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I. Souhrnné otazky

1. Zakladni pojmy obecné psychologie (OP1)

Psychologie jako védni obor
e Studuje lidské chovani, mentalni procesy a télesné déni, véetné vztah( a interakci
e 1879 -Wilhelm Wundt, vUSAW. James

Dvé zakladni paradigmata

e Pfirodovédné - vliv pozitivismu (Comte, Ebbinghaus, Skinner atd.)
e Duchovni-nutné vciténi, pochopeni a znovuproziti, Dilthey a hermeneutika & Rogers
e Pozitivismem inspirovan i behaviorismus —v prvni pol. 20. stoleti = psychologie ,,bez duse*

¢

Cile psychologie

e Popsat, vysvétlit, predvidat a ovliviiovat

Zakladni pojmy obecné psychologie

e Psychika (psyché), mysl (mind), duse, duch, osobnost
e Introspekce, fenomenologie, sebereflexe, body-mind problem

Zakladni psychologické kategorie

e Chovani - lze pozorovat (volni, mimovolni, verbalni, neverbalni) & Tolman (molarni, molekularni)
e Prozivani - nepfetrzity tok uvédomovanych psychickych zazitkd obsah( = qualia

o Psychické procesy - védomé i nevédomeé deéje (kognitivni, emocionalni, motivacni)

o Psychické obsahy - vysledky psychickych procest (ukazuji na to, co se déje)

o Mentalni stavy - relativné stabilni (do¢asné, trvalé)

Osobni konstrukty (George Kelly)

e Bipolarni osobni konstrukty — subjektivni teorie o vlastnostech druhych, tzv. naivni védec
¢ Implicitnich teorie osobnosti - ne plné uvédomované predstavy lajk( i expertll (nap¥. kdo nosi
bryle = vyS§i inteligence)

Mentalnireprezentace

e Lidska mysl nezachycuje vnéjsi realitu (tzn. ,,véc o sobé*“) takovou, jaka je, ale pomoci vlastnich
poznavacich prostfedkil (Kant)
o Elementarni- predstavy (= vizualni pfedstava, obraz) a propozice (= slovni popis)
o SmisSené - lidska mysl vytvafi pfedevSim reprezentace smiSené (= komplexni osobni
vzpominky na détstvi)
e R{zn4a déleni: dispoziéni vs. aktualni (Sedlakova); prvniho/druhé/tietiho fadu

Mentalni modely a modely lidské psychiky

e Slozité smiSené formy mentalnich reprezentaci, které obsahuji pfedstavy i propozice
e Psychodynamickeé (Freud, Jung), spiritualni (logoterapie), kognitivni (Fodor — teorie modul()




2. Predmét studia psychologie z hlediska jejich hlavnich smért (OP2)

Predmét studia psychologie z hlediska jejich hlavnich smér(

e Vzajemneé se nevylucuji, mély by se spiSe dopliovat
Biologicky pfistup — biologické, zejména neurofyziologické procesy (PET, fMRI)
o Neurofyziologicky smér — vztah mozku a mysli (Sperry, Koukolik)
o Evoluéni smér - evoluéni vyvoj psychiky a chovani (Darwin, James, Wilson)
e Behavioristicky pfistup - pouze na objektivné pozorovatelna fakta = chovani
o Jednotkami chovani jsou spojeni stimulu a reakce (S-R), mysl = black box
o Experimenty na zvifatech zobecriovany na lidi
o Socialné-kognitivni teorie u¢eni — Bandura, Rotter, Mischel - lidé mohou okolni prostfedi
aktivné modifikovat nebo utvaret
e Psychodynamicky pfFistup — hlavnim cilem je zkoumani také nevédomi
o Freud -zastance determinismu, zdkladni nevédomé dynamické sily = pudové sexualni ¢i
agresivni impulzy
o Dalsi Skoly - ego-psychologie, britska a americka skola objektivnich vztaht, psychologie
Self (Fromm, Jung, Horneyova, Adler, Sullivan)
o Vsoucdasnosti jedna z nejvlivnéjsi, ale také nejkontroverznéjsich skol =
z psychodynamického hlediska lze vysvétlit vSe, dokazat témer nic
e Fenomenologicky pfistup — existencialni (evropskd) a humanisticka (americka) psychologie,
problematika lidského byti, subjektivni interpretace vnéjsich a vnitfnich udalosti (svédomi,
zodpovednost, osameélost, intimita)
e Gestalt (tvarovy) pfistup — celostni pojeti psychickych jevl = nejsou povazovany za sumu ¢asti, ale
vynofuji se jako fenomény sui generis (Wertheimer, Koffka, Kohler), nastupce lingvista Chomsky
o Kognitivni pfistup — predmét studia jsou mentalni, pfedevsSim poznavaci procesy & mentalni
reprezentace
o Piaget (teorie kognitivniho vyvoje), Miller (vyzkumy lidské paméti; magickeé Cislo 7+2), Simon
a Newell (pocitacova metafora), Chomsky (rozvoj lingvistiky), Sedlakova
e Kulturni a postmoderni pfistup — odhaleni univerzalni principt neni bez zohlednéni kultury mozné,
dlouho byla psychologie ,,zapadni védou*; vliv feminismu, LGBT a globalizace
o Vliv faktorl jako je narodnost, etnicita, socioekonomicky status, gender, orientace

Klasifikace psychologickych disciplin

e Teoretické obory (zakladni, akademické)

o Biologicka psychologie (neuropsychologie, evoluc¢ni, behavioralni genetika, srovnavaci
psychologie); obecna psychologie; vyvojova psychologie, psychologie osobnosti, socialni
psychologie, psychologie zivotniho prostfedi

e Praktické obory (aplikované)

o Psychoterapie, klinicka psychologie, psychologie zdravi, poradenska psychologie,
pedagogicka (+ Skolni) psychologie, psychologie prace (+ inZenyrska), psychologie trhu,
psychologie zakaznik(, forenzni psychologie, psychologie sportu

e Specialni psychologické discipliny
o Psychometrie, psycholingvistika, metodologie, psychodiagnostika




3. Vyvojova psychologie: vymezeni, cile, aplikacni moznosti, historie (VP1)

e Studium zmén prozivani a chovani v ¢asovém priibéhu aneb Panta Rhei (Hérakleitos)
e Vyvojjako celozivotni proces (Livespan development), zahrnuje evoluci i involuci

e Schmidt - fylogeneze, antropogeneze, ontogeneze, aktualni geneze

e Kombinuje nomoteticky i idiograficky pfistup

Cile vyvojové psychologie

e Popsat podminky a priibéh vyvojovych zmén, obecné zédkonitosti = stanovit normu
e Vysvétlit co pozorujeme a predikovat, co dosud nevime
e Zajem o dosavadni vyvoj (retrospekce) i budouci vyvoj (prognéza)

Aplikacni moznosti

e Specializované obory — prenatalni a perinatalni, neonatalni, pedopsychologie (+ adolescentni),
adultpsychologie (+ gerontopsychologie)

e Aplikace v psychologii — klinicka, poradenskad, pedagogicka, Skolni, forenzni

¢ Interdisciplinarni — sociologie, antropologie, biologie, neurovéda, medicina, pedagogika...

Déjiny vyvojoveé psychologie

o Predvédeckeé obdobi (17.-18. stoleti)
o Komensky (periodizace vyvoje u chlapcu), Rousseau
e Prirodovédné vlivy (19. stoleti)
o Darwinova evoluéni teorie; Hackelliv biogeneticky zakon (ontogeneze = opakovani
fylogeneze); Halldv zakon rekapitulace (ontogeneze = opakovani antropogeneze)
o Arnold Gessel - teorie motorického vyvoje (dliraz na zrani, prvni knihy pro rodice)
e Prvni systematické studie (pfelom 19. a 20. stoleti)
o Pozorovanivlastnich déti — Darwin, Stern, Pfihoda, Piaget
o W. Preyer —,,Duse ditéte” (1882) — stézejni dilo komplexniho détského vyvoje
e ,Stoleti ditéte“ (zacatek 20. stoleti)
o Duraz na normativni pfistup — méfeni, porovnavani, ddiraz na vyzkum inteligence
o 1905 - prvniinteligencni Skaly (Binet, Simon); pfesné pozorovaci metody (Stern)
o 20.az30. léta - manzelé Biihlerovi - testy k ur€ovani vyvojové urovneé déti (videriska Skola)
& Buhlerova zmapovala cely vyvoj ¢lovéka, pfeddefinovala Eriksona
o Piaget - vyvoj mySleni a jeho stadia
e Vyvojova psychologie 20. stoleti
o Psychoanalyticka perspektiva — zajem o nitro ¢lovéka (Freud, Erikson, Jung)
o Behaviorismus - precizni méfeni pozorovatelného chovani (Watson, Skinner)
o Teorie socialné-kognitivniho u€eni - role observacniho uceni ve vyvoji (Bandura)

Cesti vyvojovy psychologové

e Frantisek Cada (1865-1918) —v CR prvnim autorem, ktery upozorfioval na rozdilnost mezi détmi a
dospélymi, zastal se za vznik pedopatologie

¢ Miloslav Skorepa (1895-1942) - pfidal pubertu do vyvojové psychologie

e VaAclav Prihoda (1889-1979) - 30. léta 20. st., Ontogeneze lidské psychiky I.-1V. (zastaralé)

e Josef Svancara (1924-2019) - vyzkum dvojéat, détské kresby, gerontopsychologie

e Jarmila Kotaskova (1933-1994) — moralni vyvoj

e Jarmila Koluchova (1928-2021) - reparatibilita psychickych funkci a resilienci vyvoje, vyzkum
tyranych dvojcat v péstounské péci

e Zdenék Matéjcek (1922-2004) - vyzkum psychické deprivace, nahradni rodinné péce,
rodiCovstvi, prazska studie o nechténych détech




4. \lymezeni klinické psychologie (KP1)

e Aplikovana véda, uplatriuje psychologické poznatky v pé¢i o zdravi ¢élovéka

e Zkouma dusevni zivot v B-P-S-S souvislostech v kontinuu zdravi a nemoci

e Optimalné cloveék funguje, kdyZ jsou vSechny roviny v rovhovaze (jsou propojengé)
e Clovék je tak zdravy jako jeho Zivotni styl (Adler); klinicky = naklanét se nad lizkem

SpecializaCni oblasti

e Détska klinicka psychologie (nedostatek odbornik(), klinicka psychologie zdravi (primarni,
sekundarni, terciarni, kvarterni prevence), klinickd neuropsychologie (osoby s Urazy hlavy,
demence, mentalni retardace), klinicka gerontopsychologie (se starSimi lidmi), forenzni
psychologie (pficetnost pachatelll, odebrani déti z péce)

Klinicky psycholog

e Je zdravotnicky pracovnik, ndplh ¢innosti psychoterapie a poradenstvi

e Poskytuje diagnostiku, lé€bu (psychoterapie), prevenci

e Vzdélani - Mgr. titul jednooborova psychologie + kurz psycholog ve zdravotnictvi + atestace (5 let;
specializace détska/psychoterapeuticka) + psychoterapeuticky vycvik

e Uplatnéni - psychiatricka léCebna, soukroma praxe, nemocnice (paliativa), lazefstvi

Sty¢né obory spoluprace

e Lékafrstvi a oSetfovatelstvi
o Lékar (nadfizeny, garant péce) — psychiatr nebo somaticky lékar — urceni zplsobu lécby,
medikace
o Osetrovatelstvi jako obor vychovavajici zdravotni sestry k celostni péci o pacienta
o Duraz na péci (nejen na lécbu) - komplexni pojimani pacienta a jeho problému
e Socialni prace
o socialni pracovnik —je ,agentem zmény“ — spolec¢enska zména, feseni problémd
v mezilidskych vztazich podle principu lidskych prav a spolecenské spravedlnosti
e Specialni pedagogika
o Vénuje se komplexnimu rozvoji osobnosti ditéte s ohledem na jeho specidlni vychovné a
vzdélavaci potfeby v oblasti fyzické, psychické a socialni
o ZdUraznuje zaclenovani - integrace déti a inkluze dospélych s postizenim
o Obory-etopedie, psychopedie, somatopedie, logopedie, surdopedie, tyflopedie
o Ze strany klinickych psychologll je nutna motivace pomahat potfebnych (ne pouze
diagnostikovat)
e Pastoracni péce
o Zejménav podobé vézenského, vojenského ¢i nemocniéniho kaplanstvi
o Poskytuji ji kfestansky veéfici lidé — pocita se zde s ozdravnym vlivem viry
e Manzelské arodinné poradenstvi
o Specializovany obor psychologie a socialni prace
o Aplikuje psychologické postupy na praci s problémy v mezilidskych vztazich, rodinnych Ci
partnerskych vztazich, generacnich sporech, rozvodové problematice, problematice
nahradni rodinné péce apod.
o Opira se pfedevsim o systémovy pfistup k mezilidskym vztah(m
o AMPR = Asociace manzelskych a rodinnych poradc( (1990)
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5. Obecné otazky psychologické diagnostiky (PD1)

Zakladni pojmy a vymezeni oboru

e Aplikovana psychologicka disciplina - zjiStuje a meéfi duSevni vlastnosti, stavy a charakteristiky
jedince
e 3typy Ucelll méfeni - progndza, diagndza, vyzkum
e Diagnéza = zafazeni jevu do néjake tfidy, nejen patologie, ale i kvalita a aroven
o Symptomatologicka, syndromatologicka, patofyziologicka, etiologicka, patogeneticka,
diferencialni, multidimenzionalni
o Statickavs. dynamicka
e Diagnosticka éinnost = souhrn operaci, postupl a technik, jejichz cilem je stanovit diagnézu
(stupen vyvoje, odchyleni od normy, individualni zvlastnosti, pficiny rozdil()
e Diagnosticka metoda = soustava podnét(, jimiZ zamérné vyvoldme chovani nebo vymezujeme
podminky pro sledovani chovani
e Diagnostické pfistupy:
o Klinicky - lépe poznat konkrétni pfipad (rozhovor, pozorovani, anamnéza)
o Testovy - standardizovany zplsob méfeni (pohlizime z hlediska normy)
e V praxi - zdravotnictvi, personalistika, vojenska, forenzni, pedagogicka, poradenska psy

Strucny historicky prehled

e Pred 3000 testovani v Ciné, klinické metody ve starovékém Recku,
e 1890 - James Cattel termin ,,mental test“ — zkoumani individualnich rozdild
e 1900-1920 —individualni a skupinové testy kognitivnich schopnosti
o Binetova-Simonova Skala (1905), Stanfrodska Binetova Skala (1916), Army Alfa & Beta
(1917), Woodworthtiv Personal Data Sheet (1919)
e 1920-1940 -faktorova analyzy, projektivni testy a standardizované osobnostni inventare
o Rorschach publikuje test (1921), zavedeni TAT (1935), zavedeni MMI (1940)
e 1940-1960 — méfeni profesnich zajm(, standardizace nastrojll na méreni psychopatologie
o WISC (1949), WAIS (1955)
e 1960-1980 - vyvoj teorie odpovedi na polozku, neuropsychologické testovani, komputerizace
e 1980-dosud - prohlubovani trendd, sofistikovanéjsi metodologie
e 2000 - zfizeno vydavatelstvi Hogrefe-Testcentrum v Praze (Propsico, Pearson Assesment)

Vyznamné proménné v psychodiagnostickeé situaci

e Examinatora - socialni dovednosti psychologa, nedirektivni a trpélivy pfistup, vlastni sebereflexe,
nastoleni dlvéry, minimalizovat vliv & maximalizovat vykon klienta (bryle atd.)

e VysSetfovana osoba - individualni postoje, pfedsudky, reflexe, nervozita z nové situace, ¢asto vnima
jako zkousku coz mize zkreslovat vysledky = nutno s tim pracovat

e Situacni proménné - kde vysSetieni probiha, mistnost, klid, pohodli, osvétleni atd.

e Administrace testu a pomucky - striktné dodrzovat pokyny, pfesné zadani pro vSechny,
predtiSténa forma metody, spravné nacasovani testovani, papiry, tuzky atd.

Priibéh psychologického vysetieni

e (1) formulace otazek, problému, hypotéz; (2) vybér vhodnych metod; (3) vlastni vySetreni; (4)
vyhodnoceni ziskanych dat; (5) formulace zavér( a naslednych opatieni
¢ Dynamicky proces - opakované vySetfeni — nemoc mUZe progredovat i regredovat
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6. Specialni otazky psychodiagnostiky (PD24)

Diferencialni diagnostika neurdz, psychéz, poruch osobnosti

-——- Neurotik --—

-—- Psychotik —-

Poruchy védomi

zastiené

obluzené, zmatené, mrakotny stav

Poruchy mysleni

kvantitativné: zpomalené

kvalitativné: obsese, fobie

kvantitativné: pravy mutismus/tzv.
trysk myslenek

kvalitativné: mysleni autistické,
inkoherentni, bludy

Poruchy jednani

kvantitativné: uspéchané/zpomalené
kvalitativné: anankasmy

kvantitativné: stupor
kvalitativné: negativistické,
produktivné katatonické

Poruchy vnimani

pseodoiluze, pseudohalucinace,
depersonalizace, derealizace

pravé smyslové a jiné halucinace,
pravé iluze, prodromalné
depersonalizace, derealizace

Poruchy afektivity a emotivity

piecitlivély a naladoveé uzkostny,
depresivné apaticky, event.
afektivné labilni

citova ambivalence, inkontinence,
disocialni bezcitnost, naladové je
inadekvatné hypomanicky, zlostné
rezonantni, ¢i apaticko-
submelancholicky az melancholicky

Poruchy paméti

hypomnesticky ve slozkach retence
a reprodukce)

amnezie, konfabulace, z paramnezie
tzv. vzpominkové klamy

Neurozy - odliSit aktualni stav od osobnostniho rysu, psychdzy, organické poruchy — pouzivame
MMPI (Neuroticka tridda), MMQ (neurotické tendence), N5 (neurotické zmény v priibéhu terapie),
ZIS (nepfiznivé okolnosti v Zivot&, mira neurotickych tendenci)

Psychoézy — anamnesticky rozhovor a pozorovani, v popfedi poruchy mysleni a vnimani; vyloZzeni
mozné zavislosti na psychoaktivnich latkach a organicky podklad — pouzivdme projektivni metody
—ROR (neobvyklé verbalizace, zjistit testovani reality), Hand Test (nejlepSi pro paranoidni
schizofrenii — homosexualni ¢i grandiézni obsah), WAIS-III (subtest Podobnosti — pfi schizofrenii
nizsi skére = nepruzné a rigidni mysleni), pisemny a jiny projev

Poruchy osobnosti - klinicky obraz a dliraz na socialni anamnézu, objektivni anamnéza —
dotaznikové metody (MMPI-2, DSL, Colonninger) i projektivni testy (ROR, FDT, TAT) — potfeba
teoreticka vybava a zkuSenost potfeba zmapovat kognitivni schémata, obranné mechanismy,
projevené vyvojové potreby

Zvlastnosti vySetfeni u drogove zavislych, organickych poruch a starych osob

Drogové zavislosti — hloubkovy rozhovor, rlizné latky se rlizné projevuji (kokain = poceni, mrazeni;
opium = hubnuti, nechutenstvi) - EPO (navykova skala), MMPI (Skala alkoholismu), Mnichovsky
test alkoholismu, ADS, Dotaznik na patologické hra¢stvi

Organické poruchy — demence, Urazy hlavy, symptomatické poskozeni — WAIS (kostky, specialni
scatter u organikd), WMS (subtest Dusevni kontrola), rizné testy organicity (LGT - 3, Loeweho
pyramida, Bender — Gestalt, Grassiho test organicity, Lurija— Nebrasca)

Velmi staré osoby - sniZeni fce smyslovych organ(i = kompenzaéni pomucky, snizena hybnost =
bez Gkold na jemnou motoriku, pomalejsi psychomotorické tempo, zhorS§ena pamét, pozornost =
posuzovat dle vékovych norem

Forenzni praxe, dopravni psychologie, personalistika

Dopravni psychologie — testy psychické vykonnosti (Wisconsinsky test, CPT)

Forenzni praxe — mensi motivovanost klienta, chtéji Lhat — kognitivni interview a testové metody
(Hareho skala psychopatie, HCR-20: Hodnoceni rizika nasilného chovani)

Personalistika - Hoganovy metody, NEO, 16PF, Dotaznik typologie osobnosti (GPOP)
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7. Vymezeni psychodiagnostiky déti (PD25)

e Aplikovana psychologicka disciplina - zjiStuje a meéfi duSevni vlastnosti, stavy a charakteristiky
jedince - cil odpovida zajmim ditéte

e Konkrétni cile — stupen vyvoje, odchylky od normy, zvlastnosti osobnosti aj.

e Oblasti détské psychodiagnostiky (nejde vzdy o patologické kategorie) — potize s jidlem, toaletni
trénink (enurézy, enkoprézy), navyky a tiky, spanek, sexualita, strachy, hyperaktivita

Détska psychodiagnostika

e Situace vysetifeni — nutna znalost vyvojovych obdobi a pfizplsobit styl chovani psychologa — dité
se obava dospélacké koalici proti nému (pasivita, negativismus), snizit izkost, vhodna mistnost a
osvétleni, pohodlné mista k sezeni, prostor pro hrovou ¢innost, vzdy je nutné vice vySetreni
(postupné integrovano a zpfesnovano)

e Struktura vysetieni - ekologicky princip (rodina, Skola aj.), chovani ditéte, intelektualni faktory,
neuropsychicky stav, Skolni Uspésnost, osobnost

e Vedeni vySetieni - (1) pfipravné stadium —ddvod, rozhovor s rodi¢i idaje o ditéti; (2) psychologické
vySetfeni — navazani a udrzeni kontaktu (hracka, neverbalné, interakce s rodici, kratky rozhovor, hra,
projektivni technika, rozhovorovy list, pozitivni ukon&eni); (3) analyticka faze — popis schopnosti,
strategie a doporuceni; (4) interpretace rodi¢lim a jinym osobam - srozumitelné; (5) ovéfeni
vysledk( a postup( — na zékladé vyvoje ditéte

o Specifika détského vysetieni — vyvoj rychlejsi, vyvojova obdobi kratsi, obtiznéji rozliSitelné
hrani¢ni stavy, vétsi zavislost na rodingé, snaze unavitelné, obtiznéjsi interpretace

e Specifika u adolescentli — zmény v dospivanim, labilita, stres, ukazovat respekt, zaméfit se na
motivaci a respekt, motiv individualni prestize

e Strategie klinicko-psychologického vysetieni — princip cileného vySetieni, ekologicky princip,
princip kontinualniho poznavani, princip frakcionovaného vySetieni + motivace

Psychologicka dokumentace a nalez

e \Vysledek jednorazového vysetieni (ambulance) ¢i dlouhodobégjsiho procesu (hospitalizace)

e Prospéch ditéte —jaké dité bylo (anamnéza), je (vysledky vySetfeni), bude (doporuceni)

e Dvadruhy Udajl - faktické Udaje a interpretace; nalez (interni) vs. zprava (nepsychologtim)

e Obsah - osobni udaje, ucel vysetfeni, souhrn dosavadniho vyvoje, sou¢asna diagndza a zdrav. stav,
okolnosti vySetfeni, data sezeni a pouzité techniky, pozorovani, rozhovor, Gdaje od rodi¢( a dalSich
osob, vysledky pouzitych technik, externi vysledky, diagnosticka uvaha

Charakteristika vyvojovych poruch

e Neurotickd onemocnéni, détské psychdzy, mentalni retardace (nutny opakovany kontakt, az pal
roku), organické poskozeni CNS (poruchy uceni, feci), disharmonicky vyvoj osobnosti (dfive
psychopatie)

e Détské poruchy v dg. klasifikaci MKN-10

o Poruchy vyvojové - zacatek v Utlém véku, naruseni ¢i opoZzdéni vyvoje, pribéh staly bez
obdobi normalniho vyvoje, celoZivotni (spec. vyvojové poruchy feci a jazyka, Skolnich
dovednosti, motorické funkce, pervazivni vyvojové poruchy)

o Poruchy pro détsky vék specifické — poruchy chovani a emoci se zacatkem obvykle
v détstvi; mohou ale nemusi pretrvavat do dospélosti (hyperkinetické poruchy, poruchy
chovani, smisené poruchy chovani, tikové poruchy)

Aplikacni oblasti

e Zdravotnictvi (psychiatrie, kojenecké ustavy, foniatrie, logopedie, ambulance), Skolstvi (PPP),
socialni péce, ustavy socialni péce, soudné znalecka oblast
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I[l. Vyzkum, metodologie, vySetreni

8. Metody, vyzkumné strategie a etika ve vyzkumu (VP5)

e Cilem je prijimat informace kriticky, rozliSit podstatné a zavadéjici informace, realizaci studie
muzZeme prispét k propojeni teorie-praxe
e Zakladni metody sbéru dat:
o Systematické pozorovani - v pfirozenych vs. experimentalnich podminkach
o Sebeposuzovaci metody - klinicky rozhovor vs. strukturovany rozhovor, dotazniky
o Kazuistika —popis individualniho pfipadu v€. pozorovani, rozhovoru, testovych dat
o Etnografickeé studie — okolnosti a zkuSenosti specifické skupiny lidi

Zakladni vyzkumné designy

o Korelaéni vyzkumy - vétSinou v pfirozenych podminkach, hledani souvislosti

e Experimentalni vyzkumy - laboratorni podminky, vlivnezavislé proménné na zavislou

o Kazuistické vyzkumy - systematicky popis chovani, pfipadové studie (case studies)

e Fenomenologické zkoumani - porozumeéni zkuSenosti, grounded theory, vytvareni teorie

Vyzkumy ve vyvojové psychologii

e Longitudinalni - kralovska cesta VP, vyvojové zmény tychzZ jedinct, zkoumame delsi dobu
o Vyhody - spolehliva data o dynamice, citlivy i na malé zmény
o Nevyhody - narocny vybér a udrzeni vzorku, riziko systematické chyby, narocnost
o Formy -retrospektivni (pfedchozi vyvoj), prospektivni (od ur¢itého okamziku)
e Semilongitudialni - prifezovy a podélny dohormady, spojuje vyhody obou
e Prirezovy (pfiény) — stejna charakteristika u skupin déti rizného véku ve stejném case
o Vyhody -rychlost, mensi ndkladnost, metodicka konstantnost
o Nevyhody - pfiblizny charakter, nemUzeme délat zavéry o dynamice, uméla situace
e Sekvencéni-zacina jako priifezovy, ale po intervalu se pfida nova skupina téhoz véku
o Kontrola zmén, které se mohly odehrat v pavodni skupiné, pro vyzkum kohortovych efekt(,
generacnich skupin, jak se od sebe generace lisi

Moznosti vyuZiti metod podle véku ditéte

¢ Novorozence, kojenec - systematické pozorovani, kontrolovany experiment

Batole, predskolak — pfirozeny experiment (hra), pozorovani, verbalni metody (po 3. roce)
Déti 6-11 let — vybér metod, kresba, projektivni techniky, pisemné vyjadieni (od 8. let)

e Dospivajici — Zalezi na navazani kontaktu, jinak hrozi potiz

Etika ve vyzkumu VPS

e Ochrana pfed Ujmou, poskozenim - fyzickym, psychickym

e Informovany souhlas - tGi¢el vyzkumu, porozuméni, dobrovolna ucast, pravo odstoupit
e Ochrana soukromi, pravo na anonymitu

e Pravo nainformace o vysledcich
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9. Klasifikace psychodiagnostickych metod, zékladni vlastnosti test(i (PD2)

e Klasifikace dle pozadavki na vzdélani - kategorie A, kategorie B, kategorie C

Klinické metody

e Pozorovani, rozhovor, anamnéza, analyza spontannich produkt(

Testové metody

e Vykonové testy — (1) inteligence - jednodimenzionalni/komplexni; (2) specialnich schopnosti
a psychickych funkci — paméti, kreativity, parcialnich a kombinovanych schopnosti, dalSich
schopnosti (technické, verbalni, matematické, umélecké), neuropsychologické; (3) vedomostni

o Testy osobnosti - (1) projektivni — verbalni, grafické, testy volby; (2) objektivni testy osobnosti; (3)
dotazniky — jednorozmérné, vicerozmeérné; (4) posuzovaci stupnice — sebeposuzovaci, ,,objektivni“

e Pristrojové metody - potiebuji k administraci specialni pfistroje ¢i mechanismy

Zakladni vlastnosti testl

e Chyby méfeni - konstantni/systematicka, osobni, proménné/nahodné, interpretacni
e Objektivita — vysledky nezavislé na osobé, ktera ho predklada a vyhodnocuje; objektivita testu, kdyz
neni mozné zkreslit vysledky (lzi skdre atd); paradox objektivita vs. zkresleni
e Standardizace - v uzsim smyslu normalizace, tedy stanoveni norem testu = mozZnost srovnani
individualnich vysledk( s normami velkého reprezentativniho vzorku osob
o Reliabilita — spolehlivost, s niz test méfi, co méfi (klidné hloupost)
o Stabilita v case (= test-retest) — mira shody téhoz testu v ¢asovém odstupu, r> 0,8
Ekvivalence (= paralelnich forem) — metoda paralelnich testi hned po sobé
Split-half reliabilita — korelace dvou polovin testu
Vnitini konzistence - korelace vSech dvojic poloZzek mezi sebou
Kuderova-Richardsonova - spravné usporadani polozek dle obtiznosti
Shoda pozorovatell — shoda v hodnoceni vice pozorovateld (Cohenovo kappa)
o Pokud je reliabilita dostate€éna = meéri vykon respondenta, nikoliv nahodné faktory

O O O O O

o Vybérova - adekvatnost vybéru, vzhledem k atributu, ktery méfime
o Externi-testové vysledky srovnavame s vnéjsim kritériem (napf. pocet traz()
o Kongruentni - posuzujeme podle jiného testu s ovéfenou validitou
o Paralelni (= soubé&zna) — nakolik test u¢inné zjistuje aktualni stav
o Prediktivni (= prognosticka) — pravdépodobnost shody mezi vysledkem a chovanim
vySetifované osoby v ¢asovém odstupu
o Inkrementalni (= pfirlistkova) — o kolik zpfesni psychologické Udaje ¢i diagndzu, jeden
o Pojmova (= konstruktova) — shoda mezi vysledkem testu a relevantni teorii
o Transferabilita (= pfenosnost) — souvisi s globalizaci, pouzitelnost testu napfi¢ kulturami

Vysledkové ukazatele testl

e Slouzi pro srovnani s normou — hrubé skory se pfevadi na vazené Ci standardni skéry

e (1) Percentily - kolik procent populace je horsi nez vySetfovana osoba; (2) Deviacni IQ — jak moc se
lisi vékové od pfislusného populaéniho prameéru; (3) Vyvojovy skér — hodnoceni vyvoje ve srovnani
s referenéni populaci; (4) Z skér (= standardni skér) — vzdéalenost jedince od priiméru
normalizaéniho souboru; (5) Profilovy skor — slouZzi ke srovnani v jednotlivych subtestech; (6) RPI (=
index relativni vykonnosti) — vyroky o pfedpokladané kvalité vykonu

Etika pro pouziti psychodiagnostickych metod

e Casto neni feSena dostateéné precizné, prestoze se pracuje s velmi citlivymi daty

e Ctyfi oblasti etickych problémd
o Autofi testll — metoda jako exaktni nastroj — validita, reliabilita, standardizace
o Distributofi testll — nutno chranit metodu, neupfednostnovat ekonomickeé cile
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o UzZivatelé testl (psychologové) — dostatek odbornych znalosti, ovéfené metody, spravné

nacasovani
o Testovani jedinci — adekvatni mnozstvi pouzitych testl, forma testovani vzhledem
k osobnosti a problému jedince, stejné zachazeni, informovany souhlas, ochrana vysledkd

pred zneuzitim, pravo na vysledky, mléenlivost

Obsah testovych pfirucek

e UzZivatelska pfirucka (manual) obsahuje:
o Instrukce pro administratora
o Instrukce pro probanda
o Technické informace k metodé a jeji administraci, vyhodnoceni a interpretaci
o Teoretické (empirické a vyzkumné) informace k metodeé
o Normy pro definované populace
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10. Klinické metody (PD3)

e Nestandardizované metody, které nejsou psychometricky podloZeny

e Maji kvalitativni a idiograficky charakter = komplexni poznani konkrétniho jednotlivce

e Videdalnim pfipadé metody klinické a testové kombinujeme

e Postup - soustfedime se na symptomy (symptomaticky popis) z toho délame syndromologicky
zaveér (diferencialné diagnosticka Uvaha > psychiatricka diagnéza)

Pozorovani

e Ma prvoradou roli, spociva v zameérném a planovaném vnimani, zamérené k dosazeni cile

e Rozdélujeme na pfimé, ziicastnéné a nepfimé

e Pozorovaci metodiky —volné (orientacni) vs. zameérené (systematickeé)

e Casové hledisko — kratkodobé (navstéva) vs. dlouhodobé (hospitalizace)

e Podle davky dedukce — molekularni (mensi celky) vs. molarni (vétsi behavioralni celky)

e Zasady planovitosti, systemati¢nosti, pfesnosti a objektivity

e Faze -vlastni pozorovani (registrace jevl), analyza dat (vztahy), interpretace (Sirsi kontext)

e Pozorovani vzhledu (stavby, fyziognomie, vyraz, drzeni téla, oblékani) vs. jednani (mimika, gestika,
fe¢, emoce, pohotovost, soustiedéni)

e Chyby - systematicka chyba vs. chyba subjektivni

e Predpoklady spravného pozorovani - zdravé smyslové organy, koncentrace pozornosti, presné
odhady, eliminovat patické stavy (Unava, intoxikace, nepohoda), pfesné vnimani, oprosténost od
pfedsudkdl, zaujatosti, ndvyku interpretace (autostereotyp vs. heterostereotyp), bezprostfedni a
pfesné zdznamy

Rozhovor

vvvvvv

e Podle cile — diagnosticky, terapeuticky, anamnesticky, vyzkumny, poradensky ¢i vybérovy

e Pfimy rozhovor (zajimame se o obsah odpovédi) vs. nepfimy (jiné aspekty odpovédi)

e Larvovany (neuvédomované ziskavani informaci) vs. stresovy (naruseni koncentrace)

o Diagnosticky rozhovor - fizeny vs. nefizeny (standardizovany, ¢astecné, volny)

e Faze rozhovoru - (1) avodni — navazani kontaktu; (2) jadro - zjiStujeme diagnostické informace; (3)
zavér — uvolnéni pripadné tenze, uzavreni témat

e Registrace —idealni jsou stru¢né komentare v prlibéhu, nasledné rozvést

e Validita zavisi na zkuSenostech examinatora, vlastnostech klienta i tématu rozhovoru

e Reliabilita souvisi s ochotou klienta mluvit pravdu, ochotou sdélovat informace, paméti aj.

e Techniky vedeni rozhovoru - kladeni otazek, jednoduché akceptace, zachyceni a objasnéni,
parafrazovani, interpretace, ujisténi, pouzivani pomlk

Anamnéza

e Zjistovani udajl z minulosti jedince, vyznamny vztah k poznani osobnosti

e Cilem je ziskat a kategorizovat relevantni Udaje, které objasnuji souéasny stav

e Metoda pfimého rozhovoru, podrobny zapis v pfitomnosti klienta, Zivotopis nevhodny

¢ (1) Rodinna - pfedci a heredita; (2) Osobni — autoanamnéza vs. heteroanamnéza; (3) Medicinska -
primarné psychiatricka; (4) Psychologicka — vyvoj osobnosti jako celku — nuklearni rodina,
emocionalni a intelektualni vyvoj, socialni vztahy, eroticko-sexualni vyvoj, pracovni vyvoj, postoje a
hodnoty, vyvoj abnormalnich, hrani¢nich a patickych jev(

Analyza spontannich produkt(

e Spontanni kresby, malby, basné, deniky, dopisy, osobni dokumenty, rukopis
e Interpretace bez velkého vyznamu (nesourodé, individualni), nutna klinicka zkusenost
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11. Klinické a interakéni metody v détské psychodiagnostice (PD26)

e Spravné stanoveni cile je nejdllezitéjSi a nejnaro¢né;jsi soucast psychologického vysetieni

Diagnosticky rozhovor s ditétem

e Jedna se o narocnou techniku, je potfeba praxe a supervize

e Zasadnije zac¢atek rozhovoru — navazani kontaktu, neverbalni komunikace

e Détem tykame kfestnim jménem, adolescentiim otazka, zda mlizZeme tykat, podavame ruku

e Otazky - oteviené, uzaviené, projekéni (napf. ,,Bojis se boufky...tmy...velkych psti?“)

o Netlacime, respektujeme spontaneitu, pfechazime témata dle preferenci ditéte

e Preferovat nefizeny rozhovor, nabidnout hra¢ku, projevit pfirozeny zdjem, hovorova mluva

e Projektivni podnéty - Test tfi pfani, ,,Kdybys vyhral milion®, ,,Kdyby ses znovu narodil” aj.

e Témata rozhovoru - analyza obtiZi a pfiznak(, rodinné vztahy, Skola a jiné $irsi kolektivy, nedavné
vyznamneé Zivotni udalosti (zvlasté stresujici), vyhled do budoucnosti

e Skladba rozhovoru - (1) ivodni naladéni ke spolupraci; (2) volné, nefizené sdéleni ditéte; (3)
vS8eobecné otazky typu: ,,Mohl bys mi vypravét o Skole?“; (4) explorace problému; (5) uvolnéni
napéti, podékovani za pékné povidani

e Zaznam z rozhovoru — komunikujeme, neschovavame, narocné vybrat nejdllezitéjsi

Diagnosticky rozhovor s rodinou

e Rodinazvicera uhld, interakce ¢lent rodiny, sourozenecké vztahy, intergeneracni vztahy, zaméfeni
na choulostiva témata

e Vénovat se Stierlinovu pojmu delegace - dité napliiuje motivy rodi¢ misto svych motivQ

e Vymezeni divodu spoleéného rozhovoru - vyzva k otevienosti, o ¢em normalné nemluvi

e V pfipadé otevieného konfliktu, vzit vinu na sebe

e Analyzarodinné interakce — TAT, kresba zacarované rodiny, dotaznik ADOR, FAST

Pozorovani

e Pozorujeme rodinnou interakeci, hry ditéte, vhodné i v pfirozeném prostiedi (doma)

e Pozorujeme chovani ditéte k rodi¢iim, Fec¢ové projevy, vztah k predmétiim, jinym détem
o RozliSujeme volné a zamérené + spravné predpoklady jako smyslové organy, odhad aj.

e Zaznam - somatotyp, zevnéjsek, chovani, motorika, verbalni projev, emocni ladéni aj.

Anamnéza

e Autoanamnéza vs. heteroanamnéza - ani posouzeni rodi¢l neni vzdy objektivni
e Dveé Skaly na objektivitu — Gessel (subjektivni) a Bayleyova (objektivni)
e Psychologicka anamnéza - rodina, sourozenci, scholarita, emocionalni vyvoj, navyky aj.

Analyza vytvor( ditéte

e Pisemné (Skolni sesSity), spontanni kresby (bez ucitele), upravy teritoria (pokoj), socialni sité

Pomocné metody k pozorovani a vedeni rozhovoru

e Projektivni interview — exploracni technika — (1) kouzelny svét — identifikace ditéte se vSemocnou
osobou, zvifetem (Zazzlv test), ditétem stejného véku (Stolllv test), vzdy se ptame ,,A proc¢?; (2)
nedokoncené véty — k roding, sourozenctim aj. (3) détsky svét — projektivni obrazky, popsat co se
déje dal

e Dotaznik chovani predskolnich déti (DCHP) - identifikace problému, nez dité nastoupi do Skoly
(vzdorovitost a agrese vs. emocionalni problémy)

e Vernerlv zapisovy arch — vycet vyskytujiciho se chovani — aktivita ( okusovani nehtd), pohyby,
télesné vzezreni, fe¢, sebeprosazovani, spoluprace, soustfedéni, emoce, reakce aj.
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12.

Zakladni psychiatrické vysetreni (PP4)

Je zakladem diagnostiky a léCby psychickych nemoci (ambulantné nebo pfi hospitalizaci)
Vzdy je nutné pofidit zaznam, tzv. chorobopis - identifikaéni idaje, nynéjSi onemocnéni,
anamnéza, SPP, SPS, diagndza, dif. diagndza, plan postupu a navrh terapie, souhrn

NynéjSi onemocnéni (NO)

Soucasné potize, se kterymi pfichazi nebo byl pfiveden, filozofie ,kamene v boté*
Zaznamenat i spontanni osobni sdéleni — co citi, proziva, jak se problém vyvijel, spoustéc

Anamnéza

Ptame se na cely dosavadni zivot; kombinujeme anamnézu subjektivni a objektivni (okoli)
Rodinna anamnéza (RA) - psychiatricka zatéz a jind onemocnéni v pokrevni rodiné, klima

Osobni anamnéza (OA) — celd ,,osobni historie“ — prenatalni a perinatalni obdobi, ¢asné détstvi (do
3 let), utlé détstvi (3-11 let), pozdni détstvi a adolescence, nepfiznivé zivotni okolnosti, osobnost a
sebehodnoceni

Socialni a pracovni anamnéza (SPA) — socialni zdzemi, vztahy v rodiné i vné, vzdélani, konicky,
zaméstnani, podplrna socialni sit, ekonomicka situace

Navykové latky - co, kolik a jak Casto doty&ny konzumuje (co nejpfesnéji), situace uzivani
Sexualni a partnerska anamnéza (SexA) - citliva oblast, ne vZdy nutna - oblast sexuality, iniciace
sexualniho Zivota, sexudlni zkuSenosti, vyvoj partnerskych a sexuélni vztah(, odchylky v sexudlnim
VyVoji, traumata

Farmakologicka anamnéza (FA) — léky uzivané v minulosti i sou¢asnosti

Alergicka anamnéza (AA) - vyskyt alergickych reakci, vliv na pfipadnou farmakolécbu
Psychiatricka anamnéza (PsychA) — dosavadni kontakt s psychiatrickou péci

PFritomny stav psychicky (SPP)

Podrobny popis vSech psychicky funkci a jejich projev(; rozhovor a pozorovani
Vyjadfujeme se ke vSem kategoriim, i k t¢ém bez patologie (porovnani v budoucnu)

Postoj k vysetieni — okolnosti, které k nému vedly, sam nebo byl dopraven, spoluprace
Zevnéjsek a celkovy dojem — péce o sebe, zndmky posSkozeni, oble€eni v kontextu situace
Védomi - bdélé jasné vs. omezené, kvalitativni vs. kvantitativni poruchy

Orientace ve vS§ech smérech — misto, ¢as, osoby, situace

Celkové psychomotorické tempo — pohyby, drzeni téla, mimika, inhibované vs. zrychlené
Reé - rychlost, intenzita, forma a obsah, ochota komunikovat

Emoce a afektivita — emocni proZzitky, télesny doprovod, adekvatnost projevi

Vnimani - kvalita vs. kvantita, poruchy vnimani - iluze, halucinace

Mysleni - kvalita vs. kvantita, patrame po patologiich — bludy, obsese, trysk, zarazy
Soustiedéni a pozornost — schopnost udrzet pozornost, tenacita, hypo/hyperprosexie
Pameét - dlouhodoba, kratkodoba, konfabulace

Intelekt — orientacné, podle Urovneé slovni zasoby, vyjadfovani, reagovani ¢i znalosti

Volni aktivita - hypobulii, abulie, hyperbulie, motivovanost

Nahled na nemoc a potize (nozognozie) — postoj, nahled na problém, vztah k nemoci
Spolehlivost (hodnovérnost) — ovlivnéni pacientovych odpovédi, simulace/disimulace
Zhodnoceni rizika suicidia — suicidalni myslenky a tendence k jejich realizaci

Pritomny stav somaticky (SPS)

Télesné parametry a funkce, neurologické a interni vySetfeni, poranéni, sebeposkozeni, kozni léze,
znamky tyrani (popisujeme v§e) — ¢lovék v akutnim stavu nemuzZe byt propustén
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13. Pomocné vySetrovaci metody v psychiatrii (PP5)

e Prispiva ke spravné diagnostice — psychopatologické symptomy mohou byt soucasti jinych
onemocnéni a stavll — nadory mozku, intoxikace, poruchy stitné zlazy aj.
e Déleni - laboratorni vySetfeni, zobrazovaci metody, odborna konzilia

Laboratorni vySetfeni

e Neéktera vysetieni spadaji do obor( patologie, soudniho lékafstvi a toxikologie

o Krevni parametry — krevni obraz (erytro/leuko/trombocyty), diferencialni rozpocCet, jaterni testy,
hladina minerald, krevni cukr, rychlost sedimentace (vSeobecny ukazatel zanétu)

e Moc - stanoveni pH, detekce glukdzy, bilkovin ¢i erytrocytt

e Specialni vySetieni - realizuji se na zakladé urcité indikace — mozkomisni mok, infekéni nemoci,
koncentrace hormonl(, psychofarmak, navykovych latek, metabolitl neurotransmiter(, aktivita
enzym( podilejicich se na tvorbé a rozkladu mediator(

Strukturalni metody

e Zobrazuji stavbu mozku a jeho €asti, patologicka loziska a zmény mozkové tkané
e Pocitacova tomografie (CT)
o Rentgenové zareni (rentgenka a gantry), nativné i s kontrastni latkou
o Cernobilé skeny, jednotlivé roviny, ,fezy“ — akutni stavy a Grazy
e Magneticka rezonance (MR)
o Presngjsi a detailnéjsi nez CT, zaroven bez radiace, magnetické pole a pulzy
o 2D snimky ¢ernobilé, 3D snimky barevné — nelze pouzit u akutnich pfipad(

Funkéni metody

e Zobrazuji aktivitu mozkové tkani, jeji prokrveni, okysliceni, obsazeni receptort aj.
¢ Funkéni magneticka rezonance (fMR)
o Registruje pratok a okysli¢eni krve v zavislosti na aktivité neuront (hemoglobinu)
o Mapa mozku, barevné znazornény oblasti aktivnich (oxygenovanych) neuron(
e Elektroencefalografie (EEG)
o MEéfi prenos elektrickych potencialll mezi neurony - ¢epice, 21 elektrod (bi, uni)
o Zpracovava pocitac — elektroencefalogram (21 kfivek, frekvence a amplitudy)
o Organicita, demence, disociativni poruchy, spanek (polysomnografie)
e Evokované potencialy (ERPs)
o Odpoveéd nervoveé soustavy na urcitou stimulaci — zachyceni citlivymi elektrodami
o Vizualni, sluchové, somatosenzorické, motorické, kognitivni
e Pozitronova emisni tomografie (PET)
o Distribuce radiofarmak, méfime intenzitu zafeni pozitrond (nuklearni medicina)
o Funkéni barevné mapy téla bez anatomicky detaill, proto kombinujeme s MR
o Metabolicka aktivita napft. beta-amyloidu - vySetfeni demence Alzheimerova typu
¢ Jednofotonova emisni tomografie (SPECT)
o Distribuce radiofarmak, vazou se na molekuly glukézy, jiz spotfebovavaji neurony
o Zuzenitepen, diagnostika smrti mozku, Parkinsonova choroba, df. dg. demence
o Barevné mapy
o Genitalni pletysmografie
o Senzor navulvu Ci penis — (ne)erotické podnéty — diagnostika parafilii, dysfunkci
o Kfivka s obrazky, které byly prezentovany a jak ¢lovék reagoval
e Polysomnografie
o VySetfeni spanku - EEG, elektrookulografie (oci), elektromyografie (svaly)
o Casto se spici osoba nataéi, hypnogram - kvalita a kvantita no&niho spanku
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14. Integrace dat a formulace psychologickych zprav a nalez(i (PD23)

Soucasti psychologické zpravy (schéma)

e Obsah -osobni Udaje, SPP, NO, anamnézu, Udaje od ostatnich osob, klinicky rozbor, vysledky testu,
diagnosticka uvaha, navrhy na dalsi postup, zavér

e Rozsah a zavéry - podminény typem vySetfeni — konzilidrni, orientacni, podrobné, zamérené na
urcitou oblast, celkové

e Funkce - zalezi na typu zafizeni, jina v psychiatrické lé¢ebng, jina v PPP — vZdy ma prognosticky
charakter a je ur¢ena pro externi publikum (Skolu, rodicCe, klienta, a jiné nepsychology), jazyk a
obsah se tomu muize pfizplsobit

e Jazyk -opatrna formulace (mQzZe mit velky dopad), diferenciovat dle adresata, véty kratké, nikoliv
technicky zargon, kratké odstavce, v logickém sledu (pfibéh od za¢atku do konce)

e Neobsahuje konkrétni vysledné hodnoty testd

Typy nalezl

e Klinicky - pozorovani, explorace a anamnézy (kazuisticky charakter)

e Testovy - podrobné popisuje vysledky testl, uvadi diléi vysledky, jednotlivé skory

e Narativni — nema pevné schéma - prolina citace anamnestickych dat s rozhovorem, vysledky
testovych metody s interpretacemi a hypotézami (velmi narocny)

e Interni dokument uréeny pro daného psychologa ¢i pracovisté, obsahuje skory z test(

Integrace a interpretace psychologickych dat

e Schéma - chovani, intelekt, temperament, charakter, motivace, konflikty a stres, faktory vyvoje,
anomalni, hraniéni a patologické rysy, prognéza, podnéty pro terapii, rehabilitaci ¢i reedukaci

e Existuji pomucky - schéma pro Zivotopis, psychologické vySetteni, rozhovorovy arch,
psychologicky posudek

Psychologicky posudek

e \ysoce formalizovany a strukturovany material, odpovida na konkrétni otazky ¢i pozadavky

e ZdUraziuje hodnoceni individualnich odliSnosti vzhledem k normé a otazkam

e Posouzeni charakteristik jednotlivce s ohledem na Skolu, zameéstnani, ustav, trestny Cin a;.

e SlouZi napfiklad pro ziskani zbrojniho priikazu, pfi opatrovnickém fizeni aj.

e Znalecké posudky - zpracovava soudni znalec v oboru zdravotnictvi (odvétvi psychologie); odborna
¢innost pro potieby soudy i jinych organt a instituci; do funkce ho jmenuje ministr spravedlnosti
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[Il. Psychiatricka léCba a péce

15.  Vlymezeni, postaveni a organizace psychiatrické pé&e v CR (PP1)

e Psychopatologie — nauka o psychickych nemocech, chorobnych a hrani¢nich dus. jevech
e Norma - statisticka, skupinova, sociokulturni, vékova, medialni, pravni, odborniki (MKN)
e Psychiatrie (lékafsky obor) vs. Psychologie (psychologické aspekty lidského byti)

e Historické milniky — Weyer (16. stol), Pinnel (18. stol), Freud (19. stol), psychofarmaka

e Obecna psychiatrie — oblasti lidské psychiky a jejich poruchy (etiopatogeneze, biologie aj.)
e Specialni psychiatrie — konkrétni diagnostické jednotky (diagndzy, klasifikaéni systémy)

Organizace psychiatrické péce

e Luzkova ¢ast (hospitalizace)
o Uzavienavs. oteviend oddéleni
o VSeobecna, specializovana, détska
o MuzZska, zenska, smisena
o Kratkodob4a, sttednédob4d, dlouhodoba (jednorazova ¢i opakovana)
e Ambulantni ¢ast
o Mulze na hospitalizaci navazovat i ji pfedchézet
o Pravidelné kontroly, sledovani komplikaci, uprava medikace
o Komplementarni (intermedialni) péce
o Navazuje na hospitalizace nebo ambulantni péc¢i, mlze pfedstavovat i ,,mezi¢lanek“
o Denni stacionare - program s odborné vySkolenym personalem

o Chranéné dilny, pracovisté a pracovné tréninkova centra — zapojeni do pracovnich
¢innosti (realizace, socialni kontakty, pravidelnost)
o Chranéné bydleni, domy na pUl cesty, domov se zvlastnim rezimem
o Terapeutické kluby — moznost neformalniho setkavani
o Svépomocné skupiny nemocnych/pfislusnikl — opora a podpora
o Chranéna pracovni mista — pravo zdravotneé postizenych na zvySenou ochranu
Soudobné trendy

e Reforma psychiatrické péce - (1) snizovani poctu hospitalizovanych na lzku > ambulantni feSent;
(2) vytvéreni podplrné funkéni sité psychiatricko-psychologicko-socialni péce; (3) K-centra -
uceleny systém péce pro uzivatele navykovych latek; (4) snaha o znovuzarazeni do Zivota; (5)
pouzivani psychofarmak pomaéha fesit hodné, ale ne vse

Soudobé klasifikacni systémy

e Jsou zjednodusujici, slouzi pro lepsi orientaci a komunikaci mezi odborniky
e Symptomy - syndromy — diagnostické jednotky
e MKN-10 (Mezinarodni klasifikace nemoci)

o 0d 1994 & posledni aktualizace 2014

o Tyka se celé mediciny — L = duSevni a behavioralni poruchy; F = duSevni poruchy

o OSAI. (povinna —diagnoza F), OSA Il. (typ postizeni), OSA lll. (rozSifujici — Z faktory)
e MKN-11

o WHO pfijala 1. 1. 2022, pfechodné obdobi pét let

o Celozivotni pfistup (kontinuum), kombinace kategorického (pfiznak je/neni)

a dimenziondlniho pfistupu (pfiznak odstupnovan), reorganizace a zmeény fazeni

e DSM-5

o 0d 2013 pouzivany v USA, Australii, Novém Zélandu, od 2015iv CR

o Nové tfidéni, diagnostické jednotky, vyvojové hledisko, genderové poruchy
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16. Vybrané pravni aspekty psychiatrie (PP18)

e Pravni osobnost (od narozeni), zakonny zastupce (do 18 let), plna svépravnost (18 let)

e Pfiomezeni svépravnosti — pfidélen opatrovnik

e Obcansky prava - Vseobecna deklarace lidskych prav (1948), Listina zakladnich prav a svobod
(1993), Mezinarodni pakt o ob&anskych a politickych pravech (1966)

e Lege artis — prvni pravidlo ,,neposkodit”, na druhém misté pomoci

Povinnosti zdravotnickych pracovnik(

e Povinna mléenlivost (86/1992 Sh.) — kromé trestného Cinu, statniho zajmu &i souhlasu —trvai po
skonéeni zaméstnani — poruseni = trestny ¢in (az 100 000 K¢ pokuta)

e Ochrana osobnich udaji (101/2000 Sb.) — vSe na zdkladé ¢eho je mozné identifikovat

e Zakon o vedeni adekvatni zdravotnické dokumentace (48/1997 Sb.)

e Postupovat v zdjmu zachovani zZivota a zdravi

Nedobrovolna hospitalizace

e Pacient ohrozuje sebe nebo okoli, chybi kontakt s realitou apod — ochranny cil

e Do 24 h lékaF informuje okresni soud < zahajeno detenéni Fizeni » do 7 dn( usneseni, zda byla
hospitalizace ve shodé se zdkonem > podklady pro rozsudek, zda je hospitalizace pfipustna a na jak
dlouho (do tfi mésicl od pfedbézného opatieni)

eV pfipadé trestného ¢inu mize byt nafizeno ochranné lééeni ¢i zabezpecéovaci detence

Fyzické omezeni

e Krajni feSeni, vzdy pouze ve zdravotnickém zafizeni, o délce rozhoduje lékaf

e Primarni cil = ochrana, sekundarni cil = terapie, 5+1 osob

e Omezovaci prostiedky - (1) uzaviené oddéleni, (2) ochranné pasy, (3) umisténi do sitového lGzka &i
uzavfiené izola¢ni mistnosti

Omezeni svépravnosti

e Napt. osoby s MR, demenci, tézkou formou schizofrenie (max. na 3 roky)
e Vymezuje soud, musi byt doloZeno podrobnou lékaFfskou zpravou (znalecky posudek)
e ZadotyCného se vyjadfuje opatrovnik ustanoveny soudem

Soudni psychiatrie

e Nastavbovy obor psychiatrie — navazuje na soudni lékarstvi, pravo, kriminologii aj.
e Cilem je zkoumat duSevni stav osob v trestnim a obéanskopravnim fizeni a vyjadiovat se
e Soudniznalci jmenovani ministerstvem spravedlnosti nebo predsedou krajského soudu

Pracovni neschopnost a invalidita

e 14 dni ndhrada mzdy od zaméstnavatele, od 15. dne na rok na nemocenskou (max. 380 dni)
e Pfidlouhodobém sniZeni pracovni schopnosti — rtizné stupné invalidity
o 1. stupen - pokles v rozmezi 35-49 %
o 2.stupen - pokles v rozmezi 50-69 %
o 3. stupen —pokles 070 % avice
e Rozhodujici faktory — zavaznost nemoci, vék a délka pojisténi
e Urceni spravné délky a miry neni jednoduché
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17. Etiopatogeneze dusevnich poruch (PP2)

o Etiologie = nauka o pfiCinach a vyvolavacich faktorech nemoci a poruch
e Patogeneze = procesy, kterymi organismus reaguje na poskozeni
e Etiopatogeneze = vznik onemocnéni, jak pfi€iny, tak dal§i procesy vedouci k rozvoji

Biologickeé pricky
e Genetika - geneticka pfi¢ina napf. u MR
e Nerovnovahav nervové, hormonalni a imunitni soustavé
e Mozkové procesy — neurony, mediatory, synapse
e Hormonalni produkce — uz v dobé nitrodélozniho Zivota
e Plsobeni stresu —reakce na zménu, ohrozeni, konflikt (ANS)
¢ Endogenni faktory — onemocnéni postihujici mozek a CNS
e Exogenni faktory —fyzikalni, chemické, biologické
o Prostiedi - prenatalné (teratogenni vlivy), postnatalné, kriticka obdobi

Psychosocialni priciny

e Socialné-vztahova oblast
o Primarni a sekundarni rodina
o Tradice, vychova, ndpodoba
o Vliv spolecnosti, sociokulturni prostfedky
o Signifikantni osoby — autority, vrstevnich, partnefi
e Trauma, ztrata, konflikty frustrace, krize, deprivace, distres
e Osobnostni individualni rysy, vlastnosti, dispozice — mira odolnosti, osobni nastaveni a;.
e Nevédomé zisky z nemoci - primarni (systému se ulevi), sekundarni (péce okoli), tercialni (hlubsi
smysl nemoci, zména Zivotnich hodnot)

Komplexni pfistup v psychiatrii

e Bio-psycho-socio-spiritualni komplex — prikopnik americky psychiatr G. Engel
e Vpotaz beremei €as a prostor — zkuSenosti, vék, obdobi

e ,VSechno souvisi se v§im“ —reakce v dil¢ich frontach > rozhodi cely systém

e Kazda nemoc nese kromé ztrat i své zisky (mlZeme nevédomé vyhledavat)

LécCba v kontextu zavaznosti stavu
e Délenilécby
o Akutni - potlaceni chorobnych symptomu
o Pokracéujici—s cilem dosahnout plné remise a zabranit relapsu
o Profylakticka - zabranuje recidivé, navratu choroby
e Urgentni stavy vyZadujici okamzité reseni
o Akutni psychotické stavy — naruSen kontakt s realitou
Tézké deprese - riziko sebevrazedného jednani, chybi nahled
Manie - rizikové formy jednani, chybi nahled, eskalace mizZe zahrnovat aZ agresi
Deliria — masivni tfes téla, naruseny kontakt s realitou, halucinace, hrozi smrt
Vystupnovana uzkost, panika — neohrozuji na zivoté, ale jsou subjektivné velmi
nepfijemné, mlze jit o reakci na psychoaktivni latku
Akutni dekompenzace - sebeposkozovani, agrese, sebevrazedné pokusy, recidiva
Intoxikace jako akutni stavy — mlZe ohroZovat na Zivoté (otrava)
Odvykaci stav - kieCe, rozvrat vnitiniho prostredi, je lepSi pod odbornym dohledem
Zavazné formy PPP - rozvrat vnitfniho prostfedi, bez Zivin, poskozeni organ( > smrt
Maligni neurolepticky syndrom - delirium, horecka, tfes — JIP nebo ARO

O O O O

O O O O O
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18. Biologicky zamérena léCba v psychiatrii — farmakologicka lecba obecné (PP6)

e Psychofarmaka = léky, které plisobi na mozek a ovliviuji psychické funkce
e Cilem je chemickou cestou optimalizovat psychicky stav
e Doporuceni zaCit monoterapii, dale vybrat jiny medikament, pfipadé kombinaci

Farmakodynamika

e Mechanismy Uc¢inkd psychofarmak na psychické funkce, ovliviiuji membranové receptory
e Podle sméru ucinnosti pfirozeného mediatoru
e Agonisté, parcialni agonisté, antagonisté, parcialni inverzni agonisté, inverzni agonisté

Farmakokinetika

e Osud psychofarmak v déle, ovliviiuje fada faktor( jako somaticky stav, vék, hmotnost aj.
o Absorpce - proces, kterym se farmakum dostava z mista aplikace do krve, maximalni
plazmaticka koncentrace (Cmax) a doba dosazeni (Tmax)
o Aplikaéni cesty — peroralné (p.o.), intravenozné (i.v.), intramuskularné (i.m.), per rectum,
transdermalné, subkutanné, sublingvalné, inhalacné
Resorpce - cesta z mista do krve
Distribuce - proces a zplisob putovani psychofarmaka v téle
Metabolizace - procesy, které se snazi lék inaktivovat ¢i eliminovat
Exkrece - vylu¢ovani farmak, biologicky polo¢as (rychlost eliminace léku z téla)

o O O O

Nezadouci ucinky a farmakorezistence

e Nezadouci ucinky - toxické ucinky (vysoké davky, poskozeni organll az smrt), alergické reakce
(pFecitlivélost na latku), zmeény krevniho obrazu a télesnych funkci (napf. srdce)
e Farmakorezistence - pacient neodpovida na léCbu
o VZdy posoudit délku podavani, davku, spravnou indikaci
o Nasledné pristoupit k vymeéné [éku, ¢i kombinaci &k z riiznych skupin
o Pripadné zintenzivnéni psychoterapie, ECT, psychedelika

Lékové interakce

e Vzajemné plsobeni léCiv v lidském organismu, U¢inky se mohou potencovat ¢i sniZovat

e (1) klinicky méné vyznamné — nezavazné; (2) klinicky vyznamné — zavazné; (3) zivot ohroZzujici —
vysoce zavazné

e Ohrozujici interakce — TCA, SSRI & IMAQ, Sertralin & IMAO; psychostimulancia & IMAO a;.

Hlavni zasady farmakoterapie

e Tehotné zeny - vSechna prochazi pres placentu i do materského mléka > nékteré toxické
a teratogenni > zvySuji riziko malformaci a poSkozeni (hlavné v 1. trimestru)
o Preferovat nefarmakologické postupy - KBT, fytoterapie, ECT
o Thymoprofylaktika (vysadit, teratogenni), antipsychotika (nizky teratogenni potencial,
prednost atypicka anitipsychotika), antidepresiva (SSRI pomérné bezpecna), anxiolytika
(zcela vyhnout, max. jen kratce, pfed porodem vysadit)
e Déti- pfistup musi byt specificky, nékteré méné vhodné a nékteré zcela nevhodné — odliSnosti
farmakodynamicky i kineticky
o RozliSujeme vék — prenatalni, perinatalni, postnatalni, casné détstvi, pfedskolni vék, Skolni
vék a dospivani (feSi pedopsychiatrie), davky pro dospélé od 16 let
e  Stafi - stafi postihuje vSechny systémy, zmény farmakodynamiky i farmakokinetiky
o Polymorbidita, polyfarmakoterapie, lékové interakce (gerontopsychiatrie)
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19. Farmaka uzivanav psychiatriil. (PP7)

Antidepresiva

e Predevsim pro lé¢bu depresivni nalady, ale také chronické bolestivé stavy, poruchy tzkostné,
panické i fobické, OCD, poruchy spanku, sexuologie aj.
e Ovlivauji hladiny neuromediator( nebo jejich receptory — serotoni/noradre/dopaminergni systém
e A)Blokatory zpétného vychytavani mediatorid (reuptake)
o ZvySuji koncentraci v synaptické Stérbiné (serotonin, dopamin, noradrenalin)
o 1.generace -tricyklicka (TCA) - dnes nepouzivame
= Vice mediatorovych systému (zejm. serotonin a noradrenalin)
= Nezadouci ucinky — pfesmyk do manie, paranoidné-halucinatorni symptomatika,
pfedavkovani az smrtelné — amitriptylin, nortriptylin
o 2.generace - heterocyklicka — dnes na ustupu
= Postupné presunuté do jinych skupin €k — maprotinin
o 3. generace — nejpouzivané;si
=  SSRI (selective serotonin RI) — citaloptam, escitalopram
=  SARI (serotonin agonist RI) — trazodon, nefazon
= NARI (noradrenalin Rl) — reboxetin, viloxazin
o 4.generace —dualisticka —zaloha pro tési pfipady
= SNRI (serotonin/noradrenalin Rl) — venlafaxin, duloxetin
= NaSSA (noradrenergic and specific serotogenic antidepresant) — mirtazapin
= NDRI (noradrenalin dopamin Rl) — bupropion
¢ B)Inhibitory monoaminooxidaz (IMAO)
o Blokuji enzymy, které odbouravaji neurotransmitery (MAO-A a MAO-B)
o 1.generace -IMAO - neselektivni a nevratné
=  Pouzivany vyjimecné, nezadouci Uc¢inky a ¢etné interakce —fenelzin
o 2.generace - RIMA -reverzibilni a selektivni
= Blokuje bud MAO-A - moklobemid nebo MAO-B - selegilin
e (C)lJina antidepresiva
o Jarsin (tfezalka teCkovanad), tianeptin (stimuluje vychytavani serotoninu)

Thymoprofylaktika (stabilizatory nalady)

e Snizuji frekvenci a intenzitu depresivnich i manickych epizod
e Bipolarni afektivni poruchy, rekurentni deprese, nékdy u agresivniho chovani, epilepsie
e Pravidelné a dlouhodobé uzivani - terapeuticky u¢inna hladina medikamentu v krvi
e A)Klasicka
o Lithium - pUlsobi na druhé posly v neuronech, vliv na neuroplasticitu, antisuicidalni
o Kyselina valproova — antiepileptikum 2. generace, zvySuje tvorbu GABA
o Karbamazepin - antiepileptikum 2. generace, plsobi na druhé posly myorelaxaéni
e B)Nové preparaty
o Atypicka antipsychotika — olanzapin, risperidon
o Nova antiepileptika — lamotrigin
o Blokatory kalciového kanalu — nimodipin, dihydropyridin

Neuroprotektiva

e Plsobi pozitivné na kognitivni funkce — zlep$uji pozornost, schopnost uéeni, pamét

e Kognitiva —inhibitory cholinesteraz (galantin) a antagonisté NMDA receptorll (memantin) — hlavni
indikaci je demence Alzheimerova typu

e Nootropika — metabolismus neuron( (piracetam) — poruchy védomi, paméti a Grazy

e Centralni vazodilatancia - rozSifuji a zlepSuji vlastnosti cév (nicergolin)
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20. Farmaka uzivanav psychiatriill. (PP8)
Antipsychotika

e Dfive ,neuroleptika“ — pfiznivy vliv na psychickou integraci — zejména psychotické pfiznaky
e Lécba poruch mysleni, vnimani a emoci u schizofrenie, tézkych afektivnich poruch,
schizoafektivnich poruch, delirii, také pfi léCbé neklidu, nepfiléhavosti, agresivity, OCD
e Depotni antipsychotika —intramuskularni aplikace, Ucinek pretrvava az 4 tydny
¢ Mechanismus uc¢inku primarné blokada dopaminovych receptorut; ¢im dfive, tim lépe
e A)Klasicka (l. generace)
o Uginng&jsi na pozitivni psychotické pfiznaky (bludy, halucinace), ale p¥ili§ neovliviiuji
negativni pfiznaky (emocni oplostélost, apatie); mohou zhorSovat kognitivni funkce
o Indukuji se u akutnich stavt; blokada dopaminovych receptort D2
Nezadouci ucinky — MNS, hyperlaktémie, extrapyramidové pfiznaky
o Sedativni (bazalni) antipsychotika — blokuji nejen dopaminové receptory, alei jiné, coz
podminiuje hypnosedativni U¢inky — chlorpromazin (od r. 1956)
o Incizivni antipsychotika — prioritné na dopamin, jiné mirnéji — haloperidol
e B)Atypicka (ll. generace)
o Vliv na pozitivni, negativni i kognitivni pfiznaky; lépe snaSena = léky prvni volby pfi léCbé
schizofrenie, s AD hluboka deprese a s thymoprofylaktiky u manie

O

o Selektivni antagonisté dopaminovych D2/D3 receptort — sulpirid

o Parcialni agonisté dopaminovych D2/D3 receptori — aripiprazol

o SDA preparaty — antagonisté ser., dop. a adr. receptorU - risperidon

o MARTA preparaty — multireceptorovi antagonisté dop., ser., his., adr. — klozapin
Anxiolytika

e Naduzivané, rozvoj zavislosti, syndrom z vysazeni (podrazdénost, rozladénost, nespavost...)
e A)Benzodiazepniova
o Okamazita, specificka ucinnost — anxiolyticky, myorelaxancné, sedativnée, hypnoticky
o Uzkost, neklid, abstinen&ni pfiznaky, epileptické zachvaty, nespavost, deprese
o Rychly nastup — diazepam; Stfedné rychly nastup - bromazepam
¢ B)Nebenzodiazepinova
o Opétriziko zavislosti a syndromu vysazeni a mozna intoxikace (nizsi nez u BD)
o Rychly - guaifenezin; stfredné rychly — meprobamat; pomaly — buspiron
e C)Léky zjinych skupin — néktera antidepresiva, antipsychotika Il. generace, betablokatory

Hypnotika

e Plsobi tlumivé, celkové zklidnéni, mohou také sniZzovat izkost

e Zejména k navozeni spanku, opét pouze kratkodobé a cilené

¢ |.generace (barbituraty — nepouzivané), ll. generace (benzodiazepinova - problematicka), lll.
generace (z-preparaty — nejpouzivanéjsi — zolpidem), IV. generace (melatonin), V. generace
(nejmoderné&jsi - CR nedostupnd — suvorexant), Jina (trazodon, chlorpromazin)

Psychostimulancia

e Zvysuji koncentrace katecholaminii, nutna evidence a kontrola > jasnost védomi, zrychlena
motorika, mysSleni, potladuji inavu > ADHD a narkolepsie — amfetamin, efedrin

Farmaka uzivana v sexuologii

e Snizeni/ztrata touhy (estrogeny), poruchy erekce (inhibitory fosfodiesterazy-5, androgeny),
predéasna ejakulace (SSRI, lokalni anestetika), poruchy sexualni preference = snizeni sexualni
apetence (antiandrogeny, gestageny, kastrace)
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21. Biologicky zamérena léCba v psychiatrii — nefarmakologicka léCba (PP9)

Elektrokonvulzivni terapie (ECT)

¢ Indikace - tézké deprese, manie, schizofrenie, schizoafektivni poruchy, maligni neurolepticky
syndrom; nutny informovany souhlas, pfedoperacni vySetfeni

¢ Kontraindikace - zvySeni nitrolebecéni tlak, mozkovy nador, vydut, po krvaceni do mozku, plicni a
srdecni choroby pouze po dikladném zvazeni

e PFiprava - 8 h pfedem lacnit, sniZit nebo vysadit psychofarmaka, pfipravuje sestra

¢ Priabéh - pod celkovou anestezii a narkézou, podani myorelaxanc, gumovy roubik mezi zuby;
stimulac¢ni elektrody ke spank(im - bilateralné (oba spanky, m(ze dochazet k porucham paméti)
nebo unilateralné (pravy spanek a prava temenni oblast)

e Pocet aplikaci— u depresi 6-8 aplikaci, u manie a schizofrenie 8-12 aplikaci, 2-3x tydné;
pokracujici 1x tydné a 1x mési¢né, udrzovaci léCba 1x za 3 mésice

¢ Pozitiva a negativa — velmi Uc¢inné, zlepSeni metabolismu a funkce neuront, prokrveni mozku vs.
bolesti hlavy, nauzea (rychle odeznivaji)

Transkranialni magneticka stimulace (TMS)

¢ Plsobeni magnetického pole pomoci pfikladani civky na povrch hlavy u bdélého pacienta,
zlepSeni porcuh nalad a u Parkinsona

¢ Opakovana = repetitivni (rTMS), provadi se ambulantné < vznik elektrickych potenciald, elektricka
stimulace mozku, min. 10 aplikaci

e Kontraindikace - kardiostimulator, kovy v lebce, rovnatka; mozné lokalni bolesti hlavy

Stimulace bloudivého nervu

e Chirurgicky implantovany pulzni generator k levostrannému bloudivému nervu (kli¢ni kost)
* Poprvé u lécby tézké epilepsie, rozsifeno na rezistentni deprese, DAT, OCD, tiky, Tourettiv
syndrom a u chronickych bolesti

Fototerapie

o Castdepresi mé sezénni prabéh - lé&ba svétlem (2 500-10 000 lux(l) > sezénni afektivni poruchy —
byva aplikovana celou zimu
¢ Optimalizace biorytmil mozku, podpora neuron(, efekt se musi projevit ve 2-4 tydnech

Fytoterapie
e Mirna deprese (tfezalka, $afran), nespavost a zklidnéni (kozlik, medunka, levandule), demence a
poruchy prokrveni (ginkgo, Zzensen), DAT a Parkinson (konopi seté)
Relaxace v terapii

¢ Schulzlv autogenni trénink - pracuje s pfedstavami pocitl tepla a tihy

* Progresivni relaxace Jacobsova a Ostova - védomé fizené kontrakce a uvoltiovani svalll

¢ Biofeedback - zobrazeni télesnych funkci — srdecni Cinnost, EEG, tep. frekvence a uceni se je
ovladat, nacvik relaxace

e Hluboka meditace - tieba delSi nacvik a vedeni

Pohyb v terapii

e ZlepSeni prokrveni, kondice a télesnych funkci » normalizace mozkové a psychické ¢innosti >
dopaminovy a serotoninovy systém
e Ergoterapie, arteterapie, muzikoterapie = psychohygienicy efekt
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22.

Psychologicka a komplexni léCba v psychiatrii (PP10)

Farmakoterapie je i¢inna v akutnich a urgentnich stavech, nedostate¢na pro dlouhodobou péci;
soucasti psychologického plisobeni je samotny pfFistup, kontakt, rozhovor

Psychoterapie

Psychoterapie = léCebné plsobeni na dusevni a télesné poruchy a stavy psychologickymi
prostfedky (obor multidisciplinarni a interdisciplinarni)

Primarni cil = zmirnit a odstranit potize klienta; dochazi také k ziskani Sir§iho nahledu, nalezeni
smyslu, zvySeni sebepoznani, sebeakceptace, seberealizace, sebeocenéni

Smeéry, eklekticka (Yalom), integrativni (KBT, Knoblochovi)

Spolec¢né faktory — terapeuticky vztah, prenos, protiprenos, supervize

Cile - symptomaticka (chorobné ptiznaky), kauzalni (pficiny), podptlrna (vnitfni zdroje)

Styl a formy - direktivni vs. nedirektivni, individualni vs. skupinova vs. parova vs. rodinna

Vybrané psychoterapeutické sméry

Kognitivné-behavioralni — Zékladem je precizni diagnostika aktualnich zpisob( mys$leni a chovani
> identifikace zkreslenych, sebepodryvajicich, dysfunkénich vzorct chovani a mysleni
Psychoanalyza a psychoanalyticka — Zaméfena na vynaseni a zvédomeni nevédomych obsahd -
vénuje se minulosti, détstvi a konfliktdm

Individualni — Zabyva se rovnéz nevédomim a pracuje zejména se zivotnimi cili, s potfebou zaclenit
se, uplatnit se a prosadit se

Analyticka - Pracuje s nevédomim - individualnim a kolektivnim

Dynamicka a interpersonalni — Pocita s nevédomymi psychickymi ¢innostmi, intrapsychickymi
konflikty a zazitky z détstvi — dliraz klade na aktualni konflikty v psychice a mezilidskych vztazich
Terapie zamérena na ¢lovéka — Zakladni prvky — empatie, vielost, opravdovost, bezpodminecné
pfijeti klienta terapeutem, dlvéra; Zaméreni na rlst a sebeaktualizaci

Gestalt terapie — Pracuje zejména s prozivanim a emocemi; zaméfena na pfitomnost a osobnostni
rast; ¢lovék je jednotny celek téla, emoci, myslenek a vnimani

Existencialni analyza a logoterapie — Hleda osobni Zivotni smysl konkrétniho klienta, odkryva nové
hodnoty a obzory; zdlraznuje jedine¢nost kazdého ¢lovéka

Transakéni analyza — Zameérena na analyzu a zménu mezilidskych interakci; pracuje se tzv.
zékladnimi stavy ega: rodi¢, dospély a dité a jejich podilem na mezilidském kontaktu

Systemicka psychoterapie — VVychazi z pohledu na rodinu, vztahy jako cely systém; predpoklad
»problém je vytvaren systémem® meéni na ,,problém vytvari systém*

Daseinsanalyza — smér ovlivnény filozofii; vede klienta k uskute¢riovani jeho vrozenych schopnosti,
neopakovatelna jedine¢nost kazdého a nutnost individualniho pfistupu

Integrovana psychoterapie — Slucuje psychoanalyzu a teorie uceni; uvédomovanim si vlastniho
chovani jako nedilné soucasti celého interpersonalniho systému

Dalsi pojmy

Celostni lécba v psychiatrii — B-P-S-S komplex + ¢as a prostor, jedine¢nost ¢lovéka

Rehabilitace - nedilna souc¢ast moderni péce = soubor postupd, které napravuji narusené funkce a
zvySuji sobéstacnost, usnadnuji navrat k dusevni, télesné a pracovni vykonnosti

Pracovni terapie (ergoterapie) — lékafem prfedepsana ¢innost, soucast rehabilitace, cili na
podporu samostatnosti, socialnich kompetenci, komunikace, zodpovédnosti
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23.

Historie klinické psychologie (KP3)

Historie vychazi z psychoterapeutickych skol
1818 — Heinroth (psychosomatika), 1895 — Freud & Breuer (Studie o hysterii), 1896 — Witmer (vznik
klinické psychologie, prvni psychologicka klinika, kazuisticky pfistup jako klinickd metoda)
Psychoterapie = lééebné plisobeni psychologickymi prostifedky » zmény chovani a proZivani
Skupinova/individualni/parova/rodinna, nedirektivni/direktivni, symptomaticka/kauzalni, podplrna,
rekonstrukéni, hlubinna, nahledova, akéni aj.
Psychoanalyza (Freud)
o Nevédomi (chovani a prozivani ma nevédomou motivaci), modely — traumaticky,
topograficky a strukturalni; Eros vs. Thanatos
o Intrapsychicky konflikt - id-ego-superego, manifestace — sublimace, sexudlni deviace,
psychoneurdza; obranné mechanismy
o Cilterapie — nahled, pochopeni, integrace iracionalnich motivaci a vytésnénych obsaht
ajejich racionalni zvladnuti
o Analyza odporu a pfenosu — prace s pfenosem a protipfenosem
o Technika volnych asociaci, hypnoterapie
Individualni psychologie (Adler)
o Nevédomi obsahuje zivotni scénar, neuvédomovany, utvari se v détstvi a v rodiné
o Pocit ménécennosti — hnaci motor a vede ke kompenzaci, je mozné prekonat (lidé v
nemoci nechtéji, chtéji se vyhnout)
o Vile po moci a pak vilile po nadfazenosti, k dokonalosti
o Sourozenecké konstelace - vyznam sourozenecké pozice
o Psychoterapeuticky postup — poznat nerealisticky Zivotni plan, vedeni ke zméné, dodavat
odvahu, odhalit uték do nemoci
Jungovska psychoterapie
o Osobni a kolektivni nevédomi (zkuSenost lidstva, obsahuje archetypy - stin, anima,
animus, stafec matka); 1. polovina Zivota = socializace, 2. polovina = individuace
(propojeni védomi a nevédomi) > integrace ,,Bytostného Ja*“
o Analyza sn(, imaginace, pohyb, kresleni, odreagovani, 4x tydné
Dynamicka hlubinna a interpersonalni psychoterapie
o Horneyova, Sullivan, Moreno
o Zdlraznuje vyznam détstvi, akcentuje socialni faktory a interakci, sebepodryvajici chovani
o Princip nahled na sebepodryvajici chovani, porozumét podilu na opakujicich se
problémech, skupinova interakce/terapie, aha zazitek
Rogersovska psychoterapie
o Autenticita, empatie, kongruence, akceptace
o Realné aidealnija, cilem je sebeaktualizace
Gestalt (Perls)
o ,ladyated”, uvédomeéni, co prozivam nikoli pro¢, vnitfni vhled
o Nedokon&ené zalezitosti, prazdna zidle, vnitfni dialog, zamérfeni na télesné prozivani
Logoterapie, existencialni analyza
o Smysl zivota, filozofické — Husserl, Heidegger
o Existencidlni frustrace a neurdza, paradoxni intence (pfedstavovani strach(l) a dereflexe
Behavioralni psychoterapie
o Eysenck, Wolpe
o Psychické problémy = nauCené reakce, zameéfeno na zménu chovani
o Pozitivni nacvik, asertivita, averzivni terapie, systematicka desenzibilizace a expozice
Kognitivni psychoterapie
o Predevsim mysleni, jaké je interpretace svéta, pfezkum nézord, sokratovsky dialog
o Racionalné emocni terapie (Ellis), kognitivni terapie (Beck)

Dalsi sméry — Palo Alto, rodinna terapie (Satirova), systemicka terapie, eklektické a integrativni pojeti
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IV. Mozek a jeho poSkozeni

24. Psychopatologie a mozkové systémy pfivzniku a lé€bé dusevnich poruch (PP3)

Mozkové neurony

e Nervové buriky (neurony) —vysoce specializované, pfenos a zpracovani informaci
o Dendrity — dostfedivé vybézky; Axon — odstfedivy vybézek (Sedé vs. mielinizované)
o Produkuji neurotransmitery uvolfujici se do synaptické stérbiny vs. neurokrinie
o Plasticita = zdravé neurony mohou kompenzovat a rozSifovat své funkce cely Zivot
e Podpulrné buriky (neuroglie) — vyzivna, ochranna, metabolicka a stavebni funkce
o Astrocyty, oligodendrie, mikroglie (CNS); Schwannovy a satelitni buriky (PNS)

Synapse a mediatory

e Synapse = spojeni mezi neurony, kontakt dvou bunék — neuroreceptorova, neuroefektorova,
interneuronova — prenos info elektrické potencialy & chemicky ve Stérbiné
e Mediatory = v klidu v presynaptické ¢asti, pfi vzruchu do stérbiny (reuptake/enzymy/difuze)

o Serotonin (nalada, vnimani bolesti, spanek); dopamin (integrace psychickych funkci,
prozitky slasti); (nor)adrenalin (budivy efekt, aktivace); GABA (tlumivé funkce); endorfiny a
enkefaliny (uspokojeni, vnimani bolesti); acetylcholin (pamét)

o Pointerakci receptoru s mediatorem — (1) otevieni iontovych kanald; (2) aktivace
G-proteinu; (3) enzymaticka aktivita

Struktura a funkce mozku

e Mozkovna - tvrda plena mozkova, pavuénice, mékka plena mozkova (mozkomisni mok)
e CNS se sklada z mozku (encephalon) a hifbetni michy (medulla spinalis)
e Mozkovy kmen (truncus cerebri) — bazalni ¢ast mozku, navazuje na patefni michu
o Prodlouzena micha, Varoliv most, stfedni mozek
o Centrum vitalnich funkci, primarnich reflexd, retikularni formace (védomi, bdélost)
e Mezimozek (diencephalon) — navazuje na stfedni mozek, mezi mozkovymi polokoulemi
o Parovy talamus - ,,brana védomi“ — pfepojuje senzitivni, motorické, autonomni info
o Hypotalamus - fidi vegetativni funkce, homeostaza, producent hormont
e Mozecek (cerebellum) — za mozkovym kmenem, vytvafi ,,strom zivota“
o Fv{l'zem'motoriky, zapojeni do poznavani, emoci, u¢eni, motivace = ,Seda eminence”
e Koncovy mozek (telencephalon) - nejmohutné;jsi a nejvyvinuté;jsi
o Prava (citéni, prozivani) vs. leva (fec, interpretace, racio), spojené corpus callosum
o Pétlalokt - ¢elni, temenni, tylni, spankovy, ostrovni — asociaéni oblasti vs. specifické
kérové oblasti (napf. Brocova, Wernickeova - fe€)
o Prefrontalni ktira - vrchol hierarchického usporadani, nejvice propojena s oblastmi mozku
* (1) medialni-kontrola fidicich fci a pozornosti, emoc¢ni prozivani; (2) dorzolateralni
— pracovni pamét, mysleni, pldnovani, motivace; (3) orbitofrontalni — osobnostni
charakteristiky; (4) frontopolarni — exekutivni funkce, celkové utvareni osobnosti
o Limbicky systém - jeden z nejsloZitéjSich systému, mozkovy podklad paméti a emoci
= Hipokampalni formace - geneze pameéti, prevod z kratkodobé > upevnovani
=  Amygdalarni komplex — hodnoti vyznam udalosti a pfifazuje emocni naboj
o Bazalni ganglie — podkorové oblasti, podili se na fizeni hybnosti (motorika & forma jednani)
= Zihané téleso, plastové jadro, podtalamické jadro, substancia negra
o Zrcadlové neurony - pfi ¢innosti jiného ¢lovéka — motorické (pohyb), senzitivni (prozivani)
= \ysveétluji empatii, pfenos emoci, rozvoj komunikace i socialnich kompetenci, vzory
o Dopaminovy sytém odmeény - navozeni pfijemnych pocitli — ¢innosti, které zachovavaiji
druh, aby se zvySil jejich vyskyt = potrava, sex, socidlni vztahy
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25. Organické a symptomatické dusevni poruchy (PP19)

e Organické poruchy - zplisobeny chorobnym procesem mozku (napf. ukladani patologického
protein B-amyloid) — nasledkem je odumfiela mozkova tkan

e Symptomatické poruchy - chorobnym procesem jiné ¢asti téla (napf. cévni systém)

e Akutni-rychlé a kratkodobé (deliria); chronické — dlouhodobé a pozvolné (demence)

Demence

e Pestra skupina onemocnéni, vyznamné poskozeni kognitivnich funkci (zejm. pameéti)
e Atroficko-degenerativni (napf. Alzheimer) vs. symptomaticka (napft. vaskularni)
e Demence Alzheimerova typu (F00) — nej¢astéjsi, cca 50-60 %, pramérné 5-8 let
o Pomaly nastup, staly progredientni priibéh, chybi nahled, zasazena prefrontalni klira
o DAT s éasnym zaéatkem (F00.0) — pfed 65. rokem, rychlejsi priibéh, vétsi dopady
o DAT s pozdnim zaéatkem (F00.1) - senilni forma, rozviji se pomaleji
o Nenivyléditelnd, lze zpomalit pribéh —inhibitory ATCH, antidepresiva, terapie
e Vaskularni demence (F01) - na podkladu cévniho postizeni, ischemie, cca 30 %
o Zhor8eni skokovité, odpovida novym infarktdim, nahled uchovan déle, suicidalita
o S akutnim zac¢atkem (F01.0), multiinfarktova (FO1.1), subkortikalni (F01.2), smiSena
kortikalni a subkortikalni(F01.3), jina (FO1.8), nespecifikovana (F01.9)
e Ujinych nemoci napf. demence u Pickovy, Parkinsonovy, Huntingtonovy nemoci
e Demence toxického, infekéniho, metabolického plvodu, farmakogenni aj.
o Dif. dg. — delirium, deprese, schizofrenie, MR, stafecka zapomnétlivost

Deliria
e Jednaznejc¢astéjsich poruch psychického stavu (symptom i diagnosticka jednotka)
e Nespecificka odpovéd na rlizné pficiny (stres, organika, infekce, somatogenni faktory aj.)
e Kvalitativni porucha védomi, prudky a bouflivy pribéh, narusuje kontakt s realitou
e Hyperaktivni (napadné, bouflivé), hypoaktivni (klidné, nenapadné), smisené
e MdlZe ohroZovat na Zivoté, vyskytuje se Uplna ¢i ostrivkovita amnézie
e Naseda na demenci (F05.0), nenaseda na demenci (F05.1), jiné (F05.8), nespecifik. (F05.9)
¢ Nutna hospitalizace (i nedobrovolné), uklidnéni benzodiazepiny, volat IZS
o Dif. dg. — schizofrenie, afektivni poruchy, intoxikace, stres, demence, faktitivni porucha

Dalsi kategorie organickych a symptomatickych poruch

e Organicky amnesticky syndrom (F04)

e Jiné dusevni poruchy zplsobené poskozenim mozku (FO6)

Organicka halucinéza (F06.0)

Organicka katatonni porucha (F06.1)

Organicka porucha s bludy podobna schizofrenii (F06.2)

Organické poruchy nalady (F06.3)

Organicka uzkostna porucha (F06.4)

Organicka disociativni porucha (F06.5)

Organicka emocni labilita (F06.6)
o Lehka porucha poznavani (F06.7)

e Osobnosti a chovani zplisobené onemocnénim, poskozenim nebo dysfunkci mozku (F07)
o Organicka porucha osobnosti (F07.0), Postencefaliticky syndrom (F07.1)

e Neurcéena organicka nebo symptomaticka dusevni porucha (F09)

e Vybrana neurologicka postizeni mozku - infekce CNS, nadory, Uraz hlavy, epilepsie, roztrousena

skleréza, cévni mozkové prihody

0O O O O O O O
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26. Dusevni poruchy a poruchy chovani vyvolané ucinkem psychoaktiv. latek (PP20)

e LiSise rozsah, forma, délka ucinku i toxicita latek, poruchy pod ¢islem F10-F19

e Poruchy zplisobené uzivanim: alkoholu, opioidl, kanabinoidd, sedativ a hypnotik, stimulancii,
halucinogen, tabaku, prchavych rozpoustédel, nékolika latek zaroven a jinych

e AbUzus nezpulsobujici zavislost — antidepresiva, steroidy, laxativa, vitaminy aj.

Mozkovy systém odmeény

e Duvodem uzivani je navozovani pfijemnych a mimoradnych prozitk( a pocit(

e Dopaminovy systém = sit mozkovych neuront, komunikujici skrz dopamin

e Aktivace systému prostifednictvim — sebe (aktivity), nékoho (kdo peduje), nééeho

e Psychoaktivni latky zvySuji dopamin rychleji a vice nez jiné aktivity — davku nutno zvysovat

Akutni intoxikace

e Pfechodny stav podminény pfimym ucéinkem latky, prosta vs. komplikovana

e Projevy zavisi na samotné latce, davce i jedinci — silnéjsi v détstvi (nezralost systému)

e Akutniintoxikace (F10.0) nekomplikovana, s traumatem, jinym télesnym zranénim, s jinymi
somatickymi komplikacemi, s deliriem, s poruchami vnimani, s kbmatem, s kfieCemi, patologicka
(tyka se alkoholu — malé mnozstvi vede k nepfimérené agresivité Ci nasili)

Skodlivé uzivani
e Abuzus = opakujici se naduzivani psychoaktivni latky, alespon jeden mésic

e Negativni télesné (jatra, ledviny, nervy) i psychické disledky (depresivni symptomatika)
e Epizodickeé ¢i kontinualni

Syndrom zavislosti

e Craving, problematicka kontrola a zastaveni uzivani, nardst tolerance (potfeba vyssi davky)
e Prlikazem je odvykaci stav — kdyZ neni latka dodana; pokracovani i pfes negativni dopady
e Pribéh muze byt kontinualni i epizodicky; tyka se celého ¢lovéka (B-P-S-S)
e Zavislost ma biologicky podklad, je pfirozena, evolu¢né vypracovana — dopaminovy systém
e Faktory rozvoje - individualita, prostfedi, podnéty, dostupnost (genotyp & fenotyp)
e MKN-10 zohlednuje aktualni stav:

o Vsoucasnosti abstinuje

o Vsoucasnosti abstinuje v chranéném prostiedi (nemocnice, komunita)

o Vsoucasnostiv klinicky kontrolovaném nebo nahrazkovém rezimu (substituce)

@]

o

V soucasnosti abstinuje s lé€bou asertivnimi nebo blokujicimi latkami (natrexon)
Aktivni zavislost (uziva latku)

Odvykaci stav a dalsi stavy

e Uplné odnéti latky
e Prosty, komplikovany kfe¢emi ¢i deliriem
e Delirium tremens = Odvykaci stav s deliriem pfi zavislosti na alkoholu (F10.4)
o Nebezpecizavazného vnitfniho rozvratu a smrti — potfeba okamzita hospitalizace
o Vjedné tfetiné spojeno s epileptickymi zachvaty
o Delirium zaméstnanosti — jako by dotyCny provadél neexistujici Cinnosti Ci ukony
e Toxicka psychdza = psychoticka porucha v souvislosti s psychoaktivnimi latkami
o Halucinace, bludy, paranoidita, poruchy psychomotoriky a emoci
o Prolina se s akutni intoxikaci — alkohol, kokain, metamfetamin, konopi
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27.

