
N e j m o c n ě j š l je ten Člověk, k t e r ý ovládl 
s á m sebe. 

L. A. Seneca 

Pravidlo č. 1: „Z m a l i č k o s t i sl nikdy ne­
děle] hlavu." 
Pravidlo č. 2: „Všechno jsou m a l i č k o s t i . 
Když není v t v ý c h s i l ách je p ř e m o c i , nebo 
když před nimi nemůžeš utéc i , nech je 
plavat." 

R. Eliot 

5. J A K Č E L I T I N F O R M A Č N Í M U S T R E S U , 
A N E B J A K B O J O V A T PROTI 

P A T O L O G I C K É K O M U N I K A C I 

Teoreticky je odpověď na výše položenou otázku jednoduchá: od­
straňme patologii z komunikačního procesu tím, že se naučíme adekvátně 
komunikovat, „sami se sebou" i s ostatními lidmi a v maximální Imíře 
odstraňme ze svého života takové situace, které jsou bohatým zdrojem 
stresorů. Ovšem podstatně složitější je praktická realizace tohoto návodu. 
Ale pokusme se o to. 

Člověk v závěru 20. století je vystaven zvýšeným nárokům na své 
adaptační mechanismy, které se rychleji opotřebovávají, pokud není již 
od dětství posilována jeho biopsychická odolnost vůči zátěži. Důležité 
je např. i tzv. psychické otužování jedince věku přiměřenou psychickou 
a fyzickou zátěží, jehož cílem je rozvoj biopsychických bariér vůči stre-
sorům, zabránění fixace maladaptivních vzorců chování atd. 

Jak jsme už uvedli v předešlých kapitolách, stresorem může být 
prakticky vše, co u člověka mobilizuje takové adaptační mechanismy 
(vedoucí ke zvýšené spotřebě adaptační energie), které mají konkrétní 
projev v nadhraničních stresových reakcích. Stresové reakce mj. může 
vyvolat nadměrný hluk, nadměrné teplo, rychlé životní tempo, patolo­
gický informační tlak vyvěrající z patologické komunikace v důsledku 
narušených partnerských vztahů apod. Také změny v životním stylu 
muže a ženy žijících ve společné domácnosti, které neprobíhají synchron­
ně, mohou vyvolat stresové reakce. Nevyčerpatelným zdrojem stresorů 
jsou situace, kdy si člověk není schopen vytvořit časovou rezervu pro 
splnění určitého úkolu a dohání zameškané ve chvílích určených k od­
počinku a oddechu. V tomto kontextu je nepříznivá i ta skutečnost, že 
člověk si mnohdy vytvoří i pseudopotřebu neustále nových a nových 
informací, přičemž stávající nahromaděné informace zůstávají jedincem 
nezpracovány (např. v podobě dostatečného množství sehnané literatury 
k určitému problému apod.). To již potom nemá nic společného s inte­
lektuální zvídavostí. 

Také nedostatek informací vyvolává nadhraniční stresové reakce 
(např. nedostatek informačních tabulí na různých úřadech, anebo naopak 
jejich nadbytek s téměř nulovou informační hodnotou, jestliže člověk 
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nedokáže komunikovat se zde použitými piktogramy apod.). Ještě zřej­
mější je to v případě návštěvy cizího města, kde dopad nedostatku infor­
mací se projevuje ještě výrazněji ve vzniku a rozvoji stresových reakcí. 
Pro názornost si stačí uvědomit, co je mezi námi lidí, kteří neradi cestují 
nejen do vzdálených měst od místa bydliště, ale zejména do zahraničí. 

Stresové reakce vyvolává i nedostatek možností pracovní sebereali­
zace, a to v podobě nejen přetížení, ale i nedostatečného vytížení v za­
městnání. Stejně nepříznivě působí nedostatečné uznání v kolektivu. 

Ohromným zdrojem stresorů jsou konflikty v manželství, zejména 
tendence jednoho z partnerů manipulativním chováním dosáhnout toho, 
aby se partner vždy přizpůsobil. Manipulativní chování je projevem většího 
celku poruch, které označujeme jako maladaptace. Manipulativní cho­
vání — to jsou vlastně takové naučené vzorce chování, které nám umož­
ňují získat oklikou „něco", čeho nemůžeme dosáhnout přímou cestou. 
Mnohdy to vyvěrá z pocitu méněcennosti, ze sebepodceňování atd. Ve 
výčtu situací, které jsou zdrojem stresorů, bychom mohli pokračovat dále, 
ale není to předmětem této studie. 

Pouze si zrekapitulujme to, co bylo doposud uvedeno o stresorech, 
stresových reakcích a stupni stresovanosti organismu, z čehož vyplývá, 
že v popředí jsou poruchy emocionality. 

V psychice člověka nacházejícího se v permanentních subjekt-objek-
tových vztazích je vždy obsažena složka emocionální a složka kognitivní. 
Ovšem podíl těchto složek na konkrétní předmětné činnosti Jedince je 
případ od případu různý. Liší se také podle charakteru vykonávané čin­
nosti; např. při umělecké činnosti převažují emocionální charakteristiky, 
při vědecké činnosti kognitivní charakteristiky. 

Tento dynamický vztah mezi oběma složkami se vlivem dlouhodobého 
působení stresorů narušuje. Emocionální charakteristiky se postupně pro­
sazují na úkor kognitivních a mozková kůra začíná v ještě menší míře 
ovlivňovat limbický systém, než je tomu u jedinců v relativní normě. 
Tenze se postupně stává chronickou a stále častěji ve vědomí dominují 
signální a energizující emoce strachu a úzkosti. 

Určitý stupeň úzkosti a střední hladina strachu jsou normální běžnou 
reakcí člověka na každodenní působení stresorů. Ovšem převýší-li jejich 
intenzita střední stupeň, střední hladinu, a zesílí-li jejich nepříjemné 
vegetativní doprovodné projevy, potom se po určité době stávají chro­
nickými a jsou součástí stereotypních silných stresových reakcí i na 
běžné zátěžové situace v každodenním životě takto postiženého člověka. 
Po určité době se stávají samy o sobě stresory, které pak označujeme jako 
tzv. sekundární stresory (např. chronická úzkost atd.]. A právě tyto 
sekundární stresory, permanentní nadhraniční stresové reakce a postup­
ná destrukce adaptačních mechanismů jsou příčinou různých forem du­
ševního onemocnění, ať již se jedná o neurózy, fobie, obsese či deprese. 
Sekundární stresory současně vytvářejí příznivý terén pro psychosoma­
tická onemocnění, oslabují imunobiologický systém organismu a mohou 
se tak spolupodílet i na vzniku maligního onemocnění. Sekundární stre­
sory jsou také jedním z faktorů, které mohou vést k suicidiu. 

Závažnou skutečností je, že dlouhodobě působící primární stresory, 
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zejména psychogenního původu (např. patologický informační tlak vyvě­
rající z neřešených konfliktů, psychotraumatizujících situací, převaha ne­
gativních sociálních vztahů atd.), mají za následek nejen „napodmiňo-
vání" patologického chování člověka a patologických reakcí na běžné 
životní situace, vznik sekundárních stresorů, ale současně mají za násle­
dek i vznik patologických změn v neurobiologických pochodech. Týká 
se to zejména těch pochodů, v nichž se uplatňují neurotransmitery a ne-
uropeptidy. Tyto změny mají opět negativní dopad i na psychiku. 

