize vyuzit test, ktery hodnoti fyzickou zdatnost jedince - prace na doma
Ci aktivizace béhem vyuky, Ize vyuzit také v ramci motivace na uvod hodiny. Nutno ale
pocitat s pribliznou dobou 10 minut trvani, a vzhledem K fyzické aktivité ve vyuce k vyssi
aktivizaci zdkui.

(Doporuceni: vzhledem Kk casovému rozlozeni dalSich fazi seminafe je dobré
k mobilizaci uéiva vyuzit pouze jednu tlohu z téchto dvou, osobné jsem vyuzila pouze

Cast A.)
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7. 2.2 Pracovni list ¢. 2

Analyza uciva expozi¢ni faze

Pomiicky: pracovni listy, EKG/EMG zesilovac, notebook, videa, prezentace, obrazova

ptfiloha — onemocnéni (pfiloha 10 a 13)

Cile kognitivni:

e 74k popise princip EMG vySetfeni

e rozlisi dva typy vySetieni (kondukéni studie x jehlova EMG) a porovnd je mezi sebou
e vyjmenuje pomucky, které 1ékaf k vySetieni pouziva a priradi je K typu vySetieni

o vysvetli divody kontraindikace obou typi vysetfeni

e uvede zakladni charakteristiku EMG zaznamu obou typu vySetfeni

e definuje pfi¢iny a projevy vybranych typt onemocnéni

Cile afektivni:

e 74k chape dostatecny zdroj hotc¢iku v potraveé jako prevenci pied tetanii a na zakladé
toho vybira vhodné potraviny

e hodnoti plastické tipravy pomoci botulotoxinu (botoxu) pro télo neptirozené vzhledem

k povaze injikované latky

Kli¢ové pojmy
elektromyografie, kondukéni studie, jehlova elektromyografie, kozni a jehlové elektrody,

stimulaéni elektroda

Vyukové metody

e verbalni: vysvétlovani, vyklad, prace s pracovnimi listy, prace s ptilohou

e aktivizujici: heuristické, diskusni

e nazorn¢ demonstracni: projekce staticka — prezentace, dynamicka — video, pozorovani

jeva

dovednostnég praktické: experimentovani

aktivizujici: diskusni a heuristické

Formy vyuky: frontalni, samostatna prace zaka

Piiprava zpracovana dle: [14], [28], [26], [39]

54




Didakticky scénar jednotlivych tloh pracovniho listu

A. PRACE S MYSLENKOVOU MAPOU ZA POZNANIM METODY EMG

Provedeni: na pocatek je vyuzita projekce videa, které je pro zaky zdrojem prvnich
informaci o vysetfeni EMG. Ve videu zaci mohou nalézt informace, které posléze budou
dopliovat do pracovniho listu, proto je vhodné tohoto faktu vyuzit, a aktivizovat zaky
pifed samotnym sledovanim videa vyzvou k nalezeni odpovédi na nasledujici otazky
(popt. ptimo zapsanim do pracovniho listu): Jaké typy vysetieni obnasi vysetieni EMG?
Které typy elektrod se vyuzivaji? Jaky faktor mize byt pro vySetreni kontraindikaci?
Ktera onemocnent Ize vysetrenim EMG diagnostikovat?

Zdroj videa: @@ YouTube: Elektromyografie (EMG)

Nasleduje frontalni probirani zékladni charakteristiky vysetfeni elektromyografie. Zaci se
seznamuji s novymi informacemi, které ziskavaji z vykladu a prezentace, ktera je pro n¢
podplrnym prvkem pii dopliiovani pracovniho listu. Myslenkova mapa znazoriuje déleni
metody EMG na vySetfeni, kterd se vramci této metody vyuzivaji,
a také znazoriuje vyuziti rozdilnych pomicek béhem nich. M¢la by dopomoci zakovi
pochopit zakladni rozdily mezi témito typy vySetieni a Iépe se v nich zorientovat. Ve
spodni ¢asti listu Zaci popisuji jednotlivé parametry EMG kiivky kondukénich studii.
Vyklad je podpoien ukdzkami jednotlivych typti EMG zdznamu doprovazené zvukovym
doprovodem, ktery je pro lékare jednim z ukazatell stavu kosterniho svalstva.

Zdroj videa: @@YouTube: a. Kimura & Kohara: F12 Myotonic discharge recorded in
clinically unaffected muscle

b. Normal EMG biceps

Orientace v prezentaci: slid ¢. 3 - 17

B. VYBRANA SVALOVA ONEMOCNENI

Provedeni: Soucasti této faze vyuky je prace s ptfilohou (viz niZe), kterou vyucujici
zakim rozda. Jedna se o doplnéni tematického celku vySetfeni o ptiklady vybranych
onemocnéni. Pfiloha nabizi ukazky EMG zaznami a také otazky, které pomahaji nasytit
povahu heuristické vyuky a vyuziti diskusni metody. Opét za doprovodu prezentace
a projekce dynamické.

Zdroj videaf@ YouTube: a. Tetania hypocalcemica b. Complex Repetitive Discharge
c¢. Kimura & Kohara: F17 Fibrillation potentials and positive sharp waves

Orientace v prezentaci: slid ¢. 18 — 23
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7. 2.3 Pracovni list ¢. 3

Analyza uciva vychovné fize

Pomiucky: pracovni listy, video, prezentace

Cile kognitivni:

zak charakterizuje funkci bilkovin v lidském organismu

rozlisi bilkoviny zivo¢isné a rostlinné, a vyjmenuje jejich zdroje
vysvetli vliv hormonalni soustavy na soustavu pohybovou
vyjmenuje zastupce katabolickych a anabolickych hormonti
popise pozitivni a negativni u€inky anabolickych steroidii

zna chemickou strukturu anabolickych steroidii

Cile afektivni:

zak si vybere potraviny s ohledem na vyzivovou hodnotu bilkovin

zhodnoti své stravovaci navyky

uvedomuje si rizika spojena s nerozumnym stravovanim za uc¢elem redukce vahy
kvalitni odpocinek a regeneraci povazuje za dilezitou soucast kondi¢niho vycviku

zvazuje efektivitu uzivani anabolickych steroidti vzhledem k zdravotnim dopadiim

Kli¢ové pojmy:

bilkoviny rostlinné a zivoci$né, sacharidy jednoduché a sloZené, chronicky energeticky

deficit, katabolické hormony, anabolické hormony, testosteron, anabolické steroidy,

gynekomastie

Vyukové metody:

verbalni: vysvétlovani, vyklad, prace s pracovnimi listy, prace s piilohou
aktivizujici: heuristické, diskusni

nazorné¢ demonstraéni: projekce staticka — prezentace, dynamicka — video

Formy vyuky: frontalni

Piiprava zpracovana dle: [38], [42], [43]
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Didakticky scénar jednotlivych tloh pracovniho listu

A. EFEKTIVITA STRAVOVANI V SOUVISLOSTI SE SPORTOVNI AKTIVITOU
Provedeni: v této ¢asti jsou zaktim piedkladany zékladni informace o dtlezZitosti denniho
pfijmu bilkovin. Cilem je poucit zaky, jak lze chranit svaly pted svalovou horeckou a
dalsich komplikaci, které vznikaji v souvislosti s pietézovanim kosterniho svalstva a jeho
nedostateénou regeneraci. Tendenci této ¢asti je také pfimét zaka K sebereflexi vlastniho
stravovani. Vyuziti animaci prezentace je podporovana zakova aktivita.

Tip: Tato cast, stejné jako vSechny ostatni toho listu, vyzaduje pouhé dopliiovani, nabizi
vSak vetsi prostor k diskuzi, vzhledem K tomu, zZe se jednd o témata, ktera mohou byt
Zdkum jiz znama z riiznych zdroju napric jejich Zivotnimi zkusenostmi.

Orientace v prezentaci: slid ¢. 24 - 27

B. VZAJEMNY VZTAH MEZI HORMONALNI A SVALOVOU SOUSTAVOU
Provedeni: Vv této tloze je predpokladem jiz probrani uc¢iva hormonalni soustavy a jeji
znalost. Lze vSak tyto informace v tloze zafadit do seminafe pouze pro zajimavost,
zdiraznit stresovy hormon kortizol, ktery plsobi pifi pfehnaném cviceni, inzulin jako
poslicek sacharidi svaliim, a stézejni hormon testosteron, na ktery navazuje dals$i ¢ast.
Cilem této ulohy je zndzornit zdkovi souvislost jedné t€lni soustavy s druhou, a tim tak
poukdzat na soucinnost télnich systému a ovliviiovani se jich navzajem.

Tip: Vzhledem Kk casovym mozZnostem semindre vyucujici nestihne adekvdtné probrat
v§echny Ccasti tohoto pracovniho listu — osobné jsem se timto bodem B. dlouze
nezdrzovala, zdiiraznila jsem pouze vySe zminéné)

Orientace v prezentaci: slide ¢. 28

C. UCINKY ANABOLICKYCH STEROIDU

Provedeni: Vv posledni tloze pracovniho listu se Zaci seznamuji s pozitivnimi, ale také
negativnimi u¢inky nerozumného uzivani anabolickych steroidii. Rovnéz v souvislosti
S tim poznavaji psychickou poruchu, kterd se miize rozvinout v disledku nerozumného
uvazovani o své postavé a o Zivotnim stylu — bigorexie. Vyklad je doplnén o video, které
je odstrasujicim piipadem vSech tendenci uzivani steroidd (staci vyuzit prvni minutu).
Zdroj videa: @@ Youtube:Bodybuilders Inject Muscles With Oil | Real Life Hulks
Orientace v prezentaci: slide ¢. 29 — 37
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Dopliikovy material

Ruffierova zkouska

POSTUP:

1) nejprve vsed& zméfte na zdpésti pofet tepi TF1 za 15
sekund

D) provedte 30 diepl v pravidelném tempu 1 diep za
selkundu

3) ihned po vikonu usednéte a zméfte podet tepli TF2
za 15 sekund

4y v Klidu sed’te a uklidfinjte se po dobu 1 minuty

5) pak zméfte poéet tepti TF3 za 15 sekund

Hodnotv dosadime do vzorce tzv. Ruffierova indexu

(RI):

RI= [(TF1 + TF2 + TF3) x 4 - 200J/10

Visledek znaéi pocet bodi, kterych jsme dosdhli.

Index Zdatnost
niziinez 0 vvboma
0.1-5 velmi dobra
3.1-10 priméma
10.1-15 podprmiméma

vvisinez 15 nedostatecna

Obrazek 13: Ruffierova zkouska [41]
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7. 3 Demonstra¢ni méreni aktivity kosternich svali
K méfeni elektrické aktivity svali byly vyuzity tii povrchové elektrody (dveé

diferencialni + zemnici) a EKG/EMG zesilova¢, ktery zkonstruoval pan doktor Slégr
(detailni popis konstrukce, véetné naméti do vyuky EKG, 1ze nalézt na [44]). Zafizeni je
urceno k meéteni elektrické aktivity srdce, tedy reaguje na elektrické zmeény, které vytvari
pfevodni systém srde¢ni. Lze ho ale rovnéz vyuzit k zaznamenani elektrické aktivity
svalii, kterd vznika vlivem kontrakce kosterniho svalstva. Elektrody snimaji aktivitu
z kosternich svalli a na zaklad¢€ toho poskytuji zjednoduseny zaznam EMG.

Mg¢teni probihalo, jako v seminafi predchozim, za odborné asistence pana doktora
Slégra, ktery i v tomto piipadé zajistil potfebné technické vybaveni. Bylo uskute¢néno po
probrani problematiky EMG, a tak si zaci mohli pomoci demonstracniho méfeni ovéfit
ziskané poznatky. Zaznam byl ziskan a promitan na notebooku, ktery zaci sledovali.
Propojeni dataprojektoru s pocitacem jsme nevyuzili. Pan doktor méftil opét svoji vlastni
svalovou aktivitu za vyuziti zminéné techniky, ptficemz k tomu byl poskytnut za mé
asistence vyklad a vysvétleni. Stfidanim kontrakce a relaxace, které zaznamenavaly
zminéné elektrody umisténé na horni konceting, tak zaci sledovali na monitoru notebooku
meénici se tvary EKG vin (které se objevovali bez kontrakce svalu) v AP vyvolané
kontrakei kosterni svaloviny. Vyklad obsahoval kromé informaci o EMG také vysvétleni
tvoticich se EKG kiivek v souvislosti s pfevodnim systémem srde¢nim. Vzhledem
k tomu ale, Ze pro obsirnéjsi vyklad a zabyvani se EKG problematikou, ktera je sama o
sob¢ velice zajimava, je tieba celého seminate (podrobny popis v [16]), nebyly podany
zadné dalsi podrobné;jsi informace.

Pro seminaf bylo klicové demonstrovat zZaklim aktivitu kosternich svald pfi stahu
tak, jak to probihda pii vySetieni jehlovou EMG (EMG provadéné na lékaiskych
pracovistich je vSak kvalitnéj$i a ptfesnéjSi vzhledem k vyuziti jehly, a ziskdni tak
zdznamu z konkrétniho svalu). Zaci pozorovali vliv sily na svalovou aktivitu, pfiemz pfi
vétsi sile stisku (kontrakci) dochazi k ndboru vétSiho mnozstvi motorickych jednotek
(nervosvalovych plotének), coz je hezky pozorovatelné na ziskaném elektromyogramu
(obrazek 14). Zaci si tak ovéfili jiz nabyté poznatky z problematiky fyziologie stahu
kosterni svaloviny. Méfeni bylo provedeno pouze jednou, pficemz na n¢j dale navazovala
dal$i témata programu seminaie.

Lze vyuzit také senzor EKG od Verniera, ktery rovnéZz umoziuje demonstraci
zminénych biosignali ve vyuce pfirodovédnych piedmétti, jehoz vyuzitim se lze

inspirovat na [45].

59



UVl

5000

10000 15000 20000 25000 30000

Cas

[m

s]

35000

Obrazek 14: Ukazka ziskaného grafického zaznamu svalové aktivity
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7. 4 Sebereflexe

Disledkem casového presu, vzniklého v minulé vyuce, jsem zredukovala
planované opakovani a vyuzila pouze prvni ulohu prvni strany pracovniho listu ke
zmobilizovani jiz ziskanych znalosti. Diky tomu jsem béhem seminaie perfektné stihala
a pribéh byl velmi harmonicky a pohodovy. Thned po opakovani byla probirana
problematika EMG, pficemz velmi dobie se osveédCily pracovni listy, pfipravena
prezentace a videa (o kterd dokonce méli zaci z4jem i1 béhem kratké prestavky). Béhem
seminaie nevyvstavaly zadné nejasnosti, a tfida bez problémia vypliovala pracovni list.
V tomto semindii byla problematika lékarského vySetfeni probrana s vétsi aktivizaci
zaku.

Vice spokojena jsem byla také s pofadim, ve kterém v tomto seminafi byla latka
probirana a upiednostnila bych jej oproti pribéhu seminafe minulého (vysetfeni, az poté
dopliiyjici vychovna témata). Soucasti tématu vySetieni byla i onemocnéni, jez
obsahovala obrazova pfiloha, kterou Zaci dostali. Navrhla jsem ji tak, aby podnécovala
zaky kdiskuzi, coz se kmému velkému potéSeni naplnilo (zejména v piipadé
botulotoxinu).

Po vykladu EMG probéhlo demonstracni méfeni, které znazornilo a potvrdilo
probranou teorii kiivek AP na zdznamu b&hem vySetieni. Méfeni tentokrat nebylo
provadéno na dobrovolném zakovi, a bylo provedeno pouze jednou. Coz ale viibec
nesnizilo kvalitu a jeho uspéch, Zaci se zdali byt zaujeti a méfeni doplnovali aktivni
spolupraci. Prestoze vyuka nyni jiz probihala v seminarni ucfebné, nevyuzili jsme
pfipojeni notebooku k dataprojektoru. Osobné jsem moZzna byla i radsi, vyuka tak nebyla
ohroZzena v&tsim zdrzenim s pfipadnou nefunkénosti. Zaci zaznam sledovali z lavic na
notebooku béhem méfeni, které probihalo pted nimi.

V dal§im pribéhu seminafe jsem se veénovala vychovnym tématim, kterd
neodmyslitelné patii k tématu kosterniho svalstva. Vyuka to byla velmi pohodova, tfida
spolupracovala vice nez v seminafi prvnim, a aktivné¢ komunikovala (napf. jeden zéak
z vlastni 1niciativy popsal, co se mulze stat Zen¢ pifi uzivani anabolickych steroidl).
Bohuzel jsem zapomnéla zminit moznosti regenerace svalii po zatézi, coz jsem si
uvédomila az po seminafi. Seminaf byl moc fajn a neménila bych na jeho podobé viibec

nic.
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8. Sledovani urovné znalosti v ¢ase

8. 1 Metodika a cil prizkumu
Vstupni test byl zadan zakim 3. A a 7. P v ramci biologického EEG seminare na

zacatku hodiny pfed zapocdetim vyuky ihned po motivaci a seznameni zaku
s programem, a to 26. 02. 2019. Test vyplnilo celkem 15 Zaka, pficemz 11 Zen
a 4 muzi ve véku 17 a 18 let (seminaf navstévuje celkem 20 zaku). Test obsahoval
otazky, které se tykaly uciva, se kterym se zaci seznamovali béhem seminait, ale rovnéz
otazky, na které mohli hledat odpovédi ve svych zkusenostech z praktického zivota, ¢i z
predmétd, které jiz absolvovali. Zaci byli pred vypliiovanim testu obeznameni s pravidly,
ktera jsem nastavila: doba vypliovani pfiblizn¢ 5 minut (vzhledem k povaze otdzek a z ni
vyplyvajici strucnosti odpovédi), test nezndmkovany, anonymni, bez jakéhokoli
materialu.

