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Kritéria hodnocení práce 
Hodnocení 

1 1- 2 2- 3 N 

Teoretický úvod 

Kvalita, odborná úroveň, vztah k tématu   X    

Členění kapitol, návaznost   X    

Práce s odbornou literaturou     X    

Rozsah  X     

Metodika 

Cíle práce    X    

Výzkumné otázky, event. hypotézy u diplomových prací  X     

Vhodnost a správnost použitých metod   X    

Popis, vysvětlení použitých metod   X    

Prezentace výsledků 

Správnost, přesnost      X  

Přehlednost, jasnost    X   

Diskuze 

Kvalita, odborná úroveň     X  

Práce s odbornou literaturou, srovnání s jinými výsledky   X    

Rozsah   X    

Závěr 

Shrnutí zjištěných skutečností      X  

Dosažení stanovených cílů     X  

Význam pro praxi, osobní přínos   X    

Formální stránka práce 

Dodržení směrnice, manuálu     X  

Stylistika   X    

Gramatika     X  

Kvalita obrázků, grafů, tabulek, příloh       



 
 

Stručné slovní vyjádření k hodnocení závěrečné práce: 

Práce se zabývá velice závažným a těžkým tématem, které je složité na zpracování, ale i na 

propojování faktů, jež se mohou ovlivňovat. Pozitivně hodnotím kvalitativní přístup. 

Autorka se nedržela citačních manuálů, především střídala různé citace v textu, přímá řeč není dle 

pravidel. Členění hlavních kapitol by bylo vhodnější na novou stránku. V práci se objevují 

typografické chyby.  

Vyvaroval bych se obecného tvrzení, že by sestra měla respektovat a plnit poslední přání umírajícího  

a rodiny. Nejenom, že to klade další a další požadavky na psychickou stránku sestry, která by 

nemusela s přáním souhlasit, ale co když budou nepřiměřené požadavky a překážky ve splnění přání 

…  

Bylo by vhodné stanovit alespoň jeden cíl, týkající se teoretické části. 

Metodika je dostatečně popsána, nicméně zvolené parametry pro zařazení a vyřazení jednotlivých 

respondentů jsem nedostatečné. Je rozdíl, pokud s respondenty děláte rozhovor přímo nebo jim otázky 

zašlete.  Bezprostřednost a nonverbální projevy je to, co pro nás hraje velkou roli při rozhovorech. 

Dále je zapotřebí upozornit a zohlednit věk dítěte, přestože byl rozhovor vždy veden s rodiči o jejich 

dětech. Velkou roli zde hraje přítomnost jiného dítěte u rozhovoru. Dále ovlivňuje prožívání fakt, zda 

mají rodiče i jiné dítě. Bylo by dobré větší uvedení do rodinného zázemí a sociálních vazeb. 

Diskuze je z velké části přepisování, duplikování informací, které jsme se dočetli v praktické části. 

Chybí mi zde tedy větší rozbor jednotlivých situací a reakcí rodičů. Současně mi práce přijde 

neukončená, neboť postrádám konkrétnější informace ohledně chování zdravotnického personálu. 

Postrádám výraznější upozornění na pozitivní aspekty komunikace ze strany zdravotníků a zavržení 

negativní komunikace s konkrétními příklady, neboť napsat, že zdravotnický personál by měl být 

empatický, se uvádí v literatuře běžně, ale míru empatie a její konkrétní projevy máme každý v sobě. 

Samozřejmě uvedení konkrétních informací nemůže být univerzálně použitelné. 

Z mého pohledu tedy byly dílčí cíle splnění částečně. 

Z výše uvedených nedostatků hodnotím práci dobře, nicméně i přesto v ní vidím přínos osvěty a zájmu 

o lidi ve velmi těžké životní situaci. 

 



 
 

Doplňující otázky pro obhajobu závěrečné práce: 

1. Jaký časový úsek bývá v době po úmrtí dítěte nejtěžší a následuje po něm vyrovnávání? 

2. Jak jste myslela podkapitolu Sdělování špatných zpráv rodičům z hlediska kompetencí? 

3. Jaké konkrétní věty povzbudily rodiče a které byly pro ně zarážející? 

 

Výsledná klasifikace  
(výborně, výborně minus, velmi dobře, velmi dobře minus, dobře, nevyhověl) 

 

DOBŘE 

 
Dne:        ........................................................... 

        Podpis  


