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Tématem bakalafské prace jsou bolesti na hrudi muskuloskeletdlnich a kardiopulmonalnich
pricin.

Prace obsahuje 45 stran vlastniho textu a 7 stran referen¢niho seznamu, zadn¢ pfilohy. Autor
uvadi 89 literarnich zdrojli, ztoho 69 zahrani¢nich. Citace jsou vétSinou fadné uvedeny a
oznaeny, nékteré jsou zdvojené. Nazev prace neodpovida upln€ jejimu obsahu. Kvuali
formalnim a obsahovym nedostatkiim nespliiuje prace poZadavky kladen¢ na bakalafskou
praci.

Problematika vertebroviscerdlnich vztahil je pro fyzioterapcutickou praxi naprosto nezbytna,
stejné nezbytna je i znalost mechanismu, které za témito vztahy stoji. Znalost t&chto vztaht je
dulezita pro komplexni pohled fyzioterapeutt, abychom v&déli, Ze potize pohybového aparatu
mohou mit visceralni pfiéinu a naopak.

Teoreticka ¢dst sc na 36 stranich zabyvd hlavné vertebroviscerdlnimi vztahy,
muskuloskeletalnimi a kardiopulmonalni pfi¢inami bolesti na hrudi. Cela ¢ast je sahodlouhym
vyétem jednotlivym diagnéz a raritnich ,,pscudodiagnéz™ (napf. v kapitole muskuloskeletalni
pii¢iny). Pro fyzioterapeuta je v kone¢ném dusledku jedno, jestli se jedna o pncumonii nebo
pneumotorax ¢ vypotek, spiSe nads zajimaji varovné pfiznaky, které by nas mohly naveést
k pfesmérovani pacienta do odbomné¢ 1¢kaiské péce, protoZe ne viechny interni pfi¢iny mohou
mit akutni a Zivot ohroZujici prib&h (v téchto piipadech se knam takovi pacienti ani
nedostanou). Proto bych vzhledem k nazvu bakalaiské prace oc¢ekaval vétsi prostor vénovany
diferencialni diagnostice. Konkrétni informace je nutné peclivé v textu vyhledavat (CasteCne
v podkapitolach 3.1.1. a 3.1.2.). Ncurofyziologické mechanismy vertcbrovisceralnich vztahti
jsou popsany chaoticky, ncuspofadané. Jsem si docela jisty, Ze je dostupna i relevantn&jsi
literatura neZ osteopatické publikace. Doporuceni pro fyzioterapeuta v zaveéru kapitoly jsou
nespecificka a nejsou rozvedena podrobngji.

Prakticka &ast obsahujc nciplnou kazuistiku pacienta s traumatem ramenniho kloubu
s bolesti vyzaiujici na hrudnik. Jednotlivé nalezitosti kazuistiky bud’ chybi (zavér vysetfeni,
cil terapie), nebo jsou pomichané. Vstupni vySetieni a ndplil terapic jsou nekonzistentni,
rovnéZ tak vysledky a zavéry terapie. Déle je zde spousta nepfesnosti a nesrovnalosti. Rovnéz
postradam podrobnéjsi kineziologické vysctieni a vySetieni ortopedem. NedostateCny Cas
vénovany terapii (jen 2 terapie, aniz by bylo vysvétlené pro¢) nesplituje zadani.



Diskuze na 3 stranach rozviji problematiku o gastroezofagealni reflux jako nejéastéjsi interni
pFi¢inu bolesti na hrudniku a psychické potize. Castedné je uveden zavér ke kazuistice.
Cela prace se jevi jako nedokonCend a neuspofadana. Vybér zajimavého a dileZitého tématu
neni bohuzel doplnén vhodnym zpracovianim. Chybi mi zde autorliv nahled, co je pro
fyzioterapeutickou praxi dileZité.
Zaver: Prace predstavuje souhrn muskuloskeletdlnich a kardiopulmonalnich pficin bolesti na
hrudniku. Otazka diferencidlni diagnostiky neni systematicky uspofadana. Kazuistika
fyzioterapeutické pécc nespliiuje poZadavky. Price je jak obsahové, tak formdlné
nedostatecna. Predlozenou prici z t€chto diivodi nedoporucuji k obhajobe.
Pfesto nabizim dopliujici otazky:

1. Neni mi uplné jasné, proc¢ jste si vybral tuto problematiku?

2. Existuje n¢jaky algoritmus diferencialni diagnostiky bolesti na hrudi? Pro¢ neni

propracovana diferencidlni diagnostika?

3. Vysvétlete prosim, z jak¢ho divodu je kazuistika fyzioterapeutické péce netiplna?

Praci nedoporucuji k obhajobé

V Praze dne 11. 5. 2018 Mgr. Marek Obeslo
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