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1. Téma prace pani magistry PleSkové je velmi aktualni, dobre zvolené a obohacuje
svymi poznatky informace o dopadu Vojtovy metody reflexni lokomoce na
mechaniku dychani u pacientl s cystickou fibrozou.

2. Prace ma prehledné a velmi podrobné popsany Uvod, autorka dobfe definuje
soucasnou uroven poznani vlivu fyzioterapeutickych technik na dechové funkce,
odkazovana literatura je dobre vybrand, aktualni a obsahuje i validni ¢eské literarni
zdroje.

3. Vysoce hodnotim zejména ideu celého projektu, vyuziti Vojtovy reflexni lokomoce
(VRL) k ovlivnéni ventilace u pacientl s cystickou fibrézou, coz je velmi inovativni
myslenka. Velmi se mi libi peclivé pfipraveny design celé studie. PouZiti faleSné
terapie i crossover designu celé studie zvySuje atraktivitu vysledk, také stimulace
VRL bodu bez pfimého vlivu na mechaniku dychani (vynechani tzv. 1, pozice
reflexniho otaceni) povazuji za odvazné a velmi vhodné. Prace obsahuje nazorné
fotografie provadénych manévr(i i podrobny popis celého projektu.

4. Poutziti pristroje Exhalyzer D je inovativni a umoznuje dobre hodnotit homogenitu
ventilace pfi klidovém dychani i u détskych pacient(. Zajimava je hypotéza dopad
VRL na autonomni nervovy systém pomoci méreni zmén ventilace v konduktivnich
dychacich cestach, které maji hladkou svalovinu dychacich cest a VRL zlepsila
ventilaci, tedy byl pravdépodobné ovlivnén i tonus hladkych svalu. Toto zjisténi
nebylo dosud publikovano ve svétové literature.

5. Zavéry prace zlepsuji uroven poznani vlivu reflexni lokomoce dle Vojty u pacientd s
cystickou fibrozou a poruchou postury. Zjisténi mize vyznamné ovlivnit
fyzioterapeutické postupy u téchto pacientl v klinické praxi.

6. Autorky bych se rad zeptal na nékolik dopliujicich otazek

a. Jak presné byla méfena hyperemie nad aktivovanymi svaly po VRL

b. Vtabulce 1 nastrané 51 je uvedeno Uvodni rozdéleni souboru sledovanych
pacientll na “zarazené” a “analyzované” pacienty. Pfredpokladam, Ze zarazeni
pacienti méli jako prvni “sham” fyzioterapii a “analyzovani” méli jako prvni
“VRL terapii” a pak v crossover byly procedury vymeénény. Je zajimavé, Ze se
podafilo soubor prakticky rozdélit tak, Zze se “zarazeni” a “analyzovani” nelisi
v Zzadném z parametr(l. Moje otdzka zni, zda byl pfi rozdéleni souboru pouzit
néjaky algoritmus pro dosazeni takové shody ve sledovanych parametrech.



c. Autofi zamérné v praci nehodnotili tzv. reflexni otdéeni 1. fdze na zménu
respiracnich parametr(. Bylo by zajimavé porovnat testované metody VRL s
reflexnim otaéenim 1. faze, ma autorka takova data nebo osobni zkusenosti

7. Zavérem si dovoluji konstatovat, Ze studentka prokazala schopnost velmi dobfe
definovat hypotézy svého vyzkumu, dobfe zvolit cilovou populaci, statistické metody
i samotny design studie. Zavéry prace jsou dobfe popsany a zargumentovany a navic
ukazaly velmi zajimava zjisténi, ktery mlze zménit klinickou praxi ve fyzioterapii
détskych pacientd s cystickou fibrézou. Jednoznaéné doporucuji pfijeti této prace k

obhajobé.
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