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Abstrakt

Bakalarska prace si klade za cil reflexi rGznych pojeti psychosomatiky napftic¢ staletimi, od historie az
po soucasnost vcetné jejiho vyvoje a soucasné podoby. Pokusim se nastinit mozné odpovédi
psychosomatické mediciny na zdsadni filosofickou otazku Co je Clovék?, zejména v kontextu teorie
systéml. Svou praci bych rdda poukazala na to, Ze za celistyym a komplexnim smyslenim
psychosomatické mediciny je ukryto mnoho zfilozofie, z jejichZ kofenl spolu s ostatnimi védnimi

obory vyveéra.

Klicova slova: psychosomatickda medicina, holismus, celostni medicina, integracni medicina, teorie

systému

Abstract

This bachelor thesis aims at reflecting the different concepts of psychosomatics across centuries,
from history to the present, including its development and its current form. | will attempt to outline
the possible answers of psychosomatic medicine to the fundamental philosophical question "What is
a person?", Especially in the context of system theory. By my work, | would like to point out that
many philosophies are hiding behind the complete and complex thinking of psychosomatic medicine,

the roots of which along with other disciplines.

Key words: psychosomatic medicine, holism, holistic medicine, integration medicine, system theory



Uvod

Ve své praci se budu zabyvat psychosomatickou medicinou z filosofického hlediska. Pokusim
se poukazat na nosné filozofické zdklady a koreny, ze kterych psychosomatika vzrostla a nastinit
mozné odpovédi na jednu ze zasadnich filosofickych otazek Co je clovék?, jejiz definice ma pro
stéZejni duUsledky jak pro medicinu psychosomatickou, tak zejména pro medicinu klasickou,
alopatickou. Ddle poukadzu na to, Ze psychosomatika je staronovou autonomni disciplinou, jejiz
koreny sahaji az do dalekého starovéku. Proberu se jeji historii a vyvojem, ukazu, jak se jeji pfistup
projevuje v praxi a poukazu na nutnost vnimani ¢lovéka komplexnim pohledem jako na svébytnou
celistvou bytost, jeZ je soucdsti vyssiho radu svéta, jez ji obklopuje a s nimz je neoddélitelné spjata.
Mdam za to, Ze bytostna otazka, kterd se dotykad kazdého clovéka, a to otdzka po byti Ci nebyti je
nadrazena dal$im otazkdm o plivodu a povaze svéta a proto, byt jsou neméné pfinosné a stézejni,
povazuji otazku zdravi za stézejni filosoficky problém nebot nejde jen o staré réeni ve zdravém téle
zdravy duch ale predevsim o to, Ze ve zdravé bytosti by tato otdzka neméla vzristat ani po
deprimujici rozumové analyze smyslu a Uéelu Zivota, nebot zdravi je pfirozenym stavem kazdého
clovéka, v jehoZ burikach je zakddovana vile Zit — a to jsme my vSichni. Citime-li to jinak, je jiz néco
v neporadku. Rucicky vah se vychylili nespravnym smérem a je tfeba patrat po plvodu nasich
nesnazi. A pravé vtom nam muze psychosomaticka medicina pomoci, nebot zohledruje vice aspektd
¢lovéka a jeho byti a to v komplexni, nikoliv izolované podobé, kterou je znama medicina alopaticka,
s niz v praci psychosomatiku ¢asto konfrontuji a jejichz moznosti a limitQ se v praci také dotknu.

Tato prace je pobidkou k tomu, abychom se pokusili nad fenoménem nemoc pozastavit a nad
tim co nam sdéluje hloubéji zamyslet. Pokusme se z ni udélat svého pfitele, ktery nam ukazuje, kde
konkrétné mame néjaky nedostatek ¢i problém, vratme zpét do hry i lidskou psyché a emoce. Pravé

ty totiz byvaji v psychosomatice oznacovany na jednu z nejhlavnéjsich pficin vzniku nemoci.



1 Historie, vznik, metody a podstata psychosomatiky

1.1 Co je to psychosomatika

Budeme-li patrat po vyznamu pojmu psychosomatika, vétSinou najdeme spoustu
vysvétlujicich pojednani o tom, Ze je to véda nebo obor, ktery zkoumad souvztaznost mezi psychikou,
dusevnim rozpoloZenim a fyzickou nemoci. Zminéné vysvétleni jiz vSak neni |é¢ebné a terapeutické,
spise zjistujici a diagnostické a samotné zkoumani jeSté samo o sobé nepfindsi zadny konkrétni,
hmatatelny uZitek pro ¢lovéka, ktery ma zajem se timto zplUsobem I[écit. Pfisel si tedy pro feSeni,
které se nenabizi. Rad by se o své nemoci dozvédél od Iékafe néco vice. MoZna proto, Ze citi, Ze se
nedozvi. Psychosomatika vSak na takové otdzky odpovédét dokaze a dokdzZe nejen to.

Pojdme si tedy spole¢né psychosomatiku provéfit, nakolik a zda viibec obstoji a obhdji si své
misto na poli védy i mediciny jako obor pfinasejici poznani a vysledky. Jako obor integrujici poznatky
zmnoho jinych obord dotykajicich se Zivota clovéka ve spolecnosti a zaroven ovliviujicich jeho
zdravi. Témito obory jsou napfiklad sociologie, biologie, psychologie nebo ndboZenstvi. Spiritualita
zde prevainé neni chdpana v ndbozenském smyslu, ale je to véc kazdodenni viry a rozhodnuti. Od
pochopeni toho, co ndm déla radost a uréuje nasi kazdodenni existenci, dlivod, pro¢ rano vibec
vstaneme, az po pripadnou viru v néco, co nas presahuje. Vychdzim z predpokladu, Ze ¢lovék je nucen
nécemu véfit, aby byl viibec schopen v kazdodenni realité svéta fungovat. A je jedno, zda se jedna o
materialismus, holismus, kvantovou mechaniku, cokoliv si kazdy sam definuje dle svého chapani a

nazirani na svét.

Definice psychosomatického léceni

,Psychosomaticky |écit znamend, v nahlizeni na celistvost |é¢ené bytosti, rehabilitovat a
revitalizovat jeji mentdlni vzorce vztahovani se k sobé a ke svétu ve vzajemné souhie, podpore a
respektovani ozdravnych procesi somato-bunéénych funkci organismu. Proces lééeni je vidy
aktivnim procesem lécené osoby v systému vztahU za predpokladu jejiho prijeti a porozuméni
somato-mentdlni jednoty a kauzality. Tato kauzalita je vidy jedinecnd a zavisld na individudlnim
Zivotnim pribéhu a mentalni strukture dané osoby. Od této jedinecnosti se odviji i metodologie

terapeutického pfistupu. Ozdravny proces je zku$enosti, prozitkem, poznanim a vyvojem soucasné.“*

! MUDr. Jarmila Klimova a kolektiv, 2009



Termin psychosomatika vyjadfuje, Ze nase mysl, emoce a pocity jsou schopny ovlivnit télo.
Dusevni poruchy mohou vést ksymptomlm, které mohou mit mirnéjsi i zcela vainy raz.
Psychoanalyza je obvykle definuje jako nemoc, kterd propukla ndsledkem psychického konfliktu,
ktery jedinec nerozpoznal.

Slovo psychosomatika bylo vynalezeno roku 1818 némeckym psychiatrem Heinrothem a
pouZito jako oznadeni jedné spankové poruchy.? Za dvé staleti existence mélo réizné naplné, proto je
nezbytné si na pocatku ujasnit, co se pod timto pojmem rozumi dnes.

Psychosomatickd medicina (=biopsychosocialni pfistup, celostni, holistickd, také behavioralni
medicina) poZaduje, aby v diagnostice, 1é¢bé, rehabilitaci a prevenci byly brany v Gvahu vedle faktor(
biologickych rovnéz faktory psychologické, socidlni, eventualné i spiritudlni, které jsou nedilnou
soudasti vybavy ¢lovéka ve zdravi i nemoci.® Obory, jako je medicina zapadni i vychodni, biologie,
psychologie, teorie chaosu, teorie systém(, matematika, geometrie, kvantova fyzika a dalsi se
v psychosomatickém vnimdni propojuji a dopliuji, aby vytvofily smysluplny celek. Psychosomaticka
medicina neni alternativou (ve smyslu bud anebo) soucasné dominujici mediciny zaloZené na
dtkazech* ale je pozadavkem na jeji rozsiteni z modelu biologického preparatu na model skuteéného
¢lovéka, jehoZ zdravotni problémy vidi v celkovém kontextu jeho byti. ,Jestlize pfedni neurochirurg
prohlasi na kameru, Ze psychosomatiku neuznavd, protoze jesté nevidél, Ze by touto cestou bylo
mozné vylécéit mozkovy nador, je mozné k tomu pouze dodat, Ze vliibec nepochopil, o co se jednd, a
Ze jde o argument stejné nesmyslny, jakym by bylo opacné postavené tvrzeni, Ze neurochirurg neumi
|éCit psoridzu. Pacient po operaci mozkového nadoru totiz bude mit mnoho psychosocidlnich
problémd, s nimiz — jak vidno — mu u? specialista pomoci nehodla.“®

,Psychosomatika nechce vse lécit pouze a jenom psychologickymi prostiedky, biologickou
|é¢bu uzndva v plném rozsahu, psychoterapii vSak povazuje za indikovanou v mnoha pfipadech,
zejména tam, kde se na vzniku a udrZovani obtizi patogeneticky vyznamné podili psychosocialni vlivy.
To je zejména oblast tzv. funkénich poruch bez odpovidajiciho patologicko-anatomického nalezu“®.
Psychosomaticka medicina neni soucasti ani odnoZi psychiatrie, prestoze néktefi pacienti léCeni zde,
u ni budou pomoc hledat a prestoZe vyuziva psychoterapeutické, farmakoterapeutické i nékteré dalsi

postupy v psychiatrii bézné pouzivané.’

? Danzer, G. Psychosomatika: celostny pohled na zdravi duse a téla. (Praha: Portdl, 2010) s. 13

* Honzak R., Chvala V.: Psychosomaticka medicina. Psychosom 2014; 12 (2). S. 97- 107

* déle jen EBM -evidence based medicine

> Tamté?

6 Tyto poruchy jsou souhrnné oznacovany zkratkou MUS — Medically Unexplained Syndromes
7 tamté:



Podle Honzaka a Chvaly by méla byt — v zajmu destigmatizace nemocnych — od psychiatrie
naopak striktné oddélena a stat se soucasti pFistupu vétsiny lékard, zejména pak lékarl praktickych a
rodinnych. Ma vsak své misto ve vsech specializacich (tedy zdanlivé paradoxné i psychiatrii, jiz vSak
neni podrazena) jako pohled primarné na nemocného, a teprve skrze néj na jeho nemoc. Lééi tedy
predeviim pacienta, nikoliv predeviim nemoc.“®

Psychosomaticka medicina vznikla jako reakce na mechanisticky pfistup stavajici mediciny

védecké. Abychom pochopili rozdil mezi obéma pfistupy, je nutné jit do historie.

,Jednoduchost je velkd ctnost, ale vyZzaduje mnoho Usili, aby ji bylo dosaZeno, a vzdélani, aby byla

ocenéna. A co je horsi: sloZitost se Iépe prodava.”

Edsger Wybe Dijkstra (1930-2002), nizozemsky informatik, drZitel Turingovy ceny

8 Iy
tamtez



1.2 Historie psychosomatiky

Platon rozdélil ¢lovéka na télo a dusi. Dusi pfirovnal k dvojspreZi, jehoZz vozatajem je rozum. Ten
mad na uzdé dva koné: vzpurného, coz jsou Spatné emoce a hodného - dobré emoce. Tento model
prevzal jako zaklad pohledu na ¢lovéka jeden z otcli evropské mediciny Galénos z Pergamu. Ten sice
nabadal své zaky, aby o dusi dbali stejné jako o télo, to se viak posléze neuskuteénilo.’

Postgalileovské obdobi pfineslo rozvoj véd jako specifického pozitivistického zplsobu poznavani
urcitych oblasti, Udajné ,nezatizeného” ideologii. Také medicina zatouzila byt védou, a to védou o
Clovéku, ktery vSak mél platdénskou smrtelnou dusi. Tehdy jeSté mocna cirkev sice mi¢ky povolila
pitvu téla, té kfehké schranky nesmrtelné duse, ale péci o ni ze své kompetence nehodlala pustit.™

Tehdy se na scéné objevil francouzsky filozof a matematik René Descartes s navrhem, at mlada
véda ponechd dusi ve spravé cirkve a mozna taky zCasti filozofie, a ¢lovéka at bere jako rozumny
stroj. Nemoc vtomto pojeti je pak poruchou rozumného stroje a lékaf je odbornik, ktery ji
rozpoznava a dle svych moznosti fesi. Tyto filozofické zaklady po védecké strance pozehnal Rudolf
Virchow, ktery ve své ucebnici z roku 1858 stanovil, 7e nemoc je porucha bunék, tkani a organd,
z niz prameni porucha funkce, a ta se projevi nejrliznéjsimi priznaky. To se tenkrat stalo zakladnim
paradigmatem mediciny a pro EBM je to platné — s obohacenim o postupné ziskané poznatky —
v zasadé dodnes. Pro emoce zahrnuté v platénské dusi tak nezbylo v EBM misto, jejich patologické
podobé se poté vénuje psychiatrie."

