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STRESZCZENIE

Wstep: Celem badan bylo okreslenie wplywu wieku na potencjalne zmiany czynnosciowe zachodzace na drodze przekazywa-
nia impulséw nerwowych w nerwach ruchowych zaopatrujacych wybrane migs$nie konczyny dolnej. Przeprowadzono pomiar pa-
rametréw przewodnictwa nerwowego w konczynie dolnej i zdolnoéci do kontroli napiecia mie$niowego przy nacisku na pedal.
Material i metody: Badaniem objeto grupe 54 mezczyzn, zroéznicowana ze wzgledu na wiek. W trakcie badan mierzono predkos¢
przewodnictwa nerwowego i amplitude oraz latencje odpowiedzi ruchowej w nerwach piszczelowym i strzatkowym. W trakcie testu
RAMP-contraction rejestrowano sygnal elektromiograficzny z migénia piszczelowego przedniego i gtowy przysrodkowej miesnia brzu-
chatego tydki. Wyniki: Wykazano, ze wraz z wiekiem obniza sie zdolno$¢ do kontroli napiecia mie$niowego, zmniejsza sie predkoéé
przekazywania impulséw elektrycznych i opdznia sie odpowiedZ ruchowa, ktéra cechuje si¢ istotnie nizszg amplitudg niz u mtodszych
0s6b. Whnioski: Obserwowane wraz z wiekiem ostabienie przewodnictwa nerwowo-migéniowego i zmniejszenie kontroli generowanej
wartoéci sily miesniowej moga skutkowaé pogorszeniem zdolnosci do obstugi urzadzen lub prowadzenia pojazdéw. Ze wzgledu na
wydluzenie aktywno$ci zawodowej zidentyfikowanie wszystkich czynnikéw ograniczajacych funkcjonowanie starszego pracownika
w Srodowisku pracy moze by¢ podstawa tworzenia wytycznych i rekomendacji pomocnych przy projektowaniu urzadzen oraz stano-
wisk dla starszych pracownikéw. Med. Pr. 2022;73(5):417-425

Stowa kluczowe: EMG, sterowanie, ENG, czucie sily, osoby starsze, predko$¢ przewodzenia

ABSTRACT

Background: The research was conducted to determine the effect of age on potential functional changes occurring through
the transmission of nerve impulses in the motor nerves supplying selected muscles of the lower limb. The nerve conduction
parameters in the lower limb were measured, as well as the ability to control muscle tension with pressure on the foot pedal.
Material and Methods: The study included a group of 54 men, differentiated by age. During the research, the speed of nerve
conduction, amplitude and latency of the motor response in the tibial and peroneal nerves were measured. During the RAMP-con-
traction test, the EMG signal was recorded from the tibialis anterior muscles and the gastrocnemius muscles of the medial head.
Results: The results of the research showed that with age the ability to control muscle tone decreases, the speed of transmission
of electrical impulses decreases, the motor response is delayed and its amplitude is significantly lower than in the case of younger
people. Conclusions: The deterioration of neuromuscular conduction observed with age and a reduction in the ability to control
the generated value of muscle strength may result in a deterioration of the ability to operate equipment or drive vehicles. From
the point of view of prolonging the activity in working life, identifying all factors limiting the functioning of an older employee
in the work environment may be the basis for creating guidelines and recommendations helpful in the design of devices and work-
stations for older employees. Med Pr. 2022;73(5):417-25
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WSTEP

Budowa i czynnos$¢ miesni szkieletowych zmieniaja sie
z uplywem lat, co moze wplywac na zdolnos¢ do wy-
konywania czynno$ci zawodowych przez osoby star-
sze, szczegolnie na stanowiskach nieprzystosowanych
do ich zmieniajacej si¢ motoryki oraz ogélnej sprawno-
$ci fizyczne;j.

Postepujacy proces starzenia sie spoleczenstwa, kto-
ry objawia sie¢ wzrostem odsetka osdb starszych przy
jednoczesnym zmniejszaniu si¢ grupy oséb mlodych,
znaczaco wplywa na funkcjonowanie rynku pracy. Ob-
serwowane zmiany demograficzne wymuszajg na 0so-
bach starszych utrzymanie sprawnosci psychofizycznej
umozliwiajace jak najdluzsze, aktywne uczestniczenie
w zyciu zawodowym.