Po skonceni druhého seminate EMG dne 5. 03. 2019 byl zakim zadan vystupni
test, kterého se zucastnilo celkem 15 zakii, pti¢emz 10 zen a 5 muza ve véku 17 a 18 let
(tfi z nich, Gcastnici se druhého seminafe, nebyli pfitomni v seminafi prvnim, nemaji
znalosti z prvniho seminare, tudiz se nedaji povazovat za soucast vzorku Setfeni). Test
nebyl Zakim nahlaSen doptedu, tedy neprob&hla domaci piiprava na n¢j, a pracovali tak
pouze s informacemi, které si zapamatovali. Zaci byli pfed vypliiovanim testu
obezndmeni s pravidly, ktera jsem nastavila: doba vyplilovani ptfiblizné¢ 5 minut, test
neznamkovany, anonymni, vypliovani bez jakéhokoli materidlu. Vzhledem ale k tomu,
ze vétSina pracovala béhem obou seminait velmi aktivné,
a vnemalé mife mnozi pfispivali k ¢inorodé atmosféfe a ptatelskému klimatu, jako
ocenéni za zminéné jsem nabidla jednicku tomu, kdo dosdhne 70 % (po dohodé
s vyu€ujicim). Tuto informaci jsem zminila na zavér vypliiovani testu, a upozornila jsem
na nutnost uvedeni jména, kdo by se chtél této vyzvy ziastnit. Zadani testu bylo totozné
jako v piipadé testu vstupniho (pro zajimavost, jedni¢ku ziskalo 11 zaku).

Cilem prizkumu bylo diagnostikovat znalosti zdka pied zacastnénim vyuky
seminafe prvniho a seminafe druhého, a poté po provedeni vyuky, a na zéklad¢ tohoto
srovnani ovétit efektivitu, které vyuka semindit dosahla co do mnoZzstvi nabitych
informaci zaku, a zhodnotit tedy, v jaké mife vyuka Zaky posunula v oblasti kognitivni.
Do zpracovani dat ze vstupniho a vystupniho testu byli zahrnuti pouze ti, ktefi se ucastnili

obou seminait. Vysledky byly zprimérovany a zhodnoceny.
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9. 4. 2019 byl zakiim zadan reten¢ni test, ktery zhodnotil provedené seminaie z hlediska
retence ziskanych poznatkl. Testu se zucastnilo celkem 10 zZaki, pficemz 6 zen a 4 muzi
ve véku 17, 18 a 19 let (3 Zaci se ucastnili jen jednoho ze seminafi nebo zddného, proto
nemohou byt povaZovani za soudast vzorku etieni). Uast byla kviili probihajici soutézi
SOC poloviéni, nicméné vzhledem k progndze absence nasledujicich seminaiti byl
retencni test proveden. Zadani testu bylo stejné jako V piipadé testu vstupniho a
vystupniho, podminky zadavani testu a jeho plnéni byly taktéz obdobné: doba vyplnovani
piiblizné 5 minut, test nezndmkovany, anonymni, vypliiovani bez jakéhokoli materiélu,
bez piipravy.

Setieni, které sledovalo pokrok urovné znalosti béhem vlastni intervence (vstupni,
vystupni a retencni test), se t€astnilo vzdy jiné mnozstvi zakl (15, 12, 7), tedy je nutné
brat v potaz drobné odchylky ve vysledcich s moznosti disledku nehomogenniho slozeni
vzorku zakt béhem testovani. Procento ziiCastnénych na seminafich je vSak faktor, ktery
byl mnou neovlivnitelny, ale je pro mé zkuSenosti a pfipominkou toho, Ze ani pecliva

piiprava nezaruci zcela komfortni podminky béhem vyuky pro vSechny cilené tcely.

8. 2 Charakteristika didaktického testu a vybér testovych uiloh
Vzhledem k tomu, Ze vstupni, vystupni i retenéni test maji stejnou strukturu

i obsah, Ize je vSechny charakterizovat nasledujicimi specifickymi vlastnostmi:
e test urovné — test reflektoval aktualni védomosti zdka
e test nestandardizovany (ucitelsky) — neprob&hlo ovéteni na vétsim poctu zaku
e test kognitivni — tUroven poznani zaka (vysledky uceni afektivniho nabizi
dotazniky)
o test vysledku vyuky — ziskava informaci o mnozstvi osvojenych poznatki zaka
e test polytematicky — obsahuje otazky tykajici se problematiky nervové a svalové
soustavy, principt vySetteni EEG a EMG
e objektivné skorovatelny test
Testové ulohy mély ndasledujici charakter: oteviené testové tulohy se stru¢nou
odpovédi, typu produkéni (otazky €. 2, 3, 4, 7, 8) 1 dopliovaci (otdzky €. 1, 5, 6), v ramci
kterych byla povazovéana kratka odpovéd’ v podobé nékolika slov, kratké formulace ¢i
jedné véty (aloha ¢. 1-9). V posledni tloze (¢. 10) mél Zak rozhodnout o spravnosti

nékolika tvrzeni, pfi¢emz se tedy jednalo o dichotomické ulohy [46].
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8. 3 Komparace vstupniho a vystupniho testu

Uloha &. 1: EMG je souhrnné oznadeni téchto lékaiskych vySetieni:

Spravna odpoveéd’:

konduk¢ni studie a jehlova elektromyografie (mozno ziskat 10 % - 1Db.)

Charakteristika a hodnoceni ulohy:

Tato testovd uloha reflektuje znalost problematiky EMG vysSetfeni a orientaci
V typech provedeni tohoto vySetfeni, ¢imz se zabyval EMG seminaf ihned v tvodu.
Nepiedpoklada znalost zaka ve vstupnim testu. Zaci ve vétsing piipadtl neznali odpovéd’,
nebo odhadovali, nicméné chybné. Usp&nost byla ve vsech piipadech 0 %. Ve
vystupnim testu zaci uspéli v priméru s 60 % uspésnosti. Za spravné byly povazovany
také odpovédi, které definovaly princip vySetieni, piestoze nebyly uvedeny jejich ndzvy
nebo byly uvedeny nepiesné. Primarnim cilem této otazky nebylo bazirovani na
terminech, bylo by to bezpiedmétné a nic netikajici, v pfipadé, kdy zaci neméli prostor
pro piipravu. Ugelem bylo zjistit, zda Zaci rozliSuji druhy vysetieni EMG. Nékteti viak
odpovédéli nedostatené (ne vSak chybné), kdy uvadéli v odpovédi pouhé vySetieni svala
nebo akénich potenciali svalstva - v tomto ptipad¢ ziskali pouhy zlomek bodu.

Tabulka 4: Typy odpovédi na otazku €. 1 vstupniho a vystupniho testu

Vstupni test Vystupni test

Odpovéd’ vyskyt v % Odpovéd’ vyskyt v %
vySetifeni mozku 20 % vySetieni svald 67 %
EEG, EMG 20 % jehlova EMG 25 %
NMR 7% injekéni EMG 17%
CT 7% kozni EMG 17 %
kondukéni EMG 17 %
neodpoveédeli 47 % vySetieni stimulem 8 %
vysetfeni AP 17 %

Vysledek: v této otdzce doSlo po absolvovani seminaii na zakladé srovnani testii ke
zlepseni znalosti zakti 0 60 %o.

Uloha ¢&. 2: Jaké negativni diisledky ma uZivani steroidii?

Spravna odpovéd':

Akné, gynekomastie, impotence, srde¢ni komplikace,... (mozno ziskat 10 % - 1Db.)
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Charakteristika a hodnoceni ulohy:

Tato produkéni testova uloha neni striktné teoretickd, zdk mulze Uspésné
odpovédét pomoci logické uvahy nebo vyuzitim informaci, které jiz v této problematice
b&hem svého Zivota nabyl (kdo se zajima o fitness, posilovani, atp.). Zaci ve vstupnim
testu dosahli primérného vysledku 32 %. Jeden bod mohl ziskat kazdy, kdo uvedlI vice
nez jeden dusledek (jak jiz napovidd mnozné Cislo v zadani), v jiném ptipadé ziskal
zlomek bodu. Dle vysledku Zaci pied ucasti na seminafi s informacemi ohledné dopingu
nebyli ve velké mife seznameni, nicméné drobnou orientaci v této problematice méli. Ve

vystupnim testu prokazali vysledek v priméru 88 %.

Tabulka 5: Typy odpovédi na otazku €. 2 vstupniho a vystupniho testu

Vstupni test Vystupni test
Odpovéd’ vyskyt v % Odpovéd vyskyt v %

problémy s CNS 20 % srde¢ni komplikace 50 %
hormon. zmény 10 % impotence 42 %
Spatna ¢innost orgdnil 10 % dusevni problémy 33 %
riziko rakoviny 7% akné 33%
zmény nalad 7% agresivita, zmény hlasu 17%

bez odpovdi 33 % gynekomastie, problémy 8%

S pohybovym aparatem

Vysledek: Vv této otazce doslo po absolvovani seminaii na zékladé vyhodnoceni a
srovnani test ke zlepSeni znalosti zakl o 56 %o.

Uloha ¢&. 3: Jak bys pomohl epileptikovi béhem jeho zachvatu?
Spravna odpovéd:

Odstranim pfedméty, o které by se mohl pacient zranit, nebranim kiecim, nevyndavam

jazyk, volam 155. (mozno ziskat 10 % - 1b.)

Charakteristika a hodnoceni ulohy:

V této uloze zaci prokazali znalost prvni pomoci pii epileptickém zachvatu,
pfi¢emZ informace potifebné k dosazeni Gspéchu v této otdzce jiZ mohli nabyt v ramci
nékterych vyuk s obansko — vychovnou tematikou, nebo ostatnich piileZitosti béhem
jejich studia ¢i praktického zivota. V ramei vstupniho testu zaci dosahli v priméru 37 %.
Jeden bod bylo moZzné ziskat za uvedeni alesponl jedné zédsady, v jiném piipad¢ byl zisk
pouhy zlomek z bodu (n€kteti uvedli pouze nutnost zavolat zdchrannou sluzbu, coz je
spravné, nicméné je to pravidlo platné u jakékoliv prvni pomoci, nejednd se
0 bezprostiedni pomoc epileptikovi). Ve vystupnim testu zaci uspéli s primérnym
vysledkem 94 %, piicemz nespravné postupy jako branéni kiec¢i ¢i vytahovani zapadlého
jazyka byly po absolvovani seminéate jiz vyeliminovany.
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Tabulka 6: Typy odpovédi na otazku €. 3 vstupniho a vystupniho testu

Vstupni test Vystupni test
Odpovéd’ vyskyt v % Odpovéd’ vyskyt v %
Zavolat zatchrannou 40 % Ods:[ranltvnebezpec’ne 58 04
sluzbu pfedméty z okoli
Ods:[ramtvnebezpec’n © 20 % zavolat zachrannou sluzbu 58 %
predméty z okoli
drzet koncetiny pod 20 %
kontrolou
kontrola jazyku, branit : nebranit kiecim 42 %
. ; 13 %
jeho zapadnuti
nebranit kie¢im 7%
neodpoveédeli 33 %

Vysledek: Vv této otazce doSlo po absolvovani semindii na zékladé vyhodnoceni a
srovnani test ke zlepSeni znalosti zakt o 57 %o.

Uloha ¢&. 4: Jaké jsou widinky chytrych drog (2)? Vyjmenuje zastupce (2).

Spravna odpovéd’:

ZlepSuji schopnost koncentrace, zlepSuji pamét, projasiiuji vnimani, eliminuji
deprese,...Napf.: lecitin, brahmi, omega 3, tryptofan, Zensen, ginkgo biloba,...

(mozno ziskat 10 % - 1Db.)

Charakteristika a hodnoceni ulohy:

Z4ci v této otazce dosahli primérného vysledku 42 %, coz je vysledek p&kny.
Poukazuje na jiz ziskané drobné informace u nékterych zakt ohledné této problematiky.
Lze to pfisuzovat jiz exponované vyuce na téma centralni nervova soustava, kde se o
tomto mohli dozvédét. Moznym piic¢inénim na tomto vysledku mohlo mit také zminéni o
této problematice v ramci faze motivace, ve které se zaci mohli dozvédét nékteré
zajimavosti ohledné tohoto tématu. Druhému faktu bych osobné dala piednost, vzhledem
k vétsinovému nazoru plynouciho z dotazniku, ve kterém charakterizovali napli seminaie
jako inspirujici ohledn€ péce o jejich duSevni zdravi. Tyto vysledky povazuji tedy za
znehodnocené. Jedna Cast otazky byla ohodnocena ptl bodem, druhé ¢ast otazky také ptl
bodem. Nedostatecné odpovédi byly dle rozsahu hodnoceny pouze zlomkem bodu
(Nekteri uvadéli jako mozkové nutrienty ryby ¢i ofisky, coz neni presné — tyto potraviny
jsou zdrojem chytrych drog, a to sice omega 3). V ramci vystupniho testu zaci uspéli

v praméru s 58 % uspésnosti. Doslo tak k drobnému posunu.
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Tabulka 7: Typy odpovédi na otazku ¢&. 4 vstupniho testu

Vstupni test
Odpovéd’ vyskyt v % Odpovéd’ vyskyt v %
ZlepSuji pamet’ 20 % Omega 3 27T %
ZlepSuji koncentraci 13 % Tryptofan 13 %
ZlepSuji mozkovou 13 % B-komplex, kofein, Brahmi 7%
aktivitu
Zbavuji depresi 13 % Kofein 7%
dopliuji hladinu 7%
neurotransmitéri
neodpoveédeli 27 %
Tabulka 8: Typy odpovédi na otazku €. 4 vystupniho testu
Vystupni test
Odpovéd’ vyskyt v % Odpovéd’ vyskyt v %
ZlepSuji pamét’ 33 % Omega 3 25 %
ZlepSuji mozkovou 33 %% Ginkgo biloba 25 04
¢innost
Zlepsuji koncentraci 8 % tryptofan 17 %
Zlepsuji naladu 8 % brahmi, ZenSen 8 %
Dopliuji energii 8 % kofein 8 %
Zpomaluji starnuti 8 %
mozku

Vysledek: v této otazce doSlo po absolvovani semindii na zakladé¢ vyhodnoceni a

srovnani testii ke zlepsSeni znalosti zakti o 16 %.

Uloha &. 5: Jaké dva typy elektrod se vyuZivaji p¥i EMG vy3etieni?

Spravna odpovéd’:

jehlové a povrchové (mozno ziskat 10 % - 1Db.)

Charakteristika tlohy:

U této dopliovaci testové tulohy jsem jiz nepiedpokladala UspéSnost pied
samotnou expozici problematiky, jelikoZ se jednd o informace, které nejsou obecné. Zaci
V této otazce dosahli primérného vysledku 3 %, pficemz vSichni kromé jednoho zaka
neuvedli Zadnou odpovéd’. Jeden Zak vyuzil znalosti fyzikalné¢ chemickych, a zminil
katodu a anodu, coZ pravda je (katoda a anoda se vyuziva v ramci kondukénich méfeni
jako soucast stimulacni elektrody). V tomto a v podobnych ptipadech bylo mozZno ziskat
pouze Cast z celého bodu. Ve vystupnim testu zaci uspéli v priméru s 54 % uspesnosti,
byly uznavany terminy jako ,,injekéni elektroda nebo ,,koZni* elektroda. A to proto, Ze
hlavnim cilem otazky bylo zreflektovat, zda se zaci orientuji v riznych typech elektrod,
které lze pii vySetfeni uplatnit, nikoliv bazirovat na spradvnosti terminologie. Vzhledem

k tomu, Ze zaci neméli prostor ke samostudiu a pfipravé, nebylo by to ani vhodné
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vyzadovat. Nékteti odpoveédéli nepfesné (zminovali napt. elektrodu uzemnovaci ¢i katodu
a anodu, coz chybné neni, nicméné seminai vykladal dva zékladni typy elektrod v ramci
dvou typl vysSetieni), a tak ziskali zlomek z jednoho bodu, coz se promitlo v celkové
uspesnosti. Pfipoustim vsak, ze k tomu mohlo dojit vzhledem k nepfesné formulaci
otazky - lepsi by bylo zduraznit, Ze jako spravna odpoveéd’ jsou vyzadovany elektrody
délené dle typu jejich aplikace vzhledem k pacientovi.

Tabulka 9: Typy odpovédi na otiazku ¢. 5 vstupniho a vystupniho testu

Vstupni test Vystupni test
Odpovéd’ vyskyt v % Odpovéd’ vyskyt v %
katoda a anoda 7% jehlové 67 %
povrchové 17 %
neodpoveédeli 93 % uzemnovaci 25 %
katoda a anoda 8 %

Vysledek: Vv této otazce doslo po absolvovani seminaii na zékladé vyhodnoceni a

srovnani testli ke zlepsSeni znalosti zakti o 51 %.

Uloha &. 6: Ktera aminokyselina je dileZita pro dusevni zdravi? Ktery kli¢ovy
produkt z ni v téle vznika?

Spravna odpovéd':

tryptofan, serotonin (mozno ziskat 10 % - 1b.)

Charakteristika a hodnoceni ulohy:

Tato tloha predpokladala drobné znalosti z organické chemie, které by jiz zaci
méli mit (substituéni derivaty - aminokyseliny). Usp&snost vstupniho testu byla vysoka —
43 %, coz je nejlepsi vysledek ze vSech otdzek v radmci vstupniho testu. Dopliuje
a potvrzuje znalosti, které zaci prokézali v otazce €. 4. Zaroven nutno vSak zminit faktor
ovlivnéni, ktery méla motivacni ¢ast hodiny, béhem které jsem nékteré tyto informace
zminila, a Z4ci si je tak diky tomu mohli zapamatovat. Usp&$nost vystupniho testu byla
54 %, doslo tedy k malému posunu a upevnéni jiz ziskaného. Mij ptedpoklad by mohl
potvrdit fakt, Ze kvantita odpovédi ,.,tryptofan ve vystupnim testu klesla v poctu o vice

jak 20 % (znalost bezprostiedné ziskana, do vystupniho testu zapomenuta).
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Tabulka 10: Typy odpovédi na otazku ¢. 6 vstupniho a vystupniho testu

Vstupni test Vystupni test
Odpovéd’ vyskyt v % Odpovéd’ vyskyt v %
serotonin 40 % serotonin 67 %
tryptofan 47 % tryptofan 20 %
neodpoveédeli 40 % neodpoveédeli 20 %

Vysledek: Vv této otdzce doSlo po absolvovani seminaii na zdkladé¢ vyhodnoceni a

srovnani testli ke zlepSeni znalosti zakti 0 11 %.

