ERGOTERAPIE:

Teorie a praxe

UVNITR CiISLA NAJDETE: D -

« Sila zaméstnavani (occupation): Perspektiva védy o zaméstnavani
(Occupational science)

« Vyuziti Manchesterského dotazniku dychacich obtizi pfi aktivitach
denniho zivota u pacienta s chronickou plicni obstrukéni nemoci
po atypické pneumonii — pfipadova studie

 Vyuziti biofeedbacku v ergoterapii u pacientt s roztrouSenou sklerézou
« Stromy Zivota

« Videomanualy pro administraci vybranych standardizovanych test(
hodnoticich jemnou motoriku

« Svétovy kongres ergoterapeutt v Parizi 2022 a setkani delegatii WFOT

« Odvracena strana aktivit (Dark side occupations)




Obsah

Sila zaméstnavani (occupation): Perspektiva védy o zaméstnavani
(Occupational science) 5

Gaynor Sadlo, Zuzana Rodova, Olga Novakova

Vyuziti Manchesterského dotazniku dychacich obtizi pfi aktivitach denniho Zivota
u pacienta s chronickou plicni obstrukéni nemoci po atypické pneumonii -
pfipadova studie 13

Tereza Kopecka, Lucie Horkova, Katefina Raisova

Vyuziti biofeedbacku v ergoterapii u pacient(i s roztrousenou sklerézou 21

Kamila Kuliskova, Klara Novotna, Jaromira Uhlifova

Stromy Zivota 27

Hana Darnkova

Videomanualy pro administraci vybranych standardizovanych testd hodnoticich
jemnou motoriku 29

Katefina Vondrova, Johana Hradilova

Svétovy kongres ergoterapeutd v Pafizi 2022 a setkani delegati WFOT 31

Zuzana Rodova, Katefina Vondrova

Odvracena strana aktivit (Dark side occupations) 34

Zuzana Rodova, Olga Novéakova, Katefina Vondrova

Redakéni rada

Séfredaktorka
Mgr. Eliska Rotbartova
Centrum pro demyelinizacni onemocnéni VEN v Praze, 1. 1ékatska fakulta Univerzity Karlovy

Clenky redakéni rady

Mgr. Pavlina GasSparova

Psychiatricka nemocnice Bohnice

Mgr. Bc. Tereza Kopecka

Klinika rehabilitace a télovychovného lékatstvi FNO, Lékarska fakulta Ostravské univerzity

Univerzita Palackého Olomouc, Fakulta télesné kultury, katedra fyzioterapie

Bc. Olga Novakova, M.Sc.

Klinika rehabilita¢niho 1éka¥stvi, 1. 1ékarska fakulta, Univerzita Karlova a VSeobecna fakultni nemocnice v Praze
Mgr. Michaela Ondrackova, DiS.

Psychiatrickd nemocnice Bohnice

Mgr. Bc. Anna Rejtarova

LiuZzka v€asné rehabilitace iktového centra VEN v Praze, 1. 1ékatska fakulta Univerzity Karlovy

Klinika rehabilitace a télovychovného lékatstvi, 2. 1ékat'ska fakulta, Univerzita Karlova a Fakultni nemocnice Motol
Bc. Zuzana Rodova, M.Sc.

Klinika rehabilita¢niho 1éka¥stvi, 1. 1ékarska fakulta, Univerzita Karlova a VSeobecna fakultni nemocnice v Praze
Klinika adiktologie, 1. 1ékatska fakulta, Univerzita Karlova

Mgr. Katefina Vondrova

Klinika rehabilita¢niho 1éka¥stvi, 1. 1ékarska fakulta, Univerzita Karlova a VSeobecna fakultni nemocnice v Praze
Klinika rehabilitace a télovychovného lékatstvi, 2. 1ékat'ska fakulta, Univerzita Karlova a Fakultni nemocnice Motol

ISBN 978-80-907920-3-6
ISSN 3029-5025



Podéekovani

7 w2

Prvni ¢islo ¢asopisu Ergoterapie: teorie a praxe by nikdy nemohlo byt vydano bez pfispévk, které
nam byly zaslany. Chtély bychom proto velmi podékovat vSem autortim, ktefi sebrali odvahu své
velmi zajimavé pfispévky sdilet a zapojili se tak do vzniku prvniho ¢isla ¢asopisu. Vase spoluprace
je nedocenitelna.

Casopis vznikl i na zakladé podpory kolegyii a ¢lenti Ceské asociace ergoterapeuttl, zajmu étenard,
ale pfedevsim zasluhou ergoterapeutek, které neopousti entuziasmus pro to, co délaji, a i pfes
prekazky, které se pii tvorbé casopisu vyskytly, je pro né rozvoj ergoterapie smysluplnym zamést-
nanim, nikoliv pouhou povinnosti.



7 v 7 v 7 ve
Vazeni ¢tenari,
je ndm velkym potéSenim podélit se s VAmi o prvni ¢islo nové vzniklého ¢asopisu Ergoterapie:
teorie a praxe. N4§ krasny obor ergoterapie se v CR neustale formuje a vyviji. Z toho dtvodu se
¢lenky Ceské asociace ergoterapeutil rozhodly zaloZit pracovni skupinu pro ¢asopis, ktera bude
pomaéhat rozvoji ergoterapie. Pfejeme si, aby méli ergoterapeuti v CR prostor ke sdileni kvalitné&
psanych prispévki obsahujicich soudobé poznatky z klinické praxe a zavéra z vyzkumnych studii

tykajicich se rehabilitace i k prohlubovani a rozsifovani teoretickych zakladli ergoterapeuti, které
mohou pfi vykonavani své profese potiebovat.

Casopis Ergoterapie: teorie a praxe byl zalozen 1. prosince 2022 Ceskou asociaci ergoterapeutii.
Jedna se o ¢esky recenzovany open-access ¢asopis, ktery bude vychazet minimalné dvakrat roéné
v elektronické podobé.

Cilem casopisu je sdilet informace tykajici se ergoterapie v ¢eském jazyce kazdému, kdo se o tento
obor zajima. Primarni cilovou skupinou ¢tenail jsou ergoterapeuti, ale také ostatni odbornici z fad
1ékarti i nelékatskych profesi. P¥inosny miiZe byt i rodinnym pfislusnikiim osob s disabilitou, pro

Rady bychom upozornily na to, Ze doporuceni, kterd mohou z nékterych publikovanych pfispévki
vychazet, nejsou platné a vhodna pro kazdého.

V kazdém ¢isle se mUZete téSit na originalni ¢lanky (véetné teoretickych praci), kazuistiky, kratka
sdéleni ¢i rozhovory. Tentokrat v ném naleznete ergoterapeutické zamysleni nad silou zaméstna-
vani, konkrétni pfiklady z praxe, a kromé odbornych recenzovanych ¢lankt také zajimava sdéleni

z konferenci a sekci vzniklych projektt.

Plné doufame a véfime, Ze v Casopise naleznete uzitecné rady a tipy pro praxi anebo alespoii
pfijemné odreagovani pfi ¢teni od vSednich dni.

Za redak¢ni radu Casopisu Ergoterapie: teorie a praxe

Eliska Rotbartova
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Abstrakt: Jedna se o pifehledovy ¢lanek o vztazich mezi
zaméstnavanim (occupation) a lidskym zdravim. KdyZ byla
v roce 1917 vymezena ergoterapie, byly terapeutické a zdravot-
ni t€inky zapojeni se do kreativnich a kaZzdodennich ¢innosti
zaloZeny na pozorovanich. Postupné vznikala kultura vyzku-
mu, ktera rozvijela teorie a hodnotila prostfedky a metody
profese. V 80. letech 20. stoleti byla vytvofena Véda o zamést-
navani (Occupational Science) na podporu vyzkumu, kterou
od roku 1993 podporuje ¢asopis The Journal of Occupational
Science. Dlilezitym cilem védy o zaméstnavani bylo zapojit
vSechny relevantni obory k vybudovani komplexniho porozu-
meéni tomu, jak zaméstnani ovliviiuje nase zdravi. V 21. stoleti
doslo k exponencialnimu ristu vyzkumu v souvisejicich obo-
rech. U¢elem tohoto ¢lanku je upozornit na nékteré z téchto
nedavnych objev. Pokroky v neurovédach jsou zvlasté di-
lezité. Naptiklad uenim se nové dovednosti rukou se oka-
mZité za¢ne budovat bila a Seda hmota mozku, vaskularizace
a spojeni dendritti v Siroké oblasti. Pak bylo zasadni zjisténi,
Ze mozek funguje ve velkych sitich Default Mode Network
(uvédomeéni si sebe sama), kdy se ,vypne" béhem plného za-
méfeni se na tkol a podporuje optimalni ,flow" stavu lidské-
ho védomi. Nas vysoce sofistikovany systém odmén zvysuje
nas pozitek z toho, Ze jsme aktivni prostfednictvim dopaminu,
endokanabinoidi, endorfind a oxytocinu, coZ nas podporuje
v dal§im zapojeni do aktivity. Nyni také existuji globalni vy-
zkumné diikazy potvrzujici hlavni zdravotni Géinky zapojeni

se do uméni. A kone¢né, nové mezinarodni medialni hvézdy
napliiuji cile védy o zaméstnavani tim, Ze sdili vSechny nej-

vevs

ovliviiuje naSe zdravi.

Abstract: This is an review article about the occupation and
health relationship. When occupational therapy was framed
in 1917, the therapeutic and health effects of engagement in
creative and everyday activities were based on observations.
A research culture gradually developed, to develop theories
and to evaluate the profession's media and methods. In the
1980’s an Occupational Science was created to foster scien-
tific research, supported since 1993 by The Journal of Occupa-
tional Science. An important aim of occupational science was
to bring in all relevant disciplines to build a comprehensive
understanding of how occupation affects our health. In the
21%t century, there has been exponential growth of research in
applicable subjects. The purpose of this paper is to highlight
some of these recent discoveries. Advances in neuroscience
are particularly relevant. For example, learning a new hand
skill immediately begins building the brain's white and grey
matter, vascularisation and dendrite connections over a wide
area. Then, the discovery that the brain works in large net-
works has been crucial - the Default Mode (self-awareness)
Network ‘switches off’ during complete focus on a task, fos-
tering the optimal ‘flow’ state of human consciousness. Our



highly sophisticated reward system enhances our enjoyment
of being active, via dopamine, endocannabinoids, endorphins
and oxytocin, which encourages further participation. Also,
there is now global research evidence confirming the major
health effects of participation in the arts. Lastly, new inter-
national media stars are fulfilling the aims of occupational
science by broadcasting all the latest science about how our
chosen ‘lifestyles’ influence our health.

Klicova slova: ergoterapie, zaméstnavani, véda, vefejné zdravi

Key words: occupation therapy, occupation, science, public
health

Uvod

,Historie... ergoterapie je diileZitd, protoZe vypravi o vyvoji rela-
tivné Spatné chapaného pristupu ke zdravi, ktery se lisi od béz-
né mediciny a dopliiuje ji. Tento pfistup... tvrdi, Ze zapojeni se
ve smysluplném a uspokojujicim zaméstndvani je diileZité pro
zdravi® (Wilcock, 2001).

Historicky se vyvinul pozitivni vztah mezi tim, co lidé délaji,
jejich ,zaméstnavanim" a jejich zdravim (Wilcock, 1993). Kazdo-
denni dovednosti pro pieziti, jako je béhani béhem lovu, bu-
dovani pristfeskli a hledani potravy, nas udrzovaly aktivni
a zdravé. Lidské ¢innosti jsou vSak ¢asto komplexni, protoze
zahrnuji vyznam a estetiku. Zdalo se, Ze ve starovékych do-
morodych spole¢nostech, jako v obdobi paleolitu, to byla vy-
zdoba, tanec, hudba, kostymy, herectvi a tvorba obraz, které
podporovaly psychickou pohodu (Belfiore, 2016). Lécivé vlivy
umeéni byly uznany ve starém Egypté kolem roku 3000 pf.n.l.
(Campo, 2003), zatimco v Recku byly oslavovany terapeutic-
ké vlastnosti poezie a divadla; Apollo jako blih poezie i 1é¢eni
(Belfiore, 2016). KdyZ se posuneme rychle vpied do novéjsich
staleti, béhem hnuti za moralni 1é¢bu v 18. stoleti, pozoroval
doktor Phillipe Pinel v pafiZském azylu silny uklidiiujici G¢i-
nek, kdyZ byly télo a mysl zaméstnany (Charland, 2018).

Ve 20. stoleti socialni reforméatofi v USA a Velké Britanii pozo-
rovali lé¢ivou silu hlubokého zapojeni do kazdodennich ¢in-
nosti, které je pfirozené, smysluplné, odvadéjici pozornost,
a zaroven poméahalo Celit negativnim dopadiim pramyslové
revoluce (Creek, Pollard a Allan, 2023). Pozitivni vysledky;,
jako je lepsi nalada, klid a lepsi fyzické zdravi, byly pozoro-
vany, kdyz se lidé vénovali zahradnic¢eni, komunitnim akcim,
divadlu nebo femesliim. Tato sledovani, plus filozofie Hnu-
ti uméleckych femesel (Arts and Crafts Movement), vedly
v roce 1917 k vytvofeni profese ergoterapie (occupational
therapy) (Anderson a Reed, 2017; Wilcock, 2002). Diky dvéma
svétovym valkam se terapeuti vice propojili s medicinou,
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v disledku expanze rehabilita¢nich nemocnic se ergoterapie
zameéfila na budovani nebo obnovu béznych ¢innosti kazdo-
denniho Zivota, na praci s témi, ktefi zazili trauma, nemoc
nebo jiné zdravotni problémy. Umélecké aktivity vSak byly
zachovany v nékterych psychiatrickych zafizenich (Harris,
2008; Walters et al., 2014).

V 60.-80. letech 20. stoleti vyzkumnici v oblasti ergoterapie
v USA vnimali potfebu vratit se ke koncepénim kofentim této
profese, méli potfebu prohloubit porozumeéni zdkladnimu
vztahu mezi zaméstnavanim a zdravim, chtéli informovat jak
ergoterapeuty, tak vefejné zdravi (Clark a Lawlor, 2009; Yerxa
et al, 1989; Yerxa, 1993). Véda o zaméstnavani se vyvinula jako
akademicka disciplina definovana jako ,vyzkum riiznych zpii-
sobti, jakymi jsou lidé zaméstnavani (occupied), a dopadu, kte-
ry md takové zapojeni (engagement) na nase téla, sebe sama,
na komunity a svét” (Clark a Lawlor, 2009). Pivodnim zamé-
rem bylo povzbudit odborniky v ergoterapii, ale i v jinych obo-
rech jako je psychologie, antropologie a vSechny zdravotni
védy, aby hloubéji prozkoumali souvislosti mezi kazdodennim
zaméstnavanim a zdravim. V roce 1993 Ann Wilcock iniciovala
vydavani ¢asopisu Journal of Occupational Science v Austra-
lii, aby poskytla mezinarodni platformu pro tento novy vy-
zkum. Wilcock ve svém inaugura¢nim ¢lanku v tomto ¢asopise
.Teorie lidské potfeby zaméstnavani* popisuje zaméstnavani
jako Gstfedni aspekt lidské zkuSenosti, ktery ndm umoziiuje
vzkvétat. Také ale pfedpovédéla jeho komplexitu v moder-
nim svété, protozZe technologie pfedbiha pfedchozi zplisoby
,délani” (Wilcock, 1993). (Tento ¢asopis, jehoZ redaktorkou je
nyni Wilcockové novozélandska kolegyné Dr. Clare Hocking,
nedavno oslavil své 30. vyroci na konferenci Occupational
Science Europe v Dansku).

