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Anotace

Tato prace se zabyva studii zvladani stresu u lidi v produktivnim véku. Prace je
rozdélena na teoretickou a praktickou cast. Teoretickd ¢ast obsahuje celkem pét kapitol,
v nichz se snazim vysvétlit problematiku stresu a jeho zvladani. Prvni kapitola je
vénovana vymezeni zakladnich pojmu tykajicich se stresu. Druhd kapitola definuje
produktivni vék. Tteti kapitola se zabyva tim, jak na ¢lovéka stres piisobi. Ctvrta kapitola
se vénuje zvladani stresu. Posledni kapitola teoretické Casti popisuje druhy terapii.
Prakticka ¢ést bakalaiské prace obsahuje dvé ¢asti -kvantitativni vyzkum a jeho vysledky
a hodnoceni. Cilem vyzkumu je zjistit, jakym zplGsobem lidé v produktivnim véku
zvladaji stres a zda-li se citi byt stresem vice ohroZeni nez v piedchozich stadiich zivota.

vvvvvv

poznatky.

Klicova slova

Stres, zvladani stresu, produktivni vék, terapie.



Tittle

Coping with stress in productive age

Abstract

This thesis is dealing with coping stress in productive age. The text of my
bachelor's work is divided in theoretical and practical part. Theoretical part comprises
five chapters altogether, which try to explain the issues of stress and coping. The first
chapter is about definition of basic concepts relating to stress. The second chapter defines
the productive age. The third chapter is about effects of stress on human. In the fourth
chapter author deals with coping stress. Last chapter of theoretical part describes types of
therapies. Practical part consists of two parts-quantitative research and its results and
evaluation. This research aims to find out how people of working age coping stress, and
whether they feel more vulnerable to stress than in previous stages of life. The method of

data collection was a questionnaire survey. The conclusion summarizes the key findings.

Keywords

Stress, coping stress, productive age, therapy.
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I. Uvod

Pro svou bakalafskou praci jsem si vybrala téma ,,Zvladani stresu v produktivnim

veéku®.

Stres je v posledni dob¢ ¢im dal tim vice sklofiované slovo. Stres provazi ¢loveka od
pocatku jeho byti, jen nebyl definovan. Obavy a starosti, uzkost a s tim ptichazejici
zdravotni a psychické problémy tu byly vzdycky, ¢lovék se s nimi umi lépe ¢i hlie
vyrovnat. S vyvojem civilizace se zvySuje vyskyt civiliza¢nich chorob a faktord, které je
zpusobuji, je ¢im dal vice. Stres je jednim z nich. Spéch, hekticky zivotni styl, Ginava,

naroné zameéstnani, tlak médii, reklama a jiné bézné denni situace zvySuji vznik stresu.

V prvni kapitole uvedu zakladni pojmy, tykajici se stresu a jména téch, jenz, jsou
s vyzkumem stresu nejvice spojovany. V druhé kapitole vymezim produktivni vek.
V nasledujici kapitole popisu ptiznaky stresu dle WHO, diagnostiku stresu, vliv stresu na
nase zdravi. Ctvrta kapitola se bude zabyvat vysvétlenim pojmu coping, uvedu zde
strategie v boji se stresem, styly zvladéani stresu, vnitini a vnéjsi vlivy, jenz zvladani stresu
komplikuji a také nejznaméjsi techniky zvladdani stresu. V posledni kapitole struéné

piedstavim jednotlivé druhy terapii.

Domnivam se, ze nejvétsi pravdépodobnost podlehnout stresu ma clovek
v produktivnim véku, pravé v tomto obdobi na néj plisobi nejvice stresorti. Mlij vyzkum
se bude tykat lidi v této vékové kategorii. Prostfednictvim kvantitativniho dotazniku

zjistim, jakymi zpusoby lidé v produktivnim v&ku zvladaji stres.

Rada bych svou praci pfispéla k objasnéni moznosti prevence a zvlddani stresu. Kdyz

problém pojmenujeme, cesta k jeho odstranéni je vzdy snazsi.



II. Teoreticka ¢ast

1 Definice stresu

Slovo stres pochazi z anglického slova stress (zatéZ), jez vzniklo z latinského slova
strigo, stringere, strinx, strictum, coz znamena utahovat, stahovat, zadrhovat, bylo tim
minéno utahovat smycku kolem krku tomu, koho budou véSet na Sibenici [Kfivohlavy,
1994]. ,,Na prelomu 14/15 stoleti se slovo stress objevuje jako soucast anglosaské
vybavy, v niz vyjadiuje plivodné stavy strasti, Utrap nebo tézkosti, dusevniho napéti,
obtiznych situaci, protivenstvi, neStésti ¢i nepfizn¢ osudu. V obdobi néstupu anglické
pramyslové revoluce se slovo stress zacalo pouzivat t€z k vyjadieni pasobeni fyzikalnich
sil, tlaku ¢1 napéti.“ [Basteckd, 2009, s. 382]. Dnes je stres chdpan jako kombinace
obojiho. Byt ve stresu je chapéano jako byt v zatézové situaci, byt v napéti (strain), byt ve

stresové situaci ¢i byt v t€zké Zivotni situaci aj.

Termin stres poprvé pouzil kanadsky endokrinolog Hans Selye pro oznaceni
charakteristickych fyziologickych projevil, jimiZ organismus reaguje na rizné druhy

zatéze [Vagnerova, 2004].

Existuje velké mnozstvi riznych definic a pojeti stresu, uvedu zde né€které z nich

[Schreiber, 1992].

H. Selye popisuje stres jako nespecifickou fyziologickou reakci organismu na

jakykoli narok na organismus kladeny.

H. Basowitz tvrdi, ze stres je reakci organismu na vnitini a vnéj$i procesy, které

pietézuji kapacity organismu.

R. S. Lazarus definuje stres jako narok na jednotlivce, ktery ptesahuje jeho schopnost

se s nim vyrovnat.

,»tres je jakykoli vliv Zivotniho prostiedi (fyzikalni, chemicky, socidlni, politicky),

ktery ohrozuje zdravi n€kterych citlivych jedinct [Schreiber, 1992, s. 12].
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,Stresem se rozumi vnitini stav ¢loveka, ktery je bud’ pfimo nécim ohrozen, nebo
takové ohroZeni ¢eka a pfitom se domniva, Ze jeho obrana proti nepfiznivym vliviim neni

dostatecné silna“ [Kfivohlavy, 1994, s. 10].

Stres je stav organismu, kdy jeho integrita je ohrozena a organismus musi zapojit

vSechny své schopnosti pro svou ochranu [Hartl, 2004].

,»Stres je stav organismu, ktery je celkovou odezvou organismu na subjektivné

prozivanou zatéz.“ [Bastecka, 2009, s. 382].

Pro definovani stresové situace je dilezité si uvédomit pomér mezi mirou
(intenzitou) stresogenni situace a silou (schopnostmi) jedince danou situaci zvladnout. O
stresové situaci (o stresu) mluvime tehdy, kdyZ intenzita stresogenni situace je vyssi nez
schopnost daného jedince situaci zvladnout. Takovato nadlimitni zatéz vede k vychyleni

organismu z rovnovahy (homeostazy) [Ktivohlavy, 2009].

Typickymi znaky negativné¢ prozivanych stresovych situaci jsou pocit
neovlivnitelnosti situace. Jedinec ma pocit bezvychodnosti v feSeni situace. Pocit
nepredvidatelnosti vzniku stresovych reakci, kdy jedinec se nemize na danou situaci
ptipravit (pfirodni katastrofy). Pocit nezviddnutelnosti situace. Jedinec na sebe klade
prilis velké naroky. Neprijemny tlak okolnosti vyzZadujici priliS mnoho zmen vede
k dezorientaci jedince [Vagnerova, 2004]. Nejintenzivnéj$im zdrojem stresu jsou

traumatické udalosti, které presahuji béznou lidskou zkuSenost (pfirodni katastrofy, valky

aj.).

Stresem miizeme rozumét celou tézkou situaci; podminky, okolnosti ¢i neptiznivé

faktory (stresory); odpoveéd’ organismu na stresor ¢i celkovy vnitini stav organismu.

1.1 Déleni stresu [Kiivohlavy, 1994]

Dle intenzity délime stres na hyperstres a hypostres. Hyperstres piekracuje hranici

nasi adaptability vyrovnani se se stresem. Hypostres je niz$i nez hranicni stres.

10



Dle kvality stresové reakce rozliSujeme eustres a distres. Eustres je kladné ptisobici
stres, ktery nas motivuje, aktivizuje, stimuluje, je potiebny pro zdravé fungovani
organismu. Distres je negativné pilisobici stres, subjektivné vniman jako neschopnost

vyrovnat se s kladenymi pozadavky, navozuje uzkost a depresi.

Podle délky trvani M. Svand déli stres na akutni stres a chronicky stres. Akutni stres
je nahly velky stres, ktery trva kratkou dobu, mlze to byt naptiklad vyzva k n&jaké
¢innosti. Chronicky stres trva del$i dobu a ma podobu mikrostresort, dochazi k nému
tam, kde neni vychodisko z dané situace. Je prokazdno (McGonnagle a Kessler), ze

zéazitek chronického stresu ma vétsi vliv na vznik deprese nez akutni stresory.

H. Selye tvrdi, Zze bez stresu by bylo mdalo pozitivnich zmén a konstruktivnich

¢innosti, proto kazdy zdravy organismus stres potfebuje [Rheinwaldova, 1995].

J. Daniel odliSuje zatéz a stres. Stres je nadlimitni forma zatéze.

1.2 Stresory

Stresor neboli negativni Cinitel, jenZ vyvolava v organismu stav stresu, mizZeme
podle intenzity délit na mikrostresory, coz jsou jen mirné podnéty vyvoladvajici stres

(destruktivni kritika) a makrostresory neboli ni¢ici vlivy (hladovéni).

H. Selye hovoti o fyzikalnich a emocionalnich stresorech [Kfivohlavy, 1994]. Mezi
fyzikdlni stresory fadime drogy, nedostatek kysliku, radiaci, -elektroSoky atd.

Emocionalnimi stresory jsou tizkost, zdrmutek, obavy, strach, anticipacni obtize atd.

E. Rheinwaldova [1995] dé&li stresory na myslenkové, které vznikaji z pohledu na
sebe, okoli a na situace, do kterych se dostavame. Ukolové stresory pochazi z naseho
zpusobu feSeni ukolt, za které mame zodpovédnost a fyzikalni stresory, coz jsou faktory

naSeho pracovniho prostiedi.

B. Bastecka [2009] chape rozd€leni stresort obsirnéji. Stresory fyzikalni (nadmérny
hluk, teplota), stresory fyziologické (porod, fyzickd ndmaha), stresory psychologické

(strach, frustrace) a stresory psychosocidlni souvisejici s mezilidskymi vztahy.
11



Opakem stresord jsou salutory neboli pozitivni Zivotni faktory, které v tézkych
situacich ¢loveéka posiluji, davaji mu silu bojovat se stresorem [Kiivohlavy, 2009].
Salutorem miize byt pochvala, smysluplnost C¢innosti, zvladnutelnost tkolu, socialni

opora, naboZenska vira aj.

1.3 Stresova reakce

Stresova reakce je celkova odpoveéd’ organismu. Adaptivni stresova reakce nasleduje
jako odpovéd’ na zatéz ¢i kratkodobé pusobici (akutni) stres. Opakem je maladaptivni
stresova reakce, jeZz je odpovédi na tézky nebo trvaly stres a ma vliv na vznik

psychosomatickych onemocnéni [Bastecka, 2009].

Rizni lidé reaguji na stres odlisné. Nekteti se dostavaji do stresu snadno, jini jsou
odolnéjsi. Tentyz jedinec mize byt na jeden druh stresoru citlivejsi, zatimco pfi piisobeni
jiného miize byt velmi odolny. Plisobeni GAS (podrobné¢ vysvétleno v nasledujici
podkapitole) ma vsak u vSech lidi stejny prubéh, ackoli reakce na podnéty vyvoldvajici

stres mohou byt velmi rozdilné.

1.4 Historie zkoumani stresu

1.4.1 1. P. Pavlov

Prvnim, kdo zkoumal fyziologické zmeény v organismu zvifete (pfedevSim psh)
v situaci zatéze, byl 1. P. Pavlov. Ve svych pokusech ukazoval psovi kruznici a poté mu
dal nazrat, jindy mu ukézal elipsu a pes dostal elektricky Sok. Pes se velmi rychle naucil
rozeznavat elipsu od kruZnice, pii expozici kruhu, vyméSoval sliny a zalude¢ni §tavy. I
kdyz Pavlov zacal ptiblizovat polomér os a kruznice se ¢im dal tim vic zacala podobat
elipse, pes je bez problému rozeznal. I pro néj vSak existovala hranice, kdy uz si nevédél
rady. Pavlov to nazval ,,strZzeni vy$$i nervové Cinnosti“. Pes v této situaci jednal apaticky

¢1 agresivné [Kiivohlavy, 1994].
12



1.4.2 Walter B. Cannon

Americky fyziolog Cannon studoval, jak se kocka ubrani agresivnim utokiim ze
strany psa. Zjistil, ze pti riiznych druzich napadeni se objevuje vzdy jeden ze dvou vzorcl
chovani. Nazval to F&F (fightr or flight) neboli boj ¢i utek. Jediné odlisnosti, které se
v reakcich vyskytovaly, byly v intenzité¢ projevi, jez byly dény intenzitou ohroZeni.

Canon tvrdil, ze reakce F&F jsou zvifatim vrozend a maji za kol zajistit preziti jedince.

Za prvni svétoveé valky zaméfil svilj vyzkum na vojaky, ktefi utrpéli traumaticky Sok
behem valky, a zjistil, Ze organismus ma tendenci setrvavat ve stavu vnitini rovnovahy a i

kdyz se z ni vychyli opét ma tendenci se do homeostazy vracet.

1.4.3 Hans Selye

Dalsi, kdo zkoumal, co se d¢je v organismu zvitat (krys) pfi extrémnich podminkach
(extrémni teplota, nadmérna zatéZ), byl Hans Selye. Diky mnohocetnym pitvdm
hladovéjicich krys dokazal zvysenou funkci nadledvinek ve stresovych situacich. Pti pitve

zjistil, Ze vSechny ¢ésti téla vyhladovélych krys maji niz$i vahu kromé nadledvinek.

