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Abstrakt

Cil prace: Cilem prace je pomoci méfeni EMG u skupiny vybranych svalii, popsat

intraindividudlni rozdily v plavecké technice plavci s jednostrannou nadkolenni amputaci.

Metoda: Jedna se 0 piipadové studie na zakladé popisu pomoci zaznamu prub&hu
povrchové elektromyografie u vybranych dvojic svalli, synchronizovaného s videozaznamem

plavecké techniky.

Vysledky: Vyzkum prokazal usledovanych plavcl s jednostrannou nadkolenni

amputaci, ze:

eu plaveckého zpuisobu kraul, vyrovnavaji nestejné intenzivni kop pravou a levou
dolni koncetinou piedevSim pomoci bfisnich svalii a nasledné¢ pak irozdilnou intenzitou

elektrického potencialu u dalsich sledovanych svali;

eU plaveckého zplsobu znak, svaly horni ¢asti téla na stran€¢ amputované koncetiny,

nevykazuji rozdilnou aktivitu, nez svaly na opacné stran¢;

ou plaveckého zplisobu prsa je hlavni propulzni sval pro lokomoci prostiednictvim
pletence ramenniho — m. latissimus dorsi aktivovan po del$i dobu na strané¢ amputované

koncetiny, ¢imz elektricka aktivita vybranych svali, neni v Casové ose symetricka.

Klicova slova: plavecky krok, plavani, nadkolenni amputace, elektromyografie,

svalova aktivita, handicap, EMG.



Abstract

Headline: Swimming technique of physically disabled swimmers with unilateral

above—knee amputation

Aim of the Thesis: The aim of this thesis is to describe the intra—individual
differences in the swimming technique of unilateral above—knee amputees by measuring the
EMG of selected muscle groups.

Methods: Surface EMG measurement in combination with using synchronized video

recordings.

Results: Research of the observed swimmers with unilateral above—knee amputation

showed that:

ewhen swimming the front crawl, the swimmers unequally balance the intense kick
of right and left leg mainly using the abdominal muscles and subsequently also in the electric

potential of different sizes in other observed muscles;

ewhen swimming the backstroke, the upper body muscles on the side of amputated

limb do not show any different activity than the muscles of the opposite side;

ewhen swimming the breaststroke, the main propulsion muscle for locomotion
through the shoulder girdle — m. latissimus dorsi is activated for a longer period of time on the
side of amputated limb; thereby, electrical activity of the selected muscles is not symmetrical
in the timeline.

Key words: swimming step, swimming, above—knee amputation, electromyography, muscle
activity, handicap, EMG



UVOD

Pohybova aktivita je samostatnou specifickou oblasti kultury. Jejim hlavnim ukolem
je zajistovani optimalniho rozvoje fyzickych sil ¢loveka, jejichz zdrojem je nalezitd mira
pohybové aktivity, kterd je jednou ze zakladnich geneticky podminénych potieb lidského

organismu. Jedna se 0 specificky druh lidské ¢innosti a je jevem spolecenskym.

Objektem jejiho pisobeni je bezprostfedné ¢lovék s jeho fyzickymi a dusevnimi
potfebami. Poméha formovat osobnost clovéka, teSi predpoklady jeho vsSestranného
harmonického rozvoje nejen zprostredkovanim pirimétené pohybové aktivity, ale ovliviiuje téz

jeho psychické amoralni vlastnosti. Pisobnost télesné kultury se promitd v Sirokém

vvvvvv

Tuto skutec¢nost si uvédomuji ilidé s handicapem a je velmi piijemné, ze nas stat
patfi v tomto sméru k prikopniklim V organizovani sportovni ¢innosti pro handicapované
osoby, tak jak s ni zapocal v Anglii sir Ludwig Guttmann, ktery zacal aktivovat vozickafe.

U nas jeho prikladu nasledoval predevsim Dr. Knapek.

Dle charakteru arozsahu handicapu jsou sportovci se zdravotnim handicapem
¢lenéni do skupin a svou aktivitu vyvijeji v celé fadé sportovnich odvétvi. Zvlastni postaveni
ma plavani. Plavani je soucasti fady rehabilitacnich 1léCebnych procedur, zejména
pohybového aparatu. Stava setak vyznamnym prostfedkem resocializacniho procesu
zdravotn€ handicapované populace, nebot’ napomahd po urazu ¢&i chorobé k néavratu
do normalniho zivota a vydatné prispiva ke zmirnovani trvalych zdravotnich problémd. Pro
télesn¢ handicapované jedince je plavani casto jedinou formou jejich samostatné aktivity

(B&lkova, 1994).

Pohybova aktivita handicapovanych osob
Komplexni u¢inky pohybu ve vodnim prostiedi u 0sob s télesnym handicapem

Srdeény (1981), Bélkova (1994), Adamirova (1999), Cechovska a Miler (2001)
uvadéji ze: plavani a dalSi pohybové aktivity ve vodnim prostiedi maji pozitivni dopad
v raznych aspektech zivota handicapovanych. Zejména ve velmi limitovaném pohybovém
rezimu télesn¢ handicapovanych je plavani ojedinélou aktivitou, kterd témto lidem vSestranné
prospiva a zarovein umoziuje samostatny anezavisly pohyb bez pomoci jinych osob c¢i

podptrnych prostiedkti. Plavani je jednou z nejvhodné;jSich aktivit pro osoby po amputaci. Pti



pohybu ve vodé je t€lo nadleh¢ovano hydrostatickym vztlakem, tudiZ nehrozi pfetiZzeni zdravé
dolni koncetiny, kloubni rozsahy se zvétSuji a dochdzi k protazeni svali. Mimo to dochazi
k posileni funkce kardiovaskularniho systému. Ve vodé nehrozi riziko padu a nasledného
zranéni. Patfi k typickym aerobnim cvicenim, kterd vydatné podnécuji ¢innost vegetativnich
organd. Ve vodé muzeme nékteré pohyby provést uvolnénéji, ve vétSim rozsahu, zdanlivé bez
vyssiho usili. Ucastni se ho velké komplexy svalovych skupin viech konetin. Vétsinou jde

0 rotacni pohyby, které maji pfiznivy vliv na rozsah kloubni pohyblivosti.

Tim, Ze télo je ve vodnim prostedi nadleh¢ovano, neni patef zatizena hmotnosti t¢la,
pritom voda klade pohybiim mirny odpor. Vodorovna poloha, jako disledek vztlaku, je
prospésna téz ob&hovému systému, kdy navrat krve do srdce v horizontalni poloze je

snadné;jsi.

Plavani zvlasté ptiznivé plsobi narozvoj dychaciho systému. Plice jsou Iépe
prokrvovany a pracuji 1horni c¢asti, kterd je zanormalnich podminek aktivovéna jen
minimalné. Dale je nutno piekonavat tlak pii dychani do vody azvySuje se maximalni
respiraéni sila. Dulezity je téz fakt, ze nad vodni hladinou je vzduch mimofadné Cisty,
bezpraSny anasyceny vodnimi parami achemikéaliemi, coZ ma vyznam pro jedince

S respiraénim oslabenim.

Pohyb ve vode¢, kterou vnimame jako chladnou (26° C), plsobi pozitivné na funkci
termoregulacniho systému a napoméaha vSeobecné Zadoucimu otuZovéani organismu. Pobyt
ve vodé zvySuje nekolikanasobné energeticky vydej organismu, a proto vede K vyraznému
zvySeni metabolické Cinnosti (Ku€erova, 2006). Specificky pozitivni vyznam ma plavani

na dusevni funkce ¢loveka.

Vliv jednostranné amputace dolni koncetiny na plaveckou techniku

v vow

Na zdravou stranu plsobi pfetaceni, které je tfeba vyrovnavat vlastnim Usilim. Plavec musi

aktivné pfekondvat vertikalni i lateralni rotaci, aby dosahl dobrych podminek pro nadech.

Lateralni rotace se ovladd polohou hlavy nebo zménami v rozloZeni specifické
hmotnosti — plavec provadi pohyby hornimi nebo dolnimi konéetinami v opaéném sméru proti

rotaci. Asymetrie v objemu a specifické hmotnosti téla vede k tzv. hadovitému pohybu.



Kraul a znak

Pfi plavani plaveckymi zpasoby kraul aznak, plavci samputaci jedné dolni
koncetiny vyuzivaji kop nejen pro lokomoci, ale i kK udrZzeni optimalni polohy. Pohyb dolni
koncetiny se piesouva na stied — do osy téla, vysledna sila pisobi rovnomérné na ob¢ strany

téla.