Uloha &. 7: Co je to bigorexie?
Spravna odpovéd:

Psychickd porucha, povazovana za opak anorexie, kdy jedinec trpi stdlym pocitem
nedostatku muskulatury. Domnélé predstavy o nutnosti nabirat svaly a zvétSovat se.

(mozno ziskat 10 % - 1Db.)

Charakteristika a hodnoceni ulohy:

V této otazce zacl po absolvovani seminaie uspéli na 100 %, pti¢emz ve vstupnim
testu prokazali nulové znalosti. Lze tedy konstatovat, ze toto téma bylo pro zaky nové, a
expozice problematiky probchla Gspésné a lze usuzovat, ze prostiedky k tomu zvolené
mély jistou motivaéni funkci. Odpovédi byly vice & méné rozmanité. Zadna z odpovédi

nebyla chybna.

Tabulka 11 a 12: Typy odpovédi na otazku €. 7 vstupniho a vystupniho testu

Vstupni test
Typ odpovédi Pocet odpovédi v %
neodpoveédeli 100 %
Vystupni test
Odpovéd Pocet odpovédi v Odpovéd’ Pocet odpovédi v
% %
posedlost nabirani 75 % pocit hubenosti 17 %
svall
opak anorexie 50 % nespoKoleqost 8 %
S vlastnim télem
dusevni onemocnéni 42 % naflrm’e me cvicen, 8 %
uzivani steroidd,
svalova dysmorfie 8 % p,reJ 1dgn1 5¢ 8 %
bilkovinami
pohyb pied zrcadlem 8 %

Vysledek: Vv této otdzce doslo po absolvovani semindit na zékladé vyhodnoceni a

srovnani test ke zlepSeni znalosti zakti o 100 %o.
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Uloha &. 8:,, Mél bys obcas zvySit aktivitu svych alfa vin. “ Co je tim minéno?

Spravna odpovéd’: Vice se uvolnit, byt v klidu, odpocivat.  (mozno ziskat 10 % - 1Db.)

Charakteristika a hodnoceni ulohy:

Tato otdzka je ryze teoretickd, jeji odpovéd odrazi miru znalosti o problematice
EEG vln, avSak v zajimavéjsi autentictéjsi forme piimé teCi. Jedna se o vynatek
Z popularniho, u mladeze oblibeného, seridlu The Big Bang Theory. Ve vstupnim testu
zaci neuspéli, vysledek byl u vSech 0 %, pticemz nejcastéj$i odpovéd’ byla ta, ke které
otazka bez teoretickych znalosti mozkovych vin nabada. Vstupni test vSak rozsdhlé
znalosti u této otazky nepfedpokladal. Ve vystupnim testu zaci uspéli s primérnym
vysledkem 75 %, pti¢emz nékdo nespravné identifikoval typ viny a zaménil ji za vinu
beta.

Tabulka 13: Typy odpovédi na otazku ¢. 8 vstupniho a vystupniho testu

Typ odpovédi vyskyt v % Typ odpovédi vyskyt v %
vice Premysslgn soustfedit | 579, byt v klidu, v pohods 58 %
sportovat, pohybovat se 6 % vice odpocivat 17 %
X 0 vice premyslet 17 %
neodpoveédeli 67 % neodpovadali 806

Vysledek: Vv této otazce doslo po absolvovani seminaii na zékladé vyhodnoceni a

srovnani testl ke zlepSeni znalosti Zakti o 75 %.

Uloha ¢&. 9: Rozhodni, zda souhlasi§ (ANO) & nesouhlasi§ (NE) s nasledujicimi
tvrzenimi:

A. Nejhodnotnéjsi zdroje bilkovin nalezneme v rostlinnych zdrojich. ANO - NE

B. Delta viny dosahuji nejnizsi frekvence ANO - NE
C. K mrtvici dochéazi priméarné vlivem genetickych faktori. ANO - NE
D. EEG a EMG jsou neinvazivni vySetfeni. ANO - NE

Spravna odpoved':
A. NE B. ANO C.NE D. NE
(mozno ziskat 20 % - 2D.)

Charakteristika a hodnoceni ulohy:

V této dichotomické uloze museli Zaci vyuZzit kritického mysSleni, pfi¢emZz
rozhodovali o spravnosti tvrzeni. Jednd se o otazky polytematické, z obsahu obou

seminafi. Pfi hodnoceni jsem rozliSovala ¢ast 1, kterd zahrnuje otdzky A a C (zaméfena
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na vychovna témata, zisk 1 bod), a ¢ast II, kterd zahrnuje zbylé otazky B a D (zaméfené
na principy lékafskych metod zisk 1 bod). Ve vstupnim testu zaci uspéli v ¢asti |
s vysledkem 60 %, ve vystupnim testu s vysledkem 79 %. V ¢€asti 11 Zaci dokazali znalosti
s uspéchem 27 %, pfi€emzZ v testu vystupnim byl vysledek 83 %. K vyraznéjSimu posunu
doslo v ptipadé témat 1ékarskych vysetieni, kterd byla vyucovana. V ¢asti 1 je patrné, ze
zaci nékteré znalosti jiz pfed semindfem méli. Nutno mit na paméti riziko

dichotomickych uloh, kdy zaci mohou odpovédi pouze tipovat a odhadovat.

Tabulka 14: Typy odpovédi na otiazku ¢. 9. A vstupniho a vystupniho testu

Vstupni test — Uloha A Vystupni test — Uloha A
Odpovéd’ vyskyt v % Odpovéd’ vyskyt v %
ANO 60 % ANO 83 %
NE 23 %
bez odpovédi 13 % NE 17 %

Tabulka 15: Typy odpovédi na otazku ¢. 9. B vstupniho a vystupniho testu

Vstupni test — Uloha B Vystupni test — Uloha B
Odpovéd’ vyskyt v % Odpovéd vyskyt v %
ANO 27 % ANO 83 %
e 53 % NE 17 %
ez odpovédi 20 %

Tabulka 16: Typy odpovédi na otazku ¢. 9. C vstupniho a vystupniho testu

Vstupni test — Uloha C Vystupni test — Uloha C
Odpovéd vyskyt v % Odpovéd’ vyskyt v %
ANO 33 % ANO 25 %
NE 60 %
NE 75 %
bez odpovédi 7% ’

Tabulka 17: Typy odpovédi na otazku ¢. 9. D vstupniho a vystupniho testu

Vstupni test — Uloha D

Vystupni test — Uloha D

Odpovéd vyskyt v % Odpovéd’ vyskyt v %
ANO 53 % ANO 17 %
NE 27 %
NE 83 %
Bez odpovédi 20 % °
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8. 4 Hodnoceni reten¢niho testu

Retencni test piinesl pozitivni vysledky a potvrdil tak efektivitu provedenych
seminait z hlediska posunu znalosti zakli. Ve tfech ulohach (2, 3 a 5) Zaci byli jesté
zaky mohly ptsobit — vlastni zdjem o dal$i informace po semindfich, konverzace se
spoluzéky, vétsi aktudlni soustfedéni, nehomogenni slozeni a pocet zdka, ktefi test
vyplilovali oproti testiim pfedchozim (coz mohlo drobné zkreslit 1 vysledky dalSich
otazek),.... V otazce €. 7 zistala uspéSnost 100 % stejné jako v testu vystupnim, coz je
skvely vysledek, ktery potvrdil mé zdméry zaujmout zaky pro mnohé nezndmym
tématem bigorexie, a jako prevenci vést o této problematice diskuzi. Stejné tak v ptipadé
uloh 9. I nedoslo k poklesu znalosti, a ne ndhodou se jedna opét o témata dotykajici se
pfimo zdravi ¢lovéka. Hluboky pokles znalosti byl zaznamendn v otazkach 1 a 6, pficemz
odpovédi na tyto otdzky jsou zalozeny na piesnych pojmech a terminologii. Neni tedy az
takovym piekvapenim, ze bez piipomenuti a piipravy si zaci odpovedi na otazky vétSinou
nevybavili. V otazkach 8, 4 a 9. Il jsem zaznamenala také zhorSeni znalosti zaku, ale ve
znatelné mensi mife, nez predeslé, pticemz vysledek vyhodnocuji jako uspé€sny a mohu
konstatovat, ze otazky tykajici se vySetfeni EEG a EMG Zaci uchovali, byt v mensi mife,
V paméti.

Uspéchem je, e Zaci projevili znalosti jednotlivych problematik i mésic po
provedené intervenci, a dle vysledkd usuzovat, Ze nejhlub$i pamétovou stopu Vv nich
zanechaly problematiky vychovnych témat, ¢im se mi potvrdilo moje ptesvédceni jejich

nenahraditelné pozice ve vyukach.

Tabulka 18: Srovnani uspé$nosti Zaki v testu vstupnim, vystupnim a retenénim.

Primérna aspéSnost
Otazka Vstupni test Vystupni test Reten¢ni test
1 0% 60 % 7%
2 32 % 88 % 93 %
3 37 % 94 % 100 %
4 42 % 58 % 36 %
5 3% 54 % 64 %
6 43 % 54 % 7%
7 0% 100 % 100 %
8 0% 75 % 50 %
9.1 60 % 79 % 79 %
9.11 27 % 83 % 57 %
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9. Dotaznikové Setireni

9. 1 Charakteristika dotaznikové Seti‘eni a jeho cile
Dotaznikové Setfeni bylo zvoleno jako optimalni prostiedek pro ziskdni zpétné

vazby od zakl ohledné¢ spokojenosti s pribéhem seminaid, kterych se ucastnili.
Dotazniky jsem vytvofila dva, pficemz kazdy z nich jsem zakim rozdala na zavér obou
seminaii. Obsah a forma dotaznikli byly uzptisobeny tak, aby zaktim jejich vyplhovani
zabralo co nejmén¢ Casu (vzhledem k tomu, ze vyplnovani probihalo jako soucast uz tak
bohatého seminafe). Otdzky hodnoti kvalitu vyuzitych didaktickych prostredku,
uziteCnost a rozmanitost exponovanych informaci, miru srozumitelnosti a narocnosti
vyuky, atp. Odpovédi jsou zdroven inspiraci pro inovace dal$iho provedeni seminait na

tato témata, za ucelem dosazeni nejvyssi mozné spokojenosti zakl s vyukou.

9. 2 Priibéh dotaznikového Setieni a reprezentativni vzorek
Dotaznik €. 1 Zzaci vypliovali 26. 02. 2019 na Gymnaziu Aloise Jiraska

v Litomysli po absolvovani seminaie na téma Elektroencefalografie v rdmci biologického
seminafe. Zucastnilo se jej 15 zaktl (z celkového poctu 20 zakl navstévujicich biologicky
seminar), z toho 10 zen a 5 muzl, ve véku 17, 18 a 19 let. Obsahoval celkem sedm
otazek, pticemz zhodnoceni otazek vyplnilo poslednich pét minut v zdvéru vyuky.
Dotaznik €. 2 Zaci vypliovali 05. 03. 2019 na Gymnaziu Aloise Jiraska
v Litomysli po absolvovani seminafe na téma Elektromyografie v rdmci biologického
seminafe. Zucastnilo se jej 15 zaki (z celkového poctu 20 Zakl navstévujicich biologicky
seminar), z toho rovnéz 10 Zen a 5 muzil, ve stejném vekovém rozlozeni 17, 18 a 19 let
(sloZeni seminafe bylo vSak jiné, neZ v seminafi prvnim — tfi pfitomni se prvniho
seminafe neucastnili). Obsahoval celkem devét otazek, pfiCcemz po vzoru seminaie

prvniho zhodnoceni otadzek vyplnilo poslednich pét minut v zavéru vyuky.

Tabulka 19: Zastoupeni respondentii dotaznikového Seti‘eni ¢. 1 a 2

Pohlavi Vék
zen muzi 17 let 18 let 19 let
Podet zaku 10 5 5 8 2
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9. 3 Vysledky dotaznikového Setieni €. 1

Otazka ¢. 1: Podporila tvoje ticast na seminari teoretické poznatky o NS z radnych
hodin biologie?

V ramci této otazky se zaci vyjadiovali ohledné uziteCnosti seminafe, co se tyce
doplnéni jiz nabytych informaci v rozsahu vyuky fadnych hodin biologie. Podle 93 %
zéka jejich tcast na seminafi podpofila teoretické poznatky V problematice nervové

soustavy, které jiz ziskali.

= rozhodné ano
® spiSe ano
spiSe ne

N =15

Graf 1: Zhodnoceni seminaie EEG z hlediska podpory poznatkii z fadnych hodin

Otazka ¢. 2: V jaké mife se problematika principu vySetfeni mozku, pricin
onemocnéni a mozZnosti prevence probira v ramci kapitol nervové soustavy ve
vyukach, které jsi absolvoval/a?

Podpotit teoretické poznatky jsem se snazila v ramci opakovaci faze seminaie, ve
které jsem se vénovala zasadnim principim fyziologie mozkové aktivity. Pomoci této
otazky jsem se snazila zjistit, zdali se vyucujici v hodinach vénuje otazkdm s vychovnym
pfesahem v souvislosti s problematikou nervové soustavy. Vzhledem k mnozstvi latky,
které je tfeba vramci vzdelavaci oblasti Biologie cloveéka (dle RVP) probrat, jsem
nepiedpokladala rozsahlejsi zabyvani se témito tématy v hodinach. 27 % zaku je
spokojeno s rozsahem, v jakém se dozvédéli o zminénych tématech béhem vyuk. To je
relativné pozitivni vysledek, avSak se nejednd ani o tfetinu studentl. 66 % studentl
zaujima stanovisko nespokojenosti ohledné¢ mnozstvi informaci, které vyucujici ohledné
této problematiky vyucoval. Piicemz 90 % z téchto studentli méa zajem o obohaceni vyuk
0 zminéné problematiky. Dle mého néazoru by to bylo vhodné zafadit do seminare

biologie, kterého se ucastni studenti preferujici predmét biologie, a tak s vétsi jistotou
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tyto informace oceni, nez sm¢s studentd s riiznym zaméfenim v fadné hodiné biologie.

Jediny problém, ktery tu spatiuji, je v nedostate¢nosti casovych moznosti.

= tak akorat
= malo
= viibec

H nevyplnéno

N =15

Graf 2: Zhodnoceni rozsahu exponovanych informaci o principu EEG a
zasadach prevence v fadnych hodinach biologie

Otazka ¢ 3.: Inspiroval T¢é seminar ohledné péce o zdravi svého mozku (pamét’,
nalada,...)?
V seminafi jsem se snazila zaky motivovat K lepsi péc¢i o své dusevni zdravi jako

prevenci pred nékterymi obtizemi (nejen nemocemi jako takovymi, ale i pfed problémy
S paméti, s koncentraci, pfed duSevnimi obtiZemi, atp.). Témito tématy se zabyvala
vychovna faze seminafe, kde se zaci seznamovali S moznostmi vyuziti mozkovych
nutrientil, poznavali nezastupitelnou tlohu serotoninu v lidském organismu v souvislosti
S dusevnim zdravim, atd. Velkym uspéchem je vysledek, ktery poukazuje na celkem 94
% zakd, které jsem b&hem seminafe motivovala k lepsi péci nejen o svoje kognitivni

funkece.

6 %

= rozhodné ano
H spiSe ano
= spiSe ne

N =15

Graf 3: MnoZstvi ziskané inspirace o zdravi svého mozku béhem
seminare EEG
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4. Udél znamku (jako ve S§kole 1-5) nasledujicim aspektiim pracovnich listii:

Tabulka 20: Hodnoceni pracovnich listi EEG

ZNAMKY A JEJICH FREKVENCE

KRITERIUM 1 1/2 2 213 3 4 5
vzhled 14 x 0 x 0x 1x 0x 0 x 0 x
soucinnost s 12 x 0 x 3X 0 x 0x 0 x 0 x

vykladem
rozmanitost 10 x 1x 4 X 0 x 0 x 0 x 0 x
uloh
PRUMERNA ZNAMKA

vzhled | 1,1 | soucinnosts vykladem 1,2 rozmanitost uloh 1,3

Pracovni listy jsem se snazila vytvofit tak, aby dopliovaly samotny vyklad, byly
s nim kontinualni a pomahaly se zakovi lépe orientovat. Zaroven mély byt libivé a svym
vzhledem motivujici pfi praci béhem seminafe. Vzhledem k odpovédim se mi povedlo
udélat pro zaky hezké pracovni listy, které podpofily vyklad v logickém sledu, pticemz

jejich ulohy nebyly monotonni.

Otazka ¢. S.
a) Motivovala T¢ prezentace, kterou vyucujici vyuZila, k vétsi pozornosti béhem
seminaie?
b) Pomohla Ti prezentace, kterou vyucujici vyuzila, k lepSimu pochopeni dané
problematiky?

Prezentace méla funkci motivaéni — svou podobou a animacemi méla aktivizovat
zéky a pomoci lepSi nazornosti dané problematiky, zaroven ale méla pomoci zaklim pii
vyplilovani pracovnich listli, a k lepSimu pochopeni zejména b&hem expozice principi
metody EEG. Prezentace aktivizovala béhem seminafe celkem 73 % Zzakl, a jak
poukazuje nasledujici graf, pro vSechny méla podpirnou funkci ohledné pochopeni
novych poznatkii. Aspirovala jsem, co do motivace, na lepsi vysledky, motivacni
charakter mohla prezentace pro nékteré pozbyvat z divodu rychlého promitani, ke
kterému jsem musela obcas piistoupit z divodu nedostatku Casu (nckteré slidy jsem
nestihla promitnout viibec). Zaroven prezentace témét vétsing (93 %) pomohla k lepsimu
pochopeni nové latky, coz bylo krom¢ motivace jejim ucelem. Tyto vysledky hodnoti

vytvofenou prezentaci jako velmi efektivni didaktickou pomiicku.
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Graf 4: Hodnoceni prezentace vyuzité v EEG seminafi

6. Ocenil/a bys ucast na dal§im podobném netradi¢nim seminafi, jako byl tento?
Tato otdzka meéla reflektovat celkovou spokojenost zaka s absolvovanym
seminafem, které¢ho se Ucastnil. Zahrnuje v sob&é hodnoceni vSech aspektii a vlastnosti,
které lze na seminafi popisovat — a dle zpétnych vazeb hodnoceni pozitivni, vzhledem
k nulovému zastoupeni nazoru neochoty ucastnit se podobného seminafe znovu. Ttetina
tfidy ma neutralni postoj, jsou tedy otevieni moznosti se ucastni a také neucastnit, zbytek
ttidy by si rddo podobnou zkuSenost zopakovalo. Reflexe na zikladé této otdzky
kombinuje snahy o dosazeni vétSiny z vytyCenych cild, lze ztoho vyvozovat snahy

uspésné.

