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Slovni vyjadFeni k hodnoceni bakalaiské prace:

Bakalafska prace se zabyva aktudlni problematikou zajisténi hygienické péce u nesobéstaénych pacient(.
Nicméné v samotné teoretické &asti prace nachdzim Fadu teoretickych nedostatkdl a nepfesnosti, které
bohuZel ukazuji na ne zrovna dobrou orientaci studentky v dané problematice potfeby hygieny. Pro priklad
uvadim citaci z dané bakalaiské préce ,,dlouhodobé nenaplnéni potreb se nepfiznivé odrdZi ve zdravi a
pocitu dobré pohody (str. 14).” Zde vyvstava otézka aktudlniho deficitu potteby, zda také nema dopad na
pocit dobré pohody? Velmi diskutabilni je i fazeni potfeb, kdy mezi biologické potfeby studentka fadi i
potfebu vzduchu i matefskou a rodicovskou péci. Velice zajimavé je i definovani potfeby dominance,
utrpeni a smrti (str. 15). Zavadéjici mi pfijde i Fazeni osobni hygieny mezi dudevni potieby spolu s potfebou
vyZivy & spanku (str. 17) a zéroveri zde nalézam rozkol se stranou 15, kde je studentka fadi mezi biologické
potfeby. Velmi zarazejici je i véta na strané 18: ,,0 tom, kdy se bude pacientovi hygiena provddet, miize
s pfihlédnutim ke zdravotnimu stavu pacienta nebo harmonogramu oddéleni rozhodovat sama vseobecnd
sestra”. Zde vzhledem k tomu, e celd prace je zaméFena na intimitu pacienta a wellbeing pfi hygienické
péci, je vice ne? zaraZejici, ze zde neni vyzdvihnuta alespori participace pacienta na planovani hygieny
v rémci odetiovatelského procesu. Déle je pro mne té&Zce uchopitelny termin intimni partie — kde studentka
na strané 19 uvédi, e pokud intimni partie nebudeme udrZovat v suchu a &istoté mohou vzniknout az
dekubity. Zde bych uvitala definici intimnich partii. Velmi mne i pfekvapil odstavec s pomuckami k hygiené
dutiny Ustni, kde studentka uvadi, Ze si setra vezme rousku, aby potlacila nepfijemny zdpach z Ust pacienta.
Déle mi zde naprosto absentuje popis postupu hygieny dutiny Gstni u nesobéstacného pacienta a zaroven i
dal¥i, dnes ji standardni pomUcky pro zubni hygienu — dentélni nit, dstni vody atd.. Pfi pécio zubni protézu
studentka spravné uvadi, e se nesmi balit do kapesniku ¢i bunicité vaty vzhledem k riziku mylného
vyhozeni protézy, ale zaroven uvadi, Ze zubni protézu lze zabalit do mulového Ctverce, coz mi pfijde
z pohledu potenciélniho rizika vyhozeni zubni protézy totoZné jako pouZiti buniCité vaty ¢i kapesniku. Na
strané 21. studentka popisuje protokol pé&e o dutinu Ustni u pacient v bezvédomi, ale v pouZité literature
pod odstavcem neni uveden jeho zdroj. Tedy neni GpIné jasné, jaky je to protokol, kdo je jeho autorem, zda
mé platnost v Ceské republice atd. Déle mne velmi zaskocil termin: dstavni hfeben. Velmi mne zarazila i
péce o usi, kdy studentka uvadi pouze &isténi zevniho zvukovodu vatovymi $tétickami. Intimita je feSena
v ramci teoretické &isti samostatné, ale v kapitole hygienické vyprazdiiovéni (kdy jiz samotny termin
vyvolavé fadu dotazd), jiz o zabezpeéeni intimity pacienta neni ani zminky. Déle mne zarazilo i tvrzeni: ,,tzv.
intimni nebo téZ osobni zéna“. (strana 24). BohuZel i v citované poufZité literatufe jsem nadla nedostatky.
Pod odstavci jsou uvedeny zdroje, které, dle mého minéni, nemaji k vySe uvedenému textu Zadnou vazbu.
Napriklad citaci anatomie (Pospi3ilovd, 2010) u odstavce vénovaného potfebam (str. 17 - 18) nehodnotim

jako pfiléhavou. Stejny problém se vyskytuje i na strané 21, kde k péci o dutinu Ustni je fazen zdroj Biologie
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¢lovéka (Novotny a kol, 2006). Zavérem lze Fici, Ze teoretickd Cast je dobie strukturovéna a dopovida

teoretickému zaméfeni préace, nicméné pro fadu nepfesnosti bych ji hodnotila celkovou znamkou dobre.