V důsledku patologických pochodů, odehrávajících se v CNS a vyvo­
laných dlouhodobě působícími stresory, neurotransmitery nedostatečně 
přenášejí kódované nervové impulsy mezi neurony přes příslušné synapse. 
Týká se to hlavně serotoninu a dopaminu, kdy schopnost receptorů neuro­
nů reagovat na tyto neurotransmitery je porušena. Jindy dochází ke sní­
žení syntézy neurotransmiterů a jejich nedostatek se projeví řetězcem 
poruch nejen v oblasti neurobiologické, ale i neuropsychické. 

S neuropeptidy je to ještě složitější. Enkefaliny a endorfiny se uplat­
ňují ve složitých vztazích s hormony a neurohormony. Mají regulační 
vliv na neurotransmitery. U lidí existují individuální rozdíly v množství 
syntetizovaných endorfinů a v jejich fyziologických funkcích. 

Jak jsme již uvedli, existují lidé, kteří více nebo méně záměrně vyhle­
dávají stresory, „provokují" stresové situace, vyvolávají tak stresové re­
akce a tím i zvýšení hladiny endorfinů. Je to určitá forma „návyku" na 
vlastní endogenní morfin. Tito lidé si např. podvědomě navozují časovou 
tíseň (samozřejmě si to takto neverbalizují, ale uvádějí řadu racionalizací, 
proč nemohli přijít včas, proč nemohli začít zpracovávat nějaký problém 
s časovým předstihem atd.), i když objektivní zpětné rozbory jejich re­
žimu práce a odpočinku ukazují na značné časové rezervy. Jiní lidé zase 
dávají přednost vzrušení před klidem, což má stejný efekt — vyšší hla­
dina endorfinů v krevním oběhu. Úroveň hladiny endorfinů lze také ovliv­
nit pomocí sugescí a v hypnóze, a to instrukcemi se silným emotivním 
nábojem. Tato skutečnost mj. poukazuje na nebezpečí patologické ko­
munikace, vyplývající z neřešených konfliktů v rodinných vztazích atd. 
Je sice pravda, že v té fázi stresových reakcí, kdy dochází k vyplavování 
endorfinů, chrání tyto látky organismus do určité míry před psychotrauma-
tizujícím šokem tím, že modulují reaktivní a afektivní složku chování 
v průběhu nadhraničních stresových reakcí, podporují nástup pozitivního 
emočního ladění a nástup alespoň krátkodobě relativně dobře prožívané 
lhostejnosti k příčině psychické zátěže (viz např. výrok „mně už je to 
všechno jedno"), ovšem endorfiny se poměrně rychle rozkládají a pro­
dukty těchto biochemických pochodů uvolňují ty mechanismy, které se 
projevují zcela opačným účinkem v oblasti emocionality (zlost, lítost, 
úzkost, deprese atd.). 

Z psychických onemocnění v důsledku dlouhodobého působení stre­
sorů, onemocnění vznikajících mj. v důsledku patologické komunikace, 
stále větší procento zaujímají exogenní deprese. 

Jak již bylo uvedeno, ve statistice faktorů vyvolávajících exogenní 
depresi na prvním místě figuruje patologická komunikace v narušených 
lidských vztazích, nevyřešené konflikty v rodinných vztazích atd., které 
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vedou k maladaptivním formám chování, poruchám emocionality atd. 
Tyto vzorce chování přenášejí děti v dospělosti do vlastních partnerských 
vztahů k opačnému pohlaví, do vlastní založené rodiny. A právě citové 
pouto mezi manžely, mezi rodiči a dětmi je nesmírně důležité pro harmo­
nii v konstelaci rodinných vztahů, pro pocit bezpečného zázemí, umožňu­
jícího odolávat i silným stresorům. 

Exogenní depresí podle statistických údajů SZO onemocnělo dvakrát 
více žen než mužů. Exogenní deprese se objevuje spíše u lidí sociálně 
citlivých se sklonem k altruismu, u lidí se zvýšenou pohotovostí k reakcím 
na emociogenní podněty, než u lidí avidních, či lidí, kteří preferují 
abstraktní, analytické a verbální formy vjemů, ale i prožitků a kteří sou­
časně projevují malou emoční odezvu na vnější a vnitřní podněty (tzv. 
citově chladní intelektuálové). Rada autorů také uvádí, že depresivní 
onemocnění postihuje především ty l idi , kteří mají tendence ze všech 
konfliktů, které mají v mezilidských vztazích, obviňovat nejprve sebe, dále 
mají snahu zmenšovat svoje zásluhy, přeceňovat svoje chyby a celkově se 
podceňovat. U těchto lidí po každé aktualizaci přetrvává déle pocit méně­
cennosti než u jiných lidí. To vše klade zvýšené nároky na jejich adaptační 
mechanismy, které se ve zvýšené míře opotřebovávají i v nepříliš nároč­
ných životních situacích. Tito lidé musí vynaložit značné úsilí na udržení 
duševní rovnováhy, a to jak v případě dílčího neúspěchu, tak i úspěchu, 
štěstí i neštěstí. Výsledkem je opotřebování adaptačních mechanismů, 
vysoká spotřeba adaptační energie, poruchy emocionality, deprese, pro­
línání úzkosti a strachu do minulosti (mučivé vzpomínky, výčitky) se 
strachem a úzkostí do budoucnosti (obavy z toho, co člověka čeká). Po­
stupně se rozvíjejí patologické depresivní reakce, mající konkrétní projev 
ve skleslosti, smutku, plačtivosti, trýznivém pocitu beznaděje, zbytečnosti 
a nesmyslnosti života. 

Depresivními reakcemi na nezdary, konflikty, významné životní udá­
losti reagují i lidé s určitými dispozicemi ve struktuře osobnosti. Jedná 
se o tzv. anomální osobnosti, dysthymní osobnosti, které jsou v pavlovov-
ské psychofyziologli označovány jako extrémně slabý typ. V tomto pří­
padě je nesmírně důležité včasné rozpoznání lidí s touto formou rozvíjející 
se dynamické struktury osobnosti a příslušně modifikovanými podněty 
v procesu socializace ovlivňování konstituování jejich hierarchického 
hodnotového systému, formování určitých psychosociálních potřeb 
a s nimi souvisejících motivů i formování převažujícího stylu zaměření 
činnosti. Vždyť např. jednu z dimenzí strachu lze vyjádřit jako strach 
o hodnoty, o jejich zachování, včetně zachování té nejvyšší hodnoty, 
hodnoty tvořivého života. 

Přes všechna výše uvedená fakta nelze jednoznačně stanovit takový 
obecně platný profil osobnosti, kdy by se dalo se stoprocentní jistotou 
říci, že člověk s touto charakteristikou ve své dynamické osobnostní 
struktuře onemocní depresí či neurózou v případě nepříznivých životních 
okolností. 

Samozřejmě, že existuje řada pravidel, jak čelit stresu. Uskutečněme 
společně jeden miniexperiment. Přečtěte si a vyhodnoťte následující do-
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tazník, který byl vypracovaný v lékařském středisku univerzity v Bostonu, 
a to autory L. D. Millerem a Almou Del Smithovou. 

