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UVvoD

K tomuto tématu pro mou bakalafskou praci mé dovedl mij vedouci Roman
Prochazka Piestoze se mé prvotni imysly ubiraly jinym smérem, kdyz mi bylo navrhnuto
téma hypndzy, védela jsem, Ze je to to prave téma pro mne. Téma hypnodzy je pro mne noveé,
avsak velmi zajimavé, proto jsem ihned védéla, Ze chci byt soucasti planovaného projektu s

cilem zjistit nové informace o tomto fenoménu a propojit jej s dalSimi.

Hypnoza byla vzdy povazovana za néco mysteridzniho a mnoho lidi ani nevéii v jeji
skute¢né ucinky. Pravdou ale je, ze hypnoza jiz mnohokrat prokazala svou ucinnost, a to i
v 1ékatstvi. Mysl je vskutku mocny nastroj a ovliviiuje celé télo, proto je nékdy ucinné;jsi
pracovat piimo s ni nezli se samotnym télem. Dle mého nazoru je t€lo odrazem nasi mysli,

proto je dulezité se o ni starat a ,,naslouchat® ji.

Hypnoticky stav je pro mne velice zajimavou zménou védomim, kdy se v ¢loveéku
odehravaji nejriznéjsi pocity a nalady. Je to stav, kdy se ¢lovek dokaze pln€ ponofit sam do
sebe, naslouchat sam sob¢& a terapeutovi, ktery ho cestou hypndézy doprovazi. Pokud je
¢loveék dostatecné hypnabilni a ochoten plné se oddat hypnoze, dokdze mnohé, nékdy az
neuveétitelné véci.

Dalsim tématem mé bakalatské prace jsou obranné mechanismy, o nic mén¢ tajemné
nez hypnoza sama. Teorie, které se touto problematikou zabyvaji jsou velmi pestré. Obranné
mechanismy sidli v nevédomi ¢lovéka, coZ je samo o sobé obrovsky fenomén. Pro nékteré
je nevédomi temnym mistem, kde se skryvd mnohé nebezpeci a zlo, pro druhé je to
fascinujici ¢ast psychiky, ktera v sobé skryva energii a zdroj poznani. Osobné se fadim ke

druh¢ skuping.

Nevédomi je pro mne zdrojem informaci, které sice nejsou vzdy pozitivni, ale
rozhodné jsou p¥inosné. Clovék se miize diky informacim z nevédomi lépe poznat, naugit se
ovladat svou mysl a v zavéru byt sdm se sebou 1 v zivoté spokojeny. Obranné mechanismy
jsou soucasti tohoto fascinujiciho svéta nevédomi. Slouzi k tomu, aby si ¢lovek udrzel své
kladné sebehodnoceni i Vv situacich vyvolavajici Gizkost. Lidé si neuvédomuji obrany, které
vyuzivaji. Lze fici, ze obranné mechanismy se vzdy snazi predevsim chranit ¢lovéka a udrzet

jeho mysl celistvou a funk¢ni.



V mém vyzkumu se budu zabyvat tim, zdali spolu obranné mechanismy a hypnabilita
signifikantné souvisi. Chci ovéfit, zda jedinci maji tendence vyuzivat urcité druhy obrannych

strategii v zavislosti na jejich hypnabilité.

Nekteré vyzkumy, které jsem méla moznost si precist, ukazuji, Ze hypnabilni jedinci
maji tendence byt vice neuroticti, jiné dokazuji pravy opak. Z tohoto diivodu jsem se nad
ramec své prace rozhodla i tento problém provéfit. Budu tedy sledovat souvislost mezi
hypnabilitou a neuroticismem a neuroticismem a neurotickymi obrannymi mechanismy.
Myslim, Ze tyto vysledky mohou byt velmi zajimavé a zaroven i piinosné.

Nicméné hlavnim problémem, ktery chci ve své bakalaiské praci objasnit, zlstava
pfedev§im vztah mezi hypnabilitou a obrannymi mechanismy jedince a dalsi vysledky

tykajici se této problematiky.



TEORETICKA CAST



1 HYPNOZA

1.1 Historie hypnozy

Hypnoza je jiz po staleti zahalena v mlze mystérie a tajemstvi. Lidé z ni m¢li vzdy
respekt a zaroveii je fascinovala. Clovék schopny pohrouZit se do hypnotického stavu je
schopen vidét a slyset véci, které nejsou realné, a to bez pouziti psychotropnich ¢i jinych
latek. To vzdy vyvolavalo hromady otazek, nékteré nejsou dodnes zodpovézeny (Lynn;
Kirsch, 2006).

S hypnézou jsme se mohli setkavat jiz ve starém Egypté &i starovékém Recku, kde
méla podobu tzv. ,chrdmového spanku®, pfi¢emz knézi Septali do ucha nemocnému
uzdravujici sugesce. Byla také prostiedkem kiestanskych mniSskych fadu v obdobi
sttedoveéku, ktefi zazracné uzdravovali pomoci modliteb, svécenou vodou ¢i svymi rukami.
Po tomto obdobi hypndza opadla v zapomnéni, nebot’ 1idé, ktefi ji provozovali byli oznaceni

za spolceni s d’ablem (Tepperwein, 1994).

Vyznamnym prikopnikem nebo také ,,otcem* hypnozy byl Franz Mesmer (1734-
1815), ktery popsal teorii animalniho magnetismu — fenomén transu popisoval jako
magnetickou energii, ktera se prenasi z terapeuta na pacienta (Zeig; Munion, 2007). Mesmer
se domnival, Ze je schopen uzdravit ¢loveéka diky tomu, Ze na néj piisobil magnetickymi poli.
Pozdé&ji pfisel na to, ze ke stejnym vysledkiim dojde, 1 kdyz bude na mista ptikladat pouze
své dlan€é. Mesmer skutecné doSel k dramatickym vysledkim. Mezi jeho nejvétsi uspéchy
se povazuje vyléceni hysterické slepoty. Nicméné pozdéji bylo prokézano, ze animalni
magnetismus byl uspésny jen z toho divodu, ze byl zdrojem sugesci a hypnotického

pusobeni (Zika, 2011).

Prvnim clovékem, jenz zavedl termin ,,hypnoza*“ (odvozeno od starofeckého slova
hypnos — spanek) je James Braid. Ten se vyvaroval mySlenky magnetické teorie a zaméfil
se na sugestibilitu subjektu. Zajistil posun v pojeti hypnozy jako takové (Lynn; Kirsch,
2006).

Hypnoza svou nemalou roli odehrala i v historii 1éceni Sigmunda Freuda a ptispéla
k vyvoji psychoanalyzy. Freud ji vyuzival pfedevS$im K IéCeni hysterie (Hoskovec;

Hoskovcova, 1998). Pro nedostatek zkusenosti s touto metodou, Freud hypnozu opustil a



znaéné zavrhl. Vzhledem k jeho tehdejsim ptinosim do psychodynamické teorie a praxe,
byli metody jim zavrzené znevazovany, a tak se hypnoza stala chvilkové nezajimavou a

nestudovanou (Zeig; Munion, 2007).

V roce 1923 dosla hypnoza vzkiiSeni, a to zejména diky Clarkovi Hullovi, ktery jako
prvni navrhl pfistroje uréené pro méfeni chovani béhem hypnoézy. Vytvofiil vyznamné dilo:

,»Hypnoza a sugesce: Experimentalni pojeti (Hoskovec, Hoskovcova, 1998).

Za hypnozu tak, jak ji zname dnes, vdécime predevsim Miltonovi Ericksonovi.
Osobn¢ se sesel s Hullem, coz v ném nastartovalo pochybnosti v jeho pojeti hypnézy. Hull
se totiz domnival, Ze hypnotizovany ¢lovék hraje pouze pasivni roli a kazdé standardni
navozeni hypndézy by se u kazdého clovéka mélo projevit stejné. Erickson byl proti a
vyzdvihava subjektivitu hypnotizovaného 1 hypnotizéra (Zeig; Munion, 2007). Tohoto pojeti

hypnozy se v podstaté drzime dodnes.

1.2 Teorie hypnozy

Hypnoticky stav byl v minulosti vniman jako néco mysteriozniho, magického. Tyto
domnénky v pribchu €asu odeznély, ale pravdou je, Ze definici pro hypndzu je stale tézké
ur¢it. Presto se mnoho hypnotizéri shoduje na urcitych vlastnostech, které by m¢l

hypnoticky stav obsahovat.

Cilem této kapitoly je tedy zasvétit ¢tenare do zakladnich teorii hypndzy a zakladnich
pojmd, které se ji tykaji.
Hypndza je zménény stav védomi, ktery zahrnuje zékladni zmény percepce, paméti,

mysleni, vnimani 1 chovani (Lynn; Kirsch, 2006).

Jako synonymum pro zménény stav védomi lze uZit slovo ,.,trans*, jenz oznacuje stav
odpoutéani se od okoli. Erickson popisuje tzv. ,.kazdodenni trans“- v priibéhu denni rutiny
délame mnoho véci automaticky a svou pozornost upirame do svého nitra. Diky tomu
muzeme lépe pochopit své myslenky ¢i vytesit n¢jaky problém. Skrze ,klinicky trans®, tedy
hypnézu, se tento stav prohloubi a jedinec se stava vice vnimavy k vlastnim vnitinim
zkuSenostem a k nerealizovanym potencialim. S pomoci terapeuta lze tyto potencialy

prozkoumat a rozvinout (Erickson, 1976)

Teorie kontinua - stav zménéného védomi si Ize predstavit, dle Ericksona, také jako

kontinuum, na némz se nachazi rizné stavy védomi. Kontinuum si mizeme piedstavit jako

10



signal a védomi jako rizné frekvence, kdy mame piijimac na kazdou z nich, ale v ur¢itém
Case se zaméfime jen na jednu a ostatni ,,ztisSime*. Hypnoticky stav je jen jeden z mnoha

stavl, které Cloveék mize zazit (Zeig; Munion, 2007).

Dalsi teorii je teorie disociacni, kdy termin ,,disociace lze chapat jako oddéleni
urcitych procesi od hlavniho proudu fizeni a poznavani. Je obecné znamo, ze v mysli, vyjma
védomych procesti mysleni, existuji také dusevni ¢innosti izolované od obvyklého proudu
vzpominek a myslenek. Weitzenhoffer! povazuje disociaci jako dilezity aspekt hypnozy.
., Disociaci chape jako selektivni zuzeni védomi, které vylucuje jako zdroj podnétii vse kromeé
hypnotizéra. Zaroven znamena oddéleni skupiny psychickych procesii od védomi
(Weitzenhoffer, 1957; in Kratochvil, 2011, s. 19) “. Wheitzenhoffer (1963) chape hlubokou
(somnambulni) hypnézu jako chovani jedince, které se podoba normalnimu bdélému
chovani ,,J&“ s tim rozdilem, Ze nyni je ono chovani spojeno s ,,J4%, které se od bdélého lisi.

Pfirovnaval tento stav k mnohodetné poruse osobnosti2, kterou zname z psychopatologie.

Hilgard (1991) vypracoval svou nedisociacni teorii — védomi rozdélil dle dvou
slozek: poznavaci a fidici. V poznavaci slozce miize byt pozménéno vnimani reality a fidici
slozka muze byt pfedana hypnotizérovi (in Lynn; Rhue, 1991).

Poznavaci slozka mize byt charakterizovana tirovni zkresleni reality a odpoutani se
od ni. Tento stav si miizeme piedstavit i jako bézné snéni, kdy si cloveék neuvédomuje rozdily
mezi skuteCnosti a predstavivosti, chybi korekce realitou — az po probuzeni dochdzi
k logickym usudkim. Podobné funguje i hypnoticky stav. V tomto stavu muize velmi
hypnabilni jedinec prozivat své minulé vzpominky jako soucasnost, fantazijni predstavy se
stavaji skutecnosti a maji charakter halucinace, a zaroven logické rozpory prestavaji vadit
(Shor, 1970).

. Ridici ¢innost je spojena s Ja, které si uvédomuje sebe jako inicidtora, planovatele
i vykonavatele cinnosti. Ma slozku planovaci, vykonnou a kontrolujici (Kratochvil, 2011,
22) “. Vykonné i planovaci funkce se mize hypnotizovany vzdat a piedat je hypnotizérovi.
Planovaci slozka je utlumena, hypnotizovani vyplni pokyn, ktery jim byl zadan a poté se

odeberou do Ustrani a vyckavaji, v relaxaci a pasivité, na dalsi pokyny (Kratochvil, 2011).

Zajimavou teorii nalezeme i u Holroyda, ktery popisuje hypnozu jako souhru tii

hlavnich domén: trasu, sugestibilita/pfedstavivost a ocekavani. Udava, ze zménény stav

1 Jeden z nejvyznamnéjsich vyzkumnikii hypnézy 20. stoleti. Autor mnoha publikaci.

2 Stav, kdy jedna t&lesna schranka obsahuje vice ,,J4*, které mezi sebou piepinaji, zaZitky a zkuSenosti mezi
sebou nesdileji, funguji jako dveé (nebo vice) samostatnych osobnosti.
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védomi bez sugestibility je jen meditace a sugestibilita bez pozménéného stavu dava prostor
predstavivosti — to vSe je jesté uzce propojeno s ocekavanim jedince uvedeného do hypnozy

(Pekala, 2017).

Lidé, ktefi prozili hlubokou hypnozu, popisuji tento stav jako situaci, kdy zkratka
néco museli udé€lat, kdy neméli na vybér, kdy se v nich néco zménilo a kdy citili, ze né¢jaka
sila chce, aby urCitou véc vykonali bez ohledu na to jestli to sami chtéli ¢i nikoliv
(Kratochvil, 2011).

Co se tyce kontrolnich funkci v hluboké hypnoze jsou ¢astecné pozastaveny, avSak
ptresto miizeme objevit tzv. skrytého pozorovatele. To je ta ¢ast védomi, ktery je disociovana
od hypnotického stavu a udrzuje piehled o realném svété a chrani hypnotizovaného, aby
neuskutecnil ¢innost, kterd by byla v rozporu s jeho svédomim a moralnim piesvédcenim.
Avsak 1 presto se mizeme setkat se jedinci, ktefi prozivaji tzv. dokonalou hypnoézu, kdy

tento skryty pozorovatel neni piitomen (Sheehan, McConkey, Cross, 1978; Hilgard, 1977).

1.3 Predhypnotizacni proces

Existuje n€kolik proménnych, které je vhodné znat, a které by terapeut m¢l brat
V potaz jesté pfed samotnou indukci hypndzy. Prvni proménnou je prostiedi, ve kterém se
hypnéza odehrava, dale pak vztah mezi hypnotizérem a hypnotizovanym, ptedbézné
informace podané klientovi a dalsi proménné — to v§e ma vliv na GspéSnost ¢i netispéSnost

hypnézy.

Cilem této kapitoly je prestavit ¢tenafi tzv. ,,pfedhypnotizacni proces®, ktery se
uskutecnuje jesteé pred samotnou hypnozou. V kapitole se vénujeme jen nékolika vybranym

podstatnym pojmiim, které proces hypnozy ovliviiuji.

1.3.1 Prostiedi hypnozy

v

Hypnozu lze provadét v podstaté kdekoliv, bez jakykoliv pomiicek. Vyhodnéjsi je
vSak =zajistit vhodné prostiedi, pii nejlepSim odhluénénou mistnost s napisem
,hypnotarium®, coz prokazatelné zlepsuje klientovu divéru ve schopnosti hypnotizéra. Dale
je dobré mit v mistnosti kieslo ¢i pohovku, tlumené svétlo a hrubé zavésy, koberec tlumici

zvuky a fixacni bod (Kratochvil, 2009).

