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Zivot je pohyb
AKTUALNE

Slovo redaktorky

Parkinsonik si svoje postizeni uvédomuje. Jde o to, aby
si také uvédomil nutnost pohybu a aby pochopil, ze
narstajici deficit mGZe sdm svoji aktivitou zpomalit.
Proto vzniklo toto ¢islo zaméfené na cviceni a pohyb.
M4 ozivit znalosti cvicitelek a nemocnym vysvétlit
proc a ukdzat jak.

Pozédala jsem o pomoc odborniky fyzioterapeuty
z klinik i z terénu. Sedlo se tolik odbornych studii,
celych bakalafskych i magisterskych diplomek, ze by
zaplnily nékolik Cisel. Rozhodli jsme se, ze vynechdme
nékteré oblasti, jako cviceni ve vodé, jogu, relaxace,
také tanec a vSechny sportovni aktivity vcetné novi-
nek v pohybové vychové. Ma-li byt pohyb dennim
programem Zzivota, musi se jako téma zase v ¢asopisu
objevit. Jako oZivujici a zajimavé kofeni, zde najdete
i vase pfispévky z webu.

| tak, bylo materiélu tolik, Ze nezbylo nez zase redakéné
upravovat. Kraceni postihlo tentokrat témér vsechny
prispévky, vcetné mych. Omlouvédm se tedy hromadné
a slibuji, Ze neuverejnéné véci umistim na webu.
Urcité uvitdte vlozeny plakat s praktickou sestavou
cvikli pro kazdy den. Mgr. Petr Pospisil na ném stravil
&ast léta, figurky oZivila graficka Tatiana Zarinova.
Pristi Cislo 27/09 jiz bude zpracovavat muj nastupce,
Pavel Miculka. Uzavérka cisla bude 15.prosince 2008.
Téma: Komplexni péce - versus - idealni pacient
ma volné navazat na predchozi cisla. Komplexni péce
a idedlni pacient jsou jako dvé strany jedné mince.
Osettujici lékaf bez Uplnych znalosti potfeb a pro-
blému pacienta sotva stanovi optimalni Ié¢bu, stejné
jako pacient bez naprosté dlivéry ve svého lékare, se
komplexni péce nejspis nikdy nedocka. Dalsi zdvod-
néni najdete na str. 28.

Ja se timto cislem lou¢im se svymi redaktorskymi
pokusy. Dékuji celé redakéni radé, zvl. doc. Janu
Rothovi a prof. Evzenu Ruzickovi za odbornou pomoc
i lidskou podporu. Jané Veclové za hlidani pismenek
a Ing. Liboru Hudékovi za trpélivost.

MUDr. Ludmila Capkova
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Ing. Jifimu Dvorakovi,

zakladateli a Cestnému predsedovi
Spolecnosti Parkinson

doc. MUDr. Jan Roth, CSc.

Ing. Dvoraka jsem poznal jako oSetfujici 1ékaf jeho pani, kterd
trpéla Parkinsonovou nemoci. Znal jsem je oba jiz od pocatku
devadesatych let - tehdy byla pani Dvorakova na poc¢atku vyvoje
nemoci, tedy v pomérné dobré kondici.

Kdyz jsme se s kolegou Riizickou vratili z Mnichova z jednoho
kongresu (tu$im v r. 1993), kde jsme se seznamili s pani Mary
Bakerovou z Londyna, zakladatelkou Evropské asociace spolec-
nosti pro Parkinsonovu nemoc, uvédomili jsme si, Ze je nutné
zalozit takovouto pacientskou organizaci i u nds. Svolali jsme
proto nékdy na jare 1994 schiizku do posluchdrny nasi kliniky,
kam prislo zhruba 40 nasich pacientd.

Tehdy se ujal slova pan Ing. Dvorak a ndm bylo hned jasné, ze
mame clovéka, ktery je schopen tuto spole¢nost nastartovat.
Dnes uz nevim, zda jsme byli domluveni s panem inZenyrem
jiz pted schiizi nebo to vzniklo az v jejim prubéhu. Vlastné ani
nevim, co bylo kromé nemoci jeho Zeny hlavni motivaci pana
inZenyra, Ze se toho ujal. Zpétné spekuluji, Ze tou dobou byl jiz
v dichodu a Ze chtél byt jesté aktivni a uzitecny.

Byli jsme mu stra$né vdéc¢ni, protoze nam bylo jasné, Ze to my
jako lékafi nejen nezvladneme zorganizovat, ale Ze by to ani
nebylo spravné - vznikala tady pacientska organizace a my méli
slouzit spiSe jen jako podporovatelé a poradci.

Ing. Dvoraky vynalozil obrovskou energii a v podstaté sam
zafidil vée co je nutné pti zakladani spolecnosti. Pracoval na
plny uvazek a velmi brzy byly veskeré formality splnény.

Myslim, Ze bez néj by spole¢nost Parkinson neméla Sanci
vzniknout. Bylo fascinujici pozorovat, kolik mé energie a sily
a hlavné, kolik ma chuti do této prace. Kdyz uz byl moc una-
veny, posadil se na chvilku, dal si kdvu, nezbytnou cigaretu,
ale béhem nékolika minut mu to nedalo a znovu zacal mluvit
o spole¢nosti a o tom, co by bylo potfeba atd.

Predpokladam, Ze toto se odehravalo i u ného doma, protoze
jeho Zena mi nékolikrat ,vynadala®, pro¢ jsme ho zvolili do té
funkce, Ze jej téméf doma nevidi a Ze v diichodu pracuje vic
nez predtim. Rikala to pratelsky, ale byl v tom trochu osten
vycitky.

Pan inZenyr zacal organizovat vydavani ¢asopisu, rekondi¢ni
pobyty, shanél sponzory - donutil dokonce i své syny, aby spon-
zorsky pomohli. Zajistil sidlo spole¢nosti a telefonni linku.
Vybor spole¢nosti zacal zasedat tak Casto, Ze to nékteti ¢clenové
vyboru nezvladli a museli odstoupit.

A tak to $lo fadu let - bohuzel ¢as nelze zastavit a nemoc jeho
Zeny byla stale zavainéjsi a také pan inzenyr zacal mit zdra-
votni problémy. OvSem on se nevzdaval, snazil se se svou
buldo¢i povahou pracovat dal, ale bylo to pro néj tézké, vse

Jesté je cas prat i stisknout ruku.
Proto spolecné prejeme Vim i Vasi pani, vzdjemnou posilu, Stésti,
Ze jste pordd jesté dva na malé i vétsi radosti a hlavné hodneé sil na
zvladani prikoti, které pfindsi nemoc i stari.

S tictou parkinsonici

zvlddnout. Agenda spole¢nosti se zacala rozrustat, vznikaly
jednotlivé kluby v dalsich méstech, internetovy klub atd.

Ziejmé v tomto okamziku si fekl dost a nabidl rezignaci. Stal
se dozivotnim cestnym predsedou spolec¢nosti a ja si myslim,
ze nebyt jeho, spole¢nost nevznikla viibec ¢i o mnoho let poz-
déji. Cela rada ¢innosti spolecnosti vznikla diky jeho napadiim
a neunavné praci a prosazovani.

Osobné jsem jej za ta léta poznal velmi dobte, byl jsem i hostem
u néj doma méli jsme k sobé blizko. Ztetelné jsem vidél, ze to
byl on, kdo se zasadné zaslouzil o v§echny nemocné s Parkinso-
novou nemoci v Ceské republice. Chci mu za véechno podéko-
vat a pozdravit jej takto na dalku.

Jak jsem poznal cestného predsedu,
pana Ing. Jifiho Dvoraka

Ing. Pavel Knef

Prvni setkdni s panem predsedou Dvorakem: Vstupuji do sute-
rénu ve Volyniské, v kiesle proti mné sedi charizmaticky starsi
obryleny muz, zahaleny oblaky cigaretového dymu. Vidim
$anony, mapu s vlajeckami v mistech klubt. Cekdm az vytidi
rozpracované zalezitosti, energicky komentuje a resi problém.
Pozdravime se a dohodneme si termin schiizky.

S obavami predstavuji panu predsedovi internetovy projekt.
Bojim se stfetu dvou ptistupt, oba jisté v dobré vire. Otevieny
internet kontra dovnitf orientované sdruzeni. Pan predseda
klade ptisné pozadavkyiotazky. Debata vazne. Zahlédnu usmév
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na tvari pani Kanské. A v zapéti slysim i opravdu vstricna slova
pana predsedy, je pro! Podana ruka, pratelska gesta, Ing. Dvo-
rak se stava stym zaregistrovanym v internetovém klubu.

Spole¢nost mi opravdu vydatné pomahd, dotuje muj telefon,
technickd pomoc uzivatelim je oblas ndro¢nd na hovorné,
zapUj¢uje monitor, plati internetové pripojeni (posléze vse vra-
cim diky sponzorskému daru). Internetovy klub je ale prili§
hekticka zalezitost a bohuzel se nedafi svazat jej oboustranné
ptijatelnou dohodou, snazime se tedy plnit podminky onoho
pivodniho podani ruky. Schyluje se k volbam. Padnou z rtiz-
nych stran mnoha slova, kdo je bez viny, necht hodi kamenem.

Poc¢itkem leto$niho roku proditim v noci internet, stara
¢isla ¢asopisu Parkinson. Nachdzim kritické a britké ¢lanky
Ing. Dvoraka a dal$ich. Vidim, ze vée uz tu jednou bylo. S poci-
tem hazeni hrachu na sténu se nemohu dockat hodiny vhodné
k telefonatu. Dékuji ¢estnému predsedovi, je prekvapen i poté-
$en. Klade diraz na centra némeckého typu. Nékolika slovy se
zmini i o tézké situaci v péci o svou pani.

Je veobecnou ostudou, Ze se doposud nijak nezlepsila situace
v poskytovani pomoci pe¢ujicim a také osamélym nemocnym.

Pane predsedo, dovolte mi, abych Vam vyjadfil hlubokou uctu.
Dokazal jste skloubit jak praci pro Spole¢nost Parkinson, tak
i domaci pé¢i o Vasi nemocnou pani.

Ing. Jifi Dvorak, Klub Parkinson Ostrava
a moje malickost

Miroslav Zelenka

Spolecnost Parkinson byla zaloZena z podnétu lékatt 1. LF UK
v Praze zabyvajicich se 1é¢enim Parkinsonovy nemoci. Stalo se
to ke konci roku 1994 a rozhodujici osobnosti byl pan Ing. Jifi
Dvorak, jehoz manzelka se s touto nemoci lé¢ila.

Ing. Dvordk, jiz jako predseda Spolecnosti byl pritomen také
zakladajici schiizi Klubu Ostrava, 18. ledna 2000. Ve svém pii-
spévku: Co nabizi pacientiim trpicim Parkinsonovou nemoci nase
Spole¢nost - zminil aktivity Spole¢nosti — rehabilitace, besedy
a prednasky, také rekondi¢ni pobyty a neopomnél ani lazenskou
péci, poskytovanou pti této diagndze nemocnému pouze 1x za
zivot. Garant nového klubu MUDr. Pavel Ressner, hovotil pak na
téma - Parkinsonova nemoc z pohledu lékare a pacienta.

S Ing. Dvorakem jsem se osobné setkal poprvé na rekondici ve
Stikové, kde doprovazel svou manzelku. Ve svém vystoupeni
pusobil dojmem vyrovnaného a cilevédomého clovéka se ziej-
mym vlivem péce, kterou musel vénovat manzelce. Mé ptilisné
projevy nadseni pobytem ve Stikové ztejmé ovlivnily navrzeni
do funkce predsedy Klubu Ostrava za pana Ing. Polaka, ktery
se pro horsici zdravotni stav zabyval uz jen funkci poklad-
nika. Druhym setkanim s panem Dvordkem byl pak jeho pod-
pis na mém povérfeni funkci predsedy Klubu. Dalsi kontakty
byly v ramci vnitroorganiza¢ni korespondence. Jednim z jeho
nenaplnénych prani bylo rozsifeni vydavani ob¢asnych novin
ostravského Klubu, dila pani Malenakové. Nevzpomenu si jiz,
ve kterém roce to bylo, jsem zval pana Dvordka do Ostravy na

setkani, odpovédél vzdyt to je nedavno, co jsme tam zakladali
klub a vzpominal rtizné detaily.

Osobné jsme se opét setkali spolu s ostatnimi predsedy v Lito-
mysli a rok na to pak ve Stikové. Tato jednan{ ve mné bohuzel
zanechala dojem, Ze vede jednani do slepé ulicky bez moznosti
konstruktivniho feseni jiz nazralych problémd. Je velikou $ko-
dou, ze nebyl dostupny nékdo, komu by Ing. Dvorik v této dobé
predal s diivérou svoji funkei, ve které uz nestacil reagovat na
potieby zmén ve Spole¢nosti, dané pozadavky doby.

Tyto drobnosti ovéem nic neméni na velikosti a rozhodujicim
podilu na zaloZeni a chodu Spole¢nosti. Jeho obavy o jeji chod
se jakoby potvrdily vnitfnimi tfenicemi v nové nastoupeném
vyboru Spole¢nosti. Jak dalece lze ovSem porovnavat ¢innost
zabéhnutého vyboru se dvéma rekondicemi a dvéma ¢isly ¢aso-
pisu za rok, s pocty dvojndsobné vy$simi, pfi vétsim poctu
i dalsich aktivit a akei.

Ing. Dvorék ¢innost Spole¢nosti urcité nadéle sleduje a hodnoti.
Myslim, Ze by bylo jisté zajimavé vyslechnout si jeho nazor.

Podékovani
Kvéta Kanska

V posledni dobé se casto ptdm, kdo vlastné fidil nase zivotni
kroky tak, aby se nakonec stietly v jediném bodé?

Stikovské zati v roce 2001, rekondice, jela jsem poprvé a ty jsi
tam byl jako zkuseny vedouci pobytu a zaroven doprovod tvé
zeny. Celych ¢trnact dnt prselo, rostlo obrovské mnozstvi hub.
Amerika pfisla o dvojcata pfi leteckém ttoku a parkinsonici
ve Stikové dlouho do noci diskutovali, hréli scrabble, kostky
a karty. Basnicky vytvor je v jednom z ¢asopist:

Rozespali, zmrzli, zmokli,
klickujem Stikovskou rokl,
pred snidani, pékné zrina,
rozcvicka - no to je rdnal

Je to jen cast, samoziejmé. Vznikla tam skvéla parta kamaradd,
schazime se dodnes.

Na konci pobytu jsi za nami ptisel: ,Co takhle zkusit zalozit
kluby na Nymbursku, Kolinsku? Stfedocesky kraj zddné nema.”
Vzali jsme to jako vyzvu - Jaromir, Frantisek, Véclav a ja.

Do roka byly kluby v Podébradech, Pardubicich a Mladé Bole-
slavi, Kolin se pridal k podébradskému klubu.

Divodem mého dopisu je ale potfeba podékovat ti. Naprosto

vazné fikam: , Dluzim podékovani Ing. Jifimu Dvorakovi.
Predevsim za zaloZeni Spole¢nosti Parkinson v roce 1994 a za
jeji vedeni az do roku 2006. Jako predseda jsi vedl Spole¢nost
zeleznou rukou a ona se rozristala. Udélala radost mnoha
nemocnym i jejich blizkym. Ur¢ité ti udéla radost, Ze klubi je
jiz dvacet a stale se hlasi dalsi.

Mozna se bude muset zménit struktura Spole¢nosti, protoze

starosti je stale vic. Ziistali nAm vérni lékafi, sponzorti, stale vice
predsedtl klubii se dokaze prosadit ve svém regionu a ziskat si
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vlastni dotace. Radost ti udélala Vyzva a nyni je na svété vyzva
EPDA. Vyzva pro celou Evropu.

Té se ujalo GSK a za¢ina $kolit sestry specialistky. Probéhl prvni
kurz pro cvicitelky parkinsonikt v klubech a na rekondicich.
Moznd se dockame lepsi péce.

Musim ti osobné podékovat za trpélivost, kterou jsi se mnou
mél pti feSeni vé¢nych pripominek a stiznosti. O to vétsi dik,
o co delsi dobu zustavam ve funkei, protoze véf - ,bozi mlyny...“
denné fe$im obdobné stiznosti a problémy. Stale mi zni v usich
tvoje slova: ,, Kanska, hlavné, Ze mé oslovuje$ Vazeny pane
predsedo, kdyz je dopis zase sama stiznost!*

Tak jesté jednou, prosim: Dékuji Ing. Jitimu Dvorakovi za vse,
co udélal pro parkinsoniky.

Ing. Dvorak - ma muj obdiv
Jind#iska Smahelovi

Ing. Dvoraka jsem vlastné vidéla poprvé a naposledy tady u nas
v Litomysli u prilezitosti konani sjezdu v roce 2005. Vim, ze
na mne udélal dojem energického, pékného pana, zaujatého pro
véc Spolecnosti a Ze jsem ho obdivovala pro to, co v jeho véku
jesté dokazal délat.

Myslim, Ze velké podékovani za véechno, co pro Spole¢nost
udélal, je na misté.

Setkani
Marie Skoumalovd

Ja jsem sice nepracovala s Ing. Dvordkem, ale mam na néj pékné
vzpominky. Napriklad, v roce 2002, jsme byli s muzem na prv-
nim rekondi¢nim pobytu ve Stikové. Jednou jsme sedéli pred
hotelem na laviéce s manzeli Francovymi. Zdenka uz byla na
vozi¢ku, Mira, jeji muz se dost opijel a stragné hulakal, aby pre-
ktic¢el magnetofon, ktery mél stale u sebe pustény na plné pecky.
Pravé se z lesa vraceli manzelé Dvordkovi a z dalky slyseli hula-
kat toho Miru. Pan inZenyr Dvordk ke mné prisel a povida:
»Myslel jsem, Ze hulakd na vas a uz jsem se chystal, Ze ho hned
vyhodim a uZ se sem nikdy nevrati. Kdyby si cokoli vii¢i vim
dovoloval, dejte mi to védét.“ Podékovala jsem mu a byla jsem
dojata. Asi za dva dny jsme se s Dvorakovymi potkali. Vedli
se za ruce. Nedalo mi to a zeptala jsem se: ,Aj doma se k sobé
tak pékné chovite jako milenci?“ Pan inZenyr fekl: ,,Ano, aj
doma. My jsme si nikdy nefekli ktivého slova“ Ja na tohle ¢asto
vzpominam, kdyz pfijde fe¢ na Ing. Dvoraka a na to, jak pecuje
o nemocnou manzelku. V tom je mi pan Ing. Dvorak vzorem.
Ja sama prozivim néco podobného.

Osobnost
Jan Durdak

Snad jen tolik - Ing. Dvorak je osobnost, ktera zalozila a vybu-
dovala fungujici spole¢nost a zatim se nenasel nikdo, kdo by
jeho tlohu prevzal a plnil, alespon tak jako on.

Patri mu podékovani
Radomil Zert

Je tomu asi 10 let, kdy jsem se poprvé zucastnil rekondi¢niho
pobytu ve Stikové. Hned po ubytovani se ndm predstavil usmé-
vavy muz, pan Dvorak, v roli vedouciho pobytu. Bylo vidét, ze
je to muz na svém misté. Svou autoritu nemusel prosazovat,
stacilo kdyz organiza¢ni rozhodnuti sdéloval s dobrou naladou.
Naptiklad, kdy budeme mit rozcvicku, kdo povede z cviciteld
tu ¢i onu skupinu, kam se v pfipadé zajmu pojede na vylet. Na
prvni pohled bylo zfejmé, Ze ma organizaéni talent. A tak vse
probihalo na rekondicich docela hladce. Snazili jsme se kazdy
dle svych moznosti pomahat jeden druhému, jak to jen $lo.
Nebylo to tak jednoduché, protoze Pan Parkinson byl u vSech
poradné zabydlen, ale nemél moc $anci. Nase lod byla pod
vedenim dobrého kapitdna, ktery s opravdovou laskou myslel
na vechy ¢leny pomyslné posadky...

Za to mu patt{ podékovani.

Ing. Dvorakovi
Vazeny pane inzenyre Dvoriku,

zname se 10 - 12 let? Stfidavé jsme si rozuméli i nerozuméli,
spolupracovali i zdanlivé bojovali. Pfi tom nam obéma slo
o stejnou véc.

Do Spole¢nosti PN jste vnesl bohatou pracovni zku$enost a pev-
nou rukou jste udrzoval poradek. Diky za to. Posledni rok dva,
jak ubyvalo sil, ta ruka ztracela jistotu a vytrvalost buldozéra
bylo potfeba nahradit svézimi silami i jinou taktikou.

Zménila se doba, Fizeni se ujali sami nemocni. Bojuji za sebe.
Chovaji se pritom obcas jako strely, jednou presné cilené, nékdy
i borici. Ale chtéji sami. Ne vSechno, co se fikd je pravdivé a ne
v8echno je takové, jak se na povrchu jevi.

Stale jesté hledame druhého takového ,Dvoraka“, jen Vasi
domici roli pe¢ovatelky nikomu nepfejeme. Proto je tak tézké
najit nékoho, pro koho by tato prace byla smyslem a ne jen pro-
sttedkem obzivy. Presto si myslim, Ze se o svoji Spole¢nost bat
nemusite.

Pane inzenyre Dvoraku, jak jsem Vés na jafe zahlédla, jste zase
v plné sile a mam z toho upfimnou radost. Brala jsem nejed-
nou na sebe roli toho, kdo tika neptijemné véci. Presto bych se
s Vami rada setkala, dokud je Cas. Je toho hodné, co si pottebu-
jeme Fict.

S pozdravem

MUDr. Ludmila Capkova

¢asopis Spolec¢nosti Parkinson



Parkinson + expatie ¥ = Zivet
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TISKOVE PROHLASENI

Pro celou Evropu je urc¢ena nova kampan s cilem odstranit nerovnosti v 1écbé a péci o pacienty s Parkinsonovou nemoci (dale PN)
Novy evropsky priizkum: ,Kampan vzajemného pochopeni® ukdzal, s jakymi prekazkami se parkinsonici denné setkavaji.
Madrid, 25. srpna 2008: Evropska asociace Parkinsonovy nemoci (EPDA) dnes vyzvala evropské politiky a vykonné organy,
aby odstranili nerovnosti v pfistupu k 1écbé a péci o pacienty s Parkinsonovou nemoci.

Tato vyzva zaznéla pri zahdjeni nové kampané Evropské asociace Parkinsonovy nemoci (EPDA) a v sou¢asné dobé zahajuje

pod heslem: parkinson + espatie ¥ = Zivet (Parkinson's is visible-make it livable). Klade si za cil zvysit informovanost o problémech,

které musi parkinsonici denné fesit, a ovlivnit tak ty, kteti rozhoduji o verejnych zéleZitostech.

