Univerzita Palackého v Olomouci
Filozoficka fakulta
Katedra psychologie

ATTACHMENT A SUBJEKTIVNI VNIMANI
HYPERSENZITIVITY

ATTACHMENT AND SUBJECTIVE PERCEPTION OF
HYPERSENSITIVITY

Magisterska diplomova prace

Autor: Mgr. Lucie Vojtkova

Vedouci prace: ~ PhDr. Leona Jochmannova, Ph.D.

Olomouc

2021



Podékovani:

Velmi dékuji PhDr. Leoné Jochmannové, Ph.D. za odborné vedeni mé diplomové
prace a pomoc pii zorientovani se ve slozité problematice, které se prace dotyka.

Velmi si vazim vSech pfipominek a ¢asu, ktery mi vénovala.

Mistoptisezné prohlasuji, ze jsem magisterskou diplomovou praci na téma ,,Attachment
a subjektivni vnimani hypersenzitivity* vypracovala samostatné pod odbornym dohledem

vedouciho diplomové prace a uvedla jsem vSechny pouzité podklady a literaturu.

V Olomouci dne 12.11.2021 POdPIS o



UVOD ..ottt bbbt bbbt bbbt bbb 5
TEORETICKA CAST.......cooiiiiiiiiiiiieiieneeieseiienssiisss s 6
1 Hypersenzitivita JaKo POJEM ..o 7
1.1 Hypersenzitivita V pojeti ATONOVE. ......c.coveiverereriirieniieieie e 8

1.2 HSP/SPS jako 0SODNOSINT TYS ...ccuviiviiiiiiiiiiiiciiese s 9

1.3 Vyzkum HSP/SPS ..o 10

1.4 Jak s€ HSP/SPS MET.....ccoviiiiiiiiiiiciice e 14

1.5 HSP obraz smétujici k Verejnosti .......cccvvrveriiiiiiciiiienee e 17

1.6 Hypersenzitivita z pohledu psychopatologie oproti rysové teorii........... 19

2 Attachment — teorie VZtahové vazby............cccccocoviiiiiinininicee e 24
2.1 Nervova soustava a neurobiologie vztahové vazby..........ccccccereviieennn. 27

2.2 Typologie a diagnostika vztahoveé vazby ...........ccccooeiiiiiiiiiciiiiieee, 32

2.3 Terapie poruch vztahoveé vazby.........cccoceiiieiiiiiiciecee e 38

2.4 Propojeni teorii attachmentu a hypersenzitivity ...........cccccovevviieninnnnns 39
VYZKUMNA CAST ...ootviimiiiiiiiiisiinesises it 41
3 Vyzkumny problém, cile a vyzkumné otazky ................cccooooviiniiiiiiniiinnn, 42
4 METODOLOGICKY RAMEC VYZKUMU ........ccooovvimmmrrimmniinnsnnirnsneenees 44
4.1 VYZKUMNY SOUDOT ....ooiiiiiiiiiiiciie e 44

4.2 Proces ziSKAVANT dat ........ccocoeiiiiiiiiii 45

4.3  Etika vyzkumu a ochrana soukromi ...........cccoceiiiiiiiiiiiiice, 45

4.4  Reflexe vyzkumnikovy zkuSenosti s tématem vyzkumu.............ccoeueeee. 46

4.5  Metody ziSKAVANT dat........cccooiiiiiiieiee s 47

4.6 Metody analyzy a zpracovani dat............ccecvriieiiiiiiiiiiii 48

5 Prace s daty a jeji vysledKy ...........ccooooiiiiiii e 50
5.1 KAREL ..ot 50

5.2 EMIL oo 55

5.3 JAN s 60

5.4 PETRA et 65

5.5 MILENA ..o 69

5.6  VERONIKA ..ot 75

5.7 ZkuSenosti respondentli v oblasti péce o duSevni zdravi...........c...coene. 80

5.8  Odpovedi na vyzkumné otazKy ..........cccevviiviiiiiiniiiieiese e 90



6 DISKUZE ..ot e et se e snensnnnnnnennnnnnnnnnnnns 93

7 ZLAVETY ..ot nre e 98
8 SOUNE N <o 100
LITERATURA .o 103

PRILOHY



UVvOD

Tato diplomova prace se zabyva problematikou spojenou s pojmem hypersenzitivita. S timto
pojmem je mozné se velmi snadno potkat, jelikoz na toto téma vychazi cela fada popularné
nauénych publikaci a ¢lankt. Moje cesta k tomuto tématu vedla skrze osobu, jez o sob¢ fika,
ze je hypersenzitivni. Rozhodla jsem se tomuto tématu a lidem, ktefi se za hypersenzitivni
povazuji vice porozumét. Po n&jaké dobé€ jsem se ovSem dostala na rozcesti, které ukazuje,
ze o projevech hypersenzitivity je mozné uvazovat v SirSich souvislostech a z vice

perspektiv.

Z psychopatologického hlediska tento pojem souhrnné oznacuje soubor projevi, které jsou
soucasti diagnostickych kritérii fady duSevnich onemocnéni. Z hlediska rysové psychologie
je pak hypersenzitivita vykladana jako osobnostni rys, ktery je mozné rozpoznat na zaklade
konkrétnich znakt, které poukazuji na vysokou citlivost nervové soustavy. Tyto dvé
perspektivy se dle nékterych odbornikli nevylucuji, coz samo o sob& otevira prostor

k pfemysleni a dal§imu zkoumani.

Popularné nau¢né publikace, se vénuji vyhradné tématu hypersenzitivity v rysovém pojeti
Aronové, jednotnd a validni diagnostika k uréeni hypersenzitivity jako osobnostniho rysu
zatim chybi. Tato disproporce se jevi jako dilezitd praveé z hlediska snadné zaménitelnosti
obou pojmi. Vyznamnym tématem obou perspektiv je vliv rané zkuSenosti na vyvoj a zrani

nervového systému. CoZ je oblast, kterou lze dobfe uchopit pomoci teorie attachmentu.

Tato prace zachycuje subjektivni proces odhaleni vlastni hypersenzitivity a zahdjeni
prezentace sebe jako vysoce citlivé osoby a na n€kolika kazuistikach ptinasi obraz ranych
vztahovych zkuSenosti téchto osob. Pfindsi detailni pohled na subjektivni interpretaci
vzniku, vyvoje a konstrukci identity ¢lovéka, ktery o sob¢ tika, Ze je hypersenzitivni. Prace
vychazi z piedpokladu, ze si v pribéhu Zivota vytvaiime bohaté strukturovanou predstavu

0 tom, jaci jsme, co se s nami v konkrétnich situacich déje a pro¢ tomu tak je.
Ptinos této prace spocCiva v propojeni teoretickych konceptli, v naznaeni moznych
souvislosti, jez mlze ptispét k otevieni diskuse o adekvatnich moznostech uchopeni této

problematiky v diagnostice a terapii.



TEORETICKA CAST



1 HYPERSENZITIVITA JAKO POJEM

Pojem hypersenzitivita nebo zvysena citlivost se v psychologické literatute objevuje ve dvou
zcela odlisnych vyznamovych modalitach. V kontextu péce o dusevni zdravi je tento pojem
bézné vyuzivan v klinické praxi. Projevy hypersenzitivity jsou z hlediska psychopatologie
popisovany u celé fady psychiatrickych poruch: napt. u poruchy pozornosti s hyperaktivitou
(ADHD), poruch autistického spektra (PAS), afektivnich poruch (deprese, cyklothymie),
uzkostnych poruch (panickd porucha, agorafobie), u zéavislosti na navykovych latkach
(Jochmannova, 2021, Baker, 2013). Mimotfadnou pozornost ve vztahu ke zvySené citlivosti
je nutné veénovat problematice traumatu, vyvojové traumatické poruchy (VTP),
posttraumatické stresové poruchy (PTSD) a dopadu traumatickych zkuSenosti na nervovy
systém obecné (Levine & Klineova, 2012; Levine & Frederick, 2011; Van der Kolk, 2021).
Vyvojovd psychologie déle upozornuje na hypersenzitivitu/reaktivitu projevujici se
U predcasné¢ narozenych déti (Langmeier & Krej¢itova, 2006; Jochmannova, 2021).
Z hlediska vyvoje mozku a zrani nervové soustavy narazime na pojem hypersenzitivita také
u poruch attachmentu (Brisch, 2011; Wallin, 2020; Jochmannova, 2021). V kontextu
psychopatologie tedy hovofime o hypersenzitivité, kterd je ziskana v disledku poskozeni

nebo narusen¢ho vyvoje nervového systému.

Od 90.let 20.stoleti je pojem hypersenzitivita pouzivan ve zcela jiném vyznamu.
V pojeti klinické psycholoZzky Elaine Aronové, jde o osobnostni konstrukt uplatiiujici se na
poli rysoveé psychologie. Aron a Aron (1997) hypersenzitivitu koncipuji jako osobnostni rys,
ktery se projevuje v diisledku vrozeného nastaveni reaktivity nervové soustavy. OdliSnosti
v citlivosti nervové soustavy lze pozorovat pfredevsim ve schopnosti vnimat, vyhodnocovat
a nasledné reagovat na pozitivni i negativni socialni a fyzikalni jevy v prostiedi (Belsky &
Pluess, 2009). Po tfech dekadach vyzkumu je tento koncept i nadale povazovan za relevantni
a stal se soucasti rodiny teorii vztahujicich se k vyzkumu enviromentalni citlivosti, které se
vyvijeji nezavisle na sob& (Greven et. al., 2019; Aron, 2020). V Ceské republice je mozné
vyhledat specializované HSP poradenstvi a diagnostiku pomoci EEG, bézné&ji je vSak vysoka
citlivost odhalovana v ramci psychiatrickych poruch a nemoci, jako faktor, ktery mulize
negativné ovliviiovat intenzitu a zavaznost dusevnich obtizi (Tardonova, 2020); [Vlasakova

Charyparova, 2020].



Téma hypersenzitivity se nabizi zkoumat v propojeni s teorii attachmentu. Bowlby
Vv 50. letech 19.stoleti pospal vrozeny vazebny systém, jez se vyznamné uplatiiuje v prvnich
letech zivota, na zéklad¢ utvareni vazby k primérni pecujici osobé. Utvoteni bezpecné
vztahové vazby je pak nezbytné pro dalsi psychicky i télesny vyvoj clovéka (Grawe, 2007).
Na neurobiologické urovni attachment uzce souvisi se zranim autonomniho nervového
systému. Tento vazebni systém zlstava relativné konstantni jako emocionalni zakladna po
cely Zivot. Jiny, nez bezpe¢né utvoieny typ vztahové vazby je mimo jiné spojovan s trvalou
nadmérnou vzrusSivosti organismu. Bezpecné piipoutani ditéte, které vyzaduje schopnost
pecujici osoby citlivé reagovat na jeho potieby, je ndsledné¢ nezbytné pro dal$i zrani
dalezitych mozkovych struktur. Z fylogenetického hlediska jsou nejnovéjsi mozkové
struktury nejvice ohrozené dopadem rizikovych vlivii a negativnich ranych zkuSenosti

(Porges & Furman, 2011, Schore, 2002).

1.1 Hypersenzitivita v pojeti Aronové

Pojem hypersenzitivita, nebo také vysoka citlivost (dale HSP) zacala pouzivat
v devadesatych letech na zaklad¢ svych pozorovéani americka psycholozka Elaine Aronova
(Sand, 2016). Podle Aronové je hypersenzitivita osobnostni rys, ktery se projevuje
az u 20 % osob nezavisle na pohlavi. Odbornici, kteti se hypersenzitivitou v tomto pojeti
zabyvaji, pfichazeji s hypotézou, Ze vysoka reaktivita nervové soustavy (HSP/SPS) pfinasi

organismu vyhodu ve schopnosti rychlejsi adaptace na okolni prostiedi (Aron, 2020).

Prvni Gvahy o hypersenzitivit¢ vtomto pojeti vychazely prevazné
z klinického pozorovani Aronové, kterd fenomén hypersenzitivity zacala zkoumat
z perspektivy vlastni zkuSenosti, jako vysoce citlivd osoba. Do dne$nich dnu byla k této
problematice publikovana cela fada vyzkumi, odbornych ¢lankd a popularné nauénych
publikaci. Odkazy na odborné ¢lanky dalSich autord, ktefi se k tématu v riznych kontextech
vztahuji Aronova shromazd’uje na webovych strankach. Nékterym z nich se budu vénovat
V nésledujicim textu. Zakladni informace o hypersenzitivit¢ Aronova sdili formou
tematickych piedndsek pro Sirokou vefejnost, poskytuje vzdélavaci program pro HSP
terapeuty a lokalné vytvaii databazi kontaktti na piipadnou (HSP friendly) terapeutickou
péci. V Ceském prostiedi o popularizaci tohoto pojeti usiluje propagéatorka Alena Wehle

a dale Institut pro vysokou citlivost.

V populdrné naucné literature se v tomto pojeti kromé pojmu hypersenzitivita uziva

také pojem vysoka citlivost, poptipadé zkratky HSP (Highly Sensitive Person). V odbornych
8



¢lancich se pak muzeme setkat s pojmem senzitivni senzorické zpracovani (Sensory
Processing Sensitivity) a zkratkou SPS. Tato prace bude vyuzivat pojmy senzitivni
senzorické zpracovani, vysoka citlivost a hypersenzitivita i obé zkratky v souladu se zdroji,
ze kterych bude Cerpano. V dalSim textu se budu zabyvat obéma témito perspektivami,

pfi¢emz tato prace je primarné zamérena na fenomén HSP v pojeti Aronové.

1.2 HSP/SPS jako osobnostni rys

,, Predstavte si, Ze byste se néceho dotykali a vase ruka by méla padesat prstit misto

obvyklych péti, tak jsou citlivi.** (Orloff, 2018:16)

Vysoce citlivy ¢loveék disponuje extrémné reaktivni nervovou soustavou. Dle Aronové se
jedné o vrozenou vlastnost (temperamentovy rys), kterd je charakterizovana piedevs§im: vétsi
hloubkou zpracovani informaci, zvySenou emocionalni reaktivitou a empatii, vétsi citlivosti
Kk subtilnéj$im podnétim v prostiedi a nachylnosti k pietizeni témito stimuly. Toto nastaveni
nervové soustavy, které kromé ¢loveéka vykazuje jeste mnoho dalSich Zivoc¢iSnych druhti je
obecné povazovano za vysledek evolu¢nich procesti. HSP/SPS je dle Aronové specificky
osobnostni rys ¢i vlastnost, ktery se tyka az 20 % populace. Aronova (2020) pro vétsi
ptehlednost ve zkratce specifikuje zakladni charakteristiky HSP/SPS pomoci akronymu
DOES (v ¢eském piekladu je pouzivan ekvivalent HPEV):

1. Hloubkové zpracovavani informaci (Depth of processing)

2. Ptestimulovani (Optimal level of arousal/ Overstimulation)

3. Emocionalni reaktivita/empatie (Emotional reactivity/emphaty)
4. Vnimani subtilnich podnétt, detailt (Sensitivity)

Aronova velmi zdlraziuje, Ze HSP/SPS nelze pokladat za poruchu ve smyslu
psychopatologie. Hypersenzitivita tedy neni autory koncipovana jako onemocnéni (dusevni
porucha). Piesto v tomto kontextu uvadi, ze vzhledem k zakladnimu citlivéjSimu nastaveni
nervové soustavy HSP/SPS ziejmé sehrava vyznamnou roli pfi interakci s negativnimi, ale
I pozitivnimi vlivy prostfedi. Vysoka citlivost je za ur¢itych podminek spojena se zvysenym
rizikem rozvoje duSevnich onemocnéni, konkrétné¢ uzkostnych poruch, deprese,
schizofrenie, poruch autistického spektra a také alexithymie. Vyzkumy zaroven naznacuji,
ze dusledky plsobeni negativnich vlivi u HSP/SPS jedincti mohou byt oproti vétsinové
nejprve popisovana jako jistd forma vulnerability. Pozdéjsi vyzkumy vSak zacaly opakované

prokazovat vliv SPS/HSP také v pozitivnim sméru (Pluess & Belsky, 2013). Podle Aronové
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tedy plati, ze vyrasta-li vysoce citlivy ¢lov€k v prostfedi s optimdlnimi podminkami, ma
potencidl ztakto nastavenych podminek diky vrozené vysoké citlivosti vice profitovat
a muze se mu v zZivot¢ dafit vyjimecn¢ dobie. Lépe, nez by se ve srovnatelnych optimalnich
podminkach vedlo jedinci, ktery neni HSP. Pfiznivy efekt zpracovani pozitivnich stimul
byl popsan naptiklad ve vyzkumu studujici vliv terapeutickych intervenci formou kognitivné

behavioralni terapie (Plues & Boniwell in Greven et al., 2019).

Stézejnim charakteristickym prvkem vysoké citlivosti je hloubkové zpracovani
informaci. To umoznuje vysoce citlivym jedincim rychleji se ucit ze zkuSenosti (Aron,
2020). Orloff (2017) s vysokou citlivosti ptimo spojuje potencial ve vyuzivani konkrétnich
schopnosti (napf. intuice, kreativity, empatie apod.), ovSem za cenu vyssiho rizika zahlceni
vnimanymi podnéty a zvySené potifeby regenerace. Vysoce citlivi lidé reaguji citlivéji na
senzorické podnéty (zvuky, pachy, svétlo, zmény teplot, hmatové podnéty), mnohem
intenzivnéji pocit'uji také bolest. Vysoce citlivi jsou pfirozené vice ostraziti, lekavi a mohou
mit zvysenou potifebu spanku. Diky zvySené citlivosti vii¢i pocitim druhych mohou mit
vysoce citlivi jedinci vEétsi problém s nastavovadnim a udrZzenim vlastnich hranic. Vice
ohroZeni jsou také diky zvySené citlivosti vii¢i podnétim s negativnim obsahem (napf.
agrese ve filmech). HSP byva obecn¢ spojovana se zvysSenou potiebou bezpeci. V dusledku
vyhybani se zahlcujicim podnétim je dale uvadéno vyssi riziko izolace a osamélosti. Z vyse
uvedeného vyplyva, Ze vysoka citlivost velmi ovlivituje kazdodenni fungovani a promita se
do vSech oblasti Zivota (Aron, 2020). Extrémné reaktivni nervova soustava vii¢i pozitivnim
I negativnim stimuliim je zaroven nachylngjsi k pretizeni, coz vyzaduje rozvijeni sebereflexe
a osvojeni si vhodnych zvladacich strategii. Pfetizeni nervového systému v disledku

zvysené podnétové stimulace muze vést k celé fadé problémi (Aron, 2020).

1.3 Vyzkum HSP/SPS

Vénujme nyni pozornost vyzkumiim, které byly k problematice HSP od devadesatych let
uskutecnény. Dotkneme se vyzkumil zabyvajicich se genetikou, enviromentélni citlivosti,
pozornost bude vénovana také neurobiologickym a neurokoghitivnim souvislostem
nalézt také ve tfetim vydani publikace Aronové (2020), pro diikladnéjSi sezndmeni se

s problematikou je vSak nutné vyhledat informace z ptivodnich zdrojt.

Wolf, van Doorn & Weissing (2008) poukazali na individualni odlisnosti organismu

ve schopnosti reagovat na podnéty z okolniho prostiedi. Tato schopnost, kterou maji n¢kteii
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jednotlivei vyvinutou vice nez jini (byla odhalena u vice nez 100 druhli zvifat) je
interpretovana jako vysledek evolu¢nich procesti — jako vyhoda, ktera zvysuje Sanci na
preziti. Autofi konstruktu hypersenzitivity se domnivaji, ze tuto interindividualni variabilitu

muzeme pozorovat i v lidské populaci.

Vyzkum genetického pozadi individudlnich predispozic K reaktivité¢ vuci jevim
Z okolniho prosttedi, pfinasi zatim nejasny obraz o moznych genetickych souvislostech ve
vztahu K vlivu prostfedi. Aronova narazila pii vyzkumu HSP/SPS na problematiku vlivu
polymorfismu genu serotoninového transportéru (5-HTT), ktery mad mimo jiné vliv na
autonomni regulaci nervové soustavy (Riiegg, 2020). Aronova (2020) tuto genetickou
variaci ptimo spojuje s vysokou citlivosti, jelikoz bylo zjisténo, ze se stejnd geneticka
variace objevuje u vysoce citlivych lidi. Zajimavé informace pfinasi napt. ptehledové prace
¢eskych autort, kteti v souladu s tvrzenim Aronové uvadéji, ze nositelé varianty kratké (s/s)
alely jsou diky nizsi hladin¢ serotoninu v mozku obecné senzitivnéjsi k vn&j§imu stresu,
a tudiz ohroZengj§i rizikem rozvoje psychopatologie (Hoséak, Silhan, & Hoséakova, 2013).
Mnozstvi informaci k mozné dédi¢nosti specifického typu nervové soustavy a vlivu
prostedi pfinasi také bohaté citované vyzkumy makaki rhesus (Suomi in Aron, 2020; Van
der Kolk, 2021). Van der Kolk (2021) v této souvislosti uvadi, Ze nejde ani tak o jeden
konkrétni gen, ktery by zajistoval konkrétni vysledny obraz, ale vysledek podle jeho nazoru
vzniké spiSe v dlsledku plsobeni vice gent spole¢né. Van der Kolk pfitom zdiraziuje, Ze
urcité Zivotni udalosti spoustéji na urovni genli biochemické procesy (methylace), které
mohou zvySovat Ci snizovat citlivost na télesné signaly a dale k tomuto uvadi: ,, Zaver je
Jjasny: u deti, které maji dost Stésti a maji na né naladené a pozorné rodice, se tento geneticky
podmineny problém nerozvine (Van der Kolk, 2021, 190). K témto zjiSténim Aronova
(2020) dodava, ze nositelé kratké (s/s) alely za urcitych podminek prokazuji lepsi schopnost
zapamatovani si nauc¢enych informaci, lepsi rozhodovani a celkove lepsi dusevni fungovani.
Autofi zabyvajici se HSP/SPS se shoduji, ze pro dalsi vysvétleni teorie vysoké citlivosti je
odhalovani genetickych souvislosti, zejména vlivu kratké s/s alely 5-HTT, zasadni (Greven
et al., 2019). Vysoka citlivost je zkoumana také v kontextu polymorfismu genu pro
dopaminovy receptor D4 (DRD4), ktery se uplatituje v dopaminergnim systému. Prokézan
byl naptiklad vyssi efekt psychologickych intervenci u déti ve véku 1-3 let s konkrétni
variantou DRD4 se 7 opakovanimi; tyto déti byly vyzkumniky rovnéz povazovany za vysoce
citlivé (Pluess & Belsky, 2013).
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Vyzkum v laboratornich podminkach, ve kterém 0soby s riznou mirou citlivosti
sledovali videoklip evokujici dobrou naladu, ukazal vyssi efekt zlepSeni nalady u HSP osob
oproti jedinctim, ktefi vysoce citlivi nejsou (Lionetti et al., 2018). Popsany byly také
napiiklad rozdily v efektu terapeutickych intervenci u lidi s riznou mirou hypersenzitivity
(Villiers, Lionetti, & Pluess 2018; Pluess & Belsky, 2013). Konkrétné byl naptiklad nalezen
signifikantn¢ vyznamny rozdil Vvodezvé na preventivni terapeuticky program
u dospivajicich divek vyuzivajici prvky kognitivné behavioralni terapie. Divky, které
na Skale HSP skorovaly vyse, profitovaly z terapeutickych intervenci vice (Plues & Boniwell
in Greven et al., 2019). K problematice HSP/SPS se vazou také studie provadéné
na dvojcatech, které postuluji predpoklad, Ze 47 % rozptylu HSP lze vysvétlit genetickymi
faktory (Greven et al., 2019).

Z neuropsychologického  hlediska byla HSP/SPS  zkoumana  naptiklad
prostfednictvim funkéni magnetické rezonance. Zkoumané oblasti mozku v souvislosti se
SPS ukazuje obrazek 1. Lidé, ktefi skorovali vySe na Skale HSP, vykazovali pii feSeni
ruznych tkoli zvySeny reakcéni Cas a vySsi reaktivitu v téch oblastech mozku, které se
podileji na vizudlnim zpracovani informaci a pozornosti (prava ¢ast oblasti claustrum, leva
okcipitalné-temporalni oblast, bilaterdlné temporalni, medidlni a posteriorni oblast
parietalni). Hypersenzitivni mozek dale vykazuje zvySenou emocionalni reaktivitu a empatii
pii zpracovavani socidlné-emocionalnich podnétii (v oblasti insuly, amygdaly a v siti
zrcadlovych neuronil). Lisi se také siln€j$i odezvou v oblastech spojenych se systémem
odmény (nukleus accumbens, ventralni tegmentdlni oblast), a to zejména ve vztahu
K pozitivnim podnétiim. Data z vyzkumu dale naznacuji, Ze vysoce citlivi lidé mohou diky
hlubsi integraci informaci snaze intuitivné reagovat na afektivni stavy druhych lidi (Acevedo

etal., 2017 in Greven et al., 2019).

Zkoumany byly také kognitivni aspekty SPS. Behaviordlni studie se zabyvaly
predevsim rozdily ve zpracovani ukol zamétujicich se na bezdénou a zdmérnou pozornost,
které souviseji s hloubkou zpracovani informaci a také s kreativitou. | v téchto studiich byly
potvrzeny statisticky vyznamné rozdily mezi HSP a ne/HSP skupinami. Existuje pfedpoklad,
ze vysoce citlivi jedinci budou mit diky hlub§imu zpracovéani informaci lepsi vykon napt.
Vv testech epizodické paméti. Do budoucna se pro hlubsi porozuméni neurobiologickym
souvislostem HSP/SPS jevi jako podstatné dalS$i zkoumdni rozsahlych neurdlnich siti.
Vyzkumniky je vysoka citlivost davana do souvislosti s modelem Embodied Predictive

Interocepcion Coding, ktery je zaloZen na pfedpokladu, Ze mozek anticipuje senzorické
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pifichozi informace generovanim predikci vyuzivajicich pfedchozi zkuSenost (Barret &

Simmons, 2015 in Greven et al., 2019).

Obr.1: Neuralni sité studované v kontextu HSP/SPS
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Zdroj: Greven et al., 2019, vlastni preklad

Navzdory vySe popsanému je v literatufe reflektovana skute¢nost, ze v dosavadnim
vyzkumu SPS/HSP pfetrvavaji nedostatky. Kriticky je nahlizeno zejména to, Ze aktudlni
poznatky  vychazeji pfedev§im zdat ziskanych prostfednictvim  pozorovani
a z dotaznikovych metod. Také vyzkum etiologie biologickych mechanismt SPS je stale
na zacatku. Do dneSnich dnii neni pfili§ pochopeno, jak zatim identifikované neuralni
procesy interaguji a formuji environmentalni citlivost. Navic, jesté stale neni definitivné
objasnén vztah HSP/SPS k existujicim konstruktim osobnosti a temperamentu, i ten musi
byt nadale zkouman. Pozornost je nutné stile vénovat také vyznamu SPS ve vztahu

k dusevnim porucham.

Dosavadni vyzkum se potyka scelou fadou kritickych vytek k metodologii,
nedostatecné statistické sile a problematické replikovatelnosti dosud realizovanych studii

(Greven et al., 2019). Na problematické zavéry vyzkumu Aronové upozoriuji i CeSti
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odbornici, ktefi se na problematiku vysoké citlivosti zamétuji [Vlasakova Charyparova,
2020]. Vyzkum v tomto ohledu ziejmé ¢asové zaostava pied potiebou vysoce citlivych osob
mit relevantni informace a podporu. To mize mit v kone¢ném disledku negativni dopady,
protoze vznika prostor pro neodborné uchopeni tohoto fenoménu, které jde ruku v ruce
s potencialnim rizikem poskozeni konkrétnich jedinct napiiklad v disledku chybné
diagnostiky (Greven et al., 2019). Tato problematika bude vice rozpracovana v nasledujicim

textu.

1.4 Jak se HSP/SPS méri

V nasledujicim textu bude pozornost presunuta k vyvoji méficich nastroji, které jsou

vyuzivany ve vyzkumu HSP/SPS.

Vlastni teoretické podhoubi ziskal fenomén HSP/SPS ve chvili, kdy zacal byt
konstrukt vysoké citlivosti teoreticky a psychometricky odliSovan od ostatnich osobnostnich
konstruktil, zejména od neuroticismu a introverze (Aron & Aron, 1997). Jiz béhem prvnich
vyzkumnych projekt byl vyvinut méfici néstroj, ktery je autory v revidované verzi pouzivan
do dnes: Skala vysoké citlivosti. K tomuto nastroji vyzkumnici dospéli kvalitativnimi
analyzami, kdy uskute¢nili 39 hloubkovych rozhovora s dospélymi Ucastniky, ktefi sami
sebe vnimali jako vysoce citlivé, introvertni, nebo se citili snadno pietizeni okolnimi
podnéty. Prvni HSP §kéla obsahovala 60 polozek v podobé tvrzeni tykajicich se vysoké
citlivosti, kterou popisovali napf. skrze svédomitost, bohatost vnitiniho svéta, citlivost na
bolest apod. Konstrukt vysoké citlivosti byl na zaklad¢ zjiSt€nych informaci nasledné
obohacen o hypotézy o moznych rozdilech v hloubce zpracovani informaci (Aron & Aron,
1997). Dotaznik byl nasledné testovan na vzorku 905 osob (604 studenti psychologie, 301
osob z komunity) z ¢ehoz vzesla aktualni verze HSP $kaly pro dospélé. Jde 0 27 polozkovy
dotaznik, ktery vyuZivd hodnoceni vlastnich pozitivnich a negativnich emocnich
a kognitivnich odpovédi na rizné formy smyslové stimulace (ving, hlasité zvuky, taktilni
stimuly, ale i uméni, kofein apod.). Skala a jeji psychometrické vlastnosti jsou stale
pfezkoumavany a validizovany v rtiznych studiich (Ershova et al., 2018; Konrad &
Herzberg, 2019; Greven et al., 2019). Nedavno vznikla také 12polozkova sebehodnotici
verze HSP skaly (HSC scale) pro déti od 8 let véku (Pluess et al. in Greven et al., 2019).
Dale byla v minulych vyzkumech pouZita také verze Skaly pro rodie mladSich déti, za
ucelem zjisténi citlivosti déti v matefskych skolach (Slagt et al. in Greven et al., 2019).

K dispozici je jesté 23polozkovy dotaznik, ktery byl pouzit v Holandsku na vzorku rodi¢t
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a déti, ktery se do urcité miry piekryva se Skalou HSC. HSP a HSC skaly byly do soucasnosti
ptelozeny do mnoha jazykt. VéEtSina autortt se shoduje na tom, ze jde o jev, ktery ma
v populaci normalni rozlozeni. HSP/SPS je v soucasnosti zkoumana také u zvitrat (Greven et
al.,2019).

V ceském prekladu posledni publikace Aronové (2020) je mozné nalézt knizni
pteklad pivodni Skaly, standardizovana verze v ¢eském jazyce vsak v soucasné dob¢ neni
k dispozici. Jeji validizaci v Ceském prostiedi aktualné¢ pripravuje Fafejta, jeden
ze zakladajicich ¢lent Institutu Vysoké Citlivosti (0sobni sdéleni, 15.biezna 2021).
V literatute pristupné SirSi vefejnosti se objevuji rizné obdoby HSP skaly ve formé rtizné

dlouhych sebehodnoticich dotaznikti (Aron, 2020; Sand, 2016; Orloft, 2018).

Piestoze prvni faktorové analyzy naznaCovaly, ze v ptipadé SPS jde
o jednofaktorovy konstrukt, pozdé;si studie poukazuji na multidimenzionalni charakter HSP
Skaly (Smolewska, McCabe & Woody, 2006; Ershova et al., 2018). Mezi vyzkumniky byla

-----

faktory a zahrnuje tyto komponenty citlivosti:

e LST: Nizky prah senzorické citlivosti (Low Sensory Treshold), napt. citlivost na
jemné vngjsi podnéty

e EOE: Snadna excitace (Ease of Excitation), napf. rychla zahlcenost vnéjsimi podnéty

e AES: Esteticka senzitivita (Aesthetic Sensitivity), napt. otevienost vici estetické

zkuSenosti a pozitivnim stimultim

K metodam meéfeni vyzkumnici podotykaji, ze je 1 nadale nutné vyvijet dalsi
moznosti posuzovani vysoké citlivosti u dospélych i u déti. Uvadéji také nutnost rozsiftit
diagnostické moZnosti o  kvalitativni hodnoceni, napf. doporucuji  vyuZiti
polostukturovaného rozhovoru. Pomoci rozhovoru, obohaceného o pozorovani by dle jejich
nazoru bylo mozné S§ifeji a citlivéji zachytit jemné nuance vysoké citlivosti. K objektivité
posuzovani by pfispélo obohaceni metod o informace z biologickych, genetickych
a kognitivnich markert. Kritika soucasné podoby $kdly je postavena zejména na velkém
mnozstvi pouze negativné formulovanych vyroki, na coz se autofi ptivodni skéaly pokousi
reagovat. Aktualné probiha v USA validizace nové podoby HSP §kaly, ktera je vice sloZzena
z neutraln€ formulovanych tvrzeni tak, aby 1épe postihla i populaci vysoce citlivych osob
bez psychologické zatéze (Greven et al., 2019). Vyzkum vysoké citlivosti v Ceské republice

aktualné probiha v Institutu socialniho zdravi pfi Univerzité Palackého v Olomouci.
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1.41 Porovnani HSP/SPS s riznymi osobnostnimi konstrukty

Teorie vysoké citlivosti predpoklada, ze HSP/SPS lze povazovat za osobnostni rys, z ¢ehoz
vyplyva, ze nutné¢ muselo dojit ke korelovani s dal§imi osobnostnimi konstrukty.
V nasledujicim textu bude v kratkosti pojednano o studiich, které se tomuto tématu
vénovaly, konkrétné bude v kontextu HSP/SPS kratce pojednano o Eysenckové teorii
temperamentu, Grayeové neuropsychologické teorii temperamentu, osobnostnim modelu

podle Rothbarta a pétifaktorovém osobnostnimu modelu Mc Crae a Costy.

Na samém pocatku hypotetickych tivah o vysoké citlivosti bylo polozeno rovnitko
mezi HSP a osobnostni rys introverze. O HSP se uvazovalo také jako o kombinaci rysu
introverze a emocionality. Extroverti a introverti totiz vykazuji odliSnou citlivost vici
senzorickym podnétim a rozdily existuji i ve zptisobu jejich zpracovani. Této problematice
se ve své praci vénuji zakladatelé konstruktu HSP manzelé Aronovi (1997), ktefi svym
vyzkumem vyvratili prvotni ptedpoklad, ze jde o identicky rys. Své zavéry zakladaji
piedevsim na faktu, ze mezi zkoumanymi osobami byl jednak odhalen vysoky podil vysoce
citlivych extroverti a dale bylo zjisténo, Ze vysokd citlivost koreluje s introverzi
a emocionalitou pouze slabé. Presto dle nazoru Aronové byva Casto chybné s introverzi

zaménovana. O specifické souvislosti HSP s neuroticismem bude pojednano pozdéji.

Hypersenzitivita byla zkoumana také ve vztahu ke Grayové neuropsychologické
teorii temperamentu. Gray navrhl alternativu k Eysenckové dvoufaktorovému modelu
(introverze/extraverze — neuroticismus/stabilita) a predstavil rovnéz dvoufaktorovy model
postihujici dimenze Gzkostnost — impulzivita. Grey svoji teorii rozvinul na zakladé ¢etnych
dat z neurofyziologickych, biologickych a farmakologickych vyzkumii. Na tomto podkladé
jeho neuropsychologicka teorie popisuje 3 biologické systémy, které jsou zodpovédné za
zakladni rozdily v osobnostnim nastaveni jednotlivcil: systém inhibice chovani (BIS),
systém aktivace chovani (BAS) a systém FFS (fight-flight), skrze které sleduje aktivaci
a inhibici ve vztahu k reakcim na odménu a trest (Gray in Greven et al., 2019). BIS navozuje
stav zvySené pozornosti a piipravenosti k reagovani, BAS souvisi s vyhledavanim
pozitivniho posileni, FFS pak moduluje reakce na nepodminéné averzni podnéty a je
zakladem prozivani strachu a obranné agrese. Tato teorie byla pozdéji revidovana, BAS je
po revizi dale popisovan jako systém odmény, FFS systém byl pfejmenovan na FFFES (fight-
flight-freezing system), BIS systém je odpovédny za inhibici probihajiciho chovani
v souvislosti s detekci a feSenim problémi (Temperament, jeho hlavni koncepce, nedat.).

BIS systém je ovliviiovan serotoninem, reaguje na anxiolitika a je zvySené aktivni
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u neurotickych introvertli a mén¢ u stabilnich extravert. Zejména tento systém (BIS) dava
Aronova a dal$i vyzkumnici dale do souvislosti s HSP/SPS. Signifikantni pozitivni korelace

byly nalezeny také ve vztahu k BAS. (Greven et al., 2019).

