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Vymezení výzkumného problému, přidaná poznatková hodnota 

Z pohledu vedoucího práce bych chtěl ocenit odpovědný přístup Lucie Řezníčkové k této 

práci. Téma reformy české zdravotní politiky ve vybraném časovém úseku rozhodně není 

jednoduché. Autorka již při zpracování tezí věnovala pozornost  vývoji poznatků v této oblasti 

na mezinárodní úrovni, což přineslo postupně „ovoce“ v podobě výrazného poznatkového 

posunu. 

Explicitním výzkumným problémem je tržní orientace Hegerovy reformy pod vlivem 

neoliberalismu a v kontextu změn v oblasti veřejných financí, popíráním lidských práv se 

vztahem ke zdraví a přesunu další finanční zátěže na pacienta. Jde tedy o legitimitu takto 

jednostranně zaměřených reformních kroků. 

 

 

Výzkumné cíle, otázky a zvolené metody  
Podrobně zpracovaný úvod práce  nás vedl  k upřesňování výzkumného problému a 

formulacím cílů a otázek. Tyto části  byly předmětem několika konzultací. Souhrnná tabulka 

č. 1. na straně 26. umožňuje celkový přehled cílů a otázek ve vztahu k metodám a datům. 

Výběr metod vyžadoval jejich dodatečné studium, neboť jde o metody, které běžně nejsou 

součástí výuky (institucionální analýza, kritická diskursivní analýza), ale které jsou 

poznatkově přínosné pro výzkum veřejné politiky. 

 

V přehledu souvisejících poznatků a základních pojmů  
Související teoretické poznatky byly vybrány ve vztahu k řešené práci. Orientačním 

východiskem se stala tabulka č. 2. na str. 42, která zachycuje vedle samotných změn ve 

zdravotnictví také související kontext dalších procesů, které celosvětově významně ovlivňují 

přístupy ke zdravotní politice. 

Teoretické poznatky jsou následně členěny do následujících tři tabulkových přehledů, což 

umožnilo minimalizovat samotný rozsah textu. Tato část také uvádí několik souvisejících 

modelů (obrázky č. 4.až 6.). 

 

Empirická část  
Mým záměrem ani úkolem není podrobně komentovat tuto část. S potěšením mohu 

konstatovat, že autorka  velmi efektivně dokázala využít možností zvolených metod a 

s pomocí dalších modelů – analytických rámců dospět k podstatným zjištěním ohledně  

ideových a ideologických vlivů na tvorbu zdravotní politiky v období ministra Hegera. 

V práci se tak podařilo rozkrýt a s pomocí dokumentů doložit vliv mezinárodního globálního 

kontextu na českou zdravotní reformu, která je v rozporu s lidskými právy se vztahem ke 

zdraví a jejíž významný ovlivňující aktér (/Mezinárodní měnový fond) fungoval tak, že se 
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sám také dostal do rozporu s lidskými právy. Nesmíme totiž zapomenout, že MMF a Světová 

banka jsou součástí  „rodiny“ Organizace spojených národů a mají tedy silné závazky ve 

vztahu k lidským právům.  

 

Hodnocení: 

Získané výsledky této práce navrhuji využít k publikaci v podobě odborného článku 

v časopise Zdravotnictví v České republice.  

 

 

Práci  doporučuji k obhajobě a navrhuji její hodnocení stupněm výborně  
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