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Souhrn:

Cilem bakalarské prace je zhodnoceni piedstavy pohybu na pfistroji EMG a jeji vyuZiti v
praxi. Prace se zabyva zkoumanim aktivity m. bicepsu brachii pfi imaginaci a jejich varian-
tach. Pro realizaci praktické ¢asti prace byl vyuZivan pfistroj Trigno Wireless EMG System
a senzory od firmy Delsys. Testovanym pohybem bylo napiti se ze sklenice, dale pfedstava
tohoto pohybu, jeho pozorovani a sledovani tohoto pohybu provadéného 2. koncetinou v zr-
cadle. Z vysledkt prace vyplyva, ze aktivita sledovaného svalu zobrazena na ptistroji EMG
pfi imaginaci je velmi mald a plné nenahradi jiné facilitatni techniky. Tato prace slouzi
zejména jako zdroj informaci o neurdlnich strukturach, které se zapojuji nejen pii pohybu,
ale také pii pfedstavé, ¢i pozorovani pohybu. Pfi imaginaci se aktivuji pravé stejna centra

jako u realn¢ provedeného pohybu.



Abstract
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Summary:

The aim of this bachelor thesis is to evaluate motor imagery of a movement on the EMG
device and its use in practice. The thesis focuses on the study of activitiy of the biceps brachii
muscle during motor imagery and pressure variations. The Trigno Wireless EMG System
and sensors from Delsys were used for realization of the practical part of this thesis. The
movement tested was drinking from a glass, the motor imagery of this movement, its obser-
vation and monitoring of this movement performed by the second limb projected in the
mirror. The results of the work show that the activity of the monitored muscle displayed on
the EMG device during the motor imagery is very low and it does not fully replace other
facilitation techniques. This thesis serves mainly as a source of information about neural
structures that are involved not only in movement but also in imagining or observing such
movement. During the motor imagery, exactly the same centers as in the actual movement

are being activated.



Podékovani

Dé&kuji Mgr. Lukasi Rybovi, vedoucimu bakalaiské prace, za odborné vedeni prace, posky-
tovani rad, materialnich podkladii a svého volného Casu pfi konzultacich. Dékuji Fakulté
zdravotnickych studii za poskytnuti ptistroje EMG a podminek pro vytvoreni mé praktické
¢asti. Dale dékuji Matéjovi Neubertovi za pomoc pii realizaci praktické ¢asti prace. V nepo-

sledni fadé dekuji své rodin€ za pomoc a podporu.



OBSAH

SEZNAM GRAFU .....ouiimiiiiereeieissese sttt 12
SEZNAM OBRAZKU .....cooiiimiirmeereeiseieseesnssssssssssssssssses s ssssss st ssssssanees 14
SEZNAM TABULEK ...ttt st et re e ne e 15
SEZNAM ZKRATEK ... oottt ettt e be e e s be e teeene e 17
L 670 ) B TSRO PPR 18
TEORETICKA CAST ..oooiiiiiiiiieieiseii ittt 19
1 NEUROFYZIOLOGIE CENTRALNI NERVOVE SOUSTAVY .....cooovvemrrnrrrnrirneenn. 19
1.1 Spindlni MICKA .....eoiiiiiiiiii s 19
1.1.1  Pfedni rohy mMiSND ....ccoiiiiiiiiiiciic s 20
1.1.2  ReflexXni OBIOUK ....ooveiiiiciiic e e e 20

1.2 Retikularni fOrmAaCE .......cviviiiiiiiii i 20
1.3 MOZKOVY KIMEN ..o 20
R\, 14/ <) PRSPPSO 21
1.4.1  Vestibuldrni MOZECEK ......vviiiiiiiiiii it 22
1.4.2  SpindIni MOZECEK........civiiiiiiiiiiii e 22
1.4.3  Cerebellarni MOZECEK ......vvviiiieiiiie e 23

15 TRAIAMUS ..ot 24
1.6 BazaIni Ganglia ........ccooiiiiiiiiii s 24
1.7 Motorické oblasti MOZKOVE KUIY .......cccccoveriiiiiiiic e 25
1.7.1  Primarni motorickd oblast ...........ccceiiiiiiiiiiiiiii e 27
1.7.2  Premotorickd KOrova oblast...........cocuuiieiiiiiiiiiiiiiee e 28
1.7.3  Zadni parietalni oblast — aSOCIACNT .......cocvveiiiiiiiiii e 29
1.7.4  Suplementarni motorickd oblast...........ccceviiiiiiiiiiiii 29
1.7.5  Prefrontalni KOrova 0blast ..........eeeeiiiiiieiiiiiie e 29

1.8  Kortikospinalni draha ...........cccooviiiiiiiiiiiie 30

2 CILENY POHYB ..ottt 32
2.1 Volni GCelova MOLOTIKA ......cccvvieiiiie e e 32
2.2  Centralni systém fizeni umysInych pohybil.........ccccovvieiiiiiiiiiiiic 33
2.3 Nervoveé struktury zapojené pii specifickém ponybuU ..........cccccevviiiiiiiiiiiciee, 34

3 PREDSTAVA POHBU ......ooviviieiieceiceeterese e eess st st ssne st nes s snees 36
3.1  Vyuziti predstavy pohybu a jeji kontraindikace ...........cccevveeiiiniiniinniiesieeiene 37

4 FUNKCNIPOHYB HORNI KONCETINY ....ocouiiririiriieiseisesesseseessssssesesssssessenenns 38
4.1  Motorickd JEdNOtKa .........ooiiiiiieiie e 38
4.2 Projev CINNOSH SVAIU.....oiiiiiiiiiieeitieieiee et 38

4.3 SVALOVY TONUS....eiiiiiiiiiiiiiieiii et 39



A4 SVALOVA KONITAKCE ..euei oottt e et e e e e e e e et e e e e e e e e e e e eenntnaeeeaeees 39

4.4.1  Koncentrickd svalova Kontrakce..........ccoovviiiiiiiiiiiiciicc e 39
4.4.2  Excentrickd svalova Kontrakce ...........ccooveiiiiiiiniinic e 40

4.5  Svaly horni KONCEtINY ......coiviiiiiiiiiiieiieiie e 40
4.5.1  Musculus Biceps Brachii ..........ccceveiiiiiiiie e, 40

4.6  Role motorického a senzorického systému pii pohybech HKK ............ccceeiinen. 40
G601 ZEBK .o s 41

4.7 Porucha funkce horni KONCELINY .........ccccveieriniriiiiiisieieeee e 42
AT 1 PAr€Za....coiiiii i 42
472 SPASHICHTA ...eveeiieiieieie ettt 42
4.7.3  Porucha extrapyramidovEho SYStEM ...........ccvvriiirieiieiene e 43
4.7.4  Porucha MOZECKU.........cuieiiiiiieiie e 43

5 ELEKTROMYOGRAFIE ...t 45
5.1  Povrchova elektromyografie.........ccooviveiiiiiiieiicesec e 45
5.1.1  Povrchoveé eleKtrody .........ccocviiiiiiiiiiiiii s 45

5.2 PTENOS SIZNAIU ...ouviiiiiiiiieiecc s 46
5.3  Faktory ovliviiujici snimany Signal..........cccccovvieiiniiiniieiinie e 46
5.3.1  VngjSi priCinne faktory ....ccovcviiiiiiiiiii s 47
5.3.2  Vnitfni prEINNE faktory ..o 47

5.4  Hodnoceni signdlu EMG .........ccooiiiiiiiiiicc e 48
541 ZAKIAdNT HNIE ..coiviiiiiiii e 49

5.5 DIBISYS. ittt bbbt 49
5.6  Vyuziti EMG V KINICKE PraXi.......ccccviieiiiiieiieniiniesieese e 50
PRAKTICKA CAST ..o 52
6 CIL A UKOLY PRACE ......ccoooviiiiiiiiiiniiseie i 52
6.1 HIAVIL Colueiiiiiieieie ettt 52
8.2 DHICT CIIE. .ot 52

7 HYPOTEZY ..ottt 53
8 CHARAKTERISTIKA SLEDOVANEHO SOUBORU........cccoovvvevnenenrnrenieeeesnenen. 54
8.1  Udaje 0 sledovaném SOUDOIU .............ccevuereererreererieicieeeesieseeseesesee s sessee e eeseenean, 54

9 METODIKA PRACE ..ottt 55
9.1 Test¢. 1 —Provedeni pORYDU........ccocuiiiiiiiiiiiee e 56
9.1.1  Vychozi poloha pro test €. 1 .....ccciiiiiiiiiiiiiiiciie s 56
9.1.2  Popis provad€ného pohybu...........ccoiiiiiiiiiii 57

9.2 Test €. 2 — IMAGINACE .....ocueitiitiiiiiieeiiee ettt bbbt 57
0.2.1  Vychozi poloha pro test €. 2 ......cciiiiiiiiiiieiiei e 57

0.2.2  Popis provad€ného pohybu.........ccocoviiiiiiiiiiii s 57



0.3 TSt €. 3 — POZOTOVANL. ... ieeeeeeeeeeee ettt ettt e e e e e e e e e e e s e e e eeeeeeennnne s 57

9.3.1  Vychozi poloha pro test €. 3 .....ccoiiiiiiiiiiieiie e 57
0.3.2  Popis provadé€ného pohybu..........ccooiiiiiiiiiii e 57
9.4 Test €. 4 —ZICAAI0 ...c.ooeieiiiieee e 58
9.4.1  Vychozi poloha pro teSt €. 4 ......cccoiviiiiiiiieiie e 58
9.42  Popis provad€ného pohybu..........ccooiiiiiiiiii 58
9.5 Metoda vyhodnocovani VysIedKi ........cccvviiiriiiiiiiiicie e 58
10 ANALYZA A ZPRACOVANI DAT ...oooviiiiiciieiineiseiesiss et 60
10.1 Grafy METENT .uvviiiiiie bbb 60
L0 20 T N 0] o 1 T I 2 SR RRPPRSSPR 60
10.1.2 Proband €. 2 ......ooiiiie et 61
10.1.3  Proband €. 3 ..o 62
10.1.4  Proband €. 4 .......cooiieiie et rae e 63
10.1.5  Proband €. 5. e 64
10.1.6 Proband €. 6 ......ccocviiiiiiiiiii i 65
10.1.7  ProbDand €. 7 ..ooueiieieeeee et 66
10.1.8  Proband €. 8 ......ccoiiiiiiie e 67
10.1.9  Proband €. 9 ......ooiiiiiiiii 68
101,10 Proband €. 10 ....cccuuiiiiiiiie ettt e et e e e e e 69
TOLTT  Proband €. 11 ..ot e e e 70
10.1.12  Proband €. 12 ..ot 71
T0.1.13  Proband €. 13 ..o 72
10.1.14  Proband €. 14 ... 73
10.1.15  Proband €. 15 .. 74
10.1.16  Proband €. 16 .....ccuvviiiiiiie ettt e e e e 75
10117 Proband €. 17 ..ottt et e e e 76
L1 VY SLEDKY w.oottuttuetseeseessssessesssesssssssssss sttt 77
111 HYPOTEZA 1. e 77
11.2 HYPOTEZA 2. 78
11.3 HyPOtEZa 3. 79
DISKIUZE ...ttt ettt sttt se et e te e st e saeete e s e enaesneenteaneenreeneennes 84
11.4 Diskuze K hypot€ze 1 .....ccooiiiiiiiiiie e 87
115 Diskuze K hypotéze 2 .......cccoiiiiiiiiiii e 87
11.6 Diskuze K hypot€ze 3 ......coooiiiiieii e 88
11.7 Diskuze k vybranym probandiim ............cccceveriiininininieee s 89
11.7.1  Proband €. 6 ......ccocuiiiiiieiis et 89

| R X (0 o : Vo s AR T O TSR 89



ZAVER ...ttt ettt 91
SEZNAM POUZITE LITERATURY .....oocviiiiiieeiieeseeeee sttt enes sttt 93
INTERNETOVE ZDROJE .....coooieieeeeeeeeee et eee et een s eene s eenenns 98
SEZNAM PRILOH ..ottt 99

13210 ) 5 1 GRS 100



SEZNAM GRAFU

Graf 1 Pfiklad vyhodnoceni grafu u probanda €. 3 ... 59
Graf 2 Vysledky méteni u probanda €. ©1.......ccooiiiiiiiiiiiiiiiiee e 60
Graf 3 Vysledky méieni u probanda €. 2.......ccccviiiiiiiiiiiiiiiiniiee i 61
Graf 4 Vysledky méfeni u probanda €. 3.......cccviiiiiiiiiiiiiiiii e 62
Graf 5 Vysledky méteni u probanda €. 4..........coviiiiiiiiiiiiiiiics e 63
Graf 6 Vysledky méteni u probanda €. 5.......cccoiiiiiiiiiiiiie e 64
Graf 7 Vysledky méieni u probanda €. 6........ccoiiiiiiiiiiiiiiiii i 65
Graf 8 Vysledky métfeni u probanda €. 7.......cccviiiiiiiiiiiiiiic 66
Graf 9 Vysledky méteni u probanda €. 8........ccoiiiiiiiiiiiiiiiee e 67
Graf 10 Vysledky méfeni u probanda €. 9..........ccoveiiiiiiiiiiiie e 68
Graf 11 Vysledky méfeni u probanda €. 10.........ccecviiiiiiiiiiiiii e, 69
Graf 12 Vysledky méfeni u probanda €. 11......ccccceiiiiiiiiiiiiiiii s 70
Graf 13Vysledky méfeni u probanda €. 12........ccccveiiiiiiiiiiniiee e 71
Graf 14Vysledky méteni u probanda €. 13.......ccoooiiiiiiiiiiiiie e 72
Graf 15 Vysledky méfeni u probanda €. 14.........ccooiiiiiiiiiiiii 73
Graf 16 Vysledky méfeni u probanda €. 15........cooiiiiiiiiiii e, 74
Graf 17 Vysledky méfeni u probanda €. 16.........ccovviriiiiiiiiei e 75
Graf 18 Vysledky méfeni u probanda €. 17........ccoooiiiiiiiiiiie e 76
Graf 19 Umisténi testll dle sily amplitudy........cccoeviiiiiiiiiii 77
Graf 20 Umisténi testll dle sily amplitudy........ccooeviiiiiiiiiii 78
Graf 21 Vysledky umisténi poradi graft dle sily kiivky u 8 muzii ...........coovvveiiiiiiennn, 80
Graf 22 Vysledky umisténi poradi grafti dle sily kiivky u 9 zen ........cocooveviiiiiiincn, 81

Graf 23 Vysledky navySeni amplitudy vSech probandt u testu ¢. 1 (Provedeni pohybu)... 82
Graf 24 Vysledky navySeni amplitudy vSech probandi u testu €. 1 (Provedeni pohybu)... 83

Graf 25 Pohlavi probandill ...........cccciiiiiiiiiiii 101
Graf 26 VEK Probanduil ..........ccoooviiiiiiiiiii i 101
Graf 27 Vysledky méfeni u probanda €. 1.........cccvviiiiiiiiiiiee e 102
Graf 28 Vysledky méfeni u probanda €. 2........ccccoviiiiiiiiiiiie 103
Graf 29 Vysledky méfeni u probanda €. 3........cccciiiiiiiiiiiii 104
Graf 30 Vysledky méfeni u probanda €. 4.........cocvviiiiiiiiiii e 105
Graf 31 Vysledky méfeni u probanda €. 5.........cooviiiiiiiiiiiiee e 106

Graf 32 Vysledky méfeni u probanda €. 6.........cccovviiiiiiiiiiiii e 107



Graf 33 Vysledky méfeni u probanda €. 7........cccoiiiiiiiiiiiiii e 108

Graf 34 Vysledky méfeni u probanda €. 8..........cccoviiiiiiiiiiiic 109
Graf 35 Vysledky méfeni u probanda €. 9......ccccovvviiiiiiiiiiiniieie e 110
Graf 36 Vysledky méteni u probanda €. 10.........cccviiiiiiiiiiiiiiiiiie e 111
Graf 37 Vysledky méfeni u probanda €. 11......cccccoviiiiiiiiiiiiii e 112
Graf 38Vysledky méteni u probanda €. 12........ccccoiiiiiiiiiiiii e 113
Graf 39Vysledky méfeni u probanda €. 13.....cooiiiiiiiiiiiiii 114
Graf 40 Vysledky méteni u probanda €. 14........ocociiiiiiiiiiiiiiii e 115
Graf 41 Vysledky méfeni u probanda €. 15.......ccooiiiiiiiiiiiiiee e 116
Graf 42 Vysledky méfeni u probanda €. 16.........ccoocviiiiiiiiiiiiiic e 117

Graf 43 Vysledky méfeni u probanda €. 17.......ccccoviiiiiiiiiiiii 118



SEZNAM OBRAZKU

Obrazek 1 Lateralni pohled horizontalniho ¢lenéni mozkové kiry do jednotlivych oblasti

(vlevo), medidlni pohled horizontalniho ¢lenéni mozkové kiry do jednotlivych oblasti

QY7 0122\ ) SRS 19
Obrazek 2 Motorickd a premotoricka korova oblast na laterdlni (A) a medialni (B) plose
NEIMUISTETY ... 26
Obrazek 3 Motoricky homunkulus — primédrni motorickd korova oblast .............ccccceveenn. 27
Obrazek 4 Pribeh kortikospindlni drahy ........cccoocvveiiiiiiiiiiiii s 30
Obrazek 5 Motoricky homunkulus — priméarni motoricka korova oblast .............ccccvveinnn. 31
Obrazek 6 Funkéni schéma hierarchie fizeni pohybu .........cocovviiiiiiii 34
Obrazek 7 Spravné umisténi povrchové elektrody na sval.........ccccceiiiiiiiiiiiin s 48
Obrazek 8 Signaly z rliznych umisténi elektrod na sval.........c.cocoociiiiiiiii, 48
Obrazek 9 SKIENICE S VOAOU ...c..viiiiiiiiieiiiiiiie et 55
Obrazek 10 Priklad kiivky kKlidovEeho napeti........ccccovvvviiiiiiiiiiieiic e 86
Obrazek 11 Pristroj Trigno Wireless System firmy DelSys ........ccccovvvviiieniiiiiniciicienn 119
Obrazek 12 Test €. 3 - Vychozi a kone¢na poloha pii testu €. 3 — Pozorovani.................. 119
Obrazek 13 Vychozi a konecna poloha pfi testu €. 4 - Zrcadlo...........ccoevvenciniincncnne, 120
Obrazek 14 Test €. 4 - ZICAAI0 ....ooveiiiiiiiceeee e 120
Obrazek 15 Program EMGWOrks ACQUISITION. ......cocviirieiieiiiiee e 121

Obrazek 16 Program EMGworks ACQUISItION. ........cccoviviviiiiiiiiiiiciie s 121


file:///C:/Users/karol/OneDrive/Plocha/KP%20RATHOVÁ.docx%23_Toc39083185
file:///C:/Users/karol/OneDrive/Plocha/KP%20RATHOVÁ.docx%23_Toc39083186
file:///C:/Users/karol/OneDrive/Plocha/KP%20RATHOVÁ.docx%23_Toc39083187
file:///C:/Users/karol/OneDrive/Plocha/KP%20RATHOVÁ.docx%23_Toc39083188
file:///C:/Users/karol/OneDrive/Plocha/KP%20RATHOVÁ.docx%23_Toc39083191

SEZNAM TABULEK

Tabulka 1 PTEhIed.......c.ooiiiiiiiii et 54
Tabulka 2 Ptiklad tabulky s vyhodnocenim potadi jednotlivych testll ..........c.ccoovveiiinennns 59
Tabulka 3 Vysledné potadi testii u probanda €. ©.......ccccoovviiiiiiiiiiiiniiiei e 60
Tabulka 4 Vysledné potadi testii u probanda €. 2.......ccccocvvviiiiiiiiiniiie e 61
Tabulka 5 Vysledné poradi testli u probanda €. 3.......cccceviiiiiiiiiiiiie e 62
Tabulka 6 Vysledné pofadi testli u probanda €. 4.........ccoovviiiiiiiiiiiniieee e 63
Tabulka 7 Vysledné potadi testli u probanda €. S.......cccvviviiiiiiiiiiiniii e 64
Tabulka 8 Vysledné potadi testll u probanda €. 6.........cccovveiiieiiiiiieiieieese e 65
Tabulka 9 Vysledné potadi testli u probanda €. 7.......coccueieiiiiiiiiiiin e 66
Tabulka 10 Vysledné potadi testli u probanda €. 8 ..........ccovviiiiiiiiniiiiiie e 67
Tabulka 11 Vysledné potadi testli u probanda €. 9 ........ccoceviiiiiiiiiie e 68
Tabulka 12 Vysledné potadi testii u probanda €. 10 .........ccooiiiiiiiiiiiiiiee e 69
Tabulka 13 Vysledné potadi testli u probanda €. 11 .....ccociiiiiiiiiiiiiiiieee e 70
Tabulka 14 Vysledné potadi testli u probanda €. 12 ........ccoviiiiiiiiniiiiie e 71
Tabulka 15 Vysledné potadi testii u probanda €. 13 ........ccoiiiiiiiiiiieeee e 72
Tabulka 16 Vysledné potadi testli u probanda €. 14 .........cccoeoiiiiiiiiiiii 73
Tabulka 17 Vysledné potadi testli u probanda €. 15 ......coceiiiiiiiiiiiiieeee e 74
Tabulka 18 Vysledné potadi testli u probanda €. 16 .........cccoviiiiiiiiniiiiiiee e 75
Tabulka 19 Vysledné potadi testli u probanda €. 17 .......cccoovvviiiiiiiiiiiii 76
Tabulka 20 Vysledné potadi jednotlivych testl veSkerych grafii..........cccoooviiiiiiiiiinn, 77
Tabulka 21 Vysledné potadi jednotlivych testl veskerych grafii...........ccoovvviiiiiiininnn, 78
Tabulka 22 Piehled umisténi jednotlivych testli u 8 muZil.........ccccoovvviiiiiiiiniinece, 79
Tabulka 23 Vysledky umisténi poradi grafti dle sily kiivky u 8 muzil ..........ccevveinnnnnns 79
Tabulka 24 Piehled umisténi jednotlivych testi u 9 Zen ..o 80
Tabulka 25 Vysledky umisténi pofadi grafi dle sily kiivky u 9 Zen.........ccoccooviiiiiiinnnn, 80
Tabulka 26 NavySeni amplitudy u Provedeni pohybu (test €. 1) ...ccoovviiiiiiiiiiciiiees 82
Tabulka 27 Vysledky navySeni amplitudy vSech probandi u testu ¢. 1 (Provedeni pohybu)
............................................................................................................................................. 82
Tabulka 28 Pohlavi probandill............cccooveviiiiiiiiiiiii 101
Tabulka 29 PrimeErny VEK.........coiiiiiiiiie e 101
Tabulka 30 Primeérna VAR ..........cccoiiiiiiiii e 101

