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Uvod

V dnesni dobé je stres dennodenni naplni kazdého ¢loveka v kazdém veku. Staii lidé
se citi osaméli a nepotiebni. Zazivaji traumatické udalosti, protoze jejich pratelé, Zivotni
partnefi a partnerky umiraji. Lidé ve stfednim véku ziji konzumnim zptisobem, kazdy musi
chodit do prace a profesni naroky jsou stale vy$si. Zivotni Groveti se zvysuje, ale na tikor
volného ¢asu a uméni relaxovat, poptipad¢ travit ¢as se svoji rodinou. Mladi lidé zazivaji
nejistotu, ¢asto maji problém sehnat zaméstnani. Studenti po absolvovani vysoké skoly
nemaji praxi a nejsou natolik zadanymi zaméstnanci, jak doufali. DéEti v puberté maji
trauma ze svého vzhledu a promén, kterymi prochdzi, ¢asto maji vztahové problémy
srodi¢i. Malé déti se dnes musi vyrovnat s velkymi rozdily mezi svymi vrstevniky.
Prostiedi, kde déti vyrUstaji, je agresivni a dnes maminky nejsou doma a necekaji na své
déti, az ptijdou ze Skoly, ale také chodi do prace a zajist'uji rodinu po finanéni strance. Ve
Skoléach je rozsifena Sikana, déti ve volném case hraji pocitaCové hry nebo travi spoustu
¢asu na socialnich sitich. Na predskolni déti jsou kladeny stale vyssi naroky a je astym
jevem, ze uz malé déti jsou pietézovany aktivitami od rodi¢d. Prenatalnim vyvojem
vSechno zacind, St'astné tc¢hotenstvi, kdy se nastavajici maminka té$i na své dit¢ a svymi
pocity mu dava najevo lasku, tak mize svému ditéti dat velkou vyhodu ve zvladani
naro¢nych Zivotnich situaci a stresu v nasledujicim zivoté. Traumatické udalosti a naro¢né
Zivotni situace prozivané matkou béhem téhotenstvi mizou mit neblahy dopad na plod.

Dité v déloze matky, jak dnes jiz je dokézéano, velmi vyrazné vnima matcinu psychiku.

Motivace, ktera mi vedla k blizSimu studiu tohoto tématu je, ze v&dni obor
prenatalni psychologie je pomérné novy, ale velmi rychle se rozvijejici. S technikou,
kterou moderni doba pfinasi, jsou mozné vyzkumy, které potvrzuji hypotézy, které pied 50
lety byly nepfedstavitelné. Piijde mi uzasné, jak Zena jako budouci matka mutze ovlivnit

vyvoj svého ditcte.

Prace je koncipovana do tfech zakladnich kapitol. V prvni ¢asti shrnuje poznatky a

dosavadni myslenky o prenatalnim vyvoji a také zmifuje souvislosti mezi stresem
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Vv téhotenstvi a neurotizaci ditéte. Druha ¢ast pojednava o neuroticnosti a neurotickych
poruchich obecné a nasledné uvadi specifické projevy u déti. Prakticka ¢ast prace by
nemohla komplexné a dostatecné¢ kvalitné prozkoumat tuto problematiku, proto se
zam¢eiujeme pouze na vliv stresu béhem teéhotenstvi a jeho nasledek v podob¢ neurotickych
symptomu u ditéte. Prostfedkem je vyzkumné - orienta¢ni sonda, kde nejsou vytvotreny
hypotézy. Vyzkumna sonda je provadéna v matetské Skole, ve tfid¢ predskolnich déti.

Détem je predlozen kresebny test a projekce v dopliovani nedokoncenych vét.



1 Prenatalni psychologie

Prenatalni vyvoj je obdobim jak fyzického, tak psychického rtustu. Dnes je jiz
pfekonan nazor, Ze v matéin¢ déloze probiha pouze obdobi fyzického ristu ditéte, nikoliv
psychického. Dfive se lidé domnivali, ze dit¢ v d€loze matky je neaktivni a dokonce
psychicky pasivni. V minulych letech bylo velmi téZké prokazat domnénky ohledné
psychického zivota V prenatalnim vyvoji. Bylo mozné se spoléhat pouze na informace
zprostiedkované matkou ¢i zkoumat dit€ az po narozeni. V dne$ni dobé, kdy technika se
rychle zdokonaluje, je mozné dité pozorovat a provadét vyzkumy jiz v dobé, kdy je
v matin¢ d¢loze. Naptf. aby védci potvrdily hypotézu, ze dit€¢ vnima chuté jiz
V prenatalnim obdobi, byla do délohy matky vpravena latka, ktera plodovou vodu osladila
(latka na bazi sachardzy) a nasledné byla vpravena latka, ktera zpisobila hoikou chut, a
bylo znatelné, Ze dit¢ amniovou tekutinu polykalo ¢astéji, pokud byla plodova voda sladka

a témét minimalné pokud byla hotka.

Vé&dni obor, ktery se zabyva zkoumanim vyvoje ditéte v déloze matky, se nazyva
prenatalni psychologie. Za zakladatele prenatdlni psychologie se povazuje kanadsky
psychiatr a psycholog Thomas R. Verny. Vznik se datuje na rok 1981, kdy T. Verny napsal
knihu Skryty Zivot nenarozeného ditéte (v anglickém origindle The Secret Life of The
Unborn Child) ve spolupraci s Johnem Kellym. Diky této publikaci se vefejnost a
odbornici dozveédéli o tom, Ze lidsky plod uloZeny v matéiné d€loze vidi, sly$i, ma
vyvinutou chut,, ¢ich a je schopen se na zdkladni trovni ucit. V Torontu se v roce 1983
konal prvni mezinarodni kongres prenatalni a perinatalni psychologie. Kongres byl konan
pod organiza¢nim vedenim T. Vernyho. Bylo tam shrnuto veSkeré soucasné védéni
ohledné prenatalniho Zivota ditéte a také byla piednesena spousta domnének, hypotéz a
presvédceni. V témze roce, kdy vydal svoji knihu, zalozil T. Verny severoamerickou
variantu Mezinarodni spole€nosti pro prenatalni a perinatalni psychologii a medicinu, ktera
byla zaloZena v roce 1971 Gustavem Hansem Graberem ve Vidni. Prenatalni psychologie

zkouma normalni i patologicky vyvoj embrya a plodu, zabyva se vnimanim a komunikaci
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nenarozené¢ho ditéte s jeho okolim. ,,Zameéruje se na zkoumani dusevniho Zivota ditéte
béhem jeho vnitrodélozniho vyvoje, tj. od chvile poceti do porodu. Predmétem zkoumani
Nejsou jen vnéjsi jeho projevy a chovani v zavislosti na vyspivani organismu a na zrdni
jeho nervoveho systéemu, jak to mel na mysli A. Gesell, ale predevsim to, co bychom mohli
oznacit jako ,,védomi* (Mat&jcek, Langmeier, 1986, str. 114). Existuje predpoklad, Ze
praveé vyse zminéné védomi je urcita pfedzvest naSeho védomi, které si clovek uvédomuje,
jedna se o tzv. ,pra-védomi®. Je to vSechno ve zcela nejprostsi formé ¢i podobé, ale
piivrzenci tohoto uceni se domnivaji, ze je to néco nejzakladnéjsiho a nejhlubsiho, co

nutné ovlivituje dal§i dusevni déni ¢loveka.

Dalsim predmétem zkoumani je, jak psychické zmény, obtize a prozivana traumata
zeny béhem téhotenstvi ovliviuji dité v prenatalnim vyvoji a jaké to mize mit disledky na

vyvoj postnatalni.

1.1 Myty a poveéry o prenatalnim obdobi

Od pocatku lidského védéni bylo téhotenstvi néco mimofadného, ale zaroveil stav,
ktery byl opfeden tajemstvim a zdhadami. Novy Zivot ptinaSel rizné pocity, nékdy to bylo
dit¢ vymodlené, jindy naopak nevitané. Velkd vétSina déti byla a je pfijimana neutralné,
popfipad¢ jako normalni soucast a disledek pohlavniho Zivota mezi Zenou a muZem.
Jelikoz se béhem 9 mésich pfipravuje skryté novy zivot a lidé se diive mohli pouze
domnivat a dohadovat, jak vyvoj probihd, proto se obdobi ofekavani stalo Zivnou pidou
pro povéry, myty a babské rady. Zajimavé piiklady lidské fantazie uvadi ve své publikaci
Pocatky naSeho dusSevniho Zivota Mat¢jcek a Langmeier. V nékterych miizeme najit
kousek pravdy a naopak ve velkém mnozstvi z nich nachazime pouze doklad o tom, jak
moc je lidska fantazie tvofiva a ovlivnéna magickou silou. Tento magicky nahled na svét
byl charakteristicky pro lidstvo po dlouha staleti a dodnes je vyuzivan u ptfirodnich narodd,
kde se technika jesté nerozvinula. AvSak je mou povinnosti zminit, ze i v modernim a
vyspélém svété, kde mame 3D ultrazvukové snimky a dokonalé screeningové testy, je stale
misto na povéry a lidstvo je nadale drzi ve svém povédomi. ,,Podstatou magického nazoru
na svet je predstava, Ze vSechno, co se déje, ma néjaky primy vztah k cloveku. Déje se
K jeho prospéchu, nebo k jeho skodé. Spojitosti jsou pritom viceméné primé a prithledné.
Rozhodné vsak nevynikaji dislednosti. Co jednou je vykladano jako priznivy ukaz, to

podruhé miize véstit tezké neprijemnosti (Matéjéek, Langmeier, 1986, str. 9).



Jedna z povér vypravi o tom, Zze pokud se zena v tleku nebo pirekvapeni zahledi na
zvite nebo Cloveka, miize se tzv. zhlédnout, coz znamend, ze na dité pienese jeho podobu.
Mluvi se o tom také jako o uhranuti. Pokud chce mit Zena hezké dité, neméla by se koukat
na nic osklivého, mé€la by se hodn¢ divat na hezké lidi. Dalsi povérou je, ze zena by neméla
chodit do rodiny, kde pravé nékdo zemrel. Pokud je nezbytné tuto rodinu navstivit, méla
by mit t€hotna zena na levé ruce na prostiednim prsté uvazanou Cervenou nitku, jinak ji
hrozi nebezpeci, ze jeji dité¢ bude bledé. Na nékterych povérach muzeme najit zrnko
pravdy. Povéra o zhlédnuti na zacatku t€hotenstvi, kdy Zena vidi nékoho se skvrnou na
obliceji, lekne se a chyti se na krku a poté se dité narodi se skvrnou na krku. Zde zrnko
pravdy je pouze v tom, Ze organové malformace vznikaji hlavné v dobé organogeneze,
tedy v prvnich tfech mésicich t€hotenstvi. Avsak tyto malformace maji fadu jinych pficin a
poverou zhlédnuti nemaji nic spole¢ného. Dalsi povérou, rozsifenou mezi lidmi, bylo,
pokud se Zena dlouze kouké do ohné, tak dit€¢ bude mit zrzavé vlasy a tzv. ohen v obliceji,
tedy Ze bude pihaté. Matetskd znaminka vznikaji tim, Ze na t€¢hotnou zenu vystiikla krev
nebo na ni nékdo hodil jahodu. Mokvavy liSej zpisobi matka svému ditéti, pokud si o sebe
otira mokré ruce. Jedna z povér vypravi o tom, Ze by Zena neméla péct chleba, protoze
jakmile se nadychne horkého vzduchu, bude mit jeji dit¢ astma. Dal$i zminéna povéra nese
V sob¢ néco pravdivého, vypravi o tom, Ze pokud matka svoje t¢hotenstvi dlouze zakryva a
schovava si rostouct bficho, tak tim zplsobi, ze dit¢ bude mluvit aZ pozdéji. Zde si myslim,
ze pokud je dité nechténé a po dlouho dobu ukryvané, tak to ma negativni vliv na psychiku

ditéte (Matéjcek, Langmeier, 1986).

Dalsi povéra slouzi predevS§im pro zasmani, mluvi se o tom, Ze zena by méla vésSet
pefiny na Sitku, nikoliv na délku, jinak by dit€¢ mohlo mit v déloze ptfi¢nou polohu. Diive
se vétilo, ze matka mize ovlivnit jak télesné znaky, tak povahové vlastnosti nenarozeného
ditéte. Zena by neméla ublizit zvifatim a zvI4sté obezietna by méla byt ke zvifatim, ktera
maji néjaky symbolicky vyznam — napt. had, zdba. Aby dité nebylo plactivé, tak by Zena
neméla byt smutna béhem téhotenstvi. Zde opét mizeme najit na poveie néco pravdivého,
protoze dnes jiz védci potvrdili, Ze psychickou pohodu ¢i naopak nepohodu plod velmi
vnima. Dal$im doporucenim pro nastavajici maminky bylo vyvarovani se nékterym jidlim,
napf. pokud sni dv¢ srostlé Svestky, tak se ji narodi dvojcata. Zajimavé je, Ze jiz diive se
doporucovalo, aby Zena k jidlu dostala to na, co ma zrovna chut. Ackoliv ne kvili
spokojenosti matky, ale aby nedoslo k tomu, ze neuspokojena chut’ se objevi na téle ditéte.
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Ovlivnéni pohlavi bylo dle pradavnych povér také mozné, pokud si matka piala chlapce,
tak stacilo dat pod polstai sekyru nebo Zelezny klin. Podle dal§i povéry se véfilo, ze
pohlavi ditéte se pozna podle toho, jak nastavajici maminka vypada. Rikalo se, Ze chlapec
krasu matce piidava a holCicka ubira a nechava si ji pro sebe. Také barva obleCeni méla
moznost ovlivnit pohlavi ditéte, jestlize matka nosila barvu rizovou, véfilo se, ze se narodi
holka a pokud se matka odivala do modré, narozené dit¢ mélo byt chlapec. Samoziejmé, zZe
V dnesni dobé vime, Ze barva obleceni zadnym zplsobem nemiize ovlivnit pohlavi ditéte

(Mat¢jcek, Langmeier, 1986).

Magické piedstavy se uplatnily i béhem porodu. Véfilo se, Ze porod probéhne bez
problémt, pokud v domé vSe rozvaze a uvolni, timto mélo dojit i k uvolnéni porodnich cest
zeny. Pfitomnost otce u porodu neni zadnou novinkou moderni doby, ale uz diive mnohé
narody véfily, Ze otec napomahd zmirnit bolest rodicky. Predpoklédalo se, Ze ptitomny
otec na sebe Cast bolesti pievezme. ,,Zajimavé je v této souvislosti pripomenout moderni
praxi zavedenou jiz v mnoha zemich, kdy otec je s rodici matkou na porodnim sale, drzi ji
za ruku a svou ucastnou pritomnosti ji pomaha prekonat tézké chvile. I zde jsou psychickeé
mechanismy v cinnosti. Neveri se samoziejmé na rozdéleni bolesti, ale na ulevu v bolestech
V pritomnosti nékoho, ke komu mdme hluboky citovy vztah a kdo je nam oporou*
(Matéjcek, Langmeier, 1986, str. 12). Dodnes dodrzovana je povéra, ktera se tyka
oznameni radostné noviny o téhotenstvi. Mluvi se, ze do 3 mésicii se tato zprdva nema
fikat hodné lidem, ale pouze nejbliz§im. Z diivodu, aby Zena své téhotenstvi nezakfikla.
Miizeme si v§imnout, Ze 1 dnes nastavajici maminky obvykle ¢ekaji na uplynuti prvnich 3
mésict, aby t&hotenstvi oznamily pfatelim a Sir§i rodiné. VétSinou nejde o povéru
zakiiknuti, ale o skuteCnost, Ze v prvnim trimestru mize dojit k samovolnému potratu.
Dalsim ritudlem je provazena prvni koupel ditéte. Lidé véfili v jeji zazratnou moc. Pokud
se dité narodilo s pihami nebo s né¢jakym nepeknym znamenim, tak pravé prvni koupel ho
mohla téchto znameni zbavit. Voda, ve které¢ se dit¢ vykoupalo, se méla vylit pod strom.
Pokud strom uschl, tak to nevéstilo pro dit€¢ nic dobrého. Véfilo se také v Stastné a

neStastné hodiny, dny a mésice, kdy se dité narodilo (Matéjcek, Langmeier, 1986).

