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Prace je: experimentalni
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g) Teoreticky i prakticky pfinos prace: vyborny
Doporuéuji diplomovou praci k uznani jako praci rigorézni [_]

Pfipadné poznamky k hodnoceni:

Jak uz nazev napovida, prace se zabyva problematikou antibiotické profylaxe u pacientd

s osteosyntézou pertrochanterické zlomeniny v nejmenované fakultni nemocnici.
Implementace cizorodého materialu béhem osteosyntézy vytvafi riziko pro vznik infekci,
které Ize vyznamné snizit pravé spravnym podanim antibiotické profylaxe.

Teoreticka ¢ast je zaméfena predevsim na antibiotickou profylaxi. Ctenaf v ni rovnéz
nalezne zakladni informace ohledné infekce v misté chirurgického zakroku a zlomenin
proxymalniho femuru. Cast teoretické prace je pak vénovana resersi publikovanych praci
zabyvajicich se pfimo problematikou antibiotické profylaxe pfi osteosyntézach
pertrochanterickych zlomenin. Tato kapitola je beze sporu nejhodnotnéjsi ¢asti teoretické
Casti prace. Dobry dojem z teoretické Casti do urcité miry kazi skutecnost, Ze autorka
neprovedla reSerSi dostupné literatury zcela spravné. Jako tzv. Medical Subject Headings
(MeSH) uvadi klicova slova, ktera jimi nejsou ("fracture osteosynthesis" — spravné "fracture
fixation, internal"; "trochanteric fractures" — spravné "hip fractures"), a pokud uz MeSH
terminy pouziva, kombinuje je zbyte¢né s jejich synonymy ("hip fractures" + "trochanteric
fractures"). Vzhledem k sou¢asnému nastaveni informacniho zdroje Pubmed, se kterym
autorka pracovala, se domnivam, Ze pokud byla tato slova zadana jako MeSH terms, byla k
nim spravna klicova slova automaticky pfifazena a na kone¢ny pocet nalezenych ¢lanku tato
skute€nost neméla vliv. Nicméne pokud uz je metodika reSerSe uvadéna, méla by byt
popsana spravné. Spatné zpracovanou metodiku re$er§e navic podtrhuje fakt, Ze citace
pouzité Ceske literatury nejsou jednotné. Na druhou stranu velmi ocenfuiji, ze kazda informace
v teoretické €asti prace je podpofena nadstandardnim mnozstvim kvalitni citované literatury,



coz doklada peclivou préaci autorky s nalezenymi literarnimi zdroji. Co se ¢lenéni teoretické
Casti tyka, je dle mého nazoru lehce neprehledné. O¢ekavala bych samostatnou kapitolu
vénovanou infekci v misté chirurgického vykonu a stejné tak kapitolu o zlomeninach
proxymalniho femuru. Tyto kapitoly jsou jako podkapitoly trochu nasilné v¢lenény doprostfed
kapitoly o antibiotické profylaxi v chirurgii. CtenaF mlze byt ztracen také u popisu obréazku &.
2, kde je z neznamého duvodu dakrat vysvétleno, co znamena typ trochanterické zlomeniny
A1, A2 (A3 typ je zminén pouze jednou). Z hlediska jazykové stranky nejsou nékteré véty,
nejen v teoretické Casti, spravné formulovany. Problém nejcaséji Cini sklonovani slov
(pFedevsim pridavnych jmen), stejné tak ¢arky, které na nékterych mistech pfebyvaji a na
jinych zase chybi. Na druhou stranu prace téméf neobsahuje preklepy a nalezla jsem pouze
jednu hrubou pravopisnou chybu ve shodé podmétu s pfisudkem (implantaty by mély slouZit,
nikoliv méli). PFi psani budoucich textl by se autorka méla zaméfit na psani Cislic v
anglickém jazyce (tec¢ka misto desetinné ¢arky) a nespravné pouzivani kvuli X diky (kvuli
omezeni proteosyntézy jsou linkosamidy u&innéjsi i pfi niz§ich koncentracich).

