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POZVANIi DO SVETA
PSYCHOSOMATIKY

Vstupovat do svéta psychosomatiky vyZaduje jednak odvahu, predevsim
vsak drzost. Odvahu opoustét pohodiné cesty a drzost Slapat po trav-
niku, na némz je po nékolik staleti umisténa vystrazna cedule, udrzovana
medicinskym establishmentem za vSech panujicich rezimt, s ndpisem
NEVSTUPOVAT. Co se mé tyka, skromnost jsem pred deseti ¢i patnacti
roky zanechal na prahu dospélého véku s tim, Ze bude-li potteba, vim,
kde ji najdu. U¢im zdarné druhé, Ze seddvej panenko v kouté, budes-li
hodnd, najdou té je zcela obsolentni a $kodlivé heslo. My (to je pluralis
majestaticus) doporucujeme nové, které rika: Vymet holka vsechny badly,
on se jednou nékdo spdli! Tento pristup mi dovoluje bez studu predlozit
spanilym ¢tenarkam a vizenym ¢tenartim nasledujici text.

Je to vysledek mého padesatiletého, a feknéme si tady poctive, Ze také
vétsinou marného hledani pravdy o zdravi a nemoci. S pravdou v medi-
ciné to neni jednoduché, protoze tato disciplina, podobné jako Rusko,
nevi, kde ma hranice. Jen ¢as od ¢asu si nékolik jedinct poloZzi otazku,
jaké jsou vlastné ukoly a cile sou¢asné mediciny. Je to otdzka nemil4, le¢
legitimni. Méla by stat u vSech projektd, reforem a plant zdravotniho
systému. Medicina sama ve své expandujici tendenci nema pottebu se
definovat a vysvétleni, Ze jde o praktickou aplikaci védeckych poznatku
pri diagnoéze, 1é¢eni a prevenci nemoci, se jevi jako prili§ obecné.

Jako vzdy (a jako vsichni) jsem velmi ¢asto opisoval, a to vétSinou ze
zdroji, které se také dnes myli a kdysi se mylily podobnym zptisobem,
kterym se mylim j4, protoZe tak to je nejen mné, ale ndm vSem daleko
blizsi. Mylit se s moudrymi je ale nékdy stejné osidné jako mit pravdu
s blbci. Ucelend sbirka omyll je srozumitelnd, tak jako telnd krava,
kdyZ se pak oteli, privadi na svét nova a nova stvoreni, z nichZ néktera
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jsou dalsiho Zivota schopna. Pri této prilezitosti vzpomerime s dojetim
na slepé uli¢ky génia Cimrmana i na serendipity.

Co se tyka metafyzickych problémi téla a duse, nemam s tim zadné
starosti. Jestlize mliZze byt elektron jak castici, tak vinénim, a jestlize
jeden elektron muiZe soucasné projit dvéma otvory, coZ oboji dnesni
poznéni vyhlasuje jako dogma, je nad slunce jasné, Ze je to nad nase cha-
péani a nezbyva nez pockat, az to fyzici ndm natvrdlym a zanedbanym,
kteri stale stavime svét v newtonskych kulisach, kde to neni sama dira,
ale existuji i pevné predméty, vysvétli. Neméli bychom zapominat, ze
svét se promita do nasi psychiky, pri¢emz o tom, co je to psychika, také
74dnd jedind a srozumitelna dohoda neexistuje.

Jsem presvédcen, Ze jednim z dominantnich svétli, mozna ten v nasi
jazyka. Ten je vice ¢i méné presné propojen s nasi mysli, coZ je mnohem
$irsi pojem nez to, co je permanentné vytvareno v nitrolebnim prostoru
mezi obéma usima kazdého ¢lovéka. Existence predstavy kolektivniho
védomi, stejné jako nevédomi, neni predstavou novou, byla tu jiz pred
Jungem, ktery ji vSak zviditelnil nejvic, a dostava redlné obrysy po objevu
zrcadlovych neurond.!

