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Kritéria hodnoceni prace:

Stupen hodnoceni
dle stupnice ECTS

Vztah tématu k oboru studia, aktudlnost tématu A B C D E
Celkovy odborny pfinos (v praxi, v pedagogickém A B C D E
procesu, v dalsim vyzkumu) a originalita prace

Odborny styl, pouzivani odborné terminologie A B C D E
Postupnost a pfiméreny logicky sled myslenek A B C D E
Teoreticka cast

Shoda nazvu prace s abstraktem / scili prace a A B C D E F
s obsahem préce

Formulace zkoumaného problému a cil(l prace A B C D E F
Kvalita ivodu/teoretickych vychodisek prace A B C D E F
Relevance prehledu poznatkl k ciliim prace A B C D E F
Aktudlnost pouzité literatury A B C D E F
Prakticka cast

Kvalita pouZité metodologie s dlirazem na prezentaci A B C D E F
vysledk( a na diskusi

Urover analytické a interpretaéni slozky A B C D E F
Splnéni cilt prace A B C D E F
Kvalita zpracovani kapitoly Diskuse (k zjisténym A B C D E F
vysledklim pfipojené komentare studenta, srovnani

s vysledky jinych Setfeni, se statistickymi daty aj.)

Kvalita sumarizace informaci v kapitole Zavér A B C D E F
Prilohy [ nepfilozeny prilozeny
Formadilni stranka

Citace a odkazy na zdroje (podle stanovenych A B C D E F
pokyn)

Prehlednost a ¢lenéni prace A B C D E F
Jazykova a stylisticka droven prace A B C D E
Grafické zpracovani (mnoZstvi a kvalita textu, A B C D E F
tabulek, graf(, ilustraci aj.)

Rozsah prace (30-70 stran)

dodrzen

[lprekrocen ’ [Inedosazen

Zdlavodnéni hodnoceni jednotlivych oddill (zejména zdiivodnéte sniZeni klasifikace):

Prace je ¢lenéna na Cast teoretickou a praktickou. Autorka cituje dle platné normy.

Jiz v abstraktu se dozvidame, Ze prace je zamérena na zjisténi informovanosti Zen o vedlejSich
ucincich hormonalni antikoncepce a ne o dusledcich uzivani hormonalni antikoncepce na Zenské

zdravi, v ¢em spatfuji jistou diskrepanci.




Teoretickd Cast je zpracovana podpridmérné. Nékteré véty vibec nedavaji smysl a jsou jen tézko
pochopitelné, napf.:

,Ucinnost antikoncepce je hodnocena tak zvanym Pearl indexem (viz. pfiloha P Il). Poctem Zen ze
100, které by otéhotnély pri uzivani urcité sledované metody antikoncepce po dobu jednoho roku.”
»Spolehliva a tedy pouZiteIng metoda antikoncepce by neméla mit vyssi téhotenské Cislo nez 5.“ (str.
14)

,Dominantni folikul dozrava, vylucuje zvysené mnoZstvi estrogent a hladiny vytvdri vrchol ke konci
folikuldrni faze.........

Hladiny FHS znovu pozvolna stoupaji, aby zase pristé zahdjily menstruacni cyklus“ (str. 13). U snahy
vysvétlit menstruacniho cyklus je pfesnost interpretace klicova a tedy je v tomto pfipadé je nutno
informaci predat celou a zcela presnou.

Vét plnych nejasnosti je v kazdé kapitole opravdu dost. Nékteré kapitoly jsou zbytecné dal ¢lenény
na podkapitoly. Chybi textovy pfechod mezi podkapitolou 2.2 Druhy antikoncepce a 2.2.1. Po
nékolika vétach, které jsou mimochodem psany v 1. os. €. j. (v celé praci by mél byt pouzivany
akademicky plurdl), nasleduje dalsi podkapitola 2.2.1.1.

Autorka také hojné cituje dlouhé staté pouze z jednoho zdroje, ktery navic neni ani aktualni -
(Cepicky a Cepicka Libalovd, c2011; Cepicky a Fanta, 2011). Tento fakt vede k tomu, Ze zde zaznivaji
nékterd tvrzeni, kterd jsou velice spornd, napf.: ,Minipilulky se zacinaji uZivat od prvniho dne
menstruacniho krvdceni. Ndstup ucinku je okamZity. Tablety se uZivaji jednou denné bez preruseni
(bez ohledu na krvdceni). Po jejich vysazeni je ndstup plodnosti okamZity.” (str. 20)

,NitrodéloZni hormondlni systém je nejvhodnéjsi pro Zeny, které jiZ rodily a pldnuji dalsi dité po delsi
dobé, nebo chtéji dlouhodobou a spolehlivou antikoncepci s navratem plodnosti.”

V soucasné dobé tomu tak neni. Nitrodélozni téliska se zavadéji zendm, které jesté nerodily. Je to
z toho dlvodu, Ze mame k dispozici téliska malych velikosti, které jsou uréeny pro mladé zeny. A
zase se tu odrazi neaktudlnost pouZzité literatury z roku 2011. Stejny problém se nejvice odrazi
v kapitole 2. 2. 3 — Bariérové metody antikoncepce.