Kampan nasleduje po uskute¢néném prizkumu*) zaméfeném na zji$téni, jakou mérou jsou Parkinsonovou nemoci negativné
ovlivnény kazdodenni ¢innosti. Prizkumu ,,Redlny Zivot, redlna Parkinsonova nemoc“se ztc¢astnilo 3000 parkinsonik. Jasné
ukazal, Ze se vyrazné zhorsuje schopnost zakladni sebeobsluhy a Ze vétsina nemocnych citi, Ze neni schopna tato omezeni
zvladat. Témér polovina respondentt uvedla, jak je deprese a vykyvy nalady vystavuji tézkym zkouskdm ve vztahu s rodinou
a partnery. Ve svém projevu prezident EPDA, Stephen Pickard, zdiraznil, Ze Parkinsonova nemoc je finanéné velmi nakladna
a klade velkou zatéz na pecujici i celou spole¢nost. Zduraznil, jak je nutné, aby si vlady uvédomily, Ze opatfeni na zmenseni
této zatéze, spocivajici v zajisténi lepsi péce a nejlepsi mozné 1écby, prinaseji zna¢ny ekonomicky i socialni uzitek. Uved] také,
ze v Evropé Zije témért 1,2 milionu pacientt s PN a tento pocet dile poroste diisledkem starnuti populace. Je tfeba poukazat
na nerovnosti v péci a 1écbé a ihned zlepsit kvalitu Zivota lidi postizenych touto nemoci. Tato kampan byla zahdjena na 12.
kongresu Evropské federace neurologickych spole¢nosti (EFNS) v Madridu. V ramci kampané zastupci EPDA promitli néko-
lik kratkych filmt o tom, jak parkinsonici tézko zvladaji bézné denni tkoly, jako je nakupovani nebo prechdzeni ptes ulici.
Kampan parkinson + espatie ¥ = #vet je prvniz fady kroki pro odstranéni nerovnosti v péci a1é¢bé v rtiznych statech Evropy. Dalsi
setkani je planovano na pristi rok v Bruselu, kde budou poslanci Evropského parlamentu diskutovat o konkrétnich opatfenich
ke zlepSeni organizace péce o tyto nemocné.

Parkinsonik Ing. Radomil Zert k tomu uvédi: , Tato iniciativa Evropské asociace Parkinsonovy nemoci je zivotné dilezity krok
pro nadéji milion lidi postiZzenych Parkinsonovou nemoci. Napomaha zviditelnéni jejich projevti a podnécuje k aktivité. Nase
omezeni jsou velmi krutd a my potfebujeme vejit do povédomi vefejnosti. V ramci celé Evropy je tfeba nadale zlepSovat péci
o nemocné s PN a zajistit jim kvalitni 1écbu.”

Vice informaci o kampani EPDA a videa najdete na adrese: www.parkinsonsdecisionaid.eu.com/awarenessCampaign/2008/video.asp

*) Celd vyzkumnad zprava je predana k publikovani v ¢asopise International Journal of Clinical Practice.

Prvni setkani
s Parkinsonovou nemoci

Jmenuji se Radomil Zert (50), s manzelkou
Ludmilou a s détmi Karlem, Veronikou,
Antoninem, Janou a nejmlad$im Frantis-
kem zijeme v domku, ktery jsme si postavili
a vysnili v malé podhorské vesnicce. Kazdy
den prinasel své radosti i starosti pfi vychové déti, o které se
z vetsi Casti starala moje zena. Pracoval jsem v rodinné elektro-
firmé. S odstupem ¢asu, dnes ve vzpominkach, ziistaly jen véci
dobré a pékné, ty ostatni jako kdyby propadly sitem ¢asu v zapo-
mnéni.

Jedno bolestné setkani vSak sitem propadnout nemohlo. Bylo
to setkdni s Parkinsonovou nemoci (40). Dnes uz dobie vim,
ze toto setkani s sebou nese bolesti téla i ducha. Kam zavitd
tento nezvany host, tam provéfi silu vztahti vSech ¢lent rodiny.
Obstat v tak tézkych zkouskach neni a nebude nikdy lehké.
Proto dékuji manzelce, Ze vydrzela pevné stat vedle mne. Stav
mého onemocnéni se béhem roku 2007 zhorSoval. Stal jsem
se Uplné odkazanym na pomoc druhych. Nebyl jsem schopen
samostatné se obléci, najist, kdyz jsem se potfeboval napit, tak
pomoci slamky, protoze sklenici jsem neudrzel v rukou.

Pres tézkosti jsem cely svét vnimal kolem sebe naplno. Chtél jsem
pracovat a it jako kazdy jiny ¢lovék. Myslenka vzdat to, byla pro
mne neptipustnd. Také pro¢, kdyz to stéle jesté Slo. Nékdo by
mohl namitnout, jak to mohlo jit, kdyZ jsem nemohl vykonavat
zakladni potfeby a pritom je$té pracovat. Ano $lo to, za cenu las-
kyplného pristupu vSech v mém okoli. Pro mne byl rozhodujici
pozitivni zvrat zdravotniho stavu po provedeni neurochirurgic-
kého zakroku, tzv. hluboké mozkové stimulace (DBS).

Parkinsonova nemoc se vyznacuje tim, Ze vedle stavii uplného
ztuhnuti nebo silného tfesu, jsou ¢asové useky, kdy nemocny
miuze vykondvat naméhavé ¢innosti, jako tfeba chodit po horach
nebo pracovat na pocita¢i. Krasnym prikladem byl 1. vystup par-
kinsonikt na horu Rip. Vsichni state¢né dosli, i kdyz se jednalo
o naro¢ny terén a strmé stoupani. A presto jsou to ti sami lidé, kteti
najednou z niceho nic nemohou vytahnout klice z kapsy, nebo jim
dlouho trvaji rizné ¢innosti, jako napiiklad placeni mincemi.

A pro¢ to vée popisuji? Predstavte si velkomeésto, jako je napft.
Praha, Gplné plné lidi s Parkinsonovou nemoci. Pravé tolik
osob trpi touto chorobou jen v Evropské Unii. Nestalo by za
to pro tyto nemocné vytvorit lep$i podminky, aby byli schopni
snadnéjsiho Zivota?

VyuZijme spole¢né vech nadchazejicich aktivit k seznameni
vefejnosti v ramci celé EU s Zivotnimi podminkami nemocnych
s Parkinsonovou nemoci. Nebojme se srovnavat.
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ZIVOT JE POHYB - Uvodem

MUDr. Ludmila Capkovd

Lécebna rehabilitace ¢ili 1é¢eni pohybem (zjednodusuji), je z pohledu parkinsonika vniména spis jako péce nasledna nez preven-
tivni. Cvicit za¢nu, az kdyz se navzdory medikamentdzni 1é¢bé zhors$im natolik, Ze nastoupi vazné problémy se zvladnutim béznych
dennich ¢innosti. Bohuzel, stejny nazor ma i vétsina lékard, neurology nevyjimam. V dobé nartistajici poptavky po fyzioterapeu-
tech se obor (kromé klinik) se dvéma tfemi pozadavky do roka sotva docka specializované péce.

Kdyz jsem pred 35 lety budovala lizkové rehabilitaéni oddéleni, patfilo nase lé¢eni na posledni misto v hierarchii zdravotnictvi.
Hodné se od té doby zménilo. Ov$em, na prvni dvé mista stale patfi akutni zachrana Zivota v¢etné pfed¢asné narozeného a finanéni
prostfedky na vysoce naro¢né vysetfovaci metody. Netikam, Ze to neni v potadku. Chci jen pfipomenout, Ze tim by neméla zdravot-
nicka péce koncit, ale zacinat. S nasi neurolozkou jsme se shodovaly v tom, Ze zatimco denni néaklady akutnich oddéleni jsou v hori-
zontu statisicti, na nds zbyvaji haléfe az koruny. Kdyz skon¢i vysetfovani, hoji se rany a ubyvé akutni péce, ma pribézné nartstat
péce, které se dnes fikd naslednd. Zde je, kromé medikamentd, na prvnim misté denni individualni prace vedena kvalifikovanymi
fyzioterapeuty a tato pé¢e mize byt i ambulantni. Podminkou ovéem je dostate¢ny pocet dnes uz vysokoskolsky vzdélanych pra-
covnikil. A zde je kimen urazu. S tim, Ze by se zdravotnictvi vyvijelo timto smérem, nase zdravotnictvi ani $kolstvi nepocitalo,
prestoze uz kolem roku 1970 prof. MUDr. Vladimir Janda upozornoval, Ze naslednd pé¢e dosahne postupné na vic jak 2/3 veskeré
lé¢ebné péce. A to jesté nemluvim o péci preventivni.

Kdy?z se pred deseti lety zacaly, na popud nékolika neurologti a Ing.Dvoraka, tvorit parkinsonské kluby, ujaly se této ulohy. Pochopi-
telné nemohou nahradit chybéjici rehabilita¢ni péci. Cvicitelky v klubech maji az na vyjimky pfislu§né zdravotnické vzdélani, ovsem
bez uzké specializace na PN. Maji v§ak dostate¢ny emo¢ni naboj, aby nemocné upoutaly a pfimély k samostatnému dennimu cviceni.

Stejné duleZitou roli hraji rekondi¢ni pobyty. Nemaji a ani nemohou nahradit lazenskou pé¢i. Jejich ukolem neni ani naudit urcitou cvi-
¢ebni sestavu. Mohou ale ukazat celou $kalu pohybovych moznosti, pfedvedou, co viechno nemocny dokaze a na ¢em mize stavét.

O prvnim leto$nim fijnovém vikendu byl uspotadan v hotelu DUO v Horni Bec¢vé, vlastné historicky prvni kurz pro cvicitelky
parkinsonikd. Kurz zorganizoval ¢len vyboru SP Mgr. Martin Patek za sponzorského prispéni spole¢nosti Boehringer Ingelheim.
Nelehkého tkolu proskoleni se ujal kolektiv mladych fyzioterapeutek s vysokoskolskym vzdélanim, pod vedenim Mgr. Petra Pospi-
$ila z Fakultni nemocnice u Sv.Anny v Brné. Kurz pomohl rozsifrovat ¢ast problematiky od pozadavki komplexnosti po rozdilnost
véku a vzdélani cvicitelek. Také predstava, ze se v klubech a na rekondicich starame pouze o ty nejleh¢i parkinsoniky, se ukdzala
jako mylna.

Brnénsky kolektiv vénoval pripravé maximalni asili, které urcité neptislo nazmar. Timto kurzem vlastné ve$kera spoluprace za¢ina.

vvvvv

zpomaleni pribéhu nemoci a sou¢asné centrum pro odbornou vychovu fyzioterapeutek, cilenou na Parkinsonovu nemoc.

Toto ¢islo ¢asopisu Parkinson je celé zaméfeno na pohybovou vychovu nemocnych. Odbornici sice v odpovédi na otazku, pro¢ par-
kinsonici vét$inou necvic¢i, nachazeji desitku odivodnéni. Presto, nebo navzdory témto ztézujicim podminkam, vétsina mladsich
potfebu pohybu pochopila a zatadila pravidelné cviceni do svého denniho programu. Doc. Jan Roth se jich také zastal.

Jednou vecer mi dala Méria Opltova otazku:

Proc¢ parkinsonici necvici?

Nedopracovaly jsme se k jednozna¢nému zévéru, rozhodla jsem se tedy pozadat o odpovéd nase odborniky. Tti z nich odpovédéli
obratem.

Odpoveéd' 1. doc. MUDr. Martin Bare$

Dobry den!

1. Primarni je neochota pacientt s PN cvicit, coZ patfi k nemoci jako takové.

2. Mala dostupnost fyzioterapie, zejména na malych méstech.

4. Nedostatek fyzioterapeutt znalych problematiky PN.

3. Prili$na zameérenost lékarti na farmakoterapii, mala pozornost nefarmakologickym postupiim.
4. Absence informaci z dvojité slepych studii v literatute, které se ovSem obtizné provadéji.

S pozdravem, Doc. Martin Bares
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Také pan prof. Véle, kdyz psal na zadané téma Zivot je pohyb,
jakoby odpovidal na tuto diilezitou otdzku.

Jiny pohled na zdanlivé
zname veci
prof. MUDr. FrantiSek Véle, CSc.

Pro trvalé klidové zvyseni svalového napéti vznikd u nemoc-
ného postizeného Parkinsonovou chorobou neochota k pohybu,
protoze chybi schopnost tlumit povSechné zvysenou ¢innost
svalll v klidu. P¥i natahovani svalu (extenzi) u zdravého vzriista
napéti ve svalu natahovaném (napf. m. biceps brachii) a snizuje
se napéti ve svalu povolovaném (m. triceps brachii). U Parkin-
sonovy nemoci napéti v natahovaného svalu silné vzrista, ale
napéti v povolovaném svalu neklesa. Odpor proti pasivnimu
pohybu (jak pfi ohnuti, tak i pfi natazeni v lokti) je u zdra-
vého velmi maly, ale u postiZeného je znacné vysoky a je stejny
v obou smérech pohybu a v tézkém pripadé se dokonce kon-
¢etina nevraci viibec sama do vychozi polohy, ale ziistava v té
poloze, kde jsme prestali s pohybem, coz se oznacuje jako vos-
kova ztuhlost (rigiditas cerea).

Z toho lze usuzovat, Ze u postizeného je nepfiméfené zvyseno
klidové napéti ve vech svalech a soucasné chybi i schopnost
toto zvy$ené napéti (hypertonus) utlumit alespon ve svalech,
které se pti pasivnim pohybu maji uvolnovat. Tento stav je
vycerpavajici a vede postupné az k neochoté k pohybu vibec.
Tato porucha motoriky vznika poruchou ¢innosti mozkovych
fidicich center, ktera udrzuji prah drazdivosti miSnich moto-
neurontl na potfebné drovni, podle toho, zda odpo¢ivime nebo
pracujeme. U této nemoci zlstava drazdivost stale vysoka a tato
centra ji nedokazi dostate¢né utlumit, a proto jsou svaly fizené
mi$nimi motoneurony pod trvalym napétim pfipraveny k praci
a nemohou se uvolnit.

Zpocatku to za¢ind jen mirné zvySenym odporem proti pasiv-
nimu pohybu v obou smérech a v klidu se objevuje tres, ktery
je vyrazem opakovaného pokusu tlumit zvysené svalové napéti
alespon po kratkou dobu. Tim se inhibujici neurony vycerpa-
vaji az prestanou fungovat viibec a objevi se trvald hypertonie.

U téchto nemocnych nejde jenom o zvyseni svalového napéti,
které 1ze tézko utlumit, ale poruchami v mozkovych centrech se
zpomaluje i jejich Zivotni rytmus a osobni ¢as. To se projevuje
postupnym zhor$ovanim komunikace s okolim v podobé zpo-
malovani mimiky (hypomimie) a gestikulaci pti fe¢i. Pozdéji
se dostavuji i potize se zhorSovanim artikulace reci, kterd ztraci
pozvolna srozumitelnost.

Neochota k pohybu je disledkem zpomaleni ¢innosti nervo-
vych bunék fidicich pohyb. K tomu, aby pohyb mohl zacit, je
zapotfebi urcity podnét spojeny s emoci (se vzrusenim). Je-li
emoce slaba, mozek na ni neodpovi pohybem, protoze schézi
nutna emoce, ktera pohyb stimuluje.

Z hlediska pohybového chovani je tfeba nutit postizeného
knéjaké ¢innosti, ktera ho irituje a tim vytvari spoustéci emoéni

stimula¢ni impuls k pohybu. Je nutno stéle udrzovat urcity stu-
pen télesné i dusevni ¢innosti, aby se udrzel prah drazdivosti
nervovych bunék na mife potfebné pro volni pohyb. Jinymi
slovy parkinsonik vyzaduje, aby se s nim nékdo stéle nebo ales-
pon castéji zabyval a neponechaval ho delsi dobu v klidu.

Zivot je pohyb -
clovek tvor pohodiny

Pavel Miculka

V nadpisu ukryty protimluv je zjevnym problémem nejedné
bytosti, ktera si zvykla sama sebe pojmenovavat clovékem.
At uz se nam to libi nebo ne, pohyb je pfirozenou vlastnosti
véeho zivého, ,pana tvorstva“ - ¢lovéka - nevyjimaje. V pii-
rodé kolem nds, v prostredi, které se tu vytvarelo miliony let,
je vSe (nebo alespon z globalniho pohledu do nedavna bylo)
ve vzacné rovnovaze. Po tisicileti se zde vytvarely podminky
k Zivotu, jimzZ se ve své podstaté vie prizptisobovalo v labyrintu
Casu tak, Ze postupné vznikal vzdy jakysi vice méné harmo-
nicky celek. V okamziku, kdy se na vrcholu téchto zmén obje-
vil ¢lovék se svou schopnosti, ¢asto nezavisle na svém okoli si
vytvaret (¢asem nedostate¢né provérené) zakonitosti vlastni,
dochazi stale zfetelnéji k naruSovani oné tisice let budované
harmonie. Ze tomu tak skutecné je, se i dnes mizeme sami
presvédcovat nescetnékrat na kazdém kroku. Domnivat se, ze
nam tenhle zptisob bezohledného chovani bude, po miliény let
peclivé vytvarené prostiedi slepé tolerovat, je stejné naivni jako
blahova predstava, Ze ¢asem (bez absolutnich znalosti véech
zakonitosti) tfeba jednou poruc¢ime vétru, desti.

Svymi fauly na pfirodé si pak nevédomky nejspise my sami
vyrabime své vlastni problémy, které vznikaji jako odezva pro-
stfedi, v némz Zijeme, jako reakce na nase vlastni neuvazené
kroky a je jen pfirozenym, ob¢as mozna krutym, navratem
k rovnovaze. To uz jsem ale hodné odbocil od piivodni mys-
lenky. Clovék sdm je dnes jiz na tom tak $patné, ze diky svému
vyluénému postaveni prichazi (¢i mozna uz piisel) o své diive
vlastni, pfirozené instinkty a pudy, které potieboval ke svému
uspésnému preziti. Proto dnes pohyb, stejné jako mnoho dal-
$ich vlastnosti, uz neni pro ¢lovéka nezbytnd nutnost, ale ¢asto
jen nutné zlo a ptirozené prostfedi nam tuto zkratku k nagemu
pohodli vraci v zdjmu zachovani rovnovéhy v podobé civili-
zacnich chorob (obezita, vysoky krevni tlak, rakovina a jiné -
dost mozna i Parkinson). Podobnych ptikladii kolem sebe dnes
a denné nachizime na kazdém kroku vic neZ dost. Paradoxné,
az o vlastni stabilitu néjakym zptisobem prijdeme, snazime se
ji i hledat nebo né¢im (i méné dokonalym) nahradit. Smutnym
zji$ténim pro mé osobné viak je skute¢nost, Ze ¢lovék jako Zivo-
¢i$ny druh ve své devastaci dospél tak daleko, ze uz v bézném
zivoté ani nedokaze rozliSovat vlastni chyby a omyly, kterych
by se mél ve svém vlastnim zajmu vyvarovat. My parkinsonici
mame ¢isté hypoteticky tu ,vyhodu®, Ze nase choroba nés pfimo
nezabiji, ,jen nam komplikuje Zivot®. Jak jsem se uz zminil, sam
intenzivné, pravidelné zatim necvi¢im, coz ale neznamena,
ze pohyb jako prevenci neuznavam, ¢i neberu vazné. Ve co
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jsem zde vys$e popsal, bez vyjimky plati samozfejmé i pro mne
osobné. Nezazivna cviceni, pokud je to nezbytné nutné, nahra-
zuji radéji jinym pohybem, napiiklad tancem pti hudbé - 1ze-li
to takhle nazvat, coz je pro mne zatim dostatecné. V dobé velmi
nedévné jsem se na vlastni kazi presvéd¢il, ze néco do sebe ma
i pobyt v bazénu, v mém pripadé v mofi. Opét jsem se priblizil
stavu, ktery jsem znal pfi pouzivani naplasti v ¢ase experimen-
talni studie. Konkrétné u more jsem htil, bézné pouzivanou pii
delsich nebo néro¢néjsich vychazkach nepotieboval, s vyjim-
kou prvniho dne. Ale zpét obéma nohama na pevnou zem.
Je mi naprosto jasné, stejné jako kazdému z nis, ze choroba,
kterou mame spole¢nou, se nejpravdépodobnéji bude nadale
zhor$ovat, ale s pomoci vSech informaci, lékatt, Spole¢nosti
Parkinson a kone¢né kazdého z nds, chci véfit, ze se tak jesté
dlouho, velmi dlouho bude dafit nejen mné, ale i nam vsem
drzet ji v takovych mezich, aby to pro nds pro vSechny zname-
nalo unosny ¢i prijatelny kompromis. Minimalné do doby, nez
se nase diagnoza stane definitivné vylécitelnou.

Kéz bychom vsichni méli to $tésti, abychom se této skute¢nosti
dockali.

Cvicte, pokud to jde!

Marie Skoumalovd

»Pro¢ musime cvic¢it? No protoze je to zdravé!®, fikaji si kazdé
rano kralici v klobouku. To si fikdme i my v nasem klubu, kde
se schazime kazdy patek v dobé od 15 do 16 hodin. Cvi¢i s nami
Jarka Jelinkova uZ od zaloZeni klubu a to uz bude 6 let. Mezitim
se u nas vystridaly cvi¢itelky z Batovy nemocnice i mlada dév-
Cata ze Slovenska. Za¢indme rozcvi¢enim nohou na rotopedu,
pokracujeme cvi¢enim na zidlich, dal$imi cvi¢ebnimi pomdic-
kami jsou micky riiznych velikosti. Zidle méme po ruce porad,
aby se ti méné pohyblivi z nas mohli pfipadné pridrzet.

Vestoje se drzime za ruce a hlidime se navzdjem. VleZe na kari-
matkach cvi¢ime dychani, bri$ni a hyzdové svaly. Muzikoterapii
nazyvame tanec, ktery cvi¢ime a poustime si muziku nebo zpi-
vame. Nékdy to vypada jako ,tanec svatého Vita®, ale kazdy pti-
tom citi néco jiného a také se podle toho vyjadiuje pohybem.
S logopedem cvi¢ime obli¢ejové, pamétové cviky, riiznd hlasova
cviceni, mimické cviky. Nékdy logoped pouziva i pocita¢ na
zapamatovani si nékterych véci, ale to uz je cviceni pro tézsi pti-
pady, jako je naptiklad mdj muz a pan Katrusak. Abych nezapo-
mnéla na bazén - chodime tam kazdou stfedu od 14 hodin.

Aby nas to moc nestalo, snazim se to vzdy zafidit pfes neuro-
loga na VZP. V zimé se samoztejmé nechce, protoze by nemocné
nékdo musel vozit, coZ je dost naro¢né. Nékdy se pribuzni mezi
sebou nemtizou dohodnout, kdo babi¢ku nebo maminku nékam
zaveze. Samozfejmé bych kazdému parkinsonikovi préla, aby
se alesponl jednou zacas dostal na rekondi¢ni pobyt. Ja jsem si
letos doprila rekondici na Horni Be¢vé, bohuzel sama, protoze
muj muz uz by to nezvladl. Dohodli jsme se s rodinou, Ze ho
dame na mésic do penzionu ve Vizovicich, abych si ja mohla

odpocinout. Méla jsem moznost vybrat si lazné, nebo rekondici.
Vybrala jsem si Horni Be¢vu a udélala jsem dobre. Tolik energie
ze zdejsiho prostiedi, ze cviceni a z lidi kolem sebe bych v laz-
nich ani neziskala. BohuZel manzel byl na tom ponékud hife,
protoze cely den jenom lezel a hledél na jedno misto. Cviceni,
jestli viibec néjaké bylo, bylo velmi chabé. Ted je uz mésic doma
a davame ho do poradku, chodi za nim cvicitelky a ja se snazim
cvicit s nim také, vozim ho ven na voziku, ktery docela nenavidi.
Stra$né rad by chodil sam. Bohuzel udéla par kroki a pada. Ale
to uz je osud vsech tézce nemocnych. Rada bych ho vzala do
klubu, ale uz to tam nezvlada. Proto bych rada doporucila viem:
cvicte, pokud to jde, protoze cvic¢eni a pohyb znamenaji Zivot.

