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RADY A POMOC PRI JEJiM ZPRACOVANI. ZA POSKYTNUTI TESTOVACICH PROSTORU A
MATERIALNIHO VYBAVENI, BEZ KTEREHO BYCH SE NEOBESEL. DALE BYCH CHTEL
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1 Uvop

Pohyb je zdkladnim projevem kazdého Zivého organismu. Pro c¢lovéka je
charakteristicky pohyb ve vzpfimené poloze a pfi udrZovani stalé rovnovahy. Schopnost
udrZovat télo ve vzpfimené poloze se nazyva posturdlni stabilita. Postura a rovnovaha
spolu uzce souvisi a Clovék by bez nich nemohl fungovat. Obé tyto funkce jsou fizeny
nervovou soustavou, kterd se na zakladé podnétl zvnitfniho a vnéjsiho prostredi
aktivuje. Podnéty jsou v nervové soustavé zpracovany a vytvoreny na né odpovédi, které
jsou poslany k vykonnym organim. K aktivaci nervové soustavy dochazi pfi jakémbkoli
nasem volnim ¢i mimovolnim pohybu. At uz u bézného ¢lovéka nebo sportovce, bude pfi

urcitém vykonu aktivace nervové soustavy jina.

V této prdci se zamérim na aktivaci autonomni nervové soustavy. Ta bude po celou
dobu testovani snimdna za pomoci elektrodermdlni aktivity. Proband podstoupi 2
pretesty a jeden hlavni test rovnovahového typu, pfi kterych bude pozorovan jeho vykon
a elektrodermdlni aktivita. Na zakladé méfeni bude moziné zjistit vztah autonomni

nervové soustavy a vykonu v testu rovnovahovych predpoklad.

V teoretické ¢asti se zaméruji na popis nervové soustavy a jeji hlavni ¢asti. Ddle se
zde vénuji posturdini stabilité a rovnovaze, na jejichz zdkladé jsou vybrany testy
statického a dynamického charakteru. Elektrodermalni aktivita, které zavisi na vodivosti
kGize, nam bude objektivizovat aktivaci autonomni nervové soustavy. V metodické Casti
popisuji pFistroje pro méreni elektrodermalni aktivity a rovnovahovych schopnosti. Dale
se zde zminuji o vybéru probandl a pribéhu testovani. Nakonec se vyhodnoti vysledky a
udélaji zavéry.

Doufam, Ze tato prdce bude pfinosna nejen pro mé, ale i pro ostatni, ktefi se

rozhodnou zabyvat touto problematikou a pfinese nam nové poznatky.



1.1 CiL BAKALARSKE PRACE
Cilem prace je zhodnotit vztah autonomni nervové soustavy na vykonu v testu

rovnovahovych predpokladd.

1.2 VYZKUMNE OTAZKY
Bude mit aktivace autonomni nervové soustavy vliv na vykon v rovnovahovém

testu?

1.3 HYPOTEZA
Pfedpokladame, Ze Uroven aktivace autonomni nervové soustavy vyznamné ovlivni

vykon v rovnovdhovém testu.

1.4 UKOLY BAKALARSKE PRACE

1) Formulovat teoretickd vychodiska
2) Sestavit design vyzkumu
a. Zvolit vhodny zplsob aktivace autonomni nervové soustavy.
b. Vybér vhodného testu pro méreni rovnovahovych predpokladd.
c. Zvolit vhodny zplsob objektivizace aktivace autonomni nervové soustavy.
3) Provést sbér dat
4) Zpracovat vysledky
5) Interpretovat vysledky

6) Vytvofrit zavéry bakalarské prace



s

2 TEORETICKA CAST

2.1 NERVOVA SOUSTAVA

Zprostfedkovatel mezi vnéjsi ¢asti, organismem a mezi vSemi castmi uvnitf
organismu. Charakteristickym znakem nervové soustavy je dokonalé regulacni fizeni, vse
probihd velmi rychle a diky tomu nastdvd okamzita reakce organismu na zmény zevniho i
vnitiniho prostfedi. Nervova soustava fidi a kontroluje ¢innost vSech ¢asti organismu a
zajistuje prizpGsobovani se podminkdm zvnéjsku a zaroven se snaZi udrZovat co
nejstalejsi vnitini prostredi.

Déje, pUsobici na vnitfni a vnéjsi prostfedni organismu, at uz fyzikalni (mechanické,
tepelné, elektrické) nebo chemické se nazyvaji podnéty. Ty vyvolavajici podrazdéni, které
zachyti receptory a formou nervového vzruchu se Sifi dostfedivymi vldakny obvodovych
nervl do nervovych Ustredi centrdlni nervové soustavy (CNS). Zde se vzruch zpracuje a
nasledné jde po odstredivych nervech k vykonnému orgdnu, kde probiha nasledna reakce.
Tato draha se nazyva reflexni oblouk a déj, ktery po ni probih3, se nazyva reflex. Reflex

predstavuje zakladni funkéni jednotku nervové soustavy.
1) Receptor — vznikd podrazdéni plsobenim podnétu a prevadi se na vzruch
2) Dostrediva (aferentni) vldkna obvodovych nervi
3) Nervova ustredi v CNS
4) Odstrediva (eferentni) nervova vldkna
5) Vykonny organ (efektor)

Nervovy systém délime na centralni nervovy systém sloZeny z 2 hlavnich ¢asti,
mozku a michy. A periferni nervovy systém — vodiva vlakna spojujici CNS s periferii

organismu. (Machova 2005, Kopecky, Ciha, 2005).

2.1.1 CENTRALNIi NERVOVA SOUSTAVA (CNS)
CNS tvofi mozek, ktery je uloZeny v dutiné lebecni a hibetni micha, kterd je

uloZena v patefnim kanalku. Je tvofena $edou a bilou hmotou. Seda hmota se sklada z té&l



nervovych bunék a jejich kratkych vybézk(i. Analyzuje a syntetizuje vzruchy. Bild hmota je
tvofena dlouhymi vybéZzky nervovych bunék, které se sdruZuji v nervové drdhy. Jejich

schopnosti je vést vzruchy.

Hibetni micha je 40 — 45 cm dlouhy nervovy provazec, ktery saha az hornim
koncem az k tylnimu otvoru, kde na ni navazuje prodlouzena micha. Dolnim konec se
zuzuje a kon¢i u druhého bederniho obratle. Sklada se z centrdlniho kanalku, ktery je
obalen Sedou hmotou ve tvaru pismene H, kterou ddale obklopuje hmota bila.
Meziobratlovymi otvory vstupuji do michy jak dostfedivd, tak odstfedivd nervova viakna a
dohromady tvofi tzv. misni segment. Celkové je 31 misSnich segmentd. MisSni nerv ma

vlakna motoricka, senzitivni a autonomni.

Mozek se nachazi v dutiné lebecni. Zpracovdva vstupni signaly smyslovych organt
a vytvari na né odpovédi, které posila k vykonnym orgdniim. Funkce mozku je integrace a
koordinace aktivit. Mozek se sklada z 6 ¢asti: Prodlouzenad micha, Varoliv most, stredni
mozek, mozecek, mezimozek a koncovy mozek. (Orel, Merkunova, 2008, Kopecky a kol.,

2010).

Prodlouzend micha je pokracovani hrbetni michy dlouhda 20 — 25 mm. Varollv
most, stfedni mozek a prodlouzena micha vytvafi tzv. mozkovy kmen. Z predni strany
vystupuje poslednich 7 parli mozkovych nerv(. V ¢asti pod spodinou IV. mozkové komory
se nachazeji zivotné dulezitd centra reflexu, ktera jsou zapojena do fizeni autonomnich

funkci.
Centrum:
e Regulace srdecni akce.
e Cévohybné.
e Dychaci.
e Rizeni traveni.
e Rizeni obrannych reflexd.
e Motoricka centra.

Varolliv most tvofi napadny pricny sval nad prodlouzenou michou a po stranach

je stfenimi mozeckovymi raménky pfipojen k mozecku. Vystupuje znéj



nejmohutnéjsi V. mozkovy nerv, nerv Trojklany. Je dlleZitou spojovaci stanici

dostredivych a odsttfedivych nervovych drah.

Stfedni mozek je uloZzen mezi mostem a mezimozkem. Je to nejmensi oddil
mozku. Ctverohrboli zafizuje podileni se na integraci zrakovych a sluchovych signal( a

také je centrem orientaéniho reflexu. (Machova 1994, Kopecky, Ciha, 2005).

Mozecek je uloZen v zadni lebe¢ni jdmé nad prodlouzenou michou a Varolovym
mostem. Je sloZeny ze dvou polokouli (hemisfér), které jsou spojeny mozeckovym cervem
a kryti mu zajistuje mozeckova kira, ktera je hluboce zprohybana. Jeho povrch tvofi bild i

Seda hmota.