Terapeutické vyuZiti kreativnich aktivit v kaZdodenni ergo-
terapeutické praxi v mnoha zemich postupné upada kvuli
pfedchozimu nedostatku vyzkumu jejich G¢innosti jako va-
lidni, souc¢asné intervence (Shannon, 1977). Nedavny prazkum
mezi novymi absolventy ergoterapie v Australii zjistil, Ze maji
malou divéru v pouZivani ,zaméstnavani® ve své praxi, proto-
Ze to béhem svého praktického vzdélavani nezaZili (Di Tom-
maso et al,, 2019). Nastroje Sirsi védecké komunity 21. stoleti
nyni rychlym tempem pfinaseji nové poznatky relevantni pro
ergoterapii a védu. Fyziologické, anatomické, psychologické
a socialni u¢inky mnoha zaméstnavani jsou nyni vysvétlo-
vany prostiednictvim védeckych studii odbornikt v téchto
oblastech (nap¥. Reynolds, 1997). Zivotni styl se stal pojmem,
ktery lze povaZovat za hlavni naplii konceptu védy o zamést-
navani toho co, jak a proc se lidé rozhodnou vykonavat jako
své kazdodenni ¢innosti (pokud politické a spolecenské systé-
my takovou volbu umoziuji). Tento ¢lanek nastifiuje nékteré
z hlavnich objevi vlivu zaméstnavani na zdravi a pohodu.



Metodologie

Tento ¢lanek neni systematickym pfehledem, ale eklekticka
esej referujici o jedné ze soucasnych vyzkumnych aktivit
autora: neustalé zkoumani a sledovani ptivodnich ¢lanki,
recenzi, komentarh a Sedé literatury, dostupnych v Anglii, ty-
kajicich se zdravotnich G¢inkd kazdodennich zaméstnavani
a smysluplné cilenych (purposeful) aktivit, jako je navstéva
umeéleckych kurzt. Vyhledava vyzkum vztahu mezi zamést-
navanim a zdravim. Rozriista se tim archiv relevantnich re-
cenzovanych vyzkumnych ¢lankd, zprav a knih z odbornych
Casopisti a uCebnic o védé o zaméstnavani a ergoterapii, ozna-
mujicich nové relevantni poznatky z knih a ¢lanki o Zivotnim
stylu. Pat¥i mezi né zpravy o vysledcich vSech forem ¢innosti:
napf. uCeni, vyrobé, femeslech, turistice, G¢asti ve sboru, cvi-
Ceni, sportu, keramice, uceni se na hudebni nastroj, vysivani.
Informace z komunitnich publikaci, véetné novinovych zprav,
literatury uméleckych sdruZzeni, pfispévkl na internetu a so-
cidlnich sitich, podcastli a inzerovanych seminai, se ukazuji
jako informativni forma kvalitativniho vyzkumu. Pandemie
v roce 2020 pfinesla na mezinarodni Grovni prudky naruast
kazdodennich zprav a recenzi o intuitivnim pfijimani zabav
(které byly historicky pouZivany v ergoterapii) na podporu
zplsobtll zvladani situaci. Neakademické publikace také ¢asto
bohaté odraZeji pozorovatelné, rostouci porozuméni ve spo-
le¢nosti a komunitach vztahu mezi tim, co lidé délaji, jak to
délaji, proc¢ a jak to ovliviiuje jejich zdravi, a to spiSe z kva-
litativniho hlediska. Tyto konstrukty dokonale odpovidaji
pojmenovanym vyzkumnym smérim védy o zaméstnavani:
studium formy (form) (pfimo pozorovatelné aspekty zamést-
navani), funkce (function) (zptsoby, kterymi zaméstnavani
buduje zdravi) a vyznamu (meaning) (vyznam zaméstnavani
v kontextu skutec¢nych zivotl a kultury) (Clark, Wood a Lar-
son, 1998).

Vysledky

1. Vykonavani aktivity naro¢né na zrucnost stimuluje rist
mozku.

fMRI (skenovani mozku) nyni poskytuje silné, stale po-
drobnéjsi dikazy o strukturalni plasticité vyvolané u¢enim
v mozku dospélého ¢lovéka (Schmidt et al., 2021). Mozek se
zvétsSuje ve velikosti a formé (struktura) a v konektivité (funk-
ci) prostfednictvim aktivity. Nova dovednost vede ke zvétSeni
bilé a Sedé hmoty a gliovych bunék (Ilg et al., 2008). Dochazi
k tvorbé, proliferaci a reorganizaci, ,pfepojovani dendrit —
synaptogenezi. Existuji morfologické zmény - vice vlaknitych
drah, zvySeny obvod axonu a silnéjs$i myelinizace. Cvi¢eni ur-
Cité aktivity zvySuje vaskularizaci a rozsifuje kapilary. Uce-
ni se Zonglovani ukazuje, Ze i kratka obdobi aktivity vedou
k detekovatelnym zménam béhem dvou tydnt, véetné vnit¥ni
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funkéni konektivity mezi frontalnim a parietalnim lalokem
(Jones, 2004; University of Oxford, 2009).

Profesionalni hudebnici vykazuji kognitivni rezervu — expanzi
a zvySenou hustotu jejich bilé a Sedé hmoty, rostouci po cely
Zivot (Andrews et al., 2021). Corpus callosum spojujici hemisfé-
ry se vyrazné zvétsi, zvlasté pokud zacali s u€enim se na hu-
debni nastroj pfed sedmym rokem véku (Schlaug et al,, 1995;
Lee et al., 2003). V¢asné zahajeni a nepfetrzité cviceni bima-
nualniho motorického tréninku vytvari dlouhodobé zmény
ve sloZeni vlaken a stupni myelinizace, ¢imZ se zvySuje inter-
hemisféricka aktivita. Kreativni dovednosti jazzovych hract
jsou spojeny s dlouhodobymi strukturalnimi zménami moz-
ku souvisejicimi s danym tkolem, které podporuji souvisejici
kognitivni pfedpoklady (Dhakal et al., 2021). Neurogeneze
ve vSech dospélych lidskych mozcich je potvrzena kazdoden-
nim zrozenim novych kmenovych bunék v hipokampu, a to
celoZivotné (Tobin et al,, 2019, Shores 2014, Denoth-Lippuner
a Jessberger, 2021). Jak se vSak zd4, nové neurony dozravaji
pouze tehdy, je-li ¢innost naroc¢na (Shores, 2014). Lidska ruka
rozvoj dovednosti ruky stimuluje riist ve velmi rozsahlé ob-
lasti senzoricko-motorické kiry (Tallis, 2003).

2. Aktivity typu ,Flow" sniZuji stres.

Zobrazovani mozku v 21. stoleti je zdsadni pro vyzkum zamést-
navani - zejména neocekavané zjisténi, Ze lidsky mozek fun-
guje ve velkych, funkénich, vnit¥nich, spolupracujicich sitich
(Fox at al., 2005; Uddin et al.,, 2019). Zjednodus$ené Feceno, exis-
tuji dvé hlavni sité, The Dorsal Attention Network (dfive nazy-
vana Task Positive Network), ktera se aktivuje béhem cileného
zapojeni se do ukolu (Corbetta a Shulman, 2002) a The Default
Mode Network (DMN) (u které byli védci zabyvajici se zobra-
zovanim mozku velmi pfekvapeni jejim objevenim), ktera se
stava velmi aktivni, kdyz NEJSME zapojeni do néjaké ¢innosti,
to znamend, kdyZ jsme prokazatelné ,v klidu“ (Raichle et al.,
2001; Goldberg, 2006; Uddin, 2019). Kazda hlavni sit spotfebova-
losti na stavu aktivity ¢lovéka. Aktivita DMN je vychozi reZim
lidského mozku, ktery se stava velmi aktivnim, kdyZ NEJSME
zapojeni do ¢innosti. Stala se nejvice zkoumanou sitf; jeji objev
je zdsadnim prilomem pro védu o zaméstnavani a ergotera-
pii (Sadlo, 2016a; Sadlo, 2016b). Je to ve skute¢nosti nase sit
sebeuvédoméni; ,ukryva“ to, co jsme v minulosti mohli vni-
mat jako ego. fMRI prokazaly, Ze v lidském mozku neexistuje
zadny ,klidovy“stav. Aktivity DMN byly rozsahle zmapovany,
napi.: pfemysleni o sobé — nasi minulosti, budoucnosti, praci,
sebevédomi, nasich pratelich a rodiné a toho, co si o nas mysli
ostatni.. sebe pfemitani (Sadlo, 2016a).

Prostfednictvim toho mizeme vysvétlit uklidriujici ucinky,
které lidé zaZivaji béhem ¢asu soustfedéného na zaméstnavani



(Shannon, 2013). Rozhodujici je, Ze DMN zastavi svou ¢innost,
kdyZ jsme zapojeni do néjakého tikolu, jako je napftiklad hra
na klavir. Soustiedéna ¢innost vypind nase sebeuvédomeéni
po dobu zapojeni do tikolu. ,Na chvili jsem na sebe zapomnél*
jsou bézné vyrazy, které lidé uvadéji (Sadlo, 2016). Mezi dalsi
faze patii,zcela zaujaty*, ,totdlné pohlcen®, v jiném svété” (von
Kurthy, 2020). To jsou nékteré ze zaZitkd flow (Csikszentmiha-
lyi,1993). Odpocinek od naseho vysokého sebeuvédoméni nam
dava urcitou tllevu od piemysleni o sobé, protoZze miiZzeme byt
snadno pfilis sebekriticti. Nizké sebevédomi miiZe aktivovat
sebehodnotici reakci na hrozbu (Self-evaluative Threat Re-
sponse, SET) (Dickerson et al.,, 2009; Woody et al., 2018), zvlasté
pokud jsme se narodili do chudoby nebo jsme utrpéli trauma
nebo zneuzivani. Nyni mtZeme vyslovit hypotézu, Ze lidé vy-
mysleli mnoho forem ¢innosti, jako je zabava a kultura, které
nam umoziuji pozastavit nase vysoké sebeuvédoméni, ztratit

vovs

zruc¢néjsi ¢innost, jako je operovani nebo hrani Mozarta, tim
efektivnéjsi je pozastaveni vlastniho mysleni. ,Je to potésuji-
ci stav hlubokého zapojeni a pohlcenti, ktery jednotlivci hldsi,
kdyZ ¢eli nadrocné ¢innosti, a vnimaji adekvdtni schopnosti se
s témito vyzvami vyrovnat” (Csikszentmihalyi, 1993). Flow je
popisovan jako optimalni lidska zkuSenost béhem niz jsou lidé
hluboce motivovani setrvat ve svych aktivitach. Tvrdi se, Ze
zkuSenosti flow mohou mit dalekosahlé diisledky v podpoie
rustu jednotlivcl tim, Ze pfispivaji jak k osobni pohodé, tak
k plnému fungovani v kaZdodennim Zivoté (Csikszentmihalyi,
1975).

3. Nas biochemicky systém odménovani zaloZeny na usili

2. zu

zvySuje nasi radost z ,délani”.

Lidé si vyvinuli komplexni systém odmén, jehoZ prostfed-
nictvim riizna zaméstnavani stimuluji prozivani potéseni
(Lambert, 2008). Rukodélné aktivity pfimo navazuji na nasi
Jmotivaci, pozitivni emoce a kognitivni schopnosti potvrzuji je-
jich diileZitost pro nés dusSevni a fyzicky Zivot”(Lambert, 2008).
Nucleus accumbens, znamé jako centrum potéseni v mozku,
se nachazi mezi motorickym systémem (kde ovladani rukou
vyZaduje nejvétsi ¢ast) a limbickym systémem, ktery se podi-
li na emocich a uceni. Motoricky a emocni systém zasahuje
do prefrontalniho kortexu; tak systém odmén propojuje po-
hyb, emoce a mysleni. Cinnosti, které vyZzaduji tsili ve viech
téchto strukturach - jako je uceni se tancovat — plné zapojuji
cely okruh odmén a maximalizuji potéSeni. Existuje nékolik
typt stimulant{, které mohou vyvolat pfijemné pocity, to
podporuje pokracovani v konkrétni ¢innosti. Dopamin ob-
vykle pfinasi dobrou odménu za primarni ¢innosti udrzujici
Zivot, jako je jidlo nebo sex. Byt oblibeny nam také dava ,ddv-
ku (shot)‘, coz vysvétluje, pro¢ jsme tak pfipoutani k socialnim
sitim (Williamson, 2023). Endokanabinoidy zlepsuji naladu,
kdyZ jsme fyzicky velmi aktivni, napfiklad kdyZ si jdeme za-
béhat (Siebers et al., 2021). Oxytocin podporuje radostné pocity
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lasky a pripoutanosti ke vztahtim, které navazujeme, nebo
k objektiim, které vytvafime (Owens, 2021). Endorfiny zmirnuji
nasi fyzickou nebo emocionalni bolest béhem aktivit. Nékteré
z téchto objevi podporuji zpravy o tom, jaké déldni potéseni
muiZe pfinést. Zda se, Ze omezené pouzivani rukou v moder-
nim svété elektronickych zafizeni, miiZe pfispivat ke zvyse-
nym depresivnim myslenkdm a emocim (Lambert, 2008).

4. Uéast na uméni podporuje mnoho zdravotnich vyhod.

,Umeélecké vyjadreni méa své koreny v lidském kulturnim roz-
voji a jiZ dlouhou dobu hraje nedilnou roli v tom, jak ucime
ostatni, jak se u¢ime sami, komunikujeme a uzdravujeme se...
pouZivani umeéleckych prvkii ve zdravotnictvi a v komunitdch
miuiZe mit Ffadu prinosti pro zdravotni vysledky“ (WHO, 2023).
Celoevropska metaanalyza vyzkumu v oblasti umeéni a zdravi
(Fancourt a Finn, 2019), kterou zadala Svétova zdravotnicka
organizace, poskytla pfesvédcivé diikazy, Ze uméni pomaha
predchazet napfiklad kognitivnimu zhorSeni a podporuje
zlepSeni dusevniho a fyzického zdravi a pohody (well-being).
Vyznamnym zavérem této studie bylo, Ze Gi€ast na kulturnich
aktivitach je pro vefejné zdravi stejné diilezita jako dobra vy-
Ziva a cviCeni (Fancourt a Finn, 2019).