Velice zajimavé jsou antropologické studie, které zkoumaji pfedstavy a praktiky
pfirodnich narodi. Je nutné poznamenat, Ze pravé n€které moderni zplisoby vedeni porodu,

péce o novorozence a blahodarny vliv kojeni na organismus ditéte a také dileZitost v€asné
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interakce matky s ditétem pochdzi nebo byly odvozeny ztéchto studii. V méné
civilizovanych statech jsou povéry a myty stale velmi dilezitou soucasti kazdodenniho
ktera se vdava, za muze bere soucasn¢ i vSechny jeho bratry. Po meésici se Zena stfida u
vSech bratrd. Biologické otcovstvi se v kmenu Toda nefesi, kdyz Zena otc¢hotni, tak
v sedmém mésici t&hotenstvi je jeden z bratri vybran a prohlasen za otce ditéte. Zena od
néj dostane luk a do doby, dokud nedostane luk od jiného bratra, tak narozené déti jsou
biologicky pfipisovany tomuto muzi. Ostatni bratfi se samoziejm¢é mohou také oZenit a
tim, tedy vznika jakési mnoho-manzelstvi. Celé téhotenstvi je opfedeno mnoha dal$imi
ritualy. V patém meésici téhotenstvi Zena odchazi do chaty, ktera je zhotovena z blata a je
mimo vesnici. Zena b&hem pobytu v chaté ji zvlastni jidla a musi se popélit ohném dvakrat
na kazdé ruce. Zde v izolaci zlstava asi mésic. Po tomto pobytu nésleduje zminény
ceremonidl s pfedanim luku a uréenim otcovstvi. Pfi porodu je pfitomen otec, o jeho prsa si
zena opfe hlavu a rodi v klece. Po né¢kolika dnech po porodu se zena s ditétem a
vV doprovodu muze, odchézi do chaty z blata a tam spolecné provadi ocistné ritualy ditéte.
Zena s ditétem opét zistava mésic v izolaci. Dité ma prvni tii mésice zakryty oblidej,
potom piijde na fadu slavnostni odkryti détské tvaie a nasledné je zvoleno jméno. Zena se
stard o své dit¢ a koji ho v priméru po celé dva roky. Tento tizky vztah mezi matkou a
dité¢tem pfispiva k pozitivnimu ladéni kmene. Na Javé se narozené dit€ povazuje za
nadpfirozenou bytost, kterd nez se narodi, medituje v jeskyni a tim se pfipravuje na
nadchézejici zivot. Nékteré pirodni kmeny povazuji nenarozené dité za stvoreni, které se
nachdzi mezi nebem a zemi, timto propojenim se dité setkava s bohy a svymi piedky. VéEii
se, ze v prvnich tydnech po narozeni miize byt dit€ povolano zpét do svéta bohil a predkd.

(Matéjcek, Langmeier, 1986)

1.2 Prenatalni obdobi — proces vyvoje
Prenatalni vyvoj, ktery probihd normalné, tedy bez komplikaci trva 9 kalendainich,

resp. 10 lunarnich mésici po 28 dnech. Zahrnuje to dobu od oplozeni vajicka az po

narozeni ditéte.
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Prenatalni obdobi ma tfi faze (Vagnerova, 2008, str. 61).

., 1, Obdobi od oplozeni do uhnizdeéni blastocyty a vytvoreni tri zarodecnych listii. Toto
obdobi trva necelé tri tydny. Jiz ve tretim tydnu vznika nervova trubice, ktera je zdkladem

nervového systému.

2, Embryonalni obdobi, kdy se vytvareji vsechny hlavni organové zaklady. Trva do 12.
tydne, tj. do konce prvniho trimestru. Vzhledem k intenzivnimu rustu a diferenciaci
organovych systemiu je v tomto casovéem useku embryo citlivé na piisobeni nejriiznéjsich

viivii, nekteré z nich mohou vést ke vzniku vyvojové vady.

3, Fetalni obdobi je charakteristické dokoncovanim vyvoje organovych systémii, nékteré

Z nich jiz v této dobé zacinaji fungovat. Toto obdobi trva od 12. tydne do narozeni*.

V porodnické praxi je obvyklé cClenit te¢hotenstvi na trimestry, prvni trimestr zacina
pocetim a trva do konce tfetiho mésice. Druhy trimestr probihd od ¢tvrtého do Sestého
mésice a posledni, tieti trimestr od sedmého do devatého meésice. Pokud téhotenstvi délime

podle vyvoje plodu, tak i zde se rozliSuji téi hlavni faze: germinaéni, embryonalni a fetalni.

Allen, Marotz (2002, str. 38-39) uvadi, Ze ,,germinacni faze probihd béhem prvnich
Ctrndcti dnu tehotenstvi. Spojenim vajicka se spermii se vytvari zygota. Krdtce poté zacind
bunécné déleni, pri némz vznikd blastocyta, masa specializovanych bunék o velikosti
spendlikové hlavicky. Priblizné ctrndct dni po poceti se tato masa bunék usadi na stéenée
matciny délohy. Uspésné usazent (implantace) je pocitkem embryondlni fize a z blastocyty

se stava embryo.

Embryonadlni faze probiha od tretiho do osmého tydne téhotenstvi. Je to klicové
obdobi pro dalsi vyvoj plodu. Pokracujicim délenim bunék se vytvari specializované
bunécné vrstvy, z nichz se postupné formuji hlavni organy a systémy, jako jsou plice, srdce
a mozek. Mnohé z techto nové utvarenych struktur jsou ke konci embryonalni faze jiz
funkcni. Embryondlni krev zacina proudit primitivnim kardiovaskuldrnim systémem
embrya (srdcem a cévami) napr. jiz mezi ctvrtym a patym tydnem. Béhem embryonalni faze
dochazi k dalsim dilezitym zménam. Jakmile je uspésné dokoncena implantace, zacina se
utvaret placenta, ktera ma ctyri hlavni funkce:
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- vwyzivuje plod a zasobuje je hormony,
-behem celého tehotenstvi odstranuje odpadni latky, které plod vytvari,

~filtruje Skodlive latky, viry a dalsi organismy, které by mohly plod nakazit (presto vsak

bohuzel miize filtracnim systémem placenty prochdzet rada Skodlivin),

-slouzi jako docasny imunitni systém, nebot poskytuje plodu stejné protilatky, jaké si matka
vytvari viuci urcitym infek¢énim onemocnénim (ve veétsiné pripadii chrani tyto protilatky dite

jesté Sest mésicii po narozeni).

Zaroven s placentou se vyviji také pupecni Stiira se dvema tepnami a jednou cévou.
Pupecni siiira zprostredkovava spojeni mezi plodem a matkou a charakter tohoto spojeni
je ovliviiovan matcinym zdravim a jejim Zivotnim stylem. V této fazi je plod velmi
zranitelny, nebot je vystaven vsem chemickym latkam a infekénim chorobam, které vstoupi
do matcina téla. Tyto latky a infekce mohou tézce poskodit pravé se vyvijejici hlavni

organy a systémy plodu...

Fetalni faze zacina devatym tydnem tehotenstvim a trva az do porodu (K némuz
obecné dochazi ve tricatém osmém tydnu). Veétsina systémii a struktur se jiz zformovala, a
tak je tato zaveérecna a nejdelsi faze obdobim rustu a zrani. Kolem dvandctého tydne ma
plod jiz vicka, rty, prsty na rukou i na nohou a lze u néj urcit pohlavi*“. V Sestnactém
tydnu mize matka zacit registrovat pohyby ditéte. V osmém mésici je respiracni, obéhovy
a také nervovy systém zcela vyvinuty, pokud by se sit¢ pfed¢asné narodilo, mélo by
V dneSni dobé bez vétSich obtizi prezit. Posledni dva mésice téhotenstvi jiz nedochazi
K vyvojovym zménam, ale zato vSak dochazi k dilezitému ptibyvani na vaze a objemu.
Télesny aparat ditéte sili, aby mélo dostatek sil, az se narodi a nebude chranéno matcinym

télem. Primérné védha novorozence je 3300-3400 g a méti v priméru 50 cm.

Kazdé dité¢ ma 24 part chromozomi, od kazdého rodice polovinu, v této genetické
vybavé jsou informace vSech piedchozich generaci. Splynutim matetské, samici zdrodecné
buiiky (vajicka) s otcovskou, saméi zarodecnou buiikou (spermie) zacind proces, kde
polovina spermii nese chromozom X (gynospermie) a druhd polovina nese informaci
s chromozomem Y (androspermie). Tyto chromozomy obsahuji informace, které jsou

potiebné pro vznik varlat nebo vajecnikt. Splynutim vajicka s gynospermii vznika Zensky
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zaklad pro vyvoj plodu a naopak spojenim vajicka s androspermii vznikne muzsky zaklad
plodu. ,,K vyvoji rozdilnych pohlavnich organit dochazi relativné brzy, v embryondlni fazi,
tj. do 3. mésice. Ve fetalnim obdobi, mezi tretim a osmym mésicem, piisobi pohlavni
hormony i na vyvoj a strukturalni, resp. funkcni diferenciaci mozku plodu, napv. miry
lateralizace, ¢j. vyhranénosti mozkovych funkci. To se miize v postnatdalnim véku projevit i
urcitou rozdilnosti psychickych funkci (Vagnerova, 2008, str. 61-62). Ukazalo se, Ze
podnéty. Z toho vyplyva, ze odlisSnosti mezi chlapci a divkami nesouvisi pouze s rozdilnou
vychovou a odliSnymi hrackami, se kterymi si déti hraji, jak se domnivaji zastanci gender
studii, ale hraje zde nesmazatelnou roli jejich pfirozena vybava. Maji rozdilné reakce na

stejné podnéty a stejné podnéty vnimaji riizné.

1.3 Projev lidského plodu
Lidsky plod se po celou dobu pribéhu svého vyvoje projevuje typickym zpisobem,
plati zde zévislost na dozravani jednotlivych funkci, ale svoji roli zde hraji i bazdlni

zkuSenosti.

e Mezi vrozenou schopnost plodu patii reakce na rizné podnéty, které na n€¢j mohou
plsobit v nitrodéloZznim prostiedi, napf. zména polohy, zvukové ¢i dotykové
podnéty. Nejvice zajimavé je, ze plod se chova selektivnim zplisobem, chova se
tak, aby na n& pusobily predev§im ty podnéty, které jsou pro plod zurcité¢ho
diivodu Zadouci. Napt. plod vyhledava takovou polohu téla, aby mu byla piijemna,
pokud se matka nachéazi v poloze, kterd se mu nelibi, dokéze vytvoftit vinu odporu
kopanim a vrténim se, tim matku pfinuti ke zmén¢ polohy. ,,Lze predpokladat, zZe i
plod je, prinejmensim v poslednim trimestru, vybaven vrozenou schopnosti
reagovat specifickym zpiisobem na nové a nezndamé podnéty. Jeho schopnost
prijimat informace se postupné rozviji a stejné tak se diferencuji jeho reakce na
podnéty riizné kvality (Vagnerova, 2008, str. 62). Nejznaméjsi jsou reakce plodu
V poslednim trimestru na zvukové podnéty. Byly provadény pokusy s klasickou i
moderni hudbou. Vysledky pokusti ukazaly, ze napf. Vivaldi a Mozart maji
uklidiiujici ucinek, ale naopak hudba od Beethovena zptsobila i u jinak klidnych
plodi vyrazné kopani. Jeden usmévny ptiklad toho, Ze plod na konci t€hotenstvi je

opravdu velmi vnimavy, zaznamenal Verny v jedné z jeho ordinaci. ManZel jedné
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z matek, kterd byla zatfazena do vyzkumné skupiny, nechtél uvétit faktu, ze jeho
nenarozené dit¢ sly$i. Jenou se muz objevil neocekdvané v ordinaci b&hem
provadéného pokusu. Byl vyzvan experimentdtorkou, aby se na vlastni kizi
piesveédcil. Podle instrukci mél polozit ucho na manzel¢ino bficho a hlasité
zaktiCet. ,,To, co nasledovalo, byl dokonaly priklad komunikace chovdanim. Na
matciné brise jako by doslo k nahlé erupci sopky a otec dostal v pravem slova
smyslu pordadny kopanec* (Matéj¢ek, Langmeier, 1986, str. 127). Mezi dilezité
podnéty pro plod patii vnimani lidské feci. Prenatalni psychologové prave lidské a
hlavné matefské teCi pficitaji nezanedbatelny vyznam. Verny uvadi fadu ptipadu,
kdy dle jeho nazoru je ziejmé, jakoby si plod zapamatoval to, co ,,slySel” pred
narozenim. Déle pfedpokladd, Ze plod je V prenatalnim obdobi natolik vyspély, ze
dokaze rozpoznat citovy ptizvuk v hlase matky a také se domniva, Ze plod reaguje
na to, co slysi, i pfesto, ze nerozumi obsahu. To, co si plod odnasi z matetské citové
zabarvené feCi je pocit, ze je chtény a milovany. AvSak odplrci tohoto nézoru
uvadeji, ze vnimani lidské feci a jeji intonace neni stale potvrzené. I ptesto, ze sluch
ditéte v prenatalni fazi je na mnohem vyssi trovni nez se diive kdokoliv domnival,
stdle musime vzit v ivahu, ze bfisni sténa a d¢loha velmi oslabuji pfivod zvuk,
takZe nelze vyvratit, Ze plod neslysi nic, ale zase prozatim neni mozné potvrdit
celou hypotézu Vernyho ohledné pocitu plodu, Ze z hlasu matky rozeznd, zda je ¢i
neni milovan.

Plod je uzpisoben nejjednodussim formédm uceni. Béhem fetdlni faze si plod
vytvaii urcitou zkuSenost, dokdze rozliSit zndmé a nezndmé podnéty a zacina
rozliSovat mezi n€kolika nejcastéjs§imi a nejbéznéjSimi z nich. Na tyto podnéty se
nau¢i reagovat urcitym zpusobem, vétSinou reakce spocivad v riizné intenzité
pohybu plodu. Zcela odlisnou aktivitu vyvolavaji podnéty pro plod neznamé
vzhledem k jeho standardu podnéti nebo je podnét neobvyklé intenzity. ,,Plod stary
30 tydnit si pamatuje vibroakustickou informaci 10 minut, ve 34 tydnech ji udrzi 4
tydny. Vyznamnym vysledkem komplexni prenatalni zkuSenosti je bazalni pocit
bezpeci, ktery se vSak nemusi vidycky vytvorit. Jeho rozvoj pokracuje postnatalné,
predevsim ve vazbé na matku* (Vagnerova, str. 62). Jako jeden z ptikladu
prenatalniho u€eni uvadi Verny ptfenos spankového rytmu z matky na nenarozené

dité. Jednalo se o to, Ze pokud matka béhem téhotenstvi byla zvykla vstavat brzy a
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stale ve stejnou nebo podobnou hodinu, tak narozené déti reagovaly podobné a
preferovaly stejny denni rytmus, na ktery byly zvykly béhem svého prenatalniho
vyvoje.

e DalSim typickym projevem je, Zze chovani plodu je jiz v tomto obdobi individualné
typické. Tyto charakteristické znaky u ditéte prervavaji i po narozeni, Jedna se
vetSinou o projev temperamentu, napi. v prenatdlnim obdobi l1ze vypozorovat vyssi
intenzitu nebo mnozstvi a frekvenci pohybovych aktivit plodu. Mat&jcek uvadi
zkuSenost anglického psychologa Valentina, ktery pozoroval své déti jiz béhem
téhotenstvi a jeden z jeho synii byl po celou dobu téhotenstvi vyrazné neklidny
oproti pfedchozimu ditéti. Napf. v sedmém mésici t€hotenstvi doslova vyrazil
matce hrnek ¢aje z ruky. Po narozeni a nasledném vyvoji se potvrdilo, Ze tento

chlapec byl napadné ¢ily, pohyblivy a sportovné nadany.

1.4 Obecné znaky prenatalniho vyvoje

Prenatalni vyvoj ma obecné znaky tykajici se jednotlivych funkci a jak se objevuji
Vv urCitém obdobi. Pfedevs§im se jedna o rozvoj pohybovych schopnosti, zdkladni percepci
také na jejich propojeni na bazi zkuSenosti. 20-30% celkového casu ve fetalnim obdobi se
plod projevuje vySe zminénymi aktivitami. Kvalita pohybii zalezi na stupni vyvoji plodu.
Odbornici si Casto pokladali otdzku, jaky maji smysl tyto pohyby a zakladni percepce,
kterou plod vykonava? Obecné plati tvrzeni, ze pohybové schopnosti plodu se rozvijeji
v ur¢itém piedstihu, je mozné to chapat jako zadklad postnatalnich funkci, jako je sani,
zivani. Nekteré pohyby plodu maji smysl uz béhem nitrod€élozniho vyvoje, napt. otaceni

téla a pohybovani koncetin slouzi k podporovani krevniho ob&hu.

2. mésic — vV 7. tydnu se objevuji prvni, avSak pro clovéka neznatelné pohyby,
V nasledujicim 8. tydnu maji tyto pohyby podobu zaskubi a v tydnu devatém je
mozné zpozorovat samostatné pohyby koncetin a potom dokonce izolované pohyby
hlavy.