Fixacni bod slouzi k lepSimu pohrouzeni se do hypnozy. Miize to byt bod slozeny

z ruznych paobrazi, hypnoskopy (napf. tabulky se soustiedénymi kruhy) ¢i jen pouhy
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bod by mél byt umistén o néco vyse, nez je vyska hlavy, nebot’ to klienta nuti k uplnému
otevieni o¢i, cozZ je vyhodné hned ze dvou diivoda. Prvnim je, Ze hypnotizér tak miize velmi
dobie pozorovat zavirani oc¢i a druhym, ze se takto vice namahaji o¢ni svaly, coz nuti

hypnotizovaného dfive o¢i zavtit (Kratochvil, 2009).

1.3.2 Proménné v hypnoze

Béhem hypnodzy se mizeme potykat s mnoha proménnymi. Jednou znich je
samoziejme situacni proménna, od které se odviji kvalita hypnozy. Mezi tyto promeénné patii
jak prosttedi, ve kterém se hypndza odehrava, tak i samotny charakter hypnotizéra — v¢etné
zpusobu vedeni hypnozy (direktivni/nedirektivni, viz. dale), motivujici instrukce, intonace
jeho hlasu a mnoho dalsiho. Obrovskou proménnou vytvari i subjekt jenz je uvadén do
hypnotického stavu — jeho osobnostni charakter, jeho o¢ekavani, jeho motivace pohrouzit se
do hypndzy a naslouchat sugescim. Vyraznym cinitelem je i samotny raport (viz nize) mezi

hypnotizérem a hypnotizovanym (Barber, Spanos, Chaves, 1974).

Je dulezité, jestli hypnotizovany vyhovi sugescim védomé ¢i mimovolné
(hypnotizovany nepodporuje védom¢ sugesce, nepomdha jim pomoci své vile).
Hypnotizovany se miZe | netmyslné snazit vyhovét sugescim, které jsou k nému
sméfovany. Snazi se smétovat své mysleni a predstavy tak, aby vyhovél danym sugescim a
nasledné své chovani popisuje jako mimovolni. Jedinec si naptiklad miize zkouset predstavit
silu, kterd jeho ruku zveda, tuto pfedstavu se snazi zesilovat, naceZ se ruka po néjaké dobé
opravdu zvedne. Muze také chtit potésit terapeuta vyhovénim jeho sugescim, aniz by jej
chtél védomé oklamat (Kratochvil, 2011).

Vyzkumy prokazaly, Ze existuje signifikantni korelace mezi schopnosti pohrouZit se
do hypndzy a osobnostni charakteristikou zndmou jako konformita — ¢lov€k snaze podléha
tlaku spole¢nosti a ma tendence souhlasit s vét§inovymi nazory, normami atd (Levin & spol,
2013).

1.3.3 Interpersonalni vztah
Hypnotizér a hypnotizovany maji mezi sebou ptirozené€ néjaky interpersonalni vztah,
ktery miiZze nabyvat riiznych kvalit. Tento vztah se nazyva raport, ur¢ité psychické ptiblizeni
se obou partnerti. Bézny jedinec po tomto psychickém piiblizeni touzi a vyhledava jej
(Ktivohlavi, 2002).
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Raport miize byt negativni (aby hypnotizér dokazal svou moc, Zze umi
hypnotizovanému vnutit svou vlastni vili), neutralni (pfi laboratornich experimentech),
avSak dnes se vyuziva hlavné kladného raportu. Kladny raport je zalozen na divéte, na
informovanosti klienta, kooperaci, ale také na zav€reéné fazi hypnozy, kdy jsou

hypnotizovanému vsugerovany pozitivni zazitky (Kratochvil, 2011).

1.3.4 Predbézné informace

Ptedbézné informace o hypnoze nejsou podminkou a néktefi terapeuti tuto ,,uvodni*
fazi nevyuzivaji, nebot’ to nepovazuji za dilezité. Dle mého nazoru, je podstoupeni této faze
vyhodné pro obé strany, nebot’ se klient uklidni a patfi¢né pfipravi na to, co jej Ceka.

Hypnotizérovi tak usnadni navozovani hypnozy a zaroven zvysi Sance na jeji uspesnost.

V této fazi se terapeut zeptd, zdali ma klient n¢jaké zkusenosti s hypnozou, ptipadné
jaké a co si o ni mysli. Poté vyvraci mylné informace a ptedava spravné. Oblibené je také
ptirovnani hypnozy ke spanku a vysvétleni, ze po€atecni faze hypndzy nam muize pripadat
jako klasické usinani®. Rozdil mezi spankem a hypndzou je ten, ze v hypnotickém stavu
¢lovek stale vnima slova hypnotizéra a reaguje na n¢€. Je vhodné klienta uklidnit, Ze se neni

¢eho obavat, nebot’ hlavni roli zde hraje on a zaleZi jen na ném, jak moc se hypnoze odda

(Svoboda, 2000).

Na druhou stranu, podat pfili§ mnoho informaci neni zadané, nebot v piipadé
neuspéSné hypndzy, se na strané klienta mohou dostavit pocity zklamani z nesplnéného

ocekavani (Kratochvil, 2009).

1.4 Faze hypnozy, typy a hloubka hypnozy

1.41 Faze hypnozy

Faze hypnozy dle Svobody (2000):

e Motivace - vse zafina u samotné motivace klienta k hypnoze, aby ji vibec chtél

podstoupit a vidél v ni pozitiva pro svij dalsi rozvoj;

3 Tohle piirovnani mné osobné piijde skvélé, nebot je to néco, co klient divérné zna, proto je zde
pravdépodobnost, Ze ho tato informace jesté vice zklidni a motivuje.
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e Testy sugestibility - (rozvedeno v podkapitole hypnabilita a sugestibilita), jsou
potiebné, abychom védéli, zda ma smysl se o hypnozu na daném jedinci pokouset a
pro odhadnuti Sance na uspésnou hypnézu,

e Pripravny rozhovor (prehypnotizacni faze) — rozhovor, ktery klientovi vse objasni
a yjisti ho v jeho rozhodnutich. Doddme potfebné informace a potiebné informace
také zjistime od klienta;

e Indukce hypnozy — mnoho terapeuti vyuziva relaxaci jako ,,cestu* do hypnotického
stavu.*

e Prohlubovani hypnozy — viz nize;

e Dehypnotizace — tato faze se v podstaté neméni a kazdy hypnotizér ji provadi
podobné. Je dulezité odstranit vSechny sugesce, jejichz trvani neni Zadané v bdélém
stavu. VéEtSinou se v této fazi vyuziva zpétné odpocitdvani — od hypnotického stavu
az k bdélému;

e Diskuze a rozbor (posthypnotické faze) — tato faze je velice dulezita zejména u
prvnich sezeni, nebot’ klientova explorace je dilezitd nejen pro néj (aby uvolnil
vnitini tenzi a mohl sdilet své nove nabité zazitky), ale i pro terapeuta, nebot’ se zde

dozvi mnoho uzite¢nych informaci o klientovi

1.4.1.1. Relaxace

,,Relaxace je metoda, kterd podporuje fyzicky a dusevni klid, stejné tak udrzuje
optimalni hladinu klidu nebo napéti z hlediska efektivnosti, tedy ani prilis nizkou, ani prilis
vysokou V ruznych situacich, ve kterych se nalézame. Je to prirozend schopnost, jejiz vyuziti
ndm umoznuje ucinnéji odpocivat a spotiebovavat co nejméné energie (Cungi, Limusin,

2005, s. 20).

Relaxac¢ni techniky jsou u terapeutti velmi rozsifené a oblibené a mnoho z nich je

vyuziva jako ,,ivodni“ fazi do indukce hypnozy.

Tento postup spocivd v tom, Ze hypnotizér klientovi sugestuje pocity Unavy a
ospalosti, pfi¢emz sugesce vrcholi tim, ze ¢im vice je klient unaveny a ospaly tim vice je
pohrouzen do hypnotického stavu. Tyto techniky jsou vhodné hlavné u klientii lehké az

sttedni hypnability, nebot” jsou nejpohodInéjsi a nejsnazsi cestou do hypndzy. I u jedinct,

4 Domnivam se, ze je vhodné se trochu vice podivat, jak se s touto technikou pracuje, proto je téma relaxace i
samotné indukce rozvedeno o par fadkl nize
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kteti vitbec nejsou schopni pohrouzit se do hypnotického stavu, je navozeni relaxace velmi

pfijemné a mize mit 1écebné tcinky (Kratochvil, 2009).

Relaxace je velmi uzce spojovana s hypnozou, nicméné hluboké hypnodzy lze
dosahnout i bez relaxace organismu — muze tieba probihat ve stoje ¢i pii rizném svalovém
vypéti a mize dosahovat rizné Grovné aktivity. Relaxovany stav tedy je podstatou hypnozy,

avsak neni jeji nutnou podminkou (Kratochvil, 2011).

1.4.1.2. Indukce hypnozy

Indukci hypnozy 1ze definovat jako uvedeni jedince do hypnotického stavu. Jak uz
jsem nékolikrat zminila, rizni terapeuti maji rizné metody navozovani hypnozy. Indukcei
hypnoézy lze uvést odlisné u hypnabilnich a u nehypnabilnich osob. Existuje v§ak nékolik

pravidel, které se ¢asto opakuji a jsou hojné vyuzivany.

Nyni uvedu piiklady toho, co by spravna indukce méla obsahovat. Inspirovala jsem
se Kratochvilem (2009) a ptidala zde vlastnimi poznatky, které jsem vypozorovala z pribéhu

indukce hypnozy.

e Nejprve je vhodné podstoupit néco jako ,,avodni fazi“ s klientem, kdy mu podame
zakladni informace o tom, kam se posadit a jak se usadit.

e Dalsim bodem je oznameni jedinci, co se bude v dalsich chvilich dit, poté tvrdime,
7e se to zacina dit a nasledné Ze se to déje. Pro predstavu uvedu ptiklad z nasi
standardizované techniky indukce hypnézy, kterou jsme vyuzili v naSem vyzkumu:
»Budete ospaly* (co se stane), ,,stavate se ospalym* (zacina se to dit), ,,Jste ospaly*
(dgje se to).

e Poté dochazi k ¢astému opakovani tvrzeni a rizné obmeéné téchto tvrzeni, Nyni
navazu na ptriklad z minulého odstavce: ,Jste ospaly. Stile ospalejsi a ospalejsi.
Ospaly a malatny.*

e Béhem indukce je dilezity ton hlasu, ktery by mél byt sugestivni, musime byt
presvédceni o skuteCnosti sugesci, které zadavame. Dobré je také stupnovat
naléhavost v hlase a posilovat, byt i lehké naznaky spravného reagovani pochvalou
(,,ano, tak je to dobfte). Zarazujeme i lehké ptestavky, abychom nechali danou sugesci
doznit.

e Pokud se n¢jaka sugesce nezdafi, tak piejdeme plynule k jiné, za ptedpokladu, ze

vSechny sugesce musi byt zruSeny, a to 1 ty netispéSné.
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e Klienta vzdy ocenime za UspéS$nou i neuspésnou hypndzu a provedeme zavérecné
interview, kde se zeptame na zazitky a pocity, které jedinec pfi indukci mé¢l.

e Uvedeni do hypndzy je mnoho, n¢které jsou standardizované, ty jsou vhodné hlavné
u vyzkumd, aby se zachovaly standardizované podminky pro kazdého jedince. Pak

......

a prizptisobuje se individudlné jedinci.

1.4.1.3. Prohlubovani hypnézy

v

K prohlubovani hypnézy pouzivame hned nékolik technik, kdy nejoblibenéjsi je
pocitani. Hypnotizér pocita napt. od nuly do dvaceti, ptiCemz klientovi fekl, ze ¢im blize
bude dvaceti, tim vice bude Kklient pohrouzen do hypnézy. Dalsi technikou jsou piimé
sugesce, kdy hypnotizovanému ptimo fekne, aby se pohrouzil vice do hypnotického stavu.
Muze vyuzit i fizené imaginace, kdy predstava a vice senzitivnich podnétl upevni
hypnoticky stav u klienta. Tato technika mtiZze byt i kombinaci hned né€kolika, napt. kdyz
klientovi fekneme, aby si predstavil, jak jde po schodech a s kazdym schodem se jeho
hypnoticky stav prohlubuje. Mlze kazdy schod doplnit odpocitavanim. Také se vyuziva
Skaly, kdy hypnotizovany pomoci urcité skaly prozradi, jak hluboko se v dany moment citi
v hypnoze byt. Terapeut jej] mize poprosit, aby se pohrouzil o par ¢isel vice do hypnozy.
Dale se muze pouzit neverbalni komunikace, tedy dotekti — s dotekem se klient pohrouzi

vice do hypnozy (nebo naopak) (Zeig, 2016).

Béhem hypnotického stavu mizeme vidét mnoho riiznych hypnotickych jevl na
rovingé emociondlni, kognitivni i behavioralni. Diky nim mitize hypnotizér urc¢it hloubku
hypnozy. Také skaly pro méfeni hypnability pracuji pravé s t€émito jevy. Mlizeme pozorovat
ovlivnéni motoriky — utlum az katalepsie ¢i ovlivnéni pohybu (Hilgard, 1965), rizné
percepéni zmény, ¢imZz myslime halucinace, iluze ¢i tunelové vidéni — terapeut posuzuje
kvalitu téchto jevi. Dale pozorujeme zmény vegetativni, anestézii, vékovou regresi
(hypnotizovany se vrati do diivéjSiho obdobi svého vyvoje), amnézii (vypadek paméti —
totalni ¢i ostrivkovity) a posthypnotické sugesce (sugesce, které se projevi po skonceni

hypnézy (Kratochvil, 2009).

1.4.2 Hloubka hypnodzy

Tt stupniovou klasifikaci stupnt hypnoézy zavedl Forel (Kratochvil, 2009; Svoboda,
1987):
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Lehka hypnoza — Klient je v pfijemném psychickém klidu, citi ospalost, o¢i ma
zaviené, citi tihu téla, je uvolnény. Je schopen vnimat okoli, ackoliv je pohrouzen do
sebe. Nicméné¢ volni pohyby nejsou naruseny a mize se ucinné branit
hypnotizérovym sugescim, a dokonce kdykoliv otevfit o¢i a sezeni ukoncit. Sugesce
maji podobu spise piedstav, které si klient sam vyvolava (Kratochvil, 2009; Svoboda,
1987).

Stir‘edni hypnoéza — Jedinec jiz ztraci volni chovani, o¢i nemize bez povoleni otevfit.
Reaguje na vétsinu sugesci, je jiz schopen vnimat senzorické sugesce jako naptiklad
iluze a n¢kdy i halucinace. Amnézie neni moc Casta a kdyz tak ostrivkovitd. Moznost
sugerovat posthypnotické sugesce.

razu jako jsou amnézie ¢i posthypnotickd sugesce. Neni schopen volniho chovéani.
Vnima pouze fe¢ hypnotizéra. Je schopen redlnych halucinaci. Neni zde logicka
korekce, je schopen regrese do vsech vékovych obdobi. Jedinec muze byt bud’ to
pasivni (chovani a jednani se podoba stavu ,,namésic¢nosti) nebo aktivni jako
Vv bd¢€lém stavu.

Velmi hluboké hypnéza — Je to projev vyjimecného hypnotického talentu. Terapeut

je schopen jedinci vyvolat vSechny hypnotického jevy jakéhokoliv razu.

1.4.3 Typy hypnozy

Jednou z nejvice uznavanych typologii hypnozy vytvoril taktéz Forel. Ten

klasifikoval hypnozu dle vnéjSich projevii (Svoboda, 1987):

Somnolence — charakteristicka je inava, ospalost, jedinec zavira o¢i, avSak pokud
bude chtit mize se sugescim branit a oci otevfit;

Hypotaxie — jedinec jiz neni schopen o€i otevfit, ¢astené ztraci volni pohyby a
reaguje na vétSinu sugesci, amnézie nebyva,

Somnabulismus — subjekt reaguje na vSechny sugesce, vétsinou byva amnézie.

