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Bakalarské prace se zabyvéa zajimavym tématem, nazev prace vSak neodpovida obsahu a cilum
prace. Zaujal mé i duavod vybéru tématu - "zvédavost". Modelem pro vyhodnoceni cilu byla vybrana
infekce MRSA (a v teoretické ¢asti i charakterizovan plavodce, poznamka na okraj - nazvy
mikrobiélnich kmenu se piSi kurzivou), vhodné&jsi by byl SirSi a obecnéjsi pohled na multirezistentni
mikroorganizmy a jejich charakteristiky. Obsahové ¢lenéni je spravné s drobnou vyhradou - kapitola
3. Infekce spojené se zdravotni péci (HAI), byt kratce charakterizovana (z ¢ehoz plynou i
nepresnosti), nemusela byt v€lenéna, souvislost HAI / MRSA je Cisté ndhodna a nepodstatna. V
teoretické ¢asti mély byt rozdéleny pozadavky na izolaéni opatfeni podle epidemiologie (zpUsob
Sifeni) daného plvodce a podle zavaznosti / rizikovosti vyskytu, stiral se pojem infekce a kolonizace.
Edukace v problematice MRSA byla zaméfena jenom smérem k pacientovi / navstéve, ale ne
smérem ke zdravotnikovi a jak vyplynulo ze zaveéra celé prace i tato ¢ast je velmi dilezita (z pohledu
pfistupu zdravotnika k pacientovi v izolaci a neomezovani vySetieni Ci jiné péce - napf. zminéné
rehabilitace). V €asti Dekolonizace pacienta neuvadét konkrétni produkty jednoho vyrobce
(poznamka - nadzvy vyrobku s velkymi pismeny). Velmi pékné byla zpracovana ¢ast Komunikace s
pacientem.

Vybér souboru nebyl nejvhodné;si, pfevazné stafi, imobilni, dlouhodobé hospitalizovani pacienti,
takto se mohl vyhodnotit pouze pohled velmi Gzké skupiny pacientl. V analyze by bylo vhodnéjsi
rozdélit soubor faktor( na faktory ovlivnitelné a neovlivnitelné ze strany nemocnice, porovnat s nazory
pacientd mimo izolaci. V nékterych &astech prace pfipominala dotaznik spokojenosti.

Cizi citace uvedeny nékteré s pfeloZzenym nazvem, nékteré v originalu.

Diskuze byla velmi péknd, vysledky ovéfovala jak se zahrani¢nimi, tak i tuzemskymi autory. Co
povaZzuji ale za nejvétsi pfinos celé prace je nenapadné uvedeno na posledni strang, pfiloha H Mapa
oSetfovatelské péce, zde je uveden management oSetfovatelské péce na izola¢ni jednotce.
Zavérem nutno ale poznamenat, Ze predloZzend prace (byt vychazela z omezenych dat) byla
zajimavé koncipovana a mohla by slouzit jako pilotni k rozséhlejSi kvantitativni studii.

Praci hodnotim velmi dobfe.
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