Konecné cvicim pravidelné
Engerau

Ked mi diagnostikovali PN, uz som ani nebicyklovala, mala
som neprijemny pocit neistoty, tak som to aj kvoli hustej pre-
mavke na cestach vzdala.

Po nejakom ¢ase som objavila sukromnu fyzioterapeutku
s poradenstvom pri rehabilitécii. Pontikala rehabilitaciu pri sta-
voch po mozgovych prihodach a detskej obrne. Dlhsie som sa
odhodlavala, nakoniec som jej zavolala, ¢i sa ndhodou nevenuje
aj parkinsonikom. Ano, mala aj takych pacientov. Objednala ma
a chodim ku nej dodnes, je to uz takmer rok. Tato pani urobila
so mnou zazrak... jalenivec od prirody poctivo cvi¢im kazdy den
a mozem povedat, Ze vdaka nej sa citim vynikajico. Viem, ako
je tazko cvicit samému a donutit sa k tomu (vSak to nikto nevidi,
¢i cvicéim, alebo nie... dnes sa mi to nehodi... teraz nemdam cas...
bolia ma krize... a podobné vyhovorky). Lenze ona vzdy zistila,
ked na mna siahla, ¢i som cvidila, ¢i nie, ¢i som tvrdla pri poci-
tadi viac hodin, ako by sa patrilo. Musela som sa hanbit a vyjst
s pravdou von, ze som cvicenie flakala. Trvalo to takmer pol roka,
kym som sa kone¢ne dopracovala k tomu, Ze cvi¢im pravidelne.
Prajem kazdému parkinsonikovi z méjho ,,rodu pohodlnych®,
aby si nasiel takuto skveli odborni¢ku s netinavnou vydrzou,
ktora by mu pomohla prekonat samého seba. Je to Zena, oddana
svojej praci telom aj dusou. Som nesmierne $tastnd, Ze som ju
nasla a ze dokdzala zmenit moje myslenie.

Odporucam vsetkym, nevzdavajte to, pohodlnost sa da preko-
nat - vid méj priklad. Pre tych, ¢o ma nepoznaji - mam 62
rokov. A da sa to.

Proc parkinsonici necvici?

Odpovéd 2.

MUDr. Tereza Uhrova

Odpovéd neznam, ale napadly mé nasledujici varianty:

1. Jednim z priznakti PN casto byva apatie; typické je, Ze apa-
ticky ¢lovék ztraci zajem o své predchozi konicky, zaliby, hure se
k nim nuti; v této situaci je témér nerealné, aby se prinutil zacit
délat néco, na co nebyl zvykly. Je nutné zduraznit, ze apatie je
zcela nezavisla na inteligenci - pacient ma vSechny informace
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o vyznamu cviceni, plné jim rozumi (v¢etné disledkil necvi-
¢eni), ale viibec mu to nepomuze k realizaci.

2. ,Starého psa novym kouskim nenaucis® - pro lidi zvyklé na
urcité letité stereotypy a rezim, muze byt i bez apatie obtizné
zaclenit novou aktivitu.

3. Cast star$i generace nebyla konfrontovana pti vychové
s pohybem a cvi¢enim coby ,zdravotné dilezitym prvkem®.
Sport byl hobby nékterych jedinct. Zménit myslenkové stereo-
typy miize byt svym zplisobem naro¢néjsi, nez zménit rezi-
mové stereotypy.

4. Rada pacientii m4 rigidni my3leni - ,,j4 sdm nejlip vim, co mi
pomiize; a kdyz mi nepomahaji léky, par drepii to nevytrhne®

5. Prvotni netispéch mize odradit - pokud prvni a druhé cviceni
nepfinese o¢ekavany efekt (a zejména je-li to v kombinaci s nékte-
rym z vy$e uvedenych bodtl), motivace miize zna¢né klesnout.

6. Rada pacienti ma pozornost hodné zaméfenou na sledo-
vani ve$kerych somatickych symptomu, neztidka tito pacienti
»hypochondrizuji“. Pak nastupuji vymluvy typu ,,opravdu jsem
chtél cvicit, ale bylo mi tak zle, Ze to neslo.

Jsou to jen mé fantazie, nevim, zda vam budou k uzitku.

Redaktorka: Mezi psychikou, mentalitou a pohybem existuje
uzky vztah. Je jedno, jestli tancim, béhdm, chodim, cvi¢im.
Diilezité je, Ze se hybdm. Povzbuzuji tvorbu endorfini.

Jednu z moznych odpovédi dava i Eda.

Chybi nam pud sebezachovy?
Jan Skrkal

Clovék jako jedine¢ny a nejdokonalejsi vytvor ptirody, dalo by
se Fict, ze je nepostradatelnym druhem Zivodicht v pfirodnim
fetézci. Jsme vSak nepostradatelni? Moznd ano. Spise vSak ne.
Mélokdo si uvédomuje, ze plati: ,Jak si kdo ustele, tak siilehne.”
Nikdo ndm nemfize naordinovat del3i nebo kratsi Zivot. Zivot si
musime prozit, ne prosedét, ne projist, ne propit. To, Ze je Zivot
o pohybu, si v podstaté neuvédomujeme. Podvédomé to vsichni
neustale citime, presto se radéji, nez jit na prochazku posadime
mnozi k televizi nebo k pocitaéi. Protoze stile néco dohanime,
znervoznime a neklid zajime. Nejlépe né¢im sladkym.

Snad ndm jako nejdokonalej$imu ¢lanku ptirody chybi pud sebe-
zachovy. Nezda se vam? Lisi se v tom zdravy od nemocného?

Co ¢lovék s nevylécitelnym onemocnénim? Co jeho pud sebe-
zachovy. Funguje? Ma ho? Je potlacen? Nebo zesiluje a stava se
dilezitym? Rekl bych, ze s onemocnénim se stava silnéjsi, ale
chybi mu néco, nebo nékdo. A tim nécim je vile.

A vile s pudem sebezachovy uz néco dokazi. I kdyz pud sebe-
zachovy a vile k sobé maji blizko, je velmi té7ké je motivovat,
primét ke spolupraci. Dobfe se najist je prece tak snadné. A pro
nékteré z nas rozpohybovat se, je vic nez nadlidské. Vétsinou
nas motivuje az ohroZzeni zdravi nebo Zivota. Sta¢i na chvili
zapomenout na svou svizelnou situaci a jsme opét tam, kde jsme
nechtéli byt. Upadneme do stereotypu a po ¢ase zjistime, Ze jsme

na zacatku. Vyburcuje a stmeli nds az nové ohrozeni, nas pud
sebezachovy semknuty s vili dohromady a my za¢indme bojo-
vat znovu, av$ak jiz ponékud tézi boj. Jsou mezi ndmi i takovi,
ktet{ svtij boj nikdy nevzdaji a jejich boj v tymu s pudem sebeza-
chovy a vili je leh¢i diky vytrvalosti, kterou oplyvaji.

Bohuzel takovy nejsem a sviij boj musim zadinat vidy znovu
a znovu. Pral bych sobé i vam, aby nase chut do pravidelného
denniho cvi¢eni neopadla a ziistala ndm vile a vytrvalost bojo-
nové chorobé. Vime to vsichni, ale malo pro to délime. Ted
soudim podle sebe, tak mi to prominte. Chci znovu zacit cvicit.
Vérim, ze za¢nu, ale kdy? Co vy, pratelé? Jste na tom podobné?
Podle navstévnosti webu, bych fekl, ze ano. Prestat se pohybo-
vat je tedy snadné, ale zacit denné cvicit?

Pohyb pomaha a co klid?
MUDr. Ludmila Capkovd

Tento ¢lanek neni urceny pro odborniky, ale pro bézného ctenate.

Tvrzeni, Ze pohyb pomdha je tedy jasné, ale co dlouhodoby klid?
Co se stane, kdyz se prestanu hybat? Vim, Ze svaly vychudnou
a zhadrovati, ubude sila, ztuhnou klouby a patef, ale nejdilezi-
téjsi je, Ze zapomenu, jak se hybat.

Chci tady pripomenout, ze mozek méa kromé paméti na jména,
¢isla a fady dalsich, také pamét pohybovou. Pohybovy program
v mozku si ¢clovék vypracovava v nejutlejsim détstvi. U¢i se pre-
valovat, 1ézt, chodit, uci se obratnosti, mrstnosti a rozviji jem-
nou motoriku. Dité si samo sviij mozek a tim i sebe pohybové
naprogramuje, vytvori v mozku pamétové stopy. A stejné, jako
zapominam védomosti, které neuzivam, postupné zapomenu
ijak se hybat, kdyz za¢nu vysedavat u televize ¢i pocitace. Pohyb
je tim dulezitéjsi, ¢im jsem starsi a také ¢im jsem nemocnéjsi.
Klid pottebuje k zahojeni zlomené zépésti, ale ne cely ¢lovek. To
plati u kazdého, parkinsonik ma jen horsi vychozi pozici.

Nebudu vysvétlovat, pro¢ to tak je, jen zdiiraznim, Ze novou
pamétovou stopu si nevytvorim, novy pohyb se nenau¢im ani
z navodu ani z mluveného slova ani z obrazu. Potfebuji k tomu
cvicitelku, ktera mi ukdze co a jak.

Piesto zde piSeme, vysvétlujeme, kreslime.

Vesnicky ¢lovék obstard kraliky, zahradu, chalupu a k televizi
chodi jen odpocivat. Odpocinek je nutny, odpocinek pomaha.
Clovék panelakovy (ne kazdy) prostuduje réno noviny a pak
usedne k TV nebo PC. V rtiznych obménach tak travi cely den,
at uz jde o zdravého dtichodce ¢i parkinsonika.

Prevazuje klid a dlouhodoby klid nepoméhd, ale $kodi a mozek
zapomind. Vi co, ale nevi jak.

Proto se tady namahdame. Chceme vyburcovat k chizi, tanci,
plavani, ke cviceni, k jakémukoliv pohybu dfive, nez mozek
zapomene, jak se to déla.

Vysvétlili jsme pro¢, musime také Fict, jak a co. Lidé se ptaji
- co mam cvicit, kdyZ to neumim. Nikdy jsem nechodil do
télocviény, mam zabrany jit mezi stejné postizené do klubu.

26/08
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Honza Juskani¢ nahraval na rekondicich nespocet kazet pro
vsechny zajemce. Vybor SP hleda sponzora pro zhotoveni céde-
¢ek. Zatim nabizime letak s jednoduchych navodem, co a jak
pro vSechny, kdo maji nejbliz$i klub za horami. Zacit musim
hned, nez mozek zapomene.

Svaly jsou fizeny z mozku a kdyz je chci rozpohybovat, musim
nejprve probudit mozek, aby chtél. Proto dechovka, hudba, aby
ve mné probudily prirozeny rytmus, prehodily vyhybku na
volno. Kdyz ale nemam chut a kdyz mi to nedéla radost, je ispéch
nevelky. Ty emoce, ty endorfiny, jsou podminkou uspéchu.

Jakmile mozek jednou zapomene, jak se to déld, d4 obrovskou
dfinu ho to znovu naucit.

Potom uz navod ani letdk moc nepomohou a je tfeba vyhledat
fyzioterapeuta, ktery nas zacne ucit krii¢ek po kricku jak.

Heslo dne: Udélam vSechno pro to, abych nezapomnél jak.

Jen nepridélavat détem starosti

Dopisuji si nékolik let s pani Bohunou. Pochopitelné jsem se
mimo jiné zeptala, co ona a pohyb. Zde je ¢dst jejiho dopisu.

Ztejmé jsi chtéla zjistit, co ja jako parkinsonik délam pro sviij
pohyb, tedy jakéa provadim cviceni a jak mi to déla dobte a co
mi déld dobte. Milé Lidugko, ja si nékdy ptipadam pomalu jako
pan Gabor (véfim, ze promine). Nékdy se kejvam, pohazuji
hlavou a téz nohy mé nenechavaji v klidu. A vzhledem k tomu,
ze jsem zhubla o 15kg, tak mi ptipada, Ze mam pohybu az az.
Dokonce jsem chtéla, aby mi synové nechali udélat takovou
vy$$i pojizdnou stolicku, abych mohla popojizdét od sektorky
ke stolu. Méla jsem totiZ ted jit na operaci druhého ky¢le, ale ja
to odrekla. Bala jsem se, Ze bych tu operaci uz nezvladla. Tak
bych ty kycle potiebovala spi$ prisettit. Coz, cviky jim samo-
zfejmé neublizi, naopak. Ale kdyz si pfedstavis, ze mdme do
domu 9 strmych schodt a dalsich 14 stejné strmych ke mné do
podkrovi (schvalné jsem je dosla spocitat) pochopis, ze mi do
tance uz moc neni. I kdyz se snazim ty cesty ven a domil ome-
zit. Na druhou stranu je to pro mne vlastné $tésti, kdyby nebyly
ty schody, urcité bych zlenivéla. Takto mi to ani nepfijde a dd
se fict, ze mi to vyhovuje, tedy co se nohou tyka, jen udrzovat
ostatni télo v pohybu je problém. Pani doktorka na rehabilitaci
mi obcas predepise néjaké to cviceni a pak mé chvali. Navic se
musim sama pochvilit, chodim kazdé pondéli hodinku cvicit
do sokolovny. Ale jak se musim vzdycky pfemlouvat, to si neptej
slySet. Méla bych nékteré cviky pochopitelné dostat do krve, ty
které by ¢lovéka nezatézovaly a neotravovaly. Jenze k tomu jsem
se jesté nedokopala. Nedafi se mi ani pfibrat na vaze. Téch 55kg
je na mou vy$ku opravdu malo.

Pohybu bych tedy méla dost, jesté se snazim zbavit toho Neu-
rolu, jist ve spole¢nosti se uz také ostycham. Hlavné, abych
mohla dochazet do cviceni, sama nakoupit, dostat se trochu
mezi lidi. Co mohu chtit vic, jen nepfidélavat détem starost,
pokud mi to je$té mysli.

Té$im se na Stikov, snad to zvlddnu.

Bohuna

Dychani pod vedenim
odbornika

Mgr. Lukads Katzer

Dychéani patfi mezi zdkladni projevy a podminky Zivota.
Zastava dechu na dobu delsi nez nékolik minut neni slucitelna
se zivotem. Zakladnim tkolem dychaciho mechanismu je udr-
zovani rovnovahy vnitfniho prostredi, tj. syceni krve kyslikem
a odstranovani oxidu uhli¢itého. Kromé téchto vitalnich funkei
maji dechové pohyby vliv i na posturalni funkce, drzeni téla.

Spravny rytmus dychacich pohybti ma dvé faze - nadech (inspi-
rium) a vydech (exspirium).

Nadech zacind v bri$nim sektoru. Stfed branice klesa a tim
dochazi ke zvyseni nitrobfisniho tlaku a v dasledku toho
k naslednému mirnému vyklenuti bfi$ni stény. Déle se roz-
tahuji dolni Zebra, ktera se postupné rozituji do stran a zve-
daji vzhiru a hrudni patef se mirné zaklani. Dutina hrudni se
v diisledku tohoto procesu rozéituje a klesd v ni tlak, coz umoz-
nuje proudéni vzduchu do plic.

Vydech zac¢ina také od brisniho sektoru. Branice se vyklenuje
smérem do dutiny hrudni, Zebra klesaji dolt a zvétsuje se ohnuti
hrudni patete. Tim dochazi ke sniZeni prostoru v hrudni dutiné
a vzduch mtize plynout smérem ven.

Parkinsonovu nemoc provazi postizeni dechovych funkei jiz od
jejtho pocatku, prestoze se nemusi klinicky projevovat. Dechové dys-
funkce nemocnych s PN vznikaji kombinaci hned nékolika pricin:

Jednou z nich je rigidita (svalova ztuhlost), ktera kromé svalt
koncetin, postihuje i svaly hrudniku, hlasivek a hrtanu.

Casté celkové flekéni (shrbené) drzeni téla, kdy hrudni kyféza,
predsunuté postaveni ramen a hlavy znemoziuji plné rozvinuti
hrudniku v nadechu.

Dale dysfunkce vegetativniho nervového systému a v neposledni
fadé také deprese a uzkostné poruchy, jez byvaji u nemocnych
s PN velmi ¢asté. Psychicky stav ovlivni tfes i svalové napéti
a vadné dychani jako dusledek.

Obecné dochazi ke snizeni celkového ventila¢niho objemu,
objemu vdechovaného i vydechovaného vzduchu i vitalni kapa-
city plic. Rizika zahrnuji rozvoj plicni infekce, obstrukci dycha-
cich cest i poruchy dychani ve spanku.

Nacvik spravného dychani a péce o dychaci cesty jsou zahrnuty
ve specialnich technikach, které nazyvame respiracni fyziote-
rapie. Nésledné je uvedeno nékolik cvikd z riznych zaméfeni
respiracni fyzioterapie, kterymi je mozno predchazet radu
komplikaci spojenych s poruchou dychani:

Dechova gymnastika staticka

Dle vy$e popsaného navodu provadime prodlouzeny pomaly
nadech nosem. Na nddech se soustfedime a snaZime se vnimat,
jak se postupné rozviji hrudnik. Na konci nadechu chvili dech
zadrzime a za¢neme postupné vydechovat nosem nebo usty.
Vydech je opét pomaly a prodlouzeny.
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Dechova gymnastika dynamicka

K dechovému cyklu pripojime jesté pohyb hornich koncetin,
které polozime na bficho a sepneme tak, ze prsty obou rukou
jsou navzdjem propletené. Postupné s naidechem zvedame horni
koncetiny nad hlavu, s vydechem je pokladame zpét na bricho.

Pro nasledujici cvi¢eni polozime horni koncetiny volné podél
téla. S nadechem je postupné upazenim vzpaZujeme, s vyde-
chem je stejnym zptisobem pripazime.

Lokalizované dychani

Dlané polozime ze strany na posledni Zebra. Pfi nadechu se
snazime dlané od sebe odtlacit rozvijejicimi se Zebry. Vydech je
opét pomaly a kontrolovany.

Dlané polozime pod kli¢ni kosti, prsty smérem k hrudni kosti.
Pfi nadechu se snazime nadechnout pod polozené dlané.
Vydech je opét pomaly a kontrolovany. Véechny vyse uvedené
cviky je mozné cvicit jak v lehu, tak v sedu.

Drenazni techniky - slouZi k uvolnéni a evakuaci hlenu

V prvnim kroku vykondme 15x dechovy cyklus popsany
v odstavci vénovaném dechové gymnastice statické. V dru-
hém kroku provadime nadech nosem a vydech pres otevienou
glottis — tzn. jako bychom chtéli dechem zamlzit zrcatko, ¢i si
zahrat dechem ruce. Na nddech i vydech se soustfedime. Opét
15x opakujeme. Ve tfetim kroku mizeme po hlubokém nade-
chu evakuovat hlen pomoci huffingu - tzn. pti vydechu se zcela
otevienymi usty nékolikrat prudce zesilime jeho intenzitu nebo
zakasleme.

Inhalacni techniky - pro uvolnéni dychacich cest a zlepSeni
vymény plynii miZeme inhalovat rizné aerosoly latek, jez
dychaci cesty procisti nebo uvolni.

Relaxacni techniky - jsou vyznamnou soucasti dechového cvi-
¢eni, a to proto, ze dochazi k uvolnéni dychacich svali, zmirnéni
tresu a psychickému uvolnéni — napt. jogova cviceni, Schultziv
autogenni trénink, relaxace dle Feldenkreise, Jacobsona atd.

Jako soucast dechového cviceni je mozno vyuzit i hru na
dechové nastroje, kdy se vyuziva vydechu proti odporu, fize-
ného dychani a vibraci, jez pti hte vznikaji.

Také aerobni sportovni aktivita s dodrzovanim spravného
dechového cyklu je velmi pfinosnd pro zlepseni dechovych
funkci a zaroven motoriky a psychiky. Jedna se predevsim
o plavani s vydechem do vody, pési turistiku, béh na lyzich,
spolecensky tanec atd.

Naroc¢néjsi dechové techniky je vhodné nacvicit pod kontrolou
fyzioterapeuta ovlddajiciho obor tzv. respira¢ni fyzioterapie.

Dychame s Jaromirem

Jaromir Rejddk

Napsat ¢lanek na téma cviceni pro parkinsoniky je tkol témér
nadlidsky. Proto se tomuto tématu kazdy vyhyba - zrovna
tak, jako se vyhybd kazdy slusny parkinsonik cviceni, nebot
je povazuje, na rozdil od alkoholu, nebo moravského vrabce
s knedlikem, za néco naprosto nevhodného a nemravného. Pre-
sto se o to pokusim.

Zakladem cviceni je uvédomeéni si svého téla. Nejprve se zamétime
na spravné dychani. Kapacita plic je u normalniho ¢lovéka od 3
do 5 litri nadechnutého vzduchu. Skute¢né mnozstvi nadechnu-
tého vzduchu u parkinsonika v hluboké depresi se dd odhadnout
na 3 - 5 decilitrt. Takovy ¢lovék je utlumeny, schouleny tzkosti
do sebe, dycha povrchné, je tedy naptil uduseny nedostatkem kys-
liku. Klasické 1éky ne vzdycky ptsobi spravnym smérem.

A pritom sta¢i tak mélo: vydechnout tGplné vSechen vzduch
z plic, chvili pockat a pak se zhluboka nadechnout. Tohle je
stézejni okamzik: Kazdy nadech zaciname vydechem. Existuje
spousta dechovych technik, ale porad ziistava v platnosti, ze do
poloplného ruksaku se toho uz moc nevejde. Proto jesté jednou
zopakuji, Ze je nutné vytésnit veskeré plyny z plic a potom se
teprve nadechnout.

Rozhodujici je, ¢eho se nadechneme, ¢im se nadechneme, kolik
se nadechneme a kde se nadechneme. Nadechujeme se aZ na
vyjimky nosem, nebot nosni sliznice je na to vybavena a pfi-
pravena. Vétsina lidi si z nosu déla holubnik a potom pridechuji
vzduch tsty, coz je zasadné §patné. Na vycisténi nosu postaci vét-
$inou kapesnik. Jinak viele doporucuji dumlani a kloktani olivo-
vého oleje, které odstrani z dutin nékolikaleté usazeniny po angi-
nach, zanétech hornich dychacich cest nebo sttedniho ucha.

Potom uz skute¢né staci jen se nadechnout z plnych plic. Nadech
trva u trénovaného jedince 15 - 20 sekund, u ¢lovéka v depresi 0,2
- 0,5 sekundy. Nadechujeme skute¢né do celych plic, to znamena,
ze nejdtive nafoukneme bficho, potom maximalné roztdhneme
hrudnik, nakonec zvedneme ramena a posuneme je co nejvic
dozadu. Po nddechu musi nasledovat pauza, pti které se vymeéni
co nejvice molekul spotfebovaného kysliku v plicnich sklipcich
za Cerstvé vdechnuty. Na vyménu postaci asi 10 sekund. Velice
pomalu vydechujeme pouzity vzduch z plic v opa¢ném poradi,
neZ jsme nadechovali. To znamend, Ze spustime ramena, nechame
hrudni ko$ samovolné klesnout, bticho splasknout, poté védomé
vytla¢ime stazenim meziZebernich svalt vzduch z horni ¢asti plic
a nakonec stazenim brani¢nich a bfi$nich svalt vytla¢ime ves-
kery vzduch z plic. Potom nenasleduje zoufaly nadech, ale pauza,
aby mély plicni sklipky dostatek ¢asu na zpracovani kysliku, jeho
transport do krve a dal vSem organtim, nejvice do mozku, ktery je
energetickym Zroutem a na svou ¢innost spotfebuje az 80 % ves-
keré energie. Trénovany jedinec dostane timto zptisobem na jeden
nadech za minutu asi dvakrat vice kysliku do krve, nez sebevic
funici ¢lovék pti hyperventilaci (holotropnim dychanf).
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Najdete nas v bazénu
v Podébradech

Mirka Adamovd

Halo, halo, tady Podébrady. Vite, zZe jsme byli jako prvni vlastovky
v republice ve cvi¢eni v bazénu? Né? Tak to vam to musim vypravét.

