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EDITORIAL

VLADISLAV CHVALA: IN FILTRACE

Od chvile, kdy Cesk4 televize odvysilala
v hlavnim vysilacim c¢ase dokument
Infiltrace: Obchod se zdravim rezisérky
Maixnerové, si nemiize psychosomatika
stéZovat na nezijem verejnosti.! Ne Ze by
z dokumentu vychéazela zrovna v dobrém
svétle. Zachycené stifipky rozhovori
s domnélou psycholozkou nebo praktiky
1é¢iteld (mozna taky jen domnélych)
vzbuzovaly v divacich spiSe odpor,
pochybnosti asmich nez obdiv, mezi
zastanci psychosomatiky udiv, zlost
astud. Je tohle ta psychosomaticka
medicina, kterou nékteri z nis uz vice nez
tricet let prosazuji jako samoziejmou
a nezbytnou soucést vSeobecné
mediciny? Jde lidem =z Aktipu jesté

1

https://www.ceskatelevize.cz/porady/10928

o psychosomatiku, o pacienty, nebo uz
jen o penize?

Zakladatelka  tohoto  poradenského
zarizeni, 1ékarka a psychiatricka Jarmila
Klimovd byla nepochybné jednim
z nadSenct psychosomatického pristupu
k1écbé. Sviij podnik zakladala v dobé,
kdy se nam olegalizaci a institu-
cionalizaci psychosomatické mediciny
mohlo jen zdat. Lékar, ktery se pokusil
vramci svého oboru roz$irit pohled na
své pacienty o psychologickou a socialni
vrstvu (rozuméj: vénovat se také zivotu
pacienta a kontextu jeho somatického
onemocnéni), sklizel od kolegl jen
nepochopeni a posméch. Medicina ve své
dominantni podobé rozdélenda na
jednotlivé obory, zamétfena predevsim na

13857-infiltrace/417235100061001-0bchod-
se-zdravim/



zobrazitelnou télesnou slozku nemoci,
neni prilis tolerantni vii¢i tém lékartm,
ktefi se na nemoc divaji Site.

Osameéni, jemuz je vystaven l1ékar, ktery
se svym nazorem, zkusSenosti a zptisobem
prace od ostatnich odlisuje, snasi kazdy
jinak. Ne kazdy ma trpélivost délat si véci
po svém, vysvétlovat to ostatnim a cekat,
az pripadné inékteri dalsi pochopi, ze
véci jsou TAKE jinak, neZ nas uéili na
fakultach. Na téch ceskych bio-psycho-
socialné pojata psychosomatika dodnes
chybi. Jak moc chybi, vidéli jsme
napriklad v rozhovoru pro DVTV kolegy
Kubka, prezidenta 1ékarské komory. Jeji
vedeni dodnes odmita védét, co je
soucasna psychosomatickd medicina,
aproto se také snazi neustdle bojovat
proti ni. Marné se pokousela redaktorka
dostat z prezidenta CLK odpovéd na to,
proc¢ se tolik lidi uchyluje k alternativni
mediciné, kam ani psychosomatika
ovSem nepatti. Jeho jistota je jedina: jsou
zdravi. Proto se vrukou léc¢iteli (nebo
i psychosomatikli) uzdravuji. Nevi nic
o odbornych textech vimpaktovanych
casopisech o bio-psycho-socialnim pfi-
stupu, kterym je dnes védecka psycho-
somatickd medicina, protoze védét
nechce.

Arogance nékterych mocnych je tak
velka, Zze se snad ani nemiiZeme divit
tomu, Ze obcas nékomu rupnou nervy,
zmediciny odejde a pracuje s pacienty
mimo zdravotnictvi tak, jak si mysli, ze je
nejlepsi. Mozna jen nechce zavalit svého
pacienta administrativou, ktera davno
prevazila nad tématy, se kterymi pacient
prichazi. ,Na pacienta nemd lékar
v bézné ordinaci ¢as,” brani 1ékare sam
prezident CLK. JenZe souc¢asné tvrdi, Ze
nase medicina je cela vlastné
psychosomatickd aneni tfeba budovat
samostatny obor. Je to tak? Védi nasi
lékari néco o bio-psycho-socialnim
pristupu a umé€ji s nim pracovat? Maji na
to Cas? Nemaji. Tak jak se dostaneme

Editorial

k podstatné zméné v pristupu nasich
1ékart k pacientovi? Dalsim nafizenim,
opatienim, hlaSenim, zvySenim platd,
popfenim reality? Kubek dodnes
nechape, Ze pravé absenci psychoso-
matické mediciny tla¢ime mnoho 1ékait
do oblasti lécitelstvi, kde temné se
vysvétluje jesté temné€jsim.

Az potud bychom se mohli doktorky
Klimové zastat, prestoze také ona odmita
prosazovani  psychosomatiky  jako
1ékarského oboru a oteviené proti nému
vystupuje (viz jeji fcb). Ale tim, co nabidli
pracovnici Aktipu pacientce-reportérce
vdokumentu jako 1écbu 1dnavového
syndromu, lze jen téZko ostatni 1ékare
presvédcit o nezbytnosti psychosomatic-
ké mediciny. Tajné nahravany dokument
jisté vytrhl véty zkontextu, byl uréité
prekvapenim pro vSechny v Aktipu. Ale
v nasledujici obhajobé tézko obhajitel-
nych ,terapii“ se Klimova chova stejné
arogantné jako ti, proti kterym se
rozhodla bojovat. Jako ,lékarka Ziletka“
vystupuje 1ijindy. Sebejistymi vyroky se
jeji medialni vystoupeni jen hemzi. Jako
by se drzela zisady ,na hruby pytel,
hruba zaplata®“. Se stejnou prevahou, s
jakou Kubkové popiraji efekty a v§znam
psychosomatické mediciny, ma zase ona
jasno vtom, Ze ,slovem ménime DNA“
nebo ze ,lze nador vyloudit stolici po
ocistné ktre*.

Psychosomaticky pristup samoziejmé
nespoivd jen vtom, co spacientem
délame nebo kolik ¢asu mu vénujeme,
jaké prostredky pro navozeni zmeény
pouzijeme (zda védou ovérené nebo
neovéritelné), ale predevsim ve zmeéné
mysSleni. A to se ukazuje jen velmi tézko.
Pokud se takova zména v mysleni lékate
odehraje, nemtze  zistat stejné
arogantni, jako byl pred tim. Uréité pak
také nebude obvinovat své pacienty, ze ,,si
za svilj nador mtzou sami“. Systemické
mysleni vidi jevy vcirkularni, ane
vlinearni kauzalité. Tam otazka viny

( Editorial
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nema misto. Prosté prednéaseni dalSich
informaci lékaifim o ,psychosocialnich
faktorech nemoci“ nemtize vést ke zméné
mySleni. To vyzaduje neékolikaletou
sebezkuSenost a zdaleka ne kazdému se
to podari. Nékolikadenni kurzy z nikoho
psychosomatického 1ékare neudélaji.

Psychosomatickd medicina nema svétu
co ukazovat. Dobfe to védi novinari, kteri
marn€ volaji po ,néjakych atraktivnich
obrazech®, aby mohli referovat
o psychosomatice v béznych médiich.
Vytvarime intimni prostor pro setkani
pacienta alékare. Cim lépe pracujeme,
tim méné je to vidét. Zadni dramata,
zadna krev, nic, co by se dalo ukazovat.
Poctivost, uméienost, ochota snaset
nejistotu, bez diagnodzy, ¢asto bez nadéje,
vystaveni jen fenoméntim Zivota a jeho
selhavani ve vsi sloZitosti bio-psycho-
socialni koexistence ¢loveéka. K tomu neni

tireba se opirat o tajemné sily vesmiru,
minulé Zivoty, tajemné bioinformacni
rezonance, kundalini, ajak vSelijak
atraktivné jsou systémové sily nazyvany
ve starobylych inovodobych terapeu-
tickych systémech. Mozna to potiebuji
pacienti, protoze podivat se pravde do o¢i
je prosté prilis tézké. Ale jen proto
bychom se my Ilékafi neméli stavat
Samany, privodci minulymi Zivoty nebo
odborniky na bioinformac¢ni rezonancni
technologie, které nase dominantni
védecka technologie nemiiZe verifikovat.
Neméli bychom byt jen prodavadi deste.

Vydani druhého ¢isla roéniku 2018 se
nakonec tak protahlo, ze nAm nezbylo nez
rozsSifit celé ¢islo rovnou na trojku. Tim se
¢tenartim, ktefi se jiz ozyvali, omlouvame
a doufame, Ze poseckani stalo za to.

V Liberci 30.6.2018
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VLADISLAV CHVALA: NAJDEME SHODU O DOBRE
PSYCHOSOMATICKE PRAXI?

SOUHRN: CHVALA V.: NAJDEME SHODU O DOBRE PSYCHOSOMATICKE PRAXI? PSYCHOSOM 2018; 16 (2-3),
S.103-116

V posledni dobé se rozhorela na verejnosti diskuse o tom, co je spravna psychosomaticka praxe.
Jak ji rozpoznat od pouhého ,,obchodu se zdravim*“? Nalézt jednoznacénou odpovéd vitbec nebude
snadné. Pristupt k lé¢bé psychosomatickiych pacientii je totiz velmi mnoho. Zahrnuji Siroké
spektrum metod od védecky uzndvaného bio-psycho-socidlntho modelu dle Engela, pies
alternativni a lécitelské praktiky aZz po exotické tradiéni medicinské systémy, jako je dinska
medicina nebo ajurvéda. Kdybychom zustali jen u metod vychazejicich z psychoterapie, méli
bychom pred sebou tolik odlisnych psychosomatickich pristupii, kolik je psychoterapeutickiych
skol. Kdyz navic vezmeme v tiwvahu dalsi jednotlivé metody, jako je homeopatie, osteopatie,
autopatie, kineziologie, shiatsu, meditace a mnohé dalsi, které pouzivaji jak lékari, tak laici
k ovlivriovani psychosomatickijch symptomii, nemiizeme se nikdy dobrat shody v tom, jak ma
vypadat dobra psychosomatickd péce. Nejen pro lékare, ale i pro verejnost je treba vytvorit
zakladni orientacni mapu, kam az sahaji moznosti legitimniho zdravotnického systému (véetné
legitimni psychosomatiky a psychoterapie) garantujictho kvalitu a bezpec¢nost péce, a kde uz je
tizemi lécitelstvi bez jakékoli garance. Jako priklad uvadime tispésnou lécébu ,,zadhadné” mocové
inkontinence u dospivajici divky v ordinaci psychosomatické mediciny ovlivnéné rodinnou
terapii.

SUMMARY: CHVALA V.: CAN WE AGREE ON GOOD PSYCHOSOMATIC PRACTICE? PSYCHOSOM 2018; 16(2-
3)PP.:103-116

( Pro praxi
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There has recently been a public debate about what is right psychosomatic practice. How to
recognize it from a mere "healthcare business"? Finding a clear answer will not be easy at all.
There are a lot of various approaches to the treatment of psychosomatic patients. They include a
wide range of methods from the scientifically recognized bio-psycho-social model by Engel
through alternative and natural healing practices to exotic traditional medical systems, such as
Chinese medicine or Ayurveda. If we only stuck to methods based on psychotherapy, we would
get as many different psychosomatic approaches as there are psychotherapeutic schools. In
addition, if we take into account other individual methods, such as homeopathy, osteopathy,
autopathy, kinesiology, and many others that are used by both physicians and laypeople to
influence psychosomatic symptoms, we can never agree on how good psychosomatic care should
look like. It is not only for physicians, but also for the public to create a basic orientation map
where the possibilities of a legitimate healthcare system (including legitimate psychosomatic
medicine and psychotherapy) that guarantees the quality and safety of care extend and where the
natural healing territory is without any guarantee. As an example, we present a successful
treatment of "mysterious” teenage girl’s urinary incontinence in a psychosomatic consulting room
affected by family therapy.

UvoD: PSYCHOSOMATICKA BIDA A ZOUFALSTVI

Skolskd medicina se jesté vminulém
reZimu problému téla a duse zbavila jeho
odmitnutim a likvidaci tématu psychos-
omatiky na lékarskych fakultach. Bylo to
zdanlivé genidlni reSeni. Kde nejsou
katedry aakademicti pracovnici, kteri
vedou doktorandské prace, neni vyzkum,
a co neni védecky doloZeno, neexistuje.
JenZe pacienti s prevazné chronickymi
télesnymi symptomy, které nereaguji na
postupy béZzné Skolské mediciny,
nezmizeli (Fink, Sorensen, Engberg, &
al., 1999). Tvori pocetnou a velmi pestrou
skupinu, kterd bloudi nejen po vSech
moznych  ordinacich, ale imimo
zdravotnictvi (K¥iZova, 2004). Pomoc
zoufale hledaji u kohokoli, kdo jim da

nadéji na vyléceni.

Rada 1ékai, ktefi se na lékarskych
fakultach samozrejmeé nesetkali s tématy
psychosomatické mediciny, kviili témto
pacientim hleda jiné cesty, jak jim
pomoci. U¢i se pouzivat akupunkturu,
ktera byla vzata medicinou na milost jako
sice podivn4, ale uzite¢na procedura. Jini
se dali na cestu studia homeopatie, coz uz
je pokladano (zatim?) za mnohem vétsi
prohiesek proti dobrym mraviim sprav-
ného lékare, s ohledem na Avogadrovo

¢islo, které prece musi kazdy vzdélany
¢lovek znat!

Jesté horsi je to s témi, kdo se dali zlakat
nejriaznéj$imi pristrojovymi metodami,
které vychazeji ze (zatim?)nedokaza-
telnych  bio-rezonanénich ¢ bio-
informac¢nich nebo viibec jakychkoli
energii, které samoziejmé ,zarucené”
vyléci vse, zvlasté kdyz jsou vydavany
treba za vysledek kosmického vyzkumu.
Tady uz je investice do pristroji vétsi
a také hranice mezi 1é¢bou a ,,obchodem
se zdravim“ mnohem ten¢i. A pokud se
téchto metod zmocnuji bez skrupuli
naprosti laici alécitelé, situace je jesSté
slozitéjsi (Krizova E. , 2015). Tak se
nemuzeme divit, Ze se pacienti s psycho-
somatickym typem stonani stavaji nako-
nec snadnou obéti obchodniki se zdra-
vim. JenZe medicina, ktera se vzdala
psychosomaticky orientovaného vyzku-
mu, se nemize z této Slamastiky vyvinit
(Loewe, 2015).

Pouhé odmitani psychosomatiky jako
nevédecké metody jen svédéi o nedosta-
tecné vzdélanosti naSich 1ékart, kdyz
v nedalekém sousedstvi jde o obor bohaté



akademicky zastoupeny a respektovany
(Uexkill, 2003).

CO V PSYCHOSOMATICE VLASTNE LECI?

Kdyz prehlédneme cely ten bohaty
arsenal moznosti, co se nabizi psycho-
somatickym pacientim, zda se, Ze jediné,
co metody opravdu spojuje, jsou tito
zoufali pacienti sami. Poskytovatelé ¢asto
oznacuji své metody za celostni, holistic-
ké, psychosomatické, ikdyz se nékdy
chovaji jako kritizovand biomedicina
anabizeji napf. jen konzumaci ,toho
spravného 1éku“.

Ale co ma spole¢ného dejme tomu pocti-
vé provadénd homeopatie a vybrany lék
pripraveny podle Hanemannova navodu
s akupunkturou ¢i celou ¢inskou medi-
cinou, nebo s meditativnim pristupem
podle budhistickych skol? Jak souvisi
s psychosomatikou ,nalezeni parazita“,
té ,jediné priciny nemoci, ajeho
»,vyhnani“ spravnou vlnovou frekvenci?
Co je na méreni drah podle dr. Volla
psychosomatické? Nevime. Musime ale
uznat, Ze kazd4 z metod bude v jistém
procentu uspésna, jinak by se na trhu
neudrzela. Nelze vyloudit, ze hlavni jejich
ucinek jde pres placebo efekt, ale to by
nemuselo byt divodem Kk jejich odmit-
nuti (Honzak R. , 2016).

Nejde jen o to, aby byl pacient spokojeny
a citil se zdrav, zalezi také na prozitku
lékare z dobte vykonané prace. Pouzivat
metodu, u které neni jisté, jak funguje
ajestli to neni jen S$iditko, neni moc
povzbudivé. Jinde jsme ukazali, Ze prace
s psychosomatickym pacientem je prede-
vS§im prace s nejistotou, anato nejsou
nasi lékari prili§ pripraveni (Honzak &
Chvala, 2015).

Vsechny 1é¢ebné metody maji bezesporu
jedno spolecné: poskytuji 1ékari jistotu.
Kdyz vi, jaky 1ék vybrat, co odoperovat,
jaké cviceni ulozit, co pacientovi zakazat,

Pro praxi

naridit, doporudit atd., mtze si byt ve
svém jednani jisté€jsi. Tato jistota pak je
k dispozici pacientovi, ajeho sebe-
uzdravné sily mohou zaéit vklidu
pracovat. Nelze si nevSimnout, Ze vétSina
alternativnich postupi vyzaduje dostatek
casu a dostatek prostoru pro podrobny
rozhovor lékare s pacientem. Probirany
jsou nejen okolnosti samotné nemoci, ale
pozornost je ¢asto vénovana také dalSim
zdanlivé nedilezitym aspektiim psychic-
kym isocialnim, napiiklad emoc¢nimu
poli, které nechdvid bé7na medicina
prakticky bez pov§imnuti. To v§ak v mno-
ha psychosomatickych pristupech hraje
klicovou roli (Keleman, 2005).

Takové podminky spliiuje bezesporu také
psychoterapie, ktera je ve védeckém svété
mnohem vice respektovana, i kdyz ani jeji
prosazeni unés nebylo samozirejmosti.
Klinicky psycholog s psychoterapeutic-
kou erudici (a odbornou kompetenci) ma
na pacienta dostatek ¢asu a podle svého
vzdélani v nejriznéjsich psychoterapeu-
tickych skolach postupuje pii rozhovoru
s pacientem (Prochaska & Norcross,
1999).

Nabizi se otazka, proé¢ rozvijet
psychosomatickou erudici 1ékarid, kdyz
jsou tady k dispozici psychologové, kteri
se mohou vénovat pacientovi dostatecné
intenzivné a bezpecné vramci psycho-
terapie (bez ohledu na to, Ze jich je
v mediciné velmi malo). NaSe odpovéd’ je
jednoducha. Je to pacient, kdo rozhoduje
o tom, co je ochoten podstoupit pro své
uzdraveni. Souvislost jeho symptomi
s jeho prozivanim a se vztahovou realitou
je Casto napadn4, ale pro pacienta miize
byt dlouho neviditelna. Vétsina psycho-
terapeutickych Skol usiluje o reflexi,
o aktivizaci samotného pacienta, o zme-
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nu jeho prozivani nebo vztaht (Vybiral &
Roubal, 2010). Takova psychoterapie je
jisté dobrou cestou k tizdravé z psycho-
somatického onemocnéni v nezdravych
nebo nejistych vztazich, ale ne vzdy je pro
pacienta prijatelna (Ponésicky & Chvala,
2010). Piili$ rychlé ,,odhaleni” mize byt
kontraproduktivni a cely proces se miize
na léta zastavit, kdyZ se zméni v ,boj
pacienta slékarem o dikaz, Ze stona
doopravdy*.

Erudice 1ékart v bio-psycho-socidlnim
modelu zdravi anemoci je nezbytn4,
méame-li byt svym pacientim dost dobte
k dispozici (Engel, 1977). Lékar miize
svym pochopenim pro prozivani ipro
Zivotni situaci pacienta a kontext nemoci
hodné pomoci bud tim, Ze postupné
privede pacienta knahledu, nebo ho

prevede do priméren€jsi odborné péce,
tedy do psychoterapie. Neni na tom nic
objevného. Uz 1ékat mad’arského ptivodu
Michael Balint si vS8iml, Ze hlavnim
lécebnym prostredkem je vztah lékare
s pacientem. Lékai mtize byt tim hlavnim
1ékem (Balint, 1999).

Tak nutné dochizime k zavéru, ze tim
hlavnim ukazatelem psychosomatické
péce je mysleni lékare. Jeho schopnost
pracovat se vztahem, jeho ochota zabyvat
se celym kontextem nemoci, nejen
a nasledku, jak se to naucil na lékarské
fakulté. = Ochota  snaSet nejistotu
anevédéni. Komplexni terapii nevidime
v poskytovani kdejakych sluzeb a metod,
ale v disledném respektu k celému bio-
psycho-socialnimu celku pacienta.

JAK BY MELO VYPADAT ZDRAVOTNICKE PRACOVISTE PRO PSYCHOSOMATICKE

PACIENTY?

Kdyz nechame stranou (jisté spravnou,
ale nerealnou) variantu, zZe by méla byt
(i podle definice zdravi WHO) cela nase
medicina bio-psycho-socidlné oriento-
vana!, neobejde se zavadéni psychoso-
matického mysleni bez vzdélavani 1ékara
voblasti psychologické asocidlni. To
predstavuje dosti narocné studium se
sebezkusenosti, a nelze cekat, Ze si ho
vSichni 1ékari mohou osvojit (Trapkova,
2013).

Naprosto zanedbavana oblast socialnich
systému nepredstavuje orientaci v social-
nich davkach, ale vrodinné terapii
(Doherty & Baird, 1983). To je metoda,
ktera ma v civilizovaném svété za sebou
uz vice nez sedmdesatiletou tradici, kdy
se boutlivé rozvijela, ale u nas o ni néco vi

t Tézko muze byt pohled 1ékare komplexni,
kdyz vyzkum i vyuka stoji na ovéfitelnych

zatim jen malo 1ékaid (McDaniel,
Hepworth, & Doherty, 1997). Narozdil od
ostatnich psychoterapeutickych  skol
pracuje scelou rodinou nemocného
a ovliviiuje tak soucasné celé socialni
prostiedi pacienta (Trapkova & Chvala,
2017). Teoreticky je takova lécba pevné
zakotvena ve védecké oblasti, vychazi
totiZ mj. z teorie systémd, z kybernetiky,
z teorie malych socialnich skupin a klade
diiraz na vyznam jazyka a komunikace
(Bertalanffy, 1968), (Anderson, 2009).

Také psychoterapie, ktera rozviji
psychologickou  oblast jednotlivého

pacienta, stoji na solidnich zakladech
zapadniho mysleni a v poslednich 1étech
proziva satisfakci diky vyznamnému

faktech a dobfe ovéritelnad je predevsim
biologicka realita.



posunu pii vyzkumu mozku (Siegel,
2012) (Ponésicky J. , 2004).

Pokud se naudi 1ékari prvniho kontaktu
nebo specialisté rozpoznavat psychoso-
matické pacienty, abudou-li snimi
dostatecné erudované zachazet, brzy
zjisti, Ze pro nékteré pacienty budou
pottebovat pracovisté schopna poskyt-
nout kvalifikovanou péc¢i tém nejza-
pracovisté musi byt souéasti zdravotnické
sité a pro jejich dobré fungovani nestaci
jen lékari s psychosomatickou odbornou
zpusobilosti. Jejich existence jiz neni
utopii ani u nas. Jinde jiz diive zjistili, Ze
takovy maly tym lékard, psychologi,
fyzioterapeuti  adalSich  odborniki
dokaze efektivné pomoci zna¢nému
procentu jinak nelécitelnych psychoso-
matickych pacienti (Matalon, 2002).

Je samoziejmé, Ze lékai musi mit na
svého pacienta dostatek ¢asu. Mél by si

ale také stim casem védét rady.
Zpusobem, ktery je pro pacienta
prijatelny, nebo dokonce pfijemny,

zajima se o celé bio-psycho-socialni pole
stonani, se kterym pacient prichazi
(Chvala V., 1995). Je vyhodné, pokud méa
k dispozici sadu moznosti, jak s ptiznaky
zachizet, aby mohl konkrétni 1é¢bu
nastavit podle moznosti jedineéného
pacienta. Kromé znalosti nékteré
z psychoterapeutickych skol mél by 1ékar
disponovat na télo orientovanymi
technikami, (jakou je napt. akupunktu-
ra), které pomadahaji prohloubit tera-
peuticky vztah predevsim diky ulevé od
potizi.

PROC SE TA NASE HOLKA POMOCUJE?

Jako priklad kvalifikovaného zachazeni
s nezvykle apornym priznakem u dospi-
vajici divky vyuzijeme kazuistiku, kterou
jsme ukondili nékdy v roce 2013. Nejen
proto, Ze mame svoleni pacientky

Pro praxi

Rozhodujici je vsak zptisob, jakym 1ékat,
psycholog nebo fyzioterapeut chape
symptomy jako soucast pacientova
Zivota. At pouZzivaji jakoukoli vhodnou
metodu prijatelnou pro pacienta,
nespoustéji  zo¢i  celkovy  kontext
poruchy. Podle nasi zkusenosti se takové
pracovisté, kde se koncentruji ti
nejnarocnéjsi pacienti, neobejde bez
tymu psychologli psychoterapeuti, kteri
prebiraji do psychoterapie vhodné
motivované pacienty (Chvala, 2009).

Dilezita je prace celého tymu.
Dlouhodobou stabilitu tymu pomaha
udrzovat kvalitni tymova supervize.
Pracovisté by mélo mit nastavena
pravidla, ktera kontroluji délku terapie
tak, aby nebyla brzy zavalena tézko
resitelnymi pacienty, jimz jde nékdy jen
o udrzovani nadhradniho vztahu s psycho-
terapeutem nebo véhlasnym 1ékarem.
Pokud se takové tymové pracovisté
nespecializuje jen na jednu oblast nebo
diagn6zu (naptiklad na poruchy piijmu
potravy), nebo jen na urcity vék, otevie se
zdravotnickému personalu pohled na
pestry svét psychosomatickych sympto-
mu clovéka od narozeni az po konec
zivota. Systemicky pohled pri praci
srodinou a jejim blizkym okolim navic
vede ke zjisténi, Ze télesny symptom
nékterého clena rodiny je jen jednou
zmoznosti, jak na obtiZze spojené
svyvojem jedinci reaguji. Vjinych
rodinaich podobna zatéz miize vést
k poruchdm chovani, nebo jinym
projeviim.

k vyuziti zapisu pro vyukové ucely, ale
i proto, Ze s odstupem ne€kolika let vime,
ze 1écba byla Gspésna. Rozhodné nejde
o jediny mozny zptisob 1écby, tak jako to
je v psychosomatice obvyklé. Pracujeme
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stim, co jde aco je kdispozici.
Nasledujici text je jen anonymizovany

Prijem do 1écby. Konec roku 2012

Prijem do 1é¢by pro nechténé tiniky moci,
kterymi trpi devatenactileta dcera. Prijela
cela rodina. Tak to chtéla sestticka, kdyz
se telefonicky objednavali. Sedmilety
bréaska Vasek chce taky védét, co se bude
se sestrou dit. Zkousim ho sice poslat do
cekarny, ale nechce se mu anikdo
z rodic¢t to nenafidi. Tak si je prohlédnu
vSechny: silny muz sholou hlavou
v Cerveném svetru, vypada jako horsky
viidce. Tim byl pry jeho tata. Drobn4, ale
rozhodnd Zena. Hezky bystry syn
a ¢ernovlasa dcera v ¢erném svetru, nijak
napadna. Zkousim, kolik ji je, ale
prirozené mi pripad4 tykani. Do vykani
bych se musel nutit.

Na symptom se vyptavam jen okrajove,
vnimam ho jako intimni. Pfipadd mi
nepatfricné se o ném bavit ijen s rodici,
natoz s malym braskou. Zjevné jim to ale
nevadi. Objevil se pry uz ve trinacti
letech, hlasi bez skrupuli matka. VSimla si
mokrych fleki na kalhotkach dcery.
Myslela si, Ze je to vytok, tak chodila
sdcerou po gynekologiich, ale tam se
nikdy nic nenaslo. Posledni dva roky
navstévuji urology, protoZe to pry je mo¢
(nejspis taky jen fleky na kalhotkach), ale
nikde nenasli pri¢inu. Matka se chlubi
tlustou slozkou se zpravami, kde uz co
vySettili. O téch, kdo neuspéli, mluvi s
posméchem. Vétsinou to aspon zkusi, ale
~psychiatr, to byl vyloZzené blazen*, tvrdi
rezolutné. Rekl jim, Ze ji 1é¢it nebude, ani
mali¢kou zpravicku jim nehodlal napsat.
Pritom ji potiebovali do té slozky. Jinde,
treba na klinice v Praze, kam je poslali, ,,ji
chteli rovnou hospitalizovat, i kdyz

1 Instrukce k tkolu je jednoducha: ,Vyberte
ztéto misky kament za kazdého c¢lovéka,
ktery je ve vasem svété dilezity, jeden kaimen

ajazykové upraveny sled zapisi péti
sezeni, s vloZzenymi komentari.

vysetient slo udélat ambulantné®, tvrdi
matka. ,,Slo Jjim jen o obloznost*, mysli si.

Na jiné klinice byli mnohem piijemné;jsi.
VSechno udélali, ale stejné nic nenasli.
VyzkousSeli celou paletu 1éki, bez efektu,
zkouseli irehabilitaci, MojzisSovou, ale
nic. Jitka (tak dceru nazvéme) chodi na
skolu se zdravotnim zamérenim. Tata zije
apracuje ve Vidni, kam utekl jesté za
komunisti. Kdyz pozdé€ji jeho rodina
koupila horsky hotel, pomahal rodi¢tim, a
pritom se sezndmil s matkou. Byl uz
Zenaty, zprvniho manzelstvi ma syna
AleSe. Déti zobou manzelstvi spolu
kamaradi. Ales bydli v Praze, kde také
pracuje. Otec d€la atraktivni praci, néco
kolem moédy. Matka je snad
prekladatelka.

Cilem prvntho sezeni je sice hlavné sezeni
druhé, tedy ziskani pacienta nebo celé
rodiny pro lécbu. Tézko lze Sest let
trvajicic symptom ihned odstranit.
Potrebujeme ziskat cas k tomu, aby i
rodina rozsirila svij pohled na cely
kontext stonani. Ktomu pomaha
napriklad prace s mapou rodiny, ke
které u nas vyuzivame sadu kamenti.

Rovnou navrhnu mapu z kament.! Ukolu
se ujme nejmladsi Vasek. Sam sbira
kameny, tak to bere spise jako geolog, ale
mapa rodiny vznikad. Mamu predstavuje
rozeklany kamen s krystaly, sama se
tomu divi. Tata a Ales predstavuji hranici
kolem Jitky a psa, Vasek jako by byl uz
také soucasti hranice rodiny, starsi Jitka
jedina jako by byla jesté uvnitf. Mimo
zadkladni strukturu je babic¢ka, matéina

a polozte ho na tento papir tak, jak daleko
nebo blizko je od téch ostatnich.



matka, které se rika ,Sktidce”. Vedle ni je
déda, ten je ,neskodny“, ale matc¢ina
matka se do rodiny hodné vmésuje. Boti
vychovné poradky. Sama pry neumi varit,
podle matky je nemozna, ale déti svou
kuchyni uspokoji. Tam jedi dobre. Rodice
otce jsou tady taky, chybi stryc, otctiv
bratr, podle otce podivin. VSichni jsou
ochotni Zertovat a bohaté asociuji kolem
dokola, k symptomu se ani nedostaneme,
neméame ho ani na mapé.

