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Volba tématu:

Cil prace a jeho naplnéni:

Struktura prace:

Prace s literaturou:

. Mimofadné aktualni

. Aktudlni pro danou oblast
. UZzite¢né a prospésné

. Standardni uroven

. Neobvyklé

[T T SN I N

1. Vhodné zvoleny cil, ktery byl naplnén

2. Vhodné zvoleny cil, ktery byl ¢aste¢né naplnén
3. Vhodn¢ zvoleny cil, ktery nebyl naplnén

4. Nevhodné zvoleny cil

. Originalni — zdafila

. Logicka — systémova

. Logicka — tradi¢ni

. Pro dané téma tradi¢ni

. Pro dané téma nevhodna

[T STV NS

1. Vynikajici, pouzity dosud neb&Zné prameny

2. Velmi dobra, pouZity nejnovéjsi dostupné prameny
3. Dobr4, bézné dostupné prameny

4. Slaba, zastaralé prameny

Vybaveni prace (data, tabulky, grafy, pfilohy):

Pfinosy bakalarské prace:

1. Mimofadné, funkéni
2. Velmi dobré, funkéni

3. Odpovida nutnému doplnéni textu
4. Nedostacujici

1. Origindlni, inspirativni nazory

2. Ne zcela bézné nazory

3. Vlastni nazor argumentaéné podpofeny
4. Vlastni nazor chybi

Uplatnéni bakalai'ské prace v praxi a ve vyuce:

Formalni stranka:

1. Préci lze uplatnit v praxi

2. Prici lze uplatnit ve vyuce

3. Vhodna pro publikovani

4. Praci nelze pfili§ vyuzit ani v praxi ani pfi vyuce

1. Vyborna
2. Velmi dobra
3. Ptijatelna



4. Nevyhovujici

Jazykova stranka: 1. Stylistika  a) vyborna

b) velmi dobra
c) dobra
d) nevyhovujici

2. Gramatika a) vyborna
b) velmi dobra
¢) dobra

d) nevyhovujici

Zasadni pfipominky k bakalafské praci:

1. nemam

Dalsi hodnoceni:

Jde o teoretickou praci, ktera popisuje ofkovani a jeho vyvoj u déti do 15 let. Téma prace
povazuji za aktudlni. Zvolena metodika prace je velmi naroéna. Podminkou dobfe zpracované
teoretické prace je rozsahla reSerSe literarnich zdroju, jejich analyza a nasledna syntéza do
¢tivého vysoce odborného textu. Piestoze autorka prokazala schopnost prace s literaturou a
zvladla metodiku zakladu védecké prace, mam k predkladanému textu nékolik pfipominek:

)

2)

3)

4)

J)

6)

V kapitole 3.3.6. Détskd obrna — poliomyelitis autorka popisuje etiologii, prubéh,
lécbu, pocatky a soucasny zplsob ofkovani. V této kapitole mi chybi zdiraznéni
faktu, 7e détska pfenosna obrna je jiz v Ceské republice eradikovana. V Ceské
republice je od roku 1957 incidence tohoto onemocnéni nulovéa. Ceska republika byla
prvni zemi na svéte, kde se to diky celoplosnému ockovani podafilo. Zaroven bych
uvitala, kdyby autorka v textu uvedla, Ze détskou pfenosnou obrnu, kterd je virového
puvodu, nelze zaméiovat za détskou mozkovou obrnu, ke které dochazi nejcastéji
z divodu hypoxie plodu pfed, v pribéhu nebo po porodu. V kapitole je nepresné
uveden termin rehabilitacni sestra (str. 29). Neni jasné, koho tim autorka mysli, zda
jde orehabilitatniho pracovnika, fyzioterapeuta nebo sestru, ktera provadi
rehabilitacni oSetfovatelstvi.
V kapitole 3.3.5 Davivy kasel - Pertussis autorka vyslovuje sviij nazor, ze divodem
vyskytu cerného kasSle v Ceské populaci je ..pfitomnost imigranti a rodicu, kteri
o¢kovani svych déti odmitaji (str. 28)“. Z mého pohledu jde o povrchni a zavadéjici
tvrzeni. Je prokazano, ze u vétsiny pfipadl pertuse kojencu Ize nalézt pravdépodobny
zdroj onemocnéni uvniti rodiny (Bosdure et al., 2008). Dle Wendelboa et al. (2007) je
hlavnim zdrojem pertuse u novorozenct matka. Pfi¢inou tohoto tvrzeni je slabnouci
imunita v populaci. Imunita klesa jiz po trech letech od dokonc¢enc¢ho oc¢kovani a za
12 let je nedostacujici. Proto se novorozenci a kojenci mohou prostiednictvim rodi¢t
dostat do kontaktu s infekei jesté pied prvni davkou ockovéni, ktera se aplikuje
0d 9. tydne zivota ditéte. Z tohoto divodu se stdle vice doporucuje pfeockovani
mlddeZze arizikovych skupin dospélych, jako jsou matky, rodi¢e, prarodice
a zdravotniéti pracovnici.
V kapitole 3.4 Nepovinné oc¢kovani autorka uvadi, ze celoplo$né oCkovani déti proti
tuberkuléze bylo zruseno v roce 2010. Ja dopliiuji, Ze v soucasné dobé jsou okovany
proti tuberkul6ze rizikové skupiny déti, tedy déti s indikaci.
Kapitola 3.11 Uloha sestry u o¢kovéni (str. 48) je v rozsahu piil stranky, coz hodnotim
jako nedostacujici. Uvitala bych hloubgji propracovanou problematiku o3etfovatelské
péce o dité pred, béhem a po vakcinaci.
Pfilohy nemaji uvedené zdroje. Pfiloha 2 je nazvana Oc¢kovaci kalendat pro kiuky
a pfiloha 3: Ockovaci kalendai pro holky. Spravny nazev je Ockovaci kalendaf pro
chlapce a O¢kovaci kalendar pro divky.
Po jazykové strance ma text své limity. Pfedeviim jde o stylistiku.
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Zavérem lze uvést, Zze pres vySe uvedené piipominky prace spliiuje zdkladni pozadavky na
tento typ praci. Proto ji doporucuji k ustni obhajobé.

Prace splituje zdkladni pozadavky kladené na tento typ praci, a proto ji doporucuji k Gstni

obhajobé: 1. ano
2.ne
Navrhovana klasifikace: . vyborné

1

2. velmi dobie
3. dobie

4. nevyhovél

Otazka k ustni obhajobé prace:

1) Celoploné o&kovani déti proti tuberkuléze bylo v CR zruSeno vroce 2010.
V soucasné dobé jsou proti tuberkuléze ockovéany rizikové skupiny déti. Jakym
zpusobem se identifikuje rizikova skupina déti, u kterych je potiebné provést otkovani
proti TBC?

2) Kolik hldseni na nezadouci u¢inky vakein pfijal v roce 2017 SUKL?

3) Na jakou vakcinu byl pfijat nejvyssi pocet hlaseni?

4) Jaké nej¢astéjsi nezadouci u¢inky vakcin byly zaznamenany?

Datum: 3. 9. 2018 Podpis oponenta bakalai'ské prace: Iva Brabcova %