Podle Rothbarta miZzeme o temperamentu uvazovat jako o souboru individualnich
rozdili v emociondlni, motorické a v pozornostni reaktivité na interni i externi zmény
prostfedi. Ty miizeme méfit skrze latenci, intenzitu, rychlost obnovy odpovédi a také skrze
autoregulacni procesy. Pro ucely porovnani byl pouzit dvou faktorovy model SPS, jehoz
komponenty byly porovnavany s temperamentovymi doménami Rothbartova modelu u

dospélych (Greven et al., 2019).

Konstrukt HSP v pojeti Aronové byl korelovan také s pétifaktorovym modelem
osobnosti (Greven et al., 2019). V ném je na osobnost pohlizeno skrze skupinu konkrétnich
osobnostnich ryst, jez jsou seskupeny do péti hlavnich faktort: neuroticismus — otevienost
vici zkusenosti — privétivost — svédomitost. Tento model je od 90. let Siroce akceptovan, i
kdyz zéavéreCny pocet faktor a jejich skladba jsou stale diskutovany (Seitl, 2015).
V souvislosti s HSP/SPS byly potvrzeny mirné pozitivni korelace s neuroticismem,
otevienosti vici zkuSenosti a negativni korelace s doménou extraverze. Podrobnéjsi

pojednani o vysledcich studii uvadi Greven et al., (2019).

Souhrnnd metaanalyza k této problematice zavérem uvadi, ze vSechny studované
existujici temperamentové a osobnostni konstrukty vysvétluji vzdy pouze nepatrnou Cast
rozptylu SPS, z ¢ehoz 1ze usuzovat, Ze dive definované dimenze nemohou konstrukt vysoké
citlivosti pln¢ obsahnout. Mtize byt tedy nahlizen jako samostatny. V dal§im porovnavani
psychometrickych vlastnosti jednotlivych konstruktti doporucuji pokracovat i nadale (Pluess
et al. in Greven et al, 2019). Odhalovani jednotlivych rysi je spojovano nejen
S prohlubovanim porozuméni osobnosti, ale i s moznou predikei individudlniho
i skupinového chovani. Samotny proces vyzkumu rysu je velmi slozity a dukladny, jeho
vysledky byvaji aplikovany v riznych oborech a oblastech Zivota, nesou vsak i riziko

zjednoduseni a generalizace (Cakirpaloglu, 2012; Svoboda, Humpoli¢ek, & Snorek, 2013).

1.5 HSP obraz smérujici k verejnosti

Informace 0 HSP v pojeti Aronové jsou dostupné Siroké vefejnosti skrze knihy, periodika,
blogy, webinafe a seminafe, v neposledni fadé také skrze skupiny na socialni siti Facebook

(dale jen FB) a osobnostni profily propagatorti tohoto konstruktu. Propagétofi tohoto
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psychologického konstruktu, v ¢ele s jeho autorkou Elaine Aronovou se témét bezvyhradné

sami za vysoce citlivé povazuji.

Knizni publikace vétSinou obsahuji sebehodnotici dotazniky, které si ¢tenai sam
vyhodnoti a na zakladé poctu ziskanych bodi o sob& usoudi, zda je ¢i neni vysoce citliva
osoba. Dotazniky i zpiisob jejich skérovani a vyhodnoceni nebyvaji jednotné, sami autofi
o jejich vypovidaci hodnot¢ spekuluji a podporuji vznik a pouzivani objektivnejSich metod

(Aron, 2020; Sand, 2016; Orloff, 2018).

Sandova (2016) se domniva, Ze teorie hypersenzitivity v pojeti Aronové nabizi
alternativni vykladovy systém, ktery se snazi vystihnout pfednosti a jedinecnost tkvici
Vv odlisném nastaveni nervového systému. Spolecnym prvkem publikaci je zviditelnéni
pozitivnich stranek vysoké citlivosti oproti jejim nevyhoddm, podpora sebepiijeti
a provazeni v procesu zmény sebepojeti, kterd umoziuje preformulovat dosavadni Zivotni
zkuSenost v souladu s poznatky o vysoké citlivosti: V konkrétni biografii to pak mize

vypadat takto:

., Zabyvala jsem se myslenkami na sebevrazdu. Pripadalo mi, Ze se k nicemu nehodim
a nikam nezapadam. Kdyz jsem se doslechla o vysoce citlivych lidech a poznala se v jejich
povahovych rysech, zjistila jsem najednou, Ze se vidim v lepsSim svétle. V tu chvili se vSechno

zacalo menit k lepsimu. * (Sand, 2016, str. 118).

Vysoka citlivost podle tohoto konstruktu neni konceptualizované jako onemocnéni
¢1 duSevni porucha. V piipadé¢ vysoce citlivych jedincti ovSem velmi zalezi na podminkach,
ve kterych vyrustaji. Publikace zabyvajici se HSP/SPS velmi ¢asto zduraziuji, ze to, zda
ovlivituje jednak prostiedi, ve kterém jedinec vyrlsta a zije, ale i osobni pfistup, kterym
¢lovek své vrozené nastaveni uchopi. Vyzkumy naznacuji, ze projevy vysoké citlivosti lze
sledovat vzhledem K pozitivnim a negativnim podnétim. Pfiznivé podminky pro vyvoj
umoziuji v dlouhodobé perspektivé vysoce citlivym jedinciim ze své specifické vybavy

profitovat. OvSem v opacném piipadé jsou vysoce citlivé osoby vice ohroZeny rozvojem

wvewr
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1.6 Hypersenzitivita z pohledu psychopatologie oproti
rysove teorii

Fyzické a psychické zdravi jsou vyznamné oblasti, ke kterym se zastanci konstruktu
HSP/SPS v pojeti Aronové vyjadiuji. Na tomto misté je tfeba poznamenat, ze n¢ktefi z nich
oteviené vyjadiuji svij odklon od zapadniho medicinského modelu, ktery kritizuji pro jeho
konvencnost a patologizaci HSP (Orloff, 2018). Zastanci konstruktu v pojeti Aronové
upozoriiuji hlavné na riziko stigmatizace v dusledku chybného vykladani projevu vysoké
citlivosti v kontextu psychiatrickych diagnéz (Orloff, 2018; Fafejta, 2021; Aron, 2020;
Sand, 2016).

Podle teorie HSP/SPS charakterizuje rys hypersenzitivity vétsi hloubka zpracovani
informaci, snadna nadmérna stimulace, registrovani jemnych podnétii v prosttedi, silné;si
emoc¢ni reaktivita na stimuly (pozitivni i negativni) a empatie projevovana k afektivnim
signalim druhych. Vlasakova Charyparova [2020] fadi mezi hlavni znaky vysoké citlivosti
snadnou vzrusivost (hyperexcitace) a nizky prah pro smyslové podnéty (hyperreaktivita,
hyperresponzivita). V tomto kontextu jde vSak o velmi komplexni problematiku, které je
ticba vénovat naleZitou pozornost. Hypersenzitivita z hlediska psychopatologie a jeji

projevy jsou v mnoha ohledech podobné.

Hypersenzitivita z hlediska psychopatologie a jeji projevy jsou primarné
definovany v diagnostickych manuélech duSevnich poruch: Mezindrodni klasifikace nemoci,
10. revize, MKN-10 (Svétova zdravotnicka organizace, 1992) a v Diagnostickém a statistickém
manudlu dusevnich poruch, DSM-5 (Americkd psychiatrickd asociace, 2013). Nckteré

konkrétni odliSnosti a podobnosti projevii budou piedloZeny v nasledujicim textu.

1.6.1 Hypersenzitivita a trauma

Z neurobiologického hlediska je klinickd hypersenzitivita velmi tzce spojena
s problematikou traumatu a PTSD (Schore, 2002, Van der Kolk, 2021; Heller & LaPierre,
2016, Levine & Frederick, 2011). Vystaveni jedince zavaznému stresu nebo traumatu
v détstvi nebo v pribéhu zivota ma zasadni vliv na centrdlni nervovy systém, coz
v kone¢ném dusledku generuje celou fadu nespecifickych i specifickych symptoma. PTSD
vznika jako zpozdéna reakce na zadvaznou stresovou udalost nebo situaci, kterd ma extrémné
zavazny az katastroficky charakter. Pfiznaky PTSD se rozviji bud’ kratce po traumatické

udalosti v rozmezi né¢kolika dni nebo do Sesti mé&sici od takové udalosti (Dusek & Vecetova
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— Prochazkova, 2015; Vodackova, 2007). Prozitek extrémniho ohrozeni vyvolava v téle a v
mozku celou fadu fyziologickych zmén v jejichz diasledku dochazi k dysregulaci
autonomniho nervového systému i emoc¢niho a psychického fungovani (Van der Kolk, 2021;
Heller & LaPierre, 2016). K dysregulaci dochazi disledkem deaktivace prefrontalni kury
a oblasti zodpoveédnych za zpracovavani emoci, pozornost, pamét’ a sebekontrolu (Acevedo,
Aron, Prospos & Jensen, 2018). U lidi s PTSD obvykle pozorujeme vystupniovanou
ostrazitost vuci potencidlnim hrozbam a obtize ve zpracovdvani a vyhodnocovani
smyslovych podnétd. K jejich ovliviiovani a 1é¢bé je nutné pristupovat s piislusnou
odbornosti, zkusenosti a vycvikem. Nedostatecné obeznameni se s problematikou PTSD
muze vést k nevhodnym terapeutickym intervencim a k retraumatizaci postizeného
v disledku zahlceni a ptetizeni ANS nezpracovanym traumatickym obsahem (Van der Kolk,
2021). Konkrétni rozdily v aktivaci mozku u dospélych HSP/SPS osob oproti projevim
PTSD shrnuji ve své studii Acevedo, et al. (2018).

Zvlastni pozornost by méla byt vénovana vyskytu traumatickych zkusenosti u déti,
protoze: ,, Trauma vzdy snizi odolnost, dité se stava hypersenzitivnim na vsechny i bézné
podnéty “ (Jochmannova, 2021, str. 127). NejvyznamnéjSim disledkem rané¢ho vztahového
traumatu je ztrata schopnosti regulovat intenzitu a trvani afektt (Schore, 2002). Nasledky
vystaveni ditcéte zdvaznému kumulativnimu stresu nebo traumatu
v prubéhu détstvi mize vést k rozvoji vyvojové traumatické poruchy, jejiz projevy jsou
pervazivni a zasahuji do oblasti regulace afektil, attachmentu a nésledky se projevuji v roviné
kognitivni, somatické 1 vztahové. Projevy a poruchy spojené s traumatem v détstvi budou
nove reflektovany v pfipravované aktualizaci mezinarodni klasifikace nemoci (MKN-11).
Primarné definovany jsou v DSM-V (Americka psychiatricka asociace, 2013). Obecny vycet
traumatickych udalosti uvadi napt. Vodackova (2007); kategorizaci traumatickych udalosti
v détském véku se vénuje Jochmannova (2021). S traumatem je také spojeno riziko

mezigenerac¢niho pienosu a problematika epigenetiky (Preiss, 2021).

1.6.2 Hypersenzitivita a pred¢asné narozeni

Pred¢asné narozeni, komplikované t€hotenstvi a porod jsou vyznamnou kategorii traumat
raného veku, které jsou rovnéz davany do souvislosti s hypersenzitivitou v kontextu
psychopatologie. Tento druh udalosti ma zavazny vliv na vyvoj ditéte a regulaci ANS.

V odborné literatufe je v tomto uvadéna souvislost s vyskytem neurovyvojovych poruch
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a rizikem rozvoje dusevniho onemocnéni (Jochmannova, 2021; Takacs, Sobotkovd &

Sulova, 2015).

1.6.3 Hypersenzitivita ve vztahu k vybranym psychiatrickym
diagnozam

HSP/SPS je dle Aronové (2020) tieba nejprve odlisit od dvou klinickych diagnostickych

pojmi: nejedna se ani o poruchu senzorického zpracovani, ani 0 poruchu senzorické

integrace. V Ceském prostredi se porucham senzorického zpracovani zejména v souvislosti

s ADHD u piedskolnich déti vénovala napf. Husovska (2018). Behavioralni, konceptualni

a percepcni rozdily a podobnosti u nékterych konkrétnich duSevnich poruch na zakladé

vyzkumt vyuzivajicich fMRI uvadi Acevedo, et al. (2018).

Poruchy autistického spektra (PAS) patfi mezi zavazna vyvojova postizeni, ktera
se vyznacuji piedevs§im poruchami socialni interakce a komunikace s pocatkem v raném
détstvi. Jejich diagnostika je komplikovana a vyzaduje dikladné psychologické vySetieni
a posouzeni odbornikem. Mezi specifické piiznaky patii také zvlastnosti v senzorické
reaktivité (precitlivélost na celou fadu smyslovych podnétit), zatimco nékteré jiné podnéty
0soby s PAS naopak ignoruji (Krejc¢ifova, 2006). HSP jsou vedle senzorické senzitivity
oproti lidem s PAS typicky velmi citlivi na socialni podnéty. Na rozdil od osob s PAS tak
nemusi mit potize v interakci a komunikaci s druhymi lidmi. HSP osoby dale odliSuje
typicky bohata ptedstavivost a rozmanitost zajmii. Pokud se HSP jedinec v socialnich
situacich projevuje nemotorné, pujde podle Fafejty (2021) spiSe o deficit v oblasti
sebehodnoceni a sebevédomi. Vyzkumy fMRI u HSP/SPS prokézaly aktivaci mozkovych
oblasti, které se podileji na empatii, reflektivnim uvaZovani a zpracovani socialnich podnéti.

Responzivita téchto oblasti je u jedinci s PAS deficitni (Acevedo et al., 2018).

Symptomatické shody lze diagnostikovat v ptipadé syndromu ADHD (porucha
pozornosti s hyperaktivitou). Prestoze je tato diagndza prevazné vztahovana k détskému
véku, Casto dochdzi v podstatné mife k pretrvavani potizi az do dospélosti. Dominantnim
ptiznakem u dospé€lych osob je porucha pozornosti ¢asto doprovazena zvysenou drazdivosti,
uzkostnosti, opakovanym selhdvanim a nizkou frustra¢ni toleranci (Luchavova in Kulist'ak,
2017). U HSP osob mizeme v ptipadé zahlceni a pretizeni podnéty pozorovat podobné
pfiznaky jako je nepozornost vuc¢i detailim, nedostatek pozornosti, neschopnost
zorganizovat si praci, zapomnétlivost. HSP osoby ovSem na rozdil od jedinci s ADHD

nemaji sklon k impulzivité¢ a riskovani. Dominujici strategii HSP osob je vSe vice a do
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hloubky promyslet, aby ve své ¢innosti uspély uz napoprvé. HSP maji méné tendenci délat

vice véci najednou a jejich exekutivni funkce nejsou naruseny (Fafejta, 2021).

Vyznamnou oblast v diferencialni diagnostice mohou piedstavovat tizkostné stavy.
a svétlo. V pripadé¢ redlného ohrozeni, je hypersenzitivita na konkrétni senzorické podnéty
uzite¢na, protoze umoznuje aktivovat procesy vedouci k rychlému vyhodnoceni situace
a k reakci. Vystupiiovani této reakce v situaci, kterd neni ohrozujici vSak mulze byt
znamkou rozvoje uzkostné poruchy (Baker, 2019). HSP jedinci mohou prozivat uzkostné
stavy az panické ataky Vv souvislosti se zahlcenim podnéty a pretizenim, avSak nemusi se
jednat o odlozenou strachovou reakci. Oproti ne/HSP jedincim maji HSP jedinci vyssi
potencial Uzkostné prozivani nahlédnout, zpracovat a rychleji zvladnout. Pretizeni
smyslovymi podnéty se muze tykat také problémii se spankem a zvySenou potiebou

spankové hygieny (Fafejta, 2021).

Depresivni porucha se krom potizi spojenych s naladou projevuje také narusenim
kognitivnich funkci a s tim souvisejici snizenou vykonnosti (Preiss in Kulistak, 2017).
Preiss (in Kulistédk, 2017) zajimavym zpisobem pojedndva o procesech souvisejicich
S vysoce zaméienou hladinou pozornosti, ruminacich a adaptivitou u depresivnich pacientt.
Odlisit HSP osobu od ¢lovéka, kterého stihla deprese miuize byt obtizné pravé z duvodu
sklonu vysoce citlivych lidi o vécech hluboce a dlouze pfemitat a celkové tendenci hloubé&ji
zpracovavat negativni udalosti v zivoté. Fafejta (2021) k problematice diferenciace mezi
vysokou citlivosti a depresivni poruchou dodava, Ze prohloubena schopnost empatie HSP
jedinct vuci druhym lidem, muze vést k intenzivnimu prozivani smutku ¢i tizkosti u nich
samotnych. Zvlasté v ptipadé je-li HSP osoba v kontaktu s ¢lovékem, ktery proziva néco
tézkého. Riziko rozvoje deprese u HSP osob se zvySuje s mirou negativni zatéze zazivané v

pribéhu détstvi (Aron, 2020).

Budeme-li vénovat pozornost diagnostickému okruhu poruch osobnosti, nalezneme
symptomatické priniky s celou fadou diagnostickych kategorii. V ptipad¢ nestabilni
poruchy osobnosti hrani¢niho typu (dale HPO) obé¢ skupiny naptiklad shodné inklinuji
k intenzivngjsimu prozivani emoci. HPO je zavazné dusevni onemocnéni s vysokou mirou
vyskytu sebevrazedného chovani (Dusek & Vecefovd — Prochazkova, 2015).
Neuropsychologickd podstata HPO je teprve objevovéna, ale vyS$Si riziko rozvoje je
prokazano vzhledem k vyskytu traumatickych zazitki v raném détstvi (Riegel, Kalina &

P&¢, 2020). Jedinci trpici HPO pfi tkolech vyZadujicich zpracovani emocnich podnétl
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vykazuji rozdily v aktivité specifickych ¢asti mozku oproti zdravé populaci. Emocné
nestabilni pacienti velmi citlivé reaguji viici socialnim stimuliim a intuitivné S nimi emo¢né
rezonuji. Lidé s diagnostikovanou HPO tedy intenzivnéji prozivaji emocni a socialni
podnéty (Cerméakova & Cermak in Kulistak, 2017). Ze spektra poruch osobnosti ptipada v
uvahu jesté diagndza Vyhybava porucha osobnosti. Piedevsim proto, Ze vyhybavi jedinci
jsou aktivné ostraziti a velké mnoZzstvi energie vénuji vyhybanim se situacim, které by mohli
narusit jejich kiehkou integritu. Osoby s touto poruchou osobnosti byvaji ¢asto uzavieni a
stydlivi (Dusek & Vedefova — Prochazkova, 2015). Cast HSP populace je rovnéZ vyraznd
prozivani strachu z negativniho hodnoceni (Fafejta, 2021). Mezi vyznamna kritéria pro
stanoveni anankastické poruchy osobnosti patii silna potieba ,,délat véci spravné®.
Dominantni potfebou je vyhybat se chybam, udrzovat si véci v potfaddku, kontrolovat sviij
rozvrh i emoce, piechnana svédomitost, puntickaistvi a zabyvani se detaily (Dusek &
Vecdefova — Prochazkova, 2015). Vysoce citlivy ¢lovék mize mit potieby podobného
charakteru, ovSem obvykle mu toto nastaveni zasadn¢ nebrani v kazdodennim fungovani

(Fafejta, 2021).

Zastanci konstruktu HSP v pojeti Aronové shodné uvadéji, ze se vysoka citlivost
muze projevovat souCasné¢ se symptomy psychiatrickych diagnéz. Jak uz bylo uvedeno
Zaroven by tito jedinci mohli diky svému citlivéjSimu nastaveni vice profitovat
z terapeutickych intervenci. Zastanci HSP konstruktu dle Aronové dale uvadéji, ze v ptipadé
nerozpoznani HSP jako osobnostniho rysu mtze dojit ke stigmatizaci jedince. Podobné lze
namitnout, Ze existuje riziko neodhaleni zavazného dusevniho onemocnéni v dasledku
chybného vyhodnoceni projevli onemocnéni jako osobnostniho rysu HSP. Riziko rozvoje
zavazného dusevniho onemocnéni se u HSP jedinci zvySuje v pfipad€ existence vlivu

negativnich Zivotnich zkuSenosti predev§im v obdobi détstvi (Aron, 2020).
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2 ATTACHMENT — TEORIE VZTAHOVE
VAZBY

Teorie attachmentu (teorie vztahové vazby/teorie citové vazby/teorie piipoutani) se béhem
vice nez 50 let od formulovani zakladnich mysSlenek etablovala mezi vyznamnymi
vyvojovymi teoriemi a jeji klinicka hodnota stale roste. Zakladni Givahy teorie citové vazby
stoji na predpokladu, ze existuje fundamentalni, biologicky podminéna (instinktivni) potfeba
ditéte udrzet si fyzickou blizkost s pecujici osobou prostfednictvim vytvofeni vztahové
vazby (pfipoutani). V pribéhu casu se odbornici shodli na tom, Ze citova vazba ma
rozhodujici vyznam pro psychické zdravi a pro spokojeny zivot v socidlnich interakcich
obecné (Grawe, 2007). Na potiebu pfipoutdni je navazan cely behavioralné motivacni
systém produkujici od poc¢atku zivota specifické formy interakci mezi ditétem a matefskou
osobou. Tyto dillezité interakce zpocatku slouzi hlavné k pteziti ditéte, nicméné zkuSenosti
S pecujicimi osobami zlstavaji ulozené v implicitni paméti a nadéle jsou vyuzivany jako
vnitini pracovni modely (reprezentace), které se v pribe&hu dalsiho zivota jedince vyznamné

uplatnuji pii utvateni vztaha (Hasto, 2005).

Autorem teorie citové vazby je John Bowlby, ktery formuloval zékladni principy
teorie spolecné s Mary Ainsworthovou. Na zdklad€ informaci o Bowlbyho zivoté€ se n¢ktefi
autofi domnivaji, Ze ke vzniku vyznamné teorie mohla pfispét Bowlbyho osobni zkuSenost.
Krom vlastnich zaZzitkd byl Bowlby velmi inspirovan uvaZzovanim etologa Karla Lorenze
a své pocatecni tivahy obohatil o poznatky tehdejsi etopedie a evolucni biologie. Praktické
zkusenosti ziskaval nejprve jako dobrovolnik pii praci ve Skole pro déti s poruchami
chovani, nasledn¢ po dokonceni studia mediciny, pracoval jako 1ékat na détskych klinikach.
Jest¢ v prubéhu studijnich let stihl vstoupit do psychoanalyzy a zapojit se
do psychoanalytického vyzkumu, béhem kterého navazal spolupraci pravé s Mary
Ainsworthovou. Ta si podobné piedstavy o podstaté citové vazby piivezla z Kanady.
Bowlbyho tuvahy nebyly zpocatku tehdejsi psychoanalytickou spolecnosti akceptovany.
Kladl totiz diraz na vyznam redlnych zkuSenosti ditéte ve vztahu s blizkou osobou, ¢imz se
odklonil od tehdejSiho mainstreamového psychoanalytického uvazovani. Jeho hypotézy
vedly v prubéhu casu k posunu v psychoanalytickém mysleni (Birsch, 2011). Vyzkumné

zavery tykajici se reakci déti na odlouceni a ztratu vyznamné piispély k zdsadnim zménam
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navstévni praxe détskych pacienti nejprve v Londyné a pozdéji také v mnoha dalSich zemich
svéta. V tehdejsich bouflivych ¢asech psychoanalytickych sporti se Bowlby stal aktivnim
¢lenem takzvané ,,independent group®. Postupné se mu podafiilo pfivést pozornost odbornika
na piimou souvislost emociondlni reakce na traumatizujici odlouceni a ztratu s vyvojem
poruch chovéni (nejen v prostfedi nemocnic). Bowlby spolecné s Ainswirthovou své
ptedpoklady pribézné potvrzovali zavéry z dlouhodobych empirickych vyzkumi. Jejich

vzajemn¢ obohacujici spoluprace trvala vice nez 40 let.

Ainsworthova vyzdvihla skutenost, ze stézejni vyznam pii formovani citového
vazby ma nejen kvantita, ale predevsim kvalita vazebného vztahu. Mezi hlavni kritéria
kvality zaradila oboustranné prozivani radostného uspokojujiciho spojeni mezi ditétem
a matefskou postavou. Nejvétsim piispévkem Ainsworthové k teorii citové vazby pak bylo
sestaveni procesu diagnostiky na zékladé sledovani vazebnych interakci (,,nezndma
situace®) a identifikovani nékolika odlisnych vazebnych strategii (Wallin, 2020), o kterych

bude podrobnéji pojednano v dalsim textu.

Dal$i vyznamnou osobnosti na poli vyzkumu citové vazby je Mary Mainova. Ta
ptispéla k vyzkumu teorie pfipoutdni zejména tim, Ze posunula fokus vyzkumu do nitra,
k mentalnim reprezentacim. NejdulezitéjsSim metodologickym piinosem Mainové je pak

moZnost empiricky postihnout vnitini svét attachmentu i u dospélych osob.

., Jeji vizkum byl navrzen tak, aby postihl zvnitinéné objektni vztahy (mame-li pouzit
psychoanalyticky pojem), vystihujici vazebnou historii jednotlivce ve sloZité siti vzpominek,
emoci a presvédceni, které pak formuji pritomné a budouci vazebné chovani** (Wallin, 2020,

str. 41).

Prostfednictvim  Adult  Attachment Interview identifikovala  odliSnosti
v komunika¢nim chovani a definovala 4 typy stavii mysli dospélych osob s ohledem na
citovou vazbu ustanovenou v détstvi. Tim ptispéla k ovéteni hypotézy, ze vazebné vzorce
maji sklon pretrvavat napfi¢ generacemi, a déle rozsifila paletu vazebnych strategii o do té
doby nezachyceny dezorganizovany typ vazebného chovani. Mezigenerani pienos
vazebnych vzorct hlavné v kontextu psychoterapie pak zdiraznoval napi. Fonagy. Fonagy
se domniva, Ze typ citové vazby je zasadné ovlivnén tim, do jaké miry mé vazebna osoba
rozvinutou vlastni schopnost mentalizace (pozornost vi¢i duSevnim stavim druhych,
explicitni mysleni o stavech mysli). V souladu se svou teorii se pak vénoval moznostem

1écby poruch attachmentu prostfednictvim podnécovani ¢i obnovy nerozvinuté, nebo
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oslabené schopnosti mentalizovat (Fonagy in Wallin, 2020). MoZnosti modifikace stavu

mysli s ohledem na citovou vazbu ditkladné rozpracovava Wallin (2021).

Teorie citové vazby patii v souCasnosti mezi teorie nejlépe podlozené empirickym
vyzkumem (Brisch, 2011; Wallin, 2020) a jeji platnost stvrzuji 1 aktudlni poznatky neuroveéd
(Jochmannova 2021; Grawe, 2007; Hasto, 2005). Citovou vazbu miizeme chépat jako
pomérné komplexni behavioralné motivacni systém, ze kterého lze usuzovat na vrozenost
zakladnich forem intersubjektivity a na jeji vyvoj, jenz je zajiStovan nejen na podkladé
instinktivné fizenych reakci na potencidlni hrozbu a nebezpeci, ale 1 ndpodobou

a vzajemnym komunika¢nim chovanim.

Teorie attachmentu vyznamné obohacuje moznosti psychoterapie tim, Ze poskytuje
teoretickou zdkladnu pro vyvoj self ve specificky vztahovém kontextu a lze z ni vyvozovat
zavéry také na poli psychopatologie. Teorie piipoutani poskytuje také teoretickou zakladnu

pro dilezitou oblast vyvoje ¢loveka, kterou je regulace emoci.

., Psychologicky osud ditéte (z hlediska citové vazby, jeho jistoty/nejistoty) zavisi
Z velkeé miry ne relativnim uspéchu ¢i neuspéchu, S nimz prvni vztahy reguluji afekty ditete.
Z tohoto uhlu pohledu Ize adaptacni vazebné strategie vnimat také jako strategie regulace

afektii, které budou zcela zdasadnim zpiisobem a vSeprostupujicim zpiisobem utvaret self™

(Wallin, 2020, str. 127-128).

Na citovou vazbu je tedy mozné nahlizet jako na pretrvavajici lidskou potiebu
emocniho pouta, pfi¢emZ schopnost napliovani této potieby je ustanovena jiz v zacatcich
Zivota s projevy viceméné trvalého charakteru. Na zavér ve stru¢nosti shrnu centréalni
postulaty teorie citové vazby tak jak byly v pocatcich definovany Bowlbym (Bowlby in
Grawe, 2007, str. 193):

1. |, Pokud jedinec duvéruje tomu, Ze existuje osoba, kterd je mu k dispozici vzdy,
kdyz si to preje, je tento jedinec méne nachylny k uzkosti nez osoba, ktera
Z ruznych ditvodii tuto moznost pripoutani nemad.

2. Duvera, pripadné neditvera v nejblizsi osobu se postupné vyviji v pritbehu
nezralosti — raného détstvi, detstvi, mladi — a vznikla ocekdvani ziistanou
relativné nezmeénend po cely zbytek Zivota.

3. Rozmanité zkuSenosti ve vztahu K dostupnosti a reakci vztahovych osob, které
ruzni jedinci ziskaji v pribéhu svého vyvoje v dobé nezralosti, jsou pomeérné

presnym odrazem zkuSenosti, jimiz jedinci az dosud prosli*“.
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V nésledujicich kapitolach se pokusim stru¢né shrnout neurobiologické souvislosti
teorie attachmentu a nésledn¢ se budu vénovat typologii vazebného chovani a terapeutickym

moznostem.

2.1 Nervova soustava a neurobiologie vztahové vazby

Centralni nervovy systém (dale jen CNS) je v lidském téle ten nejslozitéji usporadany. Jeho
zakladnim stavebnim prvkem jsou nervové buniky, které zprostiedkovavaji piijem, vedeni,
pfenos a zpracovani informaci. Vysledna cinnost CNS je u kazdého cloveéka zcela
nezaménitelnd a jedine¢na (Merkunova & Orel, 2008; Orel, 2015). Z hlediska struktury
a funkce mizeme nervovou soustavu roz¢lenit na periferni a centralni ¢ast, které funguji
jako celek. Centralni vétev nervového systému tvoii mozek a pateini micha. Periferni ¢ast
je tvofena uvnitf mozku a michy nervovymi vlakny a ganglii. RozliSujeme jeji aferentni
(senzorickou) a eferentni (motorickou) vétev. Soucasti periferni nervové soustavy je
autonomni nervovy systém (ANS), ktery vede mimovolni impulzy k organim a zlazdm
a tidi pfevazn€ nevédomé télesné funkce. V ramci ANS se uplatiiuje také vagalni systém,
o kterém bude pojedndno blize v dal§im textu. VEétve sympatiku a parasympatiku se podili
na fizeni fyziologickych reakci probihajicich v organismu béhem jakékoli zatéze — reguluji

aktivaci a Gtlum stresové reakce (Heller & LaPierre, 2016).

Centralni nervova soustava novorozence je velmi nezrald. O jejim mohutném
rozvoji sved¢i 1 fakt, Ze mozek béhem prvniho roku Zivota ditéte zdvojnasobi svou hmotnost.
Prvnich 18-24 mé&sich je pokladano za vysoce senzitivni obdobi, kdy je naS§ mozek velmi
citlivy na ptisobeni prostiedi. V tomto obdobi se velmi intenzivné buduje neurdlni sit,, coz
je patrné na zménach velikosti Sedé kury a dalSich strukturalnich zménach. V tomto obdobi
dochazi k upeviiovani dlilezitych propojeni a k zaniku téch, které nejsou pouZzivany, probiha

intenzivni pruning. Buduje se také propojeni vyvojove starSich a mladsich ¢asti mozku.

Z hlediska vyvoje mozku je obecné povazovano za velmi dulezité obdobi prvnich
4-5 let Zivota ditéte a obdobi puberty. Za kli¢ové obdobi pro vyvoj empatie a schopnosti
emoc¢ni komunikace jsou povazovany prvni dva roky po narozeni ditéte (Riegel, Kalina &

Pé&c, 2020).

Vyvoj détského mozku vSak neni dan pouze biologickym zranim (Merkunova &
Orel, 2008; Langmeier & Krej¢itova, 2006). Podle sou¢asného poznani neurovéd mizeme

fict, ze vyvoj nervového systému ditéte zasadnim zptisobem ovliviiuji procesy, pii kterych
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dochdzi k ustanoveni rané citové vazby. Strukturalni uspofadani centralni nervové soustavy
je totiz do zna¢né miry ovliviiovano nasi zkuSenosti (Schore, 2000). Vztahové zkusenosti a
podnétnost prostiedi vedou na bunécné a biochemické urovni k expresi ¢i naopak represi
urcitych gend, k vytvafeni a propojovani neuralnich siti i jednotlivych ¢asti mozku. Schore
(2002) k tomuto zaroven uvadi, ze zavazné deficity v socialné-emocnich funkcich jsou
doprovazeny strukturdlnimi zménami v limbickych oblastech, jez se podileji na zpracovani
socio-emocnich informaci. Podrobnéjs$i vycet zajimavych poznatki, které v této oblasti

mame piinasi napt. Hasto (2005) nebo Grawe (2007).

Propojeni teoretickych poznatkl o citové vazbé s poznatky o vyvoji mozku nabizi
Porgesova polyvagalni teorie (2011), ktera definuje neurobiologické zaklady mechanismil
seberegulace a identifikuje mozkové struktury (zejména ventralni vétev nervu vagu v ramci
limbického systému), které maji vliv na regulaci socialniho a obranného chovani. Porges
(2003) se domniva, ze vysledkem interakci mezi ditétem a pecujici osobou, které vedou k
ustanoveni bezpecéné vztahové vazby, je spravna funkce autonomniho nervového systému.
V obdobi od narozeni do 18 mésicii totiz dochazi k dulezitému procesu zrani, konkrétné k
myelinizaci ventralné-vagalni ¢asti ANS. Tyto oblasti jsou zasadni ptedevsim v kontextu
zvladani stresové reakce a optimalniho nastaveni vnimani socialnich interakci. Dostate¢né
mnozstvi pozitivnich zkuSenosti ziskanych pfi prozivani uspokojivych socidlnich vztaht
podporuje spravné fungovani ventralni vétve bloudivého nervu, ktera reguluje sympatikus.
Imprintingem zajist€éna schopnost rozpoznani matky tésné¢ po narozeni za podminky
kvalitnich vazebnych interakci vedenych pecujici osobou, tak startuje proces vyvoje
neurocepce, vedouci k rozvoji dilezité schopnosti rozpoznat ne/bezpeci. Na preverbalni
urovni se béhem interakci mezi pec€ujici osobou a ditétem uplatiiuji zejména ton hlasu,
vyrazy obli¢eje, ocni kontakt a té€lesna blizkost. Optimalni rozvoj vagalniho systému
/bezpena vazba tedy zjednodusené zprostfedkovava rozvoj schopnosti navazovat vztahy
S druhymi lidmi, divérovat jim a zaklada schopnost zazivat intimitu ve vztazich (Heller &
LaPierre, 2016). Sdilena radost rodi¢e s ditétem tedy podporuje vyvoj mozku v raném véku
a posiluje klicové komponenty pro rozvoj sebetcty. Schore (2000) zdaraziuje zasadni roli

pravé mozkové hemisféry.
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Obr.2 Vyvoj synapsi a neurdlni pruning
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Zdroj: Striiber, Roth, 2019 in Kas¢akova, vlastni pieklad

2.1.1 Mozkové struktury souvisejici se vztahovou vazbou

Kascakova (2021) roz€leniuje oblasti mozku z hlediska teorie vztahové vazby do 4 hlavnich

urovni:

1. Spodni limbicka uroven (hypotalamus, hypofyza, prodlouzeny most (pons), stiedni

amygdala, medulla oblongata, locus coeruleus):

Ve spodni limbické trovni se spoustéji vrozené reakce, pudy, genetické a epigenetické
vlivy. Nachazi se zde centrum dychani, spanku a bdéni, ¢asti zodpovédné za regulaci
krevniho ob¢hu, pfijimani vyzivy, regulaci teploty téla. Stfedni amygdala funguje jako
spinac strachu a agrese v Zivot ohrozujicich situacich. Amygdala zodpovida za vyhodnoceni
zvukovych, zrakovych a télesnych signalu, zda je vnimame jako hrozbu ¢i ne (Van der Kolk,
2021). Na této urovni jsou zalozeny také zakladni osobnostni temperamentové
charakteristiky (extroverze, introverze, kreativita, zptisob zachazeni s riziky). Vyvoj této

oblasti probihd zejména prenatalné a tésné€ po narozeni.