Za vSechno ,mtize“ Kvétuska, ndsledné predsedkyné naseho
klubu a nyni predsedkyné celé Spole¢nosti Parkinson. Uz pii
zakladani klubu mne oslovila, zda bych jim nedélala cvicitelku.
Sice jsem uz cvicila déti-skoliotiky, ale parkinsonici pro mne
byli novum a hlavné vyzva, ktera mi nasledné otevrela netusené
obzory. Ja je ucila cviceni jak na suchu, tak ve vodé, poznavala
kazdého z nich jako neopakovatelnou osobnost. Oni, aniz by to
tusili, ucili mé. Svému vnimdni svéta, pokote, vife, skromnosti,
lidskosti a pratelstvi. To se rozsifilo i na rodinné prislugniky
a prerostlo ve svazek lidicek, ktefi se schazeji i nad ramec reha-
bilitacnich hodin. Tteba na vyletech, koncertech, u nékterych
na jejich chalupach pii opékani buftii nebo grilovani, povidani
o zivoté, jeho smyslu, hodnotich, o svété, o neklidné dobe, ve
které zijeme. O Stvanici od odlesku k odlesku, chaosu a pomateni
hodnot, jako bychom zapomnéli, Ze je tfeba odliSovat dobré od
nepodstatného, jako by se vytratil moudry smysl pro fad véci.

Parkrat jsem to uz malem vzdala, kdyz mé pracovni povin-
nosti byly ¢asové netinosné. Ale nechtélo se mi opoustét ,,svou
rodinku®, kterou si tak rdda beru na pfedvanocni rozjimani
k sobé domu, kde klabosime, sméjeme se, uzivame si poetické
chvile, ¢as plyne a najednou je pilnoc. Tito lidé mné naplnuji,
nékdy az dojimaji k slzickam, jak se perou o své misto na zemi.
Jsem pysna, Ze jim mohu malou mirou pomoci.

Schazime se kazdy tyden ve sttedu odpoledne. Za¢iname v Domové
pro seniory, nejdfive v ramci aktivizace probiha trénink moz-
kovych zavitt, poté v nedalekém domé déti cvicime v télocvicné
nebo dalsi tyden v bazénu. S bazénem jsem prisla uz pfi tvorbé
klubu v r. 2001. Vsichni byli nadSeni, bazén plny, nékolikrat uz se
mi stalo, Ze jsem se nevesla a predcvicovala na brehu.

Jsem presvédcend o potfebé cviceni v teplé vodé. Je uzasné,
$etrné, uvolnuje cely pohybovy aparit, svaly, klouby i mysl. Je
bezpec¢né, kolem celého bazénu je ty¢, mald hloubka umoznuje
cviceni i neplavciim. Za¢iname u tyce rozcvicenim celého téla,
od velkych kloubti az po drobnou motoriku, ménime polohy od
stoje po leZeni ve vodé a cviceni na zddech, na boku, na bfige.
Pak prejdeme do kruhu, nasleduje nacvik rovnovahy ve vodé,
zkousime zmény polohy, rytmu, cviceni proti odporu vody. Ve
za doprovodu vlastniho zpévu nékdy i tance. Zkusili jste ve vodé
val¢icek? To je pékna dfina. Jako lahtidku si na zavér dame akva-
bely a lodicky. Uvazujeme o usporadani soutéze v akvabelach,
nazvanych ,Parkibely, nechcete to zkusit? Soutéz usporadame
v Podébradech. Po cviceni jesté stravime hodinku ve vestibulu,
probirdme osobni i klubové véci, popijeme kdvu nebo ¢aj.

Dékuji své rodince z Parki - klubu, Ze to nevzdavaji. A vam ddm pte-
¢ist basnicku, kterou jsem dostala k narozeninam a ktera je o nasem
vztahu.

Osobnost cvicitelky

Redaktorka: Kdyz dva délaji totéz, neni to totéz.

Ptispévek cvicitelky Mirky z podébradského klubu vypovida
hodné o cvicitelce samotné.

Moje otazka zni - jak moc zavisi na osobnosti cvi¢itelky?
Vezmu si na pomoc odbornika.

Pro odborniky v rehabilitaci a neurologii je znimé jméno
prof. MUDr. Frantisek Véle. Ucil v Ustavu pro doskolovani
lékart i, na Fakulté télesné vychovy a sportu, na Univerzité tretiho
véku, zname ho z odborné vzdélavacich programi v rozhlasu.

On fika, a ja s nim souhlasim: ,Mél jsem moznost pozorovat
ruzné fyzioterapeuty. Predstavte si, Ze ani tak nezalezi na tom,
jak umi svou profesi, jakou maji techniku, ale jaky vztah maji
k pacientovi. Dulezity je jejich vyraz, jejich zajem, jejich pfi-
stup k lidem. Jakykoliv pohyb mé vliv pozitivni - zdraznuji,
jakykoliv! Rozhodujici je ta emoce. Bohuzel, ta emocionalita pfi
nemoci snadno klesd, zvlasté, pokud ziistava clovék saim. Mam
dost velké zkusenosti, abych mohl tvrdit, Ze existuje skute¢né
obrovsky vztah mezi lidskou mentalitou, psychikou a pohy-
bem.”

Mira: Nikdy nezapomenu na hodinu cvi¢eni s DaSou Dupalovou
Pro Mirku, cvicitelku z Podébrad

Kdyz k bazénu sméfujeme, vzajemné se litujeme,
nemocni jsme velice.
Vtom pfititi se vichfice.
Cdra, prach a samy smich, nepodlehnout byl by hfich.
Nez si na nemoc vzpomeneme, uz skaceme, bazénem plaveme.
Zvednout nohu, levou, pravou, kterou ja mdam vlastné zdravou?
Kdyz nam Mirka do Zil viije cdst své zdraveé energie,
preplaveme bazén cely s eleganci akvabely.
Na Ostende po cviceni, chystd na nds prekvapeni.
Kdyz vytahne - Pan Bith s ndmi - otizky, testy a hlavolamy,
sedneme si a zacneme psat, mozek pry se musi trénovat!
Diky Mirko, a k vyroci, prejeme Ti at spravné vykrocis,
at se ti stdle dobre Zije, kazdy den je plny poezie,
a protoze Té mame radi, priddme darek.

Tvoji kamaradi.

| fe€ je pohyb
- pohled logopeda

Mgr. E. BeneSovd, PaedDr. D. Portychova

KdyzZ jsem poprvé zaznamenala u manzela lehky tfes brady
aruky, nenapadlo mne, Ze se budu nékdy ve své profesi logopeda
zabyvat problémy fe¢i a komunikace u parkinsonikd.

Ve svém profesnim Zivoté jsem jako logopedka ¢asto pracovala
s détmi, ale ¢im jsem byla starsi a zkusenéjsi, tim jsem se s vét-
$im zajmem zabyvala téz§imi fecovymi poruchami u dospélych
(zejména po cévnich mozkovych prihodach a u nedoslycha-
vych ¢i ohluchlych). Potom jsem ale piijela v roce 2006 jako
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doprovod manzela na rekondi¢ni pobyt do Stikova a najednou
prede mnou stal Gplné novy problém a zdjem - feCové obtize
u parkinsonikil. Poprvé jsem ucila parkinsoniky.

Uvédomila jsem si, jak dil¢i projevy pfi tomto onemocnéni
uzce souviseji s obtizemi pti komunikaci, a to tstni i pisemné.
Pacienti si ¢asto zpocatku drobné fe¢ové obtize ani neuvédo-
muji, ¢i si je nepfipoustéji. A coz teprve, kdyz nastane situace,
kdy druhy komunikaéni partner méné slysi! Vlivem nespravné
komunikace miize potom dojit ke zbyte¢nému pocitu osamo-
ceni, nepochopeni i k omezeni socialnich kontakt.

Na rekondi¢nim pobytu jsem si pfi individudlnim vySetfeni
i pfi dotaznikové akci bohuzel ovérila, Ze vétsina zucastné-
nych nebyla béhem svého onemocnéni v logopedické péci,
tato péce jim nebyla lékafem doporucena a nebyli ani infor-
movani 0 moznosti a vhodnosti této reedukace. Cast z nich
byla dokonce presvédcena, ze logoped pracuje pouze s détmi.
Ptitom prakticky vSichni méli potiZe, které by se pfi odbor-
ném vedeni zku$enym klinickym logopedem mohly zmir-
novat a komunikace zlep$ovat. Je prece v§eobecné znamo, Ze
pokud se pacient v¢as neléci, jeho potize se stupnuji mnohem
dtive a objevuji se dals$i negativni priznaky, coz plati samo-
zfejmé i o feci.

V ramci nékterych rekondi¢nich pobytd se provadéji logope-
dick4 cviceni. Casto viak jde pouze o izolovand cvi¢eni moto-
riky mluvidel, artikulace ¢i o ¢teni. Je to ¢innost chvalyhodna.
I spolecenska aktivita se zapojenim zpévu a pfipadné hudebnich
nastrojti je velkym ptinosem. Ale bylo by nespravné, zaméno-
vat tato cviceni feci s komplexni logopedickou reedukaci.

Kdyz jsem premyslela o fecovych obtizich parkinsoniki
a hlavné o tom, jak nejlépe skloubit vSechny techniky fecové
reedukace, vzpomnéla jsem si na naseho vyborné ucitele - pro-
fesora Sovaka. Ten nam vzdy kladl na srdce, Ze se na pacienta
mame divat jako na celého ¢lovéka. Proto jsem se pustila znovu
do uceni a do prace. Presvéd¢ila jsem se, Ze i na prvni pohled
drobné nedostatky dokazi nemocného velmi trépit a znepfi-
jemnovat mu zivot. A Ze nacvicené techniky je tfeba uplatnit
ve skute¢nych komunikac¢nich situacich. Zapominat se nesmi
ani na grafomotorické obtiZe pti psani, které si subjektivné lidé
s PN uvédomuji ¢asto dfive nez obtize s artikulaci.

Vzhledem k tomu, ze kvalitnilogopedicka reedukace musi zahr-
novat Siroké spektrum péce, méli by se lidé s PN v¢as obritit na
klinického logopeda. Ten by pak mohl provadét vhodnou kom-
plexni reedukaci - individualni v logopedické ambulanci, nebo
i kolektivni - zvlasté v ramci vy$e jmenovanych rekondi¢nich
pobytt (odbornéji o tomto problému viz Mgr. H. Bachurova,
dr. B. Housarova Ph.D.: Komunikace a fe¢ osob s PN. Casopis
Parkinson 2005, 17).

Prala bych vSem pacientim s PN, aby se v¢as dostali do dobré
logopedické péce a aby se i v rekondi¢nich kurzech a klubech
PN jejich fe¢ovym problémiim vénoval erudovany odbornik.
Tomu by mohl asistovat student oboru, ktery by tim ziskaval
praxi a v budoucnu by se sim mohl vénovat této problematice
na odborné trovni. Tento postup je jiz v soucasnosti tspésné
praktikovan na rekondi¢nich kurzech pro pacienty po CMP.

Poruchy fe¢i jsou v obou pripadech zavaziné a pristup ke véasné
komplexni logopedické reedukaci nelze s uspéchem provadét
bez patti¢né empatie, vzdélani i praxe.

Pro¢ parkinsonici necvici?
Odpovéd 3. doc. MUDr. Jan Roth, CSc.
Vazena pani kolegyné,

jednak si nemyslim, Ze parkinsonici obecné necvici, to by byla
dost neptipustnd generalizace. Spise to pani Opltova mysli tak,
pro¢ necvi¢i vsichni nemocni s Parkinsonovou nemoci, kdy?z je
to nemoc pusobici postizeni pohybu a cvicent je vSude doporu-
¢ovano jako vyznamny zptisob ke zlepSeni.

Tady je jiz odpovéd slozZitéjsi:

1. Pani Opltova je mlada, vétSina nemocnych s Parkinsonovou
nemoci je starsi a ve star$im véku je obtizné si zvyknout pravi-
delné cvicit - hodné lidi totiz necvii cely Zivot a pokud ve stari
najednou maji zacit, je to strasné tézkeé.

2. Parkinsonova nemoc znamend omezeni pohybu, kazdy pohyb
je vétsi namaha a néktefi lidé nedokazi celit této namaze.

3. Nékteri pacienti si zvyknou na ,nakopnuti“ pohybu lékem
a kdyz to jiz tak idedlni po letech lécby neni, je jiz opét velmi
obtizné si navyknout na cviceni.

Mimochodem, ja bych taky potteboval cvicit pravidelné
a necvi¢im vibec.

Chtize - uéime se znovu chodit

Mgr. Dagmar Dupalovd, Ph.D., Olomouc
Projevy poruch chiize

Pti Parkinsonové nemoci patii k nejnapadnéj$im motorickym
zménam porucha vzptimeného drzeni a chtize. Nékteré projevy
se mohou objevit jiz na pocatku onemocnéni. Sami nemocni
pocituji, nebo jsou okolim upozornéni, na zmény prirozeného
rytmu chiize. Mize dochazet k obc¢asnému lehkému zakopa-
vani, mirnému zpomaleni chiize, horni koncetiny a trup se
prestanou pohybovat pfi chiizi plynule a uvolnéné. Tyto zmény
v mirné podobé se projevi zejména az pti del$i prochazce nebo
pfi chiizi v ndro¢néj$im terénu.

Postupné se pti dal$im rozvoji ptiznakt onemocnéni mtiZe obje-
vit typickd zména vzoru chiize a drzeni téla. Trup i koncetiny
maji tendenci k tzv. flekénimu (ohnutému) drzeni (v loktech,
vkolenech, v ky¢lich, predklon trupu a hlavy). Pti chtizi dochazi
ke zkraceni délky kroku, sniZeni rychlosti chiize a zhorsenému
odvijeni chodidla. Pti nedostate¢ném zvedani chodidel vznika
$ourava chiize, nékdy se vyskytuje chiize pfevazné po predni
¢asti chodidla (chtize po $pic¢kich). Pozorujeme i omezeni
pohybu hornich koncetin (souhybt) pfi chiizi, snizeni rozsahu
pohybi v kycelnich kloubech (zejména mensi rozsah zanozeni),
omezeni pohybu trupu do protipohybu proti panvi.

Vyznamnym omezenim pii chiizi je porucha iniciace pohybu
(startovaci obtize) nebo tzv. freezing fenomén - nahly zaraz
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pohybu. Tyto poruchy se mohou projevit nejen pri chiizi, ale také
vjinych béznych aktivitach (vstavani ze sedu do stoje, otaceni na
lizku, ulehani apod.). Pfi chtizi mohou byt pri¢inou padu.

Pady se vSak mohou vyskytovat i nezavisle na tomto fenoménu.
K ¢astym pri¢indm patii vznik nahlého subjektivniho pocitu
vykyvu tézisté (¢asto doptedu ¢i dozadu), nebo i objektivniho
vykyvu tézisté napt. v disledku zakopnuti (vliv nedostate¢ného
zvedani chodidel pfi chiizi, nerovnosti podlahy). Vzhledem
k naruseni pfirozenych automatickych vzpfimovacich a rov-
novaznych reakei jiZ nemocni nejsou schopni vykyvy tézisté
vyrovnat a dochdzi k padim. Porucha stability tak zna¢né
ovliviiuje vysledny stav udrzeni vzpfimeného stoje i kvalitu
chiize. Dal$im faktorem, ktery prispivd negativné k dané situa-
ci, je pocit uzkosti nemocného.

Z vy$e uvedenych zmén vyplyva nutnost zaméfeni se pfi tré-
ninku chiize nejen na vlastni chiizovy mechanismus, ale i na
nacvik vzpiimeného drzeni téla, na zvyseni stability, nebo na
nacvik manévri k prekonani startovacich obtizi.

1/ Rozcviceni - rytmicky pfi hudbé nebo hlasitém pocitani,
kazdy cvik 5x

V maximalné mozném rozsahu, ne do bolesti, nezadrzujte dech
O Prsty a lokty pohybujte z plného pokréeni do plného natazeni.

O Pletence ramenni - paze maximalné protdhnéte do vzpa-
zeni, rozpazeni, zapaZeni.

O Rukou sahnéte na bedra, dozadu na §iji - nepredklanéjte se
pfi tom.

O Zakruzte v hleznech, kolena pokréujte a protahuijte.
O Ky¢le zanozujte, pridejte krouzeni.

O Pétet - provadéjte uklony a otdceni krkem, uklanéni v pase
stfidavé do stran.

Pokud mate mozZnost, cvi¢te pfed velkym zrcadlem a sledujte
drzeni i rozsah pohybu.

Pti nejistoté v prostoru cvicte u pevné opory - zed, skrin, stal.
Nékteré cviky muzete provadét vsedeé.

2/ Nacvik vzpfimeného drzeni téla

O Postavte se pied zrcadlo a naptimujte zdda a $iji, divejte se
doptedu nikoliv dola.

O Lopatky tla¢te lehce dozadu a dold, uvolnéné dychejte.

Pokud nemuizete cvicit pred zrcadlem, pomtize vam s ipravou
drzeni dalsi osoba.

Na drzeni téla myslete pfi cviceniiv priibéhu dne. Napfimujte se!

3/ Cvicime stabilitu

Pti nacviku respektujte sviij aktualni zdravotni stav. Zacinejte
vzdy od nejjednodussich cvikd, zpodatku se lehce pridrzujte
opory, pozdéji méjte ruce nad oporou pfipravené se v pripadé
potreby zachytit.

O Mirné se rozkrocte, kolena lehce pokréena, prendsejte vahu

z jedné nohy na druhou, zpocatku pomalu, v krajni poloze
kratce vydrzte. Modifikujte zvétsenim nebo zmensenim
vzdalenosti chodidel od sebe.

O Postavte chodidla za sebou a prenasejte vahu doptedu
a dozadu. Paze se pohybuji ve sméru pohybu téla - natahuji
se doptedu nebo do stran.

O Stoj s chodidly vedle sebe, pienos vahy dopredu na $picky,
na paty, na zevni nebo vnitfni stranu nohou.

O Stoj na jedné dolni koncetiné. Zpocatku se pridrzujte opory,
postupné preneste vahu na jednu nohu, druhou opirejte
o $pic¢ku a postupné zvedejte.

TN X

V ambulantni rehabilitaci zahrnujeme do obtiznéjsich cviceni
i cviceni na balan¢nich (nestabilnich) plosindch, cvic¢eni na
mékké podlozce, cvieni vsedé na mici a postupné prenaseni
vahy na jednu dolni koncetinu a odleh¢ovani druhé nebo cvi-
¢eni pfi zavienych ocich. Pti cviceni ve dvojici nebo s terapeutem
muzeme posturalni stabilitu provokovat také mirnymi postrky.

Upravujeme chiizi

Pfi rehabilitaci chiize se snazime aktivovat normalni pohybovy
vzor chiize za pouziti riiznych audiovizualnich podnétt. Opti-
malni je opét hudebni rytmicky doprovod, zpév, nebo pfipadné
pocitani, tleskani. Rytmické prvky usnadnuji udrzeni rytmu
chize.

Jedna se predev$im o nacvik spravného odvijeni chodidla, zvy-
$enf délky kroku a redukei Sourani. Délka kroku je individualni,
pro jeji zvySeni vyuzivime chiizi po vyznacenych bodech nebo
jen chiizi s instrukei, prodlouzeni kroku a udrzeni této délky.

Pro zlep$eni chlize nacviujeme rtzné typy chuize, taneéni
chizi, pochodovani. Cilem je redukce asymetrie kroku, zapo-
jeni pohybu hornich konéetin a rotace trupu, zvyseni rychlosti
a plynulosti chiize. Soucasti je také nacvik otaceni, prekonavani
bariér a pipadné trénink situaci, pti kterych dochazi k zamrz-
nuti pohybu. Pti chiizi po roviné bez prekdzek ménime rychlost
chiize a smér pohybu.

Pro nacvik chiize pres rtizné prekazky vyuzivame nizkou lavku,
nékolik krokii vedeme pres labilni plochy nebo jiné pomucky.
Draha pro trénink chtize mize byt doplnéna slalomem nebo
napt. priicchodem ztzZenym prostorem.

Zavelmi uzite¢né pro trénink chtize povazujeme zatazeni chtize
na trenazéru. Jedna se o pohyblivy pds, po kterém nemocny jde
zvolenou rychlosti chiize a ma moznost se v pripadé nestabi-
lity ptidrzet postrannich madel. Trenazér plynulou rychlosti
posunu pasu nuti nemocného udrzovat dany rytmus a rych-
lost chiize. Lze na ném dobfe odhalit a uvédomit si nejen lehké
zmény chiize (napf. $ourdni ¢i asymetrii kroku), ale i nasledné
chtizi védomé opravovat.

O Nacvik odvijeni chodidel. Stoupejte sttidavé na $picky a na
paty, pak pohybujte $pickami chodidel od sebe a k sobé.

O Spravny krok - Postavte se na levou nohu, pomalu vykrocte pra-
vou polozenim paty na podlozku. Postupné pokladejte chodidlo
a preneste na né vahu téla. Soucasné udélejte krok levou nohou
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doptedu. Zvedejte pravou patu, odvijejte chodidlo a odrazte se
$pickou nohy. V této fazi zadrite a vracejte se zpét na $picku,
chodidlo a patu, levou nohou krok zpét. Jako na kolébce opa-
kujte nékolikrat tam a zpét. Pak dolni koncetiny vysttidejte.

O Udrzeni délky kroku a omezeni $ourani. Chuzi nacvicujte
s rytmickym doprovodem. Snazte se udrzet rovnomérnou
délku kroku. Pokud zpomalujete nebo zkracujete krok,
zastavte, nadechnéte a vydechnéte, napfimte se a zacnéte
znovu. Zvedejte kolena i chodidla.

O Nacvik souhybt hornich konéetin. Uvolnéte horni konéetiny
v ramenou a pak pridejte volny pohyb pazi jako pfi pocho-
dovéni. Nacvicujte také no$enim lehkych ¢inek, tycek, holi
pti chuzi.

Startovaci obtize

Startovaci obtize se vyskytuji zejména naru$enim rytmu chiize pti
priichodu ztZenym prostorem, zméné sméru, optické prekazce atd.
Pfi neuspésné snaze zapolit chizi, dochazi ¢asto k postupnému
predklonu trupu a pokud se nepodafi v¢as vykrocit, az k padu.
Proto je vyhodnéjsi zpocatku zastavit svou snahu o pohyb. Mané-

Iy

vry pro prekonani startovacich obtizi nacvicujte opakované:

O Zastavte svou snahu o pohyb. Preneste vahu ze $picek zpét
na celd chodidla.