Pro udrzeni splyvavé polohy musi plavec provést prvni kop ve vertikdlnim sméru
anasledny kop provede kiizem v §ifi boki smérem ke stiedové ose téla. Napt. Jeli
amputovana prava dolni koncetina, musi provést kop levou dolni koncetinou pti zadbéru levou
horni koncetinu smérem dolti a pfi zabéru pravou horni koncetinu musi provést kop kiizem

ve sméru ke stredové ose téla.
Prsa

Plavci s jednostrannou amputaci dolni koncetiny pouzivaji stejnou techniku kopu
V pocatecni fazi prace nohou jako zdravi plavci. Nasledné musi provadét kop spiSe dozadu
a pfimo, nez do stran. Je 1i kop sméfovan piimo, umoziiuje plavci plavat pfimym smérem

(Cranfield, Seley a Strom, 1984).

Zapojeni svalu pii plaveckém zptsobu kraul a znak

Zapojeni svali pri zabérové fazi

V pocatku zabérové faze se na pohybu podileji svaly podmitiujici pokles pletence

ramenniho, které spousti rameno, ¢imz prodluzuji délku zabéru (Cihdk, 2001; Colwin, 2002).

Jsou to tyto svaly:

eMaly a velky sval prsni (M. pectoralis major et minor);

eSval podklickovy (M.subclavius);

eVzestupna a sestupnd vlakna deltového svalu (M. deltoideus, pars clavicularis, pars
acromialis, pars spinalis);

eDolni vlakna ptedniho pilovitého svalu (M. serratus anterior);

oSiroky sval zadovy (M. latissimus dorsi).

Ve fazi zébéru pak hlavné svaly vykondvajici krouzivy pohyb, flexory ramenniho
kloubu:



ePtedni cast deltového svalu (M. deltoideus, pars clavicularis);

eVelky prsni sval (M. pectoralis major, pars clavicularis, pars sternocostalis, pars
abdominalis);

eHakovy sval (M. coracobrachialis);

eDvojhlavy sval pazni (M. biceps brachii, caput longum, caput brevis).

Svaly zpusobujici vnitini rotaci piedlokti se zapojuji na konci zabéru a pii zahajeni
pfenosu:

eVelky prsni sval (M. pectoralis major);

ePiedni ¢ast deltového svalu (M. deltoideus, pars clavicularis);

oSiroky sval zadovy (M. latissimus dorsi, pars vertebralis, pars costalis, pars iliaca);

eHakovy sval (M. coracobrachialis);

ePodlopatkovy sval (M. subscapularis);

eVelky obly sval (M. teres major).

Zapojeni svali pri plaveckém zpiisobu prsa

V pribéhu zabérové faze pazi se zapojuji svaly vykondvajici vnitini rotaci, flexi

a abdukci ramenniho kloubu (Cihék, 2001; Colwin, 2002).
Jsou to tyto svaly:

Dle Preislerové — Bélkové (1984) se ve fazi zabéru zapojuji svaly vykondvajici flexi
ramenniho kloubu:

ePtedni ¢ast deltového svalu (M. Deltoideus);

eVelky sval prsni (M. pectoralis major);

eSval hdkovy (M. Coracobrachialis);

eDvojhlavy sval pazni (M. biceps brachii).

Svaly vykonavajici abdukci ramenniho kloubu ve fazi zabéru:
eZadni snopce deltového svalu (M. deltoideus, pars spinalis);

eSval nadhiebenovy (M. Supraspinatus).

Svaly zptasobujici vnitini rotaci ramenniho kloubu ve fazi zabéru:
eVelky prsni sval (M. pectoralis major);
ePiedni ¢ast deltového svalu (M. deltoideus, pars clavicularis);

oSiroky sval zadovy (M. latissimus dorsi);



eVelky obly sval (M. teres major);
eSval hakovy (M. coracobrachialis);

eSval podlopatkovy (M. subscapularis).

Svaly, které se v priab&hu zabéru podileji na flexi predlokti:
eHluboky sval pazni (M. brachialis);

eSval vietenni (M. brachioradialis).

Svaly zptsobujici addukci ramenniho kloubu se pohybu G¢astni v momenté prechodu
od ukonceni zabérové faze k fazi natahovani:

eVelky prsni sval (M. pectoralis major);

oSiroky sval zadovy (M. latissimus dorsi);

eSval podhiebenovy (M. infraspinatus);

eSval podlopatkovy (M. subscapularis);

eMaly a velky obly sval (M. teres minor et major);

eDlouha hlava trojhlavého svalu ramenniho (M. triceps brachii, caput longum).

Hodnoceni svalové aktivity v plavani

Hodnoceni svalové aktivity v plavani bylo popsdno v mnoha studiich pomoci

sledovani riznych fyziologickych, kinematickych a biomechanickych parametra.

Sledovanim nejniz8§i rychlosti, kterd vyvolavd maximalni spotiebu kysliku,
se zabyvali Billat a kol. (1996) a nasledné i Fernandes a kol. (2006). Krevni koncentraci
laktatu beéhem plaveckych soutézi a nasledné po nich u druzstva italskych plavci, slozeného
z muzu i zen, sledovali Bonifazi a kol. (1993). Vysledky prokazaly niz$i koncentraci laktatu
uplaved na800m al500m, také plavkyné vykazovaly niz§i hodnoty. Obdobnou
problematikou se zabyvali i Weiss a kol. (1988). Zmény ve zrychleni pfed a po zatézi ve 25 m
usecich maximalni rychlosti, ukazaly pomoci Fourierovy analyzy Tella a kol. (2008), které
hnaci sily mohou pfispét k lepsi vykonnosti plavce. Vliv tinavy na zménu délky zabéru, fesili
Toussaint a kol. (2006) avliv zmény frekvence zabért na koordinaci pazi, prodlouzenim

ptipravné faze zabéru Alberty a kol. (2008).

Analyzou kinematickych zmén béhem 100 m kraul u plavct s rozdilnou vykonnosti
a pohlavi, kdy muzi vysoké vykonnosti vykazovali stabilngjsi koordinaci a délku zdbért,

se zabyvali Seifert akol. (2007). Nasledovani ucinkti vysoké intenzity plavani



na ¢asoprostorové parametry a trajektorii prst u elitnich plavct se zaméfili Aujouannet a Kol.
(2006). Seifert a kol. (2005) provad¢li analyzu ¢asoprostorovych a kordina¢nich zmén béhem
100 m kraul ve vztahu paze a dolni koncetiny u vysoce trénovanych plavci. Plavei vykazovali
vysokou stabilitu dat, kdy u stejné délky arychlosti zabéru se ménila rychlost pouze
v pribéhu &asti zabéru. Ugelem studie bylo zjistit pfi submaximéalnim zatieni, zda hladina
laktatu odpovida této rychlosti a kdy dochazi ke zkracovani zabéru (Dekerle a kol., 2005).
Vsechny tyto studie se zamétuji na hodnoceni aktivace svali pii vzristajici inavé a ukazuje
se, ze svalova unava béhem plavani je zajimavé téma, které mtize byt Setfeno pomoci riznych

metod a parametru.

Energeticka naro¢nost pii plavani 100 m sprint je odvozena z anaerobniho
metabolismu, coz zpiisobuje koncentraci laktatu v krvi, kterd dosahuje hodnoty kolem 10—
20 mmol/Il. (Bonifazi a kol., 1993). Nahromadéné vodikové ionty v rozporu s mechanizmy
svalové kontrakce, zpusobuji pokles generované svalové sily (Fitts, 1994). Tento fakt byl
prokazan i Aujouannetem a kol. (2006) porovnanim izometrické sily pied a po ¢tyfech 50 m
usecich plavanych kraulem. Diky snizené svalové sile produkované unavenymi svaly, plavec
neni schopen udrzet pocatecni délku zabéru (SL), ktera byla pouzita, jako jeden z prvnich
ukazateli tnavy (Dekerle akol., 1988). K udrzeni rychlosti dle Albertyho a kol. (2008),
plavci Casto kompenzuji zkraceni délky zabéru vyssi frekvenci zabéri (SR), ale s postupem
unavy, se rychlost plavani stejné sniZzuje. N&€ktefi autofi zjistili, Ze relativni délka zébérové
faze se sniZzuje s progresivni Unavou, coZ se odraZzi ve zméné koordinace ramene Alberty

a kol. (2008), Seifert a kol. (2007).