Screeningové neuropsychologické testy (PD11)

VySetfeni kvality a poruch kognitivnich funkci ¢i odhaleni kognitivniho deficitu — demence

a neurologické onemocnéni

Screening za Ucelem vyhledani chorob v jejich éasnych stadiich, kdy jeSté nejsou patrné potize =
nemusi je administrovat psycholog (nizsi naroky na administratora)

Organické postiZzeni (organicita)

Pfiznaky poSkozeni mozku, CNS ¢i jinych télesnych poskozeni, které jsou pfi€¢inou dusevnich
poruch ¢i zavad

Projevy mozkového postizeni v chovani se méni v souvislosti s podstatou, rozsahem, mistem
a trvanim léze = samotné poskozeni mozku

Etiologie — traumaticka, cévni, infekéni, nadorova, odchylky ve vyvoji mozku (vrozené)

Deteriorace kognitivnich funkci

Docasné ¢i progresivni zhorSeni vykonnosti v nékterych kognitivnich funkcich, pamétovych

a intelektovych funkcich a dovednosti; od dvou let

Progrese v rlizné mife — pozvolna (DAT s pozdnim pocatkem) vs. strméjsi (DAT s casnym)

Rdzné stupné deteriorace — riiznorody klinicky obraz

VysSetiované oblasti — schopnost vStipivosti a retence paméti, nové uceni, rozliSeni figury a pozadi,
vnimani konstantnich znakd u rliznych pfedmétd, zmény emoci

Testy organickeé integrity

Organicita = posSkozeni mozku jako méfitelny vicerozmeérny jev
Léze se mohou projevovat rlizné — testy nam feknou, v jakych projevech byli zasaZeni
Rey-Osterriethova komplexni figura (ROCF)
o Neurodiagnosticka metoda - reprodukce sloZitého obrazce, ktery se sklada z 18 prvkd
(bez instrukce pro zapamatovani)
o (1) obkreslovani, (2) reprodukce zpaméti ihned, (3) reprodukce s prodlevou 20 min.
o Hodnoceni - spravnost reprodukce, pracovni styl, potfebny ¢as
o Traumata mozku, pfitomnost demence, posouzeni stupné kognitivni zralosti u déti
Bender-Gestalt test
o Laurette Benderova r. 1973 pfinesla zakladni princip testl organicity = obkreslovani
o 9 Wertheimerovych figur, 1 + 8 karticek, administrace 10-15 minut — komplexni figury
uprednostnuji percipovani celku pfed jednotlivymi ¢astmi (gestalt)
o Instrukce = ,Nakresli obrazek nejlépe, tak jak umis.“
Hodnoceni - perservace, rotace, pfidané Uhly, prekryti obrazk(, poruseni tvaru aj.
o Uroven a poruchy percepce, senzomotoricka koordinace, emocionalni poruchy, ve star§im
véku odhaluje i nékteré neurologické a osobnostni charakteristiky
o Psychoticka porucha - roztfisténé tvary, organicka porucha - kresby na urovni déti
Minnesotsky percepéné diagnosticky test (MPDT)
o Podobny princip jako Bender-Gestalt, obkreslovani Wertheimerovych figur
o Reprodukce 6 obraz(, vékové skupiny 8-15 let a 18-65 let
o Hodnoceni - pootoceni obrazce
o Nejvice u mozkovych poskozeni a organickych vad, méné u neurdz a psychoz
Test pojmenovani obrazk a jejich vybaveni (POBAV)
o Ceska, kratce trvajici zkouska — véasny zachyt poruch feéi a paméti (napt. DAT)
o Celkem 20 obrazkl - (1) pojmenovani, (2) vybaveni
o Hodnoceni - podle poétu spravné pojmenovanych obrazkd (norma 7+)
Kratky test mentalniho stavu (MMSE) & Addenbrooksky kognitivni test (ACE-R)
Test hodin - Casto vyuZivani, nakreslit cifernik, ¢isla a ru€i¢ky na 11 hodin a 10 minut

o
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28. Komplexni neuropsychologické baterie a testy (PD12)

e Ukol zjistit, zda jsou psychické umény ireverzibilni (organické) nebo reverzibilni (funk&ni)
e Pouzivaji se testy organicity a také poznatky z ROR a WAIS
e Kdiagnostice pomahaji somaticka vySetfeni, zejména neurologicka

Neuropsychologické diagnostické baterie

e Objevuji se na konci 20. stoleti pro odhadovéani neurotoxickych vlivi

e Vyhody - komplexnost a standardnost, robustni datové soubory (dobré normy), porovnani mezi

diagnostickymi jednotkami

Nevyhody - Casova naro¢nost, nizka flexibilita, klinicky malo pouzivané jako zkousky

K pfednim odbornikim patfii Alexandr Lurija, ktery vytvofil mnoho nastrojt

e Zameéreni na schopnost vStipivosti a retence paméti, nové uceni, rozliSeni figury a pozadi, vnimani
konstantnich znak( u réiznych pfedmétd, schopnost dotvaret nedokoncéené tvary

Lurija-Nebraska Neuropsychological Battery (LNNB)

e Postavena pfedevSim na klinickém pfistupu (pozorovani)

e Veékod 15 letvySe; 2 formy LNNB | = 269 polozek, LNNB Il (paralelni) = 279 polozek

e Skaly - klinické (rytmus, taktilni funkce, psani, &teni, po&itani), souhrnné (patognomicka, leva,
prava hemisféra, vyska profilu, index naruseni), lokaliza€ni (leva frontalni, senzomotoricka,
parietookcipalni, temporalni), faktorové (rychlost, kresleni, jemna motorika, rekognice pojmu aj.)

e Nejsou dostatec¢na psychometricka voditka = je kvalitativni, potfebné zkuSenosti

e \ys$Si psychické funkce, uréeni mozkového postiZzeni, rozsah a vliv deficitll u poznanych ézi,
zjisténi rdznych typl poskozeni v odliSnych populacich

e Hodnoceni- analyza profilu $kal a polozek, ¢tyfi vykladové roviny

Halsteadova-Reitainova neuropsychologicka baterie (HRNB)

e Tfivékové formy - 5-6 let, 9-15 let, 15 avySe

e Cas2,5-3 hodiny bez intelektu, cely soubor 6-8 hodin (+ WAIS a MMPI)

e Je nutné rozfazovat, pro pacienty s poruchou velmi naroéné

e 42 proménnych - Groven vykonnosti, patognomické znaky, vzorce a vztahy mezi vysledky, pravo-
leva diferenciace

¢ Obsahuje vysetteni lateralni dominance, taktilni rozpoznavani tvar, screeningovy test afazii, test
oscilace prstu, sila stisku, test cesty, senzoricko-percepéni vySetreni, test rytmu, test percepce
zvykd feci, test taktilni vykonnosti, test kategorii

o Klasifikace osob s mozkovym poskozenim a bez ného, s posSkozenim v pravé Ci levé hemisfére,
s rozdilnymi typy mozkovych léz, zmén po mozkovych operacich, Urazech a chorobach

¢ Nedostate¢né feSena otazka norem (zvlast ceskych)

e Hodnoceni -z hlediska vykonu, vztahu mezi vysledky, specifické znaky a deficity, srovnani vykonu
dvou lateralnich stran téla

Neuropsychologicka baterie (Psychiatrické centrum Praha)

e Preiss, Laing, Rodriguez (2002, 2013 - 3. vydani); 60-90 min

e Jde o vybér ze stavajicich testll (Reyova-Osterriethova figura, WAIS-R: Slovnik, Trail Making Test aj.)

e Slouzi k diagnostice za€inajici demence, oslabeni kognitivnich funkci po traumatickém poskozeni
mozku, pro kognitivni deficity u psychiatrickych poruch

e Nevyhody - jen provizorni normy, testy nelze pfifadit jednotlivym oblastem mozku

Dalsi baterie

e Opakovatelna neuropsychologické baterie (RBANS)
e Posuzovaci Skala Alzheimerovy nemoci (ADAS-Cog)
e Lurijova neuropsychologicka baterie
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29. Diagnostika u organickych poskozeni CNS, mentalni retardace (PD37)

e ,Organické“ - vychazeji z kvalitativni zmény tkané

e Organicka porucha —jakékoliv poskozeni, které vede k dysfunkci mozku a tim i jeho funkci

e Etiologie - mechanicky faktor, neoplazmata, infekce, paraziti, dalsi (hypoxie, hypoglykémie)

e I|dentifikace déti s org. poSkozenim CNS, popis poruchy, profil, mira deteriorace, osobnostni zmény

Mentalniretardace

e Stav zastaveného nebo neuplného dusevniho vyvoje, postihuje vSechny slozky inteligence
e Deédi¢nost, org. postizeni CNS béhem nitrodélozniho vyvoje, pfi porodu, kratce po narozeni
e Lehka MR (1Q 50-69)
o Stanovena Casto az v predskolnim véku, stereotypni mysSleni, malo pruzné
o Neékdy trpi specifickymi poruchami uceni (dyslexie, dysgrafie)
o Vyucéni list v praktickych oborech, jednoduché zaméstnani, iplna samostatnost
e Stiredné tézka MR (1Q 35-49)
o Zachyceno vétSinou jiz v kojeneckém, nejpozdéji batolecim obdobi
o Prfi horni hranici se nauci zakladim ¢teni, psani a pocitani (specialni Skola)
o Cilené vedeni zajisti sebeobsluhu, jednoduché pracovni ¢innosti (chranéné dilny)
o Kvalita prostfedi ovliviiuje emocni a socialni vyspivani téchto déti
e Tézka MR (1Q 20-34)
o Zavaznaretardace zfetelna jiz od utlého véku
o PFidruzuje se postizeni pohybové, porucha zraku ¢&i sluch, nauci se pouze par slov
o Povinnost Skolni dochazky — tzv. rehabilitacni tfidy
o Kvalitni stimulace a emoc¢ni podpora = zfetelné efekty (klid, emoce, sebeobsluha)
e Hluboka MR (IQ pod 20)
o PFidruzené velmi tézké pohybové postizeni (Casto zcela imobilni nebo minimalneé)
o VétSinou si neosvoji ani zaklady mluvené feci, reaguji na taktilni podnéty a zvuky
o Komunikace ma globalni charakter (celkova relaxace s Usmévem vs. napéti a plac)
o Rehabilita¢ni tfidy specidlnich Skol — naplnit max. moznou kapacitu kazdého jedince

Diagnostické moznosti

e Stanford-Binetova zkouska
o Zakladni test k méreni inteligence, vychazi z vyvojového hlediska kognitivnich funkci
o Vhodny pro déti s MR, vyuziva konkrétnich predmétt, nejen obrazka
o Hlavnim cilem - diagnostika mentalniho postizeni
e Wechslerovy zkousky inteligence
o VSechny Wechslerovy testy maji ¢ast verbalni (v€édomosti, porozumeéni, pocCty, podobnosti,
opakovani ¢isel) a neverbalni tzv. performacni (dopliiovani a fazeni obrazk(, kostky,
skladanky, symboly, bludisté)
o Ziskavame IQ verbalni, neverbalni a celkovy
e Ravenovy testy
o Pro SirSi vékové i vykonnostni spektrum osob
o Pro déti s mentalni postizenim jsou u vhodné dvé modifikace — barevné progresivni matice
(5-11 let), standardni progresivni matice (od 8 let)
e Merill-Palmer test
o Vznikl pfed 70 lety, normy jiZ nejsou validni, pfesto pouzivana k diagnostice MR
o Dlvodem je, Ze obsahuje neverbalni polozky a pfipousti odmitnuté ¢i vynechané
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V. Védomi, nevédomi, spanek

30. Védomianevédomi (OP3)

e TéZzko zkoumatelny a popsatelny fenomén (body-mind problem)
e John Searle definoval 4 prekazky ve studiu védomi
o Existence védomi je zazrak — jsme v tom jedinecni, je to viibec vyhodné (smrtelnost)
o Intencionalita - otazka svobodné vile
o Subjektivita — nikdy nepochopime co prozivaji druzi
o Mentalni kauzace - jakym zplisobem nase duse ovliviuje nas Zivot
e Ve 20. stoleti — Novi mysteriani
o Tomas Nagel - Jaké je to byt netopyrem?
o Colin McGinn -k pochopeni védomi potfebujeme vétsi kapacitu mozku
o David Chalmers - snadné problémy (diskriminace podnét() vs. obtizné problémy (vznik
fenomenalniho védomi, jak a pro¢ védomi vzniklo)

Funkce védomi

e Vigilance / bdélost védomi = byt pfi védomi, proZivat, vnimat (opak je spanek ¢i narkdza)

e Lucidita/jasnost védomi = somnolence, sopor, kéma

e Evoluéni hledisko — védomi pomaha prezit a [épe se adaptovat

e JohnKihlstorm - sledovani (sebe a okoli), ovladani/fizeni (sebe a okoli)

e Funguje spiSe na zakladé reflexe — ovliviiuje adaptace, nékdy reagujeme instinktivné

e Kognitivni psychologoveé — vyhledavani v paméti, myslenkové operace, osvojeni dovednosti, osobni
identita, feCové prostfedky — soucasti je vnitini fe€ (nastroj mysleni)

Neurologické vyzkumy védomi

e Broca (motorické) & Wernicke (senzorické) — Feéova centra v mozkové klfe levé hemisféry
e Sperry & Gazzaniga - komisurotomie — ,,split-brain patients® — pfefezani corpus callosum
e (1) Gazzanigova teorie
o Mozekrozdélen do nezavislych funkénich jednotek, paralelni aktivity jsou nevédomé
o Leva hemisféra interpretuje chovani, ktera ,,nemluvici“ prava zaCala
e (2) Prekvapiva domnénka Francise Cricka
o Vénuje se zrakovému vnimani, pfedméty zpracovavaiji rizné oblasti v mozku
o Problém vazby vysvétluje sou¢asnou oscilaci neurond, které registruji vlastnosti predmétu
- synchronizovana aktivita odpovida tzv. gama oscilacim (35-75 Hz)
¢ (3) Kvantovy model védomi Penrose a Hameroffa
o Objasnuje védomi skrz teorii chaosu, nelinearni dynamiku a kvantovou fyziku
o Mikrotubuly v neuronech se chovaji jako buné€¢né mikroprocesory
o Fyzikalni procesy na mikrourovni, jako jevy vys§Siho fadu na drovni makrostruktur

Kognitivni teorie védomi

o Baarsova teorie globalniho prostoru = model jediného jevisté
o Obsahy védomi se nachazeji v globalnim prostoru, zpracovavaji nevédomé expertni
procesory —vSechny soutézi o vstup do globalniho prostoru
o Dennettova teorie dimenze mysli = model nékolika jevist
o Védomije vysledkem decentralizovanych pracovnich prostord, které usiluji o vstup

e

o Nestoji v centru vSeho déni a neni Fidici systém - hierarchické fazeni udalosti

Svobodna vile

e Libetovy pokusy - ¢erveny knoflik — mozek vi o akci 1 vtefinu dfive, nez se rozhodneme
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31. Spanek, faze spanku (OP4)

e Pfirozeny psychosomaticky stav snizené psychické i télesné aktivity

e Odpojeni mozku od reality, utlum senzoriky, odpocinek a svézest

e Cirkadianni cyklus = 24 h a 18 min - pravidelné stfidani, bez (idajl se prodluZuje na 25 h
e Polyfazicky spanek vs. monofazicky spanek

Faze spanku

e 1.faze (non-REM)
o Usinani (hypnagogicky stav)

o Pfiprobuzenije jedinec pfesvédcen, Ze jeSté nespal

o Nastup théta vln, vymizeni alfa vln

o Neékdy se mohou objevit svalové kie€e provazené Skubnutim celého téla
o Motorické impulzy z niz§ich mozkovych center

e 2, faze (non-REM)

o Lehky spanek

o Vyrazné snizeni svalového napéti

o Spankova vietena (shluky vin 15 Hz) a K-komplexy (velké, pomalé a ostré)
e 3.faze (non-REM)

o Hluboky spanek, delta vlny (velké, pomalé, 1-2 Hz, 20-50 % EEG zdznamu)
e 4. faze (non-REM)

o Nejhlubsi spanek, delta vlny (velké, pomalé, 1-2 Hz, vice jak 50 % EEG zdznamu)

o Pokles srdecni a dechové frekvence, svalova relaxace, chybi o¢ni pohyby

o Clovék se pak vracido 3. a 2. stadia spanku, pak teprve 5. faze
e 5, faze (REM)

o REM (rapid-eye movements) spanek = paradoxni spanek

o Nathaniel Kleitman provadél vyzkum spanku v 50. letech 20 stol., jeho student Eugene
Aserinsky zpozoroval u spicich déti rychlé o€ni pohyby za zavienymi vicky
slouZzi k psychické regeneraci (ostatni faze k fyzické regeneraci)
Beta a theta vlny (rychlé vlny s nizkou amplitudou)
Vysoka aktivita mozku, tézky a nepravidelny dech, vyssi srdecni frekvence
Snizeni svalového napéti (vyjma srdce, okohybnych svalll a hladké svaloviny)
Zvyseni pritoku krve do mozku a jeho zahfivani (vice nez v bdélém stavu)
Erekce u muzd, prokrveni vaginalni oblasti u Zen
Mozna funkce REM spanku - regenerace mozku (pratokem krve)
80% osob probuzenych v REM fazi udava sen, v non-REM jen 20%

0O O O O O 0 0 O

Spankovy cyklus

e 4 az5REM fazi, probuzeniu posledni z nich

e Do REM faze se dostavame z lehkého spéanku (2. faze)
Spankova a snova deprivace

e William Dement — 30 buzeni za noc, po deseti dnech nebylo mozné pokracovat, nasledné se u
dobrovolnik( prodlouzila REM faze o 60 — 160 % nad obvykly stav
e Pokus s ko¢kami, po 15 dnech uhynuly na vyCerpani

Poruchy spanku

e Noc¢ni mlry, no¢ni bésy, namésicnictvi, nespavost
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32. Sny, vyznam snéniv psychickém déni, teorie snéni, vyklad snt (OP5)

Sny
e Nejcastéji v REM fazi spanku
o NejCastéji se jedna o zrakové, pfipadné zvukové predstavy, které jsou tak zivé, ze je spici nedokaze
odlisit od viemU - je naru$eno testovani reality
e Emocné zabarvené, spise negativné — uzkostné
o Lucidni snéni - specialni druh snéni, kdy si jedinec plné uvédomuje, Ze sni
o Hypnagogickeé predstavy — pseudohalucinace, 1. faze spanku ve stavu dfimoty, vynofuji se
odlesky jednotvarné denni ¢innosti (trhani tfesni, borlvek, hrabani listi), je uchovano
testovani reality, tim se lisi od sn( (jedinec vi, Ze nejde o skute¢nost). Herbert Silberer
popsal transformace abstraktnich obsah( v pfedstavy.

Teorie snéni

e J. E. Purkyné - ,,0 spanku, snech a stavech pfibuznych® — sny maji lé¢ivou funkci pro duseni
rovnovahu (kompenzace smutku, radosti, starosti pomoci nadéje, osvézujici)
e Fyziologicka teorie snil — mozek jako aktivni systém schopny vytvaieni a analyzovani svych
vlastnich informaci
o Hypotéza aktivace-syntéza - R. W. McCarley a J. A. Hobson
= Snéni je subjektivni uveédomovani si neuronalnich aktivit mozkem
= Vnitfni aktivace probiha kazdych 90 minut pfed zacatkem REM faze
= Impulsy pfichazeji z retikularné-aktivacniho mozkového systému
= Nasledné v syntetickém stadiu mozek (kira frontalnich lalok() interpretuje tyto
nervove signaly
= Snaha vytvofit nejlepsi mozny pfibéh na zakladé Udajl z paméti
e Psychodynamicka teorie
o Sigmund Freud - ,Vyklad sn(“ — sen je kompromis mezi pudovymi silami a cenzurou
vedouci k ¢aste¢nému uspokojeni, sny jsou kralovskou cestou do nevédomi
» Latentni obsah sn( - skryty obsah, snaha do védomi dostat neZzadouci mys$lenky
= Manifestni obsah snl - zjevny obsah, samotny sen, ktery se zdal
= Snova cenzura -V pfedvédomi, chrani pfed nezadoucim obsahem - plsobi Gzkost
* Snova prace - transformace latentniho obsahu do pfibéhu snu, ddleZitym
mechanismem je symbolizace
o C.G.Jung -sen je spontanni sebezobrazeni aktualniho stavu nevédomi v symbolické formé
—lze je pFimo vykladat x rozdil s Freudem)
= Kompenzacéni funkce snu —vyrovnava jednostrannost Zivota (psychicka
autoregulace)
= Vyklad snu na roviné subjektu - reprezentace psychického svéta sniciho
= Vyklad snu naroviné objektu - obrazy jinych lidi, reprezentace blizkych
o Kognitivni teorie
o Christopher Evans - sny jsou vedlejSim produktem zpracovani informaci bez
psychologického vyznamu, sny jako bezesmyslny Sum
o Zpracovani pamétnich obsah( v REM fazi spanku (vybavovani i zapominani)
o Mozna funkce filtrovani, tfidéni a ukladani informaci do paméti, FeSeni probléma
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33. Veédomi, orientace, pozornost a jejich poruchy (PP11)

Védomi

e Stav bdélosti, uveédomujeme si sebe sama, své dusevni pochody i okoli

¢ Nezbytny pfedpoklad pro kontakt s realitou, vnimani, mysSleni, orientaci

¢ Vznika interakci a integraci korovych a podkorovych funkei (ktra + retikularni formace)
e Bdeélost (vigilita) / jasnost (lucidita) - schopnost integrovat / kapacita (rozsah)

¢ Idiognoze - rozliSeni procesut a jevl vlastnich a vnéjsich

Kvantitativni poruchy védomi

e NaruSenazejména vigilita
o Mdloba - kratkodoba, nahla porucha védomi (silny ulek, vyCerpani, malo kysliku)
o Somnolence - nejlehci stupen, schopnost odpovidat na jednoduché dotazy
o Sopor - hlubsi porucha, mlize kyvat, max. vyjadfovat souhlas/nesouhlas
o Koéma - nejtézsi porucha, nehybny, nereaguje ani na bolestivé podnéty — mélké kéma
(zornicovy reflex) vs. hluboké koma (zornice nereaguiji)
e Comavigile (apalicky syndrom) —je v kématu, nevnima, oteviené oci strnule hledi nebo bloudi
o¢ima, poskozena mozkova kira, pfi¢inami jsou Urazy hlavy nebo ischemie
* Locked-in syndrome - v bdélém stavu (vnima, rozumi, proziva), ale paralyza kosternich svaltl —
nehybe se, nereaguje, nékdy alespon pohyby o¢i, poskozeni mozkového kmene

Kvalitativni poruchy védomi

¢ Naruseny obsah a lucidita
¢ A)Obnubilace — mrakotny stav, vznik a zanik rychle a neCekané, na stav Uplna amnézie
o Stuporézni—nemluvi, je strnuly v jedné poloze, neji, nepije, mizZe se pomogit
o Afektivneé deliriozni - aktivni, psychomotor. neklid, nabuzené emoce, halucinace
o Automaticka - bézné zautomatizované jednani, které neodpovida kontextu situace
¢ B)Delirium -vznik nahle, trva hodiny, dny az tydny, vyznamné naruseno testovani reality a
psychické funkce, zmény psychomotorického tempa, dezorientace, zmatenost, poruchy
pozornosti, mySleni, paméti a vnimani — pfiznaky neurologické (tfes, porucha feci) a vegetativni

(zvySeni krevniho tlaku a tepova frekvence) —amnézie Uplna nebo ostrlvkovita, narusen cirkadianni

rytmus — nutna hospitalizace

o Hyperaktivni — dynamicky, proménlivy, bouflivy stav (viz vySe)

o Hypoaktivni - klidny a nenapadny stav, ¢asto nediagnostikovano, vSe se déje uvnitf

e C)Poruchy idiognoze - pocity, ze vlastni zazitky jsou cizi nebo je zménéné okoli, dotycny si

uveédomuje problémy s vnimanim

o Depersonalizace - pocit zmény u sebe, somatopsychicka (cizost vlastniho téla)

a autopsychicka (zménéno prozivani sebe sama)
o Derealizace -" vSe za sklem", zménéno je okoli, dojem nerealnosti vnéjSiho svéta

Orientace a jeji poruchy

e Probézné fungovanije tfeba orientovat se v ¢ase, miste, situaci a osobach

¢ Alopsychicka (vngjsi svét), somatopsychicka (vlastni télo), autopsychicka (psychika)

e U nékterych stavll dochazi v pocatku k tzv. nejistota orientace - je nejista a kolisava

e Poruchy = dezorientace - izolovana (jedna oblast), kombinovana ¢i globalni (vice oblasti)

Pozornost (prosexie) a jeji poruchy

e Zameéreni védomi Ci soustfedéni na vyznamné podnéty — volni, mimovolni, protivolni

e Vlastnosti — koncentrace, selektivita, distribuce, kapacita, vytrvalost, intenzita a stabilita

e Poruchy = hypoprosexie (az aprosexie), hyperprosexie (tunelové vidéni), rozptylena pozornost
(koncentrace/vytrvalost), roztrzitost (distribuce/stabilita), paraprosexie (tenze)
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34.

Spanek ajeho poruchy (PP29)

Nezbytny pro funkéni ¢innost mozku a celého organismu v bdélém stavu

Konsolidace pamétovych stop, regenerace téla a vyvazenost psychiky

Proménlivy funkéni stav — REM - 25 % spanku, zvySeni aktivity, metabolismu, Zivé snéni, zaskuby
svalll; Non-REM - (itlum metabolismu, aktivita parasympatiku, svalova relaxace

Neorganické poruchy spanku (F51)

Zasahuji do télesné a psychické kondice, ovliviuji kvalitu zZivota, pracovni vykonnost, motivaci,
mysSlenkové pochody; jsou komplexni povahy

Dysomnie

Primarné psychogenni stavy s naruseni, mnoZstvi, kvality nebo ¢asovani spanku
A) Neorganicka nespavost —insomnie — alespon 3x tydnég, jeden mésic
o Postihuje iniciaci a priibéh spanku — éasna (obtizné usnout), stfedni (Casté buzeni), pozdni
(pfedCasné probouzeni)
o Diagnostika - Spatna kvalita spanku, Unava, pocit nepohody
o Pfi¢iny - psychofyziologicka (strach z nespavosti), rezimové chyby a Spatna spankova
hygiena (alkohol)
B) Neorganicka hypersomnie — denng, alespon jeden mésic
o ZvySena potfeba spanku pfes den, stav neni zplisoben ponocovanim nebo nemoci
o Kleine-levinliv syndrom — periodicka-rekurenti hypersomnie s megafagii (pfejidanim) a
poruchami chovani
C) Nadmérna spavost — mohou ji sekundarné vyvolavat také dalSi stavy, které MKN-10 nefadi do
hypersomnie:
o Narkolepsie — nahlé, neovladatelné kratkodobé usnuti béhem dne
o Spankovy apnoicky syndrom - pieruSovani dychani béhem spanku (10s) > opakované
probouzeni
o Syndrom neklidnych nohou - RLS - neustavajici pohyby nohou (snizeni paleni, svédéni)
brani usnuti
o Periodické pohyby konéetinami — PLMS - aktivizuji a pferusuji spanek
D) Neorganicka porucha cyklu bdéni a spanku — denng, alespon jeden mésic
o Syndrom zpozdéné faze spanku - spiSe u mladych, pozdni usinani i buzeni
o Syndrom predcasné faze spanku - spiSe starsi, v noci nespavost a Unava pres den

Parasomnie

Pestra skupina poruch vazanych na spanek; naro¢né i pro spolunoclezniky
o Nameésiénictvi = somnabulismus - rlizné slozité aktivity, ¢innosti a pohyby v prvni tfetiné
spanku; kombinace bdélosti a spanku > nereaguje na komunikaci, amnézie
o Noéni (spankové) désy = pavor nocturum —vyrazna emocni reakce (extrémni Uzkost, kfik,
plac, panika), vegetativni pfiznaky (poceni, zrychlené dychani, zrychlena srdec¢ni frekvence),
v prvni tfetiné spanku, do 10 minut, amnézie
o Noc¢ni miry - désivy sen, ktery probouzi — vyrazna tenze po probuzeni ustupuje (uvédomeéni
"byl to jen sen"), vzpominka pfetrvava, vzdy podezieni na PTSD
MUzeme zaradit i somnilogii (mluveni ze spani), bruxismus (skfipani zuby), noéni jaktace
(rytmické kyvani u déti)
Df. dg. — jednotlivé poruchy spanku mezi sebou, doprovod dalSich onemocnéni — akutni reakce na
stres, poruchy pfizplisobeni, epilepsie, situacné — konflikty, starosti aj.
Lécba —resSit komplexné, spankova hygiena aj. + Z-preparaty kratkodobé, pravidelné 3-4 tydny,
nepravidelné 3x tydné na 3 mésice max; vyuziti sedativnich ucink( i jinych lékd
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VI. Vnimani a pozornost

35.

Pozornost (OP6)

Pozornost = mentalni proces, jehoz funkci je vpoustét do védomi omezeny pocet informaci, a tak
ho chranit pfed zahlcenim velkym mnozstvim podnétd

Je pfedpokladem pro uéeni, ovlivnéna emocemi a motivy

Neurofyziologickym zakladem pozornosti je retikularni aktivaéni systém — RAS

Automatizované aktivity — rychlé a efektivni, nejsou pruzné, tézké ménit

Procesy fizené védomim — pomalejsi, ale pruzné

Typy pozornosti

Bezdécéna (spontanni) — pasivni, vyvojové starsi, vrozend reakce na zmeénu a novost
o Orientatné-patraci reflex — 1. P. Pavlov
Odezva na novost okolného prostfedi — novost a hrozba
Podnéty — nové, spojené s nebezpedim, kontrastujici s okolim, nezvyklé
Povaha spontanni pozornosti odhaluje hlavni snahy osoby
Souvisi s emocemi, motivy, potiebami a obavami
Zamérna (amyslna, volni) — aktivni, vyvojoveé mladsi, souvisi s vyvojem ,,jastvi“
Rizena védomim zamérem, Gkolem
Dusevni namaha, potfeba vyvinout usili k zaméreni pozornosti
Ostrazitost — snaha jedince del$i dobu soustfedéné sledovat, co se déje kolem, ¢ekani na
vyznamny podnét, dlouhodobé sledovani percepéniho pole (plaveik)
o Patrani -velmi aktivni ¢innost s cilem nalezeni urcitého objektu (hledani restaurace)
Dochazi k prolinani a vzajemnému pusobeni mezi ob&ma typy pozornosti

O O O O

o O O

Vlastnosti pozornosti

Selektivita (vybérovost) — schopnost zaméfit svou pozornost na vyznamné predméty
Koncentrace (soustifedénost) — hloubka, intenzita pozornosti
Distribuce (rozdélovani) - rozdélovani pozornosti mezi rlizné mentalni aktivity, podnéty

Kapacita (rozsah) — 7+2 stejné jako Millerovo magické Cislo (je to vSak spiSe 4-5)
Stabilita (stalost) — bodova fixace — 0,1-5 sekund, jedna ¢innost asi 45 minut

Vyzkumy selektivni pozornosti

Fenomeén koktejlového vecirku — E. Colin Cherry — nedokazeme poslouchat dva rozhovory
soucasng, nudny vs. vedlejsi

Metoda stinéni (shadowing) — E. Colin Cherry - sluchatka, do kazdého ucha dostava jinou zpravu,
jedna plni roli stinéni = nic si z ni nepamatujeme

Navazuje na stinéni — A. Treisman — pfeci jen si pamatujeme: své jméno, sex, vulgarismy

Teorie selektivni pozornosti

Casna selekce - teorie filtru (Donald Broabent) — plisobi v receptoru

Pozdni selekce - (Deutch & Deutch) — k selekci dochazi na Urovni vnimani

Nova verze teorie filtru (A. Treisman) — ¢asna selekce vede jen k zeslabeni bezvyznamného;
podnét > receptor > zakladni zpracovani > hluboké zpracovani > védomi

Teorie jednoho zdroje (Daniel Kahneman) — centralni jednotka hospodafici s pozornosti, pozornost
je palivo - pfi velké spotifebé pfechazi jen na jednu aktivitu, zbylé ignoruje

Teorie vice zdroji — existuje vice zdrojd z nichz mizeme Cerpat
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36. Senzorické procesy (OP7)

e Citi, kognitivni procesy (spolu s vnimanim, uéenim, paméti, imaginaci a myslenim)
e Registrace podnétl z vnéjsiho i vnitfniho prostiedi —zmény stimulace lidskych smysli

Obecna charakteristika smyslovych organt

e Stavba - receptor > dostfedivy (aferentni nerv) > thalamus (kromé nosnich) > pfislusna senzoricka
oblast mozku

e Transdukce - transformace vnéjsich fyzikalnich, chemicky, biochemickych podnét(i do podoby
nervovych impulzl a pfevod do CNS

e Zakladni vlastnost receptoru je citlivost (senzitivita) — dlouhotrvajici nemeénny podnét = citlivost se
shizuje = senzoricka adaptace

e Hranice senzitivity = absolutni (dolni) podnétovy prah a horni podnétovy prah

Déleni smyslovych organt

e Exteroreceptory - registruji vnéjsi prostredi (zrak, sluch, ¢ich, chut a koZni smysly) — idaje o jejich
vlastnostech ziskavame z proximalnich podnétovych vzorcl
e Interoreceptory - vnitini prostfedi — zaznamenavaiji télesné zmény
o Proprioreceptory - pohyb, poloha, rovnovaha
o Visceroreceptory —zmény pfi traveni, dychani, vylu€ovani, sexu (mimovolni)
e Zrak —ty€inky a €ipky
e Sluch-Corgiho organ s vlaskovymi fasinkami
e Cich-gichové membrany s fasinkami
e Chut - chutové poharky a papilami
e KuZe - dotek (Meissnerova téliska), tlak (Pacciniho téliska), teplo (Ruffiniho téliska), chlad
(Krauseho téliska)
e Bolest -volna nervova zakonéeni (stejna pro dotek a tlak)
e Pohyb -receptory ve svalech, $lachach, vazivu a kazi
e Rovnovaha - polokruhové kanalky a vaéky v uchu

Rozdilovy prah

e Nejmensirozdil mezi dvéma podnéty rlizné intenzity (subjekt zaregistruje aspof v 50 %)
e Weberav zakon = ,,Pfi vy§8ich intenzitach podnétl se tedy rozliSovaci schopnost lidskych
smyslovych organ( snizuje
e Weber-Fechneriv zakon = ,Vzrlsta-li intenzita podnétu fadou geometrickou, roste intenzita
pocitku fadou aritmetickou.”
e Metoda pfimého odhadu (Stevens) — zalozeno na subjektivnim odhadu intenzity
o Kompresivni funkce — posuzovani jasnosti svétla (s rostouci intenzitou podnétl se jeho
jasnost subjektivné zvySuje po stale mensich a mensSich kvantech)
o Linearni funkce - posuzovani délky usecek (odhad koresponduje se skute¢nosti)
o Expanzivni funkce - posuzovani intenzity elektroSokt (opacna tendence nez u vétsiny
senzorickych podnétl —i maly pfirlistek je posuzovan jako veliké zvétSeni)

Teorie nestability podnétovych prah

e Teorie detekce signalu - vnimani podnétd je ovlivnéno motivy, o¢ekavanimi a vlastnostmi daného
jedince (nervovy hluk, instrukce, motivace) — zasah/chybgjici reakce/plany/poplach/spravné
zamitnuti

e Teorie adaptacni Grovné - senzoricka adaptace je sniZeni citlivosti smyslovych organa v dsledku
déle trvajici stimulace — Harry Helson — senzitivita smysll neni stabilni, ale méni se na zakladé
plsobeni pfedchozich podnétl — adaptaéni Groven (nivé) = nulovy bod
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37. Teorie percepce (OP8)

e Vnimani = organizace a interpretace senzorickych informaci; odhalovani smysluplnych celka v
chaotickych senzorickych informacich, které probiha v lidské mysli

Teorie konstruktivni percepce

e Hermann von Helmholtz — na dotvareni senzorickych informaci v lidské mysli se podili nevédomé
usuzovani

e Irvin Rock - Teorie inteligentniho vnimani - vjemy tvofime nevédomym tsudkem zaloZzenym na
senzorickych informacich, zkuSenostech a inteligenci

e Richard L. Gregory — Teorie viemoveé dedukce - ,Vnimany objekt je hypotéza, smyslovymi daty
navrzena i testovana.”

Teorie pfimého vnimani

e James Gibson - vétSina informaci, které potfebujeme pro vnimani, je soucéasti podnétd a je pro nase
smysly dostupna —,,Citi je vnimani“ - napf. gradient (spad) struktury

e Blakemore & Cooper — Experiment s kotaty v tubusu se svislymi pruhy (5 mésict po narozeni) =
zhors$ené vnimani

e Pfisun zrakovych podnétl by byl sam o sobé nedostateény — dité musi mit moZnost propojovat
vizualni data s taktilnimi a s poznatky o prostorovém usporadani

e Pan S. B. od narozeni nevidomy — po operaci brzy zacal poznavat objekty, které znal taktilné

Organizace percepcniho pole

e Zakladnivlastnosti vnimani je centrace, tj. soustfedéni na jednu ¢ast viemového pole, tzv. figuru,
ktera vystupuje oproti pozadi
e Prvni popsal Edgar Rubin - Rubinova vaza = reverzibilni oscilace
e Tvarové zakony - prosazuji se pfi vy€lefiovani figury z pozadi (Max Wertheimer)
o Zakon uzavienosti; Zakon pregnance (dobrého tvaru); Zakon podobnosti, které jsou si
podobné; Zakon proximity (blizkosti); Zakon kontinuity (navaznosti); Zakon spoleéného
prostoru; Zakon spoleéného osudu; Zakon synchronie

Rozpoznavani objektl

e Na centraci navazuje dalSi krok procesu - rozpoznani objektu = pochopeni vyznamu
percipovanych objektl a jejich pojmenovani
e Transpozice - Christian von Ehrenfels = schopnost rozpoznat urcity smysluplny percepcni celek, i
kdyZ je znazornén rdznymi zptsoby (tvary, pismena, melodie)
e Teorie zdola nahoru - od jednotlivosti k celku
o Teorie analyzy vizualnich ryst - Selfridge — pismeno T
o Detektory ryst v mozkové kiie — Hubel, Wiesel — hypersloupec bunék ve zrakové kire
reagujici na linie orientované stejnym smérem = mozek vidi lépe nez oko
o Analyticko-systentické teorie — Treismanova
o Teorie geonl — Bierdman — mysl kombinuje geony do mentalnich reprezentaci
o Konekcionistické modely —paralelni zpracovani informaci v nervovych sitich
e Teorie shora doll — procesy zacinaji u celostnich reprezentaci objekt(l uloZzenych v paméti
o Potvrzuje vliv kontextu (percepcniho ocekavani) na vnimani
o Irvin Rock — percepCni systém vychazi z urcCité percepcni hypotézy, ktera je ovéfovana na
zékladé plsobicich podnétl (,vnimani jako feSeni problému*)
o Pareidolie - rozeznani neexistujiciho objektu & citlivost mozku na lidské obli¢eje
e Interakcionistické teorie vnimani — Ulric Neisser — shora doll i zdola nahoru jsou soucasti
nepfretrzitého cyklu
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38. Obecné charakteristiky zrakového vnimani. (OP9)

Zrak

e Podnétem je elektromagnetické vlnéni - vinova délka 350-750nm
e Tenkad vrstva bunék = sitnice (retina) s fotoreceptory — ty€inky a éipky (Zluta skvrna)
e Tycinky —zrakovy purpur = rhodopsin, ¢ipky —tfi druhy fotosenzitivnich pigmentt

Prostorové vidéni

e trojrozmérny svét vs. dvojrozmeérny povrch sitnice = mozek deSifruje informace o vzdalenosti (3.
rozmeru)
e A) Monokularni voditka — zprostfedkované jednim okem
o Interpozice - objekty se pfekryvaji — blizké brani ve vyhledu
Linearni perspektiva — pfibliZovani 2 rovnobéznych linii (koleje) smérem od nas
Atmosféricka perspektiva — vzdalenéjsi byvaji zamlzené (pf. hory v dalce)
Relativni velikost — menSi véc je dal, ale podnéty musi byt dobfe znamé
Relativni vyska — objekt umistény vys je dal, jsou-li objekty stejné velké
Gradient (spad) struktury — blizsi objekty vnimame jako vice strukturované
o Pohybova paralaxa - zfetelny rozdil v rychlosti a sméru pohybu objekt
e B) Binokularni voditka — obé oci
o Binokularni konvergence - oci se pfi pohledu na bliz§i predméty sbihaji
o Binokularni disparita — kazdé oko vnima jiny uhel > syntézou vznika v mozku prostorovy
viem

O O O O O

Vnimani pohybu

e A)Vnimanirealného pohybu
o Prevazneé vrozené, neurologické procesy
o Objekt se pohybuje po nehybném pozadi
o Sitnicovy obraz je nehybny, ale pohybuje se pozadi
o Clovék - exceluje ve vnimani biologického pohybu = vnimani pohybl lidi a zvitat (evolucni
vyvoj, dlileZité pro preziti)
e B)Vnimanizdanlivého pohybu
o Stroboskopicky pohyb — Max Wertheimer
= na zakladé prezentace dvou (nebo vice) podobnych zrakovych podnétli v rychlém
¢asovém sledu = fi-fenomén — 24 rameckd / vtefina — plynuly pohyb
o Indukovany pohyb — Karl Duncker
= malé pfedmeéty se zdanlivé pohybuji na pozadi velkych
= indukovany pohyb sebe sama (sleduji pohybu feky z mostu)
o Autokineticka iluze - bodovy podnét vtmavé mistnosti se sdm pohybuje

Stalost vnimani

e Preneseni se pfes proménlivé proximalni podnéty = vnimame okolni svét jako staly

o Stalost tvaru —tvar znamych pfedmétl vnimame jako neménny, nezavisle na zménach
proximalni stimulace (percepcni ocekavani, procesy shora-dold)

o Stalost barvy — barvu znamych pfedmétl percipujeme jako nemeénnou —i za rozdilnych
svételnych podminek (percepéni oGekavani, procesy shora-doll)

o Stalost jasu - relativni mnozstvi odrazeného svétla —jasné pfedmeéty i za Sera vnimame jako
jasné — odrazeji vice (snih)

o Stalost velikosti — vnimana velikost objektu z(stava relativné staléd nezavisle na jeho
vzdalenosti od pozorovatele
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39. Percepcniiluze, individualni rozdily ve vhimani, priming (OP10)

PercepcCniiluze

e Fyzikalni klamy (pfesné vjemy; nase vnimani fyzikalniho jevu) vs. percepéni iluze (zkreslené viemy;
vysledky nervovych a psychickych projev()

e Bezdécné - hlavni vliv stalost velikosti nebo tendence organizovat viemové pole do celkll = chybné
posouzeni ¢asti celkd

e Opticko-geometrické klamy

o Neskutecny trojuhelnik Penroseovych - neskutec¢ny obrazec, chybna prostorova voditka -

vnimame jako trojrozmeérny

Miiller-Lyerova iluze — horni Usec¢ka kratsi nez dolni

Heringova iluze (figura) — pfetnuti vodorovnych Gsecek svazkem paprskl > prohnuté

Horizontalné-vertikalni iluze — tendence posuzovat svislé Usecky jako delsi

lluze kontrastu - kruhy

Ponzova iluze - linearni perspektiva — horni ¢ast se zda byt dal = vnimame jako vetsi

lluze Mésice (Ci Slunce) — na horizontu vnimame vétsi nez v nadhlavniku: Irvin Rock — pfi

vnimani na obzoru mame k dispozici voditka pro vnimani vzdalenosti

e Hypotéza ,tesafského svéta“ — u pfislusnik( pfirodnich narodd nebyly nékteré percepéni klamy tak
vyrazné jako u lidi z prdmyslové spolecnosti

e lluze delfinl - kout v lahvi — erotika vs. delfini — déti vidi jen delfiny

O O 0O O O O

Individualni rozdily ve vnimani

e Vnimani je ovlivnéno mj. i psychickymi faktory, jako jsou motivace, osobnost, kognitivni styl
¢ Vliv motivace na percepci
o J.Bruner a C. Goodman (1947) — Mince se chudym zdaji vétSi nez bohatym
o D.McClelland a J. Atkinson (1948) — Hladovi vidi v neurcCitych podnétech jidlo Castéji
e Vliv osobnosti na percepci
o Verbalni projektivni metody, Rorschachlv test — ¢im méné jasné, tim vice osobnosti
o Percepcni obrana = nizsi pfesnost vnimani pfi Uzkosti — anticipace podnét(
e Kognitivni styl
o Witkin — zavislost x nezavislost na poli — nezavisli na poli vyrazné diferencuji figuru
a pozadi; zavisli na poli vnimaiji holisticky (v celcich)
o Klein - vyostrovaci x vyhlazovaci — vyostfovaci vidi drobné rozdily, vyhlazovacije ignoruji
o Jung- percep¢€ni typ — pamatuje si detaily, ale ne souvislosti; intuitivni typ — pfejde detaily,
ale chape smysl

Priming
e Vliv pfedbéznych podnétli na vnimani
e Nevédomy sémanticky priming — Anthony Marcel - védomé zpracovani informaci m(ze byt

ovlivnéno pfedchozimi podnéty, které si plné neuvédomujeme (cilové slovo batole mnohem rychleji
rozpoznano, kdyz pfed nim slovo dité nez ulice)

o Nevédomé afektivni preference — Robert Zajonc — efekt pouhého vystaveni = prezentace 1
milisec > nedokazali fict, které obrazce vidéli, ale libili se jim pfednostné ty promitané
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40. Vnimaniajeho poruchy (PP12)

e Zprostfedkovava obraz vnéjsiho svéta v nasem védomi

¢ Pro funkénivnimani je nezbytna spravna ¢innost smyslovych organi, dostiedivych nervovych
drah a rliznych oblasti mozku (primarni kérové, asociacni, limbicky systém)

e Komplexni funkce Gcastni se pamét, mySleni, osobnost, pozornost, prfedstavivost, emoce

e VZdy subjektivné zabarveno

Kvantitativni poruchy

e ZvysSenavnimavost - rozSifuje se kapacita vnimani (na Ukor pfesnosti), napf. drogy a léky
* Snizenavnimavost—i bez pfitomnosti duSevni poruchy, napf. Unava, intoxikace

Kvalitativni poruchy

¢ |luze - zkresleny vjem pfi vnimani realného podnétu vs. pseudoiluze (s nahledem)

o
o
o
o
o

O

Akustickeé (sluchové) - tykaji se sluchu

Optickeé (zrakové) — deformuji a méni vidéné objekty a osoby

Olfaktorické (Cichové) a gustatorické (chutové) —zménéné pachy a chuté
Taktilni (hmatové) — méni dotykové viemy

Kinetické (pohybové) — pohyb pfedmétl, okolniho prostiedi, téla nebo jeho ¢asti
Visceralni (Utrobni) — napf. pocit zmeén ve vlastnich uUtrobach

¢ Halucinace - Salebny vjem vs. pseudohalucinace (s ndhledem)

O

O O O

O

Dle slozitosti a podoby — elementarni (fotomy, akoazmata, fonémy, olfakce, gustace),
komplexni (neexistujici osoby, zvifata aj.), kombinované (vice smyslovych modalit),
asociované (seskupeny do fetézce), hypnagogické (nepatologické)
Sluchové - imperativni pfikazuji, teleologické radi, antagonistické nadavaiji a zaroven ho haji
nebo se mezi sebou prou
Zrakoveé - vidéni neexistujicich véci, osob a zvifat nebo i celych situaci, scén a krajin

= Dle velikosti - realné, mensi (mikropsie), vétsi (makropsie)

= Autoskopické se tykaji sebe sama - pozitivni, negativni

= Pickovy vize — pokfivené, bortici se stény, ménici se prostor, prochazeni zdmi
Cichové a chutové - neexistujici pachy a chutég, jsou vétsinou nepfijemné
Télové - tykaji se rozsahlejSich oblasti nebo celého téla, podoby

= Hmatové - doteky, svédéni, hlazeni, paleni, sexualniho drazdéni, hmyz...

=  Pohybové - vnimani neexistujiciho pohybu téla nebo jeho ¢asti

= Organové - vjemy zmény, odumfeni, zkamenéni vnitfnich organt

= Posedlosti — vnimani pfitomnosti osoby nebo bytosti ve svém téle, ovladani

* Inadekvatni - ,vnimany“ neadekvatnim smyslem ¢i ¢asti téla — synestezie
Extrakampinni - lokalizovany mimo realnou a moznou dostupnost daného smyslu
Flashback - opakujici se, vétSinou kratce trvajici pseudohalucinace a pseudoiluze
Intrapsychické — nékdo vklada nebo odebird myslenky (imputace a amputace)
Nehrajeme hru pacienta, Ze bychom halucinace vidéli, ale nevymlouvame je

¢ Poruchy gnostické - naru$eni schopnosti poznavat objekty pomoci uréitych smysli

o
o
O

Exognézie — rozpoznavani objekt( a jevl ve vnéjSim svéteé
Endognozie - vztahuje se na vlastni télo (somatognédzie) a psychiku (idiogndzie)
Pfiklady poruch

=  Opticka agnézie — neschopnost poznat urcity objekt ¢i pfedmét zrakem

= Sluchova agnézie - brani poznani slov, ténd a zvuk

» Taktilni agndzie — poznavani tvaru, velikosti a dalsich atributll hmatem

= Opticka paragnézie — dotycny zaménuje pfedméty

= Prosopagnézie — neschopnost zapamatovat a rozpoznavat lidské obliceje
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Testy pozornosti a pracovniho tempa (PD7)

Soustfedéni jde ruku v ruce s vykonem

Vyznam pro diagnostiku — dfive se objevuji potize s pozornosti, nez s paméti
Obecna nevyhoda - testujeme pres zrakovou modalitu spiSe nez sluchovou
3 pozornostni teorie, které se prekryvaji dopliuji

O

Teorie Treismanové (1986) — bezdé¢éna a soustiedéna, top-bottom, ,vyloupnuti se”
(bezdécna) vs. cilené postupné prohledavani (soustfedéna)

Teorie La Bergeova (1995) — triagularni obvod - spojuje aspekty, anatomicky, funkéni a
vztah k (sebe)uvédomovani

Posner & Raichle (1996) — pozornostni sité — (1) exekutivni kontroly, (2) sit bdélosti,

(3) orientaéni sit

Rozdéleni a vlastnosti pozornosti

Vlastnosti — selektivita, tenaticita, koncentrace, kapacita, stabilita, distribuce, intenzita, oscilace —
testy pozoruji vzdy jen uréitou vlastnost
Reaktivita — prosta (plsobi jeden podnét), slozita (vice podnét()

Bourdon(v test pozornosti

Bourdon (1985) — neverbalni vykonovy test, zalozeny na principu diskriminace tvaru

Testuje koncentrovanou pozornost, pfesnost percepce a psychomotorické tempo
Standardizovano pro vek 17-36 let

Ctvereéky, v nékterém ze 4 rohtl nebo nékteré vnitini strané natistény éerné oblouéky
Ukolem v testovacim archu — hledat a $krtat 3 varianty z 8 moznych

Nejprve zacvik, na jednom fadku (85 ¢tverecku) — pak 30 Fadki (50 s na kazdy)

Hodnoceni — kvantitativni (spojeni poslednich ¢tvereckl = kfivka), kvalitativni (kontrola spravnych
feSeni) — dale hodnotime (1) kvalita + kvantita — silnd vile i pozornost; (2) kvalita bez kvantity —
svédomitost a peclivost; (3) kvantita bez kvality — impulzivni; (4) bez kvality i kvantity — bez viile,
nevyrovnany, lhostejny

Dopravni psychologie, psychologie prace, klinické pracovisté

Test pozornosti d2

Brickenkamp (1992) - méfi tempo a peclivost pfi rozliSovani vizualnich podnétd
Pouzitelny 9-95 let, primeérné trva 8 minut

Obsahuje pismena ,,d“ a,,p“, nad sebou ¢i pod, nakresleny 0-2 éarky

Ukolem je oznadit pismena se dvéma &arkami, 14 Fadk(l (po 47 znacich) + 1 zacviény
Celkovy pocet polozek — pocet chyb = celkovy vykon, jemnéji — syndrom P a syndrom FR
Klinicka, dopravni, sportovni, pedagogicka a organiza¢ni psychologie

Test koncentrace pozornosti (TKP)

Kucera (1980) - korekturni test, porovnavani levého a pravého sloupce (Cisla, pismena aj.)
Podnéty se od sebe liSi, proband ma pravy sloupec opravovat (Skrtat nevyhovuijici)

Méfi psychomotorické tempo, absolutni a relativni spravnost, sklon k chybnym vykonim
Hromadné i individualné, levakiim nutno zadat naopak

Rychlostni auditivni test sériového doplriovani (PASAT)

Gronwall (1974) — pro poruchy, kde nemtZzeme pouzit vizualni testy (roztrouSend sklerdza)
Auditivni test — muzsky / Zzensky hlas, 4 urovné rychlosti, prezentuje 60 Gislic
Ukolem je se&ist posledni dvé &islice — pro poruchy pozornosti a vigiliance
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VIl. Podminovani a uceni

42.

Klasické podminovani u lidi a zvifat (OP11)

Ivan Petrovi¢ Pavlov (1849-1936): pokusy se psy (nahodné objeveni podmirfiovani)

Klasické podminovani

= urdité vrozené reakce jsou vyvolany novym, plvodné neutralnim podnétem
forma asocia¢niho u¢eni (vznik asociace na zakladé dotyku v éase mezi neutralnim podnétem a
podnétem, ktery pfisluSnou odezvu vyvol3)

o Nepodminény podnét (NP) = jidlo (evokuje vrozenou reakci bez uceni)

o Nepodminény reflex (NR) = slinéni vyvolané potravou (nenaucena, vrozena odezva)

o Podminény podnét (PP) = tikot metronomu, zvonéni (plivodné neutralni, béhem

podminovani za¢ina vyvolavat vrozenou nenaucéenou reakci)

o Podminény reflex (PR) = slinéni vyvolané zvonénim (plvodné& nepodminéna reakce,

vyvolana podminénym podnétem)
Meze klasického podminovani - (1) nelze osvojit nové zplsoby chovani ¢i prozivani; (2) jedinec se
pouze uci spojovat pfevazné vrozené reakce s novymi podnéty
Nacasovani podminovani — odloZzené (opozdéné) — NP po zacatku PP - vysoce ucinné; stopoveé -
NP néjakou dobu po skonéeni PP - (i¢inné; souc¢asné — NP béhem PP — minimalni Uginek; zpétné —
NP pred PP (bez Gc¢inku); casové podminovani — neni prezentovan zadny obvykly PP, ale pes dostava
jidlo v naprosto pravidelnych ¢asovych intervalech
Dalsi procesy provazejici KP:

o Generalizace = reflexni reakci vyvolavaji podnéty, které se podobaji plvodnimu
Diskriminace (rozliSovani) podnétl = uéi se reagovat pouze na urcité podnéty
Vyhasinani = pokud asociace neni posilovani — oslabovand asociace
Spontanni obnoveni = po pfestavce se opét asociace obnovuje (a¢ ne v plné sile)
Blokovani (blocking) — pfidani dalSiho PP do téze situace jizZ reflex nevytvofri

O O O O

Klasické podminovani u lidi

vy v

V dobé, kdy obédvame, bézné dostaneme hlad

Udrzovani zavislosti — vnéjsi podminky (pf. pravidelné koureni po obédé pfi Salku kavy) mohou
pUsobit jako PP, ktery vyvola chut na cigaretu - problém pfi odvykani

Emo¢ni podminovani — vrozené citové reakce se spojuji s plivodné neutralnimi podnéty
Podminovani strachu — vrozena reakce strachu se napf. spojuje se zdravotnictvim + podil
konotativniho vyznamu slov (nepfitel, darek)

Fyziologie — podminovani pohybovych reakci = mozeéek; podminovani emoéni = amygdala

Klasické podminovani z evolu¢niho hlediska

Garcia & Koelling: vyzkum vzniku rychlé chutové averze = Garcitiv efekt — mysi a slana voda, jidlo,
po kterém se nam udéla Spatné evolucni vyznam — vyhnout se Skodlivé potrave

Seligman - vrozena pfipravenost k u¢eni — snadny vznik fobie z vysek, krve, vody, had( - snaze vici
objektiim s tisiciletou evolu¢ni zkuSenost (Zraloci > auta)

Uceni na zakladé jediného pokusu (one-trial learning) = traumatické uceni > vyhybani se

Klasické podminovani z kognitivniho hlediska

V pribéhu uéeni vytvoreni uréitych kognitivnich oéekavani

Zkoumani experimentalni neurdzy = prezentace kruhu - posileni jidlem vs. prezentace elipsy — nic
se nedélo ~ elipsa se postupné zakulacuje > psi zhrouceni, Uték z laboratofe

Pavlov — strzeni vySSi nervoveé ¢innosti; kognitivni hledisko — zhrouceni kognitivni organizace
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43.

Operantni (instrumentalni) podminovani (OP12)

Uceni na zakladé dlsledkd chovani — odména vs. trest

Rozdil mezi operantnim a klasickym — (1) aktivita = KP — jedinec je pasivni vs. OP —jedinec je
aktivni; (2) vysledky uc¢eni = KP — neosvojeni novych zptisobl chovani vs. OP — aktivni snaha
dosahnout zmény, nékdy osvojeni novych zplisobt chovani

Zakon efektu

Edward Thorndike — pokusy s kotaty v problémové skfifnce s pedalem (puzzle box)

Urcité akty chovani se stavaji nastrojem (instrumentem) k dosazeni uspokojeni — instrumentalni
podminovani = u¢eni pokusem a omylem (ndhodnym uspéchem)

Zakon efektu = akty chovani, které vedou v dané situaci k uspokojeni, se v ni pozdéji vyskytnou
Castéji nez akty chovani, které k uspokojeni nevedou

Zakon cviku = opakovani problémové situace > naucené akty se zdokonaluji (zrychluji)

Uceni pfevazné jako mechanicky proces spojovani podnétl a reakci — vytvaFeni asociaci

Typy posileni

B. F. Skinner — zkoumal operantni uéeni pomoci dalsi problémové skfiriky (Skinner box)
Operanty = veskeré spontanni akty chovani s kladnymi ¢i zapornymi dlsledky
Operantni podmifovani = uc¢eni, pfi kterém se méni pravdépodobnost budouciho vyskytu akt(
chovani na zékladé jejich disledku > (1) posileni (zpevnéni) = zvySuje pravdépodobnost vyskytu;
(2) trest = snizuje pravdépodobnost vyskytu
A) Pozitivni posileni (zpevnéni)

o Chovani je odménéno néc¢im subjektivné prijemnym (darky, pochvala apod.)

o Nepfretrzité posilovani > rychlé osvojeni vs. pferuSované posilovani > zpevnéni po neékolika

(2) proménlivy Casovy interval (nejméné efektivni); (3) staly pomeér k poctu reakci; (4)
nepravidelny (ndhodny) pomeér k poctu reakci — nejefektivné;jsi
o Povércivé chovani (pokus pfivolat Uspéch), efekt kontrastu (rozhoduje pocatecni uroven
odmeény), tvarovani (nejprve odmeénovany projevy, které se blizi cilové reakci)
B) Negativni posileni (zpevnéni)
o Dusledky chovanijsou kladné, patfi k nim zmirnéni nebo odstranéni nepfijemnych
podnétt ¢i pocitd (uceni je ucinné, probiha snadno a rychle)

o (1) uceni se uniku z nepfijemné situace = zpevnovani chovani, diky kterému jedinec unikl z

nepfijemné situace; (2) u¢eni se vyhybavému chovani, na zékladé urcitych signal hrozby
se snazi nepfijemné situaci vyhnout
o Sekundarni zisk z nemoci, osvojeni détinského chovani, udrzovani zavislosti
C) Tresty
o Averzivni tresty — plisobeni nepfijemného podnétu; fada nezéddoucich vedlejsich Gc¢ink

(vyvolani hnévu, nepratelstvi; strach z trestajici autority, prvek kladného zpevnéni — vénuji mi

pozornost) + nau¢ena bezmocnost
o Pokuty —zmirnéni nebo odnéti pfijemnych podnétt
o Pfidosahovani zmén zadouciho chovani nejsou tak uc¢inné jako zpevnéni

Kritika operantniho podminovani z evolu¢niho hlediska

Pribéh uceni ovliviiuji vrozené druhové dispozice; uceni je jako proces vyladéno evoluci, aby
odpovidalo prostfedi, v némz organismus Zije (biologické limity = myval a mince)

Kritika operantniho podminovani z kognitivniho hlediska

Edward Ch. Tolman - intervenujici proménné (kognitivni mapa, latentni u¢eni, ocekavani)
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44. \ybrané typy uceni (OP13)

o Uceni = jeden z hlavni faktor( utvafejicich ¢lovéka; pfedpokladem je funkéni pamét
o Zamérné uteni - ke zpracovani pfispiva mysleni a vile (+ schopnost pouZivat jazyk)

Geneticky naprogramované druhy uceni

e Biologicky uc¢elné formy uceni - slouzi k lepsi adaptaci na okolni svét
Vyuzivaji reflext (jednoduché reakce pro pfizplisobeni zménam) & instinkty (slozité reakce,
sledujici biologicky Ucel — napf. prvni socidlni Gsmév)
Habituace (pfivykani)
o Prestavame reagovat na neuzitecné a neskodlivé podnéty (zivotni zkuSenost)
Senzibilizace (zcitlivéni)
o Rostouci odezva navyznamné podnéty
Imprintace (vtisknuti)
o Zapamatovani vyznamného podnétu, vazané na kritickou vyvojovou periodu
o Uc¢eni bez opakovani a posilovani — K. Lorenz a vtiskovani materského objektu
o Westermackiv efekt - vznik incestniho tabu
o N. Chomsky — existuje vrozené uUstroji (LAD) na osvojeni jazyk (2-5 let)
o
o)

E. Lennenberg - kritické obdobi pro osvojeni matefstiny (viCice Amala a Kamala)
S. Pinker - syntakticka teorie — maladaptace v fe¢i = nedostatek fe¢ovych podnétd

Ucenivhledem

e W. Kbhler — na ostrove Tenerife, pokusy s divokymi Simpanzi (Sultan a jini) — spojeni tyCe
e Vhled = pochopeni novych vztah( a souvislosti v problémové situace

e Podstatou je vniméani novych vztaht a souvislosti — pfipravna faze » ,,aha moment*

e Moznost uceni vhledem, pouze v situaci, kde je moznost vnimat komplexni usporadani

Teorie socialniho u¢eni

e Vyvojovi psychologové upozornili na to, Ze se u déti zahy po narozeni projevuje silna tendence
napodobovat chovani dospélych
e Kognitivni proces, ktery probiha v socialnim kontextu, a mlze k nému dojit ¢isté pozorovanim nebo
pfimym poucenim (roli hraje také odmeénovani Ci trestani chovani)
A. Bandura - observaéni uéeni
o Lidé se uci predevsim na zakladé zastupného podmifovani, tj. pozorovanim chovani
druhych lidi a jeho ddsledkd
o Panenka Bobo avideonahravka (dvé skupiny — agresofi ti, ktefi videéli nahravku)
o Upozornéni na vliv médii a ni¢ivy dopad tyranské vychovy = nasili plodi dalsi nasili
A. Bandura - Self-efficacy = subjektivni pfesvédceni o vlastni zdatnosti
o Je komponentou sebehodnoceni
o Jedinec s vysokou mirou s-e, véii tomu, Ze je v jeho sildch zvladnout rlizné zZivotni Ukoly a
prekazky, vyhledava obtiznéjsi ukoly, je si jistéjsijejich zvladnutim
J. B. Rotter — Locus of control = pfesveédceni, zda schopni kontrolovat vysledky své Cinnosti
o Lidské chovani ovliviiuji rizné druhy uéeni, ale jeho vysledky modifikuji vnitfni proménné
o Vnitfnim misto fizeni = pfipisuji odmény (Uspéchy) své vlastni aktivité, chovani chapou jako
vysledek usili, vile, vlastnosti
o Vnéjsi misto fizeni = pfesveédceni, ze jejich Cinnost jen malo ovliviiuje vysledek déni a
chovani je chapano jako vice zavislé na Stésti, osudu a externich vlivech
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VIIl. Pamét aimaginace

45. Pamét (OP14)

e Schopnost zaznamenavat zivotni zkusSenosti, zakladni pfedpoklad pro u¢eni

Pocatky vyzkumu pameéti

e Systematické vyzkumy paméti od 2. pol. 19. stol. (prvni experimenty v oblasti psychiky)
e Hermann Ebbinghaus - Pamét (1885)
o Ddraz na kvantitativni metody, bezesmyslIné slabiky, kfivka zapominani
o Pohodiné cca 60 % informaci zapominame, po meésici 80 %
e Frederic Bartlett - Zapamatovani (1932)
o Pamétje ovlivnéna socialnimi a kulturnimi faktory; kritika nesmyslnych slabik
o Metoda opakované reprodukce — neznamy pfibéh, proband ho prevypravi se
zjednodu$enim a vynechanim Gdaju, logicté;jsi, lidovéjsi — zaloZeny na starSich poznatcich =
schématech

Faze pameéti

e Vstipeni (kodovani) — senzorické informace se méni do mentalnich reprezentaci, ty lze uloZit do
paméti. Bezdécné (spontanni) nebo zameérné (volni).
e Uchovani (retence) — uchovani si zakddované informace v paméti po rlizné dlouhou dobu;
informace jsou tfidéni. Vzdy bezdécné, lze ji ovlivnit pouze Urovni uceni.
e Vybaveni (reprodukce) - vyhledavani informaci v dlouhodobé pameéti a jeji vyvolani zpét do
veédomi, kdyz ji potfebujeme k dalSim psychickym aktivitdm. Bezdécné nebo zameérné.
o Spontanni vybavovani = nau¢im se seznam slov, vybavime si vSechna slova sami
o Znovupoznani (rekognice) = seznam slov se nau¢im, ukaze se slovo, vzpomenu si

Modely paméti

e Pamét jako zdsobarna informaci, z nichz jen mala ¢ast je v dané chvili vyuzivana
e R. Atkinson & R. Shiffrin — model se tfemi pamétnimi systémy
e Ultrakratka (senzoricka) pamét
o Kratkou dobu uchovava informace ze smysld (vysvétluje vizualni perzistence)
o Senzorické zdsobniky - pf. echoicka (sluchova) pamét a ikonicka (zrakovad) pamét
o Kratkodoba pamét
o Kratkodobé podrzeni informaci, max. 15-30 sekund; kapacita magické cislo 7+2
o Efekty zapamatovani — novosti, primarnosti, délky slov
o A.Baddeley - subsystémy kratkodobé paméti
= (1) fonologicka smycka — opira se o zvukovou podobu
= (2) konceptualni pamét — uchovavame v ni vyznamy feci nebo textu
e Pracovni pamét
o Druhé oznaceni kratkodobé paméti, vyuzivame informace nejen z kratkodobé, ale
i dlouhodobé paméti
o R.W. Engle - koncentrické usporadani pamétnich systému — (1) pasivni dlouhodoba na
okraji, (2) blize stfedu aktivni pracovni, (3) ve stfedu kratkodoba jako rezervoar
o FE Craick & R. Lockhart — model opirajici e o iroven zpracovani informaci — (1) mélké =
uceni ze seznamu slov (vizualni aspekt); (2) stfedni = napf. rymovani (fonologické aspekty);
(3) hluboké = schopnost vysvétlit (sémanticky aspekt)
e Dlouhodoba pamét
o Konsolidace pamétnich stop = prevod z kratkodobé do dlouhodobé (cca 30 minut);
ukladani pomoci memorovani ¢i sémantického kédovani (U¢inngjsi), vlivemoci

52



46. Subsystémy dlouhodobé paméti (OP15)

Hlavni mozkové systémy pameéti — amygdala (emocni pamét, predevSim negativni emoce)
hipokampus (ukladani do deklarativni paméti), cerebellum (motorické uceni)

Deklarativni (explicitni) pamét

Vzpominky na Zivotni udalosti, faktické znalosti o svété, obsahy lze verbalné popsat
Udaje do explicitni paméti uklada hipokampus
Endel Tulving — rozliSil dva subsystémy
A) Epizodicka pamét- udalosti ve vztahu k mistu a ¢asu, v€etné citového zabarveni
o zahrnuje autobiografickou pamét - ovlivnéna emocemi, mUZe byt zkreslena
o PfiposSkozeni hipokampu - amnézie = zapomina se epizodicka pamét
o SmiSené formy mentalnich reprezentaci - vizualni + sluchové
o R.Brown &J. Kulik — zableskové vzpominky - za jakych okolnosti jsme se dozvédéli o
vyznamny udalostech (11. zafi); nejsou tak presné, jak myslime
B) Sémanticka pameét - faktické znalosti o svété — encyklopedie naseho mozku
o Bezvztahu k mistu a Casu jejich osvojeni; opira se o verbalni kédovani
o Dualni kédovani = objekt v paméti tvofi verbalni znak i vizualni pfedstava
o F. Bartlett - zavel pojem schémata (ramce) — sbory propojenych informaci, na které
spoléhame, kdyz interpretujeme utrzky (,,Bylo, nebylo...“); pfi feSeni matematickych uloh
jiné kognitivni ramce nez pfi vareni ¢i vykladu snt
o Scénar = soubor znalosti a dovednosti, napf. jak se chovat v urcité situaci; jsou to
zobecnéné osobni zazitky
o Vybavovani-rozliSujeme, jak je informace uloZzena vs. dostupna
= Collins & Quillianova — Hierarchicka struktura — existence sémantické sité, pokud
musime pohybovat po rozsahlejSim prostoru, je vybavovani pomalejsi (pojmy
sefazena dle stupné obecnosti + asociativné propojeny)
= Collins & Loftusova - Teorie Sifeni aktivace —v sémantickeé siti se aktivuji drahy,
aktivace se Siti z uzlu, kde hledani zac¢alo (aktivnéjsi uzel = snadné;si)
= McClelland & Rumelhart — Konekcionisticky model - distribuované paralelni
zpracovani; nutné existence aktivacnich a inhibi¢nich spojd
= Vliv kontextu na vybavovani (State-dependent memory) — (1) vnéjsi kontext —
potapéci (Godden & Baddeley); (2) vnitini kontext — pamét ovliviiuje naSe nalada =
Spatna nalada, Spatné vzpominky, depresivni kruh (G. Bower)

Proceduralni (implicitni) pamét

Ulozeni zautomatizovanych senzomotorickych dovednosti — Cinnosti, které jsme se dfive naugili
ated je délame automaticky (chlze, béh, klavir)
Jednou sloZkou implicitni paméti — ¢asto do ni ukladame postupy, které byly dfive explicitni > musi
dojit k transformaci védomych explicitnich postupt na bezdécné
Zkoumano na pacientech s amnézii nebo gnostickymi poruchami (napt. agnézie)
Subsystémy implicitni paméti
o Navyky a dovednosti — napf. zavazovani bot, jizda na kole
o Priming - napf. doplfiovani pismen do slov na zakladé slov dfive vidénych
o Klasické podminovani —emocni (napf. podminovani strachu nebo afektivnich preferenci)
nebo svalové (napt. reflexni zavieni oka pfi fouknuti)
o Neasociativni u€eni - napf. senzitizace a habituace
Implicitni uéeni
o Vyrazna oblast zajmu moderni kognitivni psychologie
o Porozuméni na nevédomeé urovni, védomé ale nepopsatelné
o Napt. u¢eni se gramatickym pravidllim jazyka, jehoZ sloviim nerozumime
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Détska amnézie, zkreslovani vzpominek, ocita svédectvi (OP16)

Termin amnézie neni pfesny — malokdy zapomeneme i zadkladni pohybové dovednosti

F. Koukolik —amnézie je porucha explicitni paméti — epizodické, sémantické ¢i obou

Ke vzniku vede kriticka udalost - Uraz hlavy, operace mozku, nervové onemocnéni
Anterogradni (neschopnost vstipit zazitky po vzniku) vs. retrogradni (vybavit zazitky pred)

Détska amnézie

Neschopnost vybavit si vzpominky do 3 let; prvni popsal S. Freud = jako snahu vytésnit traumatické
obsahy do nevédomi

Neurologické vysvétleni — hipokampus neni zraly = informace nemohou byt ulozeny

Kognitivni psychologoveé — déti kéduji zazitky jinak, neverbalné

Neukon&eny vyvoj ,,Ja“ — nefunguje jesté epizodicka pamét, psychicka struktura sebepojeti
Neschopnost orientace v ¢ase — mladsi déti nemohou uspofadat vzpominky ¢asové

Uher & Neisser (1993) — vzpominky na €tyfi situace — (1) narozeni mladsiho sourozence;

(2) hospitalizace nejméné na jednu noc; (3) smrt ¢lena rodiny; (4) stéhovani rodiny do nového
domova

Neexistuji zadné védomé vzpominky na 1. rok zivota

Zkreslovani vzpominek

Lépe si pamatujeme smysluplné informace; tendence davat chaosu smysl a fad

Vzpominky nejsou pfesnou kopii udalosti — dochazi k (1) rekonstrukei (dotvareni) vzpominek a (2)
Konfirmacni zkresleni = tendence vyhledavat informace potvrzujici dosavadni minéni
Individualni motivy zkreslovani — aktualni potfeby €i pfani; pfi posuzovani druhych lidi,
pfipodobriujeme jejich projevy celkovému dojmu

Daniel Schacter — Sedm hfichti paméti — (1) postupné slabnuti vzpominek; (2) nepozornost vici
novému stimulu; (3) nékteré vzpominky se mohou zablokovat; (4) zapominame nebo zaménujeme
zdroj vzpominky; (5) sugesce mohou vyvolat iluzorni vzpominky; (6) zkresleni vzpominek naSimi
aktualnimi postoji a sebepojetim; (7) pamatujeme si vzpominky, které si pamatovat nechceme
(traumata apod.)

Ocita svédectvi

Ve vySetfovaci praxi byvala pokladana za neoddiskutovatelna > dnes se naopak pocita se
zkreslenim svédectvi (pfiliSna dokonalost vzpominky se naopak povazuje za znamku zamérné
smysSlenky)

Robert Buckhout (1974/75) — sehrany Gtok na vyucujiciho pred 141 studenty; 25 % informaci ve
svédeckych vypovédich bylo nepravdivych; 60 % student’ po sedmi tydnech oznadilo za vinika
Spatného ¢lovéka

Krome vlastniho zkresleni vSak také podléhame sugescim

Elizabeth Loftusova - slavny experiment s otazkou ,Jak rychle jela auta, kdyz...“

Autobiografické vzpominky

Kazdy vytvarime pfijatelnou, konzistentni pfedstavu o své minulosti, nemusi byt pfesna
(vzpomindme na ni jako autofi autobiografického romanu, ne videokamera, ktera presné
zaznamenava de¢j) > selektivné si pamatujeme to, co je v souladu s zivotnim stylem

FaleSné vzpominky = syndrom faleSné pameéti — Loftusova & Pickrell (1995) - ,,ztracen v obchodé
- Ctyri pfihody, 6/24 participant( si na faleSnou udalost ,,vzpomnélo“

[
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48. Teorie zapominani (OP17)

e Chrani mozek pfed zahlcenim informaci a pfetizeni, zpocatku rychlé, nasledné zpomaluje
e Nejdfive se zapominaji informace nauc¢ené zpaméti a nelogické informace

Teorie rozpadu pamétnich stop

e Pamétové stopy = neurofyziologické zmeény (zména aktivity neurond, restrukturace synapsi apod.)
- stopy se musi obnovovat, jinak se spontanné rozpadaji

e Argumenty pro —evidentné plati pro ultrakratkou a kratkodobou pamét; starsi vzpominky se vybavuiji
hlre nez nové

e Argumenty proti - Jostlv zakon (1987) - ,,Jsou-li dvé stopy stejné silné, pak ta starsi bude
trvalejsi.”; Bahrickllv experiment (1975) — staré informace si nevybavime spontannim vybavenim,
ale rekognici mnohdy ano; zvyraznéna staropamét u starSich osob

Teorie ucelného zapominani

e ,Smyslem ucelného zapominani je odstranéni nepfesnych, nepotfebnych nebo chybnych
informaci z paméti.“

e Nepotiebné informace zfejmé ano; chybné vzpominky spiSe revidujeme; nepfesné vzpominky nam
obvykle nevadi - cilem je nezahlcovat kapacitu pameéti

e Neékteré informace nezapomeneme - vék, pohlavi, atraktivnost, zakladni socialni charakteristiku

Teorie interference

e Podobné obsahy uloZzené v dlouhodobé paméti na sebe plisobi rusivé, napf. soubézné uceni dvou
jazykd
o Negativni transfer
o Proaktivni atlum - pfiCinou potizi pfi vybavovani novych znalosti je dfivejsi uceni
o Retroaktivniho utlum - vybaveni dfive osvojenych informaci narusuji nové poznatky
(silnéjsi nez proaktivni)
o Ekforicky tutlum - zapamatovani podobného materialu kratce pred vybavenim
e Pozitivni transfer = pfedchozi znalost mizZe vybaveni napomoct

Teorie ztraty voditek

e Informace je vdlouhodobé paméti zaclenéna do sémantické sité — spoje mezi pamétnimi obsahy
usnadnuji vybavovani

e Neékdy se ndm nedafi k informaci dostat kvili bloku nebo chybnému voditku = fenomén ,,mam to
na jazyku“ —volni usili pasobi rusivé

Vytésnénivzpominek (represe)

e ZavedlS. Freud a psychoanalyza - Casté téma v popularni kultufe, s plvodni Freudovou teorii se
v§ak pfFilis neshoduje
e Funkci represe je udrzovat nepfijatelné obsahy mimo védomi:
o Primarni represe - slouzi k tomu, aby mentalni reprezentace urc¢itého pudového impulsu
vlibec nevstoupila do védomi
o Sekundarnireprese - slouzi k tomu, aby byly mimo védomi udrZovany i rizné odvozeniny a
zménéné projevy pudovych impulsl = pudové derivaty
e Argumenty proti existenci represe:
o Kritika sugestivnich terapeutickych vyrok( téch, ktefi represi véfi — terapeut jimi mQze
podnitit tvorbu nepravych (faleSnych) trauma vzpominek
o Zapomenuti traumatickych zazitk(l je pomérné ridké
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49. Imaginace (OP18)

e Imaginace = pfedstavivost + fantazie
e Predstavivost = pamétové obsahy vs. fantazie = pfedstavy néc¢eho nového
e Imaginace = schopnost vytvaret pamétni a fantazijni pfedstavy

Asocianismus

e Filozoficky smér, rozvijejici se od 18. stoleti (da se najit ale uz u Aristotela)

e Predpoklada, ze mentalni obsahy jsou spojeny asociacemi (pojem od J. Locke, 1700), které urcuji
béh nasSich myslenek. Pokud je aktivovan jeden obsah, jsou aktivovany i ty dalSi obsahy, které jsou s
plvodnim nejtésnéji asociovany

e Proud myslenek je tedy nekoncéici Fetézec asociaci

e Naasocianismu stoji i klasické podminovani a cely behaviorismus (podmifiovani = tvorba
asociace), a¢ ne prekvapivé se vdobé behaviorismu dusevni obsahy nezkoumaly

Asociacni zakony

e David Hume - duSevni obsahy délali na (1) imprese - ,vjemy, vasné a emoce*, obsahy, co si vhucuiji
vstup do védomi; (2) ideje —vzpominky na imprese (jejich oslabené kopie)
e |dejeiimprese jsou propojeny asociacemi, které se fidi asociacnimi zakony
e Primarni asocia¢ni zakony
Zakon podobnosti — obraz malife a jeho dila
Zakon kontrastu - Cerna x bila
Zakon dotyku v prostoru - ¢lovék z dovolené » vzpomeneme na dov¢u
Zakon dotyku v ¢ase — simultanni (sou¢asné) vs. sukcesivni (po sobg)
o Zékon pFiéinnosti (kauzality) — pfi¢ina a disledek
e Sekundarni asociac¢ni zakony - Thomas Brown
o Zivost —vysoky emoéni naboj
o Castost - setkdvame se s tim opakované
o Novost - setkali jsme se s tim nedavno
Francis Galton — schopnost pfedstavovat si je v populaci zna¢né rozmanita, normalné rozdélena a
nejspis dédicna

O O O O

Fantazijni predstavy

e |fantazijni pfedstavy ziejmé , lepime“ z pamétovych predstav
e Schematizace a typizace, aglutinace (kentaur), zvétSovani a zmensovani (trpaslici a obfi),
stylizace

Funkce predstavivosti a fantazie

e Predstavivost = schopnost vytvaret mentalni reprezentace vnéjSiho svéta je nezbytna pro
rozhodovani, planovani a fesSeni problém{

e Fantazie = (1) primarni funkce — emancipace od objektivni reality; (2) sekundarni funkce — vytvareni
alternativniho modelu reality

e Psychohygienicka funkce — Wick — udrzeni duSevni rovnovahy, svépomocny léCivy prostredek,
nalezeni utocCisté a utéchy v tizivé zivotni realité...

Imaginace a pameét

e Imaginace dokaze ucinné facilitovat pamét — Mind mapy (Tony Buzan)

e Metoda loci (umisténi), ,,palac myslenek” — kognitivni mapa, lepSi pohyb

e Efekt bizarnosti — bizarnost pfispiva k lepSimu zapamatovani pouze pokud jde o znovupoznani vs.
vybavovani usnadnuji pfirozené souvislosti nikoliv bizarni
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50. Kognitivni pristup k imaginaci (OP19)

e Predstavy = reprezentace vnéjsiho svéta, se kterymi lze provadét mentalni manipulace
o Fantazie = poznavaci proces, ktery Uzce souvisi s tvofivosti

Teorie dvojiho kédovani

e Allan Paivio - verbalni a neverbalni systém - jednotky — logogeny a imageny

e Zpracovani verbalnich informaci béZi sériové vs. neverbalnich informaci bézi paralelné

e Abstraktni pojmy jsou kédovany pouze ve formé logogenu

e Referencni spojeni (referential connection) — zejména u konkrétnich slov (obousmérna vazba mezi
systémy) — aktivace jednoho vede k aktivaci druhého

Analogova skola

e Zameéfuje se na vyzkum imaginace = schopnost ,,vidét vnitinim zrakem*
e S. M. Kosslyn -vizualni pfedstavy vznikaji ve stejnych oblastech mozku jako zrakové vnimani, jen
bez zraku
e 2 systémy tvorby mentalnich reprezentaci
o Kde - parietalni laloky, vyuzivam ke znazornéni prostorového usporadani - vizualni
prostorova predstavivost (vizualni prostorova predstavivost)
o Co-temporalni laloky, umoZiiuje rozpoznat druh a kategorie pfedmétd - vizualni objektni
predstavivost (vizualni objektni pfedstavivost)
e Scanning - ,prohlizeni pfedstav” - ,,Ma klokan kratky x dlouhy ocas? Je klika u vchodu do bytu
vpravo/vlevo? Ma zaba ocas?“ » odpovim tak, ze si vybavim vizualni pfedstavu
e Experiment s mapou ostrova — Kosslyn — 6 zachytnych bodd, po nastudovani mapy, lidé hledali
objekt — existuje linearni vztah mezi vzdalenosti dvou objektd a ¢asem potfebnym k mentalnimu
pfemisténi
e Transformace predstavy — Gardner — transformacni tlohy — papir ¢tvercovy, pfelozZ na polovinu,
sloZte 3x vZdy na polovinu, kolik ¢tverc( na papiie?

Mentalnirotace predstav

e Shepard & Metzlerova (1971) — 1600 nakresU trojrozmérnych téles (,,Jsou tato télesa stejna Ci
nikoliv?“) — rychlost mentalni rotace je cca 60°/s

e Na mentalni rotaci predstav stavi fada neverbalnich subtest( v testech inteligence — Rudolf
Amthauer (1953) — ulohy s kostkami

Kognitivni mapy

e Edward Tolman - pokusy s krysami v bludisti

e Kognitivni mapy u lidi — vizualni prostorova predstavivost

e Jevyrok ,Madrid lezi severnéji nez Washington“ pravdivy ¢i nikoliv?
e Jevyrok,Ostrava lezi severnéji nez Praha“ pravdivy Ci nikoliv?

e TonyBuzan - Mind Maps

Eidetickeé predstavy
e Fotograficky pfesné predstavy — dle starSich u¢ebnic vyvojové psychologie bézné u déti
e U dospélych: ,fotograficka pamét“ — Ralph Haber — existuje viibec?
Psychodynamické teorie imaginace

e Freud = fantazijni pfedstavy vznikaji transformaci pudovych prani do podoby pudovych derivatd —
denni i no¢ni sny, nevédomé fantazie — zdravy ¢lovék se fantaziim neoddava
e Jung=zdrojem imaginace je nevédomi, zejména archetypy
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51. Pamét, inteligence, intelekt a jejich poruchy (PP15)

Vymezeni a vyznam pameéti

e Pamétové funkce lokalizovany ve strukturach limbického systému (zejm. hipokampu), mozkové kiry
(asociacni oblasti), talamu a mozecku

e Zapominani - pfirozeny jev (nepouZzivané a nepotfebné informace se fyziologicky ztraceji)

e Konsolidace béhem REM faze spanku, opakovani, emoc¢ni doprovod

e Slozky paméti — vStipeni, uchovani (retence), vybaveni (reprodukce)

Poruchy pameéti

o Kvantitiativni poruchy - hypermnézie (vybavnost na ukor pfesnosti), hypomnézie (oslabeni
v rizné Sifce a hloubce), amnézie (ziskana ztrata paméti):

o Retrogradni, anterogradni / totalni, ostrivkovita / tranzitorni globalni amnézie

o Podminéna chemickymi latkami —vyvolana plsobenim uréitych latek, drog
Postelektrokonvulzivni — deklarativni pamét, po lé¢bé ECT, vymizi

o Psychogenni (disociativni) — jen na urcity ¢as, trauma Ci stres

o lctus amnesticus — nahlé ztrata paméti, jen na urcité zazitky, necekané, kratkodoba
o Kuvalitativni poruchy (paramnézie, dysmnézie, alomnézie)

o Obsahuji nepfesné, zkreslené, faleSné vzpominky; souc¢ast poruch i u zdravych lidi
Ekmnézie — porucha lokalizace proZzitkll v ¢ase
Kryptomnézie — povazuje vzpominky (jinych) za vlastni myslenky a napady
Konfabulace - faleSné a nepravdivé pamétové stopy (smyslenky)
Prosopagnodzie — neschopnost pamatovat si lidské obliceje
Iluze paméti — znamost a davérnost jiz vidéného, slySeného, prozitého (,déja vu®)
Halucinace paméti — klamné vzpominky, nemaji plivodni proZitek
Bajiva lhavost (pseudologia phantastica) — ,,syndrom barona Prasila“, nemozné

o

0O O O O O O O

Vymezeni inteligence a intelektu

¢ Inteligence = pfizpUsobit se novym a ménicim se podminkam a problémdm Zivota a icelné na né
reagovat, orientovat se v nich a hledat nova, originalni a funkéni feseni

e Komplexni rozumova schopnost, vrozeny zaklad intelektu

e Intelekt = schopnost feSit teoretické problémy, ,,prakticka aplikace inteligence*

e 1Q = genialita (> 140), nadprdmeér (110-140), prdmeér (90-109), podpramér (70-89), MR (< 70)

Mentalni retardace a demence

e Mentalniretardace
o Nedostatecné rozvinuty intelekt jiz od narozeni nebo v raném détstvi (do dvou let)
o Mono-savant —jedinci s IQ < 70 s vyrazné vyvinutou schopnosti v jedné oblasti
o Lehka (50-69), stiedni (35-49), tézka (20-34), hluboka (< 20)
e Demence
o Pokles intelektu v pozdéjsim véku (po véku 2 let) — rozviji se postupné a spojen s organickym
poskozenim
o Globalni (celkovd) forma demence - postihuje intelekt povSechné
o Parcialni (ostrivkovitd) forma demence - narusuje jen nékteré diléi oblasti intelektovych
funkci
o Pseudodemence - projevy defektu intelektu, zplisobeny psychogenné (tiZiva situace,
hluboka deprese) — napt. u véznénych ¢i tyranych — pfechodna, ale trva rizné dlouho dobu
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52.

Testy paméti (PD8)

Pamét = schopnost v§tipeni novych informaci, jejich uchovani po uréitou dobu a vybaveni
ZajisStuje zaklad nasi identity, porozuméni svétu, osobni kontinuitu

Umisténi paméti — (1) Lashley — neexistuje jedna oblast, spoluprace neuronové sité, fidici funkce
ma kortex; (2) Hebb - vysledek spoluprace rlizné lokalizovanych skupin neurond; (3) Pribram —
uchovani informace ma na starosti vice oblasti neurond, princip hologramu; (4) Penfield —
stimulace spankového laloku aktivizuje velmi staré vzpominky

Vyznam diagnostiky — (1) potiZze s paméti, ¢asto jako prvni symptom; (2) klinické poruchy rozdilné
postihuji intelekt a pameét; (3) pomaha vysvétlit, jak se lidé uéi; (4) odhaluje pfidruzena kognitivni
oslabeni, ktera se dosud nemanifestuji

Soucasti komplexnich testll, samostatnych testli neni mnoho - vzdy co dany test ukazuje!
Reliabilita pamétovych testd neni vysoka — hodné souvisi s oscilaci pozornosti

Wechslerova skala pameéti

Wechsler (1954) — dnes je soucasti WMS-Ill, samostatné se nepouziva

Pamétovy kvocient (MQ), je srovnatelny s IQ

Zkouma sluchovou i zrakovou pamét, kratkodobou i dlouhodobou (asocia¢ni uc¢eni)

Dospéla populace (20-64 let), admin. 15 min, funguje i na organicka poskozeni mozku

7 subtestll (6 na sluchovou pamét) — (1) informace - vék; (2) orientace — datum; (3) dusevni
kontrola — abeceda; (4) logicka pamét — dvé povidky; (5) éisla — opakovani; (6) vizualni reprodukce
— zpameéti tfi obrazce; (7) asociacni uéeni - dvojice slov, fikame prvni

Hodnoceni - vysledek HS pfevadén na MQ (pfipadna korekce véku), normovani jako u 1Q

Méfi bezprostifedni, asociativni verbalni, logicka verbalni, figurativni pamét

Weschlerova Skala paméti — 3. vydani (WMS-III)

Wechsler (1987) — velké rozdily od plvodni, ohled na zkresleni kulturou a pohlavim

Auditivni i vizualni, spolehlivéjsi vysledky, vétsi vékovy rozsah, (-) delSi administrace

Normovano pro 16-89 let, admin. 30-35 min, 20 min volitelné subtesty

Zameérena spise na deklarativni epizodickou pamét

11 subtestt (7 plvodnich + 4 nové) — (8) pamét na tvare — 24 fotografii zapamatovat a nasledné
rozpoznat mezi 48; (9) obrazky rodina — 4 scény, co kdo délal; (10) uspofadani pismen a ¢isel -
abecedné avzestupné; (11) prostorovy rozsah — deska s kostkami, analyzator ukazuje, proband
reprodukuje

Bezprostfedni, oddalena, pracovni pamét — sluchova i vizualni

Dimenze - zplsob prezentace (auditivni vs. vizualni), Casova (okamZité vs. oddalené), formaty
subtestl (volné vybavenivs. s napovédou, vybaveni vs. rekognice)

Wechslerova skala pameéti — zkracena verze (WMS-llla)

Novejsi varianta z roku 2003 - zkracena, nelze povazovat za paralelni formu plné verze
4 subtesty - logicka pamét |, obrazky rodiny I, logicka pamét I, obrazky rodiny Il

Prvni admin. 15-20, pak pauza cca 30 min a druha admin. na oddalenou pamét
Hodnoceni - body v jednotlivych subtestech., pak pfevod na standardni skéry

Meiliho test aktualni paméti

Meili (1937) — kratky test na 7 min, ,,bed-side“ test, normy pro déti i dospélé
Zjistuje rozsah kratkodobé vizualni paméti, 30 obrazkd (2 sekundy), poté co nejvic vybavit

Bentonulv vizualné retencni test (BVRT)

Benton (1945); 2. ¢eské vydani Obereignert (2014); nonverbalni metoda; otoény kalendar
Poruchy vizualni pozornosti a retence paméti; diferencuje psychogenné a organicky podminéné
poruchy = jeden z nejlepsich testl pro diferencialni diagnostiku; forma kresebna ¢i selektivni
Moznosti: A= 10 s expozice, zakryjeme a dité kresli; B = 5s expozice, zakryjeme a dité kresli;

C = obkresluje béhem expozice; D: 10s expozice, 13s pauza a poté dité kresli; spravny obrazec=1b
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IX. MySleni, inteligence, kreativita

53. Uvod do problematiky mysleni. (OP20)

e Myslenije proces zpracovani a vyuzivani informaci; vétSinou se jedna o Ucelny proces
= v podstaté prohlubovani vhimani; vysledkem je novy poznatek

e Funkce mysleni - formovani pojm0, rozpoznavani a nachazeni vztah, usuzovani, tj. vyvozovani
zavérl z vychozich predpoklad, feSeni problémd, vytvafeni nééeho nového

e Mysleni lze povazovat za nejhlubsi uroven zpracovavani smyslovych informaci

o Vyzkum mysleni probihd pomoci introspekce - jedinec ,,mysli nahlas”

Druhy mysSleni

Konkrétni — v mysli operujeme s viemy
e Nazorné - provadime operace s predstavami
Abstraktni — provadime operace se znaky, napf. verbalnimi, matematickymi ¢i logickymi
o Pojmové - nejbéznéjsi, provadime pfi ném operace s pojmy
o Propozi¢ni - zakladnim elementem jsou propozice (vyroky, tvrzeni)
Karl Duncker
o Analytické mysleni -roz¢lenéni celku na ¢asti (podstata je popis ¢asti celku)
o Syntetické mysleni - sjednoceni jednotlivosti do celku (vysledek je néco nového)
Daniel Kahneman — paralelni mySlenkové procesy probihaji pod vedomym zpracovanim
o Rychlé, nevédomé vs. pomalé, védomé, ve slovech &i obrazech

Aristotelovy formy mysleni

e Pojmy jsou vysledkem nachazeni podobnosti mezi riznymi vécmi. Pojmové hierarchie - lze je
usporadat podle stupné podobnosti do mentalnich kategorii, které obsahuji véci s podobnymi
atributy
substance (podstata), kvantita (mnozstvi), kvalita (vlastnost) a relace (vztah)

e Soudy (propozice = vztah mezi 2 pojmy/formami mentalnich reprezentace — vyrok,

e tvrzeni, premisa) — obsahuji subjekt a predikat; slouzi k vyjadfeni vztahu

o Predikat = vypovéd o subjektu & Subjekt = pojem o kterém se néco vypovida

e Usudky sestavaji z predpokladd (premis) a zavéru (konkluze) - sylogismus = druh Usudku (zakladni

typ) sloZeny ze tfi ¢asti: dvou premis a konkluze (,,Sokrates je také smrtelny.”)

Druhy pojmu

e Pojmy jsou mentalni kategorie, do kterych zarfazujeme pfedméty, udalosti, zkuSenosti nebo ideje,
jez jsou sivjednom nebo vice aspektech podobné
o Klasické pojmy
o ). Bruner - Defini¢ni teorie pojm0 — pojmy maji své jadro (definici), které je tvoreno
souborem urcéujicich rysl = klasické (formalni) pojmy maji jasné vymezené jadro
o Vredlném zivoté obvykle formalni pojmy nepouzivame — Wittgenstein (,,hra®)
e Pfirozené (neurcité, fuzzy) pojmy
o Pojmy, co nelze jednoznacné definovat uréitymi rysy, spojuje je vzajemné podobnost a
mnohdy se prolinaji s ostatnimi pojmovymi kategoriemi
o E.Roshova - Teorie prototypu — ke kazdému pojmu zname nékolik dobrych zastupcl a
usuzujeme na zakladé srovnani s nim = prototypy jsou nejjasnéjsi priklady daného pojmu
(pojmy zakladni Urovné, nadfazené pojmy, podfazené pojmy)
o L. Barsalou - Pojmové ad hoc kategorie (= pro tento pfipad) — za urcitych okolnosti délame
vlastni kategorie bez spole¢nych atribut (hofici diim = véci co zachranim)
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54. Myslenkové operace logické a heuristické (OP21)

e MysSlenkové operace jsou iéelné mentalni manipulace s psychickymi obsahy - Piaget

Logické a heuristické postupy

e J. Bruner - mySlenkové operace lze délit na logické a heuristicke
e Logicky postup = vyuziva pfesné dana pravidla ktera nesmime porusit a uplatfiuje v sérii pevné
danych krok (algoritm()
o Algoritmy jsou specifické myslenkové postupy vhodné pro feseni urcitych typl problémd, je
tvofen sekvenci krokll = navody, jak spravné postupovat
o V pfipadé volby vhodného algoritmu vede k jednoznacné odpovédi; mame jistotu spravného
feSeni (respektive chybu lze dohledat); byvaji vypocetné naroéné
o Spravné - nespravné / pravdivé — nepravdivé
o Heuristicky postup = intuitivni, obsahuje zkratky, odhady; ¢erpa se znalosti situace jako celku;
cesta nejmensiho odporu
o Jsou rychlé, negarantuji vSak nalezeni Uplného, spravného feSeni
o Heuristika = soubor pravidel pomahajici zjednodusit cestu k feseni (,,byocko“)
o Vhodné - nevhodné / vyhovujici — nevyhovujici
e Dobfe definované problémy (akademické) = [ze feSit pomoci algoritmu vs. Spatné definované
problémy (praktické) = nelze uplatnit algoritmus, musime ho sami definovat

Induktivni a deduktivni usuzovani

e Usuzovanije vyvozovani zavérl z vychozich pfedpokladd
¢ Indukce - nalezeni obecného pravidla mezi jednotlivostmi (jeji zavéry nikdy nemUizeme s jistotou
prohlasit za pravdivé — Aristoteles)
o Naodvozovani induktivnich zavér( se podileji generalizace a abstrakce
o Induktivni usuzovani pouzivame Casto — vétSinou jsou spolehlivé ale nékdy dost unahlené a
mame sklon pfehanét (hlavné negativni zkusenosti)
o Roli hraje i konfirmaéni zkresleni — pfi vybéru novinovych ¢lanka aj.
e Dedukce -vychazime z obecného pravidla, které aplikujeme na konkrétni pfiklad
o Vyvozeni z obecnych pravidel zavéry o konkrétnich pfipadech
o VyuZzivdme jej napf. pfi feSeni sylogism{
o Dedukce je (pokud neudélame logickou chybu) neomylna nepfinasi vSak nic nového = jen
odkryje skryté poznatky
e Vyuzivame mentalnich modell (Venovy diagramy) ¢i analogii (pfirozené, ne vzdy uzitecné)

Rozhodovani

e = proces vybéru mezi nékolika rdznymi moznostmi

e D. Kahneman & A. Tversky — pojmem ,heuristika“ oznacuji chybu, nikoliv strategii

e Heuristika reprezentativnosti —ignorujeme pomérny vyskyt — ¢asta pficina omyld (knihovnik vs.
bankér na obrazku = prehlizime fakt, Ze knihovnik{ je opravdu malo)

e Hracésky klam (Monte Karlo) — mylny pfedpoklad Ze je-li urCita sekvence ndhodnych udalosti
pravidelna, zvySuje se pravdépodobnost, ze dojde k obratu (ruleta 5x Cervena)

e Heuristika zaloZzena na dostupnych informacich — pokud si pfiklady né¢eho snadno vybavime,
pak mame dojem, Ze toho je hodné - rozhodujeme se na zakladé toho co nds pravé napadlo
(existuje vic slov s ,,K“ na zacatku nebo uprostred)

e Heuristika ukotveni - lidé pfizplsobi sv(j odhad velikosti po¢atecnich ¢isel — dojde k mentalnimu
ukotveni (to ovliviiuje vysSi odhadu) — napf. Batovy ceny

e Heuristika kognitivnhiho ramce — dlilezity je slovni kontext (potraty — pro volbu vs. pro Zivot = oboje
pozitivni — pro)

61



55. Mysleni a feSeni problém( (OP22)

e Reseni problémi = s pomoci mysleni pfekonavame situaci, v niz zndme cil, ale nezname
prostfedky jeho dosazeni

Zpusoby feseni problém

e Pokusaomyl

e Algoritmickeé ovéfovani vSech alternativ

e Heuristické postupy

e Objevovani originalnich teoretickych, ¢i praktickych postupt

Faktory ovliviujici feSeni

e Porozuméni problému
o Lidé s lepSimi usuzovacimi schopnostmi vénuji porozuméni problému vice ¢asu
o Pomaéha sefazeni pojmu/symbold, grafy, vizualni pfedstavy
o Komplikuji to nepodstatné a nadbyte¢né informace

o Dfivéjsiuceni
o Dobfe propojené znalosti maji kladny vliv na mySleni — pozitivni transfer
o Ma-li Clovéek malo znalosti, tak nerozpozna, jaké udaje jsou uzitecné kriticka droven
znalosti, jejiz pfekroceni feseni problémU znesnadnuje (pak pouziva pokus/omyl aj.
neefektivni strategie)
o Mentalni nastaveni (mental set) je [péni na osvédcenych myslenkovych postupech —rusiva
pficina (fungovalo to pfedtim tak to délam furt i kdyz existuji lepSi metody)
o Maier - problém deviti bodl - neschopnost vymanit se z rutinniho poznavaciho schématu,
jenz je snadno dostupny v dlouhodobé paméti
o Duncker - funkéni fixace = druh mentdlniho nastaveni patrné pfi feSeni praktickych
problémd — opakovanym uzivanim néjakého pfedmétu vznika presvéddeni, Ze kazdy
pfedmét ma svoji funkci a my si neuvédomime Ze ho v pfipadé potifeby mizeme pouZit i
jinak (sirky a svicka)
o Luchins - problém se dzbany
Langerova — premyslivost x bezmyslenkovitost

(0]

Odbornost

e Testuje se analyzou verbalnich protokold — experti pozitivni vliv rozsahu a organizace znalosti,
nesouvisi s inteligenci, i lidé s primérnym IQ se mohou stat experty
e Rysy odbornikt
o Exceluji hlavné ve svém oboru - transfer u vysoce specifickych znalosti neni rozsahly
Vnimaji odborné informace ve velkych a smysluplnych celcich
Problémy feSi rychle a presné
Ve srovnani s laiky maji vynikajici kratkodobou pamét
Vytvafi si propracované mentalni reprezentace problémd
Maji rozvinutou schopnost monitorovat sebe sama

0O 0O O O O

62



56. Kreativita a jeji vztah k inteligenci (OP23)

e Tvofivost = komplexni schopnost, ktera je vysledkem zdafilé syntézy kognitivnich schopnosti,
vlastnosti osobnosti a nékterych motiva

e Priceho zakon - odmocnina ze vSech lidi co pracuji v urCité oblasti = pocet osob, které vytvofily
v dané oblasti 1/2 vS§ech pfispévkl

e Schopnost produkovat nova (originalni) a uziteéna (smysluplna) feSeni

e Kreativita neni totéz, co inteligence, a¢ urcita inteligence je povazovana za podminku kreativity

Druhy kreativniho mysleni

o Wertheimer — mysleni produktivni (= vede k postupné restrukturaci vztah(l dané problematiky,
vhled) a reproduktivni (= strukturalné slepé - rutina, opakovani myslenkovych postupt z minula)

e Guilford - mysleni konvergentni (= na zakladé logického uvazovani; ulohy s jedinym feSenim) a
divergentni (= zavéry pomoci hledani alternativ; vice feSeni)

e Festinger - kognitivni disonance - vnitfni napéti ve ¢lovéku vznika, kdyz ma ve vztahu k né¢em dva
rozporuplné postoje (kuraci — koufili umfreli, nekoufili a taky umfeli apod.)

Faktory tvofivost podle Lubarta

e Pfedpoklady pro vznik tvofivosti pfedstavuje dle Lubarta
Intelektualni schopnosti — komplexni poznévaci schopnosti
Expertni znalosti a dovednosti — propracovani kognitivni schémata
Styly mysleni - prekracovani referenéni rdmcl, orientace na detail i komplex pohled
Osobnostni rysy — tolerance vic¢i dvojznacénosti, vytrvalost, nekonformnost, odvaha
Vnitfni motivace — zamérena na feSeni problém{
o Podptirné prostiedi - rodinné, velka kulturni centra
e Tvofivost se projevi maji-li véechny komponenty cca dobrou uroven, pokud jedna z nich chybi/je
nedostatecnd, Sance na tvlrci praci se snizuje; kompenzace mozna, ale omezena

0O O O O O
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Etapy tvréi ¢innosti

e Graham Wallas ,,The art of thought“ (1926)
o Pripravna faze - vytyCeni problému (opatfeni info, nacrtky, poznamky, vypisky — snaha o
dokonalé porozumeéni problému, tzn. tvorby jeho pfesné MR
o Inkubace - ,nechat to ulezet” — nejspisSe v nevédomi probiha latentni zpracovani problému,
utfidéni a restrukturalizace info co mame z pfipravné faze (pfenesenim pozornosti se rozSifi i
asociac¢ni moznosti, nové alternativy apod)
o lluminace (vhled, aha zaZitek) — ndpad jenz je klicem daného problému
o Verifikace — ovéreni kvality feSeni
e Campbell & Simont - teorie nahodnych konfiguraci
o Campbell predpokladal Ze kreativita probihd ndhodné, pokus omyl - vybérové kritérium pro
spravnou akci poskytuje odezva prostredi (bez ni by se nikdo nic nenaucil)
o Simont uvadi ze soucasti kreativniho mysleni jsou slepé variace na symbolickeé urovni
(dopfedu nevi, jestli je spravna, takze muizou byt spravné vSechny) — vétsina alternativ jsou
bulsit, ale je mezi nimi i ten spravny (klicovy mechanismus je ndhodny objev)
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57.

