Abstrakt

Teoretickd ¢asti prace popisuje vestibuldrni schwannom a jeho |é¢bu, zakladni anatomické
struktury a neurofyziologické funkce vestibularniho systému, ddle shrnuje poznatky ohledné
vestibuldrni rehabilitace a telerehabilitace. Praktickd ¢ast diplomové prace se zabyva
moznosti vyuziti telerehabilitace v rdmci nasledné péce pro pacienty po resekci

vestibularniho schwannomu.

Metodika: V praktické ¢asti podstoupilo 10 probandi po resekci vestibularniho
schwannomu individualizovany telerehabilita¢ni program v obdobi po ukonéeni
hospitalizace. Program obsahoval 6 terapeutickych intervenci, které byly pomoci
videohovoru provedeny pod dohledem fyzioterapeuta. BEhem prvni a posledni intervence
byly naméreny hodnoty posturdlni stability stoje (stoj spojny, tandemovy stoj) a chize
(tandemova chlize). Hlavnim cilem prace bylo zjistit, zdali je tato skupina pacientd dany

program absolvovat. VedlejSim cilem prace bylo sledovat zmény ve vyvoji posturalni stability.

Vysledky: Studii dokoncilo vSech 10 probandi s primérnou dobou od operace 36,6
4,8 dni. Pfi testovani posturalni stability pomoci stoje spojného a stoje na jedné dolni
koncetiné bylo dosazeno maximalniho vysledku vSemi probandy a ma pro tuto skupinu
pacientl nizkou rozliSovaci schopnost. BEhem hodnoceni posturalni stability stoje bylo
prokazano statisticky signifikantni prodlouzZeni ¢asu tandemového stoje s pohyby hlavy (p <
0,05) a s vyloucenim zrakové kontroly (p < 0,05), ale u standardniho tandemového stoje
vysledky nedosahovaly statisticky signifikantnich hodnot. U hodnoceni posturalni stability
chlize byly pozorovany statisticky vyznamné vysledky u tandemové chlize ve standardnim

provedeni (p < 0,05) i pfi vylouceni zrakové kontroly (p < 0,05).

Zavér: Pacienti po resekci vestibuldarniho schwannomu jsou schopni absolvovat
individualizovany telerehabilitacni program. Z nasi studie a literatury ostatnich autor(
vyplyva, Ze vyuziti telerehabilitace pfi poskytovani vestibuldrni rehabilitace béhem nasledné
péce po resekci vestibularniho schwannomu je efektivni a bezpeéné. Do budoucna bude

potreba dalsich studii k ovéreni efektivity telerehabilitace.