Dale také zjistil, ze fyziologické reakce organismu na zatéz vykazuji urcitou stalost
bez ohledu na druh zatéze. Tuto odpovéd organismu na z4t€Zz nazval GAS-General
Adaption Syndrom neboli obecny adaptacni syndrom, ktery ma tti faze: poplachova faze,
rezistencni faze a faze vyCerpani. Poplachova reakce nastava, kdyZ se organismus stfetne
se stresorem, uvédomi si zatéz a za¢ne mobilizovat v§echny obranné moZnosti organismu.
ZvySuje se ¢innost sympatického nervového systému a do krve se dostava adrenalin,
zvySuje se krevni tlak, zrychluje se dech, t€lo je pfipraveno na reakci F&F (fint OR flirt)
neboli boj nebo uték. Béhem rezistencéni faze té€lo bojuje se stresorem, snazi se nalézt
ucelné strategie, které povedou k zvladnuti ¢i zmirnéni stresu. Vyvoj této faze zalezi na
intenzité stresoru a odolnosti organismu. Pfi dlouhodobém setrvavani v této fazi se
zhorsSuje stav organismu a vznikaji tzv. nemoci adaptace. Pokud organismus tuto ,,bitvu*

vyhraje, dalsi faze nevznika. Pokud je vSak stresor silnéj$i nez organismus, dostdva se
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organismus do faze vycerpani. Dochdzi k selhani obrannych reakci, organismus podléha a
hrouti se. H. Selye nastinil zrod civilizacnich nemoci jako nemoci ze stresu [Kfivohlavy,

2009].

1.4.4 Richard S. Lazarus

R. Lazarus jako prvni zkouma specificky lidské pojeti zvladani t€zkosti. Obdobi po
druhé svétové valce ponechalo v lidech hrizné zazitky. Lazarus se zabyval tim, jak je ale
mozné, ze nektefi se s tim vyrovnali a jini ne. Studoval, co se d&je v lidské psychice, kdyz
se dostava do tézké zivotni situace. Lazarus zdiraznoval kognitivni hodnoceni ptsobiciho
stresoru. Zformuloval model dvojiho zhodnocovani [Kiivohlavy, 2009]. Prvotni
zhodnoceni situace se tyka uvédomeéni si miry ohrozeni. Druhotné zhodnoceni se tyka
moznosti zvladnuti situace. Lazarus doSel k zavéru, ze nezalezi na tom, jaky stresor nas

ohrozuje, ale za jaké ohrozeni ho my povazujeme.
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2 Vymezeni produktivniho véku dle Langmeiera

Problematikou dospélosti se zabyva vyvojova psychologie. Dospélost je obdobim
sexudlni zralosti, vrcholem télesnych sil a tvotivosti, nartistd zde uroven psychosocialnich
dovednosti, zlepSuje se schopnost odpovédného a etického jednani, stabilizuji se zakladni

zivotni postoje, jedinec se osamostatiuje.

D¢leni dospélosti se u ruznych autort li§i. Véagnerova rozliSuje obdobi mladé
dospélosti (20-40let), obdobi stfedni dospelosti ( 40-50 let) a obdobi starsi dospélosti ( 50-
60 let) Langmeier déli dospélost na vice stadii: Casna dospélost (20-25let), stiedni

dospélost (25-451et), pozdni dospélost (45-65 let), stari (nad 65 let).

Langmeier vymezuje produktivni vék jako obdobi fyzické, psychické a socidlni
zralosti. Clovék piejima plnou osobni a ob&anskou odpovédnost, za¢ind byt ekonomicky
nezavisly, pfispiva k rozmnoZovani obecnych statkii, rozviji pln¢ své osobni zijmy,
zaklada partnerské svazky, buduje rodinu a piejimé o¢ekavané vychovné tikoly vici svym
potomkiim a na druhé strané se pfizplisobuje svym starnoucim rodi¢lim [Langmeier,

1998]. Toto obdobi nazyva Langmeier obdobim stfedni dospélosti (25-45 let).

Jelikoz se jedinec v tomto obdobi dostava na vrchol svych pracovnich sil a pfi tom
ma budovat rodinné zazemi, asto se tyto dva faktory dostavaji do konfliktu. Clovéku
nezbyvéa Cas na odpoCinek a volnoCasové aktivity. Na jedince je vyvijen tlak, ktery

mnohdy nezvlada a dostava se do stresu.

Tuto vékovou skupinu jsem si vybrala ke svému zkoumani z toho diivodu, protoze
se lidé v tomto obdobi setkavaji s velkym mnozstvi stresorti, které jim komplikuji Zivot a
pokud se je nenauci zvladat, zni¢i si nejen zdravi, ale i své vazby k primarnim ¢i

sekunddrnim skupinam.
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3 Stres jako soucast naseho Zivota

Stres je béZzna ¢ast kazdodenniho Zivota. Tyké se kazdého z néas. Ackoli mala davka
stresu nas motivuje a stimuluje, pfili§ dlouhy ¢i velky stres nds zatézuje a negativné
pusobi na naSe t¢lo i dusi. V zivoté existuje mnoho situaci, na které musime vyvinout
velké usili, abychom je zvladli a i to nékdy nestaci. Proto by se kazdy jedinec m¢l naucit

témto zatézovym situacim branit.

3.1 Priznaky stresu

Ptiznak stresu je spousta, u nékterého cloveéka se nékteré projevuji vice nez jiné. Uvedu

zde ptiznaky stresu dle WHO ( World Health Organization) [Kfivohlavy, 1994] :
Fyziologické ptiznaky:

* Zrychlena a silngj$i srde¢ni ¢innost.

» Sevfeni a bolest za hrudni kosti.

* Nechutenstvi a plynatost v bfisni oblasti.

» Kifecovité a svirajici se bolesti v dolni ¢asti bficha a prijem.

« Casté nuceni k moceni.

* Sexudlni impotence a nedostatek sexudlni touhy.

e Zmény v menstruacnim cyklu.

* Bodavé, fezavé a palcivé bolesti v rukou a nohou.

* Svalové napéti v kréni oblasti a v dolni ¢asti patete, ¢asto spojené s bolestmi
v téchto Castech téla.

«  Uporné bolesti hlavy.

*  Migréna.

* Vyrazka v obliceji.

* Nepftijemné pocity v krku.

* Dvojité vidéni a obtizné soustiedéni pohledu na jeden bod.
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Emocionélni pfiznaky:

* Prudké a vyrazné zmény nalad.

* Nadmérné trapeni se nedulezitymi vécmi.

* Neschopnost empatie a sympatizovani s jinymi lidmi.

* Nadmérné starosti o své zdravi a fyzicky vzhled.

* Nadmérné snéni a stazeni se ze socidlniho styku.

* Nadmérné pocity tinavy a obtiZe se soustiedénim pozornosti.

* ZvySend podrazdénost, popudlivost a uzkostnost.

Behavioralni ptiznaky:

* Nerozhodnost a nerozumné naiky.

* ZvysSend absence, nemocnost, pomalé uzdravovani.

* Sklon ke zvysené osobni nehodovosti a nepozornému fizeni auta.

* Zhor$ena kvalita prace, vymluvy a vyhybani se zodpovédnosti.

* Zvyseny konzumace alkoholu a spotieba cigaret za den.

* VEtsi zavislost na drogach, zvySené mnozstvi uzivanych tablet na uklidnéni a
tablet na spani.

e Ztrata chuti k jidlu ¢i naopak ptejidani se.

* Zmény v dennim rezimu, problémy s usindnim, dlouhé no¢ni bdéni a pak
pozdni vstavani s velkym pocitem tnavy.

* Snizené mnozstvi vykonané prace a zvySena nekvalitnost prace.
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3.2 Diagnostika stresu

Stres se miize diagnostikovat fyziologicky a to tim, Ze se zméfi mira katecholaminti
(neboli skupiny latek, k nimz patii adrenalin a dopamin) v mo¢i. Pokud je hladina

katecholaminll zvySend, zkoumana osoba proziva distres.

Existuje 1 n€kolik psychologickych metod, pomoci kterych zjistujeme ptitomnost
stresu. Pozorovani chovéni &lovéka ve stresu nam mnoho napovi. Clovék je nepozorny,
nesoustfedény, nerozhodny (viz behaviordlni pfiznaky stresu). Dalsi diagnostickou

metodou je sledovani symptom stresu (dle WHO).

Holme a Rahe (1967) sestavili Skdlu Zivotnich udalosti, kde se hodnoti mira
stresové situace. Na zdklad¢ sefazeni udalosti se zjiStuje mira stresu, v niz se jedinec

nachdzi (viz ptiloha) [Ktivohlavy, 2009].

Tennat a Andrews (1976) uvadi jako zpisob méfeni stresu soucet specifickych
udalosti, které jedinec zazil v urcitém obdobi s tim, ze ke kazdé udalosti byly pfifazeny
dvé¢ skaly: skore negativnich emoci (negativni prozitky) a skére vyvolané Zivotni zmény

(dopady na zivot subjektu).

Hodnoceni dle Browna a Harrise sleduje vliv Zivotnich udélosti na rtizné psychické
a telesné dopady. Autoii vSak vychézeji z toho, Ze k naruseni psychosomatické rovnovahy

mize vést jakdkoli emoce (pozitivni i negativni) [Herman, 2008].

Lazariv model stresu je zaméfen na diagnostifikovani drobnych kaZdodennich
starosti. Zamétuje se predevSim na subjektivni hodnoceni zatéze v urcité situaci. Jako

diagnosticky nastroj vytvofil dotaznik HS (Hassles Scale).
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3.3 Jak piisobi stres na zdravotni stav

Jednim z dlivodd, proc je stres dnes stale aktudlni téma, je skute¢nost, Ze negativné
ovliviiuje nase zdravi. Mluvime zde o nemocech ze stresu, civilizacnich chorobach ¢i

psychosomatickych chorobach.

H. Selye tvrdi, ze vétSina znas se narodila zdrava, ale stres, ktery vyplynul
z nepiiznivych podminek nebo z naseho nespravného Zivotniho stylu, ptipadné z naseho
naruSené¢ho chapani situace, narusil rovnovédhu naseho organismu a my jsme se posunuli

po Sikmé draze od zdravi k nemoci [Ktivohlavy, 1994].

Stres mulze negativné pusobit na nase zdravi, bud’ pfimo, nebo neptfimo. Pfimym
vlivem stresu se rozumi jeho vliv na imunitni, endokrinni nebo nervovy systém.

Neptimym ucinkem je minén vliv stresu na chovéni jedince [Kiivohlavy, 2009].

Negativni vliv stresu, jak jiz bylo dfive fe¢eno, ovliviiuje vznik nemoci, jako jsou
infek¢ni choroby, kardiovaskularni onemocnéni, vysoky krevni tlak, hypertenze, viedova

nemoc, diabetes, astma aj.

Pfi stresu organismus pottebuje rychly pfisun energie a tak z jater uvolni zasobu
cukru, kterd je nezbytnd pro ¢innost svalii. Do krve jsou vyplaveny hormony, jeZ stimuluji
pfeménu tukii a bilkovin na cukr. Pfi pfipravé k vynaloZzeni energie na fyzickou ¢innost se
zrychluje télesny metabolismus. Zrychluje se srde¢ni tep, krevni tlak, dechova frekvence,
svalové napéti a soucasné se snizuji ¢innosti organismu, které nejsou nezbytné (traveni).
Zaroven dojde k preruseni ukladani energie. Do krve se vylucuji endorfiny, latky tlumici
bolest. Dochazi k zuZeni krevnich vldse¢nic, aby se v pfipad¢ zranéni snizilo krvéceni.
Slezina vylucuje vice ¢ervenych krvinek, které rozvadi po tele kyslik a kostni dfen vytvari
vice bilych krvinek, aby zabranila ptipadné infekci. VétSina téchto fyziologickych zmén
je vysledkem aktivace dvou endokrinnich systémt, fizenych hypotalamem: sympatického
systému a parasympatického systému. Sympaticky systém plisobi pifimo na hladké
svalstvo a vnitini organy (zvySeni srdecni CcCinnosti aj), zaroven stimuluje dien
nadledvinek, ktera vylucuje adrenalin a noradrenalin. Parasympaticky systém uvoliiuje
dva hormony. Jeden z nich stimuluje Stitnou Zlazu, ktera vytvati pro télo vice energie.

Druhy hormon, adrenokortikotropni hormon (ACTH)) je hlavni stresovy hormon,

19



stimuluje kiru nadledvinek, coz vede k uvolnéni hormoni, které reguluji hladinu glukézy

a minerali v krvi [Atkinson, 1995].

Organismus je pfipraven utéct nebo bojovat, do svalli se hrne okyslicend krev a
naopak z mozku a zaludku se stahuje. Ale co kdyZ jedinec sedi v kancelafi a ve stresu se
ocitl ,,jen* diky nedostatku ¢asu pro splnéni tkolu? Reakce na stres funguje skvéle pti
fyzické zatézi, ale ne tak dobfe pii psychickém stresu. V krvi zbude spousta nevyuzité

energie.

Tim, Ze télo vyda tolik energie na zmobilizovani zdrojli, imunita mu klesa a je proto

nachylngjsi k infekénim chorobam.

Nezdravy zivotni styl, jehoz je stres soucasti, je jednim z mnoha faktorti vzniku
kardiovaskularni choroby. Napfiklad vyzkumny tym v ¢ele s Rosengrenem dokézal uzky

vztah mezi stresem a zrodem anginy pectoris.

Vyse krevniho tlaku vyrazné¢ zavisi na psychologickém stresu. Stres byva
spoustéCem astmatu, rakoviny (v pfipadé nezvladnuti stresové situace), spousti také

odolnost vii¢i inzulinu a tak ptispiva ke vzniku diabetes.

Stres ma vliv na vznik negativnich emocionalnich stavii a lidé negativné smyslejici
(pesimisté) intenzivnéji stres prozivaji [Kiivohlavy, 2009]. Pozornost je zaméfena
pfedev§im na vztah mezi stresem a depresi. Tady opét plati, ze velmi zilezi na
subjektivnim prozivani situace. Pokud jedinec iracionaln¢ hodnoti svoji situaci, opravdu
se tim do deprese dostava. Velkou roli zde hraji 1 psychologické faktory jako
sebehodnoceni, sociadlni opora atd. Co se tykd anxiety (Uzkosti), tak vliv stresu byl

empiricky prokazan pouze pro posttraumatickou stresovou poruchu.
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3.4 Odolnost vuci stresu

vvvvv

stresovou reakci a ma potize se adaptovat a jiny ve stejné situaci nikoli?! Hodnoceni
stresové situace zavisi na na$i osobnosti, na naSi interpretaci udalosti podle vlastniho

ocekavani a systému hodnot.

r~r

J. Rotter popsal dva typy pfistupt k zivotnim obtizim vychazejici z toho, jak se lidé
stavi k problému. Externalisté jsou presvédCeni, ze jejich zivot je fizen vnéjSimi
okolnostmi a sami ho nemohou Zadnym zptsobem ovlivnit, proto cekaji, ze se dana
situace zmeéni sama. Internalisté v&fi, Ze jejich Zivot se odviji od jejich Usili, schopnosti a

tak dovedou problému celit [Ktivohlavy, 2009].

