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1. Rozsah:

počet stran práce / textu

počet všech literárních pramenů

monografie ostatní

30/1 0/0

tabulky obrázky grafy přílohy

15 11 2 6

2. Formální zpracování práce: výborně velmi dobře vyhovující nevyhovující

samostatnost diplomanta při zpracování práce x

stupeň splnění cíle práce x

úroveň práce s literaturou včetně citační normy x

úprava práce (text, grafy, obrázky, tabulky) x

stylistická úroveň textu x

3. Kritéria hodnocení práce: výborně velmi dobře vyhovující nevyhovující

kvalita zpracování obsahu teoretické části x

logická stavba práce a vyváženost kapitol x

volba vyšetřovacích technik, jejich provedení a zápis x

volba terapeutických technik, jejich provedení a zápis x

schopnost zhodnocení efektu terapie a interpretace výsledků kazuistiky x

zhodnocení práce ve vztahu k současným poznatkům x

4. Využitelnost výsledků práce v praxi: podprůměrná průměrná nadprůměrná

5. Slovní komentář, připomínky, otázky k zodpovězení při obhajobě práce:

V závěru práce je uveden subjektivní postoj studenta k pacientovi, ke komunikaci v anglickém jazyce a zhodnocení splnění cílů práce. 

Zhodnocení k současným poznatkům chybí.

stupeň hodnocení

Teoretická část je zpracována na 13 stranách textu; v práci je záměrné odkazováno i na velmi starou literaturu (1922).

Práce je logicky sestavena v kapitolách popisující anatomii, kineziologii kyčelního kloubu a definici, epidemiologii, patogenezi, klinický 

obraz, diagnostické metody, prevenci, terapii a fyziatrické postupy léčby chondrosarkomu.

Zvolené vyšetřovací techniky v rámci vstupního i výstupního kineziologického rozboru odpovídají znalosti bakalářského studijního 

programu. Jejich volba je adekvátní k diagnóze a jejich zápis obsahuje správnou lokalizaci, provedení i autora.

Použité terapeutické techniky jsou vhodně zvoleny a vypovídají o komplexnímu přístupu při terapii pacienta (PIR, PIR s protažením, 

techniky pro úpravu napětí měkkých tkání, mobilizační techniky, systematické i analytické posilovací techniky a techniky pro úpravu 

základních pohybových stereotypů a ADL včetně technik tvořené na neurofyziologickém podkladě. Součástí popisovaných technik je i 

instruktáž a zadání autoterapie.

Zhodnocení terapie je provedeno v samostatné kapitole na 1 straně textu včetně uvedení přehledného grafu (bolestivosti).
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POSUDEK VEDOUCÍHO BAKALÁŘSKÉ PRÁCE

Lukáš Chvátal

Mgr. Helena Vomáčková

Kazuistika fyzioterapeutické péče o pacienta po operaci subtrochanterického chondrosarkomu

Cílem práce je teoretické a praktické zpracování znalostí týkající se chondrosarkomu a jejich využití při zpracování kazuistiky pacienta 

po operaci chondrosarkomu řešeným s využití štěpu fibuly pravé dolní končetiny.



6. Prohlášení vedoucího práce:

7. Doporučení bakalářské práce k obhajobě: ano
ano (s 

výhradou)
ne

8. Navržený klasifikační stupeň:

V Praze dne: 23. června 2020.

Student svou práci zpracovával samostatně, na všechny výtky a doporučení v rámci konzultací dokázal během zpracovávání práce 

zareagovat. Pan Lukáš Chvátal prokázal schopnost samostatné práce na bakalářské úrovni. I přes stručný obsah teoretické části a 

časté strohé popisy použité v textu a malý počet využitých literárních zdrojů, doporučuji práci k obhajobě. Otázky: Čemu přisuzujete, 

že v odborné literatuře není problematika chondrosarkomu často zpracovávána?

Prohlašuji, že po prostudování celé práce jsem shledala, že v práci jsou odkazované zdroje řádně citovány anebo parafrázovány. Práce 

byla hodnocena testem similarity (SIS - Turnitin). Protokol o vyhodnocení podobnosti závěrečné práce je součástí elektronické 

dokumentace diplomové práce (SIS).

VÝBORNĚ - VELMI DOBŘE (DLE OBHAJOBY)

podpis vedoucího práce


