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UvVOD

Stale se hledaji ty nejlepsi a nejefektivnéjsi metody cileného posilovani btisniho
svalstva jak u sportovct, tak také v rehabilitacni praxi. Vyznam biiSniho svalstva
podporuje fadu studii od roku 1950 do soucasnosti. Pfichazeji nové trendy a vyvijeji se
nové metody. M¢Efi se intenzita svalové kontrakce a zatéz na patet béhem rtiznych
poloh a pohybii. Nejpouzivanéjsi nastrojem pro studium aktivity svalli béhem cviceni
je povrchova elektromyografie (SEMG).

Komplikovanost pohybového systému je charakteristicka svou nadbyte¢nosti
(redundanci). Motoricky systém ndm nabizi Sirokou variabilitu moznych provedeni
pohybu. Jak a jakym zptsobem fe$i centralni nervovy systém (CNS) existenci
nadbytecnosti @ z ni plynouci Sirokou variabilitu pohybu je jednim ze zékladnich
problémt motorického fizeni.

V dnesni civilizaci dochazi k poSkozeni pohybového rezimu moderniho ¢lovéka.
Vlivem neustalého sezeni u pocitace, jednostranného zatézovani, nedostatkem pohybu
nebo naopak nezdravym a nespravnym posilovanim vznikaji charakteristické poruchy
svalového napéti. U vétSiny populace 1ze pozorovat ochablost bfisnich svali.

Nejnové¢jsi studie se zamétuji na zvySeni funkce biisnich svali v rdmci celého
posturalniho vykonu jedince. Upousti se od analytického posilovani a hledaji se nové
metody tréninku, kdy se bfisni svalstvo aktivuje jako celek. Mnoho autort se pokusilo
vyftesit ,,dobré” od ,,8patného" pokud jde o zakladni stabilizaci, zejména o trénovani
btiSniho svalstva. Zavéry téchto studii ndm ukazuji, Ze neexistuje specificky zptsob
nebo pozice, ve které lze optimalné zapojit vSechny biisni a zadové svaly. Pohybovy
systém vyzaduje variabilitu ve svych motorickych slozkach, které umoziuji adaptaci a
zaroven flexibilitu na zménu posturdlnich pozadavkl. Cilem zvySeni vykonu jedince je
obnova bohatého repertoaru pohybovych strategii.

Cilem této prace bylo posoudit, srovnat a objektivizovat aktivitu bfisnich svald u
vybranych dynamickych testii. Pro méfeni byla pouzita povrchova elektromyografie,
kterou byla snimana svalova aktivita (Mean amplitude) a svalovy vykon (Total power).
Predmétem studie bylo zhodnotit aktivitu bfiSnich svali u bézné pouzivanych sed —
lehi s nejnovéjSimi teoretickymi poznatky zaméfujicimi se na aktivaci bfiSniho

svalstva jako celku. V ramci diskuze bylo snahou zhodnotit pouzitou metodiku prace,



najit teoreticka vychodiska pro ¢iselné zavéry a porovnat vysledky s dosavadnimi

studiemi.



1 TEORETICKE POZNATKY

1.1 Rizeni (koordinace) pohybu

Aktivni pohyb ¢lovéka je zédkladnim projevem Zzivota, ktery je fizen teleologicky
za ucelem dosazeni konkrétniho zamysleného cile (Véle, 2006, s. 17). CNS (centralni
nervovy systém) fidi pohyb tak, aby co nejlépe vyhovoval zamyslenému pohybovému
zaméru. Rizeni pohybu probihd obousmérnou vyménou informaci mezi Fidicimi
organy CNS a vykonnym pohybovym aparatem (Véle, 2006, s. 74).

Lidskou motoriku charakterizuje sloZitost. Na svalové funkce se pohlizi ze
systémového globalniho thlu, nikoliv z dil¢iho pohledu (Vojta, Peters, 2010, s. 4).
Béhem pohybu mize byt pouzito rizné kombinace svalil v zévislosti na individualité
motorického projevu, na svalech, ale také dle aktudlniho stavu prostredi (Véle, 2006,
s. 50). Variabilita je vzdy pfitomna v ramci vSech lidskych pohybu (Latash, Anson,
2006, p. 1153).

1.1.1 Motoricka redundance

Nervovy systém ma schopnost generovat flexibilni feSeni motorického tkolu.
Svaly se skladaji z velkého poctu motorickych jednotek, které jsou schopné spolecné
vytvofit ur¢ité mnozstvi svalové aktivace (sily) v mnoha riznych zptsobech (Latash,
Scholz, Schéner, 2007, p. 277). Komplikovanost pohybového systému je
charakteristickd svalovou nadbyte€nosti (redundanci). Pohybovy systém ndm nabizi
Sirokou variabilitu moznych provedeni pohybu a pro vybér téchto unikatnich vzort se
Casto pouziva ,Bernsteiniv problém* (Bastlova et al., 2011, s. 3). Nicolai
Alexandrovich Bernstein (1896 — 1966) formuloval koncept, ktery uvadi, Zze
nezbytnosti pro lidskou motoriku je nabidka neomezeného mnoZstvi stupiii volnosti
(DOF, degrees of freedom). Nadbyte¢nost svali neni negativnim jevem v pohybovém
systému. Slouzi napf. pro zvyseni stability, koordinace, nahrazeni funkce poSkozeného

svalu, odleh¢eni kosti apod. To sice klade znacné ndroky na procesy fizeni, ale
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dovoluje hybnému systému nesmirnou plasticitu a soucasné adaptabilitu (Latash, 2008,
p. 200; Janura, 2007, s. 40). Tento koncept je dale interpretovan tak, Ze na zaCatku
jakékoliv pohybové adaptace je nezbytné omezit stupné volnosti a po postupném
osvojovani pohybové dovednosti, se toto omezeni postupné rozvoliuje (Bastlova et al.,
2011, s. 4).

Jak a v jakém smyslu fe$i CNS existence stupiiti volnosti je jednim ze zakladnich
problémti motorického tizeni. Autofi Latash, Scholz a Schoner (2007, p. 278) maji
odlisny pohled na redundantni koncepci systému pro pohyb. Nepovazuji pocet DOF
jako zdroj problému pro CNS, ale spiSe jako luxus, ktery umoznuje fidicimu centru
zajistit jak stabilitu dalezitych vykonnostnich proménnych, tak flexibilitu vzort pro
feseni dal$ich komponent daného ukolu s moznymi vychylkami. EXistuje nékolik

pristupt, jak CNS tesi DOF problém: eliminace, optimaliza¢ni princip, synergie.

1.1.1.1 Eliminace

Prvnim z piistupt je eliminace, kterd mé jasny ucel. CNS se snazi redukovat
mnozstvi DOF pouze na potiebné k vykonani tkolu. Takovy ,freezing”“ DOF byl
pfedpokladdn uZz Bernsteinem a béZné se pouziva v souCasnych studiich lidského
motorického chovani. Pojem eliminace DOF byl pouzit pfedevs§im na kinematické
urovni. Neni ndm znam na urovni Sil, svald, motorickych jednotek nebo pti koordinaci

vice koncetin (Latash, Scholz, Schoéner, 2007, p. 277).

1.1.1.2 Optimaliza¢ni piistup

Je to jeden ze znamych ptistupll vyuZzivajici optimaliza¢ni kritéria, kterd umozni
vybrat unikatni feSeni problému. Optimaliza¢ni principy se tykaji mechanickych,
fidicich, psychologickych nebo komplexnich nakladti funkci. Ridici systém tyto
funkce selektuje a hleda unikatni feseni, ktera zajist'uji jeho maximalni nebo minimalni
hodnotu. Nabizi se nam 2 kategorie optimalizace. Open — loop optimalizace, ktera
pracuje na principu feedforward. Closed — loop optimalizace pracuje na principu
feedback (Latash, Scholz, Schoner, 2007, p. 278, Latash, 2008, p. 200).
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1.1.1.3 Svalové synergie

Jako treti pohled na feSeni DOF je vyuziti synergii. Slovo samo o sobé znamena
»spolupracovat®, ale tato definice je az pfiliS obecnd pro pouziti v kvantitativnim
a kvalitativnim vyzkumu. Mnohé studie ukazuji vyznam tohoto slova na zéakladé
kinematickych, kinetickych a elektromyografickych vzori proménnych, které se
aktivuji soucasné v Casovém pribéhu cinnosti nebo napfi¢ opakovanymi pokusy
(Latash et al., 2005, p. 120).

Povédomi o motorickych synergiich saha k velkym neurologhm od konce
19. stoleti. Jackson (1889), Babinski (1899), a také nékolik védci od dob Sherringtona
(1857 — 1952) navrhovali, Ze CNS produkuje pohyb kombinaci malé skupiny svald
(Tresch, Jarc, 2009, p. 601). Vétsina soucasnych védeli spojuje pojem synergie se
jménem Bernstein, ktery predstavil viceuroviiovou teorii kontroly pohybu, kde jedna
uroveil byla nazvéna ,Uroven synergii”. Definoval synergie jako velké svalové
skupiny, které pracuji ,,spoleéné®. Pohlizel na né jako na pohybové vzory, které se uéi
praxi a jsou pouzity ke konkrétnimu feseni motorické redundance (Latash et al., 2005,
p. 120). CNS nekontroluje tisice motorickych jednotek nebo desitky svali, ale vyuziva
svalové synergie, které vykondvaji pohyb pifi kontrole mnohem mensSiho poctu
promé&nnych. BéZné jsou tedy svalové synergie navrzeny jako feSeni problému stupili
volnosti v motorickém fizeni (Tresch, Jarc, 2009, p. 601).

Latash, Scholz a Schéner (2007) navrhli novy pohled na motorické synergie.
Kladou diraz na myslenku, Ze nervovy systém nehleda unikatni feSeni k eliminaci
nadbyteCnych stupiti volnosti, ale vyuzivd redundantni sety elementarnich
proménnych tak, Ze opravuji chyby béhem zadaného cile. Tento koncept poskytuje jak
stabilitu dilezitych proménnych, tak flexibilitu motorickych vzorii. Autofi interpretuji
tuto myslenku jako diasledek ,,neuralni organizace® (Latash, Scholz, Schoner, 2007,
p. 276-277).

1.1.2 Synergie jako strukturalni jednotka

Ptirozeny pohled na koordinace multi — elementarniho systému zacali zkoumat
Gelfand a Tsetlin (1966). Pfedpokladali, ze CNS pracuje se strukturalnimi jednotkami.

Tyto jednotky jsou posturdlné specifické organizace prvkil, pfi¢emz kazdy prvek
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v ramci strukturalni jednotky je sam stavebnim prvkem. Synergie jsou tedy ucelné
strukturalni jednotky (Latash, 2008, p. 203). Pfedstavili nasledujici 3 dogmata k popisu
fungovani strukturalnich jednotek:
e vnitini struktura organiza¢ni slozky je vzdy slozitéjsi nez jeji interakce
s prostiedim (interakce mize zahrnovat rizné organizaéni slozky),
e (ast strukturalni jednotky sama o sob&é nemtize byt strukturalni jednotkou
s ohledem na stejny ukol,
e prvky strukturalni jednotky, které nepracuji s ohledem na ukol:

o jsou odstranény (eliminovany) a nové formovany, nebo

o najdou své misto v ramci tkolu (Latash, 2008, p. 203).

Synergie prezentuji zakladni kameny pohybu, které se aktivuji napii¢ spektrem
mnoha svalt. PIni podobné funkce, ale pro kazdého mohou byt specifické. Identifikace
svalovych synergii ma silné disledky pro organizaci a strukturu nervového systému
(Neilson, 2010, p. 656; Ting, McKay, 2007, p. 622; Tresch, Jarc, 2009, p. 601).
Interindividualni rozdily jak ve vzorech, tak v po¢tu svalovych synergii naznacuji, ze
synergie jsou formovany adaptivnimi procesy. Morfologie a zkusSenosti kazdého
jedince neocekdvanym zplsobem ovlivni timing (nacasovani) a vysledek v unikatnim
souboru vzoru svalové synergie (Ting, McKay, 2007, p. 623).

Nejjasn€j$i myslenka v ramci svalovych synergii je, Ze svaly jsou svdzany
takovou mérou, Ze centralni kontrolni signal spole¢né a imérné aktivuje vSechny svaly
Vv synergii. Jakmile se posturdlni kol li$i podle naroki, kontrolni signal synergie
zméni, coz vede k paralelnim zméndm ve vSech svalech svazanych s touto synergii
(Latash, Scholz, Schoner, 2007, p. 277). Ridici systém organizuje v§echny prvky tak,
aby doSlo ke kompenzaci vSech spontannich i potencidlnich chyb, které mohou
vyplynout z nepiedvidatelnych sil pisobicich z okolniho prostiedi (Latash et al., 2005,
p. 121). Ting a McKay (2007, p. 622) navrhuji, Ze nervovy systém vyuziva svalové
synergie jako soubor (set) heuristickych feSeni k transformaci ucelové zameéteného
pohybu na uroven podrobnych ¢asoprostorovych vzort svalové aktivace (obr. 1).
Svalové synergie mohou tudiz ptedstavovat dno hierarchické neurdlni struktury

kontroly tizeni (Ting, McKay, 2007, p. 622).
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Obrazek 1. Svalové synergie k transformaci ucelové zaméreného pohybu (Ting,

McKay, 2007, p. 623)
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Pozn.: Svalové synergie umoziuji fidicimu systému provést dany kol v ramci vzori svalové
aktivace. Tato hierarchicka struktura je zrcadlem multisenzorického integrac¢niho systému.
Funkéni svalové synergie jsou regulovany dvoji paralelni cestou, ascendentnimi
a descendentnimi signaly. Muzeme je tedy chapat jako individudlni fenotypy
senzomotorického systému (Bastlova et al., 2011, s. 3). Lze je také rozdélit na
synchronni a Casové proménné synergie. V ,synchronni* synergii neni povolena
¢asova prodleva mezi jednotlivymi svaly. Pokud synergie je aktivovana v daném case,
vSechny svaly v rdmci této synergie jsou aktivni ve stejny Cas. V ,,Casové proménné*
synergii ma kazdy sval fixni Casovy profil, ktery zohlediuje zpozdéni mezi svaly ve

stejné synergii (Tresch, Jarc, 2009, p. 601).

1.1.3 UCM hypotéza (,,uncontrolled manifold*)

Podle Latashe a Ansona (2006) existuji dvé vyznamné udalosti, které maji

potencial k pfetvofeni mySleni o adaptivnich zménach v motorické koordinaci:
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rozvijejici se znalost nervové plasticity a vyvoj hypotézy UCM (uncontrolled
manifold) (Latash, Anson, 2006, p. 1152).

Latash (2008, p. 13) postavil definici synergii na tfech pilifich: sdileni,
kompenzace (flexibilita / stabilita) a uloha provazanosti. Tyto tii pilife koresponduji
tfem podminkam, které by mély byt splnény a byt soucasti synergii. Tato definice je
spojena s hypotézou ,,uncontrolled manifold* (hypotéza nekontrolované rozmanitosti),
ktera je zaloZena na predpokladu, ze CNS organizuje elementarni proménné za ucelem
stabilizace vykonnych proménnych (Latash, Anson, 2006, p. 1152; Latash et al., 2005,
p. 119). Termin ,manifold“ se vztahuje k mnozZin¢ bodu v prostoru, které jsou
organizovany podle ur€itych kritérii. Podle této hypotézy, tidici systém pisobi
v prostoru elementarnich proménnych a selektuje vtomto prostoru sub — prostor
(UCM), ktery odpovida pozadované hodnoté vykonné proménné. V tomto sub —
prostoru organizuje interakce mezi prvky takovym zpusobem, ze rozptyl elementarnich
proménnych je vétsinou omezen pouze na tento sub — prostor (UCM). To znamena, ze
pokud jsou elementarni proménné v pobytu UCM, fidici systém na né ptusobi malou
kontrolou (mérou). Jakmile se elementarni proménné odchyluji od sub — prostoru,
systém se je snazi piivést zpét. Takovy zpusob kontroly vede k pomérné malé
odchylce pohybu od pozadované polohy v prostoru (Latash, Gorniak, Zatsiorsky,
2008, p. 31; Latash, Anson, 2006, p. 1153).

Elementarni proménné jsou nejmensi sensibilni proménné, které mohou byt
pouzity K popisu systému na vybrané urovni analyzy. Naptiklad, rotace jednotlivych
kloubt Ize pouzit jako elementarni proménné v kinematickych studiich multi —
kloubniho systému, a poloha piedstavujici koncovy bod miuize byt povazovana za
vykonné proménné (Latash, Anson, 2006, p. 1152). UCM hypotézu lze pouzit i na
urovni svalll, kde elementarni proménné predstavuji tzv. M — mody (svalové mody).
Tyto M — mody jsou uspotfadany do synergii s cilem stabilizovat takové veliciny, jako
jsou COP (center of pressure) a smykové sily pisobici z vnéj$iho prostiedi (obr. 2).
M — moédy jsou Fizeny signalem z fidiciho centra (Latash, Gorniak, Zatsiorsky, 2008,
p. 33; Latash et al., 2005, p. 124).
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Obrazek 2. Ilustrace UCM hypotézy (Latash et al., 2005, p. 124).

AN

M1-mode M2-mode M3-mode
k | k 2 k3
Postural Muscles /

TaA GL GM SOL VL ¥YM RF BF 5T RA ES

Pozn.: llustrace kontroly zmény centra tlaku (center of pressure, COP) pomoci sady svalovych
rezimi (M - modt). Kazdy M - méd vede K paralelni zméné ¢innosti podmnoziny posturalnich
svald. Ridici systém tak voli velikost jednotlivych médi.

Legenda: TA - tibialis anterior , GL — gastrocnemius lateralis , GM — gastrocnemius
medialis, SOL - soleus , VL — vastus lateralis, VM — vastus medialis, RF — rectus femoris, BF
— biceps femoris, ST - semitendinosus, RA — rectus abdominis, ES — erector spinae

Motoricka variabilita této metody je zalozena v dobrou (nemé zadny vyznamny
vliv na vykonné proménné) a Spatnou (ma vliv na vykonné proménné) (Latash et al.,

2005, p. 121).

1.2 Motoricka ontogeneze

Propojeni  anatomického a  biomechanického  principu s principem
neurofyziologickym je nejztetelnéjsi z pohledu posturdlni ontogeneze. Tyto principy se
vzajemné podminuji a nikdy na né nelze pohlizet oddélen¢ (Kolat, 2009, s. 36).

Motoricka ontogeneze piimo souvisi s ontogenezi CNS. Clovék se tedy rodi
centrdlné¢ a také morfologicky znaéné nezraly. Posturdlni motoriku charakterizuje
postupnd hierarchie, kde je pfitomno postupné zapojovani dominance stale vysSich

fidicich etadzi. Nizsi etdze ale ve vyvojovych stupnich neztraceji svilj vyznam a jsou
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nadéle neoddélitelnou souéasti (Petrovicky in Capova, 2008, s. 21). Pozdgji, v pribéhu
vyvoje CNS, dochazi i k ucelové zaméeiené funkci svali (Kolar, 2001, s. 154). Béhem
ontogeneze Cloveéka dochazi k funkénimu dozravani pohybové soustavy v kranio —
kaudalnim a ventro — dorzalnim sméru. Primarné je do procesu lokomoce zapojen
ramenni pletenec a sekundarné pak panevni pletenec. Utvareni zakladniho vyvojového
programu probiha automaticky podle urcitych zdkonitosti od narozeni zhruba do 4 let.
Novorozenecké obdobi je charakteristické velmi nizkou trovni fizeni motoriky,
kde prevlada reflexni motorika, kterd se vyznacuje fazickymi pohyby koncetin (Véle,
znamena, ze jeSté neexistuje schopnost koaktivace svali (Kolar, 2009, s. 97).
Novorozenec vtomto obdobi tedy uplatiuje recipro¢ni vztahy mezi agonisty
a antagonisty. Okolo 6. tydnil ustupuje miSni a kmenova dominance v fizeni motoriky.
Toto obdobi je zdvislé na motivaci a mentdlnim vyvoji ditéte. Je charakteristické
fizenim posturalni motoriky vii¢i gravitacnimu poli. Kortikalni fidici funkce se prosadi
a je schopna misni struktury inhibovat (Véle, 2006, s. 45). S touto vyssi rovinou fizeni
vznikd synergie antagonistl, kterd umozni udrzovani polohy proti zevnim vliviim.
Objevuje se schopnost synchronniho zapojeni antagonistickych svalovych skupin
a jejich vzajemné reciproCni facilitaéné — inhibicni spoluprace (Kolat, 2009, s. 98).
Zacatkem druhého trimenonu je do posturalni funkce zapojena branice, kterd je
pro vyvoj patefe kliCova. Dochazi k nastaveni nejvyhodnéjsi polohy kloubu v oblasti
patefe a periferie, a to prostfednictvim vyvazené funkce mezi antagonisty (Kolaf,
2009, s. 99; Lewit, 2003, s. 147). Tato koaktivace ma dulezity tikol v rdmci stabilizace

organismu, protoZe vede k idealnimu stavu pro zatizeni kloubti (Capova, 2008, s. 23).

1.2.1 Pohybové programy

V soucasné dobé existuji dva protichidné ndzory v otdzce geneticky
preformovanych programti (Capova, 2008, s. 24). Jeden nazor zastavaji pfiznivci
biomechaniky, ktefi se domnivaji, Zze pohybovy program se postupné vytvaii na
principu pokus — omyl. Hlavnim kritériem vybéru k fixaci jednotlivych programi je

zde to, ktery byl pro dany ucel nejefektivnéjsi (Dvotak, 2005, s. 18). Vyvoj motoriky
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je postupné vybirani pohybii. Takto vznika tvorba a fixace pohybovych programt, kdy
opakovanim se snizuje variabilita a vytvaieji se vice ¢i mén¢ trvalé funkcni synergie.
Druhd skupina zastavd nazor, ze zadkladni pohybové programy jsou geneticky
predprogramovany (Capova, 2008, s. 24; Vojta, Peters, 2010, s. 5). Bernstein (1896 —
1966) ve svych teoriich nepfipoustél pritomnost motorickych programi. Pozdé&ji se
ukazalo, ze tizeni motoriky je ¢astecné geneticky piedur¢eno v podobé ,,posturalniho
globalniho vzoru®“. Posturalni funkce jsou ovlivnitelné nejen aferentnimi vjemy na
vestibularni, zrakové a somatosenzorické Grovni, ale i pfedchozimi zkusenostmi, kdy

Volni pohyb (pohybovy program) se sklada z dil¢ich pohybovych vzort (Vojta,
Peters, 2010, s. 6). Pohybovy vzor je ¢asoprostorové schéma (tj. organizaéni struktura)
ur¢itétho pohybového ukonu, ktery je ulozen Vv paméti. Tyto vzory se pak nadale
mohou pfenaSet do vystupnich drah. Na tuto ,,matrici® se fidici systém musi obratit,
jakmile chce konkrétni pohybovy tkon vyvolat a odeslat descendentnimi drdhami do
vykonnych organti. Dohromady tyto jednoduché matrice nebo pohybové vzory
Krobota (in Capova, 2008, s. 26) se jedna o koordina¢ni motorické komplexy, kterym
se kazdy z nés ur¢itym zplisobem orientuje v trojrozmérném gravitacnim poli.

Koléat (2001) uvadi, Ze motorické vzory jsou geneticky determinované slozky
hybnosti. V téchto vzorech, které se realizuji v prubéhu zrani CNS, je zakoédovana
funkce svalu, resp. svalovych synergii. Tyto motorické vzory maji integra¢ni rovinu na
urovni suprakmenové. I piesto, Ze maji zcela zasadni vyznam, jsou celosvétove
Vv klinice 1 neurofyziologii ptehlizeny. Odpovéd’ pohybového systému je zavisla na
tom, jak jsou do posturdlnich funkci zaclenovany svalové synergie béhem zrani CNS
(Kolat, 2001, s. 153).

Béhem motorického vyvoje jsou podkladem pro idedlni modely drzeni téla
globalni diferenciace svalovych funkci. Rozhodujici je vyrovnani se s gravitaci
a schopnost svalstva ménit smér pusobeni. K diferenciacim svalovych funkci dochazi
v disledku svalovych synergii, které lze rozdélit do jednotlivych svalovych fetézcu.
(Vojta, Peters, 2010, s. 4). Svalové synergie jsou v mozku uloZeny jako matrice.
Probihaji v celém organismu soucasné a miizeme je nazvat ,,aktivni kostrou® vyvoje

pohybu vpied (Vojta, Peters, 2010, s. 3).
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Jakékoliv porucha pohybového aparatu (nervosvalova ¢i kloubné vazivova) vede
k poruse adresovani genetickych programi na zékladé zmény aference (Capova, 2008,
s. 26). Nahradni pohyby jsou abnormalni ¢ili patologické modely. Pokud v globalnim
vzoru pohybového systému dojde k poruse funkce jednoho svalu, dojde po néjakém
Case k oslabeni nebo k Giplnému vytazeni funkce celého fetézce. Od vypadku svalu se

uz po 6 tydnech vytvaieji nahradni motorické vzorce (Vojta, Peters, 2010, s. 25).

