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Motto:

Miizete lhit slovy,

ale télesné vyjddrent Fikd pravdu.
F. Nietzsche
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Psychosomatika

Psychosomatika, ¢i psychofyzicky problém (problém vztahu téla a duse) je otazkou, ktera
je kladena tisice let. Nejlepsi cestou je pfiklad: zkuste vyslovit samohlasku A. Je ziejmé, ze
vytvofent jazykovych hlések je podminéno jazykem, rty, Celisti, patrem, hrdlem. Navic se musi
tyto ¢asti Ust pohybovat jednozna¢nym zplsobem, abychom sly3eli samohlésku A. Chdi fici
A - vyslovim samohlasku, ale je jisté, ze nevim, jak jsem to udélal. Nikdo nevi, co vlastné udé-
lal, ¢i mél udélat. Pokud ano, vyfesili jste psychofyzicky problém. Jde o iracionélni problém.

Védomosti mame, ale nevime, jak bychom problém chépali. ,J&" chai fici a télo ,vyslovi™?
Jsme tak u starého dualismu, predpoklédajictho, ze skute¢nost Ize vysvétlit v posledku jako
dva protikladné principy: duse a télo, dobro a zlo aj. Dualismus Platondv, Descartllv, kde télo
je substanci odlisnou od duse. Néhled, ktery je akceptovén i v kiestanské interpretaci.
Descartes mluvi o téle vzdy jako o né¢em cizim, télo jako stroj z masa a kosti. Odtud také
opovrhovani ¢i glorifikovani téla. Pokud ovéem minime hovofit o lidském prozivani, bolesti,
emocich, tézko lze jasnost a evidentnost vykazovat.

Existuje také nahled monismu, ktery pojima télo i dusi jako dvé jevové stranky spole¢ného,
tj. teorie identity. Spinoza jako prvni ucil, Ze mysleni a prostor jsou dva rozmanité projevy
jednoho. Celému slozitému dilematu unikd psychofyzicky paralelismus, ktery podtrhuje
pfinejmensim nepoznatelnost néjakého vzdjemného plisoben.

Jedno deéleni ale stoji za pozomost, hebrej$tina nezna slovo t&lo (SOMA), hovofi-li
o ¢oveku, a kdyz pouzije hebrejské slovo GUF, znamend to vlastné jen mrtvolu. Mluvit
o ¢oveéku nelze ve vyznamech duge a t&la, ale BASAR, 1j. zivé t&lo, celek. V hebrejsting, juda-
istickém nahledu, neni dichotomie duge (PSYCHE) — t&lo (SOMA). Duge znamend &lovek,
nelze hovoiit o dusi ve smyslu protipolu vadi télu.

V evropské tradici ale pfevlad! platonsky, kartezidnsky dualismus, z jehoz viivu se stéle
v soucasné dobé snazime vymanit. Jenze se nejednd pouze o filozoficky, psychologicky
aj. problém, ale i, a to jsme jiz v nasem tématu, medicinsky.

Stadf si plipomenout feckého lékate Galéna, ktery nemoc (NOSOS, NOSEMA) povazoval
vzdy za zélezitost télesného stavu. PFiciny nemoci mohou existovat mimo nemocné télo, at
jiz v okolnim prostfedi nebo v dusi, pfesto nemoc sama jako takové nikoliv. Nemoc je dispo-
zice téla. Tato tradice pfevladé dodnes, teprve v poslednich desetiletich se za¢ina nahlizet na
tento vztah komplexnéji, systémové. Stadi si vzpomenout na obvykly pfistup Iékafe, ktery se
vzdy soustfedi zejména na evidovatelné, méfitelné, analyzovatelné vysledky. Otazka ,jak se
citite, jak vam je” je jiz obvykle druhotna.
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V fecké tradici je z hlediska smyslového poznani na prvnim misté zrak, vidéné (v kfestan-
stvi zrak, jako ,nejduchovnéjsi smysl™), odtud také tradice klasické mediciny - nejdfive pozo-
rovat, vychazet z vidéného, kdezto judaistickd koncepce nemoci vychéz, jak to odpovida jejf
tradici, ze sly3eného. Slovo, slysené je na prvnim misté, ostatné na tuto myslenkovou tradici
navézal S. Freud, psycho-analyza. Nenahlizi se prvotné na prohlizeni téla, ale nasloucha se.
Naslouchéni jako cesta k roz-poznani, DIA-GNOSIS.

MudZeme se napiiklad jesté zminit o jednom odlisném pohledu na psychosomatiku:
chédpani psychosomatiky jako psychosomatického problému (dusevni stav, naladénost,
situa¢ni ¢i dlouhodobé psychické potize, konflikini situace se promitaji do télesného zdravot-
niho stavu). Jde o téZce zvladatelnou psychickou situaci.

Nebo muZzeme hovofit o somatopsychickém problému (néhlad zména télesného stawy,
napiiklad bolest zub(, fyzické napadeni). Vyvolava druhotné psychické problémy. Dité¢ mdze
mit problémy ptvodné v mezilidskych vztazich, konfliktnim rodinném ¢&i skolnim klimatu,
ktery se ¢asem transformuje v odvozeny problém.

Nemusime proto vzdy vyvozovat z psychickych potizi na télesné, mizeme postupovat
opacné. Pofédd se ale drzime klasického dualismu.