Emoce vSak nejsou Zadni koné, ani efemérni motylci, jsou to biologické neurochemické déje, jez
fidi systémy starsi, nez systémy kognitivni, rychlejsi a ucinnéjsi. Vytvareji funkcni strukturu, ovliviujici
priibéh viech fyziologickych i patofyziologickych d&jd.” ,,Emoce se odehravaji v divadle téla, v divadle
védomi pak vystupuji jako pocity“(A.Damasio). JelikoZz emoce jsou primarné télesné déje, reci
psychologl o jejich ,télesnéni” jsou holym nesmyslem. Slovo emoce pochazi z latinského slovesa
emovere — pohnout, vzrusit (z movere — hybat). Emoce jsou tedy nécim, co s ndmi doslova hybe.
Tento pohyb dle jeho sloZitosti mizeme rozdélit na nabuzeni versus uklidnéni, pohyb k nééemu
(nékomu) nebo od nééeho, a posléze na spolupraci versus soupeteni.*

Psychologové se nakonec shodli, Ze zakladnich emoci je Sest: strach, hnév, radost, smutek, hnus a
udiv. Z nich se skldda mnoho dalsich, podobné jako ze tfi zakladnich barev je sloZena polychromaticka

barevnd paleta. Lidé, ktefi si uvédomuiji jen somatické projevy nemoci, aniZz jsou schopni zachytit

° Honzak R., Chvala V.: Psychosomaticka medicina. Psychosom 2014; 12 (2). S. 97- 107

1% tamté:

" Virchow, R. Die Zellular-Pathologie in ihrer Bergriindung auf physiologische und patologische Gerebelehre.
Berlin: Verlag von August Hirschwald.

2 Honzék R., Chvala V.: Psychosomaticka medicina. Psychosom 2014; 12 (2). S. 97- 107

B tamté:

Y tamtéz
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jejich pocitovy preklad do oblasti védomi, jsou oznacovani jako alexithymici (z feckého a — ne, lexi —
Ctu, thymos — emoce) a tvori ¢ast pacientll v mnoZziné somatizacnich poruch, protozZe tuto skutecnost

vnimaji jako nepfijemnou aZ chorobnou.”

Dalsim dynamickym konceptem, ktery psychosomatika zohlednuje, je plsobeni stresu na

organismus. Podle bruselskych poZadavk( rozliSujeme stres socidlni (organizacni), psychologicky
(prozivany jako obtizné resitelna situace) a fyziologicky, resp. patofyziologicky na urovni biologického
organismu. Fyziologii a patofyziologii stresu se zacal zabyvat ve 20. Stoleti uz Walter Cannon,
rozhodujici poznatky ale pfinesl az Hans Selye."
Freud, néktefi jeho predchldci a mnoho nasledovnikld prokazali, Ze do té doby intuitivni a
v atmosféfe biomedicinského pozitivismu spiSe folklérni predstava o moZnosti psychogeneze
nékterych obtiZi je redlnd. K tomu, aby se objevily télesné priznaky, neni nezbytna porucha tkani.
Triumfalni Freudovo turné po USA pfineslo v této zemi psychoanalyze nemirnou popularitu, a to
v dobé, kdy biomedicinsky vykladovy model dostdval v nékterych oblastech trhliny. V 30. letech
existovala vyznamna ¢ast nemocnych, pro jejichz obtize chybél pfiméreny patologicko-anatomicky
koreldt, navic byla u nich na prvni pohled ndpadnd psychosocialni problematika. MzZe-li byt
vysledkem intrapsychického konfliktu neurdza, mlze byt za jistych okolnosti jeho vysledkem
,organova neurdza“. Tak zni vychozi hypotéza psychosomatické mediciny, u jejihoz zrodu stal Franz
Alexander a Flanders Dunbarova'’, podle které se psychosomatika:

- zabyva psychologickym pristupem k mediciné a jednotlivym odvétvim

zajima o vztahy mezi emocnim Zivotem a télesnymi pochody
- tvrdi, Ze neni ,logického rozliseni” mezi télem a dusi
- zaméfuje na zjistovani korelaci psychologickych a fyziologickych procest

- predstavuje jak jako novy obor, tak soucast kazdé |ékatské specializace

Tvlrci prvniho vazného pokusu o integraci vychazeli z teorie specificity a teorie psychogeneze tzv.
psychosomatickych nemoci, mezi néz zaradili také mechanismy druhé faze stresu — rezistence, az do
zavérecného selhani po vycerpani rezerv. Selye genialnim myslenkovym skokem vyslovil predpoklad,
Ze stresové vlivy z psychosocialni sféry budou stejné nebezpecné jako stresové vlivy z oblasti
biologické.”® Tuto jeho myslenku experimentalné ovéfil Herbert Weiner v prospektivni studii
provedené na brancich paradesantni jednotky. Zde prokazal, Ze kombinace urcitych osobnostnich

charakteristik typickych pro pacienty sviedovou chorobou a biochemickych odliSnosti — vyssi

© tamtéz
16 tamté:
" Honzak R., Chvala V.: Psychosomatickd medicina. Psychosom 2014; 12 (2). S. 97- 107
18 sy
tamtéz
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koncentrace pepsinogenu — vede ve stresovych podminkdch krozvoji onemocnéni.’
Stresova teorie vedena zasadni myslenkou nespecificity moznych stresovych vlivi vnesla zasadni
obrat do puvodné analytickych koncepci a pomohla nashromazZdit cenné poznatky, z nichz bylo
mozné vyvozovat dalsi hypotézy. Také psychosomatika se odklani od predstavy, Ze intrapsychicky
konflikt je jedinym spoustéem obtizi, je objevovan vyznam mezilidskych — interpersonalnich —
vztaht a v 60. letech je formulovana teorie Zivotnich udélosti®®. PfestoZe se Weiner zcela nevzdal
prvku specificity, vytvofil svou koncepci pfechod do dalsi etapy psychosomatického pfistupu, a to do
modelu ozna¢ovaného jako stres > diatéza, ktery se do znaéné miry podoba Gvaham Galénovym?™'.
,Stres si mlGZeme predstavit jako autonomné probihajici kaskadu déja, které maji v prvni
poplachové fazi pfipravit organismus na Utok nebo uték, ve druhé fazi rezistence pak na preziti krajné
nepriznivych okolnosti. Stres je mechanismus ochranujici Zivot, a to za krajné nepfiznivych okolnosti,
za nesmirné vysokou energetickou cenu, navic vsak také za cenu vypnuti nékterych funkci (napf.
imunity) v zdjmu posileni funkci zasadnich a prioritnich. Zatimco prvni faze je fizena predevsim
sympatickym systémem a druhd systémem parasympatickym, predstavuje treti faze vycerpani
selhani regulaénich mechanisml a dezorganizaci jak systém0 fFidicich, tak Fizenych. Stres je
jednoznacéné vyhodny v boji o biologické preziti; jeho Gcinnost je vsak pfinejmensim dubidzni, pokud

«?2

e v v . . s . , . 2 X v s s
se spousti na podnéty (nékdy velmi malicherné) z psychosocidlni oblasti.”* ReSenim a prevenci

3 tedy strategie, které mohou od

$kodlivych dasledkd jsou mechanismy oznacované jako ,coping®
samého pocatku modulovat pribéh, tedy i zadvaznost stresové reakce. Stresova hypotéza nasla své
praktické uplatnéni v teorii Zivotnich uddlosti, kterd klinicky prokazala, Ze nadmérna stresova zatéz
znamena realné ohrozeni zdravotniho stavu. U jejiho zrodu nestdl v 50. letech minulého stoleti Zadny
badatelsky tym, ale Gfednici zdravotnich pojistoven ve Walesu, ktefi si vsimli, Ze vdovy po zavalenych

vevs

7en, je? tato Zivotni udalost nepoznamenala.”

Ve druhé poloviné 20. stoleti nabidli Ludwig von Bertalanfy a Geoffrey Bateson védam nové
paradigma: vsSeobecnou teorii systému, kterd prekraCovala striktné scientistni ramec. Podle
systémové teorie je mozno nahlizet na kazdé jsoucno nebo jev jako na svébytny systém, jenz

obsahuje celou fadu subsystém(i, sou¢asné je véak sdm subsystémem systéma vyssich. *°

' tamté:
20 Ktera tvrdi, Ze v podstaté kazdou Zivotni zménu, ktera vyZaduje pfizplsobeni, Ize vnimat jako stresovou.
! Honzék R., Chvala V.: Psychosomaticka medicina. Psychosom 2014; 12 (2). S. 97- 107
2 tamté?
23y , . . . . s u fivy . ,
Ceskym ekvivalentem pojmu jsou zpUsoby , vyrovnavani se” se zatéZzovou situaci
> tamté?
> Honzék R., Chvala V.: Psychosomaticka medicina. Psychosom 2014; 12 (2). S. 97- 107
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,Zmény, které se odehravaji v nékterém ze subsystémi, se zdakonité odrazeji také
v subsystémech dalSich, ne vSak ve smyslu linearni kauzality, ale daleko ¢astéji ve smyslu kauzality
cirkularni, v niz zmény neprobihaji jednosmérné, vysledek mlze zase zpétné pusobit na pficinu a
vyvolavat dalsi zménu.“*°

V pripadé sledovani ¢lovéka ve zdravi a nemoci je mozné pohlizet na ¢lovéka jako na systém,
ktery obsahuje subsystémy fidici (nervovy, endokrinni, imunitni) a systémy ftizené (travici, obéhovy,
pohybovy...). Tyto subsystémy pak mGzeme déle délit na organy, tkané, bunky, molekuly atd., které
jsou sledovany specializovanymi odvétvimi. Nicméné v celostnim pohledu ¢lovék jako takovy neni
absolutnim vrcholem této pyramidy, ale subsystémem vys$ich psychosocialnich systémd.”” Z nich
nejblizS§im nadfazenym subsystémem je dvojice — dyada, dalSim rodina, pak uZsi lidské spoleéenstvi,
narod a7 cely zemsky systém oznacovany jako Gaia.”® Problém je obvykle v tom, jak takovy pfistup

v vz

realizovat, nechceme-li zUstat u obecného tvrzeni, Ze ,vSe souvisi se vSsim“, které samo o sobé zadny

2

prakticky posun v moZnostech lé¢by nepfinasi.”® Ten prinasi a7 praktickd aplikace v systemické

rodinné terapii, o které se zminim pozdéji. MUzeme-li si pohodIné predstavit, Ze zavainad zména
v nékterém z fizenych systémd, napriklad kardiovaskularni onemocnéni, se mlze odrazit v systémech
fidicich, napf. ve stavu psychické pohody, a to nikoli univerzalné (nékoho nemoc psychicky zlomi,
vjiném naopak zmobilizuje sily) a dale vsystémech vys$siho fadu, rovnéz velmi individudlnim
zpUsobem (nékterd rodina se stmeli, jina se v takové situaci rozpadne), je nutné pfijmout i myslenku,
Ze zmény odehrdvajici se vsystémech vyssiho fadu se odrazi v subsystémech nizSich (napf.
dysfunkéni rodina bude produkovat vice chorobnych staviil).>° Uhel pohledu je zde zaostien, jak jiz
bylo uvedeno, na ¢lovéka ve zdravi a nemoci, nikoliv na sledovani chorob v ¢lovéku. Tento teoreticky
model zapracoval do poZadavkd na psychosomaticky pristup nejprve americky psychiatr Engel, a
pozdéji (v 80. letech) kanadsky psychosomatik a psychiatr Lipowski. Pro odliSeni od klasické
psychosomatické koncepce konce 30. let minulého stoleti oba autofi prosazuji oznaceni bio-psycho-
socialni (celostni) pfistup. Ve vymezeni tohoto pfistupu je uvedeno, Ze jde o védeckou a klinickou
disciplinu zabyvajici se:
- studiem vztahl mezi specifikovanymi psychosocialnimi faktory a normalnimi a abnormalnimi
fyziologickymi funkcemi;
- studiem interakci mezi psychosocidlnimi a biologickymi faktory v etiologii, nacasovani
zac¢atku onemocnéni, pribéhem a vyusténim u vSech nemoci

- prosazovanim celostniho biopsychosocidlniho pfistupu v péci o nemocné;

[0S

2% tamt
7 tamt
%8 tamt
* tamt
0 tamt

[0S
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- aplikaci psychiatrickych, psychologickych a behaviordlnich metod v prevenci, |écbé a

rehabilitaci somatickych nemoci.