Vyzkumy s vyuzitim elektromyografu v plavani zaznamenaly velky vyvoj
v minulém stoleti. UZitim povrchovych elektrod se zabyvali pfedevsim Ikai a kol. (1964).
V roce 1964 vydali Ikai, Ishii, Miashyta zpravu o zapojeni povrchovych svalt pfi plavani
plaveckého zptisobu kraul. Pozornost smétovali na fazi zabéru, kde vznikaji hlavni hnaci sily,
(1964) ukazuje, Ze v prvni fazi pfenosu paze se pracujici svaly prudce smrsti. Pfedev§im sval
deltovy a trapézovy (M. deltoideus; M. trapesius), tim daji impuls k pfenosu paze nad vodou.
Nésledné dojde k uvolnéni svall, které prendseji pazi a Vv druhé fazi prenosu musi plavec
uvolnit vedeni paze v pienosu, tedy uvolnit deltovy sval (M. deltoideus) a trapézovy sval (M.

trapesius).



Spickovi plavci oproti plaveiim s nizsi vykonnosti, zapojuji svaly pazi, maly a velky
sval prsni (M. pectoralis major et minor), sval podklickovy (M.subclavius), vzestupna
a sestupnd vldkna deltového svalu (M. deltoideus), dolni vlakna ptedniho pilovitého svalu (M.
serratus anterior), Siroky sval zadovy (M. latissimus dorzi) mén¢ intenzivné a po kratsi Casovy
usek. Soucasné¢ se také intenzivnéji zapojuji svaly, které ptitahuji pazi k t€lu, jsou to: Siroky
sval zadovy (M. latissimus dorzi); velky sval obly (M. teres major); a trojhlavy sval pazni (M.

triceps brachii), (Counsilman, 2000).

Dle Counsilmana (2000), lepsi plavec vice pouziva svaly pfitahujici pazi k télu a tim
dosahuje mnohem w&inn&jsiho zabéru. Siroky sval zadovy (M. latissimus dorzi) se stahuje
kratce po zacatku zabéru a velky prsni sval (M. pectoralis major) se aktivuje a piipojuje
k ptitahovani paze v okamziku, kdy $iroky sval zadovy jiz napil vykonal stah. U horsiho
plavce je tomu naopak. Okamoto a Wolf (1979) ukazuji metody méteni EMG ve vodnim
prostiedi pomoci zavésnych systému, u kterych vznikaji problémy s artefakty vzniklymi
vadami na vedeni mezi povrchem elektrod a snimacim pfistrojem. Popisuji zptisoby zapojeni
aupevnéni elektrod natélo plavce. Jejich vyzkumy vSak smétuji spiSe ke sledovani
kraulového kopu a porovnavani prace dolnich koncetin s pohybovym vzorcem chuize.
Relativnim pfemisténim ramenniho, loketniho a zap&stniho kloubu se zabyvali Rouard a kol.
(1997), ktefi vychazeji z Counsilmana (2000), a Maglischo (2003), a vénovali se hlavné
trajektorii pohybu zminénych kloubl pii plavani technikou kraul. Vyzkum se vSak pfili$

nezabyval pfimo zapojenim svald v pribéhu pohybu.

Piette a Claris (1979) sledovali izometrickou a dynamickou kontrakci vybranych
svali pii plavani technikou kraul. Vyzkum byl provadén na $pi¢kovych a primérnych
plavcich. Kvantitativni a kvalitativni analyzou zjiStovali pohybovy vzorec pii plavani
kraulem. Vysledky ukdzaly na velké rozdily sledovaného vzorku. Svalova aktivita rotatori
ramenniho kloubu neukdzala reprezentativni — ukazkovy vzorec pohybu. Svaly aktivujici
se pii plavani jsou gluteus maximus, bfisni svaly a nékteré svaly horni ¢asti trupu a svaly pazi:
latissimus dorsi, m. pectoralis major a triceps brachii (Piette a Clarys, 1979; Clarys a kol,
1983). Flexor carpi ulnaris (Clarys akol., 1983; Rouard a kol., 1997; Caty a kol, 2006),
a extensor carpi ulnaris (Caty, 2006). Je vSeobecné znamo, ze svaly paze a ramene se nejvice
aktivuji pfi zabéru a podileji se ptiblizn¢ z 85 % na lokomoci plavce (Hollander a kol, 1988;
Deschodt a kol, 1999). Pectoralis major a latissimus dorsi se podileji na rotaci v ramennim
kloubu a napomahaji pfi zapojeni paze pii zabéru. Navic funguji jako pomocné dychaci svaly

(Nuber akol, 1986; Scovazzo akol, 1991), zatimco triceps brachii hraje dilezitou roli pfi



ukonceni zabéru tim, Ze zpusobuje extenzi v lokti a paze konéi zabér az u bokt (Maglischo,

2003).

Pouziti povrchové elektromyografie umoziiuje sledovat aktivaci rtznych svali
najednou (De Luca, 1984; Masuda a kol, 1999). Z naSich autori se tématikou metodika
sniméani povrchového EMG ve vodnim prostfedi pomoci modifikované metodiky povrchové
elektromyografie ve vodnim prostiedi, tzv. Water Surface Elektromyography zabyvali, Panek
a kol. (2010).

Amplituda EMG povrchu pfi trvalé svalové kontrakci se zvySuje diky synchronizaci
zatazenych motorickych jednotek a aktivaci novych (Lowery a kol, 2002; Masuda a kol,
1999; Merletti akol, 1991, 2004). Béhem plavani, to bylo prokazano Wakayoshi a kol.
(1994), ktera odhaduje miru svalové unavy atedy aktivitu z flexoru carpi radialis, biceps
brachialis, triceps brachialis a deltovych svali pfi rizné rychlosti plavani. Pouze deltové svaly
prokazaly zvySenou hodnotu integrované EMG (IEMG) pfi sprintech mezi 1,3 a 1,4 ms
zatimco ostatni svaly neprokazaly zadné vyznamné zmény. V dalsi studii (Rouard a Clarys,
1995; Rouard a kol, 1997), zahrnujici 4 x 100 m kraul, prokazal pouze flexor carpi ulnaris
zvySenou EMG, pftiblizné u 85 % nejlepsich vykont plavcetl, bez ohledu na stupen vycerpani
na konci métenych usekl. Pro hodnoceni svalové unavy, je signdl EMG obvykle analyzovan
ve frekvenéni oblasti (Gerdle a kol, 1988; 2000; Komi a Tesch, 1979; Masuda a kol, 1999;
Merletti a Roy, 1996).

Bylo prokazano, ze frekvence spektralni hustoty, ktera se obvykle vypocita
ze surového EMG signalu pii1 zvySené Unave, prechazi nanizsi frekvenci (De Luca, 1984,
Lindstrom a Magnusson, 1977; Viitasalo a Komi, 1977; Merletti a kol, 1990; Merletti a Lo
Conte, 1997). Pokles minimalni a stfedni frekvence byl z velké ¢&asti pfipisovan snizené
rychlosti vedeni ve svalovém vldknu v disledku mistnich metabolickych zmén v pracovnim
svalu (Bigland—Ritchie, 1981; Masuda akol., 1983). Upravou motorické jednotky, tvaru
ak¢niho potencialu, rychlosti aktivace a synchronizace muzeme také piispét ke zménam
minimalni a stfedni frekvence (Brody a kol, 1991; Bigland—Ritchie a Woods, 1984; Dimitrova
a Dimitrov, 2003; Gabriel a Kamen, 2009). Vzhledem k vysoké urovni nestacionarity signala
EMG pfi dynamickém svalovém stahu (signal rychle méni vlastnosti v Case), je tieba
spektralni vlastnosti takovych signali obecné analyzovat pomoci metody umoznujici
soucasné prezentace signdlu EMG v Casové a frekvencni oblasti. Rlizné pokrocilé metody

byly uspéSné vyuzity, jako casové — frekvencni analyzy EMG — napi. Cohen tfidy



transformace (Bonato a kol., 1999; Bonato akol., 2001). Jen minimum studii se zajimalo
0 analyzu EMG v oblasti frekvence. Aujouannet akol. (2006) hodnoti svalovou tnavu
porovnanim EMG pfi izometrické kontrakci flexor pazi pfed a po plavani. Analyzou
vybranych svalli horni koncetiny pfi pohybu ve vodnim prostfedi a proti pohybu elastického

tahu se zabyvali Panek a Pavld (2009).

V odborné literatufe, zejména cizojazy¢né jsou uvedeny studie zamétfené
na handicapované plavce. Osborough, Payton, Daly (2009) sledovali 13 plavct skupiny S9
s amputaci paze v loketnim kloubu. Na zdkladé¢ natoceni videi pod vodou nasledné
vyhodnotily pomoci systému SIMI motion asymetrii zabérti u zdravého ramene a ramene

na stran¢ amputace.