Tabulka 31 Prameérnd VYSKa ..o 101



Tabulka 32 Vysledky probanda €. 1 ........ccooiiiiiiiiiiiiii e 102

Tabulka 33 Piehled umisténi jednotlivych testl probanda €. 1.........ccoevviiiiiiiiiiicnen 102
Tabulka 34 Vysledky probanda €. 2 ........cccviiiiiiiiiiiii e 103
Tabulka 35 Piehled umisténi jednotlivych testli probanda €. 2........ccccovvvviiiiiiiiieiiineenne, 103
Tabulka 36 Vysledky probanda €. 3 .........ccoooviiiiiiiiiii s 104
Tabulka 37 Ptehled umisténi jednotlivych testd probanda €. 3........cccccovviiiiiiiiciicien 104
Tabulka 38 Vysledky probanda €. 4 .........cccooiiiiiiiiiiiiiie e 105
Tabulka 39 Piehled umisténi jednotlivych testli probanda €. 4........ccccoocvvviiiiiiiiiiiineene, 105
Tabulka 40 Vysledky probanda €. 5........cccooiiiiiiiiiiiiiie e 106
Tabulka 41 Ptehled umisténi jednotlivych testd probanda €. 5........ccccevveiiiiiniciicienn 106
Tabulka 42 Vysledky probanda €. 6 .........cccoeiieiiiiiiiiiieie s 107
Tabulka 43 Piehled umisténi jednotlivych testi probanda €. 6.........cccovvviiieiiiiiiciinne. 107
Tabulka 44 Vysledky probanda €. 7 .......cccooiiiiiiiiiiiiieieseee s 108
Tabulka 45 Ptehled umisténi jednotlivych test probanda €. 7........cccccevviniiiiniciicienn 108
Tabulka 46 Vysledky probanda €. 8 .........ccciiiiiiiiiiieii e 109
Tabulka 47 Piehled umisténi jednotlivych testi probanda €. 8.........ccooviiiiiiiiiicine, 109
Tabulka 48 Vysledky probanda €. 9 ... 110
Tabulka 49 Piehled umisténi jednotlivych testil probanda €. 9.........ccoovvviiiiiiiiiinn 110
Tabulka 50 Vysledky probanda €. 10 .........ccoviiiiiiiiiiiiii e 111
Tabulka 51 Ptehled umisténi jednotlivych testl probanda €. 10.........cccceviiiiiiiiinnnn, 111
Tabulka 52 Vysledky probanda €. 11 .......cocviiiiiiiiiiiie e 112
Tabulka 53 Piehled umisténi jednotlivych testii probanda €. 11........cccoovviiiiiiiiicnnnn. 112
Tabulka 54 Vysledky probanda €. 12 .........cccoiiiiiiiiiiiiie s 113
Tabulka 55 Ptehled umisténi jednotlivych testl probanda €. 12.........ccccceviiiiiiiiinnnnnn, 113
Tabulka 56 Vysledky probanda €. 13 .......c.ccooiiiiiiiiiii s 114
Tabulka 57 Ptehled umisténi jednotlivych testil probanda €. 13........cccocviiiiiiiiiinne. 114
Tabulka 58 Vysledky probanda €. 14 ..o 115
Tabulka 59 Ptehled umisténi jednotlivych testl probanda €. 14.........ccooeviiiiiiiiiinenn 115
Tabulka 60 Vysledky probanda €. 15 .......c.ooiiiiiiiiiiii e 116
Tabulka 61 Piehled umisténi jednotlivych testil probanda €. 15........cccoovvviiiiiiiiiciee 116
Tabulka 62 Vysledky probanda €. 16 .........ccoooiiiiiiiiiiiiie s 117
Tabulka 63 Piehled umisténi jednotlivych testl probanda €. 16.........ccccveviviiiiiniinnne 117
Tabulka 64 Vysledek probanda €. 17 .......ccooiiiiiiiiiiii 118

Tabulka 65 Piehled umisténi jednotlivych testi probanda €. 17......ccccovcvvviiiiiiiiiiinnene, 118



SEZNAM ZKRATEK

BG bazalni ganglia

CNS centralni nervova soustava
DKK dolni koncetiny

EMG elektromyografie

HK horni koncetina

M modré

MI primarni motorické korova oblast
MJ motoricka jednotka

NCL. nukleus (jadro)

O oranzova

P prava

PF prefrontélni kiira

PM premotoricka korova oblast

RF retikulérni formace

SMA doplitkova korova motoricka oblast
Tr. tractus (draha)

Z zelena

7 7luta

uV mikrovolt
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Pohyb horni koncetiny je neodlucitelnou soucasti naseho kazdodenniho zivota, od
zakladnich pohybti az po specializovany pohyb (napf. jemné motorika prst1). Horni konce-
tina je pro ¢lovéka nezbytnou soucasti jiz od narozeni. Nejprve zjistujeme, k ¢emu slouzi,
poté nam zasadné pomaha pfi lokomoci, a pozdéji se ji ucime cilené pouzivat k riznym
tikontim a dovednostem. Cinnosti kazdodenniho Zivota jsou &asto zajistovany spolupraci
vice struktur a segmentd. Diky horni konéetiné jsme schopni vykonavat velké mnozstvi ak-
tivit. Dulezitym ptedpokladem k vykonani cileného pohybu je pohybova koordinace (Mé-
kota, 2005). Na funkci hornich koncetin nema vliv pouze pohybovy systém. Pohyb je fizen
a regulovan centralni nervovou soustavou. Aby mohl byt pohyb realizovan, musi dojit ke
spolupraci mnoha neuralnich struktur. Od myslenky pak dojde pfes aktivaci jednotlivych

oblasti az k samotné realizaci pohybu.

Pokud pohyb nelze realn¢ uskute¢nit, piedstava pohybu je jednou z jeho moznych
alternativ. Jedna se o mysSlenkovy proces, pfi kterém s nejvétsi pravdépodobnosti dochazi k
aktivaci shodnych oblasti nervového systému jako je tomu pii provadéni realného pohybu,
avSak bez motorického projevu. Podobné je tomu také pfi pozorovani pohybu, ktery s nej-
vetsi pravdépodobnosti zajistuje systém zrcadlovych neuronti. Pti sledovani konkrétni ¢in-
nosti tak dochazi k zapojeni stejnych oblasti jako u ptedstavy pohybu. Rozdilem mezi redlné
provedenym pohybem, piedstavou a pozorovanim je zapojeni jednotlivych struktur v mensi

mite (De Vries, Mulder, 2007).

V nasledujicich kapitolach je nejprve popsana neurofyziologie a zapojeni jednotli-
vych neurélnich struktur pfi fizeni pohybu. Empirické ¢ast prace se vé€nuje zkoumani po-
hybu — napiti ze sklenice a dalSich tfi riznych variant pohybu. Jsou tedy zkoumany tyto
pohyby: samotné napiti se vody ze sklenice, piedstava: napiti v pfedstaveé, pozorovani: po-
zorovani akt napiti se ze sklenice druhou osobou, a nakonec odraz v zrcadle: sledovani

vlastni, druhé koncetiny v zrcadle pfi piti ze sklenice.
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TEORETICKA CAST

1 NEUROFYZIOLOGIE CENTRALNI NERVOVE SOU-
STAVY

Motoricky nervovy systém je tvotfen fadou struktur, které se podileji na zajisténi:
e opérné motoriky (drZeni a poloha télesnych segmentil)
e cilené manipulacni motorice (pohyb jednotlivych segmentit)
e sdélovaci motorice (mimika a fec)

Jednotlivé motorické systémy jsou hierarchicky uspotfadané, av§ak nepracuji izolo-
vang, a naopak pro spravnou funkci mezi sebou musi kooperovat (Dylevsky, 2009). V této
kapitole budou prezentovany jednotlivé struktury zapojené do cileného pohybu a jejich spe-

cifické funkce.

Obrazek 1 Laterdlni pohled horizontalniho cleneni mozkové kiiry do jednotlivych oblasti
(vlevo), medialni pohled horizontdlniho clenéni mozkové kiiry do jednotlivych oblasti

(vpravo)

thalamus
sulcus centralis
fissura lateralis (Sylvii)
= glandula pinealis

corpus callosum  fornix

sulcus postcentralis

gyrus postcentralis

colliculi superiores
prefrontaini et inferiores
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pol
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primarni motoricka area || primarni somatosenzitivni area B suplementarni motoricka area primarni somatosenzitivni area primarni motoricka area

Zdroj: prevzato z (Ambler, 2011)

1.1 Spinalni micha

Jedna se o fylogeneticky nejstarsi ¢ast centralni nervové soustavy (dale CNS), kterd
zajist'uje nejnizsi stupen percepce neboli vnimani. Micha je nejniz§im reflexnim centrem a
je podiizena vy§sim etazim CNS (Langmaier, 2009). Mis$ni okruh je zahrnut do pocate¢niho
piijiméni a zpracovavani somatosenzorickych informaci (od svalu, ptes kloub az po kiizi),

které se podileji na kontrole postaveni a pohybu prostfednictvim motorickych neuroni. Na
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urovni spindlni michy probihaji organizace reflexti a stereotypni odpovédi na senzitivni pod-
néty. Na miSni Grovni vznikaji zakladni flek¢ni a extencni vzorce svalil ucastnicich se po-
hybu nohou, jako je kopani a lokomoce. Neurony spinalni michy jsou ,,findlni spolecnou
cestou‘* zpracovani nervového signalu, nez dojde k aktivaci svali (Shumway-Cook, Woolla-
cott, 2007).

1.1.1 Predni rohy miSni
Seda hmota pfednich rohti v miSe obsahuji kromé& motoneurontl i interneurony (vme-

zetené nervové buiiky), které jsou soucasti reflexniho oblouku a maji tlumivy vliv na alfa-
motoneuron. Reflexni oblouk vytvati zasobu posturalnich a pohybovych programi. U c¢lo-
véka existuji 2 typy motoneurond: alfa-motoneuron a gama-motoneuron. (Dylevsky, 2009)
Alfa-motoneuron inervuje vlakna kosternich svaltt V ptednich rozich misnich se vyskytuji
velké a malé alfa-motoneurony, kazda z téchto skupin je specializovdna na jinou ¢innost.
Velké alfa-motoneurony vedou vzruch rychleji a inervuji rychla svalova vladkna, kterd maji
kratkou kontrakéni dobu (30-40 ms). Malé alfa-motoneurony jsou ve vedeni vzruchu poma-
lejsi, inervuji pomala svalova vlakna, ktera maji delsi kontrakéni dobu (80-90 ms) (Trojan,
2003).

1.1.2  Reflexni oblouk
Reflexni oblouk je soubor reflexti zapojujicich se do realizace reflexu. Reflex je za-

kladni funkéni jednotkou nervového systému a sklada se z dostiedivé a odstiedivé drahy.
Reflexni oblouk se sklada z péti Casti: receptoru (senzitivni organ), aferentni drahy, centra,

eferentni drahy a efektoru (sval) (Pfeiffer, 2007).

1.2 Retikularni formace

Retikularni formace (dale RF) slouZi jako centrum shromazd’ujici veSkeré aferentni
signaly ze senzitivnich a senzorickych drah. Pomoci eferentnich drah nastavuje v miSe in-
tenzitu drazdivosti motoneurontl, v mozkovém kmeni uroven logiky, v limbickém systému
miru emoci, které provazeji smyslové vjemy, a v neokortexu nastavuje miru bdélosti a raci-
ondlni kontroly pohybu. Jedna se o Sedou hmotu mozkovou, které prostfednictvim aferentaci

ze smyslovych organt ptipravuje podminky pro pohyb (Véle, 2006).

1.3 Mozkovy kmen
Mozkovy kmen obsahuje diilezitd mozkova jadra Gi€astnici se posturalni kontroly a
lokomoce se zapojenim vestibularnich jadra, cerveného jadra a jader RF. Tato struktura déle

obsahuje ascendentni a descendentni drahy pfenasejici senzorické a motorické informace do
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ostatnich ¢asti CNS. Mozkovy kmen pfijima somatosenzitivni informace z kiize a svali
hlavy, senzorické informace z vestibularniho a zrakového sytému. Veskeré descendentni
motorické drahy, kromé drahy kortikospinalni, vznikaji pravé v mozkovém kmeni. Dale také
RF podilejici se na regulaci bdélosti a védomi, ma sviyj pavod v této struktuie (Shumway-

Cook, Woollacott, 2007).

1.4 Mozecek

Mozecek je jednim z hlavnich regulacnich center motoriky. V prabéhu pohybu do-
stava aferentni informace (napft. polohocit, pohybocit) a podnéty z mozkové kiiry, michy a
z rovnovazného Ustroji. Spoleéné s mozkovou kirou, bazalnimi ganglii, thalamem a moto-
rickymi jadry mozkového kmene vytvati a kontroluje védomy i podvédomy pohyb. Vyhod-
nocuje informace o zamyslenych ¢i uz provadénych pohybech a reguluje je. Mozecek ovliv-
fluje zejména koordinaci pohybt a stabilitu téla pfi stoji a pohybu (Hudak, Kachlik, 2017;
Svestkova et al., 2017).

vvvvvv

doba trvani jednotlivych fazi. Mozecek tuto funkci provadi pomoci svych spojit s motorickou
ktirou. Déle ovliviiuje signdly, které motoricka ktira vysild k miSnim motoneuroniim. Moze-
¢ek zajist'uje, aby pfi praci jedné svalové skupiny piisobila také opacné fungujici svalova
skupina (antagonisté) jako brzda, aby nedoslo k ,,pfestieleni* pohybu a pohyb mohl byt co
nejpiesnéjsi (Carterova, 2010). Schopnosti mozec€ku je pfedem urcit Casovy priibéh pohybu.
Tato funkce je dulezita nejen pro v€asné zastaveni pohybu v daném bodé¢, ale také pro
spravné nacasovani zahajeni dal$iho pohybu, ktery ma na pfedchozi pohyb plynule navazo-
vat. Tato skutecnost se nazyva synergie pohybu. Pfi poruse této funkce vznika stav zvany
pohybova asynergie. Pohyby pfi této patologické skutecnosti pohyby postradaji plynulost.
Pohyb je nekontrolovany, za¢ina moc brzy, ¢i pfilis pozdé (Krali¢ek, 2004).

PrestoZze ma mozecek dilezitou roli pii koordinaci pohybu, nehraje primarni roli v
senzitivni nebo motorické ¢innosti. Pokud by doslo k poskozeni cerebella, nedojde ke ztraté
citlivosti nebo paralyze. Léze mozecku vSak vyznamné poskodi provedeni pohybi, bez oh-
ledu na slozitost pohybu. Mozkovy kmen je spojen s mozeckem pomoci 3 silnych svazkt
vldken. S prodlouZzenou michou jej spojuje pedunculus cerebellaris inferior (corpus resti-
forme). Spojeni mozecku s varolovym postem zajist'uji pedunculi cerebellares medii (bra-
chia pontis) a se sttednim mozkem mozecek poji pudenculi cerebellares superiores (brachia

conjunctiva). Mozecek se dale déli na 3 funk¢ni jednotky, které se nazyvaji Archicerebellum,
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Paleocerebellum a neocerebellum (Shumway-Cook, Woollacott, 2007; Svestkova et al.,
2017).

1.4.1 Vestibularni mozecek
Vestibuldrni mozecek je jednou ze 3 casti cerebella. Jde o fylogeneticky nejstarsi

mozeckovou ¢ast Jde o malou, ale funkéné vyznamnou ¢ast, mozecku, ke které je ptifazeno
vyvojové nejstarsi mozeckové jadro — nc. fastigii. Z tohoto diivodu je nazyvan jako archice-
rebellum. Jeho funkci je udrzovat rovnovaznou polohu téla pfi stoji a chiizi. Dalsi funkci této
mozeCkové Casti je fizeni automatickych o¢nich pohybl. Vestibularni mozecek pfijima in-
formace z receptort vestibularniho aparatu skrz tractus vestibulocerebellaris, jedna se o
axony bunék vestibularniho ganglia nebo vestibularnich jader. Mozeéek dostava z vestibu-
larniho aparétu a vestibularnich jader informace o poloze a pohybech hlavy. Do vestibular-
niho mozecku jsou dale ptivadény signaly pomoci zrakového systému. Dostredivé spoje
sméfuji zpét do vestibularnich jader (zejména do nucleus vestibularis lateralis). Archicere-
bellum diky tr. vestibulospinalis reflexné ovliviluje motoneurony axidlniho a pletencového
svalstva a prostfednictvim fasciculus longitudinalis medialis ovliviluje motoneurony oko-

hybnych svalt (Trojan et al., 2005; Kralic¢ek, 2004).

1.4.2 Spinalni mozecek
Spinalni mozecéek, oznaovany také jako paleocerebellum, je ve srovnani s archice-

rebellem fylogeneticky mladsi oblasti mozecku. Tato mozeckova ¢ast zahrnuje kranialni ¢ast
mozecku ulozenou pied fisura prima (lobus anterior cranialis, lobuli 1-V) a lobulus VIII.
V této ¢asti kliry spindlniho mozecku konci mechové vldkna z nékolika spinocerebellarnich
drah. Cast téchto drah b&zi nepferusené z michy do mozetku (piimé spinocerebellarni
drahy), zbyvajici drahy se prepojuji v jddrech mozkového kmene (napt. nepiimé spinocere-
bellarni drahy). Cést spinocerebellarnich drah se nekiizi, zbyvajici se kiizi dvakrat (v mise

a zpét v mozkovém kmeni) (Krali¢ek, 2004; Svestkova et al., 2017).

Dorsalni spinocerebellarni dréha je nezkiizend, vstupuje do mozecku prostiednic-
tvim pedunculus cerebellaris inferior (corpus restiforme). Touto drahou jsou do mozecku
pfivadény informace z proprioreceptorll a koznich receptorti dolni koncetiny a z dolni polo-
viny trupu. Pievazuji informace o veskerych pohybech celé koncetiny. Signaly ze stejnych
receptortl horni koncetiny a horni poloviny trupu pfichazeji do mozecku cestou tractus cune-
ocerebellaris. Draha vstupuje do mozecku skrze pedunculus cerebellaris caudalis (corpus
restiforme). Ventralni spinocerebellarni draha je zkiizena, do mozecku vstupuje prostiednic-

tvim pedunculus cerebellaris cranialis (brachium conjuctivum) a znovu se kiizi. Touto
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drahou mozecek pfijimé signaly o aktivité miSnich interneuronti (zejména inhibi¢nich).
Trigeminocerebellarni vldkna ptivadéji do mozecku informace z klize a svalového aparatu

oblasti hlavy (Svestkova et al., 2017).

Spinocerebellarni drahy jsou somatotopicky organizované, a informace do mozecku
prinaseji oddelené z riznych oblasti téla. Drahy se d€li z funkéniho hlediska na dvé skupiny
Vv zavislosti na rychlosti. Prvni skupina obsahuje rychlejsi vldkna, ktera vedou informace
z proprioceptort a z koznich receptori. Pomoci téchto drah je zajiSténa rychla a piesna in-
formace o pohybech a o kozni stimulaci, ktera souvisi s pohybem. Druhou skupinu drah tvoii
drahy pfinasejici informaci o aktivité specifickych skupin misnich interneuronti. Tyto inter-
neurony jsou soucasti reflexnich miSnich obloukt. Spinalni dréhy tedy ptivadéji do mozecku
signaly o aktivité pfed motoneurony (aktivita interneuront a reflexnich oblouk), a také in-

formace o aktivité za motoneurony (pohybovy aparat a kiize) (Svestkova et al., 2017).

Spinalni mozecek zpracovava informace z proprioreceptorii pohybového ustroji, po-
dili se na fizeni svalové napéti a aktivuje inhibi¢ni sestupny systém retikularni formace. Tato
mozeckova ¢ast porovnava a hodnoti informace, které obdrzi od mozkové kiry, ta vysila
povelové vzorce béhem realizace pohybi k motoneuroniim. Informaci poté spinalni moze-
¢ek porovnava se skuteCnou polohou pfislusné casti téla. Pokud by odhalil nesrovnalosti
mezi informaci z mozkové kiry a realnym pohybem, upravuje zdsahem do aktivity neuronil

sestupnych motorickych drah vznikly rozdil (Trojan et al., 2005; Kralicek, 2004).

1.4.3 Cerebellarni mozecek
Tato tieti cast mozecku je fylogeneticky nejmladsi ¢asti. V literatufe se dale oznacuje

jako pontinni mozecek, ¢i ndzvem neocerebellum pravé pro jeho fylogenetické stati. Tato
mozeckova ¢ast zahrnuje lateralni partie mozeckovych hemisfér. Vstupni informace jsou do
neocerebella posilany zejména z nc. pontis. Pontocerebellarni vldkna jsou zkiizena, dosta-
vaji se do mozecku prostfednictvim pedunculi cerebellares medii (brachia pontis), vétSina
kon¢i v kife hemisfér. Pontocerebellarni draha tvoii pokraovani drahy kortikopontinni.
Vlakna kortikopontinni drahy vystupuji z prefrontalni korové oblasti, premotorické oblasti,
primarni motorické oblasti, somatosenzorické oblasti, ze zadnich parietalnich korovych ob-
lasti a z limbické korové oblasti. Vl1dkna z prefrontalni oblasti kon¢i v medidlnich pontinnich
jadrech, vldkna z premotorickych a motorickych korovych oblasti kon¢i v kaudalni poloviné
nc. pontis. Vlakna z asociacnich a limbickych korovych oblasti kon¢i v kranialni poloviné

nc. pontis. Navazujici pontocerebellarni projekce, ktera vystupuje z kaudalni, motorické
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poloviny kon¢i v lobus anterior mozecku, pontocerebellarni vlakna vystupujici z asociacni
a limbické poloviny pontinnich jader konc¢i v lobus posterior mozecku. Eferentni projekce
Z kiiry neocerebella smétuje do nc. dentatus, které tvoii nejveétsi mozeCkové jadro. Prijima
axony Purkynovych bun€k z celé neocerebellarni a casti paleocerebellarni kiiry. Neurony
tohoto jadra poté vysilaji své axony kontralateraln¢€ do ncl. ventralis lateralis thalami. Odtud
se signal dostavd do primarni motorické a premotorické korové oblasti (Kralicek, 2004;

Svestkova et al., 2017).

Cerebellarni mozecek se spolecn¢ s mozkovou kiirou a basalnimi ganglii ucastni pla-

novani a programovani volnich pohybu (Krali¢ek, 2004).

1.5 Thalamus

Informace z ascedentnich somatosenzorickych traktt, jako jsou informace prakticky
od vsech senzorickych systémi, prochdzeji skrz thalamus. Thalamus pfijimd informace
z tady dalSich struktur, kterymi jsou naptiklad bazélni ganglia a mozecek. Diky tomuto faktu
se thalamus stava hlavnim procesnim centrem mozku. Thalamickd jadra a hypothalamus
jsou struktury podilejici se na senzomotorickych vztazich pii postruradlné lokomo¢ni koordi-
naci i jemnych pohybovych mechanismech (Véle, 2006). Léze této ¢asti mozku mize docilit
k mnoha senzorickym a motorickym problémim. Thalamus se stal cilem 1écby zaméfené na

snizeni tremoru u pacientti s Parkinsonovou chorobou (Shumway-Cook, Woollacott, 2007).

1.6 Bazalni ganglia
Bazalni ganglia (dale BG) jsou systémem jader centralni nervové soustavy (CNS)
lezici v podkoii obou mozkovych hemisfér. Toto seskupeni jader komunikuji nervovymi

drahami mezi sebou a také se strukturami CNS (Rokyta, 2015; Brain, Donaghy, 2001).

Tento systém je tvofen nucleus caudatus, putamen a pallidum. Nucleus caudatus a
putamen se spolecn¢ nazyvaji jako striatum. Pallidum ptedstavuje globus pallidus. Putamen
a globus pallidus jsou spole¢né oznacovani jako nucleus letinacularis. VSechny tfi struktury,
nucleus caudatus, putamen a globus pallidus jsou spole¢né nazyvany jako letikulostritovy
systém. (Koukolik, 2012) Dadle je k nim tfeba z hlediska spojeni a funkci pocitat claustrum,
ncl. subthalamicus a substantia nigra (Cihak, 2001).

BG jsou systémem jader dulezitych pro fizeni motoriky a pro uceni. Bazalni ganglia

jsou také povazovana za jakysi ,filtr, ktery ma schopnost blokovat nezadouci pohyby,
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zamezuji napiiklad automatickym odpovédim na podnéty ze zevniho prostiedi (Carterova,

2010).

Extrapyramidovy systém ma za ukol zejména regulaci svalového tonu, zabezpeceni
zakladnich posturalnich a hybnych mechanismii a pohybovych automatismi. Vzhledem
k vzajemnému propojeni BG s kortexem a thalamem, se dale BG podileji na koordinaci volni
hybnosti, a to predevs$im na iniciaci pohybu (Ambler, 2011). Dle Drugy et al elektofyziolo-
gicka sledovani a studie ukazuji, ze vétSina neurontt BG zvysuje svoji vzruchovou aktivitu
jiz pred pocatkem pohybu. Véle (2006) dale uvadi, ze se BG povazuji za organ, ktery hrub¢
nastavuje Uroveinl svalového napéti, oproti tomu je mozecek organem, ktery nastavuje tonus

jemng.

Véle (2006) oznacuje BG jako funkéni generator pomalych pohybil spojeny s postu-
ralni funkei. Postizeni té€chto struktur je zjevné u Parkinsonovy akineze pii vypadku strio-
nigro-pallidalniho komplexu. Clovék s Parkinsonovou akinezi neni schopen provedeni po-
malych plynulych pohybt. Pfi poruse BG je dale naruSena 1 strategie jednani a projevuje se
jako pohybova neochota az lenost. Nékdy se tato pohybova neochota vyvine v nahle vznikly
pohybovy blok, ktery je nutno odstranit pomoci aferentniho Soku (tlesknuti, dupnuti apod.).
Kromé Parkinsonovy choroby jsou BG pii patologii zodpovédna 1 za dyskineze. Této struk-
tufe se totiz fyziologicky pfisuzuje i schopnost vybirat pohybové programy ulozené v asoci-
acnich kortikalnich oblastech. Pti podrazdéni této €asti dochdzi k mimovolnym spontannim

neumyslnym pohybtm.

