Abstrakt
Nazev: Afinita thoracic outlet syndromu a chronické bolesti prsti u lezci

Cile: Ovéteni mozné afinity thoracic outlet syndromu (TOS) a chronické bolesti prsti u lezct
na zdkladé¢ porovnani cetnosti vyskytu thoracic outlet syndromu u skupiny lezci

s chronickymi bolestmi prstu, lezii bez chronické bolesti prstu a u nelezci.

Metody: Do studie bylo zafazeno 66 probandii obou pohlavi ve veéku 1840 let. Dle
vstupniho dotazniku byli rozdéleni do tii skupin: skupiny lezcti s chronickou bolesti prstu,
skupiny lezcii bez chronické bolesti prstu a skupiny nelezcii. Homogenita skupin na zékladé
kvantitativnich znakid byla posouzena pomoci ANOVA testu. VSichni ucastnici studie byli
vySetfeni dle stejného vysetfovaciho protokolu na pfitomnost TOS. VySettovaci protokol se
skladal ze tfi otdzek na klinické ptiznaky, péti vySetfovacich testli a palpace mm. scaleni
a mm. pectorales minor. Za pozitivni nalez TOS byl stanoven pozitivni vysledek 60 % a vice
testll vySetfovaciho protokolu. Cetnost pozitivnich nalezti TOS byla nasledné porovnavéana
mezi skupinou lezcli s chronickymi bolestmi prstu, lezci bez chronické bolesti prsti
anelezci. Déle byla porovndvana cetnost pozitivnich vysledkd u lezci na strané horni
koncetiny s chronickou bolesti prstu a na strané horni koncetiny bez chronické bolesti prstu.
Ke statistickému zpracovani bylo vyuZito metod deskriptivni statistiky a parametrickych testi.
Data ziskana z vySetfovaciho protokolu byla vyhodnocena pomoci Chi-kvadrat testu. Hladina

vyznamnosti byla stanovena na 5 % (a = 0,05).

Vysledky: Na hladin¢ statistické vyznamnosti 5 % byl prokazén vyssi vyskyt TOS u lezct
s chronickou bolesti prstu nez u nelezcl. Mezi skupinou lezcli s chronickou bolesti prstu
alezcl bez chronické bolesti prstu a mezi skupinou lezcti a nelezci rozdil vyskytu TOS
prokdzan nebyl. U skupiny lezct s chronickou bolesti prstu byl prokézan vyssi vyskyt TOS na

horni konceting, kde se bolavy prst nachazi.
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