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l. Posudek oponenta rigorézni prace

Predlozena rigordzni prace je dotaznikovou studi, jejiz cilem bylo ziskat informace o zdravotnim stavu déti a
zjistit predispozi¢ni faktory vzniku alergickych onemocnéni. Hlavnim cilem bylo zjistit rizikové a ochranné
faktory onemocnéni. Prace je sepsana na 197 stranach. Rozeslano bylo 3848 dotaznikd, navrat 2050
dotaznikl. Z této skupiny bylo hodnoceno 334 déti (rhinitik(), 765 déti nealergikl slouzilo jako referenéni
kontrola. Prace ma obvyklé ¢lenéni, které odpovida pozadavkdm kladenym na tento typ prace. Je ¢lenéna na
8 hlavnich kapitol, které jsou €lenény v logickém sledu na dil¢i podkapitoly. Kapitola literatura obsahuje 150
soucasnych pramen(. V citacni zdroj je neuplny, postradam zkratku kfestniho jména (viz.: Jilek, P.: Jak
sepsat diplomovou praci; Mesko, D., Katu¢Sak, D., Findra, J., a kol.: Akademicka pfiru¢ka, Osveta, Martin
2006, s.215-236). V teoretické Casti prace autorka vystizné charakterizuje rhinitidu, etipopatogenezi rhinitidy,
klinicky obraz, komplikace rhinitidy, alergeny, diagnostiku alergend, prevenci, terapii, prevalenci, okolnosti
ovliviiujici vznik rhinitidy. Cile prace jsou jasné stanoveny; pracovni postup, zpracovani dotaznik(
a vyhodnoceni dat jsou srozumitelné popsany v uvodu experimentaini ¢asti prace. Vysledkova ¢ast obsahuje
31 grafli, které spliuji vSechny nalezitosti, véetné hladin vyznamnosti. Pfiloha obsahuje 433 tabulek.
Postradam pfesné znéni dotazniku v pfiloze. Diskuze je vedena v logickém sledu. Zavér je hure
srozumitelny. Po stylistické strance prace obsahuje misty neobratné formulace, které sté&Zuji orientaci.
V nékterych Castech prace se objevuje prvni osoba jednotného disla.

PFfipominky a dotazy:

1. Jaky fyziologicky mechanismus vede k tomu, ze "zanét stfedniho ucha jednou ro¢né" ukazuje ochranny
vliv, tzn. snizuje vyskyt rhinitiki v détské populaci vaseho souboru?

2. Které infekce mohou stimulovat nezraly imunitni systém smérem k rozvoji Th1 a naopak, které infekce
mohou podporovat aktivaci Th2 vétve imunitniho systému?

infekci poCatkem détstvi". Viz str. 117.

4. Jak vysvétlite, ze chronicky probihajici stfevni infekce parazity mohou snizovat nachylnost k alergiim.

5. Domnivam se, ze pro pfehlednost vysledkl diskutovanych v diskuzi, by bylo vhodné vytvofit tabulku, €i jiné
prehledové znazornéni, lépe vyjadfujici vysledky; jak statisticky vyznamné ¢€i nevyznamné navysSeni €i naopak

shiZeni vyskytu rhinitidy v daném vékovém pasmu konkrétniho sledovaného jevu.
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Zejména v kapitole 5.6. se mi tento postup jevi jako vhodny. Prospél by piehlednosti
vysledki.

6. Rovnéz se domnivam, ze je diskutabilni zatazovat ,,opakovana onemocnéni se zvySenou
teplotou (kapitola 5.8.) byt jen v opakovani po ¢tvrt roce, jako protektivni faktor vyskytu
rhinitidy. Tuto sledovanou polozku bych zatadila pouze ke sledovani zdravotniho stavu déti
ukazujici na poruchu imunitniho systému.

Studentka splnila cile, které si vytycila. Doporucuji praci k obhajob¢.
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