Znacny pfinos k takzvané psychosomatice pfinesla Daseinsanalyza (M. Heidegger,
M. Boss), kterd pokléda pojeti télesnosti, jako pouze jedné oblasti lidské existence, za otazku
stéle otevienou. Kritizuje nézev psychosomatika, ¢i psychosomatickd medicina a navrhuje
radéji hovofit o ,antropologické mediciné”. Ostatné, Daseinsanalyza oprévnéné kritizuje
i pouzivani pojmu Télo, které chéape v disledku kartezidnského pojeti téla jako télesnosti, {j.
t&lesa. Clov&k viak neni t&leso a odvozené télesny, ale pouziva terminu t&lovost (od slova
télo). Ne nahodou nékomu uvedené déleni evokuje pouze orientaci na fyzickou stranku,
napfi. v ,télesné vychové” nalezneme naprostou absenci smyslu, hodnotového zakotveni,
smefovéni k Etosu. To je jiz dano na starost nékomu jinému — dualismus v praxi.

V Daseinsanalyze jde o pfijeti, chapéani jedince v jeho celosti. Ochuzeni celistvosti existen-
ce se pak projevuje pravé jako ,télesné onemocnéni”. Orgdnové piiznaky pfi psychoneuro-
zach nevyplyvaji z primarnich anatomicko-fyziologickych poruch, ale z existujicich poruch ve
vztazich. Napiiklad nadméma produkce zalude¢nich 3tav se vaze k problémové vztaznosti
vi¢i druhym lidem, zaméfenost na ovlddani svého okoli nebo zvladani nepfiméfenych
a naro¢nych ukoll. Gynekologické poruchy souvisi s nezvlddanim piijeti vlastni zenské role.
Cilem neni hledat pficiny, ale smysl onemocnéni jedince.
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Pro¢ nékdo dusevné onemocni? E. H. Erikson v této souvislosti hovoii o ,emigraci’,
domnéni, ze Uték vie vyiesi, oviem Uték je emigraci ze skute¢ného Zivota, zodpovédnosti.
Byt pacientem je udél necinnosti. Agens je protikladem patiens. Patiens znamena situova-
nost, kdy jsme vystaveni nezvlddnutému plsobeni vnéjsku nebo vnittku, kdezto agens
je vnitini stav pevnosti, nezlomnosti osobni iniciativy, zviadani t&zkosti.

Nemoc jako lidsky pfibéh

Kazdad nemoc, kazda zévazna Zivotni situace se stava soucasti lidského piibéhu, nemoc
jsme my, ne, Ze ,madme nemoc". Ve, co jsme prozili, v nds zlstéva jako letokruhy na stromé.
Mnohdy i nemoc dokéze, paradoxné, ¢lovéka uzdravit. Kazdéa citové reakce je soucasné
i télesna reakce, kazda télesnd reakce je soucasné i psychickou reakci. Télo a jeho vyraz je
strukturovana historie jedince, télo je vyrazem psychického (W. Reich).

Sta¢i se podivat na neverbalni chovéani ditéte a ziskéme dostatek informaci, co slovy dité
tézce, nebo dokonce viibec nedokéze fici. Télové chovani podava zavazné informace, mnohdy
demonstrativné. O tom si ale povime nésledné. Mlzete Ihat slovy, ale télesné vyjadrent ika
pravdu (F. Nietzsche). V tomto pfipadé nés télo zradi.

Nezapominejme, Ze jsme vzdy tam, na co myslime (i kdyz se nachézime jinde).
Otézka zni: chceme byt tam?

Mudzeme mluvit o emo¢ni odpovédi téla. Ostatné posledni poznatky o tzv. zrcadlovych
neuronech v mozku hovoif o tom, Ze se staci divat na nékoho, kdyz néco déla. Paralelné se
v nasem mozku aktivuji zrcadlové neurony a to jesté dfive, nez si to vibec dokdzeme uvédo-
mit, jako bychom jednali, i kdyZ nic ne¢inime. Proto je vhodnéjsi a presnéjsi hovotit vzdy
o interakci a ne nasledné reakci.

Vagni tvrzeni o bio-psycho-sociélnich pficinach je stale v zajeti linedmiho (hierarchického)
pfistupu, kdy jde o snahu pojmenovat souvislost celku tradi¢nimi pojmy, misto systémového
pfistupu. V praxi tak dochézi k parcelaci zajm: bio (Iékafskd doména), psycho (psychologic-
kd doména) a socidlni (doména sociologickd, socidlnich véd). V praxi je ovéem platng, jak
ostatné napovida i nazev textu, psychosomatika. O sociélni zakotvenosti se piilis nehovofi,
i kdyz se pravidelné hovoii o biopsychosocidlni zakotvenosti ¢lovéka. Dodejme, Ze psychoso-
matika, v podobé kartezidnského dualismu, je pozvolné opousténa. Proto moderni psycho-
logie sméfuje k holistickému pfistupu k ¢lovéku ve zdravi i nemoci. Kazdy z nés se vzdy
nachazi v kontinuu mezi zdravim a nemoci.
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Je chybou, 7e v pfipadé pojmenovéni nemoci (medicinské diagnostikovéani) vétsinou
pedagogové, sociologové, socialni pracovnici ,vyklizeji” pole, misto aby se snazili hledat dalsf
souvislosti a své kompetence.

