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	V hodnocení využijte slovní vyjádření s respektováním charakteru a zaměření práce (filosofické, historické …)
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	1
	Aktuálnost problematiky, originalita práce, praktická potřeba a uplatnění předpokládaných výstupů práce…
	   4

	
	Studentka si zvolila náročné téma, na které není jednotný názor ani mezi specialisty, zabývajícími se bolestmi hlavy. Pro problémy terminologické, diagnostické, a z nich vyplývajících problémů terapeutických, je námět práce velmi aktuální a přínosný pro klinickou praxi, a to jak lékařskou, tak i fyzioterapeutickou. Odborné veřejnosti v naší republice chybí recentní, dostatečně podrobná práce, shrnující nejvýznamnější poznatky o této problematice, proto je předložená práce jednoznačně přínosná, kdy v ní obsažené informace mohou být aplikovány specialisty několika oborů v péči o jejich pacienty. Původnost spočívá zejména v podrobné charakteristice klinického vyšetřovacího postupu, jaký není dosud používán ani na specializovaných pracovištích.
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	Samostatnost zpracování, vhled autora do problematiky, přehled nejzávažnějších domácích i zahraničních literárních pramenů, databází, a to i v širších souvislostech zejména s ohledem na praktické výstupy.…
	   3

	
	
	

	
	Oponent ze všech dílčích součástí tohoto bodu nemůže jako jedinou posoudit míru samostatnosti zpracování, kdy však vzhledem ke vzdálenému místu pracoviště vedoucí práce lze předpokládat dostatečnou samostatnost při zpracování materiálů i konečné podoby textu. S přihlédnutím k charakteru práce byl vhled autorky dostatečně hluboký, o čem svědčí přehled použitých literárních zdrojů, kde zejména recentní zahraniční svědčí o pečlivosti a systematičnosti jejich vyhledávání. V práci bylo použito celkem 92 prací, z toho 47 zahraničních. Údaje a poznatky získané z použitých literárních zdrojů byly správně zařazeny a interpretovány, pouze na několika místech se objevily drobné chyby ve specializovaně zaměřených informacích z oblasti neurologické a algeziologické.  
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	Formulace cílů a záměrů práce, výzkumných otázek, hypotéz. Samostatné zvládnutí odborného problému, získaných údajů, odborného textu. Výsledky a závěry práce, skutečný praktický i teoretický přínos práce…
	   4

	
	
	

	
	Práce v Obecné části poskytla potřebný přehled o anatomických a kineziologických aspektech spojených se zvoleným tématem. Správně se věnovala i terminologickým otázkám, na něž navazují údaje o patofyziologických mechanismech a diferenciální diagnostice. Ve Speciální části seznamuje se dvěma současně akceptovanými diagnostickými kritérii. Následuje velmi kvalitní a zdůvodněný popis klinického vyšetření, které může být využíváno jak fyzioterapeuty, tak i lékaři ovládajícími techniky myoskeletální medicíny. Nebyly opomenuty ani vhodné postupy hodnocení bolesti a psychologické aspekty bolestí hlavy. V pasáži o terapii zařadila vedle myoskeletálních technik, zde označených jako manuální terapie, i možnosti fyzikální terapie a kinezioterapie, a do spektra terapeutických metod začlenila i informace z oblasti dominantně medicínské praxe, a to o farmakoterapii. Po Speciální části následuje kazuistika, ve které se názorně odráží složitost problematiky, kdy stanovení správné diagnózy je i pro lékaře-specialistu velmi obtížné po jednorázovém vyšetření. V části práce označené jako Závěr správě formuluje úkoly fyzioterapeuty v kontaktu s pacienty s klinickým obrazem cervikogenních bolestí hlavy. Po stránce teoretické je přínosem poskytnutí přehledu o současných názorech na problematiku bolestí hlavy popisovaného charakteru, po stránce praktické zejména uvedení velmi podrobného vyšetřovacího postupu, přispívajícího ke stanovení správné diagnózy a následně k zahájení adekvátní terapie.
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	Formální zpracování práce, jazyková a stylistická úroveň, rozsah práce, grafická úprava práce, dodržení publikační normy…
	   4

	
	Práce je zpracována po formální stránce pečlivě, jazyk je srozumitelný a gramatická úroveň je odpovídající danému typu práce. Rozsah práce překračuje výrazně doporučený rozsah pro bakalářské práce, kdy celkový rozsah, včetně příloh, představuje 108 stran textu. Grafická stránka obrazových příloh není jednotná, projevují se odlišnosti jednotlivých zdrojů, z nichž byly použity (s uvedením pramenů).        


	

	
	
	 
	Body celkem  
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	Poznámky, doplňky    posuzovatele: 
	Na straně 15 jsou mezi vertebrogenní syndromy s typickou radikulární bolestí zařazeny i spondylogenní myelopatie, které mají odlišnou klinickou symptomatiku. Na stranách 19 a 20 se liší epidemiologické údaje o prevalenci cervikogenních bolestí hlavy. Na straně 25 jsou jako dvě kategorie uvedeny diskopatie a poté osteochondrózy, přestože se jedná o jednu diagnózu se dvěma odlišnými označeními. Na straně 28 je vhodnější použít adjektivum autonomní, místo staršího – vegetativní. Jak si studentka vysvětluje udávaný popis – konkávní vyklenutí břišní stěny (na str. 44)? Na str. 63 se objevuje nevhodný, přesto opakovaně a frekvenčně užívaný výraz – „oslovuje senzomotorický systém“ (jak lze označit odborně správně?). Formulačně nevhodný výraz – zlepšení intenzity bolesti … V kazuistice na str. 73 se vedle sebe objevuje v popisu bolestí hlavy charakteristika, že jsou souvislé s epizodickým charakterem (jak tomu má být rozuměno?). V dlouhodobém rehabilitačním plánu (na str. 79) mohly být také doporučeny, u pacientů s obtížně zvládanými obtížemi, i postupy psychologické, resp. psychoterapeutické. U tohoto typu bolestí hlavy nelze hovořit o pozdních stadiích nemoci (viz str. 80). V závěrečném odstavci Diskuse, v níž je probírána případová studie, by byla vhodnější formulace, že na bolestech pacientky zřejmě výrazně participovaly psychologické faktory, než že bolesti přisuzovala vysoký emoční význam. V referenčním seznamu chybí práce, která byla opakovaně citována na stranách 37, 46, 47 a 48.   
	

	
	Otázky k obhajobě:
	Lze kryoterapii považovat za anestetickou blokádu (viz str. 56 a 78)?

	

	
	
	Je možno nalézt zásadní rozdíly mezi cervikogenní bolestí hlavy 
a cervikokraniálním syndromem?

	

	
	
	Jaký je názor studentky na schopnost pacientů zvládat správně automobilizační cvičení, bez opakovaného dohledu fyzioterapeuta (viz str. 61)?
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	Doporučená klasifikace celkového hodnocení

	

	BODY
	KLASIFIKACE
	Poznámka

	14 a více
	A
	

	12 až 13
	B
	Minimálně dva body v každé položce

	10 až 11
	C
	Minimálně jeden bod v každé položce

	8 až 9
	D
	Minimálně jeden bod v každé položce

	6 až 7
	E
	Maximálně jedna "nulová" položka

	5 a méně
	F
	Více jak jedna "nulová" položka