Satkunskiene, Schega, Kunze, Birzinyte a Daly (2005) se zabyvali vybranymi
kinematickymi parametry ramene u 18 elitnich plaved (9 zen a9 muzi) se zdravotnim
handicapem klasifika¢nich tfid S3 — S10. V ramci studie zjiStovali moZnosti potencidlniho
vyuziti indexu koordinace paze (IDC) pii hodnoceni plavecké techniky u plavel s riznymi
funkénimi schopnostmi. Byla vyhodnocovana mira piekryvani zabérovych fazi a Casova
prodleva mezi zabérovymi fazemi. Na zaklad¢ vysledki, se spravna koordinace jevi, jako
zasadni pro vSechny sledované klasifikacni tfidy. Né&ktefi sledovani plavei s postizenim
vykazovali extrémni hodnoty na obou koncich indexu meéfitka, coz by mohlo mit zasadni

vyznam pro udrZeni rovnovahy pifi amputaci jedné z koncetin.

Utelem studie Pelayo, Sidney, Moretto, Wille a Chollet (1999), bylo analyzovat
rychlost lokomoce, délku zabérti arychlost zabéri béhem 100 m volnym zplsobem
u Spickovych plavet (muzii a zen) se zdravotnim postizenim klasifika¢nich t¥id S3-S10
a porovnat dosazené¢ vysledky sezdravymi plavci. Délka zabérti se vyznamné zvysila
Vv zévislosti na Grovni schopnosti klasifikacni skupiny a hodnoty byly vyznamné odlisné mezi
muzi a zenami v kazdé klasifikacni skupiné. Naopak rychlost zabérti se vyznamné liSila
predevs§im mezi pohlavimi, mezi kazdou klasifika¢ni skupinou a mezi zdravymi plavci.
Technikou plaveckych zplisobil se zabyva mnoho autori jak ¢eskych, tak zahrani¢nich Bunc
(1989); Hofer a kol (2000); Cechovska a Miler (2001); Colwin (1992); Counsilman (2000).
Analyzou svalové ¢innosti pomoci EMG, zapojenim a podilem aktivity svald na technice
plaveckych zpiisobl, jednotlivymi fazemi a délkou trvani se také zabyval Hamilton,

Luttgenser in Cechovska (2003). O zvlatnostech plavecké vyuky osob s télesnym postizenim,



se muzeme dodist, napt. v Lockettovi a Keyeseovi (1994), kde se ¢ast publikace zabyva

realizaci pohybovych aktivit ve vodnim prostiedi u 0sob po amputaci dolnich koncetin.

CIiLE A UKOLY PRACE

Pohybové¢ aktivity provadéné ve vodnim prostiedi jsou pro handicapované sportovce
velmi atraktivni. Jak vyplyva z rozboru literatury v teoretické ¢asti, nebyl dosud dostatecné
zpracovan popis plavecké techniky plavel s jednostrannou nadkolenni amputaci. Proto
se VnaSi praci budeme zabyvat sledovanim, jak jednostrannd nadkolenni amputace dolni

koncetiny ovliviiuje plaveckou techniku handicapovanych plavct.
Na zdklad€ uvedenych skutecnosti jsme definovali cil préce.

Cilem priace je pomoci méfeni EMG uskupiny vybranych svall, popsat
intraindividuélni rozdily v plavecké technice plavcl s jednostrannou nadkolenni amputaci

dolni koncetiny.
Ukoly prace

eVytvofit pifehled dosavadnich poznatki a teoretickd vychodiska.
eVybrat sledovany soubor.

eNatocit videozaznamy plavecké techniky handicapovanych plavct.
eProvést méreni EMG vybranych svala u sledovaného souboru.

eZpracovat ziskana data.
Védecka otazka

Bude se do plavecké techniky kraul, prsa a znak u plavca s jednostrannou nadkolenni

amputaci vyznamné promitat absence dolni koncetiny?

Muze absence DK ovlivnit plaveckou techniku natolik, ze Svaly na strané téla bez
amputace, budou vykazovat rozdilnou aktivaci pfi plavani plaveckymi zptsoby kraul, znak

a prsa.



Hypotézy

H1: Vybrané svaly horni casti téla na strané¢ amputace dolni koncetiny, budou

vykazovat rozdilnou aktivitu, nez svaly na opa¢né stran¢ u plaveckého zptisobu kraul.

H2: Vybrané¢ svaly horni casti téla na strané¢ amputace dolni koncetiny, budou

vykazovat rozdilnou aktivitu, nez svaly na opa¢né stran¢ u plaveckého zptisobu znak.

H3: Elektricka aktivita vybranych svalii pfi plaveckém zptisobu prsa bude v ¢asové

ose symetricka.

METODIKA PRACE

Charakteristika vyzkumu

Vyzkum orientovany na analyzu plavecké techniky u handicapovanych plavct
S jednostrannou nadkolenni amputaci ma charakter popisné studie na zékladé Ctyr
ptipadovych studii. Popis je provadén na zdkladé rozboru videozdznamu pomoci kritickych

mist (Siiss, 2006) se synchronizovanym zaznamem EMG aktivity svalil.

V piipadové studii jde o detailni studium jednoho piipadu nebo nékolika méalo
pfipadll. Zatimco ve statistickém Setfeni shromaZd’ujeme relativné omezené mnozstvi dat
od mnoha jedincl (nebo pfipadd), v piipadové studii sbirame velké mnozstvi dat od jednoho
nebo od n€kolika malo osob. V druhém piipadé se jedna predevs§im o zachyceni slozitosti
pfipadu, o popis vztahti v jejich celistvosti. Piedpoklada se, ze dikladnym prozkoumanim
jednoho ptipadu Iépe porozumime jinym, podobnym piipadiim. V zavéru studie se zkoumany
pfipad mlZe srovnat s jinymi piipady, provadi se také posouzeni validity vysledkd (Hendl,

2005).

Piipadové studie se rozliSuji podle sledovaného ptipadu. V piipadé naSich studii

se jedna vzdy o osobni ptipadovou studii.

,,Osobni pripadova studie je vyzkumnd metoda v empirickém pedagogickém
vyzkumu, pri niz je zkoumani podroben jednotlivy pripad (napr. zZak, mala skupina zZdkii,
jednotliva trida, Skola apod.), detailné popsdn a vysvétlovan, takze se dochazi k takovému

typu objasneni, jehoz pri zkoumani tychz objektu v hromadném souboru nelze dosahnout.



Vyhodou metody je mozZnost hlubokého poznani podstaty pripadu, nevyhodou omezenost

zobecnitelnosti vysledku. © (Prucha, Walterova a Mares, 2001, str. 4).
Charakteristika sledovaného souboru

Vzhledem Kk charakteru vyzkumu — piipadové studie jsme zvolili zamémy vybér
(Kerlinger, 1972). Sledovany soubor tvofili ¢tyfi plavci klasifikaéni skupiny S9, z toho dva
muzi a dvé zeny ve véku 20 — 37 let. Charakteristiku souboru uvadime v tabulce 1. VSichni
plavci se vyzkumu zGcastnili dobrovolné a souhlasili s anonymnim uvefejnénim vysledkd.
V dobé¢ vyzkumu se tito plavci zacastiiovali plaveckych zavodi télesn¢ handicapovanych

v CR.

Tabulka 1: Charakteristika sledovaného souboru

Oznacdeni sledované osoby A B C D
Pohlavi muz muz zena Zena

Vék [rok] 37 31 20 21

Viaha [kg] 107 75 43 50
Amputace leva leva prava Prava

Charakteristika pouzitych metod

K popisu ¢innosti (aktivity) vybranych svalti jsme pouzili kvalitativni analyzu

a povrchovou elektromyografii (EMG).
Kvalitativni analyza

Pro popis pohybu jsme vybrali popis pomoci kritickych mist. Principidlné vychazime
z modelu kvalitativni analyzy pohybovych dovednosti, jak jej definovali Knudson a Morrison
(1996) av ceské literatuie napiiklad Dobry (1999) a Siiss (2006). Kvalitativni analyza je
definovana, jako systematické pozorovani s introspektivnim posouzenim kvality lidského
pohybu s cilem zlepSeni pohybové vykonnosti naslednou intervenci (Knudson a Morrison,
1996). Koncepce amodely kvalitativni analyzy se li§i podle toho, ze kterého podoboru
kinantropologie vychéazeji. Podle pivodni terminologie rozliSujeme dvé velké skupiny
modeli: ,,observational models* (observacni — zalozené na pozorovani) a,,comprehensive
models*“ (globalni, souhrnné). V nasem piipadé¢ vychdzime z comprehensivniho modelu,

vychazejiciho z principu modelu McPerson (1990) a z popisu kritickych mist.

