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Bakalatsk4 prace se zabyva problematikou, ktera je v soucasnosti velmi aktualni nejen pro
odbornou spole¢nost neurologtli a neurofyziologt, ale i Sirokou vefejnost, ktera se s touto
chorobou setkala v poslednich tydnech a pomoci medii ji vnima jako ,,Grossovu nemoc.
Amyotrofick4 lateralni skler6za (ALS) je progresivni, neurodegenerativni onemocnéni
nervového systému. Jedna se onemocnéni postihujici centralni nervovy systém (CNS) i
periferni nervovy systém (PNS), ma fatalni prognozu. Dochazi k zaniku motoneuronti,
nasleduji progredujici svalové atrofie a svalové slabosti s nasledkem poruch hybnosti hornich
a dolnich koncetin, poruchou polykani, piti a pfijmu potravy a poruchou dychani.

V termindlnim stadiu onemocnéni se jedna o paralyzovaného nemocného, dechoveé plné
napojeného na umélou plicni ventilaci (UPV) a umélou vyzivu, pfi plném zachovani
intelektovych schopnosti. Prace se zabyva péci o respiracni systém téchto nemocnych.

Pfedkladana prace ma 64 stran, v ivodu prace probandka ptiblizuje ditvody a motivaci ke
zvolenému tématu, kterou bylo setkani s muzem, nemocnym ALS a ktery je uveden

v kazuistice a fotodokumentaci prace. Prace je rozdélena na teoretickou ¢ast -39 stran a
praktickou — 11 stran, nasleduje diskuze a zavér, referenéni seznam ma 43 publikacnich
odkaz.

Teoreticka ¢ast zacina velmi stru¢nou historii nemoci, ktera saha do zacatku 19. stoleti a

v jeho poloving byla popsana, ale az na zacatku 20. stoleti byla choroba pfesné definovana.
Anatomie dychaci soustavy a neuroanatomie je zakladnim pfipomenutim, o jaké fyziologicky
poruSené funkce se pfi ALS jednd. Charakteristika ALS je stru¢né, ale vystiZzn€ zpracovana na
necelych 9 stranach. Kapitola 1.5 pojednava o terapii ALS, a probandka se, zcela v souladu

s nazvem prace, prevazné zabyvala terapii dychaci soustavy v korelaci s dechovou
symptomatologii, kterd ALS provazi. Vycet moZnosti, jak udrzet maximalné moznou hygienu
dychacich cest, je uveden v dostate¢ném poctu a rovnéz literarni zdroje v této kapitole jsou
pfesné citovany a jsou Casové€ aktudlni. Probandka spravné zdiraziuje, Ze ,,respiracni
fyzioterapie se odviji od aktualnich respiracnich komplikaci pacientd* a s ohledem na
prevenci jejich opakovani. Upozortiuje na moznost samostatného vyuziti dechovych trenazérii
v pribéhu dne. Strucné jsou rovnéZ vypsany moznosti NIV podpory dychani, ktera se u
nemocnych aplikuje podle doporucenych kriterii, viz str. 37. Text je vSak zatizen mnohymi
pieklepy, jsou vynechana nebo obracena pismena ve slovech a spiSe nez odborny text uréeny
ke ¢teni piipomina ustni sdéleni.

Kazuistika 42letého muZe je podrobna. Popisna forma postupné ztraty hybnosti nemocného,
kterou probandka zvolila, neni pfili§ obvykla pro text bakalaiské prace. Misty pfipomina
mluveny Zargon a je zatiZena silnym osobnim zaujetim a vysokym emocionalnim nabojem
probandky. Zde by bylo na misté objektivni hodnoceni funk¢ni progrese motoriky nez takto
zvolena forma, ktera jen velmi vzdalené pfipomina pfesny kineziologicky rozbor, nutny

k rozhodnuti fyzioterapeuta, ktery metodicky postup fyzioterapie je vhodny a pro nemocného



bude piinosem. Casté floskule text kazuistiky dehonestuji, napt. ,.diky spasticité prsnich
svali®, ,.diky flekénimu postaveni®, viz str. 43, ,,diky no¢nim zachvatim®, str. 47, ,,ze zaCatku
se opét pracovalo s dechem™ dale ,,za¢inalo se masazi Sijového svalstva®, str. 49 a fada
dalSich. Za zcela nepfijatelné povazuji vyjadieni na str. 43: ,,Na zac¢atku roku 2015 jsme se na
zadost pacienta rozhodli o intenzivnégj$i rehabilitaci, kdy se cvicilo klidné€ 1 2x denné, 7 dni

v tydnu.*

Kdo tuto formu fyzioterapie indikoval? Sam pacient? Kdo byl za pribéh fyzioterapie
zodpoveédny?

Je to pravdépodobné vysoky stupeni osobniho zaujeti nemocnému nejen pomoc s terapii, ale
také lidsky zapal probandky, ktera je odborn¢ zasvécena a citi neodkladnost progrese nemoci
s fatalnim zakoncenim Zivota nemocného, které omlouvaji tyto nedostatky bakalarské prace.

Diskuze je psana na necelych tiech stranach, je spiSe pouhym informac¢nim shrnutim poznatk
o ALS, probandka se zamysli nad uplatnénim ,,cvi¢eni“ u téchto pacientt.

Zavér je zduvodnénim, pro€ si téma probandka zvolila a je vyjadfenim o cili prace: ,,Cilem
této prace bylo shrnuti a objasnéni vSech dostupnych metod fyzioterapie, které mohou ovlivnit
pribéh ALS, odvratit n€které komplikace, jako jsou naptiklad zanétliva onemocnéni
dychacich cest, udrzet pacientovu sobéstacnost a co nejdéle udrzet pacientlv ventilacni
komfort.*
V tomto smyslu probandka svijj cil splnila.
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