2. Stiedni limbicka uroven (nucleus accumbens, bazolateralni amygdala,

hippocampus, ventralni tagmentalni oblast):
Ve stfedni limbické urovni dochazi k uskladiiovani vSech emocnich zkuSenosti do
implicitni paméti, vytvafeni asociaci, propojovani elementarnich emoci s individualni
zkuSenosti, k nevédomému zpracovavani neverbalnich signalt. Spole¢né se spodni tirovni

tvofi tato uroven jadro osobnosti. Vytvafi se v prvnich 3-4 letech Zivota. Amygdala se
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uplatituje rovnéz v procesech pripoutani se k matetské osobé&, pii myelinizaci orbitofrontalni
klrry a pti vytvareni nevédomych zvladacich strategii. Nedavné vyzkumy prokazuji citlivost

amygdaly také na pozitivni stimuly (Sergerie, Chochol & Armony, 2008).

3. Horni limbicka uroven (anterior cingularni kortex, ventromedialni, orbitofrontalni,

prefrontalni kortex, insula):

Na této urovni dochdzi k védomému socialné emocnimu uceni v pozdéjsim détstvi
a adolescenci, formuji se zde komplikovanéjsi pocity (hrdost, stud, zklaméni, skodolibost
apod.), empatie, komunikace, cilevédoma ¢innost. Dale ma tato uroven schopnost regulovat
aktivitu amygdaly. Vyviji se v prubéhu Zzivota. Spojeni insuly s amygdalou souvisi

S vyvojem empatie, s prozivanou bolesti druhého a se soucitem.

4. Kognitivné — FeCova uroven (dorsolateralni prefrontalni kortex, ventrolateralni

prefrontalni kortex, Brocovo centrum, Wernickeho centrum)

V téchto oblastech dochézi celoZivotné ke zménam a vyvoji. Je zde ustanovena pracovni
pamét, sebeobraz. Tato Uroven je zodpovédna také za planovani. Byla zde nalezena centra
pro porozuméni feci a fec, racionalni a védomé chovani, vysvétlovani si vlastniho chovani
pfed sebou a druhymi. Na této tirovni dochazi také k obecné definovanému fenoménu

zkreslovani reality tak, aby davala clovéku smysl (Kas¢akova, 2021).

2.1.2 Neurotransmitery a vztahova vazba

Pfi vytvafeni, rozvadéni, prevadéni a modifikovani informaci produkuji nervové
bunky velké mnozstvi chemickych latek, které se té€chto procesii ucastni. Synapticky ptenos
informaci je zajistén zejména prostiednictvim medidtorti (neurotransmiterd). Z hlediska
schopnosti adaptace a autoregulace uplatiiujicich se také v procesu vytvareni vztahové vazby

jmenujme alesponi nékteré z nich:

Kortizol: Hormon kury nadledvin (glukokortikoid). Jeho funkce se projevuje
zejména Ve schopnosti vyhodnocovat rizika, fixuje obsahy v pracovni paméti a vyznamnou
ulohu hraje pti zvladani stresu. Ovlivituje také metabolismus a imunitni systém (Merkunova
& Orel, 2008). Kortizol spole¢né s noradrenalinem aktivuje limbicka centra a chrani nas
pfed nadmérnou excitaci, v malych hodnotach pisobi protizanétlivé, ve velkych davkach
naopak aktivitu imunitniho systému tlumi. Vylucuje se priibézn€ béhem celého dne (nejvyssi
hladiny zaznamenavame rano, nejméné je ho vecer). Za normalnich okolnosti umoziuje

kortizol zvladat zvySené naroky dne, ucit se a efektivné se rozhodovat (Kas¢akova, 2021).
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Jeho vyluCovani je v optimélnim pfipadé¢ fizeno slozitym zpétnovazebnim mechanismem
(Merkunova & Orel, 2008). Pti prozivani zatéze a stresu za extrémnich emocnich stavi se
kortizol vylucuje ve zvySenim mnozstvi a pfechodné plni ochranou funkci. V piipadé
nadmérného dlouhodobého stresu vsSak dochazi v jeho vyluCovani k trvalym zménam
(Grawe, 2020). Na urovni projevii psychiky je kortizolovd hyperfunkce spojovana
se zvySenou emocionalitou, zvySenym sklonem vnimat situace jako ohrozujici,
k depresivnimu prozivani a zvySenym vnimanim obav. V neposledni fadé pak se zvySenym
rizikem rozvoje izkostnych poruch. Pti prozivani nadmérného stresu a extrémni zatéze muze
dojit az k hypofunkci kortizolového systému, coz je naopak davano do souvislosti s emo¢ni
otupélosti, vyhybavym chovanim, zvySenou impulzivitou, zvySenou citlivosti a vyss§im

rizikem rozvoje PTSD.

Noradrenalin: excitaéni mediator, produkovany v oblasti mozkového kmene.

Ovliviiuje napiiklad cirkadialni cyklus, pozornost, naladu, aktivitu.

Serotonin: velmi dulezity neuromediator, ktery pfirozené ziskavame v pestré strave.
Spolupodili se na regulaci celé¢ fady psychickych a biologickych d&t: spanku, nalady,
agresivity, uklidnéni, brzdi impulzy, uplatiuje se pii vnimani bolesti. Jako rdstovy
neurotrofni faktor ovliviiuje zivotnost neuroni, plasticitu mozku a také objem mozkové
tkan€. Jeho hladiny maji vliv na vyvoj mozku v détstvi 1 jeho stav v dospélosti (Orel, 2015).
Dle Kascakové (2021) serotonin snizuje tendenci nadmérné se zabyvat emo¢né negativnimi
predstavami. V duasledku prozivaného chronického stresu dochazi k jeho dysregulaci, coz
zvysuje riziko rozvoje depresivnich a Gzkostnych stavii, PTSD. Na mnozstvi serotoninu

a serotoninovych receptort z¢asti zavisi citlivost amygdaly (Van der Kolk, 2021).

Dopamin: je uvoliovan z dopaminergnich neuronti v riznych ¢astech nervového
systému, moduluje mnoho psychickych funkci a jejich integraci (fizeni motoriky, mysleni,
pozornost, emotivitu). Aktivace dopaminového systému odmény je spojena s proZivanim
intenzivnich pfijemnych pociti. Pfi absenci odménujicich, libost pfinaSejicich zkuSenosti
muze dochéazet k tbytku neuront, které dopamin produkuji. Spravna funkce tohoto systému
se tedy velmi odviji od zpisobi jeho stimulace, ovlivituje nasi motivaci, prozivani i chovani.
Poruchy dopaminergniho systému se davaji do souvislosti s rozvojem zavaznych dusevnich

onemocnéni (Merkunova & Orel, 2008; Orel, 2015).

Endogenni opiaty: tato skupina medidtori se svoji strukturou podoba morfinu.

Ovliviluji vnimani bolesti, aktivitu vnitinich organli, uvolilovani hormonti, navozuji
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a udrzuji stav euforie, maji motiva¢né-behavioralni funkci. Pfi prozivani nadmérného stresu
dopaminergni systém reaguje bud’ zvysené citlivé (coz se muze projevovat napi. jako
nadmérna cilevédomost, zaméieni na vykon — ovSem bez prozivani radosti ze splnénych
cilii. Jeho funkce mtze byt naopak snizena (v takovém ptipad¢ zazivame potiZe s motivaci,
nepracujeme na dlouhodobych cilech, miZzeme mit tendenci vyhledavat extrémni prozitky

vSeho druhu (Kasc¢akova, 2021).

Oxytocin: neuropeptid, ktery se uvoliiuje z neurohypofyzy, krom jiného vyznamné
vstupuje do procesu vytvareni vztahové vazby tim, ze moduluje matetské projevy chovani
a u obou pohlavi reguluje prozivani, posiluje pamét’ (Orel, 2015; Grawe, 2007). Stimulace
oxytocinového systému je davana do souvislosti s prozivanim pocitu divéry a s vytvafenim
pozitivnich vzpominek na socialni interakce (Riegel, Kalina & Pé&¢, 2020).

Acetylcholin: je produkovan cholinergnimi neurony, kterych je v mozku obrovské
mnozstvi (asi desetina vSech mozkovych neuronit) a dale alfa-motoneurony (ty fidi pfi¢né
pruhované svalstvo). Vyznamné se podili v procesech uceni, vytvareni pamétovych stop,

ovliviiuje hybnost. Pfi jeho nedostate¢né produkci se rozviji pfedevS§im poruchy paméti

a hybnosti.

2.2 Typologie a diagnostika vztahové vazby

To, jaky typ vazebného chovani se u ditéte rozvine souvisi s realnym chovanim vazebné
osoby, pfi¢emz zaleZi predevSim na jeji dostupnosti a schopnosti empatie. Rané dyadické
zkusenosti jsou preverbalni, proto se do implicitnich pamétovych systémut ukladaji jako
rizné vjemy, vzorce chovani, emocionalni reakce a motiva¢ni schémata (Grawe, 2007;
Hasto, 2005). Dé&ti potiebuji pro rozvoj optimdlni citové vazby bohaté bezpecné
intersubjektivni zkusenosti, pii kterych mohou zazivat vnitini stavy bezpe¢i, zajmu a radosti.
Za takto priznivych okolnosti se pak muiZe optimaln€ vyvijet jejich nervova soustava.
Odmitnuti, strach ze ztraty, nepfedvidatelnost a dalsi negativni Zivotni zkuSenosti naopak
pusobi pro budouci motivacni systém a komplexni funkce CNS neptiznivé (Wallin, 2019;
Hughes, 2017). Pfitom z vyzkumt vime, Ze citlivost vztahovych osob je do urcité miry dana

jejich vlastni ranou vztahovou zkusenosti (Birsch.2011).

Vratme se zpatky K Ainsworthové, a jeji standardizované pozorovaci metodé
,neznama situace™, pomoci které je mozné sledovat rozmanitost vazebnych strategii

a spolehlivé diferencovat mezi 4 zakladnimi vzorci pfipoutani. Metoda se skldda z pevné

32



stanoven¢ho sledu 8 epizod, kterych se ticastni matka, jeji dité a cizi osoba. B¢hem ,,neznamé
situace* dochazi v tiiminutovych intervalech k opakovanému odlouceni a znovupfibliZzeni
matky a ditéte. M4 se za to, ze v prub¢hu jednotlivych fazi dochazi k aktivovani vazebného
systému ditéte, jehoz projev je v realném Case pozorovan odbornikem a cely pribéh je
zaznamenavan také na kameru. Nésledné€ probiha podrobné analyza pozorovaného materialu
a vyhodnoceni typu vazebného chovani. Diagnostiku vztahové vazby pomoci néstroje
,heznama situace™ je doporuCeno provadét mezi 12.—19. mésicem ditéte ve specialné
upravené mistnosti. Vycet a popis fazi této metody podrobnéji dokumentuje napt. Brisch
charakteristikdm chovani jejich rodica, které bylo sledovéano za vyuziti metody AAI (Brisch,

2011; Wallin, 2020; Grawe, 2007; Hasto, 2005; Kasc¢akova, 2021):

2.2.1 Jista/ bezpecna vztahova vazba

Pro vzorec jistého pfipoutani je charakteristické, ze dité¢ dokaze ve chvili stresu vyhledat
pomoc u jiné lidské bytosti a pfijimat od ni utéchu. Béhem ,,nezndmé situace* odchod matky
z mistnosti dit¢€ na chvili znepokoji, po jejim navratu dit¢ matku okamzit¢ vyhleda, zklidni
se a nasledné se vrati ke hie. Mezi vyhledavanim utéchy v blizkosti matky a samostatnym
zkouménim prostoru a hracek v ném je mozné pozorovat pruznou rovnovahu. V pozd¢jsim
veku (v 6 letech) plisobi takové dité jako emoc¢né oteviené, dokaze bez potizi mluvit o svych
emocich a v situaci separacni krize (kterd je mu ukdzdna na obrazku) se lehce vziva do
emocniho proZivani nékoho jiného, dokéze najit konstruktivni feSeni, jak situaci vyfesit.
Opétovné setkani s rodi¢em je v tomto véku radostné a vstiicné, verbalni vyménu vniméme

jako plynulou, je oboustranna (Wallin, 2020).

Jako dal$i z metod uzivanych ke zjisténi stavu mysli s ohledem na citovou vazbu
bylo vyuzivano ,kresby rodiny*. Kresba bezpecné ptipoutaného ditéte je spiSe realisticka,
Casto zobrazuje rodice a déti blizko sebe jakoby s otevienou naruci. Rodi¢ jisté pfipoutaného
ditéte (za vyuziti metody AAI) svobodné a objektivné reflektuje své vlastni vazebné vztahy,
jeho projev je koherentni, on sdm je ochotny spolupracovat, pfemyslivy, otevieny vici
vlastnim emocim a pln¢ pfitomny. V rozhovoru jsou takovi rodic¢e schopni pozorné sledovat
otazky tazatele, plynule pfechazet mezi vlastnimi mysSlenkami, vzpominkami a pocity.
| v pfipadé, Ze sami v détstvi prozivali emocné naro¢né situace, se pii zpétném zamysleni

pokouseji o porozuméni a odpusténi. Pro ustanoveni bezpecné citové vazby je celkoveé
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dilezity rozvoj zvédavosti, empatie a hravosti. Pracovni modely bezpecné vztahové vazby

vnimame jako oteviené, flexibilni a sebe-monitorujici (Wallin, 2020).

Pti kvalitni laskyplné péci, diky které se utvari bezpecna citova vazba dochazi
k ochrannému pusobeni oxytocinu. Pokud rodi¢ reaguje starostlivé na poticby ditéte,
dochdzi k jeho optimélnimu vylucovani a détsky mozek ma idedlni podminky k dozravani.
Diky pravidelnému zrcadleni pociti rodice ditéti, se dité uci rozpoznavat a pojmenovavat
pocity svoje a druhych (dochézi k rozvoji mentalizace). Pii rozpoznavani pocitl, rozvoji
mentalizace a empatie dochazi k zapojeni dorzomedialni prefrontéalni kiiry a celkové dochézi
k optimalnimu vytvafeni a stabilizaci nervového spojeni mezi amygdalou a medialnim
prefrontalnim cortexem (mPFC). To nasledné umoziuje spravnou regulaci pribéhu stresové
reakce Vv ruznych situacich. Utvoteni bezpecné vazby v prvnich 3 letech Zivota ditéte je pak
zakladem pro pozitivni adaptaci navzdory nepfiznivym podminkam (resilience). Bezpecné
navazané déti zazivaji vic $tésti s rodi¢i, min se hnévaji, umi byt milé, 1épe vychazi s prateli,
jsou uspeésnéjsi pii feSeni potizi, mivaji lepsi vztahy se sourozenci, vyssi sebevédomi, maji
pfedstavu, ze vétSina problémil ma feSeni, veti Ze je potkaji dobré véci a duvetuji tém které
miluji. V opacném piipadé, kdyZz vlivem extrémnich stresovych zazitki dochazi
k nedostate¢nému uspokojovani potieb, nedochazi na neuralni roviné ke zpétnovazebné
regulaci hladiny kortizolu. Ma se za to, ze disledkem této dysbalance muze byt fixace
pfredstavy, Ze svét a socidlni interakce s druhymi lidmi jsou spiSe ohroZzujici. V takovém
ptipadé muZe dojit k rozvoji chronickych obav, intenzivni touhy po odméné, lhostejnosti,
apatii, neefektivnim hodnoceni rizik a obecné k obtizim v navazovani vztaht,

k nevédomému zastavovani prozivanych impulzt (Wallin, 2020).

2.2.2 Nejista vyhybava vztahova vazba

Vazebné chovani ditéte tohoto typu je po odlouceni s matkou v pribéhu ,,neznamé situace*
spiSe nevyrazné. Takové déti odchod matky z mistnosti zaregistruji, nicméné piili§
neprotestuji, pokracuji ve hie. Po navratu matky reaguji odmitnutim, nenechaji se konejsit
a nestoji ani pfili§ o fyzicky kontakt, jejich zajem je omezeny vyhradné na pfedméty kolem.
Schémata vyhybani prevazuji nad schématy pfiblizeni. Kvili proZivanému strachu
z opakované zazivaného zklaméni zlstava potieba pfipoutani dlouhodobé nenaplnéna.
Reakce ditéte, jakkoli vypada nenapadné, je spojena se silnym prozitkem nepohody, ktery
se projevuje vyhradné fyziologicky (Grawe, 2007; Birsch, 2011; Walllin, 2020). V Sesti

letech byvaji reakce vyhybavych déti na odlou¢eni od matky i1 nadale minimalni
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a rezervované. Béhem rozhovoru je dit¢ vadhavé a neosobni. Nejisté ptipoutané vyhybavé
dit¢ dokaze u druhé osoby pojmenovat prozitek smutku (pfi rozeznani separacni krize),
(napt. ,,poletujici* postavy daleko od sebe), a patrna mize byt také urcita nediferencovanost
postav se Stereotypn¢ naznaCenym usmévem na tvaii. Rodice téchto déti maji tendenci
snizovat vyznam a vliv vazebnych vztaht. V kontextu AAI odpovidali tito rodi¢e neochotné
a mén¢ koherentné, jejich vlastni zkusenost z détstvi byla paméti méné dostupna. Pii popisu
vlastnich rodi¢ti a vztahti s nimi se u nich krom vytésnéni uplatioval také obranny
mechanismus idealizace za uziti superlativii, které byly vyrazné€ v rozporu s popisovanou
realitou. Pro idealizaci nedokazali nalézt odraz ve vzpominkach. Pro tento typ vztahové
ZkuSenosti je charakteristickd minimalizace uvédomovani si pocitl, vyvolavajici zdanlivou
domnénku sily, sobéstacnosti a nezavislosti. Schopnost pfemysSlet o vnitini 1 vné&jsi
interpersonalni zkusSenosti, pocitech a potiebach je omezena z diivodu potieby udrzeni si
bezpeci pred redlnym a do budoucna anticipovanym odmitanim, kontrolovanim nebo

trestanim (Wallin, 2020).

2.2.3 Nejista ambivalentni vztahova vazba

Nejisté pfipoutané deti s ambivalentnim chovanim reaguji na odlouceni od matky béhem
,heznamé situace* naopak velmi vyrazng. Situace je rozrusi a zizkostni. Muze trvat velmi
dlouho, nez se uklidni a vrati zpét ke hie. Ambivalence je pozorovatelnd hlavné v chovani
k matce po opétovném sblizeni. Mat¢inu fyzickou blizkost takové dit€ velice potiebuje
a ptijima, ale zaroven se vici ni projevuje agresivné (napi. dupe nohama, odstrkuje ji apod.
(Brisch, 2011; Grawe, 2007). Oproti pifedchozimu typu nejisté vazby, kdy dochazi spise
k deaktivaci emoci, jde vtomto piipadé o strategii hyperaktiva¢ni. Tento typ vazby
se rozvine v piipadech, kdy je pozornost vazebné osoby ditéti vénovana prevazné
nepiedvidatelnym zptisobem. Ambivalence je patrna i u starSich déti, kdy se v reakci
na separacni snimky v 6 letech objevuji smiSend sdéleni a ptfibéhy s ambivalentnim
obsahem. V kresbé postavy jsou patrné napt. vyrazné rozdily ve velikosti postav, ¢asto
se zdiraznénim zranitelnych a intimnich partii. Rodi¢e ambivalentnich déti byvaji v zajeti
vlastnich ambivalentnich postoji a emoci ke svym vazebnym postavam az do té miry, zZe si
od nich té€zko vytvaieji odstup, aby mohli sviij stav ¢i zaujeti reflektovat. Zakladem jejich
uzkosti mize byt vlastni strach z opusténi a bezmoc v disledku ¢ehoZ neumoziuji svym

détem rozvijet vlastni autonomii. Behem AAI byl v jejich projevu ndpadny zejména zptisob
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vztahovani se k minulosti, jako by ji pravé opakované prozivali. Jejich vyjadiovani bylo
nekoherentni, misty infantilni, nejasné, gramaticky zamotané v nedokoncenych vétach.
V dialogu pusobili zmatené, neochotné, jejich vypravéni bylo zabihavé, zdlouhavé az
zahlcujici. V disledku vlastnich konfliktnich strategii nejsou takovi rodi¢e schopni
empaticky zareagovat na potieby ditéte, ani Cist spravné signaly, které k nim vysild. Jejich

strategie se fidi pravidlem: zesilovat nepohodu/tlumit autonomii (Wallin, 2020).

2.2.4 Nejista dezorganizovana vztahova vazba

Chovani déti s timto typem vazby v ,,neznamé situaci® autoii popisuji jako nevysvétlitelné
az bizarni, oteviené konfliktni, disociované se stereotypnimi prvky v pohybu. Rozmanitost
projevi dlouho neumoziovalo tento typ vazebného chovani zatadit. Diivodem byl také fakt,
ze se takové projevy vyskytovaly ve zkoumanych souborech méné cCasto. Spole¢nym
jmenovatelem projevi dezorganizovaného chovani je bohuZzel zavazné posSkozeni
v dasledku fatalniho neuspokojeni potieby ptipoutani, se kterym je velmi ¢asto biograficky
spojovano zanedbavani, tyrani, sexudlni zneuzivani, kterych se neziidka dopousti pfimo
primarni vztahova osoba. Takové zachdzeni ma velmi vazné dusledky na fyziologickou
a intrapsychickou regulaci. V ,,nezndmé situaci® se dit€¢ po nédvratu matky velmi casto
rozbe¢hne smérem k ni, v poloving se zastavi, oto¢i se a b&zi pry¢, daleko od ni. Tento
paradox v chovani se vyviji v disledku toho, Ze vazebna osoba piedstavuje nejen biologicky
dané tociste, ale zaroven je pro dité zdroj velkého ohrozeni (Grawe, 2007; Birsch, 2011;
Walllin, 2020; Hughes, 2017). Projevy dezorganizace u star§ich déti miizeme pozorovat také
v reakcich na fotografie znazoriujicich separaci. Takové déti byvaji nevysvétlitelné
vystraSené stendenci produkovat katastrofické scénafe. V kresbé rodiny se mohou
vyskytovat bizarni, zneklidiujici prvky. V Sesti letech bylo ve zvySené mife mozné
vypozorovat snahy o kontrolu, pfebirdni rodi€ovské role a trestajici reakce ve vztahu
k rodi¢im. Podobné chovani bylo pozorovano také v klinické skupiné pted¢asné narozenych
déti. V biografiich rodict déti s dezorganizovanym typem vazebného chovani se Casto
vyskytuji nezpracované traumatické zkuSenosti. Prvky dezorganizace se u nich projevovaly
v pribéhu AAI béhem vypravéni o vlastnich traumatickych zkuSenostech napi. jako
neslucitelnd tvrzeni s problematickym zpracovanim casoprostorovych a kauzalnich
souvislosti. Typicky byl tok projevu pierusovany s kratkymi vypadky v monitorovani stylu
vlastniho projevu a se zménami rejstiiku stylu v disledku zaplaveni prozivani

nezpracovanymi traumatickymi vzpominkami. Z palety obrannych mechanismt byly
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zaznamenany projevy rigidniho popteni zneklidnujicich zkuSenosti az disociace. V chovani
rodic¢e ve sméru k vlastnimu ditéti, které dezorganizaci vyvolalo pievazoval vztek, agrese
emocni 1 fyzickd nebo fyzické stazeni v disledku disociace. Dospéli s timto typem vazby se
citi permanentné ohroZeni, maji snizenou schopnost mentalizace, vyuzivaji disociace. Lze
u nich pozorovat nebezpecné pracovni modely v disledku nedostateéné vyvinuté
sebereflexe. Takové chovani nejsou déti schopny adekvatné interpretovat ani integrovat

(Wallin, 2020).

Zavazné negativni zivotni zkuSenosti (zanedbavani, sexudlni zneuzivani) v pribéhu
vyvoje mozku zpiisobuji strukturalni (zmenseni insuly, hipokampu a mPFC, méné propojeni
mezi mPFC a amygdalou) i funkéni zmény (napt. nizké hladiny serotoninu, ztiSeni genu pro
oxytocinové receptory, nadmérné reaktivni amygdala). Dé&ti a rodie stimto typem
vazebného chovani jsou vice ohrozeni rozvojem zdvaznych duSevnich onemocnéni (Wallin,
2020). Vyzkumy zabyvajici se touto problematikou opakované prokazuji, ze u lidi
S nejistymi vazebnymi styly se vyznamné Castéji vyskytuje traumatizace v détstvi. Obecné

jsou tito jedinci vice ohrozeni na celkovém zdravi (Kas¢akova, 2021).

Nékteré rizikové faktory u rodi¢ii nepodporujici rozvoj bezpecné vztahové

vazby (Jochmannova, 2021; Kasc¢akova, 2021):

e duSevni onemocnéni (napt. poporodni deprese)

e uzivani alkoholu a drog

e vlastni geneticka vybava

e nadmérny a pretrvavajici stres v prub¢hu téhotenstvi
e komplikovany porod a ptfed€asné narozeni

e narocny temperament ditéte

e hyperprotektivita

e traumatizace rodice v détstvi

e chronicky stres

e chudoba

e emocni zanedbavani (odmitani, nedostatek emocionélni vielosti)
o fyzické zanedbavani

e sexudlni zneuzivani

e kvalita vztahu s partnerem

e adopce

e Uzkostnost

e problematicky vztah k vlastni matce

Navzdory vyse uvedenému neni vhodné o vazebnych vzorcich uvazovat pouze v téchto tizce

vymezenych kategoriich, jelikoZ slozitd povaha celkové osobnosti se nedd takto
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zjednoduSené popsat. Socidlni psychologové navrhuji alternativni perspektivu
dvoudimenzionalniho prostoru, ve kterém se pii uvazovani o vazebnych strategiich
pohybujeme na dvou osach: na jedné ose se orientujeme podle vyjadfované tendence
k vyhybani se (blizkosti a zavislosti) a druha dimenze pak odpovida pocitované uzkosti
(z opusténi). Vazebni vzorec je vtomto smyslu definovan relativni pievahou nékteré
z dimenzi. V psychoterapii, procesu postupného poznavani reality konkrétniho clovéka,
se predstava o tom, jaky dany Clovek je na tyto kategorie nedd omezit. Pfesto mize byt
rozpoznani vazebniho stylu klinicky velmi uzitecné. V neurobiologickém kontextu dobie

vedena terapie smétuje k posileni propojeni mPFC s amygdalou (Walin, 2020).

2.3 Terapie poruch vztahové vazby

Terapie poruch vztahové vazby si obecné vyzaduje pfistupy, které jsou orientovany na
identifikaci vazebného chovani a uspokojovani potieby vazby. Od terapeuta je vyzadovéana
znalost spektra vazebnych styl a poruch vazebného chovani a naroky jsou kladeny také na
jeho schopnost poskytovat bezpe¢nou vazbu. V pribéhu 1écby je veénovana pecliva
pozornost odhaleni a vyznamu realnych prozitkii odlouceni a ztraty. Dal§im dllezitym

tématem piistupil orientovanych na poruchy citové vazby je explorace (Birsch, 2011, Wallin,

2020).

2.3.1 Psychoterapie zaloZena na vztahové vazbé

Zékladnim piedpokladem terapeutické 1écby je koncept vztahové vazby. Pii tvorbé
terapeutického je vychazeno z piedpokladu, Zze i dospély pacient do 1éCby vstupuje
s aktivovanym vazebnym systémem, ktery do vztahu promitd. Terapeut si poc¢ina citlivé
a empaticky tak, aby s pacientem vytvaiel bezpe¢nou zakladnu. Zakladem intervenci by
mélo byt neodkladné a pfimétené reagovani na individualni vazebné potieby pacienta na
verbalni 1 neverbalni roviné (Wallin, 2020). U 1écby détskych pacientl je vyuziti téchto
principit mozné v modifikované podob¢ s ohledem na konkrétni vék a vazebnou zkusenost

ditéte. Pi1 1écbe deti je doporucovana také doprovodna psychoterapie rodict (Birsch, 2011).

2.3.2 Dyadicka vyvojova psychoterapie

Tento druh terapie vyvinul D. A. Hughes (2017) primarné za ucelem prace s adoptivnimi
a péstounskymi rodinami, které pecuji o déti s rizikem rozvoje komplexniho vyvojového

traumatu. Terapie je zaméfena na poskytovani takovych intersubjektivnich zkuSenosti, které
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podporuji rozvoj bezpecného vazebného stylu. Zakladni principy terapie jsou postavené
na komunikaci obsahujici hravost, pfijeti, zvédavost a empatii (postoj PACE). Jde
o terapeuticky model, ktery propojuje teorii attachmentu se znalostmi nasledki komplexniho
vyvojového traumatu a poznatky neurovéd. Ustfednim pojmem piistupu je terapeutické

rodi¢ovstvi.

2.4 Propojeni teorii attachmentu a hypersenzitivit

Studii, které se zabyvaji vysokou citlivosti v pribéhu vytvareni citové vazby neni mnoho,
jejich shrnuti uvadi Pluess a Belsky (2013). Vyzkumy citlivosti na podnéty z vnéjsiho
prostiedi naznacuji, ze existuji urcité individualni rozdily, které se vyznacuji podobnymi
nebo v mnoha piipadech stejnymi behavioralnimi, fyziologickymi a genetickymi
charakteristikami. Tyto charakteristiky jsou v psychologické a psychiatrické literatuie Casto
konceptualizovany jako ,.rizikové nebo ,,zranitelné“ faktory, zejména pro to, Ze byly
pievazné zkoumany v kontextu vlivu nepiiznivych podminek na vyvoj jedince. Ukazuje se,
7e pti zaméfeni pozornosti na efekt pozitivni zkuSenosti u osob s témito charakteristikami
za predpokladu citlivé vedenych intervenci pfi optimalnich podminkéch pro vyvoj jsou tyto
,»rizikové faktory* spojeny se zménami ve fungovani v pozitivnim sméru. Nékterymi autory
jsou proto koncipovany spiSe jako markery vyvojové plasticity (vantage sensititvity). Déti
s vysoce reaktivni nervovou soustavou a obtiznym temperamentem pozorované v obdobi
prvnich 6-12 mésicl zivota, u kterych byl podporovan vyvoj bezpecné citové vazby,
dosahovaly ve véku 4,5 let vysSiho skore pii méfeni socidlnich dovednosti. Dale oproti
skupingé stejné¢ starych déti, u kterych vyssi citlivost a reaktivita pozorovana nebyla,
dosahovaly v 6 letech lepsich vysledkt v uéeni. Néktefi autofi povazuji za prokazané, Ze se
vysoce reaktivni déti za predpokladu kvalitni rodi¢ovské péce rozvijely rychleji a 1épe,
odliSovaly také ve schopnosti seberegulace. U vysoce reaktivnich novorozencl (v prvnim
mésici zivota) byl prokazan pozitivni efekt kratkych intervenci podporujicich vytvoreni
bezpecné vazby. Stejné intervence u skupiny stejné starych déti, které nebyly vysoce

reaktivni nemély zadny vliv (Cassidy et al., 2011 in Pluess & Belsky, 2013).

Na zakladé¢ teorie attachmentu vime, Ze dostupnost bezpe¢né vztahové osoby a citliva
rodicovskd péce vedou ke snizeni vysoké drazdivosti déti a obecné zajist'uji flexibilnéjsi
nervovy systétm po zbytek zivota. V pfipadé¢ vysoce reaktivnich déti s ndroénym
temperamentem, ktery je mozné vysledovat jiz velmi zdhy po narozeni, je vytvofeni

bezpecné vazby obzvlasté dilezité, protoze mize podle zastancl teorie hypersenzitivity
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V pojeti Aronové v nékterych oblastech akcelerovat jejich vyvoj. VEasna identifikace vysoce
senzitivnich déti a poskytnuti podpory pro zajisténi optimalnich podminek a rozvoj
intuitivnich rodicovskych dovednosti je zatim malo prozkoumanou oblasti, ktera muze
pfinést zajimava zjisténi. Oproti tomu vysoce senzitivni déti rozvijejici se v hostilnim
prostiedi jsou dle teorie hypersenzitivity v pojeti Aronové ve srovnani s ne/HSP détmi

vyrustajicich ve srovnatelnych podminkach vice ohrozeny na celkovém zdravi (Aron, 2020).

Podstatné je vsak vyvarovat se zjednoduseni a generalizaci téchto zavért. Celkové
soucasné poznani v této oblasti pfinasi vice otazek nez odpovédi. Poruchy citlivosti
a interakce byvaji totiz Casto také prvnimi signdly, které ohlaSuji riziko poruch citové vazby
(Lyons-Ruth et al., 2020 in Birsch, 2011). Pti diferenciaci, diagnostice a dalsim zkoumani
této problematiky by mél byt kladen vysoky narok na uziti adekvétnich postupii, metod

a na statistické zpracovani dat.
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VYZKUMNA CAST
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3 VYZKUMNY PROBLEM, CILE A
VYZKUMNE OTAZKY

Vysoka citlivost je v pojeti Aronové prezentovana jako osobnostni rys, tedy specificka
temperamentova vlastnost, ktera se projevuje u 15-20 % populace nezavisle na pohlavi
predevsim odliSnym zplsobem zpracovani podnéti v disledku vysoké citlivosti nervové
soustavy. Na toto téma vychazi v ¢eském piekladu cela fada populdrné nauc¢nych publikaci
(Aron, 2020; Snad, 2016; Sellin, 2016; Sohst, 2016, Orloff, 2018). V online prostiedi u nas
1 v zahrani¢i vznikaji svépomocné skupiny zaméfené na poskytovani vzajemné podpory, ve
kterych lidé bohat¢ sdileji své osobni zkuSenosti. Velice ¢astym tématem vysoce citlivych
osob je zkuSenost, Ze se vmnoha oblastech kazdodenniho Zivota setkévaji
s neporozuménim. Nezfidka jsou zZivotnimi okolnostmi vhanéni do systému psychiatrické
péce, v némz vSak ¢asto nenachazeji uspokojivou podporu (Aron, 2020; Orloff, 2018; Sand,
2016). Z hlediska psychopatologie je pojem hypersenzitivita uzivan vyhradné jako soubor
ptiznakl projevujicich se u celé fady duSevnich onemocnéni. Na vyvoj nervové soustavy
a jeji citlivosti vic¢i senzorickym a emociondlnim podnétim je nutné nahlizet také
v kontextu teorie vztahové vazby a traumatu (Schore, 2002; Schore, 2014; Wallin, 2020;
Van der Kolk; Jochmannové, 2020). Identifikaci vysoké citlivosti, vyvoji diagnostickych

metod a diferencialni diagnostice v praxi je u nas vénovana zatim jen mala pozornost.

Teorie vysoké citlivosti v pojeti Aronové si piesto nachazi své ptiznivce a roste
zastoupeni jednotlivcl, ktefi se za vysoce citlivé povazuji, stejné jako téch, kteti nabizeji
na HSP zamétenou terapeutickou péci. Postavenim téchto dvou perspektiv vedle sebe se
odkryva tézko uchopitelny terén, kterého se tato prace dotyka. V Ceské republice zatim
chybi data a standardizované metody k identifikaci HSP/SPS. Pfesto mi pfijde vhodné se
touto problematikou vice zabyvat a zviditelnit konstrukt HSP v pojeti Aronové u odborné

vetejnosti.

Dle Aronové (2020) je znalost jednotlivych faktorti vysoké citlivosti a rozpoznani
HSP dilezita jak pro vysoce citlivého ¢loveka, tak pro odbornika, na kterého se takova osoba
muze obratit. Identifikace HSP je dileZitym momentem, od kterého se miiZze rozvinout na
HSP zaméfeny piistup, jenz poméaha vysoce citlivému jedinci osvojit si vhodné zvladaci

strategie ke zvladani kazdodennich narokti zivota a snizuje riziko psychopatologizace
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projevi. Dale existuje predpoklad, Ze ucinnost psychologickych intervenci by Vv ptipadé
vysoce citlivych osob s nejistymi vazebnymi styly mohla byt vyrazné zvySena zafazenim

intervenci na podporu vzniku nebo obnoveni bezpe¢né citové vazby (Cassidy et al., 2011 in
Pluess & Belsky 2013).

Hlavnim cilem této prace je zachytit, jak probiha individualni proces identifikace
osob, ktefi se za vysoce citlivé povazuji a také prozkoumat jejich rané vztahové zkuSenosti

a charakteristiky prostfedi, ve kterém vyrustali.
Vzhledem k témto cilim byly stanoveny tyto vyzkumné otazky:

Jak a na zakladeé ceho probiha identifikace sebe jako HSP osoby?
Jak ovliviiuje subjektivne vnimana vysoka citlivost kazdodenni fungovani?
Jak osoby povazujici se za HSP o své hypersenczitivité premysleji?

