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Diagnostika a terapie psychospiritualni krize - mapujici studie

Predkladana prace se vénuje klinicky relevantnimu tématu. Zkouma klinicky obraz pacientt, ktefi
prosli stavy, jenz se oznacuji jako psychospiritualni krize. Vysledky vyzkumu by mohly ptispét pro
budouci diferencialni diagnostiku téchto stavil a zajisténi adekvatnéjsi 1é€by takto postizenych jedinch
v CR. Doktorandka pouzila kvalitativni metodologii. Pro mapovani problému, ktery neni dostate&né
popsan v ¢eské odborné psychologické literatuie, je to ptistup adekvatni.

Cile predkladané prace (zkracend):

Existuji v nasich podminkach lidé se symptomatikou psychospiritualni krize?
Existuji podobnosti v popsanych ptipadech?

Jaky je souCasny stav prace s témito stavy u nas?

Vlastni posuzovana prace ma 120 stran textu vCetné seznamu literatury (6 stran). Ptiloha je odhadem
néco pies 60 stran. Text je Clenén klasicky na dvé asti teoretickou a empirickou.

Formalni ¢islovani kapitol je pon€kud zmate¢né — tvod je Cislovan arabskou 1, teoreticka cast fimskou
I prvni kapitola arabskou 2, literatura a ptiloha téz ¢islovana jako IlI. a I'V. €ast. Namatkou
kontrolované citaCni odkazy odpovidaji seznamu literatury s vyjimkou chyb na str. 56: v seznamu
literatury jsem nenasel podivny odkaz (N.D. Walsh, 1997), nesrovnalosti v citacich ,.knih mrtvych®,
odkaz by si zaslouzila ,,nejznamé;si kniha* Schucmanové. Objevuje se nejednotnost v odkazech: mezi
jménem autora a letopoc¢tem je nékdy pouzivana Carka, jindy ne, jména vice autori jsou nekdy
oddélena carkou, neékdy spojkou a. Také se pozastavuji nad rozdélenim literatury knizni a Casopisecké
v seznamu literatury, coz spiSe pisobi obtize pii hledani odkazi. U tabulky 1. chybi odkaz.

Obsah teoretické casti:

Prvni ¢ast nejprve uvadi problém v historickém kontextu a kontextu transpersonalni psychoogie.
Kapitola historie je dobrym uvedenim do problematiky psychospiritualni krize. Navazuje na ni popis,
jak je koncept rozvijen na ptde transpersonalni psychologie. V zavéru je shrnuta zkuSenost ve dvou
1é€ebnych centrech Soteria a Diab4zis.

Druhé cast se vénuje vymezeni klinického obrazu psychospiritualni krize. Nejprve je fesen problém
psychiatrické diagnostiky. Pfehledné je usporadané srovnani psychotickych ptiznaki se
symptomatologii psychospiritualni krize. Je poukazano na nedostate¢nost diagnostiky dle ICD-10
téchto stavill a na pfinos zavedeni nepatologické kategorie v DSM IV (také srovnani s DSM 1II R.).
Druha ¢ast pokraCuje popisem spoustécich mechanismi a jednotlivych forem psychospiritualni krize.
Zde, vice jak v pfedchozim textu se ukazuje nedostate¢nost klasického psychologického pojmoslovi
pro vystiZzeni aspektl této krize. Nemiizeme se tedy divit, ze je doktorandka nucena pouZivat koncepty
z riznych spiritualnich prostiedi, které se k syndromu vztahuji. Zde se snazi také uvadét jejich pouziti
v psychologické literature. Tato nedostate¢nost konceptu v odborné literatuie je dalsi indikaci pro
zatazeni kvalitativni metodologie v psychologickém vyzkumu (poznamka recenzenta).

Tteti Cast se vénuje 1€Ebe psychospiritualni krize. Nejprve jsou popsana voditka pro krizovou
intervenci a pak doktorandka vybrala pro terapii moZnosti ptistupl Pesso Boyden System
Psychomotor a biosyntézu.

K obsahu teoretické ¢asti 1ze souhrnem konstatovat, Ze doktorandka se v teorii k tématu
psychospiritualni krize velice dobfe orientuje a vyuziva adekvatni odkazy predevSim z anglicky psané
literatury. Pokud v Casopiseckych publikacich je posledni literatura citovana z roku 2004, je na misté
otdzka, jak se dana problematika vyviji v poslednich ¢tyrech letech.