® rozhodné ano
® spiSe ano
“ mam neutralni postoj

N=15

Graf 5: Zajem Zaki o dalsi podobny seminafr
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7. Z tvého pohledu byl seminar na téma EEG, kterého ses zii¢astnil/a:

Tabulka 21: Hodnoceni EEG seminare

1 2 3 4 5
Zajimavy 9 x 6 X 0 x 0 x 0 x Nezajimavy
narocnosti 7 X 6 X 1x 0 X 0 X nevyhovujici
vyhovujici
pochopitelny 10 x 5 X 0 x 0 x 0 x Zmateény
uziteény 9 x 6 X 0 x 0 x 0 x Zbyte¢ny
ziskané informace 5 X 6 X 4 X 0 x 0 x Zadné nové
byly nové informace jsem
neziskal/a

V ramci tohoto ukolu méli Zaci hodnotit jednotlivé aspekty seminafe na stupnici od
jedné do péti, pricemz vramci kazdého kritéria bylo mozné zvolit jednu ze dvou
pozitivnich zpétnych vazeb (hodnoty 1,2) ddle ndzor neutralni (hodnota 3)
a zpétnou vazbu spiSe negativni (hodnoty 4,5). V tabulce je vidét, Ze negativni zpétné
vazby od zaki se nevyskytovaly zcela vibec, coZz povazuji za uspéch. Primérné hodnoty

jednotlivych aspekt seminare jsou nasledujici:

- Zajimavy / nezajimavy: 1,4
- Naroc¢nosti vyhovujici / nevyhovujici: 1,6
- Pochopitelny / zmatecny: 1,3
- UZiteCny / zbyte¢ny: 1,4
- Ziskané informace byly nové / Zadné nové jsem neziskal 1,9

Lze pozorovat mirn€ zvySenou frekvenci méné pozitivnich zpétnych vazeb
Vv ptipad¢ hodnoceni pfinosu novych informaci. Tyto ndzory byly oCekavané a jsou zcela
na misté, vzhledem k jednotlivym fazim seminéfte, pfi¢emz v té prvni bylo hlavnim cilem
zopakovat jiZz probranou latku. Zavérem je tedy zjiSténi, Ze pfipraveny seminaf byl pro
zaky zajimavy, naroc¢nosti vyhovujici, pochopitelny, uZzitecny a s piinosem novych

informaci.
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9. 4 Vysledky dotaznikového Setfeni €. 2

Otazka €. 1: Podpofrila tvoje ucast na seminari teoretické poznatky o svalové
soustavé z Fadnych hodin biologie?
Tato otazka je totozna, jako v ptipadé dotaznikové Setfeni Cislo jedna, a rovnéz

i jeji vysledky jsou stejné. 93 % zaka povazuje seminaf za piinosny z ohledu upevnéni a
zopakovani jiz nabitych védomosti. Ocekéavala jsem mensi tspéSnost z divodu casové
krat$i mobilizace uciva, pficemz se v ramci pfiblizné 5 - 10 minut zopakovaly dulezité
pojmy hned na poc¢atku hodiny. Cely seminaf se vSak tykal svalové soustavy jako takové,
a tak ho zaci v pfevazné vétSiné ohodnotili jako (ze zminéné hlediska) dopliujici,

prestoze opakovani jako takové probehlo jen sporadicky.

= rozhodné ano
® spiSe ano
spiSe ne

N =15

Graf 6: Zhodnoceni seminai‘e EMG z hlediska podpory poznatki z
fadnych hodin

Otazka ¢. 2: V jaké mire se problematika principu vySetfeni svalli, pricin
onemocnéni a moznosti prevence probira v ramci kapitol svalové soustavy ve
vyukach, které jsi absolvoval/a?

Dle hodnoceni této otazky celkem 87 % zakd je vice ¢i méné nespokojeno
s rozsahem, ve kterém se v hodinach probira problematiky vysetieni svalii, prevence, atp.
To je vice, nez v ptipad¢ hodnoceni tentyZ otazky tématu nervova soustava. Je mozné, ze
béhem expozice se vyucujici vénoval informacim napliujicim vychovny aspekt hodiny
vice, ale vliv na rozdilnost hodnoceni mohlo mit také nehomogenni slozeni respondentim
vV druhém dotaznikovém Setfeni oproti Setfeni prvnimu, a tedy odlisSna stanoviska

nekterych.
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3. Udél znamku (jako ve Skole 1-5) nasledujicim aspektiim pracovnich listi:

Tabulka 22: Hodnoceni pracovnich lista EMG

® tak akorat
= malo

vubec

N =15

zasadach prevence v fadnych hodinach biologie

Graf 7: Zhodnoceni rozsahu exponovanych informaci o principu EMG a

ZNAMKY A JEJICH FREKVENCE

KRITERIUM 1 2 3 4 5
vzhled 13 x 1x 1x 0x 0 x
soucinnost s 13 x 1x 1x 0x 0x
vykladem
rozmanitost 9 x 5Xx 1x 0 x 0 x
tloh
PRUMERNA ZNAMKA
vzhled | 1,2 | sou€innosts vykladem | 1,2 | rozmanitost uloh | 1,5

Stejné jako v ptipad€ vyhodnoceni pracovnich listll vyuzitych v semindfi prvnim,
tak i pracovni listy nyn&jsi u zaki obstaly, a to s pozitivnim hodnocenim. Zaci povazuji
listy za atraktivni, jejich obsah hodnoti Vv logickém sledu s vykladem, a relativné
rozmanité co do podob tloh. Lehce horsi vysledky vykazuje hodnoceni rozmanitosti uloh
V listech, coz pfisuzuji tomu, Ze na rozdil od EEG pracovnich listi byly v téchto listech
ulohy vyzadujici prevazné pouhé dopliovani, a tak lehce pozbyvaly pestrost ve formach

vyplnéni.
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Otazka ¢. 4:
a) Motivovala té prezentace, kterou vyucujici vyuzila, k véts$i pozornosti béhem
seminaie?
b) Pomohla ti prezentace, kterou vyucujici vyuZila, k lepSimu pochopeni dané
problematiky?

Stejné€ jako prezentace v pfedchozim semindii méla i prezentace vytvorend pro
tento slouzit jako ,,pomocnik® zakovi, ktery ho aktivizuje k dalsi ¢innosti a pomuze se
zorientovat v nové latce. Na rozdil od hodnoceni prezentace vyuzité v prvnim seminafi,
mela tato prezentace u zakl vétsSi uspéch co do motivaéni funkce. Mohlo to byt
zpusobeno obecné vice pohodovou atmosférou a moznosti vSe v klidu promitnout, ukazat
vSechny animace a vyuzit na 100 % kvality pfipravené prezentace. DalSim divodem
mize byt opét nehomogenni slozeni respondentd (oproti prvnimu seminafi) a jejich

rozdilné naroky.

1009 3328 86 %
X
> 80% -
= ¥ ano
= 60% -
% Hne
2 40% -
ot neodpovédéli
2 20% - 7% 7% 7%
= 0% J N=15
0
otazka 4. a otazka 4. b

Graf 8: Hodnoceni prezentace vyuZzité v EMG seminari

Otazka ¢. 5. Z tvého pohledu byl seminaf na téma EEG, kterého ses zucastnil/a:

Tabulka 23: Hodnoceni EMG seminare

1 2 3 4 5
zajimavy 10 x 3X 1x 1x 0x nezajimavy
narocnosti 8 X 6X 1x 0x (04 nevyhovujici
vyhovujici
pochopitelny 11 x 4 x 0 x 0x 0x zmatecény
uZite¢ny 10 x 4 x 0 x 1x 0x zbytecny
ziskané informace 5 X 7 X 2 X 0x 1x Zadné nové
byly nové informace jsem
neziskal/a
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Stejn¢ jako v prvnim dotaznikovém Setfeni, i vtomto se zaci mohli vyjadiit
ohledné jednotlivych aspektlti seminafe. Opét jsem se snazila zjistit, do jaké miry byl pro
zéky zajimavy, zda se mi povedlo exponovat tuto latku pochopitelnym ne moc naro¢nym
zpusobem, jestli povazuji ticast na seminafi za uziteCnou a zda se dozvéde€li néco nového.

Primérné hodnoty vysledk jsou nésledujici:

- zajimavy / nezajimavy: 1,5
- naroc¢nosti vyhovujici / nevyhovujici: 15
- pochopitelny / zmatecny: 1,3
- UZzite¢ny / zbyteény: 1,5
- ziskané informace byly nové/ Zadné nové jsem neziskal: 2

Vysledky hodnoceni tohoto seminafe jsou velmi podobné hodnoceni ptedchoziho
seminaie. Tentokrat se objevila také zdporna hodnoceni (nutno vSak dodat, Ze hodnotu
vys$si nez 3 ud€lovala vzdy jedna zakyné — je mozné, Ze ji seminai zklamal a ¢ekala vice).
Opét 1ze pozorovat mirn€ zvySenou frekvenci méné pozitivnich zpétnych vazeb v ptipadé
hodnoceni piinosu novych informaci. Vysvétluji si to vykladu pro mnohé ne zcela
neznamych témat (anabolické steroidy, strava vhodna pifed a po cviceni atd.).
Dotaznikova otdzka €. 6 a jeji odpovédi nabizeji feSeni, jakymi tématy 1ze oba seminare
obohatit. Zavérem je tedy zjiSténi, Ze pfipraveny seminaf byl pro zdky zajimavy,

naro¢nosti vyhovujici, pochopitelny, uzitecny a s pfinosem vétSinou novych informaci.

Otiazka €. 6. Demonstracni biofyzikdlni méieni mozkové a svalové aktivity za
pomoci techniky, které bylo provedeno v seminarich, hodnotis jako: (Ize zaSkrtnout

vice odpovedi)

Tabulka 24: Hodnoceni demonstraé¢niho méfeni v seminarich

nazorné zajimavé Zbytecné nezajimavé

vyskyt odpovédi 7 X 14 x 0 x 0x

V ramci této otazky jsem se pokousela zjistit, do jaké miry bylo vyuziti techniky, ktera
demonstrovala aktivitu mozku a svald, uZite¢né. Zaci méli moZnost zaznamenat volnd
vice odpovédi, se kterymi se ztotoziuji, ¢ehoz vyuzilo Sest zakl, kteti zvolili vice nez
jednu odpovéd’. Vysledky poukazuji na pozitivni ndzory zaki ohledné méfteni, které
probéhlo v seminafich v ramci pozorovani a experimentovani. Méfeni v podobg, ve které

prob&hlo, bylo vhodné zatadit do vyuky, a dle vysledkidl podpofilo nazornost probirané
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latky, pro zéky bylo zajimavé a tedy jako aktivizaéni prvek zvySilo na atraktivnosti

seminaru.

Otazka ¢. 7: Pokud bys mohl upravit napli seminari, kterych ses ziacastnil, o ktera

témata bys chtél seminare obohatit? ( Ize zaskrtnout vice odpovedi)

Tabulka 25: Navrhy a zmény pro dalsi pribéh seminaia

Typ odpovédi Vyskyt odpovédi
detailnéjsi vyklad o principu vySetieni a ¢teni EEG/EMG 0 x
zaznamu
bohatsi vycet onemocnéni nevové ¢i svalové soustavy, a jejich 10 x

charateristika

vice praktickych informaci, které t€ inspiruji a motivuji ohledné 2 X

péce o své zdravi

rozsifené vyuziti biofyzikalniho méfeni a prace s namétenymi 2 X
daty
jiné 0x

V ramci této otazky jsem se snazila zjistit, kterd témata by mohla zaky zajimat vice
do hloubky, nez v jakém rozsahu se o nich béhem seminait dozvédéli. Tato témata
mohou byt alternativou, kterou lze ptispét k rozsiteni novych informaci (jak avizovali
n&kteti Zaci v dotaznikové otazce & 5). Zaci méli vramci této polozaviené otazky
moznost vyjadiit jiné své napady kromé nabizenych odpoveédi, které vSak nevyuzili. Dva
zaci neuvedli Zadnou odpoveéd’. Mohli opét zvolit vice odpovédi, neZli jednu — tak ucinil
pouze jeden zak. Nejvice zajmu zaci projevili v oblasti etiopatogeneze onemocnéni
mozku a svalii. V seminafich byli zminéna jen nékterd onemocnéni, a z toho ne vSechna
obsirné. V ramci mozkovych onemocnéni se jich nabizi celd fada: Alzhaimerova choroba,
Parkinsonova choroba, roztrouSena skler6za, razné psychické poruchy jako
schizofrenie,...Je vSak nutné dodat, ze veskera rozsifeni vyuky o tuto problematiku bude
na ukor ostatnich témat, a tak chce rozsiteni dobie promyslet nejen z hlediska ¢asovych

moznosti. Naopak zdky neldka obohatit vyuku o hlubsi vyklad samotnych lékatskych
metod EMG a EEG.
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Otiazka ¢. 8: Do jaké miry jsi pochopil problematiku vysetfeni EEG a EMG?
Ohodnot’ na stupnici od 1 (zcela pochopil) - 5 (viibec nepochopil):

Tato otazka byla doplnénim k otazce €. 5, ve které jsem jiz zjistovala, do jaké miry
byla mnou vylozena latka pochopitelna. Hodnotila tedy celkové ob¢ vyuky z hlediska
pochopeni, dala mi zpétnou vazbu, nakolik byly didaktické prostiedky nazorné
a srozumitelné. Vzhledem k tomu, ze na seminafi s problematikou EMG byli pfitomni
zaci, kteti minuly semindi pfitomni nebyli, nemohli ohodnotit miru pochopeni. Po
vyhodnoceni mohu konstatovat, ze se podafilo napldnovat a provést seminaie s naplni
nadstavbovych témat, kterym Z4ci bez problémid porozuméli. Zaci volili pii hodnoceni
pouze Cisla jedna a dva. Vzhledem k tomu, zZe zaci jiz hodnotili naro¢nost jako vyhovujici
a ziskané¢ informace pro né byly Vprevazné vétSiné nové, nejednalo se
o latku jednoduchou a nevyzadujici soustfedéni. A tak povazuji za Uspéch, Ze doslo
Kjejimu pochopeni. 7 % zakd v ptipadé problematiky EMG odpovéd neuvedlo,

a 20 % zaku v pripadé EEG vySetfeni uvedlo svoji nepfitomnost na tomto seminafi.
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Graf 9: Hodnoceni miry porozuméni principi EEG a EMG

7~

Otazka ¢. 9: Myslis, Ze informace, které jsi ziskal béhem ticasti na seminarich,
vyuzZije$ nékdy v praktickém Zivoté?

Mym primarnim cilem ve vyuce je predavat Zzakim védomosti a informace
takovym zpisobem, kterym nabudou pocit uzitecnosti a aplikovatelnosti téchto informaci
v praktickém zivoté. PotéSenim je pro mé vysledek, kdy 14 z 15 ti zaka povazuje ziskané

informace ze seminati praktické do zivota s moznosti jejich vyuziti.
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Graf 10: Hodnoceni mozZnosti vyuziti ziskanych informaci ze seminafa v praktickém Zivoté
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10. Expertni evaluace

Krom¢ zakth méli také moznost ohodnotit mnou vytvofené materidly zkuseni
pedagogové biologie, a odborni didaktici, ktefi vyhodnotili materidly kratkym
dotaznikem, ve kterém meéli pomoci znamek vyjadiit spokojenost ¢i nespokojenost
ohledné jednotlivych aspekti pracovnich listi a prezentace. Oslovila jsem celkem pét
pedagogt a didaktikl (ptisobicich na Gymnaziu Aloise Jiraska v Litomysli, Biskupském
gymnaziu Bozeny Némcové v Hradci Kralové a na Univerzit¢ Hradec Kralové), nakonec
jsem ziskala zpétnou vazbu od ctyf z nich. Cilem dotazniku bylo posoudit materidly
z ruznych kritérii. Pro odpovédi vyuzili ucitelé skalu shodnou se znamkovéanim ve Skole,
pficemz vysledky hodnoceni jsou primérné znamky vSech hledisek. Dotaznik poskytnul
posouzeni nasledujicich aspektl vytvofenych materiala:

1. Piimétenost vékovému stupni studentti
Strukturni ucelenost uciva a poznatki v listech
Jazykova spravnost listt
Piehlednost listl
Graficka uprava listl
Motivujici a aktivizujici charakter zvolenych ilustraci a grafickych symbolu

Kvantita uloh v listech vzhledem k moznosti vyuziti

© N o o &~ D

Rizeni ueni studenta pomoci otazek a ukolt1 v listech
9. Verbalni kvalita prezentace 10. Obrazova kvalita prezentace

Tabulka 26: Vysledky expertni evaluace

Hledisko Pramér odpovédi

1. 1,8

1,3

1

2

1,8

1

1,5

15

XN~ LN

1

[EN
©

15

Polovina z dotazanych by dle odpovédi material ve vyuce vyuzila. Vyuziti by
pedagogové nalezly jak v fadné hoding, tak v hodiné biologického seminafe, pricemz

ocenéna byla pasaz, kterd je vénovana (v listech pro EEG seminar) onemocnénim CNS.
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11. Diskuze

V ramci praktické ¢asti byla naplanovana a provedena vyuka na témata Iékarskych
vysetieni EEG a EMG, pficemz jednotlivé aspekty vyuk byly nasledné¢ zhodnoceny.
Nastrojem pro sbér dat byla dotaznikova Setfeni, komparace vstupnich, vystupnich
a retencnich testl, expertni evaluace a v neposledni fadé sebereflexe vlastni vyuky.