Pfi vytvafeni modelu jsme vychazeli nejprve z celkového provedeni a z popisu

plavecké techniky u zdravych jedinct a poté definovanim kritickych mist pro nas vyzkum.



Kriticka (klicova, uzlové body) mista 1ze charakterizovat jako ta mista v pohybové
dovednosti, kterd rozhoduji o jeji tispésnosti. Podobnou definici Ize najit i u Janury a Zahalky
(2004), ktefi klicova mista definuji jako dil¢i pohybové ¢innosti, které komplexni pohybovou

¢innost nejvice ovliviiuji (mista, Casy a zptisoby provedeni téchto ¢innosti).

Pro kvalitativni analyzu je duleZité znat rozsah (limity, pasmo) spravnosti kritickych
mist, ktery urcuje, zda vykon dovednosti bude jesté uspésny nebo jiz neuspésny. Integralni
soucasti kritickych mist je myslenka spravné sekvence, tj. serazeni a vazby jednotlivych prvkii
dovednosti (Dobry, 1999). Pro kvalitativni analyzu pohybovych dovednosti, zaloZenou
na pozorovani kritickych mist, je vhodnym doplikem vyuziti kvantitativnich kinematickych
dat, ziskanych pomoci riiznych metod méreni nebo kinematickych analyz (Zahdlka, Siiss
a Tuma, 2000). Popis kritickych mist plavecké techniky kraul, znak a prsa vychazi z Hofer
a kol. (2000) a hodnoceni odbornikii.

Vybér pohybu a kritickych mist pro méfeni
Pro méteni byly vybrany plavecké zptisoby kraul, znak a prsa.

Jednotlivé kroky (zabéry pazi) jsme srovnavali s dalSimi kroky naslednych pokust

jednotlivych technik.

Pti sledovani jsme se zaméfili na kritickd mista, a to na pfipravnou fazi a vytaZeni
paze z vody. Kritickd mista v plavecké technice popisovana v literatuie, jsou okamziky
v pribéhu plaveckého cyklu, ke kterym dochazi, jak pod vodni hladinou, tak inad ni. Pro
naSe métfeni jsme mohli pouzit pouze ta kritickd mista, ke kterym dochézelo nad hladinou,

tzn., Ze jsme je mohli nasledné vidét na videozaznamu.

Kriticka mista pro plavecky zpusob kraul pouZita pro méreni:
Kritické misto I

Leva paze senachéazi v ptipravné fazi, tedy horni koncetina je uvolnéna,
s miskovitym tvarem dlané je zanofovana do vody. Paze se zasouva do vody V §ifi ramen
v poradi prsty, predlokti, loket a postupné se natahuje vpted. Pravd paze je vytahovéna

z vody.

Kritické misto 11



Pravd paZze senachazi v ptipravné fazi, tedy horni koncetina je uvolnéna,
s miskovitym tvarem dlané je zanofovana do vody. Paze se zasouva do vody V §ifi ramen

v poradi prsty, predlokti, loket a postupné se natahuje vpted. Leva paze je vytahovana z vody.
Kriticka mista pro plavecky zpiisob znak pouZita pro méreni:
Kritické misto I

Leva paze se nachazi v ptipravné fazi, kterd zaCind protnutim hladiny malikovou
casti ruky. Pohyb smérem vpted pievazuje nad pohybem dolli, rukou dosahujeme hloubky

15-30 cm. Prava paze je vytahovana z vody a pohybuje se nahoru vpted (Hofer a kol., 2000).
Kritické misto I1

Prava paze se nachazi v pfipravné fazi, ktera zacind protnutim hladiny malikovou
Casti ruky. Pohyb smérem vpted pievazuje nad pohybem doli, rukou dosahujeme hloubky
15-30 cm. Leva paze je vytahovana z vody a pohybuje se nahoru vpted (Hofer a kol., 2000).

Kriticka mista pro plavecky zpiuisob prsa pouZita pro méreni:
Kritické misto I

T¢lo se v disledku pfitahovani loktl prohybd, hlava a ramena se zvedaji co nejvys
nad hladinu. V okamziku, kdy nadlokti dosahne polohy témét kolmé k hlading je faze zabéru

ukonc¢ena a plavec vdechuje (Hofer a kol., 2000).
Elektromyograficky zaznam

Zakladni metodou pro popis zapojeni vybranych svali v priabéhu pohybu byla
povrchova elektromyografie (EMG).

Metodika vySetfovani svalovych aktivit pomoci EMG ma své misto v hodnoceni
okamziku arychlosti néastupu irelativniho poméru svalové aktivity pii vySetfovani
komplexnich pohybovych vzorci. Vhodnost této metody je uznavana pro kineziologickou
analyzu lidského pohybu, v¢etné chiize a postury (Rodova, Mayer a Janura, 2001). Zdrojem
elektromyografického signalu je transmembrianovy proud na Grovni sarkolemy. Jedna
se 0 elektricky ekvivalent zmény iontové vymény na membrané pii svalové kontrakci.
Zaznam se nazyva elektromyogram. Obvykle ma podobu vice ¢i méné vyjadieného
interferencniho vzorce, ktery vznikd piekrytim sumacnich potencidla vétSiho poctu

motorickych jednotek. Nejednd se 0 prostou sumaci elektrického napéti v daném okamziku,



ale je vysledkem jejich interferenci v prostorovém vodi¢i — sval, kuze, elektrody (Rodova,

Mayer a Janura, 2001).
Technicka specifikace mobilniho pristroje EMG KaZe05

V naSem vyzkumu jsme pouzili pfenosné zafizeni ke snimani EMG KaZe05, které
bylo vyvinuto na FTVS UK v Praze panem Ing. Karlem Zelenkou. Jedna se 0 nezavisly
mobilni EMG pfistroj s dopliiujicim vybavenim, které tvoii nahradni zdroje s nabijeckou,
se specidlné vytvofenym SW pro ukladéani dat, prenosem dat do PC, grafickym zobrazenim
a zpracovanim a ptenosny PC pro ukladdani a zpracovani dat. Mobilni EMG pfistroj dokaze
métit EMG potencialy 7 svali snimanych umisténymi elektrodami. Dale je opatfen jednim
synchronizovanym kandlem pro synchronizaci videozaznamu a lokalizaci orientacnich znacek
do zaznamu se zvukovou signalizaci pro probanda. Max. doba zaznamu je 5 minut. Vysledek
je pienesen do pienosného PC a EMG piistroj s plnou kapacitou paméti je béhem cca 2 min

piipraven k dalSimu métent.
Metody hodnoceni
Zpravovani dat
Realné napéti

Prvnim krokem bylo pfevedeni hrubého skore na realné napéti ve svalu v daném
okamziku a v misté nalepeni elektrody. Pro pfevod jsme pouzili nésledujici Gpravu redlné
napéti = Hrubé skore * k * ¢, kde k = konstanta, kterou musime nasobit naméfena data. Byla
vypocitana podilem hodnoty referenéniho napéti diody, ktera je soucasti pristroje (VRrer)

a maximalnim moznym rozsahem dat (255). (Vrer = 2,484 V) k = Vger/255

k =0,009741 mV

c = citlivost pfistroje Pomoci pfepinace pied vlastnim meéfenim, ale i behem ného,
volime citlivost tak, aby kiivka nedosahla saturace. N4&§ pfistroj disponuje Skdlou takovéto

citlivosti: 0,05 mV; 0,1 mV; 0,2 mV; 0,5 mV; ImV a2 mV.
Synchronizace EMG ziaznamu s videozaznamem

Vzhledem Kk rozdilnosti vzorkovani videozdznamu (25 Hz) a EMG zaznamu (200
Hz) bylo nutné synchronizovat zacatky jednotek rozboru v EMG méfeni. Po urceni

srovnavaci jednotky (pokusu) jsme urcili synchronizovany zacatek jednotky rozboru pomoci



autokorelace (Konrad, 2009). Na zakladé¢ vybéru nejvyssi mozné korelace mezi vysledkem

srovnavaci jednotky a vybranou jednotkou rozboru jsme urcili poc¢atek EMG zaznamu.
Normalizace dat

Vzhledem ke skute¢nosti, Ze jednotky rozboru (jednotlivé plavecké kroky) mély
ruznou ¢asovou délku, bylo nutné normalizovat data pomoci pfevodu na procentualni casovou
osu (Konrad, 2009). Pfevod jednotek na procenta jsme provedli pomoci priimérovani dat
Vv intervalu odpovidajicimu jednomu procentu v kazdé analyzované jednotce rozboru. Tim

jsme ziskali moznost kvantitativn€ porovnat zaznamy EMG v kazd¢ jednotce rozboru.
Statisticka analyza

Pro hodnoceni stability pokust jsme v jednotlivych kasuistikdch vybrali hodnoceni

pomoci:

Korelaéni analyzy, koeficientu determinace, linearni regrese a koeficientu variace
(Hendl, 2004). Vsechny tato uvedené metody jsme pouzili jako podklad Kk expertnimu

hodnoceni pomoci vécné vyznamnosti (effect of size).