1.7 Motorické oblasti mozkové kiiry

Mozkova kira je centrem védomi, vnimani, mysleni, planovani a fizeni volniho po-
hybu (Hudék, Kachlik, 2017). Obsahuje mnoho funk¢nich oblasti situovanych ve frontalnim
laloku. Tato rozsahla oblast zahrnuje priméarni motorickou, suplementarni motorickou, pre-

motorickou, prefrontalni a zadni parietalni oblast. Tyto oblasti spolupracuji se senzorickymi
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oblastmi v parietalnim laloku, bazalnimi ganglii a mozeckem pfii planovani pohybu, napla-

novani jeho realizace a finalni provedeni (Shumway-Cook, Woollacott, 2007).

Obrazek 2 Motoricka a premotoricka korova oblast na laterdlni (A) a medialni (B) plose
hemisféry

FEF — frontdlni okohybné pole, PM — premotoricka korova oblast, MI — primdrni korova
oblast, SI — primdrni somatosenzitivni korova oblast, P — parietalni korova oblast, PSMA —
presuplementarni motorickad oblast, SMA — suplementdrni korova oblast, B — Brockovo cen-
trum reci

Zdroj: prevzato z (Svestkova et al., 2017)

F. Véle (2006) uvadi, zZe kortikalni iroven je nadfazenou strukturou v oblasti fizeni
volni ideokinetické motoriky, ktera realizuje pomoci pohybového aparatu predstavu pohybu
vytvofenou v mysli. Realizaci této pfedstavy doprovazi emoce, které jsou podminkou reali-
zace. Soucasné je proces kontrolovan prostfednictvim racionalni tvahy o vhodnosti a zpi-

sobu provedeni daného pohybu.

Ideokineticky pohyb je zahajen imaginaci cile a promita se do n&j charakter osoby i
stav mysli. Cinnost je doprovézena pocitem uspokojeni a podporuje pokradovani v daldim

provadéni (Véle, 2006).

Primérni motoricka oblast, premotorickd korova oblast i suplementarni motoricka
oblast maji vlastni somatotopické mapy téla, stimuluji rizné regiony, ovliviiuji riizné svaly

a tim ovladaji i pohyby ptislusnych té€lesnych ¢asti (Shumway-Cook, Woollacott, 2007).
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1.7.1 Primarni motoricka oblast

Primérni motoricka oblast (dale jako MI) se Obrizek 3 Motoricky homunkulus —

. o o primarni motoricka korova oblast
nachdzi v praecentralnim laloku na ptedni plose sul-

cus centralis a kryje se s Brodmannovou areou 4. [,»\ et
Jedna se o nejsilnéjsi korovou oblast z celého moz-  /
kového kortexu. Pfi experimentdlni elektrické sti-

mulaci motorického kortexu lze pohyb nejsnadnéji t

vyvolat pravé v této oblasti, proto se oznacuje jako
primarni oblast (Krali¢ek, 2004; Trojan et al., 2005). {K

|

Nejvyznamnéj$i vrstvou oblasti MI je pata
vrstva. Tato vrstva je sloZzena z tzv. Becovych pyra- Zdroj: Prevzato z (Svestkovd et al.,
midovych bun¢k. Becovy pyramidové buiiky, nebo 2047)
také Becovy neurony jsou uspotradany podle vztahu k jednotlivym télnim ¢lankdm. Tento

typ uspotadani je nazyvan jako somatotopicka organizace kuary (Kittnar, 2011).

Elektrickou stimulaci bylo prokazano, ze je oblast MI somatotopicky organizovana,
tedy obsahuje velmi komplexni mapu tcla, tato mapa se nazyva motoricky homunkulus.
Svaly trupu a dolnich koncetin zaujimaji v korové oblasti mnohem mensi oblasti nez svalové
skupiny, které vykonavaji jemné pohyby (ruka, jazyk, hlasivky). Pfi elektrické stimulaci jsou
vybavné vzdy jen jednoduché pohyby, jako je napiiklad flexe nebo extenze v jednom, nebo
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al., 2005).

Aferentni informace dostava primarni motoricka oblast z thalamu, bazéalnich ganglii,
mozecku a senzitivnich oblasti v parietdlnim laloku. Tyto informace dostava oblast ze svych
svall a také kiiZze nad témito svaly. Svaly mohou byt vyuZzity pro modulaci spindlniho re-
flexu, kdy je zapotiebi dodatecné zvyseni svalové sily v disledku nepiedpokladané zatéze
Vv pribéhu pohybu. Tuto drahu také hypoteticky povazujeme za diileZitou proprioceptivni
cestu podilejici se na posturalni kontrole (Shumway-Cook, Woollacott, 2007). Eferentni
vlakna primarni motorické kary tvoii 30 % drahy kortikospinalni a maji spojeni s alfa-mo-

toneurony, gama-motoneurony a interneurony ve spinalni mise (Dylevsky, 2009).

Funkce Primarni motorické oblasti byla demonstrovana na ablaci této struktury, ¢i
na jeji elektrické stimulaci. Pfi odstranéni korové oblasti MI dochazi k poruSe hybnosti

distalnich ¢asti kontralateralnich koncetin, nejvetsi rozsah poskozeni je zaznamenan na akru.

27



Svalstvo pletence a axialni svalstvo neni vyrazné poskozeno. Na téchto pokusech bylo doka-
zano, ze MI vytvafi strukturu fidici jemny cileny pohyb akralnich struktur, zejména ruky a

prstt (Kralicek, 2004).

1.7.2  Premotoricka korova oblast
Premotoricka (dale jako PM) a motoricka ktira odpovidd Brodmannové arei 6. Je

ulozena pfed MI na pfednim okraji precentralniho laloku a v piilehlé ¢asti frontalnich gyrt.
Aferentni informace dostava PM z thalamickych jader, a jejich oblasti, které jsou pod vlivem
kaudalnich oblasti mozeckovych jader a bazalnich ganglii. PM dostava silné korové projekce
z asociacnich zrakovych oblasti, z arei 7 a prefrontalni kiry. Eferentni spoje mifi do retiku-
larni formace, striata (putamen), thalamu, ncl. ruber a do MI. Vlakna jdouci z PM do Kkorti-
kospinalni dréhy tvoii pouze 10-20 % (Svestkova et al., 2017; S. Trojan et al., 2005; Dylev-
sky, 2009).

Aktivita neuronti této struktury se méni v zavislosti na zrakovych podnétech a v sou-
vislosti s piipravou motorické odpovédi. Protoze PM dostava silné korové projekce z asoci-
acnich zrakovych oblasti, je tato oblast vyznamnou strukturou pro kontrolu pohybt fizenych
zrakem. Dalo by se tedy ptfedpokladat, Zze funkci této struktury je realizace komplexnich
volnich pohybi, k jejichz ptipravé a provedeni je zapotiebi zrakova kontrola (Svestkova et

al., 2017).

Elektricka stimulace PM vyvolava rotacni pohyb o¢i, hlavy a trupu k opacné stran¢.
PM kontroluje pletencové a axialni svalstvo. Pii jednostranné 1ézi této oblasti dochazi
k ochabnuti pletencovych svall kontralateralnich koncetin. Pfi oboustranném postizeni do-
chazi k porucham stoje a chiize. PM dale provadi realizaci motorického programu, ktery byl
vytvoren v prefrontalni a suplementarni motorické korové oblasti. Zahajuje pocatecni fazi
pohybu, pii které dochézi k otoceni o€, hlavy, trupu a koncetin smérem k cili. V PM se pii
provedeni pohybu danym smérem a do dané vzdalenosti zvy3uje pritok krve (Svestkova et

al., 2017; Krali¢ek, 2004).
Zrcadlové neurony

V premotorické oblasti se také nachéazeji zrcadlové neurony. Zrcadlové neurony jsou
specializované nervové buiiky, které zrcadli aktivitu nebo vlastnosti ostatnich. Systém zrca-
dlovych neuront se podili na neurokognitivnich funkcich jako jsou naptiklad socidlni po-
znavani, mluveni, empatie nebo schopnost mysleni. Tyto struktury ndm pomahaji ucit se

pozorovanim (V. Rajmohan, E. Mohandas, 2011).
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1.7.3 Zadni parietilni oblast — asocia¢ni
Zadni parietalni oblast je lokalizovana v lobus parietalis superior a inferior. Infor-

mace jsou do této oblasti pfivadény ze somatosenzorické a zrakové korové oblasti. Projekce
Z této krajiny sméiuje do prefrontalni, premotorické a doplitkové motorické korové oblasti.

Oblast se Gi¢astni pozorovani predmétt prostiednictvim hmatu (Rokyta, 2015).

Kralicek (2004) ve své publikaci uvadi predpoklad, Ze tato oblast uskutecnuje vybér
a zpracovani vhodné senzorické informace, ktera je nutné k provedeni chténého pohybu. Pti
1ézi této krajiny dochézi ke ztraté schopnosti jiz pfedem nacvicenych, znamych pohybii.
Predpoklad tohoto postizeni je neschopnost vyuziti senzorické informace k vytvofeni pohy-

bového planu.

1.7.4 Suplementarni motoricka oblast
Doplnkova motoricka korova oblast, nebo také suplementarni motoricka oblast (dale

jako SMA) je lokalizovana na medidlnim prostoru gyrus frontale superior. Hlavni aferentaci
piijima ze zadni parietalni oblasti a z bazalnich ganglii. (Kralicek). Oblast je somatotopicky
organizovana, oblasti se v této krajiné piekryvaji, organizace zde tedy neni tak pfesna jako
u MI. Eferentni projekce sméfuji do Ml k neuroniim lateralni kortikospinalni drahy, kde
tento spoj slouzi k ovladani motoneuronii distalnich svalli koncetin. Dale do mozkového
kmene Kk neuronim ventromedialniho descendentniho systému kmenovych drah, zde toto
spojeni ovlada motoneurony axialniho a pletencového svalstva. Pfimé spoje také smétuji do
ventromedialniho seskupeni spindlnich motoneuront prostfednictvim tr. corticospinalis an-

terior a do premotorické korové oblasti (Kralicek, 2004; Trojan et al., 2005).

Suplementéarni motorickd area ovliviiuje drZeni té€la a ma vyznam pro iniciaci a pla-
novani volnich pohybt. Spolu s premotorickou oblasti zhotovuje hybny program (NevS§ima-
lova, Tichy, Rizicka, 2002). Jeji elektrické drazdéni vyvolava slozité pohybové reakce,
Casto oboustranné. Jednostranna 1éze této oblasti vede k neschopnosti zahajit pohyb-akinesi,

a dale k zastave feci-mutismu (Kralicek, 2004).

R.Carterova (2010) ve své publikaci uvadi, ze ,, podvédoma aktivita v dopliikové mo-
torické oblasti a premotorické oblasti zacina dve sekundy pred chystanym pohybem. Védomé

,, rozhodnuti*“ k pohybu se objevuje jen zlomek sekundy pred viastnim pohybem. *

1.7.5 Prefrontalni korova oblast
Prefrontalni korova oblast (dale jako PF) je lokalizovana na dorsolateralni strané

frontalniho laloku pfed premotorickou area 6. Hlavni aferentaci tato oblast dostava ze zadni
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parietalni, temporalni a limbické korové oblasti a dale také z bazalnich ganglii Vystupujici
eferentni vldkna kon¢i v premotorickych korovych oblastech (PM, SMA). Predpokladem
funkce této krajiny je ucast na vypracovavani pohybového planu. Tato oblast ma vyznamnou

roli pfi regulaci kognitivnich funkci a emoénich reakei (Krali¢ek, 2004; Svestkova et al.,
2017).

Experimenty na primatech dale prokazaly, ze silngjsi projekce z PF kon¢i v premo-
torické oblasti pro horni koncetinu. PF umoziiuje kontrolu nad pohyby horni koncetiny zie-
jmé v souvislosti s feenim kognitivnich Gloh (Svestkova et al., 2017). Déle se 1éze prefron-
talni korové oblasti projevi vyznamnymi poruchami psychickych funkei (poruchy paméti,

apatie, agresivita, poruchy emoci) (Pa¢, 1997).

1.8 Kortikospinalni draha
Kortikospinalni drdha je nepfesné nazy- Obrdzek 4 Pritbeh kortikospinalni drdahy

vana pyramidovou drahou. Vlastni pyramidova

somatotopicka organizace
motorického kortexu

drédha zacind v primarnim motorickém kortexu, z
Betzovych bun¢k, a predstavuje jen mensi Cast.

Tractus corticospinalis je tedy souborem pyramido-

corona radiata

vych i extrapyramidovych drah (Ambler, 2011). T —

zadni raménko

Kortikospinalni draha je u ¢loveéka hlavni motoric- kuciiospina tray

kou drahou pro fizeni volnich pohybii. Tractus Cor-

prodlouzena micha — decussatio pyramidum

zkfizena ¢ast

— kortikospinainiho
traktu

ticospinalis vede k motorickym jadrim hlavovych

nezkfizena cast
kortikospinalniho

nervii, BG, nékterym kmenovym strukturdm a traity
K jednotlivym segmentim hibetni michy. Vlakna ]

) 5 , . Zdroj: Prevzato z (Ambler, 2011)
dréhy zde kon¢i synapsemi u alfa-motoneuront
pfednich rohli miSnich, nebo u misnich interneuronti. Ovliviiovani mi$nich motoneuroni
motorickou kiirou spo¢iva ve vlivu neuront pyramidové drahy. Tyto neurony maji excitaéni
vliv na motoneurony flexort a inhibi¢ni vliv na motoneurony extenzorti. Pyramidova draha
umoziuje rychlé spojeni mozkové kiry s miSnim segmentem, jejiz podstatou slozkou je

piimé kortikomotoneuronalni spojeni (Svestkova et al., 2017; Dylevsky, 2009).

30



Pii poskozeni kortikospinalni drahy dojde
Obrazek 5 Motoricky homunkulus —
primarni motoricka korova oblast

motoricky kortex

k poskozeni funkce ruky, na urovni akralniho sval-
stva. Pfitom nejvice poskozenou svalovou skupinou

budou v tomto ptipad¢ extenzory (Dylevsky, 2009).

capsula interna

prodiouzena
micha

decussatio
pyramidum

ventralni

lateraini
kortikospindin( trakt

kortikospinaini trakt

Zdroj: Prevzato z (Ambler, 2011)
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2 CILENY POHYB

Nejvyznamngjsi slozkou somatickych funkci ¢loveka jsou cilené iimysiné pohyby.
Jsou nezbytné pro zivot a fungovani ve spolec¢nosti. Diky cilenému tmyslnému pohybu mi-
zeme vzajemn¢ komunikovat a aktivné zasahovat do vnéjsiho prostiedi. Nékteré literatury

proto popisuji timyslné pohyby jako ,,volni* ¢innost (Trojan et al., 2005).

,, Cilené pohyby predstavuji tzv. Motoricky systéem pohybu, rizeny cinnosti mozkové

kury, bazalnich ganglii a mozecku. ** (Trojan et al., 2005)

Pohyb je slozen ze 2 slozek — kinetické a statické. Kinetickou slozku pohybu zabez-
pecuje kortex, pyramidova drdha neostriatum a neocerebellum. Staticka slozka je zabezpe-
¢ena paleostriatem, archicerebellem, mozkovym kmenem a spinalni michou (Trojan et al.,

2005).

2.1 Volni ucelova motorika

Volni motoriku reguluji sestupné drahy, které se oznacuji jako horni a dolni moto-
neuron. Pokud dojde k poskozeni jednoho z téchto motoneuronti, dojde k neschopnosti pro-
vést volni pohyb. Tento stav nervové poruchy se nazyva obrna, dle rozsahu poSkozeni se
jedna o parézu, ¢i plegii. Tyto patologické stavy jsou vysvétleny v kapitole 4.7 Porucha
funkce horni koncetiny (Rokyta, 2015).

Na zékladé novéjsich poznatkli rozdélujeme volni icelovou motoriku na tfi samo-

statn€, nebo alespon z ¢asti navzajem spolupracujici celky.

1. Podptirna motorika kofenova a axidlni, nebo také hruba motorika. Ta se dale
dé€li na systém posturalni motoriky (staticka motorika drzeni téla) a systém
lokomoc¢ni motoriky (dynamickd motorika fyzického pohybu). Systém postu-
ralni motoriky ma pocatek ve formatio reticularis, druhotnym tustrojim jsou
subkortikalni fidici centra. Startovacim ustrojim systému lokomocni moto-
riky jsou kortikalni motoricka centra, ktera fidi posturalni i lokomo¢ni moto-

riku.

2. Druhy, samostatny systém tvoii obratnd, nebo také jemna motorika akralni.
Tu dale délime na systém obratné motoriky akralni a systém sdélovaci moto-
riky. Systém obratné motoriky akralni je fizen pfimo z kortexu a ma za ukol

provedeni ideokinetickych, uchopovacich a manipula¢nich pohybt. U
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systému sdélovaci motoriky se jedna o svalstvo obli¢eje a feCovych organt,
vcetné gestikulace. Tento systém je rovnéz také fizen piimo z mozkové kiry,

jehoz funkce je komunika¢niho charakteru.

3. Tieti skupinu tvofi samostatny usek, ktery zasahuje do hrubé i jemné moto-
riky, ale také do komunikace. Jedna se o systém respiraéni motoriky, jehoz

pohyby jsou ovladany jak vili, tak i autonomnim systémem.

Koordinace vy$e uvedenych systémi je fizena centralni nervovou soustavou (Véle,

2006).

CNS dale (Véle, 2006) rozdé¢luje na dva systémy s rozdilnou funkci, na mozek vis-
ceralni a somaticky. Mozek visceralni fidi funkci vnitiniho prostiedi na zaklad¢ interocepce.
Tento systém zajist'uje zakladni zivotni funkce a pfipravuje podminky pro vykonani pohybu
(visceromotorika). Mozek somaticky dostdva informace z proprioceptorti a smyslovych or-

ganu a fidi pohyby organismu v zevnim prostiedi (somatomotorika) (Véle, 2006).

Podnétem k pohybu je nejcastéji informace z receptorti. Smyslovy vjem déle vyhod-
noti systém dle dulezitosti, vyznamnymi aspekty jsou pak iniciace a zdkladni reakce pohy-
bové reakce. Jde o 2 formy pohybové reakce — piiblizit se ke zdroji, ktery neni nebezpecny,
nebo se oddalit od podnétu, ktery mize byt potenciondlnim nebezpecim. Mozkova kira vy-
tvoii potiebné pohybové vzorce, které jsou zakladem pohybovych programtl, a to na zakladé
pamétovych a integracnich funkci. Kortikalni systém slouzi jako fidici centrum pro diferen-
covanou ¢innost, kterd nefunguje na zaklad¢ reakce na podnét, ale jako cilené ovlivnéni ze-
vniho prostiedi. Méné diferencované funkce, které jsou jiz automatizovany — tj. pohyby re-
flexni a intuitivni povahy, jsou realizovany subkortikalnimi strukturami. Pohybovy vyvoj
sice probihd dle urcitého ¢asového horizontu, avSak musime zohlednit, ze je determinovan

individualni povahou jedince, zevnimi i1 vnitinimi vlivy (Véle, 2006).

2.2 Centralni systém fizeni umyslnych pohybi

Vlastni realizace volnich pohybi je popisovana ve tfech fazich.

1. V prvni fazi vznikd idea pohybu. Vysledkem této ideji je vile k vykonéani
pohybu, kterd pravdépodobné vznika kooperaci frontalni kiry a limbickych

podkorovych struktur.
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2. Ve druhé fazi realizace pohybu dochazi
Obrazek 6 Funkcni schema hierarchie rizeni

pohybu K vytvofeni pohybového planu. Tato faze se

v n¢kterych literaturach popisuje jako ,,tak-

tika“. Plan provedeni iimysIného pohybu po-

celni laloky

o s IDEA POHYBU
imbicka kira , Loy, , ,
chézi z asociacnich korovych oblasti, odtud se
déle dostava do bazalnich ganglii a mozecku.
PLAN POHYBU Jak je jiz uvedeno vyse, bazalni ganglia se po-
dileji na iniciaci pohybu a vytvafeji program
" pro pomalou a ustalenou hybnost. Mozecek a
motoricka kira
bazélnf ganglia PROGRAMPOHYBU  jeho struktury slouzi jako kontrolni jednotka
jadra kmene
mozecek provadéného pohybu. Mozeckové hemisféry
pred-programovavaji rychlou cilenou moto-
mozkovy kmen riku.
micha POVEL K POHYBU

a-motoneuron v e r A A
3. Treti faze, tzv. start, nebo také zacatek

pohybu realizuje primdrni motoricka oblast a
Zdroj: prevzato z (Dylevsky, 2007) . .
dalsi struktury motorického kortexu, ten pfi-

jima programy cestou thalamu a nadale tidi dany pohyb (S. Trojan et al.,
2005).

2.3 Nervové struktury zapojené pri specifickém pohybu

Mechanismus volni motoriky Ize popsat na ptikladu uchopeni sklenice s vodou Ziz-
nivou osobou. Prvotni impuls k pohybu vychazi z motivaénich tstfedi CNS, tj. ze struktur,
které maji vztah k limbickému systému (centrum zizn¢ je v hypothalamu). Nésleduje senzo-
rickd analyza prostiedi, tedy zdroj, ktery miize problém vytesit (sklenice s vodou). Dale je
vypracovan plan akce. Prostorova orientace sklenice s vodou je pfetvotrena ze senzorického
do motorického systému, kde je na zdklad¢ informaci urcena strategie pohybu (smér po-
hledu, upraveni polohy téla, zplisob tichopu sklenice apod.). Na zakladé téchto informaci
dojde k vypracovani programu pohybu (smér pohybu, horizont ¢asu v souvislosti na potieb-
nou délku kontrakce, svalova sila ichopu dle materialu predmétu). Cely proces konéi iniciaci
a realizaci pohybu (Kralicek, 2004; Shumway-Cook, Woollacott, 2007). Pokud realita ne-
odpovida ptedpokladu, tedy sklenice je t€Zsi, nez systém zprvu vyhodnotil, spindlni reflexy
vykompenzuji vahu aktivaci vétsiho poctu motoneuronti. Tyto disledky budou vyhodnoceny
prostiednictvim smyslovych vjeml a mozecek opé€t upravi kvalitu akce (v tomto pfipad¢ se
prizplsobi vaze sklenice) (Shumway-Cook, Woollacott, 2007).
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Dalsi nervové struktury, které se kriticky ucastni uvedeného procesu: zadni parietalni
(asociacni) korova oblast, prefrontalni korova oblast, suplementarni (doplitkova) motoricka
korova oblast, premotoricka korova oblast, BG a cerebellarni mozecek, primarni motoricka

korova oblast (Kralicek, 2004).

Doplnkova a premotoricka korova oblast kontroluji aktivitu axidlniho svalstva a pro-
ximalniho svalstva koncetin. Aktivita téchto svalovych skupin zajistuje posturalni pripravu
na akci, kterd predchazi orientaci trupu a koncéetiny smérem k cili. Priméarni motoricka ktira
zajistuje zapojeni akralniho svalstva, v€etné ruky a prstl. Pro kazdy umysIny, cileny, volni
pohyb je nezbytné nové nastaveni polohy prostfednictvim mechanisml opérné motoriky.
Musi tedy fungovat kontrolni a ovladaci mechanismy, které budou zajist'ovat jejich vzajem-
nou koordinaci. Rizeni pohybti CNS tedy nezahrnuje pouze planovéni svalové akce, ale také

predvidani jejich disledki pro dalii télesné segmenty nebo jeho celkovou rovnovahu (Svest-

kova et al., 2017).
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3 PREDSTAVA POHBU

Clové&k je schopen piedstavit si téméf viechno. Dokazeme si predstavit scény nebo
predmeéty, ¢i objekty, které nevidime, nebo jiz neexistuji. Mentaln¢ zvladneme provadét Cin-
nosti, které ve skutecnosti neprovadime, ¢i provést ani nedokdzeme. Umime si predstavit
samu sebe jako dokonalého tanecnika, 1 kdyz na tuto aktivitu realn¢ neméame nijak vyjimecné
schopnosti. Silu imaginace lze pouzit i ve vizualni, sluchové a hmatové oblasti (Mulder,

2007).

