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zahranicních zkušeností se zvláštním akcentem na inspiraci z holandsky hovorících zemí, predevším z Belgie

Tématem disertacní práce je primární prevence. Autorka se soustreduje na dva aspekty - jedním je

porovnání stavu primární prevence v Ceské republice a v Bel~ii, druhým je prevence zamerená na minoritní

skupiny obyvatelstva, která je implicitne srovnávána s prevencí zamerenou na majoritní populaci.

Problematiku prevence u minoritních skupin považuji za podstatné a v ceském kontextu upozadené téma.

Obsahové zamerení disertacní práce proto shledávám velmi aktuální. Srovnání stavu v CR a v dalších zemích

je inspirativní a zároven dovoluje snadneji tematizovat specifika prístupu uplatnovaného (casto intuitivne)
v našich podmínkách a prípadne argumentovat pro jeho zmenu.

Disertacní práce má rozsah 137 stran. Obsahuje všechny potrebné náležitosti (prohlášení, abstrakt aj.).

Použitá literatura je široká (118 titulll s prevahou zahranicních zdrojll). Její využívání splnuje požadavky

odborného textu. Práce zahrnuje tri prílohy, což vzhledem k povaze tématu a zpllsobu zpracování považuji

za nedostatecné. Soucástí príloh by mely být plné odpovedi respondenttVek nebo alespon ukázky. Tak by

bylo možné se presvedcit, že provedená analýza a výsledný seznam kategorií odpovídá zdrojovým datllm.

Stylistická stránka textu je primerená, ovšem z formálního hlediska text obsahuje pomerne znacné množství

preklepll a gramatických chyb.

Práce je tradicne clenená na teoretickou a empirickou cást, a to v približném pomeru 4:3. Obe cásti jsou dále

strukturovány prehledným a vycerpávajícím zpllsobem. Za nedostatek považuji, že kapitoly jsou císlovány

v rámci každé cásti zvlášt, což ztežuje orientaci. Z obsahového hlediska lze považovat za sporné presné

zarazení urcitých informací v rámci struktury teoretické cásti (napr. projekty primární prevence jsou

predstavovány v rllzných kapitolách) a zarazení nekterých informací, které nejsou pro další text relevantní

(napr. rozlišování rllzných statusll minorit, dále ovšem není cinen rozdíl mezi imigranty a trvale usazenými

etnickými minoritami). Logickou návaznost celého textu to však nesnižuje.

Teoretická cást pojednává dve témata - primární prevenci a minoritní obyvatelstvo. V obou dominantních

kapitolách jsou prehledným zpllsobem predstaveny hlavní prístupy k dané problematice. Autorka postupuje

deduktivne - od úrovne celkových koncepcí a terminologie pres dílcí aspekty po príklady konkrétních

projektll. Text neobsahuje nadbytecné pasáže, naopak všechny podkapitoly (a vetšina informací v nich) jsou

vztahovány k zámeru disertacní práce. Teoretická cást tak nabízí ucelený, logický prehled.

Bohužel však zllstává vetšinou na úrovni deskripce, prístupy jednotlivých autorll nejsou (až na výjimky)

podrobneji konfrontovány a ani autorka k nim nezaujímá odborne ukotvené vlastní stanovisko. Úroven

konceptualizace tématu považuji za spíše nižší. Domnívám se, že autorka má tendenci prejímat oficiální

diskurs primární prevence spojený s praktickými preventivními programy (což je pochopitelné vzhledem

k tomu, že v dané oblasti aktivne pllsobí) a to jí následne brání vetšímu odstupu, který by umožnil hlubší

problematizaci tématu. To se ukazuje napríklad na tom, jak autorka predstavuje terminologii související

s prevencí, jež je užívána v CR a v Belgii (univerz~lní - selektivní - indukovaná vs. specifická primární

prevence). Jaká je etymologie, úcel a vnitrní logika užívaných pojmll? Jaký diskurs tyto pojmy stimulují?

V teoretické cásti navíc postrádám uchopení ci podrobnejší tematizaci nekterých stránek mapovaného jevu.

Ve strucnosti je zde nastíním.

Z hlediska komplexnejšího teoretického uchopení problematiky by bylo vhodné využít kategorii postojll.

Zmena postojll je cílem preventivních programll. Využití tématu postojll jako prizmatu by bylo zvlášte

vhodné, pokud se autorka dotýká také efektivity urcitých forem preventivních programll v závislosti na veku.



