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Vliv manualnich technik na rozvoj patefe u pacientd s ankylozujici spondylartritidou

Nazev prace: (axSpA) - pilotni studie.

Il. HODNOCENiI BAKALARSKE PRACE

-~
Kritéria hodnoceni prace Poéet bodi
1.  Splnéni cile a vhodnost struktury obsahu bakalarské prace z hlediska zadaného tématu (spInéni 30
zadani). (0 - 30)*
2.  Teoreticka Uroven a vyuziti dostupné literatury v bakalarské praci. (0 - 20)* 20
3.  Formalni ndlezitosti a Uprava obsahu bakalarské prace (Uroven psani, oznaceni struktury textu, 8
grafy, tabulky, citace v textu, seznam pouzité literatury apod.). (0 - 10)*
4. Rozsah realiza¢nich praci, aplikovanych védomosti a znalosti, Grovei metodologického 40
zpracovani a zavérl prace. (0 - 40)*
5.  Celkovy poéet bodi 98
* Slovni hodnoceni uvedte v komentari.

/

I1l. NAVRH OTAZEK K OBHAJOBE
~ ™

1. U jednotlivych pacientd jste se zaméfil na muskuloskeletalni techniky - neuvadite detailnéji ovlivnéni predni
strany hrudniku. Prosim, uvedte metody a uvedte typ pacientd, ktefi by z této terapie mohli profitovat.

2. U nemocnych s axSpA je vhodné reflektovat aktivitu onemocnéni. Prosim, uvedte, které metody jsou podle Vas
vhodné v dobé aktivni nemoci a na jaké aktivity se zaméfit v dobé remise.

3. AXSpA je chronické onemocnéni - Jaky pohybovy rezim a jak Casté individudini terapie vCetné technik
muskuloskeletalni mediciny byste doporudil u pacientl?
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IV. CELKOVE HODNOCENi UROVNE VYPRACOVANI BAKALARSKE PRACE

-

\_

Hodnoceni**: A (vyborné) B (velmi dobre) C (dobre) D (uspokojive) E (dostatecné) F (nedostatecné)

Pocet bodd: 100 -90 89 - 80 79-170 69 - 60 59 -50 <50

X a a a a a

** v pripadé hodnoceni F (nedostatecné) uvedte podrobny komentar

Bakalarskou praci hodnotim vySe uvedenym klasifika¢nim stupném a doporucuji/redeperucuji k obhajobé.

V.

KOMENTAR

-

Prace je rozdélena do nékolika sekci

V sekci Uvod je uveden kratky vstup do tématiky a osobni motivace studenta k aplikaci metod manudlni mediciny v
[é¢bé zanétlivého revmatického onemocnéni, axialni spondyloartirtidy (axSpA).

V sekci cile prace je uveden hlavni cil, a sice zlepSeni subjektivniho stavu nemocnych pfi aplikaci technik manudlin{
mediciny - ktery bude hodnocen jednak subjektivné danym nemocnym a jednak pomoci validovanych skal, jako je
BASDAI (Bath Ankylosing Spondylitis (AS) Disease Activity Index) a BASFI (Bath AS Functional Index). Zde mam
pfipominku - vzhledem k tomu, Ze jsou zkratky pouzity poprvé, je vhodné, aby byly rozepsany a vhodné i dopinéni
adekvatnich citaci. Jako druhy cil je uvedeno zlepseni rozsahu pohybu. Opét je pouzita zkratka kompozitniho indexu,
BASMI (Bath AS metrology Index) kterd neni, i kdyz je poprvé textu rozepsana.

V sekci 3, literdrnim Gvodu se student vénuje popisu pribéhu zanétlivého onemocnéni, spondyloartritidy (SpA).
Rozdéluje ji na periferni SpA (pSpA), coz je skupina SpA s dominantnim postizenim periferniho pohybového systému.
V popisu manifestaci choroby je uvedena daktylitida, kde je gramatickd chyba. Rozdélané na druhy typ, axSpA je
adekvatni soutasné revmatologické terminologii. Rovnéz popis onemocnéni reflektuje soucasné poznatky ohledné
klinické manifestace onemocnéni a diagnostiky. Je velmi podstatné, Ze autor vénuje ¢4st teoretického textu riznym
kritériim vyuzivanym ke klasifikaci axSpA a nespokojuje se s posledni klasifikaci dle ASAS (Assessment of
Spondyloarthritis international Society). Tuto detailni praci chci vyzvednout, nebot uvedené znalosti mohou
napomoci k pochopeni klinickych projevi axSpA, zvlasté diferencialni diagnostice bolesti dolnich zad a identifikaci
zanétlivé bolesti. V literarni sekci autor disledné zpracoval souc¢asné diagnostické moznosti, podle recentnich
doporuceni ASAS. V dalsi ¢asti literdrni sekce uvadi autor kompozitni indexy k hodnoceni aktivity, zde tedy jiz s
pInymi nazvy a popisem jednotlivych indexd. V ¢asti terapie axSpA se vénuje farmakologické 1é¢bé okrajové. Zde
mam pripominku, biologickych preparatl k 1é¢bé axSpA je jiz vice, nez autor uvadi - viz recentni publikace (Ramiro
et [, ASAS-EULAR recommendations for the management of axial spondyloarthritis: 2022 update. Ann Rheum Dis.
2023 Jan;82(1):19-34.). Rehabilita¢ni 1é¢ba u axSpA je popsana precizné - i kdyz dat, které se tykaji
randomizovanych studii, neni dostatek. Autor Cerpd z Ceskych i zahrani¢nich publikaci, kde jsou popisovany
jednotlivé techniky a celkovy pfistup k nemocnym.