Dokfadne zdiagnozowanie zmian wynikajacych
z procesOw starzenia si¢ i poréwnanie ich z wymagania-
mi wykonywanej pracy moze przyczynic sie do znale-
zienia rozwigzan stuzacych przystosowaniu stanowisk
pracy do potrzeb oséb starszych, co wydtuzy ich aktyw-
nos¢ zawodowsy.

Celem pracy byta ocena, czy u badanych wystepu-
je zalezno$¢ miedzy parametrami przewodnictwa ner-
wowego w wybranych nerwach ruchowych a wiekiem
i czy w zwigzku z tym jest mozliwa obserwacja zmniej-
szenia zdolnosci do kontroli napiecia miesniowego
w grupach migéniowych zaopatrywanych przez bada-

ny nerw.

MATERIAL | METODY

Grupa badana

Do badan doswiadczalnych zakwalifikowano 54 mez-
czyzn w wieku 20-65 lat. Badanych podzielono na 3 gru-
py w zaleznosci od wieku (G1: 20-25 lat, G2: 40-45 lat,

G3: 60-65 lat). Podstawa kwalifikacji do badan byt wy-
wiad lekarski dotyczacy obecnego stanu zdrowia i prze-
bytych choréb. Kandydaci musieli charakteryzowac sig
dobrym ogélnym zdrowiem, brakiem urazéw ukiadu
mie$niowo-szkieletowego badanych konczyn w prze-
ciggu ostatnich 5 lat i zdiagnozowanych schorzen neu-
rologicznych oraz wskaznikiem masy ciata w przedziale
18,9-25 kg/m?. Charakterystyke badanych przedstawio-
no w tabeli 1. Wszyscy zakwalifikowani zostali poinfor-
mowani o charakterze prowadzonych badan i ztozyli
pisemng zgode uczestnictwa. Komisja Etyki i Bioetyki
Uniwersytetu Kardynata Stefana Wyszynskiego w War-
szawie wyrazila zgode na przeprowadzenie niniejszych
badan.

Procedura badan

Badania doswiadczalne skladaly sie z 2 czesci. W pierw-
szej wykonano badania elektroneurograficzne (ENG),
a w drugiej — elektromiograficzne (EMG) konczyny
dolne;j.

Badania szybkosci przewodnictwa nerwowego —
elektroneurografia

Badanie przewodnictwa nerwowego polegalo na po-
miarach predkosci przewodzenia we wtéknach rucho-
wych. Wybrano nerwy strzatkowy i piszczelowy, kto-
re prowadzg wylacznie widkna ruchowe, ze wzgledu na
obszary ciala, ktére te nerwy unerwiaja (migsnie przez
nie zaopatrywane oceniano w badaniach EMG). Sy-
gnal elektryczny zbierano z miesnia prostownika pal-
ca krotkiego przy stymulowaniu nerwu strzalkowe-
go i z mies$nia odwodziciela palucha przy pobudzaniu
nerwu piszczelowego. Elektrode referencyjng umiesz-
czono w miejscu obojetnym elektrycznie. Wtdkna ru-
chowe nerwu strzalkowego stymulowano na przed-
niej powierzchni stawu skokowego, przy glowie kosci

Tabela 1. Charakterystyka 3 grup mezczyzn poddanych badaniom elektromiograficznym i elektroneurograficznym w laboratorium

Pracowni Biomechaniki CIOP-PIB, Warszawa, 2015

Table 1. Characteristics of 3 groups of men tested to electromyographic and electroneurographic at the Biomechanics laboratory

of CIOP-PIB, Warsaw, 2015

Badani
Participants
Zmienna (N =54)
Variable
Gl G2 G3
(N=18) (N =20) (N =16)

Wiek [lata] / Age [years] (M+SD) 22,94+1,86 42,44+2,04 62,74+3,77
Masa ciata / Body weight [kg] (M+SD) 75,9449,95 81,17+13,08 77,16£10,25
Wysokos¢ ciata / Body height [cm] (M+SD) 179,44+5,06 178,33+6,51 174,63+5,22