Jaké jsou primarni vztahové zkuSenosti tech, kteri se povazuji za hypersenzitivni?

o B~ D e

Jaké vyznamné uddalosti se v raném vyvoji téchto osob objevuji?
Vzhledem ke vyzkumnym cilim byla stanovena také dil¢i otazka:

6. Lécily se osoby identifikujici se jako HSP doposud s dusevnimi obtizemi?
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4 METODOLOGICKY RAMEC
VYZKUMU

Vzhledem k cili zabyvat se interpretaci subjektivni zkusSenosti jednotlivci byl pro
ucely této prace zvolen kvalitativni design, konkrétné interpretativni fenomenologicka
analyza (IPA). IPA nabizi metodologicky ramec, V némz je zkuSenost utvafena jako
vysledek spolecného sdileni vyzkumnika a participanta, pficemz obé perspektivy zustavaji
po celou dobu patrné. Metoda IPA byla zvolena proto, Ze nabizi zajimavou pozici, ze které
neni vyloucena vyzkumnikova prekoncepce a zarovei je jejim cilem zachytit a porozumeét

subjektivni prozivani zkusenosti (Riha¢ek, Cermak & Hytych, 2013).

4.1 Vyzkumny soubor

Tato prace ma za cil prozkoumat individudlni zitou zkuSenost osob, které se povazuji
za HSP, a zaroven sledovat biografické souvislosti z perspektivy teorie attachmentu.
Vzhledem k uzké specifiénosti tématu bylo od zacatku ziejmé, ze bude pii vybéru osob
do souboru pouzito nepravdépodobnostnich metod. Konkrétné byla kombinovana strategie

samovybeéru a piilezitostného vybéru (Miovsky, 2009).

V naSem prostiedi se o zviditelnéni psychologického konstruktu HSP uz nékolik let
snazi propagatorka konstruktu vysoké citlivosti Alena Wehle, ktera usiluje o rozsifeni
problematiky HSP do povédomi Siroké vetejnosti. S timto zamérem zalozila informacni blog
a soukromou skupinu ,,S citem ven* na socialni siti FB, ktera je urCena lidem, jez se
identifikuji jako HSP. V dobé psani tohoto textu byla skupina aktivni Etyfi roky a ¢itala 2675
¢lenti. Vzhledem k tomu, Ze je skupina soukromad, je pro zafazeni se do ni nutné aktivné
pozadat o prijeti. V této FB skupiné potencialnich ucastniki byla uplatnéna metoda
samovybéru. Zijemci nebyli motivovani finanéni odménou. Metoda prilezitostného
vybéru umoznuje vyuzit k osloveni respondenti rtznych pfilezitosti a situaci, které se
Vv pribéhu realizace vyzkumu nabizeji. V pribéhu psani této prace jsem pfi rtznych
prilezitostech oslovila né€kolik osob, které nasledné také souhlasily se zapojenim

do vyzkumu.

IPA je zalozena na praci Smalym souborem, proti byl celkové k analyze
a interpretaci pouzit materidl ze 6 rozhovori. S ohledem na genderovou vyvazenost byli
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do souboru vybrani 3 Zeny a 3 muzi. Kvota pro vek respondentli nebyla dopiedu stanovena,
stanovena byla pouze spodni v€kova hranice 18 let. Pro vybér osob do souboru byla zvolena
tato kritéria:

e Vek 18+

e Pohlavi: vyvazeny pocet muzi a Zen v souboru

e HSP: identifikace sebe jako HSP osoby *

Tab. 1: Vybérovy soubor

Jméno Vék Pohlavi Vzdélani
respondenta
Karel 20 M SS
Emil 41 M SS
Jan 43 M VS
Petra 20 Z SS
Milena 44 Vi VS
Veronika 43 Vi VS

4.2 Proces ziskavani dat

Rozhovory byly realizovany v obdobi od kvétna do fijna 2021. Na soukromé FB strance,
kterd je zalozena a provozovana s cilem sdruzovat osoby, které se povazuji za HSP, jsem
zverejnila informaci o zdméru a cilech této prace a vyzvala Cleny skupiny, aby piipadny
zajem o ucast vyjadfili do komentafe k piispévku. Vzhledem K aktualni situaci byla
v pritbéhu sbirani dat respektovéna protiepidemicka opatieni. Céast rozhovorii probéhla
prostiednictvim platformy Zoom, ¢ast probihala osobné. Prvni rozhovor byl realizovan jako

pilotni a neni zahrnut do analyzy. VSechny rozhovory byly nahrany na zaznamové zatizeni.

4.3 Etika vyzkumu a ochrana soukromi

Vzhledem k povaze problematiky, kterou se tato prace pokousi zachytit, byl kladen velky
diraz na citlivé provedeni respondentii rozhovorem. Kazdy z respondentli byl predem

seznamen s vyzkumem a informovan o citlivém charakteru mapovanych témat. Kazdému

1V dobé psani této prace neexistovala v ¢eském piekladu standardizovana verze dotazniku HSP, téastnici
vyzkumu se identifikovali na zédklad¢ seznameni se s literaturou tykajici se problematiky HSP
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ucastnikovi byl predlozen k podpisu informovany souhlas (ptiloha ¢.1). VSichni Gcastnici
byli v informovaném souhlasu vyzvani ke kontaktovani autorky prace v piipadé, Ze by
pocitili zhorSeni psychického stavu z divodu poskytnuti rozhovoru. V takovém piipadé by
byla zajisténa psychologicka péce. V informovaném souhlasu byly uvedeny kontakty na
linky krizové pomoci poskytujici nepfetrzitou pomoc. Autorka prace sama absolvovala
komplexni kurz krizové intervence a sebezkuSenostni psychoterapeuticky vycvik.
V pribéhu rozhovoru bylo konkrétnimi dotazy sledovano psychické rozpolozeni
respondentll a umoznén prostor pro pribéznou reflexi ptipadné zatéze. VSichni respondenti
byli informovani o tom, Ze jejich Gi¢ast na vyzkumu je dobrovolna a maji moznost rozhovor
kdykoli ukon¢it. Tuto moznost nikdo nevyuzil. Anonymizace dat byla =zajisténa
prostfednictvim vynechani osobnich Udajii a informaci (jmen, profesi, ndzvi instituci
a meést), které by mohli vést k identifikaci osob. VSichni respondenti rovnéz souhlasili
s pofizenim audiozdznami, ke kterym ma piistup pouze autorka prace. Udastnici byli
informovani o ucelu pofizeni audiozdznamu a formé jeho zpracovani (podrobny ptepis,
ulozeni pod pseudonymem v zaheslovaném souboru). Zaznamy rozhovord budou smazany

po absolvovani obhajoby.

4.4 Reflexe vyzkumnikovy zkuSenosti s tématem
vyzkumu

S tématem vysoké citlivosti jsem se setkala pted par lety nahodou diky kamaradce, kterda mi
o HSP povédéla jako prvni. Tehdy mé piekvapila vyrazna zmeéna jejiho postoje k nékterym
naro¢nym Zivotnim situacim, jez zazivala. Na zdklad¢ identifikace sebe jako HSP osoby pak
postupné preformulovala nékteré zivotni zkuSenosti v souladu s teorii a zménila sviij piistup
k psychiatrické a psychologické péci, piestala uzivat medikaci. V soucasnosti jsme v méné
intenzivnim kontaktu, ale vim, ze dal usilovné pracuje na vlastnim seberozvoji a ve vztahu
Kk vlastnimu duSevnimu zdravi na$la zpisoby péce o sebe, které ji vyhovuji. Jako by se
Vjejim zZivoté mnohé vysvétlilo. A tak jsem téma HSP od té doby nepustila ze zfetele.
Dodnes se spise nahodné¢ potkdvam s lidmi, ktefi o HSP ¢tou, zajimaji se, s riznymi aspekty
tohoto konstruktu se identifikuji a vice ¢i méné pfizpisobuji svij kazdodenni Zivot
potiebam, kterym vice porozuméli diky informacim o HSP. Sleduji, Ze na toto téma vychazi
cela fada knih a ¢lankd, v Ceské republice byl zaloZen také Institut pro vysokou citlivost.
Odborna vefejnost vSak toto téma, zda se mi, piili§ nereflektuje, i kdyz mezi psychology

1 psychiatry potkdvam jednotlivce, ktefi o konstruktu HSP Aronové védi.
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Az v prub¢hu hlubsiho seznamovani se s t¢ématem jsem narazila na klinicky obraz
hypersenzitivity, ktery je v HSP literatufe pojimén pouze okrajové a striktné se od n¢ho
vymezuje. Co vSak maji obé perspektivy spolecné, je zptisob nahlizeni na vliv ranych
zkuSenosti na dalsi vyvoj psychiky jedince. Podle mého ndzoru je v nékterych piipadech
mezi témito perspektivami tézké rozliSovat, obzvlasté kdyz k identifikaci HSP v soucasné
dob¢ u nas slouzi pouze nejednotné sebehodnotici dotazniky. Zvlast dulezité je to podle
mého nazoru v piipadé osob s jinym nez bezpeCnym typem piipoutdni, a u osob, které
Vv minulosti prozili traumatickou zkusenost. Mym zdmérem neni toto dilema feSit, pouze

zviditelnit, ze existuje.

4.5 Metody ziskavani dat

Za vhodnou metodu ziskavani dat v ramci IPA je povazovan polostrukturovany rozhovor.
(Rihagek, et al., 2013). Vzhledem k tomu, Ze tato prace nahlizi na subjektivni zkusenost
skrze dva teoretické koncepty: teorii hypersenzitivity v pojeti Aronové a teorii attachmentu,
byl kazdy rozhovor rozdélen na 2 tematické ¢asti, které umoznovaly zvlast sledovat
studované fenomény (piiloha ¢. 2). Prvni ¢ast rozhovoru byla vzdy rozvijena vzhledem

K tématu HSP a druha s ohledem na biografické zkuSenosti v détstvi.

Prvni ¢ast rozhovoru tvofi 15 otdzek. Jadro prvni ¢asti rozhovoru na téma HSP bylo
konceptualizovano s ohledem na tyto konkrétni dimenze (Leventhal & Nerenze in
Kfivohlavy, 2002):

e identifikace: ve smyslu popisu a evidence konkrétnich znaki vysoké citlivosti

e predstavy o pfi¢inach vysoké citlivosti

e cCasova dimenze: pohyb na biografické casové ose ve smyslu subjektivniho vnimani
projevi vysoke citlivosti

e nasledky: ve smyslu subjektivné vnimané a proZivané odliSnosti, reakci okoli apod.

e strategie zvladani: nalezeni a vyuzivani zvladacich strategii, které souvisi

S vnimanymi projevy vysokeé citlivosti

Cilem druhé ¢asti rozhovoru bylo zmapovat biografickou zkuSenost s ohledem na
vyvoj citové vazby v raném détstvi. Jadrem druhé Casti rozhovoru jsou tyto tematické

oblasti:

e subjektivni vnimani vztahi s blizkymi osobami a jejich promény v pribéhu Zivota
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o identifikace témat a udalosti potencidlné ohrozujicich/podporujicich optimélni vyvoj
citové vazby
e subjektivné vnimané a prozivané individualni odliSnosti, reakci okoli apod.

e propojovani HSP témat s tématy prozivani blizkych vztaha v biografii

V této Casti rozhovoru bylo vyuzito zkracené verze protokolu Adult Attachment
Interview (George, Kaplan & Maine, 1996 in Wallin, 2020). Metoda AAI byla vyvinuta jako
klinicka metoda v 80. letech 20. stoleti ke zjiStovani mentalnich reprezentaci citovych vazeb
u dospivajicich a dospélych osob. Tyto reprezentace jsou pojimany jako ,stavy mysli
s ohledem na citovou vazbu® (Wallin, 2020). Pivodni AAI metoda v nezkracené verzi je
sestavena z dvaceti otdzek formou polostrukturovaného rozhovoru. Zkracend verze je
sloZzena z 15 otazek. VSechny otdzky jsou formulované jako oteviené. K metodé se vaze
nékolik variant analyzy a skérovacich systémi (Longauerova, 2013), kterych vsak pro ucely
této prace nebylo vyuzito. Otazky ze zkracené verze AAI byly vyuzity volné, k zachyceni
explicitnich a implicitnich témat, kterd jsou pro teorii pfipoutdni vyznamna. Cilem bylo
zmapovat pole rodinnych vztahti v konkrétnich biografiich ucastnikti vyzkumu. Zjistovany
byly také okolnosti narozeni respondentti vzhledem ke skute¢nosti, ze pred¢asné narozeni je
vyznamnym negativnim faktorem, jenz ovliviiuje vyvoj vztahové vazby a zrani nervového
systtmu. Tato prace se primarn¢ nezaméfuje na diagnostiku citové vazby
u jednotlivych respondentli, sméfuje pouze k porozuméni individualni zkuSenosti z hlediska
teorie attachmentu, které se zjistované informace potencialné dotykaji. Celkovy rozhovor
byl navrzen tak, aby v ném nasledné bylo mozné analyzovat a interpretovat mozna propojeni
teorii attachmentu a hypersenzitivity v pojeti Aronové a odhalit mozné souvislosti s ohledem
na teoreticky piedpoklad, ze individualni projevy HSP koreluji s vlivy prostiedi, ve kterych
HSP jedinec vyrusta.

4.6 Metody analyzy a zpracovani dat

Rozhovory s respondenty byly zaznamenany na nahravaci zatizeni a nasledné ptepsany.
Primérna délka rozhovoru byla 70 minut. Nejkrat§i rozhovor trval 60 minut, nejdelsi
1 hodinu 20 minut. Analyza a zpracovani dat probihaly Vv téchto krocich (v souladu
s doporucenimi pro praci formou IPA): nejdiive byla reflektovdna moje vlastni zkuSenost
S tématem vyzkumu a mé& motivace formou kratkého zamysleni. Pilotni rozhovor a jeho
podrobny piepis byl vyuzit k ovéteni, zda je mozné jej ve vyzkumu pouzit tak, jak byl
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navrzen. V tomto procesu jsem si uvédomila, ze nékteré otdzky je tfeba mirné upravit a dbat
na jejich vétsi srozumitelnost. Material z pilotniho rozhovoru nebyl pouzit v analyze.

S dalSimi rozhovory jsem pak zachéazela nasledovné:

Data z prvniho rozhovoru jsem po jejich pfepsani po ¢astech opakované procitala,
poslouchala nahravku s cilem uvidét a co nejvice porozumét perspektivé respondenta.
Nasledné jsem si vytvorila dvé tabulky pro dvé tematické ¢asti rozhovoru, do nichz jsem
vlozila veskery pfepsany material. Tabulky mi poslouzily béhem procesu kodovani, kdy
jsem do nich jednotlivé kody zapisovala. Dalsi ¢ast analyzy pak zahrnovala tvorbu
komplexnich a podrobnych poznamek, které¢ mé v pribéhu kédovani napadaly. Ve tieti fazi
jsem pracovala s témito kody, vlastnimi poznamkami a komentafi, které jsem postupné do
tabulek pfipisovala, organizoval je do kategorii a hledala mozné souvislosti. Na konci tohoto
procesu jsem tedy méla jednu tabulku s kody, poznamkami a komentafi, které se vztahovaly
k tématu HSP a druhou tabulku s kody, poznamkami a komentafi tykajici se oblasti ranych
vazebnych zkusenosti. Poté jsem se pfesunula k dal§imu rozhovoru a opakovala vSechny

ptedchozi kroky s kazdym zvlast'.

Material ze vSech rozhovoril jsem pak vyuzila ndsledovné: ¢asti rozhovort jsem si
stiihala a vlepovala na velké papirové plochy (¢tvrtky formatu A3) tak, abych méla odpovedi
jednotlivych respondentii pohromadé¢, tim jsem si utvofila prostor pro komplexnéjsi
kategorizaci a analyzu materialu, v této fazi vznikaly dalsi kody a kategorie, komentare
a poznamky. V této Casti analyzy jsem se zaméfila na identifikaci vzajemnych vztaht
a propojeni mezi tématy, hierarchicky jsem je fadila podle riznych interpretacnich klict.
V zévérecné tazi pak probihal proces propojovani jednotlivych analyz a tematickych oblasti,
k hledani a nalézani souvislosti mezi zkusenostmi jednotlivych Gcastnikd, coz vedlo k dalsi
prioritizaci témat, jeZ byly dale interpretovany s cilem vystihnout jejich teoreti¢téjsi tiroven
a odpovédét na vyzkumné otazky.

S ohledem na citlivost zkoumaného tématu a skutecnost, ze jsou nékteti respondenti
¢leny uzké HSP komunity, budou v nasledujici ¢asti prace pouzita data v selektivni podobé

tak, aby bylo zamezeno identifikaci osob. Uvadim pouze informace podstatné pro vyzkum.

Podrobny piepis rozhovort zde uveden nebude, méla jsem ho vsak pIn¢ k dispozici.
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5 PRACE S DATY A JEJI VYSLEDKY

Nasledujici kapitola je organizovana do Sesti ptipadovych studii. Kazda pripadova studie
obsahuje kazuistiku, ktera mapuje biografickou zkusenost respondenta s ohledem na vyvoj
citové vazby vraném détstvi, po ni nasleduje analyza a interpretace dat vztahujici se
k subjektivnimu vnimani HSP. Analyza se zamétuje na popis a evidenci konkrétnich znaka
vysoké citlivosti, pfedstavy o pricinach vysoké citlivosti, pohyb na biografické ¢asové ose,
zmapovani reakci okoli a strategii zvladani vysoké citlivosti). Témata vzesla z analyz jsou
prezentovana v tabulkach 2—-15. Vysledky prezentované v podkapitoldch jsou strukturovany
a interpretovany vzhledem k t€émto tématiim Odpovédi na jednotlivé vyzkumné otazky jsou

r

pak uvedeny samostatné v zavére¢né Casti kapitoly.

5.1 KAREL

Karlovi je 20 let, narodil se do uplné rodiny, ktera zije v rodinném domé v malém mé&sté.

Ma dva sourozence. Karel zije v soucasné dob¢€ sam, od rodict se odstéhoval za praci.

5.1.1 Osobni anamnéza s ohledem na vyvoj vztahové vazby

Svoji rodinu a vztahy v ni Karel popisuje jako harmonické az idealni. Rodice jsou pro ného
vzorem Vv osobni i profesni roviné. Vztah s matkou hodnoti velmi pozitivné, popisuje ji jako
milujici, pe€ujici a bezpecnou vazebnou osobu, se kterou ma stale velmi silné pouto. Otec
je pro ného vyraznym vzorem, popisuje ho jako dominantni postavu rodiny s charakterovymi
vlastnostmi, kterych si velmi vazi. V raném détstvi pro néj byli oba rodice vidy

bezpeénou zakladnou. O vztahu s rodi¢i hovoti v superlativech: ,, Upiné nejlepsi na svete,

ja jsem za to strasné moc vdecnej a uvédomuju si tu velikanskou hodnotu toho, co mam, co

mdame vSichni tady doma a jsem za to strasné moc vdécnej, proto to Fikam, protozZe je to

prosté skvely.

Karel byl jako dité velmi ¢asto nemocny, m¢l oslabenou imunitu a v piedskolnim
obdobi mu byl diagnostikovan atypicky neurologicky nalez na EEG, ktery byl spojovan
s rizikem rozvoje epilepsie a s citlivosti nervové soustavy, pii horeckach trpél poruchami

vnimani: ,,a vim, Ze jsme to V tom détstvi hodné resili, tam se pravé objevila ta citlivost toho

mozku, v momenté, Kdy ja se peru s tou nemoci, tak to jakoby sndsi tézce i ta mysl a pres tu
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noc, kdy ja ztratim tu kontrolu nad sebou jakoby, tam se zacnou rozjizdet tady ty véci . Kvuli
zdravotnim potizim byl od tlého véku Casto hospitalizovan, rodice ho vzdy doprovéazeli.
Tyto zkuSenosti do urc¢ité miry zasdhli do vztahu s matkou, kterd se o Karla velmi bala:

LZaroven vim, ze mamka, ta se o mé hodné bala, protoZe ja jsem v détstvi to mél fakt jako

kruty s téma nemocema, byl jsem strasné moc nemocnej a mél jsem vSelijaky riizny véci,

mononukledzy a boreliozy a tak fakt jsem téch nemoci mél hodné a casto a mél jsem

3

i oslabenou imunitu a néjaky chiipky, proste to bylo dvakrat do mésice a bylo to furt no*.

Karel si nevybavuje zadné vzpominky z raného détstvi, které by se jakkoli tykaly témat
opusténi nebo hrozby ze strany rodicl. Nejranéjsi vzpominky datuje do obdobi, kdy byl
batole. V situacich rozruseni si vybavuje pouze laskyplné reakce, pozornost, bezpeci

a pé€i: ,, tak ja jsem na to reagoval tak, ze jsem prave vzdycky bézel za maminkou a ta mé

vzdycky prave dokazala dat velkej pocit bezpeci a lasky a dokazala mi pomoc, treba kdyz

jsem trpél téma nemocema “. Prvni odlouceni zasazuje do doby prvniho odjezdu na tabor,

kde se projevuje separacni uzkost: ,, tak zdlezi, jestli to jde nazvat odloucenim, ale jako kdyz

mé poslali na tabor, tak jsem se cejtil velice odloucené, nékdy v sedmi osmi no, oni mé

posilali uz hodné brzo a mél jsem vidycky strasné silny zazemi doma a hrozné Spatné jsem

to odlouceni sndsel “. Adaptaéni problémy spojené se separaci popisuje Karel i v souvislosti

s odchodem z domova za praci v dospélosti: ,,myslim, Ze diky tomu viastné, ze tam to bylo

vzdycky tak perfekini a bylo tam vlasiné to silny zazemi, tak tam jsem mél problemy a viastné

vidim to i na brachovi, zZe ten to ma uplné stejné, zZe ted, kdyz jsem se uz osamostatnil

a prestehoval, tak i v téch mejch devatenacti letech, ja jsem podle mé jako myslel na ten

domov a bylo to pro mé narocny viastné jako vodejit.” Naroéné obdobi Karlovi zaéina

V puberté, kdy pocitoval silnou potiebu vymanit se z bezproblémového idealniho prostredi
rodiny. V obdobi puberty tak zazival velkou revoltu, V jejimz dasledku ptisel v 16 letech
Vv potycce k iirazu hlavy a otiesu mozku. V tomto obdobi také prozil traumatickou ztratu
blizkého kamarada, ktery zemftel. Od 16 let Karel trpél intenzivnimi panickymi zachvaty,

které spojuje s vysokou citlivosti: a tam se to néjak promichalo prosté ty véci a mam to

propojeny, nedokdazu uplné rict, Ze todle je vysoka citlivost a todle panika, tam si podaly ty

dvé véci jako ruce a daly mi co proto. “ Uzkostné stavy piekonal alternativnimi metodami.
V psychologické péci byl velmi kratce, efektivnéjsi se mu zdaji alternativni zptisoby pomoci.
Po téchto udalostech a zkuSenostech se Karltiv vztah k rodi¢tim proménil a dal jej popisuje

jako idedlni.
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Tab. 2: Témata vzesla z analyzy (obdobi détstvi a dospivani)

Kody Kategorie a témata

uplna rodina, harmonické vztahy, POZITIVNI FAKTORY
bezpecna zékladna, silné zazemi

fyziologicky porod bez komplikaci

ideal, harmonie BEZPECNY VZTAH S MATKOU

péce, laska, porozuméni, citlivost, bezpeci,
napojeni, pomoc, podpora

uspokojovani potieb, uklidnéni

vzor, respekt, part’ak, OTEC JAKO PARTAK A VZOR

charakter, porozuméni, laska, dobry silny
vztah, shoda, podpora, stabilita, napojeni,
inspirace

Horecky, EEG nalez, epilepsie, boreliéza, | NEMOCNOST V DETSTVI
mononukledza, nizkd imunita, chfipky,
nemocnice, Uraz, otfes mozku, panicka
porucha (od 16 let), citlivost na svétlo,
zvuky (od batolete), ,,citlivost mozku®,
poruchy vnimani

PSYCHICKE OBTIZE V DOSPIVANI
HYPERSENZITIVITA

strach o zdravi HYPERPROTEKTIVITA MATKY
separacni Uzkost, osamostatiiovani ADAPTACE NA ODLOUCENT{
fyzické napadeni (16 let), smrt kamarada TRAUMATICKA ,ZK,USENOST
(17 let) V OBDOBI DOSPIVANI
konflikty, vzdor, puberta, problémy, ZMENA VZTAHU

ochladnuti vztahu k rodi¢im, rebelie,
,havrat ztraceného syna“

5.1.2 Subjektivni vnimani HSP — ,Kamarad i nepritel*

Karlovu vysokou citlivost odhalila v utlém détstvi jeho matka a zaroven byl v détstvi
diagnostikovan neurologem prostiednictvim EEG, jehoz vysledek byl interpretovan jako

vysoka citlivost nervové soustavy: ,, Vaimal jsem to vod malicka, predevsim Ze Jsem mival

halucinace pres noc, tam to bylo zndt hodné, Ze kdyz jsem mél néjakej nekomfort nebo kdyz

sem mél horecku, kdyz sem byl nemocnej.” Na jiném misté:_,, dozvédel jsem se 0 tom od
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maminky, po tom, co mé vzala na EEG, tam mi to od malicka prosté udélali a tam se objevila

ta_citlivost vysoka.*” Vysokou citlivost dava v prib¢hu détstvi do souvislosti se stavy

spojenymi s nemoci a s celkovou citlivosti na svétlo, hluk: vim, Ze tehdy uz rikali, zZe

diskotéky a takovy véci, tak to Ze pro mé neni a nikdy nebude, mél sem febrilni krece, kdyz

jsem byl malinkej, coz predchazi epilepsii, pokud jsem to spravné pochopil a viastné tam

malinky podezreni i mozna bylo*. Karel dlouho svou citlivost nepovazoval za nic

neobvyklého, dnes vSak svou kazdodenni zkuSenost povazuje v mnoha ohledech za odlisnou

od normy: ,,Je to néjaka véc, kterd je se mnou uz Zivotné spjatd, ek bych, ze to je takovej

muj kamardd i nepritel trosku v urcitych vécech a pocituju to na sobé vlastné jakoby

V porovnanim s mym okolim s mejma kamarddama . Z hlediska €asu usuzuje, zZe se jeho
vysoka citlivost nejvyraznéji projevovala v obdobi dospivani, kdy trpél panickou poruchou.

Do té doby ji piili§ nevnimal: , ani _ne, uplné sem to néjak nevnimal, néjak se na to

nesoustredil, protoZe t0 Se mi ta hypersenzitivita ani tolik neukazovala, to prislo az po tom

16. roku, mamka mi to rikala, ale ja sem si myslel, Ze ty situace, Ze to prosté takhle ma kazdej,

Ze to nejsem jenom ja. “ \V obdobi dospivani se mu tézko odliSuje, které projevy lze pfisoudit

psychickym potizim a které vysoké citlivosti, zvazuje i mozZnost vzajemného ovlivnéni:

,JTak potom nejvic jsem to zacal pocitovat kolem toho 16. roku po tom vrazu mozku, kdy

Jsem prosté mi tam naskocily do toho panicky ataky a vselijaky strachy a mél sem hroznej

bordel ve vS§em a tam se to néjak promichalo prosté ty véci a mdm to popojeny nedokdzu

uplné rict, Ze todle je vysokd citlivost a todle panika, tam si podaly tv dvé véci jako ruce a

daly mi co proto. “ V kazdodennim Zivoté na vysokou citlivost usuzuje pifedevsim ze stavi

zahlcenosti podnéty rizného charakteru. Vnima, ze je lekavéjsi nez jeho vrstevnici: ,,Ja

ted’ dam priklad treba my vidycky s klukama hrajeme airsoft, prosté hrajem si na vojdacky

a kdy vlastne tam bouchaj vselijaky petardy a granaty a vlastné kdyz tam deme s klukama

tou chodbou tak prosté vSichni jdou a prosté malinko nadskocej, ale moje reakce v tu chvili

by byla, Ze bych fakt hodné zakricel. “ Domniva se, ze jde také o citlivost vi¢i emoénim

podnétim, intuice, schopnost empatie a potiebé zpétné rekapitulovat kaZdodenni

prozivani: ,, V béznym kazdodennim Zivote urcité trpim na néjakou tu prehlcenost, to je

prosté moje kazdodenni véc“ ... , kdyZ je prosté téch podnétit hodné, tak sem takovej prosté

preplnénej, mam takovy prosté prehlceny premejsleni a zvldstni premejsleni, nevim jak to

mam nazvat uplné ...n0, je to takovy, zZe se mi prosté honi tolik véci, Ze Si Mezi nima nedokdzu

najit tu cestu, ze si nedokazu najit proste tu jednu vec, nad kterou bych rad tieba premejslel,

ale spis se to tam prosté néjak pere vSechno. * Na jiném misté: ,, vaimdm silné prosté urcity

aspekty v Zivoté, dokdzu se nacitit treba na druhy, vzit se do urcity situace jinak, nez to délaj
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vostatni a tim padem taky trochu cist jako mezi radky, nebo jak bych to rek, vidét v urcitych

vécech i véci, ktery tam ostatni nevidej tolik.” Na jiném misté: ,, ...vétSinu situaci si

i prochdzim zpétné v hlavé a pak az je viastné jako povaZuju za uzaviceny teprve ““. Karel téma

vysoké citlivosti se svym okolim prili§ nesdili, dulezité je to pro néj v situacich, kdy je
ptehlceny a potiebuje, aby druzi respektovali jeho potiebu odpocinku: ,, Sdilim to asi

jenom s mamkou a pak mdam pdr takovych privilegovanych pratel, kterejm reknu néco, ale

taky ne uplné do podrobna tyhlety konkrétni véci, to si myslim, Ze vétsina lidi ani nevi, ale

mluvim tfeba o ty piehlcenosti, Ze védéj Ze mdm urditou miru a Ze prosté pies to nejede vlak,

ze jakmile dosdhnu toho svwho maxima tak potiebuju trosku klid a respektujou to a nevalej

do mé. ““. Béhem rozhovoru nardzime na téma stigmatu, které se poji s vnimanim citlivosti

umuzi: ,, teda snazim, ja to mam v sobé hodné sebedisciplinovany, abych moc nesilel, abych

nebyl uplné uivand baba, abych prosté byl trochu i ten chlap. ““ Jeho hlavni zvladaci strategii

je budovani si ur¢ité odolnosti a piekonavani se, ale i respekt viici vlastnimu nastaveni
a akceptace. Pomaha mu také spiritualita a budovani vlastni hodnotové orientace, dobré

zakotveni v rodiné, Ziti v pFitomnosti: ,, tak néjakda moje duchovni cesta, moje hodnoty, na

kterych sem se snazil fakt dlouho pracovat a budovat si je, to je pro mé takovda prosté skdla,

po ktery furt lezu a je to pro mé takova jako kotva, plus samoziejmé jako prvni pomoc byla

ta rodina, ale ja prosté jak sem i takovej bojovnej, tak si myslim Ze ten strach tam prosté je

a tak si to délam proste sam, uklidnéni, uzavrit si ty véci, potom asi materidlni svet, soustiedit

se na ty véci. ktery sou vokolo a néjak se v tom moc jako nebabrat, chytit se néjaky ty flow

«

a snazit se Zit v tom pritomnym okamZiku. ‘

Tab. 3: Témata vzesla z analyzy (HSP)

Kody Kategorie a témata

vysoka citlivost, citlivost mozku, danost, DEFINICE HSP
stigma, ,.kamarad i nepfitel*

porovnavani s ostatnimi, gender (uivana ODLISNOST
baba), dospivani

v nemoci (pii horecce, pfi panické atace), | PROJEVY HSP
kazdodenni zivot, senzoricka citlivost,
emociondlni citlivost, lekavost, potieba
rekapitulovat prozitky, zahlcenost podnéty,
ostrazitost

o
X

EEG nalez, 1ékar, détstvi P INY HSP
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zvuky, svétlo SENZORICKA CITLIVOST

empatie, intuice, ¢teni mezi fadky, EMOCIONALNI CITLIVOST
schopnost fesit konflikty, vhled do situact,
autenticita, kongruence

intenzita a mnozstvi podnétii, ruminace ZAHLCENI

akceptace, budovani odolnosti, ZVLADACI STRATEGIE
sebedisciplina, pfekondvani, rekapitulace
prozitku, spiritualita, prioritizace hodnot,
ziti v pfitomnosti, odpoc¢inek

5.2 EMIL

Emil (40 let) pochazi z malé vesnice, vyrostl v tiplné rodiné spole¢n¢ se sestrou. Aktudlné

Zije sam, je svobodny, bezdétny.

5.2.1 Osobni anamnéza s ohledem na vyvoj vztahové vazby

Emil své détstvi do péti let popisuje jako normalni, ale zaroven vyjadifuje urCitou
pochybnost, vnima, ze jako malé dit€¢ nem¢l moznost srovnani: “hm, to mi prislo viastné

asi vSechno jako tak néjak, jestli muzu pouZit to slovo, normalni, jenomze tenkrdt clovek

nemél zadnej vzor nebo jak to pomérovat s nécim, takze mi to prislo jako tak, jak to bejvd.

kdyz bych tieba rekl do péti let, jestli se ptas na tu dobu*. Matku vnima jako citlivou,
pecujici, zabavnou a spravedlivou, nékdy uzkostlivou: , fakovej ten klasickej mazlivej
vztah, uméla dat najevo svoje city”. Z vypravéni lze usuzovat na urcitou podmine¢nost

a ambivalenci obou rodi¢t ve vztahovani se k nému: ,, protoze s ni nékdy bejvala sranda,

no, ze se s ni dalo obcas hrat, kdyvz méla c¢as a naladu, pravdepodobné si s nama hrala obcas

i kdyz neméla ndladu, ale tak védéla, Ze prosté potrebovala déti zabavit. “ \Vztah s otcem je

poznamenan jeho naladovou, vybuSnou povahou a nepriméfenym trestajicim

chovanim: ,,protoze podle jeho ndlady se odvijela situace a rozhodné myslim, zZe to byla

i nejaka anticka skola, kdy mira provinéni neodpovidala mire nasledku, jo Ze, respektive

nebylo jasny, vodkud prileti facka a za jakejch okolnosti ‘. Lasku a starostlivost otec daval

najevo nékdy a spiSe zprostiedkované: ,, nékdy néjakym vysnénym ddarkem, kterej privez,

vim, Ze kdyz mi byli 4 roky, byli na dovoleny nékde v Madarsku nebo Bulharsku a privez mi

pusku, kterd vypadala jak Vinetuova, tak treba to“. Pii popisu charakterovych vlastnosti

obou rodi¢t hraje vyznamnou roli téma spravedlnosti, které Emil zdaraznuje také
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Vv souvislosti se svou vysokou citlivosti. Matku vnima jako spravedlivou: ,, protoze méla tu

miru toho co je spravny a co je Spatny hodné jasné danou “, otce nikoli. Blizs§i vztah mé€l od

détstvi k matce, coz pretrvava dodnes. Vyznamnou emoci ve vztahu s obéma rodici je
strach. Emil popisuje situace z détstvi, ve kterych pro ného byl otec hrozbou: ,,no, protoze

nekdy Vzbuzoval hriizu a samozirejmé zbytecné, protoze si potreboval udrzet komfortni zonu

néjakym zpiisobem, neumél na to vsechno reagovat, tdta v nds vzbuzoval strach. . Matka

se o n¢j a sestru v détstvi hodné bala, ¢imz vysvétluje svlij vlastni postoj ke strachu: ,,n9,

kdyz se vo tebe néekdo furt boji, tak ve findle ty se taky zacnes bat“. V situacich rozruseni

reagoval placem, dokazal se uklidnit, reakce rodici popisuje jako ambivalentni, ale

prevaZovala péce: , asi jako dité jsem brecel pravdepodobnée, nebejval sem takovej jako

rozruSenej, ze bych jako byl roztékanej nebo Ze bych se nemohl uklidnit a jak kdy no, nékdy

jsem byl utéSenej, nékdy se zdalo Ze to je prosté precitlivélost, tak za to clovek dostal

vynadano, kdyz jsem byl nemocnej, tak tam vétsinou byla péce*. Na explicitni situace

odmitnuti si nevzpomina, ale v tomto kontextu hovoii o reakci staZeni se do sebe: ,jad

vlastné néjak nevim tady to, myslim, Ze spis sem nebyl néjak schopnej na to reagovat a spis

se stahnul do sebe”. Na prvni odlouceni si vzpomina ve Etyfech letech, Slo o pobyt

Vv laznich, kvili ¢astym respiraCnim onemocnénim, trvalo mésic. Slozitéjsi vztah s rodici
popisuje v obdobi puberty a dospivani: ,,no urcite, pres takovy to obdobi mezi 12.-20.

rokem takovd ta tynejdzrovskd povrchnost nebo opovrhovdni jejich hodnotama, nejvic asi

taty, pres obéasnou nendvist, ne vidycky spravedlivou, to urcité az po skoro nulovej kontakt

S tatou. ‘. Emil neuvadi Zadnou traumatizujici ztratu. V jeho Zivoté mu byli vzorem strycové

a star$i bratranec. V soucasnosti popisuje vztah s rodiéi takto: ,,s mdmou asi dobrej, nebo

urcité dobrej, S tatou takovej dejme tomu opatrnéjc dobrej, rozhodné se tam nemad stat néjakd

katastrofa, ale vim, Ze to je hodné v mejch rukdach, dokud ja to nepripustim “.