Jazyk a mysleni (OP24)

Vnitrodruhova komunikace

»,UZivanim jazyka se lidstvo li§i od ostatnich Zivoc¢isnych druh(.”
Mravenci oznacuji cestu vedouci k potravé vylu¢ovanim feromon(
V¢Eeli tance — informuji o sméru, vzdalenosti a vydatnosti ,,pastvy”
Ptaci — svolavaci, teritorialni, varovné a poplasné signaly

Delfini — vysokofrekvenéni akustické projevy

Jazykovy trénink Simpanz(

Gardnerovi —v 60. letech ugili Simpanzi sami¢ku Washoe posunkovou fe¢

Po ¢tyfech letech vycviku Washoe uméla pouzivat 130 znak(, nékteré z nich dokéazala kombinovat —
napf. kachna = voda, ptak

Herbert Terrace — Simpanzi rozumi a produkuji jednoduché promluvy, ale neumi vytvaret jazykové
struktury, vycvik nardzi na biologickeé limity

Sdilené vlastnosti pfirozenych jazyk

Na Zemi existuje cca 3 000 pfirozenych jazykd, jejichZ pocet se v dlsledku globalizacnich procest
snizuje
Znakovy (posunkovy) jazyk — je také pfirozenym jazykem, vyuka neslySicich déti
o Prvni Skolu pro neslysici oteviel abbé de [ Epée v Pafizi v roce 1775.
o Cesky znakovy jazyk x znakovand &estina
Umélé jazyky — esperanto (Ludvik Zamenhof)
Charles F. Hockett podal v roce 1960 vycet univerzalnich vlastnosti lidskych jazykd
o Produktivita — vSechny jazyky se skladaji ze slozek, které lze tvofivé kombinovat
o Strukturovanost - jazyk je strukturovan podle gramatickych pravidel, coz umoznuje vytvaret
srozumitelna sdéleni
o Arbitrarnost — vztah mezi slovy a jejich vyznamy je arbitrarni (libovolny); je véci konvence
(dohody); vyjimka — zvukomalebna (onomatopoickd) slova
o Dynamicénost - jazyky se neustale vyvijeji
Kulturni transmise — vristani do jazyka

Zakladni lingvistické pojmy

Lingvistika studuje pfirozené jazyky
Jazyk je systém znakl (symbold), ktery ma svou gramatickou stavbu, pfedevsim syntax, coz jsou
zakonitosti tvorby vét
Reé je individualni mentalni aktivita, ktera slouzi ke komunikaci a k mysleni
Fonetika a fonologie — studuji zvukovou stranku feci
o Fonémy = zakladni zvukové jednotky jazyka; vétSina ma vic jak 31 fonéma (x grafémy); lisi se
i fonémy rliznych dialekt(

o Morfémy = nejmensi slozky jazyka, které jsou nositelem vyznamu

o Slovni zasoba = soubor vSech slov uzivanych v daném jazyce.

o (Subjektivni) lexikon = soubor uzivanych morfém( nebo slovni zdsoba jednotlivce
Gramatika (mluvnice) — se déli na morfologii, ktera studuje slovni tvary, a na syntax, ktera zkouma
vétnou stavbu
Sémantika je nauka o vyznamu slov i delSich sdéleni
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58. Druhy vyznaml, znaky a symboly, sémanticky diferencial (OP25)

Druhy vyznamu

e John S. Mill (1806-1873) rozlisil dva zakladni druhy vyznam:
o Denotat - je pro uzivatele jazyka shodny = homonyma a synonyma (,,stafenka®)
o Konotat - individualni, pfedev§im emocionalni asociace k danému slovu
e Denotaty rliznych slov jsou jednoznacné, konotativni vyznamy jsou jedine¢né a proménlivé,
ovlivnéné situaénim kontextem (manzel - pro nékoho pozitivni konotace, pro nékoho ne)

Sémanticky diferencial

Vytvoril americky psycholog Charles Osgood
Metoda ke zjiStovani konotativniho vyznamu slov
Pomoci bipolarnich adjektiv a sedmibodovych $§kal je hodnocen vyznam dulezitych slov
Konotativni vyznam je sycen tfemi faktory:
o Faktor potence (moc, sila) - adjektiva silny-slaby, hruby-jemny
o Faktor hodnoceni - adjektiva dobry-Spatny, pfijemny-nepfijemny
o Faktor aktivity — adjektiva vyjadfujici pohyb/Cinnost — rychly—pomaly, aktivni—pasivni

Znaky a symboly

e Zhlediska lingvistiky je pojem totéz, co jazykovy znak
e Ferdinad de Saussure (1857-1913), zakladatel novodobé sémiologie, rozlisil dvé zakladni slozky
jazykového znaku:
o SloZzka oznacdujici — signifikant = zvukova nebo psana podoba slova
o Slozka oznacovana - signifikat = to, k cemu se slovo vztahuje
e OznacCovanije proces, béhem kterého se k sobé obé komponenty vazi a dohromady vytvareji
jazykovy znak
e Jazykové znaky jsou arbitrarni — tzn. mezi oznacujicim a oznaCovanym neexistuje zadny pfedem
dany vnitfni vztah; jsou spojeny jen na zakladé konvence, kterou vSak kazdy uzivatel jazyka musi
respektovat
e Charles Peirce (1839-1914), sémiolog, rozdélil znaky na ikony, indexy a symboly:
o lkony - meziikonickym znakem a oznaCovanym pfedmétem existuje podobnost (obrazy,
fotky, mapy, diagramy, chemické vzorce, metafory, onomatopoické vyrazy)
o Indexy - jsou znaky, které s oznacovanym pifedmétem spojuje skuteény vztah (stopy v
pisku, kout, ktery je znakem ohné, plac, ktery je znakem smutku)
o Symboly - jsou znaky, které s oznaCovanym pfedmétem spojuje konvence (patfi sem
vétsina jazykovych znak(, matematické a chemické symboly atd.)

Psychodynamické pojeti symbol(

e V psychoanalyze a v Jungové analytické psychologii jsou za symboly pokladany bdélé nebo snové
predstavy, které jsou nositelé skrytého vyznamu

e Podle Freuda i Junga existuje mezi symbolem a jeho vyznamem ur¢ita vnitfni souvislost, nejCastéji
tvarova ¢i jina podobnost

e (Tato koncepce je vrozporu s Peircovym pojetim —vztah mezi symbolem a tim co oznacduije, je
konvencni.)
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59. Vzajemny vztah mysleni afeci (OP26)

e Jazyk bézné pouzivame k vyjadfovani svych myslenek

e Vztah mezi mySlenim afeci je vSak pomérné slozity

e Historické monistické teorie — mysleni je tiché mluveni a fec€ je hlasité mySleni
e Predstavitelé — Platon (427-347 pf.n.l.), zakladatel behaviorismu J. B. Watson

Teorie Lva Vygotského
e Rusky psycholog Vygotskij navazal na rané prace J. Piageta

e U dospeélych je nastrojem mysleni vnitini feé, ktera je zkracena a utrzkovita (fragmentarni)
e Vygotskij popsal vznik vnitfni feci v dile ,,MySleni a fec” (Cesky 1970)
e ,MySlenka je jako mrak, fe¢ jako dést, co z néj pada.“ = mysleni simultanni, fe¢ sukcesivni
e Dité si nejprve osvojuje fe¢ socialni, ktera slouzi k dorozumivani; vnitini Fe€ pfichazi pozdéji -
mysleni je béhem prvnich dvou let Zivota neverbalni
e Spolu srozvojem jazyka se mysleni a feC zacinaji prolinat
e Faze vyvoje vnitini feci
o Pojmenovani pfedméti — socialni tloha
o Détska samomluva -vydéluje se ze socialni feci
o Egocentricka fec¢ - jiz slouzi k regulaci mysleni a chovani, ale je nahlas
o Vnitinifeé€
e Vnitfni fec je vysledkem internalizace egocentrické feci
e Vedle vnitini Feéi, ktera je nastrojem mysSleni, nadale existuje fec socialni

Teorie Jerome S. Brunera

e J.S. Bruner navazal na Vygotského, o jehoz dile informoval americké psychology
e Podle Brunera si déti postupné osvojuji tfi soustavy mentalnich reprezentaci, které vyuzivaji pfi
transformaci informaci, tj. pfi u¢eni a mysleni
o Akéni modus - zpracovani informaci plisobi prostfednictvim chovani (= napf. princip
rovnovahy si dité osvoji na zakladé svych zkuSenosti s houpackou.)
o lkonicky modus - se opira predevsim o pfedstavivost (= dité mlZe k porozuméni
a premysleni o vécech vyuzivat napf. kresbu.)
o Symbolicky modus — uziva reprezentace zprostfedkované jazykem, coz umoziuje
dokonalejsi pfizplsobeni i abstrakci nez predchozi zplsoby zpracovani informaci

O

Hypotéza jazykové relativity

e Hypotéza vychazi z prace Edward Sapira (1884-1939, lingvista, antropolog) a jeho studenta
Benjamina L. Whorfa (1897-1941)
o Slabaverze - lidské mysSleni je ovlivnéno jazykem, v némz jedinec mysli
o Silnaverze - lidské mysleni je fizeno jazykem, v némz jedinec mysli (jazykovy
determinismus)
¢ Whorf provedl srovnani standardnich evropskych jazyki a jazyku indiant kmene Hopi
o Zjistil, ze evropské jazyky obsahuji minuly, pfitomny a budouci ¢as, zatimco Hopi si vystaci
se dvéma ¢asovymi formami — dfivéjsi a pozdéjsi
o Evropané -ve vnéjSim svété existuji predméty, stavy a ¢innosti, ¢emuz odpovidaji podstatna
jména, pfidavna jména a slovesa
o Jazyk Hopi nema podstatna jména pro urcité déje jako vlna, blesk, mrak a plamen, ale
pouze odpovidajici slovesa
o Evropané aindiani kmene Hopi se tudiz znac¢né liS§i v chapani, interpretaci a kategorizaci
okolniho svéta
¢ Eskymaci nepouzivaji 200 slov k oznaceni riznych druht snéhu, pouze tfi (jak uvadi i Whorf)
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60.

Pocitacova metafora, Turingliv stroj, Turingliv test (OP27)

50. léta v USA = kognitivni revoluce — vyzkumy pozornosti, paméti, feCi, neuropsychologie,
pocitacové védy — navaznost na Gestalt
Dullezitym impulzem byl technologicky rozvoj, ktery pfinesla 2. sv. valka (kybernetika aj.)

Pocitacova metafora

Pocitacdova metafora = analogie mezi mozkem a pocitatem — naSe poznavani je podobné tomu, co
se déje v pocitaci; kognitivni procesy = pocitacové procesy
Do slovniku kognitivni psychologie se tak dostaly terminy jako kéd, kédovani ¢i analogovy
Algoritmicka feseni jsou vhodna pro pocitace, ukazuje se vSak, Ze bez heuristickych postupd, ani
pocitac¢ fadu problémi nevyresi
Vyzkum kognitivni psychologie platnost pocitacové metafory nikdy nepotvrdil, naopak se ukazuje,
Ze prlibéh zpracovani informaci v lidské mysli a v pocitaci je kvalitativné odlisny — pocitac nema
emoce a instinkty, lidska pamét na rozdil od pocitace informace spontanné zpracovava a tfidi
o Mentalnireprezentace - lidska mysl neuchopuje vnéjsi svét pfesné takovy, jaky je, ale
znazornuje ho pomoci kognitivnich prostredk, které ma k dispozici (napf. lidé, ktefi jsou
barvoslepi, vidi svét jinak nez normalni lidi) - hlavni zndzorfovaci prostfedek je obraz, potom
také slovo
Allen Newell & Herbert Simon - pokusy o pocitaGovou simulaci §achové hry; program vyuzival
heuristiky, sledoval diléi cile = redukce rozdild mezi ted a cilem
o General Problem Solver (GPS) — simulace Sachové hry, mél fungovat jako univerzalni
program na Fe$eni problém{, fesil jednodussi problémy, které bylo mozné dobfe
formalizovat (Hanojska véz), nedokéazal feSit zadné slozité;si
o Human Problem Solving (HPS) - chceme dosahnout jiného stavu, hledame prostfedky
k dosaZeni cile, ¢asto lze vyuzit obecky heuristicky pfistup z hlediska redukce rozdilu mezi
soucCasnym stavem a cilovym — pokud je rozdil mezi stavy pfilis velky, volime dil&i cile
(,rozdél a panuj)

Turinglyv stroj a test

Alan Turing (1950) — test, ma rozhodnout, zdali stroj dokaze skuteéné myslet nebo jen mysleni
napodobuje; examinator je sam v mistnosti a posila jakékoli otazky jednomu ¢lovéku a jednomu
inteligentnimu pocitaci, ti mu odpovidaji... pokud neni schopen Zadnym zplsobem zjistit, kdo je
pocitac, tak se jedna o umélou inteligenci

V Turingové testu doposud zadny stroj neuspél —v roce 2014 cenu ziskal program Eugene
Goostman, ktery predstiral, Ze je 13tilety chlapec z Ukrajiny. Pravidla soutéZe Fikaji, Zze testem
projde, kdo o8ali alespon 30 % porotcll. Eugene jich 08alil 33 %, jako prvni zvitézil.

Existuji zpravy, ze ChatGPT 4.0 dokaze Turingovym testem projit

Konekcionismus

Vlivny smér soudobé kognitivni psychologie, pfipomina propracovanéjsi asocianismus
Namisto zastaralé pocitacové metafory nabidli mozkovou metaforu (neuronalni sit)
J. McClelland & D. Rumelha (1986)

o Informace lze ¢lenit na elementy — uzly (nodes), mezi nimiz existuji konekce (spoje), s

rdznou silou a zavaznosti = vytvafi husté sité; systém se u¢i zménou sily spoju

o Moznost distribuovaného paralelniho zpracovani udaj(l

o Existence skrytych jednotek, jsou mezi vstupnimi a vystupnimi uzly (pf. osobnost)
Sériové kognitivni procesy by mohly pfedstavovat pfevazné védomou rovinu poznavani
Konekcionistické sité by pak tvofily druhou, nevédomou Uroven zpracovani Udajl
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61. Mysleniajeho poruchy (PP14)

¢ Nejvyssiforma poznavani, umoznuje nam poznéavat skuteénost; je spojeno s fe€i (pronasenou i

¢ Na Urovni mozku je vazano na neuronalni sité asociac¢nich oblasti mozkové kulry

Poruchy formy mysleni

e Dynamika - dochazi ke zméné rychlosti
o Zpomaleni - atlum az extrémni forma myslenkovy zaraz
o Zrychleni - az extrémni forma trysk
o Bradypsychismus (zpomaleni) vs. tachypsychismus (zrychleni) = zména rychlosti spojena
také s dalSimi télesnymi funkcemi (pamét, pozornost, emoce)
o ProjevyveCi- logorea (mnohomluvnost), pseudoinkoherence (fec ,,nestiha“)
e Struktura - naruSeni fetézeni, vazeb a asociaci mySlenek
o Ulpivaveé (jedno slovo), nevypravné (jedna myslenka), zabihavé (dalsi detaily), paralogické
(neologismy), inkoherentni (az schizofazie), obsedantni, katatymni (emoce), autistické,
plané mudrovani, symbolické, magické, paranoidni

Poruchy obsahu mysleni

e Bludy = chorobné vznikla, nepodlozena a nevyvratna osobni pfesvédceni zalozena na nespravnych
zavérech z vnéjSi reality » vliv na jednani a prozivani, nejde o Siroce sdilené nazory; mohou se §ifit a
rozvijet

e Zhlediska vzniku

o Primarni - nesouvisi s naladou, vznikaji v chorobné mylné interpretaci a mysleni

o Sekundarni - jsou odvozeny od jiné psychopatologie (nej¢astéji poruchy nalad)

o Indukované - prevzeti bludné produkci od nemocného v souziti

e Zhlediska délky trvani

o Tranzitorni - objevuji se pfechodné a pak vymizi

o Kontinualni - rozvijeji se a pretrvavaji po celou dobu trvani duSevni poruchy

e Zhlediska generalizace

o Solitérni blud - je omezen na jednu oblast

o Nékolik ohrani¢enych bludti - vice blud( z rliznych oblasti

o Forma systematizovaného bludu - rozsifen na ,vSechno a vSechny*

¢ Podle obsahu

o Bludy depresivni - mikromanické (podcenujici sebe sama), insucienéni (pfesvédcené o
vlastni neschopnosti a bezmoci), autoakuzacni (sebeobvinujici), ruinaéni (bludné
presvéd&eni, Ze nema zadné prostiedky, je na miziné), obavné (spojené se strachem z
katastrofy a nestésti), hypochondrické (obavy z tézké, Casto nevylécitelné nemoci),
dysmorfofobické (o znetvofeni ¢i zohaveni ¢asti téla), blud eternity (o vé¢ném, nikdy
nekond&icim utrpeni)

o Bludy expanzivni - megalomanickeé (o svych mimoradnych schopnostech, které v§ak
zUstavaji redlné mozné), extrapotenéni (o svych mimoradnych schopnostech, mimo realitu
a lidské moznosti), originarni (o vzneSeném, vyjimecném plvodu), inventorni (o svych
mimoradnych objevech a vynalezech), religidzni (s naboZzenskym obsahem, napf. posel
BoZi), erotomanické (o neodolatelnosti pro opaéné pohlavi, poméru s vyznamnou osobou
apod.), kosmickeé (o komunikaci s mimozemstany), blud eternity (nikdy nezemfe, bude
Stastné zit vé¢né apod.)

o Bludy paranoidni - perzekuéni (pfesvédceni o pronasledovani, spiknuti a ohrozeni +
halucinace), kverulaéni (domnéla nespravedlnost a bezpravi), emulaéni (Zarlivecky —
bludné domnénky o nevére partnerky/partnera), metamorfézni (pocit promény v jinou
bytost, véc nebo zvife)
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62. Schizofrenie (PP21)
e Schizofrenie —z fe€. schizein = §tipat, fren = mysl
e Mnohotvarné dusevni onemocnéni — méni prozivani, chovani, postoj ke skute¢nosti = naruseni
kontaktu s realitou; nemoc ,sta tvari“
¢ Rozviji se v adolescenci, u dvou tfetin pacientl chronifikuje (aZ k invalidizaci)
e Pozitivni (produktivni) pFfiznaky — "néco navic", napft. bludy a halucinace
¢ Negativni (deficitni) pfiznaky — "néceho je méné", napf. emocni oplostélost
¢ Poruchy vnimani (halucinace hlasl), mysleni (paranoidni bludy), emoci (emocéni oplostélost),
chovani (apatie, bezcilnost, necinnost)
Pribéh

»Tretinova nemoc* - u tfetiny vymizi, u tfetiny se objevuji ataky a remise, u tfetiny chronicko-
progredientni priibéh

Prodromalni obdobi - pfedchazi vlastnimu onemocnéni, negativni pfiznaky, hloubavost
Prvni psychoticka epizoda — ataka, nastup prudce a rychle, ¢asto nutna hospitalizace

Dalsi ataky — znovuobjevovani pfiznakll, mezi obdobimi klid nebo rezidualni pfiznaky
Chronicko-progredientni priibéh — aktivni choroba, pfetrvavani nebo zhorsovani nemoci

V MKN-10 je aktualni stav ur¢en patym znakem (chronicky, ataky, remise, jiny aj.)

Typické formy (F20)

Paranoidni — nejCasté;jsi forma, dominuiji trvalé bludy (paranoidni, prolina se s realitou) a
halucinace (zejména sluchové), maly (nebo zadny) vyskyt poruch emotivity > ataky mohou byt
afektivné nabité

Hebefrenni — napadny projev budici pozornost, dezorganizace a nepfedvidatelnost v chovani a
emocich, plané mudrovani, inkoherence v mysleni a feéi, vétSinou bez halucinaci a blud(
motoricka aktivita, stereotypni pohyby, snizeni hybnosti az stupor, voskova ohebnost; mozny rychly
pfechod z akineze do hyperkineze, nékdy snové predstavy nebo Zivé halucinace = lé¢ba ECT jako 1.
volba

Simplexni - stazeni do vnitfniho svéta, podivinské chovani s rozSifujicimi se negativni pfiznaky
(oplosténi emoci, ztrata zajmu a motivace, apatie, celkovy Utlum) — podobné jako deprese, bez
bludl a halucinaci

Nediferencovana - pfitomny rysy vice typ( sou¢asné

Rezidualni - zbytkova symptomatologie po probéhlé atace, omezeni verbalnich kontaktd,
podivinské chovani, chudy verbalni projev, oplostéla emotivita, kognitivni defekt, sebepéce

Jina a nespecifikovana

Dif. dg. — organické duSevni poruchy, poruchy nalad, vyvolané psychoaktivnimi latkami, MR,
faktitivni porucha a simulace, akutni a pfechodné psychotické poruchy

Cim dfive se zac¢ne s lé&bou, tim vétsi je $ance na pfiznivy vyvoj

NejdFive atypicka antipsychotika, na druhém misté ECT (kromé katatonni formy)
Psychologicka terapie — az po stabilizaci stavu, nacviky, tréninky

Pro farmakorezistentni formy pouzivame klozapin

Pokud se pfiznaky neobjevi 5 let = pfedpokladané vyléceni
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63. Poruchy schizofrenniho okruhu (mimo schizofrenii) (PP22)

Akutni a pfechodné psychotické poruchy (F23)

e Pfiznaky se prekryvaji se schizofrenii, ale rychly nastup i konec (1 den az 1 mésic), proménlivé
bludy a halucinace, pfitomny spoustéci faktor (trauma, porod), stres, porucha ¢asto sama odezni
bez rezidua (jindy mUZe prejit do schizofrenie)

o Akutni polymorfni psychoticka porucha bez schizofrennich pfiznaku

o Akutni polymorfni psychoticka porucha se symptomy schizofrenie
o Akutni psychoticka porucha podobna schizofrenii

o Jiné akutni psychotické poruchy prevazné s bludy

o Jina anespecifikovana

Schizoafektivni porucha (F25)

¢ Kombinace jasnych pfiznak( schizofrenie a patologicky zménéné nalady a neni jasné, co
pfevazuje
o Manicky typ - pfiznaky schizofrenie + manické nalady
o Depresivni typ - pfiznaky schizofrenie + depresivni nalady
o SmiSeny typ - pfiznaky schizofrenie + bipolarni porucha ¢i smiSeny afektivni stav
o Jina a nespecifikovana
e Dif. dg. — schizofrenie, tézké poruchy nalad, delirium, organické poruchy, faktitivni porucha
e Lécba - antidepresiva, antipsychotika, thymoprofylaktika, psychoterapie; progndza oproti

Porucha s trvalymi bludy (F22)

e Pretrvava déle nez 3 mésice, ¢lovék mimo bludy funguje celkem bézné a priléhavé, halucinace
spiSe vyjimecéné, porucha je chronicka
¢ Bludy nebyvaiji bizarni, ale relativné uvéfitelné, vychazeji z realnych situaci; nesmi se jednat o
bludy kontrolovatelnosti
o Erotomanicka - zamilovala se do ngj néjaka vyznamna osoba, je neodolatelny
Zarlivecka — nezvratné presvédéeni, partner nevérny, drobné okolnosti jako diikazy
Megalomanicka - presvédceni o vlastni vyznamnosti, daleZitosti, ,velké myslenky“
Perzekucni — obavy ze spiknuti, sledovani, odposlouchavani, bez bludd ovladani
Hypochondricka - pfesvédceni o nemoci nebo vazném defektu
Smisena - pfitomnost vice typl, Zadny nepfevazuje
¢ Jina a nespecifikovana + indukovana porucha s bludy (F24)
e Dif. dg. — schizofrenie, organické dusevni poruchy, poruchy nalad, vyvolané psychoaktivnimi
latkami, faktitivni porucha a simulace

O O O O O

Schizotypalni porucha a jiné psychotické poruchy (F21)

¢ Prodromalni pfiznaky schizofrenie — kolisava uzkost, hloubavost, nemluvnost, staZzeni do sebe,
oplostélost - ,,od vSechno néco, ale nikdy ne tplné*

e Lze pfirovnat k rezidualni schizofrenii bez ataky

¢ Typické abnormalni mysleni s bizarnimi presvédéenimi a magickymi prvky, vystfedni neadekvatni
projevy

¢ MdzZe byt ,pfedstupein® schizofrenie, jinak ale nedosahuje intenzity a kvalit

¢ Neékdy oznacovana jako ,,mezistupen® mezi schizofrenii a poruchami osobnosti

e Neni pfrilis ¢asta

e DMS5 zarazuje do klastu A
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64.

Obsedantné-kompulzivni porucha (OCD) (PP25)

Typické jsou nutkavé myslenky = obsese, které se vtiraji proti vili dotyéného a obtézuji ho
Jsou tlumeny réiznymi formami nutkavého jednani = kompulzemi

Obsese

Napady, impulzy, myslenky ve stereotypni podobé
Mohou se tykat moznosti uSpinéni, kontaminace, nakazeni, symetrie, obav
Dotyény vnima jako obtézujici, ale povazuje za vlastni mySlenky

Kompulze

Opakované, stereotypni jednani > navazuji na obsese

Slouzi k neutralizaci a sniZzeni nepohody/napéti

Doty¢ny si uvedomuje nepfimérenost, ale nedokaze tomu cCelit, pfi nerealizovani se tenze zvysuje,
jednoduché - pocitani, myti, kontrola; seskupovani komplikovangjSich €innosti = ritualy (myje se
dle pfesného postupu) » symptomy se zhorSuji a projevy zabiraji vice ¢asu

Obsedantné-kompulzivni porucha (F42)

K diagnostice OCD musi potiZe trvat vétSinu dni v intervalu alespon dvou tydn
Pfic¢iny rozvoje — faktory psychologické, behavioralni, mozna i biologické (genetika aj.)

o Prevaziné vtiravé (obsedantni) myslenky nebo ruminace

o Prevazné nutkaveé Ciny/nutkavé — kompulzivni ritualy

o SmiSené obsedantni/nutkavé myslenky a éiny

o Jiné a nespecifikovana
Dif. dg. — zvaZzujeme ostatni Uzkostné poruchy, poruchy nalady, navykové a impulzivni poruchy,
psychoaktivni latky a naruSeni kratkodobé pameéti v ramci organickych a symptomatickych
dusevnich poruch, nékteré poruchy osobnosti (napf. anankasticka), odliSit také jen preciznost a
peclivost v rdAmci osobnosti ¢lovéka
Lééba - kombinace farmakoterapie a psychoterapie (KBT); té&zky pribéh = hospitalizace

o Antidepresiva (SSRI) - obnovuji rovnovahu neurotransmiter(i v mozku

o Napocdatku pravdépodobné kratkodobé anxiolytika (nesmi byt dlouhodobé!)
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65. Diagnostika inteligence - jednodimenzionalni testy (PD4)

¢ Neexistuje jedna definice inteligence, ani zda je to jedna vlastnost nebo jejich komplex

¢ Napf. Wechsler — ,Inteligence je hypoteticky konstrukt, Uhrnna (globalni) kapacita jedince ucelné
jednat, racionalné myslet a efektivné zachazet se svym prostfedim.”

e Thorndike (1903) — abstraktni, mechanicka, socialni; Spearman (1904) —jednotna a nedélitelna
schopnost = ,,g faktor” obecné inteligence, jako druh mozkové energie; Binet (1905) — schopnost
hodnotit, chdpat a usuzovat (a tim se ucit); Stern (1911) — schopnost pfizplsobit se novym
pozadavkim pomoci mysleni; Thurstone - faktorova analyza — sedm mentalnich schopnosti —
verbalni, prostorova, vS§imavost, uvazovani, slovni pohotovost, pocetni a numerické, pamét; Cattell
(1941) - fluidni a krystalizovana; Guilford (1959) — 100 &initeld v trojrozmérném modelu — schopnost
poznavat, hodnotit, pamatovat si a konvergentné i divergentné myslet; Eysenck (1979) - 3 rozméry —
funkce, material, kvalita; Vencovsky & Dobias - inteligence (feSeni v situaci) a intelekt (operovani s
pojmy)

e Historie méfeni - Galton (1869 — ,,Dédi¢ny genius®), Cattell (1890 — ,,mental test”), Binet (1905 -
Binet-Simon0{yv test), Terman (1916 — Stanford), Goddard (migranti), Army A/B (1SV)

¢ |Q-zavedl Stern —vztah mezi mentalnim a chronologickym vékem (funguje cca do 12 let) —
nasledné zavedeno deviaéni IQ — odchylka od priimérného vykonu stejné starych osob

¢ Jednodimenzionalni testy — postihnuti jediné schopnosti ¢i slozky inteligence (,,g faktor®)

Kohsovy kostky

e Kohs (1923) — nezavisly na verbalnich schopnostech, mozna administrace pantomimicky
e 5let—dospélost; spiSe pro mentalné podpridmérné; organika CNS, deteriorace

e 16 difevénych barevnych kostek (2 Uhlopfi¢né), 18 barevnych pfedloh (4/9/16 kostek)

e Zapojuje se analyza, komparace, generalizace, abstrakce a syntéza

¢ Hodnoceni - ¢as a pocet pohybU = skdr se pfevede na mentalni vék (déti) ¢i IQ (dospéli)

Ravenovy progresivni matrice

e Raven (1938), Ri¢an (1956) - tfi provedeni (standardni, pokro&ilé (VS), barevné(déti/stafi))
e Standardni progresivni matrice (SPM) — neverbalni test, tvarova percepce a dedukce
o 16-65 let; zaméfeni na ,,g faktor”; zapojuje se vnimani pozornost a mysleni
o 60 ukoll, 5 setll po 12 ulohach - (A) souvislost vzoru, (B) analogie mezi pary. (C) zmény
vzor(, (D) preskupovani figur, (E) analyza na elementy a restrukturalizace
o 30-45 min; ukol je vybrat spravnou variantu (ze 6 az 8), ktera logicky zapada; pouzivaji se
distraktory
o Hodnoceni - pocet spravnych feSeni, srovnani s normalni populaci, pfevod na IQ
o Hledame strop probanda, dobry vysledek je prlikaznéjsi nez Spatny (vliv pozornosti)
¢ Advanced Progressive Matrices (APM) - druhy set navic = vysoké intelektualni schopnosti
e Barevné progresivni matrice (CPM) - barevné pozadi, zajimavejsi = déti a stafi lidé

D 48 Domino

¢ Anstey (1943) — neverbalni zkouska; méfi ,,g faktor®; idealni od 15 let, neni pantomimicky
e 4 zacvitné a 44 uloh; doplnuje se pocet tecek na dominovou kostku (bod za spravny)

Dalsi testy

e CF 20-R (Cattell, Culture Fair) —fluidni inteligence nezavisla na kultufe, mozny pfevod na IQ

e UNESCO - neverbalni a ¢astecné védomostni, logické usuzovani a zavéry, spirdlova forma

¢ Kratky neverbalni test (KVIT) - verbalni, pfifazovani slov k obrazkiim, 5 min, screeningovy

¢ Bochumsky maticovy test — neverbalni, podobny Ravenovi, vysSi intelektové schopnosti

¢ Vidensky maticovy test — Forman (1979) — kulturné nezavisly, neverbalni, inspirace Raven;
vysledky koreluji se $kolnim prospéchem; schopnost usuzovat a vyvozovat vztahy
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66. Diagnostika inteligence - vicedimenzionalni (komplexni) testy (PD5)

¢ Znékolika subtestll, vice komponent inteligence = uréeny pro individualni administraci

Test struktury inteligence (IST, IST-70, IST-2000R)

e Amthauer (1971, 2000, 2001) - vlastni teorie inteligence, testy slozité, vykonové; inteligence na
zakladé projevl = nejde mu o prenositelnost do bézného Zivota (na rozdil od Wechslera)

e |IST (prvniverze) —test obecné inteligence, 9 subtestl (176 uloh) — verbalni, matematické,
nazorové; hlavnim ukazatelem IQ, lze rozlisit typ nadani ,,M*“ — jazykové-teoretické, ,W*“ — praktické
(matematicko-technické); vhodny pro prlimérnou a nadpridmeérnou populaci

e Jeovlivnén vzdélanim socialnimi i kulturni podminkami; skupinoveé i individualné

¢ IST-70 - pfepracovany statisticky zaklad, 9 subtest(; vylepSeny subtest generalizace

e IST-2000R - v CR Plhakové (2005); vyvazengjsi po obsahové strance; autofi zahrnuiji i teorii fluidni a
krystalické (+ testovani znalosti) inteligence Cattella; inteligence jako komplexni konstrukt s diléimi
schopnostmi (matematicka, verbalni, socialni, prakticka aj.)

o 11 skal-2 paralelni verze (A/B), 90-160 min, 3 moduly

o Zakladni modul - (1) dopliiovani vét; (2) analogie — 3 slova, vztah mezi prvnim a tfetim,
doplnit spravné; (3) zobecnovani - 6 slov, vybira dveé, pro které existuje nadfazeny pojem; (4)
pocetni ulohy; (5) Ciselné rfady; (6) poCetni znaménka - rovnice, tfeba doplnit znaménko; (7)
vybér obrazc(; (8) Ulohy s kostkami; (9) Ulohy s maticemi — princip Ravenovych matric; (10)
pamét pro slova; (11) pamét obrazce

o Zkraceny modul — bez pamétovych uloh

o Rozsifujici modul - Test znalosti — 84 otazek z verbalni, numerické Ci figuralni oblasti =
zavislé na socializaci a vzdélani

¢ Hodnoceni - pfevod HS na vazené skory, vysledek = 1Q a percentily, moznost zakresleni profilu,
index rigidity

Analyticky test inteligence (AIT)

e Meili (1928) — pro potfeby Skolni a profesni poradenstvi; 4 vrstvy inteligence = komplexnost (K),
plasti¢nost (P), globalita (G), fluidita (F); vyhoda je, Zze zkouma i kreativitu

e Formal (1015 let), formalll (15+), individualné nebo skupinové; 60 minut

¢ 6 subtestll - (a) obrazkové fady; (b) ¢iselné rady; (c) véty — sestavit co nejvice vét ze tfi slov; (d)
mezery — chybi ¢ast na obrazku; (e) kresby — co nevice ze ¢tyF grafickych prvk(; (f) analogie — vztah
mezi obrazci a dokreslit Ctvrty

e Aktivuji se funkce induktivni mysleni, Uroven analyzy, senzitivita, diferenciace, zameérnost,
pohyblivost, pfizplsobivost mysleni

¢ Hodnoceni-va)b)d)e)=bod za spravné feseni; c) f) 0-3 body za feSeni > body se prevadi dle
tabulek na decily - pét typt inteligence = logicko-formalni, obrazné-konkrétni, analyticko-
receptivni, kombinacné-tvlrci, senzitivni

Analyza struktury inteligence (ISA)

e Faye, Trost, Gittler — navazuje na AIT; inovované ukoly (princip vice moznosti)

e 14-40 let; urceno pro pracovni ¢i Skolni poradenstvi; 3 verze (177 ukold / 108 kol / 70 min)
¢ 9 subtestl = doplhovani vét, spolecné znaky, zapamatovani vyrobkd, Ciselné rady aj.

¢ Psychometrické zpracovani - verbalni a numerickou int, pfedstavivost, pozornost, pamét

Dalsi testy

¢ Mannheimsky inteligenéni test (MIT) - 10 subtestd, ,,g faktor®, u nds se moc nepouziva

¢ Kratky test vSeobecné inteligence (KAI) — Lehr (1992) — vykonnostni test pro dospélé, 5-8 minut,
neurologicka koncepce = rychlé zpracovani info, kratkodoba pamét, aktualni ,,g“

¢  Woodcock-Johnson (WJ) - CHC teorie inteligence, 18 testl, nejrozsahlejsi na ceském trhu
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67. Diagnostika inteligence — Wechslerovy inteligen¢ni skaly (PD6)

e Vyvijely se dlouho a dynamicky dle psychologie a metodologie; nejpouzivanéjsi v CR

¢ Pojetiinteligence — zadna ucelena teorie, vychazi z riznych principt a jiz existujicich testl;
»lnteligence je hypoteticky konstrukt, iUhrnna (globalni) kapacita jedince uc¢elné jednat, racionalné
myslet a efektivné zachazet se svym prostiredim .

e Pozdéji —,,Globalni kapacita, kterd umoznuje védomym bytostem chéapat svét a efektivné zachazet
s jeho vyzvami.“ » navazuje ,,g faktor®, ale postihuje i neintelektové faktory ,,x, z“

e  Proti multifaktorialni teorii (Thurstone) > funkéni inteligence = néco vic nez soucet ¢asti

e Zkoumaniinteligence s pfesahem do realnych situaci (co nejblize skuteCnému Zivotu)

¢ Lisi se od jinych testll - nevyjadfuje 1 vyslednou hodnotu, ale profil (scatter) = interpretace
struktury inteligence, vztah( a Uroven sloZek; subtesty neméfi rlizné druhy inteligence

e Nemeéfi exekutivni funkce = neurozobrazovaci metody bez aktivity v prefrontalnim kortexu

¢ Wechsler-Bellevue (1939) - verbalni (5+1 subtest() a nazorova ¢ast (5 subtestll); dlouholeta

tradice v CR, nebyl oficialné vydan = pouze ,,samizdat®

WAIS-R (1981) - stejna skladba subtestd; rozdily v administraci a vyvhodnocovani + pfesnéjsi

psychometrické charakteristiky; standardizace na nasi populaci

e  WAIS-R vs. WAIS-IlIl - vék (16-74 vs. 16-89), subtesty (11 vs. 14 napft. Raven), IQ rozsah (60-150
vs. 45-155), ¢éas (oba 60-90 min, ale pfi 11 subtestech W-III kratsi); pfidany indexy

WAIS-III (Wechsler Adult Intelligence Scale)

e Vydéano 1997, u nas 1999 (standardizace 2010); 16-89 let; administrace 60-90 min
e Validni metoda pro psychopatologickou diagnostiku + diferencialni (vychazi z kvali dat)
¢ Dobové podminény vybér existujicich test(l; dnes by neproslo kvlli autorskym pravim
e Srostoucim vékem stoupa rozdil mezi vykonem v neverbalnich a vykonovych testech
* 14 subtestl (+ hledani symbold, matrice, fazeni pismen a Gisel); stfidani verbalni a vykon
o (1) Dopliovani obrazkl - chybéjici ¢ast nelplné kresby (napf. trn od rlze)
(2) Slovnik —vysvétleni obsahu 33 pojmd, vzristajici obtiznost
(3) Symboly - kédovani — dopisovani znacek pod Cislice, moznost aspiraéni irovné
(4) Podobnosti — hledani nadfazeného pojmu dvojice slov
(5) Kostky — obrazec z ¢erno-bilych kostek, princip Khosovych kostek (ale pouze 9)
(6) Pocty - feSeni aritmeticky pfiklad(i z paméti
(7) Matrice - princip Ravenovych test( (nutno vyloucit barvoslepost)
(8) Opakovani ¢isel — opakovat ¢isla dopfedu i pozpatku
(9) Informace - zkousSka védomosti (obecné znamé udalosti, vécii lidé)
(10) Razeni obrazkii — sestavni obrazk( tak, aby tvofily logicky dé&j
(11) Porozumeéni - verbalni feSeni kazdodennich problému, napf. vysvétlit pfislovi
(12) Hledani symbolli — oznacéeni uréenych symbold v fadé (rychlost a motorika)
(13) Razeni pismen a éisel — zapamatovat znaky a nasledné sefadit z paméti
o (14) Skladani objekttl - slozit smysluplny celek z rozfezanych ¢éasti
¢ Princip metody = kvalitativné homogenni subtesty, deviacni IQ a deviacni vazené a profilové skory,
kritéria pro vybér testovych principl (nelze skupinové)
¢ Administrace — podrobna pfiru¢ka, v jednom sezeni (odpocCinek mozny), v popsaném poradi (pocita
se s Unavou), vzestupné dle obtiznosti (jista polozka od které se zacing)
e Hodnoceni-kazda odpovéd (+ nékdy ¢as) a ziskdme hrubé skéry (pfevod = tabulky); ziskdme
profilovy skor (pro subtesty), 1Q skér, indexové skory (jiné seskupeni subtest(l)
o 3inteligencni kvocienty —verbalni (VIQ), performacni (PIQ), celkovy (CIQ)
o 4 indexové skoéry — dopliuji informaci o hodnotach IQ - (1) index verbalniho porozumeéni, (2)
index percepcniho uspofadani, (3) index pracovni paméti, (4) index rychlosti zpracovani
¢ Flynnlv efekt — populacni mezigeneracni pfirQstek 1Q — zastaravani norem = nadhodnocuje

O 0O OO O O O O O O O O
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68.

Viykonoveé testy a testy inteligence (PD29)

Zakladem je poznani individualni struktury inteligence, postizeni silnych a slabych stranek
schopnosti, v SirSim vyznamu - kognitivni profil

Méfeni inteligence cca od 3 let véku — jednodimenzinalni testy = hruba orientace o intelektové
kapacité ditéte vs. komplexni

Specifika u déti — predskolni vék (emocni faktory, rozvoj feci, kognitivni egocentrismus, rozvoj
imitace = dlleZitost flexibilniho pfistupu, rychlé stéidani typu i obtiznosti), §kolni vék (moc se nelisi
od dospélych, negativni postoj ke Skole, zacit jednoduSe neverbalné)

Zvazovat faktory vyvoje, prostfedi, pouzitych metod, individualni variability

Negativni (nedostatky = doporuceni k naprave) vs. pozitivni (Uspéchy) diagnostika

Stanford-Binetlyv test IV. revize (SB-1V)

Inteligence = vSeobecna mentalni pFizphsobivost; 2 roky — dospélost, predevsim 7-8 let
Cesky preklad pfimo z US verze, sporné normy, ¢asto pouzivana 3. revize SB
Faktor krystalickych schopnosti = faktor schopnosti Skolnich (korelace se Skolnimi vykony)
15 homogennich subtesttl, 60-90 min; stoupajici obtiznost; ,faktor g“ + 4 oblasti
o Verbalni mysleni - slovni, porozuméni, absurdity, verbalni vztahy
o Abstraktné-vizualni mysleni — analyza vzord, napodobovani, matice, skladani a st¥ihani
papiru, kvantitativni mysleni
o Kvantitativni mysleni - pocCty, Ciselné fady, tvofeni rovnic
o Kratkodoba pamét - pamét pro koralky, véty, ¢isla, predméty
Hodnoceni - vychodisko ,,slovnik® na zakladé chronologického véku, bazalni aroven pro vsechny
ostatni subtesty; vazené skdre pro subtesty, 4 skdre pro oblasti, celkové I1Q
Déti s MR, odliSeni MR od specifickych poruch uceni, identifikace vysokého nadani, vyvoj

Wechslerova inteligencni Skala pro predskolni déti (WPPSI-R)

3 az 7 let, pritazlivéjsi pro déti, motivuje k vykonu

12 subtestl, rozdéleni na verbalni (analogicky k WISC) a neverbalni (doplniovani, kostky, bludiste,
skladanky, kédovani, geometrie aj.) Cast

Dnes jiz dostupna WPPSI-IV - 2-7 let, aktualngjsi normy, flexibilné;jsi verze testu

Ravenovy barevné matrice

5-11 let, 3 sety po 12 polozkach — A) analyza a syntéza, souvislosti, B) analogie, linearni rozliSovani,
AB) vnimani obrazc( jako prostorové ptibuzné celky

Pro nejmladsi a postizené déti = zasouvaci forma o jinych obtiZznostech

Vhodné pro déti s poruchami feci a sluchu, z cizojazy¢ného prostredi, kulturné zanedbané,

s komunika¢nimi obtizemi (mutistické nebo verbalné inhibované, nejisté, ,,neurotické”)

Inteligencni a vyvojova Skala pro déti ve véku 5-10 let (IDS)

Grob, Meyer, Hagmann-von Arx (2009), Hogrefe (2013) — evropska tradice, koncepce SB,
90-120 min, individualni, CZ verze 21 subtestl (+ informovanost, verbalni kompetence)
Oblasti - kognice, psychomotorika, socialné-emocni kompetence, matematika, fec¢, vykonova
motivace + verbalni mysleni (CZ)

Hodnoceni—HS » VS » mizZeme pfevést na IQ nebo indexové skory

Inteligencni a vyvojova Skala pro predskolni déti (IDS-P)

e Standardizace CZ verze (Krej¢ikova, Soukupova), spolupracovali lidé z UPOL

e 3-5let, posuzovanii chovani ditéte, oblasti viz IDS

Dalsi testy

Kohsovy kostky, Test struktury inteligence (IST-70, IST-2000-R), Woodcock-Johnson aj.
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Vykonové testy a testy inteligence — WISC-IIl (PD30)

WISC - 1949, WPPSI - 1966, PDW (prazska uprava WISC) — 1973

V CR pouzivame WISC-II1 (1991), v CR 1996

6-16 let, Spatné diferencuje v pasmu podpriméru, ptinasi indexové skory

Problém s prekladem, nemame ¢eskou standardizaci

50-70 min (+ 15 doplnkové), 10 zakladnich + 3 dopliikové subtesty, zvySujici se obtiZnost
Stfidaji se verbalni a performacni subtesty

Verbalni subtesty (6)

o Védomosti - série Ustné predkladanych otazek (deprivované déti)
Porozumeéni — verbalni fesSeni kazdodennich problém{ (hyperprotektivni ¢i Ustavni)
Poéty — soubor aritmetickych tkold (dyskalkulie)
Podobnosti — dvojice slov, vysvétlit podobnost (koreluje s celkovym 1Q)
Slovnik - vyznam slov (organické poSkozeni CNS)

o Opakovani ¢isel — fada dopfedu a pozpatku (organicita)
Performacni subtesty (7)

o Doplnovani obrazki — co chybi (poruchy pozornosti, impulzivni, zrakové potize)
Razeni obrazkil — v pfehozeném poradi (socialné izolované a neobratné déti)
Kostky — sestavovani dle predlohy (organicita, percep&ni poruchy, prfedstavivost aj.)
Skladanky — hledani smysluplného celku (organicita, vydrz a motivace)

O
o
o
o

O O O O O

Bludisté — sada bludist (impulzivni déti)

o Hledani symboll - stejny symbol ve vzoru (specialni poruchy uceni)
Hodnoceni - dva paralelni pfistupy — (a) fadné zadani a hodnoceni (nékteré kvalitativni informace
zlstanou skryté), (b) testovani limitQ (kdyzZ citime, Ze dité potfebuje natuknout)

o 3inteligenéni kvocienty - verbalni (VIQ), performacni (PIQ), celkovy (CIQ)

o 4 indexové skéry — dopliuji informaci o hodnotach IQ — (1) verbalni porozumeéni, (2)

percepcni usporadani, (3) koncentrovanost, (4) rychlost zpracovani

Verbalni ¢ast vice zavisla na vychovném prostredi, informacich a zkuSenostech
Performacni ¢ast na zrakovém vnimani, vizuomotorické koordinaci, manualni zru¢nosti aj.
Zkracena verze pro screening — a) kazda druha polozka, b) slovnik, pocéty, kostky, kédovani
Mentalni schopnosti nenartstaji rovhomeérné, v rizném véku méfi rizné funkce
Vysledky mohou byt ovlivnény ztratou motivace = dlouhy test
Analyza nesmi byt mechanicka
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70. Testy exekutivnich funkci (PD9)

e Exekutivni funkce (vykonové/fidici) = schopnosti a dovednosti planovat, rozhodovat se a
realizovat cilevédomeé postupy a vykony, fesit problémy, tvofit analogie
e Slouzi k provadéni vice ¢innosti najednou, rozpoznavani chyb, pouceni se
e Schopnost provadét adaptivni éinnosti vs. obecné kognitivni funkce souviseji s uchovanim
organizované souboru objektivnich vztah(
¢ Soucasné neuropsychologickeé teorie
o Grafmannlv model - existence jednoduchych jednotek poznani; skladaji se v komplexy;
nejvys$Sim typem je manazerska jednotka poznani = zodpovida za planovani a socialni
chovani (podklady pro mentalni soubor, akce, schémata)
o Duncanlv model - vychazi g faktoru®; lidské chovani zaméreno na cil = aktivace ¢elnich
lalok; fluidni inteligence je nejlepsSim prediktorem exekutivnich funkci, protoze vychazi
z integrity frontalnich lalokd
o Teorie somatickych markerid — proces rozhodovani je ovliviiovan fyziologickymi signaly;
predpokladané scénare budoucnosti s pfifazenym emocnim prozitkem na zakladé uceni
(vystrazné znameni vs. stimul); medidtorem je prefrontalni kortex
o Holaricky model - sjednoceni koncepci; dva spole€¢né znaky — (1) existuje provazanost
exekutivnich funkci k mentalnim schopnostem, jenz se pfimo podileji na dalSich
mentalnich procesech; (2) funkce spojené s aktivaci = frontalni korové oblasti; 5 vrstev =
sebekontrola - sebeaktivace / seberegulace / seberealizace / sebeutvareni /
sebepresahujiciintegrace (rovhocenné soubory exekutivnich funkci)
e Vyznam diagnostiky EF pro klinickou psychologii a psychopatologii — naruseni EF zasahuje do
veskerého chovani, zhorSeni EF nej¢astéji zplisobeno poskozenim frontalnich lalok(; véasna
diagnostika = zabranéni rychlému zhorSovani; vyznam pro rehabilitaci

Test Hanojské véze (TOH)

¢ Cilem je premistit 5 kruht rliznych velikosti na 3 ty¢kach co nejmensim pocétem taht
e VZdy se hybe pouze jednim kruhem a musi skoncit na jedné z ty¢ek, pouze mensi na vétsi
e Schopnost planovani, inhibice odpovédi, exekutivni funkce > prefrontalni komplex

Test Londynské véze (TOL)

* PFemistit 3 barevné koule na tfech ty¢kach, z plvodni pozice na zadanou

¢ Hybe se pouze jednou kouli, z tycky na tyCku, na kazdé tyCce jen omezeny pocet kouli
¢ 12 ukoll se vzristajici obtiznosti — hodnoti se pocet mezikrok(

¢ 3 pokusy na kaZdou ulohu, skérovano, kdyz je splnéno nezbytnym poctem tah(

e Exekutivni funkce, ale i pracovni pamét a vizuoprostorovou pamét

Wisconsinsky test tfidéni karet (WCST)

e Karty rliznych kombinaci barev, tvart a symbold

e 4 karty klicové + odpovédové balicky po 64 kartach = pfifazeni karty, kam patfi > dozvida se vzdy,
zda uspél > po 10 spravné poloZzenych kartach, examinator meéni kli¢ ¢i strategii umistovani (aniz
by o tom informoval); test kon¢i poté co dojdou karty nebo strategie

e Vystupem je 16 normativnich proménnych - nejvyznamné;jsi pocet naplnénych kategorii
a perservativnich odpoveédi (klient setrvava u nespravného tridéni)

¢ Poskozeni frontalnich lalok(, schizofrenie, poruch osobnosti, deprese a OCD

Dalsi testy

e Strooptv test (CWT) —jeden z nejlepSich — 100 ¢ernych slov s nazvy barev, 100 barevnych
obdélnick(,100 slov oznadujici barvy, ale neodpovidaji barvé, kterou jsou vytisténa
¢ lowsky herni test (IGT), Rufflv test figuralni fluence (RFFT), Test kognitivniho odhadu
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Testy feci a jazykovych schopnosti (PD10)

Red nerovna se jazyk - feé je artikulovany (nejéastéji zvukovy) projev &lovéka slouzici ke
komunikaci (existuje i psana re¢ a vnitifni fec)
Pro vyvoj feci jsou nutné smyslové organy, zdravi CNS, zdravé ustroji mluvidel
Rozhodujici je prvnich 6. let Zivota
Vyznam vySetfeni fe¢i = odhaleni poruch sluchu, mentalni retardace, demence
Dif. dg. — poruchy sluchu, poruchy védomi, orientace, hlasu a;.
Poruchy reci
o Muze byt narusena zejména u cévnich mozkovych pfihod
o (1) poruchy ve vyvoji (opozdény, odchylny), (2) poruchy plynulosti (koktavost, breptavost),
(3) poruchy zvuku fe€i (huhniavost), (4) sekundarni (dysartie, afazie), (5) mutismus
(totalni/selektivni)
Kognitivné-komunikacni deficit = sniZeni intelektu, pamétovych funkci, porucha feci, dysartrie >
hledani slov, echoldlie aj. > zdvazné, progredujici
Afazie = porucha tvorby feCi a porozuméni feci, zabyval se ji Alexandr Lurija

Zetonovy test

6-12 let, 16-97 let pro déti a dospélé; 15-20 min; zakladni neuropsychologicka zkouska

6 subtestll - 20 geometrickych barevnych tvari + verbalni instrukce (,,dotknéte se...%)

62 ukoll, skorujeme chyby; nutné se ujisti, Ze proband pozna barvy

Lze pouZit jako (a) vybérovy — rozliSeni pacientd s afazii od jinych organickych lézi; (b) vykonovy —
sledovani afatik( a jinych organickych poruch

Bostonsky test pojmenovani (2. vydani)

5-97 let, 10-20 min; zakladni neuropsychologicka zkouska

60 cernobilych obrazk( s kresbami od béznych (,,postel“) po malo frekventované (,,sfinga“)
Instrukce = ,,Pojmenujte prosim objekt na obrazku“; 20 sekund na odpovéd »> oznac¢eni spontanni
odpovédi, pfipadné i nespravné odpovédi

V pfipadé selhani — dva typy napovéd — sémanticka vs. foneticka

U zdravych jedinct zac¢iname polozkou €. 30 (,harmonika“) — nasledné vzestupné poradi, pfi chybé
zpétny postup, az do 8 spravnych odpoveédi, pak zpét k plivodni a pokracujeme

U déti a afaikd zaciname polozkou é. 1

Hodnoceni - spravné odpovédi = spontanni a po sémantické napovedé; fonetické se
nezapocitavaiji, slouzi pro udrzeni spoluprace a snizuji pocit selhani; test pferuSujeme po osmi po
sobé jdoucich selhanich

Mississippsky screeningovy test afazii (MAST-CZ)

Rychla diagnostika v akutnim stadiu onemocnéni (10-15 min); pouziva se po mrtvicich

Ceska standardizace, volné dostupny; Siroké spektrum jazykovych schopnosti, vyvoj v ¢ase

9 subtestl — automaticka fe¢, pojmenovavani, opakovani, fluence pfi popisu fotografie, diktat,
porozuméni alternativnim otazkam, slovu, mluvené instrukci, ¢tené instrukci

Hodnoceni - index produkce, slovniho porozumeéni, celkovy jazykovy index (100 b.)

Bostonska zkouska pro diagnostiku afazie (3. vydani)

Komplexni vySetieni afazie pro dospélé; hodnoceni percepcnich modalit (zrak, sluch, procesu
zpracovani (porozumeéni, analyza) i modalit pro odpovéd (artikulace, manipulace) > spontanni fec,
plynulost, porozuméni, opakovani, pojmenovani, psani, ¢teni nahlas

Klasifikace — Brocova, Wernickeova, Transkortikalni motorickd/senzoricka/smisena, Kondukéni,
Anomicka, Globalni

Spontanni feé - fluentni, fluentni obtiZze s vybavovanim, nonfluentni, nonfluentni az némy
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72. Testy specialnich schopnosti (PD13)

Kreativita

¢ Kreativita = originalita, pfizplisobena problému - feSeni musi byt spravné i z hlediska
spolec¢enského pojimani skuteCnosti
e Vedou se diskuse o spojeni s inteligenci — vysledky inteligence a kreativity jsou jen malo
korelované, nicméné subnormnimu intelektu kreativita obvykle chybi
e Kreativita spiSe divergentni mysleni vs. inteligence spiSe konvergentni mysSleni
e Zkousky kreativity vétSinou nebyvaji soucasti inteligenénich testd
¢ Torranceho figuralni test kreativity (TTCT)
o Torrance (1966) = ,,otec kreativity“; testy divergentniho mysleni
o Verbalni (7 ukol() a figuralni (3 aktivity) verze, kazda dvé formy A/B
o 4 faktory divergentniho mysleni - (1) fluence — pocet relevantnich odpovédi, (2) flexibilita -
pocet pfesunt v mysleni, (3) originalita — mira odklonu od bé&zného, (4) elaborace — pocet
zahrnutych detail(
o U nas se pouziva figuralni test verze B = 3 subtesty — (1) tvoFeni obrazk, (2) netplné figury,
(3) kruhy — opakované figury (smajlik, kolo, medvéd atd.)
o Hodnoceni - HS se pfevede na standardni skér, 100 prdmér, SD = 20
¢ Urbandv figuralni test tvofivého mysleni (TSD-2)
o Urban (1981) —screeningovy nastroj, slouZzi k identifikaci mimoradné vysokych a
podpriamérnych tvofivych schopnosti
o Natestovacim archu jsou figuralni fragmenty > proband libovolné dokresluje
o Hodnoceni - 14 kritérii — kvalita a kvantita (dokresleni, nové prvky, grafické spojeni,
tematické spojeni); neni povoleno gumovat
o Dvé verze pro nezavislou administraci, 15 min, pokud zohlednujeme ¢as (pouze prvnich 12
min); max. celkovy skér 72 bod(
e Kreatos - dospivajici mladez, 12 zapocatych kreseb, kazdou oznacit nazvem/popiskem

Testy parcialnich a kombinovanych schopnosti

¢ Testy diferenciace schopnosti (TDS)
o Bennett, Seashor, Wesman (1947) - méfeni schopnosti student(l VS = poradenstvi
o 2 paralelniverze (L a M) -kazda 6 subtest(; od 14 let, cca 2 hodiny
o Verbalni ivaha, abstraktni Uvaha, numericka schopnost, rychlost a pfesnost vnimani,
chapani mechanickych vztah( (ktera policka vic unese?), prostorové vztahy
e Tvarovy skladaci test (FLT)
o Lienert (1961)-zkouma ,praktickou inteligenci“ = schopnost feSit praktické ulohy
o Schopnost usuzovani, kombinacni schopnost, prostorové vnimani
o 4 plastikové desticky rliznych tvar(, ze kterych se tvofi skladanky podle pfedstav
¢ Test étvercl — Rybakov, Uprava Meili — jedna z nejleps$ich zkou$ek prostorové predstavivosti

Testy technickych schopnosti

¢ Loeweho pyramida - ¢as ke slozeni pyramidy (kvantita), pozorovani a rozbor (kvalita)
e Soeweho kostka — prostorové schopnosti, prakticky intelekt, konstrukce, pfedstavivost

Testy neverbalnich a matematickych schopnosti

¢ Doplnovanivét — doplnéni slov, aby véty byly smysluplné; obecné rozumové vlastnosti
¢ Kalkulial. all. - test matematickych schopnosti, pocet ¢ernych krouzk(l = odhalit princip
e Nazorové fady (Dunajska zkouska) — logické pofadi zmén v nazorovych fadach

Testy hudebnich schopnosti

¢ Test hudebnich schopnosti — Seashore - vys$ka a trvani ténu, hlasitost, rytmus, barva ténu
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X. Motivace, vlle, pudy

73. Motivace l. Motivace, motiv, zakladni motivacni okruhy (OP28)

e ,Movere” = hybat; Motiv = pohnutka, sila, ktera vyvolava, zameruje a reguluje aktivitu ¢loveka
(vnitfni = potfeba, vnéjsi = incentivy)

e Motivace = souhrn vSech intrapsychickych dynamickych sil, které aktivizuji a organizuji chovani i
prozivani s cilem zménit neuspokojivou situaci nebo dosahnout pozitivniho; zahrnuje védomé i
nevédomé faktory, konc¢i uspokojenim/realizaci motivu

Zakladni motivacni okruhy

e (1) Sebezachovné -jasny biologicky zaklad, jsou vrozené
o Preziti jedince — hlad a zizen
o Preziti druhu - sexualni motivy, poskytovani a pfijimani rodiCovské péce
e (2) Stimulacéni motivy - potfeba optimalni irovné aktivace, vnéjsi variabilni podnéty
* (3) Socialni motivy - ovliviuji a reguluji mezilidské vztahy
o Vykonova motivace, potieba afiliace, potfeba moci
¢ (4) Individualni psychické motivy — hledani Zivotniho smyslu, svobodna viile, sebeurceni
Motivy zajiStujici preziti jedince
e Hlad
o Podnécuje k alimentarnimu (potravnimu) chovani
o F&aze apetence (pocit hladu/vyhledani potravy) a faze konzumace
o Teélesna regulace prijmu potravy — (1) Cannon - stahy zaludku pfispivaji; (2) Frolich — na
regulaci hladu se podili lateralni (iniciuje pfijem) a ventromedialni (zastavuje pfijem)
hypotalamus, informace odesila do mozkové klry; (3) glukostaticka hypotéza - mozek
ziskava udaje dle urovneé glukdzy v krevni plazmé, vysvétluje kratkodoby efekt; (4)
lipostaticka hypotéza — potfebu Zivin s hypotalamem komunikuje hladina lipidd (tukd),
zablokovani produkce leptinu = pfezirani u mysi
o Vliv kultury - spolec¢enské normy, (kanibalismus, domaci zvifata, nabozenské systémy),
vyvoj body-image (Twiggy vs. bodybuilding)
o Symbolicky vyznam (pohosténi), individualni modifikace (pozitek, askeze), PPP (bulimie,
anorexie — Bruchova = vzdor proti nadmérné kontrole ze strany rodic()

o Naléhavéjsi pohnutka nez hlad; ¢loveék vydrzi bez vody jen nékolik dni

o Teélesnaregulace pfijmu tekutin — (1) Cannon - vznik zizné = vysychani sliznic, vyvraceno;
(2) osmoreceptory — reaguji na koncentraci soli Na, ktera vytahne vodu z bunky — > odeslani
signalu do hypofyzy (uvolnéni ADH = stimulace ledvin k reabsorbci moci) a mozkové kary,
kde vznika pocit Zizné

o Vliv kultury a psychickych faktorti — napoje v uréitou dobu, piti vody uklidfiuje

Teorie drivl

e Bernard & Cannon - princip homeostazy = tendence udrzovat hodnoty na konstantni Urovni

e Clark Hull - jadro teorie driv(l = vyhybani se deficitu; potfeba = télesna odchylka od stavu vnitini
rovnovahy — projevuje se jako drive = nepfijemné vnitini napéti > hledani podnétd, jez vedou
k redukci — podnéty, které umoznily redukci drivll = incentivy

Teorie homeostatické regulace

e Sternberg - drivy nelze aplikovat na sexualni a rodi¢ovské motivy
¢ Negativni zpétna vazba = udrzovani vnitfni rovnovahy, vyhybame se nedostatku i nadbytku (néco
chybi > signal vyhledat; dosazeni uspokojeni > signal k zastaveni pfijmu)
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74. Motivace Il. Motivy zajistujici preziti druhu (OP29)
e Preziti lidstva zajiStuji pfedevsim sexualni a rodi€éovské motivy, vyrazny biologicky zaklad
Motivy zajiStujici preziti druhu
e Sexualni motivy
o Biologicky zaklad - vajicko (X) vs. spermie (XY); role oxytocinu, gender

o Harry Harlow — Makak Rheus —izolace od rodi¢ll a vrstevnikd narusuje zdravy vyvoj
o Faze sexudlni reakce — Masters & Johnsonova - excitace, platd, vyvrcholeni, uvolnéni
o Psychickeé faktory — ruSivé (volni usili, konflikty, stres); pfiznivé (rodinna pohoda)

o Sexualni orientace — A. Kinsey — zprava o sexualnim chovani (1948) — nesmyslna 4 %
¢ Poskytovani a pfijimani materské péce
o Ranarodic¢ovska péce
» René Spitz (1945) - studie hospitalismu
* Anna Freudova - zku$enosti z jesli, zdGraznila vyznam matgéiny pfitomnosti pro pocit
bezpeci
o Rana psychicka deprivace — Langmeier & Matéjcek — potfeby vnéjsi stimulace, smysluplné
struktury podnétd, socialniho vyznamu pfisuzované ja ditéte, socialniho objektu se
stabilnim poutem
o Materska péce — Winnicott — primarni matefské zaujeti, vyznam otcovskeé péce
o Pr¥ilnuti (attachement)
= Harlow - opi¢i mladé radéji chlupatou matku
=  Bowlby - vrozeny instinktivni motivacni systém; separacni reakce = faze protestu a
zoufalstvi
= Ainsworthovéa - neznama situace a rlizné vazby — bezpecnad, nejista (lizkostné-
rezistentni, Uzkostné vyhybava, dezorganizované pfilnuti)

Teorie instinktd

¢ Instinkty = vrozené, geneticky dané tendence provadét urcité aktivity nebo specificky reagovat na
typické podnétoveé vzorce; ,,hruby plan ¢innosti“

e Druhove specifické, stereotypni, biologicky ucelné

e Stopy instinktivniho chovani u lidi = sexualni chovani, matefska péce, teritorialni chovani

* Pouze popisna teorie — instinkt( popsano velké mnozstvi bez vétsiho uzitku

Teorie sociobiologie

e E.Wilson - primarni motivaci naseho chovani je pouze zachovani a pfedani geni (altruismus
v ramci pfibuznych)

e R. Dawkins —-teorie sobeckého genu - lidé se dokazi obétovat — pro své déti, jednat altruisticky,
mnoho gen( Zije v potomcich

e R.Trivers - teorie reciproéniho altruismu - ocekavani, Ze se mi pomoc vyplati; mezi pfibuznymi
pfirozena tendence Clovéka ke kooperaci, vyssi Sance na preziti

Teorie evolucni psychologie

e Jevsouladu se sociobiologii; nej¢astéji vysvétluje rodoveé rozdily mezi muzem a Zenou

e Zeny-omezeny podet déti, vyhledat a udrzet top partnera (vydélek, postaveni, §tédrost), zarli kvali
citové vazbé k jinym Zzenam

¢ Muzi-velmi mnoho déti, mit co nejvic riznych partnerek (télesna pfitazlivost), Zarli kvali sexudlni
nevéfe partnerky

¢ Kritika — evoluéni psychologie dokaze vysvétlit témér jakykoliv jev, aplikovatelnost je vSak omezena
(napft. psychoterapie ¢i pfedvidani lidského chovani)
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75. Motivace lll. Stimulacni motivy (OP30)

e Lidé jsou aktivni bytosti, potfebuji proménlivou vné;jsi stimulaci a vyvaZzenou kombinaci télesnych a
dusSevnich aktivit

e Stimulaéni motivy maji vrozeny nervovy zaklad, ale jejich uspokojovani neni nezbytnou podminkou
preziti; snad souvisi s tim, Ze lidské smyslové organy reaguji na zménu

¢ Projevuji se hravosti, zvidavosti a vyhledavanim neobvyklych zazitkd

Teorie optimalni urovné aktivace

e Lidé ¢ast neusiluji o dosazeni rovnovahy a klidu > spiSe o zvySeni vnitfniho napéti, nabuzeni,
stimulaci ¢i vzruSeni = arousal (napft. sportovni utkani, filmy, soutéze aj.)

e Daniel Berlyne — optimalni uroven aktivace = nizka i vysoka uroven lidem nevyhovuje (nuda vs.
stres) —idealni je stfedni, kdy je ¢lovék svézi a uvolnény

* R. Yerkes & J. Dodson - Yerkes-Dodsontv zakon — aktivac¢ni Groven souvisi s kvalitou vykonu;
s rostouci aktivaci do uréitého bodu vykon roste — pak nariista poéet chyb

Teorie proménlivych senzorickych podnétl

e Stimula¢ni motivy maji vrozeny nervovy zaklad — stimulace vs. aktivace

¢ Pfisun podnétl je podminkou normalniho percepéniho i intelektualniho fungovani

e Pokusy se senzorickou deprivaci — McGillova univerzita — studenti se zavazanyma oc¢ima i rukama
> pseudohalucinace, nuda, podrazdéni > mnozi skoncili prvni den ti, kdo vydrzeli (az tfi dny),
poruchy s koncentraci a snizena intelektova schopnost

¢ (Vynuceny) pobyt ve stereotypnim prostredi, vede ke zhorSeni mentalniho stavu

¢ Nepfijemna mUze byt i nadmérna stimulace (hlu¢né prostiedi, rusno v praci) < existuji ale velké
individualni rozdily (introvert vs. extrovert)

Snaha vyhledavat neobvyklé zazZitky

e Marvin Zuckerman - Skala Sensation seeking = potfeba vyhledavat nové a neobvyklé zazitky
(,Chtél bych vyzkousSet seskok padakem.”, ,Nudi mé, kdyz vidim stéle stejné tvare.”)

¢ Lidé s vysokym skére = hledaéi zazitkl — extraverze, tendence nudit se, sklon riskovat, hledani
novych, nezvyklych zkuSenosti

Teorie protikladnych proces(

¢ R. Solomon - hledani neobvyklych zazitk(l ¢asteéné pokryva teorie protikladnych procesu
o Vznikne-li v lidské mysli urcitd emoce, zacina se soucasné vyvijet protikladna emoce.
Intenzita vychozi emoce se postupné snizuje
o Napt. pfi opakovanych seskocich padakem se strach zmirnuje, ale euforie pretrvava
o Casteéné vysvétluje zavislost na navykovych latkach
o Prvni uziti drogy vyvola pocatecni euforii (vychozi kladna emoce). Nasleduji protikladné
zaporné emoce - podrazdénost, smutek, Uzkost, nevolnost, bolesti hlavy, tedy abstinen¢ni
(odvykaci) syndrom, lidove kocovina
o Intenzita euforie se postupné snizuje, ale negativni prozitky pfetrvavaji
o Lidé zavisli na drogéach je pak vyhledavaji predevsim kv(li odstranéni kocoviny
o Snaha ziskat drogu je velmi intenzivni motiv. Jedna se o tzv. bazeni (craving)
¢ Nevysvétluje pohnutky, které vedly k prvnimu neobvyklému zazitku
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Motivace IV. Komplexni teorie motivace (OP31)

Teorie pud

Pfedpoklad existence pudovych hnuti je zdkladni sloZkou psychoanalytické teorie i praxe
Instinkt = specificky vzorec chovani; pud = vede ke slozitym a proménlivym zplsoblm chovani
Freudova pudova teorie
o S. Freud - pud je zdroj psychické energie; stalé naléhavé naroky na praci psychiky
o Pud sebezachovy = ,pud ja“ hlad, zizen
o Pud sexudlni = hlavni dynamicka sila, libido — energie sexualniho pudu
Dualni pudova teorie
o ,Mimo princip slasti“ (1920) — pokus zaclenit do pudové teorie agresivni a destruktivni
slozky = pud smrti (Thanatos) a pud Zivota (Eros)
dosahnout Nirvany
Pokusy o revizi teorie
o Snaha propojit formovani dvou zakladnich motiv( s u¢enim
o Edith Jacobsonova - pudy jsou vrozené vyvojové potencialy.
o Otto Kernberg — dité po narozeni disponuje pouze schopnosti prozivat kladné a zaporné
pocity
o Agovani - chovani motivované primitivnimi popudy = afekt neni vpustén do védomi, ale
vybije se v chovani (sebeposkozovani, delikvence, drogy, promiskuita)

Murrayho teorie potreb

Henry Murray — zastance kvalitativnich vyzkumnych metod (TAT), vyzkumy osobnosti (1938)
Potfeba (pud) je dosud neznama sila v mozku, ktera organizuje vnimani, mySleni, snazeni
a jednani v urcitém sméru, s cilem zménit neuspokojivou situaci
Murrayho déleni potieb
o Princip mnohocetné determinace chovani a prozivani
o Viscerogenni potieby (primarni) — projevem periodickych fyziologickych procesi =
potfeba kysliku, vody, potravy, sexualni potfeba.
o Psychogenni potieby (sekundarni) — na zakladé €¢innosti mozku zakotveny v psychickém ¢i
povahovém uzplsobeni; jejich vzorce tvofi jddro osobnosti = potieba ispés$ného vykonu
(nAch), potfeba dominance (nDominance), potfeba sdruzovani (nAffiliation), potfeba
agrese (nAgression), potfeba autonomie (nAutonomy), potfeba exibice (nExhibition)
Potfeby se prosazuji spontanné nebo na zékladé tlakul (pozitivni = ziskat vs. negativni = vyhnout);
muUzZe dojit ke splynuti, podpofe ¢i konfliktu potieb
Téma je vysledkem interakce mezi tlaky a potfebami »> zdrojem stézejnich zivotnich témat jsou
dlouhodobé tlaky v détstvi

Maslowova hierarchie potreb

A. Maslow (1954) - ,,Motivace a osobnost® —jadro lidskych potfeb je biologické, s vrozenymi
potencidly dalSiho rozvoje — pét Urovni — (1) fyziologické, (2) bezpecti, (3) laska, naklonnost,
sounalezitost, (4) uznani, (5) seberealizace + (6) sebepresazeni

Deficientni D potieby = nizsi (fyziologické a bezpeci) a vyssi (lLaska a uznani)
Rustové B potieby = potieby byti (seberealizace), s uspokojovanim roste jejich intenzita

Individualni motivy

Pod vlivem socialnich tlakt, slouzi k uchovani vnitfniho fadu, zajistuji optimalni mentalni fci
Potifeba sebeurcéeni (Deci - slavny experiment pfeména hry v praci), svobodna vile a vzdor
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77. Motivace V. Vykonova motivace (OP32)

¢ David Winter — déleni socialnich motiv( — tfi hlavni dimenze = vykonové motivy, potfeba afiliace a
intimity, potfeba moci

Vykonova motivace

e Kazdy ¢lovék realizuje Ukoly na urcité arovni, rizné Grovné aspirace (o¢ekavana kvalita)
e Potfeba dosazeni uspésného vykonu (nAch)
o Potfeba pfekonavat prfekazky a uplathovat své schopnosti
o D.McClelland & J. Atkinson - vyzkumy pomoci Murrayho TAT
o Vysoka aroven nAch - soutézivy, ale netouzi po moci; usiluji o mistrovstvi, konicky a
zameéstnani umoznujici individualni Uspéch; preferuji stfedné tézké ukoly, aby Sly splnit;
nechtéji ovladat druhé
o Nizka troven nAch - vybér velice jednoduchy ¢i extrémné obtiznych kol = nelspéch vrha
Spatné svétlo
o McClelland - silny vliv u€eni v raném détstvi — povzbuzovani a chvaleni déti za dobré
vykony = v ekonomicky silnych kulturach je pracovitost nameétem pohadek
¢ Potieba vyhnout se netispéchu
o Vyhybanim se vykonovym situacim
o Maximalnim usilim, které riziko nedspéchu snizuje
o Vlivvychovy -rodice lidi s velkym strachem ze selhani neuspéchy nejspiSe trestali
e Potieba vyhnout se ispéchu
o Strach ze zatéze, odpoveédnosti, odmitnuti druhymi lidmi; strach ze Sikany
o M. Hornerova - strach z uspéchu u Zen > vykonnost sniZzuje Sance na vytvareni intimnich
vztaht
o Slouceni ambice i Zenské role — ugitelky, psycholozky, socialni pracovnice (nejsou v rozporu
s tradi¢ni zenskou roli vs. manazerka); dilema rodina vs. kariéra

Potreba afiliace a intimity

e Potreba afiliace (nAff)

o Snaha navazovat pratelské a kooperativni vztahy s vrstevnik; byt oblibeny a pfijimany

o Dveé rozdilné pohnutky - (1) pozitivni snaha byt s ostatnimi, (2) vyhnout se samoté

o S.Schachter - ,,Bida miluje spoleé¢nost.“ — pokus studentky VS pted elektrodoky —

u uzkostnych lidi vede pobyvani s ostatnimi k redukci Gzkosti

¢ Potreba intimity

o D. McAdams - prani komunikovat s jinou osobou, prozivat ve vztahu blizkost, vielost

o Probiha pfedevsim v dyadé; sméfuje k potvrzeni identity

o Muziazenyjiné strategie k uspokojeni

o Plhakova - pratelské vztahy slouZzi k potvrzeni realistickych aspektll sebepojeti, zatimco
partnerské vztahy k potvrzeni jeho idealizovanych slozek
K. Pragerova — dilema intimity — umoznuje odloZit spolecenskou pretvarku, role a obrany,
ale nese s sebou rizika zahanbeni, zneuziti informaci, ztratu sebekontroly a soukromi =
Clovék se stava vice zranitelnym

o

Potfeba moci

e Snahafidit Ci ovliviiovat spolecenské déni, chovani a prozivani druhych lidi, pfipadné ziskat pfistup
ke zdrojim bohatstvi

e Alfred Adler —vile k moci je snaha prekonat pocity (komplex) ménécennosti

e K. Horneyov4, E. Fromm —touha po moci nema sveé kofeny v sile, ale ve slabosti

e D. Witner — nizka zodpovédnost + potieba moci = agresivita, zneuzivani druhych lidi (impulsivni
moc) vs. vysoka zodpovédnost + potfeba moci = zodpovédny, laskavy vedouci
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78. Pudy, vile ajejich poruchy (PP16)

e Pudy = geneticky dané (vrozené a stdlé) tendence k uréitym aktivitdm a reakce na urcité podnéty,
které smeéfuji k uspokojeni zakladnich potieb

e Zakladni pudy - zachovani vlastni existence, zachovani druhu, socialni

¢ Vile - schopnost zvazit, rozhodnout a zaméfit své usili k dosaZeni néjakého cile

Poruchy pudd

e Sebezachovny

o Sebeposkozovani (automutilace) — patické (dusevni porucha), biické (motiv zisku)

o Sebevrazda (suicidium) — paticka (duSevni porucha), biicka (racionalni uvazeni)

o Sebezabiti — neni umysl zemfit; sebeobétovani — prospét smrti jinému cloveku

o Presuicidalni syndrom - vyvoj sebevrazedného mysSleni (myslenka, bilancovani,
sebevrazedny plan = metoda a jeji smrtelnost, realna dostupnost, promyslenost detaild,
realizované kroky) — neodsuzujeme, pfijimame - antisuicidalni kontrakt

e  Obzivny

o Kvantitativni — zvySeni = polyfagie (konzumace bez pocitu nasyceni), bulimie (vIlCi hlad);
snizeni = sitiofobie (odmitani jidla z psychotické motivace), anorexie (nechutenstvi z
rdznych pFicin)

o Kvalitativni - pika (trichofagie = vlasy, koprofagie = vykaly, geofagie = hlina), ortorexie
(posedlost zdravou stravou), bigorexie (nutkavy zajem o vlastni télo, zejména o jeho
svalovou hmotu), drunkorexie (obava z vysoké hmotnosti, vice alkoholu = méné jidla),
pregorexie (tyka se téhotnych Zen, obava ze zvySeni vahy > méneé potravy)

e Sexualni

o Kvantitativni (zvySeni nebo sniZeni) — sexualni dysfunkce - snizeni az ztrata sexualni touhy,
dosahovani orgasmu, poruchy erektivity, pfed¢asna ejakulace

o Kvalitativni (odliSna napln) — parafilie — porucha sexualni preference (napf. zoofilie)

e Rodi¢ovsky
o Snizeni - nedostatec¢na pécCe, zanedbavani ditéte, popf. zneuzivani a tyrani ¢i zabiti
o ZvySeni-nezdravé pfehnana péce, hyperprotektivita, ,,opici laska“

Poruchy vile

e Globalni - snizeni, ztrata nebo zvySeni

o Hyperbulie - celkové (nefunkeni) zvySeni volniho procesu, aktivita, Cinorodost

o Hypobulie - snizeni vile, aktivity, spontaneity, zajmu s pocitem poklesu energie

o Abulie - Uplna ztrata vlle, extrémni pasivita a ne¢innost

o Trvalejsi poruchy — stenie (dlouhodobé, neldstupné a nekritické sledovani cile, napf.
fanatismus), astenie (nerozhodnost, rychlé opousténi cilll pro prekazky)

¢ |zolované slozky - kratkodobé, dynamické, rychlé, neprehlédnutelné

o Zkratkovité jednani ¢éi reakce — postrada rozvahu a vybér nejlepsiho zptlisobu

o Nutkavé jednani ¢i reakce — kompulze, snizeni obsese (myti rukou)

o Impulzivni jednani éi reakce — pudovy podklad, obchazi vili — kleptomanie (kradeze),
dromomanie (toulavost), oniomanie (chorobné nakupovani), pyromanie (zakladani pozar(),
dipsomanie (kvartalni piti alkoholu), impulzivni raptus (agrese)

o Uégelové jednani éi reakce — zaméfeno na cil, vyraznéjsi emoéni naboj, budi dojem
simulace — pseudodemence (neprava demence, napf. pfi extrémni situaci), puerilismus
(regrese do détského véku), faxensyndrom (Gcelové Saskovani)

o Demonstrativni jednani - voli k dosazeni cile nepfiméfenou zastupnou aktivitu snazici se
vzbudit pozornost a zdjem, mize byt sou¢asti manipulace

o Ambivalence - palCiva nerozhodnost (v jednani ambitendence)
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79. Chovani, jednani a jejich poruchy (PP17)

e Poruchy jednani = viz ,,Pudy, vile ajejich poruchy“ — zkratkovité, nutkavé, impulzivni, icelové,
demonstrativni ¢i ambivalence

Poruchy chovani

e Chovani-souhrn vnéjsich projevt, ¢innosti, reakci organismu na vnéjsi a vnitfni podnéty

e Disocialniho chovani — nedodrzovani a nerespektovani norem, pravidel i prav druhych

e Podle zavaznosti — poruchy lehké, stiedni a tézké

e Prficiny — neurobiologicky zaklad (drobné odchylky stavby a funkce synaptickych siti v mozku),
osobnostni a temperamentové charakteristiky, vlivy prostiredi (zatéz, stres, vliv psychoaktivnich
latek, rodinny kontext...)

Poruchy volniho jednani

e Kompulze - nutkavé formy jednani — nar(sta vnitfni tenze (stoji za ni obsedantni myslenky),
nemozné je vuli potladit
e Tiky — mimovolni, neucelné, opakované pohyby, mizi ve spanku nebo pfi odvedeni pozornosti
o Motorické - svalové zaskuby, koncetiny, trup
=  Mohou byt jednoduché ¢i komplexnéjsi (kopulacni pohyby)
o Vokalni/fonacni - opakovani zvukd, hlasek, slov
= Koprolalie — opakovani vulgarnich, sprostych a obecnich slov
= Palilalie — opakovani vlastnich slov a zvuk(
= Echolalie - opakovani poslednich slov, slabik nebo frazi
o Kombinované - Tourettlv syndrom (motorické + vokalni)

Poruchy psychomotoriky

e Psychomotorika - fizena koordinace pohyb(, védomé ovladani pohybového Ustroji; doklada vztah
dusevnich pochod( a télesnych pochodU (je mezi nimi vazba)
e Kvantitativni poruchy
o Psychomotoricky utlum - sniZzeni az Uplné vymizeni vnéjsich projeva
= Hypokineze - zpomaleni pohyb(),
= Akineze - Uplnd absence pohybové slozky
= Mutismus - absence feCového projevu
=  Pohybovy zaraz — nahlé ustrnuti v pohybu, ktery neni dokoncéen
o Psychomotoricka excitace — zvyseni vnéjsich projevll a fady psychickych funkci
= Psychomotoricky neklid — projevuje se nadmérnou, zrychlenou, netcelnou
pohybovou aktivitou
= Agitovanost - vyrazné vystupniovani nekoordinované pohybové aktivity, ¢asto
spojené s logoreou — mnohomluvnosti
= Raptus (psychomotoricky ¢i psychokineticky) — nahly, vyrazny psychomotoricky
neklid s dezorganizovanym jednanim, tendence k uto¢nosti
o Kuvalitativni poruchy
o Pasivni negativismus — nereagovanim a nevyhovénim Zzadosti nebo vyzvé
Aktivni negativismus — typicky aktivnim odporem a/nebo vykonavanim opaku zadosti
Povelovy automatismus — okam?zité, dlsledné a poslusné vykonavani povell a pfikazt
Stupor - povSechny Utlum psychomotoriky, vé. mutismu, nehybna strnulost téla
Katalepsie — omezeni volni hybnosti, setrvavanim v nastavenych i nepfirozenych pozicich
Flexibilitas cerea (voskova ohebnost) - umozniuje namodelovat doty¢ného do fady
i nepohodlnych poloh
Stereotypie — automatickym opakovanim stereotypnich, beztuc¢elnych pohyb(
Grimasovani — opakovani uréitého mimického vyrazu bez vztahu k pfislusné situaci
o Manyrovani - prfidava k béznému jednani nadbytec¢né, komplikované, strojené, détsky
neohrabané prvky
o Echomantismy - pohybové automatismy — echopraxie (napodobovani pohyb(),
echomimie (napodobovani mimiky), echolalie (opakovani slov a vét)

O O O O O

o O
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80.

Poruchy pfijmu potravy (PP28) + (KP10)

Narast vyskytu PPP miZeme zaznamenat zhruba od druhé poloviny minulého stoleti
Podili se na nich spousta pestrych faktor(l > B-P-S-S kontext

Pfijem potravy je nezbytnou soucasti zivota » ma fyzicky i psychosocialni vyznam (prozitek,
odména/trest, krmeni, kult Stihlosti)

U PPP mlzZeme mluvit také o ,,poruse télesného schématu“

Kromé individualnich postoji ma vlivi socialni kontext, kultura i doba socialni interakce
Jedna se o poruchy s potencialnimi i realnymi riziky

Dlouhodobé nepfiznivy priibéh je popisovan az u jedné étvrtiny nemocnych

Mentalni anorexie (F50.0)

Spojena s védomym a imyslnym snizovanim vahy a udrzovanim vyrazné podvahy (o vice nez
15 % oproti norméalu nebo BMI mensi nez17,5)

Daného cile je dosahovano extrémnim omezenim pfijmu zivin, navozovanim zvraceni, uzivanim
projimadel, zvySenou fyzickou aktivitou

Typické je tajeni a skryvani poruchy

Objevuje se strach z vlastni tloustky, zkreslené vnimani vlastniho téla, vtiravé myslenky
Zajmy se omezuji na oblast jidla, kalorii > hubnuti

Pfipojuji se psychické zmény a izolace od druhych

Negativni disledky na télo i dusi —amenorea, nizsi kvalita vlast, klze, poskozeni vnitfnich organt
V krajnich pfipadech miZe dojit ke smrti (selhani organt)

Pro nestandardni priibéh se dava diagndza — Atypicka mentalni anorexie (F50.1) = nejsou patrny
vSechny pfiznaky (skokové zhubnuti z obezity do nadvahy)

Mentalni bulimie (F50.2)

Typicka opakujicimi se ,,zachvaty“ intenzivniho hladu a neodolatelné touhy po jidle, které jsou
spojeny s pfijimanim nadmérného mnozstvi potravy béhem kratké doby

Zaroven se objevuje potfeba kontroly télesné vahy, ktera je realizovana naslednym
vyprovokovanym zvracenim, fyzickych cvi¢eni, uzivanim projimadel a jinych [ékU

Nastupuje spi$ az v dospélosti — mlZe se vyskytovat samostatné nebo naseda na mentalni
anorexii z dfivéjsi doby

Opakované zvraceni vede k fadé télesnych komplikaci — napf. poleptani sliznice jicnu, poSkozeni
zubni skloviny pasobenim Zaludeéni kyseliny, rozvrat vnitfniho prostfedi, nerovnovaha minerald
Mulzeme se setkat s pribéhem nestandartnim — Atypicka mentalni bulimie (F50.3)

Prejidani/zvraceni spojené s jinymi psychickymi poruchami (F50.4/F50.5)

Spojené s fadou dalsich dusevnich poruch a stavll — reakce na stres, poruchy pfizplisobeni,
uzkostné-depresivni symptomatika, somatoformni poruchy apod.

Dale se to mUze tykat Zivotnich zmén spojenych se ztratou, Urazem, narozenim ditéte aj.
Diagnosticka kritéria jsou Siroka

Prejidani zpravidla postupné vede ke zvySovani télesné vahy, nasledné obezité

Diagnostika a léCba

Dif. dg. — Vzdy zvazujeme vliv néjakého télesného onemocnéni (véetné onkologickych

a hormonalnich); dale napf. deprese, fobie, OCD a jiné uzkostné poruchy, somatoformni poruchy,
reakce na stres, mentalni retardace, psychotické onemocnéni ¢i nezdravy zivotni styl

Lééba - ambulantné Ci hospitalizaci dle zavaznosti (dodani zivin) > antidepresiva a psychoterapie

Dalsi typy poruch pfijmu potravy

Ortorexie (zdrava vyZziva), bigorexie (svalova hmota), drunkorexie (nejim abych mohl pit
a nepfribral), pregorexie (anorexie v tehotenstvi) nejsou v MKN-10 klasifikovany jako samostatné
diagnostické jednotky
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81. Poruchy pfijmu potravy (KP10)

e Jedna se o poruchy, jeZ jsou v centru zadjmu z hlediska psychiatrické a psychologické prace, ale také
z hlediska spolecenskych zvyklosti a nastaveni
e Vétsina rysll anorexie a bulimie se zda byt sekundarnimi projevy pfehnanych nazoru, které lidé
pfipisuji své postavé a télesné hmotnosti
e DalSi spole¢né pfiznaky
o Nizké sebevédomi
o Porucha sebeucty — naruseny vztah k sobé, vyrazny rozpor mezi redlnym a idedlnim ja
o Socialni problémy
o Somatické obtize
o Perfekcionismus, potieba vykonnosti, zavislost na hodnoceni druhych
e Zasadnirozdil mezi obéma poruchami = télesna hmotnost u pacientd
o Bulimie » hmotnost jevi jako normalni vs. anorexie > pacient je vyrazné hubeny
e Asiu jedné tfetiny pripad( mentalni anorexie se Casem rozvine mentalni bulimie s normalni
télesnou hmotnosti
e (Odbornici se stale neshodnou na tom, jak jsou tyto dvé nemoci propojené — néktefi povazuji
mentalni bulimii za chronickou variantu mentalni anorexie, jindy jsou pojimany jako dvé
rovnocenné formy nemoci vychazejici z podobného principu
e Zminéné PPP byvaji ¢asto spojovany s vysoce rizikovymi populacnimi skupinami jako jsou
modelky, gymnastky, baletky, mazoretky
e Mnohem Castéji se s nimi setkdme v zemich zapadniho svéta - orientace na individualismus,
vykon, dokonalost apod.
e Lécéba - komplexni (rizni specialisté), psychoterapie zejména KBT, neuroleptika, antidepresiva

Mentalni anorexie

e Specifické typy
o (1) Nebulimicky (restriktivni typ) — nedochazi zde k opakovanym zachvatlim pfejidani nebo
vypuzovani; vyprovokované zvraceni, zneuzivani laxativ, diuretik
o (2) Bulimicky (purgativni typ — vypuzujici) — dochézi k opakovanym zachvatlim pfejidani
a vypuzovani; Castéji se vyskytuji pfidruzené psychopatologické symptomy — drogova
zavislost, sebevrazdy, sebeposkozovani, emocni labilita
e Prevalence (vyskyt)
o V Ceské republice se podet pfipad(l pohybuje v préiméru zemi zapadni Evropy, coz znamena
asi 0,5-0,8 % z celkového poctu obyvatel Zenského pohlavi
o Asi10 % pfipadl je popisovano u muzu
e Prabéh a prognéza
o Zacina nejCastéji ve véku 13 az 20 let (2 vrcholy — kolem 13. roku a 17. roku)
o Porucha mize probihat jako jedina epizoda s Gplnou remisi nebo s chronicitou, také se
mohou objevit opakované epizody

Mentalni bulimie

e Specifické typy
o (1) Purgativni (vypuzujici) — provadi pravidelné zvraceni, zneuziva laxativa nebo diuretika
o (2) Nepurgativni — pouziva pfisné diety, hladovky i intenzivni fyzické cvi¢eni; bez zvraceni
e Prevalence (vyskyt)
o P¥iblizné 1-3 % v populaci mladych divek, pfic¢emz tato porucha je oproti anorexii Castgjsi
u divek v pozdni adolescenci a u mladych zen, o néco vyssi je u studentek stfednich
a vysokych skol4-15 %
o Asi10 % pfipadl je popisovano u muzu
e Prabéh a prognéza
o Zacina casto v adolescenci nebo v mladsi dospélosti u jedinc(, ktefi se vedomé snazi
zUstat Stihlymi
o Prlbéh je vétSinou chronicky > vyhledani pomoci az po nékolika letech problém{
o Lépe akceptuji lé€bu, ale spoluprace byva stejné jako u mentalni anorexie velmi obtizna
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82. Zameérné sebeposkozovani (KP9)

e Sebeposkozujici chovani pfedstavuje mnohem SirSi pojem (sebevrazedné jednani, rizikové chovani
- prejidani, navykové latky, hladovéni, extrémni sportovni aktivity...).

e Sebeposkozovani = komplexni autoagresivni chovani, které na rozdil od sebevrazdy nema fatalni
duasledky a lze jej chapat jako nevhodnou odpovéd (coping) na zatéZové Zivotni situace

e Fenomén zacal byt vyrazné v centru pozornosti od 90. letech 20. stoleti (sdileni celebrit atd.)

e Frekvence zamérného sebeposkozovani je vysSiu zen (4:1)

e \lyskytuje se nejcastéji v puberté — adolescenci (14 let)

Klasifikace zamérného sebeposkozovani

e (1) Zavazné automutilace
o Ojedinélé, poskozen velky objem tkané > akutni psychotické stavy nebo problematické
akutni intoxikace halucinogeny - LSD, psilocybin, DMT
e (2) Stereotypni automutilace
o Fixované, ¢asto rytmické vzorce chovani (buseni hlavou do zdi, stlacovani o¢nich bulev,
kousani prstll nebo pazi) > osoby s mentalni retardaci v institucionalni péci, autismus
e (3) Povrchova nebo mirna automutilace
o Nejcastéjsi forma sebeposkozovani; bez zavazného poskozeni; ma zavislostni potencial
=  Kompulzivni - provokované uzkosti, smutkem, beznadéji, nudou apod.
* Impulzivni epizodické — okamZzita reakce na situacné-emocni spoustéc
= Impulzivni repetitivni — hlavnim pfiznakem jsou vtiravé mySlenky na
sebeposkozovani, fixuje se jako impulzivni reakce na urcité stresory
e Zpulsoby - pravidelné predavkovani, pika, pofezani, poskrabani, popaleni

Pficina vzniku a fixace problému

e Déti a dospivajici, ktefi Casto nebyvaji schopni regulovat své emoce, jsou impulzivni
e Emocionalni projev vzteku, tzkosti, bezmoci; nemaji stabilni sebevédomi - sebepojeti
e Ma3vztah k rodinnym, biologickym a psychosocialnim faktordim
e Priciny v éasovém horizontu
o Dlouhodobé faktory — ¢asna ztrata nebo separace od pecujici osoby, odmitavy ¢i
hyperprotektivni pfistup pecujici osoby, sexualni, fyzické Ci psychické zneuzivani v détstvi
o Kratkodobé faktory — momentalni problémy (napf. nedostatek socialni opory, pracovni i
studijni problémy, zneuzivani navykovych latek, zhorseni symptomd nemoci
o Precipitujici (provokujici) faktory — akutné psobici stresory, které jsou pfitomné nékolik
dni (hodin) pfed epizodou zamérného sebeposkozovani

Zameérné sebeposkozovani jako nevhodna strategie zvladani stresu (coping)

e Muze byt nauc¢enou formou chovani, které je spojeno se zvladanim stresu

e Spole¢nym jmenovatelem = naro¢né zivotni obdobi, naro¢na zivotni situace

e Umoznuje zménit zameéreni pozornosti na vlastni negativni emocni ladéni

e (1) Osobnost a socialni aspekty — chronicka uzkost, sklon ki iritabilité, malo odolni k zatézovym
Zivotnim situacim, negativni sebehodnoceni a sebepfijeti, potlacuji vztek, velmi citlivi k odmitnuti,
impulzivni s nizkou sebekontrolou, neumi planovat do budoucna, sebevrazedné myslenky

e (2)Biologické aspekty — expozice bolestivému podnétu zvysSuje hladin endogennich opiatt
(endorfiny, enkefaliny aj.) — ty maji analgeticky ticinek - zaroven se miZe vytvofit zavislost

Diagnostika a léCba

e Zaklad diagnostiky = peclivé odebrani anamnézy; psychopatologicka reakce (deprese, mentalni
anorexie, mentalni bulimie, Uzkostné a panické poruchy)

e Integrace psychosocialni a biologické lé€by (antipsychotika, antidepresiva, anxiolytika) > idealné
najit néjaké alternativni strategie zvladani obtiznych zivotnich situaci (vybit napéti ve sportu,
nacvik relaxace, meditace, imaginace) > hospitalizace - kdyZ trpi dalSimi psychopatologickymi
reakcemi Ci je ohroZeno sebevrazdou
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83. Sexualni dysfunkce a poruchy pohlavniho vyvoje a orientace (PP30)

Sexualni reaktivni cyklus a jeho faze

e Sexudlni reaktivni cyklus

o (1) Apetence - sexualni touha, zajem

o (2) Vzruseni - emocni prozitek, muzi erekce, Zzeny lubrikace poSevniho vchodu
o (3) Platé - vyrovnana uroven sexualniho vzruseni

o (4) Vyvrcholeni - orgasmus, muzi ejakulace, Zeny stahy panevniho dna

o (5) Uvolnéni - odeznivani vzruseni

e Déleni sexualnich dysfunkci
o Doba vzniku - primarni (od pocatku sexudlniho Zivota) vs. sekundarni (vzniklé pozdéji)
o Rozsah - uplna (pfivSech sex. ¢innostech) vs. €aste€na (jen pfi urcité stimulaci, napf.
souloZ, masturbace ok)
o Kontext - situaéni (urcita osoba, ¢as, misto) vs. generalizované (s kazdym, vzdy, vSude)

Sexualni dysfunkce (F52)

e Faze apetence
o Nedostatek nebo ztrata sexudlni touhy (F52.0) — klesaji i sex. fantazie, asexualita, frigidita,
vzacneé stav primarni
o Odpor k sexualité a nedostatek pozitku ze sexuality (F52.1) — tizkost, nechut a negativni
pocity uz pfi vyhlidce sexualnich aktivit (nejde o obavy ze selhani); trada pocit rozkose,
vasné a uspokojeni (pocity rozmrzelosti)
o Nadmeérné sexualni nutkani = hypersexualita (F52.7) —vice erotické fantazie, zivot zuzeny
na sex (pfi manii i Casné demenci)
e Faze vzruseni, platoé a vyvrcholeni
o Selhani genitalni odpovédi (F52.2) — poruchy erekce u muzd, suchost sliznic u Zen
o Poruchy orgasmu (F52.3) — Castéji u Zen; anorgasmie (Uplna absence) ¢i dysorgasmie
(obtizné ¢i nepravidelné)
o Predéasna ejakulace = ejaculatio praecox (F52.4) — ¢asté u mladych muzd
e Faze uvolnéni
o MuZe byt narusena prolongovanou erekci (priapismem) nebo celkovou neuspokojenosti
o v MKN-10 nejsou Zadné poruchy definovany
e VsSechnyfaze
o Neorganicky vaginismus (F52.5) — neprlichodnost, kfe¢e svall (trauma, zneuzivani, vira aj.)
o Neorganicka dyspareunie (F52.6) = algopareunie — bolest v nékteré fazi reaktivniho cyklu;
neni zplsobena nedostateénou lubrikaci ani kie¢emi ¢i chorobnym procesem
o Dif. dg. - vyloucit somatické onemocnéni (gynekologické, urologické, neurologické)

Poruchy pohlavniho vyvoje a orientace

e Porucha sexualniho vyzravani (F66.0)
o Pocit nejistoty o vlastni pohlavni identité nebo orientaci, nevyhranény zdjem o obé pohlavi;
sekundarné se objevuje tuzkost a depresivni ladéni az deprese
e Egodystonni sexudlni orientace (F66.1)
o Jedinec jasné vnima svou orientaci, ale odmita ji pfijmout a pfeje si zménu
o Zaziva pocity studu, viny, Uzkosti > riziko sebevrazednych tendenci a uzivani
psychoaktivnich latek
o Sexualni orientaci neumime zmeénit - je tfeba pracovat na pfijeti orientace (napf.
egodystonni forma homosexuality) - vnitFni a vnéjsi coming out
e Porucha sexualnich vztaht (F66.2)
o Obtize v navazovani ¢i udrzovani vztahu se sexualnim partnerem
o V pozadi mlze stat porucha pohlavni identity, orientace a preference
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84.

Poruchy pohlavniidentity a poruchy sexualni preference (PP31)

Zakladni pojmy

Sexualita - pfirozend soucast Zivota, zna¢né individualni; podkladem je biologicky pud;
pfedpokladem stavba a funkce téla; obsahuje B-P-S-S slozku
Norma - individualni (osobni); odbornik(; socio-kulturni a skupinova; pravni (legalita pohlavniho
styku), moralni, statisticka, medialni
Biologické pohlavi
o Genetické - kombinace pohlavnich chromozom{ (zenské XX, muzské XY) - spermie
o Anatomické - nitrodélozni vyvoj vnitfnich a zevnich pohlavnich organ(; Zenské - vajecniky,
vejcovody, pochva, malé a velké stydké pysky, postévacek; muzské —varlata, nadvarle,
chamovod, prostata, penis, Sourek
Psychologické pohlavi — zahrnuje pohlavni identitu, sexualni orientaci, otazku genderu a dalSi
Pohlavni identita — uvédomeéni prozitku "jsem holka" nebo "jsem kluk" > navenek vyjadiena
pohlavni roli, souvisi s genderem; jadrova pohlavni identita u déti do 1,5 roku ~> formuje se do 3 let
Gender - socio-kulturni konstrukt = individualni mnozstvi kvalit maskulinity a feminity, popfipadé
obou; velky vliv na tvorbé genderové identity ma okoli, at uz primarni rodina Ci cela spoleénost
Pohlavni role — chovam se, projevuji a vypadam jako muz/zena; ovlivnéna kulturou, mdédou, trendy
spolec¢nosti (aktualné smér unisex)
Sexualni orientace - preference pohlavi sexualniho partnera/partnerky; za fyziologickou
povazovana heterosexualni i homosexualni (dany a trvaly aspekt osobnosti); homosexualita je
varianta normy

Poruchy pohlavni identity (F64)

Zakladni znak = rozpor mezi biologickym pohlavim a prozivanim vlastni pohlavni identity (genderu)
o Transsexualismus (F64.0) - "zajatec ve vlastnim téle"; touzi a usiluje o zménu
anatomického pohlavi » projevy alespon 2 roky; lé¢ba > hormonalni a chirurgicka > urady
o Transvestitismus = transvestitismus dvoji role (F64.1) — potéSeni z doCasné zmény
pohlavni identity (chybi touha po anatomické zmeéneé); previékani do Satli opacného pohlavi
(zahrnuje zdobeni a Upravu zevnéjsku) - projevy alespon pul roku
o Porucha pohlavni identity v détstvi (F64.2) —jiz pred 4. rokem Zivota, odmita anatomické
pohlavi - trvale preferuje Saty a ¢innosti opacného pohlavi > projevy alespon ptil roku
Dif. dg. — jednotlivé typy poruch, ale i egodystonni formu homosexuality nebo vyrazné feminni typ
homosexuality, schizofrenie, predstirani poruchy, snaha zaujmout

Poruchy sexualni preference (F65)

Anomalné sexudlné-motivacni systém = smér zdjmu sex. partnera; vic nez 0,5 roku, ¢astéjsi u muzd
Udrzet sexualni impulzy se nedafi - pocity viny > celozivotni nebo situaéni (napf. pod vlivem drog)
Rozdil - nézna hra s pouty vs. sexualni vzruSeni pouze, kdyz partnera/ku jedinec muéi
Parafilii chovani (situacni "nahrazka") vs. parafilie jako porucha (hluboce zakotvena v mozku)
Egodystonni (pfeje si zménu, nepfijima své sexudlni zaméreni, vnima poruchové »> Uzkost, deprese,
sebevrazda) vs. egosyntonni (nepfeje si zménu, ztotoZnéni se s parafilii, nevnima poruchové)
Parafilie v objektu — opakovana sexualni puzeni a fantazie k neobvyklym ¢i nehumannim objektim

o FetiSismus (F65.0) — nezivé pfedmeéty (spodni pradlo, boty), parcialismus - chodidla, ruce

o Pedofilie (F65.4) — zaméreni na prepubertalni déti (homo/heterosexualni)

o Jinév objektu - gerontofilie, nekrofilie, zoofilie, skatofilie, myzofilie
Parafilie v aktivité

o FetiSisticky transvestitismus (F65.1) — sexualni vzruSeni z pfevlékani

o Exhibicionismus (F65.2) - obnazovani pfed cizimi (masturbace/vzruseni/prekvapeni)

o Voyerismus (F65.3) = skoptofilie — sledovani jinych osob pfi svlékani, osobni hygiené

o Sadomasochismus (F65.5) — pokofovani, biti, tyrani, omezovani svobody, plisobeni bolesti

o Jinév aktivité — frotérstvi/tuSérstvi (dotek ¢i otirani napf. MHD), telefonni skatologie
Mnohocetna porucha sexudlni preference (F65.6) — napf. agresivni sadismus se zoofilii a nekrofilii

Dif. dg. — dlouhd a naro€¢na, symptomy mohou byt popirany a maskovany
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XI. Emoce

85. Emoce Il. Zakladni slozky emoci (OP33)

e ,Emovere” = vzruSovat; vznikaji ve vztahu k druhym lidem nebo k sobé samému
¢ Ukazuji, jakym zplsobem ¢lovék tuto skute¢nost pFijima; subjektivni hodnoceni reality

Zakladni slozky emoci

¢ (1) Prozitkova (fenomenologicka) — kladné Ci zdporné zabarvené city a pocity (vina, kfivda...)

e (2) Vyrazova (expresivni) — mimika obli¢eje, pla¢, utok, uték

e (3) Télesna - fyziologické zmény, excitace ANS, hormonalni produkce a mozkové korelaty

e (4) Podnétova situace — evokuje zakladni emoce a jeji subjektivni interpretace, zaklad v genetice
(radost, smutek, hnév...)