Hloubka hypnozy ptedstavuje stupenn toho, jak moc je jedinec do hypnozy pohrouzeny,

v daném okamziku ¢i sezeni. Dosazena hloubka zdvisi predevS§im na hypnabilité (viz nize,

kapitola 1.5), motivaci jedince a postupem a ladénim hypnotizéra (Kratochvil, 2009).
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1.5 Hypnabilita a sugestibilita

V této kapitole si popiSeme sugestibilitu a hypnabilitu, nebot’ tyto pojmy jsou velmi
uzce spojeny s hypnotickym stavem. Uvedeme si rozdily mezi témito pojmy a podivame se
na zkousky sugestibility, které jsou vyznamné pro posouzeni schopnosti ¢lovéka reagovat
na sugestivni podnéty. V neposledni tadé si predstavime nékolik zplsobli méfeni

hypnability.

1.5.1 Sugestibilita

,,Sugestibilita je schopnost ¢i tendence reagovat na sugesce, preménovat je bez
kritického zvazovani primo na prislusné prozitky, presvédceni nebo automatické jednani

(Kratochvil, 2011, s. 15).

Sugestibilita je jeden z hlavnich efektd hypnozy, avSak neni jeji pti¢inou. Kirsch a
Braffman rozliSuji dva typy sugesci. Prvnim typem je sugesce piedstavovéana jako navrhy
hypnotizéra, ktery uz ptfedtim uvedl svého klienta do hypnozy. Nebo sugesce jakozto ,,vlivna
komunikace®, bez uvedeni do hypnézy. Tito autofi také zdlraznuji vyznam predstavivosti a
fantazie jedince, zaroven zavadéji pojem ,,imagitativni sugestibilita®, kterou lze
charakterizovat jako schopnost jedince pfijmout a prozit navrhované sugesce (Pekala a spol,

2015).

Ptestoze ,,imagitativni sugestibilita“ je jednim z hlavnich prediktorti hypnability,
nelze ji povazovat za jediny prediktor. Sheehan pfi vyzkumu vztah mezi predstavivosti a
hypnézou potvrdil, Ze je nutné pocitat i s kognitivnimi, motiva¢nimi a osobnostnimi atributy

jedince (Pekala a spol., 2015).

Pokud sugesce provadime v hypndze, jedna se o tzv. hypnotické sugesce, pficemz je
zde predpoklad, ze jedinec je pfipraven reagovat na sugestivni pobidky vice citlivéji nezli u
bdélych sugescich, tedy sugescich provaddénych v normalnim, bdélém stavu (Svoboda,
2000).

Nejprve je dilezité uvést si rozdil mezi ptikazy a instrukcemi, které jak béhem
zkousky sugestibility, tak 1 v samotné hypndze, udava hypnotizér. Jako instrukce rozumime
napiiklad vétu: ,,VaSe ruka se zvedd,” kdy pouze konstatujeme udalost, zatimco véta:
»Zvednéte ruku,” je rozkazujici, ptikazova. Dllezité je také uvédomit si urcité polarity, které

v riznych technikdch mutzeme nachazet. Techniky mohou byt pfimé nebo nepiimé,
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standartni ¢i improvizované, vécné nebo obrazné. Dalsi dilleZitou polaritou by byly techniky

direktivni ¢i nedirektivni (Kratochvil, 2009).

Direktivni technikou myslime sugesce, které se podobaji rozkaziim, hypnotizér zde
pouziva ptikazové typy sugesci. Spise nez na obsahu vét zalezi na tonu hlasu. Tento styl se
obcas nazyva jako ,,otcovsky styl“. Hypnotizovany je v pozici poddaného a podfizuje se vili
svého hypnotizéra. Klienta v hypndze je mozné ptirovnat k automatu, ktery jen slepé pfijima
rozkazy a plni je. Je dulezité dodat, Ze za své ¢iny neni zodpovédny, nebot si je plné¢

neuvédomuje a nekriticky je pfijima. (Kratochvil, 2009).

Na druhou stranu styl nedirektivni klade diiraz na vlastni vili klienta. Pfed i po celou
hypnézy hypnotizér zdiraziiuje svobodu v rozhodovéni a to, ze je jen a jen na klientovi, co
se hypnoze odehraje a co ne. Zde nalézame rovnocenny vztah, hypnotizér klienta spise
hypndzou doprovazi, ovSem je to prave klient, ktery hraje hlavni roli a vytvaii si hypnotické

zazitky. Styl se také nazyva jako ,,mateisky* (Kratochvil, 2009).

Nicméné pravdou je, Ze v praxi objevime striktni vymezeni téchto dvou stylti technik

jen zfidka. VétSina hypnotizéru tyto styly misi a pfizpisobuje je individualné dle jedince.

1.5.1.1. ZkouSky sugestibility

Kdyz oznacime sugestibilitu jako jeden z hlavnich prediktor hypnability u jedince,
muzeme diky ni odhadovat schopnost pohrouzit se do hypnozy. Témito technikami se

muzeme vyhnout nezdafilé hypnoze.

To, jak bude jedinec reagovat na sugesce v hypnoze miZeme do jisté miry
predpovidat jiz v bd€lém stavu. Zejména sugesce tykajici se znemoznéni urcitého pohybu ¢i
obsahujici vnuceni, vysoce koreluji s hypnabilitou. Tyto bdélé sugesce jsou velmi vyhodné,
nebot’ se klient dozvida a zkousi si, co se bude dit v hypndze. Jedinec navic miize po kazdé
zkouSce sugestibility okomentovat své pocity, a tak podavat hypnotizérovi dobra voditka
vedouci k uspesné hypndze (Kratochvil, 2009).

Nyni si uvedeme nékolik nejznaméjSich typti zkousek sugestibility, které znam jak
z odborné literatury, tak 1 z riznych pirednasek tykajicich se této problematiky. Vybrala jsem
zde jen nékolik technik, které jsou nejcastejsi, nejzakladnéjsi a mohou poslouzit jako dobry

ptiklad pro pfedstavu o tom, jak tyto zkouSky sugestibility probihaji.
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Padani dozadu

V tomto nécviku stoji klient rovné s nohama a Spickami u sebe. Nejprve ho
seznamime s tim, co bude nasledovat. Rekneme mu o tom, Ze nyni bude padat dozadu, ale
ujistime ho o tom, Ze se neni ¢eho obavat, nebot’ jej v€as zachytime. Parkrat si s nim tento
pad zkusime, aby nam uvéfil, ze jej skuteéné neupustime. Poté, az si budeme jisti, ze ndm
klient divéiuje, znovu mu fekneme, aby se postavil rovné a zaéneme se sugestivnimi

pobidkami typu — sila Vas tahne dozadu, padate...
Podani dopredu

Pokud se nam predchozi sugesce podafi, je as pokusit se o néco trochu tézsiho, tedy
padani doptedu. Klient se tentokrat rozkroci, aby mél stabilnéjsi pozici téla. Poté ho
pobidneme, aby dal ruce pfed sebe a my je pak umistime do polohy zhruba v Sedesati
stupnich. Poté sugestujeme, Ze se ruce chtéji ptibliZit, tahne je k sob& néjaka sila atd., dokud

se ruce nepotkaji. Poté vysilame sugesce o tize v pravé ruce, kterou to tahne dold, niz a niz.
Semknuti rukou

Rekneme klientovi, aby spojil své ruce (mé je pred sebou, propletené a dlané jsou u
sebe), ruce mu chytneme a lehce zatla¢ime k sobé, pficemz pobizime sugescemi, Ze jsou
dlané jako dvé oceli, pekné v sobg, prsty jsou ztuhlé a seviené, ruce jsou strnulé a neohybné.
Poté az si budeme jisti, ze je sevieni skutecné silné, ruce pustime a postupné prechazime k
sugescim, ze ruce nepujdou rozdélat, i kdyz se klient bude moc snazit. Poté ho vybidneme,

aby to zkusil, ale neptijde to.

Ve zkousSkach sugestibility se Casto uziva tzv. metoda stupiiovani naro¢nosti bdélych
sugesci, coz znamena, ze pokud klient reaguje pozitivné na lehké sugesce, miizeme plynule
prejit k t€z8$im a t€z8§im. Diky tomuto postupu miiZeme slusné odhadnout hypnabilitu daného

jedince.

1.5.2 Hypnabilita

Hypnabilitu chédpe mnoho autorli odlisn€. Neéktefi tvrdi, Ze je zaloZena na
neurofyziologickém zakladu, jini jej chapou jako specifickou charakteristiku individua,
ktera izce souvisi s motivaci hypnotizovaného a interpersonalni komunikaci. Jini autofi

hypnézu jako takovou popiraji a ve své praci ignoruji (Svoboda, 2000).
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Hilgard hypnabilitu chape jako schopnost byt hypnotizovan, prozivat zazitky a
chovani charakteristické pro hypnézu. Weitzenhoffer povazuje hypnabilitu za vysledek
sugestibility a hypnotické schopnosti transu. Kratochvil jev popisuje jako schopnost ponofit

se do hypnézy v urcitych hloubkach (Svoboda, 2000).

Hypnabilita velice tzce souvisi s hloubkou hypnozy. Tu lze povazovat za
charakteristiku daného hypnotického stavu a dalSich proménnych, zatimco hypnabilita je

povazovana za vlastnost dané osobnosti (Hilgard, 1965).

Kratochvil (2011) uvadi, ze pojem hypnabilita lze chapat ve dvou odlisnych

vyznamech:

e Pfijednordzovém testovani za standartnich podminek na standartni skale hypnability
hovofime o ,standartni hypnabilit¢”“. Je zde mnoho proménnych, které mohou
ovlivnit vysledek, a to jak na stran¢ terapeuta, tak i na stran¢ hypnotizovaného.

e Maximalni hloubka hypndzy, kterou je jedinec schopny dosdhnout za optimalnich
podminek nazyvame ,,zakladni“ ¢i ,,platé hypnabilita. Tento test je vSak nutno
opakovat, dokud se skore nepiestane lisit. Pak 1ze hovofit o relativné trvalé a stabilni

vlastnosti osobnosti.

1.5.2.1. Méreni hypnability

Béhem 30. let 20. stoleti se postupné zacaly vyvijet specidlni Skdly meéfici
hypnabilitu. Zna¢né se na vyvoji téchto Skal podileli Helgard a Weitzenhoffer, a to
pfedevS§im v 60. letech. Vyvinuli jednu z dodnes nejvice pouZivanych $kal, konkrétné

Stanfordskou Skalu.

Vétsina Skal méfi tzv. obecny faktor hypnability, ta je charakterizovana jednim
vyslednym ¢islem, které znac¢i pocet Usp&Sné vykonanych polozek. Jiné §kaly, tzv. profilové
Skaly, méfi specidlni faktory hypnability, diky kterym muizeme zjistit dil¢i specialni
schopnosti dané osobnosti (Svoboda, 1987; Kratochvil, 2011).

Podle skore v urcitych testech a polozkach délime osoby do nékolika kategorii.
Osoby malo hypnabilni, které reaguji opravdu jen na malo polozek, a u kterych casto
pozorujeme fenomén vyhovéni hypnotizérovi. Osoby stfedné hypnabilni, které reaguji na

pfiblizné polovinu polozek a osoby vysoce hypnabilni, které reaguji na vétSinu polozek

wevr
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hypnotické sugesce. Tyto osoby nazval jako ,hypnoticti virtuosové“ ¢i osoby s

»hypnotickym talentem* (Kratochvil, 2011).
Standartni metody méreni:
Harvardska skupinova $kala

Je to adaptace stanfordské skaly formy A pro skupinové pouziti. Zavedli ji Shor a
Ornova. Obsahuje 12 polozek se stupnujici se obtiznosti. VétSinu polozek tvori zkousky
motorické, ve finale se sugeruje amnézie, kterou lze odstranit uritym heslem, a
posthypnoticka sugesce, konkrétné piesednuti si z zidle na zidli jinou. U harvardské
skupinové skaly hypnotizovany subjekt hodnoti sdm své reakce na vnéjsi podnéty, zatimco
u stanfordské skaly tyto reakce hodnoti hypnotizér objektivnim posouzenim. Vysledky obou
testl jsou vSak srovnatelné. Tento test se hodi spisSe na zji$téni rozloZeni hypnability v urCité

populaci ¢i pro vybér hypnabilnich osob. Pokud vSak chceme piesnéjsi vysledky je tieba

wevr

1980; Kratochvil, 2011).

Stanfordska Skala, forma C

Od ptedchozich forem této Skaly (forma A a B) bylo upusténo diky velké kritice a
byla vytvofena forma nova (C). Tato skala ma taktéz, jako skala harvardska, 12 polozek.
Rozdilem je, Ze polozky jsou prevazné kognitivniho a senzitivniho typu, ¢imz jsou

vewr

naro¢néjsi. Tato skala 1épe rozlisuje ve vyssi hypnabilité (Svoboda, Hajek, 1980).
Stanfordska Skala obsahuje tyto sugesce: 1. klesani ruky, 2. oddalovani rukou, 3.
halucinace komara, 4. chutové halucinace sladkého a kyselého, 5. nemoZnost ohnout
pfedpaZenou ruku, 6. sen s tématem hypnoza, 7. vékovou regresi do paté a druhé ttidy, 8.
nemoznost zvednout ruku, 9. anosmie ke ¢pavku, 10. halucinovany hlas, ktery se ptd na
anamnestické Udaje, 11. negativni zrakovou halucinaci, 12. posthypnotickd amnézie. Tento

test je pouzivany nejhojnéji (Kratochvil, 2011).

Stanfordské profilové Skaly hypnability, formy L., II.

o324

subjekt byl jiz testovan stanfordskou skalou A ¢i harvardskou Skalou a absolvoval minimalné
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pét polozek Uspésné. Umoziuje diferencované zachyceni dil¢ich hypnotickych schopnosti

jedince.

Jednotlivé polozky testu jsou seskupeny do urcitych subskal dle toho, co testuji; 1.
agnozie, 2. pozitivni halucinace, 3. negativni halucinace, 4. sny a regrese, 5. amnézie a
posthypnotickd kompulze, 6. ztrata volniho ovladani. Autoti Hilgard a Weitzenhoffer
dodavaji, Ze musime pouzit ob¢é formy testu na jednom jedinci, abychom tak dostali jeho

uplny profil hypnability (Svoboda, 2000).
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2 OSOBNOST A OBRANNE
MECHANISMY EGA

V této kapitole je mym ukolem strucné predstavit problematiku osobnosti. Je to
velmi obsahlé téma, takze vyberu skutecné jen zaklady tak, abych je nasledn¢ mohla spojit

s hypnozou a také rozvést fenomén obrannych mechanismii.

Co se tyce obrannych mechanismu, podivame se na jejich vyvoj od Freuda pfes jeho
dceru Annu az k dneSnimu pojeti, kde se zamétime hlavné na Vaillanta a jeho d€leni téchto

obran.

Na zavér si popiSeme n€kolik obrannych mechanismi dle dotazniku DSQ-40, ktery
jsem pouzila v mém vyzkumu. Je tedy dulezité objasnit si jednotlivé obrany, které méii a

jejich zatazeni do struktury tohoto dotazniku.

2.1 Osobnost

Slovo osobnost je ptevzaté z latinského slova ,,persona®, coz piivodné znamenalo
masku, jenz nosili herci antického dramatu. Osobnost tvoii kazdy jedinec, je to jeho
jedinecnost a individualita, nikoliv vyznamnost, jak je mnohdy tento pojem chapan.

Osobnost nema jednotnou definici, proto si jich uvedeme hned nékolik (Smékal, 2002).

