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Pripominky oponenta prace, zdivodnéni celkového hodnoceni:

PiedloZend bakaldiska prace pojedndva o problematice bolesti krénf patete, coZ jsou
problémy velmi Casté u soucasné populace. Pii moZnostech dnesni fyzioterapie je terapie
¢asto kombinovand a bolest se stavé chronickou. Autorka ve své praci hodnotf vyuziti
Redcord systému v praxi.

Bakaldfska prace je délena do ¢asti teoretické a praktické. Teoretické kapitoly jsou na
28 strandch, nékteré hlavni kapitoly nezac¢inaji na nové strané a jsou pomérné kritké. Kapitola
3 Kineziologie a vySetfeni kréni pétefe je zbyte¢né obsdhld, v textu jsou popsdny hlavné
postupy vySetfeni rozsahii patefe, pohybové stereotypy a dysbalance povrchovych svalii. Text
uvedeny v kapitole 7 Pfebudovani pohybového stereotypu by bylo 1épe fadit k vySetieni
kvality pohybu. Naopak kapitola 8 Redcord systém je kratkd, text by obohatily napiiklad
obrizky. Vyznamna je kapitola popisu Metody Neurac, kde je piedstavena diagnostika i
terapie, kterou autorka vyuZzila v praktické ¢dsti své price.

Praktickd ¢ast je velmi obsdhld. Autorka si stanovila cil, tikoly a 4 hypotézy. Hlavnim
cilem bylo sledovani tirovné bolesti v oblasti Cp pomoci systému Redcord. V hypotézich
autorka pfedpoklddala zmirnénf algického stavu, zvétSeni rozsahu hybnosti Cp, odstranéni
svalovych dysbalanct pti hornim zkiiZzeném syndromu a ve 3. hypotéze porovndvala vysledek
terapie kombinované s terapii pouze pomoci Redcord systému. V dalsf kapitole je
charakterizovin sledovany soubor. Autorka posuzovala vysledky terapie u 4 pacientti
s chronickou bolesti pfi hospitalizaci. Je zde uveden pramérny vék, chybi viak pohlavi a
délka sledovani. Zcela postraddm metodiku bakalafské prace, kterd by objektivizovala
hypotézy. Autorka vyuZila v diagnostice a terapii postupy uvedené v teoretické &asti,

v praktické ¢asti metodika vzhledem ke sledovanému souboru neni.

Vlastni ¢asti prce je zpracovdni 4 kazuistik. Struktura je stejnd, jsou zachyceny

anamnestické tdaje, vySetieni vstupni, terapie, ddle testovani pomoci Metody Neurac a
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naslednd terapie. V kazdé kazuistice je vystupni vySetfeni popisem kineziologického rozboru
a palpaéni ndlez, chybi zde uvedent terminu pro srovnani doby od vstupniho vySetieni.
Pacienti byli sledovéni velmi kratkou dobu, coZ je uvedeno v tabulkich goniometrie ¢i
antropometrie. Pii 14-ti denni hospitalizaci byli pacienti hodnoceni po 10-ti aZ 13-ti dnech.
Vzhledem k cili price je moZné zcela jisté po intenzivni terapii dojit k poZadovanym
vysledkiim. Vzhledem ke stanovenym hypotézam je vSak sledovani kritkodobé. Za chybu
povaZuji goniometrické méfeni ve viech kazuistikdch, kde autorka neuvéd{ zaokrouhlené
hodnoty, ale rozsah 28°, 32°, 47° atd. Ddle je uvedena $patné norma rozsahi krénf patere

v zdznamu SFTR, konkrétné v tabulkdch 9, 5,9 al3. V 1. kazuistice neodpovida ¢islovani
tabulek. Coz povazuji za formdlni chybu.

Vysledky price jsou uvedeny v samostatné kapitole. Autorka vztahuje zaveéry
kazuistického sledovani k hypotézam. Nekteré vysledky nejsou prezentovany celé, napt. na
str. 102 hodnoceni algického stavu. Nejsou zobrazeny vysledky obou dotaznik( a Skaly
bolesti. Autorka poukazuje na vysledky Indexu postizeni krénf patefe uvedenim grafu 1.
Chybi zde uveden{ hodnotici $kaly, kterd je sice v prilohach, ale poukazuje pedevsim na
droved postiZeni neZ na droveii bolesti. Dale v Grafu 2, autorka prezentuje ve stupnich
zlepSeni kloubni hybnosti a to 0 2, 3, 4 stupné, coZ povazuji za nevyznamny posun v kvantité
pohybu kréni patefe. Vysledky ke 4. hypotéze (str. 104) jsou prezentovany pouze odkazem na
vysetieni v jednotlivych kazuistikach.

V Diskusi autorka popisuje nizkou vypovédni hodnotu ve vysledeich svého sledovdnt
a zdrove spravné poukazuje na zdvéry odbornych clankt s totoznym zaméfenim.

Text bakaldiské préce je téméf bez chyb, nasla jsem pouze 1 preklep a | gramatickou
chybu.

Otazky:
1. Jak intenzivni a v jaké délce byla terapie hospitalizovanych pacientt?
2. Vysvétlete méfent lateroflexe napiiklad u kazuistiky 1 (str. 55)
a jaky je spravny zdznam pohyblivosti kréni patefe uvedeny zapisem SFTR.
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