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Prace je dostate€ného rozsahu (ma 74 stran + rozsahlé prilohy), je graficky prehledné
nékolika Uroviiové zpracovana. Nazev prace je chybny, a stejnou chybu studentka opakuje
v celé praci mnohokrat, jen obas uvadi onemocnéni spravné: Cévni mozkova pfihoda.
Zvolené cile jsou pfimétené, bohuZel zamér se nepodafilo studentce zcela naplinit. V diskusi
studentka uvadi hodnoceni testd, které by bylo vhodnéjsi pfifadit pfimo k popisu testi,
komentaf je velmi stru¢ny a argumentace nepfili§ pfesvédCiva. Zavér je kompilatem
opakovani z jednotlivych kapitol, bohuZel Fazenych bez srozumiteiné logické vazby.

Clenéni do kapitol je zavadéjici, nenavazuje logicky, (napf. pro¢ vyvoj uchopu, kdyZz uZ je
zafazen, je aZ na konci teorctické €asti). Velmi problematicky je obsah jednotlivych kapitol a
podkapitol - nejvice patrné je to u kapitol 2.2, 2.4. Mnohé informace jsou zafazeny
nadbytecné, bez podstatndj$i vazby na tematiku, (2.3), formaln& podany zpisobem, ktery
neodpovida bakalaiské diplomové praci (2.4.3, 2.4.4). Informace jsou v jednotlivych
kapitolach zkompilovany bez Gvahy o jejich dileZitosti pro dané téma, velmi &asto
formulovany tak, Ze¢ vyznivaji naprosto chybné viz &ast s pfipominkami k diskusi.

Praktickou &sti jsou kasuistiky 4 pacienti, které studentka vySetfovala navrhovanymi
testy. Chybi pfehledné zhodnoceni vysledku, které by zobrazilo rozdily v jednotlivych testech,
nejenom pro dobré pochopeni dovednosti pacienta, ale pfedev§im protoZe cilem prace bylo
posoudit pouZté testy. Kratkodoby a dloubodoby rehabilitaéniho plan je navrZen, chybi viak
kratkodoby plan vytvofena na poéatku terapie. _

Citacc jsou uvedeny v celé praci, bohuZel opakované s chybami ve jménech autorti Vycet
literatury na konci prace zahrnuje vhodnou domaci 1 zahraniéni literaturu, opét bohuZel
s chybami ve jménech, bez jednotného formalniho vzoru, tituly se v citacich obvykle
ncuvadéji.

Prace je psana b&Znym jazykem, obcas se vyskytuji nespisovné tvary, coZ je s podivem,
protoze kaZdy textovy editor je opravi (napf. ,,v kolenouch®), n€kolikrat i gramatické chyby
pfedevsim ve shodé pfisudku s podmétem (ergoterapeutky sestavili) a vazby jifji. Nékteré
véty nezacinaji a nekonci ve stejném Ease a 0sobé.

Formalni a graficka uprava textu je kvalitni, s primérnym poétem pieklepd.

Pfilohy jsou rozsahlé, opakuji viak to co je jiZ uvedeno v kasuistikach.

Pfipominky k objasnéni a diskusi:
str. 7 jak si predstavujete pyramidovou drahu?
str. 8 retikularni formace fidi SF, dychani TK, travici Gstroji?
mozeCek je reflexni ustredi? Jak souvisi basalni ganglia a mySlenim a emocems?
str 10 pro€ v kapitole reflxni oblouk o ném vitbec nemluvite?
str. 15 ncjCastéj§imi nasledky CMP jsou hemiparesy s kontrakturami?
str. 16 co roumite pojmem paralyza, vysvétlete prosim vétu |, také poruchy rei, které se
vztahuje na poSkozené motorické Casti a inkontinence. Ve vété predtim popisujete poskozeni
motoriky DK. Co je to hyperfuze, minite hypopertuzi?
str. 17 co minite v€tou: ,,stav se vét§inou upravi s rizné velkym defektem” - bez terapie,
s terapi??



