Univerzita Karlova v Praze
Lékarska fakulta v Hradci Kralové
Studijni obor: OSetrovatelstvi a pedagogika ve zdravotnictvi

Bakalarska prace: Soucasna kvalita péce o hospitalizované gerontologické pacienty
autor: Ivana Filipova, Méstska nemocnice a.s., Dvir Kralové nad Labem
Vedouci bakalarské prace: MUDr. Bozena Juraskova, Ph.D., Be. Jitka Starkova

Hodnoceni bakalirské prace: MUDr. Iva Holmerov4, Ph.D.
Univerzita Karlova, Fakulta humanitnich studii, Katedra supervize a managementu ve
zdravotnickych a socialnich organizacich, Gerontologické centrum Praha

1.

Autorka si pro svou préci zvolila aktualni téma kvality péce o hospitalizované
gerontologické pacienty. V soucasné dob¢, kdy dochazi ke starnuti populace a seniofi
pfedstavuji vyznamnou (nejvétsi) spotiebitelskou skupinu zdravotnickych a socialnich
sluzeb, je vhodné zvaZovat specifika jejich potreb a reakce na n¢. Otazka kvality ve
zdravotnictvi i socialnich sluzbach je téZ aktualnim tématem hodnym pozornosti.

V tvodni ¢asti prace podava studentka informaci o tom, co rozumime pod pojmem
kvalita, a uvadi nékolik nejpouzivanéjSich definic kvality ve zdravotnictvi. Déle se
zabyva otazkou co si pfedstavujeme pod pojmem kvalitni oSetfovatelska péce, uvadi
definice a indikatory kvality v oSetfovatelské péci. Dalsi ¢ast je vénovana hodnoceni
gerontologického pacienta dle osetfovatelského modelu funkéniho typu zdravi dle
Gordonové a rozvadi struéné a vystizné€ specifika geriatrickych pacientt dle
jednotlivych ¢asti tohoto modelu. Déle jsou uvedeny nejcast&jsi osetiovatelské
diagnoézy s ohledem na gerontologické pacienty stejné tak jako jsou stru¢né shrnuty
zasady péce o gerontologického pacienta.

Empiricka ¢ast je stru¢né a jasné ¢lenéna, jsou definovany cile vyzkumu a uvedena
metodika vyzkumu, velikost vyzkumného souboru, ktery byl nékterymi metodami
zkouman jak pfi pfijeti k hospitalizaci tak pfi propusténi, coZ pfinasi zajimavé
vysledky vypovidajici o kvalité péce a jeji ucinnosti na daném oddéleni. Autorka
uvadi, Ze soubor respondenti (celkem 50 osob) tvofilo 19 muzii a 31 Zen. Prestoze
autorka hovoti o vybéru, neni zcela zfejmé, jakym zplsobem byl tento vybér

z pacientt hospitalizovanych na oddéleni nasledné oSetfovatelské péce Méstské
nemocnice ve Dvote Kralové nad Labem uskute¢nén. To ponékud znemoziiuje
zobecnéni neékterych udaju, které je tfeba povazovat spiSe za upiesnéni popisu
zkoumaného vzorku. Nicméné€ musim pozitivn€ hodnotit, Ze tento relativné velky
soubor pacientti byl vysetfen opakované, a to celou baterii testd a také prostiednictvim
strukturovaného rozhovoru. Studentka uvadi vysledky jednotlivych veli¢in jak

v tabulkéch tak v kotouCovych grafech, které piedstavuji vzajemné se dopliujici celek,
ve kterém jsou uvedeny vycCerpavajicim zptisobem potiebné idaje. Sobéstacnost je
hodnocena jak na za¢atku hospitalizace tak pii jejim ukonceni a vysledky zcela jasné
dokazuji zlepSeni stavu pacientt (pokud nebyli vybrani jen ti pacienti, ktefi se zlepsili
— viz vySe uvedend poznamka tykajici se vybéru). Obdobné je tomu i ve srovnani
stavu zmatenosti pfi pfijmu a propusténi, kdy také nastalo zlepSeni situace pfi
propusténi oproti ptijeti. Tento fenomén bych vSak nedavala do souvislosti s demenci,
ale spiSe s deliriem. Misto pojmu ,,zmatenost* bych spise uzivala pojem dezorientace.
V tabulce je zpracovano vyhodnoceni oSetfovatelskych diagnoz dle ¢iselného kodu
NANDA-Int. (vysvétleni této zkratky by méla prace také obsahovat, pfestoze se jedna



0 pojem Vv oSetfovatelstvi znamy). Povazovala bych za pfehledné;si, kdyby byly
oSetfovatelské diagndzy uvedeny po skupinach, respektive neni mi zfejmé, co bylo
zamérem tohoto uspotadani v tabulce. Za velmi zajimavé povazuji také vysledky a
vyhodnoceni dotazniku spokojenosti, kdy je ziejmé, ze pacienti jsou spokojenéjsi

s pfistupem sester neZ s pfistupem nizsiho zdravotnického personalu, relativné nizka
spokojenost ve srovnani s ostatnimi aspekty je s respektovanim soukromi,
informovanim, pou¢enim o pravech pacientt, dosazitelnosti personalu. Domnivam se,
Ze zejména s poslednimi vysledky by mél byt seznamen i management oddé€leni ¢i
zafizeni, nebot’ jsou jist€ zasadnimi podklady pro provedeni n€kterych zmén ke
zlepSeni kvality.

4. Zavéry prace povazuji za adekvatni, a to jak vyhodnoceni empirické ¢asti tak zaver
bakaléiské prace jako takové. Domnivam se, Ze pies vySe uvedené drobné vyhrady se
jednd o praci velmi obsédhlou, ktera pfinasi zavazné vysledky hovotici o dobré kvalité
péce o zkoumané pacienty, o kvantifikovatelnych vysledcich péce, ale také uvadi
nékteré nedostatky, které by se mély stat vychodiskem pro potfebné zmény, pokud je
management nemocnice takto uchopi.

5. K praci s literaturou mam opét nékteré drobné pfipominky, domnivam se, Ze u
nékterych ¢asti (zejména naptiklad o kvalit¢ oSetfovatelské péce, jejich indikatorech
atd.) nejsou zcela pfesn€ uvedeny prameny, odkud bylo erpano. Literatura je
citovana v textu i prostiednictvim poznamkového aparatu a jeji seznam je pfipojen.
Citace jsou provedeny spravné.

6. V ptilohéach jsou ptedlozeny kopie pouzitych dotaznikii, oSetfovatelské dokumenty
atd.

Stanovisko oponenta: Price je pfehledné a ucelené zpracovana v teoretické ¢asti, byl
proveden obsahly a naro¢ny vyzkum, ktery je zpracovan kvantitativnim zpusobem a pfinasi
konkrétni zavery i naméty ke zlepSeni kvality daného oddéleni.

Praci hodnotim jako vybornou.

Otazky k obhajobé¢:
1) Jaka by méla byt organizace péce o seniory?
2) Jakym zpisobem byste dale zlepSovala kvalitu zkoumaného oddéleni?

V Praze dne 7. kvétna 2007 Iva Holmgrova y



