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Abstrakt
Tato diplomova prace byla zaméfena na prokazani spojeni sily stisku a zmény
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METODIKA: V této praci bylo 57 probandi ve véku 15-35 let rozdéleno losem
do dvou skupin A (31 probandii, z toho 17 Zen; 29 dominantni horni koncetinu prava)
a B (14 probandd, z toho 8 Zen; 14 dominantni horni koncetinu prava). Bylo provedeno
celkem 12 méfeni maximalni sily stisku pro kazdého probanda, 6 métfeni pro pravou
horni koncetinu a 6 méteni pro levou horni koncetinu, pro danou horni koncetinu vzdy
3 méteni probihala s pfenosem véhy na paty a 3 s pfenosem vahy na $picky. Hodnoceni
a kontrola pfenosu vahy probihalo pomoci ploSiny PhysioSensing v modu: Static
Analysis. VSechna celkové nameéfend data z jednotlivych méfeni byla nasledné
statisticky zpracovdna pomoci programu Jamovi verze 2.2.5.

VYSLEDKY: Z hlavnich vysledki prace i zvysledkl subanalyzy vyplyva,
ze aniu jedné horni koncetiny nedoSlo ke statisticky vyznamnému vysledku
(pro vSechny vysledky plati: p>0,05) ve zménach sily stisku pfi pfeneseni vahy na paty
nebo na Spicky.

ZAVER: Vysledky této prace nepotvrzuji, zadnou vzijemnou vazbu mezi
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Abstract

This thesis focused on demonstrating the connection between compression force
and change in centre of gravity in standing. The theoretical part summarised
the findings regarding motor control of leg and hand kinesiology, the importance
of maximal muscle contraction of the grip and the importance of centre of gravity.

METHODS: In this study, 57 probands aged 15-35 years were randomly divided
into two groups A (31 probands, 17 females; 29 right upper limb dominant)
and B (14 probands, 8 females; 14 right upper limb dominant). A total
of 12 measurements of maximal grip strength were performed for each proband,
6 measurements for the right upper limb and 6 measurements for the left upper limb;
for a given upper limb, 3 measurements were always performed with weight transfer
to the heels and 3 with weight transfer to the toes. Assessment and control of weight
transfer was performed using the PhysioSensing platform in the Static Analysis module.
All total data from each measurement were then statistically processed using Jamovi
version 2.2.5.

RESULTS: The main results of the study and the results of the sub-analysis
show that there was no statistically significant result (for all results: p>0.05) in changes
in grip strength when weight was transferred to the heels or toes.

CONCLUSION: The results of this study do not support any correlation between

change in center of gravity and change in hand grip strength.
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SEZNAM ZKRATEK

BG — bazalni ganglia

Cca — cirka

cm? — centimetr ¢tverecny

CNS — centralni nervovy systém
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COM - centre of Mass, hmotnostni stfed
COP — centre of pressure, t¢zisté tlaku
DK — dolni koncetina

DKK - dolni koncetiny

EMG - elektromyografie

HK — horni koncetina

HKK — horni koncetiny
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UvOoD

Budu se opakovat, jak tekl Aristoteles: ,,Celek je vétsi nez soucet jeho Casti.
Tato slova jsou velmi pfiléhava k popisu fungovani celého pohybového organismu.
Vsechny casti organismu vSak spolu komunikuji, spolupracuji a vytvareji velmi
sofistikované fungujici celek, ktery nabizi velké pole plisobnosti pro studovani téchto
déja.

V poslednich letech se vénuje stile vice pozornosti studiu souvislosti mezi
detailnim nastavenim jednotlivych Casti lidského téla ajejich vlivem na pohybové
dovednosti, silu, bolest a funkci. Pfestoze se jednoduchym empirickym testem déa ovéfit,
zdali tato souvislost ma pozitivni ¢i negativni dopad, méfitelnost téchto pochodi
je mnohem slozit¢jsi a také v literatufe se nevyskytuji zadné zdroje, které popisuji
presnou souvislost takovych déja.

Jednim z takovych testli, ktery se d4 snadno otestovat, je naptiklad vzpazeni
celé chodidlo ztstalo v kontaktu s povrchem. Paklize vyvineme silu na horni koncetinu
ve sméru k zemi, je velmi patrnd zmeéna sily v oblasti celé horni koncetiny. U vétSiny
jedincl je moZné pozorovat pii vétSim zatizeni na Spickach vétsi silu horni koncetiny
hornich koncetin je neprobadana stran védeckého méfeni a neexistuji zadné relevantni
zdroje, které by takovy vztah popisovaly. I piesto, Ze takovy vztah by mohl
byt diileZitym pfi analyze stability a koordinace pohybti, coZ méa zasadni vyznam nejen
pro sportovce, ale i pro béznou populaci v ramci kazdodennich ¢innosti.

Maximalni svalova sila stisku ruky je ukazatelem celkové fyzické zdatnosti
amize byt odrazem sily svalového systétmu celého téla. Zmeéna t&Ziste,
at’ uz pfi dynamickych nebo statickych c¢innostech, by mohla byt jednoduchym
ukazatelem kontroly pohybu. V této diplomové praci se tedy déale budeme zabyvat

Vvt
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1 PREHLED POZNATKU

1.1 Principy Fizeni motoriky volniho pohybu

V prvni kapitole se prace bude kratce zabyvat principy fizeni motoriky volniho
pohybu. Zmini se o neurofyziologii fizeni motoriky, déale také o funkci jednotlivych
¢asti a etazi centralniho nervového systému (dale CNS) a jejich roli pro fizeni motoriky.
Role CNS je velice dulezitou pro jakykoli provadény pohyb, at’ uz pro jeho anticipaci,
tak 1 prosamotné provedeni a zpctnovazebné informace oném. Tato Kkapitola
je vénovana prave této problematice, jelikoz i pii korelaci sily stisku ruky v zavislosti
na zmeén¢ zatizeni plosky nohy je CNS a jeho jednotlivé ¢asti neoddélitelnou a dulezitou

soucasti, jelikoz tidi samotny proces a déje na néj navdzané.

1.1.1 Urovné Fizeni motoriky a jejich neurofyziologie

Rizeni motoriky je regulovano CNS, ktery reguluje svaly jako efektory
a zpétnovazebné informace jsou odesilany z receptorti aferentnim systémem zpét.

Jak uvadi Dylevsky (2009a), motoriku dé¢lime na 3 typy:

1. Archemotorika je systémem, jez tidi hlavné mimovolni emoc¢ni motorické
projevy. Ovliviiuje vSechny svalové skupiny hlavy, trupu ikoncetin. Jeji funkce
je hlavné nastaveni jejich svalového tonu a ovlivnéni vegetativnich funkei.

2. Paleomotorika je ¢ast motoriky, kterd tidi a kontroluje hlavné¢ hrubou
motoriku trupu a kofenovych svalll koncetin. Ovliviiuje nastaveni jejich svalového tonu.
Tyto svaly maji hlavné antigravitani funkci, udrzuji vzpifimené drzeni téla v prostoru
a podili se na bipedalni lokomoci.

3. Neomotorika je nejnovéjSim systémem a jeho uloha je planovani a realizace
amozeCek. Ten ma svou dllezitou funkci v pldnovani pohybu ive zpracovavani

eferentnich informaci o provadéném pohybu (Dylevsky 2009a).

Uroveii mozkové kiiry
Pro planovani aprovedeni pohybu jsou dulezitymi oblastmi primarni

a sekundarni motoricka oblast, premotorickd a suplementarni motoricka oblast
a frontalni okohybné pole. Primarni motorickd oblast zajistuje volni motoriku

a je uspotradana somatotopicky jako motoricky homunkulus. Svaly pro jemnou motoriku

10
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vvvvv

a suplementarni motoricka oblast nejdiive pfipravuje a v pritbéhu ¢innosti také meéni
pohyby spolecné ve spolupraci s frontalnim okohybnym polem. Premotorickd oblast
ma také funkci koordinace pohybli obou stran téla apolohy téla v prostoru

(Kittnar 2020).

Uroven mozecku
Hlavni funkci mozecku je pfijem, porovnavani a upravovani informaci

z ostatnich struktur CNS, proprioceptorti a exteroreceptorti. Aferentni cestou prichdzi
informace potitebné k provedeni pohybu a informace o probihajicim pohybu. Mozecek
tyto informace porovnava, zhodnoti odchylky aprogramy poté upravuje. D¢l
se na tfi ¢asti. Vestibuldrni mozefek pfijiméa aferentni informace ze statokinetického
organu, podili se naudrzovani vzpiimené polohy téla. Spindlni mozecek pfijima
aferenci z proprioceptorti, exteroreceptorii a interoreceptord. Jeho hlavnim ukolem
je regulace svalového tonu. Cerebralni mozecek komunikuje s primarni motorickou
oblasti mozkové kury, dostava informace z interoreceptorti a koznich exteroreceptortii.
Podili sea jedilezitou soucasti hlavné pro zajiSténi spravné koordinace pohybu

(Dylevsky 2009b; Hudak et al. 2017).

Uroveii bazalnich ganglii
Bazalni ganglia jsou hlavné inhibi¢ni ¢€asti CNS. Dochazi zde k vybéru

a vyCiSténi nejidedln€jSiho programu. Jejich funkce je dulezita pfi fizeni volnich
1 mimovolnich pohybli apfi procesu uceni. Davaji ptfesné informace o provedeni
pohybu (smér, rychlost, sila a amplituda pohybu). Jsou v tésné komunikaci s talamem
a informace ovliviluyji pomoci dvou drah, ptimé a nepfimé, kdy ob€ maji inhibi¢ni

charakter pro thalamus a motorické oblasti (Dylevsky 2009b; Kittnar 2020).

Uroven mozkového kmene
Dtlezitou casti této urovné je retikularni formace. Jeji hlavni funkei je fidit

svalovy tonus, dale také pisobi na antigravitacni svaly, kterymi jsou hlavné extenzory
koncetin a trupu. Pfijima informace z proprioceptort Sijovych svall, vestibularnich
jader, mozeCku, bazalnich ganglii a mozkové kiry. Podili se na funkci souhybu

o¢i a hlavy pfi pohybu. Mozkovy kmen je také mistem uloZeni jader hlavovych nervi,

11
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které zajistuji volni okulomotoriku. Podili se také na tvorbé mimické odpovédi

na taktilni, algické a zvukové podnéty (Dylevsky 2009b; Cihdk 2016).

Tractus corticospinalis
Tractus corticospinalis neboli pyramidovd drédha je hlavni drdhou vedouci

informace z CNS k efektoru pohybu. Ve svém prabéhu se Castecné kiizi. Lateralni
svazky se kiizi na trovni mozkového kmene a inervuji alfamotoneurony kontralateralni
strany téla, informace vede k alfamotoneuronim distalnich svalti koncetin. Ventralni
svazky se nekfizi a ptes interneurony jdou také na alfamotoneurony. Inervuji proximalni

svaly konéetin a osové svaly (Cihdk 2016; Kittnar 2020).

Uroveii midni

Na miSni arovni alfa motoneurony fidi extrafuzédlni svalovd vldkna a gama
motoneurony fidi intrafuzalni svalova vldkna. Na této tirovni hraji velmi dulezitou roli
také interneurony. Mimo jiné zajist'uji princip recipro¢ni inervace, tedy d¢j, kdy aktivaci
agonistll a synergistll dojde k ¢astecnému utlumeni antagonistli. Tento princip zajistuje
provadéni koordinovaného pohybu a ochranu mékkych tkani kloubl. Intrafuzalni
svalovd vldkna se nachazi uvnitf svalového vieténka a jsou inervovana gama
motoneurony. Jejich zapojeni je paralelni s extrafuzalnimi vldkny, coZjsou vlakna
kosternich svall inervovana alfa motoneurony. Svalovad vieténka registruji nataZeni
a zkraceni svalu a jsou zapojena do reflexni drahy na mis$ni Grovni. Aferentni informace
o natazeni vieténka pii protazeni svalu je dostiedivymi vldkny vedena do zadnich roht
miSnich. Reakci je kontrakce svalu zajiSténd pfes alfa motoneurony piednich roht
miSnich, atim dojde ke snizeni draZzdéni svalovych vietének. Déle jsou vieténka
zapojena také do systému gama klicky, ktery nastavuje svalovy tonus komunikaci
s retikularni formaci. Eferentni informace z retikularni formace jde pfes gama
motoneurony do svalového vieténka, které se kontrahuje. Tim se aktivuje reflexni draha
na urovni michy a dochéazi ke kontrakci extrafuzalniho svalového vldkna jiz ptes alfa
motoneurony. Timto neustdlym zpétnovazebnym procesem dochéazi k nastavovani

a udrzovani svalového tonu (Dylevsky 2009a; Kittnar 2020).

1.1.2 Cilenost pohybu
Volni pohyb je pohybem ucelovym (teleologickym), =zaroven je fizen
imyslenkou (je tedy i ideokineticky). Proto je dllezitou soucéasti volniho pohybu

mysleni, které jej fidi. Volni pohyb za jasnym tucelem je pohyb védomy, muze vSak

12
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probihat i podvédomé¢ a byt ovliviiovan riznymi faktory. Zajimavosti je, ze pohyb mize
probihat 1 zcela podvédomé, apfesto ucelové akoordinované. Piikladem jsou
nameésicné stavy. Kdyz vezmeme v potaz tyto informace, je nutné zohlednovat takeé
socialni a spolecenské vlivy v pohybovém chovani, coz je vsak zatizeno velkou mirou
subjektivity, jelikoz mnoho informaci nelze zhodnotit ¢isté objektivne (Véle 2012).
Cumpelik (2017) uvadi duleZitost piedstavy o cili a uéelu pohybu. Predstava
je dulezitou hlavné pied zacatkem pohybu pro fazi anticipace. Pii anticipaci dochazi
k mirnému napiimeni patete, zvysi se také jeji stabilita v sagitalni roving, a to umozni

vice prenést vahu na konéetiny (Cumpelik 2017).

1.1.3 Opora a jeji vyznam pii pohybu

Opora je z pohledu biomechaniky pevny bod, na ktery pusobi paka. Pevny
bod je kloub aten plsobi pakou tvofenou svalem nakost. Pohyb jetedy tvoifen
soustavou pak, na né€z plsobi svalova sila. Sila pohybu se rovna sile, kterou vyviji sval
na paku. U ¢loveéka jako u zivé soustavy je jesté klicové pro tvorbu opory pravé tmysl
pohyb provést. Tim se automaticky nastartuje vrozeny vzptimovaci program. Takové
nastaveni opory probéhne jesté pred zaCatkem pohybu a kvalita opory odpovida kvalité
dalsiho pohybu. O kvalité¢ vypovida také stabilita vychozi polohy pro pohyb. Informace
z téchto opérnych bodi jdou zpét do CNS a jejich vyhodnoceni je dilezité pro nastaveni
drzeni téla a dal3i provadéni pohybu (Cumpelik 2017).