Vyrazova (expresivni) slozka emoci

e Bezdécna, vrozena, mimovolni odezva na emocné vyznamné podnéty
e Charles Darwin - ,Vyraz emoci u ¢lovéka a zvifat” (1872) — lidska emoce ma podobné kofeny jako u
vyssich Zivoc¢ichi; usnadnuje dorozumivani > zvysSuje Sanci na preziti
e Usmév = vyhruzném cenéni zub(ll > nepreslo v Utok, pokud soupef ustoupil
¢ Tomkins -9 vrozenych primarnich emoci (zajem, radost, pfekvapeni, tryzen (lzkost), strach, hnév,
zahanbeni, inus, odpor) > dnes pouze 6
e Vyzkumy primarnich emoci
o Ekman & Friesen — potvrdili zavéry Darwina a Tomkinse
= Studie kmen Fori — ukazovani fotografii s emocemi > 77 % spravna volba
= Zpétné rozpoznavali vyrazy obyvateld kmene Fori studenti VS v USA
=  Studenti jisté rozpoznali §tésti, smutek, hnév, odpor, pfekvapeni a strach
o Navazujici studie — USA, Brazilie, Chile, Japonsko — shoda na rozpoznani 6 primarnich
emocich — nejvétsi shoda na Stésti a nemensSi strach
¢ Socialni modifikace
o Vyraz emocije spontannim jen v prvnich letech zZivota
o SlouZi k socialnim uceldim, nepfijemné byt ,prokouknuty“
= Maskovani- snaha skryt skute¢né pocity
=  Modulace - Usili o zvyraznéni skute¢nych prozitk(
= Simulace - pfedstirani vyrazu emoci, které neprozivame
o Skryvani ¢i predstirani citovych prozitkd obvykle neni iplné dokonalé
o PFiupfimném vyjadieni emocijsou obé poloviny obliceje symetrické > Pfi simulaci (napf.
lhani) se objevuje mirna asymetrie
o Modifikace expresivnich projevl = réizné socialni vyznamy
o Napft. usmév - hrozba, zdvofilost, ironie, pohrdani
e Kulturni rozdily v expresivnosti
o Rozdily ve vngjsich citovych projevech existuji i mezi evropskymi narody — Italové a Spanélé
jsou expresivnéjsi nez Britové &i Norové
o Ekman, Friesen, Ellsworth — Experiment s Japonci
=  Promitnut zdznam krvavého inicia¢niho ritualu
=V soukromi nebyl mezi vyrazem Japonct a Ameri¢an( Zadny rozdil
= V pfitomnosti druhych lidi Japonci nasadili kamenny vyraz ¢i zdvofily usmév
¢ Vliv kulturnich norem na expresi emoci
o Normy uréuji rozdily v expresivité emoci muzll a Zzen
o Uchlapcti -inhibice projevll strachu, bolesti, zbabélosti ¢i litosti — ,,kluci neplacou*
o U divek -toleruje projevy slabosti, litosti, bezmocnosti nebo emocni lability
o Vhodné citové projevy pfi spolecéenskych udalostech (ceremonialy, svatby, pohrby)
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86. Emoce Il. Mozkové korelaty lidskych citd (OP34)

e Télesna slozka emoci = fyziologicky doprovod citovych prozitk(
¢ Vyzkum se dlouho soustfedil na negativni city, které maji vyraznou fyziologickou slozku

Poplachova reakce

e Walter Cannon (1915) — Fight or Flight (Freeze) — soubor fyziologickych reakci v zatézovych
situacich, provazenych pocity strachu nebo vzteku (maximalizuje pfeZiti jedince)
e Hans Selye - popsal a zavedl pojem stres — navazuje na Cannona
o Obecny adaptaéni syndrom - tfi fize — (1) Poplachova reakce; (2) Faze rezistence -
nejvétsi adaptace vici stresu; (3) Faze vyéerpani — mize dojit k poSkozeni organismu, ke
vzniku psychosomatickych poruch
e Poplachovareakce
o Telesny doprovod strachu a hnévu, organismus se pfipravuje na Fight or Flight
o Ridi hypothalamus a limbicky sytém - impulzy podnécuji ¢innost sympatické éasti
autonomniho NS - vlakna k organiim, aktivace
o Srdce bije rychleji, dychani se prohlubuje, uvoliuji se Cervené krvinky a krevni desticky,
zrychluje se metabolismus cukru zvySuje se poceni, vznikaji endorfiny
o Endokrinni systém - hypofyza produkuje ACTH > Cinnost dfené nadledvinek > produkce
katecholamin( (adrenalin, noradrenalin) - aktivace svall aj.
o Parasympaticka ¢ast autonomniho NS - protiklad sympatiku = obnova télesnych zdroj(,
pfesné opacny ucinek — zklidnéni, relax

Mozkové korelaty lidskych citl

e City mohou vznikat na zakladé vnitini stimulace mozku; nezavisle na vnéjSich podnétech

e James Olds & Peter Miller (1954) — centra slasti — elektrostimulace oblasti septa v mozku u krys >
libé pocity » provadéli autostimulaci packou do padnuti Gnavou

e José Delgado (50. léta) — elektricka stimulace zadnich jader hypotalamu vyvolava u zvifat vztek vs.
stimulace pfednich oblasti hypothalamu se zvifata uklidni a vypadaji ospale > pokusy v by¢i
aréne, ,,byk na dalkové ovladani“

Limbicky systém

¢ Mozkovym centrem lidského citového zivota; obkruzuje mozkovy kmen

e James W. Papez - citové poruchy u pacientll s po§kozenym hipokampem a gyrem cinguli

¢ Tvofijej limbicka ktira (soucasti gyrus cinguli), amygdala, septum, hipokampus, talamus,
hypotalamus

e Joseph LeDoux - talamus odesild informace o vnéjSich podnétech (a) kratsi cestou do amygdaly =
hruby, nepfesny, ¢asto faleSné poplachy; vznik prekognitivnich emoci; (b) delSi cestou do
senzorickych (hlavné zrakovych) korovych center v mozkové kilife

¢ Emocni centra v mozku, mohou fungovat nezavisle na mozkové kiife (pfenos v terapii)

Teorie trojjediného mozku

e PaulMaclean (1952) — evolucni teorie - tfi relativné nezavislé ¢asti (mozky) — (1) R-komplex (plazi
mozek) — vyvojové nejstarsi, mozkovy kmen a mozecek, zakladni vitalni funkce; (2) Limbicky
systém (savCi mozek) — druhy nejstarsi, talamus, hipokampus, amygdala; (3) Neokortex —
nejmladsi, sidlo mySleni, feci a verbalni paméti

Teorie somatickych marker

e A.Damasio-emocniimpulzy nezbytnym pfedpokladem racionalniho rozhodovani;
Orbitofrontalni klra spojena s amygdalou, ziskava informace ze senzorickych systém{
(somatické markery) = osobni vyznam toho co se déje; zvySuji pfesnost rozhodovani
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87. Emoce lll. Citéni. Obecné charakteristiky citovych projevl (OP35)
Citéni
e VesSkeré prozivani ma vice ¢i méné zretelnou citovou (prozitkovou) komponentu
e Zakladnimi projevy lidského citového Zivota jsou tedy nalady, city a citové vztahy
e City = emocni prozitky svébytné kvality, které se nepravidelné vydeéluji z toku psychickych zazitk(
(radost, smutek, hnév, zoufalstvi, rozhoféeni aj.)
e Pocit = synonymum pro cit, pouze ve spojeni se substantivem, které uréuje jeho obsah (napf. pocit
viny)
e Citovy vztah = vétSina typicky lidskych komplexnich citll (napft. dlivéra, nadéje, zavist, Zarlivost,
soucit ¢i pohrdani) — vyviji se v rdmci citovych vztah( k druhym lidem nebo ve vztahu k sobé
samému

Obecné charakteristiky citovych projev(

e Trvani (proménlivé — sekundy az roky), intenzita (kolisa), polarita (libé/nelibé), vztah k podnétu
(vnitfni/vngjsi), spontannost (mimovolni), nakazlivost, neopakovatelnost

Popis komplexnich lidskych cit(

e Primarni city — pravdépodobné vrozené a univerzalni
o Plutchik — pfirovnava k zakladnim barvam, kazda v rlizné intenzité
o Ekman - strach, hnév, radost, smutek, odpor, pfekvapeni
¢ Komplexni (vys$si) city — v ramci vztah( k druhym lidem (rodi¢im, prateldm)
o Plutchik — smeésice dvou ¢Ci tfi emoci (barev) (napf. laska = kombinace radost + pfijeti)

o Bezpeci- nejzakladngjsi lidsky cit, formuje se ve vztahu ditéte a pecujici osoby

o Nadéje - dlivéra zamérena do budoucnosti, pocit beznadéje negativné ovliviiuji celkovy
duSevni stav i vykonnost

o Zarlivost — obava, 7e soupef je milovén vic ne? ja

o Zavist - negativni pocit, Ze druhy ¢lovék ma néco hodnotného, co ja nemam

o Vdécnost - kladny protipol zavisti

o Nenavist — nékdy vznika kumulaci drobnych frustraci nebo hromadénim pocitl odporu,
strachu

Etické city

¢ Ddusledek respektu ke spoleéenskym normam a jejich zvnitfiovani
o Hanba - prozivame ji, jsou-li druzi lidé svédky naseho neldspéchu
o Stud - citime v rozmanitych trapnych situacich, které se tykaji osobnich zalezitosti
o Pocit viny —vznika na zdkladé vnitfnich mravnich kritérii
o Pocit kfivdy — pfesvédceni, Ze se k nam druzi chovali nespravedliveé

Citové vztahy

e Pozitivni citové vztahy, zahrnuji a evokuji intenzivni emoce
o Pratelstvi—velmi srdeény vztah, malo negativnich moment(, pratelé se vzajemné
podporuji, upfimnost
o Laska - eroticky/sexualni prvek, hluboké citové zaujeti, intimita ma jinou kvalitu, pozitivni
aspekty sebepojeti
o Zamilovanost - prudké, ale kratkodobé citové vzplanuti, které se pfi bliz§im poznani
partnera snadno rozplyne

Druhy lasky

e Vasniva (akt splynuti dusi i tél), nenaplnéna (bez sblizeni), neStastna (neopétovana)
e Sternberg - Triangularni teorie lasky — romantickd, partnerska, osudova
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88. Emoce IV. Teorie emoci (OP36)

Fyziologické teorie emoci

e Rozvijely se s vyzkumy poplachové reakce
e James-Langeova teorie
o Nejprve vznika fyziologicka reakce, poté nasleduje citovy prozitek
o ,City jsou pouze vedlejSim produktem prfevazné vrozené behavioralni a fyziologické odezvy
na dllezité podnéty“
o Senzorické informace z interoreceptory > mozek > emoc¢ni prozitek
o Kritika — (1) zvifata s pferuSenou nervovou drahou organ-mozek emocneé reaguji; (2) umeéle
vyvolané fyziologické vzruseni pfi podani injekci adrenalinu vede k excitaci, ale ne ke
konkrétni emoci; (3) fyziologicka odezva je nespecificka = nedokazali bychom rozliSit emoce
o Casteéna rehabilitace — (1) Hofmann (1966) — pokles intenzity proZivani u veterand
s poranénou michou; (2) Tomkins (1962) & Laird- obliCejova zpétna vazba; (3) Strack -
experiment s tuzkou v Ustech pfi sledovani pohadky
e Canon-Bardova (talamicka) teorie emoci
o Obaimpulzy o senzorické informaci jsou vysilany z talamu, ale funguji nezavisle na sobé —
fyziologicka odezva a citovy prozitek jsou dvé paralelni nezavislé udalosti
o Hypotalamus spusti poplachovou reakci a neokortex zafidi emocni prozitek
o Vysledky vyzkumU v8ak ukazuji, Ze spolu city a télesné procesy souvisi = je zastarala

Schachter-Singerova (dvoufaktorova) teorie emoci

e Schachter & Singer, navazali na studii Maranona (1924) — popsat pocitd po stfiknuti adrenalinu — 71
% Ucastnik( prosté referovalo o rliznych télesnych reakcich, ostatni city
e Podle Schachtera a Singera se na vzniku emoce podileji dva faktory
o Fyziologicka excitace (arousal) — vyvolana drogami, tancem, sportem atd.
o Kognitivni oznaceni (label) fyziologické excitace — na té zavisi konkrétni emoce
¢ Schachter-Singerdv experiment (1962) - injekce adrenalinu (,,Suproxin“) vs. placebo
o Nejvetsi efekt nezavisle proménnych se projevil u skupiny dezinformovanych, které citily
intenzivni zlost nebo rozjafenost (podle naladéni spolupracovnika badatel()
o Nejmensi efekt byl zjistén u spravné informovanych
o Mezipocity osob, které dostaly adrenalin a placebo, byl nepatrny rozdil
e Experiment D. Duttona & A. Arona (1974) — bezpeény most vs. nebezpecna lavka
o Fyziologicka excitace vyvolana hrozicim nebezpeéim muze vést ke zvySeni sexualni
atraktivnosti pfitomnych osob
¢ Argumenty ve prospéch teorie — excitace na tanecnich vecircich; Stockholmsky syndrom - zajatci
zfejme excitaci vyvolanou strachem chybné interpretovali jako pfatelstvi ¢i lasku; Transfer excitace
- Zillmann - fyziologicka excitace usnadnuje vznik hnévu (hokej, fotbal)

Kognitivni teorie emoci

e Citové prozitky a fyziologicky doprovod vznikd az na zakladé myslenkového posouzeni
a interpretace vyznamu vnéjsich podnétd

¢ ABC teorie Alberta Ellise — A = aktivujici udalosti (Activating system); B = systém postojU
a presvédceni (Beliefs); C = emoc¢ni dlsledky (Consequences) — terapie korekci beliefs

e Teorie Richarda Lazaruse - (1) primarni hodnoceni - pozitivni/neutralni/negativni — nebezpeci =
aktivizace Fight-flight; (2) sekundarni hodnoceni - volba vyrovnavaci strategie

e Zajoncova kritika = evolu¢ni hledisko (emoce se vyvinuly evolu¢né dfive); vime, co citime dfive, nez
mame nazor

Funkce emoci

¢ \lyjadreni motivl, regulace fyziologické aktivity, signalni funkce, zpétna vazba, komunikace
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89. Emoce ajejich poruchy (PP13)

e Emoce = slozité psychické funkce - slouzi k vyjadieni postoje, maji hodnotici vyznam, jsou
subjektivni a dynamické, doprovazeji vSechny dusevni pochody; psychicka a télesna slozka;
rozliSujeme podle polarity (libé/nelibé) a kvality (vySSi/nizsi)

e Afekt = nahle vznikla, prudka, intenzivni, kratkodoba emoce — méstnani nasleduje vybiti

e Nalada = déletrvajici emoc&ni nastaveni; ma urcity smeér; kolisa kvalitativné i kvantitativné

Poruchy afektu

¢ Nezvladnuty afekt — mimoradné silny afekt, neni mozno dostate¢né ovladat, hrozi nepromyslené,
nasilné a agresivni Ciny; dotyCny je pfi védomi a uvédomuje si, co déla

¢ Paticky afekt — na vrcholu se objevuje kratkodoba porucha védomi (obnubilace); Uplna ¢i
ostravkovitd amnézie; nelze ovladat, bézna je agrese; konci vyéerpanim > forenzni vyznam

o Afektivni stupor — afektivni reakce v extrémné zdvazné situaci spojené s hriizou; totalni ustrnuti s
neschopnosti pohybu, mimiky, fec¢i (nékdy reakce odsunuta = afektivni Gtlum)

e Afektivni raptus — mimoradné silny a intenzivni afekt, ktery pfetrvava delSi dobu; znacna energie a
sila, tendence se vybit; dezintegrace chovani, psychomotorickou excitaci a vysokym rizikem
poskozeni sebe sama/okoli; materialni Skody, ohrozeni zdravi i Zivota

Poruchy nalady

e Paticka nalada - chorobny vznik, vy$si intenzita, delSi trvani

o A) Expanzivni nalada = patologické zvySeni nalady — euforie (,tupa blazenost®), nalada
manicka (odbrzdéna, ztrata nahledu), moria (vulgarni a sexualni podtext), extaticka
(nabozenské obsahy), dysforicka (mrzutd a rozladéna), rezonantni (podrazdéna a
nevlidna), explozivni (vznétliva a vybusna)

o B) Depresivni nalada = spojena s pesimismem, ztratou perspektivy, zpomalené
psychomotorické tempo — depresivni (v uzsim slova smyslu), bezradna (toci se v kruhu),
mordzni (mrzuté ladéni, ale nejde do excitace), anhedonicka (neschopnost zazivat
pozitivni emoce)

o C)Uzkostna nalada = spojena s chorobnou Uzkosti a strachem; siln&;jsi t&lesny doprovod
nez u manické Ci depresivni — uzkost (anxieta = napéti a vnitini tenze, nema obsah), fobie
(patologicky strach = iracionalni, nezvladnutelna vili, ma konkrétni obsah)

e Apaticka nalada - emocni vyhaslost; nezdjem o cokoliv, Casto s poklesem aktivit

Poruchy vyssi citl

e Nadmérny rozvoj — napf. vyrazné ochranitelskymi ¢i hyperprotektivnimi tendencemi, pfehnanou
sveédomitosti, altruismem pfresahujicim zdravou a funk¢ni mez
¢ Nedostatecény rozvoj — narusuje empatii, ohleduplnost, vztah k druhym lidem/spole¢nosti
o Socialni tupost (nedostatek empatie a taktu), moralni tupost (bezcitnost, egocentrismus,
bezohlednost), etickych citl (chybi svédomi, ohleduplnost, zodpovédnost, pocit viny),
estetickych citi (ztrata smyslu pro krasu, harmonii aj.)

Poruchy struktury emoci

e Dominuje zejména kvalitativni zména emoci — emo¢ni ambivalence (dvé protikladné emoce),
emocni oplostélost (nevyrazné emoce, lhostejnost), alexitymie (neschopnost nacitat a vyjadfovat
vlastni emocni stavy), emocni labilita (kiehce se ménici emoce, az emocni inkontinence), emoéni
tenacita (opak inkontinence, emoce pfetrvavaji dlouho), paratymie (= paradoxni emoce,
neodpovidaji podnétu), emoéni nepriléhavost (= inkongruence, neodpovidaji myslenkam),
idiosynkrazie (precitlivélost, bézné vjemy, silné emoce), katatymie (vyrazné a silné zkresleni
psychickych funkci emocemi)
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90. Afektivni poruchy (PP23)

o Casté a potencionalné zavazné poruchy; zasahuji véechny oblasti lidského byti; vymykaji se
béZznému kolisani nalad; pokud se véas zachyti a zaénou lé&it, mUZe to zachranit Zivot

Manie (manicka faze Ci epizoda; F30)

e Patologicky zvySena nalada, vystfednost az odbrzdénost, zrychlené myslenkové tempo, klesa
potfeba spanku, zvySuje se sexualni apetence, ztrata socialnich zabran, zvySeni Urazovosti a
riskovani, také naduzivani alkoholu a drog, bez schopnosti korigovat jednani

e Riziko ztrat na majetku, zvySeni Urazovosti > nutna hospitalizace = volat 155

e Prodiagnostiku zvySena nalada alespon 1 tyden; vyZadujici hospitalizaci méné (i 1 den)

¢ Dif. dg. —somaticka onemocnéni, psychoaktivni latky, schizoafektivni porucha, organika

e Psychotické pfiznaky = bludy megalomanickeé Ci grandiozni

o Manie s psychotickymi pfiznaky / bez psychotickych pf¥iznakd
o Manie s psychotickymi pfiznaky odpovidajicimi / neodpovidajicimi naladé

¢  Formy manie (neni v MKN-10) — simplexni (euforicka nalada), rezonantni (zlobna nalada),
paranoidni (podezfivavost), inventorni (prezentace objevll a vynalez(), religiézni (nabozenské
obsahy), konfuzni (zmatené a chaotické jednani), stuporézni (blazena nehybnost, usmiva se,
nemluvi a nic nedéla)

Hypomanie (F30.0)

e Stav s mirnéjSimi projevy, doty¢ny je schopny se korigovat a ovladat, nalada naprimeérna, pozitivni
ladéni, tendence navazovani kontakt > nedochazi k vyznamnému naruseni osobniho a pracovniho
Zivota; zvySena nalada alespon 4 dny

e  Shrnutiv MKN-10

o Hypomanie (F30.0), manie bez psychotickych pf¥iznakt (F.30.1), manie s psychotickymi
pfiznaky (F30.2), jina (F30.8), nespecifikovana (F30.9)

Deprese (depresivni faze Ci epizoda; F32)

¢ Depresivni nalada zahrnujici smutek, ztrata zajmU, potéSeni a aktivit, ranni pesimy, ztrata energie,
vykonu a rychlosti, pesimismus, naruSené soustfedéni, myslenky na smrt, klesa mentalni vykon a
vybavnost paméti, snizeny zajem o sex a jidlo, zanedbani péce

* Redovy projev snizen v kvalité i kvantité (fe¢ je ti$si, chudsi); larvovana deprese - psychické
problémy prekryty somatickymi, které se nedafi resit

¢ Pro diagnostiku alespon 2 tydny; trva v fadu tydn(, mésicu, v pfipadé neléceni az jeden rok

e Psychotické pFiznaky = bludy depresivni, sebeobvifiujici, ruinaéni, nihilistické, perzekuéni

o Teézka deprese s psychotickymi pfiznaky odpovidajici / neodpovidajici naladé

* Formy deprese - lehka (s nebo bez somatickych pfiznakd), stfedni (s nebo bez somatickych
pfiznak), tézka (s nebo bez psychotickych pfiznakl), jina, nespecifikovana

eV pfipadé, Ze se vraci = periodicka (rekurentni) depresivni porucha

Bipolarni afektivni porucha (F31)

¢V pribéhu Zivota se vyskytuje deprese i manie, stfidaji se v depresivnich a manickych epizodach
s riznou mérou a v rizném poméru (deprese pozvolna x manie néhle)

¢ Faze - hypomanicka, manicka s/bez psychotickych pfiznakd, lehké nebo stfedni deprese, tézka
deprese s/bez psychotickych pfiznak(, faze smisena, v souc¢asné dobé v remisi

Perzistentni (trvalé) poruchy nalad (F34)

e Zmeény nalad nedosahuji vySek manie a hloubek deprese, vytrvalost (déle nez 2 roky)
e Cyklotymie = stfidani subdeprese a mirné elace (bez vazby na Zivotni okolnosti)
¢ Dystymie = subdeprese spojena s Uinavou, poklesem energie, snizena sebed(véra
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Uzkostné poruchy (PP24)

Neurotické, stresové a somatoformni poruchy — nékdy nazyvané ,neurézy*

Spoleénym znakem je uzkost a télesné projevy rtizné kvality a kvantity

Pfiznaky jsou subjektivné nepfijemné, ale kontakt s realitou neni narusen

PFiciny jsou pestré a Casto zUstavaji nejasné = multifaktorialni etiopatogeneze

Aktivace SAS - sympatoadrenalni systém budivych mediatord a hormont (katecholaminy)
Subjektivné nepfijemny pocit vnitini tenze, neklidu, ohrozeni, obav ¢i "bezejmenného strachu"
bez redlného nebezpedi

Spontanni (bez zjevné pficCiny), situa€ni (vazana na okolnosti), anticipacni (spojena s ocekavanim
ohroZeni nebo pfi myslenkach na urcitou situaci)

Fobické uzkostné poruchy (F40)

Fobie = vyrazny, neopodstatnény a iracionalni strach omezuijici Zivot, zasahuje do prozivani a
chovani » vyhybani se situacim ¢i mistdim

Agorafobie — strach vzdaleni se bezpe¢nému prostoru, z béznych vefejnych mist, shluku lidi, boji se
cestovat i zUstat sam, strach z kolapsu &i infarktu

Socialni fobie — strach ze situaci, kde muize byt pozorovan, konfrontovan nebo hodnocen druhymi,
nepodlozené obavy z kritiky a selhani

Specifické (izolované) fobie — akrofobie (vySky), androfobie (muzi), aquafobie (voda), arachnofobie
(pavouci), fotofobie (svétlo), gynofobie (Zeny), bacilofobie (bakterie, viry), antropofobie (lidi),
zoofobie (zvifata)

Jina a nespecifikovana anxiézné fobicka porucha

Jiné anxidzni (Uzkostné) poruchy (F41)

Panicka porucha - epizodicka zachvatovita uzkost, objevuje se neCekané a nahle se silnymi
télesnymi pfiznaky (tlak na hrudi, poceni, tfes, potize s dychanim) > trvani vtefiny az minuty; pocity
depersonalizace a derealizace — stfedné zavazna (4 ataky béhem mésice), tézka (4 ataky za tyden
v obdobi delSim nez mésic)

Generalizovana tzkostna porucha - dlouhodoba, vSeobecna a vSudypfitomna uzkost, obavy z
nemoci u sebe a blizkych, neustavajici starosti o vSechno a vSechny

SmisSena uzkostna porucha a depresivni porucha - misi se pfiznaky luzkosti a deprese, ale nejsou
tak silné, aby bylo mozné klasifikovat samostatné; objevovani dlouhodobé nebo periodicky; v praxi
¢asto opomijena

Jina a nespecifikovana lzkostna porucha
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XIl. Vyvojové teorie, rany vyvoj, porod

92. Psychicky vyvoj ¢lovéka (VP2)

Pojem vyvoj

* \lyvojové zmeny = postupné, relativné nezvratné zmény v Case
e Jsou zavislé na chronologickém véku
o Vyvoj je plasticky a modifikovany
o Zmény jsou jak evoluéni, tak involuéni
¢ Vyvoj neni zcela plynuly, existuji kriticka (uzlovd) obdobi a obdobi relativné stala
* Vyvojje interakce biologickych, psychickych a socialnich procest

Zakladni formy vyvoje

e Télesny - velikost, proporce, vzhled, motorické schopnosti aj.
¢ Kognitivni — pozornost, pameét, intelekt, vnimani, fe¢, tvofivost a;.
e Citovy a socialni —emoce, komunikace, interpersonalni vztahy, sebepojeti aj.

Zakonitosti vyvoje

¢ Diferenciace a integrace — postup od celku k ¢astem, od stejnorodého k rliznorodému

e Retardace - organismus roste vraném obdobi velmi rychle v celku i v ¢éstech, avSak tempo
nardstani se postupné zvoliiuje, az dostoupi k vyvojovému platd

¢ Individualniho vyvoj — existuji obdobi charakterizovana stejnymi symptomy celkové pro vSechny
jedince stejna, ale pro jednotlivé ¢leny v nich neni totoznosti; dité si hleda takové podnéty, které se
shoduji s jeho zaloZzenim; asimiluje se k podminkam, v nichz Zije a sdm do nich zasahuje

¢ Lom vnéjSich vlivli pFes vnitini podminky - vnéjsi vlivy neplsobi na osobnost pfimo, ale plsobi
pfes to, co uz v sobé nosime (zazitky, zkuSenosti, psych. stavy)

¢ Nerovhomeérny vyvoj - rlizné psychické funkce se vyviji riznym tempem > nerovhomeérné tempo
vyvoje

Mechanismy vyvoje

* Zrani - maturace, pfedpovéditelny nasledek zmén podle genetického programu
e Uceni - veskera socialni zkuSenost, vlivy prostredi, kultury, médii, spolecenského klimatu
e Vztah zrani a u¢eni- L. S. Vygotskij

o Zrani umoziuje uceni a uceni stimuluje zrani

o Vyvojova troven ditéte = Uroven aktualniho vyvoje + zéna nejbliz§iho vyvoje

o Pridiagnostice se snazime urcit zénu nejbliz§iho vyvoje = rozdily v ni umozni stanovit
odliSnou prognézu i pfi stejné urovni aktualniho vyvoje

Krize jako posun ve vyvoiji

o ,Krisis“ =fecky, doba rozhodovani
e Jsou vyvojovou nutnosti - dfive spolecensky vice akceptované nez v souc¢asné dobé, kdy je silna
orientace na ,,fungovani“ a na vykon
e Tranzitorni (pfechodové) krize
o Obdobivzdoru (2-3 roky), krize pubertalni, dospivani a krize identity (12-14 let), krize
tricatnikd ,,Kristovych let“ (28-35 let), krize stfedniho véku (45-50 let), krize pokroéilého
stafi (70-75 let+)

Vyvojoveé vlivy
e (Odveéky spor nature vs. nurture

e Krize jako posun ve vyvoji (vnitfni vs. vné;jsi) + pfechodové krize (obdobi vzdoru, pubertalni,
dospivani a krize identity, ,,Kristovych let”, stfedniho véku, pokrog¢ilého stafi)
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93. Klasickeé teorie vyvoje (VP3)

Teorie vyvojové psychologie

e, Dobra“ vyvojova teorie — popisuje, vysvétluje, predikuje
¢ Rozdéleni teorii
o (1) Endogenické —vyvoj ur€en prevazné biologickymi faktory (psychoanalyza)
o (2) Exogenické - zdlraznéni vlivu prostfedi a zkuSenosti (behaviorismus)
o (3) Interakcionistické, syntetizujici — faktory kognitivni, biologické a socidlni jsou vzajemné
propojené v interakci (life-span psychology, biodromalni)
e Typy periodizaci - celozivotni, urlity Usek v Zivotg, vyvoj urcité funkce
e Vyvoj kontinualni (plynuly) vs. diskontinualni (stupné, faze, etapy)

Freudova teorie psychosocialniho vyvoje

e Sigmund Freud (1856-1939)
¢ Instinkt smrti (Thanatos) = zdroj agresivnich prozitk(
¢ Instinkt Zivota (Eros) = zdroj sexualnich prozitkd
¢ Sexualni pudy jsou nejsilnéjsi v détstvi = nejdllezitéjsi etapa ve vyvoji osobnosti
e Psychicky vyvoj je pohanény libidem = Zivotni pudova energie, zaméfena na dosazeni slasti
e Vranych fazich ¢lovék proziva frustraci = je détsky zavisly, snazi se o manipulaci s druhymi
¢ P¥ili§ mnoho ¢i malo slastnych pocitl ve vyvojové fazi = fixace > ¢lovék v dospélém Zivoté
vyhledava slast odpovidajici tomuto stadiu = regrese
e Kazda zfazi tvofi charakter dospélého — kladné i negativni charakteristiky
e 1) Oralni (kojenec, do 1 roku) = Usta
o Slast - sani, polykani = oralné zavisla faze (+ zkoumani okolniho svéta, udrzovani kontaktu
s matkou), s rlistem zubU i Zvykani a kousani = oralné agresivni faze
o Frustrace -z odstaveni (laska k prsu - laska k matce)
o Vztahova charakteristika — vytvafi se vztah k matce — (+) pocit bezpedi a jistoty, (-) nejistota
a uzkost
o Charakter — oralni = nadmérna fixace, nesamostatné osoby, vyZzaduji zvySenou péci
a pozornost; slasti dosahuji Usty (cigarety, alkohol, gurmanstvi)
o Kladny rys — energie sméfujici vpred
e 2) Analni (batole, 1-3 roky) = Kone€nik
o Slast-vymeésSovani, hrani si s vykaly = expulzivni, vypuzujici stadium, pak zadrzovani,
ovladani, manipulace s vymeésovanim = retenéni, zadrzujici stadium
o Frustrace - trénink k udrzovani éistoty, dité exkrementy povaZuje za svou soucast
o Vztahova charakteristika — vytvari se vztah k objekttim, sebeuvédomeéni, vztah k sobé
samému, aktivitam a jejich vysledklm, vznik sebekontroly a kontroly, etické a estetické
citéni, obdobi vzdoru > intenzivni rozvoj ega
o Charakter —analni = nadmeérné lpéni na majetku, hromadéni véci, lakota, Setfivost,
tvrdohlavost, pedantstvi a perfekcionismus
o Kladny rys —vytrvalost, stalost, kazen
e 3) Falické (predskolni obdobi, 3-6 let) = Genitalie
o Slast-uvédomovani pohlavi, masturbace — chlapci i divky ocenuji pouze muzské pohlavi —
divky zavist penisu (mysli, Ze o ngj pfisly)
o Vztahova charakteristika — dité touzi po rodiCi rozdilného pohlavi, inklinuji k t€lesnému
kontaktu s nim, zajimaiji se o jeho télo; druhy rodic je rival a citi Zarlivost
o Frustrace chlapct - Oidiptiv komplex = touha spojeni s matkou a zabiti otce - kastraéni
uzkost (komplex) = disledek ambivalentnich pocit vi&i otci a strach, Ze bude potrestan
ztratou penisu - vede k potlaéeni prani vic¢i matce a k identifikaci s otcem, zvnitfnéni tabu
spolec¢nosti (incest a vrazda) = rozifeSeni Oidipova komplexu > chlapec ziskava muzskou
identitu a superego
o Frustrace divek — zavist penisu = feminni/negativni Oidiplv komplex (Jung — Elektfin
komplex, podobné prlibéh jako u chlapcl = nevrazivost s matkou), vyvoj neni ukonéen =
Zena zaujima oidipovskou pozici, laska k penisu = laska k jeho majiteli; neni nikdy plné
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identifikovana s otcem, superego Zeny neni tak neliprosné a neosobni jako u muz, vétsi roli
hraji city

o Charakter —-falicky = zvySena zavislost syna na matce Ci dcery na otci; u Zen se objevuje
naklonnost ke star§im muzl a nevrazivost vii¢i matce; u muzl vztah k matce narusuje jejich
partnersky Zivot, partnerka pouze matka déti, sexualni vztahy navazuje paralelné; sexualni
chovani povazuje za projev potence

o Kladny rys — agresivni pudova energie, kterda umoznuje v Zivoté bojovat

e 4) Latentni (6 let aZz nastup puberty) = Socialni dovednosti a kulturni normy

o Slast-nedochazi ke zjevnému sexudlnimu vyvoji; infantilni amnézie = z|é, traumatické
vzpominky potlaceny do nevédomi (mohou z né€j ovliviiovat chovani); rozviji se kulturni
superego ve spojitosti s autoritami (napft. ucitelé)

o Charakter - latentni — absence sexudlnich projev(, orientace na vnéjsi svét, vztahy a také
dobra socialni pfizplsobivost

e 5) Genitalni (od puberty do pohlavni dospélosti) = Genitalie

o Slast - nejvySsi a nejvyzralejSi forma sexuality; na rozdil od falické faze je zde i rozvoj
vztahoveé slozky = laska k objektu, tzn. pohlavnimu partnerovi a celé spole¢nosti

o Vztahova charakteristika — rozSifovani ddvérnych vztah mimo rodinu, neincestni sexualni
prani; kromeé erotické touhy rozvoj také vztahového chovani = néZznost, ddvéra, pomoc,
soucit; vrcholi pohlavnim spojenim a vyvazenym citovym vztahem s partnerem - pratelské
jednani se rozSifuje na celou spole¢nost

o Charakter — genitalni = zrald osobnost, ktera vyresila svij oidipovsky komplex; pfiklada
uspokojeni druhé osoby stejnou vahu jako vlastnimu uspokojeni; vytvari rovnocenna
partnerstvi

Eriksonova teorie psychosocialniho vyvoje

e Erik Homburger Erikson (1902-1994)
e Osm vyvojovych fazi ¢lovéka, kazdou charakterizuje psychosocialni konflikt a krize
e Ustfednim konceptem je vyvoj identity élovéka
e Epigeneticky princip vyvoje = geneticky naprogramované faktory v interakci s prostfedim
o Uspésné vyieseni kazdé krize je zdrojem sily a pfesun do dal$iho stadia, vznika cnost
e 1) Zakladni dlivéra vs. zakladni nediivéra (kojenec, do 1 roku) = Nadéje
o Dité je bezmocné a plné zavislé na okoli, to o néj plné pecuje
o Nenidulezita kvantita, ale kvalita = empaticky, pfiméfeny a citlivy pfistup > zakladni divéra
v Zivot a okolni svét
o Péce zplsobuje, Ze i pres kratkodobou nespokojenost a frustraci, kojenec ziskava nadéji, ze
svét je dobry
o ,Dité ziskava dlvéru ve svét a zakladni viru, Ze jeho potfeby budou naplnény.“
e 2) Autonomie vs. stud a nejistota (batole, 2-3 roky) = Viile
o Dité pohybové dozrava, vénuje se ¢innostem 2 potiebuje ziskat vili k poznavani a viru ve své
schopnosti
o Rodice maji dité v Usili povzbuzovat a zajiStovat bezpeci
o Kdyz je dité zanedbavano, trestano ¢i zahanbovano > odkloni se od autonomie, vzdoruje a
z pocitu cizi nadmeérné kontroly nebo nezajmu rodicd, vznika sklon k nejistoté a stydlivost
o ,Dité rozviji schopnost samostatnosti a kontrolu nad svym télem a rozhodnutimi.”
¢ 3)Iniciativa vs. vina (pfedskolni obdobi, 3-5 let) = Cilevédomost
o Dité serychle a dychtiveé uci, je iniciativni, Cinorodé a spolupracujici
Identifikuje se s dospélymi, snazi se jim vyrovnat, aktivni i v oblasti sexuality
Setkava se s vrstevniky a cizi autoritou, kde se dostava do konflikt(l a porovnava se
Uci se spolupraci a cilevedomosti > pfiliSna snaha o uspéch Ci ¢asta kritika > pocit viny
NeuUspéch vede k rezignaci, Uzkosti » dobry vykon pocit viny rychle kompenzuje
o ,Dité se uci planovat a uskutecnovat své cile, pficemz zvladéa prekazky a kritiku.”
e 4)Snazivost vs. ménécennost (Skolni obdobi, 6-12 let) = Kompetence
o Dité dochazi do Skoly, méné si hraje, cilené rozviji své rozumové dovednosti, zru¢nost a
celkovou vykonnost
o Skrze svoji pracovni ¢innost ziskava uznani, dobfe vykonana prace ho tési

o O O O

101



O

©)
O

Porovnavani vykonu s vrstevniky ve sSkole i mimo Skolu > schopnost sebehodnoceni
Casto se setkava s prozitkem nedokonalosti - pocity ménécennosti

Buduje si vztah k individualni a kolektivni praci » pokud jsou pocity ménécennosti
zesilovany ¢astym nelspéchem a negativnimi reakcemi okoli > mUzZe reagovat pasivitou,
rezignaci na vykon nebo zvySenou soupefivosti

V pribéhu obdobi se dité stava kompetentnim k plnéni pracovnich tkold

»Jedinec rozviji se pocit schopnosti zvlddnout ukoly, které jsou spole¢nosti cenény.”

e 5)Identita vs. zmateni roli (adolescence, 12-20 let) = Vérnost

0O O 0O O O O O

o

e}

Nékdy dochazi k velmi bouflivému vyvoji jeho identity; mohou pomoci ritualy
Dospivajici objevuje sam sebe, je schopen sebereflexe, vytvari plany a cile

Zacina navazovat pratelské vztahy na d(ivére a intimité, zamilovava se

Musi se vyporadat s pojetim vlastni osoby, svého mista v Zivoté a spole¢nosti

Krize identity » ¢eli emo¢nim rozladam, depresivnim staviim, obavam a zmatkim
Potfeba identifikovat se s vrstevnickymi nebo dospélymi vzory » snaha o ndpodobu
Dochazi ke zmatec€nosti roli » nejasnost sexualni identity, delikventni chovani, mozny je i
vyskyt psychotickych atak

Vérnost idealdim, vlastnim myslenkam, cildim a plandim = hnaci sila dal$iho vyvoje

Déti rodic¢u, které umoziuji détem hledani vlastni identity jsou méné ohroZené zmatenim
roli nez déti, které byly donuceny pfizplsobit se nazorlim rodicu

»Jedinec si vytvari pevny a uceleny pocit vlastni identity, ktery umozniuje byt vérny svym
hodnotam, pfesvédcenim a vztahlim, a to i pfes spolecenskeé tlaky.

¢ 6) Intimita vs. osamélost (rana dospélost, 20-25 let) = Laska

o
o
o

o
o

Po nabyti vlastni identity » schopnost vytvofit divérny a stabilni pohlavni vztah

Clovék se nezaméfuje pouze sam na sebe, ale ma k druhému &lovéku i zavazky

Davérny intimni vztah prer(sta v lasku 2 identity dvou lidi se propoji do parové identity, ale
vlastni identita nezanika

Strach ze selhani v intimnim vztahu vede k distancovani od néj a osamélosti

»Jedinec je schopny vytvofit trvalé a hluboké vztahy s druhymi a je schopen pfijimat a davat
lasku“

e 7) Generativita vs. stagnace (stfedni dospélost, 25-64 let) = Péce

o
O
o
o
o

O

Zajem se nesoustfedi jen na partnerskou dvojici - rozSifuje se na déti a spole¢nost
Zakladni silou je péce o déti, pfinos komunité, prospéSnost dal§im generacim
Clovék je produktivni, plodi, peéuje, pracuje a tvoii

Generativity lze dosahnout i bez déti » vytvofeni néceho, co ho prezije

Clovék pfilis§ zaméreny na vlastni osobu a cile ve svém vyvoji stagnuje

»Jedinec je schopen pecovat o dalSi generace a pfispiva ke spoleénosti.”

e 8) Ego integrita vs. zoufalstvi (pozdni dospélost, 65+ let) = Moudrost

o
o
O
o

O

Clovék bilancuje svij Zivot, srovnéva se s vlastni kone&nosti

Pokud zil smysluplny zivot, byva strach ze smrti mirné;si

Integrovana osobnost dosahuje Zivotni moudrosti

NeutésSena rekapitulace > osaméni, intenzivni strach ze smrti, pocit bezmoci - dezintegrace
osobnosti, ktera je provazena zoufalstvim a mize kongéit sebevrazdou

.Jedinec pfijima vlastni zivot s pocitem smifeni a naplnéni, i pfes chyby a ztraty.”

e 9) Rozsifeni zivotniho cyklu (80+)

e}

o
o
O
o

Doplnila manzelka a spolupracovnice Joan Eriksonova

Mnoho pfibuznych a pratel je mrtvych, smrt je blizkou realitou

Zhorsujici se psychické a fyzické zdravi » ¢astecna nebo Uplna ztrata autonomie

Doprovazi regres do predchozich stadii - ztrata sebelcty, snizeni nadéje a dlvéry
Eriksonova zdUraznuje vyznam starého ¢lovéka pro mladsi generace (napft. prarodi¢ovsti) a
upozornuje, Ze jsou v nasi spole€nosti stafi lidé zanedbavani, pfehlizeni, izolovani od zbytku
komunity

Gerotranscendence = pozitivni sila v Zivoté starych lidi — duchovni spojeni s vesmirem, ve
vnimani smrti jako soucasti Zivota a pokracovani vlastni existence skrze dalSi generace a
pfirodu
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Piagetova teorie kognitivniho vyvoje

e Jean Piaget (1896-1980) - Inteligence jako forma adaptace = rovnovaha organismu a prostredi
e Zakladnim principem vyvoje je proces asimilace a akomodace v ramci schémat

o
O
o

Schémata = mentalni struktury, které organizuji informace a zkuSenosti
Asimilace = zapojeni novych informaci do existujicich schémat
Akomodace = pfizplisobeni schémat novym informacim

¢ 1) Senzomotorické stadium (do 2 let): stadium pfedpojmové/symbolické

O

o

Nahodilé motorické experimentovani postupné nahrazeno zdmérnym chovanim -
predstaveni cile, pfip. nové feseni
Pocatek chapani nejjednodussich vztahll mezi objekty, experimentovani s predméty
8 mésicll — chape stalost objektll (= existuji, i kdyZ je nevidim)
Nejprve Uplny egocentrismus bez védomi vlastniho ,,ja“ od 18 mésicl —,,ja*“ jako objekt
mezi jinymi objekty, schopnost odlisit od okoli
6 substadii
= Reflexy (do 1 més.) — smyslové vnimani, elementarni schopnosti a dovednosti — sani,
pozorovani, uchopovani, naslouchaji, chovani neni védomé - reflexy;
= Prvni zvyky a primdrni kruhové reakce (1-4 més.) — prvni schémata - nejprve
nahodné, pak zacne opakovat, protoze se mu libi = kruhova reakce;
= Sekundarni kruhové reakce (4-8 més.) — cilené zaméreni na véci v okoli, fascinace
uréitymi aktivitami, imituje vlastni ¢innosti;
= Koordinace sekundarnich kruhovych reakci (8-12 més.) —zamérné chovani,
uvédomovani funkce pfedmétd, zkoumani hmatem a Usty, pokus a omyl na nové
postupy;
= Terciarni kruhové reakce, nové postupy a zvédavost (12-18 més.) —zamérné
experimentovani — zkoumani funkei a vlastnosti pfedmétd, testovani reakci
pecovatele, schopnost zkombinovani znalosti;
= Zvnitfnéni schémat (18-24 més.) — chapani jednoduchych symbold — mentalni hra
se skutec¢nosti, symbolicka hra se zastupnymi pfedmeéty, odlozend imitace, stéle
vice chapani svéta skrze mentalni operace.

e 2)Predoperacni stadium (2-7 let):

o
O

o

Rozvijeni fedi = objekty jsou reprezentovany pomoci pfedstav a slov
Nechépe fyzikalni pfi¢innost jevl, hodnoti dle zrakového vnimani (nazorné mysleni) +
dosavadni zkuSenosti a znalosti; u¢eni hrou a imitaci
Ne plné rozvinuta pfi¢innost — nasledek povaZzuje za pfi¢innost
Centrace, egocentrismus
2 substadia
=  Symbolické funkce (2-4 roky) — vytvareni pfedstav o vécech, odliSna véc dokaze
reprezentovat véc (vidét pfi hie), ktera neni pfitomna, uéi se tvofit pojmy, samy
zacinaji kreslit; predstiraci socialné-imitacni hra (doktor, mama, tata, ...), pocatek
uvazovani, ale kognitivni bariéry pro logické mysleni > magické mysleni
(fenomenalismus, finalismus, animisms, artificialismus, dynamismus, magicka
omnipotence), obtize s pohledem druhé osoby, Usudek hlavné podle vzhledu
= |ntuitivni mySleni (4-7 let) — zvédavé, otazky, rozsahlé védomosti, ale postupuje
intuitivné (rychly odhad a rozhodovani, ne logika), stale vizualni viemy pfevladaiji,
mysSleni: aktualni stav, ne proces, usudek podminén zkuSenosti

e 3) Stadium konkrétnich operaci (7-11 let)

o
O
O

Flexibilngéjsi mySleni — logické uvazovani o konkrétnich objektech (induktivni charakter)
Ne abstraktni, ne hypotetické koncepty

Princip konzervace, schopnost klasifikace, seriality, reverzibility (spojenim informaci
novy zaver), reverzibilita, decentrace (vice hledisek > zavér)

e 4) Stadium formalnich operaci (11/12-15/20 let):

O

O

Hypoteticko-deduktivni — abstraktni mysleni, systematické planovani, metodické postupy
(ne pokus a omyl), hypotetické uvazovani

Kombinaéni schopnosti, schopnost fesit pravdépodobnostni problémy, zvazovat variace
(moznosti), permutace (obmény poradi), rozvoj matematickych schopnosti
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94. Zakladnivyvojové otazky a lidské potreby (KP4)

e K porozuméni ¢lovéku musime znat jeho potfeby > dynamické porozumeéni

e Havighurst (40. léta) — v jednotlivych zivotnich fazich existuji vyvojové tikoly; spolec¢né s Eriksonem
a dalSimi propagoval stadialni pfistup

e Vopozici ktomu je pfistup procesovy, ktery predpoklada plynulou Zivotni trajektorii

Maslow a jeho teorie potreb

e (1) Fyziologické potfeby — dychani, regulace télesné teploty, télesna integrity, voda, spanek,
pfijimani potravy, vyluCovani a vymésSovani, pohlavni styk, fyzicka aktivita

e (2) Potfeby bezpedi a jistoty —jistota, stabilita, spolehlivost, osvobozeni od strachu, Uzkosti a
chaosu, struktura a usporadanost, potieba ochrance

e (3) Spolecensko-socialni potieby, laska a naklonnost — pratelstvi, vztah, laska, rodina,
sounalezitost

e (4) Potfeby uznani - potfeba Ucty a prestize (k sobé i druhym), pfijeti komunitou, dGvéra ve vlastni
schopnosti, potfeba uspésnosti vykonu

o (5) Potfeba seberealizace — védéni, kreativita (talent), moudrost (sjednocenost), spontaneita,
porozuméni, esteti¢nost, etika a moralka...

e (6) Potfeba sebetranscendence - zkoumat a rozvijet vrcholné zazitky (kratké a zfidkavé momenty
inspirace, extaze, uvolnéni tvofivé energie) jakozto i cestu k dosahovani osobniho rlstu a naplnéni

Cloningerova teorie temperamentu

e Moderni teorie temperamentu, ktera vychazi z neurobiologie ~> stavi na neurotransmiterech
e Temperament je vrozeny adaptacni systém, ktery je zaloZzeny na vnimani a umoznuje
neuvédomované ucéeni se navykitim a pocitovym reakcim
o (1) Inhibiéni (brzdici) rozmér - serotonin
= Stoji za nim snaha vyhnout se poskozeni; je to typické pro vSechny Zivocichy; mlze
se pohybovat na Skale od lehké opatrnosti aZz k Gzkosti a depresim
o (2) Aktivacni (¢innostni) rozmeér — dopamin
= Motivovan potfebou hledat nové podnéty; ve fylogenezi se u subhumanich zivoc¢ich(
objevuje hned po systému inhibiénim; u ¢lovéka se pohybuje mezi ochotou riskovat
a objevovat az po impulzivitu a agresivitu; $kala od méné aktivniho ¢lovéka k
takovému, ktery se neboji riskovat
o (3) Dependentni (zavislostni) rozmér — noradrenalin
= V popredije zavislost na odméné; u ¢lovéka se projevuje citlivosti na souhlas pres
oddanost az po chorobnou zavislost
o (4) Persistentni (vytrvalostni) rozmeér — neni zde definovan jeden konkrétni neurotransmiter
= Pfidano pozdéji; jedna se o Skalu od vytrvalosti a pracovitosti az po nachylnost
k fobiim; jedna se o silu dosdahnout né¢eho navzdory pfekazkam
e Charakter je vychovou a prostfedim nau¢ena predstava o sobé
o (1) Sebefizeni - souvisi s vuli, cilevédomosti
=  Schopnostjedince ovladat a pfizpisobovat chovani tak, aby odpovidalo situaci
v souladu s jim zvolenym cilem a hodnotami; je dalezité pro (ne)pfitomnost poruchy
o (2) Spoluprace - schopnost se ztotoznit a pfijmout druhé lidi
= Spolupracujici lidé jsou empaticti, citlivi, pomahajici a snasenlivi
o (3) Sebepiesah - védomi, ze jsem néc¢eho soucasti, néceho, co mé presahuje
= Jevy duchovni povahy jsou dlleZité zejména pro jedince po 35. roce

Dalsi pojmy
e Deprivace = nedostate¢né uspokojovani zakladnich psychickych potfeb po uréitou, dosti dlouhou
dobu) vs. subdeprivace = mirngjsi, skryta forma deprivace (na prvni pohled rodina funkéni)

e Teorie 5 zakladnich potieb (PBSP) - (1) potfeba mista, (2) potfeba péce a vyzivy, (3) potfeba
podpory, (4) potfeba ochrany, (5) potfeba limitl - hranic
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95. Soudobé teoretické pristupy (VP4)

Teorie zpracovani informaci

e Robbie Case, 80. léta; ,,neo—piagetovska teorie”;

¢ Vliv kognitivni psychologie, mysl jako analogie s pocitacem

e Vyvoj mysli - zaleZi na kapacité zpracovani informaci a kvalité mentalnich operaci
e Napf. déti stavély most pfes feku, pétileti délali stejnou chybu v postupu

¢ Narozdil od Piageta = vyvoj (intelektu) jako plynulé zmény, ne stadia

Evoluc¢ni vyvojova psychologie

e |L.Barret, R. Dunbar

¢ Vysvétluje mysleni a chovani jako vysledek evoluce, adaptace vrozenych mechanismu

e Odkaz na Darwina, Lorenze, Tinberga = vyvoj dle pfirodniho vybéru, kriticka obdobi, senzitivni
obdobi

e Dawkins - pfenos vlastnosti, které se osvédcily pro preziti ¢i pro zvySeni populace (,,sobecky gen“)

¢ Bowlby - attachement - biologicky naprogramovany pro vztah k rodi¢aim

e Wright — spekulace o altruismu = pomoc druhym jako adaptacni nastroj vlastniho preziti

e Chovani pfi vybéru partnera, posilovani genderovych stereotypu

Sociokulturni teorie

e Poroce 2000 naslednici Vygotského napf. Patricia Greenfield

e Jak kultura (hodnoty, Cinnosti, tradice, zvyky, dovednosti, pfesvédceni aj.) ovliviiuje vyvoj

e Jakse unikatni kulturni dovednosti a tradice pfedavaji mladsi generaci a formuji ¢loveka (pf.
Velikonoce)

e Dité se uci nejen svou aktivitou, ale i interakci s dospélymi, vrstevnik, kulturou aj.

Lifespan psychologie

e Paul Baltes - vyzkum kognitivniho starnuti a plasticity mysli, studie moudrosti
e Principy lifespanové psychologie
o Vyvojje celozivotni proces — 7zddné vyvojové obdobi neni ddlezitéjsi nez jiné

Vyvoj je multidimenzionalni — biologické, socialni, spiritualni, psychické
Vyvoj je multidirekcionalni - vyvoj jde mnoha sméry
Vyvoj je plasticky — modifikovatelny, jsou urc¢ité moznosti zmény
Vyvoj je kontextualni — vysledek interakce vyvojovych vliv(

= Normativni vékové vazané vlivy — tykaji se vSech

= Normativni historicky vazané vlivy — spole¢né lidem urcité generace

= Nenormativni Zivotni udalosti — netykaji se vSech napf. vdzna nemoc
o Vyvojje multidisciplinarné studovany

o
o
o
O

Ekosystémova teorie vyvoje

e Urie Bronfenbrenner — mezinarodni komunikace védct (mirové aktivity)
¢ Ekosystémovy pfistup, ale silnou roli hraje i vlastni aktivita ¢lovéka
¢ Prostiedi (systémy)
o Mikrosystém —vztahy, role a ¢innosti v primarnich socidlnich skupinach (rodina aj.)
o Mezosystém - vztahy mezi dvéma ¢i vice mikrosystémy (napf. rodina a Skola)
o Exosystém - prostiedi, ktera nezahrnuji jedince pfimo, ale navzajem se s jedincem ovliviauji
(média, zameéstnavatelé rodicd, Sirsi sousedstvi)
o Makrosystém - obsahuje jiz celou spole¢nost (spolecenské klima, ideologie, ekonomika,
kultura)
o Chronosystém — dodan pozdéji, jde o zmény v Case, urcuje ¢asovou slozku

105



96. Plasticita vyvoje a resilience (VP6)

Plasticita vyvoje

e Mira modifikovatelnosti vyvoje, moznost zmény
e Drive zakofenény nazor o rozhodujicich prvnich letech Zivota; po 2SV dva proudy:
o (1) Psychoanalyticko-klinicky — Bowlby = separace od matky v tutlém véku ma nezvratitelné
dsledky
o (2) Experimentalni proud - Lorenz = kritické periody — pokud se nedojde k rozvoji fe¢i u
ditéte do péti let, nikdy uz se ji nenauci; imprinting
¢ Ann & Alan Clarkeovi — ,,Rana zkusenost — myty a dikazy“ (1976); ,,Rana zkusenost a Zivotni cesta“
(2000) - podpora myslenky plasticity vyvoje
o Rozlisovali formy matefské deprivace — dlleZity je kontext a naprava je mozna
o Dité neni jen pasivnim pfijemcem vliv(i - podvédomé navozuje vyvojové podnéty
o Ve vyvoj nejsou kritické periody (az na prenatalni obdobi), ale senzitivni obdobi

Resilience

¢ Ann Mastenova -resilience = proces, schopnost (kompetence) i vysledek ispésné adaptace
¢lovéka, vzdor nepfiznivym ¢i ohrozujicim podminkam
* Nenito rys osobnosti, v prlbéhu Zivota kolisa (napr. dévéata v puberté); v kazdé oblasti mohou byt
jedinci réizné resilientni (prace vs. citova oblast)
e Troji podoba - (1) dobré vysledky vyvoje navzdory vysokému riziku; (2) zachovana kompetence
i pod trvalou zatézi; (3) zotaveni z traumatu a nasledné dobré prospivani
e Resilience je SirSi pojem neZ odolnost; vyzkum se zaméruje primarné na protektivni faktory
e Historie vyzkumu od 70.-80. let
o Emmy Wernerova - poprvé pouzila termin, popud pro dalsi vyzkum
o Ann Mastenova - dostala Bronfenbrennovu cenu
o Michael Rutter — otec moderniho vyzkumu resilience (rodinna podpora, $kola)
o Matéjéek a Dytrych — prvni élanek v CS psychologii - ,Riziko a resilience“ (1998)

Protektivni faktory

e Platné protektivni faktory ve v§ech kulturach - intenzivni rodi¢ovska péce (citovy vztah,
i k ndhradnim osobam), sebed(véra, védomi pfislusnosti ke skuping, vira, inteligence a jiné
kompetence ditéte
e Faktory podporuiji resilienci, tlumi Gc¢inek rizikovych faktor(, ale sami o sobé nevedou k resilienci
e Protektivni faktory podle véku ditéte
o Utly vék (do 3let) - dobfe zvladnutelny (,easy“) temperament
o Predskolni vék - samostatnost i schopnost pozadat o pomoc
o Skolni vék a dospivani — dovednost komunikovat, schopnost fesit problémy, zajmy — hobby,
zdravé sebevédomi, kamaradsky vztah, interni misto kontroly
¢ Vrodiné - Gzky emocionalni vztah, diivéra a bezpeci, pec¢ovatelské chovani (napf. o starnouci
babicku nebo alespori o domaciho mazlicka), duchovni dimenze, Sirsi socialni podplrna sit

Rizikové faktory

e VetSizranitelnost — retardace, handicap, drazdivy temperament (neda se predélat, ale da se s nim
pracovat napf. prace s plastelinou — vybije si na ni emoce)
o Spatné utésitelné déti
¢ Nedostatek pevného citového pouta a stfidani prostredi
Zaver
¢ Nejvétsivliv na individualni resilienci = temperament, kompetence (schopnosti, dovednosti),
sebehodnoceni + resilienci je mozné posilovat
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97.

Prenatalni obdobi a porod (VP7)

Zajem o prenatalni vyvoj

Zéajem psychologll az od 70. let 20. stol.

Dftive — pasivni obdobi ,,éekani na dité“; plod jako nevyvinutd, ne zcela lidska bytost

Dnes - prenatalnimu vyvoji dnes pfikladan velky vyznam — Thomas Verny ,,Tajny Zivot nenarozeného
ditéte“ (1981) = Zdlraznuje vliv prenatéalnich viemud smysld, které ovliviuji dalsi Zivot ditéte, snazil
se empiricky podchytit » hypnoterapie — lidé si méli vzpomenout na staré zazitky s porodem, Verny
mél jejich staré zaznamy, z velké miry to sedélo

1. zdsadni kniha u nas: Matéjcek & Langmeier (1986) — ,,Po¢atky naseho dusevniho Zivota“
Moznosti vyzkumu — moderni technika = nitrodélozni fotografie, ultrazvuk, KTG, EEG

Prenatalni enviromentalni vlivy

Noxa a teratogenni ucinky

o Noxa = Skodlivy Cinitel; teratogenni tcinky = uc¢inky Skodlivé pro dité v déloze

o Pokud dojde k plisobeni $kodlivého ¢initele v prvnich dvou tydnech > téhotenstvi zanika
(cca 30 %)

o Vedlejsi ucinky Lékl (Contergan/thalidomid = deformované koncetiny); infekéni
onemocneéni (HIV, chlamydie, syfilis, tuberkuldza, toxoplazméza), navykové latky, radiace,
znecisténi zivotniho prostredi (rtut, olovo, dioxin)

o Spatn4 fyzicka kondice matky - vétsi predpoklad potratu, &i predéasného porodu

Vliv drog na prenatalni vyvoj

o Alkohol - FAS = fetalni alkoholovy syndrom (popsala R. Ticha, Olomouc), nej¢asté;jsi pfi¢ina
nedédi¢ného mentalniho poskozeni v zapadnim svéte; nehrozi pouze pfi 100% abstinenci >
drobné déti, mikrocefalus, MR, poskozeni organt

o Nikotin - pfedc¢asny porod, nizka porodni hmotnost, hypotrofické déti, kolika

o Marihuana - rlistova retardace plodu, pfed¢asny porod

o ,Ivrdé“ drogy — novorozenecky abstinenéni syndrom, zvySena drazdivost, nezralost

Faktory na strané matky

o Pestra, zdrava vyZziva, dostatek pohybu, dusevni pohoda, omezeni stresu, inkompatibilita Rh

faktoru, vék (po 37./38. roce — chromozomalni vady, DS aj.)
Nové vyzkumy - vétSina neurologickych postizeni (jako je détskda mozkova obrna) ma pfiCinu
v komplikacich davno pfed porodem, pfi vyvoji plodu (neni zplisobeno pfidusenim pfi porodu =
pouze 8-10 % déti s DMO)

Senzitivni obdobi ve vyvoji plodu

Poskozeni oéi (4-7 t), usi (4-9 1), roz§tép rtli (5-6 t), tézké srdeéni vady (4-5 t), konéetin (4-51),
vnéjsich genitalii (7-9 t) + mozek ditéte ma svij vyvojovy ¢as po celou dobu embryonalniho
i fetalniho vyvoje » mUze byt poskozen kdykoliv od 3. tydne

»Novy“ obor prenatalni psychologie

Plod je aktivni, reaguje na své prostiedi a komunikuje s nim (T. Verny)

Co jisté vime - plod ovliviiuje psychicky stav matky, rodi¢ovské postoje (vyzkum chténé a nechténé
déti — Dytrych & Matéjcek)

Spekulujeme — mozna regrese az do prenatalni doby (hypndza, holotrop, psychedelika aj.);
psychopatologické stavy dospélych jsou zplisobeny obtizemi pfi jejich porodu

Nové pfristupy v porodnictvi

Rooming-in (nepfetrzity kontakt s matkou), bonding (télesny kontakt), attachement (citova vazba),
nézny porod (F. Leboyer), partner u porodu, klokankovani
3 pilife = bezpec€nost pro matku, bezpecnost pro dité a psychosocialni pohoda matky
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98. Nedonosené a nezralé déti: specifické problémy, podpora rodict (VP8)

Hranice viability (Zivotaschopnosti)

e Dokonceny 23. tyden = moznost zachrany pfed¢asné narozeného plodu (alespon 450 g)
e Mezi22.-25. tydnem mezi moznosti a pravdépodobnosti pfeziti plodu (tzv. Seda zéna)
o Prfirozhodnuti nezachranovat (24. tyden) — poskytnout dlstojny comfort care (teplo, kyslik)
o Prirozhodovani o zachrané se pfihlizi k pfani rodié (pravdépodobnost téZkého postizeni
vysoka); od 25. tydne se resuscitace zahajuje vzdy
e 65 % miminek zachranéno = vysoka uroven neonatologie a chirurgie
e ,,Memory pack* - pokud dité zemfe, lze zachovat napf. otisk noZzicky

Nezralé déti

e Nedonos$ené déti (6 % porod)
o Narozené pred 37. tydnem; pfedcasny porod = rizikovy faktor pro dalsi vyvoj ditéte
o P¥iciny - stres matky, pfedchozi porod rovnéz predcasny, viceCetné porody (IVF), matky pod
17 a nad 35 let, nizky socioekonomicky status, koufeni a jiné zavislosti, poruchy placenty,
vrozené vady délohy a zmény na déloZnim &ipku, nemoc na strané matky (TK, cukrovka),
anomalie plodu
o Déti eutrofickeé (velké, jak by mély byt) nebo hypotrofické (mensi)
e Hypotrofické déti (8 % porodd)
o Narozené v terminu, ale s nepfimérené nizkou hmotnosti = pod 2 500g
o Priciny - metabolické vady plodu; matka - vyZiva, nemoc, abuzus; placenta
e Nezralost ditéte — extrémni (pod 28 t), tézka (28-30 t), stfedni (31-33 t), lehka (34-361)

Vyvoj a jeho odchylky u nedonoSenych déti

e Hrozi tzv. syndrom respiracni tisné = nedostatek surfaktantu (85-90 % déti do 1000 g) - pfi
hrozicim pfed¢asném porodu podani kortikosteroidd

e Drazdivéjsi a neklidnéjsi, nevyzrala motorika, hiife vybavné reflexy

e Chybi kozni tuk — obtiZze s termoregulaci, vysoké vnimani bolesti

e Méné zietelna hranice mezi spankem a bdénim

e Plné kojeni mozné od 35. tydne (koordinace sani, polykani a dychani)

e V pozdéjsim véku poruchy soustiedéni, pozornosti, vizuomotorické obtize, zvySena lGzkostnosti,
lehCi poruchy feci i specifické poruchy u¢eni

Nasledna péce o nedonosené déti

e Pécev neonatologické poradné

¢ Neonatolog - vyvoj ditéte, interni nalez, rlistové grafy a s nimi souvisejici vyzivu, podavané léky,
provadénou rehabilitaci a doporucuje ockovani

e Klinicky psycholog - psychomotoricky vyvoj nezralych ¢&i jinak ohroZenych novorozencd pomoci
Skaly dle Bayleyové (zkratka BSID Ill), v pfipadé zdravotnich komplikaci odkazuje na centrarané
péce, rehabilitacni stacionare a logopedii

e Vyvojova rehabilitace — Vojtova metoda, Bobathova metoda (u starSich kojenc()

Soucasné trendy

e Vice podnétl pro détské vnimani — zrakové (lidské oblic¢eje), sluchové (slovo, hudba), dotyk
(Castéjsi a intenzivnéjsi navstévy rodicl)

¢ Klokankovani — novorozenec je nahy poloZzen mezi prsy matky a je upevnén ¢asti odévu nebo
pruhem latky tak, aby byl umoznén volny pohyb matky = télo jako pFirozeny inkubator

e Stanoveni tzv. korigovaného véku - do cca 2 let odpocet tydn(i od chronologického véku

e Organizace - Nedoklubko (pro rodie), Sekce pro rany vyvoj déti pii CMPS (odborna)
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99. Narozeni postizeného ditéte (KP25)

Reakce rodiny

e Mimorfadna zatéz a velmi naro¢na zZivotni situace = ztrata o¢ekavani zdravého ditéte, normalniho
Zivota s ditétem, ddveéry v partnera, dlvéry v lékare

e Pribéh (podobny Kiibler-Rossové) — (1) $ok — derealizace a zmar; (2) popfFeni — (iték ze situace;
(3) smutek, zlost, tzkost, pocit viny — agresivni pocity hlavné na partnera a zdravotnicky personal,
nasledné sebelitost a pocity viny; (4) stadium rovnovahy - sniZovani Gzkosti a nar(istani prijeti
situace; (5) reorganizace — vyrovnani se situaci, hledani optimalnich cest do budoucna

e Prorodinu je klicové vytvofit vliastni a vSemi ¢leny rodiny sdileny vyznam postizeni brzy po sdéleni
diagndzy, aby byla odolnéjsi vi¢i nasledné zatézi

e Moznavysvétleni — biomedicinské, enviromentalni, nabozenské, osud ¢i ndhoda, neznama pficina,
obvinovani sebe ¢i druhych

Déti se smyslovym a télesnym postizenim

e Sluchové postizeni - sluch je zakladni pfedpoklad Feé€i; negativni vliv na vyvoj osobnosti ditéte,
jeho socialni zrani a moznost uplatnéni ve slysici spole¢nosti; oddéluje ¢lovéka od ostatnich lidi;
narusuje interpersonalni orientaci; ohrozeny citovy vyvoj

o Nedoslychavé déti - vyuziti sluchadel, pokud jsou mu sluchadla pfidélena vCas a pokud je
okamzité zahajen specialné pedagogicky program, obvykle se u ditéte docela dobfe rozvine
mluvena fe¢ > pfipadné lze vyuZit kochlearni implantaty

o Neslysici déti — hluché se narodily, ¢i ohluchly jesté pfed tim, nez u nich doslo k rozvoji feci.
Pfekonani informacni bariéry a vybudovani feci jsou pro né velkym problémem, fec je silné
zkreslend, pomalé tempo, nepfirozenou melodii a rytmus.

o Ohluchlé déti — maji na rozdil od prelingvalné neslySicich dobfe rozvinutou feg, jejich
vyslovnost se zhorSuje v zavislosti na dobé, ktera uplynula od ohluchnuti, orientuji se
odeziranim.

e Zrakové postizeni - slabozrakost, zbytky zraku &i slepota;

o Nevidomé od narozeni - nizsi aktivace CNS, napadné aktivity (kyvani, houpani, hopsani,
mackani o¢i), motoricky vyvoj (posunuji po zadecku, stavi se kolem nabytku),
senzomotorické stadium trva déle - vice zavisly na pomoci blizkych osob, rodi¢tim chybi
kontakt z o¢i do oCi (téZ8i porozumét signallim ditéte), separaéni lzkost pfetrvava déle
(separace az ve veku 4-5 let)

o Déti se ziskanou poruchou zraku — zaméreni na zmirnéni traumatickych zazitk(

a pomahame pfi hledani novych perspektiv; vhodné pracovat s celou rodinou

o Hluchoslepota - potize pfi komunikace, prostorové orientaci, samostatném pohybu, sebeobsluze
a pfistupu k informacim; zabranuje plnohodnotnému zapojeni do spole¢nosti > vyzaduje zajisténi
odbornych sluzeb, kompenzaénich pomticek a GUpravy prostiedi

e Détska mozkova obrna (DMO) a Centralni koordinaéni porucha (CKP) - poruchy mozku vedouci
k zavaznému postizeni hybného vyvoje — nejcastéjsi pficinou jsou vrozené vyvojové vady mozku
nebo jeho prenatalni, perinatalni, postnatalni poSkozeni; ¢asto se pfidruzuje i postizeni smyslové,
mentalni retardace, specifické poruchy uceni, poruchy feci

o Rovnéz ovliviiuje emoéni a vztahovy vyvoj ditéte; vznikd mala srozumitelnost ditéte pro
rodi¢e; nutnosti je pravidelna rehabilitace (Vojtova metoda); nutné narusen proces
separace-individuace; dlouho zavislé na rodiCich; vyuka ve specialnich Skolach, ale stale
Castéji integrovany i do normalnich skol

e Kazdé postizeni, ma své zasady komunikace, které je nutno si osvojit

Epilepsie

e Primarni (nitrodélozni vyvoj) vs. ziskana (Urazy, blokady patere) — zachvatovité pfiznaky, ztrata
védomi, amnézie; jako doprovod poruchy chovani, u¢eni, naruseni intelektu
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Xlll. Novorozenec, kojenec, batole

100. Novorozenecké obdobi (VP9)

Vymezeni obdobi

e Prvnich 6 tydnti (Sestinedéli) po narozeni (podle nékterych autor(l 1-2 mésice)

e Hlavni ukol = adaptace na zménéné podminky, kon&i prvnim socialnim tsmévem

e Uspokojovani potfeb neni jednosmeérné - pro rodi¢e = pe€ovani, smysl, citovy vztah

e Hned po porodu je dité aktivni a vyhledava prs a chce sat, nerusena a intuitivni interakce meazi
matkou a ditétem hned po porodu je optimalni pro navazani vztahu - roste schopnost zapojovat
se do socialnich interakci (dfive povazovan do 3 mésicl za pasivni)

Zakladni potreby

e Individualni rytmus spanku (az 20 hodin) - rozdroben do kratkych Usekd
e 6 zakladnich stavu ditéte (Brazelton) — hluboky/lehky spanek, diimota, klidny/aktivni bdély stav,
plac » nutno rozeznat pro spravné zachazeni = soc. interakce jen v bdélém stavu
e Kojeni komplexné uspokojuje biologické i psychické potieby > vyznamné pro tvorbu
attachementu, nekojici alespon nasimulovat s lahvi¢kou na holé hrudi
¢ Kondice novorozence - prlimérna porodni hmotnost = 3,3-3,5 kg, délka 50 cm
o APGAR-TEST-1, 5, 10 min. po porodu, 0-1-2 body (5 kritérii) — srde¢ni akce, dychani,
svalovy tonus, reflexy, prokrveni (barva kiize) — max. 10 bodd
o Skala NBAS - do véku 30 dnd = neurologické hodnoceni chovani novorozence - 4 dimenze
(interakéni chovani, motorika, organizace behavioralnich stav(, fyziologicka stabilita
v odpovédi na stresové podnéty) — sleduje se proces = spanek > podnéty > uklidnéni

Novorozeneckeé reflexy

e Ma vyvinuty vSechny zakladni nepodminéné trvalé reflexy (dychaci, mrkaci, polykaci, vymésSovaci,
orientacéni aj.) a také se objevuji nékteré doéasné - saci, hledaci, Morollv objimaci (kdyz se lekne),
Babinského (roztazené prstiky, kdyZz se pfejede po plosce nohy), palmarni (sevre dlan, kdyz se mu
da néco do ruky), tonicky Sijovy (Sermif, kam hlava, tam extenze koncetin), plavaci, plazivy,
reflexivni tsmeév (psychické uspokojeni)

Protosocialni chovani novorozence

e = primarni, nejzakladné;si; reakce na lidsky hlas, reakce na lidsky obli¢ej, ichopovy reflex
(silngjsi, drzi-li se ruky dospélého), diferencovany kFik (jiny kfik z hladu, bolesti, po porodu), pokud
slySi plac Ci kfik, automaticky se také rozplace, dle pachu identifikuje svou matku, schopnost
napodobovat mimické vyrazy

Prvni socialni tsmév a ¢asna interakce s rodicem

e Prvnisocialni Gsmév (cca 6. tyden) = tvofi hranici mezi novorozeneckym a kojeneckym obdobim;
v ramci socialni hry divani z o¢i do o&i; soucasti tzv. komplexu oZiveni pfi spatieni ,,svého“
dospélého

e Vyznam €asné interakce - (1) kontingentni reaktivita — reakce matky na projevy ditéte (= svét je
bezpedny), kompetence, védomi vlastni hodnoty; (2) konzistence péce — svét je srozumitelny a
predvidatelny; (3) emoéni vyladéni a imitace - rodi¢ dava najevo, Ze ditéti rozumia mlze své
pocity sdélovat; (4) zrcadleni emoci — dité sleduje a u¢i se emocim

Problémy novorozencl

e Neprospivajici déti, syndrom nahlého umrti, Apgar skére 7 a nizsi, half-rooming (v noci bez)
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101. Kojenecké obdobi: vyvoj zékladnich procesu, schopnosti a dovednosti (VP10)
Vymezeni obdobi

e (Od Sestého tydne do jednoho roku = od komplexu oziveni aZ prvni samostatné kroky a slova

e Dveé podobdobi - mladsi a starsi kojenec (hranice asi 7. mésic) — obdobi separacni uzkosti

Predni vyvojové teorie
e Erikson - socialni a citovy vyvoj

o Zéakladni diivéra vs. nedlivéra (nadéje) = vysledkem smés daveéry (k sobé a blizkym)
a zdravé nedlveéry (chrani pfed zneuzitim cizimi lidmi)
e Winnicott - ,,Good enough mother”

o Na potfeby ditéte musi byt reagovano, ale musi si o né umeét fict- napf. upozornit na hlad;

dokonala matka plni potfeby dfive, neZ si je dité uvédomi > prekazky jsou pro vyvoj potfeba
Piaget — kognitivni vyvoj = senzomotoricka inteligence
O

MysSlenkové operace jsou vazany na ¢innost, chovani a motorické akty (kruhové reakce,
prvni schémata, pocéatek objektové stalosti = predmét existuje i kdyz ho nevidi, kauzalita)
Psychomotoricky vyvoj

Gessel — zakonitosti kojenecké motoriky (normy vyvoje) — rozdéleni do Ctvrtleti
o Vleze naznak (Sermirsky, symetricky reflex), posazovani (hlava dozadu, roving, vpredu),
sed (8.-9. mésic = vyznamna zmeéna, pozorovat svét z vertikalni polohy), postavovaci stoj

(stoji s oporou), na bfisku (plazi se, lokomoce), ichop (dlafiovy, nGzkovy, klistkovy),
vokalizace (kfik, broukani, Zvatlani, sllivka), socialni vztahy (vytvofeni pouta)

Vyvoj objektnich vztah

e Spitz - prvni socialni vztahy - tfi stadia vyvoje v 1. roce

o (1) Preobjektalni (do 3 més.) — nerozliSeny vztah; (2) predbézného objektu (do 6/8 meés.) -

Ziva reakce na lidskou tvaf, ziva odezva, reaguje na zakladni obliCejové rysy (neurcité);
(3) objektu (od 6/8 més.) — separacni tzv. ,,uzkost osmého mésice*“ - strach z cizich osob
a pfi odlouceni od matky (k t& ma specificky vztah)

e Mahlerova - utvareni vztahu k matce

o (1) Normalni autismus (do 2 més.) — nerozliSuje sebe ani matku od okoli; (2) normalni

symbiodza (2-4 més.) — nerozliSuje sebe od matky, rozliSuje okoli; (3) separace —
diferenciace (4-10 meés.) — odliSuje matku od sebe i druhych, pocatky strachu z cizich lidi;
(4) separace - procvic¢ovani (10-16 més.) — aktivné se vzdaluje od matky, ale vzdy se vraci

Vyvoj vztahové vazby

e Bowlby - evoluc¢ni teorie attachementu

o Vztah mezi matkou (pec¢ovatelem) a ditétem je zaloZzen na jedine€ném emoénim poutu =
slouzi k preziti nezralého a zranitelného ditéte, chrani ho pred nebezpedéim - klicovy aspekt
v procesu socializace = prototyp socialnich vztah( ditéte a altruismu
Ainsworthova - zkoumala vazbu vystavenim separaci = rozdil je v senzitivité matky v 1. roce
o (1) Jista vazba — matka dostatecné senzitivni; (2) nejista—vyhybava vazba — malo senzitivni
s tendenci odmitat télesny kontakt; (3) nejista-rezistentni vazba — nedostatec¢né senzitivni;
(4) nejista—dezorganizovana vazba —tyrané a zneuzivané déti
e Biringen - emoc¢ni dostupnost (EA)
o)

Konstrukt pfedstavujici sdilené emoéni procesy, které vypovidaji o kvalité emocnich
vymeén v dyadé matka/dité; vzajemnou emocni pfistupnost, je to ,,pojiva tkan“
o Vevyzkumu i klinické praxi = Skala EA; ,,Byt spolu, nikoliv vedle sebe.”

BSID Il (Bayley Scales Of Infant Development)

vztahu

Nancy Bayleova — hodnoti vyvoj déti od 1 mésice do 42 mésicl pomoci péti vyvojovych skal

(1) Kognitivni; (2) jazykova — receptivni/expresivni; (3) socialné-emocni; (4) motoricka -
jemna/hrub3g; (5) adaptivni chovani



102. Batole: vyvojové trendy ve vSech oblastech (VP11)

Vymezeni obdobi a hlavni vyvojové trendy

e Patfi do tzv. itlého véku, raného détstvi (0-3 roky); mladsi (1-2 roky) a starsi batole (2-3 roky)

e Erikson —autonomie vs. stud a nejistota; Mahlerova - subfaze znovusblizeni; obdobi vzdoru

e Prvni styk s vrstevniky, sebeuvédoméni

e Hlavnivyvojové trendy - chlize, fe¢, sebeuvédomovani, vytvafeni navykd, oblékani, sebeobsluha;
mohou se objevovat rlizné poruchy napt. autismus; individualni obdobi = SirS§i norma

Motoricky vyvoj

e Hruba ajemna motorika — velky vyznam pro rozvoj poznavacich funkci, vyhledava si podnéty samo

e Hrubd -samostatna chlize (13 més.), béh (15 més.), schody za pomoci (18 més.), jista chiize
v terénu (2 roky), zvlada schody a jizdu na tfikolce (3 roky)

e Jemna - pohyby rukou a prstti pfi uchopovani, pousténi a manipulovani; pokroky ve ¢marani —
napodobeni éary beze sméru (1,5 roku), napodobeni kruhovych pohyb (2 roky), podle predlohy
kruhy, k¥izek (3 roky); navlékani koralku (3 roky)

Kognitivni vyvoj

e Piaget - kognitivni vyvoj zasahuje do dvou fazi
o (1) Senzomotoricka inteligence — zakonceni aktivni a diferencialni akomodaci = méni se
pokusy, zkousi nové véci » aha zazitky
o (2) Symbolické a predpojmové mysleni — vytvari pfedstavy = ¢innosti konané jen v mysli;
dlraz na strategii vnimani; mysleni je symbolické, egocentrické a antropomorfni;
dokoncena objektova stalost = dokaze si vytvofit mentalni reprezentaci

Rozvoj feCi a komunikace

e Tempo velmi individualni — normy jsou pfibliznym ukazatelem = rozumi nazvim réznych predmét(
(tik-tak), détsky zargon, intonace lidské fedi, vyuziva gesta
e Etapy vyvoje feci

o Predfecové stadium — broukani, zvatlani (kojenecké obdobi), rozumi pfikazim (12 més.)

o Emocionalné volni (od 1,5 roku) — chape, Ze slova vyjadfuji emoce > symbolicky vyznam
slov, prudky rozvoj pasivni slovni zasoby (20-30 aktivné pouzivanych slov)

o Asociaéné-reprodukéni (do 2,5 roku) — hraje si se slovy; pta se ,,Co to je?“; rozvoj slovni
zasoby (200-300 slov) — vyznacuijici (referencni) vs. expresivni (prozitky, vyjadfeni stavu —
zavisi na stylu matky); mluvi o sobé ve treti osobé (zensky rod) a oznacuje se jménem

o Logickych pojmu (do 3. roku) — vicevétné véty, myslenkové pochody, otazka ,,Pro¢?“, dité
0 sobé mluvi v prvni osobé

o Intelektualizace feci (od 4 let) — zpfesnovani obsahu, abstraktni pojmy, zpfeshovani
gramatiky, osvojovani novych slov

Rozvoj sebeobsluhy

e 1rok-dité za¢ina pomahat pfi oblékani; 1,5 roku — ji samo lZici, pije z hrnku

e 2roky - aktivni udrzovani éistoty (uvédomuje si potfebu, stydi se, idealni zacatek nacviku, dlraz na
podporu autonomie = po tydnu vétSinou Uspéch, je Stastné, kdyz zvlada ukoly samo)

e 3 roky - prvky oblékani a svlékani (nasazeni bot, zapinani knoflik(l); samostatné stolovani

Rozvoj osobnosti a obdobi vzdoru

e Rozvoj ,ja“ u batolete; sebeuvédomovani = kategorizace podle véku, pohlavi, hodny/zlobivy
e Vle, sebeprosazovani » obdobi vzdoru neboli prvniho negativismu (Mahlerova = zrozeni ,,ja“)
e Zvladanivzdoru - klidny, chapaijici, tolerantni, ale diisledny vychovny pfistup (nastaveni hranic)

Socializace

e Dité silné zavislé na matce, pozna ,jeho lidi“, zarlivost pfi narozeni sourozence, role v roding,
zrcadleni; zaklad pro prosocialni chovani a altruismus; rana poslusnost (dobrovolna/situacni)
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103. Diagnostika utlého véku (PD27)

e Prodiagnostiku je nezbytné nutné dobfe znat vyvojové zakonitosti (jinak nepozname rozdily)

e Ugel -diagnostika vyvojovych poruch, planovani stimulaénich programd, nadhradni a Gstavni péce,
behavioralni problémy

e Prechtl- behavioralni stavy u novorozenct = klidny/paradoxni spanek, klidné bdéni, bdéni
s pohyby - pfi vySetfovani ¢asto uvadime stav (Casova narocnost > nékdy tfeba odlozit

Vyvojove Skaly a testy raného psychického vyvoje — klinické vyuziti

e Jsou hlavnimi a specifickymi metodami pro vySetfovani utlého véku > hodnoti celkovy vyvoj ditéte
e Rané etapy maji zasadni vyznam pro pozdéjsi vyvoj = nutno odchylky diagnostikovat co nejdfive
e DulezZité je posoudit prognézu pred zdsadni socialni zménou (napf. adopce)
e Hlavnicile
o (1) Véasné podchyceni déti opozdujicich se v jedné nebo vice oblastech
o (2) Zajisténi potfebnych lééebnych, vychovnych a socidlnich opatfeni
e Mozna etiologie = (1) neuspokojovani zakladnich psychickych potreb; (2) onemocnéni, hlavné
neurologicka; (3) vyrazné zanedbani a neposkytovani zakladni péce v rodiné
e Neuropsychologie = etiologie vyvojovych poruch —cca 60 % nezndma x 65 % vaznych postizeni ma
prenatalni pfic¢inu: (1) prenatalni — genetické x exogenni; (2) perinatalni — porodni trauma x hypoxie
(snizeni kysliku v krvi — pfic¢ina mnohych poruch) x nedono$enost; (3) éasné postnatalni — exogenni

Skaly chovani novorozence

e Nejde o vyvojové Skaly, cilem je rozliSit normalni novorozence od téch s postizenim CNS
e Skoére Apgarové
o Apgarova (1952) - zajima nas v anamnéze; 1-5-10 minut po porodu (skdre napf. 7-8-8)
o 0-1-2 body; max 10 bodu; nejlepsi = 9-10-10, barva kizZe se neda hned po porodu posoudit
o Méné nez4 body v prvni minuté = resuscitace; pokud snizené skor pretrvava — hrozi hypoxie
o Oblasti-(1) srdeéni akce, (2) dychani, (3) svalovy tonus, (4) reflexy, (5) barva klize
e Brazeltonova neonatalni behavioralni Skala (NBAS)
o Brazelton (1973); od narozeni do 30 dn(; hierarchicky usporadané vyvojové tkoly
o Napt. averzivni podnéty (zrakové, sluchové, nesocialni) > za jak dlouho se dité uklidni
o 4 8kaly —interakénich procesd, motorickych procest, kontroly stav(, fyziologické stability
Vyvojové skaly do tfi let véku
e Zajistit optimalni prostiedi, kontakt s ditétem, pfitomnost matky, az po pfrijmuti netestové hracky
e Zacit volnou hrou, rychlé stFidani ikolll pomaha udrzet motivaci > nespéchat na dité, ale na sebe
e Gesellovy vyvojové Skaly
o Nejstarsi a nejznaméjsi Skala; revize Knoblochoveé (1980); zastarala, ale pfesah do praxe
o Princip vyvojového gradientu — kefalokaudalni smér (od hlavy k ocasu), proximodistalni
smeér (od centra téla na okraj), ulnoradialni smér (tyka se uchopovani = bagr - klistkovy)
o Prokazdy vékovy stupen (kliGovy vék) = zéna zralosti
o b5 oblasti; vySetieni cca 20 min — (1) adaptivni chovani; (2) hruba motorika, (3) jemna
motorika; (4) fe¢; (5) socialni chovani
o Hodnoceni-bazalni vék (splni vSechno), strop (nesplni nic), Uroven (alespor 50 %) >
vysledkem je celkovy vyvojovy kvocient = odhad intelektového potencialu (norma vs. MR)
o Neni striktné psychometricka - ddraz na kvalitativni hodnoceni (mirné nadcenu;ji)
e Bayleyové vyvojové Skaly (BSID)
o Nejrozsitenéjsi; BDSID-II (trojka je drahd); vice povinného pomtickového materialu
o ZvySujici se obtiznost jednoho Ukolu > aZ do Urovné, kterou dité nezvladne (blizké WAIS)
o Tii ¢asti— mentalni stupnice, motoricka stupnice + zdznam chovani (ve lll. revizi Skala)
o HS > mentalni vyvojovy (MVI) a psychomotoricky vyvojovy (PVI) index (M=100, SD=15)
¢ Rozdily
o Bayley -dvé skaly, chovani musime vidét, je objektivnéjSi a ma normy (jasné odliseni)
o Gesell-vic diferencuje oblasti chovani, sta¢i svédectvi rodi¢e, neni tak pfesna
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Gesellovy vyvojoveé skaly — Bonus

1. Adaptivni chovani

e Schopnost pFizplisobit se prostiedi, fesit problémy:

o 0-3 mésice: Sledovani pohybu objektu o€ima, reagovani na svétlo.

4-6 mésicl: Rozpoznavani znamych lidi, otaceni za zvukem.
9 mésicl: Vyhledavani skrytého pfedmétu (zacatky stalosti objektu).
12 mésicu: Manipulace s pfedméty cilené (napf. hazeni, stohovani).
18 mésicl: Napodobovani jednoduchych ¢innosti (napf. telefonovani).
2 roky: Reseni jednoduchych probléme (napf. jak se dostat k hragce).
3 roky: Rozpoznavani tvar(l a barev, pouzivani predmétl podle ucelu.

o O O O O O

2. Motorika
e Hruba motorika (pohyb téla):
o 0-3 mésice: Reflexni pohyby (napf. saci, uchopovy reflex), zvedani hlavy v leze na bfiSe.

3 meésice: Drzeni hlavy ve vzpfimené poloze, pfetaceni na bok.
6 mésicu: PfetaCeni na bficho, sezeni s oporou.
9 mésicl: Samostatné sezeni, plazeni.
12 mésicu: Stani s oporou, prvni krlicky.
18 mésicl: Chlize bez opory, pokusy o béh.
2 roky: Chlize po schodech, kopani do mice.

o 3roky: Skakani na obou nohéch, Slapani na tfikolce.
e Jemna motorika (manipulace s predméty):

o 0-3 mésice: Uchopeni pfedmétl reflexivné.
4-6 mésic: Drzeni hratky obéma rukama, pfendavani pfedmétl z ruky do ruky.
9 mésich: Uchopeni drobnych pfedmétl pomoci Spetkového tchopu.
12 mésicu: Stohovani kostek, ukazovani prstem.
18 mésicu: Pouzivani lZice, otaceni stranek knihy.
2 roky: Kresleni ¢ar, skladani jednoduchych puzzli.
3 roky: Kresleni kruhu, pouzivani ntizek.

o 0 O O O O

O O O O O O

3. Jazykové schopnosti

e Rozvoj porozuméni a produkce feci:

o 0-3 mésice: Vydavani zvuk( (plag, broukani), reakce na hlas.

4-6 mésicQ: Broukani a Zzvatlani, otaceni hlavy za zvukem.
9 mésicu: Vyslovovani slabik (napf. ,,ba-ba“, ,,da-da“), rozpoznavani jména.
12 mésicu: Prvni slova (napf. ,mama®“, ,tata“).
18 mésicu: PouZivani 10-20 slov, oznacovani predmétd.
2 roky: Dvou az tfislovné véty, rozumeéni jednoduchym pokyndm.
3 roky: Pouzivani vét, kladeni otazek (,,Pro¢?*, ,,Co to je?“), slovni zasoba cca 900-1000 slov.

O O O O O ©

4. Socialni chovani

e Interakce s ostatnimi a emocni reakce:

o 0-3mésice: Usmév na znamou tvaf, reakce na hlasy.

4-6 mésicl: Smich, vyjadfovani emoci (radost, nepohodli).
9 mésich: RozliSovani znamych a neznamych lidi (cizinecka Gzkost).
12 mésicu: Sdileni radosti (napf. ukazovani hracky).
18 mésicu: Napodobovani ¢innosti dospélych, snaha o zapojeni do her.
2 roky: Paralelni hra (hra vedle ostatnich déti, ale ne s nimi).
3 roky: Spoluprace pfi hie, prvni pokusy o sdileni hracek.

O O O O 0O ©

5. Osobni chovani

e Rozvoj sebeobsluhy a samostatnosti:

o 0-3 mésice: Zavislost na pecujicim ¢lovéku.

4-6 mésicu: Snaha si vloZit hracku nebo ruku do Ust.
9 mésich: Snazi se pit z hrni¢ku s pomoci.
12 mésicu: SnaZi se jist rukama, sundava si ponozky.
18 mésicu: Pouziva lZici, pomaha pfi oblékani (napf. podava ruce).
2 roky: Myti rukou s pomoci, pokusy o oblékani.
3 roky: Samostatné myti rukou, pouzivani no¢niku nebo toalety.

O O O O 0O ©
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104. Poruchy psychického vyvoje — pervazivni vyvojové poruchy (PP34)

Pervazivni vyvojové poruchy (F84)

e Neomezuji se na urcité funkce, jsou "vSepronikajici" a silné ovliviuji Zivot jedince i okoli
¢ Trend nartlistu - zpfesnéni diagnostiky, zaméreni na problematiku, pfesné;jsi kategorie
e Neuro-vyvojové onemochnéni, neuro-biologicky zaklad (odliSna stavba a funkce neuronovych siti)
e Pfic¢inou mlze byt také zvySujici se vék otcl; poétu nositelll jednozna¢né dominuji muZi
e Nutna spoluprace psychiatrll, psychologt, logopedd, rodi¢ud, vychovatell, PPP, SPC, SVP
e Pfiznaky - ,,Autisticka triada“
o Narus$eni socialnich interakci a vztah( — absence empatie, nechapani socialniho kontextu
o Potize v komunikaci a hie — verbalni ritualy, nedostatek fantazie, neologismy, frazeologismy
o Omezené a stereotypni chovani a zajmy - lpéni na ritudlech, odpor ke zménam,
preference zdjmu o nezivé véci a netypické hracky; objevuje se v kresbé, hfe; manyrovani
e Casova posloupnost = 1. naruseni socialni interakce > 2. abnormality v komunikaci a he >
3. abnormality v chovani a zajmech
e 3 zakladni typy dle Lorny Wingové — (1) osamély — zcela bez zajmu o ostatni, tendence k izolaci,
preference samoty; (2) pasivni —tolerance skupiny a druhych, radéji vSak dlouhodobé pasivni;
(3) zvlastneé aktivni — chce se zapojit (nevi jak), bizarni, socialné nepfijatelné projevy v¢. agrese
e Funkénost - (1) nizkofunkéni; (2) sttednéfunkéni; (3) vysokofunkEni — v dospélosti samostatnost

Détsky autismus (F84.0)

e Pfed dosazenim 3 let véku; 5-20 % funkéni autismus (zbytek zavisli na pomoci druhych)

e Opakované stereotypni chovani a zajmy, verbalni ritualy, brani se zménam

e \Vyrazné naruSeni socialni interakce a komunikace, nerozvijeji vztahy ani fe¢, emocéni "nete¢nost"
e Nevénuji se spontanné hram, ale maji ritualizované ¢innosti (napf. bouchani uritym pfedmeétem)
e Mdze byt porucha intelektu nebo IQ v normé

Atypicky autismus (F84.2)

e Objevuje se pozdéji (od 3 let véku) nebo nespliuje vSechna kritéria pro détsky autismus

Rettlv syndrom (F84.2)

e Normalni ¢asny vyvoj ditéte » mezi 5-30. mésicem tézké poskozeni az ztrata motorickych,
manualnich a feCovych schopnosti a dovednosti; geneticka vazba na chromozom X (pouze u divek)
e Zpomaleni ristu hlavy; u 2/3 projev epilepsie, ¢asty mentalni defekt

Jina détska dezintegracni porucha (F84.3)

e Normalni vyvoj minimalné do 2 let - rychla ztrata alespon 2 ziskanych dovednosti (fec, socialni
dovednosti, hra, kontrola moceni a mikce, motorika...)
e Typicka ztrata zajmu o okoli a manyrovani, nejCastéji zacatek mezi 3.-4. rokem

Hyperaktivni porucha sdruzena s mentalni retardaci a stereotypnimi pohyby (F84.4)

e Sdruzuje hyperaktivitu, mentalni retardaci a stereotypni pohyby
e Mdze byt spojena se sebeposkozovanim, hyperaktivita nereaguje na lécbu psychostimulancii,
v adolescenci byva nahrazena hypoaktivitou, soucasti je mentalni defekt

Aspergerlv syndrom (F84.5)

e Podoba se "lehké varianté" détského autismu, projevy po 3. roce, neni narusena re¢

e Projevy méné napadné a odlisné (bez motorickych stereotypl); zvlastni slovni obraty, neologismy
(neodpovida détskému vyjadiovani); intelekt neni narusen, nékdy nadpriimérny = encyklopedické,
Uzce zameérené znalosti (vesmir, dinosaufi, vliaky)

e Motorickd neohrabanost, naivita ve vztazich, malo az absence empatie, vy$si Sance zaclenéni

Dif. dg. — spravné zaradit v ramci PAS (jina progndza), schizofrenie, MR, deprese, deprivace, latky a;.
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105. Diagnostika pervazivnich vyvojovych poruch (poruchy aut. spektra) (PD40)

Diagnostika

V kojeneckém a batolecim véku jesté nelze jednoznacéné » mozna (a dllezité) vyslovit podezieni
Je dllezité odlisit PAS od smyslovych poruch — posuzovaci $kaly, dotazniky pro rodice, pozorovani
Zhodnotit hloubku autismu a miru poskozeniinteligence - typicky je ,,autisticky kognitivni deficit“
=normalni |Q, ale postizena fe¢, schopnost abstrakce a porozuméni kauzalité, fotograficka pamét
VysSetieni je naroéné — déti nespolupracuiji, silna Uzkost, minimalni zajem o okoli, bizarni chovani
Zkusit navazat kontakt pfed hraéku, pozorovat hru, vé&né odmeny; dospéli radéji na PC

Diagnostika a hodnoceni poruchy autistického spektra (ADOS-2)

Catherine Lord a kol. (2012); v CR Brejlové, Ptaéek, Soukupové (2014)

Celosvétoveé nejvice uzivana pro diagnostiku PAS, pfeloZena do nékolika jazyk(

0d 12 més. do dospélosti; individualné; 40-60 min (u mensich 30-60 min)

Pti vySetfeni zadouci pfitomnost pecujici osoby pro klid ditéte

Neposkytuje informaci o intelektovych schopnostech

5 modulli podle Urovné fe¢ovych schopnosti, komunikace a abstrakce (batole, 1, 2, 3, 4)
Zamérfuje se na hodnoceni — komunikace, socialni interakce, tvorivosti

Série strukturovanych a semistrukturovanych rozhovori a aktivit (her) = zjistuje pét oblasti — jazyk
a komunikacni dovednosti, socidlni interakce, hry, stereotypni projevy a Uzce vymezené zajmy

KdyZ pfekoné hraniéni hodnotu = PAS; mé&fi i kvantitu autistickych projevl = nizka, stfedni, vysoka
Neposkytuje absolutni odpovéd > diagndza az po kompletnim klinickém zhodnoceni
ZlepSeni validity = pozorovani ditéte i mimo testovaci situaci; bézné doplnéni o ADI-R

Diagnostickeé interview autismu (ADI-R) (Autism Diagnostic Interview-Revised)

C. Lord (1994) - standardizovany diagnosticky rozhovor s pec€ujici osobou (nejcasté€ji s matkou)
0Od 18 més. do dospélosti; 90-120 min; jedna z nejlépe ovéfenych metod PAS

Nejspolehlivéjsi v pfedSkolnim obdobi; nevyhoda - trva pomérné dlouho

Zaméruje se na hodnoceni — (1) socialni interakce — neverbalni chovani, schopnost navazovat
kontakt s vrstevniky, schopnost vzajemné sdilet potéSeni, Uroven socialné-emocnich dovednosti;
(2) komunikace — schopnost uzivat gesta, symbolicka hra a socialné-napodobivé hry, schopnost
konverzace, zvlastnosti ve vyvoji feci; (3) stereotypni chovani — pohybova stereotypie, omezenost
a ulpivavost v oblasti zajmu, mira kompulzivniho chovani, nefunkéni zachazeni s pfedméty,
neobvyklé smyslové zajmy

111 polozek, body lze pfevést na kritéria MKN-10 > &tyfi skdry = naruSena socialni interakce,
narusend komunikace, repetitivni vzorce chovani, abnormality zaznamenané pfed 36 més. véku

Skala détského autistického chovani (CARS) Childhood Autism Rating Scale

Schopler & Reichler (1988) — urc¢ena pro screening = neni to diagnosticka metoda

60 min; 15 poloZek, hodnoceni 1 aZ 4 dle frekvence a intenzity abnormalnich projevl v dané oblasti
Vysledné skore = stupen zavaznosti poruchy — do 30 (neni PAS), 30-36 lehka az stfedni, nad 36 tézka
Nevyhoda - nizka spolehlivost, proto screeningova metoda

Détské autistické chovani (DACH)

Thorova (2003) - screeningova orientaéni metoda pro rodi¢e; nevhodné;jsSi od 18 més. do 5 let

74 polozek — vnimani, verbalni i neverbalni komunikace, socialni chovani, motorika, emoce, hry aj.
U déti starSich je nutné vybavit si jejich chovani v raném véku

Sporclova (2015) - modifikace plvodni verze na M-DACH = senzitivita i specifita testu je pomé&rné
vysoka, déti s prokdazanou PAS maiji cca 50 % kladnych odpoveédi

Dalsi testy — Australska Skala Aspergerova syndromu (A.S.A.S.), ASSQ, CHAT, DICO
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XIV. Predskolni a Skolni obdobi

106. Charakteristika predskolniho obdobi (VP12)
Zakladni charakteristiky obdobi

e Vek: 3-6/7 let = dité postupné vyspiva fyzicky, motoricky, intelektove, citové a spolecensky

e Rozvojvztah( s vrstevniky, nutnost pfijimat spoleéenska pravidla a kulturni fad

e Erikson - Gizké spojeni mezi iniciativou a pocitem viny — podporujici prostredi je klicové

e Piaget —intuitivni a ndzorné mysleni, prolinani fantazie s realitou

e Formovani osobnosti a ,,ostrlivkd Self“ spojenych s citovymivazbami na rodi¢e a pohlavni role

Télesny vyvoj
e Prvni strukturalni pfeména = zrychleny rist, prodlouZeni trupu a koncetin; rozvoj koordinace
pohyb( (dominance levé hemisféry); vyznamné zrani mozecku, hippocampu, corpus callosum

aretikularni formace; obdobi do¢asné motorické disharmonie (neSikovnost, citlivost na kritiku) >
na konci tohoto obdobi je dité fyzicky zralé pro nastup do Z$

Psychomotoricky vyvoj

e Hruba motorika - stabilizace a zdokonaleni: kotouly, jizda na kole, plavani, lyZovani; velka aktivita
stfidana Ustupem a Unavou; genderové rozdily: divky (nervova vyzralost), chlapci (fyzicka sila)

e Jemna motorika - rozvoj zru¢nosti: manipulace s drobnymi pfedmeéty, kresba, stavebnice; vyvoj
kresby — 3 roky = hlavonozec; 5 let = detaily postav; 6 let = realisticka kresba

e Lateralizace — dominance pravé/levé ruky (90 % prava, 10 % leva)

Vyvoj mysleni

e Faze intuitivniho mysleni (4-7 let) — mySleni je pfedoperacni, spiSe konkrétni a obrazné
e Centrace (jeden aspekt situace), egocentrismus (jejich pohled je jediny mozny), fenomenismus
(svét je takovy, jak se jevi), magické mysleni (fantazie prolina realitu), animismus (vse je Zivé)

Dalsi kognitivni procesy

e Vnimani - analytické: rozliSovani detaill, barvy, velikosti, tvar(; citlivost na mezilidské vztahy
(vnima napéti v rodingé); pozornost — bezdé¢na prevazuje, zameérna se rozviji (15-30 minut ve véku 6
let) ; pamét — pfevaZzuje mechanicka pamét (basnicky, hry); zdmeérna pamét: uceni radkd,
pfedvidani udalosti; pfedstavivost - ziva a fantazijni, prolina s realitou (konfabulace, ,,nepravé (zi“),
pohadky a pfibéhy jako zdroj rozvoje; fe¢ — velké zdokonaleni ve 4-5 roce (patlavost - logopedie)

Vyvoj hry

e Hrajako prostfedek odreagovani, nacviku dovednosti a pochopeni socialnich pravidel

e Napodobovaci (na maminku, doktora), konstruktivni (stavebnice, modelovani), symbolické
(klacik = meg), spolec¢enské a kooperativni hry (sdileni roli, soutézivost)

Psychosocialni vyvoj
e Rozsifovani socialnich vztah(, osvojovani pravidel spoluprace a ohleduplnosti; adaptace na
kolektiv (citlivost na separaci od rodi¢ll); prosocialni hodnoty — sdileni, pomoc, ohleduplnost.
Vyvoj citll
e Hnéy, radost, strach, Uzkost, Zarlivost; vétsi kontrola emoci, vyvijeni sebecitli a sebevédomi
e Rozvoj vys$Sich citll - rozumové - zvidavost; estetické — vnimani krasy; etické — pochopeni pravidel
a hodnot; socialni — empatie, vztahy s vrstevniky.
Rozvoj navyku

e Skala navykd zahrnuje - hygiena (zuby, ruce, WC); sebeobsluha (oblékani, stolovani); socialni
chovani (pozdrav, podékovani); Pofadek a uklid > dlslednost a vysvétleni jako kli¢ k itéchu
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107.

