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OPONENTSKY POSUDEK

na rigor6zni praci Mgr.Jany Miillerové

., Vyuziti krizové intervence v poradenstvi pro Zeny prochazejici Iécbou neplodnosti
v Centrech asistované reprodukce*

Rigordzni prace mné byla piedlozena v pevné vazbé v rozsahu 144 stran, které zahrnuji 134
stran textu, 9 stran citaci odborné literatury a pfilohy.Rigorozni prace obsahuje uvod do
problematiky,kde se disertantka vénuje aktualnim otdzkam lécby sterility(neplodnosti,)
definuje pouzitou krizovou intervenci a aktualni moznosti psychosocialni pomoci a podpory
Zenam lé¢enym pro neplodnost.Tato ¢ast je obsahla a svéd¢i pro dobry prehled odborné
literatury. T&Zi$t& prace pak spociva v prezentaci a ptepisu celkem 3 rozhovorid s vybranymi
Zenami..

Zvolené téma disertacni prace je aktualni pfedevsim vzhledem ke vzristajicimu poctu Zen

lé¢enych pro neplodnost v centrech asistované reprodukce.

1.Aktualnost zvoleného tématu.

Autorka fesila téma pfinosu aplikace krizové intervencéu Zen podstupujicich 1écbu
neplodnosti v centrech asistované reprodukce. Tématika jako takova odpovida stale
aktualngj$imu pozadavku integrovaného biopsychosocialniho pfistupu v oblasti gynekologie a
porodnictvi. Téma predstavuje zavazny,nejen medicinsky,ale téZ psychosocialni problém

s celospolecenskym dopadem.

2.Cile prace a jejich splnéni.

Autorka ve své praci hleda odpovédi na otazky:

1.Jsou postupy krizové intervence ve specializovaném poradenstvi pro klienty s diagnozou
neplodnosti vyuzitelné a vhodné?

2.Jaké konkrétni pozitivni zmény Ize vypozorovat u klientek, které absolvovaly poradenstvi
vyuzivajici poradensko-terapeuticky plan zalozeny na krizové intervenci?

3.Jaké problémy lze formou specializovaného poradenstvi zaloZeného na krizové intervenci u
klientek lé¢icich se s diagndzou neplodnosti fesit?

4.Lze vyuzitim specializovaného poraderstvi u klientek s diagnézou neplodnost ovlivnit
né&jaky negativni fenomén doprovazejici lécbu?




Kromé uvedenych otazek disertantka uvadi fadu dil¢ich otazek,na které ale nehleda
odpoved’,a nevyvozuje z nich zadna doporuceni pro praxi,pouze je konstatuje.

3.Metodika

Za hlavni metodu si autorka pfi feseni dané problematiky zvolila kvalitativni formu vyzkumu
a metodu pripadové studie. ( rozbor 3 kazuistik neplodnych zen ).Pro vlastni analyzu vyuzila
metodu osobni interpretace a prepis nahraného rozhovoru s pacientkou.Jednotlivé rozhovory
byly nahravany,jejich ptepis tvoii soucast predlozené prace prace.Zavéry pak autorka tvori

z téchto rozhovort s celkem tfemi Zenami, coZ je nepochybné velmi omezeny soubor, z néhoz
nelze podle mého soudu vytvaret jakékoliv zavéry a vécna doporuceni pro praxi.Snad pouze
pravdépodobna doporuceni.(Pii kvalitativni formé vyzkumu se vétsinou vyzaduje nejméné 5 —
7 zkoumanych osob a vysledky Ize interpretovat pouze velmi obezfetn¢).Z toho pohledu
povazuji metodiku této prace zanedostacujici.

V praci postradam text pisemného informovaného souhlasu, ktery by mély zkoumané osoby
podepsat.

