PRILOHA 1: Modifikovana Frenchayska $kila - vysledky pacientek

Tab. €. 12. 1. Modifikovana Frenchayska $kala, pacient €. 1 - vstupni vySetfeni

Cislo | Popis ukolu Body | Poznamky
ukolu

1. Oteviit a zaviit zavarovaci sklenici 6 | pomalejsi reaching, musela
obéma rukama, pareticka drzi predavat sklenici — zpomaleni
sklenici

2. Narysovat linku pomoci pravitka, 8 | opct pomalejsi reaching, rysovani
pareticka drzi pravitko plynulé

3. Uchopit, zvednout a polozit velkou 7 | nepozvedla piili§ vysoko, tichop
lahev, paretickou rukou pevny, pii pohybu smérova

nestabilita

4. Uchopit, zvednout a polozit malou 7 | lepsi manipulace nez s velkou
lahev, paretickou rukou lahvi

5. Simulovat napiti ze sklenice, 8 | pomalejsi pohyb naklapéni
paretickou rukou k Gstim

6. Ptipnout tfi koliky na papirovou 7 | pomalejsi manipulace
podlozku, paretickou rukou

7. Vzit karta€ paretickou rukou a 7 | horni koncetina “pada”, obtizny
simulovat ¢esani pohyb

8. Nanést zubni pastu na kartacek, 7 | zatuhla pasta, jinak pohyb
pareticka ruka drzi pastu koordinovany

9. Vzit ptibor obéma rukama a 8 | pacientka nedrzZela nZ pfili§ pevné
simulovat krajeni

10. Zametat smetakem obéma rukama 8




Tab. €. 12. 2 Modifikovana Frenchayska Skala, pacient €. 1 - vystupni vySetfeni

Cislo | Popis ukolu Body | Poznamky
ukolu

1. Oteviit a zaviit zavarovaci sklenici 7 | pacientka musela pfedavat sklenici
obéma rukama, pareticka drzi z jedné ruky do druhé, stabilni
sklenici uchop

2. Narysovat linku pomoci pravitka, 9 | plynuly pohyb
pareticka drzi pravitko

3. Uchopit, zvednout a polozit velkou 8 | lepsi koordinace nez v prvnim
lahev, paretickou rukou testovani, pozvedne do vétsi vysky

4. Uchopit, zvednout a poloZit malou 9 | plynuly pohyb, vétsi stabilita nez s
lahev, paretickou rukou velkou lahvi

5. Simulovat napiti ze sklenice, 8 zpomaleni v konci pohybu
paretickou rukou

6. Ptipnout tii koliky na papirovou 6 | pro pacientku nejslozité;si ukol
podlozku, paretickou rukou

7. Vzit karta¢ paretickou rukou a 7 | mirny souhyb trupu pti pohybu
simulovat ¢esani horni koncetiny

8. Nanést zubni pastu na kartacek, 9
pareticka ruka drzi pastu

9. Vzit pfibor obéma rukama a 9 | vétsi jistota pii tchopu
simulovat krajeni

10. Zametat smetakem ob&éma rukama 8 | zlepSeni koordinace




Tab. ¢. 12. 3 Modifikovand Frenchayska Skala, pacient €. 2 - vstupni vySetieni

Cislo Popis ukolu Body | Poznamky
ukolu

1. Oteviit a zaviit zavarovaci sklenici 8 | dobry reaching, spletla si pravou a
obéma rukama, pareticka drzi levou ruku
sklenici

2. Narysovat linku pomoci pravitka, 9 | pomalejsi tempo jinak bez
pareticka drzi pravitko problémt

3. Uchopit, zvednout a polozit velkou 8 | problém se svalovou silou ramene
lahev, paretickou rukou

4. Uchopit, zvednout a poloZit malou 8 | motorika ruky dobra, opét problém
lahev, paretickou rukou se svalovou silou

5. Simulovat napiti ze sklenice, 6 mirna nestabilita HK, obtize se
paretickou rukou zvednutim k ustim

6. Ptipnout tii koliky na papirovou 8 lehce zpomalena manipulace, bez
podlozku, paretickou rukou vétSich problémit

7. Vzit karta¢ paretickou rukou a 8 | pfesny pohyb, opét problém se
simulovat ¢esani silou svalil ramenniho pletence

8. Nanést zubni pastu na kartacek, 9 | opét lehké zavahani, ktera ruka je
pareticka ruka drzi pastu prava a ktera leva

9. Vzit ptibor obéma rukama a 8 | zdrzeni kvuli piehazovani vidlicky
simulovat krajeni anoze

10. Zametat smetakem ob&éma rukama 9 | bez problémi




Tab. €. 12. 4 Modifikovana Frenchayska Skala, pacient €. 2 - vystupni vySetfeni

Cislo | Popis ukolu Body | Poznamky
ukolu

1. Oteviit a zaviit zavarovaci sklenici 8 | tentokrat jiz bez pfedavani sklenice
obéma rukama, pareticka drzi
sklenici

2. Narysovat linku pomoci pravitka, 9 | drobné zadrhnuti pfi zlomeni tuhy
pareticka drzi pravitko

3. Uchopit, zvednout a polozit velkou 9 | problém svalové sily ramene
lahev, paretickou rukou sniZzen oproti prvnimu testovani

4. Uchopit, zvednout a poloZit malou 8
lahev, paretickou rukou

5. Simulovat napiti ze sklenice, 8 stabilita HK lepsi
paretickou rukou

6. Ptipnout tii koliky na papirovou 8 lehce zpomalena manipulace,
podlozku, paretickou rukou soustfedéni pacientky

7. Vzit karta¢ paretickou rukou a 8 | pohyb pfesny
simulovat ¢esani

8. Nanést zubni pastu na kartacek, 9
pareticka ruka drzi pastu

9. Vzit pfibor obéma rukama a 9 | jist&si uchop
simulovat krajeni

10. Zametat smetdkem obéma rukama 10




Tab. €. 12. 5 Modifikovand Frenchayska Skéla, pacient €. 3 - vstupni vySetieni

Cislo | Popis ukolu Body | Poznamky
ukolu

1. Oteviit a zaviit zavafovaci sklenici 5 | hor$i manipulace, musela predat
obéma rukama, pareticka drzi sklenici z levé do pravé ruky
sklenici

2. Narysovat linku pomoci pravitka, 2 | P ruka seviend, znemoziuje
paretickd drZi pravitko manipulaci s pravitkem

3. Uchopit, zvednout a polozit velkou 7 | pohyb neni plynuly, ldhev
lahev, paretickou rukou nezvedla vysoko

4. Uchopit, zvednout a polozit malou 6 | nedostatené sevieni, pohyb opét
lahev, paretickou rukou pomalejsi

5. Simulovat napiti ze sklenice, 5 uchopuje hodn¢ shora
paretickou rukou

6. Ptipnout tfi koliky na papirovou 1 ruka pftili§ seviend na manipulaci s
podlozku, paretickou rukou kolickem

7. Vzit karta¢ paretickou rukou a 5 omezend flexe v rameni, zatuhla
simulovat ¢esani ruka

8. Nanést zubni pastu na kartacek, 6
pareticka ruka drzi pastu

9. Vzit ptibor obéma rukama a 2 | Spatny uchop noze, krajeni
simulovat krajenti neprovede

10. Zametat smetdkem ob&éma rukama 6 | kieCovity uchop paretické

koncetiny




Tab. €. 12. 6 Modifikovana Frenchayska Skala, pacient €. 3 - vystupni vySetfeni

Cislo | Popis ukolu Body | Poznamky
ukolu

1. Oteviit a zaviit zavafovaci sklenici 6 | lepsi manipulace se sklenici
obéma rukama, pareticka drzi
sklenici

2. Narysovat linku pomoci pravitka, 2 | prava ruka stéle pfili§ seviena na
pareticka drzi pravitko uchopeni a rysovani podle pravitka

3. Uchopit, zvednout a polozit velkou 8 | pohyb proveden o néco plynuleji
lahev, paretickou rukou neZ pii minulém testovani

4. Uchopit, zvednout a polozit malou 6 | achop vice ze shora
lahev, paretickou rukou

5. Simulovat napiti ze sklenice, 6 | o trochu lepsi tchop sklenice
paretickou rukou oproti prvnimu testovani

6. Ptipnout tfi koliky na papirovou 1 ruka stale pfili§ seviend na
podlozku, paretickou rukou uchopenti a ptipnuti kolicku

