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1. Piehlednost a ¢lenéni prace

Prace je ¢lenéna na teoretickou a praktickou ¢ast a jejich jednotlivé kapitoly a
podkapitoly. Clenéni je prehledné bez zbyte¢nych slozitosti, logicky na sebe navazuji.
Vzhledem ktématu a cilim jsou zvoleny dobfe a rozsah informaci je pfiméfeny.
Teoretickd ¢ast ma 25 stran, Prakticka ¢ast 41 stran, diskuze 7 stran, zavér 1,5strany.
V préci jsou také prilohy, seznam zkratek a seznam literatury a dal$i povinné ¢asti.

2. Formalni naleZitosti prace

Prace je psana odborné, vyuziva spravnou terminologii (snad az na drobnosti, napf.
nastavec/nasadec na wc). Stylistika je vhodné zvolena, text je prehledny a Ctivy.
V piipadovych studiich a celkové v praktické ¢asti je zvolen spiSe narativni styl, kde
mohou nékterd data zapadnout. Graficky je prace dobfe zpracovéana, studentka vyuziva
piedevsim tabulky. Studentka dodrZuje citaéni normu ISO 690, pfesto drobné chyby se
zde vyskytuji napf. rozpory citovani v textu a v seznamu — napi. UZIS 2012 v textu,
v seznamu pod nazvem ,,Hospitalizovani a zemfeli na cévni nemoci mozku v CR v letech
2003-2010%, coZz je chybné, dale podobny odkaz na ,,O bydleni seniorid®, ktery jsem
v textu nenalezla. Pfi fazeni vice zdroju od stejného autora neni vzdy dodrZzovano fazeni
dle stafi. Vyskytuji se drobné chyby ve formatovani. Uvedené chyby nejsou ale zasadni
pro kvalitu prace. Studentka cituje 77 zdroju, cizojazyénych i ¢eskych. Seznam je uveden
abecedng.

3. Cil prace

Cile prace jsou jasné definovany v praktické ¢asti. Stejné tak vyzkumné otazky. Studentka
jednotlivé cile spliiuje, na vyzkumné otazky odpovida. Snad jen jiZ zminény narativni
charakter textu nedal jednotlivym odpovédim na poloZené otazky vyniknout. Studentka
vée shrnuje i v diskuzi a vzavéru. Kvalita naplnéni cild prace je dobra s drobnymi
pfipominkami — studentka ma jako hlavni cil navrhnout hodnoceni doméaciho prostiedi dle
MKF pro ergoterapeuty. V ramci hodnoceni bariér a facilitatord dle MKF se uplatiiuji
kvalifikatory 0-4, které ale studentka nevyuzila u viech prezentovanych piipadd, pouze u
posledniho a zda se, ze také urceni téchto kvalifikatorti malo popisuje a diskutuje, pfitom
by se mohlo jednat o jeden z ustfednich bodd hodnoceni s mnoha otdzkami a tskalimi.
Napi. pokud v ramci jednoho kédu nalezneme vice bariér, nebo dokonce né&jaké bariéry a
soucasné néjaké facilitatory, je mozné piidélit kvalifikatory kazdé polozce zvlast, nebo
musim vysledny kvalifikator zprimérovat apod. Co by bylo pro praxi piinosnéjsi?



4. Piehled problematiky

Studentka zpracovava 77 zdroji. Zdroje jsou aktudlni, zpracovava jak deske, tak
zahraniéni zdroje, které jsou relevantni pro dané téma. Poznatky shruté v teoretické ¢asti
jsou vyuzitelné pro praktickou ¢ast a pro diskuzi vysledkt praktické ¢asti.

5. Metodologie prace

Studentka popisuje metody své prace v praktické casti. Stanovuje si cile, vyzkumné
otazky a dobfe popisuje zvoleny typ vyzkumu — kvalitativni pomoci piipadovych studii.
Uvitala bych mozna vice souhrnné piedstaveni vyzkumného vzorku, napf. ptehled o poctu
zen/muzl, véku pacientl, pehled diagnoz apod. Studentka popisuje néstroje vyuzité pro
sbér dat. Popis metod vypracovani navrhu hodnoceni doméciho prostfedi se prolina i do
jednotlivych piipadovych studii. To bylo opét narativni formou, mozna by se tedy
v popisu metodologie hodilo vytvofit né&jaky diagram postupu prace, aby to bylo pro
¢tenafe ponékud piehlednéjsi. Takto mohou nékteré informace opét zapadnout.

6. Prinos pro praxi

Zvolené téma je pro praxi ergoterapeuta pfinosné. Otazka hodnoceni doméciho prostfedi
je vsouCasn¢ dobé hojné diskutovdna a jednd se o jedinecnou oblast hodnoceni a
intervence ergoterapeuta, jeZz se ostatni profese nezabyvaji a pfitom je pro proces
rehabilitace pacientli s chronickym onemocnénim ¢i disabilitou zasadni. Pokud by se
navrzené¢ hodnoceni je§té vyzkouSelo vpraxi a provedly se dodateéné upravy, jak
navrhuje studentka, mohlo by byt velmi ptinosné pro kazdodenni praxi.

