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POSUDEK OPONENTA BAKALÁŘSKÉ  PRÁCE

Bc. Eva Hankovcová

Kazuistika fyzioterapeutické péče o pacienta po operaci totální endoprotézy pravého kolenního kloubu

seznámit se teoreticky i prakticky s diagnózou stav po operaci totální endoprotézy kolenního kloubu

* studentka opsala dlouhé pasáže z odbroné literatury, aniž by uvedla citaci - například strany 10-14, 24 jsou téměř 

* horší grafická úprava práce - obrázky špatně naskenované (např. u obrázku č. 2 nelze přečíst popisky), nadpisy 
jsou na poslední řádce (str. 53, 56, 58)
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7. Navržený klasifikační stupeň

Datum: 21. 1. 2013

R 30-0-30.
4) Uvádíte, že je u pacientky klaudikační vzdálenost 50-60 metrů. Pacientka trpí ischemickou chorobou dolních 

1) Jak jste u pacientky měřila distance na páteři? Ve své práci neuvádíte, jak mohla pacientka zatěžovat dolní konče-
tinu, ale vzhledem k tomu, že byla pouze 10. den po operaci, předpokládám, že dle standardu ÚVN zatěžovala max.
30% tělesné hmotnosti. Nedokážu si představit 78 letou ženu, jak balancuje na jedné noze a prsty se dotýká země 
nebo dělá lateroflexi.

končetin? V anamnéze jste se o tom nezmínila.

2) Vysvětlete zápis goniometrie metodou SFTR, který uvádíte na straně 53: kolenní kloub S 5-5-70.
3) Jak definujete hypermobilitu kyčelního kloubu? Na stránkách 59 a 85 uvádíte, že je u pacientky "výrazná 
hypermobilita obou kyčelních kloubů", ale tomu neodpovídá Vámi uvedená goniometrie - S 5-O-90, F 25-0-25,
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