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1. UVOD

1.1. Pro¢ jsem zvolila téma socialni fobie

Téma socidlni fobie jsem si zvolila, protoZze mé& zajima psychopatologicka
problematika a zvlasté, protoZe zndm jedince, ktefi touto poruchou trpi: Diky
jejich otevienosti a pomoci jsem se mohla nejen dozvédét, jaké nepiijemnosti
muZe tato porucha v Zivoté ¢loveéka zptsobit, ale také jak se s ni d4 Zit a jak se da

1éc¢it. Vzhledem k ochoté téchto lidi mohla prace vzniknout.

1.2. Pocatky diagnozy socialni fobie

Pojem sociélni fobie byl pouzit na zacatku Sedesatych let 20. stoleti kdy se
Iékati domnivali, Ze se jednd o relativné vzdcnou poruchu. V té dob¢ byla
charakterizovana napiiklad strachem z toho, Ze se ¢loveék neprosadi ve
spole¢nosti, dile pak nadmé&rnou stydlivosti.'

Zvysenim trovné lékarstvi, 1ékafské diagnostiky, vySetfovacich metod apod.,
bylo zjisténo, Ze socidlni fobie postihuje v prubéhu Zivota nejméné jednoho
z deseti lidi.?

Socidlni fobie a dals§i podobné syndromy byly zjistény téméf v kazdém
kulturnim prosttedi. Projevy, pozndni a diagnostika této poruchy se vSak lisi
v ruznych castech svéta. Lékatské studie naznacuji, Ze socidlni fobie se vyskytuje
Castéji v zdpadnich neZz vychodnich spolecnostech. To mize byt disledkem
riznych spolecCenskych postoju, které povazuji strach ze socidlnich kontaktii spise
za osobnostni rys neZ lé¢itelnou poruchu. Napf. Japonci pouZivaji termin Sinka
Sitsu k popisu extrémni stydlivosti. Pfitom zfejm& mnoho jedincii s osobnostni

strukturou Sinka §itsu ve skute&nosti trpi socidlni fobii.’

"WIMMEROVA. Socidlni fobie, Dostupné z WWW: http://www. tizkost.cz
2RABOCH, J. Kapesni prirucka o Socidlni fobii, str. 1.
3 RABOCH, J. Kapesni prirucka o Socidlni fobii, str. 2.
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1.3. Souvislost socialni fobie s izkostnymi poruchami
,, Uzkost je dan, kterou clovek plati za dar rozumu, za dar citu, ba i za dar
lidského spolecenstvi, nebot nakonec se nejvice bojime ani ne tak sami o sebe,

Jjako o ty nase nejblizsi blizni. “ Matéjcek

Uzkostné poruchy jsou charakteristické chronickou nepfiméfenou tizkostf,
kterd se mizZe projevovat vyhrocenymi atakami, nebo iraciondlnim a
vystupfiovanym strachem. Nemocni nejsou schopni své pocity a z nich
vyplyvajici jednéni ovladat.

Uzkostné poruchy jsou spojeny s narusenim emoéniho proZivani. Emoce
slouZi Clove€ku jako zdklad pro subjektivni hodnoceni situace. Toto hodnocenti je
daleko vice zavislé na vrozenych mechanizmech a je tak mén¢ ovlivnitelné
ucenim, tedy rozumem.

Emoce také reguluji naSe chovéni, tzn., mohou naSe jednani aktivovat ¢i
tlumit. VétSina emoci miZe z tohoto hlediska ptisobit rizn¢. Napt. tizkost a strach
navozuji jednani sméfujici k obrang, ¢i tiniku pred o¢ekdvanym ohrozenim, ale
stejné tak mohou vést k celkovému ochromenti a neschopnosti udélat cokoli.*

Mezi uzkostné poruchy patii, generalizovand uzkostnd porucha, panicka
uzkostnd porucha, obsedantné-kompulzivni porucha, fobicka tzkostnd porucha.
Pro generalizovanou uzkostnou poruchu je typicka trvald pritomnost izkosti, kterd
neni omezena na zddnou z vnéjSich situaci. Jako by uzkost pohltila vétSinu
existence Cloveéka.

U panické poruchy dominuji opakujici se masivni zdchvaty paniky (dzkosti).
Ataka miva zdkein¢ nahly zacatek a netrva déle nez n€kolik minut.

Obsedantné-kompulzivni porucha je typickd vtiravymi myslenkami, Ze se
néco piihodi a nasledky budou katastrofické. Miuze se jednat o néasledujici
mySlenky: MySlenky o uSpinéni, o agresi k druhym lidem a mnoho jinych. Tyto

myslenky jsou doprovazeny nutkavym chovanim, které slouzi jako obrana proti

* VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomdhajici profese, str. 399.



uzkosti, kterou myslenky vyvolaji. Nutkavym jedndnim mulZe byt opakované
umyvani se, opakované ujistovani se u druhych, kontrolovani atd.

Fobicka porucha se projevuje strachem ze specifickych situaci napf.
agorafobie — strach ze situaci, kde se ocitdme sami bez blizké (zajist'ujici osoby),
socidlni fobie — strach ze socidlnich kontakti a dal$i.”

Socidlni fobie se Casto vyskytuje v souvislosti s vySe zminénymi tzkostnymi
poruchami. Nejeden z lidi trpicich socidlni fobii béhem svého Zivota trpi i jinymi
uzkostnymi poruchami. Tato skuteCnost také vyplynula z uskuteCnénych
rozhovorti. Klientka z kapitoly 5. 1. této prace trpi soucasné socidlni fobii,
obsedantn¢ kompulzivni poruchou a panickou poruchou. V poslednim roce také
prozila depresivni epizodu.

Uzkostné poruchy tvoif jeden provdzany ramec a tzkostné zaloZeny Glovek
muze v ur¢itém Zivotnim obdobf proZit jakoukoli dzkostnou poruchu.

PtestoZe se u socidlni fobie vyskytuji pfidruZené uzkostné poruchy, existuji mezi
nimi nékteré rozdily. Socidlni fobie je charakterizovana strachem ze socidlnich
interakci. Na rozdil od agorafobie, kde je vyhybavé chovani zplisobeno strachem
z panické ataky nebo ztratou sebekontroly v situacich ze kterych je obtizné
uniknout. U socidlni fobie je kli€ovym strachem byt pozorovan druhymi. U
agorafobie jsou obdvané situace spiSe obecné&jsiho razu.

U socidlni fobie musi byt psychologické, behaviorélni ¢i vegetativni pfiznaky
primarnim projevem uzkosti, nikoli chorobnymi diisledky jinych symptomi jako
napf. bludii nebo obsedantnich my3lenek.°

Jen velmi zifidka vznikd socidlni fobie po néjakém jasném traumatu (napf.
vysméchu spoluzdkli), Castéji po mensSich drobnych socidlnich neudspéSich a
nasledném vyhybani se urcitym situacim.

Napiiklad strach z ¢ervendni miZe pramenit z podobného ndsledujiciho

zazitku. Jednoho dne vstoupil mlady muZz ze zimni chladné ulice do teplé kavarny.

> JANICEK, J. Kdy? iizkost boli, str. 23-24.
®RABOCH, J. Kapesni prirucka o Socidlni fobii, str. 40.



UZ tim bylo vysvétlitelné, Ze v obliceji zcela zvlast zcervenal. KdyZz pak
v kavarng pftistoupil ke svému stolu a predstoupil pred své kamarddy, jeden z nich
upozornil celou spole¢nost na jeho zc¢ervenani a ptislusné¢ si ho dobiral. V tomto
okamziku byl poloZen zédklad k socidlni fobii. Poté se ptidruzila k mirné vrozené
uzkostné dispozici, kterd méla pouze vyznam somatické reakce, uzkost
z o¢ekévani. Pristé se uZ mlady muz v stejné ¢i podobné situaci bél, Ze se bude
cervenat, ¢imzZ to bez ndhlé zmeény teploty také vyprovokoval.

Po takovém zazitku nasleduje vyhybani se socidlnim interakcim, které je
vyvoldno anticipani uzkosti tzn. tzkosti z o¢ekdvani. Strach vyvold piiznak a

piiznak opét podporuje strach. ,,Bludny kruh* je tak uzavien.’

1.4. Cil bakalarské prace

Cilem bakalatské prace je hlubsi seznameni se s problematikou socidlni fobie
na zdklad¢ autentickych zkuSenosti a prozitkli uvedenych jedinct v préci, ddle na
zéklad¢€ osobnich zkuSenosti ziskanych pfi praci a kontaktu s témito jedinci. Cilem
je také vykreslit onemocnéni a jeho 1écbu za pomoci analyz jednotlivych vypovédi
klientli a ve strukturovaném piehledu opfit tyto poznatky o teoreticka vychodiska
zaroven s nacrtem zdkladnich terapeutickych krokli kognitivné-behaviordlni

terapie.

1.5. Struktura prace a zvolena metoda

Préace je rozdélena do dvou hlavnich ¢asti, do teoretické a praktické. Price
déle obsahuje piilohu s rozhovory a kazuistikami lé¢enych pacienti.

Postup prace jsem zvolila ndsledovné. Pro poznatky v teoretické ¢ésti jsem
sbirala informace z uvedené literatury, od odbornikl a z vlastni zkuSenosti.

Teoretickd ¢ast popisuje, co je socidlni fobie, jeji pfiznaky a dasledky. Také

se vénuje popisu emoci, myslenek a chovani lidi trpicich touto poruchou.

"FRANKL, V. Lékarskd péce o dusi, str. 151.
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Dile je teoretickd ¢ast zaméfend na popis, ukdzky metod a dspéSnost 1écby.
Strucn€ je zde prfedstavena medikamentézni 1é¢ba, obsdhleji pak kognitivné-
behavioralni terapie.

V piiloze jsem pouzila metodu rozhovoru s klienty, dile rozhovor s
odbornikem zabyvajicim se touto problematikou.

Ptiloha obsahuje kazuistiky a autentické vypovédi lidi trpicich socidlni fobii.
Kazuistiky popisuji obtiZe lidi se socidlni fobii. VSechny informace jsem ziskala
na zdkladé¢ uskute¢nénych rozhovort s jednotlivymi lidmi, které jsem zpracovala a
pfepsala do prace. Jeden rozhovor jsem ponechala neupraveny, aby bylo mozné
vidét autentictéjsi a konkrétnéjsi podobu problémt ¢loveka trpictho socidlni fobii.
Mezi osobami se kterymi jsem vedla rozhovory se nachdzi moji ptatelé ¢i klienti.

V této kapitole si Ize povSimnout rozdilnosti ve vypovédich 1éceného ci
neléceno pacienta.

Kazuistika €. 5.1.1. je zaloZena na rozhovoru s mladou Zenou trpici socidlni
fobii. Pozddala jsem ji, zda by mi mohla fici, kdy jeji problém nastal, jak se
projevoval, jaké problémy v socidlnich vztazich a situacich ji pfindsel, a jak
probihala jeji 1é€ba. Déle jsem ji pozadala, aby mi fekla, jak se jeji Zivot se
socidlni fobif vyviji doposud. Z toho co mi povédéla jsem nasledné zpracovala jeji
piibéh.

Kazuistiku ¢. 5.1.2. jsem ziskala téZ pomoci rozhovoru s panem H., s tim
rozdilem, Ze pan H. nepodstoupil 1é¢bu.

Podrobnéjsi vycet problémi socidlniho fobika a jeho 1écby (komentovany
samotnou klientkou) jsem ziskala z dvouhodinového rozhovoru s klientkou. Tento
rozhovor tedy neni nijak upraven ¢i zpracovdn. Rozhovor jsem nahrdla na
diktafon a nésledné ptepsala do prace. Rozhovory s vyléCenymi pacienty, uvedené
v pfiloze, jsem ziskala prosttednictvim odbornika.

Lécba téchto pacientl byla skupinovad zamétend na kognitivné — behavioralni
terapii, spojend s uzivanim lékt. Tyto rozhovory byly pouZity pro dalsi tcely, a
proto také pacienti svolili, Ze mohou byt zvefejnény v této praci. Vypoveédi a

jejich Casti pouzité v textu nejsou gramaticky upraveny.



V préci jsou zaménéna veskerd jména. Citlivé udaje jsou v prici zvetejnény

se svolenim doty¢nych lidi.

2. TEORETICKA CAST BAKALARSKE PRACE

Teoretickd cast bakaldtské prace obsahuje zdkladni popis socidlni fobie,
vymezeni piicin, pfiznakl, dasledkd. V jednotlivych tabulkdch jsou uvedeny
skute¢né prozitky lidi, se kterymi probéhly rozhovory.

V této Casti prace se také vénuji moZnym smeérim léCby socidlni fobie.
Konkrétné medikamentézni 1€cbé a kognitivné-behaviordlni terapii. Muze se
jednat o terapii skupinovou nebo individudlni. Jsou zde uvedeny ukdzky
nekterych technik 1écby kognitivné behaviordlni terapie, vyplnéné dotazovanymi

klienty.

2.1. Vymezeni pojmu socialni fobie

Socidlni fobie je duSevni porucha spojend s vyraznym strachem, pro ktery je
typické, Ze se objevuje v socidlnich situacich. Jednd se o nadmérnou socidlni
tizkost a pii vystaveni se socidlnim situacim se objevuiji typické piiznaky. Uzkost
u socidlni fobie je tedy omezend na socidlni situace, kde hrozi mozné ztrapnéni se.
Nejtézsi pro lidi trpici touto poruchou je pravé piekonani pocitu studu.

Socidlni fobie miize ¢lovéku narusit jak osobni tak pracovni Zivot. Clovék
trpici socidlni fobii trpi strachem z urcitych socidlnich situaci, ve kterych se neciti
dobfie a pfirozené.8

K béZnym piiznaklim patii, Ze ¢lov€éku postiZenému touto poruchou je velice
nepiijemné, kdyz je druhymi lidmi pozorovan, poslouchdn pti ¢innostech bézného
denniho Zivota napt. pfi jidle, telefonovani, prezentace pied vEétSim mnozstvim
lidi. Typicka je dzkost pied autoritami. V téchto situacich pocituje zavrate, svirdni

bricha, buseni srdce, ¢ervenani atd.

8 NUTT, D., BALLENGER, J. Anxiety Disorders, str. 3
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Nejednd se pfitom o béZnou trému, jak by se mohlo zdat, tréma u Clovéka
postizeného poruchou pfetrviava a obtiZze se mohou vystupiiovat az do té miry, Ze
se za¢ne socidlnim situacim vyhybat.

Lidé se tedy mohou zacit vyhybat pobytu ve spolecnosti. Nezvou si navstévy,
odmitaji pozvdni do spoleCnosti. Mohou mit potize s nakupovdnim v
samoobsluhdch. V zaméstnani se vyhybaji setkdnim, schiizim i neformalni zdbavé
s kolegy po préci.

»dituace mohou byt velmi specifické, tj. Ze se omezuji na jednu ¢i dvé
socidlni situace, napt. jedeni pfed druhymi nebo mluveni na vetejnosti. Nebo
mohou byt difuzni, tj. zahrnujici témét vSechny socidlni situace mimo okruh
rodiny (v nékterych situacich se ovS§em mohou objevit i v okruhu rodiny). Socidlni
fobie je obvykle spojena s nizkym sebehodnocenim a strachem z kritiky, ale také
strachem z kladného hodnoceni. Ddle je typickd obava byt sttedem pozornosti a
obava ze ztrapnéni se. Tito lidé jsou zamé&feni velmi na své proZivani a jednani.*’

Socidlni fobie se fadi mezi uzkostné poruchy a nékdy dochdzi ke komorbidité
(soub¢hu) téchto poruch. Podle Zvolského jsou tzkostné poruchy kombinaci
télesnych a psychickych uzkosti, které nejsou vyvolany Zadnym redlnym
nebezpeim. Uzkost se u t&chto poruch miZe objevovat bud’ v ndhlych
zichvatech, nebo konkrétnich situacich. Uzkost je tak velkd, Ze omezuje pracovni
Zivot, rodinné souZziti nebo prozivani volného Casu. Jak jiz bylo feceno, tizkost
muze vzniknout bez zjevné pficiny, nebo se projevit v konkrétni situaci. Pokud se
objevi ndhle a bez zjevné piiCiny, mluvime o spontanni uzkosti, panice. Pokud
se tykd konkrétnich situaci, kterych se b&zné& lidé neboji, jde o fobii."

Pokud se rozvine pii ofekavani ohroZujici situace, mluvime o anticipaéni
tizkosti (izkosti z ofekavani). Uzkostnymi poruchami jsou agorafobie, socidlni
fobie, specifické fobie, panickd porucha, generalizovand uzkostnd porucha,

smiSend uzkostné depresivni porucha, obsedantné-kompulzivni porucha.

9 NUTT, D., BALLENGER, J. Anxiety Disorders, str. 6
10 SMOLIK, P. Dusevni a behaviordlni poruchy,. str. 11
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2.2. Kdy a jak socialni fobie vznika

Pocatek vzniku socidlni fobie uz byl zminén v tivodu. Socidlni fobie souvisi 1
s nasi dobou, kterd se vyznacuje rychlym zZivotnim stylem a velkymi naroky na
kazdého jedince. I kdyz sviij podil na vzniku této poruchy a ostatnich tzkostnych
poruch ma také nas Zivotni styl, pfesto se fikd, Ze uzkostnymi poruchami trpéli
nektefi vyznamni lidé 1 v minulosti, napt. védec Albert Einstein trpél obsedantné-
kompulzivni poruchou."’, Jak socidlni fobie vznikd, zatim neni tpln& jasné. Jen
velmi zifidka vznikd po néjakém jasném traumatu (napt. vysméchu spoluzaki),
Castéji po mensich drobnych socidlnich netspéSich a néasledném vyhybani se
ur¢itym situacim (viz. Kapitola 1. 3.) Socidlni fobie mulZe také vzniknout
napodobovanim rodicovskych vzort (dité kopiruje vyhybéni se ur€itym situacim
po rodigich)."?