Kolar (2009) uziva k popisu pohybu pojmy punctum fixum a punctum mobile.
Umisténi se méni dle druhu prace koncetin, které bud’ pracuji jako opérné nebo jako
kro¢né. U opérnych koncetin je punctum fixum distadln€, punctum mobile proximalné.
U kro¢nych koncetin je punctum fixum proximalné, punctum mobile distaln€. Svaly
pracuji smérem k punctu fixu. U opé€rnych koncetin probihd pohyb kloubni jamky viici
hlavici, u kroénych koncetin se pohybuje kloubni hlavice vii¢i jamce. Opérna a krocna
koncetina provadi opacny pohyb a v koordinované spolupraci jsou soucasti kazdého
pohybu (Kolat 2009).

Kontakt pokozky s povrchem vytvari aferenci, jez vyvolava specifickou
odpovéd’ zavislou na misté kontaktu. Kontaktem pokozky spole¢né s aferenci z polohy
téla a jeho segmentll je tvofena velice specifickd aference do CNS, kterou lze vyuzit
1 terapeuticky Ci jen pozorovat vzajemné zmény. Stejné tak zména polohy segmentu

a celého téla vyvolava specifické reakce lokalni nebo celkové, kdy dochazi ke korekci
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nebo zaujeti nové polohy. Dilezité je hodnoceni vysledné dynamiky pohybu v dasledku

této zmeény, ne se pouze zamefovat na lokalni segmenty a jejich zmény (Véle 2006).

1.1.4 Funkcni zapojeni svali

K postupnému uzravani, vyvoji opor, stability trupu a fazické funkce koncetin
dochazi v ramci ontogenetického vyvoje hlavné béhem 1. roku Zzivota. V tomto Case
dochdzi ke zréni a diferenciaci funkci riznych svalovych skupin. Postupné se vyviji
opory nakoncetindich a snimi spojené funkce agonistickych a antagonistickych
svalovych skupin, které spole¢né pracuji smérem k bodu opory. Timto zplisobem také
dochazi ke vzptimovani a k vertikalizaci az do stoje a nésledné k bipedalni lokomoci.
Koordinace agonistickych a antagonistickych svalovych skupin je spojena také
se selektivnim ovladanim svalového tonu. Tato funkce vznika v CNS na zékladé
spontanni motoriky, kdy CNS vybird optimalni vzorec pro cileny pohyb na zakladé¢
skupin probihd v charakteristickych fetézcich (Vojta a Peters 2010).

Také Véle (2012) uvadi, Ze pohybu se vzdy ucastni vice svali a skupin svali
ve vzajemné koordinaci. Vysledkem ma byt zajisténi jisté polohy téla a jeho pohybu
proti gravitaci. Dulezité pro spravnou koordinaci je dobré casovani aktivity jednotlivych
svalil, a dale také vynalozena svalova sila pro dany pohyb. Pohyb ma byt ekonomicky
a Setfici energii (Véle 2012).

Dilezité pro pohyb vpied je zapojeni svalu v distdlnim sméru, kde opét hraje
vyznamnou roli svalova diferenciace. CNS vnima a tvoii pohyb v celych pohybovych
vzorech ne podle jednotlivych svali. Pokud dojde k poruseni svalu ve vzorci, postupné
se oslabi fetézec a dochazi k vytvotfeni vzorce ndhradniho. Pfi koordinovaném pohybu
vpred se vytvaii punctum fixum na koncetinach, jsou tedy opérnymi body. Déle dochazi
k pfenosu vahy dopifedu a ke vzptimeni. Tyto d&je jsou automatické. Nejdiive dochdzi
ke vzptimeni trupu, poté ke vzpiimeni koncetin Nésleduje pfesun trupu doptedu (Vojta

a Peters 2010).

1.1.5 Nabor motorickych jednotek

Ptfi kontrakci svalu dochéazi k postupnému naboru motorickych jednotek
dle velikosti svalové kontrakce. Diky tomuto postupnému zapojovani je mozny
postupny ptechod od jemnych svalovych kontrakci malych skupin po velké svalové

kontrakce velkych skupin svalti. Zapojovani motorickych jednotek dle silovych
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pozadavkl kontrakce popsal Elwood Henneman v 60. letech 20. stoleti. E. Henneman
vyslovil také Hennemanovo pravidlo mluvici pravé o postupném zapojovani
motorickych jednotek. Motorické jednotky jsou zapojovany podle velikosti
od nejmensich po nejvétsi. Malé motorické jednotky inervuji svalova vldkna typu
I pro pomalejsi a delsi typ kontrakce. Tato svalova vldkna jsou také méné unavitelna.
Se zvySenymi naroky na potfebnou silu se zapojuji vétsi motorické jednotky, které
inervuji svalova vlakna typu Ila a IIb. Tato vlakna jsou schopna tvorby vétsi sily,
ale také jsou vice unavitelnd. Zapojuji se i pro dosazeni maximalni sily. Tento vzorec
postupného zapojeni motorickych jednotek od mensich po vétsi je energeticky efektivni
(Hodson-Tole a Wakeling 2008).

V praktické ¢asti této prace se budeme zabyvat méfenim pravé maximalni sily

svalové kontrakce pfi stisku ruky, kterou budeme métit pomoci dynamometru.

1.1.6 Hruba a jemnd motorika

Motoriku lze rozdélit na motoriku hrubou, kam se fadi posturalni a lokomo¢ni
motorika, a motoriku jemnou. VSechny typy motoriky vSak pracuji v uzké vzajemné
spolupraci tak, aby vytvofily idealni pohybovy vzorec téla, a zajistuji bezpecny
a ekonomicky pohyb, kdy sesnazi zatizit vSechny kloubni plochy rovnomérné
avyvinout co nejleps$i uc€innost (tedy dobry pomér vykonu a sily pohybu). Hruba
motorika mé na starost hlavné udrzovani polohy a postury téla v prostoru a lokomoci.
Pokud dochézi ke zméné polohy, pfedchédzi tomu jiz ptiprava pii rozhodovani o pohybu,
kdy se tato ptiprava a tvorba logistického vzorce déje v ramci celého CNS. Jedna
se o nastaveni drazdivosti motoneuronii a zménu orientace postury pfed samotnym
provedenim pohybu. Toto je faze ptipravna, na kterou poté navazuje faze aktivniho
pohybu. Udrzovani téla a postury v prostoru je velice dynamicky déj, 1 kdyZ se na prvni
pohled mizZe zdat velice statickym. Neustdle dochazi k vyvazovani zaujaté polohy
i pfi drobnych zménach segmentid. Pokud dochazi k nesouladu mezi pohybem
aposturdlni  motorikou, mize tovést ke zhorSeni efektivity = pohybu
az ke vzniku poranéni. Dle typu pohybu poté lze rozlisit pohyb podplrny, ktery pravé
udrzuje posturu. Déle pohyb teleokineticky, neboli ucelovy, ktery se podili na zménach
polohy segmentll ¢i téla piilokomoci za urcitym cilem. Pohyb ideomotoricky,
zamysleny, ma na starost jiZ specifickou planovanou motoriku a pohyb respiracni
zajiStuje dychani jako elementarni zivotni funkci. Lokomoc¢ni pohyb je uskuteciiovan

pomoci koncetin, avSak je zde neodd¢litelna spoluprace osového organu, tedy opét
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se jedna o velice uzkou az prekryvajici se spolupraci posturalni a lokomoc¢ni motoriky.
Pti provadéni lokomoce musi dojit k mirnému utlumeni posturdlnich funkci, aby bylo
mozné pohyb provést. Naopak zase posturalni systém pohyb piibrzduje a podili
se na stabilizaci béhem provadéni pohybu i pii jeho ukonceni. BEhem pohybu mé funkci
spiSe brzdici a zajistuje tak lepsi koordinaci a plynulost provedeni daného pohybu.
Pro kazdé udrzovani polohy a kazdy pohyb je tfeba velkého mnozstvi senzorickych
informaci. Studie provedené s pomoci EEG ukazaly, ze vétsi senzoricka aference velmi
zvysuje excitabilitu CNS 1 pfi vzniku pohybového programu a vhodné jej adresuje
dle zaméru pro vybér nejlepsiho motorického vzoru (Véle 2006).

Druhou slozkou motoriky je motorika jemnd, diky niz jsou provadény cilené
¢innosti, a slouZi také jako komunikacni néstroj. Jedna se o fylogeneticky vyS$si a mladsi
stupen motoriky. Jemna motorika je fizena z CNS, kde velkou roli v fizeni hraje
mozecek. Nasledné jsou pohyby jemné motoriky realizovany hlavné distalnimi ¢astmi
koncetin a mimickym svalstvem. Avsak i pfesto existuje velice uzka spoluprace mezi
hrubou a jemnou motorikou. Rozdil mezi hrubou ajemnou motorikou jei v poctu
neurontll, kdy drédhy pro posturadlni a lokomoc¢ni motoriku jsou tii a vice neuronové,
dréhy pro jemnou motoriku jsou hlavné dvou neuronové, coz jim zajistuje veétsi
pfesnost acileni pohybu. U jemné motoriky dochazi také k masivnéjSimu
zpétnovazebnému toku informaci. Roli zde hraje také emocni tlak, ktery ma velice

dilezitou funkci na kone¢ny vysledek jemné motoriky (Véle 2006).

1.2 Koordinace pohybu

Zakladem pohybové koordinace je mezisvalova souhra. Ugastni se ji svaly pfimo
pohyb vykondvajici, svaly pomocné i svaly posturdlni. Jako vysledek dobré souhry
je koordinovany pohyb. Pro dobrou koordinaci jetfeba kvalitni propriocepce,
koordinace mozecku, dobré Casovani zapojeni svalii a dobrad intenzita sily zapojeni
jednotlivych svalt. Pti Castém opakovani pohybu dochdzi také ke zlepSeni koordinace
jednotlivého pohybu (Véle 2012).

Jednotlivé svaly jsou propojeny vazivovymi a kostnimi strukturami do vétSich
funk¢nich celkl. Svaly vytvareji svalové skupiny, svalové smycky a svalové fetézce,
kterym se bude prace kratce vénovat dale v této kapitole. Zakladni svalové skupiny jsou
synergisté, agonisté a antagonisté. Skupiny svali se navzajem ovliviiuji a podileji
se na spolecné funkci a souhfe v pohybu. Pravé souhra svalovych skupin je klicova

pro koordinaci pohybu a celkovy svalovy vykon. Koordinovany pohyb je harmonicky,
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ekonomicky a silu Setfici. Vznikd dobrou koordinovanou souhrou svalovych skupin.
Souhru agonistii a antagonistli je mozné oznacit jako svalovou koaktivaci. Kolem
kloubu tvofi svaly funkéni svalovou skupinu, kterd ovlada pohyb v daném segmentu.
Pti vyvazené aktivit¢ nedochazi k omezeni rozsahu pohybu ani k decentraci kloubu
(Véle 2006; Vojta a Peters 2010).

Jednotlivé svalové fetézce nemaji pouze strukturdlni souvislost, ale také
spolecnou organizacni slozku v ramci CNS. Pfi méfeni ¢i posilovani pouze jednoho
svalu z celého fetézce je aktivita vytrzena z celkového kontextu, jelikoz neni zohlednén
vliv okolnich svalt fetézce na funkci jednoho svalu (Véle 2006).

Pro praxi je dulezité zlepSovat kvalitu pohybu a koordinace, ne se jen analyticky
zamétovat na jednotlivé svaly. Pro posileni jednoho svalu je vyhodné jej zapojit
do vhodné svalové souhry pro ovlivnéni Gi€innosti pohybu i ekonomiky. Svaly a svalové
smyCky vytvareji také pohybové programy. Véle (2006): ,,Pohybovy program
je organizovany soubor jednoduchych pohybovych vzorii wulozenych v paméti,
ze které se daji vyvolat. Tyto vzory (podprogramy) skladaji dohromady pohybovy
program jako dynamickou mozaiku. Pfi posuzovani celkového pohybu a programu
je dilezité jej hodnotit jako celek a mit v povédomi také fidici slozku celého procesu
pro fizeni strategie, taktiky a cile pohybu. Je také nutné pocitat s individualitou mezi
osobami, jelikoZ neexistuje jediny idedlni model ideomotoriky vykonani daného pohybu
pro kazdého. Kazdy ma tedy sviij vlastni zplsob provedeni, ktery seitak miize liSit
pii jednotlivych opakovanich. Daéle je dilezité pro celkové pohyby vzit v potaz také
nastaveni mysli a psychické rozpolozeni jedince, které muze pozitivné 1 negativné

ovlivnit provedeni pohybu i vykon (Véle 2006; 2012).

1.2.1 Svalové skupiny

Janda (2004) uvadi zakladni déleni svalii ¢i svalovych skupin na agonisty,
antagonisty, synergisty asvaly fixacni. Agonisté jsou hlavni svaly pro pohyb,
tedy nejvetsi ucastnici pohybu. Antagonisté jsou svaly s opacnou funkci, aktivitou
agonisti dochdzi k jejich natazeni (Janda 2004).

Synergisté jsou svaly pomocné pro provadéni pohybu, samostatné vSak nejsou
schopni pohyb provést. Plvod slova synergie je z fectiny, kdy synergos znamena
spolupracovat. Synergisté spolu tedy spolupracuji a vytvaieji koordinovany pohyb.
Kazdy jednotlivy sval milize byt soucdst synergie stejné a svalova synergie muze

zapojovat ruzné svaly. Déleni svali do synergistickych skupin neni sjednocené.
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Nejcastéjsi ureni a popsani je pomoci elektromyografického (EMG) meétfeni béhem
ruznych aktivit (napf. chlize, zvedani horni koncetiny (HK) ¢i jizda na kole) (Dischiavi
et al. 2018; Janda 2004; Wojtara et al. 2014).

Dalsi skupinou jsou svaly fixacni, které samy o sobé explicitné neprovadéji
pohyb. Udrzuji vSak segment ve vyhodné poloze pro provedeni pohybu, coz je velmi
dalezita funkce pro kvalitni a koordinované provedeni pohybu (Janda, 2004).

Podle hlavni funkce mizeme svaly délit na flexory, extenzory, abduktory,

adduktory, rotatory, fixatory a stabilizatory (Hudak et al. 2017).

1.2.2 Svalové smycCky

Svalova smycka je uspotfadani svall, které tvoiispojeni dvou kosti volnéjsi
nez kloubni spojeni. Svaly smycky pohyblivy segment mezi sebou bud fixuji,
nebo jim cilen¢ pohybuji ve sméru svych tahli. Propojeni jednotlivych svali ve smycce
je strukturélni, tedy pfimé nebo programové, tedy nepiimé. Pfi neidedlnim vychozim
postaveni vlivem svalové aktivity dojde k naruSeni svalové rovnovahy, a tim vznikaji
nahradni pohybové vzory, které mohou vést az k opotiebeni ¢i strukturalni deformité

segmentu (Véle 2012).