O Nahlas - nadech, vydech, vykro¢it!

O Preneste vahu na tuzsi koncetinu, tou volnéjsi zkuste vykroit.

vevrs

O Nemusite hned vykrodit vpied, nékdy je snadnéjsi pouze
»dupnout® (krok na misté), vykrocit stranou ¢i dozadu.
Pomaha také razné odpocitani: raz, dva, ted!

O Pii pocitu volnéjsich hornich koncetin nastartujte pohyb
uderem ruky do stehna, pldcnutim dlani do nohy, ktera pak
vykrodi.

Existuji dal$i moznosti — klepnu holi o zem, hodim si micek,
kopnu do predmétu pred sebou, prekro¢im nohu doprovazejici
osoby apod.

Prevence padu

Pouvazujte nad pti¢inou padu a do ur¢ité miry se pokuste jejich
moznost omezit. K nejjednodussim preventivnim opatfenim
v domdacim prostfedi patfi odstranéni prekazek (v podobé
kusovych koberct, predlozek, rohozi), o které pri Souravé
chuzi zakopavame. Nosime optimalni dobfe padnouci, pevnou,
neklouzavou obuv. V kritickych mistech umistime madla nebo
se nau¢ime pridrzet o nabytek.

vvvvvv

Pti pohybu v terénu je situace slozitéjsi. Pti lehkych poruchach
chiize bez vyskytu padll vénujeme zvySenou pozornost nerov-
nostem na trase a vlastni chiizi. Pokud se jiz pady objevily, pohy-
bujeme se venku s doprovodnou osobou, do které se zavésime.
Pti samostatném pohybu miizeme zvysit stabilitu také pomoci
vychazkové hole nebo francouzskych holi. Jejich pouziti je véak
omezeno na$im celkovym stavem. Pokud vézne koordinace
pohybu hornich konéetin, nelze hole uspé$né vyuzit. Pii velké
obtiznosti samostatné chtize, vyzkousime choditko.

Pady také mnohdy vznikaji pfi vzajemné nesouhte pohybt téla.
Napf. pfi pohybu horni poloviny téla (pfi manipulaci s pred-
méty nad hlavou, pti vychyleni trupu, pfedklonu, natahovéni se
za predmétem) nedochazi k automatickému vyvazeni pohybu
je pak vychyleno a nelze udrzet dany postoj nebo chiizi. Bez
adekvétni reakce pohybem predevsim dolnich konéetin vznika
opét riziko padu. Pro zvyseni stability doporu¢ujeme zejména
cviky na prenaseni vahy.

Zavérem

Studie poslednich let poukazuji na ptiznivy vliv pohybové terapie
nejen na chiizi nemocnych a nase zkusenosti to jen podporuji.

Rovnovaha - jak nepadat

Mgr. Lukads Katzer, Brno

Pojem rovnovaha muZeme pochopit jako schopnost udrzeni
téla ¢i jeho ¢asti v urcité relativné labilni pozici v riiznych situa-
cich, dale schopnost reagovat na vnéjsi a vnittni sily, které tuto
rovnovahu narusuji a nakonec také schopnost udrzovat v rov-
novazné poloze rizné dalsi predméty.

Stabilita a schopnost udrzeni rovnovahy zavisi v daném oka-
mziku na poloze téla a jeho jednotlivych ¢asti v prostoru, na
velikosti stojné zakladny, na mife citlivosti nervové soustavy
k vychylkdm z rovnovaziné polohy (zrak, rovnovazné ustroji,
receptory tlaku a tahu ve $lachéch atd.), na mife pohotovosti
k pohybové reakci na vychyleni z rovnovahy a nakonec také na
momentdlnim svalovém napéti a svalové sile.

Stojna zédkladna a momentalni drzeni téla a z toho vyplyvajici
primét tézisté jsou pro rovnovahu vychozim bodem. Pokud
vychdzime ze vzptimeného postoje, tak je primeét tézisté zavisly
na postaveni chodidel, kolennich kloubt, stehennich kosti viici
panvi, panvi samotné, vyklenuti bfini stény, zakfiveni patere
a poloze ramen a hlavy. U nemocnych s Parkinsonovou nemoci
je vzptimené drzeni téla naruseno a mluvime o tzv. parkinson-
ském drzeni téla, které se vyrazné uplatiiuje pfi vSech poru-
chach rovnovahy.

Pro rovnovahu a jeji udrzeni je véak nejdtilezitéjsi jeji fizeni central-
nim nervovym systémem (CNS). Toto fizeni je podminéno dosta-
tené kvalitnim pfisunem informaci ze specilnich cidel, které
nazyvame receptory. Tyto receptory pfinaseji do CNS informace
zrakové, sluchové, z rovnovazného ustroji ucha, a déle z receptort,
jez jsou umistény ve svalech, kloubech a kizi (proprioreceptory).
Vsechny tyto informace jsou prenaseny do CNS, kde jsou zpraco-
vany a vyhodnoceny. Odpovédi na ztratu rovnovahy fizenou z CNS
je takové polohové nastaveni jednotlivych ¢asti téla (popt. vyrovna-
vaci pohyb), které vede ke znovunavraceni rovnovahy.

U nemocnych s PN jsou postizena bazalni ganglia, jez se podileji
na fizeni a uskutecniovani pohybu. Projevem tohoto problému
jsou komplikace se zapocetim a realizaci pohybu. Typickym pro-
jevem této poruchy je neschopnost udélat prvni krok na zacatku
chiize. Pfitom pro chiizi, stejné jako pro béh, je potteba prenést
téZisté ve sméru pohybu. Pokud je jiz tézisté téla pro nasledujici
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vykroceni preneseno vpred, a nendsleduje vyrovnani této ,ztraty
rovnovahy“ vykrokem vpred, ¢asto nasleduje pad. Podobny

NIV

mechanismus je ¢astou pti¢inou padu i v pribéhu chize.

Ztrata rovnovahy a neschopnost na tuto ztratu pfiméfené rea-
govat tedy prameni jak z neschopnosti iniciovat vyrovnavaci
pohyb, tak také z poruchy vyhodnoceni informaci z jednotli-
vych receptort.

Tyto zakladni faktory spole¢né s poruchou ,,vykonnych jedno-
tek“ pfi reakcich na zménu rovnovahy, tj. svali ve zvy$eném
napéti (rigidita) a sniZenou pohotovosti k pohybu (hypoki-
neze), maji za nasledek zhorsenou schopnost udrzovat a znovu
nabyvat jak rovnovahu téla, tak jeho jednotlivych ¢asti, popt.
predmétd, se kterymi manipulujeme.

Zakladnim principem pfi véech cvicenich je vSak samostatné
provadéni pouze takovych cvikd, které jsou v daném prostiedi
zcela bezpecné, pro cviky naro¢néjsi je vidy potieba spravné
poskytnuti zachrany ¢i dopomoci.

Nejjednoduss$im cvi¢enim je prosta chtize v terénu, kdy musime
reagovat na jednotlivé nerovnosti prostredi. Do drahy chuze
muizeme pro zvy$eni ndrocnosti klast i rizné umeélé prekazky,
které jsme nuceni prekracovat, obchazet, podlézat atd.

Vhodné jsou rtizné sportovni aktivity, kdy reakce na zménu
rovnovahy musi byt rychlejsi a presnéjsi. Sem patti i spolecen-
sky tanec, micové hry s hraci srovnatelné vykonnosti, cvi¢eni ve
vodé a vodni sporty, v zimé predevs$im bézecké lyzovani atd.

Pro nécvik rovnovahy je vhodné vyuzit i tzv. senzomotorické
stimulace, jez zaroven ovliviiuje pohybovou koordinaci, sva-
lové napéti a svalovou rovnovahu a tim i drzeni téla. Cviky se
provadi na labilnich plochéch, snazsi spocivaji v udrzovani rov-
novahy, naro¢néj$i zahrnuji i vychylovani se z rovnovézného
postaveni. Minitrampoliny potfebuji asistenci, u kulovych
a valcovych useci sta¢i pridrzeni, vhodné jsou overbally nebo
velké nafukovaci mice.

Pro rozvoj rovnovahy mtizeme vyuzit nékolika zakladnich
cviki, a to jak na pevné zemi, tak na vyse uvedenych nestabil-
nich plochach:

O stoj o zuzené bazi (chodidla blizko sebe)
O vypony na $picky a stoj na patich
O stoj na jedné noze s vydrizi

0O stoj na jedné noze s prednozovanim, zanoZovdnim a unozo-
vanim druhé

O stoj s vyloucenim zraku
O lehké vypady vpied, vzad ¢i do boku s vydrzi
O chuze s obraty o 360°

O chiize se zakopavanim, predkopavanim, se zvedanim kolen
do vysky, s ikroky atd.

Pilates a parkinsonici

Mgr. Radka Halikovd, Mgr. Lenka Bélovd, Praha
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Cviceni pilates sice neni Zddna novinka, ale do $irokého pové-
domi se dostédva az v posledni dobé a je stéle popularnéjsi. Tato
pavodné rehabilita¢ni metoda, jiz po¢atkem minulého stoleti
vyvinul Némec Joseph Pilates, klade diraz na propojeni téla
a mysli. Joseph Pilates do svych sestav prevzal prvky jogy, tai-
¢i, bojovych uméni, tance i gymnastiky a prizptisobil je tak, aby
vytvarely celek. Kladl diraz na to, aby vSechny pohyby byly
naprosto prirozené a odpovidaly stavbé lidského téla.

Cilem Pilatesovy metody je obnovit zdravé drzeni téla a vytvo-
fit spravné pohybové navyky. Zakladnim principem je soustte-
déné provadéni cvikl za soucasného uvédoméni si, jak dany
cvik vlastné ptsobi. Klade velky diiraz na koncentraci na pohyb
a souhru pohybu s dechem. I pilates se v§ak musi cvidit spravné.
Vsechny pohyby v pilates vychazeji ze svalil centra - jadra téla
tzv. ,power house”. Tim jsou z pohledu fyzioterapeuta prede-
v§im svaly bri$ni stény, hluboké zadové svalstvo a svaly panev-
niho dna, které musi byt v dokonalé souhfte a pti kazdém dal$im
pohybu udrzuji stabilitu celé patete. Laicky fec¢eno, pokud zpev-
nite svaly stiedni casti téla (tedy bficha, zad a panevniho dna),
celé télo bude stabilni pro dalsi koordinovany pohyb a nebudete
pretézovat jiné povrchové svalové skupiny. Budete predcha-
zet jejich pretizeni a naslednym bolestem zad, kloubi a jinym
problémim s pohybovym aparatem. Velky diiraz je kladen i na
védomou praci svaltl. Tim, Ze se soustfedite na spravny zptsob
dychani a zpevnéni svalstva, uvédomujete si zaroven praci té sva-
lové skupiny, kterou zrovna aktivujete. Pro pilates je také charak-
teristicky diiraz na presnost provedeni kazdého cviku. Obecné
cviceni rozviji koordinaci, silu, rovnovahu, flexibilitu a dychani.

Zakladem pilates je cviceni na podlozce, vyuzivaji se vSak
i pomitcky (overball, velky mi¢, $irokd guma apod.), které se
daji pouzit jak pro usnadnéni cviku ¢i zamezeni pretizeni uréi-
tych svalovych partii, nebo naopak pro tézsi varianty jednotli-
vych cvikil. Pokud se pilates cvi¢i spravné, je vhodné pro kazdy
vek, od déti az po seniory, pro lidi v kondici dobré i hor$i. Vzdy
je cvic¢eni nutno velmi individualné prizptisobit. Cvi¢i se proto
v nékolika raznych stupnich obtiznosti, délka a narocnost jed-
notlivych sestav zdlezi na tom, zda jste zacate¢nici nebo pokro-
¢ili, zdravi nebo s néjakym zdravotnim problémem. Celkem
pilates zahrnuje pfes 500 cvikd v mnoha variantdch, zdkladnich
je asi 35. Cvicit by se mélo v priiméru dvakrat tydné i Castéji.

Co muze od Pilatesovy metody
cekat parkinsonik?

Urcité si polozite otdzku, zda se mize médnimu trendu pilates
vénovatiparkinsonik. Zdajejzvladne, zda si neublizia pokud tedy
bude cvicit spravné, co mu cviceni ptinese. Vezméme v ivahu, co
je hlavnim problémem Parkinsonovy choroby. Obecné je to neu-
rodegenerativni onemocnéni centralni nervové soustavy. Pfimo
souvisi s ubytkem nervovych bunék, které za normalniho stavu
produkuji dopamin, coz je neurotransmiter (prenasec), ktery
zajidtuje prenos signalll mezi nervovymi bunkami (neurony).
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Jednoduse feceno, nedostatecna produkce dopaminu zpiisobuje,
Ze nemocny postupné neni schopen ovladat nebo kontrolovat svij
pohyb. Pro to, abychom spravné zvolili kompenzacni cviceni,
musime se zaméfit na projevy nemoci na pohybovém aparatu,
coz je hlavné v riizné intenzité svalova ztuhlost (rigidita), zpo-
maleni hybnosti (bradykineze), poruchy chtize a klidovy a/nebo
intencni ties (tremor). Casto nastava vyraznd porucha pozor-
nosti. Vyvoj Parkinsonovy choroby se u jednotlivych lidi velmi
lisi. Nékteri maji fadu let relativné malo zavaznych priznakd,
zatimco jini mohou mit vyrazné ptiznaky, které vedou béhem
nékolika let ke ztraté pohyblivosti. Z vyse popsanych projevi je
mozno doporucit cviceni, které by se logicky mélo zaméfovat
na kompenzaci stavu zakladnich projevii parkinsonika (tfesu,
rigidity, snizené hybnosti a poruchy koncentrace). Klasické cvi-
Ceni, které je doporucovano fadu let, ma byt rytmické, $vihové,
»ha poitani®, s velkym rozsahem pohybu, protahovéni, trénink
chiize apod. Stejné tak trénink vile a motivace k pohybu a chut
cvicit. Rekli byste, Ze to ale zase nespliiuje pilates? Je pravdou, ze
moznosti cvi¢eni je mnoho a vse lze v unosné mire vzhledem ke
zdravotnimu stavu kombinovat. Pokud je stav parkinsonika rela-
tivné kompenzovany, farmakoterapie je i¢inna a ¢lovék ma chut
a motivaci ,,se hybat®, tak pro¢ se nevénovat i médnimu trendu
pilates jako zdrava populace. Vzdyt i pilates zdtiraziuje pravidel-
nost, daslednost a kvalitu, coz je zdkladni predpoklad kompen-
za¢nich cviceni u parkinsonikd.

Ukazky nékterych cviki
Stovka

® d -
Toto zahtivaci cvi¢eni aktivuje obéhovy systém a pripravi télo
na cviceni. Horni koncetiny mirné hmitaji tésné nad podloz-

kou. Pro usnadnéni lze hlavu podlozit overballem, nebo dolni
koncetiny nechat pokréené na podlozce. Pravidelné dychejte.

P

1. Polozte se na zada. S vydechem zpevnéte bfisni sténu a zved-
néte prednozmo nejprve jednu dolni koncetinu, poté druhou
s koleny lehce pokréenymi (stehna sviraji s podlozkou thel
90°). Horni koncetiny jsou polozené volné podél téla, dlané
dolt. Cela plocha zad spociva na podlozce, bfisni sténa je stale
aktivni. Nadechnéte se.

2. S dal$im vydechem zvednéte hlavu z podlozky, bradu tlacte
dolt k hrudniku a zvednéte se az odlepite lopatky z podlozky.
Horni koncetiny kmitaji vedle téla v koordinaci s dechem.

Protazeni jedné nohy

4 4
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1. Polozte se na zada. S vydechem aktivujte bfi$ni sténu, pokréte
dolni koncetinu po podlozce, propnéte ji ke stropu a propnéte
$picku. Nadech. Opét vydech stile s aktivni bfi$ni sténou, pro-
pnéte druhou dolni koncetinu i $picku. Nadech.

2. S dal$im vydechem zvednéte hlavu z podlozky, bradu tlacte
dolt k hrudniku a zvednéte se az odlepite lopatky z podlozky.
Horni koncetiny polozte volné na kolena. Nadech.

3. Pak stridejte nadech a vydech a se stéle aktivni bfi$ni sté-
nou plynule vyménujte dolni konéetiny, jednu propnout a dru-
hou pokré¢it. Hlidejte bradu na hrudniku a aktivitu bficha. Pro
usnadnéni 1ze podlozit hlavu overballem. Pomalu stfidejte
strany v koordinaci s dechem.

Krouzeni jednou nohou

4
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1. Polozte se na zada, ruce podél téla dlanémi dolu. S vydechem
aktivujte bri$ni sténu, pokréte po zemi pravou dolni koncetinu
a propnéte kolmo ke stropu i se $pickou. Leva lezi natazena na
zemi (pro leh¢i variantu ji pokréte a optete ploskou o zem).

2. Pomalu vykreslujte pravou nohou maly kruh ve sméru hodi-
novych rucicek, aniz byste uvolnili bfi$ni sténu (udrzuje vam
stabilitu trupu). S nadechem vykreslete ptilkruh, s vydechem
druhy ptlkruh do ptvodni polohy. Opakujte nékolikrat, sou-
stfedte se na koordinaci dechu s pohybem (na pilkruh néddech,
na pulkruh vydech).

3. To samé vysttidejte s druhou dolni koncetinou.

Protazeni s natazenou nohou

A
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1. Polozte se na zada. S vydechem aktivujte bfisni sténu, pokrcte
dolni koncetinu po podlozce, propnéte ji ke stropu a propnéte
$picku. Nadech. Opét vydech stale s aktivni bfi$ni sténou, prop-
néte druhou dolni koncetinu i $picku. Nadech.

2. S dal$im vydechem zvednéte hlavu z podlozky, bradu tlacte
dolt k hrudniku a zvednéte se az odlepite lopatky z podlozky.
Hornikoncetiny polozte volné na kolena. Pro usnadnéni mizete
hlavu podlozit overballem. Nédech.
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3. S vydechem a stéle aktivni bfi$ni sténou pritahnéte pravou
dolni koncetinu a levou mirné spustte k zemi a vystfidejte.
Totéz s nadechem. Opakujte nékolikrat s diirazem na koordi-
naci dech. Hlidejte bradu na hrudniku.

Pilka

1. Posadte se vzpiimené s mirné rozkro¢enymi dolnimi kon-
Cetinami, udélejte ,fajtky®, boky a hyzdé jsou pevné spojené
s podlozkou, veskeré pohyby vychédzeji az z pasu. S vydechem
zpevnéte brisni sténu. Mirné upazte v urovni ramen. Nadech.

2. S vydechem a uvédoménim si aktivity brisni stény otocte
trup doleva stale ve vzpfimeni, poté prsty pravé ruky se priblizi
palci na levé noze a protahnéte.

3. S nadechem se vratte do vzpfimené pozice a s vydechem
a uvédoménim si aktivity bfisni stény zopakujte na druhou
stranu. Celé opakujte nékolikrat.

Pouzitd literatura vSech prispévkii v reakci.

Zdanlive neresitelné situace

Jaromir Rejddik

Na tomto misté je vhodné vlozZit nékolik rad, jak se dostat ze zdan-
livé nefesitelnych situaci, jako je naprosté zatuhnuti uprostred
prechodu pro chodce, zména polohy v noci, potmé, pod dekou,
jak se dostat do vany a z vany, na zachod a zpét a podobné.

vevs

Nejkouzelnéjsi je probuzeni v noci na zadech, kdyz zjistime, Ze
ucinek 1éku je ten tam, a nablizku nikdo, kdo by nam pomohl
dosahnout jakékoliv zmény. Navic se nutné potfebujeme vymo-
¢it. Tento problém se da zmirnit bazantem, pokud se do néj
vibec trefime. Normadlni reakei je zoufald snaha bez jakého-
koliv vysledku, zrychlené dychani, abnormalni tfes, poceni.
Pti jakémkoliv zapase je dobré udélat néco, co by soupet nece-
kal. V tomto pripadé je nejlepsim feSenim zacit naplno dychat
a relaxovat ztuhlé, nebo vibrujici télo. Potom si pohmatem zjis-
time obrysy hfisté, abychom se po nasledné ¢tvrtotacce na bok
neocitli v autu. Nasleduje odstranéni prikryvky stazenim rukou
(pokud ndm néjaka zrovna funguje), nebo ji skopeme nohama.
Skréime nohy co nejvic a preklopime je na tu stranu, kam se
budeme otacet. Bolest v zadech nas donuti, aby télo nasledo-
valo za nohama. Zbyva vytesit drobny detail - co s prekazejici
rukou a jak se prikryt.

Pokud do rana zbyva méné nez dvé hodiny, nema smysl tuto
akci podnikat, protoze stejné neusneme a je lep$i presunout se
do kresla. Tento manévr vyzaduje urcity trénink; kdyz uz mame
deku dole a nohy u brady, obejmeme kolena obéma rukama,
udéldme kolibku a zhruba na tfeti az ¢tvrté zhoupnuti se ndm
podafi vstat a posadit se. To ale viibec nic nefesi: z kiesla se
nedostaneme do polohy vstoje ani ndhodou. Nezbyva, nez kles-

nout na véechny ¢tyfi a odplazit se do koupelny, kde je spousta
zachytnych bodd.

Redaktorka: Nikdy nezapomerite pfipravit si léky na noc a na
rdno i s vodou na zapiti na dosah ruky. Kdyz pak Cekdte, nez
se dostanete do stavu ON, cvicte v myslenkdch. V myslenkdch
se prodychejte, v myslenkdch protihnéte a procvicte klouby
i patet. Aktivujete tim mozek i cely pohybovy systém.

[ '4 ”y

Aby se cviceni
A 4 (] 1 4

stalo samoziejmosti
Jan Durdik
O zdravi a nemocech ¢tu vée, co mi ptijde pod ruku. Od serioz-
nich ¢lankd, az po naprosté ,,blbiny“. Co z toho ve mné ztistava?
Asi to, Ze ve$keré nemoci jsou odrazem naseho ducha - one-

mocni-li duse, pfijde nemoc i na télo. Fyzické onemocnéni Gzce
souvisi s psychikou i se sebevédomim.

Parkinsonova choroba, pro¢ a kvili ¢emu? Zatim to neni jasné
ani nejvétsim odbornikdm.

Ve staré Indii se domnivali, Ze tfes-klepavka (ze by Parkinson?),
vznikd z potladovaného strachu, touze po dokonalosti, touze
ovladat, ridit, velet.

Potlacovany strach - téZ by se dalo fici - potlacovani emoci, nebot strach
je jeden ze zakladnich prvki emoci - vedle radosti, zlosti a smutku.

Touha po dokonalosti - perfekcionalismus, punti¢kafstvi, mit
v$e pod kontrolou.

Jiz ted si dovedu predstavit, jak se mnoho lidi Certi, co zase ten
Johan placa za ,,blbiny“!

Ja takovy nejsem, ani jsem nikdy nebyl, pomysli si - maji asi
pravdu, ale dokdzeme si zodpovédné Fici, jaci jsme a jaci jsme
byli? Kolik z nas si muiZe s jistotou fici, jaky byl a jaky je?

