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Uvod

Sen je univerzalni lidskou zkuSenosti a pravdépodobné kazdy znas si alespoil
nektery ze svych vlastnich noc¢nich prozitki dokdze vybavit. Schopnost zapamatovat si jej
vSak neni u kazdého jedince stejnd. Nekteti z nas si vybavuji sny témét kazdé rano, jini
jednou rocné. Tato rigordzni prace se snazi objasnit, co je ptic¢inou odliSnosti ve schopnosti
zapamatovat si sen a zda existuje souvislost mezi osobnosti a snovou vybavnosti? Navazuji
tak na svou diplomovou praci, kterd se vénovala podobnému tématu, avSak problematiku
zkoumala na men$im vybérovém souboru.

Dlouho nebyla nalezena Zadna osobnostni charakteristika, kterd by souvisela
s frekvenci, s jakou si vybavujeme sny. Prvni objevenou osobnostni dimenzi, ktera
s vybavnosti snu korelovala, byly hranice v pojeti Ernesta Hartmanna. Sviij koncept
formuloval v knize ,,Boundaries in the mind*“. Jde o to, jaké ma jedinec hranice mezi
jednotlivymi oblastmi své mysli, psychickymi procesy, sebou a okolim. Jedinec se muize
pohybovat v kontinuu od tenkych hranic po silné. Prace se zaméfuje na souvislost
osobnostnich charakteristik a schopnosti zapamatovat si sen, jeji dalsi kapitoly jsou tedy
vénovany snéni. Nejpodstatnéjsi je zde posledni podkapitola teoretické ¢asti. Uvedeny jsou
zde mozné vlivy, podilejici se na frekvenci zapamatovavani si sna.

Cilem prace je ovéfeni korelace mezi propustnosti hranic a schopnosti vybavit si
sen na &eské populaci. Cim tenéi hranice jedinec ma, tim lépe by si mél sny pamatovat.
Tato spojitost byla prokdzéna nckterymi zahranicnimi vyzkumy i1 mou pifedchazejici
diplomovou praci. Mezi dalSi cile patfi napiiklad ovéfeni vztahu tenkych hranic k
Otevienosti vii¢i zkuSenosti nebo absorpci.

Tato rigordzni prace byla zpracovana za podpory projektu Socialni determinanty
zdravi u socidlné¢ a zdravotné¢ znevyhodnénych a jinych skupin populace
(CZ.1.07/2.3.00/20.0063). Jde o analyzu ¢asti dat v ramci obsahlejSiho vyzkumu, ktery se

vénuje souvislosti osobnostnich charakteristik, snéni a emocionality.
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1 Hranice v mysli jako dimenze osobnosti

Vzhledem k nazvu prace ,,Souvislost osobnostnich charakteristik a schopnosti
vybavit si sen” a snaze o jeji komplexnost uvedu na zacatek prvni strucnou definici
osobnosti. V dalSich ¢astech kapitoly budu vénovat rozsahlejsi prostor hranicim a to pies
star§i pojeti po Hartmannovo. Hartmannovu konceptu budu vénovat vétsi pozornost,
vzhledem k jeho dtlezitosti pro tuto rigor6ézni praci a jeho nedostatecné zpracovani v eské

odborné literature.

1.1 Definice osobnosti

Osobnost lze definovat jako individudlni utvéafeni psychiky. Jejim studiem se
zabyva psychologie osobnosti, tedy jedno z teoretickych odvétvi psychologie (Plhakova,
2007). Jednotlivé teorie se shoduji v tom, Ze osobnost je pomérné stabilni, komplementarni
(zahrnuje kognitivni, emo¢ni a motivacni vlastnosti) a konzistentni (adaptujici se v riznych
situacich a podminkéch) systém jedinecnych vlastnosti, obsahti a projevii (Cakirpaloglu,
2012). Podle P. Cakirpaloglu (tamtéZ) vSak nesmime opomenout, Ze osobnost také vzdy
implikuje c¢lovéka zejména jako uvédomélé, socializované jsoucno. Popis osobnosti

vychazi z jejich charakteristik.

1.2 Prvni koncepty hranic

Ve svém vyzkumu se vénuji souvislosti nékterych vlastnosti osobnosti a jejich vlivu na
vybavovani si snu (v anglictiné dream recall frequency - zkratka Drf). Hlavni osobnostni
dimenzi, kterou se budu ve své praci zabyvat, jsou hranice. V této kapitole se pokusim o
podrobné osvétleni konceptu hranic v mysli, jelikoz v ¢eské odborné literatuie chybi a pro
porozuméni dal§imu textu je obezndmenost s touto problematikou klicova.

Koncept hranic poprvé komplexné formuloval Ernest Hartmann. Jiz pfed nim vSak
byly nastoleny podobné myslenky, 1 kdyZ pod jinymi pojmy. Napiiklad William James se
inspiroval historii filozofie a lidsky temperament rozd€lil na dva druhy: empiricky a
racionalisticky. Empirici jsou podle n¢j tzv. tvrdohlavi a racionalisté tzv. atlocitni. Obé

skupiny maji podle n&j nékteré spole¢né¢ charakteristiky.



Empirici se tidi fakty, postupuji od c¢asti k celku, jsou vnimavi, materialisticti,
neveéti v Boha, jsou pesimisty, fatalisty, skeptiky a pluralisty. Jedinci z druhé skupiny jsou
optimistiCti, dogmaticti véti v Boha, véii ve svobodnou vili a jsou monisty (James, 2008).
Z Hartmannova pohledu jsou empirici lidé se silnymi hranicemi a racionalisté s tenkymi
(Hartmann, 1991).

Explicitnéji vyjadiil koncept hranic Kurt Lewin (1936), autor teorie pole, ktery
chéapal mysl jako rozdélenou do nékolika oblasti nebo psychickych systémt, které spolu
interaguji a jsou od sebe oddélené rizné silnymi hranicemi. Hovoii o zon€ hranic. Podle
Lewina dosahuji hranice rizné sily. LiSi se svou rezistenci, mohou byt pevné az rigidni ¢i
naopak elastické. Bud’ jsou jasnou piekdzkou, kterou nelze piekonat (jako je feka pro
n¢koho, kdo neumi plavat) nebo jsou pouze jakousi rezistentni oblasti, ktera je tézko, ale
ne nemozn¢, prekonatelnd (jako bychom §li proti silnému vétru). Navic mize byt takova
hranice prostupna pouze pro uréity typ lokomoce' a pro jiny ne. Dale se propustnost takové
bariéry liSi podle sméru pohybu — ven ¢i dovnitf. Stejné tak se jeji sila odliSuje

v jednotlivych bodech. Tyto hrani¢ni zony ovliviiuji naptiklad komunikaci.

1.2.1 Hranice v psychoanalyze

Sigmund Freud se ve svém dile o hranicich zminil jen péarkrat. Podle Hartmanna je
tomuto konceptu nejblize Freudav pojem ,,Reizschutz, tedy ochrana pted podnéty. Kazdy
Cloveék mé pred sebou ochranny S§tit, ktery jej brani pied vnéjSimi stimuly. Pokud jsou ale
ptilis silné, jako naptiklad v ptipadé€ proZitého traumatu, mohou skrz §tit proniknout. Déle
Freud na mnoha mistech diskutuje hranice kolem ega — popisuje, jak ego brani sebe
samotné pied id ¢i vnéjSim svétem (Hartmann, 1991). Tuto mySlenku dale vypracoval Paul
Federn, ktery mluvil o 2 typech hranic: 1) vnitfnich hranicich mezi id, egem a supergem a
2) vnéjsich hranicich mezi egem a vn¢j$Sim svétem. Hranice jsou dle néj funkci ega, které
diky nim mtze rozezndvat, co je realné a co je pouze fantazii. Pokud je néjaky element za
hranicemi, povazuje jej za skutecny objekt.

Tato rozpoznavaci schopnost je dle néj kliCova pii testovani reality a je naruSena u

lidi trpicich psychotickymi poruchami, jako je schizofrenie. Hranice ega, ani ego, nejsou

! V piipadé naruSeni rovnovdhy mezi osobou a prostiedim, dochazi ke vzniku tenze, ktera je pricinou
lokomoce neboli pohybu, jehoz cilem je obnoveni naruseného ekvilibra. Jde tedy o zménu pozice v ramci
pole a tim zménu jeho struktury. Muzeme rozliSovat kvazisocialni, kvazifyzické a kvazikonceptualni
lokomoce (podrobnéji v Lewin, 1936).
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podle n¢j statické, ale vyvijeji se na zakladé zkuSenosti. MiiZze tak integrovat tok podnétii
prichazejicich z externiho 1 interniho svéta a hodnotit tak, jak moc oddélené od svéta, Ci
nevédomého materialu je. Pokud bdime, nase hranice jsou silné¢ a pevné, nachazime-li se

ve stavu unavy ¢i spanku, jsou naopak tenké (Federn, 1952 in Gabbard, Lester, 2002).

1.2.2 Hranice v teorii objektnich vztah

Tématu hranic se ve svém dile vénuje 1 Edith Jacobsonova a to v souvislosti
s lidskym vyvojem. Dité se nejprve nachazi ve stavu, kdy nema zadné hranice mezi svym
self a vnéjSim svétem. Jeho self se postupné vytvaii shromazdovdnim piijemnych a
nepiijemnych zkuSenosti a tak se rodi nejprve dobré a Spatné self a dobry a Spatny vnitini
objekt. Vytvofeni hranice mezi self a objektem nasledn€ umozni jejich integraci v celistvé
reprezentace. Podle Jacobsonové se pfi normalnim vyvoji nachazi agrese a libido
v rovnovazném stavu, coZ umoziuje zralou diferenciaci mezi sebou a ostatnimi. Paklize
dojde k vychyleni této rovnovahy, hranice mezi self a objekty zesldbnou. To mizeme
pozorovat u psychotickych poruch (Jacobson, 1964 in Mitchell & Black 1995). Podobné
uvazoval Fairbairn, ktery tvrdi, Ze urCité intenzivni emoc¢ni prozitky v raném détstvi mohou
ovlivnit nase hranice mezi self a druhymi a zapfi¢init jejich diftzi. Pak jedinec nedokéze
rozeznat sebe od druhych, coZ mize byt pti¢inou psychickych poruch (Fairbairn, 1994).

Jacobsonova inspirovala svym dilem dalSi autory, Patfila mezi né i Margaret
Mahlerova, kterd se explicitné konceptu hranic nevénovala, ovSem jedna z fazi détského
vyvoje — symbidza, kterou formulovala, se konceptu hranic blizi. Dité¢ se v prvnich
meésicich citi byt soucasti své matky, neexistuje mezi nimi hranice. Teprve separa¢nim
procesem se dit¢ od matky oddéluje a vymezuje se vii¢i okolnimu svétu (Mahler, Pine,
Bergman, 2002).

Na préaci Jacobsonové navazal také Otto Kernberg (1984, in Gabbard, Lester,
2002). Podle n¢j diferenciace self a objekti determinuje rozvoj stabilnich hranic ega.
Pokud u cloveéka jesté nedoSlo k integraci konceptu self nebo objektli, vznikd CasteCny
objekt. Jinymi slovy vymezeni pevné hranice mezi sebou a druhymi je v jeho teorii brano
jako vyvojovy uspéch. Pfitomnost nejasnych hranic mulze byt povazovana za
charakteristiku vaznych poruch osobnosti, pokud hranice mizi, jedinec regreduje do

psychotického stavu.
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1.3 Koncept hranic v mysli

Koncept hranic v mysli formuloval ve své knize ,,Boundaries in the Mind* Ernest
Hartmann. Ten uvadi, ze nezdlezi na tom, jak smySlime o obsahu naSi mysli — at’ uz
pouzivame terminy, jako jsou mysSlenky, pocity, vzpominky. V kognitivni psychologii
pracujeme s pojmy jako percepCni, sémantické a pamétové procesy ¢i modely.
V psychoanalyze uzivame koncept id, ego, superego, obrann¢ mechanismy, pudy. Vzdy
vSak mluvime o Céstech, oblastech, procesech, které mizeme vnimat jako vzajemné od
sebe oddélené a prece spolu souvisejici. Hranice mezi nimi mohou byt relativné pevné a
silné, na druhou stranu mohou byt relativné tenké nebo propustné (Hartmann, 1991).

Hartmann se zacal hranicemi zabyvat na zakladé€ prace s lidmi trpicimi no¢nimi
murami. Na zdkladé¢ rozhovor stémito lidmi usoudil, Ze jejich no¢ni miry nejsou
zpusobeny zZadnym traumatem z détstvi, ale spiSe tenkymi hranicemi. Tito lidé tedy
postradaji jasna oddéleni mezi svymi procesy v mysli a nemaji dostatek obran. Zda se, Ze
nemaji vybudované pevné ,,zdi, které by je odd¢lily od vnéjsiho svéta a vSe jimi prochazi.
Mohou byt senzitivni v pozitivnim slova smyslu, tj. empaticti, kreativni, ale také
precitlivéli a zranitelni. Casto maji pocit, Ze jsou zavaleni podnéty, je toho na né hodné. I
malé trauma je miize velmi ovlivnit, ve svych snech mohou prozivat zklamani z détstvi, 1
kdyz jejich dospély zivot je pomérné klidny a bezproblémovy. Jejich minulost a pfitomnost
se prolind a jejich dfivé;jsi emoce, které prozivali v détstvi, se snadno reaktivuji — pokud
napiiklad v préci proZiji néco, co jim pfipomene traumatizujici situaci z minulosti, zaénou
prozivat emoce sni spojené. MiZzeme u nich tedy hovofit o zvySené propustnosti
mentalnich hranic (Hartmann, 2001).

Hartmann se ve své praci zabyval riznymi aspekty téchto hranic. Mohou to byt
hranice percep¢ni, hranice spojené s mySlenim a proZivanim. Hranice mezi stavy bd¢losti a
védomim, mezi spankem, snem a bd€élym prozivanim, hranice spojené s paméti, télesné
hranice, interpersonalni hranice, hranice souvisejici se sexudlni identitou a dalSimi
formami identity, skupinové hranice a hranice mezi nadzory a soudy (Hartmann, 1991).

Abychom koncept hranic jako osobnostni charakteristiku pochopili, musime se
zamétit na extrémni pripady, tedy na osoby svelmi tenkymi nebo velmi silnymi

mentalnimi hranicemi.
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Podle Hartmannovych vysledki se lidé se silnymi hranicemi (ve vSech aspektech)
dokdzou velice dobie soustfedit, vnimat jednu véc a ostatni ignorovat. Jsou dobie
organizovani, udrzuji vSe na svém misté, maji jasné¢ organizovany casoprostor a svij
vlastni prostor si chrani, udrzuji. Tito lidé udrZzuji mySlenky, vjemy a pocity oddélené. Maji
jasno vtom, zda sni nebo bdi a neni pro né nic mezi tim. Jsou si jisti svou pohlavni
identitou a stejné tak skupinovou identitou, ndlezitosti k urcité skupiné, v niz se vymezuji
vuc¢i jinym skupindm (napf.: kazdy narod by mél hajit vlastni zdjmy a svou pozici).
Vnimaji svét jako Cernobily — dobro versus zlo, my versus oni apod. Podle Hartmannovych
vysledki maji silné hranice naptiklad lidé pracujici jako obchodnici, ucetni, prévnici.
Struktura vnitinich hranic by tak mohla ovliviiovat 1 volbu povolani (tamtéz).

Lidé s tenkymi hranicemi oproti tomu mivaji problémy se soustfedénim se na jeden
podnét, nevnimaji své pocity a myslenky oddélené, ale citi, ze jsou jejich mySlenky
doprovazeny, ovliviitovany emocemi. N¢kdy se dostdvaji do stavu, ktery je na pomezi
bdélosti a snéni. Casto se oddavaji dennimu snéni a hranice mezi realitou a fantazii nemusi
byt Uplné jasna. Zazivaji synestezii (vidi zvuk — asociuji si jej naptiklad s urcitou barvou).
Maji méné vyhranéné télesné hranice a osobni prostor, stejn¢ tak pohlavni identitu (,,Jsem
muz, ale myslim, Ze mam 1 n¢které Zenské aspekty*) a self, casto jsou az ptili§ zahrnuti do
vztahu s nékym. Mohou byt ¢leny nékolika skupin a nerozliSuji mezi nimi ostfe jako lidé
se silnymi hranicemi — dokdZou vidét podobnosti mezi riznymi uskupenimi. Svét vnimaji
ve stupnich Sedé, nestépi jej na dobro nebo zlo. Jsou si védomi své minulosti, ktera se misi
s aktualni pritomnosti, naptiklad si uvédomuji, Ze jsou jiz dospéli, ale ztotoznuji se s tim,
ze jsou v jistych ohledech stale détmi (tamtéz).

Struktura hranic mize ovlivnit naSi Zivotni cestu, vztahy s druhymi lidmi, naSe
zdravi a nemoc. Poznani toho, jak jsou hranice strukturované, by ndm mohlo pomoci
dosahnout vytvoteni obrazu toho, jak je nase mysl organizovana. VétSina lidi se vSak
nachézi n€kde okolo stfedu a nema takto extrémné silné nebo slabé hranice, pfipadné ma
v nékterych oblastech hranice silné a v jinych tenké (viz jednotlivé aspekty vnitinich
hranic). Nicméné kontinuum mezi t€émito poly bylo kvantifikovano dotaznikem vnitinich
hranic ,,Boundary Questionnaire (BQ)“. Tento dotaznik zkonstruoval Ernest Hartmann.
Mapuje jednotlivé vySe zminéné aspekty vnitfnich hranic ¢lovéka. Doposud byl v této
podobé vyplnén vice jak tisici lidmi a byl propojen s rliznymi osobnostnimi proménnymi

(viz dale) (tamtéz).
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1.4 Typy hranic v mysli

Hartmann (1991) popsal n¢kolik typt hranic. Jejich pfehled je uveden v nasledujici
Tabulce 1.

Tabulka 1: Pirehled typii a podtypi hranic v mysli

Mezi senzorickymi vjemy
Percepcni hranice Senzorické soustfedéni nebo pasmo vnimani

Okolo percepénich jednotek

Mezi dvéma myslenkami nebo dvéma pocity
Hranice spojené s mySlenkami a pocity Mezi mySlenkou a pocitem

Ohledné myslenek a pocitii (volné asociace)

Hranice souvisejici se stavy bdélosti nebo védomi

Mezi spankem a bdélosti
Hranice spanku, snu a bdéni Mezi snénim a bdélosti
Ve snu a okolo ngj

Denni snéni

Hranice souvisejici s hranim

Rané vzpominky
Hranice souvisejici s paméti Recentni vzpominky a organizace paméti
Osobni minulost

Plany do budoucnosti

Hranice sebe sama/ télesné hranice Bariéra vuci stimulm
Kuze jako hranice
Postoj a muskulatura jako hranice

Osobni prostor

Interpersonalni hranice

Hranice mezi védomim a nevédomim

a mezi id, egem a superegem

Obranné mechanismy jako hranice

Sexudlni identita

Hranice souvisejici s identitou Vékova identita: mezi détstvim a dospélosti

Konstantnost identity

Skupinové hranice

Hranice a organizace Zivota

Hranice a environmentalni preference

Hranice v nazorech a soudech

Hranice, rozhodovani a jednani

Poznamka: Pirevzato z Hartmann, 1991, s. 22



Percep¢ni hranice: Existuji mezi jednotlivymi vjemy a nasimi smysly. Tyto vjemy mohou
byt jasné oddé€lené (u lidi se silnymi hranicemi) nebo propojené s jinymi (u lidi s tenkymi
hranicemi). V ptipad¢ tenkych hranic se mizeme setkat s tzv. synestézii, coz je odpovéd
jedné smyslové modality na podnét pfijimany jinou smyslovou modalitou. Viné vnimana
¢ichem vyvola vjem barvy (Hartmann, 1991).

Lidé se silnymi hranicemi se dokdzou soustiedit na jeden podnét ve svém prostiedi,

prozkoumat jej a poté se piesunout k jinému podnétu nebo soustfedéni ukoncit. Lidé
s tenkymi hranicemi oproti tomu vnimaji mnoho vé&ci najednou a jejich vniméani je
roztfisténgj$i. MiiZze jim ptipadat, Ze jsou zahlceni podnéty. Podobné se mohou citit lidé
s po¢inajici atakou schizofrenie, u lidi s tenkymi hranicemi vSak nejde o psychiatrické
onemocnéni a nevykazuji znamky patologie. U lidi s tenkymi hranicemi také dochézi
k tomu, ze jeden vjem propojuji s dalsimi vjemy, vzpominkami, dojmy. Podnét popiSou
nejen tak, jak jej vnimaji v aktudlni chvili svymi smysly, ale také feknou, co jim pfipomina
apod. Lidé¢ se silnymi hranicemi popiSou vnimana fakta (tamtéz).
Hranice spojené s mySlenkami a pocity: Rozdil mezi lidmi stenkymi a silnymi
hranicemi mizeme vidét 1 ve zpusobu mysleni. Osoby se silnymi hranicemi se soustfedi na
jednu myslenku, kterou propracuji, a kdyz ji dokonci, pfesunou se v mysli jinam. Jejich
mysleni je spiSe linearni. MySlenky lidi s tenkymi myslenkami se vSak rozvétvuji, od jedné
odbihaji k jiné, aniz by tu pivodni propracovali ¢i ji dokoncili. Jejich mysSleni je oproti
lidem se silnymi hranicemi velmi asociativni a jejich schopnost volnych asociaci (nejen)
béhem terapie je velmi dobrd, nékdy ovSem mohou mit problém takové mySleni zastavit
(tamtéz).

V oblasti emoc¢ni lidé se silnymi hranicemi proZivaji jednu emoci, kterou jasné
dokdzou popsat: ,,Udetil mé, tak jsem se nastval,” ,,Vyhral jsem zdvod a tak jsem byl
Stastny.“ Lidé stenkymi hranicemi proZzivaji Casto smeésici pocitl, kterou je tézké
jednoduse popsat. Myslenky a pocity jsou pro jedince se silnymi hranicemi odlisitelné, pii
feSeni problému vyuZzivaji logické mysleni a emoce odsouvaji stranou. Neznamena to, Ze
by emoce neprozivali, ovS§em dokézou je udrzet na svém misté. Samoziejmé nékdy mulize
dojit k uplnému obrannému odmitdni pocitl. Naopak ti s tenkymi hranicemi kombinuji
myslenky a pocity, nedokazi si pfedstavit rozhodovani bez emoci. Neékdy si nejsou jisti,
zda se rozhodli na zaklad¢ logickych zavéri ¢1 emoci (tamtéz).

Hranice souvisejici se stavy bdélosti nebo védomi: Jedinci se silnymi hranicemi piesné
veédi, v kterém stavu se nachdzi, maji jasné¢ rozliSeny spanek a bdéni. U lidi s tenkymi

hranicemi to tak jasné neni, maji nékolik stavli mezi spankem a bdélosti, n€kdy naptl spi ¢1
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bdi. Vice se oddavaji dennimu snéni, fantaziim ¢i Zivym vzpominkam. N&kdy mohou
proZivat denni mury, jejich fantazie se stanou nekontrolovatelnymi a odehravaji se v nich
katastrofické scénafe, nepfijemné obsahy. Pamatuji si vice snl, nékdy prozivaji faleSna
probuzeni — mysli si, Ze se probudili, ale misto toho se vzbudi v jiném snu a teprve z néj se
proberou do reality. Maji také vic lucidnich sni (Hartmann, 1991), tedy snii, ve kterych
maji bdélé védomi (Waggoner, 2009).

Hranice hry: Pokud lidé s tenkymi hranicemi vzpominaji na své détstvi, mluvi o hrach, ve
kterych vyuzivali fantazii, do her se vzivali natolik, Ze se hranice mezi hrou a realitou
nékdy stirala. Lidé se silnymi hranicemi se do her tolik nevzivali a vzpominaji si spiSe na
hry sportovni, tymové nebo stolni (Hartmann, 1991).

Hranice souvisejici s paméti: V¢k, od kterého si pamatujeme naSe prvni zazitky, se u
kazdého cloveka 1i8i. Neschopnost rozpomenout se na zazitky z prvnich dvou az tiech let
zivota nazyvame infantilni amnézii a jako prvni ji popsal Sigmund Freud (2000) v dile ,,T¥1
pojednani k teorii sexuality.” Podle néj umoziiuje tato amnézie odsunout traumatické
zazitky doprovazené uzkosti, které dité v détstvi prozilo, do nevédomi. VEk, ze kterého si
¢lovék dokaze vybavit prvni vzpominky, se mezi lidmi se silnymi a tenkymi hranicemi lisi.
Zda se, Ze lidé stenkymi hranicemi si jsou schopni vybavit vzpominky z mnohem
ran¢jSich obdobi jejich Zivota, na ptiklad jsou schopni popsat né€které udalosti z doby, kdy
jim byly dva roky. Jedinci zdruhé skupiny si €asto nemohou vybavit takto casné
vzpominky, je tedy mozné. Ze u nich doglo k masivni priméarni represi (Hartmann, 1991).

I ostatni vzpominky jsou u obou skupin rozdilné¢ organizovany. Lid¢é se silnymi

hranicemi maji vSe jasn¢ utifidéné a ulozen¢, kazda vzpominka ma své misto a potom, co ji
vyuziji, zase ji na své misto vrati. Druhd skupina lidi vSak ma stale ptipravené vSechny
vzpominky, v kazdé situaci svého soucasného Zivota — coZ souvisi se schopnosti asociovat,
kterd byla zminéna vyse (tamtéz).
Hranice sebe sama/ télesné hranice: Tyto hranice odd€luji jedince a okolni svét. Jde o
psychosocialni bariéru proti vnéjSim stimulim. Lidé s tenkymi hranicemi jsou senzitivni
vicéi vnéjSim podnétlim a jsou jimi aZz obtéZovani. Takovou hranici miize byt kize, ta je
lidmi se silnymi hranicemi vniméana jako absolutni a konstantni hranice oddélujici je
samotné od ostatnich. Lidé s tenkymi hranicemi to takto jasné nevnimaji, v pfipadé¢, kdy
jsou naptiklad nemocni, ptijde jim, Ze jejich télo méni tvar ¢i velikost (Hartmann, 1991).

Hranice vic¢i okoli mizeme také vyjadiit svym télesnym postojem ¢i svalovou
expresi. Lidé se silnymi hranicemi, ¢asto nevédomé, udrzuji télo v pevné pozici, kterou

jakoby nam ftikali ,,nedotykej se m¢, drz se o de m¢ dal.“ Opaénym dojmem plisobi lidé
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s tenkymi hranicemi, ktefi mohou vyvoldvat dojem nepevnosti, mékkosti a dozaduji se
kontaktu. Podobné je to i1 s osobnim prostorem. Lidé se silnymi hranicemi potiebuji mit
jasné vymezeny prostor, do které¢ho jim druzi nebudou zasahovat, neptijemné jim muize byt
cestovani hromadnou dopravou. Lidé s tenkymi hranicemi si naopak pfitomnost druhych
ve svém osobnim prostoru pieji (tamtéz).

Interpersonalni hranice: Pokud mluvime o mezilidskych hranicich, myslime tim
naptiklad, jak snadno ¢lovek navazuje vztahy, jak moc je do nich emociondln¢€ pohrouzen.
Clovek s tenkymi hranicemi se snadno svéfi druhym, nékdy o sobé fekne az moc lidem,
které ani nezna. Da se fict, Ze se nékdy az hrne do vztahti, nékdy mize touto ndhlou touhou
o priliSnou blizkost jedince vypla$it. Do svych vztahli velmi investuje. Naopak ¢lovek se
silnymi hranicemi si od druhych drzi odstup, pfistupuje k nim jinym zplsobem. Podle
mého nazoru mtizeme tento aspekt hranic pozorovat snadno i v béZném zivoté. Nekteti
na$i znami nas na uvitanou obejmou, 1 kdyz jsme s nimi doposud neprohodili mnoho slov.
Ptesto se zda, Ze nam chtéji byt blizko a radi nas vidi. Na druhou stranu se mizeme setkat
s jinym zndmym, ktery nam ani nepoda ruku a zname se stejné, ne-li vic. Interpersonalni
hranice se tedy mohou prolinat s hranicemi télesnymi (Hartmann, 1991).

K tématu interpersondlnich hranic miizeme najit 1 pomérné Sirokou Skéalu publikaci,

které jsou urceny spiSe laikim. Ti se zde mohou docist o tom, jak nastavit hranice ve
vztahu s druhymi lidmi a to jak v partnerstvi, tak mezi ptateli (naptiklad Cloud, Townsend,
1998; Cloud, 2007).
Hranice mezi védomim a nevédomim a mezi id, egem a superegem: Jak bylo zminéno
vyse, lidé se silnymi hranicemi uzivaji obranny mechanismus represe a nepiijatelné
impulsy udrzuji striktné mimo védomi. Jejich superego je pomérné silné. U lidi s tenkymi
hranicemi neni represe tak vyrazna a také hranice mezi id a egem ¢i védomim a
nevédomim je ten¢i (Hartmann, 1991).

Jako hranice mohou byt vnimany také obranné mechanismy. Koncept obrannych
mechanismi byl formulovan Freudem a do hloubky jej propracovala Anna Freudova,
podle niz jsou soucasti ega a jejich ukolem je chranit védomi pied nezvladnutelnymi afekty
a pudy (Freud, 2001). Nejnebezpecnéjsi obranou je podle Hartmanna (1991) popfteni,
protoze stavi zed’ mezi jedincem a redlnym svétem, vyskytuje se Casto u lidi s nemocemi
z psychotického okruhu. Osoby se silnymi hranicemi uzivaji tyto obrany vice, neznamena
to vsak, ze je vyuzivaji vSechny. Mohou preferovat ze vSech obran jednu a tu opakované

pouzivat. Lidé s tenkymi hranicemi obrany pouzivaji, ale neuzivaji je tak konzistentn¢.
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Hranice souvisejici s identitou: Patfi sem naptiklad pohlavni identita nebo identita
spojena s vékem. Lidé€ se silnymi hranicemi se vnimaji jako pfisluSnici ur¢itého pohlavi a
opacné pohlavi chapou jako velice odlisné, neptijde jim, ze by méli jeho aspekty. Lidé
s tenkymi hranicemi takto striktné svou pohlavni identitu nevidi, sice jasné feknou, jakého
jsou pohlavi, ale jsou schopni fici, v¢em se podobaji pfislusnikim druhého pohlavi
(Hartmann, 1991).
Identita spojend s vékem se tyka naptiklad toho, zda na sebe ¢lovek nahlizi striktné jako na
dospélého jedince, nebo zda se 1 pres svilj veék identifikuje s tim, Ze je v ném stale kus
ditéte (tamtéz).

Celkové miZeme mezi lidmi se silnymi a tenkymi hranicemi vidét rozdil
v konstantnosti identity. Zastupce prvni skupiny bude mit pevnou identitu v rizném case a
za ruznych okolnosti. Jedinec z druhé skupiny bude svou identitu ménit podle situace, ve
které se ocitne: ,,Jsem Upln¢ jiny ¢lovek mezi spoluzaky a doma* (Hartmann, 1991).
Skupinové hranice: Kazdy z nés je ¢lenem n¢jaké skupiny, ovSem pro ¢lovéka se silnymi
hranicemi je toto Clenstvi velice dilezité, protoze utvari soucést jeho identity. Mezi
skupinou, do které patfi a jinymi vidi velky rozdil. Lidé s tenkymi hranicemi jsou v tomto
odli$ni, vnimaji se spiSe neZ jako ¢lenové urcitého kolektivu jako jednotlivci, nebo jako
soucast vétsiho celku €1 jako ,,obcané svéta® (Hartmann, 1991).
Hranice a organizace Zivota: Tento typ hranic je pomérn¢ jednoduchy, da se fici, ze lidé
se silnymi hranicemi ve svém Zzivoté utfid'uji jak své myslenky, tak véci, udrzuji okolo
sebe potadek a udrzuji vSe okolo sebe organizované. Tento aspekt tedy mizeme pozorovat
v Zivotnim stylu Clovéka (tamtéz).
Environmentalni hranice: Tento typ hranic dle mého nazoru souvisi s piredchéazejicim.
Podle Hartmanna jde o to, ze lidé se silnymi hranicemi preferuji jasna ohrani€eni i ve svém
fyzickém prostiedi. Oblékaji se do pevného obleCeni, obrazy vkladaji do vyraznych a
Sirokych ramu. Takto se vS8ak mohou chovat 1 lidé s tenkymi hranicemi za Ucelem jisté
kompenzace (tamtéz).
Hranice v nazorech a soudech: Clovék se silnymi hranicemi ma definitivni soudy,
nezménitelné standardy pro posuzovani jevl okolo, povazuje sebe sama za osobu pevnou
v nazorech a vé&fi, Ze existuji pfesna kritéria pro posuzovani toho, co je spravné, co je
Spatné, co je krasné, co osklivé apod., jednoduse feceno vnima svét Cernobile. Oproti tomu
Clovek s tenkymi hranicemi vidi rtizné stupné Sedi (tamtéz).
Hranice, rozhodovani a jednani: Zde nachdzime souvislosti s hranicemi v nazorech a

soudech. Né¢kdo, kdo veéfi, Zze je néco jen dobré nebo jen Spatné se rozhodne rychleji a
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rychleji bude jednat nez ten, kdo nahlizi na svét ve stupnich Sedi a ocenuje rizné pohledy

na véc (tamtéz).