1.2.3 Svalové Fetézce, tensegrity

Svalovy fetézec je propojeni skupiny svalll svalovymi, vazivovymi, fascidlnimi,
Slachovymi a kloubnimi strukturami do dlouhého fetézce. Diky tomuto spojeni miize
byt provadén pohyb a pienos sily a zatéze. Funkce tetézcti funkénich 1 strukturdlnich
je tizena z CNS. Jejich zapojeni do funkce je geneticky pfipraveno a vytvaii motoricke
rysy jedince. Jsou to napfiklad funkce vzptimeni, lokomoce a tichopu. Pro tyto funkce
se vzdy spoji vice svalovych fetézcl a vznika tim pohybovy program (Véle 2012).

Tensegrit popisuje globalni propojeni svalovych fetézcl. Zakladem je myslenka
sériove zapojenych struktur v téle, které jsou odolné v tlaku, ale nemaji navzajem pevné
spojeni. Jedna se o sit’ viskoelastickych elementl, za které jsou povazovany svaly
a vazivové struktury. Pro Zivé soustavy je Iépe vyuzitelny pojem biotensegrit. Zakladni
myslenka je shodnd s definici tensegritu, jen je obohacend o informaci neustalého
pfizpisobovani pienosu a plisobeni mechanického napéti bez narusSeni, poskozeni
a deformace integrity a funkce systému. Dale fascintegrit zahrnuje do definice i télesné

tekutiny. Stale je vS8ak mySlenka jen na irovni mechanické. Velkou miru hraji také
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emoce a pusobeni bolesti na tyto systémové modely, které vSak Casto nejsou zahrnuty
a brany v potaz (Krause et al. 2016; Turvey a Fonseca 2014).

Mnozi autofi se vénovali riznym modelim zapojeni do myofascidlnich fetézcu.
Jednou z prvnich se fascidlnimu zfetézeni zacala vénovat Ida Rolf jiz ve 20. letech
20. stoleti. DalSimi prikopniky byli také Dr. Herman Kabat s Margaret Knott, ktefi
prisli s metodou proprioceptivni neuromuskuldrni facilitace (PNF), kde vyuzivaji
pohybovych diagonal. V téchto diagonalach jsou také svaly spojeny do diagonalnich
fetézcli. Uceleny pralom a pohled na propojeni svalti vypracovala také rodina Stecco.
Vypracovali systém propojeni fascidlnich tkdni, ktery se nachazi skrz celé télo. Tento
systém je dobrym zakladem pro dal$i zkoumani i terapeutické metody. Dal$imi autory
zkoumajici tento koncept je napiiklad G. Struyf-Denys a W. Myers, ktery definoval
konkrétni svalové-fascidlni fetézce. I on ve své praci bral na védomi princip tensegritl
a fascidlni propojeni tkani. (Fred Smedes a Stgpien 2016; Myers 2009; Stecco 2014).

Struyf-Denys popsala 6 svalovych fetézct, které¢ byly néasledné i rozpracovany
vramci metody GDS (Metody Godelieve Denys-Struyf). Popisuje fetézec
anteromedialni, posteromedidlni, posteroanteriorni-anteroposteriorni, anterolateralni,
posterolateralni. Popis fetézct spojuje hodné s psychikou jedince, jejiz stav se promita

do nastaveni pohybového systému (Denys-Struyf 1983).

2
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Anteromedialni

Posterolateralni Anterolateralni
Obrazek 1 Retézce dle Godelieve Denys-Struyf (Denys-Struyf 1983)
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W. Myers v90. letech 20. stoleti pfi pitvach objevil rizna opakujici
se myofascialni propojeni a spojil jednotlivé svaly do fetézct. V roce 2001 vydal prvni
knihu Anatomy Trains, kde fetézce popisuje. Pravé Myers pracuje s pojmem
bio-tensegrit, kdy kosti jsou nosnymi pro vazivovou elastickou tkan, pies kterou probiha
prenos sil. Definuje 12 myofasciadlnich drah, po kterych je pfendSen tah svali. Jsou
to nasledujici linie: povrchova zadni linie, povrchova ptedni linie, hlubokd ptedni linie,
boc¢ni linie pro kazdou stranu trupu, spirdlovitd linie, ¢tyfi linie hornich koncetin,

dvé€ funkéni linie (Bordoni a Myers 2020; Myers 2020).

¥
|

|

Povrchova predni Povrchova zadni Boc¢ni
linie linie linie linie

FLLk

Linie HK — povrchova a hluboka
predni, povrchova a hluboka zadni

Spiralovita linie

Obrazek 2 Retézce dle Myerse, zdroj: Myers (2020)
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Funk¢ni linie

Obrazek 3 Retézce dle Myerse, zdroj: Myers (2020)

Na obrazcich 2 a 3 jsou vyobrazeny jednotlivé fetézce. Je dilezité si povSimnout
existujiciho propojeni mezi hornimi a dolnimi koncetinami. Pro Gcely této prace budou
detailngji popsany dv¢ funkéni linie a linie hornich koncetin.

Zacatek predni funkéni linie je Upon m. pectoralis major, pokracuje pies
5. a 6. Zebro, m. rectus abdominis a m. obliqus externus abdominis na os pubis, dale
pres m. adduktor longus na linea, kde jiz pokracuji fetézci dolnich koncetin. Zacatek
zadni funk¢ni linie je upon m. latissimus dorsi, pokracuje ptes thorakolumbalni fascii,
lumbosakralni ptechod, spodni vldkna m. gluteus maximus, pfes tuberositas glutea
na m. vastus lateralis na tuberositas tibiae. Dale navazuje na fetézec m. tibialis anterior,
ktery vede az do nohy (Myers 2009, 2020).

Na hornich koncetinach jsou 4 linie, hluboké a povrchova predni linie a hluboka
a povrchova zadni linie. Tyto fetézce jsou mezi sebou propojeny a jsou schopny zajistit
jemnou motoriku. Propojuji se také s vétSinou Sikmych a funkénich fetézcu na trupu,
konkrétné s laterdlni, spirdlovitou a funkéni linii. Hlubok4 pfedni linie zacina
na m. pectoralis minor, pokracuje ventralni stranou paze a piedlokti az na konec palce.
Povrchova predni linie zacind na m. pectoralis major a pokracuje ventralni stranou paze
a predlokti na palmarni stranu prsti. Povrchova ptedni linie ma diky svému zacatku
velmi blizkou spojitost se svaly zad, konkrétné m. latissimus dorsi a m. teres major.
Hlubokéd zadni linie za¢ind na occiputu, spinalnich vybézcich C7 a obratlich horni

hrudni patete, pokraCuje na svaly rotdtorové manzety, pfes dorzdlni stranu paze
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a predlokti na konec malicku. Povrchové zadni linie zac¢ind od occiputu po processus
spinosus Th12, pokracuje pies lopatku a m. deltoideus, po bo¢ni stran€ paze a predlokti
na dorzalni stranu prstt (Myers 2009, 2020).

Stecco uvadi myofascidlni systém jako 3D kontinudlni sit’, jeZ se rozpina ptes
celé télo ve vice vrstvach a propojuje jeho jednotlivé ¢asti. Jedna se proto o velice
komplexni systém, ktery nelze separovat na mensi kompartmenty. I piesto jsou urcené
skupiny svalll a vazi, jez jsou ve vzdjemném propojeni a navazuji na sebe. Stecco
popisuje myofascialni diagonaly a spirdly. Pribéh diagonal se c¢asteCné shoduje
s prubéhem diagonal dle Kabata a PNF. Diagonaly zac¢inaji akralné a kon¢i proximalné,
kdy pti pohybu dochazi k synergické aktivaci dvou sousednich diagonal. Naopak
ve spirdlach pracuji jako synergisté agonisticka a antagonisticka linie (Day et al. 2012;

Stecco 2014).

1.2.4 Propojeni svalové sily horni koncetiny a opory o dolni koncetiny

Vyvinutou silou lze plisobit na pfedméty tfemi hlavnimi zptisoby, a to linearni
aplikaci, tedy tahem a tlakem, iderem a pfevodem sily na to¢ivy pohyb. Tazeni a tlak
se vyuziva praveé napiiklad pro méfeni sily stisku ruky. Jedna se o zptisob, kdy je tfeba
pouziti velké sily pro pfekonani velkého odporu. Velikost sily, kterou je nutné vyvinout,
musi byt vétsi, neZ hmotnost pohybovaného objektu nebo odpor, ktery objekt klade.
Pevnost opérné baze ovlivni ucinek pouzité sily. Maximalni sily 1ze dosdhnout aktivitou
vétsiho poctu segmentli a také dobfe zacilenym smérem sily. Nejvétsi ucinnost bude
pfiorientaci segmentl do sméru vyvijené sily. Pevnd opora dolnich koncetin
ma vyznamny vliv na u¢innost pouzité sily. Tato sila ma zavislost na stabilizaci polohy
v prostoru, a pravé vysledny vykon zavisi na vykonu jednotlivych svall a také na jejich
dokonalé koordinaci. Tato koordinace je rozdilnad mezi jedinci a miiZze se ménit 1 v ramci

jednotlivce, napiiklad i zménou opory na nohou. Dilezitym aspektem je opét funkce

vvvvvv

(Véle 2006).
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1.3 Zaklady kineziologie nohy

1.3.1 Anatomie a biomechanika nohy

Noha je kone¢nym segmentem dolni koncetiny sloZzeny z mnoha kosti, svala
avazl. VUCi télu predstavuje malou plochu opory, ktera je vSak nesmirné dilezita
pro udrzeni rovnovahy a pro funkce stability celého téla (Dylevsky 2009b).

Noha jeslozena z26 kosti, které jsou mezi sebou navzajem skloubeny.
Topograficky je mozné jerozd€lit nazanozi, stfedonozi a pfednozi. Soucasti
je 1 hlezenni kloub, ktery je tvofen tibii a fibulou, které se kloubi s talem. Talus se dale
kloubi s calcaneem aos naviculare. Os cuboideum je skloubena s os naviculare
a calcaneem. Soucasti jsou také cuneiformni kosti, které se kloubi s metatarzalnimi
kostmi. Mezi zanozim a stfedonozim se nachazi Chopartiiv kloub, mezi stfedonozim
a prednozim kloub Lisfrankliv. Na metatarzalni kosti nasedaji kosti prsti, které jsou
u palce dvouclankové, u ostatnich prstct tficlankové. Kosti jsou mezi sebou skloubeny
atato kloubni spojeni jsou zpevnéna mnozstvim vazil ataké drobnymi svaly nohy
a svaly bérce, které se upinaji na kosti nohy a pfednozi (Angin a Demirbiiken 2020;
Dylevsky 2009b; Kapandji a Judet 2019).

Pohyby v hlezennim kloubu jsou do plantarni a dorzalni flexe. Pfi opofe nohy
a zvétSovani dorzalni flexe kotniku se posouva tibie po talu smérem doptfedu. Tento
maly pohyb se da predpokladat pravé i pii prenosu vahy smérem na Spic¢ku, prednoZi.
Naopak pfi prenosu vahy smérem na patu se tibie posouva po talu smérem dozadu.
V subtalarnim kloubu se dé€ji pohyby do supinace, pronace, abdukce, addukce a sloZzené
pohyby inverze a everze prednozi. Dalsi klouby nohy se podileji malymi, ale dalezitymi
rozsahy na téchto pohybech (Angin a Demirbiiken 2020; Kapandji, 2019).

Chodidlo je slozeno z 33 kloubt a je schopné vykonavat pohyby ve tfech osach,
tedy trojrozmérné. Nelze vSak odizolovat pohyby jednotlivych kloubi, jelikoZ jsou mezi
sebou velmi provazané a tvoii pevnou a pohyblivou strukturu, kterd mé zaroven nosnou
funkci (Kapandji a Judet 2019).

Na noze je velké mnozstvi kratkych svall, které maji zacatek i upon v ramci
nohy a ptednozi. Tyto svaly se podileji na funkci nohy jako nosného aparatu, podileji
se na tvorbé kleneb, na mechanismu kroku 1 udrZzovani rovnovahy. DalSimi dtleZitymi
svaly 1 z hlediska formovani tvaru nohy jsou svaly bérce, jednd se o svaly pfedni
skupiny, dale také zadni skupiny povrchové i hluboké a bo¢ni skupiny. Pro ptiklad

muZeme jmenovat m. tibialis anterior, m. tibialis posterior mm. fibulares. Tyto svaly
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nejsou pouze izolovanymi jednotkami, ale jsou také zapojeny do fetézcd,
tedy spolupracuji s dal§imi svaly a skupinami v ramci tohoto fetézeni. Kosti, vazy
a svaly nohy tvofi komplex tii kleneb, které maji za kol zajistit pruznost a dobrou

nosnost chodidla (Angin a Demirbiiken 2020; Cihak et al. 2002; Véle 2006).

1.3.2 Funkce nohy

Dulezitou funkci nohy je nést vahu téla, ptijimat informace z okoli pomoci
proprioceptort a zajiStovat schopnost vertikalizace a lokomoce. Noha a svalové fetézce
celé dolni koncetiny jsou také velice dilezitymi pro stabilizaci téla ve vzptfimeném stoji
apfi lokomoci. Chodidlo je dilezitym senzorickym orgdnem a podili se na zaji$téni
polohocitu i pohybocitu téla. Senzoricky podnét je aferentni informace zpracovana
v CNS, apravé aferentni a nasledné eferentni vyména téchto informaci tvoti zéklad
pro fizeni stabilizaéniho procesu. Dulezitym prvkem pro zajiSténi pruznosti a dobré
nosnosti chodidla je systém kleneb nohy. Jsou popisovany dvé podélné — medialni
a lateralni, a jedna pfi¢na klenba. Klenby jsou tvofeny soustavou kosti, vazii a drzeny
jsou také aktivitou svall, kterd je velice dulezitou a neoddélitelnou slozkou pro jejich
funkci. Vazivové struktury se podili hlavné na udrzeni statickych, kratSich zatizeni,
svalové struktury naopak vice pracuji v dynamickych situacich vyvijenych na nohu,
a takto se tyto dvé sloZky navzdjem dopliuji. Dllezitymi svaly pro tvorbu kleneb jsou
kratké svaly nohy a také svaly bérce, jak jiz bylo zminéno vyse v textu. Plantarni fascie
je vazivovy utvar, ktery déla spojnici mezi za¢atkem a koncem dvou podélnych kleneb

(Angin a Demirbiiken 2020; Kapandji a Judet 2019; Véle 2006).