Mentalni predstava (imaginace) je védomy mentalni proces definovany jako men-
talni stimulace specifick¢ho pohybu. Podle tohoto pohledu je motorick4 imaginace zaloZena
na podobném procesu aktivace/deaktivace jako ty, které se podileji na programovéani a pfi-
pravé skutecné akce. Hlavni rozdil mezi provedenim akce a predstavivosti stejné akce je ten,
ze ve druhém piipadé je motorika blokovana na urcité kortiko-spinalni urovni (Guillot,
Collet, 2010). Piedstava pohybu je kognitivni proces, ve kterém si subjekt predstavuje, ze
vykonavé pohyb, ktery ve skutecnosti neni redlné¢ provaden. Je to dynamicky stav, béhem
kterého je interné aktivovéana reprezentace urcité motorické akce bez jakéhokoli motoric-
kého projevu. Jinymi slovy, motoricka ptedstava pohybu vyzaduje védomou aktivaci moz-
kovych oblasti, které se podili jak na piiprave, tak také na provadéni pohybu (Lotze, Cohen,
2006). Mnoho studii totiz prokazalo, ze mozkové oblasti zapojené do skute¢ného vykonu
pohybti jsou také aktivni béhem jeho motorické predstavy (Hallett et al., 1994; Gerardin et
al. 2000; Grezes, Decety 2001; Kimberley et al., 2006). Bylo také prokazano zapojeni mnoha
korovych oblasti, a to premotorické, dopliikové motorické a parietalni korové oblasti, pri-
marni a sekundarni senzitivni oblasti, bazalnich ganglii a mozecku, a to nejen béhem sku-
te¢ného provedeni hnuti, ale také béhem pouhé predstavy pohybu (Hanakawa et al., 2003).
I pouhé pozorovani provadéného pohybu ma sviij vliv na mozkovou aktivitu. V prib&hu
pozorovani pohybu se opét aktivuji oblasti v premotorické kuite, které jsou aktivni i pfi real-
ném provedeni (stejného) pohybu. Praveé zde hraje ustedni roli koncept zrcadlovych neu-
rond, ktery je jiz zminén v kapitole 1.7.2 0 premotorické korové oblasti (De Vries, Mulder,
2007).

Pti predstavé pohybu byla také prokazana ¢innost vykonnych organi, které nejsou
pod nasi volni kontrolou. Jedna se pfedevSim o autonomni funkce. Pti piedstavé pohybu

dochazi k zrychleni srde¢niho tepu a dechového rytmu (Jeannerod, Decety, 1995).
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Reéln¢ provadény pohyb, piedstava pohybu a pozorovani akce je fizeno stejnym za-
kladnim mechanismem. Motoricka piedstava a pozorovani akce jsou koncipovany jako

,,offline* operace motorickych oblasti v mozku (De Vries, Mulder, 2007).

3.1 Vyuziti predstavy pohybu a jeji kontraindikace

Je tato forma terapie, tedy vyuziti predstavy pohybu, vhodna pro vSechny pacienty?
Pti poskozeni urcitych ¢asti mozku dochazi k vytésnéni schopnosti predstavit si pohyby,
pohybova imaginace je tedy v tomto pfipad¢ nesmyslnou terapeutickou inovaci (Jackson et
al., 2001). Mulder (2007) ve svém ¢lanku (Motor imagery and action observation: cognitive
tools for rehabilitation) zminuje nekolik studii tvrdicich, ze 1éze parietalnich lalokd mutze
imaginaci pohybu narusit. Pacienti s parietdlnimi lézemi a levymi latralnimi prefrontalnimi
lézemi si neumi predstavit pohyb. Pacienti s 1ézi nebyli schopni pfedvidat ¢as potiebny k
provedeni tkolu s pohybem. Ve studiich bylo zjisténo, ze kortikalni ktira je dalezitd pro
vytvafeni mentalnich reprezentaci pohyba. Clanek autort Yagiiez et al. (1999) dale dokazal,
ze pokud dojde k poruse bazalnich ganglii, dojde k ovlivnéni schopnosti ptedstavit si prove-
deni pohybu (T. Mulder, 2007).

Predstavy pohybu jsou v§eobecné uzndvanou uc¢innou metodou pro zvySovani moto-
rického vykonu. V soucasné dobé je vycvik pohybové imaginace aplikovan v rehabilitacnich
programech v klinickych podminkach. Tato forma terapie miZe byt dostupna vSem pacien-
tim bez ptitomnosti Iéze, ktera by zabranovala umoznéni predstavy. Existuji v§ak problémy
s aplikaci predstavy u starSich lidi, ¢i pacientti s mrtvici, a to se snizenou schopnosti moto-
rické odezvy a kognitivni funkci. Na zdkladé této skutenosti musi fyzioterapeut predem
posoudit motorické zobrazovaci schopnosti pacientii a rozhodnout, zda je tato forma terapie
pro pacienta tou pravou metodou. Je zde tedy, jako pfi ostatnim vyuzivani terapeutickych

metod, dilezity individualni pfistup (T. Kawasaki, 2017).
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4 FUNKCNI POHYB HORNi KONCETINY

4.1 Motoricka jednotka

Motoricka jednotka (dale MJ) tvofi nejperifernéjsi ¢ast motorického systému. Je tvo-
fena motoneuronem v miSe nebo kmeni a vSemi svalovymi vlakny, ktera jsou timto moto-
neuronem inervovana. MJ je nejmensi Cast, kterou 1ze samostatn¢ aktivovat. Velikost MJ se
li$1 v zavislosti na velikosti svalu. MJ malych svalt, jako jsou naptiklad drobné svaly ruky,
obsahuji jen par svalovych vldken. Oproti tomu motorické jednotky velkych svald, jako je
naptiklad stehenni sval, obsahuji i mnoho set svalovych vldken (NevSimalovéa, Tichy, Rl-

zicka, 2002; Ambler, 2011).

4.2 Projev ¢innosti svalu

Pii fyziologickém fungovani svalu nevznika ve svalu zadna spontanni aktivita. Sva-
lovy stah vznik4 az na zédklad€ podnétu daného nervovym systémem. Pti poSkozeni nervo-
vého vlakna ale dochazi k samovolnému stahu jednotlivych svalovych vlaken, tento jev se

nazyva fibrilace. Podnétem pro uskutecnéni svalové kontrakce je akéni potencial (S. Trojan

et al., 2005).

Akeni potencial je elektricka aktivita ¢inného svalu. Je to signal, ¢i vzruch, ktery se
dale sifi po axonu a vyvolava svalovou kontrakei. K podrazdéni dojde v ptipad€, pokud na
axonovém hrbolku nebo motorické ploténce svalového vladkna dojde k vychyleni potencialu

z klidovych hodnot (S. Silbernagl, 2016).

Akeni potencidl vznika tak, Ze nasledkem podrazdéni dojde k otevieni iontovych ka-
nall a tim dojde ke zméné propustnosti membrany pro nékteré ionty. Propustnost pro kladné
draselné ionty (K+) vzroste malo, ale propustnost pro kladné sodikové ionty (Na+) vzroste
az 600krat. Na+ za¢nou pronikat z extracelularniho prostiedi do nitra buniky. Dochazi k
tzv. depolarizaci. Pomalu dochazi i k navySovani propustnosti K+. Draselné ionty K+ se pre-
mist'uji z vnitini ¢asti buniky do jejiho okoli a tim dojde k zastaveni pieskoku potencidlu a
nasleduje jeho pokles neboli tzv. repolarizaci. V piipadé€, ze dojde k prohloubeni ptivodniho
membranového potencialu, tedy zvyseni vystupu K+ z bun¢k, hovoiime o hyperpolarizaci
(L. Navratil, J. Rosina a kol., 2019).

Jeden aké¢ni potencidl probihajici po neuritu motoneuronu, vyvola svalovy zaskub
jedné motorické jednotky. Aby ale doslo k normalnimu svalovému stahu, musi dojit k opa-

kovanému drazdéni mnoha motorickych jednotek stejného svalu. Piirozeny svalovy stah ma
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charakteristiku tetanické kontrakce. Pfi slabém stahu se opakované aktivuje jedna motoricka
jednotka (MJ), ke které se s postupné zvySujici silou stahu postupné pridavaji dalsi MJ. Pii
fyziologickém svalovém stahu dochdzi k aktivaci jednotlivych MJ asynchronné. Timto fak-
tem je dano, ze se vzajemné propletené motorické jednotky pii udrzovani napéti stfidaji, a
tudiz nemuseji byt podrazdény tak ¢asto. V disledku dojde pti volnim stahu k unavé pozdéji

nez pii stahu vyvolaném elektrickym podrazdénim (Trojan et al., 2005).

K podrazdéni motoneuronu muze dojit jednak reflexné, na zaklad¢é vnéjsiho podraz-
déni efektoru, nebo vlastni viili, kdy nervovy podnét ptichazi z mozkové kiry. Kazdy volni
pohyb mé vyznamnou reflexni slozku, které zajistuje mnoho funkei, naptiklad spravnou po-
lohu téla a prubéh pohybu. Reflexni i volni pohyby soucasné plisobi na synapse motoneu-

rond, kdy je jejich souhrn vystupnim podrazdéni (Trojan et al., 2005).

4.3 Svalovy tonus

Svalovy tonus je reflexné udrzitelné napéti svalu, ktery ma velky vyznam pti koor-
dinaci pohybu. Je definovan jako mira odporu pfi pasivnim pohybu v kloubu piedpokladu,
ze vySetfovany segment pohybu je relaxovany a kloub neni poskozen. Na regulaci svalového

tonu se podileji systémy pyramidovy i extrapyramidovy, dale mozecek, retikularni formace

a spinalni motoricky okruh (Ambler, 2011).

4.4 Svalova kontrakce

Svalova kontrakce, nebo také zkraceni svalu je stav, kdy je na urcité mnozstvi fibril
aktinu a myozinu vyvijeno napéti a na iponové §lase se projevuje sila, ktera nasledné vyvo-
lava pohyb (Dylevsky, 2009). Podle zmény délky svalu rozeznavame koncentrickou a ex-

centrickou svalovou kontrakci.

4.4.1 Koncentricka svalova kontrakce
Pti koncentrické kontrakci dochazi ke zkraceni svalti. Kosterni svaly se mohou zkra-

tit 0 30 az 50 % jejich klidové délky, nékteré vSak az o 70 %. Primérna hodnota pro vSechny
kosterni svaly je 57 % (Rokyta, 2000). Tento typ svalové kontrakce nastane v momentu,
pokud svalova sila pfevysuje velikost odporu. V tomto piipadé dochazi k pohybu v kloubu
a ke zkracovani daného svalu. Pikladem této kontrakce miiZe byt aktivace m. biceps brachii
flexi lokte se zavazim (Stoppani, 2016) . U tohoto typu svalové kontrakce dochazi ke zvét-
Seni objemu svalového biisSka. Vysledkem této kontrakce je urychleni, akcelerace pohybu

(Dylevsky, 2009).
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4.4.2 Excentricka svalova kontrakce
Prodluzovani, ¢i protazeni svalu piekonavanim jeho aktivni sily se nazyva excen-

tricka kontrakce. Svalové tipony se od sebe pfi excentrické kontrakci vzdaluji. Vysledkem
je brzdici, decelera¢ni pohyb (Dylevsky, 2009). Excentricka kontrakce je také nazyvana jako
negativni prace. Zapojeny segment téla se vétSinou pohybuje smérem dolt (ve sméru gravi-
tace), svaly pohyb v tomto sméru spise kontroluji, neiniciuji ho. Pfikladem muize byt extenze

v lokti se zavazim (Hamill, Knutzen, 1995).

4.5 Svaly horni koncetiny

Svaly horni koncetiny sloZi ¢lovéku jako manipulaéni a uchopovaci organ. Diky
horni koncetiné jsme schopni sebeobsluhy, ktera patii do zakladu aktivit kazdodenniho zi-
vota, dale k praci, ¢i ke komunikaci. Pro spravnou funkci je tieba spoluprace osového skeletu
pro zajisténi stabilizace polohy téla pii manipulaci. Obé horni koncetiny tvoii uchopovaci
organ a vytvareji uzavieny kinematicky fetézec. Pies to, Ze ob¢ koncetiny vétSinou pracuji
soucasn¢, dominantni koncetina (Castéji prava) ma vedouci roli a druhd koncetina ma pfi

provadéni pohybu roli podporovaci (Véle, 2006).

Horni koncetina se sklada z mnoha svalti, jeden pohyb vSak neprovadi pouze jeden,
ale cela rada navzajem spolupracujicich svall. Pres to, ze svalii HK je celé tada, pro tuto

praci byl vybran jeden z nejzasadnéjsich svall paze, a to m. biceps brachii.

4.5.1 Musculus biceps brachii
M. biceps brachii patii do skupiny dvoukloubovych svali. Jeho svalové biisko se déli

na 2 hlavy — caput longum a caput breve. Obé dvé hlavy svalu spojuji lopatku s radiem.
Caput longum ma zacatek na tuberculum supraglenoidale scapulae a caput breve zacina na
processus coracoideus scapulae. Ob¢ hlavy se spole¢né upinaji na tuberositas radii a jako
lacertus fibrosus (aponeurosis bicipitalis) do povrchové fascie piedlokti na ulnarni strané.
Sval funkéné plisobi na ramenni a loketni kloub. Caput longum provadi abdukci, caput breve
provadi addukci v rameni. Vyznamnou funkci caput breve je flexe v lokti s vyznamnou su-

pinac¢ni slozkou (Véle, 2006; Hudak, Kachlik, 2017).

4.6 Role motorického a senzorického systému pri pohybech HKK

Diky senzorickému systému jsme schopni v prostoru lokalizovat cil a pomoci moto-
rického systému jsme schopni zvoleny pfedmét uchopit. Motoricky systém zahrnuje oblasti
nervového systému, jako jsou kiira mozkova, mozecek a bazalni ganglia, jejichZz funkce je

nezbytnd pro koordinovany pohyb. K tomu, abychom dosahli zvolené¢ho cile je potifeba
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vytvofeni plénu pohybu, aktivace pfislusnych svall (nacasovani a sila), a dale
také zpuisob, jak tento pohyb ptipadné€ upravit a vylepsit pii nahlé¢ zméné situace (Shumway-
Cook, Woollacott, 2007).

Senzitivni systém je dulezity pro pfijimani podnéth piichazejici do organismu
z vnéjsiho prostiedi, zahrnuje vnimani bolesti, chladu a tepla, dotyku, tlaku, pohybu a polohy
Casti t€la (Ambler, 2011). Smyslové vjemy ptichazeji z periferie, jako informace, co se ko-
lem nas déje a kde se nase télo nachazi. Tento systém nam tedy poskytuje pomyslnou mapu
naseho téla v prostoru. Informace z vizualniho systému pfichazeji prostiednictvim dvou pa-
ralelnich cest zapojenych do dosazeni cile. Jedna souvisi s tim, ¢eho bude dosazeno, tedy
vnimani a rozpoznani predmétu. Druha souvisi s tim, kde se dany objekt nachazi, tedy s jeho
lokalizaci. Percepcni drahy smétuji ze zrakového kortexu do temporalni kiry. Informace o
lokalizaci pfedmétu putuji ze zrakového kortexu do parietalniho laloku. V pribéhu akce se
také aktivuje motoricky systém, ktery je zapojen do manipulace s objekty. Vyssi centra kor-
texu informaci pfijmou a dale vytvoii plan pro realizaci celé akce (Shumway-Cook, Woolla-
cott, 2007).

Senzorické informace nam navic poméhaji upravovat chyby vznikajici pfi provadéni
pohybu, systém zajist'uje piesnost finalni podoby pohybu. Kromé téchto skutecnosti se zis-
kané senzorické informace aktivné podileji na vytvafeni planu pohybu (Shumway-Cook,

Woollacott, 2007).

46.1 Zrak

wewvr

vaji, ze zrakem vnimame az 90 % veskerych informaci. Podstatou vidéni je pfijem a zpraco-
vani informacnich signald o vnéjSim prostiedi formou fotonli viditelného svétla. Jako vidi-
telné svétlo oznacujeme Cast elektromagnetického vinéni, ktera je vnimatelna lidskym okem.
Jde o ¢ast spektra, ktera ma vlnovou délku mezi 400 az 760 nm. Tento rozsah je urcen citli-
vosti fotoreceptorti sitnice. Ve skutecnosti jsou vSak fotoreceptory schopny vnimat vinové
délky svétla az do 315nm. Material o¢ni Cocky vSak svétlo vinové délky krat§i nez 400 nm

pohlcuje (Kralicek, 2004).

Zrak slouZi k ovladani motoriky hned nékolika zplisoby. Diky zrakové funkci jsme
schopni identifikovat objekty nachézejici se v prostoru a urcit jejich pfipadny pohyb. Zrak

nam také poskytuje informace o tom, kde se naSe télo nachazi v prostoru, o vztahu jedné
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¢asti téla k druhé a o jeho pohybu. Vizudlni schopnost hraje vyznamnou roli pfi kontrole

drzeni t€la, lokomoci, i pfi manipula¢ni funkci (Shumway-Cook, Woollacott, 2007).

4.7 Porucha funkce horni koncetiny

Jak je jiz uvedeno v piedchozich kapitolach, na funkci hornich koncetin ma vliv ne-
jen pohybovy systém, ktery je slozen z tvrdé a mekkeé tkang, ale i CNS. Patologie nervové,
¢i svalové tkdn€¢ mize mit nemaly, az fatalni vliv na kvalitu pohybu horni koncetiny. TéZkou
soustavy muze byt svalova slabost, ktera je nazyvana jako paréza, kterd mize vzniknout pii
cévni mozkové prihod¢. Neméné vyznamnou 1€zi je porucha svalového tonu (spasticita), ¢i
senzitivni deficit. Pokud se jedna o poskozeni extrapyramidového systému, mize dojit k ta-
kovym projevliim, kterymi jsou napiiklad poruchy zdkladnich posturalnich a hybnych me-
chanismt, ¢i pohybovych automatismu. V ptipadé¢ 1éze mozecku mtze dochédzet k porucham

rovnovahy a nemoznost koordinace pohybu (Shumway-Cook, Woollacott, 2007).

4.7.1 Paréza
V ptipadé€ poSkozeni centrélniho 1 periferniho motoneuronu vznika porucha hybnosti,

ktera se podle miry 1éze projevi jako lehké snizeni svalové sily a neobratnosti, nebo u t€zsiho
postizeni jako Castecna, i Uplnd ztrata aktivniho pohybu. Jako paréza se oznacuje stav Cas-
te€né poruchy hybnosti, kdy je alespon ¢astecné zachovan aktivni pohyb segmentu. Stav
kompletni poruchy hybnosti, kdy je aktivni pohyb zcela nemoZzny, se nazyva plegie. Parézy
se rozliSuji dle lokalizace a miry postiZzeni na monoparézu (porucha jedné koncetiny), hemi-
parézu (prava nebo leva polovina téla), paraparézu (postizeni obou hornich nebo dolnich
koncetin), triparézu (postizeni 3 koncetin) a kvadruparézu (stav poskozeni vSech koncetin).

Stejnou Klasifikaci jako parézy maji také plegie (Ambler, 2011).

4.7.2 Spasticita
U perifernich 1ézi s pferusenim reflexniho oblouku se svalovy tonus snizuje a vznika

hypotonie az atonie. U centralnich 1ézi byva tonus naopak zvySen. Centralni paréza se ozna-
Cuje jako spastickd, paréza periferni jako chaba. U mensSich 1¢ézi, kde je porusena jen pyra-
midova draha, nedochazi k velkému ovlivnéni tonu. U vétSich 1ézi kortikospinalni dréhy,
kde ptevlada porucha extrapyramidovych drah, dochézi k nerovnovéze mezi pyramidovou a
extrapyramidovou ¢innosti. Zde pak zejména odpadaji inhibi¢ni extrapyramidové vlivy. Pfi
této skutecnosti dochazi ke zvyseni aktivace az hyperaktivité gama-motoneurond, svalovy

tonus se zvysuje a vznika spasticita. Tato skutecnost je prokazatelna odporem, ktery klade
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sval pfi pasivnim pohybu. Jde o tzv. pérovy odpor, ktery nariistd se zvySenim pasivniho

protazeni (Ambler, 2011).

4.7.3 Porucha extrapyramidového systém
Extrapyramidové poruchy se déli podle prevladajicich symptomut na dvé skupiny:

v 1. ptipadé dochazi ke snizeni az ztrat¢ pohybu (hypokinetické ptiznaky), ve 2. ptipadé
dochazi k abnormalnim volnim pohybim (dyskinetické pfiznaky) (Ambler, 2011).

Hypokineticko-rigidni syndrom

Hypokineticko-rigidni syndom, nebo také hypokineticko-hypertonicky, ¢i parkin-
sonsky syndrom vznika nedostatkem dopaminu a ptevahou cholinergnich interneuronti. Za-
kladnim pfiznakem tohoto syndromu je hypokineze a rigidita. Hypokineze je charakteris-
tickd zmenSenim rozsahu a amplitudy pohybil. Bradykineze je zpomalené vykonavani po-
hybu, akineze je jejich ztiZzeny start. Rigidita je zvySeny svalového tonu plastického typu,
presto, ze hypertonus ovlivituje agonisty i antagonisty, prevlada ve flexorovych svalovych

skupinach, se kterym souvisi i celkové, flekéni drzeni téla (Ambler, 2011).
Dyskineticky syndrom

Dyskineticky syndrom, nebo také hyperkineticko-hypotonicky syndrom vzniké pii
poruSe cholinergnich striatalnich neuroni. Typickym projevem tohoto syndromu jsou mi-
movolni pohyby, tedy hyperkineze. Ptikladem téchto patologickych pohybtl jsou chorea,

atet6za, dystonie, balismus nebo myoklonie (Ambler, 2011).

4.7.4 Porucha mozecku
Mezi zékladni mozeckovou poruchu pohybové koordinace patii ataxie. Pti paleoce-

rebellarnim syndromu je vyznamna porucha rovnovahy, trupova ataxie, ataxie stoje a chiize.
Pti této poruse dochazi k titubaci (kolisani, kymdaceni). Mozeckova ataxie se projevuje pii
zavienych, ale také pti otevienych ocich. Neocerebelldrni syndrom se vyznacuje zejména
ataxii koncetin. Tato porucha koordinace koncetin se projevuje homolateraln€ s postizenim
mozeckové hemisféry. Dochdzi k postizeni jednotlivych svalii nebo svalovych skupin, po-
hyb postrada plynulost, je rozloZen na ¢asti. Naptiklad pii zkousce prst-nos dochazi k hy-
permetrii neboli piestieleni pohybu (chybi brzda, Spatny odhad, porucha agonicko-antago-
nické aktivace). Porucha koordinace se dale projevuje i na pismu, ¢i fe¢i. S ataxii souvisi
inten¢ni tremor, ktery se stupnuje se smérem k cili. Dal$im projevem mozeckové poruchy je
adiadochokinéza. Jedna se o neschopnost koordinace pii rychlém alternujicim (stfidavém
pohybu) — napi. rychlé stfidani supinace a pronace predpaZenych hornich koncetin.
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Mozeckovy syndrom je také dobie patrny pii intoxikaci alkoholem, dale u roztrousené
sklerozy, nadort zadni jamy lebni, 1ékovych intoxikaci (napf. hydantoniny) nebo u vasku-
larnich-ischemickych poruch (Ambler, 2011).
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5 ELEKTROMYOGRAFIE

Elektromyografie (dale EMG) je diagnostickd metoda snimajici povrchové nebo in-
tramuskularni ¢innosti kosterniho svalstva. Zaznamenava zménu elektrického potencialu,
ke které dochazi pii svalové aktivaci. (Cap, Hajek, Henys, 2018) K tomuto vySetieni se po-
uziva specialni pfistroj zvany elektromyograf. Tento pfistroj registruje akéni potencial
(vzruch), ktery vzniké aktivaci pfi¢n¢€ pruhovaného svalu nebo po podrazdéni periferniho
nervu. (Svestkova et al., 2017) Vznikly vzruch se §ifi nervovym vlaknem, aktivuje svalova
vladkna a tim vznika svalovy zaskub. Tyto zaSkuby jsou elektrodami snimany, pfenaseny do

procesoru, zpracovany a zapsany v podobé EMG kiivky na obrazovku. (Merletti, Farina,

2016)

Pokud métime zdravy sval, nevytvaii v klidu (pfi iplném uvolnéni) zadné elektrické
potencidly. Ty se objevuji pouze pii volnim stahu svalu, béhem reflexni odpovédi, nebo po-
drazdénim daného nervu, kterym je sval zasobovan (Trojan et al., 2005). Toto tvrzeni plati
pouze na urovni svalu, snimaci zatizeni ale detekuje 1 dalsi signdly z lidského téla, viz kapi-

tola ,,Faktory ovliviiujici snimany signal®.

