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Uvod

Pohybova aktivita je jiz dlouha léta velmi aktudlnim tématem a bylo o ni napsano velké
mnozstvi odbornych ¢i méné odbornych stati ¢i publikovano nepieberné mnoZstvi
statistickych analyz, popisujicich vliv pohybovych ¢innosti na zdravi ¢lovéka, anebo
naopak.

Zdravotni benefity pohybovych aktivit a rizikové faktory sedavého zplisobu Zivota

byly prokdzany v mnoha studiich. Mezi autory, kteti se zabyvaji touto problematikou,
patii i Bess Marcusovd a LeighAnn Forsythova. Ob¢ autorky se vénuji psychologii
aktivniho zptisobu Zivota, motivaci lidi k pohybovym aktivitim a podporou zdravého
zpusobu Zivota (srov. MARCUS, FORSYTH 2010: 13).
DalS$im autorem je Bruce Frantzis, ktery piSe ve své knize o zdravotnich benefitech
pohybové aktivity tai chi chuan (dale jen TCC) . Popisuje cviceni TCC a jeho piisobeni
na zdravi, zmiriovani stresu a dlouhovékost. Dale uvadi, ze lidé jsou v dne$ni dobé
odvadéni dal od jejich vnitiniho klidu, ndvyki trpélivosti a vytrvalosti, které mohou
uvolnit napéti a utiSit mysl a pfinést skutecné, pozitivni, trvalé zmény jako je zdravi
a energie pro zivot (srov. FRANTZIS 2011: 310).

Podle Machové, Kubatové a kol. (2009: 39, 40) je lidské télo vyvinuto k pohybu
a aktivite, stejné¢ jako je tomu u tél vSech zivocCichti. AvSak pohybovy systém cloveka
vykazuje rozdily dané nejen vzptimenym drzenim téla, ale zejména tim, Ze motorické
funkce jsou uzce spjaty s typicky lidskymi projevy psychické Cinnosti (komunikace
fe¢i, pismem) a s praci. Aktivnim pohybem je umoznéno pfemistovani téla v prostoru.
Pohyb je zajiStovan Cinnosti pohybového aparatu. OvSem lidské télo je v pohybu,
i kdyz je zdanlivé v klidu. Provadi dechové pohyby, dochazi k cirkulaci krve,
k srde¢nim stahtim, k pohybiim stfev a dalSich organt, i jednotlivych bunék. A proto je
pro zachovani a upevilovani zdravi nezbytnym a nejptirozenéjSim predpokladem aktivni
pohyb. Pfi¢emz pojmem aktivni je zde mySlen pohyb vnéjsiho charakteru (z vnéjsku
zprosttedkovany, napt. trenérem). V TCC jde predevsim o vnitiné uvédomély pohyb
individua, tak jak jej vnima.

Podle Frantzise (2011: 310) znamena pfijeti novych navykti TCC zménit zavedené
rytmy zivota a zpusob mysSleni. Vymluvy typu: ,,Ted nemém Cas a nevim, kdy budu

mit*, jsou ptiznaéné.

! Prepis pievzala autorka z anglického jazyka.



V dnesni dobé je Siroky vybér pohybovych aktivit a neustdle ptibyvaji dalsi.
Zaroven se vSak objevuje ¢im dal vice lidi, ktefi pfestanou cvicit definitivné, protoze
mnoho z nich vnitiné¢ odmita pfijmout zodpovédnost za své zdravi a pfijeti novych
navyki. Tedy dochéazi ke ztraté vnitini spojitosti (rovnovahy) se sebou samymi a se
svymi potiebami (srov. FRANTZIS 2011: 310).

Jedna z metod, kterd napomahd hledat ztracenou rovnovahu mezi télem, mysli
a dusi je pravé TCC. Tai chi chuan je tradicni ¢inské bojové umeéni, které je i u nas ¢im
dal vice popularni. Toto cviceni je komplexni, protoze plsobi blahodarné na
psychosomatiku ¢lovéka, ¢imz se télo védomé posiluje a zaroven uvoliuje. Cviceni je
vhodné pro kazdého ¢lovéka bez rozdilu v oblasti fyzické, psychické, socidlni, kulturni
¢i spiritudlni. Vyhodou je ¢asova a finanni nendrocnost a prostorovd neomezenost.
Avsak nutnou podminkou je pravidelnost a vytrvalost ve cvieni, protoZze jediné tak se
ucinky cviceni dostavi.

Dtlezitym faktorem je tedy i motivace, ktera napoméaha udrzet zajem o cviceni
TCC. Cilem motivovani k pohybovym aktivitim je zména celkové orientace zptisobu
zivota, predevS§im jde o zdsadni zménu chovani. Pohybova aktivita se pak stava
nepostradatelnou soucésti zptisobu zivota (srov. MARCUS, FORSYTH 2010: 14).

Jednim ze zasadnich motivil pti cvi€eni TCC je trenér (mistr), ktery dokaze udrzet
zajem svych cvicencti od zacatku az do konce tréninku.

V této praci se zabyvam subjektivnimi teoriemi ke zdravi u dospélych lidi cvi¢icich
TCC. Volbou tohoto tématu chci navazat na svoji bakalatskou praci, kterd pojednavala
0 vyznamu a uZiti tai chi chuanu pro Zivotni styl (CAISOVA 2012). Ve vyzkumném
Setfeni jsem zjistila, Ze TCC je jedna z metod, kterd napoméha rozvoji ¢loveéka, naplituje
funkci psychorelaxa¢ni, a miize byt prostfedkem pii dodrzovani zasad zdravého
zivotnitho stylu. V soucasné dobé mé& TCC charakter vyhradné¢ zdravotniho
psychorelaxa¢niho cvieni a je vyhleddvano zejména pro jeho pozitivni zdravotni
ucinky na lidsky organismus.

Pokusim se v nasledujicim Setfeni zjistit, zda cvi€eni pomaha zménit ptistup ke
zdravi a zivotnimu stylu, a k jakym zménam dochazi u respondentii cvic¢icich TCC.
Dale mne zajimd, co kazdy jednotlivy respondent vnitiné citi, co pro né& cviceni
znamend, zda ho napliuje, jaky k nému ma postoj a zda v ném vidi n&jaky konkrétni

ptinos ve svém kazdodennim Zivoté.



Hlavnimi cili prace je v ramci pilotniho Setfeni zjistit:

* jak pojimaji dospéli respondenti cvicici TCC v ramci subjektivnich teorii

(vlastni) zdravi a (vlastni) kvalitu zivota,

* jak pojimaji dospéli respondenti cvicici TCC v ramci subjektivnich teorii

trpélivost, vytrvalost a vnitini klid,

« zda a jak se zménilo chapani dospélych respondentii cvicicich TCC
k vySe uvedenym fenoménim (zdravi, kvalita Zivota, trpélivost, vytrvalost

a vnittni klid),

« zda a jak se zménilo chovani dospélych respondentd cvicicich TCC
v ramci vyse uvedenych fenomén (zdravi, kvalita zivota, trpélivost, vytrvalost

a vnitini klid).

V prvni ¢asti prace vychazim z teoretickych poznatkl ¢eské i zahranicni literatury.

Nésledné charakterizuji pojmy jako zdravi, kvalita Zivota, subjektivni teorie a TCC.

Ve vyzkumné casti popisuji pribéh, pouzitou metodu vyzkumného Setteni,
techniku a hodnoceni Setieni. Pomoci epizodickych individualnich rozhovort se snazim
zachytit subjektivni postoje a ndzory respondentli cvi¢icich TCC na zadklad¢ jejich

osobnich zkuSenosti v kazdodennim zivoté a pomoci naucenych a ziskanych znalosti.

V zé&véru prace provedu diskusi. Pomoci dostupné Ceské i zahranicni literatury
uvedené v teoretické Casti prace, porovnam teoretické poznatky o zdravi, Zivotnim
stylu, motivaci a cviCeni TCC uvedené v teoretické Casti prace se zjiSténymi daty
vyzkumu a pokusim se navrhnout dal$i mozna vychodiska, ktera by navazovala na tuto

pilotni studii.



1 Hodnota zdravi

,,Pochopeni pojmu zdravi je zakladnim predpokladem pro pripravu i realizaci opatfeni
vedoucich ke zlepSeni zdravi. Zdaleka nejde jen o opatfeni v ramci rezortu
zdravotnictvi. Zdravi se tyka vSech lidi. Zajem o zdravi a sdilena odpovédnost za zdravi
a péci o zdravi se stdva nezbytnou charakteristikou demokratické spole¢nosti, ktera si
zdravi vazi. *“ (HOLCIK 2012)

Hol¢ik (2012) se zmiiuje o zdravi jako o zakladni sloZce Zivota ¢loveka, pro kterou
bychom méli byt schopni se svobodné rozhodnout a zarovei se pfimo aktivné
spolutiCastnit pfi péci, prevenci a léCeni. A nebyt jen spolehnuti na vnéjsi socialni
pomoc s odstranénim télesné 1 psychické nepohody. Kubickova (2015) pridava
prostfednictvim Rudolfa Steinera, Ze to spravné bude, kdyz lidé budou cely sviij zivot
utvaret tak, ze budou mén¢ nemocni, nebo ze nemoci budou méné urputné. A budou
méné urputné, kdyz prostfednictvim takovych drobnosti, jakymi jsou rtizna jednoducha
cviceni, se odhodlaji k vychové a sebevychove.

Stejné jako Kiivohlavy (2001: 28) tika citaci Gallie, ze existuji urcitd slova,
koncepty, pojeti apod., s jejichz vyznamem spolu nebudou nikdy souhlasit ti lidé, ktefi
maji odliSnou hierarchii potfeb a Seedhouse (tamtéz: 28) uvadi, ze zdravi znamena
riznym lidem dosti odliSnou véc. Pak existuje mnoho nejriiznéjSich definic zdravi,
ovSem ne vSechny vystihuji piesné to, co si lidé pod timto pojmem skute¢né predstavuji.
Na hodnotu zdravi lze pohlizet, jednak v obecném (abstraktnim) métitku, ale i zaroven
jako na konkrétni pojem zejména ve spojeni se zdravym zivotnim stylem.

V této diplomové praci se zabyvam subjektivnimi teoriemi zdravi, které mohou
souviset se zdravym zivotnim stylem, a tedy i se cvicenim TCC jako soucasti takového
stylu. Diky subjektivnim teoriim (zkusenostem) se kazdy ¢loveék snazi nékam smétovat,
hledat si své misto ve svété a naplnit tak sviij zivot podle svych dosahovanych
kompetenci, moznosti, predpokladt, dispozic, osobnich rezerv a momentalnich vnéjSich
zdravy. Protoze ziji mezi nami lidé, kteti nejsou zcela zdravi po fyzické ¢i psychické
strance, ale svlij zivot povazuji a vnimaji skrze své prozitky, aktivity a zkuSenosti za
a psychické strance nic viditelné nechybi, ale nevédi, neuméji nebo nechtéji se pokusit

svlj zivot vzit do vlastnich rukou a rozhodnout se zit tak, jak nejlépe umi a dovedou.



V této dobé, kdy je v 1écbé a v otazkach zdravi stale jesté nejvice pouzivan klasicky
medicinsky model (srov. FALTERMAIER 1994: 67—68, PAYNE a kol. 2005: 565—
566), narlsta vyznam alternativnich, komplementarnich metod, které stoji na stejné
urovni stejné jako 1écba biomedicinska. Tyto specifické metody, které vyuzivaji
pfirodni bylinné medikamenty a jejich pfistup je zaloZeny na dominantnim postaveni
energie Cchi, stale jeSté nejsou zcela pochopeny a pftijaty klasickou zadpadni medicinou,
i pfesto, ze dokdzou mnohem Iépe vysvétlit orgdnové poruchy lidského organismu.
Piikladem je tradicni ¢inskd medicina, ktera jiz vice jak 4000 let uzdravuje nemocné
a fesi pfi¢inu nemoci, a nikoli jen jejich nasledky. Uginnost tradi¢ni ¢inské mediciny
prokazuje i soucasnd moderni medicina (srov. ZHENG 2015). A co se tyka cviceni
TCC, tak neprotifeci principim zapadni mediciny. Prosté jen ptekracuje na dalsi Giroven
efektivnitho vyuziti energie ¢chi spolu s jasnymi anatomickymi a fyziologickymi
principy (srov. FRANTZIS 2011: 63).

Domnivam se, podobné jako Hol¢ik, Zze kazda generace bude ziejmé stat znovu
pted otazkou, co je to zdravi a jaké ho chce mit. Je mozné se dale ptat, co v dané dob¢
a za konkrétnich socialnich okolnosti znamena zdravi v roding, ve Skole, v zaméstnani,
ve volném case, ve sportu apod. A co muze za dané situace kazdy sam zcela
individualné pro své zdravi udélat a pro zdravi dalSich generaci (tedy svych déti).
Uspé&snost snah sméfujicich ke zdravi bude zfejm& do znaéné miry zaleZet na tom, jak
budou lidé sami sobé na zminéné otazky odpovidat, ale hlavné, jak budou aktivné ke

svému zdravi ptistupovat (srov. HOLCIK 2012).

1.1 Salutogeneze

vvvvvv

zdravi Cloveka (psychické, fyzické, socidlni, duchovni a energetické) se mi jevi koncept
salutogeneze. Rada bych zde blize nastinila koncept salutogeneze, tak jak je uvadény
Antonovskym a dal$imi autory.

Dle Antonovského je zdravi proces dynamicky. Je to dano zejména tim, ze se
cloveék neustale pohybuje v riznych prosttedich, mezi rliznymi lidmi a obklopuji ho
razné véci, které ptimo pouziva ¢i poziva. Toto vSechno mé vliv na jeho zdravi nebo

nemoc, coz Antonovsky zminuje ve svém konceptu tzv. dichotomie (dvojjakosti). Pro
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bliz§i pochopeni pojmu zdravi Antonovsky hovoii o salutogenetickém paradigmatu tzv.
,,minimum-maximum kontinuum* 2, kde rozlisuje kladny a zaporny pol zdravi.

V podstaté se da fici, Ze ¢loveék neni nikdy zcela zdrav. Kazdym dnem se ocita na

hranici, kdy je viceméné zdravy ¢i nemocny (srov. ANTONOVSKY 1987, CHYZY
2009, 2013; HARMADY 2014).
Pojeti Antonovského pocitu koherence (SOC — sense of coherence) €ili smyslu pro
integritu, pfipomina miru energie €chi (slaba-silnd), se kterou pracuje i cviceni TCC.
Tento koncept Zivotni sily je zalozeny na jejim vyvazeni a zlepSeni, aby se télo ptivedlo
do stavu zdravi. A pfesahuje za fyzické télo k jemnohmotnym energiim, které aktivuji
vSechny lidské funkce, v€etné emoci a mysleni. Silnd Zivotni energie €ini lidskou bytost
zivou, bdélou a pfitomnou. Naopak slaba Zivotni sila vede k lenosti, inavé az vycerpani.
Rozvojem ¢chi lze ucinit nemocného Clovéka silnym nebo slabého zivym, a také se
miize zlepSit jeho mentalni kapacita (srov. FRANTZIS 2011: 37).

V ramci salutogeneze tedy hovotfime jednak o pozitivnich Zivotnich faktorech, které
ptiznivé pusobi na zdravi Clovéka a zaroven vyjadiuji zdravé orientovany ptistup.
Dale o zatézujicich vlivech a faktorech, vedoucich k napéti a ohrozeni zdravi ¢lovéka.

Salutogeneze je ptilezitost ke svobodnému rozhodnuti byt zdravy, za predpokladu
aktivni spoluti€asti pfi lé¢eni. Neni jen prevenci a ochranou pied rizikovymi faktory
psychosomatickych poruch vcetné unavy, vy€erpani ¢i vyhoteni. Je to cesta védomého
vyuzivani vnitfnich 1 vnéjSich salutorti pro harmonizovani clovéka a podporu jeho
zdravi ve smyslu viestranné pohody (srov. KUBICKOVA 2015).

Podle Ktivohlavého (2001: 24) se zabyva obecnymi faktory, které posiluji zdravi
organismu a to nejen proti urité nemoci, ale obecné proti vSem moZznym druhiim
zdravotnich rizik. Zaméfuje se na to, co zdravi posiluje a pouziva fadu specidlnich
termini. Hovofi napt. o Udrzb¢é zdravi (health maintenance), o povzbuzovani zdravi
(health enhancement) ¢i o posilovani zdravi (health promotion). Faltermaier predstavuje
hypotézu, Ze v salutogenezi je komplex motivacné kognitivné emocnich podminek
jedince, které jsou ucinné, a které v ramci zdravotné orientovaného chovani jsou
obsazené v uvédoméni si zdravi. To znamena, ze ,,védomi zdravi* lze chapat jako
soucast pocitu koherence, vztahujici se relativné védomé a tizce ke zdravi (obecny
zivotni pocit), které skladd ze tfi zivotnich komponent (smysluplnost, zvladnutelnost

ukoli a srozumitelnost). Déle autor porovnava jiz zminéné komponenty zdravi s tzv.

* Dale v textu jen MMK nebo (+) a (-) kontinuum.
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ressources (zdroje), které souvisi se zivotnimi zkuSenostmi a maji vliv na to, ze védomi
o zdravi je formovéno, tim kterym smérem (napt. védomi vlastniho ja, védomy vztah
k vlastnimu télu, socialni a kulturni zdroje). Faltermaier také navrhuje rozSifeni modelu
salutogeneze — hovofi o aktivni védomé cesté a chépani zdravi. Tato cesta se praveé
zrcadli v pojeti TCC, provadénim uvédomélych pohybl pii tomto cviceni (srov.
FALTERMAIER 1994: 156, 157; ANTONOVSKY 1997, KRIVOHLAVY 2001: 34,
KUBICKOVA 2015, COLLINGWOOD 2013; CELEDOVA, CEVELA 2010: 88-89).
O konceptu salutogeneze se také uvadi, ze dalSim ptfedpokladem je zména postoje
k zivotu, zda jsme jeho ,,0troky Ci vladci (sebe sama)““. Otroky svého Zivota se stavame,
kdyz nechceme, anebo nemtiizeme piijmout odpovédnost za sva rozhodnuti a chovani,
a za to kdo jsme. Brani ndm v tom emoce a pocity, které jsme v détstvi a dospivani
nesméli svobodné prozivat. Mezi tyto pocity patfi napf. nespokojenost, zlost, vztek,
nenavist, kfivda, litost, strach, trdpeni se pro jiného ¢lovéka (ptebirani odpovédnosti za
nékoho jiného). OvSem nejvétsim psychickym blokem, diky kterému se odmitame
podivat sami do sebe, je bolest, kterd dominuje nad ostatnimi nepoznanymi ¢i Spatné
pochopenymi pocity, na niz se nasledné dalsi rozporuplné pocity nabaluji. Nasledkem je
pak postupné az do dospélosti ztrata integrity ¢loveéka. Jako unik od bolesti pak mtze
byt neustala potieba se nécim rozptylovat, vyhledavat prozitky povrchniho charakteru
a v protikladu s tim je urputnéd snaha mit vSe pod kontrolou. Vlivem takového vnitiniho
rozporu se ¢lovek odcizi sim sob¢ a jeho zivot je prazdny. ,,Sebou samymi“‘, se stavame
az teprve tehdy, kdyz jsme schopni postupné ptijmout odpovédnost, poznat a zpracovat
blokady, které nds provazi v kazdodennim Zzivoté. Myslim tim, konat uvédoméla
rozhodnuti, nasledné jednat podle situace a béhu véci. K tomu patii brat véci takové,
jaké jsou a uvédomovat si byti tady a ted’. Nesnazit se menit nekteré véci za kazdou
cenu, neplanovat a nenutit se snaset nesnesitelné. Naopak umét dokézat vnimat tyto
tlaky jako pomoc a umoznit jim volny pribéh. Uméni nechat véci volné plynout se
miizeme ucit pomoci taoistickych energetickych uméni, mezi néz se fadi i TCC (srov.
MILLEROVA 2012: 11, 42; KUBICKOVA 2015, FRANTZIS 2011: 43).

V tomto pifipadé se mlze ménit patogeneticky pfistup na salutogeneticky, kdy
prestdvame s inavou a nemoci pouze bojovat, ale nau¢ime se ji ptijmout jako takovou,
nau¢ime se poznavat sami sebe, vSechny své moznosti a na zékladé¢ toho se pak
dokazeme zaméfit na zdravi ptiznivé Cinitele, tzv. ,,salutory” (srov. ANTONOVSKY
1987, CHYZY 2009, 2013; HARMADY 2014, SALUS 2014, KUBICKOVA 2015).
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1.1.1 Generalizované zdroje a deficity odolnosti

O pozitivnich Zivotnich faktorech, hovoiime jako o salutorech (GRR's)® , které posiluji
Clovéka, povzbuzuji, jsou mu oporou, dodavaji mu silu, vydrz, odvahu k dalSimu
postupu a pokradovani v zapoleni se stresorem (srov. KRIVOHLAVY 2009: 170).

Ptikladem salutoru miize byt i cviceni TCC u dospélych cvi¢icich dlouhodobé,
pravidelné, s jistou davkou pfesvédCeni o spravnosti a smysluplnosti této Cinnosti pro
své vlastni zdravi. Na zaklad¢ tohoto minéni, se domnivam, Ze jedinec cvi¢ici TCC
dlouhodobé s odhodlanim, pevnou wviilli a vytrvalosti, mize postupné dospét az
k uvédoméni si potteby této pohybové aktivity. Zaroven se u tohoto pohybové aktivniho
jedince objevuje tzv. ,,pocit flow” (z angl. proudéni, tok). Tento termin definoval
Nakamura a Csikszentmihalyi jako ,,pohrouzeni se do toho, co délame*. Jedna se
o dusevni stav, ktery se vyznacuje naprosto soustfedénou motivaci, pfi niz je ¢lovek
schopen pln¢ ovladat a usmérnit své emoce, které mu tak pomahaji k lepSimu vykonu
v jeho ¢innosti. Cili to, co délame, délame se zdjmem a mame z toho radost. Ta ovSem
nespociva v samotném povrchnim emoc¢nim projevu, ktery je prchavy a zplsobuje
ztratu kontroly nad télem, Casem a okolim. Ale je to pravé ten druh védomé radosti,
ktery vychazi z pozndni a pochopeni spravnosti fungovani vlastni télesné schranky
(srov. KRIVOHLAVY 2004: 173).

Cviceni ovliviiuje nejen fyzickou stranku ¢loveka, ale ma také vliv na zlepseni fady
psychickych projevil (napt. pomaha pii depresivnich stavech, dale na snizovani tirovné
uzkosti, zvySovani kladného sebehodnoceni a posilovani psychiky v boji se stresem).
Depresivni stavy nezatézuji psychiku, protoze ony jsou ,,zatizend psychika®. Ale jsou
také apelem k Zivotni zmén¢. Kazdou nemoc je mozno chépat jako vyzvu (dar), ktery
nam umoziuje dostat se do stavu tady a ted. A uvédomit si problém, ktery nam télo
signalizuje (srov. KRIVOHLAVY 2009: 139).

Aaron Antonovsky se pokusil naznacit tii zdkladni aspekty zdroje zdravotni sily,
kterymi je ¢loveék schopen disponovat v ramci podpory udrzeni svého zdravi. K témto
zakladnim aspektiim zafadil ,,smysluplnost” (meaningfulness). Smysl zivota se promita
v urcité hierarchii hodnot ¢lovéka, ktera se v prub¢hu Zivota méni a napomahd nam pfti
rozhodovéni se, kterou Zivotni cestou se ubirat, jaky dal$i cil si zvolit, jaké vyzvy
k aktivitdm pfijmout, co na sob€ a ve svém zivoté zménit. Jak nejlépe a co nejkvalitnéji

7it. Dal§im aspektem je vidéni ,,zvladnutelnosti Ukol(™ (manageability). CoZ znamena,

3 . . . , . .
Generalizes resistance resources — generalizované zdroje odolnosti
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do jaké miry je ¢lov€k motivovany, zaujmuty néco délat, i pres piekazky a zatézové
situace, na které kazdodenné narazi. Jak se s nimi vypotada, jakou iniciativu pfitom
vyvine a zda je nakonec zvladne vyiesit. Ddle, jak se zachova a co se s nim bude dit,
kdyz ukoly, které¢ budou ptichazet, nebude zvladat.

Poslednim aspektem je ,,schopnost chdpani déni” (comprehensibility), v némz se
¢lovék nachézi. Do jaké miry je cloveék schopny orientovat se a vnimat signaly svého
vlastniho téla, které ho upozorfiuji na mozné zdravotni problémy, urazy, nemoci,
ohrozeni ¢i smrt. Vénovat témto signdlim pozornost, byt schopny je zpracovat,
reagovat na né¢ co nejrychleji, preventivné se chranit a zamezit tak ohrozeni svého
vlastniho zdravi (srov. ANTONOVSKY 1997; CELEDOVA, CEVELA 2010: 88-89,
CHYZY 2013, KRIVOHLAVY 2004: 168; 2009: 7172, 74-75, kap.1.1).

Z vyse uvedenych aspektti dospél Antonovsky k zavéru, Ze se jedna o holistickou
charakteristiku postoje k zivotu. ProtoZe jen Clovek, ktery je vnitin€ koherentni, uceleny
ma Sanci byt zdrav télesné¢ i dusevné obdobné jako tomu je pfi cviceni TCC, kde se
pracuje s energii ¢chi s vyuzitim principu polarity jin a jang (srov. ANTONOVSKY
1997, KRIVOHLAVY 2001: 34, KUBICKOVA 2015, COLLINGWOOD 2013).

Podle modelu Antonovského jsou rozhodujicimi podminkami pro zdravi obecné
zdroje odolnosti, z nichz vyplyva pocit koherence, riizné endogenni a exogenni stresory,
na které se vazou konkrétni strategie zvladani stresii (srov. ANTONOVSKY 1997,
FALTERMAIER 1994: 156).

Antonovsky nepovazuje za pravdépodobny piimy vliv koherence na chovani
jedince. Faltermaier na zdklad¢ tohoto vyjadieni hovoifi o tom, ze Antonovsky
podcenuje moznost, ze lidé jednaji naprosto védomé v ramci smyslu svého zdravi.
Domniva se, Ze pocit soundlezitosti si lidé mohou percipovat, a v tomto smyslu mluvi
o védomém procesu uvédomovani si zdravi. A dale si je védom toho, ze praveé proto by
mélo byt zkoumano, na kolik lidé skutecné chapou, kde stoji zdravi v jejich vlastni
hierarchii hodnot, €ili jejich subjektivita v této oblasti. Tim padem by zdravi mohlo byt
vniméno, spiSe jako aktivni cilevédomé jednani, které vychazi ze subjektivnich
konstrukt jedince nez jako automatickd reakce zvlddani stresovych situaci (srov.
FALTERMAIER 1994: 157, ANTONOVSKY 1997).

K ptechodu z nevédomosti k uvédomovani si vlastniho zdravi ptispiva pravidelné
praktikovani TCC, kdy cvicenec setrvavd v uvédomélém stavu. Z toho vyplyva, Ze
Clovék k tomu mize v ramci cvieni dospét sam vlastni pili, aktivnim piistupem, péci

o své vlastni zdravi a zitim v pfitomném okamziku.
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Domnivam se, ze k nejvétSimu rozvoji soudrznosti dochazi v obdobi détstvi
a dospivani, kdy je ¢lovek neustdle ve vyvoji a hleda si své misto ve svété. Toto obdobi
se vyznaCuje nestalosti, ptecitlivélosti, zranitelnosti, vzdorem, neklidem, emocni
nestabilitou a dalSimi psychickymi odchylkami, coz se mize v dospélosti pfi
nespravném ovliviiovani nedostatku motivace a celkové Spatné volby zplisobu zivota
negativné projevovat prostiednictvim generalizovanych deficitii odolnosti (GRDs)*
(srov. ANTONOVSKY 1997).

Cili predpokladam, Ze dospély ¢lovék by mél byt jiz schopny sam za sebe se rozhodovat
a nasledné jednat podle svych potieb, které mu napovi, jaké salutory zvolit pfi feSeni
dané situace ¢i hledat jiné vnitini zdroje k sebepomoci a ochrané svého zdravi.

K rozvoji smyslu pro soudrznost a integritu ¢lovéka je dulezité pracovat od utlého
véku, nejen pomoci generalizovanych zdroji odolnosti, které napomahaji udrzovat
zdrojim patii laska, dale porozuméni a bezpeci. Také pohybova aktivita TCC mutze byt
chapéna jako jeden ze zasadnich zdroji odolnosti, ktery je dobré preventivné zatazovat
do svého Zivota, a ktery lze kdykoli vyuzit v ptipad¢ potteby. Pro €lovéka, ktery cvici
TCC je dilezité udrzovat socialni vztah ve skupiné (socialni pospolitost) a k trenérovi
(motivace vnéjsi kratkodoba). Ale nejpodstatnéjsi je spojeni jedince k sobé samému
(motivace vnitini dlouhodob4) ¢i koherence — pevnd vnitfni jednota (srov.

ANTONOVSKY 1997, KRIVOHLAVY 2009: 72, kap. 1.1).

1.1.2 Stres a stresory v salutogenezi

Podle Kitivohlavého (2009: 170) je stres vyjadienim emociondlniho stavu ¢loveka
v situaci ohrozeni doprovazeny urcitym souborem biochemickych, fyziologickych,
kognitivnich a behaviordlnich zmén. Dulezitd je mira plsobeni, stresogenni situace
a sila danou situaci zvladnout. Nakonecny (1995: 32) uvadi, ze ke stresu (zatézi)
dochazi tehdy, ptisobi-li na ¢lovéka nadmérné silny podnét dlouhou dobu nebo ocitne-li
se v nesnesitelné situaci, jiz se nemize vyhnout a navic v ni setrvavd. Nasledkem
nadmérného vzruseni, na né¢Z organismus odpovida je poplachova reakce, kterd po
urCité fazi rezistence prechdzi v pokus o adaptaci a nepodafi-li se zpracovat, ve

vycerpani.