Existuje dlouhy seznam zdravotnich benefitd ziskanych
ruznymi specifickymi uméleckymi prostiedky (Riley et al.,
2013; Ryan, 2020): poslech hudby sniZuje krevni tlak, srde¢ni
frekvenci a spotiebu kysliku u kardiovaskularnich pacientti
(White, 1999); jazzovi improvizatofi rozvijeji vylepsena spojeni
mezi frontalnimi a motorickymi oblastmi mozku — neuralni
zaklad jejich profesionalniho kreativniho vykonu v realném
Case (Dhakal et al,, 2021); déti ve véku jedenActi let, které ¢tou
pro radost, vykazuji niz§i pravdépodobnost uzivani cigaret
a alkoholu ve véku 14 let (Mak, Wan a Fancourt, 2019); ,,hra“
dospélych s kreativnimi materialy nebo tanec bez skute¢ného
konec¢ného produktu miize vyvolat ,endorfinovy efekt” ktery
navozuje Stésti, sniZuje stres a bolest a aktivuje imunitni sys-
tém (Bloom, 2011). V§zkum s velmi velkou skupinou britskych
déti naznacuje, Ze usnadnéni zapojeni do kreativnich ¢innosti
sniZuje miru nestability a nepfizpusobivosti na poc¢atku do-
spivani (Fancourt a Steptoe, 2018). Studii je mnoho (Stanricoff
et al, 2003), ukazuje se napiiklad, Ze hudba muiZe chranit pfed
poporodni depresi (Fancourt a Finn, 2019), virtualni realita
pak muZe sniZit potfebu léki proti bolesti na oddélenich JIP
(Bruno et al., 2022).

5. Mnoho dalS$ich profesi si nyni uvédomuje a zaznamenava
zdravotni potencial zaméstnavani.

Béhem posledniho desetileti doSlo v souc¢asné zapadni kul-
tufe k velmi evidentnimu nardstu vyzkumd, zprav, acta,
medialnich p¥ispévka, a dokonce i reklam ve vSech typech
¢asopist, knih a médii, informujicich o Géincich vztahu mezi



zameéstnavanim a zdravim. Jeden proud nese téma — navrat
k uméni nebo femeslu. Naptiklad nedavny dansky text pro
psychology tvrdi, Ze femesla jsou G¢innym prostifedkem pro
1é¢bu mnoha typt onemocnéni (Bromann, Bukhave a Kirket-
erp, 2023). Vice publikaci oteviené odkazuje na terapeutické
Uuc€inky kreativnich/femeslnych technik (crafting), jako je
,Craftfulness: Opravte se tim, Ze budete tvorit véci (Davidson
a Tarsin, 2018). V roce 2012 Victorian and Albert Museum and
Arts Council England usporadali vystavu ,The Power of Mak-
ing"“ (Sila tvorby), ktera tvrdila, Ze ,tak FeSime problémy, vyja-
drujeme myslenky a formujeme nds svét”. Ukazala, jak ndm
vyroba pomaha porozumét materiallim, ziskat dovednosti,
pohltit se, vymyslet nové zptsoby a fesit problémy v kazdé
fazi vyroby. Pandemie zplisobila mezinarodni oZiveni po-
pularity ,vyrob“s nartstem knih, dodavatelt1, online kurzl
a vystav (Merschel, 2020). Bylo citit, Ze populace jako celek
zaZziva intuitivni potfebu pouZivat zaméstnavani ke zlepseni
kaZdodenniho Zivota a odvratit myslenky od nékterych ne-
piijemnych skutec¢nosti.

Roste hnuti, které pfina8i uméni ve vSech jeho podobach
do prostfedi zdravotni a socidlni péce, se skupinami jako
~Hudba v nemocnicich",,Origami v nemocnicich“(Burns, 2021).
S hospitalizovanymi détmi nyni pracuji oficialni ,diverzni te-
rapeuti” (odvadéjici pozornost), aby je uklidnili pomoci roz-
ptylujicich aktivit nap¥. pied operaci (Carter, 2019).

Socidlni piedepisovani (Social Prescription) je dal§im feno-
ménem ve Spojeném kralovstvi a jinde, kde sluZby zdravotni
a socialni péce ,spojuji pacienty s aktivitami v komunité, aby
naplnily konkrétni praktické, socialni nebo emocionalni po-
tieby ke zlepSeni jejich zdravi a pohody (National Academy
of Social Prescription, 2023). Je to jako by se splnil Wilcockové
sen o zameéstnavani jako zivotné dalezitém odvétvi vefejného
zdravi, a Ze sluzby nyni chdpou hodnotu Gc¢asti v zaméstnava-
ni jako pozadavek na zdravi (Wilcock, 1998; Wilcock a Hocking,
2015).

Zda se, Ze dalsi fetézec knih, ¢lankl v ¢asopisech, podcastli
a streamovanych videi se zaméfuje na vyjimeény ,védecky”
detail toho, jak vSichni délame kaZdodenni ¢innosti a jak to
negativné nebo pozitivné ovliviiuje nase zdravi (Tait, 2021;
Streets, 2022; Thomas, 2020). Tyto koncepty jsou v souladu se
zaméfenim védy o zaméstnavani na Zivotni styl a povaZovany
za hlavni vlivy. Lifestyle Redesign Program byl zahjen v USA
v 90. letech a nyni se rozsitil do mnoha zemi, stale s platny-
mi vysledky (Pyatak et al., 2022). Asociace Lifestyle Medicine
v Evropé (vice se rozvijejici od roku 1989) se zaméfuje na to,
co lidé délaji a jak to ovliviiuje jejich zdravi, pficemZ uznava,
Ze nejcastéjsimi zdravotnimi stavy v souc¢asnych zapadnich
zemich nejsou pienosné nemoci, ale nemoci zptisobené Spat-
nym zivotnim stylem (Yeh a Kong, 2013; Al-Maskari, 2023).
Nyni existuje mnoho velmi popularnich podcastt, které se
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zabyvaji novou védou skrz kazdy aspekt béZného denniho
ukolu, véetné ,Just One Thing” BBC s Dr. M. Moseleym, které
odhaluji nejnovéjsi védu za vSemi kazdodennimi ¢innostmi,
vcetné toho, jak nejlépe si €istit zuby, psat denik, pfipravovat
se na spanek, cvicit, jist, dokonce i jak nejlépe dychat.

Diskuze a zaver

Tento ¢lanek odhaluje, Ze jeden z prvnich cild védy o zamést-
navani, tj. podporovat, zahrnovat a ucit se od vyzkumniki
z Siroké oblasti specializaci, 1épe porozumét vztahu mezi za-
méstnavanim a zdravim, je najednou z velké ¢asti naplnén,
ale pfesto ne oficialné. Jen malo z téchto objevil je predloZe-
no k zafazeni do ¢asopisu Journal of Occupational Science.
Védecké moZnosti 21. stoleti umoznily hluboké prohloubeni
porozumeéni, naptiklad o tvrzeni Wilcockové z roku 1993, Ze
lidé maji ,mozek stvofeny pro zaméstnavani‘ (occupational
brain), kterému se dafi, kdyZ néco délame. Tento ¢lanek uka-
zal, jak soucasné moznosti skenovani mozku prokazaly silu
zameéstnavani jako je budovani mozkové hmoty, prevence
kognitivniho poklesu, sniZeni stresu, zlepSeni hedonické na-
lady a ochrana pted depresi. Tyto vysledky byly ergoterapeuty
pozorovany po cela staleti, ale chybély specifické vyzkumné
studie. Pozoruhodnym trendem bylo, Ze mnoho studii pou-
kazalo na velmi dileZitou roli, kterou pro lidské zdravi hraji
rukodélné ¢innosti. Vzhledem k tomu, Ze komplexni ovladani
a vnimani rukou vyzaduje velkou ¢ast senzoricko-motorické
kliry, neni divu, Ze dlouhodoby rozvoj dovednosti rukou, tak
jako je tomu u profesionalnich hudebnikt, vytvari ,ochranny
mozek" (protective brain). Tato zjiSténi potvrzuji df¥ivéjsi rané
teorie ergoterapie, jako je slavny citat Mary Riley z roku 1961:
,Clovék ma diky pouZivani svych rukou, které jsou umocné-
ny mysli a viili, moc ovlivnit své vlastni zdravi“ (Padilla, 2017).
Neurologové, lékafi, psychologové, influencefi Zivotniho stylu
avydavatelé, ti vSichni se stali védci zkoumajici zaméstnavani,
jen kdyby to védéli.

MoZna vSak budeme muset skoncit vice negativné. Tradi¢ni
zaméstnavani, ktera umoznila lidem vyvinout se tak, aby se
vyrovnali s poZadavky Zivotniho prostredi, se rychle méni.
Nase priikopnice védy o zaméstnavani, Ann Wilcockova, zda-
raznila napéti, které je v dneSnim svété tak aktualni. Tyka se
socialniho, politického a technického vyvoje, ktery hluboce
méni lidské aktivity, protoZe technologie stavi na technologii,
s rychlou degradaci Zivotniho prostfedi a politickou nesta-
bilitou v tolika komunitach (Wilcock, 1993). Zd4 se, Ze nase
silné schopnosti pro preZiti . Jd“Casto plodi zjevny nedostatek
zajmu o 8irsi svét. NaSe podstata zaméstnavani potiebuje ozi-
vit své moralni, etické a duchovni aspekty. Moderni lidé by se
mohli vice naucit ze sily domorodych kultur - vice v souladu
s moudrosti pfirodniho svéta.
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Abstrakt: Uvod: U pacientii s chronickou obstrukéni plicni
nemoci (CHOPN) se Casto vyskytuje dusnost, kasel, inava ¢i
bolest a tiZe na hrudniku, které mohou negativné ovliviiovat
Role ergoterapeuta v plicni rehabilitaci doposud v CR nebyla
plné vyuZita. Metody: Manchestersky dotaznik dychacich ob-
tiZi p¥i aktivitach denniho Zivota (nazev originalni verze Man-
chester Respiratory Activities of Daily Living Questionnaire,
MRADL) piedstavuje specificky nastroj k hodnoceni vlivu
chronické obstrukéni plicni nemoci na bézné denni ¢innosti
pacient s CHOPN. Souhlas pro provedeni standardizované-
ho piekladu do Ceského jazyka byl udélen autory originalni
verze dotazniku. V pfedkladaném ¢lanku autofi demonstruji
praktické vyuZiti dotazniku MRADL na kauzalnim p¥ipadu.
Cil: Aplikovat dotaznik MRADL v praxi a demonstrovat bene-
fity, které jeho vyuZiti pro vySetfeni a terapii pfinasi. Diskuze:
Zkoumany pfipad pfinesl poznatek, Ze pouZitim dotazniku je
mozné hned po vySetfeni komplexné a zaroveri cilené vést te-
rapii. Nicméné se jedna pouze o jeden ptipad a vysledky nelze
zobecnit, proto je potfeba provadét dalsi zkoumani na vétsim

poctu probandti. Zaver: Dotaznik MRADL piedstavuje rele-
vantni nastroj, pomoci kterého bude mozné hodnotit funkéni
stav nemocnych s CHOPN ve vztahu k vykonavani ADL a PA.
Tento dotaznik budou ve své praxi moci pouZivat léka¥i, fy-
zioterapeuti, ergoterapeuti i psychologové.

Abstract: Introduction: Patients with chronic obstructive
pulmonary disease (COPD) often experience shortness of
breath, cough, fatigue or chest pain and heaviness, which
can negatively affect the performance of daily activities
(ADL) and physical activity (PA). The role of the occupational
therapist in pulmonary rehabilitation has not yet been fully
utilized in the Czech Republic. Methods: The Manchester
Respiratory Activities of Daily Living Questionnaire (origi-
nal version: Manchester Respiratory Activities of Daily Living
Questionnaire, MRADL) is a specific tool for evaluating the
impact of chronic obstructive pulmonary disease on the daily
activities of patients with COPD. Consent for the implemen-
tation of a standardized translation into Czech was granted
by the authors of the original version of the questionnaire. In



the presented article, the authors demonstrate the practical
use of the MRADL questionnaire on a causal case. Objective:
Apply the MRADL questionnaire in practice and demonstrate
the benefits that its use for examination and therapy brings.
Discussion: The investigated case brought the insight that by
using the questionnaire it is possible to conduct therapy in
a comprehensive and targeted manner right after the exami-
nation. However, this is only one case and the results cannot
be generalized, so further research on a larger number of
probands is needed. Conclusion: The MRADL questionnaire
is a relevant tool, with the help of which it will be possible
to evaluate the functional status of patients with COPD in
relation to the performance of ADL and PA. Doctors, physi-
otherapists, occupational therapists and psychologists will
be able to use this questionnaire.

Kli¢ova slova: plicni rehabilitace, ergoterapie, béZné denni
¢innosti, objektivizace obtizi

Key words: pulmonary rehabilitation, occupational therapy,
activities of daily living, assesment of difficulties

Uvod

CHOPN se projevuje ztizenym dychanim, dusnosti, zejména
vlhkym kaSlem a vykaslavanim hlenti (GOLD, 2021; Zatloukal
et al,, 2020; Kolek et al., 2014). Projevy CHOPN a zmény v dy-
chacim i muskuloskeletalnim systému, které ji provazeji, maji
negativni vliv na ADL i IADL (instrumentalni béZné denni
¢innosti). DusSnost byva nejvyraznéjsi prekazkou ve vykona-
vani ADL pacienta s CHOPN (Alam, 2016). Proto je stéZejni
zavedeni jiZ preventivnich opatfeni pro spravné vykonavani
aktivit a pfedchézet tak diskomfortu, kdy po zhorSeni sta-
vu pacient neni schopen vykonavat nékteré ¢innosti (napf.
rychlou chlizi, chtizi do kopce, vysavani, prace na zahradce),
které vykonaval dfive a rad by je dal provadél, pokud to bude
opét mozné (Alam, 2016; Neumannova, Zatloukal a KobliZek,
2014; Garrod, 2004). Pro ergoterapeuty v Ceské republice viak
doposud neexistoval potfebny objektiviza¢ni nastroj, jak dany
impairment, specificky pro CHOPN pacienty, zhodnotit (Neu-
mannova, Zatloukal a KobliZek, 2014). Nicméné autorkam
¢lanku se podafrilo ziskat souhlas autora originalni verze
dotazniku MRADL a ten podrobily celému metodologické-
mu procesu standardizovaného ptfekladu. Standardizovany
preklad je odborny termin popisujici metodologicky proces,
ktery obsahuje nékolik krokd, autorky postupovaly dle zasad
popsanych od Tsanga, Royse a Terkawi (2017). Vznikla Ceska
verze s ndzvem Manchestersky dotaznik dychacich obtiZi pfi
aktivitach denniho Zivota, zkracen& MRADL. Ceskou verzi
dotazniku MRADL autorka v ramci své disertacni prace jiz
zacala aplikovat v klinické praxi a prvni vysledky vyuZiti
tohoto dotazniku demonstruje nasledujici pfipadova studie.
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NynimuZe v klinické praxi dotaznik vyuZivat pouze autorsky
tym, ktery k celému metodologickému procesu, jez obsahuje
i publikace v odbornych periodikach, ziskal povoleni od auto-
ra originalu. Po dokonéeni celého procesu, zejména validace
dotazniku, bude moci byt dotaznik vyuZivan odbornou ve-
fejnosti (Yohannes, Greenwood a Connolly, 2002). Pfedmétny
dotaznik je znazornén v Priloze 1.

