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SUHRN/ABSTRAKT (ABSTRAKT V SLOVENCINE NA 250 SLOV)

Vychodisko: Roztrousena skler6za je neurodegenerativni onemocnéni s vyraznym dopadem na kva-
litu Zivota. Vedle moderni farmakologické 1é¢by hraje vyznamnou roli Zzivotosprava (strava, podpora
dusevniho zdravi, spankovy rezim) a pfedevsim pohybova aktivita. Tradi¢ni vychodni systém cvi-
¢eni joga spojuje pohyb s dechem, relaxaci a sebeuvédoménim, coz ptinasi komplexni benefity u
fady onemocnéni.

Cil: Analyza dosavadnich vyzkumi zamétenych na vliv jogy na kvalitu Zivota osob s roztrousenou
sklerozou.

Metody: Systematicka literarni reSerSe realizovana na jate 2025 zkoumala vliv jogy na kvalitu Zi-
vota u jedinct s roztrousenou sklerdzou. Vyhledavani bylo provedeno v databazich PubMed, Scien-
ceDirect a Web of Science s vyuzitim kombinaci kli¢ovych slov. Bylo identifikovano 1 344 studii,
po stanoveni kritérii 352 studii. Finalni pocet vybranych studii byl 11.

Vysledky: Zahruté studie ukazuji, Ze joga ma ptiznivy vliv na rizné aspekty zdravotniho stavu
osob s roztrousenou sklerézou. Nejcastéji byly pozorovany pozitivni zmény v oblasti rovnovahy,
unavy, nalady, psychické odolnosti a funkéni pohyblivosti. A¢koli se metodologicka urovei jednot-
livych vyzkumd lisila, vétSina studii popisuje piinos jogy jako vhodné doplikové terapeutické me-
tody v ramci komplexni péce o tyto pacienty.

Zavéry: Pohybovou terapii s vyuzitim jogy Ize vzhledem k jejim fyzickym i psychickym benefitim
doporucit jako vhodnou soucast ucelené rehabilitace u onemocnéni roztrousena sklerdza.

SUMMARY/ABSTRACT (ENGLISH VERSION)

Starting point: Multiple sclerosis is a neurodegenerative disease with a significant impact on quality
of life. In addition to modern pharmacological treatment, lifestyle factors (such as diet, mental health
support, and sleep patterns) and, above all, physical activity play an important role. The traditional
Eastern system of exercise known as yoga integrates movement with breath, relaxation, and self-
awareness, providing comprehensive benefits across a wide range of health conditions.

Objectives: Analysis of existing research focused on the impact of yoga on the quality of life of
people with multiple sclerosis.

Methods: A systematic literature review conducted in the spring of 2025 examined the impact of
yoga on the quality of life of individuals with multiple sclerosis. The search was carried out in the
PubMed, ScienceDirect, and Web of Science databases using combinations of relevant keywords. A
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total of 1,344 studies were identified; after applying the inclusion and exclusion criteria, 352 studies
remained. The final selection comprised 11 studies.

Results: The included studies indicate that yoga has a beneficial effect on various aspects of health
in individuals with multiple sclerosis. The most frequently observed positive changes were related
to balance, fatigue, mood, psychological resilience, and functional mobility. Although the methodo-
logical quality of the individual studies varied, the majority describe yoga as a valuable complemen-
tary therapeutic approach within the comprehensive care of these patients.

Conclusions: Due to its physical and psychological benefits, exercise therapy using yoga can be
recommended as a suitable part of comprehensive rehabilitation for multiple sclerosis.

UvVoD

Roztrousena skleroza (RS) je chronické, zanétlivé autoimunitni a neurodegenerativni onemocnéni po-
stihujici centralni nervovy systém (CNS), charakterizované demyelinizaci a ndslednou axonalni degeneraci.
Na zakladé prevladajici lokalizace 1ézi se mohou klinicky uplatiiovat formy cerebralni, spinalni nebo cere-
bospindlni. Onemocnéni je nevylécitelné a ma znané variabilni priabéh 1 progndzu.
Ptiznaky této nemoci se mohou poprvé objevit kdykoli béhem Zivota, nejcastéji vSak mezi 20. a 40. rokem
véku 1. Celosvétové Zije piiblizné 2,8 milionu osob s roztrousenou sklerdzou, s prevalenci 35,9 ptipadt
na 100 000 obyvatel a incidenci piiblizné 2,1 p¥ipadu na 100 000 osob ro¢né*. V Ceské republice bylo k
31. 12. 2023 v registru ReMuS evidovéno 21 537 pacientli s RS°.