Poznamka: Pri narativni terapii se
vyplati symptom externalizovat a
zachazet s nim jako sdalSim,
nezadoucim clenem rodiny. Miizeme se
pak snadnéji  vyptavat na jeho
vlastnosti, zaméry, vghody a nevyhody.
Rodinu miizeme vybidnout, aby vybrali
kamen také za svou Nemoc.

Testuji, jak se budou tvarit k hypotézam
nebo navrhiim lécebnych opatteni.
Vsechno, co uz zkusili, matka
diskvalifikuje. Nevédi si rady, ale nic
nepiijmou. Treba k homeopatii maji
nedtvéru. Dostali informaci, ¢i spise
instrukei, Ze jediné unas jim miZeme
pomoc. To je tedy vazné. Budeme dalsi
znemoznéné pracovisté? Orientacné
sexudlni anamnéza: Jitka jesté kluka
nema4, a ,nestoji o to“.

Pro praxi

Zavér: Porucha separace v.s., zatim pod
hlavickou neSkodné somatizace -
domnély unik moci. O vyhodach ¢i
nevyhodach budeme moci mluvit az
pristé bez otce abratra. Uvazuji spiSe
o prirozené nebo snad nadmérné
lubrikaci nevédomé aktivni funkce
genitdlu. Symptom trvad a organizuje
rodinu 6 let.

Doporucuji: rodinnou terapii. Zatim jen
SMT (Self monitoring test), hodnoty 1-5

Predbézné uvazuji oobjednani ke
kolegyni, ktera by snad mohla navrhnout
homeopaticky 1ék. Je ale nejisté, zda by ji
prijali.

Poznamka: Mnohym kolegum by se
zddalo diilezité soustiedit se na symptom,
tedy pomocovani. Tady by to nebylo moc
sikovné. Jednak jde ointimni projev
mladé divky, a pak lze predpokladat, ze
béhem téch Sesti let, co symptom
vrodiné pozoruji, vedi oném dost.
Podstatnéjsi je navazat s rodinou dobry
a bezpecny kontakt. Vykladat jim hned,
Ze by si toho neméli vsimat aze jde
nejspis o projev sexualniho zrant dcery,
by asi nemélo nadéji na uspéch. Jisté to
uz mnohokrat slyseli. Separacni proces
a jeho stagnace je velmi ¢astym skrytym
tématem v rodinach s dospivajicimi
détmi (Trapkova & Chvala, 2017).

1. sezeni rodinné terapie. Matka a dcera.

Prvni dny nového roku. Obé jsou veselé,
prijely samy. Matka ftidila, otec dnes
odjizdi do Vidné. Hodldm prohloubit
védomosti o poruse. Za¢inam otazkou, co
by se stalo, kdyby to neprestalo.

Poznamka: To je bézna otazka, typicka
pro systemicky zpiisob prace. Vede
k vyjasneni zakazky a k hledani vyhod
anevyhod nemoci. Zbavuje také
terapeuta nimbu vSemocnosti.

Matka si uvédomuje, Ze nemoc vadi
hlavné ji. Ona si toho vS§imla, ona pere
pradlo, a proto na to zacala upozornovat.
Dlouho si myslela, Zze jde o poruchu,
kterou vylééi gynekolog. PokousSim se
symptom spojovat s normalnim
fungovanim Zenského genitdlu. Ve
trinacti letech nemusi byt na lubrikaci nic

divného. Ale timhle nazorem spise
prospikovavdm jinak velmi pestrou
komunikaci okde ¢em, vdobré

atmosfére. Obavam se, ze by takova

109

( Pro praxi




PSYCHOSOM 2018; 16 (2-3)

Vladislav Chvala: Najdeme shodu o dobré psychosomatické praxi?

¢

hypotéza mohla byt pro peclivou matku
zatim neptijatelnd. Vypada to, ze chce
najit ,opravdovou pri¢inu nemoci“, ne
néjaké prirozené vysvétleni.

Poznamka: Tzv. edukacni vlozka neni
v rodinné terapii nic vyjimecného. Je
vSak dobré s poucovanim Setrit zvlaste
na pocatku lééby. Mohli bychom se
dopustit pouhého ,,udélovani rad”. To se
sice od lékare ¢eka, ale zvazte, Ze rodina
uz ,zneskodnila“ mnoho radcit za téch
Sest let stonani.

Nastésti se objevi téma ,babicka
prudicka“. Matka matky pry stéle hleda,
co by déti mohly d€lat 1épe, jak by mohly
byt Gspésnéjsi a stastnéjsi. Je to mozna
dtisledek jejiho vlastniho ,traumatu®, jak
ochotné vysvétluje Jitka. Babic¢ka byla
pry ,zneuznand svou matkou®, a proto se
hoji na své dcefi. Snad proto svou dceru
stale kritizuje. Ta nemiiZze svou matku
v nicem uspokojit, v nicem neni dobra,
ani to, ze se dobre vdala, babi¢ka neuzna.
Obdivuje vyhradné svého zeté, ,ale kdyz
chci, aby mi pohlidali syna, abych mohla
neco délat, na to ¢as nema,” vycita zase
matka babicce.

Pokud se dotykame symptomu, tak si
davam zalezet, abychom ho oznacovali za
symptom jen maly, nevyznamny, ktery je
mozna jen soucasti  normalniho
fungovani genitalu. Matce vadi, Ze musi
kupovat vlozky, chce pri té prilezitosti
zkusit od nas ziskat poukaz, protoze
pottebuji asi tii vlozky denné. To zatim
odmitadm. Potvrdil bych tim hypotézu o
uniku moci a odkazuji je na urologa.
Pediatr ji uz poukazy psat nechce. Jitce

2. sezeni. Dcera sama.

Jitka byla dnes u kolegyné ztymu na
méfeni EAV  (elektroakupunktura),
dostala Sepii.' Ja jsem piremyslel spis

1 Jde o méteni dle dr. Volla, ze kterého vysla
indikace homeopatického 1éku vyrabéného ze

ale symptom moc nevadi, neomezuje ji,
kluka nema. Na komplikace mysli spis$
matka, symptom by mohl dceru
diskvalifikovat. Pak by nebyla ani ona
jako matka moc Gspésna.

Poznamka: Tady se objevilo nové téma.
Nedokoncéena separace matky od
babicky a ztoho vyplyvajici kontrola
nad symptomem  dcery. Takové
zesilovani symptomu mezigeneracnimi
silami neni vyjimecné. Zdravi ditéte by
bylo ditkazem toho, Ze se o né matka
dobie  stara. Nemoc  umozZiuje
pokracovant kritiky ze strany babicky.

Mluvime o intimité. Je prekvapeni, Ze
matka sama neni schopna spat jinde nez
doma, a musi-li nékde jinde, vSechno tam
vydesinfikuje. Nedokaze chodit ani bosa
po pokoji, kde bydleli hosté. M4 rada,
kdyZ jsou véci na svém misté, nesnasi
zménu. A co rist déti? ,Ten je nastésti
pomaly.”

Na zavér se divime na SMT. Jitka
evidovala stav denné, davala si znamku
od jedné do peéti, kolisani od 1 do 4
nekopiruje presné kalendar, ale byly
svatky, a to bylo vSechno jinak. Uvidime
v bézném rezimu.

Pozndmka: Vlastni sledovani symptomu
a zaznamenavani sily priznaku miize
prinést zajimavé informace o vlivu
rodiny. Jind moznost je zaznamenavat
dny, kdy symptom neni, atim se mu
nevénovat. Je také mozné zjistit, kdo si
symptomu nejvic vsima. Ukazuje se, Ze
1 matka ma své symptomy, kterym se ale
rodina nevénuje.

sepie podle pravidel homeopatie. V ramci
pracovisté to poskytuje lékarka,



o Pulsatille? z diivodu jisté nezralosti, ale
divka neni ten typ. Je naopak razna,
¢ernovlasi, vi, co chce. Je naro¢na na
pripadny budouci vztah. Ptdm se opatrné
na silu symptomu. Podle ni ,je to stejné”.
Na SMT je vidét, Ze ovikendech je
pravidelné lepsi, ale vysvétluje si to tim,
Ze ma méné pohybu. (Moznid méné
pohybu venku na verejnosti, kde ji
nejvice symptom vlhkosti vadi?) Dnes se
mizu zeptat na jeji vztahy s kluky. Méla
vztah, trval asi tfi tydny. Jen prvni tyden
byla zamilovana, ale kdyZz tomu vysla
vstfic a ,zacali spolu chodit®, kluk chtél
byt pofdd sni, pordd by si sni
telefonoval, kaslal na Skolu, ato se ji
nelibilo. Tak se s nim rozesla. Sex jesté
neméla. Sexualni pocity miva, ale
rozhodné by ji to nenutilo si snékym
zacit, ma vysoké naroky, jen tak si k sobé
nékoho nepusti. Omylem se to stalo
s jednim ucitelem (to je tajné), se kterym
skamaradila“. Az se spolu na zajezdu
ocitli na mejdanu, opili se atehdy to
smalem Spatné dopadlo®. A pravé
symptom — vlastné obava, Ze se prece
pomocuje — byla zdrojem jeji obrany.
Ukazuje se, jak ji symptom spojuje
smatkou. Ta se sotva di presvéddéit
o tom, aby prestala dceru kontrolovat.

3. sezeni RT. Matka + dcera.

V cekarné je nejprve dcera, matka se
zdrzela parkovanim. Zachytim v sobé
nechuf sejit se ismatkou, kterou asi
povazuji za prili§ kontrolujici a za zdroj
udrzovani symptomu.

Poznamka: Takové povSimnuti si stavu,
ktery v lékaii pacient vzbuzuje, je
uzitecnym voditkem. V tomto pripadé by
bylo treba dat si pozor, abychom dalsim

anesteziolozka, ktera se touto technikou
zabyva. Sama aplikace této metody sveédci
spiSe o nejistoté terapeuta avédomi jisté
bezmoci, kterou vnima tvari v tvar rodinég, jez

YV v

prosla netaspésné tolika pracovisti. Pozdéji se
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Jitka se pohadala sbabic¢kou. Je ji
protivné, jak ,jsou skoro paranoidni®,
porad si néco néjak vykladaji, a dozaduji
se napravy (tady je nastvand uz i na
matku). Matka se pokousi dohodit dceri
syna jedné své kamaradky. Tvrdi, zZe ,,.by
to byla vyhodna partie®. Jitka uz jeden
takovy ,matéin ndjezd“ odrazila pred
rokem, ale tentokrat bude muset jit na
ples, kde se snim ma seznamovat.
Miizeme tak snadnéji probrat téma
nezavislosti. Chtéla by byt zdatna jako
matka, ale to nebude jen tak. Je to vysoka
latka. Matka je podle dcery velmi zdatna.

N4

Dop.: Do pristé pokracovat v SMT.

Pozndmka: Vrodinné terapii davame
prednost pritomnosti celé rodiny, ale
v takovychto  pripadech, kde jde
o separaci, stoji za to vyuzit moznosti
mluvit jen s nositelem priznaku. Ukazuje
se, Ze piwodni hypotéza, (symptom
blokuje separaci), neni daleko od
pravdy. Symptomy v této souvislosti
vykazuji kolisani a obvykle je nelze
odstranit najednou, protoze stavy
rodiny mezi dvéma vyjvojovymi stadii
osciluji, jak wukazuje Breunlinova
oscilacni teorie (Breunlin, 1989).

jednanim matku neztratili. Uréité ma
pro své chovdnt dobré ditvody.

Zvu dceru dal, jsme spolu jen par vterin,
sta¢im zjistit, Ze zapomnéla doma SMT
a ze ,je to trochu lepsi, ale ne moc*, a uz
je matka tady. Nevim, co d€lat. Nechce se
mi celou dobu mluvit o problematickém
symptomu dcery. Ale ono na to ani
nedojde: dnes si vysta¢ime s problémy

jiZ tato intervence nijak v nasich konzultacich
neobjevi.

2 Jiny homeopaticky 1ék. V homeopatii se
pracuje s obrazem léku, ktery poskytuje také
jakysi celostni pohled na clovéka a jeho
situaci.
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( Vladislav Chvala: Najdeme shodu o dobré psychosomatické praxi?

mezi matkou a jejimi rodi¢i. Babicka se
chova, jako by chtéla rozestvat déti
a matku. Jitka to potvrzuje. Ona to taky
zazila. To bylo néjakych poznamek: ,Na,
vezmi si, matka ti to nekoupi...“ Ted se
toéi boj kolem Vasika. Ten je u babicky
vsedmém nebi. Babicka ho zavali ho
sladkostmi apusti mu televizi, oboji
v libovolném mnozstvi.

Prohlubujeme transgeneraéni téma. Jak
to, zZe prarodice dodnes tak siln€ ovliviuji
rodinu, pokud se od nich matka oddélila?
Boj o nezavislost eskaloval tak, ze se
musela mladd rodina od prarodi¢a
odstéhovat. VmeéSovani babicky vsak
nikdy neustalo. Hledam pro to néjaké
lepsi vysvétleni nez jen to, Ze je babicka
panovacna. Co kdyz je ustrasena? Mozna
se stard, protoze by jinak bylo mezi ni
ajejim manzelem ,ticho“, préazdno.
Babicka se mize bat prazdnoty,
nevyznamnosti. Matka pripousti, Ze by to
tak mohlo byt. VSimla si, ze babicka si
ivpraci hledd zvlastni postaveni.
Vychlouba se zakazniky, ktefi chtéji
obslouzit jen od ni, od nikoho jiného.

DélA si starosti o dceru, anebo o zeté, ale
také, a to hlavné, o déti. A kdyz ji nékdo
nejde na ruku nebo neposlechne, tak na
néj babicka zadtodi. Snazi se ho citové

4. sezeni RT. Dcera a otec matky.

Déda sice vnucku privezl, ale nakonec
zlistane sedét vcéekarné. Matka je
nemocnd, lezi pry ,tézce nachlazena“.
Pred 3 tydny nejprve prijel otec z Vidné,
byl asi tyden doma, pak odjela mama asi
na 5 dnid sluzebné do Némecka, a déti
zlstaly s otcem. Mama se vratila ,cela
vymrzla a nastydla“ a otec zrovna odjel
do Vidné. Tak se doma jen vystridali.

Poznamka: Celkem nevinnda historka
prinasi myslenku, jak spolu vlastné
manzelé vychazi, kdyz se doma jen
stiridaji. To neznamena, Ze je to téma
k resent, ale miiZe jit o jiné, jesté hlubsi ¢i

vydirat, piikladd ktomu maji hodné.
Jitka si mysli, Ze to byla babicka, kdo se
zacal  tématem  vlhkosti  vjejich
kalhotkach zabyvat a kdo zacal shanét
lékarské kapacity. To pak je ale matka
»Z obliga“, mozna to ani neni ona, kdo
symptom nevédomeé udrzuje, ale to si jen
pomyslim.

Otec je uz dva mésice ve Vidni. Spole¢né
se jim tam nedarilo zit, protoze matka
nesndsi, kdyz je obcéanem druhé
kategorie, za jakou ji tam mistni pry
povazovali.

Poznamka: Vtomto zpuisobu prace si
dava terapeut zalezet na tom, aby
z nikoho neucinil ,,vinika“. Ani pacient si
nemiiZe za svou nemoc sam, ani rodina
se védomeé nechova tak, aby udrzovala
nemoc svého clena zamérné. Hypotézy
vyslovuje formou otazek, vyhyba se
turzeni. Je pripraven je zcela opustit,
pokud se ukaze, ze to tak rodina
nevnimda. Prohlubujeme dobry vztah
s rodinou, symptom si zatim Zije svym
Zivotem. Smyslem je snizit kolem
symptomu napéti, zbavit toto téma své
naléhavosti a dovolit, aby do pole
vstoupila dalsi, moznd nebezpecnéjsi
témata.

tajnéjsi téma nez problémy s babickou.
Budeme se na to asi muset vyptat.
Mozna jde taky o dalsi oscilaci systému
v dobé separace, kdy se vsechno meni.

Bratr se nastéhoval k babicce, tam ma r4j,
TV a sladkosti dle chuti. Mama lezi, bere
antibiotika, ptidal se prijem. Jitka ted
viibec nesleduje sviij symptom. Méla cely
tyden kurz na fakulté, neméla na
kalhotky cas, teprve vecer si v§imla, Ze je
skvrna veétsi.

Premyslim, co stim, vzdyt pokud je to
lubrikace, nic s tim ani délat nelze.



Poznamka: Zdalo by se nejjednodussi to
rodiné rici a tim skoncit, at si délaji, co
chtéji. Takové predcéasné oteviené
sdeleni by ale mohli chapat jako
odmitnuti. To ¢asto vede k jesté vétsimu
usili, aby prokazali, Ze je to ,pieci jen
opravdova nemoc®. Tak pokracuje jejich
pout po zdravotnickych zarizenich,
a pak i lécitelich.

Vracim se k minulému sezeni. Hlavné
ktomu, jak vychazi matka s babickou.
Zkous$im, zda bychom si nemohli prizvat
k sezeni dédu, co by asi rikal o babidce
nebo o matce a jejich vztazich? ,,On by to
vidél jen pozitivné®, tvrdi Jitka. Moc ho
tady nechce. Rozvineme tedy téma Skoly
a toho, co chce v zivoté délat. Po kom je
tak ambiciozni? (Dala si prihlasku na Sest
skol.) Bavi ji chemie, §la by ji studovat.
Medicinu by studovala kviili matce. Ta si
to velmi preje, aby mohla Jitka vic
pomahat rodi¢iim. Vzpominam si na svou
Alma mater, a rozvineme debatu o studiu

5. sezeni RT. Matka a dcera.
Zacatek kvétna, posledni setkani: Obé
docela veselé, o symptomu neni fec, vse
se toci kolem Skoly, kam by méla nebo
neméla dcera nastoupit. Matka by dala
prednost mediciné, aby méli vrodiné
doktora. ,,Nebo kdyby asport doktora
ulovila," sméje se matka. Sama dostala
praci, ale nelibi se ji firma, takze vaha,
zda to nema odmitnout.

Vedeme  vSeobecné fefi amifim
k ukonceni s tim, Ze dokud dcera nemé
dospély genitalni sex, tak Ze nemtzeme
rozlisit, k é¢emu symptom patti. Opatrné
se vracim k tomu, co jsme si tu povidali,

ZAVER A DISKUSE
Na prikladu celkem neskodného
symptomu u dospivajici divky, ktery

ovSem suzoval rodinu Sest let, jsme chtéli
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mediciny. KdyZ je atmosféra pratelska,
odhodlam se rozvinout hypotézu, ze
symptom souvisi spiSe se sexualitou nez
smocovym méchyrem. Dokud stim
nema zkuSenosti, nemiize se dovédét nic
vic otom, jaky vyznam ma priznak
vlhkosti. Kamaradky o tom mluvi, ale ona
je za to nesnasi. Rozvine se debata
o studu a o odlisnosti. Ukaze se, ze ucitel
(41 let), ktery ji méalem svedl na Skolnim

vyleté, ma povést proutnika. Je
svobodny. Incident nezistal bez

psychologickych nasledkd. Jitka se od té
doby pokousi zatlacit myslenky na ného,
ale ono se to nedafi. Dostava se ji do snii.
Nevi si s tim rady, a bojuje o to, ,,aby ji
nakonec nedostal“. Co se v jejich snech
odehrava? Vselijaké nesmysly, ale vSimla
si, Ze ji busi srdce, nebo miva naval horka,
kdyz se ze sna vzbudi. O stavu genitalu
ale nevi nic. Dostane za ukol to
prozkoumat. Zasivim moznost, ze pokud
se nic nezméni, rozlou¢ime se do doby,
nez bude mit normalni dospély sex.

vaham, zda pridat také informaci
o uciteli, ktery se dostava dceri do sni,
nakonec to nefeknu. Ale dcera sama
vypravi sen, ve kterém néjaky pedofil
ohrozuje asi pétiletého chlapce, a skonci
to zavrazdénim toho pedofila
(pedagoga?) sodpornym znetvorenim,
které prislo divce hnusné. Nijak to
nekomentuji. Louéime se viele. Budu
zvédav, jak se to ¢asem proméni, zda to
bude i nadéle vada, nebo prednost. Zda
se, ze matka by byla rada chodila dal do
1é¢by, ale dcera uz ted jako zdminka neni
moc vhodna.

ukazat obtiZze psychosomatické 1écby.
Jsou to pravé slozité déje v psycholo-
gickych asocialnich systémech, které
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stoji v cesté snadnému odstranéni zde
spiSe domnélého priznaku (i kdyz skvrna
na pradle byla jisté realna). O zazitku
dcery s ucitelem rodina nevédéla. Divka
neméla jesté erotizovany prirozeny
projev genitdlu (lubrikaci), proto mu
nemohla pfisoudit spravny vyznam, nebo
jeho vyznam potlacovala jako nezadouci.
Matka i babicka zase mély dost divodu
tento jasny doklad o dospivani ditéte
popirat. Hrozilo, Ze vrodiné s kiehkou
rovnovahou  dojde  k dramatickym
zménam, az dcera dospé€je. Snad proto
rodina  prisoudila  projevu jejiho
organizmu vyznam symptomu nemoci a
hledala  jeho  télesné  vysvétleni.
Symptomy, které maji podobnou funkei,
viddme casto. Prvni projevy sexualniho
vzru$eni byvaji pokladany za neptijemné
az ohrozujici projevy téla (buseni srdce,
zvySena sekrece, poceni, nauzea, prijem,
rudnuti, tfes, zimnice, svédéni, mdloby
atp.). Teprve dodatecné jsou tyto projevy
erotizovany, apak jsou nékteré znich
naopak zadouci. U dospivajicich je to ale
choulostivé téma, nelze jim erotizaci
symptomu vnutit ani piedbihat jejich
vyvoj. Tato nase zkusenost mimochodem
odpovida EBE teorii Daryla J.Bema
(Bem, 1996).

Domnivame se, Ze pravé obavy z odhaleni
stoji za neutuchajici snahou takto
nemocnych vyhledavat radéji zazracné
atajemné procedury léciteli nez
psychologickou pomoc. Zuby nehty se
drzi télové hypotézy adozaduji se
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IVO TELEC: NEKALE PRAKTIKY V PECI O ZDRAVI

SOUHRN: NEKALE PRAKTIKY V PECI O ZDRAVI. PSYCHOSOM 2018; 16(2-3), S. 117-126

Prispévek pojednavad o sou¢asném pravnim a spole¢enském problému, ktery se tyka nékteriych
zaméreno na soucasné ceské pravni a socialni prostiedi z hlediska nékterych typickych nekalijch
chovani podle prava a profesionalni etiky. Vybrané nekalé praktiky jsou podrobné rozebrany na
zakladé obcéanského zakoniku zroku 2012 a zdkona o ochrané spotrebitele z roku 1992, ato
v ramci provedent prava EU.

KLICOVA SLOVA: pravo a zdravt, nekalé praktiky, etika, psychosomatika, alternativni medicina
SUMMARY: TELEC I.: UNFAIR PRACTICES IN A HEALTH CARE. PSYCHOSOM 2018; 16 (2), PP.: 117- 129

An article deals with the recent legal and social problem of some unfair practice in a health care,
f.1. in some consultations etc. The topic is focused on the recent legal and social environment
concerning some typical unfair behaviors under the law and a professional ethics. Some unfair
practices are detaily and criticaly described according to the Czech Civil Code (2012) and the
Czech Consumer Protection Act (1992) in the framework of the EU law.

KEY WORDS: the law and health care, unfair practice in a health care, ethics, psychosomatic
medicine, alternative medicine

1. UVODEM A O UJMACH

V predchozich prispévcich na odborném ¢innostem tykajicim se komplementarni
blogu Zdravotnické prdvo a bioetika a alternativni  mediciny, prirodniho

jsme se pravné vénovali béznym
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l1é¢itelstvi nebo duchovni 1écby. Nyni
nastal ¢as pohlédnout také do ,,podsvéti®.

Nezabyvame se tu jakymikoli nekalostmi
v péci ozdravi, napriklad podvodnymi
vykazy zdravotnich vykonii hrazenych
z vefejného zdravotniho pojisténi nebo
pletichami pfi vefejnych zakazkach,
nybrz pouze témi jednanimi, jimiz jsou
piimo dotéeni pacienti ¢i zakaznici
(spotrebitelé).

Slusi se predeslat, Ze smlouva o péci
o zdravi nejcastéji miva soukromo-
pravni povahu tzv. spoticebitelské
smlouvy (§ 1810 anasl. o.z.). Sjinou
povahou této smlouvy (nahlizeno
legalnim hlediskem jejich stran) se
mizZeme setkivat u pracovnélékarskych
sluZzeb. Lze-li spotfebitelskou smlouvu
vylozit rtznym zplsobem, pouzije se
vyklad pro spotrebitele nejpriz-
nivejsi (§ 1812 odst. 1 0. z.). Stat si tim
hledi ochrany slabsi strany zavazku.

Povinnost nahradit §kodu (majetkovou
ujmu) zptisobenou porusenim
smluvni povinnosti se fidi ob¢anskym
zakonikem (§ 2913 anasl.). Smluvni
odpovédnost m& pravni povahu
objektivni; tzn. i bez zavinéni skidce.
OvSem se zakonnymi zprostovacimi
(libera¢nimi) divody na Skiidcove strane,
mezi které vSak nepatii prekazka vznikla
ze Skiidcovych osobnich pomért.

Pro Skodu zplisobenou porusenim
zakona (Skodni delikt ze zakona) se
zasahem do absolutniho, napriklad
osobnostniho, prava poskozeného plati
vyvratitelna domnénka skudcovy
nedbalosti (§ 2010 anasl.). Diikazni
bfemeno opaku tizi Sktdce (posky-
tovatele sluzby).

Za zminku stoji zvlastni skutkova
podstata Skody (majetkové Ujmy)
zpusobené informaci nebo radou
(§ 2950 0. z.), ato i nevédomeé. Vyrazem
neaplna nebo nespravna informace,

napiiklad o aktudlnim zdravotnim stavu
nebo o jeho prognoze, ¢i skodliva rada ,za
odménu“ se rozumi ,nikoli nezistné“.
Skutkové se s tim miizeme setkat nejen
pri vadném plnéni smluvniho zavazku
péce o zdravi se Skodnym nasledkem, ale
iudeliktu ze zakona se zisahem do
nékterého absolutniho prava posko-
zeného. Zminit miZeme napriklad
reklamu odbornika na péci o zdravi
nebo na vyrobky se zdravotnimi ucinky,
jez je presvédcovacim procesem, kterym
jsou hledani uzivatelé sluzeb, vyrobki
apod. prostrednictvim komunikaénich
médii, napriklad letaky, a to se Skodnym
zasahem do vlastnického prava posko-
zeného. O plnéni smluvniho zavazku tu
neptjde.

»,Neuplnd“ informace by mohla spocivat
v neuplném sdéleni Géinnosti nebo
bezpeénosti pouZité, a pritom obecné
neznamé praktiky, latky nebo prostred-
ku, ledaze by bylo odk4zano na pravné
odvazné plnéni, jemuz by se nemocny
¢lovék osvé svobodné wviili podrobil
v nadéji na nejisty budouci zdravot-
ni piinos, spjaté svirou ¢i presvéd-
¢enim; blize zde: Moznost plnéni zavazku
péce ozdravi vprirodnim léditelstvi.
Dodejme vSak, ze néktera nadéje mize
byt faleSna; napriklad v kone¢ném stadiu
smrtelné choroby, kdy mtize byt podle
okolnosti prinosnéjsi spise duchovni
nezli zdravotni péce, resp. doprovod pfti
umirani.

Mezi ,netplné“ informace miZeme
podradit také ty informace, které jsou
vagni, nicnetikajici ¢i prilis obecné (aniz
by slo o notoriety), u nichz podstata véci
zlistava nesdélena. Informovat totiz lze
ivSeobecnym odkazem na podrobny
verejné dostupny zdroj. Mimo zdravotni
sluzby si vSak lze predstavit ijistou
stajuplnost® nebo projevy magického
mysleni jako soucasti ptisobeni na
psychiku, napriklad ipri  sepéti
s obradnosti véetné obradnosti



naboZzenské. Miize jit 1o oborovou
zvyklost, ktera si hledi intuitivniho nebo
obrazné nazorného mysleni, nikoli
mySleni diskurzivniho (logicko-deduk-
tivniho) ¢i pojmového. Pravé proto je
vyznamné, ojaky obor mimozdravot-
nické péce o zdravi se zakaznicky jedna.

O odborné ,nespravnou“ informaci by
mohlo jit zatajenim skutecnosti, ze péce
o zdravi mé spocivat ,pouze“ v povzbu-
zeni fyziologického nebo psychologic-
kého Géinku sebeuzdravujici sily vlastni-
ho organismu nebo psychiky; ato
naptiklad pomoci ,jen“ doplnkta stravy
s fyziologickymi nebo vyzivovymi ucinky
podle potravinového prava, jeZ nejsou
1é¢ivy dle 1ékového prava, a¢ patfi do
Siroké vécné skaly 8 verejnopravnich tiid
vyrobkli se zdravotnimi Wuc¢inky; viz
Vyrobky se zdravotnimi aéinky.

Pii jmé na prirozenych pravech
¢lovéka, uznanych staitem a chranénych
obcanskym zakonikem, mezi ktera patii
prava spjata s osobnosti, se hradi nejen
majetkova, ale inemajetkovd 1jma
(§ 2956 a nasl.); napriklad pri ubliZzeni na
zdravi. Nemajetkova jma miizZe spocivat
kuprikladu v duSevnich dtrapach
zptisobenych odborné nespravnym
zasahem do dusevniho nebo télesného
zdravi.

Na zakladé zakona o verejném zdravot-
nim pojisténi (zak. ¢. 98/1997 Sb.) ma
zdravotni pojistovna vici treti osobé
pravo na nahradu téch nakladi na
hrazené sluzby, které vynalozila
vdisledku zavinéného protiprav-
niho jednani tfeti osoby vici

2. POCTIVOST POSKYTOVANI SLUZEB

Soukromé pravo je zaloZzeno na
predpokladu poctivosti pravnich jedna-
ni. Trestni pravo je zase zalozeno na
predpokladu neviny.

Pro praxi

pojisténci. Vinnou tieti osobou mize byt
ijiny poskytovatel zdravotni péce,
prirodni 1écitel ¢i kdokoli jiny, kdo
pojiSténci poskytnul odborné vadnou
zdravotni radu, vjejimz dtsledku se
zhorsil zdravotni stav pojiSténce, coz
nasledné vyvolalo nutnost zvysenych c¢i
dal$ich nakladt z vetfejného zdravotniho
pojisténi, které by jinak nevznikly. Zakon
pro tyto pripady stanovi podrobny rezim
vcetné oznamovacich povinnosti (§ 55).