Stanoveni zaé¢atku a ukonceni aktivace svalu

Pro stanoveni zacatku a konce aktivace svalu jsem vyuzili doporuceni Konrada
(2009) astanovili pocatek aktivace 10 %. Obrazek 1, hladina elektrického potencialu pfi

aktivaci svalu.

Na zakladé takto stanovenych vyznamnych zacatki aukonéeni aktivace jsme
schopni posoudit €asovani nastupu a odeznéni aktivace mezi jednotlivymi svaly. Z této
skutec¢nosti plyne vyhodnost pouziti povrchového EMG in vivo pouze pfi intraindividualnim

sledovani, tedy i1 pfi srovnavaci analyze, na zaklad¢ ptipadové studie. (Véle, 2006).
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Obrazek 1: Vyhodnoceni nastupu elektrické aktivace svalu.

Sledované svaly

Vybér sledovanych svalii byl omezen poétem kanalti na piistroji EMG a tim, Ze jsme
volili svaly symetricky na pravé ilevé strané téla. Svaly, jejichz Cinnosti jsme sledovali
a méfili, byly vybrany na zakladé jejich funkce, jak je uvadi Cihak (2001), Janda (1996),
Javtirek (1986) a Véle (2006).

Skupinu sledovanych svali tvofily tyto svaly:
em. latissimus. dorsi dx;

em. latissimus. dorsi sin;

em. obliquus abdominis ext dx;

em. obliquus abdominis ext sin;

em. pectoralis major dx;

em. pectoralis major sin;

Design vyzkumu
Popis mista méreni

Méieni probihalo v arealu Hostivaf, Praha 10, v mistnim plaveckém bazénu.
Podminky, za kterych bylo provadéno méfeni, jsou povazovany za bézné pro tuto sportovni
disciplinu. Bazén o délce 25 m, hloubka 1,2 — 3,6 m, teplota vody 25° C, teplota vzduchu 27°
C.



Popis techniky méreni

Nejdiive jsme uréili nejvhodnéjsi mista na téle probanda pro aplikaci povrchovych
elektrod. Pouzili jsme pfi tom vySetfovaci postupy, pii kterych jsme simulovali pozadovany
pohyb nasuchu asoucasné provadéli palpaci svali. Povrchové elektrody byly aplikovany
na probandky a probandy vzdy stejnou fyzioterapeutkou. Po umisténi povrchovych elektrod
jsme provedli kalibraci pfistroje. Dale bylo vykonéno 5 testovacich méfeni za ucelem ziskani

reliability vysledkti méteni. Poté nasledovalo méteni vlastni.

Celkovd doba méfeni, sevSemi pfipravnymi procedurami, nepiesahovala

2 x 9 hodin.

Vybér svalovych skupin byl omezen:

estanovenim rozhodujicich svalovych skupin podilejicich se fazi zabéru;

enemoznosti invazniho vySetfeni hlubSich svalovych skupin jehlovymi elektrodami
(z dtivodu technickych omezeni a zdravotnich rizik);

epoctem prenosnych kandlil ptistroje EMG.

Aktivace svalu v pribéhu zabérové faze byla méfena v sériich 25 metrovych tsekt
pozadovanym plaveckym zpusobem, které probihaly v rozmezi od 1 do 2 min. Pfi plavani
usekll, byla stanovena takova rychlost, aby technika plavani byla co moZna nejv&rnéjsi
k soutézni technice. Byl sledovan nastup a odeznéni aktivace jednotlivych svald a jejich
relativni zapojeni do pohybu ve srovnani vSech zabérovych fazi. Snimana aktivita EMG
kiivky mohla byt vzdy vyladéna tak, aby byla rozprostiena dostate¢né na ose y a aby tak byly
dostatecné citelné zmény aktivace. Citlivost jednotlivych kanalii byla postupné vyladéna
od meze Citelnosti pii minimalizované kiivce az K hranicim saturace naboru EMG kiivky (tzv.
piebuzeni zesilovace). Méfeni probchlo se zménami citlivosti kandli snimajicich EMG

potencialy.
VYSLEDKY

Pro kazdy plavecky krok v normalizované podobé¢, jsme urcili intervaly, ve kterych
dochazi k lokalnim extrémim (lokalni maxima). Tyto byla urcena na zaklad¢ 10 % hladiny

nartsti z dané maximalni hodnoty elektrického potencidlu ve vlastnim svalu v pribéhu



meifeni. Na obrdzku 2, jsou znazornény intervaly lokalnich maxim v pribé¢hu plaveckého

kroku zptsobem prsa.

Schéma tasovani zapojeni svall - prsa plavec A

m latiss_dorsi dx

m latiss dorsi sin
m.oblig.abd ext dx
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Schéma tasovani zapojeni svald - prsa plavec B
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Schéma Easovani zapojeni svalu prsa plavec C
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Schéma tasovani zapojeni svald - prsa plavec D
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Obrazek 2: Lokalni extrémy v plaveckém zpusobu prsa

Na obrazku 3, jsou znazornény intervaly lokalnich maxim v pribéhu plaveckého
kroku zptisobem kraul. Vysledky u svalli na levé strané téla jsou v nepiepocitané podobé¢, aby
byl jasny pribéh lokalnich extrému v jednotlivych plaveckych krocich. Stejnym zplsobem

jsme postupovali i u plaveckého zptisobu znak, jehoz vysledky jsou uvedeny v obrazku 4.



Timing zapojeni svall v plaveckém zplasobu kraul

Schéma Easovani zapojeni svald - kraul plavec A

m latiss dorsi dx
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Schéma Easovani zapojeni svall - kraul plavec B
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Schéma Easovani zapojeni svall - kraul plavec C
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Schéma Easovani zapojeni svall - kraul plavec D
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Obrazek 3: Lokalni extrémy v plaveckém zpiisobu kraul

Na obrazku 4, jsou znazornény intervaly lokéalnich maxim v pribéhu plaveckého

kroku zptisobem znak.



Timing zapojeni svall v plaveckém zpusobu znak

Schéma Easovani zapojeni svald - znak plavec B
m latiss.dorsi dx
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Schéma tasovani zapojeni svali - znak plavec C
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Schéma Easovani zapojeni svald - znak plavec D
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Obrazek 4: Lokalni extrémy u plaveckého zpiisobu znak

Hodnoceni hypotéz

r v

H1: Vybrané svaly horni ¢asti téla na strané amputace dolni koncetiny, budou

vykazovat rozdilnou aktivitu, nez svaly na opac¢né strané u plaveckého zpusobu kraul.
Plavec A

Aktivace svalu m. pectoralis major, které¢ zacinaji priblizn¢ od poloviny aktivace
homolateralniho svalu m. latissimus dorsi je doprovazena kratsi aktivaci kontralateralniho
svalu m. pectoralis major. To svéd¢i o nedokonalé technice zabéru a nema to Zadnou
souvislost s vyrovnavanim hendikepu ztraty levé koncetiny, nebot’ tento jev je
symetricky. Plavec kompenzuje absenci stabilizujictho kopu dolni levou koncetinou
predev§im doplnujicimi aktivacemi svalt m. latissimus dorsi sin am. obliquus abdominis
externus sin, ackoliv stabiliza¢nim svalem pro polohu na bfiSe ve vodé by mél byt praveé

pouze druhy jmenovany sval.



Plavec B

Fazovy posun svali mm. pectorali majori ¢ini 35 % doby primérného pracovniho
cyklu a odpovida podpoie strany bez amputované dolni koncetiny. Sval m. pectoralis major
sin je oproti svému kontralateralnimu prot&jSku posunut o 42 %, ale rozhodujici je délka jeho
signifikantniho zapojeni — 36 % doby priamérného pracovniho cyklu oproti 20 % doby

prumérného pracovniho cyklu svalu m. pectoralis major dx.