7. Narod¢nost prace na teoretické a praktické znalosti
Prace dle mého nazoru nebyla naro¢na toliko na teoretické znalosti, jako na praktické a
schopnost klinického rozvazovani. Prace byla také velmi naro¢na ¢asové, protoZe studentka
pracovala skazdym pacientem 3 mésice. Takova prace také wvyZzaduje orientaci
v problematice a navrhovanych feSenich. Pii vytvafeni hodnoceni musela studentka oplyvat
dostate¢nou sebereflexi a nadhledem.

8. Vysledky a jejich analyza

Studentka vysledky prezentuje formou jednotlivych ptipadovych studii. Zde je vyuzivan
vice narativni styl, i kdyz pfipady maji shodnou strukturu. Zde také postupné popisuje
vyvoj pfipravovaného hodnoceni domaciho prostfedi. Tyto informace bych zasadila spise
na konec kazdého piipadu. Ve zvoleném hodnoceni a vysledcich postradam vétsi praci
s kvalifikatory bariér a facilitatort dle MKF napf. ke stanovovani priorit intervence, nebo
néjakou reflexi toho, zda mira kvalifikatoru stimto souvisi. Dale se vyskytly drobné
nepiesnosti napf. v interpretaci tkolu MoCa testu u prvniho pacienta — ,prostorova
orientace®. Jinak jsou ale piipady popisovany komplexné se zamétfenim na hlavni cil prace.
V diskuzi by pak mohla studentka vénovat pozornost také zminované otdzce nahledu
pacienta a jeho schopnosti navrhované zmény v prostiedi realizovat. Zde by totizZ mohla
byt dalsi stéZejni uloha ergoterapeuta, tedy provéazet pacienta procesem zmény, postupné
realizace, feseni financni otdzky této realizace apod. Poznatky a vysledky jsou vsak
pomérné dobie diskutovany v diskuzi.

9. Zavéry a doporudeni

Studentka v samém zavéru dobie shrnuje splnéni cil a zasadni poznatky prace. Navrzeny
nastroj vSak, jak spravné studentka podotyka, neni definitivni, a bylo by potieba jej dale
vyzkousSet v praxi a upravit a dale standardizovat.



10. Aktudlnost prace

Jak jiz zaznélo, téma je aktudlni a pro praxi piinosné. Ocefiuji dlouhodobou praci
s pacienty v domacim prostiedi, coz bylo jist¢ pro né€ samotné velmi pfinosne. Tento
aspekt prace je sice vedlejsi pro zvolené téma, aviak neméné dileZité a v budoucnu by
tedy i navrhovany néstroj mohl ziskat na vétsi dilezitosti.

11. Zavéry a doporuceni oponenta

Prace je kvalitativniho charakteru. Je pékné psana, odborné, ¢tiveé, piehledné. Studentka
shrnuje podstatna teoreticka vychodiska v teoretické ¢asti a navazuje v Casti praktickeé.
Stanovuje si konkrétni cile a otadzky, na které pifinasi odpovédi a cile splituje. Ocefiuji
dlouhodobou praci s jednotlivymi pacienty, nutnost dobrého klinického rozvazovani,
prehledu a empatického pfistupu. Studentka postupné vytvofila néstroj k hodnoceni
domédciho prostiedi, ktery je strukturovany a ptehledny a zda se byt dobie prakticky
vyuzitelny. Trochu postradam vétsi diskuzi nebo popis pouziti kvalifikatorti dle MKF
k hodnoceni bariér a facilitatord, coz se mi jevi pravé pro propojeni téchto dvou nastroji
kli¢ové. V praci se vyskytuji spiSe drobné chyby v citacich a z mého pohledu drobné
nedostatky v popisu metodologie prace — zvlasté pro vétsi piehlednost. Pravé narativni
charakter prace nékdy ptsobi mensi piehlednost nebo zplsobi zapadnuti kli¢ovych
poznatkd, které oviem v praci nechybi. Praci doporucuji k obhajobé.

Piipominky a otazky k obhajobé

1. Prezentujete konkrétnéji praci s kvalifikatory hodnotici zavaZnost bariéry ¢i
facilitatoru dle MKF. Napf. pokud v ramci jednoho kodu nalezneme vice bariér, nebo
dokonce néjaké bariéry a soudasné né&jaké facilitatory, je mozné piidélit kvalifikatory
kazdé polozce zvlast, nebo musim vysledny kvalifikator zprimérovat? Co by bylo pro
praxi ptinosnéjsi?

Navrh Kklasifikace prace: velmi dobfe
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