1.2.2 BFi$ni svalstvo béhem ontogeneze

Béhem vyvoje lokomoce se aktivuji diagonalni trupové tetézce, které zasahuji az
do nejhlubsich vrstev autochtonni muskulatury (Capova, 2008, s. 27). Na konci
prvniho trimenonu muizeme pozorovat velmi slozitou, centralné fizenou koaktivaci
antagonistll ve vyvazené a harmonické ventrodorzalni rovnovaze (Vojta, Peters, 2010,
s. 8). Capova (2008, s. 35) se zmifiuje o tzv. flekéni synergii, kterd za¢ina dorzalnim
sklopenim panve spolu s flekénim drzenim DKK. Tato synergie dosahuje vrcholu
V5. — 6. vyvojovém mésici. Souhra ventralni muskulatury pfedstavuje programoveé
danou synergii flexori dolnich koncetin s hlubokymi flexory trupu, krku i hlavy
avstupuje do koaktivace s dorzalni muskulaturou patefe (Capova, 2008, s. 35).
Dochazi k funkénimu propojeni horniho a dolniho trupu, coz hraje dulezitou roli jak
pro udrZeni stability neutrdlni panve v roviné sagitalni, tak pfi utvafeni opory pro
bréanici. Aby panev byla udrZzovana v neutralni pozici, pottebuje jeji dorzalni sklopeni.
K udrzeni tohoto sklopeni panve jsou zapotiebi tyto svaly: m. rectus abdominis,
m. transversus abdominis, m. obliquus abdominis externus et internus, autochtonni
muskulatura — zejména multifidi a m. quadratus lumborum (Capova, 2008, s. 51).
Jakmile za¢ne dité 1ézt po Ctyfech, za¢nou se objevovat urcité motorické dil¢i vzory, ve
kterych biisni svaly hraji dilezitou roli. Postranni svaly trupu se diferencuji a prebiraji
antigravita¢ni funkci, kde hlavnimi antigravitacnimi svaly jsou: m. serratus anterior,
m. latissimus dorsi a m. transversus abdominis. Svaly, které hraji roli vzptimovach
trupu a pracuji ve sméru gravitace a napfimeni jsou: zevni rotitory a adduktory
lopatky, m. pectoralis major, $ikmé bfisni fetézce a Sikmé fetézce zadovych svall
(Vojta, Peters, 2010, s. 14). Z toho vyplyva, ze stabilizatory lopatek spolupracuji

s bfisni muskulaturou a branici (Capova, 2008, s. 35). Dolni stabilizator lopatky
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(m. serratus anterior) realizuje piimou vazbu na Sikmy biis$ni diagonalni fetézec:
m. obliquus abdominis externus, m. transversus abdominis, m. rectus abdominis,
m. obliquus abdominis internus svrchni strany (Capova, 2008, s. 68-69). To uvadi
I jedna studie zaméfena na zvySeni aktivity bfiSniho svalstva. Zapojeni ramenniho
kloubu a lopatky v ramci pohybu souvisi s aktivaci fetézce flexorovych trupovych
svali (Monfort-Pafiego et al., 2009, p. 238).

1.3. Kineziologické poznatky briSniho svalstva

Bfisni svaly (mm. abdominis) Se podili na tvorbé bfisni stény vpiedu, lateralné
a vzadu. Jsou rozepjaty mezi dolnim okrajem hrudniku a hornim obvodem panve. Do
urcité miry jde o antagonisty zadovych svalii. Vyznamné zpevnéni bfisni stény je dano
riznou prostorovou orientaci a rdznou upravou prubéhu jejich svalovych
a aponeurotickych porci. Tyto svaly jsou ploché, Siroké a nepiili§ silné (Dylevsky,
2009, s. 96).

Nejrozsahlejsi prestavbou béhem evoluce prosla pravé predni skupina btiSnich
piestavby v rozsahlé celky postupné zmeénila a svaly ztratily svou lokomoc¢ni funkci.
Bfi8ni svalstvo se stalo svalstvem regulujicim objem bfi$ni dutiny. Pivodni uplatnéni
lokomo¢ni funkce si do ur¢ité miry zachovava pouze m. quadratus lumborum
(Dylevsky, 2009, s. 96)

Bfisni sténu tvoti skupina péti plochych a symetricky ulozenych svali, které jsou
navzajem funkéné 1 anatomicky vazany. K bfiSnim svalim fadime: m. rectus
abdominis (RA), m. obliquus externus abdominis (OEA), m. obliquus internus

abdominis (OlA), m. transversus abdominis (TrA), m. quadratus lumborum (QL).

1.3.1 M. rectus abdominis

M. rectus abdominis je tvofen dvéma plochymi svaly, které jsou vertikalné
rozdéleny a zaroven spojeny diky linea alba, ktera tvoii stfedni linii téla. M. RA

spojuje sternum se symfyzou a piiblizuje ji ke sternu. Sval se kraniokaudalné postupné
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zuzuje a ztlust'uje. Je zavzat do aponeurotického listu (vagina m. recti abdominis) a je
obklopen plochymi $lachami lateralnich bfiSnich svali. Pfedni pochvu tohoto listu
utvaii m. OEA a m. OIA, zadni pochvu tvofi m. OIA a m. TrA. Ve stfedni ¢afe se tyto
pochvy spojuji a vznikne podélny vazivovy pruh nazyvany linea alba (Véle, 2006,
s. 219; Dylevsky 2009, s. 97; Kapandji, 2008, p. 108; Neumann, 2002, p. 323). Vlakna
m. RA jsou pirerusena aponeurotickymi intersekcemi. Je zajimavé si polozit otazku,
pro¢ jsou vldkna rozdé€lena aponeurotickymi intersekcemi misto, aby tvofila souvisly
dlouhy pas? McGill (2007, p. 56) uvadi, Ze intersekce omezuji zkraceni vlaken, co se
ty¢e objemu, ale jejich ,,bead effect* (koralkovy efekt) usnadiuje flexi a extenzi trupu.
Dalsi funkéni vyznam téchto fascidlnich prvkl prochéazejicich pies linea alba je, ze
jsou dulezité k ptenosu sily na aponeurdzy opaéné strany postrannich svald bticha
(McGill, 2007, p. 56).

Ptimy bfisni sval svym pribéhem pilisobi na retroflexi panve, snizuje bederni
lordézu, ma vliv na drzeni téla, ale také participuje na dychaci mechanice, kde plisobi
jako vydechovy sval stahujici zebra kaudaln€. Podili se na vytvareni btisniho lisu, coz
je dilezity faktor nejen pro udrzovani btisnich organd v jejich anatomické poloze, ale

vvvvvv

(Véle, 2006, s. 219; Dylevsky 2009, s. 97; Kapandji, 2008, p. 108).

1.3.2 M. obliquus externus abdominis

M. obliquus externus abdominis je rozsahly sval lezici na povrchu lateralni bfi$ni
stény. Zacatek svalu komunikuje s apony m. serratus anterior a m. latissimus dorsi.
Jeho vlakna sestupuji Sikmo mediokaudalné k ¢are tdhnouci se podél zevniho okraje
pfimého bfisniho svalu az do vySe spina iliaca anterior superior. Dale se spojuji
s protilehlymi vazivovymi pruhy za vzniku linea alba. Na lateralni ploSe pfechazi tento
sval v povrchovy list thorakolumbalni fascie. Spodni okraj aponeurézy m. OEA je
mirné zesileny a tvofi tfiselny vaz (lig. inguinale), ktery jde od spina iliaca anterior
superior ke spon¢ stydké (Dylevsky, 2009, s. 97; Kapandji, 2008, p. 110).

Hlavni funkci zevniho §ikmého bfisniho svalu je flexe patete, zdvihani panve

arotace trupu. Je synergistou m. RA jakmile se kontrahuje oboustranné. Pfi

vvvvvv
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S pfimym bfiSnim svalem soucasti bfiSniho lisu (Dylevsky, 2009, s. 97; Kapandiji,
2008, p. 110).

1.3.3 M. obliquus internus abdominis

M. obliquus internus abdominis tvoii stfedni vrstvu plochého lateralniho
svalstva. Ma rozdilny a opaény pribéh svalovych snopct nez m. obliquus externus
abdominis. Zevni Sikmy sval ma paralelni prubéh snopcti, zatimco vnitini Sikmy sval
se od svého zacatku vé&jifovit¢ rozbiha dopfedu medialn¢ a piechazi v silnou
aponeurdézu. Ma stejnou funkci jako zevni Sikmy bfisni sval (Dylevsky, 2009, s. 97;
Kapandji, 2008, p. 110). Bylo také zjisténo, ze m. OIA ma velmi podobnou orientaci
vldken jako m. TrA. Studie (Juker, McGill and Kropf 1998 in McGill, 2007, p. 59)

zaznamenala vysoky stupenl vazby mezi témito svaly béhem riznych ¢innosti.

Mm. obliqui abdominis tvofi souvisly pas kolem bficha (obr. 3). Je to dano tim,
ze vladkna m. obliquus abdominis externus jedné strany navazuji funkéné na vldkna
m. obliquus abdominis internus druhé strany a naopak. Tim se bficho pfi jejich
kontrakci v pase stahuje a tvofi v bfisni sténé jakousi ,,Snérovacku“ (Véle, 2006,
s. 219; Dylevsky, 2009, s. 97; Kapandji, 2008, p. 112). Sklon vlaken Sikmych svalt

urcuje dutinu pasu, kterou mizeme zndzornit na modelovém obrazku (obr. 4).

Obrazek 3. Pas tvorici mm. obliqui abdominis (Kapandji, 2008, p. 113)
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Obrazek 4. Sklon vlaken mm. obliqui abdominis A, B (Kapandji, 2008, p. 113)

Pozn.: Pokud fetézce nebo elastické pasky (A) jsou vypracovany mezi dvéma kruhy
rovnobézné s osou spojujici stiedy obou kruhti, ziska se valcova plocha. Jestlize se horni kruh
otaci vzhledem k niz§imu kruhu (B), fetézce zlstavaji napnuté, ale spusti se Sikmo a povrch
vytvari hyperboloid otaceni, ktery je vyhlouben. Proto pro obnoveni dutiny pasu je potieba
vybudovat ton Sikmych svala bficha.

1.3.4 M. transversus abdominis

M. transversus abdominis je nejhloubéji ulozeny velky plochy sval postranniho
btiSniho svalstva. Jeho horizontalni vlakna bézi lateralné a anteriorné a tvofi Siroky pas
kolem bfis$ni dutiny. Pfipojuji se hluboko k aponeurdze postranniho okraje pfimého
btisniho svalu a pfispivaji tak k vytvoreni zadni stény vagina musculi recti abdominis
(Dylevsky, 2009, s. 98; Kapandji, 1974, p. 96; Kapandji, 2008, p. 108). M. transversus
abdominis ma zna¢ny vyznam pro posturalni funkci. Ukéazalo se, ze iniciuje aktivitu
viech bfisnich svaltl jak pfi flexi, tak pii extenzi trupu. Ugastni se pii dechovych
pohybech v partnerském vztahu s branici. Ptiblizuje btisni sténu k pateti a tim zvySuje
tlak v duting bfisni. Pfi jednostranné kontrakci rotuje trup a dolni okraj tohoto svalu
kontroluje v oblasti tfiselného kanalu napéti biisni stény (Véle, 20006, s. 219, Dylevsky,
2009, s. 98).

Hodné studii je zaméfeno na tento sval z nékolika diivodi. Domnivaji se, ze
m. TrA je zapojen do patefni stability a hraje vyznamnou roli ve vytvafeni
nitrobfi$niho tlaku (IAP — intra abdominal pressure). Hodges, Richardson (1999, p. 91)
zjistili, ze sval iniciuje pohyb koncetin a u lidi s bolestmi zad ma zpozdénou dobu

aktivace. Hypotéza zni, Ze trup musi byt pfed pohybem koncetin nejdiive tuhy
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a stabilni (McGill, 2007, p. 58). M. TrA je vzdy prvni sval, ktery je aktivni. Nastup
EMG aktivity m. TrA, m. OIA a m. OEA nebyl ovlivnén smérem pohybu koncetiny,
a tudiz nesouvisi s reaktivni silou. Pfedpoklada se, ze kontrakce téchto svall je spojena
s kontrolou stability patefe proti vychylkam zptuisobenych pohybem koncetin (Hodges,
Richardson, 1999, p. 91; Hodges et al., 2000, p. 92). Podobny nazor ma Creswell
a spol. (in Véle, 2006, s. 113), ktery upozoriiuje na fakt, ze m. TrA predchazi aktivitu
ostatnich bfisnich svalt. Jeho aktivitou se zvySuje napéti v torakolumbdlni fascii
a pritlacuje bfisni sténu k patefi, a tim pfispiva ke stabilizaci patefe (Véle, 2006,
s. 113).

M. transverus abdominis vznikl z téhoz mezodermu stény trupu jako okrajova
¢ast branice. Bylo zjisténo, ze snopce branice, které sméfuji do interkostalniho
prostoru, kontinualné piechéazeji do snopcti m. transversus abdominis. Makroskopicky
nebyla nalezena z4dnd pfechodova vazivova oblast $lasitého ¢i aponeurotického
charakteru mezi obéma svaly. Rovnéz v mikroskopickém obraze nebyl zjistén
vazivovy upon ¢i intersekce mezi obéma svaly v uvedené oblasti. Pfechod uvedenych
dvou svalli nebylo mozno makroskopicky ani mikroskopicky rozlisit. Vysledky prace
podporuji opakované prokdzany fakt Uzké funkéni souhry mezi branici
am. transversus abdominis. Strukturdlni charakter mechanické vazby obou svall
Vv zajmovém prostoru svéd¢i o jejich neoddélitelné participaci na respiracnich

a posturalnich dé&jich (Dvoték, Holibka, 2006, s. 55).

1.3.5 M. quadratus lumborum

Plivodni funkéni uplatnéni svalt bfisni stény (lokomocni funkce) do urcité miry
zachovava pouze m. quadartus lumborum. Odd¢leni svalu od epaxialniho hlubokého
svalstva je uskute¢néno pomoci hlubokého listu torakolumbalni fascie. Tento sval
ovlada vzajemnou polohu Zeber, patefe a panve. Pii jednostranné aktivaci uklani trup,
pfi oboustranné kontrakci provadi extenzi bederni patefe a fixaci dvanactého Zebra.
Jeho architektura vyhovuje stabiliza¢ni funkci tim, Ze se vlakna ptipojuji ke kazdému
bedernimu obratli, dle k panvi a Zebrim. Toto zpevnéni osového skeletu je nezbytné
pro navazujici kontrolovanou fixaci branice, kdy branice ma svou oporu pro kontrakci

(Dylevsky, 2009, s. 98). Motoricky kontrolni systém zahrnuje tento sval spolu s bfisni
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sténou, takze sval je aktivni pfi flexi, extenzi a uklonu. Jen t€Zko m. QL méni délku
svych vladken v pribéhu jakéhokoliv pohybu pateie, coZz naznacuje, Ze se kontrahuje

prakticky izometricky (McGill, 2007, p. 61, 62).

1.3.6 Brisni svalstvo jako celek

Bfisni svaly maji vyznamnou posturalni funkci a i1 pfes spole¢ny nazev ,,bfisni
sténa* jsou ve své funkci diferencovany. Tyto svaly byvaly casto zviditeliiovany
feckymi sochafi, protoze jejich prabéh byva zietelné viditelny a vyznamné se podili na
harmonii a krase lidské postavy. Diky schopnosti jejich diferenciace umoziuji
harmonickou souhru pti pohybu panve, koncetin a trupu (Véle, 2006, s. 219; Moreside,
Vera-Garcia, McGill, 2008, pp. 527-537).

Bfisni svaly se podili na funkci rozsahlych svalovych fetézcli. Béhem
lokomo¢niho pohybu a jeho vyvoji jsou zodpovédné za soudrznost spojeni hrudniku
s panvi (Vojta, Peters, 2010, s. 101). Svalovy fetézec je charakterizovany vzajemnou
fyzikalni i funkéni vazbou nékolika svalu (Véle, 2006, s. 314; Page, Frank, Lardner,
2010, p. 31; Janda, 1999, s. 6-8). Jde o slozity utvar, ktery je programové fizen z CNS.
Diky pfitomnosti téchto fetézci v motorice ¢lovéka se znatné rozsifuje adaptabilita
a flexibilita pohybového vykonu (Véle, 2006, s. 314). Na piedni strané trupu mizeme
pozorovat prubéh Sikmého fetézce od m. pectoralis major, m. obliquus externus
abdominis do stfedni cary, odtud jako m. obliquus internus abdominis aZz na
ligamentum inguinale a odtud do m. tensor fasciae latae druhé strany (Véle, 2006,
s. 318). Tyto fetézce vytvaieji ,,mekké” spojeni mezi hrudnikem, panvi a dolnimi
koncetinami a vznika tak jeden funkéni celek, ktery je vysoce flexibilni (Vojta, Peters,
2010, s. 101; Page, Frank, Lardner, 2010, p. 33; Véle, 1997, s. 188). Porusena funkce
ventralni muskulatury poukazuje na motorickou poruchu, kterd se miize mechanicky
pfenaset na oblasti pletencti ramennich i panevnich (Véle, 2006, s. 318). Tento fakt je
patrny mimo jiné pii poskozeni meziobratlové ploténky, které patii mezi nejcastéjsi
civiliza¢ni nemoci (Vojta, Peters, 2010, s. 102).

Béhem kazdého pohybu pracuji biiSni svaly vzdy jako celek, avSak ne ve
stejném poméru (Horacek et al., 2011, s. 9). To nam mize potvrdit fada studii

poskytujicich myoelektrické signaly téchto svali béhem rtiznych ¢innosti (McGill,
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2007, p. 59). Jejich aktivita se méni v zavislosti na posturalnim tkolu (Tokuno et al.,
2011, p. 1). Uz béhem vzptimeného stoje je nutnd minimalni aktivita bfiSni
muskulatury. Pro aktivni drzeni napiimeného téla je dulezitd spolecna aktivita
extenzord trupu s aktivitou m. TrA a izometrickou aktivitou pfimych i Sikmych
bfisnich svali (Véle, 2006, s. 114). Izometrickd aktivita téchto svali zabraiuje
nadmérnému vyklenuti bfi$ni stény ventralné a nadmérnému prohnuti v bederni patefi.
Jakmile dojde k oslabeni bfisnich svalii, dojde i k nadmérnému zvétseni jejich klidové
délky, a nasledkem je nedostatecné drzeni panve a patefe (Kabelikova, Vavrova, 1997,
s. 159). Udrzovani této polohy probihd sice podvédomé, ale jakmile nastane
neo¢ekavana zména podminek prostiedi, fizeni této polohy vstupuje ihned do védomi
(Véle, 2006, s. 98). Bfisni muskulatura je aktivni pfi jakémkoliv pohybu hornich
a dolnich koncetin. EMG studie (Hodges, Richardson, 1999, p. 91) prokazala, ze CNS
iniciuje aktivitu bfisnich svalli a svald trupu dfive, nez je viditelny pohyb dolni
konCetiny. Konkrétné se jednd o spravnou synergii nutnou pro stabilizaci
a prizptisobeni se pohybiim panevniho pletence, kterd je zavisla na dostatecné sile
a vytrvalosti btisni muskulatury (Hildenbrand, Noble, 2004, p. 37). Kolat (2006,
S. 164) uvadi, ze béhem stabiliza¢ni funkce je dulezité spravné potadi aktivace
jednotlivych svalovych skupin.

Bfisni svalstvo ma tadu dalsich dilezitych funkci. Pisobi spole¢né jako svaly
expiraéni, jejich klidovy tonus udrzuje organy bfisni dutiny ve spravné poloze a pod

urcitym tlakem zajist'uji ,,bfisni lis“ (Horacek et al., 2011, s. 9).

1.3.7 Pripominky k posilovani b¥iSnich svala

V dnesni civilizaci dochazi k poSkozeni pohybového reZzimu moderniho ¢lovéka.
Nekteré svaly maji predilekéni tendenci k itlumovym projevim, které mtizou vést
K hypotonii, oslabeni nebo hypoaktivaci. Jiné svaly maji tendenci k hypertonii
a svalovému zkraceni (Kolar, 2009, s. 65; Kabelikova, Vavrova, 1997, s. 13). Prvni
systematické usporadani této dysbalancni predispozice provedl Vladimir Janda (1965),
ktery mluvi o hornim nebo dolnim zkfiZzeném syndromu a vrstvovém syndromu
(Kolat, 2009, s. 65). Ty mohou vznikat jak v disledku vlivu CNS (napi. v disledku

nociceptivni informace), tak v diasledku poruchy v samotném hybném systému.
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V dnesni civilizaci, vlivem neustalého sezeni u pocitace, jednostranného zatéZovani
anedostatkem pohybu vznikaji tyto charakteristické poruchy svalového napéti
(Kabelikova, Vavrova, 1997, s. 13). U vétsiny populace lze tedy pozorovat ochablost
bfi$nich svala.

Uz jenom nevhodné nastaveni vychozi polohy jedince muze dat vzniku
nesouladu mezi pohybem a posturalni motorikou. To vede ke zhorSeni pohybového
efektu a v hor$im piipadé muze dojit k selhavani pohybového zaméru, k vadné zatézi
podpiirného aparatu a k poruse struktury. Jde o docCasné zhorSeni nebo i selhavani
fidictho pochodu a aplikace nadmérné sily pii poruse pohybové koordinace (Véle,
2006, s. 98).

Fyzicky aktivni lidé Casto trénuji své biisni svaly nedostate¢né nebo provadgji
specifické cviceni nespravné, coz muze z funkéniho hlediska narusit kinetiku a statiku
celého trupu. Poslednich 50 — 60 let je snahou vyzkumnych pracovniki, 1€kait, fitness
trenéri a fyzioterapeutl zjistit optimalni posilovaci cvieni bfisnich svala (Colston,
Taylor, Minnick, 2005, p. 6). Béhem této doby se Cetné studie pokusily poskytnout
objektivni udaje o bfisnim cvi¢eni pomoci elektromyografie (EMG), videografie,
uhloméru, matematickych modeli a riznych postupi. Pokusily se vyiesit ,,dobré” od
»Spatného® pokud jde o zakladni stabilizaci, zejména 0 trénovani bfisniho svalstva.
Zaveéry téchto studii ndm ukazuji, Ze neexistuje specificky zplsob nebo pozice, ve
které 1ze optimalné zapojit vSechny bfisni a zadové svaly (Colston, Taylor, Minnick,
2005, p. 6). Motoricky systém CElovéka je vysoce variabilni. MySlenka, ze pouhym
analytickym posilovanim bfisniho svalstva zvysime jeho silu, je mylna. Schopnost
rychle, piesné a koordinované reagovat na aktualni stav prostfedi nebo jeho zménu je
svych motorickych slozkéach, které umoZznuji adaptaci na zménu posturalnich
pozadavki, aniz by byl ohrozen vykon (Moseley, Hodges, 2006, p. 474). Dulezité je
funkéni zapojeni ventrdlni muskulatury v tfidimenziondlnim pohybu a v rdmci
svalovych fetézci. To zvySuje vSestrannost pouziti svalii a tim i1 obratnost jedince
(Véle, 2006, s. 313). Neposilujeme jednotlivé svaly, ale pohyby, na kterych se ucastni
vzdy nékolik svalii soucasn¢ (Page, Frank, Lardner, 2010, p. 31; Véle, 2006, s. 313).
Pti téchto pohybech se do jist¢ miry Gcastni i cely posturdlni systém, ktery zajisti
nutnou stabilizaci téla pro pohyb (Véle, 2006, s. 313). Na§ mozek nezna pojem

»svaly*, zna pouze globalni zakonité pohybové vzory, které jsou vyuzity po cely zivot
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(Vojta, Peters, 2010, s. 4). Pro zlepSeni vykonu této oblasti usilujeme predevsSim
0 obnoveni koordinované synergie bfiSniho svalstva, branice a panevniho dna
(Horacek et al., 2011, s. 12).

Zapojovani biiSnich svall je zavislé na posturdlnim ukolu. Optimalni nabor
svalové aktivity je zvolen fidicim systémem urcujicim vyslednou stabilitu a zatizeni
patefe. Nékteré studie (McGill, 2007, p. 58; Hodges, Richardson, 1999, p. 91; Hodges
et al.,, p. 92) tvrdi, Zze aktivita m. TrA piedchazi aktivitu ostatnich bfi$nich svall
a iniciuje pohyb koncetin. Studie Tokuno et al. (2011, p. 1) nepodporuje teorii, ze
hluboké bfisni svalstvo (m. TrA) je aktivovano vzdy diive nez vétSina povrchovych
svall. Néabor bfisnich svalll se méni s pozadavky na stabilitu trupu a jsou specifické
pro kazdy posturalni tkol. Proto rehabilitacni strategie zaméfend na vcasnou aktivaci
m. TrA s cilem zlepsit posturalni stabilitu nemusi byt vhodna pro vSechny kazdodenni
ukoly (Tokuno et al., 2011, p. 1). Studie Carpenter and Tokuno (2008, p. 451)
hodnotila aktivitu bfiSnich svalll pfi neocekavané translaci povrchové ploSiny. Zjistili,
ze m. OEA a m. RA ma diivéjsi nastup aktivace v reakci na translaci ploSiny nez m.
TrA (obr. 3). Proto 1ze dojit k zavéru, ze role hlubokych a povrchovych bfisnich svalil
je posturalné specificka (Tokuno el tal., 2011, p. 4; Allison, Morris, Lay, 2008, p. 231).
(m. TrA) je ptitomna vzdy ve srovnani s povrchovymi svaly (m. OEA, m. RA), neni
globalni strategii pro vSechny situace zahrnujici trupovou nestabilitu (Tokuno el tal.,

2011, p. 4).
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Obrazek 5. Nabor briSnich svalii béhem elevace paze a translaci ploSiny (Tokuno
etal., 2011, p. 3)

Arm Raise Unpredictable Translation

Anterior
Deltoid

Obliquus
Externus
L-lhﬂ-u
Transversus . 0.3 my
Abdominis |
01 00 01 02 03 04 05 01 00 01 02 03 04 05
Time (s) Time {(s)

Pozn.: Béhem elevace paze predchazi m. deltoideus aktivitu m. TrA o 50 ms, beéhem translace
plosiny m.OEA ptedchazi aktivitu m. TrA o 48 ms.

