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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…
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	Téma práce je v současnosti, kdy narůstá počet předčasně narozených dětí v populaci,velice aktuální a důležité. Vlastní práce předkládá jednoduše sebrané a seřazené základní informace o oborech (hiporehabilitace, neonatologie) setkávajících se v tématu hipoterapie rizikových dětí.
	

	2
	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.… 
	1

	
	
	

	
	Z práce není nijak zvlášť patrný výrazný osobní zájem autorky o problematiku. Autorka pracovala pravděpodobně samostatně, což se v práci projevilo především v tématu hipoterapie za škodící. Zde by konzultace s praktikujícími terapeuty byla zárukou kvalitně zvolené aktuálně platné literatury, nemíchání dvou a více zavádějících témat dohromady a vypíchnutí toho nejdůležitějšího. Jednotlivé informace jsou logicky avšak nekriticky řazeny za sebe, bez významnějšího prolnutí, či souvislostí. Setkáváme se s opakováním myšlenek či definic. Z práce vyznívá hipoterapie jako rovnocenná metoda s metodami PNF, Vojtovou či Kabathovou, avšak jedinečnost, specifikum jejího přínosu zaniká.    
	

	3
	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…
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	Formulace otázek a záměrů práce jsou jasné a srozumitelné. Autorce bych doporučovala praxi na nějakém pracovišti provozujícím tento typ hipoterapie. Jelikož především ve stati zabývající se  problematikou hipoterapie se setkáváme s chybami a nejasnostmi. Jako první lze autorce vytknout problém terminologie, nerespektování odborné terminologie garantované ČHS (viz. hipolog – str. 19), zaměňování termínů hipoterapie s hiporehabilitací, zabíháním do jezdectví a zakončením celého tématu názvoslovím Velemínského (str. 10), které je postaveno na terminologii zahraniční, což není uvedeno. Toto názvosloví není pro ČR určujícím a činí tak celou problematiku nepřehlednou. Procentuálně je příliš mnoho prostoru věnováno doplňujícím informacím z ostatních oborů hiporehabilitace, než tématice vzájemného prolnutí oborů hipoterapie a neonatologie. Jako veliké plus této práce vidím statě o abnormálním pohybovém vývoji dětí, bohužel tyto nijak nenavazují na benefity, které by bylo možno z hipoterapie vyzískat. Chybí logická úvaha např. nad nevhodně zvolenými obrázky (obr. 2, a 3 – znázornění dospělé osoby, pozice je nekorektní) k dokreslení metodiky hipoterapie v leže na koni v kontrastu s reálným obrazem terapie kojenců.

Praktická část – Kazuistika, je velice zajímavá a inspirující. Naznačuje velké možnosti využití biomechanických metod ke sledování pohybových změn těchto pacientů nejen z kvalitativních ale i kvantitativních hledisek.
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	Formální zpracování práce, jazyková a stylistická úroveň, rozsah práce, grafická úprava práce, dodržení publikační normy…
	2

	
	Formální zpracování práce je na střední úrovni. Chyby se objevují především ve formě obsahové (nadměrné opakování významově totožných statí, řazení kapitol v obsahu – kap.3 teorie, kap.4 výv. kineziologie, kap. 5 kazuistika. První slovo úvodu je „neonatologie“ o které se nezmiňuje autorka ani v názvu a jejíž definice chybí zcela. Jazykově se setkáváme se zkratkovitými tvrzeními a výroky, s nepochopením problematiky a spíše nejsnazším až nadměrným čerpáním z literatury Hornáček a Páleníková, která je v současnosti již zastaralá a specifická především pro Slovenskou republiku. 

Výběr a korekce některých z chyb v textu:

Str. 12, Tab.1 –  ergoterapie a fyzioterapie – jsou nelékařské obory

Str. 19 – lékař pouze indikuje k terapii

Str. 19 – hipolog – je vědec studující koně

Str. 20, kap. 3.3.3 – téma sedlo – není součástí terapie riz. dětí

Str. 21 – sed balanční a podobnost k poloze kojence ve 3. měsíci na zádech – poloha připomíná spíše sed Brügerův, než jezdecký sed balanční

Str. 22/23 popis vzájemného postavení anatomických struktur zde popisovaného sedu platí pro sed jezdecký, ne balanční 

Str. 24 kap 3.4. fyzioterapeut nerozhoduje o indikaci, psychiatrie nespadá do indikací HT, ale TVKPP

Str. 27 obrázek neznázorňuje změnu lat. pohybů hřbetu koně vzhledem k rychlosti kroku, ale rozdíl těchto pohybů u koní rozdílné tělesné stavby (resp. výšky)

Celé práci chybí závěrečné koncepční zhlédnutí seřazených podkladů k práci a dotažení.
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	Poznámky, doplňky posuzovatele: 
	 Vzhledem k tomu, že se s většinou chyb setkáváme převážně v tématice hipoterapie, nepovažuji je za zásadní v otázce závěrečného  doporučení bakalářské práce k obhajobě. 

Situace doposud neschválených standardů provádění hipoterapie a katastrofální nezájem vzdělávacích institutů o systematické proškolení svých studentů k těmto chybám a  záměnám přispívá.  
	

	
	Otázky k obhajobě:
	
	

	
	
	1) Jak si autorka představuje, aby pacient v terapii, např. rizikový novorozenec… „V hipoterapii je nutné, aby pacient dokonale poznal koně a jeho způsob pohybového chování.“ (Str.15)? Uvažujeme-li variabilitu pohybového chování koně.
	

	
	
	 2) Proč se autorka v práci zabývá pohybovým přenosem mezi koněm a pacientem vsedě, když rizikový novorozenec terapii vsedě neabsolvuje. Jak se tento pohybový přenos v jednotlivých rovinách  mění s ohledem na polohu klienta v leže na břiše zády po směru jízdy?
	

	
	
	 
	

	
	
	 
	

	
	Hodnocení celkem: Doporučuji - nedoporučuji práci k obhajobě:
	

	
	
	Doporučuji k obhajobě.
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