7. Vzit karta¢ paretickou rukou a 5 pohyb neni plynuly, kiecovity
simulovat ¢esani uchop kartace

8. Nanést zubni pastu na kartacek, 6 | pfiblizné stejné provedeni jako pfi
pareticka ruka drzi pastu prvnim testovani

9. Vzit ptibor obéma rukama a 3 | krajeni stale neprovede
simulovat krajeni

10. Zametat smetdkem obéma rukama 6




PRILOHA 2: VySetieni ¢iti u pacientek

Tab. €. 12. 7 VySetfeni €iti, polohocitu a pohybocitu, pacient €. 1 - vstupni vySetieni

Oblast ramene Paze a loket Predlokti a zapésti Ruka

Taktilni Citi - - + +
Algické citi + - - +
Termické ¢iti - + + +
(chlad)

Termické citi - - + +
(teplo)

Polohocit + + + +
Pohybocit + + + +

Vysvétlivky: + normostezie, - mirna hypestezie, = vyrazna hypestezie

Tab. ¢. 12. 8 Vysetieni Citi, polohocitu a pohybocitu, pacient €. 1 - vystupni vySetieni

Oblast ramene Paze a loket | Predlokti a zapésti Ruka

Taktilni ¢iti - - + +
Algicke citi + - + +
Termické ¢iti - + + +
(chlad)

Termické ¢iti + + + +
(teplo)

Polohocit + + + +
Pohybocit + + + +

Vysvétlivky: + normostezie, - mirna hypestezie, = vyrazna hypestezie




Tab. €. 12. 9 Vysetteni Citi, polohocitu a pohybocitu, pacient €. 2 - vstupni vySetieni

Oblast ramene Paze a loket | Predlokti a zapésti Ruka

Taktilni Citi + - + +
Algické citi + + - +
Termické ¢iti + + + +
(chlad)

Termické ¢iti + + + +
(teplo)

Polohocit + + - +
Pohybocit + + + +

Vysvétlivky: + normostezie, - mirna hypestezie, = vyrazna hypestezie

Tab. ¢. 12. 10 Vysetfeni Citi, polohocitu a pohybocitu, pacient ¢. 2 - vystupni vysetieni

Oblast ramene Paze a loket | Predlokti a zapésti Ruka

Taktilni ¢iti - - + +
Algické citi + + + +
Termické ¢iti + + + +
(chlad)

Termické ¢iti + + + +
(teplo)

Polohocit + + + +
Pohybocit + + + +

Vysvétlivky: + normostezie, - mirna hypestezie, = vyrazna hypestezie




Tab. ¢. 12. 11 Vysetfeni Citi, polohocitu a pohybocitu, pacient €. 3 - vstupni vySetieni

Oblast ramene Paze a loket | Predlokti a zapésti Ruka
Taktilni ¢iti + + - =
Algické citi - - + -
Termické ¢iti - = + =

(chlad)

Termické Citi
(teplo)

Vysvétlivky: + normostezie, - mirnd hypestezie, = vyrazna hypestezie

Tab. €. 12. 12 Vysetteni Citi, polohocitu a pohybocitu, pacient €. 3 - vystupni vySetfeni

Oblast ramene Paze a loket Predlokti a zapésti Ruka
Taktilni Citi + - - -
Algické ¢iti - = - =
Termicke ¢iti - - + +
(chlad)
Termicke ¢iti - = - +

(teplo)

Vysvétlivky: + normostezie, - mirna hypestezie, = vyrazna hypestezie




PRILOHA 3: Konkrétni popis muzikoterapeutické intervence, pacientka ¢&. 1
Sezeni €. 1 - 22. 4. 2021

Uvodni rozprava

-V domécim prostiedi hraje na klavir, nejcastéji lidové pisné nebo jednoduché skladby,
Casto hraje pro déti, pti hie pocituje tnavu piiblizné po 15 - 20 minutach, poté si musi
odpocinout

- Nejvice ji omezuje ztuhlost prstl a sniZzend svalova sila

- Citi se dobfe a odpocaté, dnes terapie online - ¢asové ditvody, od piisté jiz prezencné
Muzikoterapeuticka intervence

- Korekce sedu, upraveni vysky stolu a zidle, korekce drzeni horni koncetiny pfi hie

- Vysvétleni &islovani prsti - zna, dochazela do ZUS, ¢&islovani rozumi

- 1-2-3-4-5pouze PHK, poté¢ obé HK: klidové tempo, dvakrat vyzkousela zrychlit,
tony jsou hlasité a zietelné, rychlost dobra, pii hfe obéma rukama rychlost nizsi

- 1-2-3-4-5nahoru plynule a smérem doli staccato, PHK poté obé HK: opét dobré
tempo

- 1-2-3-4-5 staccato, ob jednu, poté ob dv¢ kladvesy, pouze PHK: pacientka se musi
vice soustfedit na spravné odpocitani klaves, ¢tvrty a paty prst slabsi - tony jsou méné
zietelné a hlasité

- 1-1-2-2-3-3,.., kazdy ton dvakrat stejnym prstem, PHK poté obé HK: bez
vétSich problému, tempo dobré

- Spojeni palce, ukazovacku a prostiednicku, s nadechem piejizdét po klavesach vzhiru
a s vydechem zpét: bez problému, uchop a spojeni prsti silné, dale nebudeme
zafazovat

- “Akordy” 1 -2,1 -3, 3 -5, po oktavach nahoru a dolu po klaviatufe, pouze PHK:
svalova sila prvniho a druhého prstu dobré, lehké oslabeni tfetiho, nejvyraznéji
ctvrtého a patého, také vétsi chybovost

- “Dvojice” plynulé piechazeni z akordu do akordu, 1 - 3,2 -4 a3 - 5, snaha o co
nejveétsi plynulost a koordinaci, pouze PHK: $patnéd plynulost, n€kdy zazni tfi tony

misto dvou, velmi obtizné



Zavérecné shrnuti terapie

Pacientka je pozitivné naladéna, terapii hodnoti jako zajimavou a ptinosnou

Online hodina neni pfili§ vhodnd, nemam dobry vyhled na pohyby prsti

Sezeni €. 2 - 29. 4. 2021

Uvodni rozprava

Pacientka se citi dobfe, bez bolesti a zmén citlivosti, bez zmén od minulé terapie
Doma hrala na klavir dvakrat, poprvé se ji podatilo trénovat lehce ptes dvacet minut,

po druhé byla piili§ unavena a musela hrani po par minutach ukoncit

Muzikoterapeuticka intervence

1-2-3-4-5,nejdiive PHK, poté ob¢: rychlejsi, 1 pti zrychleni jisty pohyb
1-1-2-2-3-3,.., kazdy ton dvakrat stejnym prstem, PHK poté obé HK: nejdiive
svou klidovou rychlosti, poté zrychleno, opét bez vétSich obtizi

1 -2-3-4-5 staccato, nejdiive ob jednu, poté ob dvé klavesy, pouze PHK: po
zrychleni dé€la problém hlavné odraz, opét 4. a 5. prst slabsi tony

4. prst po oktadvach, 5. po oktavach, stfidani 4. a 5. po oktavach - tony jsou slabé
slySet, Casto si nenti jista, také pomalejsi tempo, piesun na relativné velkou vzdalenost
po klaviatufe

“Akordy” 1 - 2, 1 - 3, 3 - 5, po oktdvach nahoru a dolu po klaviatuie, pouze PHK:
daraz na odraz, ktery je vice ndro¢ny

“Oktavy” - 1 - 5 od sebe v rozmezi Sesti klaves, pacientka drzi prsty v abdukci a po
jednotlivych klavesach postupuje stiidaveé prsty vzhiiru po klaviatufe a poté stejnym
zpusobem zpét, PHK poté obé HK: pacientka dle svych slov tento cvik vitd pro
nacviovani abdukce prstl a rozevieni ruky, mali¢ek vyrazné slabsi nez palec

1 - 4 obdobné jako pfedchozi cvik, rozpéti prsti pouze pét klaves, nejdiive PHK
samostatné, potom obé HK: prsteni¢ek o trochu vétsi svalova sila

“Dvojice” plynulé ptechazeni z akordu do akordu, 1 - 3,2 -4 a 3 - 5, snaha o co
nejveétsi plynulost a koordinaci, PHK, poté zapojeni obou rukou: pfi snaze o zrychleni
zazni vice nez pozadované dva tony, rad€ji mensi rychlost a klast diraz na kvalitu a

koordinaci



Zavérecné shrnuti terapie

- Ruka neboli, ale citi svalovou tnavu

- Zduraznuji kontrolu levé ruky, ta se pfi slozitéjsich tkolech ¢asto mimovolné svira

- Prstova cvicenti jiz vyzkouSena, piisté pfiddme metronom
Sezeni ¢. 3 -7.5.2021

Uvodni rozprava

- Pacientka neudava zmény na PHK, doma hréla na klavir jednou

- Od pristiho tydne dochazi do denniho stacionaie na KRL 1. LF UK a VFN
Muzikoterapeuticka intervence