1. Alespoň jednou denně sním teplé a vydatné jídlo odpovídající zá­
sadám správné výživy. 

2. Alespoň čtyřikrát týdně spím 7—8 hodin. 
3. Jsem v kontaktu s někým, kdo mě má rád a koho mám rád i já. 
4. Mám alespoň jednoho příbuzného, na kterého se mohu spolehnout 

a který bydlí nedaleko. 
5. Alespoň dvakrát týdně cvičím tak, že se zpotím. 
6. Nekouřím nebo kouřím méně než 10 cigaret denně. 
7. Nepiji alkoholické nápoje nebo piji méně než třikrát týdně. 
8. Mám hmotnost odpovídající výšce mé postavy. 
9. Můj příjem kryje mé výdaje. 
10. Spoléhám na vlastní přesvědčení. 
11. Pravidelně navštěvuji nějaký klub nebo kulturní podnik. 
12. Mám mnoho přátel a známých. 
13. Mám alespoň jednoho přítele, s nímž se mohu podělit o své osobní 

problémy. 
14. Můj zdravotní stav je dobrý (včetně zraku, sluchu a chrupu). 
15. Jsem schopen (a) mluvit otevřeně o svých citech, jsem-li rozzlo­

ben (a] nebo rozčilen (a). 
16. S lidmi, s nimiž žiji, pravidelně hovořím o svých každodenních 

problémech. 
17. Alespoň jednou týdně udělám něco pro své vlastní potěšení. 
18. Dokáži si účelně zorganizovat svůj volný čas. 
19. Vypiji méně než tři šálky kávy (čaje, koly) denně. 
20. Během dne si dovedu pro sebe najít chvilku klidu. 
Za odpovědi si udělte od jednoho bodu („téměř vždy") až po pět 

bodů („nikdy") podle toho, jak jednotlivá tvrzení odpovídají ve vašem 
případě skutečnosti. Pokud vaše „ne" není zcela jednoznačné, můžete si 
ve výjimečných případech podle okolností připsat čtyři nebo jen tři body. 

Po sečtení všech bodů si odečtěte dvacet. Hodnota pod třicet bodů 
svědčí o tom, že se umíte relativně dobře vyrovnat se stresovou situací; 
číslo vyšší než třicet naznačuje určité obtíže při vyrovnávání se se stre­
sovými situacemi, které ale přesto ještě zvládáte; Číslo v rozmezí 50—75 
bodů signalizuje dispozici k nadhraničním stresovým reakcím a vážné 
obtíže při vyrovnávání se se stresovými situacemi a hodnoty nad 75 bodů 
signalizují, že nejste schopni adekvátně se vyrovnat s působícími stresory. 

Jestliže se vám podařilo dosáhnout pro vás příznivého výsledku, ne­
musíte se zdržovat čtením následujících odstavců. Jestliže se neumíte vy­
rovnávat se stresovými situacemi, seznamte se s následujícími nejčastěji 
publikovanými pravidly, která vám umožní udělat první kroky na cestě 
za duševním 1 tělesným zdravím. 

1. Nepřeceňujte, ale ani nepodceňujte stresory vyvolávající nad-
hraniční stresové reakce, neboť lze proti nim bojovat v zájmu duševního 
zdraví. Nadhraniční stresové reakce probíhající ve vašem organismu po­
znáte tak, že i na drobné nepříjemné životní události (např. manžel či 
manželka zapomenou koupit mléko; syn či dcera donese ze školy ne-
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dostatečnou na písemku, přítel či přítelkyně vám zapomene koupit lístek 
do kina na film, který jste si již dlouho přáli vidět atd.) reagujete tak, 
jako když na poslední chvíli uskočíte v křižovatce před burácejícím ná­
kladním autem či na poslední chvilku a po prudkém běhu naskočíte na 
stupátko rozjíždějícího se vlaku, přičemž vám jedna noha uklouzne, ale 
nakonec se z posledních s i l ještě dostanete do vagonu. 

2. Buďte více fyzicky aktivníl Věčné vysedávání vyvolává stresové 
reakce. A naopak při velké fyzické námaze je třeba častých mikropauz 
a uvolnění namáhaných svalových skupin. Změna činnosti zmenšuje úna­
vu. Je třeba orientačně znát průběh vlastních biorytmů. Tzv. skřivánci jsou 
nejčilejší ráno a tzv. sovy večer. Proto plánujte namáhavou práci na pro 
vás optimální dobu. Mikropauzy při duševní práci nevyplňujte kávou či 
cigaretou, ale čerstvým vzduchem, krátkými energickými pohyby, pohle­
dem na esteticky působivý předmět či jev apod. 

3. Buďte více psychicky aktivní! Cvičte paměť např. tím, že po přečtení 
sportovních zpráv se za pět minut pokuste zrekapitulovat výsledky první 
ligy kopané, basketbalu apod. Nebo si čas od času vyberte báseň, která 
je pro vás přitažlivá a která ve vás vyvolává příjemnou náladu, a naučte 
se j i nazpaměť. V časopisech záměrně vyhledávejte články, které navozu­
jí možnost dvojího, trojího řešení problému a pokuste se co nejlépe jedno 
z možných řešení obhájit. Vyhledávejte hádanky, křížovky, cvičte logické 
myšlení. Věnujte pozornost vědeckopulárním článkům, které vám usnadní 
být v centru dění současné etapy bouřlivého rozvoje vědy a techniky. 
A naopak nadměrnou psychickou zátěž prokládejte pravidelnou fyzickou 
námahou. Ta nejenže zpětně posiluje psychické zdraví, ale také urychluje 
odbourávání a vylučování produktů metabolismu, což mj. podporuje i se­
xuální apetenci. 

4. Otužujte se! Otužování je významným preventivním faktorem 
zvyšujícím biopsychickou odolnost organismu. Radě onemocnění lze cíle­
vědomým a pravidelným otužováním předcházet. Navíc otužováním lze 
upravit průběh některých vegetativních reakcí a odstranit některé neuro-
psychické obtíže. Otužování je možné vzduchem (nejlépe je začít koncem 
léta, kdy se teplota vzduchu začíná pozvolna snižovat a můžeme být ještě 
svlečeni], vodou, saunou. Přitom dbejte na postupnost a pravidelnost. 

Opět společně uskutečněme miniexperiment, tentokrát pomocí testu 
otužilosti: 

A N O N E 

a) snášíte poměrně dobře chladné počasí? 
b) vadí vám vítr nebo průvan? 
c) snášíte špatně vedro? 
d) snášíte dobře sluneční záření? 
e) býváte častěji než 2X ročně nachlazeni? 
f) myjete se ráno alespoň do půl těla studenou vodou? 
g) sprchujete se denně? 
h) dáváte sl denně studenou sprchu nebo koupel? 
ch) saunujete se jednou týdně? 
i) používáte alespoň občas parní lázeň? 
j] otužujete se pravidelně a soustavně? 

1 
0 
0 
1 
0 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

0 
1 
1 
0 
1 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
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kj cvičíte ráno? 
1) věnujete alespoň hodinu denně pohybové aktivitě? 
m) jste alespoň hodinu denně na čerstvém vzduchu? 
n) trávíte v zimě alespoň týden na horách? 
o) ozařujete se v zimním období alespoň jednou měsíčně 

1 
1 
1 
1 

0 
0 
0 
o 

horským sluncem? 1 0 

Pokud Jste získali dvanáct a více bodů, lze říci, že je to s vaší otu-
žilostí v pořádku. 6—12 bodů je průměr, ale průměrnost, jak víte, k úspě­
chu nevede. Proto je třeba přidat. Pod šest bodů získali ti, kteří hazardují 
se svým zdravím. 