Plavec B tak kompenzuje absenci amputované koncetiny posunem aktivace
homolateralniho briSniho svalu a prodlouZenim aktivace homolateraniho svalu m.

pectoralis major sin.
Plavec C

Koordinovanou kontralateralni diferenciaci svalové funkce nachazime u svalt mm.
pectorali majori, kde fazovy posun dosahuje hodnoty 48 % doby primérného pracovniho
cyklu. U ostatnich svalil je nalezen problematicky timing aktivace. Z toho jednoznaéné
vyplyva, Ze plavec vyuzZiva pro vytvareni propulze predev§im ventralni strany trupu
a trajektorie paze pri zabéru se dostiva do nizSich poloh, neZ je opodstatnéné pro
optiméalni plaveckou techniku, kdy rozhodujicim svalem pro propulzi by mél byt sval m.

latissimus dorsi.
Plavec D

Vzhledem k dlouhému trvani propulzniho pisobeni mm. latissimi dorsi a k delsi
aktivaci sledovanych svalli na nepostizené stran¢ téla plavce je mozno piredpokladat,
ze technika plavce sejevi jako nejlépe koordinovana. Nastava tak paradox, Ze na strané
amputované koncetiny je vyvijena svalova aktivita po krat$i dobu neZ na strané nepostiZené.
Souvisi to velmi pravdépodobné s existenci opory prostiednictvim stabilizacni akce dolni

koncetiny.

Je mozné tedy konstatovat, Zetito sledovani plavci, svyjimkou plavee B,
vyrovnavaji nestejn¢ intenzivni kop pravou a levou dolni koncetinou pomoci bfisnich svald
a nasledné pak i rozdilnou velikosti elektrického potencialu v dalSich sledovanych svalech,
¢imz se ,,H1: Svaly horni casti téla na stran¢ amputace dolni koncetiny, budou vykazovat

rozdilnou aktivitu, nez svaly na opa¢né stran¢ u plaveckého zptisobu kraul* nepotvrdila.



H2: Vybrané svaly horni ¢asti téla na strané amputace dolni koncetiny, budou
vykazovat rozdilnou aktivitu, neZ svaly na opacné strané u plaveckého zptisobu znak.
Plavec A

Neabsolvoval.
Plavec B

Vyrazn&jsi fazovy posun aktivace svalu m. obliquus abdominis externus (pfiblizné
50 %), zpusobeny ztratou levé dolni koncetiny zde nenalézdme. Nachdzime vsak diivéjsi
pocatky nastupu rozhodujici aktivace u propulznich svalad m. latissimus dorsi sin am.
pectoralis major sin oproti piedpokladanému fazovému kontralateralnimu posunu o 50 %
pramérného pracovniho cyklu. A to vhodnotach 36 % usvalu m. latissimus dorsi sin
a 040 % usvalu m. pectoralis major sin. Rovnéz je pozorovano del§i pusobeni svalu m.
latissimus dorsi sin, tedy na stran¢ amputované dolni koncetiny. Celkové je svalova prace
vSech tfi sledovanych dvojic lateralné¢ vyborn¢ diferencovana. Na strané amputované

konéetiny dochazi u propulznich svali ke drivéjsi aktivaci.
Plavec C

Urovei lateralni diferenciace u svalti m. latissimus dorsi dx a m. latissimus dorsi sin
je nizka. Kontralateralni fazovy posun je pouhych 24 % (oproti idealnimu 50 %) ve smyslu
pfedbihani aktivace pravé strany dorzalni strany trupu. Pribéh EMG kiivky navic ukazuje
na koaktivaci pravého alevého dorzélniho svalu, coz svéd¢i o nedokonalé koordinaci
propulzniho plisobeni hlavniho lokomoc¢niho svalu prostfednictvim pletence ramenniho. Tuto
mySlenku podporuje i sledovani prubéhu aktivace mm. obliqui abdomini externi. Plavec iesi
nestabilitu udrZovani postury v poloze na zadech ¢astéjSim zapojenim svalu m. pectoralis
major dx, tedy na strané amputované koncetiny, kdy se prava paZe hledajici stabilitu

opira o vodni prostredi.
Plavec D

Plavec lokalnimi maximy aktivace svald m. obliquus abdominis externus dx a m.
latissimus dorsi dx reaguje na absenci opory chybé&jici pravé dolni koncetiny (kopu). Svaly
mm. pectorali majori vykazuji vybornou kontralateralni diferenciaci svalové funkce — 50 %.
Navic nachazime opét dal$i lokalni maxima na pravé strané, tedy stran€ chybéjici dolni
koncetiny. Dokonce v intervalu 12 % — 32 % v piesné koaktivaci s kontralateralnim svalem,

coz by mohlo zavadét k mysSlence nedostatecné kontralateralni diferenciaci funkci. Ale opét



wewr

se jedna o vyrovnavaci ptisobeni na stran¢ chybéjici koncetiny. Plavec tak castéjsi aktivaci
sledovanych svalii na strané chybéjici kon¢etiny kompenzuje neexistujici ¢innost této

amputované koncetiny.

Celkove lze fici, ze Vv plaveckém zpisobu znak mohou plavci dosahovat velmi
stabilniho provedeni, ale ,,H2: Svaly horni ¢ésti téla na stran¢ amputace dolni koncetiny,
budou vykazovat rozdilnou aktivitu, nez svaly na opacné stran¢ u plaveckého zptlisobu

znak“‘se nepotvrdila.

H3: Elektricka aktivita vybranych svalia pri plaveckém zpiisobu prsa bude

Vv Casové ose symetricka.
Plavec A

Synchronizace hlavnich svall pro propulzi — mm. latissimi dorsi je hrubé porusena.
Pocatek jejich aktivace je posunut o 28 % ve prospéch levé strany, tedy strany, kde chybi
amputovand koncetina. Délka aktivace na levé stran€ je 36 % doby primérného pracovniho
cyklu, nastrané pravé 24 %. Pletenec ramenni a horni koncetiny tak nahrazuji chybé&jici
propulzni pusobeni pletence panevniho na této stran¢. Svaly mm. obliqui abdomini externi
reaguji natuto skute¢nost opaénym timingem svalové aktivace, naopak s delsi aktivaci
na stran¢, kde koncetina nechybi. JelikoZ plavec FeSi zménu svého télesného schématu
vy$§im zapojenim propulzné pisobicich sledovanych svalii na strané amputované dolni
koncetiny (svaly mm. pectorali majori ptisobi shodné po dobu 32 % doby primérného
pracovniho cyklu), musi pro udrZeni sméru lokomoce zapojit po del§i dobu sval m.
obliquus abdominis externus sin, ¢imZ vyrovna ziejmé vyssi propulzni ptisobeni svalu m.

latissimus dorsi dx.
Plavec B

Synchronizace aktivity svalt mm. latissimi dorsi prakticky neexistuje. Nastup jejich
aktivace je fazoveé posunut o 44 % ve prospéch pravé strany. Naopak synchronizace svala
mm. obliqui abdomini externi je dokonala a druha aktivace svalu m. obliquus abdominis
externus sin se jednoznacné jevi jako odpovéd’ na aktivaci svalu m. latissimus dorsi sin. Tato
dokonala synchronizace svali mm. obliqui abdomini externi je vSak problematicka,
protoZe spolu s asynchronii funkce svala mm. latissimi dorsi naznacuje, Ze se tyto biis$ni
a zadové svaly nachazeji v naprosto odliSné reZimu spoluprace a zde je tedy zasadni bod,

ve kterém se projevuje fatidlni zména télesného schématu jedince s amputaci dolni



koncetiny. Na tuto skutecnost reaguji svaly mm. pectorali majori totalnim rozbitim

symetrie své aktivace.
Plavec C

Zde lze sledovat velmi vysokou miru synchronizace aktivity kontralateralnich svalt
mm. latissimi dorsi, ktera ovSem zpusobuje desynchronizace kontralateralnich svald mm.
obliqui abdomini externi a mm. pectorali majori. Sval m. obliquus abdominis externus dx
se omezuje na velmi kratkou dobu aktivace a sval m. obliquus abdominis externus sin pracuje
se ¢tyfmi lokalnimi maximy. Jest¢ komplikovangjsi je situace timingu svald mm. pectorali
majori, kde nelze najit jakoukoliv souvztaznost s aktivaci ostatnich sledovanych svald.