Mozecek je dullezitym integracnim a koordina¢nim centrem mimovolnich i
umyslinych pohyb. Pfichazeni k nému vzruchy z receptora celé periferie téla, kosterniho
svalstva, ze sluchového a rovnovazného Ustroji a z motorické oblasti mozkové kiry. Dale

kontroluje svalovou Cinnost a uplatfiuje se:
e Zabezpecuje udrzovani rovnovahy
e Reguluje svalovy tonus
e Zajistuje ¢asovou koordinaci pohybl
e Je dllezitou koordinacni sloZzkou proprioceptivni inervace
e P(isobi na prfesnost svalovych pohybl
e Podili se na planovani, provedeni a kontrole pohybu
e Uplatnuje se pfi ueni novym pohyblm (motorické uceni)
e Je dllezitou slozkou fizeni a kontroly pohybové aktivity

e Poskozeni mozecku vede k ataxii (nejisté pohyby), tfesu a porucham
rovnovahy. Kratkodobé muiZeme tyto poruchy sledovat pfi ovlivnéni

etylalkoholem (Kopecky a kol, 2010)

Mezimozek navazuje na mozkovy kmen. Vznikd z predniho mozkového vacku,
ktery se rozdéluje na mezimozek a koncovy mozek. Ma tvar trubice, ve které se nachazi
lll. mozkova komora. Tvofi ho 2 hlavni ¢asti: mezimozkovy hrbol (thalamus) a podhrdli

(hypotalamus).



Thalamus je Sedd hmota sloZena ze dvou parovych vejcitych utvart (velikosti
holubiho vejce) nazyvanych hrbol zrakovy. Vzruchy do néj nepfichazi pfimo, ale jsou
presuseny miSe, prodlouzené miSe nebo mozecku a vstupuji do néj az druhé dostredivé
neurony. Neurony thalamu tyto podnéty pfijimaji a pfedavaji je dale do kiry koncového

mozku, kde jsou pfijimany do védomi. Proto se mu také nazyva , Brana védomi*.

Hypothalamus tvofi spodinu Ill. mozkové komory. Tvofi ho Seda hmota, v niz
centrem vegetativnich funkci. Jeho predni ¢ast fidi parasympatikus a zadni ¢ast
sympatikus. Regulace vegetativnich funkci se uskutecriuje bud’ reflexné nebo hypofyzou.
Dale se zde nachdzi centrum sytosti a hladu, Ustfedi tepelné regulace a fidi stalost objemu

télnich tekutin. (Machova, 2005)

Koncovy mozek je to nejvétsi ¢ast mozku polokulovitého tvaru, sloZzend ze dvou
polokouli (hemisfér). Mezi témi je hlubokd podélna mozkova Stérbina, kde je uloZeno
kaldzni téleso (svazek bilych vldken), ktera obé hemisféry spojuje. Na povrchu polokouli je
plast tvoreny Sedou hmotou a jejich vnitfek je vyplnén bilou. Ve spodni ¢asti mozku se
nachazeji spodinové uzliny (bazalni ganglia). Hemisféry se déli na 4 laloky — ¢elni, temenni,
spankovy a tylni. U hemisfér se rozliSuje jejich dominance. Leva je vice dominantni pro
fe¢, porozumeéni teci, racionadlni mysleni a prava pro chdpani jevl v ¢ase a prostoru.

(Machova, 2005)

2.1.2 PERIFERNi NERVOVA SOUSTAVA (PNS)

Sklada se z mozkomisnich a autonomnich nervid. Mozkomisni nervy jsou uréené
pro oblast tzv. animalni a autonomni pro oblast Utrobni. Spojuje vSechny organy téla
s centralni nervovou soustavou. Periferni nervstvo neboli obvodové tvofti slabsi nebo delsi
svazecky nervl o rlizné délce. U CNS jsou silnéjsi a smérem k periferii se vétvi na tenci a
tenci vétévky. Nékde se v nervovych vldknech objevuji nervové shluky tzv. ganglia. (Linc,

Doubkova, 1993



2.1.2.1 NERVY MOZKOMISNI
S mozkomisnimi ganglii pfedstavuji somatomotoricky a somatosenzitivni systém

nervovych vlaken a déli se na dvé skupiny.

Nervy misni vznikaji spojenim vlaken prednich a zadnich kofend misnich. Predni
jsou motorické povahy a zadni spiSe senzitivni. Vzruchy pftivadéji z periferie senzitivni
vldkna a zpét k hladkému svalstvu je odvadéji vlakna motorickd. Ve stfedni mise se
nachdzi senzitivni i motorické Ustfedi a nervy tedy nazyvame smiSené. Mame 31 parQ

misnich nerv(.
e 8 parl krénich nervd.
e 12 parl hrudnich nerva.
e 5 parl bedernich nerva.
e 5 paru kfizovych nervd.
e 1 par kostréni nerva.

Nervy mozkové neboli hlavové tvori 12 parQ nervd. Nervy jsou bud' Cisté senzitivni,

motorické nebo smiSené na rozdil od misnich, kde jsou vSechny smisené.
e Senzitivni nervy — Cichovy, zrakovy, predsinohlemyzdovy

e Motorické nervy — okohybny, kladkovy, odtahujici, licni, pfidatny a

podjazykovy.

e Smisené nervy — trojklany, jazykohltanovy, a bloudivy. (Linc. Doubkova,

1993, Kopecky, Ciha, 2005)

2.1.2.2 AUTONOMNIi NERVOVA SOUSTAVA (ANS)

Autonomni neboli vegetativni nervy reguluji ¢innost organ( vlastniho téla a podili
se tim na vytvareni hodného vnitfniho prostredi. Jejich receptory i vykonné slozky jsou
prevazné umistény ve sténdach vnitfnich organll. Nervy pracuji automaticky, proto se
nezyvaji autonomni, jsou nezavislé na nasi vlli a bez naseho védomi ovladaji a reguluji
¢innost hladkého svalstva stén cévnich a ¢&innost jednotlivych soustav. Vstupni ¢asti

autonomnich nervll jsou interoreceptory, nadfazenym Ustfedim je mezimozek,



hypotalamus, ktery je pod kontrolou mozkové klry. Autonomni nervy se skladaji
z dostfedivych a odstfedivych vldken. Vzruch je zde prenasen vidy nejméné dvéma nebo
vice vlakny. Téla neuronl vytvareji tzv. vegetativni uzliny (vegetativni ganglia), kterd jsou
umisténa mimo Ustfedni nervovou soustavu. Autonomni nervy vychazeji z mozku a
hibetni michy soubéiné s mozkomisnimi nervy nebo jsou pfidruzeny ktepnam.
Odstrediva vlakna délime na sympatikus a parasympatikus. (Kopecky, Cihd 2005, Linc,

Doubkov4, 1993).

7 vz

Centralni ¢ast autonomni nervové soustavy je uloZena v misSe, prodlouzené mise,
hypotalamu a v mozkové kuire. Jednd se o shluky bunék: jadra - centra, kterd svou

aktivitou ovliviiuji smrstovani bunék hladké svaloviny.

Periferni c¢ast autonomni nervové soustavy je tvorena nervovymi vildkny
hlavovych nerv(, ktera inervuji hladkou svalovinu v oblasti pfislusného hlavového nervu.
Dale jej tvori vlakna misnich nerv(, ktera inervuji hladkou svaloviny oblasti ptislusného

miSniho nervu. (Dylevsky, 2011)

Sympatikus je akéni systém, ktery pfipravuje organismus k aktivité. Ve stresovych
situacich aktivuje télesné systémy a pfipravuje télo napfiklad na boj ¢i uték. Podnécuje
vsechny organy, jejichz ¢innosti je mobilizace energetickych zdroji organismu. Vychazi
z bunék uloZenych v hrudni a bederni miSe. Sympatikus podél patere vytvari vegetativni
uzliny, jejichz spojenim vznikaji tzv. sympatické kmeny. Podle umisténi rozezndvame kréni,
hrudni, bederni, kfizovou a kostréni ¢ast kmene sympatického. Mediatorem sympatiku je

noradrenalin.

Parasympatikus podnécuje systémy, které slouzi k zotaveni, k Uspofe energie. Je
aktivovan predevsim v dobé klidu. Ma opacéné ucinky nez sympatikus. Tvori ho nervova
vldkna vychazejici z bunék uloZzenych v mozku nebo kfizové casti michy. Vedou do
parasympatickych uzlin, kterd lezi v blizkosti inervovanych organd. Mediatorem

parasympatiku je acetylcholin.