5. Naučte se mít radost i z drobných úspěchů. Nepotlačujte v sobě 
hněv, ale slušně a důrazně jednejte, máte-li fakta a argumenty, že s vámi 
jedná někdo nespravedlivě. V krizových životních situacích neberte vše 
osobně a nedělejte si zbytečně starosti z věcí, jejichž chod nemůžete bez­
prostředně ovlivnit. Jestliže nezvládáte některé pracovní povinnosti, je 
lépe poradit se se zkušenějším spolupracovníkem, než reagovat panikou. 

6. Plánujte si plnění svých úkolů podle jejich důležitosti a nejprve 
dokončete jeden úkol, než se pustíte do plnění druhého. Ovšem nepřeorga-
nizujte si svůj čas. Vzrůstá-li ve vás neúměrně emoční napětí, nebojte se 
udělat něco zcela jiného, než máte právě v pracovním diáři. 

7. Zvažte nároky, které kladete na sebe a na své blízké. Pokuste se 
o reálné zhodnocení svých psychofyzických možností. Při tomto hodno­
cení si jako vzory nevybírejte pouze význačné osobnosti. I vy máte svoji 
hodnotu. 

Doplňkem k výše uvedeným kritériím je i návod pro správnou vý­
živu, umožňující udržet adekvátní poměr mezi energetickou hodnotou při­
jímaných potravin a výdejem energie organismem. Celoživotní neúspěšné 
tendence korigovat svůj jídelníček a občasné pokusy postupovat podle 
„zaručených" redukčních diet nikdy nevedou k trvalému úspěchu. Naopak 
snaha o zhubnutí se stává vážným stresorem narušujícím duševní rovno­
váhu. Navíc většina redukčních diet odčerpává z organismu některé důle­
žité bioprvky, které nejsou ničím nahrazovány. Uvedme si příklad s mědí. 
Např. tzv. mléčná redukční dieta vede k podstatnému snížení zásoby mědi 
v lidském organismu. To má za následek mj. snížení hemoglobinu v krvi 
a tím i snížení množství kyslíku dodávaného jednotlivým tkáním. Snížení 
zásob mědi vede také ke snížení odolnosti vůči infenkcím, k neurolabilitě 
a psychickým poruchám. Proto je třeba ihned přijímat potravu s vysokým 
obsahem mědi (čočku, fazole, melouny, černý rybíz, houby atd.). 

V případě redukčních diet si organismus přímo „vyžaduje" vyrovná­
vání ztrát bioprvků a člověk tak postupně podléhá aktualizované biolo­
gické potřebě — získat potravu, nasytit se. A vzhledem k tomu, že nemá 
dostatečné znalosti, co především musí ve složení potravy při redukční 
dietě kvalitativně zdůraznit, stane se, že neutuchající hlad tiší vzrůstajícími 
dávkami potravin. A tak za určitou dobu rychle dohání ve své hmotnosti 
to, co na začátku diety zredukoval. 

Je třeba sl uvědomit, že patologické otylosti a otylosti na dědičném 
základě je v naší populaci nepatrné procento a všichni ostatní lidé s vyšší 
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hmotnosti „zdědili" pouze nevhodný typ jídelničku a návyk jist větší 
množství potravy, než je žádoucí. Pokud některým z lidí s vyšší hmotností 
nečiní určitý stupeň otylosti ani psychické ani fyzické obtíže a eventuální 
snaha snížit hmotnost by u nich vedla k rozvoji stresových reakcí, je lépe 
nepokoušet se o výraznou redukční dietu. Důležité je pouze upravit složení 
jídelníčku a upravit časový parametr stravování. 

Pro lidi s vyšší hmotností, kteří chtějí korigovat svoji hmotnost, platí 
jednoduchá pravidla. Především nenechat tento problém přerůst v psycho-
traumatizující prožitek, který by celý život dominoval ve vědomí. Dále 
pouze v obrysech si stanovit, co je třeba připravit na snídani, oběd a ve­
čeři. Jídelníček by se neměl stát diktátem. 

Na snídani by měl být zabezpečen dostatek zejména plnohodnotných 
bílkovin, nenasycených mastných kyselin, minerálních látek a vitamínů 
(zejména vitamín A, C, E a všechny vitamíny skupiny B) . Jestliže značnou 
část denní dávky plnohodnotných bílkovin jsme snědli právě k snídani, 
vydrží nám pocit sytosti déle, než když budeme jíst potravu s málohod-
notnými bílkovinami (ty se nacházejí např. v laciných tavených sýrech, 
nikoliv v ostatních sýrech). V případě málohodnotných bílkovin máme 
přibližně za hodinu opět pocit hladu a po celý den sníženou výkonnost. 
V tomto případě si lidé obvykle vezmou potravu s množstvím cukru, škro­
bu atd., a tak budují základy pro obezitu. 

Denní dávka plnohodnotných bílkovin je závislá na věku, pohlaví 
a druhu pracovní činnosti člověka. Obvykle se udává rozmezí 70—140 gra­
mů. Lze ji získat z mléka, mléčných výrobků (včetně tvarohu), vajec, 
libového masa, výrobků ze sójové mouky, ořechů atd. Například jedno 
vejce obsahuje až 6 gramů plnohodnotné bílkoviny, 1 litr mléka 36 gramů, 
10 dkg libového masa 22 gramů, 1 krajíc tmavého chleba 2 gramy plno­
hodnotných bílkovin atd. Mléko zásadně nevaříme, ale ohříváme. Ráno 
bychom se měli vyhýKat pití černé kávy, která je vhodná spíše při sva­
čině. Černou kávu je třeba pít teplou, a nikdy ji nenecháváme „dlouho 
stát", protože další vylouhované látky z kávové sedliny mohou u lidí dispo­
novaných spolu s dalšími faktory přispět např. ke kancerogennímu one­
mocnění, zejména tlustého střeva. Ze stejných důvodů je nežádoucí snídat 
salámy, párky a další uzenářské výrobky. (Ráno ještě nejsou připraveny 
ty vnitřní mechanismy organismu, které umožňují vypořádat se v žá­
doucí míře s eventuálním kancerogenním účinkem některých látek v po­
travinách. ) 

Pokud se týká ranního nechutenství, to je zpravidla způsobeno příliš 
kalorickou večeří. 

Zdrojem nenasycených mastných kyselin, které jsou důležité pro 
normální průběh látkové přeměny, je zejména tuňák, sójová mouka, jogurt 
atd. Důležitým zdrojem plnohodnotných živočišných tuků je i sádlo (i když 
obsahuje o něco méně nenasycených mastných kyselin, než je pro orga­
nismus žádoucí), máslo a smetana. U těchto tuků se také oceňují v nich 
rozpustné vitamíny (Ai , D2, D3, E i ) . Z hlediska plnohodnotnosti tuků jsou 
prakticky bezcenné ztužené pokrmové tuky (ztužováním se ničí tři ze zá­
kladních nenasycených mastných kyselin, které si organismus nedokáže 
sám vyrobit), olej olivový, palmový, kokosový atd. 
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Další důležitou látkou Je kyselina listová, která je nezbytná pro růst, 
rekonvalescenci a odolnost vůči infekci. Nachází se v listové zelenině, 
v ořechách, v jádrech atd. Její nedostatek se spolupodílí na rozvoji únavy, 
depresivních reakcích apod. 

