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Pojeti normality a zdravi

- pojeti zdravi podle WHO: stav Giplné mentélni, télesné a socialni pohody - novéjsi pojeti zdravi podle WHO - zdravi jako relativné
optimalni stav télesné a dusevni a socidlni pohody pfi zachovani vSech zivotnich funkci, spolecenskych roli a schopnosti organismu
prizptisobovat se ménicim se podminkém prostiedi

Normalita (podle Hartlova Psychologického slovniku) je nejCastéji povazovana za jev, ktery odpovidé predem stanovenému ocekavani.
V psychopatologii je norma zjistovana:

1. subjektivné — vlastnim odhadem jedince,

2. socidlné — ndazorem socidlniho okoli,

3. z hlediska psychiatrické diagnézy — tedy pritomnosti ¢i nepritomnosti psychopatologickych
symptom,

4. statisticky — kvantitativni odchylkou od statistické normy,

5. funkéné — podle projevl, jedndni ¢lovéka v dané situaci.

Pojem ,normélni” se chépe v podstaté ve trech vyznamech: statistickém, funk¢nim, normativnim. Pri statistickém pojiméni normality
je za normalni povaZovano to, co je nejvice ¢asté, co je pruimérné. Jevy nad a pod primérem jsou povazovany za nenormalni,
patologické. Tato koncepce ma své opravnéni, protoze zdravé a pravidelné zpravidla prevlada. Avsak takové pojeti ma i své
nezanedbatelné nedostatky. Napriklad je-li v prub&hu chiipkové epidemie valna vétSina lidi nemocnd, neznamena to, Ze chiipkové
onemocnéni je normalni na zdkladé toho, Ze je statisticky cetnéjsi. Tento priklad jesté vice vynikne, dosadime-li si na misto chripky
zubni kaz. Na druhé strané lidé s vysoce nadprimérnou inteligenci, kteri tvor{ asi dvé procenta populace, by byli z hlediska priméru
rovnéz nenormdlni. Funkéni chdpani normality spoCiva v tom, Ze ur€ity systém plni spravné svou funkci. Zjisti-li 1ékat dlouhodobé vétsi
nepravidelnost tepové frekvence nebo vylucovaci ¢innosti ledvin, oznaci ¢innost tohoto orgadnu za nenormalni (patologickou) ne proto,
Ze je hodné ¢i malo Castd, ale proto, ze zna spravny chod této funkce, jeji ucel a poslani. Ttreti pojeti normality je normativni (hovori se
téz o pracovni, estetické nebo mravni normeé). Povazuje-li mistr vykon délnika za nenormalni proto, ze hluboko nesplnil plan, nesouvisi
to ani s Cetnosti vyskytu, ani se spravnou funkci systému, ale s odchylkou od predem dané ¢i dohodnuté normy. Z jinych rovnéz casto
uzivanych hledisek byva normalita chapéna jako:

a) dusevni zdravi, b) optimalni stav, c) proces smérujici k seberealizaci.