CviCeni? Ano, ale zacit s tim nejprve v dusi, nautit se netlu-
mit emoce (tfeba jiZ jenom z toho divodu, co by tomu fekli
ostatni). Naudit se pochvalit saim sebe a neuZirat se tim, ze si
nikdo nev$iml, jak jsem dobry. Mit se rad a mit rad vse okolo
sebe. Divat se a vidét. Prozivat si kazdy den - uzit si ho. Délat
radost druhym i sobé - hlavné sobé. Umét si odpustit a neu-
zirat se tim, kdybych byval ... KdyZ néco udélam pro druhé,
a oni si toho ani nevS§imnou, ¢i to neoceni, nemit jim to za zIé.
Nedélal jsem to pro né, ale pro sebe, protoze jste to chtél délat.
Je zapotfebi naucit se naslouchat druhym a hlavné sam sobé -
naslouchat a slyset.

Cvicit - ano, ale zalit zevnitf, pochopit sebe, mit rad sebe a své télo.
Najit nejvhodnéjsi program, ktery mé oslovi. Musi se stat ptiroze-
nou soucasti mého Zivota, musim mit pocit, Ze bez néj nemtizu byt
a mél by prinaset vysledky, které ocekavam (zlepsuje se zdravotni
stav, prinasi klid a mir do mé mysli). Pak zjistim, Ze se do cvi¢eni
nemusim nutit, Ze se nemusim motit dietou a Ze se citim dobfe.
Ano, budu mit rad sebe a své télo a télo bude mit rado mne.

Pro¢? Protoze je to potad lepsi neZ se 365x v roce ptat — proc ja,
proc zrovna ja!
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Psychomotoricka cviceni

Mgr. Jana Urbanovd, Brno

Mezi dusevnimi procesy (psychikou) a télesnymi procesy
(motorikou) existuje velmi uzké propojeni. Této souvislosti
vyuzivd obor nazyvany psychomotorika, ktery zkoumd, jak
pohyb ovliviiuje nase emoce a poznavani svéta a jak naopak
nase prozivani a chovani ptisobi na pohyb. Nebo-li prostred-
nictvim pohybu poznavame nase okoli a vyjadfujeme, co
citime, ale také zpétné mohou nase vnitfni prozitky ovlivnit

pohyb.

Psychomotoricka cviceni, at uz ve formeé hry, relaxa¢nich ¢i pro-
tahovacich cviceni, provokuji dusevni i télesnou aktivitu a pri-
naseji cvicicimu mnozstvi pozitivnich emoci a prozitkd. Umoz-
nuji také cvi¢icim 1épe poznat sami sebe - fyzicky i psychicky,
okolni svét a rozvijet socialni vztahy. Z hlediska télesného tato
cvi¢eni napomahaji zlepSeni prostorové orientace a manipulaci
s predméty.

Ukazky psychomotorickych cviceni
1) Procvi¢ujeme uvolnéni po soustfedéné praci vsedé

Sedime na zidli - posed s pravymi tihly v kolennich a ky¢elnich
kloubech - chodidla a kolena od sebe na $ifi ramen, trup a hlava
vzpfimena.

Zatneme ruce v pést a opfeme je o sedatko tésné vedle hyzdi.
Postupné zvysujeme sevieni pésti, propindame ruce v loktech,
srovnavame patef a zapiname bri$ni i zadové svaly, vytahu-
jeme se nahoru za temenem hlavy a pomalu zhluboka nade-
chujeme. Pevné sedime na zidli, nesmime se nadzvedavat
- v tom pripadé by cviceni ztracelo na t¢innosti. Cvi¢ime 10
- 15 sekund, potom nasleduje oddech a uvolnéni pti relaxacni

hudbé.
2) Pochod

Pro toto skupinové cviceni volime jednoduchou pochodovou
pisnic¢ku, kterou musi vSichni cvic¢ici znat a pti pochodu ji zpi-
vat — posilovani a zvySovani vykonu dychaciho systému. Cvi-
¢ime v dobfe vétrané mistnosti nebo venku.

Cvidici se drzi za ruce. Za¢indme normalni chiizi a postupné
ménime styl kroku: naslapujeme na Spicky, na paty, vnitfni
hrany chodidel, zevni hrany chodidel, vtd¢ime $picky nohou
dovnitf a ven, mizeme také vyzkouset tzv. pochod manekyny
pti vystoupeni, kdy pri kroku klademe chodidla do roviny nebo
mirné prekrac¢ujeme levou a pravou nohou dovnitf atd. Cviceni
maximalné 10 minut.

3) Tanec s mici

Nasledujici cvi¢eni je zaméfeno na vzajemny kontakt mezi cvici-
cimi, na odhad vzdalenosti a rychlosti, koordinace i obratnosti.

Dvojice cvicicich stoji proti sobé a umisti si mi¢ mezi sebe do
urovné pasu, Cela ¢i hrudniku a tanéi pti hudebnim dopro-
vodu zakladni kroky spoleéenskych tanct (polka, waltz, val¢ik
atd.).

4) Hra se dvéma mici

Cvicici se posadi do kruhu na zidle a kazdy si vezme do ruky gym-
nastickou ty¢. Do stfedu kruhu umistime dva mice. Cvicici maji za
ukol zasahnout jeden mi¢ druhym pomoci tyée. Foto na obalce.

5) Relaxace ve dvojicich

Tento typ relaxace vyuziva télesného kontaktu s cilem zlepsit
vniméni vlastniho téla.

v 7

Jeden z dvojice cvicicich lezi v jakékoli pohodlné poloze. M4
zavfené oci, popt. mlzZe poslouchat relaxa¢ni hudbu. Druhy
z dvojice mu pokladd na télo od $picek az k hlavé rtizné pred-
méty (micky, tacky od sklenicek, kelimky, kostky atd.). Prvni
z dvojice vnimd jednotlivé casti téla, na které jsou tyto pred-
méty umistény, mize se pokusit uhddnout o jaké predméty se
jedna.

Varianta: Prvni cvi¢enec opét uvolnéné lezi, druhy mu krou-
zivymi pohyby tenisovym nebo softballovym mickem jemné
masiruje koncetiny a trup. Relaxujici je i masaz dlani a chodidel.

Elektronicka telocvicna

Ing. Pavel Kneft

Diky velkorysosti italskych tviirc je nasim parkinsoniktim jiz
témér dva roky k dispozici elektronicka télocvi¢na s animova-
nymi cviky se zvukovym doprovodem. Ceské verze patfi k prv-
nim dostupnym jazykovym mutacim. Cesky pteklad zpracoval
MUDr. Jan Oplt, texty namluvila ma dcera Alzbéta, doby pocitd
mtj zpomaleny hlas. Zvukové soubory jsme s velmi skrom-
nym vybavenim ptipravili spolu s Ing. Mitou Malatakem. Ve
pak ve funkéni celek v Rimé sestavil vzdy ochotny a vstticny
Dr. Oreste Bornisacci.

Ptistup do télocvi¢ny je zdarma, potrebujete zcela bézny poci-
ta¢ se standardni zvukovou kartou a reproduktory pro hlasity
poslech (sluchatka nejsou vhodnd). Nutné je primérné rychlé
pripojeni k internetu.

Do télocvi¢ny se dostanete ze strinek www.parkinson-cz.net .
Nejprve se vam zobraz{ ivodni stranka na zlutém pozadi. Dile
kteroukoliv ze dvou klaves, standardné klavesou Klub Parkin-
sOn-line. Zde jiz uvidite stalou hlavicku, na které zvolite vpravo
klavesu E-GYMNASTIKA, kterd Vam otevie v novém okné
¢eskou télocvi¢nu na italskych strankach.

Nejprve spattite soupis 38 cviki a podrobny navod s pokyny,
které, prosim dodrzujte.

Kazdy cvik je uveden podrobnym popisem pod klavesou
Poslouchej. Klavesa Start spusti a opakuje cvik dle zadané ¢is-
lovky. Postavicka je animovana, hybe se a cvi¢i s vimi.

Za necelé dva roky zaznamenala stranka 20 700 pfistupd, tzn.
priblizné 30 pristupti denné.

Doufdm, 7e do budoucna budeme pilnéjsi.
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Proc parkinsonik necvici

Odpovéd 4. Mgr. Petr Pospisil

Sam se domnivam, Ze nejcastéjsim diivodem je absence navyku
na pravidelné cviceni z détstvi, mladi, pfedchozich Zivotnich
etap. Rovnice pro hodnoceni kvality Zivota se potom sklada
ze souctu dvou hodnot. Jednak subjektivné vnimaného dis-
komfortu zpiisobeného ,,nucenim® se do pravidelného cviceni
a jednak z kratkodobého hlediska velmi malého pozitivniho
efektu vlastniho cviceni. Pokud je vysledkem zaporna hodnota
(predevsim pti nespecifickém nebo nespravné provadéném cvi-
¢eni), pak neni divu, Ze k pokra¢ovani v dal$im cviceni chybi ta,
tak velmi potfebna, pozitivni motivace.

Zbyva nam tedy motivace negativni (musim cvicit, nebo se budu
citit htife) a ta, jak vSichni sami vime, je daleko méné efektivni
nez ta pozitivni (chci cvicit, protoze se citim lépe).

Tolik muj ndzor na véc.

Redaktorka: Plné uzndvim pozadavky na specifické, spriavné
provadéné individudlni cviceni. Ovsem vétsina nemocnych
roztrousenych po celém tizemi stdtu, nemiize sedét a Cekat, aZ se
tito specializovani odbornici vychovaji. Jsou uZ vitbec na svété?

Nechci byt ironickd, ale jsem praktik. Na individudlni, alespon
kratkodoby vycvik se dostane sotva 20 % parkinsonikii. Ti
ostatni si musi poradit sami a pravé jim jsou urceny tyto
strdnky. Pokud v sobé najdou odvahu presvédcit sami sebe
o potiebé a prospésnosti dlouhodobé pro nékoho driny. Mys-
lim si, Ze hlavnim nepfitelem cviceni neni tak nedostatek
odborného vedeni, ale ve vétsiné ptipadii viastni nechut se
bezucelné hybat, jak ¥ikaji hlavné muzi.

Zlepsit kvalitu zivota
- S-E-T Clinic - Hradec Kralové

Mgr. Dagmar Tomisovd

Hlavnim cilem terapie je zlep$it kvalitu Zivota nemocnému ve
v$ech smérech. Spoluprace odbornikii z riiznych obort by méla
vést ke zmirnéni ¢i omezeni projevii nemoci.

V Klubu Parkinson v Hradci Kralové probihd cvi¢eni na S-E-T
Clinic. S-E-T Clinic je nestatni zdravotnické zafizeni zalozené
v roce 2006 poskytujici sluzby v oblasti moderni fyzioterapie.
Svym zaméfenim a koncepci terapie je prvnim pracovistém svého
druhu v CR. Clenové klubu pravidelné doch4zi na hodinové cvi-
¢eni pod vedenim zkusené fyzioterapeutky Mgr. D. Tomisové.
Cviceni probiha ve skupince 10-15 cvicenct a je pfi ném vyuzi-
vana hudba, gymnastické mice, riizné balan¢ni plochy, rotoped,
ale hlavné terapeuticky ptistroj Redcord®. Jedna se o jednoduchy
zavésny aparat se systémem lan a popruht, ktery umoznuje cvi-
¢eni klientim rzného véku i kondice. Pravé spravna kombinace
popruhi a pozice klienta umoznuji cvi¢eni dle aktualniho stavu
a funk¢nich schopnosti klienta. Cvi¢eni jsou zaméfena na posi-
leni svalového aparatu, nacvik koordinace pohybt pfi jednot-
livych cvicich, postupné zvétseni rozsahti pohybtl jednotlivych

kloubt, ale vyuzivime i relaxa¢ni cviky a pozice v odlehéeni.
Tento norsky terapeuticky ptistroj vychazi z védecky dolozenych
principti v ramci S-E-T konceptu a byl vyvinut na zakladé zkuge-
nosti fyzioterapeutd, lékari v oblasti fyzioterapie a dal$ich obort
v rtiznych zemich svéta. Cvideni s vyuzitim tohoto zafizeni je
velmi pfijemné a pro cvicici je stale vice oblibenym zpestfenim
skupinového cvic¢eni s pfiznivym uc¢inkem na pohybovy aparat.

Fyzioterapeut je schopen spravnym vedenim terapie zmirnit
nebo alespon zpomalit progresi negativnich pohybovych pro-
jevti choroby a tim zvySovat kvalitu Zivota nemocného véetné
psychiky (ilustrace jsou na obalce).

Overball a Litomysl

Jana Valdhansovd KrouZilovd, DIS.

7

V nasem Parkinson klubu v Litomysli pfi cviceni hodné vyuzi-
vame pomucek (tycky, malé mice-overbally, velké mice apod.).
Cviceni s pomtickami je pffjemnym zpestfenim a je i zabavnéjsi.
Cvicenci jsou nuceni plné se sousttedit na pouziti pomticky a tim
ina celé cviceni. Obcasny nezdar zptisobi pobaveni véem i samot-
nému aktérovi. Nejvice se ndm osvédcilo cviceni s overballem.

Vyhody: overball je maly mékky mi¢ o priméru 25-35 cm, ktery
se da nafouknout na rtizné velikosti a tim se urcuje i stupen
zatéze. Nosnost mice je az 180kg, je tedy mozné na ném bez
obav sedét ¢ilezet. Velkou vyhodou je moznost zmény velikosti
mice, resp. jeho pruznosti, podle miry nafouknuti, ¢imz se zvysi
mnohostrannost cviceni.

Da se pouzit, jak ke klasickému cviceni, tak i k vypodkladani
problematickych zatéZovanych partii béhem cviceni (bederni
patet, kréni pétef, kycel apod.). Tim, Ze mi¢ je pruzny, musf se
vidy aktivné drzet a posiluji se tim nejen procvi¢ované svalové
partie, ale i vSechny sousedici partie (napf. pfi zvedani mice
nad hlavu obéma rukama posilujeme nejen cely trup, ale i hlu-
boky stabilizacni systém patefe). Cviceni je Setrné ke kloubtim,
kostem, svalovému korzetu, zlepsuje srde¢né-cévni soustavu,
uci koncentraci, rovnovaze a zlepsuje motoriku. Nejdulezitéjsi
na cviceni je naucit se koordinovat pohyby.

1) Overball se da vyuzit jako cvicebni pomiicka pod zadni ¢4st
téla — vychazime vzdy ze spravného sedu:

- posadime se na stfed mice, ky¢le a kolena ve stejné vysi, nebo
ky¢le o néco vyse, chodidla polozena celou plochou na podlozce,

A

- hlava v prodlouzeni patefe, ramena rozlozena do sifky, panev
lehce preklopend dopredu (podsazena),

- kolena jsou od sebe vzdalena na $itku ramen, chodidla v pro-
dlouzeni stehen.

Pohybujeme panvi - do boku, kruhu. Podsazujeme panev.
Pri sezeni na overballu se da dobfe nacvicovat i vstavani ze sedu.
2) Mi¢ drzime v rukach

Zvedame nad hlavu, do boku, kfizem, délame kruhy nad hla-
vou, pred télem, davime mi¢ za hlavu, pfedavime si mi¢ za
télem, pod kolenem, tla¢ime na mi¢ dlanémi proti sob¢, meleme
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mouku, mi¢ drzime obéma rukama a zvedneme nad hlavu,
nadech a s vydechem se pfedklanime.

3) Mi¢ mezi koleny

Tla¢ime kolena k sobé, propiname sttidavé pravou a levou nohu,
stoupame st¥idavé na $picky a na paty.

4) Mi¢ pod chodidly

Jedeme po mici jednou nohou do protazeni - doptedu, do boku
(do strany), stoupame st¥idavé na $picky a na paty.

Overball pouzivame i ke hram. Tim, Ze je to mi¢ mékky, dobte
se chytd a hazi.

Sedime nebo stojime do kruhu:

O hézime si mi¢em a fikdme si jmény,

O posilame vice mica do kola a na tlesknuti ménime smér.

Sedime nebo stojime ve dvou radach proti sobé:

O posilame vice mi¢t do kola a na tlesknuti ménime smér, na
konci fady se hodi protéjsimu hraci na druhé strané,

O hézime mi¢ hra¢i sedicimu naproti az dojde na konec druhé
strany,

O mizeme délat totéz, ale hazime ptes jednoho hrace,

7Y o vevys

O kopeme do vice mi¢ii a snazime se dat protéj$imu tymu gol,

O soutéZzime v posilani mica.

Pokud si chcete cviceni, at uz sami doma, nebo v klubu zptijemnit
a pobavit se, urcité si vezméte do rukou overball a pustte se do toho.

Praktické rady
nejen pro cvicitelky
Mgr. Katka Sarayovd, Petra Jirdskovd Bc., MUDr.L.Capkovd

Zvladani béznych dennich ¢innosti - z fady variant vybiram ty
nejucinnéjsi. Cvicime denné, kazdy cvik 10-20x, tak dlouho
az se plné zautomatizuje. DleZité je cvicit v souladu s dechem.
Trénujeme v dobé, kdy ndm vstavani jesté nedéla problémy.

Vstavani nejprve ze Zidle, pak stejnym zpiisobem z ltizka nebo
ktesla. Posadime se na predni polovinu Zidle, kolena mirné od
sebe, dlané polozime na stehna. Rozkyvame trup s nadechem
do zaklonu (hlava se nesmi zaklanét), s vydechem doptedu ke
kolentim. Pti kazdém vydechu soucasné zapiname svaly hyzdj,
zvedame zadek , az nas vydech vynese do stoje v pfedklonu. Pak
se teprve vzepteme o ruce a s nidechem se vzpiimime.

Radu aktivit se musime naucit doma na koberci. S trénova-
nim za¢neme v dobé, kdy to je$té ne¢ini takovy problém.

Jak se dostat do lehu na podlahu

Pridrzujeme se zidle, kfesla, pfip. druhé osoby - klekneme
si nejprve na pravé koleno, pomalu i na levé, nepospichame.
Jdeme na vSechny ¢tyti - pravou i levou ruku opteme o podlahu,
pravou nohu uvolnime, posunujeme dozadu, lehime na pravou

hyzdi, pres pokrc¢eny loket na bok a teprve pak na zada. Nékomu
se dafi pokleknout soucasné na obé kolena, pak jde rovnou na
¢tyfi a na bok (to kdyz jsou ky¢le ztuhlé).

NacviCujeme otaceni na bok

V poloze vleze na zadech pokr¢ime kolena a s vydechem je vyta-
¢ime doprava, s nadechem zpét. ZvétSujeme rozsah, pridavame
trup a paze aZ se preto¢ime na bok. Levou dlani se odrazime od
podlahy, s nddechem jdeme zpét na zada, s vydechem opét na
bok. Kdyz zvladneme otaceni na pravy bok, nacvi¢ujeme zase
s vydechem na bok levy, pak stfiddme obé strany. Koulime se
z boku, pres zdda na druhy bok. Odrazime se volnou dlani.

Pietoceni az do sedu

Pii pretaceni na bok s vydechem se vzepifeme o dolni loket,
pokréime nohu, ktera je nahote a jdeme do polosedu. A zase
zpét na bok a na zada. Tak dlouho az tento pohyb zvladame.

Na vsechny ¢tyfi

Z nacviceného polosedu se doto¢enim vzepieme o obé dlané,
pak s vydechem na kolena.

Vstavame z polohy na ¢tyfech

Jedno koleno postavime, druhou kle¢ici nohu opfeme o $picku.
S vydechem se dlanémi odrazime o koleno nebo podlahu a zve-
dame se zadkem napred do predklonu. Pak se teprve s nade-
chem vzptimujeme. Zpocitku je nutna dopomoc.

Nemocny, ktery ma ztuhlé oba ky¢le, se zveda z pozice na
Ctytech tak, Ze opte obé $picky o podlahu, odrazi se dlanémi,
rovna kolena, pri vydechu se zadkem napted stavi do pfedklonu

a s nadechem se napfimuje.

Nasledna rehabilitacni péce
ve Vitkoveé

Dana Sigutovd, prim. MUDr. Pavel Ressner, Mgr. Gabriela Zamiskovd
Oddéleni ndsledné rehabilitacni péce Nemocnice ve Vitkové
Neurologické oddéleni Nemocnice s poliklinikou v Novém Jiciné

V ¢&lénku predkléddme nds koncept NASLEDNE REHABILI-
TACNT PECE U PARKINSONIKU a déle zptisob, jakym se
tento koncept snazime zavést na oddéleni nasledné rehabili-
ta¢ni péce v Nemocnici ve Vitkové (dale Vitkov), jez se stalo od
cervence 2006 detasovanym pracovistém Nemocnice s polikli-
nikou v Novém Ji¢iné (dale nemocnice Novy Ji¢in).

Uvod

Protoze ne vSechny ptiznaky Parkinsonovy nemoci dobte
a uspokojivé reaguji na dostupnd antiparkinsonika (zejména
se jedna o udrzeni rovnovéhy a s tim spojené cetnéjsi pady,
poruchy polykdni a fe¢), hraje zde dilezitou roli i rehabilitace,
ktera vyrazné zefektivni celkovou terapii tohoto onemocnéni
a vede ke zlepseni kvality Zivota nemocnych. Komplexni pti-
stup k 1é¢bé po farmakologické a nefarmakologické linii je stale
¢astéji aplikovan v centrech pro 1é¢bu Parkinsonovy nemoci ve
svété i u nas. Z tohoto pohledu dochdzime k néazoru, ze tera-
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pie Parkinsonovy nemoci vyzaduje multidisciplinarni pfistup.
U nas se ale musime ptizptisobovat moznostem a podminkam
pracovisté, kde je 1é¢ba provadéna.

Na§ tym je tvofen lékarem, fyzioterapeutem, ergoterapeu-
tem, zdravotni sestrou, oSetfovatelkou, klinickym logopedem,
socidlni pracovnici a ortotikem (v pfipadé nutnosti prede-
psani kompenza¢ni pomicky). Snazime se o tizkou spolupraci
s rodinnymi pfislu$niky.

Dilezitou roli v 1é¢bé hraje i psychologicka ¢i psychiatricka
péce. Tuto problematiku se snazime fesit spolupraci s ambu-
lantnimi specialisty nasi spadové oblasti.

Péce v nemocnici Novy Jic¢in

Pacienti s Parkinsonovou nemoci jsou hospitalizovani na neu-
rologickém oddéleni v nemocnici Novy Ji¢in (dale neurologické

oddéleni), kde je diiraz péce kladen na farmakologickou terapii.
Soucasné zde probiha zékladni neurorehabilita¢ni 1é¢ba na lazku.

V ramci oddéleni se kond 1x tydné rehabilitacni vizita, které
se ucastni oSetfujici personal neurologického oddéleni, fyzio-
terapeut pracujici na oddéleni a fyzioterapeutka Vitkova. Uce-
lem vizity je posouzeni funké¢nich schopnosti pacienttl a jejich
ptipadné doporuceni k indikaci nasledné rehabilitacni péce ve
Vitkové, posouzeni jejich zdravotnich limita a stanoveni kratko-
dobych a dlouhodobych cilt 1é¢by. Farmakologicka 1é¢ba je upra-
vovana i na zakladé konzultace s nelékatskou casti terapeutic-
kého tymu, ktery je v kontaktu s pacientem v pribéhu dne a pii
riznych ¢innostech. Lékar tak ziskava ucelenéjsi prehled o poti-
zich pacienta a obtizich omezujicich jeho pohybové funkce.

