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Prace obsahuje 149 oboustranné Cislovanych stran (format A4), na zaCatku je opatfena podepsanym

prohlaSenim o samostatném zpracovani a opatiena identifikaénim zaznamem s abstraktem v ¢estin€ a anglictiné.

Text (v rozsahu str. 5-89) zadina obsahem, nasledovan pouzitou literaturou (str. 90-93 s 89 zaznamy) a je
doplnén 15 ptilohami (str. 96-149). Text je ¢lenén do péti oddild s Ciselnym oznadeni na tii fady a obsahuje 1 —
Uvod (str. 7-12), 2 - Teorie a modely informaéniho chovani (str. 23-30), 3 — Pfehled vyzkumu informaéniho
chovéani medicinskych profesionalii v zahraniéi (str. 31-43), 4 — Vyzkum informaéniho chovani &eskych lékarskych

profesionald (str. 44-82) a 5 — Zavér (str. 83-89).

V pfedmluve jsou zminény hlavni charakteristiky zvolené problematiky (rozvoj elektronické komunikace
s poklesem prezenénich uzivateld knihoven, pokus autorky o pilotni vyzkum informaéniho chovani ve
zdravotnictvi, mo¥nd maélo zvyrazn&na role a &innost oborovych stfedisek v rameci UVTEI pred rokem 1989 a
financni deficit pfi hledani nové koncepce. Zavérem je podékovano za podporu skoliteli PhDr. R. Papikovi, PhD.,
(UISK) a PhDr. H. Bouzkové a ing. J. HrubeSovi (NLK). O&ekaval bych zde i zminku o konzultantovi z oboru

statistiky, jejiz vysledky predstavuji vyznamny obsah disertace, po¢inaje str. 54 az po konec ptiloh na str. 149.

Uvod je vénovan nejprve tiloham védeckych informaci v medicing od pelomu tisicileti (zajimavy obr. 1.1
str. 7), kde zmifiuje i vysledky statistického Setfeni knihovny v IKEM z roku 2003, tj. ve svém dlouholetém
pisobisti, takze je zfejmé, ze se zvolené tématice disertani prace vénuje dlouhodobé (v textu ani v ptiloze 1 jsem
nenasel jasny odkaz na pripadné publikovani téchto vysledkd). Je zde probrana i EBM, jeZ od 80. let minulého
stoleti pfedstavuje pro fadu knihovniki trochu méodni oblasti. Podstatou tvodu je ndroéna otazka teorie a modeld
informaéniho chovani vcetné mnoha ndzornych schémat, grafd a vyvojovych diagrami, jez ukazuji
multidisciplinaritu této problematiky. Tato partie svédéi o rozsahlém i hlubokém studiu kli€ovych praci autorky
v této oblasti dolozenou zékladnimi svétovymi publikacemi (viz dale 32 vybranych studif). Piiklad skuteéné
pfehledové prace (review article), svédici o zvladnuti zakladd literarniho studia zvolené problematiky, coz je

jednim z pozadavki pro PhD.
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Oddil 3 (Prehled vyzkumu informaéniho chovani medicinskych profesionalii v zahraniéi) pokraGuje
v pfedchozi problematice, ale pfipojuje vedle citovani prameni také v nich obsaZené faktografické vysledky
shrnuté do nesmirn€ instruktivnich (graficky instruktivné barevné provedenych) schémat (napt. obr. 3.1, str. 36)
nebo tabulek (napf. tab.3.2 az 3.8 str. 38-43. Obrovsky zéklad, z néhoZ autorka vychazela pak pfedstavuje pfiloha 2
(str. 97-99) uvadg&jici obsahovy rozbor 32 studii z let 1998-2006, kde vytanou nesmirné atraktivni a diskutabilni
okruhy otazek jako: spokojenost s vyuzivanim online a CD-ROM informaci (Murayova 1999), sebedivéra (Pyne
1999, Bennetova 2004, 2005, Wessel 2006), bariéry (Koller 2001, Bennetova 2004, Boissinova 2005) nebo
konecn¢ tisténé v. ordlni informace &i elektronické v. papirové informace (Boissonova 2005). Nevim, zda si
autorka vypocletla polofas vzniku téchto praci (rok 2004 resp. obdobi tii let od 2006 do 2004), ktery potvrzuje
aktualnost problematiky. Moznd, Ze by bylo také zajimavé, pokud by u pfilohy 3 (str. 100), obsahujici 10

vyfazenych studii, uvedla ditvody jejich defektu, jez by mozZna byly pouéné pro ty, co se pusti na toto pole.