Ad a) Velmi Casto se normalita chape jako zdravi, jako protiklad nebo nepritomnost nemoci. Toto vymezeni normality pomoci negace, i
kdyz je zejména v lékatstvi popularni, je znacné izké. Norma a zdravi nemusi vzdy splyvat. Jsou pripady, v nichz se uplatiuje
pouzivani pojmu norma na stavy potencialné nebo skutecné chorobné. Naprtiklad u starych lidi povazujeme radu poruch, pokud
nepiekrodi jistou mez, za normalni (napf. poruchy paméti, snizena schopnost uéeni, zpomaleni reflexti nebo sniZena elasti¢nost kize).
Ad b) Norma jako optimdlni stav (téZ se uziva pojmia hodnotova nebo idedlni norma) se neopiré o predstavu primérného jedince, ale o
vlastnosti, které jsou pripisovany ideélu urcité doby. Vytvari model, ¢i dokonce prototyp, jehoz kritériem je dokonalost, ideél nebo
optimalni stav. Je nasnadé, ze normy jsou historicky i spolecensky podminény a jsou velmi promeénlivé. Z hlediska idealu by nebyl
zadny Clovék uplné normalni. Tato predstava je svou stati¢nosti v rozporu s procesem vyvoje kazdého jedince, s dynamickym
charakterem utvéreni osobnosti. Predstava absolutné spravné reagujiciho ¢lovéka, vzdy se vyteéné prizptsobujiciho, ktery véechny
situace zvlada s prehledem bez stavl tizkosti, ktery vzdy voli tu optimdlni strategii, aniz by pfitom upadal do pochybnosti a vnitfnich
konfliktl, predstava ¢lovéka bezchybné vzdy a vSude fungujiciho i v téch nejobtiznéjich situacich, je predstavou jakési nelidské,
abnormalni normality. Ad c) Konec¢né je mozno pojimat normalitu jako nekonec¢ny proces smérujici k seberealizaci individua v
zavislosti na prirodnich a spolecenskych podminkach. V tomto pojeti je obsazena moznost svobodné volby jedince ve vztahu k
aktivnimu sebeutvareni a pretvareni Zivotniho prostredi. Jinymi slovy: tato koncepce povazuje za jeden z nejvyznamnéjsich ryst
normality schopnost aktivni prizpisobivosti - adaptace. Z hlediska psychologického a psychopatologického vymezuje Syristova tato
kritéria normality:

* subjektivni uspokojeni,

e schopnost spravného sebehodnoceni,

e pocit identity,

e schopnost seberealizace,

e autonomie, nezdavislost, sebeurceni,

e integrace osobnosti,

e rezistence ke stresu, tolerance k Uzkosti,
e adekvatni percepce reality,

e schopnost preziti,

e socidlni adaptace.

Pri ivahach o normalité vychazi medicina v soucasné dobé casto z definice choroby. Psychiatrie povazuje za nutné, aby se drzela
oblasti, kde se pohybuje na pevnych zakladech - tedy v oblasti definované alterace, poruchy, nemoci. Pii vymezovani pojmu
»abnormni” jako ,vzdaleny od normy"” vychazi:

e z odchylky od statistické normy,

e z odchylky od socialni normy,

e z nepriznivého vlivu na jedince nebo spolecnost (maladaptivni chovéani),
e ze subjektivniho pocitu stradani.
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Teorie o vzniku, psychickych a rodinnych souvislostech nemoci

Holisticky pohled — pri pohledu na zdravi a nemoc musime vzit v potaz biologickou, psychickou i socialni stranku jedince, také
emocionalni a duchovni - jedinec jako celek neni jen soubor jeho Casti - nelze jej rozdélit na ¢ésti, jinak celistvost zanikne. Pokud
dojde k poruse jedné casti systému, je poruseny celek. Somatickd nerovnovaha vytvari psychickou nerovnovahu a naopak =
organismus pak reaguje nemoci — Holistické zdravi zahrnuje celou osobnost Clovéka a vSechny stranky jejiho Zivotniho stylu.
Psychosomatika - mezi vnitinim a vnéjsim prostredim dochazi k vyméné energie a informaci. - Stres = reakce organismus na
pozadavky vnitrniho a vnéjsiho prostredi. Dlouhodoby stres vyvolava somatické onemocnéni, a kazdé onemocnéni je doprovazeno
negativnimi emocemi. —» SoucCasné teorie neopomijeji vliv prostredi na vznik nemoci

Homeostaticka teorie -~ Nemoc = zhrouceni autoregula¢nich procesu téla nebo porucha homeostazy, zejména pri adaptaci na
pozadavky psychofyziologického systému — Nemoc = adaptacni pokus organismu udrzet rovnovahu - Nemoci z adaptace: Nemoci z
adaptace ,Vykolejeni” adapta¢niho syndromu Chybna reakce na stresory Zvysena obranyschopnost Nadbytek pro-zanétlivych
kortikoidl Artritis, alergie, astma Nezvladnutelné infekce, viedy Nadbytek proti-zanétlivych kortikoidi SniZena obranyschopnost

