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Jiri Mrkvicka, psychoterapie a Pardubice
pozndmka tivodem

Neni mezi nasimi psychology a psychoterapeuty mnoho téch, ktefi by doka-
zali propojit svoji celozivotni praktickou praci s pacienty a klienty s origindlni
filozofickou erudici a hluboce etickym pohledem, ktery vytycuje nasi orientaci
ve chvilich bloudéni, uspéchané touhy po tspéchu a zmatku hodnot.

Autor textd, které ¢tenaftim nabizim, k nim v poslednich desetiletich patfil. Ve
svych prednéaskach, ¢lancich i knihach se vracel k dotaziim po kofenech toho, co
vlastné jako psychoterapeuti, poradci nebo pedagogové délame, z ceho vychazi-
me a k ¢emu sméfujeme. Neustdle zkoumal z neotfelych pohledl zdanlivé samo-
ziejmé. Znovu se ptal po motivaci lidského jednani, po vychodiscich tvorby lid-
ské osobnosti v kontextu napfi¢ specializovanymi disciplinami. Otazky lidskych
hodnot a zachdzeni s nimi v konkrétnich Zivotnich situacich mu neddvaly spét
ani v dobé, kdy antropologické pohledy byly odsunuty z pofadu dne ve jménu
vitézstvi ptirodovédného pokroku, novych objevi o fungovani mozku a moz-

nostech genetiky.

Jiri Mrkvicka nepatfil, ani programové nechtél patfit, k hvézddm nasSeho osve-

tové medidlniho nebe. Bylo mu vlastni pfemyslet, studovat a pracovat v tstrani
univerzitnich kateder. Po jeho odchodu zustalo v paméti nékolik publikaci, které
dnes zdjemci jen obCas najdou v regdlech aktikvariati. Pfedev§im jeho Knizka o
radosti, kterd v prvni poloviné temnych osmdesatych let osvitila nejenom psy-
chology, pedagogy i filozofy, ale i Sirokou vefejnost.
Autorovi se v ni podafilo vyhnout cenzurnim zasahiim obratnym odmitnutim
citaci a presto (nebo pravé proto) zprostiedkoval mySlenkové zazemi svych
inspiraéni zdroju. Pfedev§im svého ucitele J.B. Kozdka a Jana Patocky, némec-
kych i americkych personalistd a humanistu.

Po ukonéeni svych studif na Filozofické fakulté¢ Karlovy Univerzity nastoupil
Jifi Mrkvicka v poloviné padesétych let k primdii Svatopluku Stuchlikovi na
tehdy Cerstvé zaloZzené psychiatrické oddéleni v pardubické nemocnici. Cely
zivot sem dojizdél ze svych rodnych Slatiian a pozd€ji z blizké Chrudimi. Jako
klinicky psycholog se vénoval jak dosp€lym, tak zejména pozd¢ji détskym paci-
enttim a jejich rodindm. Mimo svou klinickou praxi po 1éta spolupracoval s teh-
dejsi manzelskou poradnou, dojizdél do dstavi socidlni péCe a zdroven pilné
prednasel a publikoval. Hral vSak také nadSené divadlo, zajizdél do mého rod-
ného mésta na Jirdskovy Hronovy, vystupoval v oddilenskych predstavenich



spolu s kolegy a pacienty. Podilel se v Pardubicich na tehdy vyhldSenych dis-
kusnich ,,Ve€erech pod lampou” pro teenagery.

Setkal jsem se s nim poprvé v 1ét€¢ sedmdesatého druhého roku, kdyZ jsem po
Skole hledal misto. Tehdy jsem jeSté netusil, Ze se budeme vzdjemné provazet
vice nez tficet let. Utkvéla mi ,.traumatickd” vzpominka na nds prvni rozhovor,
ke kterému jsme se nékdy i po letech se ismévem vraceli. Navstivil jsem ho v
jeho ordinaci a vzhlizel coby nejisty studentik k jeho mohutné vysoké postave s
laskavym, ale vaznost a respekt budicim vSevédoucim pohledem. Vyptaval se
mne na vselicos, aZ nakonec mne zaskocil dotazem, zda jsem cetl jeho neddvno
vydanou knihu ,.Clovék v akci”. Se studem nedouka (napada mne, Ze slovo ,,stu-
dent" také miZe nékdy takovy ,,stud” obsahovat) jsem se musel pfiznat ke své
nevzdélanosti, kterou on oznacil za smrtelny hfich. Nepostiehl jsem tenkrat, jak
mu to cukalo v koutcich tst. A plynula 1éta a ja si jeho jemnou ironii zamiloval
a dnes mi schazi.

Neminim na tomto misté poddvat vycet svych osobnich vzpominek, ani si
netroufam podat uceleny piehled a zhodnoceni jeho jiz uzaviené prace. Chci jen
povédét nékolik slov o uspofddéni této publikace. Spolu s kolegy jsem si totiz
uvédomil, Ze v Suplicich a Sanonech jeho doméci pracovny se zacind prasit na
fadu textl, které by mohly stdt za ptecteni. Textd, které v jeho osobitém podani
odeznély na semindfich a konferencich, tu a tam se objevily v prilezitostnych
sbornicich, anebo ani to ne.

Osou byla predevSim téméf stostrdnkovd prace, kterou autor nazval

,»Psychopatologické predpoklady resocializace schizofrenikd”. Zdaleka nejde
jen o tzce specializovanou problematiku, jak by se mohlo z ndzvu zdat. Text
vznikal od druhé poloviny osmdesatych let a autor jej pripravil k tisku o deset
let pozdgji. Z fady divodi kniha nikdy nevysla, jen v Casopise Psychologie dnes
z ni byly zvefejnény dvé ukazky bez uvedeni kontextu. V soucasné dobé uz i v
prekladech u nds existuje prehled o tom, co se déje zejména v oblasti komunit-
ni péce o dusevné nemocné ve svété a co se rodi v naSich podminkach. Z toho-
to hlediska se mohou jevit nékteré poznatky jako dobové podminéné. Také ozna-
Ceni ,,schizofrenik” patfi v soucasném slovniku spiSe k archaismim.
Pres tyto detaily vSak v jadru zGstdva zdvazny pohled na dusevni onemocnéni a
vychodiska k jeho 16¢bé, ktery muize byt pfinejmensim podnétem k plodné dis-
kuzi. Ostatné plzensky Leo§ Hordk, fenomenologicky orientovany psychotera-
peut, zaméfeny zejména na 1écbu psychdz, uz tak ucinil na jedné z neddvnych
konferenci.



Druhym rozsdhlej$im textem je stat’ ,,Zaklady psychoterapie a hermeneutika”.
Jiff Mrkvicka o tomto tématu predndsel na pocatku devadesatych let na Prazské
psychoterapeutické fakult¢ a cely text byl otiStén v prvnim sborniku
Psychoterapie I, ktery vydalo nakladatelstvi Triton. V soucasné dobé je jiz sbor-
nik rozebrany a proto text se svolenim nakladatelstvi zafazujeme.

Zbyvajici kratsi, vétSinou také dosud nezvetejnéné, prednasky odeznély pii
pfilezitosti riznych odbornych konferenci zejména na prelomu osmdesétych a
devadesatych let. V nesoustavném archivu autora neni s jistotou zietelné kdy a
kde byly ptfedneseny. Z kontextu je patrné, Ze se jednalo zejména o konference
a semindfe psychoterapeutil, pfipadné rodinnych terapeutli a poradct, jednu
prednesl autor na brnénské konferenci o dusevnim zdravi mladeze.

Tato publikace si neklade za cil podat uceleny prehled autorova dila a v tomto
kontextu nejsou také podstatnd presnd bibliografickd data. Na zavér uvadim
pouze odkazy na nékteré dostupné autorovy publikace. Ddvam prednost nahléd-
nuti do autorova myslenkového svéta s védomim, Ze nékterd ustrfedni témata se
v rlznych textech opakuji, jsou vSak podle mého nazoru vzdy objevné vsazova-
na do odli$nych souvislosti. Proto jsem ponechal vSechny texty bez dodate¢nych
redak¢nich zdsahi a dprav. Mam k tomu jesté jeden dobry divod. Nepiislusi mi
zasahovat do uceleného dila bez konzultace s autorem.

Na zavér jesté drobné vysvétleni k ndzvu publikace. Souslovi ,,predpoklady
psychoterapie” je podle mého nazoru zkratkou, kterd v jistém smyslu vyplyva z
celého kontextu. Zahrnuje vSak uvazovani o psychoterapii v §irokém slova smys-
lu, soused{ s tim, pro co mdme ohrani¢eny termin psychologické poradenstvi a
také s oblasti, kterd je dnes od terapie mnohdy uméle oddélovana — s tématem
vychovy. Jifi Mrkvicka se po desitky let vytrvale navracel k terminu psychagogi-
ka. Ostatné kniha, kterou na pocéatku devadesatych let avizoval, ale nikdy nepub-
likoval, nesla ndzev: ,,Porozumét a pomoci. Uvod do psychagogiky”.

A tpln€ nakonec. Rozhodli jsme se necekat na pldny renomovanych naklada-
telstvi a vydavame knihu pod hlavi¢kou dvou pardubickych ,,instituci”. Nasli
jsme jako zdminku jejich drobnd vyroci.

Vychodocesky institut psychoterapie od 90. roku vzdélava odborniky v oblas-
ti poméhajicich profesi pfedevsim ve vychodoCeském regionu. Vznikl na padé
pardubického psychiatrického oddé€leni a Jifi Mrkvicka stdl u jeho kofent.
Predevsim tim, Ze tvrdos$ijn€ na své regiondlnosti v nejlep$im slova smyslu trval.



Jeho Zivot i prace byla spjata s konkrétnimu lidmi, kolegy, klienty a pacienty. Z
jeho praci je od prvniho pohledu zietelny celozZivotni osobni lidsky dotek s témi,
mezi nimiz citil sviij domov v onom uréujicim Patockovském smyslu toho slova.
Na jednom z prvnich pardubickych psychoterapeutickych seminait, kterych
bylo jiz téméf padesat, predndsel na téma ,,0d relaxace ke kontemplaci”. Vlozil
ndm do vinku védomi, Ze pod povrchem psychoterapeutickych technik a prak-
tickych klisé€ jsou dalsi zdroje, které souviseji s tim, co se ostychal zjednoduse-
né nazyvat spiritudlnim rozmérem lidské existence.

Druhé, desetileté vyroci, své prace rekapituluje obCanské sdruzeni ,,Péce o
duSevni zdravi — region Pardubice”. Vzniklo na stejné ptidé pardubické psychi-
atrie a nabizi zejména psychosocidlni péci a pomoc t€m z nds, ktefi prosli zku-
Senosti zdvazného dusevniho onemocnéni. Sdruzeni vykrocilo z hranic psychia-
trického a zdravotniho zafizeni do civilniho prostiedi. V dnesni podobé¢ jiz jeho
praci nevnimd jen tzky okruh odbornikl a ,,uzivateli péce”, ale vstupuje do
povédomi mésta a lidi, ktefi v ném Ziji. Bourd piehrady mezi témi, které diive
spole¢nost izolovala za hradbami léCeben a tstavi a témi ,,normalnimi”.

To, co pro nasi praci Jifi Mrkvicka zanechal ve svych ivahich o dusevnim one-
mocnéni a predpokladech 1éCebné péce v Sirokém slova smyslu ztstava dilezi-
té. Zejména ve chvilich, kdy se ptdme na zdkladni otazky po smyslu nas{ prace.

Kniha vychazi pfi prilezitosti desatého pardubického Tydne pro dusevni zdra-
vi ve spolupréci s pardubickym nakladatelstvim Theo a za pomoci dalSich zain-
teresovanych jednotlivct — 1ékatt, kolegt, pratel i organizaci i instituci, véetné
Magistratu mésta. Svym dilem k vydani predevsim pfispéli zejména ti, se ktery-
mi spolupracoval, které ucil, ktefi si ho vazili a méli ho radi. Téma duSevniho
zdravi v Sirokém slova smyslu vstupuje tak stdle zfetelnéji do povédomi regio-
ndlni komunity v Zivém, osobnim setkdvani.

Antonin Simek



Psychopatologické piedpoklady
resocializace schizofrenikii

Predmluva

Kdybych mél cil této prace vyjadrit stylem ponékud baroknim, pak by jeji pod-

titul znél asi takto ,,aneb co ma védéti a vZdy na zfeteli miti kazdy, kdoZ chce
pomadhat lidem trvalou rozkolenosti mysli trpicim”.
Musim se totiz pfiznat, Ze mé v minulych létech ponékud znepokojovalo nadse-
né zaujeti mnoha mladych kolegl pro psychoterapii schizofrenikl. Jejich entu-
siasmus byl podle mého presvédceni veden jistym romantismem, snahou vstou-
pit do zdhadného, imaginarniho svéta pacientd, participovat na ném, odkryvat za
jeho symbolismem dévné myty, viziondfsky zpracované. Rikal jsem tomu fasci-
nace Viktor¢inou chorobou.

Vim, o ¢em mluvim, sdm jsem touto faz{ fascinace prosel. Byl jsem se zdha-
dou schizofrenie velice naléhavé konfrontovan, sotva jsem se stacil trochu roz-
hlédnout na svém prvnim pracovisti. Na naSe malé nemocni¢ni psychiatrické
oddéleni byl pfijat v akutnim psychotickém stavu mij kamarad z gymnazijnich
let. Pamatoval jsem ho jako velice jemného chlapce, nadaného kreslife, s nimz
jsme spolecné redigovali Skolni Casopis. Nyni byl u nés pfijat s diagnézou chro-
nické schizofrenie, kterd vypukla bezprostfedné po jeho prichodu do Prahy na
vysokou $kolu. M€l za sebou nékolik tstavnich pobytt a ja se marné pokousel
obnovit stary pratelsky vztah, ztracel se a rozplyval v povrchnich rozhovorech.
Povzbuzoval jsem ho ke kreslifskym pokusiim a on mi vracel infantilné primi-
tivni kresbi¢ky zacinajictho Skoldka. Ten jemny, ostychavy chlapec nyni zcela
bez ostychu masturboval na pokoji pred ostatnimi pacienty. Boze, fikal jsem si,
co se to s nim jenom stalo?

Pak prisel novy naraz: umrti mého pritele z vysokoskolskych let. Uslechtile
noblesniho mladého muze, velmi dobrého studenta, ktery dovedl nahlédnout pod
povrch véci, piivétivé spolecenského. V poslednim obdobi studia se objevily
prvni obtiZe. Postoupil 1éCeni, odpromoval a odeSel pracovat na psychiatrické
oddéleni do severnich Cech. Ve se zddlo v pofadku. Pak spachal sebevrazdu za
velice bizarnich okolnosti. A tak se mi schizofrenie stala spiSe osobnim trauma-
tem, neZ klinickym problémem.

Musim vSak své vypravéni dovést k pointé. Na nasem oddé€leni byl hospitali-
zovan sedmnictilety uceii. Slo o t&7ky akutni psychoticky stav a protoZe se po
nékolika dnech ukdzalo, Ze neni zvlddnutelny na otevieném oddéleni, byl chla-
pec pielozen do lé¢ebny. KdyzZ jsem se s nim pred prevozem loucil, fekl mi tise
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a naprosto vécné: ,,Vy jste mi slibil, Ze za mnou jesté prijdete a nepfiSel jste”.
Jeho vycitka mé zasdhla jako tder, pod kterym jsem razem vystiizlivél ze svého
uhranuti zdhadou psychézy. Pochopil jsem totiz, Ze jsem prosté lidsky selhal,
zklamal jsem. A Ze to je asi nejvétsi riziko, které ndm hrozi v psychoterapii schi-
zofrenikd. Proto pry E. Bleuler neustéle pfipominal svym spolupracovnikim:
»Musite vzdycky zlstat se svym pacientem!”

Psychoterapie nenf jen osobni vztah, ale pfedevsim osobni zdvazek. A dostat
mu je nesmirné naro¢né. Je to predevsim eticky apel a zkouska osobni zralosti a
odpovédnosti. A o tom ma byt tato prace. Predev§im o tom.

Krize psychopatologie

Sleduji vsak jeste jeden zamér. Chci vyuZzit této piileZitosti, abych vyfidil vzkaz
docenta Nevoleho. Ten totiZ pronesl pied 1éty na jednom dobfanském seminafi
pozndmku, kterou jsem si pak celd desitileti pfipominal: ,,Obdvdm se, Ze mladi
psychiatii budou dobfe obezndmeni s neuropatologii, biochemii, farmakologii,
ale zapomenou psychopatologii”’. A Nevole byl znamenity psychopatolog. Co
fekl, to plati. Dokonce to jesté ziskalo na aktudlnosti v dobé, kdy dernier cri dia-
gnostiky je jeji metrizace a komputerizace, kdy pod vlivem biologické psychiat-
rie se $iff prfesvédceni, Ze stanoveni diagnozy schizofrenie se posléze stane zéle-
Zitosti laboratorni a kdy dspéchy psychofarmakologie, jejichz pocatkt byl Nevole
sam svédkem, mohou svadét k terapeutickému prakticismu, ktery celé terapeu-
tické uméni zakldda na nalezeni optimdlni kombinace osvédc¢enych neuroleptik.
Tuto situaci pojmenoval S. Janzarik, kdyZ v sedmdesatych letech psal o krizi
psychopatologie (W. Janzarik, 1976). Jeji podstatu vidél zcela shodné s
Nevolem. Je to, napsal, deprimujici banalita: krize desinteresu, znejisténi a
rezignace vyzkumného smérovani, které je v nebezpeci, Ze upadne do védecké
zemé nikoho. I v minulosti dochédzelo k podobnym krizovym situacim. Janzarik
pripomnél obdobfi po roce 1933 v Némecku, kdy pod tlakem politické indoktri-
nace a ideologizace védy dochdzelo k tniku ke klinice a terapeutice — coZ je nase
vlastni Cerstva zkuSenost.

Janzarik nejen, Ze krizi psychopatologie diagnostikoval, ale vynaloZil i nema-
1¢ Gsili na jeji pfekondni a na rehabilitace psychopatologie jako védniho oboru.
Prostfedkem k tomu byla i heidelbergskd symposia, kterd inicioval, a sborniky
praci, které z téchto symposii vzesly a které on redigoval. Pfispévky celé pleja-
dy autor( se z riznych pohledi vraceji k témuz: Ze psychopatologie je a zlista-
ne zdkladni psychiatrickou védou a mostem ke klinice. Z krize totiZ nelze unik-
nout ani odvratem ke klinické praxi a proklamaci postoje ,,nic nez klinik”, ani
pfijetim principt- né€kterého ze smért, které v soucasnosti udavaji tén, nybrz
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pouze kritickou sebereflexi, vedouci k nalezeni nové identity celého védniho
oboru.

O potiebé metateorie

Sebereflexe ve véde predpoklada kriticky vztah k vlastni praci. V tomto kri-
tickém odstupu se debata vede na nové, vyssi roviné: kriticky pristup k faktim
je vystfidan kritickym piistupem ke zpisobim, jakymi jsou fakta ziskdvéna,
verifikovdna a vykldddna. V takovém diskurzu je objektovy jazyk vystfidan
jazykem o jazyku, metajazykem. Této povinnosti se nelze zbavit poukazem na
to, Ze tuto praci maji délat filozofové védy, logici, metodologové. Jde o proble-
matiku nitrovédni a odbornici se na ni mus{ podilet. Jde pfece o hledan{ spolec-
né pidy, na ni se miZe rozvijet odbornd prace. Ale takové hleddni nemize pro-
bihat pod vyhradni egidou té nebo oné dil¢i teorie, nemiZeme debatovat na
urovni teorie, kterou sami zastdvdme. Musime diskusi pfesunout na troven
metateorie (Mrkvicka, 1989).

Zakladnim a prvotnim ukolem pfitom je presvédcCit se, na jakych zakladech
nase dosavadni spolecnd odbornd prace vlastné stoji. Takovému odhalovani
zakladnich kamend se fika ,kritika paradigmat”. V ni jde o analyzu platnych
metodickych smérnic, ,,receptur” a teoretickych principt. Paraleln€ s tim postu-
puje ,.kategoridlni analyza”. Oba postupy se vzajemné dopliuji. Jestlize kritika
paradigmat zkoumd zdkladni kameny, principy, o které se védni systém opird,
pak ukolem kategoridlni analyzy je odhalit pojmovy skelet tohoto systému. To
znamend: Odkryt zdkladni, fundamentdlni pojmy, tedy vlastni kategorie, stano-
vit relace k pojmim odvozenym, vymezit vztahy mezi nimi, zkritka provést
dekompozici kategoridlni skladby daného oboru. Cely tento komplex metateo-
retickych aktivit byvd oznaCovan jako ,,zdklady védy” a predstavuje vlastné
sty¢ny prostor mezi danou specidlni védou a filosofii.

Tim se ndm objasniuje, co vlastné mini napiiklad W. Blankenburg, pojima-li
psychopatologii jako ,,grundlagenwissenschaft”. Nejde jen o zdkladn{ psychia-
trickou védu, ale o psychiatrickou metateorii, védu zakladl, pfedporozuméni
psychiatrické klinice (Blankenburg, 1978,1982). A také co md na mysli, ozna-
Cuje-li krizi psychopatologie jako ,krizi zdkladd”. Jde o znejisténi, ne-li nego-
vani metateorie.

Psychopatologie a fenomenologie

V kontextu 1ékatské patologie zni podivné formulace Blankenburgova, ktery
fikd, Ze psychopatologie zkouma logos patického (W. Blankenburg, 1978, s.
142). Prelozme jako ,,smysl nemocnosti” a sledujme ddl jeho argumentaci.

12



,Pathos” znamend ,,utrpeni a to nejen v objektivnim, ale predev§im subjektiv-
nim vyznamu”. Znamend ne-moc, bezmoc a tedy urcity stupeii omezeni prosto-
ru svobody jedndni. TakZe psychopatologie je — Blankenburg cituje H. Eye —
»pathologie de la liberté”. A pta-li se 1€kar pacienta docela prosté co mu chybi,
snazi se vlastné urcit stupenn jeho omezeni svobodného prozivani a chovani.
Snazi se porozumét pacientovi v situaci ohroZeni a bezmoci.

Diraz je pfitom na porozuméni. To je vychodisko, které teoreticky rozvinul uz
K Jaspers ve své klasické ucebnici zacatkem stoleti. Porozumét pak znamena
postihnout smysl a smysl m4 to, co je jako integrovand slozka v¢lenéno do néja-
kého celku, co se stalo prvkem néjaké usporadanosti, néjakého fadu. At’ tuto
fadovou skladebnou vazanost, toto ,,vzhledem v ¢emu” nahliZime v podobé
vztaht funkénich, ¢i teleologickych, vzdy jde o vazbu smyslem. A odkryt tuto
kolem kterého se celek dynamicky strukturuje. TakZe ted miizeme fici piresnéji,
Ze porozumét znamend uchopit, nahlédnout néjaky celek jako svébytny tvar v
jeho skladebné vazbé, postihnout jej jako jednotku smyslu, jako fenomén.

Jadrem porozuméni je vhled (Einsicht, insight), ndhly prinik do smysluplné-
ho vztahu, pochopeni vyznamné souvislosti. SpiSe obrazné se mluviva o ,,zaZit-
ku aha”. Porozuméni ve své bezprostrednosti je akt intuitivni. Na rozdil od pou-
hého vhledu se intuitivnim postfehem rozumi nejen pochopeni jednotlivého
vyznamného vztahu, ale bezprostfedni uchopeni celku v jeho vnitini skladebné
vazbé, to znamend i v jeho vnitinim napéti, rozporech a konfliktech — coZ ov§em
ma4 za nasledek znacné obtiZe pfi jeho druhotné verbalizaci. Proto intuice Casto
zUstava jen ,.tichym, ml€enlivym poznanim”, které bezprostfedné piechazi v
zaujeti pfiméfeného postoje k pacientovi i odpovidajiciho terapeutického postu-
pu. V tom je jadro psychoterapeutického taktu (J. Mrkvicka,1992). Klinik se
zkratka mize k poznéani promlcet.

Teoretik-psychopatolog v§ak musi mluvit. Mus{ své nazory verbalizovat, zdu-
vodnovat. Nevystaci s intuici, musi postupovat diskurzivné. Jinak feceno, intui-
ce musi byt metodicky zvlddnuta, to je tikolem fenomenologické metody. Treba
zduraznit, Ze fenomenologie je pravé a predevsim metoda. Neni to filozoficka
doktrina. Podle jedné z Pato¢kovych formulaci to je filozofie metodicky postu-
pujici intuice (Patocka,1967). A podle jeho jiného vyjadfeni jsou pro ni smysl a
vyznam taktka jediny problém (Patocka, 1968).

Takto pojata, vstupuje tedy fenomenologie do psychopatologie. UZ zac4tkem
stoleti se o to zasadili dva velci psychopatologové, K. Jaspers a L. Binswanger.
Jaspers zdiraznil predev§im deskriptivni komponentu fenomenologie ve smyslu
Husserlovy vyzvy ,,zpét k vécem” a v tomto pojeti se fenomenologie stala uni-
verzalnim néstrojem klasické psychopatologie v obdobi mezi dvéma valkami
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(Jaspers, 1913). Fenomén je véc v origindle, to, co bezprostiedné vystupuje, zje-
vuje se na horizontu nasi zkusenosti. Musime jej uchopit, ocistit a popsat. V psy-
chopatologii jde predev§im o popis fenomént psychickych. Odtud byva klasic-
ka psychopatologie vyklddana jako psychopatologie deskriptivni.

Binswanger pojal fenomenologii jako Cisté deskriptivni uceni o podstatich
imanentnich ttvard védomi (Binswanger, 1923). Tim polozil diraz na eidetic-
kou komponentu metody, na otdzku po esencich. O¢isténi fenoménu totiz jako k
poslednimu cili mifi k odhaleni smyslu véci: v ném je konstituovédna jeji pod-
stata. K podstaté véci se tedy nemtizeme dobrat pouhou sumaci, vyctem znakt
na zdkladé jejich pravdépodobnostniho vyskytu, ale konstituci, zaméfenou na
postiZzeni smyslu a smysluplnych vazeb. Na sumativnim pfistupu jsou napiiklad
zaloZeny dosavadni varianty DSM. Pro praktické dcely, jakym je tfeba i dia-
gnosticky kli¢, mize byt tento pristup velice prospésny. Teoreticky vSak nepo-
stacuje, ostatné tvirci DSM sami svou ateoreti¢nost vyslovné zddraziuji.

Postup od fenoménu k podstaté spociva na eidetické redukci, na redukci na
eidos fenomeménu. V klasické fecké filozofii znamenal ,,eidos” pravzor, ideu,
podstatu, idea je filozofickou reflexi uchopena podstata véci. Jejim jadrem je —uz
jsme to fekli — smysl, logos. A tak se vracime k Blankenburgové formulaci o logu
patického. ,,Nemocnost” je tstrednim fenoménem oblasti, kterou zkouma patolo-
gie. Prejdeme-li do jazyka kliniky, je zdkladni kategorii nosologie a skrytym
predpokladem lékaiské taxonomie. Tuto problematiku sonduje K. Chromy
(Chromy, 1990). Fenomenologie k tomu pfispiva tim, Ze odkryva skryté predpo-
klady pro kategoridlni analyzu: mapuje oblast patického. Fenomenologové mluvi
o regionalni ontologii patického, jak ji provadi naptiklad M. Boss (Boss,1975).

Kontexty a existencialy

Zbyva pripomenout dilezitou véc: V psychopatologii mame co délat s feno-
mény, které se déji. S Casovymi utvary, kontexty. Prebirdme toto oznaceni ze
slovniku prazské strukturalistické Skoly. V tomto zpfesnéném oznaceni zname-
nd kontext Casove utvdieny celek, ktery tim, jak se déje, se postupné napliiuje
smyslem. Je to sled vyznamovych jednotek, nepfemistitelny bez promény smys-
lu. Sled, pfi kterém se postupné akumuluje celkovy smysl, takZe teprve pii skon-
¢eni je cely sled, dany predtim postupné, akumulovan simultdnné. Teprve ve
chvili ukonceni nabyva celek i kazdy dil¢i vyznam definitivni tvar (Mukarovsky,
1968). Dokud kontext neni ukoncen, je vzdy jesté jeho celkovy smysl nejisty.
MizZe se zlomit a zGstat pouhym torzem, muZe se také zvrétit ve svij pravy
opak: nemuzeme si byt jisti, Ze se nedoCkdme ndhlého piekvapeni. V tom je
dynamicnost kontextu, kterou ndm zpravidla odkryva teprve zpétny pohled.
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MiZeme tak mluvit o ,,déni smyslu”, smyslu, ktery se teprve postupné, leckdy
dramaticky, utvéii v interakci dil¢ich vyznamd.

Takovym kontextem je lidsky Zivot. ,,Zivotem” pfitom neminime systém orga-
nickych struktur a funkci, ale ¢as lidského pobytu ve svété, vymezeny naroze-
nim a smrti. Je to Zivot, k némuz se ¢lovék posléze autorsky hldsi, tedy Zivot
osobni, ktery ¢loveék kond pohybem sebeuskutectiovani. Patfi k nému porozu-
méni sobé€ a skrze toto porozuméni i porozuméni svétu. Je to Zivot v presahu, v
nad¢ji, tthnouci k naplnéni a ohroZeny prazdnotou.

Kde a v ¢em mame hledat ibézniky Zivotniho kontextu, ohniskové body jeho
smyslu? V hodnotich, k nimz je lidsky Zivot vztazen. Plati potom, Ze vyznam
m4, co je v kladném vztahu k néjaké Zivotni hodnoté. A otdzka po Zivotnim
smyslu je totoZznd s dsilim odkryt smysluplné vazby individudlniho lidského
Zivota, odhalit, jakym zptisobem jsou obsazeny hodnoty v Zivotnim kontextu,
jak v ném jsou tematizovany.

Takto zhodnoceny lidsky Zivot nazvéme existenci. Mtze se odehravat na riz-
nych drovnich, které nemaji jen rizny obsah, nybrz i riznou hodnotu. V tom
spocivd otevienost lidské existence jako Zivota v moznosti (Patocka, 1969). Ale
miZeme také docela prosté fici, Ze existence je lidsky Zivot uchopeny zevnitt,
jak sdm sobé rozumi. Analyza existence pak tento pohled zevniti pfijima jako
své vychodisko. Kategorie, k nimZ takto dospivé se nazyvaji — podle Heideggera
— existencidly. Dospét k nim je specidlnim tkolem fenomenologie na cesté k
filosofii ¢lovéka, k filozofické antropologii. Zaroven tim fenomenologie proka-
zuje vyznamnou sluzbu véddm o clovéku, protoze jim poskytuje bezpecny
zaklad a jisti je pred naturalistickym skluzem. Nemusime snad zddraziiovat, ze
zejména teoretické védy huménni mediciny jsou timto skluzem ohroZeny. Ale
naturalisticky vyklad lidského Zivota jako obdoby ,.slepych” prirodnich d&ja
vede k nezdaru, proti naturalistickému paradigmatu zdtraziujeme paradigma
antropologické. Bez tohoto zdkladu psychopatologie — zejména ona — neni
moznd. (Mrkvicka, 1992).

Schizofrenie v antropologickém kontextu

Schizofrenie je nemoc. Tim ma byt pfedbézné feCeno pouze to, Ze jde o redl-
ny psychopatologicky problém a Ze nemiZeme pfistoupit na jeho ,,anihilaci” pod
antipsychiatrickou zdstavou ,,mytu o dusevni nemoci”. Nemlzeme vSak pfi-
jmout ani Janzariktv vyklad schizofrenie jako pouhého syndromu ¢i klubka syn-
dromd zaloZeného na mezindrodni konvenci (Janzarik, 1978). Nen{ bez vyzna-
mu, Ze tento ndzor Janzarik vyslovil v dobé usilovného hledani transkulturalni-
ho konsenzu v pristupu ke schizofrennimu onemocnéni. JenomZe nemoc je vic
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nez syndrom a konsenzus vic nez konvence.

Kritika pojeti schizofrenie jako nemoci je — jak dokldd4 i K. Chromy — ptede-
v§im kritikou klasického prirodovédného — Chromy fika také ,,veterinarniho” —
modelu nemoci. Tato kritika ovSem prekracuje hranice psychiatrie a tykd se celé
huménni mediciny (K. Chromy,1990). S velkou diikladnost{ a jazykem blizkym
somatické patologii ji provedl J. Vicha (Vacha, 1980). S odvoldnim na D.D.
Copelanda postavil proti sob& xenochtonni a autochtonni koncept nemoci.
Model xenochtonnf je identicky s klasickym modelem, ktery ovlddal 1ékatstvi v
poslednich sedmdeséti letech: pacient onemocni, protoZe je napaden chorobou
jako cizim tuto¢nikem. Podle modelu autochtonniho tkvi pocatek nemoci v
mezich nasi vlastni adaptacni schopnosti: pacient onemocni, protoZe neni dosta-
tecné odolny, nedostava se mu schopnosti, které by zabranily maladaptivni inter-
akci s prostiedim. Za nemoci dochdzi k ,,havarijni regulaci”, sméfujici uz niko-
liv k optimalizaci Zivotnich podminek, ale k Ciré sebezdchové a autoreparaci,
pfitom musi fada funkci aktivné pfekrocit své fyziologické hranice (Vacha, 1980
s.96 ad.).

Autochtonni model nemoci je dobrym odrazovym mistkem pro nas vyklad o
schizofrenii, pokud jej rozvineme dél v antropologické perspektivé, jak to ostat-
né Vécha na riznych mistech své knihy navrhuje. V této perspektivé se schizof-
renie jevi jako onemocnéni osoby, jako patickd zmény osoby a jejiho svéta.
Proto nemiZeme schizofrenii chdpat jen jako trs, ,,cluster” symptomu, k némuz
dospivame shlukovou analyzou, ale jako chorobnou proménu existence, zpiso-
bu byti ve svété a icasti na ném (J. Wyrsch, 1946,1949). Nebo, jak iikda M. Boss,
naruseni celkového lidského byti v jeho otevieném, svobodném vztahu ke svétu,
svobodné a oteviené vstiicnosti. Jednotlivé chorobné alterované psychické funk-
ce Ize zjistit jen proto, Ze je nemocnd osobnost jako celek (Boss, 1975 5.485 ad).
V téchto formulacich je jadro antropologického pfistupu ke schizofrenii. Nasim
ukolem nyni bude vymezit prostor, ktery se ndm takto otevird pomoci né¢kterych
zékladnich kategorii.

Osoba a transcendence

Clovék je tvor, ktery Zije v presahu. Vykratuje z pevného, svirajiciho kruhu
toho, co je bezprostfedné dano, presahuje dané, vztahuje se k né¢emu ,,mimo”,
ocekdva, predvida. Diky tomu uz neni polapen — tak jako ostatni tvorové pouty
svych instinktd — situaci. Vymkl se ji. Neni zajatcem okamziku, neni ovladan
pouhymi impulzy. Posunul své t€zist€ i svlij pozorovaci bod na situaci: MiZe na
ni shlédnout z vyssiho hlediska, obhlédnout ji ne uz v jednotlivostech, ale v
celku. Tak se mu otevird jeji vyznam ve vztahu k celkové situaci zivotni, je scho-
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pen porozumét své zivotni poloze. Pritomnost tim ziskdva novou podobu. I ji
clovek prekracuje, otevien minulosti i budoucnosti. Zbavil se diktatu pifitomné
chvile. Ziskal odstup a v tom je jadro jeho svobody.

Pro tuto lidskou potenci ,,byt v pfesahu” mame ve filozofickém slovniku ter-
min ,,transcendence”. Nevkladejme do néj nic navic: jde o empiricky fakt, niko-
liv o metafyzickou konstrukci. Znamenité analyze podrobil fenomén transcen-
dence W. Keller (Keller, 1975). Jako jeji zdkladni komponentu identifikoval
intencionalitu, vztazenost, zaméfenost. V minulém stoleti na filozoficky i psy-
chologicky vyznam intencionality narazil rakousky filosof F. Brentano, do plné-
ho svétla jej postavil E. Husserl. V kontextu soucasné psychologie tento objev
uplatnil G.W. Allport. Vymezil intenci jako usilovani jedince o cil, ktery je jim
vice méné uvédomovan a ktery je v souhlase se sentimentem: Zaroven konsta-
toval, Ze konecnymi cili naSich intenci jsou hodnoty (Allport, 1966).
Intencionalita umoZziiuje, Ze ¢lovék ma svét. A toto intenciondlni uchopeni svéta
se realizuje jako rozumovy, emo¢ni a volni vztah ve své celistvosti. Clovék ma
také déjiny: ma vztah k Casovosti svého Zivota, k minulosti i budoucnosti, k
tomu, co muze byt, i k tomu, co md byt. Pfesahuje do sféry toho, co plati, do
sféry ideji, norem a hodnot.

K intencionalité patii perspektivita. Vidime véci v ur¢itém usporadani, v urci-
té perspektivé zcela konkrétniho stanovisté ,,v té€to chvili a na tomto misté”. A
nemiZeme je vidét jinak, leda bychom své stanovisté zménili. To plati pro jed-
notlivy intenciondln{ akt, ale i zcela obecné, protoZe ,.kazdy Zivot je jedno hle-
disko na svét” (Ortega y Gasset, 1969). A kazdému Zivotu miZeme pfifadit
jednu zdkladni Zivotni perspektivu. Lze ji urCit jako jedineCny systém vztaht
Clovéka k okoln{ skute¢nosti a zdiraznit na ni pravé jeji jedinecnost — nejsou dva
lidé, ktefi by méli zivotni perspektivu shodnou — i jeji dynamicnost. NezGstava
stejnd, méni se zkuSenostmi.

Musime vsak doplnit: Svét se ndm sice otevird ve zcela urcité Zivotni per-
spektivé, zaroven si vSak uvédomujeme, Ze bychom mohli jednat jinak, vidime
i jinou moznost, jiné feSeni, jsme schopni pohledu ,z druhé strany”. E.
Rothacker uvadi tento piiklad: chci-li vystoupit na horu, musim zahdjit svij
vystup na zcela ur¢itém misté. Odtud vidim horu v ur€ité perspektivé a podle
toho si zvolim plan vystupu. Ale zaroven si mohu predstavit i druhou stranu hory
i zpusob, jak bych ji mohl zdolat odtamtud. Této schopnosti “,,Vidét véc
jinak™’se fikd aspektivita (Rothacker,1970) Je to velice dilezitd schopnost,
umoziuje ndm prenést zkusmo ve fantazii své stanovisté kamkoliv jinam, uvi-
dét véci pod jinym zornym dhlem.

A je tu jeste reflexivita: schopnost vrétit se intenciondlné od svéta k sobé samé-
mu, ke svému ja. Byt ve vztahu k sob¢, byt ,,0 sob&” znamena byt osobou. Jaské
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byti je byti osobni. Reflexivita, na niZ je osobni byti zaloZeno, se projevuje
dvéma zpisoby, které spolu tzce souviseji: jednak jako implicitni sebe-védomi,
které provazi naSe proZivani a jednani, jednak jako vnitfni vnimdni. Tim je déno,
Ze cokoliv nds v zivoté potkd, ma svidj osobni akcent, svou jaskou kvalitu.
Udadlosti maji svij specificky vyznam pro nés, dotykaji se nas. Na reflexivité je
zaloZena individudlnost lidského Zivota i identita osoby. ,,Osoba” i ,,ja” jsou
pojmy souvztazné. Min{ se jimi vlastné totéz, jednou z vnéjsiho, podruhé z vniti-
niho pohledu. Tedy to, cemu se ve filosofii fika subjekt, nositel i Cinitel. J4, ego,
je takovy cinitel. Je aktivni, disponuje nepochybné vlastnimi zdroji energie,
které miZe mobilizovat. V psychologickém pfistupu mu pfikladame dulezité
ukoly sjednocujici a fidici: plni funkce integrativni a regulacni. Soustavny
vyklad najdeme u P. Ri¢ana (Ri¢an,1970).

Neméla by ndm uniknout vnitini vazba mezi akty, které jsme pii vykladu o
transcendenci popsali. Dejme tedy této vnitfni jednoté jméno: mluvme o aktech
duchovnich. Transcendence zaklddd duchovni vrstvu lidského Zivota a bez ohle-
du na ni zustava vyklad ¢lovéka pouhym torzem. Nestaci poukaz na jeho psy-
chickou a socidlni urcenost. Tu zjistujeme v urcitém stupni i u subhuménnich
animdlii. Specifikem ¢lovéka je duch. Zanedbavali jsme ho.

Intersubjektivita a sdileny svét

Lidsky Zivot se napliiuje ve sdileni. Existence je spolubyti, icast na spole¢ném
lidském losu, spoleCenstvi v ldsce a pratelstvi s Tebou. Tak formuloval své psy-
chopatologické vychodisko pred léty L. Binswanger (Binswanger,1956). Je to
Zivot ve vzdjemnosti a odkdzanosti na druhého. V takovém vztahu vidim druhé-
ho jako ,,jiné ja”, alter ego, jako j4, které je tam, proti mné. Vim, Ze v tomto vzta-
hu je nase pozice zaménitelnd, Ze tam, kde jsem ja dnes, mliZes byt zitra ty a nao-
pak, to je vztah reciprocity. Ale vim zdrovei, Ze alter ego neni mym zrcadlovym

Pl

obrazem, Ze je jiny, alter, Ze vnasi do vztahu novy moment, jimz tento vztah
dopliiuje a dotvafi, to je vztah komplementarity. Z néj plyne ma odkazanost na
druhého, kterd se mi jevi jako svébytny zdroj aktivity, rozhodovan{ a odpovéd-
nosti jako osoby.

V této dialogické zkuSenosti se zakladd, konstituuje intersubjektivita. Ta se sice
konstituuje vztahem ,,ja-ty”, ale napliiuje vztahem ,,my”, vztahem prozZivaného
spolecenstvi. Zivot ve spoletenstvi se realizuje jako sdileni a sd&lovani. Prvotni
je sdileni ve smyslu podilet se, Gcastnit se, ale neobejde se bez sdélovani, komu-
nikace, pfeddvani myslenek, informaci prostfednictvim feci, jazyka: jde vlastné
o specifickou podobu sdileni na symbolické roving.

