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Poruchou osobnosti rozumime takovou trvalou vnitfni strukturu a chovani, které jsou zfetelné odlisné od oéekdvaného chovéni a zplsobuiji opakované a dlouho-
dobé selhavani v alespori dvou nasledujicich oblastech: kognice, emotivita, oviadani impulst a socialni chovani.

Pacient maze mit projevy, které jsou charakteristické pro specifickou poruchu osobnosti, ale nesplriuji potfebnd diagnosticka kriteria. Popisujeme pak osobnostni
rysy (napf. paranoidni, hrani¢ni, vyhybavé) nebo osobnostni reakce — v pfipadé, ze se projevuji jen v zatézovych situacich.

Zvlast stoji osobnostni zmény po katastrofické udalosti (F 62.0), po duSevnim onemocnéni (F 62.1), osobnostni zmény pfi organickém onemocnéni (F 07)
a mnohocetnd porucha osobnosti (F 44.81)

Teoreticka vychodiska:

Hodnotit a diagnostikovat poruchy osobnosti jen na zékladé projevu vedlo v minulosti do slepych uli¢ek. V sou¢asné dobé je davana prednost diagnostice na
zakladé zjisténi kognitivnich schémat a dynamiky osobnosti.

Kromé konsenzualné stanovenych diagnostickych kriterii, v nichz neni shoda ani v systémech ICD 10 a DSM-IV, maji i psychoterapeutické sméry svoji vlastni
diagnostickou systematiku, kterd se v mnohém s mezinarodni klasifikaci nemoci nekryje. Proto jsou vyzkum a srovnani efektivity terapie i epidemiologické studie

metodologicky obtizné.

Diagnostické nastroje:

1. Psychiatrické vySetfeni se zamérenim na klinicky obraz a dirazem na osobni a sociélni anamnézu. Strukturovand diagnostickd interview. Zhodnoceni osobniho
kontaktu s pacientem a jeho obrannych mechanizm(.

2. Objektivni anamnéza, informace z okoli pacienta.

3. Psychologické vySetfeni —testova baterie musi obsahovat kromé dotaznikovych metod (MMPI-2, DSL, Clonninger, MCMI-I1) i projektivni testy (zejména ROR,
event. FDT. TAT). Dotazniky samotné mohou oznacovat pfitomnost poruchy osobnosti i v pfipadech, kdy se jedna o dekompenzaci neurotického fungovani,

coz projektivni techniky koriguiji.

Diferencialni diagnostika:

Kvalitni diferencovani mezi poruchami osobnosti neni mozné bez dostatecné teoretické vybavy a zkuSenosti. Napf. odliSit narcistickou a histrionskou poruchu
jen na zékladé ICD 10 a navrzenych kognitivnich schémat je nemozné. Kazda z téchto poruch ma ale jiny psychodynamicky zaklad a vyzaduije jiny terapeuticky

pristup.

K dobré diagnostice je zapotfebi zmapovat kognitivni schémata, zékladni obranné mechanismy a projevené vyvojové potieby.

SCHIZOIDNi PORUCHA OSOBNOSTI
Kognitivni schémata

Jadrové presvédceni: Jsem zranitelny a druzi
jsou zli

Rozvinuté strategie: Autonomie
Nedostatecné rozvinuté strategie: \zéjem-
nost, intimita

Vyvojové aspekty

Rodinné prostiedi mlize byt emocné chudé i pfehnané
stimulujici. Schizoidni jedinci jsou velmi senzitivni
a primarni vztahovy konflikt probiha mezi pfiblizenim
a vzdalenim. Zakladni strach je z rozplynuti identity
v blizkém vztahu a bezpedi je nalezeno v odstupu
a izolaci. ZkuSenost s blizkym vztahem a intimitou je
ohrozujici, jedinec byl bud zahrnut podnéty a zazival
chaos, nebo v ném blizkost vyvolala stud a pocity
inkompetence. Projev emoci znamena nebezpegi
prili§ velké blizkosti. Redlné emoce jsou ohrozujici
a proto jsou zazivany odosobnéné, oddélené od
skutecnych vztahd.