Pfipadova studie
Anamnestické udaje:

Zkoumany proband je 63lety muZ, BMI (Body Mass Index) = 33,
s nynéj$im onemocnénim: stp. atypické pneumonii, sepsi,
chronickém respiraénim selhani 10/2021, akutni bronchop-
neumonii, jednalo se o komplikace spojené s onemocnénim
Covid-19,1 mésic hospitalizace na Oddéleni resuscitace a inten-
zivni mediciny (ORIM), dalsi 3 mésice nasledné péce na praco-
visti ChroniCare Nord Ostrava, dlouhodobé se 1é¢i s CHOPN
(stadium 2, kategorie B).

Pacienta jsme mély v péci v obdobi leden az biezen 2022, v této
dobé byl jiz dimitovan do doméaciho prostfedi.

Osobni anamnéza: DM 2. typu na PAD, esencialni hypertenze

Rodinna anamnéza: Matka méla potiZe se srdcem, pacient
nedokaze upfesnit.

Pracovni anamnéza: Pacient dfive pracoval jako hutnik, nyni
pobira starobni diichod. Pfed zhorSenim stavu pracoval jako
Skolnik.

Socidlni anamnéza: Pacient Zije v rodinném domé s dospélymi
détmi, v pfipadé potieby dcera pacientovi zajisti dopomoc.
Dlim je dvoupatrovy se sklepem, pacient vyuZiva obé patra.
Do domu je potieba vyjit cca 5 schodli. Do prvniho patra musi
pacient piekonat 12 schodi. Rad travi cas v dilné ve sklepé,
tam vede 7 schodt.

Farmakologickd anamnéza: Betablock, Vigantol, Furon, léky
zvlada uZivat samostatné.

Toxikologickad anamnéza: Pacient v minulosti koufil, ted jiz
fadu let nekuiak. Alkohol piileZitostné.

Alergologicka anamnéza: Alergie neguje.
Zaliby: Pacient ve svém volném ¢ase chodival na prochazky;,

rad si zajde s prateli do restaurace. Doma hraje na kytaru, Cte,
sleduje televizi, rad pracuje v dilné, kterou ma ve sklepnich



prostorech. Na zahradé chova ptaky, o které se stara (kdyz to
dovoli jeho zdravotni stav).

Vybér probanda: Pacient byl vybran ndhodné, dle pfedem
urcenych kritérii (diagn6za CHOPN a recentni akutni respi-
racni selhani a byla mu doporucena ambulantni nebo domaci
rehabilitacni 1écba) ve spolupraci s oddélenim ORIM ve FN
Ostrava, pacient nasledné podepsal informovany souhlas
s terapii a pouzitim vysledka k dalsimu zkoumani. Pacient
rovnéZ neuvedl souhlas s pofizenim fotodokumentace, proto
neni v ¢lanku zvefejnéna.

Cil intervence: Po ivodnim vyS$etfeni se terapeut spole¢né
s pacientem dohodli na spole¢ném cili. K jeho urceni byla vy-
uZita metoda SMART.

Pacient zvladne vyjit do prvniho patra domu a sejit zpét
do pfizemi bez pauzy bez vyuZiti kompenzacnich pomiicek
do konce spoluprace (5 tydnia).

Vstupni ergoterapeutické vysetieni 24. 1. 2022:

Subjektivné: Pacient se dnes citi dobfe, spanek byl kvalitni,
neni unaveny. Rano vnimal mirné bolesti v oblasti lumbo-
sacralni.

Objektivné: Pacient je orientovan osobou, mistem a ¢asem.
Kontinence modi i stolice v normé.

Chut k jidlu zachovana. P¥i terapii komunikujici, spolupracu-
jici, psychicky dobfe komponovan. Edukaci rozumi.

Z kineziologického hlediska jsou rozsahy na hornich i dolnich
koncetinach fyziologické. V dlisledku dlouhodobé imobilizace
je patrné celkové oslabeni postury a sniZeni svalové sily tru-
povych a koncetinovych svalii.

Mobilita: V 1izku je pacient samostatné mobilni. Mosténi
zvladne, pfetaceni na boky je bez obtizi. Vertikalizaci do sedu
zvlada sdm s oporou o horni konéetiny (HKK), vyuZziva vhodny
stereotyp vstavani pfes bok. Sed ma stabilni s oporou o HKK,
zvladne sed i bez opory. Vertikalizace do stoje s pomoci zapie-
ni o HKK o okraj postele. Pfi vstavani voli pfili§ izkou opér-
nou bazi DKK, dochazi ke kyfotizaci patefe. Stoj ma stabilni
s dohledem, obcas vertigo. Stoj na Spickach, na patach, stoj
na jedné noze pacient nezvladne. Chlizi na del$i vzdalenost
doma realizuje pomoci francouzskych berli pod dohledem
druhé osoby, voli st¥idavy typ chtize. P¥i chiizi ma Sirsi opér-
nou bazi. Kroky méa symetrické, pfiméfené délky. Par kroki
kolem postele zkousi i bez berli. Dnes poprvé zkousel chiizi
do schodu a ze schodii. Zvladl 5 schodt s vyuzitim francouz-
skych berli pod dohledem dcery. Chtize je v pomalej$im tem-
pu o Sirsi opérné bazi. Chiize na delsi vzdalenost v exteriéru
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ztizena pro dusnost a inavu. Musi zatfazovat pravidelné pau-
zy kaZdych 5 minut.

Bézné denni ¢innosti a instrumentalni bézné denni ¢innosti
(ADL a IADL): Oblékdani horni i dolni poloviny téla zvlada pa-
cient vCetné zapinani zip, knoflikli samostatné. Pfi oblékani
preferuje pozici v sedé. Obouvani bot a zavazovani tkanicek
je bez obtiZi, pokud mé moZnost sedu, voli pozici v sedé. Jinak
ve stoje s oporou o sténu. Zdkladni hygienu jako ¢isténi zubt
¢i umyvani obliceje zvlada pacient sdm ve stoji u umyvadla.
Celkovou hygienu ve sprchovém koutu zvlada sam, pod dohle-
dem dcery. Sebesyceni neni problémové. Jidlo prozatim vaftit
nezkousel, obstaravaji ostatni ¢lenové rodiny. Nakupovani,
uklizeni doma zatim netestovano.

Vysetieni ADL a IADL pomoci ¢eské verze testu MRADL:

Privstupnim vySetfeni testem MRADL ziskal pacient 15 z 21 bo-
du s deficity v oblastech: jit ven, vyjit schody, p¥ejit silnici,
cestovat vefejnou dopravou, jit do spolec¢nosti a starat se o za-
hradu. Dotaznik MRADL je znazornén jako Pfiloha L.

Tabulka 1 znazorniuje namérené hodnoty na zacatku terapie
s pacientem a po jejim skonceni. Méfeni rozvijeni hrudniku
je velmi diilezité pro praci s pacienty s respira¢nim onemoc-
nénim (Neumannova, Zatloukal a KobliZek, 2014).

Tabulkal Rozvijeni hrudniku

Oblast Vstupni Vystupni Rozdil
Axialni 2cm 35¢cm +1,5cm
Mezosternalni 1,5cm 3cm +1,5¢cm
Xiphosternalni 4cm 4cm Ocm
Xipho-umbilikalni 1,5¢cm 3cm +1,5cm

Ergoterapeuticka intervence (24. 1. - 4. 3. 2022):

Terapeutka za pacientem dochéazela 5 tydnu, terapie probihaly
2krat tydné v délce 60 minut. BEhem terapii se s pacientem
zamérili na zvladani béZnych dennich ¢innosti, které byly
u pacienta zjistény jako problémové a témi jsou pfedevsim
chiize po roving, do schodd, pohybové stereotypy v koupel-
né. Béhem terapii byl pacient motivovany a spolupracoval.
Prvni 3 tydny bylo potfeba terapie pfizptsobit zvySené inavé
a dusnosti pacienta, proto bylo potfeba mezi cviky zarazo-
vat delsi odpocinkové pauzy. Terapii byla pravidelné zaha-
jena uvolnénim kiize a podkoZi, protaZenim fascii v oblasti
zad a hrudniku. U pacienta bylo patrné omezené rozvijeni
hrudniku (viz Tabulka 1) pro jeho nadechové postaveni, pro-
to byly zvoleny aktivity na podporu spravného dechového
vzoru. Mezi né patfilo lokalizované dychani, kontaktni dycha-
ni, dychani se souhyby hornich koncetin v rdmci dynamické
dechové gymnastiky a reedukace dechové viny. Terapeutka
vyuzivala metodu mickovani dle Zdeny Jebavé. Pro podporu



postury, hlubokého stabiliza¢niho systému a zvySeni kon-
dice byly zvoleny cviky vleZe na ltizku napf. mosténi a jeho
naroc¢néjsi modifikace, dosahové aktivity vsedé. DaleZitou
komponentou terapii bylo zlepSeni stability a mobility se za-
méfenim na chizi. NeZ doslo k nacviku samotné chtize, bylo
potfeba natrénovat jednotlivé faze. Zkouseny byly pfenosy
hmotnosti ve frontalni i sagitalni roviné s oporou o HKK,
nakroky na schiidek, krokové variace. Pacient hodnotil jako
problémovy jev pfi vSech ¢innostech pocit nejistoty a ,motani
hlavy“. BEhem terapii bylo potfeba se zaobirat i funkci chodi-
dla, praveé pro zlepSeni stability. Provadény byly prvky mobili-
zace nohy a hlezna, facilitace exteroceptorti chodidla pomoci
~jezka" a nacvik propulze chodidla. BEhem 5 tydnii probéhla
implementace vSech dennich aktivit, které byl pacient zvykly
provadét. Dale se zaméfili na stoj u umyvadla a kuchytiské
linky, sprchovani, zvedani a manipulaci s tézkymi bfemeny;,
spravny sed. Pacient udaval, Ze si se v8im poradi. Je pro néj

vvvvvv

Denni rezim: Pacient vstane cca v 8 hodin rano, provede za-
kladni hygienu, nasnida se, dopoledne sleduje televizi, pokud
je priznivé pocasi, jde se projit s doprovodem, nebo si jde na-
koupit do blizkého obchodu, odpoledne sleduje televizi, ¢te si.
Pacient béhem celého dne zvladne ujit tfi tisice kroki.

Kontrolni ergoterapeutické vysetieni 4. 3. 2022:

Subjektivné: Pacient udava mensi pocit ,svazani hrudniku®,
nez tomu bylo pied zahajenim spoluprace.

Z kineziologického hlediska je patologicka postura jiZz dlou-
hodobé fixovana, proto nebylo mozné dosdhnout vyraznych
zmén. Pacient si dokaZe zkorigovat postaveni ve stoji pred
zrcadlem, bez zrakové kontroly korekce vazne. Hrudnik je

1. Mobilita:

Iste schopni?

Jit na prochazku? Wiibec ne <> 54m s ebtifemi

Vyjit schody? BB - sdm s obtZemi

Chadit po nerovném terénu? - > _

Piejit silnici? s4m s obtifemi = 5SS De GOtz
2. WV kuchyni

Iste schopni?

Tereza Kopecka, Lucie Horikova, Katefina Raisova

stale v nddechovém postaveni, ale neni tak vyrazné jako pred
terapii, pretrvava anteverze panve.

Objektivné: Pacient se citi dobfe, v dobré naladé, algie neguje,
vSemi komoditami je orientovan, obéhové v normé, saturace
itlak pravidelné monitorovan dcerou.

Mobhilita: U pacienta se povedlo dosdhnout zvoleného cile. Na-
ucil se béhem dne zafazovat relaxa¢ni metody a rozvrhnout si
vzdalenost, kterou musi pfekonat, do kratsich useku. Diky za-
fazovani pauz od zac¢atku trasy se zvysila vzdalenost, kterou
pacient ujde bez zadychani. Pfi chlizi z obchodu s nakupem
zvladne ujit ze vstupnich cca 100 metrid o 100 metra vice.

BézZné denni ¢innosti a instrumentalni béZzné denni ¢innosti
(ADL a IADL): Pacient je plné sobéstac¢ny ve zvladani vsech
zdkladnich ADL. Samostatné zvladne dojit do obchodu. Sebe-
syceni zvlada samostatné, pfenese si jidlo, pomaha manZelce
s pfipravou pokrmd.

Oblékdni horniidolni poloviny téla zvlada bez obtiZi, voli po-
zici ve stoje. Boty si obuje a zavaze sdm vsedé.

Hygienu pacient provadi ve stoje u umyvadla podle spravnych
pohybovych stereotypt. VyuZiva oporu horni koncetiny o zed
a oporu panve o umyvadlo. Od zahajeni spoluprace se neob-
jevily bolesti v bederni oblasti.

Vysetieni ADL a IADL pomoci ¢eské verze testu MRADL:

V ceské verzi dotazniku MRADL nyni pacient dosahl 21/21 bo-
dg, tedy plny pocet. Samostatné zvladne dojit do obchodu
a udélat mensi nakup, zajit za prateli, ¢i jednodussi prace
na zahradé. Srovnani vysledkt ukazuje Obrazek 1.

3. Domdci price

Jste schopni?

Délat béiné domdci price?  Sam s obtifemi = S&im Dez OBt
sam nakoupit? WBEERE > sam bez obtidi
Vykoupat se ve van&? 5am s obtifemi = Sam bez obtiz]

4. Volnofasové aktivity

Iste schopni?

Jit do spolecnosti? - [IEEEEINE > SSm bez obiisi
Starat se o zahradu? SOOI —* 54m s obtiferni

Podat si néco z police, kterd je nad irovni vadich ramen? S4m s obtiZemi = SSm Dez GOUZ

Pienést teply ndpo) 2 jedné mistnosti do druhé?
Umyt nadobi?
Piipravit si malé jidlo?

54m s obt@emi > 53m bez obtii
sim s obtizemi - SaAVbez OB - - L -l R
sém s obiizemi > SSMBEROBNE - [-i1or i gDt TR eat i

Obrazek1 Srovnani vysledki v MRADL pfi vstupu a vystupu



Vysledky intervence

V ramci intervenci bylo dosaZeno stanoveného cile. Pacient je
aktualné sobéstacny ve vSech dennich ¢innostech i volnoca-
sovych aktivitach. V dotazniku MRADL se zlepsil z 15 na plny
pocet 21 bodti (Obrazek 1). Dale by mél dodrzovat doporucené
pozice pro provadéni jednotlivych ¢innosti. Pacient by mél
zatfazovat pravidelnou fyzickou aktivitu (nejlépe ve formé
prochazek s postupnym navySovanim poc¢tu krokli za den).
Vhodné by bylo zafadit cvi¢eni na nap¥imeni trupového sval-
stva a posileni hlubokého stabiliza¢niho systému, které neby-
lo do intervenci zafazeno. Implementaci vhodného cvicebniho
programu pro kvalitnéjsi posturu by mél dale nacvicovat v in-
tervencich spolec¢né s fyzioterapeutem.