Komunikace sama je moznd jen proto, Ze ve spoleCenstvi existuje, jak to for-
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muloval T.Parsons, systém konstitutivniho symbolismu, totizZ systém Zivotnich
hodnot a od nich odvozeny a jen v tomto spoleCenstvi platny normativni rad.
Systém konstitutivntho symbolismu ma proto v Zivoté spolecenstvi zcela cent-
ralni dlohu. Z néj ¢lenové spolecenstvi Cerpaji své sebeurceni, svou kolektivni
identitu, takZe pojem ,,my” je smysluplny. Je to odpovéd na dvé otdzky: kdo a
co jsme my (Parsons,1971). Tak se stdva klicem k nasemu porozuméni Zivotu
spolecenstvi zevnitf.

Systém konstitutivniho symbolismu v§ak ma jesté jinou vyznamnou tdlohu:
nejen Ze poskytuje ¢lendm spolecenstvi kli¢ k porozuméni sobé samym, ale je i
klicem k jejich porozuméni svétu.

Mohli bychom velice jednoduse fici, Ze svét je to, co je kolem nds a co na nds
pisobi. Ale tim fikdme pramalo, leda to, Ze to kolem je pidou naseho Zivota, ze
nds to nese, ale i klade odpor a my se tomu musime né€jak — pasivné i aktivné —
pfizptsobit.To je svét ve smyslu ,,0koli”.

Pati{ do néj takové jevy, jako rytmicita Zivotniho déni, pudové vzorce chova-
ni, reakce a stavy jako ndmaha, Gnava a jejich pocitové doprovody. V takové
podobé vstupuje i do psychologického slovniku: zpravidla jako ,,tvrda skutec-
nost”, realita. Rikdva se, Ze nékdo neobstdl tvaii v tvar skutecnosti, e ho sku-
tecnost zaskocila, Ze se neumél vyrovnat s tvrdou skutecnosti. Ve slovniku psy-
choanalytickém pak existuje dulezity termin ,testovani reality” — a vzdy jde o
svét-okoli ve vyznamu naSeho protihrace, ve vyznamu ne-ja proti naSemu ja.

Okoln{ skute¢nost je pouze plda, ze které svét teprve vyrustd. ProtoZe svét je
prosvétlend skutecnost. Pdvodné totiz znamenalo slovo svét svétlo a v pozdéj-
$im vyznamu pak krajinu ozdfenou sluncem a daleko viditelnou. Svét je tedy
skute¢nost, kterd se ndm perspektivné otevird ve svétle zkusSenosti, skute¢nost
prosvétlend naSim porozuménim, smyslem. Nenf tedy jen souborem vsech jsou-
cich véci, ale spiSe predem danym horizontem, na jehoZ pozadi se ndm véci zje-
vuji, na jehoz pozadi ziskdvaji smysl. Tak se svét stava jeviStém nasSeho Zivota a
nas Zivot ,,.bytim ve svété”.

Svét spolecenstvi, sdileny svét, je intersubjektivné zakotven. Je to svét zabyd-
leny, emocné obsazeny, naplnény vyznamy, svét spolecensky zhodnoceny. Je to
dédle svét normativity, toho co plati, svét instituci, povinnosti a roli, opfeny o
systém konstitutivniho symbolismu. Aktivizuje lidi, ktefi jej sdileji.

Osobni svét a decentrace

Sdileny svét je jednou z podob, jednou z modalit, v nichz ¢lovek ztvariuje sku-
te¢nost. Ted se ndm otevird cesta k vykladu o jiné modalité — o svétu osobnim.
Vyjdéme z toho, co jsme poveédéli o perspektivité a zZivotni, jaské perspektive.
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Zduraznili jsme na nf jeji jedineCnost. Ale je-li tato perspektiva jedine¢nd, pak i
svét, ktery se ndm v ni otevird, musi byt jedinecny. To je ostatné mySlenka, kterd
se v psychologii objevuje u mnoha autord. Pregnantné ji vyjadtil W. Stern: Dvé
osoby, které dlouho Ziji v téZe krajiné, v téZe spole¢nosti, ba v téZe mistnosti,
nemaji prece stejné prostredi, protoZe vybér a modelovani, které clovek provadi
na vécech, uddlostech a okolnostech, jsou rozli¢né. A rozlicné je proto obecna
utvarenost a obecnd atmosféra obou persondlnich prostiedi. Proto méd kazda
osoba sviij osobné vyznamny svét, zkratka svij ,,persondlni svét”. Osobni svét
je vzdy zdroven osud i dilo osoby (Stern 1950).

Stern zdroven upozoriiuje, ze persondlni svét neni identicky s na$im vnitinim
svétem, s obrazem svéta. Svét neni v nds, my jsme ve svété. A nds osobni svét se
ndm perspektivné otevird jako vyzva. Véci v ném maji sva zvlastni mista: nend-
padny domek, jakych jsou tisice, je pro nds nenahraditelny, protoZe to je nas
rodny dim. A stejné jedine¢nych a nenahraditelnych je pér lidi kolem nas, proto-
Ze jsme s nimi Zivotné spojeni. Pravé tim je dan subjektivni smysl osobniho svéta.

Shodné myslenky nalézame u J. Patocky v jeho vykladu pfirozeného svéta.
Cim je charakterizovan? Pfedeviim — na rozdil od svéta pfirodovédy, v némz
dévné voldni po pevném bodé€ se ztrici bez ozvény — pfirozeny svét svij pevny
stted md. Je to misto, kam patiime vic, nez kamkoliv jinam, ta ¢ast univerza,
kterd je lidsky nejvice proniknuta, utocisté, domov. Ta ¢ast, s niZ jsme prevazné
obezndmeni, v niZ se citime bezpecni, kde nenf takika co objevovat, misto nasi
Zivotni zakotvenosti (Patocka, 1992)

V jaské perspektivé se naS osobni svét otevird predevs§im jako prostor.
Rozprostira se, ze svého pevného centra ubihd do dalky. Dalka — o ni jde: ddlka
je lidskou mirou, nikoliv délka. Délka je ddna nasi touhou nebo nasi tinavou, pre-
kazkami, které mame na cesté. Objektivita prostorové miry tu nehraje Zadnou
roli. AvSak persondlni svét ma i svij horizont ¢asovy, z urCitého hlediska snad
jesté vyznamnéjsi, nez horizont prostorovy. V prostoru je vZdy potencidlné ddna
moZznost ndvratu. V Case nikdy. V ném je vSak ddna moZzZnost naplnéni, ale i rizi-
ko nenaplnéni — a odtud zvlastni vyznam dimenze budoucnosti v lidském Zivote.

Nase jaskd perspektiva nenf jen jakymsi suse rozumovym hlediskem, pod kte-
rym vidime véci kolem sebe. Vyznamné misto v ni maji vztahy citové, které nds
k vécem poutaji. Jinak: jde v ni vzdy a hlavné o to, co pro nds véci znamenaji,
jakou cenu, hodnotu pro nds maji. Tyto hodnotici a hodnotové vztahy jsou vlast-
nim jadrem nasS{ Zivotni perspektivy. Hodnoty se zkritka nevznaseji v néjakych
nadsvétnych vysich, jsou to Zivouci soucdsti naSeho osobniho svéta. Jsou kieh-
ké a prece ve své kiehkosti nas svét zajist'uji, vystaveny v§em Zivotnim tderim.
Proto pravé ve své hodnotové dimenzi je ndS persondlni svét nejzranitelnéjsi.

Ted se nim vsak otevird otdzka po vztahu svéta sdileného a osobniho.
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NemuZeme ji obejit, musime znovu spojit, co jsme z dobrych divodi rozdélili.
Kli¢em k porozuméni vztahu obou svéti je aspektivita, jak jsme ji popsali. Nyni
tento popis zkonkretizujeme vykladem o decentraci v pojeti J.Piageta.

Decentrace je jednim ze zdkladnich Piagetovych problémi a je podeprena
dikladnym autorovym studiem raného détstvi. Vraci se k ni na mnoha mistech
obou kniZek, které u nds byly prelozeny (Piaget, 1966).

Prvotni stav ditéte je stav ,,adualismu”. V tomto stavu neexistuje hranice mezi
,ja” a ,ne-ja”, mezi ditétem a vnéjsi realitou. Chybi jak sebe-védomi ditéte, tak
svét trvalych predmétl, neni tedy ani rozdil mezi ,,ja” a ,,druhym”, mezi ditétem
a matkou. Mizeme se jen dohadovat, Ze dit€ je ve stavu jakychsi polosnovych
vjemovych obrazi. Piaget oznacuje tento stav jako prvotni egocentricitu ditéte,
ponoreného do okoli. V zdvislosti na aktivité ditéte se jeho egocentricita formu-
je vyraznéji, nejprve jako vjemova a motoricka, ve které dit€ ,,d¢la svtj vlastn{
svét” a potom i predstavova a kognitivni, ve které ,,déla svou vlastni pravdu”
(Piaget, 1972). Z prvotni egocentricity se takto zacind rysovat osobni svét ve
svych bezprostiednich a pozdéji i vzdéalenéjsich horizontech.

Prechod ze svéta osobniho do svéta sdileného se déje pravé decentraci, jde o
celistvy a zdroven velice slozity proces, ktery v raném détstvi zacind a po celé
dalsi détstvi a dospivani pokracuje. Zahajuje jej decentrace ¢innostni, prechod z
vychoziho stavu, ve kterém je vSechno centrovdno na vlastni t€lo a vlastni ¢in-
nost, ke stavu, kdy dit€¢ umist'uje své vlastni télo i ¢innost ,,jako objekty do mno-
Ziny objektt a d€ji ve sveéte”. Pak ndsleduji decentrace ptfedstavovd, poznavaci,
citovd a mravni. Dité se tak postupné uvoliiuje z diktatu své vlastni perspektivy
a udi se vidét véci z hlediska ,,ostatnich”, stava se ucastnikem svéta sdileného.
Decentrace je mostem mezi osobnim a sdilenym svétem, to je dilezité zjistént,
které ma zasadni vyznam pro nas vyklad o schizofrenii, jak jesté uvidime. Piaget
sam mluvi o ,kopernikovské revoluci”. Pfipomefime jen, Ze nosnym pilifem
tohoto mostu je aspektivita.

Pritom nesmime piehlédnout dilezity fakt: ze Clovék Zije simultinné v obou
svétech, Ze existence jednoho z nich nerusi existenci druhého a Ze ani decentra-
ce nelikviduje nasi jaskou perspektivu. Prekryti obou svéti neni nikdy dplné.
Dochdzi vSak k jakési amalgamizaci a tento amalgam mtzeme oznacit jako nas
vSedni, kazdodenni, Zity svét. Svét nasich setkdni s druhymi, zkiiZenych Zivot-
nich perspektiv, svét muj i tvij, svét spoluprace i spor.

Osobnost a jastvi

Clovék je svou vlastni historii: tak se stdva osobnosti. Osobnost je osoba v Case
(Revers,1955).Zivot modeluje jeho tvér do jedinecné a neopakovatelé podoby a
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on vtiskuje tuto podobu svému Zivotu. Osoba znamena onen zdklad lidstvi, ktery
je ndm vSem spolecny. AvSak osoba, rozvinutd v osobnost, je ve své jedine¢nos-
ti nezastupitelnd, v tom je jeji hodnota a v tom je i vychodisko filozofického per-
sonalismu.

Chceme-li porozumét osobnosti zevnitf, snazime se ji uchopit jako jastvi.
Tento koncept md v nasi odborné literatufe své misto uz od casu A. Heverocha,
ktery v roce 1910 publikoval studii ,,O poruchach jastvi”. V poslednich dvaceti
letech vSak o tomto problému vznikla tak rozsdhl4 literatura, Ze mizeme hovo-
fit o médnim trendu. Psychologie jastvi byva také oznacovana jako Self-psy-
chologie, nebo nékdy jako psychologie narcismu — coz vSak je pojmenovani nad
jiné matouci. U nds psal o problému prehledné M. Nakonecny
(Nakonecny,1973).

Jastvim se tedy mini osobnost zprostiedkovand sebeprozivanim. Jde o perpe-
tuovanou zkusenost vlastni, osobni identity, kontinuity, integrity a kompetence.
Jastvi nenti j4, self neni ego, ackoliv néktef{ autofi, mezi nimi i Freud, pouzivaji
oba terminy zdménné. U jastvi se pfedevSim ptdme, jak se konstituuje ve vzta-
zich k objektim, jak je rozdilné afektivné obsazuje. A jak vytvafi fantazijni
reprezentace, vnitfni obrazy sebe i vyznamnych objektu, signifikantnich osob. V
centru pozornosti self-psychologie tedy neni vztah védomi a nevédomého, ani
vztahy mezi id, ego a superego, ale vztah jastvi ke svétu objektu.

H. Kohut popisuje vnitin{ skladbu jastvi takto: Vidi self jako bipoladrni. Jeden
pol predstavuji naSe ambice, zdkladni snahy o moc a tspéch, druhy pak nase
hodnotové predstavy, zdkladni idedly, idealizované cile. Mezi obéma pdly vzni-
ka jakysi oblouk napéti. A touto tenzi mezi ambicemi a idedly jsou aktivovany
nase redlné schopnosti a dovednosti, predstavujici jakysi stfed ve skladbé jastvi
(Kohut, Wolf, 1978).

Jastvi si utvari svij vlastni regulacni systém, byva oznacovan jako ,,narcistni”.
Jde o takové aktivity, které uchovavaji a zajist'uji skladebnou vazbu a ¢asovou
stalost i pozitivni emocni zabarveni obrazu sebe, sebepojeti, self-image. Jde pre-
devsim o emocni postoje, o afektivni vyladéni ¢lovéka k sobé samému, o sebe-
hodnocent, totiZ o pocity vnitini jistoty, spokojenosti se sebou, o prozitky zdra-
vého sebevédomi a sebeticty. Ale také o sebejistotu ve vztazich ke svétu a vlast-
ni budoucnosti. S tim jsou svdzany nekteré zdkladni narcistni potieby: Prejeme
si, aby nds jini ,,vidéli”, aby nds neptehlizeli a brali nds vazné, aby nds respek-
tovali a méli rddi. Aby nds zkrétka ,,zrcadlili”. To je zdkladni pfedpoklad zdra-
vého vyvoje jastvi.

G.W. Allport uzil pro fenomén jastvi oznaceni ,,proprium”, zahrnujici podle
jeho slov, vSechny aspekty osobnosti, které predstavuji jeji vnitini jednotu
(Allport, 1958). MiZzeme hovofit o ,,oblasti mého”, oblasti toho, co jsme pfijali
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za své, co si privlastiiujeme. Dalo by se fici, co si privlastiujeme trvale, ale zde
musime byt opatrni: hranice propria jsou prekrocitelné obéma sméry a ego je
ovlada. Nejen Ze si nové a nové jevy miZeme privlastiiovat, ale miZzeme také
nékteré, které zacneme pocit'ovat jako cizi, porusujici vnitfni jednotu nasi osob-
nosti, nasi identitu, za hranice propria odsunout. Tak se zbavujeme vlastnich
nezralych postoji, které v ristu osobnosti ztratily smysl.

Rust a tvorba osobnosti

Zminili jsme se o ¢asovém rozméru osobnosti. Zbyva povédét, co se v tomto
Case lidského Zivota odehrdva. V odborné literatufe se v této souvislosti mluvi o
komplementarnich procesech socializace a personalizace. Vlastné Castéji se pise
o socializaci jako o procesu, kterym jedinec vrusta do spolenosti. My bychom
fekli do sdileného svéta. RozliSuje se vnéjsi stranka socializacniho procesu, spo-
Civajici v osvojovani nejriznéjsich socidlnich roli, a stranka vnitfn{ — ztotozné-
ni s danymi spolecenskymi hodnotami, v tomto druhém piipadé se mluviva o
enkulturaci.

Nemensi vyznam v§ak ma i personalizace jako proces sebeutvafeni osobnosti.
I zde se nabizi rozliSeni mezi individuaci jako procesem formovéani osobnosti
predevsim vnéjsimi vlivy a vlastni personalizaci, v niZ se vlastni proces utvare-
ni osobnosti transformuje v dlouhodoby akt tvorby osobnosti: kdy se pokousime
udélat néco z toho, co z nds udélali jini. Pro tento akt mame oznaceni ,,seberea-
lizace”. Seberealizace jako program vSak md svd omezeni. Nesmime zapome-
nout, Ze rust osobnosti je mozny jen ve sdileni, Ze seberealizace je predevsim
sebeobjektivaci v zivotnim dile. Nemd nic spole¢ného s néjakou rafinovanou
formou egoismu.

Osobnost roste zkusenostmi. Cilem jejtho rlstu je dospéld, zrald osobnost,
schopnd jednat v odpovédné svobodé€. Schopnd jednat kompetentné. Koncept
kompetence zahrnuje ty osobni charakteristiky, které rozhoduji o tom, Ze ¢lovek
je panem situace, Ze v ni netdpe jako v labyrintu, Ze je nad ni: vldda nad situaci
je pravé kompetence. Lze ji studovat jen ve vztahu k dané situaci, mizeme se
dokonce ptat, zda jedinec vykazuje kompetenci pro zcela jedinecny ndrocny
tikol. Castéji se viak ptame, zda jeho kompetence odpovidd narokdm uréitého
druhu pribuznych situaci. Mluvi se o kompetenci profesiondlni, fidici, ale i o
kompetenci rodicovské, pro nds dalsi vyklad zv1ast dulezité. A prece mifime ke
globdlnimu pojeti kompetence Zivotni, v niZ si ¢lovék sam sebe uvédomuje jako
odpovédné jednajiciho, usilujictho o vlastni cestu v siti spoleCenskych vztaht, o
nalezeni svého mista v malych socidlnich skupindch i v celém spolecenstvi.

Jednat kompetentné v ur€ité situaci znamend jednat s odpovédnou rozvahou a
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se znalosti véci, fidit své jedndni s ohledem a ve vdzanosti na spolecenské i
osobni hodnoty. Nase kompetence se tedy realizuje predev§im ve zpisobu, jak
feSime své osobni, Zivotni problémy, v popredi je otdzka ,,jak”. A otdzka ,,jak”
je otazkou po formé, tvaru, otdzkou po stylu. Takze Zivotni kompetence a Zivot-
ni styl jsou spojité nddoby. V posledni instanci se totiZ ptdme: je ndS Zivot vniti-
né sjednocen? M4 naSe Zivotni cesta vibec néjakou postfehnutelnou osu?
Témito otdzkami zaroven vymezujeme koncept Zivotniho stylu: onu vnitfni jed-
notu naseho Zivota, centrovanou podle osy Zivotniho pohybu. Onu osobitou
pecet’, kterou svému Zivotu vtiskujeme.

Uzavieme: v této kapitole jsme podali vycet téch antropologickych kategorii,
které maji byt zdkladnimi kameny dalsiho vykladu o patogeneze schizofrenie.
Vratme se nyni tam, odkud jsme pfitom vysli: k autochtonnimu modelu nemo-
ci. V ném je poloZen hlavni diraz na regulacni program organismu a jeho odol-
nost. Ta vSak je vazdna na obecnéjsi globdlni charakteristiku, jiz je zdatnost (fit-
ness). Zdatnost se primarné projevuje ve zvladani ndroku, které Zivot na orga-
nismus klade, sekundarné jako odolnost vici zatézovym situacim. Tyto koncep-
ty lze bez nesndzi z roviny biologické prevést a zakotvit v kontextu antropolo-
gickém. A teprve odtud, jak i Vacha zddraziiuje, 1ze pln€ porozumét fenoméniim
zdravi i nemoci.

Schizofrenni vulnerabilita a schizafinni osobnost

Nase tdvahy se zatim pohybovaly na hranici mezi zdravim a nemoci. Vykladem
o kompetenci, zdatnosti a odolnosti jsme zistavali v blizkosti p6lu zdravi. Nyni
se presuneme do sféry patického: budeme mluvit o schizofrenni vulnerabilité. O
to, ze se vulnerabilita stala jednim ze zdkladnich patogenetickych koncepti, se
zaslouZzil predev§im J. Zubin svym ,,modelem vulnerabilita” (Zubin, Spring,
1977). Mohli bychom fici, Ze zranitelnost, vulnerabilita je negativem odolnosti,
a ono klasické ,,locus minoris resistentiae”, na které bychom mohli pfimo uka-
zat prstem. JestliZe totizZ odolnost sama znamend komplexnf{ Zivotn{ kvalitu, pak
i jeji negativ musi byt stejné¢ komplexni.

E. Hartmann se spolupracovniky se pokusili koncept vulnerability operacio-
nalizovat a stanovili jedenact jeho psychosocidlnich indikatora se zavérem, Ze o
stupni vulnerability rozhoduje predev§im celkové skore, nikoliv vysokd hodno-
ty nékteré z polozek sama o sobé.

Vycet polozek vulnerability vypada takto:

1. Neobvykla uzkost (neutésitelné dité, svét vnimany jako désivy, Casté nocni
miry, $koln{ dzkosti).

2. Neofobie (strach z novych véci, reagovani na obvyklé jako na nové,
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neschopnost vstupovat do obvyklych situaci se snizujici se nedivérou).
3. Nedostatek historicity (nedostatek smyslu pro osobni kontinuitu v Case,
nedostatec¢né cilové chovani, chybéjici ambice).

4. Neptfiméfend agrese (slepd agrese, krutost, neobvyklé agresivni fantazie).

5. Neptiméteny vztek (vztek na sebe sama, popreni vzteku, kdyz se jevi hné-
vivy jingm, nevysvétlitelné vybuchy hnévu).

6. Plochy afekt (afektivni poruchy ve smyslu plochého nebo nepriméfeného
afektu).

7. Anhedonie (neschopnost téit se z cehokoliv, nedostatek konickd, nedosta-
tek potéSeni ze hry).

8. Nedostatek konstantnich objektti (neschopnost navazovat vztahy, obtiZe pfi
ptresunech od rodiny k pratelim, pfilisné lpéni nebo prilisnd nezavislost).

9. ObtiZe v interpersondlnich vztazich (rodi¢im pfipadéd obtiZné ,,proniknout”
k ditéti, vztahova nespolehlivost, Zddné nebo fidké vztahy ke skupindm vrstev-
nikd).

10. Propustné hranice (snadno zmatené, excesivni denni snéni, tendence k pfi-
bliznému mysleni, nedostatecné integrované télové schema).

11. Nedostatek kompetence (opozdovani vyvojovych mezniki, $patné skolni
vysledky, nedostatecny pocit kompetence). (Hartmann et al., 1984)

Etiopatogeneticka analyza

Na nésledujicich strankdch se pokusime nalézt fad, skryty v tomto vyctu. To

je ukolem etiopatogenetické analyzy, kterd md hermeutickym kruhem obsahnout
celek prepsychotického a inicidlné psychotického a vymezit misto kazdé dil¢i
struktury v této celkové situaci (Kisker, Strotzel,1962). Prvni voditku v takové
strukturdlni analyze ndim muZe poskytnout etiopatogeneticky ,,ledovec”, jak jej
uvadi J. Vacha. Nejhloubéji ,,ponofend” vrstva zahrnuje slozky genetické, nad ni
je vrstva zahrnujici slozky ziskané, tfeti je vrstva podptrnych faktord a vrchol
ledovce teprve predstavuje ,,viditelné” bezprostfedni pfiCiny.
Toto schema je platné v ramci obecné patologie pro v§echny nemoce. Z riznych
schemat navrZenych pfi studiu schizofrenie uvedme t¥ifizovy model L.
Ciompiho, ktery v prvni fazi zahrnuje vrozené, ziskané a psychosocidlni vlivy
do premorbidni ndpadnosti, tim je pfipraven ,,vulnerabilni terén”. Mezi prvou a
druhou fazi leZi kriticky hrani¢ni bod: stres. Jim je fragilni afektivné-kognitivni
funkéni systém dekompenzovan az do akutniho psychotického vykolejeni.
Konecné ve treti fazi lze zjistit vSechny vyvojové varianty od plné tzdravy pres
opakované relapsy az k chronickym residudlnim staviim lehéiho ¢i tézsiho stup-
né (Ciompi, 1985).
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Toto schéma dopliime etiopatogenetickym modelem S. Arietiho, ktery podrob-
néji diferencuje zejména prvou fazi Ciompiho. Vymezuje pfitom Ctyfi zdkladni
faze. Prva probihd v raném détstvi a budouci pacient je v ni ,,ve vadle¢ném stavu
s rodinou”. Interpersondlni vztahy jsou charakterizovdny intenzivni tzkosti,
devastujici hostilitou nebo faleSnou nestrannosti. Ostatni jsou ditétem vnimani
jako ,,nendvistné Ty, samo sebe pfijiméd jako ,,zI€ J4”. V tomto stavu vidi Arieti
pocatek schizofrenniho rozstépeni, které je posléze ,,sesmoleno” do jakéhosi
ekvilibria, jist€éného obrannymi mechanismy. Ve druhé periodé, kterd zahrnuje
star$i détstvi, vidi dité samo sebe jako slabocha ve svété silnych a tzkost budi-
cich dospélych. Ve treti, pubertdlni period€, dochdzi k vyznamné zméné: obra-
ny, které si dité¢ vytvorilo v prvnich dvou obdobich a které byly pfiméfené pro
maly svét rodiny selhdvaji, kdyZ dospivajici vstupuje do ,,velkého socidlniho
svéta”. Pocit ohrozenosti svétem, ktery dité ziskalo uz v raném détstvi, se vyost-
fuje az do paniky. Pacient proZiva budoucnost jako beznadéjnou, Zivotni piisli-
by jako nenaplnitelné. Citi se jako nepfijimany a nepfijatelny, osamély. To
vSechno se déje v obdobi, kdy se dotvéii osobnost a formuje se dospély sebe-
koncept, self-image v takovych komponentich jako je osobni vyznamnost,
Zivotni role a sebetcta. Pfedchozi patogenni vlivy se musi projevit i v tomto
mimotadné citlivém déni, v sebeobraze jako totdlné poraZzeného, bez moznosti
spaseni. A tak nastupuje Ctvrtd, psychotickd perioda. V ni dochdzi ke zvratu: hlu-
bokou alteraci kognitivniho a symbolického porozuméni svétu je realita popre-
na. Ke slovu pfichdzeji vyvojové starsi regulaéni mechanismy, dochdzi k regre-
si, v niZ paleopsychické mechanismy ve smyslu primdrniho procesu prevladaji
(Arieti, 1974).

Na Arietiho modelu musime ocenit pfedevsim to, jakym zpisobem integroval
vysledky praci poslednich desitileti v celistvé pojeti etiopatogenezy schizofre-
nie. Proto je prijimdme jako rdmec dalsiho vykladu.

Konstitucni zaklady vulnerability

U indikatord vulnerability, jak jsme je uvedli, jde ptedevsim o jisté vzorce cho-
véni, empiricky zjistitelné v predchorobi schizofrenikd. Od téchto povrchovych
znakl vSak musime pfejit k hlubsi vrstvé konstitu¢nich radikdld, totiz téch gene-
ticky podminénych, trvalych dispozic a reak¢nich tendenci, které ony vzorce
chovani podminuji. Zaroven predstavuji zdkladni slozky temperamentu, chapa-
ného jako psychickd komponenta konstituce. U temperamentu miZeme rozliSit
tii vrstvy: vitalitu, emocionalitu a sociabilitu. Vitalita pfedstavuje energetickou
pudovou vybavenost, vyznacujici se rozdilnou intenzitou, tempem a rytmicitou.
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Emocionalita je vrstvou hedonickou, zahrnujici vitdlni pocity a nalady, odvislé
do jisté miry od pribéhu télesnych pochodl. Zakladnim radikédlem je tu senziti-
vita, vnimavost na vnéjsi i vnitini vlivy. Zdkladnim projevem pak trvalé konsti-
tu¢ni emo¢ni ladéni, z kliniky zndmé predev§im ve svych hyper- a hypothym-
nich variantach. Sociabilitou kone¢né minime konstitucni pohotovost k reakcim
na nové predméty a hlavné osoby ve smyslu priblizovani ¢i vyhybani, v klinice
popisovanym jako extra- a introverze.

Origindlnim pfispévkem do debaty o konstitu¢nich zdkladech zdravého a cho-
robného chovéni se staly vyzkumy skupiny déti raného véku, ktery provedli A.
Thomas se spolupracovniky (1970). Faktorové-analyticky rozlisili ve skupiné tfi
zdkladni temperamentové typy. Ctyficet procent pozorovanych déti zatadili do
»snadné skupiny”, charakterizované pozitivni ndladou, pravidelnosti télesnych
funkei, nizkou nebo mirnou intenzitou reakci, dobrou prizpdsobivosti a pozitiv-
nim pristupem k novym situacim. Deset procent déti, popsanych jako ,,0btiZzna
skupina” se vyznacCovalo nepravidelnymi télesnymi funkcemi, intenzivnimi
reakcemi, unikem pfed novymi stimuly, nizkou adaptaci a negativni ndladou.
Patndct procent déti oznacili autofi jako ,,pomalu se rozehiivajici”. Tuto skupi-
nu charakterizovala nizkd droven aktivity, pocatecni unik pfed novymi podnéty,
pomald adaptace, ponékud negativni ndlada a nizkd intenzita reakci. Pétatficet
procent déti pozorovaného vzorku se nepodafilo pfiradit k Zddnému ze tfi tem-
peramentovych typu.

Dulezity poznatek pfineslo katamnestické sledovani celé skupiny. Z celkové-
ho poctu 136 déti jich dvaactyficet mélo ve Skolnim véku takové obtiZe, Ze byla
zadouci psychiatricka péce. Pétasedmdesat procent z nich pochdzelo z obtizné
skupiny a jen osmndct procent ze skupiny snadné. Autofi z toho odvodili, Ze
rizné typy temperamentu vyZaduji rizny zpusob rodicovské a vychovné péce.
Rodice tedy musi svymi postoji a vychovnym pfistupem vyjit vstiic specifické-
mu temperamentu ditéte. JestliZe tento vztah je harmonicky, 1ze ocekavat zdra-
vy vyvoj ditéte.

Rodina, domov, zakotvenost

To je didlezity poznatek, na ktery musime myslet pfi vykladu o patogennim
vlivu rodiny na schizofrenni vulnerabilitu. Literatura o tomto problému se v
poslednich desitiletich rozrostla do nepfehlednosti, uvedeme jen nékolik zéklad-
nich fakt. Musime je vSak opfit o hlubsi existencidlni zdklad: nabizi ndm jej J.
Patocka svou interpretaci fenoménu zakotvenosti.

V Patockové vykladu je existence moznost, kterd se realizuje Zivotnim pohy-

v

bem. Prvni a nejzdkladnéjsi je pak pohyb zakotvenosti. Jim ziskdvame to, co je
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pro nds ve svéte jiz pripraveno. Zakotvenost je zZivot v ochrané, zastinéni a zasti-
téni a jenom tim, Ze jsme takto prijati, se zemé stava teplou, vlidnou a laskavou.
Pohyb zakotvenosti je pohybem blazeného primknuti v prostoru domova — a
domov se tak stava kotvou lidské existence. Pohyb zakotvenosti se déje z centra
domova rodinného do prostoru domova $ir§iho: mistniho, krajového, ndrodniho,
do svazk, s nimiz se ¢lovek citi v rizné mife spjat, jimz na zdkladé€ tradic a vlast-
nich zajmt bytostné rozumi a v nichZ je ,,zdomacnély” (Patocka, 1969). Pohyb
zakotvenosti, dodejme, je proto zakladnim zplsobem pobytu ve sdileném svéte.

Nejdulezitéjsi charakteristiku zakotvenosti vSak stale jest€ zamlCujeme: Ze
totiz zakotvit, zakofenit se ve sdileném svété je mozné pouze prostiednictvim
druhych. V tom je smysl onoho ,,byt pfijat”: zakotvenost je spolupohyb ve vza-
jemnosti s druhymi, v bezprostiednosti sdileni a sdélovani, v intimité svazku.
Toto uzké spolecenstvi se vsunuje mezi jednotlivce a spolecnost, aby dynamikou
intimnich mezilidskych vztahti modifikovalo neosobnost toho, co plati v konsti-
tutivnim fadu SirSiho spolecenstvi. Aby normativy neosobniho ,,se” (stanovi se,
ma se, poZaduje se, uklada se) transponovalo do osobnich rad, povzbuzeni, varo-
vani, napomenuti.

Prototypem takového svazku je rodina. Domov a rodina jsou skutecnosti sou-
vztazné. Domov je mistem Zivota rodiny, smyslem rodiny je tvorba domova.
Oboji je prostoupeno atmosférou intimity, niternosti, vzdjemnosti, porozuméni a
ochrany. Zkusenost domova je Zivotni prazkusenost. V pozdéjsich letech se bude
tato zkuSenost dal rozvijet, ale vSecko nové, co se pozd€ji vynofi, bude rust z
onoho prvotniho, nejzakladnéjsiho pocitu zakotvenosti, ktery ¢lovék hluboko v
sobé ponese.

Tim je pro nds ddno vychodisko a zdkladni zorny thel, pod kterym musime
vidét problematiku rodinné patologie ve vztahu ke schizofrenii. Klasické, pred-
valecné studie této problematiky se tykaly predevsim otdzek genetickych, totiz
mechanismd familidrniho pfenosu schizofrenniho onemocnéni. Metodika téchto
vyzkumnych projektt byla stdle zjemriovana, pdvodni ndlezy korigovany a tato
prace pokracuje i v soucasnosti.

Dulezité vsak je, Ze zaCdtkem padesatych let se zaCala uplatfiovat jind orienta-
ce: od otdzek biogenetickych se pozornost obritila k sociopsychologické pato-
logii rodinné interakce. Nejprve byly hleddany faktory patogenniho plsobeni
psychicky alterovanych rodi¢ na budouciho pacienta. Tak byly napiiklad iden-
tifikovany tfi typy ,,schizofrenogannich” matek..

Matka ,,puritdnskd” je vysoce mordlni, nadmérné se kontrolujici a Ipé&jici na
svych Zivotnich ndzorech. Je necitliva a nedovede tolerovat dvojznacnost. Matka
,bezmocnd” je slabd, dzkostnd, vnitfné zmatend Zena, kterd oCekava, ze bude
fizena, ale zdroven sabotuje opravdovou kontrolu, kterou vyZaduje. Matka
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,machiavelistickd” ma sklon vyuzivat jiné a manipulovat jimi, aby ziskala moc.
Je hostilni, neodpoustéjici a nemordlni. Patogennimu vlivu otce byl pfipisovan
mensi vyznam. Presto byly popsany tfi typy, které mohou neblaze zasahnout do
osudu ditéte. Typ ,autokratického” otce se vyznacuje aktivitou a bazenim po
uspéchu, ale také nedostatkem vielosti ve vztazich k ostatnim. Otec ,,poraZene-
cky” je naopak pasivni, nejisty, neSikovny a pateticky ve svych pokusech o vielé
vztahy. Otec ,,chaoticky” je uzkostny, vravorajici mezi riznymi vnéjSimi i vniti-
nimi silami, jimZ je vystaven (Jackson et al., 1958). Klinickd zkuSenost nds pre-
svédCuje o opravnénosti tohoto pristupu, zdroven vSak musime naslouchat hla-
stim, varujicich pred karikovanim a démonizaci osobnosti rodi¢d a zejména
matky. Arieti soudi, Ze jen asi 25% matek schizofreniki odpovida obrazu matky
schizofrenogenni a zdroven upozoriiuje, Ze schizofrenici pfi exploraci podavaji
Casto svij vlastni, katathymné zkresleny, hrozivy obraz nékterého z rodicd
(Arieti, 1974). Tyto rané studie vSak pfinejmensim ukdzaly, Ze neplati jedno-
znacné vztah ,schizofrenni ze schizofrenniho” a Ze paleta interpersondlnich
vztaht, patogenné formujicich schizofrenni vulnerabilitu je podstatné bohatsi.

Vyznamnou kapitolu v jejich vyzkumu znamenaji prace skupiny z Palo Alto.
Vedle D.D. Jacksona, kterého jsme citovali, byvaji do ni zafazovani naptiklad
V. Satirovd a G. Bateson, ktefi se u nds tési zvlastni pozornosti, k teoretické
vybavé celé Skoly vyrazné prispél P. Watzlawick zavedenim systémového para-
digmatu a teorie komunikace, kterd z tohoto paradigmatu vyrista. Prace skupi-
ny vzesly zejména ze studia rodin schizofrenikd, tedy z pfirozenych malych sku-
pin a ne ze skupin uméle vytvorenych v laboratofi za tcelem experimentdlniho
vyzkumu.

Pozornost se obraci na systém a systémové vztahy, z individua na vztahy mezi
individui jako fenomén sui generis. Poruchy chovéni, fikd Watzlawick, jsou
funkei lidskych vztaht, ale ne nemocnych dusi. Pfijmout tuto tezi pak podle
ného znamend zavrhnout ,,monadicky” pfistup, zaméfeny na individuum do sebe
uzavfené a zavrhnout pojmy povahy fata-morgany, jako jsou potfeby, volni akt,
potlaceni, které jsou nepotiebné pro vyklad semioze a komunikace. Ovlivnit
chovani systému znamend naucit jej hrat jinou hru, fikd Watzlawick s odvolanim
na L. Wittgensteina (Watzlawick, 1975).

Tato tvrzeni, provokativné vyhrocend, jsou ukdzkou metodologického puris-
mu. Ostatné Watzlawick sam, ve svych vykladech o pragmatice jako odvétvi
semiotiky, se nemohl obejit bez konceptu, které tak rozhodné zavrhl. Avsak teo-
reticky pristup Skoly z Palo Alto udav4 t6n do dneska. ,,Rodina jako pacient” se
stalo sloganem.

Vyjdéme ze staré dobré poucky, podle které zdrava rodina neni rodina bez pro-
blémd, ale ta, ktera je schopna zvladnout své problémy vlastnimi silami, bez cizi
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pomoci. Takové, ve které, jak fika H. Stierlin (1974, Stierlin, Lang 1978), ve scé-
ndfi vdzanosti vladnou nekorigované centripetalni sily rodinného systému, takze
se utvari emoc¢ni rodinné gheto s vynucovanou intenzivni archaickou loajalitou,
s blizkosti za kazdou cenu, jejiZ poruseni vyvolava masivni pocity viny. Ve scé-
ndfi vyvrzenosti dominuji proti tomu sily centrifugdlni. Rodinné souZiti je poci-
tovano spiSe jako bfemeno, kterého by bylo dobie se zbavit. Déti jsou proto tla-
¢eny k nezralé samostatnosti a pfed¢asnému opusténi rodiny. Nasledkem je defi-
cit v emocnich vztazich spojeny s pocitem vlastni bezvyznamnosti. V obou
typech scéndfi jde o porusenou rovnovihu mezi intimitou a distanci, ktera hraje
vyznamnou tlohu v rodinné dynamice. Oba interakéni mody pak specificky
ovliviiuji adolescentni proces delegace, jemuz Stierlin pfi¢itd zdvazny podil na
vzniku schizofrenniho onemocnéni. K tomuto problému se jesté vratime.

Zrozeni jastvi

N

V liné rodiny se utvari prvotni vztah ditéte ke skutecnosti, a kli¢e ke svétu ma
v rukou matka. To ona muze pred ditétem svét rozeviit a rozsvétlit, ale také
zastfit zavojem svych emoci. MiZe vtisknout ditéti sviij afektivné zkomoleny
obraz svéta jako atrapu svéta skutecného.

Tento dramaticky rozpor je dynamickym jadrem nejranéjsi faze vyvoje jastvi,
rané personalizace, kterou M. Mahlerovd oznacila jako proces dusevniho zroze-
ni a ¢asové vymezila obdobim mezi Ctvrtym a Sestatficitym meésicem Zivota
(Mahlerova 1975). Béhem této faze se prvotni symbioticky vztah matka-dité
postupné uvolni a dité se osamostatni jako individudlni bytost. Socidlni ismév,
jimz ¢tyfmésicni kojenec reaguje na matinu tvar, je zndmkou, Ze dit¢ zacind
svou matku od sebe rozliSovat. A v pribéhu dal$iho kontaktu ji ,.identifikuje”
stale 1épe. To je prvni, diferenciacni faze procesu dusevniho zrozeni.

Ve druhé poloviné prvniho roku se bohaté rozviji aktivita ditéte. Mohli bychom
fici, Ze dité opousti matcinu ndruc tim, jak se uc¢i samostatné sedét, pohybovat se
lezenim, stat, zmocnovat se predmétd, které je ldkaji. Prvnimi kricky na pre-
chodu do druhého roku se dité od své matky fakticky vzdaluje a toto vzdalova-
ni mu dokonce ptisobi potéseni. Ale jen do urcité miry: didé si zachovava a kon-
troluje bezpecnou vzdalenost a kdykoliv znejisti, vraci se k matce, aby u ni naslo
ochranu. A nejen ochranu, ale i povzbuzeni, Mahlerova piSe o ,,emo¢nim natan-
kovani”. Matka tvoii bezpecny orientacni stfed détského svéta.

V této fazi cviceni, charakteristické pro batoleci obdobi, dité rozviji svou
samostatnost, ziskava kontrolu nad svym chovanim a zacina také svou vili proti
okolnimu svétu prosazovat.

Ztetelné to vidime v obdobi détského vzdoru: détské ,,ja sdm” je proklamaci
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ziskané samostatnosti. Détské jd, stavéjici se na odpor a prosazujici se proti
okoli, se pokousi o prvni neohrabané kricky na cesté k sebevladé a kompetenci.
Kazdé ucenf je provazeno dspéchem i nedspéchem. Zdar nase ja posiluje, nezdar
vSak nas{ sebedlivérou otfdsa a vyvolava pocity nejistoty. Ve fazi cviceni je dité
v této sféfe zvlast zranitelné: obtizné se uci zndt své moznosti. Nardzi. Zakousi
pocity nejistoty. SnaZ{ se znovu nalézt uvolnénou jednotu s matkou. Zada si jeji
ucast na svych uspésich i neuspésich, touzi po akceptaci. A tim se vyznacuje
dalsi faze procesu dusevniho zrozeni, kterou Mahlerové oznacuje jako fazi zno-
vupfibliZeni. Je to faze pro matku ndrocnd. Mezi ni a ditétem dochdzi k jistému
napéti: dité se matky dozaduje, uchdzi se o ni, ale zdroven ji svym chovanim pro-
vokuje. UZ neni tak bezmocné, uz ji tak tiplné nepatii. Vzajemné vztahy se musi
ustalit na nové, persondlni, dialogické roviné, coz byva prubifskym kamenem
matefské zralosti. Matka musi byt pfipravena ,,pfevzit emocni tcast na Cinech
malého dobrodruha”, musi jej zrcadlit. A dité pak dochdzi postupné k poznéni,
Ze dospély neni vS§emohouci a Ze ono samo neni odlouc¢enou osobou a nezdvis-
Iym centrem vlastn{ iniciativy. Timto pozndnim se totiZ uzavird proces duSevni-
ho zrozeni, z téchto interakci se rodi nase jastvi.