- 1-2-3-4-5, nejdiive PHK, poté ob¢: dobré provedeni, nemusime opakovat

- 1-2-3-4 -5 staccato, nejdiive ob dvé kladvesy, pouze PHK: dlraz na odraz,
pacientka se na ném snazi zapracovat, poté opakovdno s metronomem - rychlost
stimulace 49 BPM, zopakovéano dvakrat, na metronom dobfe reaguje, nepovazuje ho
za stresovy faktor a dobie upravuje své tempo hry

- 1-2-3-4-5 staccato, ob tfi klavesy, pouze PHK: pro pacientku je problematické
zvladat tempo 49 BPM, stfidani prstl a jeSté pocitani rozestupu mezi klavesami

- 4. prst po oktavach, 5. po oktavach, stfidani 4. a 5. po oktadvach: nejdiive bez
metronomu, poté metronom s rychlosti 38 BPM, tempo zvlada celkem dobfie ale tony
jsou tissi, pro pacientku narocné, bude déle procvicovat

- “Vlna” zapojeni prstii 3 - 4 - 5, nejdiive na klavesach vedle sebe, plynulé prechdzeni z
jednoho téonu do druhého, na koncich bez pauz, pouze PHK: tony vaze dobfe,
pacientka dobfe zvlada i vyssi tempo

- “VIna” zapojeni prsti 3 - 4 - 5, jedna klavesa mezi jednotlivymi prsty, plynulé
prechazeni z jednoho tonu do druhého, na koncich bez pauz, pouze PHK: zde nejvice
oslaben 4. a 5. prst, tony zaznivaji slab&ji - budeme dale trénovat

- “Oktavy” - 1 - 5 od sebe v rozmezi Sesti klaves, pacientka drzi prsty v abdukci a po
jednotlivych klavesach postupuje stiidaveé prsty vzhiiru po klaviatufe a poté stejnym
zpusobem zpét, PHK poté ob¢é HK: stale tony slabé, smérem dola vétsi obtize

- “Zkracena oktava”, 1 - 4 obdobné¢ jako ptedchozi cvik, pouze pét klaves mezi prsty,
nejdiive PHK samostatné, potom obé HK: pacientka popisuje oproti minulé terapii

mirné zlepSeni



“Dvojice” plynulé pfechazeni z akordu do akordu, 1 - 3,2 -4 a3 - 5, snaha o co
nejvetsi plynulost a koordinaci, PHK poté obé HK: diiraz na vazani jednotlivych

akorda
Zavéreéné shrnuti terapie
- Ruka stale bez bolesti, ale objevilo se mirné brnéni a mravenceni

Sezeni ¢. 4 - 14. 5. 2021

Uvodni rozprava

- Bé&hem uplynulého tydne nestihla z casovych diivodi cvicit

- Momentaln¢ PHK bez otokli a bez vétsi inavy ale popisuje pocit lehkého mravenceni
Muzikoterapeuticka intervence

- 1-2-3-4-5 staccato, ob jednu klavesu, pouze PHK: nékolikrat chybny uder do jiné
klavesy, minule metronom nastaven na 49 BPM, dnes ale rad¢ji snizeno na 43 BPM

- 1-2-3-4-5 staccato, nejdiive ob dvé klavesy, pouze PHK: nejdiive samostatn¢,
poté s metronomem - minule rychlost 49 BPM, vyzkouSeno stejné tempo, ale
pacientka se nezvladala ptizptlisobit, proto snizeno na 43 BMP, které¢ jiz zvlada

- 4. prst po oktavach, 5. po oktadvach: nejdiive bez stimulace, poté s metronomem,
rychlost 41 BPM, ale pacientka nezvlada, snizeno na 38 BPM - jiz bez potizi

- Stridani 4. a 5. po oktavach: nejdiive opét bez doprovodu metronomu, poté s nim,
rychlost 40 BPM, pacientka zvlada

- “Vlna” zapojeni prsti 3 - 4 - 5, nejdiive na klavesach vedle sebe, plynulé pfechdzeni z
jednoho ténu do druhého, na koncich bez pauz, nejdiive PHK, poté obé: bez vétsich
obtizi i se zapojenim obou HK

- “VIna” zapojeni prstii 3 - 4 - 5, jedna kldvesa mezera mezi jednotlivymi prsty, plynulé
pfechazeni z jednoho tonu do druhého, na koncich bez pauz, nejdiive PHK, poté obé¢:
daraz opét na plynulost, pfi zapojeni obou rukou nebylo tempo vyrazné zpomaleno

- “Dvojice” plynulé piechazeni z akordu do akordu, 1 - 3,2 -4 a3 - 5, snaha o co

nejvetsi plynulost a koordinaci, nejdiive pouze PHK, poté obé HK



Zavérecné shrnuti terapie

- Pacientka popisuje vétsi unavu rukou, ma pocit, Ze ji to dnes neslo tak dobie a doufa,
ze o vikendu bude moct cvicit
- Objektivné nedoslo ke znatelnému zlepSeni od minulé terapie, ne¢které dalsi cviky,

které jsem chtéla dnes zahrnout nebylo z diivodu svalové tnavy mozné zatadit
Sezeni €. 5 - 27. 5. 2021

Uvodni rozprava

- Pacientka popisuje velmi mirnou az skoro neznatelnou bolest na PHK, ale kvtli

naro¢nému programu v dennim stacionari se obava opétovné svalové tnavy
Muzikoterapeuticka intervence

- 1-2-3-4-5 staccato, ob jednu klavesu, pouze PHK: minule rychlost 52 BPM, dnes
nejvyssi dosazené tempo 57 BPM

- 1-2-3-4-5 staccato, ob dvé klavesy, prava ruka poté ob¢: nejdiive samostatn¢ bez
metronomu, poté s metronomem - minule rychlost 43 BPM, vyzkouSena stejna
rychlost, poté zvyseno na 50 BPM

- 4. prst po oktavach, 5. po oktadvach: opét se objevuje zatinani levé ruky, pfi minulé
terapii 38 BPM, dnes zvlada 42 BPM

- Stfidani 4. a 5. po oktavach: minule rychlost 40 BPM, nyni zvySeno na 45 BPM,
rychleji radéji ne, objevuje se pfilis mnoho chyb a pacientku to stresuje

- “VIna” zapojeni prstd 3 - 4 - 5, jedna klavesa mezera mezi jednotlivymi prsty, plynulé
prechazeni z jednoho tonu do druhého, na koncich bez pauz, nejdiive PHK, poté ob¢:
celkem dobré provedeni 1 se zapojenim obou hornich koncetin

- “Oktavy” - 1 - 5 od sebe v rozmezi Sesti klaves, pacientka drzi prsty v abdukci a po
jednotlivych klavesach postupuje stiidaveé prsty vzhlru po klaviatufe a poté stejnym
zpusobem zpét, PHK, poté obé HK: dnes relativné tiché, pravdépodobné se jiz
manifestuje tinava

- “Zkracena oktava” 1 - 4 obdobné jako piedchozi cvik, pouze pét klaves mezi prsty,
nejdiive PHK samostatné, potom obé HK: podobna uroven jako u ptedchoziho cviceni

- “Akord” 1 - 3 - 5, prsty maji mezi sebou mezeru jednu, poté dvé klavesy: nejdiive
jednotlivé tony v navaznosti za sebou, poté vSechny tii tony najednou a nakonec

vSechny tfi tony najednou s odskokem



“Dvojice” plynulé pfechazeni z akordu do akordu, 1 - 3,2 -4 a3 - 5, snaha o co

nejvetsi plynulost a koordinaci, nejdiive pouze PHK, poté obé: mirné zlepSeni
Zavérecné shrnuti terapie

- Pacientka pocituje zhorSeni mravenceni a rovnéz vétsi svalovou tinavu PHK

- Objektivné pozoruji o trochu mensi inavu oproti piedeslé terapii
Sezeni €. 6 - 2. 6. 2021

Uvodni rozprava
- Pacientka se dnes citi dobte, bez bolesti a popisuje pouze lehké brnéni PHK
Muzikoterapeuticka intervence

- 1-2-3-4-5 staccato, ob dv¢ klavesy, prava ruka poté ob¢: s metronomem pfi
minul¢é intervenci tempo 50 BPM, dnes 55 BPM, které¢ zvlada

- 1-2-3-4-5 staccato, ob jednu klavesu, pouze PHK: pfi minulé terapii 52 BPM,
rychlejsi tempo dnes radéji ne

- 4. prst po oktavach, 5. po oktavach: nejdiive bez metronomu, minule rychlost
stimulace 42 BPM, dnes 45 BPM, poté 50 BPM, ale pti vy$§im tempu jiZ nezvladala