Cinnost sympatiku a parasympatiku je udriovat na$ organismus v urcité
rovnovaze. PlUsobi na sebe jako antagonisté, ale vzajemné se doplnuji. Nékteré organy
maji pouze jedinou inervaci a to bud sympatickou nebo parasympatickou. Vétsina organa

ma vsak vétSinou obé inervace. V jednotlivych organech na sebe plsobi protichGdnym



ucinkem. Parasympatikus tlumi aktivitu sympatiku. (Merkunova, Orel, 2008, Kopecky,
Ciha, 2005)
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Obrazek 1: Schéma parasympatickych a sympatickych vlaken (Kopecky, 2010)

2.2 POSTUROGRAFIE

Vysetfovaci metoda, kterd se snazi o posouzeni pfimého stoje a chlize u zdravych i
nemocnych pacientl pomoci gravitacnich sil. Ziskala vyznamné misto v otoneurologickém

vySetfovacim schématu. RozliSujeme posturografii statickou a dynamickou.

Posturografie je vySetfovaci metoda, kterd informuje o vestibulospindlnich a
vestibulookularnich aspektech balanéni funkce a dysfunkce. Dale jsme schopni
kvantitativniho hodnoceni velikosti spontdnni balance. Je to snaha posuzovat schopnost
udrzeni rovnovahy ¢&lovéka. Poloha lidského téla neni trvale stald a malé zmény jsou
korigovany v CNS. V rGzné drovni CNS jsou aferentni informace zpracovany a na zakladé
zpracovani jsou eferentnimi motorickymi drahami provddény muskularni korekéni zmény,
které vedou k udrZovani vzpfimeného postoje ¢lovéka v klidu i pfi pohybu. Vysetfeni

posturografie se provadi za pomoci posturografu. (Caretta, 2008)
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2.2.1 POSTURALNI STABILITA
Schopnost reagovat na zmény zevnich a vnitfnich sil, zajisténim vzpfimeného drzeni

téla, tak aby nedoslo k nefizenému padu. (Vareka, 2002a)

Posturalni stabilita se u ¢lovéka rozviji uz od jeho poceti a neustale se vyviji a méni
podle toho, jak se rozviji jeho funkéni diferenciace CNS pfi torbé posturalnich proces(.
Vojta (1992) tento proces nazval jako posturdlni ontogenéze vramci vyvojové

kineziologie. (Véle 1995)

Posturdlni motorika udrZuje nastavenou polohu jednotlivych segmentl téla
neustalym vyvazovanim zaujaté polohy (balancovani kolem stfedni polohy), kterym se
zajistuje pohotovost k rychlému prechodu z klidu do pohybu a naopak. UdrZovani polohy
je podvédomé naprogramovano, ale i presto se flexibilné prizpisobuje okoli a pfi nahlé

zméné podminek ihned vstupuje do védomi a je schopno reagovat. (Véle, 2006)

Vzpiimené drZeni téla (postura) je podle Dylevského (2009): ,, dynamicky proces

udrzovani polohy téla a jeho soucasti pred zapocetim a po skonceni pohybu®.

Postura je aktivni drzeni segment( téla proti pusobeni zevni sil ze kterych ma
nejvétsi vyznam sila tihovd. UdrZovani vzpfimené polohy nezavisi pouze na fyzikalnich
parametrech (gravitace, hmotnost a vyska téla, struktura segmentt), ale i predevsim na
svalové aktivité. Rizeni postury zajistuje CNS, do ni pfichazeji informace o zménach
vnitfniho a vnéjsiho prostfedi a ovliviuji tak stabilizacni procesy. Vzptfimené drzeni téla je
dynamicky proces udrzujici télo ve vertikale. Ma dvé uvedené varianty: pohotovostni

rezim (stand by) a orientované drzeni (atituda). (Véle, 2006, Vareka, 2002a).
Udrzovani vzpfimeného drzeni téla (posturalni stability) je zajisténo tfemi slozkami:
1) Senzoricka slozka
2) Ridici slozka
3) Vykonna slozka

2.2.1.1 SENZORICKA SLOZKA
Ukolem senzorické slozky vzpfimeného drieni téla je poskytovéani informaci o
ménicich se podminkach vnitfniho nebo vnéjsiho prostredi tak, aby na né mohl posturalni

systém adekvatné reagovat. Senzory (receptory) prijimaji podnéty z prostredi, premeénuji
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je na vzruch, ktery se ddle Sifi po dalSich ¢astech senzorickych systému do mozkové kiry.
Senzory rozdélujeme na exteroreceptory, proprioreceptory a interoreceptory.
Exteroreceptory prijimaji podnéty z vnéjsiho prostredi (zrak, sluch, hmat, ¢ich a chut).
Proprioreceptory registruji polohu a pohyby téla (svalova vieténka, Slachova téliska,
kloubni receptory). Interoreceptory odpovidaji na chemické a mechanické podnéty z
vnitfniho prostfedi. Mezi senzorické systémy radime systém Ccichovy, chutovy,
somatoviscerdlni (napf. mechanorecepce, propriorecepce), sluchovy, vestibularni a
zrakovy. Vestibuldrni systém informuje o sméru gravitace v klidu i v pohybu vnimanim
zmén polohy hlavy, linearniho ¢i uhlového zrychleni. Je tak Uzce spojen s pohybem,

polohou a orientaci v prostoru. (Rokyta, 2000).

2.2.1.2 Ripici SLOZKA

Nervovy systém je hlavnim Fidicim systémem organismu. Pfenasi informace
z receptord, déle je zpracovava a vysild nové signaly na efektory. Ridici slozkou posturalni
stability (vzpfimeného stoje v gravitacnim poli zemé) je centralni nervovy systém (CNS),
ktery predstavuje analytické a syntetické regulacni Ustfedi. Pfifazenim urcitého vyznamu
zpracovanim senzorickému podnétu tvofime informace, jejichz vyména tvofi pozadi fizeni
stabilizacniho procesu (Véle, 2006). Signaly, ptichazejici ze senzorické slozky, jsou

zpracovavany slozkou ridici, kterd je tvorena CNS, tedy mozkem a michou. (Rokyta, 2000).

2.2.1.3 VYKONNA SLOZKA POSTURALNI STABILITY.

Vykonnou slozkou pfi udrzovani vzpfimeného drZeni téla je pohybovy systém
¢lovéka. Jeho vykonnym organem je sval. Kosterni svalstvo zajistuje klidovou vzpfimenou
polohy i pohyb. Svalstvo délime na fazické a posturdlni. Fazické svaly zajistuji
antigravitaéni reflexy, fazické svaly zajistuji pohyby v prostoru. Vzpfimena poloha je
zajistovana svalovym systémem pasivné (kosténé a chrupavcité struktury, ligamenta)
nebo aktivné (svaly ucastnici se stabilizace polohy). PFi zajistovani posturalni stability
nemulzeme tyto dva systémy od sebe oddélit. Posturalni stabilita (jako stabilizacni systém
polohy) je zajistovana tzv. hlubokym stabilizanim systémem, posturalnim systémem

nebo axidlnim systémem (Suchomel, 2006).
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2.2.1.4 FAKTORY OVLIVNUJiCi STABILITU

Déli se na faktory fyzikalni a neurofyziologické
Fyzikalni faktory:

e Oporna plocha

e Hmotnost a poloha tézisté

e Charakter kontaktu téla s opornou plochou

e Postaveni a vlastnosti hybnych segment(
Neurofyziologické faktory:

e Psychicka a vlivy vnitfniho prostredi

e Nastavujici excitabilitu

e Spoustéci pohybové programy

e Zpétnovazebné.

Klinické projevy nestability jsou subjektivni pocity, které provazeji zhorSenou

stabilitu a mezi né patfi nejistota a zavrat

e Nejistota — udrZzovani stability prfi pohybu je nékdy provazeno
nepfijemnymi pocity nestability, nejistoty, ataxie aZ strachu z padu. Pocit
nejistoty zhorSuje pohybovou koordinaci, prostorovou orientaci, zhorsuje

pohybovy vykon a m(iZe vést az k padu.

e Zavrat — stupen nejistoty, ktery je vyjadren poruchou orientace v prostoru,
vzhledem ke sméru pohybu. Postizeny ma pocit nestability okoli. (Véle,

1995)

2.2.2 ROVNOVAHA

Dle fyzikdlni definice je rovnovaha takovy stav, kdy se vyslednice na soustavu
plsobicich sil rovna nule. V antropomotorice mluvime o motorické rovnovaze: schopnost

udrzet stalou polohu téla.
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Motorickd rovnovaha se podle Mékoty a Blahuse (1983) uplatiuje zejména

v téchto pfipadech:

e Opornd plocha je mala, biomechanické podminky pro uchovani stalé
polohy téla jsou ztizeny (horolezectvi)
e Pfi pohybu dochazi k EIldam i nahlym presunim téla a k sloZitym letovym
fazim (gymnastika)
e Pfi pohybech rotacnich (piruety) a pfi jejich ukonceni
Rovnovdha se rozliSuje na statickou, dynamickou a balancovdni predmétu.

