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Prace se zabyva velmi aktualni a dosud u nas relativné malo probadanou problematikou interkulturni
kompetence ve zdravotnictvi.

V Uvodu prace autorka velmi struc¢né charakterizuje zakladni pojmy. Velmi peclivé, a to i z pohledu
pouzivani anglickych relevantnich pojmd vymezuje a definuje pojem kompetence. Dale se zabyva
vymezenim toho, co rozumime pod pojmem interkulturni, a uvadi, Ze v nejcastéjSim kontextu se
jednd nejen o prostou koexistenci jednotlivych kultur, ale i jejich vzajemnou interakci. Nicméné, a
domnivam se, Ze vcelku spravné, se rozhoduje pro to, Ze bude pouzivat pojmy interkulturni, kulturni
a multikulturni v praci jako synonyma, nebot jejich pfesné definice a vzajemné vymezeni vici sobé,
nejsou zatim v literature zcela béZzné a spise se prekryvaji a uzivaji i v renomovanych pramenech jako
synonyma. Pro charakterizovani modell interkulturni kompetence pouZivd Hladikovo déleni na
cyklické a viceldrovriové modely.

Dale autorka strucné charakterizuje kulturni aspekty pohledu na zdravi, a dale pak se podrobnéji
zabyva bariérami pri poskytovani zdravotni péce pacientim z odliSnych etnickych skupin. Jako
prvotni uvadi neporozuméni na Urovni jazyka, kterd vyplyva z toho, Ze pacient mluvi jinym jazykem,
neZ je schopen zdravotnik komunikovat. Jako dalsi zdroj nedorozuméni uvadi také ocekavani odlisna
od toho, co je zafizeni schopno pacientovi poskytnout. Je zajimavé, Ze jako pfiklad tohoto
neporozumeéni uvadi starsi pacienty. PfestoZe to neodpovida mé zkusenosti, tento pfipad respektuiji,
pokud vychdzi ze zkuSenosti autorky a neni pouhym ageistickym predsudkem. DalSim vhodné
zvolenym ptikladem je stravovani,domnivam se, Ze ma kolegyné na mysli zejména dietni a stravovaci
pozadavky plynouci nikoli jen ze zdravotniho stavu. Dale stru¢né diskutuje problematiku péce
poskytované pfislusniky jiného pohlavi, otazkou respektovani nazoru Zen jako profesional(.Velmi
vystizné také poukazuje na to, Ze , U poskytovatelll zdravotni péce je zdsadnim problémem
zdravotnicky etnocentrismus neboli pfesvédéeni, Ze prdvé jejich kultura a hodnotovy systém a
systém péce je ten nejlepsi” stejné tak jako na nasledky tohoto postoje, které mohou vést napfiklad
ke zhorseni komunikace s pacientovi a jeho rodinou.

V dalsi kapitole se zabyva implementaci interkulturni kompetence, ktera by podle autorky méla byt
vicelroviiovd a zahrnovat jak jednotlivé poskytovatele zdravotni péce, tak jejich organizace i cely
systém zdravotni péce. Jako dlleZité zasady uvadi zajisténi spravného porozuméni mezi osetfujicimi a
pacienty prostfednictvim kvalifikovanych tlumocnikll znalych zdravotni péce, dale jde o skladbu
zaméstnancl odpovidajici etnické skladbé dané spolec¢nosti. Za velmi sporné ale povazuji doporuceni
(str 19), aby se pfi poskytovani péce poradili oSetfujici ¢i organizace s lidovymi léCiteli ohledné 1écby.
S timto zdsadné nesouhlasim, a to aniz bych Ipéla na hodnotdch zapadni mediciny, jak autorka
zmifuje v pfechozim textu. MUj postoj vychazi ze zkuSenosti a nazoru, Ze kompetence ve
zdravotnictvi musi byt nutné provazena zodpovénodsti. Tedy zodpovédnosti za |é¢ebny postup. Tyto
postupy musi byt dle nasi legislativy a doporuceni odbornych spolecnosti zaloZzené na védeckych
dlikazech (museji byt evidence based). Za sptavny postup tedy nesou lékafi a dalSi zdravotnicti
pracovnici jakoZ i organizace zodpovédnost pred zdkonem, a to se vSemi dusledky vcetné
trestnépravnich.

Vymezeni jednotlivych sloZzek kulturnich kompetence, postoje a predsudky povaZzuji za vystizné a
relevantni.  DalSi pomérné obsahla ¢ast prace je vénovdna problematice multikulturniho
oSetfovatelstvi. Tato ¢ast podavd prehled o dostupné literatufe k této problematice a predstavuje
vychodisko pro praktickou ¢ast bakalarské prace. Obdobné je tomu i s ¢asti zabyvajici se praktickymi
aspekty (vyukou interkulturni kompetence) v rdmci naseho vzdélavaciho systému a péci o ptislusniky



jinych etnik a narodnostnich mensin vramci ceského zdravotniho systému a dostupnych dat o
narodnostnim slozeni Ceské republiky. Pfestoze autorka uvadi, 7e stav Ceské republiky je stavem
multikulturalismu, s éimZ zfejmé nelze polemizovat, nebot tento pojem neni kvantifikovatelny,
doporucovala bych srovnani s jinymi alespon evropskymi zemémi, kde jsou nejen vyraznéjsi mensiny,
ale jsou také daleko specifictéjsi pravé z pohledu kultury, respektive jeji odliSnosti. Autorka se
zminuje i o problémech s dhradou zdravotni péce, to ale je vdaném kontextu podle mého nazoru
ponékud zavadéjici, respektive odvadéjici od vytyéeného tématu.

