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) ZPOMEZi NEUROLOGIE
FYZIOTERAPIE U PACIENTU S ROZ

Bohuzel mnoho pacientll s vyssi mirou
disability, ktefi pro sviij pohyb musi vyuzivat
invalidni vozik, si stézuji, Ze nemaji v misté své-
ho bydlisté dostupnou pro né vhodnou reha-
bilita¢ni péci (Novotna et al., 2023). Vzhledem
k obtiznosti presunti by pro tyto osoby byla ide-
alni variantou domaci rehabilitace (fyzioterapie),
jejiz efekt jsme také chtéli v nasi pilotni studii
ovérit. V ramci domaci fyzioterapie se zda byt
vzhledem ke komplexnosti symptom( téchto
pacientl vhodné kombinovat vice terapeutic-
kych pfistupl s cilem zmirnéni spasticity, posi-
leni nebo udrzeni stévajici svalové sily, zlepSeni
drzenitéla a pfipadné uvolnéni bolestivého pre-
tizeni pohybového apardtu. Vzhledem k casté
vys$si Unavnosti se ndm osvédcila intermitentni
forma cvicebni zatéze (kdy je aktivni cviceni stfi-
dano pasivnéjsimi technikami, jako jsou mobili-
zace, techniky mékkych tkani nebo strecink). Pro
paretické postizeni koncetin je také u nékterych
cvicebnich prvki vhodné manuélini vedeni tera-
peutem. Nicméné pacient i s nejvy3si mirou neu-
rologického deficitu by nemél spoléhat pouze
na dopomoc terapeuta (nebo pecovatele) a mél
by mit individudIné zadané jednoduché cvi-
ky, které zvladne denné provadét samostatné.
Mize se jednat napfiklad o jednoduché korekce
téla vsedé nebo dechovd cviceni, které jsme vy-
uzivali u pacientl v nasi pilotni studii. Také vsak
mUiZe jit o izometrické cviceni svall nebo cviceni
v predstavé. U¢astnik(im nasi pilotni studie byla
pro autoterapii poskytnuta brozura s popisem
a vyobrazenim téchto cvik(, kterd je déle volné
dostupna v pacientské sekci na webu www.
msrehab.cz (Pro pacienty — Edukacni materialy).
V rdmci individualni fyzioterapie je vsak kromé
volby konkrétnich individualné vhodnych cvi-
Cebnich prvkd neméné dilezité ziskania udrze-
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ni motivace pacienta pro spolupracia nasledné
samostatné cviceni (Novotnd, 2018). Mnoho
osob s vy33i disabilitou jiz nevidi ve svém stavu
prostor pro zlepseni, a proto zacileni terapie na
hlavni vnimany problém pacienta a dokumen-
tace vysledku terapie mlize pro udrzeni moti-
vace pomoci. Roli také muze hrat terapeuticky
vztah a aktivni naslouchani obtizim pacienta.
Vyhodou rehabilitace v domacim prostiedi je
také moznost prizpUsobit cviceni podminkam
avybaveni pacienta, coz mlze dale pomoci udr-
zet motivaci. Jsme si viak védomi, Ze pro mnoho
pacient( s RS s vysokou mirou neurologického
postizeni neni v misté bydlisté domaci nebo
ambulantni fyzioterapie dostupna. Variantou
pro né pak je rehabilita¢ni pobyt ve zdravot-
nickém zarizeni. V klinické praxi se vsak casto
setkavame s tim, Ze pacienti s EDSS 7,0 a vyse
jsou v pobytovych lazefskych a rehabilitacnich
zafizenich odmitani z diivodli nedostatecné
bezbariérovosti a absence moznosti poskytovat
jim zdravotnickym personélem tolik potfebnou
individudlni asistenci pfi pfesunech, oblékani, sy-
ceni a dalSich zakladnich aktivitach. V sou¢asné
dobé tak stale zatim jedinym specializovanym
zarizenim, které nabizi rehabilitacni pobyty i pro
osoby s RS s vysokou mirou disability, je Domov
sv. Josefa v Zir&i (Kralovehradecky kraj). Toto
zafizeni je vybaveno potfebnymi pomUckami
pro usnadnéni mobility i pacientlm s tetraple-
gickym postizenim. | pacientdim s vyraznym
motorickym omezenim tak midze nabidnout
nékolikatydenni zdravotni rehabilitacni pobyt,
v ramci kterého je kromé individualni fyziote-
rapie, ergoterapie, logopedie a psychoterapie
mozné absolvovat také vodolécebné procedury
a dalsi procedury fyzikaIni terapie, stejné jako
cviceni na pfistrojich. Pacienti se zde také mo-

5.Khan F, Amatya B. Rehabilitation in multiple sclerosis: a syste-
matic review of systematic reviews. Archives of physical medici-
ne and rehabilitation. 2017,98(2):353-367.

6.NovotnaK, Zeiselova J, Stanickova B, et al. Interest in Telereha-
bilitation Among Patients with Mild to Severe Multiple Sclerosis:
Results of the Czech Republic. Telemedicine and e-Health. 2023.
7. Novotna, K. Motivace ke cviceni u pacientd s roztrousenou
sklerézou. Neurol. praxi. 2018,17(Suppl. 4: Soucasné trendy v re-
habilitaci):53-57.

8.REMUS. Pravidelny vystup z registru ReMusS, export dat ke dni
31.12.2021 (souhrn vystupu z analyzy). Nada¢ni fond Impuls.
9.Rietberg MB, Veerbeek JM, Gosselink R, et al. Respiratory musc-
le training for multiple sclerosis. Cochrane Database of Systema-
tic Reviews. 2017:(12).

irol. praxi. 2024,25(5):379-382 /

hou seznamit se specializovanymi pomUckami
pro usnadnéni komunikace (napf. pro ovladani
PC bez aktivniho pohybu rukou). Bohuzel viak
kapacita tohoto jediného zafizeni (28 I(izek pro
zdravotné rehabilitacni pobyt a 29 1Gzek pro so-
cidlni odleh¢ovaci pobyt) nedostacuje potfebam
osob s RS s vyssim deficitem v Ceské republice.
Nezbyva tedy nez doufat, Ze se podobné sluzby
(at jiz takovato forma specializované pobytové
rehabilitace, nebo domaci rehabilitacni péce)
budou naddle rozsifovat (nyni se planuje po-
staveni dalsiho socidlniho zafizeni pro pacienty
s RS s vysokym deficitem v jihoc¢eském kraji).
Komplexni [izkova rehabilitacni péce totiz diky
interdisciplinarni pé¢i mnoha odbornikd piinasi
benefit nejen samotnym pacientlim, alei jejich
blizkym pecujicim osobam, které si mohou od-

pocinout od velmi ndro¢né kazdodenni péce.

Zaveér

Cilem ¢lanku bylo pfedstavit a upozornit na
vyznam fyzioterapeutické (a dalsi rehabilitacni)
péce u pacientl s roztrousenou sklerézou s vy-
sokou mirou neurologického deficitu. V ramci
nasi malé pilotni studie se podafilo diky indivi-
dudlni domdci fyzioterapii dosdhnout zlepseni
respiracnich a posturdlnich funkci. Pro pfipadné
udrzeni zlepsenych funkci je vSak pro pacienty
dulezité pokracovat v pravidelné autoterapii.
Pacientdim, ktefi nemaji moznost vyuzit doma-
ci rehabilitace v misté bydlisté, mize poradit
vhodné domédci cviceni fyzioterapeut ve spe-

cializovaném zafizeni.
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