VétSinou je osobnost vymezovana jako celek duSevniho Zivota ¢lovéka, jeho
poznavani, prozivani a jednani (Blatny a kol, 2010). Tento celek je ,, dynamickou organizaci
tech psychickych systémii v ramci jedince, které urcuji jeho jedinecné prizpiisobeni se

prostiedi (Allport, (1937) in Bastecka; Mach a kol, 2015, s. 395) .

Osobnost piedstavuje ,,souhrn skutecnych a potenciondlnich vzorii chovani
organismu, které determinuji dédicnost a prostredi (Eysenck, 1947, s. 25)“. Eysenck dale
dodava, Ze vyvoj osobnosti probiha v soucinnosti ¢tyi odvétvi: kognitivnim (charakter),

konativnim (temperament), afektivnim (temperament) a télesné oblasti.

,»Osobnost predstavuje dynamickou organizaci téch psychofyzickych systéemu

V jedinci, které urcuji jeho charakteristické mysleni a aktivitu (Allport, 1961, s 28).*
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Jedine¢nost kazdé osobnosti vyplyva uz z toho, ze kazdy na danou situaci reaguje
jinak. Tento fakt krasné€ popsali C. Kluckhohn a H. A. Murray (1953), ktefi tvrdi, Ze kazdy
Clovek je v urcCitych ohledech stejny jako vSichni ostatni, stejny jako nékteti, a zaroven je
jako zadny jiny ¢loveék (Smékal, 2002; Nakonecny 2009). Jednoduse feceno se jedna o to,
ze Cloveék v néjakych situacich reaguje jako kazdy jiny nebo jen jako néktefi a nebo
originalng, tedy jako fadny jiny ¢loveék. Tohle pojeti podtrhava vyznam individuality
kazdého jednotlivce, osobnosti — kazdy reagujeme v riznych situacich jinak, a to nas déla

jedinecnymi.

2.2 Struktura osobnosti dle Freuda

Strukturu osobnosti lze chapat jako pomérné staly, neménny psychicky fenomén, ve
kterém miiZeme rozliSit systém funkcéné propojenych dil¢ich ¢asti €1 prvki osobnosti. Jinymi
slovy osobnost je celek tvofeny z mnoha dil¢ich ¢asti. Osobnost se neustale vyviji skrze

interakci se svym okolim i sama se sebou (Cakirpaloglu, 2012).

Mnoho psychologickych sméri ma své vlastni struktury osobnosti. Ja se chci vSak
zabyvat obrannymi mechanismy a ty se poji pfedev$im s psychoanalytickym smérem.
Rozdélime si tedy osobnost dle Z. Freuda a popiSeme si jednotlivé ¢asti osobnosti. Nasledné
plynule pfejdeme k obrannym mechanisma ¢lovéka, nebot’ ty se izce poji se strukturou

osobnosti.

Sigmund Freud (1856-1939) je nejen pro mé, ale pro cely psychologicky obor jednou

z nejvice prilomovych osob. ZaloZil psychologicky smér s ndzvem psychoanalyza.

Osobnost je, dle Freuda, uzavieny systém a v ramci hranic tohoto systému se
uplatnuje dusevni energie — libido. Freud pracuje prfedevsim s pudy, které se poji s dalSim
pojmem, ktery zavedl, nevédomim. Osobnost rozd¢lil na tii ¢ast — Ego, Superego a Id —a
ono rozdéleni nazval jako strukturalni model psychiky (osobnosti). Freud dodava, ze kazda
tato ¢ast osobnosti se snazi dosahnout néceho jiného a neustale spolu ,,bojuji* (Drapela,

1997).

Ja se nyni zamé&fim praveé na tento model, popiSu jeho jednotlivé ¢asti a jejich vyznam

pro ¢loveka.
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2.2.1 ,,Ono* neboli Id

Je to nejstarsi a nejprimitivngjsi slozka osobnosti, ze které se vyvinuly ty ostatni.
Freud Id popisoval jako dité, které se chova iraciondlné a je fizeno svymi pudy. Neni
schopno odlozit svd pudova piani. V Id miizeme naleznout primarni psychické procesy,
pudy a vrozené reflexy. Freud tvrdil, Zze Id se vyviji jiz v oralni fazi zivota (Freud, 1969).
Zde nenajdeme moralni zdsady ani cit pro dobro a zlo, ale nalezneme zde libost a nelibost.
Cela tato slozka pracuje na principu slasti a bezprostfednimu uspokojeni potieb, chova se
sobecky. Pokud je tato slozka v rozporu se superegem vznika vnitini napéti (Cakirpalogu,

2015).

Ryz¢ 1d bychom mohli pozorovat u kojencti. Mimo jiné, Freud vétil, ze dite i dospéli

uspokojuji potieby Id skrze sny (Drapela, 1997).°

2.2.2 ,Ja* neboli Ego

Ja postupné vyvéra z Id béhem prvnich let zivota, dle Freuda, pifevazné ve falické
fazi vyvoje. Ego se fidi principem reality. Nalezneme v ném korekei realitou, to znamena,
ze impulzy, které k nému prichazeji od Id je schopen usmérnit a pfizpusobit tak, aby nebyly
V rozporu se Superegem, tedy moralnimi zdsadami cloveéka. Dalo by se fici, ze k Egu
dochazeji popudy jak od Id, tak od Superega, pfiCemZz EQO Se snazi mezi nimi délat
kompromisy tak, aby ob¢ strany byly dostate¢né uspokojené. Ego je racionalni a jedinec,
ktery ho ma dobfe vyvinuté, je povazovan za zralého (Cakirpaloglu, 2015; Drapela, 1997,
Nakonecny, 2005).

Je dilezité podotknout, ze Ego, a¢ pracuje na védomé urovni, je ¢aste¢né prostoupeno
nevédomim. Nevédomi pfedstavuje tu ¢ast nasi psychiky, kterd ndm neni plné pfistupna.
Jsou zde razné potla¢ené vzpominky a nevédoma ptani. V nevédomi jsou umistény ego

obranné mechanismy.

% Pokud miizu vlozit kousek svého ndazoru, nebot Se o tuto problematiku zajimam. Domnivam se, Ze
pokud si clovek pripusti, Ze neni jen dobry a doopravdy se smiri se svym Ja, a tim myslim dobrou i
Spatnou stranku, teprve pak se miize skutecné poznat a najit vnitini klid. Myslim, Ze pokud clovék
sam sobé nepriznd, Ze neni dokonaly, a Ze i on md svou zlou stranku, je to stejnd maska, jakou
ukazujeme dennodenné svému okoli. Jedna se tedy o to prijmout to malé dite, to primitivni Id za své
a naucit se jej regulovat.

27



2.2.3 ,Nadja“ neboli Superego

Superego se u jedince vyviji az v pozdéjsich letech, konkrétné v genitadlnim stadiu
vyvoje. Superego se fidi principem dokonalosti, coz znamena, ze se snazi o to, aby se jedinec
vid€l v tom nejlepSim svétle. Je citlivé na moralni zasady a ma cit pro dobro a zlo. Jeho

snahou je brzdit sexualni a agresivni popudy Id (Cakirpaloglu, 2015; Drapela, 1997).

2.3 Obranné mechanismy

V této podkapitole se zaméfim na definici a vyvoj obrannych mechanisma, jejich
dnesni pojeti a jejich déleni dle Cramerové a Vaillanta. V neposledni fadé stru¢né popiSu

vSechny typy obrannych mechanismi dle dotazniku DSQ-40.

., Funkci obranného mechanismu je ochrana jedince pred zazitky nadmérné uzkosti.
Takova uzkost by nastala, pokud by si jedinec uvédomil neprijatelné myslenky, impulzy nebo
prani. Dodatecnou funkci obranného mechanismu je ochrana self, a to konkrétné sebe-

hodnoty a v extrémnéjsich pripadech integrity self (Cramer, 1998, s. 885).

Pojem obrannych mechanismti jako prvni rozvedl Sigmund Freud, avSak samotny
nazev pievzal od rakouského neuropsychiatra T. H. Meynerta. Zdaraznoval, ze jde o
neuvédomovanou ¢ast Ega pojici se pfedevSim s vytésnénim nepiijemnych vzpominek
(Bastecka; Mach, 2015).

Obranné mechanismy maji zachovat celistvost Ega ptfed destruktivnimi ucinky
pudovych a citovych impulzti. Nicméné faktem je, Ze vSechny typy téchto mechanismi
néjakym zptusobem zkresluji ¢i popiraji realitu. Uz Freud veédél, ze obranné mechanismy
maji odvést pozornost od neptijemné skutecnosti, kterd vzbuzuje uzkost, proto ji rozd¢lil na

tt1 typy (Nakonecny, 2009).

e Uzkost z reality — vyvolana realnymi hrozbami z vnéj§iho svéta;
e Neuroticka uzkost — je vyvolané pocitem nedostate¢né kontroly puda

e Moralni izkost — je vyvolana svédomim (rozpor mezi ¢iny a osobni moralkou)

., Uzkost je neprijemny citovy stav a na rozdil od strachu si neuvédomujeme jeji

bezprostiedni pricinu, tedy urcitou skutecnost, ktera ji vyvolava (Vymétal, 2007, s. 22).

Kazdy ¢loveék na uzkost reaguje odli$né a pouziva jiné obranné mechanismy.
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Anna Freudova (2006), Freudova dcera, dale rozpracovala devét otcovych typu
obrannych mechanismil a pridala desaty. | diky jeji praci se postupné ménilo presvédceni o

funkci obrannych mechanismu.

Nejprve se psychoanalytici domnivali, ze obranné mechanismy jsou clovéku
Skodlivé. Naplni jejich prace bylo tyto potlacené touhy a vzpominky pienést zpatky do
védomi, aby ¢lovek dosel uvédoméni. Jedinym obrannym mechanismem, ktery byl vniman

kladné byla sublimace (Weiss, 2005).

Prvnim psychoanalytikem, ktery nechépal obranné mechanismy negativné, byl Otto
Fenichel (1946), ktery tvrdil, ze tyto mechanismy slouzi piedev§sim k ochrané
sebehodnoceni jedince. Zprvu byly obranné mechanismy vnimany jako metoda, ktera
pfesouva nepiijatelna pfani, touhy a vzpominky do nevédomi ¢lovéka, zatimco nyni je

vniména spise jako ochrana self a pozitivniho sebeobrazu (Cooper, 1998).

V dnes$ni dobé se zajimadme spiSe o kazdodenni vyuziti obrannych mechanismu
jedince v bézném zivoté. Jako priznaky patologie povazujeme napiiklad to, kdyz jedinec
vyuziva vyhradn¢ jednoho obranného mechanismu, ktery na néj plsobi prokazatelné
negativné, nebo kdyz jedinec vyuzivd mechanismy, které jsou typické pro diivejsi vyvojove
stadium. Je bézné, Ze jedinec vyuziva vice obrannych mechanismul najednou, a to zvIaste

Vv krizovych situacich (Kramer, 2010).

Cramerova (2000) tvrdi, Ze je vhodné si obranné mechanismy piedstavit v kontinuu,
pfiCemZ kazdy mechanismus se 1i§i stupném zralosti. Obranné mechanismy jsou
hierarchicky uspotfadany. V dosp€losti se na vrcholu hierarchie objevuji adaptivni
mechanismy a ve spodu spise maladaptivni®. V détstvi je tato ,,obrana*’ fizena vyvojovym

kontinuem a mechanismy nezralé se objevuji dfive nezli zralé, které se vyvijeji az pozdéji.

Anna Freudova upozornila na dileZitost obrannych mechanismi a ty se postupem
Casu a pribyvajicimi studiemi rozsifily. V roce 1996 se George Vaillant rozhodl tyto
mechanismy rozdélit do Ctyf arovni dle jejich zralosti. Domnival se, Ze pouZivani
primitivnich metod obrany je zndmkou psychopatologie, zatimco mechanismy rozvinuté

jsou znamkou dusevniho zdravi (Schamess, Shilkret, 2008).

® Adaptivni a maladaptivni obranné mechanismy. Adaptivni — pfizpiisobivé, flexibilni; maladaptivni —
nepfizpusobivé, nevhodné

" Cramerova nazyvé obranné mechanismy jako ,,obrana“
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Klinicka praxe poukazuje na to, ze jedinci, ktefi vyuzivaji vyhradné primitivnich
obrannych mechanismi maji patologické tendence. Naptiklad jedinci trpici poruchou
pozornosti vyuzivaji pievazné jednoduché metody. Zatimco zdravi jedinci vyuZzivaji

flexibiln¢ vSech obrannych mechanismu véetné téch primitivnich (Cramer, 1999).

2.3.1 Rozdéleni a popis obrannych mechanismi dle Vaillanta

Rozdéleni Vaillanta bylo inspiraci pro dotaznik DSQ-40, ktery jsem pouzila ve svém
vyzkumu. Proto je dilezité podivat se na Vaillantiiv pohled na obranné mechanismy. V této
kapitole se podivame na definice obrannych mechanismii, rozdéleni téchto mechanismu a
jejich popis. Vaillant (1995b) pro obranné mechanismy pouziva zkratku obrana a zde jsou

jeji charakteristiky:

e Obrany jsou v ur¢itém smyslu jako uméni, obsahuji prvky kreativity. Mysl si vytvari
vjemy, které v ni dfive nebyly a nepochazi ani z vnéjsiho svéta.

e Obrany jsou relativné nevédomé a mimovolni. Jedinec miiZe tyto obrany zpozorovat,
ale nechape je jako obranu. Pokud by je tak chapal, zrusil by jejich ucinnost.

e Obrany zkresluji vnitini a/nebo vnéjsi realitu.

e Obrany zkresluji vztah mezi emoci a myslenkou, a také mezi subjektem a objektem.

e Obrany se nékdy mohou okoli jevit jako nesmyslné, ale jedinec, jenZ je pouziva tuto
nesmyslnost nevidi. I pfesto jsou obrany jsou adaptivnim mechanismem. Clovéku
nemusi byt vzdy piijemné, ale chrani ho pfed vétsi uyjmou. Obrany byvaji Castéji
zdravé nezli patologické.

o Castokrat se obrany Casem stavaji zralej$imi a umoZiiuji vyvoj z dusevné

,,nemocného* na dusevné ,,zdravého*.

Vaillantovi piispévky z 70.let piehledné shrnul Hentschel (2004). Celkem 18

obranych mechanismu seskupil do 4 trovni.

e Psychotické — Jednd se o primitivni a patologické obrany. Vyskytuji se u
psychotickych pacientd. Tyto obrany slouzi ke zvladani uzkosti na tikor subjektivni
zmény vngjsi reality. Klamavé (bludna) projekce, popieni/vytésnéni a zkreslent;

e Neurotické — Izolace, intelektualizace, vytésnéni, presunuti a reaktivni formace;

e Nezralé — Projekce, Hypochondrie, pasivné-agresivni chovani a agovani;

e Zralé — Altruismus, suprese, humor, anticipace, sublimace.
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2.3.2 Popis vybranych obrannych mechanismii

Zde popisu nekolik vybranych obrannych mechanismti na zakladé DSM-IV
(American Psychiatric Association, 1994) a dalSich odbornych pramend. Stru¢na
charakteristika ndm pomuze zorientovat se v dotaznikit DSQ-40 (ktery si budeme popisovat

Vv praktické Casti) a v obranych mechanismech, které¢ meéfi.