Podle Véagnerové hraji roli i vrozené dispozice. Vétsi citlivost mlze byt
vrozend. U cloveka se socidlni fobii a dalSimi tizkostnymi poruchami dochazi ke
snizenému mnozZstvi a nerovnovaze chemickych liatek v mozku. Mezi tyto latky
patii napt. Serotonin. Chybé&jici chemické latky mozku mohou byt doplnény, 1éky,
antidepresivy apod. Léky zvysi hladinu serotoninu a navodi ¢lovéku chut’ Zit.
Nemocny jedinec se zklidni, neboji se tak socidlnich interakci a postupné se

zacina citit zdrave.

2.3. Priznaky socialni fobie
Ttfebaze mohou byt projevy poruchy u riznych jedincii rizné, v zdkladnich
charakteristikdch se pfiznaky poruchy socidlni fobie shoduji. Pro potteby préce

jsem se opiela o osnovu Jeronyma Jani¢ka a Jana Pragka. '

"PRASKO, J. Trpite nutkavymi impulzy, myslenkami nebo chovanim?, .str. 5
'2VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomdhajici profese., str. 402
3 JANICEK, J. Kdy? iizkost bol,. str. 26

13 PRASKO, J. Mdte neprimereny strach ze socidlnich situaci?, str. 8
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2.3.1. Zakladni rysy socialni fobie

. strach ze zkoumavych pohledi jinych osob v socidlnich situacich —
napr. pri jizdé v tramvaji

. vyrazny a pretrvavajici strach z pobyvani v situacich, ve kterych se
mohou objevit rozpaky nebo poniZeni — napr. ve skole se jedinec boji Fici sviij
ndzor, nebo odpovédet na dotaz ucitele, md strach, Ze jeho ndzor bude trapny,
hloupy. Po vyiceni ndzoru nebo spatné odpovédi, ndsleduje pocit studu a
myslenka, kterou si konkrétni jedinec mysli, to miiZe byt: , vSichni si mysli, Ze
Jjsem hloupy, nevzdélany.

. vyhybani se obdvanym situacim — napr. znamend vyhybdni se
zkouseni ve skole, prdci, kde clovek miiZe byt pozorovdn, napr. povoldni
prodavacky

. strach je ochromujici a vyvolavd vyraznou nepohodu — vyvoldvd
zdvraté, paniku apod.

. strach z kontaktu s jinymi lidmi — napr. strach mluvit s ostatnimi,
ndsleduje vyhnuti se vecirkiim

° strach z nesouhlasu, odmitnuti, kritiky, posméchu, hodnoceni 1
kladného - pri pochvale, neprijemny pocit jak na ni reagovat, u kritiky pocit
ménécennosti, neschopnosti, hlouposti

. vyhybani se socidlnim situacim — viz. ndsledujici bod

. postizeni kaZdodenniho Zivota (studium, prace, spoleCenské
kontakty) — jedinec prestivd chodit do prdce, do skoly, na spolecenské
uddlosti, casteji setrvdvd doma, zacind byt izolovdn od vnéjsiho sveta, jen

doma se citi v bezpeci

2.4. Nejbéznéjsi projevy socialni fobie
Pti hledani teoretického vychodiska a formulaci tabulky se opirdm o Jana

Pragka a J. Rabocha.'*

' PRASKO, J. Mdte nepiiméfeny strach ze socidlnich situaci?, str. 16
'* RABOCH, J. Kapesni prirucka o Socidlni fobii, str. 48.
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. strach byt druhymi pozorovéan

° strach ze znemoZnéni

° strach byt sttedem pozornosti

° strach z neptirozeného chovani, strach z vecirka

. strach jist pied lidmi

° strach ze schuzi, setkani

. strach z pouziti vefejnych toalet

o strach mluvit pted skupinou

° strach psat na vefejnosti (vypliovat formuldfe a byt pfi tom
pozorovan)

o strach mluvit pfed autoritou

. strach telefonovat

° strach navazat konverzaci, udrzovat ji

. strach fici si o to, co ¢lovek potiebuje a ma na to pravo

° strach fici ,,ne*

o vyhybani se socidlnim situacim

° nepiijemné télesné ptiznaky v obdvané socidlni situaci

14



Tabulka 1: Piiznaky socialni fobie

Télesné: buseni srdce, ties, poceni, zrychlené dychéni, ¢ervenani, svalové napéti nebo

naopak ochablost, zavraté, tlak v oblasti Zaludku, pocity na zvraceni apod.

Behavioralni: nemluvnost, pobihani, pfeslapovani, odchdzeni z mista, rychla fec,

zadrhavani se, osivani se, vyhybani se socidlni situacim

Subjektivni: 1) MySlenky: Vysméji se mi! Ztrapnim se! Co budu délat? Co kdyZ mé nic

nenapadne? To nevydrzim! Co kdyZ to pokazim?

2) Emoce: strach, uzkost, hnév na sebe, nebo na ostatni, stud, bezmoc...

Disledky: vyhybavé chovani, anticipacni izkost tj. izkost z o¢ekavani dalsi situace

2.5. Vyskyt socialni fobie

»docidlni fobii trpi n€kdy béhem Zivota odhadem 3 az 13% populace.
Soustavné trpi socidlni fobif asi 1 - 3% lidi. Stydlivost je jesté Castéjsi. Kolem 80 -
90% lidi ma nekdy v zivoté obdobi, kdy se nadmérné stydi. V jednom cCasovém
priifezu ma tento problém 30 - 40% populace.* 13

Socidlni fobie vznika obvykle kolem puberty, nejcastéji ve véku mezi 14. az
20. rokem, tedy v obdobi vyvoje, kdy se Casto setkdvame se stydlivosti. Bézné
maji mladi lidé strach z osloveni ¢lovékem druhého pohlavi, z prvnich schiizek
apod. U osoby postizené socidlni poruchou vSak v téchto ptipadech nedojde

k adaptaci a sniZeni studu. Naopak, lidé se socidlni fobii se témto situacim

15 NUTT, D., BALLENGER, J. Anxiety Disorders, str. 13
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vyhybaji, takze Casem se na né stanou precitlivélymi. Jindy vSak dochézi
k znovuobjeveni problémd, které uz byly nékdy v Zivoté ptekondny.
»docidlni fobie se objevuje stejné Casto u muzil jako u Zen. Nezdlezi na

inteligenci, vzdé€lani, ekonomickém zazemi, zaméstnani.«!®

2.6. Jaké jsou disledky socialni fobie

Neschopnost dobfe fungovat v socidlnich situacich a snaha vyhybat se témto
situacim, jak je jen mozné, maji Skodlivé tcinky na osobni Zivot postiZzeného, na
jeho schopnosti vzdélavat se i na jeho profesni kariéru.

AZ 9 z 10 pacientl 1é¢enych pro socidlni fobii uvadi, Ze tato porucha mé¢la
nepiiznivé disledky na jejich pracovni schopnost, 50% z nich uZivalo alkohol
nebo jiné omamné latky, aby sniZilo dzkost v socidlnich situacich, kterych se
museli zd¢astnit."’

Lidé trpici socidlni fobii zustdvaji daleko Castéji bez partnera. Jejich Castym
problémem je oddélit se od svych rodicii a zacit Zit samostatné.

Problémem jsou i studijni vysledky u téchto lidi, ale pouze z toho divodu, Ze
maji vyrazny strach predvést to, co umi. Proto nékdy ukon¢i studium. To stejné se
projevuje i v jejich pracovni kariéfe. Tito lidé napt. nepfijmou vyssi funkci,
protoZe byva spojena s CastéjSimi kontakty, s nutnosti mluvit vefejné, s jedndnim
scizimi lidmi. Vyhybaji se i neformdlnim kontaktim, coz né€kdy meéni Zivot
v peklo. Lidé maji problém se spole¢nym pitim kdvy, stolovanim v jideln¢ apod.,
pfestoze by se radi do kolektivu zapojili.

Velkym problémem je to, Ze tito lidé jsou ndchylnéjsi k piti alkoholu nebo
k uzivani jinych drog, protoZe je to zbavi strachu a dokdzou se pak projevit

v socidlnich situacich. Ug¢inek alkoholu miZe byt i opaény. Z rozhovort, které

16 NUTT, D., BALLENGER, J. Anxiety Disorders, str. 13
7 SMOLIK, P. Dusevni a behaviordlni poruch, str. 18
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jsem délala, vyplynulo, Ze u dvou dotazovanych uZiti alkoholu neptijemné pocity
zesiluje a také plisobi depresivné.18
2.6.1. Dalsi negativni disledky socialni fobie

Jedinci s touto poruchou jsou ¢astéji nez normalni populace:

. svobodni

° méné vzdelani

° finan¢né zavisli

o maji finan¢ni potize

. trpi dalSimi psychickymi poruchami
. mysli na sebevrazdu

. spachaji sebevrazdu

° sttidaji pracovni zatazeni
. socidlné¢ izolovani

. nesamostatni

. zavisly na druhych

Rozhovory s lidmi, ktefi touto poruchou trpi, se specialisty v oboru a také
zkuSenosti z praxe mi potvrdily, Ze opravdu vétSina z nich Zije bez partnera, nebo
s partnerem, kterého nemiluje, z divodu, Ze necht&ji byt sami a obdvaji se, zZe
jiného partnera si nenajdou. Také se mi potvrdilo, Ze néktefi z nich dlouho Ziji
s rodi€i a jsou nesamostatni. Vzdavaji se studia ¢i zaméstnani, které je bavi a je

pro n& atraktivni atd."

2.6.2. Dusledky pro mladé lidi
Socidlni fobie je mimofddné Skodlivd zejména pro déti ve Skolnim veku.
Skola piina$i nutné fadu socidlnich kontaktti a tak maji déti se socidlni fobif
v tomto prostiedi mnohem vice problému. Asi 43% jich odmitd z divodi zvysSené

uzkostnosti navstévovat Skolu. Vysetienim zaskoldkl bylo zjisténo, ze

18 MOZNY, P. Kognitivné — Behaviordlni terapie, str. 38

' RABOCH, J. Kapesni pfirucka o Socidlni fobii, str. 14
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30 % z nich trpi socidlni fobii.”’

Vysledkem je, Ze Skolni vykonnost téchto déti byva casto vdzné naruSena.
Dlouhodobé nasledky jsou pak skoro nevyhnutelné. DéEti se socidlni fobii vyrustaji
v dospélé, ktefi maji sklony k selhdvani v socidlni oblasti, maji Castéjsi pracovni
problémy a trpi psychickymi poruchami.

Propuknuti socidlni fobie v raném véku je zvlasté zavazné, protoZe k poruse

dochédzi v obdobi, kdy je jedinec zvlast€ zranitelny a kdy si vytvaii adaptacni

schopnosti.

2.7. Strach, myslenky, emoce a vyhybavé chovani u ¢lovéka trpiciho
socialni fobii
Clovek trpici socidlni fobii md spoustu nepifjemnych strachti, myslenek a
emoci, které usti k vyhybavému chovani jedince. Jedinec se pak vyskytne v tzv.

bludném kruhu.

2.7.1. Strach

Lidé se socidlni fobii mivaji strach z druhych lidi. Jednou z nejcastéjSich obav
je strach z autorit. VétSina lidi ho prozivd jako velmi obtéZujici a omezujici,
svazuje jejich schopnost ti¢inn€ jednat a otevien¢ a sméle mluvit za sebe. Pfi¢inou
muze byt nizké sebevédomi. Lidé se socidlni fobii maji strach z odmitnuti, kritiky
nebo hodnoceni. Takovy Clovék se obdva hodnoceni, které by se tykalo jeho
vzhledu, chovédni nebo charakteru. M4 obavy z toho, co si 0 ném mohou druzi
myslet. Vesmés touzi udclat dobry dojem, ale je ptresvédCeny o tom, Ze udélda
dojem nejhorsi a proto se radéji vyhyba situacim, ve kterych se obava hodnoceni
nebo odmitnuti od druhych.”!

Jinym druhem strachu je strach ze sebevédomi druhych lidi. Nejisti lidé se

rad€ji obklopuji lidmi nejistymi, protoZe jim to pomdhd zbavit se nejistoty.

2°RABOCH, J. Kapesni prirucka o Socidlni fobii, str. 14
2l VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomdhajici profese, str. 409
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Sebevédomym lidem se snazi vyhybat, protoZe cizi jistota jim nahdni strach,

v jejich pFitomnosti si totiZ obzvlast uvédomuji svoji nejistotu.*?

2.7.2. Myslenky

Clovék trpici socidlni fobii se pohybuje v bludném kruhu. ,,Uzkostné
mySlenky* maji pfi vzniku a udrZovani tohoto bludného kruhu hlavni roli. Pouhé
pomysleni na socidlni situaci, kterd vzbuzuje uzkost, mize vyvolat stejné piiznaky
jako redlnd situace sama. Uzkostné myslenky zhor3uji nepifjemné t&lesné pocity.
Tyto pocity pak vyvoldvaji dalsi uzkostné mySlenky. Situace se stile zhorSuje.

Nekdy se lidé obavaji nejen toho, Ze se pred druhymi zesmésni, ale 1 toho, Ze
omdli nebo, zZe budou zvracet, Ze upadnou nebo dokonce, Ze v napéti upln¢ ztrati
kontrolu a zblazni se. Mlze dojit az k zadchvatu paniky. Panickd ataka mize byt
nékdy svym zptusobem ohroZujici. Ale ve skutecnosti lidé, majici tyto izkostné

myslenky, nejsou ohroZeni o nic vic nez kdokoliv jiny. >

2.7.3. Emoce

Emoce vyrazné€ souviseji s tzkostnymi mysSlenkami. Pfevazujici emoci u
socidlnich fobikl je tedy uzkost. Mirnou tzkost a strach pocituje kazdy v radé
socidlnich situaci. Pokud je clovék napjaty pfiliS, nebo vibec, jeho vykonnost
klesd. Uzkost se stdvd problémem, pokud je ¢astd, piehnané silnd, trvd pilis
dlouho a objevuje se v nevhodnych situacich. V socidlnich situacich prevazuje
uzkost, strach, zdchvaty paniky, vztek, tedy vztek na sebe, na druhé. Mimo
socidlni situace pak uzkost a ofekdvani. Po vyhnuti se socidlni situaci ptichdzi
n¢kdy pocit tlevy, jindy rezignace a deprese.

Lidé trpici socidlni fobii nedokdzou ovlivnit tyto télesné projevy, protoze tyto
projevy jsou fizeny automatickou nervovou soustavou, kterd je fizend

vegetativnim nervovym systémem. Tento systém fidi a reguluje télesné zmeny,

22 PRASKO, J., PRASKO, H. Trdpi vis nadmérny stud aneb jak piekonat socidlni fobii, str. 30

3 Pragko, J., Praskova, H. Trdpi vds nadmérny stud aneb jak piekonat socidlni fobii, str. 33
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které probihaji automaticky, napi. srdecni akce, dychani, krevni tlak, zaZivaci

pochody. 2

2.7.4. Vyhybavé chovani

Lidé se socialni fobii maji tendenci vyhybat se situacim, kterych se boji, tedy
situacim, kdy by se mohli vystavit pohledim a pozornosti druhych lidi. Smyslem
vyhybavého chovéni je vyhnout se nepiijemnym pocitiim v socidlni situaci. Tim,
Ze se Clovek situaci vyhne, pociti kratkou tlevu. Toto vyhnuti se situaci a dleva je
pro cClovéka pozitivni, a proto vede k dalSimu vyhybéani. Toto dlouhodobé
vyhybani se situacim ma negativni diisledek a problém c¢lovéka nefesi. Vyhybavé
chovdani je Casto velmi skryt¢ a byva dobfe maskované pred druhymi, napf.
odvedeni pozornosti jinam, rychlé odpovidani na otidzky, nendpadné oblékani,
vyhybani se o&nimu kontaktu.*

Toto vyhybéani tedy vede k zvySovani nejistoty, ztrat¢ sebediivéry, pocitu
ménécennosti, neschopnosti a ndsledné k jeSt€¢ vétSimu strachu ze socidlnich
situaci. Postupné¢ dochdzi k neschopnosti piirozené¢ se chovat v socidlnich
situacich Tim, Ze se lidé vyhybavé chovaji, tak si nemohou vyzkouset, Ze jejich
katastrofické scénai'e neplati. NejefektivnéjSi napravou je vystavit se styku

s lidmi v situacich, kterych se ¢loveék obav4, oteviené a bez skrytého vyhybani.

Typické druhy azkostnych myslenek, emoci a vyhybavého chovani jsou
uvedeny v nasledujicich tabulkach.

Pti formulaci nésledujicich tabulek se opirdm o Jana Pragka.”
Ptesto, zZe jsem prevzala jeho formu tabulek, ndzorné piiklady myslenek, emoci a
situaci, které jsou v tabulkdch uvedeny, jsou vyplnény lidmi, se kterymi jsem

vedla rozhovory v kapitole 5. této prace. Vyjimkou je tabulka €. 4

** Pragko, J., Praskova, H. Trdpi vis nadmérny stud aneb jak prekonat socidlni fobii, str. 40
» VAGNEROV A, M. Psychopatologie pro pomdhajici profese., str. 41

* PRASKO, J. Mdte nepiiméieny strach ze socidlnich situaci?, str. 28
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Tabulka 2: Uzkostné myslenky u socidlnich fobikii

Uzkostné otazky Co kdyZ budu zmatkovat? Co kdyZ to nebudu umet?

Obavna Budu zmatkovat, pokazim to, budou si myslet, Ze jsem hloupd!
katastroficka tvrzeni

Sebeznehodnocujici | Jsem bldzen, nejsem normdlni.

tvrzeni To jd nikdy nezvlddnu! Jsem tiplné trapna!

