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Struéné slovni vyjadieni k hodnoceni zavéreéné price:

Hlavnim cilem prace studentky Bc. Hany Stejskalové Je standardizovat pégi o Zenu po cisaiském fezu
do mobilizace v konkrétnim zdravotnickém zafizeni, vytvofit funkénf standard péce, ktery by se mohl
zavest do praxe (str. 14—15). Teoretickd &ast sice do detailu popisuje cisaisky fez (i kdyZ bez uvedeni
Jeho jasné definice), aviak JiZ z men§i &asti se vénuje peci o Zenu podstupujici tuto operaci. Teoreticka
Cast prace navic zcela postrada informace o standardizaci pé&e (co to je standard péce, zda néjaké
standardy pége existuji, kdo Jje tvofi atd.) a o Fizeni a hodnoceni kvality pége (co je to kvalita péce, jak
se zavadi a udrzuje, informace o akreditaci, procesu auditu atd.). Pfitom jak je patrno, vyzkumna &ast
s témito koncepty pracuje (viz napt. nékteré poloZky dotazniku). Teoreticka &st tak neni dostadujicim
vychodiskem pro &4st vyzkumnou.

Studentka v Givodu vyzkumné &asti vysvétluje, Ze v zafizeni, kde vyzkum uskutegnila, ,,nebyl zaveden
Zddny standard pée o Zenu po cisafském fezu“. Neni jasné, pro¢ bylo potfebné tuto péci
standardizovat pravé jen po cisatském Fezu do mobilizace (a ne napitiklad od pfijmu k této operaci az
do propusténi). Oviem Je otazkou, zda na oddéleni skuteind ¥adnd standardy neexistovaly — mohl
napf. jiz existovat standard tykajici se sledovani operagni rany, infuzni terapie, sledovani bolesti atd.
Jakékoliv dal¥i dopln&ni tykajici se standardizace pége by tedy mélo existenci tichto standardi
zohlednit. Zarovefi by bylo vhodné popsat, jakym zplisobem je v daném zafizen{ fizena kvalita pége,
jaké procesy jiz byly v tomto sméru nastaveny. Veskeré navrhované &innosti by pak mély byt
v souladu s nastavenymi procesy a mély by byt provadény v soudinnosti s patfiénymi zodpovédnymi
osobami (studentka sice uvadi spolupréci se staniéni sestrou a vrchni sestrou pfi auditu, ale jejich role
neni zcela jasna).

Jak je patrno z kazuistik prezentovanych studentkou, u pacientek Jiz byla systematickym zpisobem
provadéna vstupni ogetfovatelsks anamnéza, za pouziti riznych hodnoticich nastrojti (i kdyz do jisté
miry bliZe nespecifikovanych), napt. nastroje pro hodnoceni nutri¢niho stavu, bolesti, rizika vzniku
dekubitii atd. Studentka nékteré z téchto hodnoticich nastroji do svych kazuistik a standardu prejima,
bez bliz§ich informaci o nich (napt. 5kédlu »wVASS),

Kazuistiky samy o sobé& Jsou zpracoviny nedostacujicim zpiisobem. Studentka vychazi z diagnéz
NANDA-I (Herdman, 2016). Princip vyuziti tohoto pristupu neni v praci dostatedn& vysvétlen (neni
Jasné, jakym zpiisobem Jsou osetfovatelské diagnézy zvazovany / ovéfovany, co to jsou uréyjici
znaky, souvisejici faktory atd. — viz napi. tabulka na str. 51). Kazuistiky pfitom obsahuji i o&ekavané
vysledky a intervence, nenf viak patrno, z jakych zdrojh pro pldnovéni této péce studentka vychazela.
V kazuistikach se rovnay vyskytuji zcela stejné pasaze pro viechny tfi pacientky, napf. oSetfovatelsky

