
jméno Příjmení
Tituly před 

jménem

Tituly za 

jménem

3. Medical and Health Sciences

Podklad OS1: Mezioborové srovnání

Porovnání mezinárodních a národních oborových mediánů dle pořadí AIS článků (tabulka a graf OS1a); 

mezioborové srovnání četností národních a mezinárodních výsledů v prvním decilu a v kvartilech podle AIS 

(tabulka a grafy OS1b). 

Úvodní komentář

Maximální rozsah textu cca 9 Normostran = 16200 znaků s mezerami; Text napište v MS Word, skopírujte a vložte do rámčeku pod tímto textem.

Datum

Bibliometrická zpráva za skupinu oborů

Úvodní komentář se vyjadřuje k relevanci bibliometrických postupů pro danou skupinu oborů se zohledněním 

případných specifik jednotlivých oborů. Zahrnuje případně i další doplňující relevantní informace či podněty k 

biblimoterické analýze. 
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0,618 0,748 83% 1225

0,771 0,762 101% 1765

0,702 0,718 98% 487

Obor

3.1 Basic medicine

3.2 Clinical medicine

3.3 Health sciences

Tabulka a graf OS1a: Porovnání mezinárodních a národních oborových mediánů dle pořadí AIS článků.
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OBLAST
% podíl 

první decil

% podíl      I. 

kvartil 

% podíl II. 

kvartil 

% podíl     

III. kvartil 

% podíl     

IV. kvartil 
POČET CELKEM

Mezinárodní 11 30 25 25 20 177873

Národní 7 22 23 20 36 1225

Mezinárodní 14 35 26 22 16 377898

Národní 20 39 21 18 21 1765

Mezinárodní 16 41 27 18 14 138550

Národní 14 39 28 16 18 487
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3.1 Basic medicine

3.2 Clinical medicine

3.3 Health sciences

Tabulka a grafy OS1b: Mezioborové srovnání podílů národních a mezinárodních výsledků (článků) v prvním 

decilu a v kvartilech.
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250

251

Odborný komentář stručně shrnující poznatky o úrovni dané oborové skupiny v ČR z pohledu světového standardu v 

daném oboru a porovnání oborů v dané skupině.