2.3.2.1. Neurotické obranné mechanismy
Reaktivni formace

V psychoanalytické teorii je reaktivni formace popisovana jako obrana, kdy si ¢lovek
vytvoti opaény postoj k pudu, kterému se brani (Hentschel, 2004). Cakirpaloglu (2015, str.
176) dodava, ze ,, timto mechanismem se nevédomda nenavist meni ve spolecensky prijatelnou
lasku, bojacnost V odvahu, pohrdani v prehnanou zdvorilost... “ Jako piiklad ndm mutze
poslouZit Zena, kterd nesnasi své nevlastni dité, ptesto ho piehnané ujistuje o své lasce.
Odcinéni

Freud popisoval od¢inéni jako pokus o zbaveni se ,,magickych® néasledki né&jaké
udalosti (1909b in Hentchel, 1993). Jedinec opakuje néjakou udalost, ptfitom prob&hne
vymeéna roli, ¢imz se ob¢ udélosti anuluji (Ionescu, 2001). Jednoduse feceno, Clovek se snazi

symbolicky od¢init néjakou svou myslenku ¢i chovani, aby se tak zbavil vnitiniho napéti

(American Psychiatric Association, 1994).
Pseudoaltruismus

Altruismus je obranna reakce, kdy se odda potfebam ostatnim, diky cemuz ¢lovek
ziskava bezprosttedni uznani. Dle Vaillanta (2000 in in Chabrol, Callahan, 2004), je dilezita
radost, kterou jedinec pocituje pti vykonavani prospésné ¢innosti. Radost mize plynout
z Nadja nebo z uspokojeni narcistickych potieb. Anna Freudova (2006) chape, mimo jiné,

altruismus jako ,,vypustny ventil* pro agresivitu.

Pseudoaltruismus se od klasického altruismu 1i§i predevsim tim, Ze neni neziStny.
Jezkova (2007) udéava tfi hlavni rozdily mezi altruismem a pseudoaltruismem. Prvnim
rozdilem je to, ze jedinec miZze pomocC ostatnim pouze piedstirat nebo to mize byt pouze
maskovani manipulace a snaha o kontrolu jedince druhého. Pseudoaltruismus také mtze byt
vyusténi reaktivni formace. Tato metoda mize byt formou sebeobétovani, coz bychom

oznacili jako druh moralniho masochismu a nebo se jedna o manipulaci skrze pocity viny.
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Idealizace

,, Tento mechanismus lze povazovat za nejzralejsi stupen popreni. Jedna se tedy o

Spatnou interpretaci reality, ktera je idealizovana (Jezkova, 2007, s. 24).%

Jedinec ma tendence vidét na vSem pozitivni stranky, ve vSech lidech jen to dobré.
Tento typ lidi pfifazuje druhym lidem piehnané kvality, diky ¢emuz se vyrovnavaji se

stresovou situaci. Jsou neustale pozitivni a ,,slepé™ optimistiéti (Ionescu, 2001).

2.3.2.2. Nezralé obranné mechanismy
Projekce

Piivodcem této obrany je piirozena lidskd schopnost piendsSet své nepfijatelné
poznatky, nevyjadifené touhy a pfani o sob¢ na druhé lidi. Je to proces vcitovani a poznavani
druhého. Tato obrana se stava patologickou, pokud ji jedinci zaénou vyuzivat nevédome a
za Uucelem zbavovani se vlastnich tGzkosti a strachii plynouci z vlastniho sebepoznavani
(Freud, 1991). Clovék piipisuje své nepfijatelné vlastnosti druhym — naptiklad pokud syn
nesnasi svého otce, tak tuto averzi projektuje do néj a tvrdi, Ze otec nema rad jeho

(Néakonec¢ny, 2009).
Piesun

Jedna se o typ obrany, kdy jedinec své napéti ¢i reakci piesune na nahradni, méné
nebezpecny, objekt ¢i osobu. Takto clovek alespon ¢astecné odbourd izkost (Balcar, 1991).
Tato obrana muze vyhlizet pozitivn€, napiiklad pokud se jedinec vénuje bojovym sportiim,
a uvoliiuje tak své agresivni tendence. Stejné tak ale i negativné, kdy jedinec pfesune

agresivni reakce, které vnikly naptiklad v praci, na své déti i partnera.
Popreni

Jedna se o obrannou metody, kterd cely obsah nepfijatelné udalosti, myslenek c¢i
ptani, pfevede do nevédomi. Jedinec je schopen zachovat si dusevni pohodu a miize
soustedit svou pozornost na ostatni véci. Tuto obranu miZeme casto pozorovat, kdyz
Clovéku zemie nékdo blizky, avSak pokud je tato metoda obrany vyuZivana extrémné a
jedinec neni schopen situace feSit, mlize se stat patologickou (American Psychiatric

Association, 1994).
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Izolace

Jedinec odpouta obsah poznani od pocitt, které v ném dany obsah vyvolava. Tyto
zazitky jsou oddéleny od emoci, coz nékdy muze vést k iicelnému chovani, které je adaptivni
a efektivni. AvSak problémem je, pokud jedinec, vyuzivajici tuto obranu, ztrati orientaci a
motivaci, kterou emoce zprosttedkovavaji (Balcar, 1991). Ve vysledku ¢lovék mluvi o

traumatické udalosti bez jakychkoliv emoci.
Autisticka fantazie

Fantazie a denni snéni je pfirozenou soucasti lidského zivota. Problém nastava, kdyz
je ¢loveék pohlcen svym dennim snénim a neni schopen odlisit realitu od fantazie. Jedinec
pouziva snéni pro uvolnéni uzkosti a také jako ndhrazku interpersonalni vztaht ¢i feSeni

problémt (American Psychiatric Association, 1994).
Pasivné-agresivni chovani

DSM-IV (American Psychiatric Association, 1994) definuje pasivné agresivni
chovani jako feseni konfliktu pomoci nepiimého vyjadieni agrese viici ostatnim. Jedinec se
mnohdy chova provokativné a nevédome se na sebe snazi upozornit. Pasivni agresi miizeme

oznacit za adaptivni, pokud je jedinec v podiizeném vztahu a nemé jiné moznosti obrany.
Agovani

Agovani je impulzivni reakce, kdy jedinec nepromysli nasledky svého chovéani.
Vétsinou je tato reakce odpoveédi na bezvychodnou situaci, kdy jedinec zkratka nevi, co ma
délat, aby se jeho soucasny stav zménil. Po reakci clovék vétSinou Cinnost popie ¢i

racionalizuje (Jezkova, 2007).
Disociace

Uzkost je zvladnuta pomoci do€asné neschopnosti védome integrovat nebezpecné ¢i

bolestné podnéty (Hentschel, 2004).
Devalvace/znehodnoceni

Jedna se o obranu, kdy jedinec za¢ne zveliCovat negativni aspekty n¢jakého objektu
nebo piimo své vlastni osoby. Tato obrana slouZzi k ochrané pted uzkosti ze separace a pocitu

opusténi a osamoceni (Jezkova, 2007).
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Stépeni

Je to obrana, kdy jedinec neni schopen vnimat ambivalentni vlastnosti jednoho
objektu. To znamena, ze neni schopen udélat si uceleny a vyvazeny pohled na objekt. Proto
jednou vidi objekt v tom nejlepSim svétle, coz se miize béhem okamziku zménit na nejhorsi.

Neexistuje nic mezi tim, vzdy jen jeden z téchto polt (American Psychiatric Association,

1994).
Racionalizace

Jedinec hleda pro své nepfijatelné chovani ¢i myslenky néjaké logické diivody, aby
se tak v jeho mysli staly pfiméfené. Clovék si razné zkresluje a formuje vnimani daného
jednani, tak aby se stal pfijatelnym a ospravedlnitelny (Balcar, 1991). Dle DSM-IV se

jedinec pii racionalizaci snazi oklamat sam sebe.
Somatizace

Pokud se jedinec neni schopen se stresory vyporadat a nevidi zddné vychodisko miize
si prevést tyto stresory, tuto uzkost, na télesnou dimenzi. S timto ptedpokladem pftisel uz

Freud a Balcar jej nasledné potvrzuje (Balcar, 1991).

2.3.2.3. Zralé obranné mechanismy
Suprese/potlaceni

Na rozdil od popfeni, jedinec vyuZzije tuto obranu, aby obsah udalosti posunul do
predvédomi a zdmérn€ na n€j nemysli. Mize tak svou pozornost soustfedit na jiné véci a
pracovat tak efektivné pii zachovani si dusevni pohody. Tato metoda je vhodna na mensi
denni stresory, pfi veétsi zatézi se jeji icinnost vytraci (Jezkova, 2007; American Psychiatric

Association, 1994).
Anticipace

V DSM-IV je anticipace popsana jako schopnost jedince predvidat potencionalni
budouci problém a pfipravit se na néj. Jedinec se na situaci pfipravuje a vytvari si alternativni
reakce na ni (American Psychiatric Association, 1994). Anticipace je dvojiho druhu. Prvni
typ je kognitivni, kdy jedinec piedvida problém v budoucnu. Druhy je emocionalni, kdy jiz
pfedem pocit'uje emoce plynouci ze situace, a tak se na né¢ mize pfipravit a zvyknout si na

n¢ (Chabrol, Callahan, 2004).
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Sublimace

Jedna se o vyrovnani se s emoc¢nim konfliktem a stresory pfeménou nezadoucich
impulzi na socialné piijatelnéjsi chovani. Ptikladem mize byt nezadouci impulz, kdy ma
jedinec tendence chovat se agresivné vuci druhym, ptesto zvoli spolecensky vice piijatelnou
moznost, naptiklad bojové sporty, kde mlze tuto agresi uvolnit (American Psychiatric
Association, 1994). Freud sublimaci pojil se sexualnim pudem a nepovazoval ji za obranny
mechanismus, nebot’ se jedna o zménu cile, ktery uz nema sexualni povahu. Cilem ma

vétSinou intelektualni ¢i uméeleckou povahu (1916 in Hentschel, 2004).
Humor

Humor je definovan jako jedincovo vyrovnani se s traumatickou situaci tim, Ze
zdurazni vtipné aspekty této situace ¢i celou tuto situaci ptevede do humoru. Je to jeden
Z nejvice adaptivnich a zralych obrannych mechanismi (American Psychiatric Association,
1994). Freud tuto obranu popisoval jako hledani slasti v traumatu a taktéz ji povazoval za

jednu z nejvice zralych. Humor umoziiuje odreagovani agrese (Chabrol, Callahan, 2004).
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3 HYPNABILITA A OBRANNE
MECHANISMY

V této kapitole propojim dvé predchozi kapitoly, dva psychologické fenomény.
Podivame se na né€kolik vyzkumu tykajicich se hypnability a osobnosti, a také hypnozy a

obrannych mechanismu.

3.1 Hypnabilita a osobnost

Jak uz jsme si uvedli v pfedchozich kapitolach hypnabilitu lze povaZzovat za

specificky rys osobnosti.

Hilgarda, Johonsona a Morganové (1974) retestovali 85 byvalych studenti
Stradfordské univerzity stratfordskou skalou pro testovani hypnability. Tito studenti byli jiz
jednou testovani a to pied 8-12 lety toutéz skalou. Korelace mezi jednotlivymi méfenimi se
jevi jako statisticky vyznamna: 0,6.

Zimbardo, Hilgard a Piccione(1989) provedli retest jest¢ jednou na 50 osobach po
10letech (r = 0,64), 15 letech (r = 0,82) a 25letech (r = 0,71). | v tomto piipad¢ vysla korelace
mnohdy vice neZ uspokojivé. Pro lepsi piehlednost pfidavam tabulku. Z tabulky vidime, Ze
pohlavi nehraje velkou roli ve vysledné korelaci. Hypnabilita se vSak prokazatelné méni

s vékem.

Tabulka 1: Retestovdni hypnability (Zimbardo, Piccione, Hilgard; 1989)

Celkem Muzi Zeny
Retest

(N=150) (N=24) (N=26)
10 let 0, 64 0,62 0,67
15 let 0, 82 0,82 0,81
25 let 0,71 0,69 0,73
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Z ptedchozi kapitoly vime, zZe Vaillant rozdélil obranné mechanismy na psychoticke,
neurotické, zralé a nezralé. Pro lepsi pochopeni vztahu mezi neur6ézou a hypnabilitou uvedu
nekolik vyzkumt, které se timto vztahem zabyvaly, a které mi byly ptikladem pro vytvaieni

vyzkumnych otazek a podotazek a rovnéz hypotéz mého vyzkumu.

Hilgardova (1970) se pokusila uvést hypnabilitu do vztahu s normalni osobnosti.
Pouzila péti-bodové posuzujici Skaly kombinujici Eysenckovy dimenze stabilni-neuroticky
a introverni-extravetrni. Posuzovanou dimenzi na jedné strané¢ oznacila jako ,,normalni a
vstficny“, na stran¢ druhé ,problémovy a stazeny“. Nasledné¢ porovnavala jedince
s vysokym skore ,,normalni a vstficny* s ostatnimi. Korelace hypnability na skale C byla
nizka, avSak kladna a vyznamna (N=184, r=0,22, p<0,01). Vysledky tedy napovidaji, ze u
normalnich studentské populace naznaky neurotickych rysti hypnability mirn€ zvySuji (in

Kratochvil, 2011).

Dalsi vyzkum Frankela (1976) se zabyval vztahem hypnability a (diagnostikované)
fobické neurozy. U 24 pacientt, kteti zadali 1é¢bu hypndzou provedl métfeni hypnability
pomoci Harvardské Skély a stejnou Skalu vyuzil pro kutaky, kteti taktéz zadali o léCeni
pomoci hypnozy. Primérné skore fobikli = 8,08 (max skore je 12, coz je také pocet polozek
skaly), kutraka = 6,08 (p < 0,01). Kdybychom tyto vysledky chtéli porovnat s ,,normalni‘
skupinou populace je dulezité vzit v potaz, ze vSichni probandi byli vysoce motivovani

Kk vyléceni se (in Kratochvil, 2011).

3.2 Hypnabilita a obranné mechanismy

Yu Calvin (2006) provedl vyzkum tykajici se vztahu mezi sugestibilitou a obrannymi
mechanismy. Ve svém vyzkumu ptedpokladal mobilizaci obrannych mechanismu, pokud se

hypnotizovany rozhodne podvolit hypnotizérovi.

Pfi testovani bylo vyuzito kreativni pifedstavovaci méfitko (CIS — Creative
Imagination Scale) vytvofené Barberem a Wilsonem (1978) a dotaznik DSQ-40 (Defense

Style Questionnaire) pro obranné mechanismy (taktéz vyuzit v mém experimentu).
V experimentu bylo celkem 90 vysokoskolakt z Hongkongu (N=90), 24 muzi a 66
zen. Primémy vék byl 21,64 let. Zadny z probandii nebyl nikdy diive hypnotizovan.

Studie ukazala, Ze ¢inska populace ma vétsi tendence pouzivat neurotické obranné
mechanismy. Nejvétsi korelace se ukazala ve vztahu k idealizaci (r=0,29, p <0,009), dale se

ukazali jako signifikantni korelace s devalvaci (znehodnocenim), agovanim a $tépenim.
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VYZKUMNA CAST
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4 VYZKUMNY PROBLEM

Vyzkumy, které jsem si piecetla, ale hlavné zdjem o obranné mechanismy mé
motivoval, abych zkusila prozkoumat tyto obrany v souvislosti s dal$im atraktivnim

fenoménem, hypndzou.

Hlavni vyzkumnou otdzkou mé diplomové prace je zjistit, zdali se jedinci
signifikantné odliSuji ve vyuzivani obrannych mechanismt dle hypnability. Podobn¢ bude
znit 1 ma vyzkumna otazka: ,,Vyuzivaji jedinci signifikantné odlisné druhy obrannych

mechanismt dle jejich hypnability?*

Freud vyuzival hypnozu pievazné u lidi s neurotickymi poruchami, piedev§im u
hysterie. Neurotické obrany (ale i neurotické poruchy) jsou charakteristické pro ,,slabsi‘
osobnosti, které se hiife adaptuji ve svém okoli, jsou nachylnéj$i na stresory a tim padem
vice podléhaji uzkostem. Vyzkum Frankela a fobickych neur6z ve mné probudil ideu, Ze
jedinci vyuzivajici neurotické obrany budou vice hypnabilni - budou vice podléhat sugescim

a celkové okolnimu tlaku.