Ackoli pfesna pfic¢ina RS neni zcela objasnéna, existuje fada faktori, které se podileji na jejim vzniku,
napiiklad podil dédi¢nosti je zhruba 25 % °. Genetické predispozice vSak sama o sobé& ke vzniku onemoc-
néni nestaci, protoze mnoho jedincii s obdobnou genetickou vybavou zstava celozivotné zdravych. Zanét
a neurodegenerace jsou piitomny jiz v pocatenich fazich u vSech pacientd, ale priib&h a progrese se lisi ’.
Klinické ptiznaky mohou mit charakter od lehkych neurologickych dysfunkci, az po t€Zkou invaliditu,
zpravidla s vyraznym dopadem na fyzické 1 psychosocialni funkce nemocnych. Vedle “viditelnych” pfi-
znakd, jako jsou poruchy chlize ¢i rovnovahy, postizeni zraku, poruchy hybnosti, spasticita, mozeckové
poruchy, sfinkterové obtize aj., je tfeba pocitat 1 s dal§imi skrytymi symptomy (inava, bolest a kognitivni
problémy a psychosocialni dopad nepfedvidatelnosti pribéhu a progresivniho charakteru nemoci), které

vyrazné ovliviuji kvalitu Zivota nemocnych 811,

1 KOMPLEXNISYSTEM JOGY

Joga predstavuje komplexni systém pochdzejici z Indie zahrnujici nejen fyzicka cviceni (asany — télesné
pozice, pranajama — dechova cviceni), ale také relaxaci, meditaci (dhjana) a diraz na eticky zivotni styl. V
zapadnim kontextu se vedle tradi¢ni hathajogy vyvinuly rizné formy jogy se specifickymi prvky, jako na-
ptiklad lyengar joga (precizni provedeni), power joga (posilovaci styl), vinyasa joga (plynulé sekvence),
kundalini jéga (mantry a opakovani), bikram joga (vysoka teplota) a astanga joga (naro¢né sestavy) %13, V
poslednich desetiletich se joga stala predmétem zajmu vyzkumu zejména v oblasti rehabilitace a podpory
psychického zdravi. Nékteré studie naznacuji, Ze joga muze pozitivné ovlivnit vybrané ptiznaky RS, jako
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je tnava, rovnovaha, bolest ¢i psychicka pohoda, ¢imz miize ptispét ke zlepSeni kvality Zivota téchto paci-

entu.

2 VYCHODISKA A CILE
2.1 KOMPLEXNI LECBA ROZTROUSENE SKLEROZY

Farmakologicka Iécba roztrousené sklerdzy cili na terapii atak, dlouhodobou nemoc modifikujici Iécbu
(vCetné eskalacnich strategii) a symptomatickou terapii. Vedle farmakologickych postupti se vSak stale vice
pozornosti vénuje i nefarmakologickym ptistuptim, které mohou vyznamné piispivat ke zlepseni kvality
zivota a funk¢ni zdatnosti pacientll. Dulezitou soucast komplexni péce tak predstavuji fyzioterapie, ergote-
rapie, logopedie, psychologie, nutri¢ni terapie, technicka rehabilitace a dalsi intervence, jejichz cilem je
udrZeni sob&sta¢nosti, mobility, komunikaénich schopnosti a socidlni integrace pacientt !4, Tradi¢ni zdra-
votni péce je pfitom Casto zaloZena na biomedicinském modelu zaméteném predevsim na 1écbu samotného
onemocnéni. Vyuziti pohybovych a mind-body intervenci, mezi které patii i joga, vSak umoznuje piekle-
nout tento redukcionisticky ptistup smérem k holistickému modelu péce orientovanému na pacienta jako
celek, zahrnujicimu fyzické, psychické i psychosocialni aspekty zdravi. Takovy pfistup muze pfispivat ke
zlepsSeni kvality Zivota pacientt, protoze reflektuje komplexni dopady onemocnéni na kazdodenni fungo-
vani 1 subjektivni prozivani nemoci.

U vétSiny pacientil s RS je pozorovana snizend fyzickd zdatnost, ktera je castecné diisledkem nizké miry
pohybové aktivity piitomné i u pacientli bez vyrazného neurologického deficitu'’. Randomizované kontro-
lované studie 1 metaanalyzy potvrzuji, Ze fyzicka aktivita piinasi prokazatelné benefity oproti tradi¢nim
rehabilita¢nim pfistuptim, a to jak ve zlepSeni fyzickych, tak psychickych funkci pacientdi '°. Proto je ne-
zbytné pacienty edukovat o vyznamu pravidelného pohybu a motivovat je k jeho zaclenéni do kazdoden-
niho rezimu. Nejéasté&ji se doporucuje kombinace vytrvalostniho aerobniho a silového tréninku'®, doplnéna
o cvic¢eni zaméiend na télesné uvédomeni a relaxaci, jako je joga, tai-chi, cchi-kung, pilates ¢i Feldenkrai-
sova metoda .

V Severni Americe a Evropé roste vyuZiti jogy jako terapeutické metody. Ptiblizné 14 miliond Ameri-
¢antl, tedy vice nez 6 % populace, uvedlo, Ze jim jogu doporucil 1ékat nebo terapeut. Zaroven témef polo-
vina téch, kteti se joze vénuji (pfes 13 milioni lidi), zacala s jejim cvi¢enim primarné kviili zlepSeni svého

zdravi'?.

2.2 JOGA JAKO SOUCAST LECBY

Vyzkumy naznacuji, Ze pravidelné praktikovani jogy muze ptispét ke zlepSeni emoc¢niho stavu jak u
zdravych jedinct, tak u osob s riznymi zdravotnimi obtiZemi, a soucasné zlepSovat kvalitu jejich Zivota.

