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Téma a cil prace: Bakalarska prace se zabyva transkulturnim pristupem ve zdravotnictvi,
zejména ve vztahu k osobdm muslimského vyznani. Prace je rozdélena na teoretickou a na

praktickou ¢ast, pficemz prakticka ¢ast je vyzkumna a je zaloZena na dotaznikové metodé.
Zaméreni prace: Zdravotnictvi, multikulturni péce, transkulturni péce, muslimové

Jazykova a stylisticka uroven prace: Po jazykové i stylistické strance je prace zpracovana na
odpovidajici drovni. Gramatické chyby prace obsahuje v relativné mensim mnoZstvi (ale nékdy

se jedna o velké gramatické chyby).
Rozsah prace: V mezich stredniho rozsahu, 63 stran, ale bez priloh (dalsi 3 strany).

PouZita literatura: Bakalarska prace pracuje s fundovanymi zdroji. Celkové je text zaloZen na
35 tisténych zdrojich a na 2 internetovych zdrojich. Autorka uvadi 3 zdroje jako internetové, ale

de facto se jedna o ¢lanky z odbornych védeckych periodik (staZené pres internet).

Formalni stranka prace: Po formalni strance je prace vcetné poznamkového aparatu

zpracovana pozadovanym zplsobem.



Celkové hodnoceni a kritické poznamky:

Bakalarska prace si podle nadpisu vytkla za cil analyzovat problematiku
transkulturniho/multikulturniho piistupu ve vztahu k neceskym pacientlim v zatizenich
1ékarské péce. Prace se snazi poukazat, nakolik je kultura pacienti specifickou problematikou ve
vztahu k 1é¢bé, nakolik je Cesky zdravotnicky systém schopny reagovat na pacienty z odliSnych
kultur a nakolik jsou sami zdravotnici schopni pruzné a aktivné reagovat na pacienty s odliSnym
kulturnim zazemim.

Autorka si pti psani bakalatrské prace pocind velice obratné a zdatné a je zcela patrné, Ze
si na bakalarské praci dala zalezet. S ohledem na komunikaci mezi pacientem a mezi lékarem (s.
1-20) jsem sice ¢ekal uZziti antropologizujicich nebo kulturné-relativistickych pristupli spojenych
napf. se Sapir-Whorfovou hypotézou, s Chomského univerzalni gramatikou, poptipadé jiné
pristupy, ale autorka pojala komunikaci z vice utilitaristického a pragmatického hlediska.
Obecné neni takové pojeti na Skodu, ale v souvislosti s tim mé napadla otazka, jestli neni tento
utilitaristicky a pragmaticky pristup spojen diskurzem a terminologii doktorského a
zdravotnického pristupu, jak se bezesporu zrac¢i v odbornych publikacich, jez autorka pouzila, a
jestli by nebylo vhodné pouZit spiSe relativistické, etické nebo humanitni pojeti, jak jej zname
z transkulturni komunikace nebo z jinych socialné-védnich obort.

Tento diskurz bych vidél také v uziti o tom, co je univerzalni, protoze napft. lidska prava
(s. 22) se nedaji vnimat jako univerzalni platné atributy lidstva. Z tohoto diivodu si mozna -
ackoliv nechci autorku néjak osocovat — myslim, Ze za uzitim této perspektivy stoji urcité
prrebirani diskurzu od autorek zamérujicich se na zdravotnictvi a tady mély nastoupit vedomosti
autorky bakalarské prace, které mohly celou situaci korigovat. Napriklad v podkapitole ,faktory
ovliviiujici transkulturni péci“ (s. 21) by se dalo uvazovat nejenom o rozsiteni elektronické
komunikace, ale také o rostouci socialni a ekonomické propojenosti svéta a bliZe tuto
propojenost popsat. Onen zdravotnicky diskurz, stejné jako pragmaticky a utilitaristicky étos,
ktery z ného vystupuje, provazi celou bakalaiskou praci a je to, myslim i patrné na nékterych
stereotypizujicich nebo zjednodusujicich zavérech (napf. s. 22). Nejedna se vSak o zasadni
namitku, spise jde o mou snahu na uvedené upozornit.