V dalsi kapitole se autorka snaZi na zakladé dostupné literatury charakterizovat jednotlivé skupiny
pacientl, kterymi se bude dale zabyvat. Divd se na né spiSe z pohledu ocekavanych problém( a
nesnazi, ale v ramci Uplnosti bych doporucila (pokud je to viibec nékde v literatufre zminéno) také
pojmenovat nékteré pozitivni rysy, napfiklad soudrznost rodin Rom{, snahu starat se o své starsi
prislusniky a podobné. V kapitole o osetfovani Vietnamcl hovoti o zplsobu informovani (Ze je tfeba
nejprve informovat rodinu). Zde bych opét upozornila na skutec¢nosti, Ze jsme povinni se fidit platnou
legislativou Ceské republiky, kterd pravé tuto otdzku velmi zdsadnim zplsobem nové upravuje a
vyZzaduje, aby jednotlivi zdravotnicti pracovnici informovali pacienta pravé dle své kompetence, tedy
Ize predpokladat, Ze o zavaznosti stavu by mél informovat Iékar. Dale bych chtéla upozornit na to, Ze
,Charakteristiky” lze uvadét pouze surcitou vyhradou, zejména pokud maji urcitou negativni
konotaci, jako napriklad nékteré vyroky o Ukrajincich a podobné, a to zejména vtomto
interkulturnim kontextu.

Ve vyzkumné casti se autorka zaméfrila na zjisténi 5 hlavnich vyzkumnych cilQ, které charakterizovala
ve vyzkumnych otdzkdch a ndasledné hypotézach. Jejich obecné vymezeni je moiné povaZovat za
vhodné a relevantni, a to nejen v souvislosti s informacemi poskytnutymi v pfedchozi teoretické ¢asti.
O ¢em je ale nutné polemizovat, je terminologie, kterou zde autorka vyuziva. Napf. jiz dfive pouZity
termin zdravotni sestra v soucasném systému poskytovani zdravotni péce nyni neexistuje. Spravné
oznaceni dle vyhlasky 55/2011 je vSeobecna sestra, jeji vzdélani probiha na vyssich odbornych a
vysokych Skolach. Ze stfednich zdravotnickych Skol mohou nyni absolventi vykondvat cinnost
zdravotnického asistenta, nikoli vSeobecné sestry. Tento fakt tedy ovliviiuje zdsadnim zpUsobem
vyuzitou metodiku, kdy se ve vyzkumném souboru mohli vyskytovat respondenti, ktefi byli
zdravotnicti asistenti a jejichz kompetence i systém vzdélani jsou odlisné. Déle se jako problematické
jevi vymezeni kraji s nejvétsim a nejmensim poctem pfislusnikd etnickych a narodnostnich mensin.
Toto dvojité vymezeni je totiz v metodice na strané 42 poprené, kde autorka uvadi, cituji: ,Vyzkumny
soubor tvofily v mém vyzkumu zdravotni sestry pracujici v Ceské republice v krajich s nejmensim a
nejvétsim poctem cizincl”“. Pokud tedy autorka pracovala pouze s poc¢tem cizincl v danych krajich a
ne s poctem etnickych a narodnostnich mensin, je irelevantni rozdéleni téchto kraju napf. pfi
otazkach resicich problematiku interkulturni kompetence u Romu. V neposledni fadé je nutné zminit
chybnost posuzovani ,znalosti zdravotnich sester” na zakladé toho, cituji: ,jak sestra hodnoti své
znalosti specifik dané skupiny pacient(”. Autorka totiZ neziska informaci o znalostech respondentd,
ale o tom, jak sestry své znalosti samy hodnoti. Tato chybna interpretace je zasadni i z toho pohledu,
Ze se 0 ni sama autorka opira v zavéru své prace a stavi na ni své feseni sledované problematiky.

Celkové je z prace patrna snaha o podrobné zpracovani velmi Siroké problematiky, a to jak na
teoretické drovni, tak i v ¢asti prezentace ziskanych vysledk(. Autorka zde projevila svou schopnost
kriticky pracovat s literaturou stejné tak jako zpracovat a statisticky analyzovat ziskany datovy
soubor, co? je jedna z nespornych a nosnych kladnych stranek této prace.

Praci hodnotim jako velmi dobrou a doporucuji k obhajobé.
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