4 Generalized resistance deficits
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Negativni vlivy plisobici ve stresovych situacich se nazyvaji stresory (distres).
Jedna se o situace, neptiznivé podminky, riizné faktory, které ¢lovéka vystavuji napéti,
v nichz se Clovek nachazi. A dale jednotlivé nepiiznivé vlivy, které mohou vést
k osobni tizivé situaci ¢loveéka. Za stresory se tedy napiiklad povazuje: zranéni nebo
nemoc, rozvod, nezaméstnanost, zména prace, zmeéna financni situace, smrt partnera,
téhotenstvi, zména zivotnich podminek, zména navykll volného casu, ptjcka
a hypotéka. Daéle jsou to koufeni, nadmérny konzum alkoholu, zneuzivani drog,
nespravna vyziva, nizkd ¢i nulova pohybova aktivita, nadmérnd psychickd zatéz
a rizikové sexudlni chovani. OvSem zadny z téchto rizikovych faktorti nepiisobi
izolovang, ale ve vazb¢ na jiné faktory zivotniho stylu a jednotlivé jeho soucésti nelze
od sebe oddélovat (srov. NAKONECNY 1995: 32; MACHOVA, KUBATOVA 2009:
16).

Vychodni koncepty vnimaji tyto negativni vlivy jako projev nevyvazené €chi, coz
ma za nasledek vnitini disharmonii (rozbouieni a rozruSeni emoci). Toto naruseni se
pak promitne do télesné schranky ¢loveéka v podobé nejriiznéjsich varovani organismu:
bolesti a strasti (bolest hlavy, krku a zad, chiipka, zranéni, zlomeniny, vybocené palce,
karpalni tunely, kieCové Zily), dale v podob¢ akutnich forem nemoci (akutni zanéty
ledvin a ostatnich organti), které mohou dale vyustit az v chronickd onemocnéni
(opakovana chiipkovd onemocnéni z prechdzeni a nedoléCeni s kombinaci dalSich
chorob, deprese, uzkosti, tnavového syndromu) ¢i nezvratné poruchy organismu jako
jsou napt. organické duSevni poruchy, astma, ekzémy, alergie, diabetes mellitus, vysoky
krevni tlak a orgdnové poruchy (srov. FRANTZIS 2011: 37).

Dle Kubickové (2015) by se mél ¢lovek snazit bdit nad harmonickou spolupraci
vsech svych bytostnych slozek. Mysleni, neni-li spravné prostoupené citénim a chténim
a nevaze-li je k sob¢ zadna vzajemna spoluprace (srov. koherence — spojeni bytostnych
slozek) dochazi k nepotadku v dusi cloveéka (entropie — disharmonie, neuspofadanost
prostiedi, srov. ANTONOVSKY 1997), ktera se v diisledku projevuje jako nepfimefena
unava, vy€erpanost, precitlivélost na stres, vyhoteni a nedostate¢na télesna odolnost.

Chybgjici strategie k vyrovnani této entropie nebo disharmonie téla, intelektu i duse
nazyvame generalizované deficity odolnosti (srov. kap. 1.1, s. 15). Clovék s timto
,vybavenim®, pak prozivd stres hlavné jako dlouhotrvajici nepfiméfenou zatéz
a stresory jako negativni zaleZitost (srov. KUBICKOVA 2015).

Stres mize také ucinkovat na organismus pozitivn¢ budici odpovédi, kdy pilisobi

jako vyzva ¢i aktivace (eustres). Pfikladem eustresu je TCC pii nacviku pozice ¢i
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pohybu a pozitivni vyzva, kdyz to zvladne a piekona (srov. KRIVOHLAVY 2009: 74—
75, 170). Toto zavisi na pocitu koherence (zda vnitini pocit je silny — ted’ se mi zrovna
nechce cvicit, ale tieba pozdé€ji ano). Vnitiné soudrzny clovék je si védom, ze jeho
vlastni rozhodnuti je zavislé pouze na ném, a je to jeho vlastni zodpovédnost za své télo
a zdravi (srov. PAYNE a kol. 2005: 442—-443).

Pti stresovych situacich a jinych zatézujicich vlivech je tieba si uvédomit, Ze je tu
feSeni, jak si sami miiZzeme pomoci, a to svymi vlastnimi vnitfnimi zdroji odolnosti.
Dokazat je pouzit ke zlepSeni svého télesného a psychického stavu. Byt trpélivi, vytrvali
a pfi prvnim nezdaru, nepfestat hledat, to, co by ndm mohlo opravdu pomoci (cviceni,
relaxace, klid, hudba, pfitomnost n€¢koho blizkého, zména prostiedi, zména prace,

zména stravovacich navyk a jiné).

1.1.3 Techniky zvladani zatéZovych (stresovych) situaci

Ktivohlavy (2009: 88—90) uvadi, Ze pti zvladani tézkosti, napjatém emociondlnim stavu
a znovunastoleni duSevniho uvolnéni (klidu) ndAm mohou napomoci techniky, jak se
s ur¢itym problémem vyrovnat. Mezi tyto dusevni techniky patii relaxace (fyzické,
psychické uvolnovani), meditace (relaxace se soustfedénim se na to, co ¢loveka trapi
s cilem ziskat si odstup a nadhled), imaginace (pfedstava uklidiujicich obrazl
a scenérii). Dale moZnost vyuziti pfirozenych salutorti pro obnovovani vlastnich sil. Ke
kompenzujicim strategiim (pfirozenym salutoriim) fadi Kubickova (2015) vyvazenou
vyzivu, harmonicky pohyb, pti kterém je dulezité dbat o vSestranny a dostatecny pohyb
s prozitkem celé bytosti. Potom spravné dychéani (rizné zptisoby dychédni ke zklidnéni
a k nabuzeni), rytmicky zplsob zivota (dodrzovat pravidelné stfidani cinnosti
a uvolnéni, vSednosti a svateCnosti, dostatecny spanek, klidné usindni a pomalé
probouzeni). Dale dusevné-duchovni harmonii, coZ znamena neustale bdit nad zivym,
jasnym a soustfedénym myslenim, nad vyrovnanymi city, svobodnou a dobrou viili, nad
individualnim mravnim zranim, nad piedstavami a bystrymi smysly. Nakonec uvadi
harmonické vztahy se sebou i se svétem — odpovédny vztah sdm k sob¢, k okoli, svétu
viditelnému 1 neviditelnému. U¢it se nesoudit, byt vstficny, tolerantni, mit rdd a umét
odpoustét.

Tai chi chuan jako pohybova aktivita v sobé veskeré uvedené zdroje miize spojovat
1 obsahovat. Duckstein (2009) se ve své praci zminuje o efektech TCC, které pomahaji

redukovat stres. Ale zarovenl zohlediiuje i medicinské informace jako je vyluCovani
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hormonu nadledvin kortizolu, ktery pravé dlouhodobé mulze zplsobovat zdvazna
psychosomaticka onemocnéni. Na druhé strané¢ Kitivohlavy (2009: 180) uvadi, ze
diagnostikovani stresu dle fyziologickych metod s pouzitim laboratorni techniky
prokazuje stresovy stav dané osoby, ovsem poukazuje i na to, ze v né¢kterych ptipadech
mize byt samo o sobé vysetfeni zdrojem stresu pro danou osobu. Za stresové lze
povazovat vSechny vlivy (stresové situace, stresory), které u normalnich jedincii vedou
ke zvyseni sekrece ACTH (adrenokortikotropni hormon, uvoliiuje se pii stresu).

Jako ptiklad z praxe, zde popiSu jeden ze cvikl a jeho pisobeni na lidské télo pii
jeho samotném provadéni.

Provede-li cvicenec zékladni postoj vstoje s mirnym pokréenim nohou s drzenim
imaginativniho mice, postupné u né¢j dochazi k télesnému uvolnéni a védomému (mysli
fizenému) odplynuti veSkerych napéti a bolesti ve fyzickém téle, které mu odebiraji
energii (vnitfni silu). Soucasné¢ s timto volnym odtokem veskerych neustale
ptichazejicich myslenek, které se neustdle objevuji a mizi, dochazi k psychické relaxaci
(uvolnéni, vyrovnani energii, védoma koncentrace a pozornost). Setrvava v této pozici,
tak dlouho, dokud je mu to pfijemné s pfedstavou mice a védomého procitovani vSech
jednotlivych ¢asti téla. Pfi cviceni TCC dochazi k pfimému stietu vyplavujicich se
neptijemnych psychickych a emotivnich stavi.

o salutogenezi a stresu. Ddle povazuji za dilezité, zminit se v ramci této kapitoly
o emocich.

Vyznamnym konceptem je emociondlni teorie stresu. Podle Kiivohlavého (2009: 173)
a taktéz u Machovd, Kubatova (2009: 129 — 130) emoce ukazuji, ze stres vede
k pocitim neuspokojeni potieb (frustraci) a frustrace se projevuje snizenou motivaci,
uzkosti, vztekem, piipadné agresi nebo naopak apatii az depresi.

Vliv emo¢niho pozadi na zdravi ¢lovéka popisuje doktorka Pertova ve své védecké
praci. Ke slovu se tedy dostava védomé vnimani vlastnich emoci, které ovliviluji nase
zdravi, protoze pienaSeji neurochemické informace mezi télem a mysli. Nervovou
¢innost a funkci latky zvané neuropeptidy, a nékteré z nich maji zaroven i1 funkci
hormont. Zpiisobuji odlisné emocionalni stavy a komunikuji s mozkem, télem a vSemi
buiikami téla. Na zdklad¢ téchto neurotransmiterti peptidového charakteru dochazi
uvnitt naseho téla ke kazdodennim rozhodnutim, kterd se pohybuji na hranicic MMK

a v kone¢ném disledku se projevi v podobé nemoci ¢i naopak bez jakychkoliv projevii
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¢i nedostatkd jako stav zdravi (srov. PERT 1999, kap. 1.1, KLIMOVA, FIALOVA
2015: 93, 94).

Pert (1999) dale uvadi, ze emoce ovliviiuji nase zdravi, protoze kazdy prozitek
(vjem), ktery si vytvari naSe védomi je pro nds redlny. Hnaci silou pro emoce je
myslenka a umysl. Pfes neuronovou sit’ bunck, bud’ buiiky udrzuji vztah a prenasi signal
¢i ho po delsi dobé necinnosti neaktivuji. Po delsi ¢i opakované necinnosti bunck
dochazi k preruseni jejich vazeb, coz mize v disledku i pozménit chemické a fyzikalni
procesy v téle a dale zpusobit poruchy fyzického a psychického téla v podobé riznych
onemocnéni. Kazdd emoce vylouci v téle neuropeptid, ktery jde v téle tam, kde je
potieba a kde je télo oslabené. Pokud trvd emoce delsi dobu, stdva se chronickou, neni
zpétné vstiebani a neuropeptidy piehlcuji buniky takovym zpisobem, Ze se za¢nou
vnimat vlastni neuropeptidy jako neptatelé a vyvolaji autoimunni reakci organismu.

Autorka svou praci v laboratornich podminkach prokézala, to na co jini autofi
poukazuji v textu vyse. Myslenka vede silu (energii ¢chi), které je zachycena bilkovinou
jako nositelkou informace bunééné membrany, kterd je komponentou komunikace
s vnéjSim a vnitinim prostfedim. Buiika v jakékoli ¢asti téla se rozhodne, co informacné
pusti a co ne dale pres ostatni bunkky do orgénii az celého téla. A podle toho i dochazi
k naladéni emoci v polarité (+) nebo (—) v materidlni ¢i spiritudlni rovin€. Setrvavanim
v zaporné rovin¢ emoci a pfitahovanim podobnych myslenek dochazi casem ke vzniku
funk¢nich a za delsi dobu az orgdnovych télesnych poruch. Dale zminuje, jak je dalezité
umet od emoci prechazet do stavu klidu, a to v pravidelnych kazdodennich intervalech.
Tedy napt. pomoci kazdodenniho cvi¢eni TCC, které se rovnéz pohybuje na pomezi (+)
a (-) v ramci energie &chi, ktera proudi celym lidskym télem. Clovék, ktery pravidelng
1999).

Frantzis (2011: 37) uvadi, Ze vyrovnana ¢chi nebo silna ¢chi cviCenim, zivym, bdélym
a pfitomnym piistupem k Zivotu zpusobuje, Ze nase emoce se stanou klidnymi
k lenosti, inavé a dal$im problémim.

Ktivohlavy (2009: 187) hovofi o tom, ze v obecném povédomi mé stres vyrazny
vliv na zrod emociondlné negativnich stavii (nalad), se kterymi musi naSe osobnost vést
neustdle souboj, nez porozumi, Ze neni nutné bojovat, ale pochopit, vnimat a uvédomit
si, z ¢eho tyto stavy vznikaji a jen je volné a nendsilné sledovat nebo nechat jen tak

plynout. Clovék jako tvor myslici a raciondlné uvazujici si jiz predem predikci
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nejruznéjSich variant situaci a neustdle proudicich mysSlenek sdm sobé psychicky
ublizuje, protoze se k nim neustdle védom¢ upind. Zaroven témito naprogramovanymi
védomymi procesy nabourdva svou stabilitu a klid a soucasné tak i nevédomé oslabuje
sveé vlastni fyzické télo. Zpracovani téchto a ostatnich problémut ¢i blokt, které jsou
dlouhodobé a hluboce v nasi mysli zakofenény, je otdzkou dlouhodobého, pravidelného
a poctivého tréninku. Pfi praxi TCC ¢lovék zpracovava a ozivuje kompletné jednak
svou télesnou schranku (zejména na pocatku). A soucasné tak i plisobi na svou
osobnost, kterd se postupem casu stava odolnéjsi, upravuje se a méni. A s ni i nékteré
jeji psychické a emoc¢ni slozky (povaha, ndlady, city, emoce). Kazdy z nas se tak
v ramci praktikovani cviceni seznamuje skute¢né sdm se sebou a se svym vlastnim ,,ja“.
Opacnym piikladem z praxe TCC je pfed¢asné ukonceni cviceni dlouholetych cvicenct,
a to v podstaté ze dne na den.

ProcC se to tak asi déje? — Myslim si, Ze je pro nékteré cvi¢ence velmi nesnadné hloubéji
do sebe nahlizet. Neuméji nebo nechtéji si uvédomovat, co vSe kazdého z néas uvnitf
tvofi a utvari. NatoZz se pokouset néco aktivné vlastnim pti¢inénim na sobé (fyzicky)
1 uvnitt (psychicky) zménit, zlepSit a piehodnotit. Zejména v piipadé, kdy usuzuji
a dokonce i realné véti tomu, ze maji vSe plné pod kontrolou — jak sami sebe, tak i své
okoli. Pfed¢asné ukonceni cviceni mize byt chapano jako nahly zkratkovity inik. Maze
to byt i zjisténi, Ze toto uz déle neni cesta mé¢ho rozvoje, nebo je to definitivni konec.
Nebot se mi zcela zménily Zivotni podminky a mé sméfovani. Cili TCC jsem
neintegrovala jako pevnou soucast svého kazdodenniho Zivota.

Cvicenci opoustéji trénink tim rychleji, ¢im méné jsou pro né¢ dosazitelné, brzké
a viditeln& pocitované vysledky. Casto jim chybi pravé dilezité a nepiedatelné vlastni
zkuSenosti, trpélivost, vytrvani ve snazeni, vnitini stabilita a uvédoméni si Sirokych
moznosti vyuZziti této vSestranné a pro zdravi blahodarné ¢innosti ve svém Zivoté.

V souvislosti s vySe jmenovanym unikem ¢i ukoncenim, hovoti Brown stejné jako
Kfivohlavy, o pojmu zranitelnost (vulnerabilita) a popisuji jej jako jadro vSech emoci.
Dale jako smysluplnou lidskou zkusenost, podobné jako tomu je v subjektivnich
teoriich. Brown doslova fika: ,,Zranitelnost (slabost) zni jako pravda a vypada jako
odvaha*“. Clovék odhaluje své pravé skutedné ja (sva tajemstvi), a zarovei se obnazuje
vici svému okoli (odklada vSechny své ochranné vrstvy a faleSné zivotni role). Tento
proces se s ¢lovékem déje i pti cviceni TCC.

Kftivohlavy navic pfidava, Zze je dulezité brat ohled na zranitelnost daného clovéka

(individua) a zhodnocovat rizikovy charakter situace, do které se ¢lovek pti ohrozeni
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dostava. Pti jinak objektivné stejném riziku je napf. podstatné zranitelnéjsi dité¢ nebo
stary Clovék nez ¢lovek mlady ¢i na vrcholu Zivota. Dale je zraniteln€j$i ten Clovek,
ktery se s danou situaci jeSté nesetkal a nemd Zadné zkuSenosti, oproti jinému, jenz
obdobnou situaci jiz prosel a zvladnul ji (srov. BROWN 2010, 2012; KRIVOHLAVY
2009: 169, kap. 1, kap. 2). Toto mize byt jeden z divodi, kdy v rdmci rozhovort
zranitelnost mize vysvétlovat, pro¢ néktery cviCenec piestane cviit. Proto uvadim

tento pojem.

1.2 Kvalita Zivota

Termin ,,kvalita Zivota“ byl poprvé zminén jiz ve 20. letech, a to v souvislosti
s tvahami o ekonomickém vyvoji a tloze stitu v oblasti materidlni podpory nizsich
spolecenskych vrstev. V 60. letech tehdej$i americky prezident Johnson prohlasil
zlepSovani kvality Zivota za cil své domaci politiky (srov. PAYNE a kol. 2005: 205).

Kvalita zivota podle Svétové zdravotnické organizace (WHO) je definovana tim,
jak Cloveék vnima své postaveni v zivoté, v kontextu kultury a hodnotovych systémii, ve
kterych zije, a ve vztahu k jeho osobnim ciltim, o¢ekavanim, z4jmim a Zivotnimu stylu
(srov. CELEDOVA, CEVELA 2010: 88, KRIVOHLAVY 2001: 40, STASTNA 2007).

V literatuie existuje mnoho definic kvality Zivota, avSak ani jedna z nich neni
vSeobecné akceptovatelnd v rdmci vSech védnich disciplin. Na nejobecnéjs$i urovni je
kvalita zivota chapdna jako dusledek interakce mnoha rtznych faktord (socidlni,
zdravotni, ekonomické a environmentalni podminky, atd.), které ovliviiuji lidsky rozvoj
na urovni jednotlivel i celych spolec¢nosti. Payne a kol. (2005: 205) tikd, ze ukazatelem
spoleCenského blaha neni prosta kvantita spotfebovaného zbozi (how much), ale
zejména to, jak dobie se lidem za urcitych podminek Zije (how good).

V zasadé jsou znamy dvé dimenze kvality Zivota. Subjektivni kvalita Zivota se tyka
lidské emocionality a vSeobecné spokojenosti se zivotem. Vyznamnym impulsem pro
takovéto pojeti kvality Zivota a jejiho vztahu k lidskému zdravi je koncept salutogeneze.
(srov. PAYNE a kol. 2005: 207). Objektivni kvalita znamena splnéni pozadavki
tykajicich se socialnich a materidlnich podminek Zivota, socidlniho statusu a fyzického
je podporovat a rozvijet takové zivotni prostfedi a takové Zivotni podminky, které by
lidem umoznovaly Zit zptisobem, ktery je pro né nejlepsi, ve kterém nachazeji smysl

a ktery si dovedou a mohou ,,uzit* (srov. PAYNE a kol. 2005: 207, 208).
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V ramci zjisténi kvality Zivota clovéka WHO vyvinula v roce 1995 dotazniky
kvality zivota WHOQOL (100 polozek) a dotaznik WHOQOL-BREF (24 polozek).
Vybér polozek byl proveden tak, aby dotazniky pokryvaly Siroké spektrum aspektt
kvality Zivota (srov. STASTNA 2007).

Prvni, celondrodni Setieni kvality Zivota obyvatelstva probéhlo v 70. letech v USA,
jehoz cilem bylo vyvinout subjektivni indikatory, které¢ by ukazovaly, jak lidé hodnoti
svij zivot, a které by dopliiovaly objektivni charakteristiky zivotnich podminek.

Payne a kol. (2005: 416) uvadi souhrn vSech oblasti, méfenych dotazniky kvality
zivota, které povazuji za vhodny podklad, ze kterého mohu vychazet v této praci.

A domnivam se, ze tyto nize zminé€né oblasti mohou mit zdsadni vliv na vysledek této

prace v ramci subjektivniho vnimani zdravi respondentt.
Souhrn oblasti Zivota
e Zdravotni stav: fyzické zdravi (hodnoceni, potize, 1é¢ba), nezavislost, psychické
zdravi (diagndza, potize, 1é¢ba), celkové zdravi (spanek, potize).
e Kazdodenni aktivity: bydleni (vybaveni, typ, okoli, s kym), denni rezim (volny
Cas, pohybova aktivita, samota), sebeobsluha (domacnost, hygiena), prace, jidlo.

e Socidlni oblast: blizké vztahy (rodina, partner, pratelé), Sirsi vztahy (soc.

organizace, podpora okoli, sluzby), socioekonomicka pozice (penize).

¢ Vnitini realita: spokojenost, vnitini zkuSenost (svoboda, krasa, laska, vira),
seberozvoj (vzdélani), bezpeci, sebehodnoceni (sebetcta, seberealizace,

uzitecnost), kontrola (védomi) (srov. PAYNE a kol. 2005: 416).

1.3 Motivace ke zdravi

Na motivaci ke zdravi maji vliv lidské hodnoty a potifeby. Na jejich zakladé se ¢loveék
rozhoduje, kam v zivoté bude smétfovat. Je-li Clovék dostatecné motivovany, je
zamefeny na svij cil a ma tedy vysSsi zdjem o své zdravi. Tento zdjem se pak mlze stat

jeho trvalou schopnosti vyhledavat vnitini pomocné zdroje zdravi.

1.3.1 Zdravi v hodnotovém systému ¢lovéka

Do hodnotového systému (orientace) ¢loveéka se promitaji rizné hodnoty. Hodnoty jsou

skuteCnosti, zplisoby jednani a cilové stavy, které lidé povazuji za dualezité. Agus
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(2012: 280) hovoti o tom, ze lidské chovani a jednini se neobejde bez motivace,
protoze bez konkrétnich cilti s motivaci by nékteti z nas postradali viili cokoliv d¢lat.

Clovék, kdyz se v Zivoté neustale rozhoduje, je ovlivnén okruhem preferovanych
hodnot (srov. ROSENZWEIG 1991: 9, NAKONECNY 1995: 146, 195). Blizkovsky
vychové i v lidském Zivoté. K hodnotdm patii to, co je k Zivotu nutné, potiebné
a uziteCné, ale i to, ¢eho si vazime, co obdivujeme, co ctime a co milujeme (srov.
KOHOUTEK: 2010, ROSENZWEIG 1991: 5).

Lidské hodnoty lze ¢lenit. Mezi lidské hodnoty se fadi teoretické hodnoty (odhaleni
pravdy, ziskavani znalosti), ekonomické hodnoty (vyroba ziskavani zbozi, penize),
estetické hodnoty (harmonie, vzhled), socialni hodnoty (pratelstvi, kolegialita, pomoc),
politické hodnoty (moc, vliv, uznani) a nabozenské hodnoty (moralni principy) (srov.
FARKOVA 2009: 44, ROSENZWEIG 1991: 5, 6).

Hodnota zdravi neni uvedena samostatné v zadné z vySe uvedenych skupin. Ale
myslim si, ze by se dala pfifadit k potfebam fyziologickym ¢ili hodnotam zakladnim
zivotnim. Hodnota zdravi jako skrytd hodnota vSevyskytujici se, miize byt vidéna ve
vsech hodnotéch, které jsou uvedeny vyse a i v dalSich.

Domnivam se, ze tato hodnota se zasadné odrazi v ostatnich hodnotach ve své
kladné i zaporné podobé. Myslim si a ptiklanim se, stejné jako Rosenzweig (1991: 20)
k nazoru, ze kazdy ¢loveék vnima zivotni hodnoty jinak a z jiného thlu pohledu, protoze
si je vytvari sdm nebo systém hodnot nevédomé piebird od blizkych (rodina, ptatelé)
a od okoli. Bez ohledu na své nazory, by mél kazdy ¢lovek uznavat zékladni vSelidské
hodnoty, které se projevuji v Ucté zivotu a lidem, k lidské praci a kultufe, v péci
o prostiedi, v némz c¢lovek zije a tvofi, v osobni sebekdzni, v respektu k pravdé
a spravedlnosti, v projevech mezilidské sympatie a solidarity a v citlivém (s)védomi.

VySe zminéné hodnoty a samoziejmé i dalSi ndm pomahaji zorientovat se,
zhodnotit moZznosti, rozhodnout se a najit ten spravny smér. Hodnotova orientace tedy
odrazi zivotni zkugenosti ¢lovéka (srov. ROSENZWEIG 1991: 5, 9; NAKONECNY
1995: 146, 195). Béhem celého naSeho zivota ziskdvame nepfeberné mnoZstvi
zkuSenosti, které nas odrazi nékam dal ¢i vraci zpét na zacatek. K témto zkuSenostem

miizeme dospét i cvicenim TCC.
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1.3.2 Zdravi jako schopnost

Podle Heluse (2003: 48) linii svého z4jmu jedinec vyzdvihuje urcité cile jako hodnoty,
povazujeme za cenné a hodnotné, je do znacné miry ovliviiovano potiebami a zdjmovou
orientaci, pfiCemz zdjem je mozno chéapat jako déletrvajici zaméfeni k lidem,
predmétiim, ¢innostem i nejrizngjSim jevim. A probouzi se postupné v pritbéhu zivota.
Pro jednotlivce je charakteristickd urcitd struktura jeho z4jmu, jejich intenzita, hloubka,
trvalost a aktivita. Tato zamétenost je zpravidla spojena se snahou o jeji hlubsi a blizsi
poznani, a s urcitym emocnim stavem podle toho, zda mdme emoce pod kontrolou
(ziskané pozitivni emoce) ¢i je kontrola ztracena (negativni emoce). Zajem ¢i sklon
k urcité aktivité¢ se postupnym opakovanim nékteré konkrétni ¢innosti zautomatizuje
a stava se zvykem. Realizace této ¢innosti pak jiz probiha bezdécné, tak Ze urychluje,
usnadiiuje a zmirfiuje duSevni ndmahu Clovéka a stava se jeho dovednosti ¢i schopnosti
(srov. VACINOVA, LANGOVA 2011: 66, 67).

Zasadnimi zkouskami prochazime pti pfechodu z dospivani do dospélosti. Probihaji
totiz soubézn€ a souvisi se socidlni pozici jedince. Studenti piejimaji tuto pozici
vétSinou pozd€ji nez osoby se zdkladnim vzdélanim, které se osamostatiuji diive.
Dospélost se vyznacuje stabilizaci osobnosti, citového zivota, z4djmu, definitivnim
pfevzetim pohlavni role, pfijetim odpovédnosti sdm za sebe a v zaméestnani. Podrobnéjsi
popis dospélosti je obtizny, protoze se dospéli lidé od sebe velmi li§i zivotnimi
podminkami, hodnotami, rolemi a riiznymi osudy (srov. KERN, MEHLOVA, NOLZ
a kol. 2006: 179, FARKOVA 2009: 44).

Domnivam, Ze hodnota zdravi je podstatnym a rozhodujicim prostfedkem
k dosahovani naSich cilii, protoze péci o tuto hodnotu cloveék udrzuje svou osobnost
soudrznou a v rovnovaze. Cili od této hodnoty se pak odviji i ostatni hodnoty. Ale
1 utvareni vlastnich hodnot. Zdravi pfindsi krasu, protoze pomoci zdravi vnimame jasné
okolni svét. Citime vd€k za zdravi zde na Zemi, za vSe co je nam umozZnéno
prostfednictvim zdravi Cinit (smysl Zivota, dar, poslani). V opacném ptipadé¢ ¢lovek zije
ve svém svéte se ,,zahalenym zavojem”. Chybi psychicka rovnovaha — neni vdek, neni
spojeni a trauma vnitiné¢ zakotvené brani pohledu dal. Seedhouse (1995) k tomu
podotyka, ze aby lidé mohli délat to, co cht&ji délat, potiebuji byt zdravi (srov.
KRIVOHLAVY 2009: 29).
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Clovék, jako jedina Ziva bytost, je schopny o sob& pfemyslet, byt svym panem
a urCovat svlij vlastni zZivot. Tato schopnost tvofi jeho dastojnost, kterd spociva v tom,
ze je Cloveékem majicim svobodu sebeurceni a Ze jim nesmi nikdo disponovat. Hodnota
lidského Zivota se neméfi jen zdravim a blahobytem. Tuto hodnotu kazdy zakousi tim
silngji, ¢im vice lasky, pfichylnosti, vérnosti a tUcty se mu dostavd (srov.

ROSENZWEIG 1991: 5, ROTTER 1999: 25).

1.3.3 Zdravi jako potieba

Potfeby clovéka maji silnéj$i vztah k vlastnimu ,,ja* a jsou ulozeny v nas mnohem
hloubé&ji, nez se na prvni pohled jevi. Hovoii se o tzv. hierarchickém uspotadani
lidskych potieb, zobrazenych ve tvaru pyramidy, které vytvofil americky psycholog
Maslow, a o kterém se zmifiji Celedova, Cevela (2010: 68—70), Nakoneény (1996:
146) a Krej¢i, Baumeltova (2001: 19 — 20). Obecné plati, pro potieby umisténé
v pyramid¢, ze uspokojovani potieb nizSich je nutné pro uspokojeni vysSich
(fyziologické, pocit bezpeci, porozuméni, vzajemna pomoc, soundlezitost a dalsi).

Jednou z hlavnich biologickych potieb c¢lovéka je potieba télesného pohybu.
Potieba hybat se vznika patrné nahromadénim energie v pohybovych centrech nervové
soustavy, zejména v korovych buiikach. Potfeba pohybu je vyvolana i periferné signaly
ztuhlosti, kifeCovitosti a unavy nékterych svalovych skupin, zvlasté pii déletrvajici
statické Ginnosti (pf. sezeni, stani, lezeni). Clovék pak ma tendenci se protdhnout, projit,
protiepat Gdy a probrat svou télesnou schranku (srov. SLEPICKA, HOSEK,
HATLOVA 2009: 85, 86).