Péce v nemocnici ve Vitkové

Dominantnistrankou zde je péce nefarmakologickd, rehabilitaéni.
V prvé fadé je diiraz kladen na resocializaci pacienta (navrat zpét
do domici péce, prip. domova diichodct apod.), pokud mozno
na stejnou Uroven jaka byla pred hospitalizaci, eventualné nalézt
feseni, jak s deficitem bojovat, jak jej kompenzovat.

V ramci oddéleni také probihaji neurologické konzultace, a to
formou vizit, které se konaji 1x tydné pod vedenim primate
neurologického oddéleni Novy Ji¢in a oddéleni nasledné péce ve
Vitkové a primarky internistky. Vizit se tcastni i dalsf ¢lenové
terapeutického tymu, a to fyzioterapeut a logoped. Cilem vizit
je ptipadna uprava medikace a posouzeni efektivity predepsané
terapie. Déle se stanovuji limity zdravotnich potizi a moznosti

tolerance zatéze v ramci rehabilitace, které je tfeba respektovat.
Slozky komplexni rehabilita¢ni péce ve Vitkové

Fyzioterapie, ergoterapie, logopedie, rezimova opatfeni a edukace.
Fyzioterapie

Na zakladé kineziologického vySetfeni fyzioterapeut stanovi
rehabilita¢ni plan a dle stavu pacienta provadi terapii na lazku,
ve velké télocviéné, ptip. venku v parku, ktery je soucasti 1é¢ebny.
Z rehabilita¢nich technik provddime: $vihova cviceni trupu
a koncetin, dechova cviceni, vyuziti prvka tai-chi, cvi¢eni ve
stoji, kde se zaméfujeme na trénink stability a rovnovahy. Ta je
dulezita pti ndcviku chize (trénujeme délku, vysku kroku, ryt-
mus, otocky, prekazky, prekonavani freezingu). Ve velké télo-

cviéné vyuzivame naradi a nacini (Zebfiny, zinénky, mice, tyce
apod.). Velmi zdatni pacienti trénuji chiizi v parku, a to chiizi sty-
lem Nordic walking = Severska chiize, kterd ziskavd na stéle vétsi
popularité. Jedna se o chiizi se specidlnimi, tzv. trekingovymi
holemi. S touto chizi jako prvni zacinali v roce 1992 finsti bézci
na lyzich. Jelikoz neméli vhodné podminky pro trénink mimo
zimni sezénu, zkusili chiizi s holemi. Tato chiize na rozdil od
normalni chiize zapojuje az 90 % svalii celého téla. Je to ddno tim,
ze pti opore hornich konéetin o hole pracuji i svaly horni polo-
viny trupu. U pacientt s Parkinsonovou nemoci Nordic walking
soucasné umoznuje lep$i stabilitu pti chizi, zlepSuje vzptimené
drzeni téla a rozvijeni hrudniku, a tim padem ovliviiuje i decho-
vou kapacitu plic. Efektivnéjsi prace s dechem ma vliv na fona-
ci (tvoreni hlasu), coz umoziuje kvalitnéjsi fec¢ovou produkei
asoucasné podporuje i celkovy vysledek logopedické péce. Mimo
jiné také Setti klouby, zlep$uje pohyblivost patefe a uvoliuje sva-
lové napéti. Nasi snahou je, aby pacienti, ktefi k nam prichézeji
s oporou o francouzské berle, prechdzeli na oporu o trekingové
hole, coz je pro parkinsoniky vyhodnéj$i. Z nasich zkusenosti
muzeme Fici, Ze jsme se zatim vzdy setkali s kladnym ohlasem.

Ergoterapie

Ergoterapeutka se zaméfuje na nacvik béznych dennich ¢in-
nosti (oblékani, osobni hygienu, sebesyceni), resi s pacienty
eventualni upravu jejich domaciho prostredi, pouziti kom-
penzacnich pomtcek. Pfi poruchach pisma, tzv. mikrografii,
provadi nacvik pisma a také pokracuje v terapii fe¢i na zakladé
doporuceni klinického logopeda.

Logopedicka péce - terapie Feci

Nedilnou soucasti komplexni rehabilita¢ni péce u Parkinso-
novy nemoci je logopedicka péce. Obtize v oblasti artikulace,
tvorby hlasu, dychani a polykani se rozvijeji aZ u 75 % nemoc-
nych. Tyto potize maji vliv na komunikaci pacienta s okolim,
na mozny rozvoj ¢i naopak rozpad vztaht s jeho blizkymi, pra-
teli, ale maji vliv i na obecnou samostatnost, nebot naptiklad
s vyraznéjsi poruchou feci se obtizné nakupuje, cestuje, komu-
nikuje s ufady apod.

Pfesto jen mala cast pacienti vyhleda klinického logopeda
- Casto také z divodu, ze se potize v komunikaci objevuji az
v pozdéjsich fazich nemoci, kdy dochdzi k prohloubeni jiz
vyskytujicich se fecovych potiZi.

Prvni kontakt klinického logopeda s parkinsonikem probiha na
neurologickém oddéleni nemocnice v Novém Ji¢iné, kde je paci-
ent vysetfen a podle prevazujicich potiZi seznamen s terapeutic-
kym planem. Dle charakteru fe¢ové poruchy, kterou nazyvame
dysartrie hypokinetického typu, se v terapii zamétujeme prede-
v$im na dechovd, hlasova cvideni a cvi¢eni mimického svalstva,
jazyka a mékkého patra, které ovliviiuji polykani. Mezistupném
mezi hospitalizaéni a ambulantni logopedickou péci je pobyt
na oddéleni nésledné rehabilita¢ni péce ve Vitkové, kde pacient
pokracuje v terapii feci, a to zatim 1x tydné pod vedenim klinic-
kého logopeda nebo provadi zadana cvi¢eni v ramci ergoterape-
utickych sezeni. Po ukoncené péci ve Vitkové ma parkinsonik
moznost pokracovat v logopedické terapii ambulantné v nemoc-
nici v Novém Ji¢iné.
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Rezimova opatieni

Dbéme na zasady spravného slozeni stravy s ohledem na dav-
kovani 1ékt obsahujicich levodopu, které se tykaji zejména
jejich spravného nacasovani s ohledem na pohybovou aktivitu
pacienta, spanek apod.

Edukace

Zamérem edukace je zlepsit informovanost pacienta o pfizna-
cich choroby, jak se jim branit nebo je zmirnit. Spravna edu-
kace muze zvysit jistotu pacientt a zlep$it jejich tiZivou emo¢ni
situaci. Zaroven mize byt pfinosnd i pro rodinné prislusniky
a o$etfovatele, nejen jak o nemocné pecovat, ale i jak predchazet
vzniku deprese nebo syndromu vyhoteni.

Zavér
Do budoucna planujeme i realizaci skupinovych cviceni paci-
entl ve Vitkové, ktera by svou naplni odpovidala aktivitdm

Klubu Spole¢nosti Parkinson, v nichz bychom radi ztrocili své
osobni zkuSenosti.

L] (Y 4 (X ]

Parkinsoniada trochu jinak

]
- fejeton
Jindfich Kadl¢ik
Z kratkého odpoledniho zdfimnuti mé vyrusil hvizd pistalky
rozhod¢iho. Ano, clovéka sice béhem probouzeni napadne
pivodni antické ,chléb a hry® ale pak si uvédomi, kam se
posunulo toto antické filosofovani o sportu a pohybu pres pany
Coubertina a Gutha-Jarkovského az do dnes$ni doby. Nemusite

ani chodit daleko, sta¢i vzpomenout na televizor a nedavno
skoncené olympijské hry v Ciné a potom se uz jen divit.

Napted se dovite, ze olympidda v Ciné zaznamenala nejméné
dopingovych skandali. JenZze sport zase prohral K.O. Nejno-
vej$i genetické vyzkumy sice jesté nemohou pomoci nam, par-
kinsonikim a jinym nemocnym, ale ,,bohaty sport“ uz vysledky
téchto vyzkumi dokazal vyuzit k takovym formam dopingu,
které jsou neprokazatelné. Takze potom nastane stav, kdy na
jedné strané pro nés, parkinsoniky, je jakykoliv pohyb otazkou
byti a nebyti a na druhé strané jsou ,sportovci®, ktefi béhaji
nebo skacou jen s vidinou, Ze vyhraji zlatou cihlu.

Tak takhle si filozofuju, kdyZz bych mél cvicit. Hrozné, mélokdy
se mi chce, tak si vymy$lim rizné ,,donucovaky®, iderna hesla
podle situace. Ted jde o vstavani a po lezeni ob¢as v§echno boli.
Takze ted tedy cviceni proti sou¢asnym i budoucim bolestem
vseho mozného. Na to mam vyborné heslo: ,Necekdm az mé
bude bolet tak, jak ma bolet to, co mé bolet ma a jdu cvicit, aby
mé nebolelo nic.“ A nékolik ti¢elovych hesel az po uderné: ,Hla-
vou zed neprorazis, ale zacvicis si pfitom.”

Pomalu se rozcvicuji vleze a dosavadni tok myslenek mé privedl
na vsechno, co jsem si precetl a vyslechnul o Parkinsoniadé
2008. Myslenky bez skobrtnuti propluly pefejemi hadek, napa-
dani a osocovani, které jeji pribéh a hlavné obdobi poté, dopro-
vazely. Ne, Ze by nebyly dilezité, ale mné, inspirovanému pistal-

kou rozhodc¢iho, se dnes chtélo myslet na pohyb, na sport, ktery
mé formou zaliby provazel zZivotem. Tehdy mé ani nenapadlo,
ze se dostanu do situace, kdy ujdu stézi 200 m, nyni je jakykoliv
pohyb a cviceni nutnosti, aby ty metry ubyvaly co nejpoma-
leji. Proto ve mné akce, jako Parkinsonidda, kdy lidé s trvalym
zdravotnim poskozenim doopravdy sportuji, vzbuzuje do jisté
miry obdiv. Divam se na jednotlivé discipliny, nékteré vylozené
sportovni, nékteré prizpisobené nasim moznostem.

A protoze jsem kdysi opravdu hodné sportoval, tak zrovna ty tfi
sporty z Parkinsoniady jsem mél nejradéji a z mych davno obli-
benych tam schazi jenom volejbal, coZ samozfejmé neni mozné.
Kosikova, z podvédomi se dere dunéni mice o palubky, vrzani
mzik. Uchopit spravné mi¢, zamitit a presné odhodit na kos.
Pani Nenic¢kové z Kyjova patii obdiv.

Rozevicku vleze jsem ukoncil a s vyuzitim nékolika fyzikél-
nich zakont presel z polohy vleze do sedu. Po kratkém pohledu
z okna nasledovalo nékolik cviki v sedé. Byl jsem napjaty, jestli
nahodou nezjistim, Ze mé to bavi. Bohuzel nadéle nebavi, ale
vim, ze budu-li bez pohybu, prestanu se za rok za dva hybat
uplné. Takze hybat se, jako tfeba u stolniho tenisu. Kdo ho
nikdy nehral, mysli si, Ze to nic neni, Ze hraci stoji na misté. Ve
skute¢nosti je to pohyb velmi dynamicky. Obdivuji parkinso-
niky, ktefi se do toho jesté pusti a totéz plati pro badminton,
i kdyz je povazovan za sport rekreacni.

Konecné jsem vstal a chystal se na malou prochazku. Béhem
prevlékani premyslim o ostatnich disciplinach. Popravdé
feceno, obdivuji poradatele, Ze se pustili do organizace tako-
vého ,multidisciplindrniho klani. Ne, zZe bych proti nékteré
discipliné néco mél, pravé naopak. Jednak vime, Ze problémy
parkinsoniki jsou velmi rozdilné, a tudiz jsou velmi rozdilné
i ¢innosti, tedy i cvicent, které jednotlivi postizeni jsou schopni
absolvovat. Je jisté, Ze ¢innost, ktera jednomu parkinsonikovi
pomahd, neni jiny schopen viibec vykonavat. Proto zarazeni
hodu krouzkem a Sipkami, bowlingu a petanque umoznilo
i ucast vaznéji postizenych.

Dokon¢il jsem prevlékani a odchazim na kratkou prochazku
priblizné smérem, odkud se ozyvé hvizd rozhod¢iho. V mysli
se zase kratce vracim k Parkinsoniadé. Pfi véi ucté k poradate-
ltim stoji za zamysleni, jestli akce nebyla prili§ rozsahla. Jestli si
zvlasté vice poskozeni nemocni nezasoutézi 1épe na mensi akci,
pfi mens$im poctu disciplin. Ja to nevim, sportovni soutéZe jsem
nikdy neorganizoval, ale mezi nami je urcité dost schopnych,
ktefi se na tom dohodnou.

BliZim se k hfi$ti nebo dnes spise k venkovskému sportovnimu
stadionu. Ale za chvili se oto¢im a nejdu tam. Sport jsem vzdy
mél a mam rad. Nesnd$im ty manyry ve sportu, tieba pravé
tady. Ptivodné venkovské hristé dnes md naprosto dokonaly
travnik, zdzemi a umélé osvétleni, které by asi zavidél mnohy
druholigovy tym. S podporou movitého sponzora nakoupil
»superhrace v krajském mésté, ktefi dnes tvori zaklad tymu.
Klukiim, ktefi na tom htisti vyrostli nezbylo, nez odejit a kopat
na jinych hfistich v okolnich vesnicich. A co je na tom pozoru-
hodného? Ti kluci hraji bud stejnou soutéz, nebo o néco nize.
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Samoztejmé nechci srovnavat nesrovnatelné. Na setkani parkin-
sonikl jde o mnohem vice. Zejména je to samotné setkdni, vza-
jemné kontakty. Empatie, ¢asto potvrzovana dlouholetym pratel-
stvim ucastniki. Ale potom uz by mél nasledovat sport, pohyb,
cviceni. Parkinsoniada byla vykroc¢enim k trendu pravidelnych
dennich pohybovych aktivit, navzdory nezvyku, nechuti, boles-
tem, namaze a komplikacim, které tato nemoc ptinasi.

1. Parkinsoniada

v Dubnanech
Z ptispévkii J.Skrkala a dalsich autori:

Olympijska myslenka neni parkinsonikiim cizi. Nase Olympi-
ady se konaly na zavér nékterych rekondic a také pfi setkani
neurologti ve Velkych Losinach.

Pod ndzvem Parkiniada nebo Mala olympidda to poprvé bylo
v ¢ervnu 2003 v Ostravé a pak uz kazdym rokem.

Stejnd myslenka, nazev - Parkinsonidda - 2. a 3. srpna 2008
ve sportovni hale v Dubnanech. Organizuje klub Slovacko, Jan
Skrkal, pani Helena, ¢lenové klubt, pratelé.

Utast 106 osob z deseti nasich klubti od Ostravy po Prahu, dal-
$ich dvou mést, ¢lenové vyboru SP, 8 zastupcti z Polska, 4 ze Slo-
venska. Naposledy jsme se tu setkali s panem Lubou Saldtkem,
prezidentem bratrské slovenské spole¢nosti.

P1idli predstavitelé vefejné spravy, lékafi a také media.

48 parkinsoniki bylo rozdéleno do sedmi druzstev, vSichni sou-
tézili ve vSech sedmi disciplinach. Vykony byly obdivuhodné,
hodnoceni nejen vykont vynikajici.

Skvéla nalada panovala od samého rana na soutéznim poli, do
pozdnich no¢nich hodin pti cimbélové muzice ve Svatobor-
ském sklipku.

Dékujeme.

CVICENIi TROCHU JINAK

Kvéta Kanskd

Dne 1.10.2008 se v Podébradech slavnostné otevieli zrekonstru-
ované prostory Centra volného ¢asu v pfizemi tzv. Pentagonu.

Budou slouzit postizenym a seniorim ke schiizkdm, prednas-
kam a ke cviceni. Ttfi mistnosti, kuchynka, prisluSenstvi, vse
bezbariérové, blizko obou nadrazi a s vyhledem na lazenskou
kolonadu.

Zaroven s otevienim Centra probihal v novych prostorach,
letos uz jubilejni, 10. ro¢nik $achového turnaje. Protoze trénink
paméti a kognitivnich funkci mozku je také cvi¢enim vhodnym
pro parkinsoniky, tradi¢né jsme se ztcastnili. Tentokrat nas
reprezentoval Dori Gabor z prazského klubu. Podvakrat vyne-
chal, kvili zhor$eni zdravotniho stavu a nasledné operaci DBS.
Letos si zase s chuti zahral. Navzdory pocasi to byl hezky den.

Cinnost vyboru SP Parkinson
za obdobi od kvétna do Fijna 2008

Kvéta Kanskd

Cervnové Valnd hromada dala vyboru mandét k dal§i praci, ale
také spoustu ukolt k dofeseni.

1. Vyslovila se proti prestavbé v pronajatych prostorach a dopo-
rucila vyhledat vhodnéjsi prostory pro provoz kancelare. Diivo-
dem byla nevyhovujici smlouva s Méstskou ¢asti Prahy 10.

Po nékolika nav§tévach doporucenych objektd, konzultacich
v realitnich kancelafich, se vybor rozhodl navrhnout Valné hro-
madé znovu zvazit prestavbu garazi. Smlouvu se podarilo upra-
vit, stavebni povoleni je vydané, mame zde velice nizké najemné,
ostatni prostory jsou pro nas bud nevhodné, nebo prili§ drahé.
Rekonstruované prostory jsou vhodné pro parkinsoniky. Je zde
moznost jen upravit gardze bez rekonstrukce stévajicich prostor
a socialnich zafizeni, coZ se jevi mnohem méné nékladné.

Iy

2. Pfedsedové klubti predlozi do pristi Valné hromady plan ¢in-
nosti a rozpocet na druhé pololeti 2008.
3. Nejvice zodpovédnosti za splnéni ukolt padlo na predsedkyni:
a) upravit rozpocet, minimalizovat ztraty, uskute¢nit vybérové
fizeni na dva zaméstnance kancelare - vedeni tcetnictvi a admi-
nistrativu — prevzit kancelar do 31. 7. 2008 a zajistit jeji provoz;
b) svolat dalsi Valnou hromadu - nejpozdéji do konce listopadu;
¢) ptipravit volby, kontaktovat kandidaty; volby vyboru se o této
Valné hromadé nekonaly, navrzeni kandidati ptijali moznost
pracovat v kanceldfi a chodit do vyboru Spole¢nosti Parkin-
son jako ostatni ¢lenové. Maji tak ptilezitost poznat povinnosti
apraci vyboru i kancelafe. Jmenovité: Ing. Alena Stastnd z klubu
Praha, Maria Opltova z Prahy a pfedseda klubu Slovacko Jan
Skrkal. Jedinou volbou platnou i pro novy vybor, byla volba do
revizni komise. Plnym poctem hlasti byla do revizni komise zvo-
lena Jarmila Mackova z klubu Havlicktv Brod. Pro dalsi Valnou
hromadu je vhodné zvazit zmény Stanov Spolecnosti Parkinson
s ohledem na urceni pravomoci jednotlivych funkci.
Naléhavym tkolem bylo nahradit Alenu Smejkalovou
a Ing. Vlastu Vachovou - k 31.7.2008 byly ukonceny mandatni
smlouvy. Uéetnictvi se ujala Véra Skoupd z prazského klubu, dnes
dokoncuje prevedeni ucetnictvi do systémové podoby umoziu-
jici okamzity analyticky pfehled nejen celku, ale kazdého dotac-
niho titulu, resp. klubu. Bez problému spolupracuje s ucetni fir-
mou pani Ouzké, ktera pro nas zpracovavala Gcetnictvi dodnes.
Dusledkem téchto zmén dochézelo v posledni dobé k drobnym
prodlenim, za které se omlouvame vem postizenym.
Snazime se o systemati¢téj$i vedeni kanceldrské agendy nez
doposud. Pribyva ¢lent, klubti a soucasné s tim nartstd admi-
nistrativa. Novou pracovnici kancelate je Zdena Jefdbova. Roz-
hodla se vypomoci Spole¢nosti Parkinson. Pani Zdena Jefabova
absolvovala Fakultu télesné vychovy a sportu a Vysokou skolu
vojenskou. Cely Zivot se vénuje moderni gymnastice, nejprve
jako reprezentantka, nyni vede Sekretariat ¢eské moderni gym-
nastiky, je ¢lenkou Olympijského vyboru a trénuje mladé gym-
nastky. Rozhodla se vypomoci se zjednodu$enim administra-
tivy, v kancelati bude dva dny v tydnu s terminem do zacatku
nového roku. Ma zkusenosti z neziskovych organizaci a nam
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vypomtiZe pfedev$im v orientaci s novymi predpisy, smlouvami
atd. Jedna na rovinu a nekompromisné, jeji velké zkusenosti se
budeme snazit vyuzit i v nasi Spole¢nosti.

Dal$im dulezitym tkolem pro vybor Spole¢nosti bylo zpraco-
vani z4dosti o dotace MZCR, a to do 30. z&i{ 2008. Dotace jsou
nas$im prvotnim finan¢nim zdrojem a zpracovani se s védomim
zodpovédnosti ujal Ing. Pavel Knet. S podklady pomohli Vac-
lav Fiedler, Kvéta Kanskd a MUDr. Ludmila Capkova. Zadosti
podepsal a schvalil prof. MUDr. Evzen Ruzi¢ka, DrSc., a déle
byly predany na MZCR s tim, Ze v bfeznu 2009 bychom méli
obdrzet rozhodnuti.

Dalsim dilezitym bodem je zpracovani plnéni dotaci od mést
pro kluby. Letos uz si predsedové klubt dokazali zaridit od
kraju ¢i mést granty a finance, které jim pomohly financovat
provoz klubii. Nyni je ¢as na vyuctovani plnéni, které je stejné
podrobné jako ministerské granty. Kluby musi za pomoci ticetni
prokazat, ze finance vycerpaly na tcely, na které byly uréeny. Je
nutné do posledni koruny vie dokladovat, sepsat a odeslat.
Vybor pozadal zastupce sponzorii alékarskych garanttio vytvo-
feni poradniho sboru. Jeho ucelem je jednak bliz$i vzéjemnd
spoluprace a zejména nam zprostiedkovava pohled zvenku.
V poradnim sboru jsou zastoupeny firmy GSK, Novartis, Med-
tronic, Teva, organizace NRZP, Koalice pro zdravi, Neurolo-
gicka klinika - pfimy zastupce je MUDr. Dusek. Vysledkem je
spoluprace na vytvoreni strategie medializace pro ptisti obdobi,
zde musime podékovat za prizvani profesiondlni PR-agentury.
Vyznamnym pocinem je $koleni sester-specialistek pro parkin-
soniky, které zahajuje GSK ve spolupraci s odborniky z 1. LF
UKa s nami.

Jsme dale ¢leny asociace EPDA (Evropské asociace PN) - na kon-
gres v Zahtebu letos odletéli Ing. Jifi Munzar a Ing. Josef Cajtler.
Na podzim probéhly jesté tfi rekondi¢ni pobyty a na zavér
prvni $koleni cvicitelek porddané ve spolupraci s brnénskymi
specialisty pod vedenim Mgr. Pospisila.

Casopis Parkinson si drzi svoji vysokou kvalitu a webové
stranky s chatem a férem jsou bohaté nav$tévovany a stoupa
pocet registrovanych uzivatelti. Trvale se hlasi novi ¢lenové
do Spole¢nosti. Lze ocekavat, Ze do konce roku dosahne pocet
klubi hranice dvou desitek.

