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Téma bakalarské prace Marie AntoSové je velmi aktualni; troven imrtnosti na zhoubné novotvary
je v Ceské republice stejné jako ve Slovenské republice v evropském kontextu vyssi, pii¢emz
rozvinuti nekterych forem onemocnéni lze pii jejich v€asném rozpoznani zabranit. Rozvoj
preventivnich programi je vSak pomérné finan¢né nakladny, ztoho divodu je dilezité znat
efektivnost téchto programi. Vysledkt bakalatské prace je tak mozné pouzit jak pro hodnoceni
stavajicich programt, tak pro koncipovani preventivnich programil i v ptipad¢ jinych onemocnéni.

Cilem bakalatské prace Marie Antosové bylo ovetit, zda 1ze daty demografické statistiky prokazat
ucinnost preventivnich programti zamétfenych na vcasné odhaleni nékterych typti nadorovych
onemocnéni. Vybrala si nadorova onemocnéni postihujici hlavné Zeny (novotvar prsu, délozniho hrdla
a tlustého stieva), nebot’ pravé na né jsou cileny plosné preventivni programy zavadéné v Ceské
republice od roku 2002. A protoze Slovenska republika podobna opatieni plosné nezavedla, bylo by
mozné z piipadnych rozdilli ve vyvoji usuzovat praveé na souvislosti se zavadénim téchto programti v
Ceské republice.

Marie AntoSova zpracovala vyvoj umrtnosti na tfi vybrané diagndzy za obdobi 1994-2015, tedy
od doby pocatku platnosti 10. revize MKN, coz ji umoznilo ziskat za obé zem¢ srovnatelnou sadu dat.
Obdobi rozdélila na dvé &asti, referenéni roky 1994-2001 a roky 2009-2015, kdy v Ceské republice
funguji preventivni programy zamétené prave na tii vybrana onemocnéni. Vlastnimu demografickému
zpracovani prediadila ¢ast, v niz predstavila pfislusna onemocnéni, zvlasté pokud jde o moznosti
prevence jejich propuknuti a také o mozZnosti jejich 1é¢by, a dale preventivni programy, jak je v obou
zemich piipravily a zajistuji zdravotnické organy. Zvlasté v Ceské republice byly na zakladé
mezindrodnich zkusenosti po roce 2000 rozpracovany plos$né screeningové programy na vcasny zachyt
novotvarti prsu, délozniho hrdla a tlustého stieva a daii se zvySovat podily Zen, které preventivni
prohlidky podstupuji ve veku, kdy je incidence vyskytu novych onemocnéni nejvyssi. Ve Slovenské
republice obdobné celostatni programy systematicky organizovany zatim nejsou a Cetnost
preventivnich vySetfeni je zavisla na iniciativé praktického lékafe ¢i gynekologa, respektive zajmu
pacientek. Autorka popisuje chronologii zavadéni jednotlivych programi a také podil Zenské
populace, ktera je screeningovymi programy podchycena. V této casti vychazi z dat publikovanych
piislusnymi narodnimi centry, které screening zajistuji (alespoi na uzemi Ceské republiky).

Pokud jde o vlastni demografickou analyzu. Autorka nejprve uvadi prislusné metodické postupy,
tedy vzorce, podle kterych pocitala zkracené timrtnostni tabulky a dvourozmérnou dekompozici
rozdili v nad€ji doziti pti narozeni (dle Pollarda). Pak uvadi vysledky svého vyzkumu, tj. pro vybrané
diagndzy spoctené Casové fady urovné umrtnosti Zen, vekové specifické miry umrtnosti na tyto
diagnoézy pro roky 1994, 2001, 2008 a 2015 a také vysledky dekompozice pro obdobi 1994-2001 a
2008-2015 pro kazdou populaci a diagnézu zvlast. Vysledky naznacuji obrat ke snizovani Girovné
umrtnosti na vybrané diagnozy v Ceské Zenské populaci po roce 2008. Autorka se Vv analyze ani
Vv popisu vysledkti nedopousti chyb, hlavni vysledky shrmuje ve stru¢ném zéavéru.

