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1. Mimofadné aktualni

2. Aktudlni pro danou oblast
v'3, Uzite¢né a prospéiné

3. Standardni droveni

4. Neobvyklé

Cil price a jeho naplnéni: 1. Vhodné zvoleny cil, ktery byl naplnén
v'2. Vhodng zvoleny cil, ktery byl &asteéné naplnén
3. Vhodné zvoleny cil, ktery nebyl naplnén
4. Nevhodné zvoleny cil

Struktura prace: 1. Origindln{ — zdafila
2. Logicka — systémova
v'3. Logicka — tradi¢ni
4. Pro dané téma tradi¢ni
5. Pro dané téma nevhodna

Prace s literaturou: 1. Vynikajici.pouzity dosud neb&Zné prameny
v'2. Velmi dobré, pouzity nejnovEjsi dostupné prameny
3. Dobra, bé&iné dostupné prameny
4. Slaba, zastaralé prameny

Vybaveni prace(data, tabulky, grafy pfilohy)
1. Mimofadné, funkéni
¥ 2. Velmi dobré, funkéni
3. Odpovidd nutnému doplnéni textu
4. Nedostatujici

Pfinosy bakalafské prace: 1. Origindlni, inspirativni ndzory
2. Ne zcela béZné nazory
¥'3. Vlastni ndzor argumentaéné podpofeny
4. Vlastni nazor chybi

Uplatnéni bakalaiské prace v praxi a ve vyuce :
1. Praci lze uplatnit v praxi
v'2. Préci lze uplatnit ve vyuce
3. Praci nelze pfilis vyuZit ani v praxi ani pfi vyuce

Formalni stranka: ¥'1. Vyborna
2. Prijatelna
3. Nevyhovujici



Jazykova stranka : 1. Stylistika  a) vyborna
¥" b) velmi dobra
¢) nevyhovujici

2. Gramatika v'a) vyborna
b) velmi dobra
¢) nevyhovujici

Zasadni pfipominky k bakalafske praci :
l.nemam
v'2. mam tyto:

Autor se ve sve praci ujal mimofadné sloZitého a komplexniho problému, ktery se snaZil v intencich
svych moZnosti feSit. Teoreticka ¢ast price je zdafild, vybér témat zde probiranych vhodny,
nenasilny, nezabihajici do redundantnich podrobnosti, pro étenafe podnétny a piinosny. Teoretickou
Cast by pouze mohl jesté vhodné doplnit kupf. popis dal3ich intervenénich technik vazanych na
lébu ICHDK, které neziidka PTA predchazeji nebo ji dopliiuji ( trombolyza, aspiraéni &i jiné druhy
trombektomie, aterektomie, grafty apod.). Také formalni stranka této ¢asti bakalaiské prace, véetnd
obrazki, je velmi p&knd.

Vyhrady si nemohu odpustit viiéi ¢asti praktické. Autor si vyty&il dva cile, jejichz skuteéné
plnohodnotné naplnéni by u kazdého jednoho z nich piedstavovalo velmi niro¢nou praci na
obsahlych souborech nemocnych. Prvy z cilii — porovnani jednotlivych vykond (rozuméj
intervenéni a chirurgické 1é¢by ICHDK) v ndvaznosti na resocializaci pacientil — autor nijak
experimentalné neovéfuje a zfejmée poklada za fedeni problému piehled nékteryeh studii
zabyvajicich se dlouhodobou funkénosti intervenéni &i chirurgické revaskularizace, uvedeny
v diskusi k prakticke ¢asti prace. Toto feSeni pochopitelné neni odpovédi na vytéeny cil, protoZe
nikterak nevystihuje hlavni otazku resocializace, tj. kvalitu Zivota nemocného po vykonu.
Podobnym zplisobem je takeé pfistupovano k hlavni hypotéze prace, tvrdici, Ze intervenéni a
chirurgicka 1é&ba maji stejné vysledky a intervenéni terapie ma niZ&f riziko. Nijak pfitom neni
vzata v uvahu skute¢nost, Ze chirurg musi velmi casto fesit v dané oblasti obtiZné, interventné
vétdinou neléditelné problémy, napiiklad dlouhé uzivéry perifernich tepen, zatimco na druhé strané
intervenéni radiolog rovnéZz fedi problémy nelétitelné chirurgicky. Je zde tedy ve znaéné mife
smésovano nesouméfitelné. Podobna srovnani je moZné bez obav z nepfesnosti provadét pouze
tam , kde vychodiska pro obé alternativy jsou piibliZzné shodnd.

