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Hodnoceni:

Autorka zpracovala praci na relativné velmi citlivé téma, které je vSak zajimavé nejen
klinicky, ale také teoreticky. Pohled pacienta je pfitom tématem dlouhodobé v minulosti
odsouvanym a bagatelizovanym, ackoli v poslednich dvou dekadach jsme svédky jiz
podstatné vyrovnanéjSiho pristupu a nékdy az preklopeni do opacné nevyvazené
diskuse zapominajici na to, ze zdravotnici jsou také lidé a také profesionalové majici sva
prava. Nicméné to plati spiSe pro zapadni Evropu, nez pro Evropu stfedni €i vychodni,
kde pretrvavaji komunikacni vzorce odpovidajici druhé poloviné minulého stoleti. Je
proto zcela na misté se tématem zabyvat a zviditelfiovat jej. Autorka souCasné svoji
praci prokazala schopnost pfipojit se k tematickému proudu a existujicim aktivitam a
respektovat pfitom zakladni ramec vytvorfeny v pfedchozim obdobi.

Teoreticka cast:

Teoreticka prace je provedena standardné a respektuje pIné zvolené téma. Autorka zde
prokazala svoji schopnost dobfe zpracovat velky objem zdrojové a povétSinou téz
recentni literatury a uspornou formou (pfitom kvalitné a prehledné&) provést prehled
podstatného ve vztahu tématu. Dobfe je zvolena struktura a Ctenar je pfiméfené
seznamen se zakladnimi koncepty jak v roviné teorie, tak s v praktické roviné pfehledem
souCasnych poznatkd. Teoreticka Cast patfi k jejim silnym strankam a celkovy pfehled
jak literatury, tak obecné setfidéni a prezentace souCasného stavu, je obdivuhodny.
Trochu slabsi Casti celé prace je pomezi mezi jeji teoretickou a praktickou se
zameéfenim na tuzemsky systém zdravotnictvi a jeho specifika z hlediska komunika&niho



diskurzu a tradic. Zde by si prace zaslouzila vétSi pozornost a hlubsi vhled — nejde
pfitom jen o samotny ramec napf. nemocnic¢nich pracovist, ale SirSi ramec vyuky medika
a vni se odrazejicich tradic C¢esko-némeckych pracovist a velice delikatniho
komunika¢niho a terminologického staletého vyvoje. Samozfejmé pak je potieba také
lépe uchopit a pochopit vliv socialistického zdravotnictvi a promény, jimiz prosla
medicina pravé vlivem minulého rezimu a pohledu na pacienta i zdravotni péci. Nékteré
znalezl by byly mnohem lépe interpretovatelné a kontextualné ukotvené pravée
zohlednénim téchto vlivl — specialné pak v pfipadé velkych nemocnic. To je mozna
vyzva pro autorka pro dalSi praci a moznosti co se ziskanym materialem.

Klinicko-vyzkumny rozmér prace/empiricka ¢ast:

VSechny zakladni ¢asti jsou popsany odpovidajicim zplisobem a skvéle strukturovany.
Aplikace zvolenych metod i schopnost s nimi zachazet je skvéla a autorka je velmi
presvédCiva pokud jde o jeji akademickou erudici. Dil¢i €asti, pouZiti zakotvené teorie a
dalSich metod, mé naplfiuje nadSenim, Zze opravdu jeji pracovisté dokazalo otisknout
svoji skvélou tradici kvalitativniho pfistupu do PGS vychovy novych badateld a ze
dosahuiji studenti takovéto urovné. Jde o velmi zajimavé a publikovatelné nalezy i pro
vytvafet vyznamové, velmi vystizné a ilustrativni zkratky a dobfe volit pfiklady a
vysvétlovat vztahy mezi identifikovanymi fenomény. MGj komentarF ke slabiné teoretické
Casti pak zde ma své zrcadlo. Dobfe asi vidét v kapitoly od strany 167 Pfinosy...., kde
znovu vystupuji. Zatimco vyzkumné a pro humanitniho védce je prace skvéla, originalni
a inspirativni, obavam se, ze pro zdravotnika a Clovéka zodpovédného za provoz a
fizeni zdravotnického zafizeni by byla jen velmi tézko uchopitelna, pochopitelna a
prakticky aplikovatelna. Nelze v tomto sméru uvedeny nedostatek autorce mit za zly —
obavam se, ze obecné by toto byl problém pro stari a zkusené vyzkumniky. Nachazim
v tom zobrazeni existujici propasti mezi moznostmi, jaké dava sou€asna metodologie a
vyzkum v humanitnich védach a jejich schopnosti nabidnout tyto moznosti k praktickému
vyuziti ve zdravotnictvi — jazykem a zplGsobem, jaky bude pro zdravotnictvi
akceptovatelny a uchopitelny. Hrubé tento mulj komentar zfejmé presahuje ramec
tématu a celé diserta¢ni prace. Je mozna spisSe urCen pro autorku k zamysleni, reflexi a
inspiraci pro dalSi praci. Kdyz jsem vidél a opakované vidim velikou insuficienci
v iniciativé sméfujici napf. ke zménam vyuky psychosomatiky, komunikaci
psychosomatickych témat a obecné témat vztahu lékaf a pacient, komunikace mez
Iékafem a pacientem, etiky v mediciné atd., stale dokola si musim s pokorou opakovat,
ze to neni pouze problém lékafu a mediciny. Je zcela ziejmé, Ze to je vyrazné také o
nasem problému, jak tato témata komunikujeme a jak jsme schopni (ne)respektovat
jejich (Iékaft) zplasob uvazovani a vychodiska. Tedy zda jim umime skutecné
zprostiedkovat to, co podobnymi studiemi zjiStujeme a co to v praxi znamena a jak s tim
pracovat. To je mozna také zavér mého posudku — tedy otazka, zda do budoucna bude
napf. mozné zkoumat pouze jednu ¢ast tématu (pohled pacienta), bez té druhé (pohled
zdravotnika). Autorka to uzasné vyfeSila témi anti-typy v podobé& nékolika participantt
,obojetniku“ — tedy Iékaru v roli pacienta. Skvélé feSeni. Nicméné z rozhovoru se zda, ze
sice doSlo ke kyzenému narazu a reflexi, ale Ze jej maji Iékafi problém pojmenovat a do
vétsi hloubky s nim pracovat, tedy ze i to ma své limity. Ale je to bezpochyby dobré a
chytré feSeni ve vybéru osob.



Zavér:

Pani magistra Franzova jednoznatné dle mého nazoru prokazala, Ze dokaze
samostatné pracovat s odbornou literaturou, navrhnout a provést vyzkumnou studii v
intencich pozadavku kladenych na disertani prace. Prokazala velkou miru tvar€ich
schopnosti, peclivosti a kritického uvazovani a zdafile se zhostil naro&ného
interdisciplinarniho tématu. Tedy dle mého nazoru si zcela zaslouzi hodnoceni
Lprospéla“ a jeji praci mohu s klidnym svédomim doporucit k dalSimu procesu obhajoby.

Disertacni praci doporucuji k obhajobé.
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