Vzhledem Kk tomu, ze bfi$ni svaly jsou také exspira¢nimi svaly, pfispiva jiz sam
prohloubeny vydech k jejich aktivaci. Aktivitu lze zvySovat nebo modifikovat
vyslovovanim riznych souhlasek ¢i samohlasek. Nesmime také zapominat, ze pfi
stahovani Zeber do vydechové polohy pisobi bfisni svaly soucasné jako flexory trupu.
Pfi tomto manévru se aktivuji soucasn¢€ i hluboké svaly zaddové, které neutralizuji
flexni ucinek bfisnich svali na trup. Toto cvieni je vhodné k vypracovani souhry
ventrodorzalni muskulatury ve funkci svalového korzetu patete. Z téchto divodi je
vyhodné posilovat bfisni svaly pfi vydechu (Kébelikova, Vavrova, 1997, s. 159).

Mnohé védecké studie tvrdi, ze lidské télo je od pfirody asymetrické. Nékdo
muze vnimat morfologické asymetrie spojené s rozdily mezi levou a pravou stranou
téla, stejné jako funkéni asymetrie spojené s lateralitou vyplyvajici z dominantni role
jedné z mozkovych hemisfér. Specifickou formou funkéni asymetrie je dynamicka
asymetrie. To tvrdi i studie Rutkowska-Kucharska, Szpala a Pieciuk (2009), ktera
zkoumala vliv symetrické aktivity na svaly ,,svalového korzetu patete”. Vysledky
poukazuji na to, ze i symetrické cviceni produkuje intraindividudlni rozdily
a asymetrické zapojovani téchto svalii (Rutkowska-Kucharska, Szpala, Pieciuk, 20009,

p. 29). To nam prokazala i studie Morris a Allison (2008, p. 231), ktera zkoumala
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aktivitu ipsilateralnich a kontralateralnich svalti bfiSnich stény béhem elevace paze
(obr. 6).

Obrazek 6. Srovnani symetrie naboru briSnich svali béhem elevace paze (Allison,
Morris, 2008, p. 233)

Left Side Muscle Right Side Muscle

Obliquus internus Obliquus internus

A ni o aelhl m.ﬂr’;“f]\’"

-500 ms 0 -500 ms 0

Obliquus externus Obliquus externus

Rectus abdominis Rectus abdominis

— Right arm —— Leftarm

Pozn.: Srovnani symetrie naboru bfi$nich svalit béhem elevace paze. M. rectus abdominis
vykazuje velmi malo laterality béhem elevace pravé a levé paze. To ma také stejny vliv na
m. TrA, diky vagina m. recti abdominis. Aktivita téchto svalli neni smérové specificka.
Lateralita je pozorovana u m. obliquus externus et internus abdominis.
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1.4 Motorické jednotky a povrchova elektromyografie

1.4.1 Funkéni role motorickych jednotek

Motorickd jednotka je nejmensi funkéni a strukturdlni jednotka popisujici
motoricky systém. Je definovand jako mnozina svalovych vlaken inervovédna jednim
motoneuronem a pracuje na principu ,,vSe nebo nic*. To znamena, Ze svalova vldkna se
kontrahuji maximalné nebo viibec ne (Janura, 2007, s. 46; Konrad, 2005, p. 6). Pii
podrazdéni jedné motorické jednotky probihd kontrakce v rozsdhlejsi casti svalu,
protoze jeji vlakna jsou rozptylena mezi dal$i motorické jednotky (Janura, 2007, s. 46).

Aby bylo ekonomicky dosazeno pohybu, je dulezité dosazeni a udrzeni
odpovidajiciho svalového napéti v daném case. Na pohybové Cinnosti se nepodili
pouze jeden sval, ale dochazi ke kooperaci a koordinaci skupiny aktivnich svald.
K nariistu poctu kooperujicich svalli a zvySeni velikosti zmén svalového napéti
dochazi s rostoucimi naroky na provedeni pohybu (Janura, 2007, s. 49). CNS ftidi
svalovou silu tim, ze méni aktivitu motorickych jednotek (Enoka, 2008, p. 215). Pro
zvySeni svalového napéti CNS vychdzi ze dvou zékladnich principi: prostorova
sumace, ¢asova sumace (Janura, 2007, s. 49). Sval mé tedy rizné moznosti, jak
dosadhnout pozadované urovné svalového napéti. Pii provadeéni volnich pohybi CNS
kombinuje oba mechanizmy, kdy jejich velikost a zpisob zapojeni zavisi na druhu
pohybu (Latash, 2008, p. 53; Janura, 2007, s. 49). U mensich a ,,rychlych® svali (napf.
svaly ruky) je vétsina motorickych jednotek zapojena jiZ pii 40 — 50 % maximalni sily.
U velkych svalti (napf. svaly trupu) dochdzi po nardstu napéti Casovou sumaci
k dalsimu zvySeni prostorovou sumaci, ale ani pii maximalnim usili nejsou zapojeny
vSechny motorické jednotky (Janura, 2007, s. 50; Latash, 2008, p. 53).

Béhem vétSiny volnich pohybl  jednotlivé motoneurony neprokazuji
synchronizaci. Nicméng¢, pti velmi vysoké Grovni svalové sily, pfi inave, a u nékterych
neurologickych poruch (jako je ztrata volni svalové sily po miSnim poranéni), je
synchroniza¢ni zapojeni motorickych jednotek zplsob, jakym dosahnout vyssi sily
nebo jeji zachovani pro urcity ¢as. Synchronizace motorickych jednotek ma tedy

pozitivni 1 negativni vlastnosti. Synchronizace sice generuje vyssi svalovou silu ve
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srovnani s asynchronnim zapojenim, ale kontrakce neni hladkd a dochézi k rychlejsi

unav¢ (Latash, 2008, p. 53).

14.1.1 Prostorova sumace (,,motor unit recruitment*)

V ramci prostorové sumace dochdzi k postupnému zapojovani motorickych
jednotek. Motorické jednotky nekontrahuji ve stejném Casovém okamziku. Vzruchy
pfichazejici z motoneuronu jsou fazové posunuty, takze nové kontrahované motorické
jednotky se napojuji na kontrakci dfive aktivovanych jednotek. Se zvySenim svalové
sily se zvySuje i pocet zapojenych motorickych jednotek. Néabor jednotek tedy probiha
asynchronné v linearni zavislosti na vyvijeném usili. Tuto zavislost definuje Adrian —
Bronckiv zakon, ktery tikd, ze nové napojené motorické jednotky zastavaji aktivni do
té doby, nez dojde k poklesu svalové sily. Toto asynchronni zapojeni ndm umoziuje
plynuly nartst svalové sily. K inaktivaci a odpojeni dochazi v opaéném potadi, takze
posledni pfipojena jednotka bude odpojena jako prvni (Janura, 2007, s. 49).
Maximalniho mozného momentu sily nelze dosahnout asynchronni aktivitou

motorickych jednotek, ale pfi synchronni aktivaci v§ech svala (Véle, 2006, s. 46).

1.41.2 Casova sumace (,,stimulation, discharge rate“, zvySeni frekvence

drazdéni)

Prostfednictvim casové sumace se zvySuje frekvence vzruchli pfichazejicich
k aktivovanym motorickym jednotkam. K zapojeni motorickych jednotek, které nebyly
dosud c¢inné, dochazi pti pirechodu od stfednich hodnot do maximalnich velikosti
frekvence. Pro dosazeni maximalni sily se frekvence znacné li§i pro riizné svaly.
Enoka (1994 in Janura, 2007, s. 50) tvrdi, Ze poc¢atecni narust sily asi do maxima 50 %
je zplisoben soucasnym naborem motorickych jednotek a zvySenim frekvence vzrucht.
Casové sumace je vyuzito, jestlize je tieba vyvinout nadmérné usili v nékteré mezni
situaci. Je tfeba ale pomyslet, Ze timto kratkodobym zvySenim sily stoupa tnava,
aproto lze Casové sumace pouzivat jenom prechodné. V nouzovych situacich se
za¢nou jednotlivé vyboje synchronizovat, soucasné klesne plynulost kontrakce a objevi

se az sakadovany pohyb. Synchronizace se za normadlnich situaci objevi na konci
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maximalniho usili a kratkodobé. Bohuzel za patologickych situaci ji miizeme vidét i
pii nizSim usili, ktera vznika pii poruse fizeni. Aby se nedostavila Uinava, je vhodné
stiidani motorickych jednotek ve funkci, ke kterému dochézi pti sttednim pohybovém

asili (Véle, 2006, s. 46).

1413  Hennemanovo pravidlo (pravidlo velikosti)

Zapojeni motorickych jednotek uvnitt svalu probiha od nejmensich k nejvétsim.
Jestlize je nutné vyvinout silu, je nejprve zapojen nejmensi motoricky neuron. Pii vyssi
urovni svalové kontrakce (maximalni volni kontrakce) jsou zapojeny vétsi
motoneurony, které aktivuji vétsi motorické jednotky (Latash, 2008, p. 52; Janura,
2007, s. 51). Pocet motoneuronu (,,pool*) inervujicich jednotlivé svaly, je rizny. Muze
dojit k poruseni uvedeného principu, jakmile je poZzadavek na rychly narist sily nebo
pii nékterych volnich pohybech (Janura, 2007, s. 51). Jakmile dojde k poklesu sily,
dochdzi k reverznimu procesu, kdy se snizi frekvence vzruchti u posledni zapojené
jednotky. Déle dojde nejdiive k odpojeni vétSich motorickych jednotek a poté
k odpojeni mensich.

Nébor motorickych jednotek vSak nezavisi vyhradné na velikosti motoneuronu,
ale je také ovlivnén soustavou dalSich vnitfnich a vnéjSich faktori. Sekvence naboru
motorickych jednotek je predeterminovand spinalnim mechanismem, takze nemusi byt
ur¢ena mozkem. Nicméné protoZe je nabor predurcen, neni mozné aktivovat motorické
jednotky selektivné (Enoka, 2008, p. 224; Janura, 2007, s. 51). Celkova svalova sila
zavisi na dvou faktorech: velikosti motorické jednotky a frekvenci ak¢nich potencialt
generovanych alfa — motoneuronem (Latash, 2008, p. 52; Enoka, 2008, p. 215). Vétsi
motorické jednotky generuji vétsi silu v zavislosti na jednotlivych akénich
potencidlech, zatimco vSechny motorické jednotky generuji vice sily, jakmile akéni
potencidly dorazi na vys$i frekvenci. Proto miize CNS vyvinout stejnou Uroven

svalové sily pomoci riznych kombinaci motorickych jednotek (Latash, 2008, p. 52).
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1.4.2 Povrchova elektromyografie

Elektromyograficky signal je zaloZzeny na zadkladé¢ akénich potencidli na
membran¢ svalovych vlaken. Ma podobu interferen¢niho vzorce, ktery vznika
prekrytim sumacnich potenciali vétSiho po¢tu motorickych jednotek (Konrad, 2005,
p. 7; Krobot, Kolarova, 2011, s. 5; Rodova, Mayer, Janura, 2001, s. 173). Diky
povrchové elektromyografii (SEMG, surface electromyography) mtizeme hodnotit
vzajemnou soucinnost nékolika kosternich svali a jejich funkéni roli, a proto jeji
prioritou je funkcni (kineziologicka) analyza. Kineziologickd SEMG nam umoziiuje
poznat individudlni pohybovou strategii, funkcni integritu pohybové periferie
a centralnich senzomotorickych oblasti. Dale pozoruje specidlni vliv a efekt
tréninkovych metod, terapeutickych prvka, vztah k sile, unavé a svalové funkce.
Sledujeme pohyb jako funkci a jeho zmény za fyziologickych ¢i patologickych
okolnosti (Krobot, Kolafova, 2011, s. 5). Dulezit¢ mechanismy, které ovliviuji
velikost a hustotu pozorovaného signalu, jsou prostorovda a cCasovd sumace
motorickych jednotek (Konrad, 2005, p. 9).

Je rostouci zajem v metodach vySetfeni svalovych synergii, a to jak v zakladni
neuroveéde, tak v rehabilitaci. Klicovym piedpokladem téchto metod je, ze povrchova
EMG odrazi svalovou koordinaci. Nicméng¢, at’ uz svalova koordinace miize byt piesné
studovana pomoci povrchové EMG, je stale piredmétem diskuse ve védecké komunite.
Jinymi slovy je nejisté, zda neuronové kontrolni strategie pohybu mohou byt odvozeny
zEMG (Hug, 2011, p. 2). Krobot, Kolafova (2011, s. 17) uvadi, ze SEMG je
pouzivana k podani obrazu o neuralnich mechanismech pohybové kontroly. Poskytne
informace z vétsiho mnozstvi svalové tkané a umoziuje méfit vice svalti soucasné.
Bioelektrické signaly jsou snimany z vétsiho mnozstvi aktivnich motorickych jednotek
v blizkosti snimacich senzorl, které jsou umistény na kiizi nad testovanym svalem
(Krobot, Koléatrova, 2011, s. 17).

Abychom zjistili miru aktivace svali, mizeme EMG signal hodnotit pomoci
kvantifikace amplitudy nebo spektralniho vykonu. Velikost amplitudy zavisi na
mnozstvi aktivovanych motorickych jednotek a synchronizace paleni. Ov§em muze byt
ovlivnéna fadou wvnitinich (prostorovéa filtrace) a wvnéjSich faktort (elektrodova

konfigurace, lokalizace a orientace) (Rodova, Mayer, Janura, 2001, s. 175).
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1.42.1  Average amplitude

Amplituda EMG signalu je amérna silou, kterou dany sval vykonava (Kolaf,
2009, s. 201). Pomoci amplitudové analyzy ziskdme primérnou amplitudu, maximalni
amplitudu a plochu pod k#ivkou. K vysoké variabilit¢ EMG signalu neni vhodné
hodnotit dosaZzené maximum, ale vypocitat primér maximalnich hodnot (Krobot,
Kolafova, 2011, s. 28). Tyto prumérné hodnoty pomérné dobte reflektuji miru aktivity
vybraného svalu a jsou nejlepsi pro porovnavaci analyzy (Krobot, Kolarova, 2011, s.
29).

Se zvySenim svalové sily nebo rychlosti svalové kontrakce roste EMG aktivita.
Prostym pozorovanim amplitudy SEMG signdlu se muizeme vyjadiit pouze
kvalitativné. Nicméné v kineziologickych a biomechanickych studiich je potiteba
kvantitativniho popsani (Krobot, Kolafova, s. 33). Escamilla et al. (2006, p. 670)
uvadi, ze pii hodnoceni EMG amplitudy v ramci svalové sily musime byt opatrni.
Obecné plati, ze vztah mezi amplitudou EMG a svalovou silou je linearni v prub&hu
izometrické kontrakce. Pfi koncentrické, excentrické nebo svalové tinavé je tento vztah
nelinearni. (Escamilla et al., 2006, p. 670).

Dale musime byt opatrni pfi porovnavani EMG aktivity u riznych subjekti.
Casto byva slabost hodnocena jako nizky EMG signal a sila jako vy3ii signal. Ale
v ramci fyziologie a kliniky je realité blizsi opak a velmi zaleZi na konecném silovém
vystupu produkovaném ndborem motorickych jednotek. Je také nutné zvazovat

problematiku fizeni a kontroly pohybu (Krobot, Kolarova, 2011, s. 34).

1422 Power spectrum

Pomoci tzv. Fast Fourierovy transformace (FFT) miiZeme v EMG signalu objevit
i nékolik relativné siln¢ zastoupenych frekvenci (Kolaf, 2009, s. 198; Konrad, 2005,
p. 40). Grafickym znazornénim je vykonové spektrum (power spectrum). Pomoci
takové pohybové analyzy lze 1épe rozlisit napt. tremor mozeCkovy, parkinsonsky,
pfipadné¢ fyziologicky (Kolaf, 2009, s. 198). Spektralni parametry povrchové
elektromyografie (EMG) se dale pouzivaji k posouzeni intramuskularni koordinace
z hlediska tnavy a naboru motorickych jednotek. Ovsem korelace mezi silou

a spektralni proménnou mohou byt variabilni (Ganter et al., 2007, p. 143; Farina, Fosci,
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Merletti, 2002, p. 235). Latash (2008) uvadi, ze synchronizace motorickych jednotek
muze byt méfena prostiednictvim spektralni analyzy (interferenéni) elektromyogramu
(Latash, 2008, p. 54).

Diky Total power spektru mohou byt vypocitdny nasledujici frekvencni
parametry: prumérna frekvence (matematicky prumeér spektralni kiivky), total power
(integral pod spektralni kiivkou), median frekvence (parametr, ktery rozdéluje areu
total power spektra na dvé stejné ¢asti) a peak power (maximalni hodnota kiivky total

power spectra) (Konrad, 2005, p. 40).
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2 CILE A HYPOTEZY PRACE

2.1 Cile prace

Cilem diplomové prace bylo objektivné posoudit pomoci EMG zidznamu
svalovou synergii vybranych bfiSnich svall za riznych situaci.

Hlavnim cilem bylo zhodnoceni miry svalové aktivity (Mean amplitude)
a svalového vykonu (Total power) u jednotlivych svalii béhem riznych variaci sed —
lehu.

Dilé¢im cilem bylo zhodnoceni miry svalové aktivity (Mean amplitude)

a svalového vykonu (Total power) mezi muzi a Zenami.

2.2 Védecké otazky a hypotézy

Vzhledem k nasledujicim cilim byly formulovany nasledujici védecké otazky

a hypotézy:

2.2.1 Védecka otazky ¢. 1

Existuje rozdil mezi svalovou aktivitou (Mean amplitude) bfi$nich svalii béhem

ruznych variaci sed — lehu?

Hol: Neexistuje rozdil mezi mirou svalové aktivity m. serratus anterior
u vybranych testi, konkrétné:

a) klasického sed — lehu,

b) sed — lehu se zvednutymi nohami (,,zkracovacky*),

c) ,sportovni svicky*,

d) sed - lehu na gymnastickém mici.
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Ho2: Neexistuje rozdil mezi mirou svalové aktivity m. rectus abdominis
u vybranych testil, konkrétné:

a) klasického sed — lehu,

b) sed — lehu se zvednutymi nohami (,,zkracovacky*),

c) ..sportovni svicky*,

d) sed - lehu na gymnastickém mici.

Ho3: Neexistuje rozdil mezi mirou svalové aktivity m. obliquus externus
abdominis u vybranych testt, konkrétné:

a) Klasického sed — lehu,

b) sed — lehu se zvednutymi nohami (,,zkracovacky*),

c) ,.sportovni svicky®,

d) sed — lehu na gymnastickém mici.

2.2.2 Védecka otazky ¢. 2

Existuje rozdil mezi svalovym vykonem (Total power) bfiSnich svali béhem

ruznych variaci sed — lehu?

Ho4: Neexistuje rozdil mezi mirou svalové aktivity m. serratus anterior
u vybranych testi, konkrétné:

e) klasického sed — lehu,

f) sed — lehu se zvednutymi nohami (,,zkracovacky*),

g) ,.sportovni svicky®,

h) sed —lehu na gymnastickém mici.

Ho5: Neexistuje rozdil mezi mirou svalové aktivity m. rectus abdominis
u vybranych testi, konkrétné:

e) klasického sed — lehu,

f) sed — lehu se zvednutymi nohami (,,zkracovacky*),

g) ..sportovni svicky*,

h) sed —lehu na gymnastickém mici.
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Ho6: Neexistuje rozdil mezi mirou svalové aktivity m. obliquus externus
abdominis u vybranych testti, konkrétné:

e) klasického sed — lehu,

f) sed — lehu se zvednutymi nohami (,,zkracovacky*),

g) ..sportovni svicky*,

h) sed — lehu na gymnastickém mici.

2.2.3 Védecka otazka ¢. 3

Existuje rozdil v mife svalové aktivity (Mean amplitude) bfiSniho svalstva mezi

muzi a Zenami?

Ho7: Mezi muzi a Zenami neni staticky vyznamny rozdil u m. serratus anterior
u vybranych testtl, konkrétné:
a) klasického sed — lehu,
b) sed —lehu se zvednutymi nohami ,,zkracovacky*,
c) ,.sportovni svicky*,

d) sed — lehu na mici.

Ho8: Mezi muZi a Zenami neni staticky vyznamny rozdil u m. rectus abdominis
u vybranych testti, konkrétné:
a) klasického sed — lehu,
b) sed — lehu se zvednutymi nohami ,,zkracovacky*,
C) ,.sportovni svicky®,

d) sed — lehu na mici.

Ho9: Mezi muzi a Zenami neni staticky vyznamny rozdil u m. obliquus externus
abdominis u vybranych testli, konkrétn¢:
a) klasického sed — lehu,
b) sed — lehu se zvednutymi nohami ,,zkracovacky*,

c) ,sportovni svicky*,
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d) sed — lehu na mici.

2.2.4 Védecka otazka ¢. 4

Existuje rozdil v mife svalového vykonu (Total power) bfisniho svalstva mezi

muzi a Zenami?

Ho10: Mezi muZzi a Zenami neni staticky vyznamny rozdil u m. serratus anterior
u vybranych testi, konkrétné:
e) klasického sed — lehu,
f) sed — lehu se zvednutymi nohami ,,zkracovacky*,
g) ,.sportovni svicky*,

h) sed — lehu na mi¢i.

Holl: Mezi muzi a zenami neni staticky vyznamny rozdil u m. rectus abdominis
u vybranych testi, konkrétné:
e) klasického sed — lehu,
f) sed — lehu se zvednutymi nohami ,,zkracovacky*,
g) ..sportovni svicky*,

h) sed — lehu na mici.

Hol2: Mezi muzi a Zenami neni staticky vyznamny rozdil u m. obliquus externus
abdominis u vybranych testi, konkrétné:
e) klasického sed — lehu,
f) sed —lehu se zvednutymi nohami ,,zkracovacky*,
g) ..sportovni svicky*,

h) sed — lehu na mig¢i.
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3 METODOLOGIE PRACE

3.1 Charakteristika testovaného souboru

V ramci diplomové prace bylo naméteno 30 zdravych probandi, z toho 15 Zen
a 15 muzt. VSichni probandi byli ve vékové skupiné 21 — 27 let. Jejich primérny vék
byl 24,4 let £ 1,6 let, primérna vyska 172,9 cm £ 8,1 cm a primérna hmotnost
66,03 kg + 8,6 kg. Probandi byli v dobé métfeni bez jakéhokoliv ortopedického,
traumatického a neurologického deficitu, ktery by mohl znemoznit ¢i omezit méfeni.
Dale byli bez znamek infektu, bez poruseni integrity kozniho krytu a alergické reakce
v misté aplikace elektrod. VSichni probandi podepsali informovany souhlas o pribéhu

méfeni (viz piiloha 1, s. 107).

r

3.2 Postup méreni

Meéfeni probihala v Kineziologické laboratofi Fakultni nemocnice Olomouc vzdy
v pracovnich dnech od 7:00 do 15:30. Pribéh méteni byl stejny pro vSechny testované
probandy. Potfadi méfenych testii bylo také pro vSechny jedince stejné a neménné. Na
zacatku meéteni byl kazdy proband pfedem informovéan o vysetfeni jednotlivych testl
a souhlasil s pouZitim namétenych dat a zakladnich idaji o jejich osob¢ k vyzkumnym
uceltim.