Svou praci zalozila Marie AntoSova na dobré znalosti pfislusné odborné literatury demografickeé,
seznamila se s piislu$nou produkci Gstavil zdravotnickych informaci Ceské republiky a Slovenské
republiky a rovnéz s produkci obou narodnich onkologickych center, také s literaturou tykajici se
onkologickych onemocnéni a moznosti jejich véasné diagnostiky a nasledné 1écby. Svédci o tom i
seznam pouzité literatury a zdroji dat, ktery ¢ita témét 100 polozek.

Pokud jde o pochopeni studované problematiky a jeji uchopeni metodické a nasledné i zpracovani
dat, je bakalarska prace zdarila. Je Skoda, Ze stejné priznivé nevyzniva textové zpracovani, zejména
stylisticka stranka textu. Zde je patrné ziejma nezkusSenost autorky s psanim delSiho souvislého textu,
provédzena nepozornosti; to se projevuje jak na strance stylistické, kdy nckteré véty jsou nevhodné
sestaveny, ptipadné jejich smysl neodpovida zamérim autorky a pouze z kontextu je patrné, co mela
na mysli, ale i na strance formalni — v praci zdstaly neopravené pieklepy, nékdy bohuzel rovnéz
zajimavym zptisobem ménici smysl sdéleni. Na ptiklad uvadim na strané 23 v hlaviéce tabulky 2 je
uvedeno: ,,Novotvary, jejichz riziko je zvySeno®, na stran¢ 24, prvni fadek ,,... zachyt zhoubnych
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novotvart ve stale vylécitelném stadiu®, na stran¢ 31 v poslednim odstavci je zaménén pocet piipadi
incidence novotvaru délozniho hrdla za pocet imrti na tuto diagndzu, a na stran¢ 32 je u této diagnozy
uvedeno, ze incidence ve studovaném obdobi rostla — data na obr. 5 na téZe stran¢ naznacuji ale
opacny trend. Zajimavy je nasledujici odstavec (na strané¢ 51) ,,Pocet osob s diagnézou novotvaru
délozniho téla v Case roste, coz je zptisobeno prodluzovanim primérného véku Zen (MareSova, 2014).
Toto v kombinaci s pokroky zobrazovacich vySetfovacich metod a diagnostice dopomaha ke zlepSeni
Gimrtnostni situace... Na strané 54 je chybné uvedeno, Ze nadgje doziti pii narozeni v Ceské republice
stoupla od roku 1994 0 4,1 let — stoupla o 5,1 let. Obdobné zustaly ¢etné pieklepy v seznamu literatury
(napt. Masaryklv ontologicky ustav, Narodni ongologicky registr); 2x je citovano stejné dilo
(Demograficka rocenka 2015), neni sjednocen zpiisob zapisu citovanych dél.

Vyhrady mam i k prezentaci nékterych vystupd (napf. U pfilohy €. 5, chybi, Ze jsou tabelovana
data spoctena na 100 000 osob daného véku a v pfedchozich piilohach 1-4 jsou z neznadmého divodu
tabelovana data vékoveé specifickych mér dle vybranych diagndz pouze na 1000 osob dané vekové
skupiny (namisto obvyklého vyjadfeni na 100 tisic obyvatel daného veéku a pohlavi). Jinak je ale
Z prace patrné, ze autorku téma zaujalo; kromé toho metoda dekompozice neni béznou naplni
bakalaiského studia, takze studentka ji nastudovala nad ramec béznych pozadavkl na znalosti
demografické analyzy. Celkovy rozsah prace vcetné pfiloh je 77 stran, coz rovnéz piesahuje délku
bézn¢ odevzdavanych bakalarskych praci. Z vyse uvedeného tak vyplyva, ze vytky se tykaji pouze
nékterych formalnich stranek prace, nikoli jejiho obsahu, zptisobu zpracovani nebo zavéru.

V predlozené praci autorka prokdzala, ze se dobte orientuje ve specialni problematice, kterou si za
téma bakalafské prace zvolila. Pouzila vhodné metody a ziskand data spravné interpretovala.
Prokazala, ze zna metody nejen standardni, ale také vybrané metody pokrocilé demografické analyzy a
ze je umi vhodné uplatnit pfi specidlnim rozboru. Podle mého nazoru splituje prace Marie AntoSové
,Umrtnost 7en v disledku vybranych zhoubnych novotvarti v kontextu zavadéni preventivnich
programii v Ceské a Slovenské republice od roku 1994” naroky kladené na bakalaiské prace v oboru
demografie a doporucuji ji k obhajobé.
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