- Stfidani 4. a 5. po oktavach: nejdiive bez doprovodu metronomu, poté s nim, minule
tempo 45 BPM, dnes zrychleno na 50 BPM, pfi prvnim opakovani zvlada bez obtizi,
nasledné uz ale problematické - pohyb ruky doprovazi souhybem trupu

- “VIna” zapojeni prstl 3 - 4 - 5, jedna kldvesa mezera mezi jednotlivymi prsty, plynulé
pfechazeni z jednoho ténu do druhého, na koncich bez pauz, nejdiive PHK poté obé:
opét PHK doprovazi souhybem trupu, po upozornéni schopna korigovat

- “Oktavy” - 1 - 5 od sebe v rozmezi Sesti klaves, pacientka drzi prsty v abdukci a po
jednotlivych klavesach postupuje sttidavé prsty vzhiru po klaviatufe a poté stejnym
zpusobem zpét, PHK, poté obé HK: mirné zlepsSeni

- 1 - 4 obdobné jako ptedchozi cvik, pouze pét klaves mezi prsty, nejdiive PHK
samostatné, potom obé HK: zkousela zrychlit tempo, ale nasledné jsou tony pitilis
nezietelné

- “Dvojice” plynulé pfechdzeni z akordu do akordu, 1 - 3,2 -4 a 3 - 5, snaha o co
nejvetsi plynulost a koordinaci, nejdiive pouze PHK, poté obé&: tony hlasité, obé ruce

bez problému



Zavérecné shrnuti terapie

- Pacientka pocituje svalovou tinavu na PHK, také zhorSeni brnéni ale bez bolesti



PRILOHA 4: Konkrétni popis muzikoterapeutické intervence, pacientka &. 2

Popis terapie

Sezeni ¢. 1 - 28. 4. 2021

- Uvodni rozprava

Pacientka neudava Zadnou bolest ¢i zmény citlivosti
Korekce sedu, upraveni vysky Zidle, korekce drZeni ruky pfti hie na klavesy
U pacientky se objevuje elevace ramene, pokles zapésti pod klaviaturu a pfilis

velka ulnarni dukce

- Muzikoterapeuticka intervence

Cislovani prstii vysvétleno, ale pii vysvétlovani nevyuzivam - pouze pro zapis
1-2-3-4-5, prsty jsou polozeny na klavesy vedle sebe, postupné hraji tony
od palce az po malicek a zpét, nejdiive pouze PHK poté ob¢: bez vétSich obtizi
1-1,2-2,3-3,.., kazdy ton zazni dvakrat po sob¢, nejdiive PHK, poté ob¢
HK: opakované tony zaznivaji v pfili§ t€sné navaznosti

Spojeni palce, ukazovacku a prostiednicku, pomoci spojenych prsti zmacknuti
klavesy s nadechem vzhtru po klaviatuie, s vydechem zpét dolii: mén¢ plynulé
1 -2 -3 -4 -5 staccato, nejdiive klavesy vedle sebe, poté ob jednu, ob dvé az
tfi klavesy, pouze PHK: pfi vétsSim rozestupu zpomaleni - odpocitani klaves
“Akordy” zaznéni dvou ténd nardz 1 - 3, 1 - 5, 3 - 5, nejprve PHK, poté obé:
vyzkousSeno také staccato s odrazem o n¢kolik klaves vyse

“dvojice” plynulé piechazeni z akordu do akordu, 1 - 3,2 -4 a3 -5, snaha o

co nejvetsi plynulost a koordinaci, pouze PHK: obtizné, nedokaze propojit

- Zavérefné shrnuti terapie

Pacientku terapie zaujala, ptijde ji jako vhodny doplnék, neciti se pftilis
unavena, presto by uvitala mezi jednotlivymi cvi¢enimi mensi pfestavky
Jednou ¢i dvakrat opakovat cviceni neni problém, ale pfi vétSim poctu se zacne
objevovat svalova tinava a mimovolni pohyby prstenicku a malicku

Nutna kontrola postury - oblast ramene a “propad” zapésti pod klaviaturu



Sezeni ¢. 2 - 3. 5. 2021

- Uvodni rozprava

Dnes opét bez bolesti, po minulé terapii citila jesté nékolik hodin tnavu

- Muzikoterapeuticka intervence

1-2-3-4-5, prsty jsou polozeny na klavesy vedle sebe, postupné hraji tony
od palce az po malicek a zpét, nejdiive pouze PHK, poté ob¢: delsi doba pied
projevy unavy, dnes také jist&jsi

1-1,2-2,3-3,..., kazdy ton zazni dvakrat po sob¢, nejdiive PHK poté obé
HK: zvySena rychlost

1-2-3-4-5 staccato, ob jednu, dvé az tfi klavesy, pouze PHK: zlepSeni
odrazu, u staccata ob jednu vyzkouseno se zapojenim obou HK

“Akordy” zaznéni dvou toénti naraz 1 - 3,4 - 5, 3 - 5, nejprve PHK, poté ob¢:
nejdiive postup po jednotlivych klavesach, poté s odskokem o nékolik klaves,
nejvice obtizny akord 4 - 5

Jednotlivé tony pouze za pouziti pouze 4. a 5. prstu, nejdiive ob dvé, poté ob
tf1 klavesy, pouze PHK: tony slabé, pti snaze zvysit hlasitost prst “podklouzne”
a také se zvyrazni propad zapésti

“Vlna” zapojeni prstii 3 - 4 - 5, nejdiive bez mezery mezi prsty, poté mezera
jedna klavesa, plynulé pfechdzeni z jednoho tonu do druhého, nejdiive PHK,
poté ob¢: celkem dobra plynulost, ale slaby uder mali¢ku, pfi zapojeni obou
HK naroc¢né, budeme trénovat

“dvojice” plynulé piechazeni z akordu do akordu, 1 - 3,2 -4 a3 -5, snaha o
co nejvetsi plynulost a koordinaci, PHK poté obé: zlepSeni, pry nacvicovala

nanecisto na stole, zkouset zapojeni obou rukou

- Zavérefné shrnuti terapie

Dle pacientky ji PHK neboli ani nebrni, pocituje ovSem svalovou unavu
lokalizovanou hlavné na dlani

Celkové hodnotim zlepSeni postury béhem hry, pacientka kontroluje vice své
postaveni pravého ramene a lokte, zapésti je ovSem stale problematické

Dnes zvladla u kazdého prstového cviceni alesponi o jedno opakovani vice,

nekde dokonce o dvé nebo tfi, ptisté¢ vyzkouSet metronom



Sezeni ¢. 3 - 10. 5. 2021

- Uvodni rozprava
- Pacientka pfichazi bez bolesti a brnéni ruky
- Muzikoterapeuticka intervence

- 1-2-3-4-5, prsty jsou polozeny na klavesy vedle sebe, postupné hraji tony
od palce az po mali¢ek a zpét, nejdiive PHK, poté ob¢: zlepSeni plynulosti a
hlavné zvyseni poctu opakovani

- 1-1,2-2,3-3,..., kazdy ton zazni dvakrat po sobé&, nejdiive PHK, poté obé¢:
také zlepSeni, vétsi jistota a koordinace pohybu

- 1-2-3-4-5 staccato, ob jednu a ob dvé klavesy, pouze PHK: zvySeni
rychlosti, delsi vydrz pied nutnosti odpoc¢inku

- Pouze 4. prst ob dv¢ klavesy s odrazem, pouze PHK: nejdiive bez metronomu,
celkem dobra rychlost, po nckolikdtém opakovani sniZeni intenzity tonu,
pacientka zvlada rychlost 55 BPM v doprovodu metronomu

- 5. prst ob dvé klavesy s odrazem, pouze PHK: nejdiive bez auditivni stimulace,
ke konci pfetd¢i do supinace a projevuje se také extenze zapésti, s
metronomem zvlada tempo 55 BPM

- “Vlna” zapojeni prsti 3 - 4 - 5, nejdiive bez mezery, poté jedna klavesa
mezera, plynulé piechazeni z jednoho tonu do druhého, na koncich bez pauz,
nejdiive PHK, poté obé&: diiraz na plynulost, zlepSeni

- “Oktavy” 1 - 5, drzi mezi sebou rozestup Sesti klaves, postupné se ruka s
udrzenim rozestupu mezi prsty po jednotlivych klavesach posouva vzhiru po
klaviatute a opét zpatky, pouze PHK: palec do mimovolni extenze, malicek
nejslabsi

- “Zkracena oktava” 1 - 4, drzi mezi sebou rozestup péti kladves, postupné se
ruka s udrZzenim rozestupu mezi prsty po jednotlivych klavesach posouva
vzhtiru po klaviatufe a opét zpatky, pouze PHK: opét piili§ velka extenze palce

