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Katedra: KOP

Nazev bakalarské prace: Soudasna skuteéna realizace 10 kroki k aspéinému kojeni v

porodnici a v terénu

Volba tématu: 1. Mimofadné aktualni
2. Aktuilni pro danou oblast
3. Uzite¢né a prospéiné
4. Standardni droven
5. Neobvyklé

Cil prace a jeho naplnéni: 1. Vhodné& zvoleny cil, ktery byl naplnén
2. Vhodné zvoleny cil, ktery byl &isteéné naplnén
3. Vhodné& zvoleny cil, ktery nebyl naplnén
4. Nevhodné zvoleny cil

Struktura prace: 1. Originalni — zdarila
2. Logicka — systémova
3. Logicka — tradiéni
4. Pro dané téma tradiéni
5. Pro dané téma nevhodna

Préace s literaturou: 1. Vynikajici, pouzity dosud neb&Zné prameny
2. Velmi dobra, pouZity nejnovéjsi dostupné prameny

3. Dobri, bézné dostupné prameny
4. Slabd, zastaralé prameny

Vvbaveni prace (data, tabulky, grafy, pfilohy):
1. Mimofadné, funkéni
2. Velmi dobré, funkéni

3. Odpovida nutnému doplnéni textu
4. Nedostatujici

Pfinosy bakalaiske prace: 1. Originalni, inspirativni nazory
2. Ne zcela b&Zné nazory
3. Vlastni ndzor argumentaéné podpoieny
4. Vlastni nazor chybi

Uplatnéni bakalafské prace v praxi a ve vyuce:

1. Praci lze uplatnit v praxi

2. Préci lze uplatnit ve vyuce

3. Vhodné pro publikovani

4. Prici nelze pfili§ vyuZit ani v praxi ani pfi vVuce
Formaéln{ stranka: 1. Vyborna

2. Velmi dobra

3. Prijatelna
4. Nevvhovujici



Jazykova stranka: 1. Stylistika  a) vyborna
b) velmi dobra

¢) dobri
d) nevvhovujici

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

d) nevyvhovujici

Zasadni pfipominky k bakalafské praci:

1. nemam

2. mam tyto:

Mazov prace hovori o realizacii 10 krokov k tspéinému kojeniu aj v teréne, &o je chyba,
pretoZe ako je uvedené v bakalarskej praci na s. 19 V r. 1991 UNICEF a WHO zahdjili
mezindrodni iniciativu, kterd stanovila doporuceni pro porodnice nazvané 10 kroki k uispésnému
kojent. Tato iniciativa vznikla s cilem zlepsit porodnické sluzby v nemocnicich po celém svété tak,
aby matky diky kojeni poskytovaly svim détem ten nejlepsi vstup do Zivota. 10 kroki je moZné
aplikovat pFi jakémkoliv zpiisobu a mistu poredu. Iniciativa vznikla na podkiadé jasmych
védeckych poznatki dokazwjicich, Ze mnoho rutinnich porodnickych postupii a tikonit oviiveénych
moderni technologii souvisi vyznamnym zpiisobem s nizkym procentem matek, které své déti pri
propusténi z porodnice koji. Porodnice, kterd napliuje viech 10 kroku, je udélen titul |, baby-
friendly”. Této iniciativa je urfena pre nemocnice a nie pre terén. Aviak po prepusteni do
domacej starostlivosti je potrebné pokradovat’ vrozvoji niektorych zruénosti matky a
uspokojovani potrieb dietat’a, ktoré boli v nemocnici rozvinute.

Dalsi hodnoceni:

Teoreticka cast' bakalarske] prace je zamerand na aktivity na podporu kojenia vo svete a
v CR, podporu kojenia ako multidisciplinarny odbor, anatémiu prsnikov a fyziologiu laktacie,
potreby dietata a matky vo wvEasnom poporodnom obdobi. Na jej vytvorenie poufila
Studentka 34 literarnych zdrojov. Obsahova, Stylistickd a gramaticka stranka tejto Casti je
priemerna s mnozstvom nepresnosti, pravopisnych chyb, zdrobnelinkami a netuplnymi vetami
(napr. vyplivajici, maminka, miminko, sestfitky, pediatr a pod.). Podkapitola 1.5.8 je
spracovand iba v bodoch, o nezodpovedd poZiadavkam.

Metodologicka Cast’ prace je podpriemerna a nepremyslena (charakteristika vyskumnych siborov
— aky boli sposob vyberu respondentov do vyskumnych vzoriek, aké kritéria boli stanovené na
zaradenie respondentov, nevhodné st ciele — &. 2 a 4). Hypotézy st nevhodné, nie je v nich vzt'ah
nezdvisle premennej (priiny) a zdvisle premennej (G¢inku, efektu) a si iba akymsi
konitatovanim. Dotaznik je velmi rozsiahly a zamerany na riznorodi problematiku a nie na
hlavny problém ako vyplyva zciela .,/ Zmapovat realizaci 10 kroki k iuspésnému kojeni
v nemocnici . Otazky v dotazniku €. 5, 6, 7, 8, 9, 11, 18, 19 nemaji ni¢ spoloéné so skiimanym
problémom. Otazky &. 20 — 22 bolo treba spojit’ do jednej otdzky s vhodnymi variantmi odpovedi.
Otazka €. 26 je vedomostnou otdzkou a v tejto podobe je nevhodni. Ako mohli respondentky
odpovedat’ na otazky & 27. Kojite své dité pri propousténi z porodnice? 28. Pokud své dité
krmite/dokrmujete materskym mlékem/umélym miékem, jakym zpisobem to praktikujete? 29.
Ziskala jste pFi propousténi z porodnice kontakt, na ktery jste se v pFipadé potiZi pFi kojenim
mohla obrdtit? 30. Pokud ano, na koho jste se mohla obrdtit?, ked dotaznik dostali
respondentky tFeti den po porodu” (5. 39)?

