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Autor prace Kristyna Gargoschova
Ndzev prace OSetfovatelsky proces u pacienta po bariatrické operaci
Oponent prace PhDr. Hana Belejova, PhD.
Studijni obor \VSeobecna sestra
Pocet stran (vod-zavér) 62 Podet stran teoretické ¢asti 24
Pocet stran praktické ¢asti 38 Pocet p¥iloh 13
Pocet titulia pouZité literatury 21 Pocet titulu pouzité 1
v ¢eském jazyce literatury v cizim jazyce
Pocet internetovych zdroji 4 Originalita prace v % 90%

Pocet konzultaci'

Sledovana kritéria - 2
Pomocny rejstiik pro hodnoceni zavérecnych praci. 2 o =
Oznacte X, zda pfedloZena prace obsahuje niZe uvedené znaky. ": g £z
A | Uvodni &st
Al | Zretelné vymezeni do oblasti oSetiovatelstvi. (Které oblasti se tyka?) X
A2 Jasna a zfetelna formulace tématu a cile prace. (Co ma byt ovéfeno, zjisténo, ¢eho ma byt X
dosazeno, co nového chee autor zjistit?) '
B | Dosavadni ieSeni problému
B1 Prace obsahuje pfehled nazori vztahujicich se k danému tématu na zakladé odborné X
literatury. (Pfiméfeny pocet pouZitych zdroji véetné internetu.) '
B2 Je zietelné, kde jde o autorsky text a kde o kompilaci. (Kompilace ma hodnotici nadhled, nejde X
o mechanické vypisky z literatury.) '
C | Prakticka &ast _
C1 | OSetfovatelsky proces/kazuistika/prizkum se vztahuje k tématu a cili prace. X
C2 | Byly pouZity vhodné metody a nastroje (o3etfovatelsky model/kazuistika/priizkum). X
D | Analyticka &ast
D1 | Analyticka ¢ast ma poZzadované naleZitosti/je provedena analyza ziskanych adaji. X
D2 Zhodnoceni/diskuze umoZiiuje zpracovani doporuceni, vystupi prace. (Obsahuje diskuzi s X
uvedenymi teoretickymi zdroji.) '
E | Zavéry a pFinos pro oblast ofetfovatelstvi
El | Zavéretna ¢ast hodnoti, zda bylo dosaZeno stanoveného cile prace. X
Prace obsahuje adresné vyjadFeni, kde a jak ji lze vyuzit. Vystupem prace je vyuzitelny
E2 | materidl. (Doporuceni pro teorii/praxi, navrhy, metodické postupy, pfiru¢ka, manual, vymezeni X
rizik...)
F | Prezentace (formalni aroveit prace)
Uplnost obligatnich naleZitosti — jazykova urovei, dodrzeni formalnich naleZitosti
F1 | astruktury, graficka a typograficka trovei prace. (titulni list, Cestné prohl., abstrakt, kli¢ova X
slova, rozsah, proporcionalita...)
F2 | Cizojazytna verze abstraktu — jazykova troveii. X
F3 | Bibliografie dle platné normy (spravnost citaci a odkaz(, dostacujici pocet zdroji). X

' Vyplituje pouze vedouci prace.




Komentai:
Autorka si pro svou bakalafskou praci zvolila aktudlni téma.
Vyskytuji se zde formalni nedostatky ($patné nastavené okraje, nespravné oznacené obrazky a
tabulky). Tabulky a obrazky jsou nevhodné vloZené do textu, viz. str 16, 17, 18, 22. Neni
oznacené, kde ctenar tabulku nebo obrazek najde, tim ztraci vyznam.
Cile pro teoretickou ¢ast se tykaji vice méné medicinského pohledu na problematiku.
Postradam cil pro o3etfovatelskou problematiku (specifika oetfovatelské péce).
V abstraktu nesouhlasi nazev prace (klient x pacient).
Praktick4 &ast bakalaiské prace je zpracovand absolutné nedostateéné. Uroveii neodpovida ani
seminarni praci a to meéla autorka k dispozici literaturu (metodické pokyny, teorie
oSetfovatelského procesu).
Str. 38 vitalni funkce pfi piijeti — pfiméfend vyziva s BMI 41,957
Str. 43 medicinsky management se tyka vzdy dne posuzovani.
Informace z posuzovani soucasného stavu ze dne 13.3. se neshoduji se situani analyzou.
Autorka nefesi stav pacientky ze dne posuzovéni, prace pak vyzniva chaoticky. Ctenaf musi
hledat informace.
Posouzeni ze str. 40-43 ze stejného dne neodpovida posouzeni podle M. Gordonové ze str. 43-
47.
Obecne plati pro cile stanovené autorkou u zpracovavanych diagndz tyto pripominky:

1. Cil je ocekavany vysledek, nebo zména ve zdravotnim stavu pacienta.

2. Cile jsou formulované vSeobecné a proto je potiebné je déle specifikovat ocekdvanymi

vysledky (vyslednymi kritérii), které jsou méfFitelné.

3. (il se orientuje na problém.
Str. 55 — u akutni bolesti s VAS 3 urcit€ nesouhlasim s vysokou prioritou. Pacientka je
vieobecnd sestra, proto je tieba stanovena kritéria upravit (2, 4). Hodnotit efekt u diagnozy
s vysokou prioritou po dvou dnech je celkem nelogické.
Obecné plati pro autorkou stanovené vysledné kritéria:
Pro jeden problém pacienta se stanovuje minimaln¢ 3-6 ocekavanych vysledki. Kazdy
otekavany vysledek musi byt co nejspecifictéjsi a nejkonkrétnéjsi a musi byt dosazitelny. Co
je dulezité, musi byt hodnotitelny a meéfitelny a musi mit ¢asovy horizont. OCekavany
vysledek musi byt vidét, slyset, citit a miize ho odméfit nebo zjistit i jina osoba.
Str. 59 — u naruSené integrity tkané, bez komplikaci nesouhlasim s vysokou prioritou.

Str. 71 — rizikova diagndza nemtize mit vysokou prioritu.



Celkove lze poznamenat, Ze tato prace neodpovida trovni, kierou by méla mit bakalarska

prace.
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Otazky jsou obsazené v mych komentaiich.
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* Oponent musi polozit minimalné jednu otazku