Tyto interpretace vypovidaji o tom, jaké mame minéni sami o sobé, o druhych
lidech i o okolnostech. Rozhoduji o tom, zda dan4 situace bude hodnocena jako stresor ¢i

nikoli. Na interpretaci dané situace maji vliv vrozené a naucené faktory [Prasko, 2001].

Mezi vrozené faktory patii faktory citlivosti, odolnosti ke stresu (temperament). Do
obecného podvédomi se dostala prace 1ékaiti Friedmana a Rosenmana. Lékati zjistili, ze
pro fadu pacientl s ischemickou poruchou srde¢ni jsou piiznacné tyt€Z osobnostni rysy-
ctizddostivost, perfekcionizmus, workoholismus, soutézivost, pocit nepostradatelnosti,
netrpélivost, zatiZzeni nedostatkem casu, nekompromisnost aj. Tento typ osobnosti
pojmenovali jako typ A. Naproti tomu typ B je osoba rozvazna, klidné, uvolnéna, hrozi ji
mensi riziko vzniku stresu a srdeCnich chorob. Jako u vétSiny pokust o typologie
osobnosti 1 zde si musime uvédomovat, ze jde o krajni teoretické typy a u vétSiny z nas

pouze pievladaji rysy jednoho ¢i druhého typu.

Mezi naucené faktory citlivosti (odolnosti ke stresu) patii vSe, co jsme se béhem

zivota naucili (stereotypy, predsudky, zivotni styl, hodnotovy systém apod.).

R. L. Atkinson [1995] uvadi tfi zdkladni teorie, pro¢ nékteti lidé hodnoti nckteré
situace jako stresové a ostatni nikoli. Psychoanalyticka teorie, behavioralni teorie a teorie

osobnostnich styli.
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Psychoanalyticka teorie rozliSuje objektivni tizkost, coz je pfimétena reakce na stres
a neurotickou uzkost, ktera je neimeérna vzhledem k situaci. Sigmund Freud se domnival,
ze neuroticka uzkost prameni z nevédomych konflikti mezi id, egem a superegem (3
slozkami osobnosti). Podle této teorie vSichni tyto vnitini konflikty prozivame, avSak u
nékterych lidi jsou tyto konflikty t€Z§i a pocetné;jsi a tito lidé prozivaji zivotni situace jako

vice stresove.

Behaviordlni teorie uvazuje o spojovani stresovych reakci jedincli s uréitymi
situacemi. Pfikladem mize byt teorie nauené bezmocnosti, kdy jedinec prostiednictvim
opakovanych prozitki neovlivnitelnych udalosti je pfesvédCen, ze nemize pro zménu

daného stavu nic udé¢lat a tak je pasivni.

Osobnostni styl je vytvoien Abramsovou a jejimi spolupracovniky (1978) na
zaklad¢ modifikace teorie naucené bezmocnosti. Tato teorie je zaméfend na jeden typ
osobnostniho stylu. Lid¢, jeZ dévaji negativnim udalostem pfiCiny, které jsou ve vztahu
k nim vnitini (obviiluji se), neméni se v ¢ase a ovliviiuji mnoho oblasti jejich Zivota,
reaguji na negativni udalosti depresivné. Abramsova piedpoklada, ze lidé maji urcité
konzistentni styly, kterymi pfipisuji vyznam udéalostem svého Zzivota, nazyva je

atribu¢nimi styly.
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4 Zvladani stresu

4.1 Definice zvladani

Dle nazoru H. Selye je adaptabilita a coping nejtypictejsi charakteristikou Zivota.
Jelikoz nés stres ,,pronasleduje® cely zivot, nezbyva nam nic jiného nez se s nim dle

naSich moznosti vyrovnat.

Zvladani stresu neboli coping, je termin odvozeny od feckého slova kolaphus, coz je
rana, ktera je ustédiend protivnikovi v boxu. Tim, kdo tuto rdnu dava, je ¢lovek, ktery se
dostal do téZké Zivotni situace. Tim, na co je ta rdna zamétena, je nejcasteji tézkost, ktera

daného jedince do stresu dovedla-tzv. stresor [Kiivohlavy, 2009].

Za klasickou definici copingu se povazuje Lazarusova definice: ,,Zvladanim se
rozumi proces fizeni vnéjSich a vnitinich faktord, které jsou clovékem ve stresu

hodnoceny jako ohrozujici jeho zdroje.“[Kfivohlavy, 2009, s. 69]

P. M. Kohen tik4, ze zvladani lze definovat jako védomé adaptovani se na stresor.

Povazuji za dilezité odliSit si tfi terminy tykajici se zvladani stresu [Kfivohlavy,
1994]. Adaptace je slovo ptivodné latinského ptivodu, odvozuje se od tvaru ad-aptare, kde
apto, aptare znamena piipravit se, vyzbrojit se. Aptus teda znamena schopny, pfiméteny
danym pozadavkiim. Byt adaptovany mizeme tedy chapat jako byt pfipraven. Adaptaci se

rozumi vyrovnavani se se zvladnutelnou zatezi.

Zatimco coping chapeme ve vyznamu zvlddat nadlimitni zaté€z, je to vyssi stupeit
adaptace, musime se zde vyrovnat s distresem. Termin coping vyjadiuje nejen schopnost
vyporadat se s tézkou situaci, ale i zapasit ,,na zivot a na smrt“ s velmi zakefnym
neptitelem. Pokud se nepodaii odstranit Skodlivy vliv ocekavané zatéze, je kladen diraz

alespoii na snizeni Skodlivého vlivu.

Strategie boje se stresem. Slovo strategie bylo nejCastéji pouzivano ve vojenské

terminologii, je odvozeno od feckého terminu stratos Cili armada a od slova agein cili
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vésti. V puivodnim slova smyslu byla strategie chapana jako uméni vést armadu v boji

proti nepfiteli. Dnes strategii chdpeme obecnéji, jako postup k dosazeni urcitého cile.

Vseobecné piijimany model zvladani stresu, jehoz autorem je R. S. Lazarus,
povazuje za vychozi stav organismu rovnovazny stav [Kiivohlavy, 1994]. Na cloveka
plisobi mnoho ¢initeld (fyzickych, psychickych, socidlnich), na druhou stranu ¢lovék ma
k dispozici urcity soubor zdroji (fyzickd zdatnost, znalosti, dovednosti, zkuSenosti,
inteligenci, socialni zdzemi, urcitou odolnost a nezdolnost). Rovnovazny stav mezi
Ciniteli, ktefi jedince ovliviuji, a zdroji ¢lovéka je idealni. Kdyz vSak zacne ptisobit na
jedince stresor, dojde k vychyleni z rovnovéhy. Lazarus zdlraziuje predevSim
mySlenkové zpracovani toho, co se v daném okamziku déje. Jedinec uvazuje nad tim, co a
jak ho ohrozuje. Lazarus mluvi o dvou typech ¢i fazich zvazovani. Primdrni hodnoceni
situace se tykd miry ohrozeni. Odpovéd’ na ni miize byt troji: konstatovani dan¢ho faktu
(po udalosti), upozoriiovani na pravé probihajici d¢j formou vyzvy k akci a anticipace

ohrozeni. Sekunddarni hodnoceni se tyka moznosti, které¢ dany jedinec ma.

4.2 MoZnosti FeSeni aneb jak znovu nastolit rovnovahu

Kdyz se uvédomime, ze Lazarusiv model zvladani stresu je zalozen na principu
vah, mame dvé moznosti. Bud’ ud€lame zménu na stran¢ zatéze (Cinitelir), nebo na strané

zdroju (nasich sil).

Zat¢z muzeme chapat jednak objektivné nebo subjektivné. Kdyz se objektivné
zamyslime nad zptsoby zmén zatéze, mizeme zatéz ubrat, zkratit (schizku), delegovat
(ptevelet néco na nékoho jiného), kooperovat (s dalSimi lidmi). Abychom zménili
subjektivni chépani zatéze, musime se =zbavit faleSnych predstav, zlepSit svoji
informovanost (abychom mohli spravné posoudit, jak se véci maji), zlepSit své dovednosti
boje s tézkostmi, posilit obranu svého zivotniho stylu (upeviiovanim vztahi, socidlni

podporou aj.) a piehodnotit své strategie v boji se stresem.

Predpoklad k tomu, aby jedinec mohl stresu celit, je uvédoméni si, zda situace, ve

které se nachazi, je zménitelnd C¢i nezménitelnd. Pokud situaci nemiize zmeénit, je
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zapotiebi piijmout tento fakt, pokud neptiznivou situaci zménit mize, musi zacit bojovat

[Kfivohlavy, 2009].

4.3 Jak bojovat se stresem

Existuje spousta variant, jak bojovat se stresem, bohuzel ne vSechny jsou spravné.
Nevhodné strategie boje se stresem

Jednou nejcastéji pouzivanou ,,metodou v dne$ni dobé pti boji se stresem je
uzivani alkoholu a drog. Vysledky pokust provadénych na zvitatech i lidech ukazaly, ze
alkohol v malych davkach mé stimulujici uc¢inek. Euforie a povzbuzeni vSak zastiraji
pravou skutecnost a ,,pomohou* jedinci jen na chvili a tak se ¢asto konzumace alkoholu a

drog zvySuje, a tim se sami stavaji stresory.

Dalsi nevhodnou strategii, jak bojovat se stresem, jsou obranné mechanismy
[Kiivohlavy, 1994]. Vyskytuji se pfedev§im jako obrana jedince v ptipadé subjektivné
nefesitelnych situaci. Obranné mechanismy na rozdil od strategii zvladani stresu jsou
klamné, fantazijni zplisoby feSeni obtiZi. Strategie zvladani stresu berou ohled na realitu a

respektuji ji.

Hlavnim tuc¢elem obrannych mechanismi je odvést pozornost a povédomi od
nepiijemné udalosti, je pro n¢ typicka jakasi rigidita (strnulost) a neadekvatnost reagovani
vzhledem k situaci. Mezi obranné mechanismy patii represe, regrese, inverze, popirani,
projekce, identifikace, externalizace viny, internalizace viny, racionalizace, bagatelizace

aj.

Represi se rozumi urcity moment nasSeho zivota, ktery je zcela automaticky vytésnén

z naseho védomi (bez nasi vile). Vétsinou se jedna o neptijemné okamziky.

Regrese znamena ustup do vyvojové mladsSiho stadia, jedinec jedna v obtizné situaci

infantilné (rozbreci se, slibuje aj.).
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Pokud se ¢loveék nemtize projevit tak, jak by chtél, reaguje opacnym chovanim

neboli inverzi.
Dal$im obrannym mechanismem je popirani, ,,zavirani oc¢i* pred tim, co se d&je.

Pti projekci jde o promitani vlastnich tuzeb, ptedstav, chyb, negativnich vlastnosti

do druhych osob. Opac¢ny proces je introjekce, kdy jedinec promitd do sebe starosti jinych

lidi.

Identifikaci chapeme ztotoznéni jednoho Clovéka s druhym clovékem (naptiklad
manzel miZe identifikovat manzelku se svou matkou, ¢i pacient miZe identifikovat svého

1€kate se svym pfritelem aj.).

Neustalé sebeobvinovani (za vSechno muzu ja) je také typem obranné reakce
nazvanym internalizace viny. Jeho opakem je externalizace viny, kdy jedinec za vSe

obvinuje okoli.

Kiivohlavy [1994, s. 63] interpretuje racionalizaci jako ,,hledani moudrych divoda

pro nemoudré véci®.

Bagatelizaci je chapano zlehcovani, znehodnocovani nedosazitelného cile. Naopak

sublimace je povyseni toho, co délame.
Vhodné strategie boje se stresem

Prikladem efektivni formy boje s té¢zkymi Zivotnimi udalostmi mtze byt modifikace
chovani, kognitivni ovliviiovani, psychologické o¢kovani a ventilace emoci [Ktivohlavy,

2009].

Modifikace chovani pracuje s pozitivnim a negativnim posilovanim. Zadouci
chovani je zde posilovano nécim, co je pro doty¢ného piijemné a u nezaddouciho chovani

je tomu naopak.

Kognitivni oviliviiovani zdiraznuje vliv myslenek, presvédceni a predstav na jednani
jedince. Ukolem kognitivniho ovliviiovani je identifikovat nevhodné a faleSné predstavy a

poté je nahradit vhodné&jSimi.
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Psychologické ockovani je zvlastni druh formy boje s tézkostmi. M4 Ctyii faze.
Béhem prvni faze si ¢lovék ma uvédomit, Ze stres ma svoji psychickou stranku a ta je
ovlivnéna psychickymi metodami pozitivné 1 negativné. V druhé fazi se ma jedinec
pomoci riznych relaxa¢nich technik naucit nové zptsoby zvladani tézkosti. V nasledujici
fazi si jedinec vyzkousi nacvicenou zménu postoje pii mirném stresu. Béhem posledni

faze si doty¢ny ovéii zménu svého postoje ve stresu ,,na ostro®.

James Pennebaker zjistil, ze kdyz svilij problém pojmenujeme, vyventiluje, ulevi se

nam a to je principem ventilace emoci.

4.4 Dvé zakladni podoby zvladani

Zvladani miize mit dvé zakladni podoby: zvladaci styl a zvladaci strategie.
Styly zvladani tézkosti

Styl zvladani tézkosti je definovan jako obecnd tendence jednat ve stresujici situaci

zcela urcitym zptisobem. Styl zvladani charakterizuje jednotlivce.

Nejznaméjsi styly zvladani stresu jsou vyhybani se stresu (Ut€k) a stavéni se na
odpor (utok). V prvém piipadé¢ se chce jedinec stresu vyhnout, ve druhém se mu aktivné
stavi na odpor [Kiivohlavy, 2009]. Dalsi styl zvladani se objevuji pfedevsim tam, kde je
pfedem jasné, ze doty¢ny neobstoji. Vymlouva se, omlouva se, uvadi negativni véci, jez

mu znesnadnuji pfed danou situaci obstat, aby si zachoval tvar.

Strategie zvladani stresu

Milan Brazda uvadi Ctyfi strategie zvladani stresu: zahdjit cinnost (naucit se néco
nového, ziskat informace), ustoupit (odejit), nedélat nic a zaujmout postoj (co se miizeme

naucit v této situaci) [Brazda, 2006].
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Lazarus strategie zvladani popisuje ponckud odlisné: strategie netecnosti (Clovek
upadd do apatie, bezmocnosti), strategie vyhnuti se piisobeni noxy (vyhnuti se
Skodlivinami), strategie napadeni utocnika a strategie posilovani viastnich zdrojii (vycvik

dovednosti).

