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	Odůvodnění hodnocení práce (silné a slabé stránky práce):

   Absolventka zvolila problematiku, se kterou se v dnešní praxi často setkáváme, to je hospitalizace seniora. V tomto případě se jedná o hospitalizaci seniora v konkrétní léčebně dlouhodobě nemocných. Paní Jurečková měla zpočátku problém, jak téma pojat, málo a pozdě konzultovala, což se odrazilo ve finále, dostala se do časové tísně. Neměla dostatek prostoru na konzultace s vedoucí práce, a to se odrazilo jednak ve formulaci cílů, ale i ve členění teoretické části a obsahu jednotlivých kapitol. V práci jsou chyby, některé formulace jsou nevhodné (např. s. 61, návštěva chce „honem, honem zase brzy odejít“). Autorka sice využívá dostatek informačních zdrojů, převážně cituje dle platné citační normy, ale v kapitole 2 Historie léčebny dlouhodobě nemocných Nemocnice Milosrdných bratří Vizovice mi schází zdroj, odkud autorka čerpala.
   V teoretické části autorka stručně seznamuje se zařízením, kde probíhalo průzkumné šetření.
V další kapitole pojednává o změnách a potřebách pacientů v seniorském věku. Znát tyto změny a potřeby, je pro sestru důležité, především proto, aby chápala chování, jednání a projevy seniorů a následně mohla intervenovat. Proto musím konstatovat, že tady je slabé místo práce, nevyužila dostatečně současných zdrojů. 
Kapitola 6 Nemoci a lékařské problémy není šťastně nazvaná, ani nemusela být jako samostatná kapitola, spíš mohla být součástí kapitoly 7 Hospitalizace seniora, a to jako podkapitola Nejčastější důvody k hospitalizaci seniora, před podkapitolou specifika ošetřovatelské péče. Soběstačnost seniora si zasloužila samostatnou část (pododdíl, podkapitolu), protože od soběstačnosti se odvíjí naplňování potřeb, ale i ošetřovatelská péče u seniorů, je škoda, že v textu zaniká (kapitola 7 Hospitalizace seniora). Naopak kapitola 8 a kapitola 9 mohly být zařazeny v kapitole 7 jako podkapitoly a část mohla být v příloze. Teoretická část je tak hodně rozsáhlá, některé části se opakují (onemocnění ve stáří), není využitá možnost zařazení částí textu do příloh (poznámka výše), jiné jsou zase neúplné, např. vymezení specifik hospitalizovaného seniora. Přesto, že je pojatá teoretická část komplexně, není příliš zdařilá.
   V praktické části si autorka stanovila pouze dva cíle. Zjišťuje metodou rozhovorů, jak hospitalizace ovlivňuje seniora. Při plnění tohoto cíle realizovala celkem 5 rozhovorů s respondenty, tyto rozhovory přepsala, a okomentovala ve Shrnutí. Kladně hodnotím volbu této metody, přesto, že je časově náročná, ale absolventka správně odhadla, že pro tento typ průzkumu je nejvhodnější. 

Druhým cílem byla příprava a realizace aktivizace nemocných, což mělo být spíš řešení do praxe (dle zadání). 
Diskuze je hodně rozsáhlá, není šťastně koncipovaná, nevztahuje se jen k analýze získaných informací, objevují se zde i části, které popisují zařízení nebo obecné informace, které měly být zařazeny spíš v teoretické části (např. s. 61 poslední odstavec popisuje skladbu pacientů v zařízení, s. 62 poslední odstavec obsahuje charakteristiku vhodné stravy pro seniory …. ).  
Kladně hodnotím, že absolventka realizovala aktivizační odpoledne. Pokud bude i nadále s těmito aktivitami pokračovat, jistě to přispěje ke kvalitě života pacientů, a to je nejdůležitější.
   Z bakalářské práce je patrný entuziasmus autorky, která usiluje o to, aby se pacienti v zařízení, kde pracuje, cítili dobře, odráží se zde její zkušenost s ošetřováním seniorů. Téma práce je velmi zajímavé, je škoda, že nevyužila dostatečně konzultací, které směřovala až na závěr studia.
I přes výše uvedené nedostatky doporučuji k obhajobě s hodnocením dobře.


	Otázky k obhajobě:

Které potřeby seniorů ve Vašem zařízení převládají?

Myslíte si, že by bylo reálné zapojit do aktivizace pacientů i jejich rodinné příslušníky?
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* Výsledná známka není aritmetickým průměrem jednotlivých kritérií hodnocení práce.





