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Formalni stranka diplomové prace: Price je pfehledné rozdélena do smysluplng
navazujicich kapitol spravn& rozd&lena na &ast teoretickou a experimentalni. Prace ma
dostate&né mnoZstvi stran i literarnich odkaz(i. Jeji Elenéni a grafické zpracovani (obsah,
anotace, kliova slova, pod&kovani, pfilohy, vlastni text atd.) odpovida pfedepsanym normam
a jeji fakticky obsah poZzadovanym znalostem studenta zavéreéného ro¢niku.

Po formalni strance splituje tato prace viechna potfebna kriteria.

Komentar:

- V prvni kapitole autorka uvadi piehled poznatki o fizeni posturalni kontroly a o pribéhu a
funkci fyziologického stoje a lokomoce. Tato kapitola je zpracovéana velmi kvalitné

s vyuzitim mnoZstvi pramenil a to v€etn& velmi aktualnich. Kapitola ma vysokou reserSni
hodnotu a autorka v ni spojila poznatky ontogenetické kineziologie s kineziologii
aplikovanou, ¢imZ oba pohledy vzajemn& doplnila.

- V druhé kapitole v jeji prvni astise autorka zabyva bliZe onemocnénim — roztrousenou
skler6zou a tato &ast kapitoly je zpracovana svizng, struéng, ucelng. V druhé druhé ¢asti teto
kapitoly se autorka zabyvéa naru§enim posturalni kontroly stoje a chiize u pacientt s RS.

V této kapitole autorka velmi vyuZiva poznatki z 16€by cévni mozkové pithody a top zejména
v podkapitole o paradoxech chiize a vstavani ze sedu. Jak spravn€ soudi je u obou
onemocn&ni piitomna elasticita, jako jeden z dominantnich projevii obou chorob a tak se daji
informace o obou onemocn&nich navzijem kombinovat, na druhé stran€ stoji fakt, Ze RS
sklerdza je preci jen &ast&ji chorobou viceloZiskouvou a tak do poruch napf. vstavani ze sedu
zasahuji postiZeni dalgich struktur CNS (napf. vestibularni, lemniskalni apod.) neZ je tomu u
_klasické“ CMP a tento fakt by si zaslouZil zminku v tSchto kapitolach. Pfehled poskozeni
mnohych struktur CNS u RS viak uvéadi autorka obecné v kapitole Pfiznaky ovliviujici
posturalni stabilitu a tim naplifuje poZadavky na popis pfehledu symptomi u RS.

-V tfeti Gasti 2 kapitoly autorka popisuje teoreticky podklad terapie, kterou nasledné
aplikovala v 16¢bé a vyzkumu u pacientd s RS. Tento navrh terapie je do jisté miry novatorsky
a je autoréinym osobitym dilem. Autorka v ném kombinuje znalosti vyvojové kineziologie,
centrované posturalni kineziologie, aktivni segmentalni centrace (dr. Svejcar) a
senzomotoriky. Viechny tyto prvky umég skloubila do cilené terapie. Snad jedinou vadou této
terapie maly diiraz na nacvik védome kontrolovaného (napf. izolované pohyby, cilené pohyby
za pomoci zrakové kontroly apod.)a relaxagniho cvifeni, také dynamické prvky v této
cvitebni jednotce chybi. Autorka se pfevaZng zaméfila na ndcvik podvédomych reakci
patticich do ,,hrubé motoriky*. Oviem na druhou stranu jev pravdou Ze tato hrubé a axialni
motorika je zdkladem ideélni atitudy a tudiZ ma sviij obrovsky vyznam. Je velikym poCinem
autoréinym, e se pustila do tvorby vlastniho cvi¢ebniho planu a Ze tento plén podrobila
vé&decké revizi. Tento fakt je nesmimé cenny.