GI - grupa wiekowa 20-25 lat / age group 20-25 years, G2 - grupa wiekowa 40-45 lat / age group 40-45 years, G3 - grupa wiekowa 60-65 lat / age group 60-65 years.
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® punkt stymulacji na powierzchni przysrodkowej kostki i w dole
podkolanowym / point of stimulation on the medial surface of the ankle

and in the popliteal fossa

x punkty stymulacji na przedniej powierzchni stawu skokowego, glowie koéci
strzatkowej i w dole podkolanowym / points of stimulation on the anterior surface
of the ankle joint, head of the fibula and in the popliteal fossa

Rycina 1. Badanie przewodnictwa we wléknach ruchowych:
a) nerwu piszczelowego i b) nerwu strzalkowego w 3 grupach
mezczyzn, laboratorium Pracowni Biomechaniki CIOP-PIB,
‘Warszawa, 2015

Figure 1. Measurement of conductivity in motion fibers:

a) the tibial nerve and b) peroneal nerve in 3 groups of men,
the Biomechanics laboratory of CIOP-PIB, Warsaw, 2015

strzatkowej i w dole podkolanowym, a nerwu piszcze-
lowego - z tytu kostki przysrodkowej i w dole podkola-
nowym (rycina 1).

Przed badaniem dokladnie ogolono i odtluszczo-
no skoére w miejscach stymulacji oraz odbioru sygna-
tu. Czestotliwos¢ bodzca stymulujacego (prad staly)
wyniosta 3 Hz, a jego dlugos¢ — 0,2 ms. Bodziec elek-
tryczny mial ksztalt kwadratowy. Stymulacje rozpo-
czynano od wartosci 0 mA, ktérg nastepnie stopniowo
zwiekszano przy jednoczesnej obserwacji wzrostu am-
plitudy odpowiedzi ruchowej. Natezenie pradu zwigk-
szano tak dlugo, jak dlugo rosta amplituda odpowiedzi,
az do supramaksymalnego natezenia bodzca. Pomiary
ENG wykonano z uzyciem aparatu Viking Select (prod.
Viasys Healthcare, USA).

Badania aktywnosci elektrycznej miesni —
elektromiografia

Do pomiaréw aktywnosci elektrycznej miesni wybra-
no glowe przysrodkowa migsnia brzuchatego tydki

MVC [%]

100

(zas [s]

—— wzorzec znormalizowany wzgledem maksymalnego skurczu izometrycznego
(maximum voluntary contraction - MVC), narasta od 0% do 100% MVC /
/ standard normalized to maximum voluntary contraction (MVC), increases
from 0% to 100% MVC

I\/\/\/\’ sygnal EMG / EMG signal

Rycina 2. Przyklad przebiegu sygnatu elektromiograficznego
(EMG) w tescie RAMP-contraction przeprowadzonego w 3 grupach
mezczyzn, laboratorium Pracowni Biomechaniki CIOP-PIB,
Warszawa, 2015

Figure 2. Example of the electromyographic (EMG) signal

during RAMP-contraction test carried out in 3 groups of men,

the Biomechanics laboratory of CIOP-PIB, Warsaw, 2015

(gastrocnemius medial head - GMH) oraz migsien pisz-
czelowy przedni (tibialis anterior — TA). Rejestracji sy-
gnatu dokonano w 2 testach. Przeprowadzono pomiar
maksymalnego skurczu izometrycznego (maximum vo-
luntary contraction - MVC). Sygnat zarejestrowany w te-
$cie wykorzystano do normalizacji sygnatu w kolejnych
pomiarach. Przy aktywacji GMH i TA stosowano stano-
wisko do pomiaru momentéw sit w stawie skokowym.
Podczas badania osoby badane znajdowaly sie w pozycji
siedzacej, z katami zgiecia w stawach biodrowym i kola-
nowym wynoszacymi 90°. Podczas aktywacji GMH bada-
ni wywierali sife w kierunku odpowiadajacym unoszeniu
piety, pokonujac op6r tasmy stabilizujacej umieszczonej
nad stawem kolanowym, natomiast przy aktywacji TA -
w kierunku odpowiadajacym unoszeniu srédstopia.

