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Posudek
Volba tématu
Pfistup autora k zadanému tématu, zvoleny postup reseni z hlediska soucasnych metod:

PFistup autorky k zadanému tématu i postup zvoleny k feSeni prace je velmi ¢asové narocny, ale
velmi pfesny, moderni as vyuZzitim soucasnych metod, jako je nutri¢ni screening, nutri¢ni vysetfeni,
apod.

Aktudlnost tématu: Nutricni péce u neurologickych pacientd, resp. posouzeni, zda je peroralni pfijem
nemocnych po cévni mozkové pfihodé dostatecny z hlediska davky energie a bilkovin, je velmi
pal¢ivym problémem, byt mnohdy v komplexni péci opomijenym. Téma hodnotim jako vysoce
aktualni.

Vybér tématu a jeho obtiZnost: V'ybér tématu odpovida problémuim v péci o pacienty s cévni
mozkovou pfihodou, jednda se o narocné téma, kterého se autorka zhostila vyborné.

Originalita vybéru tématu: Téma je velmi originalni, v literatufe pomérné malo zpracované, tyka se
problému, ktery je tfeba v péci o pacienty s CMP fesit.

Teoreticka cast

Struktura prdce, logické ¢lenéni (obsah): Teoreticka Cast je spravné rozvrzena do kapitol, které
odpovidaji tématu prace. Autorka zde vysvétluje zakladni pojmy, se kterymi pracuje v dalsi ¢asti
diplomové prace. Definuje cévni mozkovou ptihodu a jeji rozdéleni na zakladni subtypy, rizikové
faktory — ovlivnitelné a neovlivnitelné, etiopatogenezi jak ischemické, tak hemoragické CMP. Dale se
vénuje hlavnimu pfiznaku, ktery souvisi s nedostate¢nym pfijmem potravy — tedy dysfagii, jejim

sy

pri¢inam, tizi a dusledkim, ke kterym patfi predevsim nedostatecny peroralni pfijem a malnutrice.



Struktura prace je spravna, logicky ¢lenéna.

Abstrakt a klicovd slova odpovidaji obsahu prdce: Abstrakt vystihuje dokonale obsah prace,
metodiku a vysledky, klicova slova jsou volena spravné, aby charakterizovala obsah prace.

Abstrakt v angli¢tiné s nékolika stylistickymi nepresnostmi, které vSak nejsou na prekazku
porozuméni textu.

Uroveri zpracovdni literdrni reserse, prdce s literdrnimi prameny, informaénimi zdroji:

Autorka prokazala schopnost dobré orientace v literdrnich zdrojich, jak kniznich, tak ¢asopiseckych.
Literarni zdroje jsou aktudlni a dobre vybrané, je vyuZivana i originalni (anglicky psana) literatura.

Sprdvnost a uplnost citaci pouZitych zdrojii: Autorka prace cituje literarni zdroje spravné a tGplné, ke
zvazeni je vySsi procento Cerpani z internetovych zdroja.

Presnost formulovdni vliastnich myslenek, prdace s odbornym jazykem: Autorka prokazala dobrou
schopnost vyuziti odborného jazyka, do textu teoretické ¢asti se vloudilo nékolik drobnych chyb,
spiSe pfehlédnutim neZ neznalosti.

Jako ovlivnitelny rizikovy faktor cévni mozkové prihody je uvddéna hypertenze, je zde vsak
zmifnovana pouze ischemicka CMP, kde je rizikem pouze pro lakundrni infarkty, nikoliv hemoragicka,
kde je hlavnim rizikovym faktorem, v dalSim textu jiz spravné.

v vy

Je zde uvadén pojem aterotrombdza — to je vSak jen nejtézsi forma aterosklerdzy s trombdzou nad
exulcerovanym aterosklerotickym platem, vhodnéjsi by bylo uvadét aterosklerdzu jako takovou,
pfipadné oba pojmy.

Je zde preklep — diseskujici aneurysma misto disekujici.

