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Smrt ditéte je jedno z nejvétsich traumat, které muiZe Zenu - matku potkat. Odborna literatura hovori
o faktu, Ze se s takovym traumatem mnohé Zeny nesmifi do konce svého Zivota a neni rozhodujici,
zda je dité velké ¢i malé, dlleZité je pouto, které matka ke svému ditéti ma. Autorka se ve své
diplomové praci sice vénovala ztratam v obdobi druhého a tretiho trimestru resp. pfi porodu, ale i
toto obdobi je pIné emoci a prozitk(, obdobi, kdy pravé mezi matkou a ditétem pouto vznika. Proto
je téma prace pfinosné a mohlo by napomoci zmény pohledu &i pfistupu v tak tézkych okamzicich.

Diplomova prace ma klasické ¢lenéni na teoretickou (v délce 48 stran) a empirickou (v délce 96 stran)
se zavérecnou rozsahlou diskusi a zavérem.

Teoreticka ¢ast prace je rozdélena na 4 kapitoly. S ohledem na novy zakon o zdravotnickych sluzbach
platny od dubna t.r. se v Gvodni kapitole autorka zaméfila na vymezeni zakladnich pojma jako je
perinatalni ztrata, porod, potrat Ci interrupce. Nasledujici kratkd kapitola je pak vénovéana
psychosocidlnim aspektim téhotenstvi. Treti obsahové bohatd ¢ast se zabyva psychologickymi
adaptacemi na ztratu véetné vymezeni pojmu krize s jeho charakteristikami, copingovymi strategiemi
i se specifiky faze truchleni, jako procesu integrace narocné zkusenosti. Zavér teoretické casti prace
vymezuje existujici formy psychosocidlni intervence.

Cilem vyzkumného projektu prace bylo popsat prozivani Zen v situaci perinatdlnich ztraty se
zamérenim na rzné aspekty, které tyto ztraty ovliviiuji ¢i pomahaji Zenam s jejich vyrovnanim a tim
umoznuji zvysit psychickou pohodu Zen v tak tézké situaci. S ohledem na citlivost problematiky a
ziskanych informaci autorka zvolila kvalitativni vyzkum s vyuZitim hloubkového individualniho
rozhovoru s naslednym rozborem za pomoci interpretativni fenomenologické analyzy. DoplAujici
metodou pak byla vizudlni analogova skdla vyrovnani se s perinatalni ztratou. Vyzkumny soubor
tvorilo 13 Zen ve vékovém rozmezi 19 az 38 let, coZ neni vzorek poctem vysoky, ale k ucelu
diplomové prace postacitelny. Vysledky autorka zpracovala do prehledovych tabulek s vlastnim
komentarem a ukazkou nékterych odpovédi ze strany respondentd, coZ praci velice obohatilo.

Pfi hodnoceni diplomové prace musim ocenit svédomitost, jasné a prehledné podani dané
problematiky. Z textu je znat, Ze problému diplomantka rozumi a dobfe se v ném orientuje. Jen bych
autorce vycetla mensi drobnosti. S ohledem na pouZivani riznych zkratek bych na pocatku prace
uvitala jejich seznam pro prehlednost, navic nékteré ani nejsou v textu vysvétleny (napf. IUGR, HELLP
sy). Dale na str. 33 diplomantka uvadi, Ze ,vyraznéjsi negativni proZivani je patrné u Zen, které
podstoupily interrupci z Iékarské nebo psychologické indikace”. Lékarska indikace je vcelku jasna, jen
by mé zajimalo, co myslela autorka jako indikaci psychologickou, coZ by v ramci diskuse u obhajoby
prace autorka mohla vysvétlit. Posledni pfipominkou k praci, které by mne zajimalo je vyjadreni
autorky na moznost a vliv spiritudlni intervence, ktera v textu chybi a kterd mUze mit zcela jisté na
fadu Zen (i nevéricich) velky vliv.

Zavérem musim konstatovat, Ze prace spliuje podminky kladené na praci diplomovou a plné ji
doporucuji k obhajobé. Navrhované hodnoceni vyborné.
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