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	Odůvodnění hodnocení práce (silné a slabé stránky práce):

   Předkládaná bakalářská práce na téma podpora rodin pečujících o osobu s Alzheimerovou chorobou (ACH) obsahuje 64 stran textu a 11 stran příloh. Je členěná na část teoretickou a praktickou.  Autorka uvádí 18 zdrojů, což je pro tento typ práce hraniční. Konzultace poněkud vázly, především v závěru zpracování práce (dotazníkové šetření bylo realizováno v květnu), takže jsem neměla možnost pročíst práci před jejím odevzdáním. V práci jsou drobné chyby, spíš technického charakteru (0% - 0 % …), ale i hrubky (s. 59 …aby lékaři informovaly pečující…). 
   V teoretické části autorka vymezuje pojmy, např. stáří, stárnutí, demence, Alzheimerova choroba apod. V některých částech  - např. celá s. 23 obsahuje citace jednoho autora, navíc dvě z nich nejsou přesně citované (3 odstavec, poslední věta, 4 odstavec 3 věta). V kapitole 3 je hodně podrobná patopsychologie onemocnění, a to na úkor projevů choroby a problematiky související s úlohou sestry. Vzhledem k zaměření práce považuji za neopodstatněné podrobné rozepisování jednotlivých fází ošetřovatelského procesu, spíš měla být posílena část věnující se úloze sestry při podpoře rodin pečujících o nemocného s ACH.    
   V praktické části použila Kateřina dotazníkovou metodu. Vzorek respondentů je poměrně malý, ovšem vzhledem k jejich charakteristice dostačující, věřím, že mohlo být problematické získat ke spolupráci více informantů. V kapitole 6 Zpracování výsledků dotazníkového šetření by bylo vhodnější umístit každou položku na zvláštní stranu, práce by byla přehlednější. Grafy, kterými autorka doplňuje tabulky, jsou tištěné černobíle, takže se o nich nedá říct, že by byly přehledné, jak autorka uvádí na s. 35. Některé dotazníkové položky mají omezenou výpovědní hodnotu – např. položka 4. Při vyhodnocení položky č. 10 měli respondenti možnost více odpovědí, absolutní četnost tedy není počet respondentů, kteří odpovídali stejně (jak je uvedeno na s. 35), ale počet stejných odpovědí. Při vyhodnocování volných odpovědí mohla studenta pro větší přehlednost využít kategorizaci (např. č. 11, s. 45). V položce č. 20 (s. 52) uvádíte, že na otázku odpovídali respondenti, kteří v předešlé otázce odpověděli „ne, nevyužívám“, ale nesedí počty. Tuto odpověď uvedlo 19 respondentů (s. 51), ale na otázku č. 20 odpovědělo 29 respondentů. Stejný problém je i u položky č. 17 a 18 (s. 49, 50). Na otázku 21, 22 neodpovídají všichni respondenti, není uvedeno proč.
V diskuzi a závěru schází vyhodnocení cílů. V závěru autorka uvádí jedno z doporuční, „aby lékaři více informovali pečující o možnostech poskytovaných (poskytování?) sociálních služeb, ale tato činnost spadá také do kompetencí sestry, což není uvedeno. 

Bakalářská práce se zabývá společensky významnou problematikou, proto je škoda, že autorka nevyužila získaných informací k praxeologickým opatřením pro pečující rodiny (např. položka č. 14 – kdy žádný respondent nemá ve svém okolí možnost výměny zkušeností). Výstupy mohly být jasněji definovány.


	Otázky k obhajobě:

1) Jak si vysvětlujete, že sestry informovaly příbuzné pouze v 9,7 % o možnosti využít respitní péči nebo stacionář pro své blízké?
2) Kde je legislativně vymezena výše uvedená činnost všeobecné sestry?


	Celkové hodnocení*
	
	
	
	D
	
	

	Práce byla zkontrolována systémem pro odhalování plagiátů Theses s výsledkem:
	    negativní    

	Datum: 31. 5. 2012
	Podpis:
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* Výsledná známka není aritmetickým průměrem jednotlivých kritérií hodnocení práce.