Podivejme se na nekteré nekalé praktiky
v péci o zdravi ocima zakona o ochrané
spotrebitele (zak. ¢.634/1992 Sb.)
a obcanského zakoniku. V dilem pokleslé
praxi se miZeme obcas setkavat
s tvrzenimi nebo jinymi ¢iny pfinejmen-
$im pravné pochybnymi.

Dozor nad dodrzovanim prav spotiebi-
teli ve verejném zijmu vykonavi
Ceska obchodni inspekce nebo Ceska
1ékarska komora, popt. Statni dstav pro
kontrolu 1é¢iv, jehoz plisobnost se tyka
mj. zdravotnickych prostredki. V nékte-
rych vécech je piislusny Utfad pro
ochranu osobnich udajd, a co se reklamy
tyCe, zivnostenské turady. Vyloucena
samoziejme neni soudni ochrana soukro-
mych spottebitelskych prav ani zptisoby
mimosoudniho teSeni spottebitelskych
(i pacientskych) sporii pfed Ceskou
obchodni inspekei nebo krajskymi arady,
popt. pred Ceskou lékaiskou komorou.
Neni v§ak znamo, Ze by Ceska obchodni
inspekce kontrolovala napriklad 1écitel-
ské sluzby anebo psychologické poraden-
stvi a diagnostiku, ackoli by méla.

Obcansky zakonik azakon o ochrané

spottebitele sleduji stykani prava
s mravnosti pomoci pravniho

(a moralniho) pojmu poctivosti. Podle
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obc¢anského zakoniku plati vyvratitelna
legalni domnénka (predpoklad)
poctivosti pravnich jednani (§7);
napiiklad nabidky péce o zdravi.
Spottebitelsky zdkon zase stanovi pirikaz
poctivého poskytovani sluzeb, tedy
ijakékoli péce ozdravi (§3 cit. zak.
€. 634/1992 Sb.). Poctivost také tvori
jeden ze znaki odborné péce podle
tohoto zakona; viz nize. Z hlediska obou
predpisti je bezvyznamné, zda jde o péci
ozdravi podle obcanského zakoniku,
anebo o specifickou Gpravu zdravotnich
sluzeb podle zdkona o zdravotnich
sluzbach. (O rozdilu pfi mimosoudnim
FeSeni sport viz déle.)

Prikladem devizy nam poslouzi citace
lichevniho ustanoveni obcéanského
zakoniku: ,,Neplatna je smlouva,

3. PECE RADNEHO ODBORNIKA

Obdéansky zakonik obecné upravuje péci
radného odbornika (odbornou péci)
neboli odbornickou odpovédnost.
Stat  tak ¢ini  pomoci znalosti
a peclivosti, ktera je spjata s prislusSnym
povolanim nebo stavem (§ 5 odst. 1).
Uplnéni smluvniho zavazku péce
ozdravi ktomu stat pridava isoulad
s pravidly svého oboru (§2643
odst. 1); napr. spravidly (profesnimi
standardy) oboru lécebna eurytmie, ktery
je soucasti antroposofické mediciny,
nebo oboru bylinaistvi apod. Néktera
oborova pravidla, jako je tomu
v chiropraxi, osteopatii nebo 1ékarské
homeopatii, jsou vyjadfena ceskou
a evropskou technickou normalizaci
(CSN EN): Technické normy vkom-
plementarni  a alternativni mediciné
aCSN EN 16872 Sluzby 1ékaii s do-
pliiujici odbornou kvalifikaci v homeo-
patii (MDQH) — Pozadavky na lékare
s dopliiujici odbornou kvalifikaci v ho-

meopatii.

pri  jejimz wuzavirani nékdo
zneuzije tisné, nezkusenosti,
rozumové slabosti, rozruseni
nebo lehkomyslnosti druhé
strany a da sobé nebo jinému
slibit ¢i poskytnout plnéni,
jehoz majetkova hodnota je
k vzajemnému plnéni v hrubém
nepoméru.“ (§ 1796). Lichva se ovSem
tyka jen skutkovych znakt lichevnich,
tzn. kdy se zaroven, vedle vymezeného
zneuziti oslabeného postaveni druhé
strany, jednd ohruby hodnotovy
nepomér plnéni. ,,Za hodné penéz
rozruseného pacienta, ktery
prodélal sok, malo muziky*“; ato
nékdy iskute¢né, ma-li jit o ,malo“
muzikoterapie. Dale viz trestny c¢in
lichvy podle § 218 tr. z.

Umluva o lidskych pravech abiome-
diciné prikazuje postupovat pti zakrocich
podle profesnich povinnosti
a standarda (¢l. 4), (sdél. ¢.96/2001
Sb. m. s.).

Legédlni tprava zdravotnich sluzeb
rozvadi odbornickou odpovédnost podle
§5 odst.1 0.z oznaky nalezité
odborné arovné téchto sluzeb (postup
lege artis medicinae), zejména
o praktiky podle pravidel védy, uznavané
medicinské  postupy a o prihlédnuti
k individualité pacienta (§ 4 odst. 5 zak.
¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach).

Spottebitelské pravo spattuje
odbornou péci vuarovni zvlastni
dovednosti a péce, kterou lze od
podnikatele rozumné ocekavat ve
vztahu ke spottebiteli a kterd odpovida
poctivym obchodnim praktikam
nebo obecnym zasadam duavéry
(nespravné ,dobré viry“, jez je
omluvitelnym pravnim omylem), ato



v oblasti podnikatelovy c¢innosti; napf.
v klinické logopedii nebo hermetickych
lékarstvich, jako je mnapiiklad astro-
medicina. Dtivéra v odbornost sehra-
va vyznamnou roli vpé¢i o zdravi.
Mluvime proto také o mediciné
zaloZzené na duvéire. Divéryhodnost
spjatd s odbornosti, nikoli ale nutné
medidlni popularita, byva dilezitym
hlediskem volby zpiisobu péce iosoby
jejiho poskytovatele. V pravu se s nécim
podobnym setkdvime nejen uvolby
advokata, ale zejména rozhodce, véetné

4. JAKOST PECE

Podle obcanského zakoniku plati obecné
pravidlo stredni jakosti (§1915).
Dluznik je zavazan plnit ve stredni
jakosti, neni-li mezi stranami ujednana
jind jakost; napriklad vyssi kvalita
pouzité latky nebo zdravotnického
prostfedku jako luxus.

Pro nami sledovanou oblast prava
spottebitelského je vyznamnia skutec-
nost, ktera systematicky souvisi s pocti-
vosti. Neni-li totiz jakost sluzeb
predepsana, schvalena nebo uvadéna,
plati jakost obvykla. Za obvyklou
jakost, popf. za jakost veiejnopravné
schvalenou, byva brana ijakost péce
ozdravi, kterd vyplyva ztechnické
normalizace; viz napf. Technické
normy v komplementarni a alternativni
mediciné nebo CSN EN 16872  Sluzby
1ékait s doplnujici odbornou kvalifikaci
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mozného povéreni arbitrazniho rozho-
dovani podle zasad spravedlnosti; tzn.
nikoli podle hmotnépravniho fadu, do
kterého patri i zdravotnické pravo.

Posuzovani postupu lege artis se odviji
od toho, zda bylo postupovano odborné
spravné podle prislusného predpisu,
popr. jinak sepsanych ¢i nepsanych
oborovych pravidel. Odborna sprav-
nost praktiky je vyjadrena pojmem péce
radného odbornika.

v homeopatii (MDQH) — Pozadavky na
1ékate s doplnujici odbornou kvalifikaci
v homeopatii.

O obvyklé jakosti hovorime napriklad
urtiznych psanych ¢i  nepsanych
oborovych nebo profesnich standar-
da (voditek) zavedenych do praxe;
napriklad v 1é¢ebné eurytmii.
»,Obvyklost®  céehokoli  patfi mezi
skutkové otazky podléhajici dokazovani
v misté acasu. Nutno ale Tici, ze je-li
uréity vykon, pripravek nebo postup
obvykly, jeSté to neznameni, ze je
naptiklad nejlepsi, samosebou odborné
spravny nebo  vhodny vkazdém
individualnim pripadé, ktery mize byt
vlecCem atypicky. Obvyklost mtze byt
ovlivnéna napriklad ijen pristrojovym
nedostatkem v misté a ¢asu anebo nizkou
odbornosti.

5. NEKALE OBCHODNI PRAKTIKY PODLE SPOTREBITELSKEHO PRAVA

Stat prostrednictvim zakona o ochrané
spottebitele sleduje, aby ekonomické
chovani spottebitelti nebylo podstatné
naruseno pouzitim obchodni praktiky,
kterd by vyznamné zhorsila schopnost
spotfebitele  ucinit informované

rozhodnuti, naptiklad o svém zdravi,
jez by vedlo k rozhodnuti ohledné sluzby,
které by jinak neucinil. Vyznamnou roli
sehravd pravni pojem nepatiriéného
ovliviiovani, kdy dochazi k vyuzivani
silné€jSi pozice poskytovatele sluzby,
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ato zplsobem, ktery vyznamné
omezuje spotiebitelovu schopnost
ucinit informované rozhodnuti. Fyzicka
sila nebo hrozba jejiho pouziti nemusi byt
vynaloZena.

Dozorovy organ, napiiklad Ceska
obchodni inspekce nebo Statni tstav pro
kontrolu 1éc¢iv v pripadé zdravotnickych
prostiredkli, je opravnén pozadovat po
poskytovateli péce ozdravi, aby ve
spravnim fizeni prokazal spravnost
skutkovych tvrzeni v souvislosti
sobchodni praktikou (§5c¢ cit. zak.
¢. 634/1992 Sb.). Takovy pozadavek vSak
musi byt priméreny vzhledem
k okolnostem pripadu a pravnimu zajmu
poskytovatele sluzby ¢i  kteréhokoli
ucastnika spravniho rizeni. To znamen4,
Ze nesmi svou vydatnosti nebo rozsahem
vybocovat z okolnosti ptipadu. Pokud by
poskytovatel sluzby nepredlozil
pozadované dtikazy nebo by je dozorovy
organ povazoval za nedostatecné, plati
legalni smyslenka (fikce) nespravnosti
skutkovych tvrzeni.

Pfi hodnoceni ,dostate¢nosti“ pred-
loZzenych diikazti z Géelového hlediska
ochrany prav azajmu spotiebitelt plati
procesni zasada volného hodnoceni
dikazi podle avahy spravniho organu;
tzn. volnou tvahou azaroven s pec-
livosti a nevybérovosti toho, co vyslo
vTizeni najevo (§50 odst.4 spr.t.).
Dozorovy organ tak nmesmi byt vazan
napriklad formalizované nadrazenymi
a podrazenymi diikazy podle nékteré
lékarsky aplikované doktriny pouzivané
pro specifické ftucely epidemiologické
a biostatistické. Pohybujeme se totiz ve
spravnim Tizeni, které je ovladano
pravem. Nikoli snad prirodovédeckym
paradigmatem ¢i dobovou nebo mistni
doktrinou ani mimopravni odbornou
vhodnosti. Oba zptlisoby uvazovani jsou
na sobé nezavislé. Shodny zavér je
nadhodné mozny. Pravo je dikazné
vybudovano na stupnich pravdeé-

podobnosti v pravnim smyslu, tzn.
nikoli nutné na jistoté vyplyvajici
z reprodukovatelnosti jevu podle
konvence prirodni védy. Prirodovédecka
konvence si oproti tomu hledi
objektivity vjiném pojmovém vyznamu.
Samo pravo (apravni véda, ktera je
zkoumd) patifi mezi hermeneutické
discipliny, které se povahové a meto-
dologicky lisi od prirodni védy a priro-
dovédecké metodologie. Ze soukro-
mopravniho acivilné, resp. spravné
procesniho hlediska blize viz Moznost
plnéni zavazku péce o zdravi v prirodnim
1écitelstvi.

Mame-li hodnotit ,dostateé¢nost” piredlo-
zenych dtkazi, nutno ji posuzovat také
z hlediska pfislusného oboru, jeho
povahy areferencniho ramce. Nelze
zapominat na to, Ze nékteré obory
mimozdravotnické péce o zdravi, jakoz
i duchovni péée ve zdravotnictvi, oborové
pracuji s metafyzickym prvkem, resp.
spiritualitou. Vtomto smyslu pak
nezbyva nezli zhodnotit i samu spravnost
skutkovych tvrzeni, a to bez ohledu na to,
zda anakolik prislusny urednik osobné
sdili urc¢itou viru nebo presvédceni.

Zakaz nekalych obchodnich praktik
podle zakona o ochrané spottebitele je
systematicky stanoven nasledovné:

a) generalni klauzule (§4), pod
kterou lze skutkové podradit ta jednani,
ktera nepodléhaji zvlastnim skutkovym
podstatam, naptiklad méné typické
nekalé obchodni praktiky apod.,

b) zvlastni skutkové podstaty,
ato:

ab) klamavé konani (§ 5), mezi
které patti naptiklad praktika, jez miize
uvést spottebitele vomyl kupiikladu
o zpusobilosti nebo o postaveni
poskytovatele sluzby. Vydava-li se nékdo
napiiklad za psychoterapeuta nebo
psychosomatika, aniz jim podle



zdravotnického prava je, jde o klamavé
konani. Podobné by tomu bylo, kdyby se
vydaval za manzelského a rodinného
poradce, unéhoz zase plati legalni
vyhrada socidlnich sluzeb. V téchto
pripadech totiz jde o statem verejno-
pravné regulovana povolani a sluzby
na trhu. Klamavost tu spoéivd ve
vydavani se za nékoho, jehoz
vefejnopravni zplisobilost nebo verejno-
pravni postaveni doty¢nd osoba nema4.
Kuprikladu v souvislosti s pouzivanim
kombinované ochranné znamky sluzeb
ve znéni AKTIP (trida 41 se zamérenim
na vzdélavani apod.), pattici praz-
ské Progressive Consulting,
v.0.s., jsou konkrétnimi lidmi
k dnesnimu dni nabizeny konzultac¢ni
sluzby v psychosomatice, aniz by byly
spojeny s patii¢nou lékarskou odbornosti
a konzultaénimi zdravotnimi sluzbami,
jak je vyhrazeno zdravotnickym pravem.
Udaj otom, Ze vdaném piipadé nejde
o zdravotnické zafizeni, mize byt az
sebeusvédcujicim prizndnim. Navic by se
mohlo jednat osdéleni spiSe matouci,
protoze psychosomatika je uredné
oborem zdravotni péce, jejiz poskytovani
podléhd urednimu povoleni krajského
uradu, af by jiz byla péce poskytovana ve
zdravotnickém zarizeni nebo mimo né
podle zdkona o zdravotnich sluzbach.
Jinym pripadem by mohla byt prazska
obchodni spole¢nost Hnizdo zdravi,
s.r. 0., kterd smi podle verejnych
zdrojt poskytovat ambulantni zdravotni
péci voboru fyzioterapie aoboru
fyzikalni a rehabilita¢ni medicina. Presto
vSak k dnesnimu dni nabizi péci v ,kom-
plexni psychosomatické mediciné® (zde),
aniz by se ale jednalo o psychoso-
matickou medicinu a o zvlastni specia-
lizovanou zptisobilost podle zdravot-
nického prava a obsahové naplné certifi-
kovaného kurzu lékaiu (zdravotnického
vzdélavani) v oboru psychosomatiky. Za
spsychosomatiku“ tak nékdy mize byt
odborné nespravné azakaznicky
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klamavé, tudiz protipravné, vydavan
s~pouhy“ psychoterapeuticky pohovor,
jenzje soucasti klinickych vysetteni podle
prilohy wvyhl. ¢é.134/1998 Sb.,
kterou se wvydava seznam
zdravotnich vykonit s bodovymi
hodnotami, ve znéni pozdéjsich
predpisti a ktera patii do zdravotnického
prava; blize viz Psychoterapie a pravo, s.
21 - 22. Anebo by za psychosomatiku
mohla byt odborné vadné vydavéana
spouha“ zdravotné vychovna cinnost
nebo ,pouhy“ edukacni pohovor 1ékare
snemocnym ¢i rodinou, coz jsou
zdravotni vykony svého druhu, stojici
ovsem mimo. Ackoli kazdy projeveny
»Zajem“ o pacienta a jeho neduh miize byt
prospésny (nikoli snad skodlivy) pro
pocit zdravi nebo alespon zlepseni pocitu
pohody ¢i ku zlepSeni nalady anebo
ziskani davéry ¢i pocitu pomoci, nejde
zde o oborové vyhranénou psychoso-
matickou medicinu, leda snad o jeji
mozné predstirdni v ,pop-medicine®.
Jinym prikladem poslouzi endala,
s. r. 0. (mluvnicky nespravné psano
smalym pismenem v pocatku jména),
kterd smi poskytovat zdravotni sluzby
v nékolika oborech, nikoli v§ak v klinické
vyzivé aintenzivni metabolické péci
pomoci nutricionisty nebo v klinické
vyzivé  prostfednictvim  nutri¢niho
terapeuta ¢i nutriéniho asistenta. Presto
k dne$Snimu dni nabizi ,poradnu klinické
vyzivy“, ovSéem mimo zdravotnicka povo-
lani a konzultac¢ni zdravotni sluzby: zde.
Dochazi tak kprofesni zaméné mezi
spouhym® mimoklinickym vyzivovym
poradcem jako volnym zaméstnanim
avolnou zivnosti a vyzivovymi zdravot-
nickymi pracovniky  a povolanimi
vazanymi na zdravotnické vzdélani podle
predpist. Dalsi, pomérné Cetné pripady
z praxe se tykaji ilegalni psychoterapie
poskytované nékterymi psychology mimo
zdravotnicka povolani a zdravotni sluzby.
O klamavych konanich, resp. podezie-
nich na né mizZeme mluvit, nebot jsou
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objektivné zptisobild vyvolat mylnou
domnénku, Ze jde o zdravotni sluzby,
resp. uvést vomyl. Neni v moci nemoc-
nych, trpicich a oslabenych lidi pfedem
lustrovat Narodni registr poskyto-
vatelit zdravotnich sluzeb, pravné
se probirat zdravotnickymi povoldnimi
a obory podle ptredpisti a srovnavat je se
skuteénosti na trhu. Po Zzadném
nemocném c¢lovéku nelze nic takového
spravedlivé pozadovat.

Mezi klamava konani uvadéjici v omyl
o zptsobilosti nebo postaveni mizeme
podradit ipouzivani vefejnopravniho
akademického titulu MUDr. v pédi
o zdravi mimo zdravotni sluzby; napft.
v zivnostenském podnikéni. Zkracené
absolventské oznaceni dava najevo
nejenom absolutorium studia
vSeobecného lékarstvi, ale je v praxi
bé7né brano téz jako oznaceni
prislusnosti klékairskému stavu
a povolani; tudiz navozuje znalosti
lékare v nékterém lékarském oboru.
Pouzivani tohoto titulu neni povinné, jen
obvyklé, ovSem tam, kde se to slusi
a patti. Nikoli tedy pfi ¢innostech, které
nesouvisi slékarskym stavem nebo
povolanim; tzn. naptriklad v pfirodnim
l1é¢itelstvi ¢i v konzultaénich sluzbach
mimo zdravotni sluzby, kdy jde o stav
Zivnostensky. Vopaéném pripadé lze
vzbudit klamavé zdani, ze jde o vykon
lékarského povolani se vS§im, co je s tim
spojeno, veéetné jisté spolecenské prestize
a disciplinarni odpovédnosti, aniz tomu
tak ve skuteénosti je. Jednotlivé pripady
mozného klamu ¢i nebezpedi zamény
ale musime posuzovat podle vSech
okolnosti a vyvarovat se pausalniho nebo
nadmérného upirani vykonu verejného
subjektivniho  prava  absolventsko-
titulového. Urcujici tak je objektivni
klamavost nebo zaménitelnost.

Na okraj: na Slovensku plati predpisy
opouzivani  profesnich  tituld ve
zdravotnictvi, napf. profesni titul

sakupunkturista®. Dokonce tam je
zakazano pouzivani oznaceni ,terapeut”
nebo jiného zaménitelného oznaceni
ajeho zkratky samostatné nebo ve
slovnim spojeni vyplyvajicim ztohoto
oznaceni, napr. ,terapeut komplemen-
tarni mediciny“ (podle slovenského prava
spravné ,lécitel“ jako taméjsi svobodné
povoléni). Diivod spociva v ochrané pred
zameénitelnosti s vefejnopravnimi profes-
nimi tituly nebo <¢innostmi podle
zdravotnického préava, které vyplyvaji
z vefejnopravni odbornosti, resp.
zdravotnického vzdé€lavani, nebo je navo-
zuji. U nas mame zdravotnicka povolani
napiiklad nutriéniho terapeuta nebo
terapeuta tradiéni c¢inské mediciny.
Profesné titulovd ochrana ve zdravot-
nictvi je ale vCesku stanovena jen
neprimo pomoci ochrany pred nekalou
soutézi nebo pravem spottebitelskym.
V poslednich letech se unas rozmohlo
pouzivani ,prestiznéjsiho“ a odbornéji
zn€jictho  podnikatelského oznaceni
sterapeut® namisto tradi¢niho ,lécitel*
(pravné ,prirodni 1écitel);

bb) klamavé opomenuti (§ 5a),
jehoz skodlivost spociva podle okolnosti a
vécnych souvislosti v opomenuti uvedeni
podstatné informace, kterou spotre-
bitel pottebuje pro rozhodnuti ohledné
prijeti sluzby, ¢imz mize udinit
rozhodnuti, které by jinak neucinil. Za
podstatné informace nabidky péce
ozdravi, pakliZe nejsou patrné ze
souvislosti, se povazuji hlavni znaky
této péce vrozsahu odpovidajicim
sdélovacimu  prostfedku, napriklad
internetovym strankdm, jakoz isluzbé
samé. ,Podstatnou informaci“ tak muze
byt napiiklad sdéleni otom, Ze jde
o duchovni 1é¢bu duchovniho 1ééitele
anebo duchovniho cirkve ¢i nabozZenské
spolecnosti. Takova informace je
potiebna pro rozhodnuti ohledné prijeti
péce. Paklize by takovato informace
chybéla, mliZe nastat situace, ze zakaznik,



kuptikladu ateista nebo proticirkevni
bojovnik, u¢ini rozhodnuti podrobit se

duchovni 1é¢bé vklamu, Ze onic
takového nejde. Paklize by mél
podstatnou informaci, Zze ma jit
o duchovni 1é¢bu, nikoli napriklad

o klinicko-psychologickou péci, rozhod-
nuti by v tomto smyslu neucinil, 1écbu by
odmitl; coz ovSem plati i naopak. Nékdo
by dal prednost psychochirurgickému
zakroku na mozku, jiny zakroku
Samanskému ¢i  cirkevni  sluzbé
osvobozovani od zlého neboli vymitani
,dabla“. Nechame-li stranou svétonazo-
rovd naladéni, ryze spottebitelsky
sehrava roli praveé uvedeni ,podstatnych

informaci“ pro vlastni rozhodnuti;

bc) agresivhi obchodni
praktika (§ 6), o kterou piijde napiiklad
tehdy, jestlize nepatri¢né ovliviiovani
muze zpusobit, Ze se zdkaznik rozhodne
objednat pééi ozdravi ¢i prijmout jeji
nabidku, coz by jinak neucinil. Prihlizi se
napriklad i k vyhruznosti nebo (v praxi
castéji) k vedomému vyuziti nepriz-
nivé zdravotni situace, kterd vede
k zhorseni spotiebitelova tsudku,
pokud jde o jeho rozhodnuti ve vztahu
k nabizené pé¢i o zdravi. Podstatny znak
zakdzané agresivni obchodni praktiky
spociva v tom, Ze ve svych souvislostech
a s prihlédnutim ke vSem jejim rysiim
a okolnostem miize vyrazné zhorsit
svobodu volby nebo zakaznického
chovani ve vztahu k péc¢i o zdravi. A to
vnasem piipadé ziejmé nejvice po
zpusobu nepatriéného ovliviiovani
(vedle obtézovani nebo donucovani).
Vysledkem pak muze byt rozhodnuti,
které by spottebitel ohledné prijeti sluzby
neucinil, nebyt vystaven plisobeni
zakazané agresivni obchodni praktiky.
S nepattiénym ovliviiovinim nemocnych
se mizeme setkdvat ivsouvislosti se
zlehéovanim ¢i nékdy az pohrdanim
konkuren¢nimi sluzbami na trhu,
napriklad 1ékait pfirodnimi léciteli, nebo
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naopak. Nepatiiénym spotiebitelskym
ovliviiovanim muze byt také vyvolani
strachu ze smrti ¢i zhorseni
choroby, popf. iz postaveni blizkych,
paklize by se nemocny nepodrobil
nabizené konkrétni péc¢i. Sama tato péce
byva cCasto vedena za ucelem téZeni
vlastniho zisku pravé zovlivnéného
spotiebitelského chovani.

Kromé toho jsou zakonem o ochrané
spotfebitele vyslovné vyjmenovany
nékteré obchodni praktiky, které jsou
vzdy pravné brany za klamavé (pril. 1)
nebo agresivni (pril. 2). Paklize
poskytovatel péce prohlasuje, Ze jim
poskytované sluzbé bylo udéleno
schvéleni, potvrzeni nebo povoleni,
ackoli tomu tak neni nebo takové
prohléaseni neni v souladu s podminkami
schvaleni, potvrzeni ¢i povoleni, jde vzdy
o klamavou obchodni praktiku [pfil. 1
pism. ¢)]. Sem muzeme podiadit, anebo
bychom podle okolnosti postupovali
prostfednictvim  generdlni  klausule
nekalé obchodni praktiky (§ 4), napriklad
prohlaseni o ,akreditaci“, paklize by to
mohlo objektivné vyvolat mylnou
domnénku otom, Ze jde o aredni,
verejnopravni akreditaci ¢innosti nebo
osoby ve smyslu vefejnou moci legilné
uznané garance (odborné divéry) podle
predpisu z oboru préava verejného, ackoli
tomu tak neni. V praxi byvaji vyuzivany
rizné ,certifikaty”, ,akreditace“ apod.,
pricemz jejich pravni povaha a vyznam
mohou byt naprosto rozdilné, aniz by ale
muselo jit o padélky.

Jingm  ptikladem vzdy klamavé
obchodni praktiky miize byt nepravdivé
prohlaseni, 7Ze sluzba muze vylééit
nemoc, naptiklad rakovinu, zdravotni
poruchu nebo postizeni [pril. 1 pism. p)].
Ze spottebitelského (a spottebitelsko-
pravniho) thlu musime uvazit, zda urcité
tvrzeni dava rozumny smysl
z hlediska fyziologického, psychologic-
kého nebo spiritudlniho, ato ipres
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mozné (a pripustné) reklamni prehanéni
¢i nadsazku, které jsou pravneé fiktivnim
¢lovékem primérného (bézného) rozumu
rozpoznatelné.

Urcita zdravotni péce miize potencialné
vylé¢it rakovinu nékterého druhu a stadia
nemoci, popi. pisobit preventivné.
Otazkou ale ziistava ,pravdivost® tvrzeni.
Dotykame se totiz pojeti pravdy, jez
podléhd svétonazorovym sportm.
Vedle pravdy biomedicinské, konvenéné
oprené o formalizované avazané
dokazovani, tak existuje iosobné
zkusSenostni pravda nabozenska ci
pravda hermetického 1ékai‘stvi, coz
vyplyva z odlisnych vychodisek nebo thli
pohledu. Pravda byva vpéci o zdravi
zalozena také na lécebné tradici,

empiricky oprené o generacné
preddvanou  azobecnélou = dobrou
zkuSenost. Sta¢i si pripomenout

tradi¢ni rostlinné 1écivé pripravky podle
lékového prava.

Nezbyva nez brat na zretel, ze v nékterych
sluzbach, napiiklad ustatem vyslovné
vefejnopravné predpokladanych sluzeb
astrologti ¢i kartarek, ale iu duchovni
nebo prirodni 1écby se miZeme
pohybovat v referencnim ramci, ktery
stoji mimo dobovou konvenci prirodni
védy a jeji 1ékarskou aplikaci. V podstaté

to plati pro c¢ast zdravotnich sluzeb
a celou hermetickou medicinu,
pastoralni medicinu afadu oblasti
tradi¢niho védéni.

Nadto obcéansky zakonik pojima
odbornou spravnost péce o zdravi
v prikaznim pravnim vyznamu
vyvinuti snahy ozlepSeni nebo
zachovani zdravotniho stavu; tzn. Gsilim
po prikaznicku bez odpovédnosti za
vysledek spocdivajici ve vyléceni. Péce
radného odbornika zde rozumné
vystihuje odbornou spravnost
zakroku nebo rady vpodobé odborné
vynalozené snahy. Nikoli dosazeni
vysledku, které je ovlivnitelné ifadou
dal$ich (¢initeld jiz mimo odbornost
poskytovatele sluzby. Proto uvyroku
typu ,to vylééime® musime podle
okolnosti projevu rozliSovat, zda ma jit
onepravdivé  prohlaseni  privozujici
oklaméani nemocného, anebo
o povzbuzeni nemocného ¢i o vzbuzeni
pocitu pomoci a zajmu. Zatimco v prvém
pripadé by S$lo oklamavost (Skodlivé
konéni), ve druhém by Slo ojednéni
prospésné (psychicky povzbudivé).

Naznacené protipravni skutky se obvykle
pric¢ii oborovym ¢i povSechnym etickym
kodextim (kodexim chovani), paklize
byly zavedeny.

6. MIMOSOUDNI RESENI SPOTREBITELSKYCH SPORU

Spory vyplyvajici z pomért soukromého
prava, napriklad tykajici se zavazku péce
o zdravi, projednavaji a rozhoduji soudy
(§ 6 0.s.1.). Vedle toho vsak jsou znamy
pripady mimosoudnich feseni téchto
¢i jinych sport; napriklad podle zadkona
o ochrané spotiebitele. Spotiebitelovo
pravo na mimosoudni FeSeni spotte-
bitelského sporu a postup feSeni jsou
upraveny zadkonem o ochrané spotiebi-
tele (§20d anasl.). PrisluSnym

subjektem TeSeni sporl je v naSich
piipadech Ceskd obchodni inspekce,
popt. Ceska lékaiskd komora povéfena
tim Ministerstvem primyslu a obchodu
aj.

Mimosoudni  feSeni spori  podle
citovaného zikona se nevztahuje na
pacientské  spory podle zakona
o zdravotnich sluzbach (zak. ¢. 372/2011
Sb.). Pro tyto ptipady plati zvlastni,
ovSéem vécné Uzky spravni rezim



rozhodovéni o pacientskych stiZnos-
tech na odborné nespravny postup,

7. NEKALA SOUTEZ

Nekala soutéz v hospodarském styku je
zakdzana. Uprava zakazu je uzakonéna
v obéanském zakoniku. Stanovena je
generalni klauzule zakazané nekalé
soutéze avedle ni nékolik zvlastnich
skutkovych podstat. Ucel ochrany
pred nekalou soutézi spociva v ochrané
hospodarského trhu jako hodnoty
samé, kterd je chranéna i pred
zneuzitim Gcasti v hospodaiské soutézi
nekalosti k ijmé jinych soutézitelti nebo
zakaznikd.

