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Véc: Oponentsky posudek na bakalafskou praci

Pfedlozena bakalatska prace - autorka: Renata Jansova, nazev: ,, Péce o nevylécitelne

nemocné a umirajici pacienty na JIP z pohledu zdravotnich sester”, pfedstavuje diileZité téma,

které vychazi ze soucasné odborné a spole¢enské situace v nasi spole¢nosti.

1.

Volba tématu — téma prace je velice aktudlni a fesi problematiku, kter4 je v soucasné
dobe stale vice diskutovana jak v odborné, tak laické vetejnosti. Autorka se dotyka
tématu z pohledu prace sester na trovni velice specializovaného pracovisté JIP. Takto
volené téma je velice zajimavé a v soucasné dob¢ je jesté stale malo propracovano.
Teoreticka ¢ast — uvod a teoreticka ¢ast obsahuje 29 stran. Teoreticka ¢ast je spravné
¢lenénd. V kapitole ,,Cile teoretické ¢asti” mam nasledujici pfipominky:

- komplexné pfiblizit problematiku v takové rozsahu neni mozné, proto bych tuto
formulaci trochu upfesnil, jako velice uzky pohled sester (zdravotnického personalu)
na uvedenou problematiku. V dal$ich popisech cile bych byl velice opatrny a to
pfedevs$im na problematiku etiky a prava. Nejsem si plné jist zda definice pacienta
jako bio-psycho-socialni jednotka je spravné. Zde bych vysvétlil z jakého pohledu je
to chapano. Tim chci jenom Fici, Ze cile i1 kdyz teoretické musime chépat jasn€ a
jednoduse — piibliZit se pojeti prace sester (prace je vénovana tomuto tématu).

V kapitole ,,Smrt a umirani mam zasadni nasledujici pfipominky — i kdyz prace
vychazi s praci autorii Slama (2007) a Vondracek (2004), neni jasné, které ¢asti textu
jsou ptevzaty z praci vySe uvedenych autord. Myslim si, Ze i bakalarskd prace by méla
respektovat citace tj. ..... text (pfevzaty z prace) ...(citace, napf. Slama et al. ...
nazev, ¢asopis, rok, strana). Je pravda, Ze napf. na str. 14 je uvedena citace, ale je
napsana nespravné. Dal3i moji poznamkou spise formalni nedostatek této kapitoly,

kde neni jasné, jaké je postaveni sester a jejich tloha byt z teoretického pohledu.



V kapitole ,,Paliativni péée v intenzivni mediciné” mam nasledujici pfipominky —
obdobné jako v ptedeslé kapitole a také v nasledujicich kapitolach je otdzka citaci
problémem, jinak ale po strance obsahové je dobie zpracovana a vzhledem k tomu, Ze
zde je definovano prostredi JIP (velice obtizné téma), musim autorku pochvalit.

Op¢t ale je zapotiebi zde zdlraznit pohled a Glohu sester — je to zvlastni prostiedi.

Paliativni péce na JIP ma svoje zvlastnosti (napf. spektrum pacientli, rozpor akutni

péce s kurativnim zamérem — maximalni opatieni oproti ,,paliativni pé¢i“ na JIP?

atd.).

V kapitole ,,Zakladni principy péce o terminalné nemocné* mam nasledujici
pfipominky — zde poprvé je soucasti kapitoly pohled sester napf. na ukonceni
neprospésné terapie, zde snad malou pfipominku — vice vyzvednout edukaéni praci
sester.

V kapitole ,,Symptomy terminalni faze* — opét pfipominky k citacim, dilezité je
oddelit citace z ¢lanku a pfednasek. Pfednaska mutize byt pouzita jako vychozi text, ale
v kombinaci s citacemi s ¢lanku a odbornych sdéleni to musi byt jasné jaky podil je
autora.

V kapitole ,, Terapie bolesti — mam pocit, Ze zde je velice potfebné vysvétlit jaka
Skala napf. intenzity bolesti byla pouzita a pro¢? Mam zde ale zasadni ptfipominku —

myslim si, Ze zde by méla byt podkapitola sesterské diagnostiky (screening) — cile a

intervence. Moje pfipominka vychazi z toho, ze se jedna o bakalarskou praci —

oSetfovatelstvi. Lé¢ba bolesti je komplikované téma a znalost jenom farmakologie
nepostacuje — navic 1ékaf ordinuje 1éky na tlumeni bolesti (... podej 1éky dle ordinace

Iékare...).