S ohledem na multikulturni oSetrovatelstvi a na muslimskou populaci je zajimavé
sledovat, Ze ,muslimské télo patii Allahovi“ a nikoliv lidem samotnym a podle toho se 1ékarska
péce odehrava. Tuto situaci bych vyzdvihl jako vysoce kulturni, protoze evropska kultura je vice
individualisticka, sekularizovana a racionalisticka a jsou tak zde spojitosti, které mohla autorka
vice rozebrat. Multikulturni oSetrovatelstvi totizZ nutné nemize pocitat pouze s rozdily mezi
kulturami samotnymi, ale také je nutné ptat se po ptivodu a pochopeni odliSnosti. V tomto
ohledu je ale nutné uvést, Ze tato cast prace (s. 30-41) prakticky upozad'uje prvni ¢ast

bakalarské prace vénované komunikacni problematice. Neni totiZ zcela jasné, zda je



oSetrovatelstvi spojené s muslimy nutné limitovano také komunika¢nimi dovednostmi,
popiipadé, zda je komunikace mezi muslimy a oSetrrovateli néjakym zplisobem omezovana.

V pripadé analyzy muslimskych pacientti se tedy podle autorky jedna o problém, ktery je spise
spojitelny s odliSnou kulturou a odliSnym naboZenstvim, nez s komunikaci mezi pacientem a
oSetrovateli a to koliduje s prvni ¢asti bakalarské prace.

Prakticka Cast a zodpovézeni polozenych hypotéz je bezesporu zajimava. Autorka ve své
praci prakticky dokazuje, Ze ¢eska zdravotnicka zarizeni jsou prakticky nepripravena na
pacienty s odlisnou kulturou, tim spiSe na muslimské pacienty, at' je to jiZ dano relativné
prudkym politickym a socialnim piechodem po roce 1989 (kdy starsi zdravotnici napi. neumi
anglicky jazyk), anebo soucasnou nedostate¢nosti multikulturni/transkulturni vychovy na
strednich zdravotnich Skolach. V kazdém pripadé je patrné, Ze Ceské zdravotnictvi spiSe pocita s
»Ceskym pacientem” nez s pacientem z ,ciziny”“ a pravé ceskému pacientovi lze také nejlépe vyjit
vstric, at se to jiZ tyka komunikacnich nebo kulturnich kompetenci. Praktickou ¢ast prace
povazuji za pifinosnou diky tomu, Ze autorka poukazala na , diry“ (toto slovo zde pouzivam
zamérn€) v ceském zdravotnickém systému v dnes$ni globalizované spole¢nosti (a na nutnost
inovovat vyuku ve zdravotnickych skolach). V souvislosti s tim bych povazoval za dilezité
srovnani se zapadni staty, stejné jako by bylo zajimavé vysledovat reakce muslimskych pacientt.
Autorka na to sama upozoriiuje, ale zde je ziejmé pochopitelné, Ze na tak komplexni analyzu
Sirsich souvislosti neni v praktické casti bakalaiské prace prostor. S ohledem na praktickou ¢ast
si dovolim vytku, Ze odpovéd na hypotézu 1 je mylné formulovana - autorka pise ,pouhych 80%
mélo na stiedni zdravotnické Skole multikulturni vychovu“ (s. 58) a zde by mélo byt uvedeno
»nemélo.”

V bakalarské prace se také vyskytuji gramatické a stylistické chyby. V jednom piipadé
dokonce chybi slovo, jinde jsou pomérné veliké chyby (napt. [Max] Webr namisto [Max] Weber,
s. 23), ale jinak je bakalarské prace na dobré gramatické a stylistické drovni. Ma nejvétsi vytka
sméruje pravé k pojmim transkulturni a multikulturni, protoZe autorka tyto dva pojmy dava
dohromady a nedokaze mezi nimi moc rozliSovat, respektive je v textu nijak nedefinuje.

Z hlediska praxe na ¢eskych strednich zdravotnickych Skolach je asi protézovanéjsi termin
multikulturni, z hlediska naseho oboru zase transkulturni, a proto by bylo dilezité urcité

rozliSeni obou terminu.

Otazky oponenta prace:
e Vcem spatiujete rozdil mezi transkulturnim a multikulturnim pristupem ve vztahu ke
zdravotnictvi?

o Jak se k multikulturni/transkulturni vychové stavéli feditelé zdravotnickych skol?
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