Obavné Vsichni se na mé divaji jak se tFesu, jak mi véci padaji...7ikaji si, ta je
katastrofické ale nesikovnd, pomald.

predstavy

Myslenky

predvidajici Gzkost

Tam nemiiZu jit, to bych nezvlddla, pokud mé budou pozorovat pri
prdci nezvlddnu to!

Myslenky na tnik Radgéji se tomu vyhnu, snad bude jind prileitost, néco seZenu, kde mi
bude dobre, kde se nebudu bdt
Musim rychle vypadnout, jinak to nevydrzim!
Vztahovac¢né Proc se na me divaji? Asi je na mé néco v neporddku. Sméji se mi!
myslenky

Tabulka 3: Emoce u socialnich fobiki

Situace

MySlenka Diisledek

Nutnost prezentovat

Co kdyZ se budu zadrhdvat! | strach a tizkost

Servirovani caje

Vsichni uvidi, jak se mi tFesou | strach a uzkost

ruce!

Unik z konkurzu

Jsem nemoZnd, neschopnd! vztek na sebe, smutek

Osloveni na ulici

Meé vitbec nic nenapadne! zdéseni
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Tabulka 4: Vyhybavé chovani a jeho disledky

Vyhybavé chovani — subjektivni smysl — vyhnout se negativni pocitim

° kazdé vyhnuti ma pozitivni ucinek — dtlevu, kterd vede k dalSimu
vyhybani
° dlouhodoby negativni disledek — deprese, pocit selhdni, neschopnosti

Precitlivélost — vzriistajici nepohoda v socialnich situacich
o katastrofizace predem

vybérové zaméteni na vlastni ,,nedokonalosti‘

vybérové zaméteni na ,,odmitavé chovani okoli

zvelicovani nedspécht a bagatelizace tspécht

personalizace az vztahovacnost

¢teni mySlenek

nadmérné zevSeobecnéni — pfenos na jiné situace

»Odménujici* chovani okoli, které posiluje poruchu

o litovani{

° feSeni problému za pacienta

° povzbuzovani vyhybavého chovani
[

nadmérné soustredéni rodiny

Diisledky — udrzovani socialni fobie s vyhybavym chovanim
Pacient je stdle intenzivnéji presvédCen o své neSikovnosti, kviili tzkosti ma i
redlnd potvrzeni ze situaci, kde objektivné selhal.

2.8. Co vede k udrzovani socialni fobie
V téhle kapitole se opirdm o Zvolského a Praska.”’
Diéle pak o Janicka.
K udrZovani sociélni fobie slouzi nasledujici procesy.
¢ vyhybavé chovani viz vyse.

e precitlivélost

2 PRASKO, J. Mdte neprimeéreny strach ze socidlnich situaci?, str. 34

ZVOLSKY. Specidlni psychiatrie. (ofocené materidly ze skript)
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3

¢ chovani okoli, které socidlni uzkost ,,odménuje
® anticipacni uzkost

® uzkostné mySlenky

2.8.1. Precitlivélost
Lidé se socidlni fobii jsou precitlivéli na podnéty od druhych lidi. Jsou
zaméfeni na sebemensi signaly, gesta a mimiku lidi, které by mohly znamenat
odmitnuti. Napiiklad: KdyZ n¢kdo na chvili pohlédne vzhiru, usklibne se,
nepatrn¢ zavrti hlavou, udeld odmitavé gesto. Samoziejmée, Ze fada téchto signalt
jim vibec nepatii, nebo jim patii jen velmi mélo. Oni si to vSak vysvétluji jako

uplné odmitnuti toho, co d€laji nebo fikaji.

2.8.2. Chovani okoli, které socialni azkost ,,odménuje
Okolf si socidlni fobie miiZe v§imnout a pak ji miZe klasifikovat napt. jako
nesmélost, nebo jako tvrdohlavost atd. Tato nesmélost nebo tvrdohlavost pak byva
terCem nejriznéjStho povzbuzovani, posmivani, ¢i karani, které dale postizeného
utvrzuje, Ze v socidlnich situacich selhdva.
Nekdy blizci 1idé zaCnou za jedince vyfizovat zaleZitosti, napf. na uradech,

telefonovani apod. To ale vyrazné€ posiluje pohyb v bludném kruhu.

2.8.3. Anticipa¢ni tzkost
Jiz pted vystavenim se socidlni situaci dochdzi k rozvoji tizkosti z ocekavani.
Tato dzkost vede bud’ k tomu, Ze se Clovék bude snaZit situaci vyhnout, nebo
k tomu, Ze jeho schopnost zvladat situaci se opravdu sniZi, coZ mu potvrdi jeho

presvéd&ent o nutnosti selhat.”®

2 JANICEK, J. Kdy? iizkost bol,. str. 42

23



2.8.4. Uzkostné myslenky
Jak jsem jiz zminila, ¢lovék trpici socidlni fobii se pohybuje v bludném
kruhu. Uzkostné myslenky maji pfi vzniku a udrzovéni tohoto bludného kruhu
hlavni roli. Pouhé pomysleni na socidlni situaci, kterd vzbuzuje dzkost, mize
vyvolat stejné ptiznaky jako realnd situace sama.
Uzkostné myslenky se v danych situacich objevuiji stile ¢ast&ji a samoziejmé
zaCinaji byt stile automatiCtéjSimi, funguji bez volni kontroly, takZe je clovek

muze postupn¢ prestat vnimat, a rovnou se dostavi tizkost sama.

2.9. Socialni fobie a jeji 1écba

Socidlni fobie je 1éCitelnd tuzkostnd porucha. Socidlni fobii lze 1écit
psychofarmaky a psychoterapii, zejména kognitivné-behavioralni terapii.

Samotnd 1écba psychofarmaky ukazuje vyrazné zlepSeni az u 70 — 80%
nemocn)’/ch.29

Podobnych vysledki dosahuje kognitivné - behavioralni terapie. Optimalni
je kombinace obou pfistup.

Pti 1€cbe socidlni fobie je velice diilezité, aby byl pacient plné¢ odhodlany se
1é¢it, veril tomu, Ze se uzdravi a nevzddval to po prvnich neuspésich, 1é€ba neni
rychla. Casto trvéd i nékolik mésict, neZ lovék dokdZe opét lisp&iné fungovat. Je
potieba, aby se neustdle snazil, zejména piehodnotil a preramoval své mysleni a
chovani. Pak s pomoci terapeuta, 1€kt a dalSich dopliujicich forem 1é¢by (napf.
relaxace) je 1écba uspéSnad. Lécba je ambulantni - individudlni nebo skupinova.

DilleZité jsou pravidelné schiizky s lékafem.™

» PRASKO, I. a kol., Socidlni fobie a jeji 16¢ba, str. 50
30 MOZNY, P. Kognitivné — Behaviordlni terapie, str. 54
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2.10. Lécba psychofarmaky

Léky slouzi k tomu, aby se pacient mohl sméle pustit do dalSich kroki 1écby.
Léky mu pomadhaji v tom, Ze bude ze zacatku odvazné€jsi a smelejsi pti vstupu do
socidlnich interakci. Léky pacienta zbavi tzkosti a nepiijemnych pocitii. Navodi
mu chut’ do Zivota.

Je velmi dulezité, jaké 1éky se zvoli. Pro kratkodobé snizeni uzkosti na
pocatku 1écby socidlni fobie jsou vhodné Iéky jako je Rivotril, Neurol atd.
Vhodnéjsi jsou vSak antidepresiva napt. Ixel, Seropram, Zoloft atd. Jejich ucinek
se dostavi po 8 az 12 tydnech uzivani a byv4 trvalejsi. Na tato antidepresiva

nevznik4 z4vislost.>!

2.11. Kognitivné - behavioralni terapie

V nasledujici kapitole bude popsano jak 1écba Kognitivné-behavioralni terapii
(déle jen KBT) probiha. Bude zde nastinén také pritbéh skupinové terapie.

Clovék se socidlni fobif je velmi zaméfen na sebe. V popiedi jeho zdjmu je
sledovani jeho pocitl, myslenek. V 1é¢be socidlni fobie hraji velmi diileZitou roli
nacviky situaci, kdy ¢lov€k odpoutd pozornost od sebe samého. Napt. oslovovani
kolemjdoucich na ulici. Skupinova lécba socidlni fobie.

V této 1é¢be se jednd o to, Ze je dilezité prerdmovat mysleni pacienta tykajici
se danych situaci. Co je velmi dulezité, je naucit pacienta chovat se jinak. Je
dilezité nevyhybat se socidlnim situacim. V tom pomohou léky, ale neni to tak
snadné. Clovék se socidlni fobii se opravdu musi snaZit sam, a to krok za krokem.

Od vystavovani se nejleh¢im situacim, které mu dé€laji nejmensi problémy, az po

v Vv,

31 SMOLIK, P. DuSevni a behavioraln{ poruchy, str. 62
2 NUTT, D., BALLENGER, J. Anxiety Disorders, str. 33
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2.11.1. Expozice

Expozice je vystaveni se situacim, kterych se ¢lov€k nejvice boji, a nauceni
se jim celit. Béhem expozice citi ¢loveék strach a potiebuje se naucit, jak ho
piekonat. To neznamend, Ze by m¢l uzkost prekondvat na hranici paniky, ale
znamend to naucit se prekondvat ur€ity strach, aniZ by na n¢j prehnané reagoval
(Vyjimecné se miiZe stat, Ze expozice, kterd ¢loveka tzv. zaplavi pocitem paniky
je uspeésnd. VéEtSinou je takovy Cloveék odrazen od dalsi 1€cby touto terapii). Po
urcité dobé¢, za predpokladu, Ze se obdvané situaci nevyhne nebo z ni neutece, se
jeho pocity strachu sniZi samy. Tyto situace se nacvicuji bud’ individudlng,
s 1ékafem, nebo ve skuping. Rada lidi potfebuje zpocatku expozici ve fantazii,
pozdéji ve cvicnych podminkdch s terapeutem nebo skupinou a az nakonec si to
vyzkou$i ,naostro“ v béZné situaci. Né&které expozice je tieba opakovat
mnohokrat, jindy sta¢i jedind. Velmi dileZzité je ocenéni pacienta za expozici. I
pfes dobré zvlddani socidlnich dovednosti ve cviéné situaci muZe byt dzkost
v redlné situaci natolik velkd, Ze pacient dovednost nepouZije. Ale postupné
situace za€ne zvladat.

Expozice je nutné provadét denné, nejlépe nékolikrat za den, a pozvolna
postupovat od lehCich k t€Z§im. Jsou Casto velmi t€zké a vyCerpdvaji. Proto je
tteba napldnovat pocet expozici na kazdy tyden a pacient by se mél za né odménit
(napf. banan, jablko, zmrzlina apod.), ddle by se m¢l odménit za cely tyden snahy
vétsi odménou (drazsi kniha, CD, obleceni...). Dobrd je pochvala a ocenéni
blizkych za tspéchy. Pochvala je velmi dulezitd. Lidé se socidlni fobii potiebuji

za sebemensi pokrok pochvilit.

Piiklady cviénych expozici: **

33 SMOLIK, P. Dusevni a behaviordini poruchy, str. 65
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. zeptat se, kolik je hodin

° informovat se na cestu

° usmét se na nékoho v MHD

o telefonovat cviénym telefonem

. telefonovat na trad

. rozdédvat letdky

. interview na ulici

° oslovit nezndmého v autobuse

. vypit ¢aj pted spolupacientem

o najist se v restauraci se znamymi

. najist se v restauraci pred cizimi lidmi

. prednést piipravenou predndsku pied spolupacienty

. mluvit 15 minut na nezndmé téma pied spolupacinety
° mluvit 15 minut na nezndmé téma s prerusovanim spolupacienty

2.11.2. Pferamovani myslenek

Pro piekondni socidlni fobie se pacient musi naucit své mySlenky
pteformulovat. Napr. pokud md promluvit pred skupinou lidi, které dobre neznd,
znervozni a trochu se mu zadrhdvd hlas. KdyZ se nakonec rozmluvi, najednou si
v§imne, Ze jeden muZ se zacal smdt. KdyZ? si rekne: Sméje se tomu, co jsem rekl!
Logicky bude reagovat tizkostné. Pokud si rekne: Sméje se vtipu, ktery mu iikal
soused, to u? je lepsi tvrzeni, neZ to, Ze se smeji mné, ale miiZe na né v zdpeti
dostat vztek, Ze ho pozorné neposlouchaji. MiZe si také rici: Ziejmé se mi
povedlo Fici néco vtipného. Pri této varianté se bude citit nejlépe.

Pocity nevyplyvaji automaticky z uddlosti, které se pacientim staly. Zalezi
vice na tom, co si o té které uddlosti pomysli, jaky jim daji vyznam.

Pfi kognitivnim pferdmovéani mysleni je snaha nahradit tyto katastroficky

zam&Fené myslenky, myslenkami redlnymi a pozitivngjsimi.*

34 MOZNY, P. Kognitivné — Behaviordlni terapie, str. 56
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Je diilezité ujasnéni si rozdilu mezi mySlenkami a pocity. Timto je tieba
pfivézt pacienty k tomu, Ze udélosti jsou pozorovatelnd fakta. Musi byt vnimany
piimo smysly, v tomto piipad¢ vidény (poslucha¢ se sméje) slySeny (cizinec se
pta na cestu) nebo vnimany (Cervendm se). Proto Vidim, Ze se o mé nikdo
nezajima! Neni udalosti. Je to vlastni myslenka, domnénka. Nevychdazi z toho, co
je zachytitelné. Nejde natocit na film ani magnetofon. To, co by §lo zachytit, by
bylo, Ze na své predndsce vidime lidi, jak se koukaji z okna, prohliZeji si Casopisy,
povidaji si apod. Ale Vidim, Ze se 0 mé nikdo nezajima, je uz zptsob, jakym si
tyto uddlosti interpretujeme - jde tedy o myslenku, kterd mize byt blizka pravde,
ale také ji mtiZze byt hodn¢ vzdélend. Jinou interpretaci stejnych udélosti by mohlo
byt Vidim, Ze jsou vSichni unaveni.

Podobnym zptisobem se zaménuji myslenky a pocity. Citim, Ze mé nema

rad! je typickd myslenka, i kdyZ je uvozena slovem ,,citim*.*

2.11.3.Imaginace

Pomoci expozice ve fantazii se klient mlize pfipravit na situace, které jej
Cekaji, a prehrat si je v riznych variantidch. Ve fantazii si klient mtize prehravat
ruzné katastrofické varianty, k nimz ve skutecnosti dochdzi jen ziidka, ale klient
se jich velice obdvd. Napf. jak na schlizce polije svoji pfitelkyni ndpojem, jak
pred skupinou posluchacti nebude schopen promluvit a pod.

Klient ma tedy za ukol sepsat katastroficky scénat toho, co nejhorsiho by se
mohlo stat, véetné jeho myslenek a pocitli, ddle nejhorsi reakce okoli. Pak se mu
tento scénaf predcitd, az jeho mira uzkosti poklesne, pfipadné az mu scénar
piestane pfipadat tak hrozivy a uvédomi si, Ze mize byt vniman tfeba jako

sm&ny.*°

35 SMOLiK, P. DusSevni a behaviordlni poruch,. str. 74

3JANICEK, J. Kdy? iizkost boli, str. 48
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Dalsi pomocné metody pro 1é¢bu socidlni fobie >’

. Relaxace - dobrd pomocna metoda jak se zbavit tzkosti, zmirnit
napéti.

. Zahdjeni konverzace

. UdrZovani konverzace, dovednost naslouchat a podporovat

. Ukonceni konverzace

. Skladani a pfijimani komplimentl

° Pozéadani o laskavost

o Odmitnuti neopravnéného pozadavku

. Reakce na odmitnuti

. Vyjadfeni kritiky
° Reakce na kritiku

o Nacvik asertivniho chovani

2.11.4. Kroky v 1écbé
Pti formulaci nasledujicich tabulek jsem se fidila formou tabulek podle
Praska a Mozného.™

Opcét jsem tam zaradila konkrétni situace pacientd ziskané z rozhovor s nimi.

2.11.4.1. Zaznam situaci
Pro pacienty je dobré zaznamendvat si situace, ve kterych citi nepfijemné
emoce (Uzkost, strach, napéti, vztek na sebe ¢i druhé, smutek apod.) a mySlenky

(hodnoceni sebe nebo okoli v téchto situacich).

37 SMOLIK, P. DuSevni a behavioraln{ poruchy, str. 77

¥ PRASKO, J. a kol. Socidini fobie a jeji 1écba, str. 62
38 MOZNY, P. Kognitivné — Behaviordlni terapie, str. 78
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Tabulka 5: Priklad

Datum Situace Automatické Emoce
myslenky
utery, 14 hod. Jizda v tramvaji. Lidé okolo még napéti 80 %
Je mi horko a chci si | pozoruji. 90% stud 90 %
sundat svetr. Je mi to Rﬂiaji si, Ze jsem uzkost 80%

trapné. Nesundam si
ho.

trapnd, a Ze se
schvalné odhaluji,

abych vypadala sexy
80%

2.11.4.2. Psani dukazi

Pro pacienty je dobré psat si diikazy pro a proti své myélence.39

Tabulka 6: Priklad

Situace: Znamy se mé zeptal, zda vim jak se jmenovala, Napoleonova Zena, nevédéla
jsem to, styd¢€la jsem se, nevéde€la jsem co fict, dil uz jsem se s nim nemohla normalné bavit.
Myslenka: jsem presvédcend, Ze me odepsal, a Ze si mysli, jak jsem hloupa
(vetim ji na 90%)
Emoce: tizkost, stud a smutek (100%)

Co svéddi pro? / Co svédci proti?

Nevim to, coZ je mezera ve vzdélani / Choval se mile a nerekl, Ze jsem hloupa.

Potila jsem se, asi jsem i zCervenala / To je pravda. Ale pi‘esto nevim, co si Fikal,
neumim ¢ist mySlenky.
Citila jsem se hrozn¢ trapné¢ / Piehanim. Byl to sice nepfijemné, ale Slo to prezit! I
kdyby si to myslel tak na tom nezalezi. Mam své blizké, ktefi mi véii a nemysli si to o
mné.

