
Posudek vedouciho prace na diplomovou praci Be. Blanky Nevaf Hove s nazvem
,,Vliv reflexniho cviceni die Vaclava Vojty na pohybovou aktivitu v oblasti pletence

ramenniho u diagnozy detska mozkova obrna"

Diplomova prace (dale jen DP) Be. Blanky Nevafilove s nazvem ,,Vliv reflexniho cviceni die
Vaclava Vojty na pohybovou aktivitu v oblasti pletence ramenniho u diagnozy detska
mozkova obrna" je vypracovana na 75 stranach textu. Obsahuje 34 vyobrazeni, 27 titulu
pouzite literatury a 2 internetove odkazy a kvalitne zpracovany seznam pouzitych cizich slov.
Cilem prace bylo porovnat kvalitu lokomoce hendikepovaneho jedince po jednorazove
stimulaci pohybove soustavy Vojtovou metodou s lokomoci tohoto jedince po mesicni
pravidelne stimulaci. DP navazuje na bakalafskou praci stejne autorky a jeji tema rozsifuje o
casovy rozmer dvou let.

Autorka se ve sve praci obsahle rozepisuje o detske mozkove obrne (DMO), o jeji podstate a
ontogenezi. Popisuje stanovni diagnozy v detskem veku pfedevsim na zaklade polohovych
reflexu, podrobne rozebira pohybovou, farmakologickou a operacni lecbu. Prave pohybove
lecby DMO se vyrazne tyka tema DP. V teoretickych vychodiscich je v textu pfedfazena
reflexni lokomoce Vojty, ktera snad logicky mohla byt fazena az po obecnych poznatcich o
DMO jako jedna z forem lecby.
Na s. 47 je uvedeno velmi dobre hodnoceni funkce sledovanych svalu, jeden z mala funkcnich
pohledu, zohlednujicich lokomocni funkci.

Ve vysledkove casti jsou zmineny zmeny v elektromyograficke (EMG) aktivite vybranych
sledovanych svalu, ke kterym dochazi po terapeutickem zasahu prostfednictvim Vojtovy
reflexni lokomoce. Je ukazan a zmena, ke ktere doslo pfi jednorazove terapii v roce 2007.
Autorka pak uvadi EMG nabory po terapii v roce 2009, kdy pfedtim byl aplikovan intenzivni
rezim lecby Vojtovou reflexni lokomoci (RL). Nejsou bohuzel uvedeny EMG nalezy
provedene pfed a po aplikaci RL. Velka a uzitecna prace je tak redukovana a ochuzena o
poznatek, nakolik reaguje organismus pacienta s DMO pfed a po terapeutickym zasahem bez
pfedchozi lecby a po intenzivni tfimesicni lecbe. Bylo by napfiklad mozne ukazat, nakolik
reaguje organismus DMO pacienta na terapeuticky zasah, nakolik jsou pohybove stereotypy
fixovany, je-li zvysena ci snizena vnimavost pohybove soustavy pacienta dlouhodobou
lecbou. Pfedchozi poznamka souvisi se stanovenim cile prace a pouzitymi metodami. Nejsem
si zcela jist, ze metoda EMG sama odhali po tak dlouhe dobe, tzn. nutne s pfelepovanim
elektrod kvalitativni zmenu pohybu. Bylo by vhodne doplnit popisem vnejsich atributu
pohybu. Napf. uhlove zmeny v kloubech, delka kroku, casovy prubeh apod.
Je dobfe, ze byli vybrani 2 pacienti s rozdilnou mirou postizeni, protoze to muze napovidat i o
ucinnosti RL pro kategorie DMO.
Za velmi kvalitni povazuji diskuzi k dosazenym vysledkum. Tato je bohuzel chudsi o
neuvedeni rozdilu v provedeni lokomoce pfed a po mefeni v roce 2009.

Metoda: Kvalitativni analyza pohybu. Intraindividualni kvalitativne kvantitativni porovnani
lokomoce. Povrchove polyelektomyograficke sledovani vybranych svalovych skupin s
kinematickou 2D analyzou na zaklade synchronizovaneho videozaznamu. V kapitole o
metodach prace chybi zminka o evaluaci EMG kfivky. Jak byla kfivka posuzovana? Podle
plochy pod kfivkou, podle pofadi lokalnich maxim, podle autokorelaci nebo kroskorelaci?
Nebo byly kfivky posuzovany vizualne?



Je jasne, ze hodnoceni nekolika kroku (vice opakovani je pro DMO pacienty velmi vysilujici
a vyrazne by do stereotypu zasahla unava)je velice obtizne a zvlaste charakter EMG naboru
obsahuje znacnou cast ,,posturalniho pozadi" a je obtizne interpretovatelny. Je skoda, ze tyto
skutecnosti nejsou v DP zmineny.
Je uvedeno, ze vyzkum byl proveden prostfednictvim EMG. Byla pouzita synchronizovana
videokamera? Kolik pokusu a jak dlouhych bylo provedeno?

Poznamky k forme DP:
s. 46 - nesmi byt uvedeno jmeno probanda (Jana)
s. 48 - kap. 5. 4. Metodologicka poznamka - neni jasne, co z textu je pfejate, popf. citovane
s. 49 - pfeklep ve slove ,,trup"
s. 73 - v pfehledu pojmu mozna uvest termin hippoterapie

Zaverem 2 otazky na autorku DP:
Nemohly byt zmeny nalezene v roce 2009 zpusobeny zafazenim reflexniho otaceni oproti
roku 2007?
Podle echo usuzujeme, ze pravidelna deletrvajici intervence prostfednictvim reflexni
lokomoce vyrazne zasahla do koordinace pohybu prave zadoucim smerem?

DP Be. Blanky Nevafilove rozebira oblast lecby DMO a snazi se o objektivizaci vysledku
lecebnych postupu. DP splnuje formalni a obsahove naroky kladene na zaverecnou
magisterskou praci a proto ji doporucuji k obhajobe. Klasifikaci DP doporucuji uzavfit na
zaklade posouzeni odpovedi diplomantky na kladene otazky.
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