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Otazky, pripadny komentar k bakalarské praci (V pfipadé, Ze doslo ke snizeni bodového
ohodnoceni, vypliite vzdy):

Posuzovana bakalafska prace se veénuje problematice PEG/PEJ, ktera je zejména
v soucasné dobé aktualni. V teoretické casti prace je prevazna Cast vénovana anatomii a
fyziologii (10 stran) na ukor vlastni oSetfovatelské péce o pacienta (4 strany), ktera je ale pro
vSeobecné sestry sté€zejni. V uvodu autorka spravné zmifiuje, pro¢ se tématu prace vénuje, ale
naopak nedefinuje cil prace. Taktéz teoretické informace v uvodu nejsou podpofeny zadnym
zdrojem. V kapitole 4.1 (str. 29) autorka uvadi, ze ,,PEG je totiz Casto zavadéna v terminalnim
stadiu u geriatrickych pacientd.” S timto tvrzenim vS$ak nelze souhlasit, v praxi to rozhodné
neni bézné. V praxi jsem se nikdy nesetkala s tim, ze by PEG byl zavadén ,,zbyte¢né“, naopak
se vzdy zvazuje, zda bude mit gastrostomie pro pacienta vyznam a ten z ni bude moci
profitovat. Vzdy se ptihlizi k diagnoze a celkové prognoze stavu pacienta.




FAKULTA

B ZDRAVOTNICKYCH STUBH

V kapitole 5.2 Péce o pacienta po zavedeni PEG/PEJ se autorka zmifiuje o dezinfekci,
kterou vSak blize nespecifikuje, pouze odkazuje na obrazek ¢. 2, kde je bohuzel vyfocen
nevhodny dezinfek¢ni prostredek, jehoz pouzivani by mohlo PEG poskodit. Dezinfekce na
bazi jodu se nesmi pouzivat, jelikoz postupné naruSuji materiadl PEG a ¢asem dochazi k
»zpuchfeni® a popraskani. Spravna péce o zavedeny PEG je pfitom zasadni, a ma pfimy vliv
na mozny rozvoj mnoha nezadoucich komplikaci. Je to obdobné pochybeni, tak jako diive
uzivané proplachovani PEGu a sond Cajem, coz autorka také chybné uvadi. Je $koda, Ze na
tyto zdanlivé drobné, ale pfitom velmi vyznamné chyby s ptimym negativnim dopadem na
pacienty neupozornila autorku vedouci prace.

Prakticka Cast logicky navazuje na teoretickou a jejim cilem je na podkladé
provedeného Setfeni zmapovat problémy pacientd s PEG v domacim prostiedi. Formulace
problému je bohuzel nevystizna, avSak zbytek praktické Cisti odpovida pozadavkim na tento
typ kvalifika¢nich praci. Diskuse je isporna ve smyslu srovnani vysledkd autorky s jinymi
pracemi. V praci se vyskytuje n€kolik drobnych formalnich nedostatk a pieklept, které vsak
zasadné nenaruSuji celkovou uroven prace. Proto hodnotim praci jako velmi dobrou a
doporucuji k obhajobé.

Bakalarskou praci k obhajobé (nehodici se skrtnéte):

Doporuduji Doporucuji s vyhradou Nedoporucuji

Navrhované hodnoceni (napiste vyslednou znamku): 2

Tabulka bodového hodnoceni a vysledné znamky:

Pocet bodu Znamka
100 -90 1
89 -79 2
78 -68 3
67 a meéne nevyhovel
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