Slabé ja

Je zfejmé, jakym zplisobem muzZe proces dusevniho zrozeni ztroskotat: tim, ze
matka svou roli v ném nezvladne. Toto selhani se v literature diskutuje ve vzta-
hu k fenoménu zrcadleni, ,,mirroring” (W. Bohleber,1992). Uz jsme se toho
dotkli: matka md své dité¢ zrcadlit. Bohleber v této souvislosti cituje D.W.
Winnicotta: Prvotnim zrcadlem pro dit€ je mat¢ina tvaf. Tento obraz v§ak ma sva
omezeni. Zrcadleni predev§im neni jev staticky. Jeho vyslednd podoba se utva-
i kumulaci bezpoctu dil¢ich interakci, které mohou dokonce byt ve vzdjemném
rozporu, jde tedy o promény matciny tvéie, jimiZ je dit¢ emocné ovliviiovano.
Dulezitéjsi vSak je, Ze obraz ditéte v matCing tvari je zkreslen jejim emocnim sta-
vem. Ze zkritka fenomén zrcadleni v sobé zahrnuje vyznamnou hodnotici kom-
ponentu at’ v dobrém nebo ve zIém. A Ze dité toto hodnoceni z matCiny tvare
mize vyCist. Na tom ostatn€ spociva i patogenni vliv klasické ,,dvojité vazby”.
Zrcadleni je jadrem ,,pradialogu” mezi ditétem a matkou. Onoho rozhovoru beze
slov, ktery R. Spitz oznacil jako ,,pfedchidce dialogu” nebo ,,archaickou formu
dialogu” a ktery se prekryva s procesem dusevniho zrozeni M. Mahlerové. Jde
o velice subtilni vzdjemnou hru citovych potfeb ditéte i matky, nabyvajici stdle
novych konstelaci a podob, v nizZ se utvareji citové vazby. Bylo by zjednodusu-
jici, fika Spitz, hovofit jen o akci a reakci. Nejde o pouhy repetitivni proces
(Spitz 1972). V situaci pradialogu se dité ucf iniciativé ve vztahu k druhému,
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ktery miiZe na tuto iniciativu odpovédét. Zad4 a otekévd, pfivoldva pomoc, na
niz je odkdzano. Dialog se rozviji v odkdzanosti na druhého. A partner odpovi-
d4 na iniciativu ditéte iniciativou vlastni.

V situaci pradialogu se rozviji jadro détské osobnosti. A tu se vynoiuje Zivot-
ni riziko: selhani dialogu. Matka, kterd je pfili§ zatizena vlastnimi problémy a
citovymi konflikty, matka ,nezrcadlici”, situaci dialogu nezvlddne. Zablokuje
jeho rozvoj ve formé jakéhosi pseudodialogu, diktovaného spiSe potfebami jeji-
mi, neZ potiebami ditéte. Mezi takovou netdcastnou, nezrcadlici matkou a dité-
tem tak dochdzi k zdpasu, v némz dité vyplytva prili§ mnoho energie, zatimco
by ji mélo uplatnit ve vlastnich vyvojovych tkolech tohoto tidobi. Znejisti, stane
se tzkostnym, ztraci iniciativu (Spitz 1974). V literatufe se nékdy v této souvis-
losti mluvi o ,,praznejisténi” nebo ,,bazalni uzkosti”.

Vysledkem takového selhdni je fragilni, kiehké, vratké a nestdlé ja. Vyznam
jaské patologie ve vztahu ke schizofrenii zddraznil v poslednich letech Ch.
Scharfetter et al. 1982). Vychdz{ pfitom z jaské zkuSenosti, kterou shrnuje takto:
Ja jsem Zivouci, samostatny a sdm sebe urcujici ve vnimani i jedndni, jednotny
a celistvy, ohrani¢eny a odliSny od jinych bytosti a véci, tyz v pribéhu Zivota a
ruznych Zivotnich situacich.

Jaské zkuSenosti — a dodejme hned, Ze tato zkuSenost provazi vSechny nase
zivotni zkuSenosti — vénovali znacnou pozornost fenomenologové. Tak J.
Patocka odkryva v jejim zdkladu bezobsahovou jistotu byti, jistotu ,,jsem”,
~sum” (1971). Jistota ,,jsem” tak predchdzi védomi ,,ja”, ,.,ego”. P. Ricoeur pak
dopliuje: k této bezprostiedni jistoté patii i jedinost, ,,ipsae” a totoZnost ,,idem”
(1993). A tak ono détské ,,ja sam” jako vyraz jaské zkuSenosti, je zdroven prvou
proklamaci ditéte jako osobnosti, nositele partnerskych vztahu.

Scharfetter v jaském védomi velice presné rozliSuje Ctyfi zakladni dimenze:
vitalitu j4, jistotu vlastni Zivoucnosti, aktivitu, jistotu sebeurceni v proZivani,
mysleni, jednani, konzistenci, jistotu koherentni Zivotni vazby, demarkaci, ohra-
nicen{ vlastni oblasti a identitu, jistotu vlastni osobni, fyziognomické, sexudlni
biografické totoZnosti. VSechny tyto dimenze jsou integrovany v celistvém obra-
zu sebe sama, v sebekonceptu. A tento sebeobraz, tedy to, co si nékdo o sobé
mysli, co o sobé vi, jak si rozumi, jak se citi ve svém postaveni mezi lidmi, zavi-
si od jeho zkuSenosti, Ze byl vidény, od toho, jak s nim jednali druzi lidé. K sebe-
obrazu patif i sebehodnoceni. Ve schizofrenii mize dojit k hrubému poruseni
sebeobrazu ve vsech jeho dimenzich.

Musime vSak zd@raznit dilezitou okolnost, na kterou upozorniuje G. Arieti
(1978), kdyz do sebeobrazu zahrnuje i zkuSenost Zivotniho smyslu. Bez toho, Ze
by to formuloval v néjakych jasnych ideich, ¢loveék predpokladd, Ze jeho Zivot
neni bezicelny, bezcilny, Ze ma smysl. Tak je jeho sebeobraz vztaZzen k budouc-
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nosti: ¢lovék od Zivota cosi o¢ekdva a rudimenty tohoto ocekdvani jsou patrny
uz v raném détstvi, zejména ve vztahu k matce. Béhem starSiho détstvi a zejmé-
na v dospivani se toto ocekdvani dal rozviji, dopliiuje o ocekavani a usti do oso-
bité, k budoucnosti vztazené Zivotni orientace.

V ni ¢loveék obhlédd moznosti, které mu svét nabizi, a prozivd je ve svych
nadé€jich nejistotdch i v obaviach ze zklaméni. Rozhodujici pfitom je, jakou
podobu ma svét, ve kterém Clovék Zije: zda se otevird jako vyzva a prostor tvo-
fivého Zivota nebo se kolem dokola svird jako temnd hrozba. Svét vybizejici a
svét hrozivy — to jsou dvé krajni alternativy, které se zacinaji rysovat jako moz-
nosti uZ v raném détstvi.

Adolescence: Kkritické Zivotni obdobi

Charakterizovali jsme etiopatogenetickou analyzu jako usili obsdhnout celek
prepsychotického a inicidlné psychotického a vymezit misto kazdé dil¢i struktu-
ry v této celkové situaci. Zbyva nam jesté jeden dilezity ukol: vymezit vyznam
adolescence. Z tohoto pohledu se ndm adolescence jevi jako tdobi rizikové. V
¢em vSak tato rizikovost spoc¢iva?

Predevsim, adolescence je Zivotni obdobi mezi dvoji dospélosti: biologickou
a osobnostni. Jestlize vSak dospélost biologickd, spocivajici v generativité,
schopnosti dét zivot, nastupuje podle zdkonitosti biologického zrini, pak o
dospélost osobnostni musi mlady ¢lovek svést zapas. Musi vzit spravu Zivota do
svych rukou. Jazykem etiky feceno, jde o pferod z heteronomie, tj. poslusnosti
zédkona, ktery mu byl uloZen jinymi, k autonomii, jako poslusnosti zdkona, ktery
si ulozil sam jako disledek volby a schvaleni nadosobnich Zivotnich cild, Zivot-
nich hodnot. Tak vstupuje do svéta dospélosti a musi se zorientovat v tom, co v
tomto svéte plati.

Jinak feceno, ze svéta détstvi musi vstoupit do svéta dospélych se vsi jeho slo-
Zitosti a naroc¢nosti. A jestlize kterysi mlady pacient o sobé fekl, Ze si pfipada
,takovy neukonceny” , pak tim priznal, Ze v zdpase o dospélost ztroskotava.

Tento zakladn{ ndrok adolescence mtZeme rozlozit do nékolika dil¢ich ukold.
V prvé fadé musi mlady ¢lovék porozumét sdm sobé a akceptovat se v této zme-
néné zivotni poloze, nalézt novou identitu, musi si vytvofit novy pocit jistoty,
smysl pro osobni hodnotu i jistou Zivotnf filosofii, projit krizi konfuze, zmateni
hodnot. Musi{ pfijmout povinnosti, plynouci z role dospélého. Musi pochopit a
prozit i roli svého pohlavi (Meyer 1962, Kulenkampff 1964).

Slozity proces osamostatiiovani do sebe zahrnuje i uvolnéni z ptivodnich rodin-
nych vazeb a z détské role v rodiné. Ve vztahu ke schizofrennimu onemocnéni o
tom podal celistvy vyklad H.Stierlin (1970,1978). Vychazi pfitom ze svého
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zédkladniho konceptu delegace, tedy vyslani, povéreni tkolem, poslanim, misi.
Dulezity vsak tu je dodatek: ve jménu rodiny. Oba rodic¢e do adolescenta vkla-
daji své nad€je a ocekavaji, Ze je splni. To je docela v poradku, pokud tyto nadé-
je jsou redlné a mlady ¢lovék se s nimi ztotoZni. Problém zacind, jsou-li tyto
ndroky neredlné, promitaji-li se do nich vlastni konflikty a nesplnéné ambice
nékterého z rodicu, skryté v rodinnych scénafich. Potom ono ,,jménem rodiny”
se stavd nepravou vyzvou k mordlnimu zdvazku loajality k rodiné, povinnosti,
jejiz nesplnéni je ddvodem k odsouzeni. Tim je totiZ ohroZen sam proces osa-
mostatilovani, personalizace a adolescent jako ,,delegét rodiny” md vycitky své-
domi a pocity viny, jestliZe jeho vlastni aspirace jsou s touto delegaci v rozporu.
Stierlin mluvi o nemoZnych nesplnitelnych misich, které mladého ¢lovéka pre-
t€Zuji. A tak miZzeme shrnout, Ze adolescence sama ve svych zdkladnich naro-
cich je znacnou zatézi pro fragilni ja mladistvého a nesplnitelné mise se stavaji
schizopatogennim faktorem.

Schizafinni osobnost a jeji obranny Zivotni styl

Maiame nyni pred o¢ima urcitou skladbu osobnosti se sklonem ke schizofrenii.
M. Bleuler pouzil oznacent ,,schizafinni”’ (1983). Tento termin ma tu vyhodu, Ze
nés a priori nevaze k nékterému ze znamych typti akcentovanych osobnosti a my
jsme se snazili ukdzat jak a pod jakymi vlivy a tlaky se schizafini osobnost roz-
viji béhem Zivota ze svého konstitu¢niho zakladu ve svych vyssich vrstvach, az
k vrstvé duchovni, reprezentované predevsim svédomim. Dalsi vyhodou tohoto
terminu je to, Ze nds zbavuje nutnosti pouzivat oznaceni osobnost ,,premorbid-
ni” : schizafinni osobnost nemd vepsan a predurcen osud psychotika. Je to pouze
osobnost specificky zranitelnd, vulnerabilni, nic vic.

Otazkou vsak zistava, jak mize tato zranitelnost ovliviiovat volbu prostredkd,
zpusoby jimiz ¢loveék fesi své osobni problémy, jak miize spoluutvéiet onu vniti-
ni jednotu Zivota, kterou jsme oznacili jako Zivotn{ styl. Pfi hledani odpovédi na
tuto otdzku musi zistat v centru naseho zorného pole kompetentni jedndni, jak
jsme je dfive popsali. V ném se realisticky sjednocuji nase individudlni potfeby
— k nimz samozfejmé pocitdme i potfeby jaské, narcistni, na prvnim misté potfe-
bu sebeticty — s ndroky, které na nds klade spolecenstvi, Zivot ve sdileném svéte.
Nesmime pfitom piehlédnout, Ze v takto pojaté kompetenci ma vyznamnou
ulohu jeji mravni slozka, feknéme kompetence mravni. V ni sami sebe proziva-
me jako odpovédné jednajici uprostfed malych socidlnich skupin i v §ir§im spo-
lecenstvi. V takovém jedndni napliiujeme své Zivotni plany s ohledem na tyto
vazby v partnerském sdileni. Tim jsou urceny i strategie, které v jednani uplat-
fujeme. H.Stierlin mluvi v této souvislosti o obezfetné individuaci, v nizZ vza-
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jemné pusobi a ovliviiuji se vztahové konstelace a individudlni dynamika.
Rozhodujici pfitom je schopnost ¢lenti néjakého socidlniho systému vymezit své
hranice se zfetelem na ostatni. To znamend, Ze mohou a chté&ji urcité artikulovat
svou vlastni pozici, své vjemy, city, o¢ekdvani, ideje, prdva a povinnosti a zaro-
vei se preladit — dopliime: aktem decentrace — na pozici druhych a sdilet s nimi
spole¢né stanovisko. Ze dovedou vybalancovat blizkost a distanci, prava a
povinnosti. Porucha obezietné individuace, jak Stierlin upozornuje, hraje
vyznamnou tlohu v patogeneze schizofrennitho onemocnéni (1985).

Fragilni ja ve své zdkladni nejistote, provazené i sniZenou sebejistotou a sebe-
divérou ma problémy v této oblasti. Jednani vulnerabilni osobnosti trpi rozpo-
rem mezi vlastnimi neurcitymi, ¢asto neredlnymi Zivotnimi plany a prehnanymi
ndroky rodiny, jako bezprostiedniho spolecenstvi. Realizuje se potom v opor-
tunnich akcich na kratkou vzdélenost a zastit'uje se riznymi obrannymi mecha-
nismy. Ty, ackoliv jsou ve sluzbé ja, nejsou pod jeho védomou kontrolou.
Nastupuji spontdnné, jsou to nevédomé, automatizované reakce.

Plvodni teorie obrannych mechanismi byla koncipovana v rdmci psychoana-
lyzy (Cremerius, 1968). Sdm S. Freud odhalil a popsal zdkladni obrany jako
vytésnéni, konverzi, introjekci a projekci, regresi, predevsim ve vztahu k neuro-
ze a nazval mechanismy neurotickymi. Jeho dcera otcovy myslenky dal rozvi-
nula a jeji interpretace se stala jednim ze zakladnich kamend v psychoanalytic-
ké ego-psychologii. Dnes je teorie obrannych mechanismt v psychopatologii
Siroce akceptovana, stala se jejim obecnym vlastnictvim. Po klinicich se ji ujali
vyzkumnici a podrobuji ji operacionalizaci a empirické verifikaci. Vyzkumna
prace sama probihd v nékolika fazich. V prvé fazi bylo inventarizovdno a ope-
raciondlné popsano né€kolik desitek — u jednoho z vyzkumi napf. Ctyfiadvacet —
obrannych mechanismt a vypracovany dotazniky k jejich zjistovani. Ve druhé
fazi byly pomoci téchto dotaznikli na pacientskych a kontrolnich skupindch
vyfaktorovany trsy obrannych mechanismi, pro néz bylo zavedeno oznaleni
obrannych stylti. Ve fazi tfeti pak byly tyto obranné styly korelovany s klinicky-
mi diagnozami (Bond et al. 1983, Waillang et al. 1986, Bond et al. 1986, Perry,
Cooper 1989, Andrews et al. 1989). M.P. Bond se spolecniky napiiklad popsali
Ctvetici obrannych styld, které sefadili na vyvojovém kontinuu od stylu 1, zahr-
nujiciho maladaptivni akce jako regresi, staZzeni, acting out, inhibici, pasivni, na
sebe vztaZzenou agresi, projekci, pres styl 2, zahrnujici jako polozky omnipoten-
ci-devaluaci, primitivni idealizaci a §tépeni a styl 3, zahrnujici pseudoaltruismus
a reaktivni vytvory, az ke stylu 4, ktery zahrnuje afiliaci, altruismus, sublimaci,
anticipujici feSeni problému a humor. Jestlize styl 4 je vlastné stylem kompe-
tentniho jedndni, pak styl 1 koreluje s nizkymi skéry v testech ego-vyvoje a sily
ja, je tedy stylem fragilniho ja. Analogicky k tomu rozdélil G.E. Waillant obran-
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né styly na zralé, stiedni a nezralé. K nezralym jako polozku zaradil i schizoid-
ni fantazii, kterou definoval jako tvoreni uspokojujicich interpersondlnich vzta-
hid ve vlastni mysli, bez realného protéjsku. Rlzni autofi se shoduji v tom, ze
urcity obranny styl je relativné stabilni osobnostni charakteristikou.

S ohledem na schizofrenii se musime zvIast' zminit o mechanismu $tépeni, kte-
rému je v poslednich letech vénovadna pozornost pfedevsim v souvislosti s hra-
niéni poruchou. V seznamu obrannych mechanismt figuruje Sté€peni jako
mechanismus ontogeneticky velice rany, preoidipdlni a primitivni. V dal$im
vyvoji byva nahrazen mechanismem vytésnéni. Nebo také nebyva — jak je tomu
pravé u hrani¢nich poruchy osobnosti, v nichZ zGstava zdkladni obranou (M.J.
Horowitz, 1977, Ch. Rohde-Dachser,1979, J. Modestin 1980).

O¢ v ném jde? V podstaté o Gernobilé vidéni, které nezn4 stiednich poloh. Clo-
vék se nedovede smifit s faktem, Ze skutecnost je dobrd i zI4 zarovei, nedozra-
je ke zkuSenosti, Ze druhého miizeme zaroven milovat i nendvidét. Toto napéti z
ambivalence vyvoldavd emo¢ni $t€peni objektl na ,,zdsadné dobré” a ,,zdsadné
zl€”. Dobro a zlo jsou postaveny nesmifitelné proti sobé. V adolescenci oziva
cernobilé vidéni na kvalitativné vyssi drovni, na Grovni hodnot. A prosazuje se i
v sebeocefiovani. Dochdziva k nahlym pfesuniim sebe sama bud na jednu nebo
druhou stranu rozméru dobro-zlo. Ke stejné nahlym pfesmykdm vsak dochdziva
i ve vztazich k ostatnim. Tak St€peni odsuzuje adolescenty ke ztroskotani v inter-
persondlnich vztazich, které jsou ohrozovany ndhlymi pfesuny citovych vztaha.
Zivot téchto lidi pfipomina film, ktery b&zi trhavé jako sled momentek: stiidaji
se obrazy dobrych i Spatnych vnéjsich objektd i sebe sama. To ovSem znamend,
Ze difusnost identity se stdle zvySuje. Mechanismus St€peni sdm o sobé vSak
nevede ke stazeni ze socidlnich vazeb a také intaktni vztah k realité je zachovan.
V ramci vykladu o obranném Zivotnim stylu se musime vedle obrannych mecha-
nisml zminit i o technikdch feSeni naro¢nych situaci, nebo stru¢néji o Zivotnich
technikdch. Mezi obrannymi mechanismy a Zivotnimi technikami je podstatny
rozdil: mechanismy jsou jednoduché reakce, elementdrni procesy. Proti tomu
techniky jsou slozité zpiisoby chovéni a jedndni, které do sebe mohou — jak uvi-
dime — obranné mechanismy zahrnout. Jsou to urcité zptisoby chovani, které se
v minulosti ve svizelnych situacich osvéd¢ily a které proto vnasime do situaci
novych. Jsou to osvojené a zautomatizované slozité vzorce chovani, to zname-
nd, Ze se prosazuji jistym tlakem, nutkdnim k opakovani. Ony spi$ ovladaji nds,
nez my je.

H. Thomae (1973) popsal pét typu Zivotnich technik, které oznacil za funda-
mentdlni. Srovnejme je. Stfed predstavuji techniky konformni, zaméfené na
pouhé prizptisobeni dané situaci, na preziti. Jsou to techniky bianko souhlasu s
vétsinou. V jednom sméru, oznacme jej jako svét technik invazivnich, lezi tech-
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niky vykonové. Ti, kdoZ je uZzivaji, jsou lidé vysokych aspiraci, vZdy pripraveni
,»jit do toho” , osobnosti stenické, riskéfi, v krajnich piipadech hazardéfi.
Vykonové techniky jsou konstruktivni a spoleCensky akceptované. Krajni polo-
hu v tomto sméru zaujimaji techniky agresivni, které predstavuji formy trvalého
odporu a nasilného feseni. Nasili je jejich jaddrem a svou povahou jsou destruk-
tivni, s cilem nesndz spiSe likvidovat nez fesit. Spolecensky jsou neakceptova-
telné a odsuzované.

Ve sméru opacném leZi techniky thybné, evazivni, v podstaté astenické. Pfitom
bliZe stiedu jsou techniky defenzivni. Jejich jddrem je obrana a zaujimani obran-
nych postoji. Prosazuji se v nich zna¢nou mérou obranné mechanismy a podobné
jako ony vedou i defenzivni techniky k feSeni zdanlivému, jsou kompromisem,
spiSe nezdafilym neZ zdafilym. Klasickym zpisobem obrany slabsich je ,.jit do
klin¢e” a toto ,,zaklesnuti” patii i defenzivnim technikdm. Na krajnim pélu leZi
techniky tnikové. Jejich cilem je uniknout z rizikové situace, jit z vlny, opustit
pole. Neni-li to mozné, nastupuje fylogeneticky prastard, primitivni vitalni obran-
nd reakce imobilizace, projevujici se jako thanatéza, stavéni se mrtvym.

Neméla by ndm uniknout vnitini souvislost mezi stupni obrannych mechanis-
mi, jak jsme je popsali difve a odstupiiovanim evazivnich technik. Tak v tech-
nikach defenzivnich se uplatiiuje hlavné Bonduv styl 3 ¢i stfedni styl Waillantiv,
ktery autor sim oznacil také jako styl ,,neuroticky”. V technikach unikovych to
jsou Bondovy styly jedna a dvé ¢i Vaillantlv styl nezraly. Toto rozliSeni kores-
ponduje, jak na to autofi upozoriuji, s tripartitnim modelem ego-funkci H.
Haanové, kterd rozliSuje mezi optimdlnimi aktivitami zvladani nesndzi, nonop-
timalnimi obranami a konecné selhdnim j4, jeZ se projevuje ve stavech psycho-
tickych (1969). To nds opraviiuje k tomu, zachovdvat v klinice rozdéleni na
dusevni poruchy lehciho stupné, jejichZ prototypem zlstava neuroza a porucha-
mi t€zkymi, psychotickymi.

Tak se nas vyklad o schizafinni osobnosti uzavird. Mame pied sebou povahovou
strukturu, v které vystupuji v konstitu¢nich zakladech sniZend vitalita a dyamoge-
nie, uzavienost ve smyslu introverze, spojend s plachosti, oslabenim kontakti a sil-
néjsi vazbou na rodinu i tzv. schizoidni neobratnosti v socidlnich kontaktech a také
zvysend senzitivita. K tomu musime pripojit ontogeneticky podminénou emocéni
nejistotu spojenou s tuzkostlivosti na jedné a zvySenou svédomitosti na druhé stra-
né, tedy to, co jsme zahrnuli do obrazu fragilniho ja. Takto vybavend vulnerabilni
osobnost si vyvéri zplsob Zivota, ktery oznaCujeme jako obranny Zivotni styl se
snizenou kompetenci a zvySenym podilem obrannych mechanismi a evazivnich
technik. Uz zacatkem dvacatych let, jak sdm uvadi, nazval tento typ osobnosti J.H.
Schultz poeticky ,,typ mimézy” (1955). U nds jim — neméné poeticky — interpre-
tovala své zkuSenosti z psychoterapie schizofrenikil E. Syfistova (1974).
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Akutni psychotickd krize

Nemoc je jednou z modalit, podob Zivotni krize. Ve svém lexikdlnim vyzna-
mu znamend krize predél, zlom, bod zvratu v né¢jakém déni a jeho fadu. V tomto
vyznamu je tento koncept zabéhnut i v Iékafstvi: jako zvrat v prib&éhu nemoci.
Ponékud jiny vyznam ma koncept krize v psychiatrii. Min{ se jim zpravidla pte-
chodné patické reakce nebo reaktivni stavy, mluvi se napfiklad o krizich adoles-
centnich jako krizich zrani (Meyer 1962, Kulenkampff,1964). V tomto SirSim
vyznamu se ,.krize” stdva vlastné konceptem nosologickym.

Schizofrenni onemocnéni jako Zivotni krize

Vv vy

Jesté siteji chape krizi H. Hafner, ktery doporucuje model krize jako alternati-
vu modelu choroby (1983). Do obsahu modelu krize pak zahrnuje tfi skupiny
proménnych: uddlosti, které prindseji zivotni zménu, troven jejich zvladnuti a
dispozice k jejich zvladnuti. V tomto pojeti by model krize, podle autora, neza-
hrnoval pouze kategorii krizovych stavti, ale vztahoval by se i na ostatni one-
mocnéni: Tedy i schizofrenii.

Tak se ,.krize” jednak stdvd obecnym konceptem patogeneticky vykladovym,
jednak otevird cestu k porozuméni schizofrenii jako Zivotni krizi. Pfi ni mame
na mysli zlom ve stdvajicim, zabéhnutém fadu Zivotnim. V krizové situaci se
¢lovek ocitd v bodu zvratu, krize je vpadem diskontinuity do Zivotni kontinuity.
Dochazi k prervani Zivotnich souvislosti. Otfdsaji se zivotni vzory a hodnoty
dosud platné, jsou znehodnocovany. Tato devalvace hodnot hrozi ztratou Zivot-
niho smyslu. Clovék se citi ohroZen a vydéan vianc nejistoté novych a nezn-
mych véci. Pritom konstruktivni feSeni neni po ruce: staré, osvédcené Zivotni
praktiky nepostacuji, pokusy o zvladnuti situace vyzkouSenymi a zabéhnutymi
technikami selhdvaji. Jde o situaci, kterou ¢lovek nenfi s to zvladnout vlastnimi
silami. To je zdkladni charakteristicky znak krize. Sebendrocnéjsi Zivotni situa-
ci, na kterou jsme schopni reagovat adekvatné a konstruktivné, tedy kompetent-
né, za krizi neoznacime. Krize je situace nouze, k jejimu feSeni je nutnd cizi
pomoc, intervence zvnéjsku. Jadro krize vidime v nepoméru mezi subjektivnim
vyznamem situace a individudlnimi moZnostmi jejtho zvladnuti (Hafner,
Helmchen, 1972). Cim v&t3i vyznam situaci priklddame, &im dileZit&j$i hodno-
ty jsou v sdzce, tim ve hrozivéjsi podobé krize vystupuje. Postihnout vyznam
dané situace vSak miZeme jen zevnitf, tedy imanentni analyzou Zivotniho kon-
textu a jeho zédkladnich témat (Mrkvicka, 1988).

Predstava krize jako ,,bodu” obratu je zavadéjici. Nejde o okamzik, ale o uda-
lost s vlastni vnitini dynamikou, spiSe delsiho neZ kratsiho pribéhu. Mizeme v
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ni rozliSit nékolik stadii, stupnit, nejCastéji se uvadi tfifazovy model krize. V
prvé, predkritické, alarmujici fazi se ozyvaji prvni znamky toho, Ze pida pod
nohama je nejistd a Ze se zachviva. Roste pocit nejistoty, krize se zacind rysovat
jako hrozba. Ve své fazi kritické vypukne plnou silou. Pocit ztrity pevné pidy
vrcholf a je provazen ztratou kontroly nad situaci i nad sebou. Vlady se ujimaji
staré regulacni mechanismy, prevladnou prudké reakce citové, panika. Kdyz kri-
tickd faze odezni, mobilizuji se sily pro nova feSeni, hledaji se cesty z krize.
Nastoupi obdobi tdpavého experimentovani v nové situaci. Po fazi kritické
nastupuje zpravidla tfeti, postkriticka faze, faze nové integrace. Ono ,,zpravidla”
je tu dilezité: treti faze, jestlize se krizi nepodafi vyfesit, muze vést do stadia
hlubokého rozpadu, ke katastrofé (C. Selbach 1956).

Pfilozme nyni rastr Zivotni krize na zcela konkrétni popis zacinajiciho schi-
zofrenniho onemocnénti, jak jej podal K. Conrad (1979). Jeho kniha, kterd popr-
vé vysla v roce 1958, znamenala velkou uddlost. A dodnes v jemnosti fenome-
nologické deskripce psychotickych stavi nebyla prekondna. Material k ni ziskal
autor za vélky pfi oSetfovani vojdkd, ktefi byli pro schizofrenii hospitalizovani.
Za pristup zvolil tvarovou analyzu, analyticky popis skladby zaéinajici schizof-
renie v jejim pribehu, v jeji aktudlni geneze. Rozlisil pét zakladnich fazi.

V prvé fazi, kterou oznacil jako ,,tréma” dochdzi k ziZeni psychologického
pole a ke zvySenému vnitfnimu napéti, provazenému dzkosti, neklidem, popud-
livosti, pocity zbytecnosti a viny. Druhd faze apofinni (od phainein — zjevovat
se) znamend stazeni, zajeti vlastnim jd, proZivani sebe jako pasivniho stfedu
celého svéta a nastup psychotickych fenomént, k nimz patfi pocity bezmoci i
vS§emoci, aglutinujici mysleni a abnormni télové senzace. ,,Pfehrada mezi své-
tem a ja se stdva propustnou”. Nasleduje tieti faze apokalyptickd, kterd je kata-
tonnim prohloubenim pfedchozi faze paranoidni. Projevuje se destrukci prozi-
véani, fenomény ptedchozi faze se prohlubuji az k zazitkim zniceni nebo zboz-
néni. Ve Ctvrté fazi konsolidace dochdzi ke ,,kopernikovskému obratu”, paci-
entliv vztah ke svétu se obnovuje, dochdzi k nové zakotvenosti ve sdileném
svété. To vSak je provdzeno residudlnim stavem, charakterizovanym redukci
energetického potencidlu ve fazi paté. Redukce znamena sice ztrdtu napéti, ale i
dynamogenie, neschopnost rozhodovéni a lhostejnost.

MiZeme srovnat: Conradova prva faze je prekritickou, alarmujici fazi zivotni
krize. Fézi kritickou znamenaji u Conrada faze druhd a tfeti, jeho Ctvrtd a pata
faze patii k fazi postkritické. Toto prekryti, domnivdme se, svéd¢i pro uZite¢nost
Hafnerova pristupu ke schizofrenii jako jedné z forem Zivotni krize v jeji patolo-
gické podobé. Conrad vlastné ukazal, co vSechno, které déje do sebe ptitom zahr-
nuje. Proto také se budeme ve svém dal$im vykladu o jeho popisy opirat.
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Co se déje v psychotickém predpoli

Pfi vykladu o prekritické fazi schizofrenni krize zavedeme novy koncept: pred-
poli. Neni to pojem, ktery by u nds byl prili§ frekventovany. Mluvi se spiSe o
wheuritém prodromdlnim stadiu nemoci” mezi vlastnim inicidlnim stadiem
schizofrenni psychézy a nativni premorbidni osobnosti (Janik, Dusek, 1974). A
prece je to koncept naprosto legitimni, protoze predpoli, ¢i psychotické predpo-
Ii je pojem situaéni, pri¢emz ,,situace” patii k fundamentalnim konceptim v psy-
chopatologii. ,,Pfedpoli” je odpovédi na starou otdzku ,,vyvoj nebo proces”,
kterd proti sobé alternativné stavi vyvoj jako srozumitelné déni v Zivotnim kon-
textu a proces jako biologicky, nesrozumitelny pribéh choroby (Brautigam,
1974). ,,Prodromdlni stadium nemoci” ma v sobé€ cosi fatdlniho: proces se roz-
bih4, je rozhodnuto. Ne tak predpoli. Tam se svadi zépas, jeSté neni rozhodnuto.
Pozorné studium tohoto zdpasu je zdkladnim dkolem situa¢né-analytického pii-
stupu v psychopatologii, ktery inicioval napfiklad E. Kretschmer svou koncepci
paranoidniho vyvoje (H.J. Witbrecht, 1964) a teoreticky rozvinul J. Glatzel. Jde
pfitom o nepochybné vyznamné, nicméné dil¢i pfispévky v Sirokém spektru
shodné orientovanych psychopatologickych studii (Hafner, 1963).

V konceptu ,,predpoli” lezi ,,pole” jako urcity Zivotni prostor. A mluvime-li o
prostoru, mame zajisté na mysli pfedev§im urcitou konstelaci, ve které se pred
nami v urcité chvili otevira svét a ve které se nadm nabizi, ale zaroven tim rozu-
mime i horizont naSich moznosti a akéni prostor jimi urceny. Situace neni jen
tvrdd vécnd skutecnost, ale i prostor nasich moznosti, je to nedilnd jednota aktu-
dlnich i potencidlnich momentd. Mluvime-li o situaci, odkazujeme tim zaroven
na pritomnost, jako na casovou kategorii, na ¢asovy rozmér zivotniho kontextu.
To je tedy Zivotni situace: dany prostor v daném case. Ono misto, kam jsme
dosli, kde jsme se ocitli, obklopené jistym horizontem, ktery mizeme piehléd-
nout a ve kterém se musime zorientovat. Situace se nam muze jevit jako nejas-
nd, neprihlednd, mnohozna¢nd. A my se snazime ji porozumét, snazime se zjis-
tit, jaky vyznam jeji jednotlivé slozky pro nds maji. Tak vystupuje situace nejen
jako pouhy uthrn fakti, ale spi§ jako pfedivo vyznami. Byvdme naklonéni cha-
pat situaci jako néjakou skutecnostni kulisu, spiSe staticky. Ale ona je Ziva, je
utvarena lidmi, ktef{ v ni vstupuji do vzdjemnych interakci. Situacni souvislost
téchto interakci byvd oznaCovana jako scéna. Na prvni pohled by se mohlo zdait,
Ze jde o nadbyte¢né hromadéni terminti. Scéna vSak znamend, na rozdil od vécné
vrstvy situace, jeji vrstvu persondlni. Postihujeme tak osobnostni jadro situace,
tedy néco, na ¢em ndm velice zdlezi a co bychom si pfali mit explicitné vyja-
dfeno. Prave jeji scénicka vrstva déla ze situace prisecik osobniho a sdileného
svéta. Jde predev§im o mou vlastni Zivotni situaci a ja jsem protagonistou scény,
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trebaZe ma role v této chvili je podfizend a situaci ovladd nékdo jiny. M4 vlast-
ni perspektiva je rozhodujici. Ale m4 situace je zdroven situaci i jinych lidi a ja
ji v decentraci mohu aspektivné vidét i jejich o¢ima. Tim mohu svou vlastni situ-
aci objektivizovat, ziskat od ni ndlezity odstup, porozumét ji jako prostoru sdi-
leni a sdélovéni.

V Glatzelové interakéni psychopatologické teorii zaujima situace a situacni
analyza centralni pozici (1977,1982). Od ni odviji dalsi zdkladni koncepty jako
vztah, interakce, perspektivita a dorozuméni. V tomto ramci pak chdpe psychic-
kou abnormitu jako ,,atmosférické, vyjevujici se v intersubjektivni zkuSenosti”,
kterd se realizuje v setkani lékate a pacienta.

V psychotickém predpoli se stietdvd narocnost situace s odolnosti osobnosti.
Pfitom ndro¢nost situace je dana udalostmi, které znamenaji vyznamné Zivotni
zmény a které pusobi jako stresové faktory a ,,spoustéce” krize. Za takové uda-
losti se pokladaji predevs§im mezilidské konflikty, milostnd ztroskotdni, ztrata
blizké osoby, netispéch v zaméstnani a v sestupném i nékteré dalsi. Dvé véci by
pritom nemély ujit nasi pozornosti. Jednak to, Ze nejde o faktory specifické pro
genezu schizofrenniho onemocnéni, mizeme na né reagovat napiiklad depresi.
A dale to, Ze jde o uddlosti v oblasti interpersondlni, Ze to jsou udélosti probiha-
jici ve sdileném svété. K takovému zavéru nas vede i studium specificky schi-
zofrennich spoustéci, kterému bylo v minulych letech vénovana znaénd pozor-
nost v souvislosti s koncepci stresu (Ciompi, 1985) Na otdzku ,,pro¢ praveé ted”,
kterd je jadrem téchto studif, musime hledat hlubsi odpovéd.

Krize je situace ohroZeni, to jsme uzZ povédéli. Na ohroZeni reagujeme tzkos-
ti: dzkost je prozivané ohrozeni (von Bayer, 1984). Diiraz je na prozivani. To
nam dovoluje rozliSovat mezi dzkosti, tlekem, strachem a hrtizou, désem. Strach
je zazitkem hrozby bezprostfedni. Uzkost je emo&ni stav vdzany na nejasné
ohroZeni v budoucnosti, napjaté ocekavani zla, které prichdzi (Arieti, 1978). V
sdzce je naSe budoucnost. Odtud rozviji S. Arieti své pojeti schizofrenogenni
uzkosti. V ni je ohroZeno nasSe jastvi, jadro osobnosti, ndS sebeobraz v jeho
budoucnostni dimenzi. Nejde o bezprostfedni ohroZenf{ existence jako u strachu,
ale o devalvaci sebepojeti vyhledem na Zivot, ktery se neda zit, osud, ktery nelze
prijmout. J.D. Frank oznacil tento stav jako ,,demoralizaci”. Jejimi charakteris-
tickymi znaky jsou pocity bezmocnosti, neschopnosti, izolace a beznad¢je.
Sebetcta je otfesena, interpersondlni vazby se trhaji. Demoralizovani pacienti se
citi odvrzeni blizkymi lidmi, protoze selhali a zklamali o¢ekdvani, kterd do nich
ostatni vkladali (Frank, 1974).

Velice plasticky popsal tento stav K. Conrad pfi vykladu o trémé jako prvni
fazi psychotické krize. Zjistoval u pacientt — ktef{ ostatné tento stav dovedou
jen tézko popsat — pocity vnitiniho napéti, neklidu, tlaku, dzkosti, malomysl-
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nosti, bezmoci, beznadéje, provdzené suicididlnimi myslenkami. V trémé vlad-
ne tisniva atmosféra nedivéry k nepratelskému svétu provazena pocity viny,
prohresent a blizkosti trestu. Charakteristicky je pocit ztraty svobody: pacienti se
nemohou v Zivotnim prostoru volné pohybovat, citi se obklopeni bariérami, ote-
vird se trhlina v komunikaci s ostatnimi. Okol{ je chladné a nepratelské, jako
vici nékomu, nad kym byla zlomena hdl. Tréma pfitom byva ziidka rozpozna-
na jako dusevni porucha. Je to vSak stav nouze, ktery vyvoldva nouzové obran-
né reakce.

Popsali jsme vnitini stav Clovéka, ktery ztraci pevnou pidu pod nohama ve sdi-
leném svéte, svou Zivotni zakotvenost, podepfenou ,,onémi nosnymi Zivotnimi
samoziejmostmi, které se projevuji jiZ v materské péci o dité, v obdareni jménem,
v fe€i, v resonanci ismévu a smichu a jimiz je dit¢ pfijimano na sveté a stava se
vlastné subjektem” (Benedetti, 1956). Zlo, kterym je ohroZen, spociva v uzkost-
ném tuSeni, Zze bude odsouzen ostatnimi, protoZe selhal v jejich o¢ich: nesplnil
posléni, jimZ byl povéfen. V literatufe se o tom piSe jako o selhdni v socidlni roli
(Kraus, 1982) a ,,role” se stala jednim ze zdkladnich koncepti pfi vykladu Zivota
ve sdileném svété. Pfitom, podobné jako ,,situace” , v sobé sjednocuje perspek-
tivu svéta osobniho i sdileného, sféru osobniho, privatniho a vefejného. Prijeti
role znamend, Ze soukromd osoba se zavazuje ,,hrat” predepsanou spolec¢enskou
ulohu. (Plessner,1980). Totiz, pfijmout na sebe zdvazky, které ji spoleCenstvi
uklddd v souvislosti s tkolem, k némuz ji deleguje. MiZeme ¥ici, Ze role zname-
nd jisty model predepsaného chovani, spojeného s plnénim urcitého spolecenské-
ho tkolu. Tento tikol ma zpravidla dlouhodobou povahu a zajist'uje néjakou soci-
alnf funkci. Zaroven udéluje nositeli dkolu urcity status, postaveni, vymezujici
prava a povinnosti. PInéni tikolu se tak dostdva pod kontrolu vefejnosti. Je spoje-
no s oekdvanim spoleCenstvi a vystaveno jeho kritice.