Rejestracja sygnatu wedtug procedury
RAMP-contraction

Badany w czasie rzeczywistym obserwowal czynnos¢
elektryczna miesnia w postaci krzywej wyswietlanej na
ekranie (niebieska krzywa na rycinie 2). Jego zadaniem
podczas pomiaru bylo tak sterowaé napieciem mie-
$nia, aby jak najlepiej odwzorowac¢ zadany ksztalt (czer-
wona krzywa na rycinie 2). Prezentowana krzywa by-
fa znormalizowana wzgledem zmierzonej dla kazdego
badanego warto$ci MVC. Pomiar powtarzano 5-krot-
nie, z przerwa pomiedzy kolejnymi prébami. Wszystkie
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pomiary wykonano w warunkach izometrycznych. Ba-
danych poproszono o przyjecie $cisle okreslonej pozy-
cji, ktéra byla determinowana przez oceniany migsien.
Do rejestracji sygnalu EMG zastosowano aparat Ba-
gnoli-16 PDSEMG i oprogramowanie EMGWorks 4.0.5
(prod. Delsys, USA), ktére umozliwia obserwacje oraz
rejestracje nieprzetworzonego sygnatu EMG. Czestotli-
wos¢ probkowania sygnalu EMG wynosita 4 kHz. Pa-
smo przenoszenia aparatu Bagnoli-16 PDSEMG zawie-
ra sie w przedziale 20-450 Hz.

Mierzone i analizowane parametry
Podczas badania ENG wyznaczono nastepujace para-
metry:

Amplitude Am zlozonego potencjalu migsniowego,
ktéra jest proporcjonalna do liczby czynnych wio-
kien w nerwie i liczby wlékien mie$nia, nad ktérym
umieszczona jest elektroda powierzchniowa.
Predkos¢ przewodzenia CV bodzca pomiedzy po-
szczegélnymi punktami stymulacji, czyli predkos¢
przejscia bodzca na odcinku 7 cm pomigdzy najbar-
dziej dystalnym punktem stymulacji (stopg) a elek-
troda odbiorcza. W najbardziej dystalnym odcin-
ku nerwu pomiar predkosci przewodzenia nie jest
mozliwy ze wzgledu na liczne rozgatezienia konco-
we nerwu w miesniu, z ktérego odbierany jest zlo-
zony potencjal migsniowy.

Latencje L - czas od wywotania bodzca do pojawie-

nia si¢ odpowiedzi ruchowe;j.

Parametry te wyznaczono, odpowiednio, dla ner-
wow strzatkowego i piszczelowego z uwzglednieniem
miejsca stymulacji.

Dla sygnalu EMG obliczono nastepujace parametry:

Pole M_area przestrzeni ograniczonej wykresami

zmierzonego sygnalu oraz przebiegu wzorcowego.

Dla sasiednich punktéw przebiegu EMG sprawdza-

no, czy znajduja si¢ one po tej samej stronie wzgle-

dem wzorca (ponizej lub powyzej, wowczas jest liczo-
ne pole trapezu) czy po stronach przeciwnych (wtedy
jest liczone pole 2 trojkatéw). Zwracana jest suma pol.

Sume kwadratéw wzgledem bledu SSE (sum of squ-

ares due to error), czyli statystyke mierzaca calko-

wite odchylenie warto$ci zmierzonego sygnatu od

wartosci z wzorca (wzér 1).

SSE=2 7 (y-v) (1)

gdzie:
¥y — warto$¢ sygnalu wzorcowego w punkcie i-tym,
y; — warto$¢ sygnalu EMG w punkcie i-tym.

Blad $redniokwadratowy RMSE (root mean squared
error) — jest to oszacowanie odchylenia standardo-
wego skladnika losowego danych (wzér 2). Wartos¢
RMSE blizsza zeru oznacza lepsze dopasowanie danych
do wzorca.