Hlavni souc¢ésti seminait byla vyuka Iékaiskych metod EEG a EMG, kterd m¢la
byt provedena pro zaky jasnym a pochopitelnym zptisobem. Dle hodnoceni zaci principy
obou lékatskych metod pochopili bez obtizi. Seminafe shledali jako pochopitelné a
narocnosti vyhovujici, a zarovenl uvedli, ze informace, které na seminafich ziskali, byly
prevazné nové a podporujici dosavadni znalosti z absolvovanych hodin biologie.
1 diky tomu nedoslo k vét§sim nedorozuménim, naopak k porozuméni latky. Vyzvou vsak
je provést seminare, které budou zaméfeny pouze na tyto 1ékaiské metody, a tak ve
vykladu pojmou detailnéjs$i obsah a obsirngj$i rozsah informaci, coz zaroven zvysi
narocnost seminare. Osobné bych to vSak nedoporucila, jelikoz se jedna o velice narocné
problematiky, a pochopeni detailngjSich informaci vyzaduje souvislosti zkuSeného
medika.

Jako dalsi témata k vyuce 1ékarskych metod se nabizi bohatsi vycet onemocnéni
CNS a pohybové soustavy (1ze vykladat spole¢né s typickymi grafoelementy), kteraz to
témata zaci V hodnoceni upfednostnili jako navrh obohaceni seminafi.

Vyuka seminaft obsahovala krom¢ zminé€nych problematik také témata
vychovného razu, které meéla piispet k vétSi uziteCnosti a vyuzitelnosti ziskanych
poznatkl v praktickém Zivoté. Dle dotazniku Zaci zhodnotili absolvované seminaie jako
zajimavé a uZitecné, s tim, Ze 93 % z nich predpoklada vyuZziti nékterych ziskanych
poznatkil v praktickém Zivoté, a zaroven stejné procento zakl potvrdilo inspiraci ohledné
péce o zdravi mozku béhem seminafe EEG. Coz je velkym Uspéchem a naplnilo to miy
zasadni cil.

Efektivitu seminai potvrdilo také sledovani znalosti v Case, které ukazalo nejen
uspésnou retenci ziskanych poznatkd. Komparace vstupniho a vystupniho testu potvrdila
ucinnost provedenych seminait, pii¢emz témét ve vSech otazkach zaci udélali vice jak
50% posun ve védomostech po absolvovani mnou vyucovanych jednotek. Nejlepsich
vysledktl po absolvovani seminart zaci dosahovali v otazkach tykajicich se problematiky

bigorexie, anabolickych steroidii a epilepsie. Ve vSech téchto otdzkach lze sledovat
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Gispéch i v retenci. Zaci udélali také posun ve védomostech problematiky mozkovych vin
a charakteristiky typu vysetfeni EMG, a mohu tak konstatovat, ze si nékteré informace
zapamatovali a zminéna 1ékatskd vysetieni jim nyni nejsou cizi. VEtsi propad znalosti byl
zaznamenan v otazkach, jejichz odpovéd’ vyzaduje znalost odbornych termini — bez
m¢é bylo nevhodné zafazeni vstupniho testu do seminaie, k jehoZz vypliovani doslo az po
uvodni motivaci, kterd obsahovala motivac¢ni informace tykajici se otazek ¢. 4 a 6, ¢imz
ziejme mohlo dojit ke zkreslenému vysledku vstupnich testa.)

Navrhnuté didaktické pomucky se osvédCily jako velmi vhodné, vzhledem
k hodnoceni zakt, kdy vétSina hodnotila grafickou kvalitu pracovnich listd a jejich
vyuziti ve vyuce pozitivné (co se tyce vzhledu, rozmanitosti uloh i soucinnosti listl
s vykladem). Expertni evaluace poskytla rovnéz pozitivni vysledky ohledné jejich
rozsahu, grafické stranky, srozumitelnosti, jazykové spravnosti a fizeni uceni zaka
pomoci otazek a ukold, za jakymzto cilem byly otazky a ukoly v listech vytvofeny.
Ocenéno bylo také mnozstvi grafickych prvka v listech, které jsem zvolila pro vétsi
zpestieni a sympatic¢nost lista.

Prezentace se prokazala dle zaki jako prakticka pomtcka pro vétsi motivaci
a snazsi pochopeni vykladané latky, ispésné byla zhodnocena také pedagogy (z hlediska
jazykového 1 grafického). Prezentaci jsem navrhla zejména jako motivacni prvek,
S prednostnim zatfazenim obrazkl a dalSich grafickych prvkl pfed textem, pfi¢emz text
byl zvolen jako podpiirny prosttedek pro snazsi dopliovani pracovnich listi, a byl vzdy
doplnén animacemi, které vedly k aktivni Cinnosti zakd. Prezentace obsahovala také
mnozstvi vyukovych prvkil, které mély 1épe dokreslit vykladanou teorii a usnadnit jeji
pochopeni, pfiCemz mé zameéry se potvrdily. Mé samotné se s prezentaci 1 s pracovnimi
listy pracovalo velmi dobie, a nejen zakim, ale i mé jako vyucujici to pomohlo
k pohodIné orientaci béhem piechodti mezi tématy (doporucila bych vsak stru¢néjsi
opakovani a pouze ¢aste¢né vyuziti pracovniho listu ¢. 1 v seminaii EEG).

Lze tak konstatovat, Ze vytvofené materidly spliluji naroky zkuSenych uciteld,
a jedna se o kvalitni didaktickou pomucku do vyuky.

Soucasti seminai bylo také demonstra¢ni méfeni mozkové a svalové aktivity za
podpory techniky, které Zaci zhodnotili jako nazorné a zajimavé. Zaci méli také moznost
Vv dotazniku vyjadfit svlij zdjem o dalsi biofyzikdlni méfeni a praci s naméfenymi daty,
nicméné tento ndvrh o obohaceni seminafe v hodnoceni nepodpofili. Vzhledem k tomu,

ze se jednalo o zéky biologického seminafe, nebylo to pro mé az tak piekvapujici (ve
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fyzikalnim seminafi by byly odpovédi tusim zcela jiné) a vzhledem k tomu, jak pozitivné
napli seminare zhodnotili, jsem se vybranymi tématy evidentné trefila do stfedu jejich
z4jmu. Velmi zajimavé by bylo provést seminaf, ktery by obsahoval rozséhlejsi vyuziti
mefeni. V pfipadé snimani EEG by bylo mozné zaznamenavat aktivitu pii nékolika
¢innostech (Cteni, pocitani, sledovani videa, zavieni o¢i, uvolnéni, atp.), a do tabulky
zaznamenavat ménici se aktivitu a identifikovat typy EEG vin, které se objevuji
Vv zavislosti na ménicich se kognitivnich procesech. V piipad¢ prace se svalovou aktivitou
1ze vyuzit k elektrodam a EKG/EMG zesilovace také senzor sily stisku ruky Vernier HD-
BTA, kterym lze pozorovat souvislost elektrické aktivity s funkci svalu. Zaci tak mohou
pozorovat vzajemny vztah kontrakce svali s namétfenou elektrickou aktivitou. Téchto

dalSich moZnosti jsem vzhledem k rozsahlému, jiz naplanovaném obsahu, nevyuZila.

100 -

B vstupni test
B vystupni test

© retenéni test

pocet studenti v %

1 2 3 4 5 6 7 8 91 9l
Cislo otazky

Graf 11: Vysledky sledovani urovni znalosti Zakia v ¢ase
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Zavér

V této diplomové praci jsem se zabyvala elektroencefalografickou
a elektromyografickou metodou vySetfeni. Jejich principy, charakteristiku a vyuziti
vyklada teoreticka prace, spole¢né sanatomii a fyziologii cilovych organu — tedy
centrdlni a periferni nervové soustavy, a svalstva kosterniho. Hlavnim cilem bylo vSak
priblizit tato vysetfeni stfedoskolskym zaktim se zalibou v biologii pomoci vyuky, ktera
jim méla srozumitelnym zptsobem zprostiedkovat hlavni informace o principech
fungovani a vyuziti EEG a EMG, o pomuckach, které lIékat vyuziva, dale informace
dilezité pro pacienta, ktery se na vysetfeni chystd, jaké zdravotni pfi¢iny mohou byt
divodem k vyuziti téchto metod, atp. A to vSe za technické podpory, jejiz cilem bylo
znazornit mozkovou a svalovou aktivitu, a ziskat tak jednoduchy zdznam, ktery

demonstruje tyto aktivity ve vyuce.

A to vie pomoci netradi¢ni vyuky biologie v rdmci seminaf biologie na SS.
Kli¢ovou ulohou seminait bylo vzbudit v Zicich zdjem a motivaci, zprostfedkovat
zazitkovy seminaf, ve kterém by své védomosti obohatili poznatky z oboru zdravotnictvi,
ale zaroven méli moznost diskuze a sdileni svych postoji a typt ohledn¢ zdravého
zivotniho stylu, ktery mulze pfed zdravotnimi obtizemi, jejichz diagnézu podavaji
zminéna vysSetieni, ochrdnit. Nedilnou soucasti seminafii byla také témata zamétena na
cile vychovné, kterd by pomohla u zakt rozvinout sebereflexi a motivovat je v jistych
smérech ke zdravéj$Simu a rozumnéjSimu byti (strava, pée o mozkové funkce, pohyb
a zdravi,...). Seminafe mély také pomoci Zakiim k uvédoméni jiz ziskanych znalosti

z problematiky nervové a pohybové soustavy, popt. je doplnit a rozvinout.

Vysledky vyse uvedenych tendenci jsou skvelé. Pti peclivé ptipravé a planovani
vyuk jsem pamatovala na (pro mé) dualezité aspekty kazdé vyuky, jako aktivnost Zaka
béhem expozice, systematicnost a pevny zéklad jiz ziskanych védomosti pfed novou
latkou, na pfiméfenost, a hlavné na vyuZitelnost ziskanych poznatkt v praxi. Uspéch
téchto mych snah je, dle hodnoceni zakl, nezpochybnitelny. Seminafe je zaujaly,
motivovaly a co je velmi pozitivni - nadchly pro dalsi ucast pti podobné netradi¢ni
vyuce. K tomuto uspéchu pfispéla tvorba a vyuziti didaktickych pomtcek, které byly jak
zaky, tak odborniky, zhodnoceny jako velmi kvalitni didakticky material. Diplomova
prace je tak uspéSnym pokraCovanim prace bakalaiské, a spolu dokazuji efektivitu
zatrazeni témat 1ékatskych vysetfeni do vyuky biologie. Pevné doufam, ze prace inspiruje

dalsi pedagogy, ktefi jsou otevieni inovacim a zpestfeni tradi¢nich vyuk biologie.
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Priloha 1

Datum: Jméno:

PRACOVNI LISTY

Elektroencefalografie

> Dopli vynechana mista v nasledujicim textu a popis obrazek.

Zakladni funkéni a histologickou jednotkou nervové tkan€je...................... , ktery se sklada
z nasledujicich ¢asti: 1.
7.

2.

3.

4.

3.

6.

7

8.

2.

Pienos nervového vzruchu se uskuteciiuje pomoci tzv...................... Toto spojeni je tvoieno
........................ Casti (terminalni axon mneuronu obsahujici vacky s.......................),
........................ Stérbinou a postsynaptickou ¢asti (.............druhého neuronu). Mezi povrchem a
vnititkem neuronu vznika (za klidovych podminek).................. potencial (-70 mV), ktery se
depolarizaci membrany méni v................ potencial (+40 mV), Siiici se dale neuronem. Po probéhnuti
vziuchu je rozlozeni naboje obnoveno a dochdzi k ................... na pocatecni

hodnotu -70 mV.

» Serad’ nasledujici déje tak, aby spravné doplnily vySe uvedeny text.

vyliti neurotransmiteru do synaptické s g
% G yp otevieni Ca* kandli [ g
H Stérbiny

navazani neurotransmiteru na receptor o e ,
. ; ptory vznik a Sifeni AP druhym neuronem
M membrany druhého neuronu !

EI vytok Ca>* iontii do buiky |

Sifeni AP do oblasti terminalniho axonu

Vysledek ->

Pozndamky:

[-]
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HO

MOZKOVE NUTRIENTY ! serotonin !
(SMART DRUGS)

» Jakou maji mozkové nutriety funkci?

Mozkova onemocnéni: dle popisu pojmenuj onemocnéni a charakterizuj piiciny.

A7

,, Videél jsem dvojite, nahle mé zacala strasné bolet hlava, pozvracel jsem se = toho. Mravencila mé

polovina téla. Bylo to hrozné. Pry mi také klesl koutek.

B. , Najednou se zahledél pied sebe, viibec nereagoval na miij kontakt, potom spadl na zem, oc¢i mél

obracené v sloup, cely se tidsl a zacala mu vytékat péna = iist...

C. , Pivodné jsem myslel, Ze mam jen obycejnou chripku. Mél jsem horecku, bolela mé hlava, =vracel jsem.

Potom jsem ale zacal mit poruchy védomi, a byl tak poslan na lumbalni punkci, kde mi zjistili ...

D. |, Najednou jsem se zastavila pred metrem a nedokdzala do néj vstoupit. Cela stanice na mé zacala

,padat“ a myslela jsem, Ze umiu. Byl tu zas ten hrozny strach, bylo mi na omdleni.

E. , Bolela mé c¢asto hlava, okoli mi ¥ikalo, Ze jsem se hrozné zménila, jako bych to viibec nebyla ja. Zména

povahy, ¢asta zména nalad, zména chovani. Po CT vy3etieni bylo jasné, proc...

A. B. C. \ D. E. _
T LT 1 N O | N S S L N O |
piitiny: piiciny: pric¢iny priciny: piiciny

[ 1

2]
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» Elektroencefalografie: doplii nasledujici text.

Jedna se o neinvazivni vysetieni, které poskytuje zaznam elektrické aktivity.................. nervoveé
soustavy. Timto grafickym zaznamem jsou ............... . ktere: TGSl couscovsvannnnn umisténé na
povrchu hlavy. Piistroj, ktery méii EEG, se nazyva......................... , a kromé elektrod zahrnuje
zesilovac¢ a procesor. Lze vyuzit ................... zapojeni elektrod nebo.................. zapojeni. Pred
vySetfenim je na pokozku hlavy aplikovan......... , ktery slouzi jako vodivé prostiedi elektrod. Béhem
mefeni se pro kvalitnéjsi zéaznam pouzivaji...................metody, které
41113111 1) SO
+ Z jakého ditvodu je EEG neinvazivni metoda? Jak EEG vySetieni probihd?
o Znds nékteré Iékai'ské invazivni vySetieni?

Co zpiisobuje jeho ,,invazivnost“?
» Doplii do nasledujici tabulky charakteristiky jednotlivych typa EEG vin.

Mozkova vlna | Frekvence (Hz) |[Amplituda (nV) Projevy

jedna minuta

WwwWMWWNv\ANM\MN Beta
NWMWAMAMMMWAN i
NVNVWWANAN_Thée

Delta

» Umisténi elektrod na povrchu hlavy: doplii nazvy jednotlivych mozkovych laloku

weweeee.. LALOK (Celni)
..................... LALOK (spankovy)
..................... LALOK (temenni)

.................... LALOK (tylni)

systém 10-20

Pozndmky:

[+]
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Priloha 2

:j/},Elektroencefalograﬁe: doplii ndsledujici text.

_gfcdnﬁ se 0 neinvazivni vySetfeni, které poskyhije zéznam elekirické aktivity. & ardnd | nervové
f soustavy. Timto grafickym zéznamem json FES.cdwy., kter registruji. . - v umisténé na
# povrchu hlavy. Piistroj, ktery méti EEG, s¢ nazgvh, dikinghiestile Wik g krom$ elektrod zahmuje
. % Pl v 3 ¢ = %

# zesilovaé a procesor. Lze vyuzit o Aedterwd zapojent elektrod nebo.. M Ep??fa‘r‘r-.(.zapolmﬁ. Pted
vysetfenim je na pokoZku hlavy aplikovén.. 3% .., ktery slouzf jako vodivé prostiedi elekirod. Béhem
f métent se pro kvalitngj&i zAznam pouzivajf.. 32 ¥ o imetody, které

zahrnuji, P s o Bl o8, dnprAnebead e st O 4 :

o Zjakého divodu je EEG neinvazivni metoda? Jak EEG vySetteni probiha?
o Znas néhtevé lékarskeé invazivai vylethent?

Co zpiisobuje jeho . invazivrost“?