Pravidelna praxe jogy miiZe mit pozitivni dopad na néaladu a subjektivni pocity pohody mimo jiné
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prostiednictvim ovlivnéni neurotransmiterovych systémt podilejicich se na regulaci stresu a uizkosti. Bylo

také zjiSténo, ze joga mlze prispet ke zmirnéni bolesti a zlepSeni celkové kvality zivota u osob s autoimu-
nitnimi onemocnénimi '%. Pravidelné cvi¢eni vede k vyznamnému sniZeni piiznakd chronickych onemoc-
néni, véetné bolesti, otokd, funkéniho omezeni a stresu'®.

Soucasné mize jéga podporovat zdravotni gramotnost pacientl a jejich aktivni zapojeni do péce o
vlastni zdravi, posilovat pocit osobni odpovédnosti, sebediivéru a vnimani vlastni kompetence pti zvladani
onemocnéni. Prostfednictvim prace s t€lem, dechem a pozornosti dochazi k harmonizaci vztahu pacienta k
sob¢ samému, posilovani sebepojeti a sebeticty, cozZ mize mit pozitivni dopad na psychosocialni adaptaci
na chronické onemocnéni. Joga tak predstavuje komplexni intervenci s potencidlem doplinovat standardni
1écebné postupy a podporovat multidisciplindrni spolupraci mezi zdravotnickymi a nelékaiskymi profe-
semi, pri¢emz jeji pfinosy jsou v soucasnosti stale Castéji hodnoceny v kontextu mediciny zalozené na

dukazech (evidence-based medicine).

2.3 CiL

Cilem ¢lanku je nabidnout uceleny teoreticky prehled souc¢asnych védeckych poznatki tykajicich se
vlivu jogy na kvalitu Zivota osob s RS. Tento piehled si klade za tikol shrnout dosavadni vyzkumy, ana-
lyzovat jejich hlavni zjiSténi a poukazat na mozné piinosy i omezeni jogy jako podplrné terapeutické me-
tody. Soucasti cile je rovnéz identifikace oblasti, v nichz joga mtze pozitivné ovlivnit fyzické, psychické i
socialni aspekty zZivota pacientll s timto onemocnénim, a zaroven zhodnoceni kvality a relevance dostup-
nych studii. Clanek tak poskytuje zéklad pro hlubsi porozuméni potencialu jogy v kontextu komplexni péce
o osoby s RS, naznacuje sméry pro dalsi vyzkum a poukazuje na potiebu kvalitnich studii, které by mohly
prispét k SirSi implementaci jogy jako podplrné terapeutické metody v klinické praxi. Takové poznatky by
v budoucnu mohly podpofit také systémové zmény v oblasti zdravotni péce, véetné moznosti zohlednéni
jogy jako podptrné lé€ebné intervence v rdmci zdravotnich sluzeb a jejiho piipadného hodnoceni zdravot-

nimi pojistovnami.

3 SOUBOR A METODY

Metody analyzy a kritéria pro zatazeni jednotlivych studii do systematické reSerSe byly pfedem speci-
fikovany. Nebyly v§ak zdokumentovany ve vetejné dostupném protokolu. Po ivodnim orientacnim prohle-
dani byly pro systematické vyhledavani literatury vybrany tfi databaze: PubMed, ScienceDirect a Web of
Science. Relevance nalezenych ¢lanki byla zajisténa kombinaci klicovych slov zamétenych na RS a u€inky
jogy na kvalitu Zivota osob s timto onemocnénim.

Tabulka ¢.1 — model PICO
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P I C (]

g Comparison - srovnavaci
Population - populace Intervention - intervence . Outcome - vysledek
intervence

Pacienti s roztrousenou

.. Neni relevantni / neni nutné pro
sklerézou. Muzi i zeny ve véku Joga P

Kvalita zivota
© tuto SR

18 a vice let.

3.1 INCLUSION/EXCLUSION KRITERIA

V ramci metodiky tohoto systematického ptehledu byla vytvofena tabulka PICO (Population, Inter-
vention, Comparison, Outcome), ktera pomohla definovat kritéria pro zafazeni studii a také vytvoftit vy-
zkumnou otazku '°.

Typy studii: Zatazeny byly piedevS§im randomizované kontrolované studie (avSak zahrnovalo i dalsi-
relevantni typy vyzkumi, jako jsou klinické a kvaziexperimentalni studie) publikované v anglickém jazyce
v obdobi od roku 2010 do roku 2024. Vylouceny byly studie neodpovidajici pozadovanému typu vyzkumu
vedené napft. jako kazuistiky, ptehledové ¢lanky, knihy, kapitoly aj.

Ucastnici: Dospéli (primérny vék > 18 let) s diagnostikovanou RS. Vyfazeni praci vyuzivajici nezivé mo-
dely (,,in vitro®) ¢i zvifeci subjekty

Intervence: Vzhledem k pojmu joga, ktery byl v nékterych studiich spojovan pouze s kognitivnimi funk-
cemi, byly vylouceny prace zaméfené pouze na meditaci, mindfulness nebo relaxaéni techniky (pokud ne-
byly spojeny i s pohybovou aktivitou). Do piehledu byly zatazeny pouze studie zkoumajici strukturovany
program jogy realizovany opakované po urcité ¢asové obdobi, minimalné po dobu n¢kolika tydniti. Vylou-

¢eny byly studie zkoumajici vliv jednorazoveé lekce jogy nebo akutni efekt jednorazové intervence.