Kiivohlavy sdm pak déli strategie zvlddani na strategie obrany (defenzivni) a
strategie utoku (ofenzivni). Strategie Utoku lze dal délit na primarni a sekundérni.
Primarni ofenzivni strategie boje jsou vedeny iniciativou Utociciho (sam ze své vlastni
vile zacne jedinec néco délat), kdezto sekundarni ofenzivni strategii se rozuméji ty, které
reaguji na predchozi utok utokem druhé strany (jedinec za¢ne néco d€lat, jelikoz okolnosti

ho k tomu donuti) [Kfivohlavy, 2009].

Podle Atkinson se jedinec pti zvladani mlze zameérit na problém, ktery nastal a
snazit se nalézt zptisob, jak ho zménit ¢i se mu v budoucnu vyhnout. Kdyz se vSak jedinec

pti zvladani zameéri na emoci, snazi se negativni emoci spojenou se stresem zmirnit

[Atkinson, 1995].

4.5 Faktory komplikujici zvladani zatéze

Tyto faktory mizeme oznacit za rizikové, nebot” snizuji pravdépodobnost tispésného

zvladnuti situace.

Nekteré temperamentové charakteristiky jako naptiklad neuroticismus, zvlastnosti
mysSleni neopirajici se o realitu, afektivni zvlaStnosti, vyvojové opozdéni €i postizeni
jedince, momentalni psychosomatické stavy (fyzické vyCerpani, nevyspélost aj.), to

vSechno patii mezi rizikové faktory.

Specifickym faktorem je naucend bezmocnost, ta se vyskytuje tehdy, kdyz ma
jedinec opakované neptiznivé zkuSenosti s tim, jak dopada zvladani, kdyz ocekava, ze
jeho zplisob reagovani na udalosti nemiize v zadném piipadé ovlivnit vysledky [Cap,
2001]. Seligmantv koncept naucené bezmocnosti obohatil L. Y.Abramson. Jedinec
vysvétluje své uspéchy a netispéchy svébytnym explanacnim stylem, ktery mize byt bud’

optimisticky, nebo pesimisticky. Pesimisticky vysvétlovaci styl komplikuje zvladani
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stresu. Clovek si vysvétluje Spatné vysledky jako pficiny stabilni a vnitini, zatimco dobré
vysledky jako pfi¢iny nestabilni a vici sobé vné&jsi. Riziko nezvladnuti zatéze tkvi
v socidlnich faktorech, jako jsou nepiiznivé rodinné vlivy, neptiznivé vlivy pracovniho

prostiedi aj.

4.6 Faktory usnadnujici zvladani zatéze

Protektivni faktory mohou pochézet z vnitfnich nebo vnéjSich zdrojii [Kfivohlavy,

2009].

Mezi vnitini zdroje zvlddani zatéze opé€t patii temperamentové charakteristiky,

pocit somatické, psychické a socialni pohody a priznivé charakteristiky jastvi.

Velmi vyznamny zdroj je resilience jedince neboli oznaceni osobnostnich dispozic,

ovliviiujicich odolnost jedince vici stresogennim vliviim.

Koherence, smysl pro soudrznost. Pokud jedinec vykazuje pevnou vnitini koherenci a
zije v soudrzné spolecenské skuping, bude s vétsi pravdépodobnosti dle Antonovského 1épe
odolédvat zivotnim tézkostem. Koherence se sklada ze tifi zdkladnich charakteristik:

srozumitelnost situace, smysluplnost boje a zvladnutelnost ukolu.

Dalsim osobnostnim zdrojem zvladdani je hardiness neboli nezdolnost. Odolnost je

chéapana jako souhrn ti slozek:

* Vyzva- jedinec chéape tlak pozadavkl jako vyzvu ke zméieni sil, ne jako
Zatéz.

e Ztotoznéni se- odpovédné zaujeti (pro néco) a oddanost sobé a svym
zasaddm jako pfedpoklad odolnosti plné¢ se vénovat veSkeré vykondvané
¢innosti.

* Schopnost kontroly a fizeni- schopnost udrzet vyvoj udalosti pod kontrolou i v

ptipad¢€ nepiiznivého vyvoje.

Optimismus také patii mezi osobnostni charakteristiky, které odliSuji jedince, jenz

relativné dobfe nebo Spatné zvlada obtizné zivotni udalosti. Scheier a Carver formulovali tzv.
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dispozicni optimismus jako tendenci ocCekavani kladného vysledku déni, do n¢hoz je dany

jedinec zapojen.

Dalsi kategorii je vnimana osobni zdatnost (self-efficacy). Tyka se jedincova posouzeni
vlastnich schopnosti néco vykonavat, né¢eho dosahnout a odrazi se na stanovovani cili, které

si doty¢ny stanovuje.

K vnitinim zdrojim rovnéz patii zvladaci usili (coping efforts). Jedinec dle n¢j

subjektivné hodnoti zavaznost podnéth piichdzejicich z prostredi.

Mezi vnéjsi zdroje fadime socidlni oporu (social support) a zvladaci pomoc (coping
assistance). Socialni oporu muzeme definovat jako uspokojovani jedincovych zakladnich
socialnich potieb prostiednictvim interakce s jinymi lidmi [Cap, 2001]. K témto potiebam
patii potfeba lasky, ucty, potieba né¢kam patfit, potfeba identity a potieba bezpeci. Zvladaci

pomoci se rozumi pomoc druhé osoby zvladnout stresovou udalost.

4.7 Techniky umoznujici zvladani tézkosti [Kiivohlavy, 2009]
Relaxace

Slovo relaxace je odvozeno z latinského relaxere, coz znamena znovu se uvolnit.
Kfiivohlavy uvadi dvé nejznaméjsi formy relaxace. Schultziiv autogenni relaxacni trénink,
ktery je rozSifeny hlavné v Evrop€. Zato v Americe se pouziva Jacobsnova progresivni
relaxace. V obou ptipadech jde o cviceni, jez je dlouhodobé&jsiho charakteru. Cviceni
probiha tak, ze cvi¢enec pod vedenim cvicitele uvoliluje jednotlivé svalové partie a je
veden k tomu, aby si to uv€domoval. Uvoliiovani svalll zapfi¢ini nejen fyzické, ale i

psychické uvolnéni.
Meditace

Meditace se fadi do relaxacniho cviceni. Soudobé techniky jsou odvozené
z nabozenskych meditativnich forem. Principem je opakovani urcitého slova na jeden
nadech a to nepfetrzit¢ po urCitou dobu. Pfi opakovani daného slova jedinec nema

moznost myslet na své problémy a tak se uvolni.
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Existuje i takovy druh meditace, kterd vede k soustiedéni se na problém. Nazyva se
meditace smérovand na obtézujici problémy. Jedinec se soustiedi na tézkosti, aniz by je

hodnotil. Uel této meditace je ziskani nadhledu nad problémem.
Imaginace

Imaginaci je chapano zdmérné zobrazovani, v tomto piipad¢ tzv. ukliditujicich
scenérii. Pivod slova imaginace je v latinském slové imago neboli obraz. Clovék si

predstavuje néjaké piijemné scenérie navozujici mu piijemny pocit.
Biologicka zpétna vazba

V sedmdesatych letech dvacatého stoleti se podafilo pomoci experimentii dokazat
moznosti zamérného ovliviiovani autonomniho nervstva. Tento jev byl nazvéan
biofeedback neboli moznost zpétné vazby o tom, co se v clovéku déje. Timto terminem se
také oznacuji pfistroje, kterych se pouziva pro sledovani daného jevu. Pfistroje se
zamétuji na sledovani teploty kiize, krevniho tlaku, frekvence srde¢niho tepu, Cinnost

zazivaciho systému, EEG a dalSich fyziologickych jevii.
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5 Druhy terapii

V dal8i ¢asti mé prace se zaméfim piedevSim na alternativni terapie, na terapie,
které si Clov€k muze praktikovat sdm a mnohdy tak ¢ini, aniz by si to uvédomoval.
Mluvim zde o zooterapii, muzikoterapii, arteterapii, fototerapii, hydroterapii, pohybové
terapii, ergoterapii a mnoha dalSich. Alternativni terapie mnozi autoii fadi do
psychoterapii, jini je povazuji za samostatny obor. O té€chto terapiich se ¢asto mluvi
v souvislosti mentalné ¢i fyzicky postizenymi lidmi. J& se jimi vSak budu zabyvat
v souvislosti se ,,zdravym® ¢lovékem, jenz se prostiednictvim alternativnich terapii snazi

piedchézet stresu ¢i ho redukovat.

Pokud se ¢lovek se stresem nedokaze vyporadat sam, vyhleda odbornou pomoc. Na

uvod se struéné zminim o zékladnich psychoterapeutickych smérech.

5.1 Psychoterapeutické sméry [Kunes, 2009]

Nez se dostanu k samotnym psychoterapeutickym smériim, rada bych objasnila, co
Norcrosse: ,Psychoterapie je odbornd a zadmérna aplikace klinickych metod a
interpersondlnich postojii  vychazejicich z uzndvanych psychologickych principti se
zamérem pomoci lidem zménit jejich chovani, mySleni, emoce a/nebo osobni

charakteristiky smérem, ktery ob¢ strany povazuji za zadouci* [Prochaska, 1999, s. 218].

Jan Vymétal vymezuje psychoterapii pfedevsim jako 1écbu, ale i primarni prevenci a
rehabilitaci poruch zdravi, ktery se uskuteciiuje vyhradné psychologickymi prostiedky,

tedy prostredky komunikacni a vztahové povahy [Vymeétal, 2006].

Psychoterapeutickych sméra existuje velké mnozZstvi, snazila jsem se proto vybrat ty

nejvyznamngéjsi a inspirovala jsem se knihou D. Kunese Sebepoznéni.

Psychodynamické sméry
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Psychodynamické sméry navazuji na psychoanalyzu. Terapie tohoto druhu byvaji
dlouhodobou zalezitosti. Hlavnim cilem terapii je komplexni piestavba duSevné
stradajiciho Clovéka na zakladé hlubsiho sebepoznani. Terapeut se snazi zmirnit napéti
mezi vnitinim a vn&j$im svétem Eloveka. Terapeut véri, Ze pokud si jedinec uvédomi své
vnitini motivy a konflikty, nauci se s nimi lépe zachazet, coz mu pomutze zvladnout jeho

osobni zivot.

Sigmund Freud a psychoanalyza

Sigmund Freud je =zakladatel psychoanalyzy. Psychoanalyza se d¢li lidskou
psychiku na tfi casti: nevédomé ,,id“, védomé ,,ego” a ,,superego” (moralni stranka
cloveka). ,,Id*“ obsahuje potlacené impulzy a touhy (pudy, hlavné sexudlni), které nelze
v dané podob¢ naplnit. Napéti mezi nevédomou c¢asti psychiky, védomim a realitou ma
velky podnét na vznik duSevnich obtizi. Aby se jedinec mohl vyrovnat s timto rozporem,
je nezbytné nevédomé podnéty odhalit a prozkoumat. K tomu Freud pouzival ptedevsim

metodu volnych asociaci a praci se sny.

Jinou cestou, jak z nevédomi odkryt skryté motivy, jsou nevédomé chybné ukony

jako napftiklad pfeteknuti, pfeslechnuti, zapomenuti aj.

Carl Gustav Jung a analyticka psychologie

Z Jungova uceni vzeSla zejména typologie dé€lici lidi na extroverty a introverty a

také metoda asocia¢niho experimentu jako prostfedku k odkryvani nevédomych symbolti.

Jung chape nevédomi obsirn€ji nez Freud. Rozsifil nevédomi o kolektivni
nevédomi, které obsahuje zkuSenosti celého lidstva a jeho kultury pfedané kazdému
jedinci. Obrazce a vzorce, v nichZ se tyto zkuSenosti vyjadiuji, nazval archetypy. Jsou to

pravzory pocitl, lidského védéni a existence viibec [Kratochvil, 2002].

Velkou pozornost vénoval Jung projekci, coz znamend, Ze jedinec promita do lidi,
veéci kolem sebe €1 do svych fantazii své nevédomé duSevni obsahy. Podle Junga je
projekce jednim z tstfednich mechanismi, diky némuz se nevédomé mechanismy stavaji

viditelnymi.

Hanscarl Leuner a katativné imaginativni psychoterapie
33



I Leuner pouzival pfii praci s klientem jeho fantazii. Navazoval jak na Freuda, tak na
Junga. Leuner se domnival, Ze pokud ¢lovéku poskytneme konkrétni symbolické obrazy a
on si jimi ve svych piedstavach projde, uz to je 1écba [Kunes, 2009]. Neusiloval tedy za
kazdou cenu o to, aby pacient porozumél sdéleni, které mu preddva nevédomi, ale vétsi

diraz kladl na odziti urcitych situaci z détstvi.

Psychoterapie zamérena na télo

Wilhelm Reich se od ostatnich psychoterapeutd 1isi tim, Ze se nezaméfuje jen na
jejich psychiku, ale 1 na télesnou stranku cloveéka. Stejné jako psychoanalytici se
domnival, Ze duSevni onemocnéni vznikd rozporem mezi nevédomymi touhami a
pozadavky z vnéjs$iho svéta. Na rozdil od nich vSak tvrdil, ze se tento konflikt odrazi na
télesné stavbé Clovéka. Osobu s dusevnimi obtizemi bychom méli poznat dle zptisobu
dychani (dycha mélce), coz je zpisobeno napétim ve svalech (Kunes to nazyva svalovym
krunyfem). Napéti je zplisobeno emocnimi traumaty z détstvi. Pfi terapiich zjiStoval,
které svalové skupiny jsou u klienta zasazeny, a tlakem ruky se snazil zablokovanou

energii uvolnit.

Psychoterapie zamérena na socialni slozku

Psychoterapeuti patfici k tomuto proudu (A. Adler, K. Horneyova, H. Stach
Sullivan), nesouhlasili s Freudovym nazorem o souvislosti nevédomich tuzeb s dusevni
chorobou. Zduraznuji, ze dilezité jsou mezilidské vztahy, Ze socialni sloZka je zékladni

slozka dusevniho vyvoje.

Alfred Adler povazuje za cil lidského Zivota zaclenit se do spole¢nosti a v ptipadé

neuspéchu jedinec miize i psychicky onemocnét.

Dle Karen Horneyové a Harryho Stackena potifebujeme v détstvi dosadhnout urcitého
bezpec¢i. Nenaplnime-li ho, pocitime uzkost, pocit bezmoci, jenZ mlze pfejit v pocity

nepratelstvi a agresivity.
Behavioralni, kognitivni a kognitivné behavioralni sméry
Behavioralni proud v psychoterapii je jakasi protivaha psychodynamického proudu.