,NejCastéji se biopsychosocialni pristup v klinice uskute¢rioval prostfednictvim tzv. liaison
(konzultacni) psychiatrie ¢i psychologie, ktera je povazovana za svébytnou odnoz téchto klinickych
disciplin. Jeji vyvoj v Evropé muizZeme sledovat od 60. let minulého stoleti, kdy vznikla rada
,psychosomatickych klinik“, |GZkovych zafizeni orientovanych na diagnostiku a I[écbu
,psychosomatickych chorob”, za néz byly povazovany jednak nemoci takto oznacené Alexanderem a

Dunbarovou, jednak funkéni obtize bez pfiméreného patologickoanatomického korelatu (MUS).“**

Na historii |ékafstvi Ize pohliZet jako na cestu od nemocného ¢lovéka k nemoci. Psychosomatika
se snazi k dokonale prozkoumané nemoci dodat znovu ¢lovéka s jeho dusi a v jeho Zivotni situaci.
Engel vymezil biopsychosocialni pfistup, na ktery se psychosomatika od té doby odvolavd a jehoz
Siroka formulace — vSechny télesné a psychické nemoci v sobé zahrnuji biologické, psychologické a
socialni prvky, kterym musime vénovat pozornost, chceme-li, aby nas zdsah byl u¢inny — nabizi mozny
smir lékaflm a psychologiim. Vroce 1992 psychosomatice pfiliS hepomohlo stanovisko Svétové
zdravotnické organizace: ,Termin ,psychosomaticky” neni uZivan ..také proto, Ze by mohl
naznacovat, Ze psychické faktory nehraji roli pfi vzniku a prabéhu chorob, které jako
psychosomatické oznaceny nejsou.“*

V roce 1993 vysla ucebnice Psychosomatickd medicina. Vedouci tehdejsiho kolektivu vklada o devét
let pozdé&ji do ucebnice Psychiatrie’’kapitolu nazvanou Od psychosomatické k behaviordini

mediciné.>* Posun od psychosomatické k behaviordlni mediciné znamena zejména opustit otazku,

PROC to vzniklo? A ptat se JAK se tomu da pfedchézet a jak se s tim da vyrovnat?

*1 Honzak R., Chvéla V.: Psychosomaticka medicina. Psychosom 2014; 12 (2). S. 97- 107
32 Mezinarodni klasifikace nemoci, 1992

%% (Hoschl, Libiger, Svestka, eds.,2002)

** (Bastecky, 2002).
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1.2.1 O ptivodu chorob

Jiz v Hippokratové pfistupu existovali pouze jednotlivi nemocni. Na nemoc jako takovou
diraz nekladl, kazda porucha podle néj byla specificka podle konkrétniho rozkolisani télesnych stav
jednotlivého pacienta. Avicennlv experiment s berankem, ktery zemfel jen proto, Ze byl umistén
vedle klece s vlkem, tedy ze samotného strachu ilustruje vliv stresu na zdravi, potazmo zivot. Martin
existenci , byti ve svété”. VsSe, co svét nabizi — materidlno, pfiroda, duchovno, blizni, kultura atd. — je
mozino poznat, pochopit, zachytit, pouzit. Clovék, ktery se narodil pro otevienost svétu, se oviem
velice casto na zdkladé svych Zivotnich okolnosti, vychovy, jakoz i diky vlastnimu casto
polovédomému rozhodnuti uzavie a opouzdfi. Tato uzavienost vSak jiz naznaCuje oblast mozné
patologie.*

Otto Fenichel, jeden z prvnich zaku Freuda, odmital déleni, podle kterého by mély existovat
télesné, psychické a pripadné i psychosomatické, tedy smiSené choroby a vyjadfil to ndsledovné:
,Nemam vyraz psychosomaticky rad, nebot z néj snadno vyplyva dualismus, ktery neexistuje. Kazdé
onemocnéni je psychosomatické, nebot zadné somatické onemocnéni neni prosté psychickych vliva.
Nejen rezistence proti infekcim, nybrz vSechny Zivotni funkce jsou neustale ovliviiovany dusevnim
stavem organismu a néjaka i pouze psychickd konverze mizZe vychazet ze somatického zakladu. |
nehoda se muze prihodit z psychogennich ddvoda.“?’

Némecky |ékal Georg Groddeck (1866-1934) vidél psychické jevy jako formy vyrazu néceho
tretiho co nazyval ,,Ono”. ,,Nemoc nepfichazi zvnéjsku, neni to Zadny nepfitel, nybrz je vytvorem
organismu, jakéhosi ,,ono”. ,,0no” — miZeme ho nazyvat také Zivotni silou, vlastnim ja, organismem-
o kterém nic nevime a o kterém nikdy nepozname vice nez urcitou formu jeho projevu, chce nemoci
néco vyjadfit. Byti v nemoci musi mit smysl.“*®

Podle Nietzscheho je ,Nemoc odpovédi pokazdé, kdyZ chceme pochybovat o svém pravu na
svou ulohu — kdyzZ si to zacneme néjak ulehCovat. Zvlastni a zaroven strasné! Nase ulevy jsou to, zac
platime nejdraze! A chceme-li se pak vratit zpét ke zdravi, nezbyvd ndm Zadnd volba: Musime se

zatizit vice, nez jsme kdy byli zatizeni.“*°

> Heidegger, M. Seit und Zeit. 1927. s. 52

*® Danzer. Psychosomatika: celostny pohled na zdravi duse a téla. (Praha: Portal, 2010). S. 32
37 Tamtéz, s. 14

38 Tamtéz, s. 60

39 Tamtéz, s. 58

15



2 Télo jako jevisté ducha

2.1 Specifika psychosomatickych pacienti

Podle neurolozky O’Sullivanové ,Psychosomaticka nemoc nema jedno zarucené feseni. Hledat ho je
stejné jako hledat |ék na nestésti. Tak jako neni jedna jedind odpovéd, neexistuje ani jedna jedina
pricina. Nékdy si staci dat pouze dohromady, k jakému uGcelu nemoc slouzi, zjistit, co v zivoté ¢lovéka
chybi, a pokusit se to nahradit.“*° Tedy podle autorky pomaha-li nemoc fesit naptiklad problém
osamélosti, zatneme |écit osamélost a nemoc zmizi. Je tfeba zjistit, jaky nemoc nabizi doty¢nému
prospéch, a zabyvat se jim. Jestlize problém spociva ve Spatné prizpUsobivych reakcich na sdéleni
vysiland télem, je moini sjednat napravu procesem opétovného uceni. Je vSak nutno rozbit vzorce
strachu a vyhybani se.** Spousti-li nemoc naptiklad konkrétni trauma, zaméfime se na néj. Dale
nabdada: ,Pokud stdle nenachazite vysvétleni a nic jiného nepomohlo, promluvte si s psychiatrem. Co

miZete ztratit? Zivot mame jen jeden, tak pro¢ ho neprozkoumat bliz?“ *

Za vsim je pribéh, ktery je velice dllezZity. Je také dulezité védét, jak se nemoc vyvijela, pokud
se mame nékdy dobrat jeji pficiny. Nejde od sebe oddélit nemoc a ¢lovéka. Brat ji izolované. Vidy jen
v kontextu pribéhu daného clovéka. ,VZidy existuji dvé reality, jedna na papife a druhd je ta, co
prebyva v pacientové paméti.“*®

Horsi neZ s pacientem samotnym, je to vSak mnohdy s okolim. ,Kassandra byla dcera
trojského krdle, obdarfend i prokletd. Obdatfena byla prorockym nadanim, uméla predpovidat
budoucnost. Jeji prokleti vSak spocivalo vtom, Ze ji nikdo nevéfil. Takhle si pfipadaji lidé trpici
psychosomatickymi poruchami. Jejich utrpeni je skutecné, ale tito jedinci na sobé pocituji nedivéru
od svého okoli.“**

Dale podle O’Sullivanové psychosomatické poruchy umi pfivodit jakykoliv symptom nebo
postizeni. Tyto symptomy se mohou navic pfesouvat mezi jednotlivymi ¢astmi téla, z hlavy do ruky a
pak tfeba do bficha. ,Tvafi v tvar takové skale zplsobl, jimiz se psychicky stres projevuje, zlstava

“45 \Je svétlych chvilkich se maze podafit

otazkou, proc je tomu tak u jednoho pacienta u jiného ne.
poznat na tuto otdzku odpovéd, mnohdy vsak spiSe tdpeme. ,Psychosomatické nemoci, podobné
jako jejich predchidkyné hysterie, byvaji pfipodobriovany k chameleonovi. Jejich klinické projevy se

neustale posouvaji a méni, takze kdyz se je medicina pokusi lokalizovat, proméni se v néco jiného.

“© O'SULLIVAN, Suzanne. Je to viechno ve tvé hlavé: skutecné pribéhy imagindrnich nemoci. Brno: Jota, 2015.
* tamtéz

* tamtéz

* tamtéz

* tamtéy, S. 95

* tamtéy, S. 167-168
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Hysterické krece byly dlouhou dobu typickym symptomem hysterie. V rlznych dobdch se jim pficital
vétSi nebo mensi vyznam, ale vidycky byly a stale jsou dobfe popsanym projevem psychického
stresu. Zdaleka to vsSak neni projev jediny: Skoro kazda télesnd funkce mulZe byt postizena
nejrizné;jsimi zplsoby. Jednoho dne Zena zcela ztrati fec a druhy den mluvi hlasem ditéte. Nebo muz
pozbude pamét, nevzpomina si, kdo je, nevi, jak si ma zapnout kosili nebo ucesat vlasy. Svou
manzelku zdravi jako ciziho ¢lovéka. Mlada divka citi v hrdle ,knedlik” a je presvédcena, Ze nemUze
polykat. Koncetina zac¢ne Zzit vlastnim Zivotem a predvadi nevyzpytatelné trhavé pohyby, jako kdyby
vlbec nepatfila télu. OCi se bezdécné zaviou a nic je nepresvéddci ani silou nepfiméje, aby se znovu
otevrely. Chlapec opakované padda na zem, kdykoli vstane, hned zase upadne. Historie vSechny tyhle
pfipady znd a jsou dobfe popsany. Dokonce i u jednoho ¢lovéka maji potencidlni klinické projevy
proménlivy charakter. Nékdy se méni postupné v rozmezi let, jindy na to staci jen par dni, hodin i
minut. Ale proC jeden pacient ochrne a druhy trpi bolestmi bficha? Mnoho badatell se na to

d.“*® Ten si myslel, Ze

pokouselo najit odpovéd — mezi témi nejslavnéjsimi také Sigmund Freu
hystericti pacienti ve skute¢nosti aktivné odmitaji nechténé vzpominky. Vychazel z pfedpokladu, Ze
psychické trauma mizZe vést k psychickému rozruseni a Ze pravé toto rozruseni, neni-li moZnost
jiného vyjadreni, mize byt prevedeno (konvertovano) do fyzické nemoci. Z hysterie se tak stala
konverzni porucha.”’

Clovék jiz nedokaZe vic trpét na roviné psychické, a tak si svoji nemoc zaéne somatizovat.
Jeho utrpeni se tak dostane patficnému vyjadieni a psychika si odpocine. JenZe v tuto chvili se jiz
zabyvame problémem zastupnym, a nikoliv pravou pfi¢inou obtiZi. Z predchozi kapitoly jiz vime, Ze
télo a mysl spolu neodlutitelné kooperuji. Ze jsou to spojené nadoby a co se odehrava v jedné &asti,
projevi se i v druhé. Bez ohledu na pfiCinu potiZi. Stejné jako vime, Ze chronicky psychicky stres mlze
vést k redlné fyzické poruse stejné tak jako stres biologicky. Pro¢ tedy ale néktefi pacienti vykazuji
patologickou poruchu, zatimco u jinych Zadné abnormality nenalezneme a jejich porucha tak muze
byt nazvana funkcni?