5.1 Povrchova elektromyografie

Povrchova elektromyografie ndm poskytuje informaci o pribéhu rozdilu napéti na
elektrodach umisténych na povrchu kiize. Na rozdil od jehlové elektrody tato metoda nepo-
notek. Na rozdil od jehlové EMG nam povrchové elektrody poskytuji globalnéjsi posouzeni
elektrické aktivity svalu diky vétsi plose, ze které je zaznam ziskavan. Povrchova elektro-
myografie je neinvazivni metodou a je snadnéji pouZitelna pii zkoumani svalové aktivity

testovanych svalli pfi riznych pohybovych aktivitach (Cap, Hajek, Henys, 2018).

Signal z povrchovych elektrod zastupuje zaznam aktivity nervosvalového aparatu na
své nejnizsi urovni, tedy od a-motoneuronu dal. Je to signal s¢itany z n¢kolika ak¢énich po-
tencialti motorickych jednotek (MUAP) v blizkosti snimaci elektrody, které jsou soucasné

aktivni (De Luca, 2008)

5.1.1 Povrchové elektrody
Povrchové elektrody snimaji bioelektrické signaly (akéni potencialy) velkého mnoz-

stvi aktivnich motorickych jednotek v blizkosti snimajicich elektrod, které jsou umistény

na kiizi nad testovanym svalem (Krobot, Kolafova, 2011). Vstupni odpor by mél byt pii
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upevnéni co nejmensi. Akéni potencialy vSech aktivnich motorickych jednotek, které jsou
snimany, jsou elektricky superponované (navrstvené) a vysledkem je tzv. interferencni vzo-

rec (Krobot, Kolatova, 2011; Cép, Hajek, Henys, 2018).
Typy povrchove elektrody

Existuji dvé kategorie povrchové elektrody: Pasivni a aktivni. Pasivni elektroda
se sklada z vodivého (obvykle kovového) detekéniho povrchu, ktery prostiednictvim koz-
niho rozhrani elektrody vnimé proud na ktzi. Nejjednodussi formu pasivni elektrody tvoii
stiibrné disky, které ptilnou k pokozce. Aktivni elektrody obsahuji zesilovac elektroniky s
vysokym vstupem impedance ve stejném pouzdie jako detekéni plochy. Toto uspotadani jej
¢ini méné¢ citlivym na impedanci (a tedy kvalitu) rozhrani elektroda — ktize. Soucasny trend
smétuje k aktivnim elektrodam. Elektricky kontakt se vyrazné zlepsSuje naptiklad aplikaci
vodivého gelu mezi elektrodu a klizi. Impedanci l1ze dale snizit dikladnym ocisténim klize a

odstranénim odumfelé povrchové vrstvy pokozky (De Luca, 2006).

5.2 Prenos signalu

EMG signal je vysledkem sledu akénich potencialti motorickych jednotek, které jsou
zaznamenany povrchovou elektrodou v blizkosti kontrahovanych svalovych vlaken. Elek-
tromyograficky signal je pfenasen ze snimacich senzort do vyhodnocovaciho pfistroje po-
moci analogového signdlu. V pfistroji poté dojde ke pfevodu analogového signalu na signal
digitalni. Vyhodou telemetrickych systémil je zejména pohodlné provadéni méfeni piiroze-
ného pohybu, ktery neni diskriminovan kabely (Cép, Hajek, Henys, 2018; Krobot, Kolatrova,
2011).

5.3 Faktory ovliviiujici snimany signal

Signal EMG je vysledkem mnoha fyziologickych, anatomickych a technickych fak-
tortl. Uginek n&kterych z téchto faktorti miize byt fizen vhodnymi zjistovacimi metodami.
Ne vsechny jsou ale v dnesni dobé regulovatelné soucasnou technologii a jejich potencialni

ucinek na signal muze byt pouze posuzovan a respektovan (De Luca, 1993)

Pri¢innymi faktory se rozumi takové faktory, které maji zdkladni nebo elementarni

ucinek na signal. Jsou rozdéleny do dvou skupin: vngjsi a vnitini (De Luca, 1993).

Z hlediska vlastniho méteni, analyzy a interpretace dat je tfeba charakteru faktorti

porozumét a maximalizovat kvalitu vysledného signalu s ohledem na uvedené faktory
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(Krobot, Kolarova, 2011). Z diivodu velkého mnozstvi faktort ovliviiujicich signal zde zmi-
nim jako pfiklady jen ty nejzasadnéjsi z nich.
5.3.1 Vnéjsi pri¢inné faktory

Vnéj$imi pfi¢innymi faktory se rozumi faktory spojené s elektrodou a jejim umiste-
nim na povrch kiize nad sval. Tyto faktory jsou potencionalné ovlivnitelné a v idealnim pfi-
pad¢ bychom m¢li sméFovat k jejich maximalni eliminaci. Pfikladem vné&jSich faktoru jsou:

1) Konfigurace elektrod, ktera popisuje:

a) Plochu a tvar povrcha pro detekci elektrod (ur€uji pocet aktivnich motorickych

jednotek, které jsou uréeny na zéklad¢ poctu svala vlakna v jejich blizkosti).

b) Vzdalenost mezi povrchy pro detekci elektrod (uréujici $itku pasma uspotadani

diferencialni elektrody).

2) Umisténi elektrody vzhledem k motorickym bodim ve svalu a myotendonéznimu spojent,

ktera ovliviiuji amplitudové a frekvencni charakteristiky detekovaného signalu.

3) Umisténi elektrody na povrchu svalu vzhledem k bo¢nimu okraji svalu, ktery uruje moz-

nou detekci jiného svalu.

4) Orientaci elektrody s ohledem na svalova vlakna, ktera ovlivituje hodnotu métené rych-
losti vedeni akénich potencialt a nasledné i amplitudu a frekvenci signalu (De Luca, 1993).
5.3.2  Vnitini pri¢inné faktory

Vnitinimi pfi¢innymi faktory jsou fyziologické, anatomické a biochemické vlastnosti
svalu. Na rozdil od vnéjSich faktorti nemohou byt tyto faktory kontrolovany a eliminovany

z diivodu omezeni soucasnych znalosti a technologie.

1) Svalova aktivita méfen¢ho svalu neboli pocet aktivnich motorovych jednotek v

konkrétnim Case kontrakce, ktery ptispiva k amplitudé detekovaného signalu.

2) Slozeni svalového vlakna, které urCuje zménu v pH svalové intersticialni tekutiny

béhem kontrakce.

3) Prutok krve ve svalu, ktery urCuje rychlost odstranovani metaboliti béhem kon-

trakce.

4) Primér vlakna, ktery ovliviiuje amplitudu a rychlost vedeni akénich potenciald,

které tvoti signal.
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5) Hloubku a umisténi aktivnich vldken ve svalu vzhledem ke snimajicim elektro-
dam — tento vztah urcuje prostorové filtrovani a nasledné amplitudové a frekvenéni charak-

teristiky detekovaného signalu.

6) Mnozstvi tkan€ mezi povrchem svalu a elektrodou, které ovlivituje prostorové fil-

trovani signalu.

7) V neposledni fadé také aktivita okolnich svalu tzv. pieslech (cross talk) - zadny
pohyb téla neni realizovan pouze jednim svalem nebo jednou svalovou skupinou, signal tedy
muze byt ovlivnén také elektrickou aktivitou okolnich svali jako jsou naptiklad svaly s re-

spira¢ni funkci (De Luca, 1993).

Obrazek T Spravné umisteni povrchové elektrody na sval

e scle-fiber direction  we—-

Zdroj: (De Luca, 2020)

Obrazek 8 Signaly z ruznych umisteni elektrod na sval

Amplitude (mV)
Normalized PSD
o
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Time (s) Frequency (Hz)

Zdroj: (De Luca, 1993)

5.4 Hodnoceni signalu EMG

Surovym zaznamem se rozumi nezpracovany elektromyograficky signal, ktery pied-
stavuje interferen¢ni vzorec ak¢nich potenciala tak, jak je sniman pomoci EMG senzoru.
Surovy zaznam by nemél obsahovat zadné externi Sumy, ¢i jiné artefakty, které by mohly
negativné ovlivnit jeho kvalitu. Této situaci mizeme ptedejit dodrzenim co nejpeclivéjsi
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pfipravy méfeni, jako je oCiSténi pokozky, spravné aplikace elektrod a dalSich Zadoucich
faktordi. Vysledny signal, ktery je sniman, piedstavuje prostorovou a ¢asovou superpozici
ak¢nich potencialti svalovych vlaken jedné motorické jednotky, oznacujeme jej jako MUAP

(ak¢ni potencial motorické jednotky) (Krobot, Kolafova, 2011).

., Frekvence a velikost EMG signalu jsou charakterizovany velikosti a mnozZstvim sni-
manych MUAP. Nezpracovany zaznam obsahuje nerovnomerné usporadané amplitudy, je-
Jichz pritbeh predstavuje interferencni vzorec snimanych akcnich potencialu. *“ (Krobot, Ko-

latova, 2011)

Dale tento surovy zaznam miize obsahovat ndhodné vysoka maxima amplitud, ktera
ptedstavuji synchronni vyboje vétsiho poctu motorickych jednotek, tato zkuSenost miize za-
covan, nam miize oziejmit, zda je sval aktivni, ¢i nikoliv. Z tohoto zdznamu jsme také
schopni ur¢it miru aktivity svalu v zavislosti na testovaném pohybu. Surovy zaznam, ktery
se sklada z ndhodné¢ uskupenych amplitud, neni ptesné reprodukovatelny, proto je tieba dal-

Siho zpracovani signalu (Krobot, Kolarova, 2011).

5.4.1 Zakladni linie
Pokud je sval pln¢ relaxovan, neméla by se teoreticky na EMG zaznamu objevit jaka-

koliv aktivita snimaného svalu. VSe zalezi na kvalité zesilovace snimajiciho zatizeni. Pokud
je v zaznamu patrny uréity Sum, ktery je snimatelny pravé diky citlivosti piistroje, oznacu-
jeme jej jako zakladni linii. Zakladni linie by neméla prekrocit velikost 10-15 pV. Eliminaci
tohoto Sumu mize pomoci eliminace nezadoucich faktort ovlivitujicich méteni. V zékladni
linii miZe byt také patrné klidové napéti svalu (charakterizovano asynchronnimi vyboji mo-
torickych jednotek), ktery mize byt ovlivnén naptiklad vychozi pozici pii méfeni. Linie
musi mit na zdznamu pocatek na nule. Zakladni linie by méla byt vzdy ovéiena pied zacat-
kem testovani, z divodu ptesnosti meteni, ¢i spravné aplikace elektrod. Tento ,,pre test nam

pomaha k odstranéni piipadnych neptesnosti méteni (Krobot, Kolafova, 2011).

5.5 Delsys

Aby bylo mozné praci objektivizovat, pro praktickou ¢ast prace byl vybran pftistroj
EMG od americké firmy Delsys. Pfistroj Trigno Wireless System byl vytvofen pro jednodu-
ché a spolehlivé snimani elektrické aktivity ve svalu. Systém ptendsi signél ze senzori na
piijimaci zékladnu pomoci ¢asové synchronizovaného bezdratového protokolu s minimali-

zaci Casové latence skrz senzory. Tento ptistroj EMG je navrZen tak, aby diky snimanym
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signaliim poskytoval udaje o pohybu, silu a délku signélu, nebo také informace o nacasovani
a spousténi signalu. Senzory Trigno snimaji pfenos signalu z ptislusného svalu pies povr-
chové elektrody pfipevnéné na kiizi. Pro maximalni amplitudu signalu je dilezita poloha
snimajici elektrody vici svalovym vldknam. Elektrodu je tfeba umistit po sméru vlaken. Pro
lepsi orientaci je na senzoru umisténa Sipka. Tato Sipka by méla smétovat paralerné se sva-
lovymi vlakny, senzor by mél byt také umistén uprostied svalového biiska snimaného svalu.
Umisténi senzoru na Slachu, ¢i okraj svalu miize zptisobit nepfesné méteni. Senzor je na kiizi
pfipevnén pomoci oboustranné lepici pasky. (Delsys Adhesive Sensor Interface). Aby bylo
snimani co nejptesnéjsi, mely by se elektrody prikladat na pfedem ocisténou kizi od mast-
noty a jiz odloucené vrstvy pokozky. Pro sparovani senzort a zakladny pfistroje EMG je
tieba vyuziti nainstalovaného softwaru EMGworks Acquisition, ktery umoziuje komunikaci
téchto 2 jednotek pomoci bezdratového zatizeni Bluetooth BLE 4.2. Pro zpracovani dat se

vyuziva instalovany software EMGworks Analysis (De Luca, 2020).

5.6 Vyuziti EMG v klinické praxi

Elektromyografie je v dnesni dobé jednou z vyznamnych diagnostickych metod ne-
jen v lékarstvi. Prostfednictvim vySetieni EMG miiZeme odhalit nervosvalova onemocnéni,
poskozeni nervovych, ¢i svalovych center, kterd umoziuji pienos bioelektrického signalu
k naslednému zpracovani. EMG slouzi naptiklad pro analyzu stavi svalové tinavy, chorob

motoneuronu, neuropatii, myopatii, ¢i poruch iontovych kanala (Ehler, 2008).

Vyuziti EMG je multifunk¢ni a Ize jej vyuzit multi-oborové. V I¢karské/klinické di-
agnostice je hlavnim vyuZzitim pfistroje uréeni rozsahu poskozeni u pacientii s pohybovou
poruchou. Pfistroj pfevazné slouzi jako pomocné vySetieni oziejmujici stav pacienta, dale
slouzi jako ukazatel pro dalsi rozhodovani ptipadné formy terapie. Dale 1ze elektromyogra-
fické vysSetfeni vyuzit také pii sportovnim tréninku, a to jako prosttedek pro urceni stupné
trénovanosti a zru¢nosti. V neposledni fadé multi-oborového vyuziti lze pfistroj vyuzit v ob-
lasti aplikované védy, kde je Casto prostiednictvim EMG zkouména analyza pohybu a bio-

mechanika (Krobot, Kolarova, 2011).

Povrchova elektromyografie ndm mimo jiné v rehabilitaci slouzi ke kineziologic-
kému vyzkumu. Umoziuje ndm sledovani a hodnoceni mechanismii strategie kontroly po-
hybi za fyziologickych i patologickych podminek. Objektivné miZeme zkoumat svalové

synergie agonisto-antagonistickych koaktivaci. Dale slouzi k ozifejméni miry aktivace svalu
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Vv zavislosti na provadéném typu pohybu v urcité poloze (urceni facilitacniho nebo inhibic-

niho efektu na zédklad¢ amplitudy svalu) (Krobot, Kolafova, 2011).
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PRAKTICKA CAST

6 CIL A UKOLY PRACE

6.1 Hlavni cil

Cilem této bakalatrské prace je zjistit, zda je mozné zaznamenat predstavu pohybu
pomoci povrchového EMG a jaka z testovanych druhii pfedstavy ma nejsilnéjsi odpoved

pozorovatelnou v mikrovoltech (uV)

6.2 Dil¢i cile

Pro dosazeni hlavniho cile musi byt splnény nasledujici dil¢i cile:

1. Nacerpat teoretické znalosti z odbornych zdroji o predstavé pohybu.

2. Porozumét funkci jednotlivych oblasti CNS, které se pti predstavé pohybu zapojuji.

3. Vybrat sledovany soubor probandii bez ptedchozich zranéni nebo onemocnéni hornich
koncetin.

4. Vytvorit metodiku pro realizaci méfeni pomoci ptistroje EMG.

5. Vybrat sledovany soubor jedincli bez predchozich zranéni nebo onemocnéni hornich
koncetin.

6. Vyhodnotit idaje méfeni.

7. Stanovit zavéry.

8. Konfrontovat vysledky s vlastnimi hypotézami.
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7 HYPOTEZY

1. Predpokladam silngjsi signal pti Provedeni pohybu (test ¢. 1) vV porovnani s ostat-

nimi provedenymi testy.

2. Ptedpokladam, zZe kiivka Piedstavy pohybu (test €. 2), bude po Provedeném pohybu

(test €. 1) druhou nejsilngjsi kiivkou.

3. Predpokladam, Ze na kiivky graft nebude mit pohlavi probandu vliv.
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8 CHARAKTERISTIKA SLEDOVANEHO SOUBORU

Do souboru bylo zafazeno celkem 17 zdravych osob, 9 zenského pohlavi, 8 muz-

ského pohlavi. VSichni probandi byli ve v€kové skupiné 18-29 let. Jejich primérny vek byl

23,1 let, primérna vySka 172, 8 cm a primérna hmotnost 70,5 kg. VSech 17 osob uvedlo

svoji pravou koncetinu jako dominantni.

Kritériem pro zatfazeni do souboru bylo splnéni podminky vylouceni trazu pohybo-

vého aparatu, neurologického a ortopedického nalezu ¢i bolesti, které¢ by mohlo znemoznit

¢i omezit méteni. VSech 17 tdzanych osob toto kritérium splnilo. VSichni probandi podepsali

informovany souhlas o pribéhu méfeni, jehoz vzor je k nahlédnuti v ptiloze.

8.1 Udaje o sledovaném souboru

Tabulka 1 Prehled

Rok narozeni
Proband X (vék) Vaha (kg) Vyska (cm) Pohlavi | Dominance HK
Proband 1 1998 65 173 M P
Proband 2 1998 66 167 V4 P
Proband 3 1998 70 171 V4 P
Proband 4 1995 64 162 V4 P
Proband 5 1996 54 172 V4 P
Proband 6 1995 72 167 V4 P
Proband 7 1993 81 183 M P
Proband 8 1991 74 183 M P
Proband 9 1995 67 172 V4 P
Proband 10 2001 125 197 M P
Proband 11 1996 57 165 V4 P
Proband 12 1997 68 165 V4 P
Proband 13 1997 56 165 V4 P
Proband 14 1997 74 177 M P
Proband 15 1997 70 171 M P
Proband 16 1996 60 175 M P
Proband 17 1994 76 173 M P

Zdroj: Viastni
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9 METODIKA PRACE

Pted vlastnim méfenim byli probandi sezndmeni s prubc¢hem a uc¢elem méteni. Tes-
tovani jedinci nejprve podepsali informovany souhlas. Nésledn¢ bylo provedeno zékladni
kineziologické vySetieni, byla odebrana anamnéza. Dale nasledovala palpace méfeného
svalu, o¢isténi kuze, aplikace elektrody na pravou pazi, edukace zkoumanych pohybu, mé-
feni a nasledné vyhodnoceni ziskanych dat.

~ Obrazek 9 Sklenice s vodou
Me¢teni probihalo ve Fakultnim centru zdravi pfi

Fakult& zdravotnickych studii ZCU v Plzni. Aby doglo k
zachovani stejnych podminek pro vSechny testované
osoby, méfeni probihalo u stejného skladaciho masazniho
lehatka (vySka nastavena v zavislosti na vySce probanda),
u kterého sedéli na stejné zidli (vysoka 45 cm, bez moz-
nosti nastaveni vysky). Sklenice, ktera byla predmétem

testovani, byla vzdy naplnéna po rysku.

Poradi méfenych testii bylo pro vSechny jedince

stejné a neménné, bude popsano niZze. K méfeni byl vyuzit

EMG ptistroj Trigno Wireless System firmy Delsys se

Zdroj: Vlastni

softwarem EMGworks a jeden bezdratovy senzor Trigno.
Pfed samotnym zacatkem vyuzivani programu EMGworks Acquisition byl vytvofen algo-
ritmus pro zaznamenavani signalu ze svalu. Tento algoritmus je slozen z n€kolika ¢asti. V
prvni Casti byla provedena pied-méteni pro kontrolu prenaseného signalu. Druha ¢ast se
sklada ze ¢tyt mé&fenych pohybi. Prvnim méfenym pohybem bylo napiti se ze sklenice s vo-
dou, kterou mél proband pted sebou. Pii druhém méfeni testovany sedél s otevienyma, ¢i
zavienyma o¢ima a piedstavoval si, jak provadi piredchozi pohyb, avSak bez pohybu horni
koncetiny. Pfi tfetim méfeni testovany pozoroval druhou osobu (autorku prace), jak pije ze
sklenice s vodou. Poslednim méfenym tkolem bylo sledovani své druhé konéetiny, jak pro-

vadi pohyb odrazeny v zrcadle. Posledni ¢ast algoritmu tvofila analyza, béhem které byla

data ptenesena do vyhodnocovaciho programu EMGworks Analysis.

Pted aplikaci elektrod bylo palpovano svalové btisko snimaného svalu v izometrické
aktivit¢ daného svalu pro oznacen nejlepsiho mista pro méteni. Upfednostiiovanym umiste-

nim elektrod je v literatuie uvadén stied svalového biiska. Pravé na tomto misté je nejvyssi
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amplituda, diky nejvétsimu poloméru a amplituda je pfimo imérna s polomérem svalovych

vlaken. Toto misto bylo oznac¢eno. (Krobot, Kolafova, 2011)

Nasledné byla provedena ptiprava kozniho krytu ke snizeni impedance. Kiize byla o¢isténa
ptipravkem na bazi alkoholu a poté se nechala kuze oschnout. Poté byla ptilepena obou-
stranna lepici paska DELSYS Adhesive Interfaces for Trigno Sensors na obdelnikové elek-
trodové senzory Trigno. Elektroda byla nasledné ptilepena do stiedu, na nejsirsi ¢ast svalo-
vého briska, dle predeslého oznaceni. Dale byl zapnut program EMGworks Acquisition, na
notebooku Acer Aspire V 17 Nitro. Poté byl proband vyzvan, aby se piipravil do vychozi
pozice dle méteného testu (popsano nize). Testovany Si mé&feny pohyb vyzkousel 3x pied
samotnym provedenim méfeni. Méfeni bylo odstartovano pusténim hlasové stopy (3, 2, 1,
start). Celkové byl na kazdy méfeny test vyhrazen ¢asovy interval 8 sekund. Za tuto dobu
mél proband za ukol bud’ napit se ze sklenice a nasledné ji polozit na vychozi misto (test ¢.
1), nebo si tento pohyb piedstavit (test ¢. 2), nebo jej pozorovat (test ¢. 3, test ¢. 4). Prova-
dény pohyb se skladal z koncentrické svalové kontrakce, ktera trvala 2-3 s, napiti se ze skle-
nice (pauza mezi kontrakcemi sledovaného svalu) trvajici 2 s a z kontrakce excentrické, ktera
opét trvala 2-3 s. Mezi jednotlivé testy byla zafazena pauza 10 s, ktera slouZila pro eliminaci
nezadouci aktivity svalu (napft. z ptedchoziho testu), po tuto dobu sed¢l testovany jedinec
klidné s opfenym predloktim o lehatko. Vysledky méteni byly déle filtrovany pomoci funkci
Remove Mean Output, poté funkci Filter IIR (Butterworth low pass filter) a nasledn¢ doslo
prostiednictvim funkce Root Mean Square k rektifikaci a vyhlazeni signalu. (Kompletni ne-

zpracovana data méteni jsou ulozena u autorky prace).

9.1 Test¢. 1 - Provedeni pohybu

Tento test je dale v tabulkéch ozna¢en modrou barvou a pismenem M (modra)

9.1.1 Vychozi poloha pro test ¢. 1
Testovany zaujima polohu ve vzpiimeném sedu. DKK jsou postaveny na §ifi panve,

plosky nohou jsou optené celou svoji plochou 0 zem, testovana HK (v tomto pifipadé prava)
je opfend o celé predlokti, loket svira tthel 120°, ruka svira sklenici s vodou a je opfend o
ulnarni hranu ruky. Druhé netestovana HK (v tomto ptipad¢ leva) je volné polozena v kling

o svou dorsalni stranu, nezaujima tedy opérnou funkeci.
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9.1.2 Popis provadéného pohybu
Proband zaujima vychozi polohu, po spusténi hlasové zpravy ¢eka na vyzvu, aby

zacal s provedenim prvniho méfeného testu. Cilem testu bylo napit se ze sklenice polozené

pied probandem a nésledné sklenici polozit zpét na stil.