Racionalni odpovéd’: Necitila jsem se sice v rozhovoru se znamym dobie, zCervenala
jsem, nicméné to jeSté neznamena, Ze si mysli, Ze jsem idiot. Mozna si jen mysli, Ze mam
mezery v déjepise, ale tieba si Fika, Ze jsem dobra v jinych vécech. Je mozné, Ze ho to
viibec nenapadlo a dile o mné nepremyslel. Vedl jen sluSnou konverzaci k nasemu

tématu. Serial o Napoleonovi oba sledujeme v TV. (piivodnimu tvrzeni nyni véfim na 40%
novému na 80%)

¥ PRASKO, J. a kol., Socidlni fobie a jeji lécba. str. 66
39 MOZNY, P. Kognitivné — Behaviordlni terapie, str. 80
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Diilezité je, aby pacient racionalni odpovédi véril. Nemiize to byt lez ani
povzbuzovani, Ze se nic nedéje. Ani by to nemély byt véty typu. , PFiSté se budu
vice ovladat a snazit*. Racionalni odpovéd’ by méla byt pravdivéjsi nez pivodni
myslenka. Jde o pferdimovani, o nahrazeni iraciondlni mySlenky v raciondlni.
Iraciondlni myslenky jsou piehnané, katastrofické, zpisobuji nepiijemné emoce a
vedou k uniku, ¢i vyhnuti se situaci pfedem. Naproti tomu raciondlni mySlenky
jsou takové, které pravdivé zachycuji situaci, tedy nejsou prehnané a vedou
k feSeni situace. Nemusi byt vzdy piijemné ani pozitivni, dilezité je, Ze jsou
pravdivé a vedou Clov€ka k hledani feSeni. Napt. kdyZz bude nékdo kritizovén,
bylo by nepfirozené, aby si v tu chvili fikal, Ze ten Clovek, co ho kritizuje to dé€la,
protoZe jej miluje. Ale misto toho, aby si ¢loveék fekl: Vibec mé nema rad!, si

muize fici: Je to nepiijemné, tu véc jsem doopravdy neudélal dobie, ma

pravdu. Zkusim se z toho pougit.*’

2.11.4.3. Denni zaiznam automatickych myslenek

Tabulka 7: Priklad

Datum Situace | Automatické Emoce Raciondlni Vysledek
myslenky odpoveéd
Co jsem Co mi pfesné | Co jsem citila, | Jaka je 1.
d€lala, naco |bézelo jak silng? (0- |raciondlni Nakolik nyni
jsem myslela |hlavou? Na 100%) odpovéd na | véfim
kolik jsem myslenku? puvodni
tomu véfila? Nakolik ji mysSlence?
(0-100%) veéiim (0- (0-100%)
100%) 2. Jak se
citim?
(0-100%)
3.Co ted
mohu udélat?
utery 19h Sla jsem Nemohu napéti Zas tak 1. 30%
natankovat kolem nich jit, | 80% moc si mé 2.Napéti
benzin, stali stydim se. strach nevsimali. 30%
tam Co budu |90% Zvladla jsem Strach
zaméstnanci u | délat, kdyZ mi stud kolem nich 30%

“ PRASKO, J. a kol., Socidlni fobie a jeji écba, str. 67

40 MOZNY, P. Kognitivné — Behaviordlni terapie, str. 81
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vchodu do néco feknou? | 100% projit. Stud

budovy a Jsem tplné To, ze se |30%

povidali si. nemozna 90% stydim, 3. Prestat
neznamena, se tolik bat,
Ze jsem vice si vérit, 1
nemozna. kdyby se

Vlastné si | podivali a

meé vubec néco fekli, byl

nevsimli. 90% | by to tfeba
kompliment a
ja bych tieba
zareagovala
piirozeng.

Zde je velmi dulezité zaméfit se na to, zda zména postoje mysSleni vede
k dlevé. Pokud ne, znamena to, Ze pacient zapsal nespravnou situaci, ¢i mySlenku,
kterd ho rozruSila. Poté je tieba dale mapovat situaci a vystihnout opravdovy

puvod negativniho proZivani.

2.11.5. Skupinova terapie

Pribéh skupinové terapie je velmi podobny individudlni terapii, pfevazné co
se tykad nacviku v imaginaci, expozici i1 pierdmovani mysleni. Co je u individualni
terapie nevyhodou je, Ze klient nemiZe sdilet a konzultovat své emoce a dojmy
s lidmi, kteif proZivaji podobné situace. Castym rysem skupinové terapie je
vzdjemné povzbuzovini a motivace mezi Cleny. Proto se mi individudlni terapie
jevi jako méné tcinnd. Jednd se pouze o mij ndzor, ktery vychdzi ze zkuSenosti.
Vybér terapie je velmi individudlni. Kazdému jedinci vyhovuje jiny druh terapie a
také hodn¢ zélezi na tom, jakou terapii doporuci 1€kafr. I individuélni terapie byva
samoziejmé velmi uspeSnd.

Jak u individudlni, tak u skupinové terapii je velmi dileZité pracovat
postupng. Pti prvnim setkdni néktefi z ticastnikli maji tak silnou uzkost, kterd

muze trvat i Ctyfi hodiny. Zde je dulezité nevytvarfet na jedince jakykoli tlak,
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napiiklad, co se tykd tvodniho pfedstaveni a sezndmeni. Pokud by se tak stalo,
hrozilo by, Ze jiz takovy jedinec na dal3i sezeni nepiijde.*!

Stru¢ny piehled pritbéhu skupinové terapie jsem cCerpala z Gicasti na Sesté
Ceské konferenci Kognitivné-behaviordlni terapie. Zde jsem absolvovala
jednodenni workshop u MUDr. Jana PraSka. Workshop probihal v psychiatrické
léCebné v Kroméfizi. Méla jsem tak moZnost vyzkouSet si konkrétni techniky
terapie na sobé.

Pocet jednotlivych sezeni, ktery je uveden v praci je pouze orientacni.

2.11.5.1. Pribéh skupinové terapie
¢ Pii prvnim sezeni probihd sezndmeni ucastnikl. Postup seznamovani probiha
v parech. Nejdiive se pfedstavi dvojice sobé. Snazi se jeden o druhém co
nejvice dozvédét. Nasledovné svého partnera predstavi skuping, tzn., jak se jeho
partner jmenuje, jaké je jeho povoldni a dalsi... Tento zplsob sezndmeni je
zvolen z diitvodu odpoutdni pozornosti od sebe a zaméfeni se na jinou osobu.
Prezentace je pak pro tcastniky terapie snadnéjsi.

Klienti po kazdém sezeni dostdvaji doméaci tkol, ktery ma velmi pozitivni
ucinek. V této fazi se mize jednat o predstaveni své rodiny. Klient tedy doma
vede rozhovor se sourozenci €i rodici a nasledné o nich mluvi ve skupiné.

Pti kazdém sezeni jsou pacienti chvdleni terapeutem. Terapeut je také
¢lenem skupiny, tedy ,,pfitelem*. PiestoZe skupinu vede, neni silnou autoritou.

Jesté pred pocatkem samotnych cviCeni se skupina dohodne na vzajemném
osloveni a ur¢i si tzv. pravidla hry. Napiiklad nevynaSeni informaci mimo
skupinu, tcta ke druhému a jiné.**

e Prvni az ¢tvrté sezeni: V dalSich pocéatecnich hodinach terapie nastupuji
ndcviky riznych situaci, se kterymi se mohou klienti v béZném Zivoté setkat.
Tyto situace jsou trochu absurdnégjsi, aby si pacient zvykal na zvladani pocitu

studu a také si povSiml ,,nevyznamnosti* takovych situaci.

' PRASKO, Workshop o Socidlni fobii.
2 PRASKO, Workshop o Socidlni fobii.
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Dva lidé prehrdvaji situaci, kdy cestuji stejnym vlakem, v 1ét€ s lyZemi na
ledovec. Na tohle téma spolu maji vést konverzaci cca 5 minut. Poté nasleduje
cviceni, kdy pouze jeden ze dvojice je zimné obleCen, ma sebou lyZze a dvojice
cestuje na lanovce spolecné. Opét mluvi cca 5 az 10 minut. Dal$imi podobnymi
cvicenimi mohou byt, setkdni se sousedem ve vytahu a zacit rozhovor o pocasi.
Déle pak potkdni zndmého v supermarketu v ndkupni Spicce (patek odpoledne).
Ukolem je zagit rozhovor na téma, jak jsou patky v supermarketech hektické.

e Pité az osmé sezeni: B¢hem pozdéjSich sezeni skupina zaind pracovat
spolec¢né.
Skupinky jsou po péti lidech. Sd¢€luji si obavané situace a ¢eho konkrétné se
téchto situacich obavaji. Poté spoleéné¢ skupina zkouSi preformulovat
katastrofické scénafe svého mysSleni.
Asi tak po 5 az 8 sezenich maji pacienti za kol dotazovat se na vefejnosti na
cestu. Jejich dkolem je zapamatovat si piesny popis cesty, ktery pak prezentuji
skupingé. To odvede klienta od svych emoci a mySlenek. Snazi se soustredit na
obsah konverzace. Podobnym tkolem je ptat se kolemjdoucich na ¢as a pfitom
sledovat barvu o¢i. Ukolem je napocitat kolik lidi ma modré, hnédé, zelené oci.
¢ Devaté az jedenacté sezeni: Asi tak po deseti sezenich nasleduje obtizny tkol,
kdy clenové skupiny zkousi mluvit deset minut na nezadané téma. Napi. o
kosmonautice. Hned poté dotyCny, ktery téma prezentoval, sdéli skupiné jaky
ma ze svého projevu dojem. Co pocitoval. Zde se nejednd o znalosti Ci
dovednosti, ale o emocni proZitky.

¢ Dvanacté a nasledujici sezeni: Domaci tkoly jsou jiz po 12 az 15 sezenich
narocngjsi. Pacienti maji za tkol chodit na vefejnosti s bandnem na psim
voditku. Ddle chodit na vefejnosti v pyZamu. Také opakované zdravit Cekajici
na jedné autobusové zastavce.

Jednou z nejtézSich expozic, kterou uvadél J. Prasko na workshopu byla

expozice, pomoceni se klienta v supermarketu. Konala se na konci béhu 1é¢ebné
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skupiny a pacient ji zvladl. Tento ¢lovek stdl ve vySe popsaném stavu asi dvacet

minut v supermarketu a byl vystaven pohlediim kolemj doucich.”?

2.11.5.2. Shrnuti skupinové terapie
Smyslem vSech cviceni a celé terapie je zvladnout, ptekonat a pfijmout pocity
studu, trapnosti a také zbavit se nadmérné sebestfednosti.
Po kazdém cviceni, ¢i tkolu skupina vzdjemné konzultuje, kdo a jak se citi.
Pacienti plni dkoly radi, protoZe u sebe mohou pozorovat pokroky, dostane se jim
pochvaly a uznéni. Ceni si spolecné konzultace. Pokud domaéci dkol neudélaji
nebo zapomenou, mrzi je to. Nemohou se pak chvili podilet na déni ve skupiné.

V tomhle sméru je sila skupiny velmi motivaéni.**
2.11.6. Dalsi ukazky technik pouzivanych p¥i lécbé KBT

2.11.6.1. Expozice v imaginaci
Slouzi k tomu, Ze si klient situaci prozije v predstavéach, ale nakonec zjisti,
Ze by se dokazal se situaci vyrovnat.
Piiklad:

Ukol: Popiste ¢asovy pribéh obavané situace co nejkonkrétn&ji, jak si ji
predstavujete, vfetné vlastnich pociti, mySlenek a chovani a dusledku,
kterych se obavate.

Klientka Marta (z kapitoly 5.1.3.) vyzkousSela tuto imaginaci pfimo se mnou.
Sdélila mi, Ze je ji trapné tancit stfizlivd. NejhorSi pfedstava pro pacientku byla
tancit jako jedind v sdle, byt stfizliva a pfitom byt okolim upien¢ sledovdna. Jak
uvedla, citila by se nemotorn¢, tanec by nebyl pfirozeny, zCervenala by, pohyby
by byly strnulé, klopytala by. Jesté vice by se to zhorSilo, kdyby nc¢kdo fekl:
,» Tancuje$ hroznég, co se tu predvadis!* apod. Pacientka by jeSté vice zCervenala,
spadla by, pak by utekla. Velmi by se styd¢la. Bylo by ji trapné jesté nckolik
hodin po udélosti, i kdyby byla mimo tane¢ni klub. Uz by do klubu nikdy nesla.

* PRASKO, Workshop o Socidlni fobii.
“ PRASKO, Workshop o Socidlni fobii.
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Pti zpétné reflexi celé situace vSak vyplynulo, Ze stud by pieSel mozné uz
nasledujiciho rdna. Postupné by na udédlost zapomnéla. V rozhovoru s pfiteli by se

tomu i zasmadla. Do klubu by opét n¢kdy zasla.

2.11.6.2. Pomocné otazky pro pieramovani obavné myslenky ¢i
situace

Nasledujici otazky pomahaji lidem se socidlni fobii 1épe porozumét pro€ je
napadaji obavné myslenky. Mohou si tak uvédomit, Ze se za své chovani nemusi
tolik stydét a obvinovat. Dale maji tito lidé moZnost pfijit na moZnosti, které jim
pomuzou takové myslenky oslabit. Diky t€émto poloZenym otdzkdm si opét miiZou
uvédomit své schopnosti. Konkrétné to, co jiz v minulosti dokdzali a také jak se
pfipravi na budoucnost. Diky novym zpusobim mysleni mohou vytvofit nova a

lepsi konstruktivni fesenf situace.

Pti kladeni téchto otizek jsem se inspirovala na predndSce MUDr. Petra
Mozného v ramci Géasti na $esté Konferenci KBT.*
Odpovédi jsem ziskala od pana Huberta (z kapitoly 5.1.2.). P. Hubert se pfi
spolupréci necitil moc dobfe. Pfi kladeni ndsledujicich otazek a otdzek pro
vytvoreni kazuistiky byl velmi nervézni a jak sdm uvedl, stydél se. Ke konci
rozhovoru jsme museli pfistoupit k pisemné form¢ komunikace. Nésledujici
rozhovor jsem pro autenti¢nost ponechala neupraveny. P. Hubert nepodstoupil
terapii ani medikament6zni 1é¢bu. Pfesto mu ndsledujici otdzky pomohly vidét

jeho situaci alespon trochu pozitivnéji.

Priklad: Zaznam rozhovoru

Obavna myslenka: Lidi si mysli, Ze jsem trapne;j.

e Jaké diivody vas vedou k této myslence? Jako, Ze se neumim bavit.

¥ MOZNY, Workshop o Socidlni fobii.
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Existuji fakta, ktera svéd¢i pro / proti této myslence? Lidi m¢ berou
jinak neZ ostatni / nikdo mi to nefekl.

Co nejhorsiho by se vam mohlo stat? Zpotil bych se a zCervenal bych.
Jak byste mohl tuto situaci zvladnout? Nevim, asi bych si fekl, Ze je to
nesmysl.

Jak lze tuto situaci vidét konstruktivné? Nevim...asi... feknu si, Ze to
tak tfeba nent, lidi si to viibec nemusi myslet.

Pomaha vam tato myslenka nebo vam Skodi? Urcité Skodi.

Jak tato myslenka ovliviiuje vasi naladu? Negativné.

Jak tato mySlenka ovliviiuje vasSe chovani? Asi... jest€¢ mé to vic
znervoznuje.

Chcete to tak? Ne.

Kdybyste se necitil Spatné uvazoval byste o situaci jinak? Jak? Jezis ja
nevim.

Jaké argumenty byste piedlozil priteli, ktery by mél v podobné situaci
takovou myslenku? Co byste mu rekl? Je to nesmysl.

Mate néjaké diikazy, které myslence protiie¢i a neberete je v ivahu?
Ptitelkyné¢ a jeji kamaradi mi fekli, Zze to tak neni, ale v ivahu je moc
neberu.

Je tato situaci opravdu tak vazna jak si myslite? To si nemyslim, ale
v té situaci je to vazny, brani mi to néco udélat.

Je to co si Fikate opravdu tak? Nevim...urcité, ale mohlo by to tak byt.
Neobviniujete se za néco za co ve skute¢nosti nemiizete? Asi jo.

Jak si miZete ovérit, zda je vas dojem priméireny? Nevim.

Co by si asi Fekli jini lidé, ktefi netrpi takovymi problémy? Ty by
nenapadlo, Ze je to krizova situace, nefesili by to.

UzZ jste podobnou situaci zazil? Co by mohlo na zakladé minulé
zKkusenosti pomoci? Reknu si, Ze je to stra$nd kravina, predstavim si néco
mnohem horsiho, tfeba vdznou nemoc a pak si to protrpim.

Nepodcenujete své schopnosti FeSit takovou situaci? Nevim...spiS ne.
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e Jak to asi fesi jini lidé? Nefesi to.
¢ Jak byste to mohl FeSit v budoucnosti? Nebudu to uz resit.
¢ Co udrzuje tohle mysleni? Co to je za otazky?

e Jaké pozitivni disledky ma tato myslenka? Nema zZadné.

e Jaké disledky by mélo alternativni mysleni? Citil bych se asi lip...

2.11.7. Shrnuti 1é¢by

Po vyléCeni akutnich pfiznakii socidlni fobie by meéla pokracovat
udrzovaci 1écba. Dlouhodoba 1é¢ba vyznamné redukuje procento relapsii. Pacient
by mél po vyléCeni uZivat 1éky jeSté nckolik mésict (nckdy vSak i cely Zivot),

kolik mésict to urci 1ékaft, i kdyZ uz Zadné priznaky nem4.*

% PRASKOVA, H. Uzkostné a fobické poruchy, str. 67

38



3. ZAVER

Cilem bakalarské prace bylo hlubsi sezndmeni se s problematikou socidlni
fobie na zdklad¢ autentickych zkuSenosti a prozitkd lidi trpicich socidlni fobii,
vykreslit onemocnéni za pomoci analyz jednotlivych vypovédi klientl, a ve
strukturovaném piehledu opfit tyto poznatky o teoretickd vychodiska zaroven
s nacrtem zéakladnich terapeutickych krokt.