Diskuze

Jen maly zlomek CHOPN pacientli se v ramci 1é¢by nemoci
setka s komplexni rehabilita¢ni 1é¢bou zahrnujici ergotera-
pii. VEtsinovou rehabilita¢ni péci zajistuji fyzioterapeuti, a to
prevazné u pacientt v tézkych stavech, ktefi byli v diisledku
exacerbace hospitalizovani v nemocnici. Pacientim lé¢enym
ambulantné se komplexni péce béZné nedostane. Ergotera-
peuticka intervence neni u pacientti s CHOPN béZna (Neu-
mannova, Zatloukal a KobliZek, 2014). Casto je nahrazovana
terapiemi fyzioterapeutd, ktefi se sice v nékterych kompeten-
cich prolinaji (napft. vertikalizace, chilize), ale nemtiZou plné
nahradit ucelenou ergoterapii (napt. v hodnoceni ADL, do-
poruceni kompenzacénich pomucek nebo feSeni kognitivnich
obtizi). Recentni publikace se vS§ak moZnostmi rehabilita¢ni
1é¢by zabyvaji, a zaroven uvadéji ergoterapii jako soucast do-
porucené komplexni péce (GOLD, 2021; Neumannova, Zatlou-
kal a Koblizek, 2014). Pfedkladana prace podtrhuje duleZitost
jejiho zastoupeni. Provedena intervence u pacienta poukazuje
na objektivni i subjektivni zlepSeni stavu u probanda po do-
maci ergoterapii v kombinaci s fyzioterapii. Z vystupniho
hodnoceni je u pacienta patrné vice energie béhem dne a lepsi
nalada, coZ umoznilo mimo jiné navrat k zalibam. Podle vy-
sledkil intervence 1ze usoudit, Ze ergoterapeuticka intervence
v kombinaci s fyzioterapii ma vliv na vykonavani zakladnich
dennich ¢innosti u pacientd s CHOPN. Z vysledki v MRADL
bylo zjiSténo zlepSeni v mobilité i sobéstacnosti. K nejvyraz-
néjsimu zlepSeni doslo v chizi do schodt a do kopce. Kromé
vzdalenosti v chlizi se u pacienta zlepsila stabilita, coZ koreluje
sinformacemi z literatury (Michalc¢ikova a Neumannova, 2019).

Tereza Kopecka, Lucie Horkova, Katefina Raisova
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Zaver

Prezentovany pfipad demonstruje uZitecnost zapojeni er-
goterapeuta u pacienta s respiraénim onemocnéni. Nutno
podotknout, Ze velkym benefitem je aplikace terapie v do-
macim prostiedi a feSeni redlnych situaci a plnéni cile, ktery
byl pro pacienta opravdu potfebny. VyuZitim objektivizac-
niho nastroje MRADL byly vySetfeny insuficientni aktivity
pro plnohodnotnou nezavislost zkoumaného probanda, coz
nasledné napomohlo ke zkvalitnéni komplexni terapie. Pfed-
loZena kazuistika je Giplné 1. pfikladem vyuZiti nové vzniklé
Ceské verze dotazniku MRADL. Prace hlavni autorky a kolek-
tivu je vSak na zacatku a k plnému zapojeni ergoterapeutil
v zavedenych tymech plicni rehabilitace a plnohodnotnému
vyuZiti nastroje v klinické praxi je vSak potfeba pfinaset dalsi
experimentalni a empirické vysledky.

Prohlaseni o finanéni podpoi‘e: Prace je podpoiena v ramci vy-
zkumného projektu IGA_FTK_2021_011a IGA_FTK_2023_015.
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Priloha 1
Manchestersky dotaznik dychacich obtizi pfi aktivitach denniho Zivota

Tento dotaznik je navrZen tak, aby nadm poskytl lepsi pfedstavu o tom,
jak Vas vaSe dychaci potiZe ovliviiuji ve Vasem kaZdodennim Zivoté.

Prectéte si prosim pozorné kazdou otazku a zaskrtnéte moznosti, které Vas nejlépe vystihuji.

MOBILITA

Jste schopni: Vibec ne S pomoci Sam s obtizemi Sam bez bez obtizi
Jit na prochazku?

Vyjit schody?
Nastoupit a vystoupit z auta?

Chodit po nerovném terénu?

Prejit pres silnici?

Cestovat verejnou dopravou?
Predklonit se?

V KUCHYNI

Jste schopni: Viibec ne S pomoci Sam s obtizemi Sam bez bez obtizi
Podat si néco z police, ktera je nad drovni vasich ramen?
PFenést teply ndpoj z jedné mistnosti do druhé?

Umyt nadobi?

Pfipravit si malé jidlo?

DOMACI PRACE

Jste schopni: Vibec ne S pomoci Sam s obtizemi Sam bez bez obtizi
Délat bézné domaci prace?

Preprat drobné pradlo ru¢né?

Samostatné si nakoupit?

Vyprat véechno pradlo v pracce?

Vysprchovat se a ususit se?

Vykoupat se ve vané?

VOLNOCASOVE AKTIVITY

Zvladnete: Vibec ne S pomoci Sam s obtizemi Sam bez bez obtizi
Jit do spole¢nosti?

Starat se o zahradu?

Musite jist pomaleji, nez byste chtéli? (*) MnoheT Docela" Trochu" Vilbec ne
pomaleji pomaleji pomaleji pomaleji

. . S L, . q Po dobu o . .
Jste v noci vzhuru kviili obtizim s dychanim? Vétsinu noci 1-2 hodin Az pilhodiny Viibec ne

© Yohannes AM, Roomi J, Winn S, Connolly MJ
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Bodovaci systém:
Pocetbodii  Jste schopni: ObtiZe v noci:
0 S pomoci, viibec (* mnohem pomaleji, docela pomaleji) Vétsinu noci, po dobu 1-2 hodin
1 Samostatné snadno, samostatné s obtizemi (* trochu pomaleji, viibec ne pomaleji) AZ ptl hodiny, viibec ne

s

Povoleni k pouzivani Manchesterského dotazniku dychacich obtiZi
pri aktivitach denniho Zivota:

V originale: The Manchester Respiratory Activities of Daily Living Questionnaire (MRADL)

Na MRADL se vztahuji autorska prava na jména autord.

Pro akademicky vyzkum nebo klinické pouZiti je MRADL k dispozici zdarma bez poplatku za pod-
minky, Ze:

« UZivatelé obdrZeli pisemné povoleni od autord.

« Vyzkumnici jsou zadani, aby poskytli informace tykajici se jejich studie, nejlépe poskytnutim
protokolu o vyzkumu a kopie dotazniku, ktery bude pouZzit pfi vyzkumu.

« Povoleni je vztazeno na pteklad i na cely metodologicky proces, ke kterému patiii publikace.

« Vzajmu udrZeni spolehlivosti dotazniku, pfesnosti odpovédi a pro potfeby dalsiho zlepSovani
dotazniku na zakladé odpovédi respondentt mohou byt vyzkumnici poZzadani autory o sdileni
vysledki.

e Administrator upozorni testovaného na skute¢nost, Ze pokud nékterou z aktivit nevykonanava,
napiiklad z dGivodu, Ze nevlastni zahradu, tak aby polozku vyplnil dle toho, jak si mysli, Ze by
jivykonal vzhledem ke svym dychacim obtiZim.

e Administrator sdéli testovanému, Ze pokud potfebuje k vykonavani dané ¢innosti kompenzacni
pomickuy, tak at do dotazniku vyplni, jak ¢innost dél4 za jeji pomoci.

V publikacich se odkazuje na nasledujici reference:

Yohannes AM, Roomi J, Winn S, and Connolly MJ. The Manchester Respiratory Activities of Daily Living
questionnaire: Development, reliability, validity and responsiveness to pulmonary rehabilitation. J Am
Geriatr Soc 2000; 48: 1496-1500.

Yohannes AM, Greenwood YA, Connolly MJ. Reliability of the Manchester Respiratory activities of daily
living questionnaire as a postal questionnaire. Age Ageing 2002; 31: 355-358.

Od komerc¢nich instituci véetné farmaceutickych spole¢nosti bude poZadovan poplatek za pouZziti
dotazniku. VySe poplatku a podminky, za kterych bude moZné dotaznik pouZit, budou sjednany
ve smlouvé.
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Abstrakt: Uvod: Roztrougena skleréza (RS) je chronické au-
toimunitni neurodegenerativni postiZeni centralniho ner-
vového systému, které se miiZe projevovat mnoha riznymi
neurologickymi symptomy (svalova slabost, spasticita, poru-
chy ¢iti a dalsi). Zhorsena funkce hornich koncetin pak spolu
s dalsimi symptomy, jako je ilnava a kognitivni deficit, vede
ke zhorSeni praceschopnosti a omezuje také schopnost vy-
konavani ADL. Cilem nas$i pilotni studie bylo tedy zhodnotit
efekt ergoterapeutického tréninku ruky s vyuZitim systému
Hand Tutor®, ktery umoZiiuje trénink ruky na podkladé biolo-
gické zpétné vazby (biofeedback). Metodologie: Pacienti absol-
vovali sérii 10 terapii s vyuZitim systému Hand Tutor®, které
probihaly v intenzité 1-2krat tydné v délce 60 minut. Efekt
terapie byl hodnocen pomoci Nine Hole Peg Testu (9HPT)
amodifikované Frenchayské skaly. Vysledky: Studii dokoncilo
6 proband (2 Zeny a 4 muzi) v pramérném véku 36 let (SD 4),
s primérnou délkou onemocnéni 13 let (SD 4). Po absolvovani
série terapii byl u proband zlep$en primérny vykon v Nine
Hole Peg Testu i v modifikované Frenchayské skale, jak ilu-
strujeme na pfikladu dvou konkrétnich kazuistik. Zdvér: Er-
goterapie vyuzivajici systém Hand Tutor® pfinasi pacientiim
s RS intenzivnéjsi trénink ruky diky vyuZiti terapeutickych
her. Pozitivni efekt terapie byl prokazan v klinickych testech
hodnoticich jemnou motoriku a tichopy v béznych dennich
¢innostech.

Abstract: Introduction: Multiple sclerosis (MS) is a chronic
autoimmune neurodegenerative disorder of the central
nervous system, which can manifest itself in many different

neurological symptoms (muscle weakness, spasticity, reading
disorders, etc.). The impaired upper limb function with other
symptoms such as fatigue and cognitive deficits, leads to im-
paired work capacity and also limits the ability to perform
ADLs. The aim of our pilot study was therefore to evaluate
the effect of occupational therapy hand training using the
Hand Tutor® system, which provides biofeedback-based hand
training. Methods: Patients underwent a series of 10 sessions
using the Hand Tutor® system, 1-2 times per week in 60 mi-
nutes. The effect of therapy was assessed using the Nine Hole
Peg Test (9HPT) and the Modified Frenchay Scale. Results: Six
patients (2 females and 4 males) completed the study with
amean age of 36 years (SD 4) and a mean disease duration of
13 years (SD4). After completing a series of treatments, pro-
bands' average performance on both the Nine Hole Peg Test
and the modified Frenchay Scale improved, as we illustrate
with two case studies. Conclusion: The occupational thera-
py with biofeedback provide people with MS with more in-
tensive hand training using therapeutic games. The positive
effect of therapy was demonstrated in clinical tests assessing
fine motor and grip skills in activities of daily living (9HPT,
Modified Frenchay Scale).

Kli¢ova slova: Roztrousena skleréza, ergoterapie, biofeed-
back, horni koncetina, rehabilita¢ni systém Hand Tutor®,
neurorehabilitace

Key words: Multiple sclerosis, occupational therapy, biofeed-
back, upper limb, Hand Tutor®, neurorehabilitation
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Uvod

RoztrousSena skleréza (RS) je chronické neuroimunitni demye-
liniza¢ni onemocnéni centralniho nervového systému (CNS),
které se klinicky projevuje nej¢astéji u osob ve 2. a 3. dekadé
Zivota a bez v€asné terapie muze vést k vaZznému nevratnému
neurologickému postiZeni. Symptomy RS mohou byt vzhle-
dem k rizné lokalizaci a mife zanétlivého postiZzeni CNS velmi
pestré (Havrdova et al., 2013). Mira neurologického postiZeni,
ktera se hodnoti pomoci Kurtzkeho §kaly EDSS (Expanded
Disease Severity Scale — Tabulka 1), zaleZi na rozsahu a loka-
lizaci zanétlivého postizeni v CNS (Dufek, 2011).

Tabulkal Skala EDSS (Kurtzkeho $kala) —
mira neurologického postiZeni (Dufek, 2011)

EDSS 0 Normalni neurologicky nalez
Bez disability

L (pouze 1 klinicky nalez v 1z funkénich systéma)

EDSS 2 Mirna disabilita v 1z funkénich systém

EDSS 3 Stfedni disabilita v 1z funkénich systému

EDSS 4 Chuize bez opory a zastaveni 2500 m

EDSS 4.5 Chlze bez opory a zastaveni 2300 m

EDSS 5 Chuiize bez opory a zastaveni 2200 m

EDSS 5.5 @ Chlize bez opory a zastaveni 2100 m

EDSS 6 Nutnost jednostranné opory pfi chizi,
schopnost ujit 2100 m s nebo bez zastavky
Nutnost oboustranné opory pfi chiizi,

e schopnost ujit 2 20 m s nebo bez zastavky
Neni schopen chiize 5 m, nutnost uzivat invalidni vozik,

EDSS7 , . .
schopnost samostatnych transfer(i na vozik
Nutnost uZivat invalidni vozik,

B neschopnost samostatnych transfert

EDSS 9 Pacient nesobéstacny,

schopen samostatné polykat a komunikovat

Pozn. Funkéni systémy: zrakovy, kmenovy, mozecékovy, pyramidovy,
senzitivni, sfinkterovy, mentalni

Podle Mezinarodni klasifikace funkénich schopnosti, disa-
bility a zdravi ma z hlediska funkce horni koncetiny u osob
s RS na ne-schopnost vykonéavat aktivity nejvétsi vliv snizeni
svalové sily horni konéetiny. Negativni vliv na funkci horni
koncetiny u RS ma také sniZeni aktivniho rozsahu pohybu,
svalovy hypertonus, sniZzena taktilni citlivost palce a ukazo-
vaku, intené¢ni tremor a bolest (Lamers et al., 2015; Guclu-Gun-
duz et al., 2012). P¥i progresi neurologického nalezu (zvySovani
EDSS) se sniZuje predevsim svalova sila hornich koncetin,
pricemZ snizena senzoricka funkce se v primeéru piili§ vy-
znamné neméni (Bertoni et al., 2015). Zhor$ena funkce hornich
koncetin pak spolu s dalsimi symptomy provazejicimi RS, jako
je inava a kognitivni deficit, vede ke zhors$eni praceschopnos-
ti a Castoiztraté zaméstnani (Simmons et al,, 2010; Julian et al.,
2008). Vlivem narus$eni funkce hornich koncetin se omezuje
také schopnost vykonavani ADL v domacim prostfedi, a to
az u 35% osob s nizkym EDSS a az u 78 % osob s vys$sim EDSS,
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kteft jiZ nejsou schopni samostatné chtize (Bertoni et al., 2015).
ZlepSeni funkce hornich koncetin, a tim i pozitivni ovlivné-
ni ADL aktivit, je tedy jednim z hlavnich terapeutickych cilt
ergoterapeuta. Pri ergoterapeutickych intervencich se u pa-
cient s RS nejcastéji vyuziva trénink pouZivani kompenzac-
nich pomiicek, cvi¢eni zaméfrené na zvysSeni rozsahu pohybu,
dlahovani, kognitivni rehabilitace a strategie pro ovlivnéni
unavy (Baker a Tickle-Degnen, 2001).