Rozdéleni dle Celikovského (1977):

e Statickd rovnovaha se chape jako schopnost udrzet télo v uréené klidové

pozici (stoj na jedné noze).

e Dynamickd rovnovdha je schopnost provést pohybovy Ukol na Uzké plose

nebo pohyblivém predmétu (chize po uzké kladince).
e Balancovani predmétu je schopnost udrzet néjaky predmét v urcité labilni
poloze (ty€ na prstu).

Ontogeneze rovnovahovych schopnosti probiha v jejich rozvoji nerovhomérné.
Jejich rozvoj je vazany na biologickém a psychickém vyvoiji, hlavné na dozrani CNS jako
fidiciho centra. Cileny rozvoj mizeme provadét 2 zpUsoby:
e ZtéZovani podminek pfi udrieni rovnovdiného postoje ¢i polohy téla
(rovnovazna cviceni)
e Zdokonalovanim funkci analyzatort, kterd puasobi jako vnitini regulatory

rovnovahového regula¢niho obvodu (hlavné vestibularni).

Kolem 13. roku ¢lovék nabyva rovnovahovych hodnot dospélého, naopak ve stari

dochazi k jejich znaénému zhorseni. (Celikovsky, Mékota, Kasa, Belej, 1985)

Rovnovainé ustroji (statokinetické) se nachazi ve vnitinim uchu. Také se nazyvd
vestibularni. Podle funkce déli na statické cidlo (pro vnimani polohy) a kinetické cidlo (pro

vnimani pohybu).
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Statické cCidlo — Ustroji pro vnimani polohy, které se nachazi ve vejcitém a
kulovitém vacku. V téchto blanitych utvarech jsou mald policka
s epitelovymi burikami, které na koncich maji jemné vlasky, nad kterymi
jsou vdapenaté krystaly. Reaguji na zménu polohy hlavy a vyvoldvaji
podrazdéni smyslovych bunék. Diky nim probihda regulace napéti
antigravitacnich svall a koordinace pohybU hlavy a oc¢i. To vSe slouZi

k zachovani rovnovahy téla v prostoru a k zajisténi vzpfimeného postoje

Kinetické ¢idlo — ustroji pro vnimani pohybu je uloZzeno v ampulach
polokruhovitych trubi¢ek. V kazdé ampule je vyvySenina s vysokymi
burikami s dlouhymi vlasky. Reaguji na rota¢ni pohyb hlavy. Cidlo kinetické
je tzce spjato s ¢idlem statickym. Cidlo statokinetické Fidi napéti kosternich
svall. Pfi jeho silném drazdéni vznika nevolnost. Zajistuje stalou orientaci

v prostoru. (Machov3,2005).
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2.3 ELEKTRODERMALNI AKTIVITA (EDA)

Aktivaci nervové soustavy mulzZeme objektivizovat mérenim elektrodermilni
aktivity. PUvodnim ndzvem byl psychogalvanicky reflex, koZzné-galvanicky odpor ¢i reakce

(Boucsein, 1992).

Termin elektrodermalni aktivita vznikl v 60. letech 20. stoleti. V soucasné dobé

rozezndvame dva hlavni pfistupy — Exosomatické a endosomatické.

e Endosomaticky pfistup — je zaloZzen na snimani spontanniho elektrického
potencidlu klze. PouzZivaji se zde naptiklad EEG a EKG pfistroje.
Endosomatickému snimani se vénoval Tarchanov. KoZzni potencidl je sniman
za pomoci elektrod nachdzejici se na povrchu téla, bez pouziti externiho
zdroje elektrického proudu. Touto metodou se zachycuje pouze zména

signalu. Potencial je nutné snimat pouze ze stejného mista.

e Exosomaticky pfistup — naopak vyuzZiva externiho zdroje elektrického
proudu, ke sledovani koZniho odporu. Proud se pouZiva stfidavy i
stejnosmérny. KoZni odpor je sniman pomoci 2 elektrod umisténych
nejcastéji na prstech ruky. Zaznamena se kozni vodivost, kdy se jedna se o
prevracenou hodnotu kozniho odporu. PFfi aktivaci sympatického oddilu
autonomniho nervstva stoupd vodivost a sniZzuje se elektrokozni odpor. V
prabéhu vyvoje exosomatické metody bylo zjisténo, Ze vystupy jsou zdvislé
na ¢innosti potnich Zlaz a hustoté cévniho zdsobeni. (Irmis, 2007, Uherik,

1965).

2.3.1 ANATOMIE KUZE

Pokryva zevni povrch téla a oddéluje vnitini prostfedi organismu od vnéjsiho. Kaze
chrani télo pred skodlivymi vlivy vnéjsiho prostfedi a je dulezitym smyslovym orgdnem.
Dale se podili na metabolismu a i vprocesu termoregulace. Celkova plocha kuze
dospélého clovéka je 1,6 az 2 m?, podle jeho velikosti. Jeji hmotnost se pohybuje okolo 4

az 4,5 kg a tloustka mezi 1 aZz 4 mm. Novorozenecka kize je velmi tenka. Nejsilnéjsi kiize

16



je na dlanich a chodidlech, nejtenci na oc¢nich vic¢kach. V détstvi a dospélosti je nase klize

pruznad, ve stafi se jeji pruznost snizuje a vznikaji vrasky. (Kopecky, Ciha, 2005, Machova

2005)

RozloZeni kiiZze dle Kopeckého (2005):

11% hlava a krk
30% trup
23% horni koncetiny

36% dolni koncetiny

Funkce kGze uvadi Dylevsky (2011):

Ochrana téla — kiiZe obaluje a brani vnikani skodlivych latek do vnitfniho
prostfedi organismu. Je pevnd, pruznd a tazna. Tyto vlastnosti jsou dllezité
z hlediska odolnosti proti mechanickému pusobeni vnéjsich faktort na télo,
jako jsou: tlak, narazy, tfeni apod. Pigment nasi kdzZe chrani organismus

pfed slunecnim UV zarenim.

Smyslova funkce — v kiZi je uloZzeno velké mnozZstvi receptor(, které slouzi
k vnimani mechanickych, tepelnych a bolestivych pocitka. Jednotlivé
specializované receptory (Cidla) zprostfedkuji vnimani tepla, chladu a

hmatu. Bolest vnimame pomoci volnych nervovych zakonéeni.

UdrZzovani télesné teploty — KlGze predstavuje velky plosny organ, jehoz
prokrveni mda znacny vliv na vydej tepla. Prostfednictvim koznich cév a
potnich Zlaz se podili na udrzovani stalé télesné teploty. Zrohovatéla vrstva
povrchovych bunék je Spatné tepelné vodivd a chrani organismus pred
vétSimi tepelnymi ztratami. Ddle se na termoregulaci podili podkoZni

vazivo, které ma izola¢ni vyznam.

Skladovaci funkce - v podkoZznim vazivu je uloZzené velké mnozZstvi tuku,
ktery kromé mechanické a tepelné izolacni funkce je i energetickou
zasobarnou oganismu. V k{iZi jsou uskladnény vitaminy rozpustné v tucich

(A,D,E,K). Hlavné vitamin D, ktery vznikd v kdzi ucinkem slunecniho
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ultrafialového zareni. Dale je tu uskladnéna voda a nékteré anorganické

latky.

e VyluCovaci funkce — tuto funkci zastavaji mazové a potni Zlazy. Jejich
sekrety, maz a pot se uplatiuji pti ochrané klze i celého organismu. Pot
diky kyselosti své reakce omezuje rast mikroorganismd a ma tak

dezinfekéni ucinky.

e Resorpcni funkce — je pomérné mald. KlZe je pro vodu a pro latky
rozpustné ve vodé v podstatné nepropustna. Pokud chceme zavadét
néjakd lécebné prostiredky do klze (masti, krdmy), museji v nich byt

obsaZeny tukové latky, které narusi mazovy film a mohou se vetfit do klze.

Kazi tvori dvé vrstvy s rozdilnou stavbou a funkcemi a z pfidatnych koznich utvar(
(chlupy, vlasy, nehty a kozni Zlazy). Je sloZzena z povrchové pokozky, hloubéji uloZzené
Skary a z podkozniho vaziva, které je individudlné rdzné vyvinutad vrstva mezi kOzi a

hlubsimi télnimi strukturami.

