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Original file

3. FORMULACE DIAGNOSTICKEHO PROBLEMU, ZAKAZKY, OTAZEK A HYPOTEZ, VOLBA VHODNYCH NASTROJU
(METOD, TESTU), INTERPRETACE VYSLEDKU PSYCHODIAGNOSTICKEHO VYSETRENI, INTERPERSONALNI FAKTORY
VYSETRENI, TVORBA DIAGNOSTICKEHO NALEZU, ZPRAVY.

Psychodiagnostika = aplikovana psychologické disciplina zamértujici se na zjistovani a méreni dusevnich vlastnosti a stavli a dalSich
charakteristik jedince, tésné spjata s psychologii osobnosti a s diferencialni psychologii.

Psychodiagnosticka metoda = soustava podnétt, které zamérné vyvolavaji chovani nebo vymezuji podminky pro sledovani chovani,
kazdy specialni postup, ktery vede k ziskani psychologické diagnoézy, klinické a testové metody

KLINICKY POSTUP (fecky kliné=lehatko) - starsi
neni vazan prisnymi pravidly

nema statisticky zaklad

lepsi poznani konkrétniho pripadu

citlivy pozorovatel, registrace vSech dulezitych projeva

G W

jedince a jejich integrace
osobnostni vyznam urcitého symptomu ¢i manifestace, mnohoznacnost kazdého diagnostického vysledku

interpretace sémanticka, obsahové psychologicka
TESTOVY POSTUP

standardizovany zplsob vyS$etfeni

u vSech ZO stejny podnétovy material za stejnych podminek
stejna registrace odpovédi, jednotné vyhodnocovani

O e

DIAGNOSTICKA CINNOST - souhrn operaci, postupll a technik, jejim? cilem je stanovit diagnézu podle cile:

1. urceni stupné vyvoje

2. zjiSténi pricin odchylného vyvoje od vékové normy
3. zjisténi individualnich zvlastnosti osobnosti
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5

. zjiSténi podstaty, podminek a pri¢in individualnich rozdilta
. prognéza nebo predikce

= proces, ktery jde od metody k reakcim a od reakci k vlastnostem osobnosti nebo k celku chovani

Psychodiagnostické vySetreni

zplsobem, ktery dovoluje jejich adekvatni hodnoceni a interpretaci ve formé nalezu
2. specificky druh obvykle dyadické interakce
1. metoda = reakce - pozorovani a méreni
2. reakce = vlastnosti - vyplyva z interpretace a hodnoceni

Proces psychologického vySetreni se skldda z nékolikaetap:

1. FORMULACE PROBLEMU, KLADENI OTAZEK, STANOVENI HYPOTEZ - mohou byt stanoveny otazkami dal$iho
odbornika, problém nabidnuty a identifikovany -> diagnosticky, diagnosticky ukol - formulace hypotéz, volba diagnostické
strategie - standardni a volné (nelineérni postup, pokus a omyl..)

2. VYBER ADEKVATNICH METOD - je tfeba si uvédomit co se chceme o testované osobé dovédét, k jakému téelu vysetteni

provadime napr. zda li se jedna o problém nabidnuty nebo nami identifikovany, jaké metody mame k dispozici, jakou taktiku

volime pr1i vySetreni - individualni n. skupinové, néslednost metod ¢i jejich stridani, neni etické vyuzit presprilis metod, jen pro
ziskani ,absolutni” jistoty, pokud ta data nebudou ani nasledné analyzovana a interpretovana, obzvlasté to plati u déti, kde
roste riziko Unavy, ztraty pozornosti a dalsich intervenujicich proménnych; kdyz je nutné vyuzit vice metod, je dobré sbér dat
rozdélit na vice setkani ~

VLASTNI VYSETRENI - ziskani dajii z anamnézy, rozhovoru, pozorovani, testovych &i pristrojovych metod

4. VYHODNOCENT{ ZI{SKANYCH DAT (kvantitativni vyhodnoceni a kvalitativni rozbor napiiklad odpovédi na polozky testu),
interpretace: situacni, vyvojova, neuropsychologickd, individualni, syndromologicka

5. TVORBA DIAGNOZY (formulace zavért, nalezu a opatteni), formulace z&véru - integrace viech idajl, psychologicky nélez —>
navrh opatreni

w

diagndza - klasifikace, zarazeni jevu do urcité tridy

ZAKLADNI PSYCHOLOGICKE VYSETRENI (BASIC PSYCHOLOGICAL EXAMINATION BPE)
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- struktura: BPE zjistuje:

1. vlivy okoli (tzv. ekologicky princip) - prostredi kolem ditéte, Gcel vysSetreni, kdo vySetreni vyzaduje...

