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Piedlozena velmi rozsahla disertatni prace se zabyva problematikou sebevraZednosti a
sebevraZzedného jednani lidi v dospé€lém véku (autordin vzorek tvofi populace v rozmezi 19 az
62 let). Cilem prace pfitom zlstavad snaha postihnout zachytit a charakterizovat suicidalni
proces a to, co nasleduje u zkoumanych osob po suiciddlnim jednédni. Svoji pozornost autorka
zaméfuje zejména na to, co Clove€ku brani v opakovani suicidalni reakce a suicidalniho
jednani. Autorka tak sméfuje kcili, jimZz je nepochybné snaha objasnit suicidalitu jako
takovou a pfispét kjejimu pochopeni jak v kratkodobém tak v dlouhodobém cEasovém
horizontu. Optimalnim vystupem diserta¢ni préce je pak mozZnost navrhnout psychologické
intervence, které by mohly ptispét k prevenci zkoumaného suicidélniho chovani.

Rozsahla teoretickd Cast prace (celkem 165 stran textu) nabizi vyCerpavajici piehled
pramend a autor, ktefi se vztahuji ke zkoumanému jevu. Prvni kapitola vymezuje
problematiku suicidalniho chovéani a zaméfuje se na definici jednotlivych pojmd, které se
suicidalitou souviseji. Pro navazujici ¢asti textu jsou pak vyznamné zejména subkapitoly
Suicidalni pokus versus dokonané suicidium a Suicidalni mentalita a suicidalni proces. Své
cile naznaCuje autorka v dil¢i kapitole Suicidalni krize a motivy a pfi€iny suicidalniho
jednani. Ve vztahu k této kapitole madm pouze organizacni pfipominku, kterou by vSak bylo
mozno zobecnit i na cely text prace — ¢tendisky by pravdépodobné byl text piehlednéjsi pii
vyuZiti desetinného t¥idéni kapitol, jeZ by se pak promitlo i do podrobné&jsiho a pfehlednéjsiho
¢lenéni obsahu.

Treti kapitola se pokou$i o podrobnéjsi systematické roz¢lenéni sebevraZedného
jednani, jak z hlediska volby sebevrazedného prostfedku a metody sebevraZzdy, tak z hlediska
rozdil mezi pohlavimi. Vedle toho vénuje autorka svou pozornost i jemné&jSimu rozclenéni
sebevrazednych pokusilt a dokonanych sebevrazd.

Nasledujici kapitola navazuje na stavajici text za¢lenénim sebevraZzdy do historického
kontextu. Historicky exkurs v podani autorky shrnuje pfistupy k sebevrazdé a jeji etické
hodnoceni v jednotlivych kulturach a historickych obdobich pii respektovani veskeré jejich
proménnosti. Z celkem pochopitelnych divodl (vzorek osob, s nimZ pracuje v empirické
Casti) se pfitom mgr. Komadova zameétuje pfevazné na pojeti evropské, tfebaZe bychom nasli
v této oblasti nejednu zajimavost jak v oblasti asijské (japonska kultura napt. tak i v
puvodnich kulturdch Ameriky). Tim by ovSem autorka vykrodila mimo vymezeny ramec
svého zkoumani.

V kapitole vénované teoriim suicidalniho chovani autorka zpracovavad teorie
sociologické, genetické, psychologické, které jeSté rozCleriuje na detailni subkapitoly ve
vztahu k vykladovym schématim a terapeutickym $kolam. Obohacujici je zejména text, ktery
zachycuje specifické modely sebevrazedného chovéni. Zde by mne zajimalo kritérium, které
autorka pro jejich vybér zvolila a ev. zda ona sama v praxi pii praci s pacienty s TS dava
nékterému modelu pfednost. Moznd by vSak bylo vhodné&jsi zaradit tuto kapitolu hned za
teoretické vymezeni problematiky suicidia.

Elegantn¢ a plynule zpracovand kapitola Vyvojové aspekty suicidalniho chovani
poskytuje strukturovany ptehled toho, jaké situace, pfiiny a motivy mohou vést ke spusténi
sebevraZzedného procesu v riiznych obdobich Zivota. S ohledem na to, Ze ve své vyzkumné
praci se autorka odvolava na vékoveé pomérné divergentni vzorek, zajimalo by mne, zda jeji
praktické poznatky souhlasi se zde citovanymi teoretickymi zjisténimi nebo zda narazila i na
né¢jaké odliSnosti.



Nejrozsahlejsi z teoretickych kapitol se v souladu s vyzkumnym zaméfenim autorky
vénuje rizikovym faktorim sebevrazedného chovéni. Autorka zde nabizi bohaty vycet
rizikovych momentl — od sociodemografickych faktord aZz po vycet rizikovych Zivotnich
udalosti. Vzhledem k rozséhlosti dané kapitoly bych uvitala, kdyby se autorka v rozpravé
pokusila pfifadit jim subjektivné odpovidajici vahu, tak jak vjeji terapeutické praxi i
vyzkumné praci vyvstala. I v této kapitole by zvlasté prispélo k ptehlednéjSimu zpracovéani
desetinné tfidéni.

