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Anotace

Néazev bakalatské prace: Stanoveni optimalni regenera¢ni metody po aerobni zatézi na

zaklad¢ myotonometrie

Bakalatskd prace se zabyva problematikou objektivizace jednotlivych regeneracnich
procedur na viskoelastické vlastnosti svalové tkané pii interakci aerobniho charakteru u
m. triceps surae. Uvodni teoretickd ¢ast se zaméfuje na svalové napéti a jednotlivé
regeneracni procedury, ¢imz pfipravuje podklad pro samotnou myotonometrii. Na
vysledcich méfeni je pak postavena ustiedni cast prace, ktera je veénovana

komunika¢nimu planu sluzby myotonometrie za ucelem rozsifit ji mezi cilové skupiny.

Kli¢ova slova: Svalovy tonus, musculus triceps surae, myotonometrie, aplikace suché

jehly, kryoterapie, stre¢ink, masaz, sauna, mobilizace, komunikaéni plan

Annotation

Bachelor’s Title: Assessment of an optimal regeneration method after an aerobic

athletic performance based on myotonometry

Bachelor’s work occupies with a problem of objectification constituent regeneration
methods on viscoelastic properities of muscle tissue during aerobic interaction musculus
triceps surae. Introduction is a theoretical part concentrated on muscle tone and
constituent regeneration methods and prepairs a base for myotonometry. The main part
of the work stands on results of measurement. This part is dedicated to communication

plan for purpose of spreading this servis to target groups.

Key words: Muscle tone, musculus triceps surae, myotonometry, aplication of a dry

needle, kryotherapy, stretching, massage, sauna, mobilisation, communication plan

Die Annotation

Name der Bachelorarbeit: die Feststellung der optimalen Regenerationsmethode nach

der aeroben Belastung aufgrund der Myotonometrie

Die Bachelorarbeit beschéftigt sich mit der Problematik der Objektivisierung von der

Wirkung einiger ausgewdhlten Regenerationsbehandlungen auf die viskosoelastische
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Eigenschaften des muskulaturen Gewebe bei der Interaktion des aeroben Charakters bei
m. triceps surae. Der theoretische Einleitungsteil richtet sich auf die Muskelspannung
und einzelne Regenerationsbehandlungen und damit bereitet den Grund fiir die
eigentliche Myotonometrie vor. Der zentrale Teil der Arbeit ist dann auf den
Ergebnissen der Messungen mit dem Myotonometer aufgebaut. Er ist dem
Kommunikationsplan der Dienste von Myotonometrie gewidmet, um die

Myotonometrie unter die bestimmten Zielgruppen zu verbreiten.

Schliisselworter: Muskelspannung, Aplikation der trockenen Nadel, Kryoterapie,

Stretching, Massage, Saune, Myotonometrie, Mobilisation, Kommunikationsplan
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Uvod

Bakalatskd prace vznikla za ucelem zduraznit nezbytnost télesné zatéze pro lidsky
organismus, piedstavit zmény svalového napéti jako fyziologicky doprovod pohybu
a objektivné popsat roli regenerace ve sportu jak ze zdravotniho, tak ekonomického
hlediska. Prace se vénuje tématu svalového napéti, moZnostem jeho méieni
a naslednému vyuziti v praxi prostfednictvim myotonometrie. Pfestoze je svalové napéti
Casto zminovanym pojmem jak ve fyziologické, tak patologické roviné, predstavuje
pomérné tézky ukol ho definovat, hodnotit a dale specifikovat. Prace si klade za cil
navrhnout feSeni této problematiky a najit vhodny zpiisob komunikace myotonometrie

vybranym cilovym skupinam.

Télesna zatéz a jeji opakované pisobeni ma vliv na zménu funkce celé fady systému.
Prostiednictvim stanoveni rozdilné intenzity, frekvence a formy zatéze lze 1écebné
ovlivitovat kardiorespirac¢ni, imunitni, centrdln¢ nervovy systém, dale také zmény
metabolismu. V dusledku toho pohybova funkce organismu piedstavuje velice

vyznamnou sloZzku v souvislosti se v§emi klinickymi obory (Kolaf et al., 2009).

Véle (2006) popisuje aktivni pohyb jako jeden ze zakladnich projevi zivota, ktery
probiha na zaklad¢ fyzikalnich zakont a je ucelove fizen nervovou soustavou reagujici
na podnéty z vnitiniho 1 vnéj$iho prostfedi. Tyto podnéty ptichdzejici do CNS
Z receptoril iniciuji pohybovou a taktéz mentilni aktivitu. Ugel pohybu je tedy
ovliviiovan nejen potfebami organismu pro udrZeni jeho integrity, ale 1 psychickymi
funkcemi. Nedostatek aktivniho pohybu vyvolava funkéni i1 strukturdlni zmény
V organismu, jejichZz projevem muze byt napiiklad ubytek svalové hmoty, zkracovéani
vazivovych struktur, zmény struktury skeletu ¢i zhorSeni fidicich procest. Pohybovy
aparat pusobi i jako podptirny obéhovy systém a podporuje funkci bfisnich organti, ma

také podstatny vliv na prubéh metabolickych pochodt v organismu.

Kucera et al. (1998) upozorituje na tizkou souvislost mezi pohybem a ontogenetickym
vyvojem clovéka. Zatimco v obdobi détstvi a dospivani pohyb pfimo ptsobi na vyvoj
funkce a anatomického tvaru, v dospélosti se jedna o udrzovani téchto slozek. Z tohoto
plyne nepfetrzita potieba pohybu po cely zivot, kdy se jednotlivé faze vyvoje navzajem
podminuji. V ptipadé nedostatku pohybu se tato fetézova reakce projevuje poruchami,

a to nejen v pohybovém aparatu. Z téchto diivodi by fyzicka aktivita méla byt zahrnuta
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V dennim rezimu kazdého jedince a zaroven individualné ptizptisobena jeho aktualnimu
stavu. Urcujici faktory podilejici se na kvalité a kvantité pohybové potieby predstavuje
vek, pohlavi a zdravotniho stav, prostfedi, ve kterém dany jedinec vyrustal a Zzije,
charakter vykonavaného povolani ve vztahu k podilu fyzické prace a v neposledni fadé

zpusob zivota ptedchézejicich generaci a pohybova aktivita v détstvi a dospivani.

Soucasny rozvoj technické civilizace vede k mylnému nazoru, Zze stroje osvobozuji
Cloveka od fyzické namahy, ktera je vSak zdrojem fyzické zdatnosti, a tim 1 vitality.
Nedostatek pohybu v civilizované spole¢nosti vede ke snizeni az ztraté fyzické
zdatnosti, kterd se spiSe podceniuje vic¢i nadhodnocované zdatnosti intelektudlni

(Véle, 2006).

Dostalovd, Miklankova (2005) upozoriiuji na omezeni pohybové cinnosti ¢lovéka
pfevazné na tzv. sedavy zivotni styl, ktery se vyznacuje nedostatkem télesného pohybu.
Véle (2006) zdirazituje pottebu lokomoce chiizi jako minimum nutného pohybu, ktera
je vSak v soucasnosti z vétsi ¢asti nahrazena dopravnimi prostfedky. Dale zmifuje
potfebu zotaveni ze stresovych situaci, které ve vysoce industrializované spole¢nosti
vznikaji, projevujici se potiebou kompenzace nedostatku pohybu. Zaroven ale

upozornuje na trend spolecnosti, kdy se slozka kompetitivni a vykonova prosazuje

VvV mnohem v¢tsi mite nez slozka kompenzacni.

Je ziejmé, Ze existuje urcitd disharmonie mezi Zivotnim stylem dnes$ni doby a nasimi
predpoklady k pohybu i potfebou fyzické aktivity. Tato nerovnovédha se nasledné
projevuje Vv poruchach pohybového aparatu a dalSich funkci organismu. Proto je
na pohybovou aktivitu a naslednou potiebu regenerace kladen stale vétsi diraz.
Nezbytné je zminit také relaxaci, kterd s vykonem Uzce souvisi a hraje neméné
dilezitou roli pro zdravi a spravny vyvoj ¢lovéka.

Wasserbauer et al. (2001) popisuje relaxaci jako zpisob uvolnéni svalového
a psychického napéti na zakladé uvédoméni si zvySeného napéti pficné pruhovanych
svall, a to za ucelem pozitivniho ovlivnéni té€lesného a duSevniho stavu clovéka.
Vhodna relaxace, uméni odpocivat, ptedstavuje prevenci stresu, negativnich emoci
a Vv disledku toho i civilizacnich onemocnéni. V Zivoté¢ je nezbytnd jak aktivace

organismu, tak odpocinek jakoZto predpoklad uspésného vykonu. Tyto dvé slozky je
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vhodné pravidelné stfidat, vzdjemné dopliovat a ovliviiovat. Dlouhodoba nerovnovéha

pak vede ke snizeni vykonnosti az fyzickému vycCerpani ¢i depresim.

Regenerace piedstavuje biologicky a spolecensky proces s cilem vyrovnat a obnovit
reverzibilni pokles funk¢nich schopnosti organismu a jednotlivych organt. Tréninkové
postupy a sportovni vykon se mnohdy pohybuji na hranicich schopnosti lidského
organismu. Velice snadno pak muze dojit k pfekroceni této meze a jeho poskozeni.
Regenerace jako takova zaroven tvofi vyznamnou preventivni slozku téchto pietizeni

(Kucera et al., 1999).

Regenerace, potazmo pojem regeneraci sil, v sobé zahrnuje veskerou ¢innost zametenou
naplné a rychlé zotaveni vSech télesnych i dusSevnich procest, jejichz klidova
rovnovaha byla posunuta do ur€itého stupné unavy prostfednictvim piedchazejici
pohybové aktivity. Jednd se o pfirozeny proces, ktery automaticky nastupuje ve fazi

unavy po fyzické aktivité (Jirka, 1990).

Ne vzdy lIze spoléhat na pfirozené zotavovaci procesy, a to piedevSim v dusledku
vysokych vykonnostnich poZadavki, které jsou na sportovce kladeny. V dnes$ni dob¢ se
otazka regenerace netykd pouze vrcholového a vykonnostniho sportu, ale také sportu
rekreacniho. Nabizi se Siroké spektrum regeneracnich procedur z fyzikalnich metod
termoterapie, hydroterapie, mechanoterapie a fototerapie. ZvySuje se informovanost,
dostupnost, cenova piijatelnost, a tim padem i navstévnost jednotlivych regeneracnich
center. Organismus kazdého znas reaguje rozdilnym zpisobem a v jiné mife jak
na pohybovou aktivitu, tak na jednotlivé regeneracni procedury. Nabizi se tedy otazka,
zda lze objektivné zjistit, na kterou metodu reaguje nase télo nejlépe a pokud ano, pak

jakym zpiisobem.

12



1 Teoreticka vychodiska
Tato ¢ast prace si klade za cil pfiblizit podstatu svalového napéti, piedstavit pfistroj
myotonometr vcetné grafickych hodnoceni meéfeni a Vv neposledni tadé popsat
regeneracnich procedury a terapeutické postupy, jejichz ucinek byl zkouman
a objektivizovan na zakladé méfeni myotonometrem. Jednalo se o lokalni kryoterapii,
aplikaci suché jehly, stre¢ink, masaz a saunu, dopliikové byla zafazena mobilizace jako

zajimavost z oblasti fyzioterapie.

1.1 Svalovy tonus

Hecker H. et al (2010) pojednava o svalovém napéti ve spojeni s autonomnim
vegetativnim systémem, kdy je zakladni svalovy tonus pfimou imérou spjat s aktivitou
sympatiku. Tonus déli na viskoelasticky, ktery ovliviluji vzdjemné skluzné déje
myofibril a ustava pii velkych pohybech, a kontrakéni. S vyjimkou uvolnéného svalu
pak vétSina zmén tonu vykazuje zmény elektrické aktivity. V zdsad¢ mluvime o regulaci

svalového napéti prostfednictvim gama neuront.