2. chovani ditéte

3. intelektudlni faktory

4. neuropsychicky stav

5. Skolni Uspésnost

6. osobnost (socidlné afektivni faktory)

- proces: délen do péti etap: formulace otazek, problému, stanoveni hypotéz, vybér vhodnych a adekvéatnich psychodiagnostickych
metod,vlastni vySetfeni,vyhodnoceni ziskanych dat - kvantitativni i kvalitativni rozbor, formulace zavért, nélezu a pripadnych
navrhovanych opatreni

- pribéh: mlize mit tyto faze:

1. pripravné stadium - divod vySetieni, studium dokumentace - pfedbézné sezndmeni s problémem

2. vlastni psychologické vysetreni - navazani a udrzeni kontaktu, pozorovéani, rozhovor...

3. analytické faze - skdrovani testovych vysledki a integrace s dal$imi Udaji; formulovani intervencnich strategii a doporuceni
4. interpretace vysledku a jejich sdéleni rodi¢iim, vychovatelim apod.; srozumitelnost!

5. ovérovani vysledkl vy$etieni a z néj vyplyvajicich interven¢nich postupt - jejich Gspésnost, pak pripadna korekce nebo nova
doporuceni

PROCES VYTVARENI DIAGNOZY ZAHRNUJE - zji$téni relevantnich dat, jejich analyzu a interpretaci.
Cilem diagnostické ¢innosti je tedy stanovit diagnozu, cilem diagnézy muze byt:
1) urceni vyvojového stupné
2) zjisténi pricin odchylného vyvoje od normy
3) zjisténi individudlnich zvlastnosti osobnosti
4) zjisténi pricin individualnich rozdila
5) prognoéza nebo predikce
Psychologicka diagnéza
1. poznéni, zji$téni, zkoumani télesnych a dusevnich stavii a byti prostfednictvim anamnézy, explorace a zkoumani
2. muze odhalovat ¢initele podminiujici individualni zvlaStnosti a predikci dalsiho vyvoje
3. diagnéza dle lékarského pojeti: urceni choroby a jejich nasledka, vrozenych a ziskanych poruch a vad (napr. diagnéza
defektologicka, diferencialni, komplexni aj.)
4. diferencialni diagndza - porovnéni piiznakt chorob, které prichazeji v ivahu u vySetfovaného s cilem vyloucit diagnosticky
omyl

Diagndéza ma vyznam:

1. kdyz mé smysl, aby byl ¢lovék 1éCen (napt. vyskytuje-li se néjaky problém, ktery ur¢. zpusobem snizuje kvalitu Zivota daného
jedince)

2. kdyz umoziuje lepsi pochopeni druhého a lepsi dorozumeéni a zachazeni s nim

3. kdyz si udrzi v Zivoté pacienta primérené misto (dg. se pro néj nestane ustrednim pojmem, kterym on i jeho okoli vysvétli
snadno celou jeho osobnost, v pripadé, Ze na ni bude jedinec adekvatné reagovat - naprt. se 1écit, nebo s problémem urc.
zplsobem pracovat, naopak je dilezité vyvarovat se tomu, aby se z diagndzy nestal vSeobjimajici pojem a vysvétleni pro celou
jeho osobnost, jak pro jedince samotného, tak i pro okoli)

V opatném pripadé muze dokonce uskodit, stéva se jen nalepkou, s niZ se napr. jedinec nebo jeho okoli natolik ztotozni, Ze jiz nezbyva
jakykoliv prostor pro zlepSeni, ¢l. nemize se nalepky zbavit a neumoZiiuje mu zménu, ani k lepsimu, ani k horsimu.

