Velka Cast dospélé populace trpi bolestmi zad, které souviseji s nevhodnym
zivotnim stylem a neadekvatnim zatézovanim pohybového aparatu. Na tomto
podkladé mohou vznikat nejprve funkcni a nasledné na né nasedajici
strukturalni zmény. Strukturalni zmeény jsou nejcastéji feSeny operacné. Pokud
vSak i po operaci pretrvavaji chybné pohybové stereotypy a neekonomické
zatézovani, dochazi Casto k recidivam a vzniku dalSich potizi. Bakalarska
préace je proto zamérena na aktualni problematiku pacient(l po operaci
meziobratlové ploténky a nezbytnost nasledné rehabilitacni péce. Jsou
zminény rizikové faktory a priciny, které mohou vést ke vzniku vyhrezu
disku. V souvislosti s operacnim feSenim vertebrogennich onemocnéni je
poukazano na moznost rozvoje failed back surgery syndromu. Jednou z
moznych priCin vzniku FBSS je pravé zanedbani pooperacni
rehabilitace.Nezbytna je jednak akutni pooperacni péce, ale i edukace pacienta
a nasledna dlouhodoba rezimova opatieni. Jde o vypéstovani takovych
pohybovych navykd, které brani recidivé potizi. Jedna se predevsim o aktivni
cviceni a pfimérené zatéZovani pohybového aparatu. To zdlraziiuje metoda
konzervativni terapie dle McKenzieho a také koncept Skoly zad. Uvedena je i
metodika senzomotorické

stimulace, jez pomahéa optimalizovat poméry v hybném systému. Soucasti
bakalarské prace je také kazuistika pacientky s chronickymi vertebrogennimi
obtizemi, u niz byla s pozitivnim vysledkem aplikovana terapie dle
McKenzieho. V zavéru préace jsem se snazila zdUraznit dlleZitost rehabilitace
u pacientll po operaci ploténky a vyznam edukace pro aktivni zapojeni
pacienta do terapie.



