Posudek oponenta diplomové prace

Nazev prace: Vyuziti elektromyografie pro funkéni diagnostiku horni konéetiny u
spinalnich pacienti z pohledu ergoterapeuta.

Auror prace: Bc. Katefina Novakova

Vedouci prace: PhDr. Kristyna Hoidekrova

Oponent prace: Mgr. et Mgr. Jaromira Uhlifova

1.

Prehlednost a ¢lenéni prace

Prace je tradi¢né ¢lenéna na teoretickou a praktickou ¢ast, nechybi pozadované &asti
jako je abstrakt, uvod, diskuze, zavér, seznam literatury, pfilohy apod. Kapitoly
nejsou Clenény zcela logicky, napf. kapitola o klasifikaci spinalnich pacientli by mohla
pfedchazet kapitoldam o potizich v ADL. Déle je zbyte¢né vynechavano misto na
strankach, autorka nové podkapitoly zadind na samostatné strané, coz se déla pouze
u hlavnich kapitol (1, 2, 3...). VétSim nedostatkem je zmého pohledu obsahova
stranka kapitol, jez zcela neodpovida jejich ndazvim a zhledem k tématu prace je
dana problematika nedostateCné predstavena. Napf. kliCové kapitoly pro téma -
kineziologie hornich koncetin, kde jsou informace kusé pro popis fyziologického
stavu, zvlasté u kineziologie ruky, kde nejsou popsany zakladni pohyby a vzory
pohybu, napf. uchopl. Zviast pokud na tuto kapitolu navazuje ¢ast vénujici se
modifikacim Gchopu u spindlnich pacientd. Dal$i kli¢ova kapitola, ktera neni
obsahové zcela v poradku, je kapitola 1.3, kde Uvod do této kapitoly dle mého
nekoresponduje s nazvem. Misto toho by mohlo byt zdlivodnéno, pro¢ se autorka
vénuje pouze vybranym ADL, které dale popisuje pouze u spindlnich pacientl, coz
znazvu nevyplyva a opét velmi zkracené. Zde bych odlekavala hlubsi analyzu
vzhledem k obsahu praktické &asti, a chybi pak aktivita Cisténi zubl, ktera se
v praktické ¢asti vyuziva. Nasledujici kapitola 1.4 se ma vénovat problémUim v oblasti
ADL u spinalnich pacientd, ale v Gvodu se vénuje hodnoceni ADL nastrojem SCIM a
dale uZz se aktivitdm nevénuje, jak by nazev napovidal, ale vénuje se
ergoterapeutické intervenci v rliznych fazich onemocnéni.

Formalni nalezitosti prace

Prace je psana gramaticky i stylisticky spravné, nenalezla jsem tiskové chyby,
studentka pouziva odborny jazyk. Po grafické strance Uprava odpovida zadani.
Rozsahem je teoreticka ¢ast vyznamné krat$i nez prakticka, coz je logicky disledek
vyuziti obsahlych kazuistik v praktické ¢asti, zarovern vSak je teoreticka Cast jesté
kratSi nez napocitanych 17 stran z ddvodu umisténi podkapitol (1.1, 1.2, 1.3...) na
nové stranky. Studentka se snazila dodrzet celkovy doporuéeny rozsah prace, max.
100 stran, teoretické ¢asti to uskodilo, jak bylo popsano vySe. Kazuistiky jsou naopak
velmi obsahlé, zde je otazka, zda vzhledem ke zvolenému tématu nemélo byt ubrano
na strané popisné Casti kazuistiky a pfidano na strané vysledkové &asti a také lepSi
teoreticky zaklad. Citani norma se zda byt pouzita spravné. Seznam literatury je
jednotny, fazen abecedné, studentka vyuziva zahrani€ni i C&eské zdroje
vrovnocenném pomeéru. Nevyuzivala bych skripta, nebo prednadky jako zdroj
informaci, protoZe se v nich necituje primarni zdroj informace.