Behavioralni terapeuti konstatuji, ze urcité chovani (behavior) jedince se objevuje jako
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reakce na urcity podnét. Hledali tedy spousté¢ daného jednani. Az zéstupci kognitivniho
proudu si uvédomili, ze nezalezi jen na stimulu, ale Ze na stejny podnét mohou dva lidé

reagovat jinak.

Joseph Wolpe a behavioralni psychoterapie

Wolpe pfisuzoval vznik duSevni poruchy chybnému uceni (pokud jedinec zaZzije
Spatnou zkuSenost, pociti uzkost, a kdyz si jev zobecni, zane neustdle pocitovat
chorobny strach, ktery mu velmi komplikuje kazdodenni zivot). Aby se jedinec tohoto

chorobného strachu zbavil, musi projit procesem protipodminovani.

Albert Ellis, Aeron Beck a kognitivni psychologie

Beck si pfi své praci s klienty povSiml, ze po nepfiznivé situaci, jeSté nez se
dostavily emoce, se jedinci promitla v hlavé nepatrna sebeznehodnocujici zprava. Back ji
nazval automatickou negativni mySlenkou vyskytujici se u vSech dusevné stradajicich lidi
z divodu neredlného vnitiniho nastaveni. Ellis za sebeznehodnujici mySlenkou hledal
nerealné presvédceni. Oba autofi vychazeji pii odkryvani dusevnich nemoci z chybného
zpracovani informaci (ve zpusobu mysleni, neredlnych piredstavach) a to je vedlo

k dikladnému prozkouméani myslenkovych pochodt jedinci.

Kognitivne behavioralni psychoterapie

Kognitivné behavioralni terapie vznikla interakci kognitivnich a behavioralnich
pristupt, o které¢ se mimo jiné zaslouzil 1 Arnold Lazarus, jenz poukazal na dulezitost

vétsiho mnozstvi faktort pii rozvoji a 1é€bé onemocnéni.

Peter Lang se pokusil sefadit faktory, které maji vliv na vznik a vyvoj duSevniho
onemocnéni. Predpokladal, Ze u kazdého cloveéka nalezneme ctyfi modality chovéni, jiz
jsou navzajem propojené- motorické chovani, kognitivni procesy, emoce a fyziologické

procesy.

Na rozdil od psychoanalytické terapie je kognitivné behaviordlni ¢asové méné

naro¢né a zaméfuje se na feseni pritomnych problémd.

Humanistické sméry
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,,Humanistické¢ sméry se od doposud uvedenych ptistupt odlisily zejména v jednom
ohledu. Zastupci obou piedeslych terapeutickych proudid pifedpokladaji, ze lidské
prozivani a chovani je nécim ptredurceno: Psychodynamicti odbornici tvrdi, Ze nase
chovani z velké Casti zavisi na nevédomych silach, které nas ovliviiuji; kognitivni a
behavioralni terapeuti zastdvaji nazor, ze zalezi na vnéjSich podnétech nebo na naSich
vnitinich  pfesvédcenich. Humanisticky orientovany psychoterapeuti oproti nim
vyzdvihuji dal§i doposud opomijené aspekty-svobodu volby a lidskou vili. Humanisté
kladou diraz na ¢lovéka samotného, jsou pfesvédeni, Ze odpovédnost za vlastni chovani
nelze svalovat na nevédomi nebo na cokoli jiného- ¢lovek sdm je pln¢€ odpoveédny za sebe
1 za své prozivani a jednani. Jejich cilem je tedy rozvinout klientlv vnitini potencial, vést
jej k objevovani jeho jedine¢nych kvalit i moznosti a k jejich plnému vyuziti.* [Kunes,

2009, s. 52-53]

Carl Rogers a psychoterapie zamérend na clovéka

Rogers vnimal kazdého jedince jako jedine¢né individuum, byl si jisty tim, ze kazdy

ma néjaké kladné stranky a pii svych terapiich se zamétoval na jejich vyhledavani.

Gestalt terapie

Tento pftistup vznikl propojenim psychologickych, terapeutickych, filozofickych
systémil (fenomenologie) s dal$imi oblastmi poznani. Gestalt terapie klade diraz na
sebepozndni a riist osobnosti. Jednim z predstavitelll tohoto sméru byl Fritz Perls, jenz na

rozdil od Rogerse uvazuje o ¢loveku jako o osobnosti s kladnymi i zdpornymi strankami.

Zastupci gestalt terapie tvrdi, ze bychom méli zit ,,ted’ a tady” a ne n¢kde mezi
minulosti, pfitomnosti a budoucnosti. S pomoci techniky je jedinec ¢asto na nckolika
mistech na jednou ¢i Zije imaginarni zivot druhych. Dochézi tak k odcizeni, ¢lovek ztraci
néco ze svého lidstvi, ukazuje své faleSné ja a Casto to vede az k dusevni poruSe. Zastupci

gestalt terapie tvrdi, Ze by lidé méli zacit byt zase sami sebou.

Tato terapie vede k uvédoméni a pfijeti si vSech svych vlastnosti (pozitivnich i

negativnich), ¢imz poméha clovéku dosdhnout celostnéjsimu pohledu na sebe.

Transakcni analyza
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Transak¢ni analyza jako i jiné humanistické ptistupy klade diraz na zodpoveédnost
jedince, sebepoznani a osobnostni rozvoj. Zakladatel této terapie, Erick Berne, se zabyval
piedev§im komunikaci (mezilidskymi transakcemi). Berne hovofil o tfech stavech ega-
dité, dospély a rodi¢. V nékterych stavech jedinec jednd jako dit€ (rozbreci se), dospély
(hledd racionalni fteSeni) nebo rodi¢ (moralizuje). Aby komunikace probihala bez
problémil, musi spolu jedinci hovofit na stejné Grovni (rovnobéZna transakce: dité-dité,
dospély-dospély, rodi¢-rodi¢). Pokud vSak je transakce zkiizend (rodi¢ X dite, dit€¢ X
rodi¢, rodi¢ X dospély, dospély X rodic, dité X dospély, dospély X dit€), nastava konflikt.

Existencialni psychoterapie

Existencialni analyza Victora Frankla vede clovéka k sebepoznani, k hledani
vyssiho smyslu byti, k né¢emu, co ho presahuje. Tento piistup spiSe jen naznacuje smér,
kudy se ubirat, je orientovany do budoucnosti. Frankl zde mluvi o pfehnané citlivosti
cloveka, lidé se dnes neustale sleduji a pozoruji, v takovéto situaci je potieba dereflexe,

odpoutat se od pfedmétu zajmu a nalézt si jiny cil.

Existencionalisté fesi otazky smrti, svobody, smyslu zivota, otazky spise filozofické.
Tato témata vyvolavaji v lidech predevS§im uzkost, kterd muize ovlivnit prozivani a
chovani clovéka. Cilem terapeuta je podrobné prozkoumat klientiv postoj k zédkladnim

podminkam existence a povzbudit ho, aby se postavil svému strachu.

Rodinné sméry

Rodinné sméry vychazi z toho, Ze jedinec tvoii vzdy soucast néjakého celku (rodiny,
pratel, pracovni skupiny atd.), proto je pii vyskytu jakychkoli dysfunkci je potieba 1écit
celou rodinu, nikoli jen jednoho c¢lovéka. Snad jedinou vyjimku tvoii narativni a
systematiCti terapeuti, ti obCas pracuji jen s jedincem, pfesto vSak zohlednuji vliv celé

skupiny, jejiz je soucasti.
Pocatky rodinné terapie

Podstatny vliv na vznik rodinné terapie mél Gregory Bateson. Bateson sviij zajem

ubiral na zkoumani komunikace. Z jeho pozorovani schizofrenikti vzeSel nazor, ze rodina
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funguje jako samostatny systém, ktery se neustdle pokousi udrzet rovnovazny stav.
Bateson tvrdi, Ze v rodinach funguje cirkularni kauzalita (opak linearni kauzality, tzn. po
uritém podnétu nastane urcitd reakce). Dalsi véc, které si vSiml, byl zvlastni druh
komunikace tzv. dvojna vazba. ,,Jednalo se o dvé propojené, avsak odliSné zpravy, které
predaval rodi¢ svému ditéti. To se obvykle stdvalo v situacich, ze kterych nebylo Uniku a
kde se po ditéti vyzadovala urcitd odpovéd’ ¢i reakce. At dité zareagovalo jakkoli, jeho

odpovéd’ byla vzdy Spatna.” [Kunes, 2009, s. 67]

Vysledky komunikaénich vyzkumt uvadi, ze lidé spolu komunikuji neustale a ze pti
komunikaci neni dulezity jen obsah sdéleni, ale i zpisob, jak danou zpravu piedavame.
Déle bylo zjisténo, Ze v kazdé rodiné existuji nepsand pravidla, kterd musi byt Cleny

rodiny dodrzovéna.

Dalsi rodinné smeéry

Murray Bowen tvrdil, Ze hybnou silou lidskych vztahti jsou dvé protikladné Zivotni
sily-diferenciace a tendence ke splynuti. Podle Bowena kazdy jedinec se potiebuje néjak
odlisit od ostatnich, ale na druhou stranu pottebuje nékam patfit. Toto piesvédceni promitl
do své systémové terapie. Bowen odliSoval dva druhy osob. Jedni sebe dokdzou jasné
odliSit od ostatnich, ti druzi maji tendenci splynout se svym protéjSkem a prave tito
jedinci maji ve vztazich problémy, protoze si nedokazi udrzet svoji nezévislost.
V problematickych vztazich si v§Simnul jesté dal$iho jevu. Pokud se ve vztahu vyskytnou
n¢jaké potize (vétSinou kvili komunikaci) a neumi-li se partnefi sami s problémem
vyporadat, zapoji do jejich vztahu dalSi osobu. S ni pak jeden z partnerti diskutuje o
problémech, o kterych si partnefi sami nedokazi promluvit. Pokud se tento trojuihelnik

ustrne, vede k rozpadu vztahu.

Dalsi skolou, jez se da tadit pod rodinné sméry, je strukturalni terapie Salvadora
Minuchina.. Minuchin zkoumal, jak jsou rodiny uspofaddny, jakou maji strukturu. Zjistil,
ze v kazdé fungujici rodiné se vyskytuji dva subsystémy-sourozenecky a rodicovsky. Tyto
subsystémy jsou jasn¢ oddélené a kdykoli se hranice mezi nimi naru$i, dojde

k problémam.

Systematicka a narativni psychoterapie
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Systematicka a narativni psychoterapie se orientuje na rychlé a jednoduché¢ vyteseni
potizi, aniz by hledaly pfi¢iny vzniku obtizi. Pfedchozi zéastupci rodinnych terapii
predpokladali, Ze v rodin¢ existuje jakysi idedl rodiny, k némuz je potieba v terapii
dospét. Toto si narativni a systematiCti terapeuti nemysli a proto mnohdy nepracuji

s celou skupinou.

SystematiCti terapeuti tvrdi, ze si vytvaiime sviij obraz skute¢nosti, abychom se
mohli orientovat ve svéte, proto u dusevn€ nemocného cloveéka je tieba se divat na svét

jeho oc¢ima, abychom ho pochopili.

Narativni psychoterapie se domnivaji, Ze vytvaieni skutecnosti vznikd ve vztazich
prostiednictvim komunikace. Je to vlastné neustdly kolob&h. Lidé své chéapani reality
(vnimani svéta) predavaji lidem a ti své vyznamy ptredavaji dal§im lidem. Své chapani
reality si predavame prostfednictvim piibéht (pohadky, legendy, myty aj.). Kazdy si

sestavuje vlastni ptib&hy, jez vypravéji néco o ném (o vypraveéci) a o ostatnich lidech.

Dusevné nemocni strukturuji sviyj ptibéh tak, ze posiluji své pochyby. Nekteré véci
velmi zobeciiuji, jiné zcela opomijeji. Vytvareji tvz. chabé zavéry (identifikuji se pouze

s negativnimi informacemi).

5.2 Alternativni terapie

5.2.1 Zooterapie [Veleminsky, 2007]

Dnes chova zvife téméet kazdy. Nekteti se zvife pofidi z ryze praktickych divoda
(stiezeni objektu), jinym zvife zastupuje kamardda ¢i partnera. Nékomu staci zviie
pozorovat (u nekterych druhli zvifat neni ani jina forma kontaktu mozna- akvarijni
rybicky), jiny se potiebuje zvifete dotykat, hladit ho, hrat si s nim ¢i se s nim mazlit.

Z tohoto faktu vyplyva i nasledny vybér zvirete.

To, ze se jedinec vénuje zvifeti, mu pomahéa odpoutat se od problémt, odreagovat
se, prijit na jiné mySlenky. Zvite zprostfedkovava uspokojeni potieby blizkosti a bezpeci,
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kontakt snimi pomahéd posilit sebedivéru, zlepSuje moznost komunikace s dalSimi
osobami, pfipravenost k otevieni se a podporuje motivaci jedince. Také redukuje

osameéni, izolaci, spousti antistresové mechanismy.

Strucné o historii

VyuZivani zvitfat za G¢elem pomoci ¢lovéku je stejné staré jako domestifikace. Pes a
koza byli prvni, kteti byli domestifikovani. Jiz od samého zacatku mél pes kromé funkce

hlidaci, pastevecké, dopravni, ¢i lovecké, také funkci hygienickou a spole¢enskou.

Ve starov€kych civilizacich zaujimala zvifata zvlaStni postaveni. Existuje mnoho

dikazii o uctivani pst a kocek.

Prvni pokusy o terapii za asistence zvifat byly zaznamenany v Belgii v lé€ebnych
zafizenich od 8. -9. stoleti jako dopliikova terapie zdravotné postizenych. V Anglii od 18.
stoleti obstaravali pacientiim v ustavu pro dusevné choré v Yorkshiru zahradku s kraliky

a drubeZi.

Prvni pouziti zvifat v nemocnicich v USA bylo kolem roku 1919, kde byli psi

vyuziti jako kamaradi ke hram.

Nejvétsi zlom byl vSak v Americe roku 1969, kdy se o terapeutickych uspésich

Borise M. Levinsona se psi dozvédéla Sirsi vetejnost.

Terminologie

Pojmem zooterapie chapeme pouzivani zvifat k terapeutickym ucelim. Je tim

mysleno pozitivni az 1écebné piisobeni zvitete na ¢lovéka.

Definovat zooterapii neni nikterak lehké, 1ze na ni nahlizet z n€¢kolika kritérii (typ

zooterapie dle zvifeciho druhu, dle metody, formy, u€astnikti a klientely).

