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Predlozena habilitana praca PhDr. Lubice Repkovej, PhD., univer. doc. sa venuje
problematike poruch prijmu potravy, ktoré predstavuji jednu z najzévaznejSich oblasti sii¢asnej
klinickej psychologie a psychiatrie. Ide o psychické poruchy s vysokou mierou chronifikécie,
vyznamnymi zdravotnymi doésledkami a vyraznym negativnym dopadom na kvalitu Zivota
jednotlivcov. Napriek intenzivnemu vedeckému zaujmu zostava diferencidlna diagnostika
naro¢nou ulohou, ked’Ze klinicky obraz jednotlivych portch sa casto prelina a meni v priebehu

ochorenia.

Autorka si zvolila tému, ktord reaguje na aktuilne smerovanie psychologickej vedy
smerom k transdiagnostickému chapaniu psychopatolégie a procesne orientovanému
vysvetlovaniu psychickych poriuch. Autorka preukazuje vel'mi dobru orientdciu v sucasnych
teoretickych pristupoch k porucham prijmu potravy a adekvatne pracuje s relevantnymi domacimi
aj zahrani¢nymi zdrojmi. Teoretické rozpracovanie prace nepredstavuje iba prehl’ad existujtiicich
poznatkov, ale vytvara premysleny konceptualny ramec, ktory nasledne nachadza svoje uplatnenie
vo vyskumnej Casti habilitanej prace. Prave prepojenie teoretickych poznatkov s empirickymi

zisteniami povazujem za jednu z vyraznych prednosti predloZzenej prace.

Primarnym ciel'om habilita¢nej prace bolo vytvorit’ integrovany vykladovy model porich
prijmu potravy a diagnosticky algoritmus zaloZeny na syntéze sucasnych teoretickych poznatkov
a kvalitativnej analyze pripadovych Studii. Tento ciel' autorka rozpracovala do viacerych
Ciastkovych cielov a vyskumnych otazok, ktoré na seba logicky nadvizuja a vytvaraji uceleny

ramec celého vyskumu. Zo spdsobu spracovania jednotlivych kapitol je zrejmé, Ze autorka



postupovala systematicky, metodologicky premyslene a dosledne sledovala naplnenie

stanoveného zameru.

Autorka zvolila kvalitativny vyskumny dizajn zalozeny na metdde zakotvenej teorie, ktory
povazujem vzhladom na stanoveny ciel' za plne opodstatneny. Vychadza z analyzy deviatich
pripadovych stadii zien a dievc€at s réznymi formami portch prijmu potravy. Autorka realizovala
zber udajov prostrednictvom polostrukturovanych rozhovorov a nasledne postupovala v sulade s
principmi zakotvenej tedrie prostrednictvom otvorené¢ho, axidlneho a selektivneho kdédovania. Z
textu je zrejmé, Ze jednotlivé analytické kroky nepredstavuju iba formalne opisany metodologicky

postup, ale boli systematicky vyuzité pri vytvarani vysledného vykladového modelu.

Osobitne ocefiujem, Ze autorka venuje primeranii pozornost otazkam vierohodnosti
kvalitativneho vyskumu. Reflektuje problematiku doveryhodnosti, prenositel'nosti, spol'ahlivosti
a potvrditel'nosti ziskanych poznatkov, venuje sa otazkam triangulacie i vlastnej reflexivity
vyskumnicky. Takyto pristup sved¢i o jej metodologickej zrelosti a schopnosti kriticky uvazovat
o moznostiach aj limitoch zvoleného vyskumného dizajnu. Pozitivnhe hodnotim aj sposob
interpretacie vysledkov, ktory sa neobmedzuje na opis jednotlivych kategorii ziskanych
kvalitativnou analyzou, ale smeruje k ich vzdjomnému prepajaniu a k formulovaniu novych
suvislosti. Za pozitivne povazujem aj skutocnost’, ze autorka si uvedomuje hranice interpretacie
vlastnych zisteni. Korektne poukazuje na obmedzenu mieru generalizdcie vysledkov vyplyvajicu
z velkosti a charakteru vyskumného stiboru, pricom tito skutocnost’ nepovazuje za nedostatok,
ale za prirodzenu stcast’ kvalitativne orientované¢ho vyskumu. Za prinosné by som povazovala
podrobnejsie  charakterizovanie okolnosti zberu empirickych udajov  (napr. dizka
psychoterapeutickej starostlivosti v ¢ase zberu dat), ¢o by umoznilo presnejsie posudenie ramca

vyskumu.

