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II9dn0ccm : : 1121314 Stupnice hodnoceni trovné:
Vyznam a aktualno‘st; problematiky X viborna = 1
Samostatnost a aktivita studenta X velmi dobra = 2
Spolupréce s vedoucim prace X dobra = 3
Celkové rozvrZeni prace X nevyhovujici — 4
Urovei zpracovani teoretickych poznatki X (oznadte kifzkem)
Uroven zpracovani vlastnich poznatki X

Analyza a interpretace vysledku X

Prakticka aplikace vysledka X

Priméfenost a zplisob citace literatury X

Formdlinf a grafické zpracovani X

Uroveit jazyka X

Pripominky vedouciho price, pripadné zdivodnéni celkového hodnoceni:

Téma bakalarské prace je velmi aktudlni, text je napsan prehledné, ale uvedené informace
jsou v prvnich kapitoldch zakladni, obecného razu ze starSich zdroji. Text je napsan
piehledné, Objevuji se mluvnické chyby (i v nadpise — cytologické vys. str. 14, 22), nepfesné
formulace (str. 16,72,75 apod.), vyjimetné se informace opakuji — str. 26, 36. Formalni
uprava neni vzdy jednotna (napf. str. 19, 44) a kapitolu 3.8. Komunikace u problémovych
pacientl vnimam jako neucelenou. (napt. deprese...?)

V praktické ¢asti prace autorka vyuZila k Setfeni dvou metod. Zpracovavala kvantitativng
zaméfeny priizkum s vlastnim nestandardizovanym dotaznikem a jako druhou metodu volila
kvalitativni  priizkum pomoci rozhovor u onkologicky nemocnych. Autorka se snazila
zachytit uroven komunikace sester s onkologicky nemocnym na neonkologickém oddé&lent
nemocnice z pohledu sester i nemocnych. Interpretace vysledkll z dotazniku je uvedena
v grafickém znazornéni, kde bohuzel do§lo k nékolika prekleptim, kdy na str. 39 a 46
nesouhlasi udaj relativni Cetnosti z popisu grafu s uvedenymi v grafu a udaje v tabulkédch na
str. 38, 59 se opakuji udaje a na str. 38 chybi Upiny komentdr k hodnoceni hypoiézy ¢&. 2.
Diskuse je zpracovana prehledné, kvalitng, vysledky Setfeni byly porovnany s jinymi
vyzkumy. Vyzdvihla bych nekorelujici odpovédi sester zdotazniku u ot. ¢ 17, kdy
odpovidaji, ze se zajimaji o pocity nemocnych (ano 25% a spiSe ano 22,6%) a pacienti
vrozhovoru uvedli, Ze 4 z 5 sester se nezajimaji o jejich pocity. Citace literatury jsou
uvedeny, zdroje jsou kvalitni, n¢které star$iho data.
Otazka:

1. Jak se déli paliativni péce?

2. Zjakého diivodu je dobré zamétovat se na pocity nemocnych b&hem jejich vazného

onemocnéni?



3. Vysvétlete, zjakého divodu neni vhodna reakce sester u umirajicich nemocnych
slovy, .,To bude zase dobré* nebo odvadét pozornost na jiné téma?
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