Obrazek 4 Tri body opory na noze - vievo a tri klenby nohy - vpravo(Kapanji a Judet 2019,
s 235)
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pfi pfijimani i zpracovani informaci o téchto zménach. Ve stoji celkové rozlozeni zatéze
chodidla kolisd. Do této reakce na zmény rozlozeni jsou zahrnuty vSechny struktury
nohy, které¢ se jemné¢ formuji tak, aby stale byla co nejlépe zachovéana rovnovazna
funkce. Rozlozeni vahy na nohu by idedln¢ mélo byt do 3 bodi opory, a to pod patou
apod hlavickou prvniho a patého metatarsu. Pfi pohybu trupu a koncetin se méni
distribuce zatéze chodidla, opét dochazi k velké aferenci do CNS a na jejim zakladé
je vyhodnocen nejlepsi vzor. Oblast nohou a kolen je také propojena dlouhymi fetézci,
které probihaji od hornich koncetin pfes dorzalni a ventralni stranu trupu prave na dolni
vice nad Spicku anad patu, aniz by vSak doSlo ke ztraté¢ kontaktu plosky nohy
s povrchem. Tim serozlozeni vahy zcela jist¢ zménilo, avSak i pfesto vSechny
tii stézejni body opory by mély byt zachovany i pfi jiném rozlozeni zatizeni (Angin

a Demirbiiken 2020; Kapandji a Judet 2019; Kolai 2009).
1.4 Zaklady kineziologie ruky

1.4.1 Anatomie a biomechanika ruky

Anatomicka struktura ruky jeslozitd, jsou zde vSak velké podobnosti
s uspofaddnim a strukturou s anatomii nohy. Ruka je tvofena 27 kostmi, které jsou
rozdéleny na kosti karpalni, metakarpalni, a falangy neboli ¢lanky prst. Jednotlivé
kosti jsou dohromady skloubeny a tvofi 15 kloubiti mimo karpalnich a metakarpalnich
kloubt. Jejich pevnost je dana opét vazy a svaly, které se na né upinaji. Anatomicky
se rozliSuje zapéstni kloub aruka, avSak funkcné tvoii jeden celek. Zapéstni kloub
je tvofen radiem, os scaphoideum, os lunatum a kloubnim diskem. Pohyby zap&stniho
kloubu jsou radialni aulnarni dukce aslozeny pohyb s rotaci zvany cirkumdukce.
Skloubeni mezi metakarpalnimi a zaprstnimi kostmi umoziiuje pohyblivost ruky
v riznych smérech a jeji flexibilitu. Celkové mé ruka 20 stupnd volnosti pohybu, které
jsou vSak podminény také pohybem trupu a pazi. Pohyblivost ruky je dulezita
pro umoznéni a zachovani funkci ruky. V oblasti ruky je také mnoho kratkych svalt
ruky, jejichz funkce je provadét pohyby v ramci ruky a prstli, tedy vykondvani jemné
motoriky. Svaly maji zaCatky a ipony na kostech ruky a zajist'uji pohyby prstt do flexe,

extenze, abdukce i1 addukce. Jejich Ukolem je také zajisténi ichopl. Dulezitymi svaly
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pro funkci a uchop jsou také svaly predlokti, které se do oblasti ruky a jejich kosti

upinaji (Ayhan a Ayhan 2020; Feix et al. 2015; Kapandji et al. 2019).

1.4.2 Funkce ruky

Ruka je hlavnim organem pro sebeobsluhu ¢loveka. Véle (2006) tika: ,,Jeji
funkce zavisi nejen na slozitosti anatomicke struktury, ale predevsim na jeji schopnosti
vnimani prostoru (stereognozii), tj. pozmavani predmétu hmatem pri tichopu
i bez kontroly zrakem. “ Umoziuje vykondvani jemné motoriky, zajisténi kazdodennich
¢innosti 1 vysSich pohybovych vzorcti, které jsou jiz vice propracované
a specializované. Dulezitou funkci ruky je také funkce uchopova. Uchopova funkce
se vyviji vraném stadiu zivota béhem prvniho roku Zzivota a poté se jiz vice rozviji
a zdokonaluje. Uchop je diilezitou funkci pro zajisténi sebeobsluhy a samostatnosti.
Jeho sila jetaké prediktorem fyzické zdatnosti, miry doziti ataké schopnosti
rekonvalescence. Schopnost manipulace ruky je zajiSt€éna velmi preciznimi pohyby
avelice dobrou schopnosti spoluprace svalt a predlokti, ruky a prsti. (Hudak
et al. 2017; Kolar 2009; Véle 2006).

Za Gchop je mozné povazovat jakoukoli statickou pozici, kdy je pfedmét drzen
bezpecné jednou rukou. Schopnost uchopu je ddna koordinaci mezi rozevienim
a zavifenim ruky, je zde potiebnd vyrovnana aktivita mezi flexory a extenzory ruky
aprst, ktefi jsou si navzijem antagonisty, avSak pracuji ve vzijemné spolupraci.
Pti uchopu je nutné¢ brat v avahu funkéni a anatomické mozZnosti horni koncetiny
1 vlastnosti samotného uchopovaného ptfedmétu. Dulezitymi pro uchop a jeho silu jsou
také oblouky ruky, které rozdélujeme na podélny a transverzalni. Ty zajiStuji optimalni
biomechanické nastaveni ruky ajeji dobrou funkeci isilu stisku (Feix etal. 2015;
Vyskotova a Machackova 2013).

Na ruce jsou popsany 3 osy, ve kterych je provadén uchop a vyvijena jeho sila.
Prvni osa je mezi palcem a ostatnimi prsty, kdy tato osa je vétSinou u jemnych tchopti.
Dalsi osa popisuje transverzalni postaveni prstd vic¢i dlani a vyuZivad se vétSinou
pii bo¢nich tchopech ptredméti. Treti osa popisuje postaveni prsti kolmo na dlan
a vyskytuje se uuchopu vétsich predméti. U silového uchopu je vSak nutné zapojeni
1 svalovych skupin pfedlokti a paze, pro vyvolani opravdu maximalni sily ichopu (Feix

et al. 2015).
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1.5 Uchop ruky, sila a vyznam sily iichopu

Uchop je mozné rozdélit na 6 hlavnich typt, kde 4 potiebuji funkci thenaru.
Jedna se uchop Stipce, ktery je uréen pro piesny uchop jemnych véci. DalSim typem
je uchop pinzetovy, ktery umoziiuje uchopeni malého predmétu mezi biiska palce
a ukazovaku. Ddéle se jedna o uchop klepetovy s lateralni opozici. Dal§im uchopem
je palmarni uchop s palcovym zamkem, ktery vyzaduje soucinnost flexord i extenzori
prsti 1zapojeni thenarovych svali. Dalsim typem je Gchop interdigitalni,
ktery umoziuje drzet predméet mezi prsty. Poslednim typem je uchop digitopalmarni
mezi dlani aprsty, kdy se nepouziva palec, avSak velice dilezitymi jsou flexory
i extenzory. Tento typ tchopu je velmi dalezitym i pro tuto préaci, kdy pravé timto

typem tuchopt byla métena sila stisku ruky (Véle 2006).

Obrazek 5 Digitopalmarni tichop (Véle 2006)
1.5.1 Vyznam sily stisku ruky a jejiho méreni

Schopnost udrzet stabilni tchop predmétl je nezbytnd pro rizné kazdodenni
ukoly a pracovni Cinnosti. Stabilita tchopu je ddna sloZitou souhrou mezi nervovou
kontrolou svali a mechanickymi vlastnostmi ruky a prsti (Funk et al., 2019; Granacher
et al. 2016).

Sila stisku ruky méfend maximalni silou, kterou lze vyvinout, je povazovana
za klicovy ukazatel celkové sily horni ¢asti téla a prediktor fyzické vykonnosti (Jensen
etal. 2023). Wang et al. (2018) také ukazuji, Ze tento parametr mize byt pouzitelnym
ukazatelem celkové svalové sily. Na tchopu se podili vice svalovych skupiny celé horni

koncetiny, aktivita je propojena aZz do horni ¢asti trupu. Diky svalovym fetézcim
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je mozné uvazovat i nad mySlenkou, ze se aktivita propojuje ido dalSich segmentd,
atonejen vramci horni koncetiny. Proto tedy sila tichopu miize byt vypovidajici
hodnotou také pro celkovou silu horni koncetiny ahornich segmentt trupu.
Pro maximalni vykon dochdzi k postupnému zapojeni i velkych motorickych jednotek,
tedy i velkych svalovych skupin pfedlokti, paze a pfipadné ramene (Hodson-Tole
a Wakeling 2008; Wang et al. 2018).

Sila uchopu ruky je ¢asto vyuzivanou veli¢inou pro méfeni a hodnoceni. Diivody
jsou urcit€ jednoduchost anekomplikovanost meéfeni. Dalsim divodem jsou
predpoklady, ze sila tchopu miize podéavat informaci o celkové svalové sile. Dulezitymi
aspekty a divody pro pouziti tohoto meéfeni jsou také klinicky a prognosticky
vypovidajici hodnoty méteni. Podava informace o celkové sile jednotlivce, dale také
informuje o nutriénim stavu, svalové hmoté, fyzickém a zdravotnim stavu jednotlivce.
Sila tichopu mutize byt obecné prediktorem délky hospitalizace, délky zotaveni
se po operacich a znovunabyti funkénich schopnosti (Bohannon 2015; Vaishya
et al. 2024).

Hodnoceni sily tchopu se pouzivad také upopulace sportovci v souvislosti
s hodnocenim sportovniho vykonu. Opét se pracuje s mySlenkou korelace vyssi sily
uchopu ruky a vysSiho vykonu. Sila tchopu je diilezitd u mnoha sportii, které¢ vyuzivaji
uchop bud’ k drzeni sportovniho nacini ¢i k drZeni vlastni vahy téla. AvSak literatura
zminuje korelaci sily stisku ruky s vykonem i u bojovych uméni. Jednim z dulezitych
vlivii nasilu tchopu jesila svali predlokti. VétSinou sila stisku piimo koreluje
s celkovou fyzickou kondici astavem svalii hornich koncetin 1 ostatnich svalovych
skupin (Cronin et al. 2017; Iermakov et al. 2016).

Posuzovani vysledkd sily uchopu je pomoci uréenych norem. Normy byly
ziskany méfenim velkého vzorku zdravé populace v riznych vékovych kategoriich.
Existuji normy pro v€kové kategorie, pro dominantni i nedominantni koncetinu, vzdy
jsou brany v potaz pohlavi a v€k. Pro pfesnéj$i normovani se uzivaji veliiny jako
vySka, hmotnost a hodnoceni zdravotniho a funkéniho postizeni. Hodnoceni T-skore
poskytuje standart pro mlady veék, se kterym lze porovnat vysledky populace starSiho
véku. Hodnoceni je podobné jako u vySetfovani kostni denzity. Takové hodnoceni
je dulezité pro srovnani poklesu vramci sily jedince, nejen vramci své vékoveé

kategorie (Bohannon 2015).
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Silu stisku ruky je mozné hodnotit i pro definici kiehkosti, sarkopenie. Dilezity
faktor je toi pro funkéni hodnoceni. Rychlost chiize u starSich dospélych miize
mit korelaci prave se silou uchopu (Bohannon 2015).

Lopes etal. (2018) wudavaji data prozdravé muze 1zeny ve véku
20-30 a 30-39 let. v téchto v€kovych kategoriich se také pohybuje vyzkumna skupina

praktické Casti této prace. Tato data jsou uvedena v tabulce 1.

Muzi Zeny
Vek Sila dominantni | Sila nedominantni | Sila dominantni | Sila nedominantni
(roky) ruky (kg) ruky (kg) ruky (kg) ruky (kg)
20-29 44.6 +6.0 414+5.5 269+4.1 24.1+4.6
30-39 45+7.1 45.1 +6.8 28.7+5 262+3.9

Tabulka 1 Sila stisku dominantni a nedominantni koncetiny dle véku a pohlavi (Lopes et al., 2018)

1.5.2 Faktory ovliviiujict silu uchopu

Faktorem ovlivitujicim silu tichopu je pohlavi. Dle obecnych vysledkli maji muzi
vetsi hodnotu sily uchopu nez zeny. Divodem je pravdépodobné rozdil ve svalové
hmoté, dalSim faktorem mohou byt také hormonalni rozdily. Stejn€ tak mohou hrét roli
antropometrické rozdily velikosti ruky, délky prsti, ale také délky paze, vysky a véhy.
Vyssi hladiny testosteronu a rastového hormonu maji vliv na rast svalové hmoty a sily.
Fyzickym tréninkem se vSak Zeny mohou dostat do hodnot, které¢ odpovidaji muzskeé
populaci (Arvandi et al. 2016; Leyk et al. 2007).

Vek je dal$im ovliviiujicim faktorem. Se vzriistajicim v€kem dochézi ke sniZeni
hodnot sily stisku ruky (Bohannon 2015).

Dominance ruky hraje také roli u hodnot sily stisku. U dominantni ruky jsou
hodnoty obvykle o 5-10 % vys8i neZ unedominantni (Lopes et al. 2018; Agtuahene
et al. 2023).

Sila stisku ruky je ovlivnéna také celkovym zdravotnim stavem. Chronicka
onemocnéni maji negativni dopad na silu stisku ruky (Cheung et al. 2013).

Vliv ma také sloZeni svalovych vldken ve svalech. Vyssi podil rychlych vldken
muze vyvinout vétsi silu stisku. Klicova je také synchronizace motorickych jednotek
pro maximalni silu stisku ruky. Pravé pfi maximalni kontrakci jsou rekrutovana rychla
svalova vlakna, coZ ptispiva vyssi sile stisku (Chan et al. 2022; Trinidad-Fernandez

et al. 2020).
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Dulezitym faktorem je také unava, kterd muze snizit silu iichopu. Unava mize
byt zplisobend jednorazovych intenzivnim pouzivanim nebo dlouhodobym pretizenim.

Stejné tak je snizujicim faktorem zranéni ruky, zapésti ¢i predlokti (Jikel et al. 2021).

1.5.3 Méreni sily stisku — dynamometrie

Dynamometr je pfistroj vyzivany obecné pro méteni sily. V této praci se budeme
zabyvat dynamometry pro méieni sily stisku ruky. Velice dobrou metodou pro méieni
svalové¢ sily je fixni dynamometrie, ktera zahrnuje velké snimace sily. Jeji nevyhodou
jevsak vysokd cena anedostatek dat prosrovnani vysledki kvili nesnadné
prenositelnosti. Tim se snizuje také jejich klinickd pouzitelnost. Ptiklady fixnich
dynamometrt jsou napiiklad Cybex, CSMi, HUMAC NORM, Stoughton,
MA (Du et al. 2024).

Ruéni dynamometry jsou naopak ptfenosnd cenové dostupnd zafizeni, ktera
vétSinou obsahuji bezdratovy snimal =zatizeni s vestavénym mikroprocesorem
pro hodnoceni izometrické svalové sily. Diky tomu jsou rué¢ni dynamometry velmi ¢asto
uzivanymi pfistroji  kvantifikace svalové sily pro klinické istudijni ucely
(Du et al. 2024).

