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	Aktuálnost problematiky, originalita práce, společenská potřeba práce…
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	Diplomová práce se zabývá vlivem účinku transkutánní elektrické neurostimulace (TENS) v poloze vycházející z terapie reflexní lokomoce na spasticitu u pacientů s DMO. Experiment vychází z autorovy vlastní předchozí zkušenosti s TENS, kdy se snaží o objektivizaci účinku TENS na spasticitu u pacientů s DMO.
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	Úroveň a kvalita teoretické části práce (přehled poznatků). Samostatnost zpracování, vhled autora do problematiky, literární prameny, využití databází, zahraniční literatury…
	2


	
	Teoretická část stručně zpracovává úrovně řízení hybnosti v CNS, dále se zabývá spasticitou a popisuje jedinou metodu hodnocení spasticity, která byla využita v experimentální části práce. Vzhledem k tématu práce je popsána metoda reflexní lokomoce, resp. reflexní plazení, metoda TENS a heslovitě popsány možnosti hodnocení chůze, kdy většina z nich slouží spíše pro hodnocení pacientů s CMP, RS nebo nemocné Parkinsonovou chorobou. Kapitola 2.5 je z velké části opsána z diplomové práce Bc. Adamcové z roku 2011, kde byla i převzata nesprávně uvedená citace zdroje (in ….) a zdroj Adamcová není uveden. V referenčním seznamu autor vychází celkem  z 59 zdrojů, z toho 25 je zahraničních. Jde o monografie i recentní časopisecké zdroje (starší zdroje např. Magnus 1925 byly zřejmě nalezeny v databázových zdrojích, které nejsou uvedeny).
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	Formulace cílů a záměrů práce, případně výzkumných otázek, hypotéz…
	2

	
	Byl stanoven 1 hlavní cíl práce a 6 dílčích cílů, z toho 5. dílčí cíl nebyl podle těchto formulací splněn (hodnoty Tardieho škály nebyly porovnávány s parametry chůze). U 3. dílčího cíle i dále v textu je nevhodně použit termín reflexní poloha – používá se pozice či poloha reflexního plazení či otáčení. Dále autor stanovil 10 hypotéz. V H010 je poprvé použita zkratka, která není vysvětlena (aplikace A).
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	Metodika práce, využití adekvátních metod a technik zpracování (výzkumných, statistických, jiných)…
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	Metodická část seznamuje s charakteristikou souboru a způsobem testování. Mám připomínky k charakteristice souboru, kde postrádám podrobnější informace o věku jednotlivých probandů, formě spastické parézy (diparéza či kvadruparéza), lokomoční schopnosti (kolik probandů nakonec bylo schopno samostatné chůze?). V metodice hodnocení spasticity je chybně uvedeno vyšetření ramenních kloubů do extenze (data hodnotí loketní klouby). U měření interkondylární vzdálenosti, jak bylo dodrženo neklopení pánve do anteverze a extenze kolenních kloubů (u pacientů s DMO)? Dále není uvedeno, která dolní končetina byla stimulována (pravá či levá) a jak bylo dodrženo výchozí nastavení polohy reflexního plazení.
 Pro statistické zpracování byly zvoleny vhodné statistické testy (t-test se označuje jako parametrický, ne parametrový). Hladina statistické významnosti se označuje α. 
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	Zpracování výsledků práce, interpretace výsledků…
	2

	
	Výsledky práce jsou zpracovány postupně dle stanovených hypotéz a výzkumné otázky s využitím tabulkového a grafického zpracování. V tabulkách často nejsou uvedeny všechny parametry z tabulek ve vysvětlivkách. V grafu (obr. 7) není uvedena jednotka na ose y, dále není zřejmé, zda se jedná o součet všech interkondylárních vzdáleností ze všech použitých aplikací. V tabulkách 10 a 12 je zavádějící vysvětlení extenze kyčle vůči vertikále (ventrálně znamená nedotažení do nulového postavení v kyčli, tedy flexi?). V metodice práce se popisuje hodnocení spasticity ve třech rychlostech, proč bylo zpracováno pouze ve dvou?
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	Diskuse práce, závěry práce, teoretický a praktický přínos práce…
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	Diskuze je vedena na necelých 4 stranách, autor se vyjadřuje k výsledkům studie a doporučuje další možnosti výzkumu v problematice hodnocení spasticity. K interpretaci výsledků mám hlavní poznámku k použití spojení vlivu TENS a neurofyziologických principů reflexní lokomoce, neboť z principů reflexní lokomoce byla použita pouze poloha, bez dalších aktivačních podnětů popisovaných v terapii (z nichž nejvýznamnější je působení vektoru v aktivační zóně). Zajímavé by proto bylo použít kontrolně jinou polohu, která nesplňuje výchozí nastavení reflexního plazení (např. s rotací hlavy na opačnou stranu či aplikace TENS na opačné DK).
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	Formální zpracování práce, jazyková a stylistická úroveň, rozsah práce, grafická úprava práce, dodržení publikační normy…
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	 Jazykově a stylisticky se v práci vyskytuje mnoho překlepů i gramatických chyb (mozkové obry, Renshawovi buňky, impikuje, intekondylární párézy a další), stylistické nedostatky se objevují především v části Úvod, který je psán volnou formou a příliš neodpovídá psaní odborného textu.  Některé obrázky mají horší kvalitu zpracování a u převzatých obrázků není uvedeno číslo stránky z publikace. Publikační norma dle manuálu FTK nebyla téměř dodržena s výjimkou řazení kapitol. Autor nesprávně cituje v textu u více jak 2 autorů, je použita zcela jiná úprava u tabulek, stejně tak v referenčním seznamu se objevují nedostatky v citacích více jak 1 autora.  Celkově je práce zpracována na 64 stranách. 
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	Celkové hodnocení práce a její specifika, nové trendy... Spolupráce, iniciativa a zájem autora o kvalitní zpracování, spoluúčast na výzkumných, rozvojových projektech (vedoucí práce)…
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	Na diplomové práci celkově hodnotím autorův zájem o problematiku možnosti propojení účinku fyzikální terapie a další kinezioterapeutické metody u pacientů se spastickým syndromem. Současně hodnotím velikost souboru 24 probandů s diagnózou DMO a jistě nelehké organizační zvládnutí zajímavého experiment. Na druhou stranu byla popsána řada metodických nedostatků a zejména formální zpracování úroveň práce snižuje. 
	 

	
	
	
	

	
	Poznámky, doplňky posuzovatele: 
	
	

	
	Otázky k obhajobě:
	Jak probandi tolerovali 15ti minutové trvání v pozici (zejména I. pozice) a byla tato pozice po tuto dobu nějak řízena?
	

	
	
	Proč u pacientů se samostatnou lokomocí byla zvolena I. pozice?
	

	
	
	Došlo u některého z probandů, který na počátku vyšetření nevykazoval spasticitu, ke zhoršení po některé z aplikací?
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	Hodnocení celkem: Doporučuji práci k obhajobě.
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