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V hodnoceni vyuzijte slovni vyjadieni s respektovanim charakteru a zaméreni prace 04

Aktualnost problematiky, originalita prace, prakticka potreba a uplatnéni predpokladanych

vystupl prace... 4

Studentka volila pro zpracovani bakalarské prace zajimave téma péce o pacienta se subdurdlnim krvdcenim a
ndslednym rozvojem apalického syndromu na oddéleni dlouhodobé intenzivni péce. Studentka volila téma,
které je v souladu s predpoklady pro zpracovani zavérecné prace v programu OSetiovatelstvi na 3. LF UK.V
Sirsim kontextu oSetFovatelskych pripadovych studiich je jedna o téma spise vzacnéjsi.

Samostatnost zpracovani, vhled autora do problematiky, prehled nejzavaznéjSich domacich
i zahranicnich literarnich prameni, databazi, a to i v SirSich souvislostech zejména s ohledem

na praktickeé vystupy....

Studentka pracovala samostatné. V seznamu literatury uvadi 33 literarnich zdrojii a to vyhradné domacich
kniznich, elektronickych publikaci i odbornych periodik. Po odborné strance studentka volila validni zdroje,
které primo souviseji s tématem bakalarské prace. Citacni norma neni uvedena standardnim zpusobem, u
nékterych kapitol chybi zdroj, napr. 2.3.3. Prognoza, 2.4. Apaticky syndrom- vegetativni stav a dalsi.

Formulace cilti a zaméra prace, vyzkumnych otazek, hypotéz. Samostatné zvladnuti odborného
problému, ziskanych udaji, odborného textu. Vysledky a zavéry prace, skuteény prakticky

i teoreticky prinos prace...

Predlozena prace je pripadovou studii. Bakalarska prace je ¢lenéna na nékolik casti. V klinicke casti se studentka
vénuje anatomii a fyziologii mozku, subdurdalnimu krvaceni a apalickému syndromu. Kapitola vénovana
samotnému pacientovi je v pritbéhu hospitalizace popsana chronologicky. Z anamnézy presto neni jasné, kdy
byla odebrana. V praci nenachazim prehled farmakoterapie vztahujici se ke konkrétnimu oSetFovacimu dni.
Studentka na str. 42 odkazuje na farmakologickou anamnézu, kterou na uvedené str. 32 nenachazim.
Osetrovatelska cast prace je clenéna na cast teoretickou, kdy studentka charakterizuje metodu oSetrovatelského
procesu a oSetrovatelsky model V. Hendersonoveé, ktery také pouzila pro zpracovani oSetrovatelské anamnezy.
Osetrovatelska anamnéza byla odebrana v prithéhu hospitalizace nemocného na oddélent dlouhodobé intenzivni
péce. Studentka odebrala oSetiovatelskou anamnézu zodpovedné. Na zdakladeé osetrovatelské anamnezy studentka
stanovila kratkodoby plan oSetiovatelské péce a to po dobu 24 hodin. Stanovila ctyri aktualni a pét
potencionalnich oSetrovatelskych diagnoz. Shledavam chybné stanovenou oSe.dg. tykajici se rizika vzniku
dekubitii. Z anamnézy vyplyvd, ze pacient jiz dekubitus ma a tudiz je problém aktudlni. Viechny oSetrovatelské
diagnozy jsou rozpracovany. Nenachazim zminku o problematice prevence ventildtorové pneumonie. Neni
uvedena problematika tykajici se péce o otevienou ranu — dekubitus. Studentka si casto klade nekonkretni
cile,napr-. ,, pacient dostatecné dycha, ma optimalni vahu “apod. Dlouhodoby plan péce je vyjadien pouze obecné,
bez pohledu na konkrétniho nemocného. Velice strucné je podana problematika edukace a psychosocialni cast a
to vyhradné se zamérenim na rodinu nemocného.

Formalni zpracovani prace, jazykova a stylisticka uroven, rozsah prace, graficka uprava prace,
dodrzeni publika€ni normy...




Predlozend bakalarska prace spliiuje po formalni, jazykové i stylistické strance predpoklady pro zpracovani
zaverecné prace programu OSetrovatelstvi na 3. LF UK s vyhradami. Nachdzim nejednotné formdtovani, celou
Fadu jazykovych i stylistickych chyb. Studentka pouziva nevhodné obraty jako, napr. str. 39 ,,Samoziejmé jsem
tento model vypracovala na mého pacienta...apod.“ Prace obsahuje 63 stran a je obohacena sedmi prilohami.
Samotna oSetrovatelska cast tvori 18 stran, coz je hranicni rozsah. Na prilohy je v textu uveden odkaz. Vzhledem
k tomu, zZe studentka uvadi dokumentaci zdravotnického zarizeni je uveden pisemny souhlas vedeni.

Tema prace shledavam jako velice zajimaveé, jehoz kvalitni zpracovani by bylo prinosem
Poznamky, pro odbornou verejnost. Petra Hadravova prokazala odbornou pripravenost pro
dopliky poskytovani osetrovatelské pece o pacienta v dlouhodobé intenzivni péci pri osobnich
posuzovatele:  konzultaci, coz bohuzel zcela neprokazuje v pisemného podani pripadové studie.
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celkem

Otazky k Jakym zplGsobem je na vaSem pracoviSti feSeno riziko ventilatorové
obhajobé: pneumonie?

Jakym zpiisobem jste u nemocného hodnotila bolest?

Jak by jste popsala jiz vznikly dekubitus?

Hodnoceni celkem: Doporucuji - redoporucyji praci k obhajobé:

Navrh klasifikace prace: velmi dobre az dobre ( na zakladé ustni obhajoby)
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Doporucena klasifikace celkového hodnoceni Poznamka

BODY KLASIFIKACE

13 a vice Vyborné Minimaliné dva body v kazdé poloZce
9az12 Velmi dobie Minimalné jeden bod v kazdé poloZce
6az8 Dobre Maximalné mozna jedna "nulova" poloZka
5 a méné Nevyhovél Vice jak jedna "nulova" poloZka