Metodou vyzkumu byla zvolena povrchovéa elektromyografie, kterd byla
synchronizovana s videozaznamem. Ke snimani elektrické aktivity svalti byl pouzit
Sestnacti kandlovy povrchovy elektromyograf typu MyoSystem 1400 firmy Noraxon®
se softwarem Myoresearch XP Master Edition 1.08.27. Pouzito bylo 6 svodd na

detekovanych 3 svalech bilateraln¢:

e m. serratus anterior sin. (SA sin)
e m. serratus anterior dx. (SA dx)

e m. rectus abdominis sin. (RA sin)
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e m. rectus abdominis dx. (RA dx)
e m. obliquus externus abdominis sin. (OEA sin)

e m. obliquus externus abdominis dx. (OEA dx)

3.2.1 Cisténi kiiZe a aplikace elektrod

V misté aplikace elektrod nad vybranymi svaly byla kiize nejprve ocisténa
abrazivni pastou, kterou jsme poté zcela smyli vlhkym ru¢nikem. Kuzi jsme nasledné
vytteli do sucha pro zlepSeni kontaktu s elektrodami a optimalizaci vysledného
signalu. Postupné byla vypalpovana svalova btiska danych svalii, kde jsme nalepili dvé
samoadhezivni elektrody paraleln¢ s prubéhem svalovych vladken. Zemnici (referencni)
elektroda byla umisténa na olecranon ulnae 1. sin. Na elektrody byly nasledné
pfipojeny pfislusné svody. Po oziejméni spravné funkcnosti elektrod byly lepici
paskou zafixovany zesilovace signalu, aby se zamezilo vzniku moznych artefakti.

Elektromyograf byl fixovan kolem pasu jednotlivych proband.

3.2.2 Vlastni priibéh méreni

Pro snadnéjsi a presnéjSi sledovani signalu byly testované aktivity
zaznamenavany pomoci digitalni kamery. Pfed samotnym testovanim byla vzdy po
dobu dvaceti vtefin snimana klidova aktivita svalli v poloze vleZze na zadech
s extendovanymi dolnimi koncetinami a hornimi koncetinami podél téla. Poté probandi
absolvovali ¢tyfi dil¢i aktivity: klasicky sed — leh, sed — leh se zvednutymi nohami

»zkracovacky*, ,,sportovni svicka®, sed — leh na gymnastickém mici.

Klasicky sed — leh

Vychozi poloha byla vleZze na zadech. Horni koncetiny ptekiizené na trupu
a dolni koncetiny flektované v kolennich a kycelnich kloubech. Plosky nohou po celou
dobu provadéni cviku na podlozce (obr. 7). Na vyzvani proband plynulym pohybem
pritahl hrudnik ke koleniim a zpét (obr. 8). Doba tohoto cviceni byla 10 sekund, kdy

proband se za tuto dobu snazil provést co nejvice cvikd.
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Obrazek 7. Vychozi poloha klasického sed — lehu

\!
5|
"

Obriazek 8. Konecna poloha Kklasického sed — lehu

Sed — leh se zvednutymi nohami ,,zkracovacky“

Vychozi poloha byla vleZze na zddech. Horni koncetiny piekiizené na hrudniku
a dolni koncetiny byly zvednuty nad podlozku s 90° flexi v kolennich a kycelnich
kloubech (obr. 9). Na vyzvani proband plynulym pohybem ptitahl hrudnik ke kolenim
a zpét, aniz by se ménila vychozi poloha dolnich koncetin (obr. 10). Doba tohoto
cviceni byla opét 10 sekund, kdy se proband snazil za tuto dobu udélat co nejvice

cviku.
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Obrazek 9. Vychozi poloha sed — lehu se zvednutymi nohami (,,zkracovac¢ky*)

wSportovni svicka“

Vychozi poloha vleZe na zadech. Horni koncetiny piekiiZzeny na hrudniku a dolni
koncetiny byly flektované 90° v kycelnich kloubech a mirn¢ flektované v kolennich
Kloubech (obr. 11). Na vyzvani proband nazdvihl panev smérem vzhuru a zase se vratil
do ptivodni polohy (obr. 12). Pohyb mél byt provadén plynule po dobu 10 sekund, kdy

se proband za tuto dobu snazil udé€lat co nejvice cviki.
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Obrazek 11. Vychozi pozice ,,sportovni svicky*

e SRS

Sed — leh na gymnastickém mici

Vychozi poloha byla vleze na mici. Dolni trup téla se opiral o mi¢, horni
koncetiny byly piekiiZzené na trupu a dolni koncetiny se opiraly o podlozku v pravém
uhlu v kolennich kloubech (obr. 13). Na vyzvani proband flektoval trup do pozice sedu
na mici a zpét (obr. 14). Pohyb byl provadén plynule po dobu 10 sekund, kdy se

proband snazil za tuto dobu udélat co nejvice cviki.
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Obrazek 13. Vychozi pozice sed — lehu na gymnastickém mici

ok RS

3.2.3 Zpracovani a vyhodnocovani EMG signalu

Surovy elektromyograficy zaznam jsme zpracovali v programu Myoresearch XP
Master Edition 1.08.27. Zaznam byl upraven pomoci rektifikace (matematické Gpravy
signalu) a vyhlazen pomoci parametru Root Mean Square (RMS) o velikosti okna
50 ms. V upraveném EMG zaznamu jsme podle potieby vytvorily markry, které byly
dale hodnoceny. V klidové poloze se jednalo o usek v délce trvani 20 sekund. Pro
ostatni aktivity bylo vzdy vybrano 10 sekund. Kazdy proband mél urcity pocet cvikl

za 10 sekund v ramci vSech 4 testi. Jednotlivé cviky byly zpracovany standardnim

46



reportem pomoci ,,Average activation“ a ,,Spectrum report®. V ramci reportu ,,Average
activation® byla vypocitdna prumérna elektromyograficka aktivita (parametr ,,Mean
Amplitude®) pro kazdy sval v klidové poloze a v kazdém cviku. Pomoci reportu
»dpectrum report“ byla vypocitana celkova elektromyografickd aktivita (parametr
., Total power®). Do programu Microsoft Office Excel jsme ptevedli ziskana data. Zde
byla spocitdna aktivacni hodnota (AH) z klidové aktivity svall (primér klidové
hodnoty + 2krat smérodatna odchylka klidovych hodnot) pro Mean amplitude
a klidova hodnota pro Total power. Tyto hodnoty byly brany jako hlavnim parametrem
pro stanoveni aktivity svali. Dale byla z ur¢it¢ho poctu cvikii (béhem 10 sekund)
kazdého probanda vypocitdna primérnd svalova aktivita vybranych svald, kterd byla
normovana, resp. relativné vyjadfena vuci klidové aktivité. Stejné zpracovani bylo
provedeno u vSech 4 testii. Takto upravené hodnoty byly setazeny do tabulky pro ucely

statistického zpracovani.

3.2.4 Statistické zpracovani dat

Vyslednd data zprogramu Microsoft Excel byla dale exportovana do
statistického programu STATISTICA verze 8.0. U vSech sledovanych parametra byly
vypocitany zakladni statistické veli¢iny: aritmeticky prumér (X), smérodatna odchylka
(SD), minimum (min), maximum (max), koeficient proménlivosti (koef. prom.).

Pro vyhodnoceni statisticky vyznamnych rozdilu mezi svalovou aktivitou
(vykonem) jednotlivych svali byl pouzit post — hoc test (Scheffeho test) ve
vicefaktorové ANOVE. Statistickd vyznamnost byla uréena na 5% hlading

vyznamnosti (p < 0,05).
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4 VYSLEDKY

Graf 1 a 2 zobrazuje svalovou aktivitu (Mean amplitude) u rtiznych typi sed —
lehu. V piiloze 2 (s. 109) a 3 (s. 110) jsou uvedeny zakladni veli¢iny popisné statistiky
svalové aktivity (Mean amplitude). Je vypocitan pramér (X), smérodatna (SD),

minimum (min.), maximum (max.) a koeficient proménlivosti (koef. prom.).

Graf 1. Levostranna svalova aktivita (Mean amplitude) u riznych typu sed — lehu

Aktivita svalli (Mean amplitude) u riznych sed - lehli
leva strana
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z
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& 0 -
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klasicky sed-leh sed-leh s 90st. "sportovni  sed-leh na mici
svicka"
typ sed-lehu

Pozn.: * primérné hodnoty nasobki svalové aktivity (Mean amplitude) vztazené k aktivacni
hodnoté (klidova aktivita + 2 smérodatné odchylky)

Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis, RA dx. — pravostranny m. rectus
abdominis, OEA sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny
obliguus externus abdominis
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Graf 2. Pravostranna svalova aktivita (Mean amplitude) u ruznych typu sed —

lehu

Aktivita svalli (Mean amplitude) u rtiznych sed - lehli
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Pozn.: * primérné hodnoty nasobkil svalové aktivity (Mean amplitude) vztazené k aktivacni
hodnoté (klidova aktivita + 2 smérodatné odchylky)

Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis, RA dx. — pravostranny m. rectus
abdominis, OEA sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny
obliguus externus abdominis

Graf 3 a 4 zobrazuje svalovy vykon (Total power) u ruznych typa sed — lehu.
V piiloze 4 (s. 111) a 5 (s. 112) jsou uvedeny zakladni veli¢iny popisné statistiky
svalového vykonu (Total power). Je vypocitan primér (X), smérodatnd (SD),

minimum (min.), maximum (max.) a koeficient proménlivosti (koef. prom.).
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Graf 3. Levostranny svalovy vykon (Total power) u riznych typi sed — lehu

Vykon svall (Total power) u riznych sed - lehti
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Pozn.: * primérné hodnoty nasobkd svalové aktivity (Total power) vztazené ke klidové

hodnoté

Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis, RA dx. — pravostranny m. rectus
abdominis, OEA sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny

obliquus externus abdominis

Graf 4. Pravostranny svalovy vykon (Total power) u riznych typi sed — lehu

Vykon svall (Total power) u rtiznych sed - lehi
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Pozn.: * primérné hodnoty nédsobkii svalové aktivity (Total power) vztazené¢ ke klidové

hodnoté

Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis, RA dX. — pravostranny m. rectus
abdominis, OEA sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny

obliquus externus abdominis
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4.1 Vysledky k védecké otazce ¢. 1

Védecka otazka 1, ve znéni ,,Existuje rozdil mezi svalovou aktivitou (Mean
amplitude) brisnich svalii behem ruznych typu sed — lehu? “, byla feSena v Hol, Ho2,
Ho3. Cilem bylo zjistit, jaka je svalova aktivita (Mean amplitude) jednotlivych svala
béhem raznych typa sed — lehu. Pro ovéfeni stanovenych hypotéz byla vypocitina
statisticka vyznamnost (p) pomoci post — hoc testu (Scheffeho test - statistickém
srovnavani aritmetickych priméri vice nez dvou proménnych). Hladina statistické
vyznamnosti byla stanovena na 0,05 (viz ptiloha 8, s. 115).

Tabulka 1 zobrazuje hodnoty statistické vyznamnosti pomoci Scheffeho testu pro

jednotlivé typy sed — lehu. Tyto vysledky jsou pro hodnotu Mean amplitude.

Tabulka 1. Hodnoty hladiny statistické vyznamnosti (p) hypotéz 1. védecké
otazky

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika)

sed-leh 90st. svicka mic
SAssin. | k.sed-leh 0,111276 0,219232 | 0,000256
SA dx. | k.sed-leh 0,013133 0,039865 | 0,001149
RA sin. | k. sed-leh 0,000004 0,490936 | 0,310112
RA dx. | k.sed-leh 0,001138 0,101853 | 0,963965
OEA sin. | k. sed-leh 0,000011 0 0,488086
OEA dx. | k. sed-leh 0,002623 0,000003 | 0,834374
Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dx. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis, RA dX. — pravostranny m. rectus
abdominis, OEA sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny
obliquus externus abdominis, p - < 0,05

Vyjadreni k hypotézam Hyl, Hy2 a Hg3

Hypotézu Hol ve znéni ,, Neexistuje rozdil mezi mirou svalové aktivity béehem
klasického sed — lehu a sed — lehu se zvednutymi nohami u vybranych svali,
konkrétne:

a) m. serratus anterior sin.“‘: neni mozné zamitnout.
b) m. serratus anterior dx. ““: zamitame.

C) m. rectus abdominis sin. “: zZamitame.
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d) m. rectus abdominis dx.*: zamitame.
e) m. obliquus abdominis sin. “: zZamitame.

f) m. obliquus abdominis dx.“: zamitame.

Graf 5. Svalova aktivita (Mean amplitude) mezi klasickym sed — lehem a sed —

lehem se zvednutymi nohami (sed — leh 90st.)

Svalova aktivita (Mean amplitude)
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Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis, RA dX. — pravostranny m. rectus
abdominis, OEA sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny
obliquus externus abdominis, * —p < 0,05

Hypotézu Ho2 ve znéni ,, Neexistuje rozdil mezi mirou svalové aktivity béhem
klasického sed — lehu a ,,sportovni svicky “ u vybranych svalii, konkrétné:

a) M. Serratus anterior sin. “: neni mozné zamitnout.

b) m. serratus anterior dx.: zamitame.

C) m. rectus abdominis sin“: neni mozné zamitnout.
d) m. rectus abdominis dx.: neni mozné zamitnout.
e) m. obliquus abdominis sin. “: zZamitame.

f) m. obliqguus abdominis dx. “: zamitame.
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Graf 6. Svalova aktivita (Mean amplitude) mezi klasickym sed — lehem a

»sportovni svickou*

Svalova aktivita (Mean amplitude)
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Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis, RA dx. — pravostranny m. rectus
abdominis, OEA sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny
obliquus externus abdominis, * —p < 0,05

Hypotézu Ho3 ve znéni ,, Neexistuje rozdil mezi mirou svalové aktivity béhem
klasického sed-lehu a sed-lehu na mici u vybranych svalii, konkrétné:

a) m. serratus anterior sin.*: zamitame.

b) m. serratus anterior dx.: zamitame.

C) m. rectus abdominis sin. “: neni mozné zamitnout.
d) m. rectus abdominis dx. : neni mozné zamitnout.

e) m. obliquus abdominis sin. “: neni mozné zamitnout.
f) m. obliquus abdominis dx. “: neni mozné zamitnout.
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Graf 7. Svalova aktivita (Mean amplitude) mezi klasickym sed — lehem a sed —

lehem na gymnastickém mici
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Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis, RA dX. — pravostranny m. rectus
abdominis, OEA sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny
obliquus externus abdominis, * —p < 0,05

4.2 Vysledky k védecké otazce €. 2

Védecka otazka €. 2, ve znéni ,, Existuje rozdil mezi svalovym vykonem (Total
power) brisnich svali béhem riiznych variaci sed — lehu? “, byla feSena v Ho4, Ho5,
He6. Cilem bylo zjistit, jaky je svalovy vykon (Total power) jednotlivych svalii béhem
riznych typa sed — lehu. Pro ovéfeni stanovenych hypotéz byla vypocitana statisticka
vyznamnost (p) pomoci post — hoc testu (Scheffeho test - statistickém srovnavani
aritmetickych primért vice nez dvou proménnych). Hladina statistické vyznamnosti
byla stanovena na 0,05 (viz ptiloha 9, s. 117).

Tabulka 2 zobrazuje hladinu statistické vyznamnosti pomoci Scheffeho testu pro

jednotlivé typy sed — lehii. Tyto vysledky jsou pro hodnotu Total power.
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Tabulka 2. Hodnoty hladiny statistické vyznamnosti (p) hypotéz

2. védecké

otazky
Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika)
sed-leh 90st. svicka mic
SA sin. k. sed-leh 0,580553 0,329955 | 0,017807
SA dx. k. sed-leh 0,194062 0,29045 0,070391
RA sin. k. sed-leh 0,018403 0,999842 | 0,135873
RA dx. k. sed-leh 0,069249 0,787405 | 0,809401
OEAssin. | k.sed-leh 0,024921 0,000531 | 0,723375
OEA dx. k. sed-leh 0,618213 0,012387 0,991568

Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis, RA dX. — pravostranny m. rectus
abdominis, OEA sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny

obliguus externus abdominis

Vyjadieni k hypotézam Hy4, Ho5 a Hy6

Hod ve znéni ,, Neexistuje rozdil mezi mirou svalového vykonu béhem klasického

sed — lehu a sed — lehu se zvednutymi nohami u vybranych svali, konkrétne:

a) m. serratus anterior sin.‘‘: neni mozné zamitnout.

b) m. serratus anterior dx. ““: neni mozné zamitnout.

c)
d)
e)
f)

. rectus abdominis sin. ““: zamitame.
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Graf 8. Svalovy vykon (Total power) mezi klasickym sed — lehem a sed — lehem se

zvednutymi nohami (sed — leh 90st.)
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Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis, RA dX. — pravostranny m. rectus
abdominis, OEA sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny
obliquus externus abdominis, * —p < 0,05

Hypotézu Hp5 ve znéni ,, Neexistuje rozdil mezi mirou svalového vykonu béhem
klasického sed — lehu a ,,sportovni svicky “ u vybranych svalii, konkrétné:

a) m. serratus anterior sin. ““: neni mozné zamitnout.

b) m. serratus anterior dx.““: neni mozné zamitnout.
C) m. rectus abdominis sin. “: neni mozné zamitnout.
d) m. rectus abdominis dx. : neni mozné zamitnout.
e) m. obliquus abdominis sin. “: zamitame.
f) m. obliquus abdominis dx. “: zamitame.
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Graf 9. Svalovy vykon (Total power) mezi klasickym sed — lehem a ,,sportovni

svickou“
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Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis, RA dX. — pravostranny m. rectus
abdominis, OEA sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny
obliquus externus abdominis, * —p < 0,05

Hypotézu Hob ve znéni ,, Neexistuje rozdil mezi mirou svalového vykonu béhem

klasického sed — lehu a sed — lehu na gymnastickém mici u vybranych svali,
konkrétné:

a) m. serratus anterior sin.*: zZamitame.

b) m. serratus anterior dx.““: neni mozné zamitnout.

C) m. rectus abdominis sin. “: neni mozné zamitnout.

d) m. rectus abdominis dx.*: neni mozné zamitnout.

e) m. obliquus abdominis sin. “: neni mozné zamitnout.

f) m. obliquus abdominis dx. “: neni mozné zamitnout.
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Graf 10. Svalovy vykon (Total power) mezi klasickym sed — lehem a sed — lehem

na gymnastickém mici
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Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis, RA dX. — pravostranny m. rectus
abdominis, OEA sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny
obliquus externus abdominis, * —p < 0,05

4.3 Vysledky k védecké otazce €. 3

Védecka otazka ¢. 5, ve znéni ,, Existuje rozdil v mife svalové aktivity (Mean
amplitude) brisniho svalstva mezi muzi a Zenami? “, byla feSena v (Ho7, Ho8, Ho9).
Cilem bylo zjistit, jaka je svalova aktivita (Mean amplitude) u muzl a Zen. Pro ovéfeni
stanovenych hypotéz byla vypocitana statisticka vyznamnost (p) pomoci post — hoc
testu (Scheffeho test - statistickém srovnavani aritmetickych primérd vice nez dvou
proménnych). Hladina statistické vyznamnosti byla stanovena na 0,05 (viz ptiloha 10,

5. 119).
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Vyjadreni k hypotézam H,7, Hy8 a Hy9

Hypotézu Ho7 ve znéni ,, Mezi muzi a Zenami neni staticky vyznamny rozdil u m.
serratus anterior (levy, pravy) u vybranych testii, konkrétné:
a) klasického sed-lehu“: neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.
b) sed-lehu se zvednutymi nohami ,,zkracovacky“*: neni mozné zamitnout jak
u levé, tak pravé strany.
C) ,,sportovni svicky*“: neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.

d) sed-lehu na mici“ : neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.

Graf 11. Levostranna aktivita m. serratus anterior u muzi a Zen V ramci

jednotlivych sed — lehii
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Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, K. sed-leh — klasicky sed-leh, sed-leh
90st. — sed-leh se zvednutymi nohami ,,zkracovacky®, svi€ka — ,,sportovni svicka®, mi¢ — sed-
leh na gymnastickém mici
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Graf 12. Pravostranna aktivita m.

jednotlivych sed — lehi
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Legenda: SA dx. — pravostranny m. serratus anterior, K. sed-leh — klasicky sed-leh, sed-leh
90st. — sed-leh se zvednutymi nohami ,,zkracovacky®, svi¢ka — ,,sportovni svicka®, mi¢ — sed-

leh na gymnastickém mici

Hypotézu Ho8 ve znéni ,, Mezi muzi a Zenami neni staticky vyznamny rozdil u m.

rectus abdominis (levy, pravy) u vybranych testi, konkrétne:

a) klasického sed-lehu* : neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.

b) sed-lehu se zvednutymi nohami , zkracovacky*“: neni mozné zamitnout jak

u levé, tak pravé strany.

C) ,,sportovni svicky

- neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.

d) sed-lehu na mici“: neni mozné zamitnout, jak u levé, tak pravé strany.
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Graf 13. Levostranna aktivita m. rectus abdominis

jednotlivych sed — lehi
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Legenda: RA sin. — levostranny m. rectus abdominis, K. sed-leh — klasicky sed-leh, sed-leh
90st. — sed-leh se zvednutymi nohami ,,zkracovacky*, svi€ka — ,,sportovni svicka“, mi¢ — sed-
leh na gymnastickém mici

Graf 14. Pravostranna aktivita m. rectus abdominis u muZi a Zen V ramci
jednotlivych sed — lehi
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Legenda: RA dx. — pravostranny m. rectus abdominis, k. sed-leh — klasicky sed-leh, sed-leh
90st. — sed-leh se zvednutymi nohami ,,zkracovacky®, svicka — ,,sportovni svicka“, mi¢ — sed-
leh na gymnastickém mici
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Hypotézu Hy9 ve znéni ,, Mezi muzi a Zenami neni staticky vyznamny rozdil u m.
obliquus externus abdominis (levy, pravy) u vybranych testii, konkrétné:
a) klasického sed-lehu* : neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.
b) sed-lehu se zvednutymi nohami ,,zkracovacky*: neni mozné zamitnout jak
u levé, tak pravé strany.
C) ,,sportovni svicky ‘. neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.

d) sed-lehu na mici* : neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.

Graf 15. Levostranna aktivita m. obliquus externus abdominis u muZi a Zen
VvV ramci jednotlivych sed — lehii
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Legenda: OEA sin. — levostranny m. obliquus externus abdomini, K. sed-leh — klasicky sed-
leh, sed-leh 90st. — sed-leh se zvednutymi nohami ,,zkracovacky®, svi€ka — ,sportovni
svicka®, mi¢ — sed-leh na gymnastickém mici
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Graf 16. Pravostranna aktivita m. obliquus externus abdominis u muzi a Zen

v ramci jednotlivych sed — leht
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Legenda: OEA dx. — pravostranny m. obliquus externus abdominis, k. sed-leh — klasicky sed-
leh, sed-leh 90st. — sed-leh se zvednutymi nohami ,,zkracovacky*, svi€ka — ,sportovni
svicka®, mi¢ — sed-leh na gymnastickém mici

4.4 Vysledky k védecké otazce ¢. 4

Védecka otazka €. 5, ve znéni ,, Existuje rozdil v mire svalového vykonu (Total
power) brisniho svalstva mezi muZi a Zenami? “, byla feSena v Hol0, Holl, Hpl2.
Cilem bylo zjistit, jaky je svalovy vykon (Total power) u muzii a zen. Pro ovéfeni
stanovenych hypotéz byla vypocitana statisticka vyznamnost (p) pomoci post — hoc
testu (Scheffeho test - statistickém srovnavani aritmetickych priméra vice nez dvou
proménnych). Hladina statistické vyznamnosti byla stanovena na 0,05 (viz pfiloha 11,

s. 122).
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Vyjadieni k hypotézam Hyl10, Hol1l a Hol12

Hypotézu Hpl0 ve znéni ,, Mezi muzi a Zenami neni staticky vyznamny rozdil u
m. serratus anterior (levy, pravy) u vybranych testii, konkrétné:
a) klasického sed-lehu“: neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.
b) sed-lehu se zvednutymi nohami ,,zkracovacky**: neni mozné zamitnout jak
u levé, tak pravé strany.
C) ,,sportovni svicky*“: neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.

d) sed-lehu na mici“ : neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.

Graf 17. Levostranna aktivita m. serratus anterior u muZi a Zen v ramci
jednotlivych sed — lehii (Total power)
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Legenda: SA sin. — levostranny m. serratus anterior, K. sed-leh — klasicky sed-leh, sed-leh
90st. — sed-leh se zvednutymi nohami ,,zkracovacky®, svi¢ka — ,,sportovni svicka®, mi¢ — sed-
leh na gymnastickém mici
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Graf 18. Pravostranna aktivita m. serratus anterior u muZzZa

jednotlivych sed — lehi (Total power)
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Legenda: SA dx. — pravostranny m. serratus anterior, K. sed-leh — klasicky sed-leh, sed-leh
90st. — sed-leh se zvednutymi nohami ,,zkracovacky®, svi¢ka — ,,sportovni svicka®, mi¢ — sed-
leh na gymnastickém mici

Hypotézu Holl ve znéni ,, Mezi muzi a Zenami neni staticky vyznamny rozdil

u m. rectus abdominis (levy, pravy) u vybranych testii, konkrétneé:

a) klasického sed-lehu*: neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.

b) sed-lehu se zvednutymi nohami ,,zkracovacky**:

u levé, tak pravé strany.