Hovotiit o psychosomatice u déti, znamena nahlédnout na systémovou propojenost celé-
ho kontextu vsech osob, které patii do daného rodinného systému. V nékterych oblastech
navic pfistupuje i vliv médii, ktery prekracuje svym vlivem rodinné vztahové roviny. Nelze Ié¢it
nemoc, ale nemocného ¢lovéka, a jim je dan konkrétni kontext vztahd, v nichz se nachazi.
Muzeme proto mluvit o nemoci v kontextu ¢lovéka a jeho socidlnich vztahd, nikoliv pouze
nemoci. Systémovy pfistup znamend zplsob mysleni, kdy feseni problémd je chadpéano
komplexné, ve svych vnitfnich i vnéjsich souvislostech.

Somatické, psychické a socidlni souvislosti, podminénosti, maji stejnou dlilezitost a jejich
konkrétni zavaznost ur¢uje kontext udalosti.

V piipadé biopsychosocidlniho nahledu to znamen4, Ze dité (jako kazdy jedinec) je vzdy
ve vztazich a to nejen rodinnych, sourozeneckych ¢ vrstevnickych, ale také se nachaz a je
zakomponovano do procesti socialnich. Dité je vpleteno do socidlnich sitf zrovna tak, jako
do rodinnych. Ovsem rozplést socidlni vliv je sloZity proces, proto je mnohem snadné&jsi
soustiedit se pouze na osobnost ditéte, jeho zdravotni stav a socialni dimenzi ponechat
ve vagnim, nekonkrétnim konstatovani.

Soucasnd psychosomatika vyvozuje, Ze emoce mohou zdsadnim zplsobem ovlivnit
fungovani jednotlivych organd. Emoce vzdy provézeji fyziologické procesy. Neexistuje emoce

bez paralelnich dusledku.

Muzeme rozlisit dvé skupiny psychosomatickych poruch:
=» Prvni skupina se tyka funkénich poruch (orgdnové neurdzy), tj. poruch jednotlivych
organ(, kdy orgén jako celek je neporusen (napiiklad prekyseleny zaludek).
=» Druhou skupinou jsou psychosomatické nemoci v uzsim slova smyslu, kdy jiz dochézi
k poskozeni orgénl (organické neurdzy), jako napfiklad projevené zaludecni viedy.
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Stru¢né uvedeni jednotlivych vybranych
psychosomatickych onemocnéni

Onemocnéni dychacich cest

Vyvozuje se, Zze dychéni je prostfedek vyjadreni: prozivany smutek snizuje hloubku dychani,
kdezto radost hloubku dychani zvyéuje. Uzkostné déti maji nepravidelné, povrchni, rychlejsi
dychani. Tempo a rychlost dychéni je vnéjsim projevem psychického prozivani.

=» Asthma bronchiale

Astmaticky zachvat Ize vysvétlit jako ekvivalent pro potlacovany pla¢. Zachvat casto kondi
rychlym vzlykdnim — analogie s kiikem ditéte, které se vzpouzi ztraté zakotveni, bezpedi.
Obcas se také nemoci kiize ¢ migréna lepsi po placi. Uvadi se, 7e astma ma souvislost
s nemocemi kdZze, dulezité jsou infekéni a alergické slozky pii jejich vzniku. Napfiklad dité
reaguje alergicky na blizkost kvétin, ale prvni zachvat pfijde jiz pfi pohledu na umélé kvétiny
ve vaze. M(iZe se jednat o problematicky vztah s matkou, na jedné strané touha po néznosti,
na druhé strach z jejf osoby. Jedné se o porusenost schopnosti davat a brat, o narusenou
tendenci identifikovat se s jinymi osobami. Astmatickd nouze o dech je zadrzovani i emoci
a citdl.

=» Skytavka, kasel

Skytavka je ¢asto pozorovéna u déti, které jsou vystaveny proménuijici se zna¢né velkory-
sosti a trestajici pfisnosti rodi¢l. Takovych, ktefi jim nemohou vénovat opravdovou lasku.
Prudsi zachvaty se objevuji v momentech nejistoty, nebo pfi zhorseni stavu.

Kaslem se osvobozuji dychaci cesty od vieho piekézejicho (mechanické prekéazky), nebo
dojde k odblokovani vnitinich snah - pocitll (psychické piekazky). Kasel mdze byt nasledkem
vnitfintho napéti, které piinese momentalni uvolnéni, oviem muze byt také ekvivalentem
vzteku nebo jiného afektu. Viyrazné vykaslavani maze byt vyrazem hnusu nebo hostility. Kasel
Ize v nékterych situacich interpretovat jako prosbu o soucit, ohled.
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Srdeé¢ni a obéhové nemoci

=>» Srdecni neuréza

K srde¢ni neurdze dochazi v takové mite, kterd je pacientem vnimana jako sebemensi pfi-
lezitost, aby mohl zdGvodnit svij latentni strach. Mnohocetnost pfiznak od buseni srdce,
zavrati, ndvaltl poceni, psychické i fyzické astenie ovsem Uzce souvisi s osobnostni struktu-
rou. Casté jsou také poruchy spanku, ¢ absence optimistického naladéni.

