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V hodnoceni vyuzijte slovni vyjadieni s respektovanim charakteru a zaméfeni prace 04
Aktuélnost problematiky, originalita prace 2

Téma ochrany soukromi a intimity hospitalizovanych pacientt je stale aktualni a je dllezité zabyvat se touto
problematikou z pohledu samotnych pacientti. P¥i hodnoceni originality prace musim poukazat na skute¢nost, ze
piedlozena prace vykazuje znamky podobnosti s praci Mira soukromi a intimity pacienta, kterou jeji autorka
Karolina Vodvarkovéa obhgjila na 3.LF UK v roce 2018. Podobna je jak deklarovanou inspiraci studii autora
Kelemen, Cagle a Groningen z roku 2016, uvedenou v Gvodu préce, tak nazvy kapitol teoretické ¢asti, i téméf
stejné formulovanymi prvnimi ¢tyfmi otazkami v dotazniku. Inspiraci praci Vodvarkové vsak autorka predlozené
prace nezminuje.

Samostatnost zpracovani, pohled autora do problematiky, prace s literaturou a prehled domacich |3
i zahrani¢nich literarnich prameni

V teoretické ¢asti autorka definuje zakladni pojmy, zminuje legislativni normy relevantni zkoumané problematice
a popisuje eticky kodex nemocnice, ve které realizovala vyzkumnou studii. Déle popsala zasady oSetfovatelské
péce pii provadéni vykond, které mohou zasahovat do soukromi a intimity pacienta. Autorka prokazala
dostatecny vhled do problematiky. V textu cituje celkem 37 ¢eskych a zahrani¢nich zdroji. Postradam uvedeni
zdroje u Casti 1.3.3 az 1.3.7.

Samostatné zvladnuti odborného problému, zpracovani ziskanych udaji, odborného textu
Autorka uvadi, Ze cilem vyzkumu je zhodnotit nazory pacientt na problematiku zachovani soukromi a |1

intimity v rdmci jejich pobytu na vybraném oddéleni lizkové péée. S ohledem na takto formulovany
cil nepovazuji za Stastné kombinovat data ziskana od pacientli jednoho konkrétniho (tedy vybraného?)
oddéleni s daty ziskanymi online od respondenti, ktefi popisuji své zkuSenosti z jinych nemocnic).
Autorka formuluje tfi vyzkumné otazky, kterym se snazila piizpisobit otazky v dotazniku. Prvni
vyzkumna otdzka mtze byt Ctenafem uchopena rtizné, u tieti vyzkumné otazky, ktera se tykala
moznych obav pacientd, vidim problém v tom, Ze Z&dna poloZzka dotazniku nebyla na obavy pacientt
konkrétné zacilena. Nevidim otazky, které by zkoumaly obavy pacientt pied nastupem na oddéleni a
jak se tyto obavy zménily vlivem nemoci.

U sbéru dat neni tplné jasné, pro¢ nebyly dotazniky v nemocnici rozdany i mladsim pacientim (byla
vétSina pacientt star§iho véku?) a zda pacienti osloveni online byli pacienti ze stejného oddéleni, nebo
se jednalo o nahodny vybér. Postradam vysvétleni, jakym zptisobem byl respondentiim sdilen odkaz na
online dotaznik.



Déle chybi informace o tom, zda byla provedena pilotni faze, kterou autorka zmitiuje v Uvodu prace.

Vzhledem ke skute¢nosti uvedené v prvni ¢asti posudku, postradam informaci o tom, zda autorka
pouZila dotaznik vlastni konstrukce.

Je t&7ké interpretovat nékteré vysledky a hodnotit napiiklad tvrzeni na str. 32, Ze ,,respondenti vnimaji
soukromi a intimni aspekty v souladu s jejich obecnym vyznamem a o¢ekavanimi*, pokud nebyla
poloZena otazka na ofekavani pacientii. Pro¢ autorka nezkoumala konkrétni aspekty pobytu

v nemochnici, které navrhuje na str. 33 k budoucimu vyzkumu, jiz v této praci? Tyto kategorie ostatné
zminuje jiz uvedend prace Karoliny Vodvarkove.

Na str. 39 autorka uvadi, Ze vyznamna ¢ast respondentl byla nerozhodna pii zodpovézeni otazky, to
ale miize byt ovlivnéno tim, kolik respondent realn¢ jmenované situace zazilo. Pfredpokladam, ze od
toho se odviji i ¢etnost odpovédi ,,nevim®.

Chybi kapitola Diskuse a porovnani zkuSenosti a vysledkti prezentovanych v predlozené praci s jinymi
studiemi ¢i pracemi uvedenymi v Seznamu literatury, ¢i s jinymi absolventskymi pracemi, které byly
na téma ochrany soukromi a intimity pacientd ¢i klientt zafizeni dlouhodobé péce napsany.

Formaélni zpracovani prace, jazykova a stylistickd uroven, rozsah prace, grafickd iprava prace, dodrZeni
publika¢ni normy.

Prace obsahuje 58 stran textové &asti a 4 strany ptiloh, svym rozsahem a grafickou Upravou odpovida
pozadavkim na bakalafskou praci. Je psana kultivovanym jazykem, s obcasnym nespravnym slovosledem (napf-.
str. 45)

V Uvodu autorka uvadi informace, které nejsou sohledem na to, Ze ma v praci prezentovat vysledky jiz
realizovaného vyzkumu, relevantni (konkrétni popis toho, jakym zpisobem a v jakém ¢asovém obdobi bude
vyzkum probihat).

Publika¢ni norma az na vyjimka dodrzena. V seznamu literatury autorka nespravné cituje legislativni normy:
jednak Cesko neni oficialni nazev statu, jednak se v piipadé legislativni normy uvadi pouze nazev zakona, pokud
autorku pfimo necituje Sbirku zakont, atp.

1. Vysvétlete shodu ve formulaci otdzek dotazniku a publikaci uvedenou v Uvodu vasi
Otazky k prace s vy3e zminénou be. praci autorky Karoliny Vodvarkové. Uved'te, co
obhajobé: konkrétné vas zaujalo na studii autord Kelemen, Cagle a Groningen.

Body

celkem

2. Popiste, jak konkrétné probihal sbér dat ,tvaii vtvar“ a kolik pacienti takto
vyplnilo dotaznik. Jakym zpisobem a s jakou skupinou respondentl jste sdilela
odkaz na online dotaznik.

3.V otéazce ¢. 4 se ptate respondentii, zda maji zajem o to, aby se jich personal ptal na

potiebi soukromi a intimity. Co si pod tim konkrétné piedstavujete? Kdy a jakym




zpisobem by se mél personadl ptat? Jaké otazky by mél pokladat?

Hodnoceni celkem: praci doporucuji k obhajobé. O¢ekavam, ze autorka pii obhajobé vysvétli nesrovnalosti, na
které v posudku poukazuji.
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* nehodici se vymazte nebo Skrtnéte

Doporuéena Klasifikace celkového hodnoceni Poznamka

BODY KLASIFIKACE

13 avice Vyborné Minimalné dva body v kazdé polozce
9az12 Velmi dobie Minimalné jeden bod v kazdé polozce
6az8 Dobie Maximdalne mozna jedna "nulova"” polozka
5 a méné Nevyhovél Vice jak jedna "nulovd" polozka




