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Préace je obsahové iroce rozkro¢ena do nékolika zésadnich témat a svym obsahem by mohla byt i
zakladem pro moZnou monografii na toto téma. Vzhiedem k obsahové $ifi budu hodnotit nejprve
jednotlivé kapitoly jako samostatné celky a v zavéru posudku provedu souhrn celé prace. Pfipominky
uvedené v nasledujicim textu nejsou vidy vytkou, ale maji podpofit autora k pfipadnému zamysleni,
bude-li text dale rozvijet. .

Abstrakt: Shrnuje adekvatnim zbﬁsobem obsah prace

Pfehled pouZitych symbolii a zkratek: Zkratka LRPD (laryngopharyngeal reflux disease) — zkratka je
spravné LPRD. V textu je viak uZivana ve spravném znéni, tedy LPRD.

Kap. 2 Hlasovd edukace a reedukace u hlasovych profesiondli

Vécné pfipominky: Str. 19: Pojem reedukace vychdzi z terminologie specialni pedagogiky (soubor
specidlnépedagogickych opatfeni vedouci ke kompenzaci postiZeni). Prazskou foniatrickou 3kolou je
uZivan v nepfesném zné&ni, mimo sviij vyznam. Str. 24: Hlasky ,¢“ a ,Z“ sykavky jsou, ale ,r, ,I“a ,i”
nikoliv.

Str. 25: Glotickd insuficience / nedomykavost hlasivek — nedomykavost je druh postiZeni uzavéru
glotis, z textu viak vyplyv4, Ze se jednd o jiny problém ne#li o postizeni hlasivkového uzévéru. Str. 33:
Hodnotime-li fotografie hrtanu a chceme-li posoudit stav pfed 1é¢bou a po 1é€bé na funkéni tdrovni, je

nutné mit obrazky pfed léébou a po 1é¢bé vidy béhem fonace a béhem respirace, coZ zde neni viibec
respektovano. U sub. 5 a 6 je na fotografiich postizeny uzavér i po edukaci. Obrazova dokumentace
byla Spatné vybrana, co? je viak spiSe chybou spolu-pracujiciho Iékafe. Str. 34: V textu je popsano
zlep$eni v hlasovém poli u viech sledovanych, ale frekvenéni rozsah se zlepsil jen u sub. 4. U
ostatnich je vyrazny posun ve smyslu zlep3eni dynamického rozsahu smérem k tiché fonaci ve
vysokych tonech. Tento zajimavy fakt neni viitbec v kapitole popsdn. Str. 36-37: M&l by zde byt
definovan multidisciplindrni tym a mél by byt odlisen od konzilidrni a jiné spoluprace. Na obrazcich
hlasového pole ,Graf 2“ jsou srovnavany LFSH, ale nejsem schopen porovnat stav pfed intervenci a
po intervenci.

Souhrn: Velice dobfe je zmapovana vychozi hlasové problematika v CR. Jsou zde popsany zasadni
okruhy problému v ramci hlasové vychovy u budoucich hlasovych profesionalil. Zasadnim
nedostatkem je hodnoceni subjektd, u kterych mimo hlasové intervence soucasné probihala i
medikamentozni lécba. Efekt hlasové edukace takto nelze hodnotit, protoZe i samotné podavani léki
(IPP) miiZe zlepsit stav natolik, Ze pacient miZe pouZivat pfirozené fyziologicky hlas bez jiné
intervence. V pouZitém dokladovém materidlu se vyskytuji nedostatky, které jsou viak mimo zakladni
obor autora. U vétiny subjektii nedo3lo k vyraznym zménam rozsahu hlasu, ale navozenou rezonanci
se sniZila namaha a zatéi pfi pouZiti hlasu.