Dale bych zde chtéla vyzdvihnout vyznam potteby davat. V zivoté Cloveka je
dilezitd potieba davat. Toto davani je ovSem moZzné pouze tehdy, pecujeme-li védomé
sami o sebe, predev§im o své zdravi v ramci nam dostupnych vlastnich vnitfnich
lé¢ivych energetickych zdroji a neustale rozSifujeme své Zivotni moznosti (srov.
ROTTER 1999: 26). Jedinec dava pouze to, co ma, nebo to, co proziva. Jen toto mize
pfedavat dale bez jakychkoliv deficitli. Nasledné, s dostatkem sil, pak jedinec miize
pecovat o své vztahy k blizkym a dale mize byt schopny i davat-pfijimat rovnomérné
vici svému okoli (srov. ROTTER 1999: 26).

Také traumata v détstvi (pt. fyzické tyrani, psychické tyrani, nedostecna duvéra
rodict k ditéti, ponizovani, nedostate¢na citova vazba, nezdjem, odpor, nechténé dite,

snizovani sebevédomi, aj.), které se tdhnou vyvojove dale az do dospélosti a nabaluji se
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na n¢ i dalsi trapeni ¢i problémy, které maji vliv na cvience. Pfesto ncktefi z nich
i po teéchto zivotnich zkuSenostech se snazi trpélivé, vytrvale a v klidu
na sob¢ dale pracovat (srov. ANTONOVSKY 1997). Tudiz jejich uroven védomi se
1 nadale mize zvySovat. Pokroky ve cviceni po Case pak budou rovnéz znatelnéjsi nez
u vétsiny populace. Ale naopak u jinych cvicencit s podobnymi traumaty ¢i dokonce
stejnymi, se toto nepodafi nikdy, a ani nebudou schopni se o néco takového pokusit,
protoze jejich traumata jsou z jejich subjektivniho pohledu ohromnd, dokonce nemozna
individualniho pfekonani, a to i s pomoci n€koho jiného. Nicméné, i tato traumata
a bloky z détstvi nasttddané béhem zivota jako ,,zklaméni ”, je mozné casem odbourat.
Jednak tim, ze ¢lovek je schopny truchlit (vzdat se iluze o $tastném détstvi), procitit si
vSechna utrpeni (proces emociondlniho poznani). Teprve pak mlZze byt posilena
schopnost ¢lovéka zit svilj vlastni Zivot a 1épe rozumét sdm sobé. Anebo dokonce se
lécit vlastnimi silami (pocit koherence) s pomoci salutort jako je naptiklad cvi¢eni TCC
(srov. ANTONOVSKY 1997, MILLEROVA 2012: 56, 57).

Esch (2002) toto dale popisuje jako relaxa¢ni odezvu na fyziologickou zménu, které
je cvicencem automaticky védomé (kontrolované€) aktivovana jako soucast ochranné
odpovédi na akutni stresové udalosti. Mize to byt spusténé vili jednotlivce opakované
v pravidelnych intervalech s télesnym a mentdlnim utkonem (cvicenim TCC). Na
zakladé odpoutani mysli od toku myslenek se cvi€enec uvolni, uklidni, zkoncentruje
a energii dokaze védomé usmérnit mysli do téla. Timto postojem se veSkeré myslenky,
které ubiraji nejvice sil (€chi), postupné rozptyli a vytrati z mysli, az zcela nakonec
zmizi (srov. DUCKSTEIN 2009: 11).

K lepsi ilustraci komplexnich fyziologickych, biochemickych a psychosocialnich
procesil pomahaji zatézové stresové modely. Dilezitym predpokladem zvladani stresu
dle Weiner (1980) jsou zkuSenosti se stresovymi situacemi. Cannon (1994) a stejné tak
Machové, Kubatova a kol. (2010) popisuji reakci organismu na stresovou zatéz, jednak
jako volbu boje (fight) nebo utéku (flight). Naopak Benson (1975, 2000) hovoii
o relaxacnich reakcich (RR, relaxation responses). Tedy o vhodnosti antistresovych
cvicenich, kterd podporuji predevsim klidné, bezkonfliktni socidlni zazemi jedince
a jeho Zivotni perspektivy (srov. DUCKSTEIN 2009: 14; MACHOVA, KUBATOVA
2009: 128, NAKONECNY 1995: 33).
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2 Subjektivni teorie

Pro bliz§i vysvétleni mechanismii salutogeneze a moznosti podpory zdravi je
rozhodujici otdzkou jednak, jak je zdravi vnimano subjektivné. Ale také, jaké teorie
pfevladaji v kazdodennim zivoté. Laici maji urcité ptfedstavy o zdravi, které tzce
souvisi s predstavami o zivoté, ¢imZ se otvird Siroké spektrum moznosti. Rovnéz se zde
nabizi otazka, jak dalece doposud védci zkoumali piedstavy laiki o zdravi a na jaké
zdroje se mizeme obracet. Prehled védecké literatury ukazuje, ze se doposud tomuto
tématu moc literatury nevénovalo. Zajem o subjektivni teorie nebo koncepty laikii se
probudil v 80. letech. Ve Francii a Velké Britanii mé toto téma dokonce svou tradici
a 1 v némecky mluvicich zemich se najdou autofi, ktefi se vénuji t€émto teoriim (srov.
FALTERMALIER 1994: 99). A proto bych zde rada predstavila Claudine Herzlich a jeji
velmi komplexni studii socialni reprezentace zdravi neboli vnimani okoli. Autorka se
zde opird o reprezentaci, ktera popisuje dusevni vysledek jednotlivce pfi vnimani
objektu. To znamend, Ze ve stiedu zdjmu je vzdy chovani jednotlivce ke (ve)
spole¢nosti, z ¢ehoz v této praci budu také vychéazet (srov. FALTERMAIER 1994: 102).

Pod pojmem reprezentace zdravi a nemoci rozumi Herzlich (1973) komplexni
psychologickou konstrukei, které je integrovana skrze zazitky kazdého ¢loveka a kterd
ve spole¢nosti vytvaii uréity obraz platnych hodnot a védomosti. Cili socialni
reprezentace odrazi vztah jednotlivce nejen ke zdravi a nemoci, ale i ke spole¢nosti
(srov. FALTERMAIER 1994: 102).

Existuje n¢kolik autord, ktefi se zabyvaji terminem subjektivni teorie. Mezi Ceské
autory patii napiiklad Tomas Janik (2004), Jitka Blahova (2011) a Jitka Nepozitkova
(2009). V zahrani¢i je k tomuto tématu kvalitni zakladna textti v anglickém i némeckém
jazyce. Autofi, ktefi zkoumaji tento pojem, jsou: Tony Faltermaier (1994), Chris
Heathwood (2014); Richard M. Ryan, Christiana Frederick (1997); Adorée Duryappah
(2010), Corey Lee M.Keyes a Carol D. Ryff (2000).

Faltermaierovo pojeti zdravi, ve kterém pracuje s pojmem subjektivity, povazuji
z dostupné a mn¢ zndmé literatury za nejkomplexnéjsi, a proto se v mé praci opiram
vedle Antonovského i o jeho ¢lenéni zdravi do ucelenych a logicky propojenych
komponent, kterymi se snazi doplnit piistup Antonovského. Z ¢lenéni obou autorti pak
vychazim i v modelech procesu uvédomovani si zdravi, které jsem v rdmci této prace
navrhla. Uvédomovani si zdravi povazuji, obdobné jako Faltermaier (kap. 1.1.1, s. 14)

za neoddélitelnou komponentu subjektivnich teorii ¢loveka o zdravi.
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Hendl (2000, in DOBRY 2001: 47— 49) ve své praci zkouma subjektivitu
v kvalitativnim vyzkumu. Tento pojem je stéZzejni v ramci této prace, proto bych se zde
rada napojila na autorovo tvrzeni, které zni: ,,Interpretativni vyzkum vychéazi
Z predstavy, Ze socialni svét je konstituovan interaktivnim jednanim a je pro jedince
i skupiny vyznamové strukturovany*. Tudiz je nezbytné ho vidét nejprve ocima
sledovaného jedince ¢i zkoumané skupiny. V této primarni roviné popisu a rozboru se
na vys$i trovni piekracuje hledani pravidel a kulturnich norem a jinych struktur, které
interpretace prvniho fadu ovliviiuji, avSak jedinec si toho obvykle neni védom. Zvlastni
roli zde hraji subjektivni teorie, které jsou urcené vlastnimi zkuSenostmi a ucenim
jedince v socidlnim prostfedi. Déale mu umoziuji orientovat se a zvladat ukoly
v kazdodennim Zivoté, v nichz disponuje repertoarem interpretaci a feSeni, které lze
bezprostiedné¢ uplatnit, a které se s velkou pravdépodobnosti osvéd¢i (srov. HENDL
2000, 2001: 47-49).

Teprve nedavno se zaali védci zabyvat tim, jaké maji ,,relativné zdravi lidé
pfedstavy o svém zdravi, téle a nemocech. A jaké aktivity tito lidé v kazdodennim
zivoté provozuji, aby si zdravi udrzeli (srov. FALTERMAIER 1994: 67). Nizky zdjem
o toto téma je dan, jednak sloZitou orientaci v riiznych typech onemocnéni, a déle
centralnim systémem zdravotnického systému a jeho odbornikl. V této dobé stale jesté
dochazi ke stfetu dodrzovani lécebnych opatieni zapadni mediciny, které jsou jasné
dané, osvédéené a veédecky ovétitelné. Na rozdil od vychodniho pojeti, kde je
upfednostnéno vyuzivani vlastnich vnitinich 1é¢ivych sil ¢lovéka. To znamena, ze laik
ma tendenci chéapat zdravi jako celek a zdravi je integrovano do jeho socidlniho
a osobniho zpiisobu Zivota. Oproti tomu potieby a pohledy laika v zapadni medicing
jsou brany za zcela amatérské a jejich vlastni zivotni zkuSenosti jsou povazovany za
bezvyznamné (srov. kap. 1.1, FALTERMAIER 1994: 296). Janik i Faltermaier chapou
subjektivni teorie jakozto sociadlni konstrukty skutecnosti, které si kazdy jednotlivec
ptizpisobi sam pro sebe, svoji Zivotni situaci a svym zivotnim zkuSenostem. Tedy
v jeho kazdodennim Zivoté€ pro néj vyznamné jsou.

Obecné je subjektivni teorie podle Groebna a kol. (1998) definovana jako poznani
sebe sama a svéta, jako komplexniho agregatu se zna¢né implicitni argumentacni
strukturou, ktera plni i funkce paralelni k védeckym teoriim — vysvétleni, prognoza
a technologie (srov. JANIK 2004).

V individudlnim psychickém procesu se utvareji subjektivni teorie na zakladé¢

naSich praktickych zkuSenosti a organizuji naSe poznani do struktur, které se podobaji
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védeckym teoriim. Dann (2000: 87) uvadi, Ze subjektivni teorie obsahuji elementy
znalosti (obsahové koncepty), které vici sob¢€ stoji v urCitych vztazich (formalni relace)
tak, Ze je z nich mozné vyvozovat dusledky (srov. JANIK 2004).

Janik uvadi, ze nov¢jsi vyzkum z oblasti kognitivni psychologie poukazuje, ze
Clovék disponuje subjektivnimi teoriemi, v nichZz mohou koexistovat navzajem
protikladné konstrukty (pf. vést versus nechat rust). Z této protikladnosti ¢i rozpornosti
vznikd urcité dilema, které spolu se subjektivnimi teoriemi vstupuje do naseho
praktického jednani a pfedstavuje jakysi ,.akéni prostor pro nase rozhodovani
a jednani. Clovék se v riiznych situacich opira o uréity systém osobnich znalosti, které
ma k dispozici a dle toho se rozhoduje a nasledné jednd. Tento systém je u kazdého
z nas odli$n¢€ strukturovany a elaborovany. Kazdy z nas se odliSuje tim, co zna. A jak to
znd. Zatimco jedni maji o urcitém problému znalosti pouze povrchniho charakteru,
neuplné, bez souvislosti a nijak vnitiné propojené, druzi mohou mit o tomtéz problému
mnohem hlubsi znalosti, které spolu tvoti bohaté zpracovanou a vnitin€¢ propojenou
strukturu. Obsahuje-li tato komplexni struktura znalosti 1 urCité argumenty (vnitini
poznatky a zkuSenosti), které ji udrzuji v jeden celek — hovotfime o subjektivni teorii
(srov. tamtéz 2004).

Dale autor chape subjektivni teorii jako zvlastni formu organizace znalosti, ktera
ma svij subjekt a objekt. Subjektem v této praci je dospély Clovék — jde tedy
o subjektivni teorii dospélého cvic¢ictho TCC, ktery je soucasné jejim ,,vlastnikem®.
Objektem je psychologické dilema, do jaké miry a jakym zplisobem ovliviiuje cviceni
TCC Zivot dospélych, jak jim zasahuje do Zivota, a jakym zptsobem vnimaji a procit'uji
hodnotu zdravi ve vztahu s timto cvi¢enim (srov. tamtéz 2004).

Z vyse vyjmenovanych definic vyplyvéd, Ze lze pohlizet na subjektivni teorie
zmnoha Uhlh pohledu. Protoze se v podstaté u téchto teorii pohybujeme na poli
abstraktnim a pracujeme s pojmem tézce uchopitelnym.

Nasledujici kapitoly se vénuji blize koncepci subjektivni teorie ve spojeni s hodnotou

zdravi dospélych cvicicich TCC a ve vztahu ke kvalité zivota.

2.1 Subjektivni teorie a hodnota zdravi

Od starovéku do novoveéku bylo zdravi a nemoc vnimany jako bozsky osud (dominantni
nabozenské vnimani). V 18. stoleti, v dob& osvicenstvi se propagovala seberegulace ¢i

podobné jako dnes zodpovédnost za své vlastni zdravi. Faze intenzivnich studii
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s tématem zdravi skoncila v poloving 19. stoleti a polozila zadklady modernim ptfirodnim
védam, které rozdélily celé télo na jednotlivé ¢asti. Tyto samostatné Iékatské discipliny
se zabyvaji lé¢bou jednotlivych organti, tkani a buniek. Nikoli komplexnim vySetfenim
téla jako celku s individudlnim pfistupem a se zjiSténim zpusobu Zivota ¢lovéka (srov.
FALTERMAIER 1994: 71).

V 19. a 20. stoleti u vétSiny obyvatel jesté prevladalo 1ékarské porozuméni zdravi.
Takze pokud télo fungovalo, podavalo vykon a nevyskytovaly se zZadné poruchy ve
formé nemoci — télo bylo v pofddku. V dnesni dobé se jiz ustupuje od klasického
lékarského pohledu na zdravi. Lidé zainaji vnimat termin zdravi jako samostatnou
dimenzi vlastnich zkugenosti. Cili toto télesné a duSevni zdravi si mizeme udrZet
a starat se individualné o ngj, ¢imz vznika pozitivné védomy vztah k vlastnimu télu
(srov. kap. 1.1, FALTERMAIER 1994: 68).

Jednim ze zasadnich termint této kapitoly je subjektivni konstrukce pojmu zdravi
v salutogenezi. V rdmci této prace zamciuji pohled na relativné zdravé lidi, které
nalézam v poli MMK (srov. kap. 1.1, s. 11).

Zdravi v subjektivnich teoriich Clovéka znazornuji v modelech chapani cvicencii
TCC a dovolila jsem si jej Clenit dle stupné¢ uvédoméni na nasledujici urovné: prvni
model je obecny a tyka se procesu uvédomovani si zdravi v rdmci salutogeneze. Dalsi je
konkrétni a vystihuje proces uvédomovani si zdravi cvi€encti TCC v ramci konceptu
TCC. Tyto modely niZe popisuji a diskutuji s pristupem Faltermaiera, ktery se tématem
uvédomovani si zdravi a subjektivitou v chapani zdravi ve svych teoretickych ivahdch

blize zabyva.
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Obrazek 1 Proces uvédomovani si zdravi v ramci salutogeneze

Popis obr.1:

Vnéjsi Ctverec je sloZzeny ze zakladnich pojma.

1. Salutogeneze, GRR’s, +/— zdravi — GRR’s chipu jako zakladni teoretické

vychodisko pfi popisu uvédomovani si zdravi (srov. kap. 1.1).

2. Prozdravotni védomi/znalosti — v rdmci konceptu salutogeneze chapu jako obecné
prozdravotni znalosti/védomi zdravi. Je/jsou na urovni intelektové a kognitivni. Chapu
jej/je jako prvni stupein (krok) k védomému zdravi. Tedy k jakémusi védomi
prozdravotné-orientovanych moZnosti (GRR’s) — TCC, joga, relaxace, kulturni
vyziti, laskyplné vztahy, pratelé, ptiroda a jiné, které ma Clovek blizko sebe na dosah
a muze je vyuzit k udrzeni ¢i upevnéni si zdravi nebo ke zlepseni kvality svého Zivota.

V postojich jednotlivce se to miize projevovat tak, Ze to co znd, miize na zaklad¢ svého
rozhodnuti realizovat ve svém kazdodennim poéinani. Cili je si védom svych
subjektivnich prozdravotné-orientovanych mozZnosti, a vramci MMK se muze
rozhodnout pro to, co mu pomiize. To znamena, zastavit se a poslouchat signaly svého
téla, ale 1 véasné a pohotové reagovat tak, aby vyfesil aktualni problém v podobé
pocinajictho onemocnéni, unavy, nedostatku spanku, nerovnovahy v téle. Déle se
domnivam, Ze existuje daleko vétsi pravdépodobnost, ze 1 ve dnech, kdy se citi dobie
a neni nemocny, si diky vlastnim zkuSenostem a znalostem dokéaze 1épe uvédomit ¢i
reflektovat mozné diisledky svého rozhodnuti — tedy, Ze se velmi snadno miize ocitnout

na druhé opacné strané kontinua MMK.
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Vede ziskavani prozdravotné-orientovanych védomosti a zkuSenosti k dlouhodobému
zdravi? Domnivam se, ze uvédomeéni si svych moznosti (GRR's) muze byt pravé tim
prvnim krokem k prozdravotnimu chovéni/jedndni ve smyslu zdravi, a tim padem

1 k dlouhodobému zdravi.

3. Prozdravotni chovani/jednani — chapu jej jako druhy stupeii (krok) k védomému
zdravi po uvédoméni si moznosti (viz predesly bod €. 2).

Podle vnitfnich kognitivnich a emocnich slozek osobnosti (pocity, emoce, rozum,
mysleni), déale dle smyslu, motivu, pfinosu, vngjSich okolnosti, situaci a lidi je
uvédoméla hodnota zdravi pocateCnim impulsem pii rozhodovani. Uvédomélé
rozhodnuti méd vliv na zdravotné-orientované chovani a jednani ¢lovéka v bézném
zivoté. Prozdravotni chovani pak obohacuje kazdodenni zivot a pfispiva ke kvalité
zivota Cloveka. Tak se subjektivni teorie ¢loveéka o zdravi mize prenést do praktické
casti jeho zivota. Néco, co ¢loveék provadél/neprovadél automaticky, je nyni schopen
jednat v ramci zdravi uvédoméle, nebo si uvédomit, Ze néco v ramci vlastniho zdravi
necini, a pfitom by mohl.

V ramci vlastniho zdravi dokaze tedy rozliSovat, co vynechat, zménit ¢i ptidat. OvSem
mize se stat, ze své (hluboké) znalosti neumi v kazdodennim Zzivoté vyuzit.
V tomto ptipad¢ je potieba se zamyslet nad tim, kde je problém/blokada.

Domnivam se, Ze pokud urcité prozdravotni chovani vychazi z vnitiniho pfesvédceni
jedince, tak ziejm& bude v tom chovéani pokracovat az k trovni, kdy se védomé
a zodpovédné chova ve smyslu kladného poélu MKK, (pocit) zdravi se stava jeho
potfebou, kterou lze povazovat za dostatecné silny faktor na cesté za dlouhodobym
subjektivnim 1 objektivnim zdravim, za vysokou urovni koherence. Pokud ovSem
chovani jedince vychazi pfevazné z vnéjSich impulzii dotykajicich se hlavné jeho
kognitivni irovn€, znamena to, ze zdravi se jesSté¢ nestalo jeho potiebou (srov. kap.

Motivace ke zdravi, s. 26).

4. Védomé zdravi/koherence — chépu jej jako nejvyssi stupenn = koherenci = spojeni se
svym ,,ja”, s intuici, schopnost naslouchat svym fyzickym, dusevnim a duchovnim
potfebam, své urovni energie ¢chi a také podle toho reflektované jednat (zde pak
1 automaticky empatie vici zdravi druhych lidi, vii¢i jejich energetické Grovni).

Védomosti a znalosti jsou zde ,internalizovany”. Zdravi se stavd opakované

realizovanou schopnosti, potifebou, kterou chce Clovék neustdle napliovat. Na této
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urovni se jedinec citi vice nebo méné silny, naplnény, spokojeny smysluplny
a koherentni.

Jsem si védoma, ze na vySe popsané kroky uvédomovani si vyznamu zdravi v rdmci
subjektivnich teorii ¢lovéka plsobi neustdle mnoho faktort. Vybrala jsem nasledujici,

které v tomto smyslu povazuji za relevantni:

A. Hodnotovy systém — zde bych se rdda odkazala na kap. 1.3.1. V rdmci vyse
uvedeného modelu chapu hodnotovy systém jako jeden ze zasadnich faktord, ktery
umoziuje nebo znesnadiiuje ziskdvani prozdravotnich znalosti a zkuSenosti,
rozhodovéani v rdmci zdravi, a prozdravotni chovani. M4 tak i vliv na to, zda dany
jedinec mize ¢i nemlze dosahnout jakési irovné védomého zdravi, se kterym by se

dlouhodobé pohyboval v kladné ¢asti MMK.

B. Zdravi jako motivace, motivace ke zdravi — zdravi samo o sobé mulze byt
dostatecnym motivem. OvSem clovek, ktery neoplyva zdravim, miize mit i jiny motiv
nez subjektivni zdravi (GRR’s). Napi. setkdvani se se zdravymi, vyrovnanymi
a pozitivnimi lidmi, ktefi jej respektuji takového, jaky je a chovaji se k nému piirozené.
Lidské chovani a jednani se neobejde bez motivace. Clovéku je dano, Ze musi mit
konkrétni cile v zivoté s motivaci, jinak by nemél viili cokoli délat. Zasadni mérou
mize napomoci ¢loveéku pii motivaci priblizovat se a dosahovat kazdodennich zivotnich

cilt, kde zase diilezitou roli hraji jeho individualni potieby (srov. kap. 1.3).

C. Zdravi jako zajem — z hlub$i motivace se mize stat dlouhodobéjsi zdjem, pfi
kterém dochazi jednak k =ziskdvani dalSich znalosti, uvédomovani si zdravi,

prohlubovani schopnosti rozhodovat se ve smyslu zdravi (srov. kap. 1.3.2).

D. Zdravi jako schopnost/potifeba — to, co je pro ¢lovéka dilezité, cenné a hodnotné je
ovliviiovano jednak potfebami a zdjmovou orientaci. Existuje hierarchické usporadani
potteb, které jsou uloZeny hloubé¢ji a maji silnéjsi vztah k vlastnimu ,,ja*“. Pravidelnym
realizovanim zdravi jako zajmu se prohlubuje schopnost prozdravotniho chovani.
Opakovanim schopnosti v kazdodennim Zivoté ¢lovéka mize vzniknout hlubsi/hluboka
potfeba byt zdravy (srov. kap. 1.3.3). Dale se prohlubuje schopnost ¢loveéka odliSovat
subjektivné relevantni prozdravotni zdroje od téch méné vhodnych, a rozhodovat se tak

v naplnéni vlastnich potieb.
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Vysvétlivky Sipek

— Rovné Sipky znazoriiuji mnou ptedpokladany hlavni smér procesu uvédomovani si
zdravi (vnéj$i Ctverec).

“““ > Pierusované $ipky zndzorfiuji zpétnou vazbu na piedchozi troven.

Sipky jdouci vnitinim kruhem znazorfji vnitini determinant mého modelu - cirkuluji
a prolinaji se, nelze jim (obdobné jako v kvantové fyzice) v tomto procesu urcit pevné

misto.

Presto mnou graficky navrzené potadi povazuji za mozny primarni sled jejich vlivu.
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zdravi
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Obrazek 2: Proces uvédomovani si zdravi cvicencit TCC v ramci konceptu TCC

Popis obr. 2:
V ramci tohoto modelu vychazim z popisu prvniho modelu a pfitfazuji konkrétni prvky

z TCC.

1.Tai chi chuan — nahrazuje bublinu Salutogeneze (viz obr. 1). Snazim se zde ukazat
propojeni konceptii salutogeneze a TCC. Predstavit zdravi (jeho uvédomovani si)
v modelech, které Ize prekryt (graficky i myslenkove).

Pojeti Antonovského pocitu koherence (sense of coherence), MMK, piipomina miru
energie ¢chi (slaba-silnd), se kterou pracuje i cviceni TCC a vyrovnava tak hladinu
energii v téle. Podobné je tomu u modelu MMK zdravi, které je neustdle v procesu

dynamickém jako na ,,vahach* (srov. kap. 1.1). Za predpokladu uvédoméni si potieby
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pohybu a za pomoci vytrvalosti, trpélivosti a klidu mize byt TCC jednim z vyznamnych

salutort zdravi.

2. Prozdravotni védomi/znalosti — cvicenim TCC s teoretickymi zkuSenostmi posiluje
jedinec védomi, Ze mu pomaha udrzovat a upeviiovat jeho vlastni zdravi.
Je/jsou na Urovni intelektové a kognitivni. Chdpu jej/je jako prvni stupenn (krok)
k védomému zdravi. Tedy k jakémusi védomi prozdravotné orientovanych moZnosti
(GRR’s) — TCC, joga, relaxace, kulturni vyziti, laskyplné vztahy, ptatelé, pifiroda
a jiné), ke kterym muze ¢lovek ,,sdhnout®, kdyz si chce udrzet ¢i upevnit zdravi nebo
zlepsit kvalitu svého Zivota.
V postojich jednotlivce se to miize projevovat tak, Ze to co znd, miize na zaklad¢ svého
rozhodnuti realizovat ve svém kazdodennim poéinani. Cili je si védom svych
subjektivnich prozdravotné-orientovanych mozZnosti, a vramci MMK se muze
rozhodnout pro to, co mu pomtize. To znamena, zastavit se a poslouchat signaly svého
téla, ale 1 véasné a pohotové reagovat tak, aby vyfesil aktualni problém v podobé
pocinajiciho onemocnéni, inavy, nedostatku spanku, nerovnovahy v téle.
Vede ziskavani prozdravotné-orientovanych védomosti a zkuSenosti k dlouhodobému
zdravi? Domnivam se, ze uvédoméni si svych moznosti (GRR’s) mize byt pravé tim
prvnim krokem k prozdravotnimu chovéni/jedndni ve smyslu zdravi, a tim padem
i k dlouhodobému zdravi. A rovnéz je zde zdsadni napojeni s vnitfnim j4, schopnost
naslouchat svym potifebam a napliovat je (v tomto ptipadé¢ pohybovou aktivitu TCC).
Jako trpé€liva, vytrvala a klidnd osoba umi pracovat s energii ¢chi (MMK) a védomym
cvicenim ji poslat v téle, kam je potieba.

V opacném piipadé Faltermaier popisuje a kritizuje Antonovského, ze vétSina lidi
zije v nevédomi (srov. kap. 1, s. 14—15). Pro bliz§i pochopeni nevédomym procesiim
uvédomovani si, uvddim zde jako ptiklad kopirovani a domnéle spravné emocni

prozivani pohybti TCC.

3. Prozdravotni chovani/jednani — cvi¢enec se védomé rozhoduje jednat v podobé
cviceni TCC ve smyslu svého zdravi. Na zaklad€ teoretickych a praktickych znalosti
TCC se lze cvicenim védomé (kontrolovan€) odpoutat od toku myslenek, uvolnit se,
uklidnit, zkoncentrovat a usmérnit mysli do fyzického t&la. Cimz dojde i k uvolnéni

v oblasti psychické (kognitivné emo¢ni).

4. Védomi zdravi/koherentni osoba — usilovnou aktivni ¢innosti (tedy schopnosti

cviCit TCC) pravidelng, trpélive, vytrvale a v klidu v ¢lovéku nartistd potfeba pohybu.
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Clovék cvigici TCC je schopny vnimat jednak fyzicky piinos zdravi, pocitovat
pisobeni na psychické zdravi ve smyslu uklidnéni emoci. Casem i miZe dojit ke
zformovani a ustdleni jeho osobnosti natolik (koherence), ze se toto uvédoméni
a propojeni bude promitat do viech jeho dennich &innosti. ReSeni problémil a obtiznych
situaci pak piijde s lehkosti, zkvalitni se jeho zivot a prozivani jeho podstaty jako celku.
Ne pouze nejasné vnimani povrchnich, prchavych tékavych jednotlivosti bez hlubsiho
vijemu nebo obohaceni, které pouze zakryvaji, oddaluji a komplikuji zivot a zdravi
¢lovéka.

Modely jist¢ nepokryvaji vSechny oblasti procesu zdravi. Uvédomuji si, Ze mohou
v sob¢ zahrnovat i jiné pohledy, ¢i dil¢i procesy. Témito se v ramci této prace vSak
nezabyvam, ne¢inim si tak naroky na vycerpavajici pohled na véc. Pouze se snazim
nastinit logiku procesu uvédomovani si vlastniho zdravi v ramci TCC filosofie

a praktikovani TCC (srov. MERTIN, GILLNEROVA 2010: 10).

Popis nésledujicich ¢ty termint ziistava stejny (viz obr. 1). Pouze jsem doplnila

indikatory/souvislosti v ramci TCC:

a. Hodnotovy systém — v ramci TCC se muze postupné upravovat ¢i ménit hierarchie
preferovanych hodnot. Tento zésadni faktor umoziuje relevanci prozdravotnich
znalosti, rozhodovani v ramci zdravi a prozdravotniho chovani zcela pfirozenou cestou

pomoci TCC (srov. kap. 1.3.1).

b. Zdravi jako motivace, motivace jako zdravi — zdravi mize byt dostatecnym
motivem, ktery zdsadni mérou miize napomoci ¢lovéku piiblizovat se a dosahovat cilt.
Ne vzdy je od pocatku jako hlavni motiv zdravi nebo TCC. Teprve az pozd¢ji dochazi
k uvédoméni, Ze motivace ke zdravi je TCC a vlastné zaroven zdravi je jako motivace
nebo naopak. Cvicenim TCC podporujeme fyzickou i psychickou stabilitu osobnosti

bez ztraty zivotni energie ¢chi (srov. kap. 1.3).