- 1-3 -5, mezi kazdym prstem rozestup jedna klavesa, tento rozestup drzet, i
kdyz se ruka postupné po jednotlivych kldvesach posouvé vzhiiru po klaviatuie

a op&t zpatky



- “Akord” 1 - 3 - 5, vSechny tii tony najednou s odrazem a posunem o nékolik
klaves, prsty jsou umisténé ob jednu kldvesu, pouze PHK: soustfedéni se na
silu udert

- “Dvojice” plynulé ptechazeni z akordu do akordu, 1 - 3,2 -4 a3 - 5, nejdiive
pouze PHK poté obé: stale obtizné, nutnost trénovat

- Zavérecfné shrnuti terapie
- Pacientka neciti brnéni ani bolest v PHK
- ZvySeni poctu opakovani, lepsi postaveni zapésti, které sama vice koriguje bez

mého upozornéni
Sezeni ¢. 4 -17.5.2021

- Uvodni rozprava
- Pacientka neudava zadnou bolest ¢i vétsi svalovou tinavu PHK
- Muzikoterapeuticka intervence

- 1-2-3-4-5, prsty jsou poloZeny na klavesy vedle sebe, postupné hraji tony
od palce az po malicek a zpét, nejdiive PHK poté ob¢

- 1-2-3-4-5 staccato, ob jednu a ob dv¢ klavesy, PHK poté obé

- “Akordy” zaznéni dvou toni nardz 1 - 3,4 - 5, 3 - 5, nejprve PHK poté ob¢

- Pouze 4. prst ob dvé klavesy s odrazem, pouze PHK: nejdiive bez stimulace
poté s metronomem, minule rychlost 55 BPM, dnes zvednuto na 60 BPM

- 5. prst ob dvé klavesy s odrazem, pouze PHK: s doprovodem metronomu
zvlada tempo 55 BPM, nasledné zrychleni na 60 BPM

- “Vlna” prsty 3 - 4 - 5, nejdiive bez mezery, poté jedna klavesa mezera, plynulé
pfechazeni z jednoho téonu do druhého, nejdiive PHK, poté obé: obcas se
souhybem P nohy a pravého mali¢ku, pii zapojeni obou rukou problémy s
pravidelnosti

- “Oktavy” 1 - 5, drzi mezi sebou rozestup Sesti klaves, postupné se ruka s
udrzenim rozestupu mezi prsty po klavesach posouva vzhiru a opét zpatky,
pouze PHK: objevuje se nezddouci extenze palce

- “Zkracend oktava” 1 - 4, drzi mezi sebou rozestup péti klaves, postupné se
ruka s udrZzenim rozestupu mezi prsty po jednotlivych kldvesach posouva

vzhiru a zpatky, pouze PHK: opét se objevuje extenze palce



1 - 3 - 5, mezi kazdym prstem rozestup jedna klavesa, tento rozestup drzet, i
kdyz se ruka postupné po jednotlivych klavesach posouva vzhiiru a zpét po
klaviatufe zpatky: plynuly pohyb, poté vyzkouseno i s mezerou dvou klaves
“Akord” 1 - 3 - 5, vSechny tii tony najednou s odrazem a posunem o nékolik
klaves, prsty jsou umisténé ob jednu klavesu, pouze PHK: tony delSi nez
minule, lepsi odskok

“Dvojice” plynulé pfechazeni z akordu do akordu, 1 - 3,2 -4 a3 - 5, snaha o
co nejvetsi plynulost a koordinaci, PHK po té hra obou rukou zaroven: diraz

na kvalitu pohybu, pfi zapojeni obou HK extenze pravého malicku

- Zavérefné shrnuti terapie

prsty jsou dle pacientky unavenéjsi, ale ruka nebrni ani neboli

v

celkové pozoruji zlepSeni drzeni zapé&sti pii hie a obecné silngjsi udery prsti

Sezeni €. 5 - 24. 5. 2021

- Uvodni rozprava

Momentaln€ bez bolesti, zmén citlivosti a dalSich obtizi, po minulé terapii

nezaznamenala pacientka vétsi inavu v oblasti PHK

- Muzikoterapeuticka intervence

1-2-3-4-5, prsty vedle sebe, postupné tony od palce az po mali¢ek a zpét,
nejdiive PHK, poté obé: pii vétSim poctu opakovani obcas zazni jeden z tonil
vyrazné hlasitéji

1-2-3-4-5 staccato, ob jednu a ob dvé klavesy, PHK poté obé¢ HK: pii
porovnani obou HK je prava stale znateln¢ slabsi z hlediska intenzity tona
“Akordy” zaznéni dvou toni nardz 1 - 3,4 - 5, 3 - 5, nejprve PHK poté obé
Pouze 4. prst ob dvé klavesy s odrazem, pouze PHK: nejdiive bez metronomu,
poté s metronomem, pii minulé terapii rychlost 60 BPM, dnes zvySeno na 65
BPM

5. prst ob dvé klavesy s odrazem, pouze PHK: nejdiive bez auditivni stimulace,
s metronomem tempo 60 BPM, zrychleni na 65 BPM, op¢t propad zapésti, ale

snazi se korigovat



“Vlna” zapojeni prsti 3 - 4 - 5, nejdiive bez mezery, poté jedna klavesa
mezera, plynulé piechazeni z jednoho tonu do druhého, na koncich bez pauz,
nejdiive PHK poté obé: problémy s plynulosti

1 - 3 -5, mezi kazdym prstem rozestup jedna klavesa, tento rozestup drzet, i
kdyz se ruka postupné po jednotlivych klavesach posouva vzhiiru po klaviatuie
a op¢t zpatky: plynuly pohyb, poté vyzkouseno i s mezerou dvou a dokonce tii
klaves mezi jednotlivymi prsty

“Akord” 1 - 3 - 5, vSechny tii tony najednou s odrazem a posunem o nékolik
klaves, prsty jsou umisténé ob jednu klavesu, pouze PHK: zlepsSeni koordinace
“Dvojice” plynulé pfechazeni z akordu do akordu, 1 - 3,2 -4 a3 - 5, snaha o
co nejvetsi plynulost a koordinaci, PHK poté ob¢: dnes horsi plynulost, nékteré

tony nezni soucasné

- Zavérefné shrnuti terapie

Pacientka nepozoruje zvysSenou tinavu, bolest ani jiné¢ zmény

Vseobecné pozoruji zrychleni tempa spolecné s lepsi koordinaci a vétsi jistotou

Sezeni €. 6 - 31. 5. 2021

- Uvodni rozprava:

Dnes pocituje pacientka lehkou tinavu PHK, bez brnéni, bolesti a jinych obtizi

- Muzikoterapeuticka intervence

1-2-3-4-5, prsty jsou polozeny vedle sebe, postupné hraji tony od palce az
po malicek a zpét, nejdiive PHK, poté ob¢: vétsi chybovost na PHK

1 -2-3-4-5 staccato, ob jednu a dvé klavesy, PHK poté obé HK: dobry
odraz od klaviatury

“Akordy” zaznéni dvou tonil nardz 1 - 3, 3 - 5, nejprve PHK poté ob¢

Pouze 4. prst ob dvé klavesy s odrazem, pouze PHK: nejdfive bez metronomu,
ruka ma tendenci ke stoceni do ulnarni dukce, pifi minulé terapii zvladala
rychlost 65 BPM, dnes nezvysujeme tempo - tinava PHK

5. prst ob dvé klavesy s odrazem, pouze PHK: nejdiive bez auditivni stimulace,
s doprovodem metronomu zvlada tempo 65 BPM

“Vlna” zapojeni prsti 3 - 4 - 5, nejdiive bez mezery, poté jedna klavesa
mezera, plynulé pfechdzeni z jednoho tonu do druhého, nejdiive PHK, poté

obé



1 - 3 -5, mezi kazdym prstem rozestup jedna klavesa, tento rozestup udrzovat,
1 kdyz se ruka postupné po jednotlivych klavesdch posouva vzhiru po
klaviatufe a opét zpatky: poté vyzkouSeno s mezerou dvou kldves mezi
jednotlivymi prsty

“Akord” 1 - 3 - 5, vSechny tii tony najednou s odrazem a posunem o nékolik
klaves, prsty jsou umisténé ob jednu klavesu, pouze PHK: opét se objevuje
“prolamovani” zapésti, dnes kvuli inavé pacientka neni schopna korigovat
“Dvojice” plynulé pfechazeni z akordu do akordu, 1 - 3,2 -4 a3 - 5, snaha o
co nejvetsi plynulost a koordinaci, PHK, poté obé HK: horsi koordinace kviili

unavé

- Zavérefné shrnuti terapie

Pacientka je dnes vice unavend, nutnost CastéjSich prestavek, stile bez bolesti

ale objevilo se mravenceni v oblasti pravé ruky

Sezeni ¢.7-7.6. 2021

- Uvodni rozprava

Pacientka se dnes citi odpocata, bez bolesti a jinych obtizi

- Muzikoterapeuticka intervence

1-2-3-4-5, prsty jsou polozeny vedle sebe, postupné hraji tony od palce az
po malicek a zpét, nejdiive PHK poté ob¢: horSi koordinace pravého
prsteni¢ku

