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Studentka předkládá k posouzení velmi zajímavou diplomovou práci věnovanou tématu kognitivních 

schopností u dětí s poruchou attachmentu. Pro výzkumné účely své práce zvolila srovnání dynamické 

a statické diagnostiky. V úvodu bych ráda zdůraznila, že samotné srovnání využití dynamické a 

statické diagnostiky považuji za velmi přínosné, ale velmi oceňuji zaměření právě na děti s poruchou 

rané vazby. Praktický přínos celé práce - nejen výzkumných závěrů, ale také přehledně a velmi 

kvalitně zpracované teoretické části – je neoddiskutovatelný.  

Již ve čtivém úvodu diplomové práce autorka připoutá pozornost popisem vlastní motivace, 

dosavadních zkušeností i úskalími, se kterými se při zpracování svého tématu setkala. Teoretická část 

diplomové práce obsahuje 5 základních kapitol, které jsou vzájemně propojeny a logicky na sebe 

navazují, struktura literárně přehledové části je přehledná, srozumitelná. Autorka zde vymezuje 

základní oblasti, které jsou pro její práci stěžejní – poruchy attachmentu, kognitivní vývoj dítěte 

v předškolním věku, dynamické testování, srovnání dynamické a statické diagnostiky. Následně 

čtenáře podrobněji seznamuje s použitými diagnostickými metodami (ACFS-cz a Woodcock-Johnson 

IV COG), které ač nejsou neznámé, domnívám se, že v běžné psychologické praxi nejsou dostatečně 

využívány. Autorka v celé literárně přehledové části pouze marginálně zmiňuje obecně známá fakta, 

naopak věnuje větší pozornost novým informacím, které jsou relevantní k danému tématu, 

neopomíná ani revizi diagnostického manuálu ICD 11 a srovnání s ICD 10. 

Výzkumný záměr empirické části je zmapovat efektivitu dynamické diagnostiky a intervence u dětí v 

předškolním věku umístěných v ústavní výchově, kde je předpoklad narušeného attachmentu. 

Jako hlavní cíl vnímám aplikaci zjištěných výsledků do praxe pro hledání možností rozvíjení 

kognitivních schopností (nejen) u dětí s narušenou citovou vazbou. Z důvodu vyhlášení 

nouzového stavu je počet respondentů nižší, než autorka původně plánovala. Autorce se 

podařilo podrobně vyšetřit 16 dětí, které tvoří výzkumný soubor. Menší výzkumný soubor může 

být limitující pro stanovení jednoznačných závěrů, ovšem autorka kvantitu vykompenzovala 

kvalitou celého výzkumu. Realizace výzkumu je podrobně popsána, oceňuji pečlivé zvážení etické 

stránky výzkumu i to, že účastníkům byla poskytnuta zpětná vazba v podobě podrobné zprávy 

z vyšetření. Výsledky jsou přehledně zpracovány graficky a srozumitelně popsány v kapitole 

„Shrnutí výsledků“. V přiměřeně obsáhlé diskusi autorka kriticky přemýšlí o výsledcích svého 

výzkumu, dává je do souvislosti s jinými výzkumnými studiemi věnované stejnému tématu, 

zamýšlí se nad možnými faktory, které mohly výsledky výzkumu ovlivnit. 



V literárně přehledové části autorka jednoznačně prokázala schopnost psychologického uvažování, 

dokázala vybrat a zpracovat podstatné informace z relevantních odborných i cizojazyčných zdrojů a 

propojit je v souvislý a čtivý text. Také výzkumná část je na vysoké metodologické úrovni, výsledky 

jsou prezentovány graficky a zároveň srozumitelně popsány a vysvětleny. Závěrem práce autorka obě 

části diplomové práce propojuje. Ve zdařile strukturované diskusi autorka zmiňuje limity své práce, 

ale také se zamýšlí nad možnostmi dalšího výzkumu, tím opět dokazuje schopnost kritického 

uvažování nad daným tématem. Velmi oceňuji kapitolu věnovanou praktickému využití poznatků této 

diplomové práce. 

Otázky a podněty k obhajobě:  

1. Lze tvrdit, že u dětí s poruchou attachmentu by bylo využití intervenčních programů 

efektivnější než u dětí bez narušené vazby?  Autorka v diskusi uvádí, že „zlepšení mezi 

pretestem a posttestem v metodě ACFS-cz dosahovalo 25–42 % v jednotlivých subtestech.“. 

Jsou k dispozici data, která by zjišťovala účinnost dynamické diagnostiky u dětí  vyrůstajících 

v domácím prostředí?  

2. V textu autorka uvádí, že porucha desinhibovaného sociálního zapojení se nediagnostikuje u 

dětí s poruchou autistického spektra. V jiné části práce (str. 31) je uvedeno, že reaktivní 

porucha attachmentu „… je spíše spojována s depresivními příznaky nebo poruchou 

autistického spektra“, dokonce u 14% dětí s RAD je komorbidní PAS. Zajímal by mě názor 

autorky na tuto skutečnost i na to, co tento fakt může přinést v psychodiagnostické praxi?  

Stejně tak diferenciální diagnostika ADHD a DSED na základě zobrazovacích metod je pro 

využití v praxi diskutabilní. Mohla by se autorka zamyslet nad jinými možnostmi diferenciální 

diagnostiky poruch attachmentu a těchto neurovývojových poruch? 

3. V rámci dynamické diagnostiky hraje roli také „zprostředkovatel“, který pružně reaguje na 

chování a reakce dítěte. Dá se předpokládat, že děti deprivované, s narušenou citovou 

vazbou nebudou mít ve svém přirozeném prostředí „kvalitní“ zprostředkovatelé, kteří by byli 

motivováni rozvíjet jejich potenciál. Může být situace odlišná u dětí v institucionalizované 

výchově?  

 

Předložená diplomová práce jednoznačně vyhovuje požadavkům, které jsou na tento typ práce 

kladeny. Proto ji doporučuji k obhajobě a navrhuji hodnocení výborně.  
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