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POSUDEK OPONENTA BAKALÁŘSKÉ PRÁCE
studenta:   Tomáš Korych 
s názvem: Diferenciálna diagnostika dyspnoe v prednemocničnej starostlivosti

Hodnocení bakalářské práce dosahuje následující úrovně:

1. Splnění cíle a vhodnost struktury obsahu bakalářské práce z hlediska zadaného tématu
(splnění zadání). (0 – 30) 

20 

2. Teoretická úroveň a využití dostupné literatury v bakalářské práci. (0 – 20) 15 

3. Formální náležitosti a úprava obsahu bakalářské práce (úroveň psaní, označení struktury
textu, grafy, tabulky, citace v textu, seznam použité literatury apod.). (0 – 10) 

7 

4. Rozsah realizačních prací, aplikovaných vědomostí a znalostí, úroveň metodologického
zpracování a závěrů práce. (0 – 40) 

35 

5. Celkový počet bodů 77 

Návrh otázek k obhajobě

1. Problematika otravy CO versus CO2, důsledky vlastností plynů pro zásah ve výškových budovách.
A pro zásah ve sklepních prostorách. / který plyn je "těžší" ?/

2. Problematika oxygenoterapie u akutního záchvatu asthmatu bronchiálního versus exacerbace
CHOPN s asthmatem.

3. Postup při panické atace.

Celkové hodnocení úrovně vypracování bakalářské práce:

Hodnocení**: A (výborně) B (velmi dobře) C (dobře) D (uspokojivě) E (dostatečně) F (nedostatečně)
Počet bodů: 100 - 90 89 - 80 79 - 70 69 - 60 59 - 50 < 50

 ❏ ❏ X ❏ ❏ ❏
** v případě hodnocení F (nedostatečně) uveďte komentář  

Bakalářskou práci hodnotím výše uvedeným klasifikačním stupněm a doporučuji/nedoporučuji k obhajobě.



Komentář

Bakalářská práce působí celkově poněkud nesourodě. Grafické zpracování by mohlo být lepší. Jinak splnila
svůj účel tím, že zhodnocením kazuistik se uchazeč seznámil s postupy PNP při nejčastějších druzích
dyspnoe v PNP.Doporučuji k obhajobě.      
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