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Zdůvodnění hodnocení jednotlivých oddílů (zejména zdůvodněte snížení klasifikace):  
Zvolené téma BP je aktuální a zabývá se problematikou, která i v blízké budoucnosti bude velmi  
diskutovanou záležitostí. Hlavním nedostatkem práce je  nesprávná  odborná terminologie a 



 

používání  „ slengových“ výrazů. V práci je rovněž řada chyb, resp. překlepů. Zvolená metodika 
praktické části - rozbor 8 kazuistik -  je sice ilustračně zajímavá ale z odborně výzkumného hlediska  
málo přínosná. K práci mám následující připomínky:  
 na str. 14  je uvedeno…že s rozvojem antikoncepce ustalo nežádoucí těhotenství… to není přesná 
formulace.  
 Str. 25  -…výskyt  GDM je ve 2-3 %  …v současné době je výskyt GDM více než 10 %, záleží na 
zvolené metodice oGTT 
Kapitola 2.1.1.7   … u lidí se nemluví o plemenech ale o rasách 
                2.1.2.2. resp. 3   …. chybí subkapitola o laktačních psychózách 
                3.1    …. v kapitole o prenatální diagnostice chybí zmínka  o  I. trimestrálním screeningu  ,   
                                který se nyní běžně provádí 
                 3.3.1… indikací k prenatální diagnostice není předchozí potrat  ale  poze opakované  
                              potraty 
                 3.1.2. … v kapitole o neinvazivních metodách prenatální diagnostiky chybí zmínka o   
                                možnosti  vyšetření karyotypu plodu etc. z mateřské krve 
 
 
 

Otázky k obhajobě:  
1. Co znamená tvrzení na str. 11, že ženy „ čím dál více za sebe necítí zodpovědnost“ 
2. Co je VLTAVA-LABE MEDIA, a.s. , na kterou se autorka odvolává v několika diskutabilních  
        tvrzeních ? 
3. Proč se „ velmi časné potraty“  označují za potraty chemické ? 
4. V závěru BP v kapitole Doporučení pro praxi je uvedeno …že prenatální péče a příprava na 

těhotenství může eliminovat těhotenská  rizika a komplikace v souvislosti s vysokým 
věkem rodiček ? Jakým způsobem ? 
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