SSE
n—2

RMSE = (2)
gdzie:

n - liczba probek,

SSE - suma kwadratéw wzgledem bledu dopasowania (wzor 1).

Dla sprawdzenia istotno$ci statystycznej zaob-
serwowanych zaleznos$ci dokonano analizy ukie-
runkowanej na ocene roznic miedzy warto$ciami
parametréw w badanych grupach wiekowych. Prze-
prowadzono testowanie jednorodnosci rozkladu
zmiennych z zastosowaniem tesu Levene’a. Do po-
réwnania badanych grup wykorzystano test ANOVA
dla zmiennych spetniajacych warunek jednorodnosci
wariancji, w innym wypadku przeprowadzono test
Kruskala-Wallisa. Badania pomig¢dzy ktérymi z grup
wystepuja zaleznosci przeprowadzono za pomocg te-
stow post hoc.

WYNIKI

Na rycinie 3 przedstawiono wyniki badan ENG, $rednie
wartosci predkosci przewodzenia, czas latencji i wiel-
kos¢ amplitudy sygnalu przewodzonego w nerwach,
odpowiednio, piszczelowym i strzatkowym przy stymu-
lacji w dole podkolanowym.

Ponizej przedstawiono wyniki analizy statystycz-
nej pomiaréw parametrow przewodnictwa nerwowe-
go. Zbadano, czy zmierzone parametry sygnalu ENG
w istotny sposob rdéznicowaly badane grupy wiekowe.
Zbadano takze jednorodno$¢ wariancji zmiennych
z zastosowaniem testu Levenea. Dla zmiennych, dla
ktérych wykazano jednorodny rozktad wariancji, prze-
prowadzono analize istotnoéci réznic miedzy 3 grupa-
mi w warto$ciach mierzonych parametréw z zastosowa-
niem testu ANOVA (tabela 2).

Dla parametréw, ktére w istotny sposob roznico-
waly badane grupy, przeprowadzono analiz¢ post hoc
w celu znalezienia zalezno$ci miedzy ktérymi z 3 grup
(G1, G2, G3) wystepuja roznice. Wyniki analizy przed-
stawiono w tabeli 3.

Analiza wynikéw uzyskanych podczas badan ENG
wykazala istotne réznice w wartosciach zmierzo-
nych parametréw miedzy 3 grupami wiekowymi. Nie
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Punkt stymulacji - dét podkolanowy / Stimulation point - popliteal fossa.
G1 - grupa wiekowa 20-25 lat / age group 20-25 years, G2 — grupa wiekowa 40-45 lat / age group 40-45 years, G3 — grupa wiekowa 6065 lat / age group 60-65 years.

Rycina 3. Czas latencji, amplituda oraz predko$¢ przewodzenia we widknach ruchowych nerwu a—c) piszczelowego i d—f) strzatkowego,
zmierzone w 3 grupach mezczyzn w badaniach prowadzonych w laboratorium Pracowni Biomechaniki CIOP-PIB, Warszawa, 2015
Figure 3. The latency time, amplitude and conduction velocity in the motor fibers of the a—c) tibial and d-f) peroneal nerve,

measured in 3 groups of men in studies conducted at the Biomechanics laboratory of CIOP-PIB, Warsaw, 2015
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Tabela 2. Wyniki testu ANOVA istotnosci réznic miedzy

3 badanymi grupami mezczyzn na podstawie warto$ci mierzonych
parametrow uzyskanych w badaniach przeprowadzonych

w laboratorium Pracowni Biomechaniki CIOP-PIB, Warszawa, 2015
Table 2. The results of the ANOVA test, the significance of

the existence of differences between the 3 studied groups of men,
on the basis of the values of the measured parameters, obtained

in the tests carried out at the Biomechanics laboratory

of CIOP-PIB, Warsaw, 2015

Zmi.enna F .
Variable
Nerw strzalkowy / Peroneal nerve
An
Am 9,79235 0,000252**
F
Am 11,3772 0,000082**
CvV 16,84539 0,000002**
L 3,47977 0,038314*
Pf
Am 13,40164 0,000021**
Ccv 8,32956 0,000741**
L 4,83338 0,011962*
Nerw piszczelowy / Tibial nerve
An
L 0,38473 0,682592
Pf
CvV 11,98676 0,000054**
L 3,1261 0,052401

Am - amplituda / amplitude, An - kostka / ankle, CV - predkos¢ przewodzenia /
conduction velocity, F - glowa koéci strzatkowej / fibula head, L - latencja / latency,
Pf - dét podkolanowy / popliteal fossa.