C) ,,sportovni svicky

XL

3

neni mozné zamitnout jak

: neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.

d) sed-lehu na mici* : neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.
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Graf 19. Levostranna aktivita m. rectus abdominis u muza a Zen v ramci
jednotlivych sed — lehi (Total power)
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90st. — sed-leh se zvednutymi nohami ,,zkracovacky*, svi¢ka — ,,sportovni svicka“, mi¢ — sed-
leh na gymnastickém mici

Graf 20. Pravostranna aktivita m. rectus abdominis u muzt a Zen V ramci
jednotlivych sed — lehi (Total power)
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leh na gymnastickém mici
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Hypotézu Hol2 ve znéni ,, Mezi muzi a Zenami neni staticky vyznamny rozdil
u m. obliquus externus abdominis (levy, pravy) u vybranych testii, konkrétné:

a) klasického sed-lehu: neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.

IR

b) sed-lehu se zvednutymi nohami ,,zkracovacky**: neni mozné zamitnout jak

u levé, tak pravé strany.

e

C) ,,sportovni svicky*“: neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.

d) sed-lehu na mici* : neni mozné zamitnout jak u levé, tak pravé strany.

Graf 21. Levostranna aktivita m. obliquus externus abdominis u muzi a Zen
vV ramci jednotlivych sed — lehi (Total power)
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Graf 22. Pravostranna aktivita m. obliquus externus abdominis u muzi a Zen
Vv ramci jednotlivych sed — lehu (Total power)
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5 DISKUZE

Vyznam bfisni muskulatury béhem pohybu trupu nebo v ramci pateini stability
podporoval rozvoj fady studii od roku 1950 do soucasnosti (Monfort-Pafiego et al.,
2009, p. 232). Vyzkumy souvisejici S objektivizaci bfiSniho svalstva popisuji vliv
raznych cviéeni a jejich poloh, vliv polohy pazi a nohou, polohy s nebo bez podpory
segmentl a vyuziti technického zatizeni pro aktivaci bfisniho svalstva. S pfibyvajicim
poctem jedincl s nespecifickymi bolestmi zad se vyznam synergistickych vztaht
biiSnich svalii, branice a panevniho dna dostava do popiedi rehabilitacni intervence.
Pravé u lidi s LBP (low back pain) mizeme objektivizovat nedostate¢nou koordinaci
téchto svalii a pritomnost variabilniho pracovniho vykonu, ale neménnost motorické
slozky ukolu (Jacobs, Henry, Nagle, 2009 p. 458).

Béhem kazdého pohybu pracuji bfisni svaly vzdy jako celek, ale kazdy sval
Vv jiném poméru (McGill, 2007, p. 59; Axler, McGill, 1997, p. 804). Diky schopnosti
jejich diferenciace umoznuji harmonickou souhru pfi pohybu trupu, panve a koncetin
(Véle, 2006, s. 219; Moreside, Vera-Garcia, McGill, 2008, pp. 527-537). Jejich
aktivita se méni v zavislosti na posturalnim tkolu. Variabilita je zakladni vlastnosti
biologickych systémt. Jeji role v motorickém uceni a kontrole je povazovana za
dilezitou slozku pro studium pohybu a drzeni téla (Stergiou, Decker, 2011, p. 869;
Stergiou, Harbourne, Cavanaugh, 2006, p. 120; Jacobs, Henry, Nagle, 2009, p. 455).
Posturalni vykon vyZaduje variabilitu ve svych motorickych slozkach, kterd umoZiiuje
adaptaci na zménu posturdlnich pozadavkl, aniz by byl ohroZen vykon (Moseley,
Hodges, 2006, p. 474). Jakmile se ¢loveék snazi opakovat stejny pohyb dvakrat, obé
akce nikdy nebudou stejné. Bernstein (1896 — 1966) pro tuto myslenku pouzil vyraz
»opakovani bez opakovani®, ktera uvadi, Ze kazdy opakovany cvik je jedine¢ny
v ramci jeho neurdlnich a motorickych vzorli. Variabilita pohybového systému je
spojovana s motorickou redundanci a poukazuje na komplikovanost pohybového
systému (Stergiou, Decker, 2011, p. 870). Bernstein uvadi, Zze nezbytnosti pro lidskou
motoriku je nabidka neomezeného mnozstvi stupinitt volnosti (DOF). Jedinec ma tedy
moznost vybrat unikatni pohybovy vzor z Siroké variability mozného provedeni
pohybu (Latash, Scholz, Schoéner, 2007, p. 277; Stergiou, Decker, 2011, p. 870;
Latash, 2008, p. 200; Konrad, Schmitz, Denner, 2001, p. 113). Jednim z feSeni
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motorické redundance je vyuziti synergii. Latash et al. (2005, p. 120) definovali
synergie jako velké svalové skupiny (pohybové vzory), které pracuji ,,spolecné* a uci
se praxi. Dale byla navrhnuta hypotéza, ktera fesi problém motorické nadbytecnosti.
Hypotéza ,,uncontrolled manifold* (UCM, hypotéza nekontrolované rozmanitosti) je
zalozena na predpokladu, ze CNS organizuje elementarni proménné za ucelem
stabilizace vykonnych proménnych (Latash, Anson, 2006, p. 1152; Latash,
Krishnamoorthy, Scholz, Zatsiorsky, 2005, p. 119, Latash, 2008, p. 13). V zavislosti na
individualit¢ motorického projevu muze byt ke stejnému ukonu pouzito rizné
kombinace svalii. ZaleZi na centralnim nervovém systému jakou ,,spravnou‘ strategii
vybere, aby co nejlépe vyhovovala zamyslenému pohybovému zaméru (Véle, 2006,
s. 50).

ZhorSovani drzeni téla s pretézovanim pohybového aparatu stereotypnimi ukony
se objevuje s ptichodem priamyslové revoluce spojené s jednotvarnou praci, sedavym
a stresujicim zplsobem zivota. Dlouh¢ trvani stereotypnich poloh nebo i pohybovych
ukonil vede k poruchdm jak somatickym, tak psychickym (Véle, 2006, s. 334). Cilem
zvySeni aktivity nejen bfiSniho svalstva je podpora rozvoje optimalniho mnozstvi
pohybové wvariability ve spojeni s bohatym repertoarem pohybovych strategii
(Stergiou, Harbourne, Cavanaugh, 2006, p. 120; David set al., 2003, 248; Parfrey,
Docherty, Workman, Behm, 2008, p. 888). Trénink bfisnich svali by mél odrazet
pozadavky na konkrétni ¢innost nebo sport, kterému se jedinec vénuje (Norris, 1993,
p. 25). Variabilitu cvi¢eni miizeme zvySovat pohybovou rychlosti, rozsahem pohybu,
riznou zate€zi a polohou. Tyto faktory pifimo ovliviiuji EMG amplitudu a vykon
jedince (Konrad, Schmitz, Denner, 2001, p. 113). Neméli bychom se zaméfit na pohyb
V jedné roving, nybrz ve vice rovinach. Cilem je tedy pouzit mnoho modifikaci cvikl
ve snaze maximalizovat aktivitu bfiSnich svall, kterd vyznamné pfispiva k trupové
stabilité, a minimalizovat tlakové sily pisobici na bederni patet (Parfrey et al., 2008,
p. 888). Variabilita klesa se ziskavanim dovednosti v jednom a tom samém kontextu,
anaopak se zvySuje ziskdvanim dovednosti v rtiznorodych cinnostech, coz vede
k vyvoji behavioralnimu repertoaru jedince (Stergiou, Decker, 2011, p. 871). Z tohoto
divodu je potiebny komplexni individualni program pro dostatecnou aktivitu bfisnich
svalii v riznych rovindch pohybu (Axler, McGill, 1997, p. 804). Dobry fyzicky stav
a vyspéla motorika jedince je spojena s optimalnim mnozstvim variability (Stergiou,

Harbourne, Cavanaugh, 2006, p. 120).
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Na vykonu bfisni stény se vyznamné podili aponeuroza brisSnich svall. Postranni
systém bfiSniho svalstva (m. OEA, m. OIA, m. TrA) spole¢né tvoii pevné vazany
svalovy list (linea alba), ktery je piirovnavan ke kompozitni laminatové konstrukci.
Bfisni sténa je v téchto mistech kryta pouze peritoneem, ztencenou fascii, podkoznim
tukem a kiizi. NaruSeni integrity tohoto §lachovitého pruhu ovlivni ¢innost vSech svali
anterolateralni skupiny bfisni stény (Oplova, Springrova, 2006, s. 197).
Prostfednictvim pojivové tkané téchto svali dochazi ke schopnosti generovani vétsi
sily bfisniho svalstva (Brown, 2009, p. 70-75; Brown, 2012, p. 521). Studie Brown
(2012, p. 521) ptirovnava tuto unikatni morfologii bfiSni stény k biomechanické
formulaci napéti — deformace (‘Hookiv zékon pro pruznou deformaci) pro piéng
izotropni vlaknité kompozity. Predpoklada, ze toto smykové napéti je pfitomno mezi
svalovymi vrstvami bfi$ni stény. Stanovuje tak uc¢inek posileni a vyztuzeni bfi$ni
stény, jakmile napéti je pievedeno mezi vlaknité vrstvy, obzvlasté na piedni
aponeurdzu (linea alba). Bfi$ni sténa diky tomu mé potencial modulovat celkové
svalové vztahy jako je sila — délka a sila — rychlost (Brown, 2012, p. 523). Pochopeni
tohoto konceptu pomuze v dal§im rozvoji tréninkovych programi pro zvySeni sily
a funk¢nosti téchto svalil.

Pochopeni toho, jak rizna bfisni cvi¢eni vyvolavaji odlisnou svalovou ¢innost, je
uzite¢né pro terapeuty a fitness specialisty (Escamilla et al., 2006, p. 657; Escamilla et
al., 2010, p. 265). Objektivizace pohybového systému ma fadu uskali a je pfitomna
Sirokd interindividudlni variabilita. V literatufe miizeme nalézt pocetné mnozstvi
studii, které hodnoti aktivitu bfisnich svald. I kdyz jsou mezi nimi rozdily v metodice
provedeni, jejich zavér je jasny. BfiSni svalstvo pracuje jako celek, ale jednotlivé svaly
se zapojuji v jiném pomeru.

Nasim cilem bylo zhodnotit aktivitu bfiSnich svalt u vybranych testi. Cilem této
kapitoly je zhodnotit vysledky diplomové prace a konfrontovat je se zavéry odbornych
studii, které se tykaji této problematiky. Tato prace se zabyvala otazkou, zda jednotlivé
typy sed — leht jsou vhodné pro maximalni aktivizaci bfiSnich svali. Pokusili jsme se
zhodnotit aktivitu jednotlivych svali, a zda tato aktivita je rozdilnd mezi muzi
a Zzenami. Individudlni reakce na kazdé cviceni se vyrazné liSily (viz koeficient

proménlivosti, pfiloha 2, s. 109; 3, s. 110, 4, s. 111; 5, s. 112), coz komplikuje

! Hookiiv zakon pruznosti 6 =E. &

Kde o je velikost normalového napéti, E je hodnota modulu pruznosti, € je relativni deformace materialu (Janura,
2007, s. 28).
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klasifikaci pohybovych efekti. Ne¢ktefi probandi provadéli cviky se stranovymi
asymetriemi, coz mohlo byt déno jejich stranovou predilekci nebo jejich stranovou
kompenzaci diky Spatnému stereotypu nebo n¢jakému dalsimu omezeni, které narusuje
jejich symetrii.

Nase studie prezentuje nékolik statisticky vyznamnych nalezti. Mizeme nalézt
zcela odlisné vzorce svalové aktivity a vykonu bfiSnich svalti pfi zméné polohy.
Nejvetsi svalova aktivita (Mean amplitude) a svalovy vykon (Total power)
jednotlivych svali je patrny pro sed — leh se zvednutymi nohami a ,,sportovni svicku®.
Na zvyseni svalové aktivity bfisnich svalu se tedy vyznamné podili zvednuti nohou od
podlozky. Uz pfi téchto vychozich polohach je btisni svalstvo v izometrické aktivité.
Cech a Tlapak (2010, s. 182) uvadi, ze kli¢ovou soucasti kazdého cviku je snaha
optimaln¢ udrzet nejen fazické, ale i pfislusné stabiliza¢ni svalové souhry, vcetné
(Total power) jednotlivych svalli je patrny pro sed — leh na gymnastickém mici.
Nebyly nalezeny statisticky vyznamné rozdily mezi muzi a zenami, ale pomoci EMG

analyzy mizeme pozorovat charakteristické trendy.

5.1 Diskuze k provedeni cviku klasicky sed — leh

Klasicky sed — leh je jednim z nejpouzivanéjSich cvikli v rdmci posilovani
btisniho svalstva jak u sportovnich trenérti a v posilovnéch, tak u Siroké vetejnosti. Jde
spiSe o posilovani ve smyslu zacatek a Gpon svalu, coz v ramci zaclenéni btiSnich
svall do posturalni funkce neni vhodné.

Vysledky nasi studie ukazaly, Ze v ramci této Cinnosti byla nejvyssi svalova
aktivita (Mean amplitude) zaznamenéana u m. rectus abdominis. Nejvyssiho svalového
vykonu (Total power) bylo dosazeno u m. obliquus externus abdominis. Svalova
aktivita (Mean amplitude) ndm zobrazuje primérnou elektromyografickou aktivitu,
zatimco svalovy vykon (Total power) nam zobrazuje celkovu elektromyografickou
aktivitu dané ¢innosti. VéEtSina studii hodnotici tento cvik zobrazuje vysledky v Mean
amplitude a normalizuje hodnoty na MVC (maximal voluntary contraction). Prestoze

nebyly prokazény statisticky vyznamné rozdily mezi muzi a zenami, miizeme na

72



zdkladé EMG analyzy pozorovat charakteristické trendy. Zeny vykazovaly
charakteristicky vzor béhem klasického sed — lehu, ve kterém svalova aktivita m. RA
am. SA byla na stejné Grovni. Muzi vykazovali nejvyssi aktivitu u m. RA. Béhem
provedeni cviku byly cCasto viditelné stranové asymetrie, pfestoze tento cvik ma
symetricky charakter. Tyto asymetrie mohou byt spojeny se stranovou predilekci nebo
funk¢éni kompenzaci. Studie Rutkowska-Kucharska, Szpala a Pieciuk (2009, p. 29)
tvrdi, ze 1 symetrické cviceni produkuje intraindividudlni rozdily a asymetrické
zapojovani téchto svali. Védecké studie potvrzuji, Ze lidské télo je od piirody
asymetrickeé.

Mnoho autord uvadi, Ze vramci tohoto pohybu je hlavnim svalem m. RA
a pomocnymi svaly jsou m. OEA a m. OIA (McGill, 2007, p. 58; Dylevsky, 2009,
s. 87; Janda, 2004, s. 45; Beim et al., 1997, p. 19; Juker et al., 1998, p. 301). Studie
Konrad et al. (2001) prokazala, ze béhem klasického sed — lehu se aktivita m. RA
prumérné pohybuje okolo 52, 45 % MVC a aktivita m. OEA okolo 28, 71 % MVC.
Vysoké aktivacni vrcholy (80 % az 100 % MVC) svalu byly nalezeny na zacatku sed —
lehu (Konrad, Schmitz, Denner, 2001, p. 111).

Neumann (2002, pp. 332-333) a Vella (2007, s. 110) uvadi, ze klasicky sed — leh
kon¢i, jakmile se lopatky odlepi od podlozky a je generovana predevSim m. RA.
Pozdé¢jsi faze (flexe kycle) je generovana predevsim flexory kyc€elnich kloubt a btisni
svaly jsou v izometrické kontrakci. Tento fakt uvadi i n€kolik dalsich studii (Escamilla
et al., 2006, p. 667; Andersson, Nilsson, Thorstensson, 1997, p. 115; Andersson, Ma,
Thorstensson, 1998, p. 175; Juker et al., 1998, p. 301).

Nékteti autofi uvadi, ze V pocateénim obdobi klasického sed — lehu je
zdlraznéna aktivita supraumbilikalni ¢asti m. RA a $ikmé bfisni svaly se kontrahuji
pozd¢ji (Kendall, McCreary in Norris 1993, p. 20). McGill (2007, p. 56) tvrdi, Ze
v disledku zmény pohybu trupu a panve je pritomna rozdilna aktivita horni a dolni
¢asti ventralni muskulatury. Schopnost diferenciace jednotlivych bfiSnich svalt velmi
dobfe ukazuje tzv. ,bfisni tanec* nebo joginska praktika ,,nauli“ (Véle, 2006, s. 219).
aktivovany regionalné, protoZze maji funkcni separaci mezi horni a dolni ¢ésti svalu.
Studie Moreside, Vera-Garcia a McGill (2008, p. 533) navic uvadi, ze m. OEA ma

funk¢ni separaci | medio — lateralni. P¥imy b#isni sval tuto funk¢ni separaci nema. Jini
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autofi tvrdi opak a hlasi rozdil v aktivaci horni a dolni ¢asti m. RA (Sarti et al., 1996,
p. 1293; Norris 1993, p. 19; Moreside, Vera-Garcia, McGill, 2008, p. 533). Zduraznuji,
ze pti provedeni pohybu horni ¢asti trupu je aktivni predevSim supraumbilikalni ¢ast
m. RA a pii provedeni pohybu dolni ¢asti trupu je aktivni predevsim infraumbilikalni
¢ast m. RA (Sarti et al., 1996, p. 1293; Norris 1993, p. 19). Stejného nazoru je
i Duncan (2009, p. 366), ktery popisuje, ze pii provedeni klasického sed — lehu je vice
aktivni horni ¢ast m. RA. McGill (2007, p. 56) ma na to jiny nazor a tvrdi, Ze hlasené
rozdily v aktivité horni a dolni ¢asti m. RA jsou vétSinou provadény bez normalizace
EMG signalu béhem zpracovani. Studie Moreside, Vera-Garcia a McGill (2008,
p. 533) pozorovala tyto funkéni separace u profesionalnich tanecnic stfedné —
vychodniho stylu tance. Tato skupina tanecnic je schopna funkéné separovat btisni
svaly, ale jen na velmi nizké urovni svalové aktivity a pouze u velmi specifickych
Cinnosti. Proto tvrdi, Ze funkéni separaci mezi svaly nelze objektivizovat
McGill, 2008, p. 536). Lze tedy na zavér fici, ze vyznamné funkéni rozdéleni mezi
horni a dolni ¢asti m. RA se nevyskytuje u vétSiny lidi (Lehman and McGill 2001 in
McGill, 2007, p. 56; Vera-Garcia, Grenier, McGill, 2000, p. 569). Nebylo také
nalezeno konzistentni ¢asové oddéleni medialni a lateralni ¢asti m. OEA. Studie
Moreside, Vera-Garcia a McGill (2008, p. 536) jesté zduraziuje, ze m. OEA a m. OIA
maji tendenci pracovat v synergii vice s dolni ¢asti m. RA nez s horni ¢asti. V ramci
na$i prace nemuzeme potvrdit ¢i zamitnout existenci funkéni separace mezi horni a
dolni ¢asti m. RA, protoZe jsme analyzovali m. RA jako jeden funkéni celek. To samé
plati pro m. OEA.

Chybou u tohoto cviku muze byt paradoxni aktivace zadového svalstva, ktera je
zdiiraznéna, jsou — li dorzalni svaly v lumbosakralnich segmentech zkraceny. Dochézi
K nerovnovaze ventrodorzalni svalové muskulatury, ktera mize mit za nasledek
zhorseni statiky a kinetiky celého téla (Kabelikova, Vavrova, 1997, s. 160). Osoby
smirn¢ oslabenymi bfisSnimi svaly mohou zobrazovat charakteristicky pohyb pfi
pokusu o0 provedeni sed — lehu. V pribéhu pohybu davaji prednost aktivité flexori
kycelniho kloubu. V disledku toho je pfitomna minimalni flexe v torakolumbalni ¢asti
patefe a nadmérné brzy piitomna flexe v kycelnich kloubech (Neumann, 2002, p. 332-
333). Siln¢jsi flexory kycelniho kloubu napomadhaji slabSimu bfiSnimu svalstvu a brani

témto svalim pracovat naplno (Janda, 2004, s. 46). ZvySena aktivita m. rectus femoris
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am. iliopsoas zptsobi nepiiméfeny tah na panev a nuti ji, aby se naklonila dopiedu.
Tento naklon dopiedu vede ke zvySenému zakiiveni pateie, coz mize mit za nasledek
problémy a bolesti zad (Hildenbrand, Noble, 2004, p. 43). Vhodnym zpisobem lze
aktivitu flexorti kyc€elnich kloubi omezit na minimum. Ohnuti kolen a ky¢li ma vliv
jak na pasivni, tak aktivni ¢innost kyCelnich flexorii a biomechaniku bederni pateie.
V poloze vleze na zadech s natazenymi dolnimi kon¢etinami se m. iliopsoas nachazi ve
stavu protazeni, a tak muze uplatnit svoje nejvétsi aktivni napéti. Jakmile zménime
pozici nohou (flexe kycelnich a kolennich kloubil), m. iliopsoas se nachazi ve stavu
zkraceni, a tim se snizi jeho nasledna kontrakce (Norris, 1993, p. 21). Pii1 45° flexi
Vv kycCelnich kloubech je napéti m. iliopsoas snizeno na 70 — 80 % jeho maxima,
zatimco s flexi ky¢li a kolenou do 90° je tato hodnota snizena na 40 — 50 % (Johnson,
Reid, 1991, p. 97-104). TakZe pasivni napéti vyvinuté m. iliopsoas je tfeba kvili
elastickym retrakénim silam brat také v uvahu. Jakmile se m. iliopsoas stane
dominantnim v celé fad¢ pohybt trupu, mohou se vyskytovat posturalni poruchy. Diky
jeho zkraceni dochazi k porusenym statickym pomérim v celém osovém systému.
Pravé velkou chybou se stava, ze béhem posilovani btisnich svald je spiSe posilovan

m. iliopsoas. Aby k tomu nedochazelo, bylo zaloZeno primarni usili na omezeni trupu
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et al., 2009, p. 236).

Poloha pazi ma také vliv na aktivitu bfi$nich svalti. Béhem flexe trupu s rukama
vtyl musi bfiSni svaly pfekonavat vétSi odpor nez pifi predpaZeni.
Polyelektromyograficka vyseteni ukazuji niz§i EMG aktivitu bfi$nich svald s rukama
v pifedpazeni nez srukama vtyl (Kabelikova, Vavrova, 1997, s. 160). Pozice
s fixovanymi pazemi usnadiuje aktivaci bfiSniho svalstva (Monfort, 1988; Bankoff,
Furlina, 1984 in Monfort-Pafiego et al., 2009, p. 237). Svaly ramenniho pletence
funkéné souvisi S aktivaci Sikmého fetézce flexorovych trupovych svali (Monfort-
Pafiego et al., 2009, p. 238). Tento fakt mizeme uvést ve spojitosti s vyvojovou
kineziologii. Capova (2008, s. 68-69) uvadi, ze dolni stabilizator lopatky (m. serratus
anterior) realizuje pfimou vazbu na Sikmy bfisni diagonalni fetézec: m. obliquus
externus abdominis, m. transversus abdominis, m. rectus abdominis, m. obliquus
internus abdominis. O téchto trupovych fetézcich se zminuje i Vojta a Peters (2010,
s. 14). Proto se podle dostupné literatury vyuziva piednostné cviceni s aktivaci svalil

ramen a lopatek (Monfort-Pafiego et al., 2009, p. 238).
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Studie Vera-Garcia et al. (2008, pp. 684-690) hodnotila vliv rychlosti provedeni
pii klasickém sed — lehu. Byly vyuzity 4 rizné kadence rychlosti (4 s;2s; 1,55; 18.).
Jejich zavér zni, ze zvyseni rychlosti béhem sed — lehu smétuje ke zvySeni bfisni
koaktivace v dusledku vyssiho vykonu svall pro zajisténi pateini stability. Navrhuji,
ze na zaklad¢ jejich zjisténi, ma rychlost vyznamny efekt na zvySeni vykonu bifisniho
svalstva (Vera-Garcia et al., 2008, 684). Kyroldinen et al. (2005 in Krobot, Kolafova,
2011, s. 34) uvadi, ze zvySena rychlost kontrakce vede K vétSimu naboru motorickych

jednotek v case.

5.2 Diskuze k provedeni cviku sed — leh se zvednutymi

nohami ,,zkracovacky*

Vysledky naSi prace ukézaly, ze v ramci této Cinnosti byla nejvyssi svalova
aktivita (Mean amplitude) pro m. RA na levé strané a m. OEA na pravé strané.
Nejvyssi svalovy vykon (Total power) je u m. OEA na obou stranach. Z vysledki
prace je dale patrné, ze béhem této pozice v porovnani s klasickym sed — lehem
nalézdme statisticky vyznamné rozdily pro vSechny méfené povrchové svaly. Pro
pravostranny m. SA (pro Mean amplitude p = 0,013133), levostranny m. RA (pro
Mean amplitude p = 0,000004, pro Total power p = 0,018403), pravostranny m. RA
(pro Mean amplitude p = 0,001138), pro levostranny m. OEA (pro Mean amplitude p =
0,000011, pro Total power p = 0,024921) a pro pravostranny m. OEA (pro Mean
amplitude p = 0,002623). Nebyly nalezeny zadné statisticky vyznamné rozdily mezi
muzi a Zenami.

