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Bodové
P (o hodnoceni 0-5
1 Formalni zpracovani prace ¥
pro kazdou
kategorii
11 Dodrzeni stanoveného rozsahu prace (nejméné 60 normostran bez 5
"~ | anotaci a ptiloh)
1.2 | Clenéni prace (grafické stranka, logické stavba kapitol) 5
1.3 | Jazykova taroven textu 4
1.4 | Obrazky, grafy, tabulky 3
1.5 | Uprava citaci a citaéni rejstiik (oznaGeni v textu, jednotna citadni 5
norma)
1.6 | Odborna tiroven textu, obsahova souvislost /navaznost/, relevantnost 5
2 Cast teoreticka -
2.1 | Vybér a definice tématu, originalita 4
2.2 | Pochopeni tématu a prokazéani orientace v problematice 5
2.3 | Obsahova troven kapitol (vyvazenost) 4
2.4 | Kvalita reSerSni prace — pocet domacich a cizojazy¢nych zdroja, 3
vyhledéni recentnich praci publikovanych na dané téma, prace
s odbornymi databazemi
2.5 | Analyza a interpretace reSerSni prace, prakticka aplikace vysledka 3
reSerSe. Navaznost na experimentalni ¢ast prace
3 Cast experimentalni -
3.1 | Hypotézy - smysluplnost, jasnost, kvalita definice 5
3.2 | Probandi - vybér a pocet (kontrolni skupina?) 5
3.3 | Metodika — metody hodnoceni (adekvatnost a kvalita vySetfovacich ¢i 4
jinych objektiviza¢nich metod ¢i zplsobu sledovani zvolenych
proménnych )
3.4 | Metodika intervence — adekvatnost, kvalita, délka a frekvence terapie 4
¢i jiné intervence
3.5 | Statistické zpracovani a analyza dat 5
3.6 | Vysledky — prezentace a interpretace 4
4 -

Diskuze




4.1 | Schopnost analyzy a interpretace vysledki vlastniho experimentu ve 5
svétle recentni odborné svétové literatury na dané téma a vyvozeni
zéavera pro klinickou praxi

Zavér

5.1 | Konstatuje pfijeti ¢i odmitnuti inicidln¢ stanovenych hypotéz, vlastni 4
piinos autora k dané problematice, konfrontace a porovnani vysledkt
prace s inicidln¢ stanovenymi cili prace. Shrnuti vysledkl vlastni
prace, doporuceni pro praxi a dal$i vyzkumna Setieni

6 | Prinos a originalita DP pro praxi, védu a studium 5

7 | Celkovy pocet ziskanych bodi (max 100) 87

Prace je originalnim dilem studenta
8 | V ptipad¢ podezieni, ze se jedna o plagiat, napiSte odiivodnéni do | ANO
posudku a praci nedoporucte k obhajob¢!

Slovni komentar k DP

Prace je celkem zajimavym pohledem na etiologii bolesti zad. V teoretické casti autorka shrnuje
klasické poznatky o stabilizacnim systému patere, rozvoji LBP sy., a vyvojové kineziologii.
Jedna se o klasicky prehled poznatkii v kontextu pohledu ceské FT Skoly. Prehled je celistvy,
nezabihavy avSak také bez néjakych novych poznatku, ¢i zajimavych studii. Nejvétsi nedostatek
teoretické casti prdace vidim v tom, Ze nds intelektudalné resp. fakticky nepripravuje na cast
praktickou, tedy Ze poznatky v teoretické casti nejsou v zasadé vztahnuty na praktickou cast
prace. Vlastné az v diskusi se dozvidame néco vice o studiich ohledné rozdilii v tvaru a délky
sterna o diastdze apod. Informace jsou tedy spise vagni.