Moje predstava lidské mysli vychézi z zivé prirody, na rozdil od ¢asto
prezentovanych modelt z oblasti strojti (Freud - parni stroj s pretlaky,
ventily a vypustémi, pozdéji ndm nabizeny model telefonni centraly
a dnes vSeobecné prijimany model PC), a podobd se systému houby
(jedinec) a podhoubi (spole¢né védomi i nevédomi), jak je schematicky
zachyceno na obrazku. Libi se mi ptivodni fazeni hub k rostlindm, ale
nakonec jejich osamostatnéni, a pripomina mi to, Ze ¢lovék je také zvire,
ale zna¢né osamostatnélé. Lze je nalézt po celé Zemi a jakkoliv jde o jeden
druh, zahrnuje Siroké spektrum svéraznych individualit s velmi rozdil-
nymi charakteristikami a schopnostmi. (A jejich zasobni latkou je také
glykogen.) Lidé jsou jako plodnice vyrostlé za ucelem rozmnoZovani,
netusici, co vSechno obsahuje a skryva podhoubi.

1 Rizzolatti G. - Fogassi L., The mirror mechanism: recent findings and perspectives.
Philos Trans R Soc Lond B Biol Sci 2014 Apr 28; 369 (1644): 20130420; Ganttova S. P. - Aga-
zarianova Y. M., Skupinova mysl, skupinové vytvareni funkénich podkupin a interperso-
nélnineurobiologie. In: E. Hopper - H. Weinberg (eds.), Socidlni nevédomi u osob, skupin
a spolecnosti, dil 1, Praha: Irene Press, 2015, s. 102-118.
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Mysl jedince (model podhoubi a houby).

Psychosomaticky pohled nepredstavuje v zadném pripadé néjakou
alternativni medicinu, tedy konkurenci, ktera stoji jako alternativa, ¢ili
zcela jind moznost, nez je medicina soucasnd, zalozena na dikazech
pozitivistického razenti, zpracovanych statisticky. Svymi pozadavky brat
vuvahu stejné vazné jako faktory biologické také velmi obtizné mévi-
telné faktory socialni a psychologické, eventualné uz témeér neucho-
pitelné faktory duchovni neboli spiritualni, je doplnénim redukcio-
nistického pohledu mediciny na ¢lovéka jako na biologicky preparat.
Tim muze byt psychosomaticky p¥istup prirazen k ,dopliikové a alter-
nativni mediciné” (complementary and alternative medicine, CAM), ale
jako ten dopliikovy. Pti tomto ponékud odlisném pohledu se v3ak jeho
cile zasadné nelisi od cild, které by si méla stanovit také medicina zalo-
zena na dikazech (evidence based medicine, EBM), které vSak ve svém
tazeni za penézi a moci prekracuje zejména vyrobou novych nemoci,
ucelové vytvarenych systematickou medicinalizaci socidlnich jeva. Jeji
cile jsou zhruba tyto:

1. prevence nemoci a poranéni a rozvoj péce smérujici k udrzeni
zdravi,

uleva v bolesti a utrpeni zptisobenych nemocemi,

1éceni a péce 0 nemocné a péce o nevylécitelné nemocné,

4. zabranéni pred¢asnym umrtim a na druhé strané pomoc pfi

-

pokojném a distojném umirani.

w
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V biopsychosocidlnim pristupu je nutné prehodnotit pohled na lidské
télo, které se dnes uz nejevi jako jeden organicky monolit, ale jako slozity
ekosystém (nékdy oznacovany jako supersystém), v némz na ,nasi“ (je
jesté nase?) fyziologii a patofyziologii participuje slozity a bohaty pte-
devsim strevni, kozni a dalsi slizni¢ni mikrobiom. Ten se aktivné podili
na naSem metabolismu, nasi imunité a naSich ridicich funkcich. Kromé
centralniho nervového systému mame tedy téz nervovy systém enteralni
a plno véci, které byly povazovany za nezvratné axiomy, podle dne$nich
poznatkd uz neplati. V této chvili se naptiklad biologicti experti nemo-
hou dohodnout, zda existuje ¢i neexistuje ,organ®, a v ptipadé Ze ano,
jak ho definovat.?