3. mésic — plod v tuto dobu uz reaguje na dotek v okoli st a nosu, pohybuje
jazykem a muzeme vidét i jeho zivani. Ve 3. mésici si mizeme povSimnout
naznakd sacich pohybtl. Pfi experimentech bylo potvrzeno, Ze plod na podrazdéni
odpovidd sevienim prstli. Sté€Zejnimi pohyby jsou pohyby hlavi¢kou, rukama i

trupem. Dité se umi otacet kolem vlastni osy.
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4. mésic — plod reaguje na dotyk po celém téle, kdekoliv na pokozce. Pohybuje
stiidavé rukama nebo nohama. Viditelné jiz otvira a také zavira usta. Dité dokaze
ménit vyraz tvaire a na podrazdéni vicek uz nereaguje pohybovanim celého téla,
jako dfive, ale jeho reakce jsou diferenciované a vice specifické. Béhem 4. mésice
se vytvareji zakladni reflexy.

5. mésic — vV tomto mésici zacina plod reagovat na tlak a zvukové podnéty, jedna se
vétsSinou o zvuky z matefského organismu (napf. tlukot srdce matky). Plod je
schopny rozliSovat zakladni chuté. Napi. aby védci potvrdily hypotézu, ze dité
vnima chuté jiz v prenatalnim obdobi, byla do délohy matky vpravena latka, ktera
plodovou vodu osladila (latka na bazi sachar6zy) a néasledné byla vpravena latka,
ktera zptsobila hotkou chut, a bylo znatelné, Ze dit€¢ amniovou tekutinu polykalo
Castéji, pokud byla plodova voda sladka a t¢émé&f minimalné pokud byla hoika. Plod
vykazuje vyraznéjsi pohyblivost, frekvence a intenzita pohybti neni totozna u vSech
plodi. V této dob¢ uz je zfejmy denni a no¢ni rezim. Zde predpokladame, ze je
plod zéavisly na projevech mateiského organismu. V obdobi mezi 18. a 20. tydnem
matka zacind vnimat pohyby plodu. Vyzkumy vSak ukazuji na to, Ze matka vnima
pouze 40% pohybti plodu, zavisi to na tom, jak moc jsou intenzivni tyto pohyby.

6. mésic — pohyby ditéte jsou intenzivnéjsi. Pohyby plodu jsou v tomto obdobi
prozatim nekoordinované. Je moZzné pozorovat reakce ditéte na rozmanité podnéty,
napf. vyrazné akustické podnéty. Tyto zvuky se pienaSeji k ditéti amniovou
tekutinou, takZe jejich vysledny zvuk je rozdilny naproti tomu, kdyz je zvuk
pienasen vzduchem. Plod registruje zvuky, jak z vnéjsiho, tak z vnitiniho prostiedi.
7. - 9. mésic — perceptni 1 pohybové schopnosti se neustdle zdokonaluji a
diferencuji. V téchto poslednich mésicich dozravaji struktury, které umoznuji lepsi
kvalitu smyslové, chutové, sluchové a hlavné cichové percepce. ZvySuje se
propustnost placenty, takze se k ditéti dostanou podnéty ve vyssi intenzité, jedna se

zejména o Cichové a chutové podnéty (Vagnerova, 2012).

Végnerova (2012, str. 64) uvadi, ze “v 7. -8. mésici se dokoncuje rozvoj struktur

stredniho ucha i rozvoj prislusnych mozkovych center, ktery je stimulovan ruznymi

zvukovymi podnéty. Je treba si uvédomit, zZe dité kontinualné vnimd zvuky z matcina

organismu, obcas i matersky hlas a dalsi zvuky. Plod ziskava riizné specifické zkusenosti a

Z nich vyplyvaji urcité preference, napr. zajem o hlas matky, intonaci materského jazyka
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apod. Z tohoto hlediska je dulezité, zZe se akustické prostredi delohy v priibéhu téhotenstvi
meéni, na jeho konci je déloha napjata a ztencend, takze miize reagovat jako zesilovac.
Funkcni rozvoj smyslové percepce je zavisly na stimulaci, dostupné podnéty prispivaji

kK rozvoji urcitych nervovych spojeni, pouhé zrani by k jejich rozvoji nestacilo.

V tom spociva i vyvojovy smysl prenatalni stimulace: plod je pripraven na

kvantitativni i kvalitativni zménu v prisunu podnétii, ktera nastane po narozeni.

1.5 Interakce matky a plodu

Prenatadlni vyvoj je zakladem pro budouci vyvojové zmény. Prechazi plynule
Vv postnatalni fazi, kterd dokoncuje vyvojové zméeny ditéte. Pfesné totéz plati i pro interakci
matky s ditétem, ktera by méla zacit v prenatalni fazi a samovolné pokracovat v postnatalni
fazi po narozeni ditéte. ,, Mezi matkou a plodem se v této dobé vytvori urcity komunikacni
systéem, v néemz je podil matky bohatsi a diferencovanéjsi, ale i plod je jeho aktivnim
ucastnikem. Reaguje na rizné podnéty specifickym zpusobem a tim podava matce
informaci o svych pocitech, resp. potrebach. Verny (1993) rozlisuje tri druhy komunikace
mezi matkou a plodem. Jejich odliseni je ovsem spiSe formalni, protoze ve skutecnosti se
prolinaji, mnohé informace se prendseji vice nez jednim zpusobem (Vagnerova, 2012, str.

64).

e Fyziologickd komunikace
Krev proudici placentou zprostiedkovava fyziologickou komunikaci. V krvi jsou
obsaZzeny ruzné latky, napt. krevni cukr, adrenalin apod. tyto latky putuji
z organismu matky do organismu plodu a uréitym zptisobem na plod pulsobi.
Plusobeni mtze byt pozitivni i negativni, pokud matka zaziva stres, tak je 0 tom
plod informovan pomoci krve a zvySenému mnozstvi adrenalinu, ktery se v Krvi
nachazi. Pokud by byla stresova zatéz nebo trauma vazné a dlouhotrvajici muize
dojit k nezadoucimu zatizeni plodu.

e Smyslova komunikace
Matka si masiruje bficho, méni polohy nebo na dit€ mluvi a navazuje s nim kontakt
matefskou fe¢i. Plod vnima tyto aktivity své matky a mize na né reagovat. Pokud
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by se ditéti néco nelibilo, jedinou moznost, jak dat najevo svoje nespokojeni je
kopéani. Pokud je matka dostate¢né senzitivni, ihned si v§imne, ze kopanim ji, plod
dava néco najevo.
e Emocni a racionalni postoj matky k plodu

Tento postoj spociva v tom, Ze matka na své dit¢ soustiedi svoji pozornost, uvazuje
o ném a urcitym zpuisobem si predstavuje jeho existenci a plné€ ji vnima. ,,Je jiste,
Ze koncentrace pozornosti na nékterou cast téla byva soucasti riiznych relaxacnich
systemii a néjakym zpiisobem se zde projevuje. Neni tedy divu, Ze takto Ize
oviiviiovat i plod v déloze. Nechténé deti napr. byvaji v priiméru castéji potraceny
nez deti chtené (Matéjcek, 1994). Organismus matky podava za téchto okolnosti

plodu negativni informaci a nereaguje na jeho signdly standardnim zpiisobem*

(Vagnerova, 2012, str. 65).

Kdyz se Zena dozvi, ze je t¢hotnd, dochazi k uvédoméni, Ze jiz neni sama a nikdy
jiz sama nebude. Dité se stdva jeji nedilnou soucasti az do konce Zivota. Plné pfijeti ditéte
jesté v pribcéhu téhotenstvi nikoliv az po jeho narozeni, je nesmirné dilezité. Tato
dulezitost spociva, jak ve vztahu matka-dité, tak dité-matka. Dité pfes placentu matky
vnimd zvuky, hudbu, hlas i zpév. Dokonce je dit¢ schopné si dumlat paleéek a hlavné
intenzivné vnima tlukot matc¢ina srdce. Tlukot matc¢ina srdce se stava jistotou pro dité i po
narozeni, jelikoz matc€in obli¢ej nikdy nevid€lo, ale jeji odezvy srdce mu jsou dobie znamé.
Zde se uplatiuje Salkiiv poznatek o uklidiujicim vlivu matetfského srde¢niho pulsu na
chovani novorozence. ,,Reprodukce tlukotu materského srdce z magnetofonového pasku
vedla u neklidnych deéti osm hodin po porodu k zietelnému uklidnéni. Vetsina deti
spontanné usnula. Kdyz se ale frekvence tepu zvysila o deset procent, déti se probudily a
kricely. Znovu se vsak rychle uklidnily, kdyz se rytmus vratil k puvodnim ,,spravnym*
hodnotam* (Matéjc¢ek, Langmeier, 1986, str. 134-135). Dutvodem pro¢ se novorozené
snaze uklidni houpavymi pohyby v naruci, v koc¢arku nebo v kolébce je, Ze tento pohyb mu
pfipomind bezpecné obdobi v matcin¢ deloze, které zaZivalo po celou dobu téhotenstvi
zprostiedkované houpavymi pohyby plodové vody. Po celou dobu t€hotenstvi dit¢ v déloze
zaziva velké mnozstvi vlivill, dileZitych podnéti a vnima psychické rozpoloZeni matky, jeji
pocity. Intenzivné vnima vztah matky a otce, atmosféru panujici v rodiné, kde se dité
oc¢ekava. Proto je dobfe nacCasované t&hotenstvi, které milzZze vyrazn€ piispét
k maximalnimu uspokojeni rodict a také pomoci k rustu jejich osobnosti velice dilezité i

19



z hlediska nenarozeného ditéte (Matéjcek, Langmeier, 1981). Podle odbornika Pana
Matéjcka ,,détem se nejlépe dari v takovém rodinném prostredi, kde rodice sami nachdzeji
ve své rodicovské funkci hluboké uspokojeni (Maté&jcek, Langmeier, 1986, str. 78).
Nenarozené dit¢ vnima veskeré kladné 1 zaporné vlivy. Pokud matka zaziva tzkost, stres
nebo napéti lze s jistotou fici, Ze dité to vSe proziva s matkou. Vsechna traumata, ktera
Zena V tomto obdobi prozije, traumatizuji i dit€. V Rakousku pfed mnoha lety provadél dr.
Reinold nasledujici pokus. T¢hotna Zena leZzela v klidu na vySetfovacim lizku po dvacet
minut. Za téchto podminek se obvykle plod uklidni a tiSe lezi. Lékat zacal t¢hotnou Zenu
vySetiovat ultrazvukem a v uréité chvili pronesl K sestfe. ,,Sestro, ten plod se vibec
nehybal®. (Samoziejmé, ze plod se nemusi stale hybat, mize se i nehybat a byt zcela v
Klidu. Ale kdyz je to takto Iékafem proneseno, pro matku je to stresujici zalezitost.) Matka
se pak lekne. Jeji strach rozjede fadu reakci hormondlnich a nervovych, jak u ni, tak u
ditéte. Stresové hormony se vyplavi do krve matky a pies placentu se ihned dostanou
k ditéti. Déti takto testované na to vzdy reaguji za stejnou dobu. Zac¢nou se napadné hybat,
mohutné kopou. Mlizeme to nazvat jako tzv. signal matce, Ze je vSechno v poradku, Ze oni

se hybou, ze doktor nema pravdu a Ze ona muze byt klidna (Mat&j¢ek, Langmeier, 1986).

Podle n¢kterych odbornikil je mozné té€hotenstvi oznacit jako aktivni dialog matky
s ditétem. Jako zacatek celého takzvaného dialogu mezi matkou a ditétem lze povaZovat to,
ze na biochemické urovni matcina organismu nevyvolava imunitni reakci na plod, ptesto,
ze plod ziskal ¢ast antigenové informace od otce, tudiz pro télo matky cizi. Odbornik na
prenatalni psychologii T. Verny zastava nazor, ze stresy v téhotenstvi a traumata béhem
porodu mohou mit zasadni vliv na vyvoj osobnosti ditéte a nasledujici problémy

v dospélosti.

Uz v takto rané fazi si dité uvédomuje svoji chténost €1 nechténost. Z. Maté&jcek uvadi
nékteré poznatky, které vyplyvaji z prazské studie o détech narozenych z nechténého
t€hotenstvi provadéné na pocatku 60. let. V této studii byly sledovany matky, které si
téhotenstvi neptaly a Zadaly o jeho pferuSeni. O nechténosti ditéte na zaCatku té¢hotenstvi
nas presvédCuje fakt, ze ackoliv byly odmitnuty, tak se matky odvolavaly na krajské
komise, tedy dvakrat zadaly o pferuSeni svého téhotenstvi a také byly dvakrat odmitnuty.
Z investované energie je zifejmé, Ze dité v tehdejsi dobé nebylo chténé. Z vysSe zminiované

studie vyplyva, ze:“VSechny tyto ndlezy tedy ukazuji k tomu, Ze nechtené téhotenstvi
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V zZivotni historii ditéte predstavuje nejspise ,, pritezujici okolnost®, tj. urcité nebezpeci,
které miize, ale také nemusi byt v konkrétni Zivotni situaci realizovano. Samo o sobé necini
vyvoj ditéte patologickym, ale ma tendenci pritahovat k sobé radu dalsich problematickych
Ci problematizujicich cinitelu a vytvaret pro dite problematictejsi Zivotni situaci, s niz se
musi néjak vyrovnavat* (Matéjcek, Langmeier, 1986, str. 75). Z dalsiho vyzkumu, ktery
byl provadén na otdzku vlivu nechténého téhotenstvi na budouci psychicky zivot ditéte,
uvadi Sulova (2010) nasledujici zavéry. Nechténé déti byly oproti kontrolni skupiné
(chténych déti) kojeny kratSi dobu, byly Castéji nemocné, vyzadovaly vétSi pozornost a
péci ze strany rodiny. Vykazovaly také vétsi nadvéhu. Ucitelky i matky tyto déti
oznacovaly za méné¢ svédomité, prchlivé. Chlapci vykazovali vétSi emociondlni
nevyvazenost. V obdobi adolescence byly nechténé déti méné spokojeny se svym
dosavadnim Zivotem. Castéji se domnivaji, Ze jsou s nimi rodi¢e nespokojeni. Maji méng
pratel, v lasce zaZivaji vice trapeni a zklamani neZ radosti. Cast&ji maji sexualni styk bez

vztahu a zamilovani. Casté&ji jsou soudné trestani a vedeni v evidenci protialkoholni sluzby.

Do interakce matka — dité¢ je zadouci zatadit i otce, protoze vztah otce k ditéti a
nasledovné otce k matce je velice diilezity. Pokud v této komunikaci néco nefunguje, miize
to zplsobit nebo negativné ovlivnit dité, ale 1 vztah matky k samotnému ditéti. OvSem
pokud otec funguje v pozitivnim slova smyslu, je to obrovské plus. Odbornici se shoduji,

ze otec pro své déi hodné udéld uZz jen tim, Ze miluyje jejich matku.

1.6 Optimalni vyvoj plodu

Faktory, které ptispivaji k optimalnimu vyvoji plodu, jsou

e profesiondlni prenatalni péce
e spravna vyZiva

e dostatecny odpocinek

e piiméteny vahovy pfirtistek
e pravidelné cviceni

e pozitivni emocni stav

e v¢k matky a jeji zdravotni stav
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Prenatalni péce, kterou zastavaji odbornici a lékaisky dohled nad matkou je velmi
dalezity pro zajisténi vyvoje zdravého ditéte a také pro zdravy prubéh téhotenstvi ve
vztahu k matce. Jakmile se zena za¢ne domnivat, Ze je t€hotna, je potieba zajit k 1ékafi a
nechat si potvrdit t¢hotenstvi. Doktor zkontroluje nastavajici matku a provede urcita
vySetieni. Pokud méa matka jakékoli zdravotni problémy, spole¢né s 1ékafem mohou zvazit
moznd rizika a matka dostane doporuceni dle svého stavu, jak se ma chovat, Jestli napf.

bude na rizikovém téhotenstvi apod.

Vyziva matky velmi podstatné ovliviiuje plod. Pokud je téhotenstvi planované je
vhodné ¢asteCné dodrzovat zasady zdravého stravovani. Béhem téhotenstvi by Zena méla
myslet na zdravi své i ditéte. Spravna vyziva s dostatkem vitaminti, mineralt a stopovych
prvkl dle vyzkumut snizuje riziko, ze se dit¢ narodi predcasn¢ nebo s nizkou porodni
vahou. Po dobu téhotenstvi se zvysSuje potieba kalorii, bilkovin, tekutin a nckterych
vitaminli a minerald. Napf. kyselina listovd ma velmi pozitivni U¢inek na snizovani

genetickych vad u déti, dale je zvySend potieba vitaminu C, D, Zeleza a vapniku.

