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	Odůvodnění hodnocení práce:

Bakalářská práce pojednává o jednom z nejvýznamnějších zdravotních problémů západní civilizace, výskytu rizikových faktorů civilizačních nemocí, z nichž si vybrala problematiku rizikových faktorů infarktu myokardu. Jedná se o velmi dynamicky se rozvíjející obor, problematika je v centru zájmu specialistů po celém světě, proto se informace a diagnosticko-léčebné postupy mění velmi rychle, proto práce na dané téma neztrácí na aktuálnosti.  
Co se týká členění práce, toto je mírně nerovnoměrné, v teoretické části široce na 10 stranách podrobně popisuje anatomii a fyziologii srdce, v dalších 10 stranách se věnuje celkové problematice infarktu myokardu, včetně rizikových faktorů. Zde bych uvítala uvedení možností vypočítání nebo stanovení globálního kardiovaskulárního rizika u pacientů (či klientů) – nejrozšířenější jsou metody použití např. Framinghamských tabulek, či projekt SCORE a PROCAM skore, informace o těchto skutečnostech jsou běžně k dispozici na www.athero.cz.
Studentka čerpá z poměrně obsáhlého souboru zdrojů, v některých kapitolách uvádí starší terminologii, léčebné a diagnostické postupy – v této problematice by však bylo třeba čerpat z novějších zdrojů. Postrádám vymezení pojmu akutní koronární syndrom, metabolický syndrom, v etiopatogenezi aterosklerozy se studentka spokojila s mechanickými a již před léty objevenými faktory jako jsou poruchy lipidového spektra, diabetes mellitus, hypertenze, obezita, stres, kouření. Postrádám uvedení novějších („emmerging“) rizikových faktorů jako jsou markery zánětu hsCRP, hladina fibrinogenu, homocysteinu, Lp(a), endoteliální dysfunkce, stupeň vzdělání obyvatel, ekonomické poměry obyvatelstva. 
Při dělení infarktu dle nálezu na EKG studentka vůbec neuvádí dělení podle elevací ST segmentu, tedy na STEMI a NSTEMI. 

Co se týká vyšetřovacích metod, dovolím si doplnit, že i magnetická rezonance a PET u vyšetření srdce mají své významné postavení mezi zobrazovacími metodami, jedná se o neinvazivní metody, bez radiační zátěže. 

V léčbě bych uvítala  důraz na revaskularizační metody léčby, v antiagregační léčbě nezmiňuje novější preparáty jako jsou prasugrel a ticagrelin, co se myslí pojmem duální antiagregační léčba, komplikace protidestičkové léčby. V kapitole zabývající se léčbou postrádám podrobnější informace o edukaci pacientů, o možnosti a metodách řízené rehabilitace kardiaků, balneoterapii. 
Kladně hodnotím kapitolu věnující se ošetřovatelské péči. 

V praktické části si studentka vytyčila hlavní cíl a čtyři dílčí cíle. V rámci lepší orientace by bylo možno podcíl 1 a 3 spojit do jednoho podcíle. 

Pozitivně hodnotím poměrně velký soubor respondentů a průzkum ve třech krajích. V dotazníku jsou ne zcela vhodně formulované otázky č. 6 a 7, v některých otázkách zjišťujících znalosti není tato znalost ověřena (např. „Víte, co znamená ateroskleroza?“ – by bylo vhodné doplnit volnou odpověď ověřující znalost tohoto pojmu). U některých otázek by byla vhodná lepší formulace – např. pokrevní příbuzní, geneticky podmíněné nemoci atd. U vyhodnocení pod grafy a tabulkami postrádám uvedení správné odpovědi. 
Diskuse je méně přehledná, zajímavé by bylo jistě srovnání znalostí v závislosti na dosaženém vzdělání, výskyt rizikových faktorů v závislosti na věku. 
Vytvoření brožury pro pacienty ve formě jednotlivých diapozitivů nevidím jako příliš šťastnou volbu, čtivější by byla jistě klasická brožurka s celistvým textem. Nicméně každé informování laické veřejnosti a nabádání o péči a zodpovědnost k vlastnímu zdraví je prospěšná. 

Práce je poměrně rozsáhlá, ač se to z názvu nezdá, postihuje poměrně širokou tematiku a je na zvážení možností tuto problematiku kvalitně zpracovat v rámci bakalářské práce. 

Vzhledem k uvedeným skutečnostem je práce jistě přínosná, hodnotím stupněm C.


	Otázky k obhajobě:

Který rizikový faktor – podle Vás, po prostudování odborné literatury – se Vám zdá nejvýznamnější z hlediska dnešního života a zároveň nejlépe ovlivnitelný? 
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