V rozdéleni je uvedena ezofaryngealni faze polykaciho aktu misto ezofagealni faze, v dalSim textu jiz
spravné.

Uroveri jazykového zpracovdni: A7 na vy$e zminéné chyby je Urover jazykového zpracovani dobrd, i
s ob¢asnymi stylistickymi jazykovymi neSvary. Gramatické chyby se nevyskytuji, prace je ctiva.

Urover teoretické ¢asti prace je velmi dobra, zahrnuje veskerou potfebnou problematiku, kterou je
tfeba pochopit pfi posuzovani vyzkumné prace.



Empiricka cast
Formulace vyzkumné otdzky, cilii prdace: Cile prace jsou formulovany jasné, jednoduse. Z nich
vyplyvaji i hypotézy, které se autorka rozhodla svou diplomovou praci potvrdit nebo vyvratit.

UzZité metody vyzkumného setreni: VV metodice autorka predklada longitudinalni Setfeni pacient(

s diagndzou cévni mozkové prihody, u kterych sleduje nutriéni parametry a pfijem stravy pomoci
talifovych diagramU. Sledované parametry vychazeji z praxe vySetifeni na neurologickém oddéleni a
oddéleni geriatrie Thomayerovy nemocnice.

Vhodnost zvolené metody Feseni vzhledem k tématu prdce: Zvolena metodika longitudinalniho
Setfeni na dvou vybranych oddélenich v predem stanovaném ¢asovém odstupu vyborné umozni
vyresit pravdivost hypotéz. Jedna se o velmi naro¢nou, ale nejpfesnéjsi metodu prace.

Charakteristika zkoumaného souboru: Soubor pacient( je dostatecny, vybrano bylo 54 pacientd, ze
kterych bylo mozné longitudinalné sledovat 35.

Dosazené vysledky, jejich spravnost a moznost praktického vyuZiti: \Vysledky Setfeni prokdzaly
nedostatecny prijem stravy, ktery vede k nedostatecnému pfijmu energie a predevsim bilkovin u
pacientd po 1 tydnu a 1 mésici od vzniku cévni mozkové prihody. Tato prace ukazuje nutnost ¢asné
nutriéni intervence u téchto pacientl i vzhledem ke zjisténé korelaci mezi dostate¢nym pfijmem
energie a mirou sobéstacnosti. Vzhledem k tomu, Ze vysledky ukazuji alarmujici stav nedostatec¢ného
peroralniho pfijmu po cévni mozkové prihodé, by mély byt vysledky publikovany formou
Casopiseckého sdéleni a odpredneseny na neurologickém féru. Tyto vysledky by mély vést

k odlvodnéni vyssiho vyuzivani vSech forem nutri¢ni podpory u neurologickych pacient(.

Uroveri a originalita diskuse: V diskuzi autorka porovnava vysledky své préce s literarnimi zdroji,
vysvétluje spravné vyssi prevalenci malnutrice a dysfagie ve sledovaném souboru pacient( a obhajuje
nutnost nutri¢niho sledovani u pacientd po cévni mozkové prihodé a peclivou nutri¢ni intervenci.

Splnéni cilii: Stanovené cile prace byly vyborné naplnény.

Formulace zavéru: V zavéru prace autorka shrnuje vysledky provedeného sledovani pacientl s cévni
mozkovou pfihodou a formuluje jasné zjisténé skutecnosti.



Viastni pFinos k Fesené problematice: Prinosna je volba tématu a zpUsob sledovani pacientd, kdy
autorka zvolila rizikovou skupinu nemocnych, u které potvrdila nutnost nutri¢niho sledovani a
intervence. Prace je natolik kvalitni, Ze by bylo vhodné ji publikovat a prezentovat na odborném féru.

Origindlni Feseni zpracovaného tématu: Prace je zpracovana velmi peclivé, zplsob sledovani a
vysledky prevysuji Uroven diplomové prace.