1-2-3-4-5staccato, ob jednu a dv¢ klavesy, PHK, poté obé HK

“Akordy” zaznéni dvou ténl nardz 1 - 3, 3 - 5, nejprve PHK, poté obé:
zlepSeni oproti minulé terapii

Pouze 4. prst ob dv¢ klavesy s odrazem, pouze PHK: nejdfive bez rytmického
vedeni metronomu, poté s nim, minule rychlost 65 BPM, dnes zvySeno na 70
BPM, ze zacCatku bez obtizi postupné se vSak objevuje pfilis velkd dukce
zapésti, kterou je ale pacientka po upozornéni schopna korigovat

5. prst ob dvé klavesy s odrazem, pouze PHK: opét zvlada tempo 65 BPM,
zrychleni na 70 BPM zvlada bez obtizi

“Vlna” zapojeni prsti 3 - 4 - 5, nejdiive bez mezery mezi, poté jedna klavesa
mezera, plynulé pfechazeni z jednoho tonu do druhého, na koncich bez pauz,

nejdiive PHK poté obé&: plynulé provadéni pohybu



“Dvojice” plynulé pfechazeni z akordu do akordu, 1 - 3,2 -4 a3 - 5, snaha o
co nejvetsi plynulost a koordinaci, PHK, poté obé HK: pacientka dobie
koriguje elevaci pravého ramene, pii hie obou HK se objevuje extenze pravého

prstenicku

Zavérecné shrnuti terapie

Pacientka nepocituje v pravé ruce zadnou bolest ani brnéni
Obecné oproti minulé hodin€ doslo k vyraznému zlepseni, dnes mnohem mensi

svalova tnava a témé&f bez nutnosti pfestavek

Sezeni ¢. 8 - 14. 6. 2021

Uvodni rozprava

Momentalné pacientka nepocituje zadnou bolest, svalovou tinavu nebo brnéni

Muzikoterapeuticka intervence

1-2-3-4-5,prsty jsou poloZeny vedle sebe, postupné hraji tony od palce az
po malicek a zpét, nejdiive PHK poté obé: pravidelné tempo

1 -2-3-4-5 staccato, ob jednu a ob dv¢ klavesy, PHK, poté¢ obé HK
“Akordy” zaznéni dvou toént naraz 1 - 3, 3 - 5, nejprve PHK, poté ob¢: velmi
pekny odraz

Pouze 4. prst ob dvé klavesy s odrazem, pouze PHK: béhem minulé terapie
rychlost 70 BPM, dnes zvyseno na 75 BPM, toto tempo zvlada, ale pii zvétseni
mezery na tii klavesy se objevuje propadnuti zapésti, pifi snizeni rychlosti na
70 BPM se jiz neobjevuje

5. prst ob dvé klavesy s odrazem, pouze PHK: opét zvlada tempo 70 BPM, pfti
zrychleni na 75 BPM nejdiive zvlada bez obtizi, poté ale nutna kratka pauza
“Vlna” zapojeni prstd 3 - 4 - 5, nejdiive bez mezery, poté mezera jedna
klavesa, plynulé pfechazeni z jednoho tonu do druhého, na koncich bez pauz,
nejdiive PHK, poté obé&: horsi pohyblivost malicku, jinak dobré

“Dvojice” plynulé pfechazeni z akordu do akordu, 1 -3,2 -4 a3 -5, PHK poté

vvvvvv

ale zvlada

Zavérecné shrnuti terapie

Dnes po terapii se citi pacientka unaven¢, ale bez bolesti



PRILOHA 5: Konkrétni popis muzikoterapeutické intervence, pacientka &. 3

Popis terapie

Sezeni ¢. 1 -5. 5. 2021

Uvodni rozprava:

Pacientka dnes nepocituje Zadnou bolest, ale vnima ztuhlost prstt

Muzikoterapeuticka intervence

Korekce sedu, upraveni vysky stolu a zidle, korekce drzeni horni koncetiny pii

hie
Cislovani prstll pouzivam pouze v zépisu

1-2-3-4-5, prsty jsou polozeny vedle sebe, postupné hraji tony od palce az
po malicek a zpét, PHK: kvili svirani prstti do pésti pacientka doslo dvakrat

pouze ke 3. prstu

Spojeni 1 - 2 - 3 konecky prstii k sobé&, spojené prsty s nadechem stoupaji po
klaviatufe vzhiru a s vydechem klesaji zpét do vychozi pozice: neni mozno

provést, prsty k sobé spravné nesevie

Postupné jednotlivé prsty po jedné kldvese nahoru a dold v rozsahu jedné
oktavy: 1., 2., 3. prst bez obtizi, 4. s velkymi obtizemi a 5. prst zvladne pouze
jeden cisty ton, poté se ruka opét sevie v pest

1 - 2 jsou umistény na kldvesach vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji
nahoru a zpét doll v rozsahu jedné oktavy: doli vétsi obtize, po jednom
opakovani nutnd prestavka

Stejné jako predchozi pouze 2 - 3: oba sméry pfiblizné stejna kvalita

Jako ptedchozi cvik, pouze 1 - 3: po jedné oktavé opét pauza, objevuje se
mimovolni extenze prstenicku

1-2-3-4-5, prsty jsou polozeny na klavesy vedle sebe, postupné hraji tony
od palce az po malicek a zpét, PHK, poté obé HK: zlepSeni, nyni zahraje az po
4. prst, malicek stdle nelze zapojit, pii hie obou rukou opét dojde az ke 4.

prstu, vyzkouSeno dvakrat



Postupné jednotlivé prsty ob jednu klavesu nahoru a doli v rozsahu jedné
oktavy, pouze PHK: 1., 2. a 3. prst opét bez problémt, 4. s obtizemi a 5. prst
zahral dva tony, nasledné stejny cvik ale zvétSeny rozsah na dvé oktavy - vétsi

nutnost piestavek

- Zavérecfné shrnuti terapie

Pacientka bolest neguje, ale potvrzuje zvySenou tinavu

Cviceni ji pfipada zajimavé a je potéSena viditelnym zlepSenim

Nutné davat pravidelné kratké piestavky na uvolnéni ruky, i v prubéhu jedné
terapie je vidét jasny rozdil - na konci zvlada zahrat vice opakovani a prsty se
sviraji do flexe pozdé&ji

Pfi nemoznosti prstové cvi¢eni opakovat nebo dokonc¢it mé pacientka tendenci

k roz€ilovani, nutné podporovat a chvalit

Sezeni €. 2 - 11. 5. 2021

- Uvodni rozprava:

Po minulé terapii pocitovala mirné zatuhnuti PHK

Dnes velmi mirna bolest pravé ruky

- Muzikoterapeuticka intervence

1-2-3-4-5,prsty jsou poloZeny vedle sebe, postupné hraji tony od palce az
po malicek a zpét, PHK

Postupné jednotlivé prsty ob jednu klavesu nahoru a dolii v rozsahu jedné
oktavy: pfi klesani jdou prsty vice do flexe

1 - 2 jsou umistény na klédvesach vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji
nahoru a zpét dolt v rozsahu jedné oktavy: lepsi nez minule

Stejn¢ jako pifedchozi pouze 1 - 4: ruka se svird vice do flexe nez u
ptedchoziho cviku

vvvvvv

sebe bez rozestupu

2 - 3 na klavesach vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji nahoru a zpét
dolti v rozsahu jedné oktavy

Stejné jako ptedchozi pouze 2 - 4: lepsi nez na zacatku terapie

Jednotlivé prsty ob jednu kldvesu nahoru a dolii, pouze PHK: 1., 2. a 3. prst

opét bez problém, 4. prst jiz mensi obtize, 5. prst zopakoval ton dvakrat



- Zavérefné shrnuti terapie

[ 24

ZlepSeni oproti prvni terapii, snizeni po€tu piestavek a rychleji chape zadani

jednotlivych prstovych cvic¢eni

Sezeni ¢. 3 - 8. 6. 2021

- Uvodni rozprava:

Bolest neguje, ale pry je dnes vice unavend a v pravé horni koncetiné pocituje

brnéni

- Muzikoterapeuticka intervence

1-2-3-4-5, PHK: jednou zapojeni vSech prsti, pfi druhém opakovani jiz
nelze zapojit Malicek