3. Cil prace



Cil prace a otadzky prace byly definovany jasné v praktické ¢asti. O Urovni jejich
splnéni jsou vSak pochybnosti. Studentka nikde pfimo na kladené otazky
neodpovida, ani v diskuzi, ani v zavéru, jejich splnéni si miZeme jen domyslet. Navic
ve mé kvuli nedostate¢né objasnéné metodologii prace vyvolava dojem, Ze na otazky
bylo odpovézeno dfive, nez prace zacala, protoZze studentka v podstaté vyuziva
odpovédi na otazky, jako postup své prace. Tedy: Na jaké svalové skupiny je potfeba
umistit elektrody EMG pro snimani svall pfi vybranych ADL? Studentka pak jiz
svalové skupiny vybrala, i kdyZz jejich vybér nijak nezdlvodrnuje, a v podstaté
s odpovedi pracuje dfive, nez ma vysledky méfeni. Ani po provedeném méreni
neodpovida, zda je potfeba tedy tyto svalové skupiny méfit vSechny pro dané
¢innosti, nebo které jsou kliCové, zda byly zvoleny vhodné apod. Dal$i otazka: Jaké
parametry lze vyCist zEMG pfi provadéni ADL? Na tuto otazku jiz odpovida
znaCerpané literatury. V prezentaci vysledk( také tyto parametry zmifiuje, ale
v diskuzi jiZ jen okrajové, konkrétné ke vztahu k jednotlivym aktivitam. Parametr( bylo
jisté vice, nez jen sledovani zmény intenzity kontrakce v ¢ase — vice méfeni a
nezadouci kontrakce jinych svall. Jiz se nevénuje napf. nacasovani, vydrzi, vrcholu
kontrakce v €ase, souhry jednotlivych svalt apod. ve vztahu k aktivitdm (naznacuje to
u jednotlivych kazuistik). Chybi mi tedy souhrnna odpovéd na otazku syntetizujici
zkuSenosti z jednotlivych pFipada.
Cil: zjistit mozZnosti vyuziti diagnostiky pomoci povrchové EMG na HK u spinalnich
pacientl s vlivem na sobéstacnost pfi p ADL. Prace se sice na tento cil pfimo
zaméfuje, nicméné chybi mi né&jaka Uvaha, analyza zjisténého vzhledem k danému
cili. Zavéry jsou nedotazené.

Pfehled problematiky

Jak jiz bylo popsano, autorka se vénuje teoretické ¢asti problematice vztahujici se
k tématu prace, nicméné popis problematiky je jen ¢astecny, pusobi zmateé¢nég,
neupin&, nebo neni dostate¢né vysvétlen ve vztahu k zaméru autorky. Jednotliva
témata byla zvolena spravné. Selhava ale prace se syntézou poznatkl z literatury,
kdy obsah kapitol nékdy neodpovidaji zcela jejich ndzvu a vzhledem k potfebam
daného tématu, jak jiz popisuji v prvnim bodé posudku.

Metodologie prace

Z toho, co autorka uvadi, usuzuji, Ze zamér celé prace byl jasny, Ze mél jasné cile a
postup. Nicméné popis vliastni metodologie je nedostate¢ny k pochopeni ¢tenarem —
studentka popisuje zpUsob méfeni, postup ziskavani dat, nicméné nedostatecné je
popsano pro¢ byly vybrany konkrétné 4 ADL aktivity kblizS§i analyze, jakym
zpUsobem presné byly aktivity provadény — zadany pacientim. V Diskuzi naznaduie,
Ze nebyly aktivity provedeny zcela komplexné, protoZe by vzniklo mnoho dat, které by
se hafe analyzovaly. Napf. CiSténi zubl — neni popsano, jaka faze aktivity byla
vyuzita, jak byl ukol pacientovi zadan, jen tusim z vysledku, Zze byl kartaek na zuby
pouze uchopen do ruky a opét pustén a Zadna manipulace jako pfi Cisténi zubl s nim
neprobihala. To tedy studentka nepopisuje ani u jedné aktivity, coz by méla byt
kliova kapitola metodologie. Dale postradam postup, jakym studentka dospéla
k vybéru zrovna
4 sval, které méfila. Sice uvadi, Ze jsou zapojovany v danych aktivitach, kde zfejmé
vychazi z kapitoly 1.3, ale postup Gvahy a jasné zduvodnéni pro méfeni svalu
v jednotlivych aktivitdch postradam. Neni také jasné, co autorka povazuje za ,normu*