Zooterapii dle zvifeciho druhu rozliSujeme:

* Canisterapii- vyuZiti psa v rdmci zooterapie

» Felinoterapie- vyuziti kocky v rdmci zooterapie
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* Hipoterapie- vyuZziti koné v rdmci zooterapie

* Delfinoterapie- vyuZiti delfina v rdmci zooterapie

* Ornitoterapie- vyuziti ptactva v rdmci zooterapie

* Insektoterapie- vyuziti hmyzu v ramci zooterapie

e Dalsi zvifeci druhy nemaji pfesné oznaceni. Terapie malymi domécimi
zvitaty (kralik, morce aj.), terapie hospodaiskymi zvitaty, terapie akvarijnimi

rybickami atd.
Metody pouzivané v zooterapii jsou:

* AAA (Animal Assisted Activities)- pfirozeny kontakt Clovéka a zvifete
zaméfeny na pfirozeny vyvoj klienta

* AAT (Animal Assisted Therapy)- cileny kontakt ¢loveka a zvifete za Gcelem
zlepSeni psychického ¢i fyzického stavu klienta

* AAE (Animal Assisted Education)- pfirozeny nebo cileny kontakt ¢lovéka a
zvitete zaméfeny na rozSifeni nebo zlepSeni vychovy, vzdélani nebo
socialnich dovednosti klienta

* AACR (Animal Assisted Crisis Response) - pfirozeny kontakt zvifete a
clovéka, jenz se ocitl v krizovém prostiedi, zaméteny na odbouravani stresu

a celkové zlepsSeni psychického a fyzického stavu klienta

Jednou z nejzndméjSich zooterapii je canisterapie. Pro canisterapii neni vhodny
jakykoli pes. Vybér psa se provadi na zakladé vrozenych povahovych vlastnosti. Stejné
tak dtlezita je ale 1 jeho vychova a socializace. Vhodnost plemene se vybird na zaklad¢

senzitivity plemene. Nejsenzitivnéjsi jsou pracovni psi, pastevecti psi, lovecti a sportovni

psi. Samoziejmé zde zalezi i na pozadavcich jednotlivce.

5.2.2 Arteterapie

Malovani, zanechavani své stopy, je prostiedek komunikace od dob jeskynnich po
dnesni graffity. Arteterapeutickd tvofiva Cinnost je védomy a aktivni proces davajici
konkrétni formu tézko sdélitelnym vécem, mlze to byt jedind pfijatelna forma, jak
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ventilovat nepfijatelné emoce, lasku, nenavist aj. Vymétal tika, ze obraz je podobnou

cestou do nevédomi jako tieba sen [ Vymétal, 2000].

Jako prvni pouzila vyraz art therapy Margaret Naumburgova ve tficatych letech
dvacéatého stoleti. Naumburgova vychdzi z tvrzeni, Ze jedinec dokaze své myslenky a

pocity vychazejici z nevédomi Iépe vyjadiit v obrazech nez slovech.
Vymezeni pojmu

Arteterapie v SirSim smyslu znamena 1é¢bu uménim, véetné hudby, poezie, prozy,
divadla, tance a vytvarného umeéni. Arteterapie v uz$im slova smyslu znamena lécbu

vytvarnym uménim [Sickova-Fabrici,2002].

Vyznamné zahrani¢ni arteterapeutky C.Caseova a T. Dalleyova mluvi o arteterapii
jako o jednom z hlavnich psychoterapeutickych postupli, ktery se opird o vytvarné
projevy klientl jako hlavni 1écebny prostiedek, ve kterém jde pfedevsim o proces tvorby,

nikoliv o skvél¢é a vynikajici dilo [Caseova, 1995].

Arteterapii mizeme rozdélit na arteterapii receptivni a arteterapii produktivni
[Sickova-Fabrici, 2002]. Zakladem receptivni arteterapie je vnimani uméleckého dila.
Dilo byva vybrano s ur€itym zamérem. Divak promita své vlastni emoce do uméleckého
dila, ¢imZ dochazi k vciténi. Cilem je lepsi pochopeni divakova nitra a poznani pocitl

jinych lidi. Arteterapie produktivni znamena samotnou tvir¢i ¢innost jedince.

Krom¢ kresby a malby existuji 1 jiné arteterapeutické techniky: kolaz, préce

s hlinou, modelinou ¢i s materialy z pfirodnin aj.

5.2.3 Muzikoterapie

Podivame-li se do historie, zjistime, ze jiz od vzniku civilizace byla hudba
pouzivana k léCitelskym ucelim. Hudba je neodmyslitelné spojena s naboZenskym a
socialnim zivotem jednotlivce v urcité etnické komunité. Novodobd muzikoterapie se

vSak zacala rozvijet do dneSni podoby po druh¢ svétové valce.
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Vymezeni muzikoterapie

Vzhledem k interkulturnim odliSnostem jedinci vzniklo znaéné mnozstvi definic

muzikoterapie. Mezinarodné akceptovana je definice Svétové federace muzikoterapie:

,Muzikoterapie je pouziti hudby, a/nebo hudebnich elementl (zvuku, rytmu,
melodie, harmonie) kvalifikovanym muzikoterapeutem pro klienta nebo skupinu
v procesu, jehoz ucelem je usnadnit a rozvinout komunikaci, vztahy, uceni, pohyblivost,
sebevyjadieni, organizaci a jiné relevantni terapeutické zaméry za ucelem naplnéni
télesnych, emociondlnich, mentalnich, socidlnich a kognitivnich potteb. Cilem
muzikoterapie je rozvinout potencial a/nebo rozvinout obnovit funkce jedince tak, aby
mohl dosahnout lepsi intrapersonalni nebo interpersondlni integrace a nasledné také lepsi

kvality Zivota prostfednictvim prevence, rehabilitace nebo 1é¢by.* [Miiller, 2007, s. 172]

Pro srovnani uvadim nékolik dal$ich definic:

Muzikoterapie je terapeuticky piistup z oblasti tzv. expresivnich terapii. Expresivni
znamena, Ze tyto terapie pracuji s vyrazovymi uméleckymi prostiedky, které mohou byt

svou povahou literarni, dramatické, hudebni, vytvarné ¢i pohybové [Kantor, 2009].

Zatimco v zahrani¢i se t€émto expresivnim terapie terapiim nazyva terapie umeénim ¢i
umeélecké kreativni terapie, v Ceské republice se n€kdy misto expresivni terapie pouZziva

nazev arteterapie v Sir§Sim vyznamu [Kantor, 2009].

Muzikoterapie jako pragmaticky a empiricky orientovana védecka disciplina stoji
v systému hudebnich véd na hranici s hudebni psychologii, pedagogikou, sociologii,

etnologii, hudebni akustikou, hudebni teorii, filozofii a estetikou [Zeleiova, 2007].

Hudba a hudebni zkuSenost se v muzikoterapii podle definic tykaji vice moZnosti.
Hudba je chapana jako tfe¢, komunikace, prostiedek sebevyjadieni. Hudebni zkuSenosti

muze byt:
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* receptivni hudebni zkuSenost (poslouchani)
* kreativni hudebni zkuSenost (hudebni tvorba a produkce)

» reproduktivni hudebni zkusenost (hudebni interpretace).

Hudba velmi intenzivné ovliviluje pocity a ndladu ¢lovéka, je stimulujicim a fantazii
provokujicim Cinitelem. Skrz hudbu se jedinec mize sebevyjadfit, uvolnit, emocné

naladit. Hudba uspokojuje lidskou potiebu po estetickém zazitku.

Fyziologické reakce jedince na hudbu a jeji psychologicky uc¢inek pln€ odpovidaji

tomu, jaky vyznam jedinec hudbé¢ pfipisuje.

5.2.4 Aromaterapie
Historie

Lidstvo pouzivalo aromatické vytazky z rostlin k 1é¢bé od davnych ¢ast. Nejstarsi
doklady o vyuzivani rostlin ¢lovékem pochazi z Sandaru. Pied vice nez $edesati tisici lety

pohibivaly primitivni kmeny své mrtvé pokryté kveétinami [Grosjean,2003].
Definice

Pojem aromaterapie znamend 1é€eni pomoci vini (esenci/éterickych olejii vonnych
rostlin). Aromaterapie je soucasti pfirodni, alternativni, celostni mediciny. Aromaterapie

1é¢i, predchazi nemocem a snazi se v jedinci nastolit harmonii a rovnovahu. Tuto terapii

nelze oddélit od zékladnich principti ptirodni 1é€by (maséaze, zivotosprava cviceni).
Ucinek éterickych olejii

Pti aromaterapii se pouzivaji éterické oleje a rostlinné oleje, mastové a krémové

zaklady, které se vzdjemné michaji pro danou situaci.
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Vsechny éterické oleje nici choroboplodné zarodky; chrani pied infekci; podporuji
vyluovani, mimo jiné 1 zplodin; podporuji Zivotni energii; upravuji ¢innost nervového

systému a hormonalnich zlaz.
Eterické oleje lze pouzivat:

* rozprasovanim do vzduchu

e vymasirovanim do kaze, chodidel nebo vlastu

* vnitfnim uzitim-je povaZzovano za nejucinngj$i metodu
* inhalaci

* aromatickymi koupelemi

* napafovanim oblic¢eje, masky

* pouzivanim pletové vody ¢i mléka

e pouzivanim masazZnich oleji

* aplikovanim parfému a toaletnich vod

e dal$i moznosti

5.2.5 Tanec¢né-pohybova terapie
Historie

Jiz od nepaméti zaujimal tanec v zivoté¢ Cloveéka podstatné misto. Byl soucasti
ritudlll a obfadil, které se konaly k pfileZitosti dilezitych Zivotnich meznikl (narozeni,
smrt, svatba aj.). Ritudl mél dilezitou psychohygienickou funkei, nebot’ poméhal jedinci

smifit se s procesy zmén v zivoté [Cizkova, 2005].

Moderni tanec vznikl jako reakce na balet, ktery se vyvijel v Sestnactém a
sedmnactém stoleti a byl oblibeny piedevsim u dvora, pozdé¢ji se vSak rozsifil i mezi
ostatni socialni vrstvy. Tanec byl povazovan za prostiedek socializace. Na pocatku
dvacatého stoleti se zacina objevovat moderni tanec, jenz vyznava oproti baletu hodnoty
jako spontaneita, autenticnost individudlniho vyrazu, védomi té€la a vyraz emoce

[Cizkova, 2005].
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Tane¢né-pohybova terapie se zacala utvaret po druhé svétové valce a propojovala

prvky psychoterapie a zkuSenost moderniho tance.
Definice

Payneova vymezuje tane¢né-pohybovou terapii jako ,,uziti kreativniho pohybu a
tance v psychoterapii, kdy je vztah mezi pohybem a emocemi vyuzivan jako prostfedek

k dosazeni integrace osobnosti“ [Cizkova, 2005, s. 33]

Tanecné-pohybovou terapii Ize povazovat za expresivni terapeutickou metodu, ktera
redukuje uzkost, stres. Jedinec se prostiednictvim tance vyjadiuje, odziva si své potlacené

emoce, poznava své télo, uvédomuje si své pocity.

Mizeme vymezit pét teoretickych principii taneéné-pohybové terapie (Cizkova,

2005):

* interakce téla a mysli (propojeni verbalniho vhledu a pohybové zkuSenosti)
* pohyb reflektuje osobnost (neverbalni komunikace)

» vztah klienta a terapeuta

* pohyb jako projev nevédomi

* improvizovany pohyb mé sdm o sobé¢ terapeuticky uc¢inek
Terapeutické piisobeni

Jako hlavni terapeuticky cil tane¢né-pohybové terapie vnimam porozuméni a pfijeti

sama sebe, pochopeni svych mezi a moznost oteviené¢ho vyjadieni sama sebe.

Vymeétal definuje dalsi terapeuticky pisobici faktory: jednoduchost pohybti, rytmus,

kontakt se zemi, opakovani a trans, hlasovy doprovod aj [Vymeétal, 2000].

Jednoduchost pohybu umoziuje soustiedit se na pocity, které jedinec pfi tanci citi,

od aktudlnich probléml. Pohyby jsou casto symetrické a piispivaji k harmonii
psychickych stavii. Hlasovy doprovod vede k uvolnéni svalstva a prohloubeni dychani,

46



coz je neslucitelné s tizkostnymi stavy, pii kterych je svalstvo stazené. Pti tanci se jedinec
dokaze pln¢ odpoutat od reality, od svych problémi a starosti a navodit si vnitini pocit

klidu.

5.2.6 Ergoterapie

Definovat ergoterapii je slozité, definic ve spoustu a v mnoha pojetich se 1isi. Uvedu

zde né€kolik ptikladi [Jelinkova, 2009, s. 13]:

,,Ergoterapie je profese, kterd prostiednictvim smysluplného zaméstnavani usiluje o
zachovani a vyuzivani schopnosti jedince potiebnych pro zvladani béznych dennich,
pracovnich, zdjmovych a rekreacnich ¢innosti u osob jakéhokoli v€ku s rliznym typem
postizeni. Pojmem zaméstndvani jsou mysleny veskeré ¢innosti, které ¢lovék vykonava
v pribéhu Zivota a jsou vnimany jako souéast Zivotniho stylu a identity.“ (Ceska asociace

ergoterapeuti, 2008)

,Ergoterapie je profese, kterd se zamétuje na podporu zdravi a celkové pohody
jedince prostfednictvim zaméstnadvani. Primdrnim cilem ergoterapie je umoznit lidem
ucastnit se kazdodennich aktivit. Ergoterapeuti dosahuji tohoto cile tak, ze se snazi
pomoci lidem provadét Cinnosti, které zvySuji moznost jejich zaclenéni (participace),
nebo pfizpisobuji prostiedi podporujici participaci osoby.“ (Svétova federace

ergoterapeuttl, 2004)
Ergoterapie je profese, ktera (Jelinkova, 2009):

* se specificky zamétuje na provadéni ¢innosti, jez osoba povazuje za uzite¢né
a smysluplné

* povazuje ¢innost za cil i prostiedek terapie

* je zaloZena na pfistupu zamefeném na klienta

* v 1écbé vychazi ze socidlnich roli osoby

* zajimd se o prostfedi, vnémZ osoba Zije a pracuje, protoZe provadéni

¢innosti je ovlivnéno vzajemnou interakci mezi jedincem a prostfedim
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V kontextu této prace se zamyslim nad ergoterapii u zdravych jedinct, ktefi pomoci

praci rehabilituji své fyzické 1 psychické zdravi.

Ergoterapie se zaméfuje na vSedni denni Ccinnosti (hygiena, nakupovani,
telefonovani aj.), pracovni nebo produktivni ¢innosti (vedeni domacnosti zaméstnani) a

hry, z4jmové nebo volnocasové aktivity.

5.2.7 Hydroterapie

Jiz starodavné kultury vyuzivaly 1é¢ebné Uc¢inky ptirodnich pramenti. Hydroterapie
je pouzivana nejen k 1écbé pohybového Ustroji, ale 1 k odbourdvani stresu a k relaxaci
prostiednictvim vifivek, masaznich van, parnich kabin, balneoterapii, obkladii a jinych

druhil vodolécby.