Tab. 4: Témata vzesla z analyzy (obdobi détstvi a dospivani)

Kody Kategorie a témata

pochybnost, norma KVALITA RODINNYCH VZTAHU

nestabilita, zkostnost matky, naladovost | PODMINECNOST PECE A LASKY
rodici, kdyZ je ¢as a nalada

vybusnost, naladovost/starostlivost, laska NEVYZPYTATELNOST OTCE

poctivost matky, nespravedlivy otec NE/SPRAVEDLNOST
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bezpeci/strach, laska/krutost, AMBIVALENCE
nevypocitatelnost, pée/odmitnuti

,.anticka $kola“, nepfiméfené trestant, STRACH JAKO VYZNANA EMOCE

hriiza, uzkostna matka L,
AUTORITATIVNI VYCHOVA

situace rozruseni CITLIVOST V DETSTVI JAKO DUVOD
K ODMITNUTI

5.2.2 Subjektivni vnimani HSP — ,,Sila na zazraky*

Emil se o vysoké citlivosti dozvéd¢l z rozhlasového vysilani, nasledné si vyplnil
dotaznik a z vysledku a informaci, které se o HSP dozvéd¢l, usoudil, Ze patii mezi vysoce

citlivé: ,, Hm no takhle pojmenovany, Ze to je vliastné néjakej termin az od Aleny Wehle, Ze

o tom mluvila na ceskym rozhlase nekdy na podzim a néjak jsem si o tom cet a vyplnil néjakej

dotaznik zverejnénéj nékde na jejich strankdach a pak sem nasel tu fejsbukovou stranku “.

Na jiném mist¢ ,, im, no kromé toho dotazniku, kde to nebylo, jakoze by to bylo na 100 bodii,

Jjakoze jo, ale s prevahou dejme tomu vic nez padesat procent sem si rikal, z¢ tak jako jo,

néjakym zpuisobem to takhlenc mdm “. Vysokou citlivost vymezuje podle zkuSenosti, kdy mu

nékteré podnéty zpusobuji diskomfort, protoZe je vnima intenzivnéji a d¥iv nez ostatni:

., Ze je Clovek vic citlive], Ze ma nastavenej vic prah kdy uz to cloveku miize bejt neprijemny,

nebo vuimd to, CO Normdalnim lidem nevadi, kdyz teda dame, Ze normdlni jsou min citlivy,

tak dritv mu dojde, Ze se néco déje, ze je néco Spatné, nebo ditv mu zacne bejt zima, diiv

zacne bejt nervozni, protoze se okolo ného lidi hadaj, nebo miuize bejt precitlivélej na dotyky,

na cokoli ostatniho . Zaroven popisuje stavy zahlceni, kdyz je podnétt ptilis: ,, a kdyz toho

je hodné, tak jsem viastné, mam ty receptory uplné vSechny nastaveny uplné na max

a zacinam bejt unavenej . Vysokou citlivost vnima u sebe také v pozitivhim kontextu,

dokaze Fesit slozité problémy: ,,...a pak najednou ma clovek zase energii, je prosté zase

veselej, miuze resit sloZity problémy.“, vS§ima si detail, popisuje vnimavost vaci

estetickym podnétim, dale dava vysokou citlivost do souvislosti s hodnotami, které
zastava, spravedlnosti a s pribéhy, ve kterych je spravedlnost dulezitym prvkem:

,,dochazim k tomu, Ze doporavdy jsem hodné citlivej, ale i vaimavej k hezkejm vécem, ja kdyz

sem treba zacal meditovat, kdyz sem se to naucil, tak sem mél pocit, Ze vSichni lidi trosku

zdrej, protoze sem prestal bejt tak unavenej, ja nevim jestli aura, nebo jako clovek kdyz neni

unavenej, tak se dokdze zamérit na detaily a najednou vidi, Ze jo prosté tady jsou ty viasy,
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nebo treba na boku hezky chmyii a nebo néco a listy na stromech najednou jak kdyby
trosicku vihky, jak kdyby byly, protoze jsou nablejskany a tFeba vobcas mé hm...nejenom ve

filmech, i v muzice a v literature, ve vSem kde viastné prijimas néjaky pribéhy mé az tak na

hranu slz dojme néjaky ...hm... treba absolutni spravedlnost. “ Na jiném misté: ,, ...tak to je

prosteé takovy to jakoby pojmenovany spravno “. lIdentifikace sebe jako vysoce citlivé osoby

se promita také do minulosti, opét se objevuje téma spravedlnosti, které pro néj bylo
dalezité i v détském veéku, vyjadiuje urcitou litost nad tim, ze kdyby svou citlivost umél d¥iv
pojmenovat, v n¢kterych situacich by mu to pomohlo. Nemoznost pojmenovani toho, co

proziva, zpétn¢ hodnoti jako omezeni: ,.asi vodjakziva, tFeba v détstvi Ze se jako clovek driv

rozbrecel, kdyz se jako néco délo, nebo i treba na hrané néjaky rvacky, nebo nevim ve Skole

néjakd nespravedlnost v mejch ocich, a tak to urcité v ty dobé, no uz takhlenc, ale zaroven

clovék mél potom spoustu vztahii a nejenom partnerskejch a pripadal si, Ze to jd jsem ten,

kdo to md v hlavé srovnany, Ze ostatni nevnimaj, ale nebyl sem to schopnej Fict, pojmenovat,

coz by casto tu situaci vyresilo, zvlast' kdyz to clovek udéla vcas, takze ve findle mé to

provazelo celej Zivot a dost omezovalo “. Ptipousti také roli nauc¢enych vzorci chovani: ,,ja

jsem si skoro jistej, Ze nejsem rozhodné ten typ kterej by dostal dar od boha jen tak a byl

teda néco vic, aha, ja jsem ten citlivej, vostatni by mi meli jakoby udrzovat tu moji komfortni

zonu a nechovat se tak, jak se chovaj, protoze je to prosté na zaklade mejch zvyku, ktery sou

néjakym zpusobem nauceny, zZe se néjakym zpusobem reaguje, samoziejmé to bysme se

dostali ke vzorciim chovani vod rodicii“. Poznani konceptu vysoké citlivosti a identifikace

sebe jako HSP popisuje jako dulezity milnik v Zivoté. Diky zméné nahledu na sebe
a akceptaci nékterych aspektii své osobnosti uvidél prostor k praci na sobé. Dokazal také
odlisit vyhody a nevyhody, které vysoka citlivost dle jeho ndzoru ptinasi a 1épe vyuzit to

pozitivni. ,, Je to viastné takovej jako zajimavej odrazovej mustek pro uvazovani o sobé, ja

¢im dal tim vic dochazim k tomu, Ze se na tom da hodné pracovat coz je super, dejme tomu

zpracovat ty negativni prvky toho a uzivat si to, co k nécemu je. Protoze kdyz se nenechds

znicit v normalnim procesu, tak najednou mas silu na zazraky“. Proménil se také postoj

K situacim, které mu Vv zivoté zplsobovaly diskomfort, ziskal nad nimi urcity nadhled:

.,skoro by clovek rek, Ze podobné, ale ono to neni pravda no, protoze ty kdyz pro ten stav

neznas slovo, hitr se s tim pracuje a ..ale védél jsem, Ze mé to a to to a to rozciluje a ze mi to

vadi, s nécim se da hnout, s nécim ne , ale bylo takovejch jako detaili, ktery nejsou samo

o sobé horory vlastné hodné v riiznejch aspektech Zivota a samozirejmé pak uz ty drobnosti

vypadaly hrozne, Ze by clovek prosté nejradsi se vsim seknul, ja sem dvakrat do tejdne

rozvazoval smlouvu v hlave “. Do jeho uvazovani se také promita problematika genderu
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a stigmatizace citlivosti u muza: ,, im, asi jsem spolecensky naucenej, ze chlapi nedavaj

city najevo v tom smyslu jo, coz ode mé neni vitbec jako fér to takhle vnimat, ale je to tak,

no. “ Coz mozna ovliviiuje i to, ze nema potfebu svou vysokou citlivost sdilet se svym

okolim: ,, Ani ne, nemam zas takovou potirebu o tom s nékym mluvit, mozna se svym nejlepsim

kamaradem, jednim dvéma klidné, ale nemam potrebu takovou jako toho ventilu to rikat,
prosté tohle se déje, a taklenc, oni uz mé stejné znaj, ale neméel bych problem vo tom
vypravet, ale zaroven nemadm tu potrebu . Emil vyuziva celou Fadu zvladacich strategii,
které mu pomahaji, zdiraznuje posilovani vlastni odolnosti: ,, Hm jako obecné brat ten Zivot

jako hromadu srandovnich véci bez znevazovani vaznejch situaci a dejme tomu trochu

sportu, zZe clovek si je védomej svvho téla, Ze se ma jako v sobé vo co voprit, otuzovani je

super, dech wima hofa je taky fajn, tak to jsou dobry véci, ja si myslim, zZe otuzovani je

takovej, zZe je to takova univerzalni berlicka.

Tab. 5: Témata vzesla z analyzy (HSP)

Kody Kategorie a témata

diskomfort pfi vnimani podnéti, DEFINICE HSP
ptecitlivélost, receptory na max, sila na
zazraky, omezeni

porovnavani s ostatnimi, gender, kluci ODLISNOST
nebreci, norma

intenzita vnimani, prah citlivosti (dfiv), PROJEVY HSP
emocionalni citlivost, senzoricka citlivost,
esteticka citlivost, inava pfi piehlceni,
schopnost fesit problémy,

teplota, dotyky SENZORICKA CITLIVOST

zaznamenani ohrozeni, ostrazitost, sila EMOCIONALNI CITLIVOST
hodnot v pfib&éhu, absolutni spravedlnost,
spravno, konflikty

hudba, literatura, krasa, detaily, filmy ESTETICKA CITLIVOST

mnozstvi a intenzita podnétl, unava, STAVY ZAHLCENI
diskomfort, stres

pojmenovani HSP, odrazovej mustek, ZMENA NAHLEDU
dilezity zlom, pfehodnoceni citlivosti,
normalizace, sebepfijeti, porozuméni
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akceptace, humor, nadhled, budovani ZVLADACI STRATEGIE
odolnosti, otuzovani, prioritizace hodnot,
ziti v pfitomnosti, odpoc¢inek

5.3 JAN

Jan (43 let) vyrostl v tipIné rodiné. Spolecné s rodi¢i a nevlastnim bratrem zili v byté ve

vetsim mésté. Aktualng Zije sam, je svobodny, z piredchozich vztaht ma 2 déti.

5.3.1 Osobni anamnéza s ohledem na vyvoj vztahové vazby
Jeho prvni vzpominky na détstvi jsou spiSe pozitivni. Détstvi popisuje jako $t’astné. Vztah
s matkou vnima jako dobry, nicméné z hlediska naplinovani nékterych potieb jej popisuje

jako deficitni a nevyvazeny: ,, No ja mdm hezky vzpominky na uplné rany détstvi, nemam

zadny, ze bych néjak trpél, takze mam vzpomink, jak otec mi vyrezava lodicku ze dieva, N0

jinak jako je zajimavy, Ze ja si nepamatuju, jd jsem jako hodné byl a jsem haptickej a moznd,

ze tam jsem cejtil jako néjakej ten deficit vod ty mamy . V détstvi pocitoval velkou zavislost

na matce a obavy ze ztraty vztahu: ,, no tak na ni jsem byl urcité fixovanej hodné, takze to

je spojeny s celym mym détstvim, nechces nastvat svoji mamu, protoze tam mds k ni silny

City, takze je to dulezitej vztah 7 tohodle hlediska . Jan povazuje své nejranéjsi vzpominky

za netraumatické (kromé pied¢asného narozeni, které si nepamatuje): ,, No nemam néjaky

traumaticky, nepamatuju si urcité nic tak jako, nemél jsem tam ani zZddny vazny

vonemocnéni, takze ja jsem kromé tady toho, a to si Samozrejmé nepamatuju, Zejo, prvni dny

Zivota, prvai mésic to si vitbec nepamatuju, tak potom nemdam nic takovyho, Ze bych mél
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pocit, Ze tam je néjaky traumaticky néco, ale iikam, spis mam pocit Ze mi tam néco chybi*.

Vztah s otcem vnima jako komplikovany, vhledem k tomu, Ze jeho i bratra od détstvi tvrdé
fyzicky trestal. Jeho prozivani vici otci je aktualné dynamicky ovlivnéno jeho nedavnym
je mozné ve vztahu s rodi¢i vysledovat jistou podmineénost. Vétsinu pozdéjsich vzpominek
a situaci srodi¢i zasazuje do obdobi, kdy spolu vedli spory a prochdzeli riznymi
nedorozuménimi, které vychazeli z autoritativniho rodic¢ovského stylu vyzadujiciho uctu:

., tak protoZe ona ma pocit, Ze mi muzZe rict jako tohleto prave treba: moc prozivds, anebo

nebud’ takovej, ale ja, kdyz reknu jaka je, tak mi dava najevo, Ze ja bych viastné jako nemél

nic rikat, nemam co rikat, ale vona mné muze rikat co ji napadne tak to je nerovnovazny “.
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Vztahy s rodic¢i povazuje za zasadni a formujici, jsou vsak dlouhodob¢ poznamenané urcitou
necitlivosti a odmitanim. Fyzické tresty od otce v ném vzbuzovaly strach a tolerance
otcova chovani matkou ziistava krivdou. Tyto negativni zkuSenosti maji vliv na jeho

chovani a prozivani dodnes ,,no tak mé bil, coz si nesu, jako a ten vztek v sobé mam a clovek

e potom agresivni, takzZe ja si to v sobé uvedomuju prosté, Ze se to potom viastné s clovekem

tahne ta agrese, protoze mdas sklon potom, i ty vztahy jsou potom takovy urvany, takze jako

samozrejmé ja bych rek hezky, zZe je temperamentni, Zejo, ale von prosté byl cholerickej, ale
ja treba jsem svoje deéti nikdy nebil a nebudu bit jo, to treba vim a to von délal a to bylo
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srabacky prosté“. Necitlivost spatfuje také v reakcich matky na trestajici chovani otce:

Lwpaskem a v afektu, takZze ano hodné, ja si to nesu, moje mama to vzdycky prave, jak je jeji
tendence, ta to vzdycky bagatelizovala, a to tak délaly ty rodice, takze ja jsem vzdycky Fikal,

Ze to tak prosté neni a vona tomu byla svédkem, vona mé nebila, ale vona nechala ho spoustu
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véci délat, prosté byla jako hodné submisivni“. V situacich rozruseni si vybavuje reakci

odmitnuti, rodi¢e devalvovali jeho prozivani: ,.kousal jsem si nehty a brecel jsem treba, no

brecel jsem, normdlni reakce détskd, takze pldac, normalne jsem plakal a oni pravé vedli

takovy ty reci, Ze jako kluk, kluci nebrecej, nebo ne tolik, to jo, ale ja jsem to nikdy

I3

nepovazoval teda za néco Spatnyho, nemyslim si, Zze by mé uplné utéSovali no*“. Prvni

odlouceni se odehralo hned po narozeni, protoZe se narodil pied¢asné. Prvni mésic Zivota
stravil v inkubatoru, v iplné nepritomnosti matky: , no vim o tom, co mi rikala mama, zZe

mésic mé nevidéla a pak vim, ze mé nekojila, ale takhle to mély asi vsechny ty déti, takze

meésic na zacatku ““. Pozdéji si vybavuje vzpominky na odlouceni, kdy se jako dit¢€ citil hodné
sam. Pocity osaméni a odmitnuti nedava do souvislosti s vysokou citlivosti, vyznam téchto

zkuSenosti spiSe bagatelizuje: ,,no ale jd zase jako nevim, jestli mé zase nekde hrozné

vopoustéli, 10 zase ne, N0 tieba vodmitali samozirejmé néktery moje reakce a stavy, j0 to

délali taky, to si pamatuju, ze délala jesté moje ex partnerka, Ze zavirala nasi dceru a bez se

uklidnit, zavrela ji do pokoje, tak to myslim, Ze délali taky jako jo, coz myslim, zZe taky neni

spravny, Jo, ale zase neberu to néjak, ja kdyz si beru, jestli mi rodice néco dali nebo vzali,

tak mi spis dali, nez vzali, nepovazuju to, Ze by mi znicili Zivot a Ze bych kvuli tomu byl

precitlivélej “. VV osmi letech pak Jan celil nahlé ztraté bratra, ktery po dosaZeni plnoletosti
odesel necekané ze dne na den z domu. Bratriv odchod byl dlouhou dobu rodinnym tabu:

,, o mé hodné dlouho mrzelo ten vodchod myho brachy, bral jsem to jako krivdu, Ze mi

rodice nic nerekli, ale voni nebyli proste schopny o tom mluvit, to jako je pravda, Ze jsem

prozival téZce a voni o tom, musel jsem se na to jako ptat a pak mi to rekli misto aby to,
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bracha mi to taky nerekl, takze tohle jsem bral jako docela velkou krivdu, ale kdyz to reknu

moji matce, tak vona zase rekne, Ze prehanim a tak ddle tak“.

Tab. 6: Témata vzesla z analyzy (obdobi détstvi a dospivani)

Kody

Kategorie a témata

Deficit, dotek, fyzicka blizkost matky

NENAPLNENA POTREBA

predcasné narozeni, odlouceni od matky

RIZIKOVY FAKTOR, PRICINA

obava o ztratu vztahu s matkou, STRACH ZE ZTRATY
podminecnost, fixace, pfizptisobeni

biti, trestani, prisnost KRUTY OTEC

kiivda, tolerance nasili SUBMISIVNI MATKA

vyzadovani tcty, poslusnost

AUTORITATIVNI RODICOVSKY
STYL

bezpeci/strach; laska/krutost;
péce/odmitnuti

AMBIVALENCE

opusténi bratrem (v 8 letech), tabu,
osaméni, smrt otce v nedavné dobé

TRAUMATICKA ZKUSENOST

ze ztréaty, z opusténi, z otce, z odmitnuti

STRACH JAKO VYZNANA EMOCE

situace rozruSeni, devalvace prozivani

CITLIVOST V DETSTVI JAKO DUVOD

K ODMITNUTI

5.3.2 Subjektivni vnimani HSP — ,,Vic prozivaim*

Jan se vice o vysoké citlivosti v pojeti Aronové dozvedél relativné neddvno, ale jiz pied tim
mél od svého okoli zp&tnou vazbu, Ze je V porovnani s ostatnimi citlivéjsi: ,, Z myho vokoli

mi bylo rikano, Ze jsem citlivej, nebo Ze véci moc prozivam, ze sem néjakej precitlivélej,

ale Ze bych si to néjak zarazoval, Ze to mad dokonce néjakou skatulku, to jsem nevédel, jenom

periferné, kdyz nekde jsem si vo tom Cet, tak jsem si rikal, Ze asi jo*. Na jiném miste:

6«

,,reaguju trosku jinak nez ty ostatni si myslim . Podle Jana jde o celkovou citlivost nervové

soustavy, ktera se projevuje ve vnimani a proZivani senzorickych a emocnich podnéti,
popisuje je spiSe v negativnim kontextu: , No, za mé je s tim spojeny, myslim si, Ze mam

citlivejsi vnimdni, CO Se tyce smyslii, i co se tyce vnimdni treba lidi, aspon se mi to zdd, ale

vono to mad samozirejmé i Spousta negativ je s tim spojenych, jako jo, a i co se tyce treba
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smysli no, jako treba sluchu, a zdrover to je i néjaka precitlivélost i vuci tomu, kdyz se déje

néco ne uplné veselyho, tak to potom se mi zda, Ze to vic proZivam tFeba a prozivam véci,

ktery mozna nékdo tak neproziva ““. Na jiném misté: ,, ...fo znamend, Zze mam nékdy pocit Ze

vidim i ty stiny téch lidi a tim padem mé to, protozZe casto kdyz ¢lovek nahlidne do lidi, tak

tam nenachazi moc hezky véci zejo, no tak todle . Nékdy se citi byt zahlceny podnéty: , je

to na mé hrozné moc viemu najednou a fakt v tu chvili uz je mi upiné nekomfortné a uz chci

vypadnout z # situace ““. Jako hlavni pfi¢inu zvazuje pred¢asné narozeni: ,, No za mé je to

vetsi citlivost asi celkové nervovy soustavy, mi prijde, a nevim, jestli je to spojeny prdvé s tim

predcasnym narozenim, nebo aspon to tak spojujou . Jan ve svém uvazovani o tom, jak se

jeho citlivost vyvijela z ¢asového hlediska, ptiznava urcitou ambivalenci a pochybnosti,
vys$si citlivost u sebe vnima, ale diive svou odli$nost tolik necitil, nékdy ho vSak u druhych

ptekvapi jistd bezcitnost a mensi potfeba empatie, coz mél vzdycky jinak: ,,To je prave tezky

ja sem si nemyslel, Ze ja sem tim néjak vodlisnej jo, ale co se tyce vnimdni emoci tieba

ostatnich lidi, tak si toho daleko vic vsimam nez ostatni lidi, proto mé tieba i ta psychologie

viastné vzdycky zajimala, protoze vzdycky mi to prislo, Ze to je vo téch vztazich a takovy veci,

JO a vZdycky mi prislo Ze néktery lidi sou takovy jako bezcitny, Ze to nechdpou, Ze nemaj tu

takovou potiebu porozuméni, pochopeni takovych véci, ktery sem vzdycky, jako vim, Ze

V sobé mam a prijde mi, Ze nékterejm lidem je to uplné jedno, mozna to ale je jenom miij

XL

zase pocit, vis “. Rodice jeho citlivost v détstvi spiSe nepFijimali a vy¢itali mu ji: ,, No tak

vono todleto uz jako v détstvi, tak jako rodice chtéj, Zejo, rodice jsou jesté stard generace,

to znamend, ze rikali, Ze Jsem néjakej moc precitlivélej, ze si véci moc beru . Popisuje také

stigma citlivosti u muzi, vici kterému se vymezuje: ,,coz samozirejmé tedka navopak jako

3

myslim, Ze je jako fajn, Ze viastné takova ta vychova, Ze kluci nebrecej, je upiné jako hloupa “.

Do jeho uvaZovani se nékdy promita srovnani vlastniho proZivani s tématy, které sam

spojuje vice S Zzenskou citlivosti: ,,neni to tak, Ze mé vsechno rozplace, ale jako dojimam se,

jako dojimam se, ale spis treba u filmu a u muziky a nemyslim, mam tieba to mivaj, a 1o se

Vi, Ze Zensky mivaj, mdm treba migrény, bolesti hlavy, to mivam a tyhle véci, ale to je treba

spojeny zas s tim, Ze mdlo piju vody a tak”. Pro vysokou citlivost nachazi uplatnéni
v nékterych profesich: ,, myslim Ze to ma vobory kdy se to uplatni, tFeba urcite v néjakejch
tech uméleckych, ale myslim, Ze i v takovy ty oblasti prdce s lidma, takovy ty psychosocialni,
no ‘. Jana seznameni se s konstruktem vysoké citlivosti vV pojeti Aronové priliS neovlivnilo,
uvazuje takto: ,, No, pamatuju si, Ze néjakej jeden umélec, Jan Gemrot, tak ten to nekde

viastné rikal, Ze vi, Ze to je a vlastné von na venek je naopak takovej jako drsnej a az se dava

do néjakejch jako brutalnich spis véci. TakzZe to je uplné jinej ten sklon nez tady ty ubreceny
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skupiny, kde se vsichni jenom litujou a tohleto, precetl sem si jenom a ted’ v tom dotazniku,

jakozZe se s tim ztotoznuju a néjakym zpusobem to neberu jako néco, co bych mél resit proste

10 je néjaky jako voznaceni, to je stejny, jako kdyvbych mél resit, ze sem levak, tak sem levak,

je nas taky min nez pravakii“. Na jiném misté: ,,takZe nepotiebuju uplné to, abych nékde

chodil a zjistoval, co mam délat, prosté cloveku nezbejva nic jinyho, nez sam Se sebou Zit

a i kdyz se nekdy moc proziva, tak to néjak zvladat, zejo, rozumis, do ordinace jako kviili

tomu nechodim®. Mezi jeho hlavni zvladaci strategie patii pickonavani se, pobyt v ptirodé

a manualni ¢innosti: ,, mdm k tomu asi jinej pristup, moznd, ze jsem si spis vybudoval, Ze spis

jdu jako proti tomu néjak, takZze nemdam pocit, ze se musim jako tak prozivat“. Na jiném

misté: ,, no, takze hledam to v harmonii s prirodou, tam vidim uplné dokonalou harmonii,

uklidniuje mé to, nebo se hrabat v hliné, nebo brousit vokna jako viastné néjaka manudlni

cinnost .

Tab.7: Témata vzesla z analyzy (HSP)

Kody Kategorie a témata

precitlivélost, celkova citlivost nervové DEFINICE HSP
soustavy, vétsi vSimavost

predéasné narozeni PRICINA HSP, RIZIKOVY FAKTOR

porovnavani s ostatnimi, reakce okoli, ODLISNOST
gender, kluci nebreci, migrény, détstvi

intenzita prozivani, senzoricka citlivost, PROJEVY HSP
emocionalni citlivost, zahlceni

sluch SENZORICKA CITLIVOST

negativni emoce, odhad na lidi (schopnost | EMOCIONALNI CITLIVOST
vidét stiny), potieba porozumeéni, citlivost
na bezcitnost druhych, zaméteni na vztahy,
empatie, autenticita, kongruence, filmy,
hudba

mnozstvi a intenzita podnétd, stres STAVY ZAHLCENI

nadhled, ptekonavani se, pobyt v ptirodé, | ZVLADACI STRATEGIE
manualni ¢innost

prace s lidmi PROFESNI VYUZITI
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5.4 PETRA

Petra (20 let) vyrostla v apIné rodiné spole¢né se dvéma bratry. Aktualné Zije sama, je

svobodna, bezdétna.

5.4.1 Osobni anamnéza s ohledem na vyvoj vztahové vazby

Petfiny prvni vzpominky jsou spojené s péci o mladsi sourozence a snahou zavdécit se,
z jejiho vypraveéni je patrny vyrazny emocionalni odstup od rodicii. Zazitky si vybavuje spise
pozitivni, piesto se v détstvi citila od rodicti velmi vzdélena. Jako dité rozvijela fantazie

o tom, Ze je adoptovana: ““ no, myslim si ze celkové tam nebylo jako takovy to pouto, co by

mélo bejt mezi ditétem a tim rodicem, to jsem tak néjak vnimala vidycky a vim, Ze to taky

souvisi jakoby s vysokou ciltivosti podle mé, Ze sem nasla ted’ néjaky deniky, co sem si psala,

kdyz sem byla na prvnim stupni, jako fakt v mladsim véku a vim, Ze a to si i pamatuju, Ze sem

si_hrozné dlouho myslela Ze sem adoptovana “. Rodice v détstvi pfedstavovali vzor a vzory

jsou v Petfing povidani vyznamné téma: ,,nejranéjsi, hm, hodné si pamatuju, Ze jak jsem byla

nejstarsi, tak jsem musela bejt jako ten vzor a musela sem bejt s nima, s brachama a hodné

to tam jako tak trosku jakoby séfovat, no to si hodné pamatuju. No a pak si hodné pamatuju

riizny vlety, zdzitky pravé spis s téma brachama, protoze jsme viastné byli v jednom pokoji

dlouho, jako dohromady spolu, takze hodné s nima si pamatuju véci.* Petra si z détstvi
vybavuje jistou odliSnost, kterou vnimala ve vzijemnych vztazich v rodin¢ v porovnani
s vrstevniky. Spoluzacky se podle ni mohly matkam vice svétovat s tim, co zrovna prozivaly.

Vlastni vztah s matkou popisuje jako vice povrchni ,, Myslim si, zZe je tak jako postavenej

jakoby na ne uplné zavaznejch vécech, ale spis tak jakoze filmy, nebo jakoze takovy vic jako

naky srandy, a spis tak jako nevazné.” Otce vnima jako nekomunikativniho nebo
kritizujiciho clovéka spiSe bez emoci. Dynamiku v ¢ase ve vztahu k rodi¢im popisuje
v kontextu jakési rezignace, kdy se jako dité¢ hodné snazila rodi¢tim zavdécit, coz ted’ vnima

spiSe naopak: ,,n0, to si myslim, Ze ted’ posledni dobou jsou oba dva takhle snaZici se nez

jakoby driv, ale ironicky je to jakoby presné v ty dobé, kdy jd sem si treba rekla, Ze uz

potrebuju spis sama bejt Se sebou a nepotrebuju k tomu néjaky souhlasy, pochvaly a tak,

takze spis do ty doby, co ja sem se hrozné snazila, tak nic a vod ty doby co jsem si zacala Zit

tak jako svoje, tak vlastné to prisio. “ Odtazitost se promitd i do situaci rozruseni, kdy témto
stavim rodi¢e neveénovali pfili§ pozornost: ,,jd jsem méla vzdycky takovy to jako Spatny

dvchani, Ze jsem se nemohla viitbec nadechnout, lapala jsem po tom dechu, byla jsem hned

ubrecena, uplné votekly voci, takova jako ze vSeho jsem hrozné si délala hlavu a hrozné jsem
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se Vseho bdla, Ze kdyz neudélam tohle, tak nebudu tohle a jako hrozné se to vSechno hned

zamotalo na sebe“, na jiném miste: ,, urcité z kazdyho jako malinkyho Skrabnuti jsem jako

ivala, jak kdyby mi amputovali nohu a bylo to uplné nejhorsi na svété, hodné jsem reagovala

slzama a celkové takovym jako smutkem”, na jiném misté: ,,him jako nic protoze viastné

clovék se v ty dobé jakoby naudi, Ze ten Zivot prosté jde dal a mas jit ddl a nebrec a v klidu

a jde se dal.” Vzpominky na prvni odlouceni ma Petra spojené s cestami K babicce a dale
se zazitky ze Skolky: ,,jako primo to odlouceni si asi nepamatuju, co bylo prvni, jestli

ve Skolce, nebo ja jsem docela v brzkym véku uz jezdila k babicce autobusem, zZe viastné na

autobus mé posadili rodice a ona hned zase u autobusu si mé vyzvedla, a t0 uz treba ve 4

v

az 5,vim, ze jsem jezdila, ale takze to byla furt jakoby rodina, takze to bylo jako takovy jako

asi prvni, ve Skolce, to vim a mam i fotky ze Skolky, kdy jsem byla ubrecend, nestastnd, to

jsem uplné nesndsela, ale to bylo asi téma ucielkama, byly takovy jako chladny . Osamoceni

a odmitnuti Petra zazivala také v détském kolektivu: ,, myslim si, Ze takovy ty jako malickosti

typu, Ze vam nékdo nechce pujcit babovicku na piskovisti, tak to jsem si treba hrozné rikala

jako proc by si se mnou nikdo nechtél hrat, nebo proc by mi to jako nechtél piijit, Ze sem to

jako nechapala, N0 vétSinou jsem jako nékam vodbéhla, Ze asi uz v tom veku tam byvla néjak

I3

ta potieba bejt sama, nebo trosku jinde a nebo nic, prosté jsem se otocila a sla.

Tab. 8: Témata vzesla z analyzy (obdobi détstvi a dospivani)

Kody Kategorie a témata

emocionalni odstup matky, emocionalni ABSENCE VZTAHU S RODICI
odstup otce, fantazie o adopci, absence

pouta, povrchnost, nevaznost, nezajem NENAPLNENI POTREB
usilovani o pochvalu, péée o druhé, SNAHA SE ZAVDECIT
ptevzeti rodiCovské odpovédnosti za

sourozence, nasledovani vzoru

porovnavani vztahti ostatnich, ODLISNOST
precitlivélost

situace rozruSeni, obavy, plac¢, dychani, INTENZITA PROZIVANI

smutek, strach, ostrazitost

nepozornost rodicl, neadekvatni reakce, NEDOSTATEK POZORNOSTI

devalvace prozivani , , . ,
ODMITNUTI CITLIVOSTI V DETSTVI

emocni zanedbavani, Skolka, osamoceni TRAUMATICKA ZKUSENOST

obrana, ztrata zajmu, Unik, odpojeni POSTUPNA REZIGNACE
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5.4.2 Subjektivni vnimani HSP — ,,Uplné ja«

Petra spojuje vysokou citlivost s jinakosti, kterou se vyznacovalo jeji chovani a prozivani
uz od détstvi (sebehodnoceni). Pozdéji v obdobi dospivani objevila knihu o vysoké
citlivosti, nasla pro svou odli§nost pojmenovani: ,, No jd jsem jako vidycky védéla, Ze néco

se mnou trosku je, ale jako, Ze jsem se dozvédéla, Ze to je primo vysokd citlivost t0 bylo

nekdy, kdyz mi bylo tak 16 treba a narazila jsem na néjakou knizku od Portdlu, jako ktera

byla fakt takova kratoucka jenom, tefioucka a vysvétlovala to, jak kdyby upiné laikim ten
pojem a hezky to tam bylo popsany jako fakt laicky a ja ted’ ja jsem si to Cetla a vidycky jsem

si rikala tyjo to jsem presné ja, todle jsem presné ja a uplné to jako na mé pasovalo “. Vysoka

citlivost je podle ni schopnost vice a intenzivnéji (detailnéji) vnimat podnéty, zejména

senzorické a emo¢ni, fyzickou blizkost: ,, myslim si, Ze je to néjakd schopnost vnimat emoce

a vSechno okolo trosku vic neZ to vmimaj ostatni a mozna i troSku jinak a vic jako

dopodrobna®. Ze smyslovych podnéti zdiraziuje zvuk, svétlo, dotek: ,, teba citlivost jako

na hluk a svetlo, hodné jako to svétlo, nebo treba jako hodné to prostredi supermarketii,

nakupdkii, kde je prosté hodné lidi, hluk, ted’ to svétlo, ted nékdo se vas tak jako vidycky

dotkne, treba nendapadné...jako zZe kolem vds projde hodné blizko, tak tohle mi hodné jako

vadi“. Pfili§ mnoho podnétu zpisobuje diskomfort, ktery proziva jako zahlceni. Domniva
se, Ze intenzita podnétli ostatnim vadi také, ale u ni piejde k zahlceni, ze kterého se huife

vzpamatovava: ,, ale oni jako kdyz se utisi, tak mé to nestaci, protoze mné uz v ty hlavé prosté

uplné jakoby zvoni, ale co jsem tak pochopila, tak oni prosté kdyz uz jakoby ztichnou tak oni

uZ jsou jakoby v pohodé a jdou normdiné ddl, ale mné to v ¥ hlavé, jak kdyby ziistane a furt

to slysim.“ Intenzitu emoc¢nich prozitka popisuje takto: ,, t/eba to si pamatuju, Ze néjakej

klucina ze Skoly mi jako zacal Fikat o svym rozchodu a my jsme se znali jenom tak jako

malinko prosté z chodby a parkrat jsme se bavili, ale jako neméla jsem k nému Zddnej vztah

a ted’ on mi zacal popisovat ten sviij rozchod, jak je z toho v hdji a ja jsem pak néjak prosté

ten vecer celej nad tim premyslela a uplné jsem citila, Ze je mi z toho hrozné smutno, pritom

ten clovek mi byl uplné jedno, vitbec jsme se neméli néjakej vztah blizsi a rikala jsem si tyjo

to jako neni mozny takhle. Citlivé reaguje také na témata se silnym negativnim emoc¢nim

obsahem: , tieba néktery témata mi fakt jako vadily, ja nevim, kdyz jsme si treba poustéli

film o zneuzivani sexudlnim déti, tak to jsem prosté jako nemohla videt . Ve vysoké citlivosti

spatiuje 1 vyhody, uplatnéni nachazi v profesni oblasti: ,, kdyz nam davali néjakou zpétnou
vazbu néjaky hodnoceni ty pracovnici tam, tak pravé mi hrozné hezky napsali, Ze si jako

najdu cestu tady k tém prave problematickym klientum a zZe pak jako o mé dlouho mluvi a Ze
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treba za ty dva tejdny se mi povedlo udélat néco vic, nez co oni se snazili tri mésice a takhle .

v

Uz jako dit¢ vnimala, ze je citlivéjsi nez ostatni, s citlivosti spojuje také urcitou ostraZitost

a opatrnost, popisuje se jako opatrné dité: ,, tak to jsem si rikala, Ze jsem jako uplné jd, ale

jako zZe by mi to jako doslo, zZe fakt néco bude, tak to uz jako bylo jako od malicka, protoze

ja jsem byla takoveé jako takovy optatrny dité, bych rekla, Ze treba vsichni tak jako nabéhly

na ten koloto¢ a ja uz jsem si riklala, Ze Se muze stdt todle, zranis se, nebo todle, a byla jsem

takova jako opatrna, takova jako fakt citlivoucka a vsechno jsem hrozné prozivala, kdyz se

na mé trosku zvysil hlas, tak jd uz jsem zacala brecet a uz jsem jako byla hrozné rozhozend

ze vseho, takze jsem si to vidycky jako myslela jako Ze néco, ale nevédéla jsem, zZe to je jako

vysokd citlivost, no a vétsinou se pro tady ty lidi rikad, zZe jsou jako hystericky, Zejo nebo zZe
prehanéj...“ Informace o vysoké citlivosti ji umoznily svou citlivost vice pochopit
a normalizovat, coz vnima jako ulevu: ,,no jako hodné, protoze ja jsem si pred tim o sobé

myslela, Ze jsem néjakd jakoby divnd, tak to jsem si jako vidycky Fikala zZe to je takovy

zvlastni, ¢im to bude no a pak jsem si to s tim spojila, Ze to vlastné s tim souvisi, zZe to je

viastné diky tomu a Ze to teda neobndsi jenom to Spatny, protoze do ty doby jsem to vnimala

spis jenom jakoby to Spatny, jakozZe skoro vSechno se mé dotkne nebo diiiv mé to rozbrecelo,

prenasim si tady emoce nékoho kdo mé vlastné nezajima, ale viastné trosku i v (obor) jsem

zacala vnimat Ze to ma to dobry, Ze viastné jsem empatickd, nékdo si ke mné rychle najde

cestu _nebo ja k nému, jako otevie se mi, zacne se mnou mluvit vo nécem jako s kym o tom

pred tim nikdy jako nemluvil a takhle takze asi v tom mi to jako hodné zménilo ten pohled,

Ze nejsem jako néjakd hysterka, ale Ze jako je to vilastné v pohodé“. Po objeveni vysoké

citlivosti zacala hledat cesty, jak vysokou citlivost zvladat: , no tak u mé to je treba tak, ze

kdyz vstanu, uz potiebuju mit jako v hlave trosku naplanovany, co mé cekd, abych se tieba

na to mohla néjak pripravit, tak kdyz jdu do prdce, tak vim, Ze tam potrebuju mit jako takovy

chvilinkovy pauzy, protoze tam je fakt velkej hluk, takze abych méla trosku cas na sebe

malinkej, taky potirebuju si esté jako v 1y praci nebrat si jako tieba néjakou zpétnou vazbu,

hodné si Fict jako co si vezmu a co ne, a taky jsem se naucila, Ze jsem si délala kurz

mindfulness jako online nedavno, tak jsem se naucila si tam jako sednout po zaviracce a

nechat si takovy ty praveé tady ty negativni kecy jako tam a jako vydychat se a uz jako odejit

jakoby s cistou mysli, tak to treba potiebuju. “ Na jiném misté: ,, a vecer zase si potrebuju

néjak stanovit véci na dalsi den a néjak si uzavrit ten den, abych méla jako klidny myslenky,

protoze kdyz to neudeélam, tak se mi v hlave trikrat projede celej den a uplné viechny detaily

a vsechno “.
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Tab.9: Témata vzesla z analyzy (HSP)

citlivost, opatrny dité, prehanéni (okoli),
identifikace HSP (dospivani),

Kody Kategorie a témata
schopnost, dar DEFINICE HSP
néco se mnou je (détstvi), sebehodnoceni, | ODLISNOST

intenzita vnimani a prozivani, emocionalni
citlivost, senzoricka citlivost, zahlceni,
vnimani detailti, hloubka, potfeba byt
sama, potfeba smysluplnosti, opatrnost,
ostrazitost, potteba fadu

PROJEVY HSP

samota, mindfulness, vydychani se

empatie, autenticita, kongruence, EMOCIONALNI CITLIVOST
neverbalita, prozivani emoci druhych,

hadky, trauma, agrese, filmy s negativnim

emocionalnim obsahem

hluk, svétlo, doteky SENZORICKA CITLIVOST
mnozstvi a intenzita podnéti, zatéz, stres, | STAVY ZAHLCENT
znovuprozivani

pojmenovéani HSP, nejsem divna, ZMENA NAHLEDU
normalizace, porozuméni, hledani vyhod,

vyuZiti v praci

poméhajici profese PROFESNI VYUZITI
planovani a p¥iprava, pauzy, &as pro sebe, | ZVLADACI STRATEGIE

5.5 MILENA

Milena (44 let) vyrostla ve mésté, v uplné rodiné spole¢né se dvéma sourozenci, dnes Zije

sama a je rozvedena, bezdétna.

