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Práce je: experimentální 

a) Cíl práce je: zcela splněn   

b) Jazyková a grafická úroveň: výborná 

c) Zpracování teoretické části:  výborné  

d) Popis metod: výborný 

e) Prezentace výsledků: velmi dobrá 

f) Diskuse, závěry:  velmi dobré 

g) Teoretický či praktický přínos práce: výborný 
 

Doporučuji diplomovou práci k uznání jako práci rigorózní  

 
Případné poznámky k hodnocení: Práce se zabývá aktuálním tématem poskytování 
individuálních konzultací v lékárně. Práce je napsána přehledně a čtivě s přiměřeným 
množstvým překlepů. Oceňuji podrobné zpracování teoretické části práce včetně uvedení 
metodiky vyhledávání vhodné literatury.  
 
Dotazy a připomínky:  
Pro lepší přehlednost bych doporučil rozumné uvádění zkratek, kdy není vždy nutno zkratku 
vysvětlit pouze při prvním výskytu v textu (anebo první výskyt v textu dobře promyslet). Takto 
je na straně 12 vysvětleno naráz mnoho zkratek týkajících se konzultací v jednotlivých 
státech (zde uváděny jen jako příklady) a např. o 10 stan dále je již jen u příslušného 
odstavce, který se zabývá konzultací v daném státě, uvedena pouze zkratka (již nic čtenáři 
neříkající) - např. MUR, MC, MTM, MHR. Také bych v seznamu zkratek uváděl český 
ekvivalent alespoň volným překladem. Někdy lze pochopit anglické či německé názvy, ale 
třeba s finskými je problém, např. Tarkoituksenmukainen Informaatio Potilaan Parhaaksi 
Apteekista. Pokud "německé" zkratky uvádíte v originále, tak se jej držte v celé práci - např. 
zkratka ABDA je vysvětlena anglicky, ale vzhledem k tomu, že další "německé" zkratky 
uvádíte v němčině, tak ABDA mělo být: Die ABDA - Bundesvereinigung Deutscher 
Apothekerverbände. 
Přestože jsou tabulky většinou zpracovány přehledně, občas mi nepřipadají nezbytné např. 
tab. 11 (u níž nechápu význam) nebo tabulka č. 7, kde bych alespoň zvolil jiný denominátor. 
V tabulkách 15 – 20 bych uvážil uvedení konkrétních příkladů jednotlivých lékových 
problémů, které se často vyskytovaly. 



Na stranách 15 – 16 chybí při výčtu konzultační činnosti v lékárnách v ČR ještě poradenství 
a péče o pacienty s Alzheimerovou chorobou. 
 
Otázky: 
1) Proč byly vybrány pro praktickou část práce právě tyto uváděné státy? 
2) Mohla byste vysvětlit pojmy "nekvantitativní a kvantitativní efektivita" a "nekvantitativní a 
kvantitativní bezpečnostní riziko", které uvádíte v tabulce 4? 
3) Věnuje se klinická farmacie všude pouze pacientům v rámci hospitalizační péče, jak 
uvádíte na str. 11? 
4) Na str. 50 uvádíte, že nejproblematičtějším antidiabetikem byl metformin(obdobně i u 
jiných skupin). Jak má čtenář tuto informaci pochopit? Možná by bylo dobré rozebrat v rámci 
diskuze. 
5) Myslíte si, že současné vzdělání lékárníků je dostatečné pro kvalitní poskytování 
individuálních konzultací v lékárně, případně jaké byste navrhovala úpravy ve vzdálávání? 
6) Zamyslete se nad bariérami poskytování individuálních konzultací v lékárně v ČR a nad 
možnostmi jejich řešení.  
 
Celkové hodnocení, práce je:  výborná, k obhajobě: doporučuji 
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