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Formalni pfipominky:
Autorka neuZziva védecky plurdl

Chyby v interpunkci a ve stavbé véty, které méni jeji vyznam nebo sniZuji jeji pochopitelnost napf.
v zavéru "Nedostatkem pro Zeny byla podrobné& informovanost o pooperacni péci pfi
hospitalizaci.”, str. 15 "Nedilnou souc¢éasti edukace je bolest, ktera bude néjaky ¢as pacienta
doprovazet v pooperaénim obdobi."

Uvod neobsahuje pozadované, reSerse je pfilozena v pfiloze, avdak vyuziti zahraniénich zdrojt je
minimalni.
Opakované uzivani pojmu "zdravotni sestra".

kap. 1 CHIRURGIE obsahuje pouze 4 radky-definici oboru

str. 18 obsahuje faktické chyby, na dalSich stranach jsou bud pfimo chyby, nebo véty uvedené tak,
Ze jim nelze porozumét a jejich vyznam lze nékdy pochopit az z dalSiho textu. Napf.

str. 22 "NejznaméjSi metodou hodnoceni intenzity bolesti je vizualni analogovou Skalou (VAS),
pomoci které pacient hodnoti bolest na horizontalni Usecce, na niz jsou Cislice od 0 do 10. (obrazek
¢. 1 viz prilohy)" Obrazek skute¢né obsahuje hodnotici nastroj v podobé "rozvirajicich se nazek",
obrazek pod nim je méfici usecka, kterou vyuziva zdravotnik k pfevodu VAS na €iselnou hodnotu.
Autorka evidentné netusi, jak se tato Skala vyuziva.

str. 23 "Jestlize doSlo k aspiraci, je nutné odsati dychacich cest pomoci laryngoskopu, nebo okamzité
intubaci pomoci bronchoskopu." ???

str. 25 "Pokud nedoslo 3-4 dny po operaci k odchodu plynd, je zde jisté riziko vzniku od patého
operacniho dne k operaénimu ileu." ???

str. 31 pojem "nozokomidlni infekce" je zastaraly
V kapitole péce o operacni ranu postradam stat "Péce o jizvu"

Diskuze je spiSe shrnuti rozhovor(, které mélo byt v pfedchozi kapitole, rozhovory celé jsou soucasti
praktické ¢asti (patfi do pfiloh). Postradam skute¢nou diskuzi, porovnani s jinymi pracemi, osobni
pohled autorky. Shrnuti odpovédi do tabulky asi mélo zpfehlednit zjiSténé vysledky, ale protoze
hodnoceni je vzdy pfevedeno do odpovédi "hodnoceni kladné/zaporné", svuj ukol to neplni (napf.

v 1. bodé by bylo vhodnéjSi popsat pocity, které respondentky proZivaly: bolest, strach...apod.)

V zavéru autorka popisuje, o ¢em jsou kapitoly 1-4, ale prace obsahuje pouze 2 kapitoly (z toho

1. ma jen 4 fadky) a celkové neobsahuje body v zavéru poZzadované dle metodiky.

Otazka:
Jaké konkrétni dopady budou mit Vase zjiSténi do Vasi klinické praxe?
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	Text1: Formální připomínky:
Autorka neužívá vědecký plurál

Chyby v interpunkci a ve stavbě věty, které mění její význam nebo snižují její pochopitelnost např.      v závěru "Nedostatkem pro ženy byla podrobná informovanost o pooperační péči při
hospitalizaci.", str. 15  "Nedílnou součástí edukace je bolest, která bude nějaký čas pacienta doprovázet v pooperačním období." 

Úvod neobsahuje požadované, rešerše je přiložena v příloze, avšak využití zahraničních zdrojů je minimální.
Opakované užívání pojmu "zdravotní sestra".

kap. 1 CHIRURGIE obsahuje pouze 4 řádky-definici oboru
str. 18 obsahuje faktické chyby, na dalších stranách jsou buď přímo chyby, nebo věty uvedené tak, že jim nelze porozumět a jejich význam lze někdy pochopit až z dalšího textu. Např.
str. 22 "Nejznámější metodou hodnocení intenzity bolesti je vizuální analogovou škálou (VAS), pomocí které pacient hodnotí bolest na horizontální úsečce, na níž jsou číslice od 0 do 10. (obrázek č. 1 viz přílohy)" Obrázek skutečně obsahuje hodnotící nástroj v podobě "rozvírajících se nůžek", obrázek pod ním je měřící úsečka, kterou využívá zdravotník k převodu VAS na číselnou hodnotu. Autorka evidentně netuší, jak se tato škála využívá. 
str. 23 "Jestliže došlo k aspiraci, je nutné odsátí dýchacích cest pomocí laryngoskopu, nebo okamžité intubaci pomocí bronchoskopu." ???
str. 25 "Pokud nedošlo 3-4 dny po operaci k odchodu plynů, je zde jisté riziko vzniku od pátého operačního dne k operačnímu ileu." ???

str. 31 pojem "nozokomiální infekce" je zastaralý

V kapitole péče o operační ránu postrádám stať "Péče o jizvu"

Diskuze je spíše shrnutí rozhovorů, které mělo být v předchozí kapitole, rozhovory celé jsou součástí praktické části (patří do příloh). Postrádám skutečnou diskuzi, porovnání s jinými pracemi, osobní pohled autorky. Shrnutí odpovědí do tabulky asi mělo zpřehlednit zjištěné výsledky, ale protože hodnocení je vždy převedeno do odpovědi "hodnocení kladné/záporné", svůj úkol to neplní (např.      v 1. bodě by bylo vhodnější popsat pocity, které respondentky prožívaly: bolest, strach...apod.)

V závěru autorka popisuje, o čem jsou kapitoly 1-4, ale práce obsahuje pouze 2 kapitoly (z toho        1. má jen 4 řádky) a celkově neobsahuje body v závěru požadované dle metodiky. 
 

Otázka:
Jaké konkrétní dopady budou mít Vaše zjištění do Vaší klinické praxe?
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