¢. Zdravi jako zijem — je dospéje-li cvicenec k uvédoméni si potieby TCC, ktera mu
pomaha a bavi ho. Toto zaujeti mize plynule pfes opakovanou realizaci schopnosti
ptejit v potiebu. A nasledné k vyuziti TCC jako salutoru, kdyz bude zapotiebi k ochrané

a upevnéni vlastniho zdravi (srov. kap. 1.3.2).

d. Zdravi jako schopnost/potireba — uspokojenim potieby pohybu na zakladni urovni
fyzické a psychické cvicenim TCC, dochazi k uvédoméni si i ostatnich potieb

a napomaha jejich naplnéni. Tato pohybova schopnost se stava soucasti zivota a jejim
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opakovanim plynule pfechazi v potiebu, kterou je nutné a zddouci naplnit (srov. kap.
1.3.3).

Na védomé zdravi tedy nazirdm jako na uvédomeélou orientaci ¢lovéka predevsim
na své zdravi, na jeho vnitiné prozivanou potiebu citit se zdravy, a napliiovat ji. I kdyz
jsem nezaznamenala, ze by psychologicka véda obecné rozliSovala mezi vnéjSimi
a vnitfnimi potfebami ¢lovéka, vnimam, Ze vétSinova spoleCnost je ,fizena™ praveé
zvenku. A jednd tak s mnohymi svymi potfebami jako vnéjSimi impulzy — napf.
praktikuje urcitou pohybovou aktivitu, protoze se ,,vSeobecné tvrdi®, ze tato aktivita je
zdrava (pf. beh v pfirod€); pouziva urcitd 1éiva na gripalni infekty, protoze jsou
odbornou vétejnosti (vSeobecné) doporuovana. A ptitom se ,,nepta™ svého téla, zda je
1 pro néj ten dany vSeobecné doporucovany a uznavany postup piijatelny. Tuto vnitini
potfebu lIze chapat jako zdsadni motiv k prozdravotnimu chovéani.

Kdyz toto pojeti aplikujeme na vychovny a vzd&lavaci systém v Ceské republice,
pak lze konstatovat, ze deti jsou obecné vedeny k piizplisobovani se vice systému
(pfedavanym normam a rodinnym tradicim) neZ vnimani a naplilovani vlastnich potieb.
Vycet a diskuze divodl pro takto nastaveny systém nejsou uvadény, ¢i jaka pravidla
a pro¢ nastavuji individualng jednotlivé MS a ZS$, neni cilem této prace. Dilezitym viak
zustava fakt, ze hodnoty jsou obecné¢ dané a platné. A na zdklad€ téchto hodnot se
formuji osobnosti, zkusenosti a schopnosti déti, podle nichz v dospélosti jednaji.

V podstaté lze fici, Ze déti jsou pasivnimi ndstroji systému (,.kopie®), ktery formuje
okoli. Jejich potteby se stavaji ,,vnéjSimi“ a déti jsou uceny je naplhovat — tedy
prizptisobovat se pozadavkim spolecnosti. Nevychazeje pritom ze sebe sama. Vedle
stravy je u nich nejvice potlacovano vniméani a uspokojovani potieby pohybu.
,,Uspokojovani potfeby pohybu dostava jiz od atlého détstvi spoleCensky charakter.
Nezadouci zplsoby pohybovych projevi jsou tlumeny, spoleensky vhodné posilovany.
K uspokojovani potreby télesného pohybu dochazi vybérovym zplsobem. Z vrozené
potfeby pohybu se postupné vyviji i potfeba spolecenska.* (srov. SLEPICKA, HOSEK,
HATLOVA 2009: 86)

Tuto schopnost ,,ptizptisobeni se* si pak nesou s sebou do dospivani a dospélosti. Kde
mnohdy zjisti (napt. na zaklad¢ chronickych poruch, ¢i dlouhodobé deprese), Ze ,,to, co
se vramci zdravi a socialniho citéni naucili (zdravi je ve vychovném a vzdélavacim
procesu nejcastéji davano do souvislosti pravé se socidlnim citénim a ptizpisobeni se
druhym), najednou nefunguje. Mnohdy se pak jedinec nachazi v ,,zemi nikoho®, nevi

kam dal. Dle svého vnitiniho uvédoméni, dle kvality jeho subjektivni teorie o zdravi,
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pak bud’ vyhled4a pomoc, at’ odbornou ¢i laickou, anebo se jeho stav prohloubi a on se

bude vice posunovat k zapornému polu MMK (srov. kap. 1.1).

Za spravnou cestu ke znovunabyti ¢i upevnéni zdravi v dospé€losti povazuji aktivni
protoze se Cloveék uci jednat dle svych vnitfnich potfeb a svého (s)védomi, trénuje
a pouziva svoji odpovédnost v rdmci miry své koherence a komponent zdravi jako je
smysluplnost, srozumitelnost a zvladnutelnost (FALTERMAIER 1994: 152, srov. kap.
1.1, 3.1, 3.3).

K tomu se vyjadiuje Faltermaier (1994: 161-164), ktery mluvi o védomém procesu
uvédomovani si zdravi. Dospiva k tomu, Zze by mélo byt zkoumdno, na kolik si lidé
uvédomuji, kde jejich zdravi stoji v zebticku jejich hodnot (srov. kap. 3.3). Dale hovofti
o tom, ze je jasné, ze kazdé jednani je nééim motivovano a vedeno kognitivné
emociondlnimi podminkami. V odborné literatufe jednoznacné ptevlada zdravotni
chovani (,,health behavior*), ale toto chovani se Faltermaierovi nezda z riznych divodi
dostate¢né. Zejména proto, Ze odpovida behavioristickému chovani (akce-reakce).
Tento zdravotni ptistup tedy nezacletiuje védomi a cilevédomost aktivit. Benefity
z aktivit, které si autor uvédomuje (ze z tohoto pfistupu vyplyvaji), svadi k tomu, ze je
chovani ¢loveka fizené z venku a je objektivné urcovano. Faltermaier tvrdi, Ze z vEtsi
Casti probihd diky subjektivnim impulsim clovéka. Proto zvolil pojem prozdravotni
jednani (srov. FALTERMAIER 1994: 267-272).

Prozdravotni jedndni potfebuje motivaci k udrzeni zdravi, stejné tak subjektivni
pojem a koncepce zdravi, které obsahuji pfedstavy o tom, co je zdravi. Faltermaier
timto predstavuje hypotézu, Ze v salutogenezi je to komplex motivacné kognitivné
emocnich podminek jedince, které jsou uc¢inné, a které ve zdravotné orientovaném
chovani jsou obsazené vuvédoméni si zdravi. To znamena ,,védomi zdravi* jako
soucast pocitu koherence, které se relativné védom¢e a tzce vztahuje ke zdravi. Daéle
obecny zivotni pocit, ktery se skladd ze tii Zivotnich komponent a promény kontinua
zdravi (srov. ANTONOVSKY, kap. 1.1, obr. 1).

Faltermaier (1994: 165—168) v tomto smyslu uvadi komponenty védomi, mezi

které patii:

e subjektivni koncept zdravi,
e subjektivni koncept nemoci,

e uveédomeni si vlastniho t¢la,
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e zivotni zkuSenosti (subjektivni vyznam zdravi, z toho plyne subjektivni chapani
zdravi, avSak chapani nemusi byt konceptem chovani!),

e prostiedi, rizika, zatéze a zdroje (jejich vniméni, zachazeni s nimi, chovani
v ramci zatézi).

Potom je§t¢ autor zminuje komponenty v ramci prozdravotniho jednani.

Radi tam:

e védomé jednani ve smyslu vlastniho zdravi,

e zachazeni s vlastnim télem a jeho potiZzemi,

e zachazeni s nemocemi,

e zachdzeni s riziky a zatézemi v kazdodennim Zivoté,

e vytvéfeni a aktivizace prozdravotnich zdroj,

e socialni jedndni ve smyslu zdravi,

e prozdravotni svépomoc a zmény ve zpusobu zivota (srov. FALTERMAIER

1994: 175-180).

Faltermaier také porovnava komponenty zdravi s tzv. ressourcemi (zdroje), které
souvisi se Zivotnimi zkuSenostmi a maji vliv na to, Ze védomi o zdravi je formovéano
tim, kterym smérem (napt. védomi vlastniho ja, védomy vztah k vlastnimu télu, socidlni
a kulturni zdroje). A dale navrhuje rozsifeni modelu salutogeneze. Hovofi o aktivni,
védomé cesté a chapani zdravi, kterd se pravé zrcadli v pojeti TCC na zakladé
uvédomélych pohybi pfi cviceni (srov. kap 1.1, FALTERMAIER 1994: 168).

Réda bych zde proto vyzvedla komponentu vnimani vlastniho téla, kterou
Faltermaier (1994: 82—87) spojuje s bolesti téla (jako bolesti zad, hlavy, unava) a dale
rozepisuje komponenty: védomi zdravi, prozdravotni chovani a kontinuum zdravi.
Tyto komponenty uvadim i v niZze navrZzenych modelech (obr. 1 a 2). Domnivam se, Ze
jsou v ramci subjektivnich teorii zdravi a uvédomovani si zdravi zasadnimi slozkami,
které¢ Clovéku mohou pomoci zcela ptfirozené najit cestu k salutorim jako je TCC,
potazmo k uvédomélému zdravi. Toto cviCeni miZze napomoci bolesti téla odbourat,
zmirnit ¢i se jich dokonce zcela zbavit pravidelnym provadénim uvédomélych pohybti.

Faltermaier poznamenava, ze ,,védomi zdravi mlze mit i své nevyhody. Védomi
fungovani téla se mize Casem stat jakymsi stereotypem samoziejmosti, ktery piejde
v automatické nastaveni innosti t&la. Cimz bude ¢lovék sam sebe nevédomé ohroZovat,

protoze nebude mit jiz potiebu védome naslouchat signdliim svého téla a nevyhledavat
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salutory (bude si myslet v hlavé, Ze tak Cini, ale redln¢ tomu tak nebude, protoze se
nebude uvédomovat v téle). Ve svych modelech uvédomélé zdravi proto chapu jako
vnitini pottebu (srov. s. 31—36, 37), kdy nepredpokladam, ze napliiovéani takovéto
potieby by se mohlo stat jakymsi ,,suchym automatismem**,

Faltermaier (1994: 215) zahrnuje i emocionalitu (prozitek radosti z pohybu), ktera je
v TCC dilezita. Emocionalitu povazuji pfi vytvareni subjektivni teorie za dilezitou,
protoze, at’ v pozitivni ¢i negativni roviné ovliviiuje (prohlubuje) kognitivni procesy
(ziskdvani znalosti, vytvareni hodnot, pfesvédceni apod.), vramci kterych se pak

utvareji, nebo znovu formuji dané subjektivni teorie (srov. kap. 1.1, kap. 2).

Podobné jako Grunow (1987), chapu jako dilezity (socialni) aspekt zdravotni
svépomoci samolécbu. Samolécbu aplikovanou sdm na sobé nebo v ramci socialni
skupiny. V pfipad¢ této prace je timto svépomocnym, samolééebnym salutorem TCC.
Grunow a kol. (1983) upozorfiuje na rozdily svépomocnych aktivit mezi pohlavimi,
vékovymi kategoriemi, povolanim a prostfedim, ve kterém lidé Zziji. Omezeni vidi
v subjektivnich podminkach chovéni, prostiednictvim n€hoz je obtizné zajiSténi
platnosti informaci. Déle nedostatecné zvetejnéni svépomocnych zdravotnich procesit
a socialni interakci (srov. FALTERMAIER 1994: 149). Zdravi a zdravotni svépomoc je
siln¢ genderova zalezitost (srov. GADEBUSCH-BONDIO, KATSARI 2014: 10-16).

Zeny jsou do znaéné miry pecovatelky, udrzuji systém péde laikd a délaji velkou
Cast preventivni zdravotni péfe v ramci rodiny. Vyslednym ukazatelem této rodinné
a socialn¢ integrovani (piedevSim se to tykd muzi). To je ddno jednak dostupnosti
socialnich sluzeb, ale i socidlni kontroly zdravotniho chovani v domacim prosttedi
(srov. FALTERMAIER 1994: 152). Podle Grahama (1985) za tento pozitivni socialni
efekt integrace mohou predevSim Zeny a rozliSuje tii aspekty zdravotni prace Zen
v rodin¢: Zeny poskytovatelky zdravotni péce (uchovéani zdravi a rychld obnova
nemoci), Zeny vyjednavacky zdravi (zprostiedkovavaji spravné postoje a chovani pro
udrZeni zdravi a nakladani s nemoci, socializuji rodinné ptislusniky, zejména déti pro
vice ¢i méné zdravy zivot, jsou vzorem a zdrojem védéni o lidském téle) a Zeny
mediatorky zdravi, které pfedstavuji spojeni s profesiondlnim systémem zdravotni
péce (srov. FALTERMAIER 1994: 152). Jsou potom oba vySe uvedené modely
aplikovatelné stejné na obé pohlavi? Domnivam se, Ze slozky (komponenty), uvedené

v modelech, jsou relevantni pro ob¢ pohlavi. Nejde tedy o to, zda se vyskytuji
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v subjektivnim svété jedince, nebo ne, ale zda, nakolik a jakym zptisobem jsou danym
jedincem védomé realizované. ,,Zdravotni svépomoc se tedy jevi jako vysoce
spoleCensky strukturovana a integrovand do kazdodenniho Zivota naSeho jednani.*
(srov. FALTERMAIER 1994: 153)

Podle modelu Antonovského jsou rozhodujicimi podminkami pro zdravi obecné
zdroje odolnosti, znichz vyplyvd pocit koherence - rizné endogenni a exogenni
stresory, na které se vazou konkrétni strategie zvladani stresorti (srov. kap. 1.1,
FALTERMAIER 1994: 156).

Tim padem mtize byt zdravi vnimano, jednak jako automatickd reakce na zvladani
stresovych situaci, ale také jako aktivni, cilevédomé jednani, které vychdzi ze
subjektivnich konstruktd a potteb jedince, pomoci nichZ se jedinec snazi pohybovat se
v kladné ¢asti MMK, tedy tam, kde je mu, laicky feceno, dobte.

Vychozi hodnotu zdravi (ta, kterou méli cvienci pted vstupem do kurzu TCC), jeji
formovani ¢i vyuzivani v subjektivnich teoriich dospé€lych cvicicich TCC chapu tedy
jako spojeni mezi jejich zadkladni fyziologickou pottebou (pohybem), potiebou
harmonie duSevni (i duchovni) a osobnimi kognitivhimi, emo¢nimi ¢i fyzickymi
zkuSenostmi v rameci jejich kazdodenniho Zivota a v ramci cviceni TCC.

Vyslednd zjisténi pomoci rozhovort detailnéji objasnuji, jak respondenti uvazuji

o své hodnot¢ zdravi a jejich vlastnim zpiisobu Zivota (srov. kap. 4).

2.2 Subjektivni teorie a kvalita Zivota

Celedova, Cevela (2010: 88) povazuji pojem kvalita Zivota za relativni, protoZe je
vysledkem srovndvani lidi mezi sebou, vyslednici vztahu mezi ocekavanim
a skutecnosti.

Jak jsem se jiz zminila v kap. 1.2, s. 21, existuje subjektivni kvalita Zivota
a objektivni kvalita zivota (srov. PAYNE a kol. 2005: 207). Obé tyto tirovné se ziejmé
dotykaji a ovliviiuji nase Zivoty, avSak nelze z nich vyvozovat kone¢né a jednoznacné
vysledky (nelze jednoznacné zmétit hodnoty), které by komplexné mély platnost pro
viechny. Casto se stavé, Zze vn&jsi (objektivni) podminky pfevazuji nad nasim vlastnim
pfi¢inénim a jsou rozhodujicim faktorem, ktery zcela zboii veskeré nase Zivotni nadé¢je
a plany (srov. kap. 1, 1.2, ROTTER 1999: 208209, CELEDOVA, CEVELA 2010: 89).
Proto se domnivam, ze ke kvalitnimu Zivotu pfispiva nejvétsi mérou naSe subjektivni

chapani a ptistup k naSemu vlastnimu zdravi.
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Vzhledem k tomu, Ze se v této praci zabyvam subjektivni dimenzi kvality Zivota,

rada bych zde uvedla zédkladni komponenty kvality zivota, které se subjektivitou
individua souviseji nejvice.
Patii sem byti (being — who is one). Jedna se o souhrn charakteristik daného ¢lovéka,
¢ili jeho subjektivni postoj k fyzickému, psychologickému a spiritudlnimu byti. Dalsi
slozkou je prilnuti (belonging — napojeni na vlastni prostfedi) k domovu, rodiné
a $irSimu prostfedi. Pfikladem mulize byt pfilnuti ke cvi€eni TCC, kdy se ¢lovéku mize
ménit chapani Zivota jako celku nebo jiné sméfovani. Na toto navazuje posledni soucést
realizace (becoming) — dosahovani osobnich cild, nadéji a aspiraci, u které povazuji za
zasadni praktické uskutectiovani zdjmovych aktivit, pé¢i o vlastni zdravi, relaxacni
aktivity k redukci stresu a relaxaci (srov. kap. 1, ROTTER 1999: 208- 209,
CELEDOVA, CEVELA 2010: 89).

Vsechny tyto komponenty popisuji kvalitu zivota s jeho danymi charakteristikami,
které v ramci genetickych dispozic z ¢asti ovliviiuji kvalitu naseho Zivota. OvSem ja se
spiSe domnivam, Ze z mnohem vétsi Casti je to pravé védomé chovani Cloveka, které
nejzasadnéji ovliviiuje kvalitu jeho zivota v celém svém rozsahu. Tedy od rodicl jsou
nam preddvany a vStépovany hodnoty a vzorce chovani, které ziskdvame v socidlnim
prostiedi rodiny anebo v §ir§Sim socidlnim prostiedi. A na zaklad¢ téchto poznatkli se
rozhodujeme, jedndme a ziskavame své vlastni zkuSenosti. Prostfednictvim pouze
naucenych vzorcti chovani od rodict ¢i blizkych osob a minimalnim osobnim Zivotnim
sttetim (zkuSenostem) v prostedi, mize dojit ke vzniku nepfeberného mnozstvi blokad,
které zpomali, zkomplikuji ¢i znemozni naS dal§i osobni vyvoj. Proto je nutné
s témito vnitfnimi bloky emoci, strachii, obav a jinych psychickych stavii umét pracovat
a zvladat je s pomoci generalizovanych zdrojii odolnosti a spravnym postojem k zivotu.
Jedin¢ tak mizeme jit zase déle, rozvijet svou osobnost a nezlstavat v Zivoté v ustrnuti
na stejném misté. Zastavame-li aktivni v ¢innostech, v télesném pohybu, a i s urcitou
davkou psychické dynamiky, mlzeme vnimat Zivot jako napliujici. Prikladem
zivotniho naplnéni je rodiCovstvi, manzelstvi, dosazeni vzd€lani, pracovni postup,
pomoc druhému, radost z pohybu, uvédoméla radost ze Zivota, aj.). Cili, kazdy z nas
zcela individualné, do znacné miry ovliviluje svou kvalitu Zivota zdsadnim zpisobem
(myslenim, chovanim, rozhodovéanim a jednanim) (srov. kap 1.2, obr. 1, obr. 2).

Jak je uvedeno v Paynovi a kol. (2005: 213), tak veskerd pojeti o kvalité Zivota
koresponduji s vSeobecné¢ zndmou a obecné pfijimanou definici zdravi Svétové

zdravotnické organizace, ktera je uvedend v kapitole 1.2.
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Subjektivni teorie a trpélivost s vytrvalosti

O pojmu trpélivost, vytrvalost a klid sice neni, ani u Payna a kol. ani Centra pro
podporu zdravi pfima zminka. Ale jsem toho ndzoru, Ze v podstaté by se tyto pojmy
daly zatadit také pod byti, jak uvadi Centrum pro podporu zdravi a u Payna a kol
(2005: 416) pod zdravotni stav. Vyzkum kvality zivota, kde by se vyskytoval néktery
z vySe jmenovanych termind, jsem neobjevila a nic podobného ani ve spojeni se
cvicenim TCC. AvSak ve vytvofeném dotazniku kvality Zivota, ktery uvadi Payne a kol.
(2005: 416) je zminéna oblast kazdodennich aktivit, kam patii i pohybova aktivita.

A podle Modelu kvality zivota Centra pro podporu zdravi Univerzity Toronto spada
pohybova aktivita pod byti (osobnostni charakteristiku ¢lovéka). Takze si myslim, ze
trpélivost a vytrvalost je v rdmci pohybové aktivity TCC zasadni, i kdyZ tyto terminy
nebyly v této souvislosti nikde konkrétné uvedeny. Zarovein je podle Nakonecného
(1995: 75) pro tyto oba pojmy zasadni motivace, kterd urcuje smér, silu a trvani
chovani. AvSak to jak bude chovéani probihat, a bude-li vibec realizovano, urcuje
systém kognitivnich procesii (emoce, volni procesy, mysSleni, pamét, uceni,
predstavivost), tj. subjektivni model situace, v niz se chovani uskuteciiuje.

Vzhledem k ptedeSlym i nynéjSim pifimym zkusenostem s lidmi, je provadéni TCC
narocné. CviCeni totiz vyZaduje mnoho trpélivosti, aby se dosahlo postupné plynulosti,
jemnosti a uvolnénosti pohybtl (srov. FRANTZIS 2011: 222).

Vychdzim tedy z toho, jak je uvedeno i v Peri¢, Dovalil (2010: 106), Ze vytrvalost
je chapana zpohledu subjektu jako pohybovéa schopnost clovéka k dlouhotrvajici
télesné ¢innosti. Griin (2016) navic podotyka, Zze dobré navyky (ctnosti) ndAm pomahaji
zit usp&Sny zivot. Jednou z velmi dilezitych ctnosti je podle ni také trpélivost, o kterou
musime usilovat, protoze je zarovenl darem i poslanim. Trpélivost, fecky ,,hypomone*
znamena snést, vydrzet ¢i odolat. Latinsky vyraz pro trpélivost je ,,patientia“ souvisi se
slovem ,,pati, coz znamena ,.trpét*.

Ve spojitosti subjektivni teorie a trpélivosti vidim prekéazky, které musi clovek, at
chce nebo nechce pretrpét a prekonat. Mnohdy je Clovék nuceny bojovat se svym
vnitinim ja a svou povahou (navenek se emoc¢né brani), aby nakonec dospél k n¢jaké
mife trpélivosti. Trpélivost znamend, Ze snaSim jednak sdm sebe a pak né¢koho druhého
s jeho chybami a slabostmi, anebo naopak radostmi, coz nebyva jednoduché.

Trpélivost druhého ¢loveka podepira. Citi nasi podporu a ucast a nemusi se stydét za

své slabosti. Uprostied své neschopnosti citi oporu a bezpeci. Trpélivost musi mit
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Clovék predev§im sdm se sebou. Kdyz se mu néco nepovede napoprvé, ma se pokusit
byt trpélivy a vytrvat. Podstatnym aspektem trpélivosti, je nechat véci byt tak, jak jsou,
aniz bychom je hodnotili, vytvareli tlak (stres, srov. ANTONOVSKY, s. 12). Byt
trpélivy znamena souhlasit, Ze néco smi byt takové, jaké to je. Anebo také dat impuls
a nechat vécem prostor, aby se uspofadaly, nasly své misto v subjektivnim systému
(napt. jesté neovladam urcity cvik v TCC a pfijimam tuto skutecnost, ze jsem na cesté
osvojeni si a potiebuji ¢as). Podle mne tedy trpélivy €lovék bere sam sebe takového,
jaky je. Vedle tohoto nabyvd na vyznamu i jeho stav ptfitomného byti, kdy prestava
cokoli posuzovat bez emoci. Podobny nahled na trpélivost je udavan v ramci TCC
a koherentnimu postoji ¢lovéka k Zivotu (srov. FRANTZIS 2011: 43, GRUN 2016, kap.
1.1).

Ptikladem z praxe TCC mulize byt dusevni snaha cvi¢ence ,piekonavat, vydrzet,
prat se a trpét” béhem celé cviebni hodinové lekce s riznymi vnitinimi i vnéj$imi
nepfijemnymi pocity, pnutimi az bolestmi a pomalu se v jednotlivych pozicich
uvelebovat, uvolnovat, zklidiiovat a procitovat. Pfechod od utrpeni s bolesti tcla
k vnimani (citlivosti) téla a vytrvani v tomto usili. Marcus, Forsyth (2010: 45) dodavaji,
ze jedinec, ktery bude pohybové aktivni a vydrzi, nez se pozitivni vysledky jeho pile
dostavi, si musi téchto vysledki opravdu cenit, at’ uz jsou kratkodobé, typu pocitu vetsi
energie po pohybové aktivit¢ nebo dlouhodobé (odvraceni nemoci, prevence pied

nemocemi).

Subjektivni teorie a vnitini klid

Vnitini klid povazuji za synonymum MMK zdravi u Antonovského (srov. kap. 1).
Snaha o dosaZeni vnitiniho klidu je dynamicky proces. Tak zvaného vnitfniho klidu
miize cvi¢enec dosdhnout pomoci cviceni TCC. Postupnym zklidiovanim mysli
a obracenim jeji pozornosti do téla se uvédoméle usmeérnuje tok energie ¢chi v téle
a jejim vedenim za vyuzivani principu jin a jang (plna-prazdnd) se dosahuje rovnovahy.
Ze subjektivniho pohledu, jde o spojeni se svym ja, ,citit se ve spravny okamzik, na
spravném misté“. Tedy smysluplné a v poradku, tam kde se pravé nachazim, a jak to
zvladam. Jedna se o jakysi stav plynuti duse s pohybem, cvi¢enim TCC (srov. kap. 1).
Pti cviceni TCC se velmi dlouho a pomalu propracovavame fyzickymi pohyby
k rozhybani a vnimani jednotlivych ¢asti téla, k jejich uvolnéni a k pfijemnému stavu

pfi pfemistovani v jednotlivych pozicich. K samotnému stavu vnitinitho klidu se
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dopracovavame az pozd¢ji, kdy uz mame za sebou télesnou praci od nevédomych
fyzicky nezvladnutych, nekoordinovanych az bolestnych pohybt k uvédomélym,

jemnym, ladnym a plynule navazujicim pohybim. Dale je zdsadni odprosténi se od
veskerych emoci, vnéjSich rusivych podnétti a odpoutani se od mysSlenek. Uménim je
naucit se je nechat volné plynout. A nehodnotit toto po¢indni. V této chvili je mozné
fici, ze subjektivné ¢loveék dosahl ur¢ité urovné vnitiniho klidu. Jak jsem jiz zminila,
povazuji dosahovani vnitiniho klidu za dynamicky, neustéle se obnovujici proces. Proto
ne vzdy se tento klid dafi udrzet mimo zdi télocvicny ¢i domova. Kazdodenné se
ocitame v dialogu sami se sebou a se svoji povahou, a neustdle se pokousime hledat
Lpomyslny“ vnitfni klid, i kdyzZ mnohdy médme o ném zcela odliSnou subjektivni

predstavu.
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3 Tai chi chuan

Tai chi chuan ptivodn& vzniklo v Cing jako velmi uéinné bojové uméni. Postupné se
vyvinuly rtzné styly v konkrétnich rodindch jako prostiedek obrany a byly
pojmenovany po svych zakladatelich: Wu, Cchen, Jang, Chao, atd. (srov. FRANTZIS
2011: 32).

Cinska cviteni pro zdravi, stejné tak i TCC jsou pojmenovana pfevazné po ptacich,
zvitatech ¢i kazdodennich ¢innostech lidi. Tato cviceni se dfive aplikovala nejen jako
bojové umeéni, ale méla i charakter meditacni, terapeuticky ¢i ritudlni. VSechny tyto
ptistupy se u TCC v idealnim piipadé spojuji v jeden holisticky celek (srov.

DOCHERTY 2014: 14).

3.1 Vymezeni pojmu a jeho filosofie

Pojem tai chi chuan doslova znamena nejvyssi kone¢né (srov. TIN-YU LAM 2007:
12), ale také (srov. TURNEBER 2005: 21) jednotu a boj dvou protiklada — jin a jang.

Tai chi chuan se sklada ze dvou samostatnych ideji. Prvni, tai chi obsahuje
filosofické a duchovni koncepty, kdezto chuan doslova znamena pést nebo box
a vyjadiuje jeho bojové neboli vale¢nické aspekty (srov. FRANTZIS 2011: 33).

Z pohledu ¢inské filosofie a ndboZenstvi je vyznam slova tai chi chuan popisovan
jako vzneSené posledni neboli nejvyssi zdkon, ktery se také odrazi v pojmu tao (srov.
BABOR 2008: 11). Tao, je prekladan do ceStiny mnoha zplisoby: jako cesta, zakon,
Biih a obecné je chapany jako prazéklad a praprincip vSeho tvofeni. Taoismus
vysvétluje vlastnosti vSech véci a jejich promény, tak i vzajemné vztahy mezi vécmi
jako zmény a pohyby stavu ¢chi (srov. TIN-YU LAM 2007: 20, 21).

Predstava €chi stoji u samych zakladl ¢inské kultury a mysleni, protoze vyjadiuje
zakladni substanci, kterd se naléza ve vSem a z niz vSe sestava. Je to prvotni zivotni sila
vSech véci. Na ¢chi je mozno pohlizet jako na byti, protoze stejn¢ jako cchi je vSude
a ve vSem, jak ve vécech hmotnych a télesnych, tak i v abstraktnich pojmech (srov.

TIN-YU LAM 2007: 20, 21).

3.2 Tai chi chuan dnes a stav védeckych vyzkumii

V Ciné je TCC narodnim zdravotnim cvi¢enim. Pfes 200 miliént lidi cvi¢i kazdy den,

protoze kazdy z nich si je pln¢ védom piinosu tohoto cviceni pro své zdravi.
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Dnes i v zapadnim svété cvici TCC miliony lidi, aby ziskaly praktické piinosy tohoto
cviCeni: redukei stresu, zlepSeni zdravi, dlouhovékost, celozivotni vitalitu a vydrz (srov.
FRANTZIS 2011: 32, TURNEBER 2005: 15).

