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(Vlastni hodnoceni)

Aktualnost zvolené problematiky

Urazy predstavuiji zavazny problém vefejného zdravotnictvi, se kterym Gzce souvisi i aspekt
socialni. Po onemocnénich srde¢né cévnich a nadorovych predstavuiji tfeti nejvétsi pficinu
amrti ve vyspélych zemich. V prevenci urazt nase republika teprve zacina dohanét ztratu,
kterou mame na vyspélé zemé. Urcitou vyhodou tohoto stavu je, Ze se miZzeme vyvarovat
urcitych chyb a aplikovat osvédéené pfistupy pfi feSeni irazové problematiky. Takovou
cestou je komunitni pfistup umoznujici adekvatné reagovat na specifické pozadavky dané
komunity.

Stanovené cile doktorské disertacni prace (spinéni cilu)
Cilem prace bylo:
- aplikovat nova kritéria projektu WHO Bezpeéna komunita
- Vypracovat metodiku prevence Urazu a ovéfit nova kritéria projektu
Zdravé mésto ve mésté Treboni
- Zaclenit projekt Bezpeéna komunita do programu Zdravé mésto
- Zaijistit spolupraci s koordinatory projektu Bezpeéna komunita v
ramci WHO, povéfeného centra Karolinska Institutet, s cilem ziskat
vyjadreni ke spinéni novych kritérii potfebnych k udéleni titulu
Bezpeéna komunita pro mésto Trebon.
- Podat navrh na prijeti mésta Trebon do mezinarodni sité
Bezpecnych komunit
Proti predpokladu se nepodaifilo realizovat nova kritéria projektu WHO Bezpeé&na komunita v
Ceskych Budé&jovicich, ale isp&3na byla snaha v Treboni, kde se projekt Bezpeéna komunita
podafilo zaclenit do Akéniho planu zdravi v ramci programu Zdravé mésto. Spinény byly i
dalsi cile, byla zaslana zadost o pfijeti do sité Bezpecnych komunit a navrh na udéleni
statutu Bezpecna komunita méstu Treboni.

Nové poznatky, které byly dosazeny v doktorské disertacni praci:

Bé&hem feseni projektu bylo dosazeno rady vyznamnych feSeni problematiky bezpeénosti na
komunitni Grovni. Patfi sem vytvoreni Akéniho planu projektu Bezpe&na komunita, vytvoreni
mezioborové skupiny, vypracovani metodiky prevence détskych urazl, prosazeni détského
dopravniho hfisté a dalSich. Vyznamnym prvkem je i prezentace vysledkl i na mezinarodnim
foru. Potvrdily se bohuzel i pfedpoklady, Ze rada lidi odmita pfevzit zodpovédnost za viastni
zdravi, zarazejici je pfitomnost negativniho pfistupu i mezi odborniky a zastupiteli.

Pfinos pro dal$i rozvoj védniho oboru:

V doporuéenich pro praxi jsou shrnuty hlavni zavéry prace, ke kterym autorka dosla pri
feSeni tohoto projektu. Doporucuje se vytvoreni povinného registru Urazu ¢lenéného podle
stari.

Pri freSeni komunitnich projektt je podle zkusenosti autorky musi vychazet z iniciativy
samotnych zastupitell, snaha zvenci byva neprichodna.



Pripominky: K praci nemam zadné zasadni pfipominky, prace ma vysokou Uroven a bude
slouzit dalSim nasledovnikum jako kvalitni pomucka pri feSeni bezpecnosti na komunitni
arovni. V prilohach jsou uvedeny materialy, které byly pouzity béhem feSeni projektu a které
Ize hodnotit jako velmi zdafilé. Autorka vykonala bezesporu obrovskou praci a beze zbytku
spinila pozadavky na disertacni praci.