Valnd hromada musi zvolit spravné zastupce, ktefi budou stano-
vena pravidla dodrzovat, budou navzajem spolupracovat a chovat
se disciplinované. Po zku$enostech z vice nez ro¢niho funkéniho
obdobi jsem presvédcena, ze Spole¢nost Parkinson by méli vést
parkinsonici s pomoci svych blizkych nebo odborniki. Zapo-
jit by se mél vétsi pocet dobrovolnikd. Vybor (hlavné predseda
a mistopredsedové) by mél byt natolik provazany, aby se mohl
navzajem zastupovat. Mél by znat také problematiku kancelare,
opravdu spolupracovat s predsedy jednotlivych klubt a éastnit
se jejich akci. Ke komunikaci je tfeba vyuzivat skype a elektro-
nickou postu; nejdrazsi jsou telefony a postovni poplatky.
Naléhavé je tieba vyfesit informovanost ¢lent, ktefi jsou mimo
kluby. Je jich naprostd vétsina a Casopis pro né predstavuje jediny
zdroj informaci. Pouze néktefi vyuzZivaji internet, kde na webo-
vych strankach Spolecnosti si mohou precist veskeré informace,
mohou navzdjem komunikovat a pred4vat si zkusenosti. Rese-

v v/

nim by mohlo byt vydat tfi ¢isla ¢asopisu ve formatu A4 a k tomu

1-2 x ro¢né Informaéni bulletin na pfeloZzeném formétu A3.
Vytvarti se nova pravidla ¢innosti klubt a nové Stanovy jsou ve
fazi ndvrhu. Vnitini jednaci ¥ad, predpis o pouziti razitek, obéh
financi a tvorba dokument, v$e je bud vytvofeno, nebo ¢eka na
schvaleni, véetné novych razitek.

Zpravy o Valné hromadé obdrzi ¢lenové Spolecnosti v informacnim
bulletinu v lednu 2009. Zde budou i vysledky voleb do vyboru Spo-
le¢nosti, pokud se schvali i zmény Stanov a také predstavy nového

vyboru o dalsi ¢innosti a organiza¢ni zmény.

Hodné prace se udélalo a hodné je ji pred nami. Budoucnost
Spole¢nosti Parkinson spo¢iva na nas vsech.

Kam kraci Spolecnost
Parkinson aneb Titanic v nas

Ing. Pavel Kner

Na ¢innost Spolecnosti lze nazirat z riznych hledisek. Ta se
mohou lisit mirou zkusenosti s nemoci, angazovanosti, podle
vlastnosti kazdého z nas atd. Je samoziejmé, Ze ma kazdy svij
nazor, avéak spojuje nds nemoc a zdjem dosahnout co nejlepsi
kvality zivota ve vSech fazich nemoci.

Snazime se mirnit omezeni dand nemoci. Vyzkum ptinasi nové
poznatky umoznujici lékafim uc¢innéji potlacovat omezujici
ptiznaky, dafi se tak u kazdého rtizné a po omezenou dobu.
Musime se naucit s nemoci zit. Dlouho ji zvldidame sami, poz-
déji jsme odkdazani na druhé. Jednotlivec nema témér Sanci
néco zménit, proto se sdruzujeme.

Jaky je nas cil, jaké volit prostfedky? Zde ma jiz kazdy sviij nazor.
Obecné ale chceme zlep$it postaveni parkinsoniki v nasi repub-
lice. A to jak téch, ktefi jsou dosud samostatni, aZ po osamélé
a nemohouci, jejichz bezvychodna situace je nepfehlédnutelna.

Spolec¢nost Parkinson vzdy kladla diiraz na pomoc jednotlivym
parkinsonikim, snazila se poskytnout rehabilitaci, socidlni
kontakty v regionalnich klubech a na rekondi¢nich pobytech.
Ale to je mélo. Vykazy z rehabilitaci v klubech neukazuiji tisice
cvidicich, ale jen stovky. Rekondi¢ni pobyty se tykaji tzkého
okruhu nemocnych, ke kterym se dostala tato informace.
(Rekondice jsou pristupné nemocnym bez ohledu na ¢lenstvi.)
Cviceni, plavani, rekondi¢ni pobyty jsou podporovany cent-
ralnimi dotacemi Ministerstva zdravotnictvi. MZ je autorem
téchto projektt, které jsou vyuziviny mnoha pacientskymi
spolky, pokud spliuji podminku celostatni ptisobnosti.
Podatilo se vystoupit z medidlniho stinu. Nedosdhli jsme ihned
zmén v zastaralych predpisech, ale je o nés slyset a mluvi se
o nas. Mize se to zdat mélo.

Zaznivaji uvahy o organizacnich zménach. Maji-li se ménit Sta-
novy, pak jde o uréeni kompetenci jednotlivych orgini a funk-
cionafli. Zda budou finance klubti na spole¢ném ¢i oddéleném
uctu, jsou podrobnosti, které do Stanov nepatii. Tok financi
jisté neni smérem od klubt do centra, nybrz vyhradné opaéné,
kluby nenechévaji Zadna procenta centru! Mizeme jisté hovorit
o darech ¢lenti klubt a sméfovat tyto prostiedky klubtim. Avsak
jsou spolu se sponzorskymi dary zdrojem po doplnéni dotaénich
projektti (dotace hradi kolem 40 % nakladi). A dotované projekty
jsou vyuzivany predev$im pro ¢leny klubi. Otazka rozpoctu je
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u neziskovych organizaci problematickd v tom, Ze plinujeme
doptedu na zakladé prisliba. Jak dotace, tak vyznamné sponzor-
ské dary jsou schvalovany az v priibéhu dot¢eného roku. V nasem
ptipadé je zdkladem rozpoctu komplex Zadosti o dotace, kde se
uvadi i vlastni dofinancovani. Pro pofadani rtiznych akei posta-
¢uje urceni celkové horni hranice. Je tfeba vypracovat postup pro
oddélenti prosttedkil pro kluby a dalsi spravedlivé déleni uréené
¢astky. Rozumnou predstavu o vysi potfebnych prostfedkit museji
mit i kluby. Z centralnich zdrojii 1ze i vyjimeéné zasdhnout ve pro-
spéch klub, které se dostaly do potizi, jak se to letos jiz stalo.
Jsem presvédcen, Ze jen spole¢nd snaha md nadéji na uspéch.
Rozttistény spolek nedosdhne nutné podpory, zadnd z jeho
¢asti nebude mit potfebny mandat. Proto je dtlezité pfi uva-
hach o budouci struktufe a fungovani naseho pacientského
obcanského sdruzeni vychazet predev§im z cili. Nahradit
cil potfebou nekoordinovaného, snad az nedisciplinovaného
pusobeni bez povédomi, kam a pro¢ kracet, nema perspektivu.
Neni mozné, aby kazdy klub oslovoval centrdlni partnery, statni
spravu a vysoké uredniky. Pravdépodobné bychom nedosahli
ani na dotace, bez kterych bychom museli nase aktivity zasadné
kratit. Nezapominejme, Ze jen tfetina nasich ¢lent je organi-
zovana v klubech. Co délime pro vétsinu ostatnich? Maji jen
¢asopis, néktefi internet. A ty tisice neorganizovanych, snad jen
ten internet, maji-li k nému ptistup a potfebné dovednosti.
Rovnéz medidlni strategii neni mozno organizovat roztfisténé.
Skoda akci, které navenek kontraproduktivné propaguji nase
schopnosti namisto zviditelnéni potteb a potizi.

V ramci asociace EPDA mdme moZnost sdilet velkou podporu.
Jist¢ maji mezindrodni aktivity, jako soucasna ,Parkinson
is visible, make it livable®, prelozeno ,Parkinson + empatie =
zivot®, vétsi vahu nez nase celorepublikové vyzvy.

Zéavérem volna citace z fora www. parkinson-cz net: Vime, Ze
jsme na jedné lodi, ironii osudu nese jméno Titanic. Vime, co
nds Cekd a nemine, tak se k sobé podle toho chovime. Jsme ote-
vienéjsi, diskutujeme kazZdodenni problémy, o rady a ndpady
neni nouze. SnazZime se podrZet jeden druhého, aby ndm
nase lod' vydrzela co nejdéle s co nejlepsi kvalitou Zivota.

Nantaali (se svolenim autorky).
Snazme se podrzet jeden druhého!

Jak se tvofri ceny léku

Ing Jindfich Graf

Externi poradce Lékatské komory

Poté, co je 1ék schvélen Statnim ustavem pro kontrolu lé¢iv
(ddle SUKL) k pouzivani po strance medicinské, potiebuje
vyrobce ziskat souhlas s cenou. Léky patfi mezi velmi maly
okruh vyrobkt, u nichZ cena podléha regulaci. Do 1. ledna
cenu schvalovalo Ministerstvo financi na navrh vyrobce, nyni
je to v kompetenci Statntho tstavu pro kontrolu 1é¢iv (SUKL).
Tady se stanovi cena formou spravniho fizeni jako prameér 7 ¢i
8 zemi, dle tzv. referenéniho kose zemi.

U nas nejde o pevnou cenu léku, ale o maximélni cenu. Vyrobce
ji nesmi prekrodit, ale miize prodavat levnéji. K cené vyrobce
se potom dle stanovené tabulky pridd prirdzka distributora
a lékarny. Ma-li byt lék hrazen pojistovnami, musi vyrobce
pozadat o stanoveni thrady. Diive to ¢inilo Ministerstvo

zdravotnictvi na doporuceni tzv. kategorizacni komise, nyni
to spada do kompetence SUKLu, a to podle zakona na Grovni
ceny, za kterou to vyrobce jiz prodava nékde jinde! Vyrobctim
se to nelibi, a bohuzel zfejmé od nového roku se vyse uhrady
bude stanovovat jako pramér tfi zemi.

Pro nezasvéceného je doplatek pacienta zavisly na vysi uhrady.
Cena minus uhrada se rovna doplatku. Ve skute¢nosti to tak
uplné neni pravda. Ve zna¢né casti pripadtl vyrobce vychazi
z thrady. Odhadne, zda viibec a kolik je pacient ochoten na
jeho 1ék doplacet a svou realnou cenu postavi na této irovni.
Léky, které pojistovna nehradi, regulovany nebudou. Cenu jab-
lek si stanovi prodejce, a tak pro¢ by cenu vitaminu C v tableté
mél stanovit néjaky urad?

Koalice pro zdravi

- setkdni s ministrem zdravotnictvi, Tomdsem Julinkem

Maria Opltova

Setkani se uskutecnilo v Praze dne 9. 9. 2008 a bylo urceno pro

neziskové organizace pomahajici lidem s riznym handicapem.

Ministr Julinek dorazil se zpozdénim, ale nebylo to na $kodu,

protoze jesté pred jeho ptichodem se rozvinula zajimava debata

mezi ucastniky setkani, zamétend predevsim na pomoc a péci

ministerstva zdravotnictvi z pohledu postizenych obc¢antl.

Pozadala jsem ministra o zodpovézeni nasledujicich otazek:

1. Pro¢ maji pacienti s PN narok na lazné jen jednou za Zivot?

2. Pro¢ nejsou pro pacienty s PN dostupné léky s retardova-

nym tcinkem?
3. Pro¢ neni zajisténa péce pro tyto nemocné ve specializova-
nych sanatoriich nebo stacionarich?

Ad 1. Na prvni otazku odpovidal pan ministr vyhybavé a stale
mne odkazoval na jiné organy, hovotil nekonkrétné.

Ad 2. Dr. Srob ptislibil, Ze tuto zaleZitost provéii. Vysledek se
nepodarilo ziskat.

Ad 3. Chysta se novelizace zakona o sluzbach a pravech paci-
enttl, kde bude tato otdzka zpracovana.

Ministerstvo zdravotnictvi chysta novelizaci zakona o sluzbach

a pravech pacientd, kde by méla byt zpracovand otazka regis-

trace pacientll v 1ékdarné a s tim vyzvedavani 1é¢iv bez receptu.

To by usnadnilo praci jak lékaftim, tak pacientiim, ktefi by

nemuseli vyzvedavat a nasledné platit recepty.

Kazdy pacient ma narok pozadat pojistovnu o vypis poplatkd za
stanovené obdobi, aby si sam mohl zkontrolovat, za co byly cer-
pany penize z jeho u¢tu. Uvazuje se o tom, Ze pokud se precerpa
150 000 K¢ z uctu pacienta, bude bez vyzadani o tom informovan.

Dale se projednaval poplatek u lékare, tj. 30 a 90K¢. Podepi-
sovani informovanych souhlast, kdyz je uréen opatrovnik pro
mentalné postiZzené pacienty, ktefi jsou agresivni a napadaji své
pribuzné. Bylo zdlraznéno, zZe je mozné si stézovat na lékare
porusujiciho zakon, napt. vybér poplatki, dale nevhodné cho-
vani, chyby v pé¢i, které by byly pravné ovéfeny a potvrzeny
s kladnym vysledkem pro pacienta. Od 1. 8. 2008 je mozné dat
lékari pokutu az 50 000K¢, pripadné pri opakovani odebrat
licenci. Také bylo zdtraznéno, ze by se méla rehabilitacni péce
zdokonalovat a zkvalitniovat.

Ministr Julinek nas na zavér pozadal o podporu a prislibil, zkva-
litnéni zdravotni péce. V pratelském duchu jsme se rozesli.
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Nabidka rekondicnich pobytii v roce 2009
Spolecnost Parkinson, o.s.

Informace o Stikové i Horni Be&vé najdete v &isle 24/08 ¢asopisu Parkinson. Pfihldska bude v lednu v informac¢nim ¢isle.

PobytA. ... .. .. . .Hotel StikovuNové Paky v terminu 26. 4.2009 az 10. 5. 2009
52 lazek

14 dni pobytu, zahéjeni v nedéli obédem, ukonéeni v nedéli snidani

18 x jednoltizkovy a 18 x dvouliizkovy pokoj

cena pobytu - parkinsonik . . . . . .. Lo L L L 3 810K¢
cena pobytu - doprovod drzitele prikazu ZTP/P . . . . . . . . . ... 3 810K¢
cena pobytu - ostatni doprovod (bez dotace 3200Kéod MZ) . . . . . . . . . L Lo 7 010K¢

PobytB. ... ... ... .Hotel DUO Horni Becva v terminu 14.5. 2009 az 24. 5. 2009
44 lazek

10 dni pobytu, zahdjeni v patek obédem, ukonéeni v nedéli snidani

22 x dvoultzkovy pokoj

cena pobytu - parkinsonik . . . . . .. oL L L L 3 660Kc
cena pobytu - doprovod drzitele prikazu ZTP/P . . . . . . . . . ... 3660K¢
cena pobytu - ostatni doprovod (bez dotace 2 700K¢od MZ) . . . . . . . . . ... 6 360K¢

PobytC. ... ... ... HotelStikovuNovéPaky v terminu30.8.2009 az6.9.2009
52 lazek

7 dni pobytu, zahdjeni v nedéli obédem, ukonceni v nedéli snidani

18 x jednoltizkovy a 18 x dvouliizkovy pokoj

cena pobytu - parkinsonik . . . . . ..o oL L 2 190K¢
cena pobytu - doprovod drzitele prikazu ZTP/P . . . . . . . . . ... 2 190K¢
cena pobytu - ostatni doprovod (bez dotace 1480K¢od MZ) . . . . . . . . . .. Lo 3 670K¢

PobytD. ... ... ... .HotelDUO HorniBecva v terminu 17.9. 2009 az 27. 9. 2009
44 lazek

10 dni pobytu, zahdjeni v patek obédem, ukonceni v nedéli snidani

22 x dvoultzkovy pokoj

cena pobytu - parkinsonik . . . . . ... L Lo L 3 660K¢
cena pobytu - doprovod drzitele prikazu ZTP/P . . . . . . . . . ... 3 660K
cena pobytu - ostatni doprovod (bez dotace 2700K¢od MZ) . . . . . . . . . ... Lo 6 360K¢

Poznamka: uvedené ceny pro parkinsoniky zahrnuji zddanou dotaci Ministerstva zdravotnictvi, o které bude rozhodnuto
v pristich mésicich. Nelze tedy vyloucit zmény cen.

Prihlaska je priloze ¢asopisu, nebo na www.parkinson-cz.net/ostatni/rekoprihl09.pdf

Zadost o zatazeni do dvou pobytt Ize vyplnit na jednu ptihldsku.

Termin uzévérky pro zasilani ptihlasek pro pobyty AaB je ..o 1. bfezen 2009
Zadateliim bude zasldno vyrozuméni o zafazeni zadatele napobytdo . . . . . . . . ... ... L. 15. bfezna 2009.
Ucastnik zaplati cenu pobytudo. . . . . . . . . ... 5. dubna 2009.
Termin llZéVél‘ky pro zasilani ptihlasek pro pobyty CaD je. o 15. Cerven 2009
Zadatelim bude zasldno vyrozuméni o zatazeni zadatelenapobytdo . . . . . . . . . . .. ... ... 1. Cervence 2009.
Utastnik zaplati cenupobytudo. . . . . . . . . ... 30. ¢ervence 2009

Ptihlasku doructe na adresu Spolecnost Parkinson, o.s., Volyniska 20, 100 00 Praha 10, nebo naskenovanou prihlasku poslete

vevys

Vybor Spolecnosti pieje zdarny pribéh pobyti, ucastnikiim dobrou naladu a chut osvojit si trvalé navyky z cviceni a logopedie
pro kazdodenni boj s Parkinsonovou chorobou.
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Pristi téma:

Komplexni péce - versus - idealni pacient

Vazeni pratelé, parkinsonici!

Zadat pé¢i na urovni doby je legitimni pozadavek kazdého
¢lovéka. Pro pacienta nevylécitelné nemocného by se takova
péce, vzhledem k nemoznosti navratu do normalniho Zivota,
méla stat samoziejmosti. Pral bych si, aby se do budoucna stal
na$ casopis nejen nepostradatelnym privodcem a radcem, jak
je tomu uZ nyni, ale pokud mozno i prostorem pro komuni-
kaci mezi parkinsoniky a odborniky lékari. Aby v ném bylo
dostatek prostoru k feseni problémil nejriiznéjsiho charak-
teru (Cas v ordinaci lékare je bohuzel casto silné limitovan),
ne kazdy dokaze stru¢né a jasné formulovat vée, s ¢im po tfi
meésice doma bojuje. Pravé proto je velmi uzite¢né, aby se na
strankach naseho Casopisu prezentovaly zku$enosti kazdého
Ctenare, pacienta i o$etfujictho ¢lena rodiny ¢i domdcnosti
obecné.

Jen vlastni informovanosti a aktivnim ptistupem mame $anci
dosdhnout posunu spravnym smérem. Nemoc se nas totiz
neptd, nemoc nam kazdé zavahani nekompromisné zuctuje,
bohuzel nikdy v nas prospéch. Na§ prospéch zélezi jen na nas.
Parkinsonova nemoc neni nemoci na par dni, tydnt, ¢i mésicd,
ale na mnoho let. Casto i desitek let. Jak s tim ¢asem naloZime
je predevsim nage véc. Litovat se a bédovat ma smysl teprve
tehdy, az ¢as ktery je ndm dan, promarnime. Pro vétsinu z nas
se tak, véfim, je$té nestalo.

V pristim isle bych se rad dotkl komplexni (Uplné) péce. Pro-
sim, napi$te o svych zkusenostech, co se vam libi, co naopak
ne. Kde citite nedostatky a co vam naopak ptipada zbyte¢né.

Lékari a odbornici jisté budou umét nase neprimérené poza-
davky a napady smysluplné zredukovat. Bezpochyby nam také
sdéli, kdo je v ordinaci, podle jejich nazoru, idedlni pacient a co
od ného ocekavaji. Komplexni péce a idealni pacient jsou jako
dvé strany téze mince. OSettujici lékat bez uplnych znalosti
potfeb a problémi nemocného sotva stanovi optimalni 1é¢bu.
Stejné jako pacient bez naprosté diivéry ve svého lékare se kom-
plexni péce nejspis nikdy nedocka.
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Zavérem mald provokace urcend ¢tenafim Casopisu — maji-
telé PC mi to vytmavi na webovych strankach. Komplexni
péce bez aktivni tcasti pacienta je utopii. Cim my sami doka-
zeme prispét? Myslenka, Ze jesté zachovaly parkinsonik, sdm
uz tfeba v dichodu, by svou osobni aktivitou mohl v néjaké
formé asistovat svému vice postizenému kolegovi, za jistych
podminek v nemocnici, 1é¢ebné ¢i jinde. Kdo jiny nez parkin-
sonik pochopi lépe potteby jiného parkinsonika? Nebo je lépe
odevzdané ¢ekat neodvratného konce sam nékde v izolaci? Je
to redlné? Je to holy nesmysl? Nepottebujes obcas spole¢nika
v samoté uz ted?

Dékuji kazdému, kdo se rozhodne napsat par vét, nebot tim
nepomaha jen sobé, ale i ndm vSem v nerovném zapase s nasim
spole¢nym neptitelem.

v

Po¢inaje ptistim ¢islem redaktor ¢asopisu Parkinson,

Pavel Miculka

Jak prispét Spolecnosti Parkinson

Vazeni priznivci,

¢lenstvi v nasi spole¢nosti je bezplatné a jeji financéni chod je zajistovan dotacemi statu, nékolika hlavnimi sponzory,
ale také nikoliv bezvyznamnou ¢astkou darovanou mnoha drobnymi darci. Poukdzani daru je mozné:

« postovni poukazkou typu A,
« bankovnim prevodem, ktery upiednostiiujeme.

Udaje pro vyplnéni:

Bank.ucet: GE Money Bank Praha, ¢.4. 1766806504/0600

Adresa: 100 00 Praha 10, Volynska 20
Konstantni symbol 0379 pro po$tovni poukazky
Konstantni symbol 0378 pro bankovni pfevod

Variabilni symbol 4444 u dart bez potvrzeni ¢i darovaci smlouvy
Zaslani potvrzeni o daru ¢i pfipadné darovaci smlouvu s Vami radi projedname na tel. ¢isle 272 739 222, ptipadné e-mailem:

kancelar@parkinson-cz.net

Za kazdy ptispévek uptimné dékujeme.

Spole¢nost Parkinson, o.s., ICO 604 58 887
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Spolecnost Parkinson, o.s., jako neziskova
organizace, by nemohla provozovat svou
¢innost bez pomoci sponzord. Vyznamné
nam pomahaji predevsim_dotace projektl
Ministerstva zdravotnictvi CR a firmy NOVAR-
TIS a GSK.

Dékujeme i vSem ostatnim firmam, které se
rozhodly nas podporit. Velmi dulezitou sou- a-a
¢ast nasich prostredkl tvofi také drobnéjsi M|n|ste_rstv,ov ¢
finanéni dary od jednotlivca. zdravotnictvi (R

Také jim patfi nas dik.

') NOVARTIS

" ; sty

~\ Boehringer
I"ll Ingelheim

~Medtronic 1[3!/]

Teva Pharmaceuticals CR, s.r.o.

FOTA K TEXTUM

V Nidcvik chiize s prekdazkami

A Psychomotorika

WV Nicvik chiize




Vsichni zdcastnéni nemocni zvitézili pfedevsim nad svymi handicapy.

S postupem nemoci budeme muset vitézit v zapase o sebeobsluhu,
pozdéji budeme doufat v pomoc bliznich. Diky a Uctu véem pecujicim.

3 - Je smutné, ze dosud neni
v CR kvalifikovand pomoc
pro domaci péci, zadna
dlstojnad zafizeni pro osa-
mélé a nemohouci.