V &asti teoretické byl cil prace zaméfeny na popis socidlni fobie. Na pficiny,
pfiznaky a duasledky této nemoci. Také zde byly popsdny mozné sméry 1écby
poruchy.

V ¢asti praktické bylo cilem vykreslit onemocnéni za pomoci analyz
jednotlivych vypovédi jedinct trpicich socidlni fobii.

Pro tuto préci jsem zvolila metodu teoretického vymezeni tématu a popisu
vypovédi nemocnych klientl, doplnéného komentafem pacientky trpici socidlni
poruchou.

V préci je zajimava kapitola o pribéhu skupinové terapie, ddle pak ukazky
technik kognitivné-behaviordlni terapie. Pro lepSi vykresleni socidlni fobie slouZzi
tabulky s ndzornymi prozitky pacientd.

Pribéh skupinové terapie je v praci popsan dle MUDr. Jana Praska, ktery je
kapacitou ve svém oboru. Terapie je zde vykreslena ptesné tak jak ji v praxi
provadi zminény lékar.

Nejzajimavéjsi z prace jsou kasuistiky nebo rozhovory uskutecnéné s lidmi,
ktefi trpi socidlni fobii. Tyto rozhovory se nachdzi v kapitoldch spadajicich do
piilohy a velmi konkrétn¢ ilustruji danou problematiku.

Nékteré rozhovory jsou ziskdny prostiednictvim odbornika MUDr. Jany
Novotné. Zajimavé jsou tim, Ze uvedeni pacienti byli po 1é¢bé socidlni fobie
schopni o svych problémech mluvit v televizi.

Diky vyse zminénym kapitoldm se v praci nejednd pouze o strohou o teorii,
ale je mozné konkrétné vidét, jak nemoc ovliviiuje pacienty v béZném Zivot¢.

Téma socidlni fobie by bylo mozné zpracovat v mnoha dalSich kapitoldch a

dokonce dalSich pracich, za pouziti jinych metod, napiiklad hloubkového
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rozhovoru, vyzkumt atd. Jednim z moZnych smérti vyzkum by bylo zkoumani
spojitosti vyskytu poruchy a piipadnych hormondlnich vykyva pacientl, véku
pacientll, napiiklad zkoumat procento zastoupeni pubescentnich pacientii ve

skuping pacienti.
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5. PRILOHA: ROZHOVORY A KAZUISTIKY

5.1. Rozhovory uskute¢néné s klienty
Tato Cast obsahuje jednotlivé zivotni piibéhy a autentické vypovédi lidi
trpicich socidlni fobii. Ddle pak vypovéd klientCiny 1écby a charakteristiku

jejich problémi. Nasledujici ptibehy popisuji obtiZe lidi se socidlni fobii.

5.1.1. Marie, 30 let

Marie si svého problému vSimla zhruba ve véku 15 let. Méla trému pfi
zkouSeni ve Skole, jeji vykony vzdy byly hor$i, neodpovidajici jeji inteligenci.
Vyhybala se kontaktiim s lidmi, spoluzdky, nedcastnila se vecirkd, méla pouze
dv¢ pritelkyné€. Partnera neméla do 21 let. Marie nebyla schopna navazovat nova
pratelstvi skoro s nikym, zacala se také vyhybat riiznym aktivitdm, které se tykaly
jeji skoly (necitila se tam dobte).

Pozdéji si uvédomila, Ze ma velké problémy s nékym mluvit, nevédéla, co si
s lidmi povidat. Dlouho pfemyslela nez néco vyslovila. Naptiklad deset minut si
v hlavé prefikdavala vétu, kterou chtéla fici. Nékdy ji fekla, jindy ji nevyslovila a
mlcela. (Tyhle problémy u ni pretrvivaji stdle, po 1écbé vSak vyslovi, co si mysli i
kdyz s napétim). Citila se trapnd a nemoznd. Byla pfesvédcend, Ze si o ni lidé
mysli, Ze je ,,divnd“ a nemaji ji radi, protoze poidd mlici. Jeji styky se omezily
pouze na rodinu, nejblizsi piitelkyni a na partnera. Marie proto podstoupila 1écbu,
kterou ale pozdéji ukoncila. Lékarka u ni zahdjila 1écbu psychofarmaky, ale také
po ni chtéla, aby se pokousSela postupné navazovat tpln¢ obycejné rozhovory se
spoluzdky. Marie mé¢la pocit, Ze to nezvlada.

Pozd¢ji Marie studovala vysokou $kolu, kde méla stejny problém jako na
gymndaziu. Nedokdzala komunikovat se spoluzdky, prezentovat pfed ostatnimi.
Citila se jako outsider. Marie zanechala studia na vysoké Skoly i 1é¢by.

Odjela do Velké Britanie jako au-pair. Tam si nasla pfitele se kterym Zila pét
let. Pozdé&ji zanechala prace au — pair a pracovala jako pokladni ve stavebni firmeé

a pritom si navstévovala kurz kadeinice. V cizing ji jeji problémy trapily méng,
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protoZze méla pocit, Ze komunikacni problémy mohou byt druhymi vysvétleny
jako jazykové bariéra. Zv1asté v prvnich letech pobytu ve Velké Britdnii.

Pozd¢ji se vSak problémy opét objevily. V praci komunikovala pouze s
jednou kolegyni. Odmitala jakékoliv pracovni vecirky a aktivity, coz ji zaroven
velice trapilo, rdda by méla pratele. V kurzu kadetnictvi (je umélecky nadand, a
kreativni) pocitila obdobné problémy. Nerada byla pozorovidna druhymi pfi préci,
také vazla komunikace se zdkaznicemi. S dal§imi lidmi, které znala z tamni Skoly,
se nestykala. Lécbu odmitala, i kdyZ obcas zvazovala, Ze by ji mohla znovu
podstoupit. Pro Marii to byl zaCarovany kruh.

Kontakty s lidmi byly stdle omezeny pouze na jejiho partnera.

Po péti letech Marie zazila sexudlni vztah s mladSim muZem, cozZ ji posililo
sebevédomi (doposud o sobé smyslela negativné). Diky tomuto vztahu vSak
ztroskotal jeji dlouhodoby vztah a oba muzi ji opustili.

Marie se vritila do CR. ProZivala silné deprese. Po né&jaké dobé& si nasla
zamé&stnani ve velké firm¢ jako asistentka. Kolektiv pracovnikl tvofili pfevdzné
lidé jejiho veéku. Marie vSak opét pocitovala stejny problém. Obdvala se
komunikace s kolegy, odmitala s nimi spolecné obédy, jakékoli vecirky. Po tiech
mésicich zamé&stndni opustila.

Zalala pracovat ve stejné firm¢ jako jeji nejlepSi pfitelkyné. V té€ dobé
podstoupila opét 1écbu. Lécba zacala medikaci. Marie se jiZ po prvnim mésici
osoby. Zaclenila se do pracovniho kolektivu. Ziskala tam nékolik ptétel. Marie se
postupné odvaZovala vstupovat do interakci s lidmi. Neodmitala jiZ pozvani na
vecirky, narozeniny apod. Prestoze ji ucast na takovych akcich stdla velké usili.
Citila se po nich psychicky vyCerpand. Zaroven vsak byla Stastnéjsi a méla pocit,
Ze konecné Zije.

Po roce dostala atraktivnéjSi pracovni nabidku, kterou pfijala V novém
povolani ma zatim jednu kamarddku, ale piesto se snazi slidmi komunikovat.

Stéle se stykd s prateli z minulého povolani.
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Marie si nasla nového pfitele, ktery ma podobné problémy. Sezndmili se pres
internetové stranky o Socialni fobii. Pfitel je z Prahy. Planuji spolecné bydleni
v Brné. Pfitel zatim Zadnou 1écbu nepodstoupil a jeho problémy jsou mnohem
vyrazné¢j$i nez Mariiny. Marie nyni musi zajiStovat vice véci sama napf. ohledné
bytu, protoZe jeji partner se takovych véci obdavd. Do spolecnosti chodi bez
partnera, ktery se kontaktim vyhyba. Marie se snazi motivovat jejtho piitele
k 1écbé, zatim bez dspéchu. Marie je piesto St'astnd, protoze jeji problémy pomiji.
Marie stile dochazi do ambulantni 1écby. Lékarka ji medikaci sniZuje.

Prestoze Marie stdle pocituje pfi komunikaci slidmi napéti nebo pocity
trapnosti, jednd se o mensi intenzitu téchto proZzitkii. Daji se snést a Marie ma
pocit, Ze Zije piijemnéjsi zivot. Socidlnim situacim se jiZ nevyhyb4, piipadné se je

snazi vnimat s nadhledem.

5.1.2. Hubert, 24 let

P. Hubert je mym klientem. Do naseho Sdruzeni (SdruZeni Prah, Brno) byl
piijat pro diagn6zu deprese. Spolupracujeme piil roku. (Pracujeme pomoci metody
psychosocidlni rehabilitace. Tato metoda se uzce podobd KBT. Presto ji zde vice
nebudu popisovat, uz se netykd daného tématu). Hubert stejné dlouhou dobu
navstévuje svého psychiatra. Zvazujeme spolecnou ndvstévu jeho 1ékate, ale zatim
se k tomu p. Hubert neodhodlal.

P. Hubert zpozoroval prvni problémy ve 4. tfid¢ zakladni Skoly. Sviij problém
vidél a vidi hlavné v tom, Ze v socidlnich situacich cCervend. Velmi nerad je
sttedem pozornosti. Jakmile to tak je, zfervend. Zasadnim problémem bylo
zkouseni ve Skole. Postupné podobnych problémt ptibyvalo.

Na druhém stupni ZS jiz nemél pdtele. Kvilli strachu ze z&ervendni se zacal
veskerym kontaktim vyhybat. To zasdhlo i oblast prvnich ldsek. V tomhle ohledu
p. Hubert citi, Ze mu to neuleh¢ili ani rodi¢e. KdyZz se mu libila n¢jaka slecna tak
si ho dobirali. P. Hubert postupné travil veskery volny ¢as doma ve svém pokoji.
Hubert je nejstarSim ze tfi sourozencii. Vychova ze strany otce byla piisna.

S rodi¢i postupné prestal komunikovat. Se sourozenci neni komunikace lepsi.
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Hubert Zérli na svého bratra, ktery si s otcem rozumi. Hubert vystudoval obor
automechanik. Studium provazelo zaSkoldctvi. To pramenilo ze strachu
komunikovat s vrstevniky a uciteli. Pokud o n¢j mély zdjem divky odmital je.
Diky podobnym problémiim nedokoncil autoskolu

Po stiedni Skole nastoupil vojenskou sluzbu, kde mél jednoho pfitele. Po
vojenské sluzbé zacal pracovat jako automechanik a diky nutnym kontaktiim
s lidmi prici opustil. Zacal pracovat jako skladnik. V zaméstndni skladnika
vydrzel tii roky. Zde si naSel také n¢kolik pratel, se kterymi vSak nikdy netravil
¢as mimo praci. Jeho volny ¢as sméfoval k pobytu doma. VéEtsinu tohoto Casu
vSak travil u pocitatovych her, na internetu nebo sledovanim televiznich seridla.
Pozdéji se zacal zabyvat akvaristikou.

S lidmi dokédzal komunikovat jen pies internet. Kdyz se svéfil jednomu
z ,,kybernetickych* ptatel, poradil mu navstévu psychologa. P. Hubert v tomhle
sméru ziskal Spatnou zkuSenost. Psycholog u Huberta Z4dné problémy neshledal,
jeho chovani oznacil za ,klackovité*“ a sdélil, Hubertovi, Ze z téchto problému
vyroste. To p. Huberta od dalSich podobnych navstév odradilo. Pokusil se vSak
vyhledat psychiatra, ale podrobné¢ mu nesdélil své potize. Psychiatr u n¢&j
diagnostikoval depresi. Hubert si k Iékafi chodi jen pro léky, které mu trochu
pomdhaji zmirnit nechut do Zivota. Psychologa vSak stile odmitd a sdélit
podrobnéjsi informace o svych problémech odmitd i u ambulantniho psychiatra.

Hubert u sebe Casto pocituje pocity zlosti na sebe a na druhé. Kdyz s nim lidé
chtéji navézat konverzaci vnima to jako obtézujici. Ma pocit, Ze mu spousta
Zivotnich uddlosti a zazitkli nendvratné unikla. Nikdy dle jeho slov nezaZil jaké to
je mit partu piatel a prozivat pubertalni problémy.

Zatim nemd Zadnou pititelkyni. I kdyz by ji rdd mé¢l. S jednou se v minulosti
seznamil ptes internet, ale jejich vztah diky Hubertovym problémim zdhy skon¢il.
P. H. odmital chodit s pfitelkyni do spoleCnosti a mezi jeji pratele. To se
pritelkyni nelibilo a pana H. opustila. P H. ma problémy témét ve vSech oblastech
socidlniho Zivota. Pocituje problémy pii nakupovéni, pfi jidle v restauraci, pfi
cestovani méstskou hromadnou dopravou atd.
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Neddvno podal vypovéd ze zaméstndni, protoze ho price skladnika
neuspokojovala. Hlavnim motivem pracovni vypovédi byl odchod jeho kolegt.
V soucasné dobé je Hubert v evidenci Ufadu préce a hledd dal§i zaméstnan;.

Malym krokem vpted v ramci nasi spoluprice je ochota klienta navstévovat
Sdruzeni Prah a pracovat na svych problémech touhle cestou. Nékdy se také

ucastni volnocasovych aktivit.

5.1.3. Vycet problému socidlniho fobika (komentovany klientkou),
Marta, 25 let
Pani Marta je téZ moji klientkou. Pracujeme na jinych osobnich problémech.
Nize popsané problémy feSi se svoji ambulantni psychiatrickou. Zaznam
rozhovoru je ¢aste¢né gramaticky upraven.

. Bylo mi trapné jist pfed nezndmymi lidmi, ale liSilo se to podle
vékové kategorie, takZze spiSe pfed mladSi populaci a také zdlezelo na
celkovém vzezieni Clov€ka. Nemam na mysli vzhled, ale jak na mé ten dany
clovek pusobil. Citila jsem, Ze ten a ten by se mi urcité nesmadl, Ze pied tim a
tim mi to trapné byt nemusi. Nebyla jsem tfeba schopnd sedét naproti nékomu
a jist obéd, lepsi to bylo, kdyZ u mé byla kamaradka, nebo zmami lidé. Trapné
mi bylo si tfeba koupit cokolddovou tyCinku v obchodé, kde neni
samoobsluha, ale kde to musim fict prodavacce osobn¢. Neméla jsem rada,
kdyZ za mnou stdli lidé a poslouchali. Tu ty¢inku mi bylo trapné snist na
tramvajové zastavce, nebo piimo v tramvaji. To jsem pockala a snédla jsem ji
az doma, nebo n¢kde po cest¢ domtl, kde zrovna nebyli lidé.

. Dalsi situace, kterd mi d¢lala problémy, bylo mluvit pfed vétsi
skupinou lidi, napf. mit referat ve tfidé, citila jsem se tak nepfirozené a trapné.
Kolikrit jsem chtéla s profesory diskutovat na néjaké téma, co mé& zajimalo,
nebo se asponl zeptat na to co m¢ zajimalo, ale neSlo to, néco se ve mné
zablokovalo. Styd¢€la jsem se mluvit nahlas, bdla jsem se, Ze mlj ndzor nebo
mySslenka bude hloupa. Proto jsem se nikdy moc nehlésila a nebyla néjak

aktivni. Radéji jsem méla pisemné prace nezZ ustni zkouSeni. Na pisemné prace
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jsem dostdvala lepSi zndmky neZ na ustni zkouSeni, protoZe jsem u nich
neméla takovou trému. (Do ted’ se citim nepfirozené, kdyZ mam byt zkousena
a uzivam krkolomnd slova a krkolomné véty, a to hlavné pred vétSim
mnozstvi lidi, které jinak viitbec nepouzivdm.) Znervéznovalo mé, kdyZ mé
lidé sledovali a pozorné poslouchali a ja méla vykladat néjaky piibéh, mluvila
jsem vzdycky jinak neZ za normdlni situace, kdy jsem se citila dobfe. Muj
vykon byl vZdycky o 100% horsi pfi tstnim zkouSeni.

° Dal$im problémem bylo, Ze jsem se styd€la za to, jak vypadam,
napf. za moji plet, za muj profil, citila jsem se nedobie, kdyZ mé nékdo
pozoroval, nechtéla jsem stat piili§ blizko ného, skryvala jsem si sviij profil
vlasy, rukou apod. Ve tfid¢ jsem nesvacila a nepila (nebo jen s hodné
nepiijemnymi pocity) pied urCitymi lidmi, specidlné pfed jednim konkrétnim
¢lovékem. Pokud byl ten Cloveék ve tiid€, mij dspéch na projeveni byl nulovy,
nedokdzala jsem to, d€lalo se mi Spatn€, méla jsem zdvraté, citila jsem se
slabd, potila jsem se, sviralo se mi bficho méla jsem pocit, Ze omdlim. Kdyz
byl ten konkrétni Clov€k ve tfidé€, tak jsem se nedokdzala zapojit do hovoru
s prateli, kdyz jsem véd¢€la, Zze by nds mohl slyset, i kdyZ jsme se bavili o
béZnych vécech, bylo mi to trapné a ja mluvila tiSeji nebo vibec.

o Dal§im problémem bylo mluveni nahlas, bézna konverzace napf.
s kamaradkou v tramvaji, kdyZ v ni bylo ticho. Nedokdzala jsem mluvit,
mluvila jsem potichu, nesnesla jsem, Ze by mé mohl n€kdo poslouchat.