5.5.1 Osobni anamnéza s ohledem na vyvoj vztahové vazby

Nejrangj$i vzpominky jsou vyznamné ovlivnény traumatem v disledku predéasného
narozeni. Marie stravila prvnich pét mésici Zivota v péci 1ékaii na oddé€leni pro

NOVOrozence: ,,jd sem v podstaté byla 5 mésicii uplné mimo svoji maminku Zejo, takze t0 je
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uplnée nepredstavitelnda véc . Na jiném misté: ,, myslim, Ze to trauma je obrovsky a tenkrdt

se to vitbec neresilo, kdyby tam aspon v néjaké vzddlenosti jo, ale né tieba porad, ale prosté

tam je hrozné dulezZity, aby to dité vedélo, Ze tam mama prosté je ‘. Tato skute¢nost zasadnim

zpusobem ovlivnila cely rodinny systém a vztahy v ném. Rodi¢e se velmi obavali
o Milenino zdravi, coz se projevilo v hyperprotektivnim chovani matky ve formé
nadmérné starostlivosti a péce. Oba rodie byli ve vychové velmi prisni. Milena navic
popisuje, ze oba rodi¢e byli hodné Kriti¢ti, coz davd do souvislosti s vlastni nizkou

sebehodnotou: ,, im asi nejstarsi vzpominky jsou spojeny se strachem rodicii o mé, protoze

zZejo, tim jak to probihalo to narozeni, a i po tom, tak pordd se prosté o mé bali a tim, jak

zdarover oni jsou oba velmi, velmi kriticti, takze to byl prosté takovej ten systém zdakazu, kdy

musis, nesmis, tohle nedélej, tamhleto, a tam prdvé vznikl prosté ten pocit, Ze nejsem

V porddku, nejsem dost dobrd “. PtedCasnym narozenim byl ovlivnén pochopiteln¢ i Milenin

vyvoj, ktery provazely zdravotni komplikace. V souvislosti se zdravotni péci popisuje

nékolik traumatickych vzpominek: ,, méla sem problémy s usinanim mimo jiné kvili tomu,

ze jsem vyslechla, protoZe Zejo jsem chodila viastné od malicka k ocni lékarce, protoze uz

V Sesti letech jsem zacinala se Sesti dioptriema, protoze tenkrat to tak bylo a jsem rada, Ze

vitbec vidim, vzhledem k tomu, jak dlouho sem byla v inkubdtoru a jednou jsem prosté

Vyslechla utrzek rozhovoru, kdy vona vysvétlovala moji mamince, ze mam tak Spatnou sitnici,

ze bych mohla oslepnout a ja, viastné to dité to slysi Zejo a prebrala jsem si to v hlavicce, Ze

JO a takZe sem se zacla bat, Ze kdyZ usnu tak Ze se rdno probudim a nebudu vidét*.

Pievazujicimi emocemi v détstvi byl strach o zdravi a pocity ohroZeni, viny
a nedostacivosti. Téma predCasného narozeni a odlouceni od matky zpracovala Milena

takto: ,,jd jsem se viastné obviniovala z jeji smrti, protoZe to posledni co jsem jakoby vidéla,

to vnimadni téch déti samoziejmé je jakoby Sirsi Zejo, t0 neni jenom to, co vidite ocima, tak

jd jsem prosté vidéla, jak ona tam lezi, ma prosté néjakej kyslik a pripadalo mi, Ze je mrtva

a to bylo to posledni viastné, kdy sem a pak uz nebyla, takze kdyz potom poprvy za tii mésice

asi ji tam pustili, ona tam nosila mliko, ale to si nepamatuju, ani nevim, jestli to dité dokdze

poznat, ze to je vod ty mamy, mozna mi ho ani nedavali, ale kdyz pak vlastné poprvé ona tam

prisla fyvzicky, uz to zaclo jakoby byt mnohem lepsi“. Matku popisuje jako obétavou,

pecujici, ustaranou, unavenou a zaroven kritickou. Ve vypravéni se objevuje také téma
neadekvatniho hodnoceni potreb ditéte: ,,pamatuji si ji tak jako porad pod urcitym tlakem,

aby vSechno bylo vcas, tak jak ona si predstavuje, takze né tak, jak my to vlastné

potiebujeme, ale tak, jak ona si viastné predstavuje, Ze by to pro nas bylo nejlepsi“. \ztah

S ni se musela naucit: ,, tim, Ze to preruseni po tom narozeni bylo tak dlouhy, tak ja jsem ten
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vztah K #y mdmé se ve svy podstaté jakoby ucila znova a neni to takovy, jaky to bézné u deti

bejva . Otce 1i¢i sice jako osobu, poskytujici bezpeci, zaroven ale vzdy vnimala jeho
odtazitost a Kriti¢nost. Vyznamnou traumatickou zkusenosti si Milena prosla ve skole, kde
byla Sikanovana spoluziky, se Sikanou se potykala i na vysoké §kole a v pracovnim
kolektivu. V situacich rozruseni popisuje pirevazujici pocit nepochopeni, odmitnuti
a devalvace: ,, ...neméla jsem treba takovy ty zachvaty vzteku, to bych si vitbec nedovolila,

to by okamzité (smich), to by nedopadlo dobre a takze to rozruSeni, ten plac, to si pamatuju,

ten zoufalej plac, ne ten vztekaci, ale ten listostivej plac. Nevidéli to moc radi, kdyz tak jako

uklidni se a nebrec a prestan s tim a jd jsem si vétsinou nekam jako zalezla a tam jsem se

teda vybrecela, ja jsem méla takovyho velkyho plysaka, plySovyho tygra, takze jsem chodila

brecet za tygrem.“ Kromé& odlouceni od matky hned po narozeni, popisuje Milena dalsi

traumatické zkusSenosti Spojené s 1¢katskou péci. Rodice za ni nemohli na navstévy, v té
souvislosti hovofi o stavech disociace a adaptacnich strategiich, které ji pomahaly situaci

odlouceni zvladnout: ,,pamatuju si, Ze tenkrdt se tam nesmélo chodit na navstévy, takze tam

jako za tim sklem se jako objevili (nddech), ale to uz sem si néjak jakoby sndsela, pres takovej

ten vnitini svet, kterej sem si tam jakoby v ty dobé davala jako tu obranu, jo Ze uz sem byla

sama se sebou a uz sem to nevnimala, t0 nebylo ani zdaleka takovy trauma, to uz sem byla

Vetsi, to uz jsem jako dokdzala, ja jsem byla totiz to cemu se jako Fika rozumny dité, jd jsem

velmi rychle prevzala tu zodpovédnost, ze viastné ji musim mit sama za sebe “. Vzpomina si

také na situaci, kdy ji matka necitlivé odmitla, protoze byla unavena, bolestive ji odstr¢ila,
coz vedlo k pocitim na omdleni. S nizkou sebehodnotou je mozné spojit také Mileninu
pozdéjsi zkusenost se Sikanou ve Skole a pozdéji i na pracovisti. Traumatické zkusSenosti
se Milena rozhodla zpracovavat alternativnimi metodami (regresni terapie, rodinné
konstelace), coz ji umoznilo ziskat ndhled na chovani rodi¢t. S matkou dnes o téchto

tématech oteviené komunikuje a vztah s obéma rodici povazuje za dobry.

Tab. 10: Prehled témat vzeslych z analyzy (obdobi détstvi a dospivaini)

Kody Kategorie a Témata

piedtasné narozeni, extrémni nezralost, TRAUMA, RIZIKOVY FAKTOR
ohrozeni zivota, absence matky, zdravotni
komplikace, strach, komunikace I¢karky,
strach z oslepnuti, disociace, Sikana

nadmérna starostlivost a péce, ¥ad, systém | HYPERPROTEKTIVITA A PRISNOST

zakazu L,
AUTORITATIVNI VYCHOVA
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nizké sebehodnota, zpomaleny vyvoj, NEJSEM V PORADKU
nedostacivost, vina, situace rozrusenti,
zdravotni problémy

odmitnuti, neporozumeéni, necitlivost, DEVALVACE EMOCNIHO
nenaplnéné potieby PROZIVANI
adaptace, rozumny dité PREVZETI{ ZODPOVEDNOSTI

5.5.2 Subjektivni vnimani HSP — ,,Jiny vnimani svéta“

Milena se o vysoké citlivosti dozvédéla az diky FB strankam a z knih, usuzuje také
na zakladé sebehodnoticiho dotazniku: ,, Jd sem se o tom ze se tomu takhle rika dozvédeéla

az diky FB strankam a vlastné diky ty skupiné, kde sem si vlastné o tom precetla, délala sem

si_viastné i ten test, jako méla jsem samoziejmé i pred tim néjaky pocit, ale pravé sem

si Fikala, Ze je to pravé tieba tim prredéasnym narozenim, nebo tak a pak sem zjistila, Ze je

to dvacet procent lidi, kteri jsou na tom podobné, takZe bylo to rozhodné pro mé hodné

dulezity tu skupinu objevit a vitbec tu prdci jeji, a i vithec potom ty publikace. “ Podobné¢ jako

ostatni respondenti popisuje, Ze se svou citlivosti vzdy odliSovala od druhych. Intenzivnéji

reaguje na smyslové a emocni podnéty: ,, im, jd bych skoro Fekla Ze to je jiny vnimdni svéta,

nez asi md takovd ta veétSina lidi a je to citlivost vlastné jak smyslova, tak i mentalni“. Vy$si

senzorickou citlivost vnima u sluchovych a ¢ichovych podnéti: , rozhodné ta citlivost

na ten hluk je jako hodné vyraznd i po tom na hm jakoby viiné, zapach. S vysokou citlivosti

evwr

spojuje také subjektivné vnimany nizsi prah bolesti: ,, Mdme vétsinou, jak bych to rekla

spravne, nizsi prah citlivosti na bolest, takZze neznamend to treba ani tak to, Ze bysme malo

snesli, nebo ja to tak myslim u sebe, ale Ze driv tu bolest citime a je to treba intenzivnéjsi

a treba u mé je to tak treba, zZe kdyz je ta bolest prudka a silna a jakoby necekand, necekané

silna, tak mé to miize vést az jakoby k pocitu na omdleni, jakoze ztracim védomi, ale je to

jakoby o té sile, neni to néjaka jako bézna vec“. Béhem uvazovani o pric¢inach vysoké

citlivosti Milena uvadi pied¢asné narozeni: ,,to je velmi diileZita otazka, narodila jsem se

predcasné v 26. tydnu, tohle je véc, ktera se hodné opomiji a je hrozné diilezita, ty predcasné

narozeny déti to maj prosté jinak, rozhodné to bude mit souvislost “. Dilezity faktor je podle

ni také dédicnost: ,,a potom si myslim, Ze to je i jakoby néco, co jako je v té rodiné tak jako

ukryty a ja jsem si to dovolila projevit jako naplno, nebo spis uz jSem to jako nedokdzala

skryvat, protoze ja treba mam velmi velké podezreni, ze teda miij bratr urcité je HSP...

a mam podezreni, Ze tatinek je ve skutecnosti HSP. TakZze myslim si, Ze tam hraje taky vliv
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trosku genetika, prosté je to tam . Zminuje také citlivost na neverbalni slozky komunikace.

Tuto citlivost vymezuje spiSe negativné vsima si riznych inkongruenci, neautenticity:

., Kolikrat si myslim, Zze HSP cloveék se jako zamysli nad vécma, ktery ostatni viibec

nenapadnou, Ze jako hodné treba vnima neverbdlni véci“ Na jiném misté: ,, ...pri jednadni

s lidma, tak jda velmi dobre citim, co je za témi slovy, takze prosté Vycitim, kdyz ten clovéek

lZe, kdyz ma strach, kdyZ? Fika néco jiného nez to, co je viastné u néj v tom nitru ‘. Vysokou

citlivost u sebe spojuje také s Kreativitou: ,, urcité ta kreativita je velka a viastné i to vaimdni

si_myslim, Ze mi hodné dava podnéty, z kterych potom cerpam ‘. Milena uvadi také

v kontextu HSP citlivost na paranormalni jevy: ,, nevim jestli to tam zahrnete, ale ja mam,

méla jsem to jako dité, ale v dospélosti se mi to vratilo asi kolem pétadvacatyho roku, viastné

citlivost na to, cemu se Fikd paranormdlni jevy “. Popisuje také stavy zahlcenosti, které jsou

soucasti bézného zivota: ,, Tak jednak je tam ta citlivost nebo ta snadnd prehlcenost v tom

béznym zivote, kdy je moc podnétit, moc toho hluku, moc lidi ...* Na jiném misté: ,,Jsem

rvchlejs unavenda a rychlejs prehlcend, kdy potiebuju opravdu jako zalizt domu, do klidu

¢

a byt treba v tichu, byt sama, abych zviddla prosté vstat druhej den a jit pracovat zase.

Urc¢itou odliSnost proZiva i ve vztahu k hodnotam, citi, Ze ji jiné vnimani svéta Zivot spise

komplikuje: ,, takze to trosku komplikuje Zivot ve spolecnosti, kterd je nastavend povrchné

a jsme vilastné naucent zejo ruzné predstirat, takze tohle je taky takova véc, ktera napomdaha

6«

takovému_jinému pocitu, jinému vnimani svéta“. Pred objevenim konstruktu vysoké

citlivosti v pojeti Aronové vychazela z osobni zkuSenosti, kdy Casto prozivala pocity
ménécennosti, coz vysvétluje prisnou kritickou vychovou rodici: ,, urcite protoze ono ja

sem vithec od malicka bojovala s pocitem, Ze prosté nejsem dost dobra, coz prichdzelo

i z rodiny, z urcityho nastaveni rodicu, kteri jsou hodné kriticti, to prosté tak bylo. Ne, Ze by

mi Fikali treba, Ze sem blazen, t0 ne, ale takovy to shazovani, takovy to no ty s tim nadélas

‘

a ty furt mds néjaky problémy a ty furt to rozebirds a ty furt néco jo takovymhle tim stylem
Objeveni konstruktu vysoké citlivosti v pojeti Aronové ji umoznilo svou zivotni zkuSenost
interpretacné pieramovat, coz vedlo k vyrazné zméné v sebehodnoceni a k normalizaci:

»rozhodné ano, protoze sem si o sobé prestala myslet v nékterych vécech, jakoze nejsem

uplné normalni, i kdyz driv sem si to mohla omlouvat tim predcasnym narozenim, tak porad

sem v nékterych oblastech porad méla pocit, Ze proste nejsem normalni, ze jako ty lidi ten

Zivot prosté zvladaj a ja to nezvladam, Ze je se mnou néco Spatné, a diky tady tomu sem

zjistila Ze to tak neni, Ze to je vlastné v poradku . O vysoké citlivosti mluvi v okruhu svych

pratel, coz n¢které z nich dovedlo k odhaleni vlastni vysoké citlivosti. Milena do budoucna

zvazuje, zda by mohlo byt piinosné o HSP mluvit otevien¢ a Sirit o této problematice
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osvétu: ,,Hm, béznée ne, ale jako pratelum, s téma jsem o tom jako i mluvila viastné, jak jsem

na to prisla, tak s nékteryma jsem to né konzultovala, ale Ze jsem jim to vlastné sdélovala,

Ze to vitbec existuje, protoze velka cast z nich je taky HSP, akordt to nevédéli, Ze se to néjak

jmenuje. Takze diky tomu i par uz jich je ve skupiné a pak jsme spolu mohli takhle oteviené

mluvit, ale jinak to bézné uplné nerikam zatim, ale do budoucna premyslim, Ze to trosku jako

budu treba prezentovat, kdyz budu prezentovat svoji praci, protoze ve finale si myslim, Ze az

se to jako jesté vic treba dostane do povédomi, tak to viastné bych to vnimala jako urcity

plus pri urcitych typech prace . Také vyuziva celou fadu zvladacich strategii: ,, pomdhd mi

rozhodné pobyt v prirodé, pomdaha mi prave to, ze respektuju potreby téla, odpocinek,

spanek, a prave ten pobyt jakoby v tom klidu, i v tom tichu, nebo Ze si nékam zalezu, takovy

3

to obnoveni téch vnitinich Sil, potom hudba, meditace, pohyb, kontakt se zviratama. *

Tab.11: Témata vzesia z analyzy (HSP)

Kody Kategorie a témata
jiny vniméni svéta DEFINICE HSP
jiny vnimani svéta, citlivost, normalni ODLISNOST

zivot, HSP pratelé

emocionalni citlivost, senzoricka citlivost, | PROJEVY HSP
paranormalni citlivost, zahlceni, potfeba
byt sama, opatrnost, ostrazitost,
klaustrofobie, inava, kreativita

pfed¢asné narozeni, dédi¢nost PRICINY HSP

empatie, autenticita, kongruence, EMOCIONALNI CITLIVOST
neverbalita, emoce druhych, energie davu,
urazky, zlost, agresivita druhych. pretvarka

povrchnost HODNOTY

hluk, ¢ich (vling, zapach), bolest, bolest SENZORICKA CITLIVOST

paranormalni jevy EXTRA CITLIVOST
snadné prehlceni, kazdodennost, STAVY ZAHLCENI
neschopnost fungovat

dalsi vysvétleni citlivosti, normalizace, ZMENA NAHLEDU

nejsem ok(pted)/jsem ok(po)
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klid, odpocinek, unik, ticho, spanek, ¢as ZVLADACI STRATEGIE
pro sebe, zvitata, piiroda, prace na sobé,

hudba

5.6 VERONIKA

Veronika (43 let) vyrostla v iiplné rodiné. Narodila se mladym rodi¢im na konci naro¢ného

studia, ma sestru, je vdana a ma 3 déti.

5.6.1 Osobni anamnéza s ohledem na vyvoj vztahové vazby

Od prvnich tydnii Veroni¢ina Zivota byla péce o ni délena mezi vice riznych osob: ,,bylo

to takovy jako trochu divoky, protoze mama mé riizné strkala uz vod Sesti tejdnii kdekomu,

kdo Sel kolem, uz behem téch 6 tydnii se o mé starala moje prababicka a pak néjakd pani

a pak viastné nepravidelné mama s tatou, jak méli cas, nebo jak si vodbéhli ze Skoly, no

a tata byl pravé jesté na ty vojné“. Vztah s matkou velmi ovliviiovala matéina ¢asova

vytiZenost a start kariéry, které davala do zna¢né miry prednost. V détstvi tusila, Ze je
milované, vytouzené dité, ale zaroven vnima, ze jeji vztah s matkou byl vyznamné
komplikovan ¢astou nep¥itomnosti: ,, Vim, Ze jsem ji vaimala jako takovou mladou krdsnou,
ale spis jako ne uplné mamu, protoze ona byla prosté studentka a nemiizu uplné rict myslim,

Ze jsme nikdy nemély takovej ten klasickej vztah mdma a dité j0, urcité si myslim, Ze jsem

byla jako milovand, ale nebyl tam pravé ten etecment na tu mamu tak, jak idedlné by to mélo

bejt prosté do roka minimalné Zejo, jedna klicova osoba pro to diteé, tak to si myslim, Ze

mama nebyla, Ze byla takovd jako vodchdzeci mdama, myslim si, Ze uz jakoby tu rodinu

postupné odklonila na druhou kolej“. Veronika béhem vypravéni o své matce zmiiuje

traumatickou zkusenost babi¢ky a uvazuje o mezigenera¢nim prenosu: ,, Jeji mama to mela

uplné stejné, jako uplne, jeji mama vystudovala, ona prosla Terezinem a tam prosté tydle

lidi si to nesli do Zivota jako svoji podstatu, prosté néjakym zpiisobem pomdhat, proste silna

potieba pomdahat, takze jako ona hroznée rychle dostudovala zejo, ¢tyri roky se nevzdélavala

a pak hrozné rychle jako prolitla ten vzdélavaci systém, preskocila néjaky roky a udélala si

medicinu a pak hnedka jako rodila déti a do toho zaroven pak zacinala tu kariéru “. Pecujici

roli pfevzala prababicka a vyznamnou figurou v détstvi byl otec, i ten se vSak v prvnich
dvou letech Zivota objevoval spiSe sporadicky: ,, tdtu jsem vnimala, myslim jako Ze jsem

ho uplné milovala a zbozZiiovala ho jako dité, my jsme méli jako krdsnej vztah, Ze mozZnd pro
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mé byl vétsi kotva nez ta mama. Na jiném miste: ,, tatinek dojizdeél, takze si pamatuju ty prvni

roky, prvni tri roky, ze kdyz prijel, Ze to byla jako navstéva jo, byl to tatinek, kteryho jsem

milovala, ale byl mi vzacnej“. Vzpominky z dé€tstvi jsou Casto zatizeny nepravidelnosti

rodicovské péce, ¢astym odloucenim a navraty. Matku popisuje v prabéhu rozhovoru také
jako chladnou Zenu, ktera ma potencial dité i zavrhnout, svou zkuSenost ma tendenci

bagatelizovat: ,,az jakoby ze sem méla pocit, Ze mé jako nemd rdada, ze mé proste odvrhuje,

nebo zavrhuje jo, to vvhozeni toho mladéte z hnizda, jako pocity jo, jenom jako pocity, jako

ne Ze by se mi néco jako takovyho redlné délo, ale jsou to fakt pocity toho ditéte, ktery vilastné

nemd zadny pravomoce, ktery prijima to, CO S nim ty rodice udélaj, ze je jejich trochu jako

rukojmi “. Nékteré konkrétni vzpominky maji charakter traumatického odmitnuti, ktery
si jako dité vysvétlovala devalvaci sebe. Traumaticky naboj takové zkuSenosti z obdobi

4-5 let pocit'uje i béhem vypravéni: ,,a uplné si pamatuju, Ze jsem tieba se chtéla s mamou

pomaczlit a ona vitbec na to neméla jako chut a neumeéla mi jako dat tu lasku, takze, uplné se

to ve mné sevielo ted, Ze si pamatuju, ze je se mnou néco spatné*”. Kolem patého roku

Zivota zacala vnimat vztahovy nesoulad mezi rodi¢i, ktery se projevoval ¢astymi konflikty.
Veronika popisuje také situace, ve kterych pro ni otec predstavoval hrozbu: , kdyz pak je

zle, tak pak je to az ohrozZujici, takovej ten chlap, kdyz zacne nahlas nadavat, nebo

se rozcilovat, coz tata umél, tak prosté to vzbuzovalo az pocit takovvho jako fyzickyvho

ohrozeni, strachu jako jo, ztoho tatinka*. V situacich rozruseni Veronika popisuje

sebelitost, reakce staZeni se a rezignace, piipadn¢ hledani nahradniho FeSeni, jak si

zajistit uspokojeni: ,tak ja jsem prdvé byla takovej ten litostivej typ, Ze jsem si zalezla

a plakala sem a litovala jsem se a je pravda, zZe jsem se naucila, kdyz to slo, si to pak zaridit

jinde, kdyz slo treba vo néjakou véc materidlni nebo néco, asi zalezi jak v cem, vodmitnutad,

ale myslim si, Ze jsem uz pak méla takovy sklony i k takovy rezignaci, Ze jsem prosté nebyla

prubojna, tak jsem casto uz pak jako rovnou védéla, Ze to jako nebude, nebo Ze to jako

neprojde, takze jsem se to bud’ snaZila zaridit jinde, nebo jsem na to rezignovala“. \/ztah

s otcem se Vv prab&hu détstvi a dospivani proménoval a postupné ochladl. Celkove se
Veroni€in vztah s rodi¢i v pribéhu zivota dynamicky meénil. Jako dulezity piedél vnima
narozeni vlastnich déti. Veronika zpétn¢ vnima vyvoj ve vztahu K rodi¢tim. Popisuje faze
kiivdy a zazlivani, snahy o porozuméni, pfijeti, smifeni a odpusténi, které pribézné
zpracovavala za terapeutické podpory. Veronika zpétné reflektuje, Ze si menaplnénou
potiebu lasky kompenzovala ve vztahu s vlastnimi détmi, deficit vSak dle jejiho nazoru

pfetrvava a pln€ vykompenzovat nejde: ,, no a viastné mné se strasné todleto preklopilo do

myho vlastniho materstvi, kdy ja sem zpétné si az jako uveédomila, Ze jd jsem jak vopice, Ze
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isem je prosté strasné dlouho potirebovala jako mit furt jako v ndruci a furt je mazlit, furt je

mit blizko sebe. Myslela jsem si, Ze to délam jako pro né, ale viastné jsem si uvédomila, Ze

to delam jako pro sebe”.

Tab. 12: Prehled témat vzeslych z analyzy (obdobi détstvi a dospivaini)

Kody Kategorie a témata

studium, kariéra, vojna, ,,odchazeci OPOUSTEN{ A NEPRAVIDELNOST
mama*, neptitomnost, vytizenost, odchody . y

a navraty, nenaplnéna potieba lasky NENAPLNENI POTREB

Terezin, babicka, opakovany vzorec MEZIGENERACNI PRENOS

vojna, kotva, péce, nepravidelnost TATA NA NAVSTEVE

vztah rodi¢u, otec-dcera, matka-dcera KONFLIKTY

strach z opusténi, fantazie, vyhozené ptace | ODVRZENI MATKOU

otec-dcera, matka-dcera VYVOJ VZTAHU

syceni potieby lasky MATERSTVI

5.6.2 Subjektivni vnimani HSP — ,,Kukatko do ¢lovéka*

Veronika vnima vysokou citlivost jako zvySenou reaktivitu na vnéjsi podnéty senzorické
a emocni. S konstruktem HSP v pojeti Aronové je seznamend zejména prostrednictvim
osobniho FB profilu psycholozky, kterou dlouhodob¢ sleduje. Ze senzorickych modalit
jmenuje ¢&ich, zrak, sluch, chut’, popisuje citlivost na teplotu: ,,No jd bych to popsala jako

zvySend reaktivita na vnéjsi podnéty, vnimam to, si myslim, Ze se to miize projevovat

riznejma zpusobama, at’ uz na zvukovy podnéty vizudlni nebo i néjak jako smyslovy jako

cichovy a néjakym zpusobem ostrejsi vnimdni. “ Na jiném misteé: ,, Myslim si, Ze prave hodné

vnimadm i jako cichovy viemy hodné. Kdyz je nekde Spatnej vzduch, tak je mi jako mnohem
hur, pretopino, hluk, blby svetlo, umély treba, blby jidlo“. Citlivost v kontextu emoc¢niho
prozivani vymezuje jako reaktivitu na napjatou atmosféru, nepohodu, inkongruenci
v komunikaci nebo na negativni emo¢ni prozivani druhych. N¢kdy proziva potiebu
se pfed emoc¢nim prozivanim druhych lidi chranit: ,, cejtim hodné na nepohodu, kdyz je nékde

dusno, nebo kdyz néco neni jakoby uprimny jO prosté jakoby pravdivy nebo néjaka fales,

kdyz je pretvdrka tak se to ve mné fyzicky, uplné mé to Sprajcuje, uplné cejtim jako Sprajc

V sobé, ze to je jako Spatné ‘. Na jiném misté: ,, no nebo todleto docela zazivam, kdyz mam
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na tésno nekoho jo, kolegu v prdaci jsem méla, kterej byl strasné rozdvojend osobnost a mel

pravé presné tydlety dvé polohy strasné jako i legrace, ale vevniti néco pro mé uplné jako

kdyby tam mél smetik a néco tam hnilo a ji kdyz jsem tam sedéla mésic a pul s nim

V kancelari, tak jsem se zavrela, jakoby nevédomé to pracovalo samo za mé, jsem zavrela

veskery to svoje jakoby to napojeni ven, jsem se uplné musela stahnout, protoze jsem méla

pocit, Ze na mé jde uplné z néj néco nemocnyho prosté jo a pak se mu i rozjelo néco a mne

se prosté stavalo, Ze jsem najednou jako kdyby cejtila to, CO Z néj de, jo jako kdybych byla

von proste”. Na jiném misté: ,, takovy rizny jakoby detaily, jak se lidi chovaj v riiznejch

situacich, nebo viibec jinej pristup, styl mysleni, vnimani, tak jakoby prijde mi, Ze vopravdu

to vidim u sebe. Citlivost ve schopnosti empatie popisuje i takto: ,,a pak mam i takovy

vhledy do ni, |0, Ze mam najednou jako vobraz, kterej mi do toho skoci a mam jako pocit,

jako by mi nékdo dal kukatko do toho clovéeka prosté a vidim jenom obraz, jakoby nakouknu,

takova vterina, vterinu jako bych nakoukla do toho clovéka . Svou vysokou citlivost n€kdy

vnima jako dar, vyhodu, vhledy do rtiznych situaci vyuziva v profesni oblasti: ,,jd to

vaimam i _jako néco, co mé déla jakoby i vyjimecnou, ze mam néjaky jako dary, kterejma

obohacuju treba tu pracovni skupinu jo nebo tym “. V pribéhu rozhovoru se dotykame také

hodnotové orientace: ,,osobni i vnitini zZivot se snazim vic smérovat do hloubky . Také

Veronika proziva stavy zahlceni podnéty, cemuz se snazi vyvarovat: ,,taky vnimam,

Ze potiebuju travit zazitky, nekde bejt pul dne a piil dne jenom zpracovdvat, jako ne Ze bych

jako dumala, ale nechat to, at’ to jako dojede v tom télé*. Na zakladé objeveni informaci
o vysoké citlivosti doSlo u Veroniky ke zméné postoje ke své citlivosti. Diive svou citlivost
interpretovala v souladu s tim, jak byla nazirdna jejim okolim uz od détstvi: ,,méla jsem

zpétnou vazbu od okoli viastné od malicka, tata se mi viastné smal, Ze sem citliva holcicka

ubulend, Ze jsem hodné jako plakala kviili vSemu, vSechno mé se hodné silné dotykalo. Byla

jsem takovy to zadumany, citlivy, klidny dité, ktery viastné jakoby do ty rychlejsi uz doby

nepatii, nebylo to takovy jako je to ted, tak jsem si jako pripadala jako z Marsu. Byla jsem

prosté takovej snilek, na tohle jsem dostivala zpétnou vazbu hodné no, ze sem takova

krehule, takova sklenikova kvétinka, ktera kvili vSemu je hnedka ze vseho vykolejend no .

Mc¢la obdobi v Zivoté, kdy se snazila velmi piekondvat. Vyvoj sebepojeti v Case se diky
informacim o vysoké citlivosti posunul od odmitani k vétsi akceptaci a respektu k sobé:

»ANno jo, no pravé to, ze sem si to dovolila, Ze jsem myslim, méla pravé od malicka

vod ruznych lidi v riznejch situacich zpétny vazby, Ze sem prave precitlivéla, uplakand nebo

hlavou v oblacich, nebo takovd jako nepriibojna, takovy ty drobny stiipky, ktery ti davaj furt

tu informaci, Ze nejses upiné tak jakoby to bylo idedlni, abys byla. A tedkon mdm pocit, Ze
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se snazim vratit jakoby do néjakyho toho stiredu, viastné se uz néjakou dobu se snazim hledat

prosté stied, Sebe Ve svy prirozenosti, ale zarover i pracovat na tom hendikepu, protoze jd

to vnimam trochu jako hendikep, takze se jako prirozenejma zpiisobama a technikama

nejakym zpusobem jako zocelovat nebo posilovat™. V tomto ji pomaha také ifnormace

o vlastni vysoké citlivosti se svym okolim opatrné sdilet: ,,Jojojo, no jd to trosku schazuju

malinko a Fikam, ja sem takova kirehule, ja jsem takovd kiehule Vis, ted’ jsem to zrovna véera

nékde rikala prosté v néjaky skupiné, kde jsme jako vyhodnocovali néjakej nds pobyt, tak

jsem praveé Fikala nooo v tomhle ja sem prosté takova kirehule, no tak mé tak musite brat."

Zvladacich strategii popisuje celou fadu, vétSinou souviseji s respektovanim osobniho

nastaveni, potieb a pé¢i o vlastni psychickou a télesnou pohodu: , Cim ddl tim vic

potiebuju bejt sama, mit behem dne chvili pro sebe a uz to neni jenom jako tieba tak, abych

byla jako fakt spokojena, tak mi ten cas jako hrozné mi to roste (smich) treba z drivéjsiho

nula, kdyz bvly maly deti a furt jsem nevédéla, proc jsem, pro¢ mi hrabe a proc jsem Silend

a proc jsem nestastnd, bylo to tim, Ze jsem nevédéla, ze prosté je potireba, abych byla jako

sama, takze chvile at’ uz venku v lese, hodné chodim ven, musim co nejvic bejt venku a chodit,

ani ne tieba jako béhat, ale potirebuju se hejbat svizné, takze intenzivni pohyb a chiize a les

a pes treba a bejt, ticho a jenom nechdvat ze sebe vyvanout ty véci ze sebe ven, potirebuju

cvicit a starat se o to, Ze sem tieba dobre najedend a mit dobry vztahy, kdyz nemdame to jako

dobry s muzem, nebo mam nekde néjaky zle blizko sebe, tak potiebuju to jako resit , procistit

6

no.