Pokozka (epidermis) je povrchovou vrstvou klZe, kterd je tvorena
mnohovrstevnym dlazdicovym epitelem. Nejsvrchnéjsi buriky, tzv. rohové vrstvy neustale
rohovati, odumiraji a odlupuji se. Jedna se o pfirozené ocistovani kiiZze, kdy se zbavuje
nejen svrchnich vrstev pokozky, ale i bakterii a riznych necistot. Hlubsi burky, tzv.
zarodecéné vrstvy pokozky vytlacuji starsi buniky na povrch a na nékterych mistech nam tak
vznikd zrohovatéla vrstva pokozky, coz je zpUsobeno tlakem na dana mista (plosky nohy,
dlané). Rohovina zvysSuje ochrannou vrstvu klGze a je odolna vic¢i mechanickym a

chemickym vliviim.

Bunécéna vrstva naléhajici na Skaru obsahuje pigment melanin, ktery s naplini cév a
za plsobeni slunecného zareni dodava kazi specifické zbarveni. Melanin chrani bunky
uloZené v hloubce pred Skodlivym UV zafenim. MnoZstvi pigmentu se méni s vékem. U
déti je ho méné jsou nachylnéjsi na UV zareni, ale s pfibyvajicim vékem melaninu pribyva.

Na nékterych mistech ho vsak nezpozorujeme vibec (chodidla, dlané).

Hranice mezi Skdrou a pokozkou neni rovna. Z pokozky do skary jsou vysilana
cetné bradavdité vybézky (papily), mezi které zapadaji vybézky Skary. Do Skarovych papil

jsou umisténa hmatova téliska, tzv. Meissnerova téliska.
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Skara je husta sit pruznych vazivovych vldken. Tloustka $kary je 0,5 aZ 2,5, mm.
Sitovou vrstvou Skary prostupuje vazivem mnoho krevnich a miznich cév. Je to velice
pevnd a pruznd vrstva, ktera vysild smérem k pokoZce ¢etné bradavcité vybézky (papily).
Tam vznika bradavkova ¢ast Skary, kterd je bohata na cévni a nervové pletence. Tepenné
recisté je nejvice rozvinuto na dlani ruky, ploskdach nohou a v hyZzdové oblasti. Krevni cévy
zde predstavuji zdsobdrnu krve a maji vyznam pfi vydeji tepla z organismu. PFi vyssi
teploté se krevni vlasecnice rozsifuji. To zplUsobuje z¢ervenani kiize a vyzarovani tepla do
okoli. PFi nizkych teplotach se naopak vldse¢nice smrti a priitok krve se snizi. Skara na
povrchu téla zplsobuje valy, které jsou dllezZité naptiklad pti identifikaci jedince. Ve Skare
jsou uloZeny cetné 7lazy, chlupy, nehty, ale i hladka svalova tkan. Ve skafe zacinaji potni
zlazy jako stocené klubicko, z néhoz vychazi trubicovity vyvod, ktery Usti na povrchu klze

porem.

Podkozni vazivo tvori sit vazivovych pruh, které spojuji kiiZi s organy lezicimi pod
ni. Je tvoreno kolagennim a elastickym vazivem s velkymi oky, ve kterych jsou tukové
buriky. PodkoZni vazivo je zadsobarnou energie, tepelné izolace a tlumi¢em mechanickych

narazd.

Pfidatné koiZni organy pomahaji kGzi lépe plnit nékteré jeji funkce. Tvofi je

zrohovatélé utvary (vlasy, chlupy a nehty) a kozni a mazové zlazy.

- pokozka

- §kara

- potni Zlaza

- vyvod potni Zlazy

- podkozZni vazivo

- Kozni tepny a zily

- hmatové télisko

- volna nervova zakonéeni

[=-BEN = SV B S

Obrazek 2: Stavba kize (Kopecky, Ciha, 2005)
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Mazové Zlazy se nachazeji ve skare a usti kratkym vyvodem do pochvy vlasu nebo
chlupu. Mazové Zlazy produkuji maz, ktery se skldda z tukovych latek, bilkovin a soli.
Denné vytvofi 1-2 g. Maz zajistuje pruznost a jemnost pokozky. Dale ji chrani pred
vysychdnim, drobivosti a prfed vodou. Nejintenzivnéji mazové Zlazy funguji v obdobi

puberty.

Potni Zlazy jsou v klZi rozprostfeni nerovnomérné. Nejvice jich mame v podpazi,
na Cele, na dlanich a ploskach nohou. Jsou klubickovité stoc¢ené ve Skare, odkud vychazeji
trubicovitym vyvodem na povrch kize, kde vyustuje v podobé péru (drobné otvirky).

Péry jsou po celém povrchu kiiZze. Produktem potnich ZIaz je pot.

Pot se vytvafri z tkafiového moku, v okoli bunék potnich ZlIaz. Pot obsahuje asi 99%
vody a 0,6% NaCl. Zbytek tvofi organické latky jako je mocovina, kyselina mocova,

kyseliina mlé¢na a mastné kyseliny. Potem se z téla odstranuji exkrety.

Za 24 hodin se z téla vylouci 600 az 1000 ml potu a v extrémné horkém prostredi a
za zvysené namahy se mulze vyloudit az 10 | potu. Odparovanim potu z povrchu kize se

télo vydatné ochlazuje a podili se tak na termoregulaci.
Potni zlazy se déli na Ekrinni a Apokrinni:

e Ekrinni Zlazy jsou ¢etnéjsi a vytvareji skuteény pot. Nejvétsi mnozstvi se jich

nachdzi na Cele, dlanich a plosce nohy.

e Apokrinni Zlazy maji specificky zapach. Nachazeji se v podpazi, ve vchodu
nosnim, v tfiselné krajiné, v oblasti vnéjsich ¢asti pohlavnich organ( a okoli
konecéniku. Zacinaji byt ¢inné vétSinou v obdobi puberty. (Kopecky, Ciha,
2005, Machovska, 1994)

KozZni zlazy malé potni (ekrinni)

§ velké potni (apokrinni)
mazoveé (holokrinni) Gll. sebaceae

Sweat pore /
NS e T Stavba Zlaz — obecné:
q .

]» Gll. sudoriferae

Hair follicle

= vyvodni oddil
= sekreéni oddil
- Zlazové buriky
- myoepitelové bunky

Eccrine sweat
gland

Apocrine sweat
gland

https://dentalday.wikispaces.com

Obrazek 3: Potni Zlazy (http://dentalday.wikispaces.com/)
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3 METODOLOGICKA CAST

3.1 PRISTROJ NA MERENI ELEKTRODERMALNI AKTIVITY

K objektivizaci aktivace nervové soustavy jsme pouzili méreni elektrodermalni
aktivity. Elektrodermalni aktivitu jsme méfili pristrojem ADInstruments PowerlLab 8/30,
ktery byl doplnén zesilovacem ML 116 GSR Amp a vybaven softwarem PowerlLab Chart.

V pocitaci byla zaznamenavana pomoci programu LabChart 8.

Obrazek 4: Pristroj ADInstruments PowerLab 8/30 a ML 116 GSR Amp (Soukup 2019)

Pristroj méri elektrodermalni aktivitu pomoci dvou bipolarnich elektrod. Elektrody
jsou pomoci paskd se suchym zipem pripevnény k poslednim ¢lankim ukazovaku a
prsteniku. Tyto prsty reprezentuji vodivost mezi dvéma elektrodami. Elektrody byly vzdy
pfipojovany na levou ruku. Testovany v pribéhu testu srukou hybal, ale nijak
nemanipuloval s elektrodami. V pribéhu testovani pristroj zaznamenava casovou kfivku
dat kozné-galvanické reakce. Kfivka vidy vychdzi z klidové hodnoty testovaného. Z
dlvodu, Ze kazdy jedinec ma rozdilnou klidovou kozni vodivost, byl pred kazdym
testovanim zesilovac kalibrovan na individudlni nulovou hodnotu. Kfivky byly po testovani

uloZzeny a vyhodnoceny.
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3.2 PRISTROJ PRO MERENI POSTURALNI STABILITY

PocitaCovy posturograf STP-03. Pfistroj pro objektivni a opakovatelné
diagnostikovani perifernich a centralnich poruch rovnovahy. Déle se pouziva pro aktivni
trénink pfi 1éCeni a rehabilitaci a pro koordinacni testy. Méfi statickou a dynamickou

rehabilitaci. Soucasti programu je také posturograficka plosSina (stabilometricka plosina).

Pouziva se na test pro oteviené a zaviené oci.
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Obrazek 6: Priklad statického testu oteviené a zaviené oCi (http://www.caretta.cz)
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do zadanych bodU. Body si Ize nastavit podle predstav uZivatele.
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Obrazek 7: Priklad dynamického testu (http://www.caretta.cz)

3.3 TESTOVACi PROSTOR

Testovani probihalo v laboratofi zatéZové diagnostiky Fakulty pedagogické ZCU v
Plzni. V laboratofi byly zajistény klidové podminky pro vSechny testované, aby nic
nenarusovalo pribéh testovani. Teplota v mistnosti se pohybovala okolo 23°C. Testu byl

pfitomen examindtor a vedouci prace.