Neméně důležitá je kyselina nikotinová (vitamín PP, niacin), která 
se vyskytuje v droždí, jádrech, houbách a v ledvinách. Její nedostatek 
se projevuje neuropsychickými obtížemi a přispívá ke kolísání nálad, 
k únavě a k poruchám paměti. 

Obecně platí, že je třeba vyhnout se vysoké spotřebě cukrů. Nejde 
jen o škodlivý vliv cukru na zubní tkáň, ale o nebezpečí, že u lidí dispo­
novaných vyvolává vznik diabetu a u všech podporuje vznik a rozvoj 
obezity. Musíme si uvědomit, že bohatým zdrojem cukru jsou i džemy, 
kompoty, pečivo a zejména kofola, coca-cola a limonády. Např. dvě láhve 
některého z výše uvedených nápojů se co do energetického obsahu vyrov­
nají přibližně 100 g chleba či 250 g brambor. Důležitým poznatkem je 
i to, že stejně škodlivý jako rafinovaný bílý cukr je i hnědý cukr, který 
obsahuje zcela zanedbatelné množství biologicky účinných látek. Hodnot­
ným cukrem je laktóza, vyskytující se pouze v mléce. 

V období mezi snídaní a obědem by bylo žádoucí jíst zeleninu a ovo­
ce. Zejména zelenina s tzv. hrubou vlákninou je významnou složkou potra­
vy. Jedná se o nestravitelné zbytky odolné proti rozkladu střevní mikro-
flórou (celulóza, lignin, pektin atd.), které podporují motilitu žaludku 
a peristaltiku střev a tím i jejich vyprazdňování. Schopnosti hrubé vlákni­
ny vázat vodu, mastné kyseliny, žlučové kyseliny a jejich metabolity (což 
jsou všechno látky, které mohou působit podpůrně při vzniku a rozvoji 
rakoviny zejména tlustého střeva) atd., lze využít jako součástí prevence 
onkologických onemocnění trávicího traktu. 

Některé druhy zeleniny dokonce podporují syntézu takových enzyma­
tických systémů, které ruší kancerogenní vlivy některých chemických 
sloučenin. Jedná se zejména o růžičkovou kapustu, částečně květák (v sy­
rovém stavu), dále kopr a celerovou nať. Obdobně působí některé slouče­
niny česneku, který navíc obsahuje látky s protibakteriálním, protiplísňo-
vým a protisklerotickým účinkem. 

Důležitým protirakovinovým prostředkem je i vitamín A, který se 
ve formě provitaminu A nachází zejména v mrkvi a ve žlutém ovoci. V i ­
tamín A se také nachází v mléce, ve vaječném žloutku, v játrech a v rybím 
tuku. Je žádoucí podávat vitamín A s vitamínem E (alfa — tokoferol), který 
se nachází v obilných klíčcích. Běžná denní dávka by měla být rozdělena 
na třikrát (celkem asi 2 mg retinolu). 

Ještě významnějším vitamínem s protirakovinným účinkem je kyse­
lina askorbová, čili vitamín C. Experimentálně byl prokázán ochranný vliv 
vitamínu C proti rozvoji rakoviny žaludku. Vitamín C je obsažený v syrové 
zelenině a ovoci. Podle druhu vykonávané činnosti běžná denní spotřeba 
vitamínu C je zhruba 50—100 mg. (Např. jeden větší pomeranč obsahuje 
přibližně 45 mg.) Při opotřebování organismu v důsledku dlouhodobého 
působení stresorů lze posílit adaptační mechanismy a příznivě ovlivnit 
imunobiologický systém denními dávkami 1 200 mg vitamínu C rozdělený­
mi na čtyřikrát. Takto vysokou dávku lze aplikovat po dobu jednoho týdne. 
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Vyšší dávky vitamínu -C s běžnou potravou by měli permanentně přijímat 
ti lidé, Ikteří ve zvýšené míře konzumují potraviny obsahující nitráty 
a nitrity. 

A zde se dostáváme k jednomu závažnému problému. Uvedli jsme, 
jakou nezastupitelnou úlohu má v lidské potravě zelenina a ovoce. Ovšem 
na druhé straně je třeba podotknout, že zelenina je často předávkována 
dusíkatými hnojivy a obsahuje neúměrné množství dusičnanů. Dalším zdro­
jem dusičnanů je pitná voda (která je mnohdy zdrojem až 50 % celko­
vého denního přípustného množství dusičnanů), dále ovzduší se značnou 
koncentrací dusičnanů, zejména v průmyslových oblastech, a uzenářské 
výrobky. ;To vše představuje kancerogenní hrozbu schopnou vyvolat 
u disponovaných lidí vznik onkologických onemocnění. Vlastními kance-
rogeny ve výše uvedených látkách j9ou N — nitrososloučeniny, které 
nejčastěji vyvolávají rakovinu trávicího a dýchacího traktu. Vznikají všude 
tam, kde mohou navzájem reagovat sekundární aminy s reaktivní nitro-
soskupinou. 

Dusičnany, které se ve značné míře hromadí v organismu prostřed­
nictvím zeleniny, samy o sobě nejsou nebezpečné. Ovšem jejich hrozba 
spočívá v tom, že bakteriální redukcí se mění na dusitany a ty se dále 
přeměňují na nebezpečné nitrosaminy. Pokud nedojde k této redukci du­
sičnanů, část se jich vyloučí a část je zužitkována jako zdroj energie 
a dusíku pro adekvátní výstavbu střevní mikroflóry. Zdravý člověk může 
denně zkonzumovat v potravě maximálně 1,13 mg dusičnanů na 1 kg své 
hmotnosti bez újmy na zdraví. 

Mezi zeleninu s největší schopností vázat dusičnany patří špenát, 
červená řepa, kedlubny, ředkvičky, křen, hlávkový salát, celer i brambory. 
Nejmenší schopnost vázat dusičnany mají hrách, fazole, rajčata, paprika, 
okurky a růžičková kapusta. 

Další problém vyvolává tzv. rychlená zelenina ve fóliovnících a skle­
nících. Ukazuje se, že snížená intenzita svit la, které dopadá na rostlinu, 
ovlivňuje její látkovou výměnu. Snižuje se zejména schopnost zpracová­
vat, rozkládat dusičnany, které rostliny přijímají kořenovým systémem. 
Nespotřebované, nerozložené dusičnany se hromadí ve stoncích, čepelích 
a plodech. Tyto rostliny pak obsahují dvakrát až třikrát více dusičnanů 
oproti rostlinám, které rostou na polích. 

Samozřejmě nechceme vyvolat kancerofobii, to bychom nemohli žít 
ani v moderních bytech, které jsou podle některých autorů tak „přeche-
mizovány", že v nich žijeme jako v chemickém láku. Různé čistící pro­
středky, leštěnky, papíry proti molům, plastické hmoty včetně PVC krytiny 
na podlaze vylučují řadu škodlivých komponent, včetně styrenu a benze­
nu. Výrobky z dřevotřísky nebo překližky zase uvolňují jedovatý formalde-
hyd. Tak bychom mohli pokračovat dále. Jisté je, že kdyby bylo možné 
„přenést" člověka např. ze 17. století do 20. století, pravděpodobně by 
v tomto prostředí v krátkém časovém úseku zahynul. Proto by nás mělo 
z vědeckého hlediska spíše zajímat, které adaptační mechanismy se rozvi­
nuly natolik, že umožňují současnému člověku dožít se vysokého věku 
1 ve stávajícím „přechemizovaném" prostředí. To by nám potom umožnilo 
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nalézt prostředky, Jak tyto adaptační mechanismy ještě více posílit a tak 
prodloužit existenci jedince. 