Existuje vice typt dynamometrd, které lze rozdélit dle fyzikalnich principt
na hydraulicky dynamometr, kde je sila ichopu métena pomoci hydraulického zatizeni
a hlavnim pfedstavitelem je Jamar dynamometr. Jeho vyhodou je moznost vyuZiti péti
riznych pozic rukojeti pro variabilitu stisku ruky ¢i pfizpisobeni se anatomickym
parametrim ruky. Tento dynamometr je obecné¢ bran za piesny diky své vysoké
spolehlivosti a ptfesnosti pfi opakovanych métenich, proto je i vyuzivan pro srovnani
pfesnosti s ostatnimi typy dynamometri. Déle pneumaticky dynamometr, kde je sila
stisku ruky meéfena pomoci gumového baldnku, jedna se o klasicky baldnkovy
dynamometr. Dal$im typem je pruzinovy dynamometr, kde je sila stisku méfena pomoci
pruzinového systému. Pruzinovy dynamometr je CAMRY dynamometr. Ctvrtym typem
je deformacni ruéni dynamometr, jenz je zalozen na méfeni zmény elektrického odporu
v disledku napéti, které na néj pisobi (Huang et al. 2022).

Huang et al. (2022) ve své studii srovnavaji pravé reliabilitu a validitu Jamar
a CAMRY dynamometru, studie obsahovala méfeni 1064 zdravych dospélych jedinct.
Nameétend data zobou dynamometri jsou téméf shodna. Procentudlni hodnota

SEM a MDC ukézaly na vysokou spolehlivost dynamometru CAMRY. Dynamometr
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CAMRY ma tedy vynikajici spolehlivost i pfesnost méfeni a jeho pouziti je zdrojem
relevantnich vystupnich dat (Huang etal. 2022). Také Du etal. (2024) uvadéji,
ze je mozné uzivat rtizné typy rucnich dynamometrii pro opakované méieni, jejichz
vysledky jsou srovnatelné, coz zvySuje uzitecnost v klinickém 1 vyzkumném uziti
dynamometru.

Panuji nejednotné ndzory na piesnou metodiku méteni stran intervalu nutného
pro odpocinek mezi jednotlivymi stisky ruky. Wu ChihHsing et al. (2014) uvad¢ji pauzu
30 sekund, jiné zdroje pouze 6 sekund, jin¢ také az 1 minutu. Obecné se udava, ze pauza
delsi nez 15 sekund je jiz pfinosna pro regeneraci a snizeni unavnosti béhem opakovani
méfeni. DalSim aspektem, ktery ovlivituje vysledky méfeni, je poloha méfeni a pozice
postaveni ramene a lokte. Jiz Mathiowetz etal. (1985) uvadéji vyssi silu stisku
v 90°flexi lokte. V pozici flexe v rameni v 90°a 180° jsou vysledky nejednoznacné.
Pro tuto praci byla nakonec zvolena pozice s HKK podél téla aextenzi v loketnim

kloubu (Huang et al. 2022).

1.6 Kineticka a kinematicka analyza

Definice v dalsi kapitole jsou vétSinou brany cCisté biomechanicky a zohlednuji
pouze zevni odpor v zatizeni distalniho segmentu. To se odrazi v jejich pivodnim
oznaceni jako kinetické. ZjednoduSené lze fetézce vnimat podle toho, zda Ize proveést
pohyb pravé v jednom kloubu spojujicim segmenty, nebo zda se poji pohyb v kloubu
s pohyby 1 vjinych segmentech. V tomto piipadé¢ definice nezahrnuje plisobeni
sil a hmotnosti, aproto jemoZné fetézce oznaCit za kinematické (Vareka

a Varekova 2009).

1.6.1 Kinetika

Kinetika (dynamika) se povazuje za jeden ze dvou zakladl klasické mechaniky
spolu s kinematikou. Kinetika oznacuje odvétvi klasické mechaniky zabyvajici
se urcovanim drédhy pohybujicich se hmotnych bodu a téles ze zndmych pulsobicich
sil a momentt sil, v€etné vlastnosti téchto téles (hmotnost, setrvacnost). V mechanice
byl termin ,,kinetika“ od poloviny 20. stoleti nahrazen vyrazem ,,dynamika®.

Priklad vyuziti v rehabilitaci — Kineticka analyza

., Kineticka analyza vyuzZiva tenzometrické plosiny, ktere méri velikost, smeér

a vektory reakcni sily plosky nohy béhem stojné faze chiize. “ (Kolat 2009, s. 50)
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1.6.2 Kinematika

Kinematika je odvétvi klasické mechaniky, studuje pohyb objektu nebo skupiny
objektli bez ohledu na faktory jako hmotnost objektu nebo sily plisobici pohyb objektu.

V robotice a biomechanice kinematika studuje pohyb slozitych systémi, jako
je robotické rameno nebo komplexni lidsky pohyb.

Priklad vyuziti v rehabilitaci — Kinematicka analyza

., Kinematicka analyza je analyzou zmény polohy a orientace segmentii téla
v prostoru, velkosti uhlovych zmén mezi segmenty, které odpovidaji linedrni a uhlové
rychlosti a zrychleni segmentu téla. Kinematické méreni miize byt uskutecnéno
ve 2D (dvojdimenziondlnim) a 3D (trojdimenzionalnim) prostoru. 3D méreni vyzaduje

«

snimani  pohybujiciho  se objektu  pomoci dvou nebo vice videokamer."

(Kolat 2009, s 50).

1.7 Tézisté téla

1.7.1 Tezisté tlaku = Center of Pressure (COP)

Bod v télese, ktery predstavuje priimérnou polohu veskeré hmoty téla.
arovnovahy. Pifi stoji ¢i chiizi pisobi ¢lovék na zem silou gravitacni, zem reaguje
stejnou silou opacného sméru, ktera se nazyva silou reak¢ni.
COP je bod, kde se soustted'uje celkovd reak¢éni sila, kterd plsobi na chodidlo
¢i chodidla c¢lovéka. Tento bod je dulezitym faktorem pro udrzeni stability a prevenci
padl. Trajektorie COP se oznaCuje jako stabilogram. Pouziva se k méfeni posturalni
kontroly pfi statickém vySetteni. Pti stoji je COP ukazatelem motorickych mechanismi,
jez se podileji na udrZzovani rovnovdhy udrzovanim t¢zist€¢ hmotnosti uvnitt opérné
baze. Posun COP na hranici stability koreluje se zvySenym rizikem padu (Quijoux
et al. 2021; Richmond et al. 2021).

Pro méteni COP se uzivaji silové ploSiny. COP je moZzné méfit pii rtiznych
¢innostech, napf. stoj, chlze, poskoky, skoky ajiné dynamické pohyby. Mcfeni
a vySetfeni COP se vyuziva také k posouzeni rizika padu, vySetfeni a terapii poruch

rovnovahy, uziti nachazi také v optimalizaci sportovni aktivity (Quijoux et al. 2021).
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1.7.2 Hmotnostni stied = Centre of Mass (COM)

Hmotnostni stfed je misto, kolem kterého je rovhomérné rozlozeni hmoty.
PfiurCovani se zanedbava vliv gravitace. Obecné jej nachazime ve stiedu objektu,

pokud je symetricky rozloZzena hmota objektu (Richmond et al. 2021).

1.7.3 Tezisté = Centre of Gravity (COG)

TEzisté je misto, kde je hmotnost rozloZzena symetricky do vSech smért a celé
télo je v rovnovaze vzhledem ke gravitaci. Je bodem, kde se soustied’uje hmotnost t¢la
a kde ptsobi gravitacni sila smérem dold. Jednd se o hypoteticky bod, jelikoz nemusi
byt umistén uvnitf téla. V anatomické poloze téla je COG asi pred obratlem S2 ve stiedu
panve. Pfi kazdém pohybu se vSak COG posouva. Pokud se COG posune az mimo
oporu, jsou nutné posturdlni reakce pro udrzeni rovnovahy, jelikoZ subjekt je nestabilni.
Kdyz je COG uvnitt opérné baze, vypovida to o stabilit¢ subjektu. Poté¢ také vétsi
opérnd baze zvysuje stabilitu (Egoyan a Moistsrapishvili 2013; Hall 2019; Le Huec
etal. 2011).

1.7.4 Hodnoceni a vySetieni kinetickych velicin

Vsechny vySe zminéné veliiny lze zafadit do oblasti kinetiky. Kinetika
je odvétvi klasické mechaniky, které sezabyva urovanim drahy pohybujicich
se hmotnych bodu a téles, na néz plisobi znamé sily a momenty sil. Zabyva se také
vlastnosti téchto téles — hmotnost, setrvacnost. V rehabilitaci se vyuZiva kineticka
analyza. ,, Kineticka analyza vyuziva tenzometrické plosiny, které méri velikost, smer

a vektory reakcni sily plosky nohy béhem stojné faze chiize. “ (Kolat 2009, s. 50).

1.7.5 Stabilometrie a posturografie

Stabilometrie  je zpisob hodnoceni opory aopérmé baze. Vyuzivaji
se pro to tenzometrické ploSiny, které snimaji a méfi sily a tlaky, které na ni plsobi.
PloSiny obsahuji senzory, které snimaji mechanické napéti a deformace. Je tedy mozné
pfesné meéfit a hodnotit distribuci hmotnosti, sily a dalSich mechanickych parametra.
Jednoduché tenzometrické ploSiny se uzivaji k méteni sily a tlaku, viceosé ploSiny jsou
schopné snimat a méfit ve tfech osach, tedy mohou provést komplexni analyzu (Takada
et al. 2021; Nagymaté et al. 2018).

Posturografie je také dileZitou pro posouzeni miry stability a mozného rizika

padu u zdravé 1 nemocné populace. Statickd posturografie dava velmi citlivé informace
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Vv w

uzdravé inemocné populace a piipadné¢ objevit abnormalni vychylky rovnovahy
(Escamilla-Martinez et al. 2021).

Jednim z piistrojii je naptiklad PhysioSensing. Jedna se o balan¢ni a tlakovou
plosinu. Pfistroj miZe vySetfovat stabilometrii, posturografii a rovnovahu. Vyuziti mize
byt pro vysetfeni rovnovaznych schopnosti u pacientii s poruchami rovnovahy rtzné
etiologie. Muze slouzit zaroven i terapeuticky pro zlepsSeni riznych modalit, hlavné
zaméifenych na rovnovazné schopnosti. V takovém piipadé se jedna o vyuziti vizualniho

biofeedbacku. Zaroven lze sledovat i progresi v rdmci terapie (Silva et al. 2021).
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2 CILE A HYPOTEZY

2.1 Cile

Cilem této prace je shrnuti teoretickych poznatki ohledné kineziologie nohy,
stisku ruky a jejich vzdjemného propojeni.

Dalsim cilem prace jeporovnat silu stisku ruky ve dvou pozicich,
a to pii pfenosu vahy na paty, aniz by se odlepily prsty, a pfi pfenosu vahy na Spicky,
aniz by se odlepily paty. M¢éteni vzdy zvlasté pro dominantni a nedominantni horni

kondetinu.

2.2 Hypotézy

Hypotéza H1: Sila stisku bude vétsi u pienosu vahy na Spicky neZz u pfenosu

vahy na paty.
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3 METODIKA

3.1 Design studie

Pro ucely této prace byla zvolena observacni studie o méfeni maximalni svalové

sily stisku v zavislosti na zméné téziste.

3.2 Charakteristika méreného souboru

Padesat-sedm jedincii  splnujicich inkluzivni kritéria bylo rekrutovano

z fad zdravé populace.

3.2.1 Inkluzivni kriteria

e Starsi 15 let
e Zdravy

e Schopnost samostatného stoje bez opory

3.2.2 Exkluzivni kritéria
e Deformity nohy ¢i ruky, které by brénili spravnému vySetfeni
e Soucasné probihajici fyzioterapie
e Gravidita

e Neschopnost provést mefeni (kognitivni deficit, jazykova bariéra)

3.3 Randomizace

Probandi byli vybérem ze dvou listeCckii pred zafitkem meéfeni rozdéleni
do skupiny A nebo B podle toho, zdali budou zacinat méteni stisku ruky s pfenesenou

vahou na patach (Skupina A) nebo na Spickach (Skupina B).
3.4 Pouzité pristroje

3.4.1 Pedobarografie a stabilometrie PhysioSensing (Obrazek 7)

Pro praktickou ¢ast diplomové prace byla vyuZita posturograficka
a stabilometricka ploSina PhysioSensing, pomoci niz byl uprobandi kontrolovan
dostate¢ny pfenos vahy v procentech télesné hmotnosti. Diky programu PhysioSensing

Podo byla ziskana data pro splnéni inkluzivnich kritérii vypovidajicich o dostate¢ném
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pfenosu vahy téla. Zaroven byly automaticky vygenerovany grafické zaznamy
z jednotlivych testovani, které umoznily zpétnou evaluaci, zdali proband pii daném
maximalnim stisku mél pirenesenou véhu dle pozadovanych kritérii.

Balan¢ni atlakovd ploSina PhysioSensing zaznamenava naméiené hodnoty
v redlném Case do piedinstalovanych programti v PC, a to do programu PhysioSensing
Balance programu PhysioSensing Podo. PloSina nabizi Sirokou paletu moznosti
testovani posturografie, stabilometrie, motorické kontroly a vySetfeni rovnovahy.
Pfistroj nabizi také specialni tréninkové aherni programy vyuzivané pro nacvik
azlepSeni vySe jmenovanych modalit. Pfistroj PhysioSensing setedy da vyuzit
pro védecké, hodnotici i terapeutické potieby, pii terapiich vyuziva technologie
vizualniho biofeedbacku. Z vyjmenovanych moznosti programil byl pouZzit pouze mod

Static Analysis.

Program Static Analysis
Pti testu Static Analysis proband stoji obéma nohama na plosing, ruce ma podél

téla a pohled sméfuje vpted. Protokol statické analyzy chodidel nabizi zobrazeni
rozlozeni plantdrniho tlaku oznacovany jako Plantar pressure distribution. Tento
tlak je hodnocen pomoci tlakové mapy zanesen do obrazku vramci jednotlivych
méfeni. Tento obrazek je rozd€len na kvadranty pravé a levé nohy, pifednozi a zanoZi.
Za standardnich podminek zobrazeni je viditelna distribuce tlaku pomoci barevné palety
od modré po Eervenou. Cervena barva zastupuje vyssi tlakové hodnoty a modra barva
pak zastupuje hodnoty niz$i. Toto standartni zobrazeni vSak zdmérn€ nebylo vyuZzivano
jako vizualni zpétna vazba pro probandy. Do ulozeného PDF dokumentu se promita
mnoho proménnych. Do tlakové mapy se promitaji centra tlaku pro pravou a levou nohu
a celkové centrum tlaku, zobrazené¢ vzdy v Sedém krouzku. Tato centra tlaku jsou
spojena Sedou spojnici, ktera popisuje tzv. center of pressure of rotation degree, tj. thel
mezi centrem tlaku na pravé alevé noze. Dal§im parametrem je Area neboli opérna
plocha v daném kvadrantu udavana v cm?. Déle vyuZivame test statické analyzy pro zisk
parametrii sagitdlni roviny, a to pro hodnoty Maximum a Average pressure, tedy
hodnoty maximalniho a primérného tlaku z obou plosek. Misto maximélniho tlaku
je v tlakové mapé€ zaznaceno pomoci pismene M.