9.2 Test ¢. 2 — Imaginace

Tento test je dale v tabulkach oznacen oranzovou barvou a pismenem O (oranzova)

9.2.1 Vychozi poloha pro test ¢. 2
Testovany zaujima polohu ve vzptimeném sedu. DKK jsou postaveny na §ifi panve,

plosky nohou jsou opiené celou svoji plochou o zem, testovana HK (v tomto ptipad¢ prava)
je optend o celé predlokti, loket svira thel 120°, ruka svira sklenici s vodou a je opiena o
ulnarni hranu ruky. Druhé netestovana HK (v tomto ptipadé leva) je volné polozena v kling

o svou dorsalni stranu, nezaujima tedy opérnou funkei.

9.2.2 Popis provadéného pohybu
Testovany jedinec zaujima vychozi polohu, po spusténi hlasové zpravy ¢eka na vy-

zVvU o zacatku druhého méfeného testu. Cilem testu byla piedstavit si pfedchozi pohyb, tedy

napit se ze sklenice polozené pfed probandem a nésledné sklenici polozit zpét na stil.

9.3 Test ¢. 3 — Pozorovani

Tento test je dale v tabulkach oznacen zelenou barvou a pismenem Z (zelend)

9.3.1 Vychozi poloha pro test ¢. 3
Testovany zaujima polohu ve vzpifimeném sedu. DKK jsou postaveny na §ifi panve,

plosky nohou jsou optené celou svoji plochou o zem, testovand HK (v tomto ptipadé pravd)
je optena o cel¢ predlokti, loket svira uhel 120°, ruka svira sklenici s vodou a je opfena o
ulnarni hranu ruky. Druh4 netestovana HK (v tomto piipadé leva) je voln¢ poloZena v kliné

o svou dorsalni stranu, nezaujima tedy opérnou funkeci.

9.3.2 Popis provadéného pohybu
Testovany jedinec zaujima vychozi polohu, po spusténi hlasové zpravy ceka na vy-

zvu 0 zacatku tietiho méfeného testu. Cilem testu bylo pozorovat druhou osobu, ktera sedi
ptred nim. Tato druhd osoba zaujima také vychozi polohu, pije ze sklenice a nasledné sklenici
poklada zpét na stil. Proband pii tomto testu pozoruje ruku se sklenici druhé osoby od za-

¢atku testu, po celou dobu pohybu.
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9.4 Test¢é.4— Zrcadlo

Tento test je déle v tabulkach oznaéen Zlutou barvou a pismenem Z (Zlutd)

9.4.1 Vychozi poloha pro test ¢. 4
Testovany zaujima polohu ve vzpifimeném sedu. DKK jsou postaveny na §ifi panve,

plosky nohou jsou opiené celou svoji plochou o zem, testovand HK (v tomto piipadé prava)
je voln¢ opiena o celé predlokti a ruku, prava HK je zakryta zrcadlem tak, aby ji proband
nevidél. Druhda HK (v tomto ptipadé leva) je opfena o celé predlokti, loket svira thel 120°,
ruka svira sklenici s vodou, je opfena o ulnarni hranu ruky a je pfipravena k zahajeni pohybu.

Proband vidi v zrcadle celou levou HK, dale vidi sva Usta.

9.4.2 Popis provadéného pohybu
Testovany jedinec zaujima vychozi polohu, po spusténi hlasové zpravy ¢eka na vy-

ZVU o zacatku ctvrtého méfeného testu. Pii tomto testu proband nevidi svoji méfenou HK,
ktera je zakryta zrcadlem. Pohyb provadi druhé kon¢etina (v tomto ptipad¢ leva). Cilem testu
bylo provedeni stejného pohybu, jako pii testu €. 1, tedy napit se ze sklenice polozené pred
probandem a nasledné sklenici polozit zpét na sttl, ovSsem 2. koncetinou. Po celou dobu

tohoto testu proband pozoruje svoji levou HK v zrcadle, jak provadi dany pohyb.

9.5 Metoda vyhodnocovani vysledki

Aby bylo mozné zjistit pofadi jednotlivych testi bylo zapotiebi nalézt metodu, ktera
by umoznila grafy vyhodnotit. Vzhledem ke svym znalostem a moZnostem jsem ke zpraco-
vani zvolila metodu vizualniho porovnani kiivek, tak abych odlisila jejich vyznamny rozdil,
ktery je pohledové patrny. Do grafii byly vloZeny vertikalni ¢ary po ¢asovém intervalu 0,2 s.
8 sekund méfeni bylo tedy rozdéleno na 40 usekt. Toto rozdéleni grafu nam umoznilo vy-
hodnotit silu signalu z kazdého 0,2 s dlouhého useku méteni. Vysledek byl zanesen do ta-
bulky, dale se pomoci ¢arkovaci metody urcilo, kolikrat se umistily méfené testy na jednot-
livych mistech, poté doslo k sefazeni testli od nejsilnéjSiho signalu po nejslabsi (podrobné
vyhodnoceni je pfilozeno v piiloze). Vysledky jednotlivych grafi byly dale hodnoceny. Dle
nize prilozeného prikladu lze tedy zjistit, Ze nejsilngjsim signalem bylo u vybraného pro-
banda Provedeni pohybu (test ¢. 1), ktery mél 40x nejvétsi amplitudu. Nejslabsi signal pii-

stroj zaznamenal u Zrcadla (test ¢. 4), které se pfi testu projevilo 26x nejslabsi amplitudou.
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Graf 1 Priklad vyhodnoceni grafu u probanda ¢. 3
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Zdroj: Vlastni

Tabulka 2 Priklad tabulky s vyhodnocenim poradi jednotlivych testit

O - Imaginace Z - Pozorovani |Z - Zrcadlo
. 0 0 0
0 4 2

34
4 24 12
12 26

(Y

= (||

Zdroj: Vlastni

Legenda: M — modra barva — Provedeni pohybu (test ¢. 1), O — oranzova barva — Imaginace
(test &. 2), Z — zelend barva — Pozorovani (test ¢. 3), Z — zlutd barva — Zrcadlo (test ¢. 4)
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10 ANALYZA A ZPRACOVANI DAT

10.1 Grafy méreni

10.1.1 Proband ¢. 1

Graf 2 Vysledky méreni u probanda ¢. 1

Proband 1
(V)
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0
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(s)
Provedeni pohybu Imaginace Pozorovani Zrcadlo
Zdroj: Vlastni
Tabulka 3 Vysledné poradi testit u probanda ¢. 1
M - Provedeni pohybu | O - Imaginace Z - Pozorovani Z - Zrcadlo
1. 36 0 3 1
2. 2 12 14 12
3. 2 11 12 15
4, 0 17 11 12

Zdroj: Viastni
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10.1.2 Proband ¢. 2

Graf 3 Vysledky méreni u probanda ¢. 2
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Tabulka 4 Vysledné poradi testii u probanda ¢. 2

O - Imaginace |Z- Pozorovani |Z-Zrcadlo

2 0

1 20 11

= || E

0 12 13
1 6 14 19

Zdroj: Viastni
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10.1.3 Proband ¢. 3

Graf 4 Vysledky méreni u probanda ¢. 3
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Zdroj: Viastni
Tabulka 5 Vysledné poradi testii u probanda ¢. 3
O - Imaginace Z - Pozorovani |Z - Zrcadlo
1. 0 0 0
2. 0 34 4 2
3. 0 4 24 12
4. 0 2 12 26

Zdroj: Vlastni
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10.1.4 Proband ¢. 4

Graf 5 Vysledky méreni u probanda ¢. 4
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Zdroj: Vlastni
Tabulka 6 Vysledné poradi testii u probanda ¢. 4
O - Imaginace |Z- Pozorovani |Z - Zrcadlo
1. 3 1 0
2. 3 17 20 0
3. 1 20 19 0
4. 0 0 0 40

Zdroj: Vlastni
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10.1.5 Proband ¢. 5

Graf 6 Vysledky méreni u probanda ¢. 5
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Zdroj: Vlastni
Tabulka 7 Vysledné poradi testit u probanda ¢. 5
O - Imaginace |Z- Pozorovani |Z-Zrcadlo

1. 3 1 0
2. 4 25 11 0
3. 0 12 27 1
4. 0 0 1 39

Zdroj: Vlastni
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10.1.6 Proband ¢. 6

Graf 7 Vysledky méreni u probanda ¢. 6
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Zdroj: Vlastni

Tabulka 8 Vysledné poradi testit u probanda ¢. 6

7 - Zrcadlo

10

19

Zdroj: Vlastni

65



10.1.7 Proband ¢&.7

Graf 8 Vysledky méreni u probanda ¢. 7
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Zdroj: Vlastni
Tabulka 9 Vysledné poradi testii u probanda ¢. 7
O - Imaginace Z - Pozorovani 7 - Zrcadlo
1. 0 0 0
2. 0 9 22 9
3. 0 22 12 6
4. 0 9 6 25

Zdroj: Vlastni
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10.1.8 Proband ¢. 8

Graf 9 Vysledky méreni u probanda ¢. 8
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Tabulka 10 Vysledné poradi testit u probanda ¢. 8

O - Imaginace Z - Pozorovéni | Z - Zrcadlo
. 0 0 0

1

2. 0 11 19 10
3. 0 18 13 9
4. 0 11 8 21

Zdroj: Vlastni
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10.1.9 Proband ¢. 9

Graf 10 Vysledky méreni u probanda ¢. 9

V) Proband 9

0,00008
0,00007
0,00006
0,00005
0,00004
0,00003
0,00002
0,00001
0

0 1 2 3 4 5 6 7 8

(s)

Provedeni pohybu Imaginace Pozorovani Zrcadlo
Zdroj: Vlastni
Tabulka 11 Vysledné poradi testii u probanda ¢. 9
O - Imaginace Z - Pozorovani Z - Zrcadlo

1. 2 0 0

2. 35 3 0

3. 2 35 3

4. 1 2 37

Zdroj: Vlastni
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10.1.10 Proband ¢. 10

Graf 11 Vysledky méreni u probanda ¢. 10
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Zdroj: Vlastni
Tabulka 12 Vysledné poradi testit u probanda ¢. 10
M - Provedeni pohybu | O - Imaginace Z - Pozorovani Z - Zrcadlo
1. 22 1 12 5
2. 4 11 8 17
3. 3 15 10 12
4. 11 13 10 6

Zdroj: Viastni

Pozn. k testu ¢. 3 (Pozorovani): U probanda ¢. 10 nedoslo k umisténi tohoto testu v celkovém

vevr

cadlo), 3. a 4. nejsilnéjsi signal — test ¢. 2 (Imaginace). V tabulce tedy soucet cislic u testu

¢. 3 neni 17, ale jen 16.
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10.1.11 Proband ¢. 11

Graf 12 Vysledky méreni u probanda ¢. 11
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Tabulka 13 Vysledné poradi testii u probanda ¢. 11
:—I O - Imaginace Z - Pozorovéni | Z - Zrcadlo
1. 9 5 7 19
2. 4 15 8 13
3. 11 10 6
4. 14 9 15 2

Zdroj: Vlastni
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10.1.12 Proband ¢. 12

Graf 13Vysledky méreni u probanda ¢. 12
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Tabulka 14 Vysledné poradi testii u probanda ¢. 12
O - Imaginace Z - Pozorovani 7 - Zrcadlo

1. 1 1 0
2. 1 20 10 9
3. 1 11 16 12
4. 0 8 13 19

Zdroj: Vlastni
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10.1.13 Proband ¢. 13

Graf 14Vysledky méreni u probanda ¢. 13
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Tabulka 15 Vysledné poradi testii u probanda ¢. 13

E_ O - Imaginace Z - Pozorovéni | Z - Zrcadlo
. 0 0

1

2. 0 27 12

3. 0 12 21

4. 0 1 7 32

Zdroj: Vlastni
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10.1.14 Proband ¢. 14

Graf 15 Vysledky méreni u probanda ¢. 14
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Tabulka 16 Vysledné poradi testit u probanda ¢. 14
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Zdroj: Vlastni

73




10.1.15 Proband ¢. 15

Graf 16 Vysledky méreni u probanda ¢. 15
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Tabulka 17 Vysledné poradi testit u probanda ¢. 15
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10.1.16 Proband ¢. 16

Graf 17 Vysledky méreni u probanda ¢. 16
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Tabulka 18 Vysledné poradi testit u probanda ¢. 16
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10.1.17 Proband ¢. 17

Graf 18 Vysledky méreni u probanda ¢. 17
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Tabulka 19 Vysledné poradi testit u probanda ¢. 17
M - Provedeni pohybu | O - Imaginace Z - Pozorovani Z - Zrcadlo
1. 40 0 0 0
2. 0 20 19 1
3. 0 17 17 6
4. 0 3 4 33

Zdroj: Viastni
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11 VYSLEDKY

11.1 Hypotéza 1

vevr

vedenymi testy.

Tabulka 20 Vysledné poradi jednotlivych testit veskerych grafii

M - Provedeni pohybu | O - Imaginace |Z- Pozorovani |Z-Zrcadlo
1. 16 0 0 1
2. 0 11 4 2
3. 1 4 10 2
4. 0 2 2 12

Zdroj: Viastni

Pozn. k testu ¢. 3 (Pozorovani): U probanda ¢. 10 nedoslo k umisténi tohoto testu v celkovém
cadlo), 3. a 4. nejsilnejsi signal — test ¢. 2 (Imaginace). \ tabulce tedy soucet Cislic u testu
¢. 3 (Pozorovani) neni 17, ale jen 16.

Graf 19 Umisteni testit dle sily amplitudy
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M - Provedeni pohybu O - Imaginace Z - Pozorovani 7 - Zrcadlo

Zdroj: Vlastni

Legenda: M — modrd barva — Provedeni pohybu (test ¢. 1), O — oranzovad barva — Imaginace
(test & 2), Z — zelend barva — Pozorovani (test ¢. 3), Z — zlutd barva — Zrcadlo (test ¢. 4)

Odpovéd’: Hypotézu Ize potvrdit
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11.2 Hypotéza 2
Predpokladame, Ze krivka Predstavy pohybu (test ¢. 2), bude po Provedeném pohybu

(test ¢. 1) druhou nejsilnéjsi krivkou.

Pro tuto hypotézu byl vyuzit stejny graf jako u 1. hypotézy

Tabulka 21 Vysledné poradi jednotlivych testit veSkerych grafii

M - Provedeni pohybu | O - Imaginace |Z- Pozorovani |Z-Zrcadlo
1. 16 0 0 1
2. 0 11 4 2
3. 1 4 10 2
4. 0 2 2 12

Zdroj: Vlastni

Pozn. k testu ¢. 3 (Pozorovani): U probanda ¢. 10 nedoslo k umisteni tohoto testu v celkovém
cadlo), 3. a 4. nejsilnejsi signal — test ¢. 2 (Imaginace). V tabulce tedy soucet cislic u testu
¢. 3 neni 17, ale jen 16.

Graf 20 Umisteni testii dle sily amplitudy

18
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Zdroj: Viastni

Legenda: M — modrd barva — Provedeni pohybu (test ¢. 1), O — oranzovad barva — Imaginace
(test ¢. 2), Z — zelend barva — Pozorovani (test ¢. 3), Z — zlutd barva — Zrcadlo (test ¢. 4)

Odpoved': Hypotézu lze potvrdit

78



11.3 Hypotéza 3

Predpokiladame, Ze na krivky grafit nebude mit pohlavi probandii viiv.

1. cast — umisteni jednotlivych testii u muzii a Zen

Tabulka 22 Prehled umisténi jednotlivych testit u 8 muzii

Muzi 1. 2. 3 4.
Proband ¢&. 1 M Z YA o}
Proband ¢&. 7 M Z o} YA
Proband €. 8 M Z o} YA
Proband ¢. 10 M YA 0 0
Proband ¢. 14 M YA Z 0
Proband ¢. 15 M 0 Z YA
Proband ¢&. 16 M 0 y4 y4
Proband ¢&. 17 M 0 y4 y4

Zdroj: Viastni

Tabulka 23 Vysledky umisténi poradi grafii dle sily krivky u 8 muzu

Muzi M - Provedeni pohybu |O - Imaginace |Z- Pozorovani |Z - Zrcadlo

1. 8 0 0 0
2. 0 3 3 2
3. 0 3 4 1
4, 0 2 0 5

Zdroj: Vlastni

Pozn. k testu ¢. 3 (Pozorovani): U probanda ¢. 10 nedoslo k umisténi tohoto testu v celkovém
poradi. Nejsilnejsi signal — test ¢. 1 (Provedeni pohybu), 2. nejsilnéjsi signal — test ¢. 4 (Zr-
cadlo), 3. a 4. nejsilnejsi signal — test ¢. 2 (Imaginace). V tabulce tedy soucet cislic u testu

¢. 3 neni 17, ale jen 16.
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Graf 21 Vysledky umistent poradi grafit dle sily kiivky u 8 muzii
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Zdroj: Viastni

Legenda: M — modrd barva — Provedeni pohybu (test ¢. 1), O — oranzovd barva — Imaginace
(test ¢. 2), Z — zelend barva — Pozorovani (test ¢. 3), Z — Zlutd barva — Zrcadlo (test ¢. 4)

4.

Z - Pozorovani 7 - Zrcadlo

Tabulka 24 Prehled umisteni jednotlivych testii u 9 Zen
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Zdroj: Viastni

Tabulka 25 Vysledky umisténi poradi grafii die sily kiivky u 9 zZen

eny M - Provedeni pohybu

O - Imaginace

Z - Pozorovani

Z - Zrcadlo
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Zdroj: Vlastni
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Graf 22 Vysledky umistent poradi grafii dle sily kiivky u 9 Zen
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M - Provedeni pohybu O - Imaginace Z - Pozorovani 7 - Zrcadlo

Zdroj: Vlastni

Legenda: M — modra barva — Provedeni pohybu (test ¢. 1), O — oranzova barva — Imaginace
(test ¢. 2), Z — zelend barva — Pozorovani (test ¢. 3), Z — zlutd barva — Zrcadlo (test ¢. 4)
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2. cast—rozdeéleni grafii dle naristu amplitudy signadlu testu ¢. 1 (Provedeni pohybu)

Tabulka 26 Navyseni amplitudy u Provedeni pohybu (test ¢. 1)

Nizka Skupina A | navySeni o méné nez 15 x 10-5 Volta
Stiedni | Skupina B | navySeni o 16-25 x 10-5 Volta
Vyrazna |Skupina C | navySeni vice nez o 26 x 10-5 Voltl

Zdroj: Vlastni

Tabulka 27 Vysledky navyseni amplitudy vsech probandii u testu ¢. 1 (Provedeni pohybu)

Proband ¢. 1 Vyrazna
Proband ¢&. 2 Nizka
Proband ¢. 3 Nizkéa
Proband ¢. 4 Nizka
Proband ¢. 5 Stredni
Proband ¢. 6 Stiredni
Proband ¢. 7 Vyrazna
Proband ¢. 8 Nizka
Proband ¢. 9 Stfedni

Proband ¢. 10 | Vyrazna
Proband ¢. 11 | Nizka
Proband ¢. 12 | Vyrazna
Proband ¢. 13 | Stiedni
Proband ¢. 14 | Vyrazna
Proband ¢. 15 | Stiedni
Proband ¢. 16 | Vyrazna
Proband ¢. 17 | Vyrazna

Zdroj: Vlastni

Graf 23 Vysledky navyseni amplitudy vsech probandii u testu ¢. 1 (Provedeni pohybu)
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Zdroj: Viastni

Grafy probandt byly rozdéleny na 3 skupiny dle velikosti amplitudy ktivky testu ¢. 1 (Pro-
vedeni pohybu)
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Graf 24 Vysledky navyseni amplitudy vsech probandii u testu ¢. 1 (Provedeni pohybu)
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Zdroj: Vlastni

Z grafu vyplyva, ze muzi maji v testu ¢. 1 silngj$i odpovéd’ na pfistroji EMG nez

zeny.

Odpovéd’: Hypotézu nelze potvrdit
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DISKUZE

Horni koncetina je velmi dilezitou ¢asti naseho téla. Jednim ze smyslti HK a jejiho
cileného pohybu je obziva, tedy moznost se napit, ¢i najist. Duilezitou funkci HK je jemna
motorika, kterd ndm umoznuje specializovany, slozity pohyb — tchop. Pokud ale dojde k
poruse funkce celé HK, vice se soustfedime na jednodussi pohyby. Pii vzniku poruchy
funkce HK, které mohou nastat z diivodu poskozeni mozku, alespon usilujeme 0 zajisténi
pohybu ve velkych kloubech. Jako ptiklad 1ze uvést flexi v loketnim kloubu, kterou jsme
vyuzili v empirické ¢asti prace. Flexe v loketnim kloubu nam umoznuje piiblizit ruku k us-

tim. V tomto pohybu shleddvam diilezitost jak u zdravych, tak i u nemocnych jedinci.

Pro tuto praci bylo ¢erpano hlavné ze 3 skupin zdrojl. Z kniznich zdroji povazuji za
nejvice piinosné knihy Motor control: translating research into clinical practice (Shumway-
Cook, Woollacott, 2007), Rehabilitace motoriky ¢lovéka (Svestkova, et al., 2017) a Kinezi-
ologie: prehled klinické kineziologie a patokineziologie pro diagnostiku a terapii poruch po-
hybové soustavy (Véle, 2006). Tyto publikace mi umoznily Cerpat znalosti k dané proble-
matice. Z elektronickych databaze PubMed bylo po zadani hesla ,,Motor Imagery* vygene-
rovano 3542 vypracovanych studii a ¢lanka. Po blizsi specifikaci hesly ,,Imagery in Neuro-
rehabilitation®, ¢i ,,motor learning*, doSlo ke sniZeni poctu publikaci. Pro tuto praci bylo
precteno pies 50 abstrakti, z nichz bylo relevantnich 31. Pro praci bylo vysledné z této elek-
tronické databdze vyuZzito 16 zdrojii. Tteti skupinou zdrojii tvofi Stranky vyrobce EMG
www.Delsys.com. Na této webové strance jsou k dispozici materialy pro porozumeéni a ovla-

dani pfistroje.

Probéhlo né€kolik pre-testl na jejichz zakladé doslo k vybéru lokace pro konkrétni
elektrodu. Jeden z pre-testt byl uskuteénén se dvéma elektrodami, jedna byla umisténa na
m. biceps brachii a druha na m. brachioradialis. Vyrazn¢jsi aktivita byla z graft viditelna u
tedy nasledné pouzita pro testovani. Dale prob¢hla zkusSebni testovani se skleniCkami a plas-
tovymi kelimky, s vodou a bez vody. Pro vétsi autenticitu pohybu pfi predstave byla nakonec
zvolena sklenice s vodou. Pii zkusebnich testech se dale zkoumalo ¢asovani. Zkouseli jsme
méfeni test s i bez Casového limitu na provedeni zadaného pohybu (napit se ze sklenice a
polozit ji zpét pied sebe na lehatko). Rozdilné Casové intervaly by ztéZovaly zpracovani vy-
sledkti. Rozhodli jsme tedy o stanoveni ¢asového limitu pro lepsi orientaci ve vysled-

ném grafu. DalS§im tkolem bylo nacasovani zacitku — ten byl u vSech probandi
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standardizovan hlasovou nahravkou, ktera jednotlivé testy odstartovala. Toto opatfeni bylo
rovnéz realizovano pro lep$i orientaci v grafu. Pfi volb¢ testovaného pohybu byl volen po-
hyb, ktery probandi dobie znaji. Zvoleny pohyb — napiti se ze sklenice, byl vybran pro jeho
jednoduchost a jeho casté provadéni. Zvolené misto pro realizaci testovani bylo vzdy stejné,
probandi sed¢€li vzdy na stejné zidli, ktera byla vysoka 45 cm bez moznosti nastaveni vysky,
a sedéli u lehatka, jehoz vyska byla upravena dle vysky probanda tak, aby testovanda HK
svirala thel 120° v loketnim kloubu a testovany se citil pohodIné. Samotné zkusebni testo-
vani prob&hlo n€kolikrat, aby doslo k vybrani vhodného intervalu pro méfeni. Testovany
pohyb byl slozen ze 3 fazi — koncentrické kontrakce, pauzy — napiti se ze sklenice a excen-
trické kontrakce. Koncentricka svalova kontrakce trvala 2-3 s, napiti se ze sklenice (pauza
mezi kontrakcemi sledovaného svalu) trvala 2 s a excentricka kontrakce trvala 2-3 s.
Sekundy jednotlivych pohybtd byly pfed samotnym testovanim s probandy nékolikrat vy-
zkouseny a byla zvolena takova kombinace, ktera byla snadno proveditelna, pohyb vypadal

a pusobil ptirozené. Jako vysledny ¢asovy limit bylo zvoleno 8 s.

