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Predlozend bakalafskd prace pojednavé o tématu vrozenych srdefnich vad, které je pro
Kliniku rehabilitace a télovychovného lékaistvi vice neZz duleZité a aktualni. V soucasné dobé
pravé zde zaCind probihat nékolik studii, které pojednavaji o tomto tématu a mély by se
objevit také v mezinarodni odborné literatufe a vytvaiet zcela novy pohled na chapani oboru
rehabilitace u pacientl s vrozenymi srde¢nimi vadami. V letodnim roce Kardiocentrum TN
Motol slavi 40 let svého pusobeni a autorka si pro spolupraci vybrala prave toto pracovisté.
Byla v kontaktu s I¢kafi, {yzioterapeuty a dal3imi odborniky v tomto oboru.

Hodnocena bakalafska prace ma celkem 80 stran vCetn& 22 pfiloh, obsahuje také 17 tabulek
a originalné sestaveny dotaznik. Je rozdélena na teoreticky piehled poznatkd, ktery se
nezabyva obecnou anatomii a fyziologii, nybrz faktickymi a soucasnymi tdaji k vrozenym
vadam, které se vztahuji predev§im k datim pro Ceskou republiku, a néasleduje pichled
fyzioterapeutickych metod, ktery je vice obecny, av8ak pro bakala¥rskou praci dostadujici.

Prace obsahuje také praktickou Cast, kde si autorka uréila dva cile a dv& hypotézy. Velmi
kladn€ hodnotim to, ze byly pouZzity dva metodické postupy a to fyzioterapeutickd prace
s vybranou probandkou a také dotaznik, ktery je na konci prace piehledné zpracovan do graf
a nasledné zhodnocen v diskuzi.

Originalni dotaznik absahujici 7 otazek, byl odeslan 105 kardiologiim, z nichz 43 jej vratilo
zodpovézeny. Z té€chto odpovedi vyplyva, ze se vSichni domnivaji, Ze ambulantni rehabilitace
u pacientil po korekci VSV ma své misto jako soucast komplexni péle, aviak pouze 63%
z nich o této moznosti informuje.

Kapitola 3.2 Kazuistika pacienta a aplikace rchabilitatniho planu je podrobné zpracovana na
10 stranich, vCetn& fotografické dokumentace a piesného popisu terapii. Byl vytvofen
rehabilitaéni plan, jenZ ncobsahoval pouze individualni fyzioterapii, ale také postup pro
terapti odporovym tréninkem. Vysledky této metodiky byly ovlivndny opakovanou
nemocnosti probandky s VSV, proto nelze vyhodnotit hypotézu &islo jedna, kdy nedoslo u ke
zvy§eni VO’max.

Kladn¢ vyzdvihuji predevSim experimentalni éast, kdy je velmi podrobné zpracovan
kineziologicky rozbor, zat€zového vySetfeni a odborné popsana ngkolika mési&ni prace
s pacientkou. Bakalaiska prace neobsahuje faktografické, stylistické ani metodické chyby.



Negativné hodnotim pouze zpracovani diskuze, kde nedochazi ke konfrontaci poznatki
sv€tové a tuzemské literatury v daném oboru, ale pfedevsim k posouzeni vysledki dotazniku.
Neni tplné jasné, pro¢ v praci chybi vétsi mnoZstvi faktl ziskanych z mezinarodni odborné
litcratury, a zda je to z duvodu jejiho nedostatku nebo z ditvodu neiiplného zpracovéni t&chto
dat.

Celkové v3ak praci hodnotim kladné, pfedeviim pro precizni zpracovani experimentaini
prace.

ZAVER: Praci pIn€ doporuéuji k obhajohé.

OTAZKY K OBHAJOBE:

1. V experimentalni studii pouZivate k terapii inspiraéni dechovy trenaZér Coach2.
Vybrala byste pacientiim s VSV také expiraéni dechovy trenazér, v pfipad& Ze ano, tak
jaky typ a za jakych podminek.

2. Myslite s1, Ze je moZné, aby provadél fyzioterapeut kardiorehabilitaci na svém
pracovisti bez pfitomnosti a dohledu 1ékate? Pokud ano, za jakych podminek,

3. Vpripadé¢ odporového tréninku, jsou cviky, které byste u pacientd s VSV

nedoporucila nebo pfimo kontraindikovala?
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