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Slovni vyjadFeni k hodnoceni zavéreéné prace:

Pfedlozena bakald¥skd price na téma ,Infekéni rizika pii praci zdravotnického zichranafe® ma
celkem 52 stran. Je rozd&lena na teoretickou ivodni st (do strany 35) a praktickou &ést se zavérem
(strana 36-50). Na konci jsou uvedeny seznam pouZité literatury (10 citac) a4 seznam grafii (19x).
Svym rozsahem spliiuje doporudeny rozsah bakalafské price (35 stran). Pom&r teoretické a praktické
Casti by viak mohl byt vice vyvaZeny ve prospéch praktické &asti.

Z pohledu jazykového a grafického zpracovéni price lze bohuzel vytknout fadu véci, které svédsi o
ne pfili§ peélivém piistupu autora ke zpracovani. Pro pfiklad mohu uvést otodené posledni dva listy
préce, &asto nespravné gramatické obraty a vazby, mnohdy pfilis rozvinutd souvéti s mnoha &arkami
oddé&lujici jednotlivé &4sti, kde se &itatel snadno ztrati. Dale lze poukazat na pfekle;lay, n&kdy chybgjici
slova, nevhodné pteklady z angliétiny, n&kdy ne zcela optimalni pouZiti odrazek. To vSe nepfispiva
k dobré , gitelnosti“ price. Ve podtrhuje zkomoleni jména vedouciho prace v pod€kovani. Zpracovani
seznamu pouZité literatury a citace v textu z 84sti neodpovidaji doporudené citaéni normé CSN ISO
690.

Uvodni teoreticka &ast préce je rozsahld a podava piehled fady infek&nich nemoci udavanych jako
riziko pro zichranife. Rada z nich Je zde uvedena naprosto opravnéné. Naopak u nékterych by m&
zajimalo, pro¢ jsou zde uvedeny (naptiklad anaerobni infekce (tetanus), b¥idni tyfus, skvmity tyfus,
cholera). Tyto infekce se u nas nevyskytuji nebo naprosto minimalné a riziko kontaktu je pro
zachranafe tedy naprosto minimédlni (prvni dopliujici otizka oponenta). Autor vtéto Casti prace
prezentuje strudny pfehled o epidemiologii, klinické manifestaci, diagnostice a 1é¢bé vybranych
infekénich onemocnéni. N&kdy je uvedeny i kratky komentaF k moZnosti pfenosu nékazy na
zachranéfe. Z tohoto pohledu je koncepce prace spréavna. I zde bych mel vSak nékolik ptipominek.
Rozhodné bych zminil oblas nespravné psani latinskych nézvi piivodeid infekci. Dale v nékterych
pfipadech autor michd dohromady zdroj nikazy a ptenos nikazy. Z epidemiologického pohledu je
zdroj bud’ Clov&k, nebo zvife. Napiiklad kontaminovana potravina je jiz formou pFenosu nakazy.
Rovnéz lze zminit, Ze nékdy se v popisech nemoci vyskytuji nepfesnosti. Napiiklad u infekéni
mononukleézy se uvaddnda ATB penicilinového typu preventivné nepodavaji, naopak u
aminopenicilint existuje pfi jejich podani riziko rozvoje exantému. Jinde napiiklad u hepatitidy A

~autor uvadi ., BE#ny zpisob pfenosu je orofekélni cestou; jen v krétkém obdobi je onemocn®ni
neaktivni, pd probéhnuti viremie je infek&ni i krev. Pro zachranate je nebezpe€n&jsi ptenos krvi,
pfevainé pfi zavadéni flexily, kdy je riziko pichnuti se o kontaminovanou jehlu.” Jednak nerozumim,
co znamend ,,neaktivni onemocnéni®, ale krev je u hepatitidy A infek&ni pravé pouze v dob& virémie,
které je kratkodoba (fadové nékolik dnit), a proto je riziko pfenosu kontaminovanymi jehlami relativng
nizké.