Jednotlivé prsty ob jednu klavesu nahoru a dolt: pii klesani opét vétsi flexe
Postupné jednotlivé prsty ob jednu klavesu nahoru a dolli v rozsahu jedné
oktavy: vyzkouseno s rytmickou stimulaci, 1. - 3. prst zvlada dobfe tempo 38
BPM, u 4. a 5. prstu upraveno na 35 BPM

1 - 2 jsou umistény na klavesach vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji
nahoru a zpét dolt v rozsahu jedné oktavy: opétovné zlepSeni

1-2-3-4-5, PHK poté obé¢ HK: dvakrat opakovani, zapojeni vSech prstt
1-2-3-4-5, PHK s metronomem: vyzkouseno tempo 35 BPM, kter¢ zvlada
2 - 4 jsou umistény na klavesach vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji
nahoru a zpét doll v rozsah jedné oktavy, pouze prava ruka: bez vétSich obtizi
Stejné jako predchozi pouze 3 - 5: pacientka cviceni nezvlada, cvik vyfazen
Jednotlivé prsty ob jednu klavesu nahoru a dolti v rozsahu jedné oktavy, PHK:
zlepseni u ¢tvrtého 1 patého prstu

“Akordy” zaznéni dvou tont naraz 1 - 3, 1 - 4, pouze PHK: dullezité¢ zaznéni

obou tonti najednou, pro pacientku opét slozité

- Zavérecfné shrnuti terapie

Pacientka popisuje vétsi unavu, brnéni je pry priblizné stejné, ale potvrzuje, ze

v

je ruka pohyblivé;si



Sezeni €. 4 - 22. 6. 2021

- Uvodni rozprava:

Dnes ptichéazi pacientka bez Ginavy a bolesti

- Muzikoterapeuticka intervence

1-2-3-4-5, PHK: dvoje opakovani, lepsi zapojeni malicku

Jednotlivé prsty ob jednu kldvesu nahoru a doli: vSechny tfi prsty opakovani
tiikrat, u malicku nutnost dvou pauz

1 - 2 jsou umistény vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji nahoru a zpét
dolti v rozsahu jedné oktavy: zahrdno dvakrat, smér doli sloZzitéjsi

Stejné jako predchozi pouze 1 - 4: mirné zlepSeni

1-2-3-4-5, PHK poté, obé¢ HK: opet zopakovano dvakrat

1 -2-3-4-5 PHK s metronomem: vyzkouseno tempo 35 BPM, dnes
zvySeno na 38 BPM

1 - 4 jsou umistény na kldvesach vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji
nahoru a zpét doll v rozsah jedné oktavy, PHK: bez obtizi

Postupné jednotlivé prsty ob jednu klavesu nahoru a dolti v rozsahu jedné
oktavy, pouze PHK: ttikrat zopakovano, zlepSeni plynulosti

Postupné jednotlivé prsty ob jednu klavesu nahoru a dolii v rozsahu jedné
oktavy: naposledy u 1. - 3. prstu zvladdala tempo 38 BPM, dnes zvySeno na 41
BPM, u 4. a 5. prstu upraveno z 35 BPM na 37 BPM

“Akordy” 1 - 3, 1 - 4, pouze PHK: vyrazné zlepSeni

1 - 2 jsou umistény na klavesach vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji
nahoru a zpét dolli v rozsah jedné oktavy, pouze prava ruka

Stejné jako predchozi pouze 1 - 4

- Zavérecfné shrnuti terapie

Po terapii pacientka nepocit'uje inavu ani bolest

Sezeni ¢. 5 - 30. 6. 2021

- Uvodni rozprava:

Po minulé terapii pocitovala mirnou unavu a bolest, momentalné bez bolesti a

jinych obtizi

- Muzikoterapeuticka intervence



1-2-3-4-5, PHK: zahrano ttikrat, lepsi zapojeni malicku

Jednotlivé prsty ob jednu klavesu nahoru a doli: opét trikrat zopakovano, u
malicku bez jediné pauzy

1 - 2 jsou umistény na klavesach vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji

nahoru a zpét dolll v rozsahu jedné oktavy: opét zahrano dvakrat, stale smér

vvvvvv

Stejné jako predchozi pouze 1 - 4 a poté 1 - 3: opét zahrano dvakrat
1-2-3-4-5, prsty jsou polozeny na klavesy vedle sebe, postupné hraji tony
od palce az po mali¢ek a zpét, PHK, poté obé HK: opakovani trikrat, 4. a 5.
1-2-3-4-5, PHK s metronomem: nechavame tempo 38 BPM

1 -3 poté 1 - 4 jsou umistény vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji
nahoru a zpét dola v rozsah jedné oktavy, pouze prava ruka

Postupné jednotlivé prsty ob jednu kldvesu nahoru a doli v rozsahu jedné
oktavy, pouze PHK: opét tiikrat zopakovano

Postupné jednotlivé prsty ob jednu klavesu nahoru a dolti v rozsahu jedné
oktavy: posledné 1. - 3. prst tempo 41 BPM, dnes zvySeno na 43 BPM, u 4. a
5. prstu zGstava na 37 BPM

“Akordy” zaznéni dvou tonid naraz 1 - 3, 1 - 4, pouze PHK: mnohem lepsi
zaznéni tonl najednou

1 -2, poté 1 - 4, jsou umistény na klavesach vedle sebe, po jednotlivych tonech
stoupaji nahoru a zpét doli v rozsah jedné oktavy, pouze prava ruka: pokazdé

pouze jednou

Zavérecné shrnuti terapie

Pacientka potvrzuje mensi inavu a brnéni, ale bez bolesti

Sezeni ¢. 6 - 8. 7. 2021

Uvodni rozprava:

Po minulé terapii pry pocitovala mirnou inavu bez delsiho trvani, nyni uvadi

mirnou Unavu, bez zmén citlivosti, bolest neguje

Muzikoterapeuticka intervence

1-2-3-4-5, prsty jsou poloZeny na klavesy vedle sebe, postupné hraji tony

od palce az po malicek a zpét, PHK: zahrano tiikrat, koordinace trochu vazne



- Postupné jednotlivé prsty ob jednu klavesu nahoru a doli v rozsahu jedné
oktavy: zahrano tfikrat, u 5. prstu nutnost jedné kratsi pauzy

- 1 - 2 jsou umistény na klavesach vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji
nahoru a zpét dolli v rozsahu jedné oktavy: zahrano trikrat

- Stejné jako ptedchozi pouze 1 - 4 a poté 1 - 3: dvakrat zopakovano

- 1-2-3-4-5, prsty jsou poloZeny vedle sebe, postupné hraji tony od palce po
malicek a zpét, PHK poté obé HK

- 1-2-3-4-5, PHK s metronomem: pifi minulé terapii tempo 38 BPM,
vyzkouseno 40 BPM, které ale pfi druhém opakovani nezvlada, opét snizeno
na 38 BPM

- 1-3, pot¢ 1 - 4 jsou umistény vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji
nahoru a zpét doli v rozsah jedné oktavy, pouze prava ruka: tiikrat
zopakovano

- Postupné jednotlivé prsty ob jednu kldvesu nahoru a dold v rozsahu jedné
oktavy, pouze PHK: opét tiikrat zopakovano, vétsi plynulost pohybu

- Postupné jednotlivé prsty ob jednu klavesu nahoru a doli v rozsahu jedné
oktavy: pfi minulé terapii 1. - 3. prst tempo 43 BPM, dnes zvySeno na rychlost
45 BPM, u 4. a 5. prstu stale zlistdva na 37 BPM

- “Akordy” zaznéni dvou tonil nardz 1 - 3, 2 - 4, pouze PHK

- 1-2,poté 1 - 4, jsou umistény vedle sebe, po jednotlivych ténech stoupaji
nahoru a zpét doll v rozsah jedné oktavy, pouze prava ruka: pacientka zvladla
zopakovat cviceni tfikrat v fadé za sebou

- Zavérefné shrnuti terapie
- Pacientka je spokojend s postupnym zlepSovanim, pocituje mirnou Unavu

pravé horni koncetiny, jinak bez obtizi
Sezeni ¢. 7 - 14. 7. 2021

- Uvodni rozprava:
- Po minulé terapii méla pacientka pfiblizné do druhého dne ruku unaveng;si, ale
vice pohyblivou, nyni bolest i jiné obtize neguje
- Muzikoterapeuticka intervence
- 1-2-3-4-5, prsty jsou polozeny vedle sebe, postupn¢ hraji tony od palce az

po malic¢ek a zpét, PHK: procviceno tiikrat



Postupné jednotlivé prsty ob jednu klavesu nahoru a doli v rozsahu jedné
oktavy: vSechny prsty zopakovaly cviceni tiikrat, u 5. prstu kratsi prestavka

