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PfedloZena disertaéni predstavuje analyzu velmi dikladné zpracovanych
vysledkt dotaznikového prizkumu, zaméfeného na informacni chovani odbornych a
védeckych pracovnikli v naSem soudobém zdravotnictvi.

Jak vyznamné téma bylo zvoleno, uvadim citaci ze zaveru prace, kterou urcité
podepisuji: ,,Medicina je oborem, v némz jsou aktudini a relevantni informace
doslova Zivotné dileZité, a proto je také informacni chovani 1ékaii a jinych
zdravotnickych profesi ¢asto pfedmétem vyzkumu.“ (S. 86, zvyraznil oponent).
ZlepSovani podminek pro skute¢né intenzivni a také uspé$nou informacni podporu i
vlastni informadni uzivatelské informa¢ni chovani v medicing je tfeba pokladat za
jedno z nevyznamnéjsich pracovnich témat informacnich profesionalt, véetné
samoziejmé i knihovnickych profesi. Proto mne tato prace mimoiadn€ oslovila a
posuzoval jsem ji se zna¢nym zaujetim.

Prizkum se zamé&fil na nasi medicinskou scénu v celé jeji §ifi instituci 1
specializaci respondentti. Nezpracovaval jej tym profesionalniho t€lesa zamétujiciho
se na sociologické priizkumy, ale jednotlivec. TudiZ nelze vytykat nikoli skute¢né
reprezentativni vzorek respondentd. Uz jeho kvantum (240 z celkové desitek tisic
potencionalnich adresati vyzkumu) nezakladéa na obecné platnosti zjisténych udaja.
Bylo-li osloveno 141 pracovisté, pak pti 240 vyplnénych a zpracovanych dotaznicich
to znamena, Ze mame data v priméru pouze od 1,7 pracovnika z kazdého pracoviste. I
kdyz tedy nelze vzit pfedlozené vysledky prizkumu jako reprezentativni, pfesto o
néfem jednoznaéné vypovidaji: o zcela nedostateéném informaénim zabezpeceni
Iékai'ské péée o pacienty. Tim myslim informaéni zabezpecenost na$i odborné
zdravotnické komunity v souvislosti s moznostmi, které tu objektivné jsou
(nepieberné mnozstvi specializovanych informaénich pramenti dostupnych
prostiednictvim on-line pfistupu z kteréhokoli naseho medicinského pracoviste), a to
v konfrontaci s potiebnou kvalifikovanosti Ié¢ebné péce o pacienty. Z prizkumu jsem
vycetl, Ze se nasi specialisté pfi vyhledavani informaci spiSe spoléhaji na své
informacni schopnosti, ale kdyZ jich pouzivaji, téméF neaplikuji skutecné racionalni
vyhledavaci metody a techniky (vyuZiti Booleovych operatort a dal$ich zpisobt
profesionalni reSerSni prace). Na druhé strané aby profesiondlniho reSer$éra pro
pomoc t€mto uZivateliim v terénu naseho 1ékatského vyzkumu a vysoce kvalifikované
1¢kaiské praxe lupou hledal. Je to situace alarmujici, a kdyby se néktera zjisténi
z prizkumu doktorandky, ktera na tuto situaci (bohuzel jen jaksi implicitng)
upozoriiuji, publikovala v 1ékafské komunit€, bylo by to rozhodné velmi zasluzné
predevsim z hlediska ¢eskych pacientli. Ov§em diky vysledovani také vysledkt
nékterych zahrani¢nich vyzkumi ,,information behavior ¢i ,,information seeking™ ve
zdravotnictvi, coZ pokladdm za vyznamny klad této prace, vime, Ze ani v anglo-
americké sféfe nelze hovofit o uspokojivé situaci v daném smyslu.



Jédro predlozené prace je tfeba spatiovat pfedevsim v tom Ze jde o skute¢n&
obsahlé a z hlediska zpracovani korektnimi statistickymi metodami podloZené
analytické dilo. Nejen vypocty, ale i graficka vyprava, a to uz v Gvodnich teoretickych
Céstech, snesou ta nejpiisnéjsi kritéria posouzeni. Jen nékterd prevzata systémova
schémata, jako napt. na str. 30 (Blaketiv model CIS), mohla byt kriticky zhodnocena —
napt. toto postradd otevienost a zobrazuje ,,CIS* jako zacyklovany systém. Na druhé
strané je model informaéniho chovani na str. 49 velmi zdafily a pfijatelny v celé §ifi
systémi zaméfenych na védecko-technické informacni sluzby.

Pokud jde o rozdé¢leni informacnich zdroji (s. 65a dalsi), pfiznam se, Ze bych
mél, jako respondent dotazniku, problém, jak rozlisit abstrakta a bibliografické
databaze, kolegy a experty v oboru a také internetové zdroje od n€kterych na
otevieném www zpiistupriovanych bibliografickych, abstraktovych nebo fulltextovych
databdzi. Také mam urcity problém se zdtvodnitelnosti orientace tohoto prizkumu
také na zdravotni sestry u nds (jina situace by byla asi v zemich, kde jde jednozna&né
o vysokoskolsky vzdélané odborniky).

V zavéreném ,,doporuceni pro praxi (str. 88) kvituji mySlenky vedouci
k rozvinuti marketingu informacnich sluzeb a také k dvouoborovému vzdélavani
informacnich specialisti v medicing (informa¢ni studie a medicina). Problém je
ovSem v soudobém takika vymizeni vnimani potieby kvalifikovaného reSer$éra, resp.
zprostfedkovatele skutené raciondlniho a ptinosného pfistupu zdravotnickych védct
a vysoce kvalifikovanych pracovnikl k dnes nekone¢né rozsahlym a bohatym
informa¢nim zdrojim. Vyznat se v nich, umét se k nim nejen ptipojit, ale také v nich
kvalifikované vyhledavat, to nelze zadat od lékatti jakéhokoli ranku. Nemaji na to,
aby se to naucili, ani ¢as, ani (z nedostatku védomi, o jaké poznatkové bohatstvi jsou
ochuzeni), ani motivaci.

Pokud jde o obhajobu této disertatni prace, predpokladam, Ze autorka jesté
dodate¢n& vylozi, do jaké miry musime specifikovat jednotlivé typy informacnich
zdroji v medicing a farmacii, a jak by v naSem méla byt situovana a pojmenovéavéana
skute¢né€ odborna pracoviste a také profesiondl, schopny pracovat s vysoce
kvalifikovanym uzivatelem pfi vyhledavani informaci (reSersér, informacni asistent,
referenéni knihovnik, informa¢ni analytik...). Jde o FeSeni tak zdvazného problému,
jako je skute¢né integrovany zpisob zpfistuptiovani i velmi vzdalenych informaénich
zdroju, a to s plnym vyuZzitim dneSnich 1 perspektivnich moZnosti sofistikovanych
selekénich metod.

Vzhledem celkovému hodnoceni doporucuji disertaéni praci ,, Teorie a praxe
informa¢niho chovani I€¢kafskych profesionald* Mgr. Adély Jarolimkové piijmout
k obhajobg.

V Praze 1. prosince 2008
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