Vétsina ,srdecnich neurotik(” je velmi znepokojena, pokud se musi s nékym blizkym
rozloucit a prozrazuje tak vyrazné prani k nékomu pevné pfilnout. Uvedené chovani souvisi
s ranou fazf individudintho vyvoje ditéte, kdy odlou¢eni od maminky znamend maximalni
ohrozeni. Odtud strach z odlouceni se viemi privodnimi symptomy, strach z osamélosti.
Podnétem k propuknuti nemoci se tak mlze stdt moment, kdy redlné hrozi rozlouceni se
vztahovou osobou, nestésti v okoli apod. Srde¢ni neurotici ale nejsou simulanty a nejlepsi
cestou, jak jim pomoci, je nabizet kontakty, vazby.

=» Korondrni onemocnéni

Kardiovaskularmimi onemocnénimi trpi stale vice mladsich lidi. Rizikovymi faktory jsou:
cukrovka, obezita, zvy3end hladina cholesterolu, abuzus alkoholu a zejména koufeni, absence
pohybu na zdravém vzduchu.

Infarktem jsou ohroZeny jak labilni, tak i zcela vyrovnané osoby. Jsou vyrazné orientovany
na Uspéch ve skole, profesi s rigidnimi rysy. V chovéni jsou otevieni a piatelsti, ale souc¢asné
Uzkostni. Existuje zde touha po vykonu jako kompenzace nékterych neurotickych poruch.
Velké riziko pfindsi zklamani v mezilidskych kontaktech, nésledkem ¢ehoz je labilita sebeve-
domi. Riziko zvySuje nesoulad mezi znalostmi a ¢innosti, kterd je vykonéavana.

Bohuzel, dnesni doba uznava pravidlo, ze kdo hodné pracuje, je zdravy. Dochazi tak
k popfeni prozivanych problémd, pfechézeni obtizi.

Aspekty chovani pfi jidle
=> Wziva
Pro kazdé malé dit¢ je konzumovéni potravy ztotoznéno s pocitem byt milovén,

s pocitem jistoty zakotveni. Tento pocit se nikdy, ani v budoucnu, nevytraci. Usta zdstavaji jako
centrum lasky, polibeni, néznosti. Rozdéluji se jidla, kterd jsou prvkem jistoty, vyvolavajict
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pocit bezpedi, napfiklad mléko. Jidla, kterd znaci, nebo maji vyznam ve smyslu odmény,
jsou sladkosti. Jidla ,posilujici” — biftek, jidla zdtraznujici postaveni — kavidr. Jidla dospélych,
kterd jsou détem zakézadna — kava, destilaty, vino, pivo. Na obdobné bazi existuji jednotliva
jidla s individualnim vyznamem, napiiklad dité nucené jist kazdodenné mrkev ,na o¢i” bude
v dospélosti mrkev odmitat. Nevédomé tak vzpomind na nuceni jako zdsahy do svého
vlastniho rozhodovani.

Jidlo je komunikativni proces, proto se také nélada u stolu promitd do zhodnoceni stravy.

Zvlastni kapitolou je touha po cukrovinkach, jez mé obvykle psychické piiciny — neuspokoje-
ny zivot. Dlouhé chvile mohou vést k ndhradnimu sebeodmériovani misanymi sladkostmi. Mlize
jit o vyjadreni vytouzeného, ale chybéjicho vztahu k matce v raném détstvi (vnitini samota).

Uspokojovéani hladu u malého ditéte je vzdy spojeno s pocitovanim slastnych pocitti a pro-
zivani bezpedi. Hlad je spojovan se smyslem pro vlastnéni, ale také zavisti, zarlenim. Pokud
dit¢ nemUlze uskute¢nit tyto agresivni impulzy, dochazi k psychické nevolnosti, u ditéte
k ndvaltim pléce, vzteku, neklidu, poruchdm spéanku, travicim poruchdm. Zndma je souvislost
mezi pitim u prsu matky a pifjemnym vjemem, ktery se snazi zopakovat cucanim palce.

Je v z&jmu matky a ditéte, aby ditéti vychdzela vstiic. Tak se jidlo stava nécim pfijemnym,
spojenym s pocity spokojenosti. Projevy nechutenstvi jsou casto vysledkem vychovy,
zaméfené primitivné na vie télesné. Vychova je pro takové rodi¢e pouze starost a problémy,
aby dit¢ mélo pravidelnou stolici a dost jedlo. Odménou ma byt vypasené, baculaté dité.
Apely na rozum a nuceni spise chut zhorsuji.

Dité tak reaguje na rodiCovsky nétlak, ktery narusuje jeho pfirozené potfeby, dvojim
zpUsobem. Bud ji jen kdyz se fekne, odmitd jidlo ze vzdoru nebo trpi pasivné pfekrmovani
az k otylosti.

Psychosomatickéd reakce zaludku maze mit i vyraz jako symbolicky hlad, ,hlad” po lasce,
konejseni, pohlazeni. Potrava je pro dité identickd s laskou. Dité, které ma dostatek jidla, ale
poskrovnu lasky, se pokousi vyrovnat tento deficit vyssim pfisunem jidla. Nejistd a neuroticka
matka pfendsi oviem také stav napéti na dité. Mdze se stét, ze dité nevédomé odmitd matku
pro jeji $patnou péci, coz vede ke kie¢im, zvracent.

