Univerzita

Pardubice

Fakulta
zdravotnickych studii

Posudek oponenta zavérecné prace
(bakalaiska prace)

Nazev prace: VIiv onemocnéni karcinomu prsu na zivot zeny
Autor prace: Lenka Havlova

Studijni program: B5341 Osetiovatelstvi

Studijni obor: Vseobecna sestra

Akademicky rok: 2019/2020

Vedouci prace: Mgr. Et Mgr. Ondiej Podeszwa

Oponent prace: Mgr. Jitka Rusova, DiS.

Hodnoceni

Kritéria hodnoceni prace A[B|C[DJE |[F

Teoreticky uvod

Kvalita, odbornd urovern, vztah kK tématu X

Clenéni kapitol, navaznost X

Prace s odbornou literaturou X

Rozsah X

Metodika

Cile prace X

Vyzkumné otdzky, event. hypotézy u diplomovych pract X

Vhodnost a sprdavnost pouzitych metod X

Popis, vysvétleni pouzitych metod X

Prezentace vysledki

Spravnost, presnost X

Prehlednost, jasnost X

Diskuze

Kvalita, odborna urovern

Prdce s odbornou literaturou, srovnani s jinymi vysledky

Rozsah

Zavér

Shrnuti zjisténych skutecnosti

Dosazeni stanovenych cilii X

Vyznam pro praxi, osobni prinos X

Formalni stranka prace

Dodrzeni smérnice, Sablony X
Stylistika X
Gramatika X

Kvalita obrazkii, grafii, tabulek, priloh X

| Verze 02-2020



Posouzeni miry shody vyjadiené v % (komentar): shoda 0 % - prace neni plagiat

Strucné slovni vyjadieni k hodnoceni zavéreéné prace:

Vv anotaci postradam vysledky prace

uvod je zaméfen na incidenci onemocnéni, progndzu a rizikové faktory, ale ne na téma prace
(vliv onemocnéni na zivot Zeny) a na zdivodnéni, pro¢ by tomuto tématu méla byt vénovana
pozornost

drobné vyhrady mam k prvni prizkumné otazce ve spojeni s prvnim dil¢im cilem — diléi cil:
Zjistit, zda mélo onemocnéni a jeho 1é¢ba vliv na vztahy s blizkymi, prizkumna otazka: Jak
reagovali blizci? - vztahy nejsou pouze o reakci blizkych...

jiz z obsahu je patrné problematické ¢lenéni teoretické Casti, kdy je zhoubné onemocnéni prsu
pojednano na dvou mistech, jedna podkapitola je vénovana epidemiologii, pfi¢emz hned v dalsi
je o incidenci a text obou podkapitol obsahuje informace o incidenci, ale i prevalenci, vSechny
druhy 1é¢by jsou zafazeny pod 1é€bu chirurgickou, v&etné radioterapie atd.

text je zbyte¢né rozdroben do mnoha podkapitol, pficemz jednotlivé podkapitoly jsou velmi
kratké a nejsou mezi sebou propojené, nékteré informace se zbytecné opakuji, cela teoreticka
¢ast je zpracovana velmi povrchné, nékteré informace jsou uvedeny na obecné roviné bez vztahu
ke konkrétni problematice (napt. informace o tom, Ze prevenci délime na primarni, sekundarni
atd., avSak bez uvedeni toho, co konkrétné to znamena pro zeny S diagndzou karcinom prsu a
jaky to miize mit vliv na jejich Zivot), mnoho informaci pottebnych ve vztahu k prizkumné ¢asti
viibec uvedeno neni - studentka zkouma dopady onemocnéni na Zivot zeny, ale z funkci prsu
uvadi pouze produkci mléka, nezmiinuje rekonstrukéni operace, moznosti vyuziti epitézy Ci
prevence ztraty vlasl, dédicnost je zminéna velmi povrchné a familiarni vyskyt nadort
nezminuje vitbec, pfi¢emz mezi kritéria pro zatazeni respondentd patiil vék a ten byl stanoven
na 30 — 55 let, nezminuje preventivni chirurgické vykony, diagnostiku nadoru v dobé
téhotenstvi/kojeni a pfipadné t€hotenstvi po 16¢bé, véci vztahujici se k financim — invalidita, co
je aco neni hrazené pojistovnou atd., teoreticka ¢ast tak z mého uhlu pohledu neplni svou funkci
(uvedeni informaci potiebnych pro pochopeni prizkumné ¢asti)

informace ohledné Cetnosti vyskytu onemocnéni jsou Cerpany z literatury z roku 2012 (tivod) a
nékteré dalsi informace uvedené v teoretické Casti ne zcela odpovidaji soucasné praxi anebo
nedavaji smysl (kontraindikace MRI, histologicka anamnéza atd.), za nevhodné povazuji pouziti
terminu zdravotni sestra

v metodice postradam mnoho dilezitych udajt, napiiklad proé¢ bylo stanoveno vékové kritérium
na 30 — 55 let, pro¢ nebyl do dat pro zpracovani zatazen pilotni rozhovor, pro¢ bylo vybrano 7
respondentek a ne vice ¢i méné, jak byly respondentky osloveny v piipadé¢, ze byly doporuceny
jinou respondentkou, neni uvedeno, kolik Zen bylo osloveno a kolik jich rozhovor odmitlo ¢i
jak dlouho trvaly rozhovory

vzhledem k tomu, Ze prezentované kody témét kopiruji témata pokladanych otazek, je otazkou,
zda zpracovani dat probihalo opravdu zptisobem otevieného kdédovani a zda se opravdu jednalo
0 polostrukturované rozhovory, podkod reakce partnera je ve Schématu kategorii a kodu
ponékud nesmyslIné fazen pod kod podpora blizkych (predchozi kod se tykal reakce blizkych),
v textu samotném je pak tento podkod oznacen jako podpora partnera, ¢imz vznika rozpor mezi
schématem a textem, je Skoda, ze studentka nebyla pii vedeni rozhovorti vice zvidava,
respondentky hovotily o vyskytu nadorid v rodiné i 0 nadstandardni péci a dalSich tématech, ale
nevypada to, ze by se studentka na cokoliv doptavala, nic z toho se neodrazi v kodech

co se odkazu na literaturu tyce, vyskytuji se zde jen ojedin€lé drobné chyby ve smyslu
zdvojeného odkazu na Sramkovou 2013, ne tipIné spravny odkaz / citace Amala 2013 — 2019
a nevhodné je vyuziti sekundarnich citaci

studentka nedodrzela doporuéeni a smérnici pro vypracovani prace — pouziva ICH formu, odkaz
na piilohu neodpovida smérnici, kurzivou je psan i text, ktery kurzivou byt nema (napft. ¢ast
obsahu), v praci jsou gramatické a stylistické chyby

Dopliiujici otazky pro obhajobu zavérecné prace:

Pro¢ nebyl k datiim pro zpracovani zatazen pilotni rozhovor?

Proc¢ jste mezi zafazovaci kritéria pro vybér respondentt zahrnula vék 30 — 55 let?

Jak jste provadéla oteviené kodovani? Piineste k obhajobé okddované rozhovory, prosim.



Univerzita

Pardubice

Fakulta
zdravotnickych studii

Vysledna klasifikace (A, B, C, D, E, F) D

Dne: 19.8.2020 e

| Verze 02-2020