* Roznica istotna statystycznie dla p < 0,05 / Statistically significant difference for

p <0.05.

** Réznica istotna statystycznie dla p < 0,001 / Statistically significant difference for
p < 0.001.

stwierdzono istotnych réznic jedynie w 4 z 29 wyzna-
czonych parametrdéw, tj. czasach latencji zmierzonych
dla nerwéw konczyny dolnej, doktadniej nerwu pisz-
czelowego, w przypadku stymulacji zaréwno w kost-
ce, jak i w dole podkolanowym. Pozostale parame-
try réznicowaly badane grupy wiekowe. Parametrem
réznicujacym wszystkie grupy byla predkos¢ przewo-
dzenia. W nerwie piszczelowym z wartosci ok. 51 m/s
zmniejszala si¢ ona do nieco ponad 44 m/s, podob-
nie we wloknach nerwu strzatkowego, gdzie spadia
z 50 m/s do 44 m/s. Jednocze$nie zauwazono, ze do-
chodzilo do wydltuzenia czasu latencji i zmniejszenia
amplitudy sygnatu odbieranego na mig$niu po stymu-
lacji nerwu.

Wyniki testu RAMP-contraction pokazaly, ze war-
to$¢ bledu dopasowania rosta w istotny sposdb (tabe-
la 4) wraz z wiekiem w przypadku sterowania sitg mie-
$nia brzuchatego tydki (rycina 4).

OMOWIENIE

W analizie wynikéw otrzymanych w badaniach ENG
w pomiarach aktywnosci mie$niowej z zastosowaniem
EMG wykazano, ze we wszystkich omawianych obsza-
rach dochodzilo do pogorszenia wartosci mierzonych
parametréw wraz z uplywem lat. Wyniki przeprowa-
dzonych badan potwierdzaja, ze starzenie jest proce-
sem, ktéremu towarzysza zmiany fizjologiczne obej-
mujace spowolnienie kurczliwo$ci migéni, zmniejszenie
szybkosci przewodzenia nerwowego i redukcje genero-
wanych sit miesniowych. Badania przewodnictwa ner-
wowego s3 jednymi z najbardziej wrazliwych i powta-
rzalnych metod oceny stanu czynnosciowego nerwow
obwodowych i diagnozowania zaburzen obwodowe-
go uktadu nerwowego. Na ich podstawie bylo mozliwe
zdiagnozowanie zmian zachodzacych na drodze prze-
wodnictwa nerwowo-mie$niowego we wioknach ru-
chowych.

W literaturze jest dostepnych wiele prac poswieco-
nych badaniom zmian zachodzacych w obwodowym
ukladzie nerwowym pod wplywem réznych czynni-
kéw. Otrzymane w niniejszym badaniu wyniki s3 zgod-
ne z danymi prezentowanymi przez innych uczonych.
Tong i wsp. [1] przeprowadzili badania przekrojowe
na temat zmian w predkosci przewodzenia we wiok-
nach czuciowych. Wykazali oni, ze wartos$¢ ta zmniej-
szala sie srednio o ok. 0,14 m/s z kazdym rokiem, nato-
miast Werner i wsp. [2] zaobserwowali jej spadek nawet
00,41 m/s.