Oddil 4 (Vyzkum informacniho chovani Eeskych lékafskych profesionalt) je pak pfimo autoréinym
odrazovym mistkem pro jeji vlastni praci. Je i holdem vSem, ktefi zde vytvofili v dobé& neelektronickych zdroji,
databézi i komunikace heroickou praci. MUDr. Jan Helbich, CSc. je po zésluze uvadén na prvnim misté, vletné
svych tii odkazi v soupise literatury, které odrazeji jeho elementarni zasadu: dfive, neZ o né&em pisi, provedu
kvantifikovanou studii. Mnohem vice nez v otazce citaéniho chovani tak ¢inil i v porovnavani &eskoslovenské
lékarské literatury s tehdej$im prikopnickym Science Citation Index E. Garfielda. Kéz by dnes v oblasti
zdravotnickych knihovnikt, s takovymi technologiemi, o nichZ nebylo v té dobé& ani zdani, se nasli nasledovnici.
Mozna jim je minéna autoréina poznamka ¢&. 3 v oddilu 5.2 (str. 88) Doporuceni pro praxi. Zfejmé dvouoborové
vzdélani pro knihovniky ve zdravotnictvi bude dlouho jen snem, nebo prileZitosti pro odborniky z oblasti
pfirodnich biologickych &i I€kai'skych oborti. Zavérem oddilu 4 jsou typické metodické pasaze (sbér a zpracovani
dat, programové vybaveni, pouzité statistické metody). Pokud kromé programového vybaveni LISp Miner 2008) a
Syl zde uvedenych statistickych pramenti (Zvarova 2204, Lowry 2008, Berka 2003 a Burda 2004) autorka
vysledky zpracovala samostatné je to hodné obdivu. Za zminku stoji uzite¢ny vyvojovy diagram (obr. 4.1, str. 49)

predstavujici kompila¢ni model informacniho chovani, ktery autorka peélivé sestavila

Oddil 4.4 Vysledky (str. 54-83) by mozna z hlediska struktury prezentace vyzkumnych vysledki, a tou by
diserta¢ni prace méla byt, zaslouzil samostatnou kapitolu. Hned na zadatku se Ctenaf, pokud si pamatuje udaje
z abstraktu na zac¢atku prace, musi zarazit nad zde uvadénymi vysledky (240 dotazniki, ale ve skuteCnosti jen 228
validnich), ale je to jen pfiprava na smrst’ isel obsaZenych v nasledujicich tabulkéach 4.4. (str. 55) az 4.42 (str. 83).
A je to naro€né na Ctenafe i autorku. Stalo by v legendé u tabulek jasné vysvétlit vyznam barevného zvyraziiovani
poli (pocinaje tab. 4.11), umistit v textu odkazy na prislusné obrazky, krasné vyvedené v barvach (poéinaje obr.
41), u nichz by se dalo oéekavat vysvétleni zkratky NA. U tabulky 4.20 (str. 65) mi nebylo jasné, k ¢emu patii ¢isla
1., 2. a 3. v zéhlavi jejich tii sloupcit (tfeba jsou to ,tii kategorie vychazejici z déleni podle Bistroemové 2005“?).
Na str. 105, kde je plné znéni zde zmifiované otdzky ¢&. 11, najdeme ale 10 druhil informa¢nich zdroji (a-j). Na str.
72 v tab. 4.29 se mizeme bez detailngjSiho oznaceni v zahlavi sloupci domnivat, Ze podle nazvu tabulky, Cisla
uvadéna v prvnim sloupci u tf typid instituci jsou ,,rozdily v preferencich formy informaénich zdroji, ale zfejmé jde
o absolutni poéty tifi informacnich zdroji (uvadéné pod sebou v fadkach), nasledovanych sloupci s jejich
percentualnim vyjadrenim a ¢tenafi pak Zluta barva poli ma naznalit, ze zde jsou n&jaké ty diference. Nechci se