. Déle mi bylo trapné nastoupit do tramvaje a podivat se po okoli,
nechtéla jsem vidét, Ze by se na mé n€kdo mohl tieba jen ndhodné podivat.
Kdyz tramvaj uvizla v kolizi pobliZ mé cilové zastdvky, nebyla jsem schopna
fici fidici, zda by mi mohl oteviit dvefe, protoZe jsem nechtéla, aby mé ostatni
v tramvaji slySeli mluvit, rad¢ji jsem pockala, az se zeptd nékdo jiny a pak
jsem s nim vystoupila. Také mi bylo trapné vysvléci si v tramvaji svetr, kdyz

mi bylo horko. To nejen v tramvaji.
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. Kdyz jsem kracela ulici naproti dvéma nebo vice lidem a vidéla je
z dalky, radéji jsem se jim snazila vyhnout a obejit je jinou cestou, abych se
s nimi nestfetla.

. Dalsi problém bylo napf. posezeni v restauraci s ptateli. Problém
nastal, kdyZ jsem se potfebovala odejit napt. na toaletu, nebo si ven zavolat.
To byl pro mé& problém. Bylo mi to tak nepiijemné, uz jen ta myslenka, Ze by
se lidé na m¢ mohli divat a pozorovat, jak odchdzim. Kolikrat jsem rad¢ji
viibec neodesla, dokud neSel n¢kdo také. NesndSela jsem ten pocit, Ze bych
mohla byt ve stfedu pozornosti. Méla jsem pocit, Ze moje chiize pak byla
nepfirozend. Na toalet¢ jsem méla také problémy. Nemohla jsem na ni jit,
pokud tam byl nebo c¢ekal dalsi ¢lovek, znervéoznovalo mé to. Podobnym
piipadem bylo jit si na benzinové stanici natankovat benzin, kdyz tam stali
zaméstnanci a povidali si. Pro mé& bylo obtizné, kolem nich projit a zaplatit.
ZvIast v 1éte, kdy nosim Saty, kdy nejsem schovana pod kabatem, Cepici a
Sélou. Jednim z podobnych problémt bylo také to, kdyZ jsem sedé€la
s kamaradkou v ¢ajovné, kde byl docela klid a vedle nds u stolu a naproti ndm
sedéli skupinky mladych lidi. Méla jsem pocit, Ze mé& pozoruji, 1 kdyZ tomu
tak nebylo, tak jsem byla nervézni, nevédéla jsem, jak se usadit, pofad jsem se
vrtéla, nemela jsem kudy uniknout, jejich pohledim, byly vSude okolo m¢.
Mluvila jsem tiSe a chtéla jsem od tam co nejdiive ,,vypadnout* (piestoze mi
nikdo takovou pozornost nevénoval, ji se citila hrozné, méla jsem strach
z toho byt pozorovéna a slySena).

° Také jsem nedokézala fici to, na co jsem méla privo a fici ne.
Vyhovéla jsem lidem v hodné vécech, i kdyZ se mi to tfeba viibec Casové
nehodilo. Pjcila jsem jim penize, i kdyZ jsem jich zrovna také méla malo a
vlastné€ jsem jim je pijcit nechtéla. Ani jsem si o n¢ nefekla zpét. Méla jsem
strach, Ze si budou myslet, Ze jsem hroznd, z14, Ze m¢ uz nebudou mit radi.

. Nesla jsem na konkurz, pro jednu agenturu, na schodech v budové
jsem to vzdala a odeSla, protoZe jsem méla katastrofické mySlenky, jak se

znemoznim a Ze budu neSikovnd Pak jsem se citila tak nest’astnd a neschopna.
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Odmitla jsem i brigddu servirky, protoZe jsem se bdla, Ze to nedokdzu, Ze
nedokaZu obsluhovat lidi, kdyZ mé budou pozorovat, Ze mi budou padat véci,
tfast se mi ruce, ze budu zmatkovat. Vim, zZe kdyby m¢ nepozorovali, Ze bych
to zvladla.

. Stydéla jsem se telefonovat, kdyZz mé nékdo poslouchal.

. Baéla jsem se zamé&stnéni, Ze kdyZ udélam sebemensi chybu, 1idé si
feknou, Ze jsem nesikovna a hloupa. Casto jsem se béla toho, Ze si lidé o mné
budou myslet, Ze jsem hloupd, zvlast kdyz se bavili o né€em, Cemu jsem
nerozuméla, nebo co jsem neznala. Nikdy jsem se na to, co jsem nevédéla,
nezeptala, aby si nemysleli, Ze jsem hloupé a rad¢ji jsem to vyhledala doma
v knihach, nebo se zeptala nékoho blizkého. Byla uZz jsem na to tak
precitlivéld, Ze kdyz se mé nékdo na néco zeptal, co jsem neznala, moc jsem
se stydé€la. I kdyZ mi kamardd ze srandy fekl ,,Marto ty nebud’ tak hloupa“,
kdyZ jsme nemohla néco pochopit na pocitaci, moc se mé to dotklo a od té
doby si myslim, Ze si mysli, Ze jsem tpln¢ ,,blba*.

° Moje nejnovégjsi pocity trapnosti, které se staly béhem poslednich
ttech tydnt, kdy se muj stav zhorSil. (Zhor$i se mi vzdy kdyZ mam
premenstruacni syndrom nebo pfi jinych narocnych situacich. Napiiklad kdyz
jsou rodinné problémy a dalsi...)

. Sla jsem néco vyiidit k doktorovi. KdyZ jsem vesla do &ekdrny,
vSichni tam sed¢li a je samoziejmé, Ze se podivali, kdo pfichdzi. Mn¢ bylo
opét nepfijemné, nemohla jsem pfed nimi udélat ani pohyby, které jsem
chtéla. Nedokézala jsem si sundat Cepici, kabat, i kdyZ mi bylo horko, stydéla
jsem se. Také kdyZ jsem odchdzela, musela jsem projit celou ¢ekarnou a citila
jsem, jak je moje chlize nejistd a nepfirozend. Byla jsem tam jedind v pohybu,
ostatni sedéli a koukali, j4 méla ten hrozny pocit, 1 kdyZ jsem véd¢la, Ze jim to
bylo dpln¢ jedno, jestli tam prochdzim nebo ne.

o KdyZz jsem neddvno vystoupila z tramvaje, tak jsem drZzela v ruce
¢epici a rukavice. N¢&jaky pan nédhle zavolal ,,Cepice!, mné se z toho udélalo

Spatné, chtélo se mi zvracet, myslela jsem, Ze vold na m¢, dokud nedodal
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»pane*“. Volal na pana, ktery svou Cepici upustil. J4& jsem se uplné lekla té
situace, Ze bych se musela otocit a jit si zvednout své véci, a pfitom by mé
vidélo hodné lidi, protoZe se to stalo na ulici Ceska (Brno), kde je vétSinou
hodné¢ lidi. Nechtéla jsem, aby divali mym smérem.

. Pti spole¢ném obédé s moji kamardadkou v jedné restauraci, jsem si
objednala gulds. Dostala jsem ho vlazny a ja4 mdm rada jidla horka.
Nedokazala jsem fici ¢iSnikovi, aby mi jidlo vyménil, nebo prihtél. Bila jsem
se fict si o to, na co mam pravo a také, Ze si budou myslet, jak hrozné protivny
zékaznik jsem, a Ze si moc vymyslim.

o Pti jizd€ v trolejbusu si mé zacali dobirat mladici okolo 17 let. Bylo
mi hrozn¢, myslim, Ze jsem se Cervenala, mluvili o mn¢ mezi sebou, byly to
komplimenty, ale fikali to tak nahlas, Ze to slySeli lidé stojici okolo. Ja
nedokdzala reagovat. Chtéla jsem vystoupit, ale jela jsem na sraz a pfijela
bych pozdé, kdybych vystoupila. Proto jsem tam zistala, ale tvafila jsem se
jak hlupdk, myslim, Ze jsem byla dost nepfirozend, snazila jsem se divat jinym
smérem a d¢lat, Ze je neslySim, vycitala jsem si to, jak se chovam, to Ze je mi
25 let a necham se rozhodit takovou hlouposti. Pfesto ale povazuji za maly
uspéch, Ze jsem nevystoupila, diive bych to urcité udélala.

o Vzdycky kdyz mé& n&€kdo pozoroval, nevédéla jsem co si pocit,
oSivala jsem se, nevéd€la jsem co s rukama, nohama a obli¢ejem. Bylo to
hrozné.

° Obcas mam jesté problémy (zvlast v obdobi menstruace) s tim, Ze
si myslim, Ze si o mn¢ n¢kdo mysli, Ze jsem neSikovnd, napt. kdyz udélam
uplné malickou chybu napt. v prici, hned se bojim, Ze si o mné kolegové
mysli, jak jsem neSikovnd a hloupa. Také si myslim, Ze si to mysli ma
vedouci. Moje kolegyné ji pfipadd Sikovnéjsi a lepSi a ma ji vice rada. Presto
se k ndm obéma chova mile. Dokonce néds ob¢ chvalila. Ja jsem si to vyvodila
z toho, Ze jsem si vSimla, Ze mé jeSt€¢ nikdy neoslovila jménem a moji
kolegyni ano. Kolegyné uz také n€kdy chybovala, ale kdyz to udéld nékdo

jiny, myslim si, Ze toho druhého za to nikdo neodsoudi. To pouze m¢.
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Snazim se témto mysSlenkdm a pocitiim vyhybat. Nemusim byt dokonal4
a byt sympatickd kazdému. Nechci si uz takové myslenky a pocity vibec
pripoustét. Protoze jsou opravdu mnohem dulezitéjsi véci. Jsem rada, Ze mam
svou rodinu, pritele, pratele, a Ze jsem zdrava. Chci Zivot Zit a nechci jen
prezivat. Chci si ho vychutnavat se v§im vSudy. UZ nechci, aby se mi ze vSeho
sviralo bficho, abych vSe rozebirala a o vSem piemyslela. Chci se v klidu
najist a vychutndvat si, jak jim, chci pracovat a vychutndvat préaci a nemyslet
pfitom na nic jiného, chci se vZdycky soustfedit na urcitou konkrétni véc, co
pravé d€lam a nepfemyslet o nicem jiném. Nechci Zit ve shonu, tizkostech a
nechci byt dokonald. Chci si snist vSe, na co mdm chut’ a nefesit to, Ze z toho
pfiberu. Je moc fajn nezabyvat se vzhledem, nefesit to, zda jsem ¢i nejsem
hezka. Je krasny byt smifeny a v souladu sdm se sebou a mit se rad. Je ale
tézké, tedy aspon pro mé tohle vSechno pfekondvat. Ale ji to zvladnu a

myslim, Ze se mi to za¢ina dafit.

5.1.3.1. Ukazka klient¢iny 1é¢by (komentovana klientkou)

Moje 1écba zacala nasazenim 1€k, nejdiive Neurolem, ten byl ale moc silny,
pozdé&ji Denibanem, ten byl opét silny, tyto 1éky mi zplsobovaly jiné zdravotni
potiZe. Proto mi lékarka nasadila Aurorix, ktery u mé nefungoval ani po dvou
meésicich uZivani. Proto mi byl naordinovdn 1€k na zklidnéni Rivotril a dale
Zoloft, tyhle dva léky uzivam doposud. Po urcité dobé¢ asi tak 3 az 4 tydnech uz
jsem dostala prvni tkol, a to snist na pil tyCinku Snickers s moji 1ékatkou, kterou
jsem ji pfinesla. Déle mé 1écba postupovala tak, Ze jsem ji méla za kol snist tam,
kde mi to bude nepiijemné. Snédla jsem ji na tramvajové zastidvce. Déle jsem
méla pokraCovat tim, Ze ji budu jist v tramvaji, tam jsem se zatim nedostala.
Zacala jsem chodit na obédy s kolegyni do jidelny, kterd o mém problému vi a
podporuje m¢. Musela jsem si schvalné sedat na proti lidem, pied kterymi jsem se
citila nejvice svdzang, dohliZzela na to. Postupné jsem méla za dkol diskutovat
s kolegy. Zeptat se na to, co chci védét. Tohle uz byl pro mé t€z8i tkol. Nemohla
jsem to piekonat. Prvni moji otdzku jsem zvladla aZ koncem tohoto roku a pied
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jejim zeptdnim jsem méla pocit, Ze se asi zhroutim. PfeZila jsem to, pfesto pfi
dalSich zeptanich uz jsem byla zase zablokovand. Daftilo se mi to ve spolecnosti,
kde byla jen hrstka lidi a nebyli tam autority. Pfesto jsem se pfitom citila trapné a
nepfirozené, vibec jako bych to nebyla ja, maj hlas se mi zdal dpln¢€ jiny. Dalsi
velkou zkouSkou pro mé byla prezentace pred vice lidmi. Chtéla jsem se ji
vyhnout, nebo se pied ni napit alkoholu. Bylo mi zle uz mésic pfedem. Doktorka,
fekla, Ze to musim podstoupit, Ze kdyZ to dokdzu, zvitézim sama nad sebou.
Nakonec jsem tenhle ukol zvladla, pfestoze jsem se citila absolutné trapné,
hrozné¢, nemozn¢ a myslim, Ze vystoupeni mych kolegii se lidem libilo vice.

Dnes uz ale vim, Ze na tom vibec nezdleZi, pochopila jsem opravdu spoustu
véci. Snazim se vice si vefit, snazim se fikat si o véci, na které mam pravo, to mi
jde ztéZka, snazim se fici ne, kdykoliv néco doopravdy nechci, to mi jde s lidmi,
které znadm delsi dobu a oni m&. Snazim se zastdvat svlj ndzor, nevyhnout se
Zadné situaci, kterd mi neni piijemnd — to se mi dafi, situacim se nevyhybam, ale
piijemné mi v nich neni. Snazim se myslet pozitivné a také tak, Ze ostatni lidé
prozivaji podobné pocity, a Ze mi stejn¢ nevénuji takovou pozornost, jak jsem se
obdvala. To Ze nastoupim do tramvaje a nékdo se na m¢ podiva, tfeba se viibec
nepodivd, je jeho automatickd reakce a ten clovék o mné tieba vitbec nepfemysli a
jestli ano tak na tom pfece nezdlezi. SnaZim se uZ nebyt tak svdzand tim, co si
ostatni mysli a jaky na né¢ délam dojem. A nyni vim, Ze nemusim byt dokonala,
protoZe to neni nikdo. SnaZim se byt vyrovnand sama se sebou, s mym télem,
nosim cCastéji vyCesané vlasy, a kdyZ ne, tak si nezakryvam profil.

Vim, Ze nejdulezitéjsi je, aby byl Clovék zdravi a to jak télesné, tak i
psychicky, a také aby m¢l lasku a pratele a dobré rodinné zdzemi, na nicem jiném
nezalezi. Uz béhem mého studia jsem méla vice vénovat pozornost tomu, Ze lidé
maji mnohem horsi problémy a to jsem je méla pifimo ptred ocima, ale ja byla
zam¢fend moc na sebe a na to, co si kdo o mné mysli. Pofdd jeSt¢ musim
piekondvat véci, které jsem vysSe zminila a neni to lehké, ale je to ¢im dal tim

lepsi. Lécba se daii uspesné.

53



5.1.3.2. Shrnuti vypovédi pacientky
Nyni po néjakém case pacientCiny 1écby miZe pacientka fici, Ze se citi
spokojen¢jsi. Dokaze vstupovat do socidlnich interakci (VSechny expozice si
zaznamendvala a rozebirala s lékatkou. Viz. Kapitola 3., tabulky 5, 6, 7 této
prace.) Ne&kdy se citi nepiijemné, ale presto se kontaktim s lidmi nevyhyba.
Davkovani 1€kt se postupné sniZuje a klientka na sobé déle intenzivné pracuje i

v jinych smérech.

5. 2. Rozhovory zprostiredkované odbornikem
Vypovédi, léCenych pacientii, uvedené v této Kkapitole jsem ziskala
prostfednictvim odbornika.

Lécba téchto pacientl byla skupinovd zaméfena na kognitivné — behavioralni
terapii, spojend s uzivanim 1ékt. Tyto rozhovory byly pouZity pro dalsi tcely, a
proto také pacienti svolili, Ze mohou byt zvetfejnény v této praci.

Jména jedincl jsou zaménéna. Citlivé udaje jsou v prici zvefejnény se
svolenim doty¢nych lidi.

Vypovédi nejsou gramaticky upraveny.

5.2.1. Véra

e Pani Véro, zkuste nam Fict, jak to vSechno zacalo.

No, kdyZ jsem zacala chodit do $koly, tak jsem pocitovala najednou néco,
jako obrovskou trému, zvlast¢ kdyz jsem meéla mluvit pred spoluzdky,
kdyZ jsem m¢la byt zkousend, zacala jsem koktat.

schovévala za zady a pted tfidou, hlavné pted ttidou jsem nebyla schopna
odpovidat na dotazy ucitelky. Nemohla jsem byt zkouSend, proZivala jsem

hrozny utrpeni.
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Bylo tohle i pak na stiedni Skole?
Ano, 1 na stfedni Skole. Snazila jsem se to vSelijak zvladnout, svoji vlastni

vuli, tu Skolu jsem dokoncila, horko tézko...

Jak to bylo dal? Potom v zaméstnani...

Potom jsem nastoupila do matefské Skolky. Ale tam zase opét, 1 kdyZ jsem
si myslela, Ze to zvlddnu, tak jsem to vlastné nezvlddala. Nemohla jsem
mluvit s rodi¢i, nemohla jsem déti doprovazet, az to zaclo jaksi vrcholit,
kdyZz jsem si fikala, Ze nejsem normadlni, Ze se se mnou dé&je néco
hrozného. Nemohla jsem déti doprovodit do Satny, nemohla jsem s nimi,
tieba museli jsme s détmi potfddat besidky, takZze pro mé& bylo désnym
utrpenim nacvicit s nimi Skolni besidky a vystupovat pied rodici, kdyz
jsem meéla néco wuvadét. TakZze jsem nakonec potom z tohoto

zaméstnéni.. ., toto zaméstnani opustila.

