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Zdlvodnéni hodnoceni jednotlivych oddild (zejména zdivodnéte sniZeni klasifikace):
Téma prace je zajimavé, zpracovani teoretické i praktické ¢asti je dobré, aZz na par, spise

formalnich nedostatka.

Namatkou uvadim své poznamky k nedostatkiim prace:

o Teoreticka prace je zbytecné dlouhd. Lépe bylo zkratit anatomickou ¢ast a vénovat se teorii

poruch srde¢niho rytmu.

e Nastrané 13 a 14 je odstavec ,,Pokud dojde k zuZeni tepen, pripadné k uplnému uzdvéru

tepen dolnich koncetin, vznikd ischemickd choroba dolnich koncetin. Poskozeni Zil mizZe vést
k rozvoji varixd, tromboflebitidy nebo flebotrombdzy. U téchto stavii je zvysené riziko vzniku

krevnich sraZenin (trombu), které se mohou uvolnit do krevniho obéhu a zpusobit plicni
embolii, coZ je Zivot ohroZujici stav”, ktery tam, dle mého soudu, vibec nepatfi.




Na strané 14 je dosti krkolomna véta ,,V zdvislosti na velikost postiZeni klesa systolickd
funkce levé srdecni komory, coZ je moZné urcit pomoci echokardiografie, a tim vyjadrit
takzvanou ejekéni frakcei.”

Na strané 20 je véta, vénujici se komplikacim implantace kardiostimulatoru ,,/mplantace
kardiostimuldtoru zlepSuje kvalitu Zivota pacienta a sniZuje riziko umrti. | kdyZ je tento
vykon povaZovdn za bezpecny, mohou se vyskytnout komplikace, jako jsou hematomy,
infekce, dislokace elektrody nebo poskozeni srdce, coZ muZe vést k zavaznym staviim jako
pneumotorax nebo srdecni tampondda.”, ktera je zde nelogicky, nebo by méla byt soucasti
samostatné podkapitoly.

Cile a podcile praktické ¢asti byly nastaveny nadbytecné obecné, i kdyZz v samotné
zpracovani vysledk( vyzkumu je velmi podrobné.

Na strané 70 je véta ,Vyzkum tedy ukazuje, Ze kardiostimuldtory se nejcastéji pouZivaji u
starsich osob, pricemZ pokryva Siroké vékové spektrum, coZ umozriuje komplexni pohled na
vliv téchto pristroji na kvalitu Zivota“, kterd nedava smysl.

Z posledni pozndmky plyne dalsi problém interpretace vyzkumu. Jen velmi, velmi malé
mnozstvi respondentd je v produktivnim véku, coZ znesnadriuje statické zpracovani. Vétsina
respondentu je ve starobnim dichodu, takZe bych byl opatrny s interpretaci probléma s
pracovnim zatizenim, ¢i nutnosti ménit zaméstnani po implantaci kardiostimulatoru.

Navrhuji klasifikaci

Vysledna znamka neni aritmetickym primérem jednotlivych kritérii

hodnoceni prace.
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Otazky k obhajobé (alespon 1 otazka):

Pfi opakovaném pohledu na Vasi kohortu pacient( jste schopna zhodnotit kolik pacienti zménilo

svou fyzickou aktivitu na zdkladé stadia ICHS, a kolik na zakladé vlastni implantace

kardiostimulator?

Praci k obhajobé:

X doporuéuji

O nedoporuduiji

Or

stru¢né odlivodnéni v pfipadé nedoporuceni

k obhajobé:
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