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Prace ma 11 kapitol, 79 stran, v referenéni seznamu je uvedeno 45 citovanych zdroja
Prace ma ¢ast teoretickou (pfehled poznatki) a &ast praktickou. V teoretické ¢4sti jsou na
zakladg literarni reSerSe shrnuty poznatky o chorob& CMT se zdiraznénim vyznamu zmén
funkce hlezenniho kloubku u pacientli s chorobou CMT 1A. V praktické ¢asti jsou hodnoceny
¢asné projevy nemoci u deseti déti s chorobou CMT 1A ve vékovém rozmezi 3 — 10 let. Byla
posuzovana moznost vyuZiti testu stoje na patach jako jednoduchého testu pfi Casné
diagnostice choroby CMT 1A u déti od 3 let véku.
Hodnoceni jednotlivych kapitol:
Abstrakt. Je srozumitelny, vystihuje podstatu prace
Uvod. Pfiméfené seznamuje se zam&fenim a cilem préace
Piehled poznatkii. Jedna se o teoretickou ¢ast prace, kapitola je pfehledna, uvadéné
informace pfesné a logicky navazuji.
Cile a hypotézy. Hlavni cil prace, dil¢i cile i hypotézy jsou jasn€ formulované.
Metodika. Jsou porovnavany vysledky riizn& pocetnych skupin (10 déti s CMT1A a 30 déti
s norm. nalezem), coZ mohlo vysledky do jisté miry ovlivnit. Zafazeni ,,miry svalovych
atrofii” mezi hodnocené parametry je na rozdil od ostatnich parametra diskutabilni, jelikoZ
posuzovani stupné atrofii je vZdy orientaéni a obtiZzné se kvantifikuje zejména u détskych
pacientu. TotéZ plati u détskych pacientt o ,,testu dfepu®.
Vysledky. Prezentovany piehledné, a jsou statisticky zpracovany. Obrazky a tabulky maji
vysokou kvalitu.
Diskuze. Kapitola celkové€ dosti rozsahla, hlavné diskuze k hypotéze Ho$S, coZ sniZuje jeji
pfehlednost. Obecn€ zndmé informace (o deformitg, atrofiich a sniZeni sv. sily) by patfily
spiSe do ,,pfehledu poznatkii“ a v diskusi by mély byt zmin&ny jiZ jen informace nezbytné
pro interpretaci vlastnich vysledkii.
Dotazy na autora:
1. Pro¢ hodnocené skupiny pacienti s CMT1A a pacientti s normalnim nalezem nejsou stejné
pocetné? Rizné€ pocetné skupiny se hiife porovnavaji.
2. Je podle zkuSenosti autora pro ¢asny zachyt CMT vyuziteln€jsi sniZena schopnost stoje na
patach nebo nalez hyporeflexie-areflexie na Dk?
3. Ktera jind neurologicka onemocnéni a patologické stavy by mohly zpisobit také sniZenou
schopnost stoje na patach?
Celkové hodnoceni prace:
Préci hodnotim jako originalni a kvalitné zpracovanou. Vyse uvedené pfipominky
k metodice a diskuzi nejsou zasadniho charakteru. Je tieba vyzdvihnout, Ze autor zvolil téma,
které takto komplexné nebylo dosud zpracovano. Poznatky, ke kterym autor dospél jsou
cenné a hlavnim pfinosem je, Ze zavéry jsou prakticky vyuZitelné v ¢asné diagnostice
onemocnéni CMT. Prace spliiuje kriteria pro magisterskou préci a doporuduji ji k obhajobé.
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