3.2 SCREENING

Vyhledavani v jednotlivych databazich vyzadovalo specificky ptistup — naptiklad pouziti Booleovskych
operatorti (AND, OR, NOT), které ale nebylo mozné uplatnit ve vSech databazich. Vyhledéavaci dotaz se
skladal z téchto klicovych slov: multiple sclerosis, ,,MS*, yoga, yoga therapy, yoga practice, mind-body
intervention, quality of life.

Pro kazdé vyhledavani byly pouZity stejné filtry pro urceni relevance dotazu, ne vSechny databaze vSak
mély stejné moznosti. Byly pouzity nésledujici filtry: studie vydané v anglickém jazyce, studie publikované
v rozmezi 14 let (2010-2024) a pouze vyzkumné ¢lanky (pro vylouceni knih, kapitol a jinych ¢lankd z vy-
hledavani). Po aplikace téchto filtri bylo nalezeno pouze 352 studii, ale vyhledavani bylo pfesnéjsi a studie

byly relevantng;jsi.

Schéma €. 1 — vybér studii pro reSersi
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Studie nalezené v databazich n = 1 344

Studie nalezené v databazich
(2010-2024, “in vivo”, angli¢tina;
n = 352)

|

Studie vyrazené na zakladé shody

Studie vyfazeny z duvodi:

n=105
Studie vybrané na zakladé dostupnosti Nevhodna diagnoza,
n=113 komorbidity

l l

Studie vybrané na zakladé nazvu

Osoby mladsi 18 let

n=24
Studie vybrané na zakladé abstraktu Nevhodné zkoumané
n=20 parametry

l

Nepozadovany typ studie

Studie vybrané na zakladé celého textu
n=11

4 VYSLEDKY

Na zakladé reSerSniho Setfeni bylo identifikovano 1 344 studii. Po uplatnéni pfedem stanovenych kri-
térii ztstalo 352 studii, z nichz bylo pro duplicitu vytazeno 105 studii. Findln¢ bylo do analyzy zatazeno
11 studii, které spliiovaly vSechna kritéria dle modelu PICO 1 vlastnich rozsifenych kritérii a byly dostupné
v plném znéni.

Model PICO byl definovan nésledovné: populace zahrnovala dospé€lé pacienty s diagnostikovanou roz-
trousenou sklerézou (> 18 let), intervence byla tvofena strukturovanym programem jogy, srovnavaci inter-
vence nebyla pro ucely této systematické prehledové studie podminkou a hlavnim sledovanym vystupem
byla kvalita zivota pacientli. Podrobné schéma modelu PICO je uvedeno v Tabulce 1.

Studie se zamétovaly na rlizné parametry Zivota, véetné fyzickych funkei (mobilita, rovnovéha, chtize),
psychickych aspektt (deprese, uzkost, nalada), inavy a celkového zdravotniho stavu. VSechny studie ob-
sahovaly intervencni program v délce trvani od 8 tydnli az po 6 mésict s riznym poctem tydennich opako-

vani (1-3x tydn¢, skupinové i domaci cviceni).

4.1 VLIV JOGY NA CELKOVOU KVALITU ZIVOTA S RS
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Kwvalita zivota je multidimenzionalni koncept zahrnujici té€lesnou, psychickou, socialni a spiritudlni (du-

chovni) oblast fungovani jedince?*22. Randomizovana kontrolovana studie Pan et al. (2022)** prokazala,
ze pravidelné jogové cviceni vedlo ke zlepSeni v oblasti vitality, fyzického fungovani a socialniho za¢lenéni
u pacientd s RS. Podobné& Hasanpour-Dehkordi a Jivad (2014) ?* zaznamenali statisticky vyznamné zvyseni
skore kvality zivota, méfeného pomoci dotazniku SF-36, u skupiny praktikujici jogu ve srovnani s kontrolni
a aerobni skupinou. Vysledky studie Ahmadi et al. (2013)% dale ukazuji, ze kombinace tréninku na bézec-
kém pésu a jogové praxe vedla ke zlepSeni chlize, sniZzeni Gnavy a zlepSeni nalady u jedinci s lehkou az

stfedné t€zkou formou onemocnéni.

Specifické formy jogy, jako jsou Pranayama, Hatha a RadZa jéga, mohou podle Doulatabad et al. (2012)%
ptispivat ke zmirnéni fyzické bolesti a zlepSeni celkové kvality zivota pacientii s RS. Hasanpour-Dehkordi
etal. (2016)*” uvadgji, ze joga pravdépodobné& podporuje sobéstaénost t&chto pacientii prostiednictvim zvy-
Seni fyzické aktivity, posileni dolnich koncetin, zlepSeni rovnovéahy, redukce navy a bolesti. Soucasné
muze prispivat ke zlepSeni socidlniho fungovani a ke zmirnéni psychickych obtizi, jako jsou stres a tizkost.
Vyzkum Najafidoulatabad et al. (2014)?® naznacuje, Ze jégové techniky mohou mit piiznivy vliv i na sexu-
alni uspokojeni u Zen s RS. Sexualni dysfunkce je pfitom castd u pacientii s roztrousenou sklerdzou bez
ohledu na pohlavi a vyznamné ovliviiuje kvalitu jejich zivota, pficemz jeji vyskyt je doloZen také u muzi
2930 Studie zaméfené na vliv jogovych intervenci na sexualni funkce jsou viak dosud &astéji realizovany u

zenské populace.