Kolar et al. (2009) definuje svalovy tonus jako stupeii odporu a rozsahu svalu
pfi pasivnim pohybu v kloubu za piedpokladu, Ze vySetfovany segment je uvolnény
a kloub neposkozeny. Svalové napéti, které podminuje veskerou motoriku, miizeme
rozdélit do dvou slozek. Jednd se o sloZzku neurdlni, zahrnujici zejména tonické
a fazické napinaci reflexy, a slozku biomechanickou, ktera ptedstavuje podstatu
klidového napéti svalu. Biomechanickou slozku mliZeme déle rozliSit na dvoji svalovy
tonus podle toho, ¢im je podminén. Bud’ se jedna o napéti kontraktilni struktury svalu,
nebo o tonus vazivové slozky. V biomechanice svalového tonu se zapojuji i Slachy,

klouby a vazy.

Odpor svalu proti nataZeni je Casto nazyvam tonus. JestliZze je prot'at motoricky nerv,
ma sval velmi maly odpor a oznacuje se jako flakcidni, chaby. Hypertonicky (spasticky)
je sval tehdy, kdyZ odpor proti prodluZzovani je vysoky diky hyperaktivnim napinacim
reflexim. Nékde mezi extrémy chabosti a spasticity je Spatné definovand oblast
normalniho tonu. Obecné jsou svaly hypotonické, kdyz frekvence eferentnich gama

vyboji je nizka a hypertonické, kdyz je vysokd (Ganong, 1995).
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Trojan et al. (2005) definuje svalové napéti jako reflexni odpovéd’ na pasivni protazeni
svalu. Dale uvadi, ze kazdy sval je prezentovan urcitym stupném napéti, mirnou, trvalou
aktivitou motorickych jednotek, ktera probiha i v iplném klidu. Pojem svalovy tonus
muzeme také chapat jako kazdy stav napéti svalu, ktery nebyl vyvolan volnim usilim,
tedy timyslné. RozliSujeme pak svalové napéti dvou typi. Jedna se klidovy tonus, ktery
tvotfi vhodnou vychozi polohu svalu pro jeho stah, a reflexni tonus, napomdahajici

okamzitému uskute¢néni nahlé kontrakce.

Podkladem klidového svalového napéti jsou elastické struktury svalu. Pfi tomto stavu
nejsou zapotiebi zadné dodavky energie, nepiechéazi elektricky potencidl, tim padem
neni pocitovdna ani Unava svalu a jedna se o stav dlouhodoby. Klidovy tonus tvoii
vhodnou vychozi polohu svalu pro jeho stah. Je zajiStovany a udrZzovany na urcité

urovni predevsim proprioreceptivnimi spindlnimi reflexy a gama systémem.

Reflexnim svalovym napétim rozumime slabou izometrickou kontrakci. Rizeni probiha
ptes svalova vieténka, jejichz signalizace je zavisla na pasivnim protazeni svalu a gama
inervaci. Podrazdéni prichazejici do zadnich kofent miSnich z uréitého svalu je
nasledn¢ pievedeno na motoneuron téhoz svalu. Pti udrzovani reflexniho svalového
napéti se stfidavé zapojuji jednotlivé motorické jednotky, nikoliv cely sval, a to

V zavislosti na senzitivni inervaci z okoli kloubu.

Reflexni oblouk tedy zacina ve svalovém vieténku ¢i golgiho Slachovém télisku, dale
jde po aferentnich nervovych vlaknech mi$niho nervu se senzitivni buiikou ve spinalnim
gangliu, pfes alfa-motoneuron eferentni motorickou drahou k efektoru-svalu. Samotna
reflexni regulace svalového tonu ptedstavuje velice slozity mechanismus, kdy regulacni
okruhy nekon¢i pouze u motoneuronti pfednich rohti michy, ale jsou pfedavany také
do retikularni formace mozkového kmene, mozecku, bazalnich ganglii, thalamu

a mozkové kuary (Kolaf et al., 2009, Capko, 1998).

Tonus vSak zavisi 1 na soucasném stavu mysli a na aktivit¢ limbického systému, uzce
souvisi s napétim psychickym. Psychicka tenze pak vyvolava zvySenou klidovou
aktivitu ve specifickych skupinach svali (Véle, 2006, Trojan et al. 2005). V téchto
déjich jsou aktivované proprioreceptory, exteroreceptory i interoreceptory. Svalové
napéti se moduluje plisobenim centralniho 1 periferniho senzitivniho nervového systému
na alfa a gama motoneuron, regulace tonu je dale urCena ucasti fady transmiterd

(Kolaf et al., 2009).
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1.1.1 Déleni svalového tonu

Pro specifikaci svalového tonu je mozno vyuzit déleni na zakladné zmén napéti, které
mohou byt jak fyziologického, tak patologického razu. Sifta (2005) za fyziologicky
projev povazuje normotonii (eutonii), za patologické projevy hypertonii, hypotonii

¢i atonii svalu.
Véle (2006) kvantitativné hodnoti tonus jako:

1. Atonii

2. Hypotonii

3. Eutonii ¢i normotonii

4. Hypertonii

V piipad¢ atonie se jedna o Gplné vymizeni svalového napéti, kdy sval neprokazuje

zadnou elasticitu.

U hypotonie se hovoii o snizeném svalovém tonu. Jedna se bud’ o fyziologicky jev,
ptikladem je pokles svalového napéti ve spanku oproti bdélému stavu v disledku
niz8i aktivity gama systému fizeného retikuldrni formaci. Patologicky vznika
hypotonie z riznych divodu, které se ve svém dusledku projevi porusenim bud’
nékterych ¢asti reflexniho oblouku na spindlni urovni, nebo regula¢nich okruhi
svalového napéti supraspinalné. Hypotonicky sval plisobi na pohled jako mékky
a nepruzny, pii palpaci snadno posouvatelny viic¢i spoding, objevuje se ploché biisko
svalu, zndmky nedostatecné elasticity a sniZeného odporu svalu. Hypotonie byva
Casto doprovazena hypermobilitou.

Eutonie, jinymi slovy normotonie, piedstavuje fyziologicky projev svalu, ktery je

wewvr

V piipadé hypertonie se mluvi o zvySeném svalovém napéti, a to predev§im
v reflexni slozce svalového tonu. Stejné¢ jako hypotonie mize byt i hypertonie
za urcitych okolnosti fyziologicka. V ptipad¢é hypertonického svalu se btisko svalu
vyrazné rysuje a prominuje, klade vySsi odpor.

Kolat et al. (2009) se zabyva patologickymi projevy svalového napéti, zejména

wevr

rigidita, paratonie &i spasticita. Ve svych pracich se spasticité dale vénuje Sifta.
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1.1.2 Vysetreni svalového tonu

Vysetieni svalového napéti je mozné provést klasickou palpacni metodou ¢i pfistrojove
myotonometrem nebo ultrazvukem. Ackoliv je palpa¢ni metoda vysetfeni svalového
tonu do jist¢ miry subjektivni, stidle predstavuje zékladni vychodiska pro vySetfeni
a nasledné hodnoceni. Provadi se pomoci hluboké vrstvové palpace za piedpokladu, ze
je predtim palpa¢né vySetiena kvalita kiize, podkozi a fascie. Palpacné se zjistuje
rezistence pii pasivnim nataZeni svalu a konzistence svalu. Dale je nezbytné provést

stranové porovnani.

Sval se sklada z kontraktilnich vladken, pruznych, elastickych a rychle reagujicich
na signaly z CNS, ktera tvoii vétSinu svalové tkané€. Dalsi sloZzkou svalu piedstavuje
vazivova tkan, kterd tvoii vnéjsi a vnitini povrch svalu, doddva mu pevnost a slouZzi
k pfenosu mechanické energie na kost. V porovnani se svaly méni vazivova tkan své
vlastnosti mnohem pomaleji a tim padem klade i vétsi odpor. Tato vlastnost se oznacuje
jako svalova konzistence, na které se podili aktivni slozka svalového napéti, ale zaroven

i stav svalového vaziva (Véle, 2006, Trojan et al, 2005).

Na zaklad¢ tohoto faktu zduraznuje Haladova, Nechvatalova (2005) problematiku
»objektivniho* méteni svalového tonu, kdy klinické vySetfeni postihuje nejen vySetieni
napéti vlastnich svalovych vldken, ale 1 vazivové slozky, jejiz reologické vlastnosti
ovliviiuji namé&fenou hodnotu. Proto se nékdy souhrnné¢ mluvi o nameétené hodnoté jako

o hodnoté urcujici konzistenci, neboli tuhost tkané, nikoli vSak svalovy tonus.

1.2 Pristroj myotonometr

Tato problematika se vztahuje i na méfeni svalového napéti pfistrojem myotonometr,
ktery umoznuje neinvazivné méfit svalové napéti a simuluje tak palpaci svalu.
Na zakladé toho pak zaznamenava zavislost napéti na deformaci meékkych tkéani
znazornénou hysterezni kiivkou. Vyhodu predstavuje rychlost méteni, snadna
ovladatelnost pfistroje a zejména uchovatelnost vysledkd v elektronické podobé,
nevyhoda pak spociva v absenci proprioceptivni slozky. V soucasné dobé se do provozu
dostava novy model pfistroje umoziujici presnéjs$i méteni.

Zakladni prvek celého pfistroje pfedstavuje tenzometricky snimaé pro excentrické
zatiZeni, ktery je pfipevnén na pohyblivé rameno s méficim hrotem o plose 3,7 cm?.

Tato plocha odpovida zhruba plose palce. Tenzometr je teleskopicky propojeny
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S odporovym snimacem pro vzdalenost. Pohyblivé rameno pfistroje vyuziva kulového
kloubu pro pfipevnéni k vlastni konstrukci myotonometru. Samotné méfeni probiha
prostiednictvim zasunuti ¢i vysunuti ramene nejprve do a nasledné¢ z mékkych tkani
po draze 32 mm obéma sméry. Pii téchto pohybech je pohdnéno krokovym motorem.
Rychlost pohybu méficiho hrotu je konstantni s odchylku 3% pii rychlosti 3,5-4 mm/s.
Maximalni mozna méfitelnd sila plsobici pfes méfici hrot na tenzometr je 110 N, pfi

rozliSeni 0,43 N a ptesnosti + 1%.

Elektronickou ¢ast pfistroje tvoii diferencialni zesilovaC pro tenzometricky snimac
a dva osmibitové A/D pievodniky pro silu a vzdalenost. Myotonometr je sérioveé
ptipojen k pocitaci standardu IBM PC, jeho vzorkovaci frekvence je 1 ms a doba

snimani 10 s, z toho vyplyva 1000 A/D ptevodi za sekundu.

Vystupem meéfeni jsou hodnoty tenzometru a snimace polohy zapsané v ¢asové
zavislosti do jednoduchého souboru. Na zpracovani a vyhodnocovani byl vyvinut
software v programatorském prostiedi programu Matlab. Prostfednictvim toho softwaru

lze spocitat zakladni charakteristiky exponencialnich kiivek a zobrazit je.

Smér pohybu méFiciho hrotu
na kenci pohyblivého ramene

P
- Viskové
KULOVY nastaveni
[ ( KLOUB pohyblivého
# & ramene

.'. ['

MIERICI HROT TENZOMETR KROKOVY
MOTOR

A/D | PREVODNIK

Zdroj: Sifta (2005)
Obr. 1 Schéma zapojeni myotonometru
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1.3 Hysterézni kirivka

Zkoumani vSech ziskanych dat ukazalo, ze nejvhodnéj$i metodou pro hodnoceni
svalové tkan¢ je zobrazeni velikosti odporu tkané v zavislosti na hloubce zanotfeni
meéfictho hrotu do zkoumané tkané. Vysledkem jsou hysterezni kiivky vznikajici
zasouvanim a vytahovanim méficiho hrotu do a z mékké tkané. Tyto kiivky lze
nasledné pouzit pro relevantni popis viskoelastickych vlastnosti tkani (tuhosti

a elasticity), respektive pro popis zmén svalového napéti (Sifta, 2005).

