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Práce je: experimentální 

a) Cíl práce je: splněn neúplně   

b) Jazyková a grafická úroveň: velmi dobrá 

c) Zpracování teoretické části:  výborné  

d) Popis metod: velmi dobrý 

e) Prezentace výsledků: velmi dobrá 

f) Diskuse, závěry:  dobré 

g) Teoretický či praktický přínos práce: velmi dobrý 
 
Případné poznámky k hodnocení:       
Vybrané téma a cíl práce mají slušný potenciál a pro studentku představovaly poměrně 
velkou výzvu, což samo o sobě hodnotím kladně. Počet respondentů ze sféry odborné 
veřejnosti (489) je úctyhodný. Zejména teoretická část práce je psaná odborně a je po 
stránce jazyka i obsahu velice zdařilá. Počet citací se na první pohled zdá být hraniční, 
přesto však poskytuje velice slušný přehled a poměrně detailní úvod do dané problematiky. 
Zejména v kapitole 1.2 autorka jasně prokazuje své bioanalytické zaměření. Za pozitivní také 
hodnotím důsledné citování vložených tabulek, grafů a obrázků (kterých je opravdu 
nadstandardní počet) a rovněž text vhodně doplněný o poznámky pod čarou.  
 
Kromě zanedbatelných nedostatků z hlediska odskočených odstavců v seznamu citací a 
opticky poměrně hůře působící zarovnání celého textu doleva místo do bloku má bohužel 
kvalita celé práce od úvodu po závěr poměrně dramaticky sestupnou tendenci. Kvalita 
vyjadřování v teoretickém úvodu poměrně ostře kontrastuje s neodborností a populárně 
naučnou kvalitou vyjadřování zejména v kapitole Diskuze. Zároveň v této kapitole shledávám 
některé pasáže vhodnější pro uvedení již v teoretické části práce (zejména odstavce, tabulky 
a grafy týkající se výskytu TBC v ČR by mohly být v úvodu součástí samostatné kapitoly), 
navíc i samotný výskyt grafů a tabulek v kapitole, která má za úkol již jen shrnout a porovnat 
(diskutovat), je poměrně nezvyklý. Citově zabarvené vyjadřování a místy nadbytečné "osobní 
hodnocení" úroveň diskuze rovněž značně snižuje. V kapitole 4, prezentující výsledky 
dotazníkového hodnocení, se pak jeví jako nepatřičná přítomnost chybových úseček u grafů 
(na jednoznačné odpovědi typu "ano-ne") a mírně nadbytečná triplikace výsledků v podobě 
grafu, číselného hodnocení a ještě procent uvedených v textu, přesto respektuji důvod tohoto 
vyjádření např. pro usnadnění představy o podílu konkrétní odpovědi v rámci souboru 
respondentů.  



 
Dotazy a připomínky:  
Údaje o incidenci a prevalenci TBC v naší populaci jsou jistě velmi přínosné. Problematiku 
výskytu onemocnění je však zejména u TBC třeba vnímat komplexněji, tj. s ohledem na 
migraci populace a s ohledem na analýzu dat vycházejících takřka výhradně z HLÁŠENÝCH 
případů tohoto onemocnění. 
1.) V teoretickém úvodu věnujete jednu kapitolu problematice rezistence bakterií na 
antituberkulotika, která může být v některých případech velice závažná. Můžete stručně 
popsat mechanismus (mechanismy) účinku alespoň první linie antituberkulotik, které mohou 
hrát významnou roli ve vzniku této rezistence? 
2.) V závěru kapitoly 2.2 vyjadřujete své pochyby o tom, zda rodiče dostávají validní 
informace o očkování proti TBC. Možná i tato drobnost byla jedním z impulzů pro volbu 
právě tohoto tématu. Zajímavým výstupem práce je fakt, že téměř 2/3 respondentů z řad 
odborné veřejnosti se obává vzrůstající tendence výskytu TBC, přesto s vyjmutím vakcinace 
ze systému plošného očkování nesouhlasí jen nepatrná nadpoloviční většina respondentů. 
Máte pro tento drobný paradox nějaké vysvětlení? Navíc, s ohledem na volbu respondentů 
z řad lékařů, jímž je problematika TBC blízká, je nevědomost samotného faktu zrušení 
plošného očkování (u téměř 8 % respondentů) poměrně vysoká. Dokážete nyní s jistotou 
odpovědět na otázku zadání Vaší práce, tj. jaké je povědomí odborné veřejnosti o očkování 
proti TBC? 
3.) Bez ohledu na zásadu stručnosti a nižšího počtu dotazů směřujících na obecně vytíženou 
skupinu odborné lékařské veřejnosti, rozříšením dotazníku např. o údaje o pohlaví či 
odborném zaměření lékaře apod. (tj. bez ztráty anonymity) by se dala z dotazníku získat 
ještě mnohem detailnější a zajímavější data. Neuvažovala jste o tom? 
 
 
    
Celkové hodnocení:  velmi dobře, k obhajobě: doporučuji 

 
 
V Hradci Králové dne 31.5. 2015 …………………………………… 

podpis oponentky / oponenta  
 