=>» Piekrmovdni, bulimie

Otyli jedi vice, nez potiebuji. V fadé pfipadii se mlze jednat o porudenou rodinnou
konstelaci, kterd jiz v détstvi vytvoiila predpoklady pro nahradni orélni uspokojovéni jinak
zapovézenych piani. Jidlo jako ndhrada za absenci uspokojovéni emocionélnich potieb.
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Rozlisuji se ¢tyfi skupiny chovéni: jedlici z opojeni (chut je pfepadéa az k opojeni, dokazi
snist neuvéfitelné mnozstvi jidla), déle trvalf jedlici (chut dostanou jak vstanou, neschopnost
soustfedit se jen na hlavni jidlo), dale nikdy syt (hlad pfichézi s jidlem) a kone¢né nocn/
Jjedlici (hlad je piepada hlavné vecer, tézko usinaji bez prohlidky lednicky).

Rodi¢e mohou vyvolat obezitu, pokud schematicky na kazdou potfebu ditéte reaguji
nabidkou dalsiho jidla a pozornost mu vénuji jen kdyz ji. Psychosomaticky se vysvétluje
znacny pfisun jidla jako obrana pfed nechténymi afekty, depresivnimi pocity a Gzkostmi.
Mnohdy se bulimie vyskytuje nasledné po néjaké frustraci.

=>» Mentdini anorexie

Jedna se o somatické onemocnéni s psychickymi pficinami, extrémni omezeni potravy
a ztrdtu hmotnosti na 20 — 40 procent télesné hmotnosti na pocatku nemoci. V téchto
rodindch se casto nachézi styl vychovy, ktery nepfipousti zadné konflikty. Trvalé napéti
v rodinnych vztazich je protkdno nekoncicimi diskusemi o nepodstatnych vécech. V téchto
rodindch byva autoritativni postavou nej¢astéji matka, otec je pouze tolerovan. Odmitani jidla
Ize chéapat jako ordlni protest. Projevuje se vnéjsi adaptace, povolnost, asketické tvofeni
idedlu. Neschopnost stravovat se ve spole¢nosti jinych osob je vyjadifenim komunikaéni
poruchy. Casto se jedna o jedinacky, byvaji ve vzajemné provéazanosti s matkou, zna¢né ambi-
valentni v piipadé odlouceni.

=* Ortorexie

V soucasnosti se o ortorexii hovofi teprve nékolik let a vyjadfuje novou orientaci
na kvalitu stravy, posedlost zdravym jidlem. Ov3em orientovanost ve smyslu extrémni kontroly
potravin, vyrobct, zalibé v biopotravinach a spravné Zivotospravé. Jenze tato zéliba se zacina
vyhrariovat v urcité ritudly, pléanovani stravy, odmitani cizi stravy, vlastni jidlo s sebou (zakou-
pené peclivym vybérem). Zasadou je nizkotuény jogurt, tofu, zelenina spojend s kontrolou
chemikalif, piimési (écka). Kladen diraz na jidelni ritudly, ndpoje jen kvalitni. Ortorexie se
mUze stat pfedstupném bulimie ¢ anorexie. Dalsim disledkem je omezovéni kontaktt
s témi, kteff tyto ndvyky nemaji, dochdzi tak k pozvolné izolovanosti, nevrazivosti vii¢i ostat-
nim, jinak se stravujicim spoluzéktm, prateldm. Tito lidé mohou dokonce aZ terorizovat své
nejblizsi, své okoli svymi pozadavky a postoji. Disledkem je mnohdy naprostd izolovanost
a kontakty pouze se stejné smyslejicimi osobami.
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Ortorexie je tak nezamyslenym dusledkem extrémné pojaté zdravé vyzivy, kterd se stava
vyu¢ovanym i reklamou ur¢ovanym Zivotnim stylem.

Onemocnéni traviciho traktu

V centru téchto onemocnéni se obvykle nachézeji emoce spjaté s problémem bezpeti
a zajisténosti. S jistotou souvisi také touha po moci, do popfedi se dostéva problém brani
a davani. Do popiedi, zejména v soucasné dobé, vystupuje vlastni odpovédnost za své kroky,
statni paternalismus bude muset ustupovat. Tim naro¢néjsi jsou pozadavky na déti i dospélé.
Uvedeny problém dévéni a brani se pozvolna zacina propojovat s aktualnimi projevy vykon-
nosti a snazivosti na jedné strané a na druhé strané paralelné s pocity viny, Gzkosti. Penize
supluji potravu, smifent se je vyjadfeno ztrdtou chuti k jidlu, extrémni chut k jidlu se kompen-
zuje se zvlddanim pfilis naro¢nych ukolt a kone¢né zvraceni je spojovéno s pocity viny
a vzdorovitosti.

V literatuie se uvadi fe¢ organ(i téla, kdy symptomy travictho traktu jsou vyrazem emocio-
nalnich motivd. Napiiklad chtit se né¢eho zbavit: chronicky prijem. Néco jiz nemoci vydavat:
chronicka zacpa. Chronickd nemoznost néco zpracovat: bolesti, zanét tenkého a tlustého
stfeva. Byt né¢im zhnusen: nechutenstvi, zhubnuti, zvraceni. Néco nemoci spolknout: obtize
s polykanim, poruchy v jidle.

