= =
i —

Diskuze

Diplomovy seminar V.
PhDr. Simona Saibertova, Ph.D.
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Harmonogram DS — jaro 2021

— Diskuze 15. 2. 2022

pripravit popis
/ sbéru dat

— Zpét k metodice, Uvod, Zavér 17. 3. 2022

Na dalsi seminar

— Informace k obhajobe 31. 3. 2021

Pripravit kratkou

obhajobu
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Harmonogram DP

Duben 2022
— Vlozeni DP do archivu zavérecne prace v IS MUNI —
30. 4. 2022 24:00 hod — zapocet
— Vzhledem k epidemiologické situaci se nebudou
odevzdavat prace v tistene forme!
Kvéten 2021
— P¥ihlaseni studentl k SZZ - 24. 5. 2022 v IS MUNI —

hromadny pokyn emailem
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Diskuze

— deklaruje schopnost analyzovat a zhodnotit
dosazeneé vysledky,

— zahrnuje predikce, minéni a odborne zkusenostsi
autora zaverecne prace.

— Neopisujte opet celé hypotezy a veskerée

vysledky — diskutujte!
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Erudovane zdroje

— Kvalitou diskuse a konfrontaci vlastnich vysledku
s erudovanymi zdroji prokazuje autor schopnost
analytickeho mysleni a vyvozeni logickych
zaveru.

Erudované zdroje: srovnani s KDP a Guidelines,
odborné vyzkumné cClanky, srovnani se

zahraniCim, event. zakony a vyhlasky.
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Priklad

De polozek tykajici se obecnych znalosti respondentl o diferencialni diagnostice a prevenci IAD a dekubitalnich lézi
bylo zjisténo, ze se skoro polovina respondentu (44,1 %) 55 chybné domniva, ze je IAD obvykle identifikovana v
lokalizaci nasledného vzniku dekubitt. Za zminku také stoji skuteCnost, Ze 27,5 % respondentl nevi, Ze je pro vznik
IAD typicka perianalni oblast. Otazkou tedy zUstava, do jaké miry je oSetfujici personal schopny zamezit vyskytu IAD,
kdyz neni informovany o lokalitach, které jsou pfi vyskytu IAD typické

Polozky, které se tykaly znalosti respondentl v oblasti terapeutickych a preventivnich intervenci poukazaly na
skutecnost, ze celych 40 % respondentl nefadi do preventivnich postupl IAD hydrataci pokozky, a to pfes fakt, ze
odborné zdroje zdUraznuji dalezitost hydratace pokozky pro jeji schopnost regenerovat a méla by byt soucasti péce u
vSech pacientll v kazdé situaci.?® Bylo zjisténo, Ze pouze 27 respondentl (22,3 %) pouziva u pacientl s inkontinenéni
dermatitidou jednorazové myci zinky 3 v 1. Odbornici z praxe pfitom uvadi, Ze jednorazové myci zinky minimalizuji
poskozeni kuze tfenim a je proto vhodné je u pacientd s vyskytem IAD poutivat.’™ Skoro polovina dotazovanych — 52
respondentu (43,3 %) se domniva, Ze je voda s mydlem nejvhodnéjSim prostfedkem pro €isténi kiize a prevenci IAD.
Ctyficet osm respondent(i dokonce uvedlo, Ze se inkontinenéni dermatitida na jejich pracovisti mydlem a vodou
oSetfuje. Ze zahraninich vyzkumu se ale mydlo a voda jevi jako naprosto nezadouci. Takové myti pokozky zvySuje jeji
pH, pokozku vysusuje a zvysuje riziko kolonizace bakterii, coz mize byt disledkem infekce.’® V nasem prlizkumu

pouze 54,1 % respondentu vi, Ze jsou pfi péCi o perianalni pokozku preferovany pfipravky s pH 5,5.
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Limity studie

— Do diskuse patfi uvedeni limitu vyzkumu, napfr.
platnost vysledku vyzkumu pro skupinu
respondentu, institucionalni zarizeni.

— Vhodné je uvest pripadné nedostatky

v metodologii vyzkumu.
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Rozsah diskuze

— 95-10 normostran

— nemusi byt obsazeny vsechny polozky
vyzkumného nastroje

— neopisovat jiz drive uvedene napr. profil
respondentu, nebo navratnost dotazniku Ci popis

vyzkumného nastroje.
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