Pti hodnoceni hysterezni kiivky se zabyvame tfemi parametry. V prvni fad¢é se jedna
0 strmost vzestupujici kiivky. Cim je kfivka strm&jsi, tim tuzsi a ,,vice patologicky* je
sledovany sval. Druhym parametrem je prohnuti vzestupujici kfivky. Cim vic je kiivka
prohnutd, tim vic je sval elasti¢téjsi a zaroven ,,zdravejsi. Posledni parametr vypovida
0 vztahu pfemén energii ve svalu, kdy spojenim obou zminovanych kiivek ziskame
tzv. hysterezni smycku. Podle jejitho charakteru miizeme odvodit mnozstvi disipované
energie a tim zjistit, v jakych podminkach se sval nachazi. Cim vice se sval pfiblizuje
fyziologickym podminkam, tim méné &asto dochazi k disipaci energie. Cim vice je sval
spasticky, tim dochazi k vét§im ztratim mechanické energie, a tudiz bude obsah

hysterézni smycky veétsi.

70 A

sila (N)

60 A

: l

Horni hranice

40 A

30

Prohnuti
20 1

Spodni hranice

0 5 10 15 20
protlaceni (mm)

Zdroj: Sifta (2005)

Obr. 2 Popis hysterézni kiivky

18



Sifta (2005) popisuje vysledek myotonometrie jako hysterézni kiivku, kterd lezi
v intervalu mezi Pascalovou tekutou kapalinou a Euklidovou tuhou hmotou. Z tohoto

jednoduchého modelu miizeme interpretovat vysledky takto:

- bude-li se pohybovat hysterézni kiivka v okoli Pascalovy tekuté kapaliny (bude-
li sméfovat k plochému horizontalnimu zobrazeni), mohlo by se jednat o tkan
s vlastnostmi tekuté kapaliny (podle empirickych méfeni se jedna o tukovou
tkan, podkozni vazivo nebo hypotonicky sval),

- bude-li se hysterézni kiivka pohybovat v okoli Euklidovy tuhé hmoty (bude-li
sméfovat k vertikalnimu zobrazeni), mohlo by se jednat o tkan s vlastnostmi
tuhé hmoty (podle empirickych méfeni se jedna o kost, spasticky sval nebo sval
Vv izometrické kontrakci),

- &im vice je ve svalu pruznych (elastickych) komponent, tim vice se sval podoba

Hookov¢ pruzné hmot¢

70 Euklidova Hookova
tuha hmota pruzna

65 hmota

sila (N)

Spasticky

Pascalova
tekuti
kapalina

Spasticky po terapii

Standardni tonus

o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25

velikost protla¢eni (mm)

Zdroj: Sifta (2005)
Obr. 3 Graf zavislosti deformace mékkych tkani na aplikované sile

M¢étenim viskoelastickych vlastnosti mekkych tkani a popisem hystereznich kiivek se
zabyvaji také prace autort: Sifta (Sifta et al., 2008), (Sifta, Siissova, 2009), (Sifta,
Bittner, 2010), Novakova (Novakova, 2009), Pavelkova (Pavelkova, 2010).
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1.4 Regeneracni metody

Jak jiz bylo v uvodu zminéno, regeneracnich metod se Vv dnesni dob¢ nabizi mnoho.
Pro svou praci jsem zvolila pét zastupcti mechanoterapie a termoterapie, které byly
do dnesni doby na zakladé myotonometrie objektivizovany. Jedna se o klasické metody
stre¢inku, masaze a sauny, dale pak 0 Vv dne$ni dobé popularni Kryoterapii a méné
znamou aplikaci suché jehly. Mimo tyto metody byly zmény svalového napéti méfeny
v zavislosti na provadéni specidlniho terapeutického postupu, mobilizace.
Pro zajimavost a uplnost dosavadnich méfeni je tedy prace doplnéna i 0 teorii

a vysledky této fyzioterapeutické metody.

1.4.1 Kryoterapie

Kryoterapie, jinymi slovy negativni ¢i chladova termoterapie, je definovdna jako
odnimani tepla z povrchu organismu, které se poji s Iécebnym u¢inkem. Podle plochy
pusobeni délime kryoterapie na lokalni (Caste€nou) a celkovou. Dalsi rozliSeni
jednotlivych procedur lokalni Kkryoterapie je =zaloZzeno na uzitém fyzikalnim
mechanismu ztraty tepla. Jedna se v prvé fadé o kondukci prostiednictvim kryosacki,
tekouci studené vody ¢i ledovani, kterého bylo vyuzito pii méfeni myotonometrem, dale
o konvekci, ktera probiha naptiklad pomoci hypotermni koupele nebo pti ofukovani
chladnym vzduchem ¢i dusikem, a V neposledni fadé o evaporaci, kdy aplikujeme
tékavé kapaliny jako metylchlorid, etylchlorid, fluorometan ¢&i chlorofluorometan

(Podébradsky, Podébradska, 2009, Capko, 1998).

Historie samotné aplikace chladu sahd jiZ do doby starého Egypta, kdy byla vyuZivana
predevS§im u zanéth a poranéni typu zlomeniny, luxace. Takto na ni nahlizel
napf. | Hippokrates, Galenos, Celsus, Avicena a dalsi. V 16. stoleti zacali 1ékafi hojné
vyuzivat analgetického a sedativniho ucinku pii operacich, za valek pak u amputaci.
V 19. stoleti se da jiz mluvit o kryochirurgii, kterd nasla uplatnéni pti 1é€be nadorovych
metastaz ¢i funkEnich poruch. Aplikace chladu probihala na zéklad¢é celkové negativni
termoterapie zalozené Fayem a Smithem. Pozdéji zaznamenala kryoterapie uspéchy
pii léCby zanétlivych onemocnénich kloubi a patete €1 vV neurochirurgii (Kosttica, 1995,

Capko, 1998).

Capko (1998) ve své publikaci popisuje jak celkovou, tak lokalni chladovou terapii,
jednotlivé ucCinky, indikace a kontraindikace. Celkové plsobeni chladu ma

bezprostfedni uCinek na relativni vazodilataci, analgezii, tlumeni zanétu a ovlivnéni
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hormondlniho systému. Lokalni kryoterapie nachazi vyuziti ve sportovni mediciné,
traumatologii, ortopedii, revmatologii, neurologii i rehabilitaci. Indikovana je zejména
pii posttraumatickych stavech ve fazi aktivni hyperémie, dale také pti akutni exacerbaci
zanétlivych kloubnich chorob. Pozitivnich vysledkii dosahuje i1 pii plsobeni
na hypertonus ¢i hypotonus svalstva, hovoiime pak o tzv. eutonizaci (Podébradsky,

Pod¢bradska, 2009).

V dnesni dob¢ kryoterapie vyuziva predevSim antiedemat6zniho uc¢inku pii akutnich
pourazovych a pooperacnich stavech. Dale nachazi uplatnéni 1 efekt reaktivni
hyperémie, ktery nasleduje po aplikaci chladu a pii spravném provedeni kryoterapie
trva déle nez samotné odnimani tepla. Lokalné se aplikuji kryosacky, sacky s ledem
¢1 se vyuziva pfistrojoveé ochlazovanych aplikatort. Velky opétovny nartist zaznamenala

také celkova kryoterapie v polariu pti -100 az -160 °C (Kolar et al., 2009).

1.4.2 Aplikace suché jehly

Aplikace suché jehly vyuziva pro terapeuticky ucinek tzv. svalovych spoustovych bodi,
dale pouze TrPs., o kterych v dnesni dobé pojednava tfada publikaci. Ze zahrani¢nich
autort bych jmenovala ptedevs§im Travellovou a Simonse (Travell, Simons, 1999), dale
se touto tématikou zabyva McPartland (McPartland, 2004), Kandel (Kandel et al.,
2000), Ernst (Ernst, 2004), u nas se problematice TrPs. ve svych knihach vénuje
prof. Lewit, Janda ¢&i Sifta.

Termin ,,spoustové body* pochdzi od dvou americkych I¢kait, Simonse a Travellové,
z padesatych let 20. stoleti. TrPs. definovali jako lokalni, ohrani¢end ztuhnuti svalstva,
jejichz odezvou na tlakovy podnét je bolestivost, kterda se miize §ifit 1 do vzdalenéjSich
oblasti v zavislosti na lokalnim déni. V zasadé se jedna o zkraceni sarkomér svalového
snopce, vytvoreni kontrakénich uzll, poptipadé kontrakénich posunt lamel svalovych

snopct (Hecker et al., 2010).

Kolar (2009) popisuje tzv. myofascialnich trigger point, ktery palpacné pozname jako
pfesné ohranieny, V rizné mife bolestivy uzlik v tuhém svalovém snopecku. Pti jeho
rychlém ,,pfebrnknuti* 1ze vyvolat svalovy zaSkub. Tento fenomén je zaroven typickou

odpovédi na napichnuti jehlou, infiltraci ¢i tlakovou palpaci (Hecker et al., 2010).

Jedna se o bolestivé body v libovolném svalu lidského téla. Jejich velikost se pohybuje
v priméru kolem 2-5 mm. Pokud vyvolavaji spontanni bolest, hovoiime o aktivnich
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TrPs., latentni TrPs. jsou bezbolestné, mohou vSak zptsobovat slabost daného svalu
nebo omezeny rozsah jeho pohyblivosti. TrPS. wvznikaji mikrotraumatickych
poskozenim sarkoplazmatického retikula, kdy dochazi k uvolnéni vapenatych ionta
k myofibrilam kosterniho svalu. Dusledkem toho jsou pietrvavajici interakce mezi
jednotlivymi filamenty, aktinem a myosinem, a rostouci metabolickad aktivita, ktera
vede ke zvySeni teploty daného bodu zhruba o 1 °C. V pokrocilé fazi se v misté TrPs.
hromadi anaerobni odpadni produkty, serotonin, histamin, kinin a prostaglandiny,
dochazi k vyCerpani ATP a svalova vldkna ztraceji schopnost navratu do své pavodni

délky, tvoti tzv. rigorové komplexy (Capko, 1998, Hecker et al., 2010).

Sifta (2007) na zakladé poslednich védeckych vyzkuma uvadi, e se v piipadé vzniku
TrPs. jedna o abnormalni depolarizaci motorické jednotky nadmérnou produkci
acetylcholinu, defektem acetylcholinesterazy, jejiz funkei je inaktivace acetylcholinu, ¢i

zvySenim poctu nikotinacetylcholinovych receptora.

Bolestivé body musi byt odstranény pied zahajenim posilovani, namahani svalu.
Terapie TrPs. je mozna pusobenim lokalnich anestetik obstiikem bodu, ovlivnénim
ptislusného svalu PIR, akupresurou, akupunkturou ¢i aplikaci suché jehly. Pokud se
jehlou podati vyvolat prudkou bolest, nasleduje zpravidla analgeticky ucinek v mistech

bolestivé struktury pohybové soustavy. (Capko, 1998).

1.4.3 Strecink

Pojem stre¢ink odvozeny od anglického slova ,stretch®, které v piekladu znamena
protahovani, natahovani, napinani, je znam jako technika slouzici k prodlouzeni délky
svalu, vazli anasledkem toho ke zvySeni kloubni pohyblivosti a ohebnosti. Stre¢ink

zéroven piedstavuje Gi¢innou prevenci poranéni pohybového aparatu (Sebej, 1991).

Samotné protahovani délime do dvou skupin, na stre€ink staticky, ktery ma za cil
protaZzeni svalu do krajni polohy a nésledné udrZeni této polohy kloubniho rozsahu,
a dynamicky streink vyuzivajici Svihovd a hmitova cviceni se snahou dostat se
prudkym pohybem za hranici dan¢ho rozsahu kloubu. Na zaklad€ druhu ptsobici sily
dale délime strecink na pasivni, kdy se zapojuje vnéjsi sila a umoziuje tak dosdhnout
maximalni rozsah pohybu, ¢i aktivni protazeni, kde se jednd pouze o plsobeni

v

agonistickych svalti daného jedince, nikoliv vnéjsi sily (Alter, 1999).
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Sebej (1991) upozoriiuje na nezbytnost provadét stre¢ink pomalymi a nendsilnymi
pohyby, v opa¢ném piipadé totiz dochazi k zatnuti svalu prostfednictvim napinaciho
reflexu — aktivni ¢innosti nervosvalového systému. Na zakladé tohoto faktu posuzuje
dynamickou metodu strecinku jako ne piili§ vhodnou. Moderni metody strecinku, které
se ukazaly jako Uc¢inné, délime do dvou kategorii. V prvni fad¢ se jedna o nenasilnou
statickou metodu strecinku, jejiz podstata spoéiva ve snaze utlumit napinaci reflex
lehkym jemnym tahem a psychickou koncentraci na relaxaci zapojovanych svalovych
skupin. Druhéd kategorie zahrnuje vice metod oznaCovanych zkratkou PNF, které se
snazi dosdhnout stejného cile vyuzitim samotnych funkcénich principti nervosvalové

regulace, zejména pak spindlnich reflexi.