mylit. Ostatn¢ by exaktné vzato v tabulce nevyplnéné zahlavni prvniho sloupce by mé&lo byt ,,Formy informaénich
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zdroji“, a k tomu by nad tfemi sloupci instituci mélo byt uvedeno ,,Rzné typy instituci®. Ziejme& autorka touto
simplifikaci popisu tabulek spoléhd na zkuSenost nebo predstavivost ¢tendfe. Ostatné nevyplnéni levého horniho
pole prvniho sloupce najdete u tfi tabulek pro otazku 10 (pfiloha 9, str. 116), u 9 tabulek pro otazku 11 (tab.
P10.27-P10.35, str.123-127) , u 6 tabulek pro otazku &. 12 (tab.P11.17, P11.19-P11.23 str.131-132) a listujice aZ do
konce, najdeme tato pole prazdna opakované a tim tabulky neptfesné popsané. Jsem jist, Ze zkuSeny technicky
redaktor by to v odborném casopise netoleroval a s autorem dojednal jejich vyplnéni. Ale, to by doktorand m¢l
ve&dét, nebo spiSe i citit, neb mu jisté jde o to, aby nebylo pochyb co vlastné prezentuje. U ptiloh 14 a 15 pro otazky
16 a 17 (str. 147-149) si pomiZeme, co ta &isla pod sebou v prvnim levém sloupci predstavuji, kdyz se na ty
tabulky podivame v plné jejich formé (str.105 a 107).: ma to byt vyjadreni péti stupiiti od ,,Vzdy po nikdy®, a od
»Bezvyhradnou po zadnou*. Zadrhel je v tom, ze z t&chto péti stupriti dotazovani uvadé&ji jen prvni tfi, a neni v této

uprave ziejmé, Ze plivodni stupnice byla péticlenna.

Obecné charakteristiky vysledkti (4.4.1, str. 55an. tab. 44-49) podavaji zakladni daje a také vedou
k dotaziim. Neni zfejmé, ale bylo by zdhodno, aby pod oznagenim ,,Jiné zafizeni“ nebo jako samostatna skupina,
byla také ambulantni zafizeni, a to jak statni tak soukroma. Stejné tak v tab. 4.6 (str.56) jako povolani uvadény
»lékaf“ je dnes nedostatené neb existuje i svaz soukromych lékaf. Stalo by tyto zmény, jeZ od zah4jeni projektu
vyznamné ovlivnily profesiondlni strukturu 1ékait i zdravotniki, toto v ptipadném pokracovani zohlednit, neb i to
bude mit dopad na informaéni chovani. Z tab. 4.7 mohla autorka vyvodit Ze z 228 respondentd ma polovina do 45
let, coz je populacné jisté pfiznivy (a mozna nezdiraznény) nalez. Tab. 4.8 (str.57) klamn¢ piedstira, ze z 228
respondentl je pomér muZi a Zen priblizné stejny (47,4% vs. 51.3%). Ale muzi mezi 1ékafi jednoznacné dominuji
(70,6%) a popiraji tak feminizaci mediciny, zatim co mezi sestrami (95,1%) jsou ,,bratfi* v absolutni mensing. I

tyto vysledky jsou zajimavé a mohly by slouZit mozna i v jinych studiich jako komparaéni material.

Jako kliCové a dGstiedni zji§téni je pofadi divodd pro vyhledavani odbornych informaci (str.58).
Jednozna¢né na prvnim mist€ stoji pée o pacienty (53,9%) nésledovand snahou o udrzovani a doplitovani
kvalifikace (30,3%), a to jak pro jednotliva povolani, v€kové skupiny ¢&i instituce. Pfipustime-li, Ze v soucasnosti
rizné kvalifikaéni kurzy se poradaji o sobotach a vikendech a jsou ucastniky placené, je to nepochybna a
presvéddiva protivaha, pokud se vyskytuji medialni, studiemi nepotvrzené stiznosti a negativni poznamky k praci
zdravotnika. Popsané informaéni chovani je nepochybné dano tradiéné vysokou etickou naplni povolani a studiem,
ale i také padesatiletou institucionalni tradici postgradualni vychovy (ILF posléze IPVZ). Zde by stdlo za to
vyhledat, jak se u nas jiné profese projevuji vtomto sméru, a to vzajmu moznosti exaktné posoudit

transdiciplinarné tyto plausibilni nalezy z této studie.