Jedna se o konflikini situaci, kdy na jedné strané ¢lovék vystupuje jako suverénni, vie
zvladajici a na druhé strané v nevédomf jde o silnou touhu po zavislosti, ldsce a pomoci.

=» Prijem, zdcpa

Pfi projevech chronického prdjmu nebo zéacpy, ¢ stiidani obou, musime vzdy uvazovat
o emocnich faktorech. V pfipadé prdjmu (emo¢ni prijem) jde podle Alexandra vyznadit tuto
posloupnost projev: frustrovani ordlnich piani zavislosti, agresivni odpovéd ordlni, projevy
provinéni, tzkosti, pfekompenzace s vyraznou potiebou jednat a dévat, radost z vénovani
a jednani: prijem (jako infantilni forma daru).

V piipadé zacpy se Casto jednd o osoby spise Uzkostné, depresivni, manifestné vyvazené,
s omezenymi socidlnimi kontakty. Nic nechci, nic nedam. U déti to muze byt projev silného
prani po zavislosti, peclivém zaopatteni, nebo zvlasté ztrata klicové vztahové osoby (rozchod
rodica).



* * % PRA[HA
o MP] Bnuifl
* x
* . S‘r PRA|GA

* oy x PRA|G

Onemocnéni endokrinniho systému

Somatickd podstata cukrovky je popisovéna v souvislosti s nouzovymi stavy, emocional-
nim stresem, kdy dochdzi ke zvysenému obsahu cukru v krvi a k vylu¢ovéni cukru modi.
Pfi¢cinou mohou byt konflikty a neoréIni potieby, které jsou uspokojovéany jidlem. Pokud jsou
jidlo a laska postaveny na stejnou Urover, vznikne pii ztrdté vztahu, lasky zazitek hladu.
Nésledné dlouhodobé nevédomé Uzkosti mohou vést ke stalé pohotovosti az k uniky,
nebo Utoku a odpovidajici hyperglykémi.

Alergie

V z&jmu psychosomatiky neni hledani alergenu, nybrz biograficky vyznamovy obsah, ktery
je spjat s pacientem. Napfiklad senné ryma nespociva pouze jen na pyl reagujici nosnf sliz-
nici, ale také na trvani sekrece hlenu, ktery je ovem vyvolan i jinymi faktory, a to pfedevsim
stresovymi konfliktnimi situacemi, Uzkostnymi stavy. Dobry psychicky stav tak mlze snizit
vyznamné prahcitlivosti na alergeny. Nahla zaté7 ¢i prozivand emoce mohou vyrazné ovlivnit
prah citlivosti, proto je dulezité se zabyvat i rodinnymi vztahy, rodinnym klimatem. Sledové-
ni rodinného zdzemi u dét, pfipadné problémové situace, mohou vyznamné doplnit
informace o dalsim postupu lé¢ent. Je zapotiebi pracovat s kontextem vztahd, v nichz se dité
nachézi.

KoZni onemocnéni

Lidské kaize tvofi hranici individua, védomi bezpedi, neohrozeni je spjaté s nasi integritou.
Nechtény prdnik za hranice nasi intimity mdze mit celozivotni néasledky (znasilnéni, nasili
apod.). Kize je jeden z nejpodstatnéjsich orgdnl vyjadiujicich nase emoce. Nejvice to
mdZeme pozorovat na tvafi, kterd je vzdy odkrytd, nezahalend. Pojmenovant, jako husi kdze,
mraz na zddech, mit hrosi kdZ, jsou velmi zndma a maji své opodstatnéni. Jsou spjatd
s odpovidajicim emoc¢nim projevem. Nase klize, zejména jeji promény na tvéfi nds zradi,
i kdyz se snazime zakryvat své emoce. Klize reaguje a prozrazuje ndm stav vnitfnich organd,
zrcadli psychické procesy a nase reakce. Klize je opravnéné povazovana za projekéni plochu
zviditelfiujici probihajici procesy.
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=» £Fndogenni ekzém

Kojenecky ekzém je chapén jako vyraz naruseného vztahu mezi ditétem a matkou.
Maminky, které se nepiili$ rady dotykaji svého ditéte, jim tak odpiraji nutny a potiebny
kontakt. MiZe se za tim skryvat nechténost, nepfételstvi, vymluva na kiehkost ditéte.
Hlazené dit¢ lépe reaguje, je klidn&jsi, ma rychlejsi pokroky ve vyvoji. Ne nadarmo fekl
E. Berne, Ze ,kdo neni hlazen, tomu vysycha micha”. Dotek, jako pocit jistoty a zakotvenosti,
spjaty s ismévem a pohledem do o¢f ditéte, je nanejvys nutny a zadoudi. | kdyz ekzém muze
skoncit, obvykle v prvni poloviné druhého roku ditéte, nasledky asi nelze zcela pominout.

V adolescenci mohou byt podnétem k ekzému problematické, konfliktni vztahy s rodidi,
vrstevniky, nebo partnerské vztahy. Pii napjatém vztahu je Casto zasazen ekzémem hrudni
kos, ¢ kycle, ramena.

= Svédéni v anogenitdini oblasti

Skrabani se stava samoucelem, spjaté se slasti, ale také s pocity viny. Nové ataky tvofi uza-
vieny kruh. Intenzivni $krabani Ize povazovat také za ndhradu masturbace. Skrabéani ve smys-
lu drézdéni, néco drazdi a my reagujeme zéstupné, skrabeme se.