Viéha a optimalni vahovy pfirtstek béhem téhotenstvi je riizny. Védci se vSak posledni
dobou shoduji, ze zena by béhem t¢hotenstvi méla pribrat v rozmezi 10 az 11 kg. Pokud je
priristek vyrazné vyssi nebo nizsi miize to byt pro matku nebo dité ptitézujici hledisko, jak

béhem tehotenstvi, tak po narozeni.

Odpocinek a stres jsou dilezitymi faktory béhem téhotenstvi. Gravidita pro matku
znamena velkou zaté€Z pro Zenu a jeji t€lo. Jakakoliv psychicka nebo fyzicka zat€z béhem
téhotenstvi znamena zvysenou zatéz. Z tohoto divodu je velmi dilezity odpocinek. Pokud
je matka v dobrém zdravotnim stavu, tak se doporucuje pravidelné cviceni, které pomize

matce s dychanim a to je velkd vyhoda béhem téhotenstvi.

Veék a zdravotni stav. Mezi dualezité faktory béhem poceti a nasledného téhotenstvi
patii vék matky a dnes se jiz uvadi, ze vék otce ditéte ma také nezanedbatelny vliv. Pokud
je vék muze vyssi nad 40 let, tak se rapidné zvysuje riziko vzniku vrozenych vyvojovych
vad (napf. downtv syndrom, roz$tépy, vady srdce) a genetickych chorob. Odbornici se
shoduji, Zze idealni biologicky v€k na pofizeni ditéte je kolem 20 az 25 let véku Zeny,
nékteré studie rozmezi v€ku prodluzuji na 20 az 29 let. Podle jedné ze statistik ma 20leta

zena, ktera provozuje pohlavni styk 2-3 krat do tydne, 25% Sanci na otéhotnéni béhem
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jednoho z menstruacnich cykli, u Zzen kolem 30 véku se tato Sance snizuje na 16% a
k velkému snizeni dochazi u zen po 40 véku, tam je uspéch pouze 5%. Také riziko
spontannich potratli se zvysSuje s nartstajicim vékem. Naopak nezletilym matkdm také
hrozi rizika, vétSinou se jedna o riziko pfedcasného porodu nebo narozené dit¢ bude mit
nizkou porodni vdhu. Dal$im negativnim ¢initelem u velmi mladych Zen je psychicka
nedozralost, ekonomicka nezajiSténost, kam lze zafadit problémy s bydlenim, nestaly
pfisun penéz apod. Kladnym piinosem pro matky, které se rozhodnou mit dité az
V pozd¢jsim véku je mohutny Iékatsky pokrok a rozvoj techniky. V dnesni dobé jsou témto
matkam poskytovana geneticka poradenstvi, ultrazvukova vysetfeni (sonogram), vySetieni
vzorku z chorionu, amniocentéza a nové dokonalejsi krevni testy umoziuji Iékaiim véasné

odhaleni poruch plodu.

1.7 Teratogeny, ohrozeni optimalniho vyvoje plodu
Latky, které negativné plisobi na vyvoj plodu, délime na fyzikalni, chemické a

biologické teratogenni faktory.

e Fyzikalni teratogenni faktory vznikaji ptisobenim vnéj$ich podminek, jako je napf.
rentgenové nebo radioaktivni zafeni. Po havarii v Cernobylu se zvysilo procento
potratd, silnd davka radiace zplsobila uhynuti zarodku. Dal$im dopadem byla
nedonos§enost, nedokonaly vyvoj mozku a poruchy rustu. Zjistilo se, Ze pokud Zeny
pracovaly nebo bydlely v hlu¢ném prostiedi, mélo to dopad na narozené déti
Vv podobé rtiznych postizeni. Hluk stahuje cévy, takZe muze dojit k porucham
mozku, emoc¢ni labilité¢ ¢i porucham pozornosti. Z téchto vyzkumi byl stanoven
zavér, ze hluk je béhem téhotenstvi nezddouci. BohuZel dfive byl hluény provoz
inkubatorii, ktery mohl u nedonoSenych déti zpusobit vySe feCené poruchy.
V pribéhu t€hotenstvi by se matka méla vyvarovat Giraziim a padim.

e Chemické teratogenni faktory plisobi skrze prvky, napf. olovo, arzen, ale také vice
obvyklé konzervanty a dioxiny v potravé. Zemédélska hnojiva obsahuji chemické
slouceniny, které jsou pro t€hotné Zeny rizikové. Jeden z projevii miize byt neustalé
pribyvani alergikii a déti s problémy dychaci soustavy. V Ceské republice v tzv.
rizikovych lokalitach je viditelné zpomalena osifikace déti, jedna se predevsim o

Ostravsky a Severocesky kraj. Vlivem chemickych teratogent se rodi vice dévcat,
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jelikoZz chromozom Y je mnohem vice nachylny nez chromozom X. Léky a jejich
vedlejsi Géinky jsou negativnim zasahem do téla gravidni Zeny. V 60. letech se
t¢hotnym Zenam ptedepisoval 1€k na nevolnosti a bolesti béhem téhotenstvi.
Bohuzel vedlejsim ucinkem tohoto Iéku bylo, ze zplisoboval t€zké vyvojové vady
ditéti. Témto détem se piezdivalo tzv.“kfidylkaté déti“, protoze mély deformaci
hornich koncetin, prsty rostly rovnou z lopatek. T¢hotnym Zendm se nedoporucuje
bez piedchozi konzultace s lékafem brat antibiotika, 1éky s chininem, framikoin
nebo kortikoidy.

virovych onemocnéni patii zardénky, piiuSnice nebo neStovice. Onemocnéni
zpusobujici bakterie jako sifilis nebo TBC jsou taktéz velmi nebezpecné, jak pro
matku, tak pro dit€. Nemoci, které se na Clovéka pienasSeji ze zvifat, jsou napf.
listerioza, tato bakterie mize zpusobit smrt plodu, vyskytuje se v nepasterovaném
mléce a syrech s plisni. Brucel6za se ptenasi na ¢lovéka ze skotu a u lidi zplisobuje
vysoké horeCky. Nebezpecnd nemoc pro vyvijejici se plod je toxoplazmoza.
Z matky na dit¢ se prenasi tato nemoc a nazyva se prenatalni toxoplazmoza.
Gravidni Zena ji muze chytit od domacich mazlicki, zejména kocek a také ze
syrového masa. U plodu to zptisobuje zanéty mozku, poruchy zraku a obrnu.

Z krevniho rozboru je mozné toxoplazmézu rozpoznat.

Podle Vagnerové (2012, str. 44-45) jsou v prenatalnim obdobi veskeré vné&jsi vlivy
zprostiedkovany organismem matky, které pfedstavuje primarni prosttedi plodu. ,,Toto
prostredi miize byt urcitym zpusobem zmeénené, a proto miize plod stimulovat zpiisobem,
ktery jej poskozuje. To se déje napr. tehdy, kdyz je matka nemocnd, napr. trpi diabetem ci
néjakou hormonalni poruchou, uziva nevhodné léky, drogy nebo pije alkohol. K poskozeni
plodu miize dojit i fyzikalnim zpiisobem, napv. urazem nebo zarenim (v ramci profesniho
rizika atd.). Rizné, vyvoj plodu poskozujici faktory jsou souhrnné oznacovany jako

teratogenni. Zpiisob, jakym mohou piisobit, Ize vymezit v nekolika bodech:

e Mira ucinku teratogenniho faktoru zavisi na vyvojovém obdobi, v néemz na plod

piisobi, na délce trvdni jeho piisobeni a na davee tohoto cinidla. Ucinek teratogenu

vevr

Vevr
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Ucinek teratogenu ovliviwje i reakce organismu matky, zavisi na jeji individudini
citlivosti na tyto faktory, které mohou, ¢i nemusi pusobit Skodlive. V tehotenstvi se
tato citlivost obvykle urcitym zpiisobem meni.

Genotyp embrya urcuje jeho individualni vnimavost k riznym potencialné
skodlivym vlivim jiz v pocatcich jeho vyvoje a ovliviuje i jeho schopnost toto
poskozeni alespon do urcité miry kompenzovat. To znamena, ze miize dojit ke
kumulaci znevyhodnéni, primarné postizeny plod ma omezenéjsi schopnosti zvladat

riizné zateze.
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2 Neuroticismus a neurotické poruchy

2.1 Pojem neuréza
Podle 10. revize Mezinarodni klasifikace dusevnich poruch se pojem neur6za jiz

nepouziva a novym terminem je oznaceni neurotické poruchy. Pojem neuroza se vSak
dodnes pouziva v klinické i znalecké praxi, proto tento termin budu uvadét i ve své praci.
Ve vymezeni terminu neuréza pozorujeme velké rozdily a zna¢nou nejednotnost, ktera

vyplyva z rozdilnych metodologickych ptistupd. (Miithova, 2006)

Naptiklad Vondracek pojem neurdza definoval takto: ,,Neuroza je funkcni, reverzibilni
porucha vyssi nervové cinnosti, kterd se projevuje poruchou adaptace na vnéjsi prostiedi a
md radu priznakii dusevnich a télesnych* (Vondracek cit. dle Jitincova, Holecek, Minhova,
1997, str. 25). Podle Knoblocha jsou neurdzy ,,poruchou adaptace clovéka k jeho okoli,
zvilasté spolecenskému, poruchou nejvyssich regulaci a jemnych koordinaci funkct
somatickych a vegetativné viscerdlnich* (Minthova, 2006, str. 75). Fisher pojednava o
neurdze jako o onemocnéni, které je vyvolané poruchou centralni nervové soustavy. Tato
porucha s sebou nese snizenou adapta¢ni schopnost jedince na prostredi, v némz zije. Janik
a DuSek také hovoii o souvislosti mezi neur6zou a poruchou schopnosti vyrovnat se

S naro¢nymi zivotnimi situacemi. (Jifincova, Holec¢ek, Minthova, 1997)

Podle dalSiho odbornika je potfeba neur6zu vnimat nejen jako problém zdravotni, ale
také problém spole€ensky. Je dilezité si povSimnout vztahu mezi jiZ zmifilovanou neur6zou
a pracovni vykonnosti dle Dobiase. Ritan se domniva, Ze neuroticismus je vlastnost
odvozena z piiznakt ¢lovéka s uréitou dusevni poruchou nazyvanou neurdza. Podle Ri¢ana
(1972) jsou lidské vztahy neurotika narusené. Casto se neurotik boji lidi, citi se pred nimi
ménécenny a je velmi snadno zranitelny. Své vnitini konflikty neuroticky c¢Elovek
prekonava nasilng, snadno se miize dostat do konfliktu s druhou osobou. Ri¢an poukazuje
na fakt, Ze neuroticismus se rozviji jiz v raném détstvi pii vyvoji vztahu jedince k lidem,

k prototyptim roli, které si ¢lovék nacvi¢uje b&hem socializace. (Ri¢an, 1972)
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Neuroticismus je také n€kdy oznacovan jako dimenze emocni lability nebo
stability, s pojetim dvou dimenzi osobnosti se setkavame u Eysencka. Emocionalni
nestabilita je vysvétlovana jako obtizné vyrovnavani se s problémy kazdodenniho Zzivota,
dale se projevuje jako neschopnost clovéka kontrolovat nutkani a touhy. Hlavni slozkou
neuroticismu je zvySené prozivani negativnich citovych stavi, jako je strach, smutek, hnév

a vina.

Jednotlivy autofi se lisi v podrobnostech a ve zptsobu formulace, ale vSichni se

shoduji v nasledujicim: (Minhova, 2006, str. 75)

1) ,,Neuroza je porucha funkcni, pri niz nedochdzi k anatomickym zménam mozkové
thane.

2) Je reverzibilni, tzn. Ze neni rezistentni viici véasné a zamérené terapii.

3) Projevuje se poruchou adaptace c¢lovéka k vnéjsimu prostredi.

4) Ma Fadu priznaki télesnych a dusevnich, které jsou subjektem neprijemné

pocitovany “.

U jedince trpici neur6zou zaznamenavame urcité télesné a psychické obtize. Tyto
pfiznaky mohou byt specifické 1 nespecifické. AvSak projevy téchto piiznaki nejsou
zpusobeny poskozenim mozku nebo jinych orgénd. Jen pro ptedstavu zde uvedu napf.
nadmérné poceni, tfes v hornich koncetindch nebo tik v oku. Podrobnéji se tomuto

problému budu vénovat v dalSich ¢astech mé prace.

2.2 Vyvoj nazoru na etiologii neuréz

Hypotézy, domnénky a nazory na etiologii neur6z se v pribéhu celého vyvoje
vyznamné ménily, ani dnes nejsou nazory zcela jednotné. V etiologii neurdz se uplatiiuji
dvé extrémni stanoviska, jedno znich prosazuje nekritické zdiraziiovani endogennich
faktori a neni bran zfetel na vliv prostfedi a vychovy a druhy proud zcela popird
genetickou slozku. Ani jeden z téchto nazorti neni spravny a ve své vyhranéné formé

mohou mit negativni dopad na terapeuticky proces.

Organopathologicky smér je piedstavitelem prvniho extrému, ktery predpoklada, ze
neur6za je projevem organického postizeni centralni nervové soustavy. S timto smérem je
uzce spjat geneticky smér. Geneticky smér se domniva, Ze loziskem neurotického
onemocnéni je zdédéna slozka, tzv. konstituéni ménécennost v Ustfedni nervové soustave.
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Za ditkaz povazuji skutecnost, Ze neuroticti rodice maji neurotické déti. AvSak vibec
nezohlediuji negativni vychovné plisobeni neurotickych rodi¢t na dité ve vyvoji. Jako
jeden z charakteristickych znakt tohoto sméru je terapeuticky a vychovny pesimismus.

(Mitthova, 2006)

Proti vychovnému a léebnému pesimismu vznikla na konci minulého stoleti
psychoanalyza, kterou zalozil Sigmund Freud. S. Freud vypracoval deterministickou
kauzalni teorii, kde se jednalo o determinismus intrapsychicky — to znamena, Ze jeden
dusevni d& je vysvétlovan jinymi dusevnimi déji. S psychoanalyzou poprvé piisla
myslenka, kterd davala do souvislosti konflikt a neurdzu. ,,Konflikt, ktery je determinujicim
faktorem neurozy, chapal Freud jako intrapsychické stretnuti mezi libidinoznimi
tendencemi a ,,jaskou "’ kontrolou* (Minhova, 2006, str. 76). Za kladny vliv psychoanalyzy
povazujeme piinos vyvojového hlediska, upozoriovala na vyznam détského véku a
spojitost s neurotickymi poruchami v dospélosti. Je potieba podotknout, ze neni mozné,

aby kazda pficina neurdzy vznikla potlacenim libida v raném véku.

Alfred Adler byl Zakem S. Freuda a je povaZovan za zakladatele individualni
psychologie. A. Adler vidi jako zdroj neurdzy rozpor mezi dvéma vnitinimi principy
osobnosti. Jeden z téchto principti je touha po moci, ktera ¢lovéka pohani doptedu a proti
okolnimu svétu a druhym vnitinim principem je pud spolecensky, ktery clovéka vede
k pravému opaku, tedy k udrzeni kontaktu se svétem a okolni spole¢nosti. Pokud jsou tyto
vnitini principy v harmonii, tak je ¢lovék zdravy, ale pokud je harmonie narusena, vznikaji
u ¢lovéka neurotické symptomy. Freud 1 Adler vidi zdroj neurdzy ve vnitinich pudovych
silach, ale negativni je, Ze neberou ohled na rozvijejici se interakci ¢lovéka s vnéjSim

prostiedim.

Na Freuda i Adlera navazali dalsi psychoanalytikové, jedna skupina pfijala jejich
uceni ortodoxné a naopak jini se znacn¢ odklonili. Frank a Ferenci byli pfedstavitelé

ortodoxniho sméru. Za hlavni ditvod vzniku neur6z povazovali porodni trauma.

