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Prace je dostate&ného rozsahu, je graficky vhodné, nékolika uroviiové zpracovana. Zvolené
cile jsou pfiméfené, zavére¢na diskuse Je shrnutim poznatkd a nazorem studentky na klady a
pfinos lazeriské lécby.

Clenéni do kapitol je funk&ni, bohuzel nadpisy jsou pouzity jen v obsahu, v dalsim textu jiz
jsou vynechany, coz velmi snizuje prehlednost. Mam vyhrady k podilu teoretické (35 str.) a
praktické (3 str.) &asti. Dal$im nedostatkem je pouze 4 strankovy rozsah oddilu, ktery se
vénuje lazeiiské 1é¢be, ackoli tato by méla byt podstatou diplomové prace.

Uvodni teoreticka &ast je vypracovana a3 nadmiru podrobné, jednotlivym vysetienim
mocového ustroji, zvl. rentgenologickym, je dano pfili§ mnoho prostoru, naopak modernéj$im
metodam vénuje studentka minimum pozornosti (sonografie, funkéni vysetfeni, NMR ).

V kratké kapitole , lazefiska léeba™ jsou vyjmenovany bez logického fazeni pouzivané
procedury s popisem provedeni, ale velmi stru¢ng, bez zminky o vyhodach , nevyhodach,
indikacich atd. Podkapitola LTV by méla byt podrobné;si.

Kazuistika je pouze jedna, neni z ni ziejme jak a jestli viibec se studentka podilela na pégi,
po jakou dobu, jaké pouzila terapeutické techniky ani jaky byl vysledek jejiho snazeni. Neni
podrobnéji zhodnocen ani pfinos lazefiskeé léeby, byt’ byla zvolena pacientka opakované
lécena.

Zcela chybi odkazy v textu, vyet literatury na konci prace nemize tento nedostatek
nahradit. Obvykle se v citacich neuvadéji tituly, jinak jsou formalng spravné. Seznam
publikaci zahrnuje domaci literaturu, bohuzel mnohdy starsiho data, coz patrné zpiisobilo
nedokonalosti popisované v predchozim odstavci. Je Skoda, Ze studentka patrné nevyuzila
moznosti zajit do knihovny 1.LFUK & jiné vétsi knihovny.

Mnohdy je tézké rozhodnout, co je formulagni neobratnost a co nepresna piedstava
studentky o problému (viz nize). Prace je psana ponékud tézkopadnym Jazykem, stylisticky
jsou formulace &asto pfilis slozité, nesrozumitelne (..,musim uznat, Ze i sebelepsi rodi& nemusi
byt vzdy na ving, ze zajde k lékafi pozdé“...), na vice mistech az hovoroveé (.je dobre délat*,
.Pfi vylutovaci urografii dostaneme podrobnéjsi zmény panvitky", , bézi o nebezpecli
z prodleni*...), které by se v diplomové praci nemély vyskytovat. Naopak nékteré pasaze jsou
psany v kratkych nerozvitych vétach, téméF heslovité. Chybéji Earky pred vedlejsimi vétami,
Casto viak prebyvaji uprostied jednoduchych vét. Prekladat b&2né uzivana latinska slova
(prognosa, ataka, glomerulonefritis..) mi nepfipada vhodné.

Graficka uprava textu je kvalitni, s primérnym po&tem preklept.

Prilohy jsou dvé, instruktaz cvigeni panevniho dna by si v textu zaslouzilo vice pozornosti,
napf. v kapitole o LTV.

Piipominky k objasnéni a diskusi:

Henleyova klicka neni soucasti proximalniho tubulu
jak se regulovano vstiebavani kalcia ze streva?

str. 7 Kalciferol ledviny neprodukuji, jen metabolizuji
str. 14 titul zni MUDr



str. 16 jak si predstavujete vztahy mezi Cinnosti tlustého stieva a mogovych cest
str 26 regulujeme prijem tekutin, aby byl imérmy - gemu?
pro¢ u inkontinence neni zminéna terapie?

sono biofeedback piisobi zpétnovazebné j

Zaver: Prace odpovida pozadavkiim na di
Navrhuji hodnotit klasifikaci velmi dobfe
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plomovou bakalafskouy praci.
nebo dobre dle vysledk obhajoby.



