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Jesté par zajimavosti...

Vaclav Vojta kladl velky diraz na lasku
matky ke svému ditéti. Diky tomu
davétoval rodi¢im natolik, aby jim sveéfil
vysoce odbornou péci o dité.

,,Matka intuitivné pracuje vzdy spravné a
dit¢ od milujici matky tuto lécbu pfijima.
\AS

Dnes se kurzy Vojtovy metody konaji v
Némecku, Nizozemi, Francii, Norsku,
Svédsku, Spanelsku Italn Rakousku
Rumunsku CR, Polsku, Argentlne

Mexiku, Venezuele Korei , Japonsku a
Indii.

Existuje tzv. Mezinarodni Vojtova
spolecnost (IVG), kde jsou specializované
vyukové tymy (Némecko, CR, Spanélsko
a Japonsko)




Uvodem...

Vojtova metoda se rozviji od 50. let

Siroké terapeutické uplatnéni.

P11 véasném zahajeni 1écby (jiz kojenecky vek) —
vysoka uspésnost a efektivita.

Empiricky zaklad: Vojta pozoroval reakce celého
tela na definované drazdéni v definované
poloze.

Zjistil, ze svalova aktivita, ktera pfi této cinnostt
vznika, je velice blizka lidskému pohybu vpfed.



Princip reflexni lokomoce

Pohyb téla fizeny vrozenymi
reflexy, bez zavislosti na vali
pacienta.

Reakce t¢la na

drazdéni spoustécich bodi v urcité
poloze — vétsinou na zadech, na
boku nebo na bfise.
,INaprogramované* pohyby: vpfed,
otaceni, plazeni, uchop, vzpfimeni,
chuze.

Drazdénim urcitych boda dochazi
ke stimulaci: kosterntho svalstva,
ale také sveracu, polykacich a
mimickych svalt, okohybnych
svalti a dechovych svalt.

Poskozeni centralniho/periferntho
nervového systému — naruseny
automatické pohybové
mechanismy a jejich fizeni.

V dtsledku toho: vznik
patologickych pohybovych vzorct
Aktivaci pfislusnych nervovych
drah - spravné svalova souhra a
pohybové vzorce.

Lze tak postizeni
kompenzovat/zcela vylécit

Dulezita vcasna intervence
(kojenecky vek)!



Kdy je mozZné uzit Vojtovu metodu?

Obecne — jakékoliv hybné postizeni.
Neurologicka, chirurgicka, ortopedickou
diagnoza.

Terapie uplatnovana zejména u mladsich
pacientt, ale 1 u dospelych.

Nelze vyuzit: uzivani vysokych davek kortikoidq,
tezké mentalni poruchy, akutni onemocnéni.



U déti:

mozkova obrna (MO)
fixované asymetrické drzeni

hlavy (tortikolis)

obrna brachialniho plexu
(pazni nervovy pletenec)

rozStep patefe

pes equinovarus - koniska
noha

skolioza

ortopedické vady hrudniku
jina neurologicka
onemocneni

U dospélych:

* cévni mozkova pifihoda

* perifern{ obrna

* bolesti souvisejici s patefi
* skolioza

* periartritida - bolestivé

rameno

° jlna neurologické

onemocneéni






Terapie

Vyskoleny fizioterapeut

Individualni pfistup k pacientovi

Diikladné neurokineziologické vysetfeni
Stanoveni 1é¢ebného planu a cile 1écby
Vyskoleni rodice k pravidelnému provadéni
terapie (4x denné).

Efekt 1écby je zavisly na: vcasnostt jejiho
zahajeni, na stupni poskozeni a na intenzité a
ucinnosti cviceni.

Terapie VM: reflexni plazeni, reflexni otaceni

Cilem: je navodit automatické fizen{ drzeni téla,
opérné funkce koncetin a koordinované svalové
cinnosti, které je k tomu zapotfebi.




Reflexni otaceni (RO)

Zacina v poloze na zadech — stiskem
prislusnych bodé dochazi k otoceni
na bok — vrcholi lezenim po ctyfech
Odpovida aktivnimu otaceni, které se
vyviji v prvnich 9 mésicich zivota.

1. faze RO: poloha na zadech,
natazené koncetiny, hlava na jedné
strané¢ — drazdime hrudni z6nu —
otaceni hlavy k druhé strané brzdime
kladenim odporu proti tomuto
pohybu.

Dochazi k reakeim: napfimeni zad,
aktivace kycelnich a kolenich kloubd,
rozdilné postaveni HK, pohyb oci do
strany, brada a jazyk k zahlavni strané,
pacient polyka, prohlubuje se dychani,

aktivace brisnich svala a sveéraca.




2. taze RO: vychazi z polohy na
boku

Dole lezici horni koncetina
zaujima 90° postaveni k ose téla,
dole ulozena dolni koncetina je
pokrcena, svrchni horni koncetina
lezi volné na trupu a svrchni dolni
koncetina je ohnuta na podlozce.
Spousteci body jsou stejné jako v
1. fazi, pouziva se 1 fada dalsich
spoustécich bodu.

P11 aktivaci dochazi k dalsim
pohybovym reakcim vedoucim k
dokonceni otaceni smérem na
bficho, koncetiny se pfipravuji k
operné funkci, patef je napiimena,
hlava se otaci k podlozce.







Reflexni plazeni (RP)

Vychozi poloha na bfise s hlavou natocenou k jedné strané.

existuje vice spoustécich zon, u novorozence staci 1 zéna k vybaveni celého
pohybu. U starsich déti a dospélych musime kombinovat vice zon.

Opét klademe odpor proti vznikajicimu pohybu — zesilujeme efekt cviceni.

Faze RP: Koncetiny prebiraji opérnou funkci — trup se posunuje dopredu.V
terapii vSak nenechame probéhnout cely pohyb — drzime hlavu proti odporu,
abychom tak zesilili reakci na koncetinach — miuize tak dojit k masivni aktivité
svalt celého téla — aktivizace svéracl, okohybnych svald, polykani a k
pohybu jazyka a Celisti.




Zdroje...
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