Podle O’Sullivanové: ,Symptomy, které vzniknou plsobenim stresu nebo Uzkosti, pochazeji
z mysli a odvijeji se od toho, co pacient o téle a chorobé vi. Podvédomd mysl reprodukuje pfiznaky,
které jsou v souladu s jedincovymi predstavami o tom, jak se dand choroba chova. Jelikoz vétsina lidi
nema detailni znalosti o stavbé téla, jen vzacné se postizeni vzeslad z podvédomi fidi anatomickymi

“4 Ke konverznim poruchdm dochazi tehdy, kdy? nem@iZzeme svoje stisfiujici pocity nebo

pravidly.
traumatické udalosti vyjadrit, a nékteré terapie si kladou za cil najit zpUsob, jak tento potlaceny hlas

osvobodit, jednou z nich podle autorky muizZe byt i hypndza, kterd byla od devatenactého stoleti

*® tamtéy, s. 170-171
ad tamtéz, s. 173
8 tamtéz, s. 88
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nedilnou soucasti diagnostiky a |écby hysterie. Podle O’Sullivanové jsou v hypnotickém stavu pacienti
schopni celit potlacenym zazitklm, které popiraji pred svétem i sami pred sebou. Dochazi tak
k opétovnému navozeni hysterického stavu a ocisténi se od negativnich pocitl. Tato katarze
v podobé konfrontace a prekonani traumatu muzZe vést aZ k Uplné remisi pacientova postiZzeni. Na
zacatku dvacdatého stoleti vyslo najevo, ze podobného Ucinku lze dosdhnout také s drogami. Pacienti
dostavali barbituraty, které méli odbourat zdbrany v mysli a odhalit skrytou pravdu — v podstaté
ucinkovaly jako sérum pravdy. Pod jejich uklidiujicim u¢inkem mohl pacient jasnéji vnimat traumata
minulosti a potom v uréitém momenté doslo k vybiti negativnich pocitd. Pacient pod vlivem sedativ
se nachdzel v podobné sugestibilnim rozpoloZeni, jaké je moZné pozorovat v hypndze. Terapeut do
jeho mysli pozvolna zaséval sugesci, Ze se citi |1épe. Nebo byli pacienti v bezpe¢ném prostiedi
vystaveni nééemu, z ceho méli nejvétsi strach. Této metodé zlstal nazev abreakce, ¢imz je minéna
emocionalni ocista, kterd je zakladem této terapie. Pomoci zminéné metody se v pali dvacatého
stoleti obéti druhé svétové valky vyrovnavaly s traumatickymi vzpominkami: extrémni reakce, kterou
prozili lidé tva¥i v tvai konkrétnimu strachu, snizovala jejich citlivost na minulé hriizy.* Dodava, 7e u
kazdé nemaoci je pfijeti diagndzy prvnim krokem ke zlepseni. Uzdravovani viak nikdy neni pfimocary
proces, ale cesta plnd vysin i propadd.

Ve dvacdtém prvnim stoleti je psychosomatickd nemoc spolecensky nepfijatelnou chorobou.
Je povaZovana za selhani, proto je lepsi ji neuznat a vinit pouze ,rozmarl plné télo, které
neposloucha a z vétsinou zahadnych dlvod( si déla, co chce.” CoZ podporuje i stary zjednodusujici
model, podle néjz jsou ,,onemocnéni, jako je onemocnéni srdce a rakovina, povazovdana za sily Gtocici
na télo, délaji z nds bezmocné obéti neschopné jakékoliv reakce kromé nejmoderné;jsi medicinské

“*% Tenhle zastaraly model a zptisob nazirani na nemoc jsem se pravé pokusila vyvratit a budu

|éCby.
vtom pokraCovat i nadale, nebot jsem zastdncem nazoru, Ze nemoc nevznika zni¢ehoznic, ale je

dlsledkem naseho Zivotniho stylu, smysleni, jednani i okoli.

,Ani chameleon se nemUze pochlubit takovym poctem a proménlivosti barev jako rlizné typy

hypochondrickych a hysterickych chorob.”

Robert Whytt, O nervovych, hypochondrickych a hysterickych chorobdch, 1764

49 tamtéz, s. 90
> pert, Candace B. Molekuly emoci: Véda v pozadi mediciny téla a mysli. (Anag: Olomouc, 2016). S. 276
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2.2 Uzdraveni a Vira

Z historie je Mary Bakerova-Eddyova pozoruhodnym pfipadem a takrka typickym ptikladem
psychosomatické pacientky. Je také dikazem toho, jak nékdy mazZe jit ruku v ruce vira a ndbozZenstvi
s lidskym zdravim.

Mary Bakerova je zakladatelkou tzv. Krestanské védy, jejiz zakladni myslenkou je
presvédcend, Ze duchovno je zakladem vesSkeré existence a Ze hmotny svét je iluzi, z niZ prameni
véechna lidskd onemocnéni. Léceni chorob tak probihd pomoci viry. Clovék je vniman jako
harmonickd soucast vesmiru, pficemz Boha Eddyova vidi jako duchovni, nehmotnou entitu a kritizuje
jeho antropomorfni vnimani. Zde jsou uvedeny nékteré z jejich vyrok(: ,Je pouze Bih a ten je dobry,
takZe zlo neexistuje”. Hmota nemuZe ovlivnit ducha, protoze Zzadné télo neexistuje. My lidé nejsme
hmotou, nybri boiskou podstatou. ,Clovék neni hmotou, ale je ztélesnénou ideji Boha“.”! Nage
pozemské byti tedy neni nic jiného nez sen o hmotném Zivoté. ,Utrpeni je dojmem, kterému c¢lovék
podléha, ne pravdou. Bez smysl(, které bozsky princip vsak popsat nedokazou, by starnuti, smrt ani

«52

utrpeni neexistovalo““. Podle Eddyové se lidé pfipravuji o zdravi tim, Ze nevéfi ve svou boZskou

podstatu. ,Jakmile nemocné ptriméjeme, aby si uvédomili, Ze jejich smysly lZou, je jejich télo

uzdraveno.“*?

Nicméné k tomuhle tématu nelze nedodat, Ze modlitby byly ucinné pfi urychleni
zotavovani chirurgickych pacient?.>

Dalsi ustfedni postavou psychosomatického léc¢eni byl Mesmer. Lékaf némeckého plvodu,
ktery zaloZil ve Vidni kliniku, kde 1é¢il pacienty metodou zaloZenou na tzv. ,Zivoc¢iSném magnetismu“.
Mesmer tvrdil, Ze pomoci magnetu dokdze vylécit nemoci nervové soustavy. Dle jeho ndzoru je
podstatou zdravi proudéni ,univerzalniho fluida” lidskym télem. TotéZ fluidum odpovida za teplo,
svétlo nebo zemskou pfitaZlivost a pronika cely vesmir. PGsobenim na magnetické pdly naseho téla
Ize podle Mesmerovy teorie uvést organismus do spravné rovnovahy. Pravé tak se |écCily nervové
poruchy, které mély byt dany narusenim této harmonie: nastavenim takové rovnovahy mezi pdly,
aby mohlo univerzalni fluidum opét bez zdbran cirkulovat télem. (srovnani s energii Chi a vychodnimi
naukami — zde mdZeme vidét paralelu s uéenim vychodnich nauk o proudéni Zivotni energie v téle a
jejim zablokovani, které vyvolava nemoci). Netrvalo dlouho a Franz Mesmer si vydobyl publicitu a
proslulost. Jeho metoda budila zna¢nou pozornost jak vzdélanych, tak nevzdélanych vrstev. Lékafska

a védecka obec v3ak vidéla v Mesmerovi nebezpeéného Sarlatana a vlivu rozristajiciho se hnuti se

zaCala obavat i vlada. V roce 1777 byl Mesmer z Vidné vypovézen a odebral se do Pafize, kde zacal

>t Zweig, S.; Léceni duchem. Praha: Odeon, 1981. s. 142-143

>? tamtéz

> tamtéz

>* pert, Candace B. Molekuly emoci: Véda v pozadi mediciny téla a mysli. (Anag: Olomouc, 2016). S. 282
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svoji kariéru budovat znovu. Do roku 1780 kolem sebe nashromazdil nové zaky, ktefi zacali nabizet
své sluzby v Pafizi. Pfi ,mesmerizovani“ se odehrdvaly dramatické scény podobné neulspésnym
pokuslim o vymitani dabla. Machanim rukama ve vzduchu v sobé mesmeristé soustredili silu, kterou
pak dotykem predavali zoufalym lidem s nervovymi poruchami. Nechat se mesmerizovat se stalo
mddou. K pfendseni univerzdlniho fluida slouZil pozdéji i sloZity pristroj s trubickami, Idhvemi
s mesmerizovanou vodou a Zeleznymi pilinami. Lécebné seance probihaly v utajeni, coz jesté
zvySovalo tajemnost a tim i popularitu.

Ani v PatiZi vsak nezlstal Mesmer nadlouho. Kralovska komise, jejimiz ¢leny byli i védci
zvuénych jmen jako Benjamin Franklin nebo Lavoisier, pfistoupila k pfezkoumani jeho metody a
odmitla ji jako nevédeckou. V roce 1785 Mesmer Pafiz opustil a odjel nejprve do Londyna a poté do
Rakouska, Itdlie a Svycarska. Viude se snaZil dosdhnout uznani, které mu dle jeho nazoru nélezelo.
Nakonec se vratil do svého rodného kraje, kde v roce 1815 zemfel.”

Dnes se vSeobecné soudi, ze Mesmer skutecné |écil psychosomatické nemoci a znacné
pfitom tézil zlidské dlvérivosti. Z pohledu soucasnosti se jeho praktiky zdaji podivné, ale ve
skutecnosti pro né dnes mliZzeme najit spoustu paralel. Nesedaji snad dnesni lidé na lep tvrzenim o
nedostiznych vlastnostech toho ¢i onoho vyrobku nebo zazracnych ucincich rlznych pfipravkd a
|éCebnych postupl? Jsme zaplaveni takovym mnoZstvim sdéleni ohledné zdravi — co mu prospiva,
Skodi, Ze povétSinou ani nevime, co si ztoho vybrat. Jsou v podstaté tak trochu novym druhem

mesmerizace. Jen chytry, vzdélany, obezfetny a skepticky spotrebitel viéi nim muze zlstat imunni.

>* Volng podle Zweiga, s. 25-90

20



2.3 Teorie systémii a praxe rodinné terapie

Zajimavou mozZnost, jak nahlizet na psychosomatické poruchy nabizi jiz zminénda teorie
systémUl Ludwiga von Bertalanffyho a praxe rodinné terapie. Vyzkum vlivu konfliktni komunikace na
organismus prinesl presvédcivé dlikazy o télesnych regulacich, které jsou podkladem pro vznik
nejriznéjsich symptomd, uz v 60. a 70. letech minulého stoleti. Maloktera teorie ma takovou oporu
v kaZzdodenni zkuSenosti i v jazyce, jako teorie rodinné terapie (u nas ji v sou¢asné dobé prosazuje
zejména duo Chviéla, Trapkova). Vidyt nejsilnéjsi vliv na nasi dusevni rovnovdhu maji pravé ti
nejblizSi. A prece se timto smérem dnes ubira maloktery vyzkum. Na otdzku, pro¢ je tomu tak,
existuje fada odpovédi. Urcité to neni jen nezajmem vyzkumnikl. Jednim z podstatnych faktor( je
skutecnost, Ze systemickd teorie prekracuje rdmec hned nékolika oborl s naprosto odlisSnymi
koncepty svéta, které Ize té7ko sloucit v hlavé jednoho badatele ¢&i jedné katedry.”® K ilustraci postaci
poloZit si otazku, jak dlsledky pro praxi ma jiz zminény Engellv biopsychosocialni model nemoci,
ktery WHO pfijala za svQj jiz vroce 1977. Zdanlivé jednoduchda odpovéd, Ze kazdad nemoc je
ovlivilovana jak biologickymi, tak psychickymi a socialnimi faktory, se komplikuje, jakmile uvazime,
jakym zplGsobem se tyto jednotlivé oblasti lidské existence vzdjemné ovliviiuji. Jeden
z nejsrozumitelnéjsich vykladl toho, jak ,,spolu komunikuji télo a duse” ptinesl Hans Lieb, zastance
systematického uvazovdni. Na rozdil od bézného monistického chapani svéta (vSechno je jen chemie
¢i vSechno je jen duSe nebo energie), nebo od dualistickych vykladl, které predpokladaji (ale
nenalézaji) néjakou vzdjemnou instruktivni komunikaci mezi télem a dusi, pfichazi Lieb s modelem
dvou operaciondlné uzavienych strukturalné sdruzenych celkl. Predstava, Ze télesné i dusevni jevy
predstavuji vzajemné zcela uzaviené sebe-rozvijejici autonomni celky, které jsou si vzajemné
prostfedim, byla revoluénim objevem, ktery doslova zménil paradigma védy. Nic na tom neméni fakt,
Ze nebyl dosud vétsinou badatell docenén. Nejde o néjakou nevédeckou postmoderni spekulaci. Byl
to chilsky fyziolog Humberto Maturana, ktery pifi svém vyzkumu neurofyziologie vidéni
v sedmdesatych letech minulého stoleti ucinil tento prevratny myslenkovy krok, kdyZz navazal na
prace G. Batesona. Nic télesného neni psychickym jevem a naopak. Jednotlivé stavy na sebe jen
odkazuji. Obé skupiny jevl jsou spolu strukturalné svazany ve vzajemné koevoluci. Strukturalni vazba
znamena, Ze kazdd zména v jednom systému je provazena zménou v druhém systému nikoli pfimym
zasahem, ale jen jako kdyz zména prostiedi (napf. teploty) vede ke zméné v systému, ktery sam,
nezavisle a vyhradné svymi vlastnimi prostfedky, udrZuje svou rovnovahu a trvani v ¢ase (napft.
zvysSeni svalového tonu). JestliZze si takovou vzajemnou uzavienost télesnych a psychickych systémua

tézko predstavujeme, jeSté obtiznéjsi je predstavit si existenci dalsSi nezavislé vrstvy lidské existence,