ZAVER Praci jednoznaéné doporuéuji k obhajobé a po (ispésné obhajobé se pfipojuji k
navrhu na udéleni PhD. ve védnim oboru P-5345- Specializace ve zdravotnictvi Prevence,
naprava a terapie zdravotni a socialni problematiky déti a mladeze

Misto vypracovani a datum:Praha 3.8.2006
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Predlozena disertacni prace zpracovava na 94 stranach a 18 pfilohach vysoce aktualni téma
urazove prevence a zajisténi bezpecnosti na komunitni drovni. Prace je rozdélena na
teoretickou a praktickou ¢ast, doprovazena doporuéenimi pro praxi. V teoretické &asti
autorka prokazuje velmi dobrou orientovanost v zahranicni i ¢eské literature, rozebira
sougasny stav Urazovosti v CR, znalost sou¢asné klasifikace (razli a popis charakteristik,
které détsky uraz ovlivauji doplnuje o vyvojové hledisko a zcela v duchu poslednich vyzkumu
téz psychosocialnimi aspekty détskych Urazu. Originalni je pouZziti vyvojového aspektu i u
senioru, vCetné dopadu urazu z hlediska socialniho.Erudice v epidemiologii Urazi pak
vyuziva k pohledu na trazy, jako verejné zdravotnicky problém fesitelny na komunitni Grovni.
Ve shrnuti Urazové prevence je pak zduraznén vliv socidlniho systému a zpétny jeho vliv na
Uspésnost preventivnich opatreni.Vyuziti potencialu socialnich struktur v intervencich
zamefenych na lokalitu pak vyplynul jasné jako zakladni krok v praktické ¢asti.Jeji schéma
postupnych kroku v podporfe zdravi, zamérfeni na cilové skupiny obyvatel a vytvoreni
strategie, systému informovani a zpusobech ovlivnéni se stalo patefi dal$i éinnosti.

Ocenuji pozornost vénovanou bezpecnosti a jeji podpore.Spojeni Urazové prevence jako
medicinského pohledu a bezpecnosti jako socialniho je velka prednost predlozené
prace.Vystizné shrnuti bezpecnosti na komunitni trovni s problémové orientovanym
pristupem jako zakladnim feSenim pro komunitu, provazené pfistupem k celkovému stavu

v dané oblasti a jeho moznym zménam véetné zduraznéni i subjektivni stranky- pocitu
obyvatel a vlivu medii, Casto situaci znacné zkreslujicich, povazuji za osobité zpracovani
problematiky.

Autorka shrnuje informace o programech Urazové prevence WHO a zevrubné popisuje
historii vzniku projektu Bezpe¢na komunita, ktery je vlastni napini praktické ¢asti.

Cile prace, aplikace kriterii WHO Safe Communlty v CR v Tieboni, zapojeni projektu do
aktivit Zdravého mesta Treboné a navazani spoluprace narodni i mezinarodni se podafilo
splnit. Potvrdily se i hypotézy o uskutecnitelnosti spinéni Sesti kriterii Bezpeéné komunity

v mésté Treboni a bohuZel i pfedpoklad, Ze zajem verejnosti o problém Urazl a bezpeénosti
je maly.

Metodika analyzy demografickych dat a zhodnoceni rizik vychazi z dostupnych
zdravotnickych statistik a hlaseni a samostatného sbéru dat dotaznikovou metodou pro
oSetrujici zdravotnicky personal.

Prakticka ¢ast prace popisuje postup, ktery autorka zvolila k osloveni autorit mésta i
potencialnich spolupracovniku. Pro kazdé ze Sesti kriterii Bezpe¢né komunity nalezla napl.
Podarilo se ji sestavit mezioborovou pracovni skupinu, pfipravit programy cilené na rizikové
skupiny obyvatel, realizovat je v pilotni studii i vlastni praktické ¢innosti vedouci aZ k aplikaci
na zarazeni do mezinarodni sité Bezpecnych komunit. Pro preventivni aktivity pouzila
projekty schvalené MZ CR s prokazanou efektivitou.Pro spInéni kriterii pouzila programy pro
Skolni déti, které adaptovala na mistni potfeby, pfednasky pro dospélé a seniory. Pro ¢ast
prevence dopravnlch trazu spolupracovala s CDV. Pokusila se ziskat co nepodrobné&jsi data
0 Urazech v komunité, coz se ji zdafilo, alespon ramcové, jak kriterium vyzaduje.