Sekce metodiky obsahuje charakteristiku souboru a komplexni kineziologicky rozbor. Soubor nemocnych ¢ital
celkem 5 osob 3 muze a 2 Zzeny. Nemocni byli informovani o studii a podepsali informovany souhlas. Pro Uplnost je
nutné urcit, kdy byl schvalen Etickou komisi a uvést Cislo schvaleni. Komplexni kineziologicky rozbor byl proveden
detailné podle ¢eskych publikaci v daném oboru. Soulasti je i zhodnoceni hlubokého stabiliza¢niho systému,
metrologie u axSpA a vysetfeni rozsahu pohybd. Vzory formulard BASDAI, BASFI a BASMI jsou v priloze prace.

Sekce manualni techniky popisuje pfistup k muskuloskeletalni mediciné dle Skoly profesora Lewita. Detailni popis
pristupu k technikdm mékkych tkani a ovlivnéni bariér,. Detailné jsou popsany techniky na ovlivnéni fascii, véetné
posunlivosti ¢i principu nindzi. Dostatecné je vysvétlena i metoda rolfingu. Dalsi ¢ast se vénuje technikdm
muskuloskeletdIni mediciny - mobilizacim v oblasti paterfe (kréni, hrudni a bederni), sakroilického spojeni a
rhizomelickych kloubd. Pro Uplnost by zde méla byt doplnéna mobilizace prednf strany hrudniku a lopatek.

Specialni ¢ast

Ve specidlni ¢asti jsou popsany jednotlivé pfipady. U vSech probéhlo vstupni vySetfeni a kineziologicky rozbor, poté
byla provedena terapie a zavére¢né zhodnoceni. Kineziologicky rozbor i priibéh terapie je zpracovan precizné.
Vystupni hodnoty studie ukazuji kvalitativni zlepSeni u vétSiny nemocnych. Kombinace individudlniho cviceni a
vyuziti terapie muskulokeletalni mediciny vedlo u vétsiny pacientd. Primarni cil studie byl tedy spInén. Nicméné
interpretace kvantitativniho hodnoceni neni vzhledem k variabilité souboru mozné. Problémem mdze byt subjektivni
hodnoceni nemocnych. Pro pfisti studie doporucuji pouziti vizuaini analogové nebo numerické skaly pro celkové
hodnoceni nebo hodnoceni bolesti - k objektivizaci subjektivniho hodnoceni.

Diskuze
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V sekci diskuze jsou diskutovany jednotlivé pfipady i mozné priciny nedostate¢ného efektu terapie (respondent €. 3).
Déle jsou diskutovany publikace na dané téma a diskuze nad dalsim moznym vylepSenim studie a navrhu k dalsi
praci. Je nutné poznamenat, Ze diskuze je zpracovana peclivé.

Z&vér - hodnocenf

Bakalarska prace” Vliv manualnich technik na rozvoj patere u pacientl s ankylozujici spondylartritidou (axSpA) -
pilotni studie” byla zpracovana peclivé - a to jak v literdrnim Uvodu, tak v diskuzi nad zjisténymi vysledky. Prace
obsahuje vlastni soubor respondentl s intervenci. Metodika prace je spravna, hodnoceni vysledkd intervence
popisné - coz odpovida charakteru studie.

V praci je nékolik drobnych chyb, které ale nesnizuji kvalitu prace.

Celkové hodnotim praci jako vybornou.

-

Jméno a prijmeni: MUDr. Markéta HuSakova, Ph.D. POAPIS: wovveeieece e
Organizace: Revmatologicky Ustav

Kontaktni adresa: Na Slupi 450/4 Nové Mésto 128 00 Praha 2 Datum: .o

Ceské vysoké uceni technické v Praze, Fakulta biomedicinského inzenyrstvi
Katedra zdravotnickych obord a ochrany obyvatelstva, nam. Sitna 3105, 272 01 Kladno
tel.: +420 224 359 973, www.fbmi.cvut.cz