Tab.13: Témata vzesia z analyzy (HSP)

Kody Kategorie a témata

zvySena reaktivita, napojeni ven, DEFINICE HSP
dar/hendikep

Kiehule, citlivka, jako z Marsu, snilek, ODLISNOST

sklenikova kvétinka . ,
CITLIVOST V DETSTVI

emocionalni citlivost, senzoricka citlivost, | PROJEVY HSP
zahlceni, potfeba travit zazitky, intenzita
prozivani a vnimani

nepohoda, kukétko do ¢lovéka, vhledy, EMOCIONALNI CITLIVOST
inkongruence, autenticita

sluch, ¢ich, zrak, chut’ SENZORICKA CITLIVOST
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snadné prehlceni podnéty, kazdodennost, STAVY ZAHLCENI

hranice

akceptace, sebepojeti, hledani sebe, ZMENA NAHLEDU
prirozenost

nastaveni hranic, stfed, pohyb, pfiroda, ZVLADACI STRATEGIE

zvitata, sebepéce, respekt k vlastnim
potfebam, péce o vztahy

tym, vyhoda PROFESNI VYUZITI

hloubka/povrchnost, smysl HODNOTY

5.7 Primarni vztahy a vyznamné udalosti

Karel popisuje svou rodinu a vztahy v ni jako bezpecné a idealni, v jeho biografii
V obdobi rané¢ho détstvi se vyznamné objevuje téma nemoci, véetné neurologickych potizi.
Jeho prozivani bylo vyznamné ovlivnéno zkusenostmi vV obdobi dospivani, které 1ze hodnotit
jako traumatické: napadeni, Uraz hlavy, oties mozku a smrt blizkého kamarada, které ziejme
podpofily nasledny rozvoj panické poruchy. S rozvojem panické poruchy mize souviset také
separatni  Uzkost prozivand pii opousténi rodiny na delsi casové useky

(v détstvi 1 v dosp€losti) a hyperprotektivni tendence matky.

Emilav vztah k rodi¢im je spiSe ambivalentni, ovlivnény zkuSenostmi, kdy byl
Vv pritbéhu détstvi neptiméiené trestan otcem. Péce a laskyplnost rodi¢l nese nékdy charakter

podminecnosti, vyznamnou emoci v détstvi byl strach.

Ptestoze Jan hodnoti své nejrancjsSi zkuSenosti jako dobré, v jeho zZivoté lze
vystopovat mnoho negativnich néarocnych zivotnich situaci, které jsou povazovany
za rizikové s ohledem na rozvoj bezpecné citové vazby (pedCasné narozeni, fyzické tresty,

autoritativni rodi¢ovsky styl, odchod bratra, osamoceni).

Petfin vztah Kk rodi¢im je poznamenan emocionalni odtaZzitosti, osamocenim
a necitlivosti. V chovani Petry v prubéhu détstvi pievazovala snaha zavdécit se a ziskat
pozornost. Potfeba pozornosti, péce a lasky, ktera zistala zfejmé nenaplnéna, ji dovedla

k vyhybavému postoji a apatii vi¢i vztahovym osobam.

Milenino détstvi a vztah s rodi¢i vyznamné ovlivnilo trauma pifed¢asného narozeni,

které¢ v mnoha smérech ohrozilo jeji zdravi a rozvoj bezpecné vztahové vazby. Pfevazujici
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pocity ménécennosti, ztraty, odlouceni a strachu, které v détstvi prozivala, dokumentuje

mnoha konkrétnimi vzpominkami.

Veronika jako dité studujicich rodi¢t zazivala v nejutlejSim détstvi opakované
odlouceni. Jeji vzpominky jsou tak do urcit¢ miry ambivalentni, byla milovanym ditétem,
které ale rodiCe neustdle opoustéli. Vztah s matkou vnima od nejran¢jSiho véku jako

deficitni. V rodinné historii se objevuje trauma holokaustu.

VSichni respondenti byli vychovani v uplnych rodinach, v jejich vztahovych
zkuSenostech lze identifikovat faktory a udalosti, které jsou povazovany za rizikové
s ohledem na vyvoj bezpe¢né vztahové vazby (Tabulka 14). Karel jako jediny popisuje své
rané détstvi z hlediska vztahti k vazebnym osobdm jako bezpecné, jeho rané détstvi vSak

S 24

charakteru.

Tab. 14: Vyznamné faktory a uddlosti s ohledem na vyvoj vztahové vazby

Respondent | Faktory a udalosti
Karel hospitalizace a ¢astd onemocnéni, hyperprotektivita

Emil narocny temperament ditéte (piecitlivélost), autoritativni rodi€ovsky styl,
fyzické trestani, uzkostnost matky, odlouceni (ve 4 letech), ambivalence

Jan pred¢asné narozeni, naro¢ny temperament ditéte (pfecitlivélost), nenaplnéni
potieb, autoritativni rodi€ovsky styl

Petra naro¢ny temperament ditéte (pfecitlivélost), emo¢ni zanedbavani (odmitani,
nedostatek emocionalni vielosti), nenaplnéni potieb

Milena pred¢asné narozeni, hospitalizace a cCastd onemocnéni, narocny
temperament ditéte (precitlivélost), hyperprotektivita, uzkostnost matky,
autoritativni rodi€ovsky styl, nenaplnéni potieb

Veronika naro¢ny temperament ditéte (precitlivélost), emoc¢ni zanedbavani (odmitani,
nedostatek emociondlni vfelosti), nenaplnéni potieb, konfliktni vztah
rodic, mezigeneracni penos traumatu

5.8 Citlivost v kazdodennim zivoté

VSichni respondenti shodné uvadéji, ze je vysoka citlivost kaZdodenni soucasti jejich
Zivota jiz od utlého détstvi, kdy byli oznacovani svym nejblizsim okolim za vice citlivé.

Sami respondenti vnimaji svou citlivost jako odliSnou od normy a vysvétluji ji jako odlisné
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nastaveni nervové soustavy. Vysoka citlivost se podle nich projevuje hlavné
V intenzivnéjSim vnimani a proZivani senzorickych a emocionalnich podnétia. Nejvice
pak v situacich zahlceni podnéty, které je respondenty prozivano jako diskomfort.
Zajimavé bylo zjisténi, ze Milena a Jan davaji svou vysokou citlivost do pfimé souvislosti
s predéasnym narozenim. Petra uvedla, ze v jejim ptipadé bylo na citlivost nervové
soustavy poukazovano psychiatrickou v souvislosti s poruchami spanku. Milena povazuje
za faktor ovlivilujici vyvoj HSP také dédi¢nost. Milena, Veronika, Emil a Karel usuzovali

Vv prib¢hu rozhovoru na HSP také u dalSich ¢lenti své rodiny, ¢i pratel.

Pro pojmenovani a popis konkrétnich znakti a projevii vysoké citlivosti uvadeji
respondenti jednotlivé priklady a situace i obecnéjSi popis kaZdodenni zkuSenosti.
Konkrétné pak reflektuji odlisné nastaveni zejména s ohledem na intenzitu prozitku
a z hlediska ¢asu: projevy vysoce citlivé nervové soustavy jsou podle respondentii vzdy
silnéjsi oproti pomysiné normé, rizné vjemy byvaji zaznamenany driv a do vétsich detaili.
Respondenti opakované uvadéli, ze jsou v kazdodennim zivoté obecné vice vSimavi
a potiebuji vice ¢asu na zpracovani senzorickych a emoc¢nich podnéti. Karel, Petra
a Veronika povazuji za dualezité reflektovat a rekapitulovat svoje prozivani
v kazdodennim zivoté. Emil uvedl, Ze je diky vysoké citlivosti schopen feSit slozité
problémy v zaméstnani. HSP je také spojovana s vysSi kreativitou (Milena), schopnosti
resit konflikty (Karel). Emil s vysokou citlivosti spojuje estetickou citlivost. Milena uvedla

citlivost na paranormalni jevy.

Senzoricka citlivost je respondenty vnimana individualné v rizné mite ve vSech
smyslovych modalitach, ptfevazuje citlivost sluchového vnimani, citlivost na cichové

podnéty, intenzivnéj$i vnimani svétla, chuti, doteki, teploty a vnimani bolesti.

Emocionalni citlivost se u vSech respondenti vyznamné projevuje V oblasti
vztahii a ve schopnosti empatie, intuice, ¢teni neverbalnich signali v komunikaci
s druhymi. S vysokou citlivosti jsou tematicky spojovany naro¢né situace, ve kterych jsou
respondenti vystaveni negativnim emocim druhych lidi, jez nasledné sami hluboce
prozivaji bez moZznosti své rozpolozeni pfili§ ovlivnit. V této souvislosti popisuji silnou
potfebu v nastavovani osobnich hranic. Emociondlni reaktivita jim casto zpusobuje
diskomfort také p¥i konfrontaci s tématy se silnym emo¢nim nabojem (ve filmech,
Vv literatufe apod.). Respondenti vysokou citlivost déale spojuji se schopnosti odhalit
neupiimné, neautentické a inkongruentni jednani. Ve vysoké citlivosti spatfuji nékteti

vyhodu, kterou uplatiiuji v pracovni oblasti. Vysoka citlivost se podle respondentli promita
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také do vnimani jemnych nuanci v chovani druhych, stejn¢ jako detaili, které
zaznamenavaji v prostiedi, v prirodé. K drobnym detailim, situacim i emocnim
prozitkiim se maji tendenci vracet v myslenkach a znovu je prozivat v situacich klidu, ale
i zahlceni (Karel, Veronika, Petra). Celkov¢ z rozhovort vyplyva, ze s vysokou citlivosti
néktefi respondenti spojuji 1 témata odkryvajici jejich hodnotovou orientaci a spiritualitu.
Jejich kazdodenni zkuSenost je takova, ze do uspéchané doby orientované na vykon pfilis
nepatii, citi se byt obklopeni povrchnosti a nékdy bojuji s nepochopenim (Emil, Milena,

Veronika, Jan).

Vsichni respondenti shodné uvadéji, ze byvaji v kazdodennim fungovani velmi
Casto zaplaveni piemirou stimula (senzorickych i emoc¢nich) az do miry, ktera narusuje
jejich fungovani. Vice poukazuji na stimuly vnéj$i, negativni, které je obtézuji
a vyCerpavaji, méné Casto popisuji stavy zahlceni pozitivnimi stimuly. Téma zahlcenosti
podnéty, poti‘eby miru zahlcenosti registrovat, regulovat a potieba psychohygieny
v podob¢ osvojeni si zvladacich strategii se objevuje napii¢ vSemi rozhovory. Respondenti
uvedli celou fadu strategii a mechanismd, které jim v kazdodennim Zivoté pomahaji. Muzi
preferuji aktivnéjsi zptisoby relaxace, jejich strategie se vice zamétuji na posilovani vlastni
odolnosti a prekonavani obtiZi spojenych s vysokou citlivosti, vyjadiuji vétsi potirebu
nadhledu. Zeny vice uvadgji strategie v souladu se svym aktualnim rozpoloZenim, voli

spise respektujici piistup sméfujici k obnoveni energie a navozeni klidu (Tabulka 15).

Tab. 15: Prehled zvladacich strategii

Respondent Zvladaci strategie

Karel spiritualita, rodinné zdzemi, nadhled, respektovani potieb,
sebedisciplina, aromaterapie, ptekonavani se, hudba (poslech),
Cas s prateli, odpocinek, pfekonavani, rekapitulace prozitku,
spiritualita prioritizace hodnot, ziti v pfitomnosti

Emil otuzovani, humor, nadhled, sport, dychani (Wim Hof), hudba
(aktivni tvorba), pestrost podnétd, kvalitni strava, meditace
budovani odolnosti, otuzovani, prioritizace hodnot, Ziti

V pfitomnosti

Jan nadhled, pfiroda, zahrada, manuélni ¢innost

Milena klid, odpocinek, tnik, ticho, spanek, ¢as pro sebe, zvitata,
ptiroda, hudba, samota, spanek, hudba, meditace, zvitata,
respektovani vlastnich potieb
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Petra planovani a ptiprava, samota, respektovani potieb, ticho,
odpocinek, pauzy v praci, jidlo (sladkosti), tanec, hranice,
detox od myslenek, mindfulness, rekapitulace

Veronika nastaveni hranic, pohyb, pfiroda, zvitata, sebepéce, respekt
k vlastnim potiebam, péce o vztahy

Vétsina respondenti odhaduje svou vysokou citlivost na zakladé predchozi zkuSenosti,
sebehodnoceni a shody vlastnich osobnostnich charakteristik s jednotlivymi
charakteristikami HSP v pojeti Aronové. Ke zjisténi, ze existuje HSP v pojeti Aronové
doslo u vSech respondentl relativné v nedavné dobé€, v rozmezi nékolika poslednich let
zivota. Informace o HSP Cerpaji z bézné¢ dostupnych zdroji ve vefejném prostoru,
pFevazné na internetu (Tabulka 16). Cty¥i ze $esti respondentii usuzuji na svou vysokou
citlivost také na zakladé vyhodnoceni volné dostupnych sebehodnoticich dotazniki.
Karel byl vutlém détstvi diagnostikovan neurologem pomoci EEG a vysledek byl

interpretovan jako vysoka citlivost nervové soustavy.

Tab. 16: Zdroje informaci o HSP

Respondent Zdroj informaci o HSP

Karel matka, 1ékar

Emil Cesky rozhlas, dotaznik, FB

Jan internet, dotaznik, FB

Petra knihy, internet, dotaznik, FB, 1ékat
Milena knihy, internet, dotaznik, FB
Veronika osobni blogy, FB

5.9 Precitlivélost jako stigma a zména sebepojeti

Emil, Jan, Petra, Milena a Veronika shodné popisuji zkusenost, ze jejich citlivost
v détstvi byla jejich okolim ¢asto hodnocena negativné jako nezaddouci. Respondenti byli
od détstvi svymi nejbliz§imi oznaCovani za precitlivélé, kiehké, coz je ovlivnilo natolik, ze
si ptipadali nenormalni, neodolni. Stigmatizujici nalepka precitlivélosti byla od détstvi
soucasti jejich Zivota. Karel, u kterého byla vysoka citlivost pojmenovana matkou
a diagnostikovana pomoci EEG, se jako jediny s timto stigmatem nepotyka.
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Sezndmeni se s konstruktem vysoké citlivosti v pojeti Aronové piedstavuje
pro vétsinu respondentti vyznamny biograficky bod, od kterého se u vétSiny z nich odviji
zasadni zména v sebepojeti. Ztotoznéni se s timto pojetim iniciuje u vétSiny respondenti
proces odmitnuti stigmatu, akceptace vlastni citlivosti. Zménu lze sledovat i z hlediska
sebereflexe, kdy zacinaji vice monitorovat vlastni prozivani v konkrétnich situacich
a hledaji vhodné zvladaci strategie. Vsichni respondenti se nasledné pokousi rozpoznavat
vyhody i nevyhody vysoké citlivosti a néktefi aktivné vyhledavaji dalsi informace o HSP
a vnimaji moznosti jejich uplatnéni v 0sobnim i profesnim zivoté (Milena, Emil, Veronika,
Petra, Jan). Neéktefi velmi ocenuji zjisténi, ze jejich zkusSenost neni ojedinéla (Milena,
Veronika). Po objeveni konstruktu vysoké citlivosti v pojeti Aronové vétsina respondentti
pocit'uje ulevu a piijima novy ndhled na kazdodenni zkuSenost.

Ve vypovédich respondent se objevuje také problematika genderu. Akceptace
s vyjadfovanim a prozivanim emoci jako stale platné a vysokou citlivost proto nékdy
prozivaji jako egodystonni. Riizny pfistup voli respondenti a respondentky také v otdzce
prezentace sebe jako HSP osoby. Zeny respondentky jsou ve sdileni informaci o vlastni
vysoké citlivosti otevienéj$i a stereotypy spojené s projevovanim a prozivanim emoci
akceptuji snaze. VéEtsina respondentd si déla vlastni usudek o tom, kdo je v jejich okoli také
HSP, a i podle toho voli s kym tuto informaci sdili. K rozhodnuti prezentovat se jako HSP
se respondenti uchyluji v situacich, kdy potfebuji byt respektovani. Milena vyjadfila

v tomto sméru potiebu o fenoménu HSP SiFit osvétu dal.

5.10 Zkusenosti respondentii v oblasti péce 0 dusevni
zdravi

V této Casti analyzy je vénovana pozornost tématim, které se vztahuji k dil¢i vyzkumné

otazce.

Karel ma od utlého détstvi zkusenost s poruchami vnimani, které se projevuji

Vv pribéhu hore¢natych stavi: ,, kdyZ jsem mél horecku, kdyz jsem byl nemocnej tak jsem

pres noc vstal z postele a uplné jsem prosté byl v jiny dimenzi a chodil po bardku a potom

vlastneé ne, Ze bych je jako videl véci primo v tom prostoru, spis jsem si odehraval néjakou

tu vizi ve svy hlave, kterou jsem si propojoval s tou realitou a byl jsem si asi jako prostorové

vedomej, ale pamatuju si, Ze se mi véci zddly dal mnohem, neZ jsou, Ze prosté to co bylo 2

metry, mi prislo jak dvacet a podobny véci a ted kdyz na to ted navazu, tak to se mi i minule
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stalo, asi pred piil rokem, to jsem taky mél néjakou teplotu a viastné mi nabéhla zas néjaka

ta halucinace, v tu chvili uz jsem jakoby védeél, Vo co de, ze prosté jo dobry, to je todle, to

zndm, zkusim se uklidnit, ale vsechno jsem slysel tak strasné nahlas, ze jsem prosté nemoh,

musel jsem si zacpat usi a jd jsem treba jenom vstal z ty postle a Slap jsem na podlahu a uz

¢

jenom tenhle zvuk mi priSel uplné brutdlné prosté nahlas.” Po fyzickém napadeni v 16

letech, béhem kterého mu byl zplGsoben otiesu mozku, ma zkusSenost také s panickou
poruchou. Karel ma zkuSenost s psychologickou péci, absolvoval 3 kratké intervence
zaméi‘ené na zvladani panické poruchy. Vice vSak vyuZiva alternativnich metod, které
povazuje za efektivnéj$i a ma s nimi dobrou zkuSenost: ,, Zkousel sem néjaky ty alternativni

metody, jak sem hypersenzitivni, tak to se mnou vzdycky dobre Slo, Vim, Ze pani na terapiich

si se mnou dokdzaly dobre pohrat, Ze to tam dokdzaly dat kolikrat docela do kupy, ackoli to

pro mé vidycky bylo hodné intenzivni a pak tfeba vic neZ na ty moje problémy jsem se

soustiedil spis na ten zdZitek z ty terapie, mi to dalo fakt couda.” ,,U psychologa jsem byl

parkrat, ale tam mi to nikdy nedalo takovou intenzivni pomoc, ja to beru tak zZe vim, Ze se

mnou V téhletéch oblastech pracovat jde a rad toho vyuzivam, Ze tam prijdu a uplné to ze

sebe pustim a nechavam je tam mi to srovnat, tak todleto mi psycholog nikdy nedal a zkousel

«

jsem to byl sem asi u trech v tu dobu tehdy, jednou u kazdyho pokud si dobre pamatuju.*

Emil se potykal s fyzickymi potizemi, v jejichz disledku mu byla v dospélosti
diagnostikovana deprese. Jeho zkuSenost s psychiatrickou péci je negativni, do souvislosti
s vysokou citlivosti ji pfimo nedavd, ale naznacuje ji implicitné. Uvadi, Ze se do péce
psychiatra dostal v podstat¢ omylem, kdy byly jeho potize vyhodnoceny lékafem jako
psychosomatické a dostal doporuceni k psychiatrovi: ,, treba na dva roky jsem se prostée

okrad o cast Zivota a ani to nebylo, respektive v tu chvili moznd i diagnostikovany jako

deprese, ale bylo to prosté na zdkladé cyklit mnoha blbé vvhodnocenejch situaci a dejme

tomu jadra fyzickvho ndkyho problému™. Na otazku zda mél v minulosti psychiatrem

diagnostikované néjaké duSevni onemocnéni odpovida kladné: "mél i kdyz on to skoro
kazdej tu svoji situaci dejme tomu zlehcuje a kazdej by rad rek jé tak tady se proti mné spikli

a ted’ mé tady maj za blazna nebo néco takovyho, jenomze tedka po svejch zkusenostech vim,

Ze to bylo uchopeni situace uplné za Spatnej konec, jo ze sice jako clovek, kterej je dva roky

v prusvihu néjakym a trosku dejme tomu povahové lehce introvertni a ziistane v tom sam,

tak ten vysledek jak ten clovék vypadd, jak se chova, je upiné stejnej jako nékdo, kdo md ja

nevim jestli to rFikam spravné jako néjakou biochemickou poruchu, kdy viastne nemiize bejt
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veselej, protoze nema spravny mnozstvi téch hormonii a dejme tomu i s lécbou, ktera nic moc

neresila, nemenila

T: Takze jsi méel normdlné i néjakou medikaci, jo?

E: Hm.

T: Jakoze na néco, co bylo diagnostikovany jako deprese?

E: Jo jako deprese, ale ve findle, zZe to bylo jako dejme tomu, ze mé casto bolelo v Krku

a doktor mi ekl prosté, Ze to je deprese, at’ jdu k psychiatrovi, tak jsem Sel s doporucenim

T: Na zaklade bolesti v krku?

E: No tak ale castejch Zejo a dejme tomu bez viditelny priciny no, nebo vétsinou, ale

viditelnyho tam nebylo nic a nebylo nic k reseni |0, takze kdyz pak tady s tim jdes pak

k psychiatrovi, kterej ma v cekarné dalsich 20 lidi a jesté tam chodéj bez objedndni to
znamenad, ze tam prijdou néjakej konkrétni den po mésici, kdyz jim dojdou léky a jesté teda
tam vidis ty lidi, ktery vypadaj fakt mizerné, tak tomu za prvy ani nediivérujes moc

i nevzdélanej clovek tady v tom oboru si Fika, Ze to je viastné divny, Ze iekne aha, za deset

minut ti rekne, Ze ty mds depresi, tak ja ti tady dam hm vétsinou se davaj dva typy lékii,

predpokladdam, Ze to bejva stejny, néco sedativniho aby se clovek zklidnil, dejme tomu, aby
zacal zase trochu spat, protoze jestlize ma nastartovany nervy, tak hur spi a potom ty, CO
pusobéj dlouhodobé, co vyrovnavaj ten serotonin, rizny vychytavace, jak ono se to jmenuje

no, coz taky vono jsem si jistej, nebo respektive jsem se cejtil trosku lip od prvniho dne,

protoze jsem zacal spat, ze najednou clovek si odpocinul a Ze ok, a u toho dlouhodobyho to

nedokazu uplné rict jakej byl efekt.

Milena se narodila extrémné piedcasné (26. tyden) a stravila 5 mésicti v inkubatoru,
nékdy zaziva uzkostné stavy, coz ji vede K vyhybani se ur¢itym situacim (koncerty,

cestovani): ,,jo to sem mozna neiekla, mam takovou jakoby slabou klaustrofobii z davii a to

s tim souvisi, kdyz je hodné lidi pohromadé, tak mi to vyrazné nedeéla dobre, prosté nevydrzim

tam, takze ja treba nejsem schopna chodit na takovy ty ruzny akce typu ty velky koncerty,

kde je nekolik tisic lidi, nebo treba riizny soutéze, ne, to proste nejde nedokazu tam vydrzet. *
Pro své uzkosti uziva pojem slaba klaustrofobie, ale nikdy nebyla diagnostikovana
odbornikem. U psychologa nebo psychiatra nikdy nebyla, necitila potfebu s nimi své potize

fesit, ma zkuSenost pouze s alternativnimi intervencemi: , ono to nebyla upiné jako

klasickd psychologie, prosté nebyl to klasickej psycholog, nebyla sem nikdy u psychologa

nebo psychiatra“. Milena je presvédcena, ze jeji vysoka citlivost souvisi s pred¢asnym
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narozenim a celkové své uzkostné prozivani nahliZi spiSe v kontextu vysoké citlivosti:

treba pri cestovani, ne ze bych nebyla schopnd cestovat hromadnou dopravou, ale je to

vevrs

prosté pro mé narocnéjsi tady z tohodle toho hlediska, takze treba kdyz planuju, Ze nekam

pojedu, nebo musim nékam jet, tak vim, Ze mé to bude stdat hodné energie a prosté uz tieba

nékolikrat jsem takhle uz vzdala cestu nékam, jako ted myslim volnocasové, ne pracovné,

protoze jsem védéla treba ze kdyz pojedu a absolvuju ten vikend, tak treba pak nebudu
schopnad v té prdci jako fungovat, takze na té fyzické urovni se to potom projevi.* Od
psychologa oc¢ekava, ze by mél byt o HSP obecné informovan, aby projevy vysoké citlivosti

by nepovazoval za poruchu: ,, myslim si ze pokud by to byl dobrej psycholog tak by mél byt

schopen poznat tu vysokou citlivost, urcite by toho ¢lovéka mél byt schopen néjak otestovat,

mél by byt schopen to odhalit a néjakym zpiisobem, treba kdybych to nevedéla tak mi Fict

0 Cem to je, co to viastné znamena, ze teda je to se mnou v poradku, Ze nejsem nenormalni

a vlastné co mam délat, abych to zvladala v tom béznym Zivoté lip, doporucit mi tu literaturu
néjakou zejo, pripadné teda néjaky dalsi moznosti, jak s tim pracovat. *

4

Petra popisuje spiSe negativni zkusenost s psychiatrickou a psychologickou péc¢i.
V obdobi dospivani ji byla diagnostikovana panicka porucha a insomnie: No to jsem

opravdu méla v tu dobu no, a to jsem méla diagnostikovany a tu insomnii, taky panicky ataky.

O tom, Ze jeji citlivost nervové soustavy milZze néjak souviset s psychickymi potiZzemi

se dozvédéla od psychiatric¢ky: ,.jd jsem trpéla insomnii docela dlouho, takze i s psychiatrii

i s psychologama mdm zkuSenost a takovou jako ne uplné pozitivni, protoze ja si myslim, Ze

Jjsem jako hodné narocnej klient, Ze abych se jako, ja vim, Ze ten clovéek je na to vystudovanej

je vod toho placenej, ale ja neumim jakoze prijit a Fict tak prosté trdapi mé todlecto , takhle

to bylo a jako hrozné mi trva nez tomu cloveku zacnu ditverovat a néco mu jako reknu, N0 a

u nékoho to trvalo treba i rok a stejné jsme se nikam nedostali, no a nékdo mi prosté fakt

nesed, jakoze prosté ja nevim, prosté se vithec neusmival a nebo treba furt si zapisoval jenom

do papiru a ani nezved oci, tak prosté takovy jako, t0 jsem si rikala jako jé co to je? Tak to

mi jako moc néejak neslo no, ale je to zajimavy, Ze ta jedna psychiatricka mi pravé rikala, ze

to moznd mize souviset s tou celkovou moji nervovou soustavou, ze vlastné ty hypnotika,

ktery jsem brala, a viastné i riuzny antidepresiva viastné na mé vitbec nemély ten ucinek, co

by mit mély, takze pravé jsme jako toho zkousely strasné moc, az pak teda rikala, Ze to jesté
nezazila, tak mé poslala zase k jiny a ta teda si uz pak taky nevedéla rady, takze ja uz jsem

to pak jako prestala brat a vlastné jsem si to vyresila po svym a to asi jediny zafungovalo.

Psychologické a psychofarmakologické intervence hodnoti jako neefektivni. Do vy¢tu toho,
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co ji pomaha zvladat svou vysokou citlivost zahrnula také konzumaci sladkosti, coZ se ji
ale nékdy jevi jako problematické: ,, No jako uplné uprimné, jako ono to neni spravny,

protoze to cloveku treba pak jako sklouzne treba v zachvatovity prejidani, ale jidlo, jako

sladky fakt, nékdy kdyz je toho prosté hodné vseho, tak prosté si nékdy clovek zaleze

do postele k filmu a da si tu Nutellu a je prosté spokojenej *.

Jan nikdy nebyl v pé¢i psychologa ani psychiatra. Kvili vysoké citlivosti by ani
k psychologovi nesel, nicméné ¢ekal by od né€ho, ze vi, co je vysoka citlivost a bude mit

pochopeni: ,, No tak asi co bych cekal, no ocekaval bych Ze treba bude védét, co tém poradit

lidem, kdyz uz bych to potreboval, ale ja kdybych Sel k psychologovi, tak bych tam Sel proto,

ze treba mam krizi a sem uplné v prdeli, ale nesel bych tam kvili tomu, Ze sem

hypersenzitivni, ale protoze uz ve ¢tyriceti uz si néco clovek zazije, nesel bych tam, protoze

sem hypersenzitivni, ale protoze se kazdej dostane do néjaky krize, ale i nehypersenzitivni,

takze bych cekal Ze bude védet, nebo Ze si nebude treba rikat, proc ten clovek to tak strasné

treba proziva, ale necekdam vlastné nic specidalniho, Na jiném misté: ,,Ne, ani sem nikdy

nebral Zadny antidepresiva a tak.” Vysokou citlivost dava do souvislosti se stavy, které

pripousti a pojmenovava jako melancholie: ,,vono to je spojeny i treba s néjakou tou

melancholii, kterou clovék proziva “.

Veronika nezminila Zadné psychické potize, kvili kterym by kontaktovala
psychiatra, ma zkuSenost s psychoterapii. Veronika kombinuje psychoterapii s
moznostmi alternativnich sméri. Od psychologa ocekava, ze bude mit pochopeni,

respekt, mél by byt s jeji citlivosti v souladu, potiebuje se predevs§im citit v bezpe¢i:

., Hm tak ja tam uplné 100procentné musim mit to napojenti, souznéni, aby jsme si vyhovovali,

nepopsatelné jo, takova ta chemie, jeho nastaveni, moje, podobnej pohled na svet, kterej

vidime podobné, protoze sem zaZila uz jako, Ze se to i rozchdzi a protoze ja obcas vyuzivam

takovy ty ne uplné pojistovnou hrazeny techniky, my jsme treba jezdili na kineziologii, nebo

jsem absolvovala riizny jako semindre, rodinny konstelace a takovydle véci i a prosté musim

se cejtit u toho clovéka bezpecné a musim cejtit Ze on naprosto respektuje tohleto, jo Zze mam
prosté jeste néjake] jako zdroj, nebo utociste, nebo cloveka, kterej jeste treba ty veci déla

jinak a urcité bezpeci no tam musim cejtit*'.

Psychické potize v prubéhu zivota uvadi Karel, Emil, Milena, Petra a Jan. Petie
a Emilovi bylo v pribéhu Zivota diagnostikovano duSevni onemocnéni psychiatrem
an&jakou dobu uzivali psychiatrickou medikaci (antidepresiva, hypnotika). Slo o diagnozy

z okruhu afektivnich a uzkostnych poruch a poruch spanku; konkrétné: deprese (Emil),
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panicka porucha, insomnie (Petra). Petra pfipousti také potiZe s pFijmem potravy
(zachvatovité piejidani). Respondentka Milena uvadi symptomy uzkostného charakteru,
které sama vyhodnocuje jako slabou Kklaustrofobii (agorafobie), nikdy nebyla
diagnostikovana odbornikem, ani u psychologa. Karel pochazi z 1¢katské rodiny, v détstvi
byl velmi ¢asto nemocny a nalez EEG odhalil urcitou abnormalitu, ktera byla interpretovana
jako vysoka citlivost, objevilo se podezi‘eni na epilepsii. Pii horeckach dodnes zazivé velmi
intenzivni stavy, které interpretuje jako halucinace. V Sestnacti letech mu byl béhem potycky
zpusoben traz hlavy, jehoz nasledkem byl oties mozku. Po udalosti se pak potykal
se zachvaty paniky, které ale nebyly nikdy diagnostikovany psychiatrem. Jan nikdy nebyl
diagnostikovan odbornikem, nékdy proziva stavy melancholie. Respondenti, ktefi vyuzili
terapeutickych intervenci v oblasti péfe o duSevni zdravi, popisuji spiSe negativni
zkuSenost bez subjektivné vnimaného efektu (Karel, Emil, Petra). S ze 6 respondentii

uvedlo pozitivni zkusSenost s intervencemi, které Ize zafadit spiSe do alternativnich sméri.

Tab.17: Psychické potize respondentii

Respondent Psychické potize uvedené respondenty

Karel poruchy vniméni, panickd porucha

Emil deprese, nediagnostikovana porucha spanku

Jan stavy melancholie (nediagnostitkované)

Milena nediagnostikovana agorafobie

Petra panické porucha, insomnie, zachvatovité piejidani
Veronika bez psychickych obtizi

5.11 Odpovédi na vyzkumné otazky

Cilem této prace bylo zachytit individualni proces, ve kterém respondenti identifikuji sami
sebe jako HSP osoby, zptisoby, jak o vlastni vysoké citlivosti uvazuji a zaroven prozkoumat
jejich prvni vztahové zkuSenosti a charakteristiky prostiedi, ve kterych vyrustali.

V nasledujicim textu bude odpovézeno na tyto vyzkumné otazky:

1. Jak a na zdkladé ¢eho probiha identifikace sebe jako HSP osoby?

Respondenti se shoduji se na tom, Ze jde o odliSnost v nastaveni citlivosti nervové
soustavy. VSichni respondenti byli jiz od détstvi oznacovani okolim jako vice citlivi. Dva

respondenti uvedli, ze na jejich citlivost upozornili 1éka¥i (neurolog, psychiatr). Emil, Jan,

90



Milena a Petra hodnotili svou citlivost pomoci sebehodnoticich dotaznika. Jedna
respondentka uvedla jako faktor dédi¢nost. Milena a Jan uvazuji o vysoké citlivosti
v souvislosti s pfred¢asnym narozenim. VSichni kromé Karla ¢erpaji informace o HSP
V pojeti Aronové z bézn¢ dostupnych zdroju. Identifikace HSP tedy probehla zaklade
vyhodnoceni informaci zriznych zdroji: zpétnd vazba okoli, informace od Iékarit,
vyhodnoceni sebehodnoticich dotaznikd, shody konkrétnich charakteristik s popisem

vysoké citlivosti v pojeti Aronové.

2. Jak ovlivituje subjektivné vnimand vysoka citlivost kaZdodenni fungovaini?

Vsichni respondenti uvedli, ze je vysoka citlivost kazdodenni soucasti jejich Zivota.
Hlavni vliv pocituji v intenzivnéjSim vnimani a prozivani senzorickych a emocionalnich
podnéti. Vysoka citlivost se projevuje nejvice V Situacich zahlceni témito podnéty a je
respondenty prozivana jako diskomfort. Vsichni respondenti maji zvladaci strategie, které
aktivn¢ vyuzivaji. Emil, Jan, Petra, Milena, Veronika vnimaji moznost uplatnéni vysoké

citlivosti v profesni roviné (empatie, intuice, kreativita, feSeni problémi).
3. Jak osoby povaZujici se za HSP o své hypersenzitivité piemysleji?

Kromé¢ Karla si vSichni respondenti nesou od détstvi stigmatizujici nalepku
precitlivélosti. Seznameni se s konstruktem vysoké citlivosti v pojeti Aronové piedstavuje
pro Ctyfi z nich vyznamny biograficky bod, od kterého se odviji zdsadni zména
Vv sebepojeti. Pojeti citlivosti jako osobnostniho rysu jim umoZiiuje kaZdodenni
zkuSenost normalizovat. Jako vyznamné se jevi preformulovani vlastni odliSnosti
v pozitivnim kontextu a odhaleni potfeby své nastaveni respektovat. Karlova vysoka
citlivost byla akceptovéna rodinou jiz od utlého détstvi. Jan v této souvislosti neuvadi
Zadnou zménu, povazuje za dulezité naucit se s hypersenzitivitou fungovat v kazdodennim

zivoté a ptili$ své citlivosti nepodléhat.
4. Jaké jsou primdrni vitahové zkuSenosti téch, kteii se povaiuji za hypersenzitivni?

Vsichni respondenti vyrostli v Gplnych rodinach. Emil, Jan, Petra, Milena a Veronika
v mnoha ohledech zpochybniuji kvalitu primérnich vztahi. V biografiich vSech
respondenti byly zaznamenany faktory a udalosti, které jsou z hlediska vyvoje

bezpe¢né vztahové vazby povaZovany za rizikové (tab. 14).
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5. Jaké vyznamné uddlosti se v raném vyvoji téchto 0sob objevuji?

Mezi vyznamné udalosti S ohledem na rany vyvoj byly v biografiich respondent
identifikovany tyto udalosti (tab.14): predc¢asné narozeni, hospitalizace a casta
onemocnéni, hyperprotektivita, fyzické trestani, odlouceni, ambivalentni chovani
rodi¢li, nenaplnéni potieb, emo¢ni zanedbavani (odmitani, nedostatek emocionalni

vielosti).

