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    Poděkování


    Práci, kterou předkládám, jsem sice zpracoval samostatně, ale na podkladě záznamů měření, které byly pořízeny týmovou spoluprací vlaboratoři Neurologické kliniky IKEM vPraze 4.


    Proto chci na tomto místě vřele poděkovat za odborné vedení, využití laboratoře, cenné rady ařízení experimentů doc. MUDr. Františku Vélemu, CSc., vedoucímu lékaři, který při všem uplatňoval laskavý atrpělivý přístup. Začínali jsme se uněj učit lepit elektrody aspolečně poznávali zajímavosti zfunkce svalů apohybové soustavy člověka. Děkuji iprof. PaedDr. Pavlu Kolářovi, Ph.D., který progresivně rozvinul fyzioterapii unás ive světě. Vytvořil odborná pracoviště vPraze-Motole ana Chodově aprosazuje principy komplexní medicíny.


    Dále děkuji doc. MUDr. Rudolfu Lincovi, vedoucímu katedry anatomie FTVS UK Praha, který mě přivedl kvyužití elektromyografie (dále EMG) tím, že jako vedoucí mojí dizertace souhlasil sjejím přijetím, jen pokud použiji jako vyšetřovací metodu EMG. Jinak je celá funkční anatomie „dumkou“ neboli pouze odhadováním funkce svalů. Jeho vedení, vysoce odborný přístup akaždotýdenní konzultace jsou pro mě nezapomenutelné astále motivující. Současně děkuji doc. PhDr. Vladimíru Bokovi, CSc., ztéže katedry za jeho další pohled, rady azávěrečné vedení práce. Děkuji členům našeho laboratorního týmu Jiřině Holubářové aJiřímu Čumpelíkovi ataké zdravotní sestře Martě apanu Charvátovi za technický servis ipraktické rady při měření. Vneposlední řadě patří díky všem zde nejmenovaným pokusným osobám zřad studentů asportovců, kteří byli ochotni snámi podstoupit několikahodinové experimentování abez nichž by tato práce nemohla být nikdy uskutečněna. Za demonstraci cviků pro toto vydání děkuji Evě Samkové, reprezentantce ČR ve snowboardcrossu, vítězce OH 2014 vSoči, se kterou spolupracuji jako kondiční trenér.


    Velmi děkujeme Fitness Domyno, kde jsme našli potřebné vybavení akde nám umožnili cvičení nafotit.

  


  
    1Úvodem akpoužité metodě povrchové elektromyografie


    Když se probíráte současnou literaturou kposilování afitness, najdete mnoho publikací sanatomickými kresbami cviků apopisem funkce svalů. Publikace oanatomii funkční, která je součástí kineziologie, se ve svých závěrech ofunkci hybného systému opírají oobjektivní metody vyšetření aktivace svalů při pohybech člověka. Jsou to především elektromyografie amagnetická rezonance.


    Objektivizace averifikace pomocí těchto metod přináší přesnější ačasto ipřekvapivě odlišný pohled na funkci pohybové soustavy než anatomie čistě topografická. Vsoučasnosti nejde ani tak oobjevnou apřevratnou záležitost, neboť studie na podkladě elektromyografie jsou staré prakticky jako tato metoda sama, ale spíše oplné využití těchto poznatků vpraxi.


    To nás přimělo pokusit se oreedici Fitness katalogu 93, který jsme sestavili na podkladě měření povrchovou elektromyografií. Izde tedy předkládáme zájemcům oposilování 88 cviků, ukterých jsme účinnost na svaly mohli vyšetřit ivlaboratorních podmínkách. Tímto je náš příspěvek ojedinělý vzhledem kběžně dostupné literatuře. Také ve vědecké literatuře jsou častější nálezy pořízené pomocí povrchové metody EMG než podle magnetické rezonance, která je nákladnější asložitější pro užití vpraxi. Povrchová EMG se dnes provádí běžně na vzdálenost 3000 m telemetrickým snímáním akčních potenciálů ze svalů, ato rovněž uplavání pomocí vodotěsných elektrod. Jde prakticky vždy opolyelektromyografii (PEMG), kdy je snímáno více svalů současně, alze tak hodnotit ijejich mezisvalovou (intermuskulární) koordinaci.


