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Pocet konzultaci 7 Vyjadreni: Pfipravenost studenta na
Vyjadieni zda byl udany pocet | Pocet konzultace - vzdy dobra
z hlediska Skolitele dostatecny | konzultaci
¢1 nedostatecny byl
dostateény
Pocet &islovanych stran 99
Pocet priloh 2
Bodové
1 Formalni zpracovani prace LA U
P P pro kazdou
kategorii
11 DodrzZeni stanovené¢ho rozsahu prace (nejméné 60 normostran bez 5
" | anotaci a piiloh)
1.2 | Clenéni prace (grafickd stranka, logicka stavba kapitol) 5
1.3 | Jazykova troven textu 5
1.4 | Obrazky, grafy, tabulky 3
1.5 | Uprava citaci a citacni rejstiik (oznaceni v textu, jednotnd citacni 4
norma)
1.6 | Odborna uroven textu, obsahova souvislost /navaznost/, relevantnost 4
2 Cist teoreticka -
2.1 | Vybér a definice tématu, originalita 5
2.2 | Pochopeni tématu a prokazani orientace v problematice 5
2.3 | Obsahova troven kapitol (vyvéazenost) 4
2.4 | Kvalita reSerSni prace — pocet domacich a cizojazy¢nych zdroja, 4
vyhledani recentnich praci publikovanych na dané téma, prace
s odbornymi databazemi
2.5 | Analyza a interpretace reSerSni prace, prakticka aplikace vysledki 4
reSerSe. Navaznost na experimentalni ¢ast prace
3 Cast experimentalni -
3.1 | Hypotézy - smysluplnost, jasnost, kvalita definice 4
3.2 | Probandi - vybér a pocet (kontrolni skupina?) 4
3.3 | Metodika — metody hodnoceni (adekvétnost a kvalita vySetfovacich 4




¢i jinych objektiviza¢nich metod ¢i zplsobu sledovani zvolenych
proménnych )

3.4 | Metodika intervence — adekvatnost, kvalita, délka a frekvence terapie 5
¢i jiné intervence

3.5 | Statistické zpracovani a analyza dat 3

3.6 | Vysledky — prezentace a interpretace 3

: Diskuze )

4.1 | Schopnost analyzy a interpretace vysledkil vlastniho experimentu ve 4

svétle recentni odborné svétové literatury na dané téma a vyvozeni
zéavera pro klinickou praxi

Zavér

5.1 | Konstatuje piijeti ¢i odmitnuti inicialné stanovenych hypotéz, vlastni 5
pfinos autora k dané problematice, konfrontace a porovnani vysledki
prace s inicidln¢ stanovenymi cili prace. Shrnuti vysledk vlastni
prace, doporuceni pro praxi a dal§i vyzkumna Setfeni

6 Prinos a originalita DP pro praxi, védu a studium 4

7 | Celkovy pocet ziskanych bodi (max 100) 84

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

ANO

Slovni komentar k DP
V predkladané diplomové o praci o celkovém rozsahu 99 stran véetné anotaci a ptiloh

se studentka Bc. Volfova zabyva origindlnim tématem vlivu fyzioterapie na zavaznost
dysfagie u pacienti po 1écbé nadorového onemocnéni v oblasti hlavy a krku. Prace je
koncipovana jako reSerSné — intervenéni, samotny text se rozklada na 75 stranach a obsahuje
73 citaci zahranicni i ¢eskojazycné literatury.

Diplomova prace je ¢lenéna na 5 kapitol, je psdna pestrou ceStinou a misty ji zdobi
vlozené citaty ¢i metafory. Cely text vyzatuje autor¢in osobni zapal pro danou problematiku a
fascinaci z propojeni horizontalnich té€lesnych rovin. Situaci, kdy vinou automatické kontroly
textového editoru doslo k zdméné nekterych termini — elektrickd vs. excentrickd svalova
aktivita (s. 17) — €1 jinych gramatickych nedostatkt, je v textu minimum.

ReSer$ni ¢ast je dobfe piehlednd s vhodné zasazenymi citacemi. Vyzdvihnout si
zaslouzi zeyjména podkapitola 1.1., kterd ptindsi uceleny popis polykani z hlediska analyzy
svalovych souher a zpétnovazebného ftizeni. Naopak jako nadbyteCny se mi jevi druhy
odstavec v podkapitole 1.2.4. (s. 20), ktery c{tendfe seznamuje s prevalenci dysfagie
v populaci neurologickych, spinalnich a geriatrickych pacientii, ale stématem diplomové
prace nesouvisi.

Z intervencni Casti je pro klinickou praxi pfinosna zejména podkapitola 4.6. (s. 69),
kde autorka popisuje typicky posturalni obraz u pacientii po 1é€b¢ tumoru hlavy a krku.



Jako nedostatek, hodnotim zmate¢n¢ podané informace v kapitole 3 — Metodika.
Z tabulky €. 1 na stran¢ 53 nelze ze sloupecku ,,dg.* ptisluSnou diagnoézu rozpoznat. Z tabulky
¢. 3 (s. 53) ctendf nepozna, zda je délka trvani dysfagie a doba jejiho vzniku udavéna
logopedii jsou v textu ¢asto podavany formou ,,nékdy ano, nékdy ne*. To nuti ¢tendie zpétne
se k tabulkdm vracet a domyslet si zamér sdéleni, coz zdrzuje a rusi pozornost.

I pfes zminéné nedostatky velmi ocenuji Usili a Cas, které autorka celé zavérecné praci
vénovala a samostatnost, s jakou pracovala. Sama si nasla Iékate a logopedy, se kterymi po
celou dobu komunikovala a odvedla terapeutickd setkani v souhrnné¢ dobé 56 hodin. Na
konzultace byla vzdy ptipravenda, komunikace s vedoucim prace byla bezproblémova.

Otazky na které student odpovi béhem obhajoby:

1) Na fotografiich z kapitoly 4.7. — Fotodokumentace pacientii pied a po (s. 71 a dale) —
je po sérii terapii patrné lepsi naprimeni kréni patere, vyvedeni hlavy z reklinace a
uvolnéni hornich fixatori hrudniku. Dokazala byste tento fenomén zdivodnit
z hlediska respirac¢nich funkci s pfihlédnutim k funkénimu propojeni horizontilnich
télesnych rovin?

2) Z diskuse vyplynulo, Ze vysledky dotazniku EAT-10 mohou byt ovlivnitelné
aktudlnim psychickym rozpoloZenim pacienta. Existuji néjaké dotazniky, které by
aktualni psychicky stav zohlediiovaly?

Diplomovou praci k obhajobé (nehodici se Skrtnéte):

Doporucuji (uved'te co must student Nedoporucuji

Navrhovana znamka:
Praci hodnotim jako VELMI DOBROU.

Tabulka bodového hodnoceni a vysledné znamky:

Pocet bodit Znamka
100 -88 1
87 —174 2
73 — 60 3
59 a mén¢ nevyhovél