Tvrzeni ze: ,Zensky kondom neboli Femidom predstavuje pomérné novy prostiedek mezi
jednordzovymi antikoncepcnimi metodami.” Z roku 2010 je zavadéjici a zcela neodrazi dnesni situaci.
Celd kapitola 2.2 Druhy antikoncepce neni pfilis dobfe roz¢lenéna a i obsahové jsou zde informace,
které jsou navic nebo zase naopak nejsou zcela objasnény. To ale pfipisuji autor¢iné nezkusenosti
s psanim podobnych praci. Za velké negativum celé podkapitoly povaZuji stylistiku a formulace typu:
(napf. 2.2.3.2 ,,Po zavedeni je nutno vyckat se zahdjenim souloZe napriklad u globule do 5 minut, u
tablet do 10 minut, pouze u pén a krému muZeme hned“ anebo ,Sprdvné zavedeny pesar v sobé
Zena vubec neciti.”).

Kapitola 2.2.7 nijak nekoresponduje s predeslymi kapitolami. Edukace je opravdu oblast, kde i
vSeobecna setra ma svoji roli. Avsak v této kapitole je popsana spiSe role porodni asistentky, protoze
sestra rozhodné neni schopna bez odpovidajiciho vzdélani z gynekologie a porodnictvi stanovit
vhodnou metodu antikoncepce, ani vyvratit mylné informace o antikoncepci, coZ dokazuje i autorka
této prace jakoz to zdravotni sestra.

Kapitola 3.3 Hormondini antikoncepce u chronickych nemocnych - neni na misté. Neni zcela jasné,
jakou souvislost ma hormonalni antikoncepce u chronickych nemocnych s cilem této bakalarské
prace. Tato problematika je velice specificka a nekoresponduje s ostatnim obsahem prace.

Kapitola 3.4 Hormondlni antikoncepce u mladych Zen a divek je uvedena ponékud neadekvatnim
tvrzenim, pro které si troufam fict, nema autorka Zadné relevantni podklady.

» BéZné se Zendm a divkdm na Spatny menstruacni cyklus nebo menstruacni potiZze predepisuji
antikoncepcni prasky. Mdlokdo znd skutecnou pricinu Zenskych problémd. Predepisovdni HAK je pro
lékare pohodInéjsi a jednodussi. Ve skutecnosti hormondini antikoncepce Zddnd lécba neni.”

Celd kapitola je velice negativni a zkreslen3, jsou zde uvddéna fakta z roku 2010, kdy sbér podkladu
pro tento vyzkum zacal uz v roce 2000 —, Hydnek (2010, s. 369-383) uvadi, Ze za poslednich deset let
se situace u mladych divek zhorsuje. CC je ve velkém mnoZstvi predepisovdna mladym ddvkdm, které
nejsou dostatecné vysetreny, neni provedena anamnéza ani laboratorni vysetreni pred nasazenim
HAK.“




Ponurost této kapitoly umochiuje ptiloha PVIII, kde autorka ptiloZila dvé kazuistiky téZ z roku 2010 —
hovofici v neprospéch hormonalni antikoncepce.

Zavér této kapitoly je snaha o nabidnuti alternativnich metod lé¢by poruch menstruaéniho cyklu a
problému stimto souvisejicich, avsak i zde je citit jistd rozpolcenost autorky. Nevi, zda lécit
alternativné pomoci bylinek nebo preci jenom sahnout po lécich, které na za¢dtku této kapitoly jsou
vyobrazeny jako jed, ktery se dostdva do organismu mladé divky.

| praktickd cast vykazuje hrubé nedostatky. Formulaci cilG povaZzuji za nevhodnou. Cil €. 1- zni: Zjistit,
jaky druh hormonadlini antikoncepce Zeny ve véku 18 - 45 let uZivaji nejcastéji. Neni tedy zcela jasné,
proc je k otazce kolacovy graf s rozdélenim do jednotlivych vékovych skupin. V cili je jasné dana
vékova hranice od 18 —45 rok( a tedy neni diivod tuto skupinu jesté rozdélovat, protoze neni s timto
Udajem ddle pracovano. Tuto otazku tudiz povazuji za zcela zbyteénou.

V charakteristice respondent( je zminéno, Ze respondentky byly vybirany dle nékolika kritérii, ale
nikde nejsou presné uvedena.

Polozka 2. by byla jisté zajimavé]si, pokud by byla ddna do souvislosti pravé s vékem a druhem uzité
antikoncepce. V tom pfipadé bych vidéla smysl ve vyse vytéené vékové kategorizaci.

U polozky ¢ 3. odpovéd neprekvapi, pokud bereme v potaz, Ze antikoncepce je primarné urcena
k zabranéni poceti.

U polozky €. 4 neni ndvaznost — 3 — 9 mésicli a potom je kategorie 1-3 roky. Co Zeny, které uZivaly
antikoncepci 10 a 11 mésici?

