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koncepce  oboru  “rehabilitacni  a
fyzikalni lekarstvi™ :

.- U 0SOD S tezkym zdravotinim postizenim
e cllem zachoevani  sobestacnost
postizeneno |edince a tim vytvoreni
predpokiadu prer maximalni moeznou Ureven
kvality: ziveta®.



Vybor odbornée Spolecnosti rehabilitacni
a fyzikalni mediciny:

“Ucelena rehabilitace e Vzajemne
provazany, koordinovany a cileny proces,
jehoz zakladni naplnii je co nejvice
minimalizovat prime | neprime dusledky.
trvaleho’ nebo dlouhodobeho zdravotniho
postizeni jedince.
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= |ecebna rehabilitace

= soclalni rehabilitace

" pedagogicka rehablilitace
= pracoevni renabilitace

= vychovna rehanbllitace

= psycholegicka rehabllitace



lekar

protetik
ergoterapeut
lyzioterapeut rehabilitace
logoped pPSycholeg

soclalni’ pracovnik



FYZIOTERAPIE

= FYZIKALNI TERAPIE
= KINEZIOTERAPIE
* FUNKCNI DIAGNOSTIKA

= DOPLNKOVE METODY
ERGOTERAPIE
SOCIALN| REHAB.
PEDAGOGICKA REHAB.
PSYCHOTERAPIE
EDUKACE




= ordinovana lekarem / fyzioterapeutem
= provadena pod kontrolou fyzioterapeutu

" provadena ve zdravetnickyeh zarizenich a
lazenskych a rehabilitacnich Ustavech



Déleni z hlediska poc¢tu cviéencu:

= [ndividualni
= skupineva



Deleni z hlediska zatizeni:

cviceni pasivni

aktivni pohyb v odlehcené poloze

aktivni pohyb s dopomoci

aktivni pohyb v celem rozsahu

aktivni pohyb s odporem

pohyb redresni

relaxacni eviceni

kendicni eviceni

respiracni fyzioterapie / dech. gymnastika




Deleni z hlediska skladby pohybu:
= cviceni analyticka
= cviceni synteticka



Deleni z hlediska pouzitych metod:
analytické — komplexni (neurofyziol. podklad)

metoda cviceni dle svaloveho testu, metoda
postizometricke relaxace, postfacilitacni
Inhibice, antigravitacni relaxace, spray and
stretch  techniky  Travellove (,analyticke"),
metoda  mekkych,  mobilizachich a
manipulacnich technik (Lewitt, Rychlikova,
Cyriax, Mitchell, Mojzisova, Kendall; ...)

meteda sestry. Kenny, Vojtova, Brunkewove,
Klappa, Bekatheva, Kabateva, Bruggerova,
McKenzieheo, Kraneosakralni lerapie,
senzomotoricka stimulace aj.



= urcena pro osoby zdravotne oslabene -
drive zvlastni telesna vychova

= provadena zaskolenymi cviciteli nebo
fyzioterapeuty.

= provadena na skolach, oddilech se spec.
Zzamerenim nma  urcite  choeroby, e
Zrizovana I debrovelnymi telovychovaymi
erganizacemi



= zahrnuje vsechny fyzicke cinnosti
bezneho zivota (preskripce rezimovych
opatreni)

Nutna znalest mechanickeho charakteru
fyzicke cinnosti' (Ergenemie) a energeticke
narecnosti prisiusnych aktuvit VG,
SCREPNOSTI anticipoyvat 6Eezvu pacienta na
ne (napr. kardiepulmonaini® eRem., Remie
disku aj.)



= profesionalni pracovni / sportovni cinnost
nebo soucast habitualni ci rekreacni
pohybove akiivity



= goucast denniho rezimu U nemocnych a
oslabenych 0Sob — preskripce
fyzioterapeutem / RHB lekarem

Zasadnim zpusoebem oviivauje zdravetni
(funkeni | strukturalni stav: pacienta) a
eViivauje kvalitu ziveta



Uginky:

= myorelaxacni
= spasmolyticke

= stimulacni

= analgeticke

= {rofotropni

= resorpeni
= antiedematozni

= paktericidni
= antiflogisticke atd.



