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Vztah tématu k oboru studia, aktualnost tématu A

Celkovy odborny pfinos (v praxi, v pedagogickém procesu, B

v dal§im vyzkumu) a originalita prace

Odborny styl, pouzivani odborné terminologie C

Postupnost a pfiméfeny logicky sled mySlenek C

Teoreticka Cast

Shoda nazvu prace s abstraktem / s cili prace a s obsahem | A

prace

Formulace zkoumaného problému a cilt prace D

Kvalita Uvodu/teoretickych vychodisek prace B

Relevance prehledu poznatk( k ciliim prace C

Aktuélnost pouZité literatury B

Prakticka cast

Kvalita pouZzité metodologie s dirazem na prezentaci C

vysledkd a na diskusi

Uroveri analytické a interpretaéni slozky C

Splnéni cilu prace C

Kvalita zpracovani kapitoly Diskuse (k zjiSténym vysledkiim B

pfipojené komentafe studenta, srovnani s vysledky jinych

Setfeni, se statistickymi daty aj.)

Kvalita sumarizace informaci v kapitole Zavér B

Pfilohy

Formalni stranka

Citace a odkazy na zdroje (podle stanovenych pokyn) C

Pfehlednost a &lenéni prace B

Jazykova a stylisticka Uroveri prace C

Grafické zpracovani (mnozstvi a kvalita textu, tabulek, A

grafu, ilustraci aj.)

Rozsah préce (30-70 stran) dodrZen Clpfekrocen ’ CInedosazen

Zdavodnéni hodnoceni jednotlivych oddilli (zejména zdiivodnéte snizeni klasifikace):

Bakalarska prace se zabyva problematikou péce o nehojici se rany z pohledu sester agentury domaci
zdravotni péCe. Teoreticka ¢ast koresponduje s praktickou asti, také zdroje jsou vybrany vhodné, pouze
nejsou zcela fadné citovany — viz napf. napf. Hlinkova, 2015... ma ve zdrojich jeSté uvedeny 2 kolegyné, které
nejsou v textu citovany nebo tyto nedokonalé citace v textu.... (Stehlik, Kalinova, Molitor, 2012, str. 11)
Pokorna (2011, str. 198) uvadi vyrazné...“ aj.

Teoreticka ¢ast je vénovana nehojicim se ranam, specifikim jejich lokalniho oSetfovani v doméacim prostfedi a
oSetfovatelské dokumentaci zaméfené na péci o rany. V teoretické ¢asti se objevuji terminologické
nepfesnosti, které viak studentka sama nemohla odhalit, protoze nema dostatek zkuSenosti s danou
problematikou — viz napf. mezi nejCastéji nehojici se rany...patfi kozni viedy arteridlni etiologie, dekubity a




neuropatické kozni viedy u diabetu mellitu (Hlinkova, 2015, str. 51), u SDN velice asto nejde o kozni
postizeni, ale o tkafové.... Autorka se nezminuje o klasifikacich, které ur€uji hloubku a infekci...

Jazykova a stylisticka Urovefi prace je na dobré Urovni, aZ na néjaké pieklepy a hrubé chyby, viz napf. ...
rizné lokalni terapeuticka kryti..., str. 69, ... pacienti odnasely..., str. 70 aj.

Co se tyka prakticke Casti...., autorka uvadi, ze k dosazZeni cilli prace byl ,aplikovan® kvalitativni vyzkum
,formou* 4 kazuistik u vybranych pacientl s nehojicimi se ranami v domaci péci. BohuZel cile prace nejsou
vhodné stanoveny. Napf. cil vyzkumné prace nemuze byt postaven na publikovani v odborném €asopise: viz
,5€znamit odbornou verejnost se specifickou péci v odborném ¢asopise®, to mize byt vystupem préace....
Tento cil se také nepodafilo autorce pfed odevzdanim prace spinit... Také autorka nemGze pomoci kazuistiky
zmapovat specifickou oSetfovatelskou péci u pacienti v doméaci pé&i s mnoho&etnymi nehojicimi se
defekty....“. Pomoci jednotlivych kazuistik je tento cil nerealny.... Mapovat takto Siroce postavenou péci by

v agenture trvalo roky... Musim v8ak u autorky vyzdvihnout jeji pokus o zjisténi finan¢ni naroCnosti pfevazu
defektu v domacim prostedi. Co bych ji v8ak poradila, aby si vybrala jeden druh defektu a ne hned nékolik...
Dovolim si pfidat je$té nékolik rad a postfeh(... Do charakteristiky respondentli v metodice bych doporuéovala
pfidat dobu hojeni defektu, lokalizaci, velikost a hloubku defektu, pohyblivost respondentky. Napf. v kazuistice
1 po celou dobu nejsou uvedeny informace o sledovani glykemii, je s podivem, Ze nebyla pfevedena na
inzulin...

Kazuistiky jsou jisté pfinosné pro praxi, po jejich dopracovani i publikovatelné. Ocefiuji zejména angaZovanost
autorky. Urcité tomuto tématu vénovala mnoho ¢asu a energie. Proto préci doporucuiji k obhajobé a navrhuiji
stupen C.

Otazky k obhajobé:

Méla jste vy sama moznost pracovat s pfistrojem Visitrakem?

Jakou klasifikaci jste pouzila pro hodnoceni stupné dekubit(?

Pro¢ jste nepouzila klasifikaci pro hodnoceni stupné SDN?

Jaké byla spolupréace s diabetologickou ambulanci, popf. kde byla sledovéna pacientka pro kompenzaci
diabetu? Pristup k pacientce je komplexni, odlehCeni, kompenzace, zajisténi prokrveni, zajisténi, aby
pacientka byla bez infekce, lokalni terapie je az na poslednim misté. Jak se postupovalo u pacientky v tomto
pfipadé? Jak Casto se u ni kontrolovala laboratof. Jakou zde méla roli sestra z agentury doméaci péce?

Kdo rozhoduje v agentue o vybéru materialu? Co se u néj zohledriuje a kolik pfispiva samotny pacient?
Odkud jste &erpala informace k cené materialu?

Vlysvétlete pojem kozni vied arteriélni etiologie a syndrom diabetické nohy. Je mezi témito pojmy rozdil?
Jaké maji sestry, které peduji v dané agenture o rany, vzdélani v hojeni ran? Jakym zplsobem a jak efektivné
komunikuji s dalSimi kolegy (prakticky Iékafr, lékaF specialista, nutricni terapeut aj.) ohledné komplexni péce o
ranu?

Praci doporucuiji a navrhuji C
k obhajobé: klasifikaci:
I nedoporutuji stru¢né oduvodnéni v pfipadé nedoporuéeni k obhajobé:
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