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	Odůvodnění hodnocení práce (silné a slabé stránky práce):

· Vytříbené vlastní formulace v teoretické části, obsahově detailně až vyčerpávající přehled tématu
· Dobrý výběr odborných zdrojů umožňující vhled do problematiky duševních nemocí, diplomantka nás seznamuje s tím podstatným v práci s duševně nemocnými
· Vyrovnaný a dostatečně velký výzkumný vzorek podle vzdělání a věku, málo mužů

· Explorativní výzkum, který může být vodítkem hlubšího a vymezenějšího dalšího zkoumání
· Příliš široké téma, které nelze zpracovat do hloubky (včetně např. i dětských duševních poruch, sociálních služeb, různé léčby)
· Teoretická část mnohdy působí nesystematicky, některá členění se opakují,  tvoří spíše „příběhový celek“ ve smyslu pravohemisférového myšlení, někde schází citace u jednotlivých odstavců (např. s. 15, kap. 1.3), nerozlišuje např. termíny duševní nemoc vs. duševní porucha („psychická choroba“, duševní onemocnění)
· Výhrada k formulacím: „sekundární analýza materiálů“ (s. 10) jako forma teoretické části zní spíše jako výzkumná technika sběru dat, „zkušenost přesahující“ odpovídá pojmu „transcendentní“, nikoli „transcendentální“ (s.13), v kap. 1.7 bych uvítal formálně zvýraznit mýty od jejich popisu
· Určitá naivita, že jednotlivých dílčích výzkumných cílů lze dosáhnout konkrétními otázkami v dotazníku

· To, že zjišťujeme názory společnosti na duševně nemocné a nikoli realitu duševně nemocných, musí být formulováno ve všech výzkumných otázkách, ne jen v prvních dvou 

· V kapitole 6 – Interpretace není interpretace, ale výsledky výzkumu, interpretace je až v kap. Shrnutí výsledků výzkumu
· Otázka dotazníku č. 5 – co je hlavní podstatou duševního onemocnění nabízí zcela nesourodé možnosti výběru, ze kterých je obtížné cokoli interpretovat, rovněž otázkou č. 9 lze obtížně dotazováním zkoumat „postoj k duševně nemocným“

· Duševní poruchy jsou natolik specifické a individuální, že je těžké se ptát obecně na jejich pracovní zařazení, způsobilost k právním úkonům, samostatné bydlení, schopnost vychovávat děti, i když zkoumáme názory společnosti 

· Absence hypotéz a především statistické analýzy, je usuzováno jen z četností odpovědí
Práci doporučuji k obhajobě.

	Otázky k obhajobě:

1. Jak byste definovala pojmy duševní porucha, duševní nemoc a duševní onemocnění?
2. Jakým způsobem jste provedla výběr respondentů do výzkumu?
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