Pfi testovani byly pouZivany dva pocitade. Jeden snimal hladinu EDA a druhy

zaznamendval Udaje z posturografické ploSiny.

3.4 TESTOVANY SOUBOR

Testovany soubor se skladal ze 40 studentd Fakulty pedagogické Zapadoceské
univerzity v Plzni, z toho bylo 23 muz( a 17 Zen. Studenti byli zaméfreni na obor télesné
vychovy. Nikdo ze zucastnénych predem netusil, jak dany test vypada. Jejich vybér byl

Cisté nahodny a zaloZeny na zdkladé jejich dobrovolnosti.

23


http://www.caretta.cz/

3.5 PRUBEH TESTOVANI

Po vstupu do laboratofe byl proband pozadan, aby si vyzul boty a pohodiné se
usadil na gauc. Na ukazovacek a prstenicek levé ruky byly pfipnuty elektrody pro snimani
EDA a ruka byla opfena o opéradlo gauce. Poté probéhla kalibrace pfistroj na individudIni

nulu probanda.

Nasledovala prvni cast testovani, kdy examinator zacal snimat EDA probandovi,
ktery pohodIné sedél a dostdval uUvodni informaci k ndsledujicimu pretestu statické
rehabilitace. Po zadani informace, bylo méteni pozastaveno. Proband byl pozadan, aby se
presunul na jiz zkalibrovanou posturografickou plosinu. Examinator doty¢ného na plosiné
srovnal, tak aby byly nohy 2-3 cm od sebe a zaroven na stfedu ploSiny. Nyni nasledovali
dva pretesty statické rehabilitace (SR) — oteviené, zaviené oci, kazdy z nich trval 20 vtefin.

U obou testl byla snimana EDA (2. a 3. ¢ast méreni).

Obrazek 8: Pretest oteviené a zaviené oci (Soukup, 2019)
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Po testovani se proband opét v klidu usadil (relaxace) a ve sluchdatkach si poslechl
nahrdvku s instrukcemi k hlavnimu testu dynamické rehabilitace (DR). Opét byla mérena

EDA.

Obrazek 9: zadavani instrukci k hlavnimu testu (Soukup, 2019)
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Nasledovala posledni ¢ast testovani a to dynamicka rehabilitace. Proband se opét
postavil na ploSinu, tentokrat mohl mit Sirsi stoj a vyzkousSel si nakldanénim svého tézisté
zvladnuti této casti, byl zapnut test, ktery Cital 15 takovych to bodl. Dotycny nesmél po

dobu testu po plosiné nijak pochodovat a opét mu byla snimdna EDA.

Obrazek 10: Test dynamické rehabilitace (Soukup 2019)
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V prabéhu testovani byla dadle hodnocena postura testovaného jedince. Pro
hodnoceni postury jsem vyuZil — hodnoceni drzeni téla dle Kleina, Thomase a Mayera

(Halamova, Nechvatalova, 2010).

DRZENI
i‘ﬁie @brj @5“ ipatné
A B C D
DRZENI
vytecné dobré chabé ipatné

IR

Obrazek 11: hodnoceni drzeni téla dle Kleina, Thomase a Mayera (Halamova, Nechvatalova, 2010).

Nastavené hodnoceni:

e A=1
e AB=2
e B=3
e B-C=4
e (C=5

Na zavér testovani bylo probandovi podékovano za jeho ochotu a vSechna

namérena data byla uloZena a zpracovana.
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4 INTERPRETACE VYSLEDKU

Pfi zpracovani vysledkd jsem se nejdfive zaméfril na zpracovani vysledkl EDA. Pomoci
programu LabChart 8 jsem ziskal variacni rozpéti, smérodatnou odchylku, median a pro
mé nejpodstatné;jsi priimérnou hodnotu aktivace EDA u kazdé z 5 ¢asti testu kazdého

testovaného jedince.

Dale jsem se zajimal o vykon v dynamickém testu, kde mé zajimala ujeta draha,
rychlost projeti a ¢as projeti. K ovétfeni hypotézy jsem vyuzil korela¢ni analyzu a pro
porovndni rozdilu mezi muzi a Zenami dvouvybérovy t-test pro porovnani priméru. Pro
hodnoceni postury jsem vyuZil — hodnoceni drZeni téla dle Kleina, Thomase a Mayera

(Halamova, Nechvatalova, 2010).

Zkratky pouzité v grafech a tabulkach:

e START_MEAN — Primérna hodnota EDA pfi Uvodni informaci
e ST1_MEAN — Primérna hodnota EDA pfi stoji oteviené oci

e ST2_MEAN — Primérna hodnota EDA pfi stoji zaviené oci

e REL1_MEAN — Prlimérna hodnota EDA pfi relaxaci

e DR_MEAN — Primérna hodnota EDA pti DR

e EDA_MEAN — Primérna hodnota EDA

e DR_TIME — Doba trvani DR

e PG_DRAHA — Ujeta drdha pti DR

e PG_MEAN — Pridmérna rychlost projeti pti DR

e POSTURE — Postura (vzpfimené drzeni téla)
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4.1 VyHODNOCENi VYSLEDKU

4.1.1 AKTIVACE ANS
Jako 1. jsem vyhodnotil prmérnou hladinu aktivace autonomni nervové soustavy

celé skupiny ve vSech 5 Castech testu.

Graf 1: Primér primérnych hodnot aktivace ANS

Aktivace ANS

14

12

10

6 M EDA Mean
4

2

O - T T T T 1

START_MEAN  ST1_MEAN ST2_MEAN REL1_MEA DR_MEAN

Z grafu mlGzeme vycist, Ze pri vstupni informaci, kdy probandi pouze v klidu sedi a
poslouchaji, ndm EDA vykazuje jen mirnou aktivitu a jeji hodnota se pohybuje kolem 1. Za
to pfi statickém testu s otevienyma o¢ima nam jeji hodnota vysplhala nad 7 a pfi
zavienych ocich jesté lehce stoupla. Po té mirné klesa pfi relaxaci a poslechu instrukci
k dynamickému testu, pfi kterém nam aktivace, ale opét stoupd a skoro dosahuje hodnoty
12 (viz. tabulka ¢.1)

Tabulka 1: Primér primérnych hodnot aktivace ANS

EDA_MEAN
START_ME 1,0057
ST1_MEAN 7,1425
ST2_MEAN 7,4735
REL1_MEA 6,7218
DR_MEAN 11,8058
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Podle téchto Cisel miZeme Fici, Ze se stoupajicimi vykony ¢lovéka, roste i jeho

aktivace ANS a pfi klidném stavu zase naopak klesa.

4.1.2 ROZDILY MUZI X ZENY

V této kapitole zhodnotime rozdily mezi muzi a Zenami a to v jejich aktivaci ANS,
vykonu v testu dynamické rehabilitace a jejich posture. Zde pro porovnani pouzijeme data
z dvouvybérového t-testu a urcime jejich statistickou vyznamnost p. Je zde hodnoceno 23

muzd a 17 Zen, coz mohlo méreni ovlivnit.

Tabulka 2: Rozdil priméru primérnych hodnot aktivace ANS

Prﬁnlc.ér Prvﬁmér ¢ 0 (vZetncv)_st (VZ(-v:tnost
muii ieny muzi ieny
START_MEAN 1,0617 0,93 0,12632 0,900144 23 17
ST1_MEAN 8,8861 4,7835 2,43348 0,019768 23 17
ST2_MEAN 9,8265 4,29 2,47468 0,017913 23 17
REL1_MEA 7,7745 5,3594 1,32347 0,1938 23 17
DR_MEAN 14,0204 8,8094 1,90706 0,064093 23 17

Vtabulce 2 muZeme vidét, Ze muzi méli ve vsech Cc{astech testu vyssi
elektrodermalni aktivitu nez Zeny. Dale z tabulky mlizZeme vypozorovat, Ze rozdily ve

statickych testech a dynamickém testu jsou pro nds statisticky vyznamné (tucné Cislice).

Tabulka 3: Vykon v testu dynamické rehabilitace

Prﬁrrlt'ir Pl;ﬁmér ¢ 0 éetncv).st égtnost
muzi ieny muzi ieny
DR_TIME 43,1087 41,2924 0,74662 0,459889 23 17
PG_DRAHA 770,9364 | 705,7747 1,47273 0,14928 23 17
PG_MEAN 19,2959 16,8147 2,19875 0,034226 23 17

Tabulka ¢islo 3 nam poukazuje na to, jaky podali muzi a Zeny vykon v testu

vvvvv

vykonu, zde byli pouze rychlejsi. Zeny maji nizsi primérny ¢as a zarovef maji ujetou i
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kratsi drahu, coz je v tomto pfipadé ta lepsi varianta. Zde je pro nas statisticky vyznamna

pouze prlmérna rychlost (tuéné Cislice).

