Posudek vedouciho diplomové prace MUDr.Renaty Ocmanové

Téma diplomové priace : MoZnosti terapeutickych pristupta v rehabilitaci detskych
pacienti s periferni Parezou licniho nervu s retrospektivni studii

Diplomant: Martin Stefinek

Oponent diplomové prace : Mgr.Michaela Malkova

Préace byla dokonc¢ena v zafi 2006, v souhrnu 46 stran, 23 citaci literatury, véetné 4
zahraniCnich titulli. Je doplnéna 4 tabulkami a schématickymi grafy.
Prace je kompilatem z literarni reSerSe a retrospektivni studie.

Cil : 1. zjistit nej¢ast&j$i patogen v etiopatogenezi obrny licniho nervu,
2. zjistit moZnosti a piistupy v rehabilitaci parézy licniho nervu,
3. zjistit vyvoj pfistupt k rehabilitaci licniho nervu v poslednich péti letech,
4. podat piehled o vzniku a 1é¢b€ obrny licniho nervu.

Hodnoceni :

Tato prace vznikala jako samostatn€ vypracovana diplomova prace, bez fadného vedeni.
Student mél pouze uvodni konzultaci o zadani tématu a dale se konzultaci neudastnil, coz je
bohuzel na praci znat.

Po formalni strance je text je psan nedostate¢né, lze v ném najit fadu pieklepti i stylistickych
nedostatkd.

Napf. na str.2 je napsano ,,z diirazem* misto ,,s dirazem®, na str.38 ,, mé&sicih“ misto
»mésicich“ a dal$i. Rovnéz je na n¢kterych mistech §patné interpunkce a pouZivani velkych
pismen. Na str.39 chybi citace. Grafy k tabulce 2 jsou zbyte¢né rozsahlé, tabulka ma &tyfi
fadky a pét sloupcii a k ni je uvedeno 7 grafli. V tab.1 na str.30 je nevhodné oznalen sloupec
jako ,,soucet”, vhodn&jsi by bylo napt. ,,pofadové &islo“. Uvadéni véku pacienta na 2
desetinnd mista je pon€kud nestandardni, navic n€které fadky jsou Spatn€ zarovnané.

Obsahové:
Hodnoceni provedeno bez ohledu na diskuzi

1. kapitola - anatomie je celkem vypracovana dobfe.

2. kapitola - periferni paréza n.facialis
2.1 z patogeneze, kterd popisuje vznik parézy n. facialis je nejasné jaka etiologie je vlastng
pfi¢inou tohoto omezeni,odkaz na n&jaké jiné kliniky nevysvétleno
2.1.2 zabyvajici se ptiznaky je v pofadku
2.2 v kapitole etiologie je druhé stadium lymské boreliézy popsano nedostatedné a tim
padem je nepochopena celé tato choroba, jeji stadia, priib&h i obdobi hospitalizace coZ ziejmé
vede k zakladni chybé celé diplomové prace
2.3 k ¢asti fesici diagnostiku nemam vyhrady.
2.4 Lécba
2.4.1- zde je velmi problematické spojeni -chirurgicka rehabilitace
2.4.2 - konzervativni lé¢ba — jako vyjmenovani farmak je obecné v pofadku



2.4.3- rehabilitacni 16¢ba je opét napsana velmi nevyvazené a vilbec nerespektuje b&zné
praktiky na klinice détské neurologie, kde rehabilitaci zabezpe&uje klinika rehabilitace a ta ji
také dokumentuje

Navic jsou zde i faktické chyby :

- jak solux dosédhne myorelaxace — prosim vysvétlit princip

- akupunktura - facialni

- NMR - hezka informace ze svéta , zcela bez kontextu

- postradam Vojtovu techniku
Praci by neuskodilo hlub$i propracovani a obecné vyssi stupefi porovnani jednotlivych
ptistupl k danému tématu. Jako zaklad této diplomové prace.

Prakticka ¢ast:
3. souhrn tabulek a grafii bez pochopeni rehabilitace na neurologické klinice

Diskuze :

Obecné velmi dojimavé pojednéni na téma jak by to mélo vypadat, bohuzel, kolega se

z neznamych diivodi viibec neseznamil s praci fyzioterapeut a jeji dokumentaci ve FN Motol
Tak mu zcela uniklo, Ze tato prace je evidovana jinde nez v chorobopisu neurologa. Takze
jeho krasné zhodnoceni dynamiky oboru fyzioterapie mu nemohlo logicky odpovidat
zdznamum a cel€ jeho diplomové praci.

Cile prace diplomant splnil jen minimalng, navrhuji praci k @stni obhajobé

S hodnocenim neprospél.
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