Po predchozim vykladu 1épe porozumime patogenité situaci nesplnitelné mise.
Musime vSak jesté doplnit dilezitou okolnost: Pro tispésné zvladnuti role je roz-
hodujici, do jaké miry ji delegovany prijme za svou, jak dalece se s ni identifi-
kuje. Tim se totiZ role socidlni stava zaroven jeho roli Zivotni, z prostoru svéta
sileného se vclenuje i do prostoru svéta osobniho. Pfi nesplnitelnych misich je
vSak ke své roli dotlacen, prijima ji vice méné nedobrovolné, pod natlakem,
ktery miva podobu morélniho apelu, nevyrtstad z jeho vlastnich potieb a aspira-
ci. Proto je jeho vztah k misi ambivalentni. Pfijimad ji jako véc svédomi, ale ne
jako svou vlastni Zivotni Sanci. Tak se jeho situace stdva nesnesitelnou, nezvlad-
nutelnou kompetentnim jedndnim, ke slovu pfichdzeji niz8i regulativni reakce,
obranné mechanismy.

V predeslé kapitole jsme popsali obranny mechanismus Sté€peni jako charakte-
risticky pro schizafinni osobnosti. Zdtraznili jsme v§ak, Ze pfitom nejde o feno-
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mén psychoticky. Existuje vSak forma Sté€penti, kterd bezprostiedné vede k psy-
chdze. V padesatych letech popsali W.Th.Winkler (1954) a H.Hafner (1954)
specificky psychoticky obranny mechanismus a nazvali ego-anachoréza.
»Anachorein” znamend pivodné ustupovat, obycejné z bojisté a ego-anachoré-
za je také evazivni obranny mechanismus. Podle autorl jej pouzivaji jedinci se
slabym ja, nadmérné Ipé€jici na mordlnich zdsadéach: slabé ja se jim brani pfi
ohroZeni nesnesitelnymi pocity viny. ,,Z1€” vnitfni obrazy, myslenky a city,
inkompatibilni s jastvim nemohou byt asimilovdny a tak ja se pfed nimi stdhne
tim, Ze jim upre jejich jaskou kvalitu, ,,odcizi” je. Toto stazeni ja, tento jeho
ustup od neprijatelnych obsahl védomi, je jadrem anachorezy. Jestlize vSak nase
vjemy a myslenky ztraceji svou jaskou kvalitu, md to neblahy ndsledek: méni se
v halucinace a bludy. A jak procesu anachorézy padaji za obét’ stdle nové a nové
obsahy védomi, dochazi k progredientnimu omezovani jaského prostoru, pro-
pria. Odcizeni toho, co bylo pivodné mé, je jaddrem anachorézy, je to obrana
pred pustoSivym, devastujicim vlivem zaZzitku ohroZeni. Nastupuji ,,ciz{” vlivy,
cizi zasahy, coz vede k ozvucovani myslenek, slySeni ,,cizich” hlasti, komentu-
jicich vlastni jednani, ke slySen{ hlast ve formé otdzek a odpovédi, odcizovani,
odnimani myslenek, pocitim télesného ovliviiovani.

Tam, kde v mechanismu $tépeni prevladne anachoréza, tedy tam, kde prevlad-
ne feseni ,,roz8tépit a odloudit, odcizit”, mizeme mluvit o specificky psychotic-
kém mechanismu schize, roz$té€pu. To odkryl a diagnosticky vyuzil K. Schneider
svymi schizofrennimi symptomy prvého fadu (Schneider, 1944). Jimi fakticky
diagnostikujeme mechanismus schize a tedy vlastni nastup psychézy. V tom je
jejich cena, jak se ostatné ukdzalo i v diskusi, kterd se kolem nich rozvinula
(Carpenter, Strauss, 1974, Marneros, 1984). Mechanismus schize je proces glo-
balni. Uplatiiuji se v ném jako jeho dil¢i komponenty obranné mechanismy pro-
jekce, depersonalizace, predevSim vSak mechanismus paranoidni, jak jej popsal
S. Wieser (1969). Paranoidita prolamuje ptivodni jednotu védomi ,,my” a rozsté-
puje ji na ,,ja” a ,,oni”, ktefi mé ohrozuji, zlo, které musim snaSet, prameni ve
zIych imyslech jinych lidi. Komunikace je tim pfedem ohroZena.

To je cena, kterou musi pacient za tento zpisob obrany zaplatit a je to cena
vysokd. Nejde jen o dil¢i poruchy v nékteré z psychickych oblasti, napfiklad
vnimani ¢i mysleni, zpracovani informaci, nejde o jednotlivé symptomy, ale o
zékladni, chorou proménu existence: Postihuje celou osobnost v jejich vztazich
ke sdilenému svétu. Dochdzi k autistickému zvratu, mosty mezi sdilenym a
osobnim svétem jsou strzeny, pacient je vrzen do zajeti svého persondlniho svéta
(Mrkvicka,1986).
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Kriticka faze schizofrenni krize

Autistickym zvratem prechdzi psychotickd krize do své druhé, kritické faze,
ovladdané autismem. V Bleulerové skole jsou rozstép a autizmus pokladany za
zékladni projevy schizofrenniho onemocnéni (Benedetti, 1956, M. Bleuler,
1972). M. Bleuler soudi, Ze vlastné jde o dva riizné aspekty jednoho psycholo-
gického fenoménu. Jejich vzdjemnd vazba je skute¢né nepopiratelnd. Na jejich
genetické vztahy se pokousime upozornit.

Austisticky zvrat miizeme charakterizovat jako selhdni decentrace, jak jsme jiz
drive popsali. V tomto bodé se s J. Piagetem pozoruhodné shoduje K. Conrad
(1979). Jsme sice stfedem svého svéta, fikd, ale jsme zaroven schopni sami sebe
spatfit ,,zvenku”, ,,shora”, jakoby s ptaci perspektivy. Spatfit se jako bytost mezi
jinymi bytostmi, jako chodec mezi jingmi chodci: miizeme tak dosdhnout, aby
se nas vlastni svét prekryval se svétem spolecnym, se svétem ostatnich. Neustéle
a s elastickou obratnosti jsme schopni zaménit jeden vztazny systém za druhy. S
odvoldnim na Binswangera oznacuje Conrad tuto schopnost jako ,,Uberstieg”,
presah. Ale to je pfilis Siroké: vidime, Ze jde o Piagetovu decentraci jako jednu
z forem presahu. A tuto schopnost decentrace pacient v autistickém zvratu ztra-
ci, to je Conradovo fundamentalni zjisténi.

Jaké to md dusledky? Uz jsme to fekli: pacient se stava zajatcem svého perso-
nélntho svéta. Véci ztraceji svij obecny vyznam. Prestavaji byt zélezitost{ ,,také
druhych” . Nenfi pak neutrdlnich véci a vztahti, vSechno ziskdva osobni smysl.
Vsechno, posléze celé svétové déni, se toci kolem pacienta. Cely svét se ho doty-
ka, cely svét na n¢ho ptisobi, ale také naopak: on sim miZze pusobit na cely
svét. To je Conradova anastrofé, zajeti vlastnim ja. Je to stav, v némz mezi per-
sondlnim svétem a svétem sdilenym se rozSifuje propast, v prostoru personalni-
ho svéta jsou hranice mezi ja a svétem smazdny. Vlastni myslenky se jevi jako
,verejné”, vlastni ndpady jako ,,vnuknuti’. Vznikd tak nova, patologickd jedno-
ta pacienta a svéta. Dojde-li vSak k dalSi chorobné progresi, i tento svét ztrati
svij bludny fad a rozpadne se. Podle Conrada dochdzi k asyntaxii obrazl, pro-
zitkové pole nemocného se ndpadné podoba prozitkovému poli sniciho.

Z tohoto popisu je zfejmé, Ze obsah konceptu autismu je mnohem bohatsi nez
jen pouhd uzavienost nebo socidlni stazeni. Mohli bychom fici - z perspektivy
pacienta - Ze autismus je refugium ultimum, posledni utocisté pred hrozivym
sdilenym svétem. Ale je tu jeSté pohled druhy: z hlediska vztazného systému
spolecného svéta. A z této perspektivy je autismus vlastné forma tanat6zy v soci-
alnim poli. V kazdém piipadé to znamend jedno: autisticky pacient se vzdava
komunikace. Zistava leda pii pseudokomunikaci. Osobni vyznam véci, jak jej
pacient proziva, nalézd vyraz ve zcela privatnim vyznamu slov. Byva zdirazio-
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van vyznam schizofrenni symbolizace. Av§ak symbol ma vyrazné komunikativ-
ni povahu. K jeho samé podstaté patii sdileni: ,,symbolon” je pfece pozndvaci
znameni. To znamend, Ze pfijemce tomuto znameni rozumi, ma k nému klic. Ale
ve schizofrenni pseudokomunikaci se slova stavaji Siframi, k nimz pfijemce kli¢
nemd. Skryvd jej nemocny. Takové odmitnuti komunikace se v§ak miZe proje-
vit nejen na obsahu sdélovani, ale i na jeho formé&, mize zahrnout i nékteré poru-
chy kognitivni. Stava se bludem.

A opét, blud nenf jen dil¢i poruchou, poruchou mysleni. Jeho jadrem , jak uka-
zal naptiklad P. Matussek (1963), je destrukce pobytu, existence jako sdileni. Ta
se pak nejvyraznéji projevuje destrukci komunikace v jejim nejcitlivéjSim miste:
v setkdni a rozhovoru. Pacient se skryva za sklenénou zdi, je chrdnén autistic-
kym $titem pred zranénim, hrozicim zvenci, ze sdileného svéta. Odtud plyne ona
klasickd ,,nesrozumitelnost” psychézy. Schizofrenikovo vniméni je postiZeno
rovnou mérou: je podivné, nezvyklé, vystfedni. Je bizarni. Ale jeho ne-zvyklost
znamend pouze to, Ze odporuje zvyklostem sdileného svéta, jeho vy-stfednost je
ddna vychylenim od ,,stfedu”, od norem, platicich v tomto svété. Kotvi v autis-
tickém bludném ladéni, v autismu jako bludné Zivotni poloze. A zde musime
prisné rozliSovat: Je-li autismus, nahliZen zvenci, imobilizaci, tanatézou ve sdi-
leném svété, neznamend to, Ze i uvnitf je ,,znehybnénim”. Pod ochranou autis-
tického Stitu byva pacient velice aktivni, tfebaZe jeho aktivita a produktivita -
opét pohledem zvendi - je poznamendna cejchem bizarnosti.

Vyusténi schizofrenni krize

Pripustme, Ze Conradlv popis a vyklad aktualni geneze schizofrenni krize je
pouze jednim z moznych modelt tohoto chorobného déni. Ale pripust'me zarover,
Ze je to model velice plauzibilni. Zbyva ndm popsat jeho dvé zdvérecné faze: fazi
konsolidace a jeji vyusténi do stavu, ktery Conrad oznacil jako ,,residudlni”.

Schizofrenni krize, vidéli jsme, ma svou vlastni dynamiku. Stupfiuje se az ke
kulmina¢nimu bodu ve své apokalyptické fazi a nestane-li se tato faze fazi ter-
minaln{, dochdz{ k postupné konsolidaci. Do stfedu konsolida¢n{ faze umist'uje
Conrad ,.kopernikovsky obrat” k obnovené decentraci. Je zajimavé, Ze stejného
oznaceni uzil i J.Piaget pfi svém popisu decentrace. Jak plyne z naSich dfivéj-
Sich vykladi, jde o to, Ze pacient znovu ziskdva schopnost, spatfit se zvnéjsku,
ziskdva aspektivni odstup - a to je zdkladni predpoklad navratu do sdileného
svéta. Ale skutecné jen pfedpoklad. Samotny ndvrat je proces velice narocny, je
to spiS zdpas, ktery vyZzaduje pacientovu iniciativu, ispéch neni ani zdaleka pte-
dem zarucen.
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Chronicita jako Zivotni kompromis

Psychoticka krize ustupuje, schizafinni osobnost se svou zranitelnosti ztstava.
Musime dokonce predpoklddat, Ze probéhld ataka pacienta jesté vic oslabila,
znejistila a ucinila zraniteln€j$im. ,,Je nepredstavitelné, Ze by tak t€¢zké a exi-
stencidlné vyznamné onemocnéni, jakym je psychéza, mohlo vyustit bez hlub-
Sich nasledki a beze stop do ,,restitutio ad integrum”, napsal L. Ciompi (1980).
Ostatné, co znamend ono ,,ad integrum” u vysoce vulnerabilniho pacienta?
Nemdme ocekavat, Ze ,,bude katapultovan do nové epizody, sotva prvni skonci-
la”? (Zubin, 1975)

Postpsychotické oslabeni osobnosti

S timto problémem se vyrovnal K. Conrad svou koncepci rezidudlniho stavu.
Zavedl oznaceni ,,reziduum” misto diivéjStho defektu, aby odstranil nepfizniva
nazvuky, které termin ,,defekt” s sebou nese. Za jadro rezidudlniho stavu pokla-
dal redukci energetického potencidlu. Pokladal ji jednak - s jistym vdhdanim - za
specificky schizofrenni zménu, jednak za projev zdkladniho somatického proce-
su a doklad toho, Ze nelze pfijmout psychogenni vyklad schizofrenie. Redukce
spociva v ochuzeni ¢i ztraté energetického napéti ve vztahu k potfebdm, at’ by
Slo o prosté odehnani mouchy nebo o realizaci Zivotnich cilt. Tento stav oznacil
za syndrom ,,zlomeného péra”, tedy za poruchu energetického zdroje jednéni,
dynamogenie.

Conradovo pojeti akceptoval G. Huber ve své koncepci bazdlnich schizofren-
nich symptomu. Jde o poruchy centrdlné-vegetativni regulace, extrapyramidové
hyperkinézy, ,abnormni télové pocity, senzorické poruchy a cely tento bazalni
syndrom je organicky determinovdn geneticky zaloZenymi biochemickymi
poruchami limbického systému: jde tedy o ,,limbopatii”. Bazalni symptomy jsou
zjistiteIné uz v prodromdlnim stadiu psychotického onemocnéni a pretrvavaji
jako postpsychoticky stav, ktery Huber nazyva ,.Cisty astenicky rezidudlni stav”
a uvadi, Ze je nejcastéjSim vyusténim schizofrenniho onemocnéni. Projevuje se
ztratou dynamiky a vitality, pficemz osobnost zdstivd v podstaté zachovdna
(Huber, 1976,1983). Vyslovuje predpoklad, Ze tento Cisty defekt mlZe pretrva-
vat velice dlouho, dokonce celoZivotné, zcela bez psychotické schizofrenni
symptomatiky, ve formé jakési ,,schizofrenie bez schizofrenie”. Na kognitivn{
urovni zafadil Huber k bazdlnim symptomidm i poruchy mysleni, které jsou pro-
jevem zdkladni, na substrdt vdzané poruchy zpracovani informaci, spo¢ivaji ve
ztraté fizeni myslenkovych pochodu.

Na Huberovo pojeti navédzal J. Klosterkotter. Oznacil samostatny kognitivné-
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afektivni bazdlni syndrom za obecny schizofrenni syndrom, v Cisté podob¢ cha-
rakteristicky pro schizofrenii simplexni, ve schizofrenii paranoidni, doprovaze-
ny bludy a halucinacemi, v hebefrenii povrchni a t€kavou akcesorni symptoma-
tikou a ve schizofrenii katatonni katatonnimi poruchami (1983).

Proti tomuto pojeti postpsychotického oslabeni osobnosti, jehoz hlavnim pted-
stavitelem je nepochybné G. Huber, se brzy ozvaly kritické vyhrady. Tak v dobé,
kdy vysla Conradova monografie, popsal nezavisle na Conradovi obdobny rezi-
dudlni stav katamnesticky zjistény u neurotik@ K. Ernst (1962). Rozdil vidél v
tom, Ze tento stav je u neurotiki zabarven zahotkle rezignujicim ladénim, u schi-
zofrenikt prevlada spiSe ladéni Sroubované Saskovské. Ale zaklad je spolecny:
ztrata energetického potencidlu spojend s oslabenim iniciativy, ochuzenim mezi-
lidskych vztahi a zajmd. Toto spole¢né jadro oznacil Ernst jako ,,obecny rezidu-
alni psychosyndrom”, coZ je podle ného pojem etiologicky neutrdlni. Zatimco
Conrad vidél rezidudlni stav jako organicky podminény, Ernst jej vyloZil jako
osobnostni zmény, podminéné Zivotni historii. A zatimco Conrad pokladal rezi-
dudlnf stav u schizofrenie za obligatni, soudil Ernst, Ze dlouhodobé€ nemocni schi-
zofrenici byvaji spiSe ,,chronicky nemocni” , nez ,,rezidudlné nemocni”.

Huberovo pojeti revidoval ze svého strukturdlné-dynamického hlediska W.
Janzarik (1983). Podrobil kritice Hubertiv vyklad schizofrenie jako ,.idiopatic-
kého chorobného procesu, ktery osudové pisobi z biologického substritu do
antropologické matrice” a s tim i pfedpoklad jednostranného puisobeni, vycha-
zejiciho z organického zakladu. Zddraznil vyznam ,,sil situativniho pole”, které
se uplatniuji jako katalyzatory ovliviiujici prubéh jakékoliv reakce i vyznam vza-
jemného kruhového pisobeni situacnich faktortu a trvalych dusevnich struktur.
Jestlize je psychické pole ohroZeno nadmérnym pfilivem dispozi¢nich tlaku,
které se v ném aktualizuji, musi nastoupit proces desaktualizace. AvSak tam, kde
psychicka struktura se vyznacuje dynamickou insuficienci, desaktualiza¢ni sla-
bosti, dochdzi k selhani tohoto procesu. Tim Janzarik postuloval primat dusevni
dynamiky. V jeho pojeti jsou bazdlni symptomy predevsim projevy dynamické
insuficience, ¢i disledky pacientova ,,autoprotektivniho obranného dstupu k vita
minor”.

Janzarikovi stoji blizko svym pojetim rezidudlniho apatického syndromu Ch.
Mundt (1983). Také on zdlraziiuje vyznam psychické dynamiky, kdyZ mluvi o
dynamice afektivni a apatii. Zaroven vSak vnasi do debaty koncept intencionali-
ty a tim poukazuje na kognitivni komponentu osobnosti. Dospiva k zavéru, Ze
rezidudln{ apaticky syndrom se jevi spiSe osobnostné specificky, nezZ morbospe-
cificky. Tim ovSem posunuje problematiku od vylu¢ného hledani biologickych
proménnych na obecnéj$i rovinu proménnych osobnostnich, kterd zahrnuje
vedle dynamické vrstvy vitdlné-pudové a komponenty afektivné-emociondlni i
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slozku kognitivni s centrdlnim pojmem intencionality jako schopnosti konstitu-
ovat interpersondlni realitu.

V ponékud jiném vztahovém ramci, ale s recidivami starych spor, se ocitla
debata o rezidudlnim astenickém stavu v souvislosti s vyménou nazorli na pozi-
tivni a negativni schizofrenni symptomatiku. Vyznamnym prispévkem do ni se
staly prace N.C. Andreasenové.

Tykaji se dvou problémovych okruhii: Jednak koncepty negativnich sympto-
mi operacionalizovala a vypracovala dotaznik pro jejich zjistovani, jednak se
pokusila o jejich cerebralni lokalizaci.

Do pozitivni symptomatologie zahrnuje Andreasenovd halucinace, bludy,
vyrazné pozitivni formdlni poruchy mysleni a opakované projevy bizarntho a
desorganizovaného chovani. K ,,syndromu negativnich symptomQ” zafazuje pét
globdlnich pfiznakt: alogii, afektivni oplosténi ¢i otupélost, abulii-apatii, anhe-
donii-asocialitu a poruchy pozornosti. Pfitom alogie je obecny termin pro nega-
tivni kognitivni poruchy, které se v fecové komunikaci projevuji jako chuda pro-
duktivita, zdrazy ¢i dlouhé latence i jako chudost obsahova. Afektivni oploSténi
je charakterizovdno ochuzenim emo¢nich projevi, emocniho prozivani i reago-
vani. Abulie-apatie se manifestuje sniZenim ¢i ztratou energie, sniZzenim pudo-
vych tlakl a zajmu i fyzickou anergif a inerci. PoruSend pozornost se projevuje
v pracovnich vykonech i socidlnich situacich jako nesoustfedénosti ¢i jako spo-
radickd, nestdld pozornost (1982a, 1989a).

Na tomto rozliSeni Anreasenova postavila dva typy schizofrenie: schizofrenii
pozitivni, s vyraznou pozitivni symptomatologii, ale bez pfiznakd negativnich a
schizofrenii negativni, chybéji vSak halucinace, bludy, formalni poruchy mysle-
ni a bizarni chovani. Mezi obéma typy, blizicimi se spiSe typim idedlnim, je
prostor schizofrenie smiSené - kam nepochybné patii vétSina schizofrennich
onemocnéni (1982b).

Andreasenova vystupuje jako zastankyné cerebralni lokalizace. Vychazi z evo-
luéniho modelu mozkovych funkei J.H. Jacksona, v némz negativni symptomy
jsou - zjednodusené feceno - projevem hypofunkce mozkovych struktur, zatimco
symptomy pozitivni jsou vysledkem deliberace a hyperfunkce struktur, primarn{
1ézi nepostizenych. Podle Andreasenové vyslovil jako prvni komprehenzivni
hypotézu o vztazich negativnich a pozitivnich symptoma pfi schizofrenii T.J.
Crow. Pozitivni symptomy zahrnuje do syndromu typu I. A konstatuje, Ze jsou
spojeny s dobrym piedchorobim, akutnim ndstupem onemocnéni, bez kognitivni-
ho postizeni. Tento syndrom dobfe reaguje na neuroleptika, jevi se reverzibilni a
odrazi hyperdopaminergni aktivitu strukturné normdlntho mozku. Negativni
symptomy, zahrnuté do syndromu typu II., jsou proti tomu spojeny s chudym pre-
morbidnim funkénim stavem signalizujicim patologicky proces, zacinajici v
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ranych Zivotnich fazich, jsou provazeny kognitivnimi poruchami. Syndrom II.
Spatné reaguje na neuroleptika a predstavuje spise irreverzibilni, v podstaté struk-
turdlni mozkovou abnormitu vdzanou na primdrni neurondlni 1ézi (Crow, 1989).

Andreasenova a Crow postupovali pfi rozvijeni svych myslenek vice méné
paralelné. To se ukazuje i na modelu, ktery sama Andreasenovad navrhla. V
normé zachovavaji ve frontdlnim a subkortikdlnim systému mozku rovnovahu.
V rané fazi psychdzy ji vSak ztraceji a prevahu ziskdvaji subkortikalni oblasti a
tato hyperaktivita se projevi pozitivnimi symptomy. Jak tyto symptomy pretrva-
vaji, hyperaktivni subkortikaln{ oblasti nadmérné stimuluji celni laloky, které na
to odpovidaji zhorSenou regulaci. V této fazi pacient produkuje smiSené pozitiv-
ni i negativni symptomy, odrdZejici relativni hypoaktivitu frontdlnich lalokt a
hyperaktivitu podkori. A kone¢né, v zdvérecné fazi psychézy, se snizuje regu-
laéni aktivita i limbického systému, takze vystoupi typicky chronicky obraz s
vyraznymi negativnimi symptomy bez pfiznakl pozitivnich, mluvivd se o
»defektnim stavu” nebo ,, vyhaslé schizofrenii” (Andreasenova 1989 b).

Jak patrno, syndromy rezidudlniho stavu popisované autory piSicimi némecky,
a syndrom negativnich symptomd autorti angloamerickych se dalekosédhle pre-
kryvaji. A podobné jako v debaté v oblasti némeckého jazyka, tak i v oblasti ang-
lofonni se ozyvaji vyhrady proti vylu¢nému diirazu na biologické korelaty téch-
to syndromd.

V Anglii je nejvyznamnéjs$im oponentem J.K. Wing. I kdyz chédpe dne$ni zau-
jeti pro biologické teorie, které mohou byt testovdny novymi neinvazivnimi
metodami vyzkumu mozkovych struktur a funkci, nepokldda to za dostate¢ny
divod pro prehlizeni vlivt socidlnich. Mozek, mySleni a chovani sice mohou byt
studovany izolované a fragmentdlné, avSak védci nemohou byt uspokojeni,
pokud neporozumi této trojici v jejich vztazich uvnitf socidlniho kontextu. Na
zakladé svych mnohaletych vyzkumid Wing soudi, Ze socidlni stimulace se uplat-
nuje pfi vzniku jak pozitivnich, tak negativnich symptomi. Nizkd stimulace,
charakteristickd napriklad pro difvéjsi dstavy, vede k formovani symptomatiky
negativni, k socidlnimu staZeni, pasivité, inercii a ztrdté iniciativy. Naopak,
nadmérnd stimulace, k niZ dochdziva v podminkach extramurarnich, mize vést
k psychotickému selhanf s floridni, pozitivni symptomatikou. V obou piipadech
jde vlastné o obranné reakce (Wing, 1989).

Také J.S. Strauss ze Spojenych stitii pojimd negativni symptomy jako obran-
né reakce na extrémné tézké psychologické a socidlnf situace, pomdhajici paci-
entovi prezit. V této souvislosti vSak je termin ,,negativni symptomy”, jakkoliv
deskriptivné uzitecny, ponékud zavadéjici, protoZe negativni symptomy jsou
projevem pokusu o aktivni zvladnuti situace. Negativni symptomy mohou psy-
chologicky i socidlné determinovat dalsi prabéh onemocnéni. Mohou usnadnit
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feSeni problémt, s nimiz se pacient setkd, ale mohou také vyvolavat cyklické
zpétnovazebni procesy, které pacienty omezuji v jejich socidlnich aktivitdch a
tim i redukuji pravdépodobnost zlepSeni - coz miize prispivat ke $patnym pro-
gnostickym implikacim negativnich symptomu (J.S.Strauss, 1989).

Musime fici, Ze stojime na strané oponentd. Ale musime také své stanovisko
zduvodnit. Pochybujeme o tom, Ze je mozné projevy schizofrenniho onemocné-
ni - k nimZ patif i negativni symptomy - vysvétlit metodickymi prostfedky a
jazykem neurobiologie. Takové vysvétleni vychdzi z apriorni hypotézy natura-
listického redukcionismu, ktery jednostranné pfijima jen ,,determinanci zdola”,
pisobeni z nizsi vrstvy skuteCnosti do vrstvy vyssi. Ale prave tak plati i ,,deter-
minace shora”, z vyss8i vrstvy, to znamend socidlni i duchovni, do vrstvy nizsi,
vitdlni. Tak je determinovén pribéh schizofrenniho onemocnéni a jeho projevy.
A dopovézme: i aktivita cerebrdlniho servosystému samotného je takto urena.
Proto pfijimame za sviij zobecnény princip komplementarity a uplatnime jej i pfi
dalsim vykladu. Psychopatologické fenomény nejsou pouhymi epifenomény, sti-
novymi jevy zdkladntho biologického procesu, ale redlnymi jevy sui generis,
nahlizenymi z rizného zorného thlu.

Chvile pravdy a syndrom zlomeného srdce

Z roviny teoretickych hypotéz se vratme do redlu. Tim pro nds je prostor nase-
ho kazdodenntho svéta, jak se ndm otevira v nejriznéjsich Zivotnich situacich, v
setkdnich, v siti interpersonalnich vztaht, v konfliktech i krizich.

Vyslechnéme nejprve autentické svédectvi: ,,Nejhorsi je, kdyz vds z toho dosta-
nou pomoci praskid do stavu, ve kterém si uvédomite, Ze jste bldzen a Ze to s
vami neni zcela v poradku.

Oc¢i se Vam potdhnou smutkem a vy vite, Ze uz nejste Kristus, ale Ze jste ubo-
zak. Daji vds za mfize, ackoliv jste nikoho nezabil a nikomu jste neubliZil. Nebyl
nad vdmi soud a vy jste vyfizen aZ do konce Zivota. A lidi venku si Zijou a vy to
Zasto vite. Miize Vs zachranit jenom zdzrak. Cekal jsem na ten zdzrak pét let a
v podstaté jsem umiral. Umirat pét let je dlouhd doba. Sedite na Zzidli tydny,
mésice, roky. Nemohu tvrdit, Ze jsem zkousSel jako zvife, protoZe nevim, jak
zvite trpi. Ale zkousSel jsem strasné”.

To napsal Ota Pavel v listopadu 1969 v dopise svému bratrovi. Pfijméme tento
zoufaly vykfik jako svédectvi o dvojim: Pfedevsim o situaci, ve které se pacient
ocitd, kdyz je psychoticka ataka terapeuticky zvladnuta a pozitivni symptomati-
ka ustupuje. Nazvéme tuto situaci ,,.chvili pravdy”. Pacient ziskdva ndhled nemo-
ci a to byva hodnoceno terapeuticky pozitivné. Véc je vSak slozitéjsi. Budeme
pravde bliz, budeme-li hovofit o chvili bilancovan{ a to spi$ negativniho, nez
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pozitivniho. Ve chvili ,.kopernikovského zvratu”, ve znovuziskaném vztahu ke
sdilenému svétu, se pred pacientem otevird budoucnost v perspektivé celého
komplexu stresovych socidlnich situaci a on si pfitom uvédomuje svou vlastni
slabost, své ,,ubozdctvi”. Jeho sebetcta je rozvracena. M4 strach z relapsu, pro-
béhlou krizi miZe prozivat jako svou vinu. Takova je jeho vychozi pozice pfi
hledani ,,nové identity jako non-pacienta” (Strauss, 1989).

To druhé, o ¢em Ota Pavel poddva svédectvi, je stav, do n€jz chvile pravdy
usti: stav beznadéje. Mlizeme jej popsat v terminologii negativnich symptomt,
ale nesmi ndm uniknout, Ze - na rozdil od astenického rezidudlniho syndromu -
ma tento spolecny syndromovy obraz tentokrit zdklad zcela odlisny. Jestlize
astenicky rezidudlni syndrom je ,,syndromem zlomeného péra”, tedy dasled-
kem oslabeni energetického zdroje, pak stav, ktery nyni popisujeme, oznacil
L.Ciompi jako ,,syndrom zlomeného srdce” (1980). Tim je feceno, Ze pacient je
zasazen v samém jadru své osobnosti, Ze jeho projevy, jeho prozZivani i chovani
je determinovano shora. Nejde o deficit, manko ve vitaln{ vrstvé osobnosti, ale
o existencidlni otfes, o ztratu nadéje, ze které mozno zit.

Postschizofrenni deprese

Z takové situace lze uniknout relapsem, ndvratem do psychézy. Ale stejné prav-

dépodobné je vyusténi do deprese. R.Tolle ve starsi praci predpokldada na zakla-
dé svych zkuSenosti vyskyt depresivnich obtiZ{ asi u pétiny vSech schizofrenii.
Rozdélil je do ¢tyf skupin. Do prvnich tif zahrnul piipady, kdy depresivni rozla-
dy a stavy jsou pouze doprovodnymi jevy v prubéhu schizofrenni, eventudlné
schizoafektivni psychdzy. Pouze ¢tvrtd skupina odpovida diagnostickym kriteri-
im MKN-10 pro postschizofrenni depresi, Tolle ji vénuje zvySenou pozornost. V
popredi klinického obrazu je vyrazné depresivni ladéni s bezmocnosti a bezrad-
nosti pfi feSeni b&Znych problémid a s tdzkostnou starosti o budoucnost.
Sebeobvinovani byva fidké. Takze obraz ovlada spiSe symptomatika negativni.
Pozitivni, respektive akcesorni symptomy chybéji.

Tolle je zastdncem xenochtonniho modelu schizofrenie jako biologického pro-
cesu. Upozoriiuje na uzky vztah mezi postschizofrenni depresi a rezidudlnim
defektem: predpoklddd, ze deprese nasedd na rozvinuty defekt, ktery se depresi
prohlubuje. A rigidnéjsi defekt zase ovliviiuje torpiditu deprese. ,,Reaktivné situ-
ativni faktory jsou ziejmmé patogeneticky bezvyznamné”. Deprese se objevu-
je nejcastéji po druhé atace, zejména byl-li v popfedi paranoidné-halucinatorni
syndrom. Byva také Castd u chronickych schizofrenii s vyraznym defektem.
Premorbidni osobnost popisuje Tolle jako ndpadné ¢asto komplikovanou, senzi-
tivni, s chudymi kontakty ve smyslu schizoidie nebo jako bezbarvou a nedife-
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rencovanou. Schizofrenni deprese s prohlubujicim se defektem zhorSuje pro-
gnézu onemocnéni (Tolle, 1961).

Dalsi psychopatologicky diskurs jen zvyraznil slozitost problému postschizof-
renni deprese. Vedle ndzoru, ktery se blizi pojeti Trolleho, Ze totiZz deprese v
postpsychotické fazi mize byt jen pokracovanim zdkladnéjsiho procesu, ktery
probihd pomaleji nez samotnd akutni psychoticka krize, upozornili néktefi auto-
fi na moznost primdrni afektivni poruchy i na moznost vedlejsiho t¢inku medi-
kace. V poslednich létech se vSak Casto objevuji prace, které tim, Ze postpsy-
chotickou depresi chdpou jako reakci na psychotickou krizi, vraceji cely pro-
blém tam, kde jsme jej prve zanechali.

Uz pted 1éty upozornioval K. Ernst na to, Ze se mize katamnesticky ukazat , ze
pri nékolikamésicnim stavu stisnénosti, apatie a resignace Slo vlastné o Cistou
wreaktivni” depresi u paciend, ktef{ pfekonali psychotickou krizi - cozZ se stava i
u neurotiktl (Ernst, 1962). Pozdéji, ve studii z roku 1977, shrnul B.L.. Mackinnon
néazory téch autort, ktefi zdiraznuji persondlni zaklad postschizofrenni deprese.
Podle nich nelze piehlizet takové faktory, jako osobnostni identita, sebetcta,
nadéje, zivotni smysl. Jsou pro ¢lovéka pravé tak dalezité, jako spanek a potra-
va. AvSak pacient, ktery se osvobozuje od akutni psychdzy, spotfebovava vétsi-
nu své energie na zachovani zdkladniho dusSevniho preziti, citi svou slabost a
neschopnost ve vztahu k témto hodnotdm. ,Je potom postpsychoticky narek
nééim absurdnim?”’

Musime své tvahy o syndromu zlomeného srdce a postschizofrenni depresi
dovést do konce. Musime upozornit na onu nejposlednéjs$i moznost, do niz hrozi
chvile pravdy vyustit: suicidium. Mlady muZz s mnohaletou schizofrenni ana-
mnézou, nyni vSak v dobré remisi, s pratelskymi vazbami, navadzal zndmost s
ovdovélou pani se dvéma détmi. Po krat§im obdobi souZit{ zacali vdZzné€ uvazo-
vat o statku. Kratce po tomto rozhodnuti spachal mladik sebevrazdu skokem z
mostu. Impulzivni akt nebo jedndni pod vlivem bludu bylo mozno vyloucit.
Vysvétlenim by v§ak mohla byt bilan¢ni sebevrazda provdzena depresivni rozla-
dou. Ve chvili, kdy mél na sebe vzit zdvazek manzelské a rodicovské role, mla-
dik pochopil, Ze tuto svou Zivotni Sanci nezvladne. Ostatné, mohlo to byt také
docela jinak, ale jako varovani to je dost vymluvné.

Chronicka schizofrenie jako Zivot v enklavé
Zatim jsme se pohybovali v prostoru ,,short-term outcome”, kratkodobého
vyusténi: mini se jim ¢asovy usek jednoho roku od hospitalizace. Vidéli jsme, Ze
jde o usek velice dramaticky a Ze se v ném rozhoduje o mnohém, i kdyZ snad ne
o vSem. Diagnézu chronické schizofrenie 1ze stanovit s odstupem nejméné jed-
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noho roku, je vdzdna na ,long-term outcome”, na dlouhodobé sledovani a
katamnestické vyhodnoceni. Ve spole¢né studii M. Bleulera a G. Hubera s jeho
bonnskymi spolupracovniky se uvadi, Ze jedna Ctvrtina pacientd hospitalizova-
nych s diagnozou schizofrenie, dosahuje plné tzdravy. Znamena to, Ze zvladli
uskali ndvratu do sdileného svéta a Ze v ném trvale zakotvili, to je dobrd zprava.
Dalsi velkd skupina curyS$ského a bonnského souboru, zhruba jedna tfetina,
zvladla tento prechod s ndslednymi necharakteristickymi rezidui, patiicimi do
skupiny negativnich symptomt. I tito pacienti si vSak vytvofili pfiméfené soci-
alni vazby a nasli pracovni uplatnéni. A tak miZeme fici, Ze polovina schizofre-
nif vykazuje dlouhodobé priibéh spiSe benigni (Bleuler et al., 1976).

Druhd polovina pacientd se ochrannych zdi svého autismu nevzdala. Tito
nemocni zdstavaji celd 1éta ¢i desitileti hospitalizovani v dstavech - nesmime
vSak pouZit slovo ,,beznadéjné”. Ukazuje se, jak uvadi M. Bleuler, Ze ani po péti
letech hospitalizace se stav chronicky nemocnych nehorsi, ale Ze naopak docha-
zivé ke zlepSeni. Pfipomenime si k tomu zkuSenost G.Arietiho: Jako mlady 1ékar
pracoval za valky na klinice, ktera pravé v dusledku valecné situace trpéla nedo-
statkem personalu. Proto byly pacientim svéfovany i ndro¢né tkoly. Efekt byl
prekvapivy. Nejenze je dobie plnili, ale jejich stav se oCividné zlepSoval. Byli
prakticky beze zndmek psychézy. A tak doSlo malem k hromadnému propousté-
ni. Ale vzapéti se dostavilo zklamani: po nedlouhé dobé doslo ke stejné hro-
madnym novym piijmim. Pacienti nezvladali naroky béZného Zivota (Arieti,
1978). Tato epizoda v sobé skryvd vedle negativniho i dilezité pozitivni zjisté-
ni: Ze pobyt v léCebné za urlitych podminek mize vést k vyraznému zlepSent,
které vSak musi byt podeptfeno péci extramurarni.

Pokud jde o symptomatologii chronické schizofrenie, vladne shoda pres kandl
i pes ocedn. Ve Svycarsku nasli L. Ciompi se spolupracovniky ve skupiné chro-
nikd jako nejastéjsi symptomy afektivni oplosténi, socidlni stazeni, verbalni
restrikci, bludné obavy, sniZzenou sebedtivéru, systemizovany blud a halucinace.
Jako faktory druhého fadu, syndromové shluky, pak odvodil:

1. Afektivni oplosténi, verbdlni restrikci a obsahovou chudobu feci.

2. Socidlni stazeni, snizenou sebedtivéru, depresivni tzkosti, paranoidni mys-
lenky, podrazdénost.

3. SniZenou sebetictu, poruchy usindni a pocity svalového napéti.

4. Systemizovany blud, bludné obavy, socidlni stazeni (Ciompi et al. 1978).

V Anglii PF. Liddle se spolupracovniky jako syndromovou triddu ur¢ili psy-
chomotorické zpomaleni, tj. chudou verbdlni produkci, afektivni plochost, sni-
Zenou spontaneitu, ddle dezorganizaci, tj. formalni poruchy mysleni, nepfimére-
ny afekt a konecné distorzi reality, tj. rizné bludy a halucinace (Liddle et al.
1989).
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Jako piiklad ze Spojenych stitli uvedme trojici zdkladnich znakt chronické
schizofrenie, jak ji stanovili J. Endicott se spolupracovniky: formalni poruchy
mysleni, k nimz fadili inkoherence a uvolnéné asociace, socidlni izolaci jako
zjevny nedostatek socidlnich kontakti s pfibuznymi a prateli a neobvyklé mys-
lenky a percepce (Endicot et al. 1986).

Obecné plati, jak uvadi L.Ciompi, Ze obraz chronické schizofrenie ovladaji
,heproduktivni”, negativni symptomy a ,,produktivni”, pozitivni ustupuji do
pozadi. Touto redukci pozitivnich symptomit midzeme dospét az k istému ,,syn-
dromu negativnich symptom@”, na némz vlastné spociva diagnéza rezidudlni
schizofrenie podle MKN-10. Taxativné jsou uvedeny psychomotorické zpoma-
leni, snizend aktivita, otupéld afektivita, pasivita a nedostatek iniciativy, ochu-
zena fe¢ co do kvality nebo obsahu, chuda nonverbdlni komunikace, pokud jde
o vyraz obliceje, kontakt o¢i, modulace hlasu a postoje, zanedbavani zevnéjsku
a chudé socidlni vztahy.

Residudlni schizofrenie je jednou z forem schizofrenie chronické. M4 nejbliz
ke stavu, ktery bonnst{ autofi oznacili jako ,,strukturdlni zmény bez psychdzy” a
ktery zjistili v dévetadvaceti procentech vSech schizofrennich vyusténi. Pribéh
oznacili za ,,spiSe nepfiznivy”. Prognosticky spiSe benigni formu predstavuji
necharakteristické rezidudlni stavy, o nichZ jsme jiz mluvili, maligni formou
jsou ,.strukturdlni zmény s psychézou”, uvadéné ve Ctrnécti procentech vyusté-
ni. Musime vSak vysvétlit, co znamend ona strukturdlni zména. Jde o
wStrukturverformung”, termin, ktery G. Huber prevzal ze slovniku strukturalis-
tickych psychopatologli a znamend strukturdlni zménu osobnosti jako disledek
prestdlé psychotické ataky, vlastné o primarni Gjmu podle J.K. Winga.
Pacientovo prozivani i chovani je poznamendno psychotickymi obsahy probéh-
1€ ataky. Ty ddvaji pacientovym projevim charakter neobvyklosti, podivnosti,
bizarnosti. Novd, postpsychoticka stabilita osobnosti je vykoupena tendenci k
fixacim stereotypii a primitivizaci. Dochazi ke zdZen{ zdjmu i aktivit. Tim v§im
jsou poznamendny staré zivotni zkusSenosti, zkuSenosti nové nejsou dostatecné
internalizovdny a osobnostné integrovany (Mundt ,1981, Janzarik 1981,1983).