Vramci generalni klauzule nekalé
soutéze v hospodarském styku lze
postihnout i takové jednéni, které spociva
v poskytovani zdravotnich sluzeb bez
patficného verejnopravniho oprav-
néni (povoleni) od krajského uradu
podle zakona o zdravotnich sluzbach
(§ 11 a nasl.). Soutézitel tim totiz pro sebe
ziskava neopravnénou (pravné
bezdivodnou) konkurenéni vyhodu,
spocivajici vtom, ze oproti Fadnym
soutézitelim jednajicim po pravu se
nepodrobil vefejnopravni  dpravé
uréitého povolani na hospodarském trhu
sluzeb, ¢imz zneuzil svou ucast
v hospodarské soutézi kujmé jinych
soutéZitelti nebo zakaznikli. Obvykle tim
také wuSetril na nakladech, resp.
investicich  vloZzenych do  svého
podnikani, aniz takové usetieni bylo po
pravu. Struéné zde mluvime o fuSerstvi.

Zdravotni péce, jez je soucasti
zdravotnich sluzeb, je poskytovana vzdy
v urcitém oboru zdravotni péce. Nejde
ale o jakékoli vécné obory, jako je tomu u
nas napriklad v prirodnim 1é¢itelstvi,
nybrz pouze oty obory, které podle
zakona o zdravotnich sluzbach vyplyvaji

ze stanoveného zdravotnického
vzdélavani (84 odst.4 cit. =zak.
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vedeny pred krajskym uradem (§93
anasl.).

¢.372/2011 Sb.). Proto zde také, byt
ponékud nepiesné, hovoiime o tzv.
Skolské mediciné.

Mezi takové obory, at jiz zakladni nebo
nadstavbové, patii napriklad chirurgie,
zubni 1ékarstvi, klinicka farmakologie ¢i
psychosomatika aj. Pravé v poslednim

pripadé se ale vpraxi setkdvame
spripady, kdy jsou poskytovany
zdravotni sluzby voboru psycho-

somatiky vzdor tomu, Ze nékteri
poskytovatelé sluzeb ktomu nejsou
opravnéni. Podle uredniho Narod-
nitho registru poskytovateli
zdravotnich sluzeb jsou u nas pouze
4 poskytovatelé téchto sluzeb opravnéni
k jejich poskytovani voboru psychoso-
matiky, z toho 3 v Praze a 1 v Liberci, coz
je mnedostatecné. Nikdo jiny nesmi
zdravotni sluzby v oboru psychosomatiky
poskytovat, protoze jsou pravné vazany
na zvlastni specializovanou zptsob-
bilost pro vykon c¢innosti, které jsou
podminény ziskanim znalosti
a dovednosti podle uredniho vzdéla-
vaciho programu nastavbového oboru
psychosomatiky.

Nejde o zakaz poskytovani psychosoma-
tickych sluzeb jen jako ,zdravotnich
sluzeb“ ve zdravotnictvi, nybrz kdekoli
jinde. Jelikoz psychosomatika patii mezi
obory zdravotni péce podle
zdravotnického prava, nelze ji pro-
vozovat, ato ani konzultacné, mimo
zdravotnictvi; tedy ani po Zivnostensku ¢i
jako svobodné povoldni nebo volné
zaméstnani. Podobé to plati pro jakykoli
obor zdravotni péce podle zdravot-
nického prava. Cévni chirurgii, patologii
¢i reprodukéni medicinu také pravné
nelze poskytovat jako zZivnost apod. Plati
zde legalni zdravotnicka (azaroven

127

( Pro praxi




PSYCHOSOM 2018; 16 (2-3)

( Ivo Telec: Nekalé praktiky v péci o zdravi

lékarskd) vyhrada; viz zadkon
¢. 95/2004 Sb., o podminkach
ziskavani a uznavani odborné
zpusobilosti  a specializované
zpusobilosti k vykonu zdravot-
nického povolani lékare, zub-
ntho lékaie a farmaceuta, ve
znéni pozdé€jsich predpist, a vyhl. ¢.
185/2009 Sb., o oborech speci-
alizaéniho vzdélavani lékaiii,
zubnich lékarit a farmaceutit
a oborech certifikovanych kur-
z11, ve znéni pozdéjsich predpist, a to vse
ve spojeni se zakonem o zdravotnich
sluzbach. Psychosomatika je pravné
zafazena mezi obory certifikovanych
kurzi od roku 2013, coz se stalo
opozdéné. U nés ptsobi Psychoso-
maticka  spoleénost  Ceské
lékarské spoleénosti Jana Evan-
gelisty Purkyné, z.s. Poukazat
mizeme na nékolik svétovych védeckych

Casopisti  z psychosomatiky, vcetné
impaktovanych.

Obsah psychosomatické 1ékarské
vyhrady vyplyvd ze vzdélavaciho

programu v oboru psychosomatiky, jak
byl vyhlaSen Ministerstvem zdravotnictvi
v Castce 5/2015 Vést. Min. zdrav.
CR, s.206-318: Véstnik. Psychoso-
matika je unads uredné brana za
specializa¢ni tzv. nastavbovy lékarsky
obor; srov. napi. psychogynekologii, kdy
psychosomatika tvofi néstavbu ke
gynekologii a porodnictvi. Nikoli snad za
soucast, podobor psychiatrie, kniz je
rovnéz nastavbou.

8. ZAVER

Na kazdém hospodaiském a pracovnim
trhu se miZeme vjisté mire setkavat
s nekalostmi. Rtzné zpisoby a obory
zdravotni pécCe nevyjimaje. Pravni rad
vtomto  sméru  poskytuje  Tfadu
ochrannych néstroju.

Vyloucit nelze, aby jako Zzivnost byly
poskytovany napiiklad sluzby osobni
povahy typu prirodniho léditelstvi
apod., které téZz mohou plisobit na
duSevni nebo télesné zdravi (nejen na
dobrou pohodu). OvSem déje se tak
jinymi zpusoby (metodami), nez je
tomu u tzv. védecké mediciny, vjinych
oborech, podle jinych oborovych
pravidel abez nutnosti zdravot-
nického vzdélani, které zde ani nelze
ziskat. Podobné mizeme hovorit
o hermetické astromediciné, apliko-
vané astrologii, anebo o pastoralni
mediciné, ktera zase spad4 do svobody
nabozenské jako praktické bohoslovi. Ani
vtakovych pripadech ovSem nelze
pouzivat vyraz ,psychosomatika“ ¢i
mluvnické tvary od n€j odvozené, protoze
o psychosomatiku nejde. Stejné tak nejde
o zadny jiny obor podléhajici legalni
zdravotnické vyhradé; napiiklad neptijde
ani o klinickou psychologii (ani o vykon
psychoterapeuticky). Ktomu blize od
autora: Psychoterapie a pravo a Psycho-
terapie a pravo (véetné dovétku). Ani ten,
kdo jinému poskytne predlékaiskou
prvni pomoc, nestava se lékarskym
odbornikem.  Clovék  zjici  &lym
pohlavnim zivotem neni sexuologem.
Popularné vystupujici ana estradach
uéinkujici absolvent studia vS§eobecného
lékarstvi jesté neni psychosomatikem.

Pro zjednoduseni dokazovani ve
vyjmenovanych spotitebitelskych
pripadech nekalé soutéze anahrady
Skody stim spojené, véetné generalni
klauzule, plati obracené dukazni
biremeno (§ 2989 odst. 2 0. z.).

Uskali se mohou tykat dokazovani
skutkli. Setkdvame se zde is dikazni
nouzi. Stat si toho ale byl vSeobecné
védom jiz tim, ze péc¢i fadného odbornika
uzakonil svédomim, Ze jednéni bez
odborné péce jde k jeho tizi. Souvisi s tim



ipovinnost vést zaznamy o péci
o zdravi v prirodnim 1é¢itelstvi
a podobnych c¢innostech (§ 2647 anasl.
0.z.), kterd byla zavedena roku 2012
s uc¢innosti od 2014. Strany si ale mohou
svobodné ujednat sva zavazkova prava
a povinnosti odchylné; tzn. bez vedeni
téchto zdznamu; srov. § 1 odst. 2 0. z. Ve
zdravotnich sluzbach ptjde zejména
o vedeni zdravotnické dokumentace,
od kterého nelze upustit.

Ve verejnopravni ¢asti spotrebitelského
prava je  dokazovani  spravnosti
skutkovych  tvrzeni  zjednoduseno
obracenim dikazniho biemene.
S obracenim dtikazniho bfemene se
setkavame ive spottebitelskych
pripadech nekalé soutéze anahrady
Skody s tim spojené. Navic k faktickému
obraceni dtikazniho biemene dochazi
tam, kde odbornik jednal bez odborné
péce, tzn. bez patficné znalosti
a peclivosti, coz jde k jeho tizi (odst. 2 o.
z.). Patfi sem pripady napiiklad ztraty,
neuplnosti, nesrozumitelnosti  nebo
nevedeni zdravotnického dokumentace
pii zdravotni sluzbé ¢i zadznamt péce
Do redakce prislo 24.6.2018

S ohledem na aktualnost predano k tisku.

Konflikt zajmt neni znam.

Autor:
Prof. JUDr. Ivo Telec, CSc.

Pro praxi

ozdravi mimo zdravotni = sluzby,
napriklad v prirodnim lécitelstvi, paklize
vedeni zdznami@i nebylo stranami

vylouceno. Odbornicka tize spociva
vzatézi dukaznim bremenem, Ze
ipresto (navzdory chybéjici peclivosti)
odbornik ve zbytku vynaloZené odborné
péce, zejména pii diagnostice, 1é¢bé nebo
konzultaci, jednal odborné spravné.

Dodejme na zavér, Ze spotiebitelska
prava a ochranu pred nekalou soutézi lze
uplatiiovat nejen jednotlivé, ale téz
hromadné. Od podrobnosti odhlizime,
jen poukazujeme napiiklad na Zastanci
spolky pacientti nebo pojisténci.

Kriticky dodejme, Ze uplatiiovani
velrejného zajmu na ochrané

slabsich nebyvd vnami sledované
oblasti dostateéné. Zvlasté tam, kde jde
0 péci ozdravi mimo zdravotnictvi pti
chybéjicich kontrolach Ceské obchodni
inspekce.

Piivodné zverejneéno na odborném blogu
Zdravotnické prdvo a bioetika dne
23. Cervna 2018.
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univerzita), kde roku 1983 ziskal titul doktora prav. V
akademické sféte pusobi od roku 1991. Roku 1992 mu
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akademie véd v Praze udélilo védeckou hodnost kandidata
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profesuru pro obor obcanské pravo. Od roku 2004 je vedouci
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TEORIE

JAN PONESICKY: POKUS O INTEGRACI
PSYCHOSOMATICKYCH TEORII

SOUHRN: PONESICKY J.: POKUS O INTEGRACI PSYCHOSOMATICKYCH TEORII, PSYCHOSOM 2018; 16 (2-3),
S.130-135

Clanek se zabijvd otdzkou, zda je stres s jeho télesnymi diisledky kone¢nym ¢lankem vzniku (nejen)
psychosomatickijch onemocnéni. Psychosomatické teorie se lisi pouze v tom, Ze popisuji rizné
psychosocialni situace v interakci s uréitou osobnosti vedouci ke stresu a vzniku symptomil. Autor
podtrhuje internalizaci stresové situace (zvl. interpersonalni zkusenosti) na télesné-emocionalni
tirovni, ktera se zapisuje do osobnosti pacienta. Z toho ditvodu nestaci osvéta a lékarské rady,
nybrz je nutna psychoterapeutickd, resp. komplexni psychosomaticka léc¢ba.

KLICOVA SLOVA: stres, neurobiologie, psychosomatika, psychoterapie.

SUMMARY: PONESICKY J.: AN ATTEMPT TO INTEGRATE PSYCHOSOMATIC THEORIES PSYCHOSOM 2018;
16(2-3) PP. 130-135

The article puts on the question, wheather stress is a final link how the psychosomatic diseases
arise. Psychosomatic theories differ only in the way of describing how various psychosocial
situations in interaction with special personality lead to stress and genesis of symptoms. Author
underlines the internalisation of stress situations (especially of interpersonal experiences) on the
bodily-emotional level, which are imprinted in the personality of the patient. This is the reason,
why medical advises do not help. Therefore, the psychoterapeutic, resp. complex psychosomatic
treatement is necessary.
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Uvop

Integrativni teorii vzniku a pribéhu
psychosomatickych poruch skyta model
stresu. Jeho vyhodou je vSeobecna
srozumitelnost  iakceptace  laickou
i 1ékarskou verejnosti. Na prikladu stresu
je mozno chapat ipropojeni socilni
zatéze s psychikou a té€lesnosti. Prave zde
nabizi vysvétleni fada psychosoma-
tickych teorii. Avsak stres, ktery vyvolava
psychosomaticka onemocnéni, je
chronicky, nebot se nachizi vnas
samotnych tim, Ze stresovou situaci
prejimame a zvnitiiujeme. To se miize
dit internalizaci interakeci aznich
vyplyvajicich naroki na sebe jiz béhem
vychovy vdétstvi, traumaty v urcité
rodinné konstelaci, jez zanechavaji jizvy,
potladenim a vytésnénim traumatickych
udalosti ¢i neprijatelnych afektd do
télesné sféry (,enbodiment“, Leuzingen-
Bohleber 2015). KBT poukazuje na
spojeni urcitych podnétovych (pozdéji
vyvolavajicich) konstelaci s ptivodni
stresovou situaci, jak je to nejvice zfejmé

BIOPSYCHOSOCIALNI POHLED NA STRES

Stres, jeho pri¢iny inasledky jsou
tématem nescetnych studii a knih, proto
oném pojednam se vSi strucnosti.
Zjednodusené feceno je pii stresu
ohroZena nase potieba vSe zvladnout, mit
situaci pod kontrolou, obecné zdrave zit.
Kdyz se to dari, jde o eustres, o situaci, ve
které se ucime, osvédCujeme, mame
uspéch. Na neuronalni drovni dochazi
k produkci neurotropnich ptisobkd, coz
vede krlstu nervovych  vybézkil
a k tvorbé novych synapsi, tudiz i novych
feSeni, zkuSenosti, ze kterych miZeme
cerpat v podobnych zatézovych situacich.

Jakymsi  spolenym  jmenovatelem
distresu zptsobeného zevnimi
i vnitfnimi zatézovymi situacemi,

u PTSS (posttraumatického stresového
syndromu). Negativni vliv na vyskyt
psychosomatickych onemocnéni maji
ideficity vazebnosti, péce alasky
vdétstvi, vedouci kzvySené stresové
reakci ina méné narocné zatézové
situace. Pravé zde se naskyta otazka
zejména z hlediska neuropsychoterapie,
jak Ize dosahnout pozitivni zmény.

Ve vSech téchto (idalSich) pripadech
nestaci davat rady, Ze je tieba se Setfit,
relaxovat, nekoufit, nybrz sportovat. Je
nutno néco vsobé atim ivinterakcich
sokolim  zmeénit, coz  vyzaduje
psychoterapeutickou, resp. komplexni
psychosomatickou 1é¢bu. Sami si éasto
stojime v cesté€ a frustrujeme své bazalni
potfeby po bezpeéném laskyplném
vztahu, kterému se neotvirame, ana
druhé strané po separaci a dobrodruzstvi,
k ¢emuz se nedostava odvahy. To vse
musi teprve pacient zakusit béhem
terapie.

konflikty, prekazkami a frustracemi je
marna snaha, marné usili je zvladnout,
neustalé napéti kondici vycerpanim
(nedostatkem  energie) akolapsem
imunitni obrany, a konec koncii z vice nez
80 procent nemocemi vSech druhi
(Coldwell 2015). Toto tsili vynakladame
itehdy (na nevédomé urovni) kdyz se
rozhodneme védomé problém nereSit.
Zamést jej pod koberec se nevyplaci.
Druhou stranou distresu je nedostate¢na
kapacita pro stres, nedostatecna
schopnost jej zvladnout.

Distres je tudiz vystupniovanou reakci na
ohrozeni dtlezitych zivotnich potteb,
zv14sté je-li spojen s bezmoci a strachem.



Co se déje vmozku, kdyz je nase
schopnost ucelné stres zvladnout
nedostatetna?  Misto  optimélniho,
racionalniho fesSeni, za n€z je odpoveédny
pro clovéka typicky velky ¢elni mozkovy
lalok, prevezme fizeni pod nim uloZeny
emocionalni limbicky systém. Nésleduje
okamzita alarmova reakce s fylogeneticky
starou (primitivni) reakci atoku nebo
utéku, ktera tlumi ¢innost mozkové kiry
i hipokampu a aktivuje opét pod nim
uloZeny vegetativni systém, tzv. osu
hypotalamus — hypofyza — nadledvinky.
Vysledkem je vyplavovani hormoni,
zejména adrenalinu a noradrenalinu, jez
vyvolavaji taktéz okamzitou alarmovou
reakci na vegetativni drovni (zvySeni
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krevniho tlaku, prokrveni svalstva zvl.
dolnich koncetin atp.) Kromé toho
(pozdéjsi reakce) se v nadledvinkach
vyplavuje hormon kortizol, ktery ma za
funkci vytvorit podminky pro zvladnuti
zatézové situace aadaptaci na ni: je
potlaceno vSe, co by spotfebovalo energii,
¢eho neni okamzité potfeba, napft.
¢innost imunitniho systému, produkce
sexualnich hormont, ¢innost zazivaciho
traktu. Dokonce je snizeny imetabo-
lismus mozkové kiry - dochézi
k rozvolnovani synapsi mezi neurony
ake zmensSeni hipokampu, sidla nasi
pameéti, tj. i pameéti jak tspésné ¢i chytre
takové situace vyresit.

INTEGRACE PSYCHOSOMATICKYCH TEORII DO KONCEPTU STRESU

Na prvy pohled mohou kritici psychoso-
matiky asni spjaté psychoterapie
argumentovat tim, ze sta¢i pacienta
poucit o tom, jak stres urcitou poruchu
zpisobuje, adoporuc¢it mu, aby se
nepretézoval, kompenzoval stres
odpocdinkem, pohybem v ptirod€ atd.

Ve skuteCnosti se ukazuje, Ze si lidé
pripravuji stres z velké ¢asti sami, a prave
zde se vynoruji rtizné lééebné postupy
a teorie, jeZ je mozno zastresit konceptem
stresu. Vpodstaté jde o vyreSeni
konfliktu, ktery vedli k télesnému napéti,
o zvySeni snizené frustracni tolerance
aintegracni schopnosti pro dosud
nepiijatelné  impulzy ¢ zazitky
(o vyvazenost mezi mozkovou kortikalni
a limbickou drovni, o integraci procedu-
ralni a deklarativni paméti) a o ziskani
novych biopsychosocidlnich zkuSenosti.
V rodinné terapii jde o zménu rodinného
systému, ktery se stal stalou situaci
vyvolavajici stres. To je mozno rozsirit

1 VSechna proloZeni kurzivou v tomto textu
redakce.

ina socialni systém, situaci, ve které se
pacient naléza.

Psychodynamické teorie’ se zabyvaji
nevédomou internalizaci interakeci, coz je
zv1asté patrné jiz v détstvi: Tak jak bylo
s ditétem jednano ve vychové, jedna i se
sebou a s ostatnimi. Osobnost je pojata
coby dynamickd struktura, resp.
organizace dosavadnich kognitivnich,
emocionalnich, télesnych abehavio-
ralnich interpersonélnich zkuSenosti.
Ztéch rezultuji nase presvédceni
a o¢ekavani, normy chovani a hodnoty,
nase orientace ve svété. Tak miize ¢lovek
jiz v détstvi nabyt presvédéeni, Ze musi
vSe stoprocentné zvladnout, jinak hrozi
odmitnuti ¢i kritika. Zde nestaéi rada, zde
musi udélat klient novou interpersonélni
zkuSenost ve vztahu kterapeutovi c¢i
v terapeutické skupin€é, Ze nemusi byt
perfektni, apresto bude akceptovan,
presto se nezhrouti. Jindy Zije
v presvédéeni, Ze zivot je boj, ktery
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vyhrava ten  silnéjsi, coz vede
k neustadlému rivalizovani. V mnohych
pacientech je zabudovana zkuSenost, Ze
ziskaji pochvalu jen za vykon ¢i Ze si musi
lasku zaslouzit. Trpi-li pocity viny, musi
se neustale snazit o od¢inéni. Zachazeni
se stresem se stalo soucasti nasi
osobnosti. Béhem nelehkého procesu
psychoterapie dochazi ke vzijemné
identifikaci i interakci (popripadé
konfrontaci) dvou organizacnich princi-
pl, jak zachazet se sebou iorganizovat
svét okolo sebe.

Podobna situace stilého stresu se
zvySenou hladinou kortizolu nastava
u deprese, Casto spojené s vyCerpanim,
bolestmi, poruchami spanku, koncen-
trace a zapomnétlivosti, jez je zptisobena
poskozenim hipokampu, sidla deklara-
tivni paméti. Budouci pacienti jiz jako
déti nezazili dostatek rodinného bezpeci
a lasky a touzi po tom cely zivot. Dochazi
vSak opakované k frustracim a zklamani.
Stres prameni ztoho, ze usiluji
o dosazeni nemozného: dostat lasku v té
ptivodni, mateiské podobé, ato
bezpodmine¢né. Ostatni to musi
uhadnout a tuto potfebu naplnit. Oni se
o to zprvu snazi, avSak posléze rezignuji,
nebot na pozadi této ptivodni, absolutni
touhy neni lasky nikdy dost (do této pasti
se Casto chyti i obétujici se terapeuti).

Dalsi pri¢inou somatoformnich poruch je
vytésnéni neslucitelnych obsahti mysli
(konverze) ¢ afekti (somatizace) do
télesné sféry, tzv. resomatizace. Jde
o primarni zisk z nemoci tim, Ze se ¢lovék
vyhne  konfrontaci, nutnosti  se
odmitanym zabyvat. Nekonc¢ici asili drzet
vytésnované obsahy vtélesné sfére
predstavuje stres majici za nasledek

napéti  atélesné  poruchy.  Vliv
nevédomych (Casto ztélesnénych)
procest  prokazali  experimentilné

i neurobiologové.

Na to navazuje teorie vzniku
psychosomatickych onemocnéni podle
Franze Alexandra: potlacuje-li clovek
reakce a chovani spojené se sympatickou
inervaci, vznikaji priznaky s ni spojené,
jako svalové napéti, vysoky krevni tlak
apod. Potlaceni reakci ¢i chovani spojené
s parasympatikem vede opét kjeho
nadmérné aktivaci s gastrointestinalnimi
priznaky, nizkym krevnim tlakem apod.

Napéti vznika i tehdy, zlistanou-li prever-
bélni interakéni formy komunikace na
télesné uarovni (embodiment), nebot
nebyly mentalizovany (desomatizovany
a symbolizovany) na emoc¢ni i kognitivni
uroven. Sem patfi psychosomatézy
a alexithymie. 1zde lze predpokladat
frustraci potteby sebevyjadieni a védomé
komunikace.

Pomérné snadno lze pojmout z hlediska
stresu predstavu KBT (kognitivné
behaviordlni terapie) ohledné vzniku
psychosomatickych poruch, zaloZenou na
teorii ucent I. P. Pavlova a jeho pokraco-
vateld (Kamin). Urcita situace vyvolala
stres, resp. ohrozeni (nepodminény
reflex) ajiz signal této situace ma
podobné nasledky. Nejzretelnéji je to
mozno pozorovat u PTSS.

Zde se lze zminit o narativni
psychoterapii. 1slova, resp. urcita
vyznamovost reprezentuje stresovou
situaci, jiz vzpominka na ni muiZe
vyvolavat symptomy. Stilé zabyvani se
touto situaci ¢i  iurditym Gsekem
vlastniho zZivota mtize udrzovat neustalé
napéti. Cilem narativni psychoterapie je
tuto situaci (nékdy isvij cely zivot) tak
prevypravét, aby vném nalezl pacient
novy smysl — krize coby Sance.

I systemicti, rodinni psychoterapeuti
vidi celou rodinu, nezridka dité vystavené
stresu prisouzenim role, jeZ mu neni
vlastni; jednou miize byt vyhostovan,
jindy uzavien v rodiné. Byva adresatem



rodicovskych projekei, které introjikuje
jen proto, aby se vyhnul konfliktim,
a hlavné aby se rodina nerozpadla. Na
rozdil od dospélého je dité teprve
formovano okolim, proto se klade
v psychoterapii vétsi dliraz na vychovu,
rodinu a socialni prostredi.

Zde prinesl cenné poznatky vyzkum
zabyuvajici se odolnosti (resilienci, Berndt
2015) proti nemocem. Dnes je jiz

KONSEKVENCE PRO PSYCHOTERAPII

Integrace jen letmo  zminénych
psychoterapeutickych postupti je mozna
na pojmové urovni, aniz bychom ubirali
jednotlivym smériim jejich specifitu.
Vynikajici prilezitost k tomu skyta teorie
uceni, okterou se explicitné opira
neuropsychoterapie a KBT.

V dynamické psychoterapii jde
o prepsani staré zkuSenosti novou
zkusenosti, tedy vyzkousenim nového
(uéenim spontannéjsiho, adaptivnéjsiho
¢i efektivn€jstho) chovani, které je
,odménéno“ akceptaci ¢i toleranci
pacientem samotnym ijeho okolim. Tak
Ize chapat i vyznam abreakce, odménou
jenasledné uvolnéni jakozi fakt, Ze to bez
ujmy prezije pacient 1ijeho vztah
k druhym. V relacionélni intersubjektivni
psychoanalyze je zdiraznovan terapeu-
ticky efekt ,momentii setkani“ (D. Stern,
2005) vsituaci otevienosti (po analyze
vzajemnych pfenosti, obran a odpori).
Tato nova zkuSenost se zapisuje jak do
deklarativni, tak do proceduralni paméti.

S tim souvisi i ,paradoxni teorie zmeny*
(Latner 1973) v gestaltterapii: Clovék se
nezméni tim, kdyz chce byt tim, kym
neni, nybrz kdyz se stane tim, kym je.
Teprve poté miize délat nové zkusenosti.

Je-li polapen vuaporném opakovani
znamého usporadani zkusenosti
(S. Mitchel, 2002), novou zkuSenost

Teorie

vSeobecné znam vyznam vazebnosti
z prvych tydnt a mésici zZivota, tykajici se
pocitu bezpe¢i véetné tepla, potravy
ataktilni stimulace. Frustrace téchto
bazalnich potfeb ma epigeneticky za
nasledek casto celozivotni zvySenou
reaktivitu na stres, ¢i jeho stalou
pritomnost (napéti, arousal) snedos-
tatkem receptortt vychytavajicich korti-
zol.

nemuze udeélat. Teprve kdyz vySe
popsany depresivni pacient nahlédne
svoje bezbiehé naroky na jednostrannou
pasivni lasku, ud€la zkuSenost, zZe
naklada na své okoli brfemeno, které je
netinosné, anikoli Ze je neopravnéné
odmitan.

Avsak jak lze popsat teorii uceni
terapeuticky efekt zvédomeéni détské
amnesie ¢i vlastniho ,stinu“ (Jung)?
V tom pripadé nejde o interakei ve vztahu
k okoli, nybrZz onovou konfronta¢ni
zkuSenost s minulosti, se sebou, resp.
s tim, co nebylo doposud védomé.

Kromé tohoto operantniho uceni, které
provazi cely psychoterapeuticky proces
tim, Ze terapeut neustile néco vnitiné
akceptuje, posiluje anéco vidi kriticky,
probihi iidentifikaéni uceni: pacient se
s terapeutem  Castecné  identifikuje,
prejima jeho ,organizacni princip®, jak to
nazyvaji psychoanalytici (Orange, 2004),
resp. dochéazi k transformativni
identifikaci (Kohut, 1976).

VKBT, jakoz ivtraumaterapii ajiz
zminéné narativni psychoterapii, ale
iv psychodynamickych  a analytickych
terapiich je moZzno zménit smysl
avyznam podnétové situace novym
pohledem na ni, resp. i ndhledem s tim,
Ze tato situace sice ohrozovala pacienta
vdétstvi, avSak nyni se s ni mize
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dospélym zplisobem vyrovnat. Tak je
ptvodni zkuSenost ,prepisovana“ — jde
o proces uceni. Na druhém konci této
napr. traumatické situace lze pracovat na
neadekvatni, panické reakci jejim
spojenim s jistou terapeutickou atmosfé-
rou, ¢i s relaxaci, s imaginaci, ¢i nechat ji

ZAVER

Na biologické trovni je nasi bazalni
motivaci obnovovani (narusené) opétné
homeostazy. Jeji zvlasté znacna a trvala
odchylka vede ktrvalé snaze ji znovu
nastolit. Na psychologické tirovni tomu

odpovida potfeba po jistoté, po
bezpeéném vztahu. Izde se naskyta
Siroké  spektrum  vzorci chovani
charakterizované marnosti a stalym

napétim, od touhy po symbidze na
jednom poélu az po snaze po autarkii na
opacném pélu. Jind polarita saha od
prilisné akomodace, prizptsobeni,
potlaceni vSeho rusivého az po extrémni
asimilaci, to jest (neempatické)
prizptisobovani okoli sobé samému, jak
to pozorujeme napf. u narcistické ¢i
hraniéni poruse osobnosti. Témto
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probéhnout ve smyslu mindfullness.
Neurobiologové (Kandel, 2008)
prokazali, Ze vmezefeni pauza mezi
podnétem areakci ma za nasledek
ulozeni této zkusSenosti do deklarativni
pameéti s moznosti vysledné chovani
ovlivnit, zménit.

subjektivné zabarvenym internalizo-
vanym interakénim formam jednani
vedoucim k distresu je tfeba porozumét
areagovat na né diferencovanou
psychosomatickou 1é¢bou.  Ohledné
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modelem teorie uceni, jiz lze popsat
takové pojmy ajevy jako je prenos
a protiprenos, odpor ucit se novému kvuli
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Po absolvovani FVL KU Praha v r.1967 pracoval na
chirurgickém, ortopedickém a internim oddéleni KNsP Ceské
Budéjovice, a od r. 1970 v Psychiatrické lé¢ebné Horni
Berkovice az do emigrace r.1977. V r.1973 atestoval z
= psychiatrie. Druha atestace mu nebyla z politickych divoda
umoznéna, protoze byl predsedou Klubu angaZovanych
nestraniki (KAN) v Jihoceském kraji v r. 1968. Rezim mu
zabranil i v dosazeni titulu CSe, ac slozil vSechny pottebné
zkousky. Vzhledem k zaméstnani na psychiatrii mu bylo
povoleno dalkové studium psychologie na FF KU Praha, které ukoncil r. 1976. Od r. 1972
do r. 19777 absolvoval vycvik ve skupinové psychoterapii SUR, jakoZ i vycvik v hypnoze a
autogennim tréninku. V atmosféie normalizace po okupaci Ceskoslovenska nebylo dale
mozno rozvijet ve zdravotnické praxi psychoterapii a psychosomatiku. Proto emigroval do
SRN, kde jiz tehdy existovala husta sit psychosomatickych klinik a 1é¢eben. Pracoval zprvu
v Bréméach na klinice Dr. Heines pro neurologii, psychiatrii a psychoterapii, poté v
Tiefenbrunnu u Go6ttingenu v akademické nemocnici pro psychogenni a psychosomaticka
onemocnéni, dale na katedfe psychoterapie a psychosomatiky universitni kliniky v
Diisseldorfu, kde byl ¢inny z¢asti jako védecky a zcasti coby pedagogicky pracovnik. Od r.
1986 do r. 1996 zastaval misto primare na psychosomatické klinice Alpenblick v Isny-
Neutrauchburg, a posléze vedl az do r. 2006 oddéleni pro anorexie, bulimie a tézké
poruchy osobnosti na psychosomatické klinice Median v Berggieshiibelu u Drazdan.