proces tykajici se akutni bolesti (kazuistika 1: str. 53--54; kazuistika 2: str. 69—70; kazuistika 3: str.
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85-86) ¢i naruSené integrity tkang (kazuistika 1: str. 52—53 ; kazuistika 2: str. 68-69; kazuistika 3: str.
84-85) — tedy k pacientkam bylo v ramci vybranych oSetfovatelskych diagnéz pristupovano zcela
stejné a vysledek intervenci byl u nich té% zcela stejny. Kazuistiky jsou zéroveri pomémé povrchné
zpracovany — napf. je uvedeno, Ze studentka dala pacientce prostor pro dotazy a Ze pacientka byla
edukovana, aviak detaily chybgji (Méla pacientka dotazy?, Jak probihala edukace? atd.). Co se tyde
hodnocenf bolesti, u viech tii pacientek bylo ofekdvanym vysledkem hodnoceni bolesti na gkile VAS
= 2; ve vyhodnoceni péée je uvedeno, Ze této tirovné bolesti bylo dosaZeno. Toto vyhodnocenti se jevi
Jjako zjednodusené. U pacientky &. 1 po podani analgetik sice bolest klesla, aviak hodnoceni bolesti
nebylo provédéno pravidelné (hodnoceni bolesti v 05:00, daisi az v 21:00 prvni pooperaéni den). U
pacientky ¢ 2 hodnoceni bolesti kon&i v 08:00 a u pacientky &. 2 v 04:30 v prvnf pooperaéni den). Je
pravdou, Ze studentka se zabyvé pédi o zenu po cisafském fezu pouze do mobilizace, aviak neni jasné,
kdy tedy tato péce konéi (napf. u kazuistiky €. 1 pacientka vstava z lizka 1. pooperaéni den v 21:45,
aviak popis pé&e kondi o vice nez 4 hodiny pozd&ji, u kazuistiky &. 2 2 &. 3 Jsou rozpory obdobné).
Tvorba standardu studentkou vychazejici z vyse uvedenych kazuistik a bez zajiténi, Ze standard je
v souladu s iz nastavenymi postupy a procesy, se nejevi jako zcela vhodny cil.

Co se ty&e auditu, jeho cilem bylo ovérit kvalitu péée dle standardu vytvoteného studentkou (str. 15,
str. 43). Nieméné tento standard je platny od Servence 2016 (str. 91), pfitom audit byl uskute&nén
v dubnu 2016 (str. 95). To se jevi jako nelogické (nelze provadét audit na standard, ktery jesté nebyl
zaveden a personal s nim neni obezndmen). Metodika auditu je nejasna, Eastednd Jje pochopitelna
z prezentace vysledkd (tabulka 4 na str. 96), nicméné nejedna se o kompletné prezentované vysledky,
protoZe standard obsahoval mnohem vice kritérii.

Nasleduje dotaznikové Setfeni u malého vzorku porodnich asistentek ohledn& nazoru na pouiti
vytvofeného standardu. Byl vyuzit dotaznik vlastni konstrukce. Vysledky jsou vyhodnoceny pomoci
absolutnich a relativnich &etnosti, kontingenénich tabulek a graftl. V diskuzi jsou zopakovany &4sti
metodiky, vysledky. Je pouzit pouze Jeden zdroj pro porovnani vysledks, jevi se, ¥e se jedna o
diplomovou préci. Tento zdroj bohuzel nenf na seznamu literatury uveden.

Celkové v préci postraddm dostadujici informace ohledn& procesu standardizace péde a hodnoceni
kvality péce. Kazuistiky jsou zpracovdny povrchn®, bez dostateéng individualizovaného piistupu
k pacientkdm, zamyslenim se nad pouzivanymi hodnoticimi nastroji. Hodnoceni dodrfovéni
studentkou vytvofeného standardu pomoci auditu Jedté pred jeho implementaci se jevi jako zcela
nelogické; informace o auditu jsou neaplné. Dotaznikové Setfeni je dle mého nazoru sté%i na trovni

bakalafské prace. V prici postradam hlubgi zamySleni se nad problematikou a kritické smys§leni

odpovidajici magisterskému stupni studia.
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Dopliiujici otazky pro obhajobu zivéregné prace:

1) Vysvétlete nastroje vyuZivané pro hodnocent bolesti, vyZzivy, rizika vzniku dekubitd, rizika

padu. Vysvétleni dolozte relevantnimi zdroji.

2) Vysvétlete, co jiz dané zdravotnické zafizeni d€la pro zajisténi kvalitni péde o pacienty.
3) V kazuistikach vyuzivate procesu stanovovdni diagnéz pomoci NANDA-I; vytvoreny standard
viak z konkrétnich o3etfovatelskych diagnoz nevychazi. Vysvétlete tento rozpor.

Vysledna Klasifikace
(vyborné, vyborné minus, velmi dobie, velmi dobfe minus, dobfe, nevyhovél)

Nevyhovél
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