> Daplii do nasledujici tabulky charakteristiky jednotlivych typld EEG vin.

e, K Yasani

e

: i -

ANVWAWWAWAMMAMANY  aita LAy S-Aee

% { A A-ﬁ;v‘v;,,!.:v N\’Q-Q.“iv:}: '\I\.\(;
: : % T R . P ¥
BASOASN P T, | B R R O

SR BT ,_,‘Fj;.‘_,,'} /\){w\‘ A Pt,
/

., S5 ~n " 1
Delta by 4.7 kD AR TR AVA

Fo RoAehvs 1 ALOK (eetnf)

?)mﬁl‘m
o (S Yorcs ) r
S TN Gosdrhrales TATOK
T s ;
} g °:} T > Mind 1 ALOK (spénkov$)
& . ot
3 ! P> dpsomiahsluny A1 OF (temenni)
e, ,/‘"f
4
gystem 10-20
Pomamky:
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Priloha 3

- dendrit

- télo (soma
jadro

o
O S

axon (neurit)

5. Ranvierovy zifezy a .
> X
6. Schwanovy buiky A 1S

. 7. Myelinova pochva
. 8. termindlni axon
?}f\ NEURON — zékladni fimkéni a histologickd jednotka
B —

Synaptic
vesicle
Voltage- \
gated Ca?* %

channel

Postsynaptic ,
density /7

NEURONE. 2

\ Neurotransmitter PRESYNAPTICKA

%»’7 2 f,,,ﬁReceptor cleft EEED  ETERBINA

axon terminal

NEURONCE. 1

dendrite

Y 4

“\_ transporter

Synaptic . SYNAPTICKA

\ POSTSYNAPTICKA
CAsT

)

s
>5-15g, 2x denné
>pit alespoft 20 dni

pronejlepd Geinky

~r > iinky do par
X U==" desitek minut
> 1x denné

stresu

)

lepsi pamé&t  lepsi zvladani

<

—————) podpora pi lé¢b:

S A
=l
lepsi koncentrace /
|
zbavuje depresi

Alzheimerovy

s | BRAHMI
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¥

>8g
>po 3 tydnech

pauza

gy © >1-2dennd
X ==

lep3i pamé&t  lepsi zvladani
stresu

lepsi koncentrace
//7 zbavuje depresi

en] GOTU KO LA|

lécisrdce

10

HooC =N\ S/ CHs

eikosapentaenova kyselina

11

12

" angina infarkt myokardu,
klinicky asymptomaticky TIA clevna mozgova prihoda,
claudicatio/PAD  kriticka stenoza

¢asovy priebeh aterosklerozy

o HO
OH
NH2 ———
N
H
/
HO,
NH2
0
N

v $fastn&jsi

v Klidn&jsi

v cilen&jsi

v méné nervézni

v ..a taky dobfe spim!

Nedostatek
serotoninu ma na
svédomi:

» nedostatek svétla

» nedostatek pohybu

[ o]
B * patrck Holford_ A » pfemira stresu

K LI c 3 » nedostatek tryptofanu
. i
NALADE kyselin

# © Deset avéfenych zpisobly | Sinad kK
fok si ziepsit nalady, %

Fhajmotvact 'y ";

(;"0 A Frasd y onu/ h
;I:‘

ZDROJE VITAMINU B6

P ﬂt‘, e » |
7] 4 B63> 2 B2 J|2 B3

-& * SN ; [ -

ZDROJE VITAMINU B3
N »
ZDROJE VITAMINU B1 =2 ﬁv‘

2% _|axp>* |>p3d
Bl R B
"3-" = -

L SOc—"

ZDROJE VITAMINU B12
ZDROJE VITAMINU BS

| LI ——

&.«%ﬂiﬁ

LECITIN

o

” SRS
m o
e PR

v’ podpora tvorby acetylcholinu
v sniiuje obsah cholesterolu v krvi

GINKGO

acetyl —L — karnitin

BILOBA
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18

PFi¢iny: ateroskleréza -> koufeni, vysoké mnoZstvi cukru a
tuku v potravé, nedostatek pohybu = nezdravy Zivotni styl!

CEVNi MOZKOVA PRIHODA VETSINOU NENi DEDICNA!

ePilepsy
avareness

EPILEPSIE

PFiciny:

> uraz hlavy (jizda na kole s helmou!)
» mrtvice

‘Xi uZivani navykovych latek, alkchol
» nedostatek spanku, pFetéiovani se
# genetika

26. bfezna

Prvni pomoc pfi epileptickém zachvatu:
#odstrar z pfit ti ého viech bezpeéné pfedméty

T
#poloz mumékkou podlozkou hlavu, aby siji pfi kiecich neporanil @

#uvolni t&ny odév okolo krku
#»po zachvatu mazes éh
» volej 155!

Nikdy nebraf kiecim, nenarovnavej konéetinyapod., nikdy se nesnaz

vyndat jazyk, aby si jej neporanil, nikdy nekfisi3 vodou nebo proplesknutim

poloZit do stabilizované polohy

19

20

- | 5
3

lumbalni punkce

21

22

BRAIN
TUMOR

1?
1||
Vomiting Vision Problems

Taif

QA

T

2 What?
z

Weakness in

NEUROFIBROMATOZA

SpeechDiffculty  HearingOificuty SR Confusion Balance Difficulty
® L |1l Y4
£2 !% °
ey Neurvogicalxam (Magnetic resonance imaging)
23 24
: Elektroencefalogram

ELEKTROENCEFALOGRAFIE

EEG viny
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> elektrody
> zesilovac
> pocitac

ELEKTROKARDIOGRAF

i

| Recording Brain Activity

elektrody

ELECTRODES ~
record the activty

HEADBOX —
ma

“COMPUTER— |
displays the activity

29

- WMJMU wuw

Z; Z“W”Wmm e
i - o8 W»«J\W\f‘ﬂ\(\‘m

- P4 - 02 wiwsmarsmlty
N P2 A
3\ Fz cz /\N'N*'\’V\J\’ N (w \{\
e o 11
13. .18 OIJ
/
/ bipolarnizapojenielektrod
4 { —— J200uv
L o> 1 SEC.
30 31
Elektroencefalogram

unipolarni

zapojeni Lose rin
elektrod SRR

OK (spankovy) o
panetalm ,,,,, . LALOK (temenni) Pr.cr A "‘"V‘:"D‘(:[ 1 second
,,,‘?,"‘,'!’"F.'F‘,' . LALOK (t51ni) s &
EEG viny
32
- 33
»MEéIl bys obcas zvysit aktivitu svych
AN AP AR JAN A, A alfavin.“  Sheldon C.
Mozkova vina| Frekvence (Hz) | Amplituda (u\) Projevy

AWM WA

14-30 2-20 mentélni a fyzicks
Beta ginnost, otevfené ofi
8—12 5-100 relaxace, klid,

Alfa zavitend ofi

) 4-8 5-100 hluboké uvolnni,
Théta ospalost, spanek

4 2-200 hluboky spanek,

Delta

bezvédomi

Co je to frekvence?

Co je to amplituda?
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1. Normalni z§znam u dospélého ¢lovéka.

betaviny

Frontalni oblast (F):

Temporalni oblast (T): alfaviny
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2. Hluboky spanek (N3 faze) — prevladaji viny_deltaviny

AL A AR AL A AA R A A
~VYYYY
~NVYY YV
=YY Y Y VYWY

NI IVIYIN

Patient is unresponsive, blinks eyes 1 sec

3. Epilepticky zachvat: grafoelementem je “komplexhrot -vina

38

EEG- epileptické grafoelementy

EEG- epileptické grafoelementy
ve viech svodech

pouze v nékterych svodech

Parcialni
lokalizovany zéchvat
v urtitém mozkovém okrsku, nesifi se

Generalizovany

$ifi se po celém mozku

my
rn
I
o1
mr
e
an
o1
mn
rece
can
Ny
mn
n
i
wo

Hyprarryllomw

Hypsarytmie na EEG zaznamu: neuspoiadana kiivka,
asynchronnivyboje vysokovoltaznich hrotd a pomalych vin
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Priloha 4

Ec=g . <
~ %MMMM . wfw/\\,\/n/ .\\\/‘ —~— f\‘\-J
ity ‘ WW\«MM\MM,W Ll amea ¥ B o WA e oW BN
T = ‘ { e [ A e ~m~~~¢/~>{/&gW
AN i) o] el ot i
AL . 7 8o /\‘.,\f'\ﬂ/\,\// ~N, ‘\\'/ “\, //‘\

e b VN AN TN \/"\}‘M_ ~

mam e T ALY N

===g \/ NS
i w&m K Y o e v Y
"lﬂll || 2. Hluboky spének (N3 faze) — prevladaji viny.
Sz=g lnhu-m po AN AR

% & 02.ava frmnnn [ |\ A {//'\ W2 T
=) [ \'Nf\dw/\-w/\\-w\ ‘\\\\ \\/\\J
zo= m 7o e\ | AN\ A f\_J“"\\»

Ananas s AMAAAAANAMARAMALAA]

1. Normalni z§znam u dospélého ¢lovéka.
Frontalni oblast (F): m‘#
Temporalni oblast (T): ﬁM i‘iﬁ ’ f\, A

WW(YWVV W\

F4-C4 —
WW\ Y\"-"‘t'\‘\‘\‘\fWW\A
B A AATAANT N iagaame
P4-02 - MW“WW’V\NY\(\J\ SO
il YRV Y VY A~
C3-p3 I
P3-01 Patient is unresponsive, blinks eyes 1 sec i
oy —- 3. Epilepticky zachvat: grafoelementem je i
Priloha 5
FER WW\MMWM«VMVW e
T WWWJMMVW\'M’V\/NWWM

S M
ez=Jy MAAW\MM/V\WWAMNMMMMW AWM

R

¥
o1 ave o/ ’ ooy A N S Y
- 7 2t

2. Hluboky spének (N3 faze) - previadaji viny_/)/~/_ (é}-

1. Normadlni zgznam u dospélého élovéka.

Frontalni oblast (F): {;P( é U“/zq

Temporalni oblast (T): “l' (/17:4’ V/

¥ R i
\ Y rbv\(n(mn N

S I o A A A A A
R A R A
ORI U o, L bkl A e
ks YR LS T
Cc3p3 ——— e g8
P3-O1 ~———~ s o Patient is unresponsive. blinks eyes 1 sec
3. Epilepticky zachvat: grafoelementem je K0/ | EX k0T - (/('M(&

4. Smrt mozku.
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Priloha 6

PRACOVNI LISTY

o

Elektroencefalografie

@ Datum: Jméno:
E
E
G

» Doplii vynechana mista v nasledujicim textu a popis obrazek.

Casti: 1. dendrity

1. 8. termindini axon

5 s T

NG
» Serfad’ nasledujici déje tak, aby spravné doplnily vySe uvedeny text. ®G®
o e : iold e ®
vyliti neurotransmiteru do synaptické @

- r o~ 2+ 1o
otevieni Ca” kandli | g

H Stérbiny

navazani neu,otramm’xlen na receptory vznik a §ifeni AP druhym neuronem
M membrany druhého neuronu !

EI vytok Ca’' iontl do buiiky | | §ifeni AP do oblasti termindlniho axonu

Vysledek -> - R & " o '

Poznamky:

Zde do volného prostoru si student muze zaznamenat informace, pro které v pracovnim listu jii
nenasel misto, nap¥. podrobnosti 0 mozkevych nutrientech, které ho zaujmou, atd. ..

[1]

| S
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HO

GOTU KOLA

BRAHMI OMEGA 3

GINKGO

BILOBA ZENSEN

ACETYL-L -

KARNITIN TRYPTOFAN

H

Studenti mohou zapisovat jen nizvy, nebo nékteré

dalsi informace, které chtéji zaznamenat....

MOZKOVE NUTRIENTY
(SMART DRUGS)

» Jakou maji mozkové nutriety funkci?

! serotonin !

ovliviiuji vyZivu a ¢innost neuronu, zlepsuji mozkovou CI"I")S’, posiluji koncentraci a pamét’,

Mozkova onemocnéni: dle popisu pojmenuj onemocnéni a charakterizuj priciny.

WVideél jsem dvojité, nahle mé zacala strasné bolet hlava, pozvracel jsem se z toho. Mravencila mé

polovina téla. Bylo to hrozné. Pry mi také klesl koutek. ™

B. . Najednou se zahledél pred sebe, vithec nereagoval na mij kontakt, potom spadl na zem, oci mél

obracené v sloup, cely se tiasl a zacala mu vytékat péna z ust... "

C. . Pivodné jsem myslel, Ze mam jen obycejnou chripku. Mél jsem horecku, bolela mé hlava, zvracel jsem.

Potom jsem ale zacal mit poruchy védomi, a byl tak poslan na lumbalni punkci, kde mi zjistili... "

D. | Najednou jsem se zastavila pred metrem a nedokazala do néj vstoupit. Cela stanice na mé zacala

. padat” a myslela jsem, Ze umiu. Byl tu zas ten hrozny strach, bylo mi na omdleni. ™

E. | Bolela mé casto hlava, okoli mi ikalo, Ze jsem se hrozné zménila, jako bych to vitbec nebyla ja. Zména

povahy, casta zména ndlad, zména chovani. Po CT vysetieni bylo jasné, proc..."

A. CMP (mrtvice) B. EPILEPSIE ~ C. ENCEFALITIDA  D. PANICKA PORUCHA E.NADOR

> ateroskleriza

> nezdravy Zivotni styl
> koufeni

> mnoho tuku v potravé
> nedostatek nohvhu

> draz hlavy

> mrtvice

> ndvykové litky, alkohol
> nedostatek spanku

> pFetéZovani se

> virus klisr'ové

priciny:

> nedostatek serotoninu > ionizujici zdfeni

encefalitidy (klisté obecné) > genetické predispozice

> herpes simplex virus > stresové situace
> virus chripky
> hakterie menineokoka

> neurofibromatiza

L]
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ez

» Elektroencefalografie: doplii nasledujici text.

pokozku hlavy aplikovian gel, ktery slouzi jako vodivé prostiedi elektrod. Béhem méfeni se pro

kvalitngj$i zaznam pouzivaji akti

stroboskopem, hypoventilace nosem a tisty, spankovd deprivace a spanek 20- 30 min.. pacient vyzivin K jednotlivym
akonim aktivacnich metod, nutno mit

umyté nelakované a negelované viasy,...
+ Z jakého ditvodu je EEG neinvazivni metoda? Jak EEG vySetieni probiha?
o VySetFeni nebolestivé, pro pacienta
nezatéiujici, ndstroje vySetieni Znas nékteré Iékarské invazivni vySetieni?
nepronikaji do organismu Jehlovi EMG, laparoskopie,
b 3.0 PSR i pasd
Cogphsobugejche plppimest? e

organismu, poskozuji pacienta

» Doplii do nasledujici tabulky charakteristiky jednotlivych typi EEG vin.

Mozkova vina | Frekvence (Hz) [Amplituda (pV) Projevy

i dna mint

; M WMAAMWIWAAY mentdlni a fyzickd,
ey : 14-30 2-20

Beta cinnost, oteviené oci
: §-12 5100 relaxace, klid, zaviené
ANWMAMAMMAMANY  Alra e
: hluboké uvolnéni,
/\/W\/\f/\/\/\/\{ Théta = =10 ospalost, spinek
1-4 2-200 hluboky spanek,
Delta bezvédomi

. frontalni 1 A1 OK (celni)

; —
SSROIN aor T

P3 '
tempordini 3 m\f’"‘,\/\f

..................... LALOK (spankovy)

LALOK (temenni)

-F4. |
LALOK (tylni) 5 ’ WYV

systém 10-20

Pozndmky:

-]

111



Priloha 7

Jméno: Datum:

EMG

—_ Elektromyografie _

» Vyber a zakrouzkuj, zdali jsou tvrzeni pravdiva (ANO) ¢i nepravdiva (NE).

a) Periferni nervova soustava se sklada z michy, nervii mozkomisnich a vegetativnich. ANO - NE
b) Nervy mozkomi$ni rozeznavame motorické a nervy senzitivni. ANO - NE
¢) Nervy motorické (neboli eferentni) vedou informaci ze smyslovych organi do CNS. ANO - NE

d) Funkci nervosvalové ploténky je pienos vzruchu z neuronu na vlakno hladkého svalu.  ANO - NE
e) Hladké svalstvo nachazime v déloze, mocovém méchyii, cévach ¢i zaludku. ANO - NE

f) Kosterni svalstvo je na rozdil od svalu hladkého a srdecniho ovladano vili. ANO - NE

> Kosterni svaly obsahuji dva typy svalovych vlaken. Dopln jejich prislusné charakteristiky.

CERVENA (typI)| BILA (typ I)
systém
aerobni / anaerobni
o

intenzita svalové
prace

vytrvalost
svalové prace

obsah

‘. myoglobinu N -

typ sportu

T S
OO Co mohu udélat pro to, aby mé | Ajak moc jsem télesné zdatny? I
|

X e

télo vyuzivalo efektivnéji I
vhodna svalova vidkna? i Ruffierova zkouska

e

...POHYB JAKO LEK!

Pozndmky:
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VYSETRENI EMG —'\/\«—/\/v—

Elektromyografie je vySetieni stavu periferniho nervového systému a kosterniho
svalstva. EMG je souhmné oznaceni vyuzivanych elektrofyziologickych metod.

&b
QTUDIE ELEKTROMYOGRAFIE

poskytuje ziznam o

poskytuje zaznam o

Lékar vyuziva nasledujici druhy
elektrod, dle druhu vySetieni:

& Kontraindikace A

vyuziti jehlové
elektrody

katoda (-), anoda (+)

L]
@ ® .
h Jak vySeti'eni probiha?

1 1 Kdo mé na néj mize doporucit?

EMG vysetfeni probiha mna zakladé specialniho
piistroje Vysledkem  meéfeni
jsou charakteristické viny, které zobrazuji

Vysledkem méi‘eni je ki'ivka s hodnocenymi parametry:
1.

2
3.
4

-]
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’ Y/ Pozorna . Pozorna N
/ dostatek E———— ! dostatek
:* bilkovin sacharidu ;
1* “_ vesvalech .\ ______ . J
ra k ,J ak ochranit své\ ~
Pozor na | svali2 P Pozorna
kvalitni ; chronicky
zdroje '\\ energeticky |
. bilkovin b deficit 2
Jak spravné regenerovat svaly?
Hormonalni regulace
/ svalové hmoty \
d KATABOLICKE HORMONY ) [ ANABOLICKE HORMONY
1. 1.
2. 2.
3. 3.
Jakou maji funkci? Jakou maji funkci?
\_ Wy, \_ J
Nadmeémé zneuzivani anabolickych steroidu je piiznakem dusevni poruchy ,
zvané (bigorexie). Byva povazovana za opak anorexie. Mezi dalsi &

ptiznaky se fadi:

<l
N \_
Cesta za vysnénou postavou

miiZe koncit smrti! L

ANABOLICKE STEROIDY

ﬁo 0
jsou to synteticky vytvorené derivaty muzského hormons

ucinky:
negativni vedlejsi ucinky:

deli se na dve skupiny: a
aplikovany piimo do svalu (stehno, hyzde)
jedna se o drogy!