144 Masaz

Pojem masaz je odvozen od feckého slova ,massein®, coz znamena hnéteni. Tento
bézny prostfedek mechanoterapie se stava v dnesni dobé& velice popularnim, ale zaroven

co se tyce objektivizace ucinkl spekulativnim.

Capko (1998) popisuje masaz jako prostiedek slouzici k ptiznivému ovlivnéni lokalnich
i celkovych stavi, obtizi, zmén, jez byly vyvolany nemoci, zranénim ¢i namahou,
popiipadé i jako prevence vzniku chorob. Podporuje fyziologické pochody organismu

a zvysuje jeho celkovou odolnost.

Manualni masaz se dale déli na nékolik podskupin, a to na ziklad¢ ucinku, ktery
uplatituje v riznych tkanovych vrstvach ¢i soustavach, zpiisobu provadeéni, oznaceni
podle medicinskych oborl nebo dle organu, ktery ovliviiuje. Jak nazev vypovida, jedna
se 0 masaz, pfi které jsou mechanické podnéty vykonavané rukou masirujiciho. Mezi
manualni masaz fadime klasickou masdz, reflexni masaz, masaz vnitinich organd,

kosmetickou a sportovni masaz (Capko, 1998).

Novakova (2009) se masazi dopodrobna vénuje ve své disertacni praci. Zminluje zde jeji
vyznamnou roli v lé€ebném ¢i preventivnim postupu, kdy masér plisobi na kizi,
podkozi, klouby a zaroveii na vnitini organy a systémy, a tim ovliviiuje svalové napéti,

obnovuje télesnou rovnovahu a zlepsSuje celkovou imunitni odpovéd’ organismu.

Jednotlivi autofi se v rozdéleni U¢inkd masédze lisi z diivodu jejich uzké souvislosti
a vzajemného propojeni. Obecné je mizeme dé&lit na biomechanické, fyziologické,
biochemické, reflexni €1 neurologické a psychologické.
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Capko (1998) rozliSuje ucinky mistni, vzdalené a celkové. U vlivli lokdlnich bych
zminila pfedev§im urychleni odstranovani povrchovych a zrohovatélych vrstev ktize,
zvySenou sekreci potnich zldz a normalizaci napéti kiize, na této Urovni masaz
podporuje vstiebavani otokt, trofiku svalli a odplavovani metaboliti. Vzdalené ucinky
zprostiedkované prevazné reflexné se projevuji zmeénou prokrveni a zlepSenim ¢innosti
hluboko uloZenych orgéni a tkdni. Celkové ucinky masaze jsou pak charakterizovany
vznikem amind prostfednictvim drazdéni nervovych zakonceni. To ma za nasledek
zménu vegetativni rovnovahy, vnitiniho prostiedi a cinnosti endokrinnich Zzlaz,

zvysSenou latkovou vyménu a vliv na CNS.

Dalsi rozdéleni dle Benjamina a Lampa (2005) na primarni a sekundarni ucinky je
zaloZeno na fetézeni a podminénost reakci organismu na masaz. Mezi primarni ucinky
spada zlepSeni prokrveni, svalova relaxace, oddéleni svalové a pojivové tkang, podpora
hojeni jizev, normalizace pojivové tkané, deaktivace TrPs., celkova relaxace, snizeni
stresu a neklidu, navozeni pocitu pohody a zlepSeni vigility. Za sekundarni ucinky
masaze je povazovano uvolnéni pohybu v kloubech, rychlejsi zotaveni, redukce bolesti

a psychologické aspekty.

1.45 Sauna

Velice znamou regenera¢ni metodou, jez je Casto aplikovdna po sportovnim vykonu
zaucelem urychleni regeneracnich procesi v organismu, je saunovani, které se fadi
svym pusobenim do specidlni oblasti termoterapie, a to hydroterapie. Prostfedkem
pienosu tepla je vtomto piipadé horky vzduch (60 — 90 °C i vice) pfi jeho nizké
vihkosti (10 — 30 %). Pii perspiraci se pot uplné odpafuje a organismus se vydatné
ochlazuje. Teplota jadra stoupa mirnou rychlosti, organismus se ohfiva zhruba o 1 °C
za dobu deseti minut. Saunovani jako takové probiha ve étyfech fazich, nezbytna je
pfiprava na saunovani, nasleduje faze ohfani, ochlazeni a faze zavérecna. Ve fazi ohrati
pak dle intenzity, délky a poctu cykli pusobeni rozliSujeme saunovani irita¢ni,
tonizac¢ni, relaxacni ¢i inhibi¢ni. Faze ochlazeni studenou vodou muze probihat riznymi
formami, a to omyvanim, sprchovanim, polévanim, ponornou koupeli ¢i plavanim.
Cyklus ohrati a ochlazeni se standardné opakuje dvakrat az tfikrat, zavérem je vhodné
dodrZet fazi relaxacni. Vysledkem je Siroka skala pozitivnich u€inkli na nas organismus,
pfedevS§im urychleni regenerace, posileni obranyschopnosti organismu nasledkem

otuzovani, zlepSeni prokrveni klize, svalil, sliznic, dychacich cest, celkové krevniho
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ob¢hu, zvySeni latkové vymeény, urychleni odplaveni metabolit prostiednictvim
zvySeného zasobeni tkani kyslikem, narist pruznosti mékké tkdn€ a celkovy pozitivni
vliv na pohybovy aparat. Z téchto pozitivnich u¢inku vyplyvaji indikace procedury,
které¢ se soustfedi piedevSim na akutni zanéty a chronickd nespecifickd onemocnéni
dychacich cest, prevenci chorob z nachlazeni, funk¢ni cirkulacni poruchy, lehka

revmaticka onemocnéni ¢i chronicka kozni onemocnéni (Capko, 1998).

1.4.6 Mobilizace

Funk¢éni poruchy pohybového aparatu mohou vést k jedné z nejcastéjSich pric¢in vzniku
zmén svalového napéti ve smyslu jeho zvyseni. Lokalizované dochazi tedy k svalové
hypertonii, zkraceni vaziva a kontrakturam. Tento proces funguje i v opa¢ném poradi
segmentt, kdy hypertonni sval zpuisobi funkéni poruchu na piislusném segmentu, ktera
se projevi jako blokada pfislusného kloubu. Jednd se o pomérn¢ cCasté obtize
pohybového aparatu, se kterymi mnohdy musime navstivit odbornika za ucelem

,,odblokovani‘.

Zde se nabizi nékolik zpisobi, kterymi lze mobilizovat pacienta. V pravé fadé se jedna
o provedeni mobilizace pasivnimi pohyby, dale o asistovany pohyb, pii kterém cvicime
s dopomoci a o aktivni cviceni. Provadéni pasivnich pohybl umoziiuje redukovat vyvoj
spasticity, zachovat plnou pohyblivost v kloubech a zamezit vzniku kontraktur.
Asistovanym pohybem rozumime aktivni pohyb pacienta, ktery je usmérnovan,
korigovan dopomoci druhé osoby. Sledujeme svalové napéti, rozsah pohybu
Vv jednotlivych kloubech, plynulost pohybu, bolest, neadekvatni synkineze apod.
Pti aktivnim cvi¢eni vykondva pacient pohyb sam pod kontrolou a na zakladé
instruktdze fyzioterapeuta. Timto zpisobem dosdhneme ovlivnéni kondice,
rovnovaznych funkci, zlepSeni rozsahu pohybu nebo zvySeni svalové sily (Kolaf et al.,

2009).
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2 Cile a hypotézy
Hlavnim cilem této prace je objektivizovat ucinek jednotlivych regeneracnich ci
terapeutickych procedur na viskoelastické vlastnosti svalové tkané a predstavit tak
sluzbu, jez by umoznila stanovit optimalni regeneraci, a t0 nejen po aerobni zatézi.
Nasledné si prace klade za cil vyvodit praktickd doporuceni k vySetieni myotonometrem
zaucelem zefektivnéni tréninkového procesu a snizeni ndkladi na pozatéZovou
regeneraci. K hlavnimu cili se vztahuji jednotlivé dil¢i cile, které se uskuteénuji
prostfednictvim  teoretické  ¢asti  prace, vysledki ~méfeni myotonometrem
a komunika¢niho planu. Ukolem syntézy poznatkd je piipravit teoreticky podklad
pro laboratorni méfeni myotonometrem a pfiblizit ctenéfi kliCové pojmy této prace,
svalové napéti, myotonometr, kryoterapii, saunu, masaz, stre¢ink, mobilizaci a aplikaci

suché jehly. Usttedni &ast prace pak spo¢iva v komunikaénim planu myotonometrie.

V prvé fad¢ je nezbytnéd objektivizace jednotlivych regeneranich metod, které jsem si
pro svou praci zvolila. Jedna se o mechanoterapii zastoupenou sportovni masazi
a klasickym stre¢inkem a termoterapii Vv podobé kryoterapie lokalnim ledovanim
asauny. Doplnkové je pfidruzena mobilizace a aplikace suché jehly z oblasti
terapeutickych technik. Kazda z téchto procedur by teoreticky méla napomoci urychleni
regeneracnich procest v organismu a obnové fyziologickych funkci po aplikaci urcité
fyzické nebo psychické zatéZe. Otazkou zlstava, zda tyto procedury dle mé hypotézy
skute¢né pozitivné ovliviiuji svalové napéti ve smyslu jeho snizeni a napomahaji tak
zkraceni doby regenerace a urychleni pfipravy svalu na dal$i zatéz. Druhou hypotézou
je predpoklad, Ze kazdy z nés je individualitou a na jednotlivé regeneracni procedury
reaguje odlisSn€ od ostatnich jedincid, zcehoZ plyne, Ze lze regenerac¢ni proceduru

kazdému ,,uSit na miru®.

Na zdkladé namétenych dat svalového napéti lytkového svalu myotonometrem
u vybranych probandi pfed a po pfesné specifikované pohybové zatézi a nasledné
po aplikaci jednotlivych regeneracnich procedur je mou snahou stanovit obecné t€inné
procedury ¢i naopak procedury bez pozitivniho efektu na snizeni svalového tonu. Podle
naméfenych hodnot bud’ obh4jim, nebo vyvratim své hypotézy a pokusim se zdivodnit
vyvstalé situace. Dale si kladu za cil provést marketingova doporuceni k vySetfeni

myotonometrem za ucelem rozsifeni nabidky sluzeb sportovnich laboratofi.
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3 Méreni myotonometrem

Bakalaiska prace vznikla s dil¢im cilem provést vlastni méfeni v laboratofi sportovni
motoriky pifi Technické univerzité v Liberci. Z technickych dtvodt, dlouhodobého
vyfazeni pfistroje z provozu, bylo ale nutné v pribéhu psani prace pozménit tento cil
a kompenzovat ho adekvatni ndhradou. Na zakladé¢ toho jsou zde interpretovany veskeré
vysledky doposud provedenych méfeni myotonometrem, které prob&hly na starSi verzi
piistroje v laboratofi sportovni motoriky pii Univerzité Karlové, konkrétné na Fakulté
télesné vychovy a sportu pod Katedrou anatomie a biomechaniky. V prib&hu
poslednich tfech let zde byly naméfeny hodnoty, které objektivizuji kryoterapii, saunu,
masaz, strecink jako regeneracni procedury, aplikaci suché jehly a mobilizaci jako
terapeutické postupy. JelikoZ se jedna o rozséhly soubor dat, pro jejichz interpretaci je

nezbytné komplexni hodnoceni, jsou K praci pfiloZzena na CD (viz ptiloha €. 1).