*® Honzék R., Chvdla V.: Psychosomatickd medicina. Psychosom 2014; 12 (2). S. 97- 107
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totiz systém( socialnich. Tento dalsi krok k rozvinuti nového paradigmatu védy ucinil disledné ve
svych pracich sociolog Niklas Luhmann. Ukdzal, Ze také socidlni systémy vznikaji sami ze sebe, samy
udrzuji své trvani a operuji jen svlastnimi prostfedky, které nejsou ani télesné, ani psychické
podstaty. Kazdy systém urcuje své vlastni prvky. Je-li zdkladnim prvkem télesného systému burika (u
bunééného organismu treba organela, nebo bilkovina), u psychického systému smysl, pak u
socidlniho systému je to udalost. Kaidy ztéchto systém( udrZuje své trvani svymi vlastnimi
prostfedky, a ostatni systémy jsou mu prostfedim. Tyto tfi vrstvy nasi existence, télesnd, psychicka a
socidlni, jsou sice vzajemné strukturdlné svazané v koevoluci, ale souc¢asné jsou vzajemné uzaviené.
ZtecCeného je ziejmé, Ze na kazdou ztéchto oblasti potfebujeme zcela jiny zplsob detekce a

ovliviiovdni. Na obrazku je patrna snaha o znazornéni slozitosti celé situace.
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Vztah biologickych, psychologickych a sociadlnich systém( (volné podle Luhmanna)

le zfejmé, Ze na biologii zaloZzend medicina mlze intervenovat jen do télesné oblasti, do
psychické oblasti ,vidime” skrze psychologii a psychoterapii, a rodinnd terapie operuje v oblasti
socidlnich systém(. Vzdjemna provdzanost téchto vrstev v kazdém okamiZiku kontaktu lékare,
pacienta a jeho socidlniho pole-pfedevsim rodiny, nase orientace vyhradné na biologické parametry,
zpUsobuje velky chaos a spoustu nedorozuméni v praktické mediciné. Také vyrvala preziravy postoj
vyzkumnikd, ktefi disponuji pouze biologicky orientovanym apardatem k ovérovani reality,

k psychosomatické mediciné je z tohoto pohledu pochopitelny, pro efektivitu mediciny vsak fatalni.
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SloZitost situace kazdého Clovéka si mliZeme dobfe ilustrovat na vyzkumu vlivu testosteronu na
dominanci a agresi. Hladina testosteronu (télesny systém) velmi citlivé kolisa v zavislosti na situaci
Clovéka (socialni systém), a hlavné na jejim hodnoceni samotnym c¢lovékem (psychicky systém).
Sportovec, ktery je ¢lenem vitézného tymu mad hladinu testosteronu vyssi nez ten, ktery prohral.
Hodnoty vsak zdlezi na tom, jak velké Usili bylo treba do vitézstvi vlozit. Hladina testosteronu ma vliv
na chovani jedince (testosteron aktivuje nékteré casti mozku — télesny systém), coz ma vliv na
hodnoceni celé situace (psychicky systém) a to zase na chovani, které je prvkem socialniho systému.
Vys$si hladiny testosteronu zvysuji stabilitu jedince v socidlnim systému, a ten se pak muzZe chovat
jinak neZ jedinec, ktery ma nejisté postaveni. Jiny priklad vzajemné provazanosti vSech tfi vrstev
(télesné, psychické a socidlni) mame béziné pred ocima, kdyZ vidime dospivajici divku. Ta se pod
vlivem hormonu télesné méni (télesny systém), coZ je zaregistrovdano muzi v jejim okoli (socialni
systém), ktefi jsou jejimi tvary pritahovani (psychicky systém) a méni se jejich chovani, coz zplsobuje
zmatky v sebehodnoceni té divky (psychicky systém) a v jejim chovani (socialni systém).>’

Rodinna terapie, kterd vychazi ze systemickych teorii, chdpe télesné symptomy jako soucdst
celého pole rodinnych vztah, kde ostatni jsou pro kazdy jednotlivy organismus prostfedim. Télesné
systémy samy vytvareji své symptomy podle toho, jak rozumi tomu, co se s nimi v socidlnim systému,
ktery spoluvytvareji, déje, co je do nich ofekavano a jakou moci disponuji, aby ovlivnily chovani celé
rodiny. K vytvoreni symptomU ma kazdy organismus k dispozici vSechny télesné regulacni systémy,
proto je skala symptomU tak pestra, jak ji zname ze vSech klinickych obor( mediciny. Pacientem je
pro rodinného terapeuta celd rodina. Podle zavaZnosti onemocnéni a podle miry angaZovanosti
rodiny mlzeme rozlisit az 5 stuprill prace s rodinou — od pouhého informovani rodiny, jaké podava
kazdy l|ékat, pres intenzivnéjsi instruktdZ, az po specializovanou a odbérné i casové naroc¢nou
rodinnou terapii u nejzavaznéjsich a zpravidla jinak nelécitelnych poruch. Systém vztah( matky a
ditéte — do 3 let Ié¢im matku a ne dité.

Pro pochopeni je dilezitd zdména slozitého za jednoduché a zpét. Vidy potiebujeme néjaky
systém zredukovat, abychom ho pochopili a dokazali aplikovat na nadfazené systémy. Takovym
zplsobem redukce mdze byt naptiklad matematickd modelace. Zadny systém neni uzavfeny, vidy
komunikuje se svym okolim — burka se svym okolim, organ s ostatnimi organy. Zatimco lékar Vam
bude izolované fesit ledviny a izolované jatra bez vzajemné souvislosti. Soudinnost organt a jejich
vzajemnd komunikace ddva dohromady mé jako lidskou bytost a ja jsem zase subsystémem systému
rodiny, kterd pokud neni Uplné patologickad (naptiklad bigotné kfestanskd) komunikuje zase s dalsim
socidlnim systémem. Kazdy systém, ktery je otevieny vici svému okoli a komunikuje s nim, se tim

zaroven i uci. Na zakladé toho sam sebe zdokonaluje, zvySuje svoji schopnost adaptability. Systém,

>’ Honzék R., Chvdla V.: Psychosomatickd medicina. Psychosom 2014; 12 (2). S. 97- 107
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ktery neni schopen sam sebe ucit, potlacuje vznik vyvoje a zmény. Systém je dynamicky a provazany.
Nelze izolované ovlivnit pouze jeden prvek, postupné to ovlivni vSechny. Napfiklad novd sebe-
organizace nastavi novou rovnovahu. Vesmir se chova jako hologram — cokoliv se stane v jedné ¢asti,
projevi se i v ¢astech ostatnich. Tak, jak se ve svém principu chovd galaxie, tak se chova i kazda
burika. Analogie vyssich a nizSich komplexit. Pokud néjaky princip, zakonitost funguje, tak funguje ve
vSech vrstvach mikro i makro kosmu. Na kazdé jednotce, kterou si zvolim — burka, organ, ¢lovék,
rodina, ndrod, planeta, galaxie. Pokud mam spravny nastroj, jsem schopen objevit a popsat spravnou

zakonitost, tak je jedno, kam ji umistim. Prosté bude platit univerzalné véude.>®

Godellv teorém nam fika, Zze zadny systém neni schopen bezezbytku pochopit sém sebe. My jsme
nas mozek. Nase uvazovani souvisi s fungovanim mozku. Nikdy ho tedy zcela nepozndme. Vidy se
dostdvame jen na urcitou Uroven a snazime se proniknout do dalsi. Dokud se mysl bude snaZit
pochopit sebe sama, budeme vidy jen bloudit v kruhu. Jsme omezené lidské bytosti, které nemaji

dostatecny pristup k vécem, jez nas presahuiji.

> KLIMOVA, Jarmila a Michaela FIALOVA. Pro¢ (a jak) psychosomatika funguje?. Praha: Progressive consulting,
2015.
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3 Kdo/co je vlastné clovék?

3.1 Biologické aspekty zdravi

V otdzce po tom, kdo nebo co je ¢lovék nejde samoziejmé opomenout ani jeho biologickou
schranku. O biomu, resp. nasi makrobioté se ve védeckych kruzich v posledni dobé téz ¢asto hovofi a
je skloriovana ve vSech padech, prestoze jeji vyzkum je relativné na pocatku. Jelikoz v téle mdme vice
mikroorganism(, nez vlastnich bunék nabizi se otazka, kym, pfipadné ¢im Ze to Clovék vlastné je.
Neméné dlleZitou roli zde hraje také nas brisni mozek, ktery je mnohdy daleko spolehlivéjsi nez
mozek, ktery nosime v hlavé. Je totizZ intuitivnéjsi a reaguje rychleji na podnéty, apriori bez dlouhého
rozvazovani, které je vlastni mozku v nasi hlavé. Dale také jiz vime, Ze okolo 90 % serotoninu, tedy
hormonu Stésti se vytvari ve stfevech, kterd vysilaji signaly do mozku — tfeba o tom, jak se mame citit
— nikoliv naopak jak jsme se dlouho domnivali. Je tedy nasnadé Ze stav nasich stfev toho mize
ovliviiovat opravdu mnohem vice, nez se domnivdme, jako tfeba nasi naladu a celkové zdravi.

Candace Pert to zformulovala nasledovné: ,Cely vnitfek stfev, od jicnu po tlusté strevo,
véetné vsech sedmi svéracu, je lemovan bunikami — nervovymi burikami a dalSimi typy bunék- které
obsahuji neuropeptidy a receptory. Zda se mi zcela mozné, Ze hustota receptorl ve stfevech muze
byt divodem, pro¢ pocitujeme emoce v této Casti téla a ¢asto o tom mluvime jako o ,vnitfnim
pocitu”“. Pozorovani dokazalo, Ze vzruSeni a hnév zvySuji motilitu stfeva, zatimco spokojenost ji
snizuje. A protoZe se jedna o dvousmeérnou sit, pohyb stfeva, kdyz travi jidlo a vyluéuje necistoty,
mUzZe zménit emocni vas emocni stav. , Dyspepticky” znamend nabruceny a podrazdény, ale plivodné

tohle slovo oznacovalo zhoriené traveni.”*®

Dale autorka tvrdi, Ze imunitni systém ma stejné jako
centralni nervovy systém pamét a schopnost ucit se, z éehozZ vyvozuje, Ze se inteligence nachazi nejen
v mozku, ale také v burikach, které se siti po celém téle, tudiz tradi¢ni oddélovani dusevnich procesu
vCetné emoci od téla jiz pozbylo platnosti. ,Vzhledem k tomu, Ze neuropeptidy a jejich receptory jsou
v celém téle, miZeme konstatovat, Ze mysl je v téle, ve stejném smyslu, jako Ze mysl je v mozku, se

véim co k tomu pat#.“®°

,Dobré traveni je pro spokojeny Zivot dileZitéjsi nez geniadlni mozek.”

Nezndmy filozof

*° pert, Candace B. Molekuly emoci: Véda v pozadi mediciny téla a mysli. (Anag: Olomouc, 2016). S. 197
60 sy
tamtéz

25



3.2 VyZiva, umérenost a zdravi

Vyziva se nam pfi prvnim pohledu mize zdat od psychosomatiky nebo filozofie oddélena, ale
neni tomu tak, nebot zejména v minulosti se v kontextu ctnostného, dobrého a umirnéného zivota
otazkami vyzZivy a jejiho vlivu na zdravi i osobnost ¢lovéka nezabyval nikdo jiny neZ samotni
filozofové, mezi nimiz byli i mnozi 1ékafi, a to od antiky az po renesanci. ,| kdyZ se uceni stoikl a
epikurejct vleccems lisi, v otazkach vyZivy a pozitk(l, popfipadé v otazkach jejich vyznamu pro

“1 Obé strany jsou presvédleny, ,7e pocatek a zaklad

smysluplny Zivot se naprosto shoduiji.
rozumného Zivota je v dodrzovani miry jidla a piti“. * ,...Nemirnost je v kazdém ohledu zlorad.“ ®*
Stoikové dlirazné varovali pred jednostrannym zdjmem o télesné zaleZitosti, jako je jidlo, piti a sport.
To vSe ma clovék délat jen tak mimochodem a jeho hlavni starost by méla byt zamérena na rozvijeni
rozumu.®® Zcela vtomto smyslu se zabyval tématem vyZivy na pozadi jednoty téla, duse i ducha
Spinoza ve své Etice: ,, Nebot lidské télo se sklada z mnoha ¢asti rizné povahy, které pottfebuji novou
a pestrou stravu, aby celé télo bylo rovhomérné schopno vseho, co mize v dusledku své povahy
vykonavat, a aby v disledku toho byl i duch obratny a dokazal rozeznavat mnohé zaroven.”

