Komentar:
Vzhledem k obsahovému zaméfeni je bakalarska prace aktualni.
Pripominky k formalni Gpravé:

- v préci chybi pfedmluva, jako sou¢ast ve které miZe autor sdé&lit své myslenky &tenari
(pro¢ si vybral tuto problematiku, jaké prekondval prekazky p¥i zpracovéavani, apod.);
neni vhodné zaméniovat pfedmluvu za Gvod, do kterého se tyto informace nehodi;

- v celé teoretické ¢asti chybi odkazy na literaturu;

- autorka nedodrzuje pokyny tykajici se formalni Gpravy textu, vyskytuji se preklepy
(formdlni i odborné).

Pfipominky k obsahové strance:

Autorka si zvolila pro zpracovani prace koncepéni model V. Hendersonové, ale tento
v bakalarské praci pouzity nebyl.

V informaénich zdrojich chybi jako zdroj pacient.

V situacni analyze se vyskytuji problémy, které nebyly diagnostikované pti fyzikalnim
assessmentu (zhorSené polykani a dychani). Naopak tam chybi problémy jako je febrilie,
spankova inverze, dezorientace ¢asem a prostorem. V medicinském managementu je uvedeno
zrudeni nasogastrické sondy, co opé&t neodpovida situaéni analyze.

Nemame Zzadné informace, jak vypada epicystostomie. Informace se rozchazeji. Jiné jsou
v popisu fyzického stavu a jiné v aktivitach dennich Zivota (vylu€ovani moce).

Pfi fedeni problému akutni bolesti autorka uz v assessmentu dokézala urit stuperi VAS 3.
Potom neni zcela jasné, pro¢ by tuto techniku méla pacienta opét ucit.

Autorka zhodnotila pravidelné vyprazdiiovani, potom by diagnoza porucha vyprazdiovani
meéla byt potencialni.

Otizka

Jaké komponenty obsahuje model Virginie Hendersonové? Pro¢ by jste ho zvolila v ptipadé
Véami zpracovdvaného pacienta?
Priaci k obhajobé:
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