Pechova (2009: 19) pridava, ze je dnes TCC znamé a praktikované predevsim pro
své pozitivni u€inky na organismus, nebot jeho ozdravné cviky lze provadét i bez
pochopeni bojovych aspektti, které jsou pro zapadniho ¢loveéka obtizné pochopitelné
a uchopitelné.

Pro S$irokou potfebu se uziva pfedevS§im ve formé individudlniho cviceni
stanovenych soubori cvikl (sestav). Po jejich zvladnuti lze ptistoupit ke cviceni ve
dvojicich ,tlacici ruce®, v nichz se zfetelnéji odrazi bojovy aspekt, nebot jejich
smyslem je vyvést protivnika z rovnovahy narusenim postoje.

Cvi€eni TCC se na rozdil od jinych télovychovnych ¢i sportovnich cviceni 1isi tim,
ze pomaha jedinci U¢inné pracovat s energii bez zbyte¢né¢ho plytvani, zdokonaluje
citlivost a Casovani ve vSech béznych zivotnich situacich a postupné se muize stat

i cestou k harmonickému Zivotu (srov. FOJTIK 1996: 16).

Existuje mnoho publikaci, které se zmiiuji o TCC a jeho zdravi podporujicich ucincich.
Neustale naristaji védecké vyzkumy na celém svété, které se zabyvaji zkoumanim,
ovéfovanim a potvrzovanim si vysledkd vlivu tohoto cviceni na lidsky organismus
v ramci vSech vékovych kategorii, prostiedi, zdravotnich problémt, v ramci podpory
a prevence zdravi a dlouhovekosti (Li 2001; Wang 2004, Klein 2004).
Ve svétovych databazich typu Medline, PubMed, Hindawi, Biomedcentral, Springer
Link je publikovano velké mnozstvi nejriznéjSich vyzkumt, které jsou oveétovany
jednak v prirozenych podminkdch cvienim TCC, ale také pribéznym métenim
t&lesnych hodnot v laboratornich podminkach. Cili vysledky jsou potvrzeny jednak
dotazniky nebo rozhovory a také zmétenymi hodnotami pomoci nejriiznéjSich metod
a pfistroju.

Vyzkum podobné tématicky zaméfeny na subjektivni postoje k TCC, které spojuji

praxi s védeckou teorii jsem neobjevila.
Zde uvadim nékolik kontrolovanych vyzkumnych studiich:

e pii zlepSovani rovnovahy a stability pfedchoziho starSich pacienti (Jacobson,
1997),
e  piisnizovani strachu z padu (Wolf, 2003; Wu, 2002),
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e v podpofte fyzické vykonnosti (Fuzhong, 2002; Lan, 1998),

e v podobé zlepSeni kardiopulmonalni funkci (Yeh, 2004; Wang JS 2001; Tsai
2003),

e ve zvySeni bunécné imunity (Irwin, 2003),

e v podobé zlepseni psychického zdravi a snizeni stresu (Liu, 2003; Sandlund,

20005 Jin, 1992; Jin, 1989) (srov. DUCKSTEIN 2009: 19-20).

3.3 Meditace v pohybu a jeji zdravotni benefity

Pii TCC je cloveék neustale v pohybu. Kazda sekvence formy navazuje hladce na
nasledujici, a to v jediném plynulém toku. Forma se za¢ina a kon¢i kratkym klidnym
postojem.

Pohyby nejsou nikdy nucené ani spé$né, odvijeji se bez fyzického natlaku,
nechavaji se volné projit pfes otaceni pasu smeérem dolii k dolnim koncetindm, kde
dochazi k jejich drobnym posuniim polohy, pfenaSenim vahy a pieneseni pohybu do
celého téla. Vzhledem k tomu, ze pohyby se provadéji pomalym a zdanlivé
nenamahavym zptsobem, je TCC oznacovéano jako meditace v pohybu (srov. DAVIES
2006: 30).

Piinosy cviceni se projevi jen tehdy, cvi¢i-li se pravidelné, nejlépe kazdy den.
Postupné si Clovek vytvoii navyk a stane se z néj kazdodenni ritudl, béhem né¢hoz se
pln¢ dokédze zaméfit na potieby svého téla i mysli (srov. DAVIES 2006: 14).

Peclivé vyvazené pozice a dliraz na pomalé, plynulé¢ a na sebe navazujici pohyby
vedou k télesné zdatnosti, koordinaci a pruznosti téla bez nebezpe¢i namozZeni i
zranéni. Tomuto cvieni se mohou vénovat lidé jakéhokoliv veéku, bez ohledu na
fyzickou kondici ¢i teoretickou znalost.

TCC povzbuzuje krevni obéh a mirné posilovani svall, zlepSuje vydrz a zvySuje

urovenl energie, dale pomahd uvolnit se a ocistit od psychického stresu moderniho
zivota. Pfi relaxaci se zlepSuje Cinnost vSech télesnych organt, duSevni aktivita
a schopnost koncentrace a pozornosti (srov. TIN-YU LAM 2007:13).
Nevyzaduje narocny cvicebni program. Lze cvicit jen urcité useky ¢i pozice kdykoliv
a kdekoliv bez zvlastniho vybaveni ¢i obleCeni (srov. TIN-YU LAM 2007: 13,
FRANTZIS 2011: 139-157, DAVIES 2006: 45-48, CAISOVA 2012).

Cvi€eni TCC je nazyvano meditaci v pohybu, avSak nejednd se o meditaci jako

takovou, tzn. lezet ¢i sedét v pozici se zkfizenymi dolnimi koncetinami, zaviit oci,
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odpoutat se od vnéjsiho svéta a soustiedit se zcela na svlij vnitini svét jako tomu byva
napft. v joze. Pti cvi¢eni TCC se kazdy jedinec neustale védomé pohybuje, ale ve zcela
nepatrnych, ladnych a lehce na sebe navazujicich pozicich.

Meditace TCC spocivéa v pohybu vstoje a otevienych oc¢ich a neni zde odpouténi se
od vnéjsiho okoli nebo pokouseni se potlacit vnimani okolniho déni. SpiSe se jedna
o postupné propojeni vnitiniho a vnéjSiho déni a uvédoméni si, pochopeni a poznani, co
si ¢lovek muze dovolit pfijmout a pustit ke svému télu, a co uz ne. Nezvlada-li toto
provést, je tfeba, aby s tim dale pracoval, ale cestou postupného uvédomélého uvolnéni
téla a mysli, pomoci pravidelného, tteba jen nékolikaminutového denniho cvi€eni, které
nam bude dodavat energii a pomahat v kazdodennich cinnostech a pii feSeni
kazdodennich tkolt, problémt a stresovych situaci. Toto cvi€eni lze cvicit v jakémkoli
véku. Ovsem zakladni podminkou je pravidelnost a schopnost pfi cvi¢eni vytrvat (davat
si postupné mensi cile, které¢ jsou pro nas splnitelné), byt trpélivi (pracovat na nasi
osobnosti, povaze) a postupné se pii cviceni uvoliiovat a nenucené¢ zbavovat vSech
napéti, nepiijemnosti a bolesti v té¢le. Odménou nam bude klid, pohoda, vnitini radost,

zjiSténi fungovani a krasy pohybii vlastniho téla.

Naésledujici podkapitoly blize pojednavaji o vybranych charakteristikach osobnosti
v ramci TCC. NiZe jmenované pojmy jsem zvolila na zéklad¢ jejich vztahu se
subjektivnimi teoriemi dospélych cvicicich TCC. A které jsou z mého pohledu

vyznamné pro utvaieni o subjektivnich teoriich zdravi.

3.3.1 Navyk trpélivosti a vytrvalost

Pro dne$niho moderniho cClovéka je studium fyzickych pohybii naroc¢né, ncekdy
1 nepfijemné ¢i bolestivé. Cvicenec je odrazen vnitinimi nepfijemnymi emocemi, které
kdyz nedokaze postupné zpracovat, tak z nich rad¢ji uteCe, nez viibec zacne pocitovat
ptinosy tohoto cviceni. Je dilezité cviCit pravidelné, uvolnéng, byt trpelivy a vytrvat.
Prekonat to neptijemné, piijmout vice energie a vitality do Zivota. Toto je mozné chapat
z hlediska salutogeneze tak, ze leccos dokdzu ptrekonat (pretrpet) a jsem schopny i prejit
do neptijemného diskomfortu. Tento pojem vyjadiuje fyzicky, dusevni, socidlni pocit
nepohodli nebo jejich kombinaci. Stav, kdy je clovék schopny zbavit se vlastniho
pohodli, jit za svoje hranice a dal se rozvijet. U¢ime se to kazdy den a neustéle. Néco je
nam nepiijemné, ale védomé¢ vime, ze ptes piekazky, které ptichazeji, se dokazeme

pfenést a posunout se v Zivoté zase né¢kam dal.
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Frantzis (2011: 309) hovoii v tomto smyslu o pfijmuti odpovédnosti za své vlastni
zdravi a pfijeti novych nadvyki do svého Zivota (zména zaméstnani, zména partnerska,
zména aktivit, zména prostfedi, zména osobnosti a vztahu k okoli). Tedy je dulezité
nespoléhat na to, co je okamzit¢ dostupné a domnéle nam to ,,pomize* (reklamni
produkty a sluzby, I€karna, 1ékar), ale naopak uvédoméle pouzit své vnitini 1é¢ivé sily
a zdroje odolnosti na zaklad¢ poznatku svého vlastniho téla, a pomoci si tak svoji
svépomoci se uzdravit.

Pro kazdého z nés je mnohem snazsi byt trpélivy s lidmi, ktefi jsou trpélivi s nami.
Pokud se ale po setkdni s netrpélivym clovékem uzavieme do sebe, ztracime moznost
spatfit, jakou moc by naSe trpélivost mohla mit. Pravé v téchto slozitych situacich nas
miize prekvapit, jak trpélivost dokaze lidi proménit (srov. MUCHA 2013).

Clovek trpélivy dokaze v klidu rozmyslet a je si védomy toho, jak miiZe touto svou
vlastnosti si sdm sobé az nasledné je pripraveny pomoci a byt oporou nékomu druhému,
kdo ma problém a neni zrovna v dobrém psychickém (naladéni) rozpoloZeni.
Trpélivosti se uc¢ime neustdle v kazdodennim kontaktu s lidmi, se kterymi bydlime,
pracujeme, a na zdklad¢ jejich ptatel poznavdme nové lidi. V ramci dobrych
a utuzujicich vztahil se snazime s nimi vychdzet a pochopit je (jejich jednani a chovani).
Pokud touto psychickou vlastnosti lidé neoplyvaji, a neni jim zcela vlastni, snazime se
jim pomoci v klidu a bez stresti objevit v sobé tuto vlastnost, postupné ji upevnit az jim
ptestane byt cizi. Diky trpélivosti se Clovek uci prekonat, usmérnit a trp€livé snaset své
vlastni osobnostni chyby. Tato vlastnost mu také pomahd uklidnit mysl, kontrolovat ¢i
nechat voln€ plynout ptfichazejici nalady a emoce.

V réamci cviceni TCC je nadmiru dilezitou vlastnosti trpélivost. A nesmirné
namahavym ukolem je alespont se tomuto psychickému stavu ptiblizit ¢i si jej udrzet.
Krickem po kriicku se u¢ime prekonavat vSechny utrapy, nepiijemnosti, napéti a bolesti
v téle. A naopak nechat volné¢ plynout myslenky bez jakéhokoli posuzovani
a hodnoceni. Byt trpélivy s vlastnimi pfedstavami o sob¢, lidech, Zivoté, svété a o téch,
které jsem mél na pocatku cviceni, které mam nyni (a nevim si s nimi rady), a i které
budu mit. Toto vSechno je ptirozené v potfadku, protoze dokud néco nevim, mam na
¢em stale dale pracovat a jesté je potad ,,co* zlepSovat.

P1ili§ vysoka ocekavani nds mohou jednak dostatecné prvotné namotivovat, ale po
Case a nedostavujicim se viditelném a pocitovém vysledku nds mohou naprosto vnitiné
ochromit (psychicky zranit ¢i rozlozit) a zabranit ndm v dalSim pokracovani t¢ dané

¢innosti. Cili je dosti zdsadni uvédomit si, Ze ne vzdy, a ne kazdy dosahuje piesné toho,
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co mé vytycené. Toto je dané jednak genetikou a vrozenymi dispozicemi. Ale i jeho
vlastni povahou, kterd se tomuto niternimu osobnostnimu zdsahu brani nebo je prekotné
uspéchana. Usili je bud’ malé, nebo piilisné, coz v koneéném disledku vytvoii blok
v jedinci a zastavi ho nékde na jakési hranici, ktera je nakonec jeho kone¢nym limitem
a pres kterou se uz dale nemiize dostat. To ovSem neznamend, Ze se o to nemulze
pokouset, snizit svd ocekdvani, nebo hledat jinou umirnéné;jsi cestu, pii které zohledni
predeslé zbyteéné naroky. Na zéklad€ tohoto, pak bude mnohem spokojenéjsi a bude
délat néco, co ho bavi i napliuje.

Piijmutim faktu nechat plynout a nezasahovat rozumem s proudicim tokem
myslenek, je Cloveék schopny vnimat své vlastni télo, naslouchat mu, uvédoméle
provadét pohyby a nemit tendence to hned na pocatku vzdat. Bojovat sam se sebou pii
provadéni cviki, které mi zrovna nesedi, postupné se k nim vracet a zkouset je znovu
a znovu. Tim se neustale a potad ucime trpélivosti. A spolu s ni je dilezitd i pevna vile,
opravdové odhodlani vydrzet a zbytecné se emocné nerozptylovat. Jinak skrze své
neustdle zapojené myslenky zbyte¢né mrhame energii, ktera ndm pomahd dostat se do
stavu klidu, pohody, uvolnéni, koncentrace a pozornosti.

V pocatecnich fazich cviCeni, ale i v dalSich letech se tomuto vnitfnimu souboji
zcela nevyhneme, protoze at’ chceme €i ne, zasahuje nam préce s energii do celé nasi
bytostné osobnosti, formuje ji vné i uvnitf, méni a ozivuje. A dalo by se fici, Ze i svym
zptisobem ji neustale zdokonaluje.

Priklad z praxe v rdmci trpé€livosti je cviceni proti ,,nemehlovitosti“ ¢loveka. Pti
koordina¢nich cvi€enich, kterych je v TCC celd fada, se kazdy cvi€enec uci trpélivosti
pii zpracovavani vlastnich nedokonalych a nemotornych pohybt celého téla. Ve své
podstaté jsou to jednoduché détské hry typu ,paci, paci, pacicky”, které ovSem
v dospélosti uz mnozi z nas zapomnéli nebo se jich zfejmé ani v détstvi neucastnili.
Jedna se o cviky hornich a dolnich koncetin, které napomahaji rozmélnit a uvolnit
vznikla napéti v jednotlivych ¢astech koncetin a nasledné i celého téla.

Soubory cvikl se neustale opakuji, dokud nejsou védome zvladnuté ve vSech smérech,
variantdch a obménach. Dokud své télo cvicenec zcela védomé nezpracuje a nezbavi
vSech nemehlovitych, trhanych a nepfirozenych pohybi. Je to zkouska trpélivosti, vile,
odhodlani a sebepiekonani. Odménou je védomé a ladné provedeni cvikil s pfijemnym
fyzickym uvolnénim, psychickym a emocionalnim uklidnénim, radosti z vlastniho

rozhybani téla s pocitem spokojenosti ze Zivota.
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Jak jsem se jiz zminila v pfedeslych odstavcich, tak trpélivost je pti cviceni zasadni
a zadouct vlastnosti, se kterou se poji také vytrvalost. Podle Peri¢, Dovalil (2010: 106)
je vytrvalost pohybova schopnost ¢lovéka k dlouhotrvajici télesné Cinnosti. Ovliviluje
procesy psychické, zejména moralné-volni a je predpokladem pro uplatnéni taktickych
dovednosti, tvofivosti a soutézni inteligence.

Smétujeme-1i k urcité ¢innosti a k vykonu, poznani a z né¢ho vyplyvajici prozivani
vyvolava v naSem védomi jakési vnitini napéti. Toto jednani a chovani se uskuteciuje
diky volnimu usili, které se u kazdého z nas projevuje individudlnim zplsobem pii
provadéni &innosti (srov. VACINOVA, LANGOVA 2011: 59, 60). Vytrvalost
z pohledu psychologie je vlastnost viile, pii které se jedinec houzevnaté snazi usilovat
o splnéni zvoleného rozhodnuti (srov. tamtéz: 62). Tato kvalitni vlastnost ndm jednak
pomaha piekonavat a zajiStovat piekazky, ale také podporuje usili odfici si vSe, co ndm
Skodi. Vyhodou je, ze lze ,silnou vuli“ péstovat, nacviit a vychovat (srov.
VACINOVA, LANGOVA 2011: 61).

Uspéch v jakémkoliv poéinani plyne z neustalé akumulace znalosti a zku$enosti
a muze prijit pouze skrze trpélivost a vytrvalost. TCC musi byt opecovavano, dokud
nerozkvete. Cim zdravéj§i a mladsi se lidé budou citit, tim vice budou inspirovani, aby
pokracovali. A zaroveinl se budou snazit praxi TCC vztahovat na svlij kazdodenni Zivot
a v§imat si mnoha zplisobd, jak ho u€init $tastnéjsi a bohatsi (FRANTZIS 2011: 315).
Kdyz si uvédomime rychlost myslenek, lehce porozumime, pro¢ se tika, ze vile
— | — svym u¢inkem ptedchazi veskerym télesnym pohybtim a sekvencim TCC. | (tedy
mysl) ptedchazi energii ¢chi, ktera predchazi télesné ¢innosti, takze | je aktivovano jako
prvni, télo jako posledni. Neni-li tomu tak, cvi¢eni nema smysl a neni ni¢im jinym nez
naslednosti povrchnich, nesmyslnych télesnych pohybt a figur (TIN-YU LAM 2007:
24). Cchi nasleduje myslenku, a proto se stavame tim, o ¢em premyslime (FOJTIK

1996: 40).

3.3.2 Vnitini klid

Problémem nasi civilizace je zjednodusené feceno pfevaha principu jang nad principem
jin. Sila a nasili jsou atraktivn€j$imi novinovymi titulky nez gesta miru. Ve vladach
zemi prevladaji muZzi nad Zenami. Touha po Uspéchu dochdzi uznani spiSe nez skromny

a klidny zivot (BABOR 2008: 9).
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Chceme-li dosdhnout zmény k lep$imu, je tfeba pokusit se vyrovnat principy jin a jang
ve vSech smérech, tedy ve vetejném zivoté stejné jako v kazdém jedinci. ,,LepSi® pro
nékoho, neznamena vzdy, ze je ,,lepsi“ i pro jiného (srov. kap. 1.2).
Kazdy z néas si musi najit svou vlastni cestu. Podle TCC spociva spravny a umirnény
zpusob chovani v tom, ze Clovek stoji uprostfed a uziva si vyhod obou stran ,,vah”
zivota, aby nemél néceho pfili§ malo, ani pfili§ moc (TIN-YU LAM 2007: 28, 29).

Dosahnuti vnitiniho klidu a jakési ,,yovnovahy* v Zivoté neni snadné, protoze nelze
jen tak hned vSe zménit, najednou byt celkové v pohodé a bez problémi. Vse
spoc¢ivd v nas$i hlavé. Nebot' zplisob, jakym pifemyslime, ovliviiuje i naSe chovani
a odrazi se nasledné i v nasem kondni (NURNBERGER 2011: 11).
Jinak feCeno, potiebujeme vice vnitiniho klidu (jin), abychom mohli ve vn&jSim svéte
jednat jisté a spravné (jang) (BABOR 2008: 9). Dle Antonovského to znamend, ze
lovék potiebuje pocit koherence. Cili citit, e nékam patiime, Ze naSe snaZeni ma
néjaky smysl, Ze dobfe chapeme, co, kdy a jak mame délat. Nebo kdy si védomé
pomoci podpofit a ochranit naSe vlastni zdravi s drazem na integritu clovéka
a sounalezitost okoli (srov. kap. 1.1). Podle Pawlett (2002), Caisova (2012) jsou jin
(muzsky princip) a jang (zensky princip) dvé navzdjem se dopliujici, ale pfesto
protichtidné sily, které ovladaji vSechny stranky Zivota. Schéma jin a jang vyjadiuje, ze
neexistuje zacatek a konec, pouze neustdlé¢ stfidani zacatkli a koncl. Neexistuje
absolutni dobro nebo zlo — v jednom je vzdy zarodek druhého a navzajem se podmiiuji.
Harmonie vznika vyvazenim a plynulym stfidanim protichtidnych polarit, jejichz
pozvolny vzajemny pierod dokazeme pomoci cvi¢eni TCC zdokonalit (srov. CAISOVA
2012: 26, PAWLETT 2002: 13).

Prikladem z praxe, kde se vyuzivaji cviky s vyuzitim zenského principu jang
i muzského jin je cvik ,,Dvojité ruce podpiraji nebe*. Cvienec stoji s mirné
pokréenyma nohama, mirné¢ roznozenyma v §ifi bokd a ruce ma zvednuté dlanémi
vzhiru s pfedstavou podpirani nebes. Tvrdy muzsky princip néas pti tomto cviku provazi
od pocatku cviceni, kdy musime projit pfes nepiijemnd napéti v téle, ndmahu, bolest,
prebyteény vydej energie a pouze svaly provedené cviceni a postupné se skrze n¢j
dopracovavame k mekkému Zenskému zptisobu. Mékky zensky zptsob nésleduje, kdyz
si ¢lovek uvédomuje, co déld mysli (uvédomely pohyb) a vede skrze ni energii ¢chi. Je
schopny mysl kontrolovat, vést a manipulovat s ni. V provadénych cvicich a pozicich

pfi cviCeni se pak Clovek citi uvolnéné, ptijemné a nabité. Jako by se pii praktikovani
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cviceni navlékl do svého vlastniho téla. A citil se pfitomné byt celou svou bytosti
doopravdy nazivu.

Snazime-li se vice naplnit vSechny tfi vySe zminéné motivy (trpélivost, vytrvalost,
vnitini klid), stanou se z nich potieby, které je dalezité pravidelné uspokojit. Vztah
k nim bude silngj$i a pevnéjsi. Navic se domnivam, ze tendence bude vyssi sledovat

vnitini vlastni motivaci nez vnéj$i ze strany trenéra.
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4 Metodika vyzkumu

4.1 Vyzkumné otazky

K formulaci vyzkumnych otdzek miZzeme pfistoupit az tehdy, kdyz si uvédomime, Ze
subjekty (lidé), na které se vztahuje vyzkumny tkol, musi byt obecnym vychodiskem
i cilem zkoumani. Na subjekt je tfeba nahlizet z perspektivy jeho praktickych
a skuteCnych problémul (orientace na problém). A po tomto jasném ohranieni jadra
zamySlené studie si vymezime vyzkumny problém (srov. s. 7). Podle Smékala (in
MIOVSKY 2006: 88) si tedy musime jasné definovat, v &em spoéiva problém a o jaky
typ problému se jednd. Nasledné musi byt vyzkumnd otdzka poloZzena jasné tak,
abychom byli schopni na ni odpovédét (srov. MIOVSKY 2006: 79, 88). Pii ptipravé
a upravé znéni otazek je dilezité dat si pozor na sugestivni typ otazek, ktery urcuje
neumérné vyskyt ur€ité varianty odpovédi. V nekterych piipadech mtize otazka
zminovat jen jednu alternativu nebo pouzivat emotivné ladéné pojmy. Je zasadni dbat
na vhodnou formulaci vyzkumnych otdzek, coz ndm pomulze piekonat zkresleni
odpovédi (srov. DISMAN 2002: 149).

Na zaklad¢ vysSe uvedenych informaci jsem si vyty€ila zakladni vyzkumnou otazku
v nasledujicim znéni:

Ovliviiuje cviceni tai chi chuan pfistup dospélych respondentl cviicich tai chi chuan

k vlastnimu zdravi a vlastnimu Zivotu?

V souvislosti s navrZzenymi modely (srov. s. 31 —36) jsem zikladni vyzkumnou
otazku rozdélila do péti dil¢ich otazek:

vrs s

1. Co chépou dospéli respondenti cvicici TCC pod pojmem kvalita Zivota?
» Touto otdzkou zjiStuji, jaké subjektivni konstrukty respondenti spojuji
s pojmem kvalita Zivota. V ramci pfi¢innych souvislosti se déale zajimam o to,

jakym zpiisobem védomé pozitivné plisobi na sviij Zivot.

vrs s

2. Co chépou dospéli respondenti cvicici TCC pod pojmem zdravi?
» Touto otazkou v prvé tadé zjist'uji, jaké subjektivni konstrukty spojuji cvicici
TCC s pojmem zdravi. Dale se zajimam o to, zda si respondenti jsou védomi
hodnoty vlastniho zdravi, jaké chovani podporuje, ohroZuje jejich zdravi, a jak

védomé na své zdravi plsobi.
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vrs s

3. Co chépou dospéli respondenti cvicici TCC pod pojmy: trpélivost, vytrvalost
a vnitrni klid?
» Touto otdzkou zjistuji, jaké subjektivni konstrukty spojuji respondenty cvicici

TCC s pojmy trpélivost, vytrvalost a vnitini klid.

4. Doslo u dospélych respondentl cvi¢icich TCC k néjakym zménam v jejich chapani
vyse uvedenych fenomén(i?

» Touto otdzkou zjistuji, zda respondenti cvic¢ici TCC vnimaji n€jakou zménu
v jejich subjektivnim chdpani vySe uvedenych konstruktl (zdravi, kvalita
zivota, trpélivost, vytrvalost a vnitini klid).

» Zda to, co chapou pod pojmem kvalita Zivota ptimo ¢i nepiimo souvisi s TCC.
Zda méli takovy postoj jiz diive nebo az poté, co zacali praktikovat TCC. Jaké
subjektivni konstrukty spojuji cvic¢ici TCC a zda a jakym zplisobem védomé

pozitivné plisobi na svij zivot.

5. Doslo u dospélych respondentd cvicicich TCC k néjakym zménam v jejich
pristupu/chovani v ramci vyse uvedenych fenoménd?
» Touto otdzkou zjist'uji, zda vySe jmenované subjektivni konstrukty (viz otdzka
¢. 4) jsou realizovanou soucasti jejich kazdodenniho Zzivota ¢i zlstavaji jen
subjektivnimi konstrukty na teoretické trovni (i kdyZ na urovni, kdy jsou tyto

charakteristiky pro respondenta velmi vyznamné).

4.2 Charakteristiky respondentii

Vyzkumny soubor pro sviij kvalitativni vyzkum jsem vybirala zcela zdmérné. Metoda
zamérného (ucelového) vybéru totiz pracuje s uz$im pojetim terminu, kdy za zamérny
vybér vyzkumného vzorku oznacujeme takovy postup, kdy cilen¢ vyhledavame
ucastniky podle jejich urcitych vlastnosti, projevu téchto vlastnosti nebo stavu. Napf.
prislugnost k uréité socidlni nebo jiné skuping (srov. MIOVSKY 2006: 135). Cili na
zakladé tohoto vyzkumného vzorku je vyzkumnikovi umoznéno v souladu s cilem prace
proniknout do hloubky zkoumanych jevii a ziskat hodnotnéj$i mnozstvi kvalitnich

informaci o respondentech v ramci kvalitativniho vyzkumného Setteni.

Pro vyzkumné Setieni jsem vybrala Ctyfi dospélé respondenty, se kterymi se osobné
znam, jednak z tréninkd TCC, ale i z bézného zivota. Diivodem tohoto nizkého poctu

respondentll byla omezena moznost volby poctu respondentli dana specifi¢nosti cviceni
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TCC. Déle znemoznénd kratkodobou a nepravidelnou ucasti dalSich moznych
respondentl na trénincich této pohybové aktivity.

Jednalo se o dvé Zeny a dva muze, pochéazejici z Ceskych Bud&jovic a okoli, které
jsem zvolila jednak z hlediska rozdilnosti véku (29—43 let), rovnomérného zastoupeni
obou pohlavi ve vyzkumu a dle délky jejich cvi¢ebni praxe TCC (7-22 let). DalSim
pfedpokladem bylo, Ze mi budou schopni variabilné odpovidat, a Ze tato polarizace
zajisti $ir$i sit’ informaci. Vybér respondentil probihal na zakladé dostupnosti vzhledem
k mému bydlisti, zejména z divodu Casové narocnosti vyzkumu a na zakladé mého
praktikovani cvigeni TCC v Ceskych Budgjovicich. Dal§im argumentem volby takto
malého vyzkumného vzorku bylo hlubsi proniknuti do zkoumanych odhalovanych jevt.
A dale jsem ptedpokladala, ze respondenti, jsou osobnostné zrali, racionaln¢ uvazujici
jedinci, schopni samostatné se rozhodovat, jednat a pfijmout odpoveédnost za své zdravi
na zaklad¢é svych Zivotnich zkuSenosti a diky zkuSenostem v ramci praxe TCC. Blizsi
pti¢inné souvislosti pii vybéru respondentl na zdklad¢ kategorii uvadim a déale popisuji

v kap. 4.3.3.2.

4.3 Vyzkumné metody

Pro vyzkumny design této prace jsem vybrala kvalitativni pfipadovou studii. Vyhoda
takového kvalitativniho pfistupu spoc¢iva v tom, Ze mizu ziskat hloubkovy, podrobny
popis piipadl a vhled pti zkoumani jedince, skupiny, udalosti a fenoménu. Nejedna se
tim padem jen o povrchni Setfeni, ale provadim podrobnou komparaci dat, sleduji vyvoj
a zkoumam pfislusné procesy. Timto citlivé zohlediiuji ptisobeni kontextu, lokalni
situace a podminek. Tento typ vyzkumu mi poskytuje podrobné informace dle
zvoleného konkrétniho typu pfistupu, pro¢ se dany jev objevil. To znamend, ze se
navrhuje teorie n¢jakého sledovaného fenoménu (srov. HENDL 2008: 51).