Psychologicka problematika vstupu ditéte do skoly, vyvoj. aspekty zralosti (VP13)

Predskolni vzdélavani — pro déti do 31. srpna 5 let, od 1. zafi povinné (alternativy = individualni
vzdélavani, vzdélavani v pripravné tfidé ZS)

Povinna Skolni dochazka - Skolsky zdkon 561/2004 Sb., § 36; Skolou povinné je dité, které dosahne
véku 6 let do 31. srpna

Pfedcasné zaskoleni

Lze u ditéte, které dosahne 6. roku v dobé od zaFi do konce éervna prislusného skolniho roku
Podminky pfijeti ditéte narozeného - od zafi do konce prosince - vyjadreni Skolského
poradenského zafizeni (SPZ); od ledna do konce &ervna - doporudujici vyjadieni $kolského
poradenského zafizeni + odborného lékare

Odklad povinné skolni dochazky a dodatecny odklad

Neni-li dité po dovrseni 6. roku véku télesné nebo dusSevné pfimeérené vyspélé

Prilozit odborny néalez z SPZ a potvrzeni od odborného lékare nebo klinického psychologa
Odklad o 1 rok, zcela vyjimecné o 2 roky (odklad cca 20 % déti)

Nejdéle do zahajeni Skolniho roku, v némz dité dovrsi 8. rok véku

Dodatecny odklad — Zadost rodi¢t béhem prvniho pololeti po vstupu do Skoly

Castgji odklad realizovan u chlapcti — pomalej$i dozravani, vice nerovnomeérny vyvoj

Pficiny nezralosti pro Skolu — nedostatky v somatickém vyvoji a zdravotnim stavu, nerovhomeérny
vyvoj, oslabeni dil¢ich schopnosti a funkci (ADHD, PAS aj.), neurotické rysy osobnosti ditéte,
opozdény mentalni vyvoj, nedostatky v rodinném/vychovném prostredi (vzhledem k uspokojovani
zékladnich psychickych potfeb ditéte)

Neprizplsobeni

Projevy ve skole — Spatné se podfizuji kolektivnimu vedeni, nevydrzi se soustfedit ve vyucovani,
stale si musi s né¢im hrat, nevydrzi klidné sedét, otaceji se, mluvi pfi vykladu ucitelky

Potize ve vyuce — nezvlada latku, nesta¢i danému tempu (v nékterych/ve vSech pfredmétech)
Projevy doma — dité odmita rano vstavat, nechce jit do Skoly, vraci se ze Skoly unavené, svadi
urputné boje s rodi¢i o domaci pfipravu + somatické stesky = ranni zvraceni, bolesti hlavy, bficha,
paleni oci, teplota

Reseni - podplirna opatteni, navrat do matefské $koly (dodateény odklad), opakovani 1. tfidy (vliv
na sebehodnoceni ditéte), trpéliva a zkuSena ucitelka

Vymezeni zralosti na Skolu

Thorova — dllezity vyvojovy Ukol - (1) obejit se bez rodi¢e na del$i dobu; (2) zapojit se do znaéné
velkého kolektivu déti; (2) podfidit se autorité ciziho dospélého

Véagnerova - zplsobilost pro Skolni praci - (1) $kolni zralost — pfedpoklady, které souvisi s
biologickym zranim celého organismu, zejména CNS (motorika, pozornost, emocni kontrola);

(2) skolni pripravenost — dovednosti ziskané vychovou (sebeobsluzné dovednosti, pracovni navyky,
dodrzovani norem chovéni, védomosti) > souvisi s vlivy prostiedi (rodina, MS)

Jirdsek — Orientaéni test $kolni zralosti (OTSZ; Kern-Jirask(lv test)

Jednotlivé vyvojové aspekty zralosti pro Skolu

Télesna zralost - filipinska mira, prvni strukturalni pfemeéna

Motorika, grafomotorika — komplexni pohybové Cinnosti (plavani, jizda na kole), schopnost psat aj.
Rozumové schopnosti — konkrétni operace, nastupuje logické mysleni, orientace v misté a Case
Dalsi kognitivni schopnosti - rozliSeni obrazc(, diferencialni vnimani, vizualni a auditivni pamét,
Reé a komunikaéni schopnosti — dostateénd slovni zasoba, vypravi piibéh, spravna artikulace
Socialni kompetence - stfidani aktivit, ustoupit, rozdélit se, fict si o pomoc, fungovani ve skupiné
Pracovni a emocni vyspélost — kvalitni soustfedéni (i na nudné), motivovanost feSit obtizné ukoly
Emocni vyspélost — kontrola citl a impulz(l, odolnost viic¢i zatézi (nikoliv enkopréza ¢i enuréza)
Sebeobsluzné dovednosti — hygienické navyky, obléknout se, stravovani, hlidani svych véci
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108. Détska kresba (VP14)

e Dité do ni promita své psychické déni a obsahy
e Zkresby se da orienta¢né urcit Uroven rozumovych schopnosti ditéte
e Spontanni vyvoj kresby koné&i s nastupem dospivani
e Analogie vyvoje feci, hry a kresby
o Pripravné stadium = vokalizace > manipulace > ¢arani
o Vyvoj vlastni aktivity = feCové projevy - hra > zobrazovani
Vyvojoveé faze
o 1) ani (pfipravné stadium) — nastup cca 1 rok; nejrozsahlejsi vyzkum Baker & Kelloggova
a) Kyvadlovité horizontalni pohyby — vhodné je poskytnout velkou plochu (balici papir)
b) Kruhovité pohyby a ,,klubicka“
c) €ary, body, klikyhaky - eliminace nadbyte&nych pohyb(i, od nahodnych k tmyslnym
Thorova - experimentalni ¢arani je radostnou aktivitou, bez snahy zachyceni okolniho svéta;
asociativni ¢arani — symbolicky vyznam; kontrolované ¢arani —zac¢ina chapat sméry
e 2)Zobrazovani (vlastni vyvoj aktivity)
o a)Faze prvotniho obrysu - cca od 2,5 let - hlavonozec = prvni lidska postava; postupné
kresli svét kolem sebe > postupné prechazi k postavé s trupem
o b) Faze linearnich naértd — od 4 let —pfedskolni obdobi = zlaty vék détské kresby — dité se
snhazi o srozumitelnou kresbu, subjektivni dlilezitost vybéru kresleného (knofliky ano,
oblecéeni ne); kresli to, co > je mu znamé + se mu libi + ¢im je citové zaujato (napft. blizké
lidi, pohadkové postavy, zvitfatka); predSkolak kresli to, co o skute¢nosti vi, nikoli to, co vidi
2 zna¢na diagnosticka hodnota (dévcata = vice detaill; chlapci = lep$i proporce)
= Rentgenovy fenomén = transparentni kresba — vidime dovnitf daného objektu jako
pod RTG (mimino v bfisku); chybi okluze (= zndzornéni prekryvani predmétl)
= Sklapéni-vse kresli ,na plocho*
= Juxtapozice — neumi perspektivu a prostorové vztahy > namaluje vSe vedle sebe
= Superpozice —vzdalenéjsi predméty nad bliz§imi, maiji ale stejnou velikost
=  Antropomorfizace - polidsténi neZivych pfedméti a zvirat
o c) Faze realistické kresby — po nastupu do Skoly do cca 11 let (mladsi Skolni vék) —
zpocatku jeste kresli ,,z pfedstavy®, ale postupné kresli to, co vidi; prokresluje detaily, snazi
se o vyjadreni prostoru a pohybu; profil v 6 letech vétSinou jesté nedokaze, obli¢ej kresli ,,.en
face®; kresli rado, identifikace s kresbou, obrazky jako darky
o d) Faze naturalistické kresby - od prepuberty - kriticky postoj ke svym vytvoriim,
dospivajicimu se zdaji nedokonalé nebo az smésné; pokud dité neni nadané a odborné
vedené, tak pfestava kreslit; vétSina lidi ustrne ve svém kresebném vyvoji asi ve 12 letech,
i kdyZ uz dokaze napt. slusny portrét nebo karikaturu; kresleni se omezi na symboly se
subjektivné atraktivnim, vulgdrnim nebo agresivnim obsahem

Car
o
O
o
o

Vyznam v diagnostice

e Predpoklad —urcité prvky v kresbé jsou typické pro uréity vyvojovy stupen

e Cim mladsi dit&, tim presnéjsi diagnostika rozumové trovné z kresby

¢ Ale-samotna kresba nikdy pro solidni diagnostiku nestaci, je pouze dopliikovou metodou

e Hlediska hodnoceni- (1) obsahu - objektivni analyza vs. projektivni analyza; (2) formy - velikost,
umisténi, tlak na tuzku, zvladnuti perspektivy a;.

e Zasady hodnoceni — neopakovatelnost, aktualni geneze, do prlibéhu nezasahovat, po dokoncéeni se

ev v

spontanni i specialné tematické (kresba rodiny vs kresba zaCarované rodiny = MatéjCek)

e Orientacni vysetieni - 3leté kruh; 4leté kFizek; 5leté ¢tverec; 6leté dité trojuhelnik
e Napt. Test kresby lidské postavy - Goodenoughové (1926)

Vyznam v psychoterapii

e Podobné jako hra - k vyjadfeni a zpracovani obtiznych zazitka (smrt blizkého, sexualni zneuziti)
e Nutna znalost détské klinické psychologie — nelze délat pokusné &i diletantsky
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109. Psychologie détské hry (VP15)
Definice hry

e Sutton-Smith = zakladni lidska aktivita, ktera je zdbavna, dobrovolna, vnitiné motivovana

e Svancara = aktivita ditéte, ktera neslouzi k uspokojeni zakladnich biologickych potieb ani neni
obrannou reakci

e Hra odpovida urovni zralosti ditéte a mire jeho zkuSenosti > diagnosticky potencial hry

Charakteristiky hry

e Svobodna-jedinec nemuze byt ke hie nucen, ,vtahovan“ do ni tim zplsobem, Ze by ztratila
radostnou, zabavnou formu a svou pfitazlivost, jedna se o spontanni aktivitu; dité si hraje, jak chce
samo, nechce byt omezovano

e Vydélena z kazdodenniho Zivota

¢ Nejista - prabéh ani vysledek hry nemUze byt dopfedu urcen; hra je ¢innost, pro niz je dllezité, aby
byl jedinci ponechan prostor pro jeho vlastni invenci a iniciativu

e Neproduktivni - v pribéhu hry nejsou vytvaieny ani hodnoty, ani majetek, ani Zadné nové
pfedméty; samoucelnost hry —rozhodujici neni utilitarni ani prakticky cil, ale obsah hry

Teorie hry

e Prvniteoriev 2. pol. 19.st. pod vlivem evoluéni teorie, vétSinou jednostranné
o Herbert Spencer - pfedstava prebytecné energie
o Karel Groos - hra jako nacvi¢ovani dovednosti, fizené instinkty
o G.S. Hall -rekapitulacni teorie hry — dité ve hte proziva vyvoj lidstva od prehistorického
e ). Sully - hra jako postoj — uvolnéni, radost, svoboda
e Manzelé Buhlerovi - teorie funkéniho uspokojeni — vyvolava funkéni libost
e Freud - psychoanalyticka interpretace — hra slouZzi k odhaleni skrytych konfliktd a uvolnéni
potlacenych emoci podobné jako metoda volnych asociaci u dospélych
e Behaviorismus — hra nema zadna specifika
e Piaget - procvicovaci (strkani do chrastitek) > symbolicka (,,na néco®) - realisticka (konstrukéni)
e Prevazuje-liakomodace = pfizplisobovani vnéjsimu svétu (» napodobovani) vs. pfevazuje-Lli
asimilace = véleniovani nového zazitku do dfivéjSich (> vznika hra)

e Rozvoj mysleni > hra je rozmanitéjsi - slozitéjsi propojeni a kombinace

Klasifikace hry

e Obecna -individualni vs. skupinové; volné vs. s pravidly

e Buhlerova - funkéni, fiktivni, receptivni, konstruktivni, hry s pravidly

e Ceska odborna literatura — funkéni (kopani, tleskani), konstruktivni (kostky, stavebnice),
imaginativni (,,jako by“, symbolické, fantazijni), akoloveé (,,na néco“, napodoba), imitaéni
(neobsahuiji fantazii, pfehravani udalosti ¢i chovani), pohybové (houpani, skakani, micové)

Vyvoj hry

o Kojenci (funkéni); batolata (explorace, konstruktivni, imitac¢ni); pfedSkolaci (zlaty vék hry =
imaginativni, ukolové, pohybové); Skolaci (digitalni hry, hry se sloZitéjSimi pravidly)

e Vyvoj socialni hry — 1 rok = osamocena; 2 rok = paralelni (soubéznd) - napodobovani, pokukovani,
hraji si podobné, ale kazdé samo; 3 rok = spolec¢na (asociativni) — déti si hraji spolu, rozdélené
ukoly (naklada, druhé vozi); 4 rok = kooperativni/soupefiva — spoluprace (pozitivni/agresivni)

Vyznam v psychodiagnostice a terapii

e Terapeuticky - hra = nejdulezitéjsi forma psychoterapie u mensich déti; skrze hru dité zaéne
spolupracovat (navazani vztahu); pomaha prfekonat udalosti, jeZ neni schopno zpracovat rozumove

o Diagnosticky - princip projekce = dité promita citové vztahy, pfani i konfliktni zazitky do hry; hra
odrazi socialni a citové pfizplsobeni ditéte; opatrné interpretovat, v Sir§im kontextu osobni i rodinné
anamnézy a veSkeré aktivity ditéte
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110. Mladsi skolniveék (VP16)

Vymezeni

Zacatek = 6-7 let (vstup do skoly) » Konec = 11-12 let (prvni znamky pohlavniho dospivani)

V obdobi pubescence, jedinec plni povinnou Skolni dochazku = vyznamny vliv Skoly

Vagnerova - Skolni vék (6-15 let) — rany (6/7-8/9 let), stfedni (do 11/12 let), starSi (do 15 let)
Thorova — obdobi stfedniho détstvi (6-12 let) — rané (6-9 let), pozdni/prepubescence (10-11/12 let)

Specifika MSV

Thorova - vyvojoveé ukoly = (1) sebepojeti, (2) genderova identita, (3) postoj ke vzdélavani

Rany Skolni vék - pfechodné obdobi, hravost a pohadky, rozkolisanost a zranitelnost (2 trpélivost)
Stredni Skolni vék - stabilnéjsi, vyhranéjsi, stoupa vliv skupiny (» tfeba dodrzovat jeji normy)
Starsi Skolni vék — pubescence = prvni vaze dospivani

MSV ve vyvojovych koncepcich

Erikson — snazivost vs. ménécennost (= kompetence) > osvojeni snazivosti ve Skole

Freud - obdobi latence - vyvoj i tak pokracuje ve vSech oblastech, véetné psychosexualni
Langmeier — vék stfizlivého realismu - dité chce pochopit okolni svét a véciv ném ,,doopravdy“
(pfedskolni vék = vnimani a mysleni zavislé na vlastnich pfanich a fantaziich vs. dospivani = stézejni
védét ,,co by mélo byt spravné®)

Realismus Skolaka - (1) naivni — zprvu plné zavisly na informacich od autorit; (2) kriticky
realisticky — pozdéji nabyva tohoto pfistupu ke svétu, stava se kritictéjSim, blizi se dospivani

Vyvoj zakladnich schopnosti a dovednosti

Zvidavy, chce véci prozkoumat - a to realnou, skute¢nou ¢innosti > experimenty (pozdéji

v dospivani prozkoumava véci i v mysli)

Télesny vyvoj — pomalejsi, patef pruzny, chrup trvaly, osifikace zapéstnich klistek, u nékterych déti
tzv. preadolescentni spurt (= ristové bolesti, kosti a $lachy - psychohygiena, Zivotosprava)
Motorika - zlaty vék motorického uceni - zlepSeni koordinace ve vSech oblastech (sport i psani) >
dilezita je podpora a motivace od prostiedi

Vnimani - zdokonaleni ostrosti a citlivosti, prostoru i Casu; pozornost — zvySuje se rozsah (zamérna
az 30 min); Fe¢ - kvantitativni narQst (11 let az 26,5 tisic slov); pamét — pfedevs§im mechanicka

Citovy, osobnostni, socialni a kognitivni vyvoj

(1) Citovy vyvoj
o Prevlada pozitivni naladéni; relativni vyrovnanost; etika = naposledy heteronomni moralka
(7/8 let) » plné pfechazi v autonomni (dokaze sam rozliSit dobro a zlo); klesa strach
z bourky, ale objevuje se strach ze smrti rodica; vice zlozvyk(, verbalni nadavky, hostilni
agrese, zalovani, ale i radost, humor, laska (nejdfive fyzicka dimenze, pak i psychologicka);
sebecit = vztah k sobé samému (pfedevsim podle hodnoceni druhych); sebehodnoceni
(rodice > zrcadlova teorie = v zrcadle ukazuji jeho hodnotu + teorie modelu = rodic jako
vzor chovani)
(2) Osobnostni vyvoj
o Vlle - kontrola je zpo&atku nutnd, naroky pfiméfené a dosazitelné; introspekce —na
pocatku Skolni dochazky chybi, pozdégji vice zna i své psychické vlastnosti a schopnosti
(3) Socialni vyvoj
o Extravertovanost - dité je spolecenské, vyhledava vrstevniky, dava jim prfednost pred
dospélymi; prvni pratelstvi az kolem 10 let; $kola - dlileZité prostiedi socializace;
Matéjéek — (1) osvojeni chovani vi¢i malym détem; (2) vytvaieni pohlavni identity;
(3) identifikace s vlastni pohlavni roli
(4) Kognitivni vyvoj
o Piaget - stadium konkrétnich operaci = od intuitivniho mysleni k logickému > decentrace
(odhlédnuti od jedné vlastnosti), konzervace (stalost po¢tu, hmoty, plochy), reverzibilita
(vduchu si dokaze predstavit vratnost), klasifikace a tfidéni (nadfazeny vs. podfazeny atd.)
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111. Diagnostika v predskolnim obdobi a diagnostika Skolni zralosti (PD28)

e Predskolni vék (3-6 let) — hruba motorika (bezpecéna chiize, skakani, béhani, oblékani); jemna
motorika (3 roky kolecko, 4 roky kfizek, 5 let Ctverec, v 6 let trojuhelnik); smysluplny verbalni projev
a socialni kontakt > diagnostika — nestejnomeérné zmény ve vyvoji, stimulacni variabilita,
egocentrické vnimani svéta, schazi zajem o spravnost vykonu

e Skolni zralost — znaky = télesny a zdravotni stav, kognitivni (pozornost, pamét, vyjadiovani,
vSeobecny prehled), emoéni (kontrola impuls(, sebevédomi, motivace), socialni (vrstevnici,
separace od matky, samostatnost, podfizeni autorité, socialni navyky a samostatnost); ovliviujici
faktory = nevhodné prostiedi ¢i trauma, defekt intelektu, trvaly handicap, hranice 6 let, filipinska
mira, zhodnoceni celkového mentalniho a osobnostniho vyvoje (S-B, WISC, kresba)

o Lentilkovy test - tuzky do krabicky od lentilek, zatfast — co je v krabiCce, otevfit, ne jsou to tuzky,
znovu zavfit a znovu se zeptat — kdyz fekne znovu lentilky, do Skoly nejde

Dotaznik chovani predskolnich déti (DCHP)

e ). McGuire, N. Richman (1988) —rychly, 22 polozek; 2-5 (6) let; 810 min

e |dentifikace déti s citovymi problémy a problém v chovani; mozno jako screeningovy nastroj pro
celou skupinu > pro uéitele v MS, na koho zaméfit intervence

e ,Zdase, Ze je ostatnimi détmi obliben — Nékteré déti ho nemaji rady — VétSina déti ho nema rada”

e Hodnoceni -0 (neni problém), 1(mozny problém), 2 (zfetelny problém) - kriticky bod = skére > 12

e Polozky - emocionalni problémy (naladovost, precitlivélost, ustraSenost), koncentrace a
konstruktivni hra (Uroven aktivity, pozornost, vyuziti moznosti pfedskolni zafizeni), socialni vztahy
(pFizplsobivost v kolektivu, oblibenost, komunikace), jazyk, fe¢, navyky, osobni hygiena

Heidelbersky test feCového vyvoje (HSET)

e H. Grimmova & H. Scholer (1978) — 4-9 let; 60-70 min

e Komplexni diagnostika vyvoje feci a jazykovych dovednosti (neni test verbalni inteligence —
nezameénovat); 30 obrazkovych karet se slovy, 5 obrazkd lidskych tvari

e Subtesty - veétna struktura, morfologicka struktura, vétny vyznam, slovni vyznam, interakéni
vyznam, interakéni Groven; pomucky — figurky zvifat, panenky, kostka, knizka, pfirucka aj.

Vinelandska skala socialni zralosti

e Plvodné jako pro hodnoceni mentalné postizenych Zakl - pouZiva se pro diagnostiku déti
s postizenim, u déti vychovné zanedbanych a sociokulturné handicapovanych

e Hodnoti uroven obecné sobéstac¢nosti, sobéstacnosti v jidle, v oblékani, samostatnost ditéte,
¢innosti, které zvladne, zplsob komunikace, Uroven motoriky a socialni adaptace

Orientac¢ni test Skolni zralosti

e KernQv test, u nas Jirasek (1970, 1992) — korelace mezi hodnoceni v testu a znamkou v 1. pololeti

e Pro splnéni testu musi dité vyvinout volni usili, vydrzet u urcité ¢innosti; individualné i skupina

e Obsahuje tfi ukoly — (1) kresba muzské postavy; (2) napodobeni psaciho pisma; (3) obkresleni
skupiny bodt + kresleni tvar( (kolecko, hvézda, troj) na nové fadky od Krejcifové (3 min, zda vydrzi)

Zkouska znalosti predsSkolnich déti

e Matéjcek, Vagnerova (1976) — 4-7 let; verbalni zkouska, hodnoti se informovanost déti; 10-15 min

e Lze pouZit jako doplnék neverbalniho screeningu; oblasti — spolec¢enské zafazeni, pocet, ¢as, hry
a sport, pohadky, zvifata, rostliny, domacnost, nastroje, zaméstnani

e Spravna odpoved =1 bod, soucet je HS - |ze pfevést na steny Ci IQ (mozno hodnotit i kvalitativné)

Obrazkove slovnikova zkouska (OSS)

e 0.Kondas (1971) — 5-6 let; 5 min; zjiSténi slovni zasoby pred vstupem do Skoly a miru pohotovosti
e Doporuéeni kombinace s Jirdskovym orientaénim testem s$kolni zralosti; 30 obrazkd (pes, strom...)
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112. Testy specialnich schopnosti pro déti —motorika, zrak, sluch, ¢teni, psani (PD31)

Motorické schopnosti

e Urover motorickych schopnosti (pfedev§im jemné motoriky) je predpoklad $kolni GispéSnosti
e Dal$i moznosti - Zlab (1960) — hazeni a chytani tenisového mi¢ku; kresebné zkousky (postava,
hvézdy, vlny); stavba z kostek dle predlohy; Test ohybani dratu; Zkouska laterality (Matéjéek, Zlab)
e Skala Oseretzkého — Oseretzky (1923), nékolikrat pfepracovano
o 4,5az14,5 let; individualni; 46-60 minut, zkracena verze 10-15 minut
o 46 polozek rozdélenych do 8 subtesttl, zamérenych na pfesnost a spojeni riznych pohybd,
pro kazdou vékovou kategorii nékolik Gkoll, test méfi jak hrubou motoriku (pohyblivost téla
a koncetin), tak jemnou motoriku (manuélni zruénost, pohyb prst()
o Hodnoceni - komplexni skor jemné a hrubé motoriky + celkovy skoér; pfiliS se nepouziva
e Orientacni test dynamické praxe (OTDP) — Mika (1982)
o Screeningovy test zaméren na identifikaci déti s motorickym / komplexnim opozdénim
o 8 polozek zameérenych na pohyb rukou, nohou a jazyka + zdznamovy arch, dité napodobuje
pohyby, které examinator pfedvadi > hodnoceni kvantitativné i kvalitativné
e Test motoriky pro déti (MABC-2) - CR Psotta (2014)
o Existuji 3 verze dle véku: 3-6 let AB1, 7-10 let AB2, 11-16 let AB3; individualni; 20-40 min
o 8 polozek — manualni dovednosti (jemna motorika), hruba motorika, rovhovaha
o Standardizace - ceské normy se standardnimi a percentilovymi hodnotami

Zrakova percepce

e Konstantnost vnimani se rozviji mezi 4. a 6. rokem — usnadnuje vizualni orientaci; fixace (6 let)
e Schopnosti diferencovat polohu obrazce = horizontalni poloha (pfedskolni vék) vs. vertikalni
poloha (6-7 let) — nutno brat v ivahu pfi administraci testu
e Edfeldtiv reverzni test - CR Malotinova
o b5-8let; posuzuje Uroven zralosti zrakového vnimani, droven vizualni diferenciace
o Dvojice rliznych obrazcl (jednoduché symbolické obrazky); individualné i skupinové
e Rekognicni test reverzni tendence - Zapoctova (1990)

o 5,5-8,5roku; reakce na nedostatky Edfeldtova reverzniho testu

o Mechanismus znovupoznani, tendence k reverzim vznika jako disledek zhorsené
schopnosti rozliSovat pravou-levou orientaci znakUl pfi jejich znovupoznani (pamét)

e Test diskriminace tvart — Svancara (1976)

o 9-18 let; individualnég; list formatu A3, na ném je 1 250 obrazkovych podnétl (po 50 ve 25
fadcich), tvary 5 rliznych typt prezentovany v rlizné poloze < dité ma preskrtat vSechny
obrazky jednoho typu, ktery examinator ukaze, provadi se zacvik, prace ¢asové limitovana

e Vyvojovy test zrakového vnimani + testy obkreslovani obrazk(i (Bender-Gestalt, Rey-Osterrieth)

Sluchova percepce

e Sluchové vnimani dozrava mezi 5-7 rokem; v 6 letech = schopnost rozliSovat vSechny fenomény
e Zkouska sluchové diferenciace (WM) - CR Maté&jcek (1993)
o 0Od5 let, pro 8+ diferencialné diagnosticky vyznam (indikace ke specifické poruse uceni)
o Dité marozlisit, zda je dvojice bezesmyslnych slov stejnd; z 19 je 13 odliSnych (pF. dynt/dint)
e Zkouska sluchové analyzy a syntézy — CR Maté&jcek (1993)
o Analyza - ma poznat, z jakych hlasek je slovo slozeno a urc€it jejich spravné poradi (10 slov)
o Syntéza - dité maizolovaneé prezentovanych hlasek slozit slovo (10 slov)

Red a jazykové schopnosti

e Nekolik hledisek — sémanticka, syntakticka, fonologicka, pragmaticka slozka

e Slovnikové zkousky: S-B, WISC aj. (pasivni slovnik = porozuméni pojmim); HSET

e Zkouska éteni — Horak, navazal Matéjcek (1987) — 8 standardizovanych text(l stoupajici obtiZnosti;
jeden obsahové nesmyslny, uméle vytvofeny = méfi jak porozuméni ovliviiuje rychlost a kvalitu éteni

e Zkouska psani a pravopisu — diagnosticky diktat — Matéjcek (1993) — od 3. tfidy — napf. nejistotu ve
sluchové analyze slov, nedostatky ve sluchovém rozliSovani artikulacné podobnych hlasek a slabik
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113. Testy specialnich schopnosti pro déti —testy pozornosti, paméti a uceni (PD32)

Pozornost

Komplexni schopnost, ktera se sklada z dil¢ich kompetenci (koncentrace, distribuce, intenzita aj.)
Citlivy ukazatel funkéniho stavu mozku, vyvojové podminén = schopnost soustfedéni na ¢innost se
prodluZzuje max o 1 az 1,5 min za kazdy rok véku ditéte (7 let =7-10 min, 10 let = 10-15 min aj.)
Pro Skolni préaci je dllezité zaméfit pozornost na to podstatné - rozvoj cca 6-7 let
Ciselny étverec - détska verze - Jirasek (1975)
o Urover koncentrace a distribuce pozornosti, posouzeni schopnosti odoldvat urgité zatézi
Podnétova tabulka (¢iselny ¢tverec), stopky a zaznamovy arch, hodnoti se ¢as
Dité ma zpFehazena ¢isla ukazovat a prefikadvat nahlas tak, jak maji jit za sebou, 10 pokust
Vykon dale ovlivhén - vizualni percepce, senzomotoricka koordinace, motivace a volni Usili
Diferencialni diagnostika déti s neurologickym onemocnénim (tj. s ADD/ADHD syndromem),
déti nezralych, Uzkostnych, somaticky nemocnych a v jinych problémech s pozornosti
Ciselny obdélnik - Dolezal, Kuruc, Senka (1971)
o Slozitéjsi varianta ¢iselného ¢tverce; hodnoceni pozornosti, pfesnégji vizualniho postfehu
o Testje tvoren 2 tabulemi s ¢isly od 1 do 100, ¢&isla jsou vytiSténa ¢ernou barvou, vedle nich
je dalsi éervené €islo > proband ma najit 3 éisla a zapsat vedlejSi Eervené Eislo
o Zakazdou spravnou odpoveéd 1 bod; nebere v ivahu kvalitativni hodnoceni — podava
informaci o rychlosti, pracovnim tempu a mife soustfredéni na mechanickou ¢innost
Test cesty (TMT, Trail Making Test) — CR Preiss, Panam4 (1995)
o Plvodné armadni; vykon hodnocen na zakladé éasu
o Cast A-testovaci listy s vyti§t&nymi &isly, které se maji spojovat; éast B — obtizné&;jsi,
slozitéjsi ukoly s pismeny a Cisly; pfesun pozornosti z ¢iselné fady na abecedu a naopak
o Dité mav ¢asti A kreslit ¢aru od 1 ke 2, od 2 ke 3 atd.; v ¢asti B od 1 kA, od A ke 2 atd.
Test koncentrace pozornosti — Kucera (1980) — dva sloupce a Skrtani neshodnych znakt
Bourdoniv test — Bourdon (1895) - lokalizace ¢erného c¢tvrtkruhu ¢i pllkruhu na 30 fadcich

O
o
o
o

Pameét

Vyvoj se projevuje zvySenim kapacity paméti a rychlosti zpracovani informaci (lze pozorovat uz
v pfedskolnim obdobi, zejména ve Skolnim véku) > rozvoj pamétovych strategii (predskolaci =
neumyslné zapamatovani a vybaveni; 6-7 let = mechanické opakovani; 9-10 let = mechanické
memorovani; od 10 let = usporadavani informaci napf. do kategorii pro lepsSi pamatovani)
Verbalni a vizualni pamét dvé nezavislé kompetence - testy vhodné diferencovat dle obsahu
Testy neverbalni paméti
o Rey-Osterriethova komplexni figura (ROCF) — Clenity obrazec, pfemalovani z paméti
o Bentoniv vizualné-retenéni test (BVRT) — R. Obereignerl - stolni kalendaf
Testy verbalni paméti
o Pameétovy test verbalniho uceni - Rey (1958), Preiss (1994)
= 3 sady(sadaA, B anahradni) 15 obecné znamych slov (buben, zéaclona, sl aj.)
= (Od 6 let; lépe individualng, épe skupinové
=  Posuzuje kratkodobou pamét — vybaveni slov bezprostfedné po prezentacii s
¢asovym odstupem po interferenci > jeden pokus z dalSi sady, kratkym a 30min
= gasové narocnéjsi, bez casového limitu
= Nejprve sada A (celkem 5 pokus() = proband posloucha slova, kterd examinator fika
a poté jich ma co nejvice zopakovat - pokus koné&i, nemize-li si vzpomenout na
zadné dalsi, nasleduji dalsi 4 pokusy, kdy examinator Cte tataz slova
= Pak sada B = opét poslouchd a po skonceni je pozadan, aby si vzpomnél na slova,
ktera slySel pfedtim (interference), pouze 1x po 30minutovém intervalu dalsi
vybaveni, dité ma zopakovat slySena slova ze sady A mozné aplikovat i pisemné
= diagnostika déti s organickym postizenim CNS, déti s poruchami u¢eni a emocénimi
problémy; pfi pfedpokladu naruseni verbalni paméti
o Test nachazeni znamych obrazkt (TE-NA-ZO) - 6 podobnych obrazkd, které se lisi jen
v detailech, vybira ten zcela shodny se vzorem
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114. Neprojektivni kresebné techniky (PD33)

e Lze pouzivatv klinické i poradenskeé praxi, mély by byt soucasti vhodné testové baterie

e Kresbé se odrazeji rlizné psychické procesy — napf. kognitivni pfistup ke ztvarnéni tématu, celkova
uroven jemné motoriky, senzomotoricka koordinace, schopnost vizualni percepce, soustfedéni

e Projevuje se v ni temperament, osobni tempo, emocni proZivani (postoje, které nechce projevit)

e Da sevyuzit pouze v pfedskolnim a raném Skolnim véku, poté se diferencia¢ni schopnost ztraci

e Objevuje se po 3. roce; dosazeni standardni trovné v 10 letech (dale uz se pfilis nerozvijeji)

e Snadnaadministrace a dobra motivace (déti rady kresli), Casova nenaro¢nost, vhodné k navazovani
kontaktu, uvolfiuje napéti

Stadia vyvoje détské kresby

e Presymbolicka, senzomotoricka faze = batole — ¢marani jako ¢innost sama o sobé > dllezita je
¢innost nikoliv vysledek (kone¢nym vytvorem se dité nezabyva)
e Pfechod na symbolickou tiroven - poc¢atek predskolniho véku; zpétné pojmenovavani obrazkd
e Primarni symbolické vyjadfeni — dité kresli to, co o objektu vi, co povaZuje za dilezité
e Dité vétSinou kresli to, co jej zaujme, velmi ¢asto to byva lidska postava
o Hlavonozec - 3 roky = pro déti ma nejvetsi vyznam lidsky obli¢ej (navazovani socialniho
kontaktu) a dale konc¢etiny slouzici k pohybu a aktivité
o Stadium subjektivné fantazijniho zpracovani — 4-5 let = akcentace dUlezitych detaild,
nerespektovani reality (napf. prdhledné postavy)
o Stadium realistického zobrazeni - konec predskolniho véku = pfiblizeni realité
o Stadium stagnace a preference schematického zobrazeni - po 10. roce = kresebné
schopnosti uz se dale bez vedeni nerozvijeji

Vyznamné odchylky neprojektivni povahy u vybranych psychopatologickych kategorii

e Mentalniretardace - regrese ve vyvoji kresby; postava nema spravné proporce (napf. napadné
velké hlava); zna¢né zjednodus$ena kresba (misto nohou haky, misto prstd kratké ¢arky...);
stereotypni opakovani detaill (napt. vdude a vSichni maji knofliky); lehka MR = vyvoj kresby neni
zasadneé rozdilny, ale je pomalejsi

e PAS - stereotypni kresba

e ADD/ADHD - nedostatek trpélivosti v pe€livosti; neschopni planovat a koordinovat diléi pohyby;
chyby v obkreslovani geometrickych vzorc(; postava byva asymetricka a disproporéni; jednotlivé
¢asti téla nejsou adekvatné propojené (pt. paze u krku); nenavazujici a Spatné koordinované ¢ary

Test kresby lidské postavy

e Goodenoughova, v CR Sturma & Vagnerova — od 3,5 do 11 let, individualni i skupinova
e Skérujeme 35 polozek - vyuziva volné kresby dle predstavy, kdy dité namét samo zpracovalo
o Obsahovy (O-skor) — 15 polozek zachycujicich kvalitu a pocet detailll > rozviji se dfive
o Formalni (F-skér) — 20 polozek ke zpracovani tématu > hlavni rozvoj v raném Skolnim véku
o Vysoky celkovy skor = komplexné vyzralé déti, dobra Uroven inteligence; nizky = snizena
uroven rozumovych schopnosti; déti s postizenim senzomotorickych dovednosti, neklidné
a nesoustfedéné déti, déti s neurologickym postizenim + podminén i socidlnim prostfedim
e P¥iinterpretaci si musime davat pozor, Ze test méfi v kazdé vyvojové fazi jiné funkce

Zkouska obkreslovani

e Matéjcek, Vagnerova — 5-12 let a 11 mésicl; neni zavisly na sociokulturni stimulaci
e Obkreslovani predloh (12 karet geometrickych tvar( riizné sloZitosti)
e Stupen rozvoje senzomotorickych dovednosti (percep&né motoricka porucha; ADD/ADHD aj.)

Bender-Gestalt test

e 9 Wertheimerovych figur — vySetfeni Skolni zralosti a mladSich Skolnich pfi vyukovych problémech
o Emocniindikatory u déti - pfehdzené poradi obrazc(, ¢arky misto krouzk(, napadné maly/velky
obrazec, slabé/silné linie v kterémkoliv obrazci a;.
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115. Diagnostika psychické deprivace, diagnostika v soudné znalecké praxi (PD38)

Psychicka deprivace = jedna z forem neadekvatni pécée rodice o dité; dlouhodoba nemoznost
uspokojeni zakladnich psychickych potieb > naruseni kognitivniho i motorického vyvoje, apatie,
pasivita, somatické neprospivani, vyvojové nerovnomérnosti, zpozdéni vyvoje fe¢i a omezena
schopnost navazovat vztahy (ve velké procentu nezachyceny)

Zpusoby ohroZeni

o Tyrani ditéte — télesné, emocni a Miinchhausentiv syndrom v zastoupeni (rodi¢e tahaji dité
po doktorech a dozaduji se vySetfeni; dité bud somatizuje, nebo rodi¢e predstiraji problémy
— ¢ini tak pro uspokojeni vlastniho potfeb, napf. potfeba uznani pro péc¢i o nemocné dite,
potfeba pozornosti aj.)

o Zneuzivani ditéte — sexualni zneuzivani, nebo napf. zneuzivani ditéte k nepfimérené praci,
nebo ekonomické zneuzivani (= nuceni ditéte ke kradezim)

o Zanedbavani ditéte — pi. nedostate¢néa nebo nepfimérenad vyziva, zanedbani hygieny,
nedostatecna stimulace, nedostatecny dohled aj. (nej¢astéji rodiny s nizkym
socioekonomickym statusem)

o Psychicka deprivace - citova ¢i podnétova, nékdy klasifikovana jako psychické
zanedbavani; dlouhodoby nedostatek potreby lasky, vielého intenzivniho vztahu,
pfiméfenych podnétl; ¢asto u zabezpecéenych rodin, ale nesaturovany potieby emoéni

Syndrom CAN - syndrom zanedbavaného, zneuzivaného a tyraného ditéte

Télesnym tyranim nejvice ohrozeny déti do 2. roku zivota — odchylky v chovani jsou patrné jizv
kojeneckém a batolecim véku — déti pasivni a apatické, bez schopnosti se radovat, celkové
inhibované, nebo naopak silné agresivni; hra tyranych déti mezi 1. a 2. rokem byva
dezorganizovana, bez cile; chovani vyjadfuje ambivalenci v chovani k rodici

Emoc¢ni tyrani zahrnuje hrubou kritiku a poniZzovani » naruSeni sebepojeti a vyvoj osobnosti

Ve s$kolnim véku jsou disledky tyrani — izkost, deprese a neposlusnost, naruseni schopnosti
socidlniho porozumeéni, hostilni atribuéni styl, agresivni styl feSeni konflikt{

V dospélosti — delikventni jednani, emoc¢ni otupeni, os. poruchy pf. hrani¢ni poruchy osobnosti

Klinické projevy psychické deprivace

Vyvojova retardace, u zavaznych forem dochazi k poruchdm somatického vyvoje, az k umrti
U déti do 3 let hlavné celkové opozdéni vyvoje — opozdény vyvoj feci a socialniho chovani (pfi
umisténi do kvalitniho prostfedi — narovnani)
Neexistuje zadny jednotny klinicky obraz citové a socialné deprivovaného ditéte
V chovani se objevuje — socialni hyperaktivita — snadno navazuji kontakt s dospélym, doZaduiji se
jeho pozornosti, chybi strach z cizich lidi, Spatné vztahy s vrstevniky + pfidruzené poruchy chovani.
Dle MKN-10 mizeme zaradit doF94.2 desinhibovana pfichylnost v détstvi; socialni provokace — uz
od batoleciho véku, domahani se pozornosti zameérnou provokaci, ¢asto agresivitou k ostatnim,
destruktivnim chovanim (jsou zvySené Uzkostné a nezralé); Gtlumovy typ — pasivita a apatie k okoli
(Gasto uspokojuji citové potieby ndhradnim zplisobem - jidlem, masturbaci aj.)
o Skolni vék - poruchy chovani, horsi vykon, nez odpovida schopnostem, v dospivani
nadmeérna identifikace s vrstevnickou skupinou, riziko zneuzivani drog, alkoholu,
v dospélosti pak horsi adaptace, problémy ve vztazich, nedostatek lasky nahrazovan
pudové (Casné zahajeni sex. zZivota, promiskuita...)

Psychodiagnostické metody

Wechsler - pozname zanedbani rozvoje ditéte na vSech slozkach —intelekt, verbalni schopnosti
Woodcock-Johnson test — rozdil mezi verbalni a neverbalni slozkou (neverbalni je i u deprivovanych
déti dobrd) + zkouska ¢teni, zda nebylo zanedbéano
Skala HOME - hodnoceni probiha pfimo v rodiné = ,chvali jej?* ,nekfi&i?“ material ke hie aj.
CAP Inventory — dotaznik potencialu tyrani; minimalizuje mozZnosti védomé stylizace rodicu
ROR - malé nebo Zadné vyuZziti barvy, zmnoZeni B kvalit s magickym zlovéstnym obsahem
Kresba rodiny - kresli osoby, co do rodiny nepatfi; kresli zvlastni detaily — vyrazné nehty, zuby aj.
Fova Skala — opozdéni o jedno vékové pasmo, Ustavni déti i o dvé pasma
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116. Poruchy psychického vyvoje — specifické vyvojové poruchy (PP33)

e  Ovlivauji psychickou i vztahovou rovinu, mohou negativné zasahnout do vyvoje
e Posouzeni urovné (ne)poruchovosti musi byt komplexni (fesit multidisciplinarné)
o Mnohdy mozno diagnostiku uzavfit az s odstupem po zopakovani podrobného vySetieni
(vyvoj mlze mit rlizné akcelerace ¢i zpomaleni; rovnéz plisobeni fady vnéjsich a vnitfnich
faktor( — stres, nevyspani...)
e Kdiagnostice je nutné se orientovat ve vyvojovych fazich
e "Dvoji vyjimeénost" — soucasny vyskyt mimorddného nadani a diagnostikované poruchy

Specifické vyvojové poruchy feci a jazyka (F80)

e Narusuji bézny zplsob osvojovani a uzivani matefského jazyka - obrovské dUsledky (vztahy,
vzdélavani aj.); Casto také poruchy ¢teni, psani, chovani
e Specificka porucha artikulace reci (F80.0)
o Uzivani zvukd nahrazujicich srozumitelna slova
o Pod artikulaénimi schopnostmi véku ditéte — rozumi jen nejblizsi rodina (ne cizi)
e Expresivni poruchaeci (F80.1)
o Opozdéniuzivani feci, omezena slovni zasoba, stru¢nost projevu, nespravna skladba vét -
neodpovida véku ditéte; porozumeéni fe¢i normalni
e Receptivni porucha reci (F80.2)
o SniZzeni chapani feci, byva spojeno s hyperaktivitou, soc. nezralosti nebo plachosti
o VétSinou sekundarné postizena i expresivni slozka feci (tvorba slov, mluva)
Ziskana afazie s epilepsii - Landautiv-Kleffnertiv syndrom (F80.3)
o Po obdobi pfirozeného vyvoje dochazi k naruSeni exprese i percepce feci v kombinaci
s epileptickymi zachvaty; celkova inteligence neni ovlivnéna
o Ztratafeci se mUzZe projevit nahle nebo postupné (v priibéhu mésicl) - mezi 3.-7. rokem
o Zde (narozdil od ostatnich) se pfedpoklada organicky zaklad (zanétlivé procesy mozku)
e Dif. dg. - neurologické, somatické, senzorické poruchy ¢i mentalni retardace

Specifické vyvojové poruchy Skolnich dovednosti (F81)

e Poruchy uéeni = naruSeno osvojovani ¢teni, psani a poc¢itani
e \/ykon ditéte nizsi, nez odpovida inteligenci, véku a vzdélavacim moznostem
e Kombinace s jinymi poruchami (neurologické, smyslové) je mozna, ale nejsou jejich pfimy dlsledek
e Od zac¢atku vzdélavani a neni za nimi nedostatek pfilezitosti k u¢eni ani poskozeni CNS ani smysl(
e Rizikovy faktor pro dalSi poruchy (emoci, chovani) > vyZzaduji zohlednéni a specifické pfristupy
e Specificka porucha ¢teni (F81.0)

o Vyvojova dyslexie = neschopnost se naudit spravné ¢ist, deficit v chapani psaného textu

o Lepsise ¢asem, ale mlzZe pretrvat do dospélosti; alexie = ztrata jiZz osvojené schopnosti Gist
e Specificka porucha psani (F81.1)

o Dysgrafie = naruSeni grafického provedeni a Upravy pisemného projevu, nerozliSovani

podobnych hldsek a slabik, zaména pismen, necitelnost pisma, gramatické chyby

o Dysortografie = naruSeni gramatiky; agrafie = ztrata jiz osvojené schopnosti psat
e Specificka porucha pocitani (F81.2)

o Dyskalkulie = ndpadné potize s pocitanim (s¢itani, od¢itani, nasobeni, déleni)

o Méné Casta nez dvé predchozi
e SmiSena porucha skolnich dovednosti (F81.3) + Jiné (dysmuzie, dyspinxie, dyspraxie)

Specificka vyvojova porucha motorickych funkci (F82)

e Porucha pohybové koordinace > vazne hruba i jemna motorika (neodpovida véku)
e Neohrabanost, nemotornost, nekoordinovanost; ¢asto naruSenai artikulace feci, pismo a kresba
e Nutno vyloucit defekt intelektu, onemocnéni nervového systému a pohybového aparatu

Smisené specifické vyvojové poruchy (F83)

e Zahrnuje nékolik vyvojovych poruch najednou, ale zadna nepfevazuje jednoznaéné
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117. Diagnostika specifickych vyvojovych poruch uc¢eni (PD39)

e Pfedpona dys = znamena zeslabeny, vadny, poruseny

o Asi 3 % déti se specifickymi poruchami uceni a asi 3 % se specifické poruchy chovani, celkem tedy
5-6 % (pfi urcitém prekryvani), noveéjsi sondy hovofiiovice nez 10 %

e Obatypy poruch se mohou, ale nemusi vyskytovat zaroven, mnohdy se ale navzajem prolinaji,
kombinuji a potencuiji; vstupuji do interakci s prostfedim ditéte, zejména socialnim (genotypicka
podoba poruchy je prostfedim dotvarena) » sekundarné mohou vést k nedostate¢nému vyuzivani
kapacity rozumovych schopnosti — snizuji vykonnost a vedou k vyukovym problémdm

Specificka porucha ¢teni - dyslexie (F81.0)

e Dyslexie = neschopnost naudit se &ist, pfestoze ma dité pfijatelné rozumové schopnosti i
pfiméfenou vychovnou a vyukovou péci; nejcastéjSi porucha uceni, pfiblizné 3 % ceskych déti
e RUzna etiologie, ale vZdy organicky zaklad — drobna postiZzeni riznych oblasti mozku (zejména
zmeény mozkové klry na rozhrani spankového a temenniho laloku, prenatalné nebo perinatalné),
eventualné poruchy koordinace a integrace téchto funkci
e Typy dyslexie na podkladé — percepcnich deficitll, motorickych (o¢ni pohyby, jazyka, mluvidel),
integracnich obtizi, hyper/hypoaktivita, vzajemny vztah verbalni a nazorové slozky intelektu,
lateralizace mozkovych hemisfér
e Psychologické vysetieni dyslexie
o MusivyuZzivat riznych informaci o ditéti a jeho Skolni praci i vybranych testovych metod
o (1) Vysetieni inteligence — Wechsler - mUze pomoci rozliSeni verbalni a neverbalni ¢asti
o (2) Uroven éteni — Zkouska &teni Matéjcka; Zkouska &teni s porozuménim Swierkoszové
o (3) Nutné poruchu blize specifikovat (dil¢i dysfunkce) — percepéni poruchy (Edfeldtiyv
reverzni test, Vyvojovy test zrakového vnimani, Bender-Gestalt, Matéjcklv test sluchové
diferenciace aj.), poruchy pozornosti a paméti (Ciselny ¢tverec, Benton(lv test, Opakovani
¢isel zWechslera), motorické obtize (pozorovani, rozhovor), poruchy koordinace
a integrace jednotlivych funkci (Matéj¢kuv test laterality, Halsteadovy-Reitanovy
neuropsychologické baterie aj.)

Specifické poruchy psani a pravopisu — dysgrafie a dysortografie (F81.1)

o Dysgrafie = neschopnost spravné napodobit tvary pismen, vynechavaji/pfidavaji nékteré detaily
e Dysortografie = porucha pravopisu; omezena citlivost pro jazyk, mizZe se projevit i v mluvené fedi
o VySetieni dysgrafie
o Neexistuji standardizované zkousky psani, vySetfeni pisma zamérené na posouzeni jeho
grafomotorické stranky
o Matéjcek nabizi zplisob hodnoceni pisma — velikost a tvar pismen, jistota tah(, tlak na
podlozku, dodrzovani sméru, kvalita Car (pfetahovani/nedotahovani, roztfesenost, kratké
zaSkubovité tahy), zvySeny pocet chyb
o Pro zjisténi pfic¢iny — hodnoceni zrakové percepce a Urovné senzomotorickych dovednosti
(Vyvojovy test zrakového vnimani, testy obkreslovani, kresba lidské postavy), porucha
vizualni paméti (Benton(v test, Reyova figura)
e Vysetieni dysortografie
o Porucha sluchové percepce (Testu sluchového rozliSovani, Test artikulaéni obratnosti),
fonologickeé integrace (Halsteadovy-Reitanovy neuropsychologické baterie), koordinace
senzomotorickych a kognitivnich funkci (zkomoleniny), schopnost spravné vnimat
a reprodukovat rytmus, porucha jazykovych schopnosti (diktat, slovnikové testy, Zlab@v test)
e Preventivni diagnostika dyslexie a dysgrafie — Screening ¢teni a psani (Kucharska, Svancarova),
Prediktivni baterie pfipravenosti k u¢eni ¢teni (Inizian), Bielenfeldsky screeningovy test aj.

Specificka porucha pocitani — dyskalkulie (F81.2)

o VysSetieni dyskalkulie
o Porovnat vysledky v didaktickych matematickych testech nebo testu Kalkulie s testy 1Q
o Pfi¢inou deficit dil¢ich funkci ¢€i jejich koordinace — osvojovani ¢islovek, ¢teni a psani Cisel,
zameénovani poradi/polohy Cisel, matematicka pamét ¢i porozumeéni, aritmetické operace

128



XV. Dospivani

118. Dospivani (VP17)

Vymezeni

e Narocné obdobi, pfrechod od détstvi k rané dospélosti

e Vyvojovy ukol = od zavislosti na dospélych k nezavislosti a schopnosti Zit samostatné a odpovédné
e Adolescenti testuji hranice a mantinely, které jsou pro spole¢nost jesté pfijatelné

e Biologické zrani, zrychleni télesného rastu, pohlavni dozravani > nové schopnost reprodukce

¢ Nové socidlni zafazeni > oCekavani od spolecnosti; pfijeti vlastni identity a spoleCenské role

Promény historického nahledu na dospivani

o |. Faze 1904-1960 = Velké teorie a ateoreticky vyzkum
o G.S. Hall-,Adolescence”“(1904) — dva svazky, biologicka orientace, pesimistické vyznéni =
»obdobi boufe avzdoru® (pfekonané, ale napt. sklon k delikventnimu chovani stale plati)
o V. Pfihoda - ,vulkanismus* jako tendence ke konfliktim v lidské ontogenezi
o Rozstépené koncepce (nature vs. nurture), vyznamné vyvojové teorie (Freud, Erikson =
spiSe ateoretické a deskriptivni), deficitni modely, redukcionismus
o |l. Faze od 1960 = Adolescence jako hybna sila ve vyvojové védé
o Vicerozmérny longitudinalni vyzkum, zaméreni na plasticitu vyvoje, vyznamné zaméreni na
rlznorodost a rozmanitost, vliv kontextu na jedince, dynamické vyvojové modely,
adolescence jako klicové obdobi
o |ll. Faze od 1990 = Adolescence jako pfiklad spoluprace védy a politiky
o Aplikovana vyvojova véda, syntéza vyzkumu a aplikace, aplikace v programech a strategiich
pro mladez, pozitivni rozvoj mladeze

Biologické dospivani

e Tarnerova stupnice - klasifikace télesného vyvoje v obdobi dospivani > méreni vyvoje zaloZzené na
vnejSich primarnich a sekundarnich pohlavnich znacich

e Prvni znamky pohlavniho zrani — sekundarni pohlavni znaky (svalovina, podkozni tuk, pubarché,
telarché, zména hlasu), akcelerace rlstu (tzv. télesny spurt; druha strukturalni proména)

e Dovrseni pohlavni zralosti — reprodukéni schopnost, dokonceni télesného rlistu (d: 15, ch: 17-18)

o Fyzicky vzhled a zejména télové schéma (body image) maji vdobé dospivani vliv na vyvoj identity

Periodizace a terminologie

e Obtiznost casového ohrani¢eni - velka intraindividualni variabilita (Sirokd norma objeveni se
prvnich sekundarnich pohlavnich znak(); sekularni akcelerace (urychleni nastupu dospivani
a télesného rlstu oproti pfedchozim generacim = kazdych 10 let 0 4-5 mésicl dfive)
e Langmeier & Krejc€itova
o A)Obdobi pubescence 11-15 let — (1) faze prepuberty (11-13) — za¢ina: prvnimi znamkami
pohlavniho dospivani, urychlenim v rlstu; konéi: ndstupem menarche u divek, prvni noéni
poluci u chlapct (fyzicky vyvoj o 1-2 roky pozdéji); (2) faze puberty (13-15) — od konce
prepuberty po dosazeni reprodukéni schopnosti (prvni menarche a poluce nejsou funkéni)
o B)Obdobi adolescence 15-22 let - plné dosaZena reprodukéni zralost; dokoncovan
télesny rdst (uz pomalej$im tempem); méni se sociélni postaveni jedince (pfechod ZS > SS,
CastéjSi a hlubsi erotické vztahy, zména sebepojeti)
e Vagnerova-rana 11-15/ pozdni adolescence 15-20; Macek — ¢asna 10/11-13; stfedni 14-16;
pozdni adolescence 17-20 i déle; APA — adolescence (10-19); WHO — adolescence (10/12-19)

Vyvojové ukoly v dospivani

e Vytvoreni vlastni identity, ziskani autonomie a prijeti zodpovédnosti dospélého; zvladnou
vyvojoveé Ukoly dané spoleénosti, ovladnout svou impulzivitu a pfijmout sam sebe > vztahy
s vrstevniky obého pohlavi, pfiprava na partnersky zZivot, vlastni cile a osobni priority

129



119. Psychologicka charakteristika jednotlivych obdobi dospivani (VP18)

e Obdobi dospivani (hlavné podle starsi literatury) je charakterizovano prfedevs§im emocéni labilitou,
ktera je podminéna vnitfnimi zménami v organismu jedince

e Citové konflikty se projevuji velmi zfetelné i navenek, proto se obdobi dospivani zacalo nazyvat jako
»obdobi boufe a vzdoru“ (G. S. Hall - ,,storm and stress“) nebo jako vulkanismus (Pfihoda)

Prepuberta

e Negativismus —faze druhého vzdoru

e Introverze - obrat do sebe, vyhledavani samoty, zacina kriticky uvazovat a hodnotit

e Druha strukturalni pfeména - docasna disharmonie vyvoje, urychleni télesného rlstu (tzv. spurt)
e Psychicka labilita — precitlivélost, urdzeni

Puberta

e DosazZeni télesné zralosti — vyvazeni proporci, definitivni barva vlas, oéi, sniZzeni hlasu
o Psychické dozravani - utvareni sebepojeti, hledani vlastni identity
e Rychly vyvoj intelektu + nedostatek zkuSenosti > radikalismus, ,,éernobilé vidéni*

Adolescence

e Utvareni vlastni identity
e Urcité uklidnéni - optimisti¢tejsi postoje, radostnéjsi ladéni
e Obdobivolnosti —jedinec ma dostatek svobody, ale malou zodpovédnost

e Dospivajici usiluji o zmény a snazi se je prosazovat > experimentovani
PfedCasny a opozdény vyvoj
e Pfedéasna puberta - pubertas praecox (u dévéat pfed 8 rokem, u chlapcUl pfed 9 rokem) —
medikamentdzni pozdrzeni

e Opozdéna puberta - pubertas tarda — neobjevi-li se télesné znamky dospivani do 13 let u divky
nebo do 14 let u chlapct

Vyvojové ukoly v dospivani

(1) Prijeti vlastniho zménéného téla a pohlavni role
(2) Kognitivni zralost, abstraktni mysleni
(3) Schopnost utvaret a udrzovat vztahy s vrstevniky obojiho pohlavi
e (4)Zména vztahi k rodiétim a dalSim autoritam
(5) Smérfovani k ekonomické nezavislosti

(6) Pfiprava na partnersky vztah a rodinny Zivot

(7) Kompetence pro socialné zodpovédné chovani

(8) Osobni priority, hodnoty a cile
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120. Kognitivni, moralni a duchovni vyvoj v dospivani (VP19)

Charakteristiky vyspélého mysleni

e Piaget - stadium formalnich operaci (12+ let)
o Tvofeni pojmU neni zavislé na nazornych pfedlohach - probiha uz i abstraktni uvazovani
o Mezi 11.-12. rokem pfechazi dospivajici jedinec ze stadia konkrétnich operaci do stadia
formalnich operaci » toto obdobi svého vrcholu dosahuje zpravidla kolem 15 let
o Pred 12. rokem logicky tfidi a usporadava, ale vzdy je jeho uvazovani zaloZzeno na
konkrétnim pfedmeétu a selhava, kdyz ma uvazovat nad nécim co je jen mozné &i intuitivni
e Charakteristiky vyspélého mysleni
o Prace s pojmy —vzdalenymi od prosté smyslové zkusenosti (obecnéjsi, abstraktné;si)
o Rozumivyraziim spravedlnost, pravda, pravo, svoboda apod.
= PfifeSeni problémU —uvaZuje o alternativach - postupuje podobné jako badatel,
ktery si tvofi rizné hypotézy, a poté ovéfuje jejich platnost
= Aplikace logické operace — nezavisle na obsahu soudd » (VSechna Feso jsou Daro.
VSechna Daro umi plavat. Co si mysliS o Feso?)
o Vytvafi domnénky a hypotézy, srovnava skutecné s pouze myslenym systém druhého fadu
o Je schopen vyvozovat zavéry z toho, co vi, Ze si druzi mysli o pocitech, uvahach nebo
pfanich tfeti osoby (,,Dana si mysli, Ze Jan si mysli...“)
o Jeschopen pfemyslet o mySleni (metamysleni), vytvaret soudy o soudech, je schopen
reflexe; schopny velkého mnozstvi po¢tu myslenkovych kombinaci
e Dospivajici srovnava existujici a pfitomné pomeéry, s tim, co by mohlo nebo mélo byt > kritiénost,
nespokojenost, zklamani, nejasné touzeni, pesimismus

Teorie moralniho usuzovani

e Jean Piaget - stadium vyvoje moralky
o Heteronomni stadium (4-7/8 let)
= Moralka - urcovana druhymi, pfikazy a zakazy dospélych (rodic¢(, ucitel()
= Mravni hodnoceni - plné zavislé na autorité dospélého
= Moralni realismus - pravidla dana z vnéjsku, natlak dospélych autorit
o Autonomni stadium (od 7/8 let)
=  Pokrok v socidlni oblasti — chape vztahy zalozené na vzajemné Ucté
= Uznava urcité jednani za spravné ¢i nespravné —bez ohledu na autoritu dospélého
= Dodrzuje socialni normy a zékazy z vnitfniho pfesvédceni
=  Plné rozvinuta autonomni moralka = od 11/12 let — vétSina déti pronikne hloubégji
do podstaty mravniho hodnoceni (pfihlizi k motiviim jednani); respekt k druhym
e Lawrence Kohlberg — navazal na Piageta — vyzkum posuzovani ¢inl mezi détmi a mladistvymi
o Prekonvenéni moralka (do 9 let)
= (a)Orientace na trest — ,,jinak by mé potrestali“
= (b) Naivni instrumentalni hédonismus — ,,chci ziskat odménu, nechci nepfijemnosti“
o Konvenéni moralka (vétSina dospélych)
= (c)Moralka hodného ditéte — ,,chci potésit maminku“
= (d) Rad a zakon — ,,je to moje povinnost“ = autority, pravidla, vyjimky neexistuji
o Postkonvenéni moralka (néktefi dospéli)
= (e)Orientace na spolecenskou smlouvu — ,,respektuji zakony“ = prava jednotlivce
= (f) Moralka individualniho svédomi — ,,fikd mi to moje vlastni svédomi“ = etika
e Kritika - Gilliganova - ,,maskulinni obraz moralky“ (nepocita s rodovymi rozdily); individualni rozdily;
v redalném Zivoté nas ovliviuji i dalsi faktory (motivace, zvyky, emocni stav, rodina, socialni skupina)

Charakteristika spiritualniho vyvoje
e Halama (2000) — existencionalni probuzeni ¢i hledani smyslu zivota; vztahovani se k hodnotam,
které ¢lovéka presahuji = univerzalni lidska potfeba; vyznamna oblast v Zivoté dospivajiciho
e Kformovaniidentity v dospivani patfi duchovni orientace - rozdily u jedinc(l z naboZenské rodiny
= nastup formalniho mysleni » nabozenstvi zpochybnéno, dochazi bud k pfijeti ¢i odmitnuti viry
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121. Socialni a citovy vyvoj dospivajicich (VP20)

e Mezi hlavni vyvojové ukoly patfi > uvolnéni se z pfiliSné zavislosti na rodiéich + navazovani
diferencovanéjsich a vyznamnéjsich vztaht k vrstevnikiim obojiho pohlavi

Vyvoj vztahu k rodi¢dim

e Dle vyzkum( aZ 80 % adolescentt dobry, vzajemné akceptujici vztah s rodici; kvalitu vztaht je
¢astec¢né mozné urcit ze spole¢ného stolovani = méné stolovani, vice problémového chovani

e Cim kvalitné&jsi vztahy, které dit& k rodi&&im navézalo - tim snaze probiha proces emancipace (ale
ani v optimalnich podminkach — neni uvolhovani ditéte z pout rodiny snadné)

e Zplsoby, jak dosdhnout samostatnosti — pfehanéni rozdilli (v zajmech, nazorech, hodnotach...),
revoltovani proti rodi¢iim (nastavuji zrcadlo = rodi¢e nudni, konvenéni, pokrytecti aj.)

o Stydi se za jejich projevy néznosti, lasky; odmitaji pfiliSnou kontrolu = aktivni snaha o nezavislost,
ale nové kompetence nutno projednat s rodici > konflikty (adolescenti vSak stale potfebuji rodice)

e Zmeéna vertikalniho vztahu zavislosti (dité je zavislé na rodici) na horizontalni vztah (jsou si rovni)

e Strach z emancipace - pasivni odmitani novych vztah( (regres); pfilis odvraceni do vlastniho nitra

e Ze strany rodi¢a — ne kontrola, ale citlivé monitorovani aktivit (nedostatek zajmu rodi¢t = negativni)

Etapy vyvoje vrstevnickych vztah

e Sekvence vyvoje vztahi - faze nenastupuji u dospivajicich ve stejné dobé, ani v presné stejném
poradku, obdobi se mohou prekryvat/stiidat
e Etapy vrstevnickych vztahl — Langmeier & Krej¢ifova
o (1) Skupinova izosexualni faze
= \étSinou nastupuje na zac¢atku puberty (ale neni to pravidlo); skupiny sloZzené ze
¢lent jednoho pohlavi (,,holéiéi“ a ,kluéiéi“ skupiny)
o (2) Individualni izosexualni faze
= Intimni parové pratelstvi s osobou stejného pohlavi, kterou nedokaze skupina
naplnit (vznikaji tak nejlepSi kamaradi mezi divkami a chlapci); sdileni nejtajnéjsSich
probléma; chlapci = spole¢né zajmy, ¢innosti; divky = hlubsi emoc¢ni naklonnost
= Tato pratelstvi mohou pfetrvavat dlouho
o (3) Pfrechodna etapa
= OhlaSuje se zdjmem o druhé pohlavi (kontakt je tapavy, bazlivy, nejisty)
= Divky i chlapci zGstavaji ve skupiné a projevuji zajem jen na dalku (pokfikuji, vtipkuji,
coz snizuje strach a nejistotu)
o (4) Heterosexualni polygamni faze
=  Pfelom pubescence, adolescence; prvni vztahy chlapcl a divek = nestalé,
proménlivé, ale intenzivné prozivané (rozchod muze byt traumatizujici udalosti)
= Zvédavost, ujiSténi se o vlastni cené a pritazlivosti
= Hravy kontakt, flirt, koketovani, sexualni fantazie, pfimé sex. aktivity
o (5) Etapa prvni zamilovanosti
»  Pozdéji se vztah k druhému pohlavi ustavuje, pfip. mize vyustit v hlubokou védzanost
e Prvni pohlavni styk
o Zemanova & Dolejs (2015) = 27,34 % klientll NZDM ve véku 11-15 let mélo pohlavni
o Studie HBSC (2017) = 23 % 15letych chlapcl; 24 % 15letych divek

Charakteristika citového vyvoje

o Naladovost, proménlivost, nepfimérenost — pocity ménécennosti az entuziasmus - vystfizlivéni
e Emocni egocentrismus — nikdo nemUze mit tak intenzivni proZzitky, aniz by se jednalo o poruchu

e Vrstevnické vztahy — schopnost empatie, soucitu

e City-romantickeé, idealizované

e Vztahovac¢nost - iluze imaginarniho publika (kdyZz nékam pfijde, tak je ter€em jak hodnoceni)

e Precitlivélost - citlivost na kritiku a sou¢asné prozivana kifehkost identity (lehka zranitelnost)

e Vyvoj sebehodnoceni = posuzuje se dle reakci druhych; kriticky pohled na sebe - pfiCina tézkosti
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122. Rozvoj osobnostiv dospivani (VP21)

Identita a proces individuace

e Identita = poznani svych moznosti i mezi — pfijeti jedine¢nosti i s nekterymi omezenimi, nedostatky
e = primarnim vyvojovym tkolem dospivani — vytvofeni uspokojivé identity = umoznuje odpoutani od
rodiny a dosazeni takové miry autonomie, kterd umozni samostatné fungovani ve svété
e Socialni identita — pocit za¢lenéni, kontinuity ve vztazich a v ¢ase (,,Kam patfim a kam sméru;ji?“)
e Osobniidentita - Cerpa ze sebereflexe a sebehodnoceni; podstatné je vedomi vlastni jedine¢nosti
a ohrani¢enosti v(ici druhym
o Psychofyzicka = sebevédomi, prestiz, atraktivita atd. - vliv body image
o Sexualni = snaha dospivajicich byt dobrym muzem/dobrou zenou
e Osobniidentita je vysledkem procesu individuace (proces stavani se sebou samym - ,,Kdo jsem?*)
o Psychicka diferenciace - schopnost vnimat sebe samého odlisného od svych rodi¢l
i vrstevnik(; uvédomovat si a akceptovat omezeni a chyby rodi¢d; pfijimat za sebe
zodpovédnost
o Psychicka nezavislost — schopnost vnimat sebe sama jako jednajiciho nezavisle na
druhych (i na jejich minéni), bez nepfimérenych pocitl Uzkosti, viny

Koncepce vyvoje identity

e E. Erikson
o Identita vs. zmateni roli (= vérnost) — rozvoj pocitll sebe jakoZto autonomniho individua;
mlady ¢lovék postupné pfijima noveé role spjaté s dospélosti a voli si dlouhodobé cile
a hodnoty - ziskava pocit smysluplnosti; hledani vlastniho zivotniho stylu a svétonazoru
(vyZaduje experimentovani) » cnost = obnoveni schopnosti dlivéfovat (a dlivéfovat sobé) na
vyS88i Urovni; ale také o pozadavek byt dlvéryhodny a schopny prokazat vlastni vérnost
o Pavodni koncepce vyvoje identity
= (1) Détska identita
= (2) Prepuberta a puberta (11-15) — moratorium = ¢as na experimentovani
arozhodovani o své roli
= (3)Adolescence azrana dospélost — dosazeni bezpetného pocitu identity —vim,
kdo jsem (ale staly vyvoj)
o Problémy - pfed¢asné uzavieni identity (pfedc¢asna dospélost); dlouho nejasnd identita,
pocit nesmyslnosti a zahlceni (nemdze se najit)
e R.Josselsonova
o (1) Psychologicka diferenciace (12-13) — uvédomovani si rozdilnosti od ostatnich ve
fyzické, psychické oblasti; zvySovani kriticnosti; intelektualni rozvoj pfedbiha emocni rozvoj
o (2) Faze zkouseni a experimentovani (14-15) — potfeba nezavislosti; nekriticnost vii¢i sobé
o (3) Faze postupné stabilizace a sblizeni s prateli (16-17) — zklidnéni, zlepSeni vztahl
s rodi¢i; nova pravidla souziti; vétSi zodpovédnost, pratelské i erotické vztahy
o (4) Konsolidace vztahu k sobé (18+) — faze psychického osamostatnéni; vytvoreni urcité
podoby identity; ustaleni a upevnéni nazor( k vlastni osobé
e J. Marcia
o Vychézel z Eriksona, ale tvrdil, Ze osobnost se sklddé z mnoha identit, vztahuji se k riznym
oblastem zivota (profese, intimita, vira, genderova role aj.)
o Definoval 4 stavy identity — zejména v adolescenci, ale krize se mUze objeviti v dospélosti
= (1) Prejata, pred¢asné uzaviena identita — hodnoty, postoje, cile pfejaty bez
kritického hodnoceni od dospélych vzord; krize neni / zavazek pasivné prejaty
= (2) Difuzni (rozptylena) identita — povrchnost a zmateénost nazord, nejméné zrala;
krize maze byt, ale nemusi / zavazek chybi
= (3) Moratorium, odlozena identita — vztahuje se k obdobi krize a hledani, kdy
dospivaijici jesté nepfijali konkrétni zavazky; krize probiha / zavazek vagni Ci chybi
= (4) Zrala autenticka identita — po obdobi hledani role spojené s dospélosti za své
a zavazali se ke konkrétnim hodnotam a ciléim; krize vyfeSena / zavazek pfijat
e Popsany vyvoj identity odpovida spiSe pfedstavam zapadniho svéta, neni prenositelny

133



123. Poruchy chovani a emoci se zacatkem obvykle v détstvi a adolescenci (PP35)

e Byvaji napadné na prvni pohled, narusuji $kolni a pracovni vykon; zasahuji do viech vztah(
e Nejcastéjsi potize détského véku, pocet nositelll nardsta, nutné brat jako voditko ne jako nalepku

Hyperkinetické poruchy (F90)

e Pfevazuji u muzi, nastup patrny v predskolnim obdobi, provazeji détstvi, dospivani i dospélosti

e Vsoudobé generaci vice nez 10 % déti s touto poruchou

e Nepozornost, neschopnost koncentrace, postizena pameét a prostorova predstavivost, motivace

e Hyperaktivita, impulzivita - zbrklost, emocni labilita, chaoti¢nost, roztrzitost, chybi fad v chovani
e ADD = porucha pozornosti, ADHD = porucha pozornosti s hyperaktivitou

e Naruseni socialnich vztahil, nepfijeti vrstevniky i dospélymi

e Problémy "vSude a se vSemi" > frustrace, pocity selthani, dysforie, negativismus > vzorce chovani

e Formy - porucha aktivity a pozornosti, hyperkineticka porucha chovani, Jiné a nespecifikované

o Dif. dg. - PAS, MR, poruchy chovani a emoci, neurotické poruchy, stres a zatéz, psychoaktivni latky

Poruchy chovani (F91)

e Problémy s chovanim vyskytujici se samostatné » samostatné klasifikovat
e Pri¢iny — neurobiologicky zdklad, osobni a temperamentové charakteristiky, prostfedi, stres, zatéz
e Agresivita proti vécem, zvifatim, lidem, kradeze, lhani, pachani nasili, zla; nerespektovani
a naruSovani norem, pravidel i prav druhych opakujici se vzorce disocialniho chovani
e Cim dfivéjsi projevy » tim t&28i porucha (nékdy nutné hospitalizace &i izolace)
o Porucha chovani vazana na vztahy v rodiné — narusené chovani pouze v rodiné a doma
o Nesocializovana porucha chovani — disharmonicky vyvoj, bez pocitt viny a litosti,
v dospélosti asto pfechod do disocialni poruchy osobnosti (nejhorsi prognéza)
o Socializovana porucha chovani - naruSené vztahy s autoritami a jinymi pravidly (gangy)
o Opozic¢nivzdorovité chovani — u déti do 10 let, extrémni vzdorovitost, provokovani, Sikana

e Dif. dg. - hyperkineticka porucha, zatéz, stres, poruchy pfizplsobeni, PAS, psychoaktivni latky

Smisené poruchy chovani a emoci (F92)

e Kombinace naruSeného chovani a emoci; agresivni, disocialni, vzdorovité projevy, ale i neurotické
symptomy, Uzkost, bazlivost, fobie; nékdy navic obsese, kompulze, depresivni ladéni
e Depresivni porucha chovani — anhedonie, sebeobvifiovani, deprese i zlost; jiné a nespecifikované

Emocni poruchy s nastupem specifickym pro détstvi (F93)

e Dominantné - uzkost, strach, ¢asta somatizace, vétSinou vymizi béhem puberty
o Separacni uzkostna porucha v détstvi — nadmeérna uzkost, strach t nebezpeci, projevy
neodpovidaji véku ditéte, zhorSeni socialniho zafazeni, aktivit a fungovani
o Fobicka uzkostna porucha v détstvi — strach vazan na konkrétni objekty, fobie — strach ze
smrti, z vysmeéchu, ze strachu, ze zrudnuti
o Socialni uzkostna porucha v détstvi - omezuje kontakt s cizimi, vyhybani soc. situacim
o Porucha sourozenecke rivality — narozeni mladSiho sourozence, regrese do mladsiho véku,
neposlusnost, emocni vybuchy, agrese, nevédoma snaha si vynutit pozornost
e Dif. dg. - vS8echny poruchy pro détsky vék, i nepatologické i citlivého ditéte (rozvod, stéhovani...)

Poruchy socialnich funkci s nastupem v détstvi a dospivani (F94)

e Dominantni je naruSeni vztahu s druhymi lidmi
e Elektivni mutismus (1 mésic), reaktivni porucha prichylnosti v détstvi (2-5 let, ambivalence),
porucha desinhibovanych vztaht u déti (naruSeny attachement), jiné a nespecifikované

Tiky (F95) a Jiné poruchy chovani a emoci s obvyklym nastupem v détstvi a dospivani (F98)

e Tiky — Pfechodna tikova porucha, Chronické motorické nebo vokalni tiky, Tourettiv syndrom
e Jiné poruchy - Neorganicka enuréza, Neorganicka enkopréza, PPP v kojeneckém véku, Pika
kojenc(l a déti, Stereotypni pohybové poruchy, Koktavost, Breptavost
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124. Testy socialnich vztah( (PD36)

Vymezeni socialnich oblasti ditéte

Novorozenec - protosocialni zralost = reaguje na lidsky hlas a vSe lidské (Uchop, imitace kfiku)
Kojenec - faze pfedbézného objektu (Usmeév na obliCej); faze objektu (rozliSuje zndmou a cizi tvar,
uzkost pfi odlouceni, od 7. mésice specificky vztah k peCovateli)

Batole - tvorba diferencovanych vztahd, Zarlivost pfi narozeni sourozence, paralelni hra
Predskolni obdobi - osvojeni socialni kontroly, seberegulace, socialni role, asociativni hra
Mladsi Skolni vék — ucitelé, spoluzaci; socialni kontrola a moralni védomi, rozvijeni socialni role
Adolescence - na vyznamu nabyvaji vrstevnickeé vztahy; prvni sexualni kontakty

ADOR (Dotaznik hodnoceni rodi¢ovského jednani a postojl pro adolescenty)

V CR Maté&jéek & Ric¢an (1983); 1318 let

Zjistuje postoje, jednani a vychovné postupy rodi¢ll oéima pubescenta nebo adolescenta

50 polozek tykajici se matky a 50 polozek tykajici se otce; odpovédi ano / ¢aste¢né / ne

3 Skaly - (1) pozitivni zajem vs. hostilita — urCuje pfedpoklad kvality vztahu (pf. ,,Velmi ¢asto se na
mne usmiva“; ,Citim, ze mnou pohrda“); (2) direktivnost vs. autonomie — prosazovani
rodi¢ovskych pokyn( a vychovny postoj (,VZdycky kontroluje, co délam venku nebo ve Skole“);

(3) nedlslednost —- méné vyznamny faktor, blizi se zapornému faktoru hostility (,,M4 urcita pravidla,
ale jednou je dodrzuje a jindy ne“)

Hodnoceni - HS na standardni - graficky profil; éeské normy; znacné zkuSenosti

Poradenska praxe — konflikty, napéti, rozvrat; diagnostika — poruchy chovani, neurotické obtize,
vychovné a Skolni problémy, zavislost na navykovych latkach

Test rodinného systému (FAST)

Gehring (1993) - figuralni metoda rodinné diagnostiky; zjiStuje kohezi (emocionalni vazby) a
hierarchii v rodiné

Sachovnice (45x45) a dfevéné figurky predstavujici &leny rodiny (figurky maji 0éi, je mozné
vyjadrovat pohled) — instrukce = ,,Figurkami na Sachovnici znazornéte typickou situaci v rodiné.”
Vzdalenost vyjadiuje blizkost vztahu - typy klasifikace rodinné struktury — (1) vyvazena (koheze
stfedni/vysoka + hierarchie stfedni), (2) labilné vyvazena (stfedni koheze + vysoka ¢i nizka
hierarchie/nizka koheze + stfedni hierarchie); (3) nevyvazena (obé dimenze extrémni skory)
Nezbytnou podminkou je znalost rodinné anamnézy; rychly, ekonomicky, efektivni nastroj

Test rodinnych vztaht (A-B)

Anthony-Bene (1957); déti 5-15 let; semi-projektivni test; verbalni projekce i technika volby
Zaméfeno na poznani celkového klimatu v rodiné a vztahtl mezi ditétem a rodici

Déti s nim rady pracuji = povazuji ho za hru; 20 dvourozmeérnych figurek se Suplikem

Do Supliku se vkladaiji listeCky + existuje ,,Pan Nikdo*, kam se vkladaji vyroky, které nikomu nepatfi
Napf. ,Tento Clovék vzdy pomaha druhym . ,,S timto ¢lovékem se rad mazlim.”

Hodnoceni - kvalitativni i kvantitativni; 5-7 let (78 polozek); 7-14 let (94 polozek)

Skala sebepojeti u déti, 2. vydani (PHCSC-2)

Piers & Herzberg; v CR Obereigner( a kol. (2015); 9-18 let; podtitul = ,,Jak vnimam sam/sama sebe.”
60 polozek; ano/ne; 10-15 min; vyuziti jako screeningovy test ve Skolach; individualné/skupinové
6 subskal - (1) pfizpUsobivost, (2) intelektové a Skolni postaveni, (3) fyzicky zjev, (4) nepodléhani
uzkosti, (5) popularita, (6) Stésti a spokojenost > celkovy skér (TOT)

Dalsi testy

Test moralni zralosti Kotaskové — moralni vyvoj u déti mladsiho Skolniho véku (Piaget a Kohlberg) >
11 povidek s konkrétnimi situacemi z pohledu postizeného a pozorovatele

Dotaznik sebepojeti Skolni ispésnosti (SPAS) — Matéjcek & Vagnerova (1987) — jakym zplsobem
dité proziva a hodnoti vlastni vykon (obecné schopnosti; ¢teni, matematika, pravopis; sebed(véra)
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XVI. Dospélost a stari

125. Obdobi mladé dospélosti, koncepce vynorujici se dospélosti (VP22)

Psychologie dospélosti

e Méné rozpracovand, méneé ,atraktivni“ > v posledni dobé oziveni rodiCovstvi, starnuti, kog. trénink
e Langmeier —,Jednu Ctvrtinu Zivota sméfujeme ke zralosti, zbylé tfi Ctvrtiny starneme.”

e Pomérné stabilni obdobi, psychické funkce na podobné Urovni od starSi dospélosti pak klesaji

o Vice patrné individualni rozdily od stfedni dospélosti (projevi se péce o jednotlivé slozky osobnosti)
e Rlizna ¢lenéni dospélosti

o Svancara - mlada (20-30/32), stiedni (30/32-46/48), zrala (46/48-65)

o Langmeier - ¢éasna (20-25), stiedni (25-45), pozdni (45-60/65)

o Vagnerova - mlada (20-35), stfedni (35-45), starsi (45-60)

o Prvni popsal Pfihoda — mecitma (20-30), zivotni stabilizace (30-45), stfedni vék (45-60),

senium (60-75), kmetstvi (75+)

Vyvojové znaky dospélosti

e Samostatnost — autonomie, relativni svoboda, socialni kompetence

e Zodpovédnost — mravni vyzralost, adaptabilitu, toleranci, omezeni egocentri¢nosti jedince

e Meznik = plna pravni odpovédnost = 18 let = zletilost

e Dulezité - pFilezitost rozvijet osobni odpovédnost v détstvi a dospivani

e Langmeier —rozhodujici kritérium dospélosti = zralost (plna osobni odpovédnost, ekonomicka
nezavislost, spolecenska prospésnost)

Projevy a ukoly dospélosti

e Erikson - Intimita vs. osamélost (= laska)
e Vaillant - 6 Zivotnich ukold dospélosti = dosazeni identity, dosaZeni intimity, upevnéni kariéry,
generativita, plnéni dlohy strazce smyslu, dosazeni integrity

Mlada dospélost v souCasné dobée

e Moderni spole€¢nost — odsunuti dosazeni osobni zralosti do vys§siho véku

e Postadolescence (nezrala dospélost) —v roce 2013 -30 % Zen a 50 % muzl ve véku 25-29 let Zije
u svych rodi¢l - tzv. ,bumerangové déti“

e Posun od rodovych tradic a ,,pfeduréeni“ k individualismu (F. de Singly); ztraci se vazby SirSi rodiny

e Postmoderni doba - nejistota, nestalost, neukotvenost — kritika Z. Bauman — Tekutd modernita

Vynofujici se dospélost
o Jefferey Arnertt (2000) — mladi do 25 let ve vyspélych zemich stéle hledaji svou identitu, neciti se byt
plné dospéli, ale nékde ,mezi“ adolescenci a dospélosti; pocit nejistoty je obvykly
e 5zakladnich ryst - (1) vék hledani identity, (2) vék nestability, (3) vék orientace na vlastni osobu,
(4) vék pocith na puli cesty, (5) vék moznosti - nasledovan ,,étvrtZivotni krizi“
e Sheehyova - ,,Prodlouzend adolescence konci v okamziku, kdy se uz nebojime své rodice zklamat.”

Dalsi oblasti mladé dospélosti

o Kognitivni vyvoj — postformalni mySleni a dialektické mysleni (Sternberg), kompromisy, flexibilita

e Profesnirole — souc¢ast identity, uspokojuje psychické potfeby, Zzeny = dilema rodina/kariéra

e Genderova identita — maskulinita (sila, nezavislost, moc) vs. feminita (pé¢e a empatie, jemnost) —
osobnost muze zraje pozdéji (Jung aZ kolem 40.); Zeny rychleji (pozor na promitani postojdl matek)

e Psychologicka androgynie (Bem) — Jedinec neni svazan ocekavanim, Ze se bude chovat jako muz ¢i
Zena, ale svobodné projevuje maskulinni a femininni aspekty své osobnosti.

e Zmény v citovych vztazich - vétSi citova stabilita a sebeovladani, umi délat kompromisy - po

136



126. Obdobi stfedni dospélosti, krize stfedniho véku (35-50 let) (VP26)

Hlavni vyvojové ukoly

e (1) Dosazeni a udrzeni uspokojivé profesni pozice; (2) stabilizace rodiny — mUze byt velka zatéz ve
formé vyhofeni, vytizeni, konfliktd; (3) velkéd zodpovédnost za dospivajici déti i starnouci rodice;
(4) integrace maskulinnich a femininnich tendenci

e Erikson - Generativita vs. stagnace (= péce); Jung — ,,nedprosny vnitfni proces si vynucuje zlzeni
Zivota“ - proces individuace

Psychické projevy

e Bilancovani minulosti — Clovék uvazuje, do jaké miry si splnil pfedstavy, cile a idealy; socialni
Uspésnost ztraci na vyznamu - prostor byt sam sebou a obrat k niternéjSim hodnotam

e Obdobivrcholu zivotnich sil — nezavislost, stabilita, zajiSténost, vytrvalost a spokojenost, at uz
v partnerské, rodiCovské, kariérni oblasti, Clovék je socialné zaélenén a zajistén, je kompetentni,
vyzkumy zpétné hodnoti obdobi stfedni dospélosti jako nejStastnéjsi (i pres krizi)

e Predstavy o budoucnosti - zaloZeny na posouzeni vlastnich aktualnich moznosti; hledani smyslu
Zivota a cild pfijatelnych pro druhou polovinu Zivota

Krize stfedniho véku a proména osobni identity

e Krize = Sance, nova prilezitost, spiSe prechod > Sance pro dalsi rozvoj
e Midlife crisis — poprvé pouzil Elliot Jagues = menopauza a pokles sexualniho chténi u muz(,
uvédomeéni si neodvratnosti smrti, Clovék rekapituluje minulost a pfedstavy o budoucnosti
e Kratce po 40 - stied lidského zZivota > vtiravé mySlenky, dosaZzen vrchol Zivota, ted uz jen klesani
e Problém osobni identity
o Psychicka existencialni krize = potvrzeni Ci pfestavba dosavadni identity > proces
individuace (sam Jung si ji proSel na hranici psychotického stavu)
o Podobné jako v adolescenci — pokud nebyla identita v adolescenci uzaviend, téma se vraci,
ale uz ma jedinec rodinu, partnera - ¢lovék se mlze stavat introvertnéjsim
o P¥i¢ina -kumulace riznych zkuSenosti a promény osobné vyznamnych roli, hlavné v rodiné
o Fenomén spiritualniho bypassu - (iték ke spiritualité ¢i esoterismu

Projevy krize stfedniho véku a strategie vyrovnavani

e Stereotyp - je pohodlny, pfedvidatelny (,,modus vivendi“), ale mlZe pfinaSet pocit nudy
o Ri&an - krize stfedniho véku je , protestem proti rutiné“; pracovni oblast — (inava a chut
délat néco zcela jiného; partnerska oblast — rozvod, nové manzelstvi; snaha zakryt proces
starnuti; celkoveé je krize spojovana s frustraci, nespokojenosti a Uzkosti,
e Potiebajistoty vs. potieba zmény
o (1) Potfeba zmény existuje a projevi se jen na urovni uvazovani; (2) Potfeba zmény existuje
a vede ke zkratkovitému jednani (= plastika), nepfinasi vSak kyzenou ulevu = naplast;
(3) potfeba zmény a vede k promyslenému jednani > vyhovujici alternativa (= naplanovany
odchod rodiny na venkov); (4) pocit uzavieni moznosti - rezignace — nejhorsi varianta,
pasivita, hypochondrie, Uzkost, deprese, uzavieni
o Citlivé oblasti = Zeny (ubytek télesné atraktivity, plodnost); muzi (Ubytek télesnych sil) » nutnost
vyrovnat se s tim —riziko depresivniho prozivani - ,,protiléky“= mladistvé oblékani, riskantni
chovani zvlast u muzli, snaha dokazat si, Ze... > mimomanzelské vztahy, diety (PPP), ,druha miza“

Vztah déti a rodi¢u

e Vsoucasnosti = déti riiznych vékovych kategorii - rizné prozivani a problémy

e Rodice ztraceji svou hadfazenou pozici; zkusenosti rodic( za zastaralé, nepouZitelné; jiné
vnimani svéta a odliSnost interpretace; rodice chtéji vysvétlovat, mladi nechtéji naslouchat;
kazdodenni spory (pofadek, pfichody...) » zlepSeni vztahd, dité Zije mimo rodinu (studentské byty,
koleje) = vzdy zalezi na dosavadnim vyvoji vztah(, zda se fe$i malichernosti ¢i vynofené velké spory

e Generacni propast: Existuje, nebo je to mytus? - GEN Z (nova situace = mlada generace uci tu
starsi); lehce prfecenované > vétsina mladych se pfidrzuje zakladnich rodi¢ovskych hodnot
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127. Obdobi starsi dospélosti (50-60 let) (VP27)

Charakteristika a hlavni vyvojové ukoly

¢ Nejednotnost v hodnoceni tohoto obdobi = tézké, ale i ,,zlaté“ — souvisi s Zivotni spokojenosti

e ,Druhadospélost®, pozitivni pohled, vék mistrovstvi, ,,planouci padesatka“ > za dobrych
podminek velmi stabilni obdobi

e Hlavni vyvojové ukoly = vyrovnat se s — (1) poklesem fyzickych schopnosti a funkci; (2) odchodem
déti z domu; (3) pfipravou na dichod (na konci obdobi)

Pojem generativita

e Odklon od egoismu > zajem o druhé; pfedavani zkusenosti a touha zachovani kontinuity rodu
e Vzaméstnani pfedavani zkusenosti mladsim koleglim

e Vrodiné nova role = prarodic¢ovska — narozeni vnoucat potvrzuje hodnotu starnouciho jedince
e Obecna potieba starnoucich lidi, aby byla jejich zkuSenost akceptovana mladsimi

Proces starnuti

e Pozvolny upadek télesnych schopnosti a funkci (smysly, rychlost, sila); zdravotni obtize

e Tempo starnuti je individualni — faktory > genetika, Zivotni styl, zvladani stresu, osobnost, vztahy aj.
e Obrana =racionalizace, popirani, nadmeérné sebepozorovani aj.

e Gerontologie (véda o starnuti) — rozliSuje biologicky (stav téla) a chronologicky (kalendarni) vék

Profesni zivot

e Stale aktivni, Casto vrchol kariéry, kde se zuZitkuji dosavadni zkuSenosti

e Na konci obdobi pfiprava na diichod > postoje individualni od pocitll ztraty vlastni hodnoty az
k vitané zméné, protoze bude vice ¢asu na sebe a vlastni konicky

e Postoje k profesy — akcentovany (smysl zivota), vyzraly, vyhorely (Casto pomahajici profese)

Otéazka smyslu Zivota

e Nabyva zietelnéjsich obrys(, Zivot zvaZzovan v kontextu vétsiho celku (nikoliv jen osobni Zivot) >
schopnost zaclenit do Sirsiho pfibéhu; zformovani Zivotnich zkusenosti = nadhled
e Jung-rozvoj bytostného J4 a Ustup od ,,persony“ (spoleCenské masky)

Proména partnerskych vztah(

e ZaleZi zejména na pFedchozi historii manzZelského vztahu » m(Ze nastat polarizace, vyhroceni -
obnova a osvéZeni vs. vzajemné odcizeni, vyostfeni spor(, vyhasnuti citu
e Spolecné sdilené starnuti lze brat s humorem a nadhledem = odlehcuje situaci
o Diferenciace se vrolich se zmensuje (diamant = puberta - &tyficet — padesat)
o Muzi = klidnéjsi, empatiCtéjsi, vice pecuji
o Zena=dominantng&jsi (,velkd matka®), nezavislejsi, sebevédomeéjsi, osobni rozvoj
o Jung-dochazi k vyrovnani muzského a zenského principu, animus/anima

Promény rodi¢ovstvi a mezigenerac¢nich vztah(

e Sendvicova generace - Seifert — tlak poZzadavk( mladsi (dospivajicich déti) i starsi generace
(starnouci rodice) na generaci 45-60 let = mlzZe byt velmi naroéné
e Faze prazdného hnizda
o (1) Matky, které se vénovali pouze rodiné a détem — pocity osamélosti a nepotrfebnosti >
sklony k depresivnim rozladam
o (2) Matky, které mély i svou praci — vitaji nové moZznosti seberealizace, Cas na sebe a vztah
o Rodice, ktefi vedli své déti k samostatnosti (véfi jim), si tuto fazi uzivaji > velky stres pfi
neéekaném navratu dospélého ditéte zpét domd (ztrata prace, bydleni aj.)
e Postoje k dospélym détem — nejcastéjsi spory kolem profese a partnerskych vztaht
e Postoje ke starym rodiéim — smérem k dominanci a odpovédnosti; téZka zkusenost s fyzickym
a psychickym Upadkem rodi¢t; ambivalentni pocity > prostor pro odpusténi
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128. Obdobiraného stari (60-75 let) (VP28)

Vymezeni stafi

e Rané stafi 60-75 let; pravé stafi od 75 let — jde o socialni konsensus (rlizna doba ¢&i kultura)

e Interindividualni a intraindividualni variabilita ve schopnostech ¢lovéka

e Pokrok mediciny > posouva hranici stafi nahoru

e Celkova enviromentalni zatéz, stres, civiliza¢ni choroby > posouvaji hranici stafi dolu

e Ukonceni aktivniho rodi¢ovstvi a odchod do dlichodu; vzpominani, bilancovani a revidovani

e Stale méné literatury a vyzkumtli, nez by bylo potieba; dlouhovékost = nad 90 (85) let

e Ageismus -R. Neil (1968) = proces stereotypizovani a diskriminace jednotlivc( ¢i skupiny lidi na
zakladeé jejich véku; tento proces mizZe byt nahodny nebo systematicky

e Problémy spojené se stafim —ekonomické disledky (vice lidi odkédzano na zdravotni pédi), snizena
sobéstacnost, ztrata blizkych a pratel, zabezpeceni zivotni irovné (bydleni, vyziva aj.)