Frankel prokdzal, Ze neuroticti lidé dosahovali vys$siho skore na Skale hypnability.
Proto jsem se rozhodla, Ze tuto problematiku prozkoumam a zvolila jsem si ji jako podukol
mé diplomové prace. Pro tento kol vyuziji vysledky z dotazniku NEO-FFI, kter¢ mam
k dispozici. Budu se soustfedit na vztah mezi hypnabilitou a neuroticismem a neuroticismem

a neurotickymi obrannymi mechanismy.
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5 TYP VYZKUMU A VYZKUMNE
METODY

Pro tento vyzkum jsem zvolila kvantitavni pfistup. Pomoci dotaznikového Setfeni
jsem zjistovala obranné mechanismy jedincii v zavislosti na jejich hypnabilité. Ke

zpracovani dat budu vyuzivat program Statistica.

5.1 Testové metody

Jako testovou metodu obrannych mechanismti jsem vyuzila dnes nejrozsitenéjsi
dotaznik DSQ-40, i kdyZ ptihodné&;jsi by byl nazev ,,inventar*, jelikoZ neobsahuje otazky, ale

vyroky. Jedinec hodnoti kazdou polozky na Skale, dle toho, jak moc s ni souhlasi.

Pro méfeni hypnability jsem Vv teoretické ¢asti uvedla hned nékolik skal. Ja jsem

vyuzila pouze zvednuti/nezvednuti ruky, coz pro mne byl ukazatel stiedni hypnability.

Pii hypnoze jsem pouzila standardizovanou verzi navozovani hypnézy, abych tak

zajistila stejné podminky pro kazdého probanda.

Pro podukol tykajici se vztahu hypnability a neuroticismu a neuroticismu a

neurotickych obrannych metod jsem vyuzila inventai NEO-FFI (Five-Faktor Inventory).

5.1.1 Inventar DSQ-40

Bond a Westley v roce 1983 vynalezli dotaznik Defence Style Questionnaire (dale
jen DSQ), ktery je v souCasné dobé nejvice vyuzivanym dotaznikem na méfeni obrannych
mechanismi. Byl inspirovany studiemi Freuda, Freudové, Kernberga, Kleinové, takeé

Vaillanta a DSM-1IV (¢tvrté vydani Diagnostického a statistického manualu).

Zakladni otazkou, kterou autofi fesili hned zpocatku, bylo, zdali je vibec mozné
mefit obranné mechanismy pomoci sebeposuzujicich metod. Divodem bylo ptedevsim to,
Ze tyto procesy jsou povazovany za nevédomé. Na zaklad€ psychiatrickych rozhovort,
klinickych studii a jinych psychologickych testi vytvofili prvni pfedpoklady, které

podporovali funk¢nost této metody.
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Obranné mechanismy jsou sice nevédomé, avsak existuji chvile, kdy si jedinec miize
tyto nepfijatelné impulzy uvédomit a spolu s nimi i své obvyklé obrané metody. Dalsi cesta,
jak se néco dozveédét o svych obranych mechanismech, vede skrze reflexy druhych lidi
(Conte; Plutchik, 1994), naptiklad tvrzenim: ,,Lidé o mé fikaji, Zze mam sklon pfechazet
nepiijemné skutec¢nosti, jakoby neexistovaly®. Toto tvrzeni tedy odkazuje na miru popteni,

kterou jedinec vyuziva.

Dotaznik tedy stoji na piedpokladu, Zze s odstupem casu je jedinec schopen popsat
své chovani. Inventaf se prevazné zajima o védomé reakce, kterymi jedinec reaguje na
konflikt. DSQ-40 tedy neméii obranné mechanismy na nevédomé roving, ale spise ,, védomé
derivaty obrannych funkci, projev charakteristického stylu zvladani konfliktii jedince,
vedomych ¢i nevedomych, vychazeje z predpokladu, zZe lidé mohou presné vypovidat o svém

chovani s odstupem (Bond; Wesley, 1996, s. 1) .

Postupem casu inventat proSel nékolika upravami, ptrevazné ohledné poctu
zjistovanych obran a jednotlivych obrannych metod. Jeho posledni verze DSQ-40 zjistuje
celkem dvacet obrannych stylil, které byly na zaklad¢ faktorové analyzy rozd€leny do tii
obrannych metod dle jejich zralosti. Dotaznik obsahuje Ctyficet polozek, vyrok. Jedinec se

vyjadfuje na Skale od 1 do 9, dle toho, jak moc s vyrokem souhlasi (Bond; Wesley, 1996).

5.1.1.1. Reliabilita a validita

V roce 1993, autoti Adrews, Bond a kol. provedli studie k ovéteni reliability testu,
ktera se projevila jako dostate¢na. Koeficienty reliability ur¢ené metodou test-retest byly

taktéZ vyhovujici.

Vsechny tfi faktory (druhy obrannych mechanismit) mély hodnotu vyssi nez 0,75.
Koecifienty alfa jsou nejvyssi u faktoru ,,Nezraly“ (a=0,8), zatimco ,,Neuroticky* faktor
(a=0,58) ma alfu nejniZze. Vysokéd negativni korelace jednoduchych obran s vyvojové
vy$§imi mechanismy podporuje validitu inventéie. Validitu rovnéz dokazuje i 35 testovani,
které¢ odhaluji, Ze ,,zdravi® respondent Castéji pouzivaji zralej$i obrany, zatimco pacienti

spiSe nezralé (Bond; Wesley, 1996).

Mgr. Cervenkova ve spolupraci s Mgr. Preissem z Psychiatrického centra Praha,

vytvotili ¢eské normy a preklad tohoto inventafe (Cervenkova, 2005).
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5.1.1.2. Obranné mechanismy mérené DSQ-40

Kombinaci Vaillantova pojeti obrannych mechanismu a ,,hrani¢nich®, které popsal
Kernberg, vzniklo dvacet obrannych mechanismd, které tento inventat méti. VSechny tyto
obrany jsme si popsali v kapitole 2.3.2., jen pro pfipomenuti, jedna se o sublimaci, humor,
anticipaci, supresi, odc¢inéni, pseudoaltruismus, idealizaci, reaktivni formaci, projekci,
pasivni agresi, agovani, izolaci, devalvaci, autisticka fantazil, popfeni, pfesunuti, disociacli,
Stépeni, racionalizaci a somatizaci. V oné kapitole jsme si dané obranné mechanismy
rozdé¢lili 1 dle jejich zralosti. Faktorova analyza prokézala nejvétsi silu u tii faktord, tedy

obrany zralé, nezralé a neurotické.
Pro predstavu uvadim piiklad testové polozky:
1. Uspokojuje mé pomahat druhym a kdybych to délat nemohla, byl bych v depresi.
velmi nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7 8 9 velmi souhlasim
9. Ignoruji nebezpeci, jako kdybych byl Superman.

velmi nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7 8 9 velmi souhlasim

5.1.2 Inventar NEO-FFI

Jako pod-tkol svého vyzkumu jsem se zabyvala vztahem mezi neuroticismem a
neurotickymi obrannymi mechanismy a neuroticismem a hypnabilitou. Proto povazuji za
vhodné ptidat zde par vét vénovanych inventafi, kterym jsem zjistovala osobnostni dimenze

probandd.

Jedna se o dotaznik NEO-FFI (Five-Faktor Inventory), jehoz autory jsou Costy a
McCraee. Do cestiny tuto verzi pielozili HiebiC¢kova a Urbanek v roce 2001. Dotaznik
obsahuje 60 polozek, které jsou zacileny na pét riiznych §kal dle faktori osobnosti. Jedna se
o faktory: neuroticismus, extraverze, otevienost, pfivétivost a svédomitost. Kazda z téchto
Skal obsahuje 12 polozek ve formé tvrzeni. Jedinec hodnoti na Skale (vitbec nevystihuje) 0-

4 (uplné vystihuje) dle toho, jak moc s tvrzenim souhlasi. (Hiebickova, Urbanek, 2001).

Dotaznik ma ovéfenou validitu i reliabilitu a je tedy vyuZzivan jako standardizovana

metoda.
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5.2 Formulace hypotéz ke statistickému testovani

Hypotézy mého vyzkumu jsou:

HI1: Skore zralych obrannych mechanismli se u hypnabilnich a nehypnabilnich
jedincu signifikantné lisi.

H2: Skoére neurotickych obrannych mechanismi se u hypnabilnich a nehypnabilnich
jedinct signifikantné lisi.

H3: Skoére nezralych obrannych mechanismii se u hypnabilnich a nehypnabilnich
jedinct signifikantné lisi.

H4: Skore neuroticismu se u hypnabilnich a nehypnabilnich jedinct signifikantné
lisi.

H5: Neuroticismus a neurotické obranné mechanismy pozitivné koreluji.
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6 SBER DAT A VYZKUMNY SOUBOR

Sbér dat jsem uskutecnila metodou samosbéru, hlavné skrze socidlni sité.

Jedinci, ktefi se dostavili k absolvovani testi a hypnozy byli studenti, pfevazné

studenti psychologie. Dosazené vzd¢lani jsme nepovazovali za podstatné, proto studovany

obor neni relevantni proménnou. Ani jeden z jedincii nebyl nikdy v zivoté hypnotizovan.

Proband je 38, ve véku 19-24let, pti¢emz prameér veéku je: 20,7. Je zjevné ze soubor

neni moc variabilni a je soustfedén pouze na jedince v obdobi mladé dospélosti.

Pro lepsi ptehlednost prikladdm tabulku se zdkladnimi tdaji o vyzkumném souboru.

Tabulka 2: Deskriptivai charakteristiky souboru muzii a zen z hlediska véku

skupina pocet prameér minimum maximum sm. odch.
zeny 31 20,5 19 23 1,0
muzi 7 21,7 20 24 1,7

celkem 38 20,7 19 24 1,2

Dtlezité bylo také to, rozdé€lit probandy na dvé skupiny dle hypnability. Ptikladam

tabulku, kterd ukazuje, ze mame 18 hypnabilnich a 20 nehypnabilnich probandi.

Tabulka 3Rozdéleni probandii dle zvednuti/nezvednuti ruky

Pocet probanda

Zvednuti ruky

18

Nezvednuti ruky

20
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6.1 Etické hledisko a ochrana soukromi

Abychom zachovali etické zasady pojistili jsme se hned v nékolika smérech. Kazdy
proband byl plnolety, tedy zptsobily sam za sebe rozhodovat. Kazdy jedinec, ktery se
ucastnil experimentu musel podepsat Informovany souhlas, kde potvrdil, Ze se Ucastni
dobrovolné, byl dostate¢né informovan o podstaté projektu, jeho rizikach a byl seznamen

s cili, metodami a postupy, které budou v pribéhu experimentu pouzity.

Potvrzuje, ze souhlasi stim, ze vysledky budou pIné¢ anonymni a budou dale
zpracovany pro ucely vyzkumu a publikovany.

Také jsme se ujistili, a to hned po uskute¢néni zavérecné faze hypnozy, ze zadny
z nasich probandi neutrpél ujmu jak fyzickou, tak psychickou. Kazdy respondent mél

moznost sdilet své pocity a mél moznost polozit otazky, které se tykaly prubchu

experimentu.
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7 PRACE S DATY A JEJI VYSLEDKY

Kazdy proband vyplnil dotaznik DSQ-40. Nasledn¢ jsme provedli indukci hypnozy

kazdému z probandu a rozdélili jsme je dle toho, jestli zvedli ruku ¢i nikoliv, na hypnabilni

a nehypnabilni.

Poté, kdy jsem méla vSechny potiebna data, byl Cas na jejich zpracovani v programu

Excel. Nejprve jsme piepsala skore kazdého probanda zvlast. Bylo potieba skore propojit

s danym obrannym mechanismem a vypocitat tak celkové skore zralych, nezralych a

neurotickych obrannych strategiich. Pro pifehlednéj$i postup jsem se rozhodla vypsat

jednotlivé kroky mé prace s daty:

1.

Sestavila jsem pichledné tabulku v Excelu tak, aby jednotlivé polozky testu byly
setazeny dle faktorti, kterym nalezi. Oznacila jsem je barevné kvuli lepsi
piehlednosti.

Nastavila jsem kazdému obrannému mechanismu piikaz, aby udaval sumu vsech
podlozek, které mu nalezi.

Zapsala jsem skore pro kazdou polozku

Vytvofila jsem vzorce pro pievod skore na skore standartni. To jsem provedla tak,
ze jsem sumu kazdého obranného mechanismu vydélila poétem polozek, které mu
nalezi (vSechny obranné metody obsahuji dvé polozky, takze se vzdy bude délit
dvéma). Tim jsem zjistila, jaké obranné mechanismy jedinec vyuziva s nejvyssi
cetnosti.

Dalsim ukolem bylo zjistit, jak moc proband vyuziva zralé, nezralé a neurotické
obrany. To jsem provedla tak, Ze jsem hrubé skore polozek, které nalezi k danému
faktoru secetla a tim ziskala hrubé skore jednotlivych faktord.

Hrubé skore jsem pievedla na standartni skore tak, Ze jsem jej vydélila poctem

polozek, které spadaji k danému faktoru a vynasobila dvéma.

. Ve finale jsem méla hrubé skore a standartni skore u vSech obrannych mechanismi

zvlast’ a taktéz u kazdého z faktorti. Takze mam ptehled o tom, jaké obrany jedinec
VyuZziva.

KdyZz mam vSechny potiebné udaje pro jednotlivce, staci je spojit do jedné tabulky a

mam data, se kterymi miizu déle pracovat.
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Nejprve jsem se rozhodla pracovat se ttemi faktory: zralé, nezralé a neurotické. Diive

nez vyuziji test, ktery mi ukaze, zdali je souvislost mezi hypnabilitou a obrannymi

mechanismy signifikantni, podivam se, které obranné mechanismy jsou nejvice typické pro

hypnabilni jedince, a které naopak pro nehypnabilni.

V tabulce €. 4 vidime primérné skore hypnabilnich respondenttl v kazdém jednom

faktoru obrannych mechanismu. Jak lze vidét, tato skupina vyuzivé nejvice zralych obran,

hned poté obrany neurotické a nejméné nezralé.

Tabulka 4: Primeérné skére hypnabilnich jedincii

Skupina/faktor obrannych mechanismil

Primérné skore jedinct

Zralé 5,8
Neurotické 4,8
Nezralé 3,7

Nyni se podivam, které obranné mechanismy nejcastéji pouzivaji jedinci oznaceni

jako nehypnabilni.

V tabulce €. 4 a 5 vidim, Ze obé& skupiny probandl v priméru nejvice vyuzivaji zralé

obrané mechanismy a nejméné nezralé. Hypnabilni jedinci vyuzivaji o néco vice

neurotickych obran.

Tabulka 5: Priimérné skore nehypnabilnich jedincii

Skupina/faktor obrannych mechanismi

Primérné skore jedinct

Zralé 6,3
Neurotické 45
Nezralé 3,9
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Je na case podivat se, jestli existuje signifikantni souvislost mezi obrannymi
mechanismy a hypnabilitou. Standardizované skore kazdého jednotlivee jsem vlozila
do programu Statistica. Zjistila jsem si, jaké rozdéleni pravdépodobnosti ma kazdy ze tii
faktorti. Faktor zralosti vyS$el pomérné blizko normalnimu rozdéleni, avSak u zbylych dvou

faktort nikoliv, proto jsem se rozhodla vyuzit neparametrickou metodu zpracovani dat.