PARANOIDNi PORUCHA OSOBNOSTI

Kognitivni schémata

Jddrové presvédceni: Jsem zranitelny, svét je
zkazené misto, a kdyz nebudu opatrny, zni¢i mé
Rozvinuté strategie: Ostrazitost, nedlvéfivost,
podeziravost

Nedostatecné rozvinuté strategie: Dlvéra,
prijeti, pfiblizeni, smys| pro humor

Vyvojové aspekty

Béhem raného vyvoje byva vazné narusen pocit, ze
dité mGze néjak ovlivnit své okoli. Prostredi byva kri-
tizujici, nevypoditatelné, rozmarné a vééné nespoko-
jené. Dité potiebuje v kontaktu byt stale ve stfehu, aby
zachytilo i nejmensi naznak, jak se vztah bude dale
vyvijet. K paranoidni struktufe patfi nezvladatelna
Uzkost a vina- ¢asto pfenasena z matefské postavy.
Podil zde ma i socialni uceni, ¢asto je v primarni
rodiné svét prezentovan jako ohrozujici a zneuzivajici,
pfipadné cizi a nehodny divéry. Zakladni polaritou
paranoidni osobnosti je pocit vlastni zranitelnosti
a pocit vsemocného svéta. Agresivni a destruktivni
prozitky jsou oddéleny a projikovany na okoli, s nimz
se pak ale subjekt nemize identifikovat.
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Obranné mechanizmy

Patognomickym obrannym mechanizmem je stazeni
do vnitiniho svéta imaginace. Casto se objevuje
projekce, introjekce a intelektualizace. Z ,nezralych*
obrannych mechanizmi se miizeme setkat s idealizaci
a devalvaci. Reaktivni formace, obraceni proti sobé
a vytésnéni se objevuif zfidka. Stépeni a projektivni
identifikace jsou projevem vazné dekompenzace nebo
hovofi proti této diagndze

Obranné mechanizmy

V obrannych mechanizmech dominuje projekce. Jeji
kvalita zavisi na drovni osobnostni organizace. Pfi
zralejSi ,neurotické” Urovni se jednd o dokonalou
projekci, pfi méné zralé, ,hraniéni“ Grovni jde o pro-
jektivni identifikaci.
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DISOCIALNi PORUCHA OSOBNOSTI
Kognitivni schémata

Jddrové presvédceni: Jsem zranitelny, pokud
Rozvinuté strategie: Bojovnost, expanzivita,
vyuzivani druhych

Nedostatecné rozvinuté strategie: Empatie,
socialni citlivost, schopnost zakouSet vinu,
schopnost odlozit uspokojeni

HRANICNi PORUCHA OSOBNOSTI

Vyvojové aspekty

Predpoklada se jiz konstituéné vyssi mira agresivity
anizka frustraéni tolerance. Prostredi je neempaticke,
nasilné a zneuzivajici. Zpocatku se emoce pohybuiji
v polaritach dzkost, pokofeni — vztek, zavist, coz
vede k vyvoji smérem k malignimu narcismu. Jedi-
nec nema moznost zformovat superego a systém
socidlnich hodnot, energie je sméfovana k pudovému
uspokojeni, emuz slouzi i povrchni vztahy. Jedinym
pfikladem hodnoty je sila, emoce jsou znamkou
slabosti. Zlomovym obdobim byva okamzik, kdy se
disocialni jedinci prosadi a ,podmani“ si své okoli.
Disocialnich Zen je méné ziejmé proto, ze jsou dfive
konfrontovany s fyzickymi limity, divky jsou slabsi
a zraniteln&jSi nez chlapci. DalSi zlom nékdy pfichazi
ve stfednim véku, kdy se zdd, jako by disocidlni jedinci
,vyhoreli“ a zménili se ve spofadané ob¢any. Na
tom se pravdépodobné podileji hormonalni zmény
a také snizeni fyzické kondice, prodlouzeni reaktivity
a zfejmé i zdravotni problémy pfipominajici blizkost
smrti a omezenost lidské existence.

Obranné mechanizmy

Hlavnim obrannym mechanizmem je omnipotentni
kontrola, disocialni osobnosti nemaji potiebu recipro-
city ve vztahu, méfitkem hodnoty ostatnich je uzitek,
ktery mohou poskytnout. Pro defektni superego je svét
vniman egocentricky. Projektivni identifikace je zde
nejen obrannym mechanizmem, ale pfi neschopnosti
vyjadreni emoci také jedinym zplsobem, jak umoznit
ostatnim poznat, co citi — tedy tim, Ze v nich tento
pocit vyvolaji. DalSimi obrannymi mechanizmy jsou
primitivni zavist a devalvace.

Kognitivni schémata

Jddrové presvédceni: Jsem Spatny a zrani-
telny, lidé mé opusti

Rozvinuté strategie: Upoutévani pozornosti,
testovani okoli, manipulace

Nedostatecné rozvinuté strategie: Zvladani
emoci, tolerance samoty, vzajemnost

Vyvojové aspekty

K zakladnimu naruseni vyvoje dochazi v separaéni
a indiviuduacéni fazi, kdy dité opousti symbiozu
s matkou a vytvari védomi vlastni individuality. Diky
neadekvatni matefské reakci nedojde k ohranic¢eni
vlastni identity a oddéleni od prostfedi. Jedinec je
odkazan na reakci prostiedi (selfobjekt), aby mohl
prozivat sdm sebe. Bez vazby na selfobjekt proziva
prazdnotu a ztraci pojem své existence. Identita je
tak slabd, ze nedokaze prozivat komplexné, pro-
Zivani je polarni, fragmentované, nemiize navazat
skutecny, vzajemny vztah. Chybi schopnost zachovat
si stabilni mentéini reprezentaci osob, tedy objektni
stalost. Mentalni reprezentace sebe a ostatnich lidi
jsou Stépeny na dobré a zlé fragmenty. Nedokaze je
integrovat. V chovéni se stfida symbioticka blizkost
s destruktivnim vzdalenim. Pfi selhani selfobjektu jsou
schopni pro pocit, aby néjak citili sebe nebo aby vybili
emocni tlak, i extrémniho, promiskuitniho, impulziv-
niho, automutilaéniho nebo agresivniho jednani.

HISTRIONSKA PORUCHA OSOBNOSTI

Obranné mechanizmy

Typickym obrannym mechanizmem je $tépeni - split-
ting. Déle projektivni identifikace, kdy je emoéni
prozivani pfesunuto na objekt, ktery je na nevédomé
Urovni zachycuje a pfijima, primitivni idealizace, primi-
tivni devalvace a disociace. Pfi vétsi zatézi je mozna
i kratSi psychotické regrese s bludy i halucinacemi,
trvajici maximalné nékolik dn(.

Kognitivni schémata

Jddrové presvédceni: Sam o sobé jsem
méné nez druzi, pokud je zaujmu, budou mne
obdivovat

Rozvinuté strategie: Pfedvadéni se, dramati-
zace, necilend reaktivita

Nedostatecné rozvinuté strategie: Vzajem-
nost, kontrola, systemati¢nost, stabilita

Vyvojové aspekty

K zékladnimu naru$eni dochazi v oidipském obdobi
(4-5 let), vnémz je opousténa identita ditéte a ziska-
vana identita chlapce ¢i divky, potazmo muze a zeny.
Dité je na nevédomé Urovni pudové pfitahovano
k rodi¢i opaéného pohlavi a rivalizuje s rodi¢em
stejného pohlavi. Pfitomné nevédomé incestni
a nenavistné tendence jsou prozivany jako Uzkost
(kastraéni — p¥itomna u obou pohlavi). Reenim
oidipského konfliktu je identifikace s rodi¢em stej-
ného pohlavi (pfijeti dané sexudlni role). U divek je
nejprve opoustéji identifikaci s matkou a rivalizuji
s ni o otcovskou postavu, pak se ale s matkou opét
identifikuji. K naruseni dochazi u chlapcl napf.
jsou-li jejich muzské (falické) vykony zesmés-
novany a bagatelizovany (symbolicka kastrace).
U divek pak, pokud se nemohou identifikovat se
svou nedostatecné zenskou matkou, nebo pokud
se musi vzdat sexuality, aby si udrzely zajem otce
i péci matky. Vysledkem je, ze sexudlni role neni
internalizovana, je povrchni a kfeGovitd. Zeny plisobi
vyzyvaveé a karikované, muzi neSikovné predvadeji
své ,chlapactvi“.
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Obranné mechanizmy

Hluboka a trvala kastraéni Uzkost a pochybnost
o vlastni, na pohlavni roli vdzané, kompetenci je zvla-
je vytésnéni, kdy jsou zizkostAujici obsahy ,zapome-
nuty*, ale v nevédomé drovni jsou pfitomny a ovliviuji
chovani cestou agovani, dale sexualizace a regrese,
disociace a projekce. Jako obrana proti depresi slouzi
upoutévani pozornosti, mélké a prehnana afektivita
a dramatizace. V sexudlni roli dochazi k rivalizaci,
ohrozujici jedinci jsou fantazijné zbavovani muzskych
¢i zenskych atributt a tim opét symbolicky kastrovani.
Stereotyp a strnulost vyvolava Uzkost, histrionska
porucha ma potfebu zmény a akce. Pfitomnost nezra-
Iych obran, jako je Stépeni, a projektivni identifikace
hovofi proti této diagndze.
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ANANKASTICKA PORUCHA OSOBNOSTI

Kognitivni schémata

Jddrové presvédceni: Kdyz se svét ponecha
bez kontroly, skon€i to katastrofou. Na ostatni
nelze spoléhat.

Rozvinuté strategie: Kontrola, odpovédnost,
systematic¢nost

Nedostatecné rozvinuté strategie: Spon-
tannost, flexibilita, delegace odpovédnosti,
tolerance

UZKOSTNA (VYHYBAVA) PORUCHA OSOBNOSTI

Kognitivni schémata

Jadrové presvédceni: Jsem neSikovny, nevy-
znam se a lidé mne odmitnou

Rozvinuté strategie: \Vlyhybani se agresivité,
senzitivita k potfebam ostatnich, vstficnost
Nedostatecné rozvinuté strategie: Tolerance
ke kritice, asertivita a sebedlvéra, iniciativnost

Vyvojové aspekty

Klic¢ovym momentem ve vyvoji smérem k anan-
kastické osobnosti je nadmérny a véku neimérny
tlak na socializaci. Rodi¢i je vyzadovano ovladani
a dodrzovani pravidel, ackoli na to dité neni
dostatecné zralé. Bézné se hovofi o andini fixaci
anankastickych osobnosti, coz odrazi skute¢nost,
Ze v détstvi byli nuceni k ovladani stolice dfive, nez
fyziologicky dozrava inervace m. sphincteris ani ext.
Stala pfitomnost kontroly, posouzeni a odpovéd-
nosti vede k nadmérnému vyvoji superega. Vznikly
prozitek selhdvani v né¢em, co je mimo moznost
kontroly, zpusobuje jednak nejistotu a ambivalenci,
ale také agresivni impulsy. V hloubi duSe je pocit
nemilovaného, Spinavého a chybujiciho ditéte
a adaptacni reakci je snaha o maximalni kontrolu
emoci a chovani a od¢inéni selhani pfed kritizujicim
superegem.

Vyvojové aspekty

Kritickym vyvojovym obdobim pro tuto poruchu osob-
nosti je znovusblizovaci faze, obdobi okolo druhého
roku zivota, kdy dité po fazi praktizovani a boutlivém
rozvoji motoriky a dovednosti narazi na své fyzické
limity. K dalSimu rozvoji potfebuje pomoc matky
a za¢ina byt opatrné. Dostane-li matka strach, ze se
dité prestalo vyvijet, a neposkytne mu dostatecnou
podporu, nez v sobé objevi stabilitu, zlistane v ném
presvédcéeni, ze bude pfijato jen za pfedpokladu,
Ze bude bez problému, bez naroku, nezatézujici.
Proziva separacni Uzkost, stud a depresi z mozné
ztraty vztahu, pokud by projevilo své slabé stranky.
Aby nedoslo ke ztraté vztahu, potfebuje potlagit své
naroky, sobectvi, musi se umét omezit. Maji vyvinuté
zpUsoby sebeutéSeni (self-soothing), aby nebyli
odkazani na okoli. Takové osobnosti jsou predvi-
davé a empatické, dovedou se podfidit discipliné
a obétovat pro druhé. Vztahy vSak nejsou vzajemné,
poustéji se radéji do problém0 jinych, aby nemuseli
prozivat ty své.