V otazce 4.4.3 Bariéry (str. 61-64, otazka ¢. 9 na str. 104 se Sesti nabidnutymi mozZnostmi) postradam
otazku jazykové a financni bariéry. U prvni lze oekavat vyrazny rozdil mezi 1€kafi a sestrami a u finan¢nich by se
méla projevit stale stoupajici tendence vsech instituci podilejicich se na postgradualnim ¢i jiném kvalifikaénim
vzdélavani, pIn€ si nechat hradit veskeré své vydaje z  poplatku Gcastnikii, nikoliv hrazenych jejich
zaméstnavatelem. U jazykové bariéry, resp. jazykové kvalifikace se nabizi sledovat nepochybné Casovou zménu,
zvl. u mlad8ich pracovniki, ktefi maji za sebou fadu zahraniCnich stazi. I toto je otazka zasluhujici pozornost
v ramci takovychto studii (nevim pro¢ je autorkou nezarazena), neb by jeji dynamika byla ukazatelem zapojovani

domacich ,lékarskych profesionalti do globalizaénich ¢&i aspoii europeizaénich trendil.



Dalsi oddily (Zprostfedkovani informaci, Informaéni zdroje, Kritéria volby zdroje, Forma informacnich
zdroji, Preferovana strategie vyhledavani informaci, Kritéria hodnoceni nalezené informace, Dlvéra ve vlastni
schopnosti vyhledavani, Typy vyhledavanych informaci, Zdroje prvni volby, Vyhledavani v Medline — str.64-84 —
jsou dostateéné zdokumentovany tabulkami (tab.4.20-4.42 a obrazky, resp. grafy obr.4.1-4.7) a srozumitelné
sumarizovany do zavérd (oddil 4.5, str. 83-85). Z typografického ¢i editaéniho hlediska je v tomto rozsdhlém
materialu tfeba piisté vénovat vice pozornosti tieba i takové ,,nicotnosti jako je ,,desetinné znaménko®. Porovnejte
tieba na str. 56-57 na stéidani desetinné carky (,,Ceské“) s desetinnou te¢kou (,,anglickd®), a to jak v tabulkach tak
textu. Tuto nejednost v odborném &asopise by bylo moZzno opravnéné svést na technického redaktora. V disertaci

by to neméla byt pfic¢inou publikaéni nezkusenost autora, resp. autorky.

Zavéry (oddil 4.5) jsou cenné, kritické a proto i vyznamné. Napf. ,,dotaznik se ukazal slabinou vyzkumu a
(z?) poctu respondentil nelze zavéry vyzkumu piili§ zobecnit™ (str.83). Stoji pak za otdzku, zda Ize pokracovat tento
text ,,Zvolena metoda splnila sviij u€el — ziskat orientaéni prehled o problematice, av§ak n€které otazky se ukazaly
jako prili$ slozitém nebo nejednoznaéné”. To je ale spiSe otazkou vedouciho disertace, zda bylo zadani tématu
vhodné a zda pro cil disertaéni védecké prace (PhD.) je dostatecny, ¢i uspokojujici orientaéni prehled, coz by
mozna vyhovovalo pro zavérenou praci magisterského studia. Docela chépu autorku, kterd shromazdila 32
excelentnich studii na toto téma (pfiloha 2, str. 97-99), Ze musela citit skoro bezmocnost, kdyz feSila své téma
izolované a bez dokonalého zazemi (servisu). Zn4 totiz studie, kde navratnost dotaznika je 80% (Cullenova 2002

s 363 respondenty), nebo studii (Nylenna 2000), kde navratnost je 78% a respondentit 1276.