    Živé tkáně se projevují bioelektrickou aktivitou. Akční potenciály lze snímat, jejich křivky pak vyhodnocovat apodle jejich průběhu, četnosti, amplitudy afrekvence je možné posuzovat činnost tkání nebo diagnostikovat jejich poškození nemocí či úrazem. Všeobecně je známo EKG při vyšetření srdce, EEG (elektroencefalogram) jako záznam aktivity mozku ataké EMG (elektromyogram) zachycující činnost svalů. EMG se používá vneurologii pro diagnostiku nemocí nervosvalového systému, ato jak pomocí invazivních (jehlových) elektrod, tak šetrnějších povrchových elektrod. Pro naše účely ve sportu se používají především povrchové bipolární elektrody. Jednu elektrodu tvoří dva kontakty umístěné na vrchol svalového bříška podélně se svalovými vlákny 2 cm od sebe (obr. 1.1d). Před nalepením elektrody je třeba kůži odmastit aprovést stěr starší svrchní vrstvy kůže.


    Na obrázcích 1.1a, b, c je postavení elektrod na svalech celého těla. Pokusné osoby by měly mít co nejmenší vrstvu tuku. Pro další lepší kontakt se pod elektrody používají kontaktní pasty agely. Fixace elektrod musí být dokonalá, jinak dostaneme záznam sřadou artefaktů, které jeho čtení prakticky znemožní. Snímali jsme ijednotlivé svaly, kde nás zajímala diferenciace funkce jejich částí (deltový, trapézový, čtyřhlavý stehenní aj.), adále několik svalů současně, abychom poznali jejich mezisvalovou souhru. Metodu povrchové EMG nelze použít kpřímému měření síly, lze však stanovit míru aktivace podle četnosti aamplitudy akčních potenciálů. Obrázky cviků jsou zde doplněny modely křivek EMG podle míry aktivace svalů (svaly svysokou, střední amírnou aktivitou). Kopie originálů křivek můžeme vidět na obrázcích 2.1–2.3, samotné originály jsou kdispozici uautora. Svaly snejvyšší aktivitou považujeme za prime movery, agonisty (pro pohyb rozhodující). Ostatní mají úlohu synergistů (spolupracují sagonisty) nebo antagonistů (působí opačně). Vpřípadě aktivity antagonistů se jedná zpravidla oexcentrickou činnost (viz kap. 3.2).
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      Obr. 1.1a Postavení elektrod na dolních končetinách
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      Obr. 1.1b Postavení elektrod na horních končetinách
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      Obr. 1.1c Postavení elektrod na trupu
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      Obr. 1.1d Postavení kontaktů elektrody vzhledem kprůběhu svalových vláken ana vrcholu svalového bříška. Na obrázku ukázka na m. biceps brachii. Tímto způsobem se umísťují elektrody na všech svalech.

    

  


  
    2Vybrané aspekty techniky cviků ametodiky tréninku síly zpohledu funkční anatomie ověřené elektromyograficky


    Záměrně volíme výraz „vybrané aspekty“, neboť tato publikace má sloužit především jako zásobník posilovacích cvičení, jejichž účinnost jsme ověřili metodou povrchové elektromyografie.


    Vybrali jsme jen některé poznámky ktechnice ametodice, které pokládáme za významné ačasto se vpraxi sdotazováním na ně setkáváme. Dále jsou tu připomínky, jež vyplývají zkineziologických výzkumů, včetně funkční anatomie podložené nálezy EMG. Dnes hojně rozšířené publikace kposilování mají podstatně širší rozsah azaměření.


    2.1To podstatné krozcvičení


    Rozcvičení obsahuje úvodní strečink, který by však měl být prováděn jemně, spocitem příjemného protažení. Vrámci rozcvičení se používá také pojem prestrečink neboli úvodní strečink. Rozvoj hybnosti pomocí důraznějšího strečinku si ponechte na závěr tréninku ado sprchy, ale itak sledujte případný nástup bolesti, která je limitem pro pokračování ve strečinku, signalizuje již mikrotraumata ve svalech ariziko dalšího přetažení. Asi 10–15 sekund setrvání vkrajní, ještě příjemné poloze opakujeme 2–3× atakto protáhneme hlavní partie těla. Také při přechodu kdalšímu cviku se doporučuje před první sérií příslušnou svalovou partii protáhnout.


    Po prestrečinku následuje zahřátí pomocí libovolné vytrvalostní aktivity po dobu cca 7–10 min ve stupňované intenzitě zmírného do středního tempa. Vhodný je iběh na běhátku, spinning, rozveslování nebo jejich kombinace. Toto rozehřátí aprokrvení, kdy se otevřou cévy, včetně kapilár, je nejdůležitější částí rozcvičení aneměli bychom je vynechat opravdu nikdy.