Pred zacatkem testu byly vSechny testované osoby sezndmeny s pofadim testti a vy-
chozi polohou pro jednotlivé testy. Bezprostfedné pred za¢atkem méfeni si vSichni probandi
vyzkouseli testovany pohyb 3x, tak aby doslo k nacvi¢eni nacasovani jednotlivych fazi a
méfeni bylo mozné u vSech provést ve stejném casovém limitu. Mezi jednotlivymi méfenymi
testy byla vzdy pauza 10 sekund na relaxaci svali. Po celou tuto stanovenou dobu byli pro-
bandi v klidu, opfeni o lehatko ptedloktim, ptipraveni ve vychozi poloze uréené k provedeni
nasledujiciho testu. Diky podobnosti testd nedochdzelo k vyrazné zméné vychozi polohy.
Doba pro relaxaci byla zjisténa po nekolika zkusebnich méfenich, kdy byla vyhodnocena
jako dostacujici pro eliminaci svalové kontrakce z ptedchoziho provedeného méteni. Dale
byl ptidan hlasovy zaznam, ktery slouzil pro orientaci o za¢atku pohybu. Hlasova stopa byla
vzdy spusténa tak, aby na povel ,start zacal nejen testovany jedinec s pohybem, ale také
aby doslo ke spusténi programu EMGworks Acquisition a za¢atku zaznamenavani snima-
ného pohybu. Pii testu ¢. 1 bylo mozné probandy kontrolovat, zda zacali s pohybem v¢as,
pfi ostatnich testech jiz kontrola mozna nebyla. Proband proto vzdy po testu sdélil, zda stihl,
¢i nestihl zacatek na povel nahravky, ¢i zda stihl dokoncit pohyb ve stanoveném limitu. Po-

kud nacasovani nestihl, test byl opakovan znovu.

Zakladni linie by neméla prekrocit velikost 10-15 pV. Méteni klidového napéti bylo

provedeno u vSech testovanych, avSak zaznamenano bylo pouze u 10 z nich. U veskerych
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testovanych byly provadény pre-testy, které oziejmily, ze svou velikosti neptesahly stano-

venou hranici, tudiz bylo mozné spusténi méteni a jednotlivych testt.
Obrazek 10 Priklad kiivky klidového napéti

(v)
0,000025

i /4‘/\/\/\[‘/\'\'\/\/\/\/\/“\»/\;\/\'\/\

0,000015
0,00001
0,000005

0
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——klid

Zdroj: Viastni

Bylo zjisténo, Ze nékteré signaly predstav a pozorovani pohybu neptesahly stanove-
nou hranici pro zakladni linii, tedy ur¢ity Sum, ktery je snimatelny pravé diky citlivosti pfi-
stroje. Pfes tuto skutecnost doSlo k porovnani a vyhodnoceni veskerych signalt testi.
V nami namétenych zaznamech by se tedy na tomto zakladé mohla stat diskutabilni nizka
hodnota u testt €. 2, €. 3 a €. 4. Je otazkou, zda nami vybranym méficim pfistrojem Ize
adekvatné zméfit zkoumanou problematiku. De Luca (1993) uvadi, ze podle soucasnych
znalosti existuje pouze jeden zplisob, jak omezit a pfipadné eliminovat aktivitu ostatnich
struktur v EMG signalu detekovaném povrchovymi elektrodami, tim je technika dvojitého
rozdilu (the double differential technique). Tato technika spociva v pouziti povrchové elek-
trody s tfemi detekcni povrchy, které jsou rovnomérné rozmisténé od sebe. Z detekénich
povrchil 1 a 2 a detekénich povrchli 2 a 3 jsou ziskdny dva rizné signély. Z téchto signali
se poté ziskava diferencidlni signadl. EMG signal tedy podléha dvéma trovnim odlieni.
Tento postup ma za vysledek odfiltrovani signalu, ktery ¢asto odpovidaji signalim vycha-
zejicim z jinych svall. Pokud nelze pouzit techniku dvojitého rozdilu, existuji dva zpusoby,
jak testovat signal, ktery je pro nas pifi méfeni nezadouci. Prvnim je vypocet frekven¢niho
spektra signalu EMG, u kterého je podezieni, Ze obsahuje nami nezaddouci signal. Dale vy-
pocet frekvencniho spektra signalu EMG, o kterém se pfedpoklada, Ze pochazi z pozadova-
ného svalu. Nezadouci signal bude mit nizsi frekvencni spektrum, protoze pochazi dale od
ohniska méfeni a bude podléhat dodatecnému filtrovani. Druhy pfistup spociva v umisténi
povrchovych elektrod na vSechny pfilehlé svaly a dratovych elektrod v hlubokych svalech,

aby byly monitorovany na nedostatek aktivity. Tento piistup je ale neprakticky, protoze
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zahrnuje pouziti n€kolika povrchovych elektrod a vyzaduje pouziti dratovych elektrod. Po-
kud maji byt pouzity dratové elektrody, je lepsi detekovat signal rovnou z nami zkoumaného
svalu, protoze jsou mnohem mén¢ nachylné k detekci preslechii. Pravé preslech z ostatnich
sousednich svalu je dilezitou otazkou, protoze amplituda analyzovaného signalu je nizka a
blizi se hladin€ Sumu. Firma Delsys uvadi, ze napiiklad na DK je az 17% elektrické aktivity
z okolnich svali, a to mize byt detekovano na povrchu pozadovaného svalu. Proto, pokud
sousedni sval je aktivni spiSe nez ten, ktery je pfimo pod elektrodou, mize byt signal ptesle-
chu detekovan a nespravné interpretovan jako pochazejici ze zajmového svalu. (De Luca,
1993). M. biceps brachii je ale hlavnim a také nejvétsim svalem na predni strané paze, ostatni
svaly tedy budou mit mensi aktivitu. Pfedpokladali jsme tedy, Ze elektrickd aktivita bude

snimana pravé z nami méfeného svalu.

Obecné plati, ze ¢im vétsi pocet vldken pokryje detekéni povrch, tim vétsi je ampli-

tuda EMG signalu (De Luca, 1993).

11.4 Diskuze k hypotéze 1
Hypotéza 1: Predpokladame silnéjsi signal pri Provedeni pohybu (test ¢. 1) v porov-

nani s ostatnimi provedenymi testy.

v

V 16 ptipadech byl naméfen nejsilngjsi signal u Provedeni pohybu (test ¢.1), v 1 pfi-

pad¢ byl az na 3. misté&, a to u probanda €. 11.

Zajimavosti je, pro€ byl test €. 1 u probanda €. 11 aZ na 3. misté. Redln¢ provedeny
pohyb by mé¢l byt ve 100 % ptipada siln€jsi nez pouhd myslenka, piesto tomu tak nebylo
pravé v tomto piipadé. Tento proband byl po vyhodnoceni vysledka grafu ¢. 11 znovu po-
zvan, aby se test zopakoval. Domnivali jsme se, ze doslo k chybé v méfeni, graf pfi 2. pokusu
meéfeni ale dopadl obdobné. Méfeni bylo mozné zopakovat diky brzké analyze dat. Pfi me-
feni zde byly dodrzeny veskeré stanovené podminky, tak jako tomu bylo u ostatnich testo-

vanych jedinct.

11.5 Diskuze k hypotéze 2
Hypotéza 2: Predpokladame, Ze krivka Predstavy pohybu (test ¢. 2), bude po Prove-

vvvvvv
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Tuto hypotézu mizeme potvrdit. V 11 piipadech (ze 17) se Imaginace (test €. 2)
umistil dle sily signalu na 2. misté. 3. nejsilnéjSim signalem bylo v 10 ze 17 ptipadt Pozo-

rovani (test ¢. 3), na 4. mist¢ se umistilo ve 12 piipadech ze 17 Zrcadlo (test ¢. 4).

Nejnizsi amplituda signalu se ukazala u vétSiny probandi u testu ¢. 4 — Zrcadla. Tato
skute¢nost byla s nejvétsi pravdépodobnosti zpisobena kratkou dobou provadéni testu. Li-
teratury se u Mirror Therapy (dale jako MT) neshoduji, pokud jde o miniméalni dobu terape-
utického sezeni a trvani ucinka terapie. Autoii se ovSem shoduji nad indikaci doby terapie.
Dle ¢lanku autortt Kyunghoon, et al. (2016), ¢i Dohle (2008) méla terapie pozitivni vysledky
po jeji aplikaci 30 minut denné, pétkrat tydné. Autofi se rozchazeji v celkovém trvani tera-
peutického programu MT, kdy autoii Kyunghoon, et al. (2016) uvadi 4 tydny a ¢lanek autora
Dohle (2008) 6 tydnu.

11.6 Diskuze k hypotéze 3
Hypotéza 3: Predpokladame, Ze na krivky grafit nebude mit pohlavi probandii viiv.

V této hypotéze nejprve doslo k srovnani potadi testi dle jejich sily u Zen a u muzi,
poté je zde uveden graf uvadéjici porovnani velikosti amplitud testu ¢. 1 vSech testovanych
jedinct, dle téchto amplitud byly vytvoreny 3 skupiny — nizké, stfedni a vysoké navyseni

signalu.

V prvni ¢asti této hypotézy doslo k zjisténi, Ze potadi jednotlivych testd se mezi pro-
bandy Zenského a muZzského pohlavi vyrazné nelisi. V obou ptipadech se jako kiivka nejsil-
néjsiho signalu umistil Provedeni pohybu (test ¢. 1). Jako 2. nejsilngjsi signal se u muzu
umistily 2 testy, Imaginace (test €. 2) a Pozorovani (test ¢. 3), oba tyto testy mély po urceni
srovnatelny signal. U Zen se na druhém misté umistila pouze Imaginace (test ¢. 2). Jako 3.
test s nejsilngjsim signalem se u obou pohlavi prokazalo Pozorovani (test ¢. 3). Nejnizsi sila

signalu byla vyhodnocena u testu Zrcadlo (test ¢. 4) a to u muzl i Zen.

V druhé c¢asti této hypotézy o srovnani pohlavi doslo k rozd€leni grafii dle nartistu
amplitudy signalu Provedeni pohybu (test ¢. 1). U Skupiny A $lo o nizky narust, ktery byl
mensi nez 15 x 10-5 Voltt, u Skupiny B $lo o stfedni nartst, kdy doslo k navySeni o 16-25
x 10-5 Voltt, u posledni skupiny, Skupiny C s vysokym nardstem, se jednalo o navySeni

vice nez 26 x 10-5 Voltu

e Skupina A — grafy probandu s nizkym nartstem ktivky testu ¢. 1 byla tvofena 5 pro-
bandy, z nichz se jednalo o 4 Zeny a jednoho muze.
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e Skupina B — grafy probandu se stfednim nartstem kiivky testu €. 1 byla tvofena opét
5 probandy, z nichz se jednalo o 4 Zeny a jednoho muze
e Skupina C — grafy probandi s vysokym nartstem kiivky testu ¢. 1 tvofily nejpocet-

néjsi skupinu, a to 7 testovanych. Tuto skupinu tvofilo 6 muzi a 1 Zena

Tato hypotéza se nepotvrdila, poradi testli je u obou pohlavi stejné, az na vyjimku
2. mista, kde se u muzii vyskytuji na této pricce 2 testy, test €. 2 a test €. 3. U zen se na rozdil
od muzl, mél 2. nejsilngjsi signal pouze test ¢. 2. K dalsimu vyznamnému zjisténi doslo
ve druhé ¢asti, kde se méfenim prokazalo, Ze pii testu Provedeni pohybu (test ¢. 1) maji muzi

siln¢jsi kiivku signalu v porovnani se Zenami.
11.7 Diskuze k vybranym probandim

11.7.1 Proband ¢. 6
Pti pohledu na graf probanda ¢. 6 by nas mohl zaujmout pocet umisténi testu ¢. 1

(Provedeni pohybu). Signal tohoto testu se pii pouziti ¢arkovaci metody sice ukazal jako
nejsilngjsi, avSak jeho ¢islo neni tak vysoké jako u ostatnich ucastnikii (3. nejnizsi ¢islo
¢. 11). Probandem ¢. 6 byla Zena, ktera se svym vékem, vySkou a hmotnosti pohybovala
v primérnych hodnotach. Vychylku vysledkti mohlo zptisobit chybé méfeni ptistroje. Z di-

vodu naro¢nosti testovani a pozdéjsi analyzy dat nemohlo dojit k zopakovani celého méfeni.

11.7.2 Proband ¢. 10
V kapitolach o analyze a zpracovani dat a vysledcich je zminéna tato pozndmka:

Pozn. k testu ¢. 3 (Pozorovani): U probanda ¢. 10 nedoslo k umisténi tohoto testu v celkovém

vvvvvvvv
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cadlo), 3. a 4. nejsilnejsi signal — test ¢. 2 (Imaginace). V tabulce tedy soucet cislic u testu
¢. 3 neni 17, ale jen 16.

Graf u probanda ¢. 10 je zajimavy jednak nizkym sou¢tem nejvyssich amplitud testu
¢. 1 (Provedeni pohybu), déle také neumisténim testu €. 3. v celkovém potadi testil. Test €. 1
se na 1. pficce umistil pouze 22x. Toto ¢islo bylo 2. nejniZs§i v porovnani s ostatnimi pro-

bandy (celkové nejnizsi u probanda ¢. 11 — 13x)

Tento proband se liSil od ostatnich testovanych hned nékolika faktory, které mohly
snimany signal ovlivnit. Jedna se o nejmladSiho proband (18 let), ktery byl zaroven nejvyssi

testovanou osobou (197 cm) s nejvyssi hmotnosti (125 kg). Predpokladame, Ze tento soucet
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faktord se mohl stat pti¢inou rozdilnych vysledkd. Vychylku vysledkii mohlo zpisobit i
chybné méfeni pfistroje. Z diivodu naroc¢nosti testovani a pozdejsi analyzy dat nemohlo dojit

k zopakovani celého méfeni.

11.8 Standartizace

Aby doslo k dosazeni co nejvyssi kvality prace, snazili jsme se 0 dodrzet stejnych
podminek u vSech testovanych osob. U kazdého testovaného jedince tedy doslo k informo-
vanosti o daném meéfeni, testy byly provedeny ve stejném prostiedi, testovany si vyzkousel
testovany pohyb nékolikrat pied spusténim meéticiho programu. Dale byl kladen diraz na
dukladné ocisténi pokozky a celkové omezeni rusivych elementi méfeni (nechténé kon-
trakce svalu, nebo nespravné, ¢i nedostatetné umisténi elektrody na svalové biisko).
Pies tuto skute¢nost nedoslo k piekroéeni stanoveného limitu pro zakladni linii velikosti 10-
15 pV pfi piedstaveé pohybu a jejich alternativach. Otazkou tedy ziistava, zda je v moznos-
tech autora prace docilit adekvatnich vysledkd, bereme-li ohled na moznosti a nezkusenost
autora. Moznym vysvétlenim netspé$ného prokazani vyznamnosti piedstavy pohybu se
mize stat zvoleny pfistroj, ktery nemusi byt adekvatnim pro dany piedmét zkoumani. Vhod-

néjsi alternativou by se mohly stat naptiklad jiz zminéné dratové elektrody.

Domnivame se, Ze pohybova pfedstava miiZe pii kombinaci s jinou metodou, ¢i tech-
nikou docilit pozitivniho vlivu na terapii (napf. pfi terapii funkénich poruch HK). Tento

predpoklad by ale bylo vhodné dale zkoumat.

Predstava pohybu a jeji varianty jsou sloZitym tématem, ve kterém by bylo zajimavé
pokracovat. Tato prace nabizi mnoho variant, kterymi je na nas vyzkum dale mozné navazat.
At uz zkoumani vyuziti pfedstavy pohybu u pacientti s konkrétni poruchou hybnosti, nebo
porovnani pohybové imaginace s jinou rehabilita¢ni technikou v del§im ¢asovém horizontu.
Dal§im zajimavym tématem muze byt zkoumani jiz pravé zminéné kombinace pohybové
ptedstavy s jinou formou terapie. Pii pokracovani v tomto vyzkumu by bylo vhodné zvazit i
jiné alternativy, ¢i postupy méteni. Kvalitu prace by dale mohl zvysit i $ir$i vzorek proband,

¢imz by se mohly stat ziskané hodnoty vice vypovidajici.
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ZAVER

Cilem této bakalaiské prace bylo zhodnoceni piedstavy pohybu na piistroji EMG a
jeji vyuziti v praxi. Fyziologické projevy pohybové predstavy lze studovat a zkoumat na
riznych urovnich neuromuskuldrniho systému. Tato prace se zabyvala zjistovanim zmén
svalové aktivity m. biceps brachii prostifednictvim povrchové elektromyografie. Pro realizaci
praktické Casti prace byl vyuzivan piistroj Trigno Wireless EMG System a senzory od firmy
Delsys. Vyhodnoceni ziskanych dat bylo umoznéno prostiednictvim programu Delsys

EMGworks Acquisition.

Byl porovnavan rozdil ve svalové aktivité sledovaného svalu m. biceps brachii ve
Ctyfech variantach pohybu napiti ze sklenice (1. provedeni pohybu a napiti se ze sklenice,
2. predstava pohybu napiti se ze sklenice, 3. pozorovani napiti se ze sklenice druhou osobou,

4. sledovani odrazu v zrcadle, kdy doslo k napiti se ze sklenice pomoci druhé koncetiny).

Doslo k zjisténi vyrazného rozdilu mezi Provedenim pohybu (test ¢. 1) a ostatnimi
testy. Signal tohoto testu mél v souctu nejsilnéjsi amplitudu ze vSech méfenych test. Dale
byly zjistény rozdily mezi testy ¢. 2, ¢. 3 a ¢. 4. Pfedstava (Imaginace — test ¢. 2) méla 2.
nejsiln€jsi signal, 3. nejsilnéjsi signdl mélo Pozorovani (test €. 3), nejslabsim signdlem ze
vSech testt bylo pozorovani pohybu druhé koncetiny v zrcadle (Zrcadlo —test ¢. 4). Nejslabsi
signal tohoto testu byl pravdépodobné zptsoben kratkou dobou trvani testu. Metodu zrca-
dlové terapie je totiz nutné provadét pravidelné, a to po dobu 30 minut denng, 5x tydné,
nékolik po sobé jdoucich tydnd, jak uvadéji naptiklad studie od autori Kyunghoon, et al.

(2016), & Dohle (2008).

Ziskana data o signalu testu €. 2, €. 3 a €. 4 vétSinou neptekrocily stanovenou hranici
pro zakladni linii, tedy urcity Sum, ktery je snimatelny pravé diky citlivosti pfistroje. Z vy-
sledkti nasi praktické ¢asti prace nemuzeme konstatovat vyraznou vyznamnost této terapie
v klinické praxi. Motoricka predstava je vsak neinvazivni, nenarocnou a lehce aplikovatel-
nou metodou, ktera muze slouzit jako pomocna, ale ne jako hlavni a jedina terapeuticka

technika.

Z vysledkt prace vyplyva, Ze aktivita sledovaného svalu zobrazena na ptistroji EMG
pfi imaginaci je velmi mala a pln€ nenahradi jiné facilitacni techniky. Pfestoze doslo k zjis-
téni odliSnych vysledki oproti jinym studiim a nedoslo k potvrzeni vyznamnosti této terapie,

budou ziskané védomosti a zkuSenosti s realizaci této prace jistym piinosem do praxe.
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Prace potvrdila, Ze pouzité vybaveni neni vhodné pro komeréni diagnostické pouziti. Je
vhodné k provadéni vyzkumu vodivosti cilené aktivity svald. Tato prace slouzi jako zdroj
informaci o neuralnich strukturach, které se zapojuji nejen pii pohybu, ale také pii piedstave,
¢1 pozorovani pohybu. Pfi imaginaci se aktivuji pravé stejna centra jako u realn¢ provede-

ného pohybu.
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Priloha 1 Informovany souhlas

FAKULTA
P> zoravornickych sTupii
ZAPADOCESKE
UNIVERZITY
V PLZNI
Informovany souhlas

Nazev bakalarFské prace: Imaginace funkcniho cileného pohybu horni koncetiny v obraze
EMG

Autor prace: Karolina Rathova
Vedouci prace: Mgr. Lukas Ryba
Prohlaseni

Prohlasuji, ze souhlasim s ucasti na praktické Casti bakalaiské prace. Byl/a jsem srozumén/a
s podstatou a prubéhem celého vyzkumu. Byl/a jsem informovan/a o vyhodach a rizicich,
které pro mne vyplivaji vzhledem k ucasti na bakalaiské praci. Souhlasim s pouzitim
veskerych ziskanych informaci do této bakalaiské prace. Vysledky mohou byt anonymné
publikovany dle respektovani ochrany osobnich udaji. Mél/a jsem moznost vSe si fadné
promyslet a mél/a jsem moznost dotazat se na vse, co jsem povazoval/a za podstatné. Na mé
dotazy jsem dostal/a jasnou a srozumitelnou odpovéd’. Jsem informovan/a 0 moznosti
kdykoliv od ucasti odstoupit a to i bez udani divodu.

Jméno, piijmeni a podpis autora:

Jméno, piijmeni a podpis ucastnika:

Zdroj: vlastni
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Tabulka 31 Priimérna vyska

Vyska
Pramér [172,82cm |




Priloha 3 Grafy, pribézna meveni a vysledky
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Graf 27 Vysledky méreni u probanda ¢. 1
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Tabulka 32 Vysledky probanda ¢. 1

M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovéni | Z - Zrcadlo
1. 36 0 3 1
2. 2 12 14 12
3. 2 11 12 15
4, 0 17 11 12

Tabulka 33 Prehled umistéeni jednotlivych testit probanda ¢. 1

Sekundy | 0. 1. 2. 3.

1102 1|31|4 |5 1|6 |7 |8 |9 |10(11|12|13|14|15|16|17|18|19|20
1. MMMMIMMIM[M[M|[M[M|M|MIM|M|[M|M|[M|M|Z
2. o|lof(z|z|z|o|z|Z|Z|z|o|O|Z |z |z |O|O|O|Z |M
3. 2|2 |2 |0|Z2 |2 |2 |z|0|Z |Z |z |O|O|Z |z |Z |2z |Z |Z
4. Z|z|o|Zz|Oo|z|o|O|z |O |z |Z |z |Z |O|Z |2z |Z |O]|O

4. 5. 6. 7. 8.

21(22|23|24(25|26(27|28(29|30|31|32|33(34|35(36|37(38(3940
1. MMMMIMM[MM[M|M[M|M|M|M|M|M|M|Z |z |z
2. 2|z |0z |2 |2 |2 |z |Z |z |z |Z|0|zZ |O|Z |z |M|O |Z
3. O|lOoO|z|Z|o|Oo|z |Z |z |0O|Z|O|zZ |Z |Z |Z |O|Z |[M|M
4. Z\|z|2Z|0|z|z|0o|O|O|Z |O|Z |Z|O|Z |O|Z |O|Z |O
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Tabulka 34 Vysledky probanda ¢. 2
M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovani | Z - Zrcadlo
1. 38 2 0 0
2. 1 20 11 8
3. 0 12 13
4, 1 6 14 19

Tabulka 35 Prehled umisteni jednotlivych testit probanda ¢. 2

sekundy | 0. 1. 2. 3.

1 (2|3 (4|5 1|6 |7 |8 |9 |10[11|12|13|14|15|16|17|18|19|20
1. MMMIMMMIM|M|M|[M[M|[M[M|M|M|M|M|M|M|M
2. Z|ojo|lo|z|Z|Z|z|ojlo|Oo|O |z |z |O|O|O|O|Z |Z
3. O|z |z |z |o|O|O|O |z |Z|Z|Z|O|Z |2 |Z|Z |z |Z |O
4. 2 \2 |2 |2 |2 |z |z |2 |Z |2z |z |z |Z |0 |Z |z |Z |7 |O|Z

4. 5. 6. 7. 8.

21(22(23|24|25(26(27|28|29(30|31|32(33|34|35|36|37|38|39|40
1. MMMIMMMIM|M|M|/M[M|[M|M|M|M|M|M|M|O0 |O
2. olof(z|z|o|Z|o|Oo|O|z|O|z |z |O|O|Z |Z |Z |2 |M
3. Z|Z|z|o|z|o|z|z2|z |0o|z|Oo|O|Z |z |z |z |z |7 |Z
4. Z |z |02 |2 |z |z |z |72 |7 |72 |2 |72 |Z |Z|0O|O|O |M|Z
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Graf 29 Vysledky méreni u probanda ¢. 3
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Tabulka 36 Vysledky probanda ¢. 3

Pozorovani

Zreadlo

M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovani | Z - Zrcadlo
1. 40 0 0 0
2. 0 34 4 2
3. 0 4 24 12
4, 0 2 12 26

Tabulka 37 Prehled umisteni jednotlivych testit probanda ¢. 3

(s)

Sekundy | 0. 1. 2. 3.