Tyto vysledky se shoduji se studii Drysdale, Earl a Hertel (2004, pp. 32-36),
ktera zkoumala aktivitu bfisnich svali béhem 3 pozic: klasicky sed — leh, sed — leh se
zvednutymi a podepienymi nohami (90st. v ky¢lich a kolenou) a sed — leh s nohami
zvednutymi, ale nepodepienymi. Jejich zavér zni, Ze poloha se zvednutymi
a nepodepienymi nohami je vyrazn¢ U¢innéjsi pro m. RA a m. OEA neZ v ostatnich
polohach. Studie Konrad, Schmitz a Denner (2001, p. 111) hlasi, ze nejvétsi aktivaéni
hodnoty mezi 80 az 100 % MVC jsou na konci flekéni faze sed — lehu se zvednutymi

nohami.
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Vychozi poloha u tohoto cviku je podobna pozici 3. mésice dle ontogenetického
vyvoje. Uz v této poloze dochazi k automatickému zapojeni svali bfisni stény do
stabilizacni funkce a zméni se stereotyp dychani jedince (Kolaf, 2009, s. 240). Tato
pozice je velmi vhodna pro aktivaci diagondlnich svalovych fetézct (Horacek et al.,
2011, s. 13; éépové, 2008, s. 34). Postaveni panve se nachazi v neutralni pozici, coz uz
vyznamné piispiva k vyssi aktivaci Sikmych bfi$nich svald nez u klasického sed — lehu
(Vera-Garcia, Moreside, McGill, 2011, p. 893). Bfisni svaly spolecné s m. gluteus
maximus a m. iliopsoas se vyznamné¢ podili na ovladani sklonu panve (Véle, 2006,
s. 219). Jakmile se zméni poloha panve, zméni se i neuromuskularni fizeni bfi$nich
svall (Vera-Garcia, Moreside, McGill, 2011, p. 893). Tentyz nazor ma i nékolik
dalsich studii (Norris, 1993, p. 24; Knudson, 1999 in Monfort-Paiiego et al., 2009,
p. 239). Spravna technika cvieni zahrnuje udrzovani bederni patefe v ,,neutralni
pozici, kterd vyzaduje jak dobrou kondici bfi$nich svali, tak kontrolu lumbopelvické
stability. To naznacuje, Ze tyto pohybové vzory je tieba brat v uvahu pifi planovani
cvicebniho planu jedince.

Studie Workman et al. (2008, pp. 1563-1569) hledala optimalizaci aktivace
btiSniho svalstva spravnou pozici panve, zatimco aktivita flexori kycelniho kloubu by
byla minimalizovéana. Byly elektromyograficky testovany dva cviky na bfisni a kycelni
svaly béhem polohy na zddech: DSLL = double straight leg lift (izometricky nataZzené
a zvednuté nohy 5 cm nad podlozkou) a Janda sit — up test dle Vladimira Jandy (pozice
horizontalniho sedu s aktivaci mm. hamstrings). Tim, Ze jedinec aktivné kontrahuje
mm. hastrings, bude teoreticky v ramci recipro¢ni inervace deaktivovat kycelni flexory
(Juker et al., 1998, p. 301). Vysledkem bylo, Ze Janda sit — up pozice demonstrovala
nejvyssi aktivaci m. RA a nejnizsi aktivaci m. rectus femoris. Zadné vyznamné rozdily
vyznamny vliv (efekt) na aktivaci vybranych trupovych a kycelnich svali b&éhem
cviceni (Workman et al., 2008, p. 1563). Vliv polohy panve by mél mit zvlastni
pozornost u 0sob se zvysenou bederni lordézou nebo u velmi slabych bfisnich svald
(Workman et al., 2008, p. 1569).

Studie Drysdale, Earl a Hertel (2004, p. 35) dale uvadi, Ze pozice leh na zadech
S podepfenymi nohami muize byt vyhodné&j$i pozici pro omezeni ,,globdlni* svalové
¢innosti nez U polohy s nepodepfenymi nohami v ¢asnych stadiich 1é¢by bolesti zad

(Drysdale, Earl, Hertel, 2004, p. 35). Studie také ukazuje, stejné jako piedchozi prace
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jinych (Vezina, Hubley-Kozey, 2002, p. 1100), Ze ,,posterior pelvic tilt“ (zadni naklon
panve) béhem tohoto cviku zptsobi podstatné vétsi nabor globalnich svald, jako je m.
kontraindikovan u lidi se symptomatickou bolesti zad, protoze koncentrické kontrakce
bfisnich svalt zpusobuji flexi patefe (Porterfield 1991 in Drysdale, Earl, Hertel, 2004,
p. 35).

Dale bylo zjisténo (Noble in Hildenbrand, Noble, 2004, p. 42), ze aktivita
m. OEA byla vice ovlivnéna riznymi variantami sedu — lehu nez m. RA. Tento sval je
béhem flexe trupu zapojen predevSim ve stabilizaéni roli a napomahéd pfimému
bfiSnimu svalu jen pti zvysSené aktivité (Hildenbrand, Noble, 2004, p. 38, 42). Zminéné
kolisani ¢innosti m. OEA miiZze byt proto, ze béhem riznych cviceni se méni i naroky
na stabilitu trupu a méni se tocivy (rotacni) moment, ktery vyzaduje vySsi nebo nizsi
aktivitu m. OEA (Hildenbrand, Noble, 2004, p. 42). Vyznamna aktivita m. OEA
utohoto cviku muze také souviset s jeho fylogenezi. U jedincii pohybujicich se

vvvvvv

teprve prechod k bipedalni lokomoci vede ke zvyraznéné aktivit€ m. RA.

5.3 Diskuze k provedeni cviku ,,sportovni svicka*

Obecné lze fici, ze pohyb dolnich segmentd téla vyvola vétsi aktivitu m. RA
am. OEA nez pohyb horni ¢asti t€la (Willet et al., 2001, p. 480). Jednou z rozsitenych
mysSlenek tykajicich se vyuzivani bfisnich cviceni je, ze flexe trupu aktivuje predevsim
supraumbilickou oblast bfisni stény, zatimco zvedani dolnich koncetin a ,,posterior
pelvic tilt” (zadni naklon panve) aktivuje pfedevsim infraumbilickou oblast.

Existuji rozdilné nazory v aktivité bfiSni muskulatury b&hem provedeni
»sportovni svicky* (reverse crunch). Studie Escamilla et al. (2006, p. 668) srovnavala
aktivitu béhem klasického sed — lehu a ,,sportovni svicky*. EMG aktivita m. RA byla
vyznamné vyssi u klasického sed — lehu. Nicméné, EMG aktivita m. OEA a m. OIA se
vyznamn¢ neliila v ramci téchto 2 cviceni (Escamilla et al., 2006, p. 668). Tentyz
nazor ma 1 studie Clark, Holt a Sinyard (2003, p. 475), kter4 prokazala signifikatné
vys$si EMG amplitudu m. RA u klasického sed — lehu nez u ,,sportovni svicky*. Tyto
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data jsou odlisné od studie Willet et al. (2001, p. 480), ktera prokazala vyssi EMG
aktivitu m. RA a m. OEA u ,,sportovni sviéky*“ nez u klasického sed — lehu. Tyto
odli$nosti mohou byt zptisobeny metodickymi rozdily mezi studiemi.

Vysledky nasi prace ukazaly, ze vramci této Cinnosti byla nejvyssi svalova
aktivita (Mean amplitude) pro m. OEA oboustranné. Nejvyssi svalovy vykon (Total
power) je také u m. OEA na obou stranach. Z vysledkl prace je dale patrné, ze béhem
této pozice v porovnani s klasickym sed — lehem nalézame statisticky vyznamné
rozdily. Pro pravostranny m. SA (pro Mean amplitude p = 0,039865), pro levostranny
m. OEA (pro Mean amplitude p = 0,0000000, pro Total power p = 0,000531) a pro
pravostranny m. OEA (pro Mean amplitude p = 0,000003, pro Total power
p = 0,012387).

Tento cvik mizeme piirovnat K poloviné druhého trimenonu ontogenetického
vyvoje. Kdy postup ditéte je stdle jistéjsi a stale vice se dolni koncetiny zvedaji nad
podlozku (Capova, 2008, s. 36). Béhem této ¢innosti se sklopi panev dozadu a kost
kiizova se odlepi od podlozky. Capova (2008, s. 36) tvrdi, Zze béhem této pozice
dochazi k aktivaci hlubokych flexori krku a vSech bfiSnich svali spole¢né se

stabilizatory lopatek a hlubokymi intersegmentalnimi svaly patete.

5.4 Diskuze k provedeni cviku sed — leh na gymnastickém

mici

Oblibenym typem zafizeni na posileni bfiSniho svalstva je gymnasticky mic
znamy jako ,fitball“ nebo ,,gymball“, ktery je bézné pouzivan nejen atletickymi
trenéry, ale také v osobnim fitness programu §iroké vefejnosti (Duncan, 2009, p. 364;
Vera-Garcia, Grenier, McGill, 2000, p. 564; Hildenbrand, Noble, 2004, p. 37; Drake et
al., 2006, p. 354).

Vysledky nas$i studie ukazaly, Ze v ramci tohoto typu sed — lehu byla nejvyssi
svalova aktivita (Mean amplitude) u m. rectus abdominis. Nejvyssi svalovy vykon
(Total power) byl také u m. rectus abdominis. Dale maji vybrané povrchové svaly ve

Cv v

graf 1, s. 48; graf 2, s. 49), tak pro Total power (viz graf 3, s. 50; graf 4, s. 50). Jakmile
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tento cvik porovname s klasickym sed — lehem, statistickd vyznamnost je pouze pro
sval m. SA sin. (pro Mean amplitude p = 0,000256, pro Total power p = 0,017807)
am. SA dx. (pro Mean amplitude p = 0,001149, pro Total power p = 0,070391). Oba
tyto svaly vykazovaly nizsi aktivitu ve srovnani s klasickym sed — lehem. Staticky
vyznamné rozdily mezi muzi a Zenami nebyly nalezeny.

Studie (Vera-Garcia, Grenier, McGill, 2000, p. 564) uvadi, ze jsou — li bfi$ni
cvieni provadéna na labilnich podlozkach, trup je pfedmétem nekonecné
nerovnovahy, coz zvySuje biisni koaktivaci a stimuluje propriocepci lumbopelvické
aktivni pfedev§im m. TrA a m. OIA (Vera-Garcia, Grenier, McGill, 2000, p. 564).
Z téchto diivodu jsou tato cviceni stale vice popularni (Duncan, 2009, p. 364). I kdyz
cvi¢eni na mici je stale vice pouzivano, je k dispozici maly védecky ukaz, pokud jde o
jeho ucinnost (Hildenbrand, Noble, 2004, p. 37; Drake et al., 2006, p. 354).

Nase vysledky jsou v rozporu se studii Vera-Garcia, Grenier a McGill (2000,
pp. 564-569), ktera se také zabyvala hodnocenim svalové aktivity bfiSnich svali na
gymnastickém mi¢i v porovnani s klasickym sed — lehem. Chtéli zjistit stupen
modula¢niho vlivu mechaniky povrchovych svall bfis$ni stény na stabilnich a labilnich
plochach. Uvad¢ji, ze amplituda svalové Cinnosti spolu s koaktivaci povrchovych
svalli (m. RA, m. OEA, m. OIA) byla zajimava. Pfi provadéni cviku na gymnastickém
mici vzristala aktivita bfiSnich svall pfiblizné dvojnasobné pro m. RA a m. OIA, pro
m. OEA dokonce ctyfndsobné. Dale uvadéji, Ze provedeni cviku na mic¢i zméni
I troven svalové cCinnosti a zplsob, jakym svaly pracuji v koaktivaci v ramci
stabilizace patete a celého téla. Jejich EMG zaznamy ukazuji, ze pii provedeni cviku
na mici jsou v mnohem vétsi ko — kontrakci m. RA a m. OEA ve srovnani s jinymi
cviky. Cviceni na mi¢i vyZaduje mnohem vys$8i ndroky na posturdlni aktivitu
a vysledkem je zvySeni svalové aktivity (Vera-Garcia, Grenier, McGill, 2000, p. 564;
Duncan, 2009, p. 364; Marshall and Murphy, 2006, p. 376; Sternlicht et al., 2007,
p. 506). Musime si ale uvédomit, Ze patet zaplati dal$i pokutu za zatizeni pii této
zvySené aktivité. Vyuziti labilnich ploch tedy neni vhodné v rané fazi rehabilita¢niho
programu pro jedince s LBP (low back pain) (Vera-Garcia, Grenier, McGill, 2000,
p. 568; McGill, 2002 in Monfort-Paiiego et al., 2009, p. 241). To je v rozporu se studii

(Drake et al., 2006, p. 354), ktera uvadi, Ze pfi cvieni na mici se snizi spinalni zatiZzeni
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(komprese a predozadni smykové tfeni). A pravé doporuCuji tato cviceni zavést
Vv rehabilita¢nim programu u lidi s nespecifickymi bolestmi zad.

Jina studie (Drake et al., 2006, pp. 354 - 362), ktera také srovnavala cvi¢eni na
stabilni a labilni ploSe uvadi, ze peak svalové aktivity se nezménil nebo dokonce klesl
u cviku na labilni ploSe. Tato studie se sice neshoduje s metodologii nasi prace,
nicméné jejich zavér zni, Ze svalova aktivita povrchovych svalti se nezméni nebo
dokonce klesne u cviku na mici (Drake et al., 2006, p. 354).

Studie Sternlicht et al. (2007, pp. 506-509) zkoumala vliv zmény polohy mice
behem tohoto cviceni. Pfi prvnim pokusu méli probandi umistény mi¢ v horni ¢asti
trupu (aroven lopatek) a pii druhém pokusu v dolni ¢asti trupu (bederni oblast). Vyssi
svalova aktivita byla nalezena u pozice mice v oblasti dolni ¢asti trupu. Zavér této
studie zni, ze gymnasticky mi¢ je nejen vysoce ucinny pro aktivaci bfisniho svalstva,
ale jeho polohou lze ménit miru svalové aktivity (Sternlicht et al., 2007, p. 506).

Vysledky téchto studii jsou rozporuplné, ale zavér je jasny. Pouzitim
gymnastického mice neposilujeme izolované bfisni svalstvo, nybrz aktivujeme

celkovou ventrodorzalni muskulaturu (Hildenbrand, Noble, 2004, p. 41).

5.5 Diskuze ke stabiliza¢nimu cviceni briSniho svalstva (core

— trénink)

V mnoha posilovnach se setkdvame s béZznym posilovanim svalil, které vychazi
predevsim z anatomické funkce (odvozeno ze zacatku a iponu svalu). Pti rozvoji sily
musime také pohlizet na zapojeni a zaclenéni svali do biomechanickych fetézcu.
Musime zasahnout do fidicich procest jedince (Kolaf, 2009, s. 233).

Jak uz bylo feceno, tradi¢ni sed — leh je v podstaté pohyb, ktery se zaméiuje na
mezi hlavni funkéni roli bfisniho svalstva patii také dynamicka stabilizace bederni
patete (Norris, 1993, p. 25; Kolat, 2006, s. 164). Je znamo, ze ligamenta patete jsou ze
své podstaty nestabilni, coz naznacuje, ze je zapotiebi dobra a koordinovana svalova
aktivita k udrzeni stability patete (Stokes, Gardner-Morse, Henry, 2011, p. 797).
Colston, Taylor a Minnick (2005, p. 10) uvadi, Ze neexistuje jeden jediny sval, ktery je
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primarn¢ zodpovédny za udrzovani pateini stability. Svaly trupu hraji nékolik roli
najednou, a jejich role zavisi na okamzitych narocich na patef. Stabiliza¢ni cviéeni je
obecny termin, ktery lze aplikovat na jakékoliv cvifeni, které vyzyva patef, aby
zajistila dostatec¢nou stabilitu. Zaklady konceptu byly uznany v celé historii v mnoha
kulturach a mohou byt vystopovany k poc¢atkim rtiznych forem jogy a bojovych uméni
(Colston, Taylor, Minnick, 2005, p. 7).

Core — trénink je pouzivan s ohledem na stabilizaci lumbopelvicko — ky¢elniho
komplexu, ktery zahrnuje hlubsi svaly (m. obliquus internus abdominis, m. transversus
abdominis, mm. transversopinalii, m. quadratus lumborum, m. psoas major et minor)
a povrchové svaly (m. rectus abdominis, m. obliquus externus abdominis, mm. erector
spinae, m. latissimus dorsi, m. gluteus maximus et medius, mm. hamstrings, m.rectus
femoris) (Escamilla et al., 2010, p. 265). Vyznamnou roli globalnich svalt pfi
stabilizaci bederni patefe je, ze maji efektivni schopnost ovliviiovat tuhost celé patete
na rozdil od mistnich svall, které mohou ovlivnit pouze nékolik kloubl (Panjabi in
Colston, Taylor, Minnick, 2005, p. 8). Je zapotiebi optimalni a koordinované funkce
obou systému (Colston, Taylor, Minnick, 2005, p. 8; Frank, Kobesova, Kolat, 2013,
p. 62). Primarnim ucelem tréninkové programu neni cilené posilit svalstvo, ale ziskat
stabilitu, zlepSit rovnovahu, koordinaci a proprioceptivni schopnosti jedince, které
vedou ke zvySeni kvality pohybu (Colston, Taylor, Minnick, 2005, p. 10). Vyvoj core
— svalll je dalezity v mnoha funk¢nich a sportovnich aktivitach (Frank, KobeSova,
Kolat, 2013, p. 62). Pro optimalni core — stabilitu se musi jak hlubsi svaly, tak
povrchové svaly kontrahovat v ur¢ité sekvenci, s vhodnym timingem a napétim. Tim
ziskame dostatecné funk¢éni a pevny trup, ktery poskytne oporu pro horni a dolni
koncetiny. Proces zpeviovani tedy zacina od télesného stiedu smérem ven
K perifernim partiim. Lidské t€lo funguje jako celek v jakémkoliv slozitém pohybu, se
kterym se setkdvame ve sportovnim tréninku nebo atletickém vykonu. Tyto slozité
pohyby vyzaduji mistni i globalni synergistickou koordinaci riznych svalovych skupin
nezbytnych pro multi — kloubni koordinaci pohybu (Frank, Kobesova, Kolaf, 2013,
p. 68). Proto se core — stabilizace stava klicovym principem jakéhokoliv tréninku
a kondi¢niho programu.

Cilem terapie je oslovit optimalni svalovou souhru, kdy vyuZivdme jak
globalni, tak regionalné vazané motorické vzorce. Vychazi se z cvicebnich poloh

apohybt lidské ontogeneze a také fylogeneze (Cech, Tlapak, 2010, s. 182).
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Pochopeni vyvojové kineziologie poskytuje ramec zavislosti a provazani Kostry,
kloubu, svalstva pti pohybu a dileZitost tréninku jak dynamické, tak stabiliza¢ni
funkce svalu v jejich fetézcich (Frank, Kobesova, Kolat, 2013, p. 62). Snahou je udrzet
fyziologicky motoricky vzor i se zvySujici se silovou naroénosti (Cech, Tlapak, 2010,
s. 182). Podpora této stabiliza¢ni role by méla byt hlavnim aspektem pfi navrhovani
programu bfi$nich cvi¢eni (Monfort-Pafiego et al., 2009, p. 241).

Bfisni koaktivace zvySuje patetni tuhost a podporuje stabilitu v patefnich
segmentech (Vera-Garcia et al., 2007, p. 557). Nestabilita lumbopelvické oblasti mtize
vést k bolesti a invalidit¢ (Cleland, Schulte, Durall, 2002, p. 105). Proto, zvySeni
1993, p. 25). Studie (Stokes, Gardner-Morse, Henry, 2011, p. 797) provadéla vyzkum
na biomechanickém modelu, kterym chtéla objasnit, zda pfi potifebé zvySeni stability
trupu je zapotiebi selektivni aktivace bfiSnich svalil. ZjiSténi naznacuje, Ze nitrobfisni
tlak zvySuje stabilitu, ale nucena aktivita jednotlivych ¢asti bfiSni stény (m. TrA,
m. RA a $ikmé bfisni svaly), tak aby byly prednostné aktivni, nebude systematicky
zvySovat stabilitu (Stokes, Gardner-Morse, Henry, 2011, p. 801). To vyvolava
pochybnosti o idajném mechanismu ucinku specifickych reziml btisnich cviki, které
byly navrzeny pii rehabilitaci bolesti zad. Tato studie poskytuje vysvétleni
mechanismu stabiliza¢ni role, které je dosazeno diky aktivaci bii$ni stény spojené
S nitrobfisnim tlakem. Dale ukazuje, Ze analyticky vnucena aktivace vybranych
bfi$nich svali nemusi nutné poskytnout dodateénou bederni stabilitu (Stokes, Gardner-
Morse, Henry, 2011, p. 802).

Ptes velké mnozstvi studii, které jiz byly provedeny, panuji rozpory, které
stabiliza¢ni cvieni je nejlepS$i. Nekteré studie (Jull, Richardson, 2000, p. 116;
Marshall, Murphy, 2005, p. 242) obhajuji, Ze cviceni, kterd koaktivuji m. TrA,
m. obliquus internus abdominis a multifidy, zatimco minimalizuji aktivitu m. RA jsou
rozhodujici pro programy stabilizace patete. Na druhou stranu, vysledky
biomechanickych studii, kde byla vyc¢islena pateini stabilizace, naznacuji, Ze vSechny
svaly trupu hraji dilezitou Ulohu pifi dosahovani stability patefe a musi pracovat
harmonicky k dosazeni tohoto cile (Kavcic, Grenier, McGil, 2004, p. 1254; Vera-
Garcia et al., 2007, p. 565; McGill et al., 2003, p. 358). V ramci tohoto pfistupu, jeden

nebo dva svaly nejsou konkrétni cile pfi tréninka svald, naopak, stabilizaéni cviceni by
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méla produkovat vice globalni koaktivace bfisnich svali (Vera-Garcia et al., 2006,
p. 450; Vera-Garcia et al., 2007, p. 563; Grenier, McGill, 2007, p. 54).

Nékteti autofi se domnivaji, ze hluboké lokalni svaly by mély byt kontrahovany
nezavisle na globalnich svalech. Studie (Arokoski et al., 2004, p. 828) ma na to jiny
nazor a potvrdila, ze m. obliquus externus abdominis je zjevné aktivovan béhem
mnoha cviceni souCasné s paraspinalnimi svaly na L5 urovni. Dosli k zavéru, ze je
obtizné, aby kontrakce bedernich paraspinalnich svalt (tj. lokalnich stabiliza¢nich
svalil) byla nezavislda na m. obliquus externus abdominis (tj. globalni stabiliza¢ni

svaly) v ramci stabiliza¢niho cviceni.

5.6 Prinos do praxe

V klinické praxi a ve fitness centrech je ¢asto kladena otazka, jak posilit biisni
svalstvo a soucasné¢ obnovit jeho ucelovou motoriku. BfiSni svalstvo reaguje jako
celek, ale je ve své funkci vysoce diferencovano. Pro zajiSténi stability patefe pfi
ruznych statickych i dynamickych pohybovych ¢innostech je dilezitd koordinovana
kontrakce bfiSnich svalli, branice a panevniho dna. Posilovanim bfi$niho svalstva ve
smyslu zacatek a ipon nedosdhneme pozadovaného vykonu. Aktivita a vykon bfisniho
svalstva se méni v zavislosti na posturalni tkolu. DtleZité je funk¢ni zapojeni ventralni
muskulatury v tfidimenzionalnim pohybu a v ramci svalovych fetézct. Tim zvySujeme
vSestrannost pouziti svalil a nasledkem je 1 zvySend obratnost jedince. Neposilujeme
jednotlivé svaly, ale pohyby, na kterych se ucastni vzdy nékolik svali soucasné.
Diilezita je také podpora rozvoje optimalniho mnozstvi pohybové variability ve spojeni
s bohatym repertoarem pohybovych strategii. Proto pfi rekvalifikaci bfiSniho svalstva
je snahou vyuzit variabilitu cviki.

Tyto teoretické a praktické poznatky jsou dulezité pro vybér cvicebnich pozic,
technik a strategii pro hodnoceni a rekvalifikaci bfisni svalové funkce. Vysledky
mohou také pomoci pifi vybéru cvieni v rdmci individualniho zaméteni. V zavislosti
na individualit¢ motorického projevu muze byt ke stejnému ukonu pouzito ruzné
kombinace svalti. Z naSich vysledkl je patrné, ze zménou polohy panve a celkové

vychozi polohy zménime i aktivitu bfiSniho svalstva. Jakmile dolni koncetiny ztratily
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svou oporu o podlozku a jedinec byl nucen je aktivné drZet v prostoru, svalova aktivita
a svalovy vykon bfigniho svalstva se zvysil. Cech a Tlapak (2010, s. 182) uvadi, ze
klicovou soucasti kazdého cviku je snaha optimalné udrzet nejen fazické, ale

I ptislusné stabiliza¢ni svalové souhry, véetné dechového vzoru.

5.7 Limity prace

Problémem hodnoceni pohybu je inter- a intra- individualni variabilita lidského
pohybu. Béhem probihajici izometrické i dynamické svalové kontrakce se méni v Case
pocet a typ aktivnich motorickych jednotek (Krobot, Kolarova, 2011, s. 48).