pfi zapojeni svall v jednotlivych aktivitdch. Jako referenéni nevyuziva totiz popis
zapojeni svali u zdravych lidi, ani se jasné neodkazuje na né&jaké poznatky u
spinalnich pacientd — nebo se opét zda, Zze vychazi z par radkl v kapitole 1.3.
V metodologii to v8ak nezazniva. Dale popisuje kritéria vybéru a vyrazeni proband
pro své méfeni a nasledné kazuistiky. Nijak ale dale nepopisuje, necharakterizuje
vybrany soubor pacientt jako celek, napf. shrnuti kolik sledovala muzl, kolik Zen,
jestli méli shodné diagnézy, nebo se néjak lisili, vékové rozhrani souboru apod. Ve
se dovidame az v jednotlivych kazuistikdch. Vyzkumné otazky a cil prace jsou
poloZeny jasné.

Pfinos pro praxi

Téma prace je zajimavé. Pfinos pro praxi se snazi studentka diskutovat, ale z mého
pohledu neni tak zfejmy jako je napf. vyuziti EMG u pacientll po amputacich. Je to
zplsobeno horsi prezentaci a interpretaci vysledkd — Prospélo by jasné zodpovézeni
otazek prace, formulace jasnych doporuceni, pro¢ by bylo vhodné EMG vyuzit, v éem
nam vysledky pomuZzou na rozdil od klasického ergoterapeutického vySetieni, nebo
na rozdil od analyzy ¢innosti pozorovanim, protoZe to z prace jasné nevyplyva.

Naroc¢nost prace na teoretické a praktické znalosti

Studentka jisté& pro realizaci prace musela nastudovat literaturu, naudit se pracovat
s pfistrojem EMG, ktery ergoterapeut béZné nevyuziva, musela analyzovat vysledky
tohoto vySetfeni, coz také neni bézné pro ergoterapeuta. Nicméné toto vSe malo
prezentuje ve své praci.

. Vysledky a jejich analyza

Autorka prezentuje 6 podrobnych kazuistik. Popis problematiky pacient je velmi
rozsahly, tak jak si vyZaduje pfipadova studie. Na konci kazdé kazuistiky nasleduje
prezentace EMG grafli zaznamenanych pfi sledovanych &innostech a velmi struéna
interpretace téchto vysledkl. Zde bych tedy uvitala vét$i diraz pravé na vysledky
tohoto vySetieni v poméru k popisu samotného pacienta v kazuistice. To pak plsobi
nevyvazené, i kdyz je jasné, Zze studentka vychazela znéjakych formalnich
poZadavk( na kazuistiku. Popis grafi — co nam fikaji o daném zapojeni svalovych
skupin v prub&hu aktivity - je zvlasté v prvni kazuistice trochu nedostateény, napf.
popisuje pouze jednu kfivku, nevyjadfuje se k dalSim sledovanym svalim a pravé
postradam né&jakou strukturu, kde by se studentka vyjadfila ke vSem sledovanym
parametrim a co z nich Ize pro aktivitu vy&ist. Tim by totiZ dobfe mohla odpovédét na
otazku diplomové prace. Nékde to zmiriuje, nékde ne. Chybi mi n&jaké shrnuti jak u
jednotlivych pacientl, tak mozna syntéza pro v§echny kazuistiky — to se pak autorka
snazi udélat vdiskuzi, ale opét je to nedotazené, nevytéZila z vysledki vse,
neodpovédéla zcela na otazky diplomové prace a nedefinuje, jak se ji podafrilo splnit
cil prace. Diskutuje metody méreni-ziskani dat, diskutuje limitace své prace, ale
pravé postradam diskuzi k vyuziti ergoterapeutem v porovnani s analyzou &innosti
nebo jinym zpusobem diagnostiky.