- V praktické &asti prace autorka vySetfila 6 postiZenych probandii RS, aplikovala na n€ svij
cviebni pldn a po té prob&hla 2 vina méfeni. Autorka u probandli vyuZila skute¢né€ Sirokou
baterii testdl a vyuZila téZ modernich pfistroji jakymi jsou Foot-scan a 3D kinematicka
analyza. VyuZitim validizovanych testl a pfistrojii povysila autorka svilj vyzkum az

k hranicim evidence based medicing. Skoda jen, Ze nevyuZila vétsiho mnoZstvi pacientil, coZ



se d4 oviem pochopit vzhledem k naronosti a komplexnosti vyzkum a vzhledem k ¢asovému
pressu studenta posledniho ro¢niku.

Sérii testd autorka prokazala, e mnohé parametry se cilenym RHB tréninkem na bazi jejiho
terapeutického planu daji ovlivnit a Ze i tento plan ma své jisté opodstatnéni. To Ze se na
druhé strang nepodatilo mnohé parametry u pacientfi s RS upravit a zlepsit, 1ze pfisoudit
jednak relativng krat§imu obdobi 8 tydnd, tomu Ze RS je progresivni onemocnéni a jen
pozastaveni a zmiméni progrese je jiz uspéchem a tomu e ve vyzkumu autorky prace byly
zkoumany taktéZ parametry jeZ autorka u pacienti pfimo netrénovala (napf. hodnoceni inavy,
hodnoceni chiize- autorka trénovala jen vykrok a jinak trénovala pfedevsim stabilitu ne
dynamiku, kterou pak ale v zdsadé€ testovala 3D systémem). Jako jistou chybu této Casti prace
také vidim fakt, Ze autorka se viibec nezmitiuje o domacim cvitebnim plénu- ¢ili o piedepsané
autoterapii a z prace neni jasné zda viibec byla autoterapie vyuZita a zda byly pacienti
zainstruovani k domécimu cviCeni a jak.

- Diskuse- V diskusni &asti shruje autorku celou problematiku fyzioterapie u RS a vyj adiuje
se k jednotlivym rehabilita¢nim pfistupiim, které konfrontuje s vlastnim vyzkumem a
pozorovanim. Autorka s n&€kolika pfistupy spravné polemizuje. Ve vysledku se stavi za
vyuZiti terapie na bazi senzomotoriky a senzomotorického uleni, jako jedné z i&innych metod
v 16&b& RS. Z jejich pozorovéni vyplyva fakt o i¢innost senzomotoriky jakoZto globalni a
CNS oslovujici metody, kdy jeji nalezy sv&d¢i pro ovlivnéni centralniho fizeni motoriky na
zaklad® zvyZeni spravného aferentniho vstupu, coZ se projevilo napf. na sniZeni svalového
tonu a zvyseni sily aniZ by tyto parametry byly u pacientil konkrétné a izolovang léCeny.

V diskuzi i zZavéru projevila autorka plnou orientaci v problematice 1é€by u RS a sméle
konfrontuje svilj nazor s nazory z odbornych zdrojii a tyto své nazory podklada znaCnou
znalosti neurofyziologie i praktickou zkuSenosti.

Resumé: Tato préace je jisté pfinosem pro fyzioterapeutickou obec a také pro autorku
samotnou. Velmi ocefiuji zejména to, e autorka vykéazala znaénou miru kreativity 1 jiste
odvahy a vytvofila vlastni terapeuticky plan na bazi senzomotoriky s vyuZitim moderni
neurofyziologickych a kineziologickych poznatki a tento svij terapeuticky navrh podrobila
objektivni revizi. Tato revize je skutené diisledna a sklada se jak z klinickych testd, tak

z piistrojové objektivizace a zérovefi nezapomind ani na zkoumani subjektivniho pohledu na
bézi dotaznikd. V ivodu price jsou uvedeny veskeré potfebné informace o nemoci 1 jejich
dtisledcich na stoj a mobilitu pacienta a tato reSerSni st je zpracovana take velmi kvalitné.

Doporuduji préci k obhajobé se znamkovym ohodnocenim- 1.