V Némecku znovu absolvoval vycvik ve skupinové psychoterapii a pokracoval v
psychoanalytickém vycviku, ktery ukoncil v r. 1986. Mimo to ziskal i kvalifikace vedouciho
Balintovskych skupin a supervizora pro individuilni i skupinovou psychoterapii.

V soucasné dobé se plné vénuje psychoterapeutické vyuce psychologii a lékarti na
psychoterapeutickém a psychoanalytickém institutu v Drazdanech a Lipsku, jakoz i v
okolnich psychosomatickych klinikach, a publikaéni ¢innosti.
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SOUHRN: BARTOS V.: TELESNOST A KOGNITIVNI PROCESY ANEB PROC SE DESCARTES MYLIL. PSYCHOSOM
2018; 16 (2-3), S. 137-148.

Takrka s jistotou lze tvrdit, Ze jiz nasi paleoliticti piedci disponovali intuitivni hypotézou
o fundamentalni odlisnosti mezi mysli a télem. Této intuici se na pocatku novovéku dostalo
precizntho vyjadreni v podobé Descartem formulované ontologické odlisnosti mentdalnich procesii
a télesnych objektii (karteziansky dualismus). Pro védu 20. a 21. stoleti je vsak tento dualismus
samozirejme nepiijatelny). Cilem naseho referatu je vysvétleni zaprvé, proc se univerzalné lidské
presvéddeni o dualismu duse a téla stdle tak neodbytné vtira do lidskych mysli, zadruhé jak
navzdory Descartové snaze ity nejabstraktnéjsi mentalni procesy (pojmové ajazykové)
predpokladaji jako svoji nutnou podminku télesnou strukturaci lidské zkuSenosti. Vtomto
kontextu arovnéz klicovém bodé referdtu se jako podpory pro nasi argumentaci budeme
odvolavat zejména na teorii metafor kognitivniho lingvisty George Lakoffa a na koncepci pocitii
Jjakozto télesnyjch map neurovédce Antonia Damasia.

KLICOVA SLOVA: psychosomatika, kognitivni procesy, télesnost, Descartes, dualismus duse a téla

SUMMARY: BARTOS V.: CORPOREALITY AND COGNITIVE PROCESSES OR WHY DESCARTES WAS WRONG.
PSYCHOSOM 2018; 16 (2). PP.137-148

It is safe to say that even our paleolithic ancestors had an intuitive hypothesis about the
fundamental differences between human mind and body. This intuition was given a precise
expression at the beginning of the Modern Age in Descartes' discrimination between mental and
bodily states which results in notion of Cartesian dualism. But for the scientific approach of the
20th and 21st century that kind of dualism is unacceptable. The aim of our article is to explain
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why we are to the present day prone to believe in ontological difference between mind and body.
Secondly, how despite Descartes' effort even those the most abstract mental operations are
necessarily bound and mediated with the representations of bodily states. In this context, as a
support for our argumentation we will invoke on the cognitive linguist George Lakoff's metaphor
theory and on the neuroscientist Antonio Damasio's theory of feelings as bodily mapings.

KEY VORDS: Psychosomatik, cognitive processes, Carnality, Descartes, dualism mind and body

Uvob

Tisice let se snazi lidské bytosti
o pochopeni vlastniho mista ve vesmiru.
Tisice let jakozto lidské bytosti rovnéz
usilujeme o pochopeni sebe samych. Zda
se také, ze ultimatni vyzvou lidské
emocionalité aintelektu je nejprostsi
azaroven nejnepochopiteln€jsi  fakt
nasich zivotu, totiz Ze Zivot kond¢i smrti,
ktera je definitivnim vytsténim nasi
existence.

Pfijméme vstupni hypotézu, Ze jakmile
prah  inteligence (v psychologicky
Sirokém smyslu slova) druhu Homo
sapiens sapiens prekrocil jisty stupen
(pravdépodobné diky komplexni
koevoluci genetické a kulturni baze), ony
vécné existencialni otazky o ptivodu
a smyslu lidského byti se objevi takika
automaticky.

Jednou z téch nejzasadnéjsSich otazek je
prirozené otazka vztahu fyzické reality
a reality duSevni — v tradi¢ni terminologii
jde o vztah ,duse a téla“. Otazka zni, pro¢
se lidé tisice let domnivaji, Ze lidska duse
je primo ontologicky odli$na od fyzického
téla, Ze ma principialné jiny charakter nez
t€lo. Dokonce idnes navzdory stéle
koherentnéjsimu prirodovédnému
obrazu skutec¢nosti, ktery je prevazné
fyzikalisticky =~ (materialisticky), ma
predstava lidské mysli jako imaterialni,

'Metafora ,,suchych* argumentti zde znamena, Ze
tyto védecké argumenty proti dualismu nemaji
redlny impakt na emociondlné-pocitové prozivani

ne-fyzikalni existence stale silnou
podporu  (vCetné  casti  veédecké
komunity). Ukazuje se, Ze dualismus
duse atéla je v jistétm ohledu velmi
(psychologicky) prirozeny, ikdyZz na
druhou stranu je ve zjevném rozporu
s védeckym naturalismem moderni védy.
To naznacuje, ze dualistické presvédcéeni
je v lidské mysli prilis pevné zakorenéno,
nez aby jej rozlozily racionilni, le¢
povéstné ,suché“ argumenty védeckého
pristupu.

Pro¢ jsme tedy vsichni (jakozto lidské
bytosti nezavisle na vzdélani a svéto-
nazoru) tzv. ,prirozeni dualisté“ (termin
psychologa Paula Blooma)?

Odpovéd na tuto otazku mtzeme hledat
v archetypalnich  prozitcich  lidskych
bytosti. Zaklady dualistické intuice (na
zakladé realnych prozitkd) tak miZeme
dokonce hledat vdavné (mladopaleo-
litické) minulosti naseho  druhu.
Vyzkumnici v oblasti archeologie
a antropologie nam nabizeji rtzna
vysvétleni vzniku moderni lidské ,,duse“
(ataké pojeti duSe jako specialni
substance) arovnéz nabizeji rtzné
hypotézy, jaky typ prozivani mohl tuto
intuici historicky rozvijet. Uvazme

sebe samych. Nelze (nebo lze velice tézko) je
uvést v soulad s proZivdnim svéta z perspektivy
prvni osoby.
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naptiklad jako jednu z mnoha moznych2
(¢asto vzajemné komplementarnich)
hypotéz nasledujici tvahu: ,Samotnd
metoda zhotovovani otiskit pomoci
vyplivovani barvy meéla v raném obdobi
existence lidského druhu vyjimecny
vyznam. Dech, jenz je nejhlubsim
vyrazem lidského byti, doslova oZivoval
Jjeskynni sténu. Maliv promital na skalu
své vlastni ja a promérnoval se v koné.
Tesnejsi  a bezprostiednéjsi  zpiisob
komunikace mezi tuiircem a jeho dilem si
lze steézi predstavit.“s Autor zde
samoziejmeé popisuje techniku
a psychologické  dusledky  vytvareni
obrazi jeskynnimi umélci v dobé
priblizné pted 30 000 lety. Nebylo by asi
uplné konstruktivni namitat, Ze k tomu,
aby lidské bytosti touto uméleckou

a technickou schopnosti viibec
disponovaly, musely jiz né€jaké ,ja“ (dusi)
dopredu mit. Budeme spise

predpokladat, Ze v dlouhé historii lidstva
od mladopaleolitickych dob po sou-
Casnost existovaly rizné stupné vyvoje,
kdy se moderni ,,jastvi“ formovalo do své
soucasné  komplikované  reflektivni
podoby (ujeskynnich umélci teprve
za¢indme vlastni historii utvareni nasi
aktudlni struktury ,ja“ - duse).
Jednoduse vyjadreno, hledame
v lidskych déjinach zlomové momenty,
které jako pozitivni zpétnd vazba
generovaly vySsi stupen reflexivnich
schopnosti lidské mysli. Pointou je, ze
foukani ¢i vyplivovani barvy skrze prsty
na stény jeskyné jednoduse mohlo
posilovat rudimentarné se rozvijejici
schopnost sebereflexe.

A abychom nezistali pouze v paleo-
litickych dobéach; nenalezneme snad

2Populdrn{ jsou pravé také hypotézy o Samanském
pivodu tohoto jeskynniho uméni, pficemz se
zdiraziiuje role zménénych stavi védomi
(Samant) diky intoxikaci. Prozitky blizké smrti
mohou byt rovnéz zdrojem dualistické intuice.

vnam blizsich azdokumentovanéjsich
déjindch néjakou udélost, ktera by se
zdala naznacovat, ze opét doslo k jistému
kognitivnimu skoku? Takova udalost ale
jisté existuje. Je to znama ,,0sova doba“
(8. — 2. stoleti pt.n.l), kdy se zrodi
alternativa k pivodnimu mytickému
zpisobu vykladu svéta a mysleni:
mysleni racionalné-filosofické.
Princetonsky psycholog Julian Jaynes
nabidl v 70. letech 20. stoleti hypotézu
o psychické transformaci, kterd musela
nastat alespon u nékterych lidskych
bytosti aktera nakonec zptisobila
globalni intelektualni promeénu.
Jaynesova kniha mé nazev ,Pivod
védomi ve zhrouceni dvojkomorové
mysli“ (The Origin of Consciousness in
the Breakdown of the Bicameral Mind).
A Jaynes odvazné tvrdi: ,The picture
then is one of strangeness and
heartlessness and emptiness. We cannot
approach these heroes by inventing
mind-spaces behind their fierce eyes as
we do with each other. Iliadic man did not
have subjectivity as do we; he had no
awareness of his awareness of the world,
no internal mind-space to introspect
upon. In distinction to our own subjective
conscious minds, we can call the
mentality of the Myceneans a bicameral
mind. Voli-tion, planning, initiative is
organized with no consciousness
whatever and then 'told' to the individual
in his familiar language, sometimes with
the visual aura of a familiar friend or
authority figure or 'god’, or sometimes as
a voice alone. The individual obeyed
these hallucinated voices because he
could not 'see' what to do by himself.“4
Celkova scéna pak piisobi podivné,
bezcitné a prazdné. Nemiizeme pochopit

SLewis-Williams, D., Mysl v jeskyni. Academia,
Praha 2007, s. 268.

4 Jaynes, J., The Origin of Consciousness in
the Breakdown of the Bicameral Mind. A
Mariner Book, Boston — New York 2000, s.
75.



tyto hrdiny tak, Ze jim prisoudime
védomi postoj skryvajici se za jejich
divokymi pohledy, jak to délame dnes
mezi sebou. Lidé Iliady nemaji
subjektivitu v tom smyslu, jako ji mame
my; tito lidé nemeéli zadné vedomi
védomi okolntho svéta (uvédoméni,
sebe-védomi), zadny vnitini mentalni
svét, ktery by  prozkoumavala
introspekce. Na rozdil od nasi
subjektivné védomé mysli miizeme
mentalitu Muykénanii nazvat
dvojkomorovou mysli. Volba, planovant,
iniciativa jsou spoustény bez ucasti
védomi a poté ,,sdeleny” individuu v jeho
obuyklé 1ec¢i obcas doprovazené vizualni
halucinaci dobrého pritele, néjaké
formalni autority, nebo ,boha“, nebo
nekdy jenom pouze samotnym hlasem.
Tehdejsi ¢loveék uposlechl tyto sluchové
halucinace, protoze nevédél, co by mel
sam ucinit (vlastni preklad V.B.).
Prijmeme-li Jaynesovu hypotézu, pak
sopravdové“  sebevédomi, jak jej
zazivame dnes my, je staré teprve
priblizné 3000 let. Predtim se zjedné
komory nasi mysli ponékud schizofrenné
ozyval hlas akomunikoval sdruhou
oddélenou komorou.

Jak je moc Jaynestv piibéh realisticky, to
dodnes nevime, ale rozhodné jde
o zajimavou hypotézu.

Cely ptibéh lidskych dé€jin probihajici ve
sméru ustavovani sebereflektujici mysli
pak konéi pravé tim typem niterného
zivota mysli, ktery kazdy znas zcela
automaticky kazdodenné proziva, aniz
nas napadne, ze tento niterny mentalni
Zivot je néco skuteéné neobvyklého az
zazracného (ve srovnani s jinymi
i nejbliz§imi zivocichy). Slova dost casto
nedokazou vyjadrit podstatu véci, ale je
dobré to alespon zkusit. Teoreticky
psycholog Nicholas Humphrey popisuje

SHumphrey, N., Prach duse. Dybbuk, Praha 2012,
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pocity jastvi nasledujicimi zkratkami:
SPocit, Ze jste zde, pritomni a vtéleni,
a pritom jako byste existovali néjak
oddelene od fyzického svéta, kterym jste
neseni. ... Pocit singularity, pocit, Ze ve
vesmiru zaujimdte misto, k nemuz nema
pristup nikdo jiny nebo nic jiného.
Paradoxni pocit, Ze Zijete mimo fyzicky
okamzik  jakoby  vurc¢ité  chvili
roztazeného subjektivniho casu.
Podivné nezpochybnitelna povaha toho
vSeho — nezpochybnitelna, protoze s ni
lidsky rozum nemiize nijak
polemizovat.™

Ptali jsme se, kde se vzala predstava
(apozdéji primo wucelend filosoficka
koncepce) o tom, ze duse je nécim zcela
odlisnym vzhledem k materialnimu télu.
Odpovéd vyplyva zpredchoziho. Na
lidské déjiny se zurcité perspektivy
muzeme divat jako na déjiny ustavovani
niterného jastvi (analogicky mohou
psychologové uvazovat o ontogenetic-
kych procesech), jehoz svébytnost
a schopnost sebereflexe nakonec vyusti
vintelektualni  vyclenéni  vlastnich
psychickych procesii ze sféry svéta bézné
télesné-interaktivni zkuSenosti. Specific-
ky status dusSe ¢i mysli ma déle jednu
nezanedbatelnou vyhodu zhlediska
axiologie — duSe prosté muzZe prezit
zjevné chatrajici télo. Permanentni lidska
obava z vlastni smrtelnosti tak v koncepci
~-duse“ mnachéazi vlastni kompenzaci.
Vtento moment se duSe stava
exkluzivnéjsi entitou nez lidské t€lo.

V nasledujici ¢asti se zbézné podivame na
karteziansky myslenkovy postup, ktery je
svym zpusobem pripadovou studii
ukazujici dal§i milnik v déjinach
utvarejiciho se sebevédomi. Descartova
koncepce vztahu dusSe atéla ma navic

s. 71-72.
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nepochybné jisté civiliza¢ni dusledky,
které mély a maji ambivalentni disledky.

DESCARTOVA ODTELESNENA MYSL

René Descartes je urcité tim, kdo
explicitné a racionalné-filosoficky zdi-
vodnil ontologickou odli$nost duse (res
cogitans) atéla (res extensa). Toto
rozdéleni meélo historicky dalekosahlé
dtsledky (pozitivni i negativni).

Stigmatizace télesnosti byla napriklad
vnasi kultufe hluboko zakofenéna
minimalné od pocatku kiestanského
véku (ale samoziejmé vramci naSeho!
kulturniho kontextu miizeme jit zpét az
k Platonovi). Descartes ovsem vyzdvihl
jiny aspekt télesné-materialnich procesti.
Genialné odhalil mechanicko-geomet-
rické principy fyzikalni (res extensa)
reality apolozil tak zaklady témeér
explozivni evoluci novoveéké védy (opét se
vSemi jejimi ambivalentnimi disledky).
Na druhé strané exakini vyélenéni lidské
mysli jako ontologicky exklusivni entity
vedlo zhlediska zakladnich antropolo-
gickych koncepci k radikalnimu docenéni
lidské jedinecénosti? a neredukovatelnosti
na jednoduché mechanické procesy
materialni skute¢nosti. Lidské bytosti
tak, alespon teoreticky (déjinna praxe
byla bohuzel dost jina), ziskavaji svoji
nobilitu.

V uz§im smyslu slova, coz nas zde dale
bude zajimat, Descartes formoval
paradigmatické principy, jak mame
napristé chapat arozumeét lidskym
kognitivnim aktim vcetné entity, ktera
tyto akty vykonava. Descartovym
zakladnim zavérem je, Ze nejzakladnéjsi

IStigmatizace t&lesnosti je ovSem zdleZitosti
nejen evropské kultury a dédlo by se fici, Ze jde
o transkulturn{ jev. I napf. indi¢ti gymnosofisté,
¢i ndm bliz§{ byzantSt{ jurodivi jsou jasnymi

rovina lidského mysleni funguje zcela
nezavisle na télesnych vstupech. Télo
neni relevantni soucéasti poznavaciho
procesu. Tento zavér bude mit jisté
disledky pro vyvoj evropského mysleni
véetné védy.

Nez se pustime do konkrétnéjsi analyzy,
jesté bychom tu radi pripomnéli jeden
paradox. Teprve relativné nedavno
(v horizontu neékolika desetileti zpét)
zacala mit moderni véda mozZnost
empiricky zkoumat ony subtilni procesy,
které  jsme  tradicné  prisuzovali
nefyzikalni lidské mysli akteré byly
dlouho mimo moznost védecké analyzy.
Zacali jsme také lépe chapat, jak tyto
tézko polapitelné procesy plsobi na
procesy fyzicky manifestni ajak jsou
zakontextovany v §irsich mimo-télesnych
procesech. Tradi¢ni medicinské postupy
tak doneddvna musely byt limitovany
empiricky pristupnymi daty, ktera se
striktné internalisticky vztahovala na télo
samotné (bez Sirsiho psychosocidlniho
kontextu). Z tohoto hlediska se prakticky
orientované biologicko-medicinské obo-
ry v duchu pozitivismu a s nim souvisejici
védecké metody spiSe obracely ke
kartezianské koncepci materialnich véci
a abstrahovaly od onoho zihadného
propojeni mysli stélem. Descartova
koncepce mysli atéla je tak zdrojem
inherentniho rozporu moderni védy. Na
jedné strané je mysl (duse) tim
~dulezitéjsim”, co stoji za to pochopit (ale
nelze to délat empiricky a psychické

ptiklady odmitnuti télesné, smyslové a pfilis
svétské skuteCnosti materidlniho svéta.
?Zde samoziejmé svoji nezadatelnou historicky
pozitivni Glohu sehrilo jiz kiestanstvi.



fenomény jsou tak diskvalifikovany), na
druhou stranu regulérni véda miize byt
pouze o empiricky pristupnych faktech,
takze se systematické uvahy o lidské
mysli védé vymykaly. Vysledkem byl
prirozené pomérné nekompletni ¢i
nekonzistentni obraz vzajemného propo-
jeni mysli, téla a okolniho komplexniho
svéta, coz mélo adosud ma praktické
disledky pro medicinskou praxi (ac
moderni psychosomaticky pristup se
snazi tento rozpor preklenout).

Ale zpét k Descartovi; jaké poselstvi nam
tedy René  Descartes zanechal?
V néasledujicim stru¢ném shrnuti zmini-
me dva zakladni (vzajemné propojené)
principy Descartova pojeti lidské mysli,
které pak v naslednych tivahach alespon
castecné zpochybnime.

1. Mysl je znamg¢jsi i dillezitéjsi nez télo
a chapani (pojmové mysleni) systema-
ticky predchazi predstavivost,;

Descartovym znamym cilem je dosazeni
jisttho poznani, které nemiize byt
zpochybnéno sebediislednéjsi skepsi. Na
zakladé znamé pravdy, ze smysly cCasto
klamou ainformuji nas onécem, co
fakticky neexistuje (napf. fantomové
bolesti), Descartes konstruuje ultiméatni
situaci, kdy vSechny smyslové dané
informace jsou zpochybnény a zistava
tedy otéazka, jestli zbyvad néjaky typ
informace, ktery jiz nelze zpochybnit.
Takto primo Descartes: “Ale piesvedcil
jsem sam sebe, Ze na svété neni viibec
nic, zadné nebe, zadna zemé, zadné
mysli a zadna téla; neni to snad tudiz
tak, Ze nejsem ani ja? Naopak, jisté jsem,
pokud jsem sam sebe o nécem piesvédcil.

3Descartes, R., Meditace o prvni filosofii.
OIKOYMENH, Praha 2003, s. 28.

“Novalis, Kvétinovy prach. BB/art, Praha 2005, s.
67. Tato dvaha naznaCuje cosi podstatného
o strukturalni rozdilnosti mentdlnich procest ve
spanku (fdze snéni) a ptfi bdéni — totiZ Ze proces
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Ale je jaksi nanejuys mocny a lstivy
podvodnik, ktery se mne neustdle snazi
klamat. Bezpochyby jsem tudiz také ja,
kdyz mne klame — a at mne klame, jak
Jjen miize, prece nikdy nezpiisobi, abych
byl nic, budu-li myslet, Ze jsem néco.”
Descartes jednoduse objevil zajimavou
vlastnost védomych mentalnich stavi.
Pokud jste pti védomi, tak také vite, ze
jste pti védomi. Kdyz predpokladate, ze
smyslovy svét neexistuje (nebo Ze vas
~,nékdo“ systematicky klame o existenci
smyslového svéta), tak také vite, Ze
predpokladate, Ze vas nékdo klame (nebo
neklame). Je to tato rekurzivni operace
sjsem presvédcen, ze si myslim, Ze
predpokladam, ze ..“, kterA nas
nepochybné ujistuje onasi existenci,
a Descartes tedy spravné dovodi slavné
sMyslim, tudiz jsem® (presnéji:
nachazim-li se ve védomém mentalnim
stavu, pak vim, Ze se vném nachézim,
tudiz myslim, a tudiz jsem.). Romanticky
basnik Novalis svym zplisobem potvrzuje
Descartovu tivahu, kdyZ v jednom svém
fragmentu tika: ,.Jsme blizko probuzent,
kdyz snime, ze snime.” Zteceného
vyplyva, ze dle Descarta svoji mysl diky
introspektivnimu prozkoumavani zname
sépe“ (,,0 tom, Ze je znamejsi nez télo“, je
podtitulem II. meditace). PovSimnéme si
mimochodem, Ze pro Descarta znamena
termin ,znaméjsi“ spise ,Ze néco vime
jist¢é anemusi toho byt mnoho*
(introspekce neposkytuje mnoho
informaci) nez ,,vime toho mnoho, ale nic
z toho neni jisté™, coz by byl pro zménu
pripad naseho smyslového poznani.
Odtud zfejmé€ historicky mimo jiné
pochazi onen tradicni tlak filosofie a védy
na jistotu poznani.

probouzeni je spjat s formovdnim této
rekurzivni operace.
SDavid Hume pochopil a moderni véda s nim
souhlasi, Ze je to pfesn¢ naopak, nez tvrdi
Descartes.
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V duchu svého ptisného racionalismu
Descartes také dovozuje, Ze odtélesnéné
mysleni (,,chapani“) tvori zaklad veskeré
dalsi kognitivni ¢innosti. ,Jsem to
konecné také ja, kdo smyslové vnima cili
pozoruje télesné veci jakoby smysly:
vidim ted totiz svétlo, slysim praskot
a citim teplo. Je to nepravdivé, spim
totiz. AvSak jisté mi pripadd, Ze vidim,
slysim a ohrivam se. To nemiize byt
nepravdivé: prdvé to se u mne nazjva
'smyslové vnimat', takze to takto
precizné vzato neni nic jiného nez
myslet.”® Mysleni (ono ,jisté mi piipadd,
ze vidim ..%) je takto vychodiskem
jakéhokoliv poznéani. JeSté presnéji,
vnitfni mentalni stavy jsou vidy svou
podstatou zalozeny na mySleni. Neda
nam uZz na tomto misté, abychom se
trochu ironicky Descarta nezeptali, jestli
ve snu plati, Ze ,,vime, Ze nam pripada, ze
vidime, slySime atd.“. Odpovéd by byla
(ovSem az na zakladé konfrontace s
»nasimi zkusenostmi po probuzeni), Ze to
zjevné ve snu nevime, atak mentalni
stavy objevujici se v pribéhu snu by na
zakladé vlastnich Descartovych kritérii
(viz vySe) nemeély byt povazovany za
pripad ,mysleni“. Priznejme si ale, Ze
Descartes nikde exakiné nerika, kolik
krokti vonom rekurzivnim mentalnim
postupu musime byt schopni udélat,
abychom mohli mluvit o ,mysleni“. Na
zakladé vyse uvedeného citatu miZeme
omysleni  mluvit tehdy, jsme-li
v né¢jakém mentalnim stavu aje jedno,
jestli spime, nebo bdime. To je ovSem
pomérné nekonstruktivni porozumeéni
pojmu ,,myslet*.

Nakonec Descartes provede dileZitou
distinkci mezi chapanim a predstavo-
vanim, kterd explicitné konkretizuje
a vysvetli status abstraktniho

®Descartes, R., Meditace o prvni filosofii. C. d.,
s. 31.

7 Tamtéz, s. 30.

(odtélesnéného) mysleni (,chapani®)
v souvislosti s nutnymi poznatky o sobé
samych. Predné: ,...protoze predsta-
vovat st nent nic jiného nez nazirat tvar
¢l predstavu telesné véci’7. A dale: ,Jde-
li vsak o pétithelnik, mohu sice jeho tvar
chapat (stejné jako tvar tisiciuhelniku),
aniz bych si jej predstavoval, ale mohu si
jej téz predstavovat... — azjevné tu
pozoruji, Ze predstavovani si vyzaduje
jakési zvlastni zaostreni mého ducha,
které pii chapani nepotrebuji... Pri tom
uvazuji, Ze oné sily prredstavovat si, ktera
Jjevemné, nakolik se riizni od sily chapat,
nent tireba k mé esenci, to jest k esenci mé
mysli: nebot i kdybych ji nemél, ziistal
bych bezpochyby tim, kym jsem nyni...”
Dilezité je, Zze predstavovani je spojeno
s ,haziranim“ télesnych tvardi, zatimco
chapani nikoliv, a zaroven chapani tvori
podstatu (esenci) lidské mysli (protoze
predstavovani ji netvori — tertium non
datur!). Opravdu ale Descartovi uverime,
ze  kdybychom  ztratili  schopnost
spredstavovat si“, neudélalo by to nic
snasi mentdlni podstatou? A plati
opravdu, ze pozoruhodné procesy
~chapani“ (pojmové mysleni) nevyzaduji
jako svoji nutnou podminku schopnost
spredstavivosti“, ktera je vzdy vazana na
télesnou zkusenost? Uvidime déle.

2. Mysl nema c¢asti a proces reflexe
a introspekce nelze mechanicky modelo-
vat;

Pocit, Ze jsme jednotnd osoba, Ze nas
mentalni  Zivot  tvofi  nedélitelné
kontinuum udalosti, kdy jsme to
v kazdém okamziku pravé ,my sami celi
a celistvi®, je zdkladnim predpokladem,
ktery ¢ini kazda psychicky zdrava lidska
bytost. Descartes ve svém reflektujicim
prohledavani vlastni mysli také nenasel
zadné separabilni komponenty, které by

8TamtéZ, s. 66.



sclare et distincte“ mohl urcit a ptipadné
pojmenovat. Racionalni analyza vlastni
mysli ukazuje, Ze je mysl nedélitelna:
snebot kdyz ji, ¢ili sebe, nakolik jsem
pouze véc myslict, uvazuji, vitbec v sobé
nemohu rozlisit ¢asti, nybrz se chapu
vyhradné jako jednu a ucelenou véc...”
Filosofové maji proti  potenciélni
strukturovanosti a slozenosti duse vzdy
pripraveny argument, ktery jednoduse
ika, Ze, co je sloZené, to se miiZe rozlozit,
a tedy zaniknout. To by v ptipadé duse,
o které chceme predpokladat, ze je
nesmrtelnd, ovSem byl velmi neuspo-
kojivy zavér (i kdyz nikterak nepravdeé-
podobny, jak dnes musime ptipustit).

Existuje ale jesté jedna velmi tradi¢ni
prredstava, ktera miize v jisté interpretaci
podporit koncepci jednotné a ned€litelné
mysli. Tato starodavna predstava ¢isté na
zakladé analogie prevzaté zfungovani
lidmi vyprojektovanych entit tika, Ze
vzdycky musi existovat néjaké ,vrchni
veleni“ (coz je metafora pro funkei duse),
které v posledni instanci rozhoduje, co
celkovy systém (organismus, spolecenska
instituce, stroj) nakonec udéla. Filosof
Daniel Dennett to zdobfe pochopi-
telnych divodi nazval koncepci ,,virtual-
niho kapitdna“. Kdybychom se dale ptali,
kdo tika onomu ,kapitanovi“ (vrchnimu
veleni), co ma délat, dostaneme se zjevné
do nekonec¢ného regresu. Z toho vyplyvaji
dvé moznosti, jak se sproblémem
vyrovnat. Bud’ prijmete koncepci ultimat-
niho ,kapitana“ (aby nedoslo k nekonec-
nému regresu), nebo existenci ultiméat-
niho kapitana (duse) prosté poprete (jako
Dennett amoderni véda). Uvahou
o jednotnosti a nedélitelnosti duse je tak
znovu podepiena predstava o naprosté
odlisnosti duse a téla.

Konecné proces reflexe (a introspekce) —
na prvni pohled tak prirozené ¢innosti

9Tamtéz., s. 77.
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lidské mysli — dle Descarta nemiizeme
mechanicky  modelovat: ,...protoze
zadnda materidalni potence nemiize
reflektovat svou vlastni dinnost...“!°
Materiélni objekty fyzikalniho svéta jsou
dle Descarta mechanicka soukoli slozena
z interagujicich casti. Je otazkou, jestli
Descartes vyvodil nemoznost mechanic-
kého modelu reflektivni ¢innosti duse
proto, ze ji plvodné definoval jako
jednoduchou, a tedy nemajici ¢asti, které
by na sebe mohly (mechanicky) pisobit.
Anebo naopak si nedovedl predstavit
operaci reflexe nijak mechanicky
adovodil ztoho, Zze duse nemiiZze byt
zadnym standardnim mechanickym
strojem z mnoha komponent. Na tom asi
prili§ konec koncl nesejde. Vkazdém
pripadé pred své nasledovniky, ktefi by
chtéli byt dislednymi mechanicisty,
postavil  skuteénou  a konstruktivni
zahadu; totiz jak si mame predstavovat
(modelovat) ,operaci reflexe, pokud ji
chceme porozumeét v terminech intera-
gujicich ¢asti materialniho objektu. Jesté
dnes v této véci nemame zcela jasno.