Rozhovor je zamerany na zistenie toho, ¢o sa robilo v nemocnici a nie na terén, ako je uvedené
veieli .3 Zmapaovat realizaci 10 kroki k tispéinému kojeni v terénu"a vo vyskumnej otdzke 2
.Jaky je ndzor matek na realizaci 10 krokii k tispésnému kojeni v terénu? “ (s. 38).



Vysledky s spracované a prezentované v grafoch a tabulkdch. Graf &. 1 aZ 4 je zamerany na
identifikaéné udaje respondentiek, aviak ide iba o &iselné vyjadrenie, pretoZe nikde d'alej v préci
nie je komparécia tychto idajov s vecnymi otizkami o skiimanom probléme. Cislovanie tabuliek
nie je chronologické od &. 1, ale zadina &. 5, potom 8, 9, 17, 18, 19, 21, 26, 30 a 31. V poradi
grafov tieto ¢isla chybaji. Ide o nepochopenie zdsady zvIast' &islovat' tabulky a grafy. Graf €. 10
nema Ziadnu vypovedni hodnotu. V grafoch €. 12 a 13 sa Studentka zahrdva s %, pretoze
v jednom pripade je 100 (100%) a v d'al3om 30 (100%) a graf &. 13 nerozvija graf ¢. 12 a nie je
z neho jasné o aké ,, veskeré, édstecné Zddne a nepotfebné informdcie " islo (s. 12, 13). V grafe &.
14 je uvedené ,, 12 matek (12%) pecovalo o své dité od prvni chvile po porodu. 52 matek (52%)
pecovalo o své dité az za nékolik hodin po porodu” (s. 48). Ziadalo by sa vysvetlit, ako sa matka
starala od prvej chvile o novorodenca, ¢i to zvladala. TieZ je potrebné vysvetlit' pojem ,,aZ za
nékolik hodin po porodu“. Udédvanie hodnét v percentich v tabulkich 8, 9, 17, 19, 26 je
nespravne a treba to prehodnotit’. Ide o hodnotenie otazok, kde mohli respondentky vyberat’ viac
variantov odpovedi, ale uvedené percentuilne hodnoty sa poéitaji inak a nie z absolitnej hodnoty,
siiétu odpovedi. Grafy &. 27, 28, 29 nemaji Ziadnu vypovedni hodnotu. Ako mohla na ne
respondentka odpovedat’, ked’ bola oslovena 3. defi po porode a otazky sa tykaja toho, ¢o bolo pri
prepusteni, resp. po prepusteni z pdrodnice. Vysledky rozhovorov maji vel'mi nizku vypovedni
hodnotu a v tejto podobe ich pokladam za nevhodné a neprinosné. Nie je jasné, nado potrebovala
studentka vysvetlovat’ |, Matkdm bylo téchto 10 kroki k vispéinému kojeni vysvétleno a cilem bylo
zjistit jejich ndzor na realizaci v terémi”™ (5. 77). Aky bol ich nazor, nie je moZné nikde v praci
ndjst. Diskusia je iba opisom vysledkov z predoslej kapitoly, i ked’ sa snaZila Studentka podporit
zistenia vlastnym nazorom a skisenostami. Neobvyklé je potvrdzovanie hypotéz po kazdej otazke
a tieZ je nevhodné vyhlasenie ,,Hypotézu | nemohu potvrdit ani vyvrdtit" (s. 69). Hypotéza sa bud’
potvrdi alebo nepotvrdi a nepotvrdend hypotéza potrebuje zdovodnenie. Velmi odvaine je
zhrnutie odpovedi na vyskumné otazky (s. 77-78). V Seznamu pouzitych zdrojii je mnoho
nedostatkov, pri niektorych zdrojoch uvadza celé krstné mend a pri inych inicidly, namiesto autora
¢lanku uvadza nazov Easopisu, chybaji pismena v slovach, formélne je tito ast’ neesteticka.
Pozitivne treba ohodnotit' snahu Studentky o uchopenie problematiky, ktorej sa profesiondlne
venuje. Kvalita jej prace viak napoveda, Zze dostatoéne nepremyslela, o vyskumny problém
vyZaduje a pravdepodobne aj v asovom strese pracu ,, §ila horiicou ihlou ™.

Prace spliiuje zakladni poZadavky kladené na tento typ praci, a proto ji doporuéuji k tstni
obhajobé: 1. ano

2. ne

Navrhovana klasifikace: 1. vyborné
2. velmi dobfe
3. dobie
4. nevyhovél

Otéazka k ustni obhajobé préce:
1. Kto skutoéne vedie Laktatnu ligu
2. Vysvetlite, aky v¥znam ma iniciativa 10 krokov pre terén a podla akych zdsad maji
v teréne postupovat'.
3. Na 31 uvadzate ,Nedostatek miéka, slaby vypuzovaci reflex — pricinou mize byt ...
predcasné zavedeni prikrmii" Z akého zdroja je tato informécia a vysvetlite jej zmysel a

pravdivost’.
4. Podla ¢oho sa majh riadit’ pri podpore kojenia prakticki lékaFi pro déti a dorost (nie
pediatr a detska sestra)?
1.4 2913 o/
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