,Vodolécba je prirozend fyzicka metoda ovliviiovani organismu. Jeji princip
spo¢iva v tom, ze vyuziva specifické schopnosti tekutiny Zivota, napiiklad vysokou
tepelnou kapacitu, tepelnou vodivost a konvenci. Voda navic dobie rozpousti soli a plyny

a pusobi na vnitini systémy cloveka* [Svitkovskaja, 2009, s. 106].

VétSina nemoci souvisi s naruSenou cirkulaci hlavnich tekutin organismu (krve a
mizy). Vodni procedury normalizuji krevni ob¢h a Cisti organismus od toxind a jinych

odpadnich latek v téle [Svitkovskaja, 2009].

5.2.8 Fototerapie

Jiz stai Rekové a Rimané védéli, ze bez svétla by Zivot na Zemi nemohl existovat a
tak jeho blahodarné ucinky vyuZivali prostfednictvim solarii, kterd byly nedilnou souc¢asti

kazdého domu [Javirek, 1995].

Fototerapie neboli 1é€ba svétlem zahrnuje 1éCebné osvétlovani nejen pfirozenym
nebo umélym svétlem, které je viditelné, ale patii sem 1 pouZiti elektromagnetickych

zafeni, a to infracerveného zafeni (IR) a ultrafialového zateni (UV) [Javirek, 1995].
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Pro stupen ucinku svétla je rozhodujici sila zafeni. Stupiiované déavkovani
slune¢niho zafeni zpomaluje klidovou tepovou frekvenci, snizuje krevni tlak, zpomaluje
dechovou frekvenci, snizuje glykemii, snizuje laktat v krvi po télesné zatézi, zvysuje

energil, silu a vytrvalost, zvySuje odolnost vii¢i stresu a saturaci kysliku v krvi.

roorw

Biologicky ucinek je zavisly na absorpci vzarené energie do lidského organismu.
Jen neodrazend, kizi absorbovana cast svételného zafeni, mize rozvijet dale Gcinky svétla

ve tkani.

V zimé mnohym lidem svétlo chybi, trpi bolestmi hlavy, tnavou, poruchami
spanku, depresi a jinymi pfiznaky, proto vyhledavaji alternativni zdroje svétla. Jsou jimi

specidlni biolampy.

Fototerapie laserem aktivuje samoléCebné schopnosti organismu, zpomaluje
chorobné a degenerativni procesy v jednotlivych bunkach lidského téla, urychluje

metabolické pochody - latkovou vyménu a urychluje hojeni poSkozenych tkani.
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II1. Vyzkumna ¢ast

Ve vyzkumné ¢asti vymezim cil vyzkumu a vysvétlim postup mého Setieni (cilovou

skupinu, metodu Setfeni, stanoveni hypotézy, sbér dat a shrnuti vyzkumu).

1 Kbvantitativni vyzkum

Kvantitativni vyzkum pracuje s ¢iselnymi udaji. Zjistuje mnozstvi, rozsah nebo
frekvenci vyskytu jevl. Vyzkumnik se snazi vysvétlit pfiiny existence jevi, ¢imz ovétuje
existujici teorie. Vyzkumnik v kvantitativnim vyzkumu si udrzuje odstup od zkoumanych
jevu, aby si zajistil nestrannost. Snazi se nalézt vzorek lidi, které by reprezentovali danou

populaci.

1.1 Vymezeni cili

Mym cilem je zjistit, jakym zplisobem lidé v produktivnim veku zvladaji stres a jaké

jsou mezi nimi rozdily.

1.2 Metody vyzkumu

Pro sviij vyzkum jsem zvolila metodu - kvantitativni dotaznikové Setfeni.

1.3 Dotaznik

Dotaznik je metoda, ktera se pouziva predevsim k hromadnému ziskavani dat. Je to
velmi casto pouZzivany nastroj a to pfedev§im pro svoji ekonomickou a casovou

nendro¢nost a anonymitu. Nevyhodou dotazniku je absence neverbdlni komunikace,
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kterou muizeme pozorovat napiiklad u rozhovoru a tak sndze zjistit, zda-li jedinec
odpovidd pravdivé. DalSim negativnim faktorem je nemoZnost ptfizplsobeni otazek

respondentovi.

1.4 Hypotézy

cey

H1) Svobodni ¢i rozvedeni se citi byt vice stresovani nez sezdani ¢i1 lidé Zijici

v manzelském svazku.

H2) Lidé¢, ktetfi maji dostatek Casu na své koniCky, se citi byt odolnéjsi vici stresu nez

lid¢, ktefi na své konicky Cas nemaji.

H3) Lidé, ktefi jsou se zvifetem v dennim kontaktu hodinu a vice se citi byt mén¢

stresovani nez ti, jenz se zviretem travi méné nez 30 minut ¢i zvife doma viibec nemaji.
H4) Muzi vyhledavaji pohybovou terapii ¢ast&ji nez Zeny.

H5) Zeny vyhledavaji odli§né metody zvladani stresu (aromaterapie, fototerapie) ¢astéji

nezZ muzi.
H6) Muzi vyuzivaji hydroterapii vice nezZ Zeny.
H7) Lid¢ praktikuji muzikoterapii vice nez arteterapii.

H8) Lidé vénujici se ergoterapii se citi byt vice odolni vici stresu, nez lidé, jez se

ergoterapii neveénuji.

H9) Zeny se obraci na odbornou pomoc ¢astéji nez muzi.

1.5 Cilova skupina

Jako cilovou skupinu jsem zvolila lidi v produktivnim véku, nebot’ se domnivam, Ze

pravé v tomto obdobi jsou lidé nejvice stresovani z diivodu zakladani rodiny, moznosti
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profesniho ristu, mnozi si jeSté dokoncuji studium a tak nezbyvd mnoho ¢asu na své

volnocasové aktivity.

Problematiku produktivniho v€ku zkoumdm pouze na skupin€é administrativnich
pracovnikll a managert, protoze jak vyplyva z vyzkumu European Agency for safety and
health at work s ndzvem OSH in figures: stress and work-facts and figurek (viz ptiloha),

prave tyto skupiny pracujicich jsou stresem velmi ohrozeny.

1.6 Sbér dat

Dotazniky jsem =zaslala do firem (Ruto s.r.o., Konektel, Infam spol. sr.0.) 60
administrativnim pracovnikiim v produktivnim véku. Névratnost byla 56 dotaznikl (34

zen, 22 muzl).
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2 Vysledky a vyhodnoceni

Vysledky ziskané z dotazniku zpracovavam pomoci kontingencnich tabulek.

Hypotéza H1: Svobodni ¢i rozvedeni se citi byt vice stresovani nez sezdani €1 lidé Zijici

v manzelském svazku.

n=56
o= 0,05
ZJISTENE HODNOTY
STRES
ANO NE Nj
SVOBODNI/ROZVEDENT | 12 8 20
ZENATI 20 16 36
Ni 32 24
OCEKAVANE HODNOTY
STRES
ANO NE
SVOBODNI/ROZVEDENTI | 11,43 8,57
ZENATI 20,57 15,43
TK= 0,103
KH= 5,99
KH>TK

Neexistuje zavislost mezi rodinnym stavem a mirou stresu.
Hypotéza H1 neplati.

Hypotéza H2: Lidé, kteti maji dostatek ¢asu na své konicky, se citi byt stejné¢ odolni vici

stresu jako pred 25. rokem svého zivota.
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N= 56

o= 0,05

ZJISTENE HODNOTY

ODOLNOST VUCI STRESU

CAS NA [ ANO NE Nj
KONICKY

ANO 20 4 24

NE 18 14 32

Nj 38 18

OCEKAVANE HODNOTY

ODOLNOST VUCI STRESU

CAS NA KONICKY ANO NE

ANO 16,29 7,71

NE 21,71 10,29

TK= 4,60

KH= 3,84

KH<TK

Existuje zavislost mezi veli¢inami.

Hypotéza H2 plati.
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Hypotéza H3: Lidé, kteti jsou se zvifetem v dennim kontaktu hodinu a vice se citi byt

méng stresovani nez ti, jenz se zviretem travi mén¢ nez 30 minut ¢i zvife doma viibec

nemaji.
N=56
o= 0,05
ZJISTENE HODNOTY

STRES

ANO NE Nj

30min.> 34 2 36
30min.< 4 16 20
Ni 38 18
OCEKAVANE HODNOTY

STRES

ANO NE

30min.> 2443 11,57
30min.< 13,57 6,43
TK= 32,66
KH= 3,84
KH<TK

Existuje zavislost mezi veli¢inami.

Hypotéza H3 plati.
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Hypotéza H4: Muzi Castéji vyhledavaji pohybovou terapii nez zeny.

N=56
a= 0,05
ZJISTENE HODNOTY

SPORT

pravidelné kdyz mam ¢as | viibec Nj

ZENY 12 12 10 34
MUZI 10 6 6 22
Ni 22 18 16
OCEKAVANE HODNOTY

SPORT

pravidelné kdyZz mam cas viibec

ZENY 13,36 10,93 9,71
MUZI 8,64 7,07 6,29
TK= 0,64
KH= 5,99
KH>TK

Neexistuje zavislost mezi pohlavim a sportem.

Hypotéza H4 neplati.
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Hypotéza H5: Zeny &ast&ji vyhledavaji odlisné metody zvladani stresu (aromaterapie,

fototerapie aj.) nez muzi.

1) Hypotéza H5a :Zeny Gastdji vyhledavaji aromaterapii nez muzi.

N=56
a= 0,05
ZJISTENE HODNOTY

AROMATERAPIE

ANO NE Nj

ZENY 22 12 34
MUZI 2 20 22
Ni 24 32
OCEKAVANE HODNOTY

AROMATERAPIE

ANO NE

ZENY 14,57 19,43
MUZI 9,43 12,57
TK= 16,87
KH= 3,84
KH<TK

Existuje zavislost mezi veli¢inami.

Hypotéza H5a plati.
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2)Hypotéza H5b: Zeny &astdji vyhledavaji fototerapii nez muzi.

N=56
a= 0,05
ZJISTENE HODNOTY

FOTOTERAPIE

ANO NE Nj

ZENY 20 14 34
MUZI 2 20 22
Ni 22 34
OCEKAVANE HODNOTY

FOTOTERAPIE

ANO NE

ZENY 13,36 20,64
MUZI 8,64 13,36
TK= 13,84
KH= 3,84
KH<TK

Existuje zavislost mezi veli¢inami.

Hypotéza H5b plati.

Jelikoz plati hypotéza H5a a H5b, plati i hypotéza HS.
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Hypotéza H6: Muzi vyuZivaji hydroterapii vice nez Zeny.

N=56
a= 0,05
ZJISTENE HODNOTY

HYDROTERAPIE

ANO NE Nj

ZENY 14 8 22
MUZI 20 14 34
Ni 34 22
OCEKAVANE HODNOTY

HYDROTERAPIE

ANO NE

ZENY 13,36 8,64
MUZI 20,64 13,36
TK=0,13
KH=3,84
KH>TK

Neexistuje zavislost mezi pohlavim a vyuzivanim hydroterapie.

Hypotéza H6 neplati.
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Hypotéza H7: Lidé praktikuji muzikoterapii vice nez arteterapii.

n= 56
a= 0,05
MUZIKOTERAPIE
ANO NE
54 2
ARTETERAPIE
ANO NE
22 34
TK= 76,67
KH= 3,840
KH<TK

Existuje zavislost mezi veli¢inami.

Hypotéza H7 plati.
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Hypotéza H8: Lid¢ vénujici se ergoterapii se citi byt stejné odolni vici stresu jako pied

25. rokem svého Zivota.

n=56
o= 0,05
ZJISTENE HODNOTY
ODOLNEJSI PRED 25. ROKEM
ANO NE Nj
ANO 33 13 46
NE 5 5 10
Ni 38 18
ERGOTERAPIE
OCEKAVANE HODNOTY
ODOLNEJSI PRED 25. ROKEM
ANO NE
ANO 31,21 14,79
ERGOTERAPIE | NE 6,79 3,21
TK= 1,79
KH= 3,84
KH>TK

Neexistuje zavislost mezi vyuzivanim ergoterapie a odolnosti vii¢i stresu.

Hypotéza H8 neplati.
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Hypotéza H9: Zeny se &astdji obraci na odbornou pomoc v situaci, kterou sami

nezvladaji, nez muzi.

32 lidi mélo nékdy pocit, ze dany stresor je na n¢ piili§ silny nez aby ho mohli zvladnout

sami.
N=32
a= 0,05
ZJISTENE HODNOTY
ODBORNA POMOC
ANO NE Nj
ZENY 14 12 26
MUZI 2 4 6
Ni 16 16
OCEKAVANE HODNOTY
ODBORNA POMOC
ANO NE
ZENY 13 13
MUZI 3 3
TK= 0,82
KH= 3,84
KH>TK

Neexistuje zavislost mezi pohlavim a vyhledavanim odborné pomoci.

Hypotéza H9 neplati.
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2.1 Interpretace vysledku

Z vysledkii dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze rodinny status neovliviiuje miru

prozivaného stresu.

Dal$im zjiSténim bylo potvrzeni vSeobecné zndmého faktu, ze vyznamnym
stresorem je nedostatek volného ¢asu. Respondenti, kteti odpovédéli, ze se citi byt nyni

vice stresovani nez v predchozich letech, nemaji ¢as na své konicky.

Zooterapie byla u respondentd jednou z nejoblibenéjsich terapii. Lidé, ktefi jsou se
zvitetem v dennim kontaktu a travi s nim vice, nez 30 minut se citi byt mén¢ stresovani

nez ti, jenz se zviretem denné travi méné nez 30 minut.
Dalsi z nejpouzivanéjsich alternativnich terapii je pohybova terapie.

Neékteré alternativni terapie preferuji muzi jiné Zeny. Aromaterapii a fototerapii
vyhledéavaji pfedevS§im Zeny, zatimco hydroterapii a pohybovou terapii vyuZivaji obé¢

pohlavi ve stejné mife.

Déle zvyzkumu vyplynulo, ze muzikoterapie je Castéji vyuzivana terapie nez

arteterapie.

Vyzkum prokézal, ze neexistuje vztah mezi praktikovanim ergoterapie a odolnosti

vucl stresu.

V situaci, kdy respondenti danou situaci nezvladaji, vyhledavaji ob& pohlavi

odbornou pomoc bez vyznamnych rozdili.

Dale zdotazniku vyplynulo, Ze nadpoloviéni vétSina respondentd (39 z 56

respondenttl) citi, Ze na né okoli klade vice pozadavkul, nez jsou schopni zvladnout.