4.2 VLIV JOGY NA REDUKCI UNAVY

Joga se rovnéz ukazuje jako uinny prostfedek pro snizeni miry Gnavy, ktera patii mezi nejcastéjsi a
nejvice invalidizujici p¥iznaky RS?'. Unava je piitom povazovéana predevsim za souéast fyzické domény
kvality zivota, avSak soucasné vyznamné ovlivituje i psychickou a socialni oblast fungovani pacientti, pro-
toze omezuje jejich kazdodenni aktivity, pracovni vykon i socidlni participaci. Kromé toho byla zazname-
ndna G¢innost jogy také pfi snizovani bolesti 26. De Oliveira et al. (2016) * dolozili zlepSeni posturalni

stability, coz mlize mit pfimy pozitivni dopad na schopnost vykonavat kazdodenni ¢innosti.

Tabulka €. 2 - ptehledova tabulka studii (n=11)

Studie Cil vyzkumu Intervence Vysledek Zavér
Abasiyanik et al., Joga vs. pilates a jejich |8 tydni, 1x tydné + do- |Pilates u€¢innéjsi ve Joga i pilates mély pozi-
20213 vliv na chtizi, kognitivni [maci zlepSeni chiize a kvality |tivni
funkce, dech a kvalitu |cviceni Zivota ucinky; pilates mélo
zivota pacientil s RS lepsi
vysledky u fyzickych
parametrti




Ahmadi et al., 20132

Joga vs. aerobni trénink
a jejich

vliv na tinavu a naladu
pacientll

s RS
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8 tydni, 3x tydné

Joga zlepsila ndladu a
snizila
unavu

Joga je efektivni inter-
venci pro

zlepSeni psychického
stavu

de Oliveira et al.,
2016%

Vliv jogy na posturalni
stabilitu
a ADL pacientti s RS

6 mésici, 1x tydné

Zlepseni posturalni sta-
bility a
vlivu na ADL

Joga vyznamné zvySuje
posturalni stabilitu,
zejména u

osob s vyssi mirou disa-
bility

Doulatabad et al.,
20122

Joga a jeji vliv na bolest
a
kvalitu zivota zen s RS

3 mésice, 2x tydné

Snizeni bolesti, zvySeni
kvality
Zivota

Joga se ukazuje jako
efektivni
nefarmakologicka stra-
tegie pro

zvladani bolesti a pod-
poru

QOL

Guner & Inanici,
201531

Utinek jogy na Ginavu,
chizi a

rovnovahu pacientl s
RS

12 tydnt, 2x tydné

ZlepSeni rovnovahy,
délky
kroku a tinavy

Joga muize prispivat ke
zlepSeni

fyzickych funkci a kva-
lity

zivota pacientl

Hassanpour-Dehkordi
et al.,
2016%

Joga a jeji vliv na
unavu, bolest

a socialni fungovani pa-
cientl s

RS

12 tydnt, 3x tydné

Snizeni bolesti, inavy,
zlepSeni
socialniho zaclenéni

Joga podporuje fyzické
i

socialni zdravi pacientl
a

zmirfiuje psychosoma-
tické

symptomy

Hassanpour-Dehkordi
&
Jivad, 2014

Joga vs. aerobni cviceni
a jejich

vliv na kvalitu zivota
pacientti s

RS

12 tydni, 3x tydnd

Joga méla nejvétsi zlep-
Seni
skore SF-36

Joga ma vyznamny po-
zitivni

dopad na kvalitu zivota
ve

srovnani s jinymi cvi-
¢ebnimi

programy

Lysogorskaia et al.,
20233

Joga vs. Fyzioterapie a
jejich
vliv na symptomy RS

12 tydnit

Joga vedla k vys$§imu
zlepSeni

v QoL (zejména PF,
MH, SF)

Joga muze byt srovna-
telnou

alternativou fyziotera-
pies

dtirazem na dusevni a
socialni

slozku zdravi
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Najafidoulatabad et |Joga a jeji vliv na fyzic- |3 mésice, 2x tydné ZlepSeni sexualni spo- |Joga podporuje kvalitu
al., 201428 kou kojenosti intimniho Zivota a cel-
aktivitu a sexualitu u a fyzické aktivity kovou
zen s RS aktivitu zen
Pan et al., 2022% Joga vs. cviCeni Badu- |24 tydnt Joga zlepsila Gnavu, sta- |J6ga ma pozitivni vliv
anjin a bilitu; na
jejich vliv na pohyb, BDIJ bylo efektivnéjsi  |télesné i psychické pa-
unavu a rametry,
depresi pacienttl s RS je v8ak méné efektivni
nez BDJ
v nékterych oblastech
Velikonja et al., 20103 |Joga vs. sportovni le- 10 tydnt Joga zlepsila pozornost; |Joga a lezeni maji spe-
zeni a lezeni fické
jejich vliv na spasticitu, redukovalo tinavu efekty a mohou byt za-
kognitivni funkce a fazeny
unavu jako soucast komplexni
pacientti s RS terapie

Joga se jevi jako piinosna dopliikova terapie pro osoby s RS nebot’ kombinuje jemné pohybové prvky
se soustfedénim na dech a meditaci. Tato kombinace muze ptispét ke zlepseni flexibility, sily, koordinace
a rovnéz k redukci stresu a zlep$eni kognitivnich funkci *®. Vyzkumy potvrzuji pozitivni vliv jogy na zmir-
néni deprese, bolesti, chronické inavy a mocovych obtizi, stejn¢ jako na zlepSeni drZeni téla, mobility a
celkové kvality Zivota 3.