3.1 Interpretace vysledki

3.1.1 Kryoterapie

Aplikace chladu je v dnesni dobé moderni a ¢asto pouzivana metoda. V ptipadé tohoto
méfeni se jednalo o lokalni kryoterapii — tedy aplikaci ledu na m. triceps surae
po vykonu o ¢asovém intervalu 10 minut. Pfi ukonceni aplikace kryosadcku bylo mozné

pozorovat zarudlou pokoZku zptisobenou lokéalni hyperémii.

Vysledek méreni: Na zakladé¢ méfeni bylo zjisténo, Ze kryoterapie méla na svalové
napéti mirny pozitivni vliv a ve smyslu jeho sniZeni, nejednalo se vSak o vétsi
signifikantni vysledek, tim padem neni mozné jednoznaéné fici, Ze aplikace chladu ma
pozitivni vliv na svalové napéti smérem k niz§im hodnotam. Jediny efekt, ktery byl
s jistotou zaznamenan, byla sedace, tedy zklidnéni celého segmentu. Toto zklidnéni se

projevilo pouze psychologicky a na svalové napéti nemélo vétsi ucinky.

3.1.2 Aplikace suché jehly

Aplikace suché jehly se pouzivd na odstranéni trigger pointli (zvySeného napéti
ve svalové tkani). Podle Travell a Simons je trigger point vysoce drazdivé misto zna¢né
citlivosti v podobé uzliku, ktery je znatelny v palpacné zietelné napjatém provazci
svalové tkan€. Ma velikost Spendlikové hlavicky nebo hrasku. Objevuje se pfii

chronickém pietézovani svali. Casto dochéazi k reflexni odpovédi ve smyslu spasmu
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celého svalu (hypertonu). Jedna z moznosti terapie je aplikace suché jehly (jehla bez

podani farmaky). Dochéazi k okamzité uleve a snizeni napéti.

Vysledek méfeni: Jehla byla aplikovana do trigger point u m. soleus (lateralni porce).
Odstranénim TrPs. dochazi u svali s ptivodné objektivné vys§im napétim ke zméné
smérem k niz§im hodnotdm a u svalu s ptivodné objektivné niz§im napétim ke zméné

napéti smérem k vyS$im hodnotam.

3.1.3 Strecink

Snad nejbéznéji pouzivand relaxani metoda, kterd se provadi predevSim za tcelem
protaZzeni a nasledného uvolnéni svall spole¢né se Slachami piislusného svalu. Pouzity
byly klasické metody strecinku, tedy protazeni m. triceps surae ve stoji zanozném

do pocitu tahu, bolesti, a to bezprostfedné po vykonu.

Vysledek méfreni: Pti objektivizaci svalového napéti pfed a po strecinku doslo
K mirnému nartstu svalového napéti. Tento nartst v§ak nebyl nijak dramaticky, jednalo
se 0 b&Zny natahovaci reflex. V kazdém piipad¢ ale muzeme fici, Zze streéink mél

negativni vliv na snizeni svalového napéti.

3.1.4 Masaz
Tato metoda je snad nejvice pouzivand a nikdo nepochybuje o jejim kladném efektu
pii regeneraci svalové tkané. Pouzita byla kratkodoba zklidiujici masaz pouze u m.

triceps surae po dobu 10 minut.

Vysledek méieni: Probandi popisovali samotnou masaz jako piijemnou proceduru,
béhem které velice dobfe relaxovali. Pomoci myotonomeru vSak nebyla nalezena

spojitost mezi aplikaci masaze a sniZenim svalového napéti.

3.1.5 Sauna
Dalsich z hojné vyuzivanych metod pfi regeneraci svalové tkané je sauna. Jednd se
0 proceduru hydroterapie, pifi které by plsobenim tepla mélo dochdzet k uvolnéni

svalového napéti.

Vysledek méreni: Pii saun¢ se hodnoty napéti a elasticity svali méni vyraznéjSim
zpusobem, neZ se tomu déje pii pasivnim odpocéinku. Nicméné nedoslo k vyraznému

snizeni svalového napéti tak, jak bylo ptivodné piedpokladano.
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3.1.6 Mobilizace

Funk¢ni poruchy pohybového aparatu predpokladaji jednu z nejcastéjSich pticin vzniku
zmén svalového napéti ve smyslu hypertonu a obracené, hypertonni sval zpiisobi
funkéni poruchu na pfislusSném segmentu — blokddu piislusSného kloubu. Existuje
spojitost mezi funkéni blokadou SI skloubeni a vznikem TrPs. v oblasti m. soleus
(lateralni porce). Jinymi slovy zména svalového napéti v m. soleus mtze zpusobit blok

SI skloubeni a obracené.

Vysledek méreni: Bylo dokazano, ze obnovenim joint play a odstranénim funkcni
poruchy SI skloubeni pomoci mobilizace 1ze ovlivnit tonus stejnostranného m. soleus
(snizit hypertonus), pfipadné odstranit TrPs. ve zminéném svalu. Pti obraceném postupu
bylo potvrzeno, ze odstranénim TrPs. v m. soleus aplikaci suché jehly lze odstranit

funkéni poruchu stejnostranného SI skloubeni.

3.2 Zhodnoceni

Nejucinngj$i metodou pro regeneraci svalll ve smyslu snizeni svalové napéti se zda byt
aplikace suché jehly, ale to pouze v ptipadé, ze se jednd o piitomnost TrPs.
ve zkoumaném svalu. Spravné indikovand mobilizace jako terapeuticky postup také
piinasi v praci fyzioterapeuta pozitivni vysledky. Dal$i moznou metodu vedouci
ke snizeni hypertonu piedstavuje sauna a lokalni kryoterapie. Nejednalo se vSak
o signifikantni vliv. Ostatni vyjmenované regeneracni metody nemély na svalové napéti
zadny vliv, u strecinku se jednalo dokonce o efekt opacny (zvySeni svalového napéti).
Na pocatku meéfeni jsme vychazeli zptredpokladu, Ze vSech Sest testovanych
regeneracnich procedur by teoreticky mélo mit pozitivni vliv na snizeni svalového
nap¢ti. Tento poznatek uvadi mnohé publikace pro Sirokou vetejnost a obecné se
nepochybuje o jeho spravnosti. Opak je ale pravdou, jak bylo prokazano objektivizaci
tdchto procedur pomoci myotonometru. Casto se jedna pouze o sugesci pozitivnich
vysledkt, nikoliv o objektivni projevy dané procedury. Faktem ale zlstava, Ze kazdy
z nas je individualitou a mohou se objevit vyjimky, které na nékteré z metod jako je

masaz, strec¢ink, sauna ¢i lokalni kryoterapie reaguji abnormalné pozitivne.
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4 PR projekt (komunikacni plan)

V teoretické Casti bakalaiské prace byla predstavena myotonometrie jako metoda
objektivizace uc€inku regeneracnich a terapeutickych postupti na viskoelastické
vlastnosti kosterniho svalu, pfedevsim pak na svalovy tonus. Prakticka ¢ast se zabyva
komunikaci této sluzby potencionalnim zakaznikim. Poskytovatele myotonometrie
predstavuji sportovni laboratote, které jsou rovnéz zadavateli projektu efektivni
komunikace této sluzby. Neni tedy zpracovdvan obecny marketingovy plén, ale
konkrétni komunikacni plan. Protoze pii komunikaci myotonometrie je vyuzivano

pfedevsim nastrojii Public Relations, je mozné plan nazvat pfimo PR projektem.

V prvni ¢asti projektu je myotonometrie charakterizovana, pomoci SWOT analyzy jsou
zjistény silné a slabé stranky této sluzby, jeji ptilezitosti a mozna ohrozeni. Pro efektivni
komunikaci bylo navrzeno logo sluzby spole¢né se sloganem, ktery ji vystihuje
a cilové skupiny. Treti Cast je zaméfena na komunikaéni strategii, zvoleni vhodnych
komunikacnich a PR nastrojt, které budou pfi komunikaci myotonometrie pouzivany,
aVvneposledni tadé na strategicky postup komunikace. Soucasti této Casti je
harmonogram a rozpocet. V zavéru je provedeno vyhodnoceni vysledki celého PR

projektu.

4.1 Myotonometrie

Myotonometrie predstavuje unikatni metodu méfeni svalového napéti. Do nedavné
doby bylo mozné svalovy tonus zkoumat pouze pomoci palpace, se kterou je spojeno
subjektivni vnimani vySetiujiciho. Pfistroj myotonometr byl vyvinut tak, aby palpaci co
nejlépe simuloval ve v§ech moznych ohledech. Jedna se o metodu, diky které je nejen
mozné stanovit nejvhodné€j$i metodu regenerace po sportovnim vykonu, zaroven ale
nachazi uplatnéni v Iékatstvi a fyzioterapii pii ndlezech patologickych forem svalového
napéti.

Regeneracni procedury jsou v dnesni dobé hojné vyuzivany, a to nejen v souvislosti se
sportovnim vykonem. Jedna se o béZné dostupné metody fyzikalni terapie, které
ke svému terapeutickému efektu vyuzivaji  analgetického, myorelaxaéniho,

trofotropniho a antiedematézniho U¢inku. Na zdkladé méfeni myotonometrem byl

30



zjistén rozdil ocekavaného a skuteéného efektu jednotlivych regeneraénich procedur,
v nékterych ptipadech je mozné sledovat dokonce efekt opacny, negativni. Z toho se da
usuzovat, ze stejn¢ tak reaguje bézn€ nase télo na zvolené regeneracni procedury, aniz
bychom my sami byli schopni objektivné posoudit jejich vysledek. Ten je zkreslen
aktualnim fyzickym i psychickym stavem, subjektivnim vniméanim, popf. placebo
efektem a vné&jSimi vlivy, které na nés puasobi. Na zaklad¢ tohoto faktu pokladam
za uziteCné rozvijet metodu, jez by byla schopna vystihnout regeneracni proceduru,
s niz bude organismus jedince dosahovat co nejrychlejSiho a nejefektivnéjSiho procesu

zotaveni.

Mimo stanoveni optimalni regenera¢ni metody se myotonometrii naskyta cela tada
dal§ich, neméné vyznamnych uplatnéni. Pokud zlstaneme v oblasti sportu, jedna se
o specifika sluzby, ktera by v budoucnu byla schopna odhalit, zda ma konkrétni
vrcholovy sportovec v dany ¢as fyzickou i psychickou kondici na vysoké urovni ¢i je
naopak tzv. mimo formu. Myotonometrie dale skryva potencial v oblasti zkoumani
rychlych a pomalych svalovych vlaken, jez by napomohlo spravné specializaci
sportovcd v raném véku v oblasti sprinterskych ¢i vytrvalostnich disciplin. P¥i méfeni
myotonometrem se ukézalo, ze vysledna vzestupna kiivka grafu reaguje velice citlivé
na svalové napéti, které odrazi i psychicky stav vysetfované¢ho. V piipadé dlouhodobého
pusobeni stresového faktoru se pifimka zobrazovala jako mirné kolisava, zubata.
Na zaklad¢ tohoto faktu by bylo mozné vyuzit myotonometr nejen v problematice
fyzické, ale i psychické slozky lidského organismu. Stejné jako stresovy faktor plisobi
na zmény svalového napéti alkohol ¢i jiné omamné latky. I zde se tedy nabizi moznost
potencidlniho vyuziti. Z mého pohledu nejvyznamnégjsi oblast pfedstavuje medicinské
vyuziti pfi 1écbé a rehabilitaci patologickych forem svalového napéti, jako je napf.
atonie ¢i hypotonie, kontraktura, spasticita, rigidita nebo spasmus. Diagnostikou
spastického syndromu a méfenim svalového napéti u spastického svalu pomoci

myotonometru se zabyva Sifta.

4.2 SWOT analyza

Pro komunikaci sluzby myotonometrie je vhodné sestavit tzv. SWOT analyzu. Dle
Dédkové, Honzdkové (2009) v této analyze marketéfi struéné charakterizuji silné
(Strenghts) a slabé (Weaknesses) stranky podniku ¢i sluzby, které vychazejici z interni

analyzy, a sumarizuji ptilezitosti (Opportunities) a hrozby (Treaths) ziskané z externi
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analyzy. SWOT analyza vznika pfedevSim s cilem najit mozné zplsoby zlepSeni

vysledku v oblasti podnikani ¢i komunikace.