Nové principy do psychoanalyzy zavedla neopsychoanalyza, ktera upozornila na
nezanedbatelny vliv vnéjSich faktorli pfi formovani osobnosti. Za hlavni pfedstavitelku
tohoto sméru povazujeme K. Horneyovou. Za zéakladni princip lidského chovani povazuje

Horneyova uzkost, ktera vznikd rozporem mezi osobou readlnou a autoidealizovanou.
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Pokud spolecnost jedinci neumozni rozvoj osobnosti, tak zminény rozpor nartista a miize

vést az k vnitinimu konfliktu, ktery je zdrojem neurotickych symptomi. (Minthova, 2006)

I. P. Pavlov a jeho Zaci se snazili vyvolat pomoci experimentu poruchy vyssi
nervové ¢innosti u zvirat. To je diivodem, pro¢ soucasti Pavlovova uceni o vyssi nervové
¢innosti je vyklad experimentalnich neurdz. ,,Paviov experimentalné prokdazal moznost
vzniku onemocnéni pusobenim podminene reflexnim podnétii. Knobloch (1956)
charakterizuje tyto experimentalné vyvolané poruchy u zvirat jako jednoduché modely
psychickych poruch jak psychogenniho, tak somatogenniho pitvodu. Pavlov se jako prvni
pokusil vniknout do patologického procesu neurozy objektivni laboratorni metodou. Ovsem
sam Pavlov varoval pred mechanickym prendSenim poznatkii z této oblasti
experimentdlnich vyzkumii neuroz u psii na oblast neuroz lidskych a upozornoval prave na
tu specifickou odlisnost clovéka od svéta zvirat, kterou ke konci Zivota nazval druhou

signalni soustavou‘* (Minhova, 2006, str. 77).

Pojmy neurotik a neuropat vysvétluje Vondracek nasledovné. Pokud je clovek
neurotik, tak trpi neur6zou a naopak neuropat je Clovek, ktery ma vnitini dispozice ke
vzniku neur6z. Negativni vlivy vnéjSiho prostfedi ovliviiuji pirechod neuropata na
neurotika. Neurdza je vysledkem velké a dlouhotrvajici traumatizujici udalosti. Podobny
nazor jako Vondracek zastdva Knobloch, ktery pfedpokladd, ze neur6za vznikd pisobenim
jak vnéjSiho prostiedi, tak vnitini osobnosti jedince. Podle dalsiho ¢eského odbornika
Dobiase, vznika neurdza, pokud se skombinuje vrozena dispozice a nepiiznivé vlivy
prostfedi. Nejvétsi vliv prostiedi je v dobé, kdy dochazi k formovéni jedince, zejména v

détském veéku. (Minhova, 2006)
wFischer (1965) uvadi tyto cinitele, kteri predisponuji jedince k neuroze:

e vrozené faktory (napr. senzitivnost a labilita nervové soustavy, typologické rozdily,
konstitucné snizena adaptivnost v oblasti vegetativniho nebo motorického systemu,
emocni drazdivost apod.),

® Vyvojové faze (napr. zhorSena adaptace v obdobi negativismu kolem 3. roku a
V puberte),

e infekcni choroby (kazda infekcni choroba oslabuje nervovou soustavu ditéte),
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e zdvadné hygienické podminky (pretéZovani, nedostatek spanku, nedostatek
aktivniho odpocinku apod.),
e nespravna vychova (jakykoliv typ nespravné vychovy miiZe sniZovat odolnost ditéte

vuci traumatickym situacim)®. (Fischer cit. v Minhova, 2006, str. 78)

Podle Fischera je nékolik predisponujicich faktorti k neurdze u déti. Jeden z faktora je
geneticky vliv v podobé nervové soustavy, ale velmi dulezité jsou vngjsi vlivy, které
mohly, vicero zptsoby oslabit nervovy systém. Do vnéjsich vlivii fadime 1 styl nespravné

vychovy, ktery se muze v ditéti ustalit v jeho povahové strukture.

S vySe zminovanym ndzorem ohledné nespravného stylu vychovy souhlasi také
Gross. Domniva se, ze piedpoklady jedince k neur6ze jsou ovlivnéné nejen vrozenymi
faktory, ale také nevhodnym vychovnym pusobenim. Vychova ditéte mize mit tlumici
nebo naopak umocnujici charakter na vliv vrozenych konstitu¢nich ciniteld. Zalezi na
prosttedi, ve kterém byl jedinec vychovavéan, ale také na vrozenych dispozicich a celkovém
psychickém rozpoloZeni. Stejna zatéZova situace mize skoncit riiznymi zplsoby, jeden
¢loveék se muze zhroutit, dal$i miize mit sklony k suicidiu a nékdo danou zaté¢zovou situaci
zvladne sam, bez cizi odborné pomoci. Matéjcek a Langmeier vyvozuji zavéry ze své
studie, kterd se tykala vlivu nechténosti ditéte — ktery mlZeme oznalit jako vnitini
dispozice neuroticnosti a prezentuji vysledky vyzkumu takto: ,,vyskyt déti s drobnym
poskozenim CNS je zcela shodny v obou skupinach — ve skupiné kontrolni ma vsak zvyseny
skor maladaptace jen jedna tretina téchto déti, kdezto ve skupiné ,, nechténych“ dvé tretiny.
Znamend to, Ze méné priznivé psychosocialni okolnosti posiluji a zvyraziuji poruchu
danou primarné biologicky, zatimco ve skupiné kontrolni ji oslabuji a vétsinou vyrovnavaji

k norme* (Matéjcek, Langmeier, str. 76)

Trochu odliSny pohled na problematiku neuroti¢nosti pfinas§i Werner. Domniva se,
Ze snizena odolnost osobnosti na neurotizujici podnéty z okoli vychazi z komplexu
interpersonalnich a extrapersonalnich podminek, které ptisobi ve vzajemné jednoté. ,,Mezi

interpersondlni podminky neurotického vyvoje radi:

® pocit pozitivni nebo negativni odlisnosti od vrstevnikii (pocit pozitivniho
nebo negativniho odklonu od stredu populace nebo pocit vychyleni z normy

vitbec),
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e pocit nejistoty
o stupen senzibility typicky pro vyvoj,

o specifickeé konstitucni vilastnosti osobnosti.

Vedle vyse uvedenych interpersondlnich podminek, které predstavuji komplex
pripravenosti organismu na reakci, uvadi autor tzv. extrapersondlni podminky

neurotického vyvoje, které rozdélil do ctyr skupin:

e pozadavky prostredi na vykon ditéte (pretézovani, nedostatecné zatézovani,
kolisavé pozadavky),

e socidalni zduraznéni ditéte (rozmazlovani, nadmérnda materialni péce,
negativni socidlni vyznaceni),

e poskytovani individualni volnosti (prehnané vedeni, zanedbavani, stridani
prehnaného vedeni a zanedbavani),

e emociondlni obklopeni ditéte (tzv. bezdomovost nebo naopak totdlni
bezpecnost s nadmernymi projevy lasky a s prehnanou toleranci vuci diteti)*

(Mifithova, 2006, str. 79).

DalSim odbornikem je SyfiStova, kterd se zabyva genetickym sklonem
Kk neurotickym a jinym psychickym porucham. Autorka povazuje jako jednu ze stézejnich
dispozic, kterd vede k patologickému reagovani ,relativné stalé vlastnosti a zvlaStnosti
osobnosti, které nemusi byt jeji primarni dédi¢nou vybavou, ale mohou byt ziskany a
ustaleny v pribéhu jeji individualni historie a v disledku pusobeni rozmanitych endo- i

exogennich Cinitelu (Syfistova cit. v Minhova, 2006, str.79).
Sytistova vypracovala faktory, které podle ni sniZuji frustracni toleranci jedince k zatézi:

e citovy nedostatek nebo emoc¢ni stradani v détstvi,

e naruSend symbidza mezi rodi¢em a ditétem — nadmérné uzkostny aZz dominantni
postoj k ditéti, ktery znemoznuje jeho seberealizaci,

e ambivalentni citové vztahy k ditéti (dochazi ke znemoZnéni integrace osobnosti)

e nadmérné ptijimani nebo naopak suprese — potlacovani projevu ditéte

(Jifincova, Holecek, Miithova, 1997).
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Svancara se vénuje problematice predispozic k neur6zam z odlisného hlediska. Za

hlavni kritéria povazuje rist a vyvoj ¢loveéka. Nervovou labilitu ovliviuje:

e zrani nervovych tkani, pfedevSim myelinizace nervovych vlaken,
e funk¢ni zralost centralni nervové soustavy,
e zvlaStnosti ve vyvoji ovlivnéné reflexni ¢innosti,

e stupen retardace nebo akcelerace rozumového vyvoje. (Miithova, 2006)

Z vyse uvedenych teorii a ndzorti vyplyva, ze diivodem, pro¢ ¢lovék mize onemocnét
funk¢éni psychickou poruchou — neur6zou, jsou predispozice, které mohou byt bud’
vrozené, nebo ziskané z vnéj$iho prostredi. Existuje jeSte¢ jedna skupina faktort, které
muzeme povazovat jako eventualni zdroj neuroti¢nosti. Oznacujeme je jako neurozogenni

Cinitelé. Jsou to skodliviny v prostiedi a okoli, ve kterém jedinec zije.

wMicek (1984) rozlisuje co do intenzity a trvani Skodlivych vlivii tyto druhy

neurotizujicich situaci:

o prilis silné podnéty, které nervova soustava nemiize zvladnout,
e podnéty neprilis silné, ale dlouhodobé,

e prepeéti procesu utlumu,

o konflikt mezi podnéty budivymi a tlumivymi,

e rychlé stridani budivych a tlumivych podneétii,

e spojeni vétsiho poctu Skodlivych podnétii,

e nedostatek podnéti‘* (Micek cit. v Minthova, 2006, str. 80).

Nekteti autofi zdiraziiuji vétsi podil na vzniku neurdéz exogennim faktoriim, zejména
vlivy psychiky a naopak jini podtrhuji pisobeni endogennich faktorti. AvSak obé dvé
skupiny odbornikli se shoduji v nasledujicim. Na vzniku utvafeni neurdz je potieba vice
podminujicich faktori. Vzdy se jednd o kombinaci vnitfnich 1 vné&jSich dispozic
ovlivityjicich jedince. Tyto biologické a socidlni podminky se navzdjem podmiiiuji a jejich

rozlozeni na kazdého jedince pilisobi jinak.
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~Kratochvil (1981) uvedl tyto priciny neuroz:

o celkové oslabeni organismu, méné odolna nervovda soustava, nespravna
Zivotosprava, nedostatek spanku, odpocinku, nepravidelny denni reZim,
nikotinismus, alkoholismus atd.,

o zazitky dusevniho razu,

o méné silné, ale dlouhodobéji pusobici konfliktové situace, problémy, zatézové

situace atd. “ (Kratochvil cit. dle Minhova, 2006, str. 81).

V modernich teoriich vzniku neurdz se uplatituje nazor, ze jako jeden z hlavnich
zdrojii vzniku problémui u pacienta je konflikt. Konflikt se stavd nosnym Ccinitelem u
vzniku neurdz, vznika ptisobenim dvou a vice protichidnych sil na organismus ¢lovéka.
Pokud tyto sily nabudou prahové intenzity a trvaji urcitou dobu, kdy clovék nemiize
problém vyfesit, tak je lidsky organismus ke vzniku neurézy na dosah ruky. Clovék na
zacatku neteSitelné situace citi izkost. Piesné nelze definovat, jestli hlavnim spoustééem
neurdzy je vnitini nebo vnéjsi konflikt, obvykle dojde ke kombinaci vnéjsiho konfliktu a

né&jaké vnitini neuspokojené potieby.

Konflikt vznika stfetem podnéti, at’ jsou z vnéjSiho nebo vnitiniho prostiedi.
Bohatym zdrojem podnétl je socialni sféra a rodinné prostfedi. Samotné piisobeni rodiny
muze preduréit, co bude v budoucnosti pro dit¢ predstavovat nadmérnou zatéz. Styl
vychovy mé velky vliv na schopnost se vyrovnavat se zatézi. Pokud je v rodiné
praktikovana vychova pfili§ ochranitelskd, z ditéte vznikd osobnost nadmérné zavisla,
pasivni a snadno zranitelna. Clovék miize trpét pocity ménécennosti a ¢asto ma problém
S navazovanim prtatelstvi. Autoritativni vychova vede u déti opét k velké zavislosti na
rodi¢ich a takovy Cloveék se pak velmi tézko vyrovnava s naroky, které jsou na jeho
osobnost kladeny. Dal§im deprivacnim cinitelem je absence jednoho z rodic. Dospély
jedinec potom mulze vykazovat problémy v utvofeni vztahu k partnerovi, vrstevnikiim,
détem a kolegim. Vznik neurdzy urychluje nedostatek socialnich kontaktd a chronicka
osamg¢lost je pro Cloveka, jako pro tvora spoleCenského velkym deprivacnim Cinitelem.
Pokud jedinec nemé uspokojenou zékladni potiebu ditvérného vztahu, tak tato osamélost
vede K fantazijnimu uspokojovani a dennimu snéni. Clovék, ktery disponuje vétsim
sklonem K neuroti¢nosti, ma pozménénou motivacni slozku osobnosti, hodnoty a trpi

zvysenou potiebou lasky, jistoty, bezpeci a uznani od druhych. Frustra¢ni tolerance je nizsi
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u lidi se sklonem k neurdze. V dne$ni moderni spolecnosti piinasi vnéjsi prostiedi a okoli

kolem nas pro ¢lovéka mnoha zatézujicich faktort, které mohou piispét ke vzniku neur6zy.

Patfi sem zvySené zivotni tempo, nedostatek Casu na vlastni potfeby, Casté zmény ve

spolecnosti a neustale se zhorSujici se Zivotni prostiedi. Mimo negativni jevy spojené

s civilizaci se v modernich teoriich klade dlraz na emoce ¢lovéka a jeho prozivani.

»Pri analyze adaptacnich potizi v emocni sfére nachazi Micek (1984) tri typy

problémii:

intenzivni emocni napéti je prilis vysoké, psychicka energie se nemiiZe odreagovat
nebo transformovat, a to zpiisobuje stav nespokojenosti, nepresné vnimani,
znamend to vétsi vydej energie a z néj vyplyvajici unavitelnost a drazdivost,
nedostatecnd emocni energie, kterd znamend citovou vyprahlost a netecnost,

zdporna kvalita emoci.* (Micek cit. dle Minthova, 2006, str. 82)

2.3 Klinicky obraz neurotickych poruch
Neurotické poruchy maji specifické a nespecifické piiznaky. Cast z nich je typické pro
vice neur6z a nékteré znich jsou pfiznakem pouze pro konkrétni formu neurotické

poruchy.

Neurotické symptomy neuréz:

bolest hlavy (cefalea) vznikla psychogennimi faktory,
poruchy denni zivotospravy

- anorexie, bulimie, poruchy usinani a spanku
enuresis nocturna

- no¢ni pomocovani vyskytujici se hlavné u déti

tiky

- neucelné, opakované pohyby riznych casti téla, hlavné drobnych svalovych
skupin v obliceji a na hornich koncetinach
onychofagie

- okusovani nehttl a ktizicek

neurovegetativni potize

- neurotickd zacpa, prijmy
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2.4

psychomotoricky neklid a nesoustfedénost

- piedevsim v mladsim Skolnim véku

feCové poruchy

-koktavost (nasilné zadrzovani, pak vyrazeni hlasek, slabik, slov)

-mutismus (neuroticky utlum fecovych projevil, mozné az docasné onémnéni)
autostimulacni a sebepoSkozovaci navyky

somatizace

- té€lesné piiznaky neurdz

- boleni zaludku (neurotické dispepsie), pichani u srdce (neurocirkula¢ni distomie)
uzkosti

- obavy, které nemaji sviij pfedmét

fobie

-neodliivodnény a nesmyslny strach, ktery ma sviij predmét

deprese

Klasifikace neurotickych poruch

a) Fobicko uzkostné poruchy

»Uzkostné poruchy jsou charakteristické chronickou neprimérenou uzkosti, ktera se

miize projevovat vyhrocenymi akutnimi atakami, nebo iracionalnim a vystupnovanym

strachem® (Vagnerova, 2008, str. 399). Tito lidé nejsou schopni své pocity a ani

nasledujici jednani ovladat. Uzkostné a fobické poruchy se vyznacuji naruSenim emo¢niho

prozivani.

Pro neurotickou uzkost podle Zvolského je charakteristické:

neadekvatnost vzhledem k jejimu podnétu,
nepiimétend intenzita uzkosti,

jeji vyskyt je v situacich, které jsou pro vétSinu lidi zvladnutelné bez vétSich
problémii,

maladaptivnost chovani béhem tzkosti

nasledujici trvani i po odstranéni podnétu vyvolavajici uzkost

(Minhova, 2006)
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Nektefi pacienti nezazivaji pouze Uzkost, ale také jsou jejich pocity doprovazeny
fobiemi. Je to neodivodnénd a nesmyslnd obava, kterd nema pfedmét. Jedinci trpici
fobiemi si uvédomuji nesmyslnost svého strachu, ale nedokazou to nijak ovlivnit.
Vagnerova (2008) uvadi, ze fobicko uzkostna porucha je pomérné vzacna a vyskytuje se
asi u 1 % lidi, Castéji se vyskytuje u mladSich lidi a vétsi zastoupeni ma u Zenského

pohlavi.