To neznamena nic jiného, nez Ze u ¢lovéka je vSe télesné zaroven dusevni a duchovni a rlizné
druhy potravy plsobi vidy na celého clovéka. Pokud jeden z nich chybi nebo se ukaze jako méné
hodnotny, pak je tim ovlivnén clovék jako celek. K doZivotnim ukolim kazdého jedince tedy patii
davat pozor na kvalitu ve vSech oblastech vyZivy a znovu a znovu provérovat, zda ho to, co pfijima,
skutecné vyZivuje, nebo zda ho to zatézuje ¢i mu Skodi. To plati ve stejné mife pro materialni, dusevni
& duchovni potravu.®

Nietzsche, jemuZ pripadaly véci pristi jako nejduleZitéjsi, vychazel rovnéz z nedélitelnosti
osoby. Ptal se, jak by se mohlo individuum vybicovat k vy$sim myslenkam, kdyz mu naptiklad moucné
jidlo lezi v zaludku jako ,téZitko na dopisy”. Vyjadfil to nasledovné: ,Fuj, jaka spoust a precitlivélost
musi byt véeobecnym nasledkem! Fuj, jaké uméni a knihy budou mouénikem po takovém jidle.“®

Z ¢eho se tedy vlastné sklada dobra dusevni strava a duchovni strava? ,Dobra dusevni strava
sklada z pestrych lidskych vztahl a pratelstvi, ze schopnosti spoluprace, tolerance, solidarity a

velkorysosti, které se projevuji formou neustdlého davani a pfijimani. Vysoce hodnotnou duchovni

stravou rozumime knihy, hudbu, uméni, védu, filozofii, podnétné rozhovory, které pfrispivaji ke

61 Danzer, G. Psychosomatika: celostny pohled na zdravi duse a téla. (Praha: Portal, 2010).
%2 Gaius Musonius Rufus, byl jednim ze ¢ty velkych stoickych filozofd Fimské Fise

% tamtéz
64 Danzer, G. Psychosomatika: celostny pohled na zdravi duse a téla. (Praha: Portal, 2010).

% Danzer, G. Psychosomatika: celostny pohled na zdravi duse a téla. (Praha: Portal, 2010).
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“66 Pokud je dudevni

kultivaci ¢lovéka tim, Ze zprostfedkovavaji sebepozndni a poznani lidi a svéta.
latkovd vyména omezena ned(vérou, netrpélivosti, povysenosti a afekty vSeho druhu, ziskava
dusevni potrava negativni prichut a stava se spiSe brzdou nez pobidkou. V oblasti duchovni stravy
nemaji chyby ve vyzivé mensi nasledky. Je jesté mdlo zndmé, Ze reakcionarsky, lidem nepratelsky
svétovy nazor vede kvili piisadé nendvisti k otravé mysli, kterd pak mlize postupné znicit i télo.“?’
Také zde si mlZeme pripomenout Spinozu, ktery napfiklad pripousti, Ze naboZenstvi mizZe mit na
rozum uspavajici ucinek, coz podnitilo Marxe k tomu, aby o ném mluvil jako o opiu lidstva. Jako na
zdravotni kritérium se Spinoza diva na hledani pravdy ve vztahu k vlastni osobé a svétu. ,Protoze
clovék jako ten, kdo se stava, mlze udrzZet svoji rovnovahu a zvysit potenci a kompetenci jen tehdy,
kdyzZ si pfipusti doZivotni nutnost uceni, tedy nepretrzitou aktivitu, mize se kazda stagnace zaroven
projevit jako krok zpét. Radost ze Zivota a schopnost uZivat si jsou v neposledni fadé zavislé na
zohlednéni téchto Zivotnich pravidel. Pokud ¢lovék opomine néktery z téchto ti Zivotnich prostredkad,
miZe onemocnét zavislosti nebo depresi.“®®

Shrneme-li poznatky filozof(i a budeme-li hledat spoleéného jmenovatele pro nemirnost a
zavislost na jidle, najdeme jako rozhodujici motiv duSevné-duchovni nehybnost, kterd s sebou nese
nutkavé zdanlivé cinnosti a détinskou nadéji na jednoduchd a pohodlna feSeni Zivotnich obtiZi a

akold.*

66 Danzer, G. Psychosomatika: celostny pohled na zdravi duse a téla. (Praha: Portal, 2010). S. 140-141

67 ‘y
tamtez

8 tamté

z
69 Iy
tamtéz

27



z

3.3 Biologicky zaklad emoci aneb pomijené télo jako prostiredek k 1éceni
mysli

Klimova tvrdi, Ze v burice je silné zakddovana ville Zit. Ostatné jako v celé lidské bytosti,
pokud vSak nase destruktivni nastaveni a tendence trvaji pfilis dlouho, podlehne i burika a rozhodné
se zit podle naseho smysleni a védomi, z ¢ehoz pak vznikne kuptikladu nddorové onemocnéni, které
ma v nasi spolecnosti tak silnou negativni konotaci, Ze uz jen ta mGze ovliviiovat délku doziti, nebot
byl vyi¢en rozsudek s mnohdy a? smrticim Gcinkem. Reknete-li slovo rakovina domorodci
v amazonském pralese (ktery by ji pravdépodobné nedostal, tato situace slouZi pouze jako ilustrace),
nebude vam rozumét a nejspis bude dal v klidu Zit, zatimco v zapadni spole¢nosti je stigmatizace
nejen tohoto onemocnéni tak rozsitena, Ze jiz vyrknuti samotné diagndézy mizZe mit na clovéka
tragicky ucinek. Mysl je velmi mocny nastroj schopen pretvéret realitu i ovliviiovat probihajici déj, at
uz pozorovany nebo zaznamenany, svym ocekavanim a pokud do ni vloZime patfi¢né informace o
délce doziti a prabéhu nemoci, pravdépodobné se tak i stane. At uZ k nasemu Stésti ¢i smdule.
Z tvrzeni by se mohlo zdat, Ze mGZzeme mysl svobodné programovat na zdravi nebo nemoc, coZ do
dlsledku nemusi byt lez, ma to vSak spousta Uskali. Jednim z nich je to, Ze naSe myslenkové vzorce
chovani, traumata a zablokované pocity jsou mnohdy tak hluboce zakofenény Ze k nim ani nemame
bézné pfistup (naptiklad z raného détstvi, trans-generacni pfenos atp.) Existuji vSak metody, které
jsou schopny se k takovym zazitkim dostat, vétsina z nich vSak nutné pracuje i s télem nebot mnohé
ze zablokovanych pocitli je uloZzeno nejen v paméti, ale i v ném. ,Je pravda, Ze uchovavame urcité
vzpominky v mozku, ale mnohem komplikovanéjsi starsi zpravy jsou uchovany v téle, a proto musi
byt zpfistupnéné pres télo. Vase télo je Vase podvédomi, a nemUzete ho vylééit tim, Ze budete mluvit

sami se sebou.“”®

Pocity si tedy uchovavdme nejen v mozku, ale az na bunécné urovni a télo se tak
stava bitevnim polem pro véale¢né hry mysli.”* Dale pak hypotalamus v nasem mozku reaguje pouze
na skutecnou touhu uzdravit se, nikoliv na pouhé prani ¢i chténi. ,Touha musi byt skute¢na a
vychazet z dude. Clovék musi byt schopen sebereflexe a neshazovat vinu za svoji nemoc na své

ul2

okoli.”’* V procesu |é¢by nam vyrazné mliZe pomoci i odpusténi, jehoz |ééebny efekt na zdravi byl jiz

zmé¥en a zdokumentovan.”® Chovame-li si tedy v sobé dlouhodobé néjaké trauma, pravdépodobné

7% pert, Candace B. Molekuly emoci: Véda v pozadi mediciny téla a mysli. (Anag: Olomouc, 2016). S. 321
" tamtéz

72 MUDr. Sula, Jan. Imunologie odpusténi. Prednaska Méstska knihovna v Praze. 28. 2. 2018

YOUTUBE VIDEO Sula, Jan. In: Youtube [online]. 28. 02. 2018 [cit. 2018-4-20]. Dostupné z:
http://youtu.be/dR8SAFRBmcU. Kanal uzivatele MAURUM.

73 pietrini P, Guazzelli M, Basso G, Jaffe K, Grafman J. Neural correlates of imaginal aggressive behavior
assessed by positron emission tomography in healthy subjects. [online]. 2000 Nov;157(11):1772-81. [cit. 2018-
4-20]. Dostupné z: <https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/11058474>
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se to odrazi na nasem zdravi, nebot neodpusténi vede ke chronickému stresu, ktery oslabuje imunitu
a zplsobuje zdravotni problémy. Pfi raném onemocnéni nebo sociobiologickém traumatu je poté
v dospélosti hypotalamus drazdivéjsi, co? bylo dokdzano i v experimentu s mladaty opic’®, coz vedlo
k fadé bio-psycho-socidlnich disledk(. Trauma tedy stejné jako neodpusténi vede ke chronickému
stresu, ktery nasledovné zpsobuje irokou $kélu zdravotnich problém(. Trauma’ také nasi naruduje
emocni integritu. Klicem ke vSem stresim v nasem Zivoté jsou nadledvinky. Osa hypotalamus —
hypofyza — epifyza — Stitnd Zlaza je klicovy mechanismus neuroendokrinni regulace vSech stresovych
situaci, které nasledné ovliviuji nasi imunitu. Disledkem takového stavu je, Ze mame adrenalin, kdyz
ho nepotfebujeme a nemame ho, kdyZz ho potfebujeme. Odstfihli jsme si mozkovou klru. To je
imunologicky podklad kazdého traumatu. A jak tedy predejit vzniku traumatu, pfipadné se s nim
vyporadat? Vybit emoci, napf. vyfvat hnév miZe byt Zadouci reakci ale zasadni je nenechat jej
pokracovat dal, tak se nadledvinky vybiji a vSe je v poradku. Komplexni, zpoZzdéné, negativni emoce
z neodpusténi mohou vyvolat stresovou reakci a udrZzovat opozdéné negativni emoce jako je nelibost,
horkost, nepfatelstvi, nenavist, hnév a strach vUci vinikovi’® Emocionalni x rozumové odpusténi —
lé¢ebny efekt ma pouze to emocionalni,”’tedy musime do hry zapojit i city a nase proZivani, pouze na
Urovni rozumu a verbalniho vyjadfeni toho zde moc nemUlZeme, dileZity je proZitek. Vychazime-li
z predpokladu, Ze ¢lovék ovliviiuje celé své prostiedi, odpusti-li, dojde u néj ke sniZzeni tenze a naopak
zvyseni energetickych vibraci receptorl v mozku, coZ se projevi v celém jeho okoli — na pracovisti,
vrodinném systému a dale dle teorie systémU a provazanosti jevl. Odpusténi je zaroven
prokazatelné nejvétsi uzdravujici silou. Odpusténi tedy neni jen kli¢ovym kfestanskym konceptem ale
je také klicovym konceptem na pozadi védy téla a mysli’®. Podle Suly’® uzdraveni spoéiva ve 2
zakladnich konceptech: vite a ocekavani. Vira je v oblasti mozku zvané hypotalamus. Priklad jejiho
fungovani: narodil jsem se do nemocnice — vira je, Zze kdyz vidim bily plast — pomohou mi, coz je
iraciondlni, hluboce podvédomd informace. Naproti tomu racionalni ocekdavani je takové, Ze vidim
v televizi |ékate zachranovat Zivoty nebo si prectu patfiéné informace na internetu a vira se mi spoji
s oCekavanim, které vsak neni po ptichodu do ordinace naplnéno. VyuZijme tedy pfrileZitosti a
vezméme své vlastni zdravi do svych rukou a vyuzijme ktomu vsechny dostupné informace —

nejcennéjsi to komoditu dnedni doby neboft jen s ni Ize skutecné pretvaret viastni realitu.

7% pert, Candace B. Molekuly emoci. S. 284. Jednalo se pravdépodobné o experiment H. Harlowa.
”® Traumatem zde rozumim chronickou stresovou situaci, jez ma ptivod v né&jaké minulé udalosti.
76 (Harris ed. Thorensen, 2005)

7 (Worthington ed. Scherer 2004)

78 7de mam na mysli zejména epigenetiku, ktera se podobnymi fenomény zaobir3, ale také
psychoneuroimunologii.