6. Lécily se osoby, identifikujici se jako HSP doposud s duSevnimi obtizemi?

Pét respondenti ze Sesti respondenti uvedlo, ze se potykali nebo potykaji s
psychickymi obtizemi. Karel, Emil, Milena, Petra a Jan. Petie a Emilovi bylo v pribéhu
Zivota diagnostikovano duSevni onemocnéni psychiatrem a néjakou dobu uzivali
psychiatrickou medikaci (antidepresiva, hypnotika). Slo o diagnézy z okruhu afektivnich
a uzkostnych poruch a poruch spanku; konkrétné: deprese (Emil), panicka porucha,
insomnie (Petra). Petra pfipousti také potiZe s pfijmem potravy (zachvatovité piejidani).
Milena uvadi symptomy uzkostného charakteru, které sama vyhodnocuje jako slabou

klaustrofobii (agorafobie), nikdy nebyla diagnostikovana odbornikem.
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6 DISKUZE

Ve vyzkumné ¢asti této prace jsou prezentovany piipadové studie tii muzi a tfi Zen, ktefi se
identifikuji jako hypersenzitivni jedinci. Pomoci interpretativni fenomenologické analyzy
bylo nahlizeno na jejich individualni zkuSenost s cilem prozkoumat a popsat, jak a na
zakladé ¢eho proces identifikace sebe jako HSP probihd. Problematika hypersenzitivity byla
sledovana s ohledem na rané vztahové zkusenosti a charakteristiky prostredi, ve kterych tito
jedinci vyrustali. Zkusenost respondentll byla analyzovana a interpretovana z perspektivy
teorie attachmentu, kterd poskytuje uceleny systémem poznatkll o vyvoji, zrani a citlivosti

nervove soustavy.

Teorie hypersenzitivity v pojeti Aronové (2020) nabizi vykladovy ramec, v némz je
hypersenzitivita pojimana jako rys osobnosti, ktery je mozné identifikovat na zaklade
konkrétnich znaki. Konkrétné se hypersenzitivita v tomto pojeti uréuje posouzenim hloubky
zpracovavani informaci, snadného pichlceni podnéty, emocionalni reaktivity/empatie,
citlivosti vii¢i subtilnéjsSim podnétim. K posouzeni vysoké citlivosti v tomto pojeti byl
sestrojen sebehodnotici nastroj: Skala vysoké citlivosti (Aron & Aron, 1997). Vyzkumy HSP
V pojeti Aronové tento nastroj hojn€ vyuzivaji, prestoZze je poukazovano na jeho
metodologické nedostatky (Greven et al., 2019). Kriticky Ize hodnotit ptedevsim
reprezentativnost souboru, na kterém byla Skala testovana a jeji sebehodnotici charakter.
V Ceském prostfedi tento sebehodnotici dotaznik ve standardizované podobé zatim
neexistuje. K dispozici jsou ruzné jeho variace, které je mozné dohledat v publikacich
populéarné nau¢ného charakteru. V téchto zdrojich vSak nejsou dotazniky jednotné (Aron,

2020; Orloft, 2018; Sand, 2016; Sellin, 2016) a pro ucely vyzkumu je nelze pouzit.

Psychologie osobnostnich rysti je vyznamnou teoretickou a vyzkumnou platformou,
ktera obecné predpokladd, Ze osobnost je vybavena pomérné trvalou soustavou vrozenych a
ziskanych dispozic, jez zabezpecuji integritu prozivani, mysleni a jednani ¢loveka. Trvalost
a stalost osobnostnich ryst v procesu celozivotniho vyvoje ma vSak dle nékterych odbornikti
svoji dynamiku (napf. v obdobi dospivani, v konkrétnich situacich). Kritici rysové
psychologie upozoriiuji na nizkou spolehlivost osobnostnich dimenzi pfi psychologickém
odhadu  budoucich  projevii  ¢lovéka. Proto je psychology doporucovano

do odhadu budouciho chovéni vzdy zahrnout poznatky o aktudlnim prozivani, hodnotach
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a cilech, stejné¢ jako poznéni specifické situace, ve které se ¢lovek aktudlné nachazi
(Cakirpaloglu, 2012). Pozornost je nutné vénovat také skutecnosti, ze osobnostni dotazniky,
jejichz  konstrukce vychazi z principu introspekce, jsou obecné nejvice ze vSech
psychodiagnostickych metod nachylné k zdmérnému zkresleni zddoucim smérem. Jejich
pouziti je obecné doporucovano spise v situacich, kdy maji dotazovani motivaci a ochotu se

projevit a dat se poznat (Svoboda, Humpoli¢ek & Snorek, 2013).

Tato prace ukazuje, ze proces identifikace vlastni hypersenzitivity probiha ptevazné
na zéklad¢ sebehodnoceni prostiednictvim téchto nestandardizovanych dotazniki, ale i bez
nich. Jako vyznamny aspekt vV procesu odhaleni vlastni hypersenzitivity se jevi byt zkuSenost
z détstvi, kdy byli respondenti svym nejblizSim okolim oznacovani jako precitlivéli.
Zastanci konstruktu v pojeti Aronové uvadéji, ze tato zkusenost je v zivot¢ HSP jedincii
Castad (Aron, 2020; Orloff, 2018). V procesu identifikace sebe jako HSP osoby sehravaji

dilezitou ulohu informace z voln€ dostupnych zdroji, ale 1 od 1¢ékait a blizkych.

Vysoka citlivost nervoveé soustavy vici podnétiim senzorické a emocionalni povahy
se dle sdéleni respondentl projevuje v kazdodennim zivoté a je prozivana pievazné jako
diskomfort. Ve vypovédich respondentti pfevazuje evidence negativnich zkusSenosti oproti
citlivosti vii¢i pozitivnim stimulim, kterou popisuji diive realizované vyzkumy (Greven et
al, 2019). Negativni reaktivita v podobé diskomfortu je vice detekovana v souvislosti se
senzorickymi podnéty. Také citlivost na emocionalni podnéty je respondenty castéji
popisovana v negativnim kontextu. Nicmén¢ ve vypovédich je mozné sledovat tendenci,
hledat vyhody a moZnosti jejiho vyuziti. Vnimani vysoké citlivosti ve smyslu vyhody se
odviji od existence a vyuZivani zvladacich strategii, které si HSP jedinci osvojuji postupné.
Toto zjisténi je v rozporu s diive realizovanymi vyzkumy, které sledovaly reaktivitu HSP
osob na podnéty s pozitivnim nabojem (Lionetti et al., 2018). Subjektivni prozivani

hypersenzitivity je vyrazné spojeno s proZitky diskomfortu.

Podle soucasnych poznatkli v oblasti neurovéd mizeme konstatovat, Ze pro zrani,
vyvoj mozku a citlivost nervového systému jsou zasadni okolnosti prubéhu prenatalniho
vyvoje, harozeni, stejné jako charakteristiky vazebného vztahu a prosttedi v pribehu raného
vyvoje ditéte (Schore, 2014; Wallin, 2020, Jochmannova, 2020). Zajimavé je zjisténi, ze

Vv biografii Mileny a Jana se vyskytuje jako vyznamny rizikovy faktor pted¢asné narozeni.

Charakteristiky vazebného vztahu od nejranéj$itho détstvi je obtizné zpétne

vyhodnocovat. Nicméné€ 1 ptes to, Ze si nejranéjSi zkuSenosti explicitné nepamatujeme,
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ukladaji se v implicitni podobé€ jako vnitini pracovni modely, jez individualné uplatitujeme
Vv mysleni, chovani i prozivani po celou dobu zivota (Hasto, 2005; Wallin, 2020). Adaptacni
vazebné strategie je mozné sledovat skrze strategie regulace afektd, které maji zdsadni vliv
na utvareni self. Necitlivé reakce pecujicich osob (napi. odrazovani od vyhledavani blizkosti
nebo autonomie) vedou pies odmitnuti primarni vazebni strategie k rozvinuti strategie
sekundérni, kterd je pozorovatelnd v hyperaktivaci nebo deaktivaci systému vazebného
chovani, respektive kombinaci obou (Wallin, 2020). D¢ti citlivé reagujicich matek si vyvijeji
vys$i prah aktivace fyziologického stresu. Tendence k deaktivacnim nebo hyperaktivaénim
strategiim a jejich kombinaci se rozviji oproti tomu v disledku adaptace na nedostatecné
uspokojovani potteb (Wallin, 2020). Z tohoto pohledu lze konstatovat, ze v biografiich
vSech respondent byly identifikovany faktory a udalosti, které jsou v kontextu teorie
vztahové vazby povazovany za rizikové. Podobné dilezité je problematiku citlivosti
nervového systému sledovat z hlediska vyskytu traumatickych udalosti v biografii jedince
(Van der Kolk, 2021; Jochmannova, 2020). V biografiich Mileny a Jana byly v raném vyvoji
identifikovany zkuSenosti traumatizujici povahy (pfedCasné narozeni). Karel zazil
traumatické udalosti v obdobi dospivani. V souvislosti Se vSemi témito zjisténimi se nabizi
otazka, zda projevy subjektivné povazované za projevy HSP (ostrazitost, senzoricka a
emocionalni citlivost, stavy zahlcenosti podnéty) lze interpretovat spise psychodynamicky,

¢i jako hypersenzitivitu v kontextu psychopatologie.

Zastanci konstruktu vysoké citlivosti jako osobnostniho rysu upozoriiuji na riziko
toho, ze by hypersenzitivita mohla byt nespravné vykladana jako psychopatologie (Aron,
2020; Greven et al., 2019). Podobnou zkusSenost uvadi Emil, kterému byla v dospélosti
diagnostikovana deprese. Teorie HSP zaroven predpoklada, ze jedinci s rysem
hypersenzitivity jsou rizikem rozvoje dusevniho onemocnéni vice ohrozeni (Aron, 2020).
Dusevni onemocnéni bylo v priubéhu Zivota diagnostikovano dvéma respondentum (deprese,
panicka porucha, porucha spanku). Karel ma zkusSenost s panickymi zachvaty, které dava do
souvislosti s vysokou citlivosti. Milena popisuje potize tzkostného charakteru, které
pfisuzuje své vysoké citlivosti. Jan zmifluje stavy melancholie, které rovnéz dava do
souvislosti s vysokou citlivosti. V této souvislosti Ize konstatovat, ze mize dochazet také
k opaénému efektu. Psychické potize mohou byt subjektivné vykladany jako projev

hypersenzitivity v pojeti Aronové.

U vSech respondentl tedy dochazi v rizné mife a rGznym zptisobem k prolindni

hypersenzitivity z hlediska psychopatologie s hypersenzitivitou v pojeti Aronové.
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Zajimavym zjiSténim této prace je také to, Ze pct ze Sesti respondentli uvadi pozitivni
zkuSenost s intervencemi alternativnich smérd. Jejich zkuSenosti s psychologickymi nebo
psychiatrickymi intervencemi jsou naopak hodnoceny jako negativni a neefektivni. Otazkou
zustava, zda by profesiondlné poskytovana terapeutickd péce, méla pozitivni efekt, ktery
naznacuji dosavadni realizované vyzkumy efektu terapie u vysoce citlivych jedinca (Pluess
& Boniwell in Greven et al., 2019; Villiers, Lionetti, & Pluess 2018; Pluess & Belsky, 2013).

Dulezitym zjisténim je fakt, Ze identifikace vlastni vysoké citlivosti mulze
pro jednotlivce piedstavovat vyznamny biograficky bod, od kterého se odviji zména
V sebepojeti. Tato zména je patrnd piedevSim v odmitnuti ,,stigmatu precitlivélosti®
a akceptaci identity HSP jedince. V takovém piipadé dochazi k normalizaci prozivani
a preformulovani nékterych do té doby egodystonnich postoju k vlastnimu self, coz mize
odstartovat proces dalsi sebereflexe a celkové mit vliv na zvySeni sebeucty. Tuto zkusenost
popisuje Emil, Milena, Petra a Veronika. Tento efekt je v literatufe zabyvajici se
problematikou HSP v pojeti Aronové bohaté¢ dokumentovan (Aron, 2020; Snad, 2016;
Sellin, 2016; Sohst, 2016, Orloff, 2018).

6.1.1 Uskali a limity vyzkumu

Tento vyzkum jisté skyta uskali a ma své limity. Kriticky lze zhodnotit vybér respondentu,
ktery vzhledem k problematice probéhl prostiednictvim nepravdépodobnostnich metod.
To, zda je ¢i neni konkrétni jedinec HSP, je v Ceském prostiedi mozné zjistit pouze pomoci
EEG. Respondenti se identifikuji jako HSP ptevazné na zdklad€ sebehodnoceni. Tento
konkrétni typ vySetfeni nepodstoupil ani jeden z ucastnikd vyzkumu. Pro dal§i zkoumani
fenoménu HSP jako takového by bylo vhodngjsi pfed zahdjenim vyzkumu provést
psychologické vysetfeni pro vylouceni psychopatologie. Zaroven by bylo vhodné provést
vyzkum kontrolni skuping, ktera by byla sloZzena z ne/HSP jedincu.

Ve skupiné respondentt jsou osoby ve vékové kategorii 2045 let a z vétsi ¢asti byli vybrani
v prostfedi FB komunity HSP osob. Otazkou je, zda se v online prostiedi vyskytuji také

osoby 45+,

Vzhledem k nepiiznivé epidemiologické situaci nebyly rozhovory s respondenty
provadény jednotnou formou. Online rozhovory mohly mit vliv na atmosféru rozhovoru,

otevienost respondentll i vztah mezi ucastniky.
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Pro ucely této prace by rovnéz mohlo byt pfinosnéjsi sledovat méné respondentii
Vv del$im ¢asovém horizontu a provést s nimi vice rozhovort. Pro zkoumani fenoménu HSP
bude vzdy pfinosnéjsi sledovat zarovenn psychofyziologické markery vztahujici

se Kk senzorické 1 emocionalni citlivosti.

6.1.2 Prinosy vyzkumu a podnéty pro praxi

Prestoze zavery ucinéné na zéklade¢ této prace neni mozné zobeciiovat, prace zviditeliuje
fenomén vysoké citlivosti, ktery mé ve vefejném prostoru své propagatory a zastance. Tato
prace zaroven odhaluje, jak slozité problematiky se dotykd. Pro odborniky mize byt
pfinosné seznamit se s konstruktem HSP v pojeti Aronové, protoze se ve své praxi mohou
setkat s jedinci, ktefi se za vysoce citlivé povazuji. Seznameni se s timto fenoménem muze
zvysit pravdépodobnost, ze se vysoce citlivd osoba v piipad¢ potieby obrati na odbornika
s vétsi duverou. Dulezitym zjisténim je skutecnost, ze osobdm, které se identifikuji jako

HSP, miZe slouZit toto poznani k otevfeni cesty k sob¢.

Tato prace ovSem odkryva skutecnost, Zze pojem hypersenzitivita je tieba chapat
v Sirsich souvislostech. Vzhledem k tomu, ze v soucasné dob¢ v ¢eském prostiedi neexistuje
(krom¢ EEG) adekvatni metoda k diagnostice HSP, existuje riziko, zZe bude interpretovana

a diagnostikovana chybné.

Co se tyce dalSiho zkoumadni, zajimavé by bylo zkoumat tento fenomén vzdy
s ohledem na rané vztahové zkusenosti osob a vénovat se témto souvislostem ve veét§im
méfitku. V prostfedi komunity HSP by pak mohlo byt zkoumano napiiklad to, kolik je
v komunité ptredCasné narozenych jedincl, zkoumat biografie HSP osob s ohledem
na trauma. Zajimava zjiSténi by mohl pfinést vyzkum zaméfeny na vazebné vzorce HSP
0sob. V neposledni tadé je otazkou vyzkumu vyvoj adekvatnich diagnostickych metod,
metodologické pfezkoumani dosavadnich vyzkumi, ale 1 pokracovani vyzkumu efektivnosti

psychoterapie u HSP jedincu.
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7 ZAVERY

Vysledky vyzkumu této prace piindseji obraz toho, jak a na zékladé ¢eho o sobé uvazuji

osoby, které se povazuji za hypersenzitivni. V nasledujicim textu jsou ve strucnosti

predlozeny odpovédi na vyzkumné otazky:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

Respondenti se shoduji se na tom, ze jejich hypersenzitivita spo¢iva v odliSném
nastaveni citlivosti nervové soustavy. Usuzuji tak na zakladé¢ vyhodnoceni
informaci z riznych zdroji: zpétna vazba okoli, informace od Iékaii, vyhodnoceni
riaznych sebehodnoticich dotaznikti, shody konkrétnich charakteristik s popisem
vysoké citlivosti v pojeti Aronové.

Mezi projevy HSP lze zaradit: intenzivnéj$i vnimani a prozivani senzorickych
(v razné mire ve vSech modalitach), emocionalnich a estetickych podnéti.
Vysoké citlivost se u vSech respondentli projevuje nejvice V situacich zahlceni
senzorickymi nebo emocionalnimi podnéty a je prozivana jako diskomfort.
VSsichni respondenti maji zvladaci strategie, které aktivné vyuzivaji. Emil, Jan,
Petra, Milena, Veronika vnimaji moznost uplatnéni vysoké citlivosti Vv profesni
roviné (empatie, intuice, kreativita, feSeni problémil). Jedna respondentka uvedla
senzitivitu na paranormalni jevy.

Sezndmeni se s konstruktem vysoké citlivosti v pojeti Aronové piedstavuje pro Ctyti
ze Sesti respondentll vyznamny biograficky bod, od kterého se odviji zména
v sebepojeti. Pojeti citlivosti jako osobnostniho rysu jim umoziiuje normalizovat
kaZdodenni zkuSenost.

V biografiich v§ech respondentt byly identifikovany faktory a udalosti, které jsou
vV kontextu teorie vztahové vazby povaZovany za rizikové.

V raném vyvoji osob, které se povazuji za hypersenzitivni, byly identifikovany tyto
vyznamné udalosti: predCasné narozeni, hospitalizace a castd onemocnéni,
hyperprotektivita, fyzické trestani, emoc¢ni zanedbavani (odmitani, nedostatek
emociondlni vielosti), nenaplnéni potieb, konfliktni vztahy rodic¢d, odlouceni,
mezigeneracni pfenos traumatu.

U vsech respondentti dochézi v rtizné mire a riznym zpisobem Kk prolinani
klinického obrazu hypersenzitivity z hlediska psychopatologie. Pét respondentii
ze Sesti uvedlo, Ze se potykali nebo potykaji s psychickymi potiZemi. Emilovi
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a Petie bylo v minulosti diagnostikovano dusevni onemocnéni (deprese, insomnie,

panickd porucha) a uzivali psychiatrickou medikaci (antidepresiva, hypnotika).

99



8 SOUHRN

Predkladand diplomova prace zachycuje na Sesti kazuistikach jak a na zakladé ¢eho probiha
subjektivni proces odhaleni vlastni hypersenzitivity a zahajeni prezentace sebe jako vysoce
citlivé osoby, zaroven prozkoumava vztahové pole téchto osob perspektivou teorie

attachmentu.

Teoretickd Cast prace predstavuje teoretické ukotveni jednotlivych témat a oblasti,
kterych se prace dotyka: hypersenzitivita a attachment. Prvni kapitoly se zamétuji
na vymezeni pojmu hypersenzitivita nejprve z hlediska psychopatologie a dale v pojeti
Aronové. Nasledujici kapitoly pfindSeji struny souhrn vyzkumu HSP, pozornost je
vénovana také nastrojim meéteni HSP vcetné toho, jakym zplsobem je problematika HSP
V pojeti Aronové prezentovana Siroké vefejnosti. V teoretické Casti je dale predstavena
oblast symptomatickych shod a ptesaht z hlediska psychopatologie. Druhym vyznamnym
tématem teoretické Casti je teorie attachmentu. Jednotlivé kapitoly se zabyvaji historickymi
a neurobiologickymi souvislostmi, typologii vztahové vazby, diagnostikou a terapii poruch
attachmentu. Posledni kapitola teoretické Casti znovu propojuje téma hypersenzitivity

a attachmentu a pfedstavuje nékteré dosavadni vyzkumy.

Z pohledu psychopatologie jsou projevy hypersenzitivity popisovany u celé fady
diagnostickych kategorii MKN-10 (WHO, 1992) a DSM-5 (Americka psychiatricka asociace,
2013) je uzivan rovnéz v kontextu problematiky traumatu (Van der Kolk, 2021;
Jochmannova, 2020); z hlediska vyvojové psychologie je uzce spojen s problematikou
vyvoje pired¢asné narozenych déti (Langmeier & Krejcitova, 2006). Vyvoj mozku, zrani
nervoveé soustavy a jeji citlivost je zaroven vyznamnou oblasti, které se vénuje teorie
attachmentu (Schore, 2000; Wallin, 2020). Hypersenzitivita v pojeti Aronové (vysoka
citlivost) je pojimana jako osobnostni rys, ktery se projevuje v disledku vrozeného nastaveni
reaktivity nervové soustavy (Aron & Aron, 1997). Odlisnosti v citlivosti nervové soustavy
lze pozorovat predevS§im ve schopnosti vnimat, vyhodnocovat a nésledné reagovat na
pozitivni 1 negativni socialni a fyzikalni jevy v prostiedi (Belsky & Pluess, 2009; Greven et
al., 2019). Aronova (2020) zduraziuje, ze HSP nelze pokladat za poruchu ve smyslu
psychopatologie. Pro méteni HSP v pojeti Aronové se v prubéhu ¢asu vyvinulo né€kolik

dotaznikovych metod pro razné vékové kategorie. Ve vyzkumech, které byly doposud
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realizovany se téchto metod bézné vyuziva. V Ceské republice zatim nebyl dotaznik

standardizovan.

Vyzkumnym cilem bylo zachytit a popsat individualni proces odhaleni vlastni
hypersenzitivity a zaroven prozkoumat rané vztahové zkuSenosti a charakteristiky prostiedi,
ve kterych hypersenzitivni jedinci vyristali. Tyto cile byly definovany Sesti vyzkumnymi
otazkami. Prvni tii otazky mapovaly téma hypersenzitivity: individualni proces identifikace,
projevy HSP v kazdodennim Zivoté a zpusoby, jakymi o hypersenzitivé tyto 0Soby
premysleji. Ctvrtd a pata otazka sméfovaly do oblasti primarnich vztahovych zkusenosti se
zamétenim na identifikaci vyznamnych udalosti v raném vyvoji. Dil¢i — posledni otazkou
byla sledovana individudlni zkuSenost respondentli v oblasti péfe o dusSevni zdravi
a piipadné psychické obtize. K zodpovézeni vyzkumnych otdzek byla zvolena jako
vykladovy ramec interpretativni fenomenologicka analyza IPA (Rihagek et al., 2013). Do
vyzkumného souboru byli vybrani vzhledem ke specifi¢nosti tématu metodou samovybéru
a metodou piilezitostného vybéru s ohledem na genderovou vyvazenost 3 Zeny a 3 muzi.
Kvéta pro vek respondentii nebyla dopfedu stanovena. Informace pro tcely vyzkumu byly
sdélovany a zaznamenany anonymnég. Data byla ziskdna formou polostrukturovanych
rozhovord, které byly tematicky rozdéleny na dvé ¢asti: 15 otdzek mapovalo téma HSP a 15
otazek oblast ranych vztahii a charakteristik prostfedi, ve kterych respondenti vyrustali.
K mapovani této tematické oblasti byla volné vyuzita struktura otdzek zkracené verze
metody AAI. Vzhledem k epidemiologické situaci probihaly Etyfi rozhovory online a dva
osobné. K ziskani dat a jejich nahrani byl ziskan pisemny informovany souhlas, ve kterém
byla oSetfena také situace, kdy by s ohledem na citlivost zjiStovanych informaci doslo ke
zhorSeni psychického stavu Gc€astnikli vyzkumu. Po doslovném piepsani a fazich kodovani
rozhovort vzniklo $est piipadovych studii, kazda je rozd€lena na dvé tematické ¢asti, v nichz
jsou prezentovany kategorie a témata vzesla z analyzy vzhledem k vyzkumnym otazkam.
Prvni ¢ast predstavuje témata vzesla z osobni anamnézy s ohledem na vyvoj vztahové vazby.
Druhé c¢ast kazdé ptipadové studie pfindsi témata spojend se subjektivnim vnimanim HSP.
Zvlastni kapitola je v€novana analyze zkuSenosti respondentl v oblasti péce o dusSevni
zdravi. Shrnuti, porovnavani a interpretace jednotlivych analyz a vysledki je organizovano
do Ctyt tematickych oblasti: Citlivost v kazdodennim zivote, Primarni vztahy, Precitlivélost

jako stigma a zména sebepojeti a Psychické zdravi v Zivoté respondentti.

Z hlediska subjektivniho vnimani hypersenzitivity bylo zjisténo, ze respondenti maji

ucelenou piedstavu o tom, co je hypersenzitivita, jak se projevuje V jejich kazdodennim
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zivoté. Disponuji také mnozstvim individudlnich zvladacich strategii, které ve vztahu
k vysoké citlivost vyuzivaji. Respondenti se shoduji v tom, ze jde o odlisné nastaveni
nervové soustavy, jez se v biografiich promita od utlého détstvi. Hlavni odliSnost pocit'uji
vzhledem Kk vnimani senzorickych a emocionalnich podnétd. V reakcich na smyslové
podnéty se individudlng 1isi. V popisu citlivosti vii¢i emociondlnim podnétim se projevy
respondentll v mnohém podobaji. Objeveni a identifikace vlastni citlivosti v pojeti Aronové

je pro Ctyfi ze Sesti respondentli vyznamny faktor ovliviiujici sebepojeti.

Z hlediska primarnich vztahovych zkuSenosti a charakteristik prostfedi, ve kterych
respondenti vyrustali 1ze konstatovat, Ze v biografiich vSech respondentii byly zaznamenany
faktory a udalosti, které jsou pro vyvoj bezpeéné vztahové vazby povazovany za rizikové.
V souvislosti s témito zjisténimi se nabizi otazka, zda projevy povazované za projevy HSP
(ostrazitost, senzorickéd a emocionalni citlivost, stavy zahlcenosti podnéty) 1ze interpretovat

psychodynamicky, ¢i jako hypersenzitivitu v kontextu psychopatologie.

U vSech respondentli dochdzi vrizné mife a riznym zptsobem k prolinani
klinického obrazu hypersenzitivity z hlediska psychopatologie. P&t respondentli ze Sesti
uvedlo, ze se potykali nebo potykaji s psychickymi potizemi. Dvéma z nich bylo v minulosti
diagnostikovano dusevni onemocnéni (deprese, insomnie, panickd porucha) a uzivali

psychiatrickou medikaci (antidepresiva, hypnotika).

Prace zviditeliiuje fenomén vysoké citlivosti, ktery méa ve vefejném prostoru své
propagatory a pfiznivce. Zaroven odhaluje, jak slozit¢é problematiky se dotyka
a demonstruje, jak miize vypadat individualni uchopeni tohoto fenoménu. Ptinos této prace
spociva také v propojeni teoretickych konceptd, které muze piispét k otevieni diskuse

o adekvatnich moZnostech uchopeni této problematiky v diagnostice a terapii.
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Piiloha ¢. 1: Abstrakt v ¢eském jazyce

ABSTRAKT DIPLOMOVE PRACE

Néazev prace: Attachment a subjektivni vnimani hypersenzitivity
Autor prace: Mgr. Lucie Vojtkova

Vedouci prace: PhDr. Leona Jochmannova, Ph.D.

Pocet stran a znaku: 237 719

Pocet priloh: 4

Pocet tituli pouZzité literatury: 65

Abstrakt:

Tato prace se zaméfuje na fenomén hypersenzitivity, ktery nahlizi ze dvou perspektiv:
psychopatologie a rysové psychologie. Konkrétné problematiku hypersenzitivity sleduje
prizmatem teorie attachmentu a teorie hypersenzitivity v pojeti Aronové. Cilem této prace
bylo zachytit a popsat individualni proces odhaleni vlastni hypersenzitivity a zaroven
prozkoumat rané vztahové zkusSenosti a charakteristiky prostfedi, ve kterych hypersenzitivni
jedinci vyrustali. Tyto cile byly definovany Sesti vyzkumnymi otazkami. Prvni tfi otazky
mapovaly téma hypersenzitivity: individualni proces identifikace, projevy HSP
v kazdodennim Zivoté a zptisoby, jakymi o hypersenzitivé tyto osoby premysleji. Ctvrta a
pata otazka smétovaly do oblasti primarnich vztahovych zkuSenosti. Sledovana byla také
individualni zkuSenost respondentd S intervencemi v oblasti péée o duSevni zdravi.
Individualni zkuSenost Sesti respondentii byla popsana v Sesti ptipadovych studiich pomoci
fenomenologické analyzy. Prace ukazuje, jak mize vypadat individualni uchopeni tohoto
fenoménu. Piinos této prace spocivd v propojeni teoretickych konceptli, v naznaceni
moznych souvislosti, jeZ miZze pfispét k otevieni diskuse o adekvatnich moZnostech

uchopeni této problematiky v diagnostice a terapii.

Klic¢ova slova: hypersenzitivta, citlivost nervové soustavy, HSP v pojeti Aronové, vztahova

vazha



Piiloha ¢. 2: Abstrakt v anglickém jazyce

ABSTRACT OF THESIS

Title: Attachment and subjective reception of hypersenzitivity
Author: Mgr. Lucie Vojtkova

Supervisor: PhDr. Leona Jochmannova, Ph.D.

Number of pages and characters: 237 719

Number of appendices: 4

Number of references: 65

Abstract:

This thesis elaborates on the phenomenon of hypersensitivity from two perspectives:
psychopathology and feature psychology. Specifically, the thesis follows the issue of
hypersensitivity through the prism of attachment theory and hypersensitivity theory in the
Aron’s concept. This thesis aims to capture and describe the individual process of revealing
individual hypersensitivity while simultaneously examining early relationship experience
and environment characteristics in which hypersensitive individuals were raised. These
objectives were defined by six research questions. The first three questions mapped the topic
of hypersensitivity: individual process of identification, manifestation of HSP in everyday
life, as well as their own perception of hypersensitivity. The fourth and fifth questions
focused on the area of primary relationship experience. Individual respondents” experience
with mental health care interventions was also monitored. Individual experience of the six
respondents were described in six separate case studies using interpretative
phenomenological analysis. This thesis demonstrates a possible individual perception of this
phenomenon. The contribution of this thesis lies in the linking of the theoretical concepts, in
the indication of possible relations, which can ultimately contribute to an open discussion on

viable options of grasping this issue in the diagnostics and therapy.

Key words: hypersensitivity, sensitivity of the nervous system, HSP in the Aron's concept,
attachment



Priloha €. 3: Informovany souhlas

Informovany souhlas tic¢astnika vyzkumu s poskytnutim rozhovoru

Ja, nize podepsany/a, svym podpisem stvrzuji svou ochotu a svobodnou vuli
zucastnit se vyzkumu a poskytnout rozhovor k anonymizovanému zpracovani pro ucely
diplomové prace.

Nazev prace: ATTACHMENT A SUBJEKTIVNI VNIMANI HYPERSENZITIVITY
Autorka prace: Mgr. Lucie Vojtkova, email: vojtlu03@ff.upol.cz

Cil vyzkumu: Cilem vyzkumu je porozumét individualnimu zpracovani subjektivni
zkusenosti osob, které se povazuji za hypersenzitivni a popsat a shrnout nalezené
souvislosti teorie attachmentu a HSP.

Pribéh vyzkumu a postup zachovani anonymity:

Vyzkum bude probihat formou polostrukturovaného rozhovoru, kdy Vam bude autorka
prace pokladat otazky vztahujici se k HSP a attachmentu. Rozhovor se uskutecni pouze,
pokud s nim budete souhlasit a zaroven budete souhlasit s potfizenim zvukového zaznamu
na diktafon. Pokud na nékterou z otazek z jakéhokoliv diivodu nebudete chtit odpoveédét,
nemusite a je to zcela v poradku.

Rozhovor bude zaznamenan na nahravaci zatizeni a poté bude potizen jeho doslovny, dale
se bude pracovat pouze s timto anonymizovanym piepisem. Zvukovy zaznam bude
piistupny jen mé osob¢ a po ukonceni vyzkumu bude vymazéan. Vyzkum je zcela anonymni.
Vesker¢ citlivé udaje, které¢ by mohly vést k identifikaci nebudou uvedeny v textu analyzy
ani jinak zvefejnény. Vysledky vyzkumu budou zvefejnény v diplomové praci.
Anonymizovany piepis mize byt poskytnut odborné vetejnosti za ucelem kontroly vysledki
vyzkumu, pfipadné za ucelem dalsi analyzy a interpretace.

Povaha ¢asti otazek mapuje udalosti a zkuSenosti z raného détstvi, maji tedy vysoce
citlivy charakter. Pokud byste v souvislosti s poskytnutim rozhovoru pocit'oval/a
zhorseni psychického stavu, obrat’te se prosim na autorku prace, ktera podnikne kroky
ke zprostiedkovani odborné psychologické péce. Bez nutnosti predchozi domluvy je
mozné v piipadé potieby vyuzit krizovou pomoc, ktera je dostupna nepietrzité a
zdarma:

Prazska linka duvéry: tel: 222 580 697
krizové centrum RIAPS: tel: 222 586 768
Centrum krizové intervence: 284 016 110, 284 016 666

Pripojenym podpisem souhlasite s uskute¢nénim rozhovoru na t¢tma ATTACHMENT A
SUBJEKTIVNI VNIMANI HYPERSENZITIVITY



Piiloha ¢. 4: Otazky polostrukturovaného rozhovoru

OTAZKY VZTAHUIJICI SE K HSP:

© ©° N o g bk~ w0 DN PE
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Kdybyste mél(a) vlastnimi slovy popsat, co je vysoka citlivost, co byste fekl/a?
Co z charakteristik, které popisujete se Vas nejvic tyka

Jak jste dozvédél/a o vysoké citlivosti?

Je néco, co o vysoké citlivosti vite, co se Vas netyka?

V jaké dobé¢ jste zacCal(a) vnimat, Ze jste vysoce citliva(y)

Co Vas definitivné presvédcilo o tom, Ze jste vysoce citliva(y)?

Jak se vysoka citlivost konkrétn€ u Vas projevuje v kazdodennim Zivote?

Jak reaguje VaSe okoli na sdéleni o Vasi vysokeé citlivosti?

Zjistujete si informace o vysoké citlivosti? Jak?

. Vyplioval/a jste si nékdy sebehodnotici dotaznik k vysoké citlivosti, jaky?

. Zménil se Vas pohled na sebe, od doby, kdy vite, Ze existuje vysoka citlivost, jak?
. Jak jste o sob& uvaZoval/a pred tim, nez jste se dozvédél/a o vysoké citlivosti?

. Co byste o¢ekaval/a od psychologa, jako vysoce citliva osoba?

. Bylo Vam nékdy diagnostikovano dusevni onemocnéni, jaké?

. Co Vam pomaha Vasi vysokou citlivost zvladat?

OTAZKY VZTAHUIJICI SE K ATTACHMENTU (Zkracena verze protokolu AAI):

1.

Mohl/a byste mi pomoci pro zacatek zorientovat se ve vasi rodin€ — napft. kdo tvofii
vas$i nejblizsi rodinu a kde jste zili?

Nyni bych Vés rada pozadala abyste popsal/a sviij vztah s rodici, kdyZ jste byl/a
maly/a. Zacnéte s nejranéj§imi vzpominkami, které si dovedete vybavit.

Mohl/a byste uvést pét adjektiv ¢i vyrazi, které vystihuji Vas vztah s matkou/otcem
béhem détstvi?

A ted Vas pozadam abyste mi uvedl/a konkrétni vzpominky, které Vas vedly
k vybéru kazdého z nich?

Ke kterému rodici jste mél/a bliz a proc?

Kdyz jste byl/a jako dité rozruSeny, co jste délal/a, a co se pak stalo? Mohl/a byste
uvest nékteré konkrétni situace, kdy jste byl citove rozruseny/a, fyzicky zranény/a,

nemocny/a?



10.

11.
12.
13.
14.
15.

Mohl byste popsat své prvni odlouceni od rodic¢u?

Kdy jste se jako dité citil/a odmitnuty/a. Co jste ud¢lal/a; a uvédomovali si Vasi
rodice, ze Vas odmitaji?

Byli pro Vas rodice nékdy hrozbou — z diivodl kdzné€ nebo z legrace?

Jak podle Vés Vase celkové zkuSenosti v raném détstvi ovlivnily vasSi osobnost
Vv dospélosti?

Pro¢ si myslite, ze se Vasi rodi¢e v dobé Vaseho détstvi chovali tak, jak se chovali?
Byli Vam blizci néjaci jini dospéli — jako rodice — kdyz jste byl/a maly/a?

Zazil/a jste jako dité€ ¢i v dospélosti ztratu rodice nebo jiné blizké osoby?

Odehrélo se ve VaSem vztahu s rodi¢i béhem détstvi a dospélosti mnoho zmén?

Jaky mate vztah s rodi¢i nyni?



