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. Mimotadné aktualni
. Aktudlni pro danou oblast

Volba tématu: 1
2
3. Uzite¢né a prospésné
4
5

. Standardni uroven
. Neobvyklé

Cil prace a jeho naplnéni: . Vhodné zvoleny cil, ktery byl naplnén
. Vhodné zvoleny cil, ktery byl ¢aste¢né naplnén
. Vhodné zvoleny cil, ktery nebyl naplnén

. Nevhodné zvoleny cil
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Struktura prace: . Origindlni — zdafila

. Logicka — systémova

. Logicka — tradi¢ni

. Pro dané téma tradi¢ni

. Pro dané téma nevhodna
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1. Vynikajici, pouzity dosud nebéZzné prameny

2. Velmi dobré4, pouZity nejnoveéjsi dostupné prameny
3. Dobra, béZné dostupné prameny

4. Slabé, zastaralé prameny

Préce s literaturou:

Vybaveni prace (data, tabulky, grafy, pfilohy):
1. Mimofadné, funkéni
2. Velmi dobré, funkéni
3. Odpovida nutnému doplnéni textu
4. Nedostacujici

Pfinosy bakalafské prace: 1. Origindlni, inspirativni nazory
2. Ne zcela béZné néazory

3. Vlastni nazor argumenta¢né podpofeny
4. Vlastni nazor chybi

Uplatnéni bakalafské prace v praxi a ve vyuce:
1. Préci lze uplatnit v praxi
2. Praci lze uplatnit ve vyuce
3. Vhodna pro publikovéni
4. Préci nelze pfili$ vyuzit ani v praxi ani pfi vyuce

Formalni stranka: 1. Vyborna
2. Velmi dobra
3. Prijatelna
4. Nevyhovujici



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

2. Gramatika a) vyborna
b) velmi dobra

¢) dobra
d) nevyhovujici
Zasadni pfipominky k bakalaiské praci:
1. nemam
2. mam tyto:

...............................................................................................................

PtredloZena bakalafska prace je velmi obsazna. Je zfejmé, Ze autorka poctivé nastudovala fadu
odbornych materiall a snazila se uchopit téma velmi Siroce. Bohuzel, to také vedlo k ur¢ité
nepiehlednosti prace a k nékterym ,.,chybam®, které nejsou v danych souvislostech nijak
prekvapivé, nebot’ se Casto jedna o komplikované skute¢nosti ne vzdy se zcela jasnou
interpretaci a zahrnuti téchto informaci do bakaléaiské prace oboru Zdravotni laborant zna¢né
presahuje rozsah, ktery by studenti méli zvladnout. ZjednoduSenim pojeti této prace se mohla
autorka téchto chyb vyvarovat.

Moje hlavni vyhrada je ve struktufe obecné ¢asti. Kapitoly se zdaji byt uspofadané dle obsahu
logicky, ale informace jsou ¢asto v kapitolach zminény duplicitné. Ob¢as je zminéna
informace, které ale nepfedchazi vysvétleni nékterych pojmi a skute¢nosti. Také nékteré
odstavce jsou zcela identické s textem citované publikace, nékdy pouze se zménou jednoho
slova. Pro nékteré nové poznatky by méla byt uvedena origindlni prace a ne souborny ¢lanek,
zvlasté pokud jsou dostupna data pro ¢eskou populaci. Vzhledem k zaméfeni prace by mohla
byt zcela vynechana &ast tykajici se 1é¢by onemocnéni. Struénéj$i by mohla byt i ¢ast
popisujici markery infekce, ¢i onemocnéni, které se jesté v praxi béZné nepouZzivaji a jejichz
vypovédni hodnota je nejistd. Je tfeba oddélit to, co se v praxi béZné pouziva a kde existuje
dostatek dikazi opraviiujici efektivitu, bezpecnost a finanéni rentabilitu zavedeni testovani do
klinické praxe. Vice bych viak ¢ekala rozpracovani ¢asti tykajici se laboratornich metod
detekce HPV infekce a vyuziti HPV detekce v klinické praxi, s ohledem na nové poznatky,
které pravé podporuji zavedeni HPV detekce jako priméarni metody pro vyhledévani Zen

v riziku vzniku karcinomu hrdla délozniho. Napiiklad zminka o vyhodach detekce virové
RNA proti DNA. Také chybi zminka o dilezité skute¢nosti, Ze u HPV je ve screeningu
dulezita klinicka citlivost testu. Stejné tak jako metody vyuzivané nebo zamyslené pro
rozliSeni rizikovych a nerizikovych HPV pozitivnich pacientek v primarnim screeningu.

V textu by mohla byt zminéna doporuceni vyuziti HPV testace dana Véstnikem MZ a
doporu¢enim CGPS.

...............................................................................................................

Dalsi hodnoceni:

K praktické &asti bych doporuéila rozdélit vékové kategorie tak, aby byla vékova skupina od
30 let, nikoliv od 35 let vzhledem k doporu¢ované vékové hranici zavedeni HPV testace ve
screeningu tak, jak jiz probihd v fadé zemi. Postradam téZ detailné&jsi definici ,,abnormalniho
cytologického nalezu®. Jak vi autorka, Ze Zeny byly odebrany v ramci preventivnich prohlidek
a ne jiZ v ramci sledovani pro cytologické abnormality? V tabulce 6 a grafu 6 by méla byt téz
procenta. V grafu 5 doporucuji zménit oznaceni ,,Podil ...... “na ,,HPV pozitivni a negativni
zeny (%)™



V souhrnu konstatuji, Ze i pFes uvedené vyhrady je ziejmé, Ze se autorka snazila poctivé
vypracovat svou bakaldfskou prici, ktera spliiuje pozadavky pro doporuéeni k dstni
obhajobé v oboru Zdravotni laborant.

Prace splfiuje zdkladni poZzadavky kladené na tento typ praci, a proto ji doporucuji k tstni
obhajobé: 1. ano
2.ne

Navrhovana klasifikace: 1. vyborné
2. velmi dobfe
3. dobie
4. nevyhovél

Otézka k ustni obhajobé prace:

..................................................................................................................
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1/ Co je to klinicka a co analyticka citlivost testu a pro¢ je dulezité u testi detekce HPV
v primarnim screeningu pouZivat testy s vysokou klinickou citlivosti?...

2/ Dle vysledk nejnoveéjsich studii by se v priméarnim screeningu méla pouzivat HPV
DNA/RNA detekce v kombinaci s cytologii nebo bez ni a pro¢?

3/ Co rozumite pod pojmem triaz cytologického vySetfeni?

.......................................................................................................................................................

Datum:...20/05/2014... Podpis oponenta bakalaiské prace....




