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Hodnocena polozka Uroven a charakteristika polozky Body
Abstrakt Nedostatecna uroven — abstrakt postrada jasné sdéleni (0 bodd).
Obsahuje abstrakt vSechny klicové casti Dobra uroven — abstrakt je neuplny nebo v ném chybi jeden ¢i vice klicovych ¢asti nebo neni
(vychodiska, cile, vyzkumné otdzky ¢i hypotézy, konzistentni s cilem, strukturou prace ¢i diskutovanych poznatkd (1-2).
Zité m hlavni vysledky a jeji L . - v ' i ; ;
mulzilkaece)imdy’ avil vsiediara delies Velmi dobrd uroven — abstrakt obsahuje vSechny polozky, ale: jeho vypovidaci hodnota je slaba, 5/max.5
P ' je prili dlouhy, je matouci (3-4).
K duj strakt s obsahem préace? . .. . - , .. v
aERspohAleabsokls R Vybornad droven — kvalitné zpracovany stru¢ny souhrn obsahujici vSechny klicové informace (5).
Ma abstrakt pfiméreny rozsah?
Oddvodnéni a reserse odborné literatury Nedostatecna uroven — odlvodnéni nebo reSerSe chybi, vyznam/pfinos prace je pochybny,
. WA j t i autora, chybi pf redesly yzkum b
Ja ZdtoenEnl praceasiie nepc?s.kthJev 9dpowdapcn oporu pro erenl auao. Xbl Rreh’led predeslych vyzkum( a/nebo
nekriticky prejat, reference na praci jinych autor( je nepfimérena (0-4).
Byla zvolena adekvatni literatura a je jeji zabér s ’ 2 ; _r a7
’ ; i : ,J 3 Dobra troven — pro zpracovani diskutovaného tématu byla vybrana adekvatni odborna literatura.
vzhledem k tématu dostatecny/uplny? s , PR L R .
V praci je referovdno k odpovidajici empirické nebo teoretické bazi. Byla provedena reserse
Je zvolend literatura aktualni? predeslych vyzkum( (ale jenom nebo v prevainé mire Ceskych), na néz je v préaci spravné 14 / max. 20

Je pouzitd literatura fadné citovana?

Je pouzita argumentace prezentovana
standardnim zptsobem?

Byl dosavadni vyzkum podroben kritice?

referovano (5-10).

Velmi dobrd droven — byla zvolena a je podrobné diskutovana adekvatni odbornd literatura k
tématu. Popis zdkladnich prament nebo teoretického ramce je na standardni dobré Grovni a
zohledriuje i préce zahrani¢nich autort (11-15).

Vybornd droven — vyznam a praktické implikace préce jsou dobfe definovany. Teoreticky nebo




empiricky zaklad je dobfe popsan vcetné prace zahranicnich autort a v praci diskutovan. Je
predlozen odpovidajici a kriticky prehled dosavadnich vyzkumi, ktery odpovidajicim zplsobem
interpretuje souc¢asné poznatky a kontroverze v oboru. Argumentace pouzitd v praci maze byt
inovativni a pro obor pfinosna (16-20).

PouZité metody a logika struktury prace

Jsou jasné stanoveny a zdlvodnény cile prace,
vyzkumné otazky Ci hypotézy?

Je zdGvodnéna volba pouZitych metod (rozsah a
metoda vybéru vzorku, tvorba, zpracovani a

Nedostateéna droven — vyrazné problémy ve vybéru nebo popisu jedné nebo vice Casti prace,
zvolené metody neodpovidaji cilim, otdzkdm ¢i hypotézam (0-4).

Dobra uroven — zdkladni ¢asti prace jsou popsany na dostate¢né drovni a umoznuji porozumét
pouzitym metoddm a postupdm (5-10).