V historické a civiliza¢ni perspektivé se
predchozi Descartovy avahy ukazaly jako
pozitivné nosné zejména v souvislosti
svyvojem moderni matematiky, ktera
spredstavivost” stale vice prvoplanoveé
vytlacuje a preferuje Cist€ pojmové
mysleni. O tspésich matematického
poznani asi netieba diskutovat.

V souvislosti s vyvojem kybernetickych
zarizeni (predevS§im vsak ,myslicich®
stroji) vSeho druhu se nabizi avaha,
ktera tika, zZe pokud mysleni neni nijak
principialné svazano s predstavivosti,
atedy strukturou télesnosti organismu,
muize byt mysleni jakoZto systém
abstraktnich  operaci s abstraktnimi
symboly (,,software“ v moderni termino-
logii) implementovano v jakémkoliv

10Tamtéz, s. 33.
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fyzickém zarizeni (tzv. funkcionalismus).
A to je revoluéni idea, ktera se pomérné
Siroce osvédcila a ktera je na poradu dne
priblizné tfi ¢tvrté stoleti.

Na druhou stranu kartezidnsky dualis-
mus je filosoficky neuspokojivy — je
naprosto nepochopitelné, jak imaterialni
duse miZe interagovat s materialnim
télem. Rovnéz psychologicka ptijatelnost
tohoto dualismu a ddraz na abstraktni
pojmové mysleni, které ma tvorit
podstatu lidské mentéalni cinnosti, je
pochybna. Zhlediska biologie a celého
korpusu kognitivnich véd jde o zcela

nekonstruktivni hypotézu, kterd nemuze
byt uvedena do souladu ani s empiric-
kymi daty, ani s teoretickymi koncep-
cemi, které navic resi uplné jiny typ
otazek, nez si kladl a mohl klast Descartes
(co je smyslové vniméni, co je to
doopravdy mysleni azceho vseho se
»sklada”, jaky je jeho biologicky zaklad
a adaptivni hodnota, jak se vyvinul jazyk
ajaky je jeho vztah kneverbalnimu
mysleni atd.).

Descartes heroicky nastolil intelektuélni
agendu. Doba vSak za takirka 400 let
pokrodila.

PROC SE DESCARTES MYLI; CITENI VERSUS ROZUM

Nyni je jiz ¢as, abychom se s Descartem
vyrovnali v souladu s tim, co dnes vime
nebo tusime. Nejde o to upirat Descartovi
genialitu, ani  popirat  vysokou
intelektualni hodnotu jeho spekulaci.
Véci jsou jen daleko slozit€jsi, nez si
génius 17. stoleti mohl viibec myslet.

Nase =zakladni teze afundamentalni
kritika Descarta vychazi z presvédceni, ze
to, co vterminech lidové psychologie
nazyvame ,citénim“, je podstatou nasi
lidské existence, stejné jako moznosti
sebepoznani. A citéni je zase nutné
svazano s télesnosti. Télo je tak ve
filosofickém Zzargonu apriorni podmin-
kou existence, poznavani i sebepoznani.

Zactnéme hned jednou kuriozitou, ktera
by pravdépodobné Descarta Sokovala —
Cotardovym  syndromem. Cotardav
syndrom by mohl byt ve zhusténé formeé
vyjadfen perziflazi ,Myslim, a presto
nejsem®. Pacient s Cotardovym syn-
dromem jednoduse popird vlastni
existenci: ,Ano, neexistuju. Dalo by se

'Vyjadfeni pacienta. Podle Ramachandran, V. S.,
Mozek a jeho tajemstvi. Dybbuk, Praha

Fici, Ze jsem prazdna skorapka. Nekdy se
citim jako duch, ktery bytuje v néjakém
Jjiném svété.” Hypotéza vysvétlujici tento
syndrom navrhuje, ze: ,Néco takového
bychom mohli predpokladat v pripadé
tplného zniceni vétsiny nebo vSech
senzorickych drah sméiujicich do
amygdaly... Vdusledku toho by
pacientovi s Cotardovym syndromem
pripadal neskutecny veskery smyslovy
svet... Vsechno by se mu jevilo jako
pouhy sen. Kdyz ktomuto koktejlu
pridate zmatek v reciproc¢nich spojich
mezi zrcadlovymi neurony a systémem
Celnich lalokii, dostanete c¢lovéka, ktery
ztratil  ipocit Ja.”*> U Cotardova
syndromu, zda se, neexistuje vjistém
smyslu svét, ani jastvi — existuje pouze
jako ,skorapka“, prazdna skorapka.
Pacient s Cotardovym syndromem umi
Descartiiv kousek s rekurzivitou (,,vim, Ze
si mysli, Ze...“), jenze jej presto nijak
neujistuje ojeho ,plné“ existenci.
Zjednodusené vyjadieno, pokud neni
limbicky systém (amygdala), ktery

2013, s. 323.
2TamtéZ, s. 325.



odpovida za emoce a pocity, napojen na
smyslové kanaly (senzorické drahy)
avnitini prostiedi sebe-znazornovani
(zrcadlové neurony), mizi pocit vasi
iokolni existence. ,Byt plné“ znamena
prozivat a pocifovat, nikoliv myslet. , Byt
prazdné“ znamena moci pouze myslet,
aniz by na nase myslenky byly navazany
emoce a pocity. Mimochodem jsou to tyto
neurologicky zvlastni stavy, které
dokazuji (i z fenomenologického pohledu
pacienta), ze mysl neni monoliticka, jak
tvrdil Descartes, ale slozena. ,Byt plné“
na rozdil od ,byt prazdné“ vyzaduje
pridanou a zjevné oddélitelnou (neuro-
logicky odpojitelnou) komponentu (me-
tafora ,,naplné“).

Pocity (aemoce) jsou zasadni, neni
pochyb. Neurovédec Antonio Damasio se
zamé€ril na jejich blizsi specifikaci
a funkci, kterou vlidském organismu
zastavaji. ,Ve své podstaté je pocit
myslenkou — myslenkou téla, a dokonce
jeste vyraznéji je myslenkou jistého
aspektu téla, jeho nitra v urcitych
okolnostech.” A dale: ,,Pocity, ..., zavedly

ve vztahu kdobrym a ,Spatngm’

souvislostem mentalni poplasnou reakci
a prodlouzily dopad emoci tim, Ze trvale
ovlivnily pozornost apamét. Pocity,
coby plodna smés  vzpominek,

predstavivosti  a uvazovdani,  vedly
ktomu, ze se wvynorilo predvidani
a moznost vytvdreni novych,
nestereotypnich  odpovédi. A jesté:

~Bezprostrednim substratem pocitil je
mapovdni obrovského poctu télesnych
stavit v senzorickych oblastech urcenijch
k prijmu télesnych signalii.® Specifika
lidské mysli (na rozdil od zvifeci)
spocivaji v mnohotroviové schopnosti
prezentaci areprezentaci, ¢i dokonce
meta-reprezentaci. Pocity jsou z tohoto

3Damasio, A., Hledani Spinozy. Dybbuk,
Praha 2004, s. 105.
4 Tamtéz, s. 98.
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hlediska reprezentacemi emoci. Obecnou
vyhodou reprezentaci vzhledem k tomu,
¢eho jsou reprezentaci (v tomto ptipadé
pocity reprezentuji emoce), je prosté to,
Zze komprimuji (informacné ,stlac¢i®)
informace aumoznuji snimi efektivné
nakladat amodelovat ¢i predikovat
situace, které bychom museli jinak znovu
prozit (coz je biologicky prili§ riskantni
anakladné). Pokud si miZeme dovolit
né€jaké prirovnani (analogii), fekli
bychom, Ze pocity se maji k emocim jako
(dobry) letecky trenazér ke skute¢nému
rizeni letadla.

Dilezité je, Ze pocity jsou skutecné
vicedroviiové reprezentace (,plodna
smés vzpominek, predstavivosti a
uvazovani“, jak tikd Damasio), atim
umoznuji sofistikované predikce na
zakladé raznych typt informacnich
vstuptl (jako piiklad uvedme naptiklad
naprosto bézné hodnoceni novych lidi na
zakladé jejich tvare ¢i pouze intonace
hlasu — ,mam znéj Spatny pocit";
podobné dokazeme bézné pocitové
Kklasifikovat okolni prostor, ve kterém se
pravé nachazime; nebo dokonce pouze na
zdkladé néciho verbalniho popisu si
dokazeme pocitovou odezvu zkonstruo-
vat, a to diky pocitovym scénaiim, které
jsme ziskali dosavadni zkuSenosti —
popripadé epigeneticky). Pocity jako by
v sobé koncentrovaly a spojovaly fadu
prezentac¢nich a reprezentacnich trovni
od emoci po verbalni slozky zkuSenosti.
Pokud se tedy objevi jakykoliv typ vstupu
(od nahlych emocné kompetentnich
situaci — pravé jste se lekli, po védomou
fecovou interakeci — nékdo vam rekl, Ze
vysla zajimava kniha o...), pocit se ustavi
jako vysoce integrovana mentalni scéna
umoznujici Siroce adaptivni chovéani.

STamtéZ, s. 104.
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Konecné, pocity jsou podstatné myslen-
kové mapy (predstavy) télesnych stavii
organismu (Casti téla). Pocity jsou také
pruzinou mysleni i konani. Mysleni musi
nékde ziskat sviij motiv a obsahové
prostiredky. Samotna kartezidnska opera-
ce ,vim, Ze myslim, Ze...“ neznamena
prakticky nic asama osobé, kdyby na
konci ftetézce nestidlo néjako faktické
presvédceni ,ze X“ (ze mam hlad, ze se
Descartes mylil...), by nemotivovala
anevedla kni¢emu. Zda se, pokud
realisticky prijmeme tezi, Ze lidské
prozivani je primarné prozivanim
pocitovych stavli a ty maji svij, i kdyby
pouze implicitni, zaklad v télesnosti, pak
neni pravda, jak tvrdil Descartes, Ze svoji
mysl zndme 1épe nez télo. Spise bychom
méli Tici, Ze mysl jakozto proces, je
procesem sebe-znazornovani ¢i projekto-
vani téla a historie tohoto téla.

To, zZe dost ¢asto nedokazeme nase pocity
verbalizovat, neznamena, Ze bychom
snevedeéli“, co se s nami déje nebo co si
myslime, pouze to znamen4, zZe nas jazyk
je pomérné omezeny (s vyjimkou basnikt
aliterati) pri vyjadfovani naSich
pocitovych stavii. Vtomto ohledu, jak
jesté uvidime déle, hraji zasadni tlohu
metafory jakozto masinérie prevodu
predstav stavii té€la do verbalni Grovne.

Ve vztahu k Descartové koncepci to
znamena jediné; bohatstvi vyznami
abohatstvi  informaci nasi mysli
nespociva v introspektivnim prohledéava-
ni abstraktnich mentélnich operaci.
Spocdivda spiSe vmentalni integraci
aktualnich asimulaci budoucich téles-
nych stavi.

Uplné na zavér zbyva jesté jedna dilezita
véc, ktera ukazuje, Ze fakticky jsme
daleko lépe (informativnéji) seznameni
a seznamovani s lidskym télem, nez se

6Lakoff, G., Johnson, M., Metafory, kterymi
Zijeme. Host, Brno 2002, s. 17-18.

domnival Descartes. Kdy?Z totiz prejdeme
na ,nejviditeln€jsi® tGroven lidské
kognitivni c¢innosti, jiz je teé¢ ajazyk,
zjistime, Ze tato re¢ (jazyk) je doslova
protkdna metaforami, které primarné
odkazuji k prostorovée-télesné ¢i
smyslové situovanosti lidskych bytosti (je
to patrné zejména tehdy, kdyz se
zaméfime na vyznamy kotent slov — viz
celé toto souvéti!). Plati prirozené néco,
co kdysi postiehl jiz Henri Poincaré — té€lo
je prvotnim referenénim ramcem, vici
kterému jsou udalosti okolniho svéta
usouvztaznény. Prostorové metafory na
zakladé pocitovych prostorovych map
tedy hraji vnasi konceptualizaci
skuteénosti klicovou roli.

Metafory se systematicky dostaly do
hled4c¢ku lingvistl a psychologt ptiblizné
od 70. let 20. stoleti. Na prvni pohled se
zdalo, Ze metafory jsou marginalni
jazykovou zalezitosti. Druhy pohled
ukazal néco dost jiného. Jeden z prikop-
nikl vyzkumu metafor tvrdi: ,,Podstatou
metafory je chapani a prozivani jednoho
druhu véci z hlediska jiné véci... Ze
metafora vitbec neni pouhou véci jazyka,
tj. pouhych slov. Chteli bychom naproti
tomu prokazat, ze metaforické jsou do
znac¢né miry procesy lidského mysleni.*
Podivejme se na véc konkrétnéji na
prikladu ,orientacnich metafor” (jde
o jednu z mnoha kategorii metafor, ktera
odkazuje k télesné-pocitovému proziva-
ni): ,Orientacni metafory, ...vétsina
znich ma néco spolecného s orientact
v prostoru: nahoru — dolii, dovniti —
ven, vpredu — vzadu, smérem k — pryc
od, hluboky - mélky, centralni -
periferni. Tyto prostorové orientace
vypljvaji z okolnosti, Zze mame téla
jistého specifického typu a ze v nasem
fyzickém prostiedi tato tela funguji
Jistym specifickym zpusobem.



Orientacni metafory davaji pojmu
prostoru orientaci; napiiklad STASTNY
je NAHORE. Ta okolnost, ze STASTNY je
orientovan NAHORU, vede pak v Cestiné
k vyrazitim jako ,ndlada se mi dnes
zvedla““” A mzeme v piikladech pokra-
covat: Citim se sklesly. Jsem na dné.
Upadl jsem do deprese... Zakladni skala
emoci od smutku kradosti je zjevné
strukturovana skrze pocitové reprezen-
tace metaforicky znazornéné (,predsta-
va“) vertikalni osou, kterdA ma zjedno-
dusené receno ,dno“ a,vrchol“. Pocity
jakoZto prostorové predstavy stavi téla
jsou fundamentem pro metaforickou
verbalni funkei.

Dilezité je také to, ze sebeabstraktnéjsi
pojmova struktura (,,chapani“ v ptivodni
Descartoveé terminologii) neni nezavisla
na primarnich pocitech-predstavach:
~Pojmova struktura je zakotvena ve
fyzické a kulturni zkusenosti... Vijznam
tedy neni nikdy odpoutany od telesné
stranky c¢lovéka ani nent objektivni a je
vzdy zakotven ve vytvareni a pouzivani
pojmového systému.“® A dokonce
i matematika v posledni instanci, zda se,
respektuje princip predstavivosti
(pocitoveé-télesnych map) a neni tak zcela
oprosténa od smyslovych vstupt. Jak
ukazuje Lakoff s Ntinezem ve své praci
o pivodu matematickych ideji, zakladni
pojmy  matematiky, které  jsou
samoziejmé lingvisticky fixovany, pri
bliz§im pohledu v sobé obsahuji elemen-
tarni prostorova wurceni: ,However,
research in cognitive linguistics has
shown that spatial relations in a given
language decompose into conceptual
primitives called Tmage schemas', and
these conceptual primitives appear to be
universal.® (,Af je tomu jakkoliv,

"Tamté? s. 26.
STamtéz, s. 214.
Lakoff, G., Ninez, R., Where mathematics

Filosofie

vyzkum v kognitivni lingvistice ukazal, Ze
vyjadieni prostorovych vztahii vdaném
jazyce je mozné rozlozit na pojmové
elementy nazyvané 'obrazova schémata’,
priemz tato schémata se zdaji byt
univerzalnimi.“ Vlastni preklad V. B.) Co
jsou ovSem tato univerzalni ,image
schemas“ (obrazova schémata)? Jsou to
samoziejmeé zakladni schémata interakci
téla aokolniho prostfedi, ¢imZz nam
pomahaji usporadat nasi zkusenost. Ano,
iDescartova abstraktni matematika
zaloZena na ,chapani“ je konec konci
vtélena.

Vidéli jsme, jak Descartes ospravedliioval
svoji koncepci vztahu duse a téla. Objevil
a exaktné formuloval také jisté specifické
schopnosti lidské mysli, které nas mohou
na prvni pohled presvédcit, Ze lidska mysl
ajeji procesy jsou nééim nadstan-
dardnim a Ze si tudiz zaslouzi specificky
ontologicky status. Karteziansky
dualismus tak odtrhl mysl od prirody
a ptirodu od mysli.

Nasim cilem bylo ukazat, Ze odtrZeni
mysli a téla neni dobry napad a Ze blizsi
vhled do nasi pocitové a fe¢ové kognitivni
sféry ukazuje, zZe télo a mysl jsou ve své
podstaté identické perspektivy jednoho
vysoce komplexniho casoprostorove-
fyzikalniho celku. Lidské bytosti nikterak
neztrati na své hodnoté, ptizname-li si, Ze
imysl je ve své podstaté télesny proces.
Télesné procesy jsou ovSem zas na
oplatku nééim slozit€jsim, nez jsme se
tradi¢né domnivali.

Hodnota je intuitivné spojena se
slozitosti a slozitost lidskych mysli je
skutecné zazracna — na tom se od
Descartovych ¢asti nic neméni.

comes from. Basic Books, New York 2000,
s. 30.

Filosofie
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Do redakce prislo 1. 3. 2018
Upraveno po recenznim rizeni a zarazeno k tisku 30. 6.
Konflikt zajmt neni znam
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RADKIN HONZAK: CISTE CHARAKTERY VEDCU BUDTEZ

NAM PRIKLADEM

V dobé puritanského blbnuti po druhé
sveétové valce prislo zUSA do Evropy
vtipné prohléaseni jedné filmové hvézdy:
»~Nevim, pro¢ bych se méla stydet
svléknout se pred doktorem. Vzdyt je to
muz, jako kazdy jiny.“ Tuto logiku lze
parafrazovat a aplikovat na jakékoliv
lidské poc¢inani véetné podvodu. Ty jsou
staré jako Matka Priroda sama a setkdme
se snimi leckde, od mimeze az po
vysokou politiku. Véda neni vyjimkou.
Pry jiz  Ptolemaios opsal své
astronomické udaje od kolegy, ktery
nestastnou ndhodou bydlel o kousek dal,
takze kdyz do toho zacali astronomové ve
20. stoleti Stourat, wusvédéili ho
z plagiatorstvi.

Ani Galileo se nestitil uvést mezi
argumenty pro otaceni Zemé pokus, ktery
si dobfe vymyslel, anikdy neprovedl.
Kdy?z jeho protivnici namitali, Ze otaceni
by vedlo k tomu, Ze kAmen vrZeny z vysky

by nedopadl kolmo, ale Sikmo, atedy
o kousek dal nez k paté kolmice, ujistil je,
Zze kamen vrzeny zvrcholu stézné
dopadne na palubu vzdy na stejné misto,
at lod stoji nebo pluje. Jak uvadéji
historici, pokus provedl az o nékolik let
pozdéji jeho nasledovnik Giovanni
Battista Baliani, ktery diisledné dbal na
to, aby védeckd pravda byla doloZena
ynevyvratitelnou zkusenosti®.

Jestlize zkvarteta motivii sebraného
Koukolikem prichazela v uvedenych
pripadech vavahu predevsim ideologie
a snad c¢astecné i pycha, dostava se dnes
na celné hnaci misto kariéra a penize.
Vjednom Rencinové vtipu iika védec
novinati: Pillvodné mé veda viibec
nezajimala, ale pak jsem se dozvédél,
kolik davaji za Nobelovu cenu. Pychu
pochopitelné  odparat  nemiiZeme,
prestizni zavody nahrazuji mnoha
badatelim adrenalinové sporty.

Uvahy, eseje
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Nékdy je to jen z recese. V prosinci 2003
jakysi David Hart prohlasil, ze ve své
garazi v Sutton Courtenay (pobliz
Oxfordu) nasel ,konzervovaného draka“,
presnéji cosi, co vypadalo jako zarodek
plaza skridly, ,nalozeného®“ ve formal-
dehydu v osmdesaticentimetrové sklené-
né bance. Svéril se svému priteli
Allistairu =~ Mitchellovi aoba nélez
prredlozili médiim s tim, ze u dracka byl
dokument o jeho ptivodu. Byl tidajné na
konci 19. stoleti némeckymi védci
nabidnut Muzeu pfirodnich déjin
(Mitchell otom prohlasoval, ze to byla
snaha Némct zdiskreditovat britskou
védu). Davidiv dédecek, ktery byl
v muzeu vratnym, pfinesl exponat uréeny
k likvidaci domt a ulozil ho v garazi, kde
ho po dlouhych letech jeho vnuk ,nasel”.

Ve skutecnosti byl dracek vyroben
modelafem podle televizniho poradu
o dinosaurech a nddoba byla potizena ve
specialni sklarné. Ani kufe zadarmo
nevyhrabava draky; nebyla to jen recese,
akce poslouzila také jako reklama na
Mitchellovu novou knihu Unearthly
History (Nadprirozena historie) a zajisti-
la autorovi smlouvu sjednim velkym
nakladatelstvim.

Ukézkou neagresivniho a neurazejiciho
humoru je také aprilova mystifikace BBC
zroku 1957. V oblibeném a sledovaném
pofadu Panorama byla odvysilana
reportaz z jizniho Svycarska zachycujici
jaro vplném rozpuku. Idealni pocasi
anizky vyskyt brouka nosatce umoznil
dozrat také bohaté turodé Spaget.
Kameraman nato¢il mladé zeny v krojich,
jak ceSou ze Spagetovnikidl Spagetové
plody, které pak vecer na slavnosti
konzumuji. Dlouholeté slechtitelské usili
bylo podle autorii snimku korunovéano
také tim, ze vSechny Spagety jsou stejné
dlouhé a po kratkém vysuseni na jarnim
slunci mohou byt expedovany na trh. Na
Spek skocily desetitisice lidi. Zajemci
najdou inkriminovanou reportdZ na

odkazu. (pro zajemce i stitulky na
https://www.youtube.com/watch?v=tVo

wkxHqdU)

Pojd'me vSak do svéta tvrdych védeckych
zapast, kde o psychopatické tahy neni
nouze. Helicobacter pylori byl bezpec¢né
identifikovan az v 35. kole pokusii o jeho
kultivaci, zc¢asti stastnou nahodou. Tim,
ze se do déje vloudily Velikonoce, trvala
kultivace pét dni misto standardnich
dvou, a diky tomu se zdarila. Warren
a Marshall o objevu informovali ve dvou
samostatnych clancich kazdy sam za
sebe, bez spoluautori, v ¢asopise Lancet
v roce 1983. Oba ¢lanky vysly ve stejném
Cisle ¢asopisu, Marshall dokonce ve svém
¢lanku pouzil obrazek bakterie, aniz
uvedl, Zze jeho autorem je Armstrong.
Marshall pak na diikaz, Ze jde o agens
vyvolavajici pepticky vired, kulturu vypil
a vired dostal.

V roce 2005 obdrZeli Warren a Marshall
za ,svij“ objev Nobelovu cenu. Jejich
blizci spolupracovnici Goodwin
a Armstrong ostrouhali a nedostali nic,
prestoZe ten prvni bakterii z klinického
materidlu vykultivoval a Armstrong ji
popsal a spravné zaradil jesté drive, nez
prisly kultivace dvou nobelistii.

Nicméné, jak ukazuji studie zamérené na
sttevni mikrobiom, Helicobacter je
pritomen u znaéné ¢asti populace, ktera
viedovou chorobou zdaleka netrpi.
Oznacdovani ,obligatorni patogen® je
dubidzni a fazeni viedové choroby mezi
infekce je nesmyslné.

Crick a Watson ,zapomnéli“ ve své praci
tykajici se objevu struktury dvojité
Sroubovnice zminit ptvod avyznam
sfotografie 51, kterou poridila Rosalind
Franklin. Jak piSe Candance Pert, dalsi
z obéti sexismu ve védé, byla to Rosalind,
ktera poskytla fadu dikazii a umoznila,
Zze dva pozdéjsi nobelisté predbéhli
Linuse Paulinga. Podle ni byla Rosalind



klasickou ,jeptiSkou védy“, ktera
zasvétila cely sviij zivot praci.

Candance Pert uvadi: V knize Jamese
D. Watsona The double Helix (Tajemstvi
DNA, Academia, 2003) vidime, jak na
tuto zenu pohlizeli jeji muzsti kolegové.
Stranky  knihy  témér  pretékaji
pohrdanim, kdyz Watson ospravedliuje
své i Crickovo poc¢inani. Ale pravda byla
takova, Ze tito dva muZi navstivili
laborator Rosalind Franklin, kdyz byla
mimo mésto, a presvéddili jejiho Séfa, aby
jim dovolil nahlédnout do jejich
poznamek...

Kdyz se tato skutecnost zadala pozdéji
zverejnovat arozpatlavat, otiskl jeden
zvelkych  britskych  denikdi, The
Guardian, zajimavou obhajobu, ktera
konci timto sice nepresveédéivym, ale zato
snazivé minénym odstavcem: Franklin
zemrela C¢tyfi roky pred udélenim
Nobelovy ceny, a tak se nikdy v plném
rozsahu nedovédéla, jak Watson a Crick
z jejich udaji vystavéli svlij model. Jestli
je nékdy podezirala, nedala to najevo
a byla v pratelskych vztazich s Crickem
ajeho Zenou Odile. Je jasné, ze kdyby
7Zila, méla by ji Nobelova komise ocenit
také pro jeji zasadni pochopeni struktury
DNA molekuly a jejiho vyznamného
piinosu pro Watsona a Cricka, protoze
jeji krystalografické tudaje byly stejné
dobré, ne-li lepsi nez Wilkinsovy.

Candance Pert objevila morfinovy
receptor. Stalo se to béhem jejiho
doktorandského studia na pracovisti
véhlasného Solomona Snydera a, jak pise
ve shora citované autobiografické
asoucasné popularné nauc¢né Kknize
Molekuly emoci (AGAN, 2016), stalo se
tak poté, co ji séf pro tidajné pomaly
a k nicemu kloudnému nevedouci postup
pridélil jiny kol a praci na morfinovém

Do redakce prislo 31.3. 2018
K tisku zarazeno 30.6.2018.
Konflikt zajmt neni znam.
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receptoru zastavil. Umanuta védkyné
dokazala ve svém volném case
a s pouzitim dodo (¢eska zkratka: dod€lej
doma) prostfedkti dotahnout tkol do
konce a proslavit své pracovisteé.

O co vétsi to byl aspéch, o to vétsi bylo jeji
roz¢arovani, kdyz zjistila, Ze v souvislosti
s jeji praci se o Laskerovu cenu, ktera je
pravem povazovana za predstupen ceny
Nobelovy, wuchéazeji tfi ,chlapci®,
Kosterlitz, Hughes a Snyder, a ji, jako
Zenu, z toho vysachovali. S védomim, jak
dopadla zde zminéna Rosalind Franklin,
se Pert obratila pfimo na feditelku
Laskerovy nadace a vysvétlila ji situaci.
Se jmenovanim téch tii se nic nedalo
d€lat, ale Snyder — navzdory svym dal$im
nespornym objeviim — uz se k Nobelové
cené nepriblizil. Candance Perth
s puncem vyvrhelky (co si to dovolila!)
pracovala netunavné dal aprispéla
vyznamné k poznatkim tykajicim se
jednoty ,téla a dusSe“ (dnes je modni
»mysl“).

Nevim, jaky je novinarsky eticky kodex,
ale velice se mi zalibil nekrolog Candance
Pert, ktery pro The Washington Post
spachala Emily Langer, v tomto pripadé
laureatka na titul zaslouzilé rektalni
alpinistky ve vztahu k velikdnim védy.
Uvedenou hnusnou aktivitu spratelenych
~chlapci“ komentovala slovy: Na druhé
strané se vsSeobecné predpoklada, ze
mladi védci ztstanou stranou, kdyz ti
star§i prebiraji kredit za skupinové
uspéchy a chapou to tak, ze také na né
toto privilegium pripadne pozdéji v jejich
kariére.

Tézko néco dodat ktak zralému
moralnimu  soudu  hlidaci  cubky
demokracie. Jediné snad staré ceské
prislovi: Sedavej panenko v kouté, budes-
li hodna, najdou té.

Uvahy, eseje
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RADKIN HONZAK: PAN DOKTOR A UZNAVANY VEDEC HANS
ASPERGER

Hans Asperger (18. inora 1906 — 21. fijna
1980) byl rakousky pediatr, medicinsky
teoretik aprofesor mediciny. Byl
objevitelem Aspergerova syndromu,
ovSem vyznam tohoto objevu byl Siroce

uznan teprve po jeho smrti. Tak to pise
Wikipedie. Mam za to, Ze se myli. Prvni
plody prinesl objev uz zahy, jak
dokumentuje cCerstvy clanek, ktery zde
nabizim ceskym c¢tenarim. (NeZ jsem

tohle dal dohromady, Wikipedie sviij text
obohatila.)

Hans Asperger, rakousky pediatr, ktery
zahajil vyzkum autismu udéti apo
kterém je jeden ze syndromi pojmeno-
van, aktivné spolupracoval s nacistickym
programem, ve kterém byly nemocné déti
zabijeny. Takze jeho vyzkumy prinesly
ovoce bezprostfedné. Tuto zpravu
publikoval historik Herwig Czech letos
18. dubna vdasopise Molecular
Autism. Asperger nahlasil tézce posti-
zené déti videnské klinice Am Spiege-
Igrund, kde bylo zabito plynem nebo
smrtici injekci 789 détskych pacientt
v ramci akce détské eutanazie T4.

Autor prosel archivni dokumenty vcetné
Aspergerovych osobnich slozek a choro-
bopisii. Asperger nebyl ¢lenem nacistické
strany, ale angazoval se v jejich ptidru-
Zenych organizacich a skupinich verejné



podporujicich ,politiku rasové hygieny*
véetné nucené sterilizace. Za svou
loajalitu byl odménén kariérnim
postupem.

Po anexi Rakouska byla Videnska
1ékarska fakulta ,,vyciSténa“, Aspergerova
prace ale nebyla nijak zasazena. Poprvé
popsal ,autistickou psychopatii“ vroce
1938 alehka forma tohoto postizeni
s dosahovanim znaéné adaptability byla
posléze po ném pojmenovana. Asperger
prokazoval svou loajalitu k nacistickému
rezimu vefejnymi prednaskami, své
prace koncil pozdravem ,Heil Hitler”.

Co se tykalo programu T4, byl ¢lenem
provérovala  déti

komise, ktera

Etika

v zafizenich pro mentalné postizené,
anejméné 35 znich, oznacenych jako
snevzdélavatelné“, bylo odeslano do
Spiegelgrund, kde byly zabity. Aspereger
sam doporucil do tohoto zarizeni dalsi
dvé dévcatka ve véku dvou apéti let
(Zdroj: https://bit.ly/2Hd8J06).

Prvni $éf této instituce Erwin Jekelius byl
odsouzen na 25 let a zemrtel v sovétském
tabore, dalsi, ktery nastoupil po ném
v roce 1942, Hans Bertha, nebyl nikdy ani
souzen a po isp&sné kariéte ve Styrském
Hradci zemfel v roce 1964, vedouci 1ékar
Ernst Illing byl vroce 1946 vefejné
obésen a Hans Asperger zemfel pokojné
ve Vidni v roce 1980.