Ale vraťme se k další fázi pravidelného stravování, a to k obědu. 
Oběd by měl být pestrý, jak v chuti, tak i ve složení. Je třeba odstranit 
jednotvárnost jídel a v klidu sníst jen takové množství, které ještě nevy­
volává pocit přeplněnosti a přesycení. Méně sníme, když budeme dbát 
na estetiku stolování v celém průběhu oběda a když budeme věnovat po­
zornost vůni, chuti i tvarům potravy. Současně je třeba občas si uvědomit 
odezvu vlastního organismu na pozřené sousto. Je to jednoduchý, ale 
velmi účinný trik. Naopak naprosto nežádoucí je, jestliže se věnujeme 
během jídla dalším činnostem, nebo když s každým soustem vždy „spolkne­
me" i kus starostí a část problémů, které nás tíží. 

Se svačinou a večeří je to jednoduché. Hodně zeleniny a ovoce a dále 
by měly mít přednost ryby a drůbež. Pokud si životní styl a speciální 
pracovní činnosti vyžadují, aby byly večeře vydatné, je žádoucí večeřet 
nejpozději do 18.00 hodin. 

Může se stát, že se vám přes veškerou snahu nedaří dodržovat výše 
uvedená pravidla a jednoduchý návod vedoucí k duševní rovnováze, du­
ševnímu zdraví a fyzickému zdraví. Je tedy možné nalézt nějaký postup, 
který by výše uvedené problémy dokázal řešit? Samozřejmě, že existuje, 
ovšem je třeba, aby každý z nás využil potenciální síly, skryté v adaptač­
ních mechanismech vlastního organismu, využil potenciální „síly" centrál­
ního nervového systému a pomocí „návodu" v podobě cílených informací 
„protnul" systém patologických reakcí a maladaptivních forem chování. 
Tento návod lze získat prostřednictvím odborníka — psychoterapeuta. 
Vždyť slovo (jak uváděl již I. P. Pavlov) má ohromnou moc a dokáže 
nejen vyburcovat člověka k mimořádným výkonům, ale i doslova zabít. 

Jestliže si vybavíme poznatky o mozku uvedené v předešlých kapi­
tolách, je zřejmé, že nedostatečně využíváme těch možností, které nám 
progresivní evoluce poskytla v podobě lidského centrálního nervového 
systému. Nejde nám o kvantitativní, ale o kvalitativní charakteristiky. Tzn., 
že v komunikačním procesu u percipienta existují určité přirozené bariéry 
proti přehlcení množstvím informací, ale neexistují bariéry, které by 
bránily patologickému zpracovávání obsahu těchto informací. To vytváří 
prostor pro konstituování patologických bariér v průběhu abnormálních 
forem komunikace, které napomáhají neadekvátnímu kvalitativnímu zpra­
covávání proudu informací. Výsledkem jsou mimo jiné maladaptivní formy 
chování, změněný styl zaměření činnosti subjektu atd. 

Jinak řečeno vůči mnohým racionálním pravidlům pro udržování 
duševní rovnováhy a fyzického zdraví jsme si „napodmiňovali" takové 
vzorce schematických rigidních operačních myšlenkových strategií, 
myšlenkových postupů, které při operování s pozitivně sytícími informa­
cemi, s léčebně stimulačními informacemi atd. posouvají jejich významy 
do jiných souvislostí, čímž je vlastně „deformují" nebo dokonce „zneškod­
ňují". Výsledkem je abnormální průběh psychických procesů v aktuálně 
probíhajících subjekt-objektových interakcích. 

V jádru těchto abnormálně změněných psychických jevů jsou kon­
krétní situaci neadekvátní a nad kognitivními charakteristikami převa-
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zující emocionální charakteristiky. Přičemž kognitivně nedostatečně 
korigované emoční obsahy zaujímají stále větší část obsahu vědomí člo­
věka. Tyto komplexy abnormálních emocionálně kognitivních charakte­
ristik současně mění biopsychické parametry v regulačních mechanis­
mech řídících systémů. Pronikne-li na takto připravený terén pozitivní 
informace, uvedou se do chodu tzv. patologické bariéry pro kvalitativní 
zpracování informací (mimo jiné schematické rigidní operační myšlen­
kové struktury), které „obalí" tyto informace dynamickým stereotypem 
pseudoracionalizací a frází, takže se ve vědomí nemůže v plné síle uplat­
nit jejich původní význam. To vede k takové instrukci pro efektory, 
v níž se neprojeví pozitivní efekt původních informací (např. léčebně 
stimulačních). 

K tomu, co bylo výše uvedeno, je třeba předložit jednoduchý příklad. 
Zaměřme se na problematiku kouření. V obsahu vědomí kuřáka je kouření 
spojeno s pozitivními představami, jejichž obsah je dán motivem, zámě­
rem, se kterým konkrétní kuřák začal kouřit. Dostane-li tento kuřák in­
formace o škodlivosti kouření, uvede se u něho v činnost patologická 
„psychobariéra", která má za cíl zneškodnit tyto vstupní informace („vždyť 
soused žil 85 let a kouřil denně 30 cigaret a druhý soused nekouřil a zemřel 
v 75 letech; proč zrovna já bych měl onemocnět!?"). Jinou pseudoracio­
nalizací je kuřákovo tvrzení, že ovzduší obsahuje řadu kancerogenních 
látek, že ve vodě, potravinách je jich také velké množství, a tak je jedno, 
zda kouří či nekouří. Ci l i , že záleží na jeho organismu, a když mu to 
„chutná", proč se tedy má zbavovat kouření? 

A tak se stane, že kuřák klidně hovoří s cigaretou v ruce o škodli­
vosti kouření a že si klidně kupuje cigarety s nápisem „Pozor, škodí 
zdraví". 

Řada z kuřáků se nevyhýbá úvahám, že by měli přestat kouřit. Ovšem 
tyto úvahy mají ve většině případů jiný motiv. Totiž každá informace 
ze strany nekuřáků, včetně rady, aby přestali kouřit, vyvolává u kuřáků 
určitou míru emočního napětí. A právě úvahami o škodlivosti kouření, 
úvahami na téma přestat kouřit a podobně, se jednak kuřák zbavuje dal­
ších pro něho nepříjemných a dotěrných otázek, a jednak se uvolňuje 
z tenze. Obdobně je tomu u lidí s jinými problémy, např. u lidí obézních 
atd. Jaké tedy existuje východisko z této situace? 

Nejprve si musíme uvědomit tu skutečnost, že východiskem pro jaké­
koliv sdělení v komunikačním procesu, pro jakoukoliv výpověď člověka 
(včetně výpovědi o vlastním psychofyzickém stavu) v komunikačním aktu, 
pro jakoukoliv činnost člověka je motiv, záměr. Pouze v patologii existuje 
nemotivovaná činnost. Motivy se vztahují k potřebám, záměr určuje obsah. 
Dále je důležité uvědomit si svůj hierarchický hodnotový systém, který 
si každý z nás postupně buduje v procesu socializace. Je to důležité z toho 
důvodu, že v průběhu psychoterapie budeme muset zasáhnout i do tohoto 
systému a do určité míry jej přebudovat v souladu s tím, co chceme zlepšit 
ve své osobnostní struktuře. 