Ergoterapeutické intervence poskytované béhem rehabilitac-
niho pobytu se pak zaméfuji zejména na trénink sebeobsluhy
a individualné zamérena terapeuticka cviceni (Maitra et al,,
2010). Moznosti ergoterapie vSak stale nejsou u pacientti s RS
dostatecné vyuZivany, zejména kvuli absenci ergoterapeu-
ta jako ¢lentt komplexniho 1é¢ebného tymu v RS centrech.
V kanadské studii na vice nez 1200 pacientech s RS 61% re-
spondentli vypovédélo, Ze se v ramci své 1éCebné péce nikdy
s ergoterapeutem nesetkali (Finlayson, Garcia a Cho, 2008).
rologickym postiZenim, kte¥i jiZ ¢asto nejsou schopni samo-
statné chtlize a sebeobsluhy. V¢asna terapeuticka intervence,
zaméfena predevsim na funkci ruky, by vSak mohla pomoci
i pacientiim s mirnou az stfedni neurologickou disabilitou
k udrZeni praceschopnosti, a tim i vy3si kvalité Zivota (Patti
et al., 2007).

V ramci ergoterapie 1ze pro trénink funkce ruky vyuZit i fadu
rehabilitac¢nich systému. Jednim z nich je Hand Tutor® — sys-
tém pro rehabilitaci ruky vyuzZitelny u mnoha diagnéz, ktery
je tvoten specialni rukavici registrujici pohyb prstd nebo za-
pésti propojené s PC se specialnim softwarem (obrazek 1 a 2).
Terapeutické hry jsou pak ovladany na principu zpétné vazby
aktivnim pohybem prstt (nebo zapéstim) pacienta.

Cilem nasi pilotni studie bylo tedy zhodnotit efekt kratko-
dobého intenzivniho ergoterapeutického tréninku ruky
s vyuZitim systému Hand Tutor®, ktery umoziiuje trénink
na podkladé biologické zpétné vazby (biofeedback), pro zlep-
Seni funkce hornich koncetin u skupiny osob s RS.

Metodologie

Studie mé charakter kvalitativniho vyzkumu a vysledky jsou
prezentovany formou dvou vybranych kazuistik probandd,
ktefi prosli deseti terapiemi se systémem Hand Tutor®.

Uéast v této pilotni studii byla nabidnuta pacientéim lééenym
v Centru pro demyeliniza¢ni onemocnéni Neurologické klini-
ky 1.LF UK a VEN v Praze, ktefi byli oSetfujicim neurologem
indikovani k ambulantni ergoterapii. Kritérii pro za¢lenéni
do studie byla diagnéza RS, slabost ¢i jind senzomotoricka
porucha horni koncetiny: tremor, paréza, svalovy hypertonus.
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Obrazek1 Systém Hand Tutor® — pohled zezadu
(zdroj: vlastni archiv autorky)

Dalsimi aspekty byl vék nad 18 let a ochota spolupracovat.
Dale béhem studie nesméla u pacientt probihat jina terapie
zaméfena na horni koncetiny.

Vyfazeni z vyzkumu byli pacienti s téZkym kognitivnim de-
ficitem, se zrakovym postiZenim, s ortopedickymi potiZemi,
arazy ¢i s koznim onemocnénim na horni koncetiné. Dale to
byli pacienti, u kterych byla zménéna 1éc¢ba, a ti, ktefi prodélali
v obdobi méné jak 2 mésict ataku.

Ambulantni individualni ergoterapie s vyuZitim pfistroje
Hand Tutor® probihala po podepsani informovaného sou-
hlasu na specializovaném pracovisti Neurologické kliniky
1. LF UK a VEN v Praze. Pacienti absolvovali sérii 10 terapii,
které probihaly v intenzité 1-2krat tydné. KaZda terapie trvala
priblizné 60 minut. Na zac¢atku terapie vZdy probéhlo kratké
zhodnoceni momentalniho stavu pacienta a pfiprava ruky
na samotny trénink s rukavici, ktery pak trval pfiblizné 40 mi-
nut.

Objektivni hodnoceni vyvoje funkéniho stavu horni konce-
tiny probandl bylo provadéno standardizovanym testem
Nine Hole Peg Test (9PHT), ktery hodnoti jemnou motoriku,
obratnost a koordinaci hornich koncetin a je béZné vyuzivan
v klinickych studiich u osob s RS (Feys et al., 2017).

Dalsim vyuzitym testem pro kvantitativni i kvalitativni zhod-
noceni funkce ruky byla modifikovana Frenchayska skala.
Tato Skala obsahuje celkem deset ikolq, z toho jich je Sest
bimanualnich. Ukoly jsou z béZného denniho Zivota: 1. Otevfit
a zavtit zavatovaci sklenici obéma rukama (pareticka ruka
drzi sklenici). 2. Narysovat linku pomoci pravitka (pareticka
ruka drzi pravitko). 3. Uchopit, zvednout a poloZit velkou la-
hev (paretickou rukou). 4. Uchopit, zvednout a poloZit ma-
lou lahev (paretickou rukou). 5. Simulovat napiti ze sklenice

Obrazek 2 Systém Hand Tutor® — pohled zboku
(zdroj: vlastni archiv autorky)

(paretickou rukou). 6. Pfipnout tfi koliky na papirovou pod-
lozku (paretickou rukou). 7. Vzit kartac¢ na vlasy a simulovat
Cesani (paretickou rukou). 8. Nanést zubni pastu na kartacek
(pareticka ruka drzi pastu). 9. Vzit pfibor obéma rukama a si-
mulovat krajeni. 10. Zametat smetdkem obéma rukama. Hod-
noti se pomoci deseti intervalové vizualni analogové skaly
od 0 do 10. Celkové skore, které pacient mtZe ziskat, je v roz-
mezi 0-100 bodt (Gracies et al., 2010).

Posledni metodou sbéru dat bylo subjektivni hodnoceni te-
rapie s pfistrojem Hand Tutor® z pohledu probandt a ergo-
terapeuta.

Vzhledem k malému poctu probandi byla po konzultaci se
statistikem pro zhodnoceni efektu terapie vyuZita pouze po-
pisna statistika (pouZit systém MS Excel) a popis ukazkové
kazuistiky.

Vysledky

Do studie bylo ptivodné zafazeno 9 probandt, aviak 3 od-
stoupili ze zdravotnich a osobnich diivod®i (nemoZnost do-
chazet na terapie). V§zkum tedy dokoncilo 6 probandi (2 Zeny
a4 muZzi). Demograficka charakteristika proband je popsana
v Tabulce 2.

Tabulka 2 Demograficka charakteristika Gi¢astnikli

Parametr (n = 6) Praimér + SD
Veék (roky) 36+4
Délka trvani RS (roky) 13+4
EDSS 62+14
Zeny/muzi 2/4
Zaméstnani/nezaméstnani 3/3



P¥i porovnani vysledki viech 6 proband jsme dospéli k zave-
ru, Ze mizeme prokazat mirné zlepSeni na zakladé vysledkii
obou sledovanych parametra (viz Tabulka 3). Pro prezentaci
vysledkil byla pouZita pouze popisna statistika, pro maly po-
Cet proband®i nebylo moZné pouZit statistické testy.

Tabulka 3 Hodnoty testovanych parametrt
pfed rehabilita¢nim programem a po ném

Vstupnihodnoty = Hodnoty po terapii
LETEEL Pramér + SD Pramér + SD
Nine Hole Peg Test [s] - 43126 37£29
prava horni koncetina
Nine Hole Peg Test [s] - 42:19 40421
leva horni koncetina
modifikovana
Frenchayska skala 835 86+75

(pocet bod(i 0-100)

Kazuistika ¢.1

Probandkou je 34leta pacientka, u niZ byla RS diagnostiko-
vana pred 12 lety. Mira neurologického postiZeni vyjadfena
Kurtzkeho skalou EDSS je 4,5. Hlavnim problémem je z hle-
diska ergoterapie neobratnost rukou a dysmetrie. Vyrazné;jsi
porucha je na levé nedominantni horni koncetiné. Subjek-
tivné udava jako nejvétsi problém potiZe s jemnymi Gicho-
py, napiiklad pfi liceni, oblékani Sperk, p¥i vareni apod. Pii
Unavé udava slabost ruky, ktera ji limituje v personalnich
iinstrumentalnich ADL. Pracuje na ¢aste¢ny uvazek. V jejim
zameéstnani je dilezita prace na PC, kde neobratnost horni
koncetiny vnima.

V tréninku s rehabilita¢nim systémem Hand Tutor® jsme se
zaméfili predevsim na terapeutické hry s pomalym pohybem
zaméfenym na pfesnost. Prvni byla hra Track and Target —
sledovani cile, kdy cilem hry je projet velmi pfesné danou
drahu pomalym rozeviranim a zavirdnim ruky. Dale jsme se
zamé¥ili na hry, kde je potfeba koordinace zapésti a prstii, coz
je napfiklad hra Snowball - snéhova koule, kde flexi a extenzi
prstli pohybujete do stran, zapéstim nahoru a dolli a hledate
snéhulaky, na které musite cilit.

Vysledny cas pred terapiemi v Nine Hole Peg Testu byl 21,1 se-
kund pro pravou horni koncetinu a 23,4 s pro levou horni kon-
Cetinu. V modifikované Frenchayské skale ziskala probandka
na zacatku 88 bodu. V tomto testu si vedla velmi dobfe, proto
se hodnotila kvalita (tedy hodnoceni od 5 bodi vyse). Rychlost
byla nadpriimérn4, ale pfi vSech tkolech byl patrny intenc¢-
ni tremor pii pocatecnim i zavérec¢ném vysSetieni. Vykon se
zpomalil p¥i manipulaci s koli¢ky, kdy byla potieba vétsiho
soustfedéni. Objevily se obtiZe se zacilenim na pfedméty, a to
u tkolu s koli¢ky a s pastou a kartackem. V zavére¢ném mé-
feni uz u téchto dvou tkold nebyl vidét vyraznéjsi problém,
proto jiZ pacientka ziskala o 2 body vice, tedy celkem 90 bodu.
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Vysledny ¢as Nine Hole Peg Testu se po terapiich sniZil celkem
04,2 s pro pravou a o 2,3 s pro levou horni koncetinu.

Pacientce se dale subjektivné zmirnily potiZe p¥i praci na PC.
Sama si uvédomuje, Ze postiZenou horni koncetinu vice za-
pojuje v béznych dennich ¢innostech. Pocituje také zlepSeni
obratnosti ruky pfi liceni. Zapinani malych knoflick a nékte-
rych Sperki ji ¢ini stale problém.

Z rozhovoru zaméfeném na spokojenost s terapii s rehabili-
ta¢nim systémem Hand Tutor® pacientku nejvice bavily hry,
kde se soupefilo s protihra¢em nastaveném v systému, coZ
byla napftiklad hra Volejbal. Dale to pacientka komentovala:
~NevydrZela bych s rukou normdlné tak dlouho cvi¢it a ani
jsem béhem cviceni necitila inavu“. Z pohledu ergoterapeuta
bylo patrné nadSeni a motivace pacientky, i inava ruky byla
az po delsi dobé neZ pti konvenéni terapii.

Kazuistika ¢. 2

Probandem je 29lety pacient, u néjz byla RS diagnostikova-
na pied 10 lety, s mirou neurologického postizeni EDSS 7,0.
Hlavnim problémem je inten¢ni tremor hornich koncetin, kdy
na pravé dominantni koncetiné je intenzivnéjsi a omezuje ho
ve vSech béZznych dennich ¢innostech. Subjektivné uvadi, ze
nejvétsi potiZe s horni koncetinou ma pfi ¢isténi zubl a pii
psani zprav na mobilnim telefonu. Je nezaméstnany, pobira
invalidni dtichod, Zije sdm v bezbariérovém byté.

Vysledny ¢as pred terapiemi v Nine Hole Peg Testu byl 55,0 s
pro pravou a 29,0 s pro levou horni koncetinu. V modifikova-
né Frenchayské skale pacient zvladl vSechny tkoly provést,
proto se opét hodnotila kvalita. Na zac¢atku ziskal 85 bod1.
Limitaci byl inten¢ni tremor horni koncetiny, ktery délal nej-
vétsi potiZe u tkolu s malou lahvi, ktera se pfed uchopenim
prevrhla a tkolu se sklenici s vodou, ktera se pfi pohybu k Gs-
tim vylévala. Pti téchto Gkolech a pfi manipulaci s hfebenem
si pacient tremor kompenzoval pomoci druhé horni konceti-
ny. Objevily se obtiZe se zacilenim na pfedmeéty, a to u tkolu
s kolicky a s kartackem a pastou. Svalova sila na vymacknuti
pasty byla dostate¢na.

Trénink s rehabilita¢nim systémem Hand Tutor® byl na za-
kladé vstupniho vySetfeni zaméfen na hry, kde bylo potieba
vydrZet s prsty v extenzi, coz byla napftiklad hra Ponorka, kde
bylo cilem vydrZet uréenou dobu s extenzi prsta, poté rychle
zareagovat sevifenim ruky a zase zpét do extenze prstd. Dale
hry s rychlymi opakovanymi pohyby zapésti ¢i prstii, coz
byly napfiklad hry Catch the Ball - chytani mice a Asteroid
Attack - Gitok asteroid(l. Vhodné byly i hry ovladané pomalym
rozeviranim a zaviranim ruky, napfiklad hra Racing — zavody
¢i Track and Target — sledovani cile. Pfed kazdou terapii pro-
béhl kratky rozhovor a pfiprava ruky, zahrnujici mobilizaci



kloubti ruky, mickovani a prolongovany stretching. Samotny
trénink s rukavici trval 40 minut.