( Etika
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DISKUSE

| o

Z CEJENSKE KONFERENCE

Televizni dokument ,,Infiltrace- Obchod se zdravim*vzbudil velkou vinu diskuse. Jednim
z textil, ktery) jako reakce vznik je nasledujict objasnéni vyzadané Ceskou televizi.

JIki SIMEK: CO JE PSYCHOSOMATICKA MEDICINA?

Jak napovida jiz sdim nézev, psychosoma-
tickd medicina vznikla na ptidé moderni
védecké mediciny. Vznik psychosoma-
tické mediciny i jeji dalsi rozvoj byl
prirozenou reakci mnoha lékait na sklon
ostatnich k jednostrannému zameéreni na
biologickou stranku nemoci v prudce se
rozvijejici védecké mediciné.

Pro porozuméni tomuto vyvoji mizeme
pouzit analogii s pocitacovou technologii.
VSichni vime, Ze pocita¢c ma svou
hmotnou stranku - hardware - a
nehmotnou — software. Hardware jsou
vSechny hmotné soucastky, na které si
muzeme celkem snadno sihnout, a
pokud se néjakd porusi, bez vétsich

problémi ji vyménime. Zéikladem
software je strategie, kterou pocitac¢
pouziva pro TeSeni zadanych tkold.
Vymysleli ji programatori a zapsali do
takového zvlastniho textu, ktery pak
nahrali od pocitace. Ten text uz dnes byva
tak slozity, Zze sami jeho tvirci,
programatofi, maji problém se vném
vyznat. KdyZ se nezaujaté podivime na
cloveéka, vidime, ze zakladem jeho
existence je hmotné télo, které také resi
spoustu ukold, jak na Grovni jednotlivych
organd, tak i jako celek, tedy mnoho
ukold tesi i ¢lovek jako takovy. Vse je
podstatné slozit€jsi nez u pocitace,
protoze tvlircem neni Clovek sam, ale
evoluce. Kdyz véc hodné zjednodusime,



miizeme Tici, Ze po tisicileti resili lidé
predevsim ,softwarové® problémy, tedy
jak a pro¢ zit uréitym zptisobem, a ne
jinym. Bylo to tak proto, Ze nebyly
nastroje, jak studovat lidské télo do
dostatecné hloubky. Kdyz pak moderni
prirodovéda tuto moZnost nabidla,
ukazalo se, Ze podobné jako u pocitace, je
snazs$i a rychlejsi opravit hmotnou ¢ast,
zde organ, nez meénit strategie lidského
chovani. A stim, jak jsme struktufe a
funkci jednotlivych organi stale 1épe
rozumeli, svelkym tGspéchem jsme
nachézeli prostredky, které jejich
nejriznéjsi poruchy napravuji. Vytvorili
jsme systém védéni a  soubor
diagnostickych a lécebnych prostredkd,
ktery dal moderni mediciné tu silu,
kterou dnes ma.

Koncepéné ale v mediciné zacal mizet
clovék jako celek, byl rozlozen na
jednotlivé organy, vlepsim pripad€ na
systétmy  (travici, obéhovy, atd.).
Softwarové funkce, kterym odedavna
fikdme dusSe, prestaly byt v mediciné
zajimavé. S timto vyvojem ale nékteri
védci nesouhlasili a svou pozornost
zamérili na ty nemoci, které zjednodu-
Sujicim vykladim odolavaly. Zacali
pri¢inu organové (hardwarové) poruchy
hledat v dusi (softwaru). Tak wvznikla
psychosomatick4 medicina.

Novodoba historie psychosomatické
mediciny zacala ve tricatych letech
minulého stoleti. Na pocatku vychazeli
l1ékari, ktefi budovali psychosomatickou
medicinu, ze dvou teoretickych koncepci.
Prvni byla psychoanalysa, kterdA umoz-
novala popis psychickych mechanizmi
vedoucich  k somatickym porucham.
Druhym zakladem byla psychofyziologie,
studujici fyziologické souvislosti emoc-
nich stavii. Oba smeéry vzdy ztstavaly na
ptdé moderni mediciny, coz znamenalo,
Ze si vsichni odbornici vnovém oboru
vysoce vazili dosavadnich védeckych
poznatki, a za sviij zakladni ukol

Jiti Simek: Co je psychosomaticki medicina?

povazovali tyto poznatky dale rozsifovat
a obohacovat.

Psychofyziologie je védecky ortodoxné;jsi,
protoZe je postavena na experimentech a
meérenich. Tedy zakladem zistavaji
jednotlivé organy (hardware) a jejich
pomérné jednoduché funkce. Zde miize-
me najit poc¢atek dosud stale modni teorie
stresu jako jedné zpfi¢in somatickych
(civilizaénich) chorob. Soucasti tohoto
proudu je také koncepce Zivotnich
udéalosti a koronarniho typu chovani jako
rizikového faktoru infarktu myokardu.

Psychoanalysa je sice mnohymi védci
kritizovana jako malo védecka, psycho-
analytici sami, vcCetné =zakladatele
Sigmunda Freuda se ale povazuji za
védce. Svou zvlastni metodu, postavenou
prevazné na pozorovani, vysvétluji tim, ze
poctivé studium lidské duse nemiize jit
jinou cestou. Softwaru (strategiim feSeni)
prosté neporozumime studiem hardwa-
ru. Ani u pocitace, ani u clovéka.
Psychoanalytici se nikdy proti védé
nestavéli a nikdy nezpochybnovali
vysledky védeckého badéani. Nejvyraz-
néjsi postavou v pocatcich psycho-
analytické psychosomatiky byl Franz
Alexander. Vznik  psychosomatické
poruchy vidél jako slozitou souhru
konflikta v lidské dusi, socialni situace,
kterd konflikty aktivuje a vrozené
dispozice. Své koncepce potvrzoval
serioznimi védeckymi vyzkumy.

Pivodni, stéle jesté zjednoduseny model,
ve kterém psychické (softwarové)
poruchy zptsobovaly poruchy télesné
(hardwarové) se neosvédéil. Snaha
vysvétlit do vSech podrobnosti vznik
alesponn nékterych télesnych poruch
vdisledku psychickjch a socidlnich
problémi nebyla Gspésna. Stale vice se

ukazovala  slozitost vztahi — mezi
psychickymi, socidlnimi a télesnymi
mechanizmy a unikatnost kazdého

nemocného ¢lovéka. Zacalo se hovorit o
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bio-psycho-socidlnim nebo holistickém
(celek je vic nez souhrn ¢asti) pristupu.
Nejznaméjsimi aktéry tohoto posunu byli
Zbigniew J. Lipowski a George L. Engel.
V tomto pojeti psychosomatické medici-
ny se zdlraznuje potieba vénovat
v kazdodenni praxi pozornost nejen
télesnym, ale i psychickym a socialnim
problémtim nemocnych lidi. (V posled-
nich desetiletich se zdtraznuje i vyznam
duchovnich stranek nemocného ¢lovéka.)

Psychosomatickda medicina dnes vidi
vznik chorob snad nejslozitéji ze vSech
koncepci zabyvajicich se zdravim a
nemocemi. Uznava, Zze nemoc muze
vzniknout jen poruchou tkané a
nékterého organu, castéji se ale acastni i
regulaéni  mechanizmy  (hormony,
imunitni systém, hladiny minerald,
struktura krevnich bilkovin). Tyto
regulacni mechanizmy souviseji s lidskou
psychikou a jejimi poruchami, které
mohou byt dany vrozenymi vadami, ale i
nevhodnym socidlnim ucenim. Za
vznikem choroby miize byt i dlouhodoba
zatéz (chronicky stres), a to v konfliktni
rodiné, v nedobrém pracovnim prosttedi,
ve Spatné€ zvolené profesi. Existencialni
rozpolcenost dani neujasnénymi
nabozenskymi postoji miize také prispét
ke vzniku choroby. Vime, Ze vSechny
mechanizmy, které prispivaji ke vzniku
choroby, mohou také branit jejimu
vylééeni. Tim v§im nabyla na vyznamu
psychoterapeuticka péce a rehabilitace a
psychosomatickd medicina se stala
tymovou disciplinou. Zistava ale stale
soucasti moderni mediciny postavené na
biologickych a humanitnich védach.

Nezéavisle na védecké mediciné se
odedavna rozvijeji nejriznéjsi 1éc¢itelské
Skoly. V nasi kultute k nim patii uzivani
lécivych bylin a nejriznéjsi magické
praktiky. Pred dvéma stoletimi vznikla
homeopatie, kterou dosud uzivaji i 1ékari.
I v jinych kulturdch vznikaji 1écitelské
Skoly, prikladem mtze byt cinska

medicina nebo indicka &jurvéda. V dnes-
nim globalnim svété jsou k dispozici
prakticky vSechny lécitelské metody a
skoly. I vnasem kulturnim okruhu ma
vétSina z nich své zastance, af jiz jako
poskytovatele, nebo prijemce 1écitelské
péce. Proto je potieba rozumét, o co jde v
soucasnych sporech a konfliktech o
vyuziti té ¢i oné lécebné ¢i 1écitelské
metody.

Nejdulezitéjsi je dnes az prili§ casto
prehlizeny fakt, ze védecka medicina,
vyvinuta nasi euroatlantickou civilizaci,
je jedina, kterd vtakovém rozsahu a
s takovou uc¢innosti 1é¢i vétSinu znamych
nemoci. Diky inzulinu jiz neni cukrovka
smrtelnou nemoci, diky antibiotikim
jsou infekce jen okrajovou zaleZitosti,
ockovani nékteré infekce (détska obrna,
pravé nestovice) uplné vyhubilo (eradi-
kovalo), neuroleptika zklidnila psychi-
atrické nemocnice, které pro hluk byvaly
stavény za méstem. Chirurgické obory
zachranuji zivoty nikde jinde usku-
teCnitelnymi operacemi, transplantace
radikalné méni osud mnoha nemocnych.
Také vétsina onkologickych onemocnéni
ma dnes podstatné méné zhoubné
dtsledky nez pted padeséati lety. Alespon
podobné ucinny diagnosticky a lécebny
systém nevyvinula zadna jina civilizace.
Teprve na zakladé uvédoméni si téchto
fakti by se kazdy mél rozhodovat, jak
bude pecovat o své zdravi a lécit své
choroby.

Velice dulezity je také fakt, ze kazda
metoda, kterd sméfuje klécbé nebo
prevenci nemoci, ma své vlastni pojeti
zdravi a nemoci, a tim i vlastni slovnik,
kterym tyto jevy popisuje. A tato rtizna
pojeti a z nich vyrustajici slovniky jsou do
znacné miry neslucitelné. Prikladem
muize byt pacient, ktery vedle svého
praktického (nebo psychosomatického)
lékare navsStévuje 1 Kkliniku cinské
mediciny. Ke svému lékari prijde s tim, Ze
¢insky lékai u néj udélal diagnosu



poruchy ledvin nebo jater. Pritom jeho
jaterni testy i testy na funkci ledvin jsou
v poradku. Cesky 1éka¥ mu musi vysvétlit,
ze nikdo ho neklame a ani se nemyli,
protoZze slova ,jatra“ a ,ledviny“ maji
vevropské a ¢inské mediciné jiné
vyznamy. V nasi mediciné jde organy,
které jde z téla vyjmout, maji sviij obvykly
tvar a strukturu. Cinsk4 medicina stavi na
popisu “drah®, které jdou celym télem.
Porucha jater nebo ledvin zde neni
poruchou ¢asti téla na uréitém misté, je
poruchou drahy, kterda je tak
pojmenovana. Piiklad konfliktu slovniki
¢inské a evropské mediciny zde
neuvadim nahodou. V poslednich deseti-
letich dochézi k intenzivnim kontaktim
obou $kol jak v Evropé, tak i v Ciné.
Mnozi evropsti 1ékari se naudili pouzivat
nékteré prvky akupunktury ku prospéchu
svych nemocnych. Ale opakované se
ukazuje, ze i kdyz mulzeme v obou
medicinach uzivat prvky i té druhé, tato
dvé rizna pojeti a znich vychazejici
rizné popisy zdravi a nemoci sloucit
mozné neni. Lékatr diky svému vzdélani
obvykle mysli bud ,evropsky”“ nebo
»cinsky“. Neni snadné se naucit oba tyto
medicinské jazyky a pohybovat se pii péci
o nemocné stejné kvalifikované stiidave
vjednom nebo ve druhém systému
(protoZe to jinak nejde). Stejné problémy
najdeme ve vztahu evropské mediciny a
vSéech ostatnich smért. I vramci
homeopatie, kterou uzivaji mnozi 1ékari,
je popisovan proces 1écby zcela jinak nez
ve védecké mediciné. Lécbu ,stejného
stejnym*“ prosté véda nezna.

Dnesni lidé délaji chyby ve dvou smérech.
Casto si nejsou védomi rozdild mezi
koncepty a slovniky riaznych obort.
Pacient, kterému lékat ¢inské mediciny
diagnostikoval poruchu jater nebo ledvin,
nekompromisné zada 1éébu téchto
organt prostfedky védecké mediciny.
Jinému  pacientovi, kterému byla
diagnostikovana rakovina, rekne lééitel,

Jiti Simek: Co je psychosomaticki medicina?

Zze jde o zanét. Kdyz tato lécitelova
diagnosa pacienta uklidni a zanedbéa
radnou lécbu rakoviny, vazné ohrozi sviij
Zivot. Opacnou chybou byva, kdyz se
nékdo pohybuje jen v jednom z moznych
slovnikii a prehlizi vSechno ostatni.
Nejcastéji se takto chovaji 1ékari, kteri
uznavaji jen védecké koncepce mediciny
a vSechno ostatni oznacuji jako neveé-
decké a povazuji to za zcela nesmyslné.
Podobnym ptikladem mohou byt nékteri
vegetariani (nebo vegani), kteri vSechny
problémy zdravi a nemoci resi z pohledu
pojidani ¢i nepojidani masa. Jsou lidé,
ktefi veSkeré choroby odvozuji od
neprimeéreného mnozstvi hoiréiku, dras-
liku ¢i jinych slozek potravy.

Psychosomatickd medicina nabizi slozité
porozuméni nemocem, které obsahuje
vedle biologickych véd i védy humanitni
(psychologie a sociologie) a respektuje
vSechny mozné jiné koncepty. Jejim
hlavnim problémem je, Ze do jedné hlavy
se toto vSechno u vétSiny 1ékaid prosté
nevejde. Odborna4 literatura se shoduje v
tom, Ze smysl pro biologické i humanitni
védy je mozné probudit pouze u 15 — 20%
studenti mediciny. Zkousel jsem pted
lety studenty mediciny zhumanitnich
predméti a tuto zkuSenost mohu
potvrdit. Proto se péce o pacienty se
slozitéjsim vznikem poruchy musi stat
pééi tymovou. Piikladem mizZe byt
komunitni psychiatrie, kde o nemocné

peCuji vtymu vedle psychiatrd i
psychologové,  socidlni  pracovnici,
duchovni a organizatoii pracovniho

zapojeni pacientl. Jinym ptikladem je
hospicova péce a paliativni medicina, kde
také spolupracuji lékari s dalSimi
odborniky. Psychosomatickd medicina
dnes funguje podobnym zptisobem.
Abychom mohli pecujici skupinu
odborniki nazvat tymem, musi tito
odbornici spolu komunikovat, coZ
znamena se i pravidelné setkavat. Musi
také sdilet informace a zkusSenosti tykajici
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se konkrétnich pacienti, o které spole¢né
pecuji.

Psychosomatickd medicina opakované
narazi na sklon mnoha lidi (mozna i
celkem srozumitelnou potfebu) véci
zjednodusovat. Nejen 1ékari, ale i mnozi
nemocni zadaji co nejjednodussi
vysvétleni a 1écbu jejich neduht. Tito
pacienti dnes celkem snadno najdou
lékare, se kterymi fesi své vztahové a
psychické problémy pouze tak, ze 1é¢i své
télesné obtiZze. K psychologické nebo
psychoterapeutické konzultaci pak éasto
prichazeji az ve chvili, kdy je vSe tak
upevneéno, ze jiz pomoci témér neni. Jini
pacienti pfijmou ke své Skodé
zjednodusujici vyklad néjakého 1écitele —
drzi dietu, uzivaji procistujici 1éky nebo
dochéazeji k magickym praktikdim a
k Géinné medicinské 1écbé pak ptijdou
pozdé.

Véaznym problémem psychosomatické
mediciny je, Ze prace s psychickymi a
vztahovymi problémy je obtizna a slozita
a zada si meésice, Castéji roky usilovné
prace. Dobry vysledek pritom neni
zarucen. Opravnénost pouziti 1€k nebo
chirurgickych postupti snadno prokaze-
me v kontrolovanych studiich. Priikaz
potfeby  psychosomatické péce je
podstatné slozitéjsi. Vysledky dosud
provedenych védeckych vyzkumi nejsou
jednoznacné, i kdyZ vhodnost komplexni
péce potvrzuji.

Praci psychosomaticky zamétfenych
odbornikii také komplikuje fakt, ze i
mnozi jini uzivaji pojem psychosoma-
tickd medicina a psychosomaticka péce,
ale vjiném vyznamu. Nékteri 1éCitelé,
nékdy i 1é¢itelska pracovisté nabizeji pod
pojmem psychosomatika, psychosoma-
tickd péée ¢i lécba zjednodusujici
l1écitelské praktiky, které s psychosoma-
tickou medicinou maji jen malo
spolecného. I zhistorickych duavodi
bychom méli pojem psychosomaticka

medicina ¢i péce pouzivat jen tam, kde
jde skutec¢né o soubéh péce o télo a o dusi.
To znameni, Ze zakladem je diagnosa
télesné poruchy a nabidka somatické
(biologické) 1écby této poruchy. Teprve
pak prichazi péce o dusi a vztahy
nemocného.

Psychosomaticka medicina ¢i péce, ma-li
byt skuteéné psychosomatickd, musi
respektovat vS§echny vySe zminéné jevy.

Zakladem je spravna diagnosa poruchy
funkce uréitého organu. Pak musi prijit
vhodn4 1écba. Tam, kde je 1écba tispésna,
nemusime uz vénovat pozornost ostat-
nim okolnostem. Tak tomu byva v mnoha
akutnich stavech. Zanét slepého streva,
anginu, nékdy i hodné komplikovanou
zlomeninu vylécime antibiotiky, operaci,
fixaci. Bez dalsi péce umime dnes vylécit
i infarkt myokardu. Ucpanou koronarni
tepnu katétrem uvolnime a pacient miize
jit za par dni domi. Astma byvalo
klasickou psychosomatickou nemoci.
Dnes je jiz v uéebnicich psychosomatické
mediciny témér nenajdeme, protoze
medikamentosni 1éc¢ba je tak Géinn4, Ze
mnoho dalsiho si nevyzaduje.

Psychosomatickou péc¢i nabizime tehdy,
kdyz prvni dva kroky nebyly zcela
uspésné. Velmi casto to byva u nemoci,
které preSly do chronického stadia.
Akutni péée nebyla u nich uspé$na
nejspis proto, Ze jsou ve hie i psychické a
vztahové problémy. I onkologickym
pacientiim nabizime svou pé¢i, protoze
jde o dlouhodobé zaleZitosti s Fadou
moznych psychickych a socialnich pricin
i dtisledki. Jinym typem poruch, kterym
nalezi psychosomatickad péce, jsou tzv.
medicinsky nevysvétlitelné priznaky
(MUS - medically unexplained symp-
toms). Neéktefi pacienti trpi treba i
vaznymi télesnymi priznaky, ale lékar
nenajde zadnou télesnou chorobu, ktera
by je vysvétlila.



Tretim krokem v psychosomatické péci
(poté, co byla feSena télesna stranka
poruchy) je obvykle néjaka forma
psychoterapie. Ptivodné byla k dispozici
pouze psychoanalysa, dnes jiz existuje
rada psychoterapeutickych skol. Protoze
je psychoterapeutickd péce narocna,
vysledek neni zaruceny, a kazdy pacient
je jedine¢ny, hledame vzidy ten nej-
vhodnéjsi postup pravé pro néj. A vidy
hleddme spolu spacientem. Jeho
kreativita je vitana. Zde je dtvod, proc¢
nebranime pacientim navstévovat i
alternativni pristupy. Tato otevienost ma
jeden neprijemny dtsledek. Protoze je
psychosomatickd medicina tolerantni
k nevédeckym metodam, nékteri 1ékari ji
jako nedostatecné védeckou zavrhuji
snimi. A néktefi pacienti sipletou
psychosomatickou medicinu s 1écitel-
skymi praktikami.

Co miizeme poradit pacientovi s chronic-
kymi nebo medicinsky nevysvétlitelnymi
priznaky?

Vzhledem k nenahraditelnosti moderni
védecké mediciny by mél zacit prave zde
a vyuzit vSe, co mu bude nabidnuto.
Jestlize jde o chronické poruchy nebo
medicinsky nevysvétlitelné priznaky, mél
by védét, Ze jeho vlastni (unikatni)
porozumeéni a reakce jsou kli¢ové. Proto
by se nemél bat se lékare na vSechno
vyptat, ostatn€ ma na to pravo a lékar je
povinen mu na vSechny otazky
odpovédét. Kdyz nejde o Zivot nebo o
vazné poskozeni zdravi, mize nabidky
lékare odmitnout a jit se zeptat jesté
jinam (pravo na ,druhy néazor®).
Spoluprace s lékarem, ktery se stara o
télesnou stranku nemoci, nemusi byt
uspésna. Priznaky pres jeho veskerou
snahu pretrvavaji, nebo pro né nenasel
medicinské vysvétleni. Pak vstupuje do
hry psychosomatickd péce a navstéva
psychosomatického pracovisté je to
nejlepsi, co miiZze takovy pacient udélat.
Ta jsou ale jen na nékolika mélo mistech
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v CR. Pokud psychosomatické pracovisté
neni dostupné, miiZze se zamyslet sam, co
je v jeho Zivoté v nepotradku, a co by mohl
na sobé nebo kolem sebe zménit. Mnohdy
zjisti, Ze je to nad jeho sily a hleda
néjakou pomoc. Jak pozna, ktera je
kvalifikovana?

KdyZz odbornik, na kterého se obrati,
zjednodusené pripisuje obtize jedné
priciné a nabizi svlj pristup jako ten
nejlepsi, nebo dokonce slibuje zaruceny
ucinek své metody a rychlé a trvalé jeji
ptsobeni, mél by od néj pacient rychle
utéct. Také, kdyz lécitel odrazuje od
1é¢by, ktera je mnormélni v dneSni
mediciné a strasi vaznymi chorobami,
které umi diagnostikovat jen védecka
medicina  (rakovina, degenerativni
neurologickd onemocnéni, zanéty ledvin,
jater, atd.), neni dobré jeho sluzby vyuzit.

Nékdo nabizi metody, které nelze
racionalné vysvétlit na podkladé
biologickych ¢i humanitnich véd. K nim
patii i akupunktura a homeopatie. To
neni divod jej odmitnout, pokud ma
nemocny za zady solidniho 1ékare.

Pokud se tyka psychoterapie, je nutné
védét, ze existuji psychoterapeutické
Skoly, a 7Ze kazdd ma svlij vzdélavaci
institut. Tyto instituty vydavaji potvrzeni
0 Gspésném absolvovani vycviku. Dobry
psychoterapeut se k néjaké skole hlasi a
uspésné zakonceni vycviku rad dolozi.

Re$eni psychickych a vztahovych problé-
mu je obtizné, boli a trva dlouho. Dobry
privodce nabidne sviij as a trpélivost. A
neskryva, ze reSeni musi najit pacient
sam. Proto podporuje jeho tvorivost a
nezlobi se, kdyz pacient jeho rady
neposloucha.

Spoleénost psychosomatické mediciny
mize byt uzitend témto nemocnym
dvéma zptsoby. Prvni je propagace
psychosomatického pojeti mediciny,
vzdélavani zdravotniki a pomoc pii
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( Radkin Honzék: Pan doktor a uznavany védec Hans Asperger

budovani psychosomatickych pracovist.
Druhou cestou je nabidka vzdélavacich
programlii pro laiky, ale predevsim

Do redakce prislo 4.6. 2018
K tisku zarazeno po uprave 1.8.2018
Konflikt zajmt neni znam.

vefejnad  akreditace pracovist, které
spliuji stanovené naroky, a jsou proto
vice duvéry hodné.



RECENZE

Recenze

RADKIN HONZAK: TRIKRAT O SMRTI
¢ Jaromir Odrobinak: Rok na psychiatrii (Ottobre 12, Uherské Hradiste, 2017)
« Jifina Siklova: Vyhosténa smrt (Kalich, Praha, 2013)
« Bronnie Wareova: Ceho pfed smrti nejéastgji litujeme (Portal, Praha, 2014)

V tésném zavésu jsem se zacastnil dvou
zajimavych setkani, konference nemoc-
ni¢nich kaplant a konference pracovniki
hospicti. Na rozdil od vSech ostatnich se
zde mluvilo predev§im o spiritualnich
potiebach. To je ta ¢ast psychosoma-
tického pristupu, kterd byva nejcastéji
cilem zpochybnujicich dotazi azasad-
nich namitek. Jak uz napsal Maslow
(Nabozenstvi, hodnoty a vrcholné
zazitky), nevyhodou je, Ze duchovni
témata jsou popisovana predevsim
cirkevnim jazykem, k némuz ma ceska
spolecnost primitivni iracionalni odpor
ajakmile slySi néco z této oblasti,
s predstavou odpovidajici komunistické
propagandé se ostentativné odvraci.

Magistr Odrobinak, kaplan v Psychiat-
rické nemocnici v Bohnicich, napsal

utlou publikaci sledujici na jedné ose
liturgicky rok a na druhé praci s pacienty,
kterym prti rozhovorech iskupinovych
terapiich tato témata nabizi. Zacini
Desaterem a jde pres postni ritualy dale
k tématim, jakymi jsou odpousténi,
laska, partnerské vztahy az po obavy lidi
z posvatnych témat asmrt jako konec
pozemské pouti. Nenésilné je neustéle
zvazovano ,,dobré proti Spatnému®, hiich
je vyclenén jako hrich, nikoliv jako jedna
z modernich chorob.

Knizka je napsana velmi hezkym
jazykem, jednotlivé kapitolky jsou kratké,
maji spi§ podobu tvah nez didaktickych
texti, tim méné militantné sdélovanych
pravd. Poucleni znich plynouci jsou
nenéasilna a vedou k zamysleni, nebo také
k diskusi, rozhodné vSak svou formou
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Radkin Honzak: Ad margo Vojtéch Simicek (ed.): Lidsk

¢

neaktivuji unas tak cdasté agresivni
postoje.

Duchovni potfeby jsou vétSinou zmino-
vany vsouvislosti s bilancovanim na
konci zivota, pritom byva zminovana
prace sestry Bronnie Wareové, ktera
shromazdila vypovédi umirajicich v knize
pielozené ido ¢&estiny snazvem Ceho
pred smrti nejcastéji litujeme (Portal,
Praha, 2014). Je nepochybné, ze bychom
nemuseli litovat, kdybychom se nad
svymi potfebami zamysleli uz béhem
aktivniho zivota anéco pro né udé€lali.
Itehdy je mozné koncipovat své
myslenky zpétné od okamziku smrti, jak
dokladd jeden zpostupt transakéni
analyzy, ktery k tomuto okamziku klade
otazky po okolnostech piredpokladané

smrti zivym, mladym ana smrt ani
ndhodou nepomjyslejicim lidem. Ty
sleduji sice zivotni scénar, o smysl zivota
ale nezbytné zavadi. Vynikajici je v tomto
sméru ne zcela nova knizka Jitiny Siklové
Vyhosténa smrt (Kalich, Praha, 2013),
o niz jedna recenzentka napsala: Odvaha
napsat knihu otom, na co si clovék
netroufa ani pomyslet.

Odrobinidkova prirucka se pté také, pta se
hloubéji, ve vztahu ke smyslu ik etice,
avelmi pomaha lidem pokladat ty
spravné otazky. Laikim stejné jako
profesionalim, vSem, ktefi maji
s duchovnim okruhem problémy, a pti-
tom o néj maji zajem.

Radkin Honzak

RADKIN HONZAK: AD MARGO VOJTECH SIMICEK (ED.):
LIDSKA PRAVA A MEDICINA. MUNI PRESS, BRNO, 2017

Uz slabomyslné karikatura na obalce, na
niz vztekly 1ékaf morduje pacienta
amiavda mu pred ocima lejstrem
s informovanym souhlasem (doktofi to
skute¢né nevymysleli, je to dilo etiki
a pravniki), dava tuSit, Ze se etici
a pravnici budou podobné chtit vylhat
z toho, co napachali. A také ano.

Pokud nékdo ceka, Ze se z textu dozvi, jak
se stavét knékterym dilematickym
situacim (napf. porod doma), bude
zklaméan. Najde zde riizné nazory, véetné
krotké kritiky Evropského soudu pro
lidska prava, ale néco, o co by se mohl
oprit, bude hledat marné. Autorky
z Pravnické fakulty nas sice upozorni na
dvojkolejnost pravnich tprav vyplyvajici
zpravnich zmatki mezi zikony
o zdravotnich  sluzbach a obcéanskym
zakonikem, ale  znejistot  cesty
nenabidnou.

Uz prvni kapitola o lidskych pravech se
da shrnout do jedné (zde také citované
véty), ze zrespektu kcélovéku se stal
formalni  ,respekt k autonomii.
Akademické uvazovani nad informo-
vanym souhlasem nam vpraxi je
skuteéné houby platné (zndma zkratka
spohopl®).

Pan kolega Mauer stale nevzal na védomi,
ze Margaret Talbot je zndm4 novinarka-
sloupkarka a pri jejim zviditeliovani ji
opét maskulinizuje. To by nebylo tak
strasné, jako jeho ekvilibristika nad
tématem paternalismu. Jsem toho
nazoru, zZe podobné texty by méli psit,
akdyZ uz na to nemaji chut, alespon
recenzovat lidé, ktefi jsou skutecné
v praxi, a tak by v nich bylo to, co se déje,
ane to, co si ploditelé podobnych texti
predstavuji.

A protoze vtomto duchu se nese cela
publikace, tivahy o tom, jak by mélo byt



a neni a zadna sebereflexe, Ze to je prave
tahle parta, ktera ty koniny vymysli,
zavadi a kodifikuje a vymah4a, ze stejné
jako rhzni auditoii a predepisovatelé
norem, jsou to lidé, ktefi nemaji tuseni,

Praha — 18. 4. 2018 Radkin Honzak

Recenze

jak to chodi v klinickém provozu a ze se
chtéji polepsit. Kdepak!

V poznamkach k tomuto titulu jsem si
proto pri¢inil zkratku SV — coZ je moje
zkratka pro vyraz: Skoda vodi.
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7, KONFERENCI

MGR. M. POSPICHAL, KONFERENCE VE STERNBERKU

PSYCHOSOMATICKA KONFERENCE VE STERNBERKU (13. -

14.4.2018)

Ve dnech 13 a 14. dubna 2018 probéhl
v Méstském kulturnim domé v morav-
ském Sternberku jiz V. roénik mezi-
oborové konference Psychosomaticka
medicina poradany zdejsi psychiatrickou
lécebnou (PL). I letos se na ptildruhého
dne sjeli do Sternberka lékafi, fyziote-
rapeuti, psychologové a fyzioterapeuti,
aby hledali (a nachézeli) spole¢né priise-
¢iky své prace s pievazné polymorbid-
nimi a chronickymi pacienty s psychoso-
matickymi projevy.