, které jsou

I 1

i< |
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Priloha 8

" ~
J / \

. \ VYSETRENI EMG N\~

Elektromyografie je vySetieni stavu periferniho nervového systému a kosterniho
svalstva. EMG je souhrnné oznadeni vyuZivanych elektrofyziologickych metod.

]
j

/£ C’\"()('U’QE/Y a4 i o
STUDIE ELEkTROMYOGRAFIE

Wcmml oskytuje zéznam o poskytule zéznam o »
~ Aoy d
[ ; f‘)’«"'i); ;»,;. '»Zr"/ r recla/e éné

N wodiel, ww\

e

Lékar vyuziva nasledujici druby
e elektrod, dle druhu vySetieni:

jehlové elektrody
A Kontraindikace &

%iti stimul vyuZiti jehlové [fﬂ&j febi
| vyuZiti stimulace elektrody A Y by
stimulaéni elektrody: N { M l, sz 10&\ o O A }1, & Wa“tm/ )&Q /ZG
katoda (-), anoda (+) : =7 7
dlevnd yemo. m\/)ﬂenu nemognéim

.“\ Jak vySetFeni probih4a? : M‘MLQ .?'UU Q/JW * RHWM‘L

1 y  Kdo mé na néj miZe doporutit?

EMG vySetfeni probihd na zédkladé specidlniho

pfistroje M}T\yﬂi@nﬂﬂ(&p/ Vysledkem  méfeni
jsou charakteristické viny, Které zobrazuji g gm ﬁcwhm@

Vysledkem méveni je k¥ivka s hodnocenymi parametry:
i r;km\kﬂ- ¥

Lodamer O&qu)\x . \N:L\“\ ¢
amBlndo J \{(W“D g™
Nive. e 5

-l

i
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Priloha 9

ELEKTROMYOGRAFIE

AFFERENT NERVE

. VYSETRENI EMG W\~

O Elektromyografie je vyZetieni stavu perjj 1 sho systému a
svalstva. EMG je souhrmné oznateni vyuZivanich elektrofyziologickich metod poskytuje ziznam o poskytuje ziznam o
EMG vodivosti perifernich nervii stavu kosterniho svalstva
Lékaf vyuzZiva nasledujici druhy
KONDUKCNI

JEHLOVA
ELEKTROMYOGRAFIE

elektrod, dle druhu vySetieni:
STUDIE

L= ”"
U
jehlové elektrody
poskytuje ziznam o poskytuje ziznam o E1-referencni elektroda -
vodivosti perifernich nervi stavu kosterniho svalstva E2- aktivni elekuroda Q - Q
. Kontraindikace
! EO- zemnici elektroda 7_T
e . L zaznam el. potenciali, které > ——
vySetieni vedeni |mp||||zl| a jeho pienos wmoiiuii sval. Kontraked / LASD et TR s
nasva 2
stimulaéni elektrody . ‘ 2
katoda(-), anoda (<) T

5

6

stimulacéni stimula¢ni

elektroda / elektroda

referencni referencni
elektroda elektroda
aktivni \ aktivni
elektroda elektroda
. |

% y Tament &
. 8 N vySetienistfedového nervu (nervus S
vySetieni holenniho nervu (nervus tibialis)

1 medianus)
registrani misto: odtahovac palce registracni misto: odtahovac palce

7

STIMULACNI ELEKTRODA /K,ATODA

poskytuje ziznam o poskytuje ziznam o

vodivosti perifernich nerva stavu kosterniho svalstva

Léka¥ vyt nisledujici druhy
elektrod, dle druhu vy3etfeni:

kozni elektrody

El- referencni elektroda —ﬁ\

katoda (), anoda (=)

Y
jehlové elektrody
——
A Kontrainditcace 2\

vyuziti jehlové
elektrody

E2- aktivniclektroda

EO- zemnici elektroda

vyuziti stimulace
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KONCENTRICKA JEHLOVA
ELEKTRODA

11 12

Kondukcni studie s jehlovou

elektrodou...? KONDUKCNI

STUDIE JEHLOVA EMG

. . mozZnost snimat aktivitu
s vali uloZenych bloubéi

snimana aktivita z celého

13 14
& Kontraindikace &
etr vyuziti jehlové
uziti stimulace
o elektrody
® (kardiostimulator) ® antikoagulaéni lééha
oteviend rana ® infek¢nionemocnéni
. N .
nespolupricepacienta ® biopsie
kozni defekt v misté

7

15 16

Vysledkem

Action
potential

méfenijsou viny, e o M1PA_LME?:T§;»W —
které zobrazuji o reiiass
AKCNI POTENCIAL E.“ Thrcsbold "‘L V’\l\t,_,v,__._."%;; Reodngsie app  NoTma < 4.0
sumaéni akéni potencial (CMAP, SNAP) B — M“m:“m“m '
ptiod

0 1 2 3 [ s
Time (ms)
Al

!V pfipadé kondukénich studii !

3 smv
“Segment
1. STIMUL o
2. LATENCE ODPOVEDI 4 S || Elow-Aodls
3. AMPLITUDA ) oty By pobd
4. POZDNi ODPOVED Norma > 50
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17 18
POZDNI ODPOVED v |
w i 1. TETANIE
| =t
! mm%
"[ e "ﬁ - |Triplety —repetitivni vyboje
u' v'. n Lo
i J\/ - A
| MW\
19 20
POTRAVINY BOHATE NA HORCIK
) TETANUS
O [P Y
B it 2y P
KAKAO SEZAMOVASEMINKA  PARA ORECHY BAZALKA
%
“ °® tetanus Bacillus
BROKOLICE MANDLE MATAPEPRNA  SEMENA MELOUNU
\ i
[ X" \\/_// (,/11‘
PINIOVE ORIBKY SPENAT VAS v IBISEK
PN
= B
R SLUNECNICOVASEMINKA ~ PAZITKA LNENA SEMINKA
W iioazni
22

Transverse
carpal
ligament

: \

BOTOX® W\ )

Treatment \

Aredis N\ #ADAM
24

stimulaéni
/ elektroda 8 } 5

'0ZOor na

referencni
elektroda

\ aktivni

elektroda

Palmar carpal /i

tigament "

Flexor — ‘
retinacuium

vyseti‘enistiedového nervu (nervus

medianus)

registracni misto: odtahovac palce

j zéklad opravy a

budovéni svalové " dostatek
hmoty, podpora ' bilkovin

| imunitniho systému
/" Pozorna
} ZIVOCISNE ¢ £ kvalitni
S €Bilkoviny y e
» “.. bilkovin

7ivodisné bilkoviny
obsahujina rozdil od
rostlinnych zdroji

. kompletni pomér AMK




25 26

Pozor na

5 Pozor na \ : i sacharidy jsou zdxojexﬁ

zéklad opravy a T \ : E : RTRURE R .

budovérgm{lové ! dostatek : d““‘"fl‘ j energieprosvaly,a ‘ GLYKOGEN
hmoty, podpora : bilkovin ' sacharidi rani pred poskozenim;

; W 2 53 “._ vesvalech .
imunitniho systému ;

JEDNODUCHE SACHARIDY | SLOZENE SACHARIDY

Pozor na

< kvalitni
ROSTLINNE & '

zdroje
bilkovin

BILKOVINY

! zivodisné bilkoviny
obsahuji na rozdil od
rostlinnych zdrojti

27

Hormonélni regulace

/ svalové hmoty

stazens soubor.png|

Pozor na
o KATABOLICKE HORMONY ANABOLICKE HORMONY
energeticky 1. kortizol 1. somatostatin
deficit . . .
2. glukagon 2. inzulin
e T % 3. adrenalin 3. testosteron
i »kdyz jsem ,piejedeny, ! Jakou maji funkei? Jakou maji funkci?
le podvyZziveny* \
»>zplsobuje nutriéng ! X ¥
ﬁ; »#" 1 chudéstrava ; napomahaji edbourdni svalové napoméahaji budovdnisvalové

1 M NEU onto
D e i g )

N S mm——

......................... - tldne hmoty

29 30

ANOREXIE BIGOREXIE

Adonistv komplex
svalova dysmorfie

PRIZNAKY:

>zcela nelimérné cviceni

>v posilovné pohyb pfedevsim
pred zrcadlem

> cvi€eni pouze kvili vzhledu, ne
pro potéseni

> depresivni a trvalé pocity
nevyhovujiciho vzhledu

> pfisné bilkovinné, nizkotuéné

diety
> velké mnoistvi potravinovych

dopliikd ...jaké mohou byt disledky?
> nebezpeéné metody pro

zhubnuti ..ajak to fesit?

nadmérna -
tvorba bilkovin Fégeneracni  yysijvytrvalost,
vtéle ucinek regenerace,

vykon
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GYNEKOMASTIE

_ AKNE

34

IMPOTENCE

SRDECNi KOMPLIKACE

38
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Priloha 10

-> stav zvﬁeﬁé drazdivosti nervosvalového ustroji
Jaké jsou projevy?
Jaké jsou piiciny?

Cim se lisi tetanie od tetanu?

2. BOTULISMUS | i i
-> intoxikace botulotoxinem s naslednou blokaci

IR S R e 1 x nervosvalové ploténky

Jaké jsou projevy?

B | Ll
/\\/‘“ ____V,..,"—Q...W_.W Jakeé jsou priciny?
[ fio g A \ * | Je botulotoxin v kazdém pripadé skodlivy?

o / : l.- tvary positivnich ostrych vin

Dalsi onemocnéni: syndrom karpalniho tunelu, dédicné myopatie (svalova dystrofie), ziskané myopatie

Priloha 11

ﬁl VYBRANA ONEMOCNENI SVALSTVA

1. TETANIE | % vl
N

-> stav zvySené draZdivosti nervosvalového ustroji

Pe 7
g 8 A, /
y/ Pt i nelet-

Jaké jsou projevy? Lw 4 3
}pc&(li - -['r) Ae l,(kl[{“1‘ 7“[(,(‘ v A, p Vae

%m%zm T )ZZ m'wl‘( /’,;” it (n
iz

Gimse 1ist tatamie od tetwnt? U0ty

\irde - suped o'y, L
v U L ¢ v

. - intoxikace botulotoxinem s naslednou blokaci
AN TN e rvosalove ploténk\ < 7 («,,m 2o

r</, © anian,

e
/

- i hepre
s | Taksjsou projevy? Aelipicd o aiclod w"f’ (’“ Lk,
! ""\f""* Jaké jsou pficiny® /f¢ /«;».4,1// Ll Aest (20 /'é“ e
v % Iy JZ’MM ) / : ‘/
Je botulotoxin v kaZdém pFipadé Skodiny? L, M A A

e TN\N\ han‘pOs'i;rirm'chom;’chvb:

it

/{/1,.4\ ALscer »‘I,Z/&/J

aon /;b[l’/‘/“"“lll*//’

e gl

/,L - 1(1,/’4 .
Dalsi onemocnéni: syndrom karpainiho tunelu, déditné myopatie (svalova dystrofie), ziskané m\opane
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Priloha 12

Jméno: Datum:

EMG

- Elektromyografie __

» Vyber a zakrouzkuj, zdali jsou tvrzeni pravdiva (ANO) ¢i nepravdiva (NE).

a) Periferni nervova soustava se sklada z michy, nervii mozkomisnich a vegetativnich. ANO - NE
b) Nervy mozkomisni rozeznavame motorické a nervy senzitivni. ANO - NE
¢) Nervy motorické (neboli eferentni) vedou informaci ze smyslovych organi do CNS. ANO - NE

d) Funkei nervosvalové ploténky je pfenos vzruchu z neuronu na vlakno hladkého svalu.  ANO - NE

e) Hladké svalstvo nachazime v déloze, mocovém méchyfi, cévach ¢i zaludku. ANO - NE
f) Kosterni svalstvo je na rozdil od svalu hladkého a srde¢niho ovladano vuli. ANO - NE

» Kosterni svaly obsahuji dva typy svalovych vliken. Doplii jejich pFislus§né charakteristiky.

CERVENA (typ )| BILA (typ 1)
systém : z
acrobni / anaerobni aerobni anaerobni
P : ®
intenzita svalové| . . .
price nizsi intenzita VySSi intenzita
Vytryalost wytrvalostni zatés rychlostni vykon
svalové prace
obsah vysoky —
‘. myoglobinu oy Sl ¥
NN
NN typ sportu maraton, plavani na | sprint, fotbal, basket,
1500 m Serm, gymnastika  pox 50:50 (typ I : typ II)
C) Co mohu udélat pro to, aby mé r ; ) _A T _7' - ;/'_ oY
v oy - . / akk moc jsem telesne zaatny ! 1
& télo vyuzivalo efektivnéji I J6 J am |
vhodna svalova viakna? l\ > Ruffierova zkouska )l
...POHYB JAKO LEK!
\
Pozndmky: \ kondiéni cviceni pomdhid vytrénovat télo k tomu, aby
dokdzalo efektivnéji vyuZivat vhodnd svalovi vidkna, cviceni

Zde do volnéhe prostoru si student miiZe zaznamenat informace, pro také podporuje schopnost svalu uloZit vice glykogenu
které v pracovnim listu jii nenaSel misto, nap¥. vpravo uvedené...
predpoklad sispéchu v jednotlivych sportovnich
disciplindch se usuzuje na zikladé podilu typi
vidken v téle — divod, pro¢ viem nemiiie jit vie @

[1]
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VYSETRENI EMG

o
OB

kondukéni

STUDIE

poskytuje zaznam o

vodivosti perifernich nervii

koZni elektrody

o . £z \
El — referenéni elektroda A <)

E2 — aktivni elektroda

fii (+) 33
EO — zemnici elektroda

Elektromyografie je vySetieni stavu periferniho nervového systému a kosterniho
svalstva. EMG je souhrnné oznaceni vyuzivanych elektrofyziologickych metod.

jehlova

ELEKTROMYOGRAFIE

poskytuje zaznam o

stavu kosterntho svalstva

?za’:nam 2 malé oblasti sya

jehlové elektrody
-

& Kontraindikace A

li,

G o vyuziti jehlové
— vyuziti stimulace
elektrody
stimulalnf elektrody: *  kardiostimuldtor o antikoagulacni léCha
katoda (-), anoda (+) 3 3
*  oteviend rina e infekéni onemocnéni
. . * nespoluprdce pacienta biopsie
\.\— Jak vySetieni probiha? POTPIECER $ P
] ] Kdo mé& na néj miZe doporudit? kozni defekt
EMG vySetieni probiha na zdkladé specidlniho
pistroje__ elektromyografu Vysledkem  méfeni

jsou charakteristické viny, které zobrazuji akéni potencial

Vysledkem méreni je kifivka s hodnocenymi parametry:
1 stimul

latence odpovédi

2
3. amplituda
4 pozdni odpovéd’

-]
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ziklad opravy a V. Pozornma / Pozorna . sacharidyjsouzdrojem "
budovdni svalové ' dostatek S ! dostatek i 3‘:"’)’; ..
Kinsoey podevra ; : i ! ] e ' brani pred poskozenim
i r s P ) \ bilkovin ‘! \ sacharidu “ svalii béhem cvideni
imunitniho systému 1, X “ o . '
A ; . vesvalech .\ ->GLYKOGEN ______ ;

™, ,Jak ochranit své\ el

/" Pozorma

N

, svaly? . Pozor na |
; kvalitnf : . ¢ chronicky
zdroje s \  energeticky |
. bilkovin . deficit ./
Zivodisné bilkoviny A f ‘o N
% 5 Jak sprivné regenerovat svaly? i > kdyZ jsem ,pFejedeny,
obsahuji na rozdil od g e e N S e e RO T e G 4 FANS:
’ / § ale podvyZiveny

dostatek spanku, masaz, sauna, pitny 3 g e
ve E o > gpusobuje nutricné
rezim (voda!), vhodna strava, plavini, 2
chudd strava

rostlinnych zdrojit ; i
: |
5 nekoufit, pri sprie stiidat teplou a f I A :
= |
\ :

kompletni pomér AMK

studenou vodu, nepit alkohol

Hormonalni regulace

svalové hmoty \

(" KATABOLICKEHORMONY ) (" ANABOLICKE HORMONY
1. kortizol 1. somatostatin
2. glukagon 2. inzulin
3 adrenalin 3, festosteron
Jakou maji funkci? Jakou maji funkci?
\na]mmaha]t odbourdni svalové hmoty ) Qa[mmaha]t budovani svalové hmoty )

Nadmérné zneuzivani anabolickych steroidu je piiznakem dusevni poruchy ,

zvané  muskuldrni dysmorfie  (bigorexie). Byva povazovana za opak anorexie. Mezi dalsi

ptiznaky se fadi:_zcela neiimérné cviceni, trvalé pocity nevyhovujiciho vzhledu, touha po vétsich svalechy

ANABOLICKE STEROIDY

o7 ™
e jsou to synteticky vytvorené derivaty muzského hormonu~__ festosteronu
e UCinky: nadmérnd tvorba bilkovin v téle, vétsi vikon, regenerace, vytrvalost

o negativni vedlejsi UCinky: impotence, akné, gynekomastie, srdeéni komplikace

poruchy pohybového apardtu, problémy s CNS, riziko nadorovych onemocnéni

_ o déli se na dvé skupiny: erdini a_ injekéni , které jsou
Cesta za vysnénou postavou aplikovany pfimo do svalu (stehno, hyzde)
B3 Fnndit cmmritl . 7
miize koncit smrti e jedna se o drogy!

L
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Priloha 13
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1. Normalni zgznam u dospélého clovéka.