Vysledny ¢as Nine Hole Peg Testu se po terapiich vyrazné
snizil, a to 0 17,0 s pro pravou a o 11 s pro levou horni konce-
tinu. V modifikované Frenchayské skale ziskal o 3 body vice,
celkem 88 bodt. Proti vstupnimu vySetfeni ziskal bod navic
v ukolu se sklenici a hiebenem, kde uZ nebyla potieba do-
pomoci druhé horni koncetiny, voda se ze sklenice nevylila
amala lahev se neprevratila. V ostatnich tkolech na zac¢atku
inakonci ziskal 9 bod{, kde jeden bod byl ztracen za pfitomny
intenc¢ni tremor.

Po deseti terapiich se pacient vyraznéji zlepsil v Nine Hole Peg
Testu. Ze subjektivniho hodnoceni vyplyva, Ze citil mirné&jsi
tremor po kazdé terapii.

Prabéh terapii z pohledu ergoterapeuta: ze zac¢atku byl paci-
ent motivovany, postupné ale zajem klesal. P¥i poslednich te-
rapiich ¢astéji odbihal zahajovanim rozhovoru s terapeutem.
Pacientovi byla kazdou terapii zvySovana zatéZ, coz pomaha-
lo k udrZovani motivace. Z vysledki miZzeme vidét zlepSeni,
které i pacient subjektivné popisoval, ale pokracovani pouze
v této formé terapie by uZ pro néj vhodné nebylo pravé z davo-
du nedostatec¢né motivace. Vhodnéjsi by pro tohoto pacienta
bylo kombinovat terapii s vyuzitim rehabilita¢niho systému
Hand Tutor® s terapii vyuZivajici jiné metody, pfistupy a po-
mucky za cilem udrZeni motivace a zajmu pacienta.

Diskuze

NasSe mala pilotni studie prokazala zlepSeni jemné motoriky
a funkce ruky u skupiny pacientd s RS po cileném tréninku
ruky s vyZitim rehabilita¢niho systému na principu biofeed-
backu Hand Tutor®. ZlepSeni bylo zaznamenano pfi srovnani
celkovych pramérnych testovanych hodnot (viz Tabulka 3)
i pfi porovnani individualniho vykonu probandt (jak ilustru-
jeme na prikladu 2 kazuistik). Podobny pozitivni efekt trénin-
ku s vyuzitim rehabilita¢niho systému Hand Tutor® popisuje
napftiklad studie Carmeli et al. (2011), ktera popisuje vyznamné
zlepSeni funkce horni koncetiny u skupiny pacient po CMP.

U pacientt s RS se tradi¢né vyuZzivaji razné ergoterapeutické
pristupy k rehabilitaci ruky. Napiiklad studie Kalrona et al.
(2013) popisuje vyuZiti tréninku senzitivity a obratnosti, kdy
pacienti absolvovali celkem 10-ti tydenni terapii, kdy pohma-
tem trénovali schopnost rozpoznat rlizné materialy a povrchy
valecka. Vlivem tohoto tréninku u nich doslo k vyznamnému
zlepSeni v Nine Hole Peg Testu.

Jina studie u 19 osob s RS vyuzivala pro trénink ruky prvky
muzikoterapie p¥i tréninku na digitalnich klavesach: polovina
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trénovala pouze motoricky kol (pohyb prstd po vypnutych
klavesach) a druhé polovina motoricky tikol se zapnutymi kla-
vesami. Obé skupiny dosahly motorického zlepSeni, pficemz
skupina s akustickou zpétnou vazbou dosahla vyznamnéjsiho
zlepSeni v subjektivnim hodnoceni manuélni zruénosti (Gatti
et al., 2015).

Studie od Kamm et al. (2015) porovnavala 2 typy domaciho
tréninku u pacientt s RS se stfedni mirou neurologické disa-
bility: silovy trénink hornich koncetin s vyuzitim theraban-
du oproti tréninku jemné motoriky (s vyuZitim terapeutické
hmoty, rychlych opakovanych extenzi prsti, kresleni krouzkt
a manipulaci se Sroubky). Trénink jemné motoriky prokazal
vyznamnéjsi zlepSeni v ADL aktivitach.

Systém Hand Tutor®, ktery jsme vyuzivali v rdimci naseho
rehabilita¢niho programu pro trénink ruky, je pod soucasti
Arm Tutoru®. Tento systém pro rehabilitaci horni koncetiny
je moZné vyuzit u mnoha diagnéz. Jednou z nich je pravé RS.

Vyhoda tohoto rehabilita¢niho systému je pfedev§im zvySena
motivace pii terapii diky akustické a vizualni zpétné vazbé
(biofeedbacku). Diky prvku hry je zaruceno vétsi mnoZstvi
rychlych opakovanych funkénich pohybti. Z animéalnich studii
vime, Ze nezbytny pocet opakovani pohybu horni koncetinou
k podpofte neuroplastickych zmén je 400-600 opakovani/den-
né (Plautz, Milliken a Nudo, 2000; Nudo et al. 1996). Pti jedné
bézné terapeutické hodiné s pacientem je vSak pramérny po-
¢et pohybu horni koncetinou béhem terapie pouze 50 opa-
kovani (Kimberley et al., 2010). Pfi vyuZiti terapeutické hry
je vSak moZné pocet opakovani pohybu zvysit, a pfitom stale
udrzet motivaci pacienta.

U osob s RS spatfujeme pfi vyuZiti systému Hand Tutor® také
vyznamny piinos v zapojeni kognitivnich funkci béhem tera-
peutickych her, a to pfedevsim pozornosti a prostorové orien-
tace. Praveé tyto kognitivni funkce jsou totiz u pacientt1 s RS
nejCastéji poskozeny. Nevyhodou systému pak z naseho po-
hledu predstavuje nutna pomoc terapeuta s ipravou rukavice
béhem terapii. Na zakladé zkuSenosti z nasi pilotni studie jiZz
po 10 terapiich (v délce minimalné 40 minut vlastniho trénin-
ku se systémem Handtutor®) doslo ke zlepSeni ve sledovanych
parametrech a bylo vnimano i pacienty. Nebylo vSak dale sle-
dovano, jak dlouho terapeuticky efekt pfetrva.

Zaver

Cilem nasi pilotni studie bylo zhodnotit vliv ergoterapeutické-
ho tréninku ruky s vyuZitim systému Hand Tutor® na funkci
horni koncetiny u pacientti s roztrousenou sklerézou. Terapie
se specidlnim rehabilita¢nim systémem pfinasi pacientiim
s RS intenzivnéjsi trénink ruky s vyuZitim terapeutickych her.



Pozitivni efekt byl prokazan v klinickych testech hodnoticich
jemnou motoriku a ichopy v béZnych dennich ¢innostech.
Pozitivni vysledky také ukazaly subjektivni pocity probandd,
ktefi jiZ po nékolika malo terapiich zacali postiZenou horni
koncetinu béhem dne vice zapojovat v béZnych dennich ¢in-
nostech. Dle subjektivniho hodnoceni proband® méla terapie
imirny pozitivni vliv na tremor na horni koncetiné.

Ergoterapie s rehabilitacnim systémem Hand Tutor® se tedy
zda byt moznym vhodnym a vyznamnym doplitkem konvenc-
ni terapie, a to jiZ v ¢asnych fazich onemocnéni, kdy muaze
slouZit jako prevence ,naucenému nepouzivani‘ ¢i zpomalit
progresi dysfunkce horni koncetiny.

Prohlaseni o finanéni podpoi‘e: Realizace pilotni studie byla
podpoiena grantem RVO VEN 64165, grantem MSMT-projekt
Cooperatio LF 1-Neuroscience a grantem MZ CR-NU22-04-
00193.
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Vzpominky byly tématem, kterym jsme se v domoveé diichod-
ca v Bystranech zabyvali v rdimci ceskonémecké spoluprace.
V minulosti se ndm podarilo uskutecnit projekt Vzpominkové
kufry. Inspiraci nam byla autorka reminiscen¢ni terapie angli-
¢anka Pam Schweitzer. Dnes jsme jiz kufry, které byly soucasti
projektu a s nim souvisejicich vystav, vratili majiteldm nebo
rodindm autort. Dalsim zdafilym projektem v oblasti remi-
niscencni terapie byla tvorba vzpominkovych alb technikou
scrapbook. Vzhledem k GispéSnostem obou projektt jsme se
rozhodli vyuZit osvédcené metody a dalsi ispésny projekt byl
na svété. Rozhodli jsme se pro nazev Stromy Zivota.
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Projekt Stromy Zivota vznikl ve spolupraci dvou partnerskych
zatizeni. Jednalo se o zafizeni pro seniory - Domov diichod-
ca Bystiany a Sozial Kulturelles Zentrum Dresden-Leubnitz.
Smyslem projektu bylo zhotoveni obrazu stromu zachycujici
etapy Zivota seniora. Kladli jsme diiraz na spolupraci s rodi-
nami, které ndm pomohly se zpracovanim vzpominek u osob
trpicich demenci. Vlastni vzpominky jsou pro nas vzacnos-
ti, byvaji osobni, intimni a jsou nasim vnitfnim bohatstvim,
proto jsme projekt uchopili tak, aby dilo, které vytvofime, ne-
slouZilo jen jako dekorace, ale zarover otevielo brany dalsimu
vzpominani. Dlilezitym aspektem tvorby bylo vytvarné pojeti
projektu. Bylo pro nas diileZité, aby vzpominky byly dobie vy-
tvarné ukotveny. Proto byli autofi vytvarné ¢asti proskoleni
v raznych vytvarnych technikach.

Hlavni ¢ast projektu nasledovala po proskoleni, jednalo se
o sdileni vzpominek. Vzorovy obraz byl vytvoren s klientkou
Domova diichodcti Bystiany, s pani Marii P. Diky vzpominkam
nam dovolila nahlédnout do svého Zivota. ,Do obecné Skoly
jsem nastoupila v Kfenovicich a do méstanky pak do Kojetina.”

Obrazek1 Strom Zivota pani Marie P.



V Krenovicich se narodil i muj o Sest let mlads$i bratr Alois.
Osud mou maminku, mé a bratra zavedl v mych 12 letech
na sever Cech do obce Razice.” Uvedla pani Marie P. pfi vzpo-
minkach na détstvi. Vytvarnou ¢ast ztvarnila koordinatorka
projektu ve spolupraci s pani Marii P. Napad vepsat Zivotni
pfibéh do siluety stromu obé nadchl. Obraz byl tvofen kolazi
z fotografii. Detaily doplnily autorské vysivky. Dilo se tak stalo
vzorem pro ostatni osoby zapojené do projektu.

Tvorba stromu byla realizovana v Domoveé diichodct Bystfa-
ny a zaroven i v partnerském zarizeni v Némecku. Koordi-
natorka v ramci t¥fidenni staZe v partnerském zafizeni méla
moznost si vyzkouSet vzpominani i s némeckymi klienty.
Na némecké ptidé byl velmi ochotny personél, ktery poméahal
v pfekonani jazykové bariéry.

ERGOTERAPIE: teorie a praxe 1/23 Stromy Zivota

Hana Dankova

V Drazdanech bylo vytvofeno 9 Stromu Zivota, v Bystfanech
12. Vysledky jsou nadale vidét na vystavach, které jsou sta-
le aktualni. Vystavy se vZdy setkavaji s pozitivnim ohlasem
navstév. Casto nas navitévnici vystav kontaktuiji s tim, Ze po-
znali osobu z obrazu a zda se s ni mohou setkat. Rovnéz se
s pozitivnim ohlasem setkala vystava v némeckém zafizeni.
Smyslem vystav je i inspirace pro jina zafizeni, kde by se re-
miniscenéni terapii chtéli vénovat.

Rika se, 7e vzpominky nam nikdo nevezme. Jsou nasi nedilnou
soucasti. Dovolte vasim klientlim zobrazit vam jejich Zivot.
Strom Zivota, ktery vznikne ze vzpominek seniora a vaseho
spole¢ného vytvarného pojeti, bude vasim spole¢nym dilem.
Strom se souhlasem seniora zavéste do pokoje a dovolte mu
prezentovat, jak krasny a zajimavy ma Zivot.

Obrazek 2 Strom Zivota pana M.
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VaZeni Ctenafi, ergoterapeuté a studenti ergoterapie,

radi bychom Vas upozornili, Ze v dubnu 2023 vznikl online
Videomanual pro administraci Devitikolikového testu po-
dle Ceské rozsifené verze manualu pro Nine Hole Peg Test
(NHPT). Pro ergoterapeuty tak jsou k dispozici ceské video-
manualy jiZ pro tfi standardizované testy hodnotici jemnou
motoriku s dostupnymi instrukcemi v ¢estiné — pro Purdue
Pegboard Test (PPT), Box and Block Test (BBT) a Nine Hole
Peg Test (NHPT).

Ceské rozsiiené verze manuala pro NHPT, PPT a BBT jsou
volné dostupné na webovych strankach https://rehabilita-
ce.lfl.cuni.cz/publikacni-cinnost-uvod. Oproti zahrani¢nim
plvodnim manualim se lisi o doplnéné instrukce k feseni
specifickych situaci (napt. pad koliku na zem, sraZeni pod-
lozky z kompletu, odraZeni kostky od testovaci krabice apod.)
a pfehlednym grafickym zpracovanim. Na webovych stran-
kach jsou ke vSem zminénym testim k dispozici i hlasové
nahravky slovnich instrukci k testovani. Ty jsou usporada-
ny do playlist, které administratorovi testu mohou znac¢né
ulehcit jeho provadéni.

Videomanualy pro tyto tfi testy provadéné dle novych ces-
kych manudlli byly vytvoreny studentkami ergoterapie z 1. 1é-
katské fakulty Univerzity Karlovy v ramci bakalafskych praci

v letech 2022 a 2023 pod vedenim Mgr. Katefiny Vondrové (Ry-
bafové). Obsahuji videoukazky spravné standardizované ad-
ministrace BBT, NHPT a PPT podle ¢eskych rozsifenych verzi
jejich manudlll. Ergoterapeuti z praxe i studenti jisté oceni, Ze
obsahuji i videoukazky specifickych situaci véetné vysvét-
leni, jak na né béhem testovani spravné zareagovat a jak to
vyhodnotit podle novych pravidel z ¢eskych manualt. Video-
manualy o délce par desitek minut mohou slouzit i jako vy-
ukové materialy pro studenty ergoterapie.