Takze vy jste opustila zaméstnani a co jste délala potom?
Stihla jsem se vdat, mam baje¢ného muze, ktery mél velké pochopeni a tak
jsme se rozhodli, Ze budu pracovat doma. To znamend, Ze mu povedu

agendu.

Manzel mél firmu?

Manzel mél firmu, mé, no, a Ze prosté budu vyfizovat financni zdleZitosti,
coz jsem si myslela, Ze zvladnu hravé, kdyZ budu doma, sama, bez lidi.
Jenze nastaly situace, kdy jsem musela hovofit se zdkazniky, partnery
manzelovymi, a tak toho jsem musela taky nechat, nebo jsem nebyla
schopnd tfeba vracet penize. Napiiklad Sla jsem do samoobsluhy
nakupovat a ja jsem nebyla schopnd pfijmout vracené penize. Tak se mi

trasly ruce.

55



Ten pocit byl hlavné z ¢eho?
Z toho, Ze upoutdvam pozornost, tim, Ze nejsem n¢jaka tplné normdlni, na

rozdil od ostatnich lidi.

Jaké byly ty vase pocity a potize v téchto situacich, kdyz jste byla
takova nerozhodna, tizkostna pi‘ed témi lidmi. Jaké byly ty pocity?

PfiSerné stavy uzkosti. Projevovaly se pfedevsim hroznym tfasem rukou a
neschopnost mluvit souvisle. No a pfiklad tfeba, protoze to bylo na
vesnicl, a protoZe jsem z véfici rodiny, tak jsme museli chodit do kostela,
no a ja jsem nebyla schopna jit tfeba k pfijiméni. Ja jsem méla pocit, Ze se
u prvniho sloupu zhroutim a Ze mné budou odnaSet a Ze tim vzbudim
pozornost a budu stiedem pozornosti vlastng, a to mé désilo. Ze budu
vzdycky, Ze se mi néco musi stat, Ze budu stfedem pozornosti, kdy u mé

budou davy lidi, budou se divit a tak.

Pani Véro, jak je to ted’, Jak se citite ted’, co se zménilo?
No, rozhodla jsem se, nebo musela jsem se rozhodnout s tim néco délat.

TakZe navstivila jsem lékate, 1é¢im se a dafi se mi toto pifekondvat a uz tak
asi rok a pil se citim natolik, abych tak fekla, zocelend, schopnd, Ze uz se
vratim do zaméstndni, vrétila jsem se do zamé&stndni a uz mizu vlastné
mluvit s rodi¢i od déti, ty besidky uZ se mi dafi. Ale samoziejm¢ za

pomoci lékate. Sama bych to jisté nezvladla.

5.2.2. JiFi

Jirko, kdy jste poprvé zjistil vase obtize?

Pokud si, vzpomindn dobie, tak myslim, Ze to bylo v dob¢, kdy mné bylo
takovych 12 - 13 let. Vlastn¢ v dob¢ Skolni dochazky. A uz tehdy, kdyz
jsem si tak néjak zacal uvédomovat ty svoje problémy, tak zdilo se mn¢,
ze ve styku s ostatnimi, zvlast€¢ pak ve tfid€, pfi vyuCovani nebo pii
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zkouSeni, zazZival jsem takovy jakysi pocit ostychu pted témi ostatnimi. A
dalo by se fici, Ze to ani nebyl ostych, ale az takovy strach. Myslim si

skutecné, Ze ty pocatky byly jiz tady v téch 12 - 13 letech.

Jak to pak postupovalo dal? Nebo jak se to vyvijelo?

Tady, ja bych tak fekl, ze se to dost vyrazn¢ zhorSilo, kdyz jsem zacal
studovat na gymnaziu. Uz to bylo takovy markantnéjsi, pfi té Skolni
dochdzce v téch 13 letech, to byly opravdu takovy pocétky jako, to

jsem si tak néjak teprve zacal uvédomovat, je to obdobi, kdy se tak néjak
zaCind utvaret osobnost Cloveéka, zacal jsem se tak néjak schovavat pred
témi ostatnimi. Na gymnaziu tam uZ to bylo opravdu hor$i. Myslim si, Ze
kdykoliv jsem mél vystoupit pfed t€mi ostatnimi, pifi zkouSeni, nebo
kdykoliv kdyZz byla n¢jaka prilezitost pii besidkdch nebo spolecenskych
akcich pred témi ostatnimi, tak to byl pro mne obrovsky problém.
VZdycky jsem mél z toho hriizu. KdyZ jsem tieba véd¢l, Ze za dva dny
budu zkouSeny tak jsem ty dva dny tfeba nespal nebo prosté¢ moje pirani

bylo, aby to bylo uz za mnou.

Co bylo pro vas nejhorsi, pii tom zkouSeni, pri tom vystoupeni. Co
jste tak tézce nesl?

No, neda se fict, Ze vSechno. J4 si vzpomindm na jeden takovy ptiklad, kdy
jeden z naSich profesori mél v oblibé&, nebo si prosté pfal, Ze pii zkouseni
musime stdt ¢elem k ostatnim, Ze to mame vlastné fikat t€ém spoluzdklim a
ne tomu profesorovi. KdyZz jsem teda védé€l, Ze ten profesor nds bude
zkousSet, a ze tfeba

pfijdu na tadu, tak prosté to bylo strasné traumatizujici, a kdybych mohl,
tak bych se z toho vzdycky néjakym zplsobem ulil. No, tady téchhle
profesorti nebylo tolik, nastésti, ale ¢lovék se tomu nékdy nemohl nijak
vyhnout, takze byly to pro mé opravdu dost t€Zky chvile, a kdyz jsem to

m¢l za sebou, tak jsem opravdu mél pocit, jakoby mi kdmen spadl ze
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srdce.

Bylo to horsi, Jirko, nez obyc¢ejna tréma?

Ja st myslim, Ze to bylo urcité¢ horSi nez obycCejnd tréma, protoze kdyz
n¢kdo ma trému, myslim si, Ze po téch prvnich okamzZicich ta tréma z né¢ho
spadne, kdeZto tady v tomto piipadé to vzdycky pietrvavalo ddl. Ze to
prosté nikdy nezmizelo. Ty pocity, které jsem u toho m¢l, myslim si, Ze
byly jako intenzivnéjSi. Tréma je vlastné néco, co Clovéka tak né&jak
omezuje za zacatku, kdezto neprovazi to néjaky strach nebo tzkost, nebo

pocit né¢jakého napéti.

Jak potom Sel Zivot dal? Jak jste se s tim vS§im potom vyrovnaval?

No musim fict, Ze jsem se s tim nevyrovnal vlastn€ nikdy. Ty potiZze u mé
pretrvavaji az do dneSka. Nejsou v takové intenzité tfebas jako diiv, ale
napiiklad chodil jsem do takového zaméstndni, kdy jsem musel Casto
n¢jak vystupovat pred lidmi nebo se néjak projevit a je to pro mé
nepifjemny. Rekl bych, Ze je velice diileZity pocit, Ze n&jakym zpiisobem
to zvladnout musim. Musim se do toho néjak pustit, musim ud¢lat n&jaky
rozumny krok, a kdyz se ¢lovek takhle néjakym zplisobem pfinuti, tak se

to po Case piece jenom stava snesitelnéji, dokaze si na to vic zvykat.

Jiri, dokazal byste Fici, co se s vaimi déje v tom okamziku, kdy se
dostanete do takové, pro vas nepiijemné situace? Jaké mate pocity?

No ty pocity se daji rozdé&lit na dvé skupiny. Je to ta psychickd zéleZzitost,
kdy opravdu musim prosté, mam pocit jakési tizkosti. Je to silnéjSi nez
jenom obyéejny ostych. Je tam vlastné takovy pocit napéti. Clovék neni
schopen se pofddné soustfedit na to, co ma fict, tak bych fekl, jakoby ten
mozek takovym néjakym zptsobem zkratoval. Neni schopen se tak n¢jak v
klidu a v pohodé¢, néjakym zptsobem se tak néjak projevit. Jsou to ale taky

vyloZené télesné nepiijemné pocity v Clovéku. Tteba chladu nebo tepla
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pocit tnavy, nékdy az takové mdloby.

Jsou jesté néjaké jiné pocity, které jste prozil? Kromé té mdloby,

pocitu mrazeni, tepla...

Takové celkové napéti, nejsem schopen napiiklad byt tplné v klidu. J4
jsem na sobé pozoroval, Ze jsem se musel neustdle n¢jakym zpiisobem

pohybovat, prosté klidného, soustiedéného projevu jsem nebyl schopen.

Meélo to néjaky vliv, takova situace ti‘eba na vas slovni projev?

Ano, urcité. Protoze jednak jsem se vzdycky snazil, aby to bylo uz za
mnou, takZe jsem se pfistihoval pfitom, jak rychle se snazim mluvit a m¢l
jsem vlastné takovy stazeny hrdlo. Bylo to prosté¢ i v tom hlasu poznat.

Takova jakasi uzkost, obava. Jak uz jsem fekl, abych to mél uz za sebou.

Ovlivnilo to vSechno néjakym zpisobem vas zivot?

No, ja myslim, Ze urcité, protoZe napiiklad vystifidal jsem spoustu
zaméstnédni a v podstaté vZzdycky jsem vychdzel z téch obav, jestli nebudu
se né¢jakym zplsobem vefejné projevovat a proto jsem se snaZzil si najit
néco, kde jsem byl spiS v ustrani nez pred témi ostatnimi. Takze urcite.
Nakonec byl to jeden z davodil, pro¢ jsem nedokoncil vysokou skolu.
ProtoZe nebyly to jenom studijni vysledky, ale i tyto divody. Chtél bych
jesté k tomu fict, Ze tfeba u mé konkrétné€ nevyplyvaji z velkého mnoZzstvi
lidi, ale v piipadé, kdy je odpovédnost, tak néjak se projevit jako

zodpovédné, vyfizeni n¢jaké zalezitosti. Tedy v takovych ptipadech.

Jak jste se seznamoval s lidmi, tieba?

No, musim fici, Ze 1 v této oblasti jsem mél problémy, je zajimavé, Ze
pokavad se jednalo o jedince, tak to nebylo az tak hrozné. V. mém piipadé
to fakt bylo horsi, kdyZ se jednalo o takovy né&jaky kolektiv nebo skupinu

lidi. Kdybych mél jit do n&jakého takového vétSiho kolektivu tak pro mé
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takovd ta doba, jakdsi adaptabilni doba, kterd je pro ostatni tfeba relativné
kratk4, tak pro mé¢ to vZdycky byla otdzka dlouhé doby, nez jsem se néjak
zadaptoval a dostal se do kolektivu néjakym zpiisobem aspon natolik,

abych mohl néjak komunikovat.

Jiri, pokusil jste se nékdy v Zivoté zvladnout tady tyto izkostné stavy.
Néco proti tomu délat?

Rekl bych, Ze dlouhou dobu jsem si tady tyhle svoje potize nechdval pro
sebe a nikomu jsem se s tim nesvétoval. Lidi se za to vice méné stydi a da
se fict, ze jsem utikal k alkoholu, nékdy. Skute¢n¢ jsem nékdy, jako se
iik4, ty svoje problémy zalil tim pénivym mokem, takze da se fici, Ze

alkohol byl pro mé& tehdy jakasi tleva, jakysi ttek od té reality.

JiFi, vy se s témito potizemi trapite zna¢né dlouhou dobu. Prakticky
od détskych, od skolnich let. Co si myslite, Ze by se ted’ mélo délat, jak
by se mélo pokracovat, jak byste se z toho mohl dostat?

Prvné bych chtél fict, Ze asi nejsem jediny kdo tady tyto problémy ma. J4
si myslim, Ze Zadny ¢lovék se tady s t€émito problémy nenarodil. Vznikly z
néceho, musi se tomu pfijit na kloub. VétSinou si myslim, Ze kdyZ se
Clovek chce tady z téchto stavl dostat, tak by se hlavné mély odstranit
n¢jakym zplsobem ty pfiiny a 1écit. Myslim, Ze 1idé by si to neméli
nechdvat pro sebe a ziistdvat né¢jakym zptuisobem v ulité, nebo se téch lidi
stranit, protoze vlastn¢ ¢lovék ma jenom dvé moznosti, bud’ si to necha
pro sebe a potom se ten jeho Zivot stane nesnesitelnym, protoZe je to
nenormdlni. Nebo mé skutecné druhou moznost, Ze ptijde k 1€kafti, fekne
mu své problémy a bude se snaZzit se 1éCit s jeho pomoci, pfijit tomu na
kloub, néjak se s tim prosté porvat. Vyzaduje to urcity trénink, fekl bych.
Ja uz jak jsem fekl v soucasné dob¢ d€lam zameéstnani, kde musim
vystupovat pred lidmi, a pfesto Ze mi je to nepiijemny, nebo zvIast¢ ze

zaCatku mi to bylo nepfijemny, tak dneska musim fict, Ze uZ to neni az tak
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straSné, protoZe Clov€k si zvykne. Opakovanym projevem se ty jeho
zabrany trochu sniZi, i kdyZ se tplné nevytrati. Ci-li to je doba, po kterou
jste zaméstnan a opakuji se ty situace, do kterych musite jit, zjist'ujete, ze

ta ptivodni, velika dzkost je pryC. Ztraci pomalu na té intenzit¢.

Jiri, myslel jste v prabéhu svého zivota nékdy na to, Ze byste radéji ten

Zivot skon¢il, nez takhle zit?

Musim fict, Ze ne. MoZn4, Ze mnoho lidi takové myslenky m4, myslim, Ze to

prosté by byla obrovskd prohra. Ten ¢lovek se s tim prosté¢ musi porvat. Musi

do toho jit, protoze vZzdycky se najde nékdo nebo néco, pro co se da zit a komu

by Clovék mohl tfeba pomoct a jestlize uteCe tady k témto moZnostem a

myslenkdm, tak si myslim, Ze to uZ je jako pfedem ztracené.

Jifi, jakou vy mate tu hnaci silu, ten motor, pro koho chcete byt v
poradku?

Myslim si, Ze je to jednak pro moje dité, které ode mé urcité¢ oCekava
hodné¢, a ja bych mu toho taky hodné chtél dat. Je to tedy i pro mé.

Porad véfim tomu, Ze ta moje budoucnost bude jesté n€kdy lepsi a Ze tyto

moje problémy, které mam, Ze se podaii po Case odstranit.

Jifi, chcete jesté néco doplnit, dodat?

Chtél bych fict jenom tolik, Ze Casto se dostdvam do situace, kdy musim
teda na vetejnosti vystoupit. Je to soucésti toho mého zaméstnéni. Jsou to i
jiné chvile, kdy prosté¢ nemlizu z té€ situace n¢jakym zpuisobem vybruslit a
Ze se musim néjakym zpusobem projevit a nesmim ten ostych a strach
nechat nade mnou zvitézit. Musim to nakonec piekonat a jit do toho.
Myslim si, Ze to je dost dilezity a vSichni, ktefi tyto problémy maji, by si
to méli uvédomit, Ze ncjaké utckové chovani nic nefeSi a Ze se s tim
opravdu musi porvat a musi to prekonat. Jedin¢ takovym zpusobem si

myslim, Ze se da dojit k néjakému pokroku a néjakému cili. Zistavat v
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ulit€ a mimo, tak to ten problém nikdy netesi a nikdy nevyfesi.

e Jiii, pokusil jste se nékdy o takovy tnik?
Samoziejmé, Ze pokavad ta situace nebyla takova, Ze me vyloZzen¢ nutila a
jenom jsem veéd¢l, Ze bych mél a Ze nemusim, tak jsem pfed tim radsi
uhnul, ale postupem jsem zjistil, Ze to prosté takhle nejde d€lat. A ¢lovek
nakonec diiv nebo pozdéji dojde do takové situace, kdy se projevit musi,
at’ uZz ve svém nebo v zdjmu nékoho jiného. A nemiiZe se tomu vyhnout,
takze opét fikam. Clovék se s tim musi n&jakym zplsobem porvat,
n¢jakym zpiisobem se poprat, jinak by skute¢né nebyl viibec schopen

n¢jak komunikovat a pohybovat se mezi lidmi.

5.2.3. Zuzana

Tak ja si myslim, zZe uz béhem Skolky, jsem se téch déti tak néjak stranila, ve
Skolce se mi stala takova nepiijemna pithoda, Ze jsem méla tenkrat pfijmeni a oni
si ze mé& vSichni dé€lali srandu. Tak j4 jsem si s nimi pak nechtéla hrat, méla jsem
Casto tresty, no a potom na zdkladni skole to bylo pro mé¢ hrozné obtizny, protoze
jsem se vSech tak jako stranila a nedokézala jsem zapadnout do toho kolektivu,
dost jsem brecela, ale vSichni se mi sméli. J4 jsem tfeba ani nemohla, kdyZ jsem
byla vyvoland, néco fict. Tak jsem dostala Spatnou zndmku, a tak jsem se motala
potdd dokola. Takovy bludny kruh. TakZe mi ani nedoporucovali, abych S§la na
gympl. Tam jsem teda §la, tam uz to bylo jako hodné&, protoZe kdyZ uz jsem Sla
tteba do tfidy, tak jsem méla takovou jakoby mlhu pfed sebou, byla jsem tpln¢ od
téch lidi odcizena. Sedéla jsem vzadu. SpiS jsem zkouSela kamaradit s takovyma
lidma, ktef{ byli takovi odvazani, prosté ale nebyli pro mé vhodny. Tim, Ze byli
vlastné odvaznéjsi, tak jsem se za n¢ skryvala.