Hendl (2008: 55) dale uvadi, Ze sila kvalitativnich dat nespocivda v mnozstvi
a rozmanitosti sledovanych lidi, ale ve schopnosti vyzkumnika dobfe poznat (co
nejkomplexnéji) nekolik lidi v jejich kulturnim kontextu, osvétlit jejich Zivot
a porozumét jejich vlastnim zkuSenostem.

V ptipadové studii probihd detailni studium jednoho piipadu ¢i nékolika malo
ptipadl s velkym mnozstvim sbéru dat. Pfi této studii se pokousime zachytit sloZitost
ptipadu, popsat vztahy v jejich celistvosti. Na zdklad¢ dikladného prozkoumani

jednoho ptipadu, je zde ptredpoklad, ze porozumime jinym podobnym piipadim. Na
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konci studie se zkoumany ptipad viazuje do SirSich souvislosti, mize se srovnat
s jinymi piipady a provadi se posouzeni validity vysledkt (srov. HENDL 2008: 102).

V ptipadé této DP se jedna o pokus zachytit subjektivni postoje a nazory Ctyf
respondentt cvicicich TCC pomoci metody epizodickych individualnich rozhovorti na
zaklad¢ jejich osobnich zkuSenosti v kazdodennim Zzivoté a pomoci naucenych

a ziskanych znalosti.

4.3.1 Epizodicky rozhovor s volnym vypravénim

Vyzkumnou technikou sbéru dat, kterou jsem zvolila pro vySe zminény vyzkum, je
epizodicky rozhovor. Podle Flicka (1995) tento typ rozhovoru spojuje v sobé¢ vyhody
narativniho rozhovoru a rozhovoru s ndvodem. A je modifikaci narativniho interview.
V podstaté se jednd o jakousi tvahu, Ze si lidé ponechavaji své vlastni subjektivni
zkuSenosti v podobé Zivotnich epizod (pribéh konkrétniho Zivotniho ptib¢hu, situace,
udalosti) a sémantickych znalosti — vice abstrahovanych subjektivnich teorii (srov.

HENDL 2008: 177).

Predpokladala jsem, Ze ptfipravené otazky v ramci vyzkumu budu pokladat dospélym
respondentim cvi¢icim TCC. Vychdzela jsem z vlastnich dosavadnich zkuSenosti
a v ramci dostupnych moznosti, Ze v lokalité, kde budu provadét vyzkum, cvi¢i TCC
nejdéle a pravidelné¢ dospéli. Dale, Ze u téchto dospélych, se kterymi se znam
1 vbézném zivoté, ocekavam, Ze nebude problém pii pochopeni kladenych otazek
a nasledném ziskavani jejich volnych vypovédi. Ptipadné, Ze si béhem rozhovoru
upfesnime nékteré méné jasné otdzky, tak aby ziskané odpovédi byly co nejvice

kvalitni, vérohodn¢ a ucelné.

Pied samotnym provedenim rozhovord jsem se s vybranymi respondenty spojila
telefonicky, mailem a pfes webové sité. Kazdého respondenta jsem sezndmila
s tématem mé prace v ramci studia VS. Dale jsem jim sdélila, Ze s nimi budu provadat
rozhovor, ktery budu nahravat na diktafon. Nahravka pak bude slouzit jen pro mé ucely
v ramci psani DP a z etického hlediska bude uvadéna jako anonymni. Totéz jsem pak
v den rozhovoru zopakovala kazdému respondentovi.

Rozhovory jsem provadéla v obdobi od 27. 11. do 20. 12. 2014 v odlisnych
hodinach, protoze jsem si byla védoma toho, Zze v urCitych castech dne klesa
soustfedénost Ci jesté neni dostateCné aktivovan intelekt. Z hlediska realizovatelnosti

vyzkumnych Setfeni jsem vSak byla nucena zohlednovat ¢asové moznosti respondenti.
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S kazdym respondentem jsem se individudlné¢ domluvila na dob&é a misté provedeni
rozhovoru, tak abychom byli co mozna nejméné ruseni a zaroven, aby se respondenti
citili pfijemné a bez jakéhokoli omezeni. Rozhovory tedy probéhly na téchto mistech:
ve fitness centru, v domdcim prostfedi a u respondentii doma. Vysvétlila jsem jim
nutnost co nejuptimnéjSich odpovédi pro ucely vysledki Setieni. Déle, ze kdyby se jim
nékterd otdzka zdala nejasna ¢i nesrozumitelna, tak se mé¢ mohou ptat a ja jim ji znovu
zopakuji €i jinak pfeformuluji. A pokud by se stalo, Ze by jim vyloZené n¢ktera otazka
¢inila problém, Ze nemusi odpovidat. Celkova délka rozhovori se pohybovala v rozmezi
od 19 do 52 minut. Prvni rozhovor trval 18:43 minut, druhy byl v délce 24:51 minut,
treti 23:08 minut a posledni ¢tvrty 51:29 minut.

Vsechny rozhovory jsem nahrdvala na diktafon, a zaroven si zapisovala poznamky
a kodovaci symboly (viz Ptiloha I, Tab. 1) do vlastnoru¢né ptipravenych zdznamovych
archt. Pted zaCatkem vsSech vyzkumnych rozhovort jsem se s kazdym respondentem
bavila ve zcela pratelském a otevieném duchu o obecnych a kazdodennich Zivotnich
tématech. Poté jsem plynule navazala na zapocaté rozhovory a zacala pokladat
pfipravené¢ vyzkumné otazky. Zékladnich otazek bylo celkem 17. Nékteré z nich
obsahovaly upfestiujici podotazky. V rdmci vyhodnocovani interview jsem k predem
ptipravenym kategoriim: kvalita Zivota a volny €as, zdravi, TCC, priority, motivace,
zdravi + kvalita Zivota + TCC, osobni Gdaje a povolani nasledné ptifazovala jednotlivé

otazky. Otazky jsem si sestavila tak, aby na sebe navazovaly od obecnéjSich po

N 24

vvvvvv

vzhledem k dulezitosti jejich dalSiho zpracovani. Soucasné jsem si byla védoma, Ze je
tteba se vyvarovat tomu, aby se otazky nezakladaly na sugestivnim podnécovani, které
by mi zkreslovalo a znehodnocovalo vysledky vyzkumu. Ptiklad pracovniho pfepisu
rozhovoru je uvedeny v Pfiloze II, Tab 2. Do ostatnich pfepisii je mozné nahlédnout

u autora DP.

V ramci rozhovort s respondenty jsem zapisovala neverbélni projevy, pohyby, mimiku
a dalsi (neklid, emoce, pauzy, nervozita), kter¢ mohly mit vliv na validitu vysledk.
Tyto projevy jsou oznaceny symboly, které¢ blize popisuji v tabulce (srov. Ptiloha I,
Tab. 1).

U respondenti 1TCC, 3TCC a 4TCC jsem nevypozorovala problémy pfi

odpovidani. Pravé naopak jsem vnimala, Ze se citi dobfe, maji dobrou naladu a jsou
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pfijemné naladéni. Pouze 2TCC byla od pocitku pomérné nervozni a méla trochu
obavy. Ale pozdé¢ji se uklidnila a pomahalo ji lépe odpovidat na otdzky hranim si

s naramkem. Validitu vysledku tim vSak nepovazuji za nijak snizenou.

Pouzité kodovaci znaky v rozhovorech

ITCC, 2TCC, 3TCC, 4TCC - tyto kody pouzivam v rozhovorech s jednotlivymi
respondenty a pfiddvam k nim dle pofadi otdzek dalSi oznaceni. Napi. u prvniho
respondenta je druhd otdzka oznafena kodem 1TCC2. Podotazky jsou znaceny malymi
pismeny a Cisly za ptisluSnou otazkou la, 1b, atd. U stejného respondenta a u stejné
otazky (viz vySe) vypadd znafeni podotazek nasledné (takto): 1TCC2a, 1TCC2b.
ITCC2c. U nékterych otazek nestaci pouze podotdzky (malo informaci, obecné
informace, neporozuméni otazky). Proto jsem jesté vyuZzila pro upfesnéni a zkvalitnéni

vysledkd pomocné otazky.

4.3.2 Transkripce dat

Hendl oznacuje transkripci jako proces pfevodu plivodnich dat do 1épe zpracovatelné
podoby. Pro piepsani a provedeni ptepisu jsem v této praci pouzila navrh konvence
transkriptu podle Leix (2003: 73—74). Konvence je vysledkem jejich vlastnich uvah
vzniklych pfi pfepisovani hovorii béhem studia v Polsku a v CR. A studiem dostupnych
transkripénich systémi. Tento navrh konvence je uréeny obecné pro vyuziti ve
vyzkumech v oblasti socialnich véd, kde se analyzuji data ziskand nahravanim mluvené
feCi a prevedenim do psané podoby. Navrh méa podobu piehledu jevil, které se mohou
objevit v nahravce a které je obvykle zapotiebi zaznamenat pfi vytvoieni zdznamového
archu (vyzkumnik si z néj mize vybrat podle toho, jaké jevy potiebuje pro dalsi
analyzu. Sestaveni konvence je podle klice maximalni jednoduchosti a srozumitelnosti

pro nelingvinisty a technické dostupnosti zvolenych znacek.

Transkripci predchédzela grafickd piiprava stranky a to tak, ze jsem si pfipravila
tabulky se dvéma sloupci. Kazdy fadek jsem o¢islovala. Cisla tvofily prvni sloupec.
Kazdy zacatek vypovédi jiného mluvéiho jsem oznacila inicidlou jeho jména (v této
praci zkratkou 1TCC, atd.). Vypovéd jsem psala do konce fadku do tzv. overlapu,
inicidly a text pak do druhého sloupce. Tento postup mi pak dovolil délat korektury jiz
utvoteného prepisu (srov. LEIX 2003: 73—74). Zasadni bylo dbat na kontrolu piepisu,

pfidat vlastni pozndmky zachycujici mimoverbdlni jevy doprovazejici interview.
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A vypnout si funkci automatického tvoteni internetovych odkazii (Word 1997, 2000,
2002: Nastroje/Automatické opravy/Pti psani) (srov. HENDL 2008: 228, LEIX 2003:
73-74).

Seznam jevil uvedenych v tabulce (viz Ptiloha I, Tab. 1) obsahuje jevy zakladni,
obvykle nutné k zachyceni, je ale pfitom pfizpiisoben piimo potfebam transkriptu pro
spolecenské veédy. Pfi tomto Setfeni je nutné udrzovat staly kontakt s partnerem.
Manifestuje se to zaroven verbaln€¢ i1 neverbdlné¢ a zapisuje v symbolech. Navic
i neverbalni zvuky slouzi k udrzeni kontaktu, ukazuji partnerovi, ze sledujeme jeho
vypovédi. Do vypovédi respondentli jsem nezasahovala s vyjimkou zmény formulace
otazek pii jejich nepochopeni (srov. kap. 4.3.1, s. 59). Respondenty jsem nechala volné
mluvit a jen pfitakdvala, coz je neruSilo. Pfitakavani verbalizované je nutné psat
v plném znéni jako ,,ano“, ,dobfe“, protoze mohou uz obsahovat néjaky element
posuzovani (srov. LEIX 2003: 73-74).

Vyse popsany postup jsem pievzala pro transkripci vSech ¢tyf jmenovanych rozhovort.

4.3.3 Kvalitativni obsahova analyza

Miovsky (2006: 238, 239) ve shodé¢ s Plichtovou (1996) chape obsahovou analyzu jako
velmi Siroké spektrum dil¢ich metod a postupt, které slouzi k analyze jakéhokoliv
textového dokumentu. A ma za cil objasnit jeho vyznam, identifikovat jeho stylistické
a syntaktické zvlastnosti, pfipadné urcit jeho strukturu. Zaméfuje se na namét, obsah
a formu. Lze ji kombinovat s jakoukoli jinou metodou ziskavani a analyzy dat (napf. se
ziCastnénym pozorovanim, interview). Zasadni je vzdy relevance textu pro dany
problém. Prostfednictvim vyzkumnika se zdkladni vychozi kategorie klasifikuji
a dale kategorizuji, dale ziskdvaji a zpracovavaji jednotky analyzy a vysledek se
interpretuje z riiznych (hli pohledu (srov. MIOVSKY 2006: 238, 239).

Obecné jsem pii vyhodnocovani interview postupovala podle krokt kvalitativni

obsahov¢ analyzy, kterou navrhli Glaser a Laudel (2004):
» urceni kategorii a jejich kodifikace — vytvofila jsem kategorie odpovidajici
vyzkumnym otdzkam (viz kodovaci znaky v kap. 4.3.3.1),

» priprava extrakce dat (vytvofeni pracovniho zdznamového archu, do kterého
jsem zanesla dle pfedem rozdélenych kategorii dle vyzkumnych otazek pro mne

zasadni odpovédi od respondentti. V takto strukturované zpravé (srov. Piiloha
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I, tab. 2) jsem mohla pro m¢ dilezitd mista podtrhavat a zvyraznovat
s vyuzitim konvenéni transkripce (pouziti symbolll). VymysSleni vlastnich
symbolii a vyuziti symbold podle Leix (srov. 2003: 73—74) pro konvenéni
transkripci (srov. Pfiloha I, Tab. 1),

» piiprava extrakcnich tabulek, extrakce dat do extrakcnich tabulek na zakladé
pravidel extrakce, které jsem si pfedem stanovila (dikladné procteni textu,
zvazeni relevance vybranych dat, zdznam mych uvah do pracovniho formulare);

ptiklad extrakce kategorii je uvedeny v Ptiloze III, Tab. 3,

> analyza a interpretace dat z extrakéni tabulky (srov. GLASER, LAUDEL 2004:
194, HENDL 2005: 108, HENDL 2008: 228-229).

4.3.3.1 Tvorba kategorii

Na zakladé stanovené zakladni vyzkumné otazky a péti dil¢ich otazek (srov. kap. 4.1)
jsem vytvofila kategorie. Prostfednictvim téchto kategorii jsem vyhledala vysledné

odpovédi na zadané vyzkumné otazky.

Pouzité kodovaci znaky pro kategorie v extrakénich tabulkach

A. Osobni udaje a povolani (KOUP)

B. Kvalita zivota a volny ¢as (KZVC) —otazka ¢. 2, 5, 9, 10

C. Hodnota zdravi (HZ) — otazka ¢. 1, 2, 3, 4

D. Tai chi chuan (TCC) —otazka ¢. 5, 12, 13, 15, 16

E. Priority (HP) — otazka ¢. 7, 8

F. Motivace (MO) —otazka ¢. 12, 13

G. Trpélivost, vytrvalost a vnitini klid (TVVK) — otdzka €. 6, 11, 14
H. Zdravi + kvalita zivota + tai chi chuan (ZKZTCC) — otazka ¢. 17

4.3.3.2 Vyhodnoceni interview

K vyhodnoceni rozhovorti mi poslouzily zdznamy v extrakénich tabulkéach. Ptiklad
extrakce kategorii respondenta 1TCC je uvedeny v Ptiloze 111, Tab. 3.

A. KATEGORIE OSOBN{ UDAJE A POVOLANI (KOUP)

Respondent 1 (dale jen 1TCC)

Muz, 29 let, svobodny/zadany, osobni trenér a masér.

62



Respondent 2 (dale jen 2TCC)

Zena, 38 let, svobodna, poradce v oblasti vzdélavani (UP).
Respondent 3 (dale jen 3TCC)

Zena, 43 let, vdana, zdravotni laborant.

Respondent 4 (dale jen 4TCC)

Muz, 37 let, svobodny/zadany, vedouci v odd€leni logistiky.

Tuto kategorii zde uvadim pouze okrajoveé, protoze se domnivam, Ze u respondentli
miize mit zasadni vliv jejich pohlavi, veék, rodinny status a povolani ve vztahu ke
cviceni TCC, jejich zdravi a ke kvalité¢ jejich zivota (srov. kap. 2.1, s. 41,
GADEBUSCH-BONDIO 2014: 10— 16, GRUNOW 1987, GRAHAM 1985,
FALTERMAIER 149, 152). Pficemz podle Faltermaiera (1994: 150—151, 152, 188)
pohlavi hraje dtlezitou roli v chdpani pfi vytvareni subjektivnich teorii zdravi a ptistupu
ke zdravi. Zeny vice pecuji o své zdravi a vyuZzivaji svépomocné &innosti (salutory).
Hlavni rozdil je, Ze pomoc dévaji, ale v pfipadé onemocnéni nemohou pocitat s velkou
pomoci. Veék také hraje roli. Na zaklade tivah vyvojové psychologie je mozné ocekavat,
ze se s vékem méni postoj ke zdravi. Mladsi lidé praktikuji svépomoc méné Castéji nez
ty starsi, stejné¢ tak o tom i mén¢ mluvi. Dale pokud je jeden Clen v domdacnosti
vzdélany ve zdravotnictvi (3TCC), je zde i svépomoc podporovana. Ve studii
Baumanna (1961) je zdravi pro odborné pracovniky cilem, ¢asti Zivotniho standartu,
kterého mizou dosahnout individualnimi snahami (srov. koherence, kap. 1.1.1, srov.
FALTERMAIER 1994: 117-118). Studie Blaxterové (1990) ukazaly, ze zeny predevsim
zdiiraznuji psychickou dimenzi a socidlni vztahy (srov. FALTERMAIER 1994: 120),
coz se mi potvrdilo i v odpovédich 2TCC a 3TCC, které preferuji ve svém zivoté témér
na stejné urovni zdravi i socidlni vztahy a vyhledéavaji klid v rdmci tvofivych ¢innosti ve
volném Case. Ale zaroven je zajimavé, ze se podobné vyjadioval

o dulezitosti vztaht i respondent ITCC a 4TCC. Z tohoto tedy vyplyva, ze piimé
rozdily mezi pohlavimi v této studii nelze prokazat z divodu malého vzorku osob, coz

ani nebylo zdmérem.

B. KATEGORIE KVALITA ZIVOTA A VOLNY CAS (KZVC)

2. ,,Jak zvladas stresujici situace ve Tvém kaZdodennim Zivoté?*
5. ,,Vidi$ néjaké spojeni mezi cvi¢enim tai chi chuan a Tvoji kvalitou Zivota?*
9. ,,Co délas ve svém volném case? A proc¢?«
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10. ,,Jsi spokojeny/a se svym Zivotem? A pro¢?“

Respondent 1TCC uvedl, ze stres bézné nepocituje, a ze je to dané ,,individualitou
jedince®. Dale, ze mu pomaha cviceni chi kungu, diky kterému ma pocitové lepsi den.
[ITCC2¢]. 2TCC a 4TCC uvedli shodné, Ze relativné dobie snasi stres. 2TCC zvlada
stres svépomoci cvi¢enim, dechovymi technikami a jinymi metodami. Je to pry otazkou
,Stavu védomi a zkuSenostmi** [2TCC2¢]. 4TCC jesté svou odpovéd upiesnil. Se
stresem se vyrovndva v zavislosti na psychickém a celkovém zdravotnim stavu, dle
narokl spolecnosti a okolnich vlivii [4TCC2¢]. 3TCC si vzpomnéla, ze pred 20 lety
byla vztekla. Dnes je z ni pomérné klidny ¢lov€k vytrénovany cvi¢enim TCC, takze

tlaky zvlada dobte [3TCC2c¢].

Podle vSech respondentt existuje 100% spojeni mezi cvicenim TCC a kvalitou jejich
zivota. Pro 1TCC je TCC dopliujicim cvicenim k fitness a zadsadnim zptisobem
vyvazuje jeho zivot [ITCCS]. Podle 2TCC clovek, kdyz cvici, tak dlouho nevnimé vliv
cviéeni na ngj a jeho Zivot (pozvolny vyvoj). Clovék si vazi riznych véci (hodnot) tim,

jak vnima svoje télo a jeho potieby. Zfejmé i potom dokaze 1épe na télo reagovat a na
jeho potieby. Kdyz 2TCC cvicila TCC, byla na néj zvykla a pomahalo ji. Nyni si dala
pauzu se cvicenim, protoze ptehodnocuje svilj zivot a chce zménu [2TCCS]. 3TCC
podotkla, Zze kdyby necvic¢ila TCC, nepotkala by lidi, které potkala a nezazila to, co
zazila. Rekla mi: ,,Zila bych ur€ité jinak* [3TCC5]. Podle 4TCC cvi¢eni posouva
kvalitu jeho zivota. Je to neustdly proces vlastniho poznani, ucinkll cviceni
a zdravotnich G¢inkd. Clovék si cvieni ,,uvédoméle zautomatizovava“ (srov. s. 41).

Kazdy den se ¢lovek posune ve vyvoji o kousek dal [4TCC5].

Respondenti sviij volny ¢as vyplituji velkym poctem rozmanitych konick. 1" TCC uvedl
TCC a chi kung, kontakt s ptirodou, vylety a cestovani. Déle, Ze ma pritelkyni, kterou
vidi jen pfes vikendy, takze spolu radi cestuji. KdyZ méa hodné prace (plny rozvrh
s klienty), tak si potom rdd udéld relax u knihy nebo filmu [1TCCY]. 2TCC
vyjmenovala: chiizi do pfirody, traveni Casu s prateli, cvi¢eni doma — jégu na uvolnéni
po ranu, trochu TCC odpoledne a tanec. Dale se zminila o studiu néméiny a tvofeni
rukama — malovani, vyroba Sperkli. Tato kreativni tvorba ji déla radost, protoze vidi
vysledky a radost ostatnich, které podaruje. O pohybu se zminuje, ze ji déla dobre,
protoze se ,,Clovék dostane blize sém k sobé diky ¢innostem*“. V praci je to podle 2TCC

naopak. Tam na sebe zapomindme. Klid a ¢innosti délaji respondentce radost [2TCC9].
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3TCC chodi na TCC a karate. Nyni trochu mén¢ vzhledem ke svému zdravotnimu
stavu. S manzelem turistika a vylety venku. Dale ¢teni, malovani a tvofeni. Ma rezim,
v§e v ndvaznosti a maximaln¢ vyuzity volny ¢as [3TCC9]. 4TCC ve svém volném
Case cvici karate, TCC a s tim souvisejici cviceni. Dale uvedl, ze trochu studuje, Cte
knihy a udrzuje pfiméteny socialni kontakt (v ¢ajovné, v hospod¢ a vlastné i na tom
cviceni). Nekdy jezdi na vylety, ale ne pfili§ ¢asto. Ma rad valeni se v posteli, relaxaci

a spanek. Nyni je pro n&j zasadni ,,kultivace bydleni* [4TCC9].

1TCC si mysli, ze je spokojeny se svym zivotem. Ale podotkl, Ze zcela nevi, protoze
¢lovék ma porad tendenci néco zlepSovat. Co se tyka prace tak ma zivot naplnény. To
co déla, chtel vzdy délat (masaze a fitko). Jest€¢ mi fekl, ze mu schazi trosku prostor na
TCC, ¢inskou medicinu a véci, co ho zajimaji a jsou s tim spojené, na které neni cas,
kdyz se zdokonaluje v jinych vécech, které jsou potfebné v ramci prace [1TCC10].
2TCC mi sdélila, Ze vzdy vnimala svij zivot jako naplnény. Momentaln€ ma potiebu
pfehodnotit zivot, n€které véci zmenit. Nyni je v obdobi, Ze nemiize fict, zda je ¢i neni
spokojena [2TCC10]. 3TCC je spokojend se svym zivotem, ale nepovazuje jej za
naplnény. To si pry jesté netroufa hodnotit. Rekla: ,Mam ngjaky ¢as néco délat“
[3TCC10]. 4TCC mi sdélil, ze je v podstaté spokojeny. I kdyz je 1 jistd cast
nespokojenosti. ,,Byt spokojen vnima jako stagnaci Ci kone€ny stav“. Proces ale probiha
dal. Misty mozna jsou okamziky, kdyz to ¢lovék v sobé rozebira. Cili podle 4TCC je
to: ,,Uvédoméni si urcité nespokojenosti a v zapéti uvédomeéni si vlastné spokojenosti“.
Sviij zivot vnima 4TCC jako naplnény ve srovnani s vétsSinou lidi, co se kdy setkal.
Uvedl, ze nékteti lidé nevi, co si se zivotem pocit. S ¢imZ on problém rozhodné nema.
A vzdycky mu to poskytne dalsi ,,zkuSenosti“. VSechno je tak, jak ma byt. ,,ZaleZi na
Clovéku, jak se z toho pouci, zpracuje a jak si poradi. Sviij osud mize kazdy zménit

,,Svym nastavenim* [4TCC10].

C. KATEGORIE HODNOTA ZDRAVI (HZ)

1. ,,Co pro Tebe znamena Tvoje vlastni zdravi?“
2. ,,Co si myslis, Ze piisobi na zdravi ¢lovéka?“

3. ,,Co ovliviiuje Tvoje zdravi?*
4.

»Co se ve Tvém kaZzdodennim Zivoté neslucuje s Tvoji predstavou o zdravi?
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Podle 1TCC se bez zdravi nedd fungovat ani psychicky ani fyzicky. Pro néj je to jedna
z nejvétsich projevil viibec, top hodnota na nejvyssim stupni [ITCC1]. Pro 2TCC je jeji
vlastni zdravi Zivot, protoze ovliviiuje kvalitu jejiho kazdodenniho Zivota. Zahrnuje jak
zdravi fyzického téla (strava, pohyb), tak psychického téla (jak cloveék premysli, jak
ptistupuje ke kazdodennim problémim a vécem) [2TCC1]. 3TCC povazuje zdravi
jednim slovem za ,,poklad. A protoze ted’ byla hodn¢ nemocna a jesté neni zdrava, je
zdravi pro ni néco vzacného [3TCC1]. Pro 4TCC zdravi znamena ,,moznost délat veci
v pIné mife naplno a Zit naplno®“. Bez zdravi neni mozné délat vSe tak, jak by ¢lovék
chtél. Zdravi se vyznacuje tim, Ze netrpi zd&dnym trazem nebo omezenim, které by ho

omezovalo v ¢innosti [4TCC1].

K otazce vlivu na zdravi ¢loveka se respondenti vyjadrili témét totozné, ze je ovlivnéno
vs§im, co je obklopuje ve smyslu pozitivnim i negativnim. 1TCC mi sdélil, ze clovék by
mél byt troSku pozitivni a rozdavat radost. Kdyz je ¢lovek negativni, narazi na podobné
negativni lidi. Ke svému zdravi pfispiva pozitivnim mySlenim a ptistupem k Zivotu.
A ohrozuje své zdravi emocemi, zejména negativnimi a je si toho védom [1TCC2].
2TCC zmiiluje zejména stravu, pohyb a nepohyb, stres, vztahy a zvladani toho vseho.
Zasadni je pohyb, protoze ma sedavé zaméstnani, priroda, strava, relax a vnitini klid. Je
si védoma toho, ze se nestravuje zcela spravné a ze ma drobné zlozvyky (kava), které
ale pfimo neohrozuji jeji zdravi. Potom stres a podminky vnéjsi, kvalita vztaht, i jak se
Clovek se stresem, problémy vyrovna a jak je dokaze tesit [2TCC2]. 3TCC vypovedél,
ze na zdravi Cloveka pilisobi, jak se chova, jak Zije, kde Zije a s kym se styka. Snazi se
vyhybat tomu, co skodi. Pracuje v infekénim prostiedi, takze je na sebe vice opatrna.
Doma se snazi zdravé stravovat a sportovat. Védome se snazi ochranit své zdravi
v praci i ve VC. Zasadni vypovédi 3TCC je, Ze ,,pfimo ohrozila své vlastni zdravi*,
protoze ,podcenila varovné signaly svého téla v podobé pFiznak(i nemoci“. Nepoznala,
ze ma embolii plic, 1 kdyz je zdravotnik [3TCC2]. Dle 4TCC plisobi na zdravi ¢lovéka
prostfedi, ve kterém se pohybuje a zije. Pak stravovani a psychické rozpolozeni. Také
osud neboli karma. Ke svému zdravi ptispiva respondent tim, Ze pecuje o své télo. Snazi
se udrzovat v dobré fyzické kondici cvicenim TCC a karate. Provadéni uvédomélych
pohybti se promita ze cviceni do kvality jeho Zivota, dale opatrnost a péce o jeho zdravi.
Nekouti, pije prilezitostné. Snazi se vyhybat nefestem, které Skodi zdravi
a upravit stravovani. Nékdy se stane, Ze ohrozuje své zdravi (ne neustéle). Jako ptiklad

uvadi oslavu a piti alkoholu, ktery mu pfivodi ekzém [4TCC2].
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Vliv na zdravi podle 1"TCC maji emoce, okoli, pracovni prostiedi a mnoho dalSich
faktorti [ITCC3]. 2TCC si mysli totéz, co 1TCC a navic poznamenala, Ze nepfidd na
zdravi ,,sedaveé zaméstnani* (8 hodin v jedné pozici se diva do PC a fe$i n€kolik dalsich
véci). A pak, jak ¢lovek zije, co dé€ld, jak premysli a jestli premysli moc [2TCC3].

3TCC je ted’ ve fazi léCeni. V zafi méla embolii i trombdzu. Hodné ji pomohlo v dobg,
kdy nemohla viibec chodit, Ze chodila kazdy den kolem feky s holema a byla v klidu.
Nastavila si v sobé malé cile a postupné chodila delsi trasu. Ted’ uz zvlada chodit i do
prace. Obcas dojde 1 na trénink [3TCC3]. 4TCC uvedl spoustu faktori jako je
nespravna Zzivotosprava, pocasi, psychicky stav a okolni prostfedi, ve kterém se
pohybuje. Kdyz clovék sni néco Spatného, miize to se zdravim také dost zamavat.
A pohyb samoziejmé. Proto cvici pravidelné a rovnomérné, protoze vnima pozitivni

plsobeni aktivity na jeho zdravi [4TCC3].