Do této kategorie neurotickych poruch se podle Mezinarodni klasifikace nemoci (MKN
-10) zarazuji Specifické uzkostné poruchy (pfesné znéni dle MKN-10 jsou ,,Jiné tizkostné

poruchy*).

o Specifické uzkostné poruchy

» Epizodicka panicka uzkost

-Tato  porucha je  charakteristickd najednou  vznikajicimi a
nepiedvidatelnymi periodickymi ataky obrovské tzkosti, které nemaji
omezeni na néjakou specifickou situaci. Mezi symptomy epizodické
panické uzkosti patfi ndhly zacatek zachvatu, bolesti na hrudi, pocity
dusnosti, zavraté¢ a jedinec trpi pocitem ze strachu u umirdni a ze ztraty
sebekontroly. Jednotlivé zachvaty trvaji v ramci minut, ale jedinec je

doprovazen strachem z dal$ich atak.
» Generalizovana uzkostna porucha

-Jako zakladni znak této poruchy je generalizovana trvald uzkost, ktera opét
neni vazana na urCitou situaci nebo podnét. Charakteristické znaky jsou
nerealistické uzkostné oc¢ekavani, poruchy koncentrace pozornosti, jedinec
trpi  neustdlymi pochybnostmi ohledné¢ spravnosti svého rozhodnuti,
poruchy spanku, svalové napéti, bolesti hlavy, motoricky neklid,
neschopnost uvolnéni se. Clovék trpici generalizovanou tzkostnou
poruchou ma trvale zvySenou unavitelnost, provazi ho poceni, sucho
Vv ustech, zavraté a pocity nevolnosti. Tato porucha postihuje piiblizné 5%

populace a jeji vyskyt je dvakrat vétsi u zen nez u muza. (Vagnerova, 2008)
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» SmisSena uzkostné depresivni porucha

- U této poruchy pozorujeme ptitomnost uzkosti a také deprese, avSak ani

jeden z téchto symptomi neni vyrazn¢ prevazujici.
(Minhova, 2006)
b) Neuroticka deprese (dystymie)

Tato forma neurdézy je doprovdzena depresivnimi ndladami, velkym smutkem,
poruchami koncentrace pozornosti a poruchami spanku. Neurotickd deprese je sklonitelna
a je vyvolavana hlavné psychosocialnimi vlivy. Jedinec trpici touto poruchou se nejhtife

citi vecer.

c) Obsedantné kompulzivni porucha

vvvv

opakujici se obsedantni myslenky a nutkavé chovani, které se oznacuje jako kompulze.
Viégnerova (2008) ve své publikaci uvadi, Ze tato porucha je méné Casta, trpi ji 2 %

populace a neni vazana na pohlavi.

»Obsese jsou myslenky, predstavy ¢i impulsy, které se opakované vtiraji do mysli
daného jedince. Vyvolavaji uzkost, jsou vnimany jako nesmysiné a obtézujici. Pacienti si je
uvedomuji jako iracionalni, ale nedaji se vuli potlacit (Zvolsky cit. dle Miithova, 2006,

str.85)

~Kompulze jsou opakujici se tikony zdanlivé ucelového jednani, které je provadeno
podle urcitych pravidel nebo stereotypnim zpiisobem* (Zvolsky cit. dle Minhova, 2006,
str. 85). Pokud se pacient snazi potlacit své chovani, protoze si jedinci trpici touto

neurdzou uvédomuji nesmyslnost svého chovani, tak pocit'uji silnou uzkost a tenzi.

Témét vetSina nutkavych aktivit se tyka ocisty nebo tendenci zamezit néjakeé
nebezpecné situaci, kterd je pouze potencidlni — v myslenkach pacienta. Velmi Castym
projevem je neustdlé myti si rukou nebo sprchovani se, které mé& zamezit ndkaze,
onemocnéni nebo néjaké udalosti. Dalsi pacienti opakované kontroluji, jestli zamkli dvefte,
zavieli vodu, plyn & uzamkli auto. Casto se mnohokrat vraceji a kontroluji po sobé

provedeny tkon. Kompulze pacienta mizou mit charakter tzv. ritualt, které maji zamezit
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smile nebo né&jaké katastrof¢, pro pfedstavu uvadim nejcastéj$i piiklady nutkavého
chovani napt. dotknuti se n¢jakého predmétu, nez odejdu, vykro¢im pouze pravou nebo

levou nohou, pokud vykro¢im druhou, tak se stane...apod.
d) Disocia€ni (konverzni) poruchy

Diive se tyto poruchy nazyvaly hysterickou neur6zou. Vzhledem k vyznamu slova
hysteria (d€loha) se v souc¢asné dobé od tohoto oznaceni upousti, ale v psychiatrické praxi
je stale tento termin hojné€ pouzivan. Podstatou této poruchy je disociace a konverze.
Disociace znamena vytésnéni a konverze je pireneseni psychického problému do somatické
roviny. Napf. jedinec prozivajici narocnou a zatézujici zivotni udalost, tak ji docasné
vytésni ze své mysli, aby mohl normalné fungovat. Avsak soucasné dochazi ke konverzi,
takze zatézujici udalost se projevi jako problém v somatické roviné. Disociace a konverze
piinasi pro pacienta urCitou formu zisku, bud’ primarni, nebo sekundarni zisk. Primarnim
ziskem se stavd osvobozeni od vnitiniho konfliktu nebo frustrace skrze vznik symptomu,
ktery nahrazuje ptivodni vnitini konflikt nebo neuspokojenou potiebu. Uvedu piiklad, kdy
zena méla velké problémy se souzitim se svym manzelem. Tento konflikt byl pro ni natolik
naro¢ny, ze nendvist vici svému muzi, kterd byla doprovdzena potlatovanim fyzické
agrese, vyté€snila a somatickym projevem se stalo, Ze ochrnula na horni paZe. Potlac¢enim
verbalnich projevii se miize objevit onéméni. Sekunddrnim ziskem se mulze stat
manipulace socidlnim okolim ptes chorobné symptomy. Tyto procesy probihaji na trovni
nevédomi, pacient si obvykle neuvédomuje piivodni konflikt, ktery vytésnil. Jako u¢inna
lééba je pouzivana hypnoza, kde dochazi k vytésnéni udalosti z mysli, pacient dojde

K uvédoméni a somaticky projev odezni.
Mezi nejcastéji vyskytované disociativni poruchy patii:

e Disociativni amnézie je nahld ztrata paméti. Tato ztradta je zpiisobena
psychickym stresem béhem silné zatéZzové situace.

e Disociativni fuga jsou neocekavatelné a nahlé ut€ky z domova, pii nichz se
¢lovek zdanlive chova tcelné, ale ¢asto po odeznéni fugy trpi pacient amnézii.

e Disociativni poruchy motoriky a citlivosti zahrnuji obrny, neschopnost mluvit,
slepotu apod. Disociativni zadchvaty maji podobu hysterického zachvatu, ktery

je castetn€ podobny epileptickému zachvatu, ale s tim rozdilem, Ze pacient
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hysterického zachvatu se nepokouse, nepomoc¢i a nijak si neublizi. Dal§im
signifikantnim znakem je, ze k zachvatu dochazi vyhradné pted publikem,
pokud pacient postrada divaky, tak zachvat zpravidla rychle odezniva.

(Mitthova, 2006)

e) Somatoformni poruchy

U

somatoformnich poruch pacient trpi riznymi somatickymi a vegetativnimi

poruchami bez organického nalezu lékate. Psychické piiznaky se projevuji télesné, ¢loveék

na misto prozivané psychické uzkosti trpi chronickymi problémy, napf. somatoformni

poruchou, neurocirkula¢ni astenie, srde¢ni neur6dzy, psychogenni kasel, zalude¢ni neur6zy

a psychogenni zacpy, prijmy. V psychiatrické praxi se pro tento typ ptiznakll pouziva

termin larvovand deprese ¢i uzkost. Tito pacienti opakované navs$tévuji lékafe napf.

S bolestmi bticha a dozaduji se 1é¢by.

2.5 Neurotické poruchy u déti

2.5.1 Specificnost détskych neuré6z

a)

b)

Jeden ze zékladnich rozdilti mezi dospélym neurotikem a neuropatickym ditétem je
ve vztahu Kk okolnimu svétu. Dospély jedinec ma k okoli vztah recipro¢ni, naproti
tomu dit¢ ma vztah k dospélym vztah charakterizovany jednostrannou zavislosti.
Z tohoto tvrzeni vyplyvd, Ze podil ditéte na utvareni a vzniku neuroti¢nosti je
mnohem mensi, néz je u dospelého Clovéka. Osobnost ditéte je vice nachylna na
pusobeni negativnich jevl okolniho prostiedi a détsky organismus je zranitelnéjsi
ve srovndni s dospélym jedincem.

Nasledujici rys détské neurotiCnosti spociva v prozitkové roving€. Pro dospélého
jedince je zdrojem utrpeni projev neurotickych symptomi, to zpravidla pro déti
neptfedstavuje tak velky problém. Dé&ti pocituji negativni pocity z pusobeni
neurotickych symptomil az druhotnym zptisobem a to tak, ze jejich okoli k nim
zaujima odliSné stanovisko. Nejcastéji déti zazivaji posméch od svych vrstevnikl

nebo napominani.
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€) Nasledujici rozdil je v klinickém obraze onemocnéni. U dospélého Cloveka, ktery
trpi neurdzou, jsou zpravidla pozorovana plné rozvinutd forma neurdzy. AvsSak u
détskych pacientii zaznamenavame vétSinou jeden nebo dva symptomy neurozy,

¢asto jsou tyto symptomy izolované. (Minthova, 2006)

2.5.2 PFi€iny vzniku neuréz u déti
,Fischer (1965), Matousek (1986), Zvolsky (1997) uvadi tyto Ccinitele, kteri

predisponuji jedince k neuroze:

e vrozené faktory (napr. senzitivnost a labilita nervové soustavy, typologické rozdily,
konstitucné snizend adaptivnost v oblasti vegetativniho nebo motorického systému,
emocni drazdivost apod.),

® wvojové faze (napr. zhorSena adaptace v obdobi negativismu kolem 3. roku a
V puberté),

e infekcni choroby (kazda infekcni choroba oslabuje nervovou soustavu ditéte),

o zavadné hygienické podminky (pretéZovani, nedostatek spdanku, nedostatek
aktivniho odpocinku apod.),

e nesprdvnd vychova (jakykoliv typ nesprdavné vychovy miize snizovat odolnost ditéte
vici traumatickym situacim) “ (Fischer, Matousek, Zvolsky cit. dle Miithova, 2006,

str. 106-107).

Podle vyse zminénych autort je vice predisponujicich &initelti k neuréze. Radime sem
jak genetické vlohy nervové soustavy, tak nevhodné plsobici vlivy z okolniho prostiedi,
které se néjakym zptsobem podilely na oslabeni nervového systému ditéte a v neposledni

fad¢ jsou to vlastnosti, které se ustalily v povaze ditéte vlivem nespravného stylu vychovy.

Dalsi autofi jako Gross, Werner, SyfiStova a Svancara také uvadi pfiiny vzniku

neurdz u déti, ale shoduji se s pri¢inami u dospélych, které jsem piedstavila v kapitole 2. 2

Vyvoj ndzori na etiologii neuroz.

Do druhé skupiny cCiniteld, které ptispivaji ke vzniku neurdzy, jsou neurotizujici
¢initelé. Minthova (2006, str. 109) uvadi, Ze mezi nejcastéjsi neurotizujici Cinitelé patii

konfliktova situace.
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,, Typické konflikty v mladsim Skolnim véku:

a) konflikt mezi pedagogem a Zdakem,
b) konflikt mezi rodici a ucitelem,
C) konflikt mezi skolnimi pozadavky a schopnostmi ditete,

d) konflikt mezi poZadavky rodicii a schopnostmi ditéte.
Nejcastejsi konflikty v pubescenci:

a) problémy s nerovnomeérnosti ristu téla a zmeénou télesnych tvarii,
b) nerovnomeérnost télesného a dusevniho vyvoje,

C) negativismus vici dospelym,

d) spolecenska nejistota a pocity ménécennosti,

e) konflikty v oblasti eroticke,

f) konflikty v oblasti profesiondlni orientace .

2.5.3 Projevy détské neurézy
A. Poruchy denni Zivotospravy:

a) nechutenstvi (anorexie), zvlastnim piipadem je mentalni anorexie — nejcastéji se
vyskytuje u divek v puberté,

b) bulimie (chorobna chut k jidlu, hltavost a nasledné vyzvraceni jidla),

C) neuroticka zacpa nebo prijem,

d) problémy pfi usinani a poruchy spanku.

B. Tiky (opakované a neucelné pohyby téla, zejména drobné svalové skupiny v obliceji a

horni koncetiny).
C. Enuresis nocturna (no¢ni pomocovani).
D. Mluvni neurdzy

a) koktavost (nasilné zadrzovani hlasek, slabik a slov a nasledné jejich vyrazeni),

b) mutismus (neuroticky Gtlum fecovych projevi).
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E. Neurotické navyky:

a) autostimulac¢ni (diky autostimulac¢nich navyku si dit€ navozuje pfijemné pocity,
napf. dumlani prstd, cucani vlast apod.),

b) sebeposkozovaci (okusovani nehti, vytrhavani vlasu, Skrabani se, apod.).

F. Zvyseny sklon k tizkostem, fobiim a depresim (k témto pfiznakiim déti tthnou pfevazné

v dob¢ puberty).

G. Psychomotoricky neklid (zejména v mladSim Skolnim véku).
(Minhova, 2006).

2.5.4 Vliv Skoly na neuroti¢nost déti
Problematika skoly, skolniho prostiedi a jejiho vlivu na neuroti¢nost déti je

V dne$ni dobé aktudlni téma. Jeden z hlavnich divodi je, Ze Skola je povazovana vedle
rodiny za prostiedi, které se velmi vyrazné podepisuje na vyvoji détské osobnosti. Skolni
prostiedi je prostorem, ktery mtize neurotické ptiznaky utlumit nebo naopak zesilit jejich
pusobeni. Podle vysledkli z vyzkumu neuroti¢nosti na zakladnich Skolach (Jifincova,
Holecek, Minhova, 1996) se potvrdila hypotéza, ze Skola se mlize vyznamné podilet na
vytvafeni neurotického prostiedi pro dité. Z tady faktort, které piasobi na duSevni

rovnovahu déti, byly prokazany nasledujici:

e lokalita Skoly,

e pocet zakl ve tfide,

e specifické zaméfeni ve Skole,
e osobnost ucitele,

e interpersonalni vztahy ve tfid¢.

1. Lokalita Skoly

Viditelné nizsi vyskyt neurotickych zakl je na venkovskych Skolach a Skolach
v predméstskych oblastech. Kladné faktory ovliviiujici tato c¢isla jsou pobyt na

Cerstvém vzduchu, vétsi moznost relaxace a celkove blizsi vztah k ptirode¢.
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2. Pocet zaku ve skole

Vyrazné vyssi procento neurotickych zaka je pozorovano na Skolach s vySSim
poctem zakd (nad 1000). Divodem je rozlozeni denniho rezimu (krat$i ptestavky,
stitidani vyucCovani, nedostatené odreagovani béhem piestdvek) a mensi moznost

individualniho piistupu uéitelti K jednotlivym zaktm.
3. Specifické zaméreni Skoly

v

Ve vybérovych tiidach bylo zjisténo vyrazné vyssi procento neurotickych zaki, Slo
o sportovni a jazykoveé zamétené tfidy na zdkladnich Skolach. Tento jev je zpusoben
zvySenymi naroky, které jsou na déti kladené. Takto vysoké ndroky na uceni jsou
schopné zvladat pouze déti s vySSim intelektovym potencidlem. AvsSak vybér do
specializovanych tfid se provadi ve 2. tfidé zékladnich $kol, kdy prospéch zaku je
vV této dobé pouze hrubym kritériem intelektu. De¢ti, které maji nizSi rozumové
schopnosti, se citi neustale pod tlakem ze skute¢nosti, ze pfi zhorSenych vykonech se
budou muset vratit zpét do ptvodni Skoly. Pro dité je vSak tento zdanlivy neuspéch

velmi traumatizujici a pro nékteré rodice to znameni selhéni jejich ditcte.

4. Osobnost ucitele

wVyznam ucitele pro zdravy vyvoj déti spociva predevsim ve trech oblastech

(Provaznik, 1985):

o ucitel jako model dusevné zdravé osobnosti,
o ucitel jako tviirce zdravych mezilidskych vztahii,
e ucitel jako realizator hygienickych zasad pedagogického prosecu

(Jifincova, Holecek, Minhova, 1996, str. 37).

