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Slovni komentai k hodnoceni prace «(silné a slabe stranky prace):

Price je zaméfena na inovativni téma vyuZiti konceptu Snoezelen vrdmei skupinové
ergoterapie u dospélych osob s depresi. Obsahuje v8ak gramatické chyby, chybné Cislované
tabulky i grafy, chyby pii citovani literatury. Navaznost textu jednotlivych kapitol neni
plynula.

Teoretickd &ast prace je Clenéna do zbytetnd velkého mnoZstvi malych kapitol. V kapitole
2.1.6. a 2.1.8. postradam bliZ8i popis obsahu nalezenych studii, kterymi by podlozila sva
tvrzeni o riznych efektech senzorickych ptistupd. Chybi mi zde i uvedeni, zda v nalezenych
studiich byly provadény individualni nebo skupinové terapie 8 vyuzitim Snoezelenu. Nenf zde
popséno, s jakymi standardizovanymi néstroji miiZe ergoterapeut vysetiit Clov€ka s depres,
coz bych zde otekdvala vnéavaznosti na praktickou &ast prace. Autorka nikde v praci
(ani v diskuzi) nevysvétlila, pro¢ se rozhodla nastavit délku a frekvenci skupinové ergoterapie
zrovna u tii osob s depresi tak, jak to ud€lala.

Ve formulaci cile prace (,, ndvrh a realizace skupinovych terapii v prostéedi multisenzorické
mistnosti v ramci ergoterapie pro pacienty trpici depresi v subakutni fazi lécby v psychiatricke
nemocnici ) méla byt autorka specifiéidj$i (napi. z hlediska v€ku pacientd). Z této formulace
navic vyplyva, Ze byla prace zaméfena na vyuziti specifického prostoru ke skupinove
ergoterapii, nikoliv k vyuZiti celého konceptu Snoezelen vrimci skupinové ergoterapie,
coZ ¢i nejsem jistd, zda byl &i nebyl zamér.

V praktické Sasti price autorka realizovala 6 skupinovych terapif pro 3 pacientky s depresi
(o délce 75 minut; 2x tydng 2 tydny a ve 3. a 4. tydnu jednou) podle predem vytvofené
struktury, kterou v8ak uvadi az v pfilohach. Nedostatetné si stanovila indikalni




a kontraindikacni kritéria pro zafazeni pacienti do této prace. Za chybu povazuji absenci
pfedstaveni skupiny pacientti, se kterymi nakonec pracovala v praktické ¢asti prace (detailné
jsou rozebrani az v piilohdch formou kazuistik, které jsou naopak z mého pohledu zbyte¢né
obsdhlé a malo specificky zaméfené vici cili prace, zatimco podrobnosti napt. o délce
hospitalizace a trvani deprese tu nejsou vibec). Z piiloh se ¢tenat dozvida, Ze ve skupiné
pacienti byla Zena s téZkou depresivni fazi s psychotickymi ptiznaky (F323), Zena
se schizoafektivni poruchou, depresivni typ (F251) a Zena s bipolarni afektivni poruchou,
soucasnou depresi lehkou/sttedni (F313). V praci nebylo uvedeno, zda autorka provedla
ergoterapeutické vysetieni pied skupinovou ergoterapii ¢i nikoliv (vysledky vySetfeni jsou
v kazuistikach v prilohach prace).

Autorka nezvolila nejlepsi zplsob prezentace vysledkl (primérné hodnoty z vysledkt tii
pacientek nejsou piili§ vypovidajici), sloupce v grafech mohly byt téZ sefazeny jinak,
aby to bylo pro ¢tenéfe vice pfehledné. Nékteré vysledky jsou prezentovany dvojité (v grafech
a zaroveni i pfili§ podrobné v textu). Kapitola 3.3.6. méla byt soucasti popisu postupu
zpracovani prace, nikoliv uvedena ve vysledcich.

Autorka prace nijak nediskutovala, Ze vysledky mohly byt ovlivnény i zplisobem poskytovani
zpétné vazby o provedenych terapiich pfimo autorce prace.

Celkove je vSak prace na velmi dobré Grovni a pfindSi nové napady na vyuZziti konceptu
Snoezelen v ergoterapii pii skupinovych terapiich.

Otazky a pFipominky k obhajobé:

1) Jakym zplisobem byste pfed va$im nadiizenym obhgjila diivod provadéni pravidelnych
skupinovych ergoterapii pro osoby s depresi podle vasi struktury, frekvence i délky pravé

v multisenzorické mistnosti misto v béZné terapeutické mistnosti ¢i jiné mistnosti vyuZitelné
pro skupinovou ergoterapii v psychiatrické nemocnici?

2) Co jiného nez kreativni techniky a fyzické cviceni by mohl ergoterapeut nabidnout
dosp€lym pacientim s depresi v multisenzorické mistnosti v psychiatrické nemocnici?

3) Je mozné néjak prevést koncept Snoezelenu do domaciho prostiedi, aby jeho pozitivni
ucinky mohli pacienti s depresi vyuzivat i po propusténi z nemocnice?
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