V soucasné dobé je pro mé tieba nepiijemné, odmitim nebo vyhybam se
situacim, kdy mé& pozvou tteba ptatelé, ja si prosté¢ radsi néco vymyslim, abych
tam nemusela jit. ProtoZe, kdyZ tam jdu, kdyzZ to teda ptekondm, tak jsem Cervend

v oblic¢eji, tpln¢ se celd chvéju, vétsinou se dost i potim, buseni srdce moc ne, ale
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hlavné to Cervenani. A ono se to pak strasné stupiiuje. J4 to prosté uz vim, tim Ze
uz jsem cela Cervend, tak vim, Ze si toho kazdy vSimne, a zaCne se na to ptat, Ze
jo.

Déle mam dost potiZe i v praci, pii kontaktu se zdkaznikama, protoZe ja tim,
Ze pracuji v puj¢ovné, tak oni chodi za mnou, hlavné kdyZ pfijde nékdo mladsi a
zjisti se, Ze jsem stejné stard, tfeba student, tak se mnou tak jako laskuje, a to je mi
stra$né nepiijemny, zacnu se pozorovat, jak tu praci vykondvam, a tieba mi pak i
vypaddvaji véci z ruky. Nechci telefonovat. Kdyz je ten telefon pro mé, tak jsem z
toho désné nervozni, jesté spi§ ud€lam chybu, nez kdybych to pustila jako. Také
jsem méla zazitek, Ze néjak na mé byla nepfijemnd jedna prodavacka v jednom
kramku, prosté se tomu ted’ vyhybam, t€ém obchodiim. Proto mné to nakupovani
trva hrozn¢ dlouho, protoZe prvn¢ rizné poletuju a koukdm se, kdo tam je. Ono to
vypadd smésné, ale divam se, jestli tam neni ta, co se chovala nepiijemné, nebo
jestli je tam ta prava. V préci je to pro mé taky dost nepiijemny. Tam se mi taky
dost stavd, ze Casto zCervenam, za¢nu mluvit zcela nesmysIn¢, jsem takova prosté
neschopnd, kdyZ mam tieba néjaky konkrétni telefonicky dotaz, kdyz tieba n¢kdo
vold z Olomouce, tak vim, Ze mu béZi Cas, a ja straSné zmatkaiim, zkoumam se, je

mi to nepiijemné.

5.24. Klara

U m¢ to taky vlastné zacalo v té Skolce, kdy jsem nebyla schopnd tak néjak
komunikovat s témi ostatnimi, bdla jsem se tam mezi nimi nebo jsem méla
problémy v domé, kdyZ jsem méla nékoho potkat, n¢jaké sousedy a ja jsem je
nedokdzala pozdravit. Za to se mi doma hodné posmivali, Ze jsem prosté hrozna,
Ze se stydim. Potom, kdyZ tfeba mali déti poSlou rodi¢e néco nakoupit, tak jsem
méla strach, Ze to zapomenu, a kdyZ se tohle stalo u nés, tak jsem prosté zacala
brecet, Ze neptjdu a vyhybala jsem se tomu. Potom na zdkladni Skole se mi to
podaftilo akorat ve tfid¢, protoZe ja jsem se vclenila do té strany téch silnéjSich,
kteii si délaji z téch ostatnich legraci, d€lala jsem, jako Ze jsem nad véci, ale tim

jsem vlastné maskovala tu svoji nejistotu. JeSté si pamatuji prvni den, kdy jsem
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ptisla do Skoly, po tom, co jsme se prestéhovali, tak se mi pofdd vraci ten pocit, Ze
jeden kluk fekl, podivejte se, nové zjeveni piiSlo... Takze kdyz ted’ pii jdu do
skupiny nezndmych lidi, tak mdm pocit, aby se to neopakovalo, mam z toho
strach. Ale jak jsem fikala musela jsem zvladat komunikaci s ostatnima détma pfi
vyucovini, ale kdyZ uz jsem méla jit s n€kym po ulici, tak to uz byl prosté konec,
uZ jsem nedokdzala mluvit. Uplné se to ve mné& zablokovalo. Pak na stfedni §kole
jsem si nasla pdr ptitel, se kteryma jsem i ve volném Case néco podnikala, ale
byla to prosté jenom ta uzka skupinka lidi, s t€éma ostatnima to uZz zase neslo.
Vlastné postupné uz to trva tak dva nebo tfi roky, jsem se zacala izolovat upln¢ od
vSech, na spole¢né akce jsem nechodila, tfeba kdyz potddali vecirek. Nejdiiv jsem
si myslela, Ze se nedokaZu rozhodnout, tak straSn€ bolestivé jsem to proZzivala,
jestli mam nebo ne a pak uz jsem to feSila tak, Ze jsem jim fekla do telefonu jo,
piijdu tam, ale védéla jsem, Ze nic takového neudélam. UZ vlastné v posledni dobé
jsem neméla kontakt skoro s nikym, kromé rodiny. J4 vlastn¢ doted” jsem ani
nebyla schopna si najit ani brigddu Zadnou.

e Jaké jsou ty hlavni pocity, myslenky?
/hovoii jedna po druhé, i na preskacku/

- Ze jsem hloupa

- Ze se vyhybam

- Ze se zesm&Snim

- bojim se, jak budu vypadat

- ze n&jak divn¢ vypaddm

- Ze to vSichni na mn¢ poznaji

- Ze m¢ pak budou pomlouvat

- dostanu se do takového napéti a za¢indm pfemyslet, jak se tomu v podstaté

vyhnout

- posléze pak vztek, jsem ubrecena

5.2.5. Petra

e Jak jste se citila v poslednich Sesti mésicich, citila jste se ustrasena...?
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No ten zichvat, jak ja tomu fikdm, za¢ne béhem né¢kolika okamzikd. Mé¢
vlastn€¢ v jedné minuté zacne hrozné tlouct srdce, zaCnu se potit, mit
takovou tuzkost, to m¢ nuti pobihat nebo utéct za kazdou cenu z té situace.
Ono to vede az k takovym sebevrazednym sklontim. A hlavné ten strach,

Ze se udusim. Je takovej neopodstatnéne;j.

e Bez duvodu?

Ano, bez davodu.

¢ Kdy jste méla posledni zachvat?
Posledni zachvat se mi vlastné stal pii jizd¢ autobusem. KdyZ jsme jeli do
kina a ja jsem vlastné uprostfed cesty musela vystoupit, dokonce jsem
méla nutkdni zazvonit na ten zvonek. Vystoupila jsem, ale do prostoru, a
protoZe se ten zdchvat uZ rozjel, neméla jsem kam odejit, neSlo to a
presunulo se to do takového pobihdni. J& mam vzdycky pocit, Ze zanu
kiicet, a nékdy taky kificim. VéEtSinou mam strach, co si pomysli ti lidi
okolo. Ja jim nejsem schopna viibec nic vysvétlovat. No a hlavné mam
strach, Ze se udusim. Mam takovej uSkrcenej dech a dochédzi to az k
takovému duseni. No a pak ja trpim bolestmi bficha, tak mam strach, Ze
mne zacne bolet to bficho, ono mne samoziejmé zacne bolet. A taky mam

strach, Ze dostanu prijem, Ze se ztrapnim, zesmesnim.

e Pocity zavraté?

Ano, takovy dvojity, rozmazany vidéni.

e (itila jste buseni srdce?

Rozhodné, takovych 180 tepti.

e Mate pocit, Ze se chvéjete, tiesete?

65



Ano, celad se tfesu. Pocity na zvraceni, Zaludek citim, jako kdyby tam byl

kamen. N&kdy to vystteluje az do zad.

¢ Prijem taky nebo spis pocit?

Spis pocit, no.

® A jiné pocity
M34m pocit, Ze to ani nejsem ja. Ze je to vSechno kolem mne, Ze j4 to

nejsem.

e (itite mravenceni v prstech?
Ano, a hlavné aZ ty kie¢e. Uplné se mi krouti prsty, ruce, ob&as i obligej,

kolem rti. I tvafe. Pocity horka, tepla a pak az zimnice.

¢ Bolesti na prsou?
Ty nejsou tak vyrazné. Jen kdyZ citim, Ze to mé pfijit, tak takova arytmie

troSku je.

¢ A coobavy - ""Co kdyzZ dostanu infarkt?"
Ja tyhlety mySlenky nevnimdm, Ze bych dostala infarkt. ProtoZe uz vim, o
co jde, ale spiS ty pocity, Ze se udusim. Nejhorsi je pak obava, Ze ztratim
kontrolu nad sebou, Ze mi nikdo nepomiiZze. Nikde Zadnej doktor, kdyz
sebou bouchnu o zem, tak ty lidi kolem nevédi, co se to se mnou déje,

neveédi, co maji d€lat, jak reagovat.

¢ Jsou ty zachvaty vazany na néjakou situaci?
N¢kdy je to uplné nevysvétlitelny, nékdy je to vazany piimo na piicinu. To

je t7ky.

e V kterych situacich se ty zachvaty stavaji nejcastéji?
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No ja mam problémy se sexem, takZe hlavné pfed milovanim, nebo byt
sama doma, strach byt v uzavieném prostoru, ale také v otevieném
prostoru n€kdy, strach byt sama s ditétem. Orientaci venku ztracim,
jakmile jsem sama v cizim prostfedi. Jakmile se mam najist s cizimi lidmi.
Nebo se vystavit néjakému vefejnému davu, v obchodnich domech. Tam,

kde méam pocit, Ze lidi jsou nalepeny.

Ten zachvat piijde nahle?
Pfijde ndhle. Takovy pocit napéti a pak staci se jen na néco kolem sebe
podivat - uvidét tieba auto nebo rozjetou délnici - a pak uz to se mnou

jede.

Jak dlouho ten zachvat trva?
Tak 10 minut, pokud mdm ale moZnost z té situace odejit. Pokud tu
moznost nemam, tak tfeba i hodiny. Vypada to nékdy jako kolika nebo

Zlu¢nikovy zachvat anebo se dusim.

Kolik jste takovych tézkych zachvati méla za posledni mésic?

Asi tak dvacet urcité.

Mate po tom zachvatu obavy, Ze prijde dalsi?

Skoro potad. Pordd jsem v napéti, kdy se to objevi.

Ceho se bojite nejvic?
Ze ptijdou ty uzkosti, bolesti, Ze se ztrapnim, znemoZnim, hlavné Ze

nemtiizu dychat. Ze nemtzu normdln¢ Zit, citim se k nicemu, ménécenna.

Mate jesté néjakou jinou nemoc?
Ne, to ne. Ale pfizndm se, Ze jsem si pfdla, aby mi v tom bfiSe néco nasli.

Maém strach, zZe zemfu, Ze se z toho zbldznim. Bojim se o lidi kolem mne -
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o partnera, o dité, potfdd je vlastné drzim ve stresu, napé&ti.

Koufite, drogy, alkohol, kava?

Nekoufila jsem, nekoufim. Pila jsem dost alkohol. Zpivala jsem v kapele a
to se pilo denné vecer, tak pul litra tvrdyho alkoholu, ale toho jsem davno
nechala. Tak 2 - 3 roky pied porodem. Nepiji kdvu, zadné 1éky, hasis,
drogy, nic. Caj - tak dva $4lky denng.

Meéla jste nékdy vétsi stres v Zivoté?
ProZila jsem interrupci, ale ja jsem si ji moc ani neuvédomovala. Spi§
takovy pocit hnusu. Pak jsem po roce znovu otéhotnéla. Zachvaty jsem

pak dostala az po porodu.

Vyhybate se néjakym situacim?

Vefiejné prostfedky mi samoziejmé nedélaji dobte, ted’ uz i auto, takZe ani
nefidim. Jet nékam, kde dobte, ted’ uz tieba neni zichod - to neexistuje,
nebo nékam kde neni lékaf. Fronta, ¢ekani v obchodé mi vadi. Radsi
nechodim pftes kfizovatky, do kina nechodim. Nemohu byt na most¢, mam

pocit, Ze tam spadnu.

A ted’ k tomu dalSimu problému, co mate, to telefonovani .. .

No, ty telefony

Vy délate praci, pri které poti‘ebujete telefonovat, jak to resite?

Vétsinou ty telefony pfesouvam na kolegyné

Jak to délate?
No kdyz n¢koho poprosim, Ze se nékam nemuizu dovolat, to se dd vzdycky
tfict v dneSni dobé&. Tak on to tfeba zkusi, samoziejmé Ze se dovold. A to

mi pomuze, kdyZz toto prvni udéla nékdo jiny, pak uZz je to v poradku.
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Védi to ty kolegyné, nebo nepoznaly to na vas?
No, ted’ uz to védi, ale dlouho nic nevédély a ani pry nic nepozorovaly.
KdyZ ale n¢kdo zavold piimo mne a ja zvednu telefon, pfedstavim sebe,

predstavim firmu, tak to je dobry. Telefony brat to mi tak néjak nevadi.

Zadna azkost?

Ne, vubec.

Tak to by bylo to telefonovani. Dalsi situace je jaka?
Druh4 nejhorsi je oslovit nékoho na ulici, tfeba na cestu, nebo kolik je

hodin a tak, to je hrozné.

No, a co kdyzZ jste nevédéla cestu...
No jo, to jsem se musela ptat. Ale kdyz jsem oslovovala starsi lidi, tak to
bylo lep$i. Nejhorsi jsou pro mne vrstevnici. Starsi jsou hodnéjsi, takovy

ty babicky.

A vrstevnici? Ma na to néjaky vliv pohlavi?

No, nejhorsi je to s dévcaty.

Jesté jsou néjaké situace?

No, pak jesté ten obchod.

Svazuje vas to néjak v osobnim Zivoté tyto situace - telefonovani,
nakupovani, oslovovani na ulici?

No, citila jsem se mizerné. Ja tieba, straSn¢ mé to vycerpavalo. Citila jsem
to jako désny handicap.

Ja jsem tfeba celé hodiny pfedem myslela na to, Ze budu muset nastoupit

do autobusu a fict si o listek. Nebo kamkoliv jsem $la, tak uZ pfed tim
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jsem na to intenzivné€ myslela.

A jak jste tuto uzkost ""pi‘ed tim'' citila?

No Spatn¢ se mi dychalo, tfesou se mi ruce, mdm pocit, Ze se na mne
vSichni divaji. Urcité je na mn¢ vidét, Ze je mi to nepiijemny. Hodné Casu
ztratim tim pfemyslenim o tom. Dlouho jsem si myslela, Ze nejsem rovna
ostatnim, Ze nejsem normdlni. Pro mé je prosté nejhorSi néco zacit
rozhovor nebo otazku.

Stava se vam, Ze mate tyto uzkosti bez piitomnosti cizich lidi, aniz by
tam nékdo byl?

Spis, kdyz si vzpomindm na to, co se mi stalo. Takové to vydéSeni, Ze se
mi to zase stane. Tak nékdy bre¢im, nc¢kdy jdu néco d¢lat, abych to

zahnala praci. Takhle néjak se z toho dostavam.

A ma to tedy néjaky vliv na vas soukromy zivot?

No ma. Myslim, Ze bych toho mohla vic dokazat.

Ci-li ta pracovni kariéra vam unika?

Ano

A jaké by to bylo, kdybyste méla zménit zaméstnani. Dostala byste
néjakou vyhodnéjsi nabidku?
No, kdybych tam méla zajit, tak to by tak moc nevadilo. Ten osobni

kontakt byva lepsi. Ale kdyby to mélo byt telefonem, no to ne, prosté ne.

A co pratelé?
No, mam strach, Ze je ztratim. ProtoZe oni to nevédi a j4 se mnoha

setkanim vyhybam.

Z kolika procent se asi vyhnete?
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Asi tak ze tficeti procent

e Ma to néjaky vliv na vaSe vztahy doma, v rodiné?
Mé4. On mi to vlastné¢ dlouho nikdo nevéfil. To zacalo v téch 13,
pokracovalo v téch 16, pak jak se blizila maturita a ja zacala fikat, Ze
opravdu neodmaturuju, tak pak teprve se tim zacal nékdo zaobirat. Ale

pred tim vibec.

e Uvédomujete si taky trosku, Ze ten strach je nékdy pirehnany?

No jo, trosku jo. Mdm pocit, Ze se moc pozoruju...
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6. ABSTRAKT

Hodeckova, Socidlni fobie a jeji lécba. Sezndmeni se socidlni fobii na zdklade
autentickych zkuSenosti a proZitkit uvedenych jedincii v prdci. Ddle pak vykresleni
léchy této nemoci Kognitivne-behaviordlni terapii. Brno 2008. Bakalarskd prace.
Jihogeskd univerzita v Ceskych Bud&jovicich. Teologickd fakulta. Katedra

psychologie a sociologie. Vedouci préice. J. Polivka.

Kli¢ova slova: Socidlni fobie, Kognitivné-behaviordlni terapie, socialni

interakce, zivot, emoce, bolest.

Prace hloubéji seznamuje s problematikou socidlni fobie.

s vz

Teoretickd ¢ast popisuje, co je socidlni fobie, jeji pfiznaky a disledky. Také
je zamé&fend na popis 1écby, prevazné kognitivné-behaviordlni terapii. V préci jsou
1 ndzorné ukazky technik psychoterapie. Pfiznaky a pocity lidi s touto poruchou
jsou zaznamenany v pirehlednych tabulkach.

Piiloha obsahuje autentické vypovédi jedinct, které popisuji obtize lidi se

socialni fobii.
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7. ABSTRACT

Social anxiety disorder and its treatment. The work introduces a systematic view
of this illness and its treatment into details from theoretical knowledge. This

illness is described by the case studies.

Key words: Social Anxiety Disorder, treatment, social interaction, life, emotion,

pain.

The work introduces the social anxiety disorder into detailas.
My work contained theoretical part and attachment.

Symptoms and feelings of people with this disease are described in theoretical
part.. Examples of symptoms and treatment are briefly shown in tables. I have
described the social anxiety disorder treatment here.

There are people suffering from this illness. Their problems are described in
detail in the attachment. There is shown the concrete treatment of them and how

they feel after treatment.
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