Typy diagnéz:

1. KATEGORIALNI DIAGNOZA - stanovena na zékladé pozorovani ur¢. projevii jedince nebo rozhovorem
2. DIMENZIONALNT - stanovena na zakladé pozorovani nejen patologickych projevii jedince - problém jedince neni chapan jako
psychopatologicka kategorie
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3. VYVOJOVE POJATA DIAGNOZA = prognostick, lepsi je se vyhnout prognézam a soustredit se spiSe na formulaci podminek, za
nichZ bude jedinec se svou diagnézou Zit nebo sviij problém néjak cilené ovliviiovat, usmértovat, nez udavat prognézy

4. DIFERENCIALNI DIAGNOZA = stanovena na zakladé porovnavéni piiznaki chorob, které prichazeji u vy$etrovaného v Givahu,
s cilem vyloucit dg. omyl

5. rozhoduje o normalité problému, (b) rozhoduje o klasifikaci problému (specifické zarazeni problému)

Chyby v diferencidlni diagnostice:
a) falesna pozitivni chyba - jedinci je stanovena diagndza, kt. nema

b) faleSna negativni chyba - jedinec nevykazuje symptomy poruchy, ale nécim trpi, jedinec nevykazuje symptomy poruchy, kt.
presto muze trpét

DIAGNOZY Z HLEDISKA STAVBY:

symptomatologicka
syndromologicka
patofyziologickd
etiologicka
patogenetickd
diferencialni
multidimenzionalni

Nk wh =

jiné déleni diagnoz: statickeé - popisuji status quo, dynamické - postihuji jevy ve vztazich a ve vyvoji, finitni (konecna) a
transitivni (prechodna) diagnéza

Komponenty diagnozy:

1. zdroje diagnozy mohou byt - klient sam (napr. autoanamnéza), rodice, jini ¢clenové rodiny, ucitelé, dalsi zaméstnanci skoly,
vrstevnici, informanti z komunity (napf. heteroanamnéza)

2. metody (pozorovani, rozhovor, sebeposuzovaci skély, vykonové testy, anamnéz atd.)

3. prostredi (domov, skola, poradna, komunita aj.)

Diagndza a terapie: diagndza umoziiuje hlub$i poznani ¢lovéka nebo vzajemnych vztahtl, v nichZ je jedinec zapojen, diagnosticky
proces, jehoZ vysledkem je presné a kvalitni diagnéza, miZe a méla by pferust v terapii, jez by vedla k postupnému vymizen{
symptomu a k naslednému ,vyléceni”

Intervenujici proménné:

1. proménné na strané probanda - obecné a individualni postoje, které maji radu forem - koncepce, reflexe, nézor, presduky
atd., vliv novosti situace administrace, analogickéa zkusenost vySetreni u 1ékare, tizkost (umocnovana diagnostickymi
metodami), tréma a obavy, zda klient uspéje ve stavu zkousky (vliv izkosti na vykon)

2. proménné na strané psychologa, administratora - vék, pohlavi, spolecensky statut, charakteristiky chovani, osobnost,

socialn{ dovednosti, naladéni na respondenta, vytvoieni bezpe¢ného a davérného prostiedi pro administraci, vliv spravné

administrace dané metody

vztah probanda a psychologa

4. vlivy okoli - mistnost, klid, osvétleni apod.

w

PSYCHOLOGICKY NALEZ

1. jednorazové vysSetreni nebo vysledek dlouhodobého procesu

. dil¢i problematika nebo celkovéa charakteristika osobnosti

3. faktické udaje (zjisténé psychologickym vySetrenim) + jejich interpretace (kategorizace, srovnani s normami a prediktivni
Zavery)

4. popis testovych metod Ci slozek osobnosti, kombinace obou

5. uvadéni testovych skért apod. se odviji od Gcelu vySetieni a také od adresata nalezu (komu je nalez ur¢en a jak bude dal
vyuzit)

6. popis postupl, metod, technik sbirdni dat, informace o probandovi

7. rozsah je podminény typem vySetieni (orientacni, podrobné, zamérené na urcitou oblast, celkové)

8. opatrna formulace (velky vliv zpravy, mlze ovlivnit cely Zivot), jazyk diferencovat podle adresata (rodi¢e x kolega psycholog),
interpretovat nélez v souladu s interpreta¢nimi tendencemi adresata, v pripadé rodicl je lepsi osobni prezentace vysledki
ditéte, prognosticky charakter nalezu

N

Kratochvil déleni nalezi:

1. nélez orientovany klinicky - vyznam pozorovani, explorace a anamnézy, data kazuistického charakteru
2. nalez orientovany testové - podrobné popisuje vysledky testl,
3. nalez exploracné testovy - kombinace testového a klinického nalezu, popis chovéni a obsah explorace je dopliiovan o vysledky
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nebo

testll nebo naopak

ndlez narativni (dynamicky komplexni) - nema pevné schéma, prolind se citace anamnestickych dat s rozhovorem, s vysledky
testovych metod a s interpretacemi a hypotézami, ¢asto zaméreny na dominantni problematiku, velmi naro¢ny

nalez orientovany na slozky osobnosti - serazeni dat podle schématu sloZek osobnosti (inteligence, pamét, pozornost atd.),
popis jednotlivych slozek zahrnuje vysledky testdl, pozorovani, anamnézu i exploraci, néktera data citovana pro ilustraci,
vhodny pro zacinajici psychology

. nalez teoreticky orientovany (minimum diagn.idajli, obraz osobnosti na zékladé urcité teorie, typologie ¢i v daném teoretické

ramci)

nalez testové orientovany (vysledky diagnostickych metod, nepostihuje osobnost v jejim celku)

nalez orientovany problémové (odpovida na otazky zadatele)

ego psychologicky nélez (obraz osobnosti na zakladé rozboru obrannych adaptac¢nich mechanismi a ukazuje rysy osobnosti
z hlediska jejich funkci k zachovani integrity osobnosti)

nalez orientovany na osobnost klienta (prehled vyraznych charakteristik osobnosti, chovani, zjevné a skryté rysy,
psychodiagnostické zdroje informaci jsou v pozadi)

Existuji rizné manualy pro psani nalezti: Schéma pro Zivotopis, Psychologické vy$etfeni, Rozhovorovy arch, Psychologicky
posudek,

Klinicky psychologicky nalez (Ri¢an): osobni idaje, Gi¢el vy$etieni, okolnosti vy$etfeni (medikace, pokus o sebevrazdu apod.), data
jednotlivych sezeni a pouzité metody, souhrn dosavadniho vyvoje problému, soucasna diagndza a zdravotni stav, pozorovani pri
vySetfovani, rozhovor, udaje o piibuznych a dalSich osobach, vysledky testi, vysledky nestandardnich metod a pozorovani klienta
mimo situaci vySetieni (naprt. v pripadé hospitalizace psycholog potkavé klienta napt. na oddéleni apod.), diagnostické tvaha, zavér

emotivita, kognitivni vlastnosti, vyvojova charakteristika, socializace, syndromologické a nozologické vyjadreni, etiopatogeneze,
prognoza, navrh opatreni a navrh na dalsi psychologické vysetreni)

= PSYCHOLOGICKA DOKUMENTACE =

O W e

Zaznamy o jednotlivych vySetrenich
Pomocna vysetreni

Psychologické nalezy

Zprava o vySetreni

Posudek

Rozdil mezi psychologickym vySetfenim u déti a u dospélych

=W e

o

psychicky vyvoj ditéte rychlejsi, vyvojova obdobi kratsi

u déti se obtiznéji odliSuji tzv. hranicni stavy, také obtizna diferencialni diagnostika

dité je vice zavislé na svém socidlnim prostredi

u déti mensi pouZitelnost testl (zvy$end unavitelnost, labilnéjsi pozornost, malé schopnost introspekce), je lep$i pouzivat
klinické metody (pozorovani a rozhovor)

u déti obtiznéjsi interpretace vysledkl, ¢im mladsi, tim méné presna predikce vyvoje

psychodiagnostika adolescentt - specificka

Motivace k vySetreni - zalezi na véku, pohlavi, predbézné zkuSenosti, osobnich charakteristikdch, nérodnosti atd.

1.

u malych déti hra, starsi skolédky lze motivovat prvky soutézivosti, na adolescenty zabird motiv individualni prestize

Struktura otazky vychazi z predchozich ro¢niki, vée je zkontrolovano ¢i doplnéno podle Svobody a Svobody a Krej¢ifové.

Tyto informace byly souédsti otdzek z predchozich ro¢niki

psychometricky pristup

psychometrie = pomocnd disciplina - o méreni psychickych jevt

- urcit, jak silné je zastoupend urcitd vlastnost vzhledem k normé nebo prumérnym hodnotdm urcité populace (stanoveni norem,
standardizace)
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