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POSUDEK OPONENTA BAKALARSKE PRACE

studenta: Jan Zoha, DiS.
s nazvem: Diferencidlni diagnostika bolesti na hrudi v prednemocnicni péci

Hodnoceni bakalarské prace dosahuje nasledujici arovné:

1. |Splnéni cile a vhodnost struktury obsahu bakalarské prace z hlediska zadaného tématu (25
(splnéni zadani). (0 - 30)

2. |Teoreticka troven a vyuziti dostupné literatury v bakalarské praci. (0 - 20) 18

3. |Formélni nélezitosti a iprava obsahu bakalarské prace (iroven psani, oznaCeni struktury |6
textu, grafy, tabulky, citace v textu, seznam pouzité literatury apod.). (0 - 10)

4. |Rozsah realizacnich praci, aplikovanych védomosti a znalosti, iroven metodologického |28
zpracovani a zavéru prace. (0 - 40)

5. |Celkovy pocet bodu 77

Navrh otazek k obhajobé

1. Mze byt traumaticky déj, predchazejici bolesti s propagaci do hrudniku, provazen
asymptomatickou fazi pred objevenim se kruté bolesti v obl epigastria a hrudniku? O poranéni
jakych orgént se v tomto pripadé mize zejména jednat?/ napovéda: dvoudoba ruptura
parenchymatosnich orgént epigastria/

2. O jaké etiologii budete také uvazovat v pripadé nahle vzniklé bolesti v oblasti ramene a podklicku?
/ Alespon 2 moznosti/- ndpovéda: / frenikovy priznak? nebo: Pancostiv tumor- dal$i priznaky tohoto
tumoru??

3. O jakeé etiologii budete uvazovat u nahle vzniklé bolesti v oblasti hemitoraxu, provazené tiz
dusnosti, traumaticky déj nemusi nutné predchazet ./ ndpovéda: spontanni pneumothorax/

Celkové hodnoceni Grovné vypracovani bakalarské prace:

Hodnoceni**: | A (vyborné) | B (velmi dobte) | C (dobte) | D (uspokojive) | E (dostatecné) | F (nedostatecneé)
Pocet bodu: 100 - 90 89 -80 79 - 70 69 - 60 59 -50 <50
0 0 X 0 i i

** v pripadé hodnoceni F (nedostatecné) uvedte komentar

Bakalérskou préci hodnotim vySe uvedenym klasifika¢nim stupném a doporucuji/nedeperucuji k obhajobé.



Komentar

Kladné hodnotim volbu tématu a pomérné dobré zvladnuti teoretickych predpokladu.

Také akcentace na anamnézu a fyzikalni vySetreni , podminky odbéru anamnézy a Setrnost k pacientovi na
prvnim misté v rozvaze zachranare hodnotim velmi kladné.

Zaporné hodnotim formalni stranku prace, horsi logické ¢lenéni oddil a absenci obrazové dokumentace a
tabulek a grafi , vCetné statistickych udajii.Vétsi ndzornost by praci velice prospéla.

Zaporné hodnotim také fakt, Ze se zachranar zminuje minimélné o traumatickych pri¢inach bolesti na hrudi,
potazmo nutnosti cilené anamnézy v téchto pripadech, kdy je zndmo, Ze pacient velmi casto zamlci
predchozi traumaticky déj, zvlasté v situaci, kdy se mezi trauma a opétovny vznik akutni bolesti vmezeri
latentni faze. Téz problematiky spontdnniho pneumotoraxu neni v praci zminéna.

Timto smérem také kladu doplnujici otazky.

Polemiku bych s autorem prace vedla téz ohledné prednemocni¢ni diagnostiky, kterd prodluzuje fazi
transportu / urgentni sono, troponiny/, vyznam téchto metod je zmacné diskutabilni pro jejich nepriznivy
pomeér cost vs benefit.
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