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Body

V hodnoceni vyuzijte slovni vyjadieni s respektovanim charakteru a zaméreni prace 0.4

Aktualnost problematiky, originalita prace 4

Originalita a velky prinos této prdce spociva v tom, Ze poprvé mapuje a pojmenovava osetiovatelské probléemy
lidi bez domova, kteri cerpaji sluzbu domova se zvlastnim rezimem a porovnavd je s oSetFovatelskymi problémy
jinych zarizeni pro seniory. Zjisténi prezentovand zejména v kapitolach 8.3, 8.4.a 10 jsou velmi zajimavd a
cennd..

Samostatnost zpracovani, pohled autora do problematiky, prace s literaturou a pfrehled |4
domacich i zahraniénich literarnich prament

Student pracoval velmi samostatné, pohotové reagoval na pripominky konzultantky, z textu je evidentni, Ze
studoval odpovidajici domdci i zahranicni literaturu, nad tématem premyslel a zdiraznil nejnovejsi pristupy
(napr. koncept housing first,nebo projekt Rapid re-housing).

Samostatné zvladnuti odborného problému, zpracovani ziskanych udajt, odborného textu

Stanoveny cil své prace, tedy popsat osetrovatelské problemy lidi bez pristresi s vyuzitim jednoduché
kvantifikace student dosahl, statistickou analyzou vsak neprovedl, byt by se jednalo alespon o percentualni
vyjadreni vysledkii. Metodologicky je prdace problematickd, protoze neni jasné, jak vznikly a o cem vypovidaji
ziskané vysledky (kap. 7).. Neni napr. jasné, jak byly vytvoreny kategorie pro zucastnéné pozorovani. Jsou to ty,
které uvadi Malikova pod ndzvem oSetrovatelské diagnozy — téch je ale celkem 19. Proc¢ autor vybral prave 12
kategorii, které uvadi v kap. 7.2 — 7.12.3.? Navic se tyto kategorie jevi znacné nesourodé. Neni komentovaino,
proc psychiatricka onemocneni byla zjistovana na dvou oddélenich na rozdil od dalSich zdravotnich problémii,
které se tykaly jen jednoho z oddéleni. Neni pak ziejmé, proc¢ takové problémy, jako je zmatenost, kognitivni
deficit, uzkosti, strach nebo agresivita jsou povazovany za samostatné jednotky a nejsou zarazeny mezi
psychiatrické problémy. Chybi zdiivodnéni, proc¢ autor Fadi do jedné kategorie smyslové vnimani a kognitivni
deficit. Neddava moc smysl radit mezi oSetrovatelské probléemy (Ci kategorie, i diagnozy, ¢i potieby) téz
,,opatrovnika a zbaveni svépravnosti* nebo “ucast na bohosluzbach*®. Je také velka skoda, ze autor nevenoval
vice pozornosti vystupium z polostrukturovanych rozhovorii se sestrami a do své prdce je viibec nezahrnul.

Také tzv. interpretace dat je problematicka. Neni jasné, o jaka data se opira. Napr. zjisténi, Ze ,lidé s intoleranci
aktivity a snizenou sobé&stacnosti trpi dvakrat castéji strachem oproti jinym uZzivateliim a jsou také o tfetinu
Cast&ji uzkostni* by bylo zajimavé, ale z jakych dat vychazi? Totéz se tyka i dalsich kvantitativnich udaju.

Formalni zpracovani prace, jazykova a stylisticka uroven, rozsah prace, graficka uprava prace,
dodrzeni publikaéni normy




K formalni strance lze mit urcité pripominky. Celé prdaci napr. chybi uvod, ktery by jasné definoval cil prace a
zdakladni autorova vychodiska. Cil prdce stanoveny v piilozené Zddosti o poskytnuti informaci, kterym je
., urceni specifik prdace vSeobecnych sester v domovech Pristav* se lisi od cile stanoveného v empirické cdsti
prdce (popsat oSetiovatelské problémy lidi bez pristresi). Ojedinéle se v prdaci vyskytuji gramatické chyby ¢i
preklepy. V prilohdch postradam zcela zakladni nastroje sbéru dat, o nichz se autor zmifnuje ve svém textu, tj.
seznam  nejcastejsich  oSetfovatelskych problémii, formular pro strukturované pozorovani, témata
strukturovaného rozhovoru.

V prdaci je vynechana kap. 9

Na préaci je tieba ocenit odvahu studenta zpracovat nepopuldrni a pfitom
velmi naléhavou problematiku zdravotni péce o skupinu osob bez domova,
kterd je ohroZena vysokymi zdravotnimi riziky a pfitom se ji zdravotni péce
nedostava v potiebné mire, nékdy vibec. Téma probadal velmi dikladné a
s kritickym nadhledem, zasadni pfitom pro néj byla stdZ piimo v zafizeni,
Poznamky, které poskytuje pobytovou sluzbu pro osoby bez pristtesi. Tuto osobni
doplitky angazovanost studenta, stejné¢ jako Usili spojené s naplnénim stanoveného

posuzovatele:  cile, byt bylo spojeno s velkym metodologickym tapanim, je tictyhodné..
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Otazky k
obhajobé:

Proc¢ je tieba povazovat problematiku zdravi osob bez piistiesi za vyznamné
téma verejného zdravotnictvi?

Domnivate se, Ze fenomén bezdomovstvi je spiSe projevem socialni
patologie (tedy naruseni spolecenskych norem jednotliveem nebo skupinou
osob) nebo socialni nerovnosti ¢i nespravedlivosti, kdy se stit nezabyva
politikou bydleni, nenabizi dostupné bydleni pro vSechny a mnoha lidem tak
znemoznuje ziskat dlstojné zdzemi pro Zivot a uspokojit tak zakladni
potfebu mit bezpecny domov.

Co podle VaSeho nazoru brani rozsifeni pouliéni mediciny v naSem
prostiedi?

Domnivate se, Ze socialni sluzba Domova se zvla§tnim reZimem je tim
vhodnym fesSenim pro lidi bez domova. Jaké jsou klady a jaké zapory tohoto
feSeni?
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Doporucena klasifikace celkového hodnoceni Poznamka

BODY KLASIFIKACE

13 a vice Vyborné Minimalné dva body v kazdé polozce
9az12 Velmi dobre Minimalné jeden bod v kazdé poloZce
6az8 Dobie Maximalné mozZna jedna "nulova” poloZka
5 a méné Nevyhovél Vice jak jedna "nulova" polozka




