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1. Hodnoceni volby tématu prace (relevance a) vyborné

k oboru, originalita) b) velmi dobfe

c) dobfe

d) nevyhovujici

Odlvodnéni:

Volba tématu prace je velmi vhodna a vysoce aktualni v kontextu sou¢asnych hlavnich
spole¢enskych vyzev ve vztahu k demografickym ukazatelim a predikcim struktury
populace CR (starnuti populace/sniZzeni porodnosti), rovnéz vzhledem k vyvoji situace
ve zdravotnictvi a o€ekavanému zhorSeni nedostatku zdrojl personalnich, finan¢nich.
Relevance k oboru fizeni je vyjadfena v kli€ovych kapitolach prace ve vazbé na nutné
zmény v managmentu primarni péfe a integraci zdravotni a socialni péce,
chybégjicimu funkénimu konceptu dlouhodobé péce.

2. Hodnoceni formulace hlavniho cile prace a) vyborné

b) velmi dobfe

c) dobfe

d) nevyhovuijici

Oduvodnéni:

V Abstraktu autorka definuje cil jako pfispévek ke zlepSeni taktiky spoluprace
a komunikace mezi neformalnimi pecujicimi a praktickymi |ékafi, a minimalizaci
dasledkd nedostateéné informovanosti neformalnich pecujicich, s koneé¢nym cilem (v
ramci systémové zmény) umoznit pacientdm dostavat kvalitni pécéi v domacim
prostiedi, za pfitomnosti své rodiny a blizkych. V Uvodu autorka cil popisuje jako
ambici ziskat uceleny soubor informaci pro praktické |ékare, které umozni efektivnéji
a kvalitnéji podpofit pecujici osoby v jejich Usili o péci o blizkého ¢lovéka v domacim
prostfedi, a to zejména v opomijené oblasti podpory pecujicich praktickymi Iékafi-
presahujici do oblasti socialni sféry. Hlavni cil je doplnén cili dil¢éimi ve vztahu
k hlavnimu tématu.

NaplInéni cile a vystup prace autorka predpoklada (a ve vysledku naplfiuje) v materialu
(mapé sluzeb), ktery mlize dobfe slouzit véem aktérim primarni péce v regionu:
praktickym lékaram, neformalnim pecujicim, odbornikim z oblasti socialni péce
i dal$im zdravotnik(m).

3. Hodnoceni provazanosti kapitol a struktury a) vyborné

prace

b) velmi dobre

c) dobfe

d) nevyhovuijici

Odlvodnéni:

Prace ma logickou navazujici strukturu a provazani jednotlivych kapitol. Zacatku
teoretické Casti prace autorka opira o vyuziti psychosocialniho pfistupu v neformalni
Casti prace, vénuje se Maslowoveé hierarchii potfeb, vyznamu a pfistupu k neformalni
péce ve spole€nosti a kliCové roli praktickych Iékafd a dalSich ¢lent
multidisciplinarniho tymu v této oblasti, v€etné role case managera. Autorka se zabyva
ddlezitymi momenty a aspekty ovlivriujicich kvalitu neformalni péce, kterymi
jsou bezpochyby: systém hodnot, schopnost respektu a empatie pecujicich, (ale i
Lopecovavanych®) a etické principy a vztahova a zdrojova dynamika pecujiciho
tymu. V teoretické Casti prace je podrobné je zminén i vyCet pravnich predpist
socialniho i zdravotnického resortu, v€etné aktualni uhradové vyhlasky a problematiky
kapitaCni sazby. V podkladech pro konstrukci diplomové prace autorka vychazi z
vysledki vlastnich prizkumnych Setfeni z bakalafské prace na téma Rodinni
prislusnici v roli neformalné pecujicich osob, kdy pecujici jasné identifikovali problém
v oblasti neformalni pée — konkrétné v neposkytnuti informaci od praktickych lékar
v Uvodu péce, ale i béhem samotné péce. V Casti praktické autorka realizovala




kvalitativni Setfeni s informanty — osmi praktickymi I1ékafi Libereckého kraje, metodou
rozhovord, vysledky interpretovala a diskutovala v zavéru prace.

