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ANO

F slni ini bakala¥ské pra Maximalni Bodové
1 Or}n ainl Z pracovant baka a,r S e prace , pocet bodu hodnoceni
vyplnte u prace teoreticko-empirické i prace teoretické 30 24
1.1 | DodrZeni stanoveného rozsahu bakalaiské prace 3 3
1.2 | Clenéni kapitol, podkapitol, oddili dle typu kvalifika¢ni prace 5 3
1.3 | Jazykova trovei textu 5 4
1.4 | Uprava textu, grafy, tabulky 5 4
Uvod (obsahuje aktualnost tématu, zabyva se teoretickymi
1.5 | vychodisky zkoumani problému, sou¢asnym stavem feSeni a 7 6
nevyieSenymi otdzkami, popis problému)
Odborna troven textu ( piehled minulé i soucasné literarni reSerSe
16 ke sledované tématice v Ceské i cizojazy¢né literatuie, prace 5 4
‘ s cita¢ni a bibliografickou normou, vhodnost a relevantnost
Cerpanych zdrojli, obsahova souvislost /navaznost/, relevantnost)
¢ IR SRt Maximalni Bodové
2 Zhovdnocenl teorretlcke.castl - pocet bodi hodnoceni
vypliite pouze u prace teoreticko-empirické 20 12
2.1 | Odborna Groveti textu 10 5
2.2 | Vhodnost a relevantnost Cerpanych zdroji 4 4
2.3 | Obsahové souvislost /ndvaznost/, relevantnost 6 3
U o - irické &asti Maximalni Bodové
3 roven zpracovani empiricke casti pocet bodii | hodnoceni
vypliite pouze u prace teoreticko-empirické 45 38
3.1 | Vyvazenost teoretické a empirické casti 6 5
3.2 | Formulace a vymezeni problému a cile prace 7 5
3.3 | Formulace vyzkumnych otazek, predpokladu ¢i hypotéz 5 5
3.4 | Adekvatnost zvolenych vyzkumnych metod 6 6
3.5 | Vybér a charakteristika vzorku 4 4
3.6 | Analyza a interpretace vysledkd, prakticka aplikace vysledkid prace 5 3
Diskuze (vyzkumnikova schopnost analyzy, interpretace a rozbor
hlavnich vysledkd, konstatuje pfijeti ¢i odmitnuti vyzkumnych otazek,
3.7 . . ; A~ 7 5
problémd, verifikace hypotéz, vlastni pfinos, pohled autora
k problematice, doporuceni pro praxi a dalsi vyzkumné Setfeni)
33 Zaveér (obsahuje shrnuti vSech argumentt z diskuze, doporuceni pro 5 5

praxi a dalsi vyzkumné Setfeni)
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Zhod ¢ tické bré Maximalni Bodové
4 odnocem feoreticke prace . pocet bodi | hodnoceni
vyplnte pouze u prace teoretické, nahrazuje oddil 2 a 3 65
4.1 | Odborna uroven textu 10
4.2 | Vybér materialt a zdroji- vhodnost, relevantnost, obsahova souvislost 20
4.3 | Analyza a interpretace dokumentd, dat 20
Diskuze (vyzkumnikova schopnost analyzy, interpretace a rozbor
hlavnich vysledkd, konstatuje pfijeti ¢i odmitnuti otazek, vyzkumnych
44 L. P . L 10
problémd, vlastni ptinos, pohled autora k problematice doporuceni pro
praxi a dalsi vyzkumné Setieni, porovnani s ostatni literaturou)
45 Zavér (obsahuje shrnuti vSech argumentt z diskuze, komu je text 5
"~ | ur€en, doporuceni pro praxi a dalsi vyzkumné Setieni)
5 Prinos kvalifika¢ni prace, navrhy a opatieni pro praxi 5 4
vypliite u prace teoreticko-empirické i prace teoretické
Dosazitelné Celkové
Celkovy pocet ziskanych bodi bodové bodové
maximum hodnoceni
Prace teoreticko-empirickd 100 78
Prace teoreticka 100
Tabulka bodového hodnoceni a vysledné klasifikace
Pocet bodu Klasifikace
100 - 90 vyborné
89-79 velmi dobte
78 - 68 dobte
67 a méné nevyhovél
Bakalarskou praci k obhajobé (nehodici se Skrtnéte)
Doporuduji Doporutujp§ vyhradou Nedoppfutuji
Vysledna klasifikace : dobie
Datum: 09.06.2020 Podpis:

Otazky, pripadny komentar k bakalarské praci vypliite vzdy pri sniZeni bodového ohodnoceni
a to na dalsi stranu posudku.
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Autor bakalafské prace si vybral sice okrajovou diagnozu radioterapie, nicméné svymi IéEebnymi
vysledky velmi atraktivni. V textu se vyskytuje nékolik nesStastné volenych fecnickych obratu, jako
napf. ze mezi low-risk HPV typy patfi koZni nebo venerické bradavice na pohlavnich organech nebo
Ze zvySeni davky ionizujiciho zafeni v cilovém objemu ma za vysledek preziti nékterych nadord. Dale
autor uvadi, Zze pokud nebyl tumor eradikovan, je mozné podstoupit ablaci rekta atd. Mimo tato
nevhodné volena slovni spojeni je v textu mnoho pFeklepu. V tabulce TNM klasifikace je chybné
uvedeno misto TX pouze P, déle je velmi nepfesné uvedeno, Ze je pétileté prezivani u pacient
stadia NO, MO 80 %. Takto obecné se stadia onemocnéni opravdu neznaci. V kapitole Lécba,
podkapitola Radioterapie povazuji za zcela zbyte¢né popisovani objeveni paprski X panem
Rontgenem. Stejné tak i obecné predstavovani radioterapie jako takové bez zaméfeni na ozafovani v
oblasti panve je zbyte€né. Jako chybné povazuji ¢lenéni na podkapitoly 4.2. Radioterapie, 4.3.
Teleterapie a 4.4. Brachyterapie. Vesmés cela kapitola s nazvem Radioterapie je psana velmi
obecné, coz je ve vysledku na Skodu a ¢tenafi je pfedstavovana brachyterapie na stejné velkém
prostoru jako teleradioterapie. V kapitole planovani radioterapie postradam popsani procesu
samotného planovéani. Kapitola o neZzadoucich G¢&incich je opét psédna velmi obecnym stylem, autor
seznamuje Ctenare s akutnimi nezaddoucimi Ucinky, které se vyskytuji pfi ozafeni Zaludku a chybné
jsou uvedeny napf. i stupné poskozeni pfi kozni reakci. V kapitole o cilovych objemech jsou opét
uvadény terminologické nepfesnosti a chybné definice, napf. u objemu GTV autor uvadi, Ze je to
objem, ktery je mozno vizualné ¢&i jinak prokazat. V kapitole o planovani autor uvadi, Ze potfebujeme
mimo jiné i RTG simulétor, coZ je velmi obsoletni nazor a bez RTG simulatoru se v dnesni dobé velmi
dobfe obejdeme. Prakticka ¢ast je v celku uchazejici. Cile a hypotézy jsou uspokojivé formulovany. K
jednotlivym kazuistikam by se dalo napsat nékolik kritickych poznamek, ovSem s pfihlédnutim k
okolnostem je hodnotim bez vétSich vyhrad.

Celkové tedy praci hodnotim jako dobrou a doporucuji k obhajobé.
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