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Tabulka A – hodnotí náročnost tématu, nikoli zpracování práce

	Hodnocení náročnosti tématu  Na:
	
	Úroveň
	

	                                                                                        
	nadprůměrná
	průměrná
	podprůměrná

	teoretické znalosti
	x
	
	

	praktické zkušenosti
	x
	
	

	sběr a zpracování podkladů a vstupních dat
	x
	
	

	specifické nároky tématu (originalita, rozsah, 
	x
	
	

	statistické zpracování dat, interpretace závěrů apod.)
	
	
	


Tabulka B – hodnotí úroveň  zpracování  tématu

	Kritéria  hodnocení práce studenta:
	Úroveň

	
	nadprůměrná
	průměrná
	podprůměrná
	nelze hodnotit

	splnění cíle práce
	x
	
	
	

	samostatnost při zpracování
	x
	
	
	

	metodologická kvalita postupu 
	
	x
	
	

	úroveň teoretické části 
	x
	
	
	

	práce s literaturou (citace)
	x
	
	
	

	úroveň analytické části 
	x
	
	
	

	adekvátnost použitých metod
	x
	
	
	

	úroveň projektové části 
	x
	
	
	

	úroveň návrhu  řešení  (realizace)
	x
	
	
	

	jazyková úroveň práce 
	x
	
	
	

	formální úroveň  (text, grafy, tabulky)
	
	x
	
	

	přehled literatury (rozsah, kvalita)
	x
	
	
	

	jiné kritérium (novost,  přínos praxi)
	x
	
	
	


Hodnocení v jednotlivých kritériích označte znakem X) v příslušné úrovni.

(Obraťte, prosím, list a pokračujte v hodnocení na druhé straně formuláře.)

Připomínky a otázky k obhajobě:

Aktuální realita lékařské etiky, která byla široce medializována v dubnu 2007, autenticky potvrdila význam a společenskou naléhavost řešení vztahu komunikace mezi lékařem a pacientem. Jsem rád, že právě práce s tímto zaměřením vznikla na FMK UTB, která je první samostatnou komunikační fakultou, která se specializuje na marketingové komunikace.  O vlivu kvality interní komunikace mezi lékaři a pacienty na image nemocnice není pochyb.

Diplomantka správně definuje problémy, kvalifikovaně je diagnostikuje a navrhuje účinnou léčbu. Každá kapitola je završena souhrnem, který koncentruje poznání tematiky. 
Cíle: Stanovuje 7 postupových cílů, které mají vytvořit odpověď na generální cíl – jaký je současný stav komunikace v nemocnicích.
Hypotézy: Přes upozornění vedoucího práce na nezbytnost jejich formulace, v práci chybějí. V závěru práce se sice lze dočíst, že v práci jsou a jsou za ně považovány – z hlediska obsahového – cíle na str. 11.Což samozřejmě není zcela přesné.
Literatura: Je dostatečně definovaná a charakterizovaná, pozornost je soustředěna na 5 hlavních informačních zdrojů. 
Vědecké metody práce: Nejsou explicitně definovány, ačkoliv jinak práce je důkazem kvalifikované badatelské a projekční práce.
PODNĚTY K DISKUSI PŘI OBHAJOBĚ
1. Je nedostatkem práce, že zde nejsou precizovány hypotézy a metody práce, ačkoliv na tuto nezbytnost byla diplomantka vedoucím práce výslovně upozorněna. Požaduji ústní prezentaci.
2. V práci chybí seznam grafů a jejich zdrojů. 
3. Pouhé konstatování, zda nemocnice mají či nemají tiskové mluvčí, příliš nevypovídá o kvalitě komunikace subjektu. Byl by třeba zkoumat systém jejich práce a zejména – aktivní formování veřejného mínění ve vztahu k nemocnici, tedy aktivní vytváření image zdravotnického  zařízení. Jak to je ve zkoumaných nemocnicích? Jsou tiskoví mluvčí jen mluvící hlavy, nebo mají aktivní komunikační programy, které cílevědomě vnášejí do života?
4. Některé interpretace výzkumných zjištění ze sondy by bylo potřebné ještě šířeji zvážit – např. míra pochopení informací (str.79) bude ve velké míře záviset na vzdělání pacienta, tedy na nutnosti přizpůsobit slovník a složitost výkladu jeho možnostem chápání. Míra diskuse pacienta s lékařem na téma postupu léčby je dána množstvím a kvalitou informací o chorobě, pamatování jmen pacientů je dáno množstvím pacientů na oddělení a rychlostí pohybu pacientů na oddělení apod.

Obecně – je mrzuté, že některé formální nedostatky snižují hodnocení práce, ale předpokládám, že diplomantka v obhajobě zabojuje a přesvědčí státní komisi, že práce má své nesporné kvality. Je v ní vloženo bohaté poznání, správné závěry a doporučení pro komunikační praxi. Práce je originální, přínosná.
PRÁCI DOPORUČUJI K OBHAJOBĚ
Návrh na klasifikaci diplomové  práce: B - velmi dobře.
V Praze 2007-05-05
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