Problematika:
= placebo efekt ?7?
" [ndikace specifickeho druhu terapie

" nutnest aplikace fyzikalni terapie o
parametrech specifickych pro kazdeho
konkretnihoe pacienta



Deleni dle druhu energie:

" mechanoterapie

= termoterapie
= fototerapie

= elektroterapie

" magnetoterapie
= [ydreterapie

= kombinovana terapie



Mechanoterapie:

* masaze (klasicka, reflexni, periostalni,
fasciova, pristrojova, derivacni, podvodni,
lymfodrenaz, ...)

= polohovani kloubu a celeho téla

= extenze, trakce (rucni, pristrojova)
= echanoterapie pasivaimi pohyhby
= techniky mekkyeh tkani

= manipulacni lecha



Termoterapie:

pozitivni termoterapie - zahrivani (peloidy,
parafin, paraligno, parafango, obklady vihke
horke, sucheé horke, celkova termoterapie —
finska sauna, parni lazne, ...

negativni termoterapie - ochlazovani (ledovani,
Kryo, studeny obklad)

celkove ochlazevani nerizene — sprcha
celkove ochlazovani rizene - kardiochirurgie

kombinovana termoterapie - kontrastni (chiad,
teplo)

kombinovana terapie s jinymi druhy podnétu
(koupel, virivka, pedyv. masaz, skotske striky...)



Fototeraple:
= \v oblasti ultrafialoveho zareni

= v oblasti viditelneho svetla (bielampa,
laser)

=\ oblasti Infracerveneno zareni (solux,
Infrazaric)



Elektroterapie:

= stejnosmerny galvanicky proud (klidova
galvanot., Ctyrkomorova, iontoforeza ...)

= nizkofrekvencni proudy (Trabert, Farad,

DD,

ENS ...)

= stredofrekvencni proudy (interferencni
proudy)

= VySokofrekvencnil proudy. (diatermie
kratkoevl., ultrakratkevl., mikrevinna...)



Magnetoterapie:

= staticke magneticke pole

" nizkofrekvencni magneticke pole

= yysokofrekvencni magneticke pole



Hydroterapie:

= |azne (celkove, castecne - nozni, rucni,
perlickove, virive, prisadove - uhlicite,
Sirne, |odove, ...

= sprchy, skotske striky

= polevy



Kombinovana terapie:
= UZ + nizkofrekvencni elektroterapie
= UZ + strednefrekvencni terapie



Ergoterapie je vhodne vybrana telesna ci dusevni
cinnost s pracevnimi prvky: Gl navyky pouzivana s cilem
zlepsit postizene funkce pacienta nebo nahradit
ziracene funkce nevymi, nepoe alespon zabranit
zhorsovani mistniho ¢ celkoveho telesneho dusevnino
stavu NEMOCNEND.

saktivni lecebna procedura (bez spoluticasti pacienta neproveditelna)
"ordinevana lekarem
=yedena, sledovana a hednecena ergoterapeutem

(samostatny bakalarsky: studijni-ebor na lekarskych fakultach)



Cile ergoterapie:
terapie porusenych fyzickych funkeci, zlepseni
neuromuskularni  koordinace, upevneni dynamickych
motorickych stereotypu

terapie poruch psychickych funkci, odvedeni pozornosti od
onemocneni a od sebepozorovani ke konkrétni Ginnosti

evaluace zbylych funkci v ramci ergotestingu -
ergodiagnostiky. (na zaklade vysledku testingu se lekar
muze vyjadrit k moznosti pracovniho zarazeni)

vyzkouseni. moznosti pracovnino zatizeni - Vvyzkouseni

pobytu Vi pracovnim: prostredi, odkryti potencialu
pracoyvnich schopnosti' a pracovnich zajmu

edukace pouzivani ortepedickych ¢I kompenzacnich
pomucek k beznym dennim cinnostem

edukace beznych' cinnoesti: zivota, nacvik Seheehsluny: a
sebestacnosti, 6bAova zapemenutych Vseoebecnych |
modelovych konkretnich pracovnich dovednosti

udrzeni védoml' Z€e jsou schopni pracovat

N’ vV Ny

vice tvdnt) hospitalizace neho rekonvalescence



Lecebna vychova k sobestacnosti:
= soucasti ergoterapie
= zakladnim ukon lecebne rehabilitace

= realizovana fyzioterapeuty, sestrami,
osetrovatelkami

= v nemochicich v ramci individualni LTV

= \/ refab. ustavech nebo centrech na odd.
ergoterapie vybavenych: cvichou kuchynl,
AygIeN. zarizenim, atd.



