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1. Volba tématu (bolest v pooperaénim obdobi po kardiochirurgickych vykonech a po
vykonech v hrudni chirurgii) je velmi vhodna, Jde o oblast, kde sestra mé vyznamnou roll.
Obzvlasté pro bezprostiedni pooperacni obdobi je aspekt bolesti velmi dilezity. Studentka
vyuZila své bohaté zkudienosti, které za praxi na jednotce intenzivni péée kardiochirurgicke
kliniky ziskala.

2. Teoreticka &ast prace je pfehledn zpracovana. Teoreticky rozklad je veden na velmi
dobré tirovni a svédéi o nemalyeh znalostech teorie z oblasti analgezie v pooperaéni peci.

3. V empirické asti studentka svym zpracovénim problematiky rovneZ piesvédéuje o
svych kvalitach. Definovéani v{zkamného problému je jednoznadné. Vyhodnoceny vzorek
pacientll je z hiediska Setnosti zastoupeni v kategoriich pro dany tgel dostatecny.

Zplisob prezentovani yysledkt formou grafickeho zobrazovani povazuji za velmi dobry'.
Rovnds forma diskuse svéd&i pro hlubokou znalost problematiky.

4. 74ver préace konstatuje, Ze pramérna hodnota intenzity bolesti méfend na Skale bolesti
(VAS) je pomérng vysoka. 7 aroveit se studentka zabyva tim, jak by bylo moZne tuto nepiili§
uspokojivou oblast chirurgicke 1éeby ovlivnit. Analyza pooperacni bolesti je cennym udajem,
nebot bolest do znadné miry ovliviiuje spokajenost pacientl s 1é€bou.

5. Préce s literaturou je rovnéZ na dobré trovii. Nechybj aktualni informace z literatury.
Jsou citovany stéZejn{ price, a to nejen od &eskych autorti. O kvalitnim pifstupu k fikolu
studentky svédéi i konzultace s MUD. Rogozovem, ktery o dané problematice publikoval

v odbhorné literatufe.

6. Proti Grovni ptiloh nemam zésadnich namitek. Dotaznik pro pacienta je vypracovan
srozumitelné a jasné.

7. Piedlozenou bakaldiskou praci jsem si se zdjmem a s potésenim predet]. Prace je velmi

dobte zpracovana a svedi o velmi kvalitnim piisiupu a o zaujeti studentky pro obort, kiery sl
vybrala.
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7a témata, ktera by byla zajimava k diskusi, povazuji nasledujict:

- Nejvétii bolest byla p¥i operaénich pifstupech z minitorakotomie (str.74). Cim si toto
studentka vysvétluje a co vic by bylo mozné pro zlepSent tohoto stavu udinit. Zarovei by me
zajiimalo vysvétlenf, pro¢ je pravé v této kategorii paradoxné nejvetsi spokojenost pacientt

s tlumenim bolesti (str. 88)7

- Na sir. 67 je vyhodnoceno, kdo predoperaéng pougil pacienta o vyskytu bolesti a o
nioZnosti ji tlumit. Na tomto mistd postradam popis role operujiciho chirurga. Je zde ponékud
opomenuto, ze chirurg. kterd mé v procesu [é¢by vyznamny tkol a z toho plynouci nemalou
zodpovednost, musi s pacientem absolvovat piedoperacni rozhovor, Jednim z témat tohoto
rozhovoru je té% pooperadni bolest a moznost jejiho ovlivnénf. Sam bych povaZzoval
opomenuti tohoto v predoperaénim pohovorn mezi pacientem a operatérem za chybu
chirurga.
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