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VSeobecna charakteristika prace

Kvalita a aktualnost teoretickych poznatkid

Vyjadfeni vlastnich mySlenek a vyvozeni zavérh

Odborny ptinos
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Stupeii obtiznosti prace

Posouzeni vyzkumné &asti (pokud je soudasti prace)

Stanoveni vyzkumného problému

Formulace vyzkumného zaméru a vyty&enti cilii prace

Vhodnost zvolenych technik a metodickych postupii
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Splnéni cilii prace

Posouzeni praktické ¢asti (pokud je soucasti prace)

Formulace cile prace

Vhodnost zvolenych technik a metodickych postupi

Kvalita vysledki praktické ¢asti

Splnéni cilii prace

Prace s odbornou literaturou

Kvalita, aktudlnost a relevantnost zdrojii

Spravnost bibliografickych citaci a odkazl 1

Formalni stranka prace

Dodrzeni doporugenych pravidel a norem formalni ipravy (smérice UPa) 1

Jazykova urovei prace 2

Kvalita, opodstatnénost a srozumitelnost pfiloh, tabulek a obrazkid 2




Slovni vyjadieni k hodnoceni bakalarské prace:

Teoreticka ¢ast prace se zabyva prednemocniéni diagnostikou a 1é¢bou infarktu myokardu.
Vychazi z relevantnich aktualnich zdrojd, je pfehlednd a srozumitelna.

Ve vyzkumné ¢&asti je analyzovan soubor 100 pacientd koronarni jednotky pfijatych
s diagnézou akutni infarkt myokardu. Soubor je demograficky popsan a nasledné jsou kladeny
otazky, které maji tento soubor porovnat se soubory velkych klinickych studii. Grafické
znazornéni odpovédi je az na vyjimky (obr. 27 — kolaCovy graf znazoriiyjici 100%)
piimeiené.

V diskusi vyjadiuje autor své zabry, a to Ze zdravotni pé€e v daném regionu je srovnatelna
s literarnimi udaji, ZZS je schopna dodrZzovat intervaly doporucené v odbornych guidelines,
ale presto je interval ,,bolest-katetrizace* piili§ dlouhy, protoZze nemocni zpravidla zbytecné
dlouho otaleji s pfivolanim ZZS. Souhlasim s nazorem autora, ze nejdulezitéjsi je Sifeni
osvéty ohledné piiznaki a spravné 1éEby akutnich koronarnich syndromd.

Prace je formalné zpracovana spravné. Z jazykového hlediska se vyskytuji obcCasné
pravopisné chyby v interpunkci. Formulace vlastnich myslenek jsou adekvatni a srozumitelné.
Celkove praci hodnotim velmi kladné a doporucuji ji k obhajobé.

Dopliiujici otazky pro obhajobu bakalarské prace:

Ve zkoumaném souboru jste zjistil, Ze agenti, kteFi jiz prodélali akutni IM v minulosti,
volali ZZS drive neZ ti, ktefi dostali IM poprvé. V zahrani¢nich studiich tomu bylo
naopak. Jak si tuto skute¢nost vysvétlujete?

Dosel jste k zavéru, ze je dulezité zkratit dobu ,bolest-telefon*“. Jaké prostiedky by
mohly vést k tomuto cili?

Vysledna klasifikace (moznosti klasifikace - vyborng, VYBORNE
vyborné minus, velmi dobfe, velmi dobie minus, dobie, nevyhoveél)

Doporucuji / nedeperuéuji* bakalaFskou praci k obhajobé.
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