1.5 Hranice a mentalni fungovani

Abychom déle porozuméli konceptu hranic v Hartmannové pojeti, je nezbytné
uvédomit si spojitost mezi kontinuem hranic a mentalnim fungovanim ¢i psychickymi
procesy. Podle Hartmanna se hranice kazdého z nds méni i v ramci jednoho dne. Napftiklad
pokud se béhem dne vénujeme logickému problému a potfebujeme zamétovat svou
pozornost, nachdzime se v rdmci kontinua v oblasti silnych hranic. Snazime se, aby nase
myslenky nebyly ovlivnény emocemi a nase mozkova aktivita byla zaméfena na splnéni
daného ukolu. Nase mySleni postupuje krok za krokem. Nejen, Ze pfemysSlime nad ukolem,
ale také jsme schopni vnimat a byt si védomi naseho okoli. Ve chvilich, kdy usiname,
naopak naSe soustfedéni na urcity podnét mizi a hranice se ztencuji. Nase mysleni je spiSe
asociativni, skace z jedné myslenky k jiné, je voInéj$i (Hartmann, 2011b). Denni snéni ¢i
bdéle fantazie, které jsou blize tomuto konci kontinua, se nocnimu snéni podobaji touto
asociativnosti a ¢asto také obsahem (Domhoff, 1996).

Dé se tedy fici, Ze kontinuum se na trovni psychického fungovani pohybuje od
soustfedéného mysleni po snéni. Tuto Gvahu Hartmann pifenesl do podoby pomérné
jednoduchého grafického schématu (obr. 1). Lidé se silnymi hranicemi se pohybuji spise
na levé strané kontinua, kdezto lidé s tenkymi hranicemi travi vice Casu na jeho pravém

konci.

Obrazek 1: Hranice ve spojitosti s kontinuem plynoucim od soustiedéného mySleni po snéni

Soustiredéné
bdélé
mysleni

Poznamka: Prevzato z Hartmann, 2011, str. 35
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Vedle dennich zmén, které nastavaji v ramci téchto hranic na zéklad€ toho, v jaké
v ohroZeni, obrnime se oproti danému nebezpeci, posilime nase hranice. Tento jev miizeme
pozorovat 1 ve skupiné. Pokud jsou lidé v nebezpeci, semknou se proti neptiteli ¢i vnejsi
hrozbé. Najednou se naSe premysleni zméni — jsme my proti nim/ t€ém druhym. Vidime
dobro vs. Zlo, hleddme jasné¢ odpovédi a jasna feSeni. Hartmann tik4, Ze v tomto ohledu

funguji hranice na principu améby (Hartmann, 2011b).

1.6 Pdvod a vyvoj hranic

Ernest Hartmann si poklada otazku, zda se ¢lovek se silnymi €1 tenkymi hranicemi
JiZ narodi, nebo zda jejich vyvoj zavisi na environmentalnich vlivech, které na clovéka
pusobi béhem jeho zivota. Odpovedét na tuto otazku neni snadné.

Dle Hartmannovy hypotézy hraji roli jak faktory genetické, tak vlivy prostiedi.
V minulosti byly provedeny vyzkumy dvojcat, kterd byla po narozeni vychovavéana
oddélen¢, presto vykazovala podobné struktury v oblasti hranic (Farber, 1981, in
Hartmann, 1991). Nicmén¢ pro potvrzeni této teorie neni dostatek dat.

Dité postupné ziskava nezdvislost na druhych, stdva se autonomnim a utvati vlastni
identitu. Toto postupné zrani muze byt podle Hartmanna dal$im dualezitym aspektem
vyvoje hranic. Otdzkou dale zlstava, jak je mozné, Ze se u nékoho hranice vyvinou slabé a
u neékoho silné. Jsou tenké hranice nedostatecné vyvinuté nebo je jejich vyvoj opozdén?
Jednim z faktorti vedoucich ke vzniku silnych hranic je podle né&j silnd identifikace,
obvykle srodi¢em stejného pohlavi, nebo snaha o soutézeni se starSim sourozencem.
V obou piipadech se dit¢ snazi pfiliS§ brzo dospét. Poslednim divodem mulze byt
vybudovani silného superega a velmi ¢asnd internalizace pravidel (Hartmann, 1991).

K tenkym hranicim miize naopak vést chybéjici identifikace srodi¢em stejného
pohlavi, snaha o dohnani star§iho sourozence a piisné superego. U téchto jedincti také
muzeme Vv jejich osobni historii nalézt prozité trauma. Podobn¢ tomu byva 1 u lidi trpicich
hrani¢ni poruchou osobnosti, ktefi maji Casto podle dotazniku BQ tenké hranice.

.....

behem détstvi. Prikladem miize byt narozeni sourozence (tamtéz).
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Zda se, Ze k sileni hranic dochazi v obdobi od 5 do 10 let. Dité v tuto dobu zac¢ina
ztrécet Gast své détské piedstavivosti a obraci se vice k realit&®. V této vyvojové fazi se ddti
uc¢i koncentrovat pozornost, zaCinaji organizovat svij Cas, stavaji se Cleny skupin a
identifikuji se snimi, rozliSuji pratele a neptatele. Tyto dovednosti by odpovidaly
jednotlivym typtim hranic. Mozna tedy pii vyvoji hranic zalezi na tom, kdy je tento proces
zapocat a jak intenzivni je. Jeho pozd¢jsi ndstup a slabsi intenzita zapticini ten¢i hranice
(tamtéz).

Rozhodujici se tedy zda byt v€k od 5 do 10 let v souCinnosti s vlivy prostiedi a
genetickymi predispozicemi. Béhem zivota se vSak hranice mohou meénit. Hartmann
piedlozil dotaznik BQ lidem ve v€ku od 18 do 70 let. Dle jeho vysledka sili hranice
s postupujicim stafim. Nezkoumal vSak stejné jedince longitudinalné ale prarezove. Je tedy
mozné, Ze jsou ovlivnéni spiSe dobou, ve které vyrtstali a jejiZz hodnoty ptejimali. Sila
hranic se vSak mize ménit. Pokud se ¢lovék se silnymi skupinovymi hranicemi setka
s prislusniky 1 jiné skupiny, nez do které patii a stravi s nimi urcity cas, je pravdépodobné,
ze zaCne vnimat urc¢ité podobnosti s jeho skupinou a jeho bariéra se v tomto ohledu ztenci.
Naopak ¢lovek s velmi tenkymi interpersondlnimi hranicemi se miize ve svém zivot¢ zacit
soustfedit na své vztahy k druhym a snazit se postupné si budovat divéru k nim misto

okamzitého ditvéfovani kazdému na potkani (tamtéz).
1.6.1 Hranice a mozek

Vzhledem k povaze hranic je mozné, Ze maji ptivod také v mozkové aktivité. Dalo
by se predpokladat, Ze u lidi s tenkymi hranicemi, funguje mozek hyperkonektivné. Mezi
jednotlivymi oblastmi mozku vznikaji asociace a interakce snadnéji, nez u lidi s hranicemi
silnymi. K dolozeni této Hartmannovy teorie chybi biologicky orientované vyzkumy, které
by ji dolozily.

Nicméné byly provedeny nékteré studie, které se této problematice alespon Castecné
vénovaly. Jedna z nich vyuzila zdznamy polysomnografu’. Zkoumané osoby stravili noc
ve spankové laboratofi a po celou tuto dobu byli pfistrojem sledovani. U lidi se silnymi
hranicemi bylo zjisténo, ze ob¢ faze spanku (REM 1 NonREM) a bdéni maji jasné

oddélené. U participantll s tenkymi hranicemi vysledky ukézaly, Ze se se mezi REM

2V poplatnosti s tim maji dle &eské studie déti ve véku 6-8 let sny s velmi realistickym obsahem
(Kra¢marova, Plhakova, 2012).

? Polysomnografie je metoda pouzivana hlavné pro zjistovani charakteristik spanku jedince, pro diagnostiku
spankovych poruch (spankova apnoe apod.). Je to komplexni metoda monitorujici mozkovou aktivitu,
pohyby o¢i, dychani, svalovou a srde¢ni ¢innost béhem spanku (Chesson et al., 1997).
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spankem, NonREM spankem a bdé€losti nachézeji po urcitou dobu 1 v urcitych mezistavech
nebo slozité definovatelnych stavech (Hartmann, Harrison, Zborowski, 2001)

Jina studie pracovala s télesnou teplotou a jejimi zménami v zavislosti na imaginaci.
Ugastnici studie si méli predstavit teplo nebo zimu. U lidi s tenkymi hranicemi byl vliv této
predstavy na jejich teplotu vyssi (Hartmann, 1991). Podobné studenti (n = 78), kteti méli
tenk¢ hranice, vykazovali delsi a vyraznéjsi fyziologickou aktivitu autonomniho nervového
systému (méteno pomoci vodivosti kiize) v odpoveédi na vybuzujici podnét — v porovnani
s ostatnimi zkoumanymi studenty (Levin and Fireman, 1993 in Hartmann et al., 2001).

Podle Hartmanna (2011b) je mozné Ze s hranicemi také souvisi dorzolaterdlni
prefrontalni klira a jeji aktivita. Béhem soustiedéni je tato kortikalni oblast velmi aktivni,
béhem bd¢losti bez soustiedéni se na ukol je Cinnost této oblasti mozku snizena. Béhem
REM spanku, kdy ¢lovek nejvice sni je naopak ne€inna (Braun et al., 1997). Aktivace této
oblasti by tedy také mohla souviset s tim, v jaké ¢asti kontinua od tenkych po silné hranice
se nachazime.

Déle je mozné najit neurochemické vlivy na silu naSich hranic. Zesileni hranic
mohou naptiklad podnitit amfetaminy a jiné stimulanty ¢i antidepresiva. Lid¢, ktefi maji
tenké hranice (podle dotazniku hranic BQ) se za¢nou popisovat jako odolnéj$i nez diiv,
uvadéji, ze se mohou Iépe soustiedit, jasnéji uspoiddat své myslenky, pres den se méné
oddévaji snéni apod. Jiné latky naopak mohou plisobit na zvySeni propustnosti hranic, tedy
jejich ztenceni — Hartmann v této souvislosti uvadi naptiklad LSD, po jehoz poziti lidé
casto hovofi o tom, ze citi, jako by splyvali s okolim (Hartmann, 2011b)

Zda se tedy, ze hranice mohou souviset s n€kterymi neurofyziologickymi korelaty.
Tato oblast je ale stale v plenkach a je nutné zabyvat se ji vice a provést vyzkumy, které by

tyto souvislosti objasnily.

1.7 Souvislost hranic a zdravi

Neékteré charakteristiky lidi s velmi tenkymi ¢i silnymi hranicemi v nds mohou evokovat
predstavu, ze jde o jedince, ktefi trpi zdravotnimi problémy, zejména v oblasti psychického
zdravi. Pti vyskytu extrémné silnych ¢i extrémné tenkych hranic se urcité dopady na zdravi

¢loveéka projevit mohou. V této podkapitole je mym cilem tuto problematiku objasnit.
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1.7.1 Hranice a fyzické zdravi

Ernest Hartmann ptedlozil zkoumanym subjektiim s tenkymi a silnymi hranicemi
Cornellliv index. Tento dotaznik se sklada ze 101 otazek, které se zaméfuji na riizné
symptomy (gastrointestinalni, respiratorni, kardiovaskularni, spojené se stresem). Index se
v mnoha polozkéch nezamétuje pouze na pritomnost ptiznaki, ale také na jejich zavaznost.
Mezi hranicemi a somatickymi symptomy Hartmann nalezl moZnou souvislost. Lidé,
jejichz hranice jsou tenké, uvadéli vice somatickych symptomi, nez jedinci se silnymi. Zda

maji 1 objektivné vice zdravotnich problému nebylo zjisténo (Hartmann, 1991).

1.7.2 Hranice a mentalni zdravi

Nejsndaze mizeme vypozorovat jisté spojitosti sily hranic, jakozto osobnostni
charakteristiky, s n€kterymi poruchami osobnosti. S tenkymi hranicemi mize souviset
hrani¢ni porucha osobnosti, ktera se V MKN-10 spad4d pod emo¢n¢ nestabilni poruchu
osobnosti (F61.3) (spole¢né s impulzivnim typem této poruchy). Tato porucha je
charakterizovana ,urcitym sklonem ke zkratkovému chovani bez wuvazZeni jeho
nasledkii; nalada je nepredvidatelna a vrtosiva. Vyskytuje se sklon k neuvazenym emocnim
vybuchum a neschopnost ovladat vybuchy svého chovani. Dadle tendence k hasterivému
chovani a ke konfliktum s ostatnimi, zvlasté jsou—li zkratkové ciny odmitany nebo
potlacovany.* Hrani¢ni typ je potom typicky i1 poruchou ,predstavy o sobé i poruchou
predstavy o sobé, cilu a osobnich preferenci, dlouhodobymi pocity prdzdnoty, dale
intenzivnimi a nestabilnimi interpersonalnimi vztahy a tendenci k sebeznicujicimu chovani,
véetné sebevrazednych nazmnakii a pokusu“(MKN-10, Svétova zdravotnicka organizace,
2009, s. 228).

Déle mohou tenké hranice souviset se schizotypni poruchou osobnosti (301.22)
podle Diagnostického a statistického manualu mentalnich poruch® — 4. revize (DSM 1V).
Pro tuto poruchu jsou typické deficity v interpersondlni a socidlni oblasti, naruSenim
percepce a kognice. Mezi kritérii pro diagnostiku se vyskytuje magické mysSlenti,
paranoidni ideace, excentrické chovani, nedostatek blizkych ptatel, socialni uzkost a dalsi
(DSM 1V, American Psychiatric organization, 1994, s. 645). V Mezinarodni klasifikaci
nemoci tuto diagnostickou jednotku mezi poruchami osobnosti nenajdeme. Nejblize je ji

schizotypalni porucha (F21), kterd se dle MKN-10 vyznacuje ,vystiednim chovanim a

* Pavodni nazev: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders. Jde o mezinarodn& pouZivanou
prirucku Americké psychiatrické spolecnosti (APA) pro klasifikaci a statistiku mentalnich poruch.
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poruchami mysleni a afektu, které jsou podobné schizofrennim, ale wurcité a
charakteristické symptomy se nevyskytnou v zadném stadiu. Symptomy mohou zahrnovat
chladné a neprimeérené afekty, anhedonii, podivinské, napadné chovani; tendenci k izolaci
od spolecnosti; paranoidni nebo bizarni napady, ale nikoliv pravé bludy; vtirave
ruminace, poruchy mysleni a vnimani; obcasné prechodné, jakoby psychotické ataky s
intenzivnimi iluzemi, sluchovymi a jinymi halucinacemi a bludium podobnymi myslenkami,
obvykle bez zevni provokace. Presny zacatek neexistuje a vyvoj a pribéh jsou podobné
jako u poruch osobnosti“ (Svétova zdravotnickd organizace, 2009, s. 199).

Tenké hranice mizeme také pravdépodobné najit u lidi s pocinajici schizofrenii
nebo jinymi psychotickymi poruchami. Jako piiklad mize poslouzit néasledujici klinicka
kazuistika: Muz s psychotickou poruchou s paranoidnimi ptiznaky je pfesvédcen, ze prave
probéhla apokalypsa, je konec svéta. Pii hovoru se svym psychiatrem tika: ,,Vite, jaké to
je, zit s védomim, ze je konec svéta a nikdo neptezil? Zit s tim, Ze vite, Ze viechno, co
vnimate je jenom sen?* Lékat odpovida ,,Ale pro¢ si myslite, ze je to sen? Ja vnimam, ze
jsem redlny a vztah mezi nami je také skutecny.* Na to se mu dostava odpovedi: ,,M¢ nijak
nepfesveédcite, ja vim, Ze jste jen mad snova postava* (Schinco, osobni komunikace, 19.9.
2013). Zde je zfejmé, Ze hranice mezi realitou a fantazii se u clovéka s podobnou

diagn6zou mize uplné vytratit.

Silné hranice maji naopak nejblize k obsedantné kompulzivni poruse (F42), ktera
se vyznacuje opakovanymi vtiravymi mySlenkami a nutkavymi ciny. |, Vtiravymi
myslenkami jsou ndapady, predstavy nebo popudy, které znovu a znovu vstupuji do mysli
pacienta ve stale stejné formé. Pro pacienta jsou téemer vidy obtizné. Snazi se jim casto
klast odpor, ale bez uspéchu. Povazuje je za své vlastni, ackoliv jsou mimovolni a casto
odporné. Nutkavé ciny nebo ritudly jsou stereotypni a stile opakované. Nemusi byt ani
prijemné, ani vést k realizaci uzitecnych ukolii. Jejich ucelem je zabranit néjaké objektivnée
nepravdeépodobné udalosti, casto znamenajici Skodu pro postizeného, nebo jim vyvolané, o
niz se postizeny domniva, ze by jinak nastala. Jedinec obvykle povazuje toto chovani za
beziicelné nebo nesmysiné a opakované se pokousi mu odolat. Uzkost je piitomna témér
vzdy a zhorsuje se, pokud postizeny nutkdani odola (MKN-10, Svétova zdravotnicka

organizacem, 2009, s. 211).
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Samotna pfitomnost silnych nebo tenkych hranic nestac¢i k tomu, aby jedinec trpél
poruchou osobnosti, nicméné je mozn¢, Ze mezi lidmi s témito poruchami velmi tenké
nebo naopak velmi silné hranice najdeme.

Kromé poruch osobnosti souviseji silné hranice pravdépodobné 1 s jinymi
psychickymi problémy. Podle Hartmanna mezi né patii chronické paranoidni schizofrenie.
V MKN10 nese kod F20.0 a jsou pro ni typické perseku¢ni bludy, sluchové halucinace a
poruchy vnimani. Ddle nachazime poruchy afektu, ville a fe€i, mohou se vyskytovat
katatonni ptiznaky, ale nebyvaji moc nédpadné.

Hartmann (2011b) se svymi kolegy také nalezl jistou souvislost silnych hranic
s alexithymii. Tuto poruchu nenajdeme ani v MKN-10 ani v DSM IV. V mezinarodni
klasifikaci nemoci by ji nejbliZze byla disociativni porucha. Slovo alexithymie miiZeme
prelozit jako ,,beze slov pro pocity.“ Jde o deficit v oblasti zpracovani emoci a jejich
regulace. Coz v dasledku zplsobuje uzivani maladaptivnich vzorcli emocni regulace.
Alexithymicky jedinec tedy nedokaze slovy popsat emoci, ani ji rozpoznat a svym
vlastnim pocitim porozumét — porucha je tedy jak verbalni, tak neverbalni. D4 se fici, Ze
jde o vnitini potlaceni zraiujicich pocitli, které vSak nejsou upIné oddéleny od védomi
(jako je tomu u disociace). Jedinec se od svého vnitiniho Zivota odvraci k vnéjSimu svétu

(Prochazka, 2009)

1.8 DalSi souc¢asné koncepty pribuzné hranicim v mysli

Nezavisle na Hartmannovych hranicich, zacaly vznikat podobné koncepty. V této
kapitole budu vénovat pozornost praveé jim, patii mezi n¢ transliminalita M. A. Thalbourna,
Tellegenova absorpce ¢i osobnost se sklonem k fantazii. Mezi hranicemi a témito koncepty

existuji jisté souvislosti, a pro celistvost textu budou tedy alespoii zakladné vymezeny.

1.8.1 Koncept transliminality

Koncept transliminality formuloval australsky psycholog M. A. Thalbourne.
Z angli¢tiny mizeme pojem pieloZit jako za prahem ¢i hranici, v textu v§ak budu pouzivat
jeho piivodni anglicky nazev.

Translimitalita je definovdna jako vysoka vnimavost rizného psychologického
materidlu a to pochazejicitho jak z(a) nevédomi, tak z(b) vn¢jSiho prosttedi. Timto

materidlem mohou byt predstavy, mySlenky, emoce, vjemy. Lidé s vysokou
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transliminalitou inklinuji k (0dajnym) paranormalnim zkusSenostem, mystickym zazitkim,
jsou kreativni, jejich mysleni byva magické, maji dobrou fantazii, vysokou absorpci. Jsou
nachylni, ptecitlivéli na smyslové stimulace a maji pozitivni postoj k vykladu snt
(Thalbourne, Crawley, Houran, 2003).

K méfeni této osobnostni charakteristiky je vyuZzivana Skala transliminality.
Pivodni verze se skladala z 29 polozek, nyni je revidovdna na 17. Thalbourne v rdmci
svych vyzkumi zjiStoval souvislost této Skaly a jinymi proménnymi. U nékterych z nich
nalezl silné korelace. (1) Vysoka transliminalita silné¢ koreluje stenkymi hranicemi:
Celkoveé skore v BQ: r = +0.66 (Houran, Thalbourne, & Hartmann, 2003; Sherwood,
Milner, 2004); (2) Thalbourneova Skala dale koreluje se Skalou Neobvyklych zazitki
(Unusual Experiences), kterda méti schizotypalni charakteristiky a je soucasti Oxford-
Liverpool Inventory of Feelings and Experiences: r= + 0,78 (Thalbourne, Keogh, & Witt,
2005); (3) dale se nasla silna korelace se zndmkami lability temporalniho (spankového)
laloku, coz miZe byt méfeno Inventaiem osobni filozofie (Personal Philosophy Inventory)
(Persinger, 1984). VSechny tyto korelace jsou vysoce signifikantni a je tedy mozné, zZe
vSechny méfi stejnou vlastnost osobnosti. Tato osobnostni vlastnost by pak mohla souviset
s neuronalnim uspotadanim mozku (Thalbourne, Crawley, Houran, 2003).

Revidovanad Skala pozitivné koreluje se 7 typy snid, kterymi jsou lucidni sny;
archetypalni sny, ve kterych se jedinec setkava se zvlaStnimi bytostmi; fantastické noc¢ni
mury; prelucidni sny, ve kterych si snici neni jisty, zda sni ¢i bdi, ale nemiize se
rozhodnout; sny o kontrole, kterd je ve snu nacvi€ovana a v bézném Zivoté jedince chybi;
posttraumatické no¢ni miiry a dale jsou to no¢ni désy, kdy si jedinec nepamatuje zZadny
sen, ale budi se vystraseny (Lange et al., 2000).

Stejné¢ jako BQ pozitivné koreluje tato Skdla s ,otevienosti ke zménam*
z osobnostniho dotazniku 16PF. Pozitivni korelace nachazime také u Tellegenovy Skaly

absorpce (viz nize).
1.8.2 Absorpce

Absorpce je interpretovana jako dispozice jedince k prozivani epizod uplné
pozornosti, kterd je zaméfena na zdroje reprezentaci (percepcni, imaginativni,
mySlenkové). Disledkem tohoto druhu pozornosti je zvySené vnimani objektu. Dale
jedinec nevénuje pozornost ruSivym vlivim a jeho smysl pro realitu je pozménény
(Tellegen, Atkinson, 1974). Lidé s vysokou absorpci maji Zivé vzpominky na minulé

udalosti a stava se jim, Ze ztraceji pojem o ¢ase. Absorpce dle vyzkumil pozitivné koreluje
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s hypnabilitou (Beaulieu-Prévost, Zadra, 2007; Nadon, Register, Hoyt, Kihlstrom, 1991;
Zachariae, Jorgensen, Christensen, 2000).

Tato osobnostni dispozice je nejcastéji métrena Tellegenovou Skdlou absorpce (TAS),
ktera se skldda z9 subskal a pavodné byla urCena pro zjistovani hypnability a
sugestibility. TAS, vSak souvisi s riznymi osobnostnimi dimenzemi, psychopatologickymi
1 psychosomatickymi proménnymi. Tato sebeposuzovaci skala hodnoti otevienost jedince
k rGznym kognitivnim, percepénim a imagina¢nim zkuSenostem. (Tellegen, Attkinson,
1974; Simor, Koételes, Bodizs, 2011).

Tenké hranice a absorpce spolu konceptudlné i statisticky souviseji (r = 0,56)
(Zamore, Barett, 1989). Oboji pozitivné¢ koreluje s Otevienosti vici zkuSenosti
z Osobnostniho inventaie NEO (McCrae, 1994).

Déle byla nalezena korelace mezi absorpci a vybavnosti snii. Vysoce absorbujici lidé
pravdépodobné prozivaji své sny ziveji, nez lidé malo absorbujici a tak si své sny snadnéji
zapamatuji (Schredl, Montasser, 1996). K podobnému zavéru dosli 1 mad’arsti badatelé
Simor, Koteles a Bodizs (2011). Ve svém vyzkumu provéfovali vztah absorpce,
osobnostnich proménnych, psychopatologie, psychosomatické vulnerability a schopnosti
vytvafet somatické symptomy. Jejich vyzkumu se zucastnilo 567 univerzitnich studenti
z Mad’arska. Ve shod¢ sjinymi vyzkumy bylo potvrzeno, Ze absorpce souvisi
s osobnostnimi rysy, jako je fantazie nebo emoc¢ni otevienost. Vedle souvislosti s DrF dale
nalezli  pozitivni  korelaci TAS s disociativnimi  zkuSenostmi,  ostychavosti,
somatosenzorickou amplifikaci’, vaZznosti somatickych symptomd, pozitivnimi a
negativnimi afekty. DalSi vysledky naznacuji souvislost mezi TAS a utvafenim
somatickych symptomi. Podle autorti souvisi absorpce se zpisobem zpracovani informaci
a podnétl. Podle nich mlze jedinec s vyss$i urovni absorpce soustiedénim se na somaticke,

télesné vjemy vyvolat tvorbu symptomd.

1.8.3 Osoby se sklonem k fantazii

Dals$im konceptem, jehoz charakteristiky se podobaji Hartmannové hranicim v mysli
je tzv. ,fantasy prone personality” (FPP) — osoba se sklonem k fantazii. Jde o osobnostni
dispozici nebo rys, ktery se da popsat jako tendence ¢lov€éka hluboce se oddavat fantaziim
v pribéhu celého svého zivota, podobd se tedy do urcit¢ miry clovéku s tenkymi

hranicemi. Takovi jedinci maji Casto problémy s odliSovanim reality a fantazie, miva;ji

3 Somatosenzoricka amplifikace je definovana jako tendence k proZivani somatickych a visceralnich senzaci
neobvykle intenzivng, bolestivé nebo rusivé (Sayar, Barsky, Gulec, 2005).
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zkuSenosti se zazitky mimo vlastni télo (out of body experience) a jsou schopni produkovat
halucinace za udrZeni si zdravého védomi, dokazi také vyprodukovat télesné symptomy a
byvaji vysoce hypnabilni (Lynn, Rhue, 1988).

K méfeni FPP se pouzivd Inventat détskych vzpominek a predstav (Inventory of
Childhood Memories and Imaginings -ICMI), ktery se sklada z 52 polozek, které vychazeji
z vypovédi vysoce hypnabilnich subjektli s ohledem na jejich imaginativni zkuSenosti.
Dotazovany u kazdé polozky zaSkrtava, zda je pravdiva, ¢i nepravdiva (Barber, Wilson,
1983 in Lynn, Rhue, 1988).

Barber a Wilson (tamtéz) zjistili u zkoumanych subjekti, Ze v détstvi méli ve svém
okoli n€¢koho, kdo je podporoval ve Cteni pohadek nebo jim sam cetl. V détstvi byli
podporovani k hrani si s plySaky jako s Zivymi tvory a vedeni k piedstavivosti. Jako déti
byli také osaméli, nebo zazili trauma a fantazie jim pomahala v pfekondvani této Zivotni
situace. Schopnost imaginace mohla jedinciim ulevit od fyzické i psychické bolesti. Casto
méli imaginarniho pfitele.

V dospélosti jsou takovi jedinci vétSinou dobie adaptovani, 1 kdyzZ stejné€ jako u lidi
s tenkymi hranicemi se u nich mize spiSe vyvinout psychdza nez u lidi, kteti se tolik

fantazii neoddavaji (Lynn, Rhue, 1988).

1.9 Vyvoj méreni hranic v mysli jako osobnostni charakteristiky

V psychologické literatute se neobjevily pouze teorie tykajici se konceptu hranic, ale také
snahy o vyvinuti metod, kterymi by se daly méfit. Nékolik badatelti se snazilo k tomuto
ucelu vyuzit Rorschachtv test (ROR), coz je ,, projektivni strukturalni metoda, ve které se
manifestuji strukturalni zvlastnosti osobnosti, véetné jejich strukturalnich a funkcnich zmén
(...) Testovy materidl je tvoren deseti standardnimi tabulemi, z nichZz kazda obsahuje
viceméné symetrickou skvrnu‘“ (Svoboda, 2010, 154-155). Naptiklad Blatt a Ritzler (1974)
vytvofili pro ROR skorovaci systém pro métfeni tzv. permeability hranic ¢i hrani¢niho
deficitu, zaloZzeny na posbiranych odpovédich zahrnujicich kontaminaci, fabula¢ni
kombinaci nebo konfabulaci. To zahrnuje odpovédi, kdy se jeden percept sklada z vice
véci nebo je vice viemt slozeno ve zvlastni objekty (muz s oslimi hlavami) nebo odpovédi
zjevné nemotivované tabuli apod. Jeho systém byl vSak zamétfen na patologickou populaci

a vysoké skore na Skale ¢asto znamenalo psychotickou poruchu.
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Podobné se hranicemi zabyvali Fisher a Cleveland (1968, in Hartmann, 1991), ti se
vS8ak zaméfili na télesné schéma ve dvou aspektech: 1) Bariéra slouzila k méteni sily
télesnych hranic na zaklad¢ cetnosti odpovédi obsahujicich objekty, jako jsou zdi, brnéni,
zvifata se silnym koZichem. 2) Penetrace, soucet elementii jako je roztrhané¢ obleceni,
tenké nebo transparentni prvky, se tykala méteni kiehkosti télesnych hranic. Fisher a
Cleveland se nezamétovali na psychopatologii, ale hledali souvislost mezi svymi Skélami a
koZnimi onemocnénimi, psychosomatickymi onemocnénimi a povoladnim. Zjistili, Ze silné
hranice koreluji s niz§im vyskytem nékolika onemocnéni, se sebedivérou a tspéchem
v riznych oblastech. Skala penetrace viak nebyla negativné korelovana s vysokym skore
hranic, neni tedy jasné, s ¢im miiZze byt spojena.

Jednotliveé skaly vytvofené na zakladé ROR pfinéseji leckdy zajimavé vysledky,
ovSem vzajemn¢ spolu nesouvisi. Navic administrace a vyhodnoceni testu je Casové
narocné a vyzaduje specialni vycvik, coz poukdzalo na potifebu vyvinuti dotazniku, ktery
by hranice méfil (Hartmann, 1991).

Za zminku jisté stoji 1 zajimavy pristup Landise (1970, in Hartmann, 1991). Ten
svym testovanym subjekttim, krom¢ jinych testi jako je ROR, piedlozil neordmovany
obrazek na papife a pozadal je o jeho oramovani. Nakreslené ramy byly poté analyzovany
z hlediska jejich Sifky, pevnosti, dokonCenosti, poctu mezer apod., a skorovany na Skale
propustnosti  (permeability) a nepropustnosti (impermeability). Pro méfeni
interpersonalnich hranic potom subjekty pozddal o umisténi nalepovacich figurek na
prazdny papir a ve svych méfenich pak vychazel ze vzdalenosti ¢1 blizkosti jednotlivych
postav. Ze svych testll neziskal jasné vysledky, coz mohlo byt zpiisobeno tim, ze skupiny

ucastnikli byly vybrany mezi jeho kolegy a studenty.