Doporucuje se individudlni pfistup pod vedenim zkuSeného lektora a pfedchozi konzultace s 1€karem.
Vhodngjsi jsou klidné formy jogy, napt. hatha, jin, jemna ¢i joga v dennim Zivote, zatimco dynamickeé styly

(napf. astanga, power joga) ¢i bikram joga nejsou pro osoby s RS vhodné*.

4.3 LIMITY PRACE

Tato systematicka reSerSe ma n¢kolik omezeni. Pocet zahrnutych studii byl relativné maly (n=11), coz
muze omezovat obecnou platnost zavérd. Kvalita jednotlivych studii nebyla jednotna — v nékolika ptipa-
dech se jednalo o kvaziexperimenty bez randomizace, nebo studie s malym poctem Gcastnikl, jiné postra-
daly kontrolni skupiny nebo pracovaly s rozdilnymi metodami hodnoceni kvality Zivota (napt. MSQoL-54
vs. SF-36). Také rozdilna délka a intenzita jogovych intervenci zt€¢Zuje ptimé srovnani mezi studiemi. To
muze ovlivnit obecnou validitu vysledkl a signalizuje potfebu dalSich kvalitn€ navrzenych randomizova-
nych kontrolovanych studii s vét§im poctem tcastnikti a dlouhodobym sledovanim.

Dale je nutné zminit jazykové omezeni — do reSerSe byly zafazeny pouze studie v anglickém jazyce, coz

mohlo vést k opomenuti relevantnich vysledkl publikovanych v jinych jazycich.
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5 DISKUSE

RS jako neurodegenerativni onemocnéni vyznamné negativné ovliviiuje jak fyzickou, tak psychickou
stranku Zivota pacientil. Jednim z astych projevil je zhor§ena rovnovaha 7, ktera vede k obavam z padi a
naslednému omezovani riznych aktivit nejen v domécnosti, ale i ve volnocasové oblasti. Tito jedinci Casto
prestavaji vykonavat své oblibené sportovni aktivity. Nekteii pacienti s RS dokonce uvadéji, ze kvili stra-
chu z padu vyrazné omezili téméi vSechny své bézné denni ¢innosti. Studie potvrzuji, ze strach z pohybu
muze u pacientli s chronickymi onemocnénimi vést ke snizeni fyzické aktivity, zhorSeni bolesti a celko-
vému poklesu kvality Zivota 3837,

Analyzované studie se liily svymi cili, pouzitymi intervencemi i sledovanymi vysledky. Nékteré prace
byly zaméfeny primarné na fyzické parametry, jako je rovnovéha, mobilita nebo funkéni zdatnost>>®, za-
timco jiné sledovaly predeviim psychické aspekty, inavu nebo celkovou kvalitu Zivota?**!. Z hlediska in-
tervencnich pfistupt byly vyuzivany rizné formy jogy, nejcastéji hathajoga nebo kombinované programy
zahrnujici télesna cviceni, dechové techniky a relaxaci. Délka intervence se pohybovala pfiblizné¢ od 6 do
12 tydnt ¢i déle, pfiemz vétsi efekt byl obecné pozorovan u studii s del§im trvanim a pravidelngjsi frek-
venci cviceni. Navzdory metodologické heterogenité vSak vétSina studii poukazuje na pozitivni vliv jogy
na fyzické i psychické symptomy RS a na zlepSeni kvality zivota pacientd.

Na zéklad¢ analyzy vySe zminénych studii Ize konstatovat, ze praktikovani jogy vede ke zlepSeni rov-

novéhy, snizeni miry unavy, zlep$eni nalady a dusevni pohody i celkové funkéni zdatnosti?*-2>31:3

, COZ Ve
vysledku pfispiva ke sniZeni kineziofobie a ke zvySeni kvality Zivota jedinct s RS.

Joga jako komplexni intervence zahrnujici télesné pozice, dechova cviceni a meditaci mize predstavo-
vat vhodnou doplitkovou intervenci k bézné 16€b¢ pacientii s RS. Vysledky prace jsou v souladu s dalSimi
vyzkumy, které nebyly pfimo zahrnuty do této systematické reSerSe, ale pfinaSeji dllezité poznatky. Napfi-
klad metaanalyza Cramer et al. (2014)'? potvrzuje G¢innost jogy pii chronickych onemocnénich véetné RS,
zejména ve zlepSeni psychického stavu, trovné Uinavy a zvladani bolesti. Podobné studie Najafi et al.
(2023)* potvrzuje, Ze joga miize prispét ke zlepSeni kvality Zivota pacientl diky zvyseni fyzické vykonnosti
a snizeni symptomd, jako je spasticita nebo poruchy spanku.

