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1. Hodnoceni volby tématu prace (relevance

a) vyborné

k oboru, originalita) bivelmidebie
Z hlediska komplexniho uchopeni a zpracovani tématu ¢)-debfe
autorka zvolila téma relevantni k oboru a originalni. d)-nevyhovuaiic

Oduvodnéni:

Autorce DP se podaiilo vytvorit spojnice mezi vlastnim profesnim zaméfenim vSeobecné sestry
pracujici v oblasti intenzivni neonatologické péce a presahem do oblasti etiky, ekonomiky i
personalniho Fizeni, ktery ji umoznilo studium programu fizeni a supervize. Jako originlni (po
pichledném zpracovéni odbornych teoretickych vychodisek z oblasti intenzivni péce i oblasti
etiky) shledavam popis konfliktu v dudlnich vztazich étyt zékladnich etickych principil: totiz
nonmalelicience x beneficience a autonomie x spravedlnost, to vie v kontextu interpersondlnich
vztaht zdravotniki, jejich informovéni (a informovani jejich prostiednictvim) a ovliviiovani
dalsich vztahu s rodic¢i extrémné nezralého novorozence.

Ocenuji zduraznéni konfliktu roviny ,predpist* (mediciny EB, lege-artis a guidelines) a roviny
vztaht a jejich kvalit subjektivnich i objektivnich (interpersonalnich, vztahu zdravotnikd a
blizkych pacientl) a modeld pristupii, ve kterych se tyto vztahy odehravaji (paternalisticky vs.
partnersky).

Jako obzv1aste citlivé a pouze mezi radky vyjadiované téma péce o zdravi a organizace
zdravotnickych systém, se jevi téma spravedInosti v pierozdélovani disponibilnich zdrojii v péci
o extrémné nezralé novorozence, ale i v celé oblasti intenzivni péce viibec, a to i v globdlnim
rozméru (..Jow-income™ a ,,high-income* zemé).

Nepominutelnym, i kdyz asto opomijenym tématem je dalsi osud zachrdnéného novorozence,
vyjadieny kvalitou dal§iho Zivota (v jejich parametrech fyzickych, psychickych, socialnich i
spiritudlnich) jeho/ji samotné a jeho/jejich blizkych a (pfedpokladané) zdravotni nasledky jako
dan za zachovdni zivota ve chvili rozhodovani o zahdjeni/nezahajeni lécby.

Spise nez odpovedi piinasi prace otédzky (coz je v této tématické oblasti zcela legitimni a
piinosné). z nichZ tou zasadni mize byt: Regulace 1éEby z hlediska mordlky...... ? Nabizi se i
dalsi témata, kterd prace diplomantky nabizi k tdzani se: napt.: je smrt pacienta selhdnim
zdravomiku jako odborniku, nebo jejich komunikacni schopnosti s rodinou...?

1. Hodnoceni formulace hlavniho cile prace a) vyborné
Cile prace jsou jasné a pichledné formulovany byvelmi-debie
erdobie

Oduvodnéni:

Cile prace autorka jasné formulovala v ivodu préace, posléze v zavéru prace jasné a piehledné
diskutovala jejich naplnéni, navrhla mozna feseni, vyplyvajici z formulovanych naplnéni téchto
cilu

3.Hodnoceni provazanosti kapitol a struktury prace
Kapitoly jsou logicky provazany, pratelsky ke ctendfi
odborné problematiky ze dvou provazanych oblasti
intenzivni péce - totiz jeji slozky odborné a jeji slozky
ctické (hodnotové, emocni a vztahové).

a) vyborné

by velami dabi

erdobie

dyrewyhevuet

Oduvodnéni:

Kapitoly maji logickou vazbu a strukturu, s ohledem na ¢tenate by bylo mozné upravit textovou
¢ast textu teoretickych vychodisek, vztahujicich se kintenzivni péci v neonatologii, ktera
v nékterych pasazich zabihd az do prilisnych podrobnosti, které nejsou relevantni pro vztah
tématu s problémy v roving etické.




4. Hodnoceni prace se zdroji, véetné zahrani¢nich, mira

vyjasnéni pojmii, teoretické zpracovani

a) vyborné

b)velmi-dobie

Autorka pracuje se zdroji literatury — celkem 94 (zahraniéni

e)-debfe

i domdci provenience), seznam zdrojl je doplnén o
relevantni pravni piedpisy.

T ——

Oduvodnéni:

Kvalita i kvantita uvedenych zdrojii je v souladu s pozadavky na DP, autorka zvlada techniku
vyjastiovani pojma a jejich uvadéni do Gasoprostorového kontextu na prifezu jednotlivymi
(prolinajicimi se) rovinami ,narativi® z oblasti zdravotni intenzivni péfe v neonatologii i
profesni ctiky. Teoretické zpracovani prace je erudované a pii tom zlstiva prehledné a jasné
strukturované.