Budu sledovat vztahy mezi alternativni proménou (ruka ano=1, ne=0) a metrickou,
tedy vysledky jednotlivych faktort. Zvolila jsem Mann-Whitneytiv U-test, jelikoz mi v této
situaci ptijde jako nejvhodnéjsi volba. Diky tomuto testu zjistim, zdali ma jedna skupina

tendence nabyvat vysSich hodnot nezli druha.

Pro ptehlednéjsi administraci pridavam tabulku, kde jsem zapsala zakladni vysledky
Z analyzy testi, kde jsem porovnavala jednotlivé druhy obran. Udavam soucet potadi obou
skupin probandd, vysledky U-testu a také p-hodnotu pro kazdy z faktorli obrannych
mechanismu. V neposledni fad¢ pridavam vysledky miry G¢inku, pro dany test AUC, ktera

je taktéz v kazdém faktor odlisna. Kriticka hranice pro p-hodnotu byla nastavena na p < 0,05.

Tabulka 6: Statisticka analyza dat, U-test, véetné vysledkit AUC

Soucet Soucet Mira
Faktory ob.
poradi poradi U Z p-hodnota | G¢inku
mech.
nehypnabilni | hypnabilni AUC
Zralé 448 293 122 1,68 0,09 0,34
Neurotické 361 380 151 -0,83 0,40 0,42
Nezralé 391 349 179 0,03 0,98 0,50
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Nyni nahlédneme do vysledktll, co se jednotlivych obrannych mechanismi tyce.
Zajima m¢, jak moc se jednotlivé mechanismy li§i u hypnabilnich a nehypnabilnich jedinci.

Prikladam graf (1), ktery krasné znazoriuje jednotlivé obrany u obou skupin

Graf: 1 Jednotlivé obranné mechasnismy u hypnabilnich a nehypnabilnich jedincii

Jednotlivé obranné mechanismy u hypnabilnich a
nehypnabilnich jedincti

8,00
7,00
6,00
5,00
4,00
3,00
2,00
1,00

nehypnabilni  ==@==hypnabilni

V tabulce ¢. 7, lze pozorovat detailni vysledky jednotlivych obrannych mechanismu.
Je zde zaznamenano primérné skore respondentll u kazdé obrany jednotlivé s rozdélenim
dle hypnability. Opét jsem vyuzila U-test, abych zjistila, zdali se néktery obranny
mechanismus signifikantné odliSuje dle toho, zda je jedinec hypnabilni ¢i nikoliv. V tabulce
je znazornéno prumérné skore jak u osob hypnabilnich, tak nehypnabilnich. Nalezla jsem
vyznamnou odliS$nost u pasivni agrese (p=0,02) a sublimace (p=0,03). Je v§ak nutné¢ mit na
paméti, Ze pfi opakovaném testovani na témzZe souboru narusta riziko alfa chyby (family
wise error), takze signifikantni p-hodnoty, které jsem objevila, nemusi nutné znamenat, ze
mezi témito skupinami skutecné je tak vyznamny rozdil. Je zde nutné vzit v uvahu, Ze se

muze jednat o statistickou chybu, ktera vznikla mnohocetnym testovanim.
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Tabulka 7: Detailni prehled obrannych mechanismii u hypnabilnich a nehypnabilnich jedincii, vysledky U-testu

nehypnabilni hypnabilni U Z p-hodnota
sublimace 6,55 5,39 105 2,18 0,03
humor 7,08 6,81 145 1,02 0,31
aniticipace 5,90 5,31 136 1,27 0,20
suprese 5,60 5,58 178 0,06 0,95
odc¢inéni 3,98 4,53 142 -1,11 0,27
pseudoaltruismus 5,70 6,00 156 -0,69 0,49
idealizace 3,90 3,78 166 0,41 0,68
reaktivni formace 4,45 5,03 131 -1,44 0,15
projekce 2,53 2,06 120 1,74 0,08
pas.agrese 3,25 2,22 98 2,38 0,02
agovani 3,88 4,36 153 -0,78 0,44
izolace 3,75 3,58 174 0,18 0,86
devalvace 3,98 3,53 141 1,14 0,25
aut. fantazie 3,68 4,81 134 -1,33 0,18
popreni 3,50 3,06 156 0,70 0,48
presun 3,70 419 134 -1,33 0,18
disociace 3,20 3,31 164 -0,45 0,65
Stépeni 3,65 2,83 133 1,36 0,17
racionalizace 6,30 6,17 171 0,26 0,79
somatizace 4,95 4,86 174 -0,16 0,87
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Jelikoz jsem meéla k dispozici i vysledky NEO-FFI ziskané od vsech respondentd,
rozhodla jsem se, nad ramec tématu mé diplomové prace, ovétit experiment Frankela (1976).
Dle experimentu, ktery Frankel provedl (v kapitole Hypn6za a osobnost 3.1.), bych mohla
predpokladat, ze naleznu vztah mezi hypnabilitou a neuroticismem. Protoze data nem¢la
dostatecné prokazatelné normalni rozdéleni, rozhodla jsem se provést neparametricky test a
vyuzila jsem opét Mann-Whitneytv U-test. Kriticka hranice pro p-hodnotu byla opét
p < 0,05. Pro lepsi ptehlednost vysledka ptidavam tabulku.

Tabulka 8: Vztah neuroticismu v souvislosti s hypnabilitou jedince

Soucet pof. | Soucet pof.
hypnabilni | nehypnabilni U Z p-hodnota
skupiny skupiny

Neuroticismus 359 382 149 -0,89 0,37

Dle vysledkti nelze predpokladat signifikantni vztah mezi neuroticismem a
hypnabilitou. Proto nemtzu piedpokladat, ze neuroti¢ti jedinci jsou vice hypnabilni, jak by

mohl Frankeliv experiment naznacovat.

Déle jsem se rozhodla prozkoumat korelaci mezi obrannymi mechanismy a
neuroticismem, coz jsem shledala jako zajimavy udaj. Data neméla normalni rozdéleni,
proto jsem zvolila Spearmanovu korelaci. Vysledkem je stfedné silna kladna korelace r=0,34

a stfedné silné korelaci mezi neuroticismem a zralymi obrannymi mechasnismy r=-0,33.

Velmi mé zaujala silna negativni korelace mezi piivétivosti a nezralymi mechanismy
r=-0,65 (p=0,03). Tento vztah neni n&jak prinosny pro mij vyzkum, piesto je velice zajimavy

a odkazuje na dal$i mozné studie, které by mohly byt velmi zajimavé.
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7.1 Vysledky ovéreni platnosti statistickych hypotéz

Je na Case podivat se jesté¢ jednou na znéni mych hypotéz a jejich vysledcich.

Zacneme hned prvni, ktera znéla:

H1: Skoére zralych obrannych mechanismi Se u hypnabilnich a nehypnabilnich
jedinct signifikantné lisi.

U zralych mechanismil jsme nalezli p-hodnotu, kterd je ze vSech nejblize kritické
hodnoté, kterou jsme si nastavili (p=0,09), pfesto neni dostatecnd. Proto nemohu tuto
hypotézu ptijmout.

H2: Skore neurotickych obrannych mechanismt se u hypnabilnich a nehypnabilnich
jedinct signifikantné lisi.

Tuto hypotézu taktéz nelze piijmout (p =0,4).

H3: Skore nezralych obrannych mechanismii se u hypnabilnich a nehypnabilnich
jedinct signifikantné lisi.

Hodnota p=0,98, tudiz nemtzu hypotézu piijmout.

H4: Skore neuroticismu se u hypnabilnich a nehypnabilnich jedinct signifikantné
lisi.

Hodnota p=0,37, proto tuto hypotézu nemohu piijmout.
H5: Neuroticismus a neurotické obranné mechanismy pozitivn¢ koreluji.

Zde jsem prokazala signifikantni korelaci r=0,34 (p=0,03), nalezla jsem tedy stfedné
silnou korelaci. Pfijimam hypotézu.
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8 DISKUZE

Mnoho vyzkumut na téma obranné mechanismy v souvislosti s hypnabilitou jsem
nenasla. Studie, které jsem meéla moznost si preCist, vSak neprokazaly signifikantni

souvislost mezi t€émito dvéma fenomény.

Yu Calvina (2006) se zabyval podobnym tématem jako ja, proto chci své vysledky
porovnat s jeho zavéry. Calvinovi vysledky nebyly pfilis prilomové, presto prokazal, ze jeho
probandi obecné vyuzivaji nejvice obranu idealizace, ktera se fadi mezi neurotické obranné

mechanismy.

Mym cilem bylo ovéfit, zda hypnabilita ovliviluje obranné strategie, které jedinec
vyuziva. Dle vysledkd, které vidime v tabulce ¢. 7 vidim, ze ma studie neprokazala
signifikantni odli$nost mezi obrannymi mechanismy a hypnabilitou jedincti. Konkrétni
vysledky byly pro zralé obranné mechanismy p=0,09 (U=122), neurotické obrany p=0,40
(U=151) a nezralé 0,98 (U=179). Nejblize kritické hodnot¢ (p<0,05) byly tedy zralé obranné

mechanismy.

Mimo jiné jsem se také rozhodla urcit miru u¢inku pro jednotlivé obranné metody.
Mira u¢inku nam tik4, jaké je pravdépodobnost, Ze kdyz ndhodné zvolim jednu hodnotu ze
skupiny X, tak bude vyS$$i nez ndhodné zvolenad hodnota ze skupiny druhé. ProtoZe jsem
vysledky zjistila pomoci Mann-Whitneyova U-testu, vyuziji miru G¢inku daného testu
zvanou AUC (Area Under Curve). Pro zralé mechanismy jsem vypocitala hodnotu

AUC=0,34. Pro neurotické obrany vysla hodnota AUC=0,42 a pro nezral¢ AUC=0,50.

Calvinova (2006) studie prokazala, ze ¢inska populace se, dle hypnability, nejvice
lisi ve vyuziti idealizace, devalvace, agovani a Stépeni. Proto jsem oc¢ekavala, ze i v mém
vyzkumu se projevi tyto obrany jako ,,dominantni. V mém vyzkumu se vsak jevila jako
nejvice signifikantni pasivni agrese (p=0,02), poté sublimace (p=0,03) a jako trend bych
mohla oznacit projekci (p=0,08).

Zjistila jsem, jaké obranné mechanismy nejvice vyuzivaji jak hypnabilni, tak
nehypnabilni probandi. Zde jsem zjistila, Ze obé tyto skupiny vyuZivaji nejvice zralych
obrannych mechanismli a nejméné nezralych. Neurotické obrany se lehce zvysily u

hypnabilni jedinci.
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Zavérem je tedy nutno zaméfit se na vyzkumnou otazku celé¢ mé diplomové prace. J
Hlavni otazka zni: ,Lze najit signifikantni odliSnost mezi obrannymi mechanismy
vyuzivanymi hypnabilnimi a nehypnabilnimi jedinci?*‘. Ma studie neprokézala, Ze se obrany
jedinct vyznamné lisi dle jejich hypnability. Lze fici, ze nebyl prokazan vyznamny vztah

mezi obrannymi strategiemi a hypnabilitou.

Jako pod-ukol jsem se rozhodla prozkoumat vztah mezi hypnabilitou a
neuroticismem. Frankel (1976), provedl experiment, ktery poukazoval na moznou souvislost
mezi hypnabilitou a neuroticismem. Proto jsem se rozhodla tuto domnénku otestovat 1 ja.
Pomoci Mann-Whitneyova U-testu jsem zjistovala, zdali naleznu signifikantni rozdil ve
skore neuroticismu dle hypnability probandt. Vysledky prokéazaly, Ze tuto domnénku neni

mozné potvrdit. P-hodnota se rovnala 0,37.

Dalsim pod-tkolem bylo provéfit, zdali naleznu korelaci mezi neuroticismem a
neurotickymi obrannymi mechanismy. Ukazalo se, ze tuto domnénku lze potvrdit, nebot’
r=0,34 (p=0,03). Nalezli jsme tedy stfedn¢ silnou pozitivni korelace. Lze tedy predpokladat,
ze neurotické obrany se poji 1 se slozkou osobnosti zvanou jako neuroticismus. Mohli
bychom tedy tvrdit, Ze jedinci, kteti vyuzivaji neurotické obranné mechanismy maji zaroven

tendence k neuroticismu.

A¢ je to ponckud vzdalené od tématu mé bakalaiské prace, povazuji za zajimavé
zminit silnou negativni korelaci mezi piivétivosti a nezralymi obrannymi mechanismy
(r=0,65). Tento maly prizkum ve mn¢ probudil zvédavost a napady pro dalsi studie, které

bych rada v budoucnu uskute¢nila.

Je na Case podivat se na mozné duvody, pro¢ experiment neprokazal to, co jsem od
n¢j ofekavala. Pokud se podivame na otazku vyzkumného souboru, ktery jsem ve svém
vyzkumu vyuzila lze fici, Ze byl dostate¢né velky. Soubor sice nebyl pfilis variabilni, vétsinu
vzorku tvofili studenti, ale pro nabor vyzkumného souboru byly zvoleny vhodné metody a

udélali jsme vSe proto, aby tomu tak nebylo.

Na druhou stranu zadny ze studentti nemél zkusenosti s hypnozou, proto by tento fakt
nemél prili§ ovlivnit konecné vysledky. Hypnabilitu neni mozné pfili§ ovlivnit, jediny
problém mohl nastat pfi vypliiovani dotazniku DSQ-40, o kterém se jiz néktefi studenti
psychologie ucili a umi jej 1 spravné vyhodnotit. Pfesto mam davéru v to, ze zadny ze

studentti by védomé neovlivnil vysledky studie.
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Pouzivali jsme standardizovanou formu navozovani hypnozy, takze i piesto, Ze jsme
se v Cetb¢ textu stiidali, tyto podminky by méli zlstat zachované. Kratochvil (2009) tvrdi,
ze zména hypnotizéra, ktery text pred¢ita by nemél mit vliv na vysledny hypnoticky stav

hypnotizovaného.

Proménné jsme se snazili u vSech probandi anulovat tak, aby podminky byly pro
vSechny stejné. Jedinci byli zavedeni do samostatné mistnosti, zde byli informovani o tom,
co se nasledn¢ odehraje a byl s nimi proveden ,,ivodni* rozhovor. Poté byly napojeni na
pristroje pro méieni fyziologickych aspekti a byli uvedeni do hypnozy. V mistnosti bylo
vzdy ticho, pficemz zde zistdvali dva experimentatoii. Jeden experimentator se staral o
zapisovani informaci do pocitace a skript, druhy se vénoval indukci hypnotického stavu. Dle

mého nézoru, v této ¢asti vyzkumu byly ohlidany vSechny proménné.

Co se hypotéz tyce, domnivam se, ze byly zvoleny vhodné. Na zakladé¢ odborné
literatury a jiz provedenych experimentt, jsem ovétovala vysledky téchto studii. Navic jsem
ptidala nékolik pod-tkolu, abych provétila i vyzkumy ponékud vzdalengjsi tématu mé

diplomové prace.

Piestoze vSechny hypotézy jsem potvrdit nemohla, vyzkum povazuji za Gspésny.
Mnoho studii na tohle t¢éma neni, nebo jsem na n¢ piinejmensim nenarazila, proto povazuji
svij vyzkum za uspeésny, nebot’ i skute¢nost, ze jsem nenalezla signifikantni souvislost mezi
hypnabilitou a obrannymi mechanismy alesponi podmifiuje napady na dalsi experimenty
S jinymi prom&nnymi.

Svij napad ohledné souvislosti mezi hypnabilitou a obrannymi mechanismy povazuji
za vécny a véfim, Ze 1 do budoucna lze prokéazat signifikantni souvislost. Pro pfisti
experiment na tohle téma bych zvolila pfimo $kalu hypnability, naptiklad Harvardskou
Skalu. Do prvni skupiny bych piijala pouze ty respondenty, jejichz skore na skale by bylo
vy$§i nez 5, do druhé bych zaradila respondenty s nulovym skoére, tedy plné nehypnabilni.

