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Pfipominky

Struktura diplomove prace: Diplomova prace (DP) je napsana na 84 stranach textu a

obsahuje 15 stran pfiloh. Autorka cerpala z 39 literarnich zdroju a 7 internetovych odkazu,

z toho 7 je zahranicnich.

For malm hledisko: Z formalniho hlediska ma DP obvykle cleneni. Pfilohy pusobi

pfehledne, take pfilozila souhlas eticke komise. Jako nedostatek shledavam, ze autorka

zapomnela u jednotlivych odstavcu a kapitol napsat odkazy na autory (napf. str. 13, 14, 22,

29, 31, 33, 34, 62, 63, 64 atd.). Take zde chybi literarni zdroj a odkaz na ,,Klasifikaci pro

vykonnostni sport zdravotne postizenych" od Dad'ove a kol., 2008.

Obsahove hledisko:

Abstrakt

Ukoly a vyzkumne pfedpoklady nepatfi do abstraktu. V metode nepiseme odkaz na autora, ale

zajima nas, ktera metoda byla konkretne pouzita pro Vasi DP. Shromazd'ovani informaci

k danemu tematu - literatura, internetove odkazy, konzultace s odborniky nepatfi pod metodu,

nybrz do ukolu prace, ale opet ne do abstraktu. Z vysledku bychom se meli dozvedet v jakych

konkretnich ohledech muze byt hipoterapie pro klienta s detskou mozkovou obrnou (DMO)

pfinosna (strucne shrnout jaky mela vyznam hipoterapie pro dane jedince s DMO).

Slovo livodem

Slovo uvodem autorka pojala velice rozsahle (celkem na 2 strany). Odpovidajici a

nejidealnejsi pocet stran pro uvod je 1 strana. Avsak uvod ma autorka obsahove velice pestry

a snazi se o nastineni oblasti, kterymi nas bude provazet ve sve DP.

Vyzkumne predpoklady

Jelikoz se jedna o kvalitativni pfipadovou studii, tak bych ,,Vyzkumne pfedpoklady" na str. 12

nazvala jako „ Vedecke otazky".

Teoreticke pfedpoklady

V teoreticke casti popisuje hiporehabilitaci, jezdecky sport handicapovanych, klasiflkaci a

DMO. Teoreticka cast prace je celkem kvalitne zpracovana, ale jak uz jsem uvedla, po



formalni strance chybi odkazy na jednotlive autory (ktere je tfeba psat za odstavce, nebo jako

jednotlive citace napf. Hermannova (1997) se domniva, ze hipolog musi mit dopfedu jasne,

jak a kym bude kufi vyuzivany.). Autorka zbytecne rozsahle popisuje kapitoly o klasifikaci

zdravotne postizenych sportovcu. Bylo by na miste seznamit ctenafe pouze s klasifikaci

v jezdeckem sportu.

Prakticka cast

Pod kapitolou ,,Charakteristika prakticke casti" autorka spravne popisuje, ze se jedna o

kvalitativni pfipadovou studii. V odstavci ,,Vyzkumne pfedpoklady" na str. 65 nepovazuji

druhy pfedpoklad za relevantni cituji: ,,Vzdy je nutne respektovat indikace a kontraindikace

terapie". To, ze respektujeme indikace a kontraindikace terapie neznamena, ze neco

ocekavame, nebo se domnivame a rozhodne to nemuzeme povazovat za vyzkumny

pfedpoklad. Jako metody sberu dat autorka vyuzila interview a naturalisticke kvalitativni

pozorovani. V kapitole ,,osobni anamneza" na str. 67 nerozumim zkratce AS 4, 7, 8 (chybi

v terminologii cizich slov v pfiloze). Take ponekud postradam vyznam a nerozumim vetam na

str. 67 cituji: ,,Topamaxa a Phaenemalleten, na MRI CNS v 8/05- Dg. Zmeny bile hmoty peri

a supratentor, vice vlevo, leukomalacie, infarzance thalamu a kortikalis, rekanaliz". Tyto vety,

zdali se tomu tak da fikat do DP nepatfi. Vety v DP by mely byt srozumitelne tak, aby je

pochopil kazdy ctenaf prace, ale take autor. Krome toho nejste studentkou mediciny, tak neni

nutne vypisovat podrobna data z dekurzu, nikdo to po Vas na FTVS nevyzaduje. Z vysledku

pfipadove studie 1. na str. 72 vyplyva, ze se respondentovi zlepsila fee. Nemohlo dojit ke

zlepseni v ramci pfirozeneho vyvoje (v dobe dvoumesicni pauzy z duvodu nemoci)? Pozor na

pravopisne chyby na str. 78 posledni odstavec druha veta cituji: „ Na pfiklad chfipka by se

mohla " V kapitole ,,Vysledky vyzkumnych pfedpokladu" str. 78 bych ocekavala, ze

autorka bude deskriptivne analyzovat vyhody ci nevyhody hipoterapie u konkretnich pfipadu,

ktere pozorovala. Avsak autorka pojala analyzu pfilis obecne a ve sve DP se jiz nekolikrat

opakuje. V diskusi na str. 79 autorka zapomnela konfrontovat sve vysledky s jednotlivymi

vyzkumy od autoru zabyvajici se podobnou problematikou (proto ten termin diskuse). Vetu

v diskusi cituji: ,,Kun se stava tim prvnim kamaradem, pfitelem." nepovazuji za odborne

sdeleni.

Hodnoceni:

Prace se zabyva dulezitym tematem, ktere byva opomijeno zejmena ze strany zdravotnickych

pracovniku. Teoreticka cast je na celkem kvalitni urovni, kterou obohatila o mnoho

zajimavych informaci. V casti prakticke se autorka dopustila nekolika malo chyb. Celkove



prace pusobi dojmem, ze autorka sice tema zpracovala a v prubehu kasuistiky pfipadove

studie jiste svedomite spolupracovala s respondenty, avsak styl zpracovani prakticke casti

neni zcela utfiden. Prace splfiuje pozadavky na DP z formalniho i obsahoveho hlediska. Praci

doporucuji k obhajobe a navrhuji znamku velmi dobfe.

Otazky k obhajobe:

1. Co Vas pfivedlo ke zpracovani tohoto tematu (pracovni zkusenosti, sport zdravotne

postizenych atd.)?

2. Popiste, ktera terapie se Vam zdala byt nejvhodnejsi a proc?
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