1 - 2 jsou umistény vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji nahoru a zpét
dolti v rozsahu jedné oktavy: vyrazné zlepseni smérem dolil, opakovano trikrat
Stejné jako ptedchozi pouze 1 - 4 a poté 1 - 3: zahrdno dvakrat

1-2-3-4-5, prsty jsou polozeny na klavesy vedle sebe, postupné¢ hraji tony
od palce az po malicek a zpét, PHK, poté¢ obé¢ HK

1-2-3-4-5, PHK s metronomem: dnes jiz zvlada tempo 40 BPM

1 -3 poté 1 - 4 jsou umistény vedle sebe, po jednotlivych tonech stoupaji
nahoru a zpét doli v rozsah jedné oktavy, pouze prava ruka: zopakovano
tiikrat

Postupné jednotlivé prsty ob jednu klavesu nahoru a dolii v rozsahu jedné
oktavy, pouze PHK: tiikrat zopakovano, prsty vice uvolnéné

Postupné jednotlivé prsty ob jednu kldvesu nahoru a doli v rozsahu jedné
oktavy, s rytmickou stimulaci: béhem minulé terapie zvladala u 1. - 3. prstu
tempo 45 BPM, dnes zvySeno na rychlost 47 BPM, u 4. a 5. prstu zvyseno z
piedchoziho tempa 37 BPM na 39 BPM

“Akordy” zaznéni dvou tonti nardz 1 - 3, 2 - 4, pouze PHK: nejdifive nechape
zadani prstového cviceni, nasledné zopakovano dvakrat

1 -2, pot¢ 1 - 3, prsty jsou umistény vedle sebe, po jednotlivych téonech
stoupaji nahoru a zpét dolli v rozsah jedné oktavy, pouze PHK: pacientka

zvladla zopakovat cviceni dvakrat v fad¢ za sebou bez prestavky

Zavérecné shrnuti terapie

Pacientka bolest a brnéni neguje, svalovou unavu ale potvrzuje

Vseobecné pacientka zvlada hrat déle s menSim poctem prestavek



PRILOHA 6: Informaéni letik pro pacienty

Muzikoterapie

Pojmenovani oboru pochdzi
z latiny a Fectiny a vyjadfuje,
Ze tato véda wyuZiva v terapii
hudbu &i hudebni prvky.

Muzikoterapii lze
viestranné vyuzit nejen
v rehabilitaci, psychiatrii,
paliativni medicing, ale také
v pedagogice, filozofii
nebo psychologii.

Tento obor patfi
mezi tzv. expresivni terapie.
Pri pdsobeni vyuziva hudebni
prostfedky. Mezi nejdlleZitéjsi
patfi rytmus, melodie
a harmonie.

Velice dulezity je pri terapii
vztah klient - terapeut. Kazdy
klient je jedinecnd osobnost
se svymi potfebami a touhami.
Kazdy terapeuticky vztah je
tak ryze individudlni a postup
se upravuje podle konkrétnich
podminek.

Rytmicko - auditivni
stimulace

Toto technika se wyuziva
pro podporu pohybd, které maji
svou prirozenou rytmicitu. Rytmus
v hudbé tok vede nas pohyb s vetsi
jistotou, kontrolou o presnosti.

Nejvice tuto techniku
vyuzivame pri nacviku chize,
pohybld horni koncetiny
a koordinaénich cvi€enich celého
téla.

Tento typ tréninku vyuzivame
pro zlepseni motorickych funkci
zgjmena u pacientd po CMP,
troumnatickém poskozeni mozku,
mozkove obrné, pacientd
potykajicich se s Parkinsonovou
chorobou nebo roztrousenou
sklerozou.

V ramci sve prace jsem
s pacientkami provedla nékalik
terapii, kdy bylo jejich dkolem hrat
na klavesy za doprovodu
metronomu pro zlepseni motoriky.
Odkaz na instruktazni video zde:
https://youtu.be/ClhGggliTuld

Muzikoterapie ve

zdravotnictvi
V &eském zdravotnictvi stdle
posiluje celostni pristup
k pacientovi, a tim je
muzikoterapie stale Castéji
vyuZivana a ocefovana.

PouZiti hudby pfi l&é¢bé
zpfijemnuje prostredi, poskytuje
emccionalni podporu, snizuje
uzkost a bolest, zvysuje motivaci
k l&¢eni a nabizi mnoho dalsiho.
Ve fyzioterapii vyuzivame
Jjeji kladny vliv na spravné
zapojeni svald, vnimani viastniho
téla, dechového stereotypu
a véeobecnou podporu fyzické
vykonnosti.

PfestoZe mUZeme hudbu
vyuzit u mnoha pacientd, ur¢ité
techniky &i typy lécby nejsou
doporucovany pro nékteré osoby
trpici epilepsii, téhotné
¢i pacienty vyporadavajici se
se zdavislostmi.

Vice informaci naleznete:

CZMTA Muzikoterapeuticka
asociace CR
www.czmta.cz
Evropska muzikoteraopeuticka
konfederace
wwwemtc-eu.com
Svétova federace
muzikoterapie
wwwwimt.info
Sdruzeni CMP
www.sdruzenicmg.cz
CEREBRUM
cerebrum20007cz

Neurologicka

muzikoterapie
Hlavnim cilem

neurorehabilitace je podpora
spontanniho l&€eni pacienta,
vyuziti schopnosti regenerace
a mozkové plasticity.
Neuroplasticita je unikatni
schopnost nervového systému
reagovat na zmény okoli pomoci
reorganizace struktur a funkci.
Mozek se tak stale wyviji
a pfizpUsobuje. Velmi ddlezity je
vCasny zacatek &by, opakovani
tréninku a spoluprace v tymu
odbornikd.

NMT wyuZivame hlavné v
terapii motoriky, ale také
napfiklad pri poskozeni
senzitivnich a kognitivnich funkci
(pamét, pozornost,..).

NMT je pacienty Casto
vnimana joko zajimavé doplnéni
*klasickych® terapii, citi se vice
nezdvisli a castéji se aktivné
zapojuji do pridbéhu terapie.

NEUROLOGICKA
MUZIKO-
TERAPIE

“‘Kdyz hudba pomaha®




PRILOHA 7: Informovany souhlas pacienta

Informovany souhlas pacienta
Nazev bakalaiské prace (dale jen BP):
Vyuziti rytmicko—auditivni stimulace pro trénink paretické horni koncetiny
Stru¢na anotace BP (shrnuti tématu a priibéhu zpracovani BP sdélované pacientovi):

Na tvodni hodin€ si pacienta podrobn¢ vySetiim, odeberu anamnézu a vyuziji nékolik testd
vhodnych pro zhodnoceni schopnosti a moznosti pacienta. Dle testovani si stanovim plan terapie, jeji
naro¢nost a délku jednotlivych sezeni, aby byla pro pacienta maximaln¢ pfinosna, ale zaroven ho
nepietézovala. Na pravidelnych setkanich poté budeme procvicovat paretickou horni koncetinu na
zaklad¢ rytmicko-auditivni stimulace pfi hi'e na klavesy. Po uplynuti dané doby a po¢tu hodin terapie
si opét vyhodnotim schopnosti pacienta danymi testy. Nasledné data z terapii zaCnu zpracovavat. S
vyuzitim ziskanych informaci zhodnotim prab¢h terapie a piipadné problémy nebo komplikace, které
se mohly vyskytnout. V pribéhu terapie bych také rada se souhlasem pacienta pofizovala obrazovy
zaznam.

Jméno a ptijmeni pacienta:
Datum narozeni:

Kazuistika pacienta pod Cislem:

1) Ja, nize podepsany/d souhlasim s mou ucasti v BP, jejiz vysledky budou anonymné
zpracovany. Je mi vice nez 18 let a jsem svépravny/svépravna.

2) Byl/a jsem podrobn¢ a srozumiteln¢ informovan/a o cili BP a jejich postupech, a o tom, co se
ode mé ocekava. Byl mi vysvétlen ocekavany ptinos BP.

3) Porozumél/a jsem tomu, ze svou ucast v BP mohu kdykoliv pterusit ¢i zcela zrusit, aniz by to
jakkoliv ovlivnilo priabéh mé dalsi 1é¢by. Moje spoluprace pti tvorbé BP je dobrovolna.

4) Informace ziskané o mé osob¢é budou zpracovany a zvetejnény piisné anonymné. Souhlasim s
publikovanim anonymizovanych dat i jinde nez v samotné BP.

5) S mou spolupraci pii tvorbé BP neni spojeno poskytnuti Zadné finan¢ni ani jiné odmény.

6) Obdrzim podepsany a datem opatieny stejnopis Informovaného souhlasu.

Datum:

Podpis pacienta: Podpis autora BP:



