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Psychologie ve zdravotnictvi

linic| , — specializuje se na diagnostiku, léCeni a spolecenske
prizpusobeni osob s relativne zavaznymi psychickymi obtizemi a poruchami.
Zkouma psychicky nemocného cClovéeka vzhledem k potrebam diagnozy, lecby a
prevence.

VO )| — psychologie aplikovana na oblast zdravotnictvi,
zabyva se psychologii nemoci, nemocného a zdravotnické cinnosti.

- zabyva se predevsim psychickymi aspekty interakce
|ékare a pacienta, ale i vztahy k vyznamnym lidem z pacientova socialniho
prostredi (pfibuzni, pratelé apod.). Jejim ukolem je pusobit proti dehumanizaci
mediciny a chranit tim nejen nemocného, ale ve svem dusledku i |Iékare. Snazi
se péci o nemocného navratit lidskou dimenzi.

— se zabyva roli psychickych faktoru pfi udrzovani dobreho
zdravotniho stavu, prevenci nemoci, zvladanim negativnich zdravotnich stavd,
poskytovanim psychologické pomoci pacientim v pribéhu uzdravovani a pri
vyrovnavani se s chronickymi nemocemi.




Zdravotnicka psychologie

= psychologie zdravotnické Cinnosti

» Zabyva se psychologickymi vlivy terapeutické a osetrovatelské
cinnosti na nemocného

—Vliv lécebného prostredi na nemocného
—Vztah lékar pacient

—Vztah zdravotni sestra pacient

—Vztahy mezi pacienty

—Vztahy mezi zdravotniky

— Osobnostni a psychosocialni predpoklady nemoci a
lécebnych zakroku




Zdravotnicka psychologie

VSEOBECNA CAST
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Zakladni pojmy zdravi a nemoci
Osobnost nemocného

Bio-psycho-socialni pristup k nemoci a
nemocnému

Zmény v chovani a prozivani béhem
nemoci

Reakce na nemoc, bolest

Vztahy mezi |ékafem, sestrou a
nemocnym

Problematika svizelnych Zivotnich
situaci

SPECIALNI CAST

> Ruzné odvetvi lekarske veédy ve vztahu k
psychice nemocného Clovéka

> Objasnuje souvislosti nemocive :
vybranych oborech zdravotnické Cinnosti

(psychologicky pristup k ditéti, psychologickeé
problémy v interni medicing, traumatologii,
v gynekologii a porodnictvi)

> Ol(ojjasr"luje zvlastnosti v pristupu k
jedincim s mentalnim, smyslovym a
télesnym defektem,

» Zabyva se psychologickou problematikou
stari, umirani a smrti




Psychologie zdravi

VZNIK VE SVETE

> Psychologie zdravi byla obecné
uznana jako samostatny védni obor
psychologie v roce 1978, kdy
Americka psychologicka spolecnost
(APA) ustanovila novou sekci své
asociace.

» Tak vznikla 38. divize Psychologie
zdravi (Health Psychology Division).

> Od roku 1982 vychazi také Casopis
této divize Health Psychology
(Kfivohlavy, 2001).

VZNIK V CR

» V Ceskeé republice vznikla
samostatna sekce pod
Ceskoslovenskou psychologickou
spolecCnosti jiz v roce 1988, jejimi
zakladateli byli J. Krfivohlavy, M.
Havlinova, L. Micek a dalsi.

» Tato sekce byla nazvana Psychologie
zdravi.

» Porada pravidelna setkani, jejichz
vystupem jsou vydavané sborniky.

» Clenové této sekce publikuji
v Casopisech s psychologickou
tématikou.




Predmeét Psychologie zdravi

= systematicka aplikace psychologickych poznatkt do oblasti
zdravi, nemoci a systému zdravotni péce.

» Usiluje o uplatnovani stvIedkﬁ psychologického poznani ve
vztahu ke zdravi (Kebza, Solcova, 2000).

» Cilem psychologie zdravi je budovat teorii zdravého jednani
a chovani cloveka a ziskavat solidni poznatky z oblasti
psychologie — na jedné strané o tom, co nase zdravi posiluje,
na druhé strané o tom, co nasemu zdravi skodi.




RUzné pohledy na zdravi

| ) lékar - zdravi je nepFitomnost nemoci, choroby &i Urazu

» sociolog - zdravy Clovek je takovy, ktery dokaze dobre
fungovat ve vsech jemu prislusnych socialnich rolich

> humanista - zdravy clovék je takovy, ktery je schopen pozitivne
se vyrovnavat s zivotnimi ukoly, které se pred nim naskytnot

» idealista -zdravy Clovek je takovy, kterému je dobre - télesne,
dusevne, duchovné i socialné




Definice zdravi

= ,Stav naprosté pohody a ne pouze
nepritomnost nemoci“ (Word Health Organization, 1946)

= ,Zdravi je stav, ktery na jedné strané umoznuje jednotliveum i
skupinam lidi poznat vlastni cile a uspokojovat potreby a na
druhé strané reagovat na zmeény a vyrovnavat se se svym
prostredim. Zdravi se tedy chape jako zdroj kazdodenniho zivota
a ne jako cil zivota. Jde o pozitivni koncepci, ktera zahrnuje
spolecenské a osobni zdroje stejnée jako fyzické moznosti“.(WHO.
1984)




Soucasnha definice zdravi

» prekonala tradicni vymezeni zdravi jako absence nemoci, slabosti
nebo dysfunkce

> oproti jednostrannému zohlednovani fyzickych komponent zdravi,
zohlednuje ruzné dimenze zdravotniho stavu, véetné télesnych,
dusevnich, a socialnich aspekt(

» zduraznila vyznam dusevniho zdravi a Stésti (subjektivni prozivani)

> upozornila na vyznam socialni pohody (schopnost zastavat socialni
role, socialni opora aj.)

» definice ma motivacni charakter, naznacuje cil, k némuz by méla
smerovat snaha vsech, ktefi se zabyvaji problematikou zdravi a
nemoci.




Definice zdravi

» Krivohlavy (2001):

»Zdravi je celkovy (télesny, psychicky, socialni a duchovni) stav cloveka,
ktery mu umoznuje dosahovat optimalni kvality zivota a neni prekazkou
obdobnému snazeni druhych lidi“.

» Brichacek (1999):

,holisticky pristup” — zdlraznuje pojeti ¢lovéka a jeho zdravi jako celek;
dynamicky pristup — zdravi je pojimano jako promenlivy jev, ktery se
naplnuje v celozivotni draze Cloveka; je to proces, v nemz je mozny
maximalni rozvoj, dany moznostmi organismu

socialni pristup — clovek je soucasti socialni skupiny se vsemi jejimi vztahy
a zdravi je hodnoceno v souvislosti se skupinami;

interaktivni pristup — clovek je pojiman jako soucast prostredi se vsemi
jeho proménnymi.




Definice nemoci — centralni pojem soucasné
mediciny

> Nemoc je z bio-psycho-socialniho hlediska poruchou systému
clovek — prostredi. Je to potencialni vlastnost organizmu
vyrovnat se v prubéhu Zivota s urCitymi naroky prostredi, v
némz Clovek zije.

» Je definovana jako odchylka od urcité normy, jez se povazuje
za normal (standard).

» Jde pritom o objektivné zjistitelny stav — o objektivne
zjistitelné priznaky (symptomy), tj. néco, co je
kvantifikovatelné.

> Obvykle se timto terminem oznacuje fyziologicky udaj. Kdo je
nemocen, neni schopen prace.




Definice nemoci

> Slovo nemoc je definovano jako porucha zdravi. Nemocny clovek je
stizeny nemoci.

> Anglicky termin pro nemocného cloveka ,ill je chapan jako stav, kdy je

neco v neporadku, kdy to neni dobre, kdy to, co ma neco delat, funguje

jen s obtizemi, kdy se urcita funkce vychyluje z béznych meazi.

> Prakticky slovnik mediciny (1994, s. 229) definuje: ,Nemoc je stav
organizmu vznikajici pusobenim zevnich ci vnitrnich okolnosti, ktere
narusuji jeho spravne fungovani a rovnovahu®.

> ,Nemoc (illness) je osobni vztah, ve kterem se osoba neciti byt zdrava.
Muze a nemusi byt ve vztahu k chorobé®. (Starikkova, 1997).

> Bartlova (1996, s. 19) definuje nemoc jako ,,poruchu schopnosti individua
plnit ocekavané ukoly a role”. V tomto pojeti znamena tedy nemoc
odchylku od normalni socialni role. Hlavnim duvodem tohoto chapani
nemoci je spolecenska nezadoucnost takového stavu a odchyleni se
nemocného clovéka od ocekavani, které vuci nému ma spolecnost.




Pohledy na nemoc




Biologizujici pohled na nemoc

> Biologicky model nemoci se plne vyvinul v minulém stoleti na zaklade
prudkého rozvoje prirodovedeckého poznani.

> Mechanisticky linearne kauzalni model nemoci odpovidal tehdejsi
materialisticko-mechanistické koncepci prirodnich ved.

> Vsechny deje v lidskem tele byly vysvetlovany na zaklade biochemickych,
fkyziolclngic)kych a dalSich biologicky definovanych pricin (linearni
auzalita).

» Toto paradigma bylo také silné ovlivnéno kartezianskym dualismem,
ktery definoval télo a ducha jako vzajemné oddélené substance. D. Mc
Clelland (1985) jej popsal jako mechanisticky model, ktery s télem
zachazi jako se strojem, ktery je spraven tak, Ze se spravi, nebo nahradi
vadnd soucdstka, nebo se znici néjaky cizi element, ktery zptsobuje
problémy.




Zakladni charakteristiky biomedicinského modelu
nemoci dle Krivohlavého (1999), Schmidta (1984)

> Vv Evropé ovliviiuje medicinské mysleni poslednich 300 let
> ma velkou zasluhu na snizeni umrtnosti a na zlepSeni urovné morbidity v poslednich 100 — 150 letech
> preferuje vyhradné biologicky — pricinny faktor pfi vzniku onemocnéni (linedrné kauzalni model zdravi )

» pojima télo a dusi (psychiku) jako dvé oddélené a odlisné skutecnosti, pozornost pfitom vénuje jen télu (psychiku do
znacné miry ignoruje).

) Ervoﬁad\'/m zajmem tohoto pfistupu je nemoc, kterou vysvétluje jako poruchu normalni ¢innosti (malfunkci), zdravi
ere jako samozrejmost ve smyslu opozita nemoci

> vychazi z predpokladu, Zze nemoc je do znacné miry zcela nezavisla na psychickych a socialnich faktorech

> prvoradou pozornost vénuje biochemickym proceslim a somatické strance nemoci

> jeho vychozim bodem je poznani narusené biochemické rovnovahy v organismu

> vénuje velkou pozornost neurofyziologickym abnormalitam

> snaha o popis nosologickych jednotek s charakteristickou etiologii, které jsou zakotveny uvnitf organismu

> pacient neni za vznik onemocnéni zodpovédny a nemUze pravdépodobnost rozvoje onemocnéni ovliviiovat

> ma obtiZe s objektivni interpretaci etiologickych faktord dnes pfevaZujicich onemocnéni a pFicin umrti, s nemocemi
kardiovaskuldrnimi, rakovinou a urazy

k > nepodporuje prevenci a posilovani zdravi ani individualni zodpovédnost za zdravi.




Behavioralni medicina a behavioralni zdravi

> Soucasna behavioralni medicina je multidisciplindrni obor, ktery vytvari Siroky model
zdravi a nemoci, jenz intelgruje biologické, psychologické promenneé a faktory prostredi,
zvlasté pro (”:Iovéf<a nejdulezitéjsSiho, prostredi socialniho. V roce 1977 Yalska
konference zdUraznila, Ze vyzkum a praxe v behaviordlni mediciné predpoklada
interdisciplinarni spolupraci Iékaru a psychologu.

> D. Matarazzo (1980, 1982), Kondas (1989)uvadi, Zze behavioralni medicina je
systematickou aplikaci principu a technologie behavioralni psychologie do oblasti
mediciny, zdravi a choroby, pricemz pod pojmem behavioralni psychologie rozumi
experimentalni anebo empirickou psychologii a v mensi mife fyziologickou psychologii.

> Behaviordlni zdravi je tedy oblasti behavioralni mediciny, ktera se zabyva zvysovanim a
zachovanim zdravi, prevenci nemoci a dysfunkci. Behavioralni medicina klade duraz na
interakci biologickych a behavioralnich faktoru v etiologii onemocnéni a pri jeho lécbe.

» Zakladni metodologicky postup v behavioralni mediciné je zjiStovani a analyza
parametrt nemoci, jeZz maji nejaky vztah k chovani nemocneho, napf. koureni, abuzus
alkoholu a drog, nespravne navyky ve slozeni a kvantité stravy, vyrovnavani se se
stresovymi situacemi, zafixované neadekvatni Zivotni styly (schéma 1).




Kanferuv a Philipstv behavioralni model nemoci

S-0-R-KP-K
S = PODNETY

O = ORGANISMUS

R = REAKCE

KP = KONTINGENCNI POMER (dusledky reakce s prihlédnutim k posileni ¢i oslabeni
"zdravého" nebo "poruchového" chovani)

K = KONSEKVENCE (bezprostredni dusledky chovdni potenciondlné znamenajici
pozitivni nebo negativni posileni)




Psychosomaticka medicina

> Psychosomatiku Ize chapat jako vnitrné slozité propojeni biologického a
sychosocialniho pohledu na ¢lovéka ve zdravi a v nemoci. Shodné s Basteckym a kol.
1993) mlUzeme vymezit psychosomatiku z nékolika uhli pohledu :

VVVVV

> nejsirsi pojeti psychosomatiky predpoklada, ze Clovek ve zdravi a v nemoci predstavuje
jednotu psychického a somatického se svym prostredim

> V uzsim pojeti jsou predmetem psychosomatiky somatické poruchy a choroby, u
kterych se v etiopatogenezi, prubehu Ci prevenci onemocnéni vyrazneéji uplatnuji
psychosocialni faktory a onemocnéni, ktera souvisi s nevhodnym zivotnim stylem a
vzorci chovani

> V nejuzsim pojeti se jedna o psychosomatické syndromy Ci onemocneni, u nichz
psychosocialni faktory maji své pevne a nekdy i charakteristicke misto nebo se jejich vliv
predpoklada jako podstatny.

> G.Danzer (2001), P.L. Entralgo (1995), R. Honzak (1993) J. Ponesicky (1999), J. Spitz
(1992), J. Vymetal (2003) aj. shodné zdlraznuji, ze kazdé onemocneni je
psychosomatické, protoze zadné onemocnéni neni prosté psychickych vlivu.




Psychosomaticka medicina

> Soucasny stav psychosomatiky shodné s Lipowskym (1986)
vystizné charakterizuje R. Honzak (1993). Dle uvedenych
autoru je psychosomatika védecka a klinicka disciplina
zabyvaijici se :

— studiem vztahu mezi specifickymi psychosocialnimi faktory a
normalnimi a abnormalnimi fyziologickymi rekcemi

— studiem interakci mezi psychosocialnimi a biologickymi faktory
v etiologii, symptomy, pribéhem a vyusténim, a to u vSech nemoci

— prosazovanim celostniho biopsychosocialniho pristupu v péci o
nemocnhé

— aplikaci psychologickych, behavioralnich a psychiatrickych metod
v prevenci, |écbé a rehabilitaci somaticky nemocnych




Bio-psycho-socialni pohled - Engel (1977,1980)

| Pro vznik kazdé nemoci je podle Vaginy (2003) nezbytna

1. pfitomnost nebo absence vlastniho ptivodce nemoci (agens),

2. osobnost jako specificky nositel nemoci (demograficke,
psychologicke, behavioralni, fyziologické a socialni
charakteristiky),

B 3. vnéjsi prostredi (pfirodni, spoleéenské a civilizaéni
podminky).




Bio-psycho-socialni pohled na nemoc

Soucasné pojeti mediciny chape zdravi a nemoc jako komplexni
jev, ve kterém panuji slozité podminéné vztahy mezi somatickou
a psychickou sférou, mezi osobnosti pacienta a jeho SirsSim
socialnim prostredim.

Pro zdravotnickou praxi z komplexniho pristupu vyplyva, ze
jedinec nemuze byt posuzovan izolované, nybrz jako celistva
osoba a osobnost, a to navic zaclenéna do urciteho socialniho
prostredi.

Socialni prostredi pak mnohdy podstatnym zpusobem,
prostrednictvim psychickych procesu, ovliviuje somatickeé
pochody, zdravy nebo poruchovy vyvoj cloveka.




Bio-psycho-socialni pristup ke zdravi a nemoci




Biologické, psychologické a socialni systémy jsou
koevolucné svazany

SOCIALNI SYSTEMY DAVAJI SDILENY VYZNAM

PSYCHICKE SYSTEMY DAVAIJI VYZNAM

TELESNE SYSTEMY PRODUKUJI SIGNAL




Salutogeneticky pristup ke zdravi a nemoci

> Salutogeneze se zabyva zkoumanim podminek pevneho, nezdolného zdravi vzdor nepriznivym
vlivum prostredi. A. Antonovsky (1987) ve své monografii shrnul salutogenetickou orientaci
nasledujicim zpusobem :

> vede k prehodnoceni dichotomni klasifikace lidi jako zdravgch nebo nemocnych a dava prednost
jejich umisténi na vice rozmérovém kontinuu od pocitu dobrého zdravi (well being) k nemoci

> oproti jednostrannému dudrazu na etiologii dysfunkce nebo nemoci, klade diiraz na clovéka v
nemoci

> oproti orientaci na stresory, zaméruje pozornost na zdroje zvladani (coping)
» dusledky plsobeni stresorll nejsou pojimany jako patogeny, ale jako mozny ozdravny faktor

> hledani vSech zdroju, které mohou usnadnit aktivni adaptaci organismu na prostredi.




Porovnani salutoprotektivni model a
patogeneticky model zdravi a nemoci

..........

Zaméreni Patogeneticky model Salutoprotektivni model
pojeti zdravi /nemoc dichotomie dynamicky proces
sledovana charakteristika nemoc, dysfunkce subjektivni zdravi
primarni otazka proc€ doslo k nemoci ? proc clovek neonemocnél ?
uhel pohledu patogenni noxy moderatory, salutory
terapie, intervence eliminace nox, |écba podpora zdravi

symptomu
zatéz, stres minimalizace, odstranéni coping, zvladani




Vicedimenzionalni model zdravi a nemoci z
pohledu salutogeneze

wellbeing
Stav komplexniho N Nemoc jako smysluplna

zdravi vyzva

zdravi nemoc

Obtizny pacient Sam se svou nemoci