Psychology nepochybné ranim tim, Ze devalvuji jejich oblibené ,téles-

cu

néni emoci“ v soucasnosti opakované prokdzanym tvrzenim, Ze emoce
jsou primarné télesné déje,3 neurochemické procesy, nejstarsi ridici sys-
témy a jejich mentélni reprezentace se oznacuji jako pocity. Po létech
spekulaci se tak vracime k vychodiskaim, ktera zaujal uz Charles Darwin.#
Emocni oblast je zamétena v prvni fadé na preziti jedince a druhu, proto
maé rada emoci svlij neoddélitelny sociadlni charakter, a zde jizZ mizi Gplné
ostra hranice mezi ndmi a nasimi pry nizsimi zivoc¢isnymi pribuznymi.

Rodina, ktera po staleti fungovala jako nejmensi a nejdilezitéjsi
socialni jednotka, se v soucasné spole¢nosti rozpad4, coZ nesporné ma
dusledky pro vyvoj jedince a jeho zdravotni stav, stejné jako radikalné
zménéné zivotni prostredi a zplisob Zivota. Strukturu a fungovani sirsich
spolecenstvi, ktera se vyvinula z pivodni tlupy - prahordy, asi nejlépe
postihuje Luhmanntiv koncepts autopoietickych (,samotvornych®) sys-
tému, na néjz ve svém pristupu odkazuji.

Pri v8§i neskromnosti si v§ak nedélam iluze o svych moznostech, jed-
nak proto, Ze se (Caste¢né) znam, a pak proto, Ze nad vSemi biologickymi,

2 Coffey C. ]. - O’Leary D. P., The mesentery: structure, function, and role in disease,
Lancet Gastroenterol Hepatol 2016; 1 (3), s. 238-247.

3 21.9.2016 oznamili védci z MIT (Massachusetts Institute of Technology), profesorka
Dina Katabi a jeji zaci Mingmin Zhao a Fadel Adib, Ze vyvinuli EQ rddio - bezdratové
zatizeni, detekujici na zdkladé analyzy dechu a tepu zkoumané osoby tti zakladni emoce -
radost, hnév, smutek - a potom jesté jednu, ktera sice uz mezi zdkladni nepatti, ale je téz
zajimavi, a to spokojenost.

4 Darwin Ch., Vyraz emoci u clovéka a u zvirat, Praha: CSAV, 1964.

5 Samal K., https://is.cuni.cz/webapps/zzp/detail /72123/?lang=en (naposledy dohledano
11. 2. 2017).



POZVANIi DO SVETA PSYCHOSOMATIKY 13

psychologickymi a socidlnimi potiebami, jejichz nedokonalé syceni je
jednou z pri¢in Spatného zdravi, se vyskytuji jeSté potieby duchovni,
jez v zivocisné isi jsou také vlastni nejen lidem a o jejichZ syceni mam
jesté méné presnou predstavu. A nejen to; kazda ze zminénych Grovni
je vsystému lidského poznani zpracovavana odlisSnym zptsobem a také
odlisnym jazykem, jejich vzdjemné propojeni neni viibec jednoduché,
pricemz informacni tok mezi nimi nepochybné existuje. Zptisob, jak
informace z jedné oblasti ovliviiuje déni v téch dalsich, je stale pouze
predmétem spekulaci.

Informace bude patrné to podstatné, co zajistuje cely slozity anti-
entropicky pohyb, jejZ nazyvame Zivotem, a pokud se mi podari uttidit
informace - at v podobé fyzikalni, chemické nebo mentalni - a ukazat
na ty, jeZz vedou k dobrym zménam, budu povazovat svou ¢ast ukolu
na stavbé psychosomatiky za ¢aste¢né splnénou.

rua

Zaludnost slova ,,normalni

Byt normdlni je vytouZenym cilem netispésnych.
C. G. JUNG

Neni tfeba studovat magii, abychom pochopili, jakou silu ma slovo.
Navzdory tomu, Ze jsme si toho (obcas) védomi, zachazime s touto
cennou a mocnou komoditou velice ledabyle. Nemam tim na mysli lidi,
u nichz vytcéena slova predbihaji myslenky (jsou-li tam jaké), ale prehli-
Zeni kontextu, v némz jsou pojmy pouzivany.