Pro nas smérodatnou hodnotou byl parametr Body Weight, tedy rozloZeni
télesné vahy vdaném kvadrantu udavané v procentech. Soucet body Weight

pro obé DKK byl pro nas parametrem znac¢icim dostate¢ny pienos vahy.
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Na nésledujicich obrézcich jeuveden pfiiklad rozlozeni véhy pro méfeni
pro PHK. V poli Exam je zanesen popis méieni, tedy Spicky prava (SP) nebo paty prava
(PP), acislo méteni. V policku Diagnosis je poté uvedena hodnota maximdlni sily
stisku ruky v kg. Na levé polovin¢ obrazku jsou méfeni pro Spicky, na pravé poloviné
pro paty. VSechny hodnoty jsou zohlednény pii méfeni a jsou zaznaceny v prvnim

meéfeni Cervenymi elipsami.

Clinical Report - Static Analysis Clinical Report - Static Analysis
Mame 1 Age 22 Device PhysioSensing Name 1 Age 22 Device PhysioSensing
Gender Female Date 29/06/2024 17:05  Clinic Lenka Oplatkova Gender Female Date 29/06/2024 17:01 Clinic Lenka Oplatkova
Height 1.69 m ] Health Height 169m ID Health
Weight N professional Weight = professional
Exam @ Exam @
description description
Diagnosis @ Diagnosis @

Area: 110cm* Area: 105cm* Area: 52cm?® Area: Hlcm®

) . 0

Load tmj # = Lead m = - Load EW z Load W =
Body Weight: 44% Body Weight: 42% Body Weight: 16 Body Weight: 14%

@

0.2°

S“NWAMD N D

Area: 65cm®

pretfiDution AF. 9
Body Weight 35%

Area: 24cm® Area: 27cm®

Load Lietrmmmon . . Load isteimen ar.
Body Weight: 7% Body Weight: 8%

Loa

Obrazek 6 Priklad méreni 1 pro PHK, Spicky — vlevo, paty - vpravo
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Clinical Report - Static Analysis

Clinical Report - Static Analysis

Name 1 Age Device PhysioSensing Name ] Age 22 Device PhysioSensing
Gender Female Date 29/06/2024 17:06 Clinic Lenka Oplatkova Gender Female Date 29/06/2024 17:01 Clinic Lenka Oplatkova
Height 1.69 m (] Health Height 1.69m 1D Health
Weight 61.0 kg professional Weight 61.0kg professional
Exam 5P2 Exam PP2
description description
Diagnosis 37,2 Diagnosis 326
Area: 99cm? Area: 107cm? Area: BBcm? Area: 55cm?

Load Distribution AP: 57%
Body Weight: 44%

Load Distribution AP: 87%
Body Weight: 48%

Area: 10cm*
Load Distribution AP: 3%
Body Weight: 2%

3

B N R

Area: 22cm?®
Load Distribution AP: 13%
Body Weight: 7%

Clinical Report - Static Analysis

Load Distribution AP: 36%
Body Weight: 18%

Load Distribution AP: 32%
Body Weight: 16%

Area: Tdcm®
Load Distribution AP: 64%
Body Weight: 33%

“NWAEUG N @D

Area: 65cm®
Load Distribution AP: 68%
Body Weight: 33%

Clinical Report - Static Analysis

Name Age 22 Device PhysioSensing Name Age 22 Device PhysioSensing
Gender Female Date 29/06/2024 17-06  Clinic Lenka Oplatkova Gender Female Date 29/06/2024 17:02  Clinic Lenka Oplatkova
Height 169m D Health Height 1.69m D Health
Weight 61.0kg professional Weight 61.0kg professional
Exam SP3 Exam PP3
description description
Diagnosis 34 Diagnosis 339
Area: 116cm® Area: 112cm® Area: 63cm?® Area: 58cm?

Load Distribution AP: 83%
Body Weight: 42%

Load Distribution AP: 78%
Body Weight: 38%

)

Area: 30cm®
Load Distribution AP: 17%
Body Weight: 9%

LANWENOND D

Obrazek 7 Priklad mereni 2 a 3 pro PHK, spicky — vlevo, paty - vpravo

Area: 33cm®
Load Distribution AP: 22%
Body Weight: 11%

Load Distribution AP: 31%
Body Weight 15%

Load Distribution AP: 33%
Body Weight: 17%

Area: 67cm?®
Load Distribution AP: 69%
Body Weight: 33%
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3.4.2 Dynamometr CAMRY EH-101

V této praci je vyuzivany pruzinovy dynamometr
CAMRY EH-101. Jednd seo pruzinovy rucni
dynamometr, ktery umoziiuje méieni sily stisku ruky.
Déle jemozné v predvolbach zvolit vék a pohlavi,
cozumoziuje maximalni silu zafadit do kategorie
praméru, nadpriméru ¢i podpriméru hodnot vzhledem
k véku a pohlavi. Tato funkce vSak nebyla pii tvorb¢ této
prace pouzita, jelikoz cilem nebylo porovnavat data

snormou, ale vramci jednotlivce. Zaroven chybi

normativni data pro CR. Pfistroj také umoziuje uloZeni

Obrazek 8 Dynamometr CAMRY

vysledki pro jednotlivé uzivatele. Dynamometr méii EH-10]

v kgnebo librach (lIb). Pfevodni vztah mezi témito

jednotkami  je 11bje cca 0,45 kg. Jeho maximalni kapacita je90 kg nebo
198 b, tolerance meéteni je 0,5 kg nebo 1 Ib. M4 4 tlacitka pro ovladani. Pomoci tlacitka
ON/SET se pfistroj zapne a nastavi se parametry véku a pohlavi. Pomoci tlacitka USER
1ze prochézet riznymi ulozenymi uzivateli ¢i nastavit vy$$i hodnotu. Dal§im tlacitkem
se lze dostat do paméti ulozenych dat ¢i nastavit niz§i hodnotu. Pomoci tlacitka START
se zac¢ind méfeni nebo resetuje hodnota pro dalSi méteni. Design a stavba piistroje jsou
velmi ergonomické, pfistroj je uzivatelsky pfijemny pro drZeni a stisk. Méfeni probiha
pomoci stisku madla dynamometru, pomoci nastavovaciho kolecka lze upravit
pocatecni pozici madla pro dosaZeni ideédlniho stisku ruky. Pro méfeni prace vSak byla

zvolena jednotna pozice madla, a to pozice stfedni.

3.5 Priibéh méreni sily stisku

Pted zacatkem meéteni byla odebrana deskriptivni data o probandovi, néasledné
probéhla edukace o pritbéhu meéteni a instruktdZ k zaujeti a drZzeni pozice. Samotné
méfeni probihalo vrdmci jednoho setkdni o délce pfiblizn€¢ dvaceti minut
bez nasledujiciho folow upu. Méfeni vzdy zacinalo na dominantni horni koncetiné
a prenesenim vahy dle vysledku z vylosovaného listeCku na paty ¢i na Spicky. Vaha
méla byt pfenesena takovym zplisobem, aby bylo zatiZzeno prednozi ¢i pata, ale opacna
strana plosky se stale dotykala ploSiny a neodlepovala se od povrchu. Nastaveni pozice

bylo kontrolovano vizualné také na monitoru pocitace pfipojeného k plosing
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PhysioSensing. Poté nasledovala tfi méfeni maximalni sily stisku pro danou pozici
za povzbuzovani tfikrat slovy: ,,Zaber! Zaber! Zaber!* s postupnym zvySovanim
listeCku zméiena sila stisku nedominantni horni koncetiny. Opét byl proband slovné
povzbuzovan pokyny ,Zaber! Zaber! Zaber!* s postupnym zvySovanim hlasitosti
od nejtissi po nejhlasitéj§i. Dale proband zménil vychozi pozici na opacnou,
nez si vylosoval na listeCku a opét nasledovalo méfeni na dominantni horni konceting.
V této pozici, opét byl povzbuzovan pokyny ,Zaber! Zaber! Zaber!* s postupnym
zvySovanim hlasitosti od nejti$s$i po nejhlasitéjsi. Nasledné si proband opét piendal
dynamometr do ruky nedominantni horni koncetiny a byla provedena 3 méfeni, opét
se slovnim povzbuzenim ,,Zaber! Zaber! Zaber!” s postupnym zvySovanim hlasitosti
6 méfeni pro PHK a 6 métfeni pro LHK. Kontrola a vizualni kontrola pfenosu vahy byly
hodnoceny pomoci plosiny PhysioSensing v modu: Static Analysis a snimek byl pofizen

pfi tfetim slovnim pokynu ,,Zaber!, kdy mél proband potencial nejvétSiho stisku stran

motivace.
3.5.1 Instrukce pro probandy

Vychozi postaveni:

e Postavit se na ploSinu, nohy na Sitku panve,
o Spicky v jedné roviné — jedna nepiedbiha druhou
e Propnout kolena
e Ruce podél téla
V ptipadé€ nesplnéni vyse zminénych podminek byl pacient slovné instruovan k napravé

pozice.

Pozice béhem stisku:
e UdrZet pfenos vahy tak, aby opacnd méné zatizend Cast plosky zlstala
stale v kontaktu s povrchem ploSiny (viz. Pokyny pro ptenos vahy)
e UdrZet béhem méfeni stile stejnou pozici téla v prostoru a zatiZeni
plosky dle instrukci

e Bé&hem stisku udrzet propnuta kolena, nekr¢it je

Drzet stale vychozi postaveni pfedlokti — netocit zevné ani vnitingé
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Pokyny pro prenos vahy:
e Prfenes co nejvice vahu na Spicky tak, aby paty stdle ziistaly v kontaktu
s podlozkou. (Obrazek 1 vlevo)
e Prienes vdhu co nejvice na paty tak, aby prsty stdle zastaly v kontaktu
s podlozkou. (Obrazek 2 vpravo)

e A zmackni, az ti feknu ,, Ted™.

Obrazek 9 Vychozi pozice pro méreni na Spickdach- vlevo, na patach - vpravo

3.6 Statistické zpracovani dat

Ke statistickému zpracovani dat byl vyuZit program Jamovi, verze 2.2.5.0.
Pro vytvotfeni souhrnnych tabulek s vysledky byl vyuzit program Microsoft Office -
Excel 2010.
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4 VYSLEDKY

Do studie bylo rekrutovdno 57 probandh. Z této skupiny byli 3 probandi
vyfazeni pro zranéni prstu, jeden pro zranéni nohy a jeden pro boreliozu. Dale
8 probandli bylo vyfazeno pro nesplnéni potiebného pienosu vahy na paty. Pred
méfenim byli probandi losem roziazeni do skupiny A (paty) nebo B (Spicky)

Pro testovani normality dat byl zvolen Shapiro-Wilk test. Z tohoto testu vzeslo
nenormalniho rozlozeni dat (p>0,05). Pro skupinu B je test faleSné negativni vzhledem
k malé velikosti vzorku. A proto pro dalsi statistické zpracovani dat byl vyuzit
Mann-Whitney test, ktery se uziva pro zpracovani neparametricky rozlozenych dat.

Zde vtabulce 2 jsou vlozena normativni data pro populaci ve veku
14-39 let, od vyrobce CAMRY dynamometru, pro muze izeny prevedené z liber

na kilogramy. Tento vékovy rozptyl odpovida véku méfenych probandii v této praci.

VEK Muzi Zeny
Slaby Normalni Slaby Normalni Slaby Normalni

14-15 <28,3 28,3-44,0 >44.0 <15,4 15,4-27,1 >27,1
16-17 <32,4 32,4-52,0 >52,0 <17,1 17,1-28,8 >28,8
18-19 <35,4 35,4-55,1 >55,1 <19,0 19,0-30,7 >30,7
20-24 <36,5 36,5-56,2 >56,2 <21,3 21,3-35,0 >35,0
25-29 <37,4 37,4-57,1 >57,1 <254 25,4-41,1 >41,1
30-34 <35,7 35,7-55,4 >55,4 <213 21,3-35,0 >35,0
35-39 <35,5 35,5-55,2 >55,2 <20,2 20,2-33,8 >33,8

Tabulka 2 Normativni data pro vék 15-39 let, muze i Zeny v jednotkach kilogramy
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4.1 Skupina A — paty

Skupina A obsahovala 31 probandi (z toho 17 zen). 29 z nich mélo dominantni
horni koncetinu pravou. Dle popisnych dat méfeni Skupiny A v tabulce 4 a vysledk
v tabulce 5 (Mann-Whintey p>0,05 pro obé HKK) nebyl nalezen statisticky vyznamny
rozdil sily stisku na PHK ani LHK pfi pfenosu vdhy na Spicky oproti pfenosu vahy

na paty.
Skupina A N  Primér Median SD  Min Max
Skupina A v&k (roky) 31 245 24 3.57 17 34
Skupina A véha (kg) 31 67.1 67 11.92 42 101
Skupina A vyska (cm) 31 172.6 170 8.67 155 192

Tabulka 3 Popis vzorku Skupina A

Méreni maximalni sily stisku Skupina A Shapiro-Wilk
Koncetina Méfena pozice N Primér Median Modus SD Min Max W p

Stisk PHK - Kg paty 31 36.4 32.0 28.1 = 104 215 61.7 0857  <.001

$picky 31 377 34.1 38.0 104 239 612  0.883 0.003

Stisk LHK - Kg paty 31 343 30.1 28.8 10.6 17.1 59.0  0.943 0.103

$picky 31 355 315 30.3 10.3 21.9 609  0.923 0.029

Stisk LHK - Kg - Skupina A

Tabulka 4 Popisna statistika pro Skupinu A; * Poznamka: Existuje vice nez jeden modus, uvadi se pouze
prvai; PHK — prava horni koncetina, LHK Leva horni koncetina

Mann-Whitney Test - Skupina A Statistic p

Stisk PHK - Kg Mann-Whitney U 424 0.215
Stisk LHK - Kg Mann-Whitney U 433 0.254

Tabulka 5 Vysledky Mann- Whitney Skupina A; Pozndmka: H, u paty < u spicky; PHK — prava horni
koncetina, LHK Leva horni koncetina
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Graf 1 Data vzorku Skupinu A zanesend do grafického zobrazeni vievo pro LHK vpravo pak pro PHK
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4.2 Skupina B — §picky