S

Unikatni metoda objektivizace
viskoelastickych vlastnosti kosterniho
svalu

Jednoduchost, rychlost, opakovatelnost
méfeni

Neinvazivni zplisob vysetfeni
Simulace palpace

Nizké naklady na vySetieni

Pomérné nizké néklady na vyrobu
ptistroje

Jednoduchost pfistroje a jeho vyroby

Stale trvajici vyvoj, uziti novych postupd,
technologii

Okamzity zdznam a vyhodnoceni
vySetfeni

Ptehledné vyhodnoceni v programu
Matlab

Jednoducha interpretace grafického
znazornéni

Uchovatelné a snadno porovnatelné
vysledky méteni svalového tonu

w

Nizké (prakticky zadné) povédomi 0
sluzbé

Omezené poskytovani sluzby (laboratoie
sportovni motoriky)

Jista moznost zkresleni vysledkil

Omezena zpétna vazba mezi vysetiujicim
a vySetfovanym

Esteticka stranka pfistroje

Nekomfortnost vySetfeni

Vyvoj nové verze piistroje

Stanoveni optimalni regeneracni metody
ve sportu pro jednotlivce

Snizeni nakladt na regeneraci ve sportu a
zefektivnéni regeneracniho procesu

Siroké spektrum vyuziti ve sportovni
diagnostice, lékafstvi a fyzioterapii

Objektivni hodnoceni patologickych
forem svalového tonu

Rostouci zdjem o zdravy Zivotni styl
Existence minimalni konkurence

Primérni a sekundérni cilové skupiny

Konkurenéni metoda ultrazvukového
vysetfeni

Upftednostiiovani subjektivni palpace
vySetfujicim

Rychlejsi zahrani¢ni vyvoj
Trend image, komfortu

Nedostate¢né povédomi vefejnosti
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Nasledujici text rozebira bodovou SWOT analyzu a ilustracemi ¢i obsahové piiblizuje
nékteré z pojmi obsazenych v jednotlivych kvadrantech. Silnou strdnkou sluzby
myotonometrie je zajisté piehledné, komplexni, snadno interpretovatelné zpracovani
naméfenych dat v programu Matlab, jez déla sluzbu atraktivnéj$i nejen pro odbornou,
ale 1 $ir§i vefejnost. Jednotlivé body z kvadrantu slabych stranek byly vysvétleny a
roz$iteny jiz v predchozim textu. Mezi pfilezitostmi je nutné zminit potencidl sluzby a
vyvoj nové verze pristroje, najejimz zlepSeni se neustdle pracuje s cilem zajistit co
nejpresnéjsi a nekomfortnéjsi méteni. V neposledni fadé je nezbytné pftiblizit jednu
Z hlavnich hrozeb sluzby, a to konkuren¢ni prostiedi.

e Silné stranky

Velkou vyhodu pii méfeni myotonometrem predstavuje zpracovani, pirehledné
zobrazeni a uchovani dat. Hodnoty svalového napéti naméfené myotonometrem jsou
okamzit¢ zpracovavany na pocitaci prostfednictvim programu Matlab, ktery nabizi
ptehledné grafické zpracovani naméfenym dat a vyhodnocovani téchto grafickych
zaznamu (viz obr. 5). Hysterézni kiivka, jez je vysledkem kazdého méfeni, byla jiz

popsana v teoretické ¢asti prace.

sila [N
e O T T B e PR P P gy
1. 2
soubor: Psolhal._el soubor: Psolpzhl.el
celkova plocha: 100.8 celkova plocha: 159.8
vzestup primky: 30 vzestup primky: 38
plocha pod primkow: ~ 10.8 plocha pod primkou: 46
prohnuti pod primkou: 0.6 prohnuti pod primkou: 0.2
chyba:  23.2 chyba:  20.3
nahrat vyphout nahrat wyphout
3 4.
soubor: soubor: Psolpjhl.el
celkova plocha celkova plocha: 198.8
vzestup primky. wvzestup primky: 3.2
plocha pod primkou: plocha pod primkow: ~ 15.4
prohnuti pod primkou; prohnuti pod primkou: 0.8
chyba: chyba: 16.2
nahrat wyphout nahrat wypnout

1] & 10 15 20 25 30
hloubka [mm

Zdroj: Sifta (2010)

Obr. 4 Vysledné hysterézni ki'ivky zpracované v programu Matlab
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o Prilezitosti
Za hlavni pftilezitost této sluzby povazuji Siroké spektrum jejiho mozného vyuziti.
V prvni fad¢€ se jedné o sportovni diagnostiku, do jejiz oblasti je soustfedéna tato prace.
Potencial vSak nachazi i v lékafskych a nelékaiskych oborech jako je fyzioterapie,
ortopedii, neurologie apod. Zde by myotonometr slouzil pro objektivni hodnoceni a
zejména pak zmény svalového napéti v pribéhu urcitého casového intervalu u
kontraktur, pfi kterych dochdzi k trvalému zkraceni svalu z ditvodu trvalé depolarizace
membrany nervosvalové ploténky, jak se tomu déje napt. u détské mozkové obrny —
poliomyelitidy ¢i po trazech podporné-pohybového aparatu. Dale u hypotonie, kde
hovofime o chabé obrné spojené se snizenim reflexil, atrofii svaloviny a nasledné
degeneraci svali. Zde se vyuziva tzv. elektrostimulace, jez ma zamezit Uplné atrofii
denervovaného svalu. Pasivnim cvi¢enim pak dopomahame udrZet elasticitu a rozsah
kloubni pohyblivosti. Tento proces muize dle rozsahu parézy a poskozeni struktury
nervu trvat mésice az roky a je nezbytné objektivné sledovat vysledky fyzikalni terapie
a rehabilitace. To samé plati v ptipad¢ zvyseného svalového tonu u hypertonie, spasmu,

spasticity, spastické obrny ¢i rigidity.

Jelikoz se jedna o pomérné novou, doposud nerozsifenou diagnostickou metodu, je
zfejmé, Ze je nutné stale inovovat, vyvijet a zlepSovat vlastnosti pfistroje. Takto vypada
novy model pfistroje myotonometru, jez by mél v blizké dobé fungovat v liberecké

sportovni laboratofi.

Zdroj: Sifta (2010)

Obr. 5 Novy typ myotonometru
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e Hrozby

Prestoze je objektivizace viskoelastickych vlastnosti svalové tkané myotonometrem
v Ceské republice pomérné neprobadanou a teprve se rozvijejici oblasti, objevuje se jiz
na trhu konkuren¢ni metoda méfeni ultrazvukem. Tato technika, stara zhruba 3 roky, ma
mnoha pozitiva, zaroven ale jedno velké negativum. Na rozdil od myotonometrie sice
predstavuje presnéjsi, objektivnéjsi metodu, kdy se naméiend hodnota odporu tkané
vztahuje pouze na svalovou tkan a neni zkreslena odporem okolnich vrstev kuze,
podkozi, tukového vaziva, poptipadé kosti, na kterou se sval upina. Nevyhoda pak
spociva ve slozitosti méfeni, nutnosti odborného dohledu a v neposledni fad¢ vysokych
nakladech na méfeni i1 pfistroj samotny, které jsou nesrovnatelné vyssi nez na provoz

piistroje myotonometru.

Za dalsi konkuren¢ni metodu muzeme pokladat klasické vySetfeni pomoci palpace.
Mnoho publikujicich autorii z fad 1€kaiti, fyzioterapeutli povazuje palpaci za jediné
vychodisko pii vySetfeni svalového napéti, a to prfedev§im z diivodu pfitomnosti zpétné
vazby mezi vySetiujicim a pacientem, kterou nam piistroj neumoznuje. Jak jiz bylo ale
zminéno v teoretické casti, jedna se o subjektivni vySetfeni zavislé na vnimani

vySetfujiciho, tudiz jen stéZi zaznamenatelné a porovnatelné.

4.3 Logo, slogan

Pro komunikaci s vefejnosti je nezbytné vizualni ztvarnéni sluzby a jednotny styl,
do kterého spada znacka, rastr, pismo, barva a design. Jednotny design vychazi ze
znacky, kterd je kombinaci nazvu a symbolu (loga) a pfedstavuje lehce zapamatovatelné
oznaceni, které produkt odliSuje od ostatnich. Volba barev je obzvlast¢ dilezita,
slova a tvary, proto si je snadnéji zapamatuje a nasledné i vybavi. Firemni barva
podtrhuje charakter podniku, druh produktu a vyvolava rtizné asociace a pocity
(Vysekalova, J., 2007). Proto banky ¢asto pouZzivaji modrou barvu, kterd vyvolava pocit
solidnosti a napf. firma Vodafone, kterd se zamétuje na mladsi generaci, pouziva barvu

cervenou.
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Zdroj: Vlastni zpracovani
Obr. 6 Logo sluzby myotonometrie

Logo myotonometrie je vyvedeno v modré barvé, a to piedevS§im z divodu
zdravotnického zaméfeni sluzby. Znazornuje nejen abstraktnim zptisobem pohyb, ale
také grafickou hysterezni kiivku, kterd je vysledkem kazdého méteni, coz nejlépe

vystihuje podstatu sluzby.
Umisténi loga: dvefe laboratofe, piistroj, Casopisy, plakaty atd.

Slogan: Objevte Vasi optimalni regeneraci

4.4 Cile

Zadavatelem projektu je asociace &eskych sportovnich laboratoti (ACSL). Jedna se
0 vyzkumna a diagnosticka pracovisté v oblasti pohybovych a sportovnich aktivit détské
a dospélé populace, ktera se soustiedi na vyzkum Vv oblasti funkéni zatézové diagnostiky
a biomechaniky a zaroven zprostiedkovavaji vefejnosti sluzby v podobé klinickych
vySetfeni, zatézovych testd, hodnoceni vysledkli a praktickych doporuceni. Cilovymi
skupinami nejsou pouze vrcholovi a vykonnostni sportovci, ale 1 pracovnici
v rizikovych profesich, jako jsou hasi¢i, vojaci, ¢i profesich ohroZenych vznikem
kardiovaskularnich onemocnéni z divodu trvalého stresového zatizeni. Stejné tak

nachdzi zatéZova vysetieni uplatnéni v ramci rehabilitacnich programi.

Zakladni nabidku sluZeb poskytovanych laboratofemi sportovni motoriky vetejnosti
tvoii sportovni prohlidka, kardiologické a zatéZové vySetieni, spiroergometrie,
stanoveni laktatové kiivky - laktatového anaerobniho prahu, Wingate test a komplexni
antropometrie, jez spadaji pod oddéleni funkéni diagnostiky. Jednotlivé testy
¢i vySetieni mohou mit vice obmén na zdklad¢ cile, za jehoz ucelem se provadi.
Oddéleni biomechaniky fe$i problematiky kinematickych analyz pohybové cinnosti

36



Clovéka za ucelem optimalizace techniky a efektivity provadéni pohybu. Pomoci
digitalniho videozaznamu a dvou a tii - rozmérné analyzy pohybové ¢innosti je zde
mozné sledovat pribé¢h zmén jak fyziologického, tak patologického pohybového
projevu jedince, napf. v obdobi pourazové rehabilitace. Mimo laboratofe sportovni
motoriky se muze jednat také o laboratof Kinantropologického vyzkumu
(pii Masarykové univerzit¢ v Brn¢), centrum diagnostiky lidského pohybu
(pti Ostravské univerzité), laboratof funkcéni diagnostiky a sportovni motoriky
(pti Univerzité Jana Evangelisty Purkyné v Usti nad Labem) apod. Kompletni nabidka
sluzeb vcetné popisu a cen je zvefejnéna na webovych strankach jednotlivych laboratoti

¢1 center.