Jiz v aivodnim dni zaujal posluchace (a to
i v evaluac¢nich dotaznicich rozdanych po
akei) psycho-onkologicky blok, jejz uvedl
psycholog s dlouholetou praxi s onkolo-
gickou klientelou PhDr. Petr Novotny
s poutavym sdélenim o osobnostnich
charakteristikach onkologicky nemoc-
nych. Navazal klinicky psycholog Mgr. M.
Pospichal snesmirné poutavym a
nazornym sdélenim o vzniku a vyvoji

rakoviny sohledem na psychosocialni
aspekty vcetné vlivu stresu, prozivanych
emoci ¢i kvality mezilidskych vztahd na
pribéh a progndzu tohoto onemocnéni.
(Prednasejici se stal absolutnim vitézem
ankety o nejzajimavéjsi prednasku).
Odpoledni blok byl ladén smérem
psychoterapeutickym (predstaveni
daseinsanalytického pojeti 1é¢by — doc.
Jiri Rizicka, rektor Prazské vysoké skoly
psychosocidlnich studii) a spiritualnim
(Mgr. K. Malinakova a prof P. Tavel
z teologické fakulty UP Olomouc).
Oziveni vnesla ndzorna prednaska o 1é¢bé
pomoci zvitat (animoterapie) dr. Timové
zPL Sternberk obohacend o pimy
kontakt s prezentovanymi canistera-
peutickymi psy a kockami. Navazala
fyzioterapeutka Mgr. Meleckd velmi
kvalitnim  celostnim  sd€lenim o
provazanosti dusevnich a fyzickych
aspektii pri své praci s psychosoma-
tickymi pacienty v ramci rehabilita¢niho



odd. PL Sternberk. Prvni den zakonéila
psycholozka psychosomatického odd. PL
Mgr. A. Havelkova obsahlym pirehledem
vyzkumnych snah voboru psychoso-
matiky v celosvétovém kontextu.

Tradiéni spolecensky vecer shudbou,
tancem a vystoupenim basnika ve stylu
»slam poetry” byl ucastniky opét jako
kazdorocéné velmi kladné hodnocen.

Druhy den oteviel doc. MUDr. J. Simek.
CSc. zamyslenim nad etickymi aspekty
vnasi spole¢nosti, politice, mediciné i
psychosomatice a sklidil diky ozehavému
tématu krom kladnych i nékteré
negativni reakce. Navazala MUDr. H.
Sirotkova, antroposoficky orientovana
ambulantni neurolozka zPrahy se

Z konferenci

zevrubnym priblizenim principii
antroposofické mediciny v céeském i
svétovém kontextu. Konferenci zavrsila
svym struénym sdélenim o motivaci
jejich pacientii pro 1é¢bu ve Sternberské
1écebné prazska ambulantni
psychiatricka MUDr. Z. Pind’akova.

Za rtok se na vSechny prislibené
prednésejici i hosty konference (tedy
pripadné i na c¢tenare PsychoSomu)
budeme tésit v terminu 12 a 13.dubna
2019. Bliz§i informace budou
s nékolikamési¢énim  predstihem
zverejnény na webovych strankach:
www.plstbk.cz

Prim MUDr. Michal KRYL
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CKP DOBRICHOVICE: INTIMITA V PSYCHOSOMATICE

Vsobotu 26. kvétna 2018 se v Centru
komplexni péée Dobrichovice uskuteénil
jiz  9.roénik  konference Zaklady
komplexniho psychosomatického pristu-
pu. Hlavnim tématem tohoto roc¢niku
byla Intimita v psychosomatice.

Centrum komplexni péce Dobtichovice je
zarazeno do sit€ psychosomatickych
pracovist, ktera registruje Spole¢nost
psychosomatické mediciny CLS JEP, je
akreditovano pro praktickou ¢ast vyuky
nastavbového oboru psychosomatika pro
lékare a pro praktickou cast vyuky pro
obor klinicka psychologie. Jako takové
zajistuje nejen komplexni 1écbu svych
pacientd, ale zaroven klade velky dtiraz
na osvetu avzdélavani ztad odbornikid
i Siroké verejnosti.

Pivodné byly nase konference pojimany
velmi komorné, ale s rostoucim zajmem
o psychosomaticky piistup se staly svym
rozsahem ipoctem ucastnikd vétSimi.
Dnes jsou poradany pro cca 60 Gcéastnikd.

Presto véfime, ze prostiedi, klima
i atmosféra zistavaji z let minulych vielé
aurcity druh komornosti si neseme
s sebou dal.

Konferenci porada Centrum komplexni
péce Dobrtichovice za podpory sester-
skych zatizeni CKP Roseta a CKP Samova
v Praze.

K aktivni Gcasti se nam podarilo ziskat
predni predstavitele psychosomatiky
unas. Vsoucasné dobé, kdy se diky
odvysilani poradu ,,Obchod se zdravim“
zesiluje diskuse o tomto oboru, jsme za to
byli opravdu vdécéni. V prednaskach
vystoupil doc. Jifi Simek, MUDr.
Vladislav Chvala nebo PhDr. Ludmila
Trapkova.

Jednotlivi prednasejici na téma Intimity
nahlizeli z riznych ahla.

V dopolednim programu nejprve vystou-
pili PhDr. L. Trapkova a MUDr. V. Chvala
s prispévkem o intimité ve sloZenych



rodinach, kdy pfi rozpadu rodin
a sestavovani novych jsou jednotlivymi
¢leny prozivany rozdily mezi ptvodni
biologickou rodinou, kde je zachovéina
vrozena struktura, a rodinou, ve kterém
se musi jednotlivi ¢lenové adaptovat na
oslabovani vrozenych pout a akceptovani
prichozich.

Ve druhém piispévku Mgr. L. Sidova a
P. Hamernikova mluvily na téma
sexualni asistence, ktera je urcena
osobam s hendikepem  asenioriim
a seniorkam.

MUDr. I.Zedkova nabidla vhled do
oblasti afektivnich neurovéd araného
vyvoje, které nabizeji hlubsi porozuméni
psychoterapeutickym intervencim v kli-
nické praxi. Poukazala na to, Ze
v soucasné dobé je podloZeno dlikazy, ze
psychoterapie je invazivni metodou,

ktera moduluje neuronalni procesy
jedince.
Odpoledni  program byl zahgjen

workshopy. Mgr. L. Slavikovd nabidla
cviceni k podpore sexuality vychazejici
z bioenergetické analyzy A. Lowena,
PhDr. Z.Vondrichova a MUDr.
I. Vondrich nabidli spole¢ny workshop,
ve kterém s ticastniky mapovali oblasti
vjejich zivotech, kde jsou ovlivnéni
setkdvanim ablizkou praci slidmi.
Nabidli prostor pro vzijemné sdileni,
zda, pripadné jak se tyto dotyky intimity
odrazeji v jejich zivotech azpét v praci
s pacienty. MUDr. P.Kolator a Mgr.
E. PospisilovdA ve workshopu Intimita
skrytd ve fasciich nabidli Gcéast na
objevovani fascinujictho svéta, kde se
vnitini organy, somatika, psychoso-

Z konferenci

matika, vliv rodiny asociilni vazby
zacinaji setkavat na jednom misté, na
jednom bodé, v lidském téle. Zcela se tak
zméni  chapani  podstaty  pricin
a nasledkd, odhali se skryté vazby i to, jak
se vSe preléva mezi t€lem, psychikou
i okolnim svétem.

Odpoledni prednaskovy blok uvedl doc.
MUDr. J.Simek aMgr. J. Simek, ktefi
poslucha¢iim nabidli srovnani pohledu
na intimitu o¢ima psychoanalyzy a trans-
akeni analyzy.

Poté MUDr. V. Chvala zprostiredkoval
poslucha¢im svou osobni zkuSenost
z desetileté praxe zenského 1ékare
a nabidl tak reflexi vyvoje vztahu lékatre
k intimité pacienta.

V poslednim prispévku Mgr. R. Stuchlik
poukazal na specifika prace s klienty na
»~malém“ meésté jak z pohledu klienta, tak
iz pohledu 1ékafre ¢i terapeuta.

Diky pestrosti programu a jednotlivych
podtémat se mohli konference ucastnit
1ékari, fyzioterapeuti, psychologové, ale
inezdravotnici se zajmem o psychoso-
matiku.

VSechny pripadné zijemce bychom radi
upozornili, Ze jubilejni 10. roénik
konference se bude konat jiz 26.ledna
2019. Zajemce o Gcast prosime, aby
sledovali nase webové stranky www.ckp-
dobrichovice.cz.

V Dobrichovicich 14. 6. 2018

Mgr. Danuse Jandourkova
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Nabidky, akce

NABIDKY, AKCE

POZVANKA PRO PACIENTY DO
VYZKUMNE STUDIE

’ \' Laborator
¢ evoluéni sexuologie
A a psychopatologie

NARODNI USTAV DUSEVNIHO zDRAV

MECHANISMY PATOLOGICKE KONZUMACE ONLINE PORNOGRAFIE

Vedouci vyzkumného tymu: Mgr. Katetina Klapilova, Ph.D.
Hlavni fesitel projektu: Timothy Wells, Ph.D.

Kontext studie

Béhem poslednich deseti let exponencialné nartista uzivani online pornografie. Ptiblizné
u 3-6 % zcelkového poctu uzivateld bylo zaznamenano problematické chovani (napft.
kompulzivni). V soucasnosti stale neexistuje zadny vhodny psychologicky model, ktery by
tento jev vysvétloval a poméahal feSit. Obecné se soudi, Ze kompulzivni uzivatelé online
pornografie vykazuji podobné znaky jako lidé zavisli na drogich. Nas vyzkum se zaméruje
na nékteré mechanismy souvisejici s uenim a s citlivosti k odménovéani. Radi bychom
zjistili, zda u castych ¢i problémovych uzivateli online pornografie odhalime v téchto
mechanismech vzorce typické pro zavislost.

Soucasna studie

Samotny experiment se sklada z péti jednoduchych tkolii na pocitaci. Tyto tkoly zahrnuji
napriklad uceni se spojitosti (pricina a nasledek) mezi podnéty a jejich specifickymi
vysledky a méfeni vykonnosti pfi tikolech zamérenych na reakéni dobu. Kazdy ukol je
jedine¢ny a bude trva 20-30 minut. Udast bude trvat celkem nejvyse 2, 5 hodiny. Pfed
samotnym experimentem v laboratori budou tuéastnici pozadani o vyplnéni nékolika
online dotaznikii, které se tykaji osobnosti a zZivotniho stylu. Za tcast ve studii bude
vyplacena odména 400K¢.

Duvérnost

Veskeré shromazdéné udaje budou anonymni a pristupné pouze prostrednictvim
identifika¢niho éisla t¢astnika. Data nebudou sdilena s nikym mimo vyzkumny tym. V
pribéhu studie od ni miiZe Géastnik kdykoliv bez udani diivodu odstoupit.
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NAfizKUM UZIVANi ONLINE PORNOGRAFIE

Heterosexualnimuze
ve véku 18-40 let, ktefi maji
problémys nadmérnym
uZivanim pornografie.

Vyplnite sérii pocitatovych testd.
Pokus zabere cca 2,5 hodiny.

dohodneme se na individudinim terminu
‘2 misté testovani,

piipadné se maZete dostavit 24.7. v 9:00
nebo v 17:00 na Fakultu humanitnich
studif UK, U KfiZe 9, Praha 5.

KDY, KDE:

Pro pnhlasem a podmbne;su lnformace piste na:

ODMENA ZA UEAST 400 K&!




FREUDOVY DNY V PRIBORE 21.-22.9.2018

FAKULTNI NEMOCNICE OSTRAVA A LEKARSKA FAKULTA OU

ve spolupraci s psychiatrickou ambulanci MUDr. Evy Ressnerové

'o-.agea

PORADAJI KONFERENCI ZAMERENOU
NA PSYCHIATRICKO-PSYCHOLOGICKE PRUNIKY

D FREUDOVY
DNY

VE DNECH 21.- 22.9. 2018 V PRIBORE

TEMA:

PSYCHOSOMATIKA

ODBORNY PROGRAM

a Stfevni mikrobiom aneb
duse v brise

Jak se dopracovat k vyhoreni
MUDr. Radkin Honzak, CSc.

Intimita ve sloZenych | MUDr. Ladislav Chvala
rodinach PhDr. Ludmila Trapkova

Déjinny vyvoj
psychosomatického
mysleni u nas

MUDr. Michal Kryl

Chrom[ky (mavovy ’ MUDr. Martin Nouza, CSc.

syndrom vcera a dnes
Stres - vSe o ném vime 7
N ) MUDr. Jana Peclova
a presto ma na nas vliv

Hranice v psychosomatice | doc. MUD. Jifi Simek, CSe.

Nastroje fyzioterapeuta ’

Mar. et Mgr. Jana Tykalova
v psychosomatice

Payclioterapenticha proce ’ MUDr. Alena Vegerova Prachazkova

s télem, prehled metod

Nabidky, akee

ORGANIZACNI GARANCE

Rekval sro
28 fijna 68/165
708 00 Ostrava, Manianské Hory
Ing. Jarmila Kolatova
tel - 739 227 247,553 871113
sekretariat@rekval cz

ODBORNA GARANCE

MUDr. Petr Silhan, Ph.D.

Oddegleni psychiatrické FN Ostrava
17 listopadu 1790, 708 52 Ostrave-Poruba
tel: 597 373145/ 603 153 019

MUDr. Eva Ressnerova

Psychiatricks ambulance
Bezrucova 2. 741 01 Novy Jicin
tel - 556 703 375 / 604 748 289
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KAZUISTIKY V PSYCHOSOMATICE

védecka schize Spolecnosti psychosomatické mediciny
(organizaéni slozka CLS JEP zs.)

5. R[JNA 2018, 13:45 - 17:00
LEKARSKY DUM PRAHA 2

ADRESA: Lékarsky diim, Sokolskd 490/31, Praha 2, 120 00

CENA: zdarma, rezervace mista na www.psychosomatika-cls.cz (v sekci akce)
ODBORNY GARANT: MUDr. Vladislav Chvala (Stiedisko komplexni terapie psychosomatickych poruch)

PROGRAM (navazuje na védeckou schiizi Ceské psychoterapeutické spoleénosti)

14:05 -
14:20 -
15:05 -
15:15 -
16:00 -
16:10 -
16:55 -

14:20 prezentace psychosomatideého pracovidté (MUDr Michal Kryl)
15:05 MUDr. Jaromir Kab&t (30" + 15’ diskuze)

15:15 prestivka

16:00 MUDF. Michaela Rotfiové (30° + 15" diskuze)

16:10 prestévka

16:55 MUDr. Barbora Branna (30" + 15" diskuze)

17:00 Zivéreéné slovo
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PYYCHOTERAPIE

Recenzovany Casopis pro psychoterapeuty, stu-
denty, vyzkumniky i dalSi zajemce o psychoterapii.
Poslanim cCasopisu je rozvijeni psychoterapie jako

odborné a védecky podlozené Cinnosti a profese.

Casopis vytvari prostor pro sdileni poznatkt z pra-

xe, teorie a vyzkumu psychoterapie, byl zalozen

1990 pod nazvem Konfrontace a od 2007 vychazi

pod nazvem Psychoterapie na katedre psychologie
FSS MU v Brné.

www.psychoterapie.fss.muni.cz

( Nabidky, akce



PSYCHOSOM 2018; 16 (2-3)

VYCHAZI

Novinka

MENTALNI POSTIZENI

2., prepracované a aktualizované vydani

V dnesni dobé je stéle aktualnéjsi seznamit odbornou i
$irsi verejnost se specifiky osobnosti zakt i klientt s
dartin Lecoych a kolekti | % mentalnim postizenim. Publikace se vénuje jak
MENT ALNi e 1 nezbytnému objasnéni terminologie, tak préavni

9 e =4l Upraveé postaveni osob s mentalnim postizenim, jejich
RSPR?CIALZENI § diagnostice, vzd€lavani a také socialnim sluzbam, jez
A AKTUALIZOVANE VYDANI g3 oL jSOll ]1m pOSkytOVél’ly.

~ GIRADA

Text vychazi ze soucasnych legislativnich norem a ze
| tfi zé&kladnich stratifika¢nich systému, které se
postupné implementuji v oblasti zdravotnictvi (MKF —
Mezinarodni  klasifikace funkénich  schopnosti,
disability a zdravi), v oblasti socialnich sluzeb (SIS —
Skala stanoveni miry podpory) a ve (specidlnim)
: * Skolstvi a poradenstvi (Katalogy posuzovani miry
70 psucue “ g™ specidlnich  vzdélavacich potreb a  Katalogy
S podplrnych opatfeni). Ctenal ziska piehled o
osobnostni strukture ¢lovéka s mentalnim postizenim a o specidlnépedagogické podpore
pro zaky s mentalnim postizenim, coZ je novy fenomén v péci o tyto osoby. Publikace se
nevyhyba ani tak citlivé oblasti, jako je projevovani emoci, partnerské vztahy a sexualita
osob s mentalnim postizenim. Dliraz klade i na roli rodinného prostredi.

Kniha je vénovana predev§im psychologlim, specidlnim pedagogiim, psychiatriim,
socialnim pracovnikiim a studentiim téchto obori a vSsem, kdo se potiebuji zorientovat v
této sloZité problematice.

Mentalni postizeni
Milan Valenta, Jan Michalik, Martin Lecbych a kolektiv
392 stran, 499 K¢

Pro dalsi informace prosim kontaktujte:

Lucie Svecova

+420 724 626 350, svecova@grada.cz

GRADA Publishing, a.s., U Prihonu 22, Praha 7
www.grada.cz

( Mentalni postizeni
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LITERARNI KOUTEK

KAREL CAPEK: O PETI CHLEBICH

Co proti nému madm? Ja vam to povim
rovnou, sousede: ne Ze bych m¢l néco
proti jeho uceni. To ne. Jednou jsem
poslouchal jeho kdzani, a j4 vam feknu,
malem bych se byl taky stal jeho
ucednikem. Tehdy jsem se vratil domu a
poviddm svému bratranci sedlafovi, ty, to
bys m¢l slySet; feknu ti, je to svym
zpusobem prorok. Moc krdasné mluvi, jen
co je pravda; zrovna se v Clovéku srdce
obraci; ja vam mél tehdy oc¢i plné slz, byl
bych nejradéji zaviel svlj krdm a Sel za
nim, abych ho uZ nikdy neztratil s o¢i.
Rozdej vSechno, co mas, fekl, a nasleduj
mne. Miluj blizniho svého, pomahe;j
chudym a odpoustéj tém, kdo ti ublizuji,
a takové véci. J4 jsem obycCejny pekar, ale
kdyZ jsem ho poslouchal, tak vdm byla ve
mné takova divnd radost a bolest, ja
nevim, jak bych to fekl: takova tiha, ze
bych klekl na zem a plakal, a pfi tom tak
krasn¢ a lehko, jako by ze mne vSechno
padalo, vite, vSechna starost 1 zlost. Tak
ja tehdy poviddm svému bratranci, ty
troubo, mohl by ses stydét; mluvi§ samé
hamiZnosti, co ti je kdo dluzen a Ze mas
platit tyhlety desatky a pfirdzky a droky;
kdybys rad¢ji rozdal chudym vSechno, co
mas, opustil Zenu i déti a Sel za nim.

A to, Ze 1é¢i nemocné a posedlé, to bych
mu taky nevytykal. Pravda, je to divna a
nepfirozend moc; ale to prece kazdy vidi,
Ze nasi ranhoji¢i jsou Zabafi a ti fimSti
nejsou o nic lepsi; penize brat dovedou,
ale kdyz je zavolate k umirajicimu, tak
jenom pokr¢i rameny a feknou, Ze jste je
m¢l zavolat difv. Diiv! Ma nebozka Zena
stonala dva roky krvotokem,; j4 ji vodil po
doktorech, nemdte ponéti, co penéz to
stdlo, a nepomohl ji Zaddny. Kdyby byl on
uz tehdy chodil po méstech, byl bych pred
nim padl na kolena a fekl: Pane, uzdrav

tuto Zenu! A ona by se dotkla jeho roucha
a uzdravila by se. Takhle chudék zkusila,
Ze se to ani povidat nedd - To teda bych
mu chvdlil, Ze uzdravuje nemocné. To
vite, fel¢afi proti tomu kiici, a pry podvod
je to a fuSerstvi, a chtéli by mu to zakazat
a kdesi cosi; ale to uz tak mate ty vSelijaké
z4jmy. Kdo chce poméhat lidem a spasit
svét, vZdycky nardzi na nééi zdjem; vSem
se nemize$ zavdecit, to jinak nejde.
Rikdm, uzdravovat miZe a tfeba i mrtvé
at’ kiisi; ale to s témi péti chleby nem¢l
délat. Jako pekatr vam feknu, Ze to byla
velka kiivda na pekafich.

Vy jste tu véc o téch péti chlebich
neslySel? To se divim; vSichni pekati jsou
zrovna bez sebe nad tim piipadem. Tak
pry za nim piiSel veliky zastup na misto
pusté, a on uzdravoval jejich nemocné. A
kdyz bylo k veceru, pfistoupili k nému
ucedlnici jeho, tkouce: "Pusté jest misto
toto, a Cas jiz pominul. Propust’ zastupy,
at’ jdouce do mésteCek, nakoupi sobé
pokrmt." On pak fekl jim: "Neni jim
potebi odchazeti, dejte vy jim jisti." A
oni fkou jemu: "Nemdme zde, nez pét
chlebi a dvé rybe." On pak di jim:
,Prinestez mi je sem.“ A rozkazav
zéstupu posaditi se na travé, a vzav téch
pet chlebt a dvé rybé, vzhlédl v nebe,
poZehnal, a ldmaje, ddval ucedlnikiim ty
chleby, a ucedlnici zéastupim. I jedli
vSichni a nasyceni jsou. I sebrali, coz
zbylo drobtii, dvanécte kost plnych. Téch
pak, ktefiZ jedli, bylo okolo péti tisict
muzd, krome Zen a déti.

Uznejte, sousede, Ze tohle si Zadny pekar
nedd libit; jak by k tomu pfiSel, ne?
Kdyby se to mélo stit zvykem, Ze by
kdekdo péti chleby a dvéma rybickami
nasytil pét tisic lidi, pak aby se §li pekafi
past, nemdm pravdu? Co se tycCe téch

( Literarni koutek
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rybic¢ek, vem to nest’; ty rostou ve vodé
samy a muiZe si je nalovit, kdo chce. Ale
pekat musi draho kupovat mouku a dfivi,
musi mit pomocnika a vyplacet mu mzdu;
musi si drzet krdmek, musi platit dan¢ a
kdeco, takZe nakonec je rdd, zbude-li mu
n¢jaky groS na zivobyti, aby nemusel
Zebrat. A on, on jenom vzhlédne k nebi a
ma dost chleba pro pét nebo kolik tisic
lidi; mouka ho nestoji nic, nemusi si
buhviodkud nechat vozit diivi, zadné
vylohy, Z4dn4 préce, - to se rozumi, pak
ty chleby mtze lidem davat zadarmo, no
ne? A na to nekoukd, Ze tim okolni pekate
piipravi o poctivé zaslouzeny vydélek!
Rikam vam, nekald soutéZ je to, a mélo by
se mu to zatrhnout. At tedy plati dané
jako my, chce-li provozovat pekatstvi! Na
nds uz chodi lidé a fikaji, jak to, takové
nekiestanské penize chcete za tenhle
mizerny bochdnek? Zadarmo to maéte
davat, jako on, a jaky pry to je chlebicek:
bily, kfoupavy a vonlavy, Ze by se na ném
Clovek ujedl. — UZ jsme museli sniZit cenu
peciva; na mou cest, divime je pod
vyrobni cenou, jen abychom nemuseli
zaviit kramy; ale kam to takhle povede,
nad tim ndm pekaitm stoji hlava. Pry na
jiném mist¢ nasytil Ctyfi tisice muZzi
kromé Zen a déti sedmi chleby a n¢kolika
rybickami, ale tam sebrali jenom Ctyfi
kose drobtli; taky mu uZ asi ten jeho

podnik tak dobfe nejde, ale nds pekate
zni¢i nadobro. A ja vam tadyhle fikdm, Ze
to deld jenom z nepratelstvi k ndm
pekaiim. Obchodnici s rybami sic taky
kfici, ale to vite, ti nevédi, co za své ryby
chtit; to ddvno neni tak poctivd Zivnost
jako pekaftsky stav.

Koukejte se, sousede: ja jsem jednou
stary ClovEék a jsem na svét€ sdm; nemam
Zenu ani déti, tak copak ja potiebuju.
Tuhle jsem uz fikal svému pomocnikovi,
aby si mou pekdrnu uvézal na krk sam.
Mn¢ tady nejde o mij prospéch; na mou
dusi, nejradé€ji bych opravdu rozdal sviij
nepatrny majetek a Sel za nim a péstoval
lasku k bliznimu a vSechno, co on kaze.
Ale kdyZ vidim, jak se postavil proti ndim
pekaiim, tak si fikdm: To zas ne! J4 jako
pekat vidim, Ze tohle neni Zadnd spasa
svéta, ale hotovd pohroma pro nasi
Zivnost. Mn¢ to je lito, ale to mu nedaruju.
To nejde.

Rozumi se, podali jsme na ného stiznost k
AnaniaSovi i1 k mistodrZzicimu, jako pro
ruSeni Zivnostenského ftadu a pro
pobufovani: ale to vite, jak u téch drada
vSechno jde na dlouhé lokte. Vy mé znate,
sousede; jsem mirny ¢lovek a nehleddm s
nikym rozbroje; ale kdyby on pfisel do
Jerusalema, postavim se na ulici a budu
volat: Uktizujte ho! UkfiZujte ho!

Karel Capek: Kniha apokryfi
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Vase prispévky jsou redakei vzdy vitany. S ohledem na kompatibilitu publikovanych praci
s ostatnimi odbornymi periodiky, ke kterym se pocitdme, dodrzujte, prosim, nasledujici
pokyny.

Délka prispévku:
Pro rubriky Praxe, Teorie a Vyzkum prijimame texty do maximalniho rozsahu 20
normostran (tj. 26 000 znaki vcéetné mezer); zaslat 1ze samoziejmeé i texty kratsi.
Do max. rozsahu je zahrnut i abstrakt ve dvou jazycich a literatura.
Pro rubriky Z posty, Politika a koncepce, Akce prijmeme radi texty do
maximalniho rozsahu 10 normostran (13 000 znaki) a samoziejmeé kratsi.
Recenze knih budiz do rozsahu 5 normostran (7500 znakii).

Nezbytné polozky:
Néazev v Cestiné (resp. slovenstin€) a nazev v anglickém jazyce
Klic¢ova slova v Cestin€ (3—5) a key words v angli¢tiné
Abstrakt (souhrn prace v rozsahu 10—15 rfadki), a to v ¢estiné i angli¢tiné
Literatura
Informace o autorovi v rozsahu 10 radki
Ke jménu autora uved'te vZdy pracovisté a kontakt na autora, ktery bude
uverejnén
Kromé recenzi a kratkych zprav jsou prispévky recenzovany

Recenzni rizeni:

Recenzni fizeni je oboustranné anonymni, pokud to nase malé poméry dovoli. Pfispévky
jsou posuzovany dvéma recenzenty. Redakce a redakéni rada maji pravo text odmitnout
jesté pred recenznim fizenim z diivodit nedodrzenych pokyni pro autory, pripadné text
vratit autorovi k doplnéni.

Pokyny k formalni strance textu:

Redakce PsychoSomu ptijima ptivodni prispévky v ¢eském jazyce ¢i slovensting, které
odpovidaji odbornému profilu ¢asopisu. Prispévky posilejte, prosim, v elektronické
podobé, nejlépe ve formatu WORD (.doc), pripadné rtf, bud’ elektronickou postou na
adresu redakce (chvala@sktlib.cz), nebo postou na priméreném datovém nosici (CD).
Prosime, neformatujte text jinak, nez umoznuje textovy editor Word ve svych ,stylech®, a
to ,Normal“ pro bézny odstavec textu, ,Nadpis 1“ pro hlavni nadpis, a ,Nadpis 2“ pro
mezititulek. Klavesu ,,Enter” pouZzivejte jen na konci adku, chcete-li vytvorit novy
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odstavec. Mezera mezi slovem nebo za ¢arkou ¢i te¢kou pired dal§im slovem budiz,
prosim, jen jedna. Normostrana obsahuje zpravidla 30 rfadki po 60 thozech, velikost
pisma 12 dpi. VSechny obrazky, tabulky, grafy a jiné prilohy posilejte zvlast —
neformatujte je do textu. V ném jen oznacte misto jejich umisténi. Nepouzivejte odkazy,
jako poznamky pod carou ¢i za textem pomoci funkce ,,Vlozit“.

Pokyny pro citovani:

V zajmu shodného uvadéni citované literatury (a citaci v textu) prosime o dodrzeni
néasledujiciho vzoru. Seznam literatury je usporadan abecedné podle prijmeni autora.

V textu jsou odkazy na literaturu uvadény prijmenim autora a rokem vydani prace, pti
vice pracich jednoho autora v jednom roce rozliSujte prace pismeny malé abecedy
(2005a, 2005b). V pripadé dvou autori uvadéjte oba. U tii a vice autorti lze uvést pouze
prvniho autora a doplnit zkratku et al. V seznamu literatury se uziva plné formy citaci,
dtisledné cely nazev knihy, podtitul knihy, misto vydani, nakladatel; u ¢asopist vzdy
ro¢nik, (¢islo) a strany v ¢asopisu (viz nize). Lze citovat i zdroje z internetu — vzdy

s uvedenim internetové adresy s datem stazeni (vyhledani) textu.

Priklady citaci v textu:
Citace prace jediného autora: ... Lieb (1992) soudi, Ze... nebo: Jak tvrdi nékteri
autori (Lieb, 1992 nebo jinak: srov. Lieb, 1992 nebo viz: Lieb, 1992)
Citace prace vice autori: Uexkiill a kol. (2003) uvadéji... nebo Trapkova a Chvala
(2004) se domnivaji...
Odkazy na vice zdrojii: V literatute se tento nazor bézné vyskytuje (Glaeson,
1985; Sulova 2004)
Prima citace autora (v pfimé citaci se uvadi strana, na niz se pasaz v ptivodni
praci nachazi): ...Je treba zdlraznit, Ze ,,tento nazor je novy, prave tak jako stary.”
(Lieb, 1992, s. 12)
Zvolte si jednu z vice moznosti a tu pak drzte v celém textu stejnou. VSechny
citované prace uved'te na konci ¢lanku v oddilu LITERATURA abecedné sefazené.
Neuvadéjte zde prace, které jste v textu nezminili.