V kapitole ,,Etické aspekty péée o termindlné nemocné* — etika a pravni fad v nasi
spole€nosti — jasné definovat zakony (jsou rozhodujici), jakakoliv umluva neni nad

zakonem a v pfipadé€, Ze zakon na problém nepamatuje je to problém, ktery ale

nevyiesite ...

Euthanasie ... tato kapitola je velice obtiZna, na jedné strance je dulezité tento

problém popsat na strance druhé neni v zavéru kapitoly ,,jasné* stanovisko, neni zde

literarni piehled atd. Jenom okrajové — jaké je stanovisko sester (napt. v rdmci vaseho
souboru na uvedeny problém?).

Op¢ét zde neni popsana dileZita ¢ast a to edukacni prace sester. Sestra nemusi byt

odbornikem pro etiku a pravo, ale reprezentuje obecné platné etické a pravni aspekty.
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Hodnocen teoretické ¢asti:

Definovani problematiky — je celkem jasné, ma svoje pozitiva a to pfedev§im ve spojeni
paliativni péée v prostiedi JIP s pohledu sester — téma je zajimavé.

Ptehled poznatki a tedy literarni prehled je celkem dobry, ale po strance formalni nejsou
citace dobfe vedeny, neni jasny podil autorky.

Vybér relevantnich nazora pro dany problém je také dobry, ale opét zde neni jasna citace —

prace s literaturou. Teoretickou ¢ast hodnotim jako dobrou.

Empiricka ¢ast:

- Cile vyzkumu jsou definovany jasné

- Jaky soubor nemocnych byl na JIP v obdobi, kdy probéhla akce s dotaznikem (myslim
tim jaké bylo zatiZeni sester, bylo obdobi dovolenych atd. Mize to také z ur¢itého
pohledu ovlivnit vysledky dotazniku.

- Podobné jak je to napt. v kapitole anamnestické udaje o sestrach, doplnit jejich status
(napf. popsat pracovni prostiedi atd.)

- Dotaznik je koncipovan dobfe, dobfe zpracovan a také jeho grafické zpracovani je
p€kné — zde mam jenom pfipominku, Ze v dal$im sledovani by bylo vhodné pouzit
dotaznik, ktery by hodnotil a nasledné porovnal jak stanoviska sester, tak pacientli a
posléze i rodinnych piislusniku. Kdo vypracoval dotaznik (uvést napt. citaci).

- Vyuziti komentéfe a zavéru pti kazdé otazce v dotazniku je mozné, ale myslim, Ze by
bylo vhodné pouzit celkovy zavér vychazejici z hodnoceni dotazniku.

- Diskuse — zde je také zapotiebi jasn¢ odd¢lit citované udaje k dané problematice a
vlastni zkuSenosti, vysledky atd. Jenom pfipomindm, Ze diskuse neni zaveér a naopak.

- Zavér je obsahly a obsahuje jak ¢asti, které se hodi spise do diskuse - snizuje to
kvalitu prace.

- Neni zde popsana metoda zpracovani vysledki.

Hodnoceni empirické ¢asti:

Zpracovani textu, grafu a pfiloh je velice pékné. Piedlozeny dotaznik je jednostranny, ale

dobfie dopliiuje cile prace. Zde jenom nevim kdo, nebo kde byl tento dotaznik zpracovan.

Neni také v metodice prace poznamka jaka statisticka metoda pii zpracovani byla pouzita.

Empirickou ¢ast hodnotim jako velmi dobrou.



Celkové hodnoceni prace:

Cile prace jsou jasné. Po strance formalni je prace velmi dobfe zpracovana. Jeji rozsah je
postacujici. Zasadni piipominky mam k vedeni citaci (jasného oddéleni textu a podil autorky
— v teoretické ¢asti), dale uptesnéni pohledu sester k dané problematice jako v kapitole
,bolest™ — kde neni rozpracovéana sesterska diagnostika, cile a intervence (myslim si, Ze to
lékare* atd.). V metodice neni jasna metoda statistického zpracovéni. Neni jasné oddélena
diskuse a zavér.

Na zaklad¢ téchto piipominek kvalifikuji ptedlozenou bakalafskou praci jako velmi dobrou.

Otazky:

1. Jak v dotazniku vyhodnotit problém napi. edukace sestrou — jaké otazky doplnit?

2. Jaky vystup pro praci sester ma vase predloZena prace — je to jenom informativni,
nebo jiny...?

3. Pro¢ jste se zaméfila jenom na praci sester, myslite, Ze va$ dotaznik ma vztah ke
hodnoceni kvality Zivota pacientt JIP?

4. V ¢em vidite nedostatky vami pouzitého dotazniku — lze toto ,,negativni“ poznani

v dal$im vyuzit?
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