Velmi instruktivni priklad jsem ulovil a bohuzel zlistal v mé paméti
bez prislusné citace. Nezbyva vam neZ mi uvérit, Ze jsem to nezkreslil
a Ze se budete moci odpovédné rozhodnout. Vyjdéme z nasledujicich
informaci: Frida byla na vysoké skole ekonomické velmi aktivni G¢astnici
aktivit zamérenych na lidské préva a zejména na genderovou problema-

Yo

tiku. Které z nésledujicich dvou prohlaseni se jevi pravdépodobné;jsi?

A: Frida pracuje v bance.
B: Frida je ¢lenkou ,Zenské ligy“ v bance, kde pracuje.
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Pokud budeme uvazovat jako (byt amatérsti) védci, je vétsi statisticka
pravdépodobnost, Ze pravdivy je vyrok ,A” protoze v bankach pracuje
vic lidi nez v zenskych spolcich. Pokud se budeme pohybovat v ptiroze-
ném svété a budeme uvazovat a mluvit prirozenym jazykem, plati to pro
vyrok ,B“. Méli bychom si vzdycky uvédomit, v kterém z obou - a dal-
$ich - jazykovych svétil se pohybujeme.

Slovo normalni pochazi z latinského normalis neboli ,vyvedeny podle
tesarova Ctverce”, tedy svisle stojici. Norma potom znamenala ,pravidlo®
a ¢asem se tento pojem stal oznac¢enim pro bézny stav véci. UZasné je
jeho zneuzivéni, nedavno jsem zaslechl pékny oxymoron: ,Von je nor-
malni blazen.”

,Pane doktore, feknéte mi, je tohle normalni, je to normalni?“ jecela
na mé dama v manzelské poradné. ,Von pride domt, pravda, boty si zuje,
ale nesrovn4, pak si de umejt ruce, ale ani ho nenapadne, aby to umyva-
dlo po sobé splachnul, copak to je normalni?“ A dale pokracovala, jako
kdyby méla skrytou kameru u nés doma...

,To je tézké,” vysvétloval jsem ji, ,kdyz maly chlapecek vyrtsta v rodi-
né, kde tatinek vecer prijde domd, vSechny zmlati a oni mu vypucujou
boty, bude chlapecek, az vyroste, takové chovani povazovat za normalni.
KdyZ chlapecek vyrista v rodiné, kde tatinka vecer vSichni zmlati a on
jim vypucuje boty, bude pro néj v dospélosti normalni naopak tohle.”

Vhovorovém jazyce je pojem normalni chdpan velice ¢asto jako néco,
co délam, co mam nebo co si myslim ja, v ¢em jsem vyrostl, co platilo
v nasi rodin€ a co jsem tedy povysil na normu (= pravidlo), jiz by se méli
vSichni ostatni podridit. KdyZ to nedélaji, jsou nenormalni. Pikantni
na tom ale naptiklad je, Ze néco kolem 2 % synestetiki, ktefi maji spo-
jeny dvé kvality vnimani (naptiklad barevna pismena, barevnou hudbu),
si vétSinou mysli, Ze vSichni ostatni vnimaji svét stejné jako oni. Existuje
také Gaussovo normalni rozdéleni, v némz percentudlni zastoupeni dvou
smérodatnych odchylek zjistovanych veli¢in od prameéru tvori 96 % ze
vsech, coz je dost Sirokd norma na to, aby se do ni veslo nezanedbatelné
mnoZstvi podivuhodnych jevi. Reknete-li nékomu ,tvat se normalné*,
jak asi bude vypadat jeho vyraz?