Neméně důležitý je i poznatek o vztahu emocí, hodnotově orientačních 
činností a vlastních hodnot. Je třeba rozlišovat mezi hodnotícím aspektem 
emocí a hodnocením jako procesem. V emoci je hodnocení obsaženo jako 
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výsledek, produkt, nikoliv jako proces. V emoci je obsažena hodnota před­
mětu, jeho biopsychosociální význam pro subjekt. 

Na druhé straně však hodnotově orientační činnosti jsou nemyslitelné 
bez účasti emocí. Emoce přispívají při hodnocení ke stanovení stupně 
významnosti, důležitosti hodnoceného předmětu. 

A opět budeme pokračovat v příkladu práce s kuřáky, kteří se chtějí 
zbavit svého návyku. Podle REIAT je třeba zasáhnout již v prodromálním 
stadiu kuřácké aktivity. Čili tehdy, kdy se ještě jako neurčitá předzvěst 
začíná rozvíjet zatím blíže nediferencovaný neklid, nelibé emoční ladění 
o nízké intenzitě, ale přesto již narušující koncentraci pozornosti k právě 
vykonávané předmětné činnosti (charakteristickými vnějšími projevy bý­
vají nejčastěji citově zabarvené výroky, jako např. „tak", „no", „dobře" 
atd., doprovázené mikropauzami v pohybech). V této etapě přerušení 
usilovné předmětné činnosti si kuřák náhle uvědomuje narůstající emoční 
napětí a potřebuje se „odměnit", když se mu podařilo splnit část určitého 
úkolu, nebo naopak „odškodnit", jestliže se práce nedařila. V tomto 
procesu se aktualizují pozitivní představy o kouření, které výše uvedená 
přání dokáží splnit. Z psychologického hlediska odměna nebo odškodně­
ní „cigaretou" znamená uvolnění z tenze, čili jakousi pseudorelaxaci. Me­
chanismus zabezpečující přechodné uvolnění je aktivizovaný bud přímo, 
rychle nastupující pozitivní představou o kouření a posílený následným 
zapálením si cigarety, nebo nepřímo tak, že kuřák nejprve uvidí cigaretu, 
ta u něho navodí pozitivní představu o kouření a po zapálení cigarety 
nastupují mechanismy zabezpečující snížení emočního napětí. Tedy vlast­
ní uvolnění nastává teprve tehdy, až se výsledky myšlenkových operačních 
struktur odrazí v jednání. Jde o nepravou relaxaci s krátkodobým a po­
vrchním účinkem a s následnými, stále častěji nastupujícími a prohlu­
bujícími se negativními emočními stavy. To znovu a znovu burcuje u ku­
řáka tendence k tomu, aby si zapaloval jednu cigaretu od druhé a tak 
se uzavírá „bludný kruh" abnormálního reagování i na běžné životní 
situace. Proto je třeba již v prodromálním stadiu tzv. autošokem nacviče­
ným v rámci REIAT zabránit rozvinutí pozitivní představy o kouření, 
která by vyústila ve výše uvedené nežádoucí jednání. Dále je třeba akti­
vizovat v rámci REIAT naučené schematické relaxační reakce zaručující 
rychlý nástup uvolnění z tenze a navození příjemně prožívaných psychic­
kých stavů. 

Důležité je uvědomit si, že v průběhu této relaxace se poměrně snadno 
mohou ve vědomí znovu aktualizovat pozitivní představy spojené s kouře­
ním. Proto v další fázi odvykání si tabakismu prostřednictvím REIAT 
je třeba evokovat psychosémiotické bariéry vůči těmto obsahům. Tyto 
bariéry mohou mít i velmi jednoduchou podobu tzv. psychoterapeutických 
formulek. V našem případě tyto formulky mohou mít následující podobu 
(uvedme si příklad, kdy kuřák se „obrací" k cigaretě tehdy, když má 
vystoupit na nějakém shromáždění a pociťuje trému): „Jiní kouří a mně 
je to jedno. Cigarety jsou mně lhostejné." „Když budu stát před lidmi, 
nevadí mi to." Současně je nutné, aby v obsahu vědomí dominovaly tako­
vé hodnotově orientační a racionálně informační postupy, které by neustá­
le posilovaly tuto tzv. psychosémiotickou bariéru. V opačném případě by 
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se tato bariéra mohla po určité době stát sama o sobě stresorem (Jestliže 
by člověk nepociťoval odezvu organismu v podobě žádoucího uvolnění 
z napětí). 

Důležitý poznatek je, že člověk v relaxovaném stavu navozeném po­
mocí REIAT je schopen znovu analyzovat ty informace a ty postupy řešení 
nějaké problémové situace, které nevedly k úspěchu (např. i proto, že 
byly zpracovávány schematickými rigidními myšlenkovými strategiemi 
a postupy, což se konkrétně projevilo mj. maladaptivnlmi vzorci cho­
vání atd.). Jinak řečeno, člověk v relaxovaném stavu (kdy se uvolňují 
i tvořivé charakteristiky jeho psychiky) je schopen nalézt jinou cestu, 
jak dosáhnout určitého cíle (např. metodou dílčích kroků), jak zabránit 
rozvoji patologické emoční bariéry a tím usnadnit kognitivní zpracování 
emočních obsahů ve vědomí. Člověk mimo jiné hledá relace mezi svým 
hierarchickým hodnotovým systémem a významovostí situace, v níž se 
nachází za současného zvažování norem a zásad mikrosociální a makro-
sociální skupiny apod. 

Ještě než přejdeme k vlastnímu nácviku REIAT, musíme nejprve 
poznat, co „od sebe můžeme očekávat". Proto opět společně uskuteční­
me další miniexperiment. 

Nejprve je třeba zjistit, zda jsme sami sobě dobrými soudci. K tomu 
nám postačí jednoduchý orientační dotazník, který sestavil Mark Sny-
der (1980): 

1. Je pro mne nesnadné napodobovat chování ostatních lidí. 
2. Myslím sl, že na sebe upozorňuji, abych udělal na lidi dojem nebo abych je po­

bavil. 
3 Byl bych pravděpodobně dobrým hercem. 
4. Ostatním lidem se jeví emoce, které prožívám, někdy silnější, než ve skutečnosti 

jsou. 
5. Ve skupině lidí jsem zřídkakdy středem pozornosti. 
6. V různých situacích a s různými lidmi často jednám jako velmi odlišná bsoba. 
7. Dovedu se přít pouze o ty názory, o kterých jsem 100% přesvědčen. 
8. Abych dobře vycházel s lidmi a abych byl oblíbený, mám sklony být tím, za které­

ho mě lidé považují, spíše než sebou samým. 
9. Mohu klamat lidi tím, že se chovám přátelsky, i když je ve skutečnosti nemám 

v oblibě. 
10. Nejsem vždy tím, jakým se jevím. 

Po přečtení každého výše uvedeného výroku pečlivě uvažujte, než 
odpovíte. Je-li výrok pro vás pravdivý nebo alespoň z větší části pro vás 
pravdivý, označte jej velkým písmenem „P". Je-li pro vás výrok nepravdi­
vý nebo není-li pro vás obvykle pravdivý, označte si jej velkým písme­
nem „N". 

Bodování: Zapište si jeden bod za každou z otázek 1, 5, 7, na kterou 
jste případně odpověděli velkým „N"; jeden bod za každou ze zbývajících 
otázek, na které jste odpověděli „P". 