4.7pracovani ziskanych dat

Autorka popisuje ve své praci sva zjisténi ziskanych celkem od 3 Zen,ale ze kterych
nelze,podle mého nazoru, odvodit potfebnou miru zevSeobecnéni ani piipadnd doporuceni
pro praxi.Po strance metodické chybi jasna definice rozdilu mezi krizovou intervenci a
systematickou psychoterapii neplodnych Zen, kterd,jak znamo je v procesu asistované
reprodukce velmi vhodna a zamétuje se 1 k 1écbé t.zv.psychosomatickych faktort
sterility,které pravé v procesu asistované reprodukce mohou nabyvat vyznamnych rozméri v
1é¢bé neplodného paru,nebo byt dokonce i primarni pti¢inou neotéhotnéni.V metodice neni
ani zminka o piipadné farmakoterapii (anxiolytika,antidepresiva ) kterd se pii masivnich
Gizkostech,strachu ¢i depresich uplatiiuje velmi piiznivé a v centrech Asistmgné reprodukce
pouziva.V piipadech, naptiklad u masivni Gizkostné poruchy &i deprese se s pouhou
psychoterapii,tim méné s pouhou krizovou intervenci, nevystaci. Autorka v popisu svych
rozhovori uvadi i fadu jinych,vyznamnych a vaznych problém sterilnich Zen,jakymi jsou
napiiklad trvala emo¢ni tenze a strach z neot¢hotnéni,anebo obavy o osud partnerskych
vztaht. Tyto autorka zmiiuje,nicméné neéini ze svych zjisténi zadné zavéry které by pomohly
stav takto postizenych pacientek fesit.Rozhovory a zptsob prace s pacientkami které jsou

v disertac¢ni praci uvedeny,nelze povazovat dle mého soudu ,,jen“za , krizovou intervenci,ale
plisobi jiz jako intervence psychoterapeutické.Hodnoceni efektu psychoterapeutickych
intervenci je vSeobecné velmi naro¢né a nelze se v zadném pripadé spokojit s pouhym
piepisem rozhovori bez dal§iho odborného zpracovani ,psychoterapeutického komentaie a
psychodiagnostického zpracovani.

V praci postradam jakékoliv statistické ovéfeni uvadénych tvrzeni ¢i podporu hypotéz.V
zavéru autorka ne¢ini zadna dalsi doporuceni pro praxi, ani nastin piipadné dalsiho vyzkumu.
Zpracovani 3 kazuistik je pe¢livé a podrobné,nicméné poznamenané extrémn¢ malym poctem
zkoumanych osob a nedostate¢nym klinickym popisem.
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6.Pfipominky a poznamky.

- Je diskutabilni,zda je pro védeckou praci z medicinského prostiedi vhodné pouzivat termin
,klientka* a ,,poradenstvi*
-Z4sadni metodické nedostatky jsem popsala v pfedchozim odstavci.



-Z popisu kapitoly ,,ziskavani dat* neni zcela jasné,zda pacienty odesilal Iékaf nebo zda (jak
na jednom misté své prace disertantka popisuje) pacientky oslovovala sama.V pifpadé,ze
neslo o ndhodny vybér a pacientky si vybirala disertantka sama, jsou zavéreéna zjisténi
zkreslena jeSté i timto cilenym vybérem,pri¢emz mné neni zcela srozumitelné,podle jakych
kritérii byly konkrétni Zeny do souboru zafazovany, resp. kdo v prvnim kontaktu oznacil tyto
zeny, u kterych je , krizova intervence™ indikovana.Poznatky, ke kterym autorka ve své praci
dospéla,neptindsi novd zjisténi, ale potvrzuje témito tfemi ptipady jen fakt, Ze psychoterapie
sterilnich Zen Ié¢enych v Centrech asistované reprodukce je velmi vhodna.,mnohdy jiz od
pocatku Iécby a ne az po piipadném psychickém selhdvani v pribéhu narocné 1é¢by.
Nepiesné definovand metodika, ale 1 absence zakladniho vymezeni rozdilu mezi ,,krizovou
intervenci,psychologickou podporou a systematickou psychoterapii,nedovoluji formulovat
jednoznac¢né zavery ani doporuceni pro praxi.

7.ZAVER.

Piedlozena rigordzni prace Mgr.Jany Miullerové nespliiuje pozadavky na rigorézni praci
kladené a praci proto nedoporucuji k obhajobé.
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