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Posudek na diplomovou praci Azmy Amira ,,Quality of life and medicine- cardiovascular
diseases” '

Préace m4 rozsah 35 stran, je svym charakterem piehledovou studii a snaZi se popsat
rizikové a preventabilni faktory kardiovaskularnich onemocnéni. Praci chybi Gvodni stranka
s obsahem a to naznatuje, %e ani autor sam nem&l piili§ jasno ve formulaci zakladniho tématu
své diplomové prace.. V praci se sice v ivodu objevuji pojmy jako kvalita Zivota, kvalita
Yivota ve vztahu ke zdravi (health related quality of life), ziskané roky Zivota ve vztahu
k jeho kvalité (quality adjusted life years) a disability-adjusted life years. Kromé zakladnich
definici, u nichZ student bohuZel nezmitiuje reference, se dale tématu nevénuje a piechazi
k 1ékai'ské problematice kardiovaskularnich onemocnéni, rizikovych faktorti a moznosti
prevence. Zvlastni pozornost vénuje zminkam o sociodemografickych, kulturnich, rasovych a
dal$ich nerovnostech v distribuci nemoci a uvadi zahrani¢ni studie, které rozdily
dokumentuji. Slabinou je, Ze opét neuvadi citaCni zdroje. ,

Jako sociolog jsem kompetentni posoudit pouze to, Ze se pfili§ student vzdalil od
zakladniho tématu diplomové prace, jimz byla kvalita Zivota. Praci se mnou nekonzultoval,
takZe jsme nemohli toto odchyleni napravit. Nemohu se vyjadfit ke kvalité a obsahu
1ékatskych znalosti problematiky kardiovaskularnich onemocnéni a moZznosti prevence. Presto
se mi zd4, e student neopomenul nic podstatného a Ze jeho hlavnim silim bylo zmapovat
moznosti prevence kardiovaskularnich onemocnéni a zminit nékteré nejdileZit€jsi socialné-
kulturni souvislosti tohoto onemocnéni. Student se také v dobé prace na textu nachazel ve
velmi obtizné situaci.

Vzhledem k tomu, e prace ma prokazatelng obsah zaméfeny na prevenci
kardiovaskularnich onemocné&ni a zmifiuje nejdileZit&jsi socialni souvislosti a s piihlédnutim

k tiZivé situaci studenta doporuuji praci k obhajobé. @ M
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