Tri behaviorélni typy osobnosti - teorie — specifikuji typ chovani ¢lovéka a jeho vztah k onemocnéni: Osobnost A: typicka pro velmi
zodpovédné osoby, aktivni, nedockava, kompetitivni, Casto nezdravy zivotni styl, ctizddostivost, neklid — sklon ke kardiovaskularnim
onemocnénim, vysokému krevnimu tlaku, ¢asto jsou ve velmi stresovém zaméstnani, vysoka hladina cholesterolu. Osobnost B:
vyrovnana, dovede se uvolnit, vypadé sebejisté, Casto empatickd, nespéchd, je zdravé asertivni. Inklinace k afektivnim porucham.
Osobnost C: nedostatek autonomie, zévislost, neschopnost adekvatni emocni reakce, popirani vlastnich potieb, vyhybani se
konfliktim. Tendence k riznym formam rakoviny.

Stresova hypotéza — stresové vlivy z psychosocialni sféry budou stejné nebezepecné jako stresové vlivy z oblasti biologické.
Kombinace urcitych osobnostnich charakteristik vede ve stresovych podminkych k rozvoji onemocnéni. - nespecifické faktory vedouci
ke stresové reakci zplsobuji nemoc (proti plivodni teorii specificity). GAS (generalizovany adapta¢ni syndrom) - nespecificka
biologické odpovéd organismu na stres, kterd miiZze vzniknout v disledku fyzyckych ¢i chemickych stimulaci (extrémni teplotni zmény,
intoxikace), poranéni, psychickych traumat, konfliktd ap. Podle H.Selyeho probiha ve tfech stadiich (poplach, rezistence, vyCerpéni)
prostrednictvim endokrinniho a nervového koordinac¢niho systému. Je ukazatelem biologické pruznosti a odolnosti organismu v rdmci
adaptace.

Imunitni systém a jeho poruchy SnizZeni imunity, tedy imunodeficience se projevuji zvysenou nachylnosti k infekcim (poruchou
obranyschopnosti vii¢i patogennim, ptipadné i oportunnim mikroorganizmiim), mohou se podilet i na vzniku nadorovych chorob,
chronickych zanéti. RozliSujeme imunodeficience:

« vrozené, zplsobené genetickou poruchou,

» ziskané v disledku fady pric¢in (metabolické poruchy jako diabetes mellitus, ionizujici zareni,
ztraty bilkovin — proteinurie, popdleniny, operacni stres, nddorova onemocnéni, 1écba
imunosupresivnimi l&tkami, chemoterapii, infekce HIV, aj.).

Klinické projevy jak primarnich, tak sekundérnich imunodeficienci zavisi na tom, ktery systém je postizen.

e U protiladtkovych imunodeficienci (lymfocyty B, protildtky) je napadny sklon k mikrobidlnim
infekcim (otitidy, sinusitidy, pneumonie).

¢ U bunéc¢nych (lymfocyty T) se objevuji plisnové, parazitdrni a virové infekce.

e Poruchy fagocytdrniho systému (granulocyty, makrofagy) se projevuji sklonem k recidivujicim
povrchovym koznim infekcim, ale i septikémii.

e Imunodeficience v komplementovém systému jsou recidivujici pyogenni infekce nebo atypicky priabéh
systémovych chorob.

Sekundarnim imunodeficience jsou podstatné méné zavazné nez primarni, a jejich rozliSovani na jednotlivé typy (protilatkoveé,
bunécné, fagocytérni, komplementu) neni jednoznacné mozné, vétsinou jsou komplexni.

e Opakujici se bézné infekce — zanéty dychacich cest, anginy,..
e Oportunni patogeni:

o mykézy: povrchové, hluboké

o virové: encefalitidy, pneumonie
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