A nyni si polozme dilezitou otdzku: Neddvd nam spojeni syndromu negativ-
nich symptomd a strukturdlni zmény osobnosti vlastné obraz autismu? Totiz
autismu pretrvavajictho po odeznéni psychotické krize a nahliZzeného zvenci?
Popsali jsme prece autismus jako refugium ultimum pred hrozbou nesnesitelné
devalvace osobnosti ve sdileném svéteé, jako unik do osobniho, psychoticky
zménéného svéta pred hrozivym svétem sdilenym. Je tu v§ak vyznamny rozdil.
Situace v psychotickém predpoli se vyznacovala akutnim ohroZenim a vedla k
panické obrané. V situaci postpsychotické se stav ohroZeni zmiriuje za dvou
podminek: jestlize pacient zidstane pacientem a neopusti obranné zdi svého
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autismu. A v tom je jadro chronické schizofrenie: Pacient se nauci Zit se svou
schizofrenii, jako se mohou jin{ naucit Zit s diabetem, amputovanou koncetinou
nebo kancerem (Wing,1989).

Re&eno pregnantni formulaci Janzarikovou, je chronick4 schizofrenie seobran-
nym Ustupem k vita minor. Nebo - feknéme jinak - Zivotnim kompromisem, Zivo-
tem v enklaveé. O Zivoté v enklavé psal pred pul stoletim J.Patocka a nepsal o ném
nijak pfizniveé (1939). Pfipomerime si jen, Ze ,.enkldva” plivodné znamend oddeé-
lené, ohranicené tzemi, seviené cizim okolim. Kontakt s timto okolim je sice v
nejnutnéj$i mife zachovavan, ale vnitfni Zivot v enklavé bézi podle vlastnich pra-
videl. Pro Patocku vSak je Zivot v enkldvé Zivotem neautentickym, uzavienym ve
svych vnéjsich i vnitinich mezich, Zivotem, v némz ,,posléze triumfuje Zivotni Sed
“. Autentickym Zivotem je Zivot v amplitudé. ProzZivame jej, kdyZ ,,se vymykdme
Zivotu v enklavé a jdeme”, jak Jaspers 1ik4, ,.k nékteré z mezi nasi existence”.

Amplituda je tam, kde ¢lovék nechdva za sebou kaZzdodenni troven bézného
zivotniho zakleti, Groven stfizlivé nepravdy, jez si zastird zrak pred pravymi vys-
kami a pravymi nebezpecnostmi nasi existence, tam, kde ¢lovék jde s klidnou
tvari vstiic tomu, pred ¢im prchd nase bazlivd omezenost?

Paradoxni je, Ze schizofrenik vlastné proziva svij Zivot v amplitudé v psy-
chotickém stavu. Tehdy se osvobozuje od Sedé vSednosti, rozbiji meze a jde
vstiic tomu, pfed ¢im prchd naSe bazlivd omezenost, aby ,.spatfil sarkasticky
usmév ve tvari Boha” (Mackinnon,1977). KdyzZ vSak je psychoticka krize zvlad-
nuta, situace se radikdlné méni: Zivot v enkldvé se nabizi jako vychodisko.
Uvadi se - jist¢ ne neprdvem - zZe pacient-chronik je do své izolace tlacen oko-
1im, které zdrihavé, s nejistotou a obavami pfijimé jeho navrat. Ze spole¢nost
spiSe akceptuje jeho socidlni degradaci stigmatem schizofrenie. Odeddvna se
také poukazuje na sekundarni djmu vyvolanou hospitalismem se zdveérem, Ze
vyznamnd ¢ast klinického obrazu chronické schizofrenie je ,,socidlni artefakt”
(Ciompi, 1980, Strauss et al. 1989).

Nesmime v§ak ztratit ze zfetele to, co jsme uz nékolikrat zdtraznili: Uzdravu
chipeme jako obnovenou zakotvenost ve sdileném svéte a cestu k ni pokladame
za narocnou, spojenou s mnoha riziky. A schizofrenik se svou primarni vulnera-
bilitou, otfeseny navic psychotickou zkuSenosti, dozajista neni ¢lov€ék ochotny
riskovat. Popsali jsme déle tcast ve sdileném svéteé jako ochotu prevzit urcité
socidlni role. Ani k tomu nemd nemocny dost sil i odvahy. A tak i zde hledd kom-
promis: Jisti sviij ndvrat do sdileného svéta pfijetim role nemocného. To je soci-
alni role sui generis. Svému nositeli pfindsi sice jisté zdvazky, predevsim vsak i
jisté vyhody. Na jeji specifi¢nost upozornil - s odkazem na Parsonse - K .Chromy
(1990). Pro spolecnost je nemoc stav nezadouci. Je to deviace, spojend s omeze-
nim schopnosti k plnéni spoleCenskych tkoli a roli. Nen{ v§ak stihdna sankcemi,
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protoze neodvisi od vile nemocného. Pacient je povazovan za neodpovédného za
vznik svého stavu a za neschopného svou vuli jej odstranit. K jeho povinnostem
vSak patfi ddvat najevo nezadoucnost svého stavu a prani jej odstranit. Je tedy
povinen vyhleddvat odborniky a spolupracovat s nimi. K jeho nejzdkladnéjsi
vysadé patii, Ze je pro svou nemoc zprostén svych dosavadnich povinnosti.
Spolecensky pozitivné vSak je oceniovano, jestlize nemocny, vzdor svému stavu,
chce alespon nékteré své spolecenské povinnosti a role plnit. Tedy: pacient pfiji-
ma nékteré socidlni role, zastitén statusem nemocného.

Nas kazdodenni svét je, fekli jsme amalgamem svéta persondlniho a sdilené-
ho. Na jednom pdlu, hodnoceném jako negativni, se ocitd uzavienost ve svété
osobnim, tedy autismus, na druhém, pozitivnim, plna aktivita ve svété sdileném.
V autismu je kazdodenni svét pohlcen a psychoticky zdeformovan svétem osob-
nim. Na druhém pélu dochdzi k optimdlni amalgamaci svéta osobniho a sdile-
ného v kazdodennosti. Zivot v enklavé je kompromisem. Pacient sice vstupuje
do sdileného svéta, ale za uréitych podminek.. Vytvaii si v ném svij vlastni,
ohraniceny prostor. MuiZe to byt pravé tak dobfe noblesni ,,splendid isolation”
bohaté vyplnénd tviréi aktivitou, tieba pon€kud Sokujici a bizarné nesdélenou,
miZe to byt i nuzné poustevniceni podivina, ktery svym podivinstvim sice obté-
Zuje sousedy, ale presto uspokojivé plni své nendroéné pracovni ukoly. Tak ¢i
tak, jde o situaci, se kterou musime pocitat a ze které musime vychdzet pfi
jakémkoli resocializacnim programu.

Zaveér: Persondlni zdklad resocializace

Dospivame k zavéru svyh ivah a musime rekapitulovat. Cilem této prace bylo
polozit zdklady a stanovit predpoklady resocializace schizofrenikti. Cely pred-
chozi vyklad pfitom sméfoval k jedinému: aby to, co se zpocatku mohlo jevit
jako nesrozumitelné, zdhadné a fascinujici, se stalo srozumitelnym. Abychom si
pochopenim schizofrenie jako specifické promény osoby a jejtho svéta, jak fika
J.Wyrsch, otevfeli cestu k jeji ucinné 1écbé. Ukdzali jsme, Ze ona psychotickd
proména svéta spocivd v uniku ze svéta sdileného do autisticky uzavieného
svéta osobniho, v regresi k ego-centrickému ptolemaiovskému Zivotnimu posto-
ji (Huber,1982). A Ze tizdrava spo¢ivd ve znovunalezené jednoté obou svétl, v
ndvratu do svéta sdileného a obnové zivotni zakotvenosti. Popsali jsme tento
ndvrat jako ndrocny zdpas s mnoha uskalimi, ktery mize skoncit kompromisem
chronicity. Slo viak o vic: ukdzat Zivotni situaci nemocného jako krizi, situaci
nouze, kterd je vyzvou k pomoci. Tedy ,,porozumét a pomoci” — to je direktiva,
k niZ jsme mifili.
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Resocializace v ramci komplexni terapie

Resocializaci rozumime v prvé fadé sdm proces ndvratu do sdileného svéta.
Zaroven vSak znamend resocializace i soubor 1é¢ebnych opatieni a postupt,
které maji tento ndvrat umoziiovat a podporovat. Nejde tedy jen o néjakou dil¢i
terapeutickou metodu, ani pouze o doléCovaci fazi terapeutického procesu.
Myslenka resocializace je vedouci ideou 1é¢by od zacatku az do konce. Mluvime
pritom o terapii komplexni, spocivajici jednak v integraci lécebnych metod bio-
logickych a psycho- a socioterapeutickych, jednak — vlastné pfedevsim - v inte-
graci a kontinuit€ péce intra- a extramurarni, s dirazem na slozku extramurarni.
Mala lizkova oddéleni v ni predstavuji jakési jednotky intenzivni péce, v nichz
by béhem kratké hospitalizace mohla po kritké parenterdlni neuroleptizaci
nastoupit krizova intervence a rand rehabilitace (Vinaf,1983, Labhardt, Battegay,
1980). Kratkou hospitalizaci se mini lizkovy pobyt do jednoho mésice, jeji efekt
byva pozitivné ocenlovan. Zajimavé jsou napiiklad zavéry vyzkumu, ktery kon-
cem sedmdesétych let provadéla skupina z Newyorského statniho psychiatrické-
ho institutu. Byly srovndvany tii formy hospitalizace: standardni dlouhodobd a
kratkd, jednak s ndslednou péci staciondrni, jednak s ndslednou béznou péci
ambulantni. Obé formy kratké hospitalizace - posuzovadno s dvouletym odstu-
pem - se ukdzaly efektivnéjSi nez hospitalizace standardni. Pacienti kratce hos-
pitalizovani vykazovali méné psychotické symptomatologie a vyznamné méné
dni stravenych v lizkovych zafizenich (Endicott et al. 1979). Zd4 se vSak, Ze je
nutno specifikovat: jak pro koho. Rozhodné vsak plati jako nezbytny predpoklad
pozadavek kontinuity intra- a extramurarni péce, nejen kontinuity programu, ale
dokonce i osetfujictho persondlu - coz je ukol dozajista nelehky.

V jedné své tuvaze iika P. Watzlawick, ze ,,mluvit jednim dechem o schizofre-
nii a kratké psychoterapii se jevi absurdni”’. A potom vykldda o kratkych terape-
utickych postupech pfi schizofrennim onemocnéni (1985). Stejné to plati i o kri-
zové intervenci. A prece ji klademe na zacdtek resocializaniho procesu. Krizova
intervence ve schizofrennfi krizi zac¢ind ve chvili, kdy nalezité zneuroleptizovany
pacient zacne bloudit o¢ima po okoli. Tehdy bychom méli vstoupit do jeho zor-
ného pole jako orientacni bod. A zacit s nim rozhovor, i kdyZ sotva jen prikyvu-
je a jazykem jesSteé poradné nevlddne. Uz tehdy mu mizeme podat prva vysvétle-
ni, na kterd &eka: 7e se ted citi velice unaven, protoZe ma za sebou chvile velké-
ho napéti, Ze ted musi odpocivat a Ze dostava léky, které k odpocinku poméahaji.

Jde o to ,,definovat situaci” . Tohoto terminu uziva J. Glatzel (1977) a jde o
toto: Clovék musi mit co moZnd jasnou pfedstavu o situaci, o podminkéch a
vztazich, které v ni vladnou, aby pro n¢ho nebyla neprithlednd a matouci a nevy-
voldvala tzkost. NuZe, krizova intervence béhem hospitalizace by méla splnit
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troji ukol. Pfedev§im pomoci pacientovi od samého zacdtku definovat jeho situ-
aci na oddéleni. Nenechdvat ho v nejistot¢ a pochybnostech a tak zamezovat
vzniku podezfeni, Ze se s nim déje néco, co ho ohrozuje. Na zacatku je chdpa-
jici popis jeho vnitfnich stavii, pokratovanim vysvétlovani privodnich jevi pri
terapii a smyslu jednotlivych opatfeni. Na to navazuje druhy tkol: pomoci paci-
entovi predbézné se zorientovat v situaci po skonceni hospitalizace. Patfi k tomu
vysvétleni, jak bude pokracovat ambulantni terapie individudlni i skupinova, v
¢em mu muzZe prospét tcast v dennim stacionafi i tcast na aktivitdch v jinych
forméch extramurarni péce, jako jsou kluby. A kone¢né tfetim ukolem je redefi-
novat pacientovu zivotni situaci, predevsim ve vztahu k vlastni rodin¢, k ptate-
Iim, naznacit obtiZe pfi ndvratu do zaméstnani i upozornit na vyznam aktivniho
vyplnéni volného Casu. V takto pojaté krizové intervenci jde tedy predevsim o to
zUstat co mozna ,,pfi zemi” a timto realistickym pfistupem aktivizovat pacien-
tovy autosanacni potence a motivovat jej k ¢inné dcasti na dal§im 1é¢ebném déni
v prubéhu resocializace.

Terapeutické setkani a budovani predmosti ve sdileném svété

MiZeme to povédét jinak: Jde-li v resocializaci o navrat do sdileného svéta,
pak cilem krizové intervence je vyznacit bezpecny prostor pro takovy ndvrat:
ucinit prvni krok k vybudovani pfedmosti ve sdileném svété. Terapeut md pfi-
tom ulohu vyslance z druhého biehu. Je emisarem spoleCenstvi. A terapeutické
setkdni je onou chvili, kdy si dva lidé z riznych biehd poddvaji ruce na vratké
lavce terapeutického vztahu.

V minulych desitiletich se ,,setkdni”, ,,Begegnung” a jesté spise ,,encounter”
staly mdédnimi slovy psychoterapeutického zZargonu.Tim spi§ musime za zasté-
nou médnosti odkryvat skute¢ny smysl samotného fenoménu. V setkani se méni
neosobni vztah ,,-jd-on” v oslovujici ,,ja-ty”. Jestlize vSak pfi neosobnim vzta-
hu mé primét ja, ve smyslu ja rozhoduji, ja disponuji, pak ve vztahu osobnim se
zavislost prevraci. ,, Ty” se stdva t€ZiStém vztahu: k tobé se obracim se svym oce-
kavanim, se svou nadéji, na tvé odpovédi a na tvém rozhodnuti zalezi. Setkdn{
je odpovédi na nevyslovenou prosbu ¢lovéka v nouzi. Osvobozujici zkuSenost
setkdni mizeme vyjadfit slovy ,,jsem v nouzi a ty mi jde§ na pomoc”, ,,Cekal
jsem t& a ty jsi priSel”. V tomto smyslu je setkdni dar. Je to udélost, kterd nds
potkd, t€Zko je miZeme néjak dopfedu naaranzovat. Kazda udélost vSak zname-
nd néco vyznamného, vyvoldvd zménu v nds i v nasem zivoté. Vztahem k ,,ty”
v dialogické zkuSenosti prolamuje setkdni hradby sebestiednosti: ,,Ty” se stalo
filozofickym principem a setkdni jednim z centrdlnich témat filosofie existence.
A vnesen{ tohoto tématu na klinickou pidu véci jen prospélo.
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Setkéni je velice ,,redlné”. Je vdzdno na nasi zcela urcitou Zivotni situaci a také
ten, na n€hoz se obracime, je zcela redlny ¢lovék z masa a krve. Nemuzeme oCe-
kavat zdzrak. Redlna situacni vazanost setkani, ono ,,zde a nyni” uvadi pfitom-
nost v jeji prava: pravé ted, v této chvili se d&je néco rozhodujiciho. Piitomnost
se napliiuje, neni to néjaky nulovy bod mezi minulosti a budoucnosti, ziskdva
vahu, hodnotu, kterd ji prislusi.

Setkéni je zneklidiujici. Stavi ndm pred oci fakt, Ze véci mohou byt jinak.
Vime: ty jsi jiny, tvd Zivotni situace je jind, tvd cesta i tviij svét jsou jiné. Ted
v8ak jsi mi vstoupil do cesty, vstoupil jsi do mého svéta a mizes jej zménit. Tak
se nam odhaluje moment konfrontace, ktery je v kazdém setkani zahrnut. Zivot-
ni perspektiva je tu postavena proti jiné Zivotni perspektivé. Dva svéty se doty-
kaji, dvoji rGiznd zkuSenosti Zivotni cesty se stfetava. Jsme vdzani svou minulos-
ti a vnasSime ji do setkani v podobé naucenych vzorci chovani. Jimi setkdni
ohrozujeme: Mohlo by sklouznout do polohy pouhé repetice, fixace minulych
zivotnich nezdarti. Konfrontace t€émito schématy otfdsa: to ty svou ucasti otevi-
ra§ obzor mého svéta.

Setkdni znamend zdvazek pro oba ucastniky. Pfijimdme-li svou dcast v ném,
pfijimame i svlj podil odpovédnosti. MiZeme - a nékdy i musime - to i vyslo-
vit: ddme své slovo, sviij slib. A od této chvile, od chvile slibu jsme vazani.
Vime, Ze na$ partner s ndmi pocita.

A tak dokonceme myslenku, kterou jsme prve naznacili: Setkdni znamena per-
sondln{ zdklad resocializace. Ne rizna systémova opatfeni, ale zcela realné set-
kanf pacienta a terapeuta, protoZe to je prvni kus pevné ptdy ve sdileném svéte,
ktery je pacientovi nabidnut.

Vérnost v terapeutickém svazku

Zkusenost setkani nelze prodluzovat. Povédéli jsme prece, Ze je to uddlost, ne
stav. MiZe se viak stit zakladem trvalého sdileni. ReCeno stifzlivéji: trvalého
vztahu. Pro vzdjemné sdileni plati poucka skoro gramatickd: Ze ,,j4” nemd mnoz-
né Cislo. A Ze ,,my” - to jsem jd a ty. Transformaci vztahu ja-ty ve vazbu ,,my”
vznikd svazek. Jeho zdkladni hodnotou je intimita. Jde o vztah persondlni, plati
v ném zdsada nezastupitelnosti. Neni postaven pouze na nasi profesiondlni kom-
petenci a pacientoveé divéfe v ni. Pfekracuje rovinu institucionalizovanych roli.
Stava se vztahem ke zcela konkrétni osobé€, je zaloZen na duvére v jeji osobni
kvality. A toto spolehnuti se musi v pribéhu terapeutického vztahu stile znovu
dotvéret a potvrzovat. Pomdhajici svazek je zaloZen na setkdni a v setkdni je
vzdy znovu obnovovan. A protoZe znamend situaci trvalého sdileni, stdva se

59



onim pfedmostim, na kterém se mutze pacient ve sdileném svété zachytit. V ném
se obnovuje pacientova zivotni zakotvenost, otfesend psychotickou krizi.
Terapeuticky svazek umoZiuje naplnit vSechny zdkladni naroky zakotvenosti.
Osobni vztah nabizi ochranujici zastiténi v pfitomnosti i casovou kontinuitu,
predevsim s ohledem na budoucnost. Nabizi i jisté usmériujici vnéjsi usporada-
ni, pfitom vSak i volnost pro osobnostni rozvoj. Poskytuje zaméfeni na smyslu-
plné vztahy, vnitini klid a uvolnéni od nezvladnutych emocnich tlakt (Finke,
1963). Tak se stava pudou, z niZ vyrista a posiluje se pacientova touha po zméné
a mobilizuji se jeho zdravé vnitini sily.

Koncepce terapeutického svazku se stala spoleCnym zdkladem nejriiznéjsich
psychoterapeutickych sméri a $kol. Ale i kdyz ji rozvijeji i teoretici neanalyti¢-
ti, prece své nazory formuluji v kontaktu s psychoanalyzou, tiebaze v kritické
distanci, prece v kontaktu. Piinos psychoanalyzy se nedd obejit. Kdyz totiz
Freud zacal popisovat terapeuticky vztah v terminech pfenosu a protipfenosu,
udélal zasadni krok na cesté od analytické ,,archeologie” k dynamické psycho-
logii interpersondlnich vztahd. Odtud pak byl jen krok ke zjisténi, Ze za patolo-
gickou dynamikou prenosu se skryva jiny a to nepatologicky vztah, ktery se nyni
v analytické literatufe oznacuje jako ,terapeutickd aliance” mezi analytikem a
pacientem (Sandler et al., 1970). Tato aliance je zaloZena na pfevdzné raciondl-
nim, odpovédném vztahu pacienta a analytika. Opird se o zdravéjsi, stabilnéjsi
slozky pacientovy osobnosti, o jeho pfani spolupracovat, o jeho ochotu pfiji-
mat terapeutovu pomoc i cile terapie. Aktivuje vztah bazdlni duvéry a vede k
pracovni dohodé, smlouvé mezi terapeutem a pacientem. Dilezité je - Sandler
se spolupracovniky na to vyslovné upozoriiuji - Ze tato koncepce presahuje hra-
nice psychoanalyzy, Ze m4, fekli jsme, platnost obecnou.

V trvalé tiché opozici k psychoanalyze formuloval své ndzory na terapeuticky
svazek C.R. Rogers (1955,1978). Soustredil se pfitom pfedev§im na osobnost a
dlohu terapeuta, v tom je jeho hlavni zdsluha. Vychazi z optimistického pohledu
na Clovéka: Zakladni lidskou tendenci neni prizptsobit se, ale rozvijet se - ten-
dence k sebeuskuteénéni. Ulohou terapie je vytvorit klima promény, v némz se
mize rozvijet signifikantni uCeni. Terapeut k tomu pfispiva tim, Ze se vzda role
»experta na mezilidské vztahy”, autoritdiského postoje, poucovani. Jeho postoj
musi vychdzet z dcty ke klientoveé osobnosti a tim sméfovat k ustaveni opravdo-
vého lidského - mohli bychom také fici partnerského - vztahu. Opravdovost bez
jakéhokoli predstirani je pritom prvnim predpokladem. Druhym predpokladem je
bezpodminecné pozitivni prijeti klienta, prosté vS§eho moralizovani. A oboji je
zaloZeno na schopnosti vcitujictho porozuméni. Autenticita, akceptace a empatie
- to je zndma rogersovska tridda, charakterizujici terapeutovu tlohu ve svazku.

Vedle ptisobeni rtiznych psychoterapeutickych skol se v poslednich desitiletich
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rozvijel i nezdvisly vyzkum psychoterapie a jejich dcinnych faktord z metateo-
retickych pozic. Tak pracovala napiiklad skupina kolem J.D. Franka z
Hopkinsovy univerzity v Baltimore (Frank, 1974, 1978). Také oni zdlraznili
vyznam emocniho svazku a terapeutovy osobnosti, charakterizované entusias-
mem, ryzosti, presvédCivosti, vielosti, intuitivnosti, empatii a flexibilitou. Jak
jsme uZ difve povédéli, oznacil J.D. Frank situaci pacienta, ktery vstupuje do
terapie jako ,,demoralizaci”: stav otfesené sebetcty, bezmocnosti, izolace a bez-
nad¢je.

Ukolem psychoterapie je obnovit jeho moralnost, kompetenci, Zivotni smysl.
Prostfedkem k tomu je sniZzovat tizkost a beznadéj a podporovat ,.budoucnost-
ni emoce” , zejména nadéji. Terapeut pfitom musi zaujmout ve vztahu k pacien-
tovi dlohu ,signifikantntho druhého”, to znamend stit se pro ného osobné
vyznamnym, nékym, kdo je hoden divéry a zdroven je i jakymsi modelem, vzo-
rem pri hledani cesty ke kompetenci a odpovédnosti.

Tento zfetelny posun v hodnoceni terapeutovy tlohy, zdiraznéni jeho osobni-
ho nasazeni, odkryva zaroven i persondlni zéklad celého resocializacniho proce-
su. Navic v§ak ukazuje i nékteré dulezité etické konsekvence, presahujici hrani-
ce pouhého odbornictvi. Terapeut se nemize spokojit ujiSténim, Ze postupuje
lege artis, ze disledné zachovava vSechny metodické predpisy. A nemize skon-
¢it s pokréenim ramen a konstatovanim ,,vic udélat nemohu”, jestlize se jeho
metoda ukdze jako nedspésnd. I pak musi nést odpovédnost za svého pacienta a
zUstat s nim. ProtoZe pacient svym vstupem do terapeutického vztahu se mu své-
fil, vyslovil mu svou divéru, spolehl se na ného. Z toho vSak plyne mordlni
zavazek: Terapeut mu musi zachovat vérnost v terapeutickém svazku.

Systémova opatieni

Predpoklad, Ze setkdni a sdileni ve svazku ma ozdravujici moc, Ze osvobozu-
je z izolace a otevird moznost dialogického vztahu - predpoklad zajisté spravny
- mé své meze. Hrozi pfece moznost, Ze ten, kdo chce pomoci, bude vtaZzen do
bludného svéta svého nemocného partnera. Je tu dokonce krajni hrozba induko-
vané psychdzy. Ville pomoci svému bliznimu sama o sob€ nestaci: to budiz fece-
no na adresu laického entuziasmu. Pomoc musi byt kvalifikovand, ma-li mit
Sanci na dspéch. Nelze improvizovat.

Resocializa¢ni projekt ma sviij fad, predpoklada jistd systémova opatieni. Ta se
realizuji na dvoji drovni. Jednu piedstavuje lécebny systém, ktery vytvari institu-
ciondlni zdzem{ celého projektu. Jde o Skdlu lé¢ebnych jednotek, které jsou k dis-
pozici, od ltizkovych zafizeni pres denni i no¢ni stacionafe, ambulantni pracovis-
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té, denni sanatoria a rehabilitaéni centra, chranéné dilny aZ k institucionalizova-
nym seskupenim typu socioterapeutickych klubt a laickych podptirnych spolec-
nosti. Nema-li vSak jit o pouhou tfist instituci, musi mezi nimi existovat vnitini
vazba, kterou miiZe zajistit - to je ona druhd droven - jen konsistentn{ resociali-
zacni plan. Jim minime programové, to znamend terapeutickymi cili urcené,
usporadani terapeutickych postupt od krizové intervence, ptes individudlni, sku-
pinovou a rodinnou terapii, specidlni formy terapie staciondrni, jako jsou artete-
rapie, muziko a biblioterapie, rekreacni sportovni aktivity, az k pracovni rehabi-
litaci. Mohli bychom krétce fici, Ze léCebny systém predstavuje hardware, reso-
cializa¢ni plan software celého resocializa¢ntho projektu.

Na Ctyfech riznych modelech ze Ctyf riznych zemi si ukazme, jakym zpiso-
bem miiZe byt resocializacni model realizovan. Svého Casu ziskal znacnou mezi-
narodni popularitu projekt Soteria ze Spojenych statti. Byl svéraznym produk-
tem tehdejSiho kalifornského novoromantismu s jeho zjitrenou, ale mysticky
zamlZenou duchovni atmosférou, s programovym nonkonformismem ,,ditek
kvétin” a - dodejme - i s antipsychiatrickou naladou. Dim Soteria byl otevien v
kvétnu 1971 (Mosher, Menn, 1985). Slo o budovu ze zatatku stoleti na ticho-
moftském pobiezi Spojenych statd pobliz San Franciska. Jeho persondl tvorilo
Sest stalych laickych pracovniki, ktefi se ve dvojicich stfidali ve sluzbé, vedou-
ci projektu a psychiatr na maly pracovni dvazek. Pravidelné pfichdzivali i dob-
rovoln{ lai¢ti pomocnici. Ti vSichni se starali o Sest az deset obyvatel: pritom
kazdy mésic byli k pobytu pfijimani jeden nebo dva novi obyvatelé. Domaci
prace vykondvali obyvatelé a persondl spolecné.

Resocializa¢ni program se opiral o dva zédkladni principy: prvy bychom mohli
oznacit jako ,,antipsychiatricky”, druhy, odvozeny, jako ,laicky”. Medicinsky
model nemoci spojeny se ,,znackovanim”, stigmatizaci pacienta, byl odmitnut.
Proto se misto o pacientech mluvi o obyvatelich. Diraz byl na zkuSenostech
osobniho ristu, zrani. Psychotické fenomény byly chapéany jako extrémni Zivot-
ni zkuSenosti mystické povahy, psychoticka krize pak jako zvlastni prilezitost k
reintegraci osobnosti. Cilem proto bylo vytvorit v domé takovou atmosféru,
kterd by tuto moznost predem neblokovala, ale umoznovala integrovat psycho-
zu do bé€zného Zzivota. Odtud pak i vyznam laickych spolupracovniki.
Vychodiskem byl predpoklad, Ze laik nezatiZzeny je proto svobodnéjsi ve svych
vztazich k obyvatelim, fidi se spiSe intuici a je schopen zaujmout bezprostfed-
néjsi, osobnéjsi postoj ke druhému .

Zamérné jsem uZzival ve své informac¢ni zkratce minulého Casu. Po desiti letech
trvani se experiment Soteria dostal do znanych nesndzi pro nedostatek financ-
nich prostfedki i pro nepfizen okoli a tfednich mist. Byl to prili§ izolovany ost-
rov, prili§ osaméld vyspa nebo - feknéme - enkldva, kterd se prili§ uzaviela do
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sebe ve svém alternativnim postoji.

Protipélem projektu Soteria je feSeni italské, teoreticky vychdzejici ze socidl-
né-kritické demokratické psychiatrie, representované predcasné zemielym V.
Basagliou (Tranchina, Serra, 1985). Projekt sdm byvad oznaCovén jako ,.komu-
ndlni” v pivodnim smyslu italského ,,comune-obec” a jeho socidlnépoliticky
zamér demokratizace psychiatrie je lapidarné vyjadien sloganem ,,obec md pred-
nost”. Ma jim byt piekondna instituciondlni izolovanost psychiatrie a toho 1ze
dosdhnout jenom tim, Ze duSevni zdravi a péce o né€ se stane spole¢nym zdjmem
vSeho obyvatelstva, zdjmem celospolecenskym. Proto je nutné nejen odkryvat
socidlni kofeny dusevnich obtizi, ale pfedev§im hledat cesty a zptsoby, jak posi-
lovat védomi solidarity, ochotu pomdhat pii spole¢ném zdpase o zmény socidlni
reality. V praxi je kladen dtraz na zfizovani malych lGzkovych oddéleni pfi vse-
obecnych nemocnicich, hlavné vSak md byt umoznén dostatek mezilidskych
kontakt v malych skupindch, charakterizovanych kontaktem ,,tvaffi v tvai”. To
ovSem predpokladd, Ze i vefejnost musi byt co nejsiteji konfrontovana se Zivot-
ni situaci duSevné nemocnych spoluobCant a vedena k lep§imu pochopenti jejich
obtizi. Projekt tedy nespoléhd jen na legislativni feSeni, ale jde nad né, smérem
k ,,zainteresovanému spolecenstvi” a zivému sdileni v rodinach, sousedstvi, v
pratelskych a zdjmovych skupindch.

Nékde uprostied mezi obéma popsanymi projekty je finsky experiment, fize-
ny Y.O. Alanenem, ktery od roku 1976 probihal na univerzitni klinice ve mésté
Turku (Alanen et al.,1985). Slo o projekt ofetfovani schizofrenikd v romci stat-
ni 1éCebné péce a byl vyrazné orientovan na samotnou kliniku, s oddvodnénim,
Ze mu ambulantni podminky nebyly pfiznivé. Jen neceld Ctvrtina pacientti byla
Iécena ambulantnég, tii ¢tvrtiny jich byly hospitalizovany. V tymu pracovali psy-
chiatfi, psychologové, psychiatrické sestry, socidlni pracovnice i zfizenci -
vSichni se specidlnim psychoterapeutickym vzdélanim rizného stupné. V ramci
resocializacniho programu bylo vyuZivano predevs§im aktivit v 1é¢ebném spole-
Censtvi, intenzivni psychoterapie, podpirnych psychoterapeutickych kontakti se
Cleny rodiny. V men$i mife byla provddéna rodinnd a parova terapie. Hlavni
diraz byl kladen na individudln{ resocializa¢n{ program, zohledriujici specifické
osobn{ potieby pacientd.

Jako &tvrty model uved'me projekt §vycarsky, iniciovany z lausannské kliniky.
Jeho tvirci byli Ch. Muller, vyznamny teoretik a organizator v oblasti 1éCebné
péce o schizofreniky a jeho spolupracovnici, k nimz tehdy patfil i L. Ciompi,
spoluautor celého programu (Muller,1976, Ciompi et al. 1977, Ciompi 1981).
Universitni mésto Lausanne je zdroven spravnim centrem zdpadosvycarského
kantonu Wandt s pdl milionem pfevazné francouzsky mluvicich obyvatel.
Univerzitni psychiatricka klinika, kterd v roce 1950 méla 760 pacienti, vychazi
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z tradic Bleulerovy skoly, zfetelny vSak je i vliv psychiatrie francouzské. Pravé
pod vlivem francouzskych povalecnych snah doslo v Sedesétych letech k pre-
stavbé celého kantondlniho lécebného systému. Kanton byl rozdélen na Ctyfi
autonomni sektory, s lausannskym sektorem jako centrdlnim. Zahrnoval univer-
zitni kliniku s 360 lazky, gerontopsychiatrickou nemocnici se 145 lizky, Ctyfi
denni staciondfe, dva chranéné domovy, tfi chranéné dilny a tfi ambulance. Jeho
pozice - pri 280 000 prevazné velkoméstskych obyvatel - se v§ak odliSovala od
situace ostatnich tif sektori, venkovskych a maloméstskych. Kazdy z téchto sek-
tort, Citajicich kolem 80 000 obyvatel, v§ak mél svou malou psychiatrickou
nemocnici, ambulantni slozku, denni staciondr i chranénou dilnu. Na tisic oby-
vatel pripadlo 1,7 ldZzek, véetné lizek gerontologickych. Na tomto principu
decentrace 1é¢ebné péce byl postaven cely systém. Diraz byl kladen predevsim
na ,,pfechodnd” zafizeni mezi nemocnicemi a ambulancemi. Vedle chranénych
dilen to byla i instituce chranénych domovi, malych rodinnych pensiond s pfi-
blizné dvandcti pacienty, odborné spravovanych vedoucim lékafem sektoru s
pomoci odborné vzdélanych specidlnich pracovnic. V této péci bylo zhruba 250
pacientt. Druhou dilezitou zdsadou systému byla persondlni kontinuita v posky-
tované pécei: stdla ,,equipe” odbornych pracovnikii doprovézela pacienta i pfi
jeho prechodu z jednoho zafizeni do druhého.

Zakladni principy resocializa¢niho programu shrnul L. Ciompi. Tento program
ma sledovat cestu od velkych zafizeni staré¢ho stylu k mensim, pfirozenéjSim,
prost$im a spolecenstvi blizSmi jednotkdm. Musi byt vnitiné koherentni a sro-
zumitelny nejen persondlu, ale i pacientim. To plati i pro stanoveni cilt, které
nemohou byt formulovany pfili§ mlhavé: jde o co moznd plné nové zaclenéni
pacientii do normalniho socidlniho i pracovniho Zivota. To v§ak je idedl, ktery
mad - zejména v piipade€ chronické schizofrenie - svd omezeni. Zasadné sice plati,
Ze i dlouhodobé hospitalizovani pacienti vykazuji tendence k celkovému zlepse-
ni, avSak postup resocializace musi byt gradudlni, ¢asto parcidlni a nékdy dokon-
ce, pri recidivach, opakovany. Lze jej kontrolovat na dvou zdkladnich osdch: na
ose bydlisté a na ose pracovisté. Osa bydlisté stoupd od uzavieného oddéleni
pres oddéleni oteviené, no¢ni a denni kliniky, chranéné domovy, polochranéna
bydlisté az k normalnimu prostiedi rodinnému. Osa pracovisté vede od nulové-
ho bodu ,,bez prace” pres Cinnostni a pracovni terapii, rehabilitacni centra, chra-
néné dilny, polochrdnénd pracovisté az k pracovistim normalnim.

Druhym zédkladnim principem je zdsada optimalniho terapeutického prostiedi.
Je zndmo, Ze napéti, diskontinuita, rozpornost, iracionalita, infantilizace a stere-
otypnost prostfedi piisobi patogenné a u hypersenzitivnich schizofrenikd zhor-
Suje, ne-li indukuje psychotické fenomény. Proti tomu klid, mirnost, jednodu-
chost, jasnost a prehlednost vSech vztahi, spolehlivd a divéryhodnd podpora
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pisobi 1éCebné. Do tohoto kontextu nutno zahrnout i poZadavek optimalni soci-
alni stimulace, ktery vychazi z koncepce Wingovy: hypo-, ale i hyperstimulace
pisobi patogenné.

Treti zdsadou je osobni kontinuita péce. Schizofrenik potfebuje Casto po 1éta

,,svého” terapeuta, alesponi jednu stdlou osobnost ve své blizkosti. Stejné, nebo
jesté 1épe, mize plsobit maly, konstatni terapeuticky tym. S tim spojeny poZza-
davek terapeutické odbornosti v§ak neznamend ani tak odbornictvi zaloZené na
uzké specializaci, jako spiSe praktickou zkusSenost a prosté lidské porozuméni.
To ostatné plati i pfi nezbytném systematickém zaclenovani dulezitych osob,
»signifikantnich druhych”, totiz rodinnych pfislusnikd, poru¢nikd, pratel i
zaméstnavateld do resocializacniho procesu - coz je Ctvrtd zdsada. Pfi tom je
nutno vzit v dvahu, Ze pfili§ dikladné informace o povaze nemoci mohou vyvo-
lat zmatek v hlavach pfibuznych stejné, jako v hlavach pacienti samych.
S odkazem na praci G.L. Paula a R.J. Lenze z roku 1977 pak formuluje Ciompi
zédkladni postulaty resocializa¢ntho programu takto: Jednat s nemocnym jako s
klientem” a ne jako s ,,pacientem”. Indukovat specifickd, pozitivni ocekavani.
Pfipravovat strukturované aktivity s progresivnim prendSenim odpovédnosti na
nemocného. Misto pristupu centrovaného na vysvétleni, uplatiiovat zamétreni
akéni. Vytvéret stabilni, srozumitelné prostfedi. Pfipravovat organizované,
strukturované programy. Soustfedit se na konkrétni dovednosti v domdcnosti i v
zaméstndni. Vytvaret kontakty se spoleCnosti. Zajistit nasledné podpirné opat-
rovani.

Pfipustme, Ze v nasi dnesni situaci je snazsi referovat o cizich projektech, nez
se pokouset o projekt vlastni. Avsak fakt, Ze dnes dochézi - navzdory vSemu zdu-
raziovani systémovych postupt - spiSe k fragmentarizaci nasi psychiatrické
péCe, nds nemuze zbavit povinnosti takové projekty v novych podminkéach pfi-
pravovat. Vychodiskem k tomu bude nepochybné pfirozend decentrace psychia-
trické péce do regionil. Ohnisky zlstanou mald psychiatrickd nemocni¢ni oddé-
leni, kolem nichZ se budou soustfedovat ostatni odborn4 zafizeni s pfiméfenym
stupném vlastni autonomie. Lizkova i ambulantni zafizeni budou muset pfi-
jmout sviij dil odpovédnosti za vznik i chod paralelnich jednotek, jako jsou sta-
ciondre, rehabilitacni centra i kluby. Tim chceme fici pouze jediné: Ze iniciativa
musi vychdzet z regionl a Ze musi byt zaloZena na dobrovolné ochoté ke spolu-
préci. Uspéch & netdspéch jednotlivych, regiondlné specifickych projektd bude
zéviset prfedevSim na zapdlenych pracovnich tymech a na vzdjemné toleranci,
zbavené profesiondlni Zarlivosti. K tomu bude nutno hledat i pochopeni, pfizen
a podporu mistnich instituci i Siroké vefejnosti.

Jestlize totiz je obecné prokdzand prospé$nost resocializacnich projektl, pak
jejich realizace je véci profesiondlni cti a nikoliv sttnich direktivnich rozhodnuti.
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Eticky apel v terapeutické intervenci

v

P1ilis Casto jsme ve svych ivahdch uzivali slova jako ,,odpovédnost” ¢i dokon-

ce ,,vérnost”, prili§ Casto jsme mluvili o ,,demoralizaci” a ,,obnové moralnosti”.
Tim v§im jsme naznacovali, Ze resocializace neni jen zdlezitosti technickou,
tedy zaleZzitosti spravné zvolenych a spravné aplikovanych metodickych postu-
pi, ale Ze ma i svlij rozmér moralni. NemtZeme zistat pouze u naznakd, musi-
me myslenku dokoncit: musime celou problematiku pfesunout na troven dis-
kurzu etického.
Na samém zacatku svych uvah jsme pfijali ndzor, Ze nemoc vlastné znamend
omezeni prostoru svobody jedndni, Ze to je situace lidské nouze a vyzva - vyslo-
vend nebo nevyslovend - k pomoci. Uz v tom zazniva eticky apel. Obecné etic-
ky apel, dodejme, vyzva komukoliv, kdo pomoci mize. Vzapéti v§ak musime
provést vyznamné rozliSeni mezi pomoci dobrovolnou a pomoci povinnou.
Pomoc dobrovolna zalezi vskutku na dobré vili. Ale konat dobro neni povinné.
Nenli totiz povinné usilovat o prospéch druhého na tkor prospéchu vlastniho. K
tomu nds mize zavazat jen zvlastni eticky kodex, ktery plyne z etiky profesio-
ndlni. Profesiondlni etika je etikou deontologickou, povinnostni. A v tom je
zakladni rozdil mezi pomoci profesiondlni a pomoci laickou, ktery nemtize
zamlzit Zadna sebelépe znéjici antipsychiatrickd proklamace. Lékar, vazany pro-
fesiondlni etikou, opravdu musi zdstat se svym pacientem, je to jeho profesio-
nélni povinnost, nikoliv zdlezitost jeho dobré vile.

Timto konstatovanim vSak nemuzeme skoncit. Setkdni terapeuta s pacientem
je zélezitosti osobni a terapeuticky svazek, fekli jsme, md svij zdklad persondl-
ni. Je sdilenim tvaii v tvar.