Tabulka 4: Primérna postura

Primér Pramér ¢ Cetnost | Cetnost
muzi Zeny P muzi Zieny
POSTURE 2,0909 2,5882 -1,83948 | 0,073879 23 17

V tabulce 4 je hodnocené vzpfimené drzeni téla, které bylo hodnoceno dle Kleina,
Thomase a Mayera. Cisla ndm zde Fikaji, Ze muZi maji lepi drieni téla ne? Zeny, ale
v testech rovnovahy, se to nijak neprojevilo. Dale ndm zde vychazi, Ze je pro nas postura
statisticky vyznamna. Ddle také muizZeme fici, Ze nam postura nijak neovlivnila vykon

v testu rovnovahy (viz tabulka 8 v pfiloze).

4.1.3 TESTOVANI HYPOTEZY
»Predpokladame, Ze uroven aktivace autonomni nervové soustavy, vyznamné

ovlivni vykon v rovnovahovém testu”.

Tabulka 5: vztah aktivace ANS a vykonu v testu

TIME_DR | PG_DRAHA | PG_MEAN
DR_MEAN 0,05 0,14 0,22

V tabulce miZeme vidét, Ze se hypotéza nepotvrdila a aktivace autonomni
nervové soustavy nesouvisi s vykonem v rovnovahovém testu. Aktivace je minimalni a

nijak ho neovliviuje.
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5 DISKUZE

Na uvod bych chtél upozornit na nékteré skutecnosti, které mohli ovlivnit
namérené hodnoty. Pfi méreni elektrodermadlni aktivity jsme se snazili zamezit viem
faktor(im, které by mohly néjakym zpUsobem ovlivnit vysledky. Kalibrovali jsme vidy
kazdému jedinci pfistroj na jeho individudlni nulu a snazili se vytvofit klidové podminky
pro testovani, nékteré individualni faktory, ale bohuzel nejdou ovlivnit. Pfipojeni elektrod
na prsty ruky, bylo vidy dikladné provedeno, ale napfiklad u nékterych divek s mensi
rukou byl problém v jejich udrieni, i pres utaZeni pasku na doraz. To mohlo vést
k nevédomému pritlacovani elektrod k podlozce nebo pfi testu rovnovahy, kdy ruka volné
visela podél téla a kabely byly provésené, k pfitlacovani ruky k télu, aby elektrody z prstl
nesklouzly. Déle testovana skupina z fad Fakulty pedagogické, ktera citala 40 probandd,
nebyla rovnhomérné vyvazena, testovano bylo 23 muzi( a 17 divek. Byli testovani na
zakladé jejich dobrovolnosti, a proto nevime, v jakém psychickém ¢i fyzickém rozpolozeni

se zrovna nachdzeli. Proto vyzkumny vzorek neshleddvam za reprezentativni.

Testovani jinak probihalo bez komplikaci. Testovand osoba vidy plné
spolupracovala, splnila zadané ukoly a v klidu odchdzela. VeSkeré namérené udaje byly
zpracovavany a ukladany do tabulek. Po ukonéeni méreni byly Udaje dale zpracovany a

vysli z nich data, které jsem v této praci prezentoval.

Na zakladé namérenych dat, se hypotéza , Pfredpokladame, Ze uroven aktivace
autonomni nervové soustavy, vyznamné ovlivni vykon vrovnovahovém testu”
nepotvrdila (viz tabulka 5). Zvolenim rovnovahového testu jsme chtéli aktivovat ANS, coz
se nam zdafilo, ale na vykon to nemélo zadny vliv. Test probihal na studentech Fakulty
pedagogické z oboru télesna vychova, u kterych se predpoklada, ze by méli byt fyzicky a
psychicky zdatnéjsi nez ostatni. Je tedy moiné, ze kdyby se zvolil naro¢néjsi rovnovahovy
test a testovani by nebyli sportovci, mozna by se urcity vztah mezi aktivaci a vykonem

objevil, o tom vsak tady zatim mlizZeme jen polemizovat.

Z dat, kterd jsme naméfili v grafu 1, mGzeme vyvodit, Ze se vzrlstajici zatézi nam
roste i elektrodermalni aktivita. V tabulce 2 a 3, mlZeme vypozorovat, Ze Zeny maji nizsi

aktivaci ANS nez muzi. Dale méli kratsi drahu a ¢asové byly rychlejsi. Muzi oproti tomu
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méli vyssi aktivaci ANS a v testu se pohybovali rychleji. Je tu moznost, Ze Zeny byli pfi
testu klidnéjsi a peclivéjsi. Oproti tomu muZi se snaZili test dokoncit co nejrychleji a byli
méné trpélivi. Ovsem drzeni téla méli muzi lepsi nez Zeny, které jak uz vime, nijak
neovliviiovalo vykon v testu.

U porovnani muzd a Zzen dvouvybérovym t-testem se ukazalo, Ze nékteré hodnoty
se nam jevi jako statisticky vyznamné, jak mGzZeme vidét v tabulce 2,3,4 a 7 (viz pfiloha).
Dale bylo dokazano, ze nam aktivace ANS nijak zasadné nekoreluje s vykonem ani jedné

Casti testu rovnovahového testu (viz tabulka 8 v pfiloze).
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6 ZAVER

V této praci jsem se pokusil zjistit, zda aktivace autonomni nervové soustavy bude
mit vliv na vykon v testu rovnovdhovych schopnosti. Hodnotili jsme zde také posturu

probanda.

Po zpracovani a vyhodnoceni vSech nasbiranych dat mohu fici, Ze aktivace
autonomni nervové soustavy nemeéla vliv na vykon v testu rovnovahovych predpokladd.
Nebyl mezi nimi zaznamenan, Zadny vyraznéjsi vztah a vykon tedy nebyl ovlivnén.

Stanovena hypotéza pred za¢atkem vyzkumu tedy nebyla potvrzena.

| pfes nepotvrzeni dand hypotézy muizeme z namérenych dat fici, Ze Zeny méli pfi
testovani aktivaci autonomni nervové soustavy nizsi nez muzi. Dale jsme zjistili, Ze pfi
testu dynamické rehabilitace méli Zeny, ujetou kratsi drahu a mély lepsi ¢as nez muzi. Ti
méli pouze vyssi primérnou rychlost. Z hodnoceni postury vyslo, Ze muzi méli lepsi
vzprimené drzeni téla neZ Zeny. Z hlediska postury, primérné rychlosti a aktivaci ANS v

testu statické a dynamické rehabilitace mezi muzi a Zenami mizeme fici, Ze byly shledany

statisticky vyznamné rozdily.

Vzhledem k nedostate¢nému rozsahu vyzkumného souboru neleze prezentované
vysledky zobecnit. Myslim si ovSem, Ze pokud byl vyzkum aplikovdn na reprezentativni

soubor sportujicich jedinca, tak by vysledky byly podobné.

Chtél bych podékovat vedoucimu mé prace za umoznéni vyzkumu. Vyzkum mé
obohatil o nové zkuSenosti a védomosti. Méreni elektrodermalni aktivity pro mé byla
nova a velice uziteéna zkuSenost, pfi které jsem mohl pozorovat, jak ma kazdy jedinec

aktivaci nervové soustavy pfi urcité reakci zcela individualni.