4. Hodnoceni prace se zdroji, véetné a) vyborné
zahrani¢nich, mira vyjasnéni pojmu, teoretické b) velmi dobre
zpracovani c) dobre

d) nevyhovujici

Oddvodnéni: | Autorka v seznamu pouzitych zdroju uvadi celkem 100 pramend, ze kterych Cerpala,
z toho 12 cizojazy¢nych (angli¢tina), 37 elektronickych odkaz( a 11 pravnich predpist.
Pouziti pojmu a termind pouzitych v praktické ¢asti prace se vaze na jejich obsahové
objasnéni a prakticky kontext.
5. Hodnoceni metodologického uchopeni a jeho a) vyborné
zduvodnéni, etické aspekty vyzkumu b) velmi dobfe
c) dobfe
d) nevyhovujici
Odavodnéni: | Autorka pouzila kvalitativni metodologie (polostrukturované rozhovory).

V predvyzkumu oslovila 20 potencialnich u€astnikd vyzkumného Setfeni pro téma
prakticti Iékafi a neformalni péce, a nasledné ziskala skupiny informantt metody
snow-ball (2 informanti byli rekrutovani z plvodni skupiny potencialnich ucastnik
vyzkumu). V nékolika pfipadech planovanych polostrukturovanych rozhovort

s informanty byla autorka odmitnuta s tim, Ze 1ékafi neztotozfiuji s pfedmétem
vyzkumu a nechtéji byt jeho soucasti. V jednom pfipadé byl rozhovor ukon&en v
pribéhu rozhovoru. V zavéru autorka analyzovala (technika otevieného kédovani

s kategorizaci dat a naslednym popisem jednotlivych kategorii v kapitolach) a
interpretovala data ziskana od 8 informantu (praktickych lékaf( a Iékarek) a
odpovédi na zakladni vyzkumnou otazku, totiz: ,mohou-li prakticti Iékafi zlepsit
proces neformalni péc€e, pokud ano, tak jak?“ Eticka korektnost vyzkumného Setfeni
nebyla naruSena, data byla anonymizovana a odstoupeni jednoho
informanta z vyzkumného Setfeni nebylo problematizovano. VSichni informanti byl
predem pouceni o podstaté, podminkach, ucelu vyzkumného Setfeni a o svych
pravech (napf. kdykoliv vyzkum opustit) coz potvrdili svym podpisem na dokumentu
Informovaného souhlasu.

6. Hodnoceni zpracovani a interpretace vysledku a) vyborné
vyzkumu b) velmi dobfe
c) dobre
d) nevyhovuijici
Odlvodnéni: | Autorce se podaifilo interpretaci dat ziskanych v rozhovorech s praktickymi Iékafi
rozkryt zasadni bod moznych nedorozumeéni a zklamani pecujicich, ovsem &asto
i praktickych lékarft samotnych, totiz: nesoulad v oéekavani ,pfijmu a vydeiji*
informaci, resp. ocekavané aktivité vSech aktérl déje a vytvoreni podminek pro
vydani informaci, kdy se ukazuje, ze kazda ze stran (pecuijici i |ékafi) oCekava
aktivitu od druhé strany ,dialogujiciho® partnera. Toto rozkryti a pojmenovani
moznych divodud (napf. vyvésky ,neklepat” v éekarnach praktickych lékaru) je
prvnim krokem na cesté ke zméné soucasné praxe, které jsou — jak se zda
naklonéni sami Iékafri.
7. Hodnoceni naplnéni cilCi a zpracovani zavéru a) vyborné
prace b) velmi dobfe
c) dobfe
d) nevyhovuijici
Odlvodnéni: | Vyty€ené cile prace byly naplnény a podporeny praktickym vystupem prace, - mapou