Velmi dobrd droven — vsechny pouzité klicové metody a postupy jsou podrobné popsany a

analyza dat)? odpovidaji soucasné védecké praxi (11-15). 10 / max. 20
Jsou viechny pouzité metody a postupy dobfe a | Vybornd droven — vsechny pouzité klicové metody a postupy jsou podrobné popsany a splfiuji
podrobné popsany, umoznuje popis replikaci? naroky na védeckou préci, mohou byt inovativni a pro obor pfinosné (16-20).
Byla vénovana pozornost reliaibilité a validité
dat?
M3 prace logickou strukturu?
Zpracovani tématu a interpretace ziskanych Nedostateéna Groven — vyrazné problémy s prezentaci nebo s interpretaci vysledkd (0-8).
oznatkd - 5 5 T . 1 ; P— . ; 5
ERERap Dobra uroven — prezentované vysledky jsou vnitfné konzistentni. Nékteré interpretace vysledkd
Jsou zavéry prezentovany srozumitelné? jsou primérené. Prace zminuje nékteré z jejich hlavnich slabych a silnych stranek (9-16).
Jsou prezentovdny viechny relevantni poznatky? |Velmi dobrd droven — vysledky jsou srozumitelné prezentovany a jevi se jako spravné.
e 3 S ; Interpretace vysledkd jsou primérené. Slabé a silné stranky préce jsou diskutovany vcetné
Byly vzaty v potaz silné i slabé stranky prace? ; 'p ; _y g i ) : ; i . .J o . ¥ ,
implikaci pro interpretace poznatkd. Prace demonstruje porozumeéni implikacim diskutovanych
16 / max. 30

Jsou zavéry korektni?
Byly vzaty v Uvahu alternativni vysvétleni?

Jsou zavéry diskutovany v kontextu soudobého
vyzkumu?

Jsou ucinéna doporuceni pro dalsi vyzkum nebo
opatreni?

poznatku pro dalsi vyzkum nebo opatreni (17-23).

Vyborna drovenn — vysledky prezentovany srozumitelné a jevi se jako spravné. Sprdvna
interpretace vysledki je provedena s kritickym zohlednénim moznych alternativnich vysvétleni.
Jsou diskutovany slabé i silné stranky prace vcetné implikaci pro interpretace poznatku. Vysledky
jsou diskutovany v kontextu dalSich vyzkumu a zduraziuji prinos k rozvoji védomosti (nebo vyvoji
novych technik a postupt). Jsou ucinéna jasna a odpovidajici doporuceni pro dalsi vyzkum nebo
opatreni (24-30).




Etické aspekty prace
Byly vzaty v uvahu etické otazky?
Nedoslo k ohrozeni zajmu ucastnik( vyzkumu?

Jsou diskutovany etické konflikty vyzkumné
¢innosti?

Nedostatecnd uUroven — etické otdzky jsou opominuty, etickd pravidla vyzkumu a ochrana
osobnich tdaji nejsou respektovana nebo jsou nedostatecné oSetfena (0-2).

Dobra uroven — prdce diskutuje etickd pravidla a oSetfuje zajmy Ucastnikd vyzkumu, nicméné
z etického hlediska vykazuje nedostatky, které ale nejsou zasadniho charakteru (3-5).

Velmi dobra Groven — prace diskutuje etickd pravidla a oSetfuje zajmy Géastnikd vyzkumu (6-8).

Vyborna uroven — etickd pravidla vyzkumu a ochrana osobnich Gdaji jsou dostatecné oSetieny.
Jsou diskutovany vSechny etické konflikty vyzkumné cinnosti. Autor bere v potaz spole¢ensko-
kulturni dopad prace (9-10).

9 / max. 10

Odborny a spolecensky pfinos a celkova uroven
prdce.

Pojedndva prace aktualni/prakticky problém?
Je prace prinosnad z hlediska oboru?
Obsahuje prace viechny klicové casti?

Ma préce dostatecny Ci pfiméreny rozsah?

Je prace logicky usporadana?

Je prace z formalniho hlediska bez chyb?

Nedostatecna droven — prace se nezabyvd spolecensky aktudlnim nebo praktickym problémem
nebo neni na odpovidajici Urovni zpracovana a vnitiné uspofaddna, napf. chybi nékterd z jejich
klicovych ¢asti, neodpovida rozsahem pozadavkidm ¢i je nelogicky uspofadana (0-3).