Mimoriadne pozitivne hodnotim aplika¢ny prinos habilitaénej prace. Autorka vytvorila
diagnosticky algoritmus (S. 124), ktory predstavuje prakticky vyuzitelny nastroj pre klinicka
psychologicku diagnostiku. Jeho prinos spo€iva predovSetkym v tom, ze nevychadza iba z
deskriptivneho hodnotenia symptomov, ale zohl'adhuje funkéné mechanizmy, ktoré jednotlivé
poruchy prijmu potravy podmieiiuju a udrziavaji. Takyto pristup moze vyznamne prispiet’ ku
kvalitnejSej  diferencidlnej diagnostike, individualizacii terapeutickych intervencii a

efektivnejSiemu planovaniu psychologickej starostlivosti.

Celkovo mozno konStatovat’, Ze habilita¢né praca predstavuje hodnotny vedecky prispevok

k rozvoju klinickej psychologie a psychoterapie. Prinasa nové poznatky o psychologickych



mechanizmoch portch prijmu potravy, rozsiruje transdiagnosticky pohl'ad na ich diagnostiku a
vytvara predpoklady pre efektivnejsie prepojenie vedeckého poznania s klinicko-psychologickou
a psychoterapeutickou praxou. Vysledky prace maji potencial najst’ uplatnenie nielen vo

vedeckovyskumnej ¢innosti, ale aj vo vzdelavani odbornikov vV pomahajucich profesiach.

PredloZend habilita¢na praca spiia poziadavky kladené na tento typ vedeckej prace po
obsahovej aj formalnej stranke. Text ma logicktl vnatornu Strukturu, jednotlivé kapitoly na seba
nadvézuju a vytvaraju uceleny odborny celok. Oceftujem systematické spracovanie problematiky,

a kultivovany odborny jazyk.

Habilitacnu pracu Diagnosticky algoritmus a vykladovy model portch prijmu potravy:
syntéza transdiagnostického, kognitivno-behaviordlneho a interpersondlneho pristupu s vyuzitim
pripadovych s§tudii autorky PhDr. Cubice Repkovej, PhD., univer. doc. odporac¢am prijat’ na
obhajobu a po uspeSnej obhajobe a habilitacnej prednaske odporacam udelit vedecko-
pedagogicky titul docent v odbore habilitacného konania a inaugura¢ného konania vSeobecnd a

experimentalna psychologia.

Otazky:

1. Vyskumny stubor zahfial respondentky vo veku 15 — 45 rokov naprie¢ adolescenciou a
dospelostou. Identifikovali ste vo VaSich datach systematické vekovo/vyvinovo
podmienené rozdiely v dynamike modelu (napr. odlisni vahu perfekcionizmu a potreby
dokonalosti u adolescentiek vs. dospelych zien), a ak ano, mal by podl'a Vas diagnosticky
algoritmus tieto vyvinové rozdiely explicitne zohl'adiiovat’?

2. Navrhnuty vykladovy model vychéadza z transdiagnostického, kognitivno-behavioralneho
a interpersonalneho pristupu. Uvazovali ste aj o moZnostiach jeho rozSirenia o
existencidlnu dimenziu psychického fungovania? Aky potencial podl'a Vas ponuka
logoterapia pri praci s pacientmi s poruchami prijmu potravy, najmi v oblasti h'adania
zivotného zmyslu, hodnotovej orientacie a budovania identity?

3. Vo svojej préci zdoraziujete vyznam transdiagnostického pohladu na poruchy prijmu
potravy a identifikujete viaceré spolo¢né udrziavacie mechanizmy tychto portich. Ako by
sa podl'a Vas mohli tieto poznatky premietnut’ do tvorby Skolskych preventivnych
programov? Ktoré oblasti by mali byt ich nevyhnutnou stcastou, aby prispievali k

efektivnej primarnej prevencii poruch prijmu potravy u deti a dospievajicich?



V Trnave, dila 3.8.2026

prof. PhDr. Méria Dédovéa, PhD., v.r.