Otdzka €. 6 je diskutabilni — Vyhovuje Vdm v soucasné dobé HAK, kterou uZivdate? Nabidnout moznost
odpovédi nevim je velice zvlastni. Pro¢ uZivatelka nevi, nabizi se nékolik otazek, které zlstavaji
nezodpovézeny: nevi — protoZze ma nasazenou antikoncepci kratce nebo je ve fazi kdy méni druh
antikoncepce? Je tfeba dlivod ,,nevim“ objasnit dopliujici otazkou.

Otazka ¢. 11: ,Jakd vysetfeni byla u Vds provedena pred nasazenim HAK?“ Jednou z moznych
odpovédéni je: odbér krve na vysetreni - povazuji za velice fadni a nic netikajici. V dotazniku si tyto
odpovédi zasluhuiji vic vysvétlit tak, aby odpovéd od respondentek byla presna.

Polozka ¢. 15 a 16 je zvlastné uchopena s nejasnou interpretaci vysledkl. Ptat se na embolii Ci
nadorové onemocnéniv souvislosti s antikoncepci, vyzaduje presné formulovanou otazku, na kterou
respondentka dd presnou odpovéd. Na autorce pak je vSe dobre interpretovat, coz se vtomto
pripadé nedéje.

Polozka ¢. 18 je nepresné zpracovana. Jsou zde odpovédi, které by mély byt slouceny —
gynekologické nadory — rakovina délozniho cipku, zanéty Zzil — hluboka trombdza, Cévni mozkova
pfihoda —cévni a srdecni problémy. Autorka pouze opsala dané odpovédi, ale uz je nekategorizovala.
Polozka €. 19 je spiSe do poctu. Co tato informace poskytla, zistava otazkou. ZaslouZila by si jinou
formulaci, kterad by ddvala do souvislosti kouteni a uzivani hormondlni antikoncepce. Polozka ¢. 20
je zbytecna, pokud byla poloZena otazka ¢. 12 a 13.

Diskuze je Spatné koncipovdna. K cili ¢. 1 autorka nema ze svého Setrfeni Zadné vysledky. Ani jedna
poloZka z dotazniku nevede ke zjisténi, jaky druh antikoncepce je uZivan v zavislosti na véku
respondentky. Cil ¢. 1 povazuji za nesplnény.

Vysledky, které jsou popsany u cile €. 2, nejsou prekvapivé, pokud si uvédomime, Ze antikoncepce je
primarné urcéena k tomu, aby Zena ¢i divka neotéhotnéla.

Zavér vykazuje stejné nedostatky jako diskuze — Spatnd interpretace vysledkl umocnéna Spatnymi
informacemi dnesnich postupl pfi predepisovani antikoncepce Zenam ze stran gynekologu.

Po formalni strance je prace plna preklepl. Nékteré véty maji Spatny slovosled nebo Spatné volené
sloveso, které zcela méni obsah véty. Stylistika a formulace nékterych informaci, véetné uziti
nékterych slov, je velice Spatna. V praktické ¢asti jsou grafy pfilis velké (vyplnéni mista) a také neni
jednotna forma grafd (kolacové x sloupcové).

Praci povaZuji za podprimérnou a vzhledem k nevhodné zvolenym cildm, velmi nekvalitné
zpracované teoretické i praktické ¢asti navrhuiji klasifikaci F a doporucuji tuto praci pfepracovat.

Otazky k obhajobé:
1. Jak Zena ziska postkoitalni antikoncepci?




2. Coje Pearllv index?
3. Vysvétlete nasledujici vétu z Vasi BP:
,Mechanismus ucinku spocivd ve vzniku sterilniho zdnétu endometria cizim télesem, inhibici
transportu spermii v déloZnim hrdle i v déloZni dutiné, zptsobuje nedozrdvdni spermii v déloZnim
hrdle a tim ztrdci schopnost oplodnéni a navic plsobi toxicky na oocyty. (str. 21- 22)
4. Mlzete vysvétlit, co myslite terminem téhotenské cislo v nasledujici vété: ,Spolehlivd a tedy
pouzitelnd metoda antikoncepce by neméla mit vyssi téhotenské ¢islo nez 5“?
5. Z<&eho jste vychazela pfi psani téchto vét?
» BéZné se Zendm a divkdm na spatny menstruacni cyklus nebo menstruacni potize predepisuji
antikoncepcni prasky. Mdlokdo znd skutecnou pricinu Zenskych problémd. Predepisovdni HAK je pro
Iékare pohodInéjsi a jednodussi. Ve skutecnosti hormondlni antikoncepce Zadnd IéCba neni.” (str.34)
6. MdzZete uvést kritéria, dle kterych byly respondentky vybirany a kde jste tyto respondentky
oslovovala (ulice, Skola atd.)?
MuZete blize specifikovat -vysetfeni krve na vysetreni?

Praci [ doporuéuji a navrhuji A OB 0c 0D OE
k obhajobé: klasifikaci:
nedoporucuji | stru€né odlvodnéni v pfipadé nedoporuceni k obhajobé:
F
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