Tticet osm respondentii z 56 respondentii maji pocit, Ze pied 25 rokem svého Zivota

byli odolnéjsi vici stresu, nez jsou ted’.
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2.2 Omezeni vyzkumu

Chtéla bych upozornit na mozna omezeni ve vyzkumu. Pracuji s pomé&mé malym
vzorkem respondenti. Mdm nizkou zkuSenost s vyzkumem. Je mozné, ze ackoli byl
dotaznik anonymni, odpovédi pfedevSim muzského pohlavi mohly byt zkreslené a to

piedevsim kvili stereotyptim, které v nich spole¢nost buduje.

Vsem témto omezenim jsem se snazila predejit dislednym statistickym

zpracovanim dat.

67



IV. Zavér

Nejprve bych v zavéru své prace chtéla sdélit, ze teprve pii studiu odbornych
publikaci jsem si uvédomila, jak Siroké téma jsem si vybrala. Mize se tak jevit, Ze
v nékterych castech uvadim problematiku jen okrajové. Snazila jsem se vSak
neopomenout zadnou diilezitou informaci tykajici se zvladani stresu. V budoucnu bych
chtéla svoji praci rozsifit a zaclenit do ni kapitoly tykajici psychologie zdravi a asertivity,

dale bych se v budoucnu chtéla vice zaméfit na jednotlivé terapie.

Ve své praci jsem se snazila objasnit problematiku zvladani stresu a to jak vlivy
ovliviiyjici vznik stresu, tak strategie boje se stresem ¢i druhy terapii, jenz slouzi jako
prevence nebo 1éCba poskozeného zdravi. Uptednostnila jsem zde ptredevsim alternativni

terapie, jelikoz se o nich, dle mého nazoru, mluvi v souvislosti se stresem malo.

Svlj vyzkum jsem zaméfila na administrativni pracovniky a managery
v produktivnim veéku. Jak vyzkum prokazal, v tomto obdobi lidé nemaji dostatek Casu na
svlj volny Cas, citi, Ze na n¢ okoli klade vice pozadavki, nez jsou schopni zvladnout. A

tak upadaji do stresu Casté&ji, nez pred 25. rokem svého Zivota.

Ti, co pouzivaji alternativni terapie, se citi byt méné¢ ve stresu nez ti, jez je

nepouzivaji.

Na uplny zavér bych chtéla sdélit, ze Siroké zaméfeni mé prace mé piimeélo
formulovat vyzkum velmi obecné a stroze. Doufam, Ze to vSak nesnizilo kvalitu mé prace,

a ze vysledek mého vyzkumu bude alesponi z ¢asti pro danou problematiku pfinosem.

68



Pouzita literatura

ATKINSON, Rita L., et al. Psychologie. Praha: Victoria publishing, 1995. Stres a jeho
zvladani, s. 586-624. ISBN 80-85605-35-X.

BASTECKA, Bohumila. Psychologickd encyklopedie: aplikovanad psychologie. Praha:
Portal, 2009. Krize, stres a zvladani, s. 147-315. ISBN 978-80-7367-470-0.

BRAZDA, Milan. Psychologie. Kunovice: Evropsky polytechnicky institut, 2006. 116 s.
ISBN 80-7314-092-6.

CASEOVA, Caroline; DALLEYOVA, Tessa. Arteterapie s détmi. Praha: Portal, 1995.
Predmluva k ¢eskému vydani, s. 9-10. ISBN 80-7178-065-0.

CAP, Jan; MARES, Jifi. Psychologie pro ucitele. Praha: Portal, 2001. Zvladani Skolni
zatéze, s. 527-563. ISBN 80-7178-463-X.

CIZKOVA, Klara. Taneéné-pohybova terapie. Praha: Triton, 2005. 119 s. ISBN 80-7254-
547-7.

GAVORA, Petr. Uvod do pedagogického vyzkumu. Brno: Paido, 2000. 207 s. ISBN 80-
85931-79-6.

GROSIJEAN, Nelly. Velka kniha aromaterapie. Olomouc: Fontana, 2003. 284 s. ISBN 80-
7336-084-5.

HARTL, Pavel; HARTLOVA, Helena. Psychologicky slovnik. Praha: Portal, 2000. 776 s.
ISBN 80-7178-303-X.

HERMAN, Erik; DOUBEK, Pavel. Deprese a stres: vliv neptiznivé zivotni udalosti na
rozvoj psychické poruchy. Praha: Maxdorf, 2008. stres a psychické reakce na stres, s. 9-
12. ISBN 978-80-7345-157-8.

JAVUREK, Jan. Fototerapie biolaserem : Lé¢ebnd metoda budoucnosti. Praha: Grada,
1995. Fototerapie-svétlolécba, s. 208. ISBN 80-7169-046-5.

69



JELINKOVA, Jana; KRIVOSIKOVA, Miria; SAJTAROVA, Ludmila. Ergoterapie.
Praha: Portal, 2009. 272 s. ISBN 978-80-7367-583-7.

JOSHI, Vinay. Stres a zdravi. Praha: Portal, 2007. 160 s. ISBN 978-80-7367-211-9.

KANTOR, Jiti; LIPSKY, Matéj; WEBER, Jana a kol. Zaklady muzikoterapie. Praha:
Grada, 2009. 296 s. ISBN 978-80-247-2846-9.

KRATOCHVIL, Stanislav. Zaklady psychoterapie. Praha: Portal, 2002. Sou¢asné sméry v
psychoterapii, s. 19-122. ISBN 80-7178-657-8.

KRIVOHLAVY, Jaro. Jak zvladat stres. Praha: Grada, 1994. 190 s. ISBN 80-7169-121-6.

KRIVOHLAVY, Jaro. Psychologie zdravi. Praha: Portal, 2009. 280 s. ISBN 978-80-
7367-568-4.

KUNES, David. Sebepoznani: psychoterapeutické principy a postupy. Praha: Portal,
2009. Psychoterapeutické kotfeny sebepozndni, s. 25-78. ISBN 978-80-7367-541-7.

LANGMEIER, Josef; KREJCIROVA, Dana. Vyvojova psychologie. Praha: Grada, 1998.
Casna a stiedni dospélost, s. 160-174. ISBN 80-7169-195-X.

MULLER, O. Terapie ve specidlni pedagogice. Olomouc: Univerzita Palackého v
Olomouci, 2007. ISBN: 80-244-1075-3

PRASKO, Jan; PRASKOVA, Hana. Proti stresu krok za krokem: aneb Jak ziskat klid a
odolnost vii¢i nepohodé€. Praha: Grada, 2001. 188 s. ISBN 80-247-O068-9.

PROCHASKA, James O.; NORCROSS, John C. Psychoterapeutické¢ systémy: priiez
teoriemi. Praha: Grada, 1999. Definovani a srovnavani psychoterapii, s. 14-31. ISBN 80-

7169-766-4.

RHEINWALDOVA, Eva. Dejte sbohem distresu. Praha: Scarabeus, 1995. 211 s. ISBN
80-85901-07-2.

70



SCHREIBER, Vratislav. Lidsky stres. Praha: Academia, 1992. 80 s. ISBN 80-200-0458-
0.

SVITKOVSKAIJA, L. Lécba chladem: Voda, vzduch,kryoterapie. Bratislava: Eugenika,
2009. Vodolécba s dalsimi ozdravnymi systémy, s. 97-151. ISBN 978-80-8100-136-9.

SICKOVA-FABRICI, Jaroslava. Ziklady arteterapie. Praha: Portal, 2002. 176 s. ISBN
80-7178-616-0.

VAGNEROVA, Marie. Psychopatologie pro pomahajici profese. Praha: Portal, 2004. 870
s. ISBN 80-7178-802-3.

VAGNEROVA, Marie. Vyvojova psychologie II. : Dospélost a stafi. Praha: Karolinum,
2007. 464 s. ISBN 978-80-246-1318-5.

VYMETAL, Jan. Obecna psychoterapie. Praha: Grada, 2004. 339 s. ISBN 80-247-0723-
3.

VYMETAL, Jan. Specidlni psychoterapie. Praha: Psychoanalytické nakladatelstvi, 2000.
Expresivni postupy, s. 344-393. ISBN 80-86123-15-4.

VYROST, Jozef; SLAMENIK, Ivan. Aplikovana socidlni psychologie II. Praha: Grada,
2001. Zvladanie stresu-coping, s. 191-208. ISBN 80-247-0042-5.

ZELEIOVA, Jaroslava. Muzikoterapie: Vychodiska, koncepty, principy a praxe. Praha:
Portal, 2007. 256 s. ISBN 978-80-7367-237-9.

MILCZAREK , Malgorzata; SCHNEIDER, Elke; RIAL GONZALEZ, Eusebio. OSH in
figures : stress at work — facts and figures. In European Agency for Safety and Health at
Work. EUROPEAN RISK OBSERVATORY REPORT. Luxembourg: European
Communities, 20009. S. 1-143. Dostupné z WWW:
<http://osha.europa.eu/en/publications/reports/TE-81-08-478-EN-

C_OSH _in_figures stress at work#6_stress by employment statu>. ISSN 1830-5946.

Internetové zdroje:
71


file:///C:/Documents%20and%20Settings/King/Desktop/%3Chttp://osha.europa.eu/en/publications/reports/TE-81-08-478-EN-C_OSH_in_figures_stress_at_work%236_stress_by_employment_statu%3E.%20
file:///C:/Documents%20and%20Settings/King/Desktop/%3Chttp://osha.europa.eu/en/publications/reports/TE-81-08-478-EN-C_OSH_in_figures_stress_at_work%236_stress_by_employment_statu%3E.%20

Ceska arteterapeuticka asociace [online]. 2005 [cit. 2010-12-19]. Arteterapie v Ceské

republice. Dostupné z WWW: <http://www.arteterapie.cz>.

72


file:///C:/Documents%20and%20Settings/King/Desktop/%3Chttp://www.arteterapie.cz%3E.

Prilohy

PRILOHA ¢&. 1: Holme a Rahe: Skala zat&zovych Zivotnich udalosti

Skala socialni readaptace

Udalost Pocet bodu
Smrt partnera 100
Rozvod 73
Rozchod s partnerem 65
Pobyt ve vézeni 63
Smrt pfislusnika rodiny 63
Osobni uraz nebo nemoc 53
Svatba 50
Propusténi z prace 47
Manzelské usmifovani 45
Odchod do dichodu 45
Zdravotni zmény pfislusnika rodiny 44
Téhotenstvi 40
Sexualni problémy 39
Pfrichod nového €¢lena rodiny 39
Zmény ve finan¢nim postaveni 38
Smrt blizkého pfitele 37
Pfechod na novy zplsob prace 36
Pribyvani manzelskych hadek 35
Vétsi zadluzeni 31
Ztrata velkého obnosu penéz 30
Zmény odpovédnosti v praci 29
Syn nebo dcera opoustéji domov 29
Potize s pfibuzenstvem s partnerovy strany 29
Mimoradny osobni uspéch 28
Partner/ka zaCina nebo konci s praci 26
Zacatek nebo konec skoly 26
Zmény zivotnich podminek 25
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Zmény v osobnich navycich 24
Potize se $éfem 23
Zmény v pracovnich hodinach nebo podminkach 20
Zména bydlisté 20
Zména Skoly 20
Zména v rekreovani 19
Zmény v nabozenskych aktivitach 19
Zmény ve spoleCenskych aktivitach 18
Zadluzeni 17
Zmeény ve spankovych navycich 16
Velké zmény v poctu rodinnych pfislusniku 15
Zmeény v navycich v jidle 15
Prazdniny, dovolena 13
Vanoce 12
Drobna poruseni zakona 11

Skorovani:

Méné neZ 150 jednotek zivotni zmény

30% Sance vyvoje nemoci ze stresu

150 — 299 jednotek Zivotni zmény =

50% Sance nemoci

Vice nez 300 jednotek Zivotni zmény =

80% Sance nemoci

74




PRILOHA ¢&. 2: Dotaznik

Vézeni respondenti,

rdda bych Vas pozadala o vyplnéni kratkého, anonymniho dotazniku, ktery se tyka
zpusobll zvladdani stresu. Dotaznik bude pouzit jako soucast mé bakalaiské prace. U
jednotlivych polozek prosim zakrouzkujte pouze jednu odpovéd’. Vyplnéni Vam nezabere

vice nez dvé minuty. Dékuji za Vas Cas.
Hana Kmochova

Univerzita Pardubice

Filozoficka fakulta

1) Pohlavi
a) zena b) muz

2) Rodinny stav

a) svobodny  b)zenaty/vdana c)rozvedeny
3) Citite, Ze na Vas okoli klade vice pozadavkt, nez jste schopni zvladnout?
a) ano b)ne
4) Mate dostatek ¢asu na své zajmy a konicky?
a) ano b) ne
5) Myslite si, Ze jste byli pied 25. rokem odolnéjsi vuci stresu?
a) ano b) ne
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6) Mate doma né&jaké zvire?
a) ano b) ne

Pokud ano, kolik ¢asu denné¢ stravite se zvifetem v aktivnim kontaktu?

a) do 30 minut b) 30 minut az hodina ¢) vice nez hodinu
7) Vénujete se ve svém volném case n¢jakému sportu?
a) ano b) ne

8) Jak Casto sportujete?

a) pravidelné (2-5x za tyden) b) kdyz mam cCas (parkrat do mésice)
c) vubec d) jina odpoveéd’

9) Navstévujete galerie ¢i muzea?
a) ano b) ne

10)  Uklidiuje Vas sledovat umélecké vytvory?
a) ano b) ne
11)  Kreslite si/Malujete si ve svém volném case?
a) ano b) ne
Pokud ano, citite pfi tom uvolnéni?
a) ano b) ne
12)  Navozuje Vam poslouchani hudby piijemné pocity?
a) ano b) ne
13)  Jak ¢asto hudbu poslouchate?
a) n¢kolikrat do tydne b) jednou tydné
c) parkrat do mésice d) neposlouchdm hudbu
14)  Hrajete na hudebni néstroj?
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15)

16)

17)

18)

19)

a) n¢kolikrat do tydne b) jednou tydné

¢) parkrat do mésice d) nehraji na hudebni nastroj
Chodite do vitivky?

a) ano b) ne

Pouzivate esencialni oleje (inhalace, masaze, vtirdni esencialnich olejti do ktze aj.)
ke zptijemnéni chvilek pohody?

a) ano b) ne
Vyzkouseli jste nékdy 1écbu jasnym svétlem (specidlni lampy)?
a) ano b) ne
Vénujete se ve svém volném Case ¢innosti, pii které se odpocinete?
a) ano b) ne
Pokud ano, jaka ¢innost to je?

Me¢li jste nékdy pocit, Ze dany stresor je pfiliS silny na to, abyste ho mohli zvladnout
sami?

a) ano b) ne
Pokud ano, obratili jste se nékdy na odbornou pomoc?

a) ano b) ne
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