Zmeény v ramci jednotlivych psychickych funkcich

e (1) Smyslové vnimani; (2) pamét — dlleZitost vzpominek pro vyrovnavani se; (3) klesa inteligence
meéfena testy — krystalicka vs. fluidni; (4) afektivni prozivani — méné bezprostfedni, pocity osameéni;
(5) snizena tvofivost; (6) osobnost starého ¢lovek; (7) socialni zafazeni

Osobnost a spoleCenské zarazeni starého Cloveka

e Erikson - Generativita vs. stagnace (= péce); jde o pfijeti pfibéhu svého zZivota, jeho pozitivni
hodnoceni, vyrovnani se s nim, pochopeni smyslu Zivota, spokojenost se svym Zivotem

e Smékal - ,Vidét svlj Zivot pfi pohledu zpét jako dobré dilo.”

o Nadgje starého ¢loveéka se obvykle upind k nasledujicim generacim - k tomu, Ze navazou na jeho
odkaz a dilo, ze bude pokracovat jeho rod

Citové vztahy ve stafri

e Vyznam rodiny s vékem obvykle stoupa — funk&nost Sirsi rodiny, kontakty
e Ohrozeni socialni izolaci u lidi bez potomk( nebo se Spatnymi rodinnymi vztahy
e Pomérné ¢ast4 idealizace vztahtll s détmi; role prarodiée — vyznam zdravotni kondice

e Pro celkovou spokojenost je nejdilezitéjsi — védomi rodinné kontinuity, pocit uZiteénosti

Strategie vyrovnavani se s vlastnim starim

e (1) Konstruktivni strategie — realistické védomi svych moznosti a vyhlidek; akceptuje eventualni
smrt; i vtomto véku je snaSenlivy a ma smysl pro humor; dokaze najit radost v jidle, praci i rekreaci

e (2) Strategie zavislosti — spoléhani na druhého; aktivita a odpovédnost je pfedavana okoli

e (3) Obranna strategie — pfehnana aktivita s cilem zahnat mysSleny na obtize a konec; nadmérna
kontrola emoci; pedantstvi a punti¢karstvi

e (4) Strategie hostility — podezfivavost, stéZovani, svalovani viny na druhé; vyostfovani k paranoidita

e (5) Strategie sebenenavisti — kritika vi¢i sobé; nechut dal zit; v minulosti ambivalentni vztahy
k rodi¢im ¢i neuspokojivy manzelsky Zivot; pocit osamélosti

e Adaptace na stéfi je zavisla na schopnosti aktivovat pfimérené a iéelné obranné mechanismy

Adaptacni teorie starnuti

e Teorie spole¢enského odpoutani — stafi lidé se stahuji ze spolec¢enského Zivota, coz je do uréité
miry oéekavano > pasivita potfebna k dosazeni psychické rovnovahy a dalsiho vyvoje (Jung); kritika
= nedostatecné zohlednéni individualnich rozdild - reaguje teorie aktivity

e Teorie aktivity — aktivni Zivot je soucast uspésného a Stastného starnuti; ocefiovani vykonu,
energie, aktivity, zadbavy; kritika = vnucovani stejnych hodnot vSem (zavislé na zdravi a kapitalu)

e Teorie kontinuity — normalni pokracujici stadium; ¢lovék se chova jako v mladsim véku (Zivotni styl,
aktivity, vztahy), jen se pfizplsobuje aktualnim fyzickym, finan¢nim a zdravotnim mozZnostem

o Teorie sociemocni selektivity — teorie zalozena na ménici se motivaci; zameéreni na naplnéni
emocnich potfeb; pozornost na pfitomnost a pozitivni informace, chybi orientace na budoucnost
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129. Obdobi pravého stafri (od 75 let) (VP29)

Vymezeni stafi

e Pravé stafi od 75 let - jde o socialni konsensus (rlizna doba ¢&i kultura)

e Pokrok mediciny » posouva hranici stafi nahoru

e Celkova enviromentalni zatéz, stres, civilizacni choroby > posouvaji hranici stafi dolu

e Stale méneé literatury a vyzkumu, nez by bylo potieba; dlouhovékost = nad 90 (85) let

e Ageismus - R. Neil (1968) = proces stereotypizovani a diskriminace jednotlivc( ¢i skupiny lidi na
zakladé jejich véku; tento proces muize byt nahodny nebo systematicky

Ukoly pravého stafi

e Erikson - Ego integrita vs. zoufalstvi (= moudrost);
o Clovék bilancuje svij Zivot, srovnéva se s vlastni kone&nosti
o Pokud zil smysluplny Zivot, byva strach ze smrti mirngjsi
o Integrovana osobnost dosahuje Zivotni moudrosti
o Neutésena rekapitulace » osameéni, intenzivni strach ze smrti, pocit bezmoci > dezintegrace
osobnosti, ktera je provazena zoufalstvim a mize koncit sebevrazdou
o Jedinec pfijima vlastni Zivot s pocitem smifeni a naplnéni, i pfes chyby a ztraty.”

Zatézoveé situace typické pro prave stari

e (1) Ekonomické dusledky (vice lidi odkazano na zdravotni péci),(2) snizena sobéstacénost,
(3) ztrata blizkych a pratel, (4) zabezpeceni zZivotni irovné (bydleni, vyZiva aj.)

Gerotranscendence

e L. Tornstam - gerotranscendence = pozitivni sila v Zivoté starych lidi, spociva vduchovnim spojeni
s vesmirem, vnimani smrti jako soucdasti Zivota a chapani pokracovani vlastni existence skrze dalsi
generace a pfirodu < Joan Eriksonova zdlrazriuje vyznam starého élovéka pro mladsi generace
(napt. prarodice), stary ¢lovék by nemeél byt zanedbavan, pfehlizen a izolovan od zbytku spole¢nosti,
jak je tomu ¢asto nyni > 9. stupen psychosocidlniho vyvoje — spoleéenska integrita vs.
odlouéenost, vék nad 80 let (FoduSevnélost, gerotranscendence)

Moudrost

e Kfivohlavy — moudrost = schopnost ziskana zkuSenostmi rozliSovat podstatné od nepodstatného,
dobfe usuzovat i o nejasnych vécech, smérovat k nadéji, posilovat dobro (souvisi s citem pro)
e ,VzneSenaforma inteligence®, nesouvisi s formalnim vzdélanim > znamena védét, jak dobfe Zit
svUlj Zivot, aby sméroval k blahu nejen osobnimu, ale obecnému
e Psychologické studie moudrosti
o Erikson - vyvojové pojeti —- moudrost = vrcholné stadium zrani osobnosti — integrovana
(souladnd) osobnost — projev v pfijeti faktu kone¢nosti Zivota > nadhled
o Sternberg - klasické pojeti — moudrost = ticha forma poznani, ddiraz na osobni praktické
zkuSenosti (nelze ziskat z knih), na respekt k zajm0m ostatnich lidi a respekt k tomu, co lidi
pfesahuje (autorita, Bah)
o Baltes, Kuzman - berlinska skola - moudry ¢lovék je expertem v otazkach smyslu a Fizeni
zivota; dUraz na zkuSenosti a moralni ¢ast osobnosti — charakter
o Staudinger - brémska skola — moudry ¢lovék je otevieny, tvorfivy, orientovany na rast
osobnosti, zabyva se etickymi otdzkami a principy, neodsuzuje snadno a rychle, zajima se
o druhé a svét kolem, klidny a vyrovnany, nejde mu jen o vlastni blaho, ale o blaho obecné

Proména psychickych a télesnych funkci

e Demence -vyznamny ubytek kognitivhich schopnosti; netyka se vSech (25-30 % pres 85 let)

e Deprese —postihuje cca 10 % seniorl; zvySené riziko turazi

e Geriatricka deteriorace —zhorseni psychického i fyzického zdravi ve stafi, extrémni projev —
syndrom geriatrické kiehkosti = vyCerpanost, pokles hmotnosti, slabost, pomaléa chiize aj.

e Alkoholismus —jako ¢asty Unik (dfichod, imrti blizkych, nuda, zdravotni problémy, samota aj.)
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XVII. Vztahy, laska, sex

130. Afiliace, atraktivita a laska (SP9)

Nékteré jevy nelze jasné pfifadit jednotlivci ani socialnimu prostiedi = napf. socidlni interakce
Navazovani vztah( je zakladni lidska potieba > pojem osobni vztahy (Harold H. Kelley, 1979)

Afiliace

Navozovat interpersonalni vztahy a vyhledavat spole¢nost jinych patfi mezi zakladni potifeby
Opakem je izolace — samota (v ramci psychohygieny), socialni izolace (osamoceni, pokud je
nucena = psychické potize), emocionalni izolace (mezi lidmi, ale postrada ddvérny vztah)

(1) Teorie socialniho srovnani (Festinger, 1954) — v ramci afiliace moznost ocenit vlastni sily a
slabosti, pfednosti a nedostatky > vychazi z atribu¢niho srovnani (kdyZ neni objektivni méfitko)
Potfeba afiliace stoupa v situacich nejistoty a obav (Schachter, 1959) — experimenty pfi ¢ekani na
elektricky Sok — samostatné nebo s druhymi lidmi (snizeni strachu, utécha, uklidnéni)

(2) Fyzicka blizkost (Festinger, Back, Schachter, 1950) — vyzkum na kolejich pro manzelské pary >
nejtésnéjsi vztahy mezi nejblizSimi sousedy, dale intenzita klesala

(3) Efekt pouhého vystaveni (Zajonc, 1968) — opakovana expozice vede ke znamosti podnétu >
dlouhodobé k vytvoreni pozitivniho vztahu; pfipadné muze vést i k averzi (napt. ohrana piser)

Atraktivita

Laska

Vztahuje se k jedinci nebo skupinég, jejichz vlastnost jsou pro jiné zdrojem odmén - fyzické a osobni
vlastnosti vyvoldvaji pozitivni emocni reakci
Jako nejdllezitéjsi faktor v navazovani vztaht se jevi shoda ¢i podobnost postoji, hodnot a zajmu
Fyzicka atraktivita

o Jedanarysy obli¢eje, vySkou postavy, drzenim téla, barvou vlas(, pokozky, pomérem pas(
a boku, velikosti a pevnosti poprsi u Zen
Hatfieldova — vyzkum s ,,osobnostnimi dotazniky“ — fyzicka atraktivita = dalsi schiizka
PrileZitostny pohlavni styk — dlileZitost fyzické atraktivity pro obé pohlavi
Dlouhodoby vztah — u Zen pozadavek na fyzickou atraktivitu ustupuj, u muz( z(stava
Stereotyp ,,co je hezké, to je dobré” — atraktivnim lidem jsou pfipisovany lepSi osobnostni
charakteristiky (1Q, sociabilita, dominance aj.) a jsou vice oblibeni
Osobni atraktivita

o Podil na trvani a utvafeni vztah(; shodnost vlastnosti, zajmut a hodnot; prolnuti s fyzickou
Teorie atraktivity

o Pro¢ se vzajemneé pfitahuji lidé podobné osobnii fyzické atraktivity?

o Model emocionalniho posileni (Byrne) — podobni lidé vzajemné vyvolavaji kladné pocity;
teorie kognitivni procesu (Kaplan) — své nazory povaZzujeme za dobré, podle nich
hodnotime i druhé lidi; teorie rovnovahy (Heider) — hodnotime i vztahy druhych k dal§im
objektlim; teorie socialni vymeény (Thibaut & Kelly) — srovhavame vUéi alternativam; teorie
rovnosti (Walster) — navazuje na socialni vymeénu > srovhavame nejen vlastni vysledky, ale i
vysledky, které mohou ziskat jini

o Atraktivita protiklad( - teorie attachementu - atraktivni lidé s podobnou citovou vazbou

O O O O

Specificky druh interpersonalniho vztahu zaloZzeném na silné citové vazbé (nerovna se ,,mit rad“)
Pope (1980) - laska = vyjimecné postaveni svazku, hluboce prozivana touha byt s milovanym, pocit
neuplnosti bez ngj, Casté myslenky vedouci k druhé osobé, odlouceni (konflikt) = pocity zoufalstvi
Fromm - bratrska (mezi rovnymi), matefska (matka-dité), eroticka, sebelaska, laska k Bohu
Sternberg - trojuhelnikova teorie — intimita, vaSen, zavazek > osm typ( lasky napf. romanticka
(intimita + vasen), pratelska (intimita + zavazek), Uplna (vSechny tfi komponenty)
Lomas (2017) — kofeni lasky — (1) neosobni, (2) pedujici, (3) romanticka, (4) transcendentni
Lee - spisy literatury a filozofie — (1) eros, (2) ludus, (3) storage, (4) pragma, (5) mania, (6) agape
Tobore (2020) - ¢tyri zakladni faktory — atraktivita, spojeni, dGvéra, respekt
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131. Problematika partnerskych vztah( (VP23)

e Silné téma, mnoho podob, slovy neuchopitelnd, historickd a kulturni podminénost
o Potieba lasky = zakladni psychicka potfeba; hédonisticka hodnotova orientace

Spolecenské promeény partnerskych vztah

e Uvolnéni 60. a 70. let (nahota, experimenty, nemonogamie) > s feministickym hnutim opétovné
upusténi od rozvolnéné moralky (Zeny maji mit néjakou hodnotu a respekt)

e Proména hodnot, individualismus -~ ¢lovek svobodnéjsi, ale musi volit mezi alternativami

e Tekuta laska (Bauman, 2003) — promeénlivost, nestalost; mensi ochota investovat do delSich vztah

e Sériova monogamie = ,byt neStastny znamena ztracet ¢as“ = delSi doba v trvalém vztahu, pak
rozchod, ziji sami a pak novy vztah (u Gen Z férovéjsi rozvody — z manzelstvi do pratelstvi)

e (0Od 90. let — nové formy partnerského a rodinného souziti + stiraji se role v partnerstvi

Faze partnerského vztahu

e (1) Symbioticka - romanticka laska, novy obzor, nekritické pfijeti, projekce do druhého
e (2)Diferencia¢ni— obdobi napéti, opadavani iluzi, nékdy zklamani - rozchod nebo prace na vztahu
e (3) Komitujici — stabilnéjsi realistické obdobi (zrala laska), uznani rozdilli a zrcadleni vzoru

Intimita a jeji vztah k identité

e Dosazeni intimity = potfeba otevienosti; porozuméni, empatie, opora; vzajemna dlvéra a respekt;
vyluénost vztahu — vztah je né¢im vyjimecny; sdileni budoucnosti, plany

e 8 forem -emocionalni, intelektualni, spiritualni, esteticka, socialni, rekreacni, fyzicka, sexualni

e Gray & Tannen - kde neni zrala identita, vybirame si partnery, ktefi se liSi — potfeba néco nabidnout

e Erikson - predpokladem pro intimitu je zavrSeni rozvoje osobni identity

e Corneau -rodic stejného pohlavi = identifikace, druhého pohlavi = budouci partnerské vztahy

e Gilliganova - ,Jelikoz muzskost je definovdana pomoci odlouéeni a Zenskost pomoci pfipoutani, je
muzska identita ohroZena intimitou, zatimco Zenska identita je ohroZzena odlouéenim.

e Vsoucasné dobe se role vyrovnavaji > soubézné dotvareni osobni identity (musi byt zaklad)

Zamilovanost
e Zamilovanost = vzplanuti, poCatecni faze vztahu, promitani sebe sama do toho druhého
e Laska = urgity proces; pojmy ¢asto zaménované, ne totozné (> obavy pfi vyprchani zamilovanosti)
e Preklenuti do zralé lasky (prijeti, porozuméni, podpora, ocenéni) = odménujici pocit

Udrzovani partnerského vztahu

e Nutnost pecovat o vztah vs. odcizeni — Staffordova & Canary (1994) — ,,udrZovaci strategie” —
pozitivita (vnimat i to pozitivni, nejen to negativni), otevienost (poskytnout davérné informace),
ujisténi (pfimérené), socialni sit, sdileni kol

Vyrovnani se s rozchodem

e |eahy-schémata vyrovnavani - redukce disonance (,,bude mibez ngj lip“); pfipsani negativnich
vlastnosti (,,stejné byl rapl“); nalezeni vyhod pro sebe (,,jako nezadanéa budu zadouci“);
sebeujisténi (,,to nejlepsi mé teprve ¢eka“); pozitivniiluze (,,dalsi vztahy mohou byt uz jen lepsi“)

Modely a teorie lasky

e Ira Reiss — kruhovy model lasky = laska jako proces - Vztah » Sebeodhaleni » Vzajemna dvéra >
Uspokojovani emocionalnich potieb (vztah se stale namotava jako spirala a je tésnéjsi)
e Sternberg + Lomas doplhuje komponenty — zdjem, spojeni a ocenéni; Lee — agape, ludus, mania aj.

Zavazek a dlvéra ve vztahu
e Zavazek = znacny prediktor trvalosti; zajiStuje pocit jednoty; ,stoji za to“; tolerance a budoucnost
e Duvéra = jedna z nejvy$si hodnot; na jejim zakladé - pocit bezpeéi a blizkosti (3 komponenty =
predvidatelnost, spolehlivost, vira v pevnost)
142



132. Manzelstvi (VP24)

e Prezentovany idealni obraz manzelstvi (svatd rodina, reklamy) vs. typicky obraz neurotického
partnerstvi (Zeus a Hera, Sokrates a Xantypa); skeptické definice ¢i aforismy
e Laskaje proces, nikoliv stav > manzelstvi jako individuaéni cesta (test osobnostni zralosti)

Matrimonologie

e =interdisciplinarni studium manzelstvi; Plhak, Plafiava, Kratochvil + Vojtko, Rataj (spiSe praktikové)

e Zakazané typy pro manzelstvi Zena - lin4, hysterickd, chorobné Z4rliva, nezdrzenlivd; Muz -
zarlivec, alkoholik, nezdrzenlivy, nasilnik + Kratochvil — explozivni osobnost, rezonér (bru€oun, vse je
Spatné), pedant, schizoidni osobnost, asocialni aneticka osobnost, hystericka osobnost

e Asociace manzelskych a rodinnych poradct, Institut parové terapie

o Styly manzelského souziti — (1) trvale konfliktovy vztah, (2) citové ochladly vztah; (3) ucelovy vztah;
(4) zivy vztah; (5) vyluény vztah

Vyvoj manzelského vztahu v Case

e Ruzna déleni - sociologické, Kratochvil - manzelstvi mladé, stfedniho véku, zralého véku, ve stari

e Willi — (1) Faze zamilovanosti a vnitfni spole¢ny svét; (2) Vytvareni vnéjSiho dyadického svéta -
budovani prostoru k byti; (3) Zvoleni stupné zavaznosti vztahu; (4) Zalozeni rodiny; (5) Koordinace
spole¢ného Zivota; (6) Zmény vztahu v dlichodu a role prarodi¢d; (7) Manzelstvi ve stafi; (8) Vdovstvi

e Spokojenost v manzelstvi — souvisi s kvalitou komunikace, adaptabilitou, podobnosti hodnot
a postoj, zvladnutim harmonizace Zivotniho stylu, mirou oddanosti roding, Zivotnim cyklem aj. +
dulezité zkusenosti s primarni rodinou a dynamika jako ,,U kfivka“ (vyzkumy nepotvrzuji)

Manzelské krize

e Typy-vyvojové, normativni (oekavané); nenormativni (nepravidelné, necekané); kumulované
(normativni krize + neCekané ztraty); endogenni, vnitini krize rodiny (patologické vzorce)

e Zvladani a pfekonani krize —zmeény v rolich, pravidlech, komunikaci, postojich a uvazovani

e Zarlivost

Jeden z nejc¢astéjsich problémU v poradnéch; situaéni vs. zarlivecka osobnost (patologie)

Jednad se o reakci na vnimané ohrozeni vztahu (skute¢né/predstavované)

Negativni emocni stav (bezmoc, strach) + behavioralni a kognitivni slozka (podezirani a;j.)

Faktory — nedofesené predchozi vztahy, otfes dlivéry, pfedchozi citové zklamani

Rysy zarlivych lidi — pocit ménécennosti, mentalita otrokare, sebeznicujici chovani a;.

Terapie Zarlivosti — kognitivné-behavioralni postupy (uvédoméni, odpovédnost, kroky, cvicit)

O O O O O O

°
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Weiss & Zvéfina — témeér dveé tietiny muzi a 46 % respondentek > mimomanzelsky sex
Vagnerova — nevéra ma kompenzacni funkci (stimulace, sebepotvrzeni, citova jistota)
Obvyklé pojeti = nevéra signalizuje problém, napf. odcizeni, neuspokojené sexualni potfeby
Perel (2017) — redefinice vztahu = traumatizujici zkusenosti, mize paradoxné slouzit jako
spoustécd procesu, na jehoz konci se partnefi ocitaji v kvalitnéjS§im a naplnénéjsim vztahu
Druhy nevéry - jednorazova, jako dobrodruZstvi, jako dlouhodoby vztah, fantazijni, online

o KdyzZ je manzelstvi pFijatelné > v 80 % obé&tovan mimomanzelsky vztah (pfizplsobeni, déti)

O O O O

o

Model rozpadu partnerského vztahu

e (1) Intrapsychicka faze — jeden z partnerl silnd nespokojenost, zvazuje vyhody a nevyhody vztahu
e (2) Dyadicka faze - zapojuje se druhy partner; info o tom, Ze druhy chce ukongit > Sok, nejistota

e (3) Socialni faze — spolecenské dusledky (pfatelé, rodina...); kdo je vinen, co se mélo a ma udélat

e (4) Faze ,,upravy hrobu* — nalezeni pfijatelného dlvodu rozchodu

e (5) Proces ,vzkfiSeni“ — zpracovani rozchodu, pfiprava pro jinou formu vztahu, reflexe (Duck, 2005)

Soucasné alternativni formy souziti

o Nesezdané souziti (kohabitace); registrované partnerstvi; LAT vztahy (Living Apart Together);
polyamorie; oteviené vztahy (Open Monogamy); komunitni souziti; rodiCovské partnerstvi aj.
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133. Rodicovstvi (VP25)

Aspekty rodicovstvi

Biologickeé (poceti, téhotenstvi, porod), psychologické (identita, sebepojeti), interpersonalni
(vztahy), sociokulturni (pozice matek a otcl, socialni a ekonomicky kontext rodi¢ovstvi)

Soucasné demografické a psychologické trendy

Odkladani rodi¢ovstvi > prvorodicky = 29,2 let; velkd mésta = 30+ let > dano sociodemografickymi
zmeénami, kontrolou porodnosti, moznosti individuality

Rodi¢ovska role neni akceptovana jednoznacéné > souc¢asna doba = spéch, seberealizace
profesni a volnoCasové moznosti > nutna zralost a vztahova orientace, rovnopravnost roli

Asi 10 % Zen a 20 % muz{ nechce mit déti (CR) - stabilni &isla

18-20 % part - problémy s nedobrovolnou bezdétnosti, asistovana reprodukce

PocCet déti na rodinu oproti minulosti klesa (2018 - 1,67 ditéte / Zena)

Rozhodovani o rodicovstvi

Rodicovstvi jako hodnota a pfesah - Wordsworth — zajisténi kontinuity rodu - imperativ
pokraCovani rodu = generativita a investice do déti — v tom tkvi hlavni hodnota
Vnéjsi vlivy pfi rozhodovani
o Socialni o¢ekavani-do 35 let a pak pomalu sldbnou, hlavné od starsich rodi¢l (vnoucata)
o Individualismus — sméfovani k vykonu, k individualnéjS$im hodnotam, moznostem
o Vlastni zkuSenost z détstvi — formuji rozhodnuti stat se rodi¢em i naslednou vychovu
o Nové faktory — environmentalni Zal a ekologicka uizkost
Vnitini vlivy pfi rozhodovani
o Potfeba rodic¢ovstvi - riizné silnd, prorodinné nastaveni
o Souvisi se zakladnimi psychickymi potfebami — takova zavaznost vztahu neni pro kazdého
o Finanéni zabezpeceni, jistota prace, bydleni — generace Y a Z = zodpovédngjsi
o Subjektivni pfipravenost na dité — casto po dosazeni ostatnich zivotnich cil(

Rodi¢ovska role

Pfechod do rodi¢ovskeé role = pfedpoklad vlastni zralé identity; je asymetricka a nevratna
Zména zivota — hodnoty, nazory, postoje, uvazovani, emocni prozivani, cely Zivotni styl
Pro zeny - role biologicky instinktivné vice podminéna; muze - kulturné a spole¢ensky podminéna
Materstvi
o Nutnost adaptovat se na novou roli a jeji poZadavky = kolektivni, pohlti nasSi individualitu
o Poporodni blues - splin dany Cisté hormonalneé (vyplavi se oxytocin a prolaktin, zaroven
klesne estrogen = stfidavé nalady); tyka se 80 % vSech matek, hlavné prvorodic¢ek > po
tydnu az dvou pfejde + u citlivéjSich matek na hormonalni zmény - po tfech mésicich
rozvoj klinickych stavli jako je poporodni Uizkocst, deprese, psychdzy (cca 20 %)
o Prekvapujici mnozstvi povinnosti, podpora matky, provéri se partnersky vztah
o Flegmaticky postoj vs. tzkostné ladéni; zanedbavani péce vs. strachy
Otcovstvi
o Obtiznéjsi adaptace — matka Zije s ditétem 9 mésicU, pro otce je to pfili§ ,,nahlé“
o Neékdy nezralost, muz pfichazi o vylu¢nou pozornost své zeny > nespokojenost, rozmrzelost
o Nové pojeti - otec neceka, az dité vyroste, zapojuje se do péce hned; travi s ditétem vice
¢asu; interakce s ditétem je zdrojem radosti; hrdost na své otcovstvi — citi se kompetentni;
prace ma vetsi smysl - déla to pro nékoho; stale se tlac¢i rodoveé stereotypy, ale soucasna
generace se snazi o rovnostarstvi
Sladovani profese a rodiny
o Dvoukariérové rodiny = muz i Zena vysoké a/nebo odpovédné postaveni v narocném
zameéstnani; z vyzkumu: brani se slovu , kariéra“
o Hawkins & Roberts - jde o tfikariérové rodiny — Zena ma roli profesni i tradi¢ni (matka,
manzelka), musi zvladnout obé - v zahraniéi je bézna pomoc, u nas ,vSezvladaijici zena
Zvladani rodicéovskeé role — déti jsou vysoka hodnota; kvalita vztahu, rozdélené kompetence

“«
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XVIIl. Stres a trauma

134. Obranné mechanismy (KP5)
e Reakce nazatéz - vnitini klicovy faktor = osobnost jedince, vnéjsi klicovy faktor = socialni opora;
dulezité také styly a strategie zvladani
e Obranny mechanismus = jakykoliv druh ¢innosti, ktery odvede pozornost od nepfijemného nebo
zahanbujiciho faktu (pocit viny, uzkost, stud); zakladni koncepce Freud, poté rozpracovala Freudova
e Cilem obrannych mechanismU = zachovat celistvost a neporusenost ega, klamny zpUsob feseni
> popiraji ¢i prekrucuji realitu (umozni tak adaptaci)
e Nevédomeé procesy — v kratkém horizontu snizuji izkost > v dlouhodobém by mél nastoupit coping
Zakladni ¢lenéni

Kfivohlavy
o Nepiimérené ¢i prehnané agresivni a hostilni reakce — primitivni forma reakci, klamny

dojem nadvlady, sily a schopnosti fidit déni
Sebeobvinujici reakce — o¢ekavani nejhorsiho, pak vzdy to bude lepsi nez to, co oéekaval
Projekce - pfisuzovani vlastnich snah druhym lidem; pficitani zdroj ohroZeni jinym
Popirani a vytésnovani — snaha odstranit z védomi druhy ohroZeni nebo konflikty
Intelektualizace a racionalizace — pozornost k abstraktnimu idealu; pfijatelna vysvétleni,
ziskani intelektualni kontroly, nadhled, ironie > misto pravého poznani = ,,prazdna pravda“
o Priklady - kompenzace (nahradni cil), utek do nemoci (psychosomatické symptomy), uték
do fantazie, identifikace (napodobovani nékoho vyznamného), regrese (Upadek do méné
zralého chovani), zaminkova reakce (protikladné chovani), agovani, represe (vytésnéni)
Vaillant
o Psychotické obrany (do 5 let) — primitivni patologické obrany, u poruch osobnosti — bludna
projekce (nendvist do objektu), psychotické popfeni (subjektivni zkresleni reality)
o Obrany u poruch osobnosti (3-5 let) — projekce, hypochondrie, pasivné-agresivni chovani
(hloupé, provokativni upoutani pozornosti), agovani (pfimé vyjadfeni nevédomého impulsu)
o Neurotické obrany (3+ let, v akutni zatézi) — represe (zapomenu), pfemisténi (intenzivni city
na jiny subjekt), intelektualizace (az ironické uvazovani o svych pudech)
o Zralé obrany (12+ let) — altruismus, humor, potlaceni (na pozdéji), anticipace, sublimace

O O O O

Strategie zvladani stresu (coping)

Reakce, jimiz se snazime snizit iroven nezadouci zatéze + udrzet po kontrolou vlastni emoce
Lazarus — primarni (co to je, co mi hrozi), sekundarni (jak to zvladnu) a opétovné hodnoceni
Strategie maladaptivni vs. adaptivni - individualni, dle situac¢nich a osobnostnich faktor(

Lazarus & Folkmanova - rozliSeni strategii — (a) zaméreni na problém - prostfedi, (b) zaméreni na
emoce - vlastni reakce, (c) hledani opory - ziskat info, (d) orientace na tnik — snéni, spanek, drogy
Stone & Neale - 8 kategorii — (1) odvraceni pozornosti, (2) redefinice situace, (3) pfima akce, (4)
katarze, (5) pfijeti, (6) socialni podpora, (7) relaxace, (8) nabozenstvi

Kognitivni styly

Kognitivni styl = soudrzny zpUsob, jakym jedinec vnima, mysli, pamatuje si a fesi problémy;
vrozené a nesnadno ovlivnitelné; , kognitivni varianta temperamentu®

Globalni vs. analyticky (Witkin): celek vnimaného pole, vétsi zavislost na lidech a méni postoje vs.
odliSuje prvky od pozadi, odpoutany od vlivu okoli, lépe feSi problémy vyZadujici restrukturovani
Reflexivni vs. impulzivni (Kagan): reaguje opatrné, pozvolna, snaho o nejlepsi orientaci,
anticipace, kontrola vs. reaguje rychle, riskantné, kontrolu rozhodnuti provadi posléze
Zarovnavaci vs. zaostrujici (Wulf): nové situace a podnéty starym, méné a pozdéji rozpoznava
zmeny a rozdily mezi dosavadnim a novym (sklony k podcenovani) vs. pohotovéji uvedomuje zmeény
arozdily, reakce brzy i na malé zmény a zaméfuje pozornost, mySleni a vnimani pouze na danou
situaci a nebere v potaz minulou zkuSenost (sklony k pfecenovani)
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135. Vztah pracovni, (proti)pfenosovy, realny (KP6)

Vztah

Pracovni vztah
o Vytvaiime v prlibéhu setkavani s klientem; PST vycvik rozhoduje, jaky bude
Klient se potfebuje citit pfijimany - vytvofit dojem ,,nic lidského mi neni cizi“
Kdyz nesedne > snazit se s tim pracovat (mozna se mu to stavaiv zivote)
Dynamika vztah = neustale reflektovat, jak se v ném citi klient i terapeut
Ramec - pravidla setkavani
= Vztahové prvky — osa fadu (moci) a lasky (pfijeti); vztah nevyrovnany; nutna
otevfenost
= Technické prvky - prostredi, ¢as, platba, ml¢enlivost, etika, zpisob dosahovani
vysledku » mozno ,sepsat smlouvu®, vétSinou Ustné
o Obsah - vytvorit s klientem zakazku = smysl a cil setkavani
= Zakézku mlze formulovati nékdo jiny (psychiatr, ucitel, soud...)
= Podle zakazky volime zpUisob vedeni terapie - reedukace, rehabilitace aj.
= Soudastije diferencialni diagnostika (pracovni ¢i definitivni diagnéza)
Prenosovy a protipfenosovy vztah
o Prenos =vse, co v analytické situaci neni nové (chovani a prozivani klienta ovlivnéno
minulymi zkuSenostmi a zazitky)
o Protipfenos = pfenaseni vlastni minulosti pracovnika do vztahu, reakce na klientlv pfenos
o Ddlezité s témito fenomény pracovat - mohou nést duleZitou informaci
Realny vztah
o Vyznamnou roli hraje etika > nutné davat pozor, aby nevznikaly dualni vztahy
o Sexualni dualni vztahy - jsou vylouceny (i po skonceni terapie min. 2 roky)
o Nesexualni dualni vztahy — nejsou idealni, nutno vyhodnotit, jak vstupuji do procesu
terapie, zapotiebi zvySend opatrnost (nevyrovnany vztah, vénovani vylué¢né pozornosti aj.) >
supervizni dohled (APA doporuduje opatrnost, EFPA je obecnéjsi)

0O O O O O

Hranice pracovniho vztahu

Psycholog ma nad klientem urcitou moc, s ni se vaze odpovédnost > dana dohodou o hranicich
Dobre definované hranice = pocit ochrana a pocit bezpec¢i

Zahrnuji — pravidla setkavani, asovou dotaci, dostupnost terapeuta

Terapie mUze byt zrcadlem realnych vztah(, modelem pro vytvareni novych vztah(

Na co si dat pozor — neslibovat vic, nez miZzeme splnit; nezneuzivat zavislosti klienta; nepoZadovat
po klientovi nic co nesouvisi se zakazkou; nepfedpokladat klientovu ¢asovou dostupnost

Casovost

Clovék v zivoté prochazi riznymi vyvojovymi etapami a krizemi; nase chovani a prozivani podléha
aktualni situaci, nasSim zkuSenostem, stoji na epigenetickém zakladu (kultura vs. biologie)
Posloupnost vSeho byti a déni, doba a jeji ¢asti vhodné Ci urCené k vykonani né¢eho, minulost,
pfitomnost, budoucnost; v terapii dlileZity princip pfitomnosti = ,,tady a ted“
Casova pfimérenost — nazralost, naéasovani, vyvojové etapy Zivota
Zpracovani udalosti v case

o 1den-umoznuje zacit znovu, bez dluh(
40 dni - zakladni ¢as pro biologickou pfestavbu organismu
3 mésice — proména v zacinajicim vztahu, konec truchleni, 1. rovhovaha po ztraté blizkého
6 mésict - rozdil mezi akutnim a chronickym, konec pfirozeného smutku po ztraté blizkého
1 rok — prvni vyroci

o 2roky - udalosti se uzaviraji, zaCistuji
Prechod - pfemosténi mezi dvéma udalostmi se zménou a pohybem, pfechodové ritualy

o Tranzitorni krize — krize z o€ekavanych zivotnich zmén

o Tranzitorni objekty — zpfitomnéni udalosti v ramci pfechodu néjakym pfedmétem

o
O
o
o
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136. Teorie stresu a vtah téchto teorii k nemoci (KP7)

e Stres = reakce organismu na podnét zatéze, ktery pfichazi z okolniho prostfedi; nerovnovdha
mezi vnimanym pozadavkem a schopnosti poZadavek vykonat; projevi se selhanim ve vykonu,
nepfijemnym subjektivnim prozivanim az ohrozenim zdravi

e Veéda se vénuje stresu z pohledu biologického, endokrinologického, epidemiologického a
psychologického »> jednota definice vSak stale neexistuje

Historie

e (1) Walter Bradford Cannon
o Poplachovareakce (1914) = Uték a utok (ustrnuti) — ,fight or flight“ > tachykardie,
hyperglykemie, rozSifeni zornic; nespecificka reakce; princip homeostazy
o Sledoval fyziologické zmény pfi plisobeni hladu, strachu, bolesti, zkoumal sympatikus,
dfen nadledvinek + znam pro svou Canon-Bardovu teorii emoci (talamus vysila signal
paralelné do neokortexu a hypotalamu)
e (2)Hans Selye
o Stres = reakce organismu na ohrozeni homeostazy
o Obecny adaptacni syndrom (1949) - reakce organismu na ohrozujici tlak
= Poplachova reakce — sympatoadrenalni systém - katecholaminy, ACTH, kortizol
= Rezistence - nejvétsi adaptace organismu na stres; pfi opakované zatézi »
hyperaktivita ACTH = vznik vied(, hypertenze, kardiovaskularni imunita
= Vycerpani-rezistence se vytraci nebo je nedostatecna (nadmeérna intenzita
¢i porucha adaptacnich reakci) > organismus podléha a kolabuje
e (3)Richard Lazarus
o Zastance KBT; zavedl pojem psychosocialni stres = vztah mezi ¢lovékem a prostfedim,
stresova odezva ztraci charakter stereotypie a automati¢nosti
o Model dvojiho zhodnoceni - (1) poznat smysl toho, co se déje; (2) poznat, odkud
(nebezpecny) podnét pfichazi a co s nim pfipadné délat » Kognitivni ohodnoceni situace
= (1) Primarni - Cloveék je v neustalé transakci s okolim, sleduje své blaho, transakce:
irelevantni, pozitivni a stresové - stresova — hrozba (anticipace ztraty), ztrata
(stresova udalost nastane pouze v pfipadé emocionalni vazby na objekt ztraty),
vyzva (moznost zvladnuti = obtizna ale mozna)
= (2) Sekundarni - zjisténi postupl pro zvladnuti stresové situace a predvidani
mozného vyvoje situace pfi postupu fesSeni
o Vysledek = jedinci, jeZz vnimaji situaci pod kontrolou, nereaguji typickou stresovou
odpoveédi, kognitivni zvladnuti situace brani plnému rozvinuti emocni stresové odezvy
e (4) Teorie alostazy
o Rosch-uprava Selyeho teorie > Teorie alostazy — (1) homeostaza = reaguje zpétnovazebné
v ramci jednotlivych organ(, tedy mistné; (2) alostaza = reguluje déni komplexné, zahrnuje
télo a mozek — ,elasticky limit“ schopnosti reagovat (jiné u zdravého a nemocného)
o McEwen & Stellar —chronicky stres > alostaticka zatéz > negativni vliv na chovani i biologii
o Individualni rozdily v reaktivité — vliv ma kontext, osobnostni nastaveni, minulé zkuSenosti

Plsobeni stresové reakce

e Stresovareakce v ¢ase — (1) akutni stres — charakter vyzvy, aktivni feSeni, moznost kontroly,
pfevaZuje sekrece katecholamint (napf. statnice); (2) chronicky stres — situaci nelze fesit ani
zvladnout hned (napf. pfiprava na statnice); (3) intermitentni — pferuSovany, denni starosti a
tézkosti, propojeni akutniho a chronického (rozhoduje, zda mame nad situacemi kontrolu ¢&i nikoliv)

e Weis (1971) - eustres - pozitivhi emocionalni doprovod, podporuje rast, pfinasi radost; distres —
negativni emocionalni doprovod, subjektivné prozivané ohrozeni

e Uginky na zdravi élovéka - pfimé — imunitni, endokrinni a nervovy systém, hypertenze aj; nepfimé
—chovani a prozivani sebeposkozujiciho charakteru; negativni emocionalni stavy — Uzkosti,
deprese, PTSD, somatoformni poruchy, disociativni (konverzni) poruchy

¢ Vulnerabilita — objektivné stejné riziko - r(izni lidé jinak zranitelni — vice ohroZeni jsou stafi lidé,
déti, lidé bez predchozi obdobné zkuSenosti
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137.

Krize

Zivotni udalosti kazdodenni starosti (KP8)

U posuzovani zivotni udalosti hraji klicovou roli situacni proménné
Zivotni udalost = naruseni obvyklého zplisobu Zivota, vyZaduje pfizplisobeni se, vyvinuti neobvyklé
aktivity (rodina, okoli, vzdélani)
Skala Holmese & Raheho
o 43 obodovanych situaci podle obtiznosti — smrt partnera = 100, rozvod = 73, dovolena = 13
o Pravdépodobnost onemocnéni —150 bodt = 37 %, 300 bod(i = 80 %
o Vychazi ze Selyeho - Zivotni udalosti = zdroje stresu (i pozitivni udalosti pfedstavuji zatéz)
o Kritika za pfiliSnou obecnost » dnes se zd(raznuji vice moznosti jedince

Klasifikace stresogennich situaci
o Podnéty, jez na ¢lovéka plsobi se zkoumaji z hlediska sily, vyznamu, jeZ pro jedince maji
a ¢casového priibéhu
o Vlivny smér vyzkumu = ztrata (Paykel) — hrozici ¢i akutni, skute¢na Ci pfedstavovana
o Zkoumaji se i kazdodenni starosti ¢i mikrostresory > plsobeni stresor( je akutni,
chronické, intermitentni (= pferusované > nejhorsi, nelze se adaptovat)
Pfiznaky stresu
o Fyziologické — palpitace, bolest na hrudi, nechutenstvi, plynatost, prijem, poruchy
sexualniho reakcniho cyklu, migrény, Unava, kozni problémy, nepravidelny menzes
o Emocionalni - prudké zmény néalad, deprese, Uzkost, snizena empatie, denni snéni, snizeni
kognitivnich funkci, pocity bezesmyslnosti a psychického vycerpani
o Behavioralni a socialni - nerozhodnost, absence, nemocnost, pomalé uzdravovani,
nevykonnost, navykoveé latky, izolace

Krize = reakce na situaci, ktera pfesahuje bézny repertoar vyrovnavacich strategii daného jedince
Latina = rozdé&leni, svar, rozhodovani vs. éinstina = nebezpeci nebo Sance

Krize akutni (situacni charakter) vs. chronicka (intrapsychické konflikty)

Zvysuje riziko sebeposkozujiciho jednani, suicidalniho pokusu »> schopnost zvladat krize je soucasti
osobnostni vybavy

Krizova intervence = odbornd metoda prace s klientem v situaci, kterou osobné proziva jako
zatézovou, nepfiznivou Ci ohrozujici » vychozi body - krize je individualni, krizovy stav je Casovée
omezeny, hlavni té8zisté prace je v feSeni problému, je to pomoc eklektického charakteru, zaméfuje
se na blizkou minulost, pfitomnost a blizkou budoucnost

Baldwin — déleni krizi — (1) situaéni, (2) tranzitorni, (3) z ndhlého traumatizujiciho stresoru,

(4) vyvojové a krize zrani, (5) vyplyvajici z patologie, (6) neodkladné krizové stavy

Trauma

Trauma = zatéZova situace, ktera neni definovana jedincem, ale podnétem

Dochazi k ohrozeni Zivota, hromadna nestésti, valka, znasilnéni, muceni,> zdroj PTSD

Casovy priibéh reakce na traumatickou udalost - (1) faze omameni a $oku (do 24 h) —zachrana
Zivota, protiSokova opatieni, zakladni potfeby, jistota a bezpedi; (2) faze vyk¥iku (do 3 dn() -
odcizeni a derealizace, nadmérna Cinnost nebo stazeni se, nutna konkrétni pomoc, organizace
¢asu a prvni rozhovory; (3) faze hledani smyslu (3 az 14 dni) — poslouchani pfibéhu, vraci se
nutnost pfibéh opakovat, prevypravet; (4) faze popfreni a znovuprozivani (2 az 4 tydny) —
posttraumatickeé jevy, okolni zivot se vraci do normalu, ale zivot obéti nikoli; (5) posttraumaticka
faze (1 az 3 mésice) —rozhoduje, zda ¢lovék najde cestu pro dalsi zZivot nebo se rozvine PTSD
Reakce na stres a poruchy pfizptisobeni — akutni reakce na stres, porucha pfizplisobeni, PTSD

Hromadna nestésti a katastrofy

Prirodni klimatické katastrofy — zemétfeseni a jeho nésledky (pozary, hladomor, sesuvy), sopecna
¢innost (sopecné povodné), pohyb vodstva ¢i zeminy (povodné, sesuvy, laviny), povétrnostni vlivy
Katastrofy zplisobené éinnosti ¢lovéka — valecny konflikt a terorismus (jaderny Gder), civiliza¢ni
katastrofy (dopravni a primyslové havarie)
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138. Zatézoveé situace a zZivotni udalosti (SP10)

Zatézové situace

Posuzovani zatézovych situaci
o Subjektivni charakter prozivani zatézovych situaci
o Typ a mira zatéZe je posuzovana z pohledu zvladacich pfedpokladl priméru populace
Adaptivni zplGsoby zvladani zatézovych situaci
o Psychologické ,,ockovani“, ma Ctyfi faze
o (1) Uvédomeéni - stres ma i svlij psychicky zaklad »> ovlivnitelny i psychologickymi cestami
o (2) Osvojovani si novych zplisobu zvladani - napf. relaxace, imaginace, hluboké dychani...
o (3) Generalni zkouska — mirna forma stresu s nacvi¢enou zménou postoje a relaxaci
o (4) Ziva situace - realné plsobeni stresu

Naroc¢né Zivotni situace

Takova situace, pfi niz Clovek nevystaci s navyklym vzorcem chovani a musi vynalozit zvySené
usili, popf. pfekonat urcité prekazky na cesté k uskuteénéni cile » nejsou pouze negativnim
faktorem, poskytuji prostor pro rozvoj osobnosti a nauc¢eni novym formam chovani
Mensi odolnost = vnimani situace citlivéji > maze dojit k nervovému ¢i psychickému selhani
Inventar zivotnich udalosti Holmese & Raheho
o 43 obodovanych situaci podle obtiZnosti — smrt partnera = 100, rozvod = 73, dovolend = 13
o Pravdépodobnost onemocnéni —150 bodd = 37 %, 300 bodli = 80 %
Rozdélujeme dle intenzity
o Prosté naro¢né situace - ¢loveék se s nimi vyrovna sam bez psychického naruseni
(prekazky, bézné denni zatéze)
o Konfliktogenni (frustrujici) Zivotni situace - vedou k nezadoucim psychickym staviim,
nakonec se ale daji zvladnout
o Patogenni zivotni situace — extrémni situace, které bezprostfedné ohroZzuji fyzické i duSevni
zdravi ¢lovéka
Jako naro€na zivotni situace se pro jedince jevi
Necitelna (neprfehlednd) — jedinec se v situaci nemuze vyznat, chybi mu nahled situace
Nefesitelna - jedinec nenachdazi postup feSeni
Nezvladnutelna — ma pocit nebo je pfesvédcen, Zze mu chybi prostfedky potfebné k feSeni
Ohrozujici — feSeni nebo zména situace »> aktualni nebo nasledné ohrozeni jedince

o O O O

Frustrace

Frustrace = stav jedince, kterému piekazka zabranila cilové odpovédi, tzn. pfekazka zablokovala
uspokojeni néjaké potreby
Prekazky rozliSujeme:
o Vnitini - nedostatek znalosti, vile, dovednosti, motivace atd.
o Vnéjsi- (1) ukolové —tj. Ukol je nezvladnutelny) — nemame ambici se o zvladnuti pokusit na
rozdil od vniténi pFekazky a (2) personalni —tj. pfekazka je v jiném ¢lovéku, napt. nemUzu
odejit z prace, protoze ¢ekdm na to, aZ kolega doda svij dil prace, ktery potfebuiji k
dokonceni svého ukolu
Frustrace nastava jen tam, kde mame skute€énou potirebu a jeji uspokojeni zavisi na souhre
okolnosti i zainteresovanych osob
Rosenzweing (1944) délil frustraci na:
o Primarni-je totozna s deprivaci, jedna se o dlouhodobé a vyrazné neuspokojeni nékterych
potfeb (citovych, financnich, ale i zakladnich-potrava apod.)
o Sekundarni-bézné zivotni situace Ustici do aktualniho neuspokojeni néjaké potreby, napft.
se mi v disledku shody nestastnych okolnosti pfestane dafit v praci, jsem nemocny apod.
Frustracni tolerance = mira odolnosti vici frustraci > je dlleZité umisténi dané potieby v{ci

Stres a Coping viz pfedchozi otazky.
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139. Intrapsychicky konflikt (KP11)

Intrapsychicky konflikt

Konflikt mezi dvéma popudy nebo motivy v ramci téze osoby > spojovano s tématem
psychosomatiky

Chicagska sSkola - typicky intrapsychicky konflikt vede k typické organové odpovédi
Alexander — Velka sedma = priduskové astma, revmaticka artritida, zanét tlustého stieva,
hypertenze, hypertyredza, zaludecni viedy a kozni nemoci > dnes pfekondno

Onemocnéni ur¢ovana tfemi skupinami proménnych - (1) psychodynamicka konfigurace,
(2) vyvolavaijici zivotni situace, (3) specificka zranitelnost organismu

Presvédceni, ze jsou psychosomatické poruchy rutinné definovany jako onemocneéni, kdy télesné
poskozeni propuklo na zakladé psychického konfliktu jedincem nerozpoznaného
Dunbarova — matka holistické mediciny, zavedla pojem ,,osobnostni profil“ — zkoumala ¢tyfi
skupiny nemocnych — (1) ¢asté zlomeniny, (2) kardiovaskularni onemocnéni, (3) revmatoidni
onemocnéni, (4) diabetes - jeji pfistup dnes také prfekonan

Chovani typu A

Friedman & Kasanin (50. léta) — spojili riziko srdecnich infarkt( s ,,netrpélivym a zlostnym chovanim
typu A“ —jedinci s nadmérnou snahou po vykonu s Usilim splnit terminované tkoly za kazdou cenu
Znaky chovani typu A - vysoka ctizadostivost; aktivnost az agresivnost; snaha splnit co nejvice
Ukoll v co nejkratsim ¢asovém obdobi, bez ohledu na prekazky; netrpélivost a spéch; pohrouzeni
se do pracovnich povinnosti; vyrazna rivalita az vyslovené nepratelské postoje; vyrazna
gestikulace a rychla mluva; vys$si koncentrace cholesterolu, triglyceridd, lipidti i lipoproteini
Diagnostika — (1) strukturovany rozhovor (22 polozek) - Friedman & Rosenman; (2) Jenkinstiv
dotaznik (21 polozek) — nejpouzivanégjsi, ale nedostate¢né méfi nepratelskost

Byla prokazana vazba k onemocnéni dvanactnikovym viedem, §titnou Zlazou, astmatickymi
problémy, revmatoidni artritidou a diabetem

Vysvétlujici hypotézy — (1) jsou Castéji vystaveni stresovym udalostem, (2) prehfivajici se
osobnosti, (3) AHA syndrom (anger, hostility, aggression)

Chovani typu B

Jedinci, u nichz nelze zjistit rysy chovani typu A, se oznacuiji jako typ B CHTB - je relaxované,
klidné, neuspéchané > dokazi odpocivat, uvolnit se bez pocitu viny, usiluji o bezpeci a pohodu
Nesnadno se rozhnévaiji a jsou zfidka kdy puzeni k pfekondvani pracovnich pfekazek za kazdou cenu
av co nejkrat§im Case; inteligenci se zasadné neodliSuji od osob CHTA; inklinuji k afektivnim
porucham; depresivni a neurotické rysy

ChovanitypuCabD

Osobnost typu C (,cancer*) — nedostatek osobni autonomie, zavislost na blizkych (vSechna
energie do vztahu a opomijeni sebe, zanik vztahu - ticha rezignace); neschopnost projevit
adekvatni emocni reakce na urcité stresové udalosti, sebepopirani vlastnich potreb, tendence
vyhybat se konfliktlim a byt stale v harmonii s ostatnimi, spojitost s rakovinou

Osobnost typu D (,,depresivni“) —tendence k prozivani vice ztrat nez druzi, porucha
sebehodnoceni, nedostatek flexibility, nezvladani zatéze, vyrlistani v izolované rodiné bez
pozornosti k potfebam, také sklon k rakoviné

Alexithymie

Sifneos (70. léta) — ,,nedostatek slov pro emoce*“ = obtiz pfi prozivani, uréovani, rozliSovani

a vyjadfovani pocitll, doprovazenych nedostatkem fantazii a utilitaristickym zplsobem mysleni
Pfriznaky - redukovana introspektivni kapacita; neschopnost uc¢it se novému emocénimu chovani;
ochuzena fantazie; omezena afektivni zkusenost; schizoidni interpersonalni vztahy

Vyklady — (1) psychoanalyticky — nejista matka a zavislost na ni, pseudosilny otec, pacientovo
slabé self; (2) sociologicky — pfizplisobeni se spole¢enskym normam a konvencim ve svété
orientovaném na vykon; (3) neurofyziologicky — porucha spojeni limbicky systém > neokortex
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140. Imunita a interpretacni procesy (KP12)

Diateze

e Diateze = jedna se o konstituéni predpoklad ke vzniku choroby - vSe na strané individua co
zvySuje pravdépodobnost onemocnéni

e Specificka zranitelnost organismu = nachylnost ke vzniku ochofeni (volba nejslabSiho organu)

e Diateze - stres = dlouhodoby pocit bezmoci mlZe vést ke vzniku deprese, dlouhodobé zazivani
Uzkosti mUzZe vést ke vzniku tzkostné poruchy

e Vztah mezi stresovou reakci a imunitnimi proces - soucasti homeostatického systému,
nezastupitelné pro preziti, imunitni reakce je vyvojové starsi, stresova reakce vyvinuta z imunitni
zanétlivé reakce, pfi fizeni imunitni a stresoveé reakce participuji katecholaminy a kortikoidy

Bezmocnost a beznadégj

e Reakce ,utok nebo uték“~> posledni moznosti je vzdat se = bezmocnost

e Beznadéj = o¢ekavani, Ze zadouci vysledky se nedostavi nebo Ze se dostavi vysledky nezadouci,
které ¢lovék nebude schopen zmeénit (Abramsonova)

e Koncept bezmocnosti a beznadéje jako cesty od ztraty k nemoci

o Bezmoc = pfesvedceni, ze pomoc nepfijde (zodpovida za to okoli); beznadé&j = presvédceni,
Ze nema smysl se snazit (zodpoveédny za ztrdtu on sam)

e 6 charakteristik syndromu bezmoci a beznadéje — (1) prozitky selhani, neschopnosti; (2) vniman
sebe sama jako méné zvladajiciho; (3) pocit ohrozeni a mensiho uspokojeni vztah(; (4) vlastni
vykon v rozporu viiéi oéekavanim okoli; (5) ztrata souvislosti minulosti a budoucnosti; (6)
tendence oZivovat prozitky, vzpominky a chovani, které se vazou k minulym selhanim a ztratam

e Rlizna pojeti konceptu bezmoci a beznadéje

o Vymeétal (1997) — u pocitli bezmoci a beznadéje byva zjiStovana snizena funkénost
imunitniho systému; souvisi s vySSi koncentraci kortizolu - vztah mezi poklesem ¢innosti
imunitniho systému a hloubkou deprese se ukazuje jako linearni

o Mill& Davies (2002) — negativni korelace poc¢tu NK bb (Natural Killers — bunky imunitniho
systému) s Zivotnim stresem; pocet mikrostresor(i za posledni 2 mésice; mikrostresory
lepSim prediktorem psychologickych a somatickych symptom( nez velké Zivotni udalosti

o Kebza (2005) - vliv tiZivé prosocialni aktivity; fada vyzkuma sledovala imunitni aktivitu
pecujicich osob; pecovatelky o osoby s Alzheimerovou nemoci » vyznamné snizeny IS

o King aHusband (2006) — experimentalni skupiné zvifat se injekéné aplikovala latka, ktera
plsobila na imunitni systém supresivné + pili cukerny roztok - v budoucnosti pfi piti
cukerného roztoku se vyskytovaly zmény v IS i bez injekce > zasadni vliv uéeni; je znamiu
lidi = alergickou reakci lze vyvolat slovni prezentaci ¢i vizualni pfedstavou uréitych podnétd

e Koncept naucené bezpomocnosti (depresivni atribucni styl)

o Vychazi z kognitivniho pojeti; v hrubych obrysech formulovali a dale rozvijeli Seligman,
Teasdale, Abramsonova + atribuéni teorie (Heider, Kelly, Werner)

o Situace, kdy zadny zpUsob chovani nevede k ovlivnéni objektivniho chodu udalosti > jedinec
pfejima depresivni atribucni styl (nepfiznivé udalosti maji stalé a celkové pfiCiny a budou
mit nepfiznivé nasledky véetné& dopadt na sebepojeti = o¢ekavani bezmoci)

e Atribucniteorie — 4 dimenze - (1) vnitfni-vnéjsi; (2) staly—-nestaly; (3) globalni-specificky; (4)
univerzalni-personalni > z toho vychézeji atribuéni styly

o (a) pesimisticky (depresivni) = pfipsani nedspéchu inkompetenci (vnitini, globalni, stalé,
personalni); (b) optimisticky = pfisani nedspéchu obtiznosti ukolu ¢i vnéjsim okolnostem

Podminovani ve vztahu k nemoci

e Bykov & Kurcin — navazuji na Pavlova — kortikovisceralni koncepce = pretrvavani negativnich emoci
(Uzkost, deprese) » ohnisko patologického plisobeni v mozkové kiife > ¢asem prepéti korovych
bunék a jejich vyCerpani » porucha komunikace korovych a podkorovych center (hypotalamus) >
zmeéna vegetativni regulace > chaoticka ¢innost vegetativnich funkci - vznikaji slozitd onemocnéni

e Vyroc¢nireakce —vazana na urcité vyroc€i = €as, vek, datum - spojitost s traumatickymi zazitky -
Nemesidin komplex = v uréitém véku mi umfel blizky > pfesvédceni o totozném zivotnim vzorci
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141. Salutoprotektivni Cinitelé na strané osobnosti (KP13)

e Salutogeneze = procesy vedouci k podpofre a rozvijeni zdravi, jeho obnové, prevenci a upevnéeni
e Zvladani stresu a zivotnich tézkosti = dynamicky proces - vzajemné interakce ¢lovéka a situace
e Locus of Control (Rotter)

o Zakladni charakteristika odolnosti; v ¢ase stabilni; obé extrémni pozice neZzadouci

o Vnéjsi = Zivot ur€ovan vnéjsSimi okolnostmi a jedinec nema na jeho vyvoj vyznamné;jsi vliv

o Vnitini = Zivot pevné v rukou, v8e zavisi na schopnostech a aktivité, ucelny styl zvladani

o Self Efficacy (Bandura)

o Duavéra ve vlastni schopnosti — vnimana osobni zdatnost, sebeuplatnéni » plsobi 3 faktory
= chovani, osobnostni dispozice, vnéjsi prostfedi > zdroje = zazitek Uspéchu pfi pfekonani
tézkosti, socialni modelovani (vidét ostatnich Uspéch), soc. pfesvédceni o Gc¢innosti
(sugesce, povzbuzeni), redukce stresu, uzkosti, deprese (kondice, relaxace, meditace)

e Sense of Coherence (Antonovsky)

o Zkoumano mezi zidy, ktefi prezili holokaust; SOC jako dlouhodoba Zivotni orientace

o Smysl pro integritu (spojitost) v chaosu Zivota, rys soudrznosti osobnosti cca do 30 let

o PFistup = zatéz je vyzva, svet se fidi zakonitostmi, castecné se da predvidat, ,,cesta je cil“

o 3dimenze - smysluplnost (motivacni), srozumitelnost (kognitivni), zvladnutelnost (chovani)

=  Smysluplnost - vnitfni motivace k cesté zivotem vs. odcizeni a neangazovanost
=  Srozumitelnost - vnimani celkového obrazu vs. vSe je chaotické a nespolehlivé
= Zvladnutelnost - pfiméfenost sil a mozZnosti vs. nedostatek zdrojd a tkol(
e Hardiness (Kobasova)
o Dispozic¢ni slozka resilience; natrénovatelna osobnostni dimenze; dotaznik PVS 50
o 3dimenze nezdolnosti; nazyvané jako tfi ,,c“
=  Control (ovladani déni) — mUzu mit vliv na déni vs. plsobeni cizich sil (napt. osudu)
=  Commitment (oddanost sobé a svym zasadam) — plné se oddat tomu co povaZzuiji
za spravné vs. odcizeni, odklon do Zivota a v§eho déni
= Challenge (vyzva) - Zivot neni stav, zména je dobrd vs. obava ze vS§eho nového
o Optimalni= aktivita, smysluplnost, vztahy; nizké = bezmoc, pesimismus, deprese
e Resilience (Wernerova)

o Pruznost, houzevnatost, mrstnost; formuje se v détstvi (vyzkum s détmi z ostrova Kauai)

o =proces, schopnostivysledek uspésné adaptace ¢lovéka navzdory nepfiznivym
¢i ohrozujicim podminkam

o Protektivni ¢initelé — osobnost (temperament, vnitini misto kontroly, hezké, aktivni,
samostatné), viely vztah v rodiné (nalezeni citové stalé osoby), v SirSim spolecenstvi
(najdou si vrstevniky, autority, kam se obraci pro radu zapojeni do sluzeb, vzdélani aj.)

e Optimismus

o Seligman - atribuce pesimisty = globalni, stabilni, interni; atribuce optimisty = specifické,
proménlivé a externi

o Scheier & Carver — optimisté véfi, ze se jim prihodi to dobré (vychazi z lidové moudrosti)

o Smysl pro humor - zraly obranny mechanismus; paradoxni intence a dereflexe

e Zivotni styl

o Framinghamska studie — Co ovliviiuje zdravi? = zZivotni styl (60 %); vnéjsi vlivy — Zivotni a
socialni prostfedi (20 %), dostupnost zdravotni péce (10 %), genetické predispozice (10 %)

o Zivotni styl = soubor nazord, postojll, temperamentovych vlastnosti a navykd > ma trvaly
réz, individualné specificky — vystihuje osobitost jednani (vyziva, fyzicka aktivita, prace,
sexudlni aktivita, wellbeing, vztah k okoli, zplisob a kvalita zvladani stresu, zavislosti)

e Socialni opora

o Vlivsocialni podpory na zdravi - zZiji déle, lepSi fyzické i duSevni zdravi, lépe zvladaji nemoci
Urovné sociélni podpory — makro (celospole¢enskd), mezo (komunita), mikro (nejblizsi)
Dva uhly pohledu - odpoveéd lidi na potfebu pomoci vs. €élenstvi v socialnich skupinach
Druhy socialni podpory —instrumentalni, infomaéni, emocionalni, hodnotici
Philippstiv efekt — Umrti spiSe aZ po datu narozenin, interpretovano jako disledek
pfiznivého vlivu socialni opory (zintenzivnéni kolem narozenin, nasledné oslabeni)
o Konkrétni vyzkumy - vliv na €éinnost IS, ucastnice PST karcinomu prsu Zily dvakrat déle

O O O O
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142. Unava (KP22)

Syndrom vyhofeni (Burnout)

Reakce na mimoradné zatézujici praci > aplné vyéerpani fyzickych, emocnich a dusevnich sil »
Glovék je pFesvédcen, Ze jiz nemUze dal
Vznika nejcastéji plsobenim chronické dlouhodobé zatéze = jedna se o proces
Nejvétsi ohrozeni -lidé z pomahajicich profesich nebo v zaméstnani jsou ¢asto v kontaktu s lidmi,
popfipadé vysledek jejich prace je zavisly na hodnoceni ostatnimi
Projevuje se specifickou emoé€ni inavou, dlouhodobym subdepresivnim ladénim a podrazdénosti
Dif. dg. — deprese — Casto se da rozliSit tak, Ze ¢lovék je bézné velmi vyhasly a emocné oplostély,
nicméné kdyz mluvi o praci, jsou najednou emoé€né nabiti, vulgarni, nastvani
4 body proti syndromu vyhoteni = déla to ze svéta lepsi misto + uzivi mé to + umim to + bavi mé to
Historie — pojem ,,burnout” poprvé pouzilvr. 1974 Herbert Freudenberger > nejdfive popsany
u zameéstnani typickych intenzivnim kontaktem s lidmi (lékafi, zdravotni sestry, ucitelé, socialni
pracovnici) > pozd8ji rozSifeno i na advokaty, ufednici na posté, sportovci, umélci aj.
Postihuje psychickou (dusevni vyéerpani, emocéni oplostélost, redukce kreativity, spontaneity,
iniciativy, sebelitost), fyzickou (apatie, ochablost, Unava organismu, vegetativni potize, poruchy
krevniho tlaku a spanku) i socialni rovinu (Utlum sociability, nechut k profesy a koleglim, nizka
empatie, narGstani konflikt()
Stadia vyhaslosti
o Faze nadseni - rozmanité zplsoby pfemysleni, prescasy, hlidani trend(l > problémem je
nekritické nadSeni — v pomahajicich profesich je to ve chvili, kdy ji déldame na vykon (to nema
dobrou prognézu), zalezi na tom, jak si zadefinujeme Uspéch
o Faze stagnace - idedly se nedafi plné realizovat, vzrlista pocit neuspokojeni, marnosti
a zklamani povolanim; procitnuti z nadSeni » muize mit rlstovy potencial
o Faze frustrace - pocity neuspokojenosti vzristaji, clovék je pfesvédcen, Ze investice
smérem ke klientdim jsou nevratné, nechut udit se cokoliv nového (mozné intervence)
o Faze apatie - kolik hodin zbyva do konce pracovni doby a kolik let do dichodu, pfevazna
starost o penize a odmény, dehumanizovana percepce kolegl a klientd
o Faze vyhoreni- uplné vyCerpani, vyrazné télesné obtize, problémy doma i vzameéstnani,
sebevrazedny pokus, mozny rozvoj zavislosti
Rizikoveé faktory — osamoceny zivot, nadmeérné pozadavky na vykon, nekritické pracovni nadSeni,
nizka asertivita, vysoka empatie a obétavost, lzkostné a obsedantni rysy, vnéjsi misto kontroly aj.
Protektivni faktory — chovani typu B, asertivita, uméni relaxovat, pracovni autonomie, socialni
opora, odolnost jako osobni nastaveni, vnitfni misto kontroly aj.
Lécéba - existencialné orientované smeéry v psychoterapii
Prevence - individualni (smysluplna préace, prevzeti autonomie, vytvoreni pfirozeného vztahu
k praci, zasady zdravého Zivotniho stylu); na strané zameéstnavatele (seminare o vyhoreni, vycviky
v profesnich dovednostech, tymova spoluprace, kondiéni programy)

Chronicky unavovy syndrom (Chronic Fatigue Syndrome = CFS)

Soubor pfiznakl, mezi nimiz pfevliada hluboké vyéerpani, inava, ztrata vykonnosti a vydrze
Nejméné 6 mésicli > nemizi po uloZeni na llzko a omezuje denni ¢innosti pod 50 % bézného stavu
Vylouc&eni ostatnich pfi¢in — onkologickych, autoimunitnich, infekénich, psychiatrickych aj.
VétSinou spoustéci faktor > ¢asto jsou to velmi vykonové zaméreni lidi, perfekcionisté
Doprovodné pfiznaky - zvySena teplota po zatézi, bolest v krku, bolest kloub(, poruchy spanku aj.
Etiopatogeneze CFS je nejasna a chybi i jednoznacné ucinna lé€ba (nejvice se podoba neurastenii)
VétSinou zeny ve veku 25-45 let > uzdravi se pfiblizné 45 % nemocnych

Nadéje na Uzdravu se vyrazné snizuje po péti letech trvani nemoci

Lécba - nelze l&Cit pficinné > celostné vznika = celostné pfistupovat k léEbé » autogenni trénink,
relaxace, aktivizace a obnova zZivotniho stylu

Prevence - zdravy a aktivni zivotni styl (otevienost, nebat se zmén, nebyt pasivni, dobré vztahy aj.)
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143. Agrese, agresivita, priciny a faktory agresivniho chovani (SP11)

Agrese a agresivita

e Agresivita = pfirozena soucdast socialniho chovani a je zamérena na uspokojeni potieb
a dosahovani cild. Jde o chovani, které ma za nasledek ubliZeni, po§kozeni, nebo k nému vede &i
smérfuje. Jde o osobnostni rys, ktery mlzZe nabyvat rliznych hodnot. DilleZitym znakem je
cilevédomy charakter.
e Pojmy
o Agresivita —vyjadfovani, projevovani, tendence chovat se agresivne)
o Agrese - konkrétni akt agresivniho chovani)
o Hostilita - agrese i agresivita se vazi na konkrétni ublizovani, zatimco hostilita je obecné
nepratelsky postoj viéi lidem
o Nasili - definovano jako fyzicka agrese s tézkymi dUisledky, ale obecné tézko odlisitelné
e Typy agrese — (1) fyzicka vs. verbalni; (2) fyzicka vs. verbalni; (2) pfima vs. nepfima (zastupnad);
(3) reaktivni vs. proaktivni; (4) autoagrese (vic¢i sobé&) vs. heteroagrese (v¢&i jinym);
(5) instrumentalni (smérfuje k ziskani napt. jidla) vs. hostilni (vyvolana hnévem); (6) benignivs.
maligni (tj. zhoubna agrese ¢i destruktivita — Fromm); (7) individualni vs. meziskupinova;
(8) tyranizovani, obtézovani, Sikanovani

Teorie agrese

e K. lLorenz- Agrese jako instinkt
o Agrese se odvozuje od instinktu, ne od reakce na vné;jsi okolnosti
o Energie vznika zevnitf instinktu a uvolni se, pokud podnét zvenéi umozni jeji uvolnéni
o Teorie vyuZiva tzv. hydraulicky model plvodné od Feuda, teorie fika, Ze energie Zenouci
lidské chovani se hromadi, dokud nedojde k uvolnéni > dnes pfekonana
e Dollard, Doob, Miller, Mowrer, Sears - Frustrace a agrese
o Agrese je dlsledkem frustrace a frustrace vzdy vede k néjaké formé agrese (postupné
zmirnéno na agrese je jedna z forem reakce na frustraci, ale agresi vzdy predchazi frustrace)
o Frustrace vznika, kdyz okolnosti neumoznuji dosazeni cile
o Frustracni teorie agrese - frustrace uvolfuje vnitini silu > pud (drive) - vnitfni motivace
a agresivni chovani redukuje agresivni pud; (postupné zménéno — agresi vyvolavaji averzivni
podnéty a frustrace je jeden typ averznich podnétt
e Berkowitz - Kognitivné neoasociacni teorie
o Averzivni udalosti vyvolavaji negativni afekt > ten podnécuje myslenky, vzpominky,
motorické a fyziologické projevy spojené s tendencemi bojovat a uniknout
e Bandura - Teorie socialniho u¢eni
o Agrese je nau€ené socialni chovani > instrumentalni uceni = zazitek, ze agrese k né¢emu
pozitivnimu vedla (ziskani hracky od jiného ditéte).
o Déti se také u¢i pozorovanim dospélych (viz panenka Bobo)
e Zillman - Teorie transferu agrese
o Fyziologicka uroven aktivace se snizuje pomalu, tj. pokud za sebou jdou dvé aktivujici
udalosti, mlze se aktivace prvni udalosti pfenést na druhou a byt pfipsana druhé udalosti
¢ Integrativni pohled na agresi
o KdyzZje osoba agresivné naladéna a kdyz je zaroven vystavena urcitym podnétiim

Priciny a faktory agresivniho chovani

e Situacni - agresi vyvolavaji tzv. averzivni podnéty, tj. zmeény prostfedi vyvolavajici stav nepohody =
Anderson & Huesmann - 3 kategorie: averzivni podminky (Utok, frustrace, bolest), averzivni
naladéni (nepohoda, Spatna nalada, stres) a aktivizujici podnéty (vyvolavaji aktivaci)

e Biologické - fungovani nervového systému, biochemické procesy a dédi¢nost zjiStény oblasti
mozku, které facilituji agresi; dale napft. alkohol, nizky obsah cukru v krvi, testosteron

e Osobnostni - zvySend aktivaéni Groven - teorie transferu excitace (Zillman)

e Faktory ovliviujici inhibici agresivniho chovani — alkohol, deindividuace

e Faktory socialniho prostiedi — rodina, Skola, prace; masova komunikace a nasili v médiich
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144. Domaci nasili (KP24)
Domaci nasili
e Domaci nasili zahrnuje v§echny formy nasili mezi jednotlivymi éleny rodiny
e Fyzické nasili - plsobeni fyzické bolesti
e Psychickeé nasili — ponizovani, vzbuzovani strachu, posmivani s upozornénim na nedostatky a;j.
e Sexudlni nasili — vynucovani sexualniho styku, provadéni takovych sexualnich praktik, které jsou
druhému partnerovi nepfijemné nebo je odmita, nuceni k prostituci
e Socialni nasili—izolace od pfibuznych a pratel — zakaz pfijimat navstévy, doprovazeni na ufady aj.
e Ekonomické nasili — zamezeni pfistupu k financim (i vlastnim), vydirani, vynucovani pfepsani bytu
e Hlavni znaky domaciho nasili — jednostranné, agresor a obét si nikdy nemeéni role, vyskytuje se
opakované a dlouhodobé, je stupriované (od drobnych stietll az po t&zké ubliZzeni na zdravi)
e P¥iéina vzniku —jeden z moznych zpUsobu vysvétleni vzniku nasili je interakéni model =
komplementarita chovani nasilnika a zplsobu reagovani obéti
o Rizikovy muz - porucha osobnosti, zavisly na alkoholu nebo jinych drogach, zkusSenost
z vlastniho détstvi, nadmérna touha po dominanci, extrémni vztah k vlastni matce aj.
o Rizikova zena — nesamostatna, zavisla, neschopna branit se, s nizkou sebeuctou, syndrom
naucené bezmocnosti, zavislost na partnerovi, izolace od vlastni rodiny, zkuSenost s otcem
o DalSirizikové faktory — vynucena socialni izolace, nezvladnuté rodi¢ovstvi, zdravotni
postiZzeni, vy$8i vék a bezmocnost seniorl aj.
e Vyvoj domaciho nasili — drobné vypady - litost » nové sblizeni > stupfiovani intenzity > adaptace
na tyrani > utajeni a bezmocnost > adaptace na roli tyrané obéti » popirani pfed svédky

Syndrom CAN (Child Abuse and Neglect)

e Tyrani, zneuzivani a zanedbavani ditéte = poskozeni které vznikne v dlsledku jakéhokoli
nenahodného jednani rodi¢d nebo jiné dospélé osoby; aktivni i pasivni forma
e CAN = soubor pfiznaktl $patného zachazeni s ditétem - aktivni ubliZovani nebo nedostate¢na péce
e Zanedbavani
o (1) télesné zanedbavani — neuspokojovani télesnych potreb ditéte (jidlo, piti, pfistfesi aj.);
nedostatecna lékarska péce; zanedbavani prevence (ockovani)
o (2)citové zanedbavani — neuspokojovani citovych potfeb ditéte (laska, naklonost, stabilita)
o (3)zanedbani vychovy a vzdélani — neodlivodnéna absence ve Skole, nepfimérena détska
prace branici vzdélavani, dité nema podminky pro ucéeni, rodi¢e nespolupracuji se Skolou
o (4) zanedbani dozoru - ponechani zejména malych déti bez adekvatniho dohledu, dité je
zamcené v auté, pfes noc i den samo doma, spousta volnosti — nezajem co dité déla
e Télesné tyrani
o VsSechny akty nasili na ditéti, které vyustuji v jeho poranéni nebo smrt (popaleniny, bodné
rany, vytrhavani vlasu, skrceni, podavani alkoholu a drog aj.)
o PFiéina vzniku - rizikovi rodi¢e (mladistvi, alkoholici, porucha osobnosti, neurotické
potize) vs. rizikové déti (neni dobfe rozumét, neklidné, neSikovné, retardované, provokujici)
e Psychické tyrani
o Chovani vlci ditéti, které ma negativni dopad na citovy vyvoj, osobnost, sebehodnoceni
a interpersonalni vztahy (nadavky, odmitani, citové vydirani, nasilna izolace, pfi rozvodu aj.)
o Nasledky - zavislost, PPP, sebeposkozovani, deprese, Uzkosti, sebevrazda aj.
e Sexualni zneuzivani
o Kazdé nepatfi¢né vystaveni ditéte sexualnimu kontaktu Ci chovani, které vede pfedevsim
k uspokojovani sexualnich potfeb zneuzivatele
o Formy - bezkontaktni (obnazovani se, masturbace, pornocasopisy aj.), kontaktni
(osahavani, laskani, sexualni styk aj.), komeréni (zneuziti ditéte k pornografii ¢i prostituci)
e Miinchhausentv syndrom v zastoupeni — rodi¢ pfendsi pfiznaky neexistujiciho onemocnéni na
dité, pfehani drobné symptomy, neustala vysetreni > pro uspokojeni vlastniho potieb
e Systémové tyrani - tyrani ditéte systémem, ktery plivodné vznikl na jeho ochranu (jesle, MS, DD aj.)
e Sekundarni viktimizace — druhotné zranovani a vystavovani ditéte nadbytecné psychické zatézi
e Lécba déti postizenych syndromem CAN - musi byt nejen symptomaticka, ale hlavné kauzalni
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145. Somatizace (KP23)

e Manifestace psychosocialnich obtizi do télesnych pfiznakl > kazdy ¢lovék pfedstavuje jednotu
psychického a somatického se svym prostfedim
e Predmétem psychosomatiky jsou takové somatické poruchy a choroby, u nichz se psychosocialni
faktory vyraznéji uplatiuji v etiopatogenezi a priibéhu ¢i prevenci onemocnéni
e Zafazujeme také choroby vzniklé z dlivodu nevhodného Zivotniho stylu
e Termin ,psychosomatika“ poprvé pouzil Heinroth (1818); Jakobi pak ,,somatopsychicky“ (1828)
e Zasadni koncepce psychosomatiky
o Psychoanalyticka koncepce — specifické psychologické proménné, maji byt jedinou
pfic¢innou specifickych somatickych onemocnéni
o Kortikovisceralni koncepce (Bykov & Kurcin) — podmifovani, ruska Skola
o Koncepce stresu (Selye, Cannon) —védecky podlozené modely
e Zdroje psychosomatickych poruch
o Neodzité emoce — neschopnost emoce vyjadfit, regulovat a integrovat
Emoce zdporné, dysforické
Prilis silny, Casty, dlouhotrvajici stres
Rané citové zavazné zkuSenosti ve vztahu k matce a dalsim ¢lendm své plvodni rodiny
Pokud existuje vhodna organova dispozice vznika porucha
o Nejprve funkéni a posléze strukturalni
e Faktory ovliviiujici vznik psychosomatického onemocnéni
o Individualni konstitu¢ni somaticka dispozice
o Pfitomnost konfliktu mezi protikladnymi, zpravidla neuvédomovanymi motivy citové
zavazné povahy
o Psychofyziologické — patologické uc¢eni napodobou a zpeviiovanim — somatické obtize
poté, co byly vyprovokovany, mohou byt instrumentalné zpevnény a klasicky podminény
v organismu jako za danych okolnosti nejucelnéjsi zplisob komunikace

O O O O

Télesné projevy uzkosti, deprese a stresu

e Uzkost - neschopnost uvolnit se, bolesti hlavy, zavraté, zrychleny srdeéni rytmus, dugnost,
naruseny spanek, Unava, poceni, svalovy tfes, mdloba, nevolnost — prlijem, zvraceni

e Deprese - slabost, Unava, zavraté, poruchy srde¢niho rytmu, sucho v Ustech, zacpa, poruchy
spanku, bolesti svalll, kloub(, hlavy, zména chuti k jidlu, sexualni dysfunkce, menstruacni poruchy

e Stres - palpitace, bolest a svirani za hrudni kosti, svirani v krku, nechutenstvi, plynatost, prijem a
kfeCe v bfiSe, Casté nuceni na moceni, poruchy sexualniho reakéniho cyklu, nepravidelny
menstruacni cyklus, svalové napéti — bolesti patefe, bolesti hlavy — migrény, kozni problémy

Psychosomatika v détstvi

e Déti jsou mnohem nachylnéjsi k psychosomatickym onemocnénim nez dospéli

e Dusledek neodzitych emoci, dlisledek vnitfniho konfliktu

e Nadmeérné naroky na dité, problémy ve Skole

¢ Traumatické udalosti, Spatny zdravotni stav rodice, konflikty rodi¢t (koalice), drogova zavislost

e Sexualni zneuzivani a tyrani Ci jiné problémové vztahy v rodiné

o Nejcastéjsi projevy — zachvatova onemocnéni (svalové kiece, kolapsové stavy), poruchy reci
(koktavost, zadrhavani) a tikové poruchy, poruchy cévni dynamiky (migréna), poruchy vymésovaci
soustavy, onemocnéni kliZe (atopicky ekzém, bradavice), poruchy pfijmu potravy

Psychiatricka diagnostika

e Dusevni poruchy tGizce souvisejici se stresem a zatézi — akutni reakce na stres, posttraumaticka
stresova porucha, poruchy pfizplsobeni

e Disociativni (konverzni) poruchy a somatoformni poruchy - somatiza¢ni porucha,
hypochondricka porucha, disociacni porucha motoriky, disociativni kfecCe aj.
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. DuSevni poruchy uzce souvisejici se stresem a zatézi (PP26)

Stres = pfirozena fyziologicka reakce na zatéZz a zmeény, eustres (pomaha) vs. distres (poskozuje)
Stresova reakce = automaticka, biologicko-geneticky podminéna, ma komplexni povahu

Stresor = vyvolavajici podnét spoustéjici stresovou reakci (povaha fyzicka vs. psychicka)

Stresova reakce univerzalni, stresové podnéty individualni (s vyjimkou extrémnich)

Trauma = vyjimecné zavazna stresujici udalost presahujici bézny ramec a adaptacni kapacitu > je
stresujici pro vétsinu lidi

Akutni reakce na tézky stres (F43.0)

Pfechodna porucha, symptomy se rozvijeji hned po stresové udalosti a odchazi béhem hodin a dnd
MUzZe se objevit u osob bez patologie jako reakce na vyjimeéné silny stresovy podnét
Pfiznaky
o Projevy pestré a proménlivé — ustrnuti, dezorientace, tunelové vidéni
o Pasivni stazeni (az stupor) Ci agitovanost az hyperaktivita (neucelné jednani, moznost fugy)
o Projevy Uzkosti, deprese, beznadéje az zlosti a agrese > mlize vzniknout amnézie
Klasifikace
o Zhlediska zdvaznosti — mirna, stiedné tézka, tézka
Lécéba - krizova intervence, psychoterapie, jednorazova davka anxiolytik (benzodiazepin)

Posttraumaticka stresova porucha (F43.1) = PTSD

Po vyjimeéné zavazné udalosti, ktera presahuje lidskou zkusenost (trauma pro vétsinu lidi)

U pfimych Géastnikt valek, hromadnych nehod, katastrof, muceni, teroristicky Gtok

Nerozvine se u kazdého, ale pravdépodobnost je vysoka, nékteré okamziky vytésnény

Velky vliv ma individualni zranitelnost a odolnost

Priznaky
o Rozvijeji se s latenci (tydnl az mésicl) a opakované se vraci v podobé flashbackt a sni
o Flashbacky - Zivé vzpominky s pseudoiluzemi a pseudohalucinacemi
o Neékteré okamziky jsou vytésnény; dotycny se vyhyba okolnostem trauma pfipominajici
o Doprovazi zvySenou tzkostnost, lekavost, depresivni ladéni, poruchy spanku
o Riziko uzivani psychoaktivnich latek, sebevrazednych myslenek a ¢int

Dif. dg. — organicka porucha, delirium, amnesticky syndrom

Lécéba - zejména psychoterapie, antidepresiva (SSRI, IMAO, nékdy TCA), thymoprofylaktika

Poruchy pfizplsobeni (F43.2)

Spojeny s vyznamnymi zivotnimi zménami, zvraty a stresovymi situacemi
Zatézova situace vznik této poruchy jednoznaéné podminuje
Pro nékoho zcela bézné zmény (prace, narozeni ditéte, stéhovani, nemoc, konflikty)
Tendence k naduzivani této diagndzy (neni pejorativni a ma siroké vymezeni)
Pfiznaky

o Do jednoho mésice od udalosti

o Emocni a télesné projevy (Uzkost, tenze), také chovani a bézné fungovani ve vztazich

o Vyznamnou roli hraje samotna zatéz, ale také individualni adaptacni kapacita jedince
Klasifikace

o Kratka depresivni reakce (F43.20) — zahrnuje projevy mirné deprese, méné nez jeden meésic
Protahovana (prodlouzena) depresivni reakce (F43.21) — spojena s dlouhodobou zatézi
SmiSend tzkostna a depresivni reakce (F43.22)
Porucha pfizplsobeni s pfevladajicimi poruchami emotivity (F43.23)
Porucha pfizplisobeni s pfevladajicimi poruchami chovani (F43.24)
Porucha pfizplsobeni se smiSenymi poruchami emoci a chovani (F43.27?)

o Porucha pfizplsobeni s jinymi specifikovanymi symptomy (F43.28)
Dif. dg. — odlisit jednotlivé typy (akutni, PTSD), specifické poruchy osobnosti, afektivni poruchy aj.
Lécba - zejména psychoterapie, antidepresiva, kratkodobé anxiolytika

O O O O O
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147. Disociativni (konverzni) poruchy a somatoformni poruchy (PP27)

Disociativni (konverzni) poruchy (F44)

e Vzacnéjsi, ale pestré; spole¢nym znakem — dezintegrace psychickych a/nebo télesnych funkci
e NaruSena integrace mezi vzpominkami, védomim vlastni identity, pocity a télesnymi funkcemi
e U disponovanych osob pfi stresujicich udalostech, narusSenych vztazich, problémovych situacich
e Podatek a konec nahly, pribéh, délka a forma individualni
e Diagndza » psychogenni plivod = klinicky ani laboratorné neprokazeme télesné onemocnéni
e Disociativni amnézie (F44.0)
o Psychogenni ztrata paméti v souvislosti se stresem, traumatem, nehodou
o Druhy amnézie - lokalizovana/selektivni/systemizovana/kontinualni/generalizovana
e Disociativni fuga (F44.1)
o Disociativni amnézie + pseudouéené cestovani; chovani pfiméfené a nendpadné, mize
pfechodné pfijmout jinou identitu; po odeznéni stavu nevi, kde je a jak se tam dostal
e Disociativni stupor (F44.2)
o Snizenivolni hybnosti, fe€i a reaktivity na vnéjsi podnéty; strnula pozice, ale ¢lovék nespi
a nema naruseno védomi
e Trans a posedlost (F44.3)
o Mimovolni, nenavozované, nechténé a zatézujici stavy (nejsou soucasti kultury, viry)
o Trans = naruSen pocit osobni identity a uvédomovani si okolniho svéta
o Posedlost = je pfesvédCen a chova se, jako by se ho zmocnila jina entita, mocnost, bozstvo
e Disociativni motorické poruchy (F44.4)
o Naruseni hybnosti neobjasnitelné télesnym nalezem, ochrnuti rizného rozsahu; znaky
apraxie, akineze, dyskineze, aforie, dysartrie nebo rliznych typ0 obrny
e Disociativni kiece (F44.5)
o Podobnost s epileptickymi zachvaty, ale chybi ztrata védomi, pokousani jazyka, mlize se
objevit stupor Ci transovy stav
o Disociativni anestezie a ztrata citlivosti (F44.6)
o Narusuji smyslové vnimani Uplné nebo ¢astec¢né (rozostreni vidéni); Casta ztrata kozni
citlivosti, parestezie (brnéni, mravenceni)
e Jiné disociativni / konverzni poruchy (F44.8)
o Ganserluv syndrom — ,nepfesné a pfiblizné“ odpovédi budici dojem schvalnosti
o Mnohocetna porucha osobnosti — nékolik osobnosti, které o sobé vzajemné nevi

Somatoformni poruchy (F45)

e Subjektivni télesné pFiznaky rtizné kvantity a kvality, ale bez objektivniho télesného nalezu
e Nejedna se o védomou simulaci, subjektivné nepfijemné, vyhledavani pomoci
e Lékar vzdy povinen vylouéit organickou etiologii > dlouholeté martyrium, nez - psycholog
o Dif. dg. - kromeé télesné nemoci, napft. schizofrenie, deprese, panické ataky a poruchy osobnosti
e Somatizac¢ni porucha (F45.0.)
o Mnohocetné, pestré a rychle se ménici somatické priznaky (min. 2 roky bez nalez()
¢ Nediferencovana somatoformni porucha (F45.1)
o Podobny priibéh jako somatizacni, ale mirnéjsSi a méné nez dva roky (déle nez 0,5 roku)
e Hypochondricka porucha (F45.2)
o Nadmérna starostlivost o vlastni zdravi a obavy ze zdvaznych nemoci (min. 0,5 roku)
o Dysmorfofobie —varianta poruchy, kdy si mysli, ze je néjaka ¢ast téla velka/mald/divna
e Somatoformni vegetativni dysfunkce (F45.3)
o Pfiznaky imituje onemocnéni jednoho organu ¢i systému, nej¢astéji srde¢niho, dychaciho,
traviciho — objektivni pfiznaky (nespecifické); subjektivni pfiznaky (specifické)
e Perzistujici somatoformni bolestiva porucha (F45.4)
o Stiznosti na vyraznou, zneklidfiujici a obtézujici bolest (alespon 0,5 roku); sekundarni zisky

e Jiné neurotické poruchy (F48)
o Neurastenie (F48.0) — psychicka Ci fyzickad unava; Depersonalizace a derealizace (F48.1)
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XIX. Nemoc a bolest

148. Norma a jeji jednotliva pojeti (KP2)
Zdravi

e Zdravi = celkovy (télesny, psychicky, socialni a duchovni) stav élovéka, ktery umozniuje ¢i pomaha
dosahovat jeho optimalni kvality zivota a neni pfekazkou obdobnému snazeni druhych lidi
e Zdravi mGZeme pojimat jako - cil (kdyZ jsme nemocni); prostfedek k dosahovani cild
e Pfipéci o zdravi se vyzdvihuje B-P-S-S pfistup > péce by méla byt multidisciplinarni
mUzZe byt hranice mezi patologii a zdravim velmi neostra
e Jednotliva pojeti zdravi
o Biomedicinsky (paternalisticky) model — zdravi je chapano jako nepfitomnost choroby;
lékafrstvi je aplikovana biologicka véda; plivodni model
o Psychologicky model - zahrnuje psychosomatickou medicinu, lékafskou psychologii (vztah
lékaF-pacient), behavioralni medicinu, psychologii zdravi
o Sociologicky model - vykon role nemocného; nalepkovani a stigmatizace; spoleCenska
norma byt zdravy
o Celostni (bio-psycho-socialné spiritualni) model - G.L Engel (1970): ,,Potfebujeme novy
model zdravi a nemoci?“ > s ¢lovéekem se musi pracovat komplexné v ramci jednotlivych
sfér jeho zivota (B-P-S-S + eko rovina = zivotni prostfedi, prostor, kde zijeme aj.)
e KdyZ dojde k poruse v jedné z dimenzi, prenasi se to do téch dalSich, odezva se pak mzZe objevit
Uplné na jiném misté, nez problém zacal - napt. zranim se (biologicka), nemUzu tak chodit do prace
(socialni), citim se bezmocny a zbytecny (psychologickd), zacnu se bat budoucnosti (spiritualni)

Nemoc a choroba

e Choroba = organicky handicap (abnormalita v ¢astech lidského téla), ktery je diagnostikovatelny
pomoci lékaFské technologie a medicinskych znalosti; organicka rovina
¢ Nemoc = subjektivni reakce ¢lovéka (nepohoda, néco nepfijemného); prozitkova rovina; ¢lovék se
sam neciti dobfe, citi se byt nemocnym (v jakékolivdimenzi B-P-S-S)
¢ Clovék se mize citit nemocny, ale neni chorobny
o Stav nemocnosti se mlZe dostavit i bez organické pfi¢iny
o Nemoc ndm mize pfinaset i zisk (Casto ne plné uvédomovany); ziskdvame péci a pozornost
¢ Clovék mize byt chorobny, ale nemusi se citit nemocny
o Latentni (bezpfiznakovy) pribéh nemoci; napf. poc¢atecni stadium rakoviny (mdze tu byt
riziko nespoluprace s lékarem, popirani)

Etiopatogeneze

e Soubor pfiéin a mechanismu, které vedou ke vzniku a rozvoji nemoci
e Etiologie - otazka ,,pro¢?“, patogeneze - otazka ,jak?“ > nelze oddélit, proto etiopatogeneze

Norma a normalita

e Norma = pravidlo, smérnice, méfitko; zdravi je povazovano za normalni a zadouci stav

e Tzn. nenormalni je vSe, co zplsobuje osobni stradani, utrpeni, porusuje normy dané spoleé¢nosti,
co je neoCekavané, nepfimérené, co se projevuje jako obtiz, hendikep, dysfunkce > brani nam to
v dosahovani cile

e Typy norem - statisticka, moralni, sociokulturni (prlifezova, pribéhova), osobni, medialni,
odbornikd (MKN), pravni

o Normalita = byt zdravy, Stastny a ve stejném sméru pomahat druhym lidem

e Poruseni normy - (1) prohlaSeni za chorobu, (2) prohlaseni za precin ¢i zlo¢in, (3) vyloucéeni ze
spolecnosti (ostrakizace); (4) tolerovani, ignorovani (nasleduje redefinice normy)
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149. Nemoc: vznik pfiznaku a dvoji diagndza (KP14)

Nemoc

e Pfirozend soucast lidského Zivota; zaroven z jeho bézného fungovani vyfazuje
e Jezdrojem bolesti, obav, strachu, Uzkosti, bezmocnosti a zavislosti; je zdrojem stresu
e Mobilizuje télesné ¢i psychické sily > mlze vést k zamysleni nad Zivotem a jeho smyslem

Vznik pfiznakt a dvoji diagndza

e Chovani pfi naruseni zdravi - (1) mira znepokojeni u néjakého pfiznaku; (2) povaha a kvalita tohoto
pfiznaku; (3) mira ohroZeni; (4) mira, s jakou dany pfiznak prekazi realizaci zamyslenych Cinnosti;
(5) sankce, které stoji v pozadi, pokud nedojde k lé¢bé

e Pacient ma ktomu, co se mu déje, néjaky postoj; néco proziva ve chvili, kdy se nemoc zlepsuje
¢i zhorsuje > lékaf by mél vnimat a zjiStovat to, co si o svém zdravotnim stavu pacient mysli

e Vznika tzv. dvoji diagnoza = pohled lékafe a pohled pacienta

Autoplasticky obraz nemoci: vytvoreny sam sebou

e Senzitivni - aktualni plsobici obtiZze a bolesti, které pacient pocituje

e Emocéni-citové prozivani nemoci, jak to, co pocituje, proziva

o Kognitivni — co o nemoci vi, souhrn informaci k danému onemocnéni

e Volni-odhodlani a Usili vyrovnat se s nemoci, zplsob zvladani nemoci (nezvladani)

e Na autoplasticky obraz by se mél zaméfit i lékaF (rozhovorem, spoluprace odpovédnost lékare)

Zisky z nemoci

e Primarni zisk - Uleva od Uzkosti a konfliktu, ktera se dostavi poté, co je pacientovi sdélena diagnéza
umoznuje vyjadfeni problému télesnou symbolickou formou, tim i castecné odreagovani konfliktu

e Sekundarni zisk — vSe co udrzuje nemoc (napf. péce a pozornost), snizena motivace uzdravit se

e Tercialni zisk — hodnotovd zména, nemoc pfinese néco nového v souc¢asnosti se hovori
o posttraumatickém rdstu

Role nemocného

e M3 své socialni disledky, hlavné na nejblizsi okoli » rodina, zaméstnavatel, kolegové, pratelé
e ZdUraziiujeme tfi aspekty Ci otazky
o (1) Zavinéni nemoci - rizné formy obvinéni (i sebeobvifiovani); atribuéni teorie » ¢emu
pfiklddame pficiny toho, co se déje; nauéena bezmocnost; vlastnivina je i dobra — mUze
vést k napravé; za urcitych okolnosti lze uvazovat o kladném vlivu; aktivita v procesu léChy
arehabilitace
o (2) Uvolnéni z béznych povinnosti (odpovédnost) - lidé se nékdy odchyluji od vzoru,
Ze néco kvlli nemoci nemohou nebo neméli by néco délat; workoholismus ¢asto souvisi
s typem CHTA; je vyvijen tlak ze strany zaméstnavatele, kolegli i socialni politiky; tyka se
napf. i matek na matefské dovolené
o (3)Boj pacienta s nemoci —interpretace situace (vnimanim ptiznak{ a socialni
komunikace); pacient zacne hledat smysluplny obraz a vytvafi si vlastni schéma nemoci
(pfi tomto procesu je nutna pomoc lékare); boj s nemoci (co vSechno mUiZe pacient vyuzit
pfi feSeni nemoci = aktivni strategie a Unikové strategie); nemoc je potieba pfijmout,
posilovat kladné sebehodnoceni; posttraumaticky rtist (co je opravdu dilezité, zména
hodnot a cilll v Zivoté, prohloubeni sebepojeti a sebepoznani)

Casové rozméry nemoci

e Akutni nemoc - nepotrva zifejmé pfiliS dlouho, ¢lovék se mize Uplné uzdravit » ochota pacienta ke
spolupraci je znaéna
e Chronicka nemoc - bude trvat dlouho ¢i stéale, Uplné vylééeni nemusi byt mozné, pacient si ¢asto
klade vinu (zanedbani, Zivotni styl) > ochota spolupracovat mize byt problematicka
e Cyklicka nemoc - useky aktualniho trapeni a Useky klidu, vesSkeré pfiznaky mizi a pak se zase
mohou objevit > ochota ke spolupraci je podobna jako u CHN
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150. Lékarskeé prostredijako spolutvirce nemoci (KP15)

latropatogeneze

Diagnosticky, terapeuticky ¢i preventivni postup, jeZ ma za nadsledek poskozeni zdravi nemocného
Hlavniho plvodce = vétSinou LlékafF (pfipadné sestra, druhy nemocny, nemocnicni prostiedi)
Psychogenni iatropatogeneze — psychické poskozeni pacienta; jak nemocny proziva a reflektuje
nemoc; miva vétsinou zdroj v necitlivém jednani Ci postoji lékare
Ohrozeni pacienta — lékaf — dostate¢né, srozumitelné a jasné pacienta neinformuje; pacientovi
vycita, klade na néj pozadavky, jimz nemU(ze dostat; sdéli informace, které vyvolaji strach a obavy
a nepomUzZe pacientovi se s nimi vyrovnat; nepamatuje dulezité informace napf. jméno, co bylo jiZ
feCeno (podezieni, Zze neni informovan)
Osobnost zdravotnika a pacienta: zamek a kli¢
o Osobnost zdravotnika — autoritativni vystupovani vi¢i pacientovi, silna profesionalni
deformace, vyvolani nepfimérenych obav, neni pacient jasné informovan, lékar mluvi s
pacientem malo, vycitky, klade na né&j poZzadavky, kterym nem(iZe dostat, bagatelizace
pacientovych obtizi, nezajima se o pacienta (jak proziva nemoc)
o Osobnost pacienta - Gzkostlivy, precitlivély, snadno zranitelny, se sklonem
k hypochondrickym reakcim

Hospitalismus

Souhrn dusevnich a télesnych pfiznaku, které se zejména u ditéte objevuji nasledkem
dlouhodobého pobytu v nemocnici
Dité trpi nedostatkem pevnych citovych vazeb, méni se jeho chovani, je v porovnani se svymi
vrstevniky opozdéno
Nespravné pfizpisobeni se hospitalizaci vznika, pokud se pacient (nejen dité!) neni schopen
adaptovat v nemocni¢nim prostredi
Projevy hospitalismu obecné
o (1) uzkost — nelze urcit co je jeji pficinou; (2) nespavost — ostatni pacienti, provoz oddéleni,
zdravotnici rusi spanek; (3) nechutenstvi — strava neni tak pestra jako doma, mnohdy je
nutné dodrzovat dietu, klient musi jist to, co je mu pfidéleno, vybér neexistuje; (4) negativni
emoce - smutek, Spatna nalada; (5) socialni izolace - klientovi chybi blizci, rodina
Pfi¢iny hospitalismu
o (1) vytrzeni z pavodniho prostiedi, na které byl pacient zvykly, kterému rozumél, které mu
pfislo blizké; (2) nucena nec¢innost — nem{UzZe realizovat oblibené ¢innosti; (3) naruseni
rytmu spanek — bdéni; (4) strava, individualni hygiena; (5) pfistup zdravotnického
personalu, ktery je leckdy odosobnény, rutinni, profesionalni; (6) technické zalozeni
soucasné mediciny; (7) sloZeni pacienttl na pokoji: napf. jeden ji, druhy detekuje, treti
umira a étvrtému je odebirana krev...
Prevence hospitalismu
o Zavedeni skupinové péce; umoznéni navstév i mimo navstévni hodiny; vhodna skladba
klientd na pokoji; umozZnéni dovolenky — klienti travi vikendy, svatky apod. doma; péce
ambulantni; lGZkova péce jen pokud je to nutné; snaha o humanizaci mediciny;
spolec¢enska mistnost, knihovna, filmotéka; funkce klinického psychologa

Hospitalismus u déti

Déti podléhaji projeviim hospitalismu ¢astéji a snaze nez dospéli
Mnohem hUF nesou vytrzeni z rodinného prostiedi
V soucasné dobé je podporovan trend umoznit matce pobyt v nemocnici s ditétem > déti
hospitalizovany s matkou (otcem ¢Ci babi¢kou), snasi hospitalizaci lépe a dfive se uzdravuji
Projevy hospitalismu u déti

o Regrese, zpomaleni vyvoje, negativismus, zvraceni, zacpa, kyvavé pohyby = deprivace
Minimalizace problému u déti

o kombinovand hospitalizace; prostory méné pfipominaji nemocnici; hracky, herny a herni

specialisté; vedlejsi programy pro déti; mozna Skolni pfiprava; vlidnost personalu aj.
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151. Sdélovani diagndzy a dalSich informaci pacientovi (KP16)

Sdélovani zavaznych informaci

Pro zdravotnika je sdélovani zdvaznych informaci a nepfiznivych zprav tézké > zarovern je to také
velkym problémem na strané pfijemce, tedy pacienta
Nepfizniva zprava - informace o nezadouci skuteé¢nosti (Ujma réizné zavaznosti), kterou pacient
proziva ukorné - zpravidla se jedna o ztratu (Zivotni perspektiva, zdravi), jeZ byva doprovazena
prozitkem zklamani; dale informace vyvolavajici strach (hospitalizace, operace)
Extrémné nepfizniva zprava - informace, se kterymi se ¢lovék vyrovnava dlouho, tézce citi se
zaskocCen, mlzZe prozivat Sok > smrt, chronicita, infaustni prognoéza, postizené dité
Obecné zasady sdélovani nepfiznivé informace
o Pacient mavédét s kym mluvi; dostatek ¢asu a klidna mistnost; pfedem si promyslet, co
budeme fikat a jak s ohledem na pfijemce (osobnost, inteligence, okolnosti, momentalni
stav); sdélovani po krocich — davkovani (co opravdu vime!); informaci by mél podat ten, kdo
pacienta nejlépe zna a proziva s nim davéru a je jim cenén jako autorita (oSetfujici lékafF);
sdéleni musi byt pro pfijemce srozumitelné (ujistit se, Ze pacient rozumél); umoznit dotazy
a CasteCné vyrovnani se s nepfiznivou informaci; umoznit mluvit o pocitech a starostech
(aktivni naslouchani); pokud pacient nechce nic védét, ma na to pravo; pacient si urci
osobu, kterd muze ziskat potfebné informace; nikdy nebrat nadéji
Sdéleni nepfiznivych informaci rodi¢tim postiZzenych déti
o Obéma rodi¢cim najednou (vice unesou); Ucast socialniho pracovnika a psychologa; sdélit
jen to, co opravdu vime, detaily na pfistich setkanich; co pro své dit¢ mohou udélat;
dostatek ¢asu na rozhovor a otazky rodic(; v zavéru ujistit o dalSi spolupraci a vedeni
Nemocnym a pfibuznym fikat pravdu, tedy pravdivé je informovat s ohledem na prognézu
BREAKS protokol — B = Background (kontext); R = Rapport (vztah); E = Explore (vysvétleni);
A = Announce (oznameni); K = Kindling (oSetfeni emoci); S = Summarize (shrnuti)

Pouceny souhlas

Pacientovi (zplisobilému) je objasnén plan léGebné péce, poté co mu lékaF vysvétlil mozna rizika,

vyhody, ztraty a alternativni postupy; proces ziskani souhlasu je slozen ze tfi navazujicich ¢asti

e (1) Vstupni pfedpoklady na strané pacienta - rozumova a rozhodovaci zptsobilost a
dobrovolnost

e (2) Rozhovor mezi lékafem a pacientem - zdravotnik pacientovi poda informace (popise
zakrok, vyzkum, seznami s riziky - zisky, jinymi moZnostmi postupu), pouci ho, lékaf doporuci
pacientovi ze svého hlediska nejvhodnégjsi postup, pacient vyjadfi, ze obojimu rozumi

¢ (3) Rozhodnuti se pro dany postup — schvalit jej — pfijmout za svij a zplnomocnit ¢i opravnit
zdravotnika, aby jej vykonal

Povinna mlcéenlivost

Vzorem pro profesni ml¢enlivost je zpovédni tajemstvi > na zakladé zakona mohou zdravotnici
shromazdovat informace osobniho charakteru
Pfi zpracovani osobnich Udajl jsou povinni dbat na to, aby ¢lovék neutrpél ijmu na svych pravech
(lidska distojnost, ochrana pfed neopravnénym zasahem do soukromého a osobniho Zivota)
Pfi poruSeni existuje finanéni postih, dale hrozi odnéti svobody na 3 roky, zakaz ¢innosti, vySssi
tresty jsou k dispozici, pokud se citlivé idaje dostanou do médii
Vztahuje i na ty zdravotniky, ktefi jiz nejsou aktivné ve sluzbe, nevykonavaji povolani
Zdravotnicky pracovnik je povinen zachovat mléenlivost i vici ostatnim zdravotnickym
pracovnikiim, pokud informace nejsou nutné pro jejich adekvatni pééi o pacienta
K poruseni zakona nedojde, pokud pacient pfechazi do péce jiného zdravotnika a spolu s timto
krokem se predaji i relevantni informace
Mlcenlivost nezanika ani po smrti pacienta
Vyjimky povinné mléenlivosti

o Pacient da souhlas; oznamovaci povinnost (trestny ¢in); pravni ochrana déti; statni zajem

(za souhlasu pacienta); svédek v soudnim fizeni (musi byt nejdfive zbaven mlenlivosti)
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152. Akutni a chronicka nemoc (KP17)

Akutné nemocny pacient

Akutni = prudce, rychle probihajici (acutus = ostry) > pacient je obtéZzovan pfiznaky riizné kvality

a intenzity > ocekava pomoc od lékare a je ochoten respektovat jeho autoritu a rezimova opatreni
Pro akutné nemocného je lékaf autoritou, dovede diagnostikovat, co zlého se v jeho téle d€je,

a dokaze pomérné rychle pomoci, pacient svému lékafi dlivéfuje, ve styku s nim je spiSe optimista

Chronicky nemocny pacient

Chronicka nemoc se pfibliZuje plizivé, pomalu - pfi jejim rozvoji ¢lovék zaujimé nespravny postoj
Prozivani chronické nemoci - fyzické potize (dlouhodobé a intenzivni bolesti), kognitivni
a emocionalni potiZe (Casto na nemoc mysli, intruzivni prlinik, narusena identita, odcizovani sobé
samému i ostatnim lidem, snizovani sebehodnoty)
Strategie distancovani se od chronické nemoci (nemyslet na to) + utékova feseni (drogy, prejidani)
Rodina chronicky nemocného pacienta - v idealnim pfipadé zdrojem resilience a spokojenosti
Chronicky nemocné déti a déti chronicky nemocnych rodiét
o Déti se mohou citit viny, tim, co se stalo
o Nemoc ovliviiuje jejich identitu
o ZvysSuje se mira celkové Gnavy u v§ech élentl rodiny
o Jedobré bratv potaz vyvojové ukoly déti, ale i dospélych — kojenci (omezit separaci),
batolata (separacni Uzkost), pfedskolaci (magické mysSleni = trest za provinéni), mladsi
skolaci (omezitizolaci = dulezitost socialni skupiny), puberta (integrace nemoci do
sebepojeti = pfesun odpovédnosti za léEbu na dité); adolescence (spoluprace s lékafem)

Ochota poslechnout lékare

Kompliance = ochota vyhovét tomu, co ode mne druhy ¢lovék zad4d, poddat se jeho viili, vyhovét
mu, a tim nastolit uré¢itou harmonii mezi jeho vili a mym chovanim > v naSem kontextu se jedna

o poslusnost v dodrzovani lécby

Adherence = pevné se drzet, vérné respektovat, [pét na tom, co mi bylo ulozeno, a vtomto smyslu
pak i dodrZovat a zachovavat prikazy lékafe = oproti komplianci adherence zdlraziiuje vzajemnou
spolupraci mezi poskytovatelem zdravotni péce a jejim uzivatelem a s pacientem pocita jako

s iniciativnim a v rozhodovani autonomnim ¢lovékem

Co pacienta kladné ovliviuje, aby dodrzel pfikazy |ékafe?

o Presvédceni; pratelsky dialog s lékafem; ochota lékare naslouchat pacientovi; kladny
emocionalni vztah lékare k pacientovi; socidlni opora pacienta; kdyz se jedna o nemoc,
ktera se v obecném povédomi nezlehéuje; kladny postoj ke zdravotnictvi

Co pacienta odrazuje od toho pfikazy |ékafe dodrZzovat?

o Pacientje adolescent; pacient zaujme vyhybaci strategii zvladani emoci, uhyba konfrontaci
s nemoci; pacient si mysli, Zze jsou pfiznaky pry¢; pacient pfili§ dlouho ¢ekal na oSetieni,
pfijeti; pacient pochazi z prostfedi, kde lékaf neni autoritou; kdyZ musi brat mnoho ékd,
popf. je s nimi spojeno mnoho vedlej$ich pfiznak

Spoluprace vs. nespoluprace

Nebylo prokazano, Ze by nespoluprace souvisela s nékterymi osobnostnimi rysy, byl ovsem
prokazan vztah mezi komplianci a placebo reakci

Spolupraci nelze uvést prozatim do tésnéjSich souvislosti s vekem, pohlavim,
socioekonomickym statusem, inteligenci apod. (= sociodemografické udaje)

Stupen zavaznosti onemocnéni také nevykazuje tésnéjsi vztah s adherenci

Kompliance i adherence zavisi na interakénich charakteristikach vztahu lékaf-pacient
DUleZita je spokojenost pacienta s lékafem

Lécba a péce

Ambulantni, stacionarni, lizkova (hospitalizace), domaci, kurativni (technicka medicina);
paliativni (tiSici péCe pro umirajici pacienty a pro lidi s chronickym onemocnénim)
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153. Bolest a jeji zvladani (KP21)

e Bolest = nepfijemna smyslova a emocéni zkusenost, proZitek spojeny se skute¢nym ¢i moznym
poskozenim tkané nebo popisovany v pojmech takového poskozeni

e Biologicky smysl-ochrana organismu pfed poSkozenim &i zni¢enim; receptory doteku a tlaku
uvolnuji pfi poskozeni tkané biochemické latky, které zpracuje mozkova ktlira > mluvime tedy spise
o vhimani bolesti, nez o jejim Citi

o Funkce bolesti — obranny signal pfed poskozenim, projev onemocnéni (intenzita nemusi
odpovidat), varovani pred Skodlivymi d@sledky néjaké ¢innosti, nemoc samotna (napr. fantomové
bolesti)

Déleni bolesti

e Akutni (acutus = ostry) — prudce, rychle probihajici » mUze fungovat hypndza, techniky stinéni

e Maligni (nadorova) — zhoubna, zde ve vyznamu bolest nesnesitelnd, ¢asto souvisi se zhoubnym
onemocnénim = dnes se da velmi dobfe lékarsky tiSit — vyjimkou jsou pfipady, kdy pacient
z néjakych dlvodd nepodéava pravdivou informaci o hloubce bolesti; diskuse o zavislosti na lécich
nebo nezadoucich Ucincich - zalezi ale na kontextu, v paliativni péci je to irelevantni

e Chronicka (chronos = ¢as) —vlekla, déle nez 3 mésice — mUzZe vznikat v souvislosti s onemocnénim
> symbolika v psychosomatickém symptomu, dlouhodobd prace, Uprava Zivotniho stylu

e Epizodicka - vracejici se; proceduralni — zplisobena bolestivymi vykony

Hierarchické fazeni cild

e (1) Zbavit pacienta bolesti ve spanku > pokud pacient nespi, je velmi unaveny a ztraci chut k zivotu
spanek je nezbytnou soucasti zivota — pfinasi odpocinek, tlevu - je potfeba pracovat natom, aby
probihal co nejkvalitnégji

e (2)Zbaveni pacienta bolesti, kdyz odpo¢iva v leze nebo sedé

e (3) Zbavit pacienta bolesti, kterou zaziva ve stoje, pfi pohybu a praci

Bolest u déti

e Zvyvojového hlediska neni zcela jasné, kdy déti za¢inaji citit bolest
e Novorozenec v 1. tydnu Zivota reaguje na bolestivy podnét
e Kolem 1 mésice —vétsi lokalizace, vyhybavé anticipacni chovani spojené s vizualnim podnétem
e Hladina bolesti s vékem narista (pfedpoklad)
e U dospélych dominuje snaha dité utiSit, aby bolest nekomunikovalo
e Jak pomoci ditétem s bolesti
o Bolestje vzdy horsi, kdyzZ je dité vystraSené, nervdzni i unavené > naudit hluboké dychani
o Hlazeni, drzeni za ruku, objeti
o Pfitomnost rodi¢u pfi vykonu
o Vybrat si, zda se chce na zakrok divat ¢i nikoliv
o Hratsisditétem na doktora —doma je doktorem dité
e \yuzit détskou predstavivost — dlouhd lékarska rukavice, ktera zablokuje bolest; polykani chladného
napoje; bolest se da ovladat jako elektrospotrebic aj.

