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Kritéria hodnoceni prace Hodnocent

1. Vystiznost anotace D (2,5)
2. Uvod prdce A (1,0)
Teoreticka cast

3. Kvalita, odbornd troveri, vztah k tématu A (1,0)
4. Clenéni a ndvaznost kapitol, provdzanost s priizkumnou/praktickou ¢dsti (K) A (1,0)
5. Prdce s odbornou literaturou, soucasny stav pozndni A (1,0)
Metodika

6. Cile prdce A (1,0)
7. Vyzkumné/priizkumné otdzky, event. hypotézy A (1,0)
8. Vhodnost a sprdvnost pouZitych metod (K) B (1,5)
9. Popis, vysvétleni pouZitych metod A(1,0)
Prezentace a interpretace vysledki

10. Spravnost, presnost B (1,5)
11. Piehlednost, jasnost (K) A (1,0)
Diskuze

12. Kvalita, odbornd troveri A (1,0)
13. Prdce s odbornou literaturou, srovndni s jinymi vysledky (K) A(1,0)
Zaveér

14. Shrnuti zjisténych skutecnosti A (1,0)
15. Dosazeni stanovenych cili (K) A (1,0)
16. Vyznam pro praxi, dalsi perspektiva zpracovani A (1,0)
Formalni stranka prace a spoluprace

17. DodrzZeni smérnice, Sablony (K) A (1,0)
18. Stylistika B (1,5)
19. Gramatika a pravopis (K) A (1,0)
20. Kvalita obrdzkil, grafii, tabulek, p¥iloh B (1,5)
21. Rozsah prdce (K) A (1,0)
22. Spolupréce B (1,5)

(K) ... Pokud vedouci prace vyhodnoti 4 a vice kritérii oznacenych priznakem (K) jako hrani¢ni,
meéla by byt zavérecna prace celkové hodnocena F.



Zachovani anonymity respondentii a zafizeni, kde probiha vyzkum/prizkum: Ano

Vysledek kontroly plagiatorstvi: Posouzen - neni plagiat

Pripadny komentar:
Mohu potvrdit, Ze text pisobi dojmem, Ze byl skutec¢né psat studentkou, nikoli opsan nebo
tvoren umélou inteligenci, zejména pro nékteré nedokonalosti v¢. termind. Jedna se o ptivodni
pristup a vysledky, které dosud nebyly zvefejnény, takZe nemohli byt ani opsany.

Pripadny strucny komentar (napf. ucast na konferencich, publikace):
Diplomova prace studentky o 63 stranach se zaméfuje na srovnani diagnostické vytéZnosti
dvou velmi kratkych kognitivnich testi ? ALBA (Amnesia Light and Brief Assessment),
POBAV (Pojmenovani obrazki a jejich vybaveni) ke snadné detekci poruch fe¢i a paméti u
pacienti po iktu. Prace prispiva ke zvyseni povédomi o vyznamu rychlych kognitivnich testd
a jejich potencialnim vyuZiti v praxi zdravotni péce. Cilem prace bylo validizovat oba testy
ALBA a POBAV pro jejich nové vyuZiti u pacienti tésné po iktu pomoci korelace s jinym
standardizovanym testem the Mississippi Aphasia Screening Test (MASTcz) a pomoci rozdili
mezi pacienty po iktu s a bez poruchy reci podle MASTcz.

Diplomova prace je dobfe napsana a strukturovand. V tivodu dobre je dobfe vysvétlen ticel
prace a obsahuje i osobni nazor autorky.

V teoretické Casti obsahuje vSechny informace ke spravnému pochopeni kontextu studie a
jako vychodisko pro praktickou cast. V kapitole Sesterska péce o pacienty s kognitivhim
deficitem po iktu studentka spravné vysvétluje vyznam zjiStovani kognitivniho vySetfeni pro
oSetfovatelskou péci. Autorka podrobné prostudovala zahrani¢ni literaturu a popsala soucasny
stav v Ceském pisemnictvi. Tuto teoretickou ¢ast Bc. Mauili uzavira sympatickou kapitolou
vlastnich zkuSenosti s testy ALBA a POBAV a jejich vyuZitim v ukazkové kazuistice.

Na tvod praktické casti predklada jasné cile a hypotézy, na které pak v dalsSim priibéhu
prehledné a logicky navazuji vysledky. Podrobné je popsana metodika, ktera je oZivena
ukazkami pfimo vyplnénych testi ALBA a POBAV. Z nich si ¢tenaf miize udélat jasnéjsi a
konkrétnéjsi predstavu, o co jde a jak se hodnoti dany test. Chybi popis a kritéria rozdéleni
pacientd s a bez afazie vCetné jejich poctt, zvlasté kdyz se pak déle tyto podskupiny dale
analyzuji a porovnavaji. V tab. 2 by mél byt u testu POBAV uveden spiSe pocet chyb
pojmenovani a pocet spravné vybavenych nazvl obrazki nez jen celkové skére. Ve
vysledcich nékdy popisuje rovnou interpretace, které by spiSe patfily do diskuse. Neni jasné,
jaké hodnoty jsou v tab. 4+5, ale nejspiSe se jedna o priméry, jimz vSak chybi smérodatné
odchylky. Grafy 1 a 2 by idealné mély byt zdvojeny zvlast pro podskupinu s afazii a zvlast
pro skupinu bez afazie, na coZ ale byl maly pocet pacientti. Prace pfinesla nové zjisténi, Ze 61
% pacientt po iktu bez afazie pojmenuje chybné nebo nepojmenuje viibec 2 a vice obrazki

v testu POBAV. Tento ponékud prekvapivy a necekany nalez bude zasluhovat dalsi ovérovani
na vétsim vzorku pacientt.



Diskuse je kvalitni a zavéry vystiZné.

Obcas se dopousti pouziti nespravnych odbornych termind (napf. misto testy jsou
validizovany ?.jsou valorizovany, misto zastoupeni ?. zastup) vzhledem k tomu, Ze studentka
neni rodilou Ceskou.

Otazky pro obhajobu:

Jak byly definovany podskupiny pacientti po iktu s a bez afazie podle testu MASTcz?

Jaky byl pocet chyb pojmenovéani a pocet spravné vybavenych nazvi obrazki u obou v testu
POBAV podskupin?

Jak byste vysvétlila, Ze tak vysoké procento pacientti po iktu bez feCové poruchy ma velké
potiZe s pojmenovanim obrazki v testu POBAV?

Jak byste zavedla testy ALBA a POBAV do oSetfovatelské péce u pacientt s iktem v CR? Jak
byste motivovala zdravotni sestry, Ze se jim vyplati si udélat rychlé kognitivni vySetfeni?

Vysledna Klasifikace: A
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