Jak ndm muze tenhle koncept omezit myslenkovou kapacitu? Snadno.
Spoléham-li se, Ze se budu setkavat s ,normalnimi“ vécmi, je toto mé
schematické vidéni stale konfrontovéano se skutec¢nosti, Ze takové nepo-
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tkdvam, tak jako pravdépodobné nepotkam obcana kupujiciho si pri-
meérného 3 a ¥ paru, tedy sedm bot roc¢né. Je to ale cesta, po které nas
vsichni vedou: naptiklad medicina pti orientaci na ,nemoci“ rozdélila
vyskytujici se symptomy na kardinalni a vedlejsi, pricemz ty prvni zaradila
do zasadnich rozliSovacich faktorti, zatimco ty druhé ponechala bez vét-
$tho zajmu. U depresi naptiklad neni uvadén prijem jako priznak, ktery
by pacienty obtézoval, naopak mezi kardinalni privodni jevy pat¥i zacpa,
pri¢emz u poloviny nemocnych trpicich drazdivym tra¢nikem (10 % pre-
valence) najdeme také tizkostnou nebo depresivni poruchu. Tu mizeme
z diagnostické Gvahy chybné vynechat pravé na zakladé imperativnich

cu
1

prijmu, které prece u této diagn6zy nejsou ,normalni“.

,Nenormalni“ jednani - a vztahy mezi [ékatfem a somatizujicim paci-
entem mohou byt dost napjaté az traskavé prave vzhledem k tomu, jaké
problémy diagndza i terapie ,medicinsky nevysvétlitelnych priznak”
(medically unexplained symptoms, MUS) prindsi - nds mize na obou
stranach jednaciho stolu (abych hned nepouzil terminu ,barikdda“) emo-
cionalné nabudit tak, Ze za¢neme vidét rudé.

Harvardtiv zdkon z Murphyho souboru nam tiké, ze za prisné kon-
trolovanych tlakovych, tepelnych a dalSich fyzikdlnich podminek se Zivy
organismus chovd, jak ho to zrovna napadne. Svoje klinické pozorovani
jsem pro potomstvo formuloval takto: Clovek vydrzi vic nez zvite, jen
mu ddt prileZitost! Dame-li sem do ttetice Selyeho® heslo: Co té nezabije,
to té posili, dostavame ramec, v némz se lidské reakce a stavy mohou
pohybovat.

Stresujici zatéz, kterou nékdo snese bez mrknuti oka, maze druhy
povaZzovat za znicujici, z ptijaté a platné definice bolesti plyne, Ze ta je
vzdy subjektivni a jeji intenzitu tudiZ nemiize posoudit nikdo jiny nez
jeji nositel, a na vyvolané emoce nelze Zzddnou normu nasadit. Deset lidi
vystavenych stejnému zazitku bude mit deset rtiznych prozitki z néj
a zadny nemutZeme vyhlasit za normalni a zbytek za zcela nespravné.
V kazdém jednotlivém klinickém ptipadu musime uvaZovat o jedinci

ajeho individuélni reaktivité, pochopitelné na pozadi obecnéjsich zéko-
nitosti.

6  Prestoze byl opakované navrzen, Selye nikdy nedostal Nobelovu cenu, protoze jeho
teorie ,postradala tvrda fakta“. Tak to chodi ve svété védy.
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U jedné tretiny pacientek trpicich funkénimi obtiZzemi najdeme v ana-
mnéze télesné tyrani nebo sexudlni zneuziti ¢i alespont ohroZeni, ale
u dvou tfetin tahle traumatizace neprobéhla. Na druhé strané mame
v zivoté dobre adaptované obéti takovéhoto jednani bez jakychkoliv
psychopatologickych nebo psychosomatickych télesnych obtizi. Stejné
je treba vazit vSechny dalsi vyhlaSené patogenni i uznavané protektivni
faktory.

Ani tém ryze materidlnim dobrotdm a $kodlivindm se ned4 vérit: sddlo
se zase smi, s cholesterolem to také neni tiplné jasné, trochu télesného
tuku navic mize chranit pred degenerativnimi mozkovymi poruchami,
obezita neni z ptejidani a nedostatku pohybu, ale je to zanét, podle jinych
zase ne, a je to nerovnovaha regula¢nich faktord. Byt malym ¢unétem
je zdravéjsi nez Cistota, ktera jesté do nedavna byla ptilkou zdravi. Mi-
krobiom zamichal mnoha teoriemi a duse v btiSe urcité jesté do dalSich
promluvi.