Pro 1TCC se nesluCuje predstava o zdravi s mejdany, emo¢nimi negativnimi vzruchy
(hadkami), alkoholem, drogami a koufenim [ITCC4]. 2TCC mi sdélila, Ze je pro ni
neptijatelné prilisné sezeni v zaméstnani a nasledné 1 doma (PC, TV). Alkohol uvedla
jen prilezitostné. Jinak, Zze neni Spatny. Naopak utuzuje kolektiv a ptatelské vztahy.
Neni to kazdodenni piti, aby to narusovalo rovnovahu [2TCC4]. 3TCC uvedla, ze to
nema takto postavené. Ale zna Cloveéka vegetaridna, ktery kdyz vidi, Ze n¢kdo ji maso
ito¢i na lidi. Rekla mi: ,,At si kazdy zkousi a déla, co chce. Nikdy &lovék nevi, co ho
potkéd [3TCC4]. 4TCC odpoveédel podobné jako 3TCC, ze se jeho predstava neslucuje
chozenim do prace a téméf celodennim sezenim u PC. Clovék je nucen vykonavat praci,
kterou by zrovna vykonavat nemusel pro zachovani Zivobyti. Pak nepravidelné chozeni

spat, nevstavat véas rano a nemoznost si zacvicit [4TCC4].

D. KATEGORIE TAI CHI CHUAN (TCC)

5. ,,VidiS néjaké spojeni mezi cvicenim tai chi chuan a Tvoji kvalitou Zivota?*
12. ,,Jak dlouho cvi€is tai chi chuan? A proc¢?«

13. ,,Pro¢ jsi zacal/a cvicit tai chi chuan?*

15. ,,Co se déje se Tvym télem, kdyZ cvi¢i$ tai chi chuan?*

eV rvw

16. ,,Co se déje se Tvym télem, kdyZ necvi€i§ tai chi chuan?*

Podle vSech respondentt existuje 100% spojeni mezi cvicenim TCC a kvalitou jejich

zivota. Napomahd vnimat télo a jeho potieby, vazit si riznych véci (hodnot), posouvat
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kvalitu Zivota respondentdi a prost¢ zit jinak. Podrobnéji rozepsané odpovédi
jednotlivych respondenti [ITCCS, 2TCCS, 3TCCS a 4TCCS5] jsou popsané
v kategorii B (s. 64).

Respondent 1TCC se vénuje cviCeni s prestavkami 7 let. Hlavnim motivem byl jeho
,mistr, ktery pro néj byl osobnost*. Tenkrat v prvnim momenté ho nezajimalo, co cviéi.
Ale spiSe osobnost mistra. M¢lo to ,,souvislost s rodinou*, protoze v ném vid¢l autoritu
(chlapa) a k tomu to TCC. AZ pozd¢ji do toho proniknl hloubéji. Po piil roce nebo roce
ho to zacalo vice zajimat. Pfedtim jen, protoZe to bylo nové a trendy. Rekl mi: ,,Byl jsem
mlady a pysny, Ze délam néco jiného, nez ostatni - cvicil v parku, aby ho tam nékdo
vidél.“ Dnes uz to vidi jinak [1ITCC12]. 2TCC cviéi s piestavkami (2-3 roky na skole
necvicila) asi 22 let. Vidéla filmy o bojovém uméni. Zaujaly ji krasné, ladné, pro ni
uslechtilé, pomalé a harmonické pohyby. Uplné ji to ucarovalo. Az pak se dozvédéla, ze
je to TCC nebo néco podobného. A Ze to nékdo uéi v Ceskych Bud&jovicich. Zadala se
o to zajimat a chodit cvicit [2TCC12]. 3TCC cvic¢i od roku 1991 (14 let). Tehdy méla
ptitele (nynéjSiho manzela) a randili spolu. Ale mohli randit jen do 18 h, protoze pak Sel
ptitel cvicit. 3TCC zajimalo, kam pfitel chodi a co tam déla. Ptitel ji tedy zafidil, aby
tam také mohla zacit chodit. Zpocatku totadln€ nerozuméla, co to tam dé¢laji ti lidé za
pohyby, protoze to v zivoté nevidéla. Musela doma hodné trénovat. Dnes je o TCC
vsude hodné informaci (v TV, na webu, v knihach, v reklamach a ¢asopisech). Tenkrat
vibec netusila, kam se vlastn¢ dostala [3TCC12]. 4TCC uvedl, Ze cvi¢i zhruba 18 let,
15-18 let. Zacatky byly pozvolngjsi, spi§ otukavani. Dneska si nepamatuje, kdy piesné
to bylo. Cvicil karate a TCC se mu vyskytlo po cesté cviceni karate. TCC si pfirozené

ptidal a je to soucast jeho zivota a zivotni cesty [4TCC12].

Pro respondenta 1TCC byl na pocatku cviceni vzor trenér, ve kterém vidél
,harmonickou osobnost trenéra“, a ptislo mu automaticky spravné, ze by to mél cvicit.
Pozdé&ji ho to posunulo dal a zacal TCC vnimat nejen jako zdravotni cviceni, ale
i chanovy TCC dynamicky. Rekl mi: ,,Lidé nejsou osobnostné nastaveni na toto cviéent,
byt se tomu vénuji. Maji v sobé agresivitu*“ [1TCC13]. 2TCC uchvatil u TCC druh
pohybu a harmonie, co proudila z lidi na videich a ve filmech. A tak si fekla, ze by to
chtéla zazit. Ted ,,pauza se cvicenim‘“. Ma obdobi, kdy ,,zhodnocuje a pfehodnocuje*.
Po cviceni se ji styska. Motivace by pry byla, pro to, co to ¢lovéku davalo, protoze se

,.Citila dobfe po cvieni* - zharmonizované télo. Lep$i vnimani vSeho (okoli, vztaht).
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,,NevyluCuje navrat* [2TCC13]. 3TCC uvedla, Ze si neptecetla, Ze to pomaha ke zdravi
a pak se nékam $la prihlasit. Tenkrat TCC bylo jediné v C.B. A shodou okolnosti tam
chodil i jeji partner. Ona se tam objevila kvilli nému misto rande. Na TCC se omylem
vyskytla. Nyni vi, ze bez TCC nemtize byt [3TCC13]. 4TCC zacal cvicit TCC v nové
cvicebni skuping. Postupné, vlivem této skupiny, kde se vénovali karate, se zac¢alo cvicit
TCC a on jej pfirozené pojmul do svého cvideni. Pfirozené to vyplynulo. Rekl: ,,TCC je
jenom jedna druhd stranka karate jedné mince.” Je to cviCeni az do smrti do
nekonecna, coz je soucasti toho systému nebo principu cesty. Celkovy neustaly dalsi
rozvoj, neustrnuti a posouvani se potad dal. Neni diivod pferusovat cviceni, i kdyz je
vlivl vic. Tohle je zasadni cesta s vlastnim rozvojem duSevnim, duchovnim a fyzickym.

S tim spojené zdravotni u¢inky. To ma souvislost, a je to uzavieny kruh [4TCC13].

Clovék cvigi-li TCC, neciti podle 1TCC ze zaéatku uvolnéni, pravé naopak. Té&lo boli.
Uvolnéni je popsané v knizkach o TCC. Clovék splyne s okolim, zapomene na sebe, vic
vnima okoli. Opak ke cviceni ve fitku. Tam ¢lov€k vnima vice sebe a je zavieny do
sebe. U TCC také, ale daleko vice vnima ¢lovek celek kolem sebe [1ITCC15]. 2TCC
uvadi, ze clovék mulze rozvinout fantazii s t€lem. Hodné to pry souvisi s psychikou.
Pokud se ¢lovék dokaze vnitiné uklidnit i télo se cviCenim uvolni a zharmonizuje.
,Nechce o tom mluvit* Asi uvolnéni a harmonie mezi jednotlivymi ¢astmi téla. Nékde
napéti vice, n€ékde méné. Propojeni a vyrovnani uvniti téla do rovnovahy [2TCC15].
Respondentka 3TCC uvedla, Ze se urcité déje pii cviCeni vSechno, co pisi v knihéch.
Clovék kdyz cviéi dobie (uvédoméle), nikde mu neloupne v Zadném kloubu a dostane
se do stavu zklidnéni. ,,To je to co by mi neslo, kdyZ sedim pod stromem* [3TCC15].
4TCC uvedl, ze kdyz zacne cvicit, tak postupné se i pfi pocatecni ztuhlosti, strnulosti,
postupnym procvi¢ovanim prohlubuje uvolnéni psychické i fyzické, a tim se dostane
lépe do rovnovéahy. Pak i zlepSeni koordinace a plynulost pohybtli. Schopnost vykonavat
plynulé pohyby harmonicky, rytmicky, bez zastaveni. Clovék se postupné uvolni pies

pocatecni nesnaze uvédomélym uvolnénim a meditaci v pohybu [4TCC15].

Pfi necviceni, tfeba osmi kusii brokatu, uvedl 1'TCC, ze ma jeho den jiny naboj. Protoze
zacina brzy v préci (v 6.30) a bojoval se vstdvanim o 10 — 15 minut dfive. Nakonec
vstal a zacvi€il si a potom se citil po cely den nabity (vice energie). Pravidelné cvici
TCC, chi kung, osm kusti brokatu a pravidelné pije zeleny je¢men. CoZz vidi jako

moznou souvislost jeho pevného zdravi (dlouho nestonal) a navic se citi dobie
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[1ITCC16]. 2TCC sdélila, ze necvici-li Clovek, tak to nevi, kdyz se tomu nevénuje.
,,Nema zpétnou vazbu z téla a prestava ho vnimat. Nevnima tolik potfeby, napéti, a Ze je
tfeba to uvolnit. Ztraci se to z védomi ty ¢asti téla* [2TCC16]. 3TCC uvedla, Ze t€lo je
shrbené a chatra. Vechno boli a je ztuhlé. ,,Clovék je na cvigeni zavisly [3TCC16].
4TCC odpoveédél, ze muze narlstat napéti a blokace téla. Dochazi k ,,odpoutavani mysli
od téla“. Proto se snazi i ,,mimo konkrétni cvieni TCC udrZovat uvédomély stav v téle
a tim nerozliSovat cvi¢eni a necviceni TCC*. Rika: ,,Dostat se do stavu, Ze Elovék cvigi
neustale.” Cvi¢it a usmérnit pozornost do téla, byt uvédomély v téle, v pohybu i ve
statické pozici. NecviCeni je upfeni pozornosti ven do svéta, mimo télo, a tim padem
télo chatra, postupné tuhne, coz mad na néj negativni vliv (stagnace, tenze, reakce,
emocni vykyvy). Nechava se vyprovokovat pozornost mimo télo. Nastava roztékanost,
proudéni mysli, zabyvani se myslenkami, coz ma odraz v téle. Rika: ,,Kazda myslenka
je emoce a napéti*‘. MizZe se to vice stupiiovat, kdyz zase nezaujme pozici a nezacne
cvicit. Den ode dne se to miZe zhorSovat a mit negativni nasledky na zdravi, na télo.
Stres se zvySuje. ,,Stres znamena to napéti“. Dlouhodobé napéti ma negativni vliv na
zdravi (Spatna funkce vSeho, vSech organti) [4TCC16].

E. KATEGORIE PRIORITY (HP)

7. ,,Jaké jsou Tvoje nejdilezitéjsi Zivotni priority? A proc¢?«

8. ,,Zménily se Tvoje Zivotni priority? A proc¢?«

Mezi nejdulezitéj$i Zivotni priority zafadil 1TCC ,zdravi, Zit v harmonii s okolim,
rodinu a partnersky vztah*. Je typ ¢clovéka, ktery nejede v materidlnim matrixu.
,,Dneska bez penéz nema Clovék nic. Kazdy potrebuje penize, ale nejsou vSechno*
[ITCC7]. 2TCC jmenovala ,zdravi a lasku‘. Protoze to podle ni ovlivituje kvalitu
celého zivota. Nejdulezitéjsi je pro ni zdravi, protoZze od n¢j se odviji uplné¢ vSechno.
I to, jak ¢loveék proziva sviij kazdodenni zivot. ,Lasku Clovék k Stastnému Zivotu
potfebuje* [2TCC7]. 3TCC uvedla, ze chce ted hlavné byt zdrava, tot vse.
Pak vyrovnana, vklidu a pohod¢ [3TCC7]. 4TCC vyjmenoval: ,mit moznost,
No a k tomu je tieba to zdravi. Bez toho by to §lo s vét§imi obtizemi. Mit moznost cvicit
TCC, karate ve spojeni se zdravim. Zdravi s celkovym dusevnim a duchovnim vyvojem.

K tomu potieba podminky. Cviceni a rozvijeni prace na tomto postupovat dal. To

70



ostatni jsou podminky k tomu - mit kde bydlet, mit za co jist, co jist a to jsou vlastné

jeho priority. ,,Mit moznost cvicit, kde, pravidelné a tak“ [4TCC7].

Jako zasadni zménu v prioritach 1TCC vidi ,,partnersky vztah a zdravi*, coz je dle néj
ptirozené s pribyvajicim vékem. Vice si uvédomuje, ze bez zdravi nemé nic. Nemulize
fungovat, kdyz mu neni dobie [ITCCS8]. 2TCC si Gplné€ neni jista, jaké méla priority
diive. Moc se asi nezménily. Akorat ,,zdravi*“. Dfive by ho nedavala na prvni misto, tam
byla ,,laska‘“. No a pak jésté pravdivé hodnoty jako ,,Cestnost a upFimnost®, které se
vytraci u lidi [2TCCS8]. Oproti tomu 3TCC uvedla, ze se priority ur€it¢ zménily. Kdyz
byl ¢lovék hodné mlady, pral si mit, kde bydlet, penize, auto a dovolené. Dnes najednou
to ma Clovék automaticky, hodné pracuje a potfdd néco déld. Uz to neni to hlavni.
to, co si ¢loveék myslel, kdyz mu bylo 18 nebo 20, kdyz jesté necvicil. To vibec nevidél
takové véci. 3TCC jesté vypovédéla, ze ma dveé sestry, které maji uplné jiné Zivotni
hodnoty. Ona rad¢ji investuje do vyletl, pofadnych bot na cviceni, do kola. Ale nekoupi
si napt. mycku na nadobi, protoze ten jeden hrnek si umyje sama. SpiSe investuje do
véci, co ji néco davaji a neda se na né $dhnout. Pfitom to hodnotu ma. Clovék se jinak
chovd nez by se choval, jinak premysli. VSechno stim je spojené. 3TCC se chova
odlisné neZ standartni typ lidi, ktefi maji rodinu (d&ti). A ona ,je bez déti*. Cili jeji
chovani se vztahuje na ni a jejtho manzela. Nemusi feSit rodinu a to taky hraje roli
[3TCCS8]. U 4TCC kupodivu ta podstata priority zlstala a ziistava stejna vétSinu jeho
Zivota. Byly tam ,,r{izné motivy zpo€atku*. Kdyz za¢inal cvidit, chtél byt trochu Gsp&sny
v zavodni sféfe, ale to se prolinalo i s tim vy$§im cilem. To tam nikdy nemél bez toho
a postupné odboural vnéjsi stranku — uspéch. A vyloZzen¢ se ,.zaméril jen na to vnitini,
na svlj osobni rozvoj“. Minimalné se to zménilo. Neni to tim Upln& zdravotnim
hlediskem, spiSe tim duchovnim nebo filosofickym, tim zranim. Ta motivace ,,neni ta
pubertalni motivace soutéZivost“. TCC fesi soutézivost. Nema tam misto, pokud to ma
byt seriézni cviéeni. ,,Podminky se zasadné zménily s vypétim sil.“ Je to soucast cesty
nebo vytvoieni si podminek, které se casem se upravily (bydleni v domacnosti s nékym
jinym (s ptitelkyni). M4 nyni voln&jsi ruce a neni tolik omezovan jistou osobou. Zije si
svlj Zivot a mize se zaméfit z velké Casti na sebe a svoje véci. Nemusi fesit pofad néco
za n¢koho. I kdyz ¢astené jeSté ano. Vliv neni tak velky jako pfedtim. ,,Podminky

ovlivni Zivot zasadnim zplsobem* [4TCCS].
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F. KATEGORIE MOTIVACE (MO)

12. ,,Jak dlouho cvi¢i§ TCC? A proc?«

13. ,,Pro¢ jsi zacal/a cvicit tai chi chuan?*

1TCC vypovedél, ze cvici TCC sedm let s prestdvkami. A Ze na pocatku ho nezajimalo,
co cvi¢i, ale osobnost mistra (autorita chlapa). Po ptll roce se jeho zajem prohloubil.
2TCC mi sdélila, ze cvici s prestavkami 22 let, potom co vidéla filmy o bojovych
uménich. TCC ji uchvatilo a chtéla ho zazit. Zjistila si, Ze se cviéi v C.B. a jeji zdjem
pterostl v aktivni cviceni. 3TCC cvic¢i 14 let. Tehdy na pocatku méla pftitele, ktery
chodil na cvi¢eni a domluvil ji to tam. Takze zacala chodit s nim misto rande. Doma
musela trénovat, protoze nebyly Zadné materialy k uceni a pochopeni metodiky. 4TCC
cvici asi 18 let. Uvedl, ze mél pozvolngjsi zacatky. Cvicil karate a TCC se mu vyskytlo
po cesté karate. Cviceni tedy pfirozené ptidal a je soucasti jeho Zivota. Podrobnéji
rozepsan¢ odpoveédi jednotlivych respondenti [1ITCC12, 2TCC12, 3TCC12
a 4TCC12] jsou popsané v kategorii D (s. 68).

Pocatecni diivody motivace cvicit TCC byly u respondentl rtiznorodé. 1”TCC mél za
vzor svého ¢inského mistra, 2TCC okouzlilo cvi¢eni TCC, 3TCC se k TCC dostala
omylem kvili pfiteli misto rande a 4TCC cvi¢eni pojmul do svého zivota zcela
ptirozené stejné¢ jako karate. 2TCC si dala pauzu se cvi¢enim, protoze pirehodnocuje
svij zivot a chece ho zménit. Sdélila, Ze se ji po cviceni styskd, protoze se po ném citila
dobie — harmonicky. Nevylucuje navrat. Podrobnéji rozepsané odpovéedi jednotlivych
respondent [1TCC13, 2TCC13, 3TCC13 a 4TCC13] jsou popsané v kategorii D (s.
68—09).

G. KATEGORIE TRPELIVOST, VYTRVALOST A VNITRNI KLID (TVVK)

6. ,,KdyzZ se fekne ,,trpélivost®, co si pod tim predstavi§?*
11. ,,KdyzZ se fekne ,,vytrvalost* a co si pod tim predstavi§?“

14. ,, KdyzZ se fekne ,,vnitini klid“ a co si pod tim predstavi§?«

Trpélivost je podle 1'TCC schopnost zpomalit a dostat se do hloubky véci [ITCC6].
2TCC vypovédéla, Ze je to ,,védomi toho, Ze se to kaZzdy musime neustéle ucit“. Klid
v jiném vyznamu jako ,,soucit se sebou samym a s ostatnimi*“. Je to o ,,védomi hodnot*‘.

Pokud se ¢lovek chce néemu vénovat, je trpélivost nutna pro vydrz v klidu. ,,Dokézat
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to a studovat to* [2TCC6]. 3TCC mi tekla, ze ji vSechno hned nejde. Dulezité je si
pockat a postupné se tim prokousavat po kruckach - trpélivejsi ,,vyhraje. ,,Ten kdo je
zaCateCnikem ma malé pokroky, ale jsou pro néj hodné cenéné - vydrzi déle, nezZ talent,
ktery skace od jednoho k druhému® [3TCC6]. 4TCC hovoti o schopnosti vydrzet
provadét n€jakou Cinnost, 1 pravé pres n€jaké vnitini odpory nebo Utrapy. Schopnost
vile pfekondvat tyto vnitini tlaky podvédomé, podprahové, které vyplouvaji na povrch.
Clovék rozkryje soustiedénou &innosti oblasti. Schopnost vydrzet snaset, vydrzet sam se
sebou, s nékym jinym. Trpélivost rovna se vydrzet, udrzet, drzet, drzet néco, n¢jaky stav

nebo ¢innost. ,,Udrzet neutéct z toho* [4TCC6].

Pro 1TCC je vytrvalost ,,umét vydrZet u jedné véci a dostat se trosku ke korendim véci*.
D¢lat néco, cokoli, i kdyz se nedafi. Podle néj ,.trpélivost a vytrvalost spolu docela dost
souvisi. Dale uvedl, ze posledni dobou ma ,,§tésti a potkava samé lidi, ktefi zijou dost
povrchné a skacou od jednoho k druhému. Vlastni prioritou jsou pro né penize. Kdyz
ma Cloveék cil a poji se tieba 1 s financemi, tak je otazkou, zda to zabalit hned nebo
u toho vydrzet. 1'TCC uved]l, ze je chronicky zacate¢nik, protoze TCC neni typ cviceni,
kde staci jit jednou za tyden a pak 14 dni nejit. Je zde nutna navazanost, kde musi byt
vytrvalost. Dale je to o ,,pokore* [ITCC11]. 2TCC vypovédéla, ze vytrvalost znamena
vynakladani usili po né&jakou dobu. Delsi ¢as u néeho ,vytrvat v néjaké cinnosti
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soustavné*‘. Chce-li ¢lov€k néco zménit ve svém Zzivoté, vytrvalost potiebuje, aby staré
zlozvyky nebo zvyky dokézal ptetvofit v néco jiného, nového. Je tieba si toho vSimat,
,Mit se sebou trpélivost a pracovat na tom*. Vytrvalost je tieba, aby ¢loveék vytrval
v TCC a naopak TCC je dobry trénink vytrvalosti [2TCC11]. Pro 3TCC znamena
vytrvalost to, Ze §la po embolii k fece a nemohla dychat. Ale méla vytrvalost tam dojit,
néco si fici. Pfiznava, Ze ji moc nema. Rekla mi: ,,Kdyby nechtél Clovék néceho
doséhnout, tak rovnou nemusi nic délat a leZzet doma na gauci, pak nic nezisk&d“. I kdyz
se n¢kdy nechce z jakéhokoli ditvodu (pocasi, unava, tma venku), tak je dulezité si fict:
,Ted pljdu a uvédomit si, jak mi bude skvéle. No a takto to pak pijde kazdy tyden.
Podle 3TCC je prave toto vytrvalost (opravdu nepovolit a jit tam). Samoziejmé jsou
dny, kdy to také nevydrzi, ale mysli si, Ze to neni nékdy na Skodu, spiSe naopak. Je to
o vili. 3TCC uvadi, ze ,,i kdyZ €lovék neni talentovany, ale ma vili vydrzet, tak je na
tom Iépe a dokaZze ocenit vysledky cviCeni*. Oproti tomu talentovany jedinec nevydrzi
a hleda rozptyleni (srov. kap. 2.2, s. 44) [3TCC11]. Podle 4TCC to znamena vytrvat

dlouhodobé néco vykonavat. Tieba to cvigeni. ,,Mit co nejméné vypadk(l a vytrvat v tom
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usili cvicit nebo chodit cviCit.“ T kdyZ se nechce, zkusit vytrvat (pfes pocasi, nechténi)
a prekonat se jit. N&€kdy to opravdu nejde. Najit hranice, co je ¢lovek schopen vydrzet.
Pocatecni pocity se mohou absolutné zménit a pocatecni neschopnost, nechténi, stav
mrzutosti se mize otoCit o 180 stupnd. To jsou ty ,,zkuSenosti*“. Je dobré vytrvalost
,péstovat viili**. Je to dusevni problém. ,,Cim vic je Elovék vytrvaly, tim ma vétsi vliv na
rozvoj a kvalitu svého Zivota.” Je to kultivace pohybu a ¢lovéka jako takového. Kdyz
nebude cloveék vytrvaly, kvalita zivota neporoste nebo se nebude udrzovat, jak by
mohla. TCC je ¢inské zdravotni bojové uméni a znamena ,,Cinnost a ¢as*“. ,Cili vytrvat
v néjaké Cinnosti po dlouhou dobu*. Kdyz je nékdo kungfu — je vytrvaly. To je vlastné

soucast toho procesu cvic¢eni [4TCC11].

Slovo vnitini klid evokuje v 1TCC ticho, hezkou krajinu, ptirodu, samotu a dalsi véci
jakoby s tim tichem. Opravdu vnitiné byt sam sebou [1TCC14]. 2TCC jen fekla: ,, Ted
bych méla byt ticho a Fict tohle.* Slovy by to nevyjadiovala [2TCC14]. 3TCC si
neumi predstavit, ze tieba sedi pod stromem, zavie oci a nic. ,,Priznala se mi, ze to
neumi, Ze ji pofad ty obrézky skacou a pofad néco slysi* [3TCC14]. Pro 4TCC je to
neroztékanost, netékani mysli, uklidnéni mysli s oporou nebo pfedmétem soustfedéni

v téle, coz je podstata TCC. Klid, zpomaleni mysli a zkoncentrovani [4TCC14].

H. ZDRAVI, KVALITA ZIVOTA A TCC (ZKZTCC)

17. ,,Co tedy pro Tebe znamena TCC?*

V ramci posledni kategorie ZKZTCC odpovidali respondenti na to, co pro né¢ znamena
TCC. 1TCC uvedl ptijemné pocity, klid, teplo v dlanich pfi postojich, energie,
,zakofenéni v postoji“. ,,Clovék fyzicky i psychicky stoji pevné obéma nohama na zemi
a prijde si stabilni i v Zivoté* [ITCC17]. 2TCC vnima TCC ,,vyznamové jako cestu
k sobé, ke svému télu, ke svému védomi a mySlenkdm*. Nastroj, jak se 1épe vnimat
a najit [2TCC17]. 3TCC fekla, ze ,to je prosté ona“. Neumi fici, co to presné je.
Prosté, kdyz ¢lovek cvici delsi dobu, tieba 20 let, tak ,,pak premysli nad tim pohybem
i mimo cviCeni a dava si s nim do souvislosti i okoli a déni“ [3TCC17]. Pro 4TCC je
TCC psychosomatickd aktivita, kterd ovliviiuje stav psychiky neboli duse. Slova jako
,vyrovnanost, klid, posouvani na vyssi uroveni mentalni jako bytostnost kvalitativné
vyspélejsi. ,,Pozitivni ovlivnéni a celkovy rlst osobnosti nebo spi$ bytosti (rozpousténi
ega)“. ,,TCC jako nastroj ke kultivaci bytosti.«
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S Interpretace vysledku

Vysledky, které jsem ziskala z obsahové analyzy, jsou interpretovany na zakladé¢
teoretického ramce této prace ve vztahu k zdkladni vyzkumné otdzce a dil¢im
vyzkumnym otazkdm. Na dané odpovédi respondentd je nutné pohlizet diferencované.
V ramci nasledného vyzkumného Setfeni by bylo vhodné zjisténa fakta detailnéji

prozkoumat. Piesto se z jednotlivych interview daji odvodit spole¢né znaky.

Interpretace v ramci diléich vyzkumnych otizek

1. ,,Co chapou dospéli respondenti cvic¢ici TCC pod pojmem kvalita Zivota?*

Z vyzkumného Setifeni vyplyvd, Ze respondenti povazuji obecné pohyb za zisadni
salutor, ktery zasadné ovliviiuje kvalitu jejich Zivota vzhledem k jejich sedavym
zaméstnanim. O cviceni TCC se respondenti vyjadrili v podobném smyslu. Vypovédeéli,
ze TCC je pro né nejen cviceni, ale i1 filosofie, cesta k sobé a k ostatnim. Dale
respondenti uvedli, ze jim cviceni TCC pomaha srovnat si hodnoty, uvédomovat si Iépe
své télo a jeho potfeby. K tomuto néktefi ptidali dulezitost kultivace bydleni (prostor
pro sebe sama). Pro nekteré z nich je cviceni TCC zéaroven praci i konickem. AvSak
kvtli kazdodenni praci s lidmi, nemaji sami dostatek Casu na své cviceni TCC. Je
mozné, ze vliv TCC na kvalitu zivota v takovém ptipadé¢ mize byt snizen. Z vypovedi
respondentl 1ze dale vycist, ze TCC ptisobi pozitivné na jejich psychické rozplozeni.
Protoze, jak uvadéji, ¢loveék se tak dostane blize sam k sobé (srov. kap. 2.1, s. 39). Cili
uvédoméleji vnima sam sebe. V ramci profesnich a volnocasovych aktivit, které
ovliviiuji kazdodenni kvalitu Zivota, respondenti vnimaji jednak jako naplnéni
pozadavk, které na né klade spole¢nost (vydélavani financnich prostiedki na obzivu).
Ale z vypovédi nékterych respondentli dale vyplyva, ze maji i silnou potiebu davat
(radost druhym). Piestoze respondenti vyjadfovali vlastni zivot adjektivem
»Spokojeny/a“, objevila se zaroven i1 vypovéd typu jako uvédoméni si urcité
nespokojenosti a v zapéti uvédomeéni si spokojenosti nebo prehodnocovani a zmény
v zivoté. Z vypovedi je tedy patrné, Ze adjektivum ,,spokojeny/a“ jsou nekteti schopni
kognitivné uchopit, ale nejsou mozna schopni jej pfitomné procitit/ prozit. U jinych
respondentll byla zminéna spokojenost jako stagnace ¢i konecny stav. Toto lze
interpretovat jako strach pfiznat si vlastni spokojenost. Neni zcela ziejmé, zda vyjadieni

»Spokojeny/a“ vnimaji respondenti pouze jako slovo, nebo toto adjektivum (stav)
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skutecné ziji nebo prozivaji. Na druhé strané je daleZité poznamenat, ze spokojenost
jako soucast zdravi stejné jako zdravi se pohybuje na kontinuu (rozpéti). Chapu jej
a interpretuji jako pfevazujici stav v jejich aktivnim zivoté a Zivotni situaci.

V nékterych odpovédich respondenttit se vyskytoval i pocit naplnéni v zivote.
Zivotni napInénosti tedy rozumi respondenti jednak n&co, co uz se neda déle rozvijet
a posouvat. Coz ptredpokladaji, ze se jich jeSté netykd vzhledem k jejich véku. Ale
chapou to i jako srovnani s ostatnimi lidmi (s jejich znalostmi a schopnostmi zachazet
s volnym ¢asem).

D4 se fici, ze pojem kvalita zivota respondenti ve svych odpovédich vétSinou
spojuji se cvicenim TCC, kdy TCC vnimaji a prozivaji jako vyrovnavaci ¢i srovnavaci
faktor ve svém kazdodennim zivoté. Celkové bych vSak subjektivni teorii respondentli
ke kvalité zivota v ramci navrzeného modelu (obr. 1, s. 31) zaradila na kontinuum mezi
irovni prozdravotniho v&domi/znalosti a prozdravotniho chovani/jednani. Cili
respondenti jsou motivovani k ,,napliiujici* kvalité zivota, maji o ni zajem. Ale kvalita

zivota je pro né vice sméfovanim, cilem nebo snahou nez kazdodennim prozitkem.