Cilem praktické ¢asti bylo analyzovat antibiotickou profylaxi u vy$e zmifiovaného vzorku
pacientl a vysledky srovnat s vysledky Setfeni, které jiz v minulosti ve fakultni nemocnici
probihalo. Prakticka ¢ast je celkové velmi kvalitné zpracovana, o ¢emz svedci jak
propracovana diskuze, tak jasné a pfehledné zpracovana vysledkova ¢ast. Jediné misto, kde
je trochu obtiznéjSi se zorientovat, je tabulka €. 11 — misto pojem "davka" by bylo pfesnégjsi
pouzit "poCet pacientl s danou davkou". Vysledky prace podrobné popisuji sledovanou
soucasné vysledky s témi dfive nasbiranymi, a doklada tak pozitivni dopad intervenci, které
byly pfed sbérem dat pro diplomovou praci provedeny. Vysledky této ¢asti jsou také velmi
pékné shrnuty do jedné tabulky (Tabulka €. 12). Pro jesté lepSi pfehlednost bych
doporucovala k této tabulce pfidat hodnoty statistické vyznamnosti, které jsou uvedené

v tabulkach 13-16. Na druhou stranu tyto tabulky nazorné dokladaji, jakym zplsobem byla
statisticka analyza provedena. Toto statistické hodnoceni navic rovnéz zvysSuje kvalitu celé
prace. U prezentace statistickych vysledkl byva zvykem psat P hodnotu kurzivou a
vysvétlovat jeji vyznam (i s pouzitym statistickym testem) pod kazdou tabulkou, ve které je
uvedena. To v této praci postradam. Drobnou vytku mam rovnéz opét k Clenéni kapitol —
podkapitoly ve vysledkové €asti zcela neodpovidaji podkapitolam v metodické ¢asti (v
metodické Casti fadi autorka "Pooperaéni infekéni komplikace" a "Porovnani Setfeni a zména
miry adherence k metodickému pokynu nemocnice" do samostatnych kapitol, ve vysledkové
¢asti jsou tyto kapitoly soucasti kapitoly o antibiotické profylaxi). Posledni nesrovnalosti je
pak vysvétleni zkratky RF v tabulce €. 6, ktera tuto zkratku vibec neobsahuje.

Co se Casti vénovaneé literatufe tyka, jsou u citace 59 uvedeni pouze autofi ¢lanku a jeho
zdroj, nazev ¢lanku chybi. U citace 90 pak kromé autori a nazvu ¢lanku chybi vSechny
ostatni bibliografické udaje. Jinak se mezi uvedenymi citovanymi zdroji objevuje pouze
drobna nejednotnost.

| pfes urcité formalni nedostatky se jedna o velmi kvalitni praci s jasnym praktickym vyuzitim,
o Cemz svédci i fakt, Ze cil prace byl zcela splnén. VySe zminéné pfipominky by mély slouzit
spiSe jako podnéty pro sepisovani potencialnich praci pfistich.

Dotazy a pfipominky:

1. V uvodu prace uvadite, Ze antibioticka profylaxe ma byt pouzita pfed chirurgickymi
vykony, které jsou klasifikovany jako Cisté. Hned v dalSi vété toto tvrzeni vyvracite. Mizete
vysvétlit, jak to ve skute€nosti je?

3. V préaci uvadite, Ze se vankomycin kombinuje s cefazolinem. Mizete vysvétlit, pro¢ je
tato kombinace potencialné vyhodna? Jake je jejich spektrum u€inku?
4, V praci uvadite, ze 52 % pacientll mélo hodnotu ASA skére 3. Domnivate se, ze by k

témto pacientdm meélo byt v ramci antibiotické profylaxe pfistupovano jinym zptusobem nez k
pacientim, ktefi maji hodnotu ASA skoére nizsi?

5. V praci uvadite, ze podani 1 g cefazolinu pacientce s hmotnosti 45 kg bylo v rozporu
s metodickym pokynem nemocnice. Jak na tento postup nahlizi dostupna literaura?



Celkové hodnoceni, prace je: vyborna, k obhajobé: doporucuji

V Hradci Kralové dne 12. 06. 2020
podpis oponentky / oponenta



