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AKtualnost zvoleného tématu a stanovené cile

Cilem pfedloZené disertaéni prace Mgr. Martina Karase je ,identifikovat faktory, které
ovliviluji rodi¢e k aktivnimu zapojeni do procesu sanace prostfednictvim socialni
rehabilitace™ (s. 12). Zvolené téma je vzhledem ke stale zvySujicim se pozadavkim na
aktivni spolupraci uzivateli a proméné paradigmatu v poméhajicich oborech vice ne?
aktualni. Pokud srovnam praci s jeji prvni verzi, je cil formulovan pfesngji a konkrétngji. Co
v praci i nadale postradam, je formulace vyzkumného problému.

Vzhledem k absenci vyzkumii na toto téma je i potfebné a s vysokym potencidlem nalezeni
novych poznatkd, které by mohly byt uplatnény v praxi.

Teoreticka vychodiska

Autor se nejprve vénuje teoretickému vymezeni vychozich pojmi a konceptd. Problematicky
vnimam logiku fazeni jednotlivych témat. Naptiklad kapitola 2.5 pojednavajici o rizikovych
faktorech ovliviiujicich aktivni zapojeni rodi¢e do procesu sanace prostfednictvim socialni
rehabilitace je zafazena bez predchoziho objasnéni pojmu ,aktivni zapojeni®, ,,sanace®,
w»socialni rehabilitace® a jejich vzdjemnych vazeb. Dal$i otazkou je, zda obsah subkapitoly
odpovida jejimu nazvu. Autor popisuje rizikové faktory, které mohou ohrozovat rodinu, nebo
rizikové faktory aktivniho zapojeni rodi¢t? Tuto otazku jsem si mimochodem klada i p¥i &teni
vysledkt vyzkumu.

Dal$i parcidlni poznamku mam k textu na strané 42, kde se autor vénuje piipadovym
konferencim, ale nerozlifuje mezi konferencemi pfipadovymi (viz napf. citovana Bechyfiova,
Konvi¢kova, 2011) a skupinovymi rodinnymi konferencemi (viz citovany Burford a Hudson,
2000).

Za ur€itou slabinu teoretické ¢asti povazuji tematické rozbihani textu, nezfetelnost uvadénych
poznatkil ve vztahu ke sledovanému cili. V kontextu tohoto komentafe pozitivnim hodnotim
zafazeni kapitoly 4, ve které se autor pokousi o vyjasnéni svych teoretickych vychodisek a
ptedpokladi.

I nadale pfetrvdva moje pfipominka z posudku na prvni verzi, Ze v praci chybi dostate¢né
objasnéni teoretické perspektivy, epistemologické pozice a vyzkumného paradigmatu.

Pfi konceptualizaci svého vyzkumu autor pfedpoklada pét zakladnich oblasti faktort, které
mohou proces zapojeni rodi¢e do sanace ovlivnit: 1) socidln¢ patologické jevy na strané
rodi¢l, 2) procesudlni charakteristiky metody sanace rodiny, 3) subjektivni davody
k participaci ¢i neparticipaci na strané rodiny, 4) sluzby a ptistupy détského centra, 3)
charakterové vlastnosti rodin. Zpiisob vyvozeni faktort, Jejich konkretizace a zpasob vyuziti
ve vyzkumu mi neni zcela jasny. V teoretické &asti bych uvitala explicitnéjsi praci s faktory a



odkazy na zdrojovou literaturu. V textu na strané 37 autor naptiklad s odkazem na préaci
Fortina a Chamberlanda z roku 1995 uvadi, Ze pfekazkou. ktera brani rodi¢i se aktivné podilet
na procesu socidlni rehabilitace, je napéti v roding, které je zptisobeno nedostatkem
_rodi¢ovské zdatnosti a sebeddvéry“. Neni vak zfejmé, do které kategorie faktorii zjisténi
autor fadi, ani jak snim dale pracuje. Na strané¢ 65 autor uvadi ,po mnoha diskusich
s ostatnimi kolegy jsme dospéli k zavéru, ze kli¢ovou roli v aktivnim zapojeni rodi¢e do
fedeni vlastniho problému hraji tfi zasadni momenty®, a to: 1) nezdjem rodiée a jeho
nezodpovédny ptistup, ktery je ovlivnén vyskytem socialné patologickych jevi nebo
typickymi charakteristickymi rodinami, 2) lhostejny postoj §irsi rodiny, od které rodi¢
otekava podporu, 3) neprofesiondlni pfistup jednotlived multidisciplinarniho tymu. Pokud
opominu poznamku z predeslého posudku, Ze metodu, kterou k zavérim autor dospél,
nepovazuji za relevantni védeckou metodu, neni mi jasné logika prace s kategoriemi faktora
ve srovnani s vychodisky vyuZitymi pro formulaci dil¢ich vyzkumnych otazek.