Metodika a cile. Uvedena metodika kratce a souhrnné popisuje provedeny dotaznikovy priizkum,
ve kterém se autor zabyval priizkamem néazoru na riziko kontaktu s infekéni nemoci a na pouZivani
osobnich ochrannych prostfedkil u zéchrandtd. Dotaznikové Setfeni bylo provedeno u laické populace
a dale u zdravotnickych zdchranafi. Chybi mi pouze informace o zpisobu vybrani respondenti a data
popisujici reprezentativnost osloveného souboru lidi - vék, pohlavi, vzdélani apod. (druh4 dopliiujici
otdzka oponenta). Z pohledu prfehlednosti mohly byt pouZité dotazniky uvederiy v ptiloze préce.

Jednotlivé otazky lze dohledat pouze v &asti prezentace vysledkd. Cile a pracovni hypotézy jsou
v textu formulovany.
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Vysledky. Jsou prezentovany vysledky prizkumu nézoru na riziko kontaktu s infekén{ nemoeci 2 na
pouzivani osobnich ochrannych prostfedki u zichranifi jednak u laické vefejnosti a déale u
zdravotnickych zéchranati. Vzdy je uvedena otdzka, graf znazortivjici odpovéd’ a slovni vyjadieni
vysledku. Celkem je uvedeno 19 grafii. Vysledky jsou prezentovany prehledné, pouze pismo v grafech
mélo byt vétsi, &im? by se zlepsila &itelnost. Chybi data popisujici soubor osob oslovenych k vyplnéni
dotaznikii, kter4 by popisovala reprezentativnost vzorku populace (viz. metodika).

Diskuze vysledki zcela chybi. Autor preel v praci od vysledki piimo k vyhodnoceni a zavéru.

Vyhodnoceni vysledkii. Tato &ast obsahuje kratké konstatovani, zda se pracovni hypotézy
specifikované v ivodu potvrdily.

Zaver. Vtéto &asti autor shrnuje sepsanou bakaldiskou praci. Podéva piehled, dim se prace
zabyvala, shrne metodiku a popiSe prezentaci vysledki a obtiZe s jejich ziskanfm. Osobné mi vSak
chybi presn&jsi shrnuti piinosu ziskanych informaci a jejich vyznam pro praxi.

Zaverem posudku bych si dovolil obecny komentaf k nékterym terminim uvedenym v bakalatské
préci. Termin zadéni bakalafské prace 1. 10. 2012. Termin odevzdani bakalafské prace 7. 5. 2015.
Autor ve své praci uvadi, ze dotaznikovy prizkum probihal od 15. 1. 2015 (resp. 10. 3. 2015) do 15. 4.
2015. Doba od ukongeni dotaznikového 3etfeni do nejzazsiho terminu odevzdéni prace byla skutedng
velice kratka, coZ se jist& promitlo i do zpracovéni prace.

Doplilujici otazky pro obhajobu zivéretné price:

1. Pro¢ jsou v teoretickém piehledu nejéastgjiich infek¢nich rizik, kterym jsou zdravotniéti zachranati
vystaveni, uvedeny nemoci, které se u nas nevyskytuji nebo pouze naprosto minimalné a riziko
kontaktu s nimi je pro zachranife tedy miniméInj (naptiklad — anaerobni infekce (tetanus), biigni
tyfus, skvrnity tyfus, cholera, shigeléza, rubeola)? Navic proti nékterym z nich jsou zichranifi
o€kovani.

2. Jak byl vybran soubor osob k vyplnéni dotazniku? Jak bylo zajisténo, %e se bude jednat o
reprezentativni vzorek populace? !

3. Jednou z otazek pro zachranife byl dotaz »Chodite pravideln& na zdravotni prohlidky a testy 7.
Moh! by autor odpovedst, jestli a jaké jsou pro zdravotnické zachranafe organizovany specifické
preventivni zdravotni prohlidky, jejich frekvenci, naphi atd.?

(v¥borné, vybomé minus, velmi doble, velmi dobfe minus, dobe, nevyhovel) [ doble
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