Druhy vytéeny cil — porovnani ekonomické niro¢nosti jednotlivych vykoni — opét nebyl
uspokojivé naplnén. Analyza celkovych nakladi je povrchni a je provedena pouze v oblasti
spotfebniho zdravotnického materidlu a kontrastni latky pouZitych pfi vykonu. Autor na tuto
skuteénost sice éasteéné upozoriiuje, diisledna a komplexni analyza limitaci studie ale chybi.
Samotné poznani, Ze intervenéni vykony jsou draZsi neZ chirurgické, je v dneini dobé jiz
objevovanim Ameriky. Vyznam by méla skuteéné zasadni a Siroce pojata analyza viech nakladi u
pfibliZné srovnatelnych vykonil v dané dobé a na daném misté, a to na mnohem veétsi statistické
skupiné neZ ptedstavuje silné nehomogenni soubor idajné nahodné vybranych péti nemocnych pro
kazdou vétev studie. Cinit na zakladé souboru uvedeného v praci jakékoli zdvéry muzZe byt velmi
ofidné. Pracoviité, na kterém byla studie provadéna, by pravdépodobné mohlo poskytnout soubor
mnohem obsdhlejsi a relativizaci ekonomickych adaji by pfitom ani nemuselo dojit k vyzrazeni
citlivych lokalnich dat. Naklady na spotfebni material pro tytéZ intervenéni vykony se mohou

v jednotlivych zdravotnickych zafizenich liSit az o polovinu, u kontrastnich latek jesté vice.
Formalni strinka praktické ¢asti prace je neni jiZ tak zdafila jako u Casti teoreticke, formulace

v textu jsou nékdy téZkopadné a ne plné srozumitelné, diskuse a zavér prace jsou slabé. Peclivé
grafické zpracovani nakladii u jednotlivych pacienti je plné zastupitelné jednoduchou tabulkou,
neni viak jisté na zdvadu.

Bakald¥sk4 price ,Endovaskulirni interventni vykon (PTA) ve srovnini s klasickym
operaénim Fefenim ICHDK* autora LukidSe Peika naplnila jen ¢asteéné vytlené cile. Presto
na dané iirovni autorovych moZnosti podle mého soudu spliuje podminky potiebné



k obhajobé. V dvahu je totiz tieba vzit, spolu s jisté peélivou teoretickou pFipravou autora, i
aktudlnost, komplexnost a komplikovany charakter cila, které si autor stanovil. Navrhoval
byvch klasifikaci ,,velmi dobre*,

Prace spliuje zdkladni poZadavky kladené na tento typ praci, a proto ji doporu¢uji k ustni obhajobé:
v'1.ano
2. ne

MNavrhovana klasifikace: 1. vyborné
v'2. velmi dobie
3. dobfe
4. nevyhovél

Otazka k tstni obhajobé prace:

1. mohl byste se pokusit vystihnout v co nejvétsi sifi poloZky, které tvofi redlné ekonomické niklady na
revaskulariza¢ni vykon intervenéni a chirurgicky ? Patfi k nim 1 vydaje spojené s komplikacemi
vykoni ?

2. jak byste postupoval v pfipadé skuteéného posuzovani resocializace Vasich pacientl ?
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