. Zavéry a doporuceni

V zavéru mi chybi jasné odpovédi na otazky prace. Doporuéeni do praxe zde uvadi,
ale vlastné pfinos zde neni jasné patrny, nebo jen ¢aste¢né, coz je zpusobeno jiz
chybami, které byly popsany vySe — nedostateénym oddvodnénim a popisem
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postupu, neuplnosti prezentace vysledku, nejasnym zodpovézenim na otazky prace.
Nedovédéli jsme se, jaké svaly tedy je vhodné sledovat a jaké ne pro dané aktivity, a
proC a jaké parametry EMG o ¢em vypovidaji a pro¢ je dobré to sledovat pomoci
EMG, pro¢ nam nestaci, Ze vidime, Ze pacient skréil spravné loket pfi priblizeni IZice
k ustim a vydrZel to opakované néjakou dobu apod. Vyhody tohoto postupu nejsou
jasné definovany.

Aktualnost prace

Téma je zajimavé a v dnesni dobé, kdy obory v rehabilitaci musi vykazovat jasné
méfitelné vysledky své préce, je téma i aktudlni. Vysledky véak nejsou prezentovany
tak, aby byl pfinos jasné definovatelny.

Zavéry a doporucéeni oponenta

Prace zpracovava zajimavé a moderni téma. Tusime, Ze vysledky prace by mohly byt
zajimavé a Castené jsou. Celkové praci hodnotim pravé jako &asteéné dobrou.
Bohuzel je ve zpracovani fada nedostatkl, které kvalitu prace vyznamné snizuji.
Prvnim vyznamnym nedostatkem je teoretickad &ast, jez neni vzhledem k tématu
dostatecné propracovana a poskladana, obsah kapitol neodpovida dostateéné jejich
zamyslenému zaméfeni podle nazvu. Kli¢ova témata jsou malo propracovana. Dale
velkym nedostatkem je popis metodologie prace, kde neni pfedevsim jasné, proé byly
vybrany 4 konkrétni ADL aktivity pro analyzu, jak byly tyto aktivity zadany pacienttim
— jak byly provadény — popis aktivit, a na zakladé &eho byly vybrany sledované svaly
v danych aktivitach. To je trochu problém i z toho dlvodu, Ze pravé vybér svalovych
skupin pro hodnoceni pomoci EMG je jednou z otazek prace. TakZe na ni nezndme
odpovéd' ani z metodologie, ani z vysledkl, protoZe daldi vyznamnou chybou je
nejednoznacna odpovéd na otazky prace, které by mély zaznit v diskuzi a v zavéru
prace. V kazuistikach a v diskuzi sice ¢asteéné odpovédi dostavame, ale opét z mého
pohledu jen ¢aste¢né. Prace splfiuje dalsi formalini nalezitosti, proto ve shrnuti je jeji
chybou pravé urcita nedotazenost a Castednost, ktera se tak musi projevit v mém
hodnoceni.

Pfipominky a otazky k obhajobé:

1. Prezentujte divody, pro vybér pravé &tyfech sledovanych ADL aktivit.

2. Popiste zadani, které dostal pacient pro provedeni aktivit pti méfeni EMG — jak
aktivita probihala?

3. ProcC jste sledovala uvedené Ctyfi svaly pii aktivitdich — na zékladé &eho jste tyto
svaly vybrala?

4. Odpovézte jasné na otazky vasi prace.

Navrh klasifikace prace: Dobie

V Praze dne Mgr. et Mgr. Jaromira Uhlifova
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