Avsak, ne kazdy ucitel je schopen slouzit détem jako model duSevné zdravé
osobnosti. Dobré socidlni klima je zavislé na psychicky vyrovnaném uciteli, ktery se podili
na spoluvytvafeni optimalnich vztahl ve tfidé a spravné motivaci 74kl k u€eni. Zaci jsou

velmi senzibilni na nedostatek klidu, zastraSovani a naladovost ze strany ucitele.

43



5. Interpersonalni vztahy v tridé

Mezi faktory, které se podileji na neurotizaci ditéte, patii Spatné sociometrické

postaveni ve tfid¢ a zneptatelené vztahy mezi zaky navzajem.
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3 Prakticka ¢ast — vyzkumna sonda

Prakticka Céast moji bakalaiské prace byla provedena pomoci vyzkumné
sondy kvalitativniho vyzkumu. Vyzkumna sonda byla provedena pomoci projekénich testl
v 51. Mateiské Skole v Plzni, ve tfidé predskolnich déti. Zkoumanym vzorkem bylo 10
déti. U téchto déti, byly pomoci kresby prokazany neurotické symptomy. Ze zkoumaného
vzorku 10 déti je neuroti¢nost prokazatelna u 3 déti, v nasem ptipad¢ jsou to pouze chlapci.
U zbytku déti byla kresba v poradku a ziskané informace potvrdily harmonicky pribch
prenatalniho vyvoje a nasledny vyvoj rodiny. Samoziejmé je nutné pocitat s urcitou
moznosti odchylky, jelikoz kazdy ¢lovék mé odliSnou miru frustracni tolerance, ktera je
dilezita béhem prozivani stresu. Dale je mozné, ze zkoumany vzorek matek, i pfesto, ze
vyzkumna sonda byla anonymni, nemusel mluvit ve vSem pravdu a nékteré choulostivé

informace si mohl nechat pro sebe.

3.1 Cile vyzkumné sondy

Problematika zabyvajici se, jakym zptsobem trauma a stres matky béhem téhotenstvi
ovlivituje nasledujici zivot ditéte, je velmi Siroka a dosud neni zcela zmapovana a ani
podlozena statistickymi vyzkumy. Jelikoz bychom nebyli schopni dostate¢né odpovédét na
tyto otazky, tak jsme se ve vyzkumné sondé zaméfili na spojitost mezi stresem matky
V prenatalnim obdobi ditéte a jeho nésledujici vliv na neuroti¢nost ditéte. Z dlivodu, Ze
problematika neni zcela odborné zpracovana, tak K vyzkumu budeme pfistupovat jako

k orienta¢né-zjistovaci sondé. Nebudeme se tedy zabyvat formulovanim hypotéz.

Jako cil vyzkumné sondy jsme zvolili, ze pokud se v kresbé ditéte promitnou né&jaké
neurotické prvky, tak dle dostupnych informaci se budeme snazit potvrdit souvislost mezi

prenatalnim stresem matky a neuroti¢nosti ditcte.

3.2 Popis metody

Sonda kvalitativniho vyzkumu byla provedena pomoci kresby postavy, namétové

kresby — ,Jak to vypada u vas doma“ a metodou nedokoncenych vét. Tento test byl
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proveden na 10 respondentech. Byly to déti ptedskolniho veéku, v rozmezi 5 az 7 let.
Zkoumany vzorek byl slozen z 5 chlapct a 5 divek. Po dokonceni testu byl proveden
kratky rozhovor s ucitelkou ve zkoumané tiidé. Snazili jsme se ziskat informace ohledné
ditéte a jeho rodiny. B€hem rozhovoru s pani ucitelkou byly poklddany dotazy zamétujici
se na neurotické symptomy zkoumanych déti jako je hyperaktivita, izkostnost, okusovani

nehtd, tiky apod. a také na osobni informace o rodin¢.

Détem byl predlozen nelinkovany papir velikosti A4, ktery byl pieloZen na polovinu.
Na pravou polovinu papiru mély déti za kol nakreslit postavu a na levou polovinu byla
provadéna namétova kresba — ,,Jak to vypada u vas doma“. Po vypracovani kresebného
ukolu nasledovala druhda ¢ast vyzkumné sondy. Nyni bylo détem pieéteno 5
nedokoncenych vét a oni mély za tkol je dokoncit. Druhd véta v potadi byla pouze
oddychova, méla za ukol pfimét mluvit i déti, které byly méné vyiecné, bud’ se stydély,

nebo nemély o ¢em mluvit.
Nedokoncené véty:

Nejradéji si hraji s ...
Moje nejoblibeng;si jidlo je ...
Na vylet jezdime ...

Chodis rad do skolky? A co tam nejrad¢ji délam/ s ¢im nebo s kym...

vV V V V V

O prazdninach bych si ptal délat...

Pro ptehlednost rozboru vysledku vyzkumné sondy je kazdé dité oCislovano, Cislo
ditéte se shoduje s ¢islem pftilohy, kde je pfilozena kresba. Prvni ¢ast je vénovana popisu
kresby, poté nasleduje rozbor kresby a informace o ditéti zjisténé z dostupnych zdroj,
odpovédi na nedokoncené véty a na konci je vytvoieny zavér vyzkumné sondy u kazdého

ditéte.
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3.3 Rozbor vysledku vyzkumné sondy
1. Filip

-5 let

- piiloha 1
e Popis kresby

1, Tento chlapec si vybral na malovani postavy ¢ernou pastelku. Na dotaz, jestli
maluje rad, odpovidé, Ze malovani ho pfili§ nebavi. AvSak maluje s velkym zapalenim. Na
aktivitu se velmi soustfedi, pfi malovani vyplazuje jazyk, naklani hlavu do thlu, pod
kterym maluje. Behem prvniho ukolu, kdy mél nakreslit postavu, zacal kreslit od nohou,
nejprve nakreslil boty, pak nohy a postupné zbytek téla. Pokud pfisly jiné déti se podivat,
co Filip maluje, tak kresbu schovaval. Po dokresleni celé postavy dodé€lal u pusy bublinu a

uvniti se podepsal. Nakonec si vybira pastelky a barevné domaluje postave tvare.

2, Po zadéani druhého ukolu si vybral vlastni pokoj a zamé&fil se na malovani pouze
jeho palandy, kde spi se svoji mladsi sestrou. Po celou dobu Filip popisoval, co maluje a
velmi ¢asto béhem provadéni vyzkumné sondy zminoval svoji sestru Magdu. Mizeme si
povsimnout jeho kladného vztahu k ni. Nakreslil palandu ¢ervenou pastelkou, kresbu zacal

zebtikem, ze kterého pry rad skace.

e Rozbor kreshy

V ptiloze 1 na obrazku postavy si mizeme vSimnout prvki potlacené agresivity.
Tento jev potladené agresivity je vidét na znazornéni prsti. Z obrazku je znatelna

hyperaktivita ditcte.

Horni ¢ast palandy je zakryta siti — tento prvek v kresbé je mozné chapat jako
uréitou bariéru mezi svétem a jim samotnym. Casto kresli déti bariéru, protoze citi, Ze je
svét nechce a jsou odmitani. Bariéra slouzi jako ochrana, dodava ditéti chybg&jici pocit

jistoty.
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e Informace

Pani ucitelka v matetské Skole potvrdila diagn6zu ADHD a hyperaktivitu. Uvedla,
ze Filip je ve Skolce nesoustfedény a ma problém s dodrzovanim pravidel. Chlapec se
chova rozporuplné v détském kolektivu. Na jednu stranu by chtél byt sttedem pozornosti a
hrét si s ostatnimi détmi, ale po urcité chvili se zacind chovat nepiedvidatelné a déti kolem
sebe odhani a n¢kdy je jeho chovani agresivni. Mezi neurotické symptomy Filipa patii
hyperaktivita, okusovani nehtii a zvySend uzkostnost pokud je chlapec bez své mladsi

sestry.

Podle dostupnych informaci Filip a jeho sestra ziji v disharmonické roding. Rodina
uz dlouhou dobu zazivé finan¢ni nejistotu, kterd provézela rodinu uz ptred pocetim
prvorozeného chlapce Filipa. Prozatim rodi¢e nejsou rozvedeni, ale vztah mezi rodi¢i neni

harmonicky

e Nedokonéené véty
1, .. s ni¢im, nejrad¢ji si hraju s Majdalenkou. (pozn. mladsi sestra Filipa)
2, .. rohlik s maslem.
3, ..byli jsme na rozhledné, ale Majdalenka musela ztstat doma a to byla skoda.

4, .. ne, ale kdyz uzZ jsem ve Skolce, tak se mi tu celkem libi a pak odpoledne se mi zase
nechce domu. Nejradéji si hraju s autickama z domova. (pozn. po celou dobu, kdy Filip

odpovidal, tak si v kapse zmoula malé auticko, které si nosi z domova).

5, ... chtél bych se ucit Cist. (pozn. Filip uZ umi pocitat a par pismen taky umi, na obrazku

se i podepsal)

o Zavér vyzkumné sondy

Ze ziskanych informaci miZzeme vyvodit zavér, Ze stres zpusobeny financni tisni,
ktery provazel celé téhotenstvi, ovlivnil celkovy psychicky stav matky a nasledné
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prenatalni komunikaci mezi matkou a nenarozenym ditétem. Zaznamenané odpovédi
potvrzuji emocionalni zavislost na mladsi sestfe. Na dopliiujici otdzku, jestli ho uci Cist
rodice, odpovida zaporné a vypravi, jak se uci sim pismenka ¢ist pomoci novin. Chlapec i
pies hyperaktivitu a poruchu pozornosti je cilevédomy a chce se naucit Cist 1 pies obtize

spojené se situaci, ze se u¢i sam bez pomoci rodict.

2. Kuba

-6 let
- priloha 2
e Popis kreshy

1, Kuba maluje velmi rychle. Postava je mala a nakreslena cernou pastelkou.
Béhem ukolu si stézuje, Ze malovat neumi, po dodani odvahy a zji$téni informace, Ze se

nijak nebude hodnotit celkovy vzhled obrazku, se chlapec uklidni.

2, Po zadani druhého ukolu za¢ne Kuba kreslit stil s pocitacem a hrou X-box. Na
prvni pohled neni na obrazku znatelny pocita¢, ani pocitatova hra. Kdyz jsem se zeptala,
co namaloval, chlapec se vaSnivé rozmluvil o své oblibené pocitatové hie a zacal

vysvétlovat, co hraje nejradéji a jaka jsou pravidla hry.
e Rozbor kresby

Obrazky, které nakreslil Kuba, jsou velmi strohé, bez detailli a namalované pouze
¢ernou pastelkou. V ptiloze 2 na levé strané vykresu za stolem je nakreslena mala zidlicka.
Mizeme tento jev vysvétlit jako potiebu ditéte se podepfit a mit n€jakou stabilni oporu.
Z prace je citit pocit ménécennosti, ktery byl znatelny i béhem zkoumani, kdy se chlapec
strachoval, Ze nic nakreslit neumi a urcity pocit vykofenénosti z rodiny. Kresba nam dale
prozrazuje deprivacni syndrom ditéte. Negativni pocit, ktery chlapec zaziva v podobé¢, Ze
nikam nepatii a nema své stalé a bezpecné misto, zptisobuje ulpivani na technice, kde dit¢
dostava stale stejn¢ se opakujici se signdly, které mu nahrazuji chybéjici pocit bezpeci a

jistoty.
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e Informace

Z informaci, které jsme ziskali v matetské $kole, vyplynula velmi $patna situace
v rodin€. Rodice jsou rozvedeni a nevychazi spolu dobie. Jejich syn zaziva ambivalentni
pocity podle reakci, které vidi u rodi¢l. Vztah mezi rodi¢i nebyl idealni ani béhem
téhotenstvi. Dité, které¢ Cekali, m¢lo vyfeSit osobni problémy mezi rodi¢i a pomoci

ptekonat parovou krizi.

e Nedokonéené véty
1, .. s maSinkami.
2, .. rajskou a bramborovou kasi.

3, .. s maminkou nikam, ale pry pojedeme letos k mofi a s tatou jezdime za babic¢kou do

Plany.
4, .. ano a nejradsi si hraju s klukama.

5, .. chtél bych jet do Plany, mam tam Alika a kocku.
e Zavér vyzkumné sondy

Z téchto informaci je patrnd nejistota, kterou zazivala matka béhem téhotenstvi ke
svému manzelovi a otci ditéte. Pokud jedinou nadgji na zlepSeni vztahu vkladala do
nenarozené¢ho ditéte, mohla potom dospét k velkému zklamani, kdyz i pfesto problémy

neustaly a nakonec vyustily v rozvodové fizeni.

3. Vojta

-5 let

- ptiloha 3
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e Popis kreshy

1, Vojta si vybral na malovani obrazku propisku. Pfi malovani povida, Ze maluje
sam sebe (pozn. chlapec fikd, Ze maluje sam sebe, ale ve skuteCnosti ma bryle, které nosi

trvale na ocich, ty vSak v jeho obrazku nakreslené nejsou).

2, Pii druhém ukolu maluje diim, ve kterém bydli. Tato kresba je velmi stroha a bez
jakychkoliv detailti. Na domku nejsou nakreslené ani dveie a okna. Jediné, ¢eho si mizeme
povsimnout, je tecka v horni pravé ¢asti domu. Na otazku, co ta te¢ka znamena, odpovida,

ze tam ma on pokoj a okno, ze kterého rad kouka a ceka, jestli ptijede dédecek.

e Rozbor kreshy

Z obréazku je znatelnd touha, aby nebyl odkazan sam na sebe a projev projektivnich
funkci. Dité Casto do kresby projektuje vlastni pfani a vnitini tuzby. U Vojty je vidét, jak
moc si pieje, aby za nim jeho dédecek jezdil, a slovni doprovod béhem kresby to potvrzuje.
Chlapec mluvi o tom, ze Casto sedi u okna a ¢eka, jestli se jeho ptani splni a déda ptijede ¢i

nikoliv.

e Informace

Matka prozivala vyrazné vztahové problémy v rodiné uz béhem prenatalniho vyvoje.

V soucasné dob¢ tyto problémy kulminuji a zptisobuji emocionalni nejistotu u chlapce.
e Nedokoncéené véty

1, .. s hotweals. (pozn. auta, ktera jezdi na specialni autodraze)

2, .. rejZi a svickovou.

3, .. do Rakouska.

4, .. ano a nejradsi vystiithavam.

5, .. chtél bych délat papirova vajicka.
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e Zavér vyzkumné sondy

Ziskané informace potvrzuji spojitost mezi prenatdlnim stresem matky a ndslednou
neurotizaci ditéte. V metod¢ nedokoncenych vét chlapec pouziva projekci, kde se
zohlediiuji jeho ptéani (napf. vyrabét spolecné s nékym papirova vajicka, zazivat rodinnou

pohodu, apod.)

4. Filip
-5 let
- piiloha 4
e Popis kreshy

1, Chlapec maluje postavu barevné a Vv horni ¢asti stranky. Filip moc nemluvi, je

tichy a chové se introvertn¢.

2, Po zadani druhého ukolu opét maluje postavu s mi¢em, i piesto, Ze jsem mu
zopakovala zadani, tak maloval dal sviij obrazek. Na konci mi poveédél, Ze namaloval sebe,

jak si doma hraje s micem.

e Rozbor kreshy

Kresba je jednoduché a nema pfili§ detail. Pfi druhém tkolu maluje sam sebe, jak

si hraje s mi¢em. Tato kresba znaci o introvertnosti chlapce.
e Informace

Informace od pani uclitelky potvrzuji naSi domnénku o introvertnim zaméfeni
Filipa. Podle slov ucitelky je chlapec klidny a spofadany, nejradéji si hraje sam. Rodina je

harmonicka.

e Nedokoncéené véty

1, .. s traktorem.
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2, .. rajskou s téstovinami.
3, .. na Zeleznou Rudu s rodi¢i na lyZe.
4, .. ano a nejradsi si hraju s molitanama. (pozn. velké molitanové tvary)

5, .. to nevim, asi bych chtél jet na vylet.

e Zavér vyzkumné sondy

Obrazek nasvédeuje o introvertnosti ditéte, popiipadé zpomaleném vyvoji. Zadnym
zpusobem se nepotvrdily neurotické symptomy. Odpovédi na nedokoncené véty jsou

v potadku a ucitelky v mateiské skole potvrzuji harmonicky pribéh rodinného Zivota.
5. Vlad’a

-5 let

- priloha 5
e Popis kreshy

1, Na misto, kde mél kreslit postavu, nakreslil domecek, kde bydli se svoji

maminkou, tatinkem, babic¢kou a tetou.

