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Bakalafska prace obsahuje 39 stran, 7 stran dale tvofi ptilohy a abstrakt. Autorka, pracujici
jako socialni pracovnice v domové duchodci, se zabyva péi o osoby trpici Alzheimerovou
chorobou - AD. Zugastnila se odbornych seminafi s touto problematiku a jak v uvodu
zmifuje, téma prace zvolila proto, aby si mohla uvedené poznatky utfidit.

Prace se sklada z teoretické a praktické Casti.

Cast teoreticka se nejprve zabyva zakladnimi pojmy problematiky, dale teorii komunikace,
jeji aplikaci a specifiky pfi praci s nemocnymi AD. K tvodni kapitole 1ze mit vyhrady, Ze pro
piehlednost by bylo vhodnéjsi kliC¢ovou problematiku — Komunikace, Alzheimerova choroba
zatadit do zvlastnich kapitol. Obé témata by bylo dale vhodné vice rozpracovat, u AD napf.
zminit diagnosticka kritéria MKN — 10, u videotréninku autorka pouze popisuje, kdo metodu
vyuZiva, preterapie je vysvétlena znacné vagné atd. Rozpracovani témat by bylo uc€elné i
proto, Ze by se autorka se zmifiovanou problematikou seznamila hloubé&ji a mohla se snaz
vyvarovat nepfesnosti v teoretické ¢asti: ,,Komunikace je sou€asti kazdého IP vztahu, ve
kterém se jednotlivy(i) i€astnici navzajem ovliviiuji“(7) — zde by mél byt spravné $irsi pojem
interakce, nebot’ ovliviiovat se mohou v IP vztahu i osoby, které spolu nekomunikuji. Velmi
struéna a zde jiZ spiSe nedostatecna je i definice isp€8né komunikace. Teoreticka ast je také
problematicky ¢lenéna a tak napf. v kapitole Potfeba ispé$né komunikace se autorka vénuje
takika vyluéné, vyjma kratkého uvodu, zpisobu vedeni a komunikaci pfi praci s nemocnymi
AD, ackoliv se touto problematikou zabyva dale v kapitole Principy a metody GspéSné
komunikace. Chybi tak zde podrobnéj$i samostatna kapitola vénovana obecné teorii
komunikace (tykajici se i lidi netrpicich AD) a tedy moZné srovnani, na které upozortiuje
autorka v uvodu. PfestoZe 1ze pochvalit autorku prace za obhajobu individualniho pfistupu

k nemocnym, v n¢kterych kapitolach neodiivodnéné zobeciiuje: ,, ... 1i1dé s AD nedokazi
rozliSovat vzniklé situace. V§e vnimaji bezprostfedn€, bez navaznosti na cokoliv minulého.*
(13). Velmi problematické, &i dokonce nespravné, je i tvrzeni, které autorka definuje jako
zakladni pravidlo v komunikaci (zde dokonce uvadi se seniorem, toto slovo zaméfiuje za
osobu nemocnou AD prakticky v celém textu) tj. Ze pracovnik by se mél, nez za¢ne samotnou
komunikaci, odpoutat od vlastnich pocitt (17).

Teoreticka ¢ast textu trpi gramatickymi chybami, y/i (7 a jinde), n¢kolikrat autorka v textu
uvadi slovo ,,vézt“ ve smyslu vedu apod., i stylistickymi neobratnostmi, viz niZe.

Nejvetsi slabinou bakalafské prace je viak prakticka Cast, ktera je jednak nevhodné ¢lenéna,
(chybi zvlastni kapitoly vénujici se cilim, hypotézam, metod€, diskuzi ad.) a jednak obsahuje
zasadni chyby metodologické. Z vysledki l1ze pak velmi diskutabilng, respektive neni mozné,
odvodit i to, o¢ autorka ve vyzkumu pravdépodobné usilovala — ,,dokreslit skute¢né moZznosti
senioru trpicich AD a ¢aste¢né piiblizeni problémt €i naruSeni vidéni svéta a vnimani Casu®.
(?)

Metodologické chyby praktické ¢asti:

1. Maly pocet osob tvoficich vyzkumnou skupinu, zcela chybi kontrolni skupina.

2. Re — test metodou MMSE je aplikovan u zkoumanych osob v nestejnych asovych
odstupech.

3. Autorka do testu MMSE v¢letiuje i naprosto jiny test, ktery se pouziva ke screeningu
kognitivnich funkci, aniZ na to v textu kdekoliv upozormuje (Clock test).




4. Autorka neodlivodnéné zobeciiuje, i vhledem k metodologii, vysledky vyzkumu: ,,Ze
zji§ténych vysledki miZeme predpokladat, ze pokud si senior zachova pozitivni vztahy se
svou rodinou a okoli(m), neni stiZen depresi ¢i apatii k rtiznym dennim €innostem a je
motivovan pro Ucast na riznych akcich (kulturnich, terapeutickych...) neni gradace nemoci
tak mohutna 1 v uréitych stadiich (prvnich) je moZné ji i udrZet relativn€ dlouho na stalé
urovni.*

Tento zavér nezohlediiuje napf. vyznamnou patofyziologickou spoluetiologii depresivni
epizody i deteriorace kognitivnich funkci u neurodegenerativnich onemocnéni typu AD a neni
jej, takto obecné formulovany, moZno povazovat za korektni.

I kdyZ prakticka ¢ast ma u bakalafské prace fakultativni charakter, jisté by bylo vhodné,
pokud se jiz autorka hodla vénovat vyzkumu, seznamit se alespoii v zakladech s jeho
metodologii. Daleko vhodnégj$i, a domnivam se, Ze i ilustrativn€j§i, by v opatném piipadé
bylo vénovat praktickou ¢ast podrobné kasuistice pacienta trpiciho AD.

Pies tyto zavazné vyhrady lze pozitivné hodnotit autor¢in pfistup k nemocnym, vychazejici

z principu individualnosti a respektu k lidské distojnosti. Prace tak v teoretické ¢asti pomémné
dobfe vystihuje nejpodstatnéj§i principy prace s nemocnymi AD a kritéria bakalafské prace
tak, pfes zminéné nedostatky, pravdépodobné spliuje.

Bakald¥skou prici doporuduji k obhajobé.

NavrZené hodnoceni: dobFe.
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