Skupina B obsahovala 14 probandl (z toho 8 Zen). 14 z nich mélo dominantni
horni koncetinu pravou. Dle popisnych dat méieni Skupiny B v tabulce 7 a vysledkt
v tabulce 8 (Mann-Whintey p>0,05 pro obé¢ HKK) nebyl nalezen statisticky vyznamny
rozdil sily stisku na PHK ani LHK pii pfenosu véhy na Spicky oproti pfenosu véhy

na paty.
Skupina B N  Primér Median SD  Min Max
Skupina B v&k (roky) 14 22.9 235 328 15 28
Skupina B vaha (kg) 14 66.7 66.0  8.92 53 82

Skupina B vyika (cm) 14 173.4 1740 777 156 186

Tabulka 6 Popis vzorku Skupina B

Méreni maximalni sily stisku Skupina B Shapiro-Wilk
Koncetina Mel_‘ena N Primér Median Modus SD Min  Max W ]
pozice -
Stisk PHK - Kg  paty 14 39.4 38.6 254+ 113 254 628 0943  0.458
spicky 14 38.7 37.6 253+ 105 253 603 0940  0.423
_S“Sk LHK-Ke oy 14 356 36.0 360 113 206 568 0940  0.422
spicky 14 36.3 33.7 217 117 217 599 0923 0241

Stisk LHK - Kg - Skupina B

Tabulka 7 Popisna statistika pro Skupinu B, * Poznamka: Existuje vice nez jeden modus, uvadi se pouze
prvni; PHK — prava horni koncetina, LHK Leva horni koncetina

Mann-Whitney Test Statistic p
Stisk PHK - Kg - Skupina B Mann-Whitney U 95.0 0.563
Stisk LHK - Kg - Skupina B Mann-Whitney U 95.0 0.454

Tabulka 8 Vysledky Mann- Whitney Skupina B, Pozndamka: H, u paty < u Spicky;, PHK — prava horni
koncetina, LHK Leva horni koncetina

- BO E -
m
g .
£ .
=3
. ) & > .
<
] . x 40 I — .
o
-
)
'y . ) 30 A
: g e :
pey Epicy paly Spicky
Méfena pozice - Skupina B Mé&fena pozice - Skupina B

Graf 2 Data vzorku Skupinu B zanesena do grafického zobrazeni vievo pro LHK vpravo pak pro PHK
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4.3 Subanalyza

Jelikoz ve Skupiné A ani B nebyl nalezen statisticky vyznamny rozdil sily stisku
na PHK ani LHK pfi pifenosu vahy na Spi¢ky oproti pfenosu vahy na paty,
provedli jsme subanalyzu vybranych probandli, kde nebyla zohlednéna
randomizace, a rozd¢lili jsme probandy do 3 podskupin: Zatizeni >50 %, Zatizeni
>60 %a Zatizeni >70 %. Rozdéleni bylo provedeno v zavislosti na tom, kolik
procent  celkové  vahy  pienesli probandi na paty. Ve skupiné
Zatizeni >50 % se jednalo o pfenos vahy na paty vice neZ z padesati procent
celkové hmotnosti, ve skupiné Zatizeni >60 % se jednalo o pienos véhy na paty
alespon  ze Sedesati  procent  celkové  hmotnosti a ve skupiné
Zatizeni >70 % se jednalo o pfenos vahy na paty alespoit ze sedmdesati procent
celkové hmotnosti. Tomu také odpovidaji celkové pocty méfeni ve skupiné.
Pokud nespliiovalo podminku pienosu pozadované vahy pravé jedno ze tfech
meéfeni, tak hodnota namétené sily stisku pro dané méfeni nebyla zapoctena
aprumér byl proveden ze zbyvajicich dvou méfeni. V piipad¢ Zze existovala
takovato méfeni dvé pravé pro jednu ruku, proband nebyl do dané skupiny

zatrazen.
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4.3.1 ZatiZeni>50 %

Soubor Zatizeni >50 % zahrnoval celkem 45 probandl, zcehoz bylo
25 zen a 43 pravaku. Dle popisnych dat méteni Zatizeni >50 % v tabulce 10 a vysledkt
v tabulce 11 (Mann-Whintey p>0,05 pro obé¢ HKK) nebyl nalezen statisticky vyznamny
rozdil sily stisku na PHK ani LHK pfi pfenosu vahy na Spi¢ky oproti pienosu vahy

na paty.

Popis vzorku ZatiZeni >50

N Primér Median Modus SD Min Max
vék (roky) 45 24.0 24 24.0 3.53 15 34
vaha (kg) 45 67.0 67 60.02 10.98 42 101
vyska (cm) 45 172.9 173 170.0 » 8.32 155 192

Tabulka 9 Popis vzorku Zatizeni >50 %, ¢ Poznamka. Vyskytuje se vice nez jeden Modus a je zapsan
pouze prvni z nich

Popisna statistika pro ZatiZeni >50 %

Shapiro-Wilk

Prenosvahy N Mean Median Mode SD Mini  Max W o]
Stisk PHK - Kg ~ paty 45 373 333 281+ 107 215 628 0894  <.001
Spicky 45 38.0 36.1 38.0 103 239 612 0.906 0.001
Stisk LHK - Kg paty 45 347 34.0 288= 107 171 59.0 0946 0.035
Spicky 45 35.7 329 303 106 217 609  0.922 0.005

Tabulka 10 Popisna statistika pro Zatizeni >50 %, ¢ Poznamka: Existuje vice nez jeden modus, uvadi
se pouze prvni; PHK — pravad horni koncetina, LHK Levad horni koncetina

Mann-Whitney Test pro ZatiZeni >50 % Statistic  p

Stisk PHK - Kg Mann-Whitney U 943 0.287

Stisk LHK - Kg Mann-Whitney U 944 0.292

Tabulka 11 Vysledky Mann- Whitney Zatizeni 50> %, Poznamka: H, upaty < u Spicky; PHK — prava
horni koncetina, LHK Leva horni koncetina
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Graf 3 Data vzorku pro skupinu Zatizeni >50% zanesena do grafického zobrazeni vlevo pro LHK vpravo pak pro PHK
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4.3.2 ZatiZeni >60 %

Soubor Zatizeni > 60 % zahrnoval celkem 39 probandl, zcehoz bylo
22 zen a 37 pravaku. Dle popisnych dat méteni Zatizeni > 60 % v tabulce 13 a vysledkt
v tabulce 14 (Mann-Whintey p>0,05 pro obé¢ HKK) nebyl nalezen statisticky vyznamny
rozdil sily stisku na PHK ani LHK pfi pfenosu vahy na Spicky oproti pfenosu vahy
na paty.

Popis vzorku ZatiZeni >60 %
N  Primér Median Modus SD Min Max

vek (roky) 39 23.7 24.0 24.0 3.27 15.0 31.0
vaha (kg) 39 67.0 65.0 60.0 10.20 52.0 101.0
vyska (cm) 39 173.1 172.0 170.0 # 7.98 156.0 192.0

Tabulka 12 Popis vzorku Zatizeni >60 %

Popisna statistika pro ZatiZeni >60 % Shapiro-Wilk
Prenos vahy N Primér Median Modus SD Min Max w p

Stisk PHK - Kg paty 39 36.2 32.0 28.1 @ 9.81 234 61.7 0.869 <.001
$picky 39 37.2 34.1 38.0 10.15 234 61.2 0.874 <.001

Stisk LHK - Kg paty 39 33.7 30.1 28.8 10.01 17.1 59.0 0.934 0.025
Spicky 39 347 30.3 30.3 9.64 21.7 60.9 0.898 0.002

Tabulka 13 Popisna statistika pro Zatizeni>60 %, @ Poznamka. Existuje vice nez jeden modus, uvddi
se pouze prvni; PHK — prava horni koncetina, LHK Leva horni koncetina

Mann-Whitney Test pro ZatiZeni >60 % Statistic p
Stisk PHK - Kg Mann-Whitney U 689  0.237

Stisk LHK - Kg Mann-Whitney U 695 0.256

Tabulka 14 Vysledky Mann- Whitney Zatizeni >60 %, Poznamka: H, u paty < u Spicky; PHK — prava
horni koncetina, LHK Leva horni koncetina
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Graf 4 Data vzorku pro skupinu Zatizeni >60% zanesena do grafického zobrazeni vlevo pro LHK vpravo pak pro PHK

48



Vv

Diplomova prace Korelace zmény t€zist¢ a maximalni svalové sily stisku ruky

4.3.3 ZatiZeni >70 %

Soubor Zatizeni > 70 % zahrnoval celkem 20 probandl, zcehoz bylo
10 Zen a 19 pravakt. Dle popisnych dat méteni Zatizeni > 60 % v tabulce 13 a vysledkt
v tabulce 14 (Mann-Whintey p>0,05 pro obé¢ HKK) nebyl nalezen statisticky vyznamny
rozdil sily stisku na PHK ani LHK pfi pfenosu vahy na Spicky oproti pfenosu vahy
na paty.

Popis vzorku Zatizeni >70 %
N Primér Median Modus SD Min Max

vek (roky) 20 243 24.0 22.0 2.85 20 31
véha (kg) 20 67.7 67.5 67.0 = 837 52 82
vyska (cm) 20 174.0 173.5 168.0 8.27 159 192

Tabulka 15 Popis vzorku pro Zatizeni=70 %, *Poznamka: Existuje vice nez jeden modus, uvadi se pouze

prvai

Popisna statistika pro ZatiZeni>70 % Shapiro-Wilk

Prenos N primér Medisn Mode SD  Min  Max W p
vahy

Stisk PHK - Kg paty 20 37.9 350 273+ 951 273 617 0902  0.046
Spicky 20 39.3 365 269* 990 269 612 0906  0.053

Stisk LHK - Kg paty 20 35.8 36.7 17.1+ 1065 171 590 0946 0315
spicky 20 37.1 364 244+ 1012 244 609 0932  0.169

Stisk LHK - Kg

Tabulka 16 Popisna statistika pro Zatizeni>70 %, Poznamka: Existuje vice nez jeden modus, uvadi se
pouze prvni

Mann-Whitney Test pro ZatiZeni >70 % Statistic p
Stisk PHK - Kg Mann-Whitney U 180 0.301

Stisk LHK - Kg Mann-Whitney U 183 0.329

Tabulka 17 Vysledky Mann- Whitney Zatizeni >70 %, Poznamka: H, u paty < u spicky;, PHK — prava
horni koncetina, LHK Leva horni koncetina
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Graf 5 Data vzorku pro skupinu Zatizeni >70% zanesena do grafického zobrazeni vlevo pro LHK vpravo pak pro PHK
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4.4 Vyhodnoceni hypotéz

4.4.1 Hypotéza HI

H1: Sila stisku bude veétsi u prenosu vahy na Spicky nez u prenosu vahy na paty

Na zéklad¢ vysledkit Mann-Whitney testl ve Skupindach A a B a ve skupindch

Zatizeni >50 %, Zatizeni >60 %a Zatizeni >70 %

V zadné ze skupin nenachdzime statisticky vyznamny rozdil mezi silou stisku

a prenosem vahy. Proto hypotézu H1 nemizeme piijmout a prohlasit za platnou.
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S DISKUSE

V této praci jsme se zabyvali vlivem pfenosu vahy na Spi¢ky a na paty na silu
stisku ruky. V teoretické casti jsme probrali zaklady neurofyziologie fizeni pohybu,
ktera je velice dulezitou casti pro pochopeni slozitosti d&ji azmén, které se déji
uz jen pfi mirné zmeén¢ t&zisté ve vzpiimeném stoji.

Jak popisuji Véle (2006) a Dylevsky (2009b), pro stoj je velice dilezita aference
senzorickych informaci z téla a velmi vyznamnou ¢asti pro ziskavani téchto informaci
se podili velké mnozstvi svalti, které jsou uspofadany do vzajemnych svalovych fetézct
a smycek.

Jak piSe Myers (2009) a Stecco (2014), tyto fetézce jsou riuzné dlouhé
a prochazeji ptfes dolni koncetiny atrup az k hornim koncetindm. Nasi mysSlenkou
pii tvorbé této prace byla zména prace jednotlivych svalovych fetézci v zavislosti
na zmeén¢ tézisté a opory o plosky nohou a vliv této zmény na silu stisku ruky.

Maximalni sila stisku ruky je nejsnaze proveditelnym a opakovatelnym méfenim

pro silu horni koncetiny a muize byt brdna i za odraz svalové sily jedince (Jensen
et al. 2023, Wang et al. 2018, Vaishya et al. 2024).
s kontrolou pohybu a udrzovanim rovnovahy. Na téchto d&jich se podili cely pohybovy
aparat. Korelace proménnych sily stisku ruky a zmény t€zist€ je malo probadanou
oblasti a mohla by ndm ozfejmit vzdjemny reaktivni vztah mezi hornimi a dolnimi
konCetinami, ktery je Casto popisovan stran propojeni svalovymi fetézci a smyckami
(Denys-Struyf 1983; Fred Smedes a Stepien 2016; Myers 2009; Stecco 2014).

Zde stoji za zminéni propojeni hornich a dolnich koncetin dle konceptu
Myersovych linii. Konkrétné Myers (2009, 2020) udava spojitost linii hornich koncetin
s trupovou linii laterdlni, spirdlovitou a funkéni. Povrchova pfedni linie horni koncetiny
je popisovana od m. pectoralis major, ktery je spolecny také pro funkéni linii, jez vede
az na dolni koncetiny. Tato linie ma svym zacitkem také velmi blizkou spojitost
se svaly m. latissimus dorsi a m. teres major, které jsou soucasti funk¢éni a dalSich
trupovych linii, které prechazeji az na dolni koncetiny a vedou k plosce nohy. Také
Denys-Struyf (1983) ma vsechny své fetézce popsané od dolnich koncetin po koncetiny

horni. Vidime tedy moZné fascidlné-svalové propojeni hornich a dolnich koncetin
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napfi¢ autory. V literatufe vSak nejsou jiz zdroje, které by kvantifikovali
a objektivizovali tuto spojitost, jelikoz vétSina takovych popist vznikla na zaklade
empirického pozorovani, ¢asto u nezivych kadaveri. Proto jsme se touto praci snazili
o0 moznou objektivizaci téchto vztaht.

Vysledky prace naznacuji, Ze nebyla potvrzena vyznamna korelace mezi zménou
COP a maximadlni silou stisku ruky. Vysledek neni v souladu s nasi ptivodni myslenkou,
kterou jsme si dali na zacatku prace na zaklad¢ empirického klinického testu sily paze
popsan¢ho v tivodu prace. Také teoretické zaklady (Hudak et al. 2017; Kittnar 2020;
Véle 2006) by mohly korelovat s platnosti nasi hypotézy. Avsak stile v této oblasti
se nam nepodaftilo dohledat zadné vyzkumy, které by zkoumaly spojitost téchto dvou
proménnych a naznacovaly jejich potencialni spojitost.