Vysledky predstavované uspésnym vytvorenim mezioborové skupiny a jeji soustavné
¢innosti, vytvoreni AkEniho planu projektu BK, metodiky prevence détskych Urazu, prosazeni
zfizeni détskeého dopravniho hfisté, uspesné zaméreni na seniory, a jejich domaci bezpedi a
brozury jako metodické pomucky pro projekt prevence nasili ve $kolach a bezpeénost
malych cyklistu, soustavna informovanost obanu a prezentace projektu na narodnich i
mezinarodnich konferencich umoznuji vysoké hodnoceni pfinosu prace pro verejnost
laickou i odbornou.

V diskusi autorka rozebira uskali, které predstavuje neznalost Urazové problematiky u laik( i
zdravotniku, neochotu ke spolupraci a pochybnosti o potfebé preventivni &innost v oblasti,
ktera je povaZzovana za neovlivnitelnou, na rozdil od prevence somatickych
chorob,bezpecnost je pak chapana ve smyslu trestné pravnim.

Rozebira potize se ziskavanim a validitou dat a jejich pouzitelnosti pro prevenci a spravné
dochazi k zavéru, Ze jedinym fedenim je povinny registr Urazt.Sama vytvofila databazi 10%
oSetfenych Urazu s podrobnymi udaji, ktera v8ak i pre svoji omezenou poéetnost veelku
dobfe poslouZila pro pfehledny obraz Urazovosti v lokalité. Spravné také hodnoti Uroven
nasili, nikoliv ze statistiky nasilnych urazu, ale vlastniho pozorovani a vypovédi skolnich déti
v ramci projektu. Za prinos povazuji i zavér, ze lidé nejsou u nas ochotni prebirat
zodpovednost za sve zdravi a zdravi svych blizkych a jejich pfistup k Urazum je fatalisticky.
Doporuceni pro praxi vychazi z novych poznatku, které prace pfinasi a je pfenositelné i na
dalSi subjekty. Zpracovana problematika je vysoce aktualni a to zvlasté v evropském
kontextu, kdy organy EU vyhlasily vizi Evropa bezpeéné misto pro Zivot a na prevenci Urazu
a nasili kladou velky duraz v ramci programu verejného zdravotnictvi.

Pfipominky: V kapitole tykajici se Urazovosti je uvedena oficidlni statistika z roku 2002,
ackoliv je k dispozici jiz rok 2004. Nové statistiky jsou vSak uvedeny dale.Bezpeénych
komunit je v soucasni dobé 92 a nejsou to jen mensi lokality, Uspésné jsou u mésta jako
Viden, nebo regiony.Pravda je Ze zalinat s touto akci je snadnéj$i v mensi lokalité. Efektivita
byla hodnocena predevsim zvySenim zajmu, ovlivnéni incidence Uraz( v tak kratké dobé
ovsem nelze oCekavat. Do hodnoceni efektivity se obvykle nezarazuje Gc¢ast na konferencich
a publikovani vysledku, pokud nemaji citaéni ohlas.

ZAVER: Doporuduji praci Mgr.Michaely Lavickové k obhajobé a navrhuiji pfi Uispésném
obhajeni aby ji byl udélen titul PhD. ve védnim oboru: Prevence, naprava a terapie zdravotni

a socialni problematiky déti a mladeze.

Misto vypracovani a datum: V Praze dne 21.8.2006
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Podpis: doc.MUDr.Veronika Benesova,CSc.



