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Zjisténé nedostatky:

Teoreticka ¢ast:
e Obsah — Spatna uprava kapitol, neodpovida pozadavkiim, odlisné ¢islovani teoretické
a praktické casti, kdy nejsou ¢isla po sobé jdouct, ale prakticka ¢ast opét za¢ind od kapitoly 1.
eV nékterych kapitoldch chybi text, autor neseznamuje s divody, pro¢ volil tuto
kapitolu a plynule navazuje na podkapitoly, napt.: 2 PATOGENEZE, 5 KOMPLIKACE.
o Spatné uvedené zdroje, napf-.: str.11, zdroj 6. U vSech zdroju uvedenych v této praci
chybi ¢isla stran literatury, z nichz autor ¢erpal.
e Vtextu autor kombinuje 3.0s..mn.¢. a nasledné pieskakuje na 1.0s.,mn.¢., napi.: 4.1
DM l.typu.
e Umélé natahovani stran, napt.: str.15.
e Kombinace kratkych a dlouhych poml¢ek, nevhodné zvolenych, u % vyctu chybi
mezery.
e 3 DIAGNOSTIKA A KLINICKY OBRAZ DIABETU - autor seznamuje pouze
s vySetfenim krve, ale opomiji ostatni dulezita vysetieni pro diagnostiku tohoto onemocnén.
e 4.2 DM 2.typu — nesrozumitelnost textu.
e Podkapitoly 4.2.1 Dietni rezim, 4.2.2 Lécba peroralnimi diabetiky, 4.2.3 Inzulinova
lécba — jsou napsdny tak, ze se vztahuji pouze k onemocnéni DM 2.typu, coZ je
chybné.
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e 4.2.1 Dietni rezim — uvedeny obrazek 1 Model rozdéleni talife, mél byt uveden

v piiloze, nikoli v textu. Popsdno velice stru¢né, kdy autor neseznamuje Ctendie ani se
zakladnimi informacemi, napf. s pocitanim chlebovych jednotek, spravnym vybé&rem
potravin, zasadami.

eV préci zcela chybi edukace K/P, jak po strance primarni péce, aplikace NZI, dietnich
opatienich, coz vzhledem k nazvu BP by mélo byt jednou z hlavnich slozek.

e 5.1.2 Diabeticka ketoaciddza — $patné uvedena p¥ima citace.

e 5.1 Akutni komplikace — autor zcela vynechal popis hyperglykémie.

e 5.2 Chronické komplikace — nejsou uvedena nejduleZitéjsi opatieni u vsech

popisovanych komplikaci. Text je misty nesrozumitelny, véty nedavaji smysl.
e 5.2.3 Diabetickd neuropatie — autor nasledné v textu operuje s pojmem nefropatie.
e 5.3 Kardiovaskularni komplikace — zbyte¢né opakovani stejnych myslenek.

Prakticka c¢ast:

e Neni uveden hlavni cil.

e Hypotézy jsou poloZeny zcela nevhodné, kdy ani u jedné neni uvedeno kritérium pro
hodnoceni, nelze nijak ovéfit, zda se autorovi hypotéza potvrdila ¢i nikoli. Nijak nesouvisi
s nazvem BP.

e Metodika nevhodné formulovana. Opét se opakuji hypotézy, které nejsou stejné jako
v kapitole 2 Hypotézy (jak je vySe uvedeno, $patné o¢islovani kapitol).

e Navratnost dotazniku ve 100% je az zarazejici.

e U zvolenych predpokladti chybi souvislost s dotaznikem, neni ani uvedeno, jaké
otazky z dotazniku by se mély vztahovat k danému predpokladu.

e Neni polozena vyzkumna otazka. Autor ani neuvadi ¢asové obdobi sbéru dat.

e Formdlni chyby v nazvech grafii. Napt.: Graf ¢. 1.

e Grafy od sebe nejsou barevné odlisené, kdy autor pracuje pouze s jednou barvou.

Nepiehledné.

e Nevhodny popis grafi, kdy autor se stale opakuje.

e Otdzka ¢. 5 — Trpite diabetem? Prace se ma zabyvat riziky vzniku DM, proto nemélo

byt 34 dotaznikt zatazeno do vyzkumu.

e Otazka ¢ . 6 — Jakym typem diabetu trpite? dtto

e U n¢kterych typt otazek, napt. ¢. 8, mél byt pro vyhodnoceni vysledka pouZit rozptyl.