Po sečtení bodů si projděte následující vyhodnocení: jestliže jste 
získali 7 a více bodů, jste pravděpodobně dobrými soudci sami sobě, 
jestliže jste však získali 3 nebo méně bodů, jste s velkou pravděpodob-
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ností velmi špatnými soudci sami sobě (buď se neúměrně přeceňujete 
nebo naopak podceňujete a tzv. přehráváte) a je třeba, abyste se zamysleli 
nad svým hierarchickým hodnotovým systémem, nad svým hodnotovým 
zaměřením. 

V další etapě orientačních sond do vlastní psychiky je žádoucí zjistit, 
jaký je váš převažující styl kognitivní činnosti. Jinak řečeno, člověk by 
měl znát, které informace, vzhledem ke svému převažujícímu stylu kogni­
tivní činnosti, lépe zpracovává. K tomu nám poslouží CMQ dotazník (Sa-
kano, 1977), který se opírá o teoretické závěry I. P. Pavlova a jeho žáků, 
zejména Kogana (1959), Smirnova et al. (1962). 

Vaším úkolem je vybrat si ze dvou výroků vždy ten, který vás nejlé­
pe vystihuje. 
1. a) Lépe si pamatuji ty události, o kterých čtu, nebo o nichž slyším, než 

když jsem jejich přímým svědkem. Poznávám věci a jevy objektivní 
reality především slovně logicky. (T) 

b) Obyčejně přijímám události takové, jaké jsou, a málokdy kognitivně 
kontroluji své prožívání. Čili své emoce, své prožitky zbytečně ne-
verbalizuji. Poznávám věci a jevy objektivní reality především 
smyslově názorně (čili neverbálně). (A) 

2. a) Jsem přístupný dojmům a zpracovávám dojmy jako celky (neroze-
bírám detaily). Při vnímání toho, co je vidět, slyšet atd. se ne­
pokouším analyzovat podrobnosti. To, co si uvědomuji, je* většinou 
konkrétní, nikoliv abstraktní a týká se to jevové stránky věci. (A) 

b) Při vnímání reality nejsem bezprostředně ovlivněn náladou daného 
okamžiku. Snažím se v detailech analyzovat to, co vnímám, a po­
chopit reálnou podstatu předmětů a jevů objektivní reality. To, co 
si uvědomuji jako výsledky svých myšlenkových operací, je již 
většinou abstraktní a týká sé to kauzálních souvislostí a podstaty 
věcí. (T) 

3. a) Jsem přímo a zřetelně ovlivněn věcmi. Vnímám to, co je vidět 
a slyšet přímo v té podobě, v jaké to existuje reálně. Když jsem 
chodil do školy, v hodinách dějepisu a zeměpisu jsem byl schopen 
pochopit konkrétní fakta lehce a správně, události živě vnímat a živě 
si je představovat. Nedovedu dost dobře chápat abstraktní věci a teo­
reticky je vysvětlovat. Mám bohatou představivost. (A) 

b) Dovedu analyzovat a syntetizovat věci, jako určitý systém spjatý 
vnitřními kauzálními souvislostmi, a chápat věci zejména v abstrakt­
ní podobě. Jsem schopen „dívat se na ně" abstraktně. Při výuce dě­
jepisu a zeměpisu jsem dokázal uvádět věci do vztahů a souvislostí, 
syntetizovat fakta do celků a vyvozovat teoretické závěry. Nedove­
du si zpětně s dostatečnou přesností a živostí obrazně vybavit mi­
nulé děje. Nemám příliš bohatou představivost. (T) 

4. a) V písemném projevu nedovedu vložit dostatek citového náboje do 
slov a psát živě, konkrétně a působivě. „Beru" věci poněkud abstrakt­
ně a obecně. Události pro mě neprobíhají změnou citového vztahu, 
ale v logickém sledu. (T) 

b) Ve slohu je většina mých vět naplněna dojmy a city. Současně 
se tam odráží citové prožívání těch událostí, které jsem viděl či sly-
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šel, nebo o kterých jsem slyšel apod. Události pro mě probíhají 
dynamickou proměnou prožitků a nálad. (AJ 

5. a) Mé sny jsou jasné a živé jako ve filmu. Po určitém časovém prů­
běhu jedné události následuje druhá a sen obvykle pokračuje obraz 
po obrazu jako řetězec dějů. (A) 

b] Ve snu nemám tak zřetelné a živé obrazce, jako „ve filmu". Mé sny 
jsou často kusé, neurčité. Jednotlivé části snu mnohdy nemají sou­
vislost apod. (T) 

6. a) Jsem senzitivní a náladově nestálý. Mám konkrétní reálné představy 
a poznávám věci a jevy reality z bezprostředních dojmů, který na 
mě udělaly. Dávám přednost literatuře, dějepisu a společenským 
vědám včetně umění. Lépe si pamatuji to, co vidím, než to, o čem 
slyším hovořit. (A) 

bj Mám rád abstraktní myšlení a teoretické vědy. Lépe si pamatuji 
mluvené slovo. [TJ 

Bodování a vyhodnocení: „A" se vztahuje k tzv. uměleckému typu 
osobnosti a „T" k tzv. myslitelskému typu osobnosti. Lépe řečeno v pří­
padě převahy „A" se u člověka při kódování informací a jejich dekó­
dování přednostně uplatňuje činnost první signální soustavy. To se také 
projevuje i v relativní převaze určitého stylu kognitivní činnosti. Zapište 
si za každé „A" i „T" jeden bod. Po sečtení bodů lze prostým matematic­
kým převodem procentuálně vyčíslit relativní převahu jednoho ze stylů 
kognitivní činnosti. 

Pro umělecký typ je charakteristický silný projev citu, vysoká senzi-
tivita, konkrétní realistické a figurativní vjemy a představy. U tohoto 
typu převažuje vizuální názorná paměť a konkrétnost v myšlenkové čin­
nosti. Umělecký typ preferuje společenské vědy a uměleckou činnost. 

Myslitelský typ charakterizuje převaha abstraktních, verbálních fo­
rem vjemů, což bezprostředně souvisí s relativní převahou činnosti druhé 
signální soustavy. Současně u myslitelského typu převažuje verbální pa­
měť a abstraktní myšlenková činnost. Psané slovo má logický, koncepční 
a generalizující charakter. Uvedený typ preferuje teoretické vědy a vě-. 
dečkou činnost. 

Samozřejmě, že určitý dílčí poznatek, získaný jednoduchou orientační 
sondou zaměřenou na zjištění stylu kognitivní činnosti, která u daného 
jedince převažuje, ještě neznamená, že bychom se měli hned druhý den 
rozhodnout pro uměleckou či vědeckou životní dráhu. Musíme mít na 
paměti, že se jedná o určitý model nějakého psychického jevu, který je 
zjednodušený a spíše nás informuje o tom, co v případě stresových situací 
se silným emočním nábojem nebo v případě nutnosti rychlého rozho­
dování bychom měli z toku informací preferovat. Jinak řečeno v případě 
rychlého rozhodování, v zátěžových situacích apod. snadněji najdeme ře­
šení, jestliže se opíráme o informace, které jsme schopni lépe začlenit 
do naší poznatkové základny, odhalit kauzální souvislosti a na této bázi 
potom pronikat k informacím složitějším, pro nás méně jasným atd. 

Z hlediska aktivního přizpůsobování se změnám prostředí je pro člo­
věka neméně důležitý proces učení v nejširším smyslu slova, jehož zá­
kladnu tvoří paměť. Pro orientační posouzení kvality našeho paměťového 
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