Falco i wsp. [3], poréwnujac ze sobg 3 grupy wieko-
we, obserwowali znaczacy ubytek w predkosci przewo-
dzenia po 46 r.z. Dostepne si¢ rowniez prace, w ktérych
podaje si¢, ze predkos¢ przewodzenia zaczyna spadac
juz miedzy 30 a 40 r.z. [4], co znalazlo potwierdzenie
w wynikach niniejszych badan, gdyz nie tylko grupa
najmiodsza 20-25-latkéw uzyskiwala istotnie lepsze
rezultaty niz grupa 60+, ale réwniez wypadala lepiej na
tle $redniej grupy wiekowej, tj. 40-45-latkéw. Ponad-
to liczne badania potwierdzaja to, ze to wiek jest czyn-
nikiem silnie wplywajacym na zmiany czynnosciowe
i morfologiczne w mig$niach na skutek degeneracji ste-
rujacego nimi ukladu nerwowego [5-13]. Zaobserwo-
wany wzrost wartosci czasu latencji zachodzacy wraz
z wiekiem jest zwigzany m.in. z demielinizacja wiokien



Nr 5 Przewodnictwo nerwowo-mieé$niowe a wiek 423

Tabela 3. Wyniki testu (post hoc) sprawdzajacego, czy analizowane parametry sygnaltu elektroneurograficznego istotnie réznicuja

3 badane grupy mezczyzn, laboratorium Pracowni Biomechaniki CIOP-PIB, Warszawa, 2015

Table 3. The test results (post hoc) checking whether the analyzed parameters of the electroneurographic signal significantly differentiate
the 3 study groups of men, the Biomechanics laboratory of CIOP-PIB, Warsaw, 2015

Zmienna Srednia P
Variable Mean Gl G2 G3
(N = 18) (N = 20) (N = 16)
Nerw strzatkowy / Peroneal nerve
An
Am [mV]
Gl 79111 0,060313 0,000053**
G2 6,5819 0,060313 0,010396*
G3 4,6813 0,000053** 0,010396*
F
Am [mV]
Gl 7,2389 0,042008* 0,000016**
G2 5,8888 0,042008* 0,006215**
G3 3,9813 0,000016** 0,006215**
CV [m/s]
Gl 50,611 0,015525* 0
G2 48,162 0,015525* 0,000964**
G3 44,625 0 0,000964**
L [ms]
Gl 10,956 0,13765 0,01132*
G2 11,421 0,13765 0,223947
G3 11,813 0,01132* 0,223947
Pf
Am [mV]
Gl 7,5333 0,009794** 0,000004**
G2 5,7856 0,009794** 0,009325**
G3 3,9688 0,000004** 0,009325**
CV [m/s]
Gl 51,500 0,048883* 0,000158**
G2 47,906 0,048883* 0,030423*
G3 43,813 0,000158** 0,030423*
L [ms]
Gl 13,200 0,094092 0,003116**
G2 13,775 0,094092 0,132997
G3 14,306 0,003116** 0,132997
Nerw piszczelowy / Tibial nerve
Pf
CV [m/s]
Gl 51,389 0,018493* 0,00001**
G2 48,269 0,018493* 0,010461*
G3 44,750 0,00001** 0,010461*

Am - amplituda / amplitude, An - kostka / ankle, CV - predkos¢ przewodzenia / conduction velocity, F - gtowa kosci strzatkowej / fibula head, L - latencja / latency,
Pf - dot podkolanowy / popliteal fossa.

G1 - grupa wiekowa 20-25 lat / age group 20-25 years, G2 - grupa wiekowa 40-45 lat / age group 40-45 years, G3 — grupa wiekowa 60-65 lat / age group 60-65 years.
* Roznica istotna statystycznie dla p < 0,05 / Statistically significant difference for p < 0.05.

** Réznica istotna statystycznie dla p < 0,001 / Statistically significant difference for p < 0.001.
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RMSE - blad $redniokwadratowy / root mean squared error.

GI - grupa wiekowa 20-25 lat / age group 20-25 years, G2 — grupa wiekowa 40-45 lat / age group 40-45 years, G3 - grupa wiekowa 60-65 lat / age group 60-65 years.