sluzeb, kterou mohou vyuzit nejen lékafi, ale i jejich pacienti a ti, kdo o né pecuji. Jako
nejprinosnéjsi vystup prace se jevi formulace vzajemného nesouladu ocekavani
praktickych lékafi a neformalnich pecujicich. Tézisté problému lezi (ostatné jako
vzdy) v komunikaci: prakticti 1ékafi by nejspis radi informace poskytli, ale ¢ekaji na
konkrétni pozadavek/dotaz pecujicich. Pecujici sami se Casto aktivné neptaji, divody
této pasivity mohou byt rdzné (strach =z autority lékafe, obavy z odmitnuti,
nekompetence formulovat a vyjadfit vlastni potfeby). Rozetnuti bludného kruhu
oCekavani a zklamani muze byt - jak autorka ukazuje - velmi jednoduché, ve vyjadreni
a zviditelnéni vule a ochoty komunikovat. Mapa sluzeb, jako zaklad a pomoc pro




pecujici je velmi uzite€nym nastrojem zlepSeni informovanosti, a to jak profesionald,
tak neformalnich pecujicich.

8. Hodnoceni formalni stranky prace a) vyborné

b) velmi dobre
c) dobre

d) nevyhovujici

Oddvodnéni: | Praci Ize pfes obecné kultivovanou formu vytknout drobna formalni pochybeni —
povétSinou charakteru disledk( nepozornosti pfi korekture textu. Napf. na str. 39, ve
vyctu relevantnich pravnich pfedpist autorka uvadi vyhlasku €. 98/2012 Sb., o
zdravotnické dokumentaci, na kterou ale vzapéti odkazuje jako na zakon. Na str. 56
,Proces spociva v usporadani téchto kédl do uréitého pracovniho vzoru &i line,..."

9. Hodnoceni pfinosu prace pro praxi a) vyborné

b) velmi dobfe
c) dobfe

d) nevyhovujici

Odlvodnéni: | Autorce se podafilo pojmenovat a popsat znamé, avSak malo poznané téma zajisténi
podminek pro mezioborovou spolupraci na poli primarni péce, roli neformalnich
pecujicich a vyznam podpory odbornikd i instituci rdznych profesi a resortni
pfisluSnosti v oblasti neformalni péce. Hlavnim pfinosem pro praxi a zarover
praktickym vystupem prace autorky je mapa sluzeb pro uZivatele z fad odbornikd
(zdravotnikd a socialnich pracovnik() i neformalnich pecujicich. Neméné dllezitym
vystupem je povzbuzeni pro neformalni peCovatele k participaci na péci o
své blizké a zaroven pro praktické lékafe k explicitnimu vyjadfeni nabidky rady a
pomoci svym pacientlim a jejich blizkym, ktera zatim Casto zlistava nevyjadrena.
Tématem role praktickych Iékafl v neformalni péci autorka pfipomina dal$i malo
vyuzivany prostor primarni péce a role praktickych Iékafl a ,jejich sester” ve zdravotni
gramotnosti pacientl a jejich blizkych.

10. Otazky k
obhajobé Kultivujete dale myslenku vytvafeni podminek neformalnim pedujicim pro
participaci na péci o své blizké na urovni primarni péce — popf. jaky je Vas
plan v této oblasti?
11. Celkové zhodnoceni prace a) vyborné
b) velmi dobie
c) dobfe
d) nevyhovuijici
Odavodnéni:

Oceniuji prakti¢nost, jednoduchost a potencial aplikace vysledkd popsanych

v diplomové praci autorky do praxe. V jednoduchosti pojmenovani moznych bariér,
dosud ¢€asto blokujicich volny tok informaci v prostfedi primarni péce, je zaroven
nabidka pro vSechny aktéry a interagujici subjekty jak ,to“ délat Iépe. Vypada to, ze
véc neni mozna tak komplikovana, jak vypada, a pro prevenci zklamani a selhani
neformalni péce pfispéje srozumitelné vyjadieni nabidky a poptavky sluzeb.
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