Dobra udroven — prdce pojedndvd alespon caste¢né aktudlni nebo prakticky problém v kontextu
oboru. Text je z hlediska obsahového i forméiniho bez zésadnich pochybeni, prace je Uplna a ma
jasnou strukturu (4-7).

Velmi dobrd droven — prdce pojedndvd aktudini a prakticky problém v kontextu oboru. Je
zpracovana na velmi dobré trovni, text je vhodné ¢lenén a jsou dodrzeny vsechny zasady logické i
formalni strukturace textu (8-11)

Vyborna droven — prace je origindlni a pfinosna pro rozvoj oboru, zabyva se vyznamnym
spoleCenskym problémem. Je napsana na vysoké akademické Grovni (12-15).

7 / max. 15




Celkové hodnoceni Urovné prace

KomentaF oponenta / vedouciho prace (celkové
shrnujici hodnoceni, pozndmky)

Prace si klade za cil prozkoumat, jak a kym je poskytovana adiktologicka péce klientlim s dudlni
diagnozou v CDZ. Prozkoumani této problematiky se mi jevi jako aktudlni a pfinosné. Popsani
aktualniho stavu adiktologické péce v CDZ by se mohlo stat odrazovym mustkem k vyraznéjSimu
zapojeni CDZ do nedostatedné sité zafizeni pecujici o klienty s dualni diagndzou. ‘
1) Abstrakt a Gvod préce je napsan velmi pékné, nemam zadné vyhrady.

2) Teoretické cast

Vybér témat teoretické &asti je logicky, obsahové zpracovani piné dostacujici. Na Skodu jsou Cetné
preklepy, pouziti nespravnych tvard slov ¢i vyznamové se nehodicich slov (autokorekce? Spatny
preklad?) — nap¥. ,Lidé trpici psychotickou poruchou by se méli vystfihat uZivdni...“. V Casti,,Reforma |
psychiatrické péce... bych ocenil lep3i ndvaznost a propojenost textu, nékteré odstavce pUsobi jako
osamocené vykfiky. V textu se objevuje chybné preloZeny vysledek zahrani¢niho vyzkumu (Carra et |
al. 2012), v praci je uvedené, Ze ,,dle tohoto vyzkumu alespori jednou v Zivoté uZilo ndvykovou ldtku |
35 % schizofrenikdi..., toto tvrzeni je jiz na prvni pohled chybné, nikotin ¢i alkohol pravdépodobné
uzila vétéina schizofrenikd béhem Zivota, tento vyzkum hovofi totiz aZ o pfitomnosti zavislosti. V |
rGznych kapitolach teoretické &asti se zbytecné opakuji stejné informace — napf. u psychiatrickych |
pacientu bylo zjisténo skodlivé uzivani Ci zavislost v 50%.

3) Prakticka cast

Formulace souvéti v kapitole 3.1. Stanoveni cile neplisobi moc Cesky. Pokud si prace klade za cil
porozumét, jak a kym je poskytovand adiktologicka péce pro klienty s dualni diagnozou v CDZ, je
otazkou, zda-li se natolik zabyvat tim, kdo je typickym pacientem v CDZ, neni nadbytecné, navic
bojuji s nejasnym uréenim toho, co se pod pojmem ,, typicky pacient” pfesné mysli. Vyzkumna
otazka ¢. 4 plsobi pomérné seviené ve kvalitativnim vyzkumu. Ocenil bych uniformni vybér
vyzkumného souboru, neni vysvétlena logika toho, pro¢ byli nejdfive osloveni 4 konkrétni
pracovnici, posléze celd zafizeni. V praci neni zcela jasné, jak bylo osloveno viech 29 CDZ. Také neni
stoprocentné zfejmé, zda-li CDZ nakonec opravdu vybrali pracovniky vénujici se adiktologické péci
klientdm s dudlni diagnézou do vyzkumu, vysledky vyzkumu tak mohou byt zkreslené. OcCekaval bych
podrobnéjéi popis vyzkumného souboru. Vysledky se obvykle zahrnuji do praktické Casti. Neni
dodrzena uniformni stylistika popsand v Gvodu &asti (napf. v textu chybi kurziva u Fady uryvka