Kap. 3 Brumenda

Vécné pfipominky: Str. 42: Je zde pouZit termin ,masova léze”; nejspiSe se jednd o pfeklep, protoie
tento termin neni pouzivan.
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Souhrn: Kapitoly 3.1-3.4 obsahuiji velice fundovany dvod s presnym vymezenim problémd v ramci
subjektivniho hodnoceni hlasu. Ocenuji predevsim pouZiti terminu ,lesku” v kontextu hlasové
rezonance. Fundované jsou popsany jednotlivé aspekty nacviku brumenda, véetné zakladnich Gskali.
Kap. 4 Vzdéldvdni specifické umélecké skupiny vyuZivgjici hlas

Vécné pfipominky: Str. 52-53: Popsané déleni hlasovych profesionall je dle WHO, nikoliv die GRBAS
dle Hirana (nejspise zdména v citovaném zdroji).

Souhrn: Kapitola podava kvalifikovany pohled na skupinu hlasovych profesionalli s vymezenim jejich
potieb a poZadavkii na pouZiti hlasu. Velice kvituji i rozbor problematiky profesniho uplatnéni.

Kap. 5 Hlasovy trénink pomoci online technologie

Vécné pripominky: Bez vécnych pripominek.

Souhrn: Velice dobre zpracovany tvod a popsdni terapeutickych technik. V kap. 5.1.2 i v kap. 5.1.3
jsou kvalifikované popsana Gskalf videotféninkovx'/ch metod, coZ odpovida realité a zkuSenostem
oponenta s timto zplisobem préce.
Kap. 6 Tréma a hlasovy profesiondl
Vécné pfipominky: Str. 77: Tréma neni psychogenni hlasova porucha, ale v symptomatice trémy
mohou byt hiasové problémy. Tréma je psychicky stav. Neni zde pfilis jasné vysvétieno, pro¢ nelze
trému potladit vili {jedna se o problematiku vtahl korovych a podkorovych oblasti). Str. 83: Tenze na
rovni hrtanu neméni jen vysku postaveni (zevni hrtanové svaly), ale soucasné také tonus vnitfnich
hrtanovych svalii (tedy uzavér, napéti aj.). Str. 88: Je zde obsaZeno sdéleni ,...umélec bez trémy neni
pFimy ve sdéleni, je v nevyhodé...“ Toto je velice zdvaZnd informace, absence trémy m{Ze mit mnoho
podob, stejné jako jeji pfitomnost. Jsou zde tfi citace, prvni je z oboru, ktery se problematice opravdu
vénuje, ostatnf parafrazujf a cituji jiné, coZ }\epovaiuji za vérohodné. Str. 95: Cvi€eni zaloZend na

technice , hlubokého nddechu spojeného s relaxaci a svalovym uvolnénim®. ledna se o zavadéjici,
nepresné vyjadieni, nadech miZe jen pfiméfené tonizovat (vidy narlisté napéti, nesniZuje se, neni to
fyziologicky mozné), dechové pauzy a vydech napéti povoluji.

Souhrn: V textu jsou nepiesné interpretovany nékteré pojmy z oblasti psychologie a psychiatrie.
Opakované je odkazovano na foniatrickou literaturu, ktera mnoho let pouziva pojmy ve Spatném
vykladu, napftiklad termin ,neuréza“, pojem ,hysterie” a jakékoliv hysterické poruchy jsou jiz mnoho
let z ostatni mediciny oficidlné odstranény. Nejasné je vymezeni vzajemného vztahu tzkosti a trémy,
mél by zde byt néjaky obecny pohled a neskodil by ani jasny ndzor autorky. Jinak je kapitola velice
obsirna a na problém trémy je nahliZeno z mnoha aspekt( a pohied(. Velice dobfe a obsirné jsou
popsdny mozZné zplsoby intervence v oblasti trémy. Jen bych byl opatrny s ,terapeutizaci” trémy,
mozZna by bylo dobré misto terminu ,terapie” pouZivat spise adekvatnéjsi terminy, napf. ,habituace”,
p,adaptace” aj. _

Kap. 7 Nonverbdini komunikace a jeji role v profesiondini praci

Vécné piipominky: Kap. 7.1, str. 100-101: Obsah odbiha od tématu prace do velice Uzké medicinské
problematiky. Technika Lee-Silverman pracuje spiSe se senzomotorickou zpétnou vazbou, nelze ji
chdpat jako kognitivni stimulaci.

