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Práce je: experimentální 

a) Cíl práce je: zcela splněn   

b) Jazyková a grafická úroveň: výborná 

c) Zpracování teoretické části:  výborné  

d) Popis metod: výborný 

e) Prezentace výsledků: výborná 

f) Diskuse, závěry:  výborné 

g) Teoretický či praktický přínos práce: výborný 
 

Doporučuji diplomovou práci k uznání jako práci rigorózní  

 
Případné poznámky k hodnocení:  
Jedná se o velmi dobře zpracovanou diplomovou práci. Proto pouze pár formálních 
připomínek. Co se týče struktury diplomové práce, mohla být metodická část více 
strukturovaná pro větší přehled př.: v části sběru dat jsou zahrnuty všechny informace 
týkající popisu center, pacientů, dotazníku, použitých analýz apod. Informace k použitému 
dotazníku není úplná, co se týče jeho překladu a pilotace. Předpokládám, že tato informace 
je uvedena v některých předchozích pracech?  Dále limity studie by bylo "typičtější" zařadit 
na závěr diskuze. Do diskuze by měl také spadat autorčin komentář k některým výsledkům 
v sekci výsledků (př.: souhrnné výsledky). Tabulky v úvodu či diskuzi by se hodilo uvést na 
příslušném místě spíše v textové podobě.   
 
Dotazy a připomínky:  
1.Jaké psychosociální faktory a faktory zdravého životního stylu by mohly přispět ke zlepšení 
zdravotního stavu a redukce medikace u Vaší sledované skupiny pacientů? (př.: je známo, 
že adherence ke zdravému životnímu stylu u mužské senior.populace snižuje celoživotní 
riziko vzniku SS apod.).  
 
2.Jaké procento geriatrických center (ZZ s geriatr.oddělením) z celkového počtu v ČR jste do 
své studie zahrnula? Jakým způsobem byly vybírány? Byla oslovena všechna centra? Jaký 



byl případný důvod odmítnutí? Mohly tyto fakta ovlivnit výsledky vaší studie? Jak myslíte, že 
by dopadly výsledky v případě zahrnutí pacientů z pracovišť mimo FN např.: ze ZZ s LDN? 
 
3.Jak byli vybíráni pacienti? Co myslíte tím, že pacienti nebyli úplně randomizováni? 
 
 
Celkové hodnocení, práce je:  výborná, k obhajobě: doporučuji 
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