7 MUDr. Sula, Jan. Imunologie odpusténi. Prednaska Méstska knihovna v Praze. 28. 2. 2018
YOUTUBE VIDEO Sula, Jan. In: Youtube [online]. 28. 02. 2018 [cit. 2018-4-20]. Dostupné z:
http://youtu.be/dR8SAFRBmcU. Kanal uzivatele MAURUM.
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Z vyzkumu Candace Pert je zjevné, Ze: ,Fyziologie a emoce jsou od sebe neoddélitelné.” Dale
se autorka domnivad, Zze ,Stésti je nas prirozeny stav a spokojenost je vrozend. Pouze tehdy, kdyz se
nase systémy zablokuji, uzaviou se a jsou v nepofadku, miZzeme zaznamenat poruchy nélady, které

znasobuji skli¢enost na nejvy$si miru.“®°

Béhem staleti byla vénovana velka pozornost vlivu mentdlnich a emocionalnich procesli na
zdravi a nemoc. Mezi prvnimi byl Aristoteles, ktery naznacil spojeni mezi ndladou a zdravim, kdyz

prohlasil, ze duse a télo na sebe reaguji souhlasné.®*

Takovou télesnou psychoterapii mohou byt napftiklad i dotyky, ale ,Tradi¢ni medicina ma
vétsinou notorickou fobii z dotekd, kterd se datuje od pocatkl kartezianského rozporu a je udrZzovana
neznalosti toho, jak jsou zpracovavany smyslové informace v psychosomatické siti. Dikazem je celd
historie, pocCinaje Freudem, ktery polozil zikladni kdmen moderni psychiatrie jako nedotekové

“82 tak tomu bylo ve viktorianské ére, kdy méli lidi zfejmé tak rozporuplné pocity ze svych

zalezitosti
tél, Ze jakykoliv druh kontaktu byl povaZovan za soucdst sexualniho projevu. Wilhelm Reich a
Alexander Lowen se pokouseli pfijit s blizsim, fyzickym pfistupem, kdy povazovali télo za branu do
mysli a pracovali s riznymi formami emocionalniho uvolnéni, byli vsak nelitostné marginalizovani, a

v Reichové pripadé dokonce pronasledovani.

,Neexistuji nevylécitelné nemoci, ale pouze nevylécitelni lidé”

neznamy autor

8 pert, Candace B. Molekuly emoci: Véda v pozadi mediciny téla a mysli. (Anag: Olomouc, 2016). S. 279
* Tamté, s. 199
2 Tamtéz
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4 Filozofie, hermeneutika a psychosomatika

4.1 DuSe jako filosoficky termin
Duse je filozofickym a naboZenskym pojmem. Je odvozena z feckého psyché (puyxn) - duse.

Anti¢ti a jesté i stfedovéci myslitelé béiné operovali s pojmem duse. Postupem casu se vsak
s narGstem védy jeji legitimita vytratila neznamo kam. V bézném i medicinském jazyce se sice stale
bézné uziva terminu dusevni napfiklad k oznaceni dusevnich chorob nebo v lidové feci k duSevnimu
zdravi, malokdo vsak jiz vi, co si pod timto terminem skutecné predstavit a zaménuje dusi za mysl,
coz koneckoncli provedla i psychologie kdyZz se namisto dusi zacala zajimat pouze o mysl a
neurochemické déje v ni, potazmo v mozku. Nyni se tedy Ié¢i mysl, mame-li za to, Ze pacient trpi
néjakou dusevni chorobou, pfitom by mnohdy moznda stacilo uvést do védomi obsahy potlacené
v nevédomi, pfiznat si vlastni emoce, bolest i utrpeni a nemoc by tak nemusela vzniknout jako
nahrazka legitimniho utrpeni, jak tvrdil i C. G. Jung. Ne ke viem takovym zazitkim vSak mame sami
od sebe pfristup, jisté ne k tém, které pochdazeji z raného détstvi, pfi nejmensim by to chtélo trénink,

mulzeme k tomu pouZit spoustu napomocnych technik, jejichZz zkoumani presahuje ramec této prace.

Kam Ze se to tedy podéla duse a proc¢? Jedna z mozZnych odpovédi na to, proc je v zapadni
spoleénosti nadfazovana mysl a rozum nad jinymi zpUsoby poznavani, je, Ze celd zapadni tradice
filosofie je budovana prevainé pouze muzi, ve své rané podobé jisté. Nutné tedy dospiva k rozumu
jako jedinému vychodisku. Pokud by vSak stejnou tradici budovali Zeny, mozna by jeji vysledek byl
ponékud odlisny, to je vsak pouhd ma polemika z pohledu Zeny, nezaujata vic¢i muzlim, pouze
konstatujici ,holy fakt”, Ze Zensky zpUsob uvaZovani je ponékud odlisnéjsi nez muzisky. Zde lze
namitnout, Ze samotny zpUsob uvaZovani a v dnesni dobé i ovéfovani faktl vyplyva jiz z povahy védy.
Zena tento muisky a védecky zpGsob uvaZovani mize bez problému pfijmout a Fidit se jim, otazkou
vsak zUstava, nakolik ji bude vlastni a spjat s jeji pfirozenosti. Nicméné i vétsina studii je provadéna
na muzich a v dnesni dobé je jiz zndmo, Ze Zensky organismus se vSemi jeho ndleZitostmi je ponékud
odliSny nejen z vnéjsku, ale i svym vnitfnim fungovanim. Nutno dodat, Ze na tom ma podil vice
faktor(l neZ jen samotné Zenstvi, ale i povahové rysy, Zivotni nastaveni atp. tedy rozhodné nelze
tento poznatek pausalizovat. Pfiklanim se zde ke Candace B. Pert, kterd sv(j nazor na védu
formulovala nasledovné: , Skrze védu jsem se snazila pochopit podstatu pfirody — Matky pfirody. Tak

“83 " Jak sama

jak jsem ji poznala v jeji nejcistsi, nejvzneSenéjsi podobé, véda je hledanim pravdy
autorka udava, pravé toto presvédceni ji privedlo k védé, a i pfes veskerou naivitu a navzdory viem
jejim cetnym chybnym krokdm ji neustdle pomaha jit kupredu. ,Srdce védy je Zenské. Ve své

podstaté ma malo co docinéni se souperenim, ovladanim, izolovanosti, coz jsou vSechno vlastnosti,

8 pert, Candace B. Molekuly emoci: Véda v pozadi mediciny téla a mysli. (Anag: Olomouc, 2016). S. 330
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“8% Dale uvadi, 7e

které zacaly byt spojovany s védou v jeji muzsky dominujici formé dvacatého stoleti.
véda, kterou znd a miluje, je ,,sjednocuijici, spontanni, intuitivni a laskava“®®, co? jsou vlastnosti vice
blizké Zenskému prvku odevzdani nezli muziské nadvladé. ,Dospéla jsem k presvédceni, ze véda ve
svém jadru je duchovni Usili.“® Tedy Zen$t&jsi pojeti védy by nas mohlo pfivést k vnimani élovéka jako
celku, v jeho komplexité, jez je tolik dlleZitd pro medicinu jako védu. Pravy starofecky vyznam slova
zdravi (holos) je celek, znéhoZ zdravi pochazelo. Dobrem tedy vtomhle kontextu rozumime

vrve s s

spojovani a celistvost zatimco za pfi¢inu nedorozumeéni Ize povazovat rozdélovani a rozkouskovavani,
které znemoznuje chapani clovéka jako soucasti pfirody a dalsich, vyssich celkd, stejné jako vnimani
jednotici soustavy Zivota a svéta. ,Bio-psycho-socio-spiritudlni model nemoci a zdravi nds navraci k
podstaté vzniku Zivota na zemi, k podstaté vzniku a fungovani kosmu, k zdkladidm kvantové
mechaniky. Odrazi v sobé analogii fungovani bunécnych membran, genové exprese, syntézy bilkovin
na molekularni Grovni stejné jako zakony makroekonomiky ve smyslu samoorganizujicich se systémd,
¢i princip morfickych poli nebo vznik pohanskych a modernich naboZenstvi, elektronickych socidlnich
siti a holografického modelu mozku. Psychosomatické 1é¢eni v sobé zahrnuje vsechny tyto (a daleko
.

vice) vySe zminéné aspekty, jez se svou existenci podileji na vzniku, rozvoji a povaze nemoci.”

(Klimova J., 2012)

Podle Jondse je , Celostni medicina ve své podstaté z vétsi ¢asti filosoficky obor, protoze jeji
koFeny sahaji spise do poc&atku rdznych filosofii neZ do jinych véd. Clovék musi pfijmout né&jakou
filosofii odlvodnujici a vysvétlujici lidsky Zivot a pak hledat kofeny nemoci pravé v ni. Pravé nalézat
korfeny nemoci je hlavnim ukolem celostni mediciny. Usilovné se prohrabdvame stale hloubéji ke
kofenlim stromu, na ném? ,zraje ovoce nemoci”. Pravdépodobné jsme jesté velmi vzdaleni témto
kofenlm, ale na druhou stranu tak, jak sestupujeme niz, vidime, Ze starovéké filosofie, od nichZ se
medicina postupné oddélovala, podstatu nemoci znaly a my se tak napll stdvame mentalnimi
archeology, protoZe vykopavame misto hlinénych stfepu, soSek a zakladl obydli starovékych civilizaci

myslenky a desifrujeme jejich vyznam.?” Zde Ize spatii podobnost s filosofickou hermeneutikou.
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4.2 Problém stanoveni diagn6zy aneb jsou skute¢né vsechny nemoci
psychosomatické?

Pokud chceme v pacientovi probudit skute¢nou touhu se uzdravit, vylécit, musi to byt
v souladu s jeho Zivotni filosofii, ktery by méla byt povazovana za primdrni vychodisko pro ozdravny
proces. Filosoficky aspekt psychosomatického Iékare nesmi byt nadrazeny pacientovu, ale mél by jej
respektovat a nasledovat. Pfedstava, ze nékteré nemoci psychosomatické jsou a jiné ne je zcestna.
Povaha symptomatickych reakci na alopatickou léc¢bu je sice rizna, to vSak neni dano tim, Ze by
nemoc nebyla psychosomatickd ale tim, Ze ,spiritudini platforma, ¢i mentdlni vzorec mysleni a
chovani, ktery se danym télesnym projevem souvisi, mGze byt v ramci dané osoby velmi okrajovy a
zpétnovazebnym ovlivnénim somatického projevu se tento vzorec vrati zpét do rovnovahy.“ %

U nékterych somatickych projevil to vSak takhle nefunguje a nemoc je tzv.
farmakorezistentni. Coz poté vyvolava dalsi otazky po jejim plvodu. V zasadé vsak jde jen o to, , Ze
myslenkovy vzorec je velmi davny a hluboce zakotfenény nebo je zcela zdsadni pro bytost jako
takovou. Pak jeho sila, kterou z vnéjsku neni mozno zahlédnout, se objevi jako na displeji v podobé

farmakorezistentniho chovani organismu.“ *

Vidy jsme vsak konfrontovani se subjektivnim stavem
pacienta, nebot ten muze zazivat legitimni utrpeni a bolest, pfipadné nevsedni zazitky i bez zjevného
anatomicko-patologického koreldtu. Zde je tedy nasnadé tazat se, zda je skutecné nemocny ten, kdo
mé patiény anatomicko-patologicky nalez®’, byt tieba bez zjevnych ptiznakd nemoci nebo ten, kdo
se tak citi, aniz by mél k nemoci i (pro EBM vSak nepostradatelny) anatomicko-patologicky nélez. Bez
néj bude pravdépodobné poslan doml a oznacen za hypochondra nebo poslan k psychiatrovi, kde
bude nucen celit realité svych obtizi. Na tomhle misté psychosomatika nerozdéluje, ale spojuje. Vi, ze
nemoc nevznikla nahodu, ale plni v Zivoté ¢lovéka néjakou nepostradatelnou roli a funkci. Obtiznost

stanoveni diagndzy ssebou také nese riziko stigmatizace takovych pacientl, coZz byvd mnohdy

obtiZné pfijatelné jako pro samotné pacienty, tak i jejich okoli.**

Také dasein analyza nevytvafi Zadné interpretacni modely psychosomatickych onemocnéni
(BOSS, 1979). Postupuje dusledné cestou individudlniho, tj. hermeneutického vykladu kazdé
nemocné lidské existence. Dlsledné vychazi z plvodni jednoty lidské bytosti a v ni také zlstava. Tak
se zde vlastné zpochybriuje i sdm ndzev psychosomatiky. CONDRAU (1992) navrhuje pojmenovani

filosomatika“, ...

8 tamtés

 tamtés

%0 Safarova, S. Lécime dusevni nemoc, nebo dusevné nemocného clovéka? Disertaéni prdce v oboru Socidini
lékarstvi.

L 0’sullivan, S. Je to vechno ve Tvé hlavé. (Jota: Brno, 2015). S. 140-142

%2 Novotny, P. Filozofie nemoci: Uzdravovdni psychickymi prosttedky. (Liberec: Dialog,2008)
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Psychosomatika se v dnesSnim medicinském svété jiz povazuje za samostatny obor s pomérné
bohatou skdlou vlastnich teorii geneze, patologie, 1é¢by a prevence fady — zhlediska klasické
mediciny — somatickych onemocnéni. Akademicti predstavitelé sou¢asného Iékarstvi sice pripoustéji,
Ze vétsi ¢i mensi ¢ast onemocnéni je psychosomaticka, ale to se vagné tvrdi jiz dvé stoleti. K tomu,
aby se problém otevrel, bylo tfeba, aby o vztahu psyché-séma zacali fundamentalné uvazovat
filosofové. Tem vsak chybélo nosné psychologické porozuméni a medicinské ukotveni, stejné jako i
dikaz. A tak se do véci vloZili Iékafi a psychologové, coz oboji zahrnoval v jedné osobé Sigmund Freud

—a s nim se otevrel i novy pohled na psychosomatické lékarstvi.”