4



rozhovor(, podtrhovani slov se zda byt spiSe ledabylé nez ucinéné tak, jak je vysvétleno v praci). V
mnoha podkapitolach ve vysledcich je rada informaci, které nekoresponduji s nazvem pfislusné
podkapitoly (napf. zabyvani se invaliditou a svépravnosti v podkapitole ,,Neadiktologické zdvazné
onemocnéni..." ¢i zabyvani se moznosti testovani na prfitomnost navykové latky v podkapitole
,,Integrovany model lécby...“). Pojem desimulace neexistuje, jedna se o disimulaci. V praci je
uvedeno, ze ,,zpusob, jakym je v CDZ klientum s dudlni diagndzou poskytovand péce v adiktologické
oblasti, vyznamné urcuje vzdélani a praxe, kterou pracovnici CDZ v této oblasti maji” bez opory v
predkladanych vysledcich ¢i teorii. Praktické ¢asti by prospéla korektura.

V praci naopak oceriuji, Ze studentka v ramci vyzkumu ziskala opravdu mnoho informaci, které
nastifuji problematiku fungovani adiktologické péce pro klienty s dudini diagndzou v CDZ.

4) Zavér a diskuze

Tato &ast prace pfinasi prevazné syntézu vysledku s jejich interpretaci. Néktera tvrzeni by si
zaslouzila hlubsi argumentaci — napft. ,,Napriklad je podstatny rozdil v tom, zda ma pracovnik praxi v
adiktologické ambulance ¢i pusobil jako terénni pracovnik v harm reduction apod. " — v praci neni
vysvétleno, v ¢em studentka vidi tento rozdil. Neni mi také ziejmé, pro¢ studentka chape fakt, ze
adiktologové zastavaji pozici socialniho pracovnika v CDZ jako ,,obchdzeni standardii sluzby *,
pokud v standardech CDZ neni pozice adiktologa vibec zakotvena. V praci je uvedeno, ze .z
vypovédi adiktologu, ucastnicich se vyzkumu, vyplynulo, Ze jejich prdace vesmés neodpovida definici
adiktologickych vykonu. Napriklad se casto odehrava v terénu. * Pokud vim, tak definice
adiktologického vykonu nebere v potaz zpusob provedeni, ten je mozny u kazdého vykonu v rizné
formé - osobné (v zafizeni nebo TERENU), telefonicky, pisemné nebo pres internet. Ocenil bych
rozsahlejsi diskuzi nad silnymi a slabymi stranky prace (je zde nastinén pouze problém, pro¢
vysledky prace nelze zobecnovat), srovnani vlastnich vysledk s literaturou, Sirsi doporuceni pro
dalsi vyzkum a opatfeni v praxi (v praci pievazné zazniva jen to, ze by byla prospéSna pritomnost
adiktologa v tymu CDZ, s ¢imz lze samoziejme souhlasit). Zahrnuti polemiky, pro¢ se do vyzkumu
nezapojily zdravotni sestry, mi pfipadd zbytecné.

Doplfiujici otazky k obhajobé

1. Pokud jste ve vyzkumu opravdu zkoumala pracovniky CDZ vénuijici se adiktologické péci pro
klienty s dudlni diagndzou, jak si vysvétlujete fakt, ze se 2 respondenti bez Zzadného vzdélani
nebo praxe mohou vénovat adiktologické péci o tyto klienty v CDZ?

2. Jaksivysvétlujete nesoulad mezi zjisténim, Ze 85% CDZ by povaZovalo adiktologa za
prospésného ve svém tymu a skutecnosti, ze pouze 40 % zkoumanych CDZ zaméstnava




adiktologa?
3. Jaka opatfeni navrhujete ke zlepSeni dostupnosti adiktologické péce pro klienty s dudlni
diagnozou v CDZ?
Body celkem 61 / max. 100 bodu
Navrhované hodnoceni préci doporuéuji k obhajobs, celkové hodnotim velmi dobfe
Datum 25.5.2024 X
Jméno a piijmeni, podpis MUDr. Michal Vacek %




