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vedouci prdce/oponent
Body
V hodnoceni vyuzijte slovni vyjadreni s respektovanim charakteru a zaméreni prace 04
Hodnoceni volby tématu (relevance k oboru), originalita 4

Téma preoxygenace pred odsavanim z DCD je stale nedostatecné prozkoumanou oblasti v intenzivni
pécCi a to i presto, ze mu bylo v poslednich 30 letech vénovano uz vicero pozornosti. Doporuceny
postup odsavani z dolnich cest dychacich z roku 2022 se o preoxygenaci pied vykonem zminuje jen
letmo a pouzité studie, na jejichz podkladé doporuceni vznikla, nejsou nijak presvédcive.

Hodnoceni formulace cilll prace, jejich naplnéni 4
Cile i statistické hypotézy byly formulovany jasné€, realisticky a srozumitelné. K jejich naplnéni

a zodpovezeni doslo. Ocenuji konzultaci studentky se statistikem i odbornym konzultantem za cilem
spravného zpracovani a vyhodnoceni vysledki.

Hodnoceni metodologie prace, zpracovani a interpretace vysledku 3
Pro zodpovézeni stanovenych cilti byla vybrana vhodna metodologie i zptisob zpracovani ziskanych

dat. Vysledky studie jsou znazornény a popsany strucné a piehledn€. Pro vSechny vybrané skupiny
bohuzel nebylo nasbirano dostate¢né mnozstvi dat k vysloveni jednozna¢nych zaveéru.

Nékolikrat je popsana statistickd vyznamnost u zkoumanych jevi, postradam ale zminku o klinické
vyznamnosti a ocenila bych i konecné prehledné znazornéni, u kterych skupin pacient (na zakladé
jejich plicni diagndzy) je preoxygenace piinosem a u kterych nikoli.

Pred zahajenim studie byla dodrzena veskera etika vyzkumu. Studentka si je védoma silnych i slabych
stranek vyzkumu, stejné€ jako nutnosti dal$iho vyzkumu k potvrzeni vysledk studie.

Hodnoceni prace se zdroji, citovani a formalni stranky prace 3

Predlozena DP je po stylistické a gramatické strance zpracovana na vysoké urovni. Drobné chyby
v textu (napf. shoda pfisudku s podmétem str. 34, chybi mezera kolem znaménka str. 5., 6)
a nesjednocené nebo Spatné formatované odkazy na pouzité zdroje (napf. na str. 1, 2 Nimmgadda et al,
2017 vs. Nimmgadda 2017, str. 13, 14) nemaji vliv na jeji kvalitu. Teoreticka Cast prace byla
zpracovana za pouZiti obsdhlého mnozstvi zdrojt, piehledné a systematicky. Jednotliva témata na sebe
navazuji a dopliuji se. Diskuze je vSak kombinaci souhrnu a diskuze, ocenila bych porovnani zavért
s vét§im mnoZstvim zdroju.

Hodnoceni prinosu pro praxi

DP je cenna zejména z toho divodu, Ze poukazala na mezeru v doporuéenych postupech pro odsavani
tykajici se preoxygenace pacientll s plicnim postizenim. Vzhledem knizkému poctu méteni




v ne¢kterych skupinach, nemohla studentka vyjadiit svd doporuceni pro praxi. Je si védoma potieby
dalsi studie zamétené na toto téma, aby tato doporuceni mohla byt vyjadiena.

I pfes pocatecni obtize béhem planovani studie, které vznikly snahou
studentky o dikladnou piipravu studie prostfednictvim tii konzultaci
s odborniky z intenzivni péce, pticemz ji kazdy z nich zavedl na jinou cestu,
Poznamky, nakonec praci zpracovala velice prehledné a zejména profesionalné. K jeji
doplitky smule ji byl i nizky pocet hospitalizovanych pacienti na KAR béhem faze
posuzovatele: |sbéru dat, ktery ov§em nemohla ovlivnit.

1. V DP se n¢kolikrat projevila statisticka vyznamnost zkoumanych
jevi, je u nékterého znich mozno mluvit 1 o klinické

vyznamnosti?
Otazky k 2. Je mozné fici, kterd skupina pacientli s plicnim postizenim
obhajobé: Z preoxygenace nejvice profituje a kterd nikoli?

Hodnoceni celkem: Diplomovou praci doporuéuji k obhajobé.
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Podpis:
Doporucena klasifikace celkového hodnoceni Poznamka
BODY KLASIFIKACE
17 a vice Vyborné Minimalné dva body v kaZdé poloZce
13 az 16 Velmi dobie Minimalné jeden bod v kazdé poloZce
9az12 Dobie Maximalné mozna jedna "nulova" polozka
8 a méné Nevyhovél Vice jak jedna "nulova" polozka