Tim prekracuje hranice etiky profesiondlni. Pacient stoji pfed terapeutem jako
homo patiens, ¢lovék trpici a tuto skutec¢nost nemizeme smazat zZadnou fec¢i o
,klientovi”. Ze se pacient stdvé nasim klientem, Ze se svéfuje pod nasi patrona-
ci, je fakt sice vyznamny, ale druhofady. To, co se mezi pacientem a terapeutem
déje, ma sice zdklad profesiondlné eticky, ale pfesahuje do etiky individudlni, do
etiky bezprostiednich lidskych vztahi. A pravé na této trovni se v pribéhu tera-
peutického vztahu odehrdva vSechno nejpodstatnéjsi, jak jsme se na predchozich
strankdch pokusili ukdzat. Terapeuticky vztah stoji na dcté k pacientové osob-
nosti a je dsilim o obnoveni jeho sebetcty: to je smysl ,,obnovy morélnosti” jako
terapeutického cile. Nejde jen o to, aby se pacient-schizofrenik smifil se svou
nemoci a naudil se s ni Zit, ale aby se stal sdim sebou, smifil se sdim se sebou
nejen ve svych omezenich, ale aby pievzal svij dil odpovédnosti v moznostech,
které se mu oteviraji.
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A je tu jest¢ ono neopomenutelné ,,za treti”, skryté v samostatném slové ,,reso-
cializace”: dimenze socidlné etickd, prostor vztahii spoleCenskych v jejich insti-
tuciondlnich i mimoinstituciondlnich vazbéch a s tim i prostor odpovédnosti spo-
lecenské. Bez apelu na tuto odpovédnost by kterykoliv resocializacni projekt
zustal jen torzem. Véc dusevniho zdravi - a s tim i dusevni nemoci - je vskutku
véci socidlné politickou, pokud totiZ ,,polis” chdpeme v puvodnim smyslu jako
,obec”. PéCe o dusevni zdravi neni jen soukromou zéleZitosti jednotlivce, ale

~Y

zUstava predevsim véci spoleCenstvi, obce a méfitkem jejtho morélniho stavu,
jejitho vlastniho zdravi.
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Zaklady psychoterapie a hermeneutika

Budeme spolec¢né uvaZovat o potiebé obecné teorie psychoterapie; tedy o tom
teoretickém komplexu, ktery v nékterych védach byva oznaCovan jako ,,zdklady
védy”, a ktery zahrnuje problematiku mezi danou specidlni védou a filozofii.
Nekdy se v této souvislosti mluvi také o filozofické nebo teoretické nebo obec-
né psychoterapii, ale z divodu, které vysvétlim pozdéji, zistanme u ,,zakladu
psychoterapie”. Ukdazeme si, jaké misto v zdkladech psychoterapie zaujima
hermeneutika jako teorie porozuméni a interpretace.

Vyjdéme z obrazu, ktery ndm o soucasné psychoterapii poskytuje prirucka The
Psychotherapy Handbook. Redigoval ji R. Herink a vysla v New Yorku v roce
1980; v podtitulu se fikd, Ze podava prehled o vice nez dvou stech padesati psy-
choterapeutickych metodéach a technikach. Jde o jednu z novéjsich nejdiklad-
néjsich inventarizaci psychoterapeutickych procedur a jejich sumarizaci v abe-
cednim pofddku: tedy o to nejelementarnéjsi, co viibec mizeme provést, chce-
me-li se v uréitém prostoru né¢jaké odborné Cinnosti zorientovat. Staci v§ak jen
letmé nahlédnuti do textu, aby se Ctendf presvédcil, Ze ten, kdo by se pokusil
obsah utfidit jinak nez abecedné — napriklad a predevs$im s pouZitim taxonomic-
kych zdsad — by si pripravil osud Sisyfav a ten, kdo by dokonce chtél — pokla-
daje to naivné za véc profesiondlni cti — popsané metody skuteéné vyzkouset, by
si pripravil udél tichého, le¢ sob& nebezpecného pacienta uzavieného oddéleni.
Chci fici, Ze z pohledu, ktery se ndm v oné pfirucce otevird, je situace v psy-
choterapii znacné neptehlednd, vnitfné¢ inkonzistentni a prakticky nezvladnutel-
nd. Tento fakt miZeme viceméné rezignované pfijmout a vyhlasit psychoterape-
uticky prostor prost¢ za specidlni oblast terapeutiky jako praktické Cinnosti,
opfené o klinickou zkugenost, a tak ji podfadit tomu, co Rekové oznacovali jako
wtechné”, femeslnou dovednost, druh uméni. A mohli bychom tak dojit az k
onomu slepé empiristickému ,,nevim, co vlastn¢ délam, ale vim, Ze se to osvéd-
¢ilo a Ze to pomaha”.

To bychom tedy mohli. Je tu vSak druha stranka véci, kterd takovy postoj zpo-
chybnuje: Psychoterapie — plati to docela konkrétn€ o nasi situaci — se instituci-
onalizuje. Jde pfitom o zileZitosti ryze organizaéni, véetné — uvedme jako pii-
klad — vzniku psychoterapeutické fakulty. Jde i o problémy pravni. Ale v nepo-
sledni fad¢ jde také o otazky teoretické. Vic nez kdy jindy si v této situaci musi
psychoterapie klast otdzku po vlastni identité. A proto: nejen ,,techné”, ale i ,,the-
oria”; praxe teorii prosvétlend. Psychoterapie musi zkratka zpytovat své svédo-
mi — a to miZe jenom teoretickou sebereflexi. Prostor, v némz tato trvald sebe-
reflexe probihd, poskytuji pravé zaklady psychoterapie.
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Problematika zakladu

Sebereflexe ve véde predpoklada kriticky vztah k vlastni praci. V tomto kri-
tickém odstupu se debata vede na nové, vyssi roving: Kriticky pfistup k faktim
je vystfidan kritickym piistupem ke zpisobim, jakymi jsou fakta ziskdvéna,
verifikovdna a vykldddna. V takovém diskurzu je objektovy jazyk vystfidan
jazykem o jazyku, metajazykem. Mohli bychom cely problém zahrit do autu
poukazem na to, Ze tuto praci maji délat filozofové, logici, metodologové a Ze se
to nas, odbornych pracovniki, vlastné netyka. To je omyl. Jde o problematiku
vnitrovédni a odbornici se na ni musi podilet. Tak ¢i onak jsou k tomu nuceni,
jak o tom ostatné svéd¢i neumlkajici diskuse v odbornych ¢asopisech. Je to ddno
celkovou situaci v psychoterapii, jak jsme o ni na zac¢dtku mluvili.

Jestlize se totiz ve védé objevi novd myslenka tak nosnd, Ze vyvold v Zivot
celou Skolu ¢i hnuti, pak takové nové, mladé hnuti se snazi predevsim teoretic-
ky zajistit a rozvinout onu vychozi a inspirujici mySlenku. Snazi se vymezit své
hranice. Upeviluje svou identitu pomoci demarkace. V teorii to zpravidla vede k
ortodoxii, v praxi k intoleranci. Liberdlnéjsi pfislusnici hnuti byvaji obvinovani
z hereze, ve vztahu k jinym Skoldm prevlada hostilita, polemiky byvaji podraz-
déné. Znamkou zralosti naopak je, zacne-li si takové hnutf kldst otdzku po kon-
taktech a presazich, méni-li se vztah hostility ve vztah vzdjemné kooperace a
plodného ovliviiovani, jsou-li v Gcastnicich diskusi spatfovdni predev§im spo-
jenci ve spole¢ném dile. Coz je nds piipad. To, co se takto hldsi jako potfeba dne,
v§ak musi byt teoreticky zvladnuto. Pod timto tlakem st€Z{ miizeme zUstat ,,orto-
doxni”. Hleddme spolec¢nou pudu. Ale takové hledani se nemlze rozvijet pod
vyhradni egidou té nebo oné teorie; nemiZeme debatovat na drovni teorie, kte-
rou sami zastavdme. Chceme-li ve svych dvahdch dospét k rozumnému konci,
musime diskusi pfesunout na Uroven metateorie. A jestliZze takovd metateorie
dosud neexistuje, musi byt vytvofena — coZ je nasi povinnosti.

Zakladnim a prvotnim ukolem pfitom je, pfesvédcit se, na jakych zdkladech
nase dosavadni spolecnd odbornd prace vlastné stoji. Takovému odhalovani
zakladnich kament se fikd ,kritika paradigmat”. Termin ,,paradigma” uz v
nasich debatdch docela zdomdcnél, ale nebude snad od véci, objasnit jej bliz. Do
védné-teoretického diskurzu jej zavedl Thomas S. Kuhn ve své zdkladni praci
Struktura védeckych revoluci z roku 1962, mame ji prelozenou ve slovensting.
Kuhn vychdzi z béZzného védeckého provozu, z ,,normdlni védy” (coz je jeho ter-
min). Vyzkum v normdlni védé se opird o nékteré predchozi vynikajici védecké
vykony, které se staly piikladem a vzorem pro védeckou praxi celého ,,védecké-
ho spoleCenstvi” (coZ je dalsi zdkladni Kuhntiv termin). Jako vzorové vykony se
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pak staly obsahem standardnich odbornych ucebnic a studenti se s nimi sezna-
muji beéhem své védecké pripravy. Jejich pfijeti a ovladnuti je predpokladem
vstupu do védeckého spolecenstvi. Podle nich se také rozhoduje o tom, zda néja-
ky problém je ¢i neni legitimni, zda urc¢ité konkrétni feSeni je ¢i neni korektni. A
témto vzordm fikd Kuhn ,,paradigmata”. DlleZité je, Ze takové paradigma nemu-
si byt a ani nebyva vyslovné, explicitné formulovéno, student si je prosté zcela
bezdécné osvojuje béhem své odborné piipravy. Nebo spis: osvojuje si urcitd
vyslovnd pravidla, poucky a principy, smérnice a doporuceni, které z daného
paradigmatu vyplyvaji, aniZ by tusil jejich zdroj a pivod.

Takze: analyzou normdlni védy, studiem platnych metodickych smérnic,
Lreceptur” a teoretickych principi se kritika paradigmat prodird az k samotnym
pravzorim a tyto vzory odkryva, popisuje a klasifikuje. Védecky provoz totiz
nebéZi jen podle jednoho jediného paradigmatu, ale nikde také nenfi feceno, Ze
platna paradigmata musi byt ve vzajemném souhlasu; pouze nesmi byt v rozpo-
ru. Rozpor vyvolava krizi. Ke krizi ov§em dochdzi i tehdy, jestlize vyzkum nara-
zi na takové anomadlie, které otfesou platnymi paradigmaty. K revolu¢nim zmé-
ndm ve véde dochdzi podle Kuhna predev§im zménou paradigmat.

A nyni popojdéme o krok dal: Paralelné s kritikou paradigmat postupuje kate-
gorialni analyza. Oba postupy se navzdjem doplnuji. Jestlize kritika paradigmat
zkoumad zdkladni kameny, o které se védni systém opird, pak ukolem kategoridl-
ni analyzy je odhalit pojmovy skelet daného systému. To znamend: Odkryt
zakladni, fundamentalni pojmy, tedy vlastni kategorie, stanovit relace k pojmim
odvozenym, vymezit vztahy mezi nimi, zkratka provést dekompozici kategori-
alni skladby dané teorie. Cilem této kritické aanalytické prace pak je vytvofit
obecnou teorii psychoterapie jako védy.

Naturalistické trauma a antropologické paradigma

A ted mi dovolte, abych se vdm svéfil s jistou intimitou. Trpim na ndsledky
porodniho traumatu. Utrpél jsem je, kdyZ jsem se co odborny fetus prodiral
porodnimi cestami naSi Almae Matris. To trauma se jmenuje naturalismus.
Prisel jsem na fakultu v roce padesitém; nebyl to pravé nejStastnéjsi rok pro
zaCatek vysokoskolského studia. A uz viibec ne pro studium psychologie. V tom
roce totiz probéhla v Moskvé tzv. pavlovska diskuse. Na ni tehdejsi akademici
hovorili o tom, Ze néktefi Pavlovovi Zici zacali ustupovat od programu jeho
praci, od jeho ueni a Ze se pokouseji eklekticky spojovat pavlovské ucenf s
myslenkami zdpadnich védct. A také, Ze néktefi psychologové dévaji prednost
takovym mlhavym a zapletenym konstrukcim a opomijeji — podotykdam, Ze citu-
ji téméf doslova — kfistalove jasné uceni I. P. Pavlova. A protoze Pavlov vzdy
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hovoril o dplném splynuti fyziologie vySsi nervové Cinnosti a psychologie, o
jejich dplném ztotoZnéni a iplném pohlceni jednoho druhym, muselo to vést k
teoretické i praktické likvidaci psychologie. Celé nase dalsi studium probihalo
ve stinu této tragické uddlosti.

I. P. Pavlov byl naturalista; navrat k pavlovské ortodoxii byl tézkou recidivou
naturalismu. PGvodné §lo o svétovy ndzor teoretizujicich pfirodovédct ve druhé
poloving stoleti devatendctého a na zacatku stoleti naseho. Secenov i Pavlov byli
v tzkém pracovnim kontaktu se zdpadoevropskymi predstaviteli tohoto hnuti.
Podle biologa Ernsta Héckela z r. 1904 by se trest’ naturalismu dala formulovat
asi takto: Jde o jednotny, pfirozeny svétovy nazor, ktery md svij pevny zdklad
vyluéné ve védeckych poznatcich. Véda chépe cely svét jako jednotny velky
celek, fizeny piirodnimi zdkony. Biologie je soucdsti vSezahrnujici fyziky. Cela
ptiroda podléhd v kauzdlni souvislosti velkému, jednotnému procesu vyvoje.
Neni pochyb, Ze Cloveék je v kazdém sméru pravy obratlovec, a sice savec.
,Duse”, psyché, je souhrnné oznaceni pro sumu mozkovych funkei. Také vile
cloveka je fyziologickou funkei centrdlntho nervového systému, podminénou
jeho anatomickou strukturou. Staré dogma svobody vile je neudrZitelné a mus{
byt nahrazeno determinismem. Pro moderni védu je pojem Boha pfijatelny jen
tehdy, rozumi-li se jim posledni nepoznatelnd pficina vSech véci, nevédomy
hypoteticky prazdklad substance. Potud tedy Hickel.

A vy mi ted mliZete namitnout, Ze vdm po mych traumatech nic nenf a ptat se,
pro¢ znovu otevirdm uzavienou kapitolu, jestlize naturalismus patfi minulosti.
Ale tak to neni. V lékafstvi jaksi stédle jesté patii k dobrému ténu prijimat ano-
nymni naturalismus jako vychodisko. Profesor Vondracek zistal naturalistou po
cely Zivot. A jestlize profesor Charvat napiSe, Ze biologicky zndme jen dva prin-
cipy, k nimzZ je zaméfena Zivd hmota, totiz udrZet jedince a zachovat rod, a jest-
lize jednim dechem prohldsi, Ze ostatni hodnoty jsou odtud odvozeny, pak je to
prosté naturalisticky skluz. Rekl bych malem, e naturalismus v medicing je jako
ptak fénix: vzdycky znova vzlétne ze svého popela.

Naturalismus vSak neopousti své pozice, dik behavioristickym tradicim, ani v
psychologii. Skinner formuloval své naturalistické vychodisko pfimo provoka-
tivné. Ale spiSe nez o naturalismu se dnes hovoii o ,,scientismu”. Tento termin
je vSak srozumitelny jen v souvislostech anglo-americké tradice, v niZ ,,science”
znamend predev§im védu pifirodni, zatim co védy duchovni, humanitni jsou
,humanities”. TakZe scientismus znamend zastivani metodologie pfirodnich
véd, predevsim fyziky, ve védach o spolecnosti, kultuie a v psychologii — fece-
no s Tardym.

Naturalisticky vyklad lidského Zivota jako obdoby ,,slepych” pfirodnich déja
vede k nezdaru. Nebot’ tento Zivot je jednotou Cinnosti, jimiZ ¢loveék aktivné

75



urcuje své misto ve svété. Kazda slozka lidského jedndni je personalizovéna,
nejde o rozmanité funkce a procesy, které ,,jaksi” probihaji, ale o osobnost, kterda
jednd. Jeji jedndni je smysluplnou odpovédi na situaci, kterd je spiS vyzvou nez
tlakem k jedndni a kterd v sobé zahrnuje spatfeni moznosti, rozhodovani a
odhodldni. Proti ¢lovéku-objektu, loutce, kterd musi byt uvadéna do pohybu
zvenci, kterd je zcela urCena, determinovana vnéj$imi vlivy, kterd mize byt
manipulovana, je tak postaven ¢lovék-autor, v pivodnim vyznamu toho slova.
TotizZ ,,autor” jako ptvodce, zvelebovatel, rozmnozovatel a stupriovatel svého
Zivota.

To je vychodisko, které nds zbavuje naturalistickych pout a pfizndvam se, Ze
ve viem, co jsem kdy fekl nebo napsal, jsem se k nému vracel. Rikal jsem tomu
wantropologicky kli¢”’; nikoliv ve vyznamu klice k zamku, ale kli¢e notového,
ktery pfedem urcuje, jak nutno ¢ist v notové osnové. Nebo jinak: pod jakym zor-
nym dhlem musime vidét odborné problémy. Antropologicky kli¢ predzname-
ndva a urCuje cely styl nasi prace v klinickém, to znamend i psychoterapeutic-
kém prostoru, nasi klinickou epistemologii. Znamena to nahradit naturalistické
paradigma paradigmatem antropologickym.

Nemad-li vSak zistat pfi pouhé proklamaci, musi byt toto vychodisko filozo-
ficky ndlezité zdivodnéno. Znamen4 to, jak napsal Masaryk uz koncem minulé-
ho stoleti, hledat odpovéd’ na otdzku, co je ¢lovék, v co doufd, ceho se boji, ptat
se po smyslu toho vSeho, co se skryvd za slovem ,,Zivot”.

Na tomto mist¢ by meél vstoupit na scénu Macbeth, temny hrdina
Shakespearova dramatu. Ve chvili, kdy spatii svij konec, kdy se zemé pod jeho
nohama otevird, prokleje Zivot zoufalym vyktikem: ,,Zivot je piibéh, ktery kokta
blb, jen hluk a vfava neznacici nic.” Ta véta se stala jakymsi kratkym manifes-
tem nihilismu. Nebot’ nihilismus jako Zivotni postoj, jako popfeni vSech véci a
hldsanf ,,nicoty”, vlastné netvrdi, Ze véci nejsou. Znamena cosi horsiho: Ze to, co
je, je jenom zmatek a chaos, Ze svét a Zivot v ném jsou jen nesmyslna viava, Ze
nic neznamenaji, Ze jsou bez ceny, bez hodnoty. Ale to je obraz pekla — absolut-
ni nicota by byla vykoupenim.

Navzdory Macbethovi chee ¢lovék prozit svij Zivot jako dobry pribéh. Piibéh,
ktery ma svij zacatek, stfed i konec. Pfibéh, ve kterém vladne vnitini fad. Smysl.
Zivotnim piib&hem minime &as lidského pobytu ve svété, vymezeny narozenim
a smrti. Je to pribeh, k némuz se ¢loveék autorsky hlési, je to Zivot osobni, ktery
¢lovek kond pohybem sebeuskuteciiovani. Je to — dopovézme — Zivot v piesahu,
v nadgji, tthnouci ke svému naplnéni. Znovu se dovoldvaim Masaryka, ktery v
osmdesatych letech minulého stoleti takto vymezil tkol etiky: ,,Etika neboli
prakticka filozofie hlavné ndvodem byti ma, jak spraviti sobé Zivot z jednotné-
ho stanoviska, pro nés arci filozofického. Tedy ukol a cil spravy Zivotni jest co
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moznd nejvyssi vymeziti a nejpraktictéjsi k tomu podati pravidla.”

A tedy: byt spravcem svého Zivota, o to béZi. Svobodné a odpovédné spra-
vovat své zivotni zéleZitosti. K této svobodé se vSak téZce prodirdme; neni to
zadny dar, ktery ndm spadne do klina. Nejprve Zijeme pod cizi vladou: jsme
vystaveni tlakim svého okoli, které urcuji nase chovani. Jen postupné bereme
své véci do svych rukou. A zustava pfitom stdle otevienou otazkou, zda a nako-
lik to dokdzeme. Nejde tedy vlastné o to, zda je cloveék svoboden, ale kolik své
svobody dokdzal ziskat. ProtoZe svoboda je pro nds pouze jiné slovo pro sebe-
urceni. Nepopirame tedy, Ze ¢lovék je ve svém jedndni a rozhodovani uréovén,
determinovan: nehldsdme indeterminismus. Pfisuzujeme vSak clovéku jako
zédkladni charakteristiku autodeterminaci. J{ minime jaskou podminénost jedna-
ni a na ni spocivajici sebe-fizeni. Je to protiklad k ,,byt vle¢en” cizimi silami:
vngjs$imi, ale i vnitinimi, totiZ pudovymi tlaky a nutkavymi vzorci chovani, které
nemame pod kontrolou. A tak je svoboda spi§ moZnost nez skute¢nost: moznost
byt svobodny. Zarovei je to staly tikol. Ukol, ktery na sebe ¢lovék bere a ktery
vyZaduje odvahu. Patii proto k zdkladnim tkolim psychoterapie rozsifovat pro-
stor svobodného rozhodovani a povzbuzovat odvahu ke svobodé.

Clovék je svobodny, protoZe Zije v presahu. Vykracuje z pevného, svirajictho
kruhu toho, co je bezprostiedné ddno, presahuje dané, vztahuje se k nécemu
,,mimo”, ocekavd, predvidd. Neni uz zajatcem pritomné chvile. Posunul své
t€Zi8té i svij pozorovaci bod mimo situaci: miZe na ni shlédnout, obhlédnout ji
ne uz v jejich jednotlivostech, ale v celku. Navic v pfesahu vidi sdm sebe, je
schopen porozumét své Zivotni poloze. Pro tuto lidskou schopnost ,,byt v presa-
hu”, ale také byt v odstupu, mame ve filozofickém slovniku termin ,.,transcen-
dence”. V ni je jadro lidské svobody. Znamenité analyze podrobil fenomén
transcendence Svycarsky psycholog a filosof W. Keller. Samotnou skute¢nost
,,byti v pfesahu” oznacil jako transcendenci ontickou. Ale kazdy presah je ,,pre-
sahem k ...”, ,vztaznosti k ...” a timto ,,k” se ontickd transcendence realizuje
jako transcendence funk¢ni. Jejim jadrem je intencionalita, vztaZenost, zamére-
nost. Intencionalita umoziiuje, Ze ¢lovék ma svét. Ale umozinuje také v jakémsi
intenciondlnim obratu, v reflexi, aby Clov€k spatfil sdm sebe, aby se poznal v
zrdcadle. Mluvi se proto o reflexivité jako zvlastnim zpisobu funkéni transcen-
dence.

Byt ve vztahu k sobé, byt ,,0 sobé” znamend byt osobou. Lidské byti je byti
osobni. Docela prosté to pred 1éty napsal D. Pecka: ,,Osoba je skutecnost, Ze
jsem svij a svij byt mam,” s dovétkem, Ze ,.to, co odliSuje ¢lovéka od vseho
neosobniho a ¢inf osobou, je duch”. Duch je zakladem a jednotou téch akti, o
nichZ jsme mluvili, kdyz jsme popisovali transcendenci. Ale to také znamen4, Ze
duch je zdkladem lidstvi a zdrojem svobody Clovéka. J.B. Kozdk, mij ucitel,
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vedl svou kritiku naturalismu jako zdpas o duchovni sféru a duchovni hodnoty i
0 ,,determinaci shora”. Nebyl v tom sdm. Dolozme si to na piikladu, ktery ndim
miZe byt bliz§{: na existenéni analyze videriského neurologa a psychiatra
Viktora E. Frankla. Byl zasazen mySlenkami Freudovymi, ale také Adlerovymi;
ve Vidni jeho mladi to ani nemohlo byt jinak. I on kritizuje naturalisticky reduk-
cionismus v klinickych védach. Odmita obraz ¢lovéka jako baziciho po slasti
nebo usilujictho o moc. Chépe jej jako bytost, usilujici o smysl a hodnoty.
Problematika hleddni a nalézani Zivotniho smyslu, vile ke smyslu je u Frankla
centralni. Clovék vykratuje sim ze sebe, pesahuje sim sebe k né¢emu, co neni
on sdm, je otevien svétu v jeho duchovni dimenzi, transcenduje k logu, k objek-
tivni sféfe smyslu a hodnot. A tak posledni otdzka po smyslu lidského Zivota je
pro Frankla otdzkou ndbozenskou. Odpovéd na ni je naboZenskd vira ve véény
smysl — Frank také tikd ,,meta-smysl” — pfesahujici konecnost lidského Zivota.
Clovék presahuje koneénost svého vlastniho Zivota vztahem k nekone&nosti.

Co je tim feceno? Fakt konec¢nosti lidského Zivota, lidského pobytu ve svéte,
miZe byt — a odeddvna je — otdzkou, kterd otevira filozofickou meditaci i filo-
zoficky diskurz. Nemuze vSak zlstat zavéreCnou odpovédi. A musime to akcep-
tovat i v psychoterapii, pokud ndm v ni jde o otevieni nebo znovuotevieni
budoucnosti, vzbuzeni nadéje, odkryti moznosti, které se nabizeji, a posileni
odvahy nékterou z téchto moznosti realizovat.

V minulych letech jsme se naucili jako psychoterapeuti mlcet o duchovni vrst-
vé lidského Zivota a zakryvali jsme ji cudné poukazem na sféru socidlni. A tak
jsme hovotili o ¢lovéku, jako o bytosti somato-psycho-socidlni, s diirazem pravé
na ono ,,socidlni”’. Prehlédli jsme vSak, nebo nechtéli vidét, Ze lidska socidlnost
—na rozdil od socidlnosti animdln{ — je zaloZena na objektivacich lidského ducha
a ze tedy ma kofeny duchovni. To nelze obejit, musime se o tom naucit mluvit.
Dodejme jenom, Ze se o duchovnich otdzkach a duchovnich krizich musime nau-
¢it mluvit tak, abychom se vyhnuli eventudlni vytce z indoktrinace.
Psychoterapie opravdu neni indoktrinace.

Analyza pobytu a existence

Antropologické paradigma urcuje postupy a cile kategoridlni analyzy. V nf jde,
jak jsem naznacil, o zmapovani terapeutického prostoru: M4 ndm pomoci k
tomu, abychom se v tomto prostoru zorientovali. Jsem piesvédcen, Ze pro tento
ucel je nejpfiméfenéjsi ta forma kategoridlni analyzy, kterd byvad oznaCovana
jako analytika pobytu ¢i existence, pokud ji pojmeme dostate¢né Siroce. Tedy
takto: pfijmeme vychodisko, které nabizi Martin Heidegger, totiz fenomenolo-
gickou analyzu zdkladnich struktur pobytu, lidského Zzivota uchopeného
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»zevniti”. A zdkladni charakteristiky pobytu, které touto analyzou ziskdame,
oznacime podle Heideggera jako ,.existencidly”. Ale tim, Ze pfijmeme heideg-
gerovské vychodisko, nejsme jest¢ zavazani sledovat Heideggerovu cestu od
zacatku do konce. Ndvrat k autentickému Heideggerovi, jak jej prosazoval M.
Boss, pokldddm za nedorozuméni a chtél bych to doloZit malym historickym
exkurzem.

Masarykiv vyrok, ktery jsem prve citoval, Ze totiz musime hledat odpovéd na
otazku, co je Clovék, ptat se po smyslu toho vSeho, co se skryvd za slovem
»Zzivot”, dobfe vystihuje atmosféru konce minulého stoleti, poznamenanou
odklonem od velkych filozofickych systémi a obratem k bezprostfednimu prou-
du Zivota. Tehdy dominovala ve filozofii takovd jména jako Henri Bergson,
predstavitel vitalismu, William James, predstavitel pragmatismu, ale také
Wilhelm Dilthey, pfedstavitel historizujici vétve filozofie Zivota. A jak on sam
fekl, hlavnim impulsem jeho mysleni byla snaha pochopit Zivot ze Zivota samé-
ho, protoZe byl piesvédcen, Ze v pribéhu Zivota, v jeho rdstu z minulosti a roz-
prostirani do budoucnosti lezi ty skutecnosti, které predstavuji jeho hodnotu.

Avsak celd tato filozofie méla od samého zacatku potiZe se svym zdkladnim
pojmem ,,zivot”. A tak se ve dvacatych letech objevuje filozofie existence: v
jejim pojeti se Zivot stal Casem lidského pobytu ve svét&. A tento Zivot — ted citu-
ji Patocku — se mlZe odehravat na riznych trovnich, které nemaji pouze rizny
obsah, nybrz riznou hodnotu byti. Vykladem fenomént Zivota na riznych drov-
nich pak vznikl pojem existence. Clovék kond sviij Zivot a tento Zivotni vykon,
toto byti pfi dile, je existence: existence jako Zivot v moZnosti. Nebo také: jako
prilezitost smysluplnosti — coz je formulace nikoliv uz PatoCkova, ale
Hejdankova. Muzeme vSak také prosté fici, ze existence je lidsky Zivot, ucho-
peny zevniti — jak sdm sobé rozumi. V bezprostfedni blizkosti pojmu existence
stoji v némecké literatuie ,,Desein”. U nds se tento pojem prekladal vselijak,
napfiklad doslovné jako ,,zdebyti”, dokud Patocka nezavedl lepSi oznaleni
,»pobyt”. Ale na rozdil od Cisté deskriptivniho ,,pobytu” v sobé ,,existence” skry-
va hodnotici moment: znamend pobyt, ktery se oteviel ve své autenticité jako
Zivot v pravde.

Filozofie existence vstoupila do filozofického diskurzu diky prvé generaci: ¢aso-
vé téméf soubéZnymi pracemi Heideggerovymi a Jaspersovymi, ale také
Marcelovymi. Rozhodujici vdhu mélo Heideggerovo ,,Sein und Zeit” z roku
1927, tftebaze autor sdm oznaceni ,.existencidlni filozof” odmitl. To vSak patfi
rozhodné nejzndméjsimu predstaviteli druhé generace, Jean Paul Sartrovi. To
jeho zéasluhou se svého Casu stal existencialismus médni intelektudlni zéleZitos-
ti. Chtél bych vds vsak upozornit na jiného piislusnika druhé generace, méné
znamého némeckého filozofa Otto Friedricha Bollnowa. V roce 1955 vysla jeho
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kniha s velice charakteristickym ndzvem ,,Neue Geborgenheit” a podtitulem
,»problém prekondni existencialismu”. Autor se v ni pokusil o prfekondni exi-
stencialismu jeho imanentni kritikou: chtél prekonat ,,ztracenost osamélé exi-
stence” tim, Ze ukdzal jeji nosny vztah ke svétu a k lidem. Mluvi o ,,nesouci sku-
teCnosti”, jiz je Clovék podepirdn a na niz se muze spolehnout. Proti
Heideggerovu existencidlu vrzenosti — ve kterém je ddno celé negativni predz-
namendn{ lidského Zivota, jak to jeSté podtrhl Sartre — klade Bollnow existenci-
al ,,Geborgenheit”, tedy bezpecnosti, zastiténi. Mam vsak dobry divod predkla-
dat jej jako ,,zakotvenost”, protoZe koresponduje s Patockovym pojetim zakot-
venosti jako prvotniho pohybu lidského Zivota. Bollnow se obraci ke Gabrielu
Marcelovi a hledd oporu v jeho filozofii ontologického tajemstvi a ddvéry v byti,
v niZ je lidska existence zakotvena.

Musim vsak jmenovat jesté predstavitele tieti generace existencidlnich filozo-
fl, Detleva von Uslara, §vycarského autora s Sirokou psychologickou erudici. Je
filozofem setkani: poklad4 je za kli¢ k psychologii, protoZe psychicka skutec¢nost
je skuteCnosti nasich vzdjemnych vztahl. V pravdé a skutecnosti naSich vza-
jemnych setkani zakousime byti. Von Uslar pfijimd jako vychodisko aristotel-
skou psychologii ve formulaci, Ze duse je skute¢nosti naseho télesného, Casové-
ho i spole¢enského byti ve svété. Ze je zdzratnou skutecnosti existence.

Co chci fici: V analytice pohybu a existence se ndm nabizi velice jemny teore-
ticky ndstroj; ale je to jen ndstroj. PouZil bych srovnani s horolezeckou vystroji:
Ta poskytuje horolezci pocit jistoty pfi vystupu, ale trasu musi volit sdm. Muze
zvolit klasické, ovéfené cesty, ale neni jimi vazan, zvlast' vi-li o nékterych jejich
slabych mistech. A bez parabol feceno: Nemusime pfisahat na Heideggera a pri-
tom se trapit tim, Ze mu porad jest€ nerozumime, kdyZz se mtizeme opfit napiiklad
o Patocku, ktery ndm je ve vSem vSudy blizs§i — a to i svou interpretaci péce o dusi.
Jsem také presvédcen, Ze se mu v dalSich pfedndskovych cyklech dostane nalezi-
té pozornosti. Ale ani jeho nesmime kanonizovat. Jde pfece jen o hlas jednoho
myslitele v bohatém a mnohohlasém filozofickém rozhovoru ¢lovéka.

Princip logos

Postupujeme o krok ddl. Uvazujeme o tom, jaké disledky s sebou nese uplat-
néni antropologického paradigmatu v psychoterapii po strance metodologické.
Diky svému duchovnimu pfesahu, diky transcendenci, ¢lovék ,,vidi”, to jest
chépe sebe i svét. Reeno s Heideggerem, ,,samo sebe otevirajici byti-ve-svété
rozumi byti jsoucna, kterym je samo, a stejné ptuvodné i byti jsoucna, odkryva-
ného ve svété, i kdyZz netematicky a jeSté nediferencované v jeho primdrnich
modech existence a reality”. Tak se porozuméni stavd kardindlnim existencid-
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lem, kardindlni charakteristikou pobytu. Na ném stoji analytika pobytu a
existence.

Akt porozuméni je zaloZen na postiZeni smyslu. Reknéme viak hned, aby-
chom pfedem ulomili hrot feCem o ,,vklddani smyslu do nesmyslného”: My
timto aktem smysl do déji nevkladdme, nybrz jej v nich odkryvame a vyklada-
me. Smysl je atributem skute¢nosti, je to redlny fenomén; podle Patocky mize-
me hovofit o vécném smyslu, tradiéné se mluvi o smyslu objektivnim.

K otédzce objektivniho smyslu se ve svém filozofickém dile vracel stdle znovu
J.B. Kozék. Nasel dostatek dikazd pro své tvrzeni, Ze smysl je zaloZen onticky.
Kdyz pak v padesatych letech rozvijel sviij vlastni ontologicky systém, ktery
oznacoval jako procesudlni kontextualismus, stala se otdzka ,,smyslu smyslu”
jednim ze zékladnich sloupci tohoto systému.

Kozik pristupoval k problému objektivniho smyslu u riznych stran a rozli¢né
formuloval své odpovédi. V jedné takové formulaci fikd, Ze ,,to, co ma smysl,
vzdy tvofi néjaky celek, od kterého nelze nic ubrati”. Duraz na celek je pfitom
rozhodujici. Plati totiz zlata véta, Ze ,,celek je vic nez soucet jeho ¢asti”’; v onom
,vic” je skryt cely problém smyslu. V novych souvislostech tento fakt vystoupil
dik teorii systému. V tomto piistupu, vychazejicim z kli¢ovych kategorii systé-
mu, struktury, informace, regulace a funkce a zdGraznujicim hierarchickou,
strukturni a funkéni usporadanost slozek systému i jeho celostni, integrativni
vlastnosti — tedy v tomto pfistupu je mozno fici, ze smysl ma to, co je jako inte-
grovana slozka vélenéno do néjakého systému, co se stalo prvkem néjaké
usporadanosti, néjakého Ffadu. At tuto fadovou skladebnou vazanost, toto
,»vzhledem k ¢emu” nahlizime v podob¢€ vztahid funk¢nich, normativnich ¢i tele-
ologickych, vzdy jde o vazbu smyslem v jejich riznych modifikacich. A odkryt
tuto vazbu predpokladd, Ze nalezneme onen spoleény ubézny bod, téZisté¢ a
ohnisko smyslu, kolem kterého se celek dynamicky strukturuje.

Ve svych semindfich v padesatych letech se Kozdk ptaval: Jestlize nasi zaklad-
ni vypovédi o skutecnosti je, Ze se déje, Ze se neustdle kvalitativné proménuje,
pak co tedy trva uprostied zmén? A odpovidal: smysluplné kontexty. Ale i ty se
déji; jsou to uddlosti, které vSak v sobé uchovavaji kontinuitu. Minulost v nich
neni anulovédna, nybrz tvofivé rozvijena, kvalitativné obohacovana. Objektivni
smysl je ,.evolving action”, rozvijejici se akce: smysl se déje, je to sméfovani,
tvorivé pronikani do budoucnosti. Ani minulost, ale predev§im ani budoucnost
nejsou lhostejné pro pfitomnost. A proto — dopliime — nenf ani &iré ,ted a tady”.
Myslenka ,,déni smyslu” a kontextu jako jeho vyrazu a nositele nepatii jen
Kozakovi. Setkdvame se s ni naptiklad v pracich prazské strukturalistické Skoly. U
Jana Mukarovského znamend kontext ¢asové utvareny celek, ktery tim, jak se
déje, se postupné napliiuje smyslem. Je to sled vyznamovych jednotek, nepte-
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mistitelny bez promény celku. Sled, pri kterém se postupné akumuluje celkovy
smysl; takze teprve pri skoncent je cely sled, dany predtim postupné, akumulovan
simultdnné. Teprve ve chvili ukonéeni nabyva celek, i kazdy dil¢i vyznam, defini-
tivn{ tvar. Neni-li tedy kontext ukoncen, je vZdy jesté celkovy smysl nejisty.

Ale ted obratme minci v dlani, prevratme slovosled: jestliZe jsme prve fekli,
Ze rozumime tomu, co md smysl, pak nynf povézme, Ze smysl ma to, emu rozu-
mime. Timto obratem si totiZ otevirdme cestu ke smyslu subjektivhimu. Do
soucasného psychoterapeutického diskurzu vnesli problematiku subjektivniho
smyslu predev§im daseinsanalytici. Stejné€ ji vSak akcentovali i predstavitelé
humanistického sméru. Tak Abraham Maslow md ve svém systému potfeb i
potiebu rozumét a spojuje ji s potfebou védét. Také Erich Fromm mezi zéklad-
nimi lidskymi potfebami uvadi potiebu ,,rdmce pro orientaci”’, coZ je jenom
kryci jméno pro subjektivni smysl. A o Viktoru Franklovi jsme uz mluvili. O
»principu smyslu” psala v Sedesétych letech psycholozka a humanistickd psy-
choterapeutka Charlotte Biihlerova. Dovoldva se pfi tom Frankla, ale poukazuje
i na price wiirzburské skoly, k niZ patfil i jeji manzel Karl Biihler, a poukazuje
na to, ze problematika vyznamu a smyslu zaujimala dileZité misto v experi-
mentalnich studiich gestaltistfi, jako byli Wofgang K&hler a Max Wertheimer. Ze
zkratka princip smyslu nebyl zdleZitosti jedné Skoly nebo sméru, ale Ze vstoupil
jako problém do obecné psychologického diskurzu. A je dokonce nutno provést
zobecnéni i za hranice psychologie: princip smyslu patii k zdsadnim axiomim
véd o Clovéku, pokud souhlasime s Jiirgenem Habermasem, Ze tyto védy vycha-
zeji z komunikativni zkuSenosti a Ze se rozvijeji v komunika¢nim poli; Ze tedy
zédkladnim ndstrojem je porozuméni jako uchopeni smyslu.

Nyni provedme maly jazykovy obrat: misto o principu smyslu budeme hovo-
fit o principu logos. Maly obrat v§ak mtze mit velké disledky. V nasem piipa-
dé jsme se jim ocitli v mnohovyznamném poli slova ,,logos”. Ziskali jsme pro
sebe mnohem S$irsi prostor, v jehoZ centru stale zGstava idea smyslu. Oteviel se
ndm svét fe€i, pokud je logem minéno slovo, které nese smysl, ¢i rozprava, kterd
odkryva pravdu. Oteviel se ndim svét mysleni, pokud logos znamend myslenku
samu, pojem ¢i diivod. Ale predevsim se ndm oteviel sam svét jako svét, jako to,
co je prosvétleno; rozuméjme — prosvétleno smyslem. Pak to neni pouhd hro-
mada ndhodné nakupenych véci kolem nds, je to celek; a logos je garantem jeho
jednoty a integrity. Tak to vysvétlil neddvno Ladislav Hejdanek. Vratil se pritom
k pivodnimu vyznamu slovesa legein, totiZ sbirati, shromazdovati do jednoty a
odtud — s odvolanim na Herakleita — pfijal logos jako oznaceni toho, ,,co jedno-
tlivé jsoucnosti pravého jsoucna sbird v jednotu a drzi pohromadé tak, Ze po
celou dobu svého udalostniho déni zdstavd navzdory vSem ustaviénym promeé-
nam tymz celkem”. Pfitom ,,zpisob, jak logos drzi svét pohromadé, je jakdsi
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vlada, jakdsi prosazujici se norma: ve svété se vSechno déje podle logu”. TakZe:
logos jako vldda, jako smysl i pravda.
Porozumeéni, interpretace, hermeneutika

V tomto Sirokém pojeti pro nds princip logos neznamend pouze jeden z axio-
mi, o které se opird teorie humanitnich véd. Jde spiSe o etiketu pro cely pro-
gram, pro celd pracovni zaméfeni ve védach o ¢lovéku, jez vychazi z antropolo-
gického paradigmatu a rozviji je do celistvé koncepce. Metodologickym jadrem
této koncepce — jak ostatné plyne z toho, co jsem uz poveédél — je teorie porozu-
ménf a interpretace, tedy hermeneutika.

Pri vykladu o noetickém zakladu porozuméni se mtizeme opfit o anglického
teoretika védy M. Polanyie a jeho dvahy o tzv. tiché dimenzi védeckého pozna-
ni. Polanyi je pfesvédcen, ze od zacatku do konce védeckého vyzkumu jsou ve
hte dvé dusevni schopnosti: Tou prvni je imaginace, tou druhou spontdnni pro-
ces integrace, intuice. Intuice vycituje pfitomnost skrytych moZznosti pfi feSeni
problému a uvoliiuje imaginaci pro jeji hledani. Intuice pak formuje naSe doha-
dy a eventudlné vybird z materidlu nasi imaginaci mobilizovaného vyznamnd
data, jeZ sjednocuje v feSeni problému. A tuto nonexplicitni, informalni slozku
védy povazuje Polanyi za vyznamnéjsi nez explicitni systém vyroki, algebraic-
kych formuli, méfeni a vypodtil, které tvoii teoretickou rovinu. Rika: Vsechno
nase védeént je bud’ tiché nebo z tichého védént prament.