Mozna, Ze by text snesl diisledné&ji pouzivat ,,odborny styl“. Autorka uvadi tfeba (4.5.1 - str.83), ze ,,U
pracovni naplné nebylo moZno vzhledem k nizkym pocétim respondentli v nékterych kategoriich provést korektni
testovani zavislosti“. Nebo ,,pracovnici jsou k vyhledavani informaci motivovani predevsim vyzkumnou ¢innosti“
(str. 84) a ,,Rovnéz byly v nékterych otazkach zaznamenany rozdily mezi 1ékafi a sestrami (str.84). Zde by bylo
vhodné (nutné?) tyto nekvantifikované pojmy jednoduse doplnit odkazem na prislusnou tabulku, graf ¢i predchozi
text, kde ¢tenar najde konkrétni idaje. Mozna Ze i v oddile 4.5.2 (str.84) na zaCatku pasaz ,,zjiSténé charakteristiky
... se vyrazné neodliSuji od charakteristik ...,, by lépe vystihlo onu vyraznost n&jak kvantifikované dolozit, pokud
je to zjisténo. Védecké informace maji v medicingé (ale nejen tam) pfi vyjadfovani vysledkli pouzivat stylu
exaktnich véd (Cisla) neZ véd humanitnich (slova). Tato neurditost (vagnost) se projevuje i v abstraktu, kde autor az
na prvni fadek vysledki, nenajde Zadné numerické adaje. Navic se zde objevuje pojem ,,velky ¢asovy prostor* jako
typicka floskule, coz miize pon€kud zpochybnit seriézni obsah, ktery prace nepochybné ma. Jinak abstrakt ve
vysledkové Casti, mozn4 Sikovng&, obsahuje vice nez z poloviny stavebnicové pievzaty ,,modul® ze zdveéru na strané

85.

Zavéry o informacénich chovani 1ékafskych profesionali (4.5.2 str. 84-85) predstavuji jakési ,,Etrnactero
shrnujici vysledek prace. Jsou struéné a je tam vse a zvlasté druhy bod je kardindlni. U bariér bude treba se vénovat
jednak jazykovym dovednostem Etenaili a také nepiehlizet, Ze ,,informace jsou zboZi* a proto pokud je chceme
ziskat kvalitni, musime pamatovat, zda na to mame finance (granty, bohaté instituce v nichz pracujete). ,,Free
access to information®, opravnéné pozadovany ¢i deklarovany, je pfistup svobodny, volny, bez omezovani, ale ne
zadarmo. Finance jsou mozna i pfiinou &tvrtého bodu, pro¢ preferuji autofi sami si vyhledavat informace a ne je

také své€fovat kvalifikovanym profesionalim. V patém bod& se predpoklada, 7e nekde je v praci popsana
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»divéryhodnost“ zdroji (a jeji ,,méfeni“). Dalsi body popisuji skute€nosti zjisténé ve studii, kde za pozornost stoji,
jak jsou autofi spokojeni s vlastni schopnosti vyhledavat témér ,,vzdy” uspéSné (otazka 11) a stéméF

»bezvyhradnou® divérou v sebe (otazka 12).

Zavér (oddil 5, str. 86-89) se nejprve zabyva teorii a praxi chovani 1ékaiskych profesionalli a v druhé a tieti
¢asti obsahuje doporuCeni pro praxi a dalsi vyzkum. MoZna, Ze bych ho oznalil pfesnéji jako ,,Zavéry a
doporudeni®. Ctenéf zde pohotové nachézi vie podstatné z predchoziho textu. Mozna pro praxi stoji za vyzdvizeni
bod 3 Piiprava informacnich pracovnikii (str. 88). Autorka odvdZné a ziejmé na zdklad€ svych dlouholetych
zkuSenosti na Spickovém lékaiském pracovisti (IKEM) poukazuje na nutno dvouoborového vzdélani knihovnika ve
zdravotnictvi (viz také pfedchozi poznamka k oddilu 4 na str. 2 tohoto posudku). Pfedpoklada to také dostatek téch,
co projdou del8i zahrani¢ni stdzi na vyzkumném lékaiském &i biologickém pracovisti, takZe je to spiSe otazka

generadni, ale ne tak vzdalena (15 let?).