Lécba bolesti psychologickymi prostifedky

e Psychobiologické - relaxace a biofeedback, imaginace

¢ Kognitivni a behavioralni — mysleni, postoje, chovani, aktivita pacienta, svépomocné skupiny

e Zameérené narodinu a socialni okoli — ustarana péce, zpevriovani okolim

e Edukacni

e Metody na odvedeni pozornosti

e Hypnotické - posthypnoticka sugesce

e Placebo

o Diagnostika —rozliSujici Skaly bolesti, vedeni deniku o bolesti, pfimym pozorovanim, objektivni
metody (krokomeéry, kapacita plic)
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XX. Smrt a umirani

154. Vyvojove psychologické aspekty smrti a konce Zivota, hospicova péce (VP30)

Historicky posun v chapani smrti

e V minulosti smrt chapana jako samoziejma soucast zivota, netabuizovana, ritualizovana
e V moderni dobé odsunovani smrti za zdi nemocnic a ustavu; tabuizace, méné ritualt kolem smrti
a pohrbivani, odklon od tradic
e Eufemismy (odeSel, opustil nds, zesnul...); nastalo odcizeni smrti, tudiz vétsi strach z neznamého
e Nadruhé strané jsou nyni lidé pfitahovani tématem smrti az obsedantné
e Prodluzovani Zivota za kazdou cenu vs. pfedéasna smrt
e Od konce 70. let 20. stoleti védecky zajem o proces umirani
o Zazitky NDE, ,Zivot po Zivoté“ (Raymond Moody), Stanislav Grof a jini
o Zazitky podobné smrti pfi experimentech s psychedelickymi latkami a holotropni dychani
o Zalozenithanatologie = véda o smrti a umirani; védecké ¢asopisy vénované tématu
o Elisabeth Kubler-Rossova —,,0 smrti a umirani“ (1969)
e Dimenze smrti
o ,Nevime dne ani hodiny“ (Mors certa, ora incerta — Smrt je jista hodina nejista) > aktualni
otazka, jak nalozit se svym zZivotem
o Smrtjako ,konec“ ¢i smrt jako ,brana“
o Kaskadovity efekt smrti —informace o bliZzicim se konci zpisobuje deprese, beznadégj,
ztratu motivace k lé¢bé a zplsobuje u umirajiciho pfedéasnou smrt

Psychologické teorie umirani

e Kibler-Rossova - (1) $ok, popirani; (2) hnéy, zlost; (3) vyjednavani, smlouvani (Philippsiv efekt); (4)
deprese; (5) smifeni a odevzdanost, akceptace

e Edwin Schneidman - umirajici zakous$eji smésici rliznych emocionalnich stavl - fluktuace >
¢lovék balancuje mezi beznadéji a nadéji

e Mansell Pattison - rozdily mezi umirajicimi— 3 procesy pfi umirani — (1) akutni faze — tézka
psychicka krize, uvédomeéni nutnosti smrti > pfevazuji negativni emoce; (2) Chronic-living-dying
interval — Uzkost se snizZi, mohou se stfidat rizné nezndmé pocity (strach z bolesti, z neznama, ze
ztraty sebekontroly, litost); (3) terminalni faze — umirajici se postupné odklani od svého okoli a
ztraci o néj zajem

Doprovazeni a dlistojnost umirajiciho

e Jak doprovazet umirajiciho — ,Rikam lidem, ktefi se o umirajici staraji, ze pokud ho opravdu miluji
a chtéji mu pomoct, musi mu zUstat na blizku. Sedét s nim a drZzet ho za ruku, nemusi ani mluvit.
Nemusi délat prakticky nic, pouze s nim byt.”

o Reflektovat vlastni pocity ze smrti; ukazat ochotu hovofit i naslouchat; respektovat ticho
a mléeni; kontakt rukou; nebat se fict o svych rozpacich, mluvit upfimné; odpovidat co
nejpresnéji; respektovat nabozenské a filozofické stanovisko umirajiciho

¢ Filozofie ,,Say nothing® — o smrti se nemluvi, umirajici je vylou¢en z rozhovor( o jeho stavu,
pravdou jsou zatiZzeni pfibuzni > (pseudo) dlivody — aby to pacient nevzdal, lékaf nevi, jak dlouho
bude pacient Zit — moznost remise, Sance na nalezeni léku > ohled na umirajiciho = vzdy Fict pravdu

e Dustojnost a etika umirani

o Prefinem - sebelcta umirajiciho, jeho hodnota, umirani doma, télesna schranka, ucastna
laskyplna péce vs. odosobnéna rutina (moralka zdravotnického personalu!)

o Infinem -termindlni faze — nepfijemné pocity, télo chladne, pot, otaceni za svétlem, sedét
blizko, mluvit zfetelné, lehky stisk ruky, otazka bolesti (60 % bez), celkova péce az do konce
—umirajici pfi védomi, duchovni potfeby, interval klidu

o Postfinem - dUstojné upraveni mrtvého téla a péce o pozlistalé

e Eutanazie - aktivni (lékaf poda smrtici injekci) vs. pasivni (zastaveni lé¢by); v CR roku 2008
zamitnuty navrh zdkona na eutanazii (,snadno zneuzitelny“) > 73 % populace ji podporuje (2023)
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155. Smrt a umirani (KP18)

Faze dle Kiuibler-Rossové

Zjisténi nemoci — obdobi Soku, je vétSinou dlouhé nékolik hodin ¢i dnd; nemocny neni schopen
pochopit, Ze takova udalost potkala pravé jeho

(1) Popfeni a stazeni se do izolace - byva vyrazné zvlasté u téch jedinc(, ktefi v pribéhu svého
onemocnéni nezakouseji nepfijemné pocity; pfevazné az 20 % nemocnych po dobu 14 dnl popira,
Ze by jim diagn6zu nékdo sdélil; lidé se domnivaji, Zze jde o omyl, Ze se to nakonec vysvetli

(2) Obdobi zloby, hnévu ¢i agrese — agresivni a hostilni chovani, které je zaméreno v(ici okoli

(3) Obdobi smlouvani - smlouvani o ¢as, nemocny se pta na nazor lékafe, zda ma Sanci dozit se
pro ngj osobné néjak vyznamné zivotni udalosti

(4) Deprese — mohou pfetrvavat iracionalni pocity provinéni, které jsou ovSem postupné
nahrazovany plnym uvédomeénim si ztraty vSech dosavadnich Zivotnich hodnot

(5) Akceptace skute€nosti — nemocny se na své cesté dostal az k poznani pravého stavu véci

a smifil se s nim; pacienti, ktefi dospéji k vnitfnimu vyrovnani, do stadia akceptace, plisobi dobfe
patrnym dojmem vyrovnanosti, klidu, miru; je mozno také pozorovat aktivitu v usporadani si
poslednich dllezitych zalezitosti

Emocionalni stav umirajiciho a ¢lenéni umirani

Proces umirani vyvolava v prozivani pacienta vyraznou odezvu (mysleni, emoce, motivace, chovani)
Obavy a strach (bolest, opusténost, zména vzezfeni, rodina), pocity viny, pocity bolesti, pocity zlosti
Clenéni umirani - (1) Pre finem - zji§téni nemoci a reakce na toto zji§téni; (2) In finem — terminalni
stav; (3) Post finem — péce o mrtvé télo, péée o pozlistalé

Paliativni péce

Paliativni péce je primarné zamérena na chronicky nemocné pacienty > opakem je kurativni
(kauzalni) péce — ma za cil plné uzdraveni ¢lovéka

Zabyva léCbou a péci o nemocné s aktivnim, progredujicim, pokrocilym onemocnénim

Délka Zivota pacientll je omezena a cilem léCby a péce je kvalita jejich Zivota (+ Zivota jejich rodin)
Nejdulezitéjsi je léEba bolesti a dalSich symptomd, stejné jako feSeni psychologickych,
socialnich a duchovnich problém{ nemocnych

Hospic

V anglictiné = atulek nebo utocisté; hnuti vzniklo r. 1967 ve Velkeé Britanii (Cecilia Saundersova)

1. hospic v CR - Anezky Ceské v Cerveném Kostelci (1995); délka Zivota cca do 6 mésic(;
Pomaha umirajicim a pfibuznym prozit obtizné chvile Zivota, pokud mozno bez bolesti, v klidu,

v bezpecéi a v pfitomnosti druhych lidi (rodina, profesionalni pracovnici, lai¢ti pomocnici, duchovni)
3 formy — (1) Wuzkova; (2) stacionarni; (3) vdomacim prostiedi umirajiciho — home care/help
Hospic pacientovi garantuje — nebude trpét nesnesitelnou bolesti; v kazdé situaci bude
respektovana jeho lidska distojnost; v poslednich chvilich Zivota nezistane osamocen

Déti s infaustni prognézou

Adaptace rodi¢ll na letalni onemocnéni - udrzeni normalniho béhu rodinného Zivota; vyfeseni
problémut, které se objevily pfed stanovenim diagndzy; v této situaci nedélat podstatné zmény
v rodiné; byt si védom toho, Ze péce o nemocné dité mize v dlouhodobé perspektivé deformovat
manzelstvi; byt otevieny k rlistu a zméné u ditéte - respekt k vyvojovym tkollim; vénovat
pozornost vztahovym vécem a ostatnim sourozenciim; komunikace o nemociv roding;
spoluprace mezi rodici, Skolou a odbornikem

Vyvoj pojmu smrti u letalné nemocného ditéte — smrt si uvédomuje mnohem dfive nez jeho
zdravy vrstevnik; u déti to 5 let — strach primarné ze separace; do 10 let oCekavaji podnéty

k rozhovoru od dospélych; od puberty jsou si dobfe védomi zavazZnosti své nemoci i prognézy
Schéma pro rozhovor o smrti — smrt patfi k zivotu stejné jako narozeni, ¢loveék zije dal ve
vzpominkach, smrt je odlou¢enim pro obé strany, smutek a pla¢ jsou normalni, Zije se ted aj.
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156. Truchleni, doprovazeni pozistalych (KP19)

Ztrata blizkého ¢lovéka

e Truchleni je pfirozenou reakci na ztratu nékoho blizkého (az fyziologicky proces)

e Muze nabyvat rozmanitych podob, muzZe byt pfirozené i patologické -~ vétSina odbornikl se shoduje,
Ze otevieny zal se snasi snadnéji nez dlouhodobé potlacovana bolest a smutek

e Otevrené projeveni zarmutku zahajuje proces dlouhodobé obnovy psychickych a fyzickych sil >
pomaha obnovit stabilni identitu

Faze truchleni

e (1) Sok a otfes - bezprostiedné po ztraté, nékolik hodin aZ dva dny; pozlistali si pfipadaji zmateni,
otupéli, omraceni; casto reaguji zautomatizovanymi projevy chovani, nevéficné — ,to prece nem(ze
byt pravda“

e (2) Sebekontrola - trva vétsinou do pohfbu; pfiprava a organizace pohibu znemoziuje pozUstalym,
aby zcela podlehli smutku

e (3) Regrese —(1-3 mésice) - truchleni provazeno placem, intenzivnim smutkem; pozlstali ve svém
chovani vykazuji prvky regrese; typické je dezorganizované chovani, poruchy spanku, stravovani

e (4) Adaptace - (1 rok i déle) — pozlistali ziskavaji ztracenou sebekontrolu nad svym Zivotem,
zvladaji rovnéz jeho bézné naroky, smifuji se s tim, co se stalo; z rany se stava jizva, ktera obc¢as boli

e DSM-5 a MKN rozpor v protrahovaném truchleni > rok je normalni, kdyz se snizuje jeho intenzita

Ctyfi zadsadni ukoly v procesu truchleni

e (1) Pfijmout ztratu jako realitu - je idealni nechat ¢lovéka vypravéet pfibéh kolem mrtvého ¢lovéka;
terapeut je ¢asto jediny, ktery ten pfibéh slySi cely; snazime se zabranit disociaci » ddme do
pfibéhu néjakou tézkou udalost; to pomaha pfijmout ztratu jako realitu

e (2) Prozit smutek - je potifeba projevit emoce, ohroZeni jsou ti, ktefi to nedélaji; dobry zptisob, jak
se dostat k emocim, je nechat si fotky

e (3) Adaptovat se ve svété bez zemrelého

e (4)Citoveé se od zemielého odpoutat a investovat energii jinym smérem — napf. dovolit si mit jiny
vztah, zit dal

Ritualy
e Podporuji normalni truchleni a smutek = pohfeb, vzpominkové obfady vazané k vyroci...
e Ritudly upevniuji spole¢enstvi; umoznuji sebepresah ve sméru ke spoleCenstvi, kultufe, kosmu,

Bohu; upozoriuji na jednotu — sounaleZitost; umozinuji poztistalym hovofit o ztraté a jejim
vyznamu; dovoluji vyjadfeni smutku

Komplikované truchleni

e 10-15 % lidi proziva komplikované truchleni a vyuzilo by péci psychologa ¢i terapeuta

e (1) opozdéné reakce - reakce na ztratu jsou opozdény, odloZeny; nékdy o celé tydny Ci dokonce
roky; pozlstaly mlze dokonce vypadat velmi pfesvédéivé ve svém pfizplsobeni se ztraté

e (2) zkreslené reakce - hyperaktivita, rozvoj zavislosti na navykovych latkach, ziskani symptom
nemoci zemrelého, pretrvavajici zmény ve vztahu k pfatelm a pfibuznym, zaryté nepratelstvi vidi
uréitym osobam, pretrvavajici upjaté a formalni chovani, ztrdta modell socialni interakce

o Diagnostika - sebediagndza, intenzivni reakce na zminku o zemfelém, silna zranitelnost,
mumifikace — vSe jak bylo, stejné symptomy jako u zemrelého - vraci se s vyro¢im, faleSna euforie

e Rizikové faktory — okolnosti Umrti, vztah, charakteristiky poztistalého, socialni okolnosti

Terapeuticka prace s pozUstalymi

e (1) Edukace - pfirozeny proces atd.; (2) ovéfit a uznat skuteénost ztraty — dovést truchliciho
k detailnimu popisu; (3) popis vztahu — charakter a vyvoj; (4) pomoci ventilovat a zpracovat pocity
—vcetné latentnich, hlavné hnéyv, pocit viny, bezmoc; (5) pfekonat prekazky adaptace; (6) vést ke
zdravému emocionalnimu odpoutani
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157. Eutanazie - historie a déleni (KP20)

e Eutanazie - ,eu“ =dobry, ,thanatos“ = smrt

e Vokurka & Hugo (1995) - ,usmrceni pacienta s nevylécitelnou nemoci pro zkraceni jeho utrpeni

e Hanus (1994) — ,,umyslné usmrceni jiné, zejména nemocné osoby na jeji zddost nebo ze soucitu”

e Hartl & Hartlova (2010): ,,jedna se o bezbolestné ukonceni zivota na vlastni zadost nevylécitelné
nemocného, ktery je schopen rozhodovani“

e WHO -Védomé a umyslné provedeni ¢inu s jasnym zadmeérem ukongit Zivot jiného ¢lovéka za
nasledujicich podminek: (1) subjektem je kompetentné informovana osoba s nevylécéitelnou
chorobou, ktera dobrovolné pozadala, aby jeji Zivot byl ukon&en; (2) jednajici vi o stavu této osoby
a o jejim pfani zemfit a ucini tento skutek s prvofadym umyslem ukongit zivot této osoby; (3) skutek
je proveden se soucitem a bez osobniho zisku

Paliativni pécCe a eutanazie

e Zivot nema byt prodluzovan za kazdou cenu a véemi prostfedky

e Je nezbytné rozliSovat mezi terapeutickymi prostfedky béznymi a vysoce naroénymi z hlediska
aktualniho stavu pacienta a jejich dopadu na jeho zivot v souvislosti s lé¢bou

e Pouzivani analgetik a sedativ je opravnéné, atoiv situacich, kdy hrozi zkraceni zivota, avSak za
predpokladu, ze jich nebude pouzito s umyslem zivot ukoncit

e Dystanazie = ¢lovék je uméle udrZzovan nazivu za okolnosti, které jinak nemUze prezit

e Pacientovo pfani zemfit mize vypovidat o nedokonalé lékaiFské pééi z hlediska socidlnich
a emocionalnich potreb, které nejsou saturovany, nikoli o touze ukoncit utrpeni (Unava z léCby,
nedostatecné lécené symptomy, psychosocialni problémy, klinicka deprese)

e Soudasna situace ve svété — eutanazie &i asistovana sebevrazda - Svycarsko (1998), Nizozemsko
(2002), Belgie (2002), Lucembursko (2009), Spanélsko (2021), Rakousko (2022), Portugalsko
(2023), USA - staty Oregon, Washington, Kalifornie aj., Kanada (2016), Kolumbie (1997), Australie —
nékteré staty (2019), Novy Zéland (2019)

Sebevrazedné jednani

e RUzné pristupy v historii - Recko a Rim (ok), kfestanstvi (stigmatizace), 18. a 19. stoleti vzestup
e Transkulturni a genderové rozdily — Evropa - vysoky pocet v Madarsku, severské zemé, Pobalti,
Rusko, méné jizni Evropa, dale nizka v Africe a Jizni Americe; hojny poCet Severni Amerika a Asie
e Zeny maji vice pokustl, ale méné dokonanych sebevrazd
e Formy suicidalniho chovani
o napady -fantazie > myslenky - intenzivni, zabiraji hodné ¢asu, obtizné odklonitelné
(egosyntonni &i egodystonni) > tendence — pokud je suicidium jiz konkrétné pfipraveno,
shromazdény léky, pfipraven provaz, zbran, vybrano misto, napsany dopis > pokus - Zivot
ohroZujici akt s Umyslem zemfit (sporné!), nikoli s letdlnim koncem > dokonané suicidium
e Druhy sebevrazedného jednani
o Bilanéni/biicka sebevrazda, paticka sebevrazda, zkratkovité suicidalni jednani, suicidalni
dohoda, rozSifena sebevrazda, sebeobétovani, sebezabiti, simulace suicidalniho jednani
e Zpusoby suicidalniho jednani
o Meékkeé (medikamenty, povrchni fezani, skok z malé vySky = nadéje na zachranu), tvrdé
(obéSeni, stfelna zbran, skok z velké vysky = smrt témer jista)
e Rizikové faktory
o Predchozi suicidalni pokus, psychiatrické onemocnéni, somatické onemocnéni, vlekly
stres, rodinny stav (ovdovély, rozvedeny), suicidium v rodiné, dédi¢nost
¢ Ringellv presuicidalni syndrom
o Zuzeni subjektivniho prostoru (zoufalstvi, beznadégj) > ztrata schopnosti regulovat emoce
(neni z ¢eho Cerpat pozitivni energii) > zablokovana nebo proti sobé zamérena agrese
(pfesvédceni o vlastni neschopnosti, hnév) > naléhava sebevrazedna fantazie (luleva)
e Psychiatrické poruchy a sebevrazdy
o (1) Deprese a bipolarni porucha; (2) Schizofrenie — postpsychoticky defekt; (3) Zavislosti —
alkohol (15 %), jiné drogy (18 %); (4) PPP; (5) Neurotické a Uzkostné poruchy, (6) PTSD
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XXI. Osobnost

158. Poruchy osobnosti a chovani dospélych (PP32)

Obecné pojmy

e Osobnost = komplexni celek dusevniho zZivota / dynamicky soubor stalych duSevnich vlastnosti
e Temperament = vrozené charakteristiky

e Charakter = ziskané charakteristiky

e Degradace os. = hluboky upadek osobnosti

e Deteriorace os. = postizeni v dlisledku organického poskozeni mozkové kiry

e Dezintegrace os. = naruseni celistvosti a integrace osobnosti

e Depravace os. = Upadek se sklonem k extrémni socialni izolaci, disocialnimu jednani

e Transformace os. = dotyény se citi byt jinou osobou nebo zvifetem (u psychotickych poruch)

e Rozstép os. =vzacné, osobnost existuje ve vice formach, v izolaci a amnézii na prfedchozi

Specifické a smiSené poruchy osobnosti (F60)

e Zpravidla celozivotni stavy — limitace léCby
e Jiné rysy zakrnélé ¢i chybéjici, hranice mezi poruchou anormalitou je tenka a kontroverzni
e Poruchy se mnohou prekryvat ¢i vyskytovat soubézné
e Maladaptivni a dysfunkéni jednani, naruseni socialni interakce
e NarusSené prozivani, schopnosti sebeovladani (naro¢né souziti a spoluprace)
e Velké casti pacientl chybi nahled poruchovosti (obvinovani okoli)
e Vyskyt 6-9% populace, mozna kombinace s dalSimi poruchami
e Egosyntonni-jedinec nevnima poruchu jako chorobnou, je jeho integralni soucasti
o Neciti rozpory v chovani a citéni/mysleni » chybi motivace k léCbé = trpi okoli
e Egodystonni-jedinec vnimé poruchu jako obtéZujici, mysSleni a citéni v rozporu s pfanim
o Usiluje o zménu > vysoka motivace k léCbé = trpi jedinec
e Paranoidni porucha osobnosti (F60.0)
o Neddvéra, vztahovaénost, nepratelskost, vysoka citlivost na nezdary, kritiku a odmitnuti
o Egocentricky vztahuji vSe na sebe, obvifiovani, chybi empatie a odpusténi, ¢asté konflikty
e Schizoidni porucha osobnosti (F60.1)

o Stazeni do sebe, nezajem o druhé, samotaistvi, emoé€ni oplostélost, citovy chlad,
plachost, vyhybani se kontaktu, nadmérna pozornost pro denni snéni a fantazie, "tisi
podivini", projevy ¢asto od détstvi (vs. schizotypalni porucha - excentricka, napadna)

e Disocialni porucha osobnosti (F60.2)

o Nerespektovani fadu a pravidel spoleénosti, od détstvi (kradeze, zaSkolactvi, pfestupky,
Sikana), chybi empatie a zodpoveédnost, impulzivita a agrese bez pocitu viny a vycitek
svédomi, amoralni, asocialni a antisocialni rysy; ¢astéji u muzd, s vékem sldbne (mozna
souvislost s Ubytkem testosteronu)

e Emocné nestabilni porucha osobnosti (F60.3)

o Nestabilni emotivita, impulzivni jednani — nizka seberegulace, ¢asté konflikty

o (a) Impulzivniho typu - nepfedvidatelnost, emoc&ni vybuchy, vztek

o (b) Hraniéniho typu - porucha sebehodnoceni, sebepfijeti, Eernobilé mysleni (extrémy),
chronické pocity prazdnoty a potfeba hledani, tendence k sebeposkozovani, prekracovani
hranic druhych, drogy, promiskuita > problematicka a obtizné feSitelna porucha

e Histrionska porucha osobnosti (F60.4)

o Vyrazné, teatralné dramatické, afektované a egocentrické projevy, labilni emoce
(pfehravani), vynucovani pozornosti, nizka ohleduplnost, Casto se stavi do role obéti,
Uprava zevnéjsSku - fyzicka pfitazlivost, sexualni aspekt, Casté manipulace, pro terapeuta
zkous8kou profesionality > erotizace vztahi, svadéni
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e Anankasticka porucha osobnosti (F60.5)

o Perfekcionismus, pofadkumilovnost, extrémni svédomitost, bez nutnosti opakovani

o Sklon k rigidité, mala adaptabilita na zmény, omezeny smysl pro humor, horlivost a
svédomitost doprovazena napétim a tenzi pfi vyboceni z fadu a pravidel » vykon, poradek
afadjsou vic nez vztahy

e Anxiozni (Uzkostna/vyhybava) porucha osobnosti (F60.6)

o Napéti, neklid, obavy a strach, nejistota, nizké sebevédomi a hodnoceni (chtéji pfijeti)

o ZveliGovanirizik, obavy z odmitnuti, kritiky, nesouhlasu, vyhybani se aktivitdm (plachost)

e Zavisla porucha osobnosti (F60.7)

o Potfeba byt veden, podporovan, chranén, opecovavan, ujiStovan

o Podfizené, pasivni chovani (pfredavani zodpovédnosti), obavy z odlouéeni a samoty,
submisivita a tolerance

o Opakovani scénare nezdravych vztaht, brani vytvoreni rovnocennych vazeb

e Jiné specifické poruchy osobnosti (F60.8)

o Narcisticka - pfesvédceni o vlastni duileZitosti a jedineénosti, zavistivi, fantazie o moci,
schopnostech, krase; zvySené naroky na ostatni (vyuzivani), chybi empatie > arogance,
kriti¢nost, potfeba privilegovanosti

o Pasivné-agresivni - nelstupnost, konflikty s autoritami, nevykonnost, vyhybani se tkoldim
(vytvareni prekazek), neplnéni povinnosti, vymluvy a stiznosti na prehlceni,
"pseudoracionalni zddvodnéni"

e Dif. dg. - zmény osobnosti vramci télesného nebo organického procesu, psychotického okruhu,
poruchy nalady, reakce na stres a poruchy pfizplsobeni, asperger, OCD a Gizkostné poruchy,
akcentované rysy osobnosti, individualni reaktivita > vzdy je potfeba hodnotit osobnost komplexné
- nevytrhavat jednotlivé symptomy a stavét na nich zaveér!

e Podle DSM 5 - klastr A (podivini, extrentrici — paranoidni, schizoidni), klastr B (emotivni,
dramatizujici a nestali — disocialni, hranicni, histrion, narcis), klastr C (Uzkostni, vyhybavi, bazlivi -
vyhybava, zavisla, anankasticka)

SmisSené ajiné poruchy osobnosti (F61)

e Symptomatologie vice nez jedné vyse uvedenych poruch

Pretrvavajici zmény osobnosti, které nelze prisoudit poskozeni nebo nemoci mozku (F62)

e Stalé zmény ve zplsobu existence, mysleni, motivace, prozivani a chovani - dfive neporuchové
stavy, aZ po extrémnim zazitku, prolognovaném stresu, tézké duSevni poruSe nebo PTSD
e Po katastrofické udalosti (F62.0)
o Zmény prozivani, mysleni i jednani (min. 2 roky); hostilni a nedtvéfivy postoj ke svétu,
socialni stazeni, pocity prazdnoty, beznadéje; silné vnitfni napéti, dotyka se vlastniho
Zivota, vztaht i blizkych
e Po psychickém onemocnéni (F62.1)
o Nasledek duSevni poruchy u dfive neporuchové osobnosti (min. 2 roky); rozvoj zavislosti
na jinych, socialni stazeni aZ izolace, pasivita, redukce zajmU, zmény sebepojeti, emocni
labilita, hypochondricky stesk — nejde o rezidualni formu nebo neuplné uzdraveni

Jiné poruchy osobnosti a chovani dospélych (F68)

e Zpracovani somatickych symptomu psychickymi vlivy (F68.0)
o ZhorSovani nebo chronifikace télesné nemoci — nelze vysvétlit samotnou nemoci; pficiny
a motivy nevédomé a neuvédomované; neschopnost pfijeti psychickych kofen( poruchy -
muzZe stav déale zhor$ovat; diikaz komplexniho propojeni psychiky a télesna
o Predstirana (faktitivni) porucha (F68.1)
o Predstirani pfiznaku, ale chybi diikaz o motivaci ze zisku a vyhod (neni si védom)
o Miinchhausen(v syndrom ("syndrom $pitalnika") nebo také MS by proxy
o Dif. Dg. — specificka porucha osobnosti, poruchy nalady, stres, psychotické spektrum,
somatoformni poruchy a dalsi
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Nutkavé a impulzivni poruchy (F63)

e Opakované nutkani k ur¢itym ¢innostem doprovazeno vnitini tenzi a napétim
e PokuSeni a puzeni byva neodolatelné > realizace provazena vzrusenim nebo uspokojenim
e Samotny Cin je egosyntonni, vychazi zvédomeého prani (rozdil oproti OCD = egodystonni)
e Negativni dusledky (financ¢ni, pracovni, vztahové), pfesto tendence k opakovani
e Sila nutkani pfirovnavana k sexualni touze, aktu a naslednému uvolnéni
e Patologické hrac¢stvi — gambling (F63.0)
o Patologické hracstvi, opakované epizody, zasah do Zivota jedince/rodiny/prace
o Zadluzenost, vede ke lhani a podvodim, reaktivni depresivita a suicidalni tendence
o Podobné znaky jako u zavislosti na psychoaktivnich latkach
o Dif. dg. - manicka epizoda, schizofrenie, poruchy osobnosti atd.
e Patologické zakladani pozar( - pyromanie (F63.1)
o Zakladani pozari bez motivace zisku ¢i pomsty — pfinasi uvolnéni a zklidnéni
o Fascinace ohném, haSenim, mozna tendence podilet se na haseni, nebezpeci ohrozeni
majetku, Zivota a zdravi lidi Ci zvifat
o Dif. dg. - zharstvi z divodu zisku/pomsty/nelimyslné, spec. poruchy osobnosti, dusevni
poruchy s psych. latkami, organické poruchy, poruchy chovani u déti a mladistvych, manie
e Patologické kradeni - kleptomanie (F63.2)
o Nutkani krast nepotiebné ¢i zbyteéné — chybi motiv obohaceni a planovani kradeze
o Ukradené ukladano, vyhazovano, vraceno ¢i niceno
o Casty egodystonni priibéh - jedinec chape nespravnost a nesmyslnost (vyditky, vina)
o Dif. dg.-bézna kradez — uCel obohaceni, poruchy nalady, organické duSevni poruchy
o Trichotilomanie (F63.3)
o Vytrhavanivlastnich vlasi, chlupu, fas, voust, oboéi (zfetelny Ubytek)
o O samotsg, kratké ale také az hodiny, projevy nejsou psychotické, mozné nésledné pojidani
(= trichofagie), méné ¢asté u umélych vlasl a zvifeci srsti
o Dif. dg. - MR, schizofrenie, kozni choroba, cilené kosmetické Upravy (depilace, Upravy)
e Jiné nutkavé a impulzivni poruchy (F63.8)
o Pestré projevy, opakované realizace urcité ¢innosti, kdy jedinec opétovné selhava ve
shaze odolat impulziim
Prace > workoholismus
Internet > netaholismus
Sex » impulzivni promiskuita, zavislost na kybersexu a pornografii
Nakupovani > oniomanie
Ztrata kontroly agrese, nasili a destrukce > intermitentni explozivni porucha chovani

O O O O O
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159. Testova diagnostika osobnosti — jednodim. dotazniky a inventare (PD14)

Obecné vymezeni a klasifikace dotaznik(l a inventari

e Psychodiagnostickd metoda zaloZzend na subjektivni vypovédi vySetfovaného o jeho vlastnostech,
citech, postojich » vychazi z principu introspekce
e Dotaznik = otazky (ano, ne, nevim); inventar = oznamovaci véty (souhlasi, nesouhlasi)
e Pfiinterpretaci neni mozné z(stat u kvantitativhiho hodnoceni » rozhovor s rozborem odpovédi
o Obvykle se pouzivaji pfi screeningu; tfidéni jednodimenzionalni vs. vicedimenzionalni
¢ Jednodimenzionalni = jeden rys / ohraniCeny aspekt osobnosti / funkéni jednotky
e Pojem osobnost = konativni a emocionalni aspekty ¢lovéka; jednota a strukturovanost v okamziku
e Teoretikové osobnosti
o G.Allport - pfedchldce a zakladatel méfeni osobnosti — poprvé pouzil faktorovou analyzu
o 0. Kondas - osobnost jako formy stalejSiho reagovani uréitym smérem — vnitini (rysy,
schopnosti, motivy aj.) vs. vnéjsi (vyraz, reakce, zplsoby chovani aj.)
o Raymond B. Cattell - zdkladem jsou osobnostni pramenné a povrchové rysy
o Hans Jurgen Eysenck — faktorialni pfistup; integrace Ctyf oblasti (kognitivni = inteligence,
konativni = charakter, afektivni = temperament, somatické = konstituce)

Problémy, vyhody a nevyhody

e Metoda nucené volby - dva znaky a subjekt si musi vybrat
e Zameérné zkreslovani - lze snadno nadhodnocovat a jevit se ve spolecensky pfiznivéjSim svétle >
maskované otazky (ptaji se na problém oklikou) nebo validiza¢ni §kaly (LZi skéry) — polozZeni téze
otazky jinym zplsobem
e Tendence v odpovédich — odpovida vSude ano, inklinuje ke stfednim hodnotam a;.
e Socialni desirabilita — odpovida tak, jak si mysli, Ze se od néj spoleCensky oekava
e Dotazniky nehodnoti, jaka vySetfovand osoba je, ale jak se vidi, nebo jakou by se chtéla vidét
e Sémantické problémy - kategorizace, mnohoznacnost, nepfesna kvantifikace, dvojity zapor
¢ Vyhody a nevyhody dotaznik
o Vyhody - snadnd a rychld administrace i zplisob vyhodnoceni; hodné Gdajd od hodné lidi za
kratky ¢as; vétSinou neproblematické zpracovani; moznost kvantifikace vysledkd; uziti je
vyhodné tam, kde zkoumané osoby maji divod se projevit a dat se poznat; anonymita
o Nevyhody -jejich diagnosticka hodnota zavisi na schopnosti introspekce; pfedpokladaji
aspof prameérny intelekt; nedostatek objektivity vypovédi o sobé&; nedostatek osobni
interakce s examinatorem; zameérné zkreslovani odpovéedi

Vybrané hlavni testy

e MAS = Skala manifestni Gizkosti
o J.A.Taylorova, 1951 —vychazi z polozek v MMPI, 200 vybranych vypovédi bylo podrobeno
zkoumani podle kritérii odpovidajicich; chronické uzkostné reaktivité; definitivni verze ma 50
polozek, jako inventar; Casove i technicky nenaro¢na metoda
e STAI = State-Trait Anxiety Inventory
o Spielberger, konec 60. let — rozSifeny dotaznik k diagnostice uzkosti; celkem 177 polozek,
které vznikly psychometrickym zpracovanim jinych dotaznik( (napf. MAS); rozliSuje mezi
aktualnim psychickym stavem a trvalym osobnostnim rysem nazyvanym ,,Uzkostnost®;
jednoduché hodnoceni a kratka doba administrace (do 8 minut) = Casto se pouziva

o Rotter, 1966; méfi misto kontroly (locus of control); typologie = internalista x externalita;
23 polozek, kazda je tvorfena dvojici tvrzeni (sternalni a internalni alternativou); celkovy skér
> umisténi na bipolarnim kontinuu externalita — internalita

e TAS = Torontska Skala alexithymie

o Taylor, Ryan, Baghy, 1985 - Ctyfi faktory, které pokryvaji zakladni typické znaky alexithymie

o (1) uvédomovani sivlastnich emoci; (2)schopnost sdélovat pocity; (3) denni snéni;
(4) externalné orientované mysSleni; 26 poloZek, dobra validita i reliabilita; vhodné
u psychosomatickych a psychiatrickych pacient(, ale nejen u nich
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160. Testova diagnostika osobnosti —vicedim. dotazniky a inventare klinické (PD15)

.....

e MEéFi 2 nebo vice rysil osobnosti, zmapovani osobnosti v co mozna nejsir§im kontextu

e Aplikace v klinické psychologii
o Neékteré diagnostikuji normalni osobnosti, jiné zjiStuji patické syndromy a maladaptace
o Neékteré klinicky orientované dotazniky meéfi zaroven i normalni i patologickeé rysy
o Casto se pouzivaji k diagnostice poruch osobnosti

Inventar styll osobnosti a poruch osobnosti (PSSI)

e Kuhl & Kazén (1997) — sebeposuzovaci inventar styll osobnosti a poruch osobnosti

e Ke kazdé klinické kategorii poruch existuje obdobny osobnostni styl

e Kvantifikuje relativni vyhranénost osobnostnich stylil chapanych jako nepatologické varianty
poruch osobnosti (popsanych v DSM-III-R, DSM-IV, MKN-10)

e Dulezité jsou extra vysoké i nizké hodnoty - nikdy ale nelze diagnostikovat pouze na jejich zakladé

e Jednotlivé Skaly méfi styly a prislusné poruchy, mezi nimi stoji neapatické, spiSe akcentované
hrani¢ni formy oznacené jako ,,jednostrannost”

o Styl (sebejisty, peclivy) / jednostrannost (bezohledny, perfekcionisticky) / porucha (disocialni,
nutkavy)

e 140 polozek, hodnoceni na 4bodové stupnici; T-skéry do profilového archu > graf

e Rucnivyhodnocovani je pracné > HTS pocitacovy program, vydalo Hogrefe — Testcentrum

e Signifikantni rozdily mezi muzi (sebejisti az disocialni) a Zzenami (pfijemnéjsi az histrionské)

e Dobfe zpracovand metoda, jejiz manual poskytuje dobry teoreticky popis jednotlivych dimenzi

MillonGv viceosy klinicky inventar — MCMI-III

e Theodor Millon (1977) — celkem 14 osobnostnich §kal, z 10 Skal klinickych a z 5 Skal validiza¢nich
e Obsahuje celkem 175 poloZek s odpovédi ano a ne; 25-30 minut
e Stanovuje ,styl osobnosti® trvalejsi vzorce chovani, mySleni a fungovani ve svéte, nepopisuje
primarné patologii > navazuje na klasifikaci DSM- llI-R, DSM-IV
e (1) Osobnostni Skaly
o schizoidni, vyhybavy, depresivni, zavisly, histrionské, narcisticky, antisocialni, sadisticky,
kompulzivni, negativisticky, masochisticky, schizotypni, hrani¢ni, paranoidni
e (2)Klinické skaly
uzkostnost, somatoformita, bipolarita, dysthymie, zavislost na alkoholu, zavislost na jinych
navykovych latkach, posttraumaticka stresova porucha, poruchy mysleni, deprese, poruchy
s bludy
e Velka vyhoda - kratkost a vytéZnost metody; ovSem pouze experimentalni ¢esky preklad

Dotaznik klinické analyzy — CAQ

e Krug & Cattell - postihuje normalni i patologické rysy > mnohodimenzionalni profil jedince
e Byl zkonstruovan z dotazniku 16 PF (Cattell), proto obsahuje 16 skal PF pro normalni rysy osobnosti
a 12 klinickych 8kal diagnostikujicich nasledujici kategorie
o D1-Hypochondrie; D2 - Suicidalni deprese; D3 - Agitace; D4 — Uzkostna deprese; D5 —
Deprese s nizkou energii; D6 — Vina a resentiment; D7 — Nuda a odstup; Pa - Paranoia; Pp -
Psychopatie; Sc — Schizofrenie; As — Psychastenie; Ps — Psychicka inadekvatnost
e 7 skal orientovanych na zjistovani primarnich projevi deprese a 5 dalsich, jez postihuji
patologické rysy objevené v celkovém souboru polozek MMPI
e Rozdélendo 2 ¢asti
o 1. &ast, de facto Sestnactifakotorovy dotaznik — 128 polozek
o 2. c¢ast-144 polozek zamérenych na zjiStovani patologickych rysu
e Vhodny od 16 let, normy zvlast pro muze a pro Zzeny; mozno administrovat ve dvou sezeni (cca 2 h)
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161. Testova diagnostika osobnosti—vicedim. dotazniky a inventare neklinické (PD16)

e Komplexné postihuji struktury osobnosti; diagnostikuji primarné normalni osobnosti

Pétifaktorovy osobnostni inventar (FFI, NEO-FFI)

e \ychazi z faktorové analyzy lexika pouzivaného k popisu osobnosti
e Zavedl pro oznaceni péti faktor pojem ,Velka pétka“

o (1) Otevrenost v(ci zkusenosti, (2) sveédomitost, (3) extraverze, (4) pFivétivost,

(5) neuroticismus (emocionalni stabilita)

o Individualni rozdily nelze redukovat na 5 dimenzi > ale je to nejvyssi Uroven abstrakce
e NEO-PI (NEO Personality Inventory) a NEO-PI-R (Revised NEO Personality Inventory)
Costa & McCraee (1979 az 2006) — vétsi verze, 240 polozek
Kazda z 5 dimenzi obsahuje 6 subskal -> celkem tedy 30 subskal
Da se prezentovat jako sebeposuzovaci i jako posouzeni druhym ¢Elovékem
Hrubé skory se prevadi na T-skéry; normy pro muze a Zeny, dle véku, neni stanoven limit
Mélo by byt vyplnéno vSe, ale pfipustné vynechani 25 polozek
V anglicky a némecky mluvicich zemich patfi k vyznamnym diagnostickym nastrojim
e NEO-FFI (Five Factor Inventory) = zkracena verze

o 60 polozek, kazda dimenze 12 polozek

o Pétibodova Likertova skala posoudit — od ,vlbec nevystihuje“ az k ,,uplné vystihuje“

o Vyuziti — vyzkum, klinicka psychologie, Skolni poradenstvi, volba zameéstnani

O 0O 0O O O O

Sestnactifaktorovy osobnostni dotaznik Cattelldv (16 PF-5) - V. vydani

o Cattell (1949; 5. vydani 1994) — eklekticky, zpracoval vyznamné dotazniky, nikoliv jednotna teorie >
produkt psychometrické technologie > zakladni faktory normalni osobnosti (patologii jen okrajoveé)
e Obsahuje 185 polozek, 3 varianty odpovédi
e 16 primarnich faktori (osobnostnich faktorovych skal) — kazda 10-15 polozek
o Vrelost, Usuzovani, Emocionalni stabilita, Dominance, Zivost, Zasadovost, Socialni
smélost, Senzitivita, Ostrazitost, Snivost, Uzavienost, Ustrasenost, Otevienost ke zménam,
Sobéstacnost, Perfekcionismus, Tenze
e Faktory 2. fadu = globalni faktorové skaly (z faktorové analyzy primarnich)
o Extraverze, Anxieta, Strnulost, Nezavislost, Sebekontrola
e Do 5. verze 16 PF byla zafazena i nova Skala Impression Management (socialni Zadoucnost)
e Rovnéz byli vyvinuty dalSi dvé Skaly postihujici odpovédové styly
e Orientovan tzv. normalni rysy > Dotaznik klinické analyzy (CAQ)

Dotaznik typologie osobnosti (GPOP)

e Johnson & Golden (1999) — Jungova typologie osobnosti, Skala ,,Zivotniho stylu“ a dimenze ,,stresu®

e 8 zakladnich typl osobnosti — globalni Skaly — (1) energie = extraverze — introverze; (2) vhimani =
smysly —intuice; (3) zpusob rozhodovani = mysleni - citéni; (4) zivotni styl = struktura — flexibilita;
(5) reakce na stres = napéti — uvolnéni

e Interpretaci » mluvit jen o sklonech, tendencich a preferencich; vydavatel Hogrefe Testcentrum

Eysenckovy osobnostni dotazniky (EOD, EPQ-R, DOPEN)

e H.J. Eysenck (1964 EPI) — Skaly Neuroticismu a Extraverze jsou zcela nezavislé; souvislost se

4 feckymi temperamenty = melancholik, cholerik, flegmatik, sangvinik
e EOD - Extraverze (24 ot.), Neuroticismus (24 ot.), LZi Skala (9 ot.) — patfi k nejrozSifenéjsSim na svété
e EPQ -rozsiteni dimenze psychoticismu > po kritice EQP-R — navykova a kriminalni Skala (106 ot.)
e DOPEN -Ruisel & Mullner - pfidano nékolik polozek > dobfe diversifikuje delikventy (86 ot.)

Bochumsky osobnostni dotaznik (BIP) — II. vydani

e Hossiep & Paschen (Cesky 2003) —zejména pro psychologii prace a organizace a pro poradenské
Ucely; slouzi jako prediktor uspéchu v zaméstnani; 4 dimenze - profesni orientace; pracovniho
chovani; socialni kompetence; psychické konstituce
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162. Testova diagnostika osobnosti—- MMPI -2 (PD17)

o Sirokospektralni testovy nastroj slouzici ke zjistovani vlastnosti osobnosti a psychickych poruch
e Uplatnéni - klinicka praxe, dalsi oblasti coby screening patologickych ryst (personalni oblast aj.)
e Adolescenti + dospéla populace - patfi k nejpouzivanéjSim psychodiagnostickym metodam

Historie a vyvoj metody

e Hathaway & McKinley (1942) — cilem poskytnout komplexnéjsi obraz; 800 psychiatrickych pacientd

a 700 normalnich osob; plvodni verze = 550 poloZek » ¢asem zastarala (Kraepelin(v systém)
e Butcher & Dahlstrom (1982) - revize na MMPI-2 - revize a aktualizace v souvislosti s DSM, nové

Skaly pro zkoumani kategorii, vytvofeni novych reprezentativnich norem, kontinuita s pavodni verzi

Struktura metody

e Patfi mezi nejrozsahlejsi osobnostni baterie a Skaly sycené 567 polozkami; obsahuje 4 typy skal
e (1) Standartni klinické skaly

O

0O 0 0O O O O O O O

Hs: hypochondrie — vagni a nespecifické stesky v oblasti télesného fungovani

D: deprese — polozky s pozitivni emocionalitou, polozky s nizkou emocionalitou

Hy: hysterie — somatické zajmy, negativni pohled na lidskou povahu, cynismus

Pd: psychopaticka odchylka — antisocialni chovani (obecné socialni prizplsobeni)

Mf: maskulinita-feminita — femininni role, maskulinni role, extravertné-agresivné-cynicky
Pa: paranoia — perzekuc¢ni myslenky (skute¢né a v predstavach)

Pt: psychastenie — dysfunkéni negativni emoce (zvySeni u osob anxidéznich, tenznich aj.)
Sc: schizofrenie — abnormni prozitky (bizarni myslenkové procesy, podivné percepce)

Ma: hypomanie-hypomanicka aktivace — manicka excitace, nestabilni povznesena nalada
Si: socialni introverze (Drakeova §kala) — neschopnost prosadit se, vyhybavost

e (2) Validiza¢ni Skaly

O

O O O O

? (otaznikova skala) — ,,nemohu fict“ — skér souctem nezodpovézenych polozek (> 30)

L Lzi Skala - tendence k dezirabilité — celkem prihledna (>80)

F Skala - zfidkakdy normalni lidé odpovidaji pozitivné; atypické odpovédi (>80)

K §kala - defenzivita probanda; vaZzna psychopatologie s normal profilem (- sebekontrola)
Nové validiza¢ni Skaly — Fb (agravace = zveli¢ovani pfiznakt), VRIN (nekonzistence
variabilnich odpovédi), TRIN (nekonzistence souhlasnych odpovédi), Fp (minimalizace vlivu
psychopatologie), S (mimoradné pozitivni sebeprezentace, koreluje s K-8kalou)

e (3) Obsahové skaly

O

Oblast vnitinich symptomdil, agresivni tendence, obecné problémy, negativni sebepojeti
Uzkost; Strachy; Nutkavost; Deprese; Zajem o vlastni zdravi; Bizarni psychické aktivity;
Zloba; Cynismus; Antisocialni chovani; Chovani typu A; Nizka sebelcta; Socialni nepohoda;
Problémy v rodiné; Poruchy pracovniho vykonu; Negativni postoje k terapii

e (4) Doplikové skaly

O

Si subskaly (napf. socialni vyhybavost), Kritické polozky (napf. akutni Uzkostny stav,
sexualni zajmy), Komponenty obsahovych skal (napt. iritabilita, plachost) a dalsi...

Administrace

Inventar (ano/ne/nevim); proband pozadan, aby vyplnil co nejvice polozek; 60-90 min

Ceska standardizace; plné automatizované skérovani; Hogrefe Testcentrum; PC i tuzka papir
Predpoklady psycholog — psychometricka kvalifikace, zné psychologii osobnosti a psychopatologii
Predpoklady proband - 1Q (min. Zé), ¢teni, zrak, bez akutnich — deliria, intoxikace, deprese, manie

Vyhodnoceni a interpretace

e HS > uniformni T-skor - signifikantni hodnota = 65; pro abnormity symbol X

e  Welshiv kéd - skaly sefazeny podle velikosti T-skéru (se symboly 100+ **, 90-99 *, 80-89 “, aj.)

e Skalové trsy - slouzi k pfesnému zachyceni symptomu &i syndromu (kombinace $kal)

e Zasady - posouzeni pFijatelnosti protokolu » hodnoty klinickych Skal » analyza profilového
klinického kédu > zhodnoceni subskal > analyza obsahovych §kal > analyza kritickych poloZek

175



163. Posuzovaci stupnice a objektivni testy osobnosti (PD22)

Posuzovaci stupnice

e =vymezené kontinuum nebo rozmér, na némz nebo kolem néhoz se umistuji Gsudky
e =slouzi kzdznamu vlastnosti posuzované osoby nebo pfedmétu (relativni objektivnost, kvantitativa)
e Posuzovaci stupnice = definované jako systém mérfeni a jeho jednotek
e Posuzovaci $kala = soubor poloZek nebo subtestt pouZivanych pfi méfeni (vysledek nebo postup)
e Guilford klasifikuje posuzovaci Skaly podle administrace do 5 skupin
o (1) Numerické posuzovaci $kaly — napf. ,,Osoba je ve své praci: Aktivni 1 2 3 4 5 pasivni“
(2) Grafické posuzovaci Skaly — umisténi podnétu, na Use¢ku s koncovymi body (12-15 cm)
(3) Standardni posuzovaci Skaly — standardni podnéty, maji stanovené skalové hodnoty
(4) Kumulativni posuzovaci Skaly — vybirdme adjektiva, ze seznamu (napf. checklist)
(5) Posuzovaci $kaly s nucenou volbou —volba ze 2-5 variant, posuzovany ma vybrat jednu
o Vizualni analogové skaly — napf. méfeni spokojenosti v podobé smaijlik(
¢ Technika Q-tfidéni (Q-sort) — napf. posuzovatel ma roztfidit 80 osobnostnich ryst (kazdy je napsén
na zvlastni karticce) do 9 kategorii (nutna trpélivost, distribuce s charakterem normalniho rozdéleni)
e Sémanticky diferencial - Osgood (1952) - mnoZstvi sedmibodovych stupnic jejichz koncova
zakotveni tvofi bipolarni adjektiva (napf. krasny — osklivy); oznaceni ve vSech Skalach; vyhoda =
globalnéjsi vysledky; nevyhoda = obtiznd konstrukce a pfiprava, chyby v konstrukci i posuzovani
e Guilford popsal 6 chyb p¥i posuzovani
o ,Halo efekt“ —hodnotit na zakladé globalniho dojmu, dominantni vlastnosti

O O O O

o Logicka chyba - povahové vlastnosti tak, jak jim to pfijde logické

o Chyba centralni tendence - tendence vyhybat se extrémnim hodnocenim, blize stfedu

o Chyba kontrastu — opacné vlastnosti, nez ma posuzovatel (punti¢kafi > vSichni nedbali)

o Chyba blizkosti — hodnoty, Casové nebo prostorové blizkych skalach pfi posouzeni blize

o Chyba shovivavosti — sklon hodnotit ve vSech znacich spi$ pfiznivé (opak chyba pfisnosti)

e Déleni posuzovacich stupnic
o (a) Sebeposuzovaci stupnice — posuzovany je zaroven objektem i subjektem posuzovani
o (b) Objektivni posuzovaci stupnice - Clovek je objektem posouzeni, které déla jina osoba
e (1) Posuzovaci stupnice deprese
o Beckova subjektivni stupnice deprese (BDI-Il) - 21 Skal, pacient oznaci jednu ze &tyf
moznych variant u kazdé stupnice; citliva na zmény psychického stavu v pribéhu terapie
o Hamiltonova psychiatricka Skala pro posouzeni deprese (HAMD - 20 polozek
zameérenych na depresivni symptomatologii; 3bodova Skala; soucet = celkovy skoér
e (2) Posuzovaci stupnice uzkosti
o Hamiltonova psychiatricka stupnice pro posuzovani tizkosti (HAMA) - sleduje zmény
Uzkosti dospélych pacientll v prlibéhu terapie; 15 poloZek pacient hodnoti na 5bodové skale
o Zungova sebeposuzovaci stupnice Uzkosti (SAS) — 20 pfiznak(; 4bodova stupnici
(3) Posuzovaci stupnice poruch neurotického okruhu i psychotického okruhu
o Posuzovaci stupnice Malamuda a Sandse (M-S stupnice) - psychotici pfi hospitalizaci
o Wittwenbornova posuzovaci stupnice - pro hospitalizované psychotiky a neurotiky

Objektivni testy osobnosti

e Poskytuji dobfe zachytitelné vzorce chovani (odpovédi); opakované vyvolany a kvantifikovatelné
e \/ySetfovany nema moznost zamérné zkreslit vysledky = podobné vykonnostnim testim
e Obijektivni testy osobnosti
o Performacéni zkousky - vysledky hodnoceny vzhledem k osobnosti, ne vzhledem k Urovni
vykonu — napt. Porteusovy labyrinty — ,,Co nejrychleji a bez chyb najit cestu labyrintem*
o Specialné konstruované metody k diagnostice konkrétnich ryst osobnosti

Zvlastnosti psychologického vySetreni v psychiatrii

e Psycholog = partner psychiatra, jsou to ndvazné a doplikové profese
e Psychiatr = medicinské diagnostiky a biologické léCby; psycholog = diagnostika, terapie
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164. Projektivni metody — grafické (PD18)

e Projekce - zavedl Freud (1894) —v neanalytickém pojeti = proces, v némz osoba promita obsahy
svych dusevnich procest mimo sebe, pfipisuje je a spatfuje v jinych lidech, zvitatech, pfedmétech

e Projekéni techniky = katalyzator; 1. projektivni zkouSka = asociativni experiment Galton (1879)

e Projekéni techniky — pojem zavedl Frank (1939); konfrontuji jedince s podnétovou situaci, ktera je
neurcitad a malo strukturovana » z mnohoznaénosti vyplyva velky pocet nejriiznéjSich odpovédi

e Prevazné zaméreny na dynamické charakteristiky osobnosti (potfeby, zajmy, postoje, konflikty aj.)

e Vhodné k ziskavani hypotéz > nasledné ovérovany jinymi metodami nebo naopak

e Grafické projektivni metod - nejstarsi, nejplivodnéjsi; znacny projektivni vyznam

e Sporna platnost klasickych interpretaci (strom/postava) > chybi vyzkum, a navic jsou jizZ znamé

Test kresby lidské postavy

e Patfi k nejpouzivanéjsim tematickym kresebnym vySetfovacim postuplm; Goodenoughova (1926) >
ztvarnéni lidské postavy se rozvijeji v zavislosti na telesném a dusevnim vyvoji ditéte
e DAT =Draw a Person Test
o Machoverova (1949) —jiz chape kresbu ¢lovéka jako projektivni osobnostni test
o Ukolem zkoumané osoby — nakreslit Gplné postavy muze a Zeny, jak nejlépe osoba dovede
o Kresby se vyhodnocuji podle rliznych interpretaénich systému (kvalitativni skorovani)
o Existuje vice variant —verze Gilberta, Ogdona, Urbana...
e FDT = Figure Drawing Test
o H.J.Baltrusch (1956) — v sou€asnosti nejvice vyuzivana varianta; od 5 let vySe
o A4 napul, do nakreslit osobu, do druhé poloviny osobu opaéného pohlavi, lze gumovat
o PrinaSiinformace o obrazu osobnosti, télovém schématu vySetfované osoby a jejich
neurotickych konfliktech - diferencuje mezi normalni a neurotickou osobnosti
o Hodnoti se velikost postayv, drZeni téla, obleceni, proporce, sila ¢ar, ¢asti téla, zdlraziiovani

o Nasleduji dotazy na to, jak je stary muz, jaky je jeho vztah k Zené..., pozdéji pfejdeme

k otdazkam orientovanym na osobu klienta
o Treba identifikovat postavu, se kterou se ¢lovék identifikuje > nemusi to byt stejné pohlavi
o Normalni = dobré provedeni, aktivni postoj, pfivétivy vyraz
o Neurotické prizplsobeni = primitivni télesna figura, silna regrese, gumovani, pretahovani
o Karel Koubek, 2007 — Testcentrum Hogrefe

= Typ hystericky (kreslifska jistota, atraktivita, vyraznost postav); typ organicky (nizka
uroven kresebného projevu, linie hrubé, nejisté, détskeé pojeti); typ schizofrenni
(podtyp ,,slepého mladence” a ,,se symboly agrese a destrukce®)
o Diagnostika - diferenciace (non)deviantnich sexualnich agresort, anxieta a hostilita

Test kresby stromu

o Plvodné Koch (Test kresby stromu = Baum Test; 1949)
o Kresba ovocného stromu — mUZe vypovidat o emocionélni zralosti déti i dospélych,
o poruchach vemocionalnii socialni oblasti
o Kochvyhodnocuje celek (umisténi, velikost apod.) i detaily, celkem hodnoti pomoci 59
znakt - v§ima si kofen(, kmene, koruny, listl atd.
o Altman (Test stromu, 1998)
o ,Nakreslete strom, jaky chcete, jak nejlépe umite, ale nemél by to byt jehli¢nan (pfipadné
lze doplnit) — ani palma.“ > hodnoceni - celek, umisténi, zralost, tah, tlak, symbolika aj.
o Extraverze (vpravo), introverze (vlevo), maladaptace (primitivni), adaptace (strukturovanost)
o Corboz (Test tfi stromu)
o ,Nakresli jakékoli tfi stromy.“ + kdo z ¢lend rodiny je jaky strom = symbolika stromu (Jung aj.)

DUm - strom - ¢lovék (House — Tree — Person, H-T-P)
o Buck (1948) - zjistovani obrazu osobnosti, télového schématu, neurotickych konfliktd, obrannych
mechanism, pfipadnéiinteligence —v poradi, jak je vyjmenovano v nazvu - inquiry (55 otazek)
Dalsi - Vicedimenzionalni kresebny test, Barevny pyramidovy test (skladani z ¢tvereckd — (ne)hezké)
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165. Projektivni metody - manipulacni (PD19)

e Projektivni techniky, pfi jejichZ administraci vySetfovana osoba manipuluje néjakym materialem,
néco vybira, néco voli » i metody tzv. ,barevné testiim“ (= Lischer(yv test, Test barevné pyramidy)

e Projekce jako proces - promitani obsah( vlastnich dusevnich procest do jinych osob v okoli

e RozSitené v psychodiagnostice déti

Test svéta

e Buhlerova (ptivodné Lowenfeldova); od 2 let do mladsiho $kolniho véku
e Miniaturizované hracky (dom, stromy, ploty, auta, zvifata, lidi) > ukol: ,,cokoliv postavit*
e Pritazlivd metoda; lze pouzit u déti s poruchami sluchu, fec¢i, motoriky
e Hodnoceni-obsahova, formalni stranka, chovani ditéte, droven aktivity, kvalita motoriky,
verbalizace, postup stavby — systemati¢nost, nahodilost, planovitost + specifické znaky
e Prfiklad hodnoceni -rozloZeni v ploSe
o 2-3rokyjen najednom okraji/rohu vs. u vétSich by méla byt plochy vyplnéna
o Prazdny stied - porucha sebepojeti, nedostateCna autonomie, separacni uzkost
o Postup stavby - u Uzkostnych nejdfive ploty (norma = krajina " zalidnéni)

Scénotest

e Staabsova - jedinec ma za Ukol pouZit ohebné figurky ke konstrukci rliznych scének

e Ohebné figurky dospélych a déti (polohy a gesta), rekvizity rodinného Zivota

e Dité stavi, co chce nebo konkrétni situaci na zdkladé pokynu examinatora

e Zaznamendavame prubéh vytvareni scény, zplsob zachazeni s figurkami, emoéni projevy
e Praktickd metoda pro porozuméni neuvédomovanym problémuim a struktufe osobnosti

e Uplatriuje se pro diagnostiku socialnich vztaht

Lischerlv barvovy test

e Individualni pouziti pro déti i dospélé

e ZaloZend na vyhodnocovani vyznamu preference urcitych barev nebo naopak jejich odmitnuti

e Zakladni pfedpoklad = volba uréitych barev je zavisla na nékterych osobnostnich proménnych,
na situacnich stavech organismu i na objektivné plsobicich Cinitelich

¢ Intenzita pfijeti ¢i odmitnuti urc¢ité barvy poukazuje nato, jaké potfeby ¢lovek preferuje nebo
odmita, Ci potlacuje

e Luscher urdil charakteristiku 8 pouzivanych barev — Sedé, modré, zelené, Cervené, Zluté, fialové,
hnédé a cerné

e Testse doporucuje v oblasti manzelského a pracovniho poradenstvi, klinické psychologie,
psychologie dopravy a sportovni psychologie

e Diagnostikuje hlavné aktualni psychicky stav > méné trvalej$i dimenze osobnosti

Barevny pyramidovy test

e Stejné jako u Liischerova testu predpoklada, Ze individualni vybér barev odpovida osobnosti,
hlavné afektivite
e Kromé volby barev tento test se zaméruje i na jejich usporadani
o Testovy materiél je ze &tveredkd ve 14 barevnych odstinech
o Proband sklada 3 hezké a 3 osklivé pyramidy
e Minimalni vék 3 roky, skupinoveé i individualné
e Popularni vnémecky mluvicich zemi, u nds se moc nepouziva
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166. Projektivni metody — verbalni (PD20)

Slovni asociacni experiment (AE)

Pocatek praktického vyuzivani metody C. G. Jung (1911) — pouzival 100 slov

Zachycuje charakteristické znaky fe¢i — dynamiku a pohotovost feCové produkce

Z odpoveédi lze usuzovat tempo, pregnantnost, hloubku mysleni - pfipadné zvaZzovat poruchy
Zejména v psychopatologii — neurotické poruchy, psychdzy schizofrenniho Ci cykloidniho okruhu
Ve forenzni psychologii se pouziva napft. k odhaleni simulace

Obsahuje neutralni a kriticka (mohou vyvolat emoce) slova — méla by byt pouZita v poméru 5:1
Podstatna jména; diileZity dobie navazany kontakt mezi vySetfovanym a psychologem
Zaznamenavan ¢as (30 s na odpovéd) - sledovany doprovodné reakce - nasleduje reprodukéni
pokus (zaznamenévame si, zda bylo asociovani stejné ¢i rizné) » ukonéeno rozhovorem
Hodnoceni - latence, kvalita reakci, poruchy v reprodukci asociaci, kriticka slova (delSi odpoved)

Tematicky apercepcni test (TAT)

Morganova & Murray (1935) — podobné vyznamny jako ROR, ale akcentuje i obsah vypovédi
Ma potencidl ukazat dominantni pudy, emoce, komplexy a konflikty > zejména socialné
relevantni vlastnosti jedince; pfinos také v diferencidlni diagnostice
Vychazi ze dvou tendenci
o (1) Clovék je nachylny vSechny mnohovyznamové situace, se kterymi se potka,
interpretovat ve shodé se svymi vlastnimi zkuSenostmi a potirebami
o (2) autor literarnich dél vykresluje vlastni city a potfeby v postavach svych hrdinti na
zakladé vlastnich zkuSenosti, ¢imz védome &i nevédomé vykresluje vlastni city a potieby
Potieba je jednim ze zakladnich termin(i Murrayovy teorie osobnosti (= personologii) > jeho
inventar lidskych potfeb zahrnuje pfes 40 polozek (potfeba vedeni, fizeni, agrese, ponizeni aj.)
Dva typy projekce
o (1) atribuéni - pfipisujeme vlastni motivy, city a chovani jinym lidem - nejde o obranou
reakci bud nase self vloZime do jedné nebo vice postav
o (2) autisticka - souvisi s mirou uspokojeni individualnich potreb, které ji modifikuji (hladovy
Popis testu — 31 obrazk; tabule maji vyzyvajici charakter; 4 série (pro muze, Zeny, chlapce, divky)
Dotyény k danym tabulim vypravi pfibéh a musi zahrnout 4 body:
o (A) pfibéh zahrnuje vyobrazenou situaci (co se na obrazku odehrava)
o (B)jakk situaci doslo (co se stalo pfedtim)
(C) jaké bude rozuzleni pfibéhu (jak to bude pokracovat dal)
o (D) nacovyobrazené osoby mysli a co citi
Dfive dvé sezeni, dnes uz se nevyuziva; 10 pFibéhtll na cca 50 minut » nasleduje inquiry
Hodnoceni — alespon 50 administraci a vyhodnoceni pod supervizi (kurz IPVZ)
Dva systémy hodnoceni — interpretacéni (nepouziva se) a skdrovaci (snazi se o postulovani norem)
Neni standardizovan pro ¢eskou populaci; analogické testy napf. CAT Ci Test svéta

Test ruky (Hand test)

Wagner (1961) — (je zaroven autor kreseb na kartickach); od 6 let; cca 10 minut
Metoda k diagnostice a predikci agresivniho chovani, dnes také jako osobnostni test
Testovy materidl tvofi 10 karet — na 9 nakreslena lidska ruka; 1 karti¢ka prazdna
o Predkladany karticky ve standardnim poradi s otazkou ,,Co asi mliZe délat tato ruka“? >
proband mdze karti¢ku drzet v jakékoli poloze
o U posledni, prazdné karty vyzvan, aby si néjakou ruku predstavil a potom popsal, co déla
o U kazdé odpovedi je zapisovan inicialni reakéni ¢as
Interpretacni systém je mozno charakterizovat tak, Ze lezi nékde mezi ROR a TAT
Zakladni okruhy skorovani a jejich podkategorie odpovédi, které zahrnuji — interpersonalni
(naklonnost; zavislost; komunikace; exhibice; fizeni; agresivita); environmentalni (ziskavani;
aktivita; pasivita); maladjustace (neurotické; Uzkost; zabrany); stazeni se (bizarnost, selhani)
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167. Projektivni metody — Rorschachlv test (PD21)

Historie a charakteristika testu

r. 1921, Hermann Rorschach, psycholog a psychiatr — ovlivnén psychoanalyzou > plivodné hledal
zpUsob, jak rozliSit schizofrenni a neschizofrenni populaci - plvodné percepéné-kognitivni
metoda = zakladem schizofrenie jsou poruchy vnimani a mysleni (to ROR plné pokryva)
Jedna z nejvyznamnéjsi metod diagnostikujici osobnost > kralovska metoda mezi projektivnimi
Z ROR vychazi nékolik velkych skol > E. Bohm, J. E. Exner, S. Nevole
ROR = projektivni strukturalni metoda > manifestuji se strukturalni i funkéni zvlastnosti osobnosti
Velké naroky na psychologa — administratora

o Inteligence, psychologické nadani, diikladné psychologické znalosti (obecn4, vyvojova

psychologie, psychologie ditéte, psychopatologie, psychologie osobnosti)

o Potfebna je osobni zkusenost, prace pod supervizi a akreditovany 2lety kurz

Pdvodné psychoanalytické zabarveni > dnes néavrat ke kognitivné-percepénimu zakladu

Popis a administrace testu

10 standardnich (témér) symetrickych tabuli se skvrnou; délka administrace = 20-40 minut
o Nepestré (pouze achromatické barvy) -1, IV, V, VI, VII
o Pestreé (i barvy chromatické) - Il, Il (Gervend) a VI, IX, X (vice barev)
Kazda tabule ma vyzyvaci charakter, zadavame vzdy ve stejném poradi, pouzivat pouze original
Uziti nema omezeni - psychopatologie, klinicka psychologie + détska, forenzni, sportovni...
Az po anamnestickém rozhovoru (anxiolyticky u¢inek = ROR nesmi byt vniman jako zkouska)
PFijemné prostiedi, které neovliviiuje (viz StarWars > kosmos) + dllezity vztah s examinatorem
Idealné examinator sedi vedle probanda; na ROR neexistuje Spatna odpovéd
Instrukce —,,Co to mliZe byt?“ vs. plivodné ,,Coby-to-mohtobyt?“
Zaznam odpoveédi
o Doslovny i nonverbalni a behavioralni reakce, zaznamenavame i €as, latenci a polohu
Poloha tabule - a, b, ¢, d = oto¢eni po 90° po sméru hodinovych rudic¢ek
Latence = Cas bez odpovédi (napf. Sok z ¢ervené = neuroticka struktura)
Norma = 22-24 odpovédi na cely test; méné nez 15 > ohrozena validita
Selhani u napf. u emocniho zaplaveni, stfedné tézké depresi, floridni psychotik, organicita
Dvé povinné faze administrace
o (1) Asociacnifaze — dochazi k expozici pfedlozenych tabuli a proband dodava volné
asociace k tabulim; krat§i nez inquiry cca 15 minut
o (2) Inquiry (dotazovani) - slouzi k objasnéni odpovédi jiz danych (ne ziskani novych), kde
dany obraz vidél, jak to myslel, potencialné se da vyuzit tzv. vybér tabuli dle Morgentalera >
2 nejvice a 2 nejméné sympatické (se kterymi mél problém, které byly lehké)
o Testovani limitl — u selhani napf. deprese > ddme napovédu popularni odpovéd
ROR nedavame - manickym pacientim, floridné psychotickym, nemotivovanym ke spolupraci
ROR davame - kde prfevazuji negativni pfiznaky, kde ho tyto pfiznaky zpomaluji ma vétsi vyznam
Pristupy k ROR - percepc&né-kognitivni, vyvojovy, psychodynamicky, psychometricky (Exner)

O
o
o
o

Signovani a vyhodnoceni

Signovani = ohodnoceni té odpovédi samotné; dle Exnera se signuji jen odpovédi z asocia€ni faze
Typy signovani —dle E. Bohma, J. Exnera a novy systém R-PAS > dnes provadime Exnera
Signovani dle Exnerovy americké skoly
o (1) lokalizace a vyvojova kvalita — skvrna jako celek vs. detail, meziprostor (W =celd, D =
detaily, S = bily prostor); (2) determinanty — odpovéd uréena tvarem, pohybem, barvou (F =
tvar, M = lidsky pohyb aj.); (3) symetrie; (4) obsahy — 13 kategorii (H = ¢lovék, A = zvife aj.);
(5) popularita — obvyklost vs. originalita (P = obvykla); (6) organizaéni aktivita — intenzita
usili pro nové podnéty; (7) specialni skory — neologismy, fabulace, kontaminace aj.
Vyhodnoceni - (a) sekce emoci; (b) zpracovani informaci; (c) kognitivni zprostfedkovani;
(d) pfedstavivost; (e) vnimani sebe; (f) interpersonalni percepce a chovani
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168. Projektivni metody u déti (PD34)

Specifika projektivnich metod u déti

e Vyuziti posouzeni
o Interpersonélnich vztah( v rodiné a mimo rodinu = TAT; schopnosti spravné vnimat
a interpretovat bézné socialni situace (ROR, TAT); struktury, dynamiky, integrity osobnosti
a jeji psychopatologie; motivacnich a emocnich vlastnosti; tendence a mravni vyspélosti;
citova zralost; bajivé lhavosti; vyznacnych rysl osobnosti (ROR, TAT, kresby, barvové testy);
uroven informovanosti ditéte o sexudlnich a erotickych otazkach; syndromu CAN; deprese
e Vytvarné techniky - vyuZitelné u déti; u pubescenttli a dospélych nardzime na neochotu
produkovat, kvalitu produkce a interpretovatelnost
e Razenitechnik
o Mladsi déti na zacatek testovani — svou hravosti napomahaji dobrému kontaktu
o Adolescenti vyckavame — neprihlednosti mohou stresovat a ohrozit diagnosticky kontakt
e RUizné poruchy a diagnézy ve vztahu k projektivhim metodam
o Sluchové postizené déti; zrakove postizené déti; diagnostika deprese; analyza rodinné
interakce
e Nositelé projekce v kresebnych testech
o Postava otoc¢ena zady nebo profilem od ostatnich — odmitani, vyhybani, ambivalence
Velka postava - vysadni postaveni, velky vyznam, zdroj autority, strachu, Zarlivosti, rivality
Mala postava - nedllezita, s malou autoritou, izolovana
Postava vyéernéna, stinovana - zdroj strachu, nejistoty
Postava se slabymi, prerusovanymi konturami — ambivalentni pocity, nejistota
Vymazani, Skrtani, prekreslovani — Uzkostnost, nejistota
o Strom-symbol sebe sama
Vyvojova specifika projekce u déti
o Vazba na vyvoj feci, vétsina testl lze pouzit az od predskolniho véku

O O O O O

Rorschachuv test

e Normy 3-10 let; Moravek vytvofil prvni ¢eské normy (az 70. léta)
e Modifikovana instrukce — ,,Budeme si hrat s obrazky. Co na tom obrazku vidis? A vidi$§ tam jesté
néco? Mizes obrazkem otacet, jak chces.
e Vyvojova stadia
o 3-4roky - asi 10 odpovédi, Casto perseveruji (ulpivat) prvni pfijatou odpovéd
Do 5 let - ROR predevsim ukazatelem vyvojovych procesl (percepce, asociace, emotivita)
Od 5 let - ukazatel vyvojovych procesd, ale uz lze zachytit strachy a tuzkosti
4-6 let — klesa perseverace, 60-70 % F+ (obvykly tvar), zfidka Serosvitové odpovédi
Od 6 let — alesponi jedna pfiméfena odpovéd na kazdou tabuli
6-10 let — pribyva D (obvykly detail) a Dd (neobvykly detail)
Od 8 let — pomér G (globalni) : D (detail) jako u dospélych
o Po10.roce - podobaji se dospélym
o Diagnostika — depriva¢ni syndrom (chybi vyuziti barvy), anxiézni syndrom (pfiSery, monstra),
depresivni syndrom (malo odpovedi, bez barev), hrani¢ni organizace (zlovéstné obsahy, magické)

0O O O O O O

Détsky apercepcni test (CATO)

e =Children appercetpion test Oparany; Bellak; v CR Bos, Strnadova
e Obrazy se scénami ze Zivota zvitat, se kterymi se hlavné mensi déti snadno identifikuji
e Zjistuje informace o mezilidskych vztazich v rodiné ditéte i o situacich a vztazich mimo rodinu

Dalsi testy

o Tematicky apercepcni test (TAT) — 4-8 let (obrazky pro chlapce a dévcata) — relevantni info od 8 let
e Rosenzweigliv obrazkoveé frustracni test pro déti (PFT, PFT-CW) - komiks a nevyplnéna bublina

o Test ruky (Hand test), Test kresby lidské postavy (DAP), Test stromu (Koch)

e Kresbarodiny (kdo je nakreslen, kdo chybi aj.) a Kresba zaGarované rodiny (zaCarovani do zvitete)
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169. Testy osobnosti (PD35)

e Vlyznamni teoretikové — H. J. Eysenck, R.B. Cattell, G. Allport, H. A. Murray
e \/yvoj osobnosti je socidlni a celozivotni proces
o Vnitini Cinitelé — dédiéné (genové programy), vrozené (specificka vyvojova vybava véetné
mutaci), kongenitalni (plsobeni matky v prenatalnim obdobi - strava, stres, drogy),
konstituéni (fyziologické a télesné vlastnosti)
o Vnéjsi Cinitelé — okolnosti Zivota, spoleCnost a kultura, rodina, vrstevnici
e Model kontinuity (plynulost osobnostniho ristu) vs diskontinuity (pfedem uspofadana soustava
oddélenych a pomérné nezavislych stadii — napf. Erickson)
e Otazky psychopatologického vyvoje osobnosti u déti
o Disharmonicky vyvoj — nékteré slozky rozvinuty nadmeérng, jiné nedostatecné (rigidni
vzorce chovani, stereotypnost, intenzivnost narusSeni chovani, terapeuticka resistence)
o Nedostatecény rozvoj - vnimani, ovladani emoci, egocentrismus, socialni nezralost
o Urychleny vyvoj — vaznost, peclivost, citlivost k nuancim mezilidskych vztaht
e 4 kvadranty osobnosti dle Junga a E. K. Rossové
o Od narozeni = fyzické bytosti — pro pfirozeny vyvoj potifebuje nejdfiv fyzicky kontakt (objeti,
pohlazeni); navracime se k tomu ve stafi
o 1-6 let = emocni bytosti — osvojeni zakladnich postoja a pfistupl k Zivotu, aby se emocni
kvadrant rozvinul, potfebuje emocéni oporu, hranice ve vychové, bezpodminecné pfijeti
o Kolem 6. roku = intelektualni bytosti — mélo by chapat ukony ve skolni dochazce jako
vyzvu, nemit izkost
o Dospivani = duchovni bytosti — intuitivni — pokud se dobfe rozviji ty pfedchozi kvadranty,
tak tento se objevuje defacto sam
o Dalsiteorie osobnosti - Erikson, Freud aj.

Komplexni osobnostni dotazniky a inventare

o Pétifaktorovy osobnostni dotaznik pro déti (FFPI-C)
o Validni a spolehlivy nastroj slouzici mimo jiné k posouzeni socialniho pfizpisobeni
a Skolniho vykonu déti a adolescent(l; dimenze extraverze, privétivost, svédomitost,
emocionalni stabilita a otevienost v(i¢i zkusenostem
e Eysencklv osobnostni dotaznik pro déti (JEPI, B-JEPI)
o JEPI = pfepracovana verzi dotaznik(l extraverze a neuroticismu — Sybil Eysenckova
o B-JEPI (Eysenck, 1981) = rozdéleno do 4 Skal: extroverze-introverze, neuroticismus
a psychoticismus + (zi Skala (78 polozek)
o UziteCny u déti s problémy adaptace, uzkostmi, Skolsky neprospivajicimi aj.
e Cattellilv osobnostni dotaznik pro mladez (HSPQ)
o 13-16 let; 142 otazek, 3 moznosti volby; 14 primarnich faktor(l a 4 sekundarni
o Cattellovy osobnostni dotazniky (HSPQ i CPQ) vychazeji z faktorové analyzy, jsou
vyvrcholenim pokusu o vy€erpavajici popis normalni osobnosti na zakladné
subjektivnich, hromadné ziskanych informaci
o Pouziti v klinické praxi, poradenstvi, Skolské psychologii

Jednodimenzionalni dotazniky psychickych vlastnosti a stavl

e Skala manifestni izkosti pro déti (CMAS)
o 9-12 let; 48 polozek Uzkostnych symptom{, 13 polozek lzi Skala

o Vyvoj-MMPI -Taylorova MAS » CMAS

o Ukazuje miru neuroticismu, odrazi uzkost jako dlouhodoby stav, pfipadné jako vlastnost
o P polozek: ,Casto se bojim, co mi feknou rodi¢e®, ,,Mivam o8klivé sny“

o Matéjcek doporucuje administrovat také rodiélim co si mysli, Ze by odpovédélo dité

e Skala klasické socialné situaéni anxiety a trémy (KSAT)
o Kondas (1973) — pétistupnova skala situaci k ur¢eni miry strachu a obav - klasické fobie
(samota, bourka, tma), socialni situace (posmeéch, kritika) a tremy (mluveni na vefejnosti)
e Dotaznik détské depresivity (CDI)
o 8-17let; 27 polozek ve 3 stupnich zavaznosti; klinické pouziti — depresivita u déti
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XXII. Socialni vliv

170. Predmét a historicky vyvoj socialni psychologie (SP1)

Vymezeni predmeétu socialni psychologie

e Socialni psychologie (SP) je védni disciplina, ktera se zabyva studiem spole¢enské podminénosti
lidské psychiky a chovani jedince v socialnich interakcich.
e F. H. Allport: Chovani jedince jako reakce na socialni podnéty.
e Vlymezenivid¢i hraniénim obordim
o Psychologicka rovina: Vliv socialnich faktor( na psychické procesy individua (preferuje
experimentalni metody).
o Sociologicka rovina: Zameéruje se na skupinové procesy a analyzuje je pomoci dotazovani a
pozorovani v pfirozenych podminkach.
e SP se vénuje hlavné malym skupinam (do 30 lidi), protoze ve velkych skupinach dochazi k rozpadu
na podskupiny.
o Klicova témata socialni psychologie
o Socializace - proces orientace ve spolecnosti a osvojovani si norem.
o Socialni interakce — vztahy mezi lidmi, jejich vzajemné ovliviiovani.
o Socialni situace - zahrnuje nejen pfitomné osoby, ale i pfisluSnost ke skupinam

Historie socialni psychologie

e Na prfelomu stoleti — nedostatek vhodnych technik, relevantni psychologickych otazek
e Prvni obdobi (1908-1945): Krystalizace SP
o J. M. Baldwin (1897): Prvni pouziti pojmu socialni psychologie.
Ch. H. Cooley (1902): Koncept ,zrcadlového self”, jedinec formuje odrazem od ostatnich.
E. A. Ross (1908): Ovlivnitelnost jedince i bez fyzické pfitomnosti druhych.
W. McDougall (1908): Socialni chovani je dano vrozenymi instinkty.
Hawthornské studie (1930): Elton Mayo zkoumal vliv socialnich faktor( na produktivitu
prace, coz vedlo k rozvoji SP prace.
o K. Lewin: Zakladatel teorie pole a prikopnik studia dynamiky malych skupin.
e Druhé obdobi (1946-1969): Rozvoj a krize SP
o Klicovym tématem tohoto obdobi bylo studium postojti a hodnot.
T. W. Adorno (1950): Vyzkum autoritaFské osobnosti a pfedsudka.
S. E. Asch: Experimenty o socialni percepci a konformité.
L. Festinger (1957): Teorie kognitivni disonance
F. Heider (1958): Teorie atribuce —vysvétluje, jak lidé pfisuzuji pfi¢iny chovani.
J. W. Thibaut a H. H. Kelley: Teorie socialni interakce — analyza vztah( v dyadach.
V tomto obdobi byla zalozena European Society of Experimental Social Psychology (1965).
Konec 50. let je oznacovan jako ,,zlaté obdobi“ SP diky bohatym vyzkumUm a teoretickym
reflexim. Konec je oznacovan jako krize.
e Treti obdobi (1970 - soucasnost): Hledani nové metodologie
o Vliv kognitivistické psychologie » zaméreni na zkoumani vnitfnich mentalnich procesu.
o E. Goffman: Dramaturgicky pfistup —jedinec hraje rlizné socialni role.
o H. Garfinkel: Etnometodologie — studium pravidel fidicich socialni Zivot.
o R.Harré aP. Secord (1972): Etogenika — analyza pravidel chovani prostfednictvim jazyka.
o S. Gergen: Socialni konstruktivismus - realita je vysledkem socialnich procesd.
o
p

O O O O

o 0O O O O O

P. G. Ossorio: Deskriptivni psychologie — popisuje existujici teorie bez tvorby novych.
rahu 3. tisicileti
Narust instituci a periodik — stéle vice univerzit vyucuje SP.
Geografické rozsireni — SP se rozSifuje do Asie a dalSich ¢asti svéta.
Obsahova rozmanitost - replika¢ni studie, metaanalyzy, specializace.
Evoluéni teorie — propojeni s biologickymi védami a koncept evolu¢nich princip( Zivota.

e Na

o
o
O
o
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171. Teorie v SP a zakladni metody ovéfovaniv SP (SP2)

e (0d 70. let je metodologie socialni psychologie velmi diskutovanym tématem.
e Metoda: védecka cesta ke sbéru a vyhodnocovani faktl pro formulaci teorii.
e Metody jsou konkretizovany postupy a technikami, jako jsou dotazniky nebo interview.
e Klicovym kritériem kvality vyzkumu je validita
o Externi validita - zobecnitelnost vysledkl na populaci.
o Internivalidita - ndhodnost v ramci vyzkumu (rozdéleni do skupin).
e Multimetodovy pfistup (triangulace) — vyuziti vice metod k ovéreni hypotézy.
e Etické aspekty vyzkumu zahrnuji dobrovolny souhlas respondentl a ochranu osobnich udaja.
e Zdroje zkresleni vyzkumu
o (1) Na strané respondenta: Efekt pokusného kralika —védomi, Ze je jedinec pozorovan,
ovliviiuje jeho chovani; Vybér role — respondent si vybira, jak se bude prezentovat. Styly
odpovidani —tendence odpovidat urcitym zpisobem.
o (2) Na strané vyzkumnika: Vliv vyzkumnikovych osobnich charakteristik (pohlavi, vék).
Zmena vyzkumného nastroje nebo nedostatecna sebereflexe.
o (3) Vybérova chyba: vznika nespravnym vybérem vzorku.
e Druhyvédeckého vyzkumu — Deskriptivni, Korela¢ni, Experimentalni.
o Kvantitativni pristup = Zaméruje se na kvantifikaci dat a jejich statistickou analyz vs. Kvalitativni
pFistup = Zd(lraznuje porozuméni jeviim v jejich celistvosti.

Teorie v socialni psychologii

e Teorie umoziuje vysvétlit vztah konstruktu k vyslednému chovani.
e (HallaLindzey, 1978): Soubor vzajemné vztazenych hypotéz slouzicich k vysvétleni jeva.
e Podminky adekvatni teorie podle Shawa a Costanza (1970):

o (1) Nesmi odporovat znamym faktdim. (2) Musi byt logicky konzistentni. (3) Musi byt
ovéritelna.

e Rozdéleni teorii podle rozsahu

o (1) Zakladni teorie — obecné, zakladni sméry (napf. psychoanalyza). (2) Teorie stfedni
urovneé - konkrétni postulaty (napf. topograficky model psychiky). (3) Mikroteorie — hlubsi
popis konkrétnich fenoménd. (4) Integrativni pFistupy — popisuji jev z riznych perspektiv
(eklektismus).

e Hlavni teoretické sméry

o Behaviorismus a teorie socialniho u¢eni - Zd(raziuje vliv podmifiovani a posilovani na
chovanijedince. J. B. Watson, B. F. Skinner: Behavioristé kladou dliraz na pozorovatelné
chovani. Bandura: Socialni u¢eni - lidé se uc¢i pozorovanim druhych (modelovani).

o Psychoanalytické teorie — S. Freud: Vliv nevédomych procest na chovani. Jung, Adler —
roz8ifeni psychoanalytickych konceptd.

o Teorie roli — E. Goffman: Dramaturgicky pFistup —jedinec hraje rlizné role podle o¢ekavani
spolecnosti. Intrarolovy konflikt — rozpor mezi rolovym o¢ekavanim a schopnostmi jedince.
Interrolovy konflikt — konflikty mezi riznymi rolemi jedince.

o Tvarova (gestalt) a kognitivni teorie — K. Koffka, M. Wertheimer: Gestalt psychologie —
celek je vice nez soucet ¢asti. K. Lewin: Teorie pole — lidské chovani je vysledkem interakce
mezi osobnosti a prostfedim. F. Heider: Teorie atribuce - vysvétluje, jak lidé pfisuzuji pficiny
udalosti. L. Festinger: Teorie kognitivni disonance — nesoulad mezi postoji a chovanim
vede k jejich zmeéng.

Metody socialni psychologie

e Pozorovani - zucastnéné/nezucastnéné, extrospekce a introspekce. Experiment - laboratorniav
pfirozenych podminkach. Kvaziexperiment — vysoka externi validita, ale nizka kontrola
proménnych. Dotazovani — formy: strukturované, polostrukturované, volné. Analyza produktti —
zkoumani pisemnych projev, vytvarnych dél apod. Sociometrie - metoda zkoumani socialnich
vazeb ve skupinég.

o Nomoteticky vs. idiograficky; Longitudinalni vs. pfiény vs. semilongitudialni
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172. Socialni poznavani a atribuc¢ni procesy (SP3)

e Socialni poznavani = mentalni reprezentace, které ma ¢lovék o socidlnim svété, zahrnujici procesy
zpracovani informaci (napt. formovani dojmu o osobé). Pfesahuje do oblasti obecné (kognitivni)
psychologie a biologické determinovanosti.

e Tematické okruhy — (1) Meziosobni percepce; (2) Atribuéni procesy; (3) Socialni schémata

o Specifika socialniho poznavani - Zameéfeno na socialni objekty (lidé, skupiny, vztahy). Socialni
objekty ovliviiuji své prostredi a usiluji o jeho kontrolu. Poznavani je tésné propojeno s emocemi,
motivaci a hodnotami. K orientaci jedince v socialnim svété a ke sdileni vyznam s ostatnimi.

e Vztahovy ramec: Kontext, vnémzZ je jev posuzovan, ovliviiuje vnimani.

e Uroven adaptace: Kazdy si vytvaFi normy pro automatické zafazovani novych viema.

e Percepcni akcentace: Napft. chudé déti vnimaji mince jako vétsi (Bruner a Goodman, 1947).

e Percepcniobrana: Tendence vnimat pouze to, co podporuje vlastni nazory, a ignorovat protich(idné
informace (hlavni cil je obrana ega).

Socialni (meziosobni) percepce

e Vnimani ostatnich lidi; vychazi ze zkuSenosti jednice; je individualni
e Utvareni dojmu o osobé — Charakteristikdch pozndvané osoby. Kontextu situace.
e Modely formovani dojmu:
o Asocianisticky pfistup — zaméfuje se na fyzické znaky a chovani osoby. (bottom-up)
=  W. Wundt: Introspektivni metoda k proniknuti do kognitivnich procesu.
* N.H. Anderson: Kognitivni algebra — rysy se séitaji nebo prdméruji a vytvafi celkovy
dojem.
o Konstruktivisticky pfistup - role kognitivnich a afektivnich procesu percipienta. (top-
down, ,theory driven®)
= S. Asch: Experimenty ukazaly existenci centralnich (dllezitych) a perifernich (méné
vyznamnych) ryst. Rysy jsou organizované ve tvaru ,,gestaltu®.
= M. Brewerova (1988): Dualni model — proces probiha automaticky nebo védomé
podle dileZitosti osoby. NedUleZita = kategorizace; dlileZita = personalizace.
= Fiskeova a Neuberg: Spojity model - integrace kategorii a individualnich informaci.
Nejdrive kategorizace (Skatulka) - pti dllezitosti osoby > snaha o detailni poznani
e Faktory ovliviujici formovani dojmu - (1) Efekt primarnosti. (2) Efekt novosti. (3) Efekt
rozptyleni: Vliv chovani je slabsi, kdyz je informace podéana v kontextu dalSich.(4) Skupinové
stereotypy: Do urcité miry ochrana skupiny (in-group a out-group) (5) Stereotypizace: Klasifikace
lidi dle pfedem danych kritérii na zakladé povrchnich charakteristik.
e Chyby a nedostatky ve vnimani — Halé efekt, projekce, sebenapliujici proroctvi aj.

