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Na jate letoSniho roku se na kniznim trhu objevila publikace Rehabilitace
po cévnich mozkovych ptihodach, kterou z italStiny pieloZzila Mgr. Simona
Seclova, preklad okomentoval Prim. MUDr. Jiii Polivka, CSc. Original
publikace vydala WHO roku 1999.

Kniha je ¢lenéna do osmndcti kapitol, nésleduje Slovnik, Literatura
a Rejstfik. 'V uvodu se docitame, komu je kniha urCena. Jsou to predevSim
rehabilitacni 1ékafi, sestry, ale 1 samotné osoby s cévni mozkovou piihodou
(CMP) a jejich rodinni pfislu$nici. Dale je zde vymezen cil rehabilitace —
dosdahnout nejvyssi stupenn funkéni nezévislosti. Charakteristika publikace
predpokladd pravostrannou hemiplegii u osob s CMP. Na zavér je zdiiraznéna
nutnost pfizpiisobit jazyk vSem aktériim rehabilitace.

Prvni kapitola se zabyva oblasti cévnich mozkovych ptihod, jejich
pfiCinami, nésledky, rehabilitaci. Predmétem druhé kapitoly je spravné
polohovani a rand péce. Autofi poukazuji na velky vyznam polohovani,
pfedev§Sim v ranych stadiich rehabilitace. Treti az ctvrta kapitola se vénuje
poloze na luzku vleze a vsed¢, dale transferu zlizka a sedu na zidl.
Seznamujeme se zde, jak by se dand poloha méla spravné realizovat, a k tomuto
ucelu je zde kdispozici fada cviCeni, ktera jsou doplnéna obrazovymi
ilustracemi. S pfinosem a provadénim pohybovych cvieni jsme seznameni
v paté kapitole. Sesta az sedma kapitola popisuji pé&i o rameno a ky&el a cvideni
s timto spojend, opét doplnénd patficnymi ilustracemi. Jak nacvi¢it polohu
z lehu do sedu a udrzet v ni rovnovéhu, nam popisuje kapitola osma az devata.
Kapitola desata, jedenacta a dvanactd podavaji informace o nacviku vstavani,
poloze vsedu a ndcviku chlize. Opét jsou k dispozici cviceni s ilustracemi.
Intermedialni polohy jsou pfedmétem kapitoly tfinacté. Kapitola ¢trnactd podava
struény prehled specifickych technik pro funkéni trénink. Aktivitami, kterymi
lze nacvicit posileni pohybil ruky, se zabyva patnactd kapitola, opét doplnéna
riznymi cvi€enimi s ilustracemi. Castym problémim vyskytujicim se u CMP se
vénuje kapitola Sestnactd. Diraznému bodu publikace, tedy podpoie
sobéstacnosti, se vénuje kapitola sedmnacta, ktera podava piehled kazdodennich
aktivit, které je mnohdy nutné s pacientem po CMP nacvicovat. Posledni
kapitola, osmnécta, popisuje dal$i obtize spojené s CMP. Jsou to napf.
komunikacni potize, facidlni paréza, senzorické ztraty, atd. Nasleduje Slovnik,
Literatura, Rejsttik.



Zavérem lze publikaci zhodnotit za velice ptfinosnou, a to predevs§im diky
jejimu  praktickému vyuziti a moznosti Sirokého uplatnéni. Jak se uvadi
v uvodu, publikace najde své misto u rehabilitacnich pracovnikii, osob s CMP
a jejich rodinnych piislusnikii. Domnivame se vSak, Ze by své uplatnéni nalezla
rovnéz u logopedi, kteti se bézné setkavaji s osobami postizenymi CMP. Pro
komplexngjsi intervenci 1ze doporucit publikaci Rehabilitace orofacidlni oblasti
(Gangale, D.C.), ktera se také zabyva problematikou terapie osob s CMP.

Jak jiz bylo uvedeno, kniha je svym obsahem spiSe prakticky orientovana,
pro ziskani teoretickych znalosti bychom byli nuceni séhnout po jinych zdrojich.
Za nejpfinosnéj$i a stézejni povazujeme kapitoly vénujici se sprdvnému
polohovani a nécviku sobéstacnosti. Vzdyt' pravé pocit sobéstacnosti je pro
skromnd, ale jist¢ zde nalezneme dal$i mozné zdroje informaci. V textu vSak
odkazy na literaturu nenajdeme.