Jak udava Cumpelik (2017), pro cileny pohyb je také dileZita piedstava o uéelu
pohybu, ato hlavné ve fazi anticipace pohybu, kdy dochazi jiz ptredem k naptfimeni
azvysSeni stability patefe, coz umozni lepsi pfenos vahy na koncetiny. K tomu Véle
(2006) také uvadi dilezitost myslenky pro provedeni pohybu na tvorbu kvalitni opory.
Opét zminuje automatismus tvorby opory spole¢né se spusténim vzpiimovaciho
programu. Kvalita vytvofené opory je dilezitd pro stabilitu a také pro kvalitu pohybu
(Cumpelik 2017; Véle 2006).

Z téchto tvrzeni jsme uvazovali nad lepSim zapojenim svali hornich koncetin
avetsi sile stisku ruky vazané na danou oporu a aferenci znohy. Proto jsme
se domnivali, ze by se urcitd spojitost mezi zménou COP a silou stisku ruky mohla
objevit. To vSak naSe vysledky nepotvrzuyji.

Jak dale uvadi Véle (2006), kontakt téla spovrchem vytvaii aferenci,
jez vyvolava specifickou odpovéd zéavislou na mist¢ kontaktu. Dale také tika,
Ze vzajemnou koordinovanou spolupraci vice svalll je zajiSténa jista poloha téla a jeho
pohybu proti gravitaci. DuleZité je také dobré nacasovani aktivity jednotlivych svall
ve spojitosti s vynalozenou silou pro dany pohyb, kde tyto dvé komponenty by méli
vytvofit energeticky vyhodny pohyb. Zména polohy segmentu i celého téla vyvolava
specifické reakce lokalni nebo celkové, kdy dochazi ke korekci postury nebo zaujeti
hornich a dolnich koncetin, ale svalti celého téla, zahrnujici také svaly trupu a patete.

Dle Véleho (2006) ma také pevna opora dolnich koncetin obecny vyznam
na ucinnost sily diky idealn&jsi stabilizaci v prostoru. Nicméné tato opora neni nijak

vice definovana a muze se rozchazet s pojetim opory, kterou uvadi naptiklad Kapand;i
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s vystupy méteni sily stisku ruky.

Angin a Demirbiiken (2020), Kapandji a Judet (2019) a Kolat (2009) uvadéji,
o zménach. Na zmény rozlozeni reaguji vSechny struktury nohy tak, aby stile byla
co nejlépe zachovana rovnovazna funkce. Rozlozeni vahy je popisovano do 3 bodua
opory, pod patou a pod hlavickou prvniho a patého metatarsu. Distribuce zatéze
chodidla se béhem pohybu méni, ¢imz dochazi k velké aferenci do CNS a vyhodnoceni
nejlepsiho vzoru. Od nohou a kolennich kloubli probihaji pies dorzalni a ventralni
stranu trupu dlouhé svalové fetézce na horni koncetiny. Pfi experimentu praktické ¢asti
kontaktu plosky nohy s povrchem. Tim se rozlozeni vahy zcela jist¢ zménilo, avSak
i presto vSechny tfi stézejni body opory by mély byt zachovany i pii tomto rozdilném
rozlozeni zatizeni. Vysledky nasi prace v§ak naznacuji, Ze nerovnomérné rozloZeni vahy
mezi tyto tfi body opory zasadné neovlivni silu stisku horni koncetiny

Jednim z aspektl, které mohou do velké miry ovlivnit vysledky nasi studie,
je dynamicky proces, ktery je vysledkem integrace vjemli z mnoha somatosenzorickych
systéml, je dobie posuzovatelny pomoci tlakovych ploSin, avSak stdle je velmi
komplexnim déjem pro jednoduché hodnoceni a stanoveni zadvéru. Naopak maximalni
sila stisku ruky, jak uvadi naptiklad 1 Vaishya et al. (2024) je parametrem relativné
jednoduse meéfitelnym, ktery posuzuje izolovanou svalovou silu ruky, potazmo horni
koncetiny. Diky dostupnosti normativnich hodnot pro méfeni je moZzné se jednoduse
vyslovit o vysledku méfeni sily ve smyslu dostate¢né sily nebo slabosti. Tento parametr
je také proto casto uZivanym v klinické praxi pro posouzeni sily urtznych skupin
pacientl a také jako nastroj pro odhad délky hospitalizace a rekonvalescence (Bohannon
prozkoumanym parametrem.

S vyhodou by bylo v dalSich vyzkumech stanovit méteni sily stisku v riznych
pozicich horni koncetiny, jak popisuji Mathiowetz et al. (1985). Tito autofi uvadéji
vy$si silu stisku v 90°flexi lokte. V pozici flexe v rameni v 90°a 180° jsou vysledky
nejednoznacné (Huang etal. 2022). Proucely této prace byla zvolena pozice

s HKK podél téla a extenzi v loketnim kloubu a neutradlnim postaveni predlokti. JelikoZz
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na méfeni maximalni svalové sily stisku jako takové. Zvolena pozice v ose téla se jevila
jako snazsi pro korekci nez pozice 90°flexe v lokti.

Garcia-Hernandez et al. (2018) ve své studii popisuji efekt cviceni sily stisku
horni koncetiny spojeného s EMG biofeedbackem, kde uvadi, Ze mira motivace vede
k vys§im vykonlim v sile stisku ruky. To se nabizi jako alternativa ¢i doplikovy nastroj
vedle slovniho povzbuzovani, které jsme zvolili v této praci, k motivaci pro dalsi
vyzkum.

Teorie motivaéni intenzity, kterou popisuji ve své studii Stanek a Richter (2021),
hovoti o investovani energie stran pozadavkl na kone¢ny vysledek. Dle této studie
vétSinou lidé voli vétsi mnozstvi energie, nez jaka je potiebnd pro vykonani daného
ukolu. Pokud se k tomuto tvrzeni piida jesté faktor vnitini motivace ¢i tlaku na jedince,
muze dochazet k ovlivnéni vysledkt sily stisku ruky. S timto se poji i osobni vnimani
svého vykonu v posouzeni snormativnimi daty, které také mize byt pozitivnim
1 negativnim stresovym faktorem. Proto tedy i métfeni svalové sily stisku ruky miize
byt citlivé z hlediska téchto psychologickych faktord, jako je motivace, uroven
pozornosti a stres. Pokud nektefi ti€astnici nedosahli svého maximalniho vykonu, mtze
to zkreslit vysledky a vést k podhodnoceni jejich skuteénych schopnosti. Béhem méieni
jsme se snazili maximalné¢ motivovat vSechny ucastniky stejnymi pokyny: ,,Zaber!
Zaber! Zaber!*, avSak i takovéto povzbuzeni je vniméano u kazdého jedince subjektivné
jinak, proto jeho dopad na vykon neni shodny u vSech probandi.

Dalsim dulezitym aspektem, ktery nebyl v této studii zkouman, ale ktery muze
ovlivnit vysledky, je inava. Cronin et al. (2017) a lermakov et al. (2016) uvadéji také
souvislost sily stisku ruky s celkovou fyzickou kondici a silou svalii hornich koncetin.
Toto nés vede k myslence, jakou roli mize hrat ve vysledcich unavitelnost svalii horni
konCetiny pi1 vétSim poctu opakovani maximalni silové kontrakce stisku ruky. Fyzicka
imentdlni unava mohou vyrazné¢ ovlivnit kvalitu schopnosti udrZet rovnovahu
a generovat svalovou silu.

Jak ftikaji Jakel et al. (2021), unava mulze byt zpisobend jednordzovych
intenzivnim pouzivanim nebo dlouhodobym pietizenim. Napiiklad probandi pro tuto
praci, ktefi byli testovani po fyzicky naro¢ném dni nebo po dlouhém tréninku, mohli
vykazovat sniZzenou schopnost udrzet rovnovahu v obou pozicich a zaroven dosahnout
maximalni svalové sily, kterd opét nemusela byt v jejich osobnim maximalnim vykonu.

Z4dny takto kompromitovany jedinec se v§ak v naSem malém vzorku nevyskytl, je viak
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maximalni sila jako takova. Pokud by tato informace o zvySené unavé zustala zatajena,
mohla by vést k podhodnoceni skutecnych schopnosti probandi atim k devalvaci
dat, pokud by se nejednalo o skupinu zdravych proband.

Pro dal$i vyzkum by bylo také vhodné zahrnout vétsi a rozmanitéjsi, rovnomérné
zastoupeny, vzorek ucastnikil, aby bylo mozné piesnéji stanovit, zda existuje korelace

A%

pro rizné demografické skupiny.

5.1 Limity prace

Mezi nejvétsi metodologické omezeni a limit této prace, které mohou vyznamné
pfispivat k nejednoznacnosti vysledkl, se ftadi subjektivni urCovani pfeneseni vahy
na paty a na Spicky. Probandi méli za kol pfenést vahu na Spicky tak, aby se neodlepily
paty a naopak na paty tak, aby se neodlepily Spicky. Tento ukol méli provést pomoci
Cisté subjektivniho vniméni své polohy a véhy rozlozené na ploskach nohou. Nejvice
problematické hodnoty jsou pii pfeneseni vahy na paty, kde se hodnoty procenta
pienesené vahy z vahy celkové rlizni od méné jak 50 % azZ po téméf 100 %. Z tohoto
divodu byla data retrospektivné rozdélena, abychom mohli urcit, zdali je zde urcita
vétsi podoba zavislosti pfi veétSim pienosu vahy. Tento limit by se pro dalsi studie
dal preventovat kontrolou zatiZzeni Spicky nebo paty jiz pfi méfeni pomoci tlakové
plosiny a nespoléhat pouze na subjektivni vnimani zatizeni probandd. Dal$im moznym
feSenim by bylo poskytnuti vizualni zpétné vazby o zatizeni chodidel pifimo probandiim,
ktera by viak mohla byt také zavadgjici. Casto se vyskytujicim fenoménem totiz bylo
také Cervené zobrazené misto zatiZeni na SpiCce nebo na paté, které by mohlo znacit
JiZ dostateéné zatizeni vici rozlozeni ostatnich ¢asti, avSak procentudlni hodnota
z celkové vahy takového zatizeni neodpovida ani 50 % vahy. Tyto situace uvadime
na obrazku 11.

Mezi dal§i limit studie patii Spatna volba randomizace v ramci Skupin
A aB.Pro pfisti studie bychom doporucovali zvolit jiny typ randomizace, ktery
by zajistil rozd€leni probandi do stejné velkych skupin, napiiklad blokovou

randomizaci.
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Name C—— Age 27 Device PhysioSensing Name — Age 27 Device PhysioSensing
Gender Male Date  16/07/2024 18:19 Clinic Lenka Oplatkova Gender Male Date 16/07/2024 18:17 Clinic Lenka Oplatkova
Height 24m 1D Health Height 24m 1D Health
Weight 103.0 kg professional Weight 103.0 kg professional
Exam L1 Exam PP1
description description
Diagnosis 58,6 Diagnosis 69,7
Area: 104cm* Area: 87cm* Area: 113cm* Area: 111cm*
Load Distribution AP- 58% Load Distribution AP:  56% Load Distribution AP: 60% Load Distribution AP: 60%
Body Weight 28% Body Weight 29% Body Weight: 27% Body Weight: 33%

cnwENDuRD
amwsm@umo

Area: 40cm® Area: 42cm? Area: 36cm® Area: 41cm?
Load Distribution AP: 42% Load Distribution AP:  44% Load Distribution AP. 40% Load Distribution AP: 40%
Body Waight: 20% Body Weight  22% Body Weight: 16% Body Weight 22%

Obrazek 10 Diskrepance v méreni Static Analysis

Jako dalSi zlimitd, ktery bychom méli zminit, je teplé letni prostiedi
v kombinaci s plastovym madlem dynamometru, které znesnadnovaly méteni. Zpocené
ruce mohly vice klouzat a zkreslit tak méfeni i1 pfesto, ze jsme nepocitali ta méfeni,
kdy probandi uvedli smeknuti nebo nepohodIné drZzeni dynamometru. Stejné tak teplo
pusobilo negativné také na senzorické vnimani informaci z plosek nohou, které vlivem
tepla byly zpocené a zptisobovaly nekvalitni oporu a mirné klouzani po povrchu tlakové
desky. Pro pfiSti méfeni by tento prvek Sel eliminovat vyuzitim magnézia, jakozto
pouzivaji lezci nebo gymnasté.

V ramci nastaveni madla dynamometru jsme nechali nastavenou jednu danou
hodnotu vzdalenosti rukojeti ve stiednim postaveni, bez dalSich Uprav. Individudlni
uprava pro kazdého probanda by vyzadovala detailngjsi uptfesnéni a neméli by vSichni
shodné podminky méfeni. Jelikoz jsme hodnotili hodnoty navzdjem mezi sebou v rdmci
kazdého probanda, tak by toto nastaveni, i kdyZ mohlo byt neidealni, nemuselo pfinést
mnoho neadekvatnich zmén a ovlivnit tak vysledek sily méfeni stisku. AvSak pokud
je poloha jiz na zacatku neidedlni, nemusi jiz zména téziSt€¢ znamenat velkou zménu
a proband nemusi naméfit hodnoty maximalni sily stisku ruky ani v jedné z méfenych
situaci. Pro dal§i zkouméni by bylo dobré tento fakt zohlednit a nastavit jasné
definovanou fixni hodnotu vzdalenosti rukojeti vazanou napiiklad na velikost dlang¢,
jak nabizi naptiklad Jamar dynamometr.

DalSim limitem je relativn€ maly vzorek ucastniki, ktery mohl sniZzit statistickou

silu analyzy a tim zvysit riziko chyby II. typu.
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ZAVER

Tato prace nepotvrdila zaddnou statisticky vyznamnou souvislost mezi zménou
tézisté téla a zménou maximalni svalové sily stisku ruky. I kdyz byla provedena méfeni
s vyuzitim modernich pfistroju, ukazalo se, Ze ma tato prace metodické limitace. Cilem
prace je slouzit jako pilotni projekt pro dal§i méfeni, zabyvajici se vlivem pienosu vahy
na paty nebo Spi¢ky na silu stisku ruky a pfipadné dalSimi moZnostmi spojeni mezi
jednotlivymi ¢astmi téla.

Vysledky naznacuji, ze tyto dva faktory mohou fungovat nezdvisle na sobé,
alespoil v rdmci podminek a metod pouzitych v rdmci naSeho vyzkumu. Tato zjisténi
ptispivaji k hlubsSimu pochopeni mechaniky lidského téla a mohou byt podnétem
pro dalsi vyzkumy zamétené na analyzu stability a koordinace pohybii, které by mohly
mit vliv zejména v oblasti rehabilitace a sportovni mediciny

WV

a silou stisku ruky. Jedna se o prvni studii, kterd se zabyva problematikou svalovych

smycek, jez se tykaji zéavislosti zmény tézist¢ a sily stisku, a snazi se o jejich

objektivizaci. Tento vztah se ndm nepodatilo prokazat a vyzaduje dalsi zkoumani.
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