Príciny užívání drog jsou spojovány zejména se socializacními prostredími, hlavní z nich jsou v práci

predstaveny. Prostor však nebyl venován psychologickým mp.chanismOm, které za pozitivními postoji

k drogám ci prímo za jejich užívání stojí. S tím souvisí otázka normativního tlaku. Autorka se venuje otázce

sociálním norem ve vrstevnických skupinách a vlivu, které mají na postoje a užívání drog jednotlivými cleny

(bohužel však bez vyzdvižení aspektu sociální struktury trídy jako klícového faktoru pro volbu a realizaci

preventivních aktivit). Dále ale lze uvažovat normy širšího prostredí (mezoprostredí), jako je škola ci
komunita, a v ješte obecnejší rovine normy celospolecenské. Implicitne autorka uvedené úrovne norem

zminuje, ovšem jejich vzájemný vztah, ani rozdíly ve zpOsobu jejich vlivu nediskutuje. Následne si tedy ani

nemOže položit/zodpovedet otázku, na kterou úroven sociálních norem by mely preventivní programy

pOsobit a jakým zpOsobem.

v souvislosti s minoritami v CR je pozornost venována cizincOm obecne a dále RomOm (po úvodním rozlišení

další text pracuje opet jen se souhrnným pojmem minorita). V obou prípadech považuji predložené

informace za spíše strucné, a to zvlášte v souvislosti s Romy. Kapitola 2.2.1.2. nese slibný název"Diskurs

romské problematiky", avšak bohužel neukazuje dilema v pojetí romství Uednak Romy, jednak majoritní

spolecností, jednak vedeckými disciplínami), které má prímé konsekvence jak na identitu romských žákO, tak

na zpOsob práce s nimi. Autorka v uvedené kapitole vychází z jediné publikace (Moravec, 2006), ackoliv by

mohla/mela zohlednit i další pohledy. AutorO, kterí se romstvím zabývají a vstupují do diskuse, zda se jedná

o etnickou ci sociální kategorii (a jaké to má dopady pro organizaci sociální reality), je rada, napr. Jakoubek,

Budilová, Gabal, Kajanová, Bittnerová, Levínská atd. Hlubší teoretické uchopení romství (s využitím kategorie

socio-kulturních handicapO, kterou se autorka zabývá) by umožnilo více prozkoumat otázku vztahu mezi

etnickou identitou a postojem k drogám i jejich užíváním.

V této souvislosti autorka predkládá s využitím zahranicních zdroj Otvrzení, že silná pozitivní etnická identita

snižuje riziko užívání drog (zároven však bez hlubší diskuse v jedné pasáži zminuje možnost opacného vlivu).

Jaké jsou mechanismy této vazby? Za jakých okolností neplatí? Jak lze etnickou identitu budovat a zda/jak

do procesu jejího formování zaclenit protidrogovou prevenci? Vztah mezi spokojeností ci prímo hrdostí na

svoji etnickou príslušnost a nižším užíváním drog mOže být založen na sociálne-identitních dOvodech

(odmítám drogy, protože by mohly ohrozit mojí komunitu, na níž jsem hrdý/á) nebo na osobnostních

psychologických dOvodech Usem vyrovnaný/á, nehledá:n únik). V obou prípadech je nutné vnímat drogy

jako nebezpecné látky. Silná etnická identita však mOže Uak autorka sama zminuje) vést i naopak k užívání

drog. V takovém prípade lze uvažovat prostý sociální tlak (drogy jsou v dané skupine normou), což však

neumožnuje porozumení hlubším mechanismOm. Drogy mohou být vnímány jako kulturní znak, jejich

prostrednictvím se stvrzuje etnická/kulturní príslušnost. V tom prípade casto nebývají považovány za

nebezpecné (široká spolecenská norma drogy nediskredituje). Silná etnická príslušnost se mOže spojit

s drogami, které jsou považovány za nebezpecné. Pokud se skupina cítí být marginalizována, prijímá drogy

jako dOkaz a prohloubení svého znevýhodneného postavení, címž je její marginalizace (zámerne) potvrzena.

Druhá cást disertacní práce se venuje realizovanému výzkumu. Metodologie výzkumu je predstavena

relativne strucne, zvlášte analýza dat (uvedení otevreného kódování nepovažuji za dostatecné, ocekávala

bych podrobnejší popis postupu pri analýze). Výzkumné otázky nejsou zretelne predstaveny. Volba metody

dotazník s otevrenými otázkami - je zdOvodnena a z praktických hledisek se jeví vhodná. Rada otázek

v dotazníku však má otevrený charakter jen formálne. Ve skutecnosti jsou respondenti vedeni k velmi

omezeným odpovedím. Není proto jasné, proc autorka nezvolila uzavrené otázky (a vetší pocet

respondentO), nebo naopak plne otevrené, které by dovolily zachytit komplexnost zkušeností, vcetne

rozporO, které respondenti ve své praxi pocitují. Zamerení dotazníku je navíc dle mého názoru príliš obecné,

chybí otázky, které by umožnily ukotvit odpovedi do specifického kontextu praxe jednotlivých

respondentO/ek. Autorka si tak pri interpretaci nemOže být jistá pochopením klícovým pojmO

respondenty/kami. Príkladem je pojem minorita - kdo je pro respondenty/ky minoritou? Cizinci (o kterých

autorka hovorí v souvislosti s belgickými projekty a výzkumy predevším), Romové, minoritní skupiny

definované na jiném než etnickém principu?