Vedle svédéni v anogenitalni oblasti m&zeme také hovofit o problému bézného svédéni,
které se projevuje u jedincll nachazejicich se v konfliktnich, naro¢nych situacich, v momen-
tech rozruden.

Bolesti hlavy

Bolest hlavy jako prekazka v mysleni, mnohdy se tak jednd o zabrariovani mysleni,
intelektudlni negativismus. U bézné bolesti hlavy, obdobné jako u migrény, jde vyznamné
¢asto o osoby s nadpriimérnou inteligenci.

Kratkodobé bolesti hlavy mohou zastupovat hostilitu, hnév, pretizeni. V pfipadé chybnych
rozhodnut! musime rozlisit mezi védomymi chybnymi kroky (vznik depresi z vycerpani)
a témi, které jsou vytésnény do nevédomi s nasledné vznikajicimi komplexy.

Gynekologickd onemocnéni

| kdyz se jiz dosud hodné v oblasti sexuality odtabuizovalo, pfesto zlistava stale jesté dost
problém( souvisejicich s pfijetim Zenské role. Napfiklad problémem zlstdvd bolestiva
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menstruace, ukazuje se, ze bolestivost je spojena vzdy s vnitinim napétim, zejména u mla-
dych divek pod vlivem afektivni zétéze (napt. strach ze sexudlniho styku, obava z gravidity,
nebo onemocnéni). Vnitini napéti ¢asto prameni z negativniho postoje matky k menstruaci,
coZ se piendsi na dceru. Problémova matka zépasici s pfijetim zenské role prozivé menstru-
aci jako néco ponizujictho, nechténého. Tyto negativni postoje se prendsi i na dceru, kterd
nasledné proziva rovnéz bolestivou menstruaci.

Psychosomatika a zubni oSetieni déti

Za pozornost stoji i dal3i problematika, a tou je navstéva zubniho lékare, kterd je vétsinou
spojena se stresem. Chovani déti k zubnim problémUm je odvozeno od postojti rodicl. Dét-
ské traumatizujici zazitky ze zubni ordinace se stavaji startérem pozdéjsiho vyskytu strachu ze
zubail. Jde o akt donucenti, proti vili, kdy se nemize brénit. Divky se jevi vyznamnéji Gizkost-
néjsi nez chlapdi, proto je zapotiebi psychologicka pfiprava v pfipadé noseni rovnétek, rovnani
zubli. Stradeni déti zubafem vyvold apriorni strach, zachvaty place, snahu uniknout, piipadné

zatajeni bolesti zubd. Tyto déti také hufe snaseji zubni zakrok.

Dité a soucasny kult téla

Narcistické uctivani vlastniho t&la pozoruji déti u svych rodicl, okoli, v reklamé. Zaujatost
vlastnim télem, posedlost zdravim, stihlosti je jiz i problémem u déti. Snaha dobfe vypadat,
byt in, projevuijici se u déti, je jen dusledkem celospole¢enského chovéni, medialné perma-
nentné prezentovaného.

Télo jiz neni nic zavrzenihodného, ale naopak znakem nasi nejniternéjsi identity. Znevazit
vzhled ditéte, dospivajictho (ostatné nemluvé u dospélého) pred ostatnimi, zanecha trvalé
stopy, dokonce vétsi nez kdyz nékoho intelektudlné znemoznime. Personalizace téla, oriento-
vanost na aktudInf strategické chovani u déti souvisi s imperativem mladi. Vzhledovy deficit,
zesmésnéni vede k osamélosti se viemi psychickymi dtsledky.

M. Foucault hovoii o inkolportaci modi, tj. kazdy z nés se podili na distribuci moci — védéni
ve svém okoli. Matka dohlizi na dité&, dité se prohlizi v zrcadle, jde o sebedohliZitelstvi svého
vzhledu. Jiz malé déti davaji prednost tthlym vrstevnikiim a odmitaji si hrat s témi, kteff maj
nadvahu. Vidi-li na obrazku postavu s nadvéhou, pfipisuji ji vice negativni vlastnosti. Problé-
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mem je spojovani fyzické, télové pfitazlivosti s pozitivnimi osobnimi kvalitami, coz je jiz
zaznamenavéano delsi dobu.

U déti se jiz tak zacinaji projevovat psychosomatické dusledky - mald spokojenost
s vlastnim télem. Snaha radikalné snizit vahu se stava problémem i u déti a souvisi s poru-
chami pfijmu potravy. Nizké sebevédomi ditéte mlze byt rovnéz spoustécim faktorem
poruch pifjmu potravy. Obavy z tloustky vedou ke kontrole hmotnosti, jen minimalni pocet
divek nekontroluje svoji véhu, uzivani zvraceni jako prostfedek hubnuti, nebo laxativa, neni
vyjimkou. Neéktefi autofi vyvozuji, Ze poruchy pifjmu potravy ¢asto vznikaji u mladych divek
z despotickych rodin, znesnadfujicich jejich osamostatnéni. Usili o &tihlost je projevem,
jak nad né&im ziskat vladu. | kdyz se hodné hovofi o psychosomatice, pfesto soucasna
kultura vyrazné potlacuje télové vniméni ve prospéch mysli. Méalokdo z nés je ochoten
pfijmout nahled, Ze i télo je dllezitym nastrojem naseho poznani a ne jen objektem péce
a pozorovani.