Medicina zaloZena na dtikazech (evidence based medicine, EBM) stavi
na statistické pravdépodobnosti, Ze u pacienta trpictho chorobou nazva-
nou tak ¢i onak budou s velkou pravdépodobnosti tyhle a ony obtiZe,
tyhle a ony objektivni nalezy, takovy a onaky prabéh a bude indikovana
ta ¢i ona lécba. To plati u velké ¢asti nemoci, které jsou zplisobeny zna-
mymi ¢i predpokladanymi organickymi p¥icinami. PrestoZe bude u kaz-
dého pacienta néco pre¢nivat a néco chybét, do popsaného schématu se
jakz takz vejde. I tak je to nékdy s odfenyma usima.

Pacienti s funkéni poruchou ale nesttiniou podle téchto pravidel,
organicka pricina jejich obtizi se nenajde a vysvétleni, Ze porucha neni
na postiZzeném misté, ale na trovni fidicich systémf, je neuspokoji a ani
nenadchne, protoZe podle jejich minéni, minéni laického a bohuzel ¢asto
téz profesionalniho, maji jakousi neplnohodnotnou, polovi¢atou dia-
gndzu. Maji pocit, Ze jim jejich 1ékat nevéri, Ze si mysli, Ze je to jen jejich
predstava, Ze jsou povaZovani za simulanty. Tim jejich napéti nartsta
a priznakd umérné pribyva. A stéhuji se. Ty priznaky. Ti pacienti naopak
cestuji po medicinskych pracovistich od ¢erta k dablu a sbiraji zkuSenosti,
nalezy a laboratorni vysledky; to by v tom byl Cert, kdyby se nékde néco
nenaslo! A nékdy reaguji, potom zase nereaguji na tuhle nebo onu 1é¢bu
a je to prosté vsechno jinak. Je tohle normalni?!
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Dostaneme se k tomu jesté podrobnéji, zde v8ak chci zminit, Ze medi-
cina zaloZené na dlikazech toto resit neumi, svoje platné a ti¢inna dopo-
ruceni pro takové lidi nemé a obecné vzato s poznanim obtizi, kterym
se pred stoletim fikalo ,hysterie” a dnes se jmenuji ,somatizace”, neni
o moc dél, nez byli Charcot, Janet nebo Freud.

Zivoty postizenych lidi probihaji ,normalné“, kdyz tu nahle ptijde
zvrat a objevi se obtize. Matematici pro tuhle situaci maji Ljapunovav
exponent, teorie autopoietickych systémil zase pojem ,kontingence®,
medicinsky model zde hleda nikoliv kauzalni, ale pouze ,spoustéci”
mechanismy. U ¢asti psychosomatickych autori se objevuje pojem ,,alo-
stdza“, coz je adaptacni zména neboli Gprava vzniklé stresové situace,
aby byl dosaZen adekvétné stabilizovany stav organismu (,homeostaza®).

Nicméné vSechny modely naznacuji, Ze predchozi cesta obsahovala
vyznamné rizikové faktory, jejichz kritickd hodnota (jako informace
vedouci ke zméné) by mohla byt predpovéditelna. Jedinec, ani rodina
jako nejblizsi suprasystém, si tyto okolnosti neuvédomuje, teprve v jejich

Socialni akce vyvola emoci.
Emoce je do védomi prelozena jako pocit.
Informace o pocitu do socialniho prostiedi.
Uprava, nebo dal$i emoce — pfiznak.