Reliabilita méfeni pomoci povrchového EMG je dana nékolika faktory:
umisténim elektrod, vzdalenosti a velikosti elektrod, kontaktem mezi elektrodami
a kuzi, rychlosti a velikosti pohybu, ktery je vykondvan v prubéhu métfeni. Pti snimani
SEMG aktivity béhem dynamickych aktivit se potykame se zménou polohy elektrody
vici snimané Casti svalu a roste riziko pohybovych artefaktd. Dal§i komplikaci
pfedstavuje 1 vyssi poceni. Béhem meéfeni jsme museli nékteré elektrody znovu
prelepovat.

Testovani probihalo v laboratornich podminkach. Pfi testovani méli probandi
pfipevnény kolem pasu elektromyograf a mnozstvi dratki, které vedly k jednotlivym
elektroddm nalepenych na téle. To vSe mohlo vést k ovlivnéni méfenych Cinnosti.
Casto jsme se také setkali se Sumem vzniklym pfitomnosti elektrickych pfistroji.
Dalsim vlivem mohla byt zkusSenost jedince na provadéné typy sed — lehti. Nékteti
jedinci se se cviky setkali poprvé, coz mohlo mit za nasledek nekoordinované
provedeni cviku.

Musime byt také opatrni pii hodnoceni velikosti svalové aktivity k sile. Tento
vztah neni linearni a neplati vzdy, ze ¢im je vétsi EMG aktivita, tim vice sily je

produkovano (Krobot, Kolafova, 2011, s. 33).
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ZAVER

Slozitost pohybového systému je charakteristickd svalovou nadbytecnosti
(redundanci). Jak a jakym zplsobem fesi centralni nervovy systém (CNS) existenci
nadbytecnosti a zni plynouci Sirokou variabilitu pohybu je jednim ze zdkladnich
problémi motorického fizeni. BfiSni svalstvo pracuje vzdy jako celek, ale ne ve
stejném pomeéru. Svalova aktivita a vykon se méni v zavisloSti na posturalni ukolu.

Hlavnim cilem prace bylo posoudit, srovnat a objektivizovat svalovou aktivitu
bfiSnich svalll. Synergii téchto svalli jsme zkoumali za dynamickych podminek, kde
jsme posuzovali rizné variace sed — lehu. Sledovali jsme, zda jednotlivé svaly maji
odlisnou svalou aktivitu (Mean amplitude) a svalovy vykon (Total power) v disledku
zmény vychozi polohy a Cinnosti. Déle jsme sledovali, zda tyto zmény jsou rozdilné
mezi muzi a Zenami.

Vysledky ukazuji zménu svalové aktivity (Mean amplitude) a svalového vykonu
(Total power) pii zméné polohy a pohybu. Nejvyssi svalovou aktivitu a vykon
vybranych svali vykazoval sed — leh se zvednutymi nohami a ,,sportovni svicka®.
gymnastickém mici. Nejvice statisticky vyznamnych zmén vykazoval sed — leh se
zvednutymi nohami v porovnani s klasickym sed — lehem. Tyto zmény se tykaly vSech
meéfenych povrchovych svalti (m. serratus anterior, m. rectus abdominis, m. obliquus
externus abdominis), které vykazovaly zvySeni svalové aktivity a svalového vykonu.
Srovnani bylo také provedeno mezi muZi a Zenami, ale nebyl zde nalezen Zadny
statisticky vyznamny rozdil. Pfesto mizeme fict, Ze na zakladé EMG analyzy lze mezi
nimi pozorovat charakteristické trendy.

Vzhledem k vysoké variabilité provedeni cvikll je tfeba povazovat vysledky
proveden¢ho vyzkumu za orientani. Kazdy jedinec je jiny a béhem izometrické
a dynamické svalové kontrakce se méni v €ase pocet a typ aktivnich motorickych
jednotek. Absolutni standardizace neni mozna a v pfipadé klinického hodnoceni

pohybu neni ani zadouci.
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FFT
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SA
SEMG
Sin.
TrA
UCM

centralni nervova soustava

center of pressure (centrum tlaku)
degrees of freedom (stupné¢ volnosti)
dexter (pravy)

elektromyografie

Fast Fourierova transformace
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musculi

maximal voluntary contraction (maximalni volni kontrakce)
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Pouceni a souhlas klienta

Diplomova prace: Synergie bFiSnich svali v SEMG obraze u vybranych
posturalnich testi

Obdobi realizace: zari 2012 — biezen 2013

Autor diplomové prace: Be. Markéta Niemiecova

Vedouci diplomové prace: MUDr. Alois Krobot, Ph.D.

Vazena pani, vaZeny pane,

Obracim se na Vas se zadosti o spolupréci na diplomové praci, u které je cilem
zjistit, jakym zptisobem jsou zapojovany bifisni svaly u vybranych posturalnich testu.
Pro hodnoceni svalové aktivity bude pouzita povrchova elektromyografie, coz je
neinvazivni, nebolestiva vyzkumnad metoda spocivajici v nalepeni samolepicich
elektrod na kiizi a snimani elektrického potencialu svalii pomoci pocitace. Méteni bude
provedeno Vv Kineziologické laboratoti ve Fakultni nemocnici Olomouc. Rizikem je
ziidka se vyskytujici kozni reakce po odlepeni elektrody (jako u lékaiské néplasti),
jejiz vyskyt se snazime maximaln¢ eliminovat dikladnym ocisténim kize pied
nalepenim elektrody, aby nedoslo k interakci s potem a dale Setrnym odstrafiovanim
elektrod.

Pokud stucasti na diplomové praci souhlasite, pfipojte podpis, kterym

vyslovujete souhlas s nize uvedenym prohlasenim.

Prohlaseni

Prohlaguji, Ze souhlasim s dasti na vy$e uvedené diplomové praci. Resitel/ka
projektu mne informoval/a o podstaté¢ méfeni a seznamil/a mne s cili, metodami a
postupy, které budou pii méteni pouzivany, podobné jako s vyhodami a riziky, které

pro mne z acasti na diplomové praci vyplyvaji. Souhlasim s tim, ze vSechny ziskané
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udaje budou pouzity jen pro ucely diplomové prace a ze vysledky méfeni mohou byt
anonymné publikovany.
Jsem informovén/a, Ze mam moznost kdykoliv od spoluprace na diplomové praci

odstoupit, a to i bez udani divodu.

Jméno, piijmeni a podpis ucastnika v projektu (zakonného zastupce):

V Olomoucidne: ..................... Podpis klienta: .....................
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Priloha 2.

amplitude) vybranych svali béhem riznych variant sed — lehu u v§ech

Zakladni veli¢iny popisné statistiky svalové aktivity (Mean

nasobky klidové hodnoty* (Mean amplitude)

klasicky sed-leh

proménna | N platnych X SD min. max. koef. prom.
SA sin. 30 82,8099| 60,4586| 12,32A22| 233,843 73,00891
SA dx. 30 73,5997 54,6745 6,17409 252,11 74,28624
RA sin. 30 128,3152| 108,245| 5,40829 468,69 84,35865
RA dx. 30 120,2481| 94,5779 31,4492 523,212 78,65229
OEA sin. 30 102,7272| 71,9837 8,81535| 404,028 70,07265
OEA dx. 30 106,5658| 88,7343 4,65864( 465,194 83,26716
"sed-leh 90st."
proménna | N platnych X SD min. max. koef. prom.
SA sin. 30 99,0056| 63,4782 12,99603| 269,229 64,1157
SA dx. 30 96,4669| 69,3738| 6,85955| 262,937 71,91462
RA sin. 30 181,4609| 144,4561 7,37807| 659,678 79,60729
RA dx. 30 160,5875| 120,6024| 38,39002| 654,718 75,10073
OEA sin. 30 156,852 96,4181| 9,32748( 519,663 61,47076
OEA dx. 30 166,9469| 121,5523| 4,99479| 518,743 72,80897
"sportovni svicka"
proménna | N platnych X SD min. max. koef. prom.
SA sin. 30 68,9776| 56,0888 6,3473| 208,527 81,31454
SA dx. 30 53,635| 39,1384 | 4,43924| 149,665 72,97184
RA sin. 30 142,804 120,921 6,4347| 637,195 84,67618
RA dx. 30 144,6513| 105,5026| 36,41007| 501,975 72,93576
OEA sin. 30 177,3539| 138,1489 9,84436 773,75 77,89445
OEA dx. 30 195,5316 194,145 7,28816| 1009,253 99,29083
sed-leh na mici
proménna [ N platnych X SD min. max. koef. prom.
SA sin. 30 52,7274| 41,4603| 5,61734| 200,652 78,6313
SA dx. 30 45,2856 30,5194 3,98476 114,575 67,39328
RA sin. 30 146,0274| 124,8324 5,44805| 533,704 85,48557
RA dx. 30 125,3284| 99,7917 34,66785| 485,504 79,62416
OEA sin. 30 87,2526| 70,0955| 9,16798| 374,941 80,33636
OEA dx. 30 92,2762| 83,4501| 5,08847| 394,818 90,43512

Pozn.: * primérné hodnoty nasobkil svalové aktivity (mean parametr) vztazené k aktivacni hodnote
(klidova aktivita + 2 smérodatné odchylky), ze kterych byly nasledné vypocitdno minimum, maximum,
smérodatna odchylka a koeficient proménlivosti
Legenda: X — pramér, SD — smérodatna odchylka, min. — minimum, max. — maximum, koef. prom. —
koeficient proménlivosti, SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis , RA dx. — pravostranny m. rectus abdominis, OEA
sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dX. — pravostranny m. obliquus externus

abdominis
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Priloha 3.  Zakladni veli¢iny popisné statistiky svalové aktivity (Total power)
vybranych svali béhem riiznych variant sed — lehu u vSech

nasobky klidové hodnoty* (Total power)

klasicky sed-leh
proménna | N platnych X SD min. max. koef. prom.
SA sin. 30 262,079 13,6642 1732 414,39 158,1186
SA dx. 30 1271,583 34,2404 7793,89 1751,04 137,7053
RA sin. 30 913,413 5,214 5732,11 1333,22 145,96
RA dx. 30 1038,152 8,1974 7754,54 1655,14 159,4316
OEA sin. 30 1109,545 63,4546 4644,16 1323,96 119,325
OEA dx. 30 1715,593 27,0552 8669,67 2316,06 135,0008
"sed-leh 90st."
proménna | N platnych X SD min. max. koef. Prom.
SA sin. 30 334,687 14,5314 1542,48 428,27 127,9607
SA dx. 30 1964,903 51,0229 | 12725,47 27148 138,1644
RA sin. 30 1644,296 17,1811 11207,84 2456,11 149,3716
RA dx. 30 1967,765 23,9253| 19359,33 3753,72 190,7607
OEA sin. 30 2058,593 76,1498 8706,22 2431,09 118,0946
OEA dx. 30 3285,057 27,0848 18533,6 4275,13 130,1387
"sportovni svicka"
proménna | N platnych X SD min. max. koef. prom.
SA sin. 30 165,628 2,8476 1134,58 271 163,6192
SA dx. 30 655,406 20,5801 4523,7 1132,85 172,8469
RA sin. 30 932,263 12,5176 7018,7 1340,09 143,746
RA dx. 30 1390,86 11,8484 | 12090,45 2452,23 176,3105
OEA sin. 30 2444,399| 112,5928| 13633,69 2930,33 119,8794
OEA dx. 30 5697,73 72,4286 | 51247,19| 11124,52 195,2448
sed-leh na mici
proménna N platnych X SD min. max. koef. prom.
SA sin. 30 93,303 3,928 490,73 120,13 128,7536
SA dx. 30 417,796 22,7322 2287,17 502,01 120,1567
RA sin. 30 1449,958 8,7402 7760,28 1981,16 136,6354
RA dx. 30 1375,262 16,3758 9886,52 2128,17 154,7468
OEA sin. 30 760,961 30,9484 3810,08 935,86 122,984
OEA dx. 30 1341,854 49,5711 6473,02 1909,7 142,3179

Pozn.: * primérné hodnoty nasobki svalové aktivity (spectrum parametr) vztazené ke klidové hodnoté,
ze kterych byly nasledné vypocitdno minimum, maximum, smérodatnd odchylka a koeficient
proménlivosti

Legenda: X — prumér, SD — smérodatna odchylka, min. — minimum, max. — maximum, koef. prom. —
koeficient proménlivosti, SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis , RA dx. — pravostranny m. rectus abdominis, OEA
sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny m. obliquus externus
abdominis
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Priloha 4.

Zakladni

veli¢iny popisné

statistiky svalové aktivity (Mean
amplitude) vybranych svali béhem riznych variant sed — lehu u muza

nasobky klidové hodnoty* (Mean amplitude)

klasicky sed-leh

proménna | N platnych X SD min. max. koef. prom.
SA sin. 15 68,4158 12,32122 160,166 45,9902 67,2215
SA dx. 15 69,9683 6,17409 166,635 49,0885 70,1581
RA sin. 15 160,663 | 22,85872 468,69 133,6061 83,1592
RA dx. 15 139,215 31,4492 523,212 117,7169 84,5576
OEA sin. 15 108,5273 | 48,91438 | 404,028 89,5709 82,533
OEA dx. 15 119,6422 | 32,09226 | 465,194 116,081 97,0235

"sed-leh 90st."

proménna | N platnych X SD min. max. koef. Prom.
SA sin. 15 88,7394 | 14,46368 203,4 58,5266 65,9533
SA dx. 15 101,1459 | 6,85955 262,937 75,9073 75,0473
RA sin. 15 229,4985 | 39,93965 | 659,678 | 174,0687 75,8474
RA dx. 15 191,8646 | 59,6686 654,718 148,666 77,4849
OEA sin. 15 173,8937 | 64,78749 | 519,663 111,5798 64,1655
OEA dx. 15 193,4491 | 48,85108 | 518,743 148,7392 76,888

"sportovni svicka"

proménna | N platnych X SD min. max. koef. prom.
SA sin. 15 68,7444 | 12,38616 | 208,527 60,8376 88,4982
SA dx. 15 51,2601 4,43924 103,906 31,7354 61,9106
RA sin. 15 177,9842 | 35,37317 | 637,195 144,8124 81,3625
RA dx. 15 169,7999 | 36,41007 | 501,975 123,6424 72,8165
OEA sin. 15 196,0367 | 74,63311 773,75 175,538 89,5434
OEA dx. 15 232,0645 | 32,3449 | 1009,253 | 250,3719 107,8889

sed-leh na mici

proménna N platnych X SD min. max. koef. Prom.
SA sin. 15 46,2393 10,07491 134,576 35,4129 76,5863
SA dx. 15 43,418 4,59983 80,051 29,0263 66,8531
RA sin. 15 169,5039 | 27,46097 | 533,704 | 141,4758 83,4646
RA dx. 15 139,747 | 41,01673 | 485,504 | 116,2433 83,1813
OEA sin. 15 103,3341 | 26,52183 | 374,941 86,0987 83,3207
OEA dx. 15 110,7898 | 17,63023 | 394,818 | 103,7806 93,6734

Pozn.: * primérné hodnoty nasobku svalové aktivity (mean parametr) vztazené k aktiva¢ni hodnoté
(klidova aktivita + 2 smérodatné odchylky), ze kterych byly nasledné vypocitano minimum, maximum,
smérodatna odchylka a koeficient proménlivosti
Legenda: X — pramér, SD — smérodatna odchylka, min. — minimum, max. — maximum, koef. prom. —
koeficient proménlivosti, SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis , RA dX. — pravostranny m. rectus abdominis, OEA
sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny m. obliquus externus

abdominis
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Priloha 5.

vybranych svali béhem riiznych variant sed — lehu u muzi

Zakladni veli¢iny popisné statistiky svalové aktivity (Total power)

nasobky klidové hodnoty* (spectrum report)

klasicky sed-leh
proménna | N platnych X SD min. max. koef. prom.
SA sin. 15 116,464 16,2828 620,09 163,671 140,5335
SA dx. 15 1157,494 | 34,2404 5163,2 1590,739 137,4297
RA sin. 15 1084,119 5,214 5732,11 1728,628 159,4501
RA dx. 15 1357,322 8,1974 7754,54 | 2049,998 151,0326
OEA sin. 15 1084,357 63,4546 4644,16 1493,397 137,7218
OEA dx. 15 1721,741 33,3625 7555,57 2319,424 134,7139
"sed-leh 90st."
proménna | N platnych X SD min. max. koef. prom.
SA sin. 15 176,767 14,5314 500,5 176,778 100,0061
SA dx. 15 2101,452 | 51,0229 | 12725,47 | 3249,46 154,6292
RA sin. 15 2034,211 17,1811 11207,84 | 3301,506 162,2991
RA dx. 15 2740,488 | 23,9253 19359,33 | 4893,459 178,5616
OEA sin. 15 2167,236 | 102,1404 | 8671,29 | 2695,954 124,396
OEA dx. 15 3484,703 186,819 | 13910,82 | 3975,592 114,0869
"sportovni svicka"
proménna | N platnych X SD min. max. koef. prom.
SA sin. 15 118,611 2,8476 677,3 181,906 153,3634
SA dx. 15 578,572 25,8099 4523,7 1141,188 197,2424
RA sin. 15 984,651 12,5176 7018,7 1747,343 177,458
RA dx. 15 1466,595 11,8484 7094,25 1826,143 124,5158
OEA sin. 15 2428,302 | 116,6059 | 13633,69 | 3452,717 142,1865
OEA dx. 15 5502,355 153,313 31174,4 9454,98 171,8352
sed-leh na mici
proménna N platnych X SD min. max. koef. Prom.
SA sin. 15 47,737 3,928 161,83 48,154 100,8738
SA dx. 15 296,96 22,7322 1185,72 330,57 111,3179
RA sin. 15 1402,241 8,7402 7760,28 | 2339,958 166,8728
RA dx. 15 1705,933 16,3758 9886,52 | 2730,003 160,0299
OEA sin. 15 820,224 30,9484 3810,08 | 1018,778 124,2072
OEA dx. 15 1571,855 | 58,6772 6473,02 | 2189,086 139,2676

Pozn.: * primérné hodnoty nasobkd svalové aktivity (spectrum parametr) vztazené ke klidové hodnoté,
ze kterych byly nasledné vypocitano minimum, maximum, smérodatnd odchylka a koeficient
proménlivosti

Legenda: X — pramér, SD — smérodatna odchylka, min. — minimum, max. — maximum, koef. prom. —
koeficient proménlivosti, SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis , RA dx. — pravostranny m. rectus abdominis, OEA
sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dX. — pravostranny m. obliquus externus
abdominis
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Priloha 6.

Zakladni

veli¢iny popisné

statistiky svalové aktivity (Mean
amplitude) vybranych svali béhem riznych variant sed — lehu u Zen

nasobky klidové hodnoty* (Mean amplitude)

klasicky sed-leh
proménna | N platnych X SD min. max. koef.prom.
SA sin. 15 97,204 12,64276 | 233,8431 70,799 72,83551
SA dx. 15 77,2311 8,98969 | 252,1096 | 61,2713 79,33508
RA sin. 15 95,9675 5,40829 | 242,9664 64,638 67,3541
RA dx. 15 101,2811 | 31,76888 | 211,2047 62,4557 61,66571
OEA sin. 15 96,9271 8,81535 200,896 51,3652 52,99367
OEA dx. 15 93,4895 4,65864 | 158,7218 | 49,6868 53,14691
"sed-leh 90st."
proménna | N platnych X SD min. max. koef. Prom.
SA sin. 15 109,2718 | 12,99603 | 269,2288 | 68,5242 62,70983
SA dx. 15 91,7879 9,46851 | 246,4565 | 64,5011 70,27188
RA sin. 15 133,4234 | 7,37807 | 323,3384 89,336 66,95681
RA dx. 15 129,3105 | 38,39002 | 298,5756 | 77,0127 59,55644
OEA sin. 15 139,8102 | 9,32748 | 342,8862 | 78,6419 56,24904
OEA dx. 15 140,4447 | 4,99479 | 333,5013 | 83,5276 59,47365
"sportovni svicka"
proménna | N platnych X SD min. max. koef.prom.
SA sin. 15 69,2108 6,3473 197,7755 | 53,0593 76,66341
SA dx. 15 56,0099 5,42101 149,665 46,4093 82,85918
RA sin. 15 107,6239 6,4347 289,0609 | 81,6423 75,85896
RA dx. 15 119,5027 | 40,34319 | 297,631 80,0871 67,01698
OEA sin. 15 158,6712 | 9,84436 | 373,5761 | 89,2855 56,27077
OEA dx. 15 158,9987 | 7,28816 | 399,5394 | 111,9409 70,40368
sed-leh na mici
proménna N platnych X SD min. max. koef. Prom.
SA sin. 15 59,2156 5,61734 | 200,6522 | 47,0787 79,50398
SA dx. 15 47,1531 3,98476 | 114,5747 | 32,8543 69,67572
RA sin. 15 122,5509 | 5,44805 | 428,8977 | 105,2754 85,90336
RA dx. 15 110,9098 | 34,66785 | 303,008 81,6705 73,63685
OEA sin. 15 71,1711 9,16798 | 203,6879 | 47,0166 66,06147
OEA dx. 15 73,7627 5,08847 | 227,5847 | 54,0407 73,26298

Pozn.: * praimérné hodnoty nasobkl svalové aktivity (mean parametr) vztazené k aktivaéni hodnoté
(klidova aktivita + 2 smérodatné odchylky), ze kterych byly nasledné vypocitino minimum, maximum,
smérodatna odchylka a koeficient proménlivosti

Legenda: X — prumér, SD — smérodatna odchylka, min. — minimum, max. — maximum, koef. prom. —
koeficient proménlivosti, SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis , RA dx. — pravostranny m. rectus abdominis, OEA
sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dx. — pravostranny m. obliquus externus
abdominis
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Priloha 7. Zakladni veliCiny popisné statistiky svalové aktivity (Total power)
vybranych svali béhem riiznych variant sed - lehu u Zen

nasobky klidové hodnoty* (Total power)

klasicky sed-leh
proménna | N platnych X SD min. max. koef.prom.
SA sin. 15 407,693 13,6642 1732 532,44 130,5973
SA dx. 15 1385,672 | 131,2705 | 7793,89 1947,54 140,5486
RA sin. 15 742,707 24,1188 2755,51 794,54 106,9795
RA dx. 15 718,982 17,4 4389,45 1119,77 155,7439
OEA sin. 15 1134,734 | 90,3209 3776,1 1182,95 104,2494
OEA dx. 15 1709,445 | 27,0552 8669,67 2394,09 140,0505
"sed-leh 90st."
proménna | N platnych X SD min. max. koef. Prom.
SA sin. 15 492,607 30,5573 1542,48 543,36 110,3023
SA dx. 15 1828,353 | 145,9722 | 7494,38 2160,49 118,1659
RA sin. 15 1254,381 | 52,1192 4352,02 1127 89,8451
RA dx. 15 1195,041 | 32,5727 7879,49 1990,44 166,5586
OEA sin. 15 1949,95 76,1498 8706,22 2224,65 114,0876
OEA dx. 15 3085,41 27,0848 18533,6 4687,03 151,9094
"sportovni svicka"
proménna | N platnych X SD min. max. koef.prom.
SA sin. 15 212,646 13,9123 1134,58 338,08 158,9894
SA dx. 15 732,239 20,5801 4220,41 1159,05 158,2883
RA sin. 15 879,874 45,9996 2488,53 812,94 92,3926
RA dx. 15 1315,125 | 57,3082 12090,45 | 3018,17 229,4966
OEA sin. 15 2460,495 | 112,5928 | 8655,11 2421,82 98,4281
OEA dx. 15 5893,106 72,4286 51247,19 | 12917,87 219,203
sed-leh na mici
proménna | N platnych X SD min. max. koef. Prom.
SA sin. 15 138,869 6,0423 490,73 152,07 109,5073
SA dx. 15 538,633 28,9398 2287,17 617,63 114,6659
RA sin. 15 1497,675 | 41,5171 5078,61 1627,89 108,6945
RA dx. 15 1044,59 39,4943 4518,79 1301,74 124,6174
OEA sin. 15 701,698 48,8574 3367,38 876,81 124,9553
OEA dx. 15 1111,852 | 49,5711 6055,91 1627,56 146,3823

Pozn.: * primérné hodnoty nasobku svalové aktivity (spectrum parametr) vztazené ke klidové hodnotg,
ze kterych byly nasledné vypocitdno minimum, maximum, smérodatna odchylka a koeficient
proménlivosti

Legenda: X — prumér, SD — smérodatna odchylka, min. — minimum, max. — maximum, koef. prom. —
koeficient proménlivosti, SA sin. — levostranny m. serratus anterior, SA dX. — pravostranny m. serratus
anterior, RA sin. — levostranny m. rectus abdominis , RA dx. — pravostranny m. rectus abdominis, OEA
sin. — levostranny m. obliquus externus abdominis, OEA dX. — pravostranny m. obliquus externus
abdominis
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Priloha 8.
amplitude)