2. ,,Co chapou dospéli respondenti cvic¢ici TCC pod pojmem zdravi?*

Na zdravi ¢loveéka podle vSech respondentii pisobi vse, co je obklopuje ve smyslu
pozitivnim i negativnim. A pak uz jen zalezi na tom, jak kazdy individudIné ptistupuje
ke svému zdravi (srov. kap. 1, s kap. 2). Podobné o tom hovoti Faltermaier (1994: 67).
Podle néj laici premysli o svém zdravotnim stavu a jsou ve svém vSednim dni schopni
pojmout opatieni, kterd podpofti jejich zdravi, coz zavisi na pojeti subjektivniho pojmu
zdravi kazdého jedince.

Z vypoveédi respondent vyplyva, ze vidi pod pojmem zdravi pozitivni mysleni,
pozitivni postoj k zivotu, pohyb, vyvazenou stravu, péci o své télo (udrzovani téla
v dobré fyzick kondici) a udrzovéani socialnich kontaktd. Jako zésadni plsobeni na
zdravi ¢i nemoc uvedli respondenti emoce, které dokdzi cloveéka velmi rychle vyvést
zrovnovahy. A maji nad nimi a jejich zivotem moc v podobé Skély nejriznéjSich
pocitl. K védomému vnimani vlastnich emoci a vyplavovani pociti dochazi také pii
cviceni TCC. Postupnym studiem a provadenim cvifeni si respondenti mohou Iépe
uvédomovat své pocity a pochopit, jak s nimi pracovat ve sviij prospech, tak aby se télo

udrzovalo ve stavu zdravi (srov. s. 18—20).
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Respondenti také hovofili o moZzném ohrozeni zdravi konzumaci kavy
a ptilezitostném piti alkoholu. Stres v odpovédich respondentii neni vnimén jako Cinitel
ohrozujici jejich zdravi. Z vypovédi bylo patrné, Zze se respondenti vyrovnavaji se
stresem dobie s ohledem na danou situaci a dle momentéalniho rozpoloZeni. Coz mulize
souviset 1 s tim, ze maji vy$$i miru koherence. V radmci vyse uvedeného modelu (obr. 1,
s. 31), lze tyto vypovédi opét zaradit do kontinua mezi Urovni prozdravotnich
védomi/znalosti a prozdravotniho chovani/jedndni. Obdobné jako u pfedchozi otazky,
i zde je mohu fict, Ze zdravi je pro respondenty vice hodnotou, pro kterou jsou
motivovani, nez kazdodennim védomym prozitkem a pottebou. I kdyz jakési ,,ostruvky*
védomého prozivani pocitu pohody (well-being) zazivaji pravé pifi pohybu a spojuji

tento stav konkrétné 1 se cvicenim TCC.

3. ,,Co chapou dospéli respondenti cvi¢ici TCC pod pojmy: trpélivost, vytrvalost

a vnitini klid?*

Respondenti ¢asto spojuji tyto tfi pojmy prave se cvicenim TCC. Je pro me¢ otazkou, zda
ty pojmy vnimali respondenti takto uz diive. Nebo az TCC jim pomohlo vnimat tuto
uroven jako celek.

Ve vypovéedich respondentli je pojem vytrvalost popisovan jako vynakladéani usili
soustavné po delSi ¢asovy Usek. O vnitinim klidu mé kazdy z respondentt svou zcela
vlastni subjektivni pfedstavu, kterou obtizné slovné vysvétluje a nékdy ani vlastné nevi,
co to je, protoZe se do tohoto stavu neumi dostat. V souvislosti z vySe uvedenymi pojmy
povazuji respondenti za dtilezité uklidnit mysl a béh mysleni a koncentrovat se s oporou
nebo predmétem soustiedéni v téle. Coz chapu jako zékladni pfedpoklad k vnitinimu
klidu. V souvislosti s navrhnutym modelem (obr. 2, s. 34) se lze domnivat, ze se
respondenti nachazi spiSe na Grovni prozdravotniho védomi a znalosti. Ze tedy tyto
fenomény chapou jako pojmy a vnimaji jejich mozny vyznam pro své zdravi. Ale

nedokazi je zatim védome uchopit a realizovat v jejich kazdodennim zivoté.

4. ,Doslo u dospélych respondenti cvicicich TCC k néjakym zménam v jejich
chapani fenoménii kvalita Zivota, zdravi, trpélivost, vytrvalost a vnitini klid?*

Z vypoveédi respondentll je patrné, Ze jejich pfistup ke cviceni se u vSech od pocatku
cviceni zasadnim zplisobem zménil. Na samém pocatku méli respondenti néjaky vzor,

autoritu, trenéra, cvi¢eni nebo vyhledavali socidlni kontakt. Dnes maji jako hlavni motiv
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sami sebe, své télo, zdjem o n&j, cvici pro sebe a svoje vlastni zdravi a kvalitni zivot.
Vyjimkou byl jeden z respondentd, ktery uvedl, Ze sviij ptistup ke cviceni a i k danym
fenoméniim vyrazné¢ nezménil. Vypoveédél, Ze se pouze drzi toho, co mu bylo jasné od
pocatku cviceni. Zcela ptirozené si cviceni TCC ptifadil ke karate a bez premysleni.
Dodnes mu TCC pomahé posouvat se dale v poznani, G€incich cviceni a i v Zivoté.

Z dalSich vypovédi respondentii nebylo mozné vyvodit jednoznacné zavéry nebo
urcit spole¢né znaky. Predpokladala jsem tedy, Ze stejné jako je kazdy respondent zcela
jiny a zije odliSnym zplisobem Zzivota, tak podobn¢ jinak i doSlo u kazdého respondenta
k riznym zméndm v jeho chapani vySe uvedenych fenomént. To znamena, Ze tyto
zmény nastaly z néjakého divodu (priciny).

Prestoze jsem polozila pfipravenou/é otdzku/y, odpovidali vSichni respondenti jen
o zménach v ramci postoje ke cviceni TCC. Prvni pti¢inou mohlo byt ziejmé nepiesné
poloZeni otazky/ek. Takze v dal§im vyzkumu by bylo vhodné otazky upfesnit ¢i upravit.
Dale to mohlo byt v rdmci socialni Zadoucnosti (desirability), kdy se chtéli respondenti
vyjadiit ke zménam jen ve vztahu ke cviceni TCC, nebo by odpovidali jen ve smyslu
ptistupu k TCC. Pravé proto, Ze toto chapou jako nejsilngj$i zménu fenoménu.

Posledni moznost by se tykala zmény vradmci pfistupu respondentl. Zmény
pro respondenty by byly v ptipadé cvi¢eni TCC natolik silné, Ze by je vnimali vice nez
zmény v ramci pojmu zdravi a kvality Zivota.

Domnivam se, Ze ze vSech uvedenych pfi¢in se jednd o zménu jejich vlastnich
postojii k vySe uvedenym pojmilim, tedy varianta popsana jako posledni.

I kdyZz neni mozné piesnéji uréit spoleéné znaky, podle ziskanych vypovédi by se
respondenti mohli pohybovat v navrzeném modelu (obr. 2, s. 34) na kontinuu mezi
urovni prozdravotniho védomi/znalosti a twrovni prozdravotniho chovani/jednani.
Zmény, které respondenti popisuji, chapu predevsim jako zmény v jejich postojich,

v jejich prozdravotnim védomi.

5. ,,DoSlo u dospélych respondentii cvicicich TCC k néjakym zménam v jejich
pristupu/chovani v ramci uvedenych fenoménii zdravi, kvalita Zivota, trpélivost,

vytrvalost a vnitini klid?“

Z vypovedi respondentli vyplynulo, Ze i kdyz jsem se ptala na zménu ptistupu chovani,
presto respondenti vypovidali ve smyslu chapani. Cili davali oba pojmy na jednu a tu

samou uroven. Neni tedy zcela jasné, zda u nich doslo k né¢jakym zméndm chovani
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v ramci uvedenych fenoménti. Dale neni zfejmé, jestli spravné pochopili zadanou/é
otazku/y. Coz ve skutecnosti miize znamenat, ze se tak respondenti chovat mohou, ale
i nemusi. Pfesto je vSak v téchto vypovédich patrny vliv TCC na udrZovani si vlastniho
zdravi a  zivota  vrovnovaze. Ne¢ktefi respondenti  uvadéli, ze @ si
uvédomuji/uvédomovovali, ze jim cviceni TCC pomahd, ale zaroven, Ze jej vnimaji
jako impuls vydat se jinou cestou nebo jako podnét pokusit se v Zivoté néco zménit.
Dale o TCC respondenti vypoveédéli, ze jim ptispiva k vétsimu klidu a spokojenosti
v kazdodennim dni. Také je pro né jednou z moznosti motivace k pohybu a k Zivotu.
Cviceni TCC bylo v nékterych odpovédich také davano do souvislosti se zménou
zivotnitho stylu vramci nemoci jako vyznamny Ccinitel pfi  zkrdceni doby
rekonvalescence chronického onemocnéni. Dalsi kvalita, kterou vypovédi obsahuji, se
tykd skutecnosti, ze TCC zplsobilo zménu v uvédoméni respondentti, zZe by zili jinak,
kdyby necvicili TCC a nepoznali lidi, které znaji. Jinak se vS§em respondentim cviceni
TCC zasadnim zpiisobem promita do volného Casu, protoze vSichni respondenti jej
uvedli ve vyctu konickt, kterych maji velké mnozstvi. Myslim si, Ze 1 tyto zajmy
rozvijeji jejich osobnosti, udrzuji soudrzné a zlepsSuji vztah k sobé samému i k ostatnim.
Domnivam se, Ze z vySe uvedenych zjisténi se chovani zménilo ¢astecné. Je mozné,
ze by mohlo dojit k dlouhodobé&j$im a trvalejSim zméndm jejich prozdravotniho
chovani, pokud budou respondenti pokracovat ve cviceni.
V ramci modelu (obr. 2, s. 34) se respondenti, podle mého ndzoru, nachédzeji na

kontinuu prozdravotniho védomi/znalosti a prozdravotniho chovéani/jednéni.

Zikladni vyzkumna otazka a odpovéd’

»Ovliviiuje cviceni TCC pristup dospélych respondentii cviicich TCC k vlastnimu

zdravi a vlastnimu Zivotu?*

V ramci salutogenetického modelu je mozné tici, ze TCC je pro respondenty piinosné
z hlediska vSech stranek zdravi (psychické, fyzické, socidlni a duchovni rozmér).

Na zakladé odpovédi respondentii je patrné, ze TCC jim piinasi stabilitu v Zivoté
a umoznuje jim posouvat se dale za svymi cili. TCC také vnimaji jako vyznamny faktor
pro svlij osobni riist, vnitini harmonii a jako nastroj ke kultivaci ,,bytosti®. Z vypovédi
respondentt dale vyplyva, ze TCC ovlivituje pozitivné jejich zdravi a kvalitu zivota, coz

siipln€ uvédomuji.
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Zavér

Cilem této diplomové prace bylo zjistit, zda cviCeni pomaha zménit ptistup
dospélych respondentii cvic¢icich TCC k vlastnimu zdravi a zivotnimu stylu, a k jakym
zméndm u téchto respondentti dochazi. U vybranych respondentt cvi¢icich dlouhodobé
TCC jsem zkoumala jejich subjektivni teorie ve vztahu ke kvalité jejich Zivota a zdravi.

V teoretické Casti popisuji odborné terminologie z oblasti zdravi, které se blize
vztahuji k tématu prace. Na tento popis navazuji dvéma modely procesu uvédomovani
si zdravi. Prvni model je mySleny v obecnéjsi roviné a tyké se procesu uvédomovani si
zdravi v ramci salutogeneze. Do druhého modelu je zaclenéno TCC v souvislosti
s uvédomovanim si zdravi. Tyto modely jsem navrhla pro lepsi orientaci v logickych
souvislostech v procesu uvédomovani si zdravi respondentt. V zavéru teoretické Casti
charakterizuji filosofii a cvi¢eni TCC.

Vyzkumnou &ast tvofila piipadovéa studie &ty respondentt z Ceskych Bud&jovic
a okoli, ktefi pravidelné a po dlouhou dobu cvi¢i TCC, a u nichz jsem zjiStovala, jaky
maji pfistup k TCC, a zda ma toto cviceni vliv na jejich vlastni zdravi a vlastni kvalitu
zivota. V zaveéru vyzkumné ¢asti interpretuji ziskané vypovedi respondenti.

Analyza ukézala, Ze respondenti povazuji TCC z hlediska jejich subjektivniho
vniméni a subjektivnich teorii za faktor, ktery pozitivné piisobi na jejich Zivotni styl
a zdravi. Z pohledu obou modelt (obr. 1 a 2) bych respondenty ,,zatadila* na kontinuum
mezi prozdravotnim védomim (reprezentované znalostmi a védénim) a prozdravotnim
chovanim (reprezentované jejich rozhodovanim a jednanim). Na tomto kontinuu pak
vnimam jejich ,,pohyb* blize pravé k prozdravotnimu védomi.

Z dosavadnich Setfeni je tedy zfejmé, Zze cviceni TCC vybranym respondentiim
pomahéd predevsim ujasnit si postoj ke zdravi a k zivotu. Zmény v jejich chovéni
a piistupu k zivotnimu stylu a ke zdravi, které respondenti zmifiuji, vnimam jako
casteCné. AvSak povazuji za vyznamny fakt, ze své prozdravotni védomi (znalosti)
prohloubili a upevnili. Pro mne jako pro cvicence, ale i trenéra toto pfedstavuje silny
impuls k tomu, aby pokracovali na cesté k uvédomélému zdravi.

TCC podobné jako zdravi je neustdly proces, pifi kterém je dulezitd koherentni
osobnost, trpélivost a vytrvalost. Podstatnou roli zde hraje i vnitini klid. Z vyzkumného
Setfeni je patrné, Ze tento ,,pocit rovnovahy* ma zasadni vliv na jednani respondentt
v bézném zivoté. Pti cviCeni TCC, ale i mimo né&;j si respondenti uvédomuji vlastni télo

a jeho potfeby — tedy vlastni zdravi. VEtsi ¢i mens$i mérou TCC ovliviiuje Zivot
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respondentii. TCC ptispiva k ptehodnocovani, upevilovani ¢i vytvareni subjektivnich

teorii o kvalité Zivota a o zdravi respondent.

vétSina z nas umisténou nékde na nejvyssim stupni v hierarchii svych hodnot. OvSem ne
kazdy si je této hodnoty pln¢ védom a védomée ji zije. Domnivam se, Ze je to zejména
v momentech, kdy ndm viditelné ani pocitové nic nechybi. Tehdy vnimame tento stav
jako celkovou spokojenost a pohodu. Salutogeneze hovoii o tomto stavu jako
o piilezitosti ke svobodnému rozhodnuti byt zdravy, za ptedpokladu aktivni spolutcasti

pti ochrané, upeviiovani zdravi a lé¢eni.

Domnivam se také, ze TCC ma svym zamétenim schopnost zprostfedkovavat stav
viceméné uvédomélé pohody a spokojenosti béhem samotného cviceni, ale ziejmé
1 vramci trvalejSich G€inkl tohoto cviCeni. Do jaké miry trvalejSich, mize byt jednak
dano pftistupem trenéra TCC, jenz cviCence motivuje, tim kterym smérem. Za
podstatnou vSak povazuji pravé miru koherence jedince praktikujictho TCC. A myslim
se cvi¢enim upeviuje, popiipad¢ vytvari. Zde se naskytuje otdzka, zda by jedinec
s nizkou mirou koherence mé¢l vibec villi se k takovému cviceni dostat. Pro blizsi
pochopeni takovych souvislosti by byla jist¢ vhodnéjsi dlouhodobd studie nebo
opakovand prafezova studie. Z vyse uvedeného pilotniho Setfeni si vSak dovoluji pro
samotnou praxi TCC, ale i jako doporuceni pro vyrovnanéjsi styl Zivota vyvodit

nasledujici doporucent:

e Dtlezité je navozovat uvolnéni béhem vyuky, v préci i ve volném cCase. Nékolik
minut denné snizuje deprese a jiné psychické problémy jednak v mladém véku,
pfiCemz zaklad se vytvari jiz u ditéte. Pravidelna relaxace je dulezita
i u dospélych (srov. CAISOVA 2012, FRANTZIS 2011, DUCKSTEIN 2009).

e Povazuji za velmi vhodné TCC zatazovat i béhem pracovni doby, coz zvySuje
soustfedénost, pozornost, fyzickou vydrz (vytrvalost), mentalni vydrz
(trpélivost) a snizuje hladinu stresovych hormonil. Pravidelné cvi¢eni mize
pomoci ¢loveéku najit vnittni klid a nastolit v téle rovnovahu (srov. FRANTZIS

2011, DUCKSTEIN 2009: 15, 16).

TCC jednoznacné povazuji za uvédomély, aktivni a zdravy pfistup, ktery v mnoha
ohledech zkvalitiiuje Zivot clovéka.
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Prilohy

Priloha I.
Tab. 1: Pouzité symboly pti konvenéni transkripci dle Leix (2003: 73—74)

Symboly Popis symboli
1. Text zdiiraznéni slova, ¢asti nebo véty
2. - nevim, nevim co fict
3. pauza, pfemysleni
4. :-D smich
5. ? otazka
6. ?R ovéteni spravnosti otazky
7. @text@ hovor se smichem
8. & ptitakéni neverbalizované hmm, uhm
9. * neverbalizované pohyby téla, gesta, mimika
10. = bezprosttedni navazani vypovedi na otazku
11. N nic, nic nenapada, vse
12 222Q nesrozumitelna otazka
13. 2J jinak poloZena otazka
14 0A bez odpovédi, nechce odpovidat
15. <text> komentat autora transkriptu k odpovédi
16. \% vyzkumnik
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Priloha II.

Tab. 2: Ptiklad pracovniho ptfepisu rozhovoru s respondentem 1TCC, listopad 2015

Tab. 2: Priklad pracovniho prepisu rozhovoru s respondentem 1TCC, listopad 2015

Inicialy a odpovédi respondentti

OO I\ U AW -

1TCC1: = No, hodné. Tak bez zdravi se neda fungovat, ze jo. Vibec. Ani fyzicky ani
psychicky. 1'TCCla: ... 2J A kdybys to mél jesté n¢jak dal rozebrat vic tu hodnotu zdravi?
Tak jedna znejvétsich projevll viibec, opravdu mozna top uplné, hodnota na nejvys§im
stupni (top). 1'TCC2: A jako v + smyslu nebo - ?R, V: ? ptas se dobie. Zeptam se t¢,
jakym chovanim....1TCC2a: Tak rozhodn¢ by mé¢l bejt clovek trosku +, Ze jo. = A mél by
rozdavat trosku radost, ze jo. Kdyz je clovék negativni, tak na podobné lidi narazi.
1TCC2b: = 100 %, je to negativni emoce, takze hlavné emoce V: ? J Jesté néco jinyho?
Tak od toho se vSechno odrézi, ze jo. Kdyz bude ¢loveék negativni, tak se mu budou dit
sami zvlastni véci, situace a podobné. 1 TCC2c¢: ... V:? - Co ti pomaha? Ty jo, ja nevim.
To si myslim, Ze je hrozn¢ moc individudlni. Nékdo to miize vnimat jako stres a ja prosté
jako musim fict za sebe, Ze uz dlouhou dobu jsem se v n&jakym stresu necitil. Takze...V:
?J Kdyz tesis né&jakou obtiznou situaci, jak to fes§is? Tak asi klid a chladnokrevnost > <
(jednani bez emoci, pragmaticky, rozumov¢) néjakou zachovat. I kdyz to kolikrat nejde, ale
aspon se snazit.V: 2J A co se tyka toho cviceni, tak to taky?...Hmmm. - No, jakoby tam je
to spi§ celkové, Ze prosté tady jsem v laufu (b&hu, pohybu) a ma hodné hodin za sebou.
Réno, kdyz si zacvi¢im chi kung a tedka mam tu moznost, tak prosté, je to jakoby jiny,
pocitové jiny, ten den, kdyz necvi¢im a kdyz cvicim. 1TCC3: ?R Co ovliviuje? Jak jsem
fikal emoce, okoli, pracovni prostfedi. Strasné moc riznejch faktori mé napada. N.
1TCC4:?R: neslucuje V: &Tak rozhodné néjaky mejdany, rozhodné jakoby feknu tyhlety
emocni vzruchy negativni - s nékym se hadat, handrkovat, jo tyhlety véci. V: 2J A co tieba
alkohol, drogy, kouteni? Taky, taky. Tam taky zapor. 1”TCCS5: = 100 %. Rozhodné. Velka
souvislost s timhle.V: 2J A muze$ mi to fict (rozvést) vice do hloubky? Ja to mam zase
jakoby trosku jinak postaveny, tim Ze nedélam jenom TCC, ale délam i jakoby to fitko a
tyhle véci -_salovky(co k tomu patii). Nemam to postaveny vyloZzené na jednom typu
cviceni. Takze celkové jako o TCC, tak i o ty posilovné se pfi tréninku zaviu a prosté
endorfiny. Tak to TCC té samoziejmé zklidni a nabije energii. Ve fitku se ¢lovek vybije.
Bavi mé oboje stejné. I kdyz je to samoziejmé rozdil jako blazen, ale...N. 1TCC6:Tak
trpélivost, myslim si, Ze je jakoby schopnost n¢jakym zptisobem zpomalit a dostat se do
hloubky véci. To si myslim ja. N. 1"TCC7:Tak urcté si myslim to zdravi, zit v harmonii
s okolim, rodina a partnersky vztah je u me¢ vysoko. V: Proc¢? -Tak to je. Jakoby asi jsem
typ ¢loveka, kterej nejede v tom materidlnim matrixu, feknu Ze jo. Samoziejmé dneska bez
penéz nemas nic, ze jo. Ale zase je to jako... Samoziejmé kazdej potiebuje penize, ze jo.
ale neni to alfa, omega, Ze penize jsou vSechno. To je nesmysl. N. 1 TCC8:???Q Mysli§
jako v posledni dobé nebo kdy? Ted’ka nerozumim ty otdzce?V: ?J V prubchu zivota se
zmeénily hodné?Tak samoziejmé. Ty jo to mozna ten partnerskej vztah a to zdravi. Ale to si
myslim, Ze je pfirozeny s pfibejvajicim vékem. Jako Ze nejsem zadnej stafik nebo tak. Ale
ze ¢lovek si vlastné vic uvédomuje Ze bez toho zdravi nema nic. Nemuze§ fungovat, kdyz ti
neni dobfe. 1TTCC8a: Napadda mé ten partnersky vztah. V posledni dobé je to dobry.
Spokojenost. 1TTCC8b: Odpovédél v 8a. 1ITCCY: Ty jo tedka by to bylo asi tak 150
ruznejch véci. :-D. V:<Ty nejzasadnéjsi staci.> Takze takovej nastrel: jak fikam to TCC a
chi kung. Urcité potom je pro mé dulezitej kontakt s prirodou, vylety rizny, rad cestuju. A
vzhledem k tomu, ze ted’ mam pfitelkyni a ta je z Prahy vidime se jen pies vikendy, tak
vikendy jsou jako naptl jsme nékdy v Praze a radi spolu cestujeme. Tak takhle to mé
napada. A jinak pfes ten den samoziejmé, kdyzZ mam nabitej den a nasazeny hodiny, takze
prosté si ¢lovek rad udéla relax, ze jo. Bud'to knizka, néco, néjakej Filmik néco, Ze jo.
1TCC10: = Ja si myslim, Ze jo. ... [ kdyZ nevim no, jako kdyz je potom ¢loveék spokojene;.
Jako porad mas tendenci néco zlepSovat, ze jo, vyménit. Ale to ze bych byl vylozené
frustrovane;j, tak to asi ne. Rozhodné ne.* 1TCC10a: Ty jo naplnénej, co se tyce prace
urcité, protoze tohle jsem vzdycky chtél délat masdze i fitko. I kdyz ted’ se to spi$ pielejva
do toho fitka a téch masazi tolik nemam. A co se tyce toho naplnéni, tak pravé mi schazi
trosku prostor na ty véci jakoby ohledn¢ pravé toho TCC. Ale to neni jenom TCC, ale i
¢inska medicina a véci, ktery mé zajimaji a jsou s tim spojeny. Tam se moc prostoru
neotvird, ale to kvili ¢asu. Jo, Ze je to takovy, Ze je ¢lovek rozpolcenej. Vénujes se témhle
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Priloha III.

Tab. 3: Ptiklad extrakce kategorii respondenta 1TCC

MO TVVK
1TCC12: S prestavkami... | 1TTCC6: ,,...schopnost zpomalit a dostat se do
7 let...#..hlavni motiv... mlj mistr, | hloubky véci...si myslim ja.“

kteryho jsem potkal...to byla pro mé
osobnost...#...tenkrat v tom prvnim
momenté mé nezajimalo, co
cviCi...spi§ jeho osobnost...mélo to
souvislost  srodinou...vidél  jsem
néjakou  autoritu  jakoby chlapa
a k tomu TCC.. #...vlastn¢ to, Ze on to
délal a jiny véci vnéjsi bojovy uméni
Cinsky...ale to TCC bylo pro n¢j
priorita...az pozd¢ji jsem k tomu
proniknul...feknu pil roku nebo rok
a zaCalo mé to vic zajimat...pfedtim
jen jako ze IN...byl jsem v telecich

1TCC11: ,Umét vydrzet u jedny véci...dostat se
troSku ke kofentim véci...n&akym zpisobem...
i kdyz se nedafi...d¢lat cokoliv...#...trpélivost
a vytrvalost spolu docela dost souvisi.*

1TCC11a: ,,...posledni dobou...mam to Stésti,
potkdvam  sami  lidi, Zzijou fakt...to je
nesoudim...pfijde mi to hrozné povrchni...skacou
od jednoho k druhymu...#...vlastni prioritou pro
né...vylozené¢ penize...zenou se nékam...prosté
Sileny...#...takze ta vytrvalost...je otazka, kdyz ma
Clovek cil...poji se tieba i s financema...to zabalit

vopravdu fyzicky 1 psychicky stoji
pevné obéma nohama na zemi...cloveék
si pfijde stabilni v postoji i v Zivoté.

8 letech...ze délam néco jinyho nez to | hned nebo u toho vydrzet.

= | stado...#... cvicil jsem v parku, aby mé

™| tam né&kdo vidél...dnes to vidim jinak.“ | 1ITCC11b: ,,...velkd souvislost...jeden  bez

druhyho-jedno slovo bez druhyho nemutze
1TCC13: ,,...odpovedel jsem v minuly | existovat...#...ti fekne kazdej, kdo cvi¢i malinko
otazce. Vidél jsem vném | delsi  dobu...#..jsem chronickej zacatecnik
osobnost...pfisla mi | napotad...neni typ cviceni, kde tady v sale jde§ 1x
harmonicka...automaticky spravny, ze | za tejden a pak 14 dni nejdes...navazanost je
bych délal a cvicil, to co déla on.* obrovskd a nutna...bez debat...tam vytrvalost bejt
musi...je to prosté o pokore...prosté to tak je.
1TCC13a: ,,Pozdeji mé to
posunulo...potom jsem zacal vnimat | 1TTCC14: ,,...ve mn¢ evokuje ticho...hezka krajina,
nejenom jako zdravotni cviceni, ale | hezkd pfiroda...samota...rizny véci...asi jakoby
i chanovy TCC dynamicky...#...lidi | s tim tichem...opravdu vnitiné€ bejt sdm sebou.*
nejsou osobnostné nastaveny...byt se
tomu vénujou, aby se hned zacali ucit
tyhle véci...maji v sob& agresivitu.*
ZKZTCC KOUP

1TCC17: ,Pfijemny pocity, klid, pfi | Muz
postojich teplo v dlanich, | 29 let
energie...takova jakoby pevnost...#... | Svobodny/zadany

8 s tim postojem...fikaji Cifani...je | Osobni trenér, masér

= | dulezity zakofenit v postoji...Clovek

o
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Abstrakt

CAISOVA, V. Hodnota zdravi v subjektivnich teoriich dospélych cvigicich tai chi
chuan. Ceské Budé&jovice 2016. Diplomova prace. Jihoeska univerzita v Ceskych
Budé&jovicich. Teologickd fakulta. Katedra pedagogiky. Vedouci prace Dr. phil. Hana
Chyzy.

Klicova slova: zdravi, koncept salutogeneze, stres, motivace ke zdravi,
hodnotovy systém, potfeba, schopnost, kvalita zivota, subjektivni

teorie, tai chi chuan, trpélivost, vytrvalost a vnittni klid.

Prace se zabyva subjektivnimi teoriemi ke zdravi u dospélych lidi cvi¢icich TCC.
V teoretické Casti prace vymezuje zakladni pojmy k danému tématu. V praktické ¢asti
za pomoci piipadové studie — charakteristik respondentl a epizodickych individualnich
rozhovort zkoumd, zda cvieni TCC zkvalitiiuje zdravi a zivot respondentli v rdmci
jejich subjektivnich teorii podle mnou navrzenych teoretickych model procesu
uvédomovani si zdravi.

Podstatou této pilotni studie je zjistit, zda dlouhodobé cviceni TCC poméaha
respondentim cvi¢icim TCC zménit pfistup k jejich zdravi a Zivotnimu stylu.

A k jakym zménam u nich dochézi.
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Abstract

The value of health in the health beliefs of adults exercising tai chi chuan.

Key words: health, concept salutogenesis, stress, motivation for health, valuable
system, need, ability, quality of life, health beliefs, tai chi chuan,

patience, persistence and inner calm.

The thesis deals with health beliefs of adults exercising tai chi chuan. The theoretical
part defines basic concepts of the subject and in the practical part with the help of case
studies — characteristics of respondents and episodic individual interviews explores
whether exercise TCC improves quality of the life and health of the respondents in their
health beliefs according to my proposed theoretical models of the process of realizing
health.

The substance of this pilot study is to discover whether long-term exercise TCC
helps exercisers respondents to change their attitude to health and lifestyle. And what

changes they are experiencing.
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