A kiil6nb6z6 szenzoros informaciok hatasa a poszturalis kontrollban
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Hattér: A poszturalis kontroll magéaba foglalja a vizualis, szomatoszenzoros és vesztibularis rendszerekbdl
szarmazd helyzet- és mozgasérzékelést, a szenzoros informacidk feldolgozasat az orientacié és mozgis
meghatarozasihoz, és a megfeleld motoros valaszok kivalasztasat, melyek fenntartjak, vagy visszaallitjak a

test egyenstlyi helyzetét.

Cél: A lengési frekvencia spektruménak elemzésével a frekvencia tartomanyok alapjan elkiiloniteni a

kiilénb6z6 szenzoros informacidk poszturalis kontrollra kifejtett hatasat illetve a tréninghatasok elemzése.

Anyag és modszer: A testtomeg-kozéppont kilengésének regisztralasa poszturografias moédszerrel, illetve a
lengési frekvencia spektruminak elemzése (Fast Fourier transzforméci6) lehet6vé tette, hogy a frekvencia
tartomanyok alapjan elkiilonitsiik a kiilonb6z6 szenzoros informécidk poszturélis kontrollra kifejtett hatasat,
az eltér§ szenzoros modalitisokhoz kothetd egyes frekvencia savokban szamitott lengési energia

elemzésével.

Eredmények: A neuroldgiai karosodasok teriiletén vizsgaltuk, hogy egy diabéteszes talajon kialakul6
proprioceptiv veszteség hogyan befolyasolja a poszturalis kontrollt, illetve az egyensilyfejleszté tréning
szerepét. A szilard felszinen végzett mérések soran a diabéteszes csoport AP lengési utja szignifikdnsan
hosszabb, mint a kontroll csoporté, amely tendencia lathaté ML irdnyban is, de nem szignifikans, tovabba a
szem becsukasa szignifikdnsan megnoveli a lengési utat a diabéteszes, de nem a kontroll csoportban. Az
alacsony és kozép alacsony frekvencia tartomanyban mind AP és ML iranyokban a vizualis kontroll hidnya
szignifikansan noveli a lengési energiat, tovabba a diabéteszes csoport szignifikdnsan magasabb értékeket
mutat csukott szemmel a kontroll csoporthoz képest. Az egyensilyfejleszté tréning hatdsira a proprioceptiv
informacidkhoz kotott tartomanyban ML irdnyban értiink el szignifikdns lengési Ut csokkenést. A vizualis
dependencia (VD) jelenségét is vizsgéltuk, egyrészt, hogy hogyan lehet a tréningben szétvilasztani a
szenzoros informacidkat, lehetséges-e a proprioceptiv rendszert szelektiven fejleszteni a vizualis informacié
kizarasaval, vagy inkabb komplex egyenstlyfejlesztésrél beszélhetiink? Eredményeink igazoltak, hogy a
csukott szemmel, instabil felszinen végzett tréning szignifikdnsan csokkentette a lengési utat szivacs
felszinen (tréning kondicié), de nem volt hatéssal a stabil felszinen mért értékekre. A frekvencia spektrum
analizis csukott szemmel a kozép-alacsony frekvencia tartomanyban igazolt szignifikdns csokkenést szivacs
felszinen. Tehat a csukott szemmel instabil felszinen végzett gyakorlatok hatasa az egyensuly vesztibularis
csatorndjat javitja elsésorban. A mésik irdnya a kutatdsnak az, hogy egy manipulativ vizudlis informécié (a
mozgas érzetét keltd fals vizualis informacid, a latétérbe helyezett, fiigg6leges vonalakkal ellatott kartonlapot
mozgattunk frontalis sikban (20 fok/sec sebességgel) hogyan hat a poszturélis kontrollra. A vizualis ingerlés
hatésara, stabil felszinen az ML és AP irdnyban szignifikinsan megndtt a lengési 1t, jelezve a VD-t. Az
alacsony frekvencia tartoméanyban csokkentettiik a lengési energiat stabil felszinen, mig a vesztibularis és

proprioceptiv tartomanyokban pedig megnoveltiik az aktivitast.

Kovetkeztetések: A frekvencia spektrum analizis pontosabb informacidkkal szolgal a poszturalis kontroll
komplex természetérdl, mint a lengési ut vizsgalata. Kutatasaink bizonyitékkal szolgaltak a kiilonb6zé

szenzoros modalitasok és a kilengés frekvenciatartomanyainak kapcsolatardl.