Laboratofe, kde se myotonometr v dnesni dob& nachazi, jsou situované v Praze
a Liberci. Jedna se o laboratof sportovni motoriky pii Univerzit¢ Karlové, konkrétné
na Fakulté télesné vychovy a sportu pod Katedrou anatomie a biomechaniky. Zde se
nachdzi star$i, k méfeni doposud vyuzivana verze pfistroje, jez je popisovana
V teoretické Casti prace. Laboratof sportovni motoriky pii Technické univerzité
Vv Liberci pod Katedrou télesné vychovy je vybavena novou verzi piistroje, na které by

se v budoucnu mél soustiedit veskery vyzkum v oblasti svalového napéti.

Z ptedchoziho textu je jasné, ze myotonometrie prozatim nepatii do zakladni nabidky
sportovnich laboratofi. Cilem bakalaiské prace je dopomoci vzniknout této sluzbé, ktera

se také zamé&fuje se na oblast se sportem, regeneraci i rehabilitaci Gzce souvisejici,

wrw

arozsifit tak nejen nabidku, ale 1 pfijmy sportovnich laboratofi, potaZzmo jinych

sportovnich center.
Zadavatel si stanovil nasledujici business cile:
e rozsifit nabidku laboratofi sportovni motoriky o sluZbu myotonometrie
e zvysit navstévnost laboratoii o 50% do konce roku 2011
e optimaln¢ vyuzivat myotonometr (3 lidi za den)
e zvysit piijmy sportovnich laboratofi
e spokojenost zakaznika v plném rozsahu sluzeb

e vytvofeni dobrého jména laboratofi (tzv. good will)

e dosazeni vysSiho postaveni na trhu s funk¢ni diagnostikou
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Stanovenym komunikacnim cilem je zvysit povédomi a vzbudit zajem o novou metodu

méfteni viskoelastickych vlastnosti svalu.

45 Cilova skupina

Aby byla komunikace efektivni, je dulezité dobie stanovit skupiny, na které bude
zacilena. Primarni cilovou skupinu tvofi vrcholovi a vykonnostni sportovci, pro které je
stanoveni optimalni regenerace po sportovnim vykonu nezbytné z diivodu efektivniho
regenerac¢niho procesu. Tato skupina je zastoupena jak muzi, tak Zenami s horni hranici
tficeti let. Toto vymezeni je velice zkreslené, jelikoz zavisi pfedevSim na provadéné
sportovni discipliné. Myotonometrie se tyka pievdzné aerobni aktivity, kdy pfi
dlouhodobém vytrvalostnim vykonu postupné stoupa svalové napéti az na hranicni
uroven. Z typickych sportovnich odvétvi je mozné zminit béh, cyklistiku atd. VySetfeni
vSak nevylu€uje ani anaerobni sporty, pii nichz na zdkladé nedostatecného piisunu
kysliku ke svalu dochazi k rostouci hladin¢ laktatu a sval se stava tuz$im, méné
elasti¢téjsim. Velice vhodné je vySetfeni pii kombinaci aerobniho a anaerobniho
zpuisobu zasobeni svalu energii, jak se tomu d&je napf. u sportovniho lezeni.
Myotonometrie tedy ptesné nespecifikuje disciplinu, po niZz je vhodné ji aplikovat.
Obecné¢ se da fict, ze se stava aktudlni pii jakémkoliv citelném nértstu svalového napéti
behem vytrvalostni ¢i silové aktivity s cilem zjistit zpétnou navratnost ¢i priblizeni tonu

jeho klidové hodnote¢.

Komunikace je cilena i na dvé sekundarni skupiny. Prvni znich jsou rekrea¢ni
sportovci, ktefi se aerobnim aktivitdm vénuji vice jak 3x tydné. Jedna se o skupinu, jejiz
informovanost o aspektech zatézové fyziologie je na pomérné nizké tirovni a bézné se
stava, ze si svoji snahou sportovat spiSe Skodi, nez svému télu prospivaji. Tuto skupinu
je mozné obecné definovat pfevazné muzi v€kem do 50 let, jejichZz disciplinami je
nejcastéji beh, cyklistika, inline, béZecké lyZovani ¢i turistika. Stereotypnim pohybem
dochdzi k dekalcifikaci kosti s néasledkem unavovych zlomenin, zkriceni urcitych
svalovych skupin, které izce souvisi se svalovym napétim, nevhodnym protahovanim
pak ke vzniku mikrotraumat ve svalové tkani. I zde je tedy vhodna sportovni prohlidka,

pfipadné myotonometrie za i¢elem efektivniho zotavovaciho procesu po vykonu.

Druhou sekundéarni skupinu ptedstavuji jedinci s riznymi patologickymi formami

svalového napéti, jejichz zdravotni stav vyzaduje rehabilita¢ni program pod dohledem
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1¢kate ¢i fyzioterapeuta. V teoretické ¢asti prace byly zminény formy svalového napéti
odlisujici se od normotonie. Jedna se bud’ o snizené napéti kosterniho svalu utlumenim
¢1 vymizenim pfiislusnych reflexi, ¢i zvySenym svalového tonu na zaklad¢ rostouci
aktivity gama systému. Jedna se o velice Casty problém v disledku nékterych
onemocnéni, jako je napf. poliomyelitida, polyneuritidy, myopatie, Parkinsonova
choroba a mnoho dalSich, kdy hovofime o hypertonii, svalovém spasmu, potazmo
spastickém syndromu, Kkontraktufe, rigidit€ ¢i naopak hypotonii, atonii. Jsem
pfesvédCena o tom, Ze v budoucnu pravé v této oblasti nalezne myotonometrie velice
vyznamného uplatnéni a dosahne vysledkii napoméhajicich ke zlepSeni stavu pacientli

S poruchami svalového napéti.

4.6 Komunikacni strategie

Myotonometrie jako:
¢ unikatni metoda pro stanoveni efektivni regenerace po sportovnim vykonu
e regeneracni program §ity na miru

e TUspora cCasu a financnich prosttedkli (zakaznik bude vyuZzivat pouze

regeneracnich procedur, které jsou pro n¢ho nejvhodné;jsi)

Piipravna faze: piiprava a planovani celého projektu, osloveni partnerti, odborny

seminaf pro zastupce laboratoii sportovni motoriky
1. faze: zvyseni povédomi o myotonometrii jako takové, spoluprace s médii

2. faze: piedstaveni sluzby na vybranych outdoor a indoor sportovnich akcich a na dni

pro handicapované

3. faze: vyhodnoceni kampan¢, zaméteni se na zvySeni navstévnosti laboratofi

4.7 Nastroje

Pro komunikaci myotonometrie budou pozivany nastroje Public Relations.

V literatufe je mozné najit mnoho rtznych definic PR. Jednoducha a jednoznacna
definice PR totiZ neexistuje, protoZe se jedna o velmi komplexni socidln€ - komunikaéni
aktivitu vychézejici z marketingu, sociologie, psychologie, Zurnalistiky a rétoriky.
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Pieklad anglického terminu do Gestiny ukazuje, Ze jde o vztahy s vefejnosti. Ceska

odborna vetejnost vSak dava prednost anglickému terminu.

,»Public Relations jsou socialn¢ - komunikacni aktivitou. Jejim prostiednictvim
organizace pusobi na vnitfni i vnéj$i vefejnost se zamérem vytvaiet a udrzovat s ni
pozitivni vztahy a dosdhnout tak mezi obéma vzajemného porozuméni a divéry. Public
Relations organizace se také uplatiiuji jako nastroj jejtho managementu® (Svoboda, V.,

2009, str. 17).

Jedna se tedy o fizenou obousmérnou komunikaci mezi organizaci a vetejnosti, diky
které organizace pozndva vefejné minéni, mize ho nenasilnou formou ovliviiovat a tak

si budovat dobrou image a jméno firmy.
Dals$i mozné definice PR:

»Budovani dobrych vztahii s riznymi cilovymi skupinami diky ziskavéani ptiznivé
publicity, budovani dobrého ,,image firmy“ a feSeni a odvraceni nepfiznivych fam,

povésti a udalosti (Kotler, P., 2007, str. 889).

,Public Relations piestavuji planovitou a systematickou cinnost, jejimz cilem je
vytvaret a upevilovat divéru, porozuméni a dobré vztahy nasi organizace s kli¢ovymi,

dialezitymi skupinami vetejnosti (Foret, M., 2008, str. 281).

,Cinnost v ramci vztah s vefejnosti je uménim a spoleCenskou védou o tom, jak
dosdhnout harmonie s prostfedim prostiednictvi vzdjemného pochopeni, které je

zalozeno na pravdivych a Gplnych informacich (Black, S., 1994, str. 18).

Nastroje PR byly voleny z diivodu jejich ucinnosti, niz§ich nakladd, diveéryhodnosti
a vhodnosti pfi komunikaci této sluzby. Navic v soucasné slozité dob¢é dochazi k mnoha
zménam, a co kdysi platilo, neplati dnes. Reklama byla vZzdy, pokud byla vhodné
zvolena a zacilena, G€innym komunika¢nim nastrojem, ktery firmy ve velké mife
vyuzivaly. AvSak dnes je spolecnost reklamou zahlcena a tim tento nastroj ztraci
na ucinnosti. Naopak nastroji, které dnes funguji a dostavaji se tak do centra pozornosti,

jsou osobni prodej a pravé ono zminéné PR.
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Jakym zdrojum informaci lidé véri?

Zpravy analytika
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Zdroj: Bahnikova, J., Obhajoba DP, 2011

Obr. 7 Zdroje diivéryhodnych informaci
Press Relations

Pro komunikaci myotonometrie byly jako stéZejni média zvoleny odborné a sportovni

Casopisy, dale pak webové stranky sportovnich laboratoii a eventy.

60

—  Odborné casopisy: &asopisy CLS JEP, jako napf. Rehabilitace a fyzikalni Iékaistvi,

Pohybové tustroji, Remedia: Cesky farmakoterapeuticky dvoumeési¢nik, Aktuality
v prevenci urazli, dale pak Zdravotnické noviny: tydenik pro odborniky
ve zdravotnictvi a farmacii, Manuelle Therapie, Medicina sportive Bohemica
et Slovaca, Sport biomechanics, Regenerace, Vas osobni lékaf, Rehabilitacia,
Psychologie dnes: psychologie, psychoterapie, Zivotni styl, Journal of sports
medicine and physical fitness, Journal of human Kkinetics, Journal of applied
biomechanics, International journal of sports medicine, Human movement, Ceska
kinantropologie: ¢asopis Ceské kinantropologické spoleénosti, Casopis lékait
ceskych, Bazén & Sauna: revue pro bazény, koupaliste, 1lazn€, maséry, Akademicky

bulletin Akademie véd Ceské republiky
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— Sportovni casopisy: Béhej, Muscle&Fittness, Svét kulturistiky, Sport magazin, Ski
magazine: Casopis kazdého lyzaie, Snow: Casopis pro lyZze & snowboard, Treking:
VHT, turistika, cykloturistika, alpinismus, Tenis: prvni ¢esky tenisovy magazin,
Télovychovny pracovnik, T¢lesna vychova a sport mladeze, Té¢lesna kultura:
recenzované periodikum Fakulty télesné kultury Univerzity Palackého v Olomouci,
Sport psychologist, Run- the world magazine: prvni a jediny Casopis o béhani,
Pohyb je Zivot: Casopis pro cviCitele a ¢inovniky Sportu pro vsechny, Physical
educator, Physical education matters, Peloton: cyklisticky mési¢nik, Modern athlete
and coach, Journal of sports medicine and physical fitness, Gol: fotbalovy
a hokejovy tydenik, Fotbal a trénink, Basket magazin: magazin nejen o basketu,
Atletika: ¢asopis Ceského atletického svazu, CityBike, Fit Styl

4.8 Strategicky postup

Zacatkem roku probihd priprava a planovani celého projektu. Je navrhovan projekt,
voleny nastroje, které budou pouzity, harmonogram, diskutuje se s jeho zadavatelem
ana zadkladé¢ dohody probihaji zmény a upravy. V bieznu oslovujeme partnery,
se kterymi budeme spolupracovat, a realizuje se prvni event. Jednd se o odborny
seminaf, na ktery jsou pozvani zastupci laboratofi sportovni motoriky. Je jim
predstavena metoda myotonometrie, probihd testovani myotonometru, vyhodnocovani

vysledkli méteni a je jim nabidnuta budouci spoluprace.
1. faze kampané

V dubnu probihaji setkani s novinafi z vybranych odbornych ¢asopisti. Na realizovaném
eventu je jim predstavena metoda a moZnost vyzkouseni myotonometru. Nasleduje
odborna diskuze. Obcerstveni na eventu zajiSt'uje externi cateringova firma. Novinarim
je predavan press kit, ktery obsahuje vSechny duilezité informace a materialy tykajici se

myotonometrie.