Souhrn: Velice pékné zpracované téma gestiky a mimiky. V ptipadé dalsiho rozpracovani tématu bych
vidél jako vhodné zaméfit se na senzomotoriku s vazbami postura—grimasa—emoce—senzorika.
Kap. 8 Experimentdlni studie ¢. 3.: Efekt tréninku hlasu pomoci rezonanénich cviceni...

Vécné pfipominky: Bez vécnych pfipominek.

Souhrn: Velice kvalifikované jsou zde vyhodnoceny vysledky s vyvozenim erudovanych zavéra.
Odborné nejkvalifikovanéjsi text prace.

Kap. 9 Zdavéreénd fdst
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Vécné pfipominky: Bez vécnych pfipominek.

Souhrn: Kapitola vécné shrnuje predevsim text predchozi kapitoly a kap. 2, v samotné kapitole
nevidim vyrazny problém.

Zavéretné hodnoceni prace:

Préce je tematicky velice rozsahld, po tpravach by mohla byt zpracovana do podoby kvalitni odborné
monografie. Tento rozsah je viak i l]skah;m, protoZe nékteré kapitoly nezapadaji do kontextu celé
préce (napf. kapitola s tématem trémy). Druhym uskalim jsou pfesahy do medicinskych obor(, kdy
jsou pouZivdny nékteré terminy obsahové nepfesné. To souvisi i s pouZitim literarnich odkaz(i, kdy
autorka nepracuje s odkazy na studie ¢i ¢lanky obord, kterym dana terminologie oborové patfi, ale
pouZiva parafraze obord, které tyto tetminy pouZivaji terminologicky nepfesn& (napf. terminy
,#hysterie”, ,neurdza” aj., které nase foniatricka literatura nepouZivd v medicinou obecné uznavaném
kontextu, ale dava jim vlastni nedefinované vyznamy). Poslednim Uskalim je metodika v ramci vybéru
jedinct hodnocené skupiny v kap. 2 — nelze hodnotit efektivitu jedné techniky v pfipadé, Ze je
soucasné pouZita i jina technika intervence &i 1é€by. Zminéné problémy viak vnimam spise jako
nasledek chybné komunikace spolupracujiciho Iékafe a nedlsledného vedeni ze stran vedouciho
prace, ktery mél autora na dana uskali upozornit. Jednd se jinak o velice fundovany text, ktery piné
zapada do kontextu oboru vokologie. Ma pfinos pro obor a md i validni zpUsob védeckého zpracovani
vysledkil a dat z bohledu tohoto oboru.

Souhrnné hodnoceni: ‘

Nazev: Bez vyhrad.

Abstrakt: Bez vyhrad.

Cil a hypotéza prace: Bez vyhrad.

Metodika: S mirnymi vyhradami (viz kap. 2).

Jazyk a terminologie: S mirnymi vyhradami {pouze v pouZiti medicinské terminologie).
Zplisob zpracovani a dokumentace vysledki: Bez vyhrad {mimo [ékafem dodané nevhodné obrazové
dokumentace v kap. 2).

Védecké vysledky: Bez vyhrad.

Obrazova dokumentace: S vyhradami (viz kap. 2).

Diskuze a zavér: Bez vyhrad.

Zavazinost prace: Bez vyhrad.

Literatura a citace: S drobnymi vyhradami.

Pfinos pro obor: Ano.

Praci doporucuji k obhajobé.

19. 8. 2020 v Rychnové nad KnéZnou
MUDr. Martin Kucera