    Následující švihy končetin aklony trupu (úklony, předklony, napřímení ajejich kombinace) provádíme po 15 opakováních ve 2 sériích. První, úvodní série posilovacích cviků by měly být provedeny slehčí zátěží asvyšším počtem opakování 8–15×. Pak lze již nastoupit na hlavní série vplné zátěži.


    2.2Komplexní alokální cviky


    Za komplexní považujeme cvičení celého těla nebo většího počtu svalových skupin. Příkladem jsou benchpressy, dřepy, mrtvé tahy, vzpírání, ale ishyby, kliky, odhody, odrazy apod. Jako lokální označujeme cviky, které angažují jen svaly jednoho kloubu nebo ijednu svalovou skupinu. Patří sem např. posilování předloktí, lýtek, extenze aflexe kolen aloktů, cvičení pletence ramenního, břišních izádových svalů atd.


    Komplexní cviky jsou energeticky akoordinačně náročnější ajsou časově efektivní. Jsou také vhodné pro vztah přenosu síly do pohybu ve sportovních disciplínách, jež mají prakticky vždy komplexní charakter.


    Lokální cviky používáme scílem rozvinout určitou svalovou partii, která buď zaostává, nebo má speciální význam ve sportu (např. svaly vnitřního epikondylu kosti pažní pro plavce). Trénink sestavený jen zlokálních cviků má význam spíše pro kulturistiku než pro silový trénink vostatních sportech, ale vpřípravném období, ještě vzdáleném od závodního, se uplatňuje izde.


    2.3Princip izolovaného účinku


    Právě pro lokalizaci účinku na určitou svalovou skupinu, sval nebo jen na určitý pohyb je vhodné fixovat tělo asegmenty necvičících partií tak, aby pohyb byl proveden čistou kontrakcí sledované partie. Vyloučení souhybů těla ajeho částí zabezpečíme oporou zad ve stoje či sedu, cvičením na speciálních strojích atrenažérech, které umožňují procvičit právě jen danou partii, vdržení těla pomáhá konstrukce stroje. Jde prakticky ovětšinu běžných posilovacích strojů.


    2.4Trénink středu těla (core) aprincipy motor hold amotor move


    Jde odnes již známý aoblíbený způsob cvičení svyužitím vlastního těla abalančních pomůcek.


    Podstatou tohoto tréninku je stimulace hlubokých svalových vrstev, svalů uložených nejblíže kostry akloubů neboli středu těla. Týká se to všech kloubů, nejen samotného středu těla voblasti páteře apánve. Vkaždém kloubu pracují svaly podle principu návaznosti svalů vykonávajících převážně pohyb vkloubu na svaly zajišťující převážně pevnost kloubu při zachování hybnosti. Fázická, dynamická činnost periferních vrstev svalů (motor move) je podporována tonickou činností hlubokých vrstev (motor hold). Konkrétně vlokti pro flexi je hlubokým svalem m. brachialis aperiferním nad ním uložený m. biceps brachii. Jako antagonisté jsou zde m. anconeus am. triceps brachii. Hluboké svaly kostry páteře, hrudníku apánve fixují kostru, avytvářejí tak oporu pro práci svalů končetin. Ochablé vnitřní svalstvo znemožňuje včas adostatečně fixovat kostru, aproto ani výsledný pohyb nemohou periferní svaly rychle asilou provést, nehledě na známé zdravotní potíže, které zoslabení hlubokých svalů asvalů středu těla vyplývají. Záměrně jsme výše použili slovo převážně tonická, resp. převážně fázická činnost. Isvaly vhloubce provádějí pohyb vkloubu současně sjeho zpevněním, adokonce ipodle nálezů EMG, je-li zatížení nebo rychlost pohybu malá, si tělo vystačí jen saktivací hlubokých svalů. Periferní svaly nejsou při malé zátěži angažovány vrámci přirozené efektivity svalové práce. Ztoho důvodu lidé, kteří nesportují anestimulují pohybem azátěží svaly skupiny motor move, mají toto svalstvo zdůvodu nepoužívání ochablé. Sportovci mají naopak tyto svaly hypertrofované. Periferní svaly se nejvíce podílejí na plastice atvaru těla, proto je jim vkulturistice věnována až nadměrná pozornost. Pokud se současně vkoordinačních vzorcích nerozvíjejí ihluboké svaly, může při příliš izolovaném cvičení dojít ke svalové nerovnováze, paradoxně se všemi neblahými důsledky iumuskulárních postav (neschopnost vyvinout odpovídající sílu, vertebrogenní potíže, zranění kloubů aj.).