Tiché védéni, obecné feceno, integruje, sjednocuje ptivodné odloucené Casti do
jejich spole¢ného vyznamu, odkryva jejich smysl. Zaprvé se tedy objevi v poli
nasi imaginace jakési dispardtni elementy. Ty jsou — to zadruhé — vztaZeny k cent-
ru, k ohniskovému ter¢i, ktery leZi mimo né, ale ktery jim ddva smysl. A jako tieti
tu je pozndvajici subjekt, védec, ktery tento akt osmysleni prvotné odloucenych
elementd provadi. Integrace tedy znamena pohyb ,,od — k”, od elementi k ohnis-
kovému terci. Jde o tichy akt, ktery mtze byt spravny nebo mylny; jde o vhled, o
porozuméni. Tim tedy Polanyi zakotvuje védecké poznani a porozuméni.

V proudu toho, co jsem z Polanyie citoval, ¢i spiSe parafrazoval, ndm nesmi
uniknout to podstatné: Ze porozumét znamena uchopit, nahlédnout néjaky
celek jako svébytny tvar v jeho skladebné vazbé a Ze jadrem porozuméni je
vhled (insight, Einsicht), nahly prinik do smysluplného vztahu, pochopeni
vyznamné souvislosti. Spis obrazné se mluvi o ,,zdZitku aha”. Abych vsak zistal
na nasi vlastni pudé, pak tedy Balint ve svych poslednich pracich psal o ,,flash-
fenoménu” jako o zdzitku bleskového projasnéni situace, k némuz dochdzi v
terapeutickém rozhovoru. Odtud se potom v jeho pracovni skupiné rozvinula
forma ultrakratké psychoterapie, oznacovana jako ,,flash-technika”.

V porozuméni nejde o né¢jaké mlhavé tuseni souvislosti, ale o poznavaci akt,
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pfichdzi v ném ke slovu pravda a uplatiiuje svij narok. ,,Porozumét znamend byt
premoZen pravdou,” napsal R. Panikkar. B€Z{ o tohle: na zéklad¢ svych profesi-
ondlnich zkuSenosti ¢i teoretickych znalosti, mohu byt presvédcen, Ze véc se ma
tak a tak; a toto presvédCeni mize vykazovat uspokojivou miru koherence. Jde
o predporozuméni, bez kterého se neobejdeme. Ale neoznaceny fakt, ktery se
vynofi, odhali véc v novém svétle a mé presvédceni se ukdze jako omyl.
Porozumeéni je — uz jsem to fekl — pozndvaci akt, tedy fakt subjektivni (jde prece
o mé pozndni), ale o jeho pravdivosti se rozhoduje mimo subjekt, mimo mne.
Pravda ma svij onticky zédklad, ktery do aktu porozuméni vstupuje a my tomu-
to vstupu fikdme evidence: Fakt je tu, je tu pfed ndmi zcela jasné a zfetelné,
mimo jakoukoliv pochybnost, a my jej bezprostiedné nahliZime; nepotfebujeme
dalsi dikazy. ,,Evidence,” fikd Husserl, ,,znamena dostat duchovné pted o¢i néco
v jeho samosti.” A jenom doplnim, dokonéim myslenku: Pravda, kterou jako
psychoterapeuti hleddme, je pravda pacientova Zivota. V terapeutické situaci to
znamend ptat se na pravdivost jeho Zivotniho piibéhu.

Porozuméni ve své bezprostiednosti je akt intuitivni. V psychoterapii — to
musime zddraznit v ¢ase kalkulu a algoritml — se bez intuice stéZi obejdeme;
patii k zdkladni vybavé naseho osobniho terapeutického instrumentaria. Jen na
okraj si pfipomenme, Ze psychologickym predpokladim intuice vénoval pied
Iéty vyznamnou studii i Eric Berne, zakladatel transak¢ni analyzy. Na rozdil od
pouhého vzhledu je intuice mnohondsobny flash. Nejde v ni o pochopeni
vyznamného vztahu, ale o bezprostiedni uchopeni celku v jeho vnitini skladeb-
né vazbé, to znamend i v jeho vnitinim napéti, rozporech a konfliktech — coz
ovSem ma za nasledek znacné obtiZe pfi jeho druhotné verbalizaci. Proto intui-
ce zlstava Casto pravé jen ,.tichym, ml€enlivym poznanim”, které bezprostied-
né prechdzi v akci, v zaujeti adekvétniho postoje vici pacientovi i odpovidajici-
ho terapeutického postupu. V tom je jadro psychologického taktu.

NejbliZe k intuici méd porozuméni vcit'ujici, empatie. Byva oznacovano. napii-
klad Jaspersem — za vlastni psychologické porozuméni a diky Rogersovi je dnes
ve vysokém kurzu. U nds mu vénoval v posledni dobé pozornost Jan Vymétal.
Meli bychom je vSak oznacit spiSe za primarni, prvotni porozuméni a zaklad slo-
zit€jSich forem psychologického porozumeéni. Spociva existencidlné na faktu
lidského spolubyti, sdileni: jsme schopni se identifikovat se Zivotni situaci dru-
hého, spatfit ji jakoby jeho oCima. Jako terapeuticky prostiedek je pak vciténi
vlastné voln{ akt: usilujeme o né aktivné, vyuZzivajice vrozené schopnosti spo-
luprozivéani. Ale neklademe, jak to postiehl Ludwig Binswanger, otdzku smyslu.
A tak za vlastni psychologické porozuméni budeme v souhlase s Binswangerem
poklddat porozuméni motivacni. I v tomto pripadé muzeme poukdzat na jeho
existencidlni zdklad: spo¢ivd ve faktu Zivota v presahu, v intenciondlni vztaze-
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nosti ¢lovéka k hodnotdm, zivotnim cilim, k budoucnosti. MiZeme se pfi tom
oprit o klasické vymezeni E. Srangera, Ze ,,smysl md, co je jako konstitujici
komponenta v¢lenéno do néjakého hodnotového celku”, nebo o prostsi, Ze
»smysl ma vse, co sméfuje k nalezeni a uskute¢néni hodnoty”, jak to vyjadril nas
Dominik Pecka. Motivaéni porozuméni Ize rozvinout v soustavné usili o posti-
Zeni pacientovych problému a jeho situace zevnitt, z hlediska jeho Zivotni celist-
vosti a sjednocenosti, integrity, dané konec koncti pravé vztahem k hodnotam.
Nejde pritom ani tak o pokus odkryt jakési jeho ,,hodnotové schéma”, ale o
tematizaci jeho Zivota, o jeho zdkladni Zivotni témata, hodnotami nesend. Jesté
se k tomu vratime.

Ale ted se chci zminit je$té o jedné formé porozuméni, protoze ji pokladdm za
dilezitou z hlediska nasi psychoterapeutické praxe. Jde o tak zvané scénické
porozuméni, jak je teoreticky rozvinul psychoanalytik Alfred Lorenzer. Podle
néj je psychoanalytické porozuméni centrovdno na porozumeéni situaci v jejim
trojim aspektu: jako situaci aktudlni, pfenosové a infantilni. PovSimnéme si
vSak: Lorenzer pfitom nemluvi o porozuméni situa¢nim, ale scénickém. V ¢em
je rozdil? Scéna je interpersonalni jadro situace. V riznych situacich ¢lovék
vstupuje do vzdjemnych interakci s jinymi lidmi. A pravé situacni souvislost
téchto interakcei, komunikativné zprostiedkovand, byva oznaovana jako scéna.
Na prvni pohled by se mohlo zddt, Ze jde o nadbyte¢né hromadéni termint. Ale
ne: scéna znamena persondlni vrstvu situace, na rozdil od vrstvy vécné, od vrst-
vy objektivnich situa¢nich podminek, okolnosti. Postihujeme tak osobni jadro
situace, tedy néco, na ¢em ndm predevsim zéleZi a co bychom si pfali mit expli-
citné vyjadreno. Pak také muzeme hovorit o scénickém aranzmd i o individudl-
ni tendenci inscenovat ur€ité situace podle jistého skrytého apriorniho interak¢-
niho vzorce, scénare. A pravé na tento scénaf je scénické porozuméni konec
koncl zaméfeno.

Sviij vyklad o porozuméni — ptiznejme si, Ze velice kusy — musime doplnit Sirs{
metodologickou vsuvkou: jde o ddvny spor mezi porozuménim a vysvétlenim
(Verstehen a Erkldren). Vysvétlenim se pfitom mini vysvétleni pfi¢inné, pokla-
dané za jedinou pfiméfenou formu védeckého poznani. V minulosti byl rozdil
mezi porozuménim a vysvétlenim ostfe vyhranén a debata o uplatnéni obou pii-
stuptl v psychologii a psychopatologii nebrala konce; zvlast byla-li kladena zput-
sobem ,,bud-anebo”. Diisledek toho byl, Ze se paralelné vedle sebe rozvijely dvé
psychologie: duchovédné orientovand psychologie rozuméjici a scientisticky,
totiz pfirodovédné orientovand psychologie vysvétlujici; stézi mohly najit spo-
le¢ny jazyk.

A prece nechybély pokusy o jakési kompromisni feSeni sporu. ,,Porozuméni
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kon¢i ve vysvétleni,” tvrdil napiiklad pred léty psychiatr- psychoterapeut C.F.
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Wendt, sam stoupenec rozuméjici psychologie. Argumentoval pfitom tim, Ze pfi
planovani psychoterapie musi byt pfekroeny hranice porozuméni, nebot
moment ,,nesrozumitelného” mize byt z celku lidského Zivota vyloucen. A k
nému Ze Ize pristoupit jen s pomoci kauzédlniho vysvétleni. Proti tomu tvrdi nase
Jifina Popelovd, metodolozka humanitnich — nebo, jak sama fikd, kulturnich —
véd, ze vSechno vysvétleni ma cil byt introdukci k porozuméni, Ze objastiu-
jeme priciny, abychom si usnadnili porozuméni. I ona tedy pfipousti fakt ,,nes-
rozumitelného” v determinaci lidského osudu, ale vztah porozumeéni a vysvétle-
ni — nepochybné pravem — prevraci.

Dnes ostatné cely spor ztratil své ostif; ukdzali jsme si, jak se zménila situace
v teorii védy. Dnes udavaji i tén v metodologii pfirodnich véd védy biologické
a v nich kauzdlni vysvétleni nemd zdaleka dominantni postaveni. Uplatiiuje se
predevs§im v chronologickém ¢i vyvojovém pfistupu, ale vedle tohoto nepo-
chybné dulezitého pfistupu a vedle pfistupu popisného a srovnavaciho ocitly se
v centru pozornosti biologl pfedevsim pfistup teleonomni (zahrnujici i funkéni
analyzu), synteticky pfistup organismicky, sjednocujici principy organizace i
pristup sociologicky, zaméfeny na strukturdlni vazby spolecenstev. To vSak zna-
mend nejen to, Ze se biolog nemtze vyhnout problémim smyslu a porozumént,
ale dokonce, jak napsal J. Illies, Ze ,,problém smyslu je korunou biologického
vyzkumu”. Tak je pfekondna — fikd tyZ autor — filozoficka tyranie logického ,,ter-
tium non datur” a pfimocarost usuzovani ,bud-anebo” a nahrazena mySlenim
integralnim, opfenym o princip komplementarity.

Narazili jsme na fenomén ,,nesrozumitelného” jako mozné hranice naseho poro-
zuméni. Je zfejmé, Ze se tim ocitdme ve sféfe smyslu subjektivniho: nesrozumi-
telné je pro nds to, co je za hranicemi naseho horizontu porozuméni. TakZe potom
si musime poloZit otdzku, zda neexistuji zpusoby, jak tento horizont prekrocit.
Pripomenime si jen prikladem, Ze v minulosti se za principidlné nesrozumitelné
pokladaly téméf vSechny projevy psychotické. Dnes to neplati: dik mravenci praci
psychoterapeutt - psychotikl se nas horizont porozuméni podstatné rozsifil.

Jisté ovSem je, Ze v takovém pripadé nevystatime s porozuménim bezpro-
sttednim: jakmile se mezi nds a pacienta vsune moment cizoty, musi nastoupit
porozuméni zprostredkované. Tedy vyklad, interpretace. A toto tvrzeni musi-
me zobecnit: v interpretaci usilujeme o prekroceni hranic prvotné ciziho a nes-
rozumitelného, a to nejen uvniti konkrétni situace, ale i pfes hranice véku.
Interpretace vsak nastupuje i tehdy, jestliZe prvotné zcela srozumitelny akt uka-
zuje kamsi za sebe, k dal§imu, druhému, hlub§imu a zasifrovanému smyslu; coz
byva pravé nas piipad. Pak mdZeme o interpretaci mluvit jako o porozumeéni
hloubkovém (William Stern fika ,,Tiefenschau™).

Vyklad je tak pohybem od smyslu k jinému smyslu: hlub§imu ¢i vysSimu.
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Nejde v ném o porozuméni jednotlivostem, nybrZ o to, abychom tyto jednotli-
vosti jako ,,membra disecta”, roztrousené udy, zcelili do jednoty; rozumi se do
jednoty vyssiho fadu. Abychom pluralitu vyznamti, mnohovyznamnost, pfeved-
li do jednoty smyslu — a tuto jednotu smyslu také vyslovili jako ideu daného
celku. Abychom tak smysl privedli k feci.

To je dozajista velice naro¢ny tkol a Z4ad4 si obezfetny postup krok za krokem
(proto Lorenzer hovorfi o porozuméni v malych krocich). Takovy postup proto
musi byt metodicky jiStén — a k tomu pomdhd hermeneutika jako teorie inter-
pretace. K jejim zdkladnim tkoltim patfi vypracovani pravidel, kinonu vykla-
du. V této souvislosti byvaji citovany tzv. ¢tyfi Bettiho kdnony; jmenujme je:

1) Pravidlo autonomie subjektl: smysl nesmi byt do objektu vkladan, ale z
vnitinich souvislosti objektu vykladan.

2) Pravidlo smysluplnych vazeb celku a jeho ¢asti: smysl celku nutno korigo-
vat smyslem Casti a naopak.

3) Pravidlo aktuality porozuméni: interpret ma vloZit vlastni Zivotni zkuSenost
do rekonstrukce zkoumaného objektu.

4) Pravidlo smyslové pfiméfenosti porozuméni, tizce spojené s pravidlem tre-
tim: interpret ma svou Zivotni zkusenost uvést do souladu s podnéty vychazeji-
cimi z objektu.

Interpretace sama pak probihd v tzv. hermeneutickém kruhu — nebo spis v her-
meneutickych kruzich. Jako klasicky pfiklad uvedeme hermeneuticky kruh
déjinny, ktery vede od porozuméni pfitomnosti k hlubsSimu porozuméni minu-
losti a odtud zpét k hlubs§imu porozuméni pfitomnosti. Dnes byva nejcastéji cito-
van hermeneuticky kruh Gadamerav, ktery vede od predbézného porozuméni
aktudlniho pfes hlubsi porozuméni objektu zpét k hlubsSimu porozuméni aktudl-
nimu. A opét jiny kruh vede — jak je to feCeno v Bettiho kdnonu — od predbéz-
ného porozuméni celku k hlub§imu porozuméni ¢4sti a odtud k hlubsimu poro-
zumeéni celku.

TakZe mlizeme s Gadamerem povédét, Ze kolem interpretace je v sou-
strednych kruzich rozsitit jednotu pochopeného smyslu. Tak se odviji spi-
rala hermeneutického poznani. A s Paulem Ricoeurem mutzeme dél povédét,
Ze hermeneutika je teorie pravidel, kterymi se idi exegese, to jest interpretace
ur€itého textu ¢i celku znaku, ktery se da jako text vylozit. Pfitom musime zdu-
raznit pravé ten dovétek. Nemizeme vypreparovat hermeneutiku na pouhou
kostticku néjakého hermeneutického kanonu; jde v ni o vic. Naptiklad pravé o
teorii textu jako objektu interpretace. Samotny pojem textu musime pritom roz-
§ifit za hranice lingvistického nebo literarniho pojeti. V souhlasu s pivodnim
vyznamem latinského texere-tkati si musime text vylozit jako to, co bylo utka-
no, tkanivo: souvislost vyznamii, které nesou smysl. Potom se ndm v psycho-
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terapeutické situaci to, co oznacujeme jako pacientovu Zivotni cestu, onu vniti-
ni souvislost situaci, udalosti, rozhodnuti a ¢inti, méni v aktu porozuméni v text:
v terapeutickém rozhovoru se Zivotni cesta transformuje do Zivotniho pribéhu. A
my pak mizeme odkryvat zdkladn{ Zivotni témata, eventudlné témata zaSifrova-
nd a hledat t¢éma vedouci, t€éma identity jako déni Zivotniho smyslu.

K vykladu o hermeneutice zbyva jesté dopovédet, Ze v historickém sledu vzni-
kaly nejprve rizné hermeneutiky specidlni. Své teorie interpretace si vypraco-
vavali klasicti filologové, historici, biblisté, uménovédci, pravnici a i 1ékafi.

Snahy o syntézu a o vypracovani obecné hermeneutiky, eventudlné hermeneu-
tické filozofie, jako cesty za smyslem Clovéka, jsoucna a byti, jsou nového data.

Doporucend literatura:

Z literatury o problémech soucasné hermeneutiky je u nds nejpristupnéjsi monografie
Jaroslav Hroch: Praxe a tradice, kritika filosofické hermeneutiky H.G. Gadamera, Academia, Praha
1989. Ke studiu lze doporucit predevsim tfeti kapitolu, str. 52 — 81. Kniha md marxistickou polituru.
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Etika svédomi v psychoterapii adolescentii

Chtél bych povédét nékolik poznamek k psychoterapii adolescentti pod zornym
thlem “krize druhého biehu”. Timto metaforickym pojmenovanim minim krizi
stfedniho véku: situaci, kdy se lame pivodni mladistva pfedstava o budoucnosti
jako prostoru neomezenych moznosti a je nahrazena poznanim, Ze z téchto pivod-
nich mladych ambici 1ze uskutecnit sotva zlomek, protoZe Zivotni perspektiva se
rapidné zkracuje. Nebo - abych se vratil k metaforickému jazyku - kdy naSe pred-
stava budoucnosti jako Sirosirého ocednu se ukdze jako faleSnd a my sviij Zivot
spatiime leda jako rozlehlé jezero a zjistime, Ze druhy breh je v dohledu.

ZKkuSenost krize druhého brehu

Tato zkuSenost - vedle zazitku vnitfniho zmatku - vyvoldva potfebu soustiedit
se a nerozptylovat, chceme-li dovést svou lod do piistavu a neztroskotat na mél-
¢iné. Vede k pfehodnoceni Zivotnich hodnot, je apelem na odpovédné rozhodo-
véani; v tom je jeji smysl. Zaroven svéd¢i o tom, Ze lidskd svoboda vskutku nema
360° volnosti, Ze neni bezbfehd, absolutni, ale Ze je pouhou vyseci a Ze tato vysec
se neustale zizuje. CoZ miZeme demonstrovat i na modelu tzv. stromu rozho-
dovéni: celd kosatd koruna ptivodnich moznosti se kazdym Zivotné vyznamnym,
mohli bychom fici “existencidlnim” rozhodnutim jakoby sesychala. Kazdym
takovym rozhodnutim nejen cosi ziskdvame, ale i ztracime; zisk i ztraty musime
odpovédné zvaZzovat.

A tak mi dnes jako fale$nd pripadd myslenka, kterd vévodi psychoterapii huma-
nistického sméru, kterd mé diive pfitahovala; totiZ idea seberealizace jako roz-
vinuti vSech potencialit osobnosti. Je neuskutecnitelnd. Ale jako polovic¢atd mi
pripada i myslenka, Ze cilem psychoterapie je osvobodit pacienta od vnéjsich,
ale predevsim i vnitinich tlakd, kterymi je ovladan, Ze psychoterapie je cestou
ke svobodé. Zustavame v poloving, pokud nedopovime, Ze psychoterapie je ces-
tou k odpovédnosti; nebot’” svoboda bez odpovédnosti je zviile.

Etika svédomi

Jestlize vSak prikldddme takovy vyznam odpovédnosti v Zivoté ¢lovéka, pak
se tim zdroven hldsime ke zcela ur¢itému typu etického mysleni, které filozof a
sociolog Max Weber oznacil jako etiku odpovédnosti, a které miiZzeme stejné
dobfe oznacit jako etiku svédomi.

Etika je soustava axio-deontologickd. Deontologie, teorie obligace, zdvaznos-
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ti, povinnosti, se zabyva normami, které urcuji a usmérnuji lidské chovani ve
smyslu “ma byt”, eventudlné “musi byt”. Normy vSak stoji ve sluzbé hodnotam.
Proto etika zahrnuje i svou specidlni teorii hodnot, etickou axiologii, s jejim nej-
vlastnéj$im tdzdnim po dobru a zlu.

Existuji etické systémy, zalozené deontologicky, ryze normativné. Takova
etika predstavuje jeden pdl, jednu krajnost teorie mravnosti. Jde v ni o poslus-
nost zakonu, takze mravnost se v ni vlastné méni na pouhou legalitu, zakonnost.
Druhy pél predstavuje vyhrocena etika situacni. Pokud tato etika popird platnost
mravnich hodnot, pokud se stavi mimo dobro a zlo, pokud mravni rozhodovani
chépe jako zcela zavislé na dané situaci, pak se vystavuje obvinéni ze svévole a
chaosu, vyklddanych jako mravni svoboda.

Etika svédomi stoji uprostfed. Jejim zdkladnim axiomem je antropologicky
fakt vztaZenosti ¢lovéka k hodnotdm, druhym axiomem pak je primat hodnoty a
odvozenost normy. Jde v ni o toto: spi§ nez zdsadné¢ zachovdvat a uplatiiovat
mordlni normy a maximy “padni kam padni”, musime odpovédné zvaZovat
disledky svého jedndni. Nebot’ 7Zddné odvoldvani se na moralni piikaz z nds
nesejme odpovédnost za to, co jsme svym jedndnim zpusobili. Maximalismus
byva neodpovédny. Mravni rozhodovani jeho realizace ¢inem kotvi primarné ve
vztahu k Zivotnim hodnotdm, teprve druhotné ve vztahu k normdm. Vnitini
instanci, kterd tuto vazbu zajiSt'uje, je svédomi: schopnost a trvald tendence -
feceno s Allportem - priklddat na vlastni ¢iny matrici Zivotnich hodnot.

Terapeuticka praxe

JenomzZe ze své denni praxe dobre vime, jak slabé, podvyzivené byva svédo-
mi, jak t€zkd midze byt cesta ke svédomi zralému, tvofivému. Vidame adoles-
centy, ktef{ se pokouseji hlavou prorazit zed své “Kinderstube” a nasi povinnosti
je pomoci jim v této jejich “nouzi svédomi”. Nasim méfitkem pfitom je pravé
svédomi zralé, tvorivé, Zivé, totiz takové, které unese riziko rozhodovani, které
je oteviené do budoucnosti. Cisté svédomi miZe byt sterilni a neplodné.

Postup, ktery pritom volime, je spiSe prospektivni nez retrospektivni. Vychazi
z nynéjsi Zivotni situace pacienta, snazi se odhadnout hranice oné vysece moz-
nosti, které se nabizeji i odkryt matici Zivotnich hodnot v jeji zcela konkrétni
podobé potieb, zdjml a Zivotnich cili. Neobejdeme se pritom bez zvySeného
dirazu na moment konfrontace uvniti terapeutického procesu. Odkryvame roz-
pory mezi tim, o€ se adolescent snazi a jaké prostfedky k tomu voli. Volime pfi-
tom taktiku “etickych modeli” a modelovych situaci spise, nez Cisté normativni
pristup “musis to nebo ono”.

Jenom na jednu véc nesmime zapomenout: Ze v terapeutickém setkdni s ado-
lescentem tim nejbezprostiednéj$im modelem se stdvdme my sami a Ze, chtice
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nechtice jsme zosobnénim, personalizaci uréitych Zivotnich postoji a hodnot.
A to je ma posledni pozndmka.
“Princip logos” ve védach o ¢lovéku

O “principu smyslu” psala v Sedesatych letech v knize “Psychologie im Leben
unserer Zeit” psycholozka a psychoterapeutka Charlotte Biihlerovad. To bylo v
dobé stale rostouciho zdjmu o logoterapii Viktora Frankla, podepfenou rozhod-
nou kritikou psychologie bez logu. Také Biihlerova se ho souhlasné dovolava,
zaroven vSak upozoriuje, Ze v tomto Usili nebyl sdm, Ze problematika vyznamu
a smyslu byla Ziva v pracich wiirzburské psychologické skoly, k niZ patfil i man-
zel Biihlerové, Karl Biihler, a 7Ze tato problematika zaujimala dilezité misto v
experimentdlnich studiich gestaltisti, jako byli Wolfgang Kohler a Max
Wertheimer. Ze zkritka princip smyslu nebyl zileZitosti jedné $koly nebo sméru,
ale Ze vstoupil jako problém do obecné psychologického diskurzu.

O tom uZ dnes ostatné nikdo nepochybuje. Je dokonce nutno provést zobec-
néni i za hranice psychologie: princip smyslu patii k zdkladnim paradigmatim
véd o Clovéku, pokud souhlasime s Jiirgenem Habermasem, Ze tyto védy vycha-
zeji z komunikativni zkuSenosti a Ze se rozvijeji v komunika¢nim poli; Ze tady
jejich zakladnim ndstrojem je porozumeéni jako uchopeni smyslu.

NaSe otdzka zni jinak. Vratme se jesté jednou do Sedesatych let. V roce 1968
napsal pro D€jiny a soucasnost ivahu o humanitnich védach Jaroslav Prisek. A
podle ného “jsou humanitni védy neustdlym pokusem o interpretaci svéta, o
dévéani smyslu v§em dé€jim, o jeho pfisvojeni a polid§téni”. Jejich poslanim je -
Prisek se dovoldvad Theodora Lessinga - “ddvan{ smyslu bezesmyslnému”. Coz
je tvrzeni, které vzdy vyvoldvalo a stdle jesté vyvolava polemiky. Naposledy for-
muloval velice lapiddrné jeho odmitnuti Jan Patocka v Kaciiskych esejich takto:
“Relativni smysl nemtze nikdy pomyslit nesmyslno, nybrz je vzdy jim strzen do
smyslnosti toho, na ¢em spociva”. Akt porozuméni je zaloZen na postizeni smys-
lu. JenomZe: my timto aktem smysl do déju, které jsou samy o sob& nesmysIné,
nevkldddme, nybrz jej v déjich odkryvame a vyklddame. Smysl je atributem sku-
teCnosti, je to redlny fenomen; podle Patocky mizeme mluvit o vécném smyslu.
Tradi¢né se hovoii o smyslu objektivnim. Vénujme mu trochu pozornosti.

Objektivni smysl

K otdzce objektivniho smyslu se ve svém filosofickém dile vracel stdle znovu
J. B. Kozdk. Nasel dostatek dikazd pro své tvrzeni, Ze smysl je zalozen ontolo-
gicky. Kdyz pak v padesatych letech rozvijel svij vlastni ontologicky systém,
ktery oznacoval jako “procesudlni kontextualismus”, stala se otdzka “smyslu
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smyslu” - vedle problémd historické baze kauzdlnich reakci a problému kvalit -
jednim ze tfi zakladnich sloupt tohoto systému.

Kozak pristupoval k problému objektivniho smyslu z riznych stran a rozli¢né
formuloval své odpovédi. V jedné formulaci fik4, Ze “to, co ma smysl, vzdy tvori
néjaky celek, od kterého nelze nic ubrati”. Dlraz na celek je pfitom rozhoduji-
ci. Plati totiz zlata véta, Ze “celek je vic, neZ soucet jeho ¢asti”’; i v onom “vic”
je skryt cely problém smyslu. V novych souvislostech tento fakt pred nami
vystoupil dik teorii systému. V tomto pfistupu, vychazejicim z kli¢ovych kate-
gorii systému, struktury, informace, regulace a funkce a zdlraziujicim hierar-
chickou, strukturni a funkéni usporadanost slozek systému i jeho celostni, inte-
grativni vlastnosti - tedy v tomto pfistupu je mozno fici, Ze smysl ma to, co je
jako integrovand slozka v¢lenéno do né€jakého systému, co se stalo prvkem néja-
ké usporadanosti, néjakého fadu. At’ tuto fddovou, skladebnou vazanost nahlizi-
me v podobé vztahd funkCnich, normativnich ¢i teleologickych, vzdy jde o
vazbu smyslem v jejich rtiznych modifikacich. A odkryt tuto vazbu predpokla-
d4, Ze nalezneme onen spolecny Ubézny bod, tézisté a ohnisko smyslu, kolem
kterého se celek dynamicky strukturuje.

Kontexty a déni smyslu

Ve svych semindfich v padesatych letech se Kozak ptaval: Nasi zdkladni vypo-
védi o skutecnosti je, Ze se déje, Ze se neustdle kvalitativné proménuje. Co tedy
potom trva uprostied zmén? A odpovidal: smysluplné kontexty. Ale i ty se déji;
jsou to uddlosti, které vSak v sobé€ uchovavaji kontinuitu. Minulost v nich neni
anulovana, nybrz tvofivé rozvijena, obohacovana. Objektivni smysl je “evolving
action”, rozvijejici se akce: smysl se déje, nemiize byt dobie definovan staticky.
Je to smérovani, tvofivé pronikdni do budoucnosti. Ani minulost, ale pfedevs§im
ani budoucnost nejsou lhostejné pro pritomnost.

Myslenka “déni smyslu” a kontextu jako jeho vyrazu a nositele nepatii jen
Kozédkovi. Setkdvdame se s ni i v pracich prazské strukturalistické skoly. U Jana
Mukatovského znamend kontext Casové utvareny celek, ktery tim, jak se déje, se
postupné napliiuje smyslem. Je to sled vyznamovych jednotek, nepfemistitelny
bez promény celku. Sled, pfi kterém se postupné akumuluje celkovy smysl;
takze teprve pri skonceni je cely sled, dany predtim postupné, akumulovan
simultdlné. Teprve ve chvili ukonéeni nabyva celek i kazdy dil¢i vyznam defini-
tivni tvar. Neni-1i tedy kontext ukoncen, je vZdy jesté jeho celkovy smysl neji-
sty. Vloni na tuto problematiku znovu upozornil ve Filozofickém Casopise Karel
Chvatik. Mizeme jesté€ poveédét, Ze o “smyslu” Ize hovofit tam, kde uplatiiuje-
me hledisko globdlni, celkové, zatimco “vyznam” postihuje predev§im relace
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jednotlivych ¢asti celku, komponent ve vztahu k celku i k sobé navzdjem.

V tomto pohledu se ndm mize kontextualismus jevit jako urita historizujici
podoba strukturalismu, v niZ se ¢as znovu hlds{ o sva prava; klasicky struktura-
listicky problém synchronie-diachronie je znovu otevien a reformulovan. Tyto
tendence muzeme vystopovat i ve strukturalistické psychopatologii Uwe H.
Peterse, ktery se ostatné hldsi k mySlenkdm prazské Skoly, zejména v interpreta-
ci Romana Jakobsona. V roce 1977, na jednom ze zndmych symposii o motiva-
ci v Nebrasce, prednesl zdkladni refert o kontextualismu, jako svétovém nazo-
ru v psychologii T. R. Sarbin. Podle ného je zdkladni kategorii kontextualismu
historickd uddlost, komplexni, jedine¢nd a neopakovatelnd. K ni se poji koncep-
ty zmény, novosti, kvality a textury. Metodologicky se uplatiiuje idiograficky
pfistup s dirazem na porozuméni pro ménici se tvar, kvalitu a texturu dramatic-
ké uddlosti - tedy kontextu. Je dopliiovan pfistupem typologickym, taxonomii
zapletek ¢i scéndfu, které se uplatiuji v individudlnim Zivoté.

Subjektivni smysl

Obrat'me ted minci v dlani, pfevratme slovosled: jestlize jsme prve fekli, Ze
rozumime tomu, co md smysl, pak nyni povézme, zZe smysl m4 to, cemu rozu-
mime. Timto obratem si totiz otevirdme cestu ke smyslu subjektivnimu. Jako
prvotni nyni neklademe zkuSenost pfedmétného smyslu, ale fakt, Ze jsme bytos-
ti, které rozuméji, Ze porozuméni patii k nasi duchovni vybave. Odtud vychdzi -
s odvoldanim na Heideggera - Patocka, fika-li, Ze smysl je to, na zdkladé ceho se
néco stavd srozumitelnym. Pro Heideggera je porozumeéni existencidl: primarni
porozumén{ “ddva” smysl. Pro nds v ném spociva jadro subjektivniho smyslu.

Do soucasné psychologie vnesli problematiku subjektivniho smyslu predev§im
predstavitelé humanistického sméru. Tak Abraham Maslow uvad{ ve svém systé-
mu potfeb i potfebu rozumét a spojuje ji v jedné vrstvé s potiebou védet. Obé
jsou pritom vrozené. Potfeba védét, zvidavost, je sice vyvojove starsi, feknéme
Ze silngjsi, ale musi byt doplnéna potfebou rozumét. Nebot™: chceme védét stéle
vic, stdle presnéji, az mikroskopicky jemné. Ale fakta, kterd takto ziskdvame,
jsou atomizovdana, izolovdna. A proto hleddme vazby mezi nimi, hleddme vyzna-
my, oceflujeme je. V tom spoc¢ivd porozumeéni.

Také Erich Fromm mezi zdkladnimi lidskymi potiebami uvadi potfebu “ramce
pro orientaci”. Lidské sebevédomi, lidsky rozum a predstavivost porusily
piivodni animalni rovnovéhu s piirodou. Clovék se zapletl do rozpori své vlast-
ni existence. M4 jistotu vlastni smrti. Touzi po tom nastolit novou rovnovahu
mezi sebou a svétem; predev§im rozumové. Ale to nestaci, tato rovnovaha musi
zahrnout i citové prvky. A tak vyrazem lidské potfeby celistvosti je i oddanost
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cili, myslence a moci, kterd ¢lovéka prevysuje: potieba jistych tibéznikd, v nichz

se sbihd tf{8t’ naSich ¢ind. Potfeba Zivotni smyslu.

Neni vSak sporu o tom, Ze nejvyznamnéj$im teoretikem Zivotniho smyslu je
Viktor Frankl, nesmlouvavy kritik naturalistického redukcionismu ve védach o
¢loveéku. Odmitd obraz ¢lovéka baziciho po slasti nebo usilujiciho o moc. Chépe
jej jako bytost usilujici o smysl a hodnoty. Problematika vile ke smyslu je u
ného centrélni. Clovék vykraduje sém za sebe, pfesahuje sim sebe k né&¢emu, co
neni on sdm, je otevien svétu v jeho duchovni dimenzi, transcenduje k logu, k
objektivni duchovni sféfe smyslu a hodnot. Posledni otdzka po smyslu lidské
existence je otdzkou ndboZenskou. Odpovédi na ni je ndboZenskd vira ve véény
smysl - Frankl také fikd “meta-smysl” - presahujici kone¢nost lidského Zivota.

Princip logos

Nyni provedme maly jazykovy obrat: misto principu smyslu budeme hovofit
o principu logos; mexicky filozof Leopoldo Zea pouZil toto oznaceni v rozho-
voru o potiebnosti filozofie v letoSnim tnorovém ¢isle Unesco Kuryru. Maly
obrat v§ak mize mit velké dusledky. V nasem piipad€ jsme se jim ocitli v mno-
hovyznamném sémantickém poli slova “logos”. Ziskali jsme pro sebe mnohem
Sirs{ prostor, v jehoz centru vSak stdle zlstdvd idea smyslu. Oteviel se ndm svét
feci, pokud je logem minéno slovo, které nese smysl ¢i rozprava, kterd odkryva
pravdu. Otevfel se ndm svét mysleni, pokud logos znamend mySlenku samu,
pojem ¢i divod. Ale predevsim se nam oteviel sdm svét jako svét, jako to, co je
prosvétleno; rozuméjme - prosvétleno smyslem. Pak to neni pouhd hromada
nakupenych véci kolem nds, je to celek; a logos je garantem jeho jednoty a inte-
grity. Tak to vylozil v loiiském tfetim Cisle Reflexe Ladislav Hejddnek. Vritil se
ve svém vykladu k plivodnimu vyznamu slovesa legein, totiz sbirati, shromaz-
dovati do jednoty a odtud - s odvoldnim na Herakleita - pfijal logos jako ozna-
¢eni toho, “co jednotlivé jsoucnosti pravého jsoucna sbird v jednotu a drzi
pohromadeg tak, Ze po celou dobu svého uddlostniho déni zlstava navzdory vSem
ustaviénym proméndam tymz celkem”. Pfitom “zplsob, jak logos drzi svét
pohromadé, je jakdsi vlada, jakdsi prosazujici se norma: ve svété se v§echno déje
podle logu”. Takze: logos jako vldda, jako smysl i pravda.

Ted kone¢né miiZeme fici, co jsme vlastn& povédét chtéli: “Princip logos” pro
nds neznamend pouze jeden z axiomd, jedno z paradigmat, ktera zakladaji teorii
humanitnich véd. Jde spiSe o etiketu pro cely program, pro celé pracovni zamé-
fenf ve védach o ¢loveéku. Naznacili jsme si ve zkratce, jak jej realizoval napfi-
klad Viktor Frankl s tim, Ze jde o vyznamné, nikoliv vSak jediné feSeni. Vzdyt
prece celd naSe dne$ni konference je jenom dokladem toho, jak tento program
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napliioval ve svém Zivoté a dile pan profesor Robert Kone¢ny. A v nasi dne$ni
situaci ziskal tento program jen na aktudlnosti. Stal se totiZ programem rehabi-
litace ducha a duchovni sféry, determinace shora, jak by fekl J.B. Kozdk a minil
tim vladu duchovnich hodnot v jejich meta-fyzickém zakotveni. V rozhovoru,
ktery v roce 1968 zapsal pro Univerzitu pritel Ivo Plafiava, to ndm vSem pan pro-
fesor Kone¢ny vzkdzal takto: “Otédzka lidskych hodnot, hierarchie lidskych hod-
not v soucasném svété - to je ukol, na némz by se mély psychologie i filozofie
ze vSech sil podilet.”
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Patockova filozofie domova
Jako zaklad manZelského poradenstvi

Tim, Ze Jan Patocka vyklada lidskou existenci jako Zivot v pravdé, rehabilitu-
je filozoficky duchovni skutecnost a ideje. Nebot™ Zivot v pravde je Zivotem v
ideji. Jde o rehabilitaci: jestlize totiZ u Platona jsou véci stinem ideji, pak v natu-
ralismu devatendctého stoleti (i v jeho pozdé€jSich recidivach) se ideje staly pou-
hym stinem véci a duchovni skute¢nost epifenomenem déni hmotného, tedy
¢imsi druhotnym, vice méné zdanlivym, co samo o sobé nemuze nic zptisobo-
vat. PTi kritice tohoto pokleslého zptisobu mysleni pouziva Patocka prostredkd,
které nabizi fenomenologie a filozofie existence. A ideje interpretu - je jako to,
co musi byt vtéleno. Idea na nds speluje: nikoliv snad abychom se “dali do jejich
sluzeb”, nybrz abychom v ni byli, v ni existovali.

CoZ plati nejen pro nasi Zivotni praxi obecné, ale i pro nasi ¢innost odbornou.
I ta musi byt fizena jistymi ideovymi “kli¢i”. A jsem presvédcCen, - v tom jsme
byli s pfitelem Ctiborem Lukavskym zajedno - Ze nejzdkladnéjs$im, nejhlubsim
postuldtem nasi odborné praxe je idea domova. V ¢em spoc¢iva?

Pro objasnéni se obrat'me k Patockové filozofii domova. V jeho vykladu je exi-
stence moznost, kterd je realizovdna Zivotnim pohybem. Prvni a nejzakladné;jsi
je pak pohyb zakotvenosti. Jim musime ziskat to, co je pro nds ve svéte jiz pre-
dem pfipraveno, musime zakotvit, zakofenit ve svété. Zakotvenost je Zivot v
ochrané, zastinén{ a jenom tim, Ze jsme takto pfijati, se zemé stavd teplou, vlid-
nou a laskavou. TakZe: pohyb zakotvenosti je pohybem blazeného pfimknuti v
prostoru domova - a domov se tak stava kotvou lidské existence.

Domov je tedy tutocisté. Je to misto, kam patfime vice, neZ kamkoliv jinam,
kde se citime bezpecni, kde neni takika tieba nic objevovat, kde kazdé ocekava-
ni jiz bylo nebo muize byt typickym zpGsobem vyplné€no. Je to ta ¢ast univerza,
kterd je nejvice lidsky proniknuta a kde véci jsou takika orgdny naSeho Zivota.
Pohyb zakotvenosti se déje z centra rodinného do prostoru domova Sirs§iho, mist-
niho, krajového, narodniho, stitniho, do svazku, s nimiz se ¢lovek citi v rizné
mife spjat, jimZ na zdkladé tradic a vlastnich zajml bytostné€ rozum{ a v nichZ je
“zdomécnély”.

Nejdulezitéjsi charakteristikou zakotvenosti vsak stdle jeSt€¢ zamlCujeme: Ze
totiz ziskat svét, zakotvit, zakofenit v ném je mozné pouze prostiednictvim dru-
hych. V tom je smysl onoho “byt prijat”’; zakotvenost je spolupohyb ve vzdjem-
nosti s druhymi, v intimité svazku, v bezprostfednosti sdileni a sdélovéani. Toto
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uzké spolecenstvi se vsunuje mezi jednotlivce a spolecnost, aby fddem intimnich
mezilidskych vztah zprostfedkovalo a modifikovalo neosobnost toho, co plati
v obecnosti. Aby normativy neosobniho “se” (stanovi se, md se, pozaduje se,
doporucuje se) transponovalo do osobnich rad, povzbuzovani, varovani, napo-
mindni. A jesté: toto spoleCenstvi chrani, zastituje pfed hrozbou konzumnich
vztaht, zaloZenych na neosobni expoataci druhého.