Opét bych zvolila dotaznik DSQ-40.

.....

jednoho experimentatora, ktery by text pred¢ital, prestoZe to neni nutnosti.

Vyzkumny vzorek bych vybrala vétsi a vice variabilni. Do vyzkumu bych nepftijala

studenty psychologie pro zajisténi spolehlivosti testu DSQ-40.
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9 ZAVER

Na vyzkumnou otdzku, ktera se tdzala, zdali se obranné mechanismy uzivané jedinci
méni dle jejich hypnability, mazu fici, ze jsem nenalezla signifikantni dikazy o tom, ze by
tomu tak bylo. Tedy obranné mechanismy se signifikantné nelisi dle toho, jestli je jedinec

hypnabilni ¢i nikoliv.

Vysledky jsem zjistila pomoci Mann-Whitneyho U-testu. Test zmétil p=0,09
(U=122) pro zralé obranné mechanismy, pro neurotické obrany p=0,40 (U=151) a nezralé
0,98 (U=179). Nejblize kritické hodnoté (p<0,05) byly tedy zralé obranné mechanismy.

Dale jsem prozkoumala miru u¢inku daného testu AUC (Area Under Curve). Pro
zralé mechanismy jsem vypocitala hodnotu AUC=0,34. Pro neurotické obrany vysla hodnota

AUC=0,42 a pro nezral¢ AUC=0,50.

Druhym vypoctem jsem zjistila, Ze hypnabilni a nehypnabilni jedinci se nejvice lisi
V uzivani pasivni agrese, poté sublimace a 0 néco méné ve vyuziti projekce. Obé skupiny
nejvice pouzivaji obranné mechanismy spadajici do faktoru zralé. Nehypnabilni jedinci

vyuzivaji o néco vice neurotickych obran nezli skupina druha.

Jako poduikol jsem se zabyvala domnénkou, zda neuroticismus souvisi
s hypnabilitou. Pomoci Mann-Whitneyho U-testu jsem zjistila p-hodnotu=0,37 (U=149),
proto miZu fici, Ze na mém vyzkumném vzorku nebyla prokazand souvislost mezi

neuroticismem a hypnabilitou jedince.

Poslednim podukolem mé prace bylo zjistit, zda existuje vztah mezi neuroticismem
a neurotickymi obrannymi mechanismy. Pomoci Spearmanova testu korelace jsem objevila
sttedn¢ silnou korelaci r=0,34 (p=0,03). Nalezla jsem tedy signifikantni vztah mezi

neuroticismem a neurotickymi obrannymi mechanismy.
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10 SOUHRN

Nyni si jen velmi stru¢né shrnu teoretickou ¢ast mé bakalarské prace a jeste jednou

zopakuji vysledky mého vyzkumu, ke kterym jsem ve finale dospéla.

Hypnoza byla vzdy povazovana za néco mysteridozniho a tajemného. Franz Mesmer
byl vyznamnym ptredchiidcem hypnoézy jako takové. Zprvu chapal fenomén transu jako
magnetickou energii, kterd se pfenasi z terapeuta na klienta pomoci magnetickych poli. Po
urcité dob¢ zjistil, ze stejnych vysledkt docili 1 pfi pouhém pouziti svych vlastnich dlani.
(Zeig; Munion, 2007). Pozdé&ji se zjistilo, Zze uspéchy, kterych dosahoval, méli pfi¢inu
v sugescich a hypnotickém pusobeni (Zika, 2011). Hypnozu, jak ji zname dnes poprvé
pojmenoval James Braid. Braid se zaméfil pfedevsim na sugestibilitu a zkoumal jeji t€inky
(Lynn; Kirsch, 2006). Hypnéza se rozsifila hlavné diky C. Hullovi a M. Ericksonovi, ktery
vyzdvihl subjektivitu hypnozy (Zeig; Munion, 2007).

Hypnoza lze chapat jako zménény stav védomi, ktery zahrnuje zakladni zmény
percepce, paméti, mySleni, vniméni i chovani (Lynn; Kirsch, 2006), zarovei je 1ze definovat
jako zvlastni psychicky stav, ktery je charakterizovan zvySenou sugestibilitou a zménénym
stavem védomi, ktery umoziuje pohlceni sugerovanymi zéazitky. Predpokladem pro
uspesnou hypnédzu je individudlni schopnost pohrouzit se do hypnédzy, tedy zavisi na

hypnabilité jedince (Kratochvil, 2009).

Hypnoza probihd v nékolika fazich a miiZze dosahovat riizné hloubky. Co se fazi tyce,
jedné se o predhypnotizacni ¢ast, ve kterém se klientovi dodani podstatné informace, poté
mohou nasledovat testy sugestibility, kterd nam prozradi jakou Sanci mame na uspéSnou
hypnézu u daného jedince. Nasledn¢ probihd samotna indukce hypndzy, jeji prohlubovani a
v zavéru vzdy dochazi k dehypnotizaci, kde hypnotizér zrusi vSechny sugesce, které zadal
V hypnotickém stavu. Ve findle probiha posthypnotické faze, kde se naskytne prostor pro
zpétnou vazbu klienta nebo zde lze zacadit i posthypnotické sugesce (Svoboda, 2000).
Hypnoéza dosahuje riznych hloubek — lehka, stfedni, hluboka a velmi hluboka, ktera je
povazovana jako talent jedince byt hypnotizovan (Kratochvil, 2009).

S hypnodzou jsou velmi tizce propojeny pojmy sugestibilita a hypnabilita. Myslim, Ze

velice vystizné sugestibilitu popisuje Kratochvil (2011, 16): ,, Sugestibilita je schopnost ci
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tendence reagovat na sugesce, preménovat je bez kritického zvazovani primo na prislusné

prozitky, presvédceni nebo automaticke jednani.*

Hypnabilitu chdpe mnoho autoru odlisn¢. Hilgard naptiklad chape hypnabilitu jako
schopnost byt hypnotizovan, prozivat zazitky a chovani typické pro hypnoticky stav
(Svoboda, 2000). Dle jeho nazoru hypnabilita velice uzce souvisi s hloubkou hypnézy,
kterou povazuje za charakteristiku daného hypnotického stavu, zatimco hypnabilita je

vlastnost dané osobnosti (Hilgard, 1965). Hypnabilitu 1ze métit dle riznych skal.

V dalsi ¢asti mé diplomové prace se vénuji osobnosti a obrannym mechanismim.
Osobnost tvoii kazdy jedinec, je to jeho jedinec¢nost a individualita (Smékal, 2002). Vétsinou
je vymezovana jako celek dusevniho zivota ¢lovéka, jeho poznavani, prozivani a jednani
(Blatna a kol, 2010). Tento celek je ,,dynamickou organizaci téch psychickych systému
V ramci jedince, které urcuji jeho jedinecné prizpiisobeni se prostredi (Allport, (1937) in
Bastecka; Mach a kol, 2015, s. 395).

Dle Freuda je osobnost uzavieny systém a v ramci hranic tohoto systému se uplatiiuje
duSevni energie — libido. Osobnost zavedl strukturdlni model psychiky (osobnosti), ktery
deli osobnost na tii Cast: Ego, Superego a Id. Freud dodava, ze kazda ¢ast osobnosti se snazi

dosahnout néceho jiného a neustale spolu ,,bojuji* (Drapela, 1997).

Freud je pfedchidce obrannych mechanismi, jak je zndme dnes, ptestoze je predtim
takto neoznacil. Jako prvni tento ndzev zavedl T. H. Meynert (Basteckd; Mach, 2015). Freud
tvrdil, Ze obranné mechanismy slouzi k zachovani celistvosti Ega, které chrani pted
destruktivnimi uc¢inky pudovych a citovych impulzi. Tyto mechanismy urcitym zptisoben

zkresluji nebo popiraji realitu a chrani tak Ego pted tizkosti (Nakonecny, 2009).

Prvnim psychoanalytikem, ktery nechapal obranné mechanismy negativnég, byl Otto
Fenichel (1946), ktery tvrdil, Ze tyto mechanismy slouzi piedev§im k ochrané

sebehodnoceni jedince, ochrané Self a pozitivniho sebeobrazu (Cooper, 1998).

V roce 1996, George Vaillant, rozdé€lil mechanismy do ¢tyt tirovni dle jejich zralosti
na psychotické, neurotické, zralé a nezralé. Domnival se, Ze pouZivani primitivnich metod
obrany je znamkou psychopatologie, zatimco mechanismy rozvinuté jsou znamkou
duSevniho zdravi (Schamess, Shilkret, 2008). Pfesto vyzkumy prokazuji, ze zdravy jedinec

vyuziva adaptivné v§ech obrannych mechanismii (Cramerova, 1999).

Dotaznik DSQ-40, které jsem pouzila i ve svém vyzkumu, déli obranné mechanismy

na zralé, nezralé a neurotické. Do neurotickych obran fadime reaktivni formace, od¢inéni,
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pseudoaltruismus a idealizaci. Projekci, pfesun, popfeni, izolaci, autistické fantazie, pasivné-
agresivni chovani, agovani, disociaci, devalvaci, §tépeni, racionalizace a somatizaci fadime

mezi nezralé obrany. Do zralych pak fadime supresi, anticipaci, sublimaci a humor.

Vyzkumy, které byly provedeny ve vztahu hypnoéza-osobnost, provedli Hilgard,
Johonson a Morganova (1974). Retestovali 85 byvalych studentti Stradfordské univerzity
Stratfordskou skalou pro testovani hypnability. Tito studenti byli jiz jednou testovani a to
pied 8-12 lety toutéz skalou. Korelace mezi jednotlivymi méfenimi se jevi jako statisticky
vyznamna, coz poukazuje na stabilitu hypnability v ¢ase. Zimbardo, Hilgard a Piccione
(1989) provedli retest jesté jednou na 50 osobach po 10, 15 a 25letech a podpotili tak teorii
o stabilité. Hypnabilita se s vékem méni, avSak pohlavi zde nehraje signifikantni roli (in

Kratochvil, 2011).

Hilgardova (1970) se pokusila uvést hypnabilitu do vztahu s ,,normalni* osobnosti.
Pouzila pétibodové posuzujici Skaly kombinujici do jednoho skére Eysenckovy dimenze
stabilni-neuroticky a introverni-extravetrni. Posuzovanou dimenzi na jedné stran¢ oznacila
jako ,,normalni a vstficny®, na stran€ druhé ,,problémovy a stazeny*. Vysledky ukazaly, ze
u normalni studentské populace se ndznaky neurotickych ryst hypnability mirné zvySuji (in

Kratochvil, 2011).

Frankela (1976) se zabyval vztahem hypnability a (diagnostikované) fobické
neurdzy. U 24 pacientll, ktefi Zadali 1écbu hypnozou provedl méfeni hypnability pomoci
Harvardské skaly a stejnou Skalu vyuzil pro kufaky, ktefi taktéz zadali o léceni pomoci
hypnézy. Neuroti¢ni pacienta dosahovali vySsiho skore na Harvardské Skale (in Kratochvil,
2011).

Yu Calvin (2006) provedl vyzkum tykajici se vztahu mezi sugestibilitou a obrannymi
mechanismy. Studie ukézala, ze ¢inska populace ma vétsi tendence pouzivat neurotické
obranné mechanismy nezli zapadni populace. Nejvétsi korelace se ukazala ve vztahu
k idealizaci, dale se ukazali jako signifikantni korelace s devalvaci (znehodnocenim),

agovanim a Stépenim.

Nejvice jsem se inspirovala tedy studii Yu Calvina, ktery se jako jeden z mala
zabyval podobnym tématem jako ja. V mém vyzkumu jsem zjiStovala souvislost mezi
hypnabilitou a obrannymi mechanismy. M¢ vysledky ukézaly, Ze obranné mechanismy se
signifikantné nelisi dle hypnability jedince. Na obranné mechanismy tedy nema vliv to, zdali

je jedinec hypnabilni ¢i nikoliv. Nejvyssi p-hodnotu jsem naméfila u zralych mechanismt
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(p=0,09), coz ukazuje, ze hypnabilni a nehypnabilni jedinci se nejvice lisi ve vyuzivani

zralych obrannych metod.

Vysledky jsem zjistovala pomoci Mann-Whitneyho testovani. Pro konkrétné;si
vysledky nyni pfiddvam jest¢ U-hodnoty u kazdého faktoru obrannych mechanismu. Zralé
obranné mechanismy dosahly p=0,09 (U=122), neurotické p=0,40 (U=151) a nezralé 0,98
(U=179). Nejblize kritické hodnoté (p<0,05) byly tedy zral¢ obranné mechanismy.

Dalsim vypoctem jsem zjistila, ze hypnabilni a nehypnabilni jedinci se nejvice lisi
V uzivani pasivni agrese, poté¢ sublimace a o néco mén¢ ve vyuziti projekce. Ob¢ skupiny
nejvice pouzivaji obranné mechanismy spadajici do faktoru zralé. Nehypnabilni jedinci
vyuzivaji o néco vice neurotickych obran nezli druha skupina. Vysledky vyuziti nezralych

mechanismu jsou pro ob¢ skupiny velmi podobné.
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Abstrakt:

Hlavnim cilem prace bylo shrnout teoretické poznatky o hypnoze, hypnabilité a
osobnosti ¢lovéka se zaméfenim na obranné mechanismy c¢lovéka. Déle ovérit existenci
ptipadné neexistenci souvislosti mezi hypnabilitou a obrannymi mechanismy.

Jako ukazatel hypnability jsem bylo zvoleno zvednuti ruky probanda v prubéhu
hypnézy. Metodu pro zjistovani obrannych mechanismii byl pouzit dotaznik DSQ-40
(Defence Style Questionnaire). Vyjma zjistovani vztahu mezi témito dvéma fenomény jsem
se déale zabyvala vztahem mezi hypnabilitou a neuroticismem a neuroticismem a
neurotickymi obrannymi mechanismy.

Vyzkum tvoftilo 38 respondenti, ktefi byli vybrani metodou samosbéru. Vysledky
vyzkumu nepotvrdily statisticky vyznamnou souvislost mezi hypnabilitou a obrannymi
mechanismy, které dany jedinec vyuZziva. Vysledek byl podobny i ve vztahu hypnability a
neuroticismu. Nicméné byla zjiSténa statisticky vyznamnd pozitivni korelace mezi

neuroticismem a neurotickymi obranami.
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Abstract:

The main purpose of this work was to summarize theoretical knowledge about
hypnosis, hypnability and personality of a person with focus on human defense mechanisms.
Another goal was to further, verify the existence or non-existence of a relationship between
hypnosis and defense mechanisms.

As an indicator of hypnability, 1 have chosen to raise a proband's hand during
hypnosis. The DSQ-40 (Defense Style Questionnaire) questionnaire was used as a method
for detecting defense mechanisms. Except for revealing the relationship between these two
phenomena, | have further explored the relationship between hypnosis and neuroticism and
neuroticism and neurotic defense mechanisms.

The research consisted of 38 respondents who were selected by the self-collection
method. The results of the research did not confirm a statistically significant relationship
between hypnability and defense mechanisms used by the individual. The result was similar
in relation to hypnability and neuroticism. However, a statistically significant positive

correlation was found between neuroticism and neurotic defenses.

Key words: hypnosis, hypnability, suggestibility, defense mechanisms, neuroticism.
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psychofyziologické souvislosti hypnézy, hypnotickych sugesci a relaxovaného stavu. Cilem je
ovéfit, zda se vliv sugesci promitd do biologickych signalia a jaké existuji vztahy
k psychologickym dotaznikim. Cas k vyplnéni dotaznikii se pohybuje v rozmezi 40-60 minut.
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