Atribucni procesy

e Atribucniteorie se zabyvaji otazkou, jak lidé pfipisuji pficiny chovani a udalosti.
e Priakopnikem je F. Heider (1958) — teorie naivni psychologie. Dva zakladni typy pf¥icin:
o Dispoziéni (osobnostni) — vnitini pficiny (rysy, schopnosti).
o Situaéni-vnéjsi pficiny (okolnosti prostredi).
e Atribucniteorie a 3 zakladni domnénky: (1) Lidé se snazi urcit pfiCiny udalosti. (2) Tento proces je
systematicky, nikoli nahodny. (3) Atribuce ovliviiuje chovani a pocity jedince.
e Teorie odpovidajicich zavéru (E. E. Jones a K. E. Davis, 1965) — proces atribuce spociva v
rozhodnuti, zda chovani prameni z dispozi¢nich nebo situacnich faktort. Bylo to v silach jedince?
o Kellyho kovariacni teorie (1967) — pozorovatel je ,,naivni védec“ — atribuce se urCuje na zakladé tfi
kritérii: Distinktivnost — zda se chovani lisi v riznych situacich. Konsenzus - zda se ostatni lidé
chovaji stejné. Konzistentnost — zda jedinec jednd stejné v rlznych ¢asech.

Socialni schémata

e =usporadané soubory informaci v paméti > pomahaji interpretovat a organizovat nové informace —
(1) Schéma osoby. (2) Schéma sebe sama. (3) Scénare. (4) Schémata socialnich skupin (stereotypy)
e Kognitivni zkratky (heuristiky) — reprezentativnosti, dostupnosti, faleSného konsenzu, priming
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173. Vyvojnézorl na,Ja“v SP a,,ja“ v socidlni situaci (SP4)

,Ja“ v socialni situaci

e Studium ,,Ja“ je klicovou oblasti socialni psychologie a interdisciplindrnim tématem meazi
psychologii a sociologii. Zajem o psychologii jastvi (self psychology) vzrostl zejména v poslednich
desetiletich — nartst publikaci s klicovym pojmem self.

e ZkuSenost jastvi zahrnuje vnimani sebe sama skrze zazitky, jako je vidéni se v zrcadle ¢i prozivani
emoci. > Jastvi je subjektivni, jedineéné a nepfenositelné. Sebereflexe vyzaduje pocit identity,
ktery se liSi podle situaci.

Historicky vyvoj nazorl na ,,Ja“

e W. James: Koncepce dvojiho ,,Ja“ — Poznavajici ,,Ja*“ (I) — subjekt, ktery si uvédomuje sebe sama
(self as a knower). Poznavané ,,Ja*“ (Me) — objekt vlastniho poznani, zahrnuje tfi slozky:
o (1) Materialni ,,Ja“ - télo, obleceni, majetek. (2) Socialni ,,Ja“ —vztahy a to, jak nas vnimaji
druzi. (3) Duchovni ,,Ja“ — hodnoty, idealy, osobni dispozice.
e Tri pfistupy k vyvoji ,,Ja“
o A)Psychoanalyticky pfistup
= S. Freud: Strukturni model osobnosti (Ego, Id, Superego). A. Freudova: Obranné
mechanismy Ega jako adaptivni strategie. H. Hartmann: Zakladatel egopsychologie —
ego je nezavislé na Id a plni adaptacni funkce. E. Erikson: Osm vyvojovych fazi,
kombinujici rlistové aspekty a socidlni zadani. H. Sullivan: Teorie self-systému
(,Good Me“vs. ,,Bad Me“) — ja se formuje na zakladé interpersonalnich zkuSenosti.
H. Kohut: Nuklearni self jako zakladni sebepojeti; vyznam self-objektl (rodice) pro
vyvoj ambici a ideald.
o B) Sociologizujici pfistup
= E. Goffman: Dramaturgicky pfistup —jedinec hraje rlizné role podle socialni situace.
C. H. Cooley: Zrcadlové ja —jedinec se hodnoti na zakladé o¢ekavani a reakci
druhych. J. Bowlby: Teorie vazby - rané vztahy formuji sebesystém. H. Markusova:
Koncept multifazetového ja a self-schémat; ddraz na roli druhych v utvareni ,,Ja“
o C) Humanisticky pfistup
=  G.W. Allport: Osm funkci propria, napf. télesné ja, identita, seberealizace. A.
Maslow: Hierarchie potfeb —vrcholi seberealizaci. C. Rogers: Teorie kongruence -
duSevni zdravi zavisi na souladu mezi redlnym a idealnim ja. V. Frankl: Hledani
smyslu jako zakladni motivacni sila. D. Snygg a A. Combs: Fenomenologicky pfistup

Ja jako subjekt ¢innosti, poznavani a prozivani

e Studium ja jako subjektu zahrnuje zkoumani intrapersonalnich aktivit procesu, které utvareji
a organizuji obsahy vztahované k ja

e Charakteristiky éinného ja - Damon a Hart: kliCové je to, Ze ja je nositel vile a zarover také
psychickou kvalitou, ktera zajiStuje spojitost a unikatnost osobni zkusenosti

e Markusova a Wurfova (1987) - ,,Ja“ jako subjekt je spojovano s pfitomnosti, a proto také s
pfitomnosti vedomi. Greenwald a Pratkanis (1984) — ¢inné ,,Ja“ neni mozné oddélit od paméti,
nebot ovliviiuje pribéh pamétnich procesul » sebe-produkéni efekt

e Jajako objekt vlastni reflexe

o Balcar-Zahrnuje sebe-obraz (,Jsem®), dale hodnoceni (,Mam byt“), sméiovani (,,Chci
byt“), moc (,Mohu ¢init“) a role (,,Mam ¢init“)

o Kognitivni sloZzka sebesystému — sebepojeti —jedna se o dynamicky celek, ktery se organizuje a
funguje v zavislosti na dispozi¢nich pfedpokladech, jasnych motivech a situaénim kontextu

e Emocionalni sloZka sebesystému — sebehodnoceni a celkovy vztah k sobé — emoce a city jako
samostatny aspekt je na teoretické Urovni velmi obtizné > propojeno s kognitivnim obsahem

¢ Konativni slozka sebesystému — seberegulace - tendence jednat takovym zplisobem, ktery souvisi
se sebepojetim a sebehodnocenim

e Sebeprezentace - ,,image®, vliv ,,potvrzeni“ na sebepojeti, taktiky vlichocovani = ingraciace (>
zlepSeni pozice, ochrana, znaceni)
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174. Socializace, socialni uceni a Cinitelé socializace (SP5)

Definice a koncept socializace

e Socializace je proces aktivniho pfizplsobeni jedince na spole¢ensky systém, béhem kterého si
osvojuje specificky lidské formy chovani, jazyk, hodnoty a kulturu. Jde o celozivotni proces, ktery
probiha zejména prostfednictvim socialniho uéeni a regula¢nich procesu.

o Koncept socializace vznikl v psychologii, sociologii a antropologii.

o Paradox: snaha o individuaci (osobni identita odliSna od druhych) vs. socialni spojeni
(podobnost s druhymi).

e Historické pristupy k socializaci: (1) Dlraz na konformitu a adaptaci jedince k normam. (2) Dlraz
na aktivni formovani sebeobrazu a postojll v socialnim kontextu.

e Ramec socializace — Socializace probiha v nékolika rovinach:

o (1) Pedagogicka - vyvoj osobnosti skrze vzdélavani. (2) Ekologicka — kulturni podminénost
socializace. (3) Antropologicka - vliv kultury na jedince. (4) Psychologicka - vyvoj
osobnosti ve spolecnosti. (5) Sociologicka — za¢lenéni jedince do socialnich struktur.

e Predpoklady uspésné socializace:

o Osvojeni Feci, vzorcl chovani, spolecenskych norem a hodnot. Schopnost vytvaret a
udrZovat socialni vztahy. Stabilizace emocionalniho reagovani a motivi. Usp&sna
socializace vede k socialni zralosti, jeji nedostatek mize vést k vylouéeni ze spoleénosti.

e Typy socializace

o Primarni socializace — probiha v détstvi, kdy jedinec vSe poprvé objevuje. Sekundarni
socializace - probiha v dospélosti, kdy si jedinec osvojuje noveé role v novych prostredich.
Obecna socializace — osvojeni zakladnich kulturnich hodnot a norem. Specialni socializace
— probiha prostfednictvim malych sociadlnich skupin.

e Stupné socializace

o Adaptace - vyrovnani se s podminkami prostfedi. Adjustace —zaclenéni do socialnich
vztahU. Maladaptace — neschopnost pfizplsobit se. Utilita — jedinci zavisli na stalé péci.
Inferiorita — jedinci, ktefi se nezafadili do spoleCnosti.

Socialni uceni
e Socialni ucenije proces, béhem néhoz si jedinec osvojuje dovednosti, navyky a postoje potiebné
pro zivot ve spole¢nosti.
e Mechanismy socialniho uceni:

o Napodoba - jedinec pasivné napodobuje modely chovani. Identifikace - ztotoZnéni s
modelem chovani. Interiorizace - zvnitfnéni normativnich hodnot. Observacéni uéeni -
uceni pozorovanim chovani druhych.

e Teorie socialniho uceni:

o N.E. Miller aJ. Dollard — u¢eni motivované pudy a posilovanim.

o J.Rotter - chovani je vysledkem interakce s prostredim:
= Potencial chovani — pravdépodobnost vybéru urcitého chovani.
= (QOcekavani - subjektivni pravdépodobnost, Ze chovani povede k vysledku.
*» Hodnota posileni — mira preference vysledkd.
= Psychologicka situace

o A.Bandura - teorie observacniho uceni (napodobovani):
= Pozornost - soustfedéni na model chovani.
= Retence - uchovani udalosti v paméti.
= Reprodukce - pfevedeni pozorovaného chovani do praxe.
= Posileni - primarni, zastupné a sebeposileni. Vedou k opakovani ¢innosti.

Socializacni Cinitelé
e Rodina - zakladni prostredi, kde dité ziskava prvni zkuSenosti. Bowlby - teorie vazby
¢ Skola - poskytuje nové role a odpovédnosti, dopliiuje vychovu v roding.

e Skupiny vrstevnikd — rozvoj spoluprace, prosazovani a socialni identifikace.
e Masmeédia-vyznamny zdroj modelového chovani (vliv na hodnoty a normy).
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175. Postoje a jejich méreni, utvareni a zména postojl (SP6)

Postoje a jejich vyznam, historie, méfeni, zména

e Postoje Fidi lidské chovani a jsou klicové pro spole¢ensky Zivot, protoze ovliviuji kazdodenni
vztahy. V socialni psychologii je koncept postojl jednim z hlavnich témat jiZ od jejiho vzniku
(Allport, 1935; Eagly a Chaiken, 1998).

e Fishbein a Ajzen (1975): Postoje jsou naucené predispozice k pfiznivé nebo nepfiznivé reakci na
objekt, osobu ¢i udalost.

e Postoje nejsou neutralni - vyjadiuji hodnotici vztah k objektlm a ovliviiuji mysleni, vnimani a
chovani. Postoje tvoii postojovy systém — soubor navzajem propojenych postojd.

e Historicky vyvoj studia postoju

o Prvni obdobi (1918-1948): Vymezeni pojmu postoj
= Snaha o definici a specifikaci znaku postoje. Vyznamny vliv behaviorismu a
kognitivismu.
= Thomas aZnaniecki (1918-1920): Definovali postoj jako individualni protéjsek
spole¢enské hodnoty. Socialni psychologii nazvali jako védecké studium postoja.
-> Dvé komponenty: a) vztahem k objektu; b) psychologickym prozivanim
= Allport: ,,Postoj je mentalni a nervovy stav pohotovosti organizovany zkuSenosti,
ktery ma direktivni vliv na odpovédi individua vic&i objektdim a situacim .
o Druhé obdobi (1950-1970): Vyzkum zmény postojl
= Zameéfeni na utvareni a zménu postojd.
= Hovland: Zkoumal komunikacni procesy a jejich vliv na postoje. 2 Tfi komponenty:
(1) vlastnosti podnétu; (2) psychologické procesy jedince; (3) odpovédi jedince
na podnét
= Bem: Postoj jako sebepopis pfitazlivosti nebo odporu k aspektu prostfedi.
= Wicker: Zdlraznil vyznam osobnich a situaénich faktor( pfi ovliviiovani postoja.
= LaPierre (1934 + 60. léta): Vyzkum nesouladu mezi verbalné vyjadfenym postojem
a aktudlnim chovénim - tzv. LaPierriiv paradox. = Cinsky par v hotelech.
o Treti obdobi (od 1970): Jednoslozkovy model
= Fishbein a Ajzen: Model zaloZeny pouze na emocionalni sloZce, kde kognitivni
a behavioralni slozky jsou povazovany za podfizené.
e Funkce postoju (Katz)
o Umoznuji se adaptovat ¢lovéku na prostredi.

Instrumentalni funkce — maximalizace zisk( a minimalizace ztrat.

Znalostni funkce — organizace informaci o svété.

Hodnotova funkce - vyjadieni osobnich hodnot.

Ego-obranna funkce — ochrana pred lzkosti, obrana sebeucty.

Socialné-adjustacni funkce — zprostfedkovani vztahl k druhym lidem.

e Modely postojll

o (1) Trislozkovy model - kognitivni, emocionalni a konativni slozka maji stejnou vahu (Smith).
(2) Dvouslozkovy model — zahrnuje pouze kognitivni a emocionalni slozku (Bagozzi).
(3) Jednoslozkovy model — hlavni emocionalni slozka, ostatni podfizené (Fishbein a Ajzen).

e Utvareni postoju

o Fishbeina a Ajzena - postoje jsou ,,nauéené“. Eysenck a Wilson (1975) — zédkladem postojl
jsou nékteré osobnostni rysy, které jsou vrozené napf. neuroticita, stabilita). Bandura
(1972) — déti snadno prejimaji postoje a mySlenky lidi ve svém okoli
e Zmeéna postoju
o Postoje lze ménit prostfednictvim pfesvédcovani (persvaze). Teorie kognitivni disonance
(Festinger, 1957) — rozpory mezi postoji a chovanim zplsobuji stres a vedou ke zméné
postoje nebo chovani, aby byla disonance odstranéna. Pokus Festinger a Carlsmith (1959):
Lidé, ktefi dostali malou odménu za lez, zmeénili své postoje, aby sniZili disonanci.
e Méfeni postojll
o Jednorozmérné pristupy - Sumadni $kala (Likert), Skala etnické distance (Bogardus)
o Vicerozmeérné pristupy - Sémanticky diferencial (Osgood), Faktorova analyza (Cattell)

O O O O O
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176. Socialnivliva osobni kontrola (SP7)

e Socialnivliv = proces, kdy dochazi ke zméné chovani, postoji nebo nazorti jednotlivce vlivem
skupiny nebo autority. Tfi faktory — (1) sila socialniho vlivu, (2) pocet lidi, (3) blizkost kontaktu

Pritomnost druhych

e Socialnifacilitace
o Pritomnost druhych osob muize zvysit vykon u jednoduchych nebo dobfe naucenych tkold.
o N.Triplett (1898) — prvni experiment na cyklistech, ktefi dosahovali vy$Si rychlosti ve
skupiné nez pfi jizdé jednotlive.
o FE. H.Alport (1920) - obdobné vysledky u studentd, ktefi provadéli tkoly rychleji za
pfitomnosti druhych.
o R.B.Zajonc (1965) - Teorie dominantnich reakci: Pfitomnost druhych zvySuje nabuzeni, coz
zleps$uje vykon u jednoduchych tkold, ale zhorSuje u sloZitych.
e Socialni zahaleni
o Socidlni zahdaleni (social loafing) oznacuje pokles individualniho vykonu ve skuping.
o Ringelmannyv efekt (1913) — sniZzeni vykonu p¥i skupinové praci kvili Spatné koordinaci a
nizSimu individualnimu usili.
o Latane, Williams a Harkins (1979) - zjistili, Ze pfiCinou socialniho zahaleni je snizeni
motivace jedince ve skupiné.
o B.Latané (1981) - rozmélnéna odpovédnost — pfitomnost druhych sniZuje osobni
odpovédnost jedince rozhodovat sam za sebe pfi rozhodovani »> ,bystander effect”

Konformita

e Konformita je tendence jedinct pFizplisobit se skupinovym normam bez pfimého natlaku.

e Muzafer Sherif (1936) — experiment s autokinetickym efektem: V temné mistnosti se icastniklim
zdalo, Ze se nehybny svételny bod pohybuje. KdyZ byli testovani ve skuping, jejich individualni
odhady se sblizily ke skupinové normé. (Socialni vliv v nejednoznacnych situacich)

e Solomon Asch (1951, 1956) — experiment s posuzovanim délek ¢ar: Skupina, kde vSichni kromé
jednoho ucastnika byli instruovani davat Spatné odpovédi, ovlivnila pokusnou osobu, ktera se
v 37 % pfipadd pfiklonila k chybnému nazoru skupiny. (Socialniho vlivu i v jasnych situacich)

e R.S. Crutchfield (1955) - kabinovy experiment: U¢astnici byli umisténi do box( a méli odpovidat
na otazky, pficemz jim byly pfedkladany faleSné odpovédi ostatnich. Vysledky ukazaly vysokou miru
konformity, zejména pfi obtiznych dlohach.

e Faktory ovliviiujici konformitu: (1) Velikost skupiny, (2) Jednomyslnost skupiny; (3) Vliv menSiny —
pokud je mensina dlsledna a jednotna, mlze ovlivnit vétSinu (Moscovici).

Kompliance (vyhoveéni)

e Situace, kdy jedinec vyhovi pozadavku, aniz by musel zménit své vnitini presvédceni.

e Noha ve dvefrich (foot-in-the-door) — jedinec nejprve vyhovi malému pozadavku, coz zvySuje
pravdépodobnost vyhovéni vétSimu pozadavku pozdeéji (Freedman a Fraser, 1966).

o Dvere ve tvari (door-in-the-face) — jedinec nejprve odmitne velky pozadavek, ale poté
pravdépodobné vyhovi mensimu pozadavku (Cialdini, 1975).

e Nizko letici mi¢ (low-ball) — po pfijeti vyhodné nabidky je pak zvySen pozadavek (Cialdini, 1978).

e To jesté neni vSe (that’s-not-all) — nabidka je postupné vylepSovéana, aby plsobila vyhodnéji.

Obedience (poslusnost)

e Obedience oznaduje situaci, kdy jedinec jedna na zakladé pfikazu autority. Inspirace Eichmann.
e Milgram(v experiment (1963) — az 63 % Ucastnikd pokracovalo az k maximalnimu Soku. Etika.
e Faktory - blizkost autority, blizkost obéti, prestiz instituce

Role osobni kontroly

e Osobni kontrola ovliviiuje odolnost v(ic¢i socialnimu vlivu. Odpor viéi autorité, teorie reaktance.
e Naucenabezmocnost (Seligman, 1975) + Locus of control (Rotter, 1976)

189



177. Socialni komunikace, procesy, slozky a komunikacni styly (SP8)

e Socialni komunikace je specificka forma spojeni mezi lidmi, prostfednictvim které se uskutecnuje
vzajemné plsobeni, spole¢na ¢innost a jsou ovlivhény socialni vztahy. Maximalni vyuziti
komunikac¢nich dovednosti umoznuje:

o Rozpoznani pozadavkt a potieb v riznych situacich.
o PouZiti riznych stylli komunikace podle potieb.
e Cesti odbornici v oblasti komunikace: Janous$ek, Plafiava, Vyrost a Slaménik, Nakone&ny, Vybiral.

Komunikacni proces a jeho charakteristiky

Komunikujici osoba vysila sdéleni, pfijemce jej dekéduje a reaguje.
DUlezita je minimalizace bariér a ovéfeni, zda pfijemce porozumeél sdéleni.
Shannoniv a Weavertv model: osoba A zamér > kéduje sdéleni > osoba B dekéduje - Gcinek.
Zasady efektivni komunikace:
o Méla by byt symetricka — vyvaZzena x nadfazena. PouZiti zpétné vazby.

Typy komunikace

e Verbalni x neverbalni- 10 % verbalni, 25 % paralingvisticka, 60 % neverbalni

e Pfimaxnepfima

¢ Interpersonalni (dyadicka, skupinovd, masova) x intrapersonalni komunikace
¢ Formalni x neformalni

e Horizontalni x vertikalni

e Masmedialni x elektronicka

e Bezprostiedni x zprostredkovana (chat, telefon, video)

Slozky komunikace

e Verbalni

o Zahrnuje samotné jazykové prostfedky — slova, véty, jazykové styly.

o Obsahova stranka sdéleni - fakta a informace, které komunikujici pfedavaiji.

o Jazykové styly — formalni (Ufedni, odborny) a neformalni (bézna mluva).

o Pravidla efektivni verbalni komunikace: Pouzivat stru¢na, jasna a konkrétni sdéleni.
Prizplsobit styl komunikace pfijemci. Vyhnout se nejednozna¢nym vyraz{im.

e Neverbalni

o Neverbalni komunikace dopliuje nebo nahrazuje verbalni projev.

o Typy neverbalnich prostifedkii: Proxemika - vzdalenost mezi komunikujicimi (intimni <
0,5m, osobni 0,5-1m, spolecenska 1-2m, vefejna > 2m). Kinezika - pohyby téla, gesta,
mimika, postoj. Haptika — doteky jako forma vyjadifeni emoci. Posturologie — vzajemné
usporadani ¢asti téla. Gesta — pohyby hlavou a jinymi ¢astmi téla. Produkce —vzhled atd.

e Paralingvisticka
o Toén hlasu, intonace, rychlost feci, hlasitost > ovliviiuje pfijeti a interpretaci sdéleni

Komunikac¢ni styly podle Planavy

¢ (1) Konvenéni styl — Pouziva se pfi bézné kazdodenni komunikaci. UmoZnuje navazani a udrzovani
kontaktu. Pfiklady: pozdravy, zdvofilostni fraze.

¢ (2) Konverzacni styl — Zaméren na vyménu informaci a nazorQ. Typicky pro diskuse, rozhovory,
porady. Vyznacuje se otevienosti a interaktivitou.

e (3) Operativni styl - Cilem je feSeni konkrétnich praktickych problém(. PouZiva se pfi zadavani
Ukold, fizeni projektll a pracovnich poradach.

e (4) Vyjednavaci styl - VyuZiva se pfi feSeni konfliktl a hledani kompromist. VyZaduje schopnost
naslouchani, argumentace a empatie.

e (5) Osobni a intimni styl - Typicky pro komunikaci mezi blizkymi lidmi, zahrnuje emo¢ni prvky.
Vyznacuje se dlvérnosti a upfimnosti.

e (6) Ritualy a ceremonialy - SlouZi k posilovani socialnich vztah( a skupinové identity. Pfiklady:
svatby, pohrby, oslavy, formalni setkani.
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178. Prosocialni chovani, pomahajici chovani a altruismus (SP12)

e Socialni chovani: mize byt prosocialni a antisocialni
e Prosocialni chovani je Siroce akceptovano a podporovano — mize mit charakter kazdodennich
zalezitosti i vétsich skutkd
e ,.Dnesnialtruista se mize proménit v pasivniho kolemjdouciho. ZaleZi na socialni situaci.”“ (Latane)
o ,Nezasahne-li prvni pfihlizejici, ostatni budou méné motivovani; posili se v nich pasivita a odstup.
Pokud prvni pfihlizejici jedna aktivné, podpofi podobné rozhodnuti i u ostatnich.“ (Rushton, 1980)
e Terminologie
o Pomahajici chovani = termin obecny
o Prosocialni chovani = takové chovani, jehoz cilem je zlepSit situaci druhé osoby, pficemz
pomahaijici neni povinen poskytnou pomoc na zdkladé své profese a pfijemce pomoci neni
organizace ani instituce, nybrz jedinec
o Altruismus = specifikuje pomoc jesté vice - jedna se o poskytovanou pomoc bez
ocCekavani zisku ¢i odmeény. MUzZe byt spojeno se sebeobétovanim. Jednani pomahajiciho je
motivovano veciténim se do situace druhého a empatii.
= a)egoisticky motivované chovani - vlastni cil
= D) altruisticky motivované chovani » pomoc druhému

Teorie prosocialniho chovani podle Slameénika

e Teorie socialni vymeény — pomoc je vysledkem zvazeni ziskd a nakladd.
o Experiment: Lidé byli ochotné&jsi pomoci dobfe vypadajicimu muzi s holi nez opilému
mladikovi, protoZe vnimali rozdil v pfi¢inach potizi (nezavinéna situace vs. vlastni chyba).
e Teorie socialnich norem - prosocialni chovani je vedeno internalizovanymi normami:
o Norma reciprocity - pomahame tém, ktefi pomohli nam.
o Norma socialni odpovédnosti — pomahame tém, ktefi nas potfebuji, bez ohledu na
opétovani pomoci.
e Empatie jako schopnost vzit se do situace druhého
o Umime-li se vzit do situace druhého ¢lovéka, mizeme lépe rozpoznat jeho prozivani a snaz
pak plsobit ve smyslu redukce jeho vlastniho nepfijemného stavu
o Empaticko-altruisticka hypotéza (Batson) — empatie vyvolava chovani zamérené na pomoc
druhym. »> 4 motivy:
= Egoisticky - sméfuje k odstranéni vlastniho nepfijemného stavu
= Altruisticky - cilem je konat ve prospéch jinych bez ohledu na vlastni zisk
=  Kolektivni —zaméreny na prospéch skupiny bez ohledu nato, zda je Ci neni
pomahaijici jejim ¢lenem
* Principialni - podpora principl a ideald
e Zdroje motivace podle pfistupl Bierhoffa (Hewstone, Stroebe)
o Biologicky —evoluce — Teorie recipro€niho altruismu (Travers, 1971) — pomoc se vrati
v budoucnu. Selektivni altruismus — upfednostiovani blizkych
o Individualisticky — altruismus jako nauc¢ené chovani prostfednictvim socidlniho uéeni —
empatie, socialni odpovédnost a vnitfni misto kontroly > rysy lidi s prosocialnim chovanim
o Interpersonalni pfistup — Teorie spravedlivého svéta (M. J. Lerner) — pfedstava, ze kazdy
dostava, co si zaslouzi; pokud nékdo nezaslouzené trpi, mame tendenci situaci napravit.

Kdy a komu pomahame?

e Efekt pfihlizejiciho (bystander effect) — dllezity situacni Cinitel je pocet pfihliZzejicich -> se
vzrlstajicim poétem se pomoc stava min pravdépodobnd - dllezitost velikosti skupiny byla
prokazana ve v8ech verzich jejich experimentd (napf. kouf v mistnosti) = v 90 % je pomoc
poskytnuta Castéji jedincem nez skupinou (nejednoznacnost, strach ze socialniho omylu)

e Komu pomahame - zavisi na vztahu ,,pomahajici-obét“ — (1) posouzeni pfi¢iny nesnazi; (2) zdvazek
vUci osobé; (3) vztah / emoce k dané osobé; (4) atribuce altruismu (zaslouZzi si pomoc?); (5) pohlavi
(muzivice Zzenam, u Zen je to jedno)

e Rozdily - Muzi ¢asté&ji poméhaji v ohrozeni. Zeny vice v méné nebezpeénych situacich.

e Pozitivni vliv - soudrznost skupiny, budouci interakce s obéti, pfijemna atmosféra ¢i pocCasi
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179. Skupiny, skupinové procesy, komunikace a struktura (SP13)

Socialni skupina
e Sociologicky pojem oznacujici socialni Utvar, pro ktery plati = Je tvofen tfemi nebo vice osobami,
ktefi maji néco spolec¢ného. Klicové je, zda jedinci, ktefi skupinu tvofi, vytvareji vnitfné propojeny
celek (vzajemné podminujici a dopliujici role).
e Cleny skupiny spojuje vzajemna komunikace, normy, oéekavani a spoleé¢né vykonavana éinnost
o Klicové znaky skupiny:

o Interakce - pravidelna komunikace a kontakt mezi ¢leny.

o Spoleéné cile - cile mohou byt trvalé nebo do¢asné.

o Védomi pfislusnosti — ¢lenové si uvédomuiji, Ze patfi do skupiny.
o Organizovanost — urcité usporadani a hierarchie.

o Spolecné hodnoty - sdilené hodnoty podporujici kohezi skupiny.

o Spoleéné normy a disciplina - pravidla chovani a normy udrzujici stabilitu.
e Typologie skupin

o Podle velikosti — malé (do 30-40 ¢lent), stiedni (do 80-100 ¢len(), velké (nad 100 ¢len()
Podle obsahu - Jednofunkéni (napf. pracovni tym). Vicefunkéni (napf. rodina).
Podle trvani —docasné, stalé
Podle formy vzniku — pfirozené, dobrovolné, vynucené
Podle pfistupu — oteviené, uzaviené (napf. elitni kluby)
Podle Clenstvi — Elenskeé (jedinec je clenem), referenéni (jedinec se k nim vztahuje, aniz by
byl Elenem - pozitivni = chce k ni patfit, negativni = distancuje se)

o Podle pGvodu - primarni (napf. rodina = emocionalni vazba), sekundarni (napf. Skolni tfida)
o Typy skupinové organizace — autokraticky (jeden viidce), liberalni (chaos), demokraticky (respekt)

O O 0O O O

Skupinova struktura

o Organizace statust a roli uvnitf skupiny
o Statusovy systém - mira prestize a autority, kterou jednotlivci maji.
o Skupinové role — o¢ekavani, jak se ma jedinec ve skupiné chovat
o Formalni-jasné definované (napf. vedouci, pokladnik). Neformalni — vznikaji spontanné
(napft. vliidce, bavic).
o Skupinové normy - pravidla urcujici ptijatelné chovani
o Orientované dovnitf - reguluji chovani uvnitf skupiny (in-group). Orientované ven — urcéuji
prezentaci skupiny navenek nebo vici jinym skupinam (out-group).
o Soucasti norem jsou sankce - pozitivni €i negativni zpétna vazba na chovani.

Skupinové procesy

e Skupinova polarizace - jev, kdy po skupinové diskusi dojde k posunu nazorl k extrémnéjsimu
postoji, nez méli ¢lenové pavodné.

o (1) Wallach, Kogan a Bem - vysvétlovali polarizaci jako disledek diftize odpovédnosti, kdy
se osobni odpovédnost za rozhodnuti snizuje. (2) Socialni srovnavani —jedinec
pfizplsobuje svij postoj skupinovym nazordim, aby se prezentoval pozitivné. (3) Persvazivni
argumentace (prfesvédcovaci potencial) - posun nastava vlivem novych argumenta, které si
¢lenové skupiny vymeéni béhem diskuse.

e Skupinové mysleni (Groupthink) — popisuje situace, kdy skupina pfijima iracionalni rozhodnuti
kvlli snaze o dosazeni jednoty.

o Podminky vzniku (Janis) - (1) Izolace skupiny. (2) Vysoka koheze. (2) Nedostatek norem pro
racionalni rozhodovani. (3) Homogenita nazord ¢lend.

o Symptomy skupinového mysleni - lluze nezranitelnosti, tlak na uniformitu, kolektivni
racionalizace. Dusledek » chybné rozhodovaci procesy a ignorovani alternativnich feseni.

e Vyvoj skupiny (Tuckman)

o (1) Formovani -vzajemné poznavani ¢lend.(2) Boufeni — vznik konflikt(l a soupereni.

(3) Normovani — vytvareni norem a posileni koheze. (4) Optimalni vykon — efektivni
spoluprace a dosazeni cilll. (5) Ukonéeni —-rozpad skupiny a uvolnéni vazeb.
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180. Sociometrie, tvorba sociometrického testu, limity a vyuZiti (SP14)

Sociometrie

e Pojem zavedl Adolphe Coste v 19. stoleti jako kvantitativni teorii spoleCenského Zivota.
e Zakladatelem moderni sociometrie je Jacob Levy Moreno, americky psychiatr a sociolog
rumunského plvodu.
o Rozvinul metodu kombinujici kvalitativni a kvantitativni pfistup k socialnim vztahtim.
o ,Das Stegreiftheater” (1923) — psychodrama a sociodrama jako terapeutické techniky.
o Jeho zaci prevzali zejména kvantitativni metody, napf. sociometricky test aj.
e Definice sociometrie — Sociometrie je soubor pfistupl umoznujicich méfit socialni vztahy
v socialnich skupinach. Podle Chrésky jde o specifické vyzkumné postupy slouzici ke zjistovani
a analyze smér( a intenzity mezilidskych vztah( v malych skupinach.

Sociometricky test

e Sociometricky test je dotaznikova metoda, ktera zjistuje socialni preference jednotlivct
prostfednictvim vybérovych vztah( (koho si jedinec vybere nebo odmitne jako spolupracovnika,
pfitele apod.).

e Definice a pravidla pouziti

o (1) Vymezeni skupiny —jasné urceni ¢lenl skupiny.

(2) Zajisténi diskrétnosti odpovédi — ochrana dlvérnosti je klicova pro validitu vysledka.

(3) Typ vybéra — volba pozitivnich, negativnich nebo obou typt vybérd.

(4) Poéet vybéra — mlzZe byt neomezeny (neparametricky test) ¢i omezeny (parametricky).

(5) Stanoveni kritérii vybéru — otazky dle zvolenych kritérii (napf. divéra, spoluprace).

(6) Analyza a prezentace dat - vysledky se prezentuji formou sociometrické matice,

sociogramu a vypocétem sociometrickych indexd.

e Sociometricka matice — Prvnim krokem pfi zpracovani dat je zapis vysledk( do sociometrické
matice, coz je tabulka s Udaji o vybérech jednotlivych ¢lenl skupiny.

o Neusporadana matice — ¢lenové uvedeni bez ohledu na pofadi.
o Uspofadana matice - ¢lenové sefazeni podle poctu pozitivhich nebo negativnich vybérd.

e Sociogram - grafické znazornéni socialnich vztaht ve skupiné.

o Neusporadany - body predstavujici osoby jsou rozmistény bez pravidel.
o Topologicky — ¢lenové skupiny jsou zakresleni podle jejich fyzického umisténi (napf.
rozmisténi v tfidé).
o Teréovy —osoby s nejvysSim poctem vybérl jsou umistény uprostred terce.
o Hierarchicky - znazorniuje trovné ¢lenl podle poctu vybérd (nejvyssi pocet vybérd nahofte).
o Prosrozumitelnost se doporucuje pouzivat sociogramy u skupin s 5 az 15 ¢leny.
e Sociometrické indexy — kvantifikuji vysledky sociometrického Setfeni
o Individualni indexy:
= Sociometricky status pozitivni (ISSP) — po¢et obdrZzenych pozitivnich voleb.
=  Sociometricky status negativni (ISSN) — pocet obdrzenych negativnich voleb.
o Skupinoveé indexy — méfi celkovou soudrznost a strukturu skupiny.
o Podskupinové indexy — zaméfuji se na preference uvnitf podskupin.

O O O O O

Limity sociometrie

e ZjednodusSovanireadlného svéta, mozna neupfimnost odpovédi, redukce komplexity vztah,
zvazeni zahrnuti vedouciho (musi byt zajiSténa diskrétnost)

Vyuziti v praxi
e Diagnostika tfidnich kolektivt
o Dotaznik B3 (Braun) - od 4. tfidy po SS = atmosféra ve tfid&; dotaznik B4 (Braun) - mozno
zahrnouti 2. a 3. tfidy = diagnostika vztahi v kolektivu

o SORAD (Hrabal) - ratingovy dotaznik pro sledovani vztah( ve tfidé, od 6. tfidy po S§
e Skupinova terapie a koucink, personalistika a management
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181. Mezikulturni psychologie (SP15)

e Mezikulturni psychologie = disciplina zkoumajici vliv kultury na psychické procesy a chovani.
o Cilem je najit univerzalni i kulturné specifické aspekty lidské psychiky.
o Zameéfuje se na srovnavani kultur (narodd, etnik) a vysvétleni rozdilll mezi nimi.
e Pfibuzné discipliny
o Kulturni psychologie — studuje vzajemny vztah ¢loveéka a jeho kulturniho kontextu.
o Naivni psychologie - cilem je porozumét kultufe zevniti pomoci pojmU a teorii, které vznikly
uvnitf dané kultury
e Pocatky mezikulturni psychologie
o W. Wundt - zakladatel psychologie narodii, jeho dilo Volkerpsychologie popisuje vyvoj
jazyka, myt( a zvyklosti.
o 30. léta 20. stoleti — interdisciplinarni hnuti ,,osobnost a kultura“.
= R. Benedictova (Kulturni vzorce), E. Fromm, E. Erikson, A. Linton.
=  Freudovo dilo Totem a tabu zkouma vznik lidské kultury pomoci psychoanalyzy.
o 0Od 60. let 20. stoleti - rychly rozvoj oboru, mezinarodni konference v Ibadanu (1967).
» Triandis — Zadna socialni psychologie nemaze mit smysl, kdyZ neni mezikulturni
» Vyzkumy Ashe a Milgrama replikované v réiznych kulturach ukazaly rozdily
v reakcich na autoritu a konformitu.

Kultura a typy kultur

e Kultura = relativné organizovany systém sdilenych vyznam(, hodnot a norem, ktery ovliviuje
chovani jedince.
e Slozky kultury — (1) MySleni, chovani, produkty materialni a dusevni ¢innosti. (2) Vlastnosti —
sdilena, naucena, symbolicka, adaptivni, mezigeneracné prfendsena.
e Typologie kultur podle Hofstedeho
o Vzdalenost moci - mira akceptace nerovnosti mezi lidmi.
= \lysoka: Malajsie, Slovensko, Rusko; Nizka: Dansko, Rakousko, Izrael.
o Vyhybani se nejistoté — odpor k mnohoznacnosti. Reakce na neurcitost €i nebezpeci
= Vlysoka: Recko, Portugalsko; Nizka: Svédsko, Jamajka.
o Individualismus vs. kolektivismus —d(raz na jedince vs. skupinu.
= Individualistické: USA, Spojené kralovstvi; Kolektivistické: Japonsko, Guatemala.
o Maskulinita vs. feminita — zamé&reni na vykon vs. vztahy.
= Maskulinni: Japonsko, Madarsko; Femininni: Svédsko, Norsko.
o Pozdéji byla pfidana dimenze dlouhodobé vs. kratkodobé orientace.
¢ Identita a kultura podle Markusové a Kitayamy - kulturni rozdily zprostfedkovany zplisobem tvorby
osobni identity:
o Nezavislé self —individualistické kultury - jedinec definuje na zékladé svych vlastnosti.
o Vzajemneé zavislé self — kolektivistické kultury > identita definovana vztahy a soc. rolemi.
e Eko-kulturni teorie (Berry, 2011)
o Lov podporuje individualismus. Zemédélstvi podporuje kolektivismus.

Akulturace

e Berry definoval Ctyfi strategie, jak jedinci zvladaji kontakt s jinymi kulturami:

o Asimilace - pfijeti nové kultury a opusténi plvodni.

o Integrace - pfijeti nové kultury pfi zachovani plvodni (dvoji identita).

o Separace - zachovani plvodni kultury bez pfijeti nové.

o Marginalizace — odmitnuti obou kultur. Vztahovani se pouze ke své subkulture.
e Zpohledu hostitelské spole¢nosti pfidal strategie:

o Tavici kotel —vyZzadovani asimilace.

o Segregace —nuceniimigrant(l k separaci.

o Multikulturalismus —umoznéni integrace.

o Vylouéeni-smeérfovani k marginalizaci.
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XXIIl. Prace a organizace

182. Psychologie prace - minulost, sou¢asnost, budoucnost, metodologie (PR1)

Uvod do psychologie prace

e Zkouma vztahy mezi psychikou ¢lovéka a pracovni ¢innosti. V angli¢tiné WOP (Work and
Organizational Psychology). RozliSujeme:
o Psychologii prace — zamérfuje se na jednotlivce, blize k psychologii osobnosti.
o Psychologii organizace — zaméruje se na skupiny, blize k socialni psychologii.
o I-O psychology (Industrial and Organizational Psychology) — synonymum pro WOP, v USA.
o Kontext vzniku psychologie prace a organizace
o Vznikla jako aplikovana disciplina v 19. stoleti béhem primyslové revoluce.
o JezaloZzena navédeckém vyzkumu a aplikuje psychologické teorie a principy do
pracovniho prostredi.
e Predmét zkoumani
o Pracovni éinnost - organizace a rozdéleni prace.
o Clovék v pracovnim prostiedi - zamé&fuje se na motivaci, spokojenost a prozivani prace.
o Pracovni podminky - zahrnuje inZenyrskou psychologii a ergonomii.
o Pracovnivysledky — hledani zplsobu zvySovani vykonnosti.
e Cile psychologie prace:
o ZvySovani produktivity prace a racionalizace pracovnich procesu.
o Zajisténi bezpecnosti prace a ochrana zdravi zaméstnanc(.
o Rozvoj pracovnik( a jejich celozivotni vzdélavani.
e DulezZitost prace v Zivoté ¢lovéka
o Prace je soustfedéna ¢innost s pfedem danym vysledkem.
o Mavyznam pro naplnéni Zivota, osobni identitu, prestiz a sebevédomi.
o Howard Gardner: koncept ,,dobré prace“ — prdce ma odbornost, ale i spole¢ensky pfinos.

Historie psychologie prace

e Pocétky oboru —pfelom 19. a 20. stol. — rozvoj primyslu a mechanizace zmény ve struktufe prace.

o Psychotechnika - zakladatel I-O psychologie — H. Munsterberg (1912). Zameéfena na vybér
zaméstnancu a prevenci chyb v praci, posuzovani vykonnosti a osobnostnich rysu.

e Dulezité osobnosti

o MaxWeber - upozornil navyznam spokojenosti a pracovnich podminek.

o Frederic Winslow Taylor — inZenyr, zakladatel taylorismu, kladl d(iraz na vybér
nejvhodnéjsich pracovnik(l a optimalizaci pracovnich metod (motivace = mzda aj.).

o Elton Mayo - zakladatel psychologie organizace, jeho vyzkumy vedly ke vzniku Skoly
mezilidskych vztahd. Hawthornské studie: ukazaly, Ze socialni faktory (ndlada, vztahy) maji
vétsi vliv na vykon nez pracovni podminky. Hawthornsky efekt — zlepSeni vykonu diky
zvySené pozornosti vénované pracovniklm.

Soucasnost a budoucnost psychologie prace

e APA (1892) vice nez 50 divizi — I-O psychologové asi 4 % vSech ¢len(.

e \lyzvy budoucnosti - (1) Relevance - studium aktuéalnich problémd, jako je globalizace a flexibilni
pracovni podminky. (2) Uziteénost — propojeni teorie s praxi. (3) Sirsi méfitko — zkoumani velkych
problémd, jako je chudoba a nezaméstnanost. (4) Védecky zaklad - dliraz na systematické
pozorovani, analyzu dat a zobecnéni poznatkd.

Metodologie vyzkumu v psychologii prace

e Mikro-vyzkum (jednotlivec), makro-vyzkum (organizace jako celek), meso-vyzkum (propojeni)

e Vyzkumneé designy - (kvazi) experimentalni (terénni/laboratorni), neexperimentalni (pfepadovky aj.)
e Reliabilita - test-retest, paralelnich forem, split-half, vnitini konzistence, shoda pozorovatel(

o Validita — kriterialni (skéry uchazeci), obsahova (realna ¢innost), konstruktova (sedi s teorii)
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183.

Individualni rozdily a jejich posuzovani (PR2)

Individualni rozdily slouZi k predikci chovani lidi v rliznych oblastech, jako jsou akademické
vysledky, pracovni vykon nebo delikventni chovani. Diferencialni psychologie se zaméfuje na
identifikaci a méfeni téchto rozdilll, zatimco psychometrie vyviji nastroje k jejich hodnoceni.
Historie méfeni individualnich rozdild

o James McKeen Catell (1890): Zakladatel konceptu mentalnich testli > méfeni inteligence.
Vyvinul psychometrické metody hodnoceni mentalnich schopnosti - rozvoji psychometrie.
Spolupracoval s Francisem Galtonem, ktery se vénoval méfeni zdédénych charakteristik.
Alfred Binet: Vyvinul prvni testy mentalnich schopnosti pro $kolaky.
Lewis Terman: Upravoval Binetovy testy pro pouziti v USA.
Hugo Minsterberg: Provadél méreni schopnosti Fidic.
Charles Edward Spearman: Vytvofil dvoufaktorovou teorii inteligence > Obecny faktor g —
zahrnuje schopnost fesit obecné problémy. Specificky faktor s — zahrnuje konkrétni
schopnosti v urCitych oblastech (napf. matematické Ci verbalni dovednosti).

O O O O

Identifikace individualnich rozdild

Drive se zamérovalo predevsim na inteligenci a osobnost, dnes se rozSifuje i na dalsi oblasti:

(1) Kognitivni schopnosti: Pamét, rychlost zpracovani informaci. (2) Osobnostni faktory: Emocni
stabilita, motivace. (3) Emocéni inteligence: Schopnost rozpoznavat a zvladat emoce.
Pfedpoklady pro uzivani modeld individualnich rozdil{

o Lidé maiji rGzné atributy, které jsou relativné stabilni v ¢ase. Tyto rozdily ovliviiuji pracovni
Uspéch. Atributy z(stavaji odlisné i po tréninku nebo ziskani zkusenosti. Rizna povolani
vyZzaduji rizné atributy. Tyto atributy lze méfit.

Lidské atributy (Landy a Conte)

o Schopnosti (kognitivni, fyzické, senzorické, psychomotorické). Osobnostni charakteristiky

(emocniinteligence, svédomitost). Dovednosti a znalosti (ziskané praxi a vzdélanim).

o (1) Kognitivni schopnosti — schopnost uvazovat, planovat, fesit problémy a ucit se.
= Faktor g - obecna mentalni schopnost dllezita pro vétsinu pracovnich pozic.
* Flynnuv efekt - inteligence se zvysuje s kazdou generaci diky lepSimu vzdélani
a sloZitéjSimu prostredi.
= Model t¥i vrstev inteligence — Obecna inteligence - faktor g. Siroké schopnosti —
napt. fluidni a krystalizovana inteligence. Specifické schopnosti — konkrétni
dovednosti v ramci Sirokych schopnosti.
o (2) Osobnostni faktory — ovliviiuji napft. vykon, absenci a tymovou efektivitu.

= Pétifaktorovy model osobnosti (Big Five) — Otevienost vi¢i zkuSenosti.
Svédomitost. Extraverze. Privétivost. Neuroticismus. (Kritika = pfiliS obecny pro
predikci specifického chovani; nezohlednuje kontext a lidskou zkuSenost)
= HEXACO -rozS$ifuje Big Five o Sesty faktor poctivost — pokora.
= Hoganovy osobnostni inventare — velmi prfesné, ale drahé metody dg. osobnosti
o (3) Dovednosti a znalosti
= Dovednosti - nacvi¢ené ukony, které zavisi na schopnostech, osobnostnich rysech
a znalostech. Znalosti — soubor informaci ziskanych vzdélanim a praxi, podporuji
rozvoj dovednosti. Tacitni znalosti — znalosti ziskané praxi, které nejsou snadno
pfenositelné. Kompetence — kombinace znalosti, dovednosti a osobnostnich
charakteristik potfebnych k dosazeni cild.
o Emocéniinteligence - koncept Howard Gardner, zpopularizoval Goleman.
= Zahrnuje schopnost rozpoznavat emoce, zvladat je a vyuzivat je k posileni mySleni.
Dva pfistupy k méfeni — (1) SmiSeny pfistup - El jako osobnostni rys.
(2) Schopnostni pfistup — El jako kognitivni schopnost.
Metody hodnoceni individualnich rozdila
o Individualni hodnoceni - posuzovani jednotlivce, vhodné pro kliCové pozice.
o Assessment centrum — skupinové posuzovani kandidat(l na zakladé modelovych situaci.
o Testy pracovnich tkolil - simulace redlnych situaci z pracovniho prostredi.
o Testy situaéniho rozhodovani — pisemné testy nabizejici rlizné mozZnosti feSeni situaci.
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184. Analyza prace a vykon (PR3)

Analyza prace

Analyza prace = proces zaméfeny na rozpoznani a popis ddlezitych tkold a lidskych vlastnosti
potfebnych k jejich aspéSnému splnéni. Hlavnim cilem je pochopit pracovni ukony a urc¢it vhodné
atributy pracovnikd.
Hlavni vyuziti analyzy prace:
o Popis prace - identifikace klicovych Gkon( a poZzadavkd.
Nabor zaméstnancti - vybér pracovnik( na zakladé definovanych pozadavk.
Hodnoceni vykonu — stanoveni kritérii vedoucich k Uspéchu.
Odmeénovani - pfifazeni finanéni hodnoty jednotlivym Gkoldm.
Kariérni drahy - identifikace logickych cest pro postup zameéstnanc(.
Optimalizace pracovnich procesi — eliminace nebo automatizace nebezpecénych ¢i
neefektivnich ukold.
Druhy analyzy
o Orientovana na praci - zaméruje se na popis Ukolll, nastroj a pracovniho prostredi.
o ZameéFena na pracovnika — klade d(raz na vlastnosti a schopnosti zaméstnance potiebné
k plnéni ikoll » Vysledkem je identifikace KSAO = (1) Znalosti (Knowledge); (2) Dovednosti
(Skills); (3) Schopnosti (Abilities); (3) Ostatni charakteristiky (Other characteristics)
Metody analyzy prace
o Pozorovani - sledovani pracovnikd pfi plnéni tkold.
o Rozhovory - doplnéni pozorovani o informace ziskané od zaméstnancu.
o Technika kritickych incident( - identifikace situaci vedoucich k Uspéchu ¢i netspéchu.
o Pracovni deniky - pracovnici zapisuji své ¢innosti béhem dne.
o Dotazniky a prazkumy - vétSinou malo validni — napf. Position Analysis Questionnaire
(PAQ), Fleishman Job Analysis Survey (FJAS), Occupational Analysis Inventory (OAl).
Nové pfistupy v analyze prace
o Elektronické monitorovani vykonu - zaznamenavani pracovnich ¢innosti (napft. operator).
o Analyza kognitivnich tloh - nepozorovatelné mentalni procesy pfi plnéni tkold.
o Osobnostni analyza prace — hodnoti souvislost mezi osobnostnimi rysy a pracovnim
vykonem. Nastroj: Personality-Related Position Requirements Form
o Pocitacova analyza prace — vyuziva elektronické systémy ke sbéru a analyze dat o
pracovnich pozicich.
Odmeénovani zameéstnancl — (1) Vnéjsi perspektiva — mzda je ur¢ena trhem prace. Kterou Zadatel
povaZzuje za spravedlivou. (2) VnitFni perspektiva — mzda je odvozena od finanénich moznosti
organizace a spravedlivého rozdéleni mezi zaméstnance.
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Analyza vykonu

Zéakladni pojmy — vykon (individualni zdatnost), efektivita (vysledky vykonu k cillim organizace),
produktivita (pomér vystupl k naklad(im jejich dosazeni)

Méreni vykonnosti — objektivni (kvantitativni = napf. pocet vyrobenych kustl), isudkové
(kvalitativni = vétSinou nadfizeny), personalni (napf. absence, nehody, pozdni pfichody)
Campbelliiv model pracovniho vykonu - (1) Deklarativni znalosti (DK) — pochopeni, co je tfeba k
vykonu ukolu. (2) Proceduralni znalosti a dovednosti (PKS) - védomosti o tom, jak ukol vykonat. (3)
Motivace (M) - ovliviiuje intenzitu, vytrvalost a kvalitu vykonu.

Typicky vs. maximalni vykon + bézny (TP = plni ukoly) vs. zapaleny zaméstnance (OCB = pomaha)
Adaptivni vykon - Schopnost zaméstnanc( pfizplsobit se ménicim se pracovnim podminkam.

Kontraproduktivni pracovni chovani (CWB)

Dobrovolné chovani, které ohrozuje organizaci nebo jeji ¢leny.

Typy CWB vUci — (1) organizaci — pt. krddezZe, absence, sabotaz, (2) zaméstnanctim - napf. pomluvy
PFic¢iny = Situacni natlak, pocity nespravedlnosti, osobni potfeby, nespokojenost.

Reseni CWB = Predikce a prevence CWB pomoci vhodnych dotaznikd a testa.
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185. Méreni a posuzovani vykonu (PR4)

e MéFeni vykonu = riizné metody k hodnoceni efektivity jednotlivctl ¢i tymu v pracovnim prostiedi.
e Hlavni ucéely méfeni vykonu:

o
(6]
O

o
O
o

Validace vybérovych fizeni — porovnani vykonu zameéstnancut s vysledky vstupnich testd.
Rozvoj zaméstnancu - identifikace silnych a slabych stranek pro vzdélavaci plany.
Motivace a spokojenost — stanovenim vykonnostnich standardt lze zvy$it motivaci
prostfednictvim zpétné vazby.

Odmeénovani - vyuziti vysledk hodnoceni k uréovani bonusu, platd a prémii.

PovysSeni — posouzeni vykonnostnich schopnosti pro kariérni rdst.

Propousténi - identifikace nejméné vykonnych zameéstnanc( pro pfipadné propousténi.

Rizeni vykonu (Performance Management)

e Rizenivykonu klade dCraz na kontinualni zpétnou vazbu a propojeni mezi individualnim chovanim

fizeni vykonu v kratSich intervalech a zahrnuje aktivni spolupraci mezi manazery a podfizenymi.
e Rozdily mezi hodnocenim a fizenim vykonu:

o
o
O

Hodnoceni vykonu = manazefi, fizeni vykonu= aktivni i¢ast zaméstnancu.
Hodnoceni vykonu = minuly vykon, fizeni vykonu = budouci rozvoj.
Zpétna vazba je klicovym prvkem fizeni vykonu, u hodnoceni vykonu mUzZe byt méné Casta.

e Zdroje hodnoceni zaméstnancu

O

Nadfizeni — Nej¢astéjsi zdroj informaci o vykonu. Pozitiva: poskytuje pfehled o pfinosu
zaméstnance k cildm organizace. Negativa: zavisi na kvalité hodnotitele, néktefi nadfizeni
se hodnoceni vyhybaji.

Spolupracovnici — Pozitiva: lepsSi znalost typického vykonu zameéstnance, vétsi interakce.
Negativa: riziko stfetu zajma, pokud je hodnoceni pouzito k administrativnim tceldm.
Sebehodnoceni - UmozZiuje zaméstnanclm reflektovat vlastni vykon a diskutovat jej

s nadfizenym. Nevhodné pro administrativni ucely, vhodné pro rozvoj.

Podfizeni —Vhodné pro hodnoceni vedoucich pracovnik(l. Nutna anonymita pro zamezeni
negativnich dopadu.

Zakaznici a dodavatelé — Poskytuji vhled do vykonu zaméstnanc( z vnéjsi perspektivy.
360° hodnoceni - Metoda zahrnujici zpétnou vazbu od vice zdrojd (nadfizeni, kolegové,
podfizeni, zakaznici). Nutné zajistit anonymitu hodnotitel( a vySkolit G¢astniky zpétné
vazby. Vhodné pro rozvoj, nikoli administrativni rozhodovani.

e Zpétnavazba - dllezita pro rast a rozvoj zaméstnancU.

e}

o
o
O
O

Méla by byt oddélena od administrativnich zalezitosti, jako jsou platové diskuse.
Pozitivni — motivuje zameéstnance k pokracovani v efektivnim chovani.

Negativni - slouZi k ndprave chyb, ale nesmi byt destruktivni (kruta, sarkasticka - frustrace)
360° zpétna vazba - metoda hodnoceni vykonu vice zdroji

7 tipl na zpétnou vazbu (Carol Robin) — (1) udélat to brzy, (2) vyhnout se ostudé/ponizovani,
(3) soustfedit se na chovani zaméstnance, (4) davat zpétnou vazbu z vaseho uhlu pohledu,
(5) byt velkorysy, (6) mluvit smérem k zdjmu zameéstnance, (7) procvicovat si zpétnou vazbu

e 3 skupiny lidi, co vitézi v hodnoceni — nejlepsi pracovnici, skokani (vSem zavdécit), krysy

Kulturni dimenze a hodnoceni vykonu

e  Kulturni rozdily ovliviuji pfistup k hodnoceni vykonu. Dle Hofstedeho dimenzi:

o
o

o
o
o

Vzdalenost moci - vysoka vzdalenost moci znamena odpor k 360° hodnoceni.
Individualismus vs. kolektivismus — individualistické kultury preferuji tradi¢ni hodnoceni,
kolektivistické preferuji hodnoceni tyma.

Maskulinita vs. feminita — maskulinni kultury kladou dliraz na Gspéch, feminni na vztahy.
Vyhybani se nejistoté - s nizkou mirou vyhybani se nejistoté davaji pfimou zpétnou vazbu.
Dlouhodoba vs. kratkodoba orientace — dlouhodobé orientované kultury preferuji
hodnoceni zamérené na rozvoj.

¢ Diskriminace mUze byt pfima (na zakladé pohlavi, véku, rasy) nebo nepfima (neutralni kritéria
zvyhodnujici urc¢ité skupiny). Obé formy diskriminace jsou v pracovné-pravnich vztazich zakazany.
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186. Motivace a postoje k praci (PR5)

Motivace k praci

e Motivace k praci je jednim z klicovych faktor( ovliviiujicich pracovni vykon. Teorie motivace
predpokladaiji, ze vy$sSi motivace vede k vysSimu vykonu, ktery je vysledkem kombinace motivace a
schopnosti.

e Druhy pracovni motivace

o Intrinsicka motivace — uspokojovani potfeb prostfednictvim samotné prace (napf. potfeba
¢innosti, kontakt s lidmi, potfeba vykonu, touha po moci, seberealizace).

o Extrinsicka motivace - uspokojovani potfeb na zakladé dlisledkil prace (napr. penize,
jistota zaméstnani, postaveni ve spole¢nosti).

e Motivacni profil — specifickou a relativné stabilni charakteristiku osobnosti

o (1) Orientace na dosaZzeni Uspéchu - orientace na vyhnuti se nedspéchu

2) Orientace na Uspéch — orientace na vlastni ¢innost

3) situacni orientace (,ted a tady“) — perspektivni orientace (,do budoucna®)

4) individualni orientace — skupinova orientace

5) osobni orientace — neosobni, resp. prosocialni orientace

6) ¢inorodost — pasivita

7) orientace na ekonomicky prospéch — na moralni uspokojeni

o (8)orientace smérem k podniku — orientace smérem od podniku
e Teorie pracovni motivace
o (1) Teorie zaméfFené na obsah motivace - zkoumaji, co ¢lovéka motivuje k praci.
= Maslowova teorie potieb
= Herzbergova dvoufaktorova teorie — Hygienické faktory — zabranuji
nespokojenosti (napf. plat, pracovni podminky) a Motivatory — zvySuji spokojenost a
motivaci (napf. uznani, odpovédnost, rist).
= Alderferova teorie t¥i motivaénich faktord (ERG) — Existenéni (existence) - mzda,
jistota zameéstnani. Vztahové (relatedness) — vztahy, socialni uznani. Rastové
(growth) — seberealizace a profesni rlst.
o (2) Dakladnéjsi kognitivni teorie — vysvétluji, jak motivace k praci probiha
= Vroomova teorie o¢ekavani - Motivace je vysledkem ocekavani, ze urcity vykon
povede k Zadouci odmeéné. Valence - presveédcéeni o atraktivnosti cile (HODNOTA).
Instrumentality - pfesvéd&eni o dosazitelnosti odmény (ODMENA). Expectancy —
presvédéeni o redlnosti dosazeni cildl (REALNOST).
= Adamsova teorie spravedlnosti — Lidé porovnavaji své odmény s odménami
ostatnich > pocit spravedlnosti zvySuje vykon, pocit nespravedlnosti jej sniZuje.
= Lockeho a Lathama teorie stanoveni cilli - Viykon je vy$si, pokud jsou cile
specifické, narocné a akceptované zameéstnanci. Existuje zpétna vazba o postupu.

e Diagnostika motivace

o Diagnostika motivace mlze byt kvalitativni i kvantitativni.

o Dotaznik motivace k vykonu — obsahuje 170 otazek rozdélenych do 17 dimenzi.

o Analyza motivaéniho klimatu - zkouma dlouhodobé rozloZeni motivacnich faktor(
Vv organizaci.

O O O O O O

Postoje k praci

e Postoje = relativné stabilni soustavy, které vyjadfuji vztah jedince k praci a dalsim objektiim.

e Slozky postojd — Kognitivni — co si jedinec mysli. Emocionalni - co citi. Konativni —jak jedna.

e Druhy prac. postojti — organizaci, nadfizenym, pracovni skupinég, praci a jejim podminkam,
mimopracovnim podminkam

¢ Funkce prac. postojt (Katz) — (1) Adjustaéni — pomaha zvladnout nové prostiedi.
(1) Sebeochranna - ochrana osobni image, pomaha zvladat nepfiznivé podminky. (2) Hodnotove-
expresivni — vyjadifovani svych hodnoty. (3) Poznatkova - orientaci v pracovnim prostredi.

e Motivacni ztraty plynouci z organizovani - socialni facilitace, socialni zahaleni, skupinova
polarizace (posun nazoru skupiny k extrému), deindividuace (ztrata identity v davu)
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187. Personalni rozhodovani —nabor a vybér (PR6)

Evaluace vysledk( vybéru zaméstnancu

e Cilem evaluace je najit nejvhodnéjsi kandidaty, ktefi maji poZzadované znalosti, dovednosti,
schopnosti a osobnostni charakteristiky.
e Hlavni aspekty evaluace:
o (1) Validita - posuzuje, zda vybérové metody skute¢né méfi pozadované schopnosti:
= Kriterialni validita: mira, do jaké test predikuje pracovni vykon.
=  Vybérovy pomér (Selection Ratio, SR): pomér mezi po¢tem pfijatych uchazecl
a po¢tem hodnocenych osob. Nizs§i vybérovy pomér zvySuje pravdépodobnost
nalezeni kvalitniho pracovnika.
= Chyby ve vybéru - False positive: prijaty kandidat se ukaze jako nedspésny. False
negative: odmitnuty kandidat by byl Uspésny.
= Stanoveni ,cut score“ — hranice pro pfijeti uchaze¢e: Metoda zalozena na
kritériich — stanovuje minimalni poZzadovany vykon. Metoda vztazena k normeé -
stanovuje prdmérné vysledky testd.
o (2) Uziteénost — pomér mezi naklady a pfinosy personalni strategie (napfiklad navratnost
investice do testovani).
o (3) Spravedlnost (Fairness) — dtlezita pro udrzeni davéry zaméstnanc(, minimalizaci
stiznosti a soudnich sporu.

Statistické a klinické rozhodovani

e Rozhodovani pfi vybéru zaméstnanct mize probihat dvéma zplsoby:
e (1) Klinické rozhodovani - intuitivni posouzeni kandidata rozhodovatelem.
o Nevyhody: nizsi spolehlivost, riziko ovlivnéni subjektivnimi faktory (rasa, pohlavi).
e (2) Statistické rozhodovani — kombinace informaci pomoci matematickych metod:
o Prekazkovy systém (Hurdle system) — stanovi minimalni skére, které musi kandidat splnit.
Pouziva se pfi velkém poctu uchazecl.
o Kombinace skére pomoci regrese — metoda kompenzace, kdy vySSi skére vjedné oblasti
mUze kompenzovat nizsi skore v jiné.
o Rozdéleni podle poctu bodt - vytvaii pasma podle bodového skére (napf. jako Skolni
znamkovani).
o Normovani podle podskupin — metoda oddélenych vysledkovych seznam( pro rlizné
skupiny (napf. podle rasy) — tato metoda je vSak od roku 1991 v USA nezakonna.
e Socialni sité jako nastroj vybéru
o Informace ze socidlnich siti mohou poskytnout vhled do osobnosti kandidata, ale jejich
pouziti pfinasi etické otazky > Rizika: mozné zneuziti informaci a diskriminace,
nespolehlivost pfi posuzovani pracovniho vykonu.

Rozvazani pracovniho pomeéru

e Vypovéd kvlli pochybeni - pracovnik byl na problém upozornén, ale nedoslo k napravé.
e SniZovani stavu zaméstnancu — zahrnuje vybér mezi adekvatnimi a vybornymi zameéstnanci.
Doporuceni: pouzivat statisticka rozhodovaci pravidla a kombinovat vice kritérii pro snizeni chyb.

Teorie diskriminace

e Umyslna diskriminace - zamé&stnavatel védomé znevyhodiiuje ur&itou skupinu (napf. Zeny nebo
mensiny).

¢ Neumyslna diskriminace (adverse impact) — praxe zameéstnavatele ma nechtény nepfiznivy dopad
na urcitou skupinu. Pravidlo 80 % (4/5 pravidlo) — pokud chranéna skupina ziska méné nez 80 %
Zadoucich vysledkl (nap¥. povyseni) ve srovnani s vétSinovou skupinou, lze tvrdit, Ze doslo
k diskriminaci. Statisticka diskriminace - zaloZzena na rozdilech ve vysledcich mezi skupinami.
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188. Vzdélavani, tréning a rozvoj (PR7)

e Vzdélavani, trénink a vycvik jsou kliCové pojmy v oblasti pracovni a organiza¢ni psychologie. U¢eni
je zde chapano jako prostiedek ke zvysSeni pracovniho vykonu.
e ,Ucici se organizace*: organizace, podporujici stalé vzdélavani zameéstnancu a sdileni znalosti.
e Trénink: systematické ziskavani dovednosti a postojd vedoucich ke zlep$eni vykonu.
o Trénink zvySuje pravdépodobnost u¢eni a nasledného zlepseni vykonu.
o Uspéch tréninku zavisi na schopnostech jedince a kvalité programu.
e Training needs analysis (TNA) — analyza potfeb vzdélavani, zahrnuje:

o Analyzu organizace - identifikace cilll a problém{ organizace.

o Analyzu ukolil - popis klicovych postupt a identifikace KSAOs (znalosti, schopnosti,
postoje, ostatni charakteristiky).

o Analyzu osob - urceni, kdo potfebuje trénink, a vybér vhodnych metod.

Uceni a vzdélavani
o Vysledky uceni se déli na:

o Kognitivni — deklarativni znalosti (fakta, pravidla).

o Dovednostni (skill-based) — proceduralni znalosti a motorické dovednosti.

o Afektivni - postoje a intuice ovliviiujici chovani a socialni vazby.

e Teorie uceni

o Teorie posilovani (Skinner) — UCeni je vysledkem vztahu mezi chovanim a odménou.
Ocenéni zaméstnance (slovni, finan¢ni, kariérni) zvySuje pravdépodobnost opakovani
zadouciho chovani.

o Socialné-kognitivni teorie (Bandura) — UCeni probiha pozorovanim druhych a vytvarenim
spojitosti na zakladé paméti a usudku. Behavioralni modelovani — trénink formou
pozorovani a simulaci, které zlepSuji vykon.

o Dalsi faktory ovliviujici vysledky uceni:

= Sebevédomi (self-efficacy) - vira v dosazeni cile > pravdépodobnost uspéchu.

= Zpétnavazba - konstruktivni kritika zvySuje motivaci a usmérnuje vykon.

= Stanoveni cilll — kombinace kratkodobych a dlouhodobych cilll napomaha motivaci

a zameéreni tréninku.
e Metody vzdélavani
o (1) On-site metody - Probihaji pfimo na pracovisti a zahrnuiji:

= Uénovstvi-dlouhodobé praktické zauc¢ovani pod dohledem zkuSeného pracovnika.
= Job rotation —rotace pracovnich pozic pro ziskani pfehledu o chodu organizace.

o (2) Off-site metody - Probihaji mimo pracovisté a zahrnuiji:

= Simulace a modelové situace — nacvik realnych pracovnich situaci.

= Tréninkové seminaie — pfeddvani teoretickych znalosti a informaci.

= Distanc¢nivzdélavani - vyuka probihajici online, ¢asto vyuzivana v zahranici
e Prenos tréninku - Znamena aplikaci ziskanych dovednosti v praxi.

o Horizontalni pfenos — uplatnéni na stejné drovni organizace.

o Vertikalni pfenos - uplatnéni na rliznych Grovnich organizace.

o Pozitivni pfenos = podpora vedoucich, kolegll, zpétna vazba a adekvatni pracovni podminky.

e Evaluace vzdélavacich programi — systematické zhodnoceni Gcinnosti tréninku.

o Kirkpatrickiv model hodnoceni - nejbéznéjsi rdAmec pro hodnoceni vzdélavacich
programu: (1) Reakéni kritéria — spokojenost Ucastnikl. (2) Uéebni kritéria — mira ziskanych
znalosti. (3) Kritéria chovani — aplikace novych dovednosti v praci. (4) Vysledna kritéria — vliv
Skoleni na organizacni vysledky.

e Rovné prilezitosti ve vzdélavani

o Zajidténi rovného pfistupu ke vzdélavani je dllezité zejména pro ¢leny chranénych skupin

(zeny, mensiny, osoby se zdravotnim postizenim).
e Specifické formy tréninku

o Coaching - individualni trénink zamé&reny na zlep3eni vykonu a kariérni rdst.

o Trénink kritického mysleni — schopnost feSit nejasné problémy a pfijimat rozhodnuti

o Mezikulturni trénink — cilem je zmirnit kulturni Sok a usnadnit adaptaci v novém prostredi.
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189.

Organizacni psychologie - cile, vyvoj, metody, organizacni chovani (PR8)

Organizacni psychologie = aplikovana disciplina zkoumaijici psychické vlastnosti, stavy a procesy
¢loveéka v organizaénim kontextu.
o Zameéfuje se spiSe na vztahy mezi jednotlivci nez na jednotlivce samotné.
o Psychicka regulace Cinnosti v ramci interakce vedouci k organizacnimu chovani.
o Organizaéni chovani sméfuje k dosazeni cild, kterych by jedinec sam nedosahl.
o Model vyzkumnik-praktik - vyuzivani teorii a nastrojd v konkrétnim prostiedi k feseni
probléma.
Hlavni cile organizaéni psychologie:
o Naplnéni konceptu ,,Dobré prace“ (Gardner, 2002) — prace by méla byt nejen dobie
odvedena, ale i eticka a zaméfena na vyssi zajem.
o Vytvoreni pfinosného modelu lidského zivota — hledani rovhovahy mezi osobni
spokojenosti a pracovnim vykonem.
o Evidence-based rozhodovani - vyuzivani kritického mysleni a ovéfenych dat.
Informacni zdroje:
o Evropska asociace psychologie prace a organizace (EAWOP) - organizuje kongresy a
vydava periodika (European Journal of Work and Organizational Psychology).
o Spoleénost pro primyslovou a organizaéni psychologii (SIOP) — nezavisla, propojena s
APA, vydava periodikum Industrial and Organizational Psychology.
o Ceska asociace psychologll prace a organizace (EAPPO) - konference a workshopy.

Vyvoj discipliny

Organizacni psychologie se vyvinula jako mladsi ¢ast dvojice psychologie prace a organizace.
Prvni etapa (1876-1930) - Psychotechnika — zaméfena na vybér zaméstnancUl a rozvoj
psychodiagnostiky. + H. Miinsterberg — zakladatel primyslové psychologie. M. Weber — zdlraznoval
vliv pracovnich podminek na vykon. F. W. Taylor — zakladatel védeckého managementu
Rozvoj po 30. letech — Elton Mayo - zakladatel psychologie organizace, vedl Hawthornskeé studie
> Hawthornsky efekt — jev, kdy se vykon zlepSuje diky zvySené pozornosti, nikolizméné podminek.
Rozvoj teorii motivace: Maslow - hierarchie potfeb. Herzberg — dvoufaktorova teorie motivace.
McGregor - teorie X a Y. Vroom - teorie o¢ekavani. Adams - teorie spravedlnosti.
Od 80. let do soucasnosti — Teorie transformacniho a autentického leadershipu (Avolio, Bass,
Gardner). Teorie organizacni spravedlnosti (Greenberg). Vyzkumy zamérené na: Virtualni tymy;
Work-life balance (Allen); Well-being na pracovisti (Warr); OCB (Organizational Citizenship
Behavior) a CWB (Counterproductive Work Behavior).
Psychologie prace vs. psychologie organizace

o Psychologie prace se zaméfuje na individualni rozdily, hlavni metodou je testovani.

o Psychologie organizace zkouma interakci jedince s prostfedim, vyuZziva experiment.

o Podle Weinera, Schmitta a Highhouse je klicové propojeni individualnich rozdil( se

skupinovymi charakteristikami.

Metody psychologie organizace

Ctyii zakladni otazky = (1) analyza, (2) explanace, interpretace a predikce, (3) intervence,

(4) vyhodnoceni intervence > designy = experimentalni (intervenujici NP + 100% randomizace),
kvazi-experimentalni (intervenujici NP + bez 100% randomizace), non-experimentalni
Kvantitativni metody

o Skaly hodnoceni - napf. nucena volba, distribuce bod(

o Testy schopnosti - vétSinou jiné nez IQ (napf. testy emocni kognice)

o Psychofyziologické méreni — zahrnuje méreni emoci a stresu — Face Reader — snimani
mimickych reakci. Termovize — méreni teploty tvare pro detekci emoci. BPMS - sledovani
svalového napéti. fEMG - elektromyografie mimickych sval(.

Kvalitativni metody

o Pozorovani- napft. BOS (Behavioral Observation Scales).

o Rozhovory - hloubkové rozhovory zaméfené na organizacni jevy (klima, kultura).

o Ohniskové skupiny —identifikace subkultur a interpretace vyznamd.
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190. Kognitivni spokojenost v praci (PR9)

e Pracovni spokojenost = komplex. pojem zahrnujici kognitivni i emocni reakce na pracovni situace.
o Kognitivni spokojenost — zamérena na racionalni hodnoceni, do jaké miry pracovni
prostfedi odpovida osobnim cillim.
o Emocéni spokojenost — odrazi aktualni pocity a nalady, které se rychle méni.
e Prvnivyzkumy pracovni spokojenosti vedl Elton Mayo ve 20. letech 20. stoleti.

Historické pfistupy k pracovni spokojenosti

¢ Vyzkum Roberta Hoppocka (30. léta) — Prizkumy Stésti v praci mezi dospélymi obyvateli
Pensylvénie > Zavér: Stésti v praci se lisi podle odvétvi, ale rozdily nejsou pfili$ vyrazné.

e Hawthornské studie - Zmeény v chovani a postojich lze pfi¢ist zvySené pozornosti vedeni. >
Vysledkem bylo zji§téni, Ze pracovni spokojenost mize byt ovlivnéna socialnimi faktory.

Klasifikace pracovni spokojenosti

e Celkova-Hodnoti praci jako celek, napfiklad jednou otazkou: ,Jak jste celkové spokojeny ve své
praci?“ vs. Faktorialni - Hodnoti jednotlivé aspekty prace (napf. vedeni, mzda, kolegové = Job
Description Index aj.).

e Extrinsicka - zaloZzena na kontextualnich charakteristikach danych organizaci (benefity, nadfizeny
aj.) vs. Intrinsicka — charakteristiky tvofici jadro pracovni pozice (autonomie, odpovédnost aj.)

Modely pracovni spokojenosti

e Herzbergova dvoufaktorova teorie (1959)
o Motivatory - faktory vedouci ke spokojenosti (napf. uznani, odpovédnost).
o Hysgienickeé faktory - faktory ovliviiujici nespokojenost (napf. plat, pracovni podminky).
o Spokojenost a nespokojenost jsou ovliviiovany odliSnymi skupinami faktord.
e Model Osoba-Prostredi fit (Kristof, 1996)
o Spokojenost vznika, pokud jsou charakteristiky pracovnika a prostfedi komplementarni.
e Cornelltiv model pracovni spokojenosti (Hulin, 1991)
o Navazuje na Adamsovu teorii spravedlnosti > Spokojenost zavisi na tom, co pracovnik
dostava, jaké jsou jeho néklady a jak vnima situaci kolem sebe.
e Modelvnimané hodnoty (Locke, 1976)
o Spokojenost vyplyva z toho, zda pracovnik dostava to, co povazuje za hodnotné.

Vicedimenzionalni teorie pracovni spokojenosti (Bruggemann a Bussing, 2002)

¢ Rustova spokojenost —jedinec je spokojeny a usiluje o dalsi rozvoj.

e Stabilni spokojenost - jedinec je spokojeny a chce si svUj stav udrzet.

e Rezignovana spokojenost —jedinec snizuje své cile, aby byl spokojen.

e Pseudo-spokojenost —jedinec neni skute¢né spokojen, ale popira negativni podminky.
o Konstruktivni nespokojenost —jedinec je nespokojen, ale snazi se najit feSeni.

¢ Fixovana nespokojenost —jedinec je nespokojen a nevidi moznost zlepSeni.

Organizacné prospésné chovani (OCB)

e OCB predstavuje dobrovolné chovani, které prispiva k efektivité organizace.
e Typy OCB (Organizational Citizenship Behavior):
o OCB-I -zamérené na pomoc jednotlivecim.
o OCB-0-zameérfené na pomoc organizaci jako celku.
e Hlavni slozky OCB podle Podsakoffa a MacKenzieho:
o Altruismus - pomoc koleglim.
o Sveédomitost —dodrzovani pravidel nad ramec povinnosti.
o Zdvofilost - pfedchazeni konfliktim.
o Obcanska ctnost — aktivni u€ast na déni v organizaci.
o Férovost —tolerance a pfijeti méné idealnich podminek.
e Happiness Management — vytvareni pratelského prostfedi a udrzeni spokojenosti (IKEA, Google aj.)

203



191. Organizacnivazby a oddanost (PR10)

e (Oddanost a organizac¢ni vazby jsou multioborové téma s pfesahy do vyvojové psychologie
a poradenstvi.
e \lyzkum oddanosti probiha vice nez 60 let. Hlavni otazka zni: ,,Pro¢ lidé z(istavaji v organizaci?“
e Oddanost = psychologicka a emocionalni vazba k druhym, organizaci, cildm nebo povolani.
e Plvodni definice oddanosti je zaloZena na tfech pfedpokladech:
o Akceptaci hodnot organizace.
o Ochotu vyvinout asili pro cile organizace.
o Silnou touhu zhstat souéasti organizace.

Sociodemografické zdroje oddanosti

e Vék -oddanost stoupa s vékem kvlli mensim pfileZitostem ke zméné a budovéani postaveni.

e Gender - Zeny vykazuji vy§Si oddanost nez muzi.

e Kvalifikace — vysoce kvalifikovani lidé jsou méné oddani, protoZze maji vy$Si naroky a moznosti
zmeny zameéstnani.

e Kompetence - vnimané kompetence podporuji oddanost, protoZze zaméstnanci maji prostor své
schopnosti uplatnit.

Modely oddanosti

e Trfizakladni formy organizaéni oddanosti podle Meyera a Allenové (1991)
o (1) Emocni oddanost — emocionalni vazba k organizaci > chtéji
o (2) Utilitarni oddanost - racionalni rozhodnuti zaloZzené na ziscich a ztratach > potrebuji
o (3) Normativni oddanost — zavazek v(ci organizaci z moralnich dlivodd > by méli
e Dodatec¢né byl definovan jeste Ctvrty typ:
o (4) Odcizena oddanost — nikdo o nich nevi, nikdo se o né nezajima - ale stale chodi
e Oddanost povolani (Meyer, Allen a Smith, 1993)
o Oddanost povolani ma stejné tfi formy jako organizaéni oddanost.
o V kontextu povolani jsou kli¢ové emocni a utilitarni slozky.
o Lisi podle kulturniho kontextu — napt. v Recku vy$si ve vefejném sektoru, USA v soukromém

Novy pohled na oddanost — Kleinlv koncept vazeb

e Klein, Molloy a Brinsfield (2012) navrhli novou koncepci, ktera definuje rlizné typy psychickych
vazeb v organizaci:
o Akceptujici vazba - zaméstnanec z(stava, protoze nevi, co by jiného délal.
o Instrumentalni vazba - zaméstnanec zvazuje néklady a zisky spojené se setrvanim.
o Oddanost - zameéstnanec citi zodpovédnost za organizaci.
o Identifikace — dochazi ke splynuti identity zaméstnance s organizaci, coZ je z
e Vazby, sila vazby a psychologické zapojeni
o Nejsilnéjsi formou vazby je identifikace, ktera zahrnuje nejvétsi podil emocni slozky.
= Vazba identifikaci umoznuje rozSifit vlastni identitu o charakteristiky organizace.
= Pfes vysokou miru zapojeni a oCekavané pozitivni organizac¢ni vysledky je
identifikace rizikova.

Podpora rozvoje oddanosti

e Funkéni komunikaéni procesy.

e Oddanost moralnim principtim a vlastnim cillim u manazert.

e Posuzovani shody mezi kulturou organizace a zaméstnanci (Culture-fit).
e Vzdélavani manazer( v oblasti individualni motivace.

o Decentralizace organizac¢ni struktury.

e Kompetence zameéstnancl provadét redesign pracovnich procesu.

e Systém odménovani rozpoznavaijici individualni pfinos.

e Podpora neformalnich socialnich aktivit.
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192. Emoce aemochi spokojenost v praci - teorie vztahove vazby, org. klima (PR11)

e Emoce jsou pocity doprovazené fyziologickymi zménami - reakce na podnéty nebo udalosti.

e PIni komunikaéni, regulacni a socialni roli a jsou klicové pro kazdodenni kooperaci v organizacich.

¢ Negativni udalosti maji 5x silnéjsi dopad na naladu nez pozitivni udalosti a méné se verbalizuiji.

e Pozitivni emoce sniZuji Gnavu a maji pfimy vliv na chovani zaméstnancu, véetné OCB
(Organizational Citizenship Behavior) a CWB (Counterproductive Work Behavior).

Klasifikace afekt( v praci

e (1) Rysova a dynamicka afektivita
o Rysova: Stabilni emocni ladéni (napf. optimismus, pesimismus).
= Mavliv na kvalitu spoluprace a efektivitu leadershipu.
o Dynamicka: Vysledek interakce mezi psychikou a prostfedim, méni se v Case.
e (2)Nalady a emoce
o Nalady: jsou stabilnéjsi a dlouhodobé;jsi
o Emoce: které maji vysokou intenzitu a kratké trvani.
e (3) Explicitni a implicitni afektivita
o Explicitni: Uvédomované emoce, které lze verbalizovat.
o Implicitni: Neuvédomované emoce, které ovliviuji chovani nepfimo.
e (4) Pozitivni a negativni afektivita (Weiss a Brief)
o Pozitivni: lidé se popisuji jako veseli, sebevédomi.
o Negativni: lidé se popisuji pojmy jako Gzkost, deprese.
e (5) Ukolové a socialni emoce
o Socialni emoce (napf. hrdost, zavist) vyplyvaji z interakci.
o Ukolové emoce (napt. potéseni, nadéje) souviseji s feenim tkoll a jejich vysledky.
Procesni, prospektivni, retrospektivni.
o Emoce ze socialniho prostfedi a z Ukoll jsou na sobé nezavislé (nékdy se protnou).
H. M. Weiss (2002) navrhl kruhové uspofadani emoci pro popis prozivani v organizacnim kontextu
o Protilehlé stavy tvofi protiklady, mezi sousedicimi miZze pomérné snadno dochéazet k
pfesunim na zékladé prozivani a dal8ich situacnich podnétd - vétSinou jsme uprostied

Regulace emoci

Soubor procesti, kterymi jedinec ovliviiuje, jaké emoce proziva, kdy je proZiva a jak je vyjadfuje.
Cilem je snizovani negativnich emoci a efektivni prace s zadoucimi emocemi.
Regulace emoci se realizuje na 3 Urovnich, které jsou spolu Uzce spojené, kazda je vSak autonomni
o Kognitivni pfehodnoceni — sami si racionalnim posouzenim zregulujeme prozivani.
o Skupinova regulace - vliv socialniho prostfedi (napf. Usmévy ostatnich).
o Regulace exprese - kontrola vnéjSiho projevu emoci.
e 2 vyznamné mechanismy > kognitivni prehodnoceni a potlaceni
Vazba vychazi z biologicky zakédovanych mechanismu a slouzi k regulaci Uzkosti.
o Jistavazba-bezpecné chovani a prozivani.
o Nejista tzkostna vazba — nadmérna emocni reakce, strach ze ztraty.
o Nejista vyhybava vazba - potlaceni emoci a vyhybani se interakcim.
o Nejista dezorganizovana vazba - kombinace protichGdnych reakci.
e Vztahovavazbavzaméstnani- (1) k leaderovi, (2) k tymu, (3) k organizaci

Emocniinteligence (El)

e (1) El jako osobnostni rys (Goleman, Furnham). (2) El jako schopnost (Mayer, Salovey, Caruso)
e Slozky El: Vnimani emoci, Porozumeéni emocim, Zvladani emoci, Podpora mysleni pomoci emoci
e Elvorganizaci-Zlepsuje efektivitu leadershipu, odolnost viici stresu, celkovou pracovni vykonnost.

Dalsi pojmy

e Méreni exprese = pouZiti technologii Face Reader, fEMG (elektromyografie obliCeje), termovize aj.
o Teorie meziskupinovych emoci - prozivany individualné, ale podporuji kohezivitu skupiny a ¢leny
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193.

Leadership - motivace k vedeni, efektivita, styly fizeni a vedeni (PR12)

Rizeni i vedeni jsou obecné definovany jako systematické a cilevédomé piisobeni na poznavani,
chovani, jednani a proZivani zaméstnanct

Rizeni vs. vedeni: Rizeni (management) se zaméfuje na planovani, organizaci a kontrolu zdroja,

zatimco vedeni (leadership) vytvafi a sdili vizi, inspiruje nasledovniky a flexibilné pracuje s nastroji.

Manazer vs. leader: Manazer vyuziva konkrétni metody k dosazenijasné definovaného cile,

zatimco leader se zaméfuje na zménu mysleni a vytvareni sdilenych cildl mezi nasledovniky.

Zrozeni leadera

Resi otazku, co zplisobuje, Ze se nékdo stane leaderem — zkouma vlastnosti i situaéni proménné
Motivace k vedeni - Klicova je motivace jedince stat se leaderem = shoda u vSech teorii.
o Aplikace McClellandovy teorie implicitnich motivill = vysoka tendence k moci, nizka
afiliace a vysoka sebekontrola jsou dllezité rysy pro leadership.
o Dvoufaktorovy model motivace (Hogan a Shelton, 1998):
= Socialni motivace - dosazeni statusu, vlivu a kontroly nad druhymi.
= Nesocialni motivace - kontrola prostfedi a dosazeni vykonu.
(1) Teorie osobnostnich vlastnosti
o Teorie velkych muzl - viidcovské vlastnosti jsou vrozené.
o Teorie ryst — Uspésni leadefi vykazuji specifické rysy: inteligenci, vysokou extraverzi,
svédomitost a otevienost v{i¢i zkuSenosti.
o Kritika: Vlastnosti samy o sobé nejsou dostatecné, zalezi na kontextu.
(2) Teorie manazerského chovani (behavioralni pfistup)
o Leadership zavisi spiSe na chovani nez na vrozenych vlastnostech.
o Kompetence a schopnost pfizplisobit se pozadavkiim prostiedi vedou k efektivité.
o Proces zrozeni leadera ma tfi kroky:
= (a) Vira potencialniho leadera ve své schopnosti. (b) Dlvéra tymu ve schopnosti
leadera. (c) Provéfeni schopnosti v praxi.
o Behavioralni pfistup zdlraznuje moznost naucit se leadership > vzdélavani a tréninky
(3) Alternativni (vyvojovy) pfistup ke zrozeni leadera
o Vyvojovy pfistup pfedpoklada, Ze se v disledku zrani osobnosti ve sméru moralnim,
emocnim a sebe-monitorovacim fada schopnosti, kliC¢ovych pro zrozeni leadera stejné
jako Uspésné vedeni a fizeni lidi, vyvine jako pFirozena souc¢ast osobnosti

Efektivita leadershipu

Neni dllezZité, jak se leader stal leaderem - urcujici je dopad aktualniho chovani na vystupy
Efektivita leadershipu neni jednoznaéné definovana, zavisi na kontextu, arovni fizeni (liniovy,
stfedni, top management) a éasovém rozméru.

Klasicke styly fizeni a vedeni

(1) Lewin - autokraticky, demokraticky, liberalni > model participace (kdy je vhodna/nevhodna)
(2) Ohio a Michigan University - Ucta k zaméstnanclm, vytvérieni struktury.

(3) Situacni Fizeni — vedeni zavisi na vyspélosti podfizenych > ¢im vyspélejsi, tim vetsi ohleduplnost
(4) Transakéni (,néco za néco®) a transformacni (leader inspiruje nasledovniky) vedeni

Soudobé teorie styld vedeni

Leader-Member Exchange (LMX) Theory

o Kvalita vztahu mezi leaderem a jednotlivymi nasledovniky ovliviiuje efektivitu vedeni.

o Nasledovnici rozdéleni do in-group a out-group dle ddivéry a podpory ze strany leadera.
Autenticky leadership (Avolio a Gardner)

o Zameéfuje se na autenticitu, transparentnost a etické chovani leadera.

o Efektivita autentického leadershipu zavisi na manazerskych dovednostech.
Servant leadership (Greenleaf)

o Podporuje rozvoj nasledovnikti a klade dlraz na budovani ddvéry a vztah(l v organizaci.
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194. Pracovni skupina a tym — struktura, vyvoj, dynamika, diverzita (PR13)

Pracovni skupina

Pracovni skupina je tvofena lidmi na jednom pracovisti, ktefi jsou zaméreni na spoleénou €innost
a propojeni strukturou roli a vedenim. Kazd4 pracovni skupina se vyznacuje:

o Jedinec¢nymi cili + ¢innosti vedouci k dosazeni cilll

o Strukturou pozic a roli + trvalymi vztahy a ¢astymi kontakty

o Spolec¢nym pracovistém
Struktura skupiny

o Pozice - objektivni postaveni ve skupiné odvozené od prace a odpovédnosti.

o Role-oc¢ekavani uréitych pracovnich ¢innosti vyplyvajici z pozice.

o Socialni normy - psand i nepsana pravidla upravujici vztahy mezi ¢leny skupiny.
Charakteristické skupinové chovani

o Teorie typd chovani ve skupiné — napfiklad podle R. Schindlera (typy alfa, beta, gama,

omega) nebo F. Bélohlavka (specialista, pratelsky, perfekcionista, intrikan, inovator aj.).

Vyvoj skupiny (Tuckman)

o (1) Formovani, (2) Boufeni, (3) Normovani, (4) Optimalni vykon, (5) Ukonceni.
Dynamika skupin

o Socialni facilitace a inhibice — pfitomnost druhych mize zlepsit (u lehkych ukold) nebo

zhorsit (u téZzkych ukold) vykon.

o Konformita - pfizplsobeni se skupinovym normam.

o Skupinové rozhodovani -riziko skupinové polarizace a skupinového mysleni.

o Socialni lenost - Clenové skupiny maji tendenci snizovat individualni usili.
Konflikt v pracovni skupiné

o Konflikt je pfirozenou soucasti dynamiky skupiny a mlze mit pozitivni i negativni dlsledky.

o Reseni konfliktt zahrnuje negociaci (stranami konfliktu) nebo mediaci (tfeti stranou).

o) étyFi urovné konfliktu: podrazdénost, rozmrzelost, vztek, nasili.

Tym je specificky druh pracovni skupiny s témito rysy:
o Chybéjici formalni struktura roli ve prospéch neformalni struktury.
o Vzajemna zévislost ¢lend.
o Spolecny vykon a odpovédnost.
o Casové omezenost —tym koné&i po splnéni tkolu.
Synergie nastava, kdyz vykon tymu pFevysuje souéet vykonu jednotlivych ¢lendl. Disledkem jsou:
o Kreativita a originalita. Snizeni chybovosti. Lepsi vyuziti informaci. Jednodussi koordinace.
Tymoveé role podle M. Belbina
o Koordinator — podporuje rozhodovani, mize byt manipulativni.
Kompletovac-finiser — peclivy, uzkostlivy, hleda chyby.
Tymovy pracovnik — diplomat, kooperativni, snadno ovlivnitelny.
Realizator - efektivni, konzervativni, pomalu reaguje na zmény.
Specialista — poskytuje vzacné znalosti, ma Uzky zabér schopnosti.
Vyhledavaé zdrojti — nadseny, komunikativni, rychle ztraci zajem.
Usmeérnovac — naroc¢ny, odolny vici tlaku, provokuje ostatni.
Inovator - kreativni, fesi problémy, prehlizi detaily.

0O 0O 0O O O O O

Diverzita v organizaci

Diverzita = vzajemné rozdily ¢len(ll organizace, pfesahuje pojmy ,,multinarodni“ a ,,multikulturni“
Zahrnuje nejen zjevné rozdily (gender, vék, narodnost), ale i skryté odliSnosti na individualni Urovni.
Modely fizeni diverzity

o Asimilaéni model - minimalizace rozdilll mezi ¢leny organizace.

o Protektivnhi model - ochrana méné zastoupenych skupin.

o Hodnotovy model - ocenénijedinecnosti kazdého ¢lena a jeji zapojeni do organizace.
Efekt diverzity na produktivitu je nejednoznacny — pfinosy zejména pfi specifickych ukolech.
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195. Organizacni kultura - struktura a urovné, typologie a modely (PR14)

Vztah mezi organizac¢nim klimatem a kulturou

e Organizaéni klima: souhrn sdilenych zkuSenosti, postojli a nazori zaméstnanct vaci pravidldim,
procestim a chovani v organizaci.
o Dynamicka proménna, ktera reaguje na zmény v prostiedi (napf. nalada, pocasi aj.).
o Rozlisuje se na obecné klima (celkové vnimani organizace) a doménoveé specifické klima
(napf. bezpecnostni, inovacni).
o Ovliviluje pracovni spokojenost, vykonnost a pfijeti zmén.
e Organizacéni kultura: soubor hodnot, pfesvédéeni a norem, které ovliviiuji mysleni, citéni a
jednani ¢lenl organizace.
o Narozdil od klimatu je stabilnéjSi a méné nachylna k okamzitym zménam.
o Zdrojem kultury jsou spole¢né hodnoty, které formuji chovani ¢lenll organizace.
o Interakce mezi kulturou a klimatem ovliviiuje celkovou atmosféru v organizaci.
o Pfizméné kultury mlze dojit k radikalnim nebo postupnym zménam, coz ovliviiuje miru
odchodu zaméstnanca.

Modely organizac¢ni kultury

e Organizacni kultura je hierarchicka struktura, tvofena nékolika irovnémi a slozkami - rozdilné
nazory panuji na to, kolik proménnych tvofi jadro a jaké maji dopady na vnéjsi projevy kultury
e Hierarchicky model organizacni
kultury podle Edgara Scheina Urovné organizaéni kultury Or:::;l::!énl
o (1) Artefakty - viditelné projevy A
kultury (architektura, vybaveni, //ZF\’\
oblegeni). - N /R
o (2) Postoje - jadrem klimatu £ o / \
jsou postoje a nazory, kultura je vy Sy - / Hodnoty 1
obsahuje také = spojuiji. = Presvédceni .
o (3) Hodnoty a normy - sdilené
principy, které fidi chovani
¢len( organizace.
o (4) Zakladni presvédceni —
neuvédomované predpoklady
o fungovani reality.
e Ostatni modely se k nému vyjadruji
o Model Hofstedeho - 7 dimenzi kultury, popisuji rozdily mezi kulturami organizaci: Napfiklad
orientace na procesy vs. vysledky, orientace na lidi vs. ukoly.
o Denisonliv model- 12 dimenzi, kultura organizace a mira adaptibility a mira participace.
o Barrettllv model -7 Grovni hodnot v hierarchickém uspofadani. Zaméruje se na identifikaci
hodnotové zakladny organizace.

Typologie

e T DealaA. Kennedy — mira rizika a rychlost zpétné vazby
e Cammeron a Quinn - stabilita vs. flexibilita; vnitfni vs. vnéjSi orientace

Projevy organizacni kultury

e Artefakty - Viditelné projevy kultury: architektura budov, vybaveni kancelafri, obleCeni
zaméstnancu, firemni symboly. Mohou ovlivnit image organizace a pocit sounalezitosti uvnitf firmy.
e Zvyky, ritualy a ceremonialy
o Zvyky: kazdodenni nebo pravidelné ¢innosti (oslavy, vyrocni akce).
o Ritualy: specifické formy chovani, zajistuji stabilitu a snizuji nejistotu ¢lend organizace.
o Ceremonialy: slavnostni udalosti, které podporuji identitu organizace.
e Hrdinové - osoby symbolizujici zakladni hodnoty organizace, slouzi jako vzory chovani.
e Mluva, historky a myty — Specificka slova a vyrazy, pfibéhy a myty, utuzuji identitu organizace.
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196. Stres v praci— determinanty, prevence a work-life balance (PR15)
Stres v organizaci

Stres je pFirozenou soucéasti pracovnich a spole¢enskych procesU. Je nutnym predpokladem pro

zménu, avSak jeho negativni dlisledky mohou zptsobit zavazné zdravotni i ekonomické problémy.
o Mezinejcastéjsi zdravotni dopady patfi:

Kardiovaskularni onemocnéni, dychaci potize, deprese, Uzkosti.

Fluktuace zaméstnanc(, absence a snizeni produktivity.

e ZAatéz a stresovareakce

o Z&atézje kazda situace, kdy jsou na zaméstnance kladeny naroky. Déli se na:
= Pfimérend zatéz - jedinec zvlada naroky a zachovava rovnovahu.
Nepfimérena zatéz - jedinec neni schopen naroky zvladnout

o Intenzivni ¢i dlouhodoba zatéz > stresové reakce, ktera ma fyzické i psychické dopady.
[ ]

Alostaticka teorie stresu (Sterling a Eyer, 1988; McEwen, 2004)
o

Nahrazuje starsi koncept homeostazy > stresova reakce je popsana jako alostaticka
akomodace, pfi niz organismus vytvari novy stav stability.

o Alostaticka zatéz predstavuje kumulaci fyziologickych zmén, které mohou mit dlouhodobé
negativni dopady na zdravi. Velmi individualni = rozhoduje ,elasticky limit“ organismu
Intervence proti stresu

e (1) Primarni intervence - eliminace zatéze:

o Redesign pracovniho mista —zvySeni autonomie, kontroly.
o Snizenifyzickych zatézi prostfedi — hluk, svétlo aj.
o

Psychologické intervence — zamérené na redukci emocionalni prace, snizeni pozadavkd,
Happiness management

¢ (2) Sekundarni intervence -redukce dopadu stresu:

o Emocné orientované copingové strategie.

o Seberegulace - fyzicky pohyb, zdravy Zivotni styl, relaxacni techniky.
o Socialni podpora a trénink zvladani konfliktd.

(3) Terciarni intervence - feseni jiz existujicich problému:
o

Lékarska a psychologicka péce, Employee Assistance Programs (EAP).
Psychopatologické jevy v organizaci

e Vnitini vypovéd - stav, kdy zaméstnanec formalné pracuje, ale emocionalné se od prace
distancoval. Neprojevuje angaZovanost a plné nevyuziva svij potencial.
Burnout syndrom (Maslach, 1996) — dlouhodobé fyzické, emocionalni a mentalni vyCerpani
spojené se ztratou motivace a vykonu. Vyvoj ma Ctyfti faze:

o Vysoka angazovanost a idealistické nadSeni.
o Emocionalni a fyzické vyCerpani.

o Cynismus a dehumanizace druhych jako ochrana pfed vyhofenim.

o Terminalni faze — odpor vlci vSéem, doporuc¢en odchod z pracovisteé.
e Uzivani navykovych latek v organizaci - PFiciny: stres, zatéZ, pracovni nespokojenost, typ prace
Nasili v organizaci
[ ]

Typy nasili — utocnik neni ¢lenem organizace. vs. utocnik je ¢lenem organizace.

o Mobbing - Sikana mezi kolegy. Bossing — Sikana ze strany nadfizeného. Bullying —
dlouhodobé psychické nebo fyzické napadani.

Organizacni teorie nasili (Spector a Fox, 2005)
(@]

Nasili je ¢asto reakci na frustraéni situace, kdy jedinec nema moznost konstruktivné

zvladnout prekazku. Mezi faktory vedouci k nasili patfi: (1) Externi misto kontroly. (2) Poruchy
osobnosti a afektivity. (3) Neopodstatnéné vysoké sebehodnoceni.

Work-life balance

Rovnovaha mezi Zivotnimi rolemi; Opatfeni - flexibilni pracovni doba, kontrola nad roli, sickdays aj.
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