Prototypem takového spolecenstvi je rodina. Domov a rodina jsou skutecnos-
ti souvztazné. Domov je mistem Zivota rodiny, smyslem rodiny je tvorba domo-
va. Oboji je prostoupeno atmosférou intimity, niternosti, vzdjemnosti, porozu-
méni a ochrany.

To tedy je - jsme o tom presvédceni - onen nejhlubsi filozoficky zdklad a teo-
retické vychodisko nasi odborné praxe. Je to - opakuji - vychodisko, které musi-
me teoreticky rozvinout. Naznac¢im, spiSe zkusmo, nékteré dtsledky.

Dité, ma-li se zdravé rozvijet, musi projit zkuSenosti domova; je to zivotni
prazkusenost. Tak mizeme pretlumodit do naseho jazyka pozadavek existenci-
alni zakotvenosti. V pozdé€jSich letech se tato zkusSenost bude rozvijet a prohlu-
bovat. Ale vSecko nové, co se pozdéji vynori, co dit€ v Zivoté potkd, bude rist z
onoho prvotniho, nejzdkladnéjsiho Zivotniho pocitu, ktery dité¢ hluboko v sobé
ponese.

A tuto zkuSenost muze ditéti zprostiedkovat jenom rodina. Domov neni samo-
ziejmy. Vznikd. Tvofi se. A tvorba domova - uz jsem to fekl - je zdkladnim tko-
lem rodinného souZziti. Nejde jen o spontdnni rozvijeni emoc¢nich vazeb. Starost
o domov patfi k neodvolatelnym povinnostem rodi¢t. Ti jsou tim svornikem,
kterym je svadzdna celd klenba domova.

Takze: zkuSenost domova, tvorba domova, starost o domov a odpovédnost za
domov - to jsou nasSe zdkladni teoretické postuldty a koncepty. Kdybychom je
vSak prili§ “okaté” a neopatrné pouZzivali pfi rozhovorech mezi ¢tyfmi sténami
nasich poraden, stézi bychom se ubranili pfedhiizce moralismu. ZGstavaji nasi-
mi orientacnimi body, ale terapeuticky rozhovor je diskurz jiné drovné a my
musime jazyk opravdu “operacionalizovat”. Musi vSak pfitom zustat jazykem
rodinného souziti. Jazykem domova.
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Dysfunkcni manZelstvi - eufunkcni rodina

Chci vadm povédeét, v Cem spociva - podle mého minéni - paradox manzelské-
ho poradce. Nejdiiv feknu nékteré vSeobecnosti.

Dovedeme si vSichni velice dobfe zpfitomnit onen pocit napéti, ktery v nds
narQstd ve chvili, kdy se jako poradci ocitneme v konfliktu mezi elementdrnim
terapeutickym pozadavkem “nechat klienta vymluvit z tenze” a stejn¢ naléha-
vym Casové-ekonomickym pozadavkem zdstat v rozhovoru “pfi véci”. Nebot’
predobfe vime, Ze klient zpravidla pfi véci nezlstane.

Ale: v Cem vlastné zdlezi ono “zistat pti véci”?

Jde o to: zaprvé jasné vymezit obor rozpravy, diskurzivni univerzum a zadru-
hé hovorit o ném pfiméfenym objektovym jazykem. Pfitom obor rozpravy pred-
stavuje urcity usek skutecnosti, o némz jde fec. Jeho jazykovym ztvarnénim je
tzv. sémantické pole. Proti oboru rozpravy jako tseku reality md sémantické
pole néco navic: je interpretaci reality v podobé, jak je v urCitém jazyce zakot-
vena. Rikd se, 7e jednotlivd sémantickd pole jsou v riznych jazycich rizné utva-
fena, segmentovana a Ze je to diano predev§im podminkami, v nichZ jazykové
kolektivy ziji.

V sémantickych polich existuji rozdilné sémantické dominanty, jakasi kli¢ova
slova, kolem nichZ a s jejichZ pomoci je kazdé porddano. Mohli bychom také
fici, Ze sémantické pole je osobity jazykovy systém zavedeny na dany soubor
(tfidu) objektl podle uréitého systémotvorného kritéria, vyjadieného klicovymi
slovy. Sémantické pole ndm tak diktuje svtj slovnik, svij jazyk, ve kterém rea-
lizujeme rozhovor. A jest€ bychom mohli fici, Ze zlstat pfi véci znamend vést
rozhovor jazykem daného sémantického pole.

Po 1éta jsem se této zdsady v manzelské poradné drzel a s klienty hovoril - jak
jinak - jazykem manZzelského souziti. A nardzel jsem. Kdyz vam totiz klientka s
uminénosti malého ditéte neustale opakuje “ale ja k nému nic necitim, ja s nim
nemdzu zit”, zatnou vam dochazet argumenty. Jeji prostické vyhlaseni je totiz
podepieno etickou maximou manzelského souziti, kterd fikd, Ze zistat v man-
Zelském svazku s nékym, ke komu jsem ztratil jakykoliv citovy vztah, je nemo-
ralni. Tady terapeuticky rozhovor dospél do patové situace. Neni kam tdhnout.

A tomu fikdm “paradox manZelského poradce”. V logické roviné to je pouze
specidlni ptipad obecné Russellovy antinomie, podle které tfida nemize byt
svym vlastnim prvkem. Muzete zkritka jazykem manzelského souziti vést
smysluplny rozhovor o nejriznéjSich problémech - komunikacnich, sexudlnich -
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uvnitf tohoto souziti, ale rozhovor ztraci na smyslu, jestlize samo souZiti se
hrouti.

Pak musite své argumenty hledat jinak a jinde. Musite je hledat v oboru roz-
pravy daném vztahy rodinymi, mezi nimiZ manzelské souZiti je pouze jednou z
polozek, jednim prvkem mezi ostatnimi. Musite se v rozhovoru pfesunout na
sémantické pole rodinného souZziti a pokraCovat v rozhovoru jazykem tohoto
souZiti, v jehoZ slovniku jsou dominantami takova kli¢ova slova jako “rodicov-
skd odpovédnost” a “starost o domov”, zatimco pojmy jako manZelsky soulad ¢i
nesoulad jsou druhotné.

Ale opustme terén lingvistiky a logiky a feknéme to jinak a naléhavéji:
Manzelstvi jako instituce ma své nejhlubsi zddvodnéni ve vytvoreni a zachova-
ni rodiny. A etika manZelstvi je proto podfizena etice rodiny. JestliZe - jak jsme
fekli - v manzelské etice jako maxima plati, Ze je nemoralni zistat s nékym,
koho nemiluji a predstirat, Ze k nému mam stdle pevny citovy vztah, pak v etice
rodinné naopak plati, Ze je moralni, jestlize rodice - s ohledem na svou odpo-
védnost za nedospélé déti - hledaji pfijatelny kompromis ve svém zmrzaceném
manZelském souZiti. A my bychom své klienty méli k tomuto nahledu privést a
ten kompromis jim pomoci hledat. Méli bychom jim poskytnout néjakou proté-
Zu.

Praktickd otdzka zni takto: Jaké podminky nastolit v manZzelském souziti, jest-
lize je zjevné dysfunkcni, aby bylo zachovdno eufunkéni souZiti rodinné? V
dobé, kdy se nasim problémem stalo manzelstvi z nerozumu, méli bychom najit
odvahu rehabilitovat manzelstvi z rozumu jako cestu z manZelské krize. Ostatné,
sami nasi klienti na nds takovy pozadavek obcas vznéseji. Nemélo by nds to pfi-
vadét do rozpaki ¢i dokonce to v nds vyvoldvat provinily pocit moraln{ laxnos-
ti. Myslim totiz, Ze i nékterd empirickd zjiSténi tento poZadavek podepiraji.

Je v8ak nutné, abychom tento sviij postoj - Ze totiZ rozhovor s klienty o jejich
problému manzelském jsme ochotni vést jen v prostoru vymezeném souZitim
rodinnym - klientim signalizovali od prvni chvile manZelské intervence, aby-
chom jim ukazali, Ze je to ndS program a ne néjaky figl z nouze v podob¢ otaz-
ky “a co déti”?

Jsem presvédcCen, Ze Uspéch manzelské intervence zdleZi od toho, do jaké miry
se nam podafi v jejim prib€hu tento ndhled klientim vstipit a naucit je takto o
svych problémech premyslet a mezi sebou rozmlouvat. Coz by mohlo znamenat,
Ze jsme u nich dosdhli zménu ve smyslu vétsi odpovédnosti a osobni zralosti.

Inu, kéz by...
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Krize v Zivotnim kontextu

Diskuse na loniské psychoterapeutické konferenci ukédzaly, s jakym zaujetim a
naléhavosti dnes psychoterapie hledd svou podobu jako samostatny obor, svou
identitu. S tim souvisi i snaha o prizkum a zmapovani s vyznaCenim orientac-
nich kot, tedy kategoridlni analyza. Ta by méla postihnout zdkladni sit’ konstitu-
tivnich pojmu, které tvoii jakysi skelet védniho oboru. K takovym fundamental-
nim konceptim patfi i Zivotn{ krize.

Zivotni kontext

Krize - ve svém lexikdlnim vyznamu - je pfedél, zlom, bod zvratu v néjakém
déni a jeho fadu. Pii krizi Zivotni mdme na mysli zlom ve stdvajicim, zabéhnu-
tém poradku Zivotnim. Pfitom “Zivotem” neminime systém organickych struk-
tur a funkeci, ale Cas lidského pobytu ve svété vymezeny narozenim a smrti. Je to
zivot, k némuz se ¢lovék posléze autorsky hlasi, tedy Zivot osobni, ktery ¢lovek
kond pohybem sebeuskutectiovani; patii k nému porozuméni sobé a skrze toto
porozuméni i porozuméni jinym vécem a bytostem. Je to Zivot v pfesahu, v
nad¢ji: tthnouci k naplnéni, smysluplnosti a ohrozeny prazdnotou. A jesté dode-
jme: je to zivot, za né€jz ¢lovek prejimd odpovédnost, at’ uz v mozaice jednotli-
vych ¢ind nebo v celistvé podobé Zivotniho dila.

A tak se ndm zivot poddva jako specificky casovy celek, ¢asovy tutvar - kon-
text. Vypujcujeme si toto oznaceni ze slovniku prazské strukturalistické skoly. V
tomto zpresnéném pojeti znamend kontext Casové utvareny celek, ktery tim, jak
se déje, se postupné napliiuje smyslem. Je to sled vyznamovych jednotek, nepre-
mistitelny bez promény celku. Sled, pfi kterém se postupné akumuluje celkovy
smysl, takze pfi skonceni je cely sled, dany piedtim postupné, akumulovan
simultdlné. Teprve ve chvili ukonceni nabyva celek, i kazdy dil¢i vyznam, defi-
nitivni tvar (Mukatovsky, 1968).

Déni smyslu

Dokud kontext neni ukoncen, je vzdy jesté jeho celkovy smysl nejisty. Mtize
se zlomit a zustat pouhym torzem, mize se také zvratit ve svlj pravy opak:
nemizeme si byt jisti, Ze se nedockame ndhlého piekvapeni. V tom je jeho dyna-
micnost, kterou ndm zpravidla odkryva teprve zpétny pohled.

MizZeme mluvit o “déni smyslu” (Chvatik, 1977), smyslu, ktery se teprve

sy

postupné - leckdy dramaticky - utvafi v interakci dil¢ich vyznamt. K tomu
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vysvétleni: V soucasnosti byl problém smyslu aktualizovdn zdsluhou teorie
systémil a systémového pristupu. V tomto pfistupu, vychdzejicim z klicovych
kategorii systému, struktury, informace, regulace a funkce a zdGraznujicim hie-
rarchickou, strukturni a funkéni usporadanost sloZek systému jeho celostni inte-
grativni vlastnosti - tedy v tomto pfistupu je mozno fici, Ze smysl ma to, co je
jako integrovand slozka v€lenéno do né€jakého systému, co se stalo prvkem néja-
ké usporadanosti, néjakého fadu. At’ tuto fddovou, skladebnou vazanost nahlizi-
me v podobé vztahd funknich, normativnich ¢i teleologickych, vzdy jde o
vazbu smyslem v jejich rtiznych modifikacich. A odkryt tuto vazbu predpokla-
d4, Ze nalezneme onen spole¢ny ibézny bod, tézisté a ohnisko smyslu, v némz
se pravé soustieduje vztah nejméné dvou rliznych prvki, ptivodné samostatnych
a izolovanych, jenz vznikl ve chvili, kdy se tyto prvky staly slozkami néjakého
systému, strukturdlniho, utvdfeného celku (Polanyi, 1968). Mohli bychom jesté
upresnit, Ze o “smyslu” hovorime predevsim tam, kde minime pravé ono ohnis-
ko, stfed, kolem kterého se celek dynamicky strukturuje, kde tedy uplatitujeme
hledisko globélni, zatimco “vyznam” postihuje pfedevsim relace jednotlivych
¢asti, komponent vzhledem k tomuto centru i k sobé navzdjem.

Zivotni zakotvenost hodnot

Kde a v ¢em mame hledat tibézniky Zivotniho kontextu, ohniskové body jeho
smyslu? V hodnotéich, k nimZ je lidsky Zivot vztazen. Plati potom, Ze vyznam
m4, co je v kladném vztahu k néjaké Zivotni hodnoté. A nase otdzka po Zivotnim
smyslu je totoznd s dsilim odkryt smysluplné vazby individudlniho lidského
Zivota, totiz odhalit, jakym zplisobem jsou v ném hodnoty obsazeny, jak v ném
jsou tematizovany.

Hodnoty se stavaji Zivotnimi tématy: smysluplnymi okruhy, o néz v Zivoté jde
a které jsou kolem jednotlivych hodnot soustiedény. Jejich dhrn predstavuje
zivotni tematiku. Pfi jejim zjistovani se ptame na to, jak se jednotlivd témata
rozvijeji, pfeménuji, ustupuji do pozadi, hleddme téma dominantni, sledujeme
napéti uvnitf jednotlivych témat i ve vztazich riznych Zivotnich t€émat navzdjem
- tak, jak to odpovida déni smyslu uvnitf Zivotniho kontextu (Mrkvicka, 1970).

Fakt Zivotniho zasazeni hodnot nelze dost docenit: nepredstavuji jakousi nad-
svétnou “fiSi hodnot”, sféru nadCasovych platnosti, ale jsou Zivouci soucdsti
naseho Zivota a svéta. A v tomto svém Zivotnim zasazeni to jsou vyzvy, mozZnosti
nebo pokusent, které se vynoruji v konkrétni Zivotni situaci a oslovuji ¢lovéka v
jeho celistvém pobytu ve svété (Hafner, 1961).

Hodnoty v Zivotnim kontextu neexistuji jinak nez jako kvality objektt, k nimz
jsme intenciondlné zaméfeni, po nichz bazime. V tom spociva jejich objektivita.
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Zni to ponékud staromddné, ale mame dobry diivod, pro¢ koncept statku zava-
dime: statky jsou hodnotové smiSené, vedle kladnych hodnot zahrnuji i hodnoty
zaporné. Tim je potenciondlné ddna ambivalentnost naseho vztahu k nim.

A jak je to s hodnotami v lidskych vztazich? I ty musi byt vtéleny, personali-
zovany. Musi byt zosobnény: lidé jsou jejich nositeli, jsou ztélesnénymi hodno-

tami (Frankl 1972, s.208ad.). Pak miZeme fici, Ze ¢lovék je nejvyssim statkem
pro clovéka.

Krize jako situace nouze

V krizové situaci se ¢lovek ocitl v bodu zvratu. Krize je vpadem diskontinui-
ty do zivotni kontinuity: doslo k pfervani Zivotnich souvislosti. Otfdsajf se Zivot-
ni vzory a hodnoty dosud platné; jsou znehodnocovany. Tato devalvace hodnot
hrozi ztritou Zivotniho smyslu. Clovék se citi ohrozen a vydan vianc nejistoté
novych a nezndmych véci. Pritom konstruktivni feSeni neni po ruce. Staré,
osvédcené zivotni praktiky nepostacuji, pokusy o zvladnuti situace vyzkouSeny-
mi a zabéhnutymi technikami selhdvaji. A ¢lovék se ocitd v Casové tisni. Situace
je naléhava, feSeni neodkladné, néco se musi stat prave ted, v této chvili.

Situace je hroziva, v sdzce je mnoho a vychodisko nejisté. Pocit nezvladnutel-
nosti krize vlastnimi silami, védom{ vlastni bezmoci vyvoldva tizkost. A ta pre-
rastd v paniku: pocit ztraty pevné pidy pod nohama vrcholi a je provazen ztra-
tou kontroly nad sebou i nad situaci. V1ddy se ujimaji regulacni mechanismy,
které se pii ztraté jaské kontroly uplatiiuji, jsou pfili§ globdlni, nepfiléhavé,
nepruzné, strnulé a nevedou k feSeni. Presnéji: vedou k feSen{ patologickému.

Popsali jsme prvé dvé faze krize, totiz fazi alarmujici, ve které se hldsi prvé sig-
ndly zlomu a fézi kritickou, provdzenou dezintegraci chovani. Na§ zavér zni:
krize je situace, kterou clovék neni s to zvlddnout vlastnimi silami.
Sebendroc¢néjsi zivotni situaci, na kterou jsme schopni reagovat adekvétné a kon-
struktivné za krizi neoznacime. Krize je situace nouze; k jejimu vyfeSeni je nutna
cizi pomoc, intervence zvnéjsku. Jen za ciztho prispéni mize dojit ve tieti, post-
kritické fazi k nové Zivotni integraci, k obnovenf Zivotni kontinuity na nové urov-
ni.

Jadro krize vidime v nepoméru mezi subjektivnim vyznamem situace a indi-
vidudlnimi moznostmi jejtho zvladnuti (Héfner, Helmchen, 1978). Cim vesi
vyznam Clovék situaci prikladd, ¢im dulezit€jsi hodnoty jsou v sazce, tim v hro-
zivéjsi podobé krize vystupuje. Postihnout subjektivni vyznam dané situace vSak
miZeme jen na pozadi celé sit€¢ tematickych Zivotnich vazeb, tedy “zevniti”,
imanentni analyzou Zivotniho kontextu (Mrkvicka 1981).
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Zavér

Formativni vyznam krizi v utvareni lidského Zivota je nesporny. Bylo by vsak
jednostranné - a mdme k tomu sklon - pokladat je za zakladni faktor morfoge-
neze zivotniho kontextu. ZkuSenost krize se zazitky ohroZeni, bezmoci, selhdni
je konec konct zkuSenost se zdpornym znaménkem. Je to zkusenost “demorali-
zujici” (Frank 1974), pokud pfijmeme za své, Ze idea smysluplného Zivota je
zékladnim etickym postuldtem.

Proto jako protipdl zkuSenosti krizové klademe zkuSenost “klicovou”. To je
zkuSenost otevirajici, odemykajici nové Zivotni horizonty, nové vazby, nové
moznosti a perspektivy. Svou povahou je tvoriva a posiluje Zivotni kompetenci,
sebedtivéru a sebekontrolu. Misto krizi v Zivotnim kontextu je ureno teprve
vzéajemnou interakcf téchto protikladnych zkuSenosti, jimiz ¢lovék prochdzi na
cesté k existenci.
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Jak vedu prvni rozhovor

O vyznamu prvniho rozhovoru v terapeutickém procesu bylo napsdno az dost,
nez abych se pokousel k tomu néco pfipojit. A tak povim jen nékolik praktickych
poznamek.

Takze: jak vedu prvni rozhovor? Jako by to byl rozhovor posledni. To zname-
nd, Ze se snazim, aby byl cely. Aby mél zacatek a konec. A aby na jeho konci kli-
enti - i v pfipadé, Ze znovu neprijdou (coz se stava - védeli, Ze jim byla nabid-
nuta Sance a to, zda ji ptijmou nebo ne je jejich véci. Méli by zkratka prvnim roz-
hovorem ziskat novy ndhled na svou situaci a na moznost jejiho feseni.

Prvé faze rozhovoru je rozhodujici; fikdim tomu “kritickych prvnich dvacet
minut”. Jde v nf o tfi véci:

Zaprvé se musim klientiim legitimovat, musim osvéd¢it svym pristupem k pro-
blému svou odbornou kompetenci. Musim je presvédcit, Ze opravdu mam na to,
abych jim mohl pomoci a Ze jim pomoci chci. A musim je také v neposledni fadé
presveédcit, Ze nejsem advokdtem zadného z nich, ale Ze chci byt - feCeno se
Stierlinem - zprostfedkovatelem dialogu a agentem smifeni.

Zadruhé sam pro sebe musim ziskat zdkladni orientaci v jejich rodinné situa-
ci. V rodinné, ne manZelské. Jsem totiz presvédcen, Ze musime oddélit to, co v
Plzakové pojeti manzelského souziti je spojeno: slozku souziti rodinného od
slozky souziti manzelského. A ja se ptam - cituji Plzdka - na droven soucinnos-
ti klientd v oblasti, kde neni rozhodujic{ cit, ale opravdova Cinnost a jeji vykon.
Snazim se zjistit funk¢ni stav rodinného souziti v jeho zdkladnich polozkach.

A jde mi pritom o vic, nez o vlastni orientaci. Chci se prosté co nejrychleji
uchytit v rozhovoru na néjakém “ostrivku mozné shody”. A tim je nejpravdé-
podobnéji péce o dité. Proto téma déti vtahuji velice brzo do rozhovoru zpiso-
bem asi “a co déti, védi o tom, co se mezi vami déje?”. Je to sice postup poné-
kud zdludny, ale ja si tim rovndm prvni trumfy v dlani. Zadny rodi¢ vam piece
nefekne, Ze své dité nemd rdd a Ze o né nestoji, dokonce ani o svém partnerovi
to nefika piili§ Casto.

Timto manévrem ziskdvam prostor pro dileZity obrat. Opakované se presvéd-
Cuji o neschopnosti klientd nahlédnout manzelsky konflikt o¢ima toho druhého.
Kazdy md monopol na pravdu, provdzeny neochotou pfipustit, Ze pravda je
uprostfed. A tak je mdam k tomu, aby svij vztah a konflikt spatfili o¢ima svych
déti.

Timto obratem pfevadim rozhovor na pole vztaht rodinnych, v nichZ manzel-
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ské souziti je pouze jednou z poloZek, jednim prvkem mezi ostatnimi. A chci v
rozhovoru pokracovat jazykem rodinného souZiti s tim, Ze v jeho slovniku jsou
dominantni takova slova jako “rodicovskd odpovédnost” a “starost o domov”,
zatimco pojmy jako manzelsky soulad ¢i nesoulad jsou druhotné.

Rikam tomu “paradox manZelského poradce”. Po 1éta jsem v manZelské porad-
né hovoril s klienty jazykem souziti manzelského. A nardzel jsem. KdyZz vam
totiz klientka s uminénosti malého ditéte neustdle opakuje “ale ja k nému nic
necitim, ja s nim nemdZu zit”, za¢nou vam dochdzet argumenty. Jeji prostické
vyhldSeni je totiZ podepfeno zabéhnutym nazorem, ktery fikd, Ze zistat v man-
Zelském svazku s nékym, ke komu jsem ztratil citovy vztah, je nemoralni. Tady
terapeuticky rozhovor dospél do patové situace. Mizeme zkratka jazykem man-
Zelského souziti vést smysluplny rozhovor o nejriznéjsich problémech - komu-
nikacnich, sexudlnich - uvnitf tohoto souziti. Ale rozhovor ztraci na smyslu, jest-
lize se samo souzit{ hrouti.

Musim ted opakovat to, co jsem uz fekl pfi jiné piileZitosti: ManZelstvi jako
instituce md své nejhlubsi zdivodnéni ve vytvofeni a zachovani rodiny. A etika
manZelstvi je proto podfizena etice rodiny. A jestliZze v manzelské etice, v etice
dvou dospélych jedinct, autonomnich osob, Ze je nemordlni zistat s nékym,
koho nemiluji a predstirat, Ze k nému mam stdle pevny citovy vztah, pak v etice
rodinné naopak plati, Ze je moralni, jestlize rodice - s ohledem na svou odpo-
védnost za nedospélé déti - hledaji pfijatelny kompromis ve svém pokfiveném
manzelském souZiti.

A to je ona tieti véc, o kterou béZi v pocatecni fazi rozhovoru: Pripravit si cestu
k tomu, aby klienti byli ochotni tento ndzor pfijmout. To znamend, aby byli
schopni redefinovat svou situaci.

Jsem velice opatrny pfi dotazech na vedeni domdcnosti a financni hospodare-
ni, protoZe to ¢asto znamend otevrit stavidla zaplavé vzdjemného obvinovani a
vypocitavani. A tak registruji jen opravdu hrubé chyby, s tim, Ze rozhovor o tom
mad svij Cas. Prvou fazi rozhovoru zakoncuji dotazem na oba klienty, co si mysli
o tom, jaky vztah k nim ma jejich manZzelsky partner.

Tohle vyjadfeni totiz potiebuji jako mistek ke druhé fazi rozhovoru. V ni si
chci ujasnit kvalitu emo¢ni vazby mezi manzeli. Ale to se mi midZe podafit jen
tehdy, probéhla-1i uspésné prva faze. Druhd faze rozhovoru je kritkd a vedu ji
individudlné. Vysvétlim predtim klientiim, Ze se jich chci zeptat na par véci, o
kterych se d4 mluvit jen mezi ¢tyfma ocima. A zaéindm “slysel jste, co ted fekla
vase manzelka. Jak je to ve skutecnosti? “ Pfitom ddvdm pozor vic na emocni
projevy neZ na obsah sdéleni. Nechci také 7zadné vysvétlovani a zdivodiovani,
z4dné omluvy a obvilovani. Chci jenom védét, kolik jsou ochotni do manzel-
ského souziti investovat. Sem také patii dotazy na eventudlni mimomanzelsky
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vztah.

Pak prechdzim ke tieti, zdvérecné Casti rozhovoru, zase spolecné. Shrnu, co
bylo fe¢eno o rodinném souziti v prvé Casti a vyjadiim svlij nazor na kvalitu
manZelského souZiti, jak mi to vyplynulo z ¢asti druhé. Cely dalsi rozhovor ma
povahu zcela raciondlniho kalkulu, v¢etné kalkulu rozvodového, jak jej doporu-
cuje Plzék. Predpoklddejme totiz, Ze rozhovor je veden za podminek rozvinuté-
ho manzelského konfliktu, kdy manzelské souziti je vazné otieseno, ale kdy
divody pro zachovéni rodiny pfevladaji nad divody rozvodovymi.

V této fazi rozhovoru musim byt pfipraven vynést své trumfy. Rozehravam
obecnou otdzkou “myslite si, Ze se md manZzelstvi zachovdvat kvuili détem?” s
dopliiujicim “ale spousta lidf to tak déld. Co vy na tom vidite Spatného?” V zélo-
ze mam nejen poukazy na rodinu a odpovédnost klientd za ni, ale i na potfebu
domova a disledky jeho rozpadu. Jsem pfitom pfipraven zpochybnit presvédce-
ni klientky, ze détem muze pfipravit po rozvodu lepsi a klidn€jsi domov vécnym
vysvétlenim toho, co s sebou pravdépodobné pfinese porozvodova situace. Vedu
argumentaci v pojmech povinnosti i odpovédnost, ale pfedev§im snd$im divo-
dy, pro¢ spolu maji klienti ztstat. Nemé&lo by vsak jit jen o prazdné moralistické
poucovani. Emoc¢né pozitivni moment se snazim do rozhovoru vnést poukazem
na potfebu pohody jako nejcennéjsi formy emocni interakce domova (coZ jsou
slova Plzdkova). A také na jeji aktivni, feknéme programové, utvéareni, centro-
vané primarné na déti s vyhledem, Ze do ni jsou druhotné nutné vtaZeni i oba
rodice.

A tak treti faze rozhovoru, ono hledani “pro¢”, by méla mifit ke spolecné
akceptovanému zdvéru, Ze existuje i “jak”. Ze lze zachovat rodinné souZiti vhod-
nou, tieba docasnou tpravou souziti manZelského. Rozhovor uzavirdm nabid-
kou, Ze se o takovou upravu a vzdjemnou dohodu klientd miZeme spole¢né
pokusit. Vic od prvniho rozhovoru neocekdvam.

TakZe znovu: jak vedu prvni rozhovor? Velice aktivné a dirazné, fekl bych for-
mou stupniovaného ndtlaku. Vyzkousel jsem si, Ze psychoterapeuticky postup,
obvykly tfeba v psychiatrii, miZze byt v manzelském poradenstvi spiSe na pre-
kazku. Vezméme tfeba ndzor, Ze pacientovi nesmime imputovat pocit viny. Ale
chceme-li nezralé manzelstvi dovést k vetsi zralosti, pak musime apelovat na
odpovédnost. A kde je odpovédnost, je i vina. A jind cesta k dospélosti neni.
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Dospivani, psychoterapie, psychagogika.
(Mezi etikou a psychologii)

Nevim, jak je ¢loveéku, ktery nese sovu do Atén. Ale dovedu si velice dobfe
zpiitomnit ¢lovéka, ktery veze faru dfivi do lesa. Pravé je prozivim. Co vim
mam povidat o dospivani, kdyZ o ném vsechno vite!? A co mam vyklddat o psy-
choterapii, kdyz je toho mdlo, co byste nevédeli?! Proto mi dovolte, abych zacal
od konce, totiz psychagogikou. Tak mam jesté jakousi Sanci. A jako podtitul této
uvahy volim “mezi etikou a psychologii”.

Mezi etikou a psychologii je totiZ prostor psychagogiky. Tu predbézné vyme-
zim jako psychologické (tj. psychologické prostredky vyuzivajici) vedeni lidi ke
spravné, dobré Zivotosprave. Hned to vysvétlim.

Idea smysluplného Zivota

Navzdory Macbethovi chce ¢lovek prozit sviij zivot jako dobry pribeh. Piibéh,
ktery md svij zacdtek, stied i konec. Piibéh, ve kterém vladne vnitin{ fad. Smysl.
Podle klasické definice Sprangerovy smysl md, co je v¢lenéno jako konstitutivni
slozka do n&jakého hodnotového celku. Zivotnim piibéhem minime ¢as lidského
pobytu ve svéteé, vymezeny narozenim a smrti. Je to piibéh, k némuz se clovek poslé-
ze autorsky hlési, jde v ném o zivot osobni, ktery ¢lovék kond pohybem sebeusku-
te¢tiovani. Zivot v presahu, v nadéji, tthnouci k napInéni a ohroZeny prazdnotou.

Jde o specificky Casovy celek, Casovy tdtvar - kontext. Vyptjcujeme si toto ozna-
¢eni ze slovniku prazské strukturalistické Skoly. V jejim pojeti znamend kontext
Casové utvareny celek, ktery tim, jak se déje, se postupné napliiuje smyslem. Dokud
neni dokoncen, uzavien, je vzdy jesté jeho celkovy smysl nejisty. Mize se zlomit a
zlstat pouhym torzem. MtiZe se také zvratit ve svij pravy opak. Déje se: je to “déni
smyslu”. Ub&zniky Zivotniho kontextu, ohniskové body jeho smyslu, pak musime
hledat v hodnotédch, k nimz je lidsky Zivot vztazen. Uchopit souvislosti uvnitf tako-
vého celku jako smysluplné, znamend porozumét jim. Porozuméni hledd vazbu
smyslem.

A do téchto souvislosti se usiluje etika vsadit lidsky ¢in. Vychdzejic z ideje smys-
luplného Zivota, hleda filosofickymi prostiedky, tj. nepredpojatou reflexi a argu-
mentaci, obecné platné vypovédi o dobrém jedndni. - To je jedna z modernich defi-
nic etiky.

Zivotosprava a kompetence
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MiZeme se vSak odvolat jesté na jinou, klasickou definici. Cituji: Etika nebo-
li praktickd filosofie hlavné ndvodem byti md, jak spraviti sobé Zivot z jednot-
ného stanoviska, pro nds arci filozofického. Tedy: tikol a cil spravy Zivotni jest
co moznd nejvySsi vymeziti a nejpraktictéj$i k tomu podati pravidla. Ty dvé defi-
nice se navzajem dopliuji.

Byt spravcem svého Zivota, o to béZi. A spravovat svij Zivot znamend svo-
bodné a odpovédné fidit své Zivotni zdleZitosti. Pfitom “svoboda” je pro nds
pouze slovo pro sebeurceni, autodeterminaci, jadskou podminénost jedndni a na
ni spocivajici sebetizeni, auto-regulaci. Je to protiklad k “byt vlecen” cizimi sila-
mi vnéjSimi, ale i vnitfnimi, totiz pudovymi tlaky a nutkavymi vzorci chovéni,
které nemdme pod kontrolou. Nositelem odpovédnosti je svédomi. Minime své-
domi Zivé a tvorivé, takové, které se nezabydluje v daném, ale které je naopak
pripraveno hledat nové cesty, pfijmout riziko s tim spojené a - dodejme- také
unést svou vinu, vybojovat sviij vnitini zdpas s ni, nezhroutit se pod jeji tizi.

V tomto smyslu bychom méli ocistit a prohloubit koncept Zivotospravy, aby v
ni neslo jen o zachovavani jakychsi dietnich predpisii. A nemélo by ndm pfitom
ujit, Ze jsme se tim dostali k nejvlastnéjsimu jadru psychagogického vedent,
které spocivd v rozsifovani prostoru pro svobodné rozhodovani a posilovani
odpovédnosti. Jesté jinak to mizeme fici: jde o posilovani Zivotni kompetence;
o podporovani a rozvijeni téch osobnosti charakteristik, které rozhoduji o tom,
7e Cloveék je pdnem situace, Ze v ni netdpe jako v labyrintu, Ze je nad ni. Vladda
nad situaci je pradvé kompetence. Jednat kompetentné v urcité situaci nejprve
znamend jednat se znalosti véci. To je instrumentdlni slozka kompetence, “tech-
né”. Ale znamend to také jednat s odpovédnou rozvahou, s ohledem na spole-
¢enské 1 osobni Zivotni hodnoty. To je mravni slozka kompetence, “fronésis”. A
jesté doplnme: Vlada nad vécmi, nad situaci predpokladd sebevladu.

Etika svédomi

Etiku, ktera nejlépe koresponduje s tim, co jsem zatim fekl, kterd podepira a
nese psychagogické usili, nazval Max Weber etikou odpovédnosti. V ni jde o
tohle: spis nez zasadné zachovavat a uplatiiovat moralni maximy a normy “padni
kam padni”, musime odpovédn& zvaZovat diisledky takového jednani. Zadné
odvoldvéni se na mordlni imperativ z nds nesejme odpovédnost za to, co jsme
zpusobili. Maximalismus byva neodpovédny.

Takova imperativni - mohli bychom také fici legalistickd nebo nomisticka -
etika predstavuje jeden pdl, jednu krajnost teorie mravnosti. V ni se mravnost
vlastné méni v pouhou legalitu. Druhy pdl predstavuje etika situacni. Pokud tato
etika popird platnost mravnich hodnot a pokud chdpe mravni rozhodovani jako
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zcela zavislé na dané situaci, tj. “svobodné” v uvozovkach, pak se vystavuje
obvinéni ze svévole a mordlniho chaosu.

Etika odpovédnosti, etika svédomdi, stoji uprostfed. Jejim prvnim axiomem je
antropologicky fakt vztaZenosti ¢lovéka k hodnotdm. Druhym axiomem je pri-
mat hodnoty a odvozenost normy. Norma je predpis, ktery musi byt splnén, aby
bylo dosazeno cile, totiZ hodnoty. Nebo: norma je zpisob realizace hodnoty. V
tom je jeji zdvaznost a z toho vyplyva i to, cemu se fikd mordlni povinnost, ono
“ty mas...” ¢i dokonce “ty musiS...”, tedy mravni imperativ.

Mravni rozhodovani a jeho realizace ¢inem tedy kotvi primarné ve vztahu k
zivotnim hodnotdm a jejich eventudlni rozpornosti, teprve druhotné ve vztahu k
normam. Vnitfni instanci, kterd tuto vazbu zajistuje, je svédomi. Re¢eno s
Allportem, je to schopnost a trvald tendence prikladat vlastni ¢iny k matrici
zivotnich hodnot. V tom smyslu hovofim radéji o etice svédomi, neZ o etice
odpovédnosti. V tom smyslu také 1ze hovofit o ristu a vychové svédomi.

Psychologické prostiedky

Takze: idea smysluplného Zivota, koncepty Zivotospravy a kompetence, etika
svédomi - to jsou orientacni body a smérniky, které psychagogice nabiz{ etika.
Metodické prostredky ji poskytuje psychologie. Vzhledem k tomu, co jsme prve
fekli o Zivotnim kontextu, je to pfedevsim psychologie orientovand biodromalné.
Jinak: psychagogika se opird o biodromdlni paradigma. Mame-li toto tvrzeni kon-
kretizovat, pak tedy poukazem na tzv. psychologii ristu (growth psychology).
Min{ se rtist osobnosti a jadrem psychologie ristu je vlastné teorie personalizace.
D. Schultz, autor knizky o psychologii rlistu, napsal, Ze jejim cilem neni 1éCit
obéti neurdzy nebo psychdzy, ale podnitit a uvolnit silny lidsky potencial k aktu-
alizaci a naplnéni jedincovych schopnosti a k nalezeni hlubSiho smyslu v Zivot¢.
(Coz je docela peknd definice psychagogiky.) Jako reprezentanti jsou uvadeéni
Jung, Allport, Rogers, Maslow, Frankl, Pearls. Ale neméli bychom opomenout
ani teorii ego-vyvoje Jane Loevingerové a teorii ristu svédomi Kohlbergovu.

Po ryze metodické strance mize psychagogika Cerpat inspiraci z teorie Zivot-
niho planovani (life planning) a jejich technik. Ale pfece jenom: pro nasi kaz-
dodenni praxi je asi nejdulezitéjsi metodika krizové intervence. V ni pokladdme
za rozhodujici tyto zdkladni kroky:

1) Redefinovat zivotni situaci. Pfeménit situaci krizovou v situaci naro¢nou.
Krizova situace je charakterizovéna ztratou kontroly a vlady nad situaci v dtsled-
ku pocitu ohroZeni. Proto je nutnd intervence. Situace narocnd vyzaduje koncent-
raci sil, Zad4 si nové feseni, ale je v moznostech jedince. I kdyZ v sobé€ nese rizi-
ko, pocit ohroZeni nevede k panice. Je spi§ zkouskou vlastni kompetence.
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2) Odkryt Sanci, nabidnout moznost. Pfitom jednak klienta jistit, jednak pod-
nécovat.

3) A kdyZ podnécovat, tedy podnécovat budoucnosti emoce, oteviit nadéji.
Rikd se, 7e cilem krizové intervence je dosaZent statu quo. To nenf pfesné. Jde o
to prfekonanim Zivotni krize uvést do pohybu dynamické sily personalizace na
nové, vysSsi drovni integrace.

Psychagogika a psychoterapie

Ted se musim dotknout vztahii psychagogiky a psychoterapie. V psychiatric-
kém a psychoterapeutickém slovniku zaujimd pojem Zivotni krize dulezité
misto. Ale neni to koncept Cisté medicinsky. Nékteré Zivotni krize 1ze zvladnout
s pomoci blizkych osob. Nékteré vyzaduji odbornou intervenci. A z nich opét
nékteré vyzaduji zdsah terapeuticky, jestliZze napf. tizkost vyprovokovala takové
obrany a symptomy, které konstituuji patickou reakci (napf. depresi, provdzenou
suicididlnimi tendencemi s nutnosti hospitalizace). Pfitom hranice nejsou ostré.
A neni ostrd ani hranice mezi psychagogikou a psychoterapii. Vezméte tfeba
takovou etikoterapii - kam s ni? Nebo jiny pfiklad: chci se odvolat na autorita-
tivni osobnost ve vyzkumu psychoterapie. Jerome Frank soudi, Ze nejCastéjsi
symptomy, s nimiz pfichdzeji pacienti k psychoterapetuovi - jmenuje tzkost a
depresi - jsou pfimym vyrazem demoralizace. Jejimi charakteristickymi znaky
jsou pocity impotence, izolace a beznadéje. Sebetcta je otfesena. A tak Frank
shrnuje: Hlavni problém, s nimZ pacienti vstupuji do psychoterapie je demorali-
zace a efektivnost vSech psychoterapeutickych Skol spocivd v obnové paciento-
vy mordélnosti. - A pak zkouSejte vést né¢jakou ostrou hranici.

Dospivani jako psychagogicky problém

Psychagogické plsobeni zasahuje lidsky Zivot v celé jeho $ifi. Vyznamnd je
napfiklad intervence v krizich stiedniho véku. Ale pfece jen nejdilezit€jsi - a to
i z hlediska psychiatrické epidemiologie - je adolescence. Obdobi mezi dvoji
dospélosti, obdobi, kdy se mlady ¢lovék snazi - fe¢eno Sartrovymi slovy - ude-
lat néco z toho, co z ného udélali druzi, ale predev§im: obdobi, kdy ma vzit spra-
vu svého zZivota do svych rukou.

Chtél bych na zdvér svého sdéleni poukdzat pouze na jednu véc. Mezi hodno-
tami a Zivotni realitou prostfedkuji Zivotni idedly. Z nich maji v adolescenci nej-
vétsi vyznam idedly personalizované, Zivotni vzory, modely. Tusite asi, kam
miifm. Ze vSech ndstroji, které mdme ve svém psychoterapeutickém nebo psy-
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nost. A tady nepomtZe sebeujiStovani, Ze jsem dobry, protoZze mdm v rukou
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osvédceni o prodélaném vycviku, Ze postupuji podle reguli té nejmoderné;si tera-
peutické Skoly. Zistava jen trvald prace na osob€. Cosi, jako moderni asketika.
PhDr. Jifi Mrkvicka
(narozen 18.3.1931ve Slatinanech - zemiel 25.12.2003 v Chrudimi)
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