    Všechna cvičení rovnovážných statických poloh, ale idynamické sporty snároky na rovnováhu (bruslení, lyžování, gymnastika, windsurfing atd.) rozvíjejí uvedený systém svalové práce. Zařaďte vždy do tréninku cvičení tohoto typu na začátku tréninku, mezi cviky nebo vzávěru, třeba na BOSU© či gymballu.


    2.5Stroje, činky, vlastní tělo, expandéry


    Při posilování na strojích, nejedná-li se okladky, je účinek na posturální, hluboké svaly značně snížen kvůli konstrukci stroje. Volná břemena, jako jsou činky, buliny, plné míče, zátěžové vesty amanžety, podněcují návaznost posturální ahybné funkce svalstva avyžadují stabilizaci těla před záběrem. Stroje jsou výborné pro soustředěný aizolovaný účinek na svalovou partii, ale měli bychom je kombinovat svolnými břemeny, abychom zachovali uvedenou koordinaci pohybové soustavy, azajistili si tak ipřenos síly do sportu apohybů vběžném životě.


    Ze strojů jsou velmi efektivní kladky amultipressy, na nichž lze provádět širokou škálu cviků na celé tělo, zatímco např. oblíbený „Peck-deck“ lze využít jen na 1 až 2 cviky.


    Vlastní tělo je rovněž vynikajícím „nástrojem“ pro trénink všech svalových skupin ařada publikací uvádí pestré možnosti jeho využití. Vpraxi se však ještě setkáme smýtem, že např. pro mládež je lepší cvičit shmotností vlastního těla než sčinkami, vpředstavě, že jde omenší apřirozené zatížení.


    Dnešní chlapci však často neprovedou ani jeden shyb, ukliků se vlní astěží jich provedou 10. Dívky se někdy ani sekundu neudrží na hrazdě ve shybu. Vtomto případě bude pro ně přiměřenější použít kladky ajiné stroje, kde lze zátěž upravit, nebo vzít lehké činky, aby technika cviků byla správná, včetně dýchání, abyl dodržen dostatečný počet opakování cviku.


    Uexpandérů je třeba dát pozor na návrat do výchozí polohy, zejména vmomentě přechodu zdotažení knávratu. Při nekontrolovaném uvolnění zde může dojít ktrhnutí expandéru azranění. Expandéry jsou dobré ina cesty apro jednoduché domácí cvičení. Velikost překonávaného odporu je unich velmi variabilní ačasem se jejich opotřebením snižuje. Musíme dbát na jeho dostatečné, ale přiměřené předpětí ve výchozí poloze cviku.


    2.6Diagonály srotační složkou pohybu


    Vyšetření EMG potvrdilo, že cvičení prováděná ve směru diagonálně zvýchozí do protilehlé konečné polohy se současnou zevní či vnitřní rotací končetin nebo trupu vykazují vyšší amplitudu ičetnost akčních potenciálů apřirozeně idelší dobu aktivace než cviky obvyklé, vedené vrovině čelné či bočné. Diagonální pohyby srotací se vyskytují vpřirozených pohybech člověka vběžném životě, práci ive sportovních disciplínách. Dobrým příkladem je mj. zápas, ve kterém můžeme vidět přímo spleť velmi rozmanitých pohybů svynaložením maximální síly irychlosti.


    Ve fyzioterapii se ke stimulaci svalů po úrazech či nervosvalových poruchách používají právě tyto diagonální cviky srotací, kdy pacient je dopomocí veden fyzioterapeutem, který mu současně pomáhá nejen pohyb provést, ale také klade podněcující apřiměřený odpor. Známé jsou zejména flexční či extenční diagonály končetin, ale účinně procvičit astimulovat kobnově funkce takto můžeme izádové či břišní svaly.


    Na obrázku 2.1 je názorně vidět rozdíl vaktivaci svalů při běžné flexi vlokti vrovině bočné apři diagonální flexi přes středovou rovinu těla rukou až kprotilehlému rameni.
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      Obr. 2.1 Diagonální posilování ohybačů lokte je účinnější, nejen pokud jde odélku záběru, ale ico se týče četnosti aamplitudy aktivity svalů na EMG (horní křivka), než běžná flexe lokte zpřipažení aohnutí vrovině bočné (dolní křivka)
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