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1. Autorka si zvolila velmi naroéné téma, které je v sou€asnosti vysoce aktualni
nejenom v oblasti vyzkumné a medicinské praxe, ale také v oblasti
psychosocialni, na kterou se zameila.

2. Teoreticka ¢ast prace piedstavovala pro autorku velmi obtizny ukol. Vzhledem
k tomu, Ze nema autorka medicinské vzdélani, studuje bakalaisky stupen,
provést literarni reSersi tématu roztrousena skier6za mozkomisni (RS) bylo
slozité. Definovani problematiky a popis zakladnich charakteristik je zavisly na
zvolené literatufe, ktera neni vzdy recentni, proto i nékteré Casti teoretické
stati jsou jiz pfekonané nebo pfehodnocené. Za vSechny nepfesnosti je nutno
konstatovat, Ze klinické déleni na 4 zakladni formy RS Ize akceptovat, aviak
doslo k nestastnému piepisu v oznaéeni formy ,..relaxujici-progresivni..*
spravné: relabujici-progresivni. Rovnéz déleni klinickych pfiznakd na primarni,
sekundarni a terciarni neni obvyklé, pouziva se déleni klinickych pfiznaki na
specifické pro RS a nespecifické. Sou¢asné vzhledem k charakteru a cilim
prace nebylo nutné vénovat takovy prostor popisu jednotlivych klinickych
pfiznakd RS, logicky doslo v této ¢asti k nepifesnostem v popisu i vykladu.
Totéz je nutno konstatovat v ¢asti diagnostické, kde v sou€asnosti jsou
pouzivany pouze 3 zakladni pomocné vySetfovaci metody: analyza
mozkomi$niho moku, magneticka rezonance mozku a michy a zrakové
evokované potencialy.

V Casti vénovane terapii se nejevi jako nejStastnéjsi rozdéleni jednotlivych
druh lé¢by. Lze akceptovat déleni medikamentdzni I€Cby na akutni,
dlouhodobou a symptomatickou. Nelze v8ak piehlédnout, Ze nesystematicky
se hovofi o lécich druhé linie, av§ak jasné definovani i€kl prvni linie chybi.
Rovnéz nelze v jednom odstavci pouzit 3x jiny a nepfesny termin pro tentyz
ek , .... Interferony (neterferon — beta) ...... Betaferony...“ Jediny vhodny
termin je interferon-beta nebo mnozné ¢islo, nelze nahrazovat obchodnim
nazvem (Betaferon).

Autorka cituje souc¢asné aktuaini literaturu o RS Havrdové, avSak z prace
nevyplynulo, Ze ji pouzila jako stéZejni.

3. Empiricka ¢ast srozumitelné definuje vyzkumny zamér, zvolenou metodiku a
zpusob ziskavani vysledki. Kli¢ k rozeslani dotazniku je napadity. Start byl
v prvni fazi na Mezinarodnim dnu osob s RS zaméien na vybérovou skupinu
nemocnych, ktefi se aktivné zajimaji o svou nemoc, aktivné Ziji a komunikuji
ve své komunité RS mezi sebou navzajem. Zpracovani a prezentace vysledkd

je pfehledna, graficky pasobiva. Dotaznik MSIS-29 je zvolen dobie,



nepouziva se aktualné pouze v Anglii, ale pro svou hodnotu je pouzivan
rovnéz v klinickych studiich. V diskusi ziskanych vysledkl se autorka snazi
naznacit zobeciiujici vystupy jednak vysledkd i pouzitého dotazniku.

Soucgasné prezentuje rozporupiny fakt preference domaciho prostiedi pro Zivot
nemocnych RS a proti tomu tvrzeni nemocnych o mnohem lep$im pocitu pfi
pobytu v zafizenich zdravotnickych, rehabilitanich a socialnich.

4. Zaveéry prace: Hodnoceni vybéru metodiky, zvoleny dotaznik a zplsob jeho
pouziti pro tuto praci je soucasti zavéru. Konstatovani, Ze vysledky prvni ¢asti
dotazniku (20 otazek) odpovidaji literarné udavanym vlivim RS na kvalitu
Zivota, zejména na vykonavani fyzicky naroénych &innosti a aktivity volného
¢asu. Psychické problémy nemocnych (9 otazek), zejména diskutovana
otazka poruchy spanku, ktera zaznamenana mimo domaci prostfedi a naopak
nepiitomnost Uzkosti a napéti respondenttll v prostredi rehabilitac¢nich a
socialnich zafizeni. Autorka sou¢asné konstatuje moznost pouziti dotazniku
MSIS-29 v Ceskeé republice ke zjistovani zmén zdravotniho stavu nemocnych
RS vilivem 1é¢by a rehabilitace v ¢asovych Usecich. Jako nevhodny je oznacen
dotaznik pro nemocné s t&Zkou progresi RS. Posledni 2 odstavce zavéru jsou
filosofickou obecnou Gvahou, kterd mohla byt vice konkrétné&jSi k zakladnimu
tématu prace, tj. kvalité zivota nemocnych s RS.

5. Literatura rozsahem odpovida tématu. Internetové odkazy mohly byt
zpracovany v pifpadé ziskani piného textu citace. Vybér neurologické citace
(5. Kas S.: Neurologie v bézné Iékafské praxi, Praha, Grada 1997)
pravdépodobné ovlivnil nepifesnosti v teoretické &asti prace. Bakalaiska prace
by mohla pouzit odkazy na renomovanéjSi u¢ebnice a skripta oboru
neurologie.

6. Prilohy jsou zpracovany obsahové a technicky spravné, jsou logickym
dopinénim k tématu prace.

7. Bakalaiska prace se zabyva aktualnim spole¢ensko socialnim tématem
nemocnych RS. Pifedklada moznost pouziti dotazniku MSIS-29 k hodnoceni
vlivu lIé€ebnych postuptl a rehabilitace na kvalitu Zivota téchto nemocnych.
Autorka zejména v teoretické ¢asti méla konzultovat specialistu neurologa,
vyvarovala by se uvedenych nepfesnosti. Cast empiricka je zpracovana
pfehledné. V zavéru mohla autorka diskutovat konkrétni vystupy:

a. aplikace tohoto dotazniku do praxe

b. kdo by mohl dotaznik pouzivat

c. zda by neméla byt definovana kvantitativni stupnice pro hodnoceni
vysledku dotazniku

8. Bakalafskou praci klasifikuji:  velmi dobie
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