Za jeden z klicovych benefitl jogy 1ze povazovat jeji financni dostupnost i Sirokou moznost vyuZiti bez
ohledu na naro¢nost podminek. Tento faktor mtze hrat roli u jedincti, u kterych v disledku onemocnéni
dochézi ke sniZeni ptijml a zvySeni Zivotnich nakladi. Je vhodné pro osoby vSech v€kovych kategorii a
urovni fyzické zdatnosti, coZ ji ¢ini vhodnou zejména pro pacienty s chronickym onemocnénim. Navic
kombinace fyzické a mentalni slozZky napomaha zvladat stres, izkost a podporuje vnitini stabilitu — faktory,
které byvaji u pacientll s RS vyrazné narusené 7. Zarove je viak nutné podotknout, Ze ne viechny me-

taanalyzy prokazaly konzistentni a statisticky vyznamny efekt jogy na zdravi jedincti s RS*!.
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Je tfeba zduraznit, ze jednotlivé studie vykazuji rozdily v metodologii, délce trvani intervence, frekvenci

cviceni, konkrétnim obsahu jogovych programi i pouziti hodnoticich néstrojti. Tato heterogenita znesnad-
fluje piimé porovnani efektivity jednotlivych forem jogy a predstavuje jedno z hlavnich omezeni dostup-
nych dikazl. Navzdory témto variacim se vSak vétSina studii shoduje na pozitivnim vlivu jogovych inter-
venci na razné klinické symptomy RS a na celkové zlepSeni kvality zivota pacienti.

Béhem reserSe byly kromé databdzi PubMed, ScienceDirect a Web of Science prohledany také dalsi
odborné zdroje — konkrétné¢ Cochrane Library, ProQuest a Wiley Online Library. Pfestoze tyto databaze
obsahovaly tematicky blizké publikace, Zadna z nalezenych studii nespliiovala soucasné vSechna kritéria
vybéru dle modelu PICO a dalSich vlastnich rozsitenych kritérii. Tato skute¢nost poukazuje na stéle rela-

tivné omezené mnozstvi kvalitnich studii zaméfenych pfimo na jogu a jeji vliv na pacienty s RS.

6 ZAVER

Na zéklad¢ provedeni systematické reserse a vyhodnoceni vSech 11 vybranych studii 1ze konstato-
vat, Ze j0ga ma potencidl stat se u¢innou dopliikovou metodou ke zlepSeni kvality Zivota osob s RS. VétSina
zahrnutych studii uvadi pozitivni vliv jogové intervence na fyzické, psychické i socidlni aspekty zdravi
vyse zminénych jedinct. Jevi se jako bezpecny a ptistupny nastroj, ktery mize byt zac¢lenén do komplexni
rehabilita¢ni péce o osoby s timto onemocnénim.

Zjisténi z nasi reSers$ni prace ukazuji, ze pravidelnd jogova praxe muiize ptispét ke zmirnéni nékte-
rych pfiznakt jako je unava, poruchy rovnovahy, zhorSena chiize ¢i psychické nepohoda. Kromé toho pod-
poruje pacientovu aktivni roli v pé¢i o své zdravi a mlize mit pozitivni dopad na jeho celkové zvladani
onemocnéni. Vysledky rovnéz potvrzuji rostouci zdjem o nefarmakologické ptistupy v 1é¢bé chronickych
nemoci.

Zarovei je nutné poukazat na metodologicka omezeni dostupnych studii — Casto se jedné o vyzkumy
s malym poctem ucastnikii, bez dlouhodobého sledovani a s riznorodymi intervencnimi protokoly. Tato
skute¢nost podtrhuje pottebu dal$ich robustnich vyzkumt s jasné definovanymi parametry a kontrolnimi
skupinami, které by mohly potvrdit efekt jogy v dlouhodobém horizontu a podpofit jeji Sir§i vyuziti v praxi.

V neposledni fadé€ je tfeba zdlraznit vyznam individualniho pfistupu — s ohledem na variabilitu pro-
jevl RS by méla byt jogova intervence ptizpiisobena specifickym pottebam jednotlivych pacientt, a to
idealné€ pod vedenim odbornika se znalosti tohoto onemocnéni i principli terapeutické jogy. Zaclenéni jogy
do mezioborové péce o pacienty s RS mize pfispét k rozvoji komplexnéjsiho a celostné orientovaného

modelu zdravotni péce.

7 ZUSAMMENFASSUNG (SUHRN/ABSTRAKT V NEMECKOM JAZYKU)

Ausgangslage: Multiple Sklerose ist eine neurodegenerative Erkrankung mit erheblichem Einfluss auf die Lebensqualitit. Neben der modernen pharmakologi-
schen Behandlung spielt der Lebensstil — einschlielich Ernahrung, Forderung der psychischen Gesundheit und Schlathygiene — sowie insbesondere korperliche
Aktivitit eine entscheidende Rolle. Das traditionelle dstliche Ubungssystem Yoga verbindet Bewegung mit Atmung, Entspannung und Selbstwahrnehmung und
bietet dadurch umfassende Vorteile bei einer Vielzahl von Erkrankungen.
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Ziel: Analyse bisheriger Forschungsarbeiten, die sich mit dem Einfluss von Yoga auf die Lebensqualitit von Personen mit Multipler Sklerose befassen.
Methoden: Eine systematische Literaturrecherche, die im Frithjahr 2025 durchgefiihrt wurde, untersuchte den Einfluss von Yoga auf die Lebensqualitit von
Personen mit Multipler Sklerose. Die Suche erfolgte in den Datenbanken PubMed, ScienceDirect und Web of Science unter Verwendung kombinierter Schliis-
selworter. Insgesamt wurden 1 344 Studien identifiziert, nach Anwendung der Einschlusskriterien blieben 352 Studien iibrig. Die endgiiltige Analyse umfasste
11 Studien.