34



7 RESUME

Tato prace pojednava o vztahu autonomni nervové soustavy a vykonu v testu
rovnovahovych predpokladu. V teoretické ¢asti se zaméruji na popis nervové soustavy,
posturdlni stability, rovnovahy, elektrodermalni aktivity a kidZe. V metodologické casti
popisuji pfistroje potfebné pro testovani 40 probandl a celkovy pribéh vyzkumu. Dale
interpretuji a hodnotim ziskana data. Z vyzkumu vypliva, Ze aktivace autonomni nervové

soustavy nijak neovliviiuje vykon v rovnovahovém testu a tedy na sobé nejsou zavisli.
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8 SUMMARY

This work deals with the relationship between the autonomic nervous system and
the performance in the equilibrium assumption test. The theoretical part focuses on the
description of the nervous system, postural stability, balance, electrodermal activity and
skin. In the methodological part | describe the devices needed for testing 40 probands
and the overall research. Next | interpret and evaluate the obtained data. The research
suggests that the activation of the autonomic nervous system does not affect the

performance of the equilibrium test and thus does not depend on each other.
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11 PRILOHY

Tabulka 6: Naméiené hodnoty jednotlivych probandt

start

relax

pohlavi EDA stl EDA | st2 EDA EDA DR EDA DR DR DR Otevien. | Zaviens

'\g:é’ primér | pramér | pramér | prdmér | pramér cas draha rychlost | postura 0. 0.
Proband 1 0 -1,24 4,16 2,74 1,67 7,29 42,50 | 569,31 | 15,47 3 0,13 0,24
Proband 2 0 1,35 9,47 11,68 10,43 16,19 37,10 | 548,66 | 11,05 2 0,17 0,14
Proband 3 0 1,88 9,07 7,88 12,28 15,94 43,90 | 657,72 | 17,74 3 0,19 0,20
Proband 4 1 1,83 5,87 4,14 5,32 9,13 58,90 | 794,01 | 13,99 2 0,19 0,14
Proband 5 0 0,21 3,58 6,01 5,74 10,66 37,00 | 825,07 | 17,71 4 0,21 0,26
Proband 6 1 0,01 4,29 4,81 8,96 12,78 51,00 | 672,90 | 18,25 2 0,28 0,43
Proband 7 0 0,59 2,32 1,11 4,78 6,77 38,80 | 796,32 | 18,35 5 0,21 0,30
Proband 8 0 1,84 3,58 3,50 3,91 7,52 35,40 | 719,31 | 12,36 2 0,16 0,24
Proband 9 1 2,13 5,45 5,37 4,27 4,91 46,20 | 883,12 | 23,92 4 0,09 0,22
Proband 10 1 2,84 4,03 2,51 6,65 7,25 43,50 | 833,35 | 16,29 3 0,20 0,28
Proband 11 1 -2,88 11,71 14,99 13,42 6,78 48,00 | 778,76 | 20,18 3 0,32 0,22
Proband 12 1 -0,03 16,79 29,36 22,48 35,22 47,60 | 782,13 | 22,23 2 0,14 0,20
Proband 13 1 1,00 4,81 5,12 6,15 8,02 39,10 | 656,75 | 14,35 3 0,12 0,12
Proband 14 0 -2,26 7,15 4,59 0,24 13,16 55,50 | 816,29 | 19,09 2 0,15 0,18
Proband 15 1 -2,87 11,71 15,02 13,42 40,96 45,55 | 875,43 | 19,50 2 0,24 0,31
Proband 16 1 -0,03 16,77 29,41 22,49 35,22 47,65 | 751,37 | 15,83 2 0,26 0,46
Proband 17 1 0,02 4,61 5,66 3,92 8,67 35,45 | 538,71 | 15,72 1 0,48 0,20
Proband 18 1 -4,19 16,99 14,11 3,81 19,32 29,85 | 721,53 | 24,80 3 0,23 0,28
Proband 19 1 1,01 4,80 5,12 6,16 8,02 39,20 | 814,40 | 22,08 2 0,08 0,20
Proband 20 0 -2,26 7,15 4,59 0,23 13,16 55,55 |1059,14| 19,22 2 0,17 0,34
Proband 21 0 3,27 2,28 2,70 1,89 -1,31 54,55 | 748,16 | 13,80 2 0,19 0,25
Proband 22 1 -0,39 -1,75 -4,05 -3,45 1,54 48,25 | 728,23 | 15,28 3 0,62 0,22
Proband 23 0 0,78 2,46 2,11 3,35 6,24 32,85 | 510,04 | 15,68 2 0,17 0,21
Proband 24 1 0,49 9,79 7,51 4,71 11,82 37,40 | 603,28 | 16,18 2 0,20 0,48
Proband 25 1 0,90 12,96 10,02 4,66 8,78 50,40 |1102,18| 22,02 1 0,15 0,32
Proband 26 1 9,34 22,87 25,26 9,49 19,62 36,80 | 765,60 | 20,90 1 0,15 0,45
Proband 27 0 0,21 -0,96 -0,89 2,66 2,43 45,40 | 718,94 | 15,93 2 0,21 0,34
Proband 28 1 2,26 8,51 9,64 7,88 13,63 46,65 | 708,86 | 15,26 2 0,10 0,14
Proband 29 1 1,26 10,19 9,76 8,74 15,53 29,50 | 748,21 | 25,47 1 0,09 0,24
Proband 30 1 -1,17 -1,81 -1,12 0,60 8,25 32,50 | 664,53 | 20,54 2 0,14 0,20
Proband 31 0 1,63 4,81 4,09 5,89 7,38 43,35 | 722,90 | 16,70 3 0,12 0,15
Proband 32 1 -0,34 8,04 8,29 8,71 14,65 42,00 |1110,21| 26,48 2 0,17 0,28
Proband 33 0 -1,24 -1,11 -1,66 -1,47 1,97 41,40 | 681,82 | 16,53 2 0,22 0,30
Proband 34 0 -0,12 4,55 5,24 8,83 11,39 36,67 | 648,81 | 17,78 3 0,11 0,09
Proband 35 0 10,04 9,20 10,35 17,64 15,06 35,00 | 699,81 | 20,04 2 0,19 0,21
Proband 36 0 0,68 0,53 -0,05 2,63 2,24 34,00 | 742,35 | 22,32 2 0,23 0,15
Proband 37 0 0,45 13,08 8,94 10,41 13,67 33,00 | 533,52 | 16,08 3 1,43 0,17
Proband 38 1 1,16 4,49 4,31 3,65 5,18 42,10 | 596,51 | 14,22 1 0,17 0,24
Proband 39 1 12,51 9,62 8,29 9,00 10,99 39,70 | 830,53 | 21,02 2 0,28 0,15
Proband 40 1 -0,44 13,64 12,48 16,20 54,20




Tabulka 7: T-test a statisticka vyznamnost

Primér muzi | Priimér Zeny t p Pocet Muzi Pocet Zeny

START_MEAN 1,0617 0,93 0,12632 0,900144 23 17

ST1_MEAN 8,8861 4,7835 2,43348 0,019768 23 17

ST2_MEAN 9,8265 4,29 2,47468 0,017913 23 17

REL1_MEA 7,7745 5,3594 1,32347 0,1938 22 17

DR_MEAN 14,0204 8,8094 1,90706 0,064093 23 17

TIME_DR 43,1087 41,2924 0,74662 0,459889 23 17

PG_DRAHA 770,9364 | 705,7747 1,47273 0,14928 22 17

PG_MEAN 19,2959 16,8147 2,19875 0,034226 22 17

POSTURE 2,0909 2,5882 -1,83948 | 0,073879 22 17

OTEVRENE O. 0,2136 0,2506 -0,51166 | 0,611927 22 17

ZAVRENE O. 0,2627 0,2218 1,35622 0,183247 22 17

Tabulka 8: Korelace

SEX | ean | mean | mean | ea | wean | v | onama | vean |POTURE| Oor |
SEX 1 0,04 | 0,41 042 | 0,27 | 0,32 | 0,07 | 0,24 | 0,37 | 0,31 | -0,23 | 0,23
START_MEAN | 0,04 1 0,17 | 0,12 | 0,23 | -0,09 | -0,13 | -0,01 | -0,01 | -0,18 | -0,05 | -0,07
STI_MEAN | 0,41 | 0,17 1 0,9 064 | 0,71 | 0,01 | 0,18 | 0,31 | -0,21 | 0,17 0,29
ST2_.MEAN | 0,42 | 0,12 0,9 1 081 | 0,81 | 0,05 | 0,13 | 0,23 -0,2 0,05 0,29
REL1_MEA | 0,27 | 0,23 | 0,64 | 0,81 1 0,74 | 001 | 0,01 | 0,13 | -0,02 | 0,13 0,07
DR_MEAN 0,32 | -0,09| 0,71 | 0,81 | 0,74 1 0,05 | 0,14 | 0,22 | -0,214 | 0,05 0,26
TIME_DR 0,07 | -0,13 | 0,01 | 0,05 | 0,01 | 0,05 1 0,46 | -0,16 | -0,05 | -0,19 | 0,14
PG_DRAHA | 0,24 | -0,01 | 0,18 | 0,23 | 0,01 | 0,24 | 0,46 1 0,57 0 -0,28 | 0,21
PG_MEAN 037 |-001|031)023 0,13 | 0,22 | -0,16 | 0,57 1 -0,02 | -0,14 0,1
POSTURE -0,31 | -0,18 | -0,21 | -0,2 | -0,02 | -0,14 | -0,05 0 -0,02 1 0,09 | -0,18
OTEVRENEO. | -0,13 | -0,05 | 0,17 | 0,05 | 0,13 | 0,05 | -0,19 | -0,28 | -0,14 | 0,09 1 -0,05
ZAVRENEO. | 0,23 | -0,07 | 0,29 | 0,29 | 0,07 | 0,26 | 0,14 | 0,21 0,1 -0,18 | -0,05 1
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