5. Hodnoceni metodologického uchopeni a jeho

a) vyborné

zduvodnéni, etické aspekty vyzkumu

b) velmi deb{;"e

Metodologicky postup (kvalitativni cestou) je dobie popsan,

ey-debfe

rovnez tak jednotlive useky pouzitych technik

A ——

Oduvodnéni:

Autorka se rozhodla o kvalitativni metodologické uchopeni empirické ¢asti své diplomové prace.
Kvalitativni metodologie odpovida charakteru zkoumané (totiz) etické oblasti vyzkumného
zajmu. Etické oblasti v oblasti vlastniho vyzkumu autorky jsou dobie popsany a zadny z aspektt

(véetn¢ anonymizace dat) neni vynechdn.

6. Hodnoceni zpracovani a interpretace vysledku

vyzkumu

a) vyborné

b)velmidobie

Kvalitativni metodologie

-dobie

Metodika analyzy polostrukturovanych rozhovort a analyza
terénnich poznamek. Interpretace v diskuzi.

D nevyhoveiic

Oduvodneéni:

V ramei zpracovani a interpretaci dat hodnotim vysoce osobni vklad autorky, ze kterého je
mozné ¢ist jeji znalost problematiky odborné (tedy ve vztahu k oboru intenzivni péce v oboru
neonatologic), ale i v nadstavbé vztahové a etické (tedy na zakladé osobni zkuSenosti, kterou
postupné lormuji piichazejici znalosti, vzdélavani a rist osobnosti). ZvIasté ocenuji navrh
doporuc¢eni opatieni pro praxi na zakladé vystupt (poznatkd/zavérh), ziskanych z vyzkumného
Sctfeni.

7. Hodnoceni naplnéni cila a zpracovani zavéra prace

a) vyborné

Hlavni cil prace byl naplnén a zavéry z néj plynouci belpn-dobie

pichledn¢ interpretovany

T T—T

Oduvodnéni:

Autorka v diskuzi a zavéru prace piehledné popisuje naplnéni hlavniho cile (zachytit a
interpretovat postoje zdravotnikli k etickym otazkam intenzivni neonatologické péce a jejich role
v rozhodovani o postupech 1é¢by) a popisuje a interpretuje cile diléi ve vzajemnych vztazich a
kontextu.

8. Hodnoceni formalni stranky price

Autorka disponuje schopnosti vyjadfovat se v pisemném

b) velmi dobie

projevu kultivované a zaroven srozumitelng, dobte rozliSuje

c)-debte

a osvétluje jednotlivé — pro té¢ma stézejni - pojmy a terminy
po formalni strance (napft. vitalita a viabilita). Prace
obsahuje ve srovnani s jinymi podobnymi texty minimum
pravopisnych chyb.

T —

Oduvodnéni:

Prace obsahuje ve srovnani s jinymi podobnymi texty minimum pravopisnych chyb. z nichz

v NejvEetsi mire je zastoupeno stupniovani adjektiv. napt.: ,,nejvice efektivni* (str. 40), ,,nejvice
negativni aspekt™ (str. 63) a znovu: ,,nejvice problematicka otazka* (str. 78) a: ,,nejvice negativni
aspekt péce a nejvice zatézova situace (str. 80).

V ostatnich pripadech se jedna vétsinou spise o ,,preklepy*: ,,Sokova reakei* ( str. 28) ,,medicina
zastupuju realnou praxi® str. 42), ¢i: ,,v ramei diplomové praci® (str. 53), ncbo: ,,lékarka Gabricla
se klani ke skupiné® (str. 58) Minimum nepiesnosti je v pouzitych terminech — vyjimkou je
pouziti terminu ,zdravotni sestra® (str. 35), ktery neodpovida terminu dle souc¢asné platnych
pravnich predpisu — tim je ,,v§eobecna sestra®, ktery také autorka (v jediném piipadé uvadi) na
str. 33 spravné jako svou odbornou zptsobilost k vykonu povolani. Vyjimkami jsou hrubé chyby
pravopisné: str. 37 —,.2/3 novorozenct, ktefi se narodily, a znovu na str. 57 ,,extrémné nezrali
novorozenci umiraly nebo zili“ str. 43: ,staty ratifikovali*

9. Hodnoceni prinosu prace pro praxi

Velmi slibny

a) vyborné

byvelmi-dobie
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e)-debie

IO

Oduvodnéni:

Prinos pro praxi ma velky potencidl, a to zejména v nabizejicich se schopnostech autorky
aplikovat tcoretické znalosti do praxe, a to v jakékoliv formé navrhovanych opatieni (diagnostika
organizace, pravidelné tymové multidisciplinarni porady, facilitace, benchmarking, supervize
atd..) at’ jiz ve formé& doporuceni, ¢i vlastniho nastaveni a realizace procesii.