Prakticka ¢ast prace bohuzel obsahuje fadu metodologickych pochybeni. Jiz samotnd formulace cilt a k nim
definovand vyzkumnad metoda (dotaznikové 3etfeni) neni Uplné v souladu. Pfedpokladam, Ze pokud
studentka chtéla zmapovat, zda je hygiena provadéna kazdy den a zda je pfi hygiené zajiSténa intimita
pacienta, mélo byt hlavni vyzkumnou metodou pozorovéni. BohuZel ani samostatny strukturovany dotaznik
neposkytuje mnoho oblasti pro ziskani kvalitnich informaci, protoZe je vétsina odpovédi koncipovana: ANO,
NE, CASTECNE, NEVIM. Nedostatky nachazim i v metodologii, kdy si studentky vybrala nesobéstatné
pacienty s mi$nim poskozenim hospitalizované na spinéinich jednotkdch, kdy 46,8% vsech respondentd
tvofi pacienti s poskozenim v oblasti kréni patefe. V metodologii studentka uvédi, Ze respondenti vyplnili
dotazniky. Zde by mne zajimala otazka, zda opravdu tetraplegicky pacient dokaZe vypsat dvé oteviené
otazky na Fadek velikosti cca 1 cm a zda dokaze zakrouzkovat sprévnou odpovéd' opét v rdmci cca 1 cm?
P¥ipadné jak byla zajiténa anonymita pacientd a zda jim nékdo svypInénim dotaznikli pomahal. Do
podkapitoly Charakteristika vyzkumného vzorku studentka nevhodné zafadila i ¢ast metodologie, kterd
popisuje sbér dat a vyhodnocuje navratnost dotaznikl. S charakteristiky vyzkumného vzorku zcela vypadla i
kategorie nejvyssiho dosazeného vzdélani respondentd. V popisné statistice je z metodologického hlediska
vée poradku, kdy? bych uvitala 3ir$i komentafe k jednotlivym otazkdm. Dale také predpokladam, Ze pismo
tabulek neodpovid4 Metodice BP UZS TUL. Z analyzy dotaznikové polozky €. 7 jsem se dozvédéla, Ze celkem
14,5% dotazanych, vyjadieno v absolutni Eetnosti 9 respondentt, nejsou zavisld na pomoci druhé osoby pfi
provadéni hygieny. Tedy by mne zajimal dal3i metodologicky postup, kdy studentka uvadi, Ze analyzuje
pouze nesobéstainé klienty. V interpretaci vysledkd studentka opét opakuje popisnou statistiku
jednotlivych otézek. Bohuzel k vyhodnoceni vyzkumnych predpokladil studentka pouZila z dotazniku pouze
5 otazek z 21, co? hodnotim jako nedostateéné. Diskuze je smésici popisné statistiky s obéasnym nazorem
studentky, ale velmi pozitivné hodnoti uZiti odborné literatury v diskuzi. BohuZel diskuze je uchopena opét
jako analyza cild a predpokladl — tedy je zde rozebiran pouze fragment dotaznikovych poloZek. Domnivam,
se e vramci diskuze by bylo dobré hodnotit nékteré otdzky i v kontextu s délkou postiZeni. Napfiklad
predpokldddm, 7e na pozitivni vnimani celkové koupele bude mit bezesporu i vliv délka postizeni, kdy ve
vyzkumnou soboru studentky je 56,5% dotazanych nejdéle 4 mésice po Urazu. Zajisté by to bakaldiské praci
obohatilo a dodalo tak dal$i aspekt pohledu na vysledky. Névrh na SOSP je velmi povrchni. Pokud by mél
slouZit jako skuteény standard pro klinickou praxi, doporucuji jeho presnéjsi specifikaci (napf. vyjmenovat
pomicky, definovat zdsady intimity, popsat jednotlivé postupy,....). Kontrolni list k danému SO3SP by mél
z n&j vychazet, bohuzel je zde fada nesrovnalosti, kde v ramci kontrolniho listu je feSena fada oblasti, které

se v SOSP vibec nevyskytuiji.
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Prace s odbornou literaturou také vykazuje drobné nedostatky, zminéné jiz vyse u teoretické Césti prace.
Citace monografii jsou poradku, nicméné chyby nalézam v citacich zahrani¢nich a internetovych zdroj.
Velmi pozitivni je aktudlnost pouzité literatury,kydy nejstarsi zdroj je z roku 2004. Po formalni strédnce je

prace na velmi dobré drovni.

Dopliiujici otdzky pro obhajobu bakalarské prace:

1. Jak budete u hospitalizovanych nesobé&staénych pacientl saturovat potfebu dominance, utrpeni a

smrti?
2. Definujte pojem intimni partie v kontextu se vznikem dekubitd?
3. Jaky znate dal3i postup pro péci o zevni zvukovod kromé vatovych tyCinek?
4. Je pojem intimni zéna synonymem pro pojem osobni zéna?
5. Na jakém podkladé jste formulovala vyzkumné pfedpoklady?

6. Je mozné, aby pacient s poskozenim v oblasti mi$ni patef samostatné vypsat dvé oteviené otazky
na Fadek velikosti cca 1 cm a zakrouzkoval spravnou odpovéd opét v ramci cca 1 cm? Pfipadné jak

byla zaji$t&na anonymita pacient( a zda jim nékdo s vypInénim dotaznikd poméhal?

7. Jaky byl metodologicky postup, kdyZ 9 respondentl uvedlo, Ze jsou nezdvisli na druhé osobé pfi

provadéni hygieny?

dobre
Vysledna klasifikace (moZnosti klasifikace: vyborné, velmi dobre, dobfe, nevyhovél)
Doporuéuji / nedopor-uéu-j-i* bakalédfskou praci k obhajobé.
/ R N 4 Ve
PR 285005, © . s v st ek /Zf(‘fwf”wé@?é ...........

Podpis oponenta préce

) Vyhovujici podtrhnéte
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