Sebeobsluzné cinnosti:
=stravovani

=0sobni hygiena

=oblekani a svlekani
=komunikacni a vzdelavaci cinnost

\/yhodnoceni techto cinnosti je dulezitym
objektivaim podkladem pri cinnosti socialne
rehabllitacnich sluzeb, podle nichz lze
stanovit skutecnou bezmocnost, potrebu
osetrevalelske ci pecovatelske siuzby. Dava
I rozhodnuti e tom, zda NEMOCNENG UmIStt V.
Ustavui clldema.



Pokud mozno objektivni zhodnoceni
poruchy, nebo omezeni V. nejake cinnosti,
kterou v.danem casovem Useku postizeni

zanechava.

Podava informace nezbytne pro indikaci
specificke kinezioterapie.



Strukiuralni porucny



zlepseni, popr. stabilizace funkcniho stavu a primerena
psychicka a fyzicka vykonnost

posileni nezavislosti a sebevedomi nemocneno
snizeni socialni' izolace a uzkosti

limitace hypokinetickeho syndromu jako poskozeni
nasledkem dlouhodobeho pobytu na ltuzku

snizeni zavislosti na nedostatecne mobilite a zvyseni aktivity
V. .dennim zivote

tlumeni bolesti

udrzeni, pripadne obnevenirmoebility a jeji' udrzeni V. co
nejdelsim case

Umozneni nemoecnemu opustit luzke a jeho predani do
domacino esetrovani

zlepseniicelkoverkvality zivoeta, kiniz muze patrit i urcity
navrat do spolecnosti, navsteva kulturnichraker, divadel,
vvstav apod.



Realizace na Iluzcich kratkodobeée Ci
dlouhodobe hospitalizachi pece a pece
ambulantni.

KRATKODOBY RHB PLAN

DILOUHODOBY RHB PLAN



stanovi koordinaci jednotlivych rehabilitacnich postupu zavislych na
charakteru onemocneni, veku a povolani nemocneho.

stanovuje se na urcitou dobu, nekolika dnt az na 6 mesicu u chron.
onemochneni

Zahtnuje:
1 tazi rehabilitace (od prvnf ordinace lécebné rehab. os. Ickafem)

-provadcna behem pobytu nemocného na nemocnicnim lazku, lazku DRO — max. 3
mesice, LIDN — max. 6 meésicu, ?socialnim Iazku?

-provadcna odborne skolenou fyzioterapeutkou — az do. propusteni z nemocnice
vcetne doporuceni domact pohybove aktivity)

(vcasna rehabilitace na akutnim luzku (max. 3 tyday, konci dosazenim samostatnosti,
sobcstacnosti v mistnosti — mozny pobyt v domacim prostfedi)

o[1. taz1 rehabilitace - provadéna tormou ambulantnf, popt. v tehab, dstavech,
laznich, ev: socialnich zatizenich.

Navaznost jednotlivychislozek rehab. je sledovana a doporucovana odbornym lckarem
dle Klinickeho onemocncnive spolupraci s odbotnym rehabilitacnim: Iekarcm,
provadcena fyzioterapeutem, erooterapeutem.



Dlouhodobé stanoveni a ramcove urceni tymem odbornikdu,
Jaka opatreni u nemocnéeho budeme muset ucinit, abychom
dosahli jeho optimalni resocializace ev. pracovni
schopnosti a pracovnino zarazeni.

Tym odborniku se schazi pri tzv. rehabilitacni konferenci a
0 jeJim jednani se provadi zapis do zdravotni
dokumentace.

\/ tymu edborniku jsoul zastoupeni: rehab. lekar, odboernik
klin. eboru dle onemocneni pacienta, fyzioterapeut,
protetik, secialnii pracevnik; psycholog, pedagegd a jini
prizvani odboernici (napr. zastupce uradu prace, zavodu,
druzstva invalidu a pod).

Stanoveniidiouhedebeho rehalb: programulje pevazeyvano
za Staneveni CelozIVotni perspektivy.
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