2, Poté nakreslil postavu, kde kresli sam sebe a na obrazku postavy jsou i bryle,
které ma chlapec na o€ich. Z celkového dojmu a povidani béhem kresleni nevyplyva, ze by
Vlad’a trpé€l néjakymi komplexy z divodu, ze nosi bryle. Postava je s detaily, muzeme si

vSimnout krku a vymalovaného tricka s obrazkem.

e Rozbor kreshy

Kresba chlapce je velmi detailn€ a barevné zpracovana. Domek, ktery nakreslil, ma
komin, okna i dvefe. PouZité barvy jsou realné, jako zelena trava, modré sklo v oknech
apod. Po celou dobu, kdy Vlad’a maluje je velmi soustiedény a je vidét, Ze malovani ho
bavi. Na vybé&ru barev si dava zalezet a postupné dokresluje detaily, jako napf. tasky na

stieSe domu.
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e Informace

Vlad’a ma ve skolce asistentku, kterd poméaha hlavni ucitelce ve tfidé. Dozvidame

se, ze chlapec trpi poruchou chovani, ktera neni nijak zdvazna. Ve skolce je hodny a mezi

vvvvvv

dité rodici. Syn byl planovany a na ditéti jim velmi zalezi. Pani ucitelka potvrzuje, Ze

chlapci se v roding vénuji a rozviji jeho schopnosti.

e Nedokonéené véty
1, .. slegem.
2, .. bramborovou kasi a fizky.
3, .. na plavani s tatou.
4, .. jo chodim do skolky rad a hraju si hodné s Martinem.

5, .. chtél bych byt doma s rodici a hréat si.
o Zavér vyzkumné sondy

Z kresby a informaci o rodiné¢ mtizeme vyvodit zavér, ze socialni prostiedi kolem
ditéte a rodinné zdzemi ma velkou moznost ovlivnit vyvoj ditéte. U tohoto chlapce je vidét
jeho kladny vztah k rodi¢tim, ktery byl utvafen uz v dobé& prenatalniho vyvoje. I pfes
poruchu chovani je chlapec uspésny v mateiské Skole a jeho schopnosti jsou spiSe na vyssi
urovni nez u ostatnich déti. V odpovédich je vidét kladny emocionalni vztah ditcte

k rodi¢um.
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6. Stépanka
- 6 let
- ptiloha 6
e Popis kresby

1, Tato kresba je velmi dokonale a do detaild propracovani. Stépanka maluje ze
vSech déti nejdéle, jeji obrazek je hodné barevny. Na misto postavy maluje sama sebe.
Sukni, kterou mé hol¢icka na sob¢ ztvarni i do obrazku. Poté, co domaluje postavu, zacne
nahlas pfemyslet, co by se do obrazku jest¢ hodilo. Postupné dodé€lava oblohu a slunicko,

travu, kyticky a nakonec motyla.

2, Zadani druhého tkolu se gtépénce velmi zalibilo a s nadSenim nakreslila dim,
kde bydli se svoji maminkou, tatinkem, babickou a 3 sestrami. Dum ma opét velmi

detailu.

e Rozbor kreshy

Vykres plisobi $tastnym dojmem. Pti malovani divka vypravi o svém domové a
velké rodin€é. Zmintuje 1 své zajmy a to predevSim plavani. Na obrazku ptevazuje
dominance zenského prvku. Davido (2008) uvadi, ze kvétina se d4 povazovat za symbol
zenskosti, nebo také za sexudlni symbol. Kvétina na obleceni symbolizuje Zenu jako
jemnou a kiehkou bytost, ale zdroveit ma druhy vyznam, ktery Zenu odliSuje jako bytost
s rozdilnym pohlavim od muze a jeji vyjimecnosti porodit dité. Tento kvétinovy symbol

muze napovidat o nevyfeseni oidipovského komplexu ditéte.

Pokud se zamétime na okynka, kterd vidime na domku, tak jsou zamfiZovana.

Muzeme se domnivat, Ze divka citi n€kdy potiebu vétsi volnosti.
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e Informace

Domnénka, ktera se tykéa potieby volnosti a rozletu se potvrzuje slovem ucitelky,
ktera uvadi, Ze maminka s babi¢kou maji hlavni slovo v rodiné a malou Stépanku fidi

pomérné direktivné. Jinak rodina je harmonicka a divce se vénuji.

e Nedokoncéené véty

1, .. S micem.

2, .. krupicovou kasi.

3, .. V 1ét¢ jezdime plavat tfeba na bolevék a rdda se tam klouzu na toboganech.
4, .. ano, chodim sem rada a hraju si hodné s Anickou.

5, .. jezdit na plavani a pak si venku hrat s mi¢em.
o Zavér vyzkumné sondy

U této divky nebyla pomoci kresby a ani pomoci nedokonfenych vét prokdzana
neuroti¢nost. Kresba je velmi péknad a promyslend. Rodina, ve které Stépanka Zije je

harmonicka, pouze ve vedeni rodiny se uplatiiuje dominance Zen.

7. Sabinka
-5 let
- piiloha 7
e Popis kreshy

1, Tato divka byla velmi peclivd, maluje barevné a na kresleni se sousttedi. Oproti
ostatnim détem si vybird z pendlu s pastelkami, ktery neni ze Skolky, ale ktery jsem
pfinesla s sebou. Jako postavu namalovala princeznu i s korunkou na hlave. V jejim

vykresu pfevlada modra barva.
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2, projekéni metodu, jak to u nich doma vypada, pojala divka tak, ze nakreslila

dam, kde bydli s rodici, opét na vymalovani pouzila modrou barvu.

e Rozbor kreshy

Davido (2008) mluvi o tom, ze nadmérné pouzivani modré barvy poukazuje na
priliSnou sebekontrolu oproti napi. détem, ktery vyuzivaji vice Cervenou. Samoziejmé
nemiizeme vystavit zavér podle jednoho obrazku, je nutné ptihlizet i k dal§im faktorim,

jako je napt. mdda, kultura a celkova kombinace barev.

V obrazku nejsou viditelné zadné neurotické symptomy. Tato kresba vypada

umérné veéku 1 pohlavi ditéte.
e Informace

Rodina, ve které divka Zije je bez problémt a dité podle slov pani uditelky vyrasta

V harmonickém prostiedi.
e Nedokoncené véty
1, .. s panenkami.
2, .. hranolky.
3, .. na kong¢.
4, .. ano chodim sem rada, nejradéji si hraju s Klarkou na princezny.
5, .. chtéla bych jet na chatu se svoji maminkou.
e Zavér vyzkumné sondy

U ditéte nebyly prokdzany zadné neurotické symptomy.
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8. Julinka

- 6let
- priloha 8
e Popis kresby

1, Na zadéani prvniho ukolu divka reagovala tak, Zze nakreslila svoji maminku.

Postava nema zadné prvky, které by napovidaly o neuroti¢nosti ditéte.

2, Druhou ¢ast kresebného projevu divka zpracovala podobné jako ostatni déti.
Nakreslila dim, ve kterém zije srodi¢i. V horni ¢asti domu je jeji pokoj, ktery je

vymalovan rizovou barvou.

e Rozbor kreshy

Kresba postavy i domu je zcela v pofadku. Detailnost obrazku i pouziti barev

odpovida normalu.

e Informace

Ziskané informace vypovidaji o skuteCnosti, Ze divka vyriistd ve Stastné rodiné.
Divka ma starSiho bratra, rodi¢e si druhé dité potizovali s vétSim Casovym odstupem a

velmi se na néj t&sili. Prenatalni vyvoj probéhl bez problému a v psychické pohodé matky.
e Nedokoncéené véty

1, .. sama.

2, .. Spagety s keCupem.

3, .. na hory.

4, .. jo, chodim do Skolky rada a nejrad¢ji si hraju v kuchyice.

5, .. chtéla bych si hrat doma.
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e Zavér vyzkumné sondy

Vyzkumnd sonda i ziskané informace potvrzuji, ze dit¢ bylo chténé, téhotenstvi

probéhlo v pofadku a na divce nejsou zadné znamky neurotického chovani.

9. Katka

-7 let
- ptiloha 9
e Popis kreshy

1, Katka je oproti ostatnim détem velika, méla odklad a nyni uz se t¢si do Skoly na
své vrstevniky. Kresli hol¢ic¢i postavu, kde zobrazila svoji starsi sestru (o 12 let starsi).

V priibéhu kresleni hodné mluvila o své sestfe, je znatelny obdiv ke star§imu sourozenci.
2, Na levou polovinu papiru kresli dim, kde bydli s rodici a svoji sestrou.
e Rozbor kresby
Kresha postavy i domova je v potadku, bez neurotickych symptomti.
e Informace

Katka vyrlsta ve Stastné roding, rodic¢e meli druhé dité opét po delSim casovém
obdobi. T€hotenstvi probihalo v pofadku a nasledny vyvoj ditéte je bez problému. Rodice

maji dostatek Casu se své dcefi vénovat.

e Nedokonéené véty
1, .. s hrami jako je tfeba twister.
2, .. rajskou s knedlikem, kterou umi moje babicka.
3, .. k babicce.
4, .. ano, chodim do Skolky rada nejradéji jsem, kdyz néco vytvarim.

5, .. chtéla bych si hrat se svoji ségrou.
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e Zavér vyzkumné sondy

U ditéte nebyly nalezeny zadné znamky neurotického chovani.

10. Klarka

-6 let
- priloha 10
e Popis kresby

1, Postava je nakreslend v podobé princezny S velkou korunkou na hlavé. Na

malovani se divka soustfedi a velmi peclive si vybira barvy, se kterymi bude malovat.

2, Jako jedna z mala nakreslila po zadani ,,jak to vypada u vas doma‘ rozlozeni
prostoru, kde bydli, nikoliv vné&js$i pohled na dim. Nejprve nakreslila palandu, kde spi jeji

star$i bratfi, pak svoji postel, kuchyni a nakonec loznici rodi¢t, kde spi mama a tata.

e Rozbor kresby

Tato kresba je zcela v potadku. Pouziti barev a detaild odpovida jejimu véku i

pohlavi.

e Informace

Rodina je harmonickd, matka béhem téhotenstvi neprozila zadné trauma ani

vyraznou stresovou zatez.

e Nedokoncéené véty
1, .. s hradem pro panenky.
2, .. rejzi s omackou a masem.
3, .. V zim¢ jezdime na lyZe a v l1ét€ na chatu.
4, .. ano chodim sem do Skolky rada a nejradsi si hraju se Sabcou a Adriankou.

5, .. chtéla bych si hrat doma a pak chodit na hfiste s ostatnimi détmi.
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e Zavér vyzkumné sondy

Nebyly nalezeny zadné neurotické symptomy ani v kresbé ¢i chovani ditéte.
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4 Zaver

Bakalaiska prace se zabyvala vlivem prenatalniho stresu matky na neuroti¢nost ditéte.
Po prostudovani odborné literatury byla vytvoiena teoreticka ¢ast prace, ktera shrnuje
zékladni poznatky a myslenky o prenatadlnim vyvoji, neuroti¢nosti a dosavadnich
vysledcich z vyzkum, které nas informuji o vlivu prenatalniho stresu na nenarozené dité.
Uvedena literatura se shoduje, Ze nas zivot za¢ind pocetim a nikoliv porodem. Od zacatku
je plod a nasledné dité ovliviiovdno matéinymi pocity. Ve vysSim stupni té¢hotenstvi jiz dité
vnimd nékteré podnéty z vnéjsiho prostfedi. Na vyvoj ditéte velmi plsobi vzajemny vztah
mezi nastavajicimi rodici. Dité je vysoce senzitivni a vnima, jestli je chténé a milované uz
od pocatku nebo zda je to naopak. Je pravda, Ze tyto prenatalni zazitky neni ¢lovék

schopen si pamatovat, ale jsou navzdy soucésti nasi psychiky.

Podle mnohych vyzkumi je dolozeno, Ze existuje spojitost mezi prozivanym stresem
Vv téhotenstvi a naslednou neurotizaci ditéte. V psychice ditéte zstava v nevédomi urcity
,»Zapis‘ o tom, ze na Uplném zacatku jeho byti nebylo néco v poraddku, bud’ nebylo chténé a
jako napft. smrt milovaného partnera, rodict apod. Toto téma se stalo zajimavé zejména po
2. sv.v. kdy se narodilo velké mnozstvi déti s drobnym postiZenim nebo vyvojovymi
vadami. Po urcité dob¢ se zjistilo, ze velky stres, ktery zaZivala matka v téhotenstvi pii
strachu o svého muze, byl spoleénym jmenovatelem téchto zen. Vyzkumy uvadi zajimavé
zjiSténi, kde bylo prokdzano, Ze pokud Zena zaziva trauma, ale sama si je jistd, Ze vSe
dopadne dobfte a tyto signaly posild i svému nenarozenému ditéti, tak dité citi jistotu i pies
nepfiznivou situaci, kterou matka proziva (napt.emigrace). Podle zminénych informaci je

patrné, ze prenatalni vyvoj ma velky vliv na dité.

Prakticka ¢ast bakalarské prace provadéla vyzkumné-orientani sondou, ktera méla
potvrdit vySe zminéné poznatky. Vyzkumna sonda byla provedena v 51. Mateiské Skole
V Plzni, ve tfid¢é pfedSkolnich déti. Zkoumanym vzorkem bylo 10 déti, 5 chlapct a 5 divek.

Déti mely za kol nakreslit postavu a zobrazit, jak to vypada u nich doma. Nésledné byla
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vyuzita projekéni metoda, kdy détem bylo pfecteno 5 nedokoncenych vét a oni je doplnili.
Nasledné byl proveden kratky rozhovor s ucitelkou v matefské Skole, aby mohl byt

vytvoren zaver.

Po vyhodnoceni vyzkumné sondy byly u 3 chlapct z 10 déti prokazany neurotické
symptomy V kresbé. Pomoci dostupnych informaci byla potvrzena spojitost mezi
prenatadlnim stresem a neuroti¢nosti ditéte. Je samoziejmé, Ze zjiSt€éna neurotiCnost u déti
nemusela mit pouze piivod v prozivaném prenatdlnim stresu matky, ale také hraje roli
prostiedi a rodina, ve kterém dité vyrustd. Pfedlozena prace ma pouze orienta¢né —
zjistovaci charakter. Pro vétSi presnost by bylo potieba provést vyzkumnou sondu na

vétsim vzorku déti.
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5 Anotace

Predkladana bakalarska prace Vliv prenatalniho stresu matky na neuroti¢nost ditéte
se zabyva souvislosti mezi prozivanym traumatem a stresem matky Vv téhotenstvi a jeho

vlivem na dité v postnatalnim vyvoji.

V teoretické €asti prace jsou predstavované dosavadni mySlenky a poznatky, které
se tykaji prenatalniho vyvoje, neuroti¢nosti a také souvislostmi mezi stresem matky a jeho
vlivem na vyvijejici se plod. Ve své praktické ¢asti prace predstavuje provedeni a vysledky
vyzkumné sondy. Vyzkumnéd sonda byla provedena pomoci kresby postavy, projekéni
kresby -. ,,Jak to vypada u vas doma®“ a metodou nedokonéenych vét. Vzorek se sklada

z 10 déti predskolniho veéku.

Z vysledki vyzkumné sondy vyplyva, ze psychické rozpolozeni matky béhem
téhotenstvi velmi ovliviiuje nejen jeho prubéh, ale také ma vliv na nasledujici zivot ditéte.
Neni pravidlem, Ze pokud matka proZije stres ¢i trauma v obdobi téhotenstvi, tak to
bezpodmineéné znamena, Ze narozené dité bude neurotické. Ale stres v téhotenstvi
predstavuje vétsi naklonnost k pozdé€jsi neurotizaci ditéte. Dulezitym Cinitelem je také

socialni prostfedi a rodina, ve kterém dité vyrusta.
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6 Annotation

This thesis named Impact of prenatal maternal stress on child neurotization
discusses the connection between prenatal maternal stress and its effects on child

neurotization.

The theoretical part of the thesis presents the current thoughts and knowledge
related to prenatal development and neurotization. The practical part presents the results of
empirical study. This empirical study was prepared by using drawing figures and design
drawing — ,,How are things at home* and finally completing of unfinished sentences by

children. Sample of empirical study consisted of 10 children of preschool age.

From empirical study results that psyche of the mother during pregnancy influences
the course of pregnancy and affects future life of child. There is no exact rule between
stress in pregnancy and neurotization of child, but stress in pregnancy represent greater
tendency to neurotization. Of course that surroundings in which the child grows up have

strong effect on its neurotization.
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