—@
/

Interakce bio-psycho-socialnich faktord.
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nadhrani¢nim projevu je néjakym zptsobem reflektuje. Zajimavé je, ze
zména, kterd probéhne neuvédoméle v somatické oblasti jednotlivce,
vede ke zménam v socidlnim systému rodiny ptes roli nemocného, ktera
kromé utrpeni prinasi s sebou mote socialnich ziskl. Ty vSak - stejné
jako transformace psychosocialni tisné do somatického priznaku - bézi
vétSinou mimo plné uvédoméni vSech zucastnénych a tim také mimo
moznost raciondlniho zpracovani kymkoliv z nich. Reflexe dasledkt
vzniklych zmén se mtze dostavit pozdéji a situaci dale komplikovat. To
probiha ve stovkach rodin, a vérim, Ze ani nejzapalen€jsi zastance toho
zneuzivaného pojmu to nenazve normalnim.

Diikazy ucinnosti psychosomatického pfistupu
Medicina zalozena na diikazech (EBM) snasi dikazy statistického cha-
rakteru o vysledcich biologické 1é¢by. Bere-li se tento v zasadé reduk-
cionisticky postup jako jediny doporucovany, neni mozné si nevsim-
nout, Ze se lisi od zasad Gistavy Svétové zdravotnické organizace (WHO),
kteréa definuje zdravi jako stav fyzické, mentalni a socidlni pohody, a tim
vyslovné pozaduje nikoliv redukovany, ale komplexni, celostni biopsycho-
socialni pristup? k lidem ve zdravi a nemoci. EBM také ponechéva stra-
nou vSechny nemocné, kteti se do jejich statistik nevejdou, coz je néco
kolem ¢tvrtiny z téch, kte¥i zavitaji za Iékarem prvni linie a jsou jim zde
diagnostikovany funkéni/somatiza¢ni poruchy, s nimiz si EBM nevi rady.
Jak je patrné ze schématu systémového modelu, teoreticky ramec
a z ného plynouci lé¢ebny biomedicinsky zasah se odehrava na Grovni
ridicich a rizenych systému. Vyssi etdZe systému nebere v konkrétnich
pripadech v tivahu, maximalné se na né odvolava v ramci obecnych
hypotéz a to deklaruje jako biopsychosocialni pristup. K tomu je nutné
dodat, Ze o existenci stievniho mikrobiomu, podstatné soucasti ridicich
systému, a jeho fyziologickém a patofyziologickém vyznamu nebylo
pred desetiletim ani ponéti a dodnes je velmi maélo seri6znich Gidajt

7 https://www.urmc.rochester.edu/medialibraries/urmcmedia/education/md/docu-
ments/biopsychosocial-model-approach.pdf; Engel G., The need for a new medical model:
a challenge for biomedicine. Science 1977; 196 (4286), s. 129-136.
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SYSTEMOVY MODEL
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se svou zkus$enosti a chovanim
RIDICI SYSTEMY
RIZENE (ORGANOVE) SYSTEMY

TKANE

BUNKY
ORGANELY
MOLEKULY

ATOMY

SUBATOMARNI CASTICE

o tom, jak skute¢né pracuje, co je pric¢ina, co disledek a co epifenomén.
Mame tady - stejné jako behavioristé ve svych zacatcich - jakousi ¢ernou
skrinku, v niz ,cosi“ probiha, mozna tak, jak si predstavujeme, mozna Ze
zcela jinak.® Prili§ mnoho starych jistot se tak hrouti a téch novych pravd
pribyva mnohem pomalejsim tempem, nicméné je dnes jasné, Ze jsme
spiSe koexistujici nez nezavislé bytosti.

Co se tyka nereSenych stavti u ¢lovéka, EBM ma jesté podstatny dluh
v oblasti emoci, které jako biologické recepéni a soucasné ridici systémy
s jasné patrnymi a detekovatelnymi neurochemickymi déji nedokazala
zatim akceptovat, natoZ integrovat. Jedina podoba emoci, jiZ se vénuje,
jsou emoce tézce patologické nebo zcela vykloubené a desintegrované

v psychiatrii, a to je jisté malo.

8 Vacha M., Kontroverzni postaveni ,jedince“. In: R. Ptacek - P. Bartiinék (eds.), Kon-
troverze soucasné mediciny. Praha: Mlada fronta, 2016, s. 63-70.
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