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V hodnoceni vyuzijte slovni vyjadreni s respektovanim charakteru a zaméreni prace 04
Aktualnost problematiky, originalita prace 3
Zvolené téma je stale aktualni.
2 Samostatnost zpracovani, pohled autora do problematiky, prace s literaturou a prehled domacich
i zahrani€nich literarnich pramenu 3

Autorka pracovala pfedevSim s informacemi z internetovych zdroju a knih Ceskych autord i nékolika
zahrani¢nich pramenu.

3 Samostatné zvladnuti odborného problému, zpracovani ziskanych udaji, odborného textu
Ve své bakalafské praci se autorka zabyva o$etifovatelskou pééi o 66 letou Zenu, ktera byla pfijata na | 2
oddéleni rehabilitace, po TEP kycle levé dolni koncetiny.

Teoreticka ¢ast je hezky a pfehledné zpracovana.

V kazuistice vénuje autorka pozornost Iékafské anamnéze, 05. anamnéze. Velkou €ast tvofi 0S. proces,
ktery vSak nemél byt pfedmétem kazuistiky. DalSimi kapitolami je edukace, dlouhodobé péce, diskuze a
zavér. Dale nezbytny seznam literatury, pfiloha, seznam tabulek, obrazk, zkratek.

V lékafské anamnéze postradam nynéjSi onemocnéni, diagnosticky zaveér.

V oSetfovatelské Casti vychazi autorka z modelu M. Gordon. Nékteré udaje jsou rozporné.Tyka se to
hodnoty Bartel testu na str. 26 a 31. Dale na str. 26 je vyhodnocend nemocna jako pacientka se
stfednim rizikem padu, pfitom dalSi véta hovofi o tom, ze nemocna po oddéleni chodi samostatné.
Nevime také jakym zplisobem byly informace ziskany.

Autorka si stanovila 3 0S. problémy. Bolest, riziko TEN, a riziko luxace TEP. Podrobnéji je zpracovana
pouze bolest, ostatni problémy jsou teoreticky minimalné propracované. Hezky je zpracovana edukace.
Dale autorka popisuje pribéh hospitalizace. Zde je autorka pfili§ struéna. Z obsahového hlediska neni
jasné, pro¢ provadéla u nemocné opakované 2 dny za sebou GCS. V oddile priibéh hospitalizace se
hovofi o medikaci, ktera byla podana, bohuzel nevime po celou dobu popisu pribéhu hospitalizace, o
jakou medikaci se jednalo a jak medikaci nemocna uzivala. Stejné tak po 3 dny jen autorka konstatuje,
Ze operaéni rana je klidnd, ale neni ziejmé, jak a kdy, kym bylo provedeno oSetfeni rany. TéZ postradam
V dlouhodobé péci je drobny preklep. Problém s propousténim nefesi hlavni sestra.

Diskuse je hezky zpracovana. | pfes pfipominky se autorka v dané problematice orientuje.
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4 Formalni zpracovani prace, jazykova a stylisticka aroven, rozsah prace, graficka uprava prace,
dodrzeni publikaéni normy

Bakalarska prace ma 50 stran a 1 pfilohu. Z formalniho hlediska je v praci nékolik nepfesnosti.
PfedevSim neni uveden zdroj u obrazku €..7 na str. 29 a u pfilohy str. 51. Dale chybi zdroj u |ékafské
anamnézy. Autorka vychazi z dokumentace, ale ta neni uvedena v seznamu zdroju. Na strané 42 a 35
se vyskytuje totozny text. Celkové je prace v kazuistické ¢asti obsahové méné prehledna.
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Doporucena klasifikace celkového hodnoceni Poznamka

BODY KLASIFIKACE

13 a vice Vyborné Minimalné dva body v kazdé polozce
9az12 Velmi dobie Minimalné jeden bod v kazdé poloZce
6az8 Dobie Maximalné mozZna jedna "nulova” poloZka
5 a méné Nevyhovél Vice jak jedna "nulova" polozka