Rycina 4. Srednie wartoci a) bledu dopasowania do wzorca dla testu RAMP-contraction dla migénia brzuchatego tydki oraz
b) obszar (pola) migdzy wzorcem a sygnalem elektromiograficznym (EMG) zmierzone w 3 grupach mezczyzn w badaniach prowadzonych

w laboratorium Pracowni Biomechaniki CIOP-PIB, Warszawa, 2015

Figure 4. Mean values of a) error of fit to the pattern for the RAMP-contraction test for the gastrocnemius muscle, value of b) the area
(field) between the pattern and the EMG electromyographic signal measured in 3 groups of men in studies conducted at the Biomechanics

laboratory of CIOP-PIB, Warsaw, 2015

nerwowych, co wydtuza czas od powstania bodzca do
jego odbioru na efektorze i — w konsekwencji — spowal-
nia reakcje.

Badania EMG umozliwily obserwacj¢ potencjatéw
czynnosciowych miegéni, ktére nie byly pobudzane ze-
wnetrznymi impulsami elektrycznymi, a sterowane bez-

Tabela 4. Wyniki testow (post hoc) sprawdzajacych, czy parametr
sygnalu elektromiograficznego zarejestrowany na mig$niu
brzuchatym tydki istotnie réznicuje 3 badane grupy mezczyzn,
laboratorium Pracowni Biomechaniki CIOP-PIB, Warszawa, 2015
Table 4. The test results (post hoc) checking whether

the EMG (electromyographic) signal parameter recorded

on the gastrocnemius muscle significantly differentiate the study
groups of men, the Biomechanics laboratory of CIOP-PIB,
Warsaw, 2015

Blad dopasowania
Matching error
p
Gl G2 G3

(N =18) (N =20) (N = 16)
G1 0,04711* 0,00646**
G2 0,04711* 0,34055
G3 0,00646** 0,34055
M 1,30 1,94 2,28

GI - grupa wiekowa 20-25 lat / age group 20-25 years, G2 - grupa wiekowa 40-45 lat
/ age group 40-45 years, G3 - grupa wiekowa 60-65 lat / age group 60-65 years.

M - érednia / mean.

* Réznica istotna statystycznie dla p < 0,05 / Statistically significant difference

for p < 0.05.

** Roznica istotna statystycznie dla p < 0,001 / Statistically significant difference

for p <0.001.

posrednio przez badanego. Wykazano, ze u starszych
0s0b zdolnos¢ generowania sity na odpowiednim po-
ziomie jest nizsza, gdy konieczna jest jego Scista kontro-
la przy probie sterowania napigciem w narzucony spo-
sob. Roznice te sg szczegdlnie zauwazalne przy niskich
wartosciach sil, tj. 10% czy 20% MVC, co moze by¢
skutkiem powstajacych zmian morfologicznych, ktore
objawiajg sie¢ zmianami mechanicznymi. Zachodzace-
mu z wiekiem zanikowi unerwienia towarzyszy proces
reinerwacji, czyli ponownego unerwienia wtékien mie-
$niowych poprzez wypustki aksonalne pochodzace z in-
nych, nieuszkodzonych jednostek ruchowych. Zjawisko
to moze powodowac inny niz u mlodych oséb sposéb
unerwienia widkien mie$niowych, w wyniku czego mo-
ze dochodzi¢ do zmian w schemacie pobudzenia mie-
$ni, przekladajacych si¢ na zaburzenia w synchronizacji
skurczow jednostek ruchowych.

WNIOSKI

Przeprowadzone badania wykazaly zaleznos¢ miedzy
parametrami przewodnictwa nerwowego a wiekiem.
Potwierdzono réwniez, ze wiek istotnie zmniejsza zdol-
no$¢ do kontroli napiecia migéniowego. Zmiany te
moga wplywa¢ na zdolnosci do wykonywania czyn-
nosci pracy, szczegdlnie na stanowiskach nieprzysto-
sowanych do zmieniajacego si¢ poziomu sprawnosci
fizycznej i motoryki osob starszych. Dalsze badania
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powinny by¢ skoncentrowane na okresleniu wytycz-
nych niezbednych do zaprojektowania takiego stanowi-
ska pracy, ktére umozliwilyby starszym pracownikom
podtrzymanie aktywnos$ci zawodowej i bezpieczne jej
wykonywanie bez ryzyka narazenie na nadmierne ob-
cigzenie ukladu mig$niowo-szkieletowego, urazy lub

wypadki przy pracy.
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