Rozhodnuti sledovat vliv viech t&chto oblasti faktor na aktivni zapojeni rodi€e do procesu
sanace se mi jevi velmi ambicidozni. Domnivam se, Ze kvalitni prozkoumani jedné kategorie
faktord by bylo pro Géely diserta¢ni prace zcela dostadujici.

Metodika vyzkumu, zpracovani ziskanych dat a vysledky

Na strané 65 dochézi k reformulaci vyzkumného cile. Autor chee zjistit ,, v éem stavajici
zpiisob pomoci détského centra napoméhd a naopak v &em brani k navraceni ditéte do
biologické rodiny“. Jako podminku navratu ditéte do biologické rodiny vidi aktivni
spolupraci, zapojeni rodi&i. Zdiraziiuje pfitom perspektivu rodiél. Dale chce ovéfit ,,vyznam
jednotlivych znaki sanace k navazani ... spoluprace® a to, jak ,,nabizené sluzby a pfistupy
ovliviiuji chovani a jednani rodi¢e smé&fujici k navraceni ditéte zpét do jejich péée” (s. 66).
7 takto formulovanych cilai se jiz perspektiva rodi¢d ztraci a vyzkumna pozornost se opét
vraci k vlivu dfive uvadénych kategorii faktort na aktivni zapojeni rodice.

K zodpovézeni své vyzkumné otazky autor voli kvalitativni vyzkumnou strategii, ktera
umoZfiuje porozuméni vyznamu, ktery aktéfi jevim ptikladaji. Pokud tomu dobfe rozumim,
jeho zamérem je zjistit, které faktory a jakym zplsobem podle rodi¢a pfispivaji k jejich
spolupréci ¢i nespolupréci. Faktory, tedy spiSe kategorie ¢i okruhy faktord, jsou vak predem
stanoveny (socialng patologické jevy, pribéh sanace rodiny, divody zapojeni rodi¢e do
procesu sanace, socialni rehabilitace, specifické vlastnosti rodiny). V metodice vyzkumu se
viak dle mého soudu toto zacileni vyzkumu ztraci.

Zvolena vyzkumna metoda klade nemalé, az nerealistické naroky na sebereflexivitu rodi¢h
(napk. jaky ma dopad pfistup pracovnika na celkové chovani a jednani rodiée —s. 68).

Z celkového pojeti vyzkumu méam pochybnosti o tom, zda autor porozumél podstaté
kvalitativni vyzkumné strategie. Mylné je zabyvat se v kvalitativnim vyzkumu potvrzenim ¢i
vyvracenim platnosti vypovédi (viz s. 70), nejasny je pokus o operacionalizaci v kapitole 6.1,
zcela neadekvatni je nastroj sbéru (kvalitativni rozhovor s 80 otazkami pro rodiée, s 25
otazkami pro socidlni pracovniky), otazky vyvolavaji artikulované ,,pochybnosti o
pravdivosti* sdéleni rodicu (s. 82) a snaha ,,zajistit co nejvice objektivnich informaci® (s. 82)
Pochopila jsem dobte, Ze rozhovory se socidlnimi pracovniky OSPOD byli realizovany jen u
rodin, u kterych vznikla pochybnost o pravdivosti jejich vypoveédi?

Metodou analyzy dat byla obsahova analyza s vyuZitim softwaru MAXQDA. Data autor
uspofadal do 5 hlavnich oblasti, kter¢ si definoval v teoretické &asti. Otazkou znovu zlstava
adekvatnost tohoto postupu pfi vyuziti kvalitativni vyzkumné strategie.



I nadale tedy plati otiazky a komentate zmého pavodniho posudku: Jakou roli ma
operacionalizace v kvalitativnim vyzkumu? V praci mi chybi diisledny popis metody analyzy
dat. Nevidim konsistenci mezi zvolenou vyzkumnou strategii, cili vyzkumu, metodami sbéru
dat a metodami jejich analyzy.

Na jedné strané velmi pozitivné hodnotim autora za promySleni etickych aspekti vyzkumu, na
stran€ druhé si kladu otdzku, nakolik byla zaji$téna anonymita rodin vzhledem k pomérné
detailnim anamnestickym udajam v ¢asti 7.4.4 Charakteristika informantii a zplsob prace
s rodinou. Prosim autora o objasnéni.

Autorovi nelze upfit velka snaha prezentovat svij vyzkumny zamér a postup co
nejtransparentnéji, ocenéni hodné je také mnoZstvi dat, které¢ shroméazdil.

PredloZena disertadni price spliuje zikladni poZzadavky kladené na tento typ praci a
praci doporuduji k obhajobé s pozadavkem, aby se autor pfi obhajobé price zaméFil na
zdivodnéni zvolené metodologie pro naplnéni cili své prace.

V Ostravé dne 20.7.2017 podpis oponenta disertaéni prace...........[ ..............
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Cilem prace bylo identifikovat faktory, které jsou spojeny s aktivnim zapojenim rodin
do procesu sanace rodiny v priibéhu socialni rehabilitace poskytované Détskym centrem ve
Strakonicich. Toto centrum autor pfedkladané prace vede. Vyzkumné otézky jsou viak
obecnéj8i. Prvni se zaméfuje na to, v &em stavajici zplisob pomoci d&tského centra napoméha
k navraceni ditéte do ptivodni rodiny. Druhé se zaméfuje na to, v &em stavajici zpiisob pomoci
détského centra brani k navraceni ditéte zp&t do biologické rodiny. Nézev prace a
deklarovany hlavni cil tedy nejsou formulovany na stejné trovni jako vyzkumné otazky.
Formulace péti dil¢ich cili v ivodu prace je nejasna, &tenéfi se vyjasni az v kapitole 6.2. a po
pro¢teni dotazniku v pfiloze 1. Diléi cile tedy zptehledtiuji faktory:

e vedouci k pfijeti rodiny do péée podle minéni &lena rodiny
e vnimani péée v DC ¢lenem rodiny

e vnimani aktudlni rodinné situace ¢lenem rodiny

e vnimani vychovy ¢lenem rodiny v dobé vlastniho détstvi
e rozhodovani ¢lena rodiny o vlastnim rodi¢ovstvi

e aktualni ,,socialni zdzemi* ¢lena rodiny

e aktualni strukturu rodinné doméacnosti

e identifikaéni udaje o ¢lenovi rodiny.

Udaje o rodinach byly zjistovany od samotnych klienti DC a také od socialnich pracovnik
puasobicich na OSPOD.

Obecna &ast prace nejprve shrnuje poznatky o podobg a funkcich rodiny, ndvazné pak o
moznostech jejiho ovliviiovani. Vyklad je aryvkovity, ¢asto bez komentafe citujici i sporné
zavery, stylisticky velmi neobratny. Viz formulace typu: ,,Drabkova (1995), kterd ovéfuje

pfimou spojitost mezi kladnou, podporujici vychovou bez pfitomnosti neurotickych projevii



na strané jedné a na druhé stran& pak u vychovnych styld, jenZ jsou pfizna¢né v podcetiovani
déti a projevovani k nim zadpornych citd projevujici se vysokou labilitou.” (Str. 20). ,,Déti bez
vlastniho rodinného zazemi, jak uvadi Mat&jéek (2004b) se ocitaji v disledku uréité patologie
rodiny.* (Str. 24). ,,VétSina populace se v rodi€ovstvi opird o zku$enosti z vlastni rodiny, jak
uvadi Gjuri¢ova a Kubi¢ka (2003), kteti dale poukazuji na to, Ze zpravidla Eerpame z vice
zdroji zkudenosti a to nejen od rodi¢t, ale i z Sir§iho okruhu pfibuznych a pfatel. Jak uvadi
Matgjcek (2004b) jedna se o rodiny ¢i skupiny osob, u kterych je pfedpoklad, Ze bez
systematického puisobeni...nebudou schopni zaloZit rodinu s citové vielym prostfedim... (Str.
25). ,,... mezi nejtéZ8i formy nasili v rodiné pat#i biti, $krceni, vyhroZovani zbranémi ¢i
vynucovani sexualniho styku, které byva n€kolikrat ¢ast&jsi u Zen nezZ u muzi.* (Str. 32). Zde
chtél autor asi fici, Ze obéti je ¢astéji Zena nez muz, ale formuloval to tak, jakoby Zena byla
Cast&ji pachatelem. Takovych mist jsou v praci desitky. Ledabyl4 stylistika byla pfedmétem
mé kritiky jiZz v pfedchozim posudku.

Autor pak objasiiuje instituci détského centra a to tak, Ze popisuje fungovani zafizeni, ve
kterém sam pracuje s odkazovanim na pravni normy a vybrané literarni prameny. Zde by bylo
Zadouci uvést systematicky n&co o jinych détskych centrech v CR a samoziejmé i o tom, jak
je podpora rodiny u této cilové skupiny organizovana v jinych zemich.

Vlastni kvalitativni autorovo vyzkumné Setfeni zahrnovalo 15 rodin, které uspé&sné ukoncily
program socialni rehabilitace. Vybér téchto rodin — str. 73 a nésl. — je popsén zcela nejasné.
Druhy vzorek tvofilo 11 rodin, které program ukonéily neuspéné (jako netspéch bylo
definovano pfedéasné vyloudeni nebo odpadnuti z programu). Pokud se odpovédi rodin na
otazky kladené v ramci kvalitativniho Setfeni jevily jako nevérohodné, byli jako informanti
vyuziti socialni pracovnici vykonavajici SPOD na pfislusnych méstskych tfadech. Rozhovory
vedl sam autor pfedkladané studie. Viechny rozhovory byly bez vyjimky provedeny

s matkami.

Obsah rozhovort byl vyhodnocen pocita¢ovou aplikaci MAX QDA pro kvalitativni
zpracovani dat.

V praci jsou uvedeny struéné kazuistiky vSech do $etfeni zahrnutych rodin.

Vlastni data pak pfedstavuji souhrny kvalitativnich vypovédi informanti k jednotlivym
sledovanym okruhiim. Autor se pak pokousi vyhodnotit rozdily mezi ob&€ma studovanymi
skupinami vZdy v ramci jednoho okruhu. Zobecnitelnost zji§ténych rozdili je samoziejmé
nizka, coz autor pfipomina jen sporadicky.

Formulace z4véri je stejn& t&2kopadna a neurdita jako vyklad v ivodnich ¢astech prace, navic

je nadbyte&n& propletena s mnoZstvim citaci v&t§inou jiz dfive uvedenych odbornych praci.



Autor ma mj. potiebu se obsahle vyrovnavat s pfistupem a terminologii Bechyfiové a
Konvi€kové, coz by patfilo spise do tivodnich kapitol prace.

Prace by byla mnohem piehledné;jsi, kdyby autor na jednom misté stru¢né shrnul popisy
matek/rodin, kterym byla uspé&sné, resp. nelsp&dné poskytnuta sluzba. T€Zistém by mél byt
hlavné proces poskytovani tzv. socidlni rehabilitace. Kvalitativni pfistup by mohl pfinést vice
udajt o interakei mezi klienty a persondlem, resp. mezi klienty navzajem.

Zavéry prace by mohly obsahovat navrhy ke zméné ve zpusobu poskytovani sluzby.

Prace nepochybné obsahuje fadu poznatkti vyuzitelnych v praxi détskych center. Formalni
nedostatky v8ak jeji kvalitu degraduji do té miry, Ze je nelze pfehlédnout. Vaznym
nedostatkem je i zahledénost autora do prace vlastniho zafizeni. Opakované citovani tykajici
se trivialit pfedstavuje balast, kterym je prace doslova zaplevelena. Na druhé strané n&které
citované nazory, které jsou ponechany bez komentate, vyzaduji kritické zhodnoceni z ¢itelné
vlastni pozice.

Disertace ma pfedev§im prokazat kompetenci autora uchopit téma koncepéné, v pfiméfeném
kontextu, pfiméfenymi metodami k nému zjistit néco, co by piedstavovalo ,,pfidanou
hodnotu* a jasnym zpusobem to ¢tenafi sdélit.

To se bohuZel autorovi ani na druhy pokus nepodafilo.

Praci k obhajobé& nedoporuduji.

V Praze 15.5.2017 podpis oponenta disertaéni prace.............oooeeeninnn.