Ergebnisse: Die eingeschlossenen Studien zeigen, dass Yoga einen positiven Einfluss auf verschiedene Aspekte des Gesundheitszustands von Personen mit
Multipler Sklerose hat. Am haufigsten wurden Verbesserungen in den Bereichen Gleichgewicht, Fatigue, Stimmung, psychische Widerstandsfahigkeit und
funktionelle Mobilitdt beobachtet. Obwohl das methodische Niveau der einzelnen Studien variierte, beschreiben die meisten Arbeiten Yoga als eine geeignete
erginzende therapeutische Methode im Rahmen einer ganzheitlichen Betreuung dieser Patientengruppe.

Schlussfolgerungen: Aufgrund seiner physischen und psychischen Vorteile kann Bewegungstherapie in Form von Yoga als geeigneter Bestandteil einer um-
fassenden Rehabilitation bei Multipler Sklerose empfohlen werden.
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e amEdn Sme tu pre Vas uZ 33 rokov
g P

UZ 33 rokov pre Vas zabezpefujeme komplexné sluzby - poradenstvo, predaj, servis v oblasti
rehabilitacie. VSetky pristroje pontikame do prendjmu, na splatky, podta dohody moZnost splatok
od 50 eur mesaéne.

Kombinovany pristroj ~-SONOPLUS 492
Spitkové 2 kandlové zariadenie ktorym méZete
aplikovat ultrazvukovd terapiu, elektroterapiu
a kombinovana terapiu. 1 MHz a3 MHz mala

a velka ultrazvukova hlavica. Plne integrované
vietky moderné, G¢inné pridové typy. Dotykovy
displej, grafické znazornenie vykonania terapie.

Aktualne
vyhodna

Volitelné prislusenstvo

* Vacotron 460 - vakuova jednotka

« externa batéria - zariadenie funguje
bez priameho pripojenia do siete

» dialkové ovladanie

V pripade zaujmu, nas kontaktujte
E-mail: egamed@egamed.sk, cirkova@egamed.sk | Telefon: +421 33 7744907-10
Mobil: 0910 929 010 | Web: www.egamed.sk

@™\ ZDVIHACIE ZARIADENIA
WS o UPRAVY AUT PRE ZTP

sy, RIESENIA PRE VSETKY TYPY MOZNOST ZiSKAT PRISPEVOK ? BEZPLATNY NAVRH ZARUCNY
ARCHITEKTONICKYCH BARIER 95 % Z CENY ZARIADENIA > A KONZULTACIA U KLIENTA A POZARUCNY SERVIS

-4 _ARES (

PREKONAJME SPOLU BARIERY

PLOSINY - VYTAHY - SCHODOLEZY - ZDVIHAKY
Sikma schodiskova plosina Stropny zdvihaci systém Stropnyg zdvuhom systém Stolickovy vatah Upravy automobilov
SP STRATOS GH1 NA CVICENIE SA-ALFA PRE ZTP
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ARES spol. s r.o. o Sledujte nas aj na Facebooku @ares.bratislava
Elektrarenska 12091 - 831 04 Bratislava

ares@ares.sk + www.ares.sk tB:IZg:Itone 0 8 00 1 5 O 3 3 9
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Usetovy vanki§ detsky
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Usegovy vankis

. K30 926 746 X 37cm)
P L Zdravotnicke pomocky schvalené SUKL,
°J PROLINESIS s.ro. zaradené do vestnika MZSR,

vyroba a predaj rehabilitacnjch pomécok h R P B ) Flin g
! radené vietkymi zdravotnymi poistoviami,
Csl. parasutistov 11, 931 03 Bratislava P

0908 710 536, 0907 726 329

“Croso. ﬁt‘Oki” esis.sk
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(= ] AQUATIZER QZ - 240 miNeey]
@™ Suché hydromasaz Davkovat plynu

AQUAPEDIS Il

Unikatna kombinovana
vaiia pre virivd

Celotelové anatomicky
- tvarované vane pre virivy,
a perli¢kov masaz

ickovil a podvodnli masaz
. hornych i dolnych
= 1T

J.‘. kong&atin

~ (vhodna na podévanie

y bahennych
a mineralnych
procedur)

IYelV/.\nlzN(@/ AQUAPEDIS |
MINI = A

Najpredavanejsi model sedacej
virivky - jedind sedacia virivka
s tryskami na chodidla

kon&atinovy galvanicky kapel

MEDEXIM spol. s r.o.

Hiboké 58,921 01 Piestany, Slovakia

tel.: +42| 33 7724035, 7724687, 7724259
fax: +421 33 7725189

e-mail: medexim@medexim.sk
www.medexim.sk
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