Béhem kvétna je realizovano setkéni s novinafi z vybranych sportovnich casopisi.
Sluzba je zde ptedstavovéana voln€js$i formou. Diraz neni kladen na odbornou diskuzi,

ale na zajimavy program a osobni testovani myotonometrem.
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V dalsich dvou meésicich jsou sledovany medidlni vystupy, rozesilany dalsi tiskové
zpravy tykajici se myotonometrie a nasledujicich eventi, které budou probihat v druhé

¢asti roku.
2. faze kampané

Ve 2. fazi kampané je metoda predstavovana na vybranych outdoor a indoor
sportovnich akcich a na dni pro handicapované. Budeme sponzorovat a podilet se na
organizaci pievazné bézeckych vytrvalostnich zavodd, napf. Bedfichovské
pétihodinovky, Extrémniho zavodu tficlennych Stafet, Dokského terénniho 1/2
maratonu, zavodu Ceska spofitelna Béchovice — Praha, zavodu Nike run Prague,
Women's Challenge 2011, zavodu Machac¢sky Pohodat a zavodu Muchovman. Na
téchto akcich ziskaji Uc€astnici informace o mytonometrii, budou si moci pfistroj

otestovat a bude jim navrzena vhodna regenerace.

Protoze druhou sekundarni skupinou piedstavuji jedinci s riznymi patologickymi
formami svalového napéti, jejichz zdravotni stav vyzaduje rehabilitaéni plén
pod dohledem 1ékate ¢i fyzioterapeuta, spolupracujeme s nadaci Charty 77 — Konto
Bariéry, Nadaci spravného Zivotniho stylu a Nadaci Tatany Kuchatové — Krasa pomoci.
Myotonemtrie bude pfedstavena i na Dni pro handicapované, jehoz hlavnim sponzorem

je spolecnost CEZ, ktery se jiz od roku 2002 podpofe handicapovanych vénuje.

Koncem roku se zaméfujeme na indoorové akce. Jsme partnerem akce Harcov Sportfest
2011, spolupracujeme s Ceskou asociaci inline hokeje (CAILH) a sponzorujeme
vybrané kluby. Déle spolupracujeme s fitness centry a pied Vanoci nabizime formou
slevovych serverii poukazky na odborné vySetfeni prostfednictvim myotonometru a

stanoveni optimalni regeneracni metody po sportovni zatézi.
3. faze kampané

Ve tfeti fazi vyhodnocujeme kampan, provadime zavére¢ny monitoring medialnich
vystupti, hodnotime névstévnost a efektivitu eventli, zjiStujeme vyvoj navstévnosti

laboratofi a navrhujeme dal$i spolupraci pro rok 2012.
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4.9 Harmonogram pro rok 2011

Tab. €. 1: Harmonogram

Mésic Aktivity

Leden — Ginor Ptiprava, planovani

Bfezen Oslovovani partnerti, spoluprace
s laboratofemi — odborné seminare

Duben Medialni ptiprava, setkani s novinafi
z odbornych ¢asopisii — odborna diskuze,
predstaveni sluzby, moznost otestovani

Kvéten Medialni ptiprava, setkani s novinafi ze
sportovnich ¢asopist, predstaveni sluzby,
moZnost otestovani

Cerven — Cervenec Rozesilani tiskovych zprav do vybranych
médii, vyuzivani webt laboratofi

Srpen — zari Realizace eventti — outdoor sportovni akce,
moznost otestovani svalového napéti pred
a po zatézi, navrh vhodné regenerace,
sponzoring

Rijen Den pro handicapované, soutéze, hry,
pfedstaveni sluzby

Listopad — prosinec Realizace eventd — indoor sportovni akce,
moznost otestovani svalového napéti pred
a po zatézi, navrh vhodné regenerace,
sponzoring, spoluprace s fitness centry,
slevové poukazky (Slevomat,
Megasleva,...)

Leden Zhodnoceni PR aktivit z roku 2011, navrh
ptipadné dalsi spoluprace pro rok 2012
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4.10 Rozpocet

Tab. ¢. 2: Rozpocet

Udalost Vydaje (K¢)
Event¢. 1 Odborné seminaie pro laboratote 50.000,-
Event ¢. 2 Setkani s novinati z odbornych 100.000,-
Casopist
Event ¢. 3 Setkani s novinaii ze sportovnich 100.000
Casopist
Event ¢. 4 Outdoor sportovni akce 650.000
Event ¢. 5 Den pro handicapované 450.000
Event ¢. 6 Indoor sportovni akce 550.000
PR realiza¢ni tym Ing. Jana Bahnikova — Account 100.000
manager, Eva Bahnikova — Account
assistant

Celkem: 2.000.000,-

Pozn. Pfi sestavovani rozpoCtu bylo poc€itano s desetiprocentni rezervou.
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5 Zavér
Téma prace, potazmo pfistroj myotonometr a méfeni svalového napéti, mé oslovilo
svoji Sirokou pusobnosti. Myotonometrie by v budoucnu mohla piedstavovat unikatni
diagnostickou metodu pro Sirokou vetejnost S potencialnim vyuzitim nejen ve sportovni
diagnostice, na jejimz zakladé¢ byla tato prace koncipovana, ale i Vv Iékatskych
a nelékaiskych oborech jako je neurologie, ortopedie, fyzioterapie ¢i rehabilitace. Prace
zduraznuje moznost uplatnéni myotonometrie ve vrcholovém sportu za ucelem
zefektivnit tréninkovy proces a na zdklad¢é toho podpofit vykonnost jedince. Zaroven
vSak sluzba predstavuje moznost zvyseni informovanosti bézné sportovni populace,
u které je zdravotni slozka souvisejici se sportovnim vykonem i v dnes$ni dobé stale

podcenovana.

Prace sumarizuje vysledky méteni, pii kterych byly objektivizovany jednotlivé
regeneracni procedury, aplikace suché jehly, mobilizace, sauna, lokélni kryoterapie,
masaz a strec¢ink. Takto vypada i potfadi od nejucinnéjs$i metody po metodu nejméné
ucinnou (viz piiloha ¢. 2). Jedna se o graf zndzoriiujici procentuelni ucinnost
jednotlivych regeneracnich procedur na viskoelastické vlastnosti kosterniho svalu
po z4tézi aerobniho charakteru, které jsou pro srovnani doplnény o efekt pasivniho
odpocinku. Méfeni prokazalo vyrazny pozitivni uc¢inek pouze u aplikace suché jehly
a mobilizace, jez zastupuji terapeutické postupy. Bé&zné regeneracni procedury,
u kterych objektivizace prob&hla, nemély po zatézi vétsi signifikantni vliv na svalovy
tonus, doslo pouze k lokédlni hyperémii s naslednym zklidnénim segmentu, v ptipadé
masaze k piijemnym pocitim a relaxaci. | tyto slozky regenera¢niho procesu se vsak
podili na fyzickém a psychickém zdravi organismu. V ptipad¢ streCinku byl pozorovan
natahovaci reflex, pfi kterém doSlo dokonce ke zvySeni svalového tonu. Na zakladé
méfeni mizeme tedy fici, Ze vysledky po aplikaci suché jehly, mobilizace, minimalnim
efektem i po sauné a kryoterapii podporuji prvni stanovenou hypotézu. Hodnoty
naméfené po provedeni masaze ji ani nepotvrzuji, ani nevyvraci. Naopak vysledky
po aplikaci streCinku ji sice vyvraci, nabizi se ale vysvétleni, Ze az dlouhodobé
opakované provadeéni strecinkovych cviceni ma regeneracni ucinek. Pfi pravidelném

protahovani nedochazi ke zkracovani svalovych skupin a naslednym svalovym
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dysbalancim, zvysuje se kloubni pohyblivost a postupné dochazi ke snizeni klidového

svalového napéti.

Na druhé hypotéze je postavena myotonometrie jako sluzba poskytovana sportovnimi
laboratoifemi pro Sirs$i vefejnost. Povazuji ji za obecné platnou a jsem presvédCena, Ze
myotonometrie poslouzi v praxi jako vhodnd metoda pro zjisténi individualniho

regeneracniho planu.

PR plan byl sestaven se zdmérem navrhnout co nejefektivngjs$i zptisob komunikace
doposud neznamé sluzby jak odbornikiim v oblasti sportovni diagnostiky, vrcholovym
a vykonnostnim sportovcim, tak Siroké vetejnosti zahrnujici sportovce rekreacni.
V planu bylo vyzdvizeno i vyuziti pfistroje v oblasti zdravotnictvim a Iécebnych
postupti. Myslim, ze pokud se najde investor, ktery oceni potencial této sluzby, bude
v budoucnu na zéakladé PR planu mozné rozsitit nabidku laboratofi sportovni motoriky

o diagnostickou metodu myotonometrie.

Vé&fim, Ze se tato prace stane piinosem nejen pro mé, ale i pro vSechny cCtenaie
a potencionalni zajemce o stanoveni optimalni regenera¢ni metody at’ uz po aerobni ¢i
anaerobni zatézi. Rada bych se touto problematikou zabyvala i nadéle, a to zejména

v souvislosti s diagnostikou svalového napéti ze zdravotniho hlediska.
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7 Seznam priloh

Ptiloha ¢. 1: CD s naméfenymi daty myotonometrie
Ptiloha ¢. 2: Graf procentuelni Gi¢innosti jednotlivych regenerac¢nich procedur

Ptiloha ¢. 3: Tiskova zprava
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Ptiloha ¢&. 2

Procentuelni ucinnost jednotlivych procedur
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Regeneracniprocedury

Ptiloha ¢. 3
Tiskova zprava

5. Cervna 2011
WA IT @ [ '
Myotonometrie — objevte Vasi mw'-ﬂl_'@ o

optimalni regeneraci ®cececccccs

Praha: Snazite se efektivné vyuzit )
o000 O0OOSLS
kazdou hodinu svého volného casu?
Vstavate o 2 hodiny difive a jdete
sportovat, abyste méli splnéno jesté pied odchodem do prace? Po préci se jeste¢ hodinu
vénujete oblibenym sportovnim aktivitiam a potom regenerujete organismus Vv sauné

nebo na masazi? A jste si jisti, ze je prave tato forma regenerace pro Vas nejvhodnéjsi?
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Neni mozné, Ze na téchto regeneracnich proceduradch pouze ztracite Vas§ drahocenny
cas? Odpovéd ziskate diky
nejnove)si objektivizacni

metod¢ — myotonometrii.

Ve sportovnich laboratotfich se
diky myotonometru dozvite,
jaka forma regenerace je pro
Vés ta prava. Metoda spociva
Vv méteni svalového napéti pred
a po sportovni  aktivité
anasledné¢ po regeneraci dle

Vaseho vybéru (sauna,

kryoterapie, masaz, streéink,
pasivni odpocinek, aplikace suché jehly a mnoho dalSich). Odbornici v laboratotich se

nasledné postaraji 0 sestaveni regenera¢niho planu §itého na miru ptimo Vam.

Myotonometrie je zatim nabizena pouze ve sportovnich laboratotich v Praze a v Liberci,
ale v blizké budoucnosti se 0ekava jeji rozsiteni do dalich mést v Ceské republice.
At uz jste vrcholovi, vykonnostni ¢i rekreacni sportovci, nezapomerite, Ze vhodné
zvolena regenerace je piedpokladem k dosazeni sportovniho tspéchu, dobré kondice

a fyzického 1 dusevniho zdravi.

Dalsi informace o objektivizatni metodé myotonometrii naleznete na adrese
WWW.myotonometrie.cz.

Pro vice informaci kontaktujte:
Jana Bahnikova

Account Manager

B - Communication

Tel.: 234 342 423

e-mail: jana.bahnikova@bcommunication.cz
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