Spojení kvalitativního a kvantitativního zpracování se dle mého názoru míjí u 29 osob úcinkem. Proc

kvantifikovat odpovedi 15 osob? V prípade kvalitativního rozboru odpovedí se autorce podarilo postihnout



• _ .-::1, •..."'1:: a odpovídají uvedeným kódLJm(autorka za kódy považuje již prímé

I ,.._.CUI respondentLJ, nebo jejich shrnutí pod obdobnou formulaci?). Nelze to však tvrdit s jistou, nebo

v prílohách nejsou k dispozici plná znení odpovedí. Musíme tedy autorce plne d5verovat, že pri analýze

zohlednila všechny odpovedi. V souvislosti s tím není jasné, jak docházelo ke kódování odpovedí, které b

obsáhlejší a zahrnovaly více kategorií.

Výsledky jsou prezentovány po jednotlivých otázkách, z této struktury se nevymanilo ani záverecné shrnu

V textu tak témer zcela chybí provázání zjištení z jednotlivých cástí dotazníku. Jak spolu odpovedi

jednotlivých respondentLJ napríc dotazníkem souvisí? Jak ucelený, vnitrne koherentní je jejich pohled na

prevenci? Jaké rozpory naopak v jejich pohledech existují? Nekteré výsledky v dílcích otázkách takové

rozpory naznacují. Napríklad kap. 1.4.11. a 1.4.14. - specifická prevence a oddelování minority. Z hlediska

profesní identity pracovníkLJ poskytujících prevenci je toto klícová otázka. Potenciál kvalitativního

výzkumného prístupu, který si autorka zvolila, tak zLJstalz podstatné cásti nevyužitý.

Charakteristika souboru respondentLJ by z logiky veci mela být uvedena pred predstavením výsledkLJ.

Následne by bylo zajímavé porovnávat nejen odpovedi ceských a belgických respondentLJ, ale také zohlednit

podobu jejich zkušeností a napríklad jejich pozici v rámci systému prevence (výzkumník, tvLJrce programu,

aktivní preventista).

Analýza prinesla nekterá zajímavá zjištení, která autorka interpretuje v kontextu tradice primární prevence

v obou zemích, což velmi ocenuji. Za klícové považuji zejména odraz absence problematiky genderové a

etnické segregace školního vzdelávání ve verejném disr.ursu na postoje ceských respondentLJjek, které

vedou k jednohlasnému odmítání specificnosti prevence pro dívky a chlapce a pro deti z minorit.

Ze zahranicních výzkumLJ vyplývají doporucení, aby se prevence užívání drog u minorit soustredila na tri cíle:

vybudování ci prohloubení etnické identity, zlepšení faktických životních podmínek, specifické postupy

vytvárející negativní postoje k drogám. Autorka sama se v záverecné kapitole soustreduje pouze na tretí

oblast, tj. podobu preventivních programLJ. Jak by se mohl být do ceské praxe promítnout model triangulace

prevence u minorit? Jakých minorit by se to týkalo? Jak jinak by se melo postupovat v prípade romských

žákLJa žákLJcizincLJ?Jak zohlednovat opakovane zdLJraznovanou heterogenitu populace techto dvou skupin?

Záver:

Disertacní práce Mgr. Kateriny ŠrahLJlkové se venuje aktuálnímu, ale teoreticky obtížne uchopitelnému

tématu. Téma je velmi komplexní a pojmout jej tak, aby nebyl jednoduše reprodukován dominantní diskurs

orientovaný na praktické programy, nýbrž aby byla tematizována sporná místa a nabídnuto jejich alternativní

teoretické zodpovezení, považuji za velmi nárocné. Práce má radu predností - nabízí logický prehled

iostupných informací, je založená na velkém množství literatury, je ctivá, výzkum dospívá k verohodnému

iQpisu (rozboru) postoj5 osob venujících se prevenci k prevenci minority. Autorka se však v práci bohužel

edokázala vyvarovat rizikLJm, které souvisí se samotným tématem. Celek práce proto pLJsobíspíše

~skriptivním dojmem, neprináší nové prekvapující informace, ani netematizuje bežne upozadené aspekty ci
uvislosti.

áci doporucuji k obhajobe, kde by autorka mela zdLJvodnit SVLJjpostup a rozšírit své závery z práce,

aby došlo k napravení slabých míst práce.
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