Zaveér

Jak pfistupovat z Uhlu psychosomatiky k détem? Ddlezité je soustiedit se na dité - paci-
enta, nikoliv na nemoc. Symptom nemoci chdpejme také jako jednoduchy signél, sdéleni
organ(, reflektujici vnitini zakotvenost, navenek se manifestujici formou ne-moci. Jde o nut-
nost Ucasti, vciténi se, nezaujatost a schopnost vnimat nemoc ditéte v kontextu vztaht,
v nichZ se nachdzi, neorientovat se pouze na nemoc a formalné sledovat rodinné zazemf jako
druhotny a méné podstatny vliv. Nemoc se jevi vyrazné, ale problematické vazby a vztahy
v pifpadé jednéni s ditétem ,nevidime”.

Imperativem by se mélo stat: dité/pacient se musi vymluvit. Nechat jej hovotit, brét jej
takového, jaky je, bez pfedsudkd, byt oprostén od konkrétniho ocekavéni. Slovem Gcast
nesmime nikdy rozumét soucit, ale zésadné spoluprozivani. Casto se psychosomaticky
nemocny brani predstavé, 7e by se nejednalo o nemoc organd, protoZe se objevuje jako
alarm nebezpedi zjisténi, ze se jedna vlastné o ,dusevni problém”, a to je jiz pro hodné lidi
rizikova nélepka.

Dokonce se da hovofit o ,slusné” nemoci: organické, a ,neslusné” nemoci: psychické. Té
Jnesludné” se vichni obavaji mnohem vice pro nebezpedi nalepkovani v roding, mezi piéte-
li. Stale pifjemnéjsi je nechat si vbodnout injekci, nez zapfemyslet o svém chovéni, stresech.
Mnohdy tak dité hleda u Iékafe laskavost, pochopenti, pfijeti, nez tabletky. Tabletky jsou stejné,
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ale kazdy c¢lovék je jiny. Je vhodné nechat dité hovoiit o fyzickych problémech, ale pokud
za¢ne néhle hovofit o psychickych problémech, nechat jej.

Psychosomatické onemocnéni neni jen individuéini zalezitostf jedince, protoze Zije v soci-
alnich vztazich. Proto musime vidét vzdy za ditétem dalsi ¢leny rodiny, & skupiny v niz Zije.
Nikoliv ndhodou se zatina psychosomatika projevovat zejména v dobé, kdy se kladou na dité
zvysené néroky. Vyzkumy ukazuji, Ze existuje velmi tzkd souvislost mezi kvalitou socialni
opory na jedné strané a psychickym i somatickym zdravim na strané druhé, a to po cely
zivot. Uvazuje se, ze vée vznikd uz v raném détstvi, kdy dité je vazano hlubokym vztahem
k osobé (obvykle matce), kterd o né&j pecuje. Pokud je vazba pevnd, plsobi jako socidlni
opora vyrazné snizujici pravdépodobnost pozdéjsich problém.

Chapejme pojem sociélni opory jako dobfe minénou ¢innost, kterd je ochotné poskyto-
vadna osobé, s niz je doty¢ny ¢lovék v osobnim vztahu. Tato ¢innost méa kladny efekt
u ditéte, pIni kli¢ovou a integrujici funkci v socidlnim kontextu zdravi a nemoci, individualnim
zvladani zatéze. Osobni vztah (kvalitni) je klicovy v pfipadé léc¢eni psychosomatického
onemocnéni.

K ditéti by se nemélo pfistupovat jako k objektu, ktery mé byt vysetfen, ale mélo
by jit o vztah bez podiizenosti a nadfazenosti. Nemluvé o lidském, neufednim jednani,
postradajicim ,bily” plast distance.

V piipadé psychosomatickych poruch se musime nejvice orientovat na otéazku,
jakou roli mé nemoc ditéte v celkovém obrazu rodiny.

K nemoci bychom méli pfistupovat jako k vyrazu absence odpovidajici Zivotni tlohy,
zdravi brdt naopak jako vyraz schopnosti dostat pfedestirajici zivotni ulohy. Je mozné, ze
po zlepseni stavu ditéte, se mlze problém projevit u jiného ¢lena rodiny.

Rodinny vyvoj je epigeneticky, Ukoly rodiny v kazdém stédiu jejiho vyvoje jsou rlizné
a stavéji se na sebe. Celd rodina na téchto Ukolech participuje.

Ukolem je lé¢it nemocného ¢lovéka a ne nemoc. Nage specializace nés ale vhéani do spe-
cializovanych pozic, do nichz mimochodem radi unikéme s vymluvou, 7e ,to” je mimo nasi
kompetendi. Unik je ale mnohdy také vyrazem nadi slabosti, alibismu a nezajmu pojmout
jedince v jeho biopsychosocidlni jednoté, prosté holisticky. Dité neni stroj, z néhoz si kazdy
vyjme urcitou soucastku na opravu podle své specializace. Odpovédnost kazdého z nés je
nepfevoditelna.

Jsme odpovédni za to, co jsme udélali, ale také za to, co jsme neudélali!
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