4.2.2 Skryta uskali farmakologické 1écby

Drive nez se rozhodneme fesit svoje zdravotni obtize, at uz jakéhokoliv razu farmakologickou
|éCbou, méli bychom se zamyslet nad moznymi negativnimi Ucinky, které s sebou tento zpUsob Iécby
nese, a to zejména v dlouhodobém horizontu. Candace Pert to formulovala nasledovné: ,Zavéry
mého vyzkumu jsou takové, Ze vSechny exogenni Iéky jsou pro organismus potencidlné skodlivé, a to
nejen proto, Ze narusuji pfirozenou rovnovahu zpétnovazebnich smycek zahrnujici mnoho systém( a
organd, ale také kvili zménam, které se déji na Urovni receptor(. Kazdy z nds ma svoji pfirozenou
zasobu 1ékd, nejlepsi Iékarnu za nejnizsi cenu, ktera produkuje vsechny léky potiebné k fungovani
naseho téla a mysli presné tak, jak bylo zamysleno, aby fungovalo po cela staleti evoluce. Vyzkum je
tfeba zaméfit na pochopeni fungovani téchto prirozenych zdrojd, nasich vlastnich endogennich Iéki,
abychom si mohli vytvofit podminky, které jim umozni délat to, co umi nejlépe, s minimalnim
zasahem vnéjsich latek. Ale kdyZz nemohou plnit svij ukol, tak by nam takovy vyzkum mohl umoznit
vytvofit mimetické léky, které imituji pfirodni latky a minimdlné zasahuji do rovnovahy téla a mysli,
protoze byly vyvinuty s ohledem na celou psychosomatickou sit.“**

Zde plati réeni, Ze kousek prevence je vice nez tuna lékd. Méli bychom myslet na vlastni péci
o sebe po vzoru antické tradice a volit si takovy Zivotni styl, ktery minimalizuje riziko vzniku
onemocnéni spolu se soucasnym zvysenim kvality Zivota.

.. ,myslenka sité je stale jesté nedocenénd, aby ovlivnila zpUsob, jakym se tradi¢ni medicina a
psychologie zabyvaji nasim zdravim a nemoci. Vétsina psychologl |é¢i mysl jako odtélesnény jev
s malym nebo Zadnym spojenim s fyzickym télem. Naopak, Iékar IéCi télo bez ohledu na mysl nebo
emoce. Ale télo a mysl nejsou oddélené a nemuzeme lécit jedno bez druhého. M{j vyzkum mi ukazal,

7e télo miZe a musi byt uzdraveno skrze mysl a mysl mdze a musi byt uzdravena skrze télo.“*®

% tamtéz, s. 13
* pert, Candace B. Molekuly emoci: Véda v pozadi mediciny téla a mysli. (Anag: Olomouc, 2016). S. 285-286
% pert, Candace B. Molekuly emoci: Véda v pozadi mediciny téla a mysli. (Anag: Olomouc, 2016). S. 288
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4.3 Medicina jako magie a uméni

Nyni jiz mame dostatek informaci k tomu, abychom uznali, Ze psychosomatika opravdu neni
vyplod néjakého esoterického nadseni moderni doby, nebot veskeré prazaklady lékafské védy a
uméni dévnovéku (Uzemi Indie, Ciny, Mezopotamie) byly postaveny pravé na jejim principu,
respektive na vnimani ¢lovéka jako celku. Tehdy bylo nemyslitelné oddélovat stav duse od orgdnové
nemoci.’

Teprve v postrenesancni dobé, s pfichodem modernich exaktnich véd jako je fyzika, chemie a
matematika, se na lidské télo zacalo pohlizet jako na dokonaly stroj. Stroj, ktery je mozné jejich
prostfednictvim definovat. Logicky tedy i témito metodami zcela Uspésné Iécit. Diky tomu byla
vtomto systému duse vynata a pécCi o ni definitivné prevzala cirkev. O ¢lovéka se tak zddlo byt
postarano. LékaF panoval nad télem a cirkev nad dusi. Stalo se ovSem néco necekaného. Nemaoci, jez
byly ,,primitivnimi“ pfedky povazovany za vylécitelné, se v mechanistickém vnimani lidského téla Iécit
nedafilo. A tak se postupné od dob stfedovéku lékafi zacali dostdvat ktomu, Ze nad nékterymi
nemocemi zkratka nemaji takovou moc, jakou by si prali. Stale vsak zUstala k dispozici instance Boha.
Knému se nemocni mohli i nadale obracet v prosbach o uzdraveni. Zlstal-li nemocny nevyslysen,
potvrdil si ve své mysli, Ze nemoc je otdzkou nevyhnutelnosti lidského osudu, na ktery béziny
smrtelnik nem3 vliv. A tak vypéstovana nemoc byla s pokorou pfijimdna a pfedavdna z generace na
generaci jak u obycejnych lidi, tak v akademickém svété. V tomto fatalistickém nastaveni do jisté miry
pretrvava i dnesni medicina se svou sofistikovanou diagnostikou. Znd mnoho nemoci, jez maji pro
svou neuchopitelnost privlastek idiopaticky — ,vzniklé z neznamych pticin“. Pfipadné esencidlni —
,vzniklé zni¢ehoznic.” Paradoxem této materidlné postavené medicinské filosofie je to, Ze prestoze
primarné nevéri nicemu, co nemd materialni zaklad, obraci se ke spiritualité vzniku nemoci a jako
mavnutim kouzelného proutku stanovi diagndzu esencialni. Zvykli jsme si na to vSak takovou mérou,
Ze se nad tim vétSina odbornikll a Sirokd vefejnost uz ani nepozastavuje. Opomiji totiZz hloubku
vyznamu slov, se kterymi béZzné zachazi. Ve vzacnych ptripadech medicina pokorné fika, Ze jesté neni
tak daleko a je otazkou budoucnosti a postupu védy, zda casem rozpozna pficiny.

MlzZe se zdat, Ze zde se psychosomatika chovd pomérné odvainé, kdyz v nelcté pred
kapacitami svétové mediciny fika, Ze nékteré jejich poznatky nejsou pravdivé, Ze tu a tu nemoc
vylécit Ize, nebot ji to smysl dava. Pfredpokladem legitimity takového tvrzeni je ovSsem jeden zcela
zasadni moment, ktery zapadni medicina ke své Uspésnosti nebo neuspésnosti pfiliS nepotrebuje. A
to je naprosto zodpovédny, aktivni pristup Ié¢eného ¢lovéka. Ten sdm vstupuje do procesu léCeni a to

s plnym védomim, Ze jen on je nositelem stoprocentni zodpovédnosti za své zdravi. | diky tomu se

**KLIMOVA, Jarmila a Michaela FIALOVA. Pro¢& (a jak) psychosomatika funguje?. Praha: Progressive consulting,
2015.
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mUze vramci psychosomatického léceni uzdravit z nemoci, kterou prevladajici medicinsky svét
oznacil za nevylécitelnou.

Vychodisko: Alopatickda medicina je obor, ktery ma k magickému mysleni blize, nez by se
mohlo na prvni pohled zdat. Stejné tak medicina stéle z(stava spise uménim, a lékaf — ucitel, by mél
byt erudovan i v mnoha jinych oblastech nezli pouze té biologické, pfipadné s nimi minimalné byt
obeznamen. Medicina je vice nez ¢imkoliv jinym predevSim uménim se vSemi jeho nalezitostmi.
Podle Klimové: ,, Zalezi na tom, z jakého Uhlu budeme medicinu chédpat, ... jestlize se budeme divat na
medicinu jako na filozofii, ¢imz ji zpét povysime na uméni, tedy tam, kde kdysi byvala a tam, kam by
méla sprdvné patfit, tak potom bude takova medicina sama sebe vnimat jako uméni Iéceni, a tedy
zcela nepochybné pfijme zpét celostni vnimani lidské bytosti.”

Psychosomatika md potencidl reagovat na stavajici medicinskou védu i 1é¢bu, ale méla by si
ujasnit, jakou pozici, Ze to vlastné bude zastavat. Zda bude pouhym doplikem mediciny stavajici,
pfipadné psychoterapie, nebo zda bude samostatnym svébytnym oborem a autonomni disciplinou,
k ¢emuz si myslim, Ze nemd pfi soucasném stavu medicinské védy a vSeobecné pfijimaném
paradigmatu ohledné zdravi pfiliS velké nadéje. Na druhou stranu kratkozrakost bézné soucasné
mediciny nevkldda do rukou ¢lovéka Zaddnou zodpovédnost za vlastni zdravi a nevidi své nasledky
v dlouhodobém horizontu a vlastné tak mnohdy nevédomky odvadi ¢lovéka od kritické sebereflexe
svého vlastniho Zivota a byti, coZ je, dle mého nazoru, také soucdsti filozofie a namisto toho ndm
dava ndm planou nadéji, 7e vie za nas vyredi véda v podobé nejnovéjdiho vyzkumu. Clovék by tak
nemusel zpytovat, co udélal Spatné, jakych chyb a prohieskid se ve svém jednani ¢i mysleni dopustil,

jednoduse by si vzal pilulku, kterd vse ,vyfesi” za néj a bude po problému.
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Zavér

Ve své prdci jsem se zabyvala psychosomatickou medicinou z filozofického hlediska. Pokusila
jsem se poukazat na nosné filosofické zaklady a kofeny, z nichz psychosomatika, stejné jako mnoho
jinych oborQ, vzrostla a nastinit mozné odpovédi na jednu ze zasadnich filozofickych otazek Co je
clovék?, jejiz definice ma, jak jsme si ukazali, stéZejni dusledky jak pro medicinu psychosomatickou,
tak zejména tu klasickou, alopatickou, kde na nespravném ¢i nelplném pojeti nutné pokulhava jeji
ucinnost. Filozofie psychosomatické mediciny vychazi z bio-psycho-socio-spiritualniho modelu, ktery
uvazuje o ¢lovéku jako o celku, ktery je vSak vice neZ jen samotnym souhrnem jeho €asti. V praci jsem
rozebrala jednotlivé aspekty tohoto modelu a jejich dasledky pro pojeti clovéka jako svébytné
celistvé bytosti. Prace méla také za cil provéfit efektivitu klasické alopatické mediciny spolu
s pfihlédnutim k moZnym feSenim v podobé mediciny psychosomatické. Svou praci bych chtéla
poukazat predevsim na to, Ze filosofie jakoZto nejstarsi disciplina, z niZz vyvéraji ty ostatni m3, co
nabidnout i jinym oborim, stejné tak jako pfispét procesu uzdraveni. Dozvédéli jsme se, Ze
psychosomatika vidy néjak existovala v pozadi a védélo se o ni, ale své misto na slunci si zatim
nejspi$ nezaslouZila nebo jesté nepfisla jeji doba. Domnivam se, Ze zapadnimu zplsob mysleni a
Zivota chybi potieba celistvého pfistupu k ¢lovéku ve zdravi a nemoci. Také se pfiliS zaméfujeme na
nemoc, misto abychom pecovali o zdravi a budovali jej. Jiz tolik nezalezi, zda zacheme u téla a
skoncime u duse ¢i tomu bude naopak. Jsou to spojené nddoby a jedno neoddélitelné ovlivni druhé.
Tato prace tedy neni ani tak obhajobou psychosomatiky jako spiSe hleddnim moznosti, které jsou
skutec¢né Ucinné a prospésné bez spousty negativnich vedlejSich uc¢inka které skyta farmakologicka
|éCba, zejména v dlouhodobém méfitku, kdy jsou jeji nasledky nejvice patrné. Hledani obor( nebo
zplsobd, jez uchopuji ¢lovéka jako celek a tak s nim i zachazeji a pfistupuji k nému, at uz na poli
mediciny nebo v jiné oblasti lidské sféry. Otazka zdravi a nemoci jevi se mi vSak nejvice palciva a to
v dnesni dobé stejné jako kdykoliv dfive, ne-li jesté vice. Véda nam totiz nékdy jeSté neni schopna dat
odpovédi na vse a byla by Skoda povaZovat nékteré nemoci za nevylécitelné v pripadech, kdy to neni
nezbytné. Je potfeba nového pohledu, oteviené mysli a integrujiciho pfistupu. Rozsitit skvélé
poznatky védy a jeji moznosti. Chceme-li vytvaret lepsi, v mém pojeti predevsim zdravéjsi svét, chce

to zacit z od samého ohniska problému. Pojdme tedy zacit od téla, aby v ném mohl vykvést duch.

Skrytou ambici této prace bylo také podnitit ve ¢tenafi myslenku celostniho pohledu na ¢lovéka ve

zdravi a nemoci a vyzdvihnuti moznych dasledk(l tohoto pojeti pro praktickou filozofii.
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