


Univerzita Tomáše Bati ve Zlínì,


Fakulta technologická�
�



Posudek diplomové práce 


Diplomantka:�
Bc. Lucie Ižová�
�
�
�
�
Studijní program: �
N  2808 Chemie a technologie materiálù�
�
Studijní obor:  �
Inženýrství a hygiena obouvání�
�
�
�
�
Název práce:�
zavádìní nové diabetické obuvi na trh.�
�
�
�
�
Vedoucí DP: �
Mgr. Štìpán Prachaø�
�
�
�
�
Diplomová práce je vypracována na 70 stránkách textu. Formálnì je dìlena do pìti základních kapitol, doplnìných o úvod, závìr a seznamy použité literatury, grafù, obrázkù, tabulek a pøíloh. První kapitola nazvaná Teoretická èást je vypracována na 12 stránkách. Rozebírá zde Historii vývoje diabetu, Pøíznaky tzv. diabetické nohy, Doporuèené vlastnosti a Konstrukci obuvi. 


Druhá kapitola je vìnována Marketingovému prùzkumu. 


V praktické èásti jsou analyzovány a komentovány odpovìdi dotazníku. Diplomantka se setkala s relativnì nízkou návratností vyplnìných dotazníkù, pouhých 25 %. V pøípadì první hypotézy je míra informovanosti nezvykle nízká. Slabinou této analýzy je skuteènost, že formulace hypotézy pojímá potøebu speciální obuvi pro diabetiky jako prahovou nutnost. Ve skuteènosti potøeba obuvi je odhadována jen pro skupinu 15 – 30 % z celkového poètu diabetikù. Napø. u skupiny dìtí postižených diabetem se problémy neuropatické nohy nevyskytují a nebylo u nich ani zjištìno (pro starší populaci diabetikù) typické rozšiøování nohou. 


Jako nevìrohodné se jeví údaj uvedený v grafu 5, který uvádí, že 46 % obuvi si diabetici nechávají vyrábìt na zakázku. Jednak absolutní poèty individuálnì vyrábìné (ortopedické) obuvi pro diabetiky jsou podle statistik pøedepisovány jen pro 1,5 až 2 % vztaženo na celkový poèet diabetikù. U otázky 9 je použito nevhodné formulace otázky. Pohodlí je totiž nutné pojímat jako komplexní problém. Mìkká stélka je u diabetikù používána jako dílec schopný rozkládat plantární vysoké lokální tlaky a ty jsou typické pro pacienty s neuropatickým postižením nohou – tedy pro pacienty se sníženou citlivostí. Stejnì tak bývají u nìkterých firem používány vkládací stélky s vyztužením v patní èásti z dùvodù zlepšení stability. 


V kapitole Návrh obuvi je rovnìž nìkolik mylných informací. Pøedevším je návrh vymezen jako individuální výroba, která je v zemích s drahou pracovní sílou velmi komplikující, hranièící s nereálnou pøedstavou. 


Správná je volba (upøednostnìní) usní, ale pro diabetiky by nebylo vhodné používání mezipodšívek, které prodlužují dobu dotvarování nové obuvi individuálním tvarovým odchylkám jednotlivých nohou (fenomén „nové obuvi“). Nelze ale souhlasit s návrhem poromerù, ty by mohly být pro diabetiky životu nebezpeèné pro svou vysokou hodnotu tvarové pamìti a dlouhodobé vyvozování lokálních tlakù na dorzální èásti nohy a jednak se dnes již témìø nevyrábí. Dále je doporuèováno úprava horního obvodového okraje opatøením polstrovaného límeèku. 


U podpatkù je doporuèována výška i u žen maximálnì 2,5 cm, jinak dochází k pøesunu zátìže z paty do oblasti hlavièek metatarsofalangeálních kostí, kde pak snadnìji dochází k poškození tukových polštáøù a vývoji gangrén. Vulkanizovaná pryžová deska (Obolit) pro výrobu podešví nebude nejvhodnìjší. Není schopna dostateènì zabránit nežádoucímu pøenosu tlaku pøi náhodném našlápnutí na nerovnost terénu, relativnì nižší protikluzné hodnoty apod. 


V poslední kapitole je jako úvodní èásti uveden text zaèínající slovy: Milí diabetici, na náš trh zavádím… Problematické zde bude pøedevším použití první osoby jednotného èísla a rozhodnì nelze uvádìt klamavé informace typu: obuv … zmírní dùsledky Vaší nemoci, odstraní bolest … 


Naopak jako rozhodnì správné je volba prostøedník pro šíøení informací v osobì diabetologa. V závìru je rovnìž zøejmì z nezkušenosti formulováno nìkolik závìrù mylnì. Je to pøedevším tvrzení o vysokém podílu individuálnì vyrábìné obuvi. Zkušenosti z rùzných døíve provádìných analýz opakovanì potvrzují nedostateènou míru používání individuálnì vyrábìné obuvi. 


Rovnìž analýzy proporcionality rozmìrù nohou a nošené obuvi dlouhodobì poukazují na vysoký podíl nošení menší a tvarovì nevhodné obuvi a nekvalitní obuvi. Pro diabetiky druhého typu (pøevážnì starší 60 let) je typické „dotrhávání“ (donášení) staré obuvi. 


V práci se vyskytuje nìkolik drobných chyb a pøeklepù, které však nepøesahují obvyklou míru a nesnižují úroveò práce. Diplomantka prokázala, že je schopna inženýrsky pracovat a øešit interdisciplinární problémy. Diplomová práce je psána s využitím pøedností textového editoru Microsoft Word. Formálnì i koncepènì je pøedložená diplomová práce vyvážená a srozumitelná. Hlavní nedostatek spoèívá v nedostupnosti nejnovìjších informací a nezkušenosti s tímto specifickým tržním segmentem. 





Práci doporuèuji k obhajobì a hodnotím: C - dobøe. 





Zlín, 10. 06. 2007				Doc. Ing. Petr Hlaváèek, CSc.


Otázky k obhajobì:


V jaké cenové hladinì pøedpokládáte, že by Vámi zamýšlená individuálnì vyrábìná obuv mohla být nabízena? 


V jakém množství pøedpokládáte, že by obuv mohla být vyrábìna a jak by jste øešila výrobu individuálních kopyt? 


Za jakou dobu pøedpokládáte, že by mohl dostat pacient hotovou obuv od zmìøení nohou? 


