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Qelkove rozvrzeni prace 1 vyborna = 1

Uroveﬁ zpracovani teoretickych poznatkd 2 velmi dobra = 2

Urovenl zpracovani vlastnich poznatki 1 dobrd = 3

Analyza a interpretace vysledku 2 nevyhovujici — 4

Prakticka aplikace vysledka 1 (oznadte k¥izkem)
P¥iméfenost a zplsob citace literatury 2

Formalni a grafické zpracovani 1

Urovett jazyka 1

Pripominky oponenta price, zdivodnéni celkového hodnoceni:

(povinné vyplnit)

Prace se snazi o kvalitativni analysu a nahled do oblasti problematiky emo¢niho prozivani Zen
béhem tehotenstvi a zabyva se hlavné kategoriemi jako : typické t&hotenské pocity,planované
a nepldnované rodi¢ovstvi,psychosocialni podpora.

Shodné s autorkou je tieba uvést ponékud mensi okruh zdrojii v této oblasti.

Tim prace velmi dobfe ptispiva k roziteni poznatkll v problematice psychologie Zeny b&hem
te¢hotenstvi.

Musim v3ak upozornit na zdroj, ktery mohl byt v praci diskutovan z mnoha hledisek a to
,,Kvalita Zivota Zen v obdobi t&hotenstvi®,Vachkova,Mare$,UK v Praze,Ustav socidlniho
leékatstvi, 2012,jenZ mohl byt dobrym odrazovym miistkem.Ucelengji upozoriiuje na
proménné, které jsou pro toto obdobi Zeny typické , pregnantngji je sumarizuje,zarovet i
nabizi metody jejich zkoumani.

Nicméné naSe prace podava urity vysek této problematiky

V popiedi je otazka: jak zmirfiovat obavy a ,,stesky Zen“ béhem téhotenstvi ? Jak pracovat

s kategorii ,, prenatlni anxiozity, matefské anxiozity a deprese®, jak je dilezité prenatalni
poradenstvi,anamnéza a komunikace.

Je evidentni, Ze b&hem téhotenstvi se situace Zeny méni v zavislosti na socioekonomické
stabilit¢,v zdvislosti na vyzralosti a pfipravenosti na t¢hotenstvi,v zavislosti na pldnovani
rodiCovstvi a na tom, nakolik je tato situace neodekdvana,nakolik méni jeji Zivotni situaci, dle
topho jak probihd adaptace na mateiskou roli

Pritomnost emoc¢nich zmén béhem gravidity samo o sobé je zatéZovou situaci a prozivani
zmén v Zivoté &1 partnerstvi miZe byt velmi vyostiené.

,,Charakterem psychickych zmén se jednotlivé trimestry 1isi,v prvmm trimestru se Zena vice
koncentruje dovnitf,zvyraznéna je emo¢ni labilita a nejdtleZit&jsi Glohou je ptijeti t&hotenstvi.



FAKULTA
ZDRAVOTHNICKYCH STUDY

V druhém trimestru, po zachyceni pohyb, se vice koncentruje na plod,ikolem je piijeti
plodu jako samostatného jedince.

Ukolem posledniho trimestru Je piiprava na porod a matefstvi a dostavuji se opét
ambivalentni pocity ve formé obav z pfedéasného porodu tak z porodu samotného.

( Roztotil a kol 2001,Vachkova,Mares,2012)

Zavery spravn€ odpovidaji dosavadnim zjist&nim,jsou prehledné a ve stavajicim vyseku
vystiZzné.

Doporucovala bych jenom doplnéni o n€které Serstvé zdroje, komparativngjii a komplexnejsi
piistup.

Ziskané vystupy by unesli jesté lepsi utfidéni kategorii &i srovnani transparentn&j$im
splisobém.

Praci hodnotim spiSe jako zobrazovaci nez-li kauzalni,z{istav4 na irovni identifikace a popisu
proménnych.

V kazdém ptipadé poukazuje na dileZitost porodnické anamnézy,gynekologické
anamnézy,rodinné anamnézy a event.psychiatrické anamnézy.Zvlastni kategorie jsou poruchy
piijmu potravy,kde,myslim,jde o fakta vysoké specificity,takZe jej nelze porovnavat s jinymi
daty.

Nabizi se také fazeni nékterych kategorii dle zavaznosti : od zcela b&znych
t€hotenskych,,steskl a obsesi“, somatizaci,nauzeu, terminologicky identifikovat
pojem,,prenatalni anxieta®,, mate¥sk4 anxieta®,¢i deprese az po ,,zatézové krizové situace* &i
stres v t€hotenstvi.

Vystiznym se jevi pouZiti pojmu , kvalita Zivota v téhotenstvi“ (Vachkova,Mares,2012) jenz
odpovida zohlednéni jak z hlediska pozitivniho ptistupu tak z hlediska odklont smérem
negativnim.

Je vidét,Ze prace pispivé ke koncepci terminologie v problematice t&hotenstvi a pFispiva

k posunu poznatki v otazkach t&hotenstvi od obecné-popularnich zkugenosti k védecké
urovni.

Nabizi se také pojednénti o dileZitosti n&kterych proménnych od ,,negativniho dopadu
psychickych zmén,jenz je reprezentovén tunavou a souvislosti s prenatalni morbiditou®, vztah
vyskytu deprese v téhotenstvi a mozné hypotrfie plodu a pro praxi dileZité zjiténi vlivu
neplanovaného tehotenstvi vice smérem k zvyraznéni negativnich psychickych prozitki nez-li
odrazem v somatickém okruhu.

Vhodné zdiraziiuje velky vyznam dimenze ,,prenatalni porodni asistence® a nutnost
komunikace a ventilace pocitli v téhotenstvi.
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