Obrazek1 Standardizované testy hodnotici jemnou motoriku
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Katefina VVondrova, Johana Hradilova

Videomanualy v podobé online kurzii jsou pfistupné zdarma v klinické praxi. Proto bychom Vam osobné chtéli doporucit
vSem ¢lentim CAE. Pro ziskani p¥istupu je potieba: je prostudovat a shlédnout.
1. Zaregistrovat se do portalu https://kurzylfl.cuni.cz/. Dalsi moZnosti, jak se dikladné seznamit se zptisobem pro-
vadéni NHPT, PPT a BBT dle novych ¢eskych manualt, je
2. Pozadat e-mailem Mgr. Katefinu Vondrovou (katerina.ry- vyzkouset si je na vlastni kiizi. K tomu muliZete v soucasné
barova@lfl.cuni.cz) o zpfistupnéni kurzi. V textu e-mailu dobé vyuZit stale probihajici vizkum s cilem stanovit Ces-
rovnou uvést e-mail, pfes ktery jste se registrovali do por- ké normy pro zminéné testy, do kterého se miiZete pfihlasit
talu https://kurzy.lfl.cuni.cz/, a Cestné prohlasit, Ze jste jako testované osoby. Termin a misto testovani je mozné si
¢lenem CAE. domluvit prostfednictvim e-mailu s Mgr. Vondrovou (kate-
rina.rybarova@lfl.cuni.cz). Podrobnosti k vyzkumu najdete
Ceské rozsifené verze manuald pro NHPT, PPT a BBT, vytvo- zde: https://lurl.cz/uK4kM.
fené zvukové nahravky a videomanualy vyznamné usnadiiuji
standardizované testovani v praxi. Pfi pouZivani standardizo- Mgr. Katefina Vondrova (ergoterapeutka, lektorka) a Johana
vanych testd se jako ergoterapeuté mizeme uplatnit i ve vy- Hradilova (studentka 3. ro¢niku ergoterapie na 1. LF UK)

zkumnych tymech a podkladat objektivni vysledky nasi prace

HLEDAME
ZDRAVE CECHY A CESKY VE VEKU 20-64 LET (vcetné)
DO VYZKUMU
ZAMERENEHO NA JEMNOU MOTORIKU.
PRIJDTE A POMOZTE
ERGOTERAPEUTKAM Z ALBERTOVA! ©

Podrobnosti: https://lurl.cz/uK4kM
Kontaktni osoba: Mgr. Katefina Vondrova katerina.rybarova@lfl.cuni.cz

Devitikolikovy test Box and Block Test Purdue Pegboard Test

Obrazek 2 Pozvanka na vyzkum jemné motoriky
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V lotiském roce probéhl Svétovy kongres ergoterapeutt
v Pafizi, kterého se G¢astnilo 2 000 Gi¢astnikli prezenc¢né
a 700 Gcastnikli online ze 100 zemi svéta. Kongresu
predchazelo setkani delegatii z 80 zemi svéta (Obrazek 1).

Svétova federace ergoterapeuti (WFOT)

e organizace zastfeSujici 633 000 ergoterapeutti, 107 ¢lenq,
pres 1100 schvalenych skol

e spolupracuje s WHO a dals$imi mezinarodnimi organiza-
cemi

o CAE je plnym ¢lenem WFOT od roku 2002

e vydava materialy, mapuje situaci po svété

e umoziuje sdilet problémy i dobrou praxi, inspiruje
e podporuje zemé, kde ergoterapie vznika

e v piipadé nesnazi- silny partner, na kterého se Ize obratit

e podporuje $koly — hodnoceni dle Minimalnich standarda

WEOT 35th Council Meeting

Paris, France | August 2022

e podporuje praxi a vyzkum - kongres, prezentace vysledk,

navazovani kontakti
Obrazek1 WFOT setkani delegatt



35. setkani delegati WFOT

Béhem ¢tyf dnu delegati z celého svéta, véetné Z. Rodové
za CR, analyzovali éinnost WFOT a diskutovali o strategic-
kém planovani rozvoje profese: vzdélavani, praxe a vyzkumu
v jednotlivych zemich. Béhem uzavieného hlasovani Rada
zvolila: Viceprezidenta, Koordinatora vzdélavaciho programu
a Programového koordinatora védeckého vyzkumu. Projedna-
vala se fada otazek a podnétd, které obdrZel vykonny vybor.
Delegati pracovali ve fokusovych skupinach s nasledujicimi
tématy: Rozvoj globalni strategie pro posileni ergoterapeu-
tické pracovni sily, Spravedlivost, zac¢lefiovani a rozmanitost
v profesi, Online vzdélavani a Strategie fizeni.

Kazda ¢lenska zemé WFOT prispiva k budovani profese celo-
svétové, proto je diilezité, Ze i CR je aktivnim ¢lenem.

18. Svétovy kongres ergoterapeuttl

Tématem letoSniho kongresu byla R-Evoluce v ergoterapii
(viz Obrazek 2). Trvalym trendem je piechod od lékaiského
modelu rehabilitace k psychosocidlnimu a zvySovani poctu
ergoterapeutt v socialnich sférach a vzdélavani, rozvoj s ohle-
dem na kontextové a kulturni zvlastnosti riznych zemi.

Ergoterapeuti jsou kli¢ovymi ti¢astniky reakce na humanitar-
ni katastrofy: valky, pfirodni katastrofy, migra¢ni viny. Proto
probéhlo sympézium, ve kterém vystoupila Olya Mangusheva,

PARIS 2022

18™ WFOT CONGRESS

Becupirionat R-EVOLUTION
28 — 31 AUGUST 2022

Obrazek 2 Logo WFOT kongresu

Zuzana Rodova, Katerina Vondrova

predsedkyné Ukrajinské ergoterapeutické asociace. Mluvila
o pfizplisobovani profese novym podminkam a o webinafich
s FeCniky po celém svété.

Za CR byly prezentovany 3 pfispévky:

Kopeckd, Neumannova, Dvoracek: Vliv ergoterapeutické in-
tervence na ADL a fyzickou aktivitu u pacientti s CHOPN

Rodov4, Rybarova, Kaderabkova, Rogalewicz: Profil profese
ergoterapie v CR

Rodova, Svécena: Nova role ergoterapie v adiktologii v CR

V ramci kongresu probéhla fada osobnich setkani se zastup-
ci 8kol, s prezidentkou WFEOT (viz Obrazek 3), prezidentkou
COTECis prezidentem ENOTHE. Idealni prostor pro ziskani
novych kontaktli byl spolecensky vecer. Byly diskutovany
mozZnosti zvySovani kvality studia, klinické praxe i realizace
vyzkumnych studii. Napf. v Kanadé maji jako vstup do praxe
nové Mgr. studium (Bc. jiZ nestaci), naopak napf. v Némecku
dlouhodobé bojuji s nepruznosti zdkonu a vétsina studij-
nich programu je zakoncena Dis., i kdyZ kvalita je stejna jako
u Bc. programui. Dale probihalo upeviiovani vztahi se zastup-
ci 8kol, se kterymi jiZ CR spolupracuje (konkrétné se zastupci
ze Svédska, Slovinska, Belgie, Rakouska).

Na kongresu byly sdileny nejnovéjsi poznatky z ergoterapie
z celého svéta. Z. Rodova se setkala s lidmi, kte¥i se vénuji

Obrazek 3 Setkani Ceskych ergoterapeutek
s prezidentkou WFOT Samanthou Shann
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ergoterapii v adiktologii. K. Vondrova hledala informace k po-
uzivani standardizovanych nastroji na hodnoceni motoriky
hornich konéetin.

vvvvvv

tivnich profesionald, najit nové pratele a znovu se setkat se
starymi prateli z celého svéta. Je to neuvéritelny pocit byt
soucasti svétové ergoterapeutické komunity. (Obrazek 4)

Prohlaseni o finan¢ni podpoi‘e: Gi¢ast na kongresu byla pod-
porena z programu Podpora internacionalizace UK (POINT)

Obrazek 4 Paiiz
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Na 35. Celostatni odborné konferenci CAE jsme s t¢astniky
diskutovali téma Odvracena strana aktivit z pohledu ergotera-
pie a adiktologie. Kladli jsme do pléna otazky jako napi.: ,KdyZ
se Vas klient zeptd, jestli mu vyrobite dlahu, aby se mohl vrdtit
ke koureni nebo kdy?Z je cilem klienta natocit si pivo z domd-
ciho ¢epu svou paretickou rukou, co udeéldte? Vyrobite mu ji?
Budete s nim aktivitu trénovat?“ Okamzita reakce z publika
byla, Ze jit do kufarny si zapalit cigaretu je ¢asto jednim z prv-
nich cild pacientti a ergoterapeut s timto cilem poméaha. Diky
témto reakcim jsme zjistili, Ze se jedna o aktualni téma. Proto
vznikl tento ¢lanek obsahujici vysvétleni, co to odvracena
strana aktivit je, a doplnili jsme ho o nazory a kvéty ergote-
rapeutli z konference.

V mozku mame systém odmén, ktery ma receptory na riizné
latky. Béhem aktivit/zaméstnavani si tyto latky sami vyrabi-
me (napft. pfi béhu se uvoliiuje dopamin, serotonin... a pak se
citime dobfe). Navykové latky mohou toto nahradit, aniz by
bylo nutné aktivitu vykonavat (Rodova et al,, 2021). Jsou rych-
lejsi a G€innéjsi, proto nékdo voli praveé tuto variantu. Stejnym
zplisobem funguji napf. i socialni sité. P¥i dostani ,Like" se
nam uvolni odména v mozku.

Ergoterapie ma moZnost vyuZivat aktivity, které nas bavi, plné
nas pohlti a dostaneme se do stavu tzv. flow. Je nutné, aby
aktivita byla dostate¢né naroc¢na, hluboka, komplexni (jako
napt. hra na klavir, keramika), avSak ne stresujici. Otazkou
je, jak Casto se nasi klienti béhem terapii do tohoto stavu do-
stavaji?

Jako ergoterapeuti se pfevazné zaméfujeme na aktivity, které
mohou obnovit nebo udrZet dobré zdravi. Casto jsou vnima-
ny jako néco pozitivniho a produktivniho, aby se lidé mohli
rozvijet jako jednotlivci i jako ¢lenové spolecnosti.

Na druhou stranu véci, které lidé délaji, nemusi vést k dobré-
mu zdravi, nemusi byt produktivni, ale mohou poskytovat po-
cit pohody. Kontext, ve kterém se aktivita odehrava, jim mize
dat smysl a vyznam a miiZe byt dokonce provedena za ti¢elem
relaxace, kreativity, oslavy a zadbavy (Twinley a Addidle, 2012).

Mezi temné aktivity pat¥i napt. piti alkoholu, koufeni, uZivani
navykovych latek, byti €lenem gangu/party, nadmérné cvice-
ni, hromadéni véci, hazardni hrani, poruchy p¥ijmu potravy,
workoholismus... Dle Chomynové et al. (2023) jsou v CR pfibliz-
né 2 miliony dennich kutrak, 1,5-1,7 milionu rizikové pijicich
alkohol, 1,3-1,5 milionu osob naduZzivajicich 1éky vyvolavajici
zavislost, 500-900 tisic uZivateli konopi, 80-100 tisic riziko-
vych hrach a 45 tisic lidi uzivajicich nelegalni latky rizikové.

V ramci konference jsme se ptali ergoterapeutek, jaké jsou
jejich tzv. temné aktivity (viz Obrazek 1).

Dalsi otazka zaméfena na praci ergoterapeutti s pacienty/
klienty byla: ,Zamysleme se nad svymi vlastnimi pracovisti:
jakym aktivitdm se pfimo ¢i neprimo vyhybdme?“ NejCastéjsi
odpovédi bylo: politika, sex, nedostate¢na hygiena, piti piva
u zavislych/obéznich.
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Posledni otazkou bylo: ,Jak miiZeme témto klientiim Iépe po-
rozumeét? Jak to miiZe ovlivnit vas vztah a terapii?” Setkali
jsme se s rliznymi nazory od plné podpory klientd v prova-
déni temnych aktivit aZ po jejich silné odmitani. Debatovali
jsme, jak moc je to etické je v tom podporovat, jak moc zalezi
na kontextu/diagnoéze...

Pracujeme s lidmi, ktefi délaji véci, které nemusime na za-
kladé naseho piesvédceni schvalovat. To ale neznamena, Ze
muiZeme tyto aktivity ignorovat, véetné toho, co znamenaji
pro toho, kdo je déla. Je tfeba chapat komplexnost aktivit.
Jako ergoterapeuti potfebujeme rozumét i témto aktivitdm
a pripustit si, Ze je nasi klienti provadéji. Diky tomu miZeme
hledat alternativni moznosti a minimalizovat Skody. Vyzvou
je podporovat zapojeni do vice prosocidlnich, zdravéjsich
a produktivnéjsich aktivit, které vypliuji mezeru v antisocial-
nim chovani. DlileZité je uvédomit si smysluplnost i temnych
aktivit pro nasSe pacienty/klienty.

Odvracena strana aktivit (Dark side occupations)

Zuzana Rodov, Olga Novakové, Katefina Vondrova

Dodatek: V ¢lanku pouzivame pro termin ,occupation® pie-
klad ,aktivita“ a ne ,zaméstnavani®. Je to z divodu, Ze v tomto
pfipadé je termin Odvracena strana aktivit 1épe pochopitelny,
nez kdybychom pouZivali termin Odvracena stranka zamést-
navani, kde by mohl byt pochopen spi$ k pracovni zamést-
nanosti.

Prohlaseni o finanéni podpoie: Clanek byl napsan v ramci
Specifického vysokoskolského vyzkumu ¢. 260632.
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~ 1%t Occupational Therapy Europe Congress
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Europe

Krakoéw, 20.09.2023

Ladies and Gentlemen, Practitioners, Teachers,

Members of the Occupational Therapy Community and Supporters of Occupational Therapy!

The development and promotion of occupational therapy is extremely important to us. That is
why we would like to cordially invite you to the most important event in 2024- the 1st Occupational
Therapy Europe Congress called "Future — Proofing Occupational Therapy", which will take place on
October 15-19, 2024 in Krakow and is organized by Occupational Therapy Europe and the Polish
Occupational Therapy Association.

The congress will be full of lectures, presentations, workshops, round tables given by respected
teachers and practitioners occupational therapy. Our aim is to create a specific platform for exchanging
experiences related to teaching and practicing occupational therapy, as well as conducting research in
its field.

The main theme of the Congress "Future - Proofing Occupational Therapy" emphasizes the
importance of continuous improvement of the quality of services provided as part of occupational therapy
and its adaptation to current needs, as well as the need to take future-oriented actions related to the
development of this discipline. The full list of topics includes: New trends/Emerging Areas in
Occupational Therapy, Multidisciplinary Interventions and Approaches, Student Research, Mental and
Physical Health, Public Health, Education, Occupation Focused Research and Research Methods,
Quiality Improvement.

In addition to the educational and scientific values of the Congress, it is worth emphasizing that
it takes place in ICE Krakéw Congress Center - the business showcase of the city.

We will be delighted to meet you all in Krakow, a great place to do science and to enjoy both Polish
culture and cuisine.

The submission of abstracts is possible until the end of October this year, registration of
participants will begin in December

More information at: https://ot-europe2024.com

We cordially invite you!
OT-Europe Congress Organising Committee
and OT-Europe Congress Scientific Committee

“ 1%t Occupational Therapy Europe Congress
Future-Proofing Occupational Therapy
15-19 October 2024, Krakéw
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