Oponentsky posudek bakalarské prace

Jany Kollarové Bolest po operacich patefe v neurochirurgii

Autorka si zvolila velmi zdvazné a aktualni téma. U vétSiny operaci patefe je hlavni indikaci
bolest. Nemocni pfichdzeji bud’ s dlouho trvajici bolesti — chronickou - u niZ zatim selhdvala
konzervativni 1éEba, nebo v akutnim stavu s nahle vzniklou bolesti vyZadujici rychlé fesent,
coZ byva nejéastéji po Grazovém deji rozli¢né intenzity.

Bolest v zadech je jednou z nejéastéjSich obtiZi a také nejcast&jsi pficinou pracovni
neschopnosti. Je proto nutno uvitat, Ze se tomuto problému vénuje zvlastni pozornost.

V praci je velmi podrobné a pfehledné na podkladé literarnich udajt, ale zfejmé i na zakladé
vlastnich praktickych poznatki, probrana patofyziologie bolesti, jeji hodnoceni a moZnosti
1é€by. Spravné se zdiraziiuje dileZitost sesterské péce o nemocné. Sestra je na oddé€leni
prakticky po celou svou pracovni dobu v kontaktu s nemocnymi a ti se hlavné ji svéfuji se
svymi obtiZemi, Zadostmi, poZadavky, stiZnostmi a na $tésti také s pocitovanou tlevou a
nékdy vyslovi i chvalu a projevi vdénost.. Je proto nutno ocenit, Ze otazkou bolesti se ve své
praci vénuje praveé sestra — ma moznost hloubé&ji proniknout do problému.

Snazi se porovnavat bolest pfed operaci s bolesti po operaci, ktera na jedné stran€ bolest nutné
vyvolava, ale od niZ se pravé ofekava piiznivé ovlivnéni utrap.

Autorka si pro zhodnoceni zvolila dotaznikovou metodu. PouZila anonymniho testu o 30
dotazech i s vyzvou k ¢iselnému hodnoceni stupné bolesti. Pacienty rozdélila na nemocné za
A po operaci vyhfezu bederni meziobratlové desti¢ky, ktera tvoii zakladni vzorovou skupinu,
za B s rozsahlejsi operaci — stabilizaci,zanétem nebo nadorem a za C po operacich tirazovych
zlomenin obratlu.

Dotazniky jsou velmi podrobné zpracovany a prezentovany na instruktivnich pocitaCovych
grafech a na tabulkach vloZenych jako pfiloha. Zvlast zajimavé jsou udaje o vyskytu bolesti
b&hem dne a také o vlivu operace na bolest. Autorka vénovala pozornost i vnimavosti
nemocnych na bolest a efektu analgetické 1é¢by. K hodnoceni pouziva ¢iselného vyjadieni
stupné bolesti. Zabyva se i vztahem pacienta a sestry a pacienta a Iékafe.

Zvolené téma je velmi zajimavé, aZ pfilis§ Siroké, aby se dalo postihnout v celém rozsahu.Pro
dany usek je metoda — dotazniky — vhodna. Prace je logicky €lenéna a vysledky jsou
adekvatne hodnoceny. Vydatné vyuziva literarnich daju. Je nesporné€ uZite€nym pifinosem a
potvrzuje vysokou troveni odborné sesterské ¢innosti.

Je pséna jasné srozumitelné, jen na str, 32 je odstavec zadinajici ,,Kofenova bolest ...*
formulovan poné€kud neobratng.

Uloha sestry v 16b& bolesti je zv14$t' v posledni dob& velmi komplikovana. Sestra nesmi sama
podat 1€k, ktery nebyl 1ékafem ordinovan. Lékaf nesmi psat analgetikum (dnes na pocitaci)
formou napt.::3 x 1 dle potfeby apod. a pfitom zvlast' na chirurgii nemizZze byt l€kaf na
oddé€leni kdykoliv piitomen, aby mohl hned reagovat na bolestivé pocity pacienta.

Bylo by jisté zajimavé dovédét se blizsi idaje o poskytnuté analgetické 1€¢be, opidtech,
béznych analgetickych lécich, zpisobu podani, popiipad€ o nefarmakologické 1é¢né, o niZ je
zminka v teoretické ¢asti. To by ovSem pfekracovalo ramec prace.

PtedloZena bakalaiska prace Jany Kollarové bohaté spliiuje pozadavky. Klasifikuji ji jako
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