1102 1|31|4 |5 1|6 |7 |8 |9 |10(11|12|13|14|15|16|17|18|19|20
1. MMM[MIMMIM[MIM|[M[M[M[M|M[M|M|M|M|M|M
2. o|lojlo|jojo|ojo|lo|j0o|O|O|O|O|O|Z |Z |z |O|O|O
3. Z |z |z |z |2 |z |2 |2 |z |2z |2 |2 |2 |Z |z |z |O|Z |z |z
4. 22 \|\2 |2z |2 |z |z |72 |z |z |z |z |z |O|O|Z2 |Z |7 |Z

4. 5. 6. 7. 8.

21(22(23|24|25(26(27|28|29(30(31|32(33|34|35|36(37|38(3940
1. MMMMIMMIM[MIM|[M[M[M[M|M[M|M|M|M|M|M
2. o|loflo|z|z|ojo|lo|o|lo|Oo|O|z |O|O|O|O|O|O|O
3. Z\|Z|z|o|o|z|zl|z|Z |z |z |z |Oo|Zz |2 |z |z |z |z |Z
4. 2 \z |2 |2 |2 |2 |2 |2 \z |2 |2 |2 |2 |2 |z |7 |Z |7 |Z |z




Proband ¢. 4

Graf 30 Vysledky méreni u probanda ¢. 4

Proband 4

V)
0,000025

0,00002

0,000015

0,00001

0,000005

./——-\'/\/\ ‘/\/\-V\"/\\,'/\ /\/\Jf\[\/\/\’\‘"\/\/\ RN

0 1 2 3 4 5
(s)
Provedeni pohybu Imaginace Pozorovani Zrcadlo
Tabulka 38 Vysledky probanda ¢. 4
M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovani | Z - Zrcadlo
1. 36 3 1 0
2. 17 20 0
3. 1 20 19 0
4. 0 0 40
Tabulka 39 Prehled umisténi jednotlivych testit probanda ¢. 4
Sekundy | 0. 1. 2. 3.
112 (3|4 |5 (6 (7 |8 |9 (1011|1213 |14|15|16|17|18|19|20
1. MIMMIMIMIMIMI MMM M|M|IM|M|M|M|M|M|M|M
2. 0|z |zZ |z |[O|O|Z |Z |Z |Z |O|Z |Z |O|Z |Z |Z |Z |Z |O
3. Z |0O|0O|O |z |z |O|O|O|O|Z |O|O|Z |O]|O |O|O |O |Z
4. 7 \2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |27 |2 |Z |2 |7 |2 |Z |2 |7 |2 |7 |Z
4. 5. 6. 7. 8.
21|22|23(24|25|26|27(28(29|30|31|32(33|34|35|36(37|38|39|40
1. MIMMIMIMIM|IM|M|M|M(M|Z [M|O |O |O |M|M|M M
2. O0|0|Z |z |[O|O|O|O|O|O|O([(M|Z [M|M|Z |Z |Z |O |O
3. Z|Z |O|0O |z |Z |z |Z |(Z |Z |Z |O|O |Z |Z |[M|O |O |z |z
4. 7|7 |2 |2 |2 |72 |2 |2 |27 |27 |Z |2 |7 |7 |2 |2 |7 |7 |7 |Z
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Tabulka 40 Vysledky probanda ¢. 5

M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovani | Z - Zrcadlo
1. 36 3 1 0
2. 4 25 11 0
3. 0 12 27 1
4, 0 0 1 39

Tabulka 41 Prehled umisteni jednotlivych testit probanda ¢. 5

Sekundy | 0. 1. 2. 3.

12 (3 (4 (5|6 |7 |8 |9 (10(11|12|13|14|15|16|17|18|19|20
1. MMIMIMIM|M|M|M(M[M|M|O |O M|IM(M|M|M|M|M
2. Z |[0|z |0 |0 |0 |0 |Z |Z |O|O|M|M|O|Z |Z |O|O |O |Z
3. 0|z |0O|Z |Z |z |Z |O|O|Z |Z |Z |Z |Z |O|O|Z |Z |(Z |O
4. 2|7 |2 |7 |2 |2 |72 |2 |7 |2 |2 |2 |2 |7 |Z |7 |7 |7 |7 |Z

4, 5. 6. 7. 8.

21(22|23|24|25|26|27|28|29|30(31|32|33|34|35|36(37|38|39/|40
1. MMMIMIMIM|M|M[Z M|IM|M|M|M|M|M|M|M|O0 |M
2. Z |[0O|0|O |z |Z |[O|O|M|O |O |O |O |O|O|O|O|O |M|Z
3. O|z|z|z|o|o|z |z |Oo|z |z |z |z |z |z |z |z |z |Z |O
4. Z |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |7 |7 |7 |Z |Z
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Tabulka 42 Vysledky probanda ¢. 6
M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovani | Z - Zrcadlo
1. 29 7 0 4
2. 8 20 2 10
3. 7 12 19
4, 1 6 26 7
Tabulka 43 Prehled umisteni jednotlivych testit probanda ¢. 6
Sekundy | 0. 1. 2. 3.
112 (3 (4 |5 1|6 |7 |8 |9 [10|11(12|13|14|15(16|17|18|19|20
1. MIMIMIMMMMMIM[M|M|M|M|M|M|[O0 |0 |Z |[M|M
2. o|lofz|o|o|Z|Z|Oo|O|Z|Z |z |O|O|Z [M|Z [M|O |O
3. Z |z |0z |2 |z |z |2 |2 |z |O0|Z |2z |Z |O|Z [M|Z |Z |
4. 2|22 \|2|z|o|ojz|z|o|z|O|z |z |z |z |z |O|Z |z
4, 5. 6. 7. 8.
21(22(23(24|25|26(27(28|29(30(31|32|33(34|35|36(37|38(3940
1. M|Z |[OM[M|Z IM|M|M|O[M|M|M|O |O|M|M|O |M|Z
2. Z MM|O|O|O|O|O|Z |Z|O|O|Z [IM[M|O |O|M|O |M
3. Oz |Z|Z |21z |z |Z|0|M|Z |Z |O|Z |2z |2 |7 |z |Z |O
4, Zlo|z|z|z |M|Z |z |z |z |z |z |z |z |z |z |z |7 |z |z
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Tabulka 44 Vysledky probanda ¢. 7
M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovani | Z - Zrcadlo
1. 40 0 0 0
2. 0 9 22 9
3. 0 22 12 6
4. 0 9 6 25
Tabulka 45 Prehled umisteni jednotlivych testit probanda ¢. 7
Sekundy | 0. 1. 2. 3.
112 (3|4 |5 (6 (7 |8 |9 (1011|12|13|14|15|16|17|18|19|20
1. MMMIMIMIMIMIMIMIMIMIMIMIM|M|M|M|M|M|M
2. olo|lo|z |z |z|z|z|z|z|z|z|o|O|Z |z |z |z |z |Z
3. Z|Z|Z |lO|O|O|O|O|O|O|O|O|Z |Z |O|O |O |O |O |O
4. 7|2 12|22 |2 |2 |2 |2 |2 |72 |2 |2 |72 |7 |7 |7 |7 |7 |Z
4, 5. 6. 7. 8.
21|22(23(24|25(26(27(28(29|30(31(32(33|34|35|36(|37|38|39|40
1. MM MMMIM MM MMM MI MMM M|M|M{M | M
2. Oz |2 |Z2 |z |Z |2 |z |z |z |z |z |0|z |z |z |Z|Z]|O]|O
3. Z|ojo|z|o|z |z |z |Z|Z|o|lo|z |z |o|o|z |z |z |Z
4. Z|Z|z|ojz|o|jo|o|o|o |z |Z |z |o|Z |Z |O|O|Z |Z
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Tabulka 46 Vysledky probanda ¢. 8

M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovani | Z - Zrcadlo
1. 40 0 0 0
2. 0 11 19 10
3. 0 18 13 9
4. 0 11 8 21

Tabulka 47 Prehled umisteni jednotlivych testit probanda ¢. 8

Sekundy | 0. 1. 2. 3.
1102 1|31|4 |5 1|6 |7 |8 |9 |10(11|12|13|14|15|16|17|18|19|20
1. MMMMMMIM[MIM|[M[M[M[M|M[M|M|M|M|M|M
2. Z\z |2 |2z|0o|0|Z |z |z |z |z |z |2z |2 |z |z |7 |7 |Z |Z
3. Z|Z]lo|lo|z|z|z|o|lo|jo|o|Oo |z |z |O|Z |O]|z |O]|O
4. o|lo|z |z |Z|z|0o|z |2z |2 |72 |2 ]|0o|O|Z |O|z |O|Z |Z
4. 5. 6. 7. 8.
21(22(23|24|25(26(27|28|29(30|31|32(33|34|35|36(37|38(3940
1. MMMMIMMIM[MIM|[M[M[M[M|M[M|M|M|M|M|M
2. Z|lolo|z|o|lo|o|z|o|z |z |Z |Z |z |O|zZz |z |Z |O]|O
3. Zl|z|z|o|z|z|z|o|Z|o|lOo|Oo|O|O |z |Z |Z |z |z |Z
yA
4 o} Z |2 |2 |1 |Z VA Z |z |Z |72 |0|O]|O|Z
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Tabulka 48 Vysledky probanda ¢. 9
M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovani | Z - Zrcadlo
1. 38 2 0 0
2. 2 35 3 0
3. 0 2 35 3
4, 0 1 2 37
Tabulka 49 Prehled umisteni jednotlivych testit probanda ¢. 9
Sekundy | 0. 1. 2. 3.
12 (3|4 |5 1|6 |7 |8 |9 |10(11|12|13|14|15|16|17(18|19]|20
1. MIMIMIMIMMMIMIM(IM|M|M|M|M[M|M|M|M|M M
2. 0Ol0Oj0O|O0O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O O |O |O |O
3. Z 1|2 |z \|z|z|z |z |2z |z |z |z |2 |z |z |z |2 |2 |z |z |z
4, 712 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |27 |2 |2 |2 |7 |2 |2 |2 |7 |2 |7 |Z
4, 5. 6. 7. 8.
21(22|23(24|25|26(27(28(29|30(31|32|33|34|35(36|37(38|39/|40
1. MIM|IM|O [ M|[O MIMIM/IM/M|M|M|M[M|M|M|M|M M
2. OO0 |M|O|M|O|Z |[O|O|O|O|O|Z |O|O |O |O |O |Z
3. Zl|zl|zl|z|zl|z|z|o|z |z |z |z |z |Oo|z |Z |z |z |z |Z
4. 7|7 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |7 |7 |Z |27 |7 |2 |Z |2 |7 |Z |Z |O
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Tabulka 50 Vysledky probanda ¢. 10
M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovani | Z - Zrcadlo
1. 22 1 12 5
2. 4 11 8 17
3. 3 15 10 12
4. 11 13 10 6
Tabulka 51 Prehled umisteni jednotlivych testit probanda ¢. 10
Sekundy | 0. 1. 2. 3.
112|314 1|51]6 |7 |8 |9 |10]11]12|13|14|15|16|17|18|19|20
1. Zlzl|z |z |z |zlz|o|z |z |z MM|M|M|M[M[M|M|M
2. Z1|2Z1|Z|z|o|lo|O|M|O|M[MI|Z |Z |z |z |z |z |O0|Z |Z
3. olo|o|o|z |z |z |z |z |72 |2z |z |z |O|O|O |z |Z |O|O
4. MIM[M[M|M|M|M|z IM|[O|O|O|O|Z |Z |Z |O|Z |z |z
4. 5. 6. 7. 8.
21(22(23(24|25(26(27(28(29(30|31(32|33(34|35(36|37(38|39|40
1. MIMM[M|[Z M[MIM/M|M|M[M|M|[M|z |z |z |z |z |Z
2. Z 1|2 |2 |z |z |z |z |z |o|z|o|O|O|Z |O|Z |Z |Z |[M|O
3. Olzl|z|z|m|O|Z|O|Z|O|z |z |Z |z |Z |O|O|M|Z |M
4. Z|olo|lo|lo|z|o|zZ |z |z |z |Z |z |O|M|M[M|O |O |Z
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Tabulka 52 Vysledky probanda ¢. 11

M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovani | Z - Zrcadlo
1. 9 5 7 19
2. 4 15 8 13
3. 13 11 10 6
4, 14 9 15 2
Tabulka 53 Prehled umisténi jednotlivych testit probanda ¢. 11

0. 1. 2. 3.

1. /2 |3 |4 |5 (6 |7 |8 |9 (10(11|12|13(14|15|16|17|18(19|20
1.\M|Z |Z [M|Z [M|M|M|O0 |0 |Z |Z |Z |M|Z |Z |O|Z [M|M
2/0|0|M|Z |O|Z |Z |0 |Z |Z|O|O|O|O|O|Z |Z [M|Z |Z
3./Z |[M|O0|Z [M|O |0 |Z [M|M|Z |Z |IM|Z IM|M|M|Z |Z |Z
4.2 |z |z |o|z |z |z |z |z |z |(Mm|M|z |z |z |O]|z |O|O|O

4, 5. 6. 7. 8.

21(221|23|24(25|26|27|28(29|30(31|32(33|34|35|36|37(38|39|40
1.2 |z |z |7 |2 |Z |Z |z |z |0 |Z |Z |z |z |0 |Z |Z |Z [M|Z
2.2 |2 |0|M|Z |z |z |O|Z |Z|0O|O|Z |Z |M|Z |Z |O|Z |O
3.) M0 |Z |z |lO|O|O|M|O|Z |Z |Z |O|O|Z |O[M|M|Z |M
4./0 M[M|[O  MM|M|Z [M|M|M|M|M|M|[Z [M|O |z |O |z
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Tabulka 54 Vysledky probanda ¢. 12
M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovéni | Z - Zrcadlo
1. 38 1 1 0
2. 1 20 10 9
3. 11 16 12
4. 8 13 19
Tabulka 55 Prehled umisteni jednotlivych testit probanda ¢. 12
Sekundy | 0. 1. 2. 3.
112 {3 (4|5 |6 |7 |8 |9 |10(11|12|13|14|15|16|17(18|19]|20
1. MIM|O|Z MIMIMIMIMIM(M|M(IM|M|M|M|M|M|M M
2. O0|Z|M|Z |z |Z|Z|0o|Oo|z|OoO|O|O|O|O|O |O|Z |O]|O
3. Z |0 |Z [M|Z |Z |O|Z (Z |O|Z |Z |Z |Z |Z |Z |Z |O |Z |Z
4. Zl|z|z|o|o|0|z |Z |2 |7 |z |z |7 |Z |7 |7 |z |Z |Z |Z
4, 5. 6. 7. 8.
21(22|23(24|25|26(27|28(29|30(31|32|33|34|35(36|37(38|39/|40
1. MM MMMIM MM MMM MI MMM M|M|M{M | M
2. Z|Z|o|z|o|o|z |z |z|o|Oo|Z |O|O|Z |z |Z |O|Z |z
3. O|z|z|o|z|z|Z|z|o|z|Z|O|z |Z|O]|O|Z |z |Z |O
4. Z|0o|z|z|z|z|o|o|Z|Z |z |z |7z |z |Z|Z |0 |Z |O]|Z
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Tabulka 56 Vysledky probanda ¢. 13

M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovani | Z - Zrcadlo
1. 40 0 0 0
2. 0 27 12 1
3. 0 12 21 7
4, 0 1 7 32

Tabulka 57 Prehled umisténi jednotlivych testit probanda ¢. 13

Sekundy | 0. 1. 2. 3.

1102 1|31|4 |5 1|6 |7 |8 |9 |10(11|12|13|14|15|16|17|18|19|20
1. MMMMIMMIM|[MIM|[M[M[M[M|M[M|M|M|M|M|M
2. Z|lojlo|lo|o|o|zl|z|z|o|lo|o|O|z |z |z |z |z |z |z
3. Zl|zl|z|z|z|z|o|o|o|z |z |Z |Z|O0O|O|O|O|O|O|O
4. O |Z |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |27 |z |z |2 |7 |2 |7 |2 | |Z

4. 5. 6. 7. 8.

21(22|23|24(25|26(27|28(29|30|31|32|33(34|35(36|37(38|3940
1. MMMMIMMIM[MIM|[M[M[M[M|M[M|M|M|M|M|M
2. o|lojlo|jojo|ojo|lo|jo|O|O |z |z |O|O|O|O|O|O|O
3. Zlz |z |z |z |2 |2z |z |2 |z |Oo|O|Z |Z |z |7 |Z |z |Z
4. 22 |2 |22 |z |z |27 |27 |z |2 |2 |27 |27 |2 |7 |z |7 |7 |Z




Proband ¢. 14

Graf 40 Vysledky méreni u probanda ¢. 14
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Tabulka 58 Vysledky probanda ¢. 14
M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovani | Z - Zrcadlo
1. 33 0 0 7
2. 1 0 10 29
3. 3 5 28 4
4. 3 35 2 0
Tabulka 59 Prehled umisteni jednotlivych testit probanda ¢. 14
Sekundy | 0. 1. 2. 3.
112 (3|4 |5 (6 (7 |8 |9 (1011|1213 |14|15|16|17|18|19|20
1. MMMIMIMIMIMIMIMIMIMIMIMIM|M|M|M|M|M|M
2. 7|7 |2 |22 |72 |2 |2 |7 |7 |z |z |7 |7 |7 |2 |7 |7 |7 |Z
3. Ol|z|z |z |z |z |z |z |z |z |2 |Z |2 |z |z |z |2 |z |z |z
4. Z |[0O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O |O |O |O |O
4, 5. 6. 7. 8.
21|22(23|24|25(26(27(28(29|30(31(32(33|34|35|36|37|38|39|40
1. MIM|M|M|M|M|M|M|M|M|M|M|M|Z |Z |7 |7 |7 |7 |7
2. 7|7 |2 |2 |2 |2 |2 |z |2 |27 |Z |27 |7 |2 |z |Z |2z |M|Z |z
3. Zl|z|zl|z|z|z|z|Z|Z |z |z |z |z |O|O|M|O|O|M|M
4, O|0|O0O|OfO0O|O|O|O|O|O|O|O|O|M|M|O [M|Z |[O |O




Proband ¢. 15

Graf 41 Vysledky méreni u probanda ¢. 15
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Tabulka 60 Vysledky probanda ¢. 15

M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovéni | Z - Zrcadlo
1. 39 1 0 0
2. 1 19 12 8
3. 11 19 10
4. 0 9 9 22

Tabulka 61 Prehled umisteni jednotlivych testit probanda ¢. 15

Pozorovani Zrcadlo

Sekundy | 0. 1. 2. 3.

1102 1|31|4 |5 1|6 |7 |8 |9 |10(11|12|13|14|15|16|17|18|19|20
1. MMMMMMIM[MIM|[M[M|[M[M|M[M|M|M|M|M|M
2. 2|2 |2 |0|Z|ojojz|O|O|z|O|O|O|Z |Z |z |O]|O|Z
3. Zl|z|z|z|o|Zz|z|Oo|z|Z|0O|z |z |Z|O|O|O|Z |Z |Z
4, O|l0|0|Z |z |z |Z |2 |2 |z |2 |2 |Z |z |z |Z |7 |Z |z |O

4. 5. 6. 7. 8.

21(22|23|24(25|26(27|28(29|30|31|32|33|34|35(36|37(38(3940
1. MMMMMMIM[MIM|[M[M|[M[M|M[O |M|M|M|M|M
2. olo|lo|o|o|z|z|z|o|O|z |z |z |z |[M|O|Z |O|Z |Z
3. Zl|\zl|z|z|z|o|o|o|z |z |0|Z |Z |2 |2 |Z |z |z |z |O
4. 2 \2 |2 \2 |2 |2 |2 |2 |72 |2 |Z|0o|O|O|Z |z |O|Z |O|Z




Proband ¢. 16

Graf 42 Vysledky méreni u probanda ¢. 16
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Tabulka 62 Vysledky probanda ¢. 16
M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovéni | Z - Zrcadlo
1. 38 2 0 0
2. 2 33 5 0
3. 0 5 35 0
4, 0 0 0 40
Tabulka 63 Prehled umisteni jednotlivych testit probanda ¢. 16
Sekundy | 0. 1. 2. 3.
12 (3 (4 (5|6 |7 |8 |9 (10(11|12|13|14|15|16|17|18|19|20
1. MIMIMIMIMMMIMIMIM|M|M|M|M[M|M|M|M|M M
2. 0|00 |O|O|O|Z |O|O|O|O|O|Z |O]|O|O |O |O |O |O
3. Z |Z |Z |Z |Z |Z |O|Z |(Z |Z |Z |Z |O |Z |Z |Z |Z |Z |Z |Z
4. Z |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |7 |7 |7 |7 |
4, 5. 6. 7. 8.
21|22|23(24(25|26|27(28(29|30|31|32(33|34|35|36(37(38|39|40
1. MIMMIMIMIMIMIM|IM|M(M|{M(M|M|M|M|M|M|O |O
2. 0|00 |O|O|Z |[O|O|O|Z |O|O|O|O|Z |O|O |O|M|M
3. Z |Z |Z |Z |Z |O|Z |Z |(Z |O|Z |Z |Z |[Z (O |Z |Z |Z |Z |Z
4. Z |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |27 |7 |7 |7 |Z




Proband ¢. 17

Graf 43 Vysledky méreni u probanda ¢. 17
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Tabulka 64 Vysledek probanda ¢. 17
M - Provedeni pohybu | O - Imaginace | Z - Pozorovani | Z - Zrcadlo
1. 40 0 0 0
2. 0 20 19 1
3. 0 17 17 6
4. 0 3 4 33
Tabulka 65 Prehled umisteni jednotlivych testit probanda ¢. 17
Sekundy | 0. 1. 2. 3.
112 (3 (4|5 |6 |7 |8 |9 |10|11|12|13|14|15|16(|17|18|19]|20
1. MMMIMIMIMIMIMIMIMIMIMIMIM|M|M|M |M |M |M
2. 0O|0|zZ |[O|O|O|O|Z |O|O|Z |Z |O|O|Z |Z |[O]|O |O |O
3. Zl|z|o|Z|Z|z|z|Z|Z|z|o|o|z |z |z |O|z |z |z |z
4, 72 \Z |2 \z |z |2 |2 |0|z |27 |Z |2 |2 |2 |0|Z |7 |7 |7 |Z
4. 5. 6. 7. 8.
21|22(23(24|25(26(27(28(29|30(31(32(33|34|35|36(|37|38|39|40
1. MIMIMIMIM MMM MMM M(IM(IM|IM(IM|M|M| MM
2. olo|z|zl|zl|zl|z|o|z|Oo|z|Z |z |z |z |z |z |z |O]|O
3. Z\|z|Z|lo|lo|lo|ojz|o|z|o|OoO|lO|O|O|O|O|O |Z |Z
4, 72 \Z2 |0 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |7 |Z |z |2 |2 |7 |27 |7 |7 |7 |Z




Priloha 4 Dodatkové obrazky k praktické casti prace

Obrdzek 11 Pristroj Trigno Wireless System firmy Delsys

Obrdazek 12 Test ¢. 3 - Vychozi a konecna poloha pri testu ¢. 3 — Pozorovani




Obrazek 13 Vychozi a konecnd poloha pri testu ¢. 4 - Zrcadlo

Obrazek 14 Test ¢. 4 - Zrcadlo

.

Zdroj: Veskeré vyse pouzité prilohy jsou z viastnich zdroju

Pozn. Foto lehadtka a Zidle nebylo mozné nafotit kviili krizovému stavu CR a zdkazu vstupu

do budovy FZS.



Priloha 5 Delsys

Obrdazek 15 Program EMGworks Acquisition

EMGworks

Acquisition Software

Easily design experiments and customize data
collection protocols to user-specific research needs

DOWNLOAD

] 3
= © o) &
Integrated Database Real-time Filters Audio Feedback Voice Prompts

omizable text

Zdroj: www.delsys.com/emgworks/acquisition/

Obrazek 16 Program EMGworks Acquisition

Zdroj: www.delsys.com/emgworks/acquisition/


https://www.delsys.com/emgworks/acquisition/
http://www.delsys.com/emgworks/acquisition/