Odborný komentář

Maximální rozsah textu cca 18 Normostran = 32400 znaků s mezerami; Text napište v MS Word, skopírujte a vložte do rámčeku pod tímto textem.
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	UK_bzs: Bibliometrické hodnocení výzkumu má své nezastupitelné místo v evaluaci různých vědních oborů, jednotlivých pracovišť, týmů i jednotlivých tvůrčích pracovníků. Je jedním z mála kvantitativních měřítek kvality a produktivity vědecké práce. Při srovnávání se zahraničním by ale měly být jasně od sebe rozlišeny práce, kde česká účast byla určující (obvyklou indikací je pracoviště korespondujícího autora) a kde naše pracoviště přispělo do projektu zahraničního partnera. Samozřejmě, že oba typy výstupů jsou cenné a žádoucí, nicméně mezinárodní projekty vycházející z našich pracovišť jsou pro hodnocení zásadní. Takové rozlišení v současném hodnocení vědeckých výsledků zatím chybí.Jiným aspektem bibliometrického hodnocení kvality české vědy v kontextu se zahraničím je srovnávání nejen výstupů ve formě publikací, patentů nebo licencí, ale také vstupů -  kolik se do stejného oboru investuje finančních prostředků. Bez takového, alespoň rámcového srovnání „input/output“, je eventuální lamentace nad nízkou produktivitou a/nebo kvalitou české vědy bezpředmětná.Nyní jde o první hodnocení výsledků vědecké práce podle Metodiky 17+. Pozitivně je možné hodnotit snahu o zavedení pravidel a jednotných kritérií. Její realizace v praxi však naráží na problémy - systém hodnocení je složitý a využití výsledků nejasné. Pro správné hodnocení vědeckého bádání je ve všech oborech, v klinické medicíně však zvláště, třeba v počátku procesu specifikovat, k čemu má takové hodnocení sloužit, komu budou předložena data a jaké budou důsledky. Jsou to klíčové parametry, které následně ovlivňují samotný hodnotící proces. Bohužel v našem případě úplně chybí takové zadání, což zásadně ovlivňuje celý systém. Filosofie státu a jeho dedikace financování vědeckých aktivit by měla být přímo spojena i s formou hodnocení a podobou konečného výsledku celého hodnotícího procesu.Celkový systém hodnocení taktéž nebere v úvahu trend na systém „open access“ publikační aktivity. Kromě přínosného přístupu všech k daným výsledkům to deformuje celou oblast komerčním efektem takového publikování: „Open access“ publikace jsou zpoplatněny částkami, které jsou vysoké, dostupnější v bohatých zemích a institucích a prakticky nedostupné pro autory na druhém konci spektra. Hodnocení podle striktně rozdělených časopisů podle AIS či jiné metriky potom neodráží kvalitu publikovaného výzkumu, ale mnohdy solventnost daného kolektivu či pracoviště. Navíc do celého systému se postupně dere řada predátorských časopisů, které celé pole velmi výrazně ovlivňují a znehodnocují celý náš složitý systém hodnocení kvality jednotlivých časopiseckých zdrojů. 
	OK1_bzs: Celkové hodnocení panelu vycházelo z dat WoS, nikoliv z dat Scopus, kde se při první schůzce členové panelu domluvili, že data Scopusu považují za nekompatibilní, proto obtížně porovnatelná a z dalšího hodnocení je vynechají. U Basic medicine vyšlo celkové hodnocení národních výsledků ve srovnání se světem velmi dobře. Nicméně je nutné upozornit, že bibliometrické hodnocení samo o sobě může vést k nepřesným závěrům, pokud nebude doplněno o analýzu získaných dat formou peer review. U Clinical medicine podle pohledu pouze na bibliometrické parametry má ČR excelentní centra, podíl excelentních publikacích je dokonce vyšší, než je mezinárodní základ, i podíl výstupů v prvním kvartilu je velmi dobrý, vyšší než očekávaný. ČR má i vyšší zastoupení v nejnižším, IV. kvartilu, zatímco I. a III. kvartil zahrnující průměrné publikace je v ČR zastoupen méně, spíše za očekáváním. Co se týká zastoupení jednotlivých odborností, vedoucími obory u nás se ukazují být kardiologie a onkologie.Nicméně se ukazuje dosti výrazné zkreslení pohledu, který hodnotí pouze bibliometrická čísla. Odborný pohled na excelentní výsledky ukazuje, že ty jsou výstupem velkých mezinárodních kolektivů, kde mají čeští vědci většinou jen marginální zastoupení. Vlastní originální práce českých kolektivů jsou většinou schovány ve větší mase výstupů v I. či II. kvartilu. Bibliometrické výsledky oboru Health Sciences poskytují informaci o oboru v ČR a umožňují srovnání s mezinárodními výsledky. Ukázalo se, že v prvním decilu a prvním kvartilu je o 2 % méně národních než mezinárodních výsledků,  ve čtvrtém kvartilu o 2 % více národních výsledků. Národní medián oboru představuje 98 %  mezinárodního.   Excelentní výsledky dosahuje zejména Universita Karlova, AV ČR a Masarykova universita v Brně.  ZávěrBibliometrická hodnocení poskytují informaci o medicínských oborech v ČR a umožňují srovnání s mezinárodními výsledky. K hodnocení jsou vhodná data WoS, nikoliv Scopus. Nicméně členové panelu upozorňují, že bibliometrické hodnocení představuje jen jeden aspekt, v zájmu objektivity by bylo účelné zavést některé úpravy. Členové panelu jednoznačně podporují nutnost změny hodnocení ve smyslu filosofie Metodiky17+, která, v souladu se světovými trendy, směřuje od paušálního hodnocení kvantitativní bibliometrií ke kvalitativnímu, i když pracnějšímu, hodnocení stylem „peer-review“. Bibliometrické hodnocení by mělo být základním, ale ne jediným a kritickým pohledem na výzkumné organizace. Bibliometrie tvoří jenom hrubý podklad pro bližší pohled, který musí být individuální a oborově specifický (vše již obsaženo v Metodice17+).Panel doporučuje definovat cíle, účel a kritéria hodnocení a legislativně zajistit akceptování výsledků při přidělování finančních prostředků jednotlivým organizacím. Doporučují zjednodušit bibliometrické hodnocení a tím zkrátit termíny tak, aby bylo možné využívat výsledky jako podklad k přidělování finančních prostředků organizacím.  Poznámky k hodnocení M17+V současné chvíli, z pohledu samotných výzkumných organizací, je toto hodnocení víceméně akademickou úlohou, která hlavně svým pomalým rozjezdem a zpožďováním zasahujícím hluboko do období financování, které na hodnocení roku 2016 závisí, ohrožuje samotnou existenci výzkumu. Nejdůležitějším bodem je návrat na začátek a jasné definování, k jakým účelům toto hodnocení slouží a jak se odrazí ve fungování výzkumných organizací v dlouhodobém horizontu. 
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