Prakticka cast vyuziva klasickych antropometrickych méreni a méridel a dava je do korelace
s klinickymi projevy onemocnéni LBP. Chvalim vybeér skupiny co se tyka homogenity a velikosti
vzorku (ostatné toto jiz ¢ini i autorka sama v diskusi), ale vice Sirokd je pak skupina co se tyce
morfologickych/strukturalnich zmén na pateri. Autorka si z mého pohledu mohla vybrat mensi
skupinu s konkrétnéjsi strukturalni problematikou , napr. kratsi usek pdatere (napr. L4-S1)
segmenty, Ci jen vyhrezy apod. Zajimava by pak byla korelace strukturdlniho nalezu a
symptomaticky, vice by nam to o chorobe reklo, takhle jen vim, Ze syndromologicky difuzni a
subjektivné horsi skupina pacientii md oproti subjektivné lepsi skupiné probandii jiné
antropometrické parametry. Nevime také pro¢ byly zvoleny tyto antropometrické parametry
autorka se tim prilis v teoretické casti prace nezabyva. Autorka se pri vvbéru probandii nezabyva
internimi obtizemi , pricemz zménu tvaru hrudniku a vzdalenosti B miizeme pozorovat i u
pacientiit s CHOPN, Astma bronchiale apod. kdy dochdzi k rozvoji tzv. Barrel chest. Vyber
dotazniku je chvalyhodny , vybér meridla nevime, z prace jen vyplyva Ze bylo kalibrované...

Statistické zpracovani dat je normé, ale ze zpracovani vysledkii neni dle mého zcela ziejme ,
Jjak korelovali pomer antropometrickych parametrii viici subjektivnim steskiim pacientu, tedy
kde se vzalo cislo, Ze kazdy procentni bod je v korelaci s nizsi ¢i vyssim rizikem rozvoje LBP.
Veta : ,, V binarnich logistickych regresnich analyzach korelovala vzdalenost A% s nizsi
pravdépodobnosti vyskytu bolesti dolni cdsti zad (OR=0,2, 95 % CI 0,11-0,36). Kazdy
procentni bod, o ktery je vzdalenost A delsi, souvisi s 80 % snizenim rizika LBP. Je sice hezka
a velice zajimava , ale z prdace neni jasné jestli antropometricka data korelovala autorka
s z udaji z dotaznikového Setreni a zda-li tak s jakymi z VAS ¢i s jinymi... ? O diastdze se zase



nedozvidame kde byla nalezena casteji apod., tzn. jestli byla vice supra ¢i sububilikalné apod
a v jakych vzdalenostech od sterna, ¢ jestli napr. souvisi ¢i nesouvisi se zménou tvaru proc.
Xipohoideus, coz se casto v klinické praxi jevi.

Diskuse je veden radne, velice jasné a autorka prokazuje pochopeni problematiky a hypotézy
Jjsou radné a fundované oddiskutovany.

Zaver je strucny a dostacujici s mirnym klinickym previsem.

Prace prinasi mnoho zajimavych myslenek, ale i otazek. Je velice zajimava, ale pro kliniku
zatim presné nevim ¢im prinosnd, autorka vyuziti poznatku prilis nepredklada. Nicmeéné je to
prace velice poctiva co do vybéru probandii tak do homogenity vzorki probandu i myslenek
autorky.

Otazky na které student odpovi béhem obhajoby:
- ¢im jste mérila vzdalenosti? Jakym konkritnim méridlem?

- S ¢im souvisi dle Vas (¢i studii) rozvoj diastiazy ? je to spojeno s poruchou vaziva ?
Inaktivitou svalstva ? existuji takové studie ?

- Kde méli vasi probendi ¢astéji diastazu, tedy kde byla lokalizovana? A byl rozdil v jeji
lokalizaci u miizi a Zen ?

- Jak jste korelovala a s ¢im jste korelovala antropometrické parametry, aby jste mohla
tvrdit Ze s kazdym procentnim bodem poméru vzdalenosti stoupa tak a tak riziko LBP.

- Jak jste mérila vzdalenost B% ? V jaké fazi dechu napriklad. Méli probendi
nadechnuto ¢i vydechnuto , zadrZeny dech apod? Nevadil Vam nap¥. pripadny
rozdilny druh obezity (visceralni oproti subkutinni tloust'’ce apod.) .

- Jaky by VaSe priace méla mit prinos pro klinickou praxi ? Je mozné vyuZzit Vami
publikovanych antropometrickych parametri pro prognézu, urceni rizikového
pacienta apod. ?

Diplomovou praci k obhajobé (nehodici se Skrtnéte):

Doporucuji

Navrhovana znamka:
2

Tabulka bodového hodnoceni a vysledné znamky:

Pocet bodt Znamka
100 -88 1
87 — 74 2
73 — 60 3
59 a méné nevyhovél