Nasledujici kapitola pak v textu zcela logicky navazuje prehlednym teoretickym
zpracovanim  protektivnich faktor, které mohou sebevrazedné jednani =zastavit,
minimalizovat jeho rizika nebo mu dokonce pfedchézet. Zajimalo by mé, nakolik je autoréina
prakticka zkuSenost v souladu s tvrzenim zde zmifiovanych autorit, resp. jakou méa ona sama
zkuSenost s mirou vyznamnosti jednotlivych protektivnich faktorG v kazdodennim Zivoté
zkoumanych jedinct.

Teoretickd ¢ast vzavéru Usti vkapitolu, kterd se zabyvd intervenci a
psychoterapeutickymi postupy u suicidalnich jedincl (od krizové intervence, pfes ambulantni
lé¢bu aZ po moZnosti hospitalizace). Autorka zde velmi pfipadné upozorfiuje na nutnost zvazit
vhodnost toho kterého léCebného postupu pro konkrétniho jedince. Zmiriuje se jak o
mozZnostech terapie tak o jejich formach. Nasledujici text je elegantnim pfemosténim od teorie
k empirické €asti — autorka zde predklada vyzkumy v oblasti psychoterapie sebevraZedného
chovéni a na zaver nabizi ptehled doporueni pro terapii suicidalnich jedincil.

Empirickd ¢ast prace se zabyva konkrétnimi pacienty s diagnostikovanymi
suiciddlnimi pokusy. A zaméfuje se na vyzkumné otazky, které se vztahuji k prabéhu
suicidalniho procesu, k mozZnostem jeho ovlivnéni, mapuji rizikové a naopak protektivni
faktory. Autorka si klade otazky, jak probiha nasledujici obdobi po suicidiu, co ovliviiyje jeho
prabéh a jaké jsou rizikové a protektivni faktory vztahujici se k dal§im moZnostem suicidia.
S ohledem na tyto otdzky voli autorka pfevazné kvalitativné komponovany vyzkumny design
doplnény kvantitativnimi aspekty.

Te&ziste prace tvoti polostrukturovany hloubkovy rozhovor, ktery se mi jevi jako velmi
vhodny nastroj s ohledem na lidsky i eticky obtiZzné téma sebevrazdy. Dale pracuje s Cérou
suicidalniho vyvoje, Beckovou sebeposuzovaci $kalou deprese a metodou RFL 48 a Skélou
smysluplnosti Zivota. Vyzkumny soubor tvofi tficitka respondentd (detailni charakteristiky
souboru jsou v praci adekvatné zachyceny). Sbér dat probihal v dlouhodobégjSim casovém
useku, coZ je pochopitelné s ohledem na etickou kiehkost tématu.

Autorka nadale pracuje sdaty na bazi zakotvené teorie. Podrobné analyzuje
kvalitativni data ve vztahu k vyzkumnym otazkam a dokresluje sva tvrzeni citlivou analyzou
shrnyjicich vyroki respondentt. Kvantitativni ¢ast vyzkumu porovnava charakteristiky lidi,
ktefi suicidalni jednani pferusili (nebo tak viibec nejednali), s témi, ktefi se své jednani snaZili
dovést do konce. Zda se, ze obé skupiny se v jednotlivych Skalach lisi jen minimalné. Ve
smyslu ofekavanych hypotéz se projevila po suicidiu niZ§i mira hodnoceni deprese a vzrostlo
prozivani smysluplnosti (vzrist Grovné presvédéeni o nespachéni suicidia se nepotvrdil zcela).

Ctrnacta kapitola shrnuje na zékladé zpracovani dat ziskanych od zkoumanych osob
mozZnosti prevence a intervence v oblasti prace se suicidiem. Osobné ji povaZuji za vyznamné

Nasledujici kapitola citlivé diskutuje autoréina vyzkumna zjisténi ve vztahu k odborné
literatufe i ve vztahu k moZznému ovlivnéni vyzkumu intervenujicimi promé€nnymi. V zavéru
pak autorka navrhuje dal§i vyzkumné mozZnosti véetné dlouhodobého zkoumadni jevu. Uvitala
bych, kdyby v rozpravé byla zminéna rovnéz etickéd dimenze vyzkumu — dovedu si pfedstavit,
Ze neni snadné pohybovat se lidsky i vyzkumné v této oblasti.

Literatura, stejné jako celd prace, je neobylejné obsazna. Pouzité vyzkumné metody 1
vysledky jsou fadné& doloZeny v tabulkach i v fad¢ pfiloh k praci.



Zavérem doporucuji, aby se predloZena disertacni prace stala pfedmétem obhajoby.

V Praze 30. 4. 2009 PhDr. Iva Stétovska, Ph.D.
Katedra psychologie FF UK
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