Obsah empirické casti:

Zkoumany vzorek - 3 kasuistiky z vlastni praxe (studie n=1), strukturované rozhovory s 8 terapeuty a
20 klienty - Je pro zvolenou metodologii dostacujici. Bylo pouzito prostého zdmérného vybéru a
nepravdépodobnostni metody sné¢hové koule. Takové zplisoby vybéru dostateéné zajist'uji, aby se ve
vybraném vzorku objevily zkoumané fenomény.

Data byla zpracovana metodou zakotvené teorie. Tato metoda je v kvalitativnim zpracovani dat
nejbe&zncjsi uzivana, na dany problém ji lze s uspéchem pouzit.

Vysledky prace zainaji prezentaci vlastni zkuSenosti se tfemi klienty. Popsané pripady velice hezky
ilustruji problematiku psychospiritudlni krize a davaji ¢tenafi jasnou predstavu o jejim mozném
prab¢hu. V diskusi k témto kasuistikdm jsou shrnuty spole¢né znaky.

Nasleduje souhrn rozhovort s terapeuty a pak s klienty. Vysledky jsou zde prezentovany v tabulce ke
kazdé kladené otazce. Otazky de facto ur€ily okruhy kategorii. Zde je na misté pfipominka, zda prilis
neuzaviely, neomezily zkoumany pfedmét. Ve vétSin€ tabulek jsou uvedeny Cetnosti vyskytu kategorii,
ale celkem spravné v dalSim textu jim neni dana zadna dulezitost. V diskusi pod kazdou tabulkou jsou
kategorie vzniklé z empirie porovnavany s teorii. Ze srovnani vyplyva, ze empirie podporuje jiz
znamou teorii. Na mist¢€ je otazka, jak se doktorandce dafilo béhem celého procesu reflektované
poodstoupit ze stanoviska teorie 1 své zkusenosti, aby mohly byt zachyceny jevy v teorii dosud
nepopsané a empirii nebyla pouZita jen na podporu toho, co doktorandka jiz davno zna.

Cely proces vyzkumu je popsan pouze obecné a jsou uverejnény az vysledky, které jsou diskutovany s
teorii. Pf1 pouziti kvalitativni metodologie, aby byla splnéna podminka opakovatelnosti vyzkumu, je
dilezité popsat podrobné a konkrétné jednotlivé kroky postupu, vyzkumnikova rozhodnuti a také
zahrnout vlastni introspektivni data. Proces vyzkumu je také dilezitym aspektem pro hodnoceni. Je
proto Skoda, Ze pracnost postupu, ktery si doktorandka vybrala a pravdépodobné podstoupila, z{istava
skryt. Je jasné, Ze z divodi rozsahu prace je nutné redukovat materialy ke zveiejneni, pii obhajob¢
prace je vSak nutné se k procesu vyzkumu vratit. Navrhuji poloZzit doktorandce tyto otazky:

Jak byla reflektovana predpojatost vyzkumnika k prfedmétu zkoumani?

Pro¢ doktorandka volila strukturovany rozhovor?

Jak vznikly otazky pro strukturovany rozhovor?

Jak ovlivnila zkuSenost z prvnich rozhovoru pribéh dalsich?

Jak byl pri vyzkumu dodrzovan princip otevienosti?

Jak konkrétné doktorandka postupovala pri vyhodnocovani dat, jaké si stanovila pravidla pro
jednotlivé kroky?

Jakym zpusobem byly pii zpracovani dat dodrzeny principy revidovani?

Jak se v procesu vyhodnoceni dat podilely induktivni postupy (kédovani) s deduktivnimi
(teoreticka citlivost)?

Zavérem bych rad ocenil orientaci autorky v pfedkladané problematice. Souhlasim s dilezitosti
diskuse tématu psychospiritualni krize, které se v ramci péce o psychické zdravi jevi jako okrajové a
opomijené. Je nutné, aby téma pieslo do obecného povédomi odborniki pracujicich v této oblasti a
jsem rad, Ze existuje prace, ktera mapuje tuto problematiku v psychologickém vyzkumu. Kladné
hodnotim popsany klinicky obraz ¢lovéka prochazejiciho psychospiritualni krizi zafazeny v zavéru
prace. Je nutné konstatovat, Ze cile prace, které doktorandka si pro svou diserta¢ni praci stanovila, byly
naplnény.

Doporucuji predlozenou praci k obhajobé a véiim, ze po doplnéni informaci o postupu

provedeného vyzkumu, miize byt Gspésn€ obhajena.
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V Brné dne 11.7. 2008 PhDr. Ing. Karel Hajek, PhD.