10. Otizky k
obhajob¢ e  Dokazete rozlisit v nejzakladnéj$ich charakteristikach eticky konflikt a eticky
problém?
e  Bchem prace jste méla konzultace se dvéma odborniky na etiku v mediciné —
se kterymi a na jakd konkrétni témata?
e Kam byste se sama piiklonila pro posun arbitralni hranice viability nezralého
novorozence uréené¢ho podle gestaéniho tydne (nahoru/doit) a proc?
11. Celkové zhodnoceni price a) vyborné
Tézké téma dobie uchopeno, provizani etického a bieelmi-debie
odborné medicinského pohledu (vysvétleni medicinské e)debie
stranky podrobnéjsi, nez by bylo pro ucely prace tfeba). | dynevyhovujic

Oduvodnéni:

Autorka diky své zkusenosti vieobecné sestry v intenzivni neonatologické péci a znalostem
nabytym v navazujicim magisterském studiu Fizeni a supervize nabizi sviij potencial pro vyuZiti
interpretace vysledki své magisterské prace pro praxi. V ramei tohoto procesu popisuje nékolik
variant feseni soucasné pretrvavajici situace v intenzivni neonatologické péce a jeji tradice v CR.
Podafilo se naplnit zamér [épe porozumét postojim zdravotnik k etickym problémuim,
zaznamenal jejich argumenty a zafadit do kontextu postoji k etickym problémum/dilematickym
situacim v neonatologii, béhem tohoto diskurzu autorka tematizuje dalsi otdzky, kterymi jsou
napi. dehumanizace mediciny, nebo hierarchizace zdravotnického tymu a z ni plynouci modely
reSeni problematickych situaci.

Jako dal$i piinos prace vnimam zdiraznéni vlivu kultury organizace a vztahy mezi
zdravotnickymi profesiondaly v tymu a s rodi¢i/rodinou ditéte. Kritickym momentem v rdmci
zdravotni péce jsou moznosti moderni mediciny v kontrastu s etickym rozmérem péce u védomi
dalsiho osudu ,,zachranéného* nezralého novorozence. Jak ovsem autorka na zakladé vlastni
zkugenost, a i zavéra vlastniho vyzkumného $etfeni konstatuje: tim se nikdo z odborniki
intenzivni péce ve chvili rozhodovani o zahajeni péce nezabyva, resp. zabyva pouze na zékladé
kritérii podle stari plodu podle tydne gestace — tedy pravdépodobnostniho modelu vyskytu
pripadnych budoucich nasledkl na dal§im vyvoji zdravotniho stavu novorozence. Timto
pohledem autorka pro medicinu a o$etiovatelstvi Weberdv apel na etiku odpovédnosti viici
Kantove etice smysleni (Ze totiz: na dobrém rozhodnuti neztraci na svém rozhodnuti nic, ani
kdyby mélo Spatné nasledky).

Pro dalsi praci doporucuji exakiné a v souladu se zdkonnymi pfedpisy a dal3imi normami
pouzivat terminy a pojmy, kterym (obzvlasté ve zdravotnictvi) vSichni rozumi, ale jejich
pouzivani na odborné platformé neni korektni a nepiispiva ke kultivaci odborného diskurzu—
mam tim na mysli napf. termin ,,zdravotni sestra* (misto oficialniho terminu vScobecna sestra),
nebo stupnovani adjektiv, které by bylo napti¢ praci shrnout pod jednotnou nekultivovanou
oblast popsanou pro smutnou vystrahu jako: “nejvic nejlepsejsi®.

Za cenny povazuji v praci zminény Kontrast a ¢asto i rozpor poskytovani péce individualizované,
LS1L¢ na miru pacientovi a povinnost zdravotnika jednat v souladu s doporu¢enim odbornych
spoleénosti a dal§ich autorit a predpisu. Je ziejmé, Ze obé€ dikce mohou byt (a v praxi ¢asto jsou)
zdrojem vytvaieni dilematickych situaci a jejich feSeni. Autorka si tento konflikt uvédomuje (neb

Ji¢j bezpochyby ve své praxi ¢asto prozivd), popisuje a rozliSuje svét vztaht a svét pfedpisti a

usazuje do dalsich souvislosti — napt. v charakteru model poskytovani péce zplisobem
paternalistickym a partnerskym.
V zavéru prace a sumarizaci vysledka vyzkumného Setfeni (analyzy polostrukturovanych
rozhovoru se zdravotniky) autorka predklada misto jasné odpovédi na to, ,jak by tomu mélo
spravné byt otazky (ptipomerime, Ze to je zcela legitimni a odpovédny postoj): ,jak poskytnout
komplexni péci extrémné nezralému novorozenci, za jakych podminek a podle jakych
kritérii...?
Moznou cestu, jak ziskat odpovédi na tyto otazky se jevi rovnéz (autorkou navrhované)
moznosti:

e vznik periodika s tématem ectika v neonatologii

e tymov¢ interdisciplinarni porady

(5]




o [lacilitace

e diagnostika organizace

e supervize
Pristup, ktery preferuje zahajeni mezioborového dialogu, spiSe nez stanoveni novych pravidel a
predpisu s ambici vyFeseni problému ,,0d stolu* Ize jen ocenit a popfat autorce uspéch v téchto
aktivitich.
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