Tabulky statistickych dat pro vysledky védecké otazky ¢. 1 (Mean

Tabulka 1. Scheffeho test pro levostranny m. serratus anterior

Scheffeho test; proménnd ZP_1 (Vysledky statistika)
Pravdépodobnosti pro post-hoc testy Chyba: vnitini PC =
635,72, sv = 84,000

C. buriky R1 {1} {2} {3} {4}
k. sed-lehSA sin. 0,111276|0,219232 | 0,000256
sed-leh 90st.SA
sin.|0,111276 0,000264 0
3 svi¢kaSA sin. | 0,219232 | 0,000264 0,109398
mi¢SA sin. | 0,000256 0/0,109398

Tabulka 2. Scheffeho test pro pravostranny m. serratus anterior

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika)
Pravdépodobnosti pro post-hoc testy Chyba: vnitini PC =
687,94, sv = 84,000

C. bunky R1 {1} {2} {3} {4}
1 k. sed-lehSA dx. 0,0131330,039865 | 0,001149
sed-leh 90st.SA
dx.|0,013133 0 0
svickaSA dx. [ 0,039865 0,678732
mi¢SA dx.|0,001149 0]0,678732

Tabulka 3. Scheffeho test pro levostranny m. rectus abdominis

Scheffeho test; proménnd ZP_1 (Vysledky statistika)

Pravdépodobnosti pro post-hoc testy Chyba: vnitini PC =

1293,2, sv = 84,000

C. buriky R1 {1} {2} {3} {4}
1 k. sed-lehRA sin. 0,000004 | 0,490936 |0,310112
sed-leh 90st.RA
sin. | 0,000004 0,001217]0,003656
svickaRA sin. [ 0,490936 ( 0,001217 0,989184
mic¢RA sin.|0,310112 | 0,003656 | 0,989184
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Tabulka 4. Scheffeho test pro pravostranny m. rectus abdominis

1394,5, sv = 84,000

Scheffeho test; proménnd ZP_1 (Vysledky statistika)
Pravdépodobnosti pro post-hoc testy Chyba: vnitini PC =

C. buriky R1 {1} {2} {3} {4}
1 k. sed-lehRA dx. 0,001138]0,101853 | 0,963965
sed-leh 90st.RA
dx.|0,001138 0,439528 |0,005903
3 svickaRA dx.|0,101853|0,439528 0,267326
mi¢RA dx. | 0,963965 | 0,005903 | 0,267326

Tabulka 5. Scheffeho test pro levostranny m. obliquus externus abdominis

1465,7, sv = 84,000

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika)
Pravdépodobnosti pro post-hoc testy Chyba: vnitini PC =

C. buriky R1 {1} {2} {3} {4}
1 k. sed-lehOEA sin. 0,000011 0]0,488086
sed-leh 90st.OEA
sin. [ 0,000011 0,238668
svickaOEA sin. 0(0,238668 0
miCOEA sin. | 0,488086 0 0

Tabulka 6. Scheffeho test pro pravostranny m. obliquus externus abdominis

Scheffeho test; proménnd ZP_1 (Vysledky statistika)

Pravdépodobnosti pro post-hoc testy Chyba: vnitini PC =

3552,4, sv = 84,000

C. buriky R1 {1} {2} {3} {4}
1 k. sed-lehOEA dx. 0,002623|0,000003 | 0,834374
sed-leh 90st.OEA
dx.|0,002623 0,3338110,000112
svickaOEA dx. | 0,000003 | 0,333811 0
miC¢OEA dx. | 0,834374(0,000112 0
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Priloha 9.

power)

Tabulky statistickych dat pro vysledky védecké otazky ¢. 2 (Total

Tabulka 1. Scheffeho test pro levostranny m. serratus anterior

40097,, sv = 84,000

Scheffeho test; proménnd ZP_1 (Vysledky statistika)
Pravdépodobnosti pro post-hoc testy Chyba: vnitini PC =

C. buriky R1 {1} {2} (3} {4}
k. sed-lehSA sin. 0,580553 | 0,329955 | 0,017807
sed-leh 90st.SA
sin.|0,580553 0,017548 [ 0,000216
3 svi¢kaSA sin. | 0,329955 | 0,017548 0,583726
mi¢SA sin. [0,017807 | 0,000216 | 0,583726

Tabulka 2. Scheffeho test pro pravostranny m. serratus anterior

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika)
Pravdépodobnosti pro post-hoc testy Chyba: vnitini PC =
1496E3, sv = 84,000

C. bunky R1 {1} {2} {3} {4}
1 k. sed-lehSA dx. 0,194062| 0,29045|0,070391
sed-leh 90st.SA
dx.|0,194062 0,001288|0,000094
svickaSA dx. | 0,29045|0,001288 0,903858
mi¢SA dx. | 0,070391 | 0,000094 | 0,903858

Tabulka 3. Scheffeho test pro levostranny m. rectus abdominis

Scheffeho test; proménnd ZP_1 (Vysledky statistika)

Pravdépodobnosti pro post-hoc testy Chyba: vnitini PC =

7577E2, sv =84,000

C. buriky R1 {1} {2} {3} {4}
1 k. sed-lehRA sin. 0,0184030,999842|0,135873
sed-leh 90st.RA
sin. | 0,018403 0,022943]0,861674
svickaRA sin. [ 0,999842 | 0,022943 0,159402
mic¢RA sin. | 0,1358730,861674 | 0,159402
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Tabulka 4. Scheffeho test pro pravostranny m. rectus abdominis

Scheffeho test; proménnd ZP_1 (Vysledky statistika)
Pravdépodobnosti pro post-hoc testy Chyba: vnitini PC =

1764E3, sv = 84,000

C. buriky R1 {1} {2} {3} {4}
1 k. sed-lehRA dx. 0,069249 | 0,787405 | 0,809401
sed-leh 90st.RA
dx. | 0,069249 0,4236130,399385
3 svickaRA dx.|0,787405|0,423613 0,999975
mi¢RA dx. | 0,809401 | 0,399385 | 0,999975

Tabulka 5. Scheffeho test pro levostranny m. obliquus externus abdominis

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika)
Pravdépodobnosti pro post-hoc testy Chyba: vnitini PC =

1374E3, sv = 84,000

C. buriky R1 {1} {2} {3} {4}
1 k. sed-lehOEA sin. 0,02492110,000531|0,723375
sed-leh 90st.OEA
sin.|0,024921 0,65501 | 0,000805
svickaOEA sin. | 0,000531 | 0,65501 0,000008
mi¢OEA sin. | 0,723375 [ 0,000805 | 0,000008

Tabulka 6. Scheffeho test pro pravostranny m. obliquus externus abdominis

Scheffeho test; proménnd ZP_1 (Vysledky statistika)
Pravdépodobnosti pro post-hoc testy Chyba: vnitini PC =

2060E4, sv = 84,000

C. buriky R1 {1} {2} {3} {4}
1 k. sed-lehOEA dx. 0,6182130,012387|0,991568
sed-leh 90st.OEA
dx.|0,618213 0,244807 | 0,436655
svickaOEA dx. | 0,012387 | 0,244807 0,004941
mi¢OEA dx. | 0,991568 | 0,436655 | 0,004941
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Priloha 10. Tabulky statistickych dat pro vysledky védecké otazky ¢. 3 (Mean
amplitude)

Tabulka 1. Scheffeho tets pro levostranny m. serratus anterior

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika) Pravdépodobnosti pro post-hoc
& testy Chyba: meziskup.; vnitini; celkovy PC = 3154,4, sv = 38,453
bun | pohl
ky avi R1 {1} {2} {3} {4} {5} {6} {7} {8}
k. sed-lehSA 0,675 0,566 0,957 0,777 0,999
1 muz sin. 09 1 246 379 927 1 969
sed-leh | 0,675 0,693 0,006| 0,999| 0,993| 0,995| 0,951
2 muz| 90st.SA sin. 09 625 651 982 936 547 271
0,693 0,546 0,959( 0,784 0,999
3 muz | svickaSA sin. 1 625 576 924 975 1 96
0,566 0,006( 0,546 0,529 0,254 0,988 0,999
4 muz micSA sin. 246 651 576 512 389 083 681
k. sed-lehSA| 0,957 0,999 0,959( 0,529 0,972| 0,250( 0,025
5 Zena sin. 379 982 924 512 334 714 55
sed-leh| 0,777 0,993 0,784| 0,254| 0,972 0,014 0,000
6 Zena| 90st.SA sin. 927 936 975 389 334 069 492
0,995 0,988 0,250( 0,014 0,990
7 Zena| svickaSA sin. 1 547 1 083 714 069 813
0,999 0,951 0,999( 0,999 0,025| 0,000| 0,990
8 Zena micSA sin. 969 271 96 681 55 492 813

Tabulka 2. Scheffeho test pro pravostranny m. serratus anterior

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika) Pravdépodobnosti pro post-hoc
& testy Chyba: meziskup.; vnitfni; celkovy PC = 2646,1, sv = 42,378
bun | pohl
ky avi R1 {1} {2} {3} {4} {5} {6} {7} {8}
k. sed-lehSA 0,173| 0,797| 0,372| 0,999| 0,985 0,999 0,981
1 muz dx. 694 869 132 989 411 095 104
sed-leh| 0,173 0,001| 0,000| 0,975| 0,999| 0,572| 0,334
2 muz| 90st.SA dx. 694 056 061 301 937 331 371
0,797 0,001 0,998 0,961| 0,700 0,999
3 muz| svickaSA dx. 869 056 43 052 046 999 1
0,372 0,000| 0,998 0,855| 0,481 0,999
4 muz mi¢SA dx. 132 061 43 667 176 54 1
k.sed-lenSA| 0,999| 0,975| 0,961 0,855 0,938 0,670| 0,212
5 Zena dx. 989 301 052 667 237 749 512
sed-lenh| 0,985( 0,999| 0,700| 0,481 0,938 0,065 0,005
6 Zena 90st.SA dx. 411 937 046 176 237 431 842
0,999( 0,572| 0,999| 0,999( 0,670| 0,065 0,996
7 Zena| svickaSA dx. 095 331 999 54 749 431 589
0,981 0,334 0,212| 0,005| 0,996
8 Zena micSA dx. 104 371 1 1 512 842 589
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Tabulka 3. Scheffeho test pro levostranny m. rectus abdominis

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika) Pravdépodobnosti pro post-hoc

testy Chyba: meziskup.; vnitfni; celkovy PC = 14880,, sv = 31,989

C.
buni | pohl
ky avi R1 {1} {2} {3} {4} {5} {6} {7} {8}
k. sed-lehRA 0,000( 0,971 0,999 0,948 0,999| 0,982 0,997
1 muz sin. 946 332 563 058 736 55 652
sed-leh | 0,000 0,042| 0,007 0,289 0,699 0,405( 0,575
2 muz| 90st.RA sin. 946 32 631 541 943 145 194
0,971| 0,042 0,999 0,838 0,993 0,920 0,977
3 muz | svi¢kaRA sin. 332 32 669 738 791 55 561
0,999 0,007 0,999 0,901 0,998 0,958 0,991
4 muz mMicRA sin. 563 631 669 644 343 92 479
k.sed-lehRA| 0,948 0,289 0,838 0,901 0,333 0,997 0,765
5 Zena sin. 058 541 738 644 162 367 948
sed-leh| 0,999| 0,699 0,993| 0,998| 0,333 0,792 0,998
6 Zena| 90st.RA sin. 736 943 791 343 162 903 313
0,982 0,405( 0,920( 0,958 0,997 0,792 0,987
7 Zena| svickaRA sin. 55 145 55 92 367 903 891
0,997 0,575( 0,977 0,991 0,765( 0,998 | 0,987
8 Zena mi¢RA sin. 652 194 561 479 948 313 891

Tabulka 4. Scheffeho test pro pravostranny m. rectus abdominis

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika) Pravdépodobnosti pro post-hoc

testy Chyba: meziskup.; vnitfni; celkovy PC = 10959,, sv = 34,093

C.
bun | pohl
ky avi R1 {1} {2} {3} {4} {5} {6} {7} {8}
k. sed-lehRA 0,049 | 0,656 0,994| 0,999| 0,999| 0,999
1 muz dx. 039 364 1 151 999 917 083
sed-leh | 0,049 0,915| 0,053| 0,591 0,906| 0,819 0,719
2 muz| 90st.RA dx. 039 04 717 158 123 094 149
0,656 | 0,915 0,676| 0,857| 0,991| 0,969( 0,930
3 muz| svickaRA dx. 364 04 936 019 315 627 209
0,053| 0,676 0,993| 0,999| 0,999| 0,998
4 muz mi¢RA dx. 1 717 936 631 999 901 965
k. sed-lehRA| 0,994 0,591 0,857 0,993 0,751| 0,969| 0,999
5 Zena dx. 151 158 019 631 328 175 402
sed-leh| 0,999( 0,906( 0,991 0,999( 0,751 0,999 | 0,967
6 Zena| 90st.RA dx. 999 123 315 999 328 325 449
0,999| 0,819| 0,969( 0,999( 0,969 0,999 0,999
7 Zena| svickaRA dx. 917 094 627 901 175 325 719
0,999| 0,719| 0,930( 0,998 0,999 0,967 0,999
8 Zena mi¢RA dx. 083 149 209 965 402 449 719
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Tabulka 5. Scheffeho test pro levostranny m. obliquus externus abdominis

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika) Pravdépodobnosti pro post-hoc

testy Chyba: meziskup.; vnitfni; celkovy PC = 9713,1, sv = 35,410

C.
bun | pohl
ky avi R1 {1} {2} {3} {4} {5} {6} {7} {8}
k. sed-lehOEA 0,005( 0,000| 0,999 0,999 0,997| 0,958| 0,992
1 muz sin. 581 026 992 997 451 705 353
sed-leh | 0,005 0,923 0,001| 0,709| 0,995 0,999| 0,347
2 muz | 90st.OEA sin. 581 67 779 066 639 979 67
0,000 0,923 0,000( 0,394 0,925( 0,992 0,135
3 muz | svickaOEA sin. 026 67 006 343 351 341 919
0,999 0,001| 0,000 0,993 0,931| 0,996
4 muz miCOEA sin. 992 779 006 1 383 078 964
k. sed-lehOEA| 0,999 0,709| 0,394 0,239( 0,011| 0,843
5 Zena sin. 997 066 343 1 971 744 039
sed-leh| 0,997 0,995 0,925| 0,993 0,239 0,967 0,002
6 Zena| 90st.OEA sin. 451 639 351 383 971 481 743
0,958 0,999| 0,992 0,931| 0,011| 0,967 0,000
7 Zena | svickaOEA sin. 705 979 341 078 744 481 026
0,992| 0,347| 0,135 0,996| 0,843| 0,002 0,000
8 Zena miCOEA sin. 353 67 919 964 039 743 026

Tabulka 6. Scheffeho test pro pravostranny m. obliquus externus abdominis

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika) Pravdépodobnosti pro post-hoc

testy Chyba: meziskup.; vnitfni; celkovy PC = 16744, sv = 39,132

C.
bun | pohl
ky avi R1 {1} {2} {3} {4} {5} {6} {7} {8}
k. sed-lehOEA 0,134| 0,001 0,999| 0,999 0,999| 0,998 0,994
1 muz dx. 595 215 986 87 972 088 988
sed-leh | 0,134 0,867 0,056( 0,720| 0,988 0,999| 0,504
2 muz| 90st.OEA dx. 595 715 784 59 003 191 103
0,001| 0,867 0,000| 0,310 0,800| 0,929( 0,163
3 muz | svickaOEA dx. 215 715 309 663 981 639 233
0,999| 0,056| 0,000 0,999| 0,999 0,993| 0,998
4 muz miCOEA dx. 986 784 309 992 698 21 707
k. sed-lehOEA| 0,999( 0,720| 0,310| 0,999 0,700| 0,263| 0,996
5 Zena dx. 87 59 663 992 947 167 995
sed-leh | 0,999| 0,988 0,800| 0,999 0,700 0,997| 0,241
6 Zena| 90st.OEA dx. 972 003 981 698 947 965 414
0,998 0,999 0,929 0,993| 0,263| 0,997 0,042
7 Zena| svickaOEA dx. 088 191 639 21 167 965 999
0,994| 0,504 0,163| 0,998 0,996| 0,241| 0,042
8 Zena miCOEA dx. 988 103 233 707 995 414 999
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Priloha 11.
power)

Tabulka 1. Scheffeho test pro levostranny m. serratus anterior

Tabulky statistickych dat pro vysledky védecké otazky ¢. 4 (Total

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika) Pravdépodobnosti pro post-hoc
& testy Chyba: meziskup.; vnitfni; celkovy PC = 1012E2, sv = 53,495
bun | pohl
ky avi R1 {1} {2} {3} {4} {5} {6} {7} {8}
k. sed-lehSA 0,998 0,996| 0,514 0,188 0,998
1 muz sin. 356 1 222 951 016 237 1
sed-leh | 0,998 0,998 0,871| 0,781| 0,404| 0,999| 0,999
2 muz| 90st.SA sin. 356 699 014 198 272 998 997
0,998 0,995| 0,524 0,193| 0,998
3 muz | svi¢kaSA sin. 1 699 42 89 993 475 1
0,996 0,871 0,995 0,236( 0,059 0,955| 0,998
4 muz micSA sin. 222 014 42 353 843 904 754
k. sed-lehSA| 0,514( 0,781 0,524| 0,236 0,986( 0,425| 0,074
5 Zena sin. 951 198 89 353 254 7 613
sed-leh | 0,188| 0,404| 0,193| 0,059 0,986 0,052 ( 0,003
6 Zena| 90st.SAsin. 016 272 993 843 254 878 427
0,998 0,999 0,998| 0,955| 0,425| 0,052 0,994
7 Zena| svickaSA sin. 237 998 475 904 7 878 126
0,999 0,998 0,074| 0,003| 0,994
8 Zena micSA sin. 1 997 1 754 613 427 126

Tabulka 2. Scheffeho test pro pravostranny m. serratus anterior

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika) Pravdépodobnosti pro post-hoc
¢ testy Chyba: meziskup.; vnitfni; celkovy PC = 3086E3, sv = 62,364
bun | pohl
ky avi R1 {1} {2} {3} {4} {5} {6} {7} {8}
k. sed-lehSA 0,723| 0,974| 0,809| 0,999| 0,992| 0,999| 0,995
1 muz dx. 226 043 345 994 506 594 44
sed-leh| 0,723 0,129| 0,031| 0,988| 0,999| 0,712| 0,552
2 muz| 90st.SA dx. 226 946 793 922 98 156 253
0,974] 0,129 0,999| 0,977| 0,799
3 muz| svickaSA dx. 043 946 718 652 078 1 1
0,809 0,031 0,999 0,891 0,578| 0,999| 0,999
4 muz miC¢SA dx. 345 793 718 633 913 527 991
k.sed-lenSA| 0,999( 0,988| 0,977| 0,891 0,994 0,949 0,821
5 Zena dx. 994 922 652 633 743 497 848
sed-lenh| 0,992| 0,999 0,799| 0,578| 0,994 0,541 0,316
6 Zena| 90st.SA dx. 506 98 078 913 743 349 877
0,999 0,712 0,999 0,949 0,541 0,999
7 Zena| svickaSA dx. 594 156 1 527 497 349 978
0,995 0,552 0,999| 0,821 0,316| 0,999
8 Zena micSA dx. 44 253 1 991 848 877 978
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Tabulka 3. Scheffeho test pro levostranny m. rectus abdominis

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika) Pravdépodobnosti pro post-hoc
testy Chyba: meziskup.; vnitfni; celkovy PC = 3454E3, sv = 39,603

C.
bun | pohl
ky avi R1 {1} {2} {3} {4} {5} {6} {7} {8}
k. sed-lehRA 0,271 0,999| 0,994 0,999 0,999| 0,999 0,999
1 muz sin. 896 998 412 932 999 998 753
sed-leh | 0,271 0,159( 0,782| 0,815| 0,986 0,888| 0,998
2 muz| 90st.RA sin. 896 413 459 881 193 224 634
0,999 0,159 0,971 0,999| 0,999 0,998
3 muz | svickaRA sin. 998 413 971 994 986 1 977
0,994( 0,782 0,971 0,994 0,998
4 muz micRA sin. 412 459 971 968 1 85 1
k. sed-lehRA| 0,999 0,815| 0,999| 0,994 0,917| 0,999| 0,584
5 Zena sin. 932 881 994 968 195 978 656
sed-leh| 0,999| 0,986| 0,999 0,917 0,985 0,998
6 Zena| 90st.RAsin. 999 193 986 1 195 028 986
0,999 0,888 0,998 0,999| 0,985 0,802
7 Zzena| svickaRA sin. 998 224 1 85 978 028 032
0,999( 0,998 0,998 0,584 | 0,998 0,802
8 Zena micRA sin. 753 634 977 1 656 986 032

Tabulka 4. Scheffeho test pro pravostranny m. rectus abdominis

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika) Pravdépodobnosti pro post-hoc
testy Chyba: meziskup.; vnitfni; celkovy PC = 6869E3, sv = 42,155

C.
bun | pohl
ky avi R1 {1} {2} {3} {4} {5} {6} {7} {8}
k. sed-lehRA 0,333 0,999 | 0,999 0,999
1 muz dx. 505 1 328 554 1 1 996
sed-leh| 0,333 0,447| 0,713| 0,722| 0,913| 0,942| 0,865
2 muz| 90st.RA dx. 505 446 378 392 195 248 499
0,447 0,999| 0,998| 0,999 0,999
3 muz | svickaRA dx. 1 446 946 748 999 1 972
0,999| 0,713| 0,999 0,992| 0,999| 0,999| 0,999
4 muz mi¢RA dx. 328 378 946 826 899 984 437
k. sed-lehRA| 0,999 0,722 0,998 0,992 0,995| 0,980| 0,999
5 Zena dx. 554 392 748 826 049 843 572
sed-leh 0,913| 0,999| 0,999| 0,995 0,999
6 Zena| 90st.RA dx. 1 195 999 899 049 1 998
0,942 0,999 | 0,980 0,999
7 Zena| svickaRA dx. 1 248 1 984 843 1 876
0,999| 0,865| 0,999( 0,999( 0,999 0,999 0,999
8 Zena mi¢RA dx. 996 499 972 437 572 998 876
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Tabulka 5. Scheffeho test pro levostranny m. obliquus externus abdominis

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika) Pravdépodobnosti pro post-hoc

testy Chyba: meziskup.; vnitfni; celkovy PC = 4430E3, sv = 46,129

C.
bun | pohl
ky avi R1 {1} {2} {3} {4} {5} {6} {7} {8}
k. sed-lehOEA 0,499 0,212| 0,999 0,987 0,859| 0,999
1 muz sin. 412 595 755 1 952 546 938
sed-leh| 0,499 0,999 0,210| 0,966| 0,999 0,999| 0,815
2 muz | 90st.OEA sin. 412 774 013 953 999 99 195
0,212 0,999 0,062| 0,894| 0,999 0,654
3 muz | svickaOEA sin. 595 774 292 515 722 1 722
0,999| 0,210]| 0,062 0,999| 0,946]| 0,711
4 muz miCOEA sin. 755 013 292 984 416 808 1
k. sed-lehOEA 0,966 0,894| 0,999 0,818 0,228 0,994
5 Zena sin. 1 953 515 984 356 334 023
sed-leh| 0,987 0,999 0,999| 0,946 0,818 0,983 0,303
6 Zena| 90st.OEA sin. 952 999 722 416 356 899 523
0,859 0,999 0,711| 0,228]| 0,983 0,026
7 Zena | svickaOEA sin. 546 99 1 808 334 899 653
0,999| 0,815| 0,654 0,994| 0,303| 0,026
8 Zena mi¢OEA sin. 938 195 722 1 023 523 653

Tabulka 6. Scheffeho test pro pravostranny m. obliquus externus abdominis

Scheffeho test; proménna ZP_1 (Vysledky statistika) Pravdépodobnosti pro post-hoc

testy Chyba: meziskup.; vnitfni; celkovy PC = 3907E4, sv = 67,050

C.
bun | pohl
ky avi R1 {1} {2} {3} {4} {5} {6} {7} {8}
k. sed-lehOEA 0,991| 0,636 0,999| 0,847| 0,999
1 muz dx. 884 006 1 1 799 865 999
sed-leh | 0,991 0,981 | 0,986| 0,998 0,992 0,992
2 muz | 90st.OEA dx. 884 882 752 852 1 141 822
0,636| 0,981 0,586 0,902| 0,991 0,809
3 muz | svickaOEA dx. 006 882 763 399 97 1 884
0,986 | 0,586 0,999| 0,822
4 muz miCOEA dx. 1 752 763 1 597 369 1
k. sed-lehOEA 0,998 | 0,902 0,998 | 0,502 | 0,999
5 Zena dx. 1 852 399 1 284 747 994
sed-leh [ 0,999 0,991| 0,999 0,998 0,893 | 0,984
6 Zena| 90st.OEA dx. 799 1 97 597 284 671 074
0,847| 0,992 0,822 0,502 0,893 0,318
7 Zena| svickaOEA dx. 865 141 1 369 747 671 087
0,999| 0,992 0,809 0,999| 0,984 0,318
8 Zena miCOEA dx. 999 822 884 1 994 074 087
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