Diskuze:

Misty nejasnd a neddvajici smysl. Opét se zde vyskytuji gramatické chyby. Sklada se
pouze z popisu ziskanych tudajt, které jsou misty az nevhodné, chybi vlastni myslenky a
zavery, srovnani s jinymi publikacemi neni. AZ zde autor operuje s kritérii pro hodnoceni
vysledki, nespravné. Z celého dotazniku, skladajici se z 24 otdzek, autor pracuje pouze se
sedmi. Autor uvadi, ze k danym hypotézam se vztahuje pouze jedna otazka z dotazniku,
v tom, piipadé se jedna o nevalidni vysledek.

Zavér:
Nic nefikajici vSeobecny popis zivotniho stylu, nevztahujici se ani k onemocnéni DM.
Z4dna navrzend opatieni pro praxi.

Seznam zkratek:
Nejsou uvedeny vsechny zkratky pouzité v textu, napi.: oGTT.
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Souhrn:
Prace je plna chyb po strance formalni i gramatické (v interpunkci). Nejsou dodrzena

ani zakladni pravidla pro tvorbu obsahu, v nékterych mistech textu nejsou dodrzeny okraje ani
fadkovani. Popis grafi, prace s literaturou a nasledné uvadéni zdroju je chybné.

Prace se nazyva Povédomi vefejnosti o rizicich vzniku DM, kdy v teoretické ¢asti neni
o tomto tématu ani zminka. Autor nas seznamuje se zakladni charakteristikou DM. Nijak se
nesoustied’uje ani v jedné kapitole na edukaci a hlavné priméarni pé¢i souvisejici s timto
onemocnénim. VSe je spiSe popsano pro K/P, ktefi jiz chorobou trpi. Pokud by ovsem tato
prace méla slouzit pro ziskani informaci nemocnym, je nevhodné koncipovana, neobsahuje
vSechna dulezité fakta.

V praktické ¢asti je nevhodné formulovan cil, kdy neni ziejmé, ktery cil je hlavni a
jaké jsou dil¢i. Hypotézy nevhodné formulovany, neni uvedeno ani kritérium pro hodnoceni
vysledkd, s tim se setkdvame az v diskuzi, kdy i zde je $patné zvoleno. Nékteré vyhodnocené
otazKy jsou v daném Setieni zbytecné a v daném vzorku respondentti, Kteti odpoveédéli, Ze trpi
onemocnénim DM, mély byt tyto dotazniky vyfazeny a nemélo se nadale s nimi pracovat.
Tim, ze do celkového poctu respondenttl, byly i tyto dotazniky zatazeny, je v tom piipadé
tento vyzkum neplatny. Névratnost 100% dotaznikt je az zarazejici. Pocet probandi 100, je
pro toto téma BP téz nizky.

Diskuze neni v podstat¢ zadna, pouze popis ziskanych vysledkii v porovnani
s hypotézami. Autor pracuje na zdklad¢ hypotéz pouze se sedmi otazkami z dotazniku, ktery
obsahuje celkoveé 24 otazek.

Zaver je nic netikajici, vyzkum zadné vysledky nepiinesl.

Prace ani nekoresponduje s anotaci.

Studentka s vedoucim prace spolupracovala minimalné, kdy dohoda byla jen nad ¢asti
dotazniku. Prace nadale nebyla nijak konzultovana a byla odevzddna bez védomosti
vedouciho prace a ndsledné piedani bylo az se 14ti dennim zpozdénim, kdy studentka na tuto
skute¢nost musela byt i upozornéna studijnim oddélenim.

Otazky:
1. Proc jste pro hypotézu 1 zvolila vékové rozmezi 18 — 50 let?
2. Jaké podklady jste méla pro zvoleni hypotéz 2 a 3? Pro¢ jste je takto formulovala?
3. Jak jste dosdhla navratnosti dotazniki v miie 100%7?
4. Jaka opatieni by jste, na zdkladé Vaseho vyzkumu, zvolila k podpofe a zlepseni
védomosti ob&anii CR o rizicich vzniku DM?

Z vys$e uvedenych divodi praci nedoporucuji k obhajobé a navrhuji:

| Navriené celkové hodnoceni | vyborné | velmidebie | dobie [ nevyhovujici |
‘ /
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