Pouzita literatura zminénd v samém Gvodu je pro kazdou odbornou praci, tedy véetné disertace, zakladni a
pfedstavuje jakousi vizitku autorovy peélivosti, vzdélanosti a pracovitosti. 89 zdznami, z toho 20 v &esting nebo
slovensting a 69 v jiném, pfevazn¢ anglickém jazyce ptedstavuje 53 klasickych tist€nych Casopist, z nichZ jen
Jeden Ceské periodikum, 14 monografii (autorskych i editovanych, 6 ¢eskych a 8 zahrani¢nich), 18 internetovych
zdroji, Ceské i hraniCni po deviti) a koneéné 4 Ceské zdroje ,.8edého charakteru®, jez ziejmé nemaji ISSN ani
ISBN. Z toho je jasné, Ze autorka studovala, tak jak ostatné to ve studii prokazala, prvotné z ¢asopisii a ziejmé pod
vlivem ,,informa¢niho prostiedi” IKEM, v némz pracovala, ptevazné anglosaskych. Po této strance prokézala plnou
kvalifikaci pro vyzkumnou préaci, jiz je doktorandsky titul téméf samoziejmym poZadavkem. Zaznamy jsou
vupravé, jez umoZni <Ctenafi zdroj spolehlivé identifikovat. K mému piekvapeni, autorka s aplnym
vysokoskolskym knihovnickym vzdé&lanim, téméf opominula rigidni a stale prosazované vzory bibliografickych
zaznaml podle ,,norem®, samoziejmé knihovnickych, a predvedla jejich upravu v plné ,,umélecké” volnosti.
Technicky redaktor, jak byva u nas v lékarské literatufe navykly, by to podle zdsad svého Casopisu uvedl do
patii¢ného a hlavné jednotného tvaru. Tieba autorka najde Cas a pii n&jaké diléi publikaci svych vysledki to
provede sama. J4 nechdvam na komisi, aby sougasno podobu zdznamii posoudila. I kdyZ u disertaéni prace z oboru

knihovnictvi by se dalo predpokladat, Ze soupis literaturu bude jejim diadémem.

Zcela na zaveér davam ke zvazeni souasné znéni titulu prace ,,Teorie a praxe informacniho chovani
lékarskych profesionalii. Chapu, ze zvlasté posledni slovo ma velmi blizko k marketingovému trednu, a proto
tieba z pohledu vydavatele by bylo doporuditelné. Ale pojem ,,lékafsky profesional“ je na druhé stran& vagni, neb
nevim, co by znamenalo ,Jékarsky neprofesional”, s kterym by se mohl srovnavat. Je to trochu psychosocidlni
problém hovofit o Iékarich a medicing na strané jedné a na strané o zdravotnicich a zdravotnictvi. Slovo profesional
oznaduyjici osobu je na miste, neb jde o otazku chovéni. Pfesto se domnivam, Ze by bylo vhodné napi. vzhledem
k Sifi tématu pouzit 1 svou tradici u nas zavedené oznadeni celého oboru ,medicina“. Tedy , Teorie a praxe
informaéniho chovani v medicin€“. Jinak by ptipadalo v Givahu tyto ,,profesionaly* jmenovité popsat, ostatné jak je
uvedeno i v ndzvech z pouzité literatury (physician, doctor-in-training, family doctor, resident, health scientist,

health practitioner, general pediatrician, nurse practitioner, ale i health profedssional!).

Na zéaklad¢ svych dosavadnich zkuSenosti pfi hodnoceni doktorandskych zavéreénych praci z oblasti

biomediciny (1.LF, P¥F) nebo kinantropologie a fyzioterapie (FTVS) povazuji praci Mgr. Adély Jarolimkova, byt
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je to ma prvni oponentura prace zknihovnictvi, za pfekvapivé dobrou a smysluplnou po strance obsahové,
vyte€nou pokud jde o zpracovani tématu s akcentem na hlubokou a rozsahlou bibliografickou reSerSi a proto plné
vyhovujici k udéleni titulu PhD. Autorka v této problematice, soudé podle pouzité literatury, mnoho nepublikovala
(Bakova 2001, 2001). Ale jeji dosavadni profesni praxe ji je nepochybné nenahraditelnym zdkladem, aby mohla

zfruktifikovat a rozsifit toto téma a pfiradit se tfeba jako autorka 33. studie, kterd by tuto tématiku s dostate€nym

poctem pozorovani obohatila svétovou literaturu.
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