NARCISTICKA PORUCHA OSOBNOSTI

Kogpnitivni schémata

Jddrové presvédceni osciluje mezi: Jsem
méné nez druzi a nikdo si mne nevazi a Jsem
lepSi nez druzi a zaslouzim si zvlastni obdiv
Rozvinuté strategie: Soutézivost, prezentace
sebe, vytvéafeni image

Nedostatecné rozvinuté strategie: \'zajem-
nost, sebevédomi, vstficnost

Vyvojoveé aspekty

V obdobi okolo 1. roku se dité zadina pfekotné
psychomotoricky rozvijet, je ve fazi praktizovani.
Diky motorickym schopnostem se dokaze samo
zmocnit pfedmétl, udélat si pohodli, zkoumat
nové. RodiCe reaguji na prvni slova. Obvyklou
reakci rodicu je nadSeni a obdiv a dité tak syti své
sebevédomi. Pokud je reakce pfiméfend, pozdéji na
ni dité prestane byt odkézéano, zvnitfni ji ve védomi
vlastni hodnoty — norméalni narcismus. Pokud je
reakce nepfiméfené velka a ,nevstfebatelna®,
nebo naopak je hodnocen jen naprosto perfektni
vykon, nedojde k vytvofeni pocitu viastni hodnoty
a Clovék je pak odkazan na jeji potvrzeni zvendi.
Nedostava-li se mu ji, upada do deprese a zavisti,
pokud ji m&, zaziva pfehnanou grandiozitu a pocit
omnipotence. Zivotni strategii pak je prezentovat
se tak, aby reakce okoli vyvolala obdiv a nasytila
stradajici pocit vlastni hodnoty. Vytvéfi se falesné
self a Zivot je jedna velkd role. Prozivani vytvari
bludny kruh: uspokojeni pfinese jen ocenéni od
nékoho, kdo je pomysIné hodnotnéjsi. Ve chvili,
kdy se pocit vlastni grandiozity dostavi, stava se
zdroj gratifikace pfedmétem zavisti a je devalvovan,
¢imz jeho ocenéni ztraci vyznam.
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Obranné mechanizmy

Patognomickymi obrannymi mechanizmy anankas-
tickych osobnosti jsou izolace afektu a odcinéni.
Izolace afektu znamend Uplné oddéleni kognitivni
a emocni slozky prozivani, zralejsimi obrannymi
mechanizmy s podobnou funkci jsou racionalizace,
moralizace a intelektualizace. Od¢inéni je obvykle
podkladem kompulzivnich &innosti, které maji usmifit
superego. Castym obrannym mechanizmem pfi pro-
Zivani agresivnich impulz(, je také reaktivni formace
a presunuti.

Obranné mechanizmy

Nejvyraznéj§im obrannym mechanizmem byva intro-
jekce, prijeti hodnoceni a postojli zvenci bez plné
identifikace. Ztracejici se vztah tak byva zachovén
v podobé vnitfni reprezentace, byt s pfevahou nega-
tivnich komponent. Ke zvladnuti Uzkosti — zejména
separaéni — byva uzivano obraceni proti sobé, coz
umoznuje ziskani pocitu kontroly. Pfesunuti afektu,
event. izolace afektu umoziuji oviadani agresivnich
impulsd a vyhybani se konfliktim. Dalezitym mecha-
nizmem je idealizace ve vztazich, které vyhybava
osobnost potfebuje chranit.

Obranné mechanizmy

Nachazime nezralé obrany —patognomicky primitivni
idealizaci a devalvaci. Samoziejmé také Stépeni
a projektivni identifikaci. Idealizace je ddlezitym
momentem ve vztahu, protéjSek neni vniman kom-
plexné, ale je Stépen a jeho idealizovany fragment je
vniman jako zrcadlo pro reflexi vlastni hodnoty, tedy
jako rozsifeni vlastni identity — selfobjekt. Devalvace
slouzi k zpracovani agrese a zavisti. ldentifikace
umoznuje napf. skupinové fungovani, grandiozitu
pak syti pocit pfislusnosti k uréitému vyjimeénému
spolecenstvi.
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ZAVISLA PORUCHA OSOBNOSTI
Kognitivni schémata

Jddrové presvