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Aktuálnost zvoleného tématu

Autorka disertační práce se zabýaá aktuáIním tématem - problematikou q.ivojové dysfázie, která
možnábýaá v poradenském, ale i výzktlmném kontextu upozaděna. Přednost se dává jiným
neuro,4ývojoqým poruchám, např. ADD/ADHD, poruchám autistického spektra aj. Přitom dopady
ťyvojové dysfázíe mohou být velké - a to jak z hlediska osobního proživání a rozvoje sebepojetí
dítěte, tak i jeho životních perspektiv.

Yyvojová dysíázie má však dopady i na rodinný systém. Podporu pro zvládánipotíží souvisejících
s r4ivojovou ďysíázií je nutné zajistit nejenom ve vztahu k samotnému dítěti, ale i ve vztahu k jeho
rodině. A proto je důležité znát,co se v rodinách, které jsou qftuojovou dysfázií dotčeny, děje, jak
se rodiče sqi,lojoqými obtížemi svého dítěte vyrovnávají,jak probíhá efektivní podpora dítěte
z jejich strany. Práce může blýt proto inspirativní nejen pro navazující qýzkumná šetření, ale také
pro poradenskou či logopedickou praxi,

Oceňuji, že si doktorandka zvolila právě tento aspekt, pro který našIa podnět v rámci své
logopedické praxe - zpráce je zíejmé velké zaujetí autorky,

Přístup k řešení, teoretické zázemí

Předložený text má všechna formální kritéria, která jsou kladena na disertační práce fabstrakt,
teoretická část, praktická část, metodologie, náIezy, diskuseJ. Rozsahem je práce nad limitem;
včetně seznamu literatury, tabulek, grafických schémat a s přílohami má 345 stran. Rozumím
tomu, že v případě kvalitativní metodologie, která byla v případě disertační práce zvolena, je
náročné vyhovět rozsahu tak, aby byl na jedné straně vypovídajicí,na druhé straně - aby byla
zvolena témata, která jsou nezbytně nutná.

Práce je tak poměrně rozsáhlá - teoretická částje koncipována cca na 90 stranách,zbývajícičást
je praktická. Autorka zvolila téměř monografický způsob, jak bude zmíněno dále.

Struktura teoretické části práce se může jevit jako logická - od obecnějšího ke konkrétnějšímu a
vztahujícímu se k tématu fvymezenívýrvojové dysfázie v rámci narušené komunikační schopnosti,
ťyvojová dysfázie jako handicap, etiologie a symptomatologie qfi,lojové dysfázíe, systém péče o
děti s touto poruchou v České republice, rodičovsWív kontextu ťyvojové dysfázie]. Ovšem zvažuji,
zda musela blft prezentována všechna témata a pokud ano, zda až do takových detailů. Např.
považuji zazbytečné zabývat se tolik diagnostikou a formami intervence, představovatzapojeni
všech resortů do péče o děti s dysfázlí, předkládat podrobné informace o formách vzdé|ání od
předškolního věku až po vysokoškoláky, aj, Čtenář se pak může hůře orientovat v tom, co je pro
práci podstatné. Disertační práce nemusí obsahovat vše, co se kdy u nás k danému tématu
publikovalo , nýbrž má podat bází, na kterém se bude dále stavět praktická část - tedy mohla blit
soustředěna jen na podstatné informace k problematice rodin dětí s rlívojovou dysfázií,



Doporučuji proto autorce - pokud budou qýsledky práce publikovány - aby se skutečně zaměřila
v obecném na to nejdůležitější a dala větší prostor samotnému problému, který zkoumá - situaci
rodin dětí sqýwojovou dysfázií. Tuto kapitolu bych blfi,zala také ráda viděla více vzahraničním
kontextu. Autorka práce v ní čerpá pievážně z českých zdrojťt, zahraničních titulů je méně, přitom
např. databáze Psyclnfo nebo Google Scholar nabiziqýsledky mnoha zajimavých studií lfkajících
se rodičovství u dětí s qfvojovou dysfázíi. [Nyní nekonstatuji, že bybylo v práci máIo zahraničních
zdrojů, byly skutečně vyhledány, jak je ostatně ziejmé ze seznamu literatury, Zdá se mi však, že
byly více vytěženy jiných kapitoláchJ.

Poznámku mám ještě kterminologii, Je jasné, že není jednotná, autorka informuje o různých
přístupech pro definovániťyvojové dysfázíe, Pokud odkazuje na literární zdroje,je srozumitelné,
že pracuje s různou terminologií se kterou daný autor pracuje. Přesto bych však doporučovala
v částech textů, které odráží její autorský přístup, aby pracovala s jedním zvoleným přístupem.
Někdy pracuje s pojmem (výruojová) dysíázie, jindy (specificky) narušený qi,loj řeči, ale také
soběma termíny vlomítku nebo s jedním ztermínů vzávorce, Proč autorka nezůstala bud'u
qývojové dysfázie nebo u narušeného vý,voje řeči? A formální poznámka - nedoporučuje se, aby
byly zkratky termínů [zde VD, NVŘJ v názvechkapitol.

Metodologie

|akjiž bylo uvedeno, autorka pracovala v kvalitativním designu, Zaméílla se na rodičovsffí u dětí
s vývojovou dysfázií, zejména na ty aspekťy, které jsou danou qýwojovou poruchou dotčeny,
Avizuje, že bude sledovat zkušenosti rodičů, mapovat jejich prožívání a copingové strategie.
Souhlasím s autorkou, že toto poznání může přinést podněry pro praxi.

Výzkumný design je představen vúvodní kapitole, čtenář obdrží qichodiska pro práci a je
seznámen s qýzkumnlfoni otázkami. Získá představu o vzorku, způsobu sběru dat - nejenom
prostřednictvím polostrukturovaných rozhovorů, ale i dalších použiqých metod. I zde je zřejmé,
že autorka má maximální pohled na počet zkoumaných osob, počet provedených rozhovorů (25]
neblivá zcela obvyklý pro kvalitativní design. Demonstruje to zřejmě zaujetí autorky pro
zkoumané téma.

Na s.97 autorka předkládá vtabulce přehled faktorů úspěšné psychosociální adaptace rodičů,
doporučovala bych, aby byla kritéria pro roziazení rodičů konkretizována např. alespoň v příloze.
0ceňuji však, že si je autorka vědoma limitů svého zkoumání - pracovala pouze s rodiči, kteří mají
zájem azískaná data tak nereprezentují skupinu rodičů jako celek.

Tabulka č. 5 obsahuje údaje k dětem ve sledovaných rodinách. Autorka pokryla skupiny od
předškolního věku až ke staršímu školnímu věku, což následně odráži i rozsah sledovaných
aspektů (a vysvětluje náročnost zpracování, prezentaci dat i celkoqý rozsah práce]. I zde lze
dokreslit zbytečná témata - např. původně chtěla autorka kontrolovat diagnózu, pak od tohoto
postupu ustoupila. Stačilo pouze toto konstatování, nemusely být uváděny konkrétní nástroje,
které si v prvním momentu zvolila.

Prosím autorku, aby při obhajobě vysvětlila velké množství metod - byly skutečně všechny
nezbytné pro formulování qýsledků azávérůpráce? Nekomplikovaly zpracováni dat?

I zde nacházíme fl uktuac i v užív ané terminologii [s. 9 9 - 1 0 0 J :

,,Obraz obtíží charakterizujícíchvyvojovott dysfazii má některé společné prvlqljako handicapy, jež byly předmětem
zmíněných šetření, je však natolik odlíšný, resp. dostatečně specificlq,, že vyžaduje nové zkoumání " .

,,Orientační vlastní úsudek na obtíže dětí však byl zčásti možný, k dokreslení obrazu NVŘ slouží některá data
získaná rozhovorem s daným rodičem."

Autorka si jako zvo|ený postup v kvalitativní metodologii zvolila zakotvenou teorii a v rámci
kapitoly k metodologii předkládá i vytvořený teoreticlqý model (tzv. paradigmatický modelj, Zdá
se mi tento způsob jako šťastný neboť pomáhá vyťvořit si představu, jak budou prezentovány
qýsledky, Čtenář si pak velké množství textu, které následuje, čte již vtěchto stanovených
kategoriích -každé kategorii je věnována samostatná kapitola.



Rozsah každé kapitoly je značný, což vyplyvá zmnožství respondentů a realizovaných
rozhovorů/použiqých metod. Autorka postupně prezentuje náIezy ve vztahu kpercepci obnži,
které vypllývajízvývojové poruchy dítěte, dále kposkytované podpoře a podmínkám pro tuto
podporu. Získala také informace o strategiích poskytování podpory a jejich dopadu na rodičovské
kompetence, Kromě popisů dat jsou využity i přímé qýpovědi rodičů, jakbyvá vkvalitativní
metodologii zvykem.

Cíle disertace a ieiich naplnění

Autorka se v závěru své práce vrací ke stanoveným qýzkumnllím otázkám a zvo|ené zakotvené
teorii. Dává získaná data do kontextu analytického příběhu. Odpovědi na otázky jsou
prezentovány jasně a srozumitelně a najdeme zde postupně i ke každ,é oázce pasáž s diskusÍ, ve
které autorka vstupuje do komunikace s naší i zahraniční literaturou [což oceňuji).Tyto pasáŽe
dávajíjistotu, že autorka svůj úkol zv|ádlaažeje schopna závérečné kondenzace nálezů a hledání
vzájemných vazeb a propojení. Možná je pro čtenáře tato kapitola určiQýrn vysvobozením z
,,množsWí detailů", které nyní dávají smysl.

Závér a další doporučení pro obhaiobu

Disertační práce odpovídá kritériím kladeným na tento typ prací, doporučuji ji proto k obhajobě.
Výtky byly činěny s dobqým úmyslem - aby autorka v podobných pracích pamatovala na kritéria
možného rozsahu práce a pečIivě volila zásadní obsahy od těch méně podstatných. Množstvím
detailů a rozsahem sdělení se může ztrácet,,figura" sdělení.

Děkuji autorce práce za vyslovení se k otázkám při obhajobě:

- Proč nebyla zvolena jednotná terminologii z hlediska autorky [q;ívojová dysfázie vs.

narušený qýwoj řeči)?

- |aké přínosy měly další metody popsané v metodologii práce ftj. nad rámec provedených
rozhovorů)?

- Které podněty pro praxi vzešlé zvýzkumu považuje autorka za nejdůležitější?

Pro ja\ý typ budoucího zkoumání daného tématu by mohla

V Praze dne 5. 2,2023 doc. PhDr. PaedDr. Anna Kucharská, Ph.D.

á?


