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Kritéria hodnocení práce
Hodnocení

1. Výstižnost anotace C (2,0)

2. Úvod práce C (2,0)

Teoretická část

3. Kvalita, odborná úroveň, vztah k tématu D (2,5)

4. Členění a návaznost kapitol, provázanost s průzkumnou/praktickou částí (K) C (2,0)

5. Práce s odbornou literaturou, současný stav poznání  D (2,5)

Metodika

6. Cíle práce B (1,5)

7. Výzkumné/průzkumné otázky, event. hypotézy A (1,0)

8. Vhodnost a správnost použitých metod (K) A (1,0)

9. Popis, vysvětlení použitých metod E (3,0)

Prezentace a interpretace výsledků

10. Správnost, přesnost C (2,0)

11. Přehlednost, jasnost (K) E (3,0)

Diskuze

12. Kvalita, odborná úroveň C (2,0)

13. Práce s odbornou literaturou, srovnání s jinými výsledky (K) C (2,0)

Závěr

14. Shrnutí zjištěných skutečností C (2,0)

15. Dosažení stanovených cílů (K) B (1,5)

16. Význam pro praxi, další perspektiva zpracování C (2,0)

Formální stránka práce a spolupráce

17. Dodržení směrnice, šablony (K) B (1,5)

18. Stylistika D (2,5)

19. Gramatika a pravopis (K) B (1,5)

20. Kvalita obrázků, grafů, tabulek, příloh C (2,0)

21. Rozsah práce (K) B (1,5)

 

(K) … Pokud vedoucí práce vyhodnotí 4 a více kritérií označených příznakem (K) jako hraniční,
měla by být závěrečná práce celkově hodnocena F. 



Zachování anonymity respondentů a zařízení, kde probíhá výzkum/průzkum:  Ano

Výsledek kontroly plagiátorství:  Posouzen - není plagiát
Případný komentář:  

Text není plagiát.

 

Stručné slovní vyjádření k hodnocení závěrečné práce:
Práce je psaná moderním jazykem, gramaticky správně až na výjimky: v kap. 2.7.1 uvedeno 
"obě prsa" místo "oba prsy". Stylistické zpracování je průměrné, bohužel se autorka 
nevyhnula opakovaně nešťastnému užití CT simulace místo termínu plánovací CT. Rozsah 
teoretické části je odpovídající, bohužel jeho kvalitu snižují stylistické, ale i faktické 
nepřesnosti: 2.7.2 - u MR vyšetření zmiňována senzitivita, ale není vůbec hodnocena 
specificita vyšetření, 2.8.2 - o brachyterapii psáno obecně, není blíže specifikováno pro ca 
prsu. Jako zdroj literatury je lépe využívat originální data - v případě TNM přímo publikaci 
TNM, než články jiných autorů TNM zmiňující. Celkově využitá literatura byla použita 
vhodně. V praktické části je metodika zmíněna opravdu pouze velmi stručně, bylo by třeba 
metodiku lépe popsat. Bylo stanoveno 5 výzkumných ozázek. Hodnoceno bylo 57 pacientek, 
pro bakalářskou práci se jedná o dostatečně velký soubor. Ve statistické charakteristice 
souboru je využíváno celková dávna na počet frakcí, lépe by bylo celková dávka v nebo za 
počet frakcí (opět stylisticky nešťastné). Ve výsledcích vždy využit graf a slovní vypsání 
získaných dat. Pro lepší představu o změnšení seromu by bylo vhodné vložit tabulku s 
objemem seromu u jednotlivých pacientek při vstupním plánovacím CT a při plánovacím CT 
boostu - včetně výpočtu % změny objemu. Dále by přehlednosti pomohlo lepší grafické 
členění textu s grafy - graf s patřičným textem na stejné straně. Diskuze je sepsána stručně, 
ale vyjadřuje se ke každé z 5 výzkumných otázek, své výsledky u otázky č. 1 porovnává s 
dostupnou literaturou. Výzkumné téma práce bylo zvoleno aktuální, výsledky studie 
potvrdily, že během ozařování dochází ke změně objemu seromu a provádění nového 
plánovacího CT před zahájení ozařování boostu má klinický význam. Kdyby byla práce 
zpracována pečlivěji, byla by jistě dobrým základem k rozšíření výzkumu chování seromu 
během iradiace. Práci doporučuji k obhajobě.

Doplňující otázky pro obhajobu závěrečné práce: 
1.Jaké druhy brachyterapie jsou využívány při léčbě ca prsu?
 

2. Popište přesněji metodiku práce - jakým způsobem jste získávala data o veikosti objemu 
seromu, CTV a PTV pro boost?
 

3. Výsledky zpracovávány i v programu MS Excel a NCSS, toto zpracování jste zvládla sama 
nebo ho prováděl někdo jiný?
 

4. Jaký je rozdíl mezi prováděním CT simulace a plánovacího CT?
 



5. Má nějaký vliv na změnu objemu seromu doba od provedeného operačního výkonu?

Výsledná klasifikace: D

Dne: 04.05.2025 Posudek vyhotovil/a:  MUDr. Aleš Hlávka, Ph.D.