Wy o Hluboky spanek (N3 faze) — prevladaji viny___delta
Frontalni oblast (F):___beta

Temporalnioblast (T):__alfa_ AM Mi‘j }* 1 l ‘, ﬁ | ‘]ﬁ
O e—

F4-C4 ————
B UAARAR A A ANAR R0 AR AKARA PN s
s ﬂ%mvx VAV A

P02~ | |\ VIV .

il PN VYWV A e e
B e — Y. [ 200 uv
P3-01 Patient is unresponsive, blinks eyes 1 sec

v
3. Epilepticky zachvat: grafoelementem je komplex hrot-vina

4. Smrt mozku.

VYBRANA ONEMOCNENI SVALSTVA

porodnicka ruka

1. TETANIE

iy S S LT R B RS 3 -> stav zvySené drazdivosti nervosvalového ustroji
M ‘l , Jaké jsou projevy? kfele v koncetindch, dychaji
i L ! vt vy ol problémy, mravenceni, nocni kiece lytek
R iyl 1 skl v kst ] Jaké jsou piiciny? nedostatek Ca, Mg, vitaminu D
A W W4, Fo i “1 Cim se lisi tetanie od tetanu?tetanus je bakteridlni
R s v 4 ) ; infekce, kterou lze ziskat 7 pady pres poranénou kiuZi
| R . o Triplety — repetitivni vyboje

-> intoxikace botulotoxinem s naslednou blokaci

nervosvalové ploténky

Jakeé jsou projevy? postupnd obrna svala, neschopnost zvednuti
vicek, prajem, zdacpa, zvraceni, porucha polykdani

Jaké jsou priciny? bakterie Clostridium botulinum

Je botulotoxin v kazdém pripadé skodlivy? Ne, ve spravné
koncentraci se vyuziva v plastické chirurgie, pri lécbé détské
~Znozkové obrny, lécha chronickych bolesti hlavy,...

tvary positivnich ostrych vin
Dalsi onemocnéni: syndrom karpédlniho tunelu, dédi¢né myopatie (svalova dystrofie), ziskané myopatie
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Priloha 14

Zena - muz datum: 9.4.2019 vék: retencni test

—_

. EMG je souhrnné oznaceni téchto 1ékaiskych vysetieni:

2. Jaké negativni disledky ma uzivani steroida?

w

. Jak bys pomohl epileptikovi b&hem jeho zachvatu?

] 4. Jaké jsou u¢inky (2) tzv. chytrych drog? Vyjmenuj zastupce (2):

5. Jaké typy elektrod se vyuzivaji pii EMG vysetieni?

Ktera aminokyselina je diilezita pro dusevni zdravi? Ktery kli¢ovy produkt z ni v téle vznika?

Co je to bigorexie?

=]

. ,Mel bys obcas zvysit aktivitu svych alfa vin.*“Co je tim minéno?

] 9. Rozhodni, zda souhlasis (ANO) & nesouhlasis (NE) s nasledujicimi tvrzenimi:
A. Nejhodnotnégjsi bilkoviny nalezneme v rostlinnych zdrojich. ANO —NE  B. Delta viny dosahuji nejnizsi frekvence. ANO -NE

C. K mrtvici dochazi primarné vlivem genetickych faktori. ANO -NE D. EEG a EMG jsou neinvazivni vySetieni. ANO -NE

Priloha 15

1
zena - (mu) datum: 5.3,2019 " O>/16. vék: 7/ /é . vistupni test
1. EMG je souhrnné oznageni téchto Iékatskych vy3etfeni:_£2742 /c'ﬂ, T/uo/ /L {/094 Ch Lty o{/(r?% 15

2. Jaké negasivni disledky m4 uzivani steroida? /A070 /e o 2 Aot y W/pm pl ) / Ab-

7 =
3. Jak bys pomohl epileptikovi béhem jeho zachvatu? N/}//W/ £ byt [’ff"ﬂ // \[/p/a/ P Lid] ;iﬂ’/a g L1720 s
4. Jaké jsou acinky (2) tzv. chytrych drog? Vyjmenuj zastupce (2): a% sy { VAL 228 { 9# [ z, '/ ’/’J/ /lﬂ /I/ﬂ 2

5. Jaké typy elektrod se vyuzivaji pfi EMG vySetfeni? _ ‘7/000 Lo e f/ 15

6. Kterd aminokyselina je dilezita pro dusevni zdravi? Ktery kli¢ovy produkt z ni v t&le vznika? / ////p/d/z 17 / ///6 2
7. Co je to bigorexie? /%Ia"/’ﬂ /ﬂ)'///l/f /bérlﬁ”'/’] Scalpee él‘m//,,/ 5.
8. .Meél bys obcas zvysit aktivitu svych alfa vin.*Co je tim min&no? /it 4/!7// >

9. Zakrouzkuj ANO nebo NE na nésledujici tvrzeni
A. Nejhodrotngjsi bilkoviny nalezneme v rostlinnych zdrojich. ANO — @‘)/15 ? Delta viny dosahuji nejnizsi frekvence. é%liq %

C. K mrtvici dochézi primarne viivem genetickych faktort. ANO . EEG a EMG jsou neinvazivni vy3etfeni. ANO - }
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Priloha 16

Zena - muz vek: datum: 26. 2. 2019

DOTAZNIK REFLEKTUJICI UCAST NA SEMINARI TYKAJICI SE

PROBLEMATIKY EEG
1. Podporila tvoje ic¢ast na seminari teoretické poznatky o NS z Fadnych hodin biologie?
a) rozhodné ano c) spiSene
b) spise ano d) rozhodné ne

2. V jaké mire se problematika principu vySetifeni mozku, pii¢in onemocnéni a moznosti
prevence probira v ramci kapitol nervové soustavy ve vyukach, které jsi absolvoval/a?

a) vibec c) tak akorat e) nedokazu odpoveédet

b) malo d) azmoc

Pokud jsi odpovédel/a vitbec nebo mdlo, mel/a bys zajem o obohaceni vyuk o tato témata?
a) rozhodné ano c) spiSene

b) spiSe ano d) rozhodné ne

3. Inspiroval té seminai ohledné péce o zdravi svého mozku (pamét’, nalada,...)?
a) rozhodné ano c) spisene
b) spiSe ano d) rozhodné ne

4. Udél znamku (jako ve $kole: 1-5) nasledujicim aspektim pracovnich lista:
vzhled: soucinnost s vykladem: rozmanitost loh:
Pokud mas navrh pro zlepseni, uved’ jej:

5. Odpovéz na nasledujici otazky dle svého nazoru:
Motivovala té prezentace, kterou vyucujici vyuzila, k vetsi pozornosti beéhem seminare?

ANO-NE
Pomohla ti prezentace, kterou vyucujici vyuzila, k lepsimu pochopeni dané problematiky?
ANO-NE
6. Ocenil/a bys ucast na dalsim podobném netradi¢nim seminari, jako byl tento?
a) rozhodné ano c) spise ne e) mam neutralni postoj
b) spise ano d) rozhodne ne

Pokud jsi odpoveédel rozhodné ano nebo spise ano, mél/a bys tip, které téma by t€ zajimalo?

7. Ztvého pohledu byl seminai na téma EEG, kterého ses zacastnil/a:

zajimavy 1 2 3 4 5 nezajimavy

narocnosti vyhovujici 1 2 3 4 35 nevyhovujici

pochopitelny 1 2 3 4 5 zmatecny

uzitecny 1 2 3 4 5 zbytecny

ziskané informace byly nové 1 2 3 4 5 zadné nové informace
jsem neziskal

Pokud ti narocnost nevyhovovala, vyber, jaky byl divod: moc naro¢né - moc snadné

Druhou stranu vyuZij pro své dalsi postiehy, ndzory, typy a hodnoceni ©
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Priloha 17

Zena - muz vek: datum: 5. 3. 2019

DOTAZNIK REFLEKTUJICI UCAST NA SEMINARI TYKAJICI SE
PROBLEMATIKY EMG

1. Podporila tvoje ucast na seminari teoretické poznatky o svalové soustavé z radnych
hodin biologie?
a) rozhodné ano b) spiSe ano c) spise ne d) rozhodné ne

2. V jaké mife se problematika principu vySetfeni svali, pii¢in onemocnéni a moznosti
prevence probira v ramci kapitol svalové soustavy ve vyukach, které jsi absolvoval/a?

a) vibec c) tak akorat e) nedokazu odpovedet

b) malo d) az moc

Pokud jsi odpovedél/a vithec nebo mdlo, mel/a bys zajem o obohaceni vyuk o tato témata?
a) rozhodné€ ano b) spise ano c) spise ne d) rozhodné ne

3. Udél znamku (jako ve $kole: 1-5) nasledujicim aspektam pracovnich listu:
vzhled: soucinnost s vykladem: rozmanitost tloh:
Pokud mas navrh pro zlepseni, uved jej:

4. Odpovéz na nasledujici otazky dle svého nazoru:
Motivovala té prezentace, kterou vyucujici vyuzila, k vétsi pozornosti béhem seminaie? ANO - NE
Pomohla ti prezentace, kterou vyucujici vyuzila, k lepsimu pochopeni dané problematiky? ANO - NE

5. Z tvého pohledu byl seminai' na téma EMG, kterého ses zicastnil/a:

zajimavy 1 2 3 4 5 nezajimavy

narocnosti vyhovujici 1 2 3 4 5 nevyhovujici

pochopitelny 1 2 3 4 5 zmatecny

uzitecny 1 2 3 4 5 zbytecny

ziskané informace byly nové 1 2 3 4 5 zadné nové informace
jsem neziskal

Pokud ti naro¢nost nevyhovovala, vyber, jaky byl divod: moc narocné - moc snadné

6. Demonstracni biofyzikalni méreni mozkové a svalové aktivity za pomoci techniky,
které bylo provedeno v seminarich, hodnotis jako: (Ize zaskrtnout vice odpovédi)
a) nazorné b) zajimavé c) zbytecné d) nezajimavé

7. Pokud bys mohl upravit napli seminaia, kterych ses zacastnil, o ktera témata bys
chtél seminar obohatit? (Ize zaskrtnout vice odpovédi)
a) Detailngjsi vyklad o principu vySetieni a ¢teni EEG/EMG zaznamu.

b) Bohatsi vycet onemocnéni nervove i svalove soustavy, a jejich charakteristika.
¢) Vice praktickych informaci, které t€ inspiruji a motivuji ohledné péce o své zdravi.
d) Rozsifeni vyuziti biofyzikalniho meéfeni a prace s namefenymi daty.

8. Do jaké miry jsi pochopil problematiku vySetieni EEG a EMG? Ohodnot’ na stupnici
od 1 (zcela pochopil) — 5 (viibec nepochopil)

9. Myslis, Ze informace, které jsi ziskal béhem ucasti na seminarich, vyuzijes nékdy
v praktickém Zivoté? ANO - NE
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Priloha 18

HODNOCENI PRACOVNICH LISTU VYUZITYCH V SEMINARICH EEG, EMG

Vyjadrete, prosim, svoji odpovéd' k danému kritériu pomoci skaly shodné se znamkovdanim ve

skole, a svoji odpovéd barevné a tuéné -vyraznéte. Vypinény dotaznik mi zpét posiete, dékuji.

1. Primérenost vékovému stupni studentu:

1 2 3 4 5

2. Strukturni ucelenost udiva a poznatku v listech:

1 2 3 4 5

3. Jazykova spravnost listu:

1 2 3 4 5

4. Prehlednost listu:

1 2 3 4 5

5. Graficka aprava listu:

1 2 3 4 5

6. Motivujici a aktivizujici charakter zvolenych ilustraci a grafickych symbola:

1 2 3 4 5

7. Kvantita uloh v listech vzhledem k moZnosti vyuziti:

1 2 3 4 5

8. Rizeni udeni studenta pomoci otazek a koli v listech:

1 2 3 4 5

9. Verbalni kvalita prezentace:

1 2 3 4 5

10. Obrazova kvalita prezentace:

1 2 3 4 5

Vyuzil/a byste pracovni listy (v libovolném rozsahu) v nékteré z vyucovacich hodin?
a) ano b) ne ¢) nedokazu odpovedét
Pokud Vase odpovéd’ byla ,,ano*, v jaké podobé byste je vyuzil/a? (tato otizka je pouze

doplnujici, nemusite nutné odpovidat)

129




Priloha 19

Electroencephalography as a motivational factor
in laboratory exercises in biophysics

Ivana Skraiikova, Jan Slégr

Abstract: This paper describes the possibilities of supporting the teaching of biophysics by means of
experiments with simple commonly available electroencephalography headset. Data are transmitted
over Bluetooth virtual serial port and can be analyzed in several ways by students or used solely as a
motivational factor in teaching otherwise challenging and abstract curriculum about the human brain.

Introduction

Biophysics is an integral part of biology teaching and enables a large number of demonstration
experiments and laboratory work of students to be held in lessons.

Biophysical measurements include, for example, ECG measurement (heart rate dependence on
body load, independence of RR interval duration [1], etc.), with the same device the principles of
electromyography can be shown (or measure the correlation between measured stress on the muscle
surface and. for example, grip force [2]), lung capacity [3] or experiments with a thermal imager [4].

Unlike ECG and EMG measurements, where voltages of the order of millivolts are measured
on the human body, measuring EEG (where the voltages measured on the head are of the order of
microvolts) is a much higher challenge. Although the construction of the EEG amplifier is not
impossible, it is challenging in a typical school environment. Therefore, experiments with a
commercially available but relatively cheap EEG headset are described below.

Biophysical background

Neural tissue is responsible for the organization and the coordination of most body functions. It
consists of the central nervous system and the peripheral nervous system. The highly sophisticated
composition of nerve tissue ensures the reception, management, transmission and processing of
information from the external or internal environment of the organism. Nervous tissue is formed of
ncurons and glial cells. Neurons are the basic unit of nervous tissue that is able to send messages in the
form of nerve impulses (clectrical signal) around a body along a spinal cord. Glial cells have a
supportive function, providing the nerve cell with nutrition, and also produce myelin and phagocytose
defective neurons [5].

Neurons can generate and spread electrical impulses through their highly specialized construction.
They consist of a cell body containing a large spherical nucleus that is surrounded by the cytoplasm,
further receptors and ion channels that are responsible for the generation and spread of already
mentioned electrical impulse (an action potential). From the cell body, two types of long processes
expand — dendrites and axon. The axon is always only one, but a number of dendrites may vary [6].

EEG principle

A brain activity, which is a reflection of a massive number of interneuron synapses, has been studied
by the electroencephalography medical method. EEG is the non-invasive conventional
clectrophysiological method, providing the record of the clectrical activity of the central nervous
system by electrodes that are placed on a head surface. An electroencephalogram is a graphical record
with EEG curves that registers differences in the changing electric field of the brain between the two
electrodes.

These electrodes are located according to the prescribed International Electrode Placement
System, or simply the "10-20" system. Each electrode is marked with a letter and a number. The letter
characterizes an arca of the brain over which the electrode is located, and the number indicates the
location of the electrode within the frontal, central, parictal and temporal arcas. Each electrode is 10 or
20 percent distant from the others. Bipolar electrode connections can be used to compare a potential
between two electrodes on the skin of a skull - it allows precise localization of a bearing. An unipolar
electrode engagement also exists, which measure the potential between an active point of the brain
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tissue (the exploratory electrode) and a zero-potential point (e.g., an auricle). Several basic types of the
electrical activity are distinguished on the EEG record: an alpha activity, a beta activity, a theta
activity, and a delta activity. These activities appear on the record in the form of waves that differ in
the following graphoclements: shape, frequency, and amplitude [7].

The alpha activity occurs when eyes are closed. The occurrence of the alpha activity is typical
for physical and mental relaxation, rest and calm, where regenecration processes occur. It is
characterized by an amplitude of 20 pV and a frequency of 8 - 12Hz. The beta activity manifests itself
in a vigilant state in mental and physical activity, with open eyes. It has an amplitude of 5-20 pV and a
frequency of 12 — 30 Hz. Another type of activity is the theta activity, in which the body and mind are
in deep attenuation, not responding to any sensory stimuli. It is characterized by drowsiness, deep
relaxation. Long-term memory improves in this band. Theta’s rhythm ranges from 4 to 8 Hz, with an
amplitude of about 30 uV. The delta activity manifests itself in very slow waves with a frequency of
less than 4 Hz with an amplitude of up to 200 uV occurring during deep sleep or unconsciousness.
During the delta activity, the organism is deeply regenerated. [8.9].

Activation methods are used to enhance brain activity, causing activate pathological
manifestations, and thus better define all graphoelements and diagnose. Activities such as opening
eyes, hyperventilation through the nose and mouth, photostimulation by stroboscope and sleep
deprivation are used.

The primary use of EEG is in medical diagnosis, namely in the diagnosis of epilepsy. Epilepsy
is characterized by epileptic seizures that result from abnormal brain activity. It is one of the most
common neurological diseases [7]. EEG is further used to investigate sleep disorders and also in
psychiatric institutions.

Measurement method for classrooms

Neurosky MindWave Mobile headset [10] was chosen because of the very low price and Bluetooth
capability. There are many instructables for interfacing the headset for example with Arduino [11, 12
]. In our case, we used a personal computer. The headset is paired with the computer over Bluetooth,
and a small programme called ThinkGear Connector then allows other software to receive data from
the headset.

For the lecture demonstrations and motivation purposes, software provided by the
manufacturer [10] (see Fig. 1a) can be used, which displays raw data as well as a visual representation
of alpha, beta, gamma and theta rhythms and calculated values of attention and meditation. Students
can see how their activity affect the displayed values.

For advanced courses or integrated science learning, it may be interesting to use own software
for recording and processing data. We have modified the software sketch [13] available for the
Processing programming language for our purposes. Processing language is a counterpart of the
Arduino programming language, and it greatly simplifies and streamlines the manipulation with the
virtual serial interface through which the headset communicates with the computer.
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Fig. 1: a) Neurosky Mindwave headset, b) Neurosky demo software
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Fig. 2: Raw EEG data obtained with the headset and their amplitude spectrum obtained by the FFT

Raw data are stored in *.CSV data file and can be analyzed by the students. Even if the Fast Fourier
transform is not known to students, straightforward estimation of prevalent EEG rhythms can be
made: The most significant minima (circled in Fig. 2) are approximately 100 to 200 milliseconds
apart, which means that the most significant frequencies will be roughly in the 5 to 10 Hz range. This
simple exercise can be done even with the ruler and printed sheet with data and then and then verified
by a computer calculation made by the teacher.

Conclusion

We believe that laboratory exercises like this are not beneficial only for future medical doctors, but for
all students that study biology. Biophysical measurements with the first-hand experience are especially
popular, and if they strengthen operational data processing skills, they are doubly useful.
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