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V hodnoceni vyuzijte slovni vyjadieni s respektovanim charakteru a zaméreni prace 04

Aktualnost problematiky, originalita prace, prakticka potreba a uplatnéni predpokladanych
vystupl prace...

Studentka volila pro zpracovani bakalarske prdce téma zameérené na péci o pacienta s Parkinsonovou chorobou
v domacim prostredi. Prdce je koncipovana jako dlouhodoby plan péce, kdy je pacient dispenzarizovin
v neurologicke ambulanci, kde studentka pracuje a obcasné vykondva spolu s lékarem navstévy v domdcim
prostredi nemocného. Toto téma shledavam jako aktualni. Studentka vybrala zajimavy pripad pacienta. Ocenuji
uzky kontakt sestry s rodinou i nemocnym samotnym. Prace je origindlni svym dlouhodobym pojetim. Jako
zasadni nedostatek prdce Ize vnimat velice omezené redlné intervence sestry v domacim prostiedi a tim ovlivnéeni
lécebného rezimu a oSetiovatelské péce.

Samostatnost zpracovani, vhled autora do problematiky, prehled nejzavaznéjSich domacich
i zahranicnich literarnich prameni, databazi, a to i v SirSich souvislostech zejména s ohledem

na praktické vystupy....

Studentka pracovala vcelku samostatné. VyuZila adekvatni mnozZstvi konzultaci, pri kterych reagovala na
pripominky. Je patrny zdjem studentky o zvolenou problematiku. V seznamu literatury uvadi 24 literarnich
zdrojui, a to domacich i zahranicnich publikaci, véetné elektronickych zdroji. V ramci vybéru zdrojit ocenuji
vyber publikaci k teoretickeé casti prace, ale postradam hlubsi vhled do oSetrovatelské problematiky péce o
pacienty s Parkinsonovou nemoci v domdcim prostiedi. Doporucila bych vychazet z podobnych kazuistik
publikovanych v odbornych oSetFovatelskych periodicich ¢i standardni doporuceni pro péci o tuto skupinu
pacientii.

Formulace cilll a zaméra prace, vyzkumnych otazek, hypotéz. Samostatné zvladnuti odborného
problému, ziskanych udaji, odborného textu. Vysledky a zavéry prace, skuteény prakticky

i teoreticky prinos prace...

Studentka si v uvodu prace stanovuje cil, ktery se ji podarilo splnit s vvhradami. Bakalarska prace je clenéna na
nekolik casti. V teoretické casti se studentka vénuje historii onemocnéni, incidenci, etiopatogenezi, patofyziologii
onemocneni, priznakii, diagnostice a lécbé. Klinicka cast obsahuje anamnestické udaje pacienta, které byly
odebirany priibezné pri navstévach nemocného v neurologické ambulanci, popr. pri navstévé pacienta
v domacim prostredi.

V oSetrovatelské casti prace studentka odebira oSetrovatelskou anamnézu dle modelu Gordonové. Ocenuji, Ze
studentka stanovila oSetrovatelské diagnozy citlivé ke skutecnostem, které zjistila v ramci odbéru osetrovatelské
anamnézy. Na strané 34 je uvedeno, Ze studentka ma v planu stanovit plan péce na tyden a dale na tri mésice.
V samotném popisu oSetFovatelského procesu tomuto neodpovidaji cile oSetrovatelské péce. Cile jsou stanoveny
veelku realisticky, ale chybi vyse zminény c¢asovy horizont. Realizace péce je popsana pouze v casovém horizontu
tyden od odbéru osetrovatelské anamnézy. V realizaci péce ndsleduje az trimésicni okno a pouze u nékterych
probléemii je popsano pouze priibézné zhodnoceni planu. OS. diagnozu: deficit sobéstacnosti v souvislosti
s nedodrzenim lécebného rezimu bych doporucovala popsat konkrétneji. V nekterych pripadech je potreba
uvazovat kompetence sestry tykajici se doporuceni uzivani medikace, napr. laktobacily. V této prdci by bylo
vhodné pritbéznou edukaci zaclenit do dlouhodobého planu péce. Doporucovala bych vytvorit systematictejsi
plan péce napr. s pisemnym doporucenim pro pacienta a jeho rodinu. Nekdy je videt az prilis direktivni nastaveni
rezimovych opatreni ,, nap¥. tzv. nuceni zeleninovych stav . Studentka v ramci tvorby bakalarské prace projevila



hlubsi zdajem o problematiku péce o pacienty s neurologickou diagnozou v domacim prostiedi. Vnimam jeji
empaticky pristup k pacientovi i jeho rodiné, cehoz si cenim. Rezervy vidim v propojeni redlné péce s ramcem
oSetrovatelského procesu pro potieby dlouhodobé péce v domacim prostiedi. Cil prace se podarilo splnit
s velkymi rezervami, nebot piivodné avizovany dlouhodoby plan péce na tii mésice byl zohlednén pouze u
nékterych osetrovatelskych problémii.

Formalni zpracovani prace, jazykova a stylisticka uroven, rozsah prace, graficka uprava prace,
dodrzeni publikaéni normy...

Predlozena bakalarska prace spliiuje po formalni, jazykové i stylistické strance predpoklady pro zpracovani
zaverecné prdace programu OSetrovatelstvi na 3. LF UK. Prdce je prehledné strukturovana. Rozsah prace
odpovida pozadavkiim. Prdce obsahuje 80 stran a 7 priloh. Mylné nejsou strankovany seznamy zkratek a priloh.
Nekdy se vyskytuji zkratky v nadpisech. Studentka odkazuje na pouzité zdroje v textu a uvadi souborny seznam
literatury. Citacni norma byla dodrzena s drobnymi vyhradami (nestandardné citovany elektronické zdroje).
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Doporucena klasifikace celkového hodnoceni Poznamka
BODY KLASIFIKACE
13 a vice Vyborné Minimaliné dva body v kazdé poloZce
9az12 Velmi dobre Minimalné jeden bod v kazdé poloZce
6az8 Dobre Maximalné mozZna jedna "nulova" poloZka
5 améné Nevyhovél Vice jak jedna "nulova” poloZka




