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Aktuálnost problematiky, originalita práce, praktická potřeba a uplatnění předpokládaných 
výstupů práce…

4

Student volil pro zpracování bakalářské práce téma ošetřovatelské péče o pacienta s řízenou hypotermií po 
infarktu myokardu. Student o nemocného pečoval na koronární jednotce. Volil téma, které je v souladu 
s předpoklady pro zpracování závěrečné práce v programu Ošetřovatelství na 3. LF UK. V širším kontextu 
ošetřovatelských případových studií se jedná o téma vzácně popisované a tudíž aktuální.

2 Samostatnost zpracování, vhled autora do problematiky, přehled nejzávažnějších domácích 
i zahraničních literárních pramenů, databází, a to i v širších souvislostech zejména s ohledem 
na praktické výstupy.…

4

Student pracoval vcelku samostatně a aktivně. Využil adekvátní množství konzultací, při kterých vhodně reagoval 
na připomínky. Student se v problematice péče o pacienta s řízenou hypotermií orientuje. Znalosti až přesahují 
požadavky na odbornou erudici sestry vzhledem k této problematice. Je patrný zájem o problematiku péče o 
pacienta v intenzívní a resuscitační péči. V seznamu literatury uvádí 26 literárních zdrojů, a to domácích i
zahraničních knižních publikací, elektronických zdrojů a odborných periodik. Po odborné stránce student volil 
validní a aktuální zdroje, které přímo souvisejí s tématem bakalářské práce.

3 Formulace cílů a záměrů práce, výzkumných otázek, hypotéz. Samostatné zvládnutí odborného 
problému, získaných údajů, odborného textu. Výsledky a závěry práce, skutečný praktický 
i teoretický přínos práce…
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Předložená práce je případovou studií. Student si v úvodu práce stanovuje cíl, který se mu podařilo splnit.
Bakalářská práce je členěna na několik částí. V klinické části se student věnuje anatomii a fyziologii srdce. Dále 
popisuje samotné onemocnění ICHS a její formy. Poté se věnuje kardiopulmonální resuscitaci a výstižně je 
popsána kapitola Postresuscitační řízená hypotermie. Následující část práce je věnována případu konkrétního 
pacienta. Student uvádí okolnosti přijetí, přehledný průběh hospitalizace a přehled farmakoterapie vztahující se 
ke dni, kdy student pacienta ošetřoval. V kapitole nenacházím výsledky laboratorních vyšetření ani dílčí výsledky 
vyšetření, např. zobrazovacích metod. 
Ošetřovatelská část práce je členěna na část teoretickou, kdy student charakterizuje metodu ošetřovatelského 
procesu a biomedicíncký ošetřovatelský model, který také použil pro zpracování ošetřovatelské anamnézy. 
Ošetřovatelská anamnéza byla odebrána 2. den hospitalizace. Student strukturovaně odebral ošetřovatelskou 
anamnézu v rozsahu, který odpovídá intenzívní péči o pacienta na koronární jednotce. Anamnéza je doplněna 
přehledovými tabulkami fyziologických funkcí, respiračními parametry, bilancí tekutin apod. Oceňuji využití 
měřících a hodnotících škál pro posouzení rizik. Na základě ošetřovatelské anamnézy student stanovil krátkodobý 
plán ošetřovatelské péče. Bohužel v kapitole krátkodobý plán péče, není uveden čas, na který je plán péče 
stanoven. Student stanovil tři aktuální a jedenáct potencionálních ošetřovatelských diagnóz. Některé 
ošetřovatelské diagnózy jsou popsány nesrozumitelně (např.riziko nežádoucí změny vědomí v souvislosti 
s podáním analgetik či riziko neprůchodnosti nazogastrické sondy v souvislosti s nepodáním výživy…). Stejně tak 
jsou některé cíle vyjádřeny nejasně, např. převzít absolutní kontrolu nad ….psychickou podstatou člověka…apod.
Cíle jsou stanoveny v souladu s kompetencemi sestry specialistky pro oblast intenzívní péče. Student si klade cíle, 
jimž přizpůsobuje péči a následně vyhodnocuje efekt poskytnuté péče. Student prokázal adekvátní odbornou 
připravenost pro poskytování péče pacientovi v resuscitační péči, ale problém někdy činí formulace 
ošetřovatelských diagnóz a cílů. Dlouhodobý plán péče je zaměřen na další průběh hospitalizace a je popsán 
strukturovaně a chronologicky. Psychosociální problematika je popsána vzhledem k případu pacienta poměrně 
stručněji. Edukace je podána jako předání informací a poučení rodiny při zapojení rodiny do péče. Je zaměřena 
na dodržování léčebného režimu. 



Student během konzultací prokázal odbornou připravenost pro poskytování ošetřovatelské péče bez zásadních 
výhrad. Problém činí převést zkušenosti a odborné znalosti do textu a srozumitelně péči popsat. Student je 
schopen reálně plánovat ošetřovatelskou péči u pacienta hospitalizovaného na resuscitačním oddělení. Oceňuji 
volbu náročnější problematiky pro zpracování ošetřovatelského procesu.

4 Formální zpracování práce, jazyková a stylistická úroveň, rozsah práce, grafická úprava práce, 
dodržení publikační normy…
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Předložená bakalářská práce splňuje po formální, jazykové i stylistické stránce předpoklady pro zpracování 
závěrečné práce programu Ošetřovatelství na 3. LF UK s drobnými výhradami. Některé stránky jsou z podstatné 
části nezaplněné textem, např. str. 50, 52 atd. V teoretické části není úplně jasné, k jaké části textu se vztahuje 
odkaz na literární zdroj, ale oceňuji, že uvedené odkazy jsou přehledně umístěny v dolní indexaci. Práce je 
přehledně strukturována. Rozsah práce odpovídá požadavkům. Chybí přehled příloh. Do příloh jsou 
nesrozumitelně vloženy seznamy tabulek a grafů. Přílohy jsou zpracovány kvalitně. Oceňuji vlastní obrazovou 
dokumentaci, která je volená přiléhavě k tématu práce.
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Poznámky, 
doplňky 
posuzovatele: 

Otázky k 
obhajobě:

Vysvětlete formulace ošetřovatelských diagnóz:
a) Riziko nežádoucí změny vědomí v souvislosti s podáním analgetik….
b) Riziko neprůchodnosti nazogastrické sondy v souvislosti 

s nepodáním výživy…

Popište specifika ošetřovatelské péče o pacienta s řízenou hypotermií.

Na jak dlouhý časový úsek jste si stanovil krátkodobý plán péče?

Hodnocení celkem: Doporučuji - nedoporučuji práci k obhajobě:

Návrh klasifikace práce: výborně

Datum:
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Podpis:
Mgr. Renata Vytejčková

* nehodící se vymažte nebo škrtněte

Doporučená klasifikace celkového hodnocení Poznámka

BODY KLASIFIKACE

13 a více Výborně Minimálně dva body v každé položce

9 až 12 Velmi dobře Minimálně jeden bod v každé položce

6 až 8 Dobře Maximálně možná jedna "nulová" položka

5 a méně Nevyhověl Více jak jedna "nulová" položka