Prilohy

Kvalita pfiloh: Pfilohy jsou zpracovany kvalitné, jedna se predevsim o dokumentaci nutri¢niho
hodnoceni a dalSich dotaznikd z Thomayerovy nemocnice Praha.

Formadlni zpracovani prdce
Jak prdce odpovidd norméam, zékonnym ustanovenim a pfedpisiim pro psani zdvéreénych

praci (Opatreni dékana ¢ 10/2010): Predkladana prace splfiuje normy a predpisy kladené na
diplomovou praci.

Stylisticka uroven prdce: Stylisticka Uroven prace je dobra a odpovida drovni diplomové prace.

Formadlni naleZitosti (pfehlednost, uprava tabulek, grafi, obrdzkii apod.): Prace véetné priloh

je zpracovana prehledné, kvalitné a peclivé.

Celkové hodnoceni prace (6 — 10 vét)

Autorka si za téma své prdce zvolila sledovani perordiniho ptijmu stravy u nemocnych s cévni
mozkovou prihodou po 1 tydnu a po 1 mésici od jejiho vzniku, srovnani prijmu energie a bilkovin
v jednotlivych obdobich a potfebu nutri¢ni intervence u téchto pacientd.

Jako nastroj zvolila nutri¢ni screening, dotaznik polykacich obtizi, hodnoceni sobéstacnosti a
mentdlnich funkci pacienta, pacienty sledovala longitudindlné na neurologickém oddéleni a oddéleni
geriatrie Thomayerovy nemocnice.

Zvolila cil prace, na podkladé kterého stanovila hypotézy a konfrontovala se zjisténymi vysledky,
porovnala s literarnimi zdroji a vyvodila zavéry.



Teoreticka &ast prace je zpracovana velmi peclivé, i kdyz se autorka nevyvarovala nékolika drobnych
chyb. V této &asti uvedla &tenafe do problému, vysvétlila fadné pojmy — cévni mozkova pfihoda, jeji
etiopatogeneze, ovlivnitelné a neovlivniteIné faktory, nutricni sledovani. Malnutrice. Vysvétlila i
problematiku dysfagie, jeji hodnoceni a moiné IéCebné postupy.

V empirické &asti velmi dobfe zpracovala vysledky pomoci metod nutriéniho sledovani — nutriéniho
screeningu, vypottu potfeby energie a bilkovin, porovnala s mirou dysfagie a vyvodila zavéry, které
porovnala s literaturou.

Autorka v praci dospéla k velmi znepokojujicim vysledkiim, totiZ Ze mira pfijmu energie a predeviim
bilkovin se u pacientfl po cévni mozkové pfihodé nezlepi ani po mésici od jejiho vzniku, resp. je stale
velmi nedostate&nd. Z toho vyplyvé nutnost nutri¢niho sledovani a tasné a energicke nutriéni
intervence u téchto pacientd.

Vzhledem k zavaZnosti zjisténi a velmi dobrému zpracovéni doporucuji tuto praci k publikaci a
prezentaci na odbornych forech.

Prace odpovida /reedpevidd pozadavkiim kladenym na diplomovou praci.
Doporuéeni / nedoporuceni k obhajobé: Doporutuji praci k obhajobé.
Praci klasifikuji stupném vyborné

Otazky a pFipominky k obhajobé prace (nutné)
Otazky:
1. Jaké zlepgeni byste navrhla v managementu pacientl s cévni mozkovou pfihodou?

2. Jaké p¥ipravky enteralni vyZivy byste doporuéila, aby se u pacienti zlep3il pfijem energie a
predevsim bilkovin?

3. Jakou formu nutri¢niho sledovani byste doporucila u pacientl s cévni mozkovou pfihodou, resp.
zlep&eni proti stavajicimu stavu v Thomayerové nemocnici?

V Praze, 14.5.2017 doc. MUDr. Pavel Kohout, Ph.D.
Misto a datum vypracovani
/.
Podpis oponenta prace s A
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