1.9.1 Dotaznik hranic

Na zéklad€ své prace s lidmi s no€nimi mirami a svych dal§ich vyzkumi sestavil
Ernest Hartmann dotaznik zaméteny na zjiSténi hranic (Boundary Questionnaire - BQ). Do
té doby neexistovala zddna metoda, kterd by se zamefovala pouze na hranice. Konstrukce
takového dotazniku vSak umoznila predkladat jej mnoha lidem a rozsifila tak vyzkumné
moznosti této problematiky. Dotaznik obsahuje otazky tykajici se vSech 12 druha hranic,
uvedenych a vysvétlenych v predchdzejici kapitole. Dohromady ¢ita 138 polozek, na které
se odpovida na pétibodové skale od 0 (ne, vliibec ne) do 4 (urcité¢ ano). Polozky jsou ve

dvou tfetinach formulovany tak, 7e 4 body znamenaji nejtenci hranici a jedna tfetina

29



polozek je formulovdna opacné a 4 pak znaci nejsilnéj$i hranici, tyto polozky jsou tedy

pted vypoctem konecného skore invertovany (Hartmann, 1991).

Z vyplnéného dotazniku lze ziskat n¢kolik skor:
Osobni celkové skore (Personal Total) = Celkoveé skore pro prvnich osm kategorii.
Svétove celkové skore (World Total) = Celkové skore pro posledni 4 kategorie.
Cekové skore (SumBound) = Celkové skore.

Cim vyssi je ziskané skore, tim tenci jsou hranice dané¢ho jedince.

Pomoci faktorové analyzy bylo v dotazniku identifikovano 13 faktort. Jsou to (I.)
primarné procesni mysleni, (II.) preference jasnych hranic, (I11.) identifikace s détmi, (IV.)
fragilita, (V.) presvéd¢eni o jasnovideckych schopnostech, (VI.) otevienost, (VII.)
organizované planovani, (VIIL.) vira v neproniknutelnost hranic mezi skupinami, (IX.)
flexibilita, (X.) nadmérné pohrouZeni se (obtiznost pfesunout se zjednoho stavu do
druhého apod.), (XI.) preference jednoduchych geometrickych tvart, (XII.) izolace afektii
a posledni (XIII.) neinterpretovatelny faktor.

V soucasnosti existuje n€kolik verzi dotazniku BQ, stru¢né popisu jejich odlisnosti a jejich

prednosti ¢i nevyhody.

BQ18: Kunzendorf et al. (1997) vytvoftili kratsi verzi dotazniku BQ na zéklad€ zjevné
validity (face validity). BQ18 obsahuje pouze 18 polozek, jeho vyhodou tedy rychlost jeho
vyplnéni. V nepublikované studii provedené na 856 subjektech byla tato verze porovnana
s pivodnim Hartmannovym dotaznikem. Celkova skore dotaznikll pozitivné koreluji (r=
0,87).

BQ-Sh: Rawlings (2001) se provedl faktorovou analyzu plvodni verze Hartmannova
dotazniku. Rotaci objevil v dotazniku 7 vzajemné nekorelujicich faktort. Z toho se dle
Rawlingse da odvodit, ze je koncept velmi komplexni a reprezentuje mnozstvi riznych,
relativné nesouvisejicich aspektl osobnosti. Z tohoto diivodu miize mit jedinec velmi tenké
hranice v jednom aspektu, ale silné v jiném. Na zéklad€ této analyzy empiricky vytvofil
zkracenou verzi dotazniku, ktera se sklada z 6 subskal. Jsou jimi (1) neobvyklé zkuSenosti,
(2) potteba potadku, (3) divéra, (4) vnimana kompetence, (5) détinskost a (6) citlivost.
Celkové jeho verze BQ obsahuje 46 polozek se spolehlivosti od 0,80 po 0,65, celkova

reliabilita je 0,74, coz silné koreluje s pivodnim BQ (r=0,88). Vyhodami této verze
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dotazniku je tedy pomérn¢ vysoka reliabilita a Cisté empiricky postup pii zkracovani
puvodni verze.

BPQ: Koncept hranic nezbytné nesouvisi s neuroticismem. Schredl a jeho spolupracovnici
si tedy stanovili za cil vytvofit kratkou verzi dotazniku BQ, ze které by vytadili poloZky
korelujici s neuroticismem. Zarovenn by celkové skére jejich dotazniku mélo korelovat
s Otevienosti vic¢i zkuSenosti a s frekvenci no¢nich mir, aby byl dotaznik validni. Jimi

vytvoreny novy dotaznik obsahuje 20 polozek. Je tedy mozné jej rychle vyplnit.

Do dotazniku nebyly zatazeny polozky tykajici se spanku a snéni, poloZky
zaméfujici se na psychopatologii a obecna hodnoceni. N&které polozky dotazniku se stale
piekryvaji se svédomitosti, bylo by tedy dobré v budoucnu vytvofiit verzi, ktera by takové
polozky neobsahovala a ty by byly nahrazeny novymi (Schredl, Bocklage, Engelhardt,
Mingebach, 2009). Tato verze dotazniku se hodi obzvlasté pro neklinickou populaci (M.
Schredl, osobni komunikace, 8. 9. 2012)

1.9.2 BQ ve vztahu k dalSim metodam zjiSt'ujicim osobnostni
charakteristiky

MMPI Minnesotsky multifizovy osobnostni inventai (Minnesota Multiphasic Personality
Inventory) byl navrzen k méfeni rGznych typti psychopatologie. Hartmann pfezkoumal
tento vztah na 299 subjektech. Mezi celkovym skle v BQ a MMPI byla nalezena pozitivni
korelace (r = 0,32) s F skalou (atypické odpovédi) a s PA (paranoia) (r = 0,41) a s Mf
Skalou u muz (maskulinita — feminita) (r = 0,40), negativni korelace (r = -0,37)
s K Skalou. Takto mirné korelace vSak naznacuji, Ze BQ méfi néco jiného nez Skaly
inventare MMPI (Hartmann, 2011b).

Hypnabilita, sugestibilita, kreativita: Signifikantn€ pozitivni korelace byla nalezena také
mezi BQ SumBound a hypnabilitou a sugestibilitou (Barrett, 2010) a také v souvislosti
s tvotivosti (Levin, Galin, Zywiak, 1991). Ve spojitosti s kreativitou bylo naptiklad
zjisténo, ze lidé, kteti studuji umélecké obory (hudba, malifstvi) maji signifikantné tenci
hranice, nez primérna studentskd populace. Je zajimaveé, Ze jiz vystudovani umélci se
pohybovali ve stejném vyzkumu v ramci praméru (Beal, 1989 in Hartmann, 2011b). Velmi
silnd korelace (r = 0,67) byla zjisténa u Tellegenovy Skaly absorpce, ktera podle mnoha

vyzkum souvisi s hypnabilitou (Zamore, Barrett, 1989).
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Péti-faktorovy model osobnosti: NEO Costa a McRae (1992, in Hartmann 2011a) ve
svém vyzkumu zaznamenali velmi signifikantni korelaci mezi tenkosti hranic a Otevienosti
vuci zkuSenosti. Jednotlivé polozky zjistujici tento aspekt osobnosti jsou velmi podobné
tém, které definoval Hartmann v popisu lidi s tenkymi hranicemi, ovSem zahrnuji pouze
pozitivni ¢i adaptivni charakteristiky, zatimco BQ postihuje 1 negativni ¢1 maladaptivni
aspekty (Hartmann, 2011a). Dale byla nalezena méné signifikantni korelace
s neuroticismem (Sand, Levin 1996, in Hartmann, 2011b). V nasledujici tabulce (Tab. 2)

jsou uvedeny korelace celkového skore BQ a jednotlivych skal inventate NEO.

Tabulka 2: Korelace mezi celkovym skoére v BQ a osobnostnimi dimenzemi NEO Big Five

Celkové skore dotazniku BQ (N = 444)

Dimenze

r= p=
Neuroticismus 334 .0001
Extraverze .030 5273
Otevi‘enost vii¢i zkuSenosti .543 .0001
Privétivost 178 .0002
Svédomitost -.352 .0001

Poznamka: Prevzato ze Schredl, 2004 in Schredl, Bocklage, Engelhardt, Mingebach, 2009 s. 13)

MBTI Souvislost Jungova pojeti osobnostnich typii s Hartmannovym pojetim mentalnich
hranic byla vyzkumné ovéfena za pomoci Dotazniku BQ a Indikatoru osobnostnich typil
(MBTI) od Mayersové a Briggové. Metoda se sklada ze 4 $kal sopacnymi poly: 1)
extrovertnost/introvertnost, 2)  citlivost/intuice, 3) pfemySleni/pocity, a 4)
usudek/vnimavost. Mala korelace byla nalezena mezi vyslednym skore dotazniku BQ a 3
Skalami MBTI a to citlivost/intuice a ptemysleni/pocity a tusudek/vnimavost. Nejblize pak
z téchto tii subskal souvisi s hranicemi dimenze piemysleni/pocity. KVzhledem k celkové
malé korelaci mezi obéma metodami se dé fici, ze hranice jsou jinou, samostatnou dimenzi

(Barbuto, Plummer, 1998)

1.9.3 Vliv pohlavi a véku

I pfes to, ze u dotazniku BQ je u jednotlivych polozek dévan diraz na to, aby
nedochazelo ke zkresleni danému pohlavim, vykazuji vysledky rozdilnost mezi muzi a
zenami. Zeny maji signifikantn& ten¢i hranice nez muZi (a to o jednu polovinu smérodatné

odchylky). Kromé genderovych rozdilli miizeme pozorovat se zvySujicim se vékem i posun
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hranic z tenké do silné ¢asti kontinua (Hartmann, 1991). BohuZel chybi longitudinalni
studie, které by se zabyvaly zménou hranic v prabéhu ¢asu u jednotlivych osob. Dosavadni
studie jsou Cisté prafezove a bylo by tedy zajimavé se této problematice vénovat v dalsim

vyzkumu (Hartmann, 2011b).
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2 Snéni

Kazdy z nés si jisté¢ pamatuje alesponi par snil, které¢ se mu zdaly. Co je to ale sen? Lisi
se n¢jak od nocni miry? Jaké druhy snli zname? Néasledujici kapitola objasni ctenafi
zékladni pojmy a jejich definice. Dal§i Cast je vénovana nejznaméjSim teoriim snéni.
Z hlediska tématu mé rigor6zni prace je zde vénovan 1 prostor schopnosti vybavit si sen,

ktera mize byt ovlivnéna riznymi vlivy.
2.1 Definice snu

Béhem spanku se setkdvame se snovou aktivitou, ktera se nejvice vyskytuje béhem
REM spanku®. Snéni je univerzalni lidska zkuSenost, ktera nam davd moznost zkoumat
naSe védomi a poznani.

Sny se nejcastéji vynotfuji, v REM fazi spanku. Jsou to piedstavy (nejcastéji zrakove,
méné Casto sluchové), které byvaji tak Zivé, Ze je spici neni schopen rozeznat od vjemu.
Tyto pfedstavy maji vyraznou emociondlni slozku, ktera byva nejcastéji negativni. Ve
snech, ze kterych se probudime, pocitujeme Casto uzkost, strach, zlobu. V pribchu snéni
byva naruseno testovani reality. AZ v poslednich etapach snu si ¢loveék zac¢ind uvédomovat,
Ze je to jen sen a budi se (Plhakova, 2007).

Béhem spanku se mizeme také setkat s hypnagogickymi predstavami, které je tteba
kvalitativné odliSit od sni. Ne&kdy byvaji také oznacované jako pseudohalucinace a

objevuji se v prvnim stadiu spanku (Vondracek, Holub, 1968).

2.2 Druhy snu

Sny miizeme rozdélit podle nékterych autorti dle obsahu, emocionalniho naboje a toho,

zda si uvédomujeme, Ze spime ¢i ne.

% Primarné mizeme spanek rozdélit na dvé bazalni faize, REM a NREM. Jedna perioda je tvofena jednou
fazi NREM-spanku a nasledné jednou fazi REM spanku. Tento cyklus trva pfiblizné¢ 90-100 minut. REM
faze je spojena s rychlymi oénimi pohyby. Je pro ni charakteristické zvySeni aktivity, metabolismu a ¢innosti

mozkovym neurontl, tento stav se podoba bd¢losti. (Orel, Facova, 2009).
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Fantastické sny: Fantasticka dobrodruzstvi, neobvyklé obrazy ve snech to jsou
fantastick¢ sny. Mohou podnécovat k tvofivé Cinnosti, jsou zndmkou kreativity. Kazdy

obraz takového snu miize obsahovat hlubsi, symbolicky vyznam (Spurr, 2007).

Sny zaloZené na béZnych zazitcich: Jedna se o sny, které se zakladaji na vzpominkach
sniciho, mlize jit pouze o inspiraci redlnymi podnéty, jako jsou prostiedi, predméty, lid¢,
situace nebo mohou byt prehranim urcité vzpominky (Spurr, 2007). ,, Tvto drobné sny
zrcadli situace vierejska, dneska a pristiho rana, a doplinuji je tim, co v nich chybi. (...)
Doplnuji a koriguji a jsou casto ventilem pro uvolnéni z tlaku béznych konfliktii a

komplexu“ (Aeppli, 2001, s. 57).

Lucidni sny: Ve vétSiné snli si myslime, Ze jsme vzhiru a az po probuzeni si
uvédomime, mnohdy s ulevou, Ze jsme pouze snili. V n€kterych snech, vétSinou v téch,
které jsou hodné bizarni, si uvédomime, ze se nam percipovana situace pouze zda. Pokud
se poté neprobudime a udrzime si v ném bdélé védomi, nazyvadme jej lucidnim snénim.
Uvnitt licidniho snu jsme schopni sebereflektivniho uvédoméni, miZzeme ovladat sebe
sama, sv€ pohyby, myslenky a ovlivitovat tak i pfedstavované snové obrazy. Lucidni snéni
se pfirozené objevuje u déti ve véku osmi let a starSich a pokracuje 1 v dospélosti (Hobson,
2002). Podle vysledkl vyzkumné studie Kraémaroveé (2012) je mozné, ze se tento typ snli
muze objevit 1 v niz§im véku (6-8 let). Pozd¢ji se nelze spoléhat na spontanni vynofeni
uvédomovani si sebe sama béhem snéni, ovSem existuji techniky, které pomahaji toto

védomi navodit (Hobson, 2002).

Rekurentni sny: neboli opakujici se sny, jsou takové snové prozitky, které se objevuji
ve snéni jedince opakované v ramci pomérné dlouhé ¢asové periody. Mezi ¢asto uvadéné
obsahy téchto snii patti 1étani, pady, nahota, pronasledovani nékym, vypadavani zubl ¢i
vlast, cestovani apod. Nékteré repetitivni sny se tedy mohou vyskytovat interindividudIng.
Kazdy jedinec vSak miize prozivat opakované vlastni obsah, ktery je pro né&j specificky a
jedinecny (Valli, Revonsuo, 2006). Za zminku zde stoji i sny po traumatu. V rdmci

posttraumatické stresové poruchy’ se opakovand objevuji sny, které zrcadli zazitky

7 Posttraumaticka stresova porucha (F62.0) je opozdéna nebo protrahovana odpovéd na stresovou udalost
nebo situaci. Typické jsou Casté flashbacky (znovuprozivani udalosti ve snech, neodbytnych vzpominkach),
pretrvavajici emocni oplostélost, nete¢nost, vyhybani se lidem, anhedonie, vyhybani se ¢innostem, mistim,
ktera ptipominaji traumaticky zazitek (MKN-10, 2009).
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traumatizujici udalosti (asi v 50 %, jinak jsou ve snu tyto udalosti pozménény) (Wittmann,

Schredl, Kamer, 2006).

2.3 Nocni mary a jejich druhy

Nocni miiry jsou desivé sny, které zpusobuji izkost a maji ruSivy charakter. Tento jev
najdeme 1 v Mezinarodni klasifikaci nemoci (MKN-10) pod ozna¢enim F51.5. Podle této
klasifikace je takovy ,,snovy proZitek velice zZivy a zahrnuje témata tykajici se ohroZeni
Zivota, bezpeci nebo sebeucty. Jednotliva témata se u daného jedince casto opakuji.
Typicky se vyskytuje také vegetativni doprovod, ale zadné pohyby téla ani hlasové

“8(MKN-10, Svétova zdravotnickd organizace, 2009, s. 223). Takové zazitky

projevy
mohou poukazovat na to, Ze se snici setkal se specifickym nebo obecnéjSim problémem
(Spurr, 2007). Mohou byt reakci na somatické onemocnéni. Pokud jsou Casté a intenzivni,
mohou poukazovat na nadmérny stres nebo emoéni pietizenost jedince (Rian, Krejéitova,
20006).

Nocni miry se obvykle poprvé objevuji vdétstvi a jejich tématem je Ccasto
pronasledovani straSidlem nebo divokym zvifetem, pozdé€ji, kdyz snici dospivd, méni se
pronasledujici v nezndmého neidentifikovatelného muze, désivou skupinu lidi nebo gang.
Takové sny jsou popisované jako velice zivé a redlné. Lidé, ktefi takovymi no¢nimi
murami trpi, neprozili vétSinou v détstvi trauma, jez by takové sny zpusobilo, ale maji
tenké hranice. To znamena, ze ,,vSe k temto lidem skrz tyto hranice pronikda. Mohou byt
senzitivni v pozitivnim smyslu, empaticti a kreativni, ale také jsou precitlivéli a zranitelni.
Casto maji pocit, ze je toho na né v jednu chvili mnoho* (Hartmann, 2001, s. 49). Se
zvySujicim se vékem prevalence no¢nich mur klesa, nejvice se pak no¢ni miry objevuji u
déti ve véku od 5 do 10 let (Schredl, 2009b)

V soucasnosti jsou rozliSovany idiopatické no¢ni miry, jejichz pfi¢ina je neznadma,
posttraumatické noc¢ni mury, které jsou vazn€jSi a stresujici a Casto souviseji
s posttraumatickou stresovou poruchou (PTSD) (American Sleep Disorders Association,

2005) a no¢ni miry souvisejici s jinymi psychiatrickymi symptomy (napi. deprese).

¥ Absenci pohybi téla a hlasovych projevii mizeme dat do souvislosti s tim, Ze se vétsina no¢nich mir
odehrava v REM spanku. Tato faze je charakteristicka svalovou paralyzou, ktera se netyka pouze srdecniho
svalu, hladké svaloviny, branice a okohybnych svalt (Fernald, 1997 in Plhakova 2007). I v této fazi se vSak

muzeme setkat se svalovymi zaskuby (Orel, Facova, 2009).
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Oproti lidem s idiopatickymi no¢nimi mlrami maji pacienti, jejichZz nocni miry
souviseji s posttraumatickou stresovou poruchou, snizenou kvalitou spanku. Diivodem je
vyssi frekvence noéniho buzeni (Germain, Nielsen, 2003). Cast&ji se u nich také vyskytuji
jiné formy parasomnii a se spankem souvisejici poruchy dychani (Aurora, et al., 2010).

Dle zahrani¢nich epidemiologickych studii se no¢ni miry vyskytuji jednou i1 vicekrat
tydn€ u 2-6 % populace (Levin, 1994; Ohayon, Morselli, Guilleminault, 1997; Levin,
Fireman, 2002). Vysledky studie provedené v CR mezi vysokoskolskymi studenty
(N=198) naznacuji podobny stav i u ¢eské populace. Celkem 5 % studentd miva 1 nocni
muru tydné, 2 % dokonce nékolik tydné. Pouze 7 % student uvedlo, Ze se jim nikdy
nezdaji (Kra¢marova, 2012).

No¢ni miry bychom méli odliSovat od fenoménu zvaného noéni désy neboli pavor
nocturnus (dream terror), ktery se vyskytuje hlavné ve fazi non-REM spanku. Pti
probuzeni si ¢lovék nepamatuje Zadny sen. Je to Cisté emociondlni zkuSenost, ze které se
spici budi zpoceny a vydéSeny. Etiologicky jde nejspiSe o vyvojové podminénou poruchu
aktivace béhem spanku (Ri¢an, Krejéitova, 2006). Podle MKN-10 (Svétova zdravotnicka
organizace, 2009, s. 223) jsou to ,,nocni epizody extrémniho désu a paniky, spojené s
intenzivnim kiikem, pohyblivosti a silnymi vegetativnimi priznaky. Pacient si sedne nebo
vstane obvykle behem prvni tretiny nocniho spanku s panickym vykiikem. Velmi casto busi
na dvere a chce utéci, ackoliv vétsinou mistnost neopousti. Pokud si na udalost viibec
vzpomene, pak jsou vzpominky velmi neuplné (obvykle jedna nebo dveé utrzkovité
predstavy).

Nocni dés se tedy 1i8i od klasické nocni mury, ve které vytvaiime scénare, v nichz
percipujeme néjakou hrozbu nebo atak. Naptiklad unikame pfed pronasledovatelem a jsme

vydéSeni. Emocionalni slozka v téchto snech je tedy piiméfend déji snu (Hobson, 2002).

2.4 Teorie snéni

Otazka, co je to vlastn¢ snéni a jaka je jeho funkce je pomérné ndrocnd. Mnoho
badatelil se snazi tuto oblast osvétlit a doposud se okolo tohoto tématu vedou védecké
diskuze. Maji sny vibec néjakou funkci? V souvislosti stimto tématem je velmi
inspirativni filozoficka uvaha, kterd byla prednesena na konferenci v Gdansku vénované
snéni. Sayan (2013) zde uvedl, Ze pokud by sny nemély zadnou funkci, pro¢ by lidsky

organismus vyvijel adaptivni mechanismus, jako je svalova paralyza béhem REM spanku,
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ktera brani tomu, abychom vykonavali pohyby, o kterych snime a neublizili tak sami sob&?
Pro¢ by misto toho k nasi ochrané nebyly sny adaptivné uplné odstranény? Touto tivahou
tedy oteviram kapitolu o teoriich snéni. Cilem této kapitoly je obezndmeni s nejzndm¢;jSimi
teoriemi snéni. Tyto teorie Freud (1994, s. 48) definuje jako ,, vypoved’ o snu, ktera se snazi
vysvétlit co mozna nejvétsi pocet pozorovanych vlastnosti snu zjediného hlediska a
zaroven urcuje postaveni snu v pomeéru k obsahlejsi oblasti jevii, miizeme nazvat teorii snu.
Jednotlivé teorie snu se asi lisi tim, zZe tu nebo onu vlastnost snu povysuji na podstatnou a
k ni pripinaji vysvétleni a vztahy ““ (Freud, 1994, s. 48).

Podle Kramera (2007) obsahuji vSechny psychologické teorie snu 3 slozky: (1) Sen ma
urcity vyznam (maji fdd a nejsou pouze nahodnymi zkuSenostmi), (2) jsou smysluplné
(souvisi s bdélym zivotem sniciho) a (3) zastdvaji néjakou dilezitou psychologickou

funkci a pfispivaji k adaptivité jedince.

Cesky fyziolog Jan Evangelista Purkyné zabyvajici se snénim zdtraznil osvéZujici a
Ié¢ivou funkci sni. ,, Tyto funkce by obstaravaly zviaste sny plodné. Jsou to lehké hry
obrazotvornosti, které nijak nesouvisi s dennimi prihodami. Duse nechce pokracovat
v napétich bdelého Zivota, nybrz je rozvazat, zotavit se z nich. Vytvari predevsim stavy
opacné stavim bdeéni. Léci smutek radosti, starosti nadéjemi a veselymi rozptylujicimi
obrazy, nenavist laskou a laskavosti, bdazen odvahou a ditverou, pochybnosti odstranuje
presvédcenim a pevnou virou, marné cekani upokojuje splnénim. Cetnd bolavd mista
v mysli, ktera by den porad nechaval oteviena, léci spanek tim, Ze je prikryva a chrani
pred novym vznicenim. Na tom se zcasti zaklada fakt, Ze doba odstranuje bolesti*
(Purkyné, 1826, s. 456 in Freud, 1994, s. 53). Tento nazor piedjiméa Jungovu kompenzacni

funkci snu, ktera zde bude uvedena nize.

K teorii snéni lze ptistupovat ze dvou bazalnich hledisek, kterymi jsou fyziologicky
a psychologicky ptistup (Plhakova, 2007). Fyziologické hledisko se zabyva télesnymi
procesy, které se uplatituji béhem snéni a pokousi se je vysvétlit z biologického hlediska.
Psychologické ptistupy se zabyvaji nejenom mechanismem vzniku snu samotného, ale také
vyuzitim snil v terapii 1 béZném zivote. V terapii potom nezalezi na tom, jakym zpiisobem
sen vznikl. Vzhledem ke své chaoti¢nosti a dvojznacnosti slouZi jako projektivni material,
do kterého si snici promité urcité vlastnosti, problémy, obsahy, Zivotni ptibehy. To zaroven

usnadiiuje cestu k intimnim tématiim a problémim ze Zivota klienta (Plhakova, 2011).
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V podkapitolach tykajicich se psychologickych teorii snéni jsou také zminény zakladni

psychoterapeutické pristupy prace se sny v tamci jednotlivych ptistupti.

Fyziologické hledisko

2.4.1 Aktivaéné synteticka hypotéza

Ke konci sedmdesatych let popsali Allan Hobson a Robert McCarley z oddéleni
psychiatrie Harvard Medical School aktivaéné synteticky model snéni. Tento model byl
pozdéji vice rozpracovan Hobsonem (2002).

Funk¢ni organizace mozku béhem spanku se podle nich 1i$i od jeho uspofadani béhem
bdélosti. REM spanek je vysledkem aktivace REM ON oblasti, jez je lokalizovdna na
retikularni formaci, ktera zptisobuje charakteristick¢é zmény béhem REM spanku, jako je
muskulérni paralyza, zmény na EEG, rychl¢ pohyby o¢ni. REM ON oblast také zplisobuje
odpojeni mozku od vétSiny senzorickych stimulid (Moorcroft, 2005).

Podle aktivacné syntetického modelu je snéni vysledkem konfigurace selektivni
aktivace nékolika oblasti mozku a selektivni inaktivace jinych mozkovych okruht a
chemickych latek. Napiiklad je deaktivovana dorzolateralni Cast prefrontalni kiiry, coz
zpusobuje to, Ze jsou sny nelogické, bizarni a mimo volni kontrolu (Moorcroft, 2005).

Néhodné informace vysilané aktivovanymi oblastmi mozku se syntetizuji do jednoho
celku a vysledkem je snovy zazitek. Ten je izolovany od reality, ackoli diky zesileni
emocionalni a senzorické slozky vypadéa redlné. Je dilezité poznamenat, ze aktivované
oblasti jsou také zodpovédné za uskladnéni preexistujicich vzpominek, typickych
emocnich reakci daného jedince a také za typicky individudIni zplisob syntetizovani téchto
informaci. Diky tomu se aspekty nasi osobnosti a naSeho Zivota stavaji soucasti nasich snli

(Moorcroft, 2005).

2.4.2 Teorie Marka Solmse

Podle Solmse (1997) jsou sny v NREM f4zi ve 20 % nerozpoznatelné od sn
v REM fazi. Dokazuje to na své préci i jiné neurobiologické literatufe. Zde poukazuje na
to, Ze zranéni ventromedialni ¢asti frontalniho laloku, mezi jehoZ funkce patii emocionalni
motivace a prani, nebo poSkozeni parieto-temporo-okcipitalni oblasti, ktera ma na starosti

senzorické funkce, zplsobuje ztratu schopnosti vybavovani snl. Zaroven je vSak pti
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takovém poskozeni zachovan REM spanek. Tyto oblasti se tedy jevi jako vyznamné pro

tvorbu snil a to nezavisle na REM spanku.

Psychologické hledisko

2.4.3 Psychoanalyticka teorie

Psychoanalytickou teorii snéni popsal poprvé vroce 1900 v dile ,,Vyklad sni“
Sigmund Freud, podle néhoz jsou sny kralovskou cestou do nevédomi, jejichz ulohou je
mimo jiné chranit spanek. Ve své knize se vénuje tfem aspektim snéni: 1) jak sen vznika,
2) jaké principy se v ném uplatiiuji, 3) a metod¢ interpretace snii (Freud, 1994).

Podle Freuda jsou materialem snu recentni a lhostejné prvky, které se myslenkové poji
s recentnim zazitkem (tamtéz). Zdrojem snu tedy podle Freuda mtize byt:

,»1) recentni psychicky vyznamny zaZitek, ktery je zastoupen primo ve snu,

2) nékolik recentnich zazitkii (vvznamnych), které sen slucuje do jednoty,

3) jeden nebo nékolik recentnich a vyznamnych zazitku, které jsou ve snovém obsahu

zastoupeny zminkou o recentnim, ale lhostejném zazZitku,

4) vyznamny vnitini zazitek (vzpominka, myslenkovy pochod), ktery je zpravidla ve

snu zastupovan zminkou o recentnim, ale lhostejném dojmu *“ (tamtéz, s. 112).

Na vzniku a obsahu snu se podili nevédoma ptani, ktera mohou byt pro jedince na
védomé urovni neptijatelna, a tvoii latentni (skryty) obsah snu. Prostfednictvim snové
cenzury se viak transformuji v manifestni (zjevny) obsah. Ukolem cenzury tedy je zkreslit
projev ptani (tamtéz). ,,Sen je (zahalenym) splnénim (potlaceného, zapuzeného) prani*
(tamtéz, s. 99).

Pti procesu transformace latentniho obsahu na manifestni se uplatituje snova prace,
ktera ma nékolik komponent. Vypousténim nékterych myslenek vznikd snové zhusténi.
Jednim z hlavnich pracovnich prostiedki snového zhuSténi je vytvareni souhrnnych a
smiSenych osob. Objektem zhusStovaci prace mohou byt ale i slova a jména a jejim
vysledkem jsou komické a podivuhodné slovni vytvory. Prosttedkem snové prace a
cenzury je také smovy presun. ,, Prvky, které ve snovém obsahu pronikaji jako podstatné
soucdasti do popredi, naprosto nemaji tyz vyznam ve snovych myslenkdach* (tamtéz, s. 188).
Vysledkem je snovy obsah, ktery se nepodoba jadru svych myslenek, sen tak podéava jen

zkresleni snovych piani, ktera pfichazi z nevédomi (tamtéz).
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Freud se také vénuje znazoriiovacim prosttedkiim ve snu. Pro logické vztahy mezi
snovymi mysSlenkami sen nema zadné znadzornovaci prostiedky. Dokaze vSak vyznacit
pri¢inné vztahy tim, ze se véc €1 osoba ve snu proménuje pied naSimi zraky v néco jiného.
Protiklad nebo rozpor je ve snu vyjadien tak, ze jsou protiklady stahovany do jednoty nebo
vyjadfovany jednim prvkem. Sen neznd ne, ale miZe jej vyjadfit - ve snu najednou
nemuzeme pokracovat v chiizi apod. Slu¢ovanim neprotikladnych prvki do jednoty sen
zase vyjadiuje shodu ¢i podobnost. Sen také vyuziva nepiimé zobrazeni mySlenek a prani
prosttednictvim symbolit (tamtéz). ,, Tato symbolika neni viastni jen snu, ale nevédomému
predstavovani, obzvlasté lidovému a uplnéji nez ve snu je obsazena ve folkloru, v mytech,
povestech, rcenich, v moudrosti pripovedi a v kolujicich vtipech jednotlivych narodu “
(tamtéz, s. 213). Na nejjednodussich snech Freud rozlustil nékteré ze symbolt, vSechny do
délky tdhnouci se pfedméty zndzoriuji erekci, dlouhé a ostré zbrané (noze, dyky, kopi)
muzské pohlavni ustroji. Krabice, jeskyné, nadoby, lod¢, kamna a pouzdra naopak ukazuji
na Zenské pohlavni orgény. Cisaf a cisafovna jsou ve snu rodi¢i spiciho (tamtéz).

Diilezitou soucasti snové prace je také druhotné zpracovani, pii kterém jsou snové
mySlenky a impulzy logicky transformovany do vizualni podoby a prosttednictvi procesu
dramatizace je jim ptitazovana déjova linie (tamtéz).

Podle Freuda ma je pti vykladu snu mozny védecky postup, ktery se sklad4 z n€kolika
krokti. Za prvé bychom ke snu méli pfistupovat jako k néemu slozenému, jako ke
konglomeratu psychickych utvart. Pro vyklad sni Freud vyvinul techniku velnych
asociaci slouzici k odkryti pravého vyznamu snu. Snici ma sdé€lovat vSechny napady a
myslenky, jeZ se mu vnuti na mysl k ur€itému tématu snu. ,, K svym ndpadiim se musi
chovat zcela nestranné; nebot prave kritika by byla vinna, kdyby se mu nepodarilo najit
hledané rozreseni snu‘ (tamtéz, s. 64). Dochazi tedy k volnému vynotfovani piedstav a
napadl za sou€asného zieknuti se kritiky a naslednému vykladu samotného snu. Stejny ¢i
podobny obsah snu tedy miize mit pro dva rizné jedince odliSny vyznam, jelikoz kazdému
se s jednotlivymi prvky asociuji jiné predstavy (tamtéz).

Na Freuda samoziejmé navazali jeho nasledovnici a jeho pfistup modifikovali.

Jmenovité miZeme ptipomenout Wilfreda Ruprechta Biona nebo Thomase Ogdena.
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2.4.3.1 Pristup ke sniim Wilfreda Ruprechta Biona

Bion ve své teorii navdzal na Sigmunda Freuda a jeho model piepracoval. Bionovy
mySlenky jsou zajimavé 1 z hlediska hranic v mysli a proto nejsou opomenuty v této
rigordzni praci.

Pro Biona je snéni bazalni psychoanalytickou funkci mysli. Jednim ze zakladnich
pojmi, které ve své praci Bion zavedl, je termin alfa funkce. Alfa funkci je zde rozumén
soubor mentalnich operaci, které transformu;ji senzorické imprese (beta elementy) do prvki
zkuSenosti (alfa elementy). Jednou z forem tohoto zpracovani je pravé snéni. Tyto
zkuSenosti potom Cloveék miize vyuzit pfi védomé ¢i nevédomé Cinnosti. Oproti beta
elementiim, které existuji jako izolované prvky jsou alfa elementy mentalnimi fenomény.
Mysl s nimi dale miZe pracovat béhem snéni a tak mohou napomahat porozuméni
emocionalnim zéazitkli z riznych uhli nebo feSeni problému, o kterém jedinec sni. Beta
elementy nejsou dale vyuzitelné, a proto se jich lidska mysl snazi zbavit a to
prostfednictvim agovani, projektivni identifikace nebo tvorbou t€lesnych symptomii.
Transformace beta elementl v alfa elementy je nazyvana kontejnovanim. To ma ditéti
v po¢atku zivota zajiStovat pecujici osoba. Dilezitou podminkou kontejnovani je
schopnost symbolizace (Bion, 2012).

Pokud je tato dovednost narusena, objevuje se psychotické onemocnéni. U pacientli
s timto typem onemocnéni dochazi k naruseni bariéry mezi védomim a nevédomim a tak se
jejich bdéni a snéni prolind. Podle Biona 1 zdravi 1idé sni neustale, tedy 1 v bdélém stavu.
Pokud ale bdi, dok4Zou rozpoznavat rozdil mezi snénim a realitou, protoZe v jejich mysli
existuje tzv. kontaktni bariéra. Kontaktni bariéra je psychickou funkci, ktera zajist'uje jak
vymezovani hranic, tak navazovani kontaktu. Jeji plsobeni je znatelné 1
v psychoterapeutickém vztahu, kde ovliviiuje na ptikald pfenos a protipienos (Teising,
2005). Koncept kontaktni bariéry by mohl pfedchazet nékteré typy hranic v mysli podle
Ernesta Hartmanna — hranice mezi védomim a nevédomim, realitou a snénim (Bion, 2012).

Bion také predpokladal, ze snéni je také predpokladem spanku, ne naopak (Bion,
2012). Thomas Ogden (2004) na Bionové teorii zdlraziiuje pravé snéni jako podminku

schopnosti zpracovani emocionalnich zazitki a to jak na védomé, tak nevédomé urovni.
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2.4.4 Jungiansky hlubinné analyticky pristup ke snim

Snim se vénoval 1 Svycarsky psycholog Carl Gustav Jung, ptivodné¢ Freuduv zak,
ktery se vSak ve svém ptistupu ke sniim od Freuda lisi.

Podle Junga (1996) jsou sny bezprostiednim vyrazem nevédomé duSevni skutecnosti.
Sny ale mohou byt ,filozofické sentence, iluze, divoké fantazie, vzpominky, plany,
anticipace, neuprosné pravdy, telepatické vize i iracionalni zazitky* (tamtéz, s. 141).
Zaroven se na sny Jung diva jako na fyziologické projevy: ,,Jestlize se v moci objevi cukr,
pak je v moci cukr, nikoliv bilkovina nebo urobilin ¢i néco jiného, co snad lépe odpovida
mému ocekavani. Sen tedy chapu jako diagnosticky zuZitkovatelnou zkusenost* (tamtéz, s.
136).

Zakladnim pravidlem psychického chovani je nauka o kompenzovani. Duse se chova
jako seberegulujici systém. ,, Vsechny déje, které zajdou prilis daleko, vyvolaji okamzité a
nevyhnutelné kompenzaci, bez niz by neexistovala ani latkova vyména ani normdlni
psycheé* (tamtéz, s. 149). Snéni ma tedy za kol psychologické vyvazovani a vyrovnavani,
které je k normalnimu jedndni nutné. ,, Kompenzacni funkce snu znamend, Ze nevédomi,
chapané jako relativni viici védomi, pripojuje k védomé situaci vSechny prvky, které den
predtim zustaly pod prahem védomi z diuvodu vytésnéni nebo byly jednoduse prilis slabé,
nez aby byly s to dosdhnout védomi* (tamtéz, s. 184). ,, Cim jednostrannéjsi a ¢im vice se
odchyluje od Zivotniho optima, tim snaze se objevi Zivé sny se silné kontrastujicim, ale
ucelnym obsahem, v némz se vyjadruje psychologickd autoregulace jedince* (tamtéz, s.
181-182).

Jung povaZoval analyzu snu za nastroj analytického léceni. Sen bez analyzy byl pro néj
pouhou hiiCkou ptirody, konglomeratem rozdrobenych zbytki dne. Abychom mohli sen
spravné vylozit, je nutné, abychom znali kontext, ktery sen ma pro sniciho jedince
(tamtéz). ,, Tim nemyslim bezbrehé ,,volné asociace“, vychazejici z kazdého snového
obrazu, ale peclivé, véedomé osvétleni téch asociacnich spojeni, ktera se kolem snového
obrazu objektivnée seskupuji“ (tamtéz, s. 143). Musime znat védomou situaci sniciho. Jung
stanovil heuristické pravidlo, které fika, Ze bychom se na pocatku kazdého vykladu méli
ptat: ,,Jaky v€domy postoj sen kompenzuje?* Jelikoz mezi védomim a snem existuje

kauzalni a vyvazeny vztah (tamtéz).
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Ve vztahu k symbolice snu je dalezité¢ brat v potaz védomé filozofické, nabozenské a
moralni pfesvédceni. Symbol Jung povazuje za neznamou, t€zko rozpoznatelnou a nikdy
ne zcela neurCitelnou veli¢inu. Ackoliv existuje mnoho relativné ustalenych symboli,
kazdy z nich se vyznacuje individualnim vyznamovym posunem (tamtéz).

Jung popsal zpiisob vykladu snu na roviné subjektu. ,, Celé vytvareni snu je samou svou
podstatou subjektivni a sen je divadlo, v némz je snici scénou, hercem, ndpovédou,
rezisérem, autorem, obecenstvem a kritikem * (tamtéz, s. 199).

Pt1 vykladu je dobré pracovat se snovymi sériemi misto s jednotlivym snem. Série snil
totiz ilustruje dilezit¢é momenty v klinické interpretaci sni. Rada souvisejicich snovych
obrazli nam umoznuje stanoveni prognézy aktudlniho stavu. Diky snovym sériim muizeme
také pozorovat zmény povahy sni, které koinciduji se zvySenou aktivitou snového ja (Hall,
2005).

Diilezitou metodou interpretace je metoda amplifikace (rozsiteni, rozhojnéni) obrazi.
Podle Halla, ktery vychdzi z Jungovych poznatk, mizeme amplifikaci rozdé€lit na tii
druhy. ,, Prvni uroven se vztahuje k osobnim asociacim-kde se obraz v pacientové Zivoté
objevil, co si o obraze mysli, jaké v ném vyvolava pocity a podobnée. Pomoci téchto
asociaci je odhalovana povaha komplexu v prubéhu jeho vyvoje kolem archetypického
jadra“ (Hall, 2005, s. 36). Druhd vrstva se vztahuje k obrazim kulturni nebo
transpersonalni povahy. Tteti troven je archetypickd a jeji interpretace se mnohdy stava
smysluplnéjsi nez interpretace na osobni trovni (Hall, 2005).

Podle Junga nejsou vSechny sny stejné dilezité. UZ primitivni narody je délily na sny
malé a velké. Jung je nazyvd vyznamnymi a nevyznamnymi. Nevyznamné sny se
vyznacuji tim, Ze si je ziidka kdy pamatujeme a vénuji se kazdodennim zaleZitostem (Jung,
1996). J. Sanford (2003) je nazyva sny ,denniho uklidu®. , Jako celek jsou tyto sny
mimoradné uzitecné tim, ze nam udrzuji jasnou mysl a pordadek v nasem dome“ (Sanford,
2003, s. 27). Vyznamné sny si naopak pamatujeme i nékolik let a obsahuji symbolicke,
mytologické motivy pfipadné mytologémy, které Jung oznalil jako archetypy. Ty se
vyskytuji napfic¢ etniky i v individualnich piipadech, coz dokazuje existenci kolektivniho
charakteru duse. Pravé vyznamné sny pochazeji z hlubsi vrstvy nevédomi, kterou je praveé
nevédomi kolektivni. Takové sny se Casto vyskytuji v osudovych Zivotnich tisecich (Jung,

1996).
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2.4.5 Pristup ke snum z hlediska tvarové psychologie

Zakladatel gestalt (tvarové) terapie ,,Fritz Perls vikal, Ze sny jsou , kralovskou
cestou k integraci“* (Perls, 1969, s. 66, in Mackewn, 2004, s. 153) a ,, existencialnimi
poselstvimi““ (Perls, 1976, in Mackewn, 2004, s. 153). ,, Verim, Ze ve snu se nam dostava
jasného existencidalniho poselstvi o tom, co nam v Zivoté chybi a cemu se vyhybame a
ziskame tak spoustu materialu k reasimilaci a znovuosvojeni odcizenych casti nas samych “
(Perls, 1996, s. 86).

Zakladatel gestalt terapie Frederick Perls ,se rozchdzel s Freudem tezi, Ze snové
symboly netvori soucast univerzalniho obrazného jazyka, nybrz je osobné produkuje snici
jedinec (Ness, 2003, 56). Podobné jako u jungianského hlubinné analytického vykladu
sni hovofi gestaltisté o osobnim charakteru snovych symbolli, jez zavisi na pfitomnych
podminkach pole sniciho ¢loveéka. Pti vykladu snu bychom se tedy neméli zabyvat pouze
univerzalnimi a archetypalnimi vyznamy téchto symbold, ale zkoumat jejich aktualni
vyznam, ktery pro snicitho maji (Mackewn, 2004).

Z hlediska gestalt psychologie 1ze na sny nahlizet jako na projekce, ve kterych je kazda
jejich ¢ast jinym projikovanym aspektem osobnosti. Cilem prace se sny je pomoci
klientim identifikovat se s t€émito projekcemi, zjistit jakou roli hraji v jejich zivotnim poli
a jaky smysl pro n€¢ sen ma. Sny mohou mit i intersubjektivni rozmér - vysilat nevédomé

zpravy sniciho urcené terapeutovi (tamtéz).

2.4.6 Daseinanalyticky pristup ke sniim

Freudlv Zak Svycarského pivodu Medard Boss se v pristupu ke snlim vydal jinou
cestou. Jeho pfistup byl ovlivnén existencidlnim myslenim a podpoten jeho spolupraci
s Binswangerem a pratelstvim s Heideggerem (Dolias, 2010). Ke snim by se zjeho
pohledu mélo pfistupovat fenomenologicky. Fenomenologicky ptistup je ,,pro zpiisob
existence toho, kdo ve spanku sni, primereny nejen z hlediska védeckého porozumeni.
V tom, co nam dovoluje odkryt, miizeme najit i velkou psychoterapeutickou pomoc‘ (Boss,
1994, s. 27). ,, Pristup k lidskému snéni plné prodléva u fenoménii (tamtéz, s. 29). Podle
Bosse (tamtéz) by se mélo rozliSovat mezi terapeutickym uplatnénim fenomenologického
porozuméni snu a porozuménim snu jako takovému.

V praci se sny daseinsanalytici nepouzivaji pfedem dané vykladové struktury symboli.

Kdyz se ndm zda o hadovi, tak se ndm zd4 o hadovi a ne o falu. Jedin€ pokud je snici
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obeznamen piedem s tim, co dany prvek symbolizuje, mizeme brat dany vyznam symbolu
v potaz (tamtéz).

Vyklad snit Boss (tamtéz, s. 28) redukuje na dvé otazky: ,, Pro jaké porozumeéni a
kterym danostem je ve svéem okamzitém snovém stavu otevieno existovani urcité osoby a
pro vstup nebo odkryti kterych dodatecnych analogickych vyznamovych obsahii se stava

jasnozrivejsi jeho navazné bdelé nastaveni. *

2.4.7 Adleriansky pristup ke snim

Podle Adlera jedinec feSi ve snech stejné problémy jako v bdélém Zivoté€, neexistuje
zde rozdil, sen je tedy odrazem Zivotniho stylu. Je chapéan jako kontext zivotniho stylu
sniciho jedince a je urovan jeho soukromou logikou (tedy jeho subjektivnim pojetim
svéta). Clovék, ktery fesi ve svém Zivoté mnoho problémi ma tedy hodné Zivych sni,
dusevné zdrav¢jsi 1idé si pamatuji malo sna (Bird, 2005). Sny potom nabizeji zjednodusena
feSeni téchto problémii (Adler, 1995)

Vzhledem ke konceptim, ze kterych adlerianska psychologie vychdzi, se ke
kazdému jedinci pfistupuje individudlng. Kdyby méli dva lidé stejny sen, jeho vyznam
nebude pro oba stejny. Stejné tak odmita ,,fixni symboly*. Kazda metafora nebo obraz snu
muze byt vyloZen mnoha riznymi zpusoby a zaleZi vzdy na konkrétnim klientovi, jak bude
interpretovan. Snu se tak nedd porozumét, pokud nezname osobnost sniciho. To, jak klient
obsahy svych snll vyklada a interpretuje je pro terapeuta také moznosti nahlédnout jeho
piistup k zivotu a jeho zivotni styl. Vyklad snu pro klienta nemé byt vyCerpavajici, ale
inspirujici. NejCastéji se uplatiiuje prace individualni, ackoli prace skupinovd neni
vyloucena (tamtéz, 2005). Adler také upozornoval, Ze by se nemélo pracovat pouze
s jednim snem, ale nejlépe se sérii snii nebo ve snech se opakujicimi symboly (Adler,
1995; Bird, 2005).

Cilem individualni psychologie je zvysit klientovu odvahu feSit jeho problémy
v Zivoté, zménit zivotni styl a vypofadavat se s ndroky, které jsou na néj kladeny. Pii
vykladu snu je tedy dulezité¢ klienta podporovat a povzbuzovat. Povzbuzovani je cenéné
jako kli¢ k posileni odvahy jedince k rozvinuti lepSiho smyslu pro piinos spolecnosti a
komunité zpusobem socidlné€ uzite¢nym a pro piekonani slozitych situaci v Zivoté Cloveka,
stejné tak jako pro piekonani pocitu ménécennosti. Zde se da hovoftit o pozitivnim vykladu

snu. Z Adlerovych spist vSak neni jasné, zda by mélo jit o to, ze terapeut pii vykladu snii
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neodrazuje nebo zda véfil, ze mezi vS§emi moznymi vyznamy by mély byt platné pouze ty,

které jsou pro sniciho klienta povzbuzujici (Bird, 2005).

2.4.8 Hartmannova teorie hyperkonektivity

4

Podle E. Hartmanna (2011a) je snéni hyperkonektivni, to znamena, ze vytvaii spojeni
mezi novym a starym materidlem uloZenym ve vzpominkach. Cely tento proces je podle
n¢j ur¢ovan emocemi, které¢ nam fikaji, co je pro nas diilezité. Otadzkou je, zda je to pouze
néco, co se odehrava béhem spanku bez hlubsiho vyznamu, nebo zd4 ma pro organismus
adaptivni charakter. Podle Hartmanna je vytvafeni téchto spojeni soucdsti procesu
integrace pamétového systému, tedy ne o konsolidaci pamétovych stop, spiSe o jejich
propojovani. K takové organizaci paméti dochazi, i pokud sniim nevénujeme zadnou
pozornost nebo si je nepamatujeme. Pokud si sen vSak zapamatujeme, ptfichazi na fadu
jeho druha funkce a tou je moZnost dal§iho vyuziti snu, jako je naptiklad moznost o ném
hovofit s druhymi nebo zjistit néco zajimavého o sobé sama.

Tato teorie se nedd ovéfit experimentdlné, nicméné da se vypozorovat ve snovych
sériich, nejsnaze pak v téch, které¢ se objevuji u lidi po proziti traumatické zkuSenosti.
Hartmann n¢kolik takovych sérii od svych pacientli ziskal a vypozoroval jisty vzorec, ktery
se u jednotlivych lidi po traumatu vyskytoval. Prvni sny, které ¢lovék po duSevnim otiesu
ma, Casto obsahuji utrzky redlné situace. Poté se zacnou ve snech objevovat emoce,
obzvlasté strach a zranitelnost, které se objevuji siln€ a prudce jako ptivalova vina. Ve
snech vdalsi fadzi vznikaji rGzné kombinace, které spojuji vzpominky na vlastni
traumaticky zazitek, metaforickd zndzornéni emoci a podobna minula traumata nebo
udalosti, které maji k aktualnimu traumatu urcity emociondlni vztah. Po n¢kolika mésicich
se sny vraceji do podoby, jakou mély pfed otfesem. Pokud je schopnost vytvaieni metafor
narusena, setkdvame se s posttraumatickou stresovou poruchou, emoce pak nefidi proces a
snéni stoji na miste, stava se repetitivnim (tamtéz).

Podle Hartmanna ma tento proces kombinovani a propojovani s jinymi vzpominkami
adaptivni funkci. Tim, ze si jedinec propoji aktualné prozité trauma s nécim, co se mu stalo
difive, nema jiz nadéle pocit, Ze je to to nejhorsi, co se mu v Zivoté stalo. Misto toho si
muze uvédomit, ze néco podobného jiz zazil a zvladl (tamtéz).

Pti praci se sny Hartmann vyuziva rizné techniky, pro zacatek vétSinou pracuje
s centralni postavou ¢i déjem snu, se kterym je také spojena ustfedni emoce. V nékterych

klinickych ptipadech neni tento ptistup vhodny a za€ina tedy od perifernich prvka. Pokud
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nam néjaky jednotlivy sen nedava smysl, méli bychom si jej zapamatovat, zaznamenat a
pozdé&ji se k nému vratit a zkoumat ho z hlediska celé série sni. Poté se na n€¢j miZzeme
zaméfit jinym zplUsobem a objevit néco uZitecného (tamtéz). V tomto ohledu se

Hartmanntiv ptistup podobé Jungianskému, ktery stejné tak pracuje se snovymi sériemi.

2.4.9 Kognitivni teorie snéni Davida Foulkese

Vice méné nahodnd aktivace epizodické a sémantické paméti béhem spanku. I
ptesto Cast obsahu naSich sni slouZi k ur¢itému Gc¢elu — adaptaci. Proces snéni se podle né;j
1181 od jeho obsahu a je organizovany. Ve snu podle néj jedinec Cerpa ze svych vzpominek,
jak recentnich, tak starSich. Snéni se skldda z nespojité sekvence takovych vzpominek,
které jedinec aktivné a osobné proziva. Vyuziva multimodalnich senzorickych predstav.
V rdmci snéni jsou mnemonické zazitky pirekonfigurovavany a ménény. Nejde tedy o
piehrani urcitého zazitku, spiSe o variace ,,jak to mohlo byt* (Foulkes, 1985, in Revonsuo,
2000). Sen je tedy zaloZen na tom, co zname, co jsme prozili, diky tomu nachdzime rozdily
ve snech déti a dospé€lych. I snéni tedy prochazi kognitivnim vyvojem. Ménicim se
charakteristikdm snu a jejich vyvoji se Foulkes zabyval ve své knize ,,Children’s

dreaming* z roku 1999.

2.4.10 Kognitivni teorie snéni Calvina S. Halla

Podle Halla je snéni kognitivni aktivita a sen je vyobrazenim reprezentaci predstav ¢i
koncepci sniciho jedince. Snéni je tedy mySleni béhem spanku. Sny jsou ztélesnénim
myslenek. Kognice je ve snu transformovana do takové podoby, aby mohly byt jednotlivé
mySlenky snicim vnimény. Sestava se proto z obrazli, smyslovych senzaci a nevyuziva
Cisla ¢i slova, jako je tomu v bdélém zivoté. Pokud chceme interpretovat sen, musime se
zamétit na objevovani koncepci, které se skryvaji za snovymi obrazy. Ty mohou
reprezentovat rizné kategorie. Jsou to: (a) self-koncepty, (b) predstavy o druhych lidech,
(c) predstavy o svéte, (d) koncepty tykajici se impulzl, zakazi nebo trestl a (e) koncepce
konflikth. Ty se fadi to konceptualnich systému, které jsou predchidci samotného jednani.
Sny jsou tedy vhodné k analyze, protoze nam poskytuji nahled na nevédomé a prototypické
koncepty. Snéni je tedy funkci ega a tato teorie rozsifuje myslenky ego psychologie (Hall,
1953).
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2.4.11 Kognitivné behavioralni terapie s jeji prace se sny

Se sny pracuje také kognitivn€ behaviordlni psychoterapie (KBT). Sny jsou jejimi
predstaviteli vnimany jako kognitivni/ myslenkové procesy, které probihaji ve spanku.
Diky rozhovorim o snech muze potom terapeut odhalit maladaptivni vzorce chovani,
pohled na svét a schémata, kterd snici pouzivd bdhem bd&lého Zivota. Ukolem KBT je
potom pracovat na zméné¢ nevhodnych schémat na adaptivnéj$i a umoziovat kognitivni
restrukturaci (Skrzypinska, Hotda & Dankiewicz, 2013)

Jednim z modelti prace se sny vramci KBT pfistupu je kognitivné experiencidlni
model psycholozky Clary Hill (2009). Nejprve dochazi k objevovani schémat, poté k jejich
aktivaci stimulovanim sni, asimilaci novych informaci do existujicich schémat. Cilem je
reaktivovat a zménit existujici schémata. Terapeut sam sny neinterpretuje, pouze v tom
pomaha snicimu. Terapie probihd ve tifech fazich: 1) Exlorace, kdy klient vypravi sen
v pfitomném case, coZ mu pomaha reaktivovat emoce, které prozival pfi samotném snéni,
zamétuje se na dilezité aspekty snu, zkouma emoce, které v ném sen vyvolava 2) ve fazi
vhledu potom snici hled4d souvislosti svych snl s bdélym zivotem, problémy, které fesi,
nedavnymi prozitky, svym pohledem na svét atd., 3) Akce/jedndni je posledni fazi tohoto
pristupu. Klient zde svlij sen ve fantazii méni do takové podoby, ktera by pro néj byla

piijatelnd. Klient poté reflektuje, co se na zaklad¢ prace se svym snem naucil.

2.5 Vybavovani si snu

Nejcastéjsi jednotkou pouZzivanou pii zkoumani schopnosti vybavit si sen je
frekvence vybavovani si snii (Dream recall frequency = Drf). Schredl (2009a) zjistil u
souboru pochézejiciho z némecké populace (n = 900), ze si ¢lovek primérné vybavuje
jeden sen tydné. Nicméné méteni frekvence, se kterou si sny vybavujeme, miZe byt
zkresleno metodou sbéru dat 1 jednotlivymi charakteristikami jedince. V této kapitole tedy
tuto problematiku objasnim.

Veli¢ina Drf miiZze byt métena bud’ za pomoci dennich zaznamd, kdy si jedinec
zapisuje sen ihned po jeho probehnuti. Tato metoda je pomérné spolehliva a nepodléha
subjektivnim zkreslenim. DalSi moZnosti je pfimo se participanta zeptat na pocet snil za
urcitou casovou jednotku (Kolik sni jste si vybavil v poslednim mésici?) nebo se miizeme
zeptat na slovni hodnoceni (Jak €asto si vybavujete sny?). Zde miize dochdzet ke zkresleni,
jelikoz si kazdy pod jednotlivymi odpovéd'mi piedstavi jiné Ciselné hodnoty (Schredl,
2002).
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Z4dné z t&chto méfeni neni uplné piesné. Ukazalo se, Ze odhad poétu vybavenych
snd je ovlivnén postojem jedince k jeho snovému zivotu. Jednoduse feceno, ¢lovek, ktery
se zajima o své sny, jejich frekvenci pravdépodobné retrospektivné nadhodnocuje a naopak
Cloveék, ktery se o né nezajima, zpétné¢ podhodnocuje (Beaulieu-Prévost, Zadra, 2007).
Témito zkreslenimi se blize zabyval Schredl (2002), ktery nechal participanty vyplnit
dotaznik o frekvenci vybavovani si jejich snil a poté je pozadal o vedeni dennich zdznamd.
Ukézalo se, Ze lidé, ktefi se na sny ve svém bézném Zzivoté tolik snii nezamétovali,
zaznamenali mnohem vice snll. Zda se tedy, Ze zvySeni soustfedénosti na jejich snovy
zivot samo o sobé& frekvenci vybavenych sna zvysilo. U lidi, jeZ retrospektivné hodnotili
frekvenci snil jako vysokou, doslo ke snizeni Drf.

Podle mého nazoru muize byt postoj ke snéni ovlivnén praveé tim, jaké ma clovek
hranice. V takovém piipad¢ by mohl byt ¢lovek s velmi propustnymi hranicemi snovému
zivotu otevienéjSi, nez Clovek s hranicemi silnymi. Primarnim ovlivnénim schopnosti
vybavit si sen by pak mohla byt v urcitych piipadech pravé tato osobnostni proménna,

ktera skrze postoj ovlivni miru Drf.

2.5.1 Pamét’ a vybaveny sen

24

NeZ se zamétim na to, co ovliviluje zapamatovani resp. vybaveni si snu, je dilezité si
uvédomit, co nasi pamét’ ovliviiuje obecné€. Z obecné psychologie vime, ze si Cloveék snaze
zapamatuje n¢jakym zptisobem napadné podnéty, tedy ty, které jsou nové, intenzivni ¢i
neobvyklé.

I vramci snl tento vzorec plati a tak si lidé nejlépe pamatuji Zivy, intenzivni ¢i
neobvykly snovy obsah (Goodenough, 1991, in Watson, 2003). Zda se tedy, Ze lid¢, jejichz
sny maji vySe zminéné charakteristiky, si pamatuji celkové vice sni. Tuto teorii podporuji
dvé linie vyzkumu. Prvni zdiraznuje normalni a adaptivni aspekty vybaveni si snu a je
zalozen na kontinudlnim modelu lidského védomi (Blagrove, Hartnell, 2000). Tento model
predpoklada, ze lidé, ktefi vedou zajimavy zivot plny neobvyklych zazitkl, napiiklad jsou
velmi kreativni, se sklony k imaginaci nebo fantazii, maji také vice neobvyklych a
zapamatovatelnych snll. Je vSak mozné, ze 1idé s dobrou imaginaci si lépe pamatuji sny a
Drf by tak nemusela souviset s kontinualitou lidského védomi, ale spiSe s danou osobnostni
vlastnosti (Watson, 2003).

Druhé linie vyzkumného zdjmu se vice soustfeduje na bizarni aspekty snoveé
zkuSenosti a zduraziiuje podobnosti mezi sny a psychotickymi fenomény, jako jsou

halucinace. Podle této teorie by si nejvice snit méli pamatovat lidé, ktefi trpi psychotickym
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onemocnénim. Tuto teorii podporuji vyzkumna zjiSténi, Ze schizotypalni pfiznaky souvisi
s vy$8i Drf a Nmf (Claridge, Clark, Davis, 1997).

Na druhou stranu se zda, Ze obsah zapamatované¢ho snu mize byt ovlivnén
frekvenci, s jakou si naSe sny pamatujeme. Podle vyzkumu Beaulieu-Prévosta a Zadry
(2005) si lidé, ktefi maji vysokou Drf vybavuji sny velmi podobné tomu, jaké ve
skutec¢nosti byli a jejich obsah si dobie vybavi. Lid¢ s nizkou Drf naopak nemaji obsah snu
v paméti tak snadno ptistupny a tak popisuji obsah svého snu na zaklad¢ afektivniho stavu,
ve kterém se zrovna nachazeji. Pokud jsou tedy naptiklad uzkostni, bude jim ptipadat, Ze

se jim zdavaji sny, které v nich vzbuzuji tzkost.

2.5.2 Biologické souvislosti vybavovani snt

Pribéh spanku a Drf: Vybavovani snti souvisi s jistymi biologickymi proménnymi.
Jiz od objevu REM spanku (také paradoxni spanek) se badatelé zacali zabyvat jeho
souvislosti se snénim. Bylo zjisténo, Ze probudime-li clovéka béhem této faze spanku,
pamatuje si vice snil, nez pokud jej probudime v NREM fazi. Sny, které si ¢lovek v této
fazi vybavi, jsou také barevnéjsi, bizarn€j$i. Mnohé vyzkumy také potvrdily, ze sny, které
se nam zdaji v pribéhu REM spanku, trvaji pfiblizn€ stejné dlouhou dobu, jakou by snové
aktivity zabraly v bdélém zivoté. V NREM fazi se vyskytuji sny mén¢ Casto, jsou kratsi a
obsahuji méné vizudlnich 1 auditivnich pfedstav nez sny ve fazi paradoxniho spanku.
V této fazi jsou také sny vice podobné norméalnimu mysleni a jsou vice spojeny s udalostmi
b&zného bdélého Zivota. Zaroven také nejsou tolik emoéné zabarveny (Cernousek, 1988).

Z vyzkumt také vyplyva, ze se zapamatovanim vétsStho mnozstvi snli souvisi Castéjsi
noc¢ni buzeni (Schredl, Ciric, G6tz & Wittmann, 2003). To podporuje hypotézu, Ze je nutné
se probudit v pribchu snu, abychom si jej vStipili do paméti, ¢imz stoupd vybavnost snu
(Koulack, Goodenough, 1976). V jinych vyzkumech vSak nebyla tato souvislost prokdzana
(Brand et al., 2011). Ve vyzkumu Branda et al. (tamtéz) bylo zjisténo, ze lidé, ktefi si na
svlj spanek stézuji, maji méné snd a jejich sny nemaji vliv na naladu po probuzeni. Nizka
DrF se tedy poji se Spatnym spankem.

Pagel a Shocknesse (2007) ve svém vyzkumu vyuzili polysomnografickd méfeni.
Pomoci této metody se snazili zjistit, zda je Drf ovlivnéna insomnii’. Podle vysledka studie

souvisi snizena kvalita spanku (zaznamenana polysomnografem) s niz8i Drf. Stejné tak je

%, Stav, kdy nekvalitni, neuspokojujici a neosvézujici spanek v noci narusuje kvalitu denniho
fungovani “(Borzova a kol., 2009, s. 32)
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dle tohoto vyzkumu niz8i Drf u jedinct, kterym trva dlouho, nez usnou (30 minut a déle).
Studie prokazala hor$i schopnost vybavit si sen u jedinci, kteti méli diagnostikovanu

primarni insomnii.

Neurofyziologické korelaty a Drf: Vzhledem k tomu, ze si mizeme vybavit sen sice
castéji v REM fazi spanku, ale stejné tak 1 v non REM fazi, zaméfily se nékteré vyzkumy
na dalSi spojitosti se schopnosti vybavit si sen mimo spankovy cyklus jako takovy. Nielsen
se svymi kolegy (in Esposito et al., 2004) kuptikladu zjistil, Ze schopnost vybavit si sen
souvisi s poklesem alfa vin (8-12 Hz) nachdzenych u spiciho jedince pfed probuzenim
pomoci EEG (Nielsen, 2003, in Esposito, Nielsen, Paquette, 2004). Vyzkum Marzani et al.
(2011) tento vztah potvrzuje. Podobné¢ Ruby, Blocher, Eichenlaub, Bertrand, Morlet and
Bidet-Caulet (2013) zjistili, ze lidé s vysokou schopnosti zapamatovat si sen reaguji na
urcité zvukové podnéty — konkrétné na své kiestni jméno (v intenzité¢ 50 dB nad prahem
slySitelnosti zkoumanych subjektil) snizenim alfa reaktivity béhem bdé€lého stavu. V dobé
REM spanku nebyl mezi lidmi s vysokou a nizkou frekvenci v tomto ohledu nalezen zadny
rozdil. V soucasnosti dominantni hypotéza uvadi, Ze je alfa aktivita zapojena do aktivni
inhibice oblasti mozku, ve kterych se zrovna neodehravaji zadné mozkové operace. To by
tedy znamenalo, Ze pokles alfa reaktivity u lidi s vysokou frekvenci zapamatovani si snu
odrazi delSi uvoliovani inhibice. To miZe znamenat, Ze lidé s vysokou frekvenci
zapamatovani si snii zpracovavaji komplexni zvuky déle, nez lidé s nizkou frekvenci. Ruby
se svymi kolegy dale ptedpoklada, ze absence rozdilu mezi obéma skupinami v dobé REM
spanku miize byt zptisobena tim, Ze sniZeni alfa reaktivity béhem spanku vede u subjekt
s vysokou frekvenci zapamatovani si snll k probuzeni. Tuto myslenku podporuje fakt, ze
tito lidé prozili primérné vice intraspankovych probuzeni, nez lidé ze skupiny druhé (30 +
4 vs 14 + 4 min)

Dale byl nalezen vztah stheta vlnami, které se vyskytuji po probuzeni z REM
spanku a zajiStuji zapamatovani prozitého snu. Stejnd neurofyziologickd aktivita je
vyvijena ve stavu bdé€losti pifi utvaieni pamétovych stop v oblasti epizodické paméti
(Marzani et al., 2011). Zda se tedy, Ze by tyto vyzkumy mohly dokazovat, Ze mechanismy
zapamatovavani ztistavaji stejné jak v dobé spanku, tak bdéni.

Navzdory provedenym studiim zlistava spojitost mezi schopnosti zapamatovat si

sen a neurofyziologickymi korelaty pomérné€ nejasna (Ruby, 2011).
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2.5.3 Demografické rozdily ve schopnosti zapamatovat si sen

Vliv pohlavi: Za jednu z biologickych proménnych, kterd ovlivituje schopnost vybavit si
sen, mizeme povazovat pohlavi. Zda se vSak, ze zde nemizeme opomenout dalsi vlivy,
naptiklad socializaci. Podle vyzkumu Schredla a Reinharda (2008), ktery zjiStoval
genderové rozdily ve schopnosti vybavit si sen, se schopnost muzi a zZen v zapamatovani
signifikantné 181, u déti je vSak tento rozdil mezi pohlavimi mens$i. Vyzkumnici hovoii o
,snove socializaci,* ktera mtize postupnou diferenciaci mezi sny muzi a zZen vysveétlit.
Dévcata jsou castéji vybizena k vypravéni svych snli, a proto jejich zapamatovatelnost
stoupa. Tuto tezi podporuje vyzkum Schredla a Sartoriuse (2006), zjehoz vysledki
vyplyva, ze déti si Castéji vybavuji sny, pokud pochazeji z rodiny, kde si dospé€ly své sny
pamatuje a snéni se tak stava Castym tématem hovoru. Je vSak nepravdépodobné, ze by
tyto rozdily byly zplisobeny geneticky, jelikoz nebyl zjistén zadny signifikantni rozdil mezi
jednovaje¢nymi ani dvojvajeCnymi dvojcaty ve vybavnosti snu (Cohen, 1973; Gedda a
Brenci, 1979, in Schredl a Reinhard, 2008). Podle jiného vyzkumu ma navic matka, ktera
se o sny svého ditéte zajimd, vliv na jeho postoj ke sniim, ktery v dospélosti zaujme
(Bachner, Raffetseder, Walz, Schredl, 2012).

Diivodem, pro€ si je DrF u Zen vyss$i by mohl byt jejich vétsi zdjem o sny. Podle
Schredla (2010b) Zeny vice Ctou literaturu, kterd souvisi se sny, vyhledavaji snafe ¢i jiné
zpusoby, jak snim porozumét. V jiném Schredlové vyzkumu (2010a) mély zeny vyssi DrF
nez muzi, ale také méné kvalitni spanek s vice no¢nimi probuzenimi. Pokud se za noc
vicekrat probudi, je Sance zapamatovat si sen vyS$$i. Jiné vyzkumy vSak tento jev
nepotvrzuji (Brand et al., 2011). Dal§im ptikladem mize byt jiz zmiiovany vyzkum Pagela
a Shocknesse (2007), ktery potvrzuje spojitost mezi nizsi kvalitou spanku a nizs$i DrF a
NmF (frekvence no¢nich mr).

Je zajimavé, ze ve vyzkumech, které jako metodu zjistovani frekvence vybavenych
snil pouzivaji denni zdznamy misto dotaznikl, se rozdil mezi pohlavimi v této oblasti

vytraci. Tuto oblast by tedy bylo dobré vice prozkoumat (Schredl, 2002).

Vékové rozdily ve schopnosti vybavit si sen: Dle provedenych vyzkumii se zda, ze ¢im
star$i jsme, tim méné snil si pamatujeme. Schopnost vybavovani si snll se zhorSuje diive u
muzi, prumérné od 29 let, u Zen az ve 49 letech. Divodem nizsi frekvence vybavovani si
snii pravdépodobné¢ nebude postupné se zhorSujici pamét, jelikoz k témto zménam

nedochazi v takto nizkém véku (Giambra, Jung, Grodsky, 1996). Novym pfispévkem
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v oblasti souvislosti v€ku a schopnosti vybavit si sen by mohl byt neddvno provedeny
vyzkum, ktery se vénoval sledovani EEG vzorct u skupiny mladSich (20-31 let) a starSich
(57-74 let) lidi. Ziskana data naznacuji, Ze schopnost vybavit si sen souvisi se specifickou
frekvenci a topografii EEG vzorct, obzvlasté béhem NREM spanku. Konkrétné u skupiny
starSich participant byla zaznamenana niz$i fronto-centralni delta aktivita a mens$i sigma
aktivita ve frontdlni, centrdlni a parietalni oblasti, nez u skupiny mladych participantii

(Chellappa, Miinch, Knoblauch, Cajochen, 2012).

Vliv viry na vybavnost snu

Kelly Bulkeley (2013) provedl studii, ve které zjiStoval vliv viry na vybavnost snu
u americké populace. Ve svém vyzkumu se zamétil na to, zda a jak Casto lidé navstévuji
bohosluzby. Podle vysledkl studie lidé, ktefi chodi méné do kostela (N=705), si vybavuji
vice sntll, nez lid¢, ktetfi ho navstévuji Castéji a pravidelné. Vysledky ho ptekvapily, a proto
provedl stejny vyzkum o 2 roky pozdéji znovu a na vétSim vzorku populace (N=2 992).
Dosel opét ke stejnym vysledkim. Obsah snii jako takovy se u lidi, ktefi chodi na
bohosluzby od téch, ktefi je nenavstévuji, signifikantné nelisil.

Dle jeho ndzoru to miize byt zplisobeno ,teologickou korektnosti“ (Bulkeley,
2013). Tento koncept popisuje rozdilnost mezi tim, jak jedinec piijima oficialni
nabozenské doktriny a jaké je jeho skute¢né piesvédceni a chovani (Barret, 1999).
Americti véfici jsou velmi konzervativni ve svych presvédCenich a je mozné, ze jsou
naboZenskymi autoritami varovani pied sny. To by pak zpétn€ ovlivnilo snizeni vybavnosti
sni. Na urovni obsahu by se vSak jejich snéni neliSilo od snéni nevéficich nebo méné
konzervativné smyslejicich lidi (Bulkeley, 2013).

Dle mého néazoru by za spojitosti niz§iho vybavovani snii u véticich lidi mohly stat
pravé hranice v mysli. Podle Ernesta Hartmanna (1991) lidé, ktefi jsou vychovavani
v ortodoxnim naboZenstvi, mivaji silné hranice a tim padem si pak ve shod¢ s jeho teorii

pamatuji méné snli (podrobnéji nize).

2.5.4 Souvislost osobnostnich proménnych a vybavovani si sni

V minulosti bylo provedeno mnoho vyzkumi, které se snazily najit souvislosti mezi
osobnostnimi charakteristikami a schopnosti vybavit si sen. Zprvu se zdalo, Zze nebude

nalezena 7adna souvislost. Naptiklad osobnostni faktory Eysenckova dotazniku
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(extraverze, psychoticismus, neuroticismus) nevykazovaly s Drf zadné korelace. Nebyla
nalezena ani zadna signifikantni spojitost s represi, kterd by jinak mohla vysvétlit, jak je
mozné, ze mnoho svych sni zapominame (Schredl & Montasser, 1996). Dalsi studie se
zaméfovaly na souvislost DRf s extraverzi, s mistem kontroly nebo osobnostnim typem A
¢1 B, zadny konzistentni vztah vSak neprokazaly (Levin, Fireman, Rackley, 2003). Podle
vyzkumu Wolcotta, Strappa (2002) by se vSak mélo rozliSovat mezi schopnosti vybavit si
sen a schopnosti vybavit si detaily snu. Schopnost vybaveni si detail snu souvisi dle
vysledkl jejich vyzkumu nejen s pozitivhim postojem ke snéni, ale také s osobnostnim
typem B. Na druhou stranu se v nékterych vyzkumech podafilo prokazat souvislost
vybavnosti sni s divergentnim myslenim, mnozstvim produkovanych asociaci, schopnosti
imaginace a bohatosti vnitiniho zivota (Cohen, 1974; Garfield, 1974 in Hill, 2009). Se
samotnou frekvenci vybavovani si snli nakonec vSak byla nalezena korelace s hranicemi v

mysli, posléze s absorpci (Levin, Fireman, Rackley, 2003).

Vliv hranic v mysli: Hartmann uvadi, Ze existuje signifikantni korelace mezi tenkymi
hranicemi a schopnosti vybavit si sen. Tato souvislost byla prokézdna rtiznymi vyzkumy (r
= 0,20 — 0,50), které byly provedeny na raznych populacich (viz Tab. 3). Lidé, kteti
uvadéli, Ze maji sedm nebo vice snl tydné, méli signifikantné tenci hranice, nez lid¢, kteti
si sny nevybavovali. To se tykalo vSech 12 kategorii hranic, které¢ dotaznik méfi. Navic
byly sny popisované lidmi s tenkymi hranicemi hodnoceny vyzkumniky jako velmi zivé,
emocionalni a snové, a casto obsahovaly prvky no€nich mir. Jednotlivé postavy snil spolu

také interagovali vice, nez u lidi se silnymi hranicemi (Hartmann, 2011a).

Tabulka 3: Studie vénujici se tenkosti hranic a schopnosti vybavit si sen

Studie Vysledky statistiky

Hartmann 1991 (n = 600) r=,40

Hartmann et al. 1991 (n = 600) (bez otazek tykajicich se spanku, snéni r=,37

nebo bdélosti)

Cowen & Levin 1995 (lidé s vysokou frekvenci vybavovani snti vs. F=6,6

lidé s nizkou frekvenci

Schredl et al. 1996 r =,26 (dotazniky)
r =,29 (denni zaznamy)

Zborowski et al. 1998 r=,12

Schredl et al. 2003 r=,18

Hartmann 2005 (VSechny dostupné subjekty k roku 2005, n = 1236) r=,29

Poznamka: Prevzato z Hartmann, 2011a, s. 100
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Vliv absorpce: Podle vyzkumi souvisi absorpce nejen s vyssi frekvenci vybavovani si
snd, jedinci s vysokou absorpci mivaji 1 schopnost snéni na jimi vybrané téma. Jejich sny
Castéji obsahuji feSeni problému nebo kreativni mysleni. Byvaji hodné barevné a bizarni.
Tito lidé mivaji sny o 1étani a zkuSenost s prekognitivnimi sny'® (Zamore, Barrett, 1989).
Pozitivni korelaci mezi Drf, absorpci a prekognitivnimi sny potvrdil Schredl (2009a) ve
svém vyzkumu. Obsah sni lidi s vysokou absorpci ma také vliv na jejich naladu po

probuzeni (Simor, Koteles, Bodizs, 2011).

2.5.5 DalSi proménné ovliviujici vybavovani snu

Vybavovani snu déale ovliviiuji faktory jakymi je naptiklad stres. Bylo zjisténo, ze
stres sniZzuje schopnost vybavit si sen. Tato souvislost v§ak byla nalezena pouze u muzi, u
zen stres na Drf, dle vyzkumi, nema vliv (Schredl, 9. zati 2012, osobni sdéleni). Pokud jde
o opakujici se sny, ukazal se vSak stres jako jejich podnécovatel, kriticky faktor, ktery
muze zpusobit jejich zacatek nebo pietrvavani. Napt. ¢lovek, ktery miva opakujici se sny a
je ve stresu pied zkouskou, zacne tyto sny opakované snit, po zkouskach se jejich
frekvence zase snizi (Duke, Davidson, 2002). Stres muze dale pisobit i1 jako podnécovatel
neopakujicich se, ale velmi zivych sni, které se objevuji pravé po proziti stresoveé udalosti
nebo narc¢ného dne. Takové sny si pro jejich Zivost a Casto vyraznou emociondlni slozku
lidé casto pamatuji. (Hill, 2009). Vybavnost snu naopak zvySuje zapocinajici
psychoterapie, psychoanalyza (Schredl, 9. zati 2012, osobni sdéleni). Zajimavé je, ze lidé,
kteti dochazi na psychoterapii, mivaji sny, jejichz obsah je ovlivnén teoretickym ptistupem
jejich terapeuta. Pokud naptiklad snici navStévuje jungianského terapeuta, jeho sny
obsahuji archetypélni obrazy, pokud psychoanalytika, mize ve svych snech spiSe nachéazet
sexualni symboly. Tento fenomén neni dosud objasnén (Plhédkové, 2007). Dle mého ndzoru
by zde mohla byt uplatnéna teorie kontinuity, ktera poukazuje na souvislost mezi bdélymi
prozitky a snénim. Clovék, ktery se béhem bdé&losti soustiedi na uréity piistup ke snéni,

jeho vyklad a snové symboly, mu tak kontinudlné piizpisobi své sny.

' prekognitivni sen je definovan jako sen, ktery obsahuje informaci & piedtuchu tykajici se budoucnosti
(Stowell, 1995 in Schredl, 2009a).
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Pokud se zacne jedinec na své sny vice soustiedit, vybavnost jeho snli se
pravdépodobné zvysi. V nékterych knihdch vénovanych problematice snéni se pifi snaze o
vetsi vybavnost snti doporucuje soustiedit se na cil ,,Dnes si zapamatuji, co se mi bude
zdat* ptipadné zapisovani sni hned po probuzeni (Cartwright, Lamberg, 1992 in Hill,
2009). Podobné se frekvence vybavovanych snii mize zvysit 1 u u€astnikit vyzkumu, ktery
se zaméfuje na snéni. Z toho divodu miize byt frekvence snl zkreslena 1 pi1 vedeni si
dennich zaznamu (Schredl, 2002).

Bylo také zjisténo, ze lidé, ktefi ve stavu bdé&losti Castéji pouzivaji vizudlni
imaginaci nebo si €astéji umyslné predstavuji zivé obrazy, jsou schopni vybavit si vice snil.
Ve stejném vyzkumu byla také potvrzena signifikantni korelace mezi snovou vybavnosti a
skore na 3 senzorickych subskalach Bettsova dotazniku, konkrétné vizualni, kozni a
organické, ale Zadnd korelace nebyl potvrzena s vyslednymi skory sluchové, chutove,

kinestetické a ¢ichové subskaly (Okada, Matsuoka, & Hatakeyama, 2000).

2.6 Frekvence no¢nich mar

Vzhledem k zaméteni své rigordzni prace 1 na souvislost frekvence no¢nich mir
surCitymi osobnostnimi charakteristikami se v této podkapitole zamé&fim na shrnuti
alespon zékladnich poznatki, které byly v oblasti moznych vlivii na frekvenci no¢nich mir
zkoumany.

VEtsi vyskyt no€nich mir nachazime u psychiatrické populace a jejich vyskyt tak
koreluje 1 s patologickymi symptomy: z vysledkii dosavadnich studii vyplyva, ze nocni
mury souviseji s vyjadiovanim a regulaci dysforickych emoci (Levin, Nielsen,2009),
uzkosti (Nielsen, Laberge, Tremblay, et al. 2000), neuroticismem, celkové vyS§im
uvadénim symptoma, se symptomy ze schizofrenického spektra (Berquier, Ashton,1992),
sebevrazednymi tendencemi (Sjostrom, Hetta, Waern, 2009), s poruchami spanku (Levin,
1994), depresi (Mir6, Martinez, 2005), a posttraumatickou stresovou poruchou (Harvey,
Jones, Schmidt, 2003).

Kromé tohoto Sirokého spektra proménnych, se kterymi produkce no¢nich mur
souvisi, byla potvrzena spojitost 1 s n€kterymi osobnostnimi charakteristikami. Jednou
z nich jsou pravé ,hranice v mysli“. Hartmann se hranicemi zacal zabyvat pravé diky své

praci s lidmi trpicimi no¢nimi mirami. Tito lidé postradaji jasna oddéleni mezi svymi
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procesy v mysli a nemaji dostatek obran. Zda se, Ze nemaji vybudované pevné ,,zdi*, které
by je oddélily od vnéjsiho svéta a vSe jimi ,,prochazi* (Hartmann, 1991).

Propusnost hranic nekoreluje pouze s frekvenci no¢nich muar (Pietrowsky, Kothe,
2003; Cowen, Levin, 1995; Blagrove, Akehurst, 2000), ale také s bdé&lym stresem
zno¢nich mir (nightmare distress) (Belicki, 1992). Dal§i osobnostni charakteristikou,

ktera mize mit vliv na frekvenci no¢nich mir je ,,absorpce* (Belicki, Belicki, 1986).
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3 Vyzkumny problém

KaZzdému z nas se zdaji sny, nékomu vice, jinému zase méné. N&ktefi z nas se o své
sny zajimame, pro né¢které z nas nejsou nijak podstatné nebo jim nevénujeme pozornost.
Nekdy si je pamatujeme, jindy zase ne. Jak je vSak moZné, ze se frekvence zapamatovani si
sni individudlné li§i? Teoretickd Cast této prace nabidla moZnad vysvétleni. Mizeme
premyslet o pohlavi, véku, neurofyziologickych korelatech, ale také o psychologickych
charakteristikdch. Ze zahrani¢nich vyzkuma vyplyva, Ze existuje korelace mezi tenkymi
hranicemi a vysokou vybavnosti snti. Naopak silné hranice souvisi snizkou Drf
(Hartmann, 1991; Hartmann, 2011). V Ceské republice byl prozatim podobny vyzkum
proveden pouze v ramci mé diplomové prace.

V nasi zemi také nenajdeme jiny vyzkum zabyvajici se problematikou hranic v mysli.
Hartmannim koncept je vSak velmi komplexné rozpracovan v zahrani¢ni literatufe.
Existuje mnoho vyzkumt, které jej usilovné zkoumaji, jakoZto jednu znovych a
podstatnych osobnostnich charakteristik ¢i dimenzi. Je tedy velka Skoda, Ze s nim prozatim
U nas nepracujeme.

Ve svém vyzkumu se tedy budu vénovat pravé oblasti hranic a frekvenci, s jakou si
lidé vybavuji své sny. Pro sviij vyzkum jsem si vybrala populaci vysokoskolskych
studentl. Vybér participantii tohoto véku se zda relevantni vzhledem k tomu, ze si v tomto
véku pamatujeme pramérné nejvice snll. S postupujicim vékem se vybavnost nasSich snl
snizuje (viz teoreticka ¢ast) (Hartmann, 1991). U této populace jsem ovétovala souvislost
sily, propustnosti hranic a osobnostnich charakteristik, konkrétné¢ Otevienosti vici
zkuSenosti. K tomu byl vyuzit NEO pétifaktorovy osobnostni inventat a zkrdcena verze
dotazniku hranic (BPQ). Propustnost hranic, méfenou dotaznikem BPQ jsem dale
zkoumala v souvislosti s frekvenci, se kterou si studenti pamatuji své sny a to pomoci
dotazniku vytvotené¢ho na zéklad¢ predchozich vyzkumi v této oblasti ze zahrani¢i. Dale
jsem pouzila modifikovanou verzi Tellegenovy Skaly absorpce pro ovéieni korelace
vyslednych skore s hranicemi u Ceské populace a jeji souvislosti s vybavnosti snli. Ve své
rigordzni praci tedy navazuji na préaci diplomovou. Ve své rigorézni praci bych také rada
provéfila vztah mezi no¢nimi muirami, psychosomatikou a sledovanymi osobnostnimi
proménnymi: hranicemi v mysli a absorpci. Ackoli je vétSina vyzkumnych otdzek a
hypotéz shodna s diplomovou praci, doSlo zde k vyraznému navySeni poCtu participantii ve
vybérovém souboru a to vice, nez o 200 %. Dale tato prace znovu ovétuje korelace mezi

vyslednym skore dotazniku BPQ a Tellegenovy Skaly absorpce. Pozitivni korelace se mezi
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témito proménnymi v predeSlém vyzkumu nepotvrdila a je tedy tfeba ovéfit, pro¢ tomu tak

bylo.

Cilem mé rigor6zni prace je tedy:

e Ovéfeni souvislosti korelaci mezi hranicemi v mysli a schopnosti vybavit si sen na
ceské populaci;

e Ovéfeni souvislosti hranic v mysli a urcitych osobnostnich charakteristik na ceské
populaci;

e Ovéfeni korelace mezi modifikovanou verzi Tellegenovy Skaly absorpce a zkrdcenym
dotaznikem hranic v mysli (BPQ);

e Prozkoumdni vztahu mezi hranicemi v mysli a religiozitou;

e Prozkoumdni vztahu mezi no¢nimi mirami, psychosomatikou, hranicemi v mysli a
absorpci

e Seznameni Ceské odborné vetejnosti skonceptem hranic, nejen piredloZzenim
teoretick€¢ho konceptu, ale prostiednictvim vyzkumného Setieni.

e Porovnani vysledki mé diplomové prace s vysledky rigor6zni prace

3.1 Hypotezy a vyzkumné otazky

Hypotézy vychazeji ze zahrani¢nich vyzkumi, které se zabyvaly touto tématikou a na

zaklad¢ studie, zniz vychazela ma diplomovéa prace (Krad€marova, 2012), vyzkumné

vvvvv

vyzkumné otazky jsou zde fazeny tematicky, dle zjistovanych vztahli a korelaci.

3.1.1 Souvislost mezi vybavnosti snil a osobnostnimi proménnymi
Prvni 2 (H1 a H2) hypotézy, které jsou pro tuto rigordzni praci kli€ove, se zaméfuji na

souvislost vybavovani si snd s ur¢itymi osobnostnimi proménnymi. Jsou jimi hranice

v mysli, absorpce a otevienost vii€i zkuSenosti.

e HI1: Propustnost hranic v mysli, méfena osobnostnim dotaznikem hranic (BPQ),

pozitivné koreluje s retrospektivné uvadénou frekvenci vybavovani sni.
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e H2: Mira absorpce, méfena modifikovanou Tellegenovou Skalou (MODTAS),

pozitivné koreluje s retrospektivné uvadénou frekvenci vybavovani snt.

3.1.2 Souvislost frekvence noénich mar a osobnostnimi proménnymi

Dalsi 2 hypotézy (H4 a HS5) jsou zaméfeny na souvislost noCnich mur s urcitymi
osobnostnimi  proménnymi (hranice vmysli a absorpce) a také suvadénim

psychosomatickych symptom.

e H3: Mezi uvadénou retrospektivni frekvenci nocnich mir a vyslednymi skory skal
meéticich sledované osobnostni proménné, hranice v mysli a absorpci, existuje

statisticky vyznamnd pozitivni korelace.

e H4: Mezi frekvenci no¢nich mir a vyslednymi skory jednotlivych 8kal
Ctyfdimenzionalniho dotazniku symptomt (Somatizace, Stres, Deprese, Uzkost)

existuje statisticky vyznamna pozitivni korelace.

3.1.3 Souvislost jednotlivych osobnostnich proménnych mezi sebou

Posledni 3 hypotézy (H5-H7) se potom tykaji souvislosti jednotlivych osobnostnich
proménnych mezi sebou. Diky objasnéni vztahii mezi nimi tak ziskame plastictéj$i obraz

dané problematiky.

e HS5: Propustnost hranic v mysli, méfena osobnostnim dotaznikem hranic (BPQ),
pozitivné koreluje se skore na Skale Otevienost viici zkuSenosti NEO pétifaktorového

osobnostniho inventare.
e H6: Mira absorpce, méfena modifikovanou Tellegenovou Skalou (MODTAS) pozitivné

koreluje se skore na Skdle Otevienost vici zkuSenosti NEO pétifaktorového

osobnostniho inventare.
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e H7: Mezi vyslednym skore dotazniku hranic (BPQ) a vyslednym skore modifikované
Tellegenovy Skaly absorpce (MODTANS) existuje pozitivni korelace.

3.1.4 Rozdil mezi muzi a zenami ve sledovanych proménnych

Nasledujici 3 hypotézy (H8-H10) se tykaji rozdilii mezi muzi a zenami v osobnostnich
proménnych 1 ve vybavnosti snu. Tyto hypotézy byly formulovany pfedevSim na zéklad¢

zahrani¢nich vyzkumt.

e HB&: Existuje statisticky signifikantni rozdil v primérném skore dotazniku hranic (BPQ)

mezi studenty Zenského a muZzského pohlavi.

e HO9: Existuje statisticky signifikantni rozdil v primérném skore modifikované

Tellegenovy skaly absorpce mezi studenty Zenského a muzského pohlavi.

e HI10: Vybavnost snli u zen bude statisticky signifikantné vyssi, nezZ u muza.

3.1.5 Souvislost vyznani a sledovanych proménnych

Participanty mé diplomové prace byli pfevazné studenti filozofické fakulty a
cyrilometod¢jské teologické fakulty. Vzhledem k tomu, Ze se tyto dvé skupiny participantt
li$ili na drovni hranic v mysli (studenti psychologie skorovali v dotazniku BPQ
signifikantné vyse) (Kra¢marova, 2012), rdda bych ve své rigordzni praci ovéfila divod
tohoto rozdilu. Moznym divodem je, ze vétici lidé vychovavani v kiestanstvi maji siln¢j$i

hranice, na zaklad¢ této tivahy tedy formuluji nasledujici vyzkumnou otazku (VOTI).

e VOI: Existuje statisticky signifikantni rozdil v celkovém skore dotazniku hranic (BPQ)
nebo v celkovém skore modifikované Tellegenovy Skaly absorpce (MODTAS) mezi
studenty vyznavajicimi Kiestanstvi, nevéficimi studenty, studenty bez vyznani a témi,

ktefi uvedli jinou/alternativni viru?
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3.1.6 DalSi otazky tykajici se snéni

Dotaznik zaméfeny na sny cital také poloZky vénujici se zdjmu o vlasti snéni nebo
schopnosti lucidniho snéni, odpovéd'mi na nasledujici vyzkumné otazky (VO4 - VOO6)

ziskdme nahled na souvislost téchto polozek se sledovanymi proménnymi.

e VO2: Existuje korelace mezi zdjmem o snéni a retrospektivné uvadénou frekvenci

vybavovani si snu?

e VO3: Existuje korelace mezi zajmem o snéni a subjektivné uvadénou frekvenci

no¢nich mur?
e VO4: Existuje korelace mezi schopnosti lucidniho snéni a sledovanymi proménnymi:
mirou absorpce, méfenou modifikovanou Tellegenovou Skalou (MODTAS) a

propustnosti mentalnich hranic, méfenych Osobnostnim dotaznikem hranic (BPQ)?

e VOS: Jaky vliv ma vysledek Skaly Otevienost vii¢i zkuSenosti inventaie NEO-FFI na

vztah mezi schopnosti vybavit si sen a propustnosti hranic?
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4 Metody ziskavani dat

K prozkoumani dané oblasti byl zvolen kvantitativni piistup. Byly vyuzity tyto
metody: NEO pétifaktorovy osobnostni inventai (NEO FFI) — Ceskd verze (Hiebickova,
Urbanek, 2001), Dotaznik hranic osobnosti (BPQ) (Schredl, Bocklage, Engelhardt,
Mingebach, 2009), Modifikovana Tellegenova Skdla absorpce (MODTAS) (Jamieson,
2005), Dotaznik tykajici se frekvence, se kterou si jedinec vybavuje sen a no¢ni miry. Za
ucelem zvySeni validity a snizeni zkresleni ziskanych dat byly dotaznikové baterie
sestaveny ve 3 variantach. Jednotlivé verze se od sebe 1i§i potfadim dotazniki a u
Dotazniku zaméfeného na sny bylo zménéno také potadi jednotlivych polozek. V této

kapitole se vénuji stru¢nému popisu jednotlivych pouzitych metod.

4.1 NEO pétifaktorovy osobnostni inventar

NEO pétifaktorovy osobnostni inventaie se pouziva pro méteni osobnostnich charakteristik
jedince. Originalni americkd verze inventadfe nese ndzev NEO Five Factor Inventory
(NEO-FFI) a jejimi autory jsou P. T. Costa a R. R. McCrae. Autory Ceské verze jsou
Martina Hiebickova a Tomas Urbanek. Metoda byla v piekladu vydana v Testcentru Praha

v roce 2001.

Historické kofeny a teoretické zaklady metody

Jiz od antiky se badatel¢ snaZzili vytvofit mapy vlastnosti, kterymi by se dalo popsat a
charakterizovat clovéka. Tento problém nebyl do 20. stoleti jednoznalné vyteSen.
Diivodem jsou dva zakladni problémy. Prvni spo¢iva ve vytvoteni postupu, podle néhoz by
se lidské vlastnosti vybiraly, druhym je nejistota v tom, jakou metodu k feSeni pouzit. Ve
20. stoleti vSak badatelé vytvofili nastroje k feSeni téchto problémi. Prvnim je formulace
lexikalni hypotézy, ktera vychazi z ptedpokladu, ze nejpodstatnéjsi individuédlni rozdily
jsou uchovany v jazyce. Dale to bylo vytvofeni statistické techniky — faktorové analyzy
(Galon, 1884; Klages, 1926; Goldberg, 1993, in Hiebickova, Urbanek, 2001). Lexikalni
studie nejprve vyberou ze slovniku vSechna slova, ktera slouzi k popisu osobnosti, a poté
jsou redukovdna. Pomoci faktorové analyzy se nakonec vlastnosti uspotradaji.

v v s

Goldberg pro tyto faktory zavedl pojmenovani ,,Big Five* — ,,Velka pétka*. Goldberg timto
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nechtél redukovat vSechny individudlni rozdily na 5 dimenzi, ale spiSe zdiraznit, ze pét
dimenzi popisuje osobnosti na nejvySsi urovni abstrakce, pod nimiz se skryvaji dal$i

osobnostni vlastnosti (Hiebickova, Urbanek, 2001).

NEO osobnostni inventart je odvozen z analyzy Cattelova dotazniku 16PF. Costa a McCrae
na zakladé¢ tohoto rozboru identifikovali tfi zdkladni Skéaly: Neuroticismus (N), Extroverze
(E) a Otevienost (O). Poté ptidali dalsi dvé Skaly, které vychdzeji z prace Goldberga. Jsou
jimi Piivétivost a Svédomitost. To dalo vznik péti faktorim osobnosti (Hfebickova,

Urbanek, 2001).

Popis inventare a vyhodnoceni

Ve svém vyzkumu vyuzivam verzi NEO-FFI. Jde o zkracenou verzi inventare.
Sklada se z 60 polozek. Kazda z 5 8kal je zastoupena ve 12 polozkach. Jde vzdy o polozky,
které podle autorii nejvice vystihuji danou dimenzi. Normy k této verzi nalezneme pro
¢eskou populaci od 15 do 75 let. VypInéni inventare zabere 10-15 minut a probihd bud’
individualn€, nebo hromadné. U kazdé polozky jedinec oznacuje, jak jej dané tvrzeni
charakterizuje €1 nikoli a to na Skale od 0 do 4, kde 0 znamend ,,viibec nevystihuje a 4
,upIn¢ vystihuje (Hiebickova, Urbanek, 2001).

Pro vyhodnocenti jsou pocitany hrubé skory u kazdé skaly a ty nasledné prevedeny na
standardni skory podle véku a pohlavi. Vysledné ¢islo ndm podéd informaci o tom, na

kolikatém percentilu se jedinec na Skale nachdzi v ramci populace (tamtéz).

Interpretace vysledki — popis jednotlivych skal

Ke kazdé z 5 §kal mizeme piifadit odpovidajici ptidavna jména, kterd ji vystihuji a
byla zjiSténa na zakladé¢ lexikalni analyzy (Hfebickova, Urbanek, 2001). V této Casti textu
pouze struéné popiSu, o ¢em jednotlivé Skaly inventéaie vypovidaji.

Neuroticismus (N): Tato Skala se zaméfuje na emocni stabilitu a labilitu. Na prozivani
negativnich emoci. Lidé, ktefi na ni skoruji vysoko, jsou psychicky nestabilni s
negativnimi emocemi. Jsou snadno vyvedeni zrovnovahy. Cast&ji mivaji negativni
prozitky a obtizn¢ se s nimi vyrovnavaji, prekonavaji je. Prozivaji tzkost, strach, jsou
nervozni, Spatné se adaptuji na stresové situace. Emoc¢né stabilni jedinci jsou oproti tomu

klidni, vyrovnani, nenechaji se vyvést z miry (Hfebickova, Urbanek, 2001).
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Extraverze (E): Lid¢, ktefi v této Skdle dosahuji vysokého skore, jsou spolecensti, maji
okolo sebe radi druhé¢ lidi, zaroven jsou sebejisti, energicti, optimisticti, hovorni a aktivni.
Radi jsou Cleny rtiznych skupin, kde se setkavaji s druhymi. Lidé, ktefi dosahuji nizSich
skore, jsou introverty. Jejich popis je narocné€jsi, nelze je brat jako protiklad extroverti.
Introverti jsou spiSe zdrZenlivi, samostatni, radi travi cas o samot€, coz neznamena, ze jsou
nepratelsti (Costa, McCrae, 1992, in Hiebickova, Urbanek, 2001).

Otevienost vii¢i zkuSenosti (0): Skala zjistuje zajmy a miru zaujeti pro nové zkusenosti.
Lidé, ktefi dosahuji vysokého skoére, vystihuje ziva predstavivost, vnimavost k emocnim
prozitkiim. Zajimaji se o uméni, jsou otevieni novym piistupim, mySlenkdm, jsou
nekonvenéni. Osoby s nizkym skore spiSe byvaji konvencni, drzi se osvéd¢enych zpusobl
jednani, zastavaji konzervativni postoje a jejich emocni reakce byvaji Casto tlumeny
(Costa, McCrae, 1992, in Hiebickova, Urbanek, 2001).

Privétivost (P): Osoba, ktera dosahuje vysokého skoére na této Skale je typicka hlavné
altruismem. Maji sklon druhym divéfovat a radéji s nimi spolupracuji, nez soupefi.
Clovek, ktery by naopak dosahl nizkého skore, by se jevil jako nepratelsky, egocentricky,
znevazujici zaméry druhych lidi. Byl by spiSe soutézivy.(Costa, McCrae, 1992, in
Htebickova, Urbanek, 2001).

Svédomitost (S): Lidé dosahujici vysokého skore jsou zodpovédni, dokazou planovat a
organizovat svoje zalezitosti, jsou pilni a cilevédomi. Maji pevnou wvili, jsou
disciplinovani. Pokud tyto charakteristiky ptfekro¢i unosnou miru, mohou se projevit jako
ptiliSna poradkumilovnost, pedanti¢nost nebo workoholismus. Jedinci s nizkym skore jsou
popisovani jako nedbali. Mohou mit potize s napliiovanim svych cild, pfipadné je napliuji

s malym zaujetim (Costa, McCrae, 1992, in Hfebi¢kova, Urbanek, 2001).

4.2 Osobnostni dotaznik hranic (BPQ)

Boundary Personality Questionnaire (BPQ) v ¢eském prekladu Osobnostni dotaznik
hranic je zkracenou verzi plivodniho dotazniku sestaveného Hartmannem. Jeho struénému
popisu jsem se veénovala v teoretické cCasti. Stejné jako v BQ respondent zodpovida
jednotliva tvrzeni na 4 bodové skale. U kazdé¢ polozky mize dostat 0 az 4 body — ¢im vyssi
¢islo, tim tenci hranice. Nékterd tvrzeni jsou formulovéna opacné a bodové ohodnoceni
jednotlivych stupiii skéaly je tedy invertovano, aby ziistalo zachovéano pravidlo, Zze se

s vy$8im poctem bodi poji tenci hranice a naopak (Hartmann, 1991).
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Vyplnéni tohoto sebeposuzovaciho dotazniku trvd piiblizné¢ 2-5 minut a vnitini
konzistence jeho plivodni verze byla vypocitana na a=,740. Celkové skoére dotazniku
nekoreluje vramci NEO FFI s neuroticismem ale s otevienosti vii¢i zkuSenosti ano.
Celkove skore také nekoreluje se schopnosti zapamatovat si sny, ale koreluje se schopnosti
zapamatovat si no¢ni miry. Tyto korelace naznacuji, ze je dotaznik validni, navic
prokazuje dobrou reliabilitu (Schredl, Bocklage, Engelhardt, Mingebach, 2009).

Dotaznik byl pieloZen z anglického do ¢eského jazyka Lucii Kra¢marovou a Alenou

Plhdkovou. Reliabilita ¢eské verze je dle pfedchoziho Setieni o= ,754 (KraCmarova, 2012).

4.3 Modifikovana Tellegenova Skala absorpce (MODTAS)

Vyzkum také ovétfuje souvislost hranic osobnosti a absorpce. K provétfeni této
korelace byla pouzita Modifikovana Tellegenova Skéla absorpce. Tuto modifikaci provedl
Graham A. Jamieson. Tato Skala byla pteloZzena do €eského jazyka Lucii Kraémarovou a
Alenou Plhdkovou a verze vtomto jazykovém provedeni vykazuje reliabilitu r = 0,940
(Kra¢marova, 2012). NejpodstatnéjSim rozdilem mezi ptivodni a nyné¢j$i metodou méteni
miry absorpce je ve zpisobu zodpovidani jednotlivych poloZzek. Dotaznik se sklada z 34
tvrzeni. Zatimco u piivodni verze mél respondent zaznamenavat, zda pro néj polozka plati
¢1 neplati, u modifikované verze oznacuje na Skale, s jakou frekvenci pro né¢j toto tvrzeni
plati. Skéla je p&tibodova a pohybuje se od 0 ,.nikdy“ po 4 ,,velmi &asto. Dalsi rozdily se
tykaji samotnych polozek. Byla vyfazena vSechna slova vyjadiujici frekvenci. To odpovida
zméné ve zpusobu odpovidani na n€¢ (Jamieson, 2005).

Vysledné skore ziskdme souctem bodii z odpovédi na jednotlivé polozky a miize se
pohybovat od 0 do 136. V Jamiesonové studii se vysledné skore pohybovalo od 14 do 122,
praumér byl 65,53 (median 65,18) a standardni odchylka 20.55. Distribuce se signifikantné

neodchyluje od normalniho rozlozeni (tamtéZz).

4.4 Dotaznik zaméreny na sny

Pro zmapovani frekvence, se kterou si jedince pamatuje sen, byl vyuzit dotaznik,
ackoli je brano vpotaz, ze mohou jedinci svou schopnost zapamatovat si sny
retrospektivné nadhodnocovat nebo podhodnocovat (vice kap. 2.4.) Dotaznik byl sestaven

z polozek diive vyuzitych v zahrani¢nich vyzkumech s podobnou problematikou (Schredl,

68



2002; Schredl, 2010c). Obsahoval otazky jak na vybavovani si snd, tak no¢nich mir a
zkuSenost s lucidnim snénim. Na frekvenci vybavovani si sni jsou zaméteny 2 polozky,
jedna se zajima o tuto frekvenci obecné a druha pouze o posledni mésic.

Vzhledem k moznosti ovlivnéni udavané frekvence, se kterou jsou sny daného
jedince zapamatovany, byla také zaclenéna polozka tykajici se postojli, respektive miry
zajmu o snové prozitky. SpiSe pro zajimavost byla zafazena otazka tykajici se rekurentnich
sni a jejich obsahu. Tato polozka byla inspirovana Schredlovym vyzkumem (Schredl,
2010c) provedenym v Némecku. Respondentovi je zde nabidnuto 21 polozek, u kterych
zaSkrtava, zda se mu opakované zdaji sny s danym tématem. Posledni, 22. polozka nabizi

moznost uvedeni jiného vlastniho obsahu.

4.5 Ctyrdimenzionalni dotaznik symptomu (4DSQ)

Pro zjistovani souvislosti nocnich mir s psychosomatickymi symptomy jsem jako
nejvhodnégjsi vybrala dotaznik pochazejici ptivodné zNizozemi. Ctyfdimenzionalni
dotaznik symptomu (4DSQ) (Terluin, 1996) je 50 polozkovy dotaznik, ktery se sklada ze 4
skal: somatizace, stres, deprese a uzkost. Jednotlivé Skdly se zamétuji na psychologické a
psychosomatické symptomy, které jedinec prozil v poslednich sedmi dnech. Skala
somatizace méfi psychosomatické symptomy a télesny stres. Skala stresu hodnoti obecny
psychologicky stres, definovany jako nejzakladnéjsi formu lidského trapeni. Skala deprese
méti depresivni symptomy a anhedonii. Posledni Skdla, Skala tzkost odrdzi iraciondlni
strachy, paniku a vyhybavé chovani. Kazdé tvrzeni je skorovano na 5 polozkoveé Skale:
e, ,,Nekdy*, ,,Pravidelne®, ,,Casto“ a ,,Velmi ¢asto nebo neustale* (Terluin et al., 2006).

Pteklad do ¢eského jazyka byl domluven s jeho autorem. Pro ovéfeni spravnosti
ptekladu byl poté dotaznik pteloZen opét do nizozemstiny a po komentarich od autora
upraven do konecné podoby. Autory Ceské verze jsou Kra¢marova a Plhakova. Reliabilita

ceské verze dotazniku je velmi dobra, u vSech subskal a >,80
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5 Popis souboru

Vyzkumu se zacastnili studenti prezencnich a kombinovanych studijnich programii
Univerzity Palackého, Univerzity Hradec Kralové, Karlovy Univerzity a Masarykovy
Univerzity. Z 706 ziskanych dotaznikii byly vyfazeny 2, které nebyly vyplnéné (krom
informaci o respondentovi), ostatni byly ponechany, protoze procento chybéjicich dat
nebylo vysoké. Analyzovéno tedy bylo 704 dotaznikl. Vyzkumu se zc€astnilo 166 (34 %)
muzi a 538 (76 %)zen. Vybérovy soubor se pohyboval ve vékovém rozmezi od 18 do 50
let, 28 ucastnikl studie neuvedlo vé€k. Primérny vék celého souboru byl 21,37 (SD = 1,55)
let. Vékovy pramér zen 21,23 (SD = 1,40), vékovy praimér muza 21,81 (SD = 1,98). Mezi
dalsi zjiStované charakteristiky souboru pattil rodinny stav. 685 student uvedlo, Ze jsou
svobodni, 10 participantli uvedlo, ze jsou v manzelském vztahu, pouze 3 z Gcastnikil studie
uvedli, Ze jsou rozvedeni, 7 lidi potom sviij rodinny stav neuvedlo. Nejvy$§im dosazenym
vzdélanim bylo nejCastéji plné stiedni s maturitou (N = 644), Nékteti respondenti uvadéli
jiz dokoncené vysokoskolské vzdélani bakalaiského (N = 37) a magisterského (N = 10)
stupné, 13 lidi vzdélani neuvedlo. Dulezitym udajem byla také informace tykajici se
vyznani jednotlivych participantl. 223 participantll uvedlo, Ze je katolického vyznéni, 10
evangelického. 124 student uvedlo, Ze jsou bez vyznani a 172 se fadi mezi
nevétici/ateisty. 46 participantll se prifadilo k jiné vife (alternativni sméry, lidé, kteti v
“néco’ veti, zidé, pohané, budhisté). 129 ucastnikl studie nechalo otazku tykajici se viry

nezodpovézenou.

5.1 Prubéh sbéru dat

Sbér dat probihal na vysokych Skolach od zati 2012 do ledna 2013. Vybér souboru
byl uskutecnén na zdklad¢ dostupnosti a neni reprezentativni. Pro ucely studie vSak
reprezentativnost nebyla stézejni. Neslo totiz o zjiStovani vyskytu a rozlozeni urcitych jevi
ve studentské populaci, cilem bylo pouze ovéfeni platnosti vztahu mezi riznymi
proménnymi (pf. mira absorpce a schopnost vybavit si sen) a jejich porovnani s vysledky
zahrani¢nich studii a vysledky v minulém roce provedené¢ diplomové prace. K tomuto
ucelu je vybérovy soubor dostacujici. Studentiim byly ndhodné rozdany 3 verze baterii
dotazniki, které se od sebe liSily potfadim jednotlivych dotazniki, ptipadné poloZek (u
Dotazniku zaméteného na sny). Nejcastéji studenti vyplitovali dotazniky béhem vyucovaci

hodiny, po domluvé¢ s piednésejicim. Pokud student dotaznik nestihl vyplnit, mohl si jej
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vzit doml a zpétn€ jej odevzdat. Tato strategie sbéru dat umoZnila vysokou néavratnost
dotaznikl. Dale byly dotazniky nechdvany studentiim k vyplnéni na doma v jejich volném
Case, ty potom méli donést nasledujici tyden do vyucovani, kde byly poté vyzvednuty. Tato
metoda byla méné efektivni a celkova ndvratnost dotaznikl tedy klesla. Celkem bylo mezi
studenty rozdano 1050 dotazniki, navratilo se jich 706, tedy 67 %. Kazdy ucastnik byl
ustné informovan o cilech studie, délce dotazniku, dobrovolnosti a anonymité. Na ptfedni
strané¢ kazd€ho dotazniku byl vloZen informaéni text, kde byly tyto informace také
uvedeny.

K ucasti na vyzkumu nebyli studenti motivovani zddnou finanéni odménou. Byla
jim vSak nabidnuta moznost zaslani vysledka studie na emailovou adresu, kterou mohli
uvést. Tuto moznost vyuzilo 360 respondentl, tedy 48,65 % zucastnénych. Celkové
participanty velmi zaujalo téma snéni, které mnoha z nich pfiSlo zajimavé. Samotny zajem

mohl byt pro nékteré z nich dostate¢nou motivaci pro t€ast na vyzkumu.
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6 Zpracovani ziskanych dat

6.1 Pouzité metody zpracovani dat

Ziskana data byla pfevedena do elektronické podoby pomoci aplikace Microsoft
Office Excel 2010. Jejich hlavni zpracovani bylo provedeno v programu IBM SPSS
Statistics 21. Tento program byl vyvinut spolecnosti IBM a zptistupnén v roce 2012. Pii
zpracovani dat byla nejprve ovéfena jejich normalita Kolmogorov-Smirnovym testem.
Vzhledem k velikosti souboru vSak byly vyuZzity parametrické testy tam, kde to typ
proménnych dovolil. Tento ptistup vychdzi z centralniho limitniho teorému, dle kterého se
se zvysujici velikosti souboru a tim zahrnutych dat, soubor pfiblizuje normalni rozdéleni
(Hendl, 2004). Navic jsou parametrické metody standardnéjSim zplisobem zpracovani dat
(Kolarc¢ik, osobni komunikace, 19. dubna, 2013). Déle byl vybér parametrickych ¢i
neparametrickych metod uren na zdklad€ charakteru dat zkoumanych proménnych.
K urceni reliability jednotlivych metod, které byly pielozeny do ceského jazyka, bylo
vypoc¢itano Cronbachovo alfa. Tento test funguje na bazi vzijemného korelovani
jednotlivych polozek testu (Kline, 2000). Konkrétné byl test reliability poc¢itan u dotazniku
BPQ, skaly MODTAS a jednotlivych §kél dotazniku 4DSQ.

Pro zjisténi miry zavislosti mezi jednotlivymi proménnymi byly vyuzity korelace.
Konkrétné se jednalo o Spearmantiv koeficient pofadové korelace a Pearsontiv korelaéni
koeficient. Tyto koeficienty jsou vyuzivany pro zjistovani vzdjemného vztahu naméfenych
hodnot dvou proménnych. Nabyvaji hodnot od -1 po +1. Cim vice se vyslednd hodnota
blizi 1, tim je tésnéjSi vztah mezi proménnymi. Pearsonliv korela¢ni koeficient se znaci
pismenem r. Jeho pouZiti ptredpoklada metrické udaje pro ob€ proménné a normalni
rozloZeni. Spearmantv koeficient pofadové korelace R je urCen pro zjistovani vztahu
ordinalnich proménnych, nicméné¢ mizeme jej pocitat vSude tam, kde z né€jakého divodu
nelze pracovat s Pearsonovym korelacnim koeficientem. Naptiklad pokud neméame
normalni rozlozeni (Reiterova, 2009). V této praci zna¢ime Spermantiv korelacni
koeficient potfadové korelace v zahrani¢ni literatufe standardnéji pouzivanym ,,rho*.
Korelace byly vyuzity pro ovéteni téchto hypotéz: 1) Propustnost hranic v mysli, mérena
osobnostnim dotaznikem hranic (BPQ), pozitivné koreluje s retrospektivné uvddeénou
frekvenci vybavovani snu; 2) Mira absorpce, mérena modifikovanou Tellegenovou skalou
absorpce, pozitivné koreluje s retrospektivné uvadenou frekvenci vybavovani snii; 3) Mezi

uvadenou retrospektivni frekvenci nocnich mur a vyslednymi skory Skal meéricich sledované
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osobnostni proménné, existuje statisticky vyznamna pozitivni korelace; 4) Mezi frekvenci
nocnich mir a vyslednymi skory jednotlivich skal Ctyidimenziondlniho dotaznitku
symptomii; 5) Propustnost hranic v mysli, mérena osobnostnim dotaznikem hranic (BPQ),
pozitivné koreluje se skore na Skale Otevienost vuci zkuSenosti NEO pétifaktorového
osobnostniho inventadre; 6) Mira absorpce, mérena modifikovanou Tellegenovou Skalou
absorpce (MODTAS), pozitivné koreluje se skore na Skale Otevienost viici zkusenosti NEO
pétifaktorového osobnostniho inventare; 7) Mezi vyslednym skore dotazniku hranic (BPQ)
a vyslednym skore modifikované Tellegenovy skaly absorpce (MODTAS) existuje pozitivni
korelace.

Dale byly vyuzity pro zodpovézeni nékterych vyzkumnych otazek: Existuje korelace mezi
zdjmem o snéni a uvadénou subjektivné uvadenou frekvenci vybavovani si snu?; Existuje
korelace mezi zajmem o snéni a subjektivné uvadenou frekvenci nocnich miir?; Existuje
korelace mezi schopnosti lucidniho snéni a sledovanymi proménnymi: Mirou absorpce,
meérenou Tellegenovou skalou (MODTAS) a propustnosti mentalnich hranic, mérenou
Osobnostnim dotaznikem hranic (BPQ)?

Dalsi vyuzitou statistickou metodou byla parcidlni korelace. ,, Korelace mezi dvema
velicinami X a Y je casto naruSena tim, Ze existuje tieti velicina Z, ktera koreluje s obéma
velicinami X a Y, coz ovliviiuje korelacni koeficient (Reiterova, 2009, 47). Touto metodou
byla zodpovézena hypotéza 4 a 5: Vysledek skaly Otevienost vuci zkuSenosti inventare
NEO-FFI ma vliv na vztah mezi schopnosti vybavit si sen a propustnosti hranic; Vysledek
Skaly Otevienost vici zkuSenosti inventare NEO-FFI ma viliv na vztah mezi schopnosti
vybavit si sen a mirou absorpce.

Pro zptesnéni vysledkii oveéfovani H1 a H2 byla vyuZitajednoduchd linearni
regrese. Ta objastiuje vztah mezi dvéma proménnymi, X a Y. Pomoci koeficientu
determinace také dokdze urcit, vjakém rozsahu (procentu) model zavislosti téch dvou
proménnych plati. Parametry, diky, kterym jsou regresni funkce zjiStovany, jsou
odhadovany pomoci naméfenych hodnot jednotlivych sledovanych veli¢in a jejich linearni
kombinaci (Peck, Olsen, Devore, 2009).

Pro zjisténi rozdili mezi dvéma sledovanymi skupinami v mife sledovanych
proménnych, absorpce a propustnosti hrac, byl vyuzit t-test pro dva nezavislé soubory. Ten
vychdzi z informaci o parametrech obou soubort, tj. primér, smérodatnd odchylka a
rozsah (Reiterova, 2008). Pfed pouzitim t-testu je nezbytné ovétit rovnost rozptylli obou
vybérovych souborti. K tomuto ucelu slouzi naptiklad Fisheriv F-test (Reiterova, 2009).

V této praci byl vyuzit Leventv test rovnosti rozptyl. Oba testy Pomohly ovétit hypotézy
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tykajici se rozdilii mezi pohlavimi ve sledovanych proménnych: 1) Existuje statisticky
signifikantni rozdil v priumeérném skore dotazniku hranic (BPQ) mezi studenty Zenského a
muzského pohlavi; 2) Existuje statisticky signifikantni rozdil v celkovém skore Tellegenovy
Skaly absorpce mezi studenty Zenského a muzského pohlavi; 3) Vybavnost snit u Zen je
statisticky signifikantné vyssi, nez u muzii.

Pro zjisténi rozdil mezi vice skupinami ve sledovanych proménnych byla vyuzita
jednofaktorova analyza rozptylu (one-way ANOVA). ANOVA porovnava rozptyly u vice
nez dvou skupin a na zakladé toho dokéaze urcit, zda je nebo neni mezi skupinami
signifikantni rozdil ve sledovanych proménnych. Jednofaktorova analyza rozptylu
porovnava pruméry jednotlivych skupin, prostfednictvim vypoctu testovaciho kritéria F.
V ptipad¢, ze ANOVA potvrdi signifikantni rozdily mezi skupinami, jsou provedeny post
hoc testy pro uréeni, mezi kterymi skupinami se rozdil nachazi — napt. LSD post hoc test
nebo Bonferroniho post hoc test (Peck, Olsen, Devore, 2009).

Déle byla vyuzita deskriptivni, popisnd statistika. Vyuzity byly hlavné frekvence
jednotlivych odpovédi na otdzky tykajici se snéni. Ty jsou ptehledné znazornény v Grafu

1-6.

6.2 Vysledky zpracovani ziskanych dat

Kromé testovani statistickych hypotéz a zodpovézeni vyzkumnych otézek se v této
kapitole deskriptivné vénuji vyhodnoceni dotazniku tykajictho se snéni a analyzuji
testovou reliabilitu metod BPQ, MODTAS a Skilam dotazniku 4DSQ, které byly

pieloZeny do Ceského jazyka z angli¢tiny.

6.2.1 Deskriptivni vyhodnoceni dotazniku tykajiciho se snéni

Dotaznik tykajici se snéni se skladdal zné&kolika otazek. Jejich vyhodnoceni se
vénuje tato podkapitola. Otazky se tykaly jak vybavnosti sni, tak zkuSenosti s lucidnim
snénim a no¢nimi mirami. Z vysledk vyplyva, ze nejvice respondenti si v poslednim
mésici vybavilo nékolik sni tydné (28,61 %). Zadny sen si v tomto obdobi nevybavilo
pouze 3,86 % studentl
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M Nikdy
Asi jednou za
uplynuly mésic

W 2x-3x% za mésic

W Asi 1x tydng
MEkalikrat za tyden

M Skoro kaZdé rano

Graf 1: Vybavnost snii v uplynulych 4 tydnech (bez rozliSeni pohlavi)

Konkrétné tato otazka znéla: ,, Pokud vezmete v uvahu posledni mésic, s jakou frekvenct

Jste si v poslednich 4 tydnech vybavoval/a své sny?*“ Frekvence odpovédi jsou zndzornény
na Grafu 1.

Mirné odlisnou frekvenci snd participanti uvadéli pokud Slo o obecnou informaci,
tedy nebylo brano v potaz ohrani¢ené obdobi jednoho mésice. Konkrétné otazka znéla:
., Veétsina lidi si pamatuje své sny. Pokud premyslite o svych snech, s jakou frekvencit si je
vybavujete. “ V tomto ptipadé nejvice z nich uvedlo, Ze si vybavuji jeden sen tydné (25,36
%). Jen malé procento participantii (2,01 %). Podrobné rozlozeni odpovédi je vyjadieno

Grafem 2.

B Nikdy
Méng, nez
jednou za mésic
Asi jednou za
mesic
B 2x-3x za mésic
Asi 1x tydné
Meékolikrat za
.tjrden
Skoro kaZdé
-rénu

Graf 2: Obecna vybavnost snii (bez rozliSeni pohlavi)
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Vzhledem k tomu, Ze tyto dvé polozky byly vyuzity pro zjisténi korelaci mezi
vybavnosti snii a osobnostnimi charakteristikami, byla vypocitana jejich vzajemna
souvislost pomoci Spearmanova korelaéniho koeficientu. Ob& polozky spolu velmi
vyznamné koreluji, zjisténa korelace nabyla hodnoty rho=0,853 (p<0,001). Mizeme tedy
fici, Ze ob& polozky jsou vnitin€¢ konzistentni a méfi subjektivni (nutno podotknout
retrospektivni) vybavnost snu.

Dalsi otazka se tykala vyskytu no¢nich mir. Jeji konkrétni znéni bylo: ,,Nékteri lidé
mivaji nocni mury. Jsou to sny, které jsou silne negativné ladeny a casto obsahuji pocity
strachu nebo paniky, coz vede k okamzitéemu probuzeni. Jak casto mivate tento typ snii? “
Vétsina studentil uvedla, ze zazivaji tento typ sntt velmi vzacné (31,95 %) ¢i nékolikrat do
roka (27,94 %). V souboru se vyskytly jak lidé, kteti nocni miry nemivaji viibec (5.87 %),
tak lidé, kteti je zakouseji i n€kolikrat tydné (2,29 %) (viz Graf 3).

M Nikdy
B \elmivzacns

MEkolikrat do
i roka

M 2si 1% za mésic
Asi1x za dva
tydny

M Asi 1x tydné

B MNEkolikrat tydné

Graf 3: Frekvence no¢nich miir (bez rozliSeni pohlavi)

Z vyzkumu také vyplyva, ze 21,69 % participanti nemad zadnou zkuSenost
s lucidnim snem. Ostatni pariticipanti uvedli, Ze méli nejméné jeden takovy sen. 1,19 %
participantli zaziva lucidni sny dokonce nékolikrat tydné (viz Graf 4). Co se tyka zajmu o
snéni, zda se, ze se vétSina vybérové populace o snovy zivot zajima. Ptiblizné 20%
participantli snim nevénuje pozornost, i kdyz si je pamatuji. Konkrétni procentualni

rozlozeni odpovédi je opét znazornéno graficky (viz Graf 5).
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Memél jsem nikdy
lucidni sen

Ano, mél jsem
alespof jeden

Anu,Jednnu
rocng

Ano, jednou za
meésic
KaZdy tyden

W Skoro kaZdy den

Graf 4: ZkuSenost s lucidnim snénim (bez rozliSeni pohlavi)

sSny si nepamatuji a
nezajimaji mé

Sny si pamatuji, ale
nevénuji jim
pozornost

sSny si nepamatuji,
ale rad hych si je
pamataoval, protoZe
mi pijdou zajimavé
Sny si pamatuji a
zajimaji m&

Sny si zapisuji a
zkoumam je

Graf 5: Zajem o snéni (bez rozliSeni pohlavi)

V dotazniku tykajicim se snil byla také polozena otazka tykajici se opakujicich se
snovych obsahd. Skladala se z 21 polozek, u kterych respondent oznacil, zda se tento
snovy obsah v ramci jeho snll opakuje. Polozky pokryvaji typicka témata snéni dospélych
osob. Byla zde i moznost vypsat vlastni opakujici se témata. Moznost vyplnéni této
polozky vyuzilo ptiblizné stejné procento mizl a zen (24 %), celkem 171 participant..
Nekteti z nich spiSe popisovali obecné charakteristiky svych sni (zajimavé, vtipné,
nesmyslné, pékné, zrychlené vnimani). Ptipadné §lo o popsani emoc¢niho naboje (Gzkost,
bezmoc). Jini zvolili postavy, které se v jejich snech opakované¢ vyskytuji. Nejcastéji to
byla rodina a blizci lidé obecné (18 %), n€¢ktefi zmifiovali konkrétni osoby ze svého zivota.

Nekteré obsahy rekurentnich sntl, které respondenti uvadéli v polozce ,,jiné* se
v souboru vyskytly opakované. Patii mezi né snéni o udalostech predchazejiciho dne, tzv.

sny zaloZené na recentnich zazitcich, sny zakladajici se na redlnych zazitcich, které jsou
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pozménené. Déle se Castéji vyskytla sexualni a eroticka tematika a romantické situace (15
%). Vicekrat bylo také zminéno cestovani. Mezi vzacnéji vyskytujici se témata pattila
nemoc, neschopnost mluvit, svatba, narozeni ditéte, sny obsahujici pohadkové bytosti
(Voldemort z knih o Harrym Potterovi, ¢ernoknéznici) nebo historické postavy ¢i sen o
superschopnostech. Dale byly zminény sny splitujici pfani a na druhou stranu sny, které
piehravaji to, co snici nechce, aby se stalo. Né&kterd témata byla ryze individudlni a
specificka (pohled z titesu na vodni hladinu; sny o rybach; tikajici hodiny; sbér vina).

V Grafu 6 je =znazornéna frekvence vyskytu jednotlivych respondentim
pfedkladanych témat opakujicich se snli bez rozliSeni pohlavi. Klasicky se nejvice
opakovan¢ vyskytuji sny o pronasledovani nékym a sny o padech nebo létani. Ponizovani
nadfizenym a Sikana na pracovisti se vyskytuje ve vybérovém souboru vzacné. Divodem
je pravdépodobné to, ze Slo o studenty, ktetfi ve svém zivoté nebyli prozatim zaméstnani.
Pokud by byla moznost specifikovdna jako Sikana ve Skole a ponizovani ucitelem, je
mozné, ze bychom se setkali s odliSnymi vysledky. Ztrata zaméstnani se nevyskytla
v opakujicich se snech vibec. To muizeme ptisoudit stejnému divodu. Pro studenty

ekvivalentni by mohlo byt téma ,,vyhozeni ze Skoly*, které by se mohlo vyskytovat Castéji.

Pady, létani 212
Pronasledovani nékym 309
Neschopnost se pohnout 146
Opozdénise/zmeskani dulezité udalosti 195
Zmizeni blizké osoby 103
Hororovy film 86
Neschopnost splnit ukol 169
Zkouska 192
Fyzické napadeni néjakou osobou 128
Zostuzeni (nahota na verejnosti) 70
Sexuadlni obtéZovani 59 . Pocet participantd
Ponizovani nadfizenym 65
Vypadavani vlas, zubu 106
Ztrata zaméstnani 57
Pohroma (zemétreseni, povoden) 166
Ohrozujici zvifata 93
Nehoda auta nebo letadla 95
Umirani 225
Sikana na pracovisti 22
Valka, teror 179
Hadka/rozchod (s partnerem) 184
Jiné 171

Graf 6: Vyskyt opakujicich se snii (bez rozliSeni pohlavi)
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6.2.2 Testova reliabilita pouzitych metod

Vzhledem k tomu, Ze nékteré z pouzitych metod, konkrétné¢ dotaznik hranic (BPQ),
modifikovana Tellegenova $kala absorpce (MODTAS) a Ctyidimenzionalni dotaznik
symptomu (4DSQ) byly ptelozeny z anglického jazyka, byla u nich ovétena reliabilita. Pro
zjisténi spolehlivosti vSech $kal bylo vypocitano Cronbavovo alfa. VSechny ptelozené
metody vykazuji dobrou reliabilitu a bylo je tedy mozné ve vyzkumu pouzit pro testovani
hypotéz a zodpovézeni vyzkumnych otdzek. Metody tedy mohou byt vyuzity v dalSich

vyzkumech. Konkrétni vysledky uvadim v Tabulce 4 nize.

Tabulka 4: Reliabilita Osobnostniho dotazniku hranic (BPQ), Modifikované Tellegenovy Skaly
absorpce (MODTAS) a jednotlivych §kal Ctyidimenzionalniho dotazniki symptomi (4DSQ)

Metoda Cronbachovo alfa N

BPQ ,676 647
MODTAS ,927 643
4DSQ Somatizace ,855 642
4DSQ Stres ,899 669
4DSQ Uzkost ,873 630
4DSQ Deprese ,885 687

6.2.3 Hypotézy

6.2.3.1 Vybavnost snu a osobnostni proménné

H1: Propustnost hranic pozitivné koreluje s frekvenci vybavovani snii.

Tato hypotéza byla zkonstruovana na zaklad¢ zahrani¢nich vyzkum, které opakované
potvrzuji souvislost mezi tenkymi hranicemi a schopnosti vybavit si sen. Nicméné
konkrétné tato verze dotazniku by méla dle vyzkumu provedeného Schredlem et al. (2009)

v Némecku korelovat spiSe s vybavnosti no¢nich mur.

Hypotézu 1 prijimame. Byla zjisténa mald, ale statisticky vyznamna korelace mezi

celkovym skore dotazniku BPQ a vybavnosti snil na hladin€¢ a=0,01 (r=,182). Frekvence
vybavovani sni (Drf) byla zjiSténa souctem obou polozek tykajicich se vybavnosti snii (v
poslednich 4 tydnech a obecné). Korelace byla pocitdna pomoci z-skéri. V Tabulce 5 jsou
uvedeny korelace obou polozek zvlast’ 1 dohromady. Vzhledem k velmi nizké korelaci,

byla vypocitana také linearni regrese, diky které je mozno urcit, u kolika procent piipadu je
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tento vztah platny. V tomto ohledu je pro nas smérodatné R>=.033. Koeficient determinace

tedy prozrazuje, Ze model vysvétluje pouze 3,3 % piipadi.

Tabulka 5: Korelace mezi celkovym skoére dotazniku hranic (BPQ) a vybavnosti snu

Vysledky (Pearson) Vysledky (Spearman)

Proménné N r (X,Y) p-hodnota rho p-hodnota
Obecna vybavnost snu 643 ,198%* ,000 ,179% 000
Vybavnost snu v poslednich 4 tydnech 644 ,189%* ,000 ,:1 77,000
Soucet polozek — celkova vybavnost 643 ,182%* ,000 ,185% 000

Poznamka: **. Korelace je signifikantni na hladiné a=0.01; *. Korelace je signifikantni na hladin€ 0=0.05

H2: Mira absorpce pozitivné koreluje s frekvenci vybavovdni snit.

V zahrani¢nich vyzkumech byla nalezena také korelace mezi absorpci a schopnosti vybavit

si sen. Tato korelace byla slabsi, nez u propustnosti hranic.

Hypotéza 2 byla prijata, oproti zahrani¢nim vyzkumim je dokonce korelace mezi

absorpci a frekvenci vybavovani sntli vyssi, nez korelace mezi propustnosti mentalnich
hranic a frekvence snové vybavnosti. I tak je vSak tato kolace pomérné nizka (r=,242%*;
p=,000; N=637). I zde byla pouZita linearni regrese k zjiSténi procentudlni platnosti

modelu. R*=.050 a model vysvétluje 5% piipada.

6.2.3.1 Souvislost mezi frekvenci no¢nich miir a sledovanymi
proménnymi

H3: Mezi uvdadénou retrospektivni frekvenci nocnich mir a vyslednymi skory Skal
mévicich sledované osobnostni proménné, hranice v mysli a absorpci, existuje statisticky

vyznamnd pozitivni korelace.

Tato hypotéza vyplyva jak ze zahrani¢nich vyzkumd, tak ze samotné konstrukce dotazniku
BPQ. Ob¢é proménné by s frekvenci no¢nich mir mély souviset. Tato korelace byla
ovéfena Spearmanovym korelacnim koeficientem, vzhledem k tomu, Ze informace o

retrospektivni frekvenci no¢nich mir poskytuji ordinalni data.

Hypotéza 3 je prijata Ob¢ sledované osobnostni proménné s frekvenci no¢nich mir

statisticky signifikantné¢ pozitivné koreluji. Tyto korelace jsou vSak velmi nizké. Pfesné

hodnoty je mozno shlédnout v Tabulce 6 na nésledujici strané.
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Tabulka 6: Korelace mezi retrospektivné udavanou frekvenci nocnich mir a sledovanymi
proménnymi (Aborpci, propustnosti hranic)

Sledované osobnostni proménné N rho p-hodnota
Absorpce 638 ,139%* ,000
Propustnost mentalnich hranic 643 J112%* ,004

Poznamka: **. Korelace je signifikantni na hladin€ 0=0.01;

H4: Mezi frekvenci nocnich mur a vyslednymi skory jednotlivpch Skdl
Ctyidimenziondiniho dotazniku symptomii (Somatizace, Stres, Deprese, Uzkost) existuje

statisticky vyznamnd pozitivni korelace.

Podle nékterych zahrani¢nich vyzkuma mivaji lidé, ktefi trpi no¢nimi milirami vice
psychosomatickych problému. Za ucelem ovéteni souvislosti mezi frekvenci no¢nich mtr
a psychosomatikou byla korelovana poloZzka tykajici retrospektivné uvadéné frekvence
nocnich mur s jednotlivymi Skalami dotazniku 4DSQ. Vzhledem k povaze dat byl vyuzit

Spearmantv korela¢ni koeficient.

Hypotéza 4 byla potvrzena VSechny Skaly dotazniku 4DSQ vykazuji pozitivni korelaci

s retrospektivné uvadénou frekvenci no€nich mir. Jednotlivé korelace se pohybuji
v rozsahu rtho=,197 az ,227 a to na hladin¢ vyznamnosti p < 0,01. Konkrétni vysledky jsou

znazornény v Tabulce 7.

Tabulka 7: Korelace mezi retrospektivné udavanou frekvenci nocnich mir a jednotlivymi Skalami
Ctyrdimenzionalniho dotazniku symptomu (4DSQ)

ékély dotazniku 4DSQ N rho p-hodnota
Somatizace 637 ,223%* ,000
Stres 666 ,220%* ,000
Deprese 682 ,197%* ,000
Uzkost 670 237 ,000

Poznamka: **. Korelace je signifikantni na hladiné 0=0.01;

6.2.3.2 Souvislost jednotlivych osobnostnich proménnych mezi sebou

H5: Propustnost hranic pozitivné koreluje se skore na Skale Otevirenost vitci zkuSenosti

NEO pétifaktorového osobnostniho inventare.
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Tento pfedpoklad vychazi ze zahrani¢nich vyzkumi a samotné konstrukce dotazniku BPQ.

Stejné tak v mé diplomové praci (Kra¢marova, 2012) byla tato hypotéza piijata.

Hypotéza 5 byla prijata. Byla nalezena pozitivni korelace mezi celkovym skoére

dotazniku hranic s otevienosti vii¢i zkuSenosti (r=,456; N=648) na hladin¢ vyznamnosti
0=0,01. Vysledky korelaci jednotlivych subskal s celkovym skére hranic jsou uvedeny

v Tabulce 8 nize.

Tabulka 8: Korelace mezi celkovym skore dotazniku hranic (BPQ) a jednotlivymi $kalami inventare
NEO-FFI (Neuroticismus, Extraverze, Otevicenost viici zkuSenosti, Privétivost, Svédomitost)

Neuroticismus Extraverze Otevienost vici zkuSenosti  PFrivétivost Svédomitost

r ,077 208 456" -,012 -3147
p-hodnota ,056 ,000 ,000 ,766 ,000
N 608 618 604 615 625

Poznamka:**. Korelace je signifikantni na hladin¢ a=0.01; *. Korelace je signifikantni na hladin¢ a=0.05
H6: Mira absorpce, mérena modifikovanou Tellegenovou Skalou (MODTAS), pozitivné
koreluje se skore na Skdle Otevienost viic¢i zkuSenosti NEO pétifaktorového

osobnostniho inventdie.

Na zéklad¢ zahrani¢nich vyzkuma by méla s Otevienosti viici zkuSenosti inventaie NEO 1

osobnostni dimenze absorpce.

Hypotéza 6 je potvrzena. Mira absorpce pozitivné koreluje s otevienosti vici zkusenosti.

Tato korelace je stfedné silna (r=,490**, p<0,01). V Tabulce 9 jsou uvedeny hodnoty
korelaci nejen s Otevienosti vii€i zkusSenosti, ale se vSemi dal$imi Skalami dotazniku NEO-

FFI.

Tabulka 9: Korelace mezi modifikovanou verzi Tellegenovy $kaly absorpce a jednotlivymi Skalami
inventai‘'e NEO-FFI (Neuroticismus, Extraverze, Otevicenost vii¢i zkuSenosti, Privétivost, Svédomitost)

Neuroticismus Extraverze Otevirenost vuci zkuSenosti  Privétivost Svédomitost

r ,155%* ,127%% ,490%* -,067 -,037
p-hodnota ,000 ,002 ,000 ,099 ,363
N 600 616 596 606 617

Poznamka:**. Korelace je signifikantni na hladin¢ a=0.01; *. Korelace je signifikantni na hladin¢ a=0.05
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H7: Mezi vyslednym skore dotazniku hranic (BPQ) a vyslednym skore modifikované
Tellegenovy skaly (MODTAS) existuje pozitivni korelace.

Mezi témito metodami byla zjiSténa silnd korelace v zahrani¢nich vyzkumech. Tato
hypotéza se zakladé jak na jejich vysledcich, tak na konceptualni podobnosti absorpce a
hranic v mysli. Tato korelace nebyla potvrzena v mé diplomové praci, a proto bylo tieba

vysledek znovu ovéfit a zjistit divody, pro¢ tomu tak bylo.

Hypotéza 7 je prijata. Vyslednd hodnota byla r=,419**; p=,000 (N=598) a mezi obéma

Skalami je tedy stfedné silna korelace.
Pro komplexnost uvadim zékladni statistické parametry obou testl vramci celého
vybérového souboru. Tyto parametry se velmi podobaji tém, jez byly zjiStény

v zahrani€nich vyzkumech a k nahlédnuti jsou v Tabulce 10.

Tabulka 10: Zakladni statistické parametry dotazniku hranic (BPQ) a modifikované Tellegenovy §kaly
absorpce (MODTAS) u vybérového souboru bez rozliseni pohlavi

BPQ MODTAS

N 647 643
Primér 43,57 60,44
Median 43,00 61
Modus 42 67
Std. odchylka 7,15 21,62
Minimum 25 8
Maximum 71 157

6.2.3.3 Rozdily ve sledovanych proménnych mezi muzi a Zenami

HS8: Existuje statisticky signifikantni rozdil v priimérném skore dotazniku hranic (BPQ)

mezi studenty Zenského a muZského pohlavi.

Dle né€kterych vyzkuml maji Zeny ten¢i hranice nez muzi, v mé diplomové praci se vSak
tento rozdil mezi pohlavimi nepotvrdil. Tato otazka tento vztah znovu ovéfuje na SirSim

vyzkumném souboru.
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Byl prokazan statisticky signifikantni rozdil mezi muzi a Zenami v celkovém skore

dotazniku hranic (BPQ) na 5 % hladiné vyznamnosti. Ke zjisténi tohoto vztahu byl po

otestovani shodnosti rozptyli Levenovym testem shodnosti rozptyli t-test pro dva

nezavislé vybéry. Konkrétni vysledky je mozno shlédnout v Tabulkach 11 a 12.

Tabulka 11: Zakladni statistické parametry: Propustnost hranic dle pohlavi

Pohlavi N Prumér SD
Muzi 144 42.88 6,99
Zeny 501 43,56 7,14

Tabulka 12: Vysledky Levenova testu rovnosti rozptyli a Studentova T- testu pro dva nezavislé vybéry
- rozdil mezi pohlavimi v propustnosti hranic

Leveniiv test rovnosti rozptyli t-test pro dva nezavislé vybéry
F p-hodnota t df p-hodnota
,016 ,899 1,969 643 ,049

HY: Existuje statisticky signifikantni rozdil v celkovém skore Tellegenovy Skaly absorpce

mezi studenty Zenského a muZského pohlavi.

Na zaklad¢ vysledkii parametrického t-testu pro dva nezavislé vybéry_nebyl prokazan

statisticky signifikantni rozdil mezi muzi a Zenami v celkovém skére Tellegenovy

Skdly absorpce na 5% hladiné vyznamnosti. Konkrétni vysledky jsou zndzornény

v Tabulkach 13 a 14.

Tabulkal3: Zakladni statistické parametry: Mira absorpce dle pohlavi

Pohlavi N Prumér SD
Muzi 150 62,07 1,695
Zeny 491 59,86 ,986

Tabulkal4: Vysledky Levenova testu rovnosti rozptyli a Studentova T- testu pro dva nezavislé vybéry
- rozdil mezi pohlavimi v mii‘'e absorpce

Leventv test rovnosti rozptyli t-test pro dva nezavislé vybéry
F p-hodnota t df p-hodnota
1,256 ,236 -1,095 639 274

H10: Vybavnost snit u Zen bude statisticky signifikantné vyssi, nez u muzi.

Pro porovnani rozdili mezi skupinou zen a muzi byl vyuzit parametricky t-test pro dva
nezavislé vybéry a to na zakladé shody rozptyli ovéfené Levenovym testem pro rovnost

rozptyli. Byl nalezen statisticky signifikantni rozdil v (retrospektivni) vvbavnosti snu
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mezi muzi_a Zenami na hladiné vyznamnosti a =0,05. Zeny si vybavuji vice snu.

Priimérné dosazené skore Zen je vys$i nez u muza (Je dano souctem bodl z polozek o
obecné vybavnosti snu a vybavnosti v poslednich 4 tydnech). Tyto zakladni statistické
parametry jsou znarzornény v Tabulce 13. Vysledky samotného t-testu jsou uvedeny

v Tabulce 14. Tato data tedy potvrzuji vysledky mé diplomové prace.

Tabulka 13: Zakladni statistické parametry vybavnosti sni (Drf) dle pohlavi

Pohlavi N Prumér SD
Muii 162 5,83 2,77
Zeny 534 6,67 2,94

Tabulka 14: Vysledky Levenova testu rovnosti rozptyli a Studentova t-testu pro dva nezavislé vybéry -
rozdil mezi pohlavimi ve vybavnosti sni

Leveniiv test rovnosti rozptyli t-test pro dva nezavislé vybéry
F p-hodnota t df p-hodnota
,420 517 3,234 694 ,001

6.3 Vyzkumné otazky

VOI: Existuje statisticky signifikantni rozdil v celkovém skore dotazniku hranic (BPQ)
nebo v celkovém skore modifikované Tellegenovy Skaly absorpce (MODTAS) mezi
studenty vyznavajicimi Kiestanstvi, nevéricimi studenty, studenty bez vyzndni a témi,

kteri uvedli jinou/alternativni viru?

Podle mé diplomové prace maji studenti psychologie ten¢i hranice, nez studenti
Cyrilometodégjské fakulty. Vzhledem k tomu, zZe mezi témito dvéma fakultami miZze byt
nejmarkantnéjSi rozdil mezi studenty v oblasti vyznani a to by tak mohlo byt diivodem
rozdilu ve sledovanych proménnych, rozhodla jsem se porovnat jednotlivé skupiny
student dle vyznani mezi sebou a to jak v propustnosti hranic, tak mife absorpce. Do
analyzy jsem zafadila nasledujici skupiny dle vyznani: 1) bez vyznani, 2) katolici, 3)
Nevéfici/ateisté, 4) Jind vira (vira v néco vySsiho, budhismus, pohanstvi, judaismus). Pred
samotnou analyzou byly pomoci sestaveni krabicového grafu uréeny extrémni hodnoty
v jednotlivych skupinach (outliers) a z celkové analyzy vylouceny. K zjisténi existence
signifikantniho rozdilu mezi jednotlivymi skupinami byla vyuZzita jednofaktorova analyza

rozptylu (ANOVA). Ta urcila, Zze mezi skupinami existuje rozdil jak v propustnosti hranic,

tak v mife absorpce. Nasledné byl tedy vypocitan post hoc test, dle které¢ho lid¢, ktefi
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A4

uvedli ,jinou viru“ maji ten¢i hranice i vy$§i miru absorpce oproti vSem ostatnim
skupindam. Mezi dal§imi skupinami Zadny signifikantni rozdil nebyl potvrzen. Hlavni
vysledky jsou zndzornény v Tabulce 15. V Tabulce 16 jsou potom k nahlédnuti zakladni

statistické parametry sledovanych proménnych u jednotlivych skupin dle vyznani.

Tabulka 15: Vysledky analyzy rozptylu mezi skupinami studenti podle naboZenského vyznani z
hlediska sledovanych proménnych (propustnost hranic, absorpce)

Soucet ¢tverct df Primérny F p-hodnota
Ctverec
Propustnost hranic Mezi skupinami 832,399 3 277,466
Uvnitt skupin 22859,300 507 45,087 6,154 ,000
Celkem 23691,699 510
Absorpce Mezi skupinami 5889,432 3 1963,144
Uvnitt skupin =~ 215436,116 509 423,254 4,638 ,003

Celkem  221325,548 512

Poznamka: df. PoCet stupiiti volnosti

Tabulka 16: Zakladni statistické parametry Osobnostniho dotazniku hranic (BPQ), Modifikované
Tellegenovy §kaly absorpce (MODTAS) a frekvence vybavovani si snti v ramci jednotlivych skupin dle
uvedeného vyznani

N Pramér SD Min Max
Propustnost hranic Bez vyznani 115 42,47 7,05 30 60
Katolici 203 43,22 5,83 30 57
Ateisté 157 43,32 7,05 27 63
Jiné 36 47,89 8,55 28 65

Absorpce Bez vyznani 117 56,48 20,29 11 104
Katolici 201 59,50 19,64 8 97

Ateisté 155 59,88 21,22 12 112

Jiné 40 70,50 23,30 15 124
Vybavnost snt Bez vyznani 123 6,84 2,68 1 11
Katolici 221 5,99 2,55 0 11
Ateisté 170 6,44 2,73 0 11
Jiné 43 7,09 2,61 2 11

VO2: Existuje korelace mezi zdajmem o snéni a retrospektivné uvdadénou frekvenci

vybavovani si snu?

Na zakladé zahrani¢nich vyzkumi 1 vysledkl své diplomové prace usuzuji, Ze by zajem o
snéni mohl ovlivnit retrospektivné uddvanou vybavnost snu. Zajem o snovy zivot byl vSak
zjiStovan pouze jednou polozkou, kterd byla korelovana se skore vybavnosti snu (tvoiena
souctem polozek obecnd vybavnost sni a vybavnost sni v poslednich 4 tydnech).
Vzhledem k ordindlni povaze otazky zjist'ujici zajem o snéni je k ovéteni korelace mezi

témito proménnymi vypocitan Spearmaniiv korelacni koeficient.
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Vypocitand hodnota rho=,469** (N=670; p=,000) potvrzuje statisticky vyznamnou

stiredné silnou pozitivni korelaci mezi vvbavnosti snu a poloZzkou zjisSt'ujici zajem o

snéni.

VO3: Existuje korelace mezi zajmem o snéni a subjektivné uvadénou frekvenci noc¢nich

mir?

K ovéfeni korelace mezi témito ordindlnimi proménnymi byl vyuzit Spearmantiv korelaéni
koeficient.
Vypocitand hodnota rho=,216** (N=670, p=,000) potvrzuje statisticky signifikantni malou

pozitivni korelaci mezi zdjmem o snéni a subjektivné uvadénou frekvenci nocnich mur.

VO4: Existuje korelace mezi schopnosti lucidniho snéni a sledovanymi proménnymi:
mirou absorpce, méienou modifikovanou Tellegenovou Skalou (MODTAS) a

propustnosti mentdlnich hranic, méirenych Osobnostnim dotaznikem hranic (BPQ)?

Vzhledem k tomu, Ze byla zkuSenost s lucidnim snénim méfena jedinou poloZkou, ktera
vyuzivala Likertovu Skalu a data jsou tedy ordindlni, byl pro zji§téni této korelace vyuzit
Spearmantiv korelacni koeficient. Byla nalezena mald pozitivni korelace rho=,200%*
(p=0,000; N=615) mezi mirou absorpce a schopnosti lucidniho snéni. Mezi celkovym
skore hranic/propustnosti hranic a lucidnim snénim se také potvrdila pozitivni korelace

rho=,171%* (p=,000; N=618).

VOS5: Jaky vliv ma vysledek Skaly Otevienost vici zkuSenosti inventaie NEO-FFI na

vztah mezi schopnosti vybavit si sen a propustnosti hranic?

K zodpovézeni této otazky byly vyuzity vypocty parcidlni korelace. Pfi vyfazeni vlivu
proménné otevienost vii€i zkuSenosti nachazime mezi celkovym skore dotazniku hranic a
vybavnosti snli malou, ale stdle vyznamnou pozitivni korelaci (r=,116*; p=,004).

Podrobnéjsi vysledky jsou uvedeny v Tabulce 17.
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Tabulka 17: Korelace mezi propustnosti hranic a vybavnosti snu za kontroly Otevienosti vici
zkuSenosti ze Skaly NEO-FFI a korelace danych proménnych bez vlivu proménné Otevirenost viuci
zkuSenosti

Korelace N r (X,Y) p-hodnota
Celkové skore hranic & Drf 598 ,190** 000
Celkové skore hranic & Otevienost vici zkuSenosti 598 . 452**% 000
Celkové skore Drf & Otevienost vuci zkuSenosti 598 ,196** 000

Celkové skore hranic & Drf — za kontroly vlivu otevienosti vi¢i zkusenosti 597 ,116* ,004

Poznamka: **. Korelace je signifikantni na hlading€ 0.01; *Korelace je signifikantni na hlading 0.05
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7 Diskuze

Hlavnim cilem této rigordzni prace bylo objasnit vztahy mezi ur¢itymi osobnostnimi
proménnymi, schopnosti vybavit si sen a frekvenci no¢nich mir. K tomuto ucelu byly
vyuzity Osobnostni dotaznik hranic, Modifikovand Tellegenova Skala absorpce a dotaznik
vlastni konstrukce zaméteny na sny, jehoz soucasti byla Skala vybavnosti snu. V zahrani¢ni
literatuie miizeme najit mnoho vyzkumi, které se vénuji oblasti hranic v mysli a absorpci.
U nas se vSak bohuzel s podobnymi vyzkumy nesetkdme. Moje rigordézni prace ma tedy
také za kol sezndmit odbornou vetejnost s danymi koncepty prostrednictvim vyzkumné

studie.

7.1 Osobnostni proménné a vybavnost snii

Primarnim cilem prace bylo ovéfeni souvislosti osobnostnich charakteristik a schopnosti
vybavit si sen. Vysledky vyzkumu potvrdily souvislost mezi propustnosti hranic a
schopnosti zapamatovat si sen. Nutno podotknout, Ze byla zvolena metoda retrospektivniho
posouzeni vybavnosti snu a vysledky by se mohly liSit, pokud by byla pouzita metoda
dennich zdznamt ¢i provedena objektivni méfeni ve spankové laboratofi. Stejné tak by se
vysledky mohly lisit, pokud bychom pro méfeni hranic vybrali jinou, nezli dotaznikovou
metodu. Mira korelace dotazniku hranic s vybavnosti snu se shoduje s vysledky
zahrani¢nich vyzkumi, které byly vtéto problematice provedeny. V zahrani¢nich
vyzkumech se korela¢ni rozpéti pohybuje od r=,20 az r=,50 (Hartmann, 2011a). Korelace
s touto verzi dotazniku je nizsi. To je vSak mozné vysvétlit tim, Ze jednotlivé polozky
tykajici se sni jsou z verze BPQ vyfazeny a o néco vysSi korelace je tak ocekéavana
s frekvenci no¢nich mitr (Schredl et al, 2009). Hodnota korela¢niho koeficientu je
podobna vysledku diplomové prace (Kra¢marova, 2012). Dle koeficientu determinace vSak
muzeme fici, Ze vztah mezi frekvenci snl a vyslednym skore dotazniku BPQ plati pouze u
3,3 % zkoumané populace. Vysledek by se vSak mohl liSit v ptipad¢ vyuZiti jiné metody
zamétené na zjiStovani propustnosti hranic.

I s dal§i méfenou osobnostni proménnou, absorpci, byla zjiSténa mala, ale statisticky
vyznamna korelace. Ta odpovida zahrani¢nim vyzkumim (Zamore, Barrett, 1989). Zda se
tedy, Zze ob& osobnostni dimenze se snénim souviseji, ovSem tato souvislost je velmi mala,
coz potvrzuje regresni model. Schopnost zapamatovat si sen také korelovala s otevienosti

vuci zkuSenosti. Proto byla vyuzita parcidlni korelace pro ovéfeni vtahti mezi t€mito tfemi
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proménnymi. Korelace mezi propustnosti hranic a vybavnosti snu se sice snizila, ptesto ale
zustala signifikantni (r=,15; p=0,05). Na zaklad¢ téchto vysledkl se tedy da ftici, ze lidé¢,
ktefi maji tenké/vysoce propustné hranice, si s vyssi frekvenci vybavuji své sny, avSak tato

souvislost se potvrzuje u malé ¢asti populace.

7.2 Osobnostni proménné a frekvence no¢nich muar

I kdyz byla frekvence nocCnich mir zjiStovana pouze jednou polozkou, byla
potvrzena statisticky signifikantni korelace mezi dotaznikem BPQ a vybavnosti no¢nich
mur. Tento fakt znovu potvrzuje pouzitelnost piekladu Osobnostniho dotazniku hranic,
vzhledem k tomu, Ze 1 jeho ptivodni némeckd verze byla sestavena praveé tak, aby Skala
korelovala s frekvenci no¢nich mir (Schredl et al., 2009). Tento vztah se zda byt logicky 1
proto, Ze koncept mentdlnich hranic formuloval Ernest Hartmann pravé na zakladé své
prace s lidmi, ktefi no¢nimi mirami trpéli. Podle néj takovi lidé nemaji vybudované pevné
zdi a vSe jimi prochazi, tim padem mohou byt pfecitlivéli a zranitelni, navic mohou byt
Casto zavaleni podnéty (Hartmann, 1991).

Pravé tyto charakteristiky by také mohly vysvétlovat korelace, které byly zjiStény
mezi frekvenci no¢nich mir a jednotlivymi $kalami Ctyfdimenzionalniho dotazniku
symptomu. Pokud jde o korelaci mezi frekvenci no¢nich mir a Skalou somatizace, mohli
bychom usuzovat na tenké hranice mezi psychickou a somatickou oblasti, lidé s no¢nimi
murami tak mohou byt sndze zahlceni podnéty a reagovat pritom somaticky. Podle
nekterych studii souvisi dlouhodobé problémy snocnimi mirami s vy$§Sim rozvojem
schizofrenie a vyS$S$im rizikem rozvoje jinych psychiatrickych onemocnéni (Hartmann,
Kolk, Falke, Oldfield, 1981) a s dal§imi psychopatologickymi symptomy, jako jsou
symptomy emocionalni, vychovné problémy nebo hyperaktivita. (Schredl, Fricke-
Oerkermann, Mitschke, Wiater, Lehmkuhl, 2009).

Bylo také zjisténo, Ze lidé, kteti jsou béhem bdélého Zivota tzkostlivi, mivaji bizarni
a d&sivé denni snéni, mivaji negativnd ladéné sny, které byvaji velmi emotivni. Uzkostna
napli denniho snéni pak dle stejného vyzkumu také koreluje s frekvenci no¢nich mur
(Starker, 1974). Souvislost s dennim snénim byla také potvrzena studii Levina a Rosse
(2001/2002), kteti zjistili, ze se vliv absorpce na prevalenci no¢nich mir u daného jedince
jesté zvySuje, pokud je kombinovadna s dysforickym dennim snénim. Vysledky této
rigorézni prace potvrzuji korelaci frekvence nocnich mir jak s mirou absorpce, tak

s uzkosti a depresi.
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Dle mého nazoru se zde muze uplatiovat hypotéza kontinuity mezi bdénim a
snénim, coz by znamenalo, ze lidé, kteti se v bd¢losti zabyvaji negativnimi mySlenkami,

jsou uzkostni ¢i maji sklony k depresim, budou mit 1 sny ladéné v podobném duchu.

7.3 Osobnostni proménné a jejich vzajemné korelace

Dotaznik hranic dle ofekavani pozitivné koreluje s otevienosti vici zkuSenosti
velmi mélo s extraverzi a negativné koreluje se svédomitosti. Korelace s neuroticismem
nebyla prokazana. Vysledky jsou tedy porovnatelné se zjisténimi Schredla et al. (2009).
Znovu se tedy potvrzuje pomérné silna souvislost mezi hranicemi a otevienosti. Cim tené¢i
hranice jedinec ma, tim oteviené¢jsi viici zkusenosti je. Tato shoda potvrzuje pouzitelnost
piekladu dané metody. Moznost dalSiho vyuziti metody v této podobé podporuje také
hodnota Cronbachova alfa, kterd nabyva hodnoty a=,676. Do budoucich vyzkumi by bylo
vhodné sestrojit verzi dotazniku hranic, kterd by nekorelovala se svédomitosti a ziskat tak
metodu, kterd méfi pouze osobnostni dimenzi hranic osobnosti (Schredl et al., 2009).
Stejné tak by bylo vhodné se v dalSich vyzkumech zaméfit na korelaci s extraverzi.

Stejné¢ tak nachazime statisticky signifikantni pozitivni korelaci mezi Skalou
Otevienost vi¢i zkuSenosti osobnostniho dotazniku NEO-FFI a Modifikovanou
Tellegenovou skéalou absorpce. Nachazime tedy shodu ze zjis§ténimi McCraea (1994).

Mezi propustnosti hranic a mirou absorpce byla nalezena statisticky vyznamna
pozitivni korelace, coz potvrzuje konceptualni podobnost obou proménnych a zahranicni
zjisténi (Zamore, Barett, 1989). Absence této korelace v diplomové praci byla tedy

pravdépodobné pusobena chybou pti piepisu dat.

7.4 Propustnost hranic, mira absorpce a nabozenské vyznani

Podle Ernesta Hartmanna ma kazda vira jak aspekty tenkych, tak silnych hranic.
Vysoce propustné hranice ma vétici ¢lovék v oblasti sebetranscendence a mysticismu,
ptipadné ,,napojeni* na Boha, ve kterého vétfi. Na druhou stranu malo propustné hranice
mohou souviset s nabozenskym dogmatem a striktné, v nabozenském duchu, vedenou
vychovou. Obzvlasté v rodinach ortodoxné véticich bychom spiSe ocekavali silné hranice
(Hartmann, 2011). I dle Bulkeleyoho studie (2013) si lidé, ktefi chodi castéji na
bohosluzby, pamatuji méné snii, nez ti, ktefi do n€j nechodi. V moji soucasné studii

souvislost vyznani a obou sledovanych proménnych tvofila urcity vzorec. U obou
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sledovanych proménnych skorovali signifikantné vySe Lidé, ktefi vyznavali
,Jinou/alternativni viru®, kam patfili lidé, kteti ,,v néco v&fi“, budhisté apod. oproti jinym
skupindm. Je moZné, Ze tito lidé nebyli ve vife vychovani (jinak by nejspiSe uvedli
konkrétnéjsi viru) a sami tak mohou sméfovat k transcendenci vice, nez lidé, kteti uvadéji,
ze v Boha nevéti vibec nebo jsou bez vyznani. Ztohoto pohledu by tedy bylo
pochopitelné, pro¢ ma tato skupina tenci hranice, nez skupiny ostatni.

V dalSich vyzkumech by vSak bylo vhodné vyuzit dotaznik zaméfeny spiSe na
spiritualitu, pfipadné by mély byt pouzity otdzky zaméfené na to, zda je clovek

praktikujicim véticim a do jaké miry.
7.5 Rozdily mezi muzi a Zenami ve sledovanych proménnych

Dle vysledkli soucasné studie miizeme fici, Ze mezi muzi a Zenami existuje
statisticky vyznamny rozdil v propustnosti hranic. Zeny maji jak vy$§i propustnost
mentalnich hranic, tak lepsi vybavnost snli, nez muzi. Tato zjiSténi se shoduji s vysledky
studii provedenych v zahrani¢i (Hartmann, 1991; Hartmann, Harrison, Zborowski, 2001;
Harrison, Hartmann, Bevis, 2006). V predesl¢ studii pro diplomovou praci nebyl statisticky
signifikantni rozdil mezi muzZi a Zenami v propustnosti hranic sice potvrzen, nicméné
pramérné skore v dotazniku hranic bylo u zkoumané populace Zen mirn€ vyssi, nez u
populace muzi.

Stejné¢ jako v zahranicnich studiich nachazime v soucasné studii rozdil ve
vybavnosti snit mezi muZi a zenami. Zeny si vybavuji oproti muziim vice sni. To miize byt
zpusobeno tim, Ze maji obecné¢ vyssi zdjem o sny, neZ muzi. Touto problematikou se
zabyval Schredl (2010b), ktery potvrdil, Ze Zeny také vice Ctou literaturu souvisejici se
snénim. Zeny také o svych snech Gastéji diskutuji a sdileji je s druhymi (Robins, Tanck,
1988). Dalsi proménnou, kterd miize mit vliv na vys§i vybavnost snil u Zen je snova
socializace (Bachner, Raffetseder, Walz, Schredl, 2012) divky mohou byt v détstvi vice
pobizeny k vypravovani svych snti rodi¢iim, takze se na n¢ vice soustfedi. Ve vyzkumech,
které jako metodu zjisStovani frekvence vybavenych snii pouzivaji denni zdznamy misto
retrospektivné zamétenych dotaznikil, se rozdil mezi pohlavimi v této oblasti vytraci. Tuto
oblast by tedy bylo dobr¢ vice prozkoumat (Schredl, 2002).

V mife absorpce se muzi a zeny statisticky vyznamné neli§i, coz se shoduje
s vysledky zahrani¢ni studie Kremena a Blocka (2002). Dle vysledkl stejné prace vSak

mize byt absorpce proménnou, kterd u zen souvisi s vyskytem urcitych psychickych
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vlastnosti, jako je schopnost introspekce a nekonvencni mySlenkové procesy. Zda se, ze 1
kdyz se mira absorpce mezi pohlavimi neli§i, mize u muzi a zen ovliviiovat rozdilné
vlastnosti. Stejné tak miZeme uvazovat, z jakého divodu se propustnost hranic u Zen a
muzl lii, kdeZto v mife absorpce nezaznamenavame mezi obéma skupinami signifikantni
rozdil. Je mozné, Ze propustnost hranic a mira absorpce se poji srlznymi jinymi
proménnymi, které by mohli mit na tento vysledek vliv. Tato oblast by byla hodna dalSiho

vyzkumu.
7.6 Lucidni snéni, zajem o sny a dalSi zjisténi

Ob¢ sledované proménné, propustnost hranic a mira absorpce statisticky vyznamné
pozitivné koreluji s polozkou zamétenou na schopnost lucidniho snéni. Korelace jsou sice
malé, ale opét potvrzuji zahrani¢ni zjisténi (Hartmann, 1991; Schredl, Erlacher, 2004)

Vysoce absorbujici jedinci, ktefi jsou charakteristicti otevienosti k riaznym
kognitivnim, percepcnim a imagina¢nim zkuSenostem prozivaji Castéji zazitky tohoto typu
snéni. Vzhledem k tomu, Ze mivaji barevné;jsi, Ziv€js$i a hlavné bizarnéjsi sny, neZ ostatni
lid¢, je pravdépodobnost vyskytu lucidnich snit vy$§i. Mohou si spiSe uvédomit, ze se jim
percipované situace pouze zdaji. Diky schopnosti udrzet pozornost soustiedénou
k jednotlivym zdrojim reprezentaci (percepcnim, imaginativnim) by navic mohli byt
schopni se ve stavu lucidniho védomi ve snu udrZet delsi dobu. Nemusi tedy jit o pouhé
uvédoméni, Ze sni a nasledné probuzeni. Pro ovéteni této domnénky by bylo tfeba vyuzit
objektivni méteni ve spankové laboratofi.

U lidi s tenkymi hranicemi neni vy$$i schopnost lucidniho snéni piekvapujici.
Vzhledem k tomu, Ze tito lidé mivaji tenké hranice mezi fantazii a realitou, mize pro né
byt snadné udrzet si védomi 1 ve stavu snéni a tak prozit lucidni sen.

Stejné tak byla potvrzena statisticky signifikantni pozitivni korelace mezi zdjmem o
snéni a retrospektivné uvadénou vybavnosti snl, coz také potvrzuje vysledky studii
provedenych v zahrani¢i (Schredl, 2010b; Beaulieu-Prévost, Zadra, 2007; Schredl,
Niirnberg, Weiler, 1996). Kromé toho bylo zjiSténo, Ze spolu koreluji také polozky tykajici
se zajmu o snéni a retrospektivné udavané frekvenci nocnich mir. Miizeme usuzovat na to,
7ze pokud clovék trpi no¢nimi mirami, které jsou Uzkostné ladéné, je stimto stavem
nespokojeny a snazi se prijit na jejich ptivod a tak je ur€itym zpisobem redukovat. U

takového jedince by tedy obecny zajem o vlastni snéni mohl vzrist.
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7.7 Limity a doporuceni pro budouci vyzkumy

Protoze se kazdy vyzkum setkava s jistymi problémy ¢i moznostmi zkresleni. Na
tomto misté zauvazujme nad moZnymi vlivy €1 limity, které mohly mit dopad na vysledky
tohoto vyzkumného Setfeni. Patfit sem miize nereprezentativnost vybérového souboru.
Utastniky studie byli studenti z n&kolika univerzit. Pro zji§téni souvislosti mezi schopnosti
zapamatovat si sen a osobnostnimi charakteristikami by vSak toto specifikum nemuselo byt
na obtiz. Obzvlasté, vezmeme-li v ivahu, ze rozlozeni odpovédi v dotazniku hranic 1
absorpce se velmi blizi zahraniénim vyzkumim a pohybuje se na hranici normalniho
rozloZeni. Navic v tomto vyzkumu nejde o mapovani vyskytu ur¢itého jevu ve studentské
populaci, ale pouze o ovéieni souvislosti mezi proménnymi, pro kterou je tento vybérovy
soubor pln¢ dostacujici. V dalSich vyzkumech by nicméné bylo vhodné rozsitit vybérovy
soubor mimo studentskou populaci a pokusit se o jeho reprezentativnost.

Mezi dalsi limity patii chybéjici polozky u nékterych dotaznikd. Pokud byla
polozka vynechana, dotaznik nebyl ze souboru vyfazen uplné€, ale pouze z jednotlivych
analyz, kde byla dand polozka nutna k vyhodnoceni. To sice nebranilo standardnimu
zpracovani dat, nemiizeme vSak fici, ze by vSechny vysledky pochazely znaprosto
stejného vybérového souboru

V budoucich vyzkumech by bylo dobré vyuzit vice otdzek, které se vénuji snéni,
hlavné co se tykd zdjmu o snovy Zzivot. Bylo by také vhodné kromé dotazniku hranic
provést empirictéjsi vyzkum (vyuziti biofeedbacku a podobnych metod). Navic vypocty
korelaci nejsou silnou statistickou metodou a casto mize dochazet ke vstupu
intervenujicich proménnych, které nemiizeme kontrolovat. Vhodn4 by byla konstrukce
dotazniku hranic, ktery by nekoreloval se svédomitosti z inventaie NEO. Zda se, ze
pieklad zkracené verze dotazniku hranic by mohl byt vyuzitelny v budoucim vyzkumu.
Stejné tak pieklad Modifikované Tellegenovy Skaly absorpce je dle vysledka této studie
vyuZitelny pro dalsi védecké badani.

Zda se také, ze pro dalsi studie by bylo vhodnéj$i kromé dotazovani participantti na
jejich vyznani, ziskat informace ohledn¢ jejich spirituality. K tomuto tcelu by se dal pouzit
nektery z jiz existujicich dotaznikii €1 Skal, které se proménné ,,spiritualita® vénuji. Stejné
tak mtze byt urCujici to, zda byl vétici Clovek od détstvi ve vife vychovavan, nebo zda

konvertoval az v dospélosti na zaklad¢ vlastniho rozhodnuti.
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8 Zaveéry

Cilem mé rigordézni prace bylo zmapovat oblast snéni a no¢nich mir na ceské
studentské populaci a ovétit, zda existuje korelace mezi urCitymi osobnostnimi
proménnymi a schopnosti vybavit si sen a retrospektivné udavanou frekvenci no¢nich mr.
Diky pouzitym testovym metoddm se tuto souvislost podafilo objasnit. Kromé toho byl
zkouman vliv dalSich proménnych na schopnost vybavit si sen. Dale byly porovnavany
sledované skupiny z hlediska hranic osobnosti a absorpce. V tomto misté tedy shrnu

nejdilezitéjsi vysledky této vyzkumné studie:

1. Vé&tSina studentli vybérového souboru si vybavuje sen alespon jednou tydné a vice.

2. Vice nez 6 % zkoumaného vzorku studentské populace miva no¢ni miry alesponi
jednou tydné.

3. Byla potvrzena pozitivni korelace mezi vybavnosti sni (méfenou retrospektivné) a
propustnosti hranic v mysli a stejné tak s mirou absorpce. Cim tenéi hranice/¢im vyssi
absorpci jedinec ma, tim vice sni si vybavuje.

4. Otevienost vici zkuSenosti ma vliv na korelaci mezi propustnosti hranic a vybavnosti
snu. Tato korelace se sice sniZuje, ale pfitom ziistava statisticky signifikantni.

5. Frekvence no¢nich mir pozitivné koreluje také s obéma sledovanymi osobnostnimi
proménnymi, propustnosti hranic i absorpci. Dale také statisticky vyznamné pozitivné
koreluje se vSemi Skalami Dotazniku zaméfeného na symptomy: somatizace, stres,
deprese, uzkost. Frekvence no€nich mir také koreluje se zdjmem o sny.

6. Propustnost hranic také dle ocekavani pozitivné koreluje s Otevienosti viici zkuSenosti
a negativné¢ se Svédomitosti. Podafilo se také potvrdit pozitivni korelaci mezi
propustnosti hranic a mirou absorpce, coz potvrzuje jejich konceptualni podobnost.

7. Zeny si retrospektivné vybavuji vice snii, nez muZi a maji také tenéi hranice. V mife
absorpce nebyl nalezen statisticky signifikantni rozdil mezi obéma sledovanymi
skupinami dle pohlavi.

8. Ti participanti ze zkoumané populace studenti, kteti uvedli ,,Jinou viru* (vira v néco
vys$iho, budhismus, pohanstvi, judaismus) maji ten¢i hranice, nez lidé bez vyznani,
nevéfici lidé a Krestané. Mezi ostatnimi skupinami nebyl nalezen statisticky

signifikantni rozdil.
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9 Souhrn

Tato rigor6zni prace se zaméiuje na vybavnost sni a frekvenci no¢nich mur
vzhledem k nékterym osobnostnim proménnym. Sny jsou predstavy (nejcastéji zrakove,
méné Casto sluchové), které byvaji tak zivé, Ze je spici neni schopen rozeznat od vjemu.
Tyto predstavy se nejCastéji vynotfuji v REM fazi spanku a maji vyraznou emocionalni
slozku. V priibéhu snéni byva naruseno testovani reality. No¢ni mtira je potom désivy sen
zpusobujici uzkost s rusivym vlivem na spanek. Casto se tyka ohroZeni Zivota, nebezpeéi
nebo sebeucty. Snéni se veénovalo v minulosti mnoho teoretikli, ktefi se snaZi najit
odpovéd’ na otdzku, co je to snéni a jakd je jeho funkce. Ze zahrani¢nich vyzkumt
vyplyva, Ze schopnost vybavit si sen 1 frekvence no¢nich mir mohou byt ovlivnény
riznymi proménnymi. Vybavnost snu ovliviiuje naptiklad pohlavi, zajem o sny, frekvence
noc¢niho buzeni, v€k ¢i zajem o snovy zivot nebo socidlni vlivy (pf. rodiCe, ktefi
povzbuzuji k vypravéni zapamatovanych snit). Nocni miry zase mohou souviset s uzkosti,
stresem nebo rlznymi psychiatrickymi symptomy. Co se tykd osobnostnich vlastnosti,
dlouho nebyla zadna spojitost objevena. Prvni osobnostni dimenzi, u které se prokazuje
Jistd souvislost se schopnosti zapamatovat si sen 1 s frekvenci no¢nich mir, jsou hranice
v mysli. Téma hranic neni v ¢eské odborné literatufe dosud zpracovano. Tento koncept
poprvé komplexné formuloval Ernest Hartmann ve své knize z roku 1991 ,,Boundaries in
the Mind“. Pfed nim se hranicim z riznych uhla vé€novali jini myslitelé, patii mezi né¢ Kurt
Lewin, Sigmund Freud, Paul Federn, Edith Jacobsonovd, William Fairbairn nebo Otto
Kernberg.

Hranice mezi jednotlivymi oblastmi, ¢astmi nebo procesy nasi mysli mohou byt
relativné propustné Ci tenké a na druhou stranu velmi silné a pevné. Hartmann se ve své
praci zabyval riznymi aspekty téchto hranic. Této problematice se zacal v€novat na
zéklad¢ prace s lidmi trpicimi no¢nimi miarami. Usoudil, Ze jejich no¢ni miiry nejsou
zpusobeny zadnym traumatem z détstvi, ale spiSe tenkymi hranicemi. Zda se, zZe tito jedinci
nemaji vybudované pevné ,,zdi*, které by je odd¢lily od vnéjsiho svéta a vSe jimi prochazi.
Mohou byt senzitivni v pozitivnim slova smyslu, tj. empaticti, kreativni, ale takeé
precitlivéli a zranitelni. Casto maji pocit, Ze jsou zavaleni podnéty. I malé trauma je miize
velmi ovlivnit. Mivaji problémy se soustfedénim na jeden podnét, nevnimaji své pocity a
mySlenky oddéleng, ale citi, ze jsou jejich mysSlenky ovliviiovany pocity. Nékdy se
dostavaji do stavu, ktery je na pomezi bdélosti a snéni a hranice mezi realitou a fantazii

nemusi byt upln€ jasnd. Maji méné vyhranéné télesné hranice a osobni prostor, stejné tak
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pohlavni identitu a self, asto jsou az pftili§ zahrnuti do vztahu s nékym. Svét vnimaji ve
stupnich Sedé. Prave lidé s tenkymi hranicemi si pamatuji statisticky signifikantné vice sna,
nez lidé se silnymi hranicemi.

Lidé se silnymi hranicemi se dokaZou velice dobfe soustiedit, vnimat jednu véc a
ostatni ignorovat. Jsou dobife organizovani, udrZzuji vSe na svém misté, maji jasné
organizovany Casoprostor a svilj vlastni prostor si chrani, a vic¢i druhym jej vyhranuji.
Udrzuji myslenky, vjemy a pocity odd€lené. Maji jasno v tom, zda sni nebo bdi a neni pro
né nic mezi tim. Jsou si jisti svou pohlavni identitou a stejné¢ tak skupinovou identitou.
Vnimaji svét jako Cernobily — dobro versus zlo. Takovi lidé si své sny nevybavuji, pokud
ano, tak velmi zridka.

Vétsina lidi se nachazi n€kde okolo stfedu a nema takto extrémné silné nebo slabé a
velmi prospustné hranice, pfipadné ma v nékterych oblastech hranice silné a v jinych
tenké. Kontinuum mezi témito pdély bylo kvantifikovano dotaznikem vnitinich hranic
,Boundary Questionnaire” (BQ). Tento dotaznik zkonstruoval Ernest Hartmann a
v soucasnosti existuji jeho zkracené verze.

Podobnym konceptem je absorpce, coz je dispozice jedince k prozivani epizod
uplné pozornosti, kterd je zaméfend na zdroje reprezentaci (percep¢ni, imaginativni,
mySlenkové). Dusledkem tohoto druhu pozornosti je zvySené vnimdni objektu. I u
absorpce byla zjiSténa korelace se schopnosti vybavit si sen a frekvenci nocnich mur.
Vzhledem ktomu, Ze oba koncepty dle zahrani¢nich vyzkuma koreluji se Skalou
Otevienost vii¢i zkuSenosti inventafe NEO, da se ocekavat, Ze i tato Skala s vybavnosti snu
dle vyzkumt souvisi. Zahrani¢ni studie to potvrzuji.

Hlavnim pfedmétem mého zajmu pfti realizaci vyzkumné studie pro tuto rigor6zni
praci bylo ovéfeni korelace mezi retrospektivné uvadénou frekvenci vybavovani si snd;
frekvenci no¢nich mir a osobnostnimi charakteristikami (tj. hranice, absorpce, otevienost
vuci zkuSenosti) u Ceské populace. Vybérovy soubor se skladal ze 704 studenti vysokych
Skol. K ovéteni téchto souvislosti byla vyuzita zkracend verze dotazniku hranic - BPQ,
Modifikovana verze Tellegenovy Skély absorpce a osobnostni inventat NEO-FFI. Celkova
skore téchto metod byla korelovana se skore vybavnosti snti, které bylo zaloZeno na dvou
otazkach zjistujicich frekvenci zapamatovani si snu a s uvadénou frekvenci no¢nich mur
(Nmf byla zjistovana jednou polozkou). Vyzkum potvrzuje pozitivni korelaci mezi
propustnosti hranic a schopnosti vybavit si sen. Lidé stenkymi a velmi propustnymi
hranicemi si vybavuji vice sni,, neZ lidé se silnymi hranicemi. Vybavnost snu také

pozitivné koreluje s mirou otevienosti vici zkuSenosti, byla tedy pocitdna parcialni
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korelace pro zjisténi vlivu této promeénné na korelaci mezi vybavnosti snu a hranicemi. Za
kontroly vlivu proménné otevienost vi¢i zkusSenosti se korelace snizuje. Stejné tak byla
potvrzena korelace s absorpci. Tyto vztahy vSak vysvétluji ale pomérné malé procento
piipadii. Potvrzena byla i statisticky signifikantni pozitivni korelace mezi frekvenci
noc¢nich mir a propustnosti hranic 1 mirou absorpce.

Dale byla ovéfovana korelace mezi frekvenci no€nich mir a psychosomatickymi
symptomy. Za timto uéelem byl vyuzit Ctyfdimenzionalni dotaznik symptomi, ktery se
sklada ze 4 skal: Somatizace, Deprese, Stres, Uzkost. Se viemi uvedenymi Skélami
frekvence no¢nich mir pozitivné koreluje.

Sledované osobnostni proménné spolu vzajemné statisticky signifikantn€ koreluji.
Potvrzuje se, Ze existuje pozitivni korelace mezi mirou absorpce a propustnosti hranic. To
dokazuje konceptudlni podobnost obou proménnych. Lidé s tenkymi hranicemi ¢i vyS$si
absorpci dosahuji také vySsich skort na Skale Otevienost viici zkuSenosti dotazniku NEO-
FFI.

V propustnosti hranic a vybavnosti sni byly také nalezeny rozdily mezi zkoumanou
populaci Zen a muzi. Zeny si vybavuji vice snil a maji také tenéi hranice, nez muzi. Zadny
rozdil ve sledovanych proménnych nebyl prokdzadn mezi Kfestany, lidmi bez vyznani a
neveéticimi. Skupina lidi, kterd uvedla jiny typ viry (vira v néco, budhismus, judaismus,
pohanstvi) ma vSak oproti ostatnim zminénym skupindm dle vyznadni vice propustné
hranice.

Zda se, ze pieklad zkracené verze dotazniku hranic BPQ, Modifikovana
Tellegenova §kéla absorpce i Ctyfdimenzionalni dotaznik symptomil mohou byt vyuzivany

v budoucich vyzkumech.
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Seznam pouzitych zkratek

4DSQ

BQ
BQ-18
BQ-sh
BPQ

Drf
DSM IV
FPP
ICMI

MKN-10
MMPI
MODTAS
NEO-FFI
Nmf

PTSD
ROR
SumBound

TAS

z anglického Four-Dimensional Symptom Questionnaire -
Ctyifdimenzionalni dotaznik symptomil

z anglického Boundary questionnaire - Dotaznik hranic

zkracena verze dotazniku hranic

zkracena verze dotazniku hranic

z anglického Boundary Personality Questionnaire - Osobnostni dotaznik
hranic

z anglického dream recall frequency — frekvence vybavovani si sni
Diagnosticky a statisticky manudl mentalnich poruch

fantasy prone personality — osoba se sklonem k fantazii

Inventory of Childhood Memories and Imaginings — Inventai détskych
vzpominek a predstav

Mezinarodni klasifikace nemoci, 10. revize

Minnesotsky multifizovy osobnostni inventar

modifikovana Tellegenova Skala absorpce

NEO five factor inventory — NEO pétifaktorovy osobnostni inventar

z anglického nightmare frequency — frekvence no¢nich mur
Posttraumatickd stresova porucha

Rorschachtv test

celkové skore dotazniku hranic (BQ)

Tellegen Absorption Scale — Tellegenova $kala absorpce
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Pfiloha 1: ABSTRAKT RIGOROZNi PRACE

Nazev prace: Vybavovani snti a frekvence no¢nich miir ve vztahu k nékterym
osobnostnim proménnym

Autor prace: Lucie Kra¢marova

Pocet stran a znaki: 113s. (220 139 znak)
Pocet priloh: 8

Pocet pouZzité literatury: 147

Abstrakt:

Dlouhou dobu nebyla nalezena Zadna osobnostni charakteristika, ktera by se pojila se
schopnosti zapamatovat si sen. Pozdé€ji bylo zjisténo, Ze jak svybavnosti snli, tak
s frekvenci no¢nich mir souvisi propustnost hranic v pojeti Ernesta Hartmanna a také mira
absorpce, koncept formulovany Tellegenem. Lidé s tenkymi hranicemi nebo s vysokou
absorpci si pamatuji vice snil nez lidé se silnymi hranicemi nebo nizkou absorpci a také
mivaji Castéji no¢ni miry. Tato rigor6zni prace tyto souvislosti ovéfuje u souboru
vysokoskolskych studentt (N=704). Krom¢ toho se také zaméfuje na souvislost mezi
frekvenci no¢nich mir a psychosomatickymi symptomy. K ovétfeni téchto korelaci byly
pouzity dotazniky: Osobnostni dotaznik hrac (BPQ), Modifikovana Tellegenova Skala
absorpce (MODTAS) a Ctyfdimenzionalni dotaznik symptomi (4DSQ). Byla potvrzena
korelace obou osobnostnich proménnych s vybavnosti snu i frekvenci no¢nich muir a
korelace mezi frekvenci no¢nich mir a vSemi Skdlami dotazniku 4DSQ (Somatizace,
Deprese, Stres, Uzkost). Jak propustnost hranic, tak mira absorpce koreluji s Otevienosti
vici zkuSenosti dotazniku NEO-FFI. Tenci hranice maji ve vyzkumném souboru Zeny,

které si také pamatuji vice snli nez muzi.

Kli¢ova slova: Snéni, nocni miry, vybavnost snu, hranice, absorpce



ABSTRAKT OF THESIS

Title: Dream recall and nightmare frequency in relation to some personality variables

Author: Lucie Kraémarova

Number of pages and characters: 113p. (220 139 characters)
Number of appendices: 8

Number of references: 147

Abstract:

For a long time there was no personality characteristic related to ability of dream recall.
Later, it was found out that dream recall frequency and nightmare frequency are associated
woth boundary permeability by Ernest Hartmann and with level of absorption, concept
formulated by Tellegen. People with thin boundaries or high absorption have higher dream
recall frequency than people with thick boundaries or low absorption and they have
nightmares more often. This doctoral thesis verifies these associations on university
students (N=704). Further, it is focused on relationship between the nightmare frequency
and psychosomatic symptoms. To verify these correlations the following questionnaires
were used: Boundary Personality Questionnaire (BPQ), Modified Tellegen’s absorption
scale (MODTAS) and Four-dimensional symptom questionnaire (4DSQ). The correlations
of both personality variables with dream recall frequency and nightmare frequency were
confirmed as well as correlation between nightmare frequency and all scales of the Four-
dimensional symptom questionnaire (Somatization, Depression, Distress, Anxiety).
Boundary permeability and absorption both correlate with Openness to experience of
NEO-FFI personality inventory. Women have thinner boundaries and they remember more

dreams than men.

Key words: dreaming, nightmare frequency, dream recall frequency, boundaries,

absorption



Pfriloha 2: Privodni dopis

Mili studenti,

do rukou se Vam dostavaji dotazniky, které jsou soucasti vyzkumného projektu v rdmci
diplomové prace a disertacni prace, ktera se vénuje souvislosti osobnostnich charakteristik
a schopnosti vybavit si sen a emoc¢niho stavu. Tato studie je realizovana na Katedie
psychologie FF UP v Olomouci.

Vyzkum je zcela anonymni - nebude obsahovat Vase jméno ani jiné udaje, které by Vas
mohly identifikovat. Ugast ve vyzkumu je dobrovolnd a mizete ji kdykoli ukon&it.

Vyplnéni vSech dotaznikii Vam zabere ptiblizné 60 minut Vaseho Casu.

Velmi si cenime Vaseho rozhodnuti dotaznik vyplnit. Odménou Vam bude dobry pocit a
pokud budete chtit, miZzete se diky tomu dozveédét néco o sobé - jestlize mate zajem o
zaslani vysledki dotazniku, vepiSte na nasledujici linku Vas email a vysledky Vam
zaSleme, co nejdiive to bude mozné.

Email:

V ptipad¢ dotazli nas nevahejte kontaktovat na uvedenych emailech.
Kontaktni osoby a fesitelky vyzkumu: Lucie Kra€marova (L.Kracmarova@gmail.com)
Mgr. Petra Sobkova (petra.sobkova@gmail.com)

Vedouci diplomové prace: prof. PhDr. Alena Plhakova, CSc.
Vedouci disertacni prace: doc. Ing. Mgr. et Mgr. Peter Tavel, Ph. D.



K priloham 3-6: PIné znéni metod je dostupné pouze
v tiSténé verzi rigorézni prace



Interkorelace jednotlivych polozek BPQ

Priloha 7

Vysledna matice testu reliability dotazniku hranic

C20 ,099 ,029 -031 ,006 ,037 -002 ,021 ,002 ,023 ,089 ,125 ,067 ,095 ,032 ,054 ,130 ,051 ,122 ,106 1,000
C19 ,066 ,276 ,168 ,088 ,202 ,298 ,164 -024 105 ,024 158 -135 ,139 ,100 ,008 ,001 -053 -025 1,000 ,106
C18 -017 ,059 -097 ,010 -082 -095 ,025 ,106 ,230 ,188 ,152 165 149 ,023 ,234 ,093 ,117 1,000 -025 ,122
C16 , 138 -,035 -,091 -147 -051 -002 -046 -027 ,008 ,250 ,114 313 -047 111 194 126 1,000 ,117 -053 ,051
C15 124,099 111 095 127 044 086 ,062 ,075 ,208 ,388 ,062 ,169 ,213 ,285 1,000 ,126 ,093 ,001 ,130
C13 ,166 ,006 ,057 -005 -002 -001 -015 ,101 ,093 ,302 ,212 ,062 ,083 ,131 1,000 ,285 ,194 234 ,008 ,054
C12 ,172 138 ,100 ,058 ,101 ,088 ,071 ,133 ,012 ,118 218 119 ,088 1,000 ,131 213 111 ,023 ,100 ,032
C11 06 274 285 200 127 222 232 -059 ,086 ,108 ,183 ,043 1,000 ,088 ,083 ,169 -047 ,149 139 ,095
C10 ,0938 ,026 -007 ,040 -017 -08 ,002 ,036 ,001 ,170 ,040 1,000 ,043 ,119 ,062 ,052 ,313 ,165 -135 ,067
C9 ,083 ,110 ,071 ,082 ,099 ,021 ,014 ,063 ,130 ,319 1,000 ,040 ,183 218 212 ,388 ,114 162 158 ,125
C7 ,071 ,010 -005 -026 -051 -143 ,021 ,086 ,071 1,000 ,319 170 ,108 ,118 302 ,208 ,250 ,188 ,024 ,089
C3 -119 057 -005 -003 ,060 ,061 -062 ,023 1,000 ,071 ,130 ,001 ,086 ,012 ,093 ,075 ,008 ,230 ,105 ,023
C17R ,078 ,100 ,060 ,068 ,027 ,029 ,203 1,000 ,023 ,085 ,063 ,036 -059 ,133 ,101 ,062 -027 ,106 -,024 ,002
C14R ,1038 458 365 296 ,220 ,401 1,000 ,203 -062 ,021 ,014 ,002 ,232 ,071 -015 ,086 -046 ,025 ,164 ,021
C8R 137,497 542 239 ,318 1,000 ,401 ,029 ,061 -143 ,021 -085 222 ,088 -001 ,044 -002 -095 ,298 -002
C6R 72,368 242 227 1,000 ,318 220 ,027 ,060 -051 ,099 -017 127 ,101 -002 ,127 -051 -082 ,202 ,037
C5R 134,322,370 1,000 ,227 ,239 296 ,068 -003 -026 ,082 ,040 ,200 ,058 -005 ,095 -147 ,010 ,088 ,006
C4R ,080 ,411 1,000 ,370 ,242 542 365 ,060 -005 -005 ,071 -007 ,285 ,100 ,057 111 -091 -097 ,168 -031
C2R ,196 1,000 411 322 ,368 ,497 ,458 ,100 ,057 ,010 ,110 ,026 ,274 ,138 ,006 ,099 -035 ,069 276 ,029
CiR | 1,000 ,196 ,080 ,134 ,172 ,137 ,103 ,078 -119 ,071 ,083 ,093 ,096 ,172 ,166 ,124 ,138 -017 ,066 ,099
CiIR C2R C4R C5R C6R C8R C14R C17R C3 C7 C9 C10 C11 C12 C13 C15 C16 C18 C19 C20

Vysvétlivky: R=reverzni polozka




Priloha 8: Ukazka €asti vychozich dat

Respondent Pohlavi Vék Stav Vzdélani Falukta N-HS E-HS O-HS P-HS S-HS SumBound TOTALDRF Q3-NMF MODTAS

35 0 20 1 3 0 21 38 23 22 38 40 78 2 77
36 0 21 1 3 0 30 42 32 26 25 60 85 5 67
37 1 21 1 3 0 20 41 35 22 31 40 71 5 17
38 0 21 1 3 0 30 36 27 37 21 51 72 2 67
39 1 21 1 3 0 16 34 22 30 23 53 76 1 63
40 0 23 1 3 0 20 44 24 37 24 43 67 2 41
41 1 21 1 3 0 10 25 34 25 18 52 70 1 47
42 0 2 1 3 0 23 29 29 28 28 44 72 0 39
43 1 21 1 3 0 27 22 22 10 35 37 72 2 113
44 1 21 1 3 0 21 33 29 30 31 40 71 2 81
45 120 1 3 0 30 31 14 27 16 28 44 1 27
46 0 20 1 3 0 16 38 30 22 31 46 77 2 31
47 0 20 1 3 0 27 26 25 32 36 28 64 3 96
48 1 21 1 3 0 17 31 24 36 40 43 83 2 71
49 0 20 1 3 0 20 28 15 35 25 35 60 0 80
50 0 20 1 3 0 25 28 33 33 33 35 68 3 63
51 0 21 1 3 0 22 26 7 33 30 37 67 1 39
52 0 20 1 3 0 15 38 30 24 38 39 77 2 87
53 0 20 1 3 0 24 41 30 29 32 45 77 1 37
54 0 2 1 0 21 20 24 25 22 42 64 1 74
55 0 22 1 3 0 27 28 26 32 27 42 69 3 23
56 0 20 1 3 0 27 26 21 26 20 48 68 3 87
57 0 21 1 3 0 16 30 38 39 39 46 85 2 35
58 0 21 1 3 0 38 33 34 51 51 2 57
59 0 21 1 3 0 26 31 22 31 32 39 71 2 71
60 0 22 1 3 0 19 25 33 31 27 27 1 61
61 1 21 1 3 0 29 38 34 21 37 28 65 1

62 0 24 1 3 0 18 39 28 24 28 50 78 6 75
63 0 26 1 4 0 28 34 34 36 24 48 72 0 28
64 0 21 1 3 0 33 28 24 39 26 43 69 2 26
65 1 34 1 4 0 22 27 27 30 37 32 69 1 70
66 0 27 1 3 0 19 43 27 34 34 44 78 0 42
67 0 23 1 3 0 28 43 35 32 29 51 80 3 110
68 0 22 1 3 0 20 38 20 31 32 41 73 2 52
69 0 21 1 3 0 15 39 40 31 34 48 82 2 42
70 0 2 1 3 0 21 11 43 54 3 38
71 0 22 1 3 0 28 33 26 31 23 43 66 1 58
72 1 22 1 3 0 12 38 22 32 23 47 70 1 59
73 0 22 1 3 0 37 31 41 27 35 52 87 1 68
74 0 21 1 3 0 18 39 34 40 28 48 76 1 68
75 0 21 1 3 0 31 45 27 40 39 26 65 3 69
76 1 23 1 3 0 18 26 17 35 36 29 65 1 85
77 0 22 1 3 0 20 43 32 26 38 38 76 3 84
78 1 37 1 5 0 3 33 23 36 34 40 74 1 76
79 1 23 1 3 0 36 25 31 31 36 37 73 2 41
80 1 25 1 4 0 16 28 31 29 34 42 76 1 62
81 1 27 1 4 0 26 27 33 28 24 43 67 0 65
82 0 22 1 3 0 20 39 28 36 35 34 69 2 86
83 0 21 1 3 0 14 33 28 44 32 39 71 1 62

Vysvétlivky:

Pohlavi: 0=Zena; 1=muz

Vzdélani: 3=SS s maturitou; 4=VOS, VS — troveii Bc.; 5= VS — troveii Mgr.

Fakulta: 0=CMTF; 1=FF (rozliSovano u prvni ¢asti vyzkumného Setieni, prezentovaného v diplomové praci)
N-HS= HS skaly neuroticismus; E-HS= HS $kaly extraverze; O-HS= HS skaly otevienost vii¢i zkusenosti; P-
HS= HS skaly ptivétivost - osobnostniho inventafe NEO FFI

SumBound=celkovy skor dotazniku hranic (BPQ)

TOTAL DRF=celkova vybavnost snu

Q3-NMF=frekvence no¢nich mur

MODTAS=Celkové skore modifikované Tellegenova skaly absorpce