Celkové lze shrnout, Ze doba aktivace sledovanych svali na strané amputované dolni

koncetiny je delsi.
Plavec D

Napadna je zna¢na synchronizace aktivity kontralateralnich svalt mm. latissimi
dorsi, pouze s delsi aktivaci na strané chybé&jici amputované dolni koncetiny. Obdobn¢ pracuji
i svaly mm. obliqui abdomini externi. Desynchronizace se tyka pouze svali mm. pectorali
majori. Zde je piima odpoveéd’ na neexistenci pravé dolni koncetiny. Delsi aktivace svalu m.
pectoralis major sin (19 % doby primérného pracovniho cyklu) neZ jeho protéjsku
(16 % doby priumérného pracovniho cyklu) je jasnou odpovédi na akci levé dolni

koncetiny.

Obecné Ize konstatovat, Ze pii plaveckém zptsobu prsa je hlavni propulzni sval pro
lokomoci prostiednictvim pletence ramenniho — m. latissimus dorsi aktivovan po delsi dobu
na strané chybéjici amputované koncetiny a nahrazuje tak jeji neexistujici propulzni piisobeni,
¢imz se ,,H3: Elektricka aktivita vybranych svall pii plaveckém zptsobu prsa bude v ¢asové

ose symetricka“ nepotvrdila.

ZAVER
Jak jiz bylo zminéno v kapitole pojednavajici o kineziologickém zhodnoceni svalové
prace pii sledovanych plaveckych pohybech, je nutné vychazet ze skutecnosti, zda jsou

plavecké zplusoby provadény na zdkladé¢ bazédlnich pohybovych programii suchozemskych

obratlovct — tedy na zakladé kvadrupedalniho lokomoc¢niho diagonalniho vzoru, jako je tomu



u plaveckych zpiasobu kraul a znak nebo na zakladé jiného bazalniho pohybového programu
(ktery by se nejlépe vysvétlil jako aplikace lokomoce vodnich savell ve vodnim prostiedi
formou tzv. delfinového vInéni), jak je tomu u plaveckych zptisobti motylek a prsa, respektive

pii rychlostnim potapéni.

Ukazatelem koordinace pohybu prvni skupiny plaveckych zptsobi, kraul a znak je
tak sméfovani k 50 % fazovému posunu aktivace svalovych skupin pletence ramenniho
a trupu v ramci pramérného pracovniho cyklu. Ukazatelem koordinace pohybu druhé skupiny
plaveckych zpiisobil v naSem piipadé reprezentované plaveckym zptisobem prsa, by naopak
m¢éla byt maximalni symetrie pohybu, tedy minimalizace fazovych posunti kontralateralnich
svali v ramci primérného pracovniho cyklu. Pficemz prvni skupina plaveckych zplsobi,
kraul a znak, by méla vyuzivat pro propulzni pisobeni pfedevsim svald mm. latissimi dorsi,
coz vyplyva z principt kvadrupedie. U druhé skupiny k témto svalim piistupuji piedev§im

ventraln¢ ulozené svaly mm. pectorali majori a dale samoziejme svaly abdominalni.

Na zdkladé¢ provedenych méfeni se objevuji uréité fenomény, které souviseji

s feSenim zménéného télového schématu u plavel s amputovanou dolni koncetinou.
Plavecky zpusob kraul

Absence opory o chybgjici dolni koncetinu pii pohybu smérem od hladiny ke dnu
(kopu) vyvolava dodate¢nou homolateralni aktivaci svalt m. latissimus dorsi a m. obliquus
abdominis externus nastran¢ amputované koncetiny. Tato absence je kompenzovana také
posunem aktivace stabilizujiciho homolateralniho svalu m. pectoralis major asnim
na ventralni strané trupu spolupracujiciho m. obliquus abdominis externus. Pti nedokonalé
technice zabéru se miiZze absence dolni koncetiny projevit hlubsi trajektorii zébéru pazi.
Propulzni ptisobeni pletence ramenniho je pak relativné transportovano z dorzélni na ventralni
stranu trupu, konkrétné ze svalu m. latissimus dorsi na sval m. pectoralis major. Tento jev
ukazuje na odklon od principi kvadrupedie, ktera je na své nejniz$i neaddukované podobé
charakteristickou pro lidskou lokomoci prostfednictvim pletence ramenniho. Pfi velmi dobré
koordinaci pohybu blizici se 50 % posunu kontralateralnich svali dochazi k situaci, kdy
na strané bez chybé&jici amputované dolni koncetiny, dochazi ke svalové aktivité trvajici
po delsi dobu nez na stran€ bez koncetiny. Souvisi to velmi pravdépodobné s existenci opory

prostfednictvim stabiliza¢ni akce dolni koncetiny formou kopu ve sméru od hladiny.



Plavecky zptusob znak

Pii tomto plaveckém zplsobu nalézame u plavcil s amputovanou dolni koncetinou
nasledujici fenomény. Pii vysoké koordinaci pohybu detekované casovou lateralni
diferenciaci svalovych funkci kontralateralnich svalovych skupin blizici se fazickému posunu
50% vramci pramérného pracovniho cyklu, dochazi na strané¢ amputované koncetiny
znak vykazuje i extraordinarni lokalni maxima svalt m. obliquus abdominis externus a m.

latissimus dorsi na strané chybéjici dolni koncetiny.

Pfi nedokonalém udrZzovani postury v poloze nazadech dochazi ke koaktivaci
kontralateralnich svaltd mm. latissimi dorsi. Tato skute¢nost naruSuje pfirozené propulzni

pusobeni ve smyslu kvadrupedalniho lokomo¢niho diagonalniho vzoru.
Resume

Plavecké zptisoby kraul aznak zahrnujeme do skupiny lokomoénich pohybi
ve vodnim prostiedi, kde se jednoznaéné projevuje kvadrupedélni diagonélni lokomo¢ni vzor.
Zaroven je velmi dilezitou skute¢nosti, ze rozhodujici propulzni piisobeni vznika na pletenci
ramennim. Pletenec panevni se nemtze propulzné realizovat diky tomu, Ze ¢lovék disponuje
malymi akralnimi plochami (nohy), které slouzi ke kontaktu s pevnym prostfedim, ale nikoliv
s prostfedim vodnim. Druhotné vodni savci maji v tomto sméru spojeny pilivodni zadni
koncetiny syndesmo6zami a synchondrézami. Obé plvodni pétiprsté koncetiny vytvareji
elastickou horizontalni ploutev, ktera vyrazné zvétSuje akralni plochu pro vodni prostiedi, kde
se mize realizovat silové plsobeni velkych svalovych skupin trupu a dolnich (zadnich)

koncetin.
Plavecky zpusob prsa

U tohoto plaveckého zpusobu (plavecky zplsob motylek vzhledem k naro¢nosti
provedeni nebyl zkouman) sejednd predevSim o dosaZzeni maximalni mozné lateralni
synchronizace prace pohybové soustavy, coz vzhledem ke zméné télesného schématu pii
amputaci dolni koncetiny je naprosto zasadni problém. Pii plaveckém zplsobu prsa dolni
koncletiny nejenze vytvareji propulzni ptisobeni, ale zaroven vytvareji oporu (punctum fixum)

pro ¢innost pletence ramenniho.

Pfi plaveckém zplsobu prsa plavell s amputovanou dolni koncetinou dochazi

k nasledujicim fenoménum. Je rozbita spoluprace propulznich svali na ventralni



(m. pectoralis major) a na dorzalni (m. latissimus dorsi) strané trupu. Strana se zachovanou
koncetinou ziistdva v niz8i poloze nez strana s koncetinou amputovanou. Je rozbita lateralni
synchronizace zasadnich oboustrannych svalti pro propulzi mm. latissimi dorsi. Pokud je
uchovana lateralni synchronizace téchto zaddovych sval, dochdzi automaticky k rozbiti
synchronizace svall na ventralni strané trupu, mm. pectorali majori a mm. obliqui abdomini
externi. Pfi technicky vysoké urovni provedeni se jedna o vysokou miru synchronizace
kontralateralnich propulznich svali, mm. latissimi dorsi pouze s delsi dobou aktivity na strané
chybéjici amputované koncetiny. Touto delsi aktivitou — nahradit Toto delSi piisobeni, plavec
nahrazuje absentujici homolaterdlni dolni koncetinu. Pii koordinovaném provedeni
plaveckého zptisobu prsa se absence amputované dolni koncetiny projevuje desynchronizaci
aktivace svalll na ventralni strané¢ trupu — VnaSem piipadé mm. pectorali majori. Tuto
skute¢nost nejsme schopni porovnat s vrozenymi pohybovymi programy, protoze ndm neni
dodnes jasné, jak se ventralni a dorzalni svalové skupiny podileji na zajisténi lokomoce,

oznacované jako lokomoce vodnich savcti neboli delfinové vinéni ¢loveéka.
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