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Motivace autora k hlub&imu porozumeéni problému byla mnohovrstevnaté, coZ je transparentni
jiz v tvodu. Inspirovén gestaltterapii, ve které ma rozsahlé praktické zkuSenosti, zdtvodiluje
svoje rozhodnut! zamé&fit se na koncept spoluutvareni vztahového pole pii praci s depresivnim
pacientem. Jde o ambicidzni a naroény projekt vyZadujici zralou osobnost s rozvinutou
schopnosti sebereflexe. Zarovei jde o dobfe formulovanou oblast vyzkumu, nebot’ jak dr.
Roubal uvadi, jen malokdo vstoupil do tohoto nejen emoéné, ale i v§zkumné obtiZzného terénu
- tradiénimi vyzkumnymi postupy jej nelze dost totiz dobfe zmapovat a emoéné miZe pfinést
prohloubeni deprese nebo zklamdni. Jiz v uvodu je patrné, Ze autor dokaze problém diky
svym rozsdhlym znalostem recentni odborné literatury diferencované uchopit, tedy
identifikovat takove aspekty vyzkumného problému, které zistavajf stranou pozornosti
vyzkumnikd.

Teoreticka ¢ast byla ve znaéné mife jiZ ,,validizovana® v ¢asopiseckych doméacich i
zahraniénich studiich, kapitolach v monografiich &i vystoupenimi na mezinarodnich
odbornych férech. Autorovi se podafilo srozumitelné, kultivovanym jazykem a zaroven na
vysoké odborné tirovni zachytit rizné nuance vyzkumného problému, Za originilni povazuji
propracovani fenoménu bludného kruhu deprese z pohledu péti psychoterapeutickych teorif,
kde z jejich srovnani vyplyva, Ze viechny pfiznavaji velky vyznam interpersonalnimu
kontextu pii udrzovani a prohlubovani deprese, at’ uZ je jeji piivod vysvétluji jakkoliv.
Piinosem je t€Z srovnani terminologie uZivané v riznych terapeutickych systémech.

Kapitola vénovana konceptu interpersonalng procesového piistupu je ziejmé prvnim
komplexnéj$im objasnénim deprese v kontextu gestaltterapie u nas, Kapitola pojednévajici o
proZitku terapeuta z interpersonalng procesové perspektivy, kliCova z hlediska tématu,
poukazuje jednak na nedocenény vyznam tohoto aspektu v soudobé odborné literatuie, jednak
je jakousi specifickou teoretickou ouverturou k vyzkumné &asti.

Autor uvadi, Ze prace s depresivnimi pacienty pfedstavuje ohroZeni na osobni roving. Jde tedy
v jistém smyslu o pfenos traumatu. Domniva se autor, Ze by mohlo jit o podobné jevy, které
se objevuji u pomahajicich pii Zivelnych katastrofach?

V kapitole 2 piSe autor mimo jiné o narueni profesionalni kompetence v diisledku
permanentni bezmocnosti a beznad&ji pacienttt, Jde tedy o pfenos bezmoci. Existuje podpora
tohoto plausibilnfho vysvétleni i v obecn&j§ich socidlng psychologickych vyzkumech (viz
koneept nau¢ené bezmoci)? Nejde v terapeutickém procesu t€Z o reciprodni proces uceni




(s ¢fm¥ souvisi autorem zaméfena ,,nakaZlivost deprese®)? Riizné teorie nakazlivosti podle
autora nevysvétluji kauzalni vztah mezi depresi a jeji ,,nakazlivosti“, Jaky kauzalni vztah ma
na mysli? Je viibec mo#né uvazovat o kauzalit® v klasickém slova smyslu (tj. napiiklad
nakaZlivost v medicinském slova smyslu). Nejde spiSe o vztahovou blizkost a trvani této
blizkosti, kterd potencuje rozvoj ,,depresivni symptomatologie®, jinak feceno je nas vnitfni
svét latentnd vybaven dispozici k depresivaimu proZivan{ a je-li dostateéné dlouhou dobu a za
uréitych podminek (intimita, intenzita & charakter vztahu) konfrontovan s jiz rozvinutym a
strukturovanym sv&tem deprese, pak snaha porozumét a pomoci s sebou nese nebezpedi
rezonovani, zrcadleni &i otevieni vlastniho svéta deprese (coZ lze chapat jako
»fenomenologickou kauzalitu® - viz napt. Jaspers &i Hilman).

Na s. 8 autor uvadi, Ze neexistuje jednotnd psychoterapeuticka teorie deprese, coZ implikuje,
Ze by mohla byt vytvotena. Bylo by to prospéiné? A je néco takového viibec mozné?

Lze pro porozuméni proZivani terapeutova sezeni s depresivnim klientem vyuZit koncept
mentalizace? Ptipadng jak jej uplatnit v terapii tak, aby se potencidlni negativni disledky
zkoumaného pole zmirnily?

Autor se dotkl 1 pfenosovych fenomént, které terapeutickym proces permanentné prostupuji.
Bylo by mozné v diskusi konkretizovat momenty, které v priib&hu terapie predstavuji nejvetsi
rizika z hlediska terapeutického cile?

Gestaltterapie se hlasi k fenomenologické tradici pojeti ¢loveka, coz autor neopomiji
zdlraznit. Z této teoretické baze vyrista také metodologie, do niZ patti piipadové studie a
introspektivni vyzkumy. Narazil autor pfi studiu literatury na prace, které by nabizely
porozuméni depresi v terapeutickém vztahu z této perspektivy? Pipadné studie nebo 1
autobiografické narace o depresi, kterd vznikd nebo se prohlubuje v terapeutickém vztahu, a
to jak z pohledu klienta &1 terapeuta?

Autor preklada vyraz ,,embodied experience* v kontextu holistického pojeti psychopatologie
(s.25) jako ,télesna zkuSenost™, Nejde o chybny pieklad, ale pravé onen kontext (vEetné
fenomenologického teoretického zazemi) vede k Sir$imu pojeti ,,t¢lesnosti” jako odlisného od
pouze ,,somatického®. ,,Ztélesnéna zkufenost jako alternativni preklad odkazuje

k reprezentaci télesného v prozivéani, coz ma konotace jak somatické, tak ideatorni.

Pii formulaci vyzkumné otdzky se autor opird o dukladnou reflexi své zkuSenosti s terapii
depresivnich pacient a mimotadné poudené analyzy stavu v&déni o dané problematice. Jeho
piistup je ,,disciplinovany® (D. Hiles), jednotlivé vyzkumné kroky jsou logicky provazany a
podloZeny presvéd¢ivymi argumenty. Proto 1 volbu kvalitativni metodologie 1ze povaZovat za
adekvatni. Dr. Roubal v8ak stal pfed dilematem — vydat se cestou interpretativni
fenomenologické analyzy (IPA, pifpadné bylo mozno zvaZovat jiné vyzkumné verze
fenomenologického pistupu) nebo pouzit zakotvenou teorii. Zdivodnéni piiklonu

k zakotvené teorii je struéné, snad by jesté stalo za to pfipomenout fenomenologické kofeny
GT. Je pfirozené, Ze autor poukdzal na potencialni vyhodu GT, avSak zminéna sevienost
vymezeni vi¢i IPA vyzniva tak, jakoby GT umoziiovala postihnout ,,zakonitosti
mikroprocesi™ odehravajicich se mezi terapeutem a klientem, zatimeo IPA ,,jen” porozuméni



Zité zkuSenosti terapeuta, IPA ma dle mého soudu $ir${ moZnosti, a mohla by postihnout i
,mikroprocesy*. Ve skute¢nosti je vyzkumna otazka i ndzev prace — tedy vystizeni
zamysleného vyzkumného problému — bliZe ,,£ist&j¥imu” fenomenologickému piistupu,
napfiklad i nakonec zavrZzené IPA. Ostatné pii tvorbé dat byla pouZita metoda analyzy
vybavovanych udalost, ktera je ve své podstaté fenomenologickym ,,fokusovanim® riznych
aspektll zkugenosti. V kvalitativnim vyzkumu se viak p¥istupy prekryvaji, a tak tato
metodologicka poznamka je jen ndmétem pro pfipadné rozvinuti argumentace podporujici
volbu GT nebo podnétem k promysleni ptipadné reformulace vyzkumné otazky (¢i
problému).

Implementace zakotvené teorie ve vyzkumu je ukdzkova, autor prokazal mistrovské zvladnuti
jak metody samotné, tak principl kvalitativntho vyzkumu, ale pfedevsim umeéni interpretace.
DluzZno dodat, Ze tyto prvky nebyvaji ¢asto ve vyzkumnych studiich v souladu. Autor
soucasné doprovazi étendfe jednotlivymi fézemi vyzkumu tak, aby zptisob uchopent
mnohovrstevnatého problému byl transparentni a argumentaéné divéryhodny. Vysledna
teorie“ — trajektorie spoluproZivani deprese, je origindlnim p¥isp&vkem k porozuméni
zkusenosti terapeuta s depresivnim pacientem, pfesn&ji jejiho prozitkového jadra v pribéhu
terapie. Vynikajici diskuse jen potvrzuje, Ze jde o praci mimofadné kvality, ojedinélou sondu
do zavazného, aviak dosud poné€kud marginalizovaného tématu. Vysoka Grovefl zpracovani
originalniho vyzkumu, brilanini zakotveni v soudobém stavu védéni o daném tématu a
komplexné promy§lena koncepce problému daly vznik dilu, které pickraéuje rdmec
pozadavk( kladenych na disertadni prace. Jeji knizni vydani, ptipadné téz verze v anglittiné
by byly vyznamnym piispévkem k odborné diskusi o daném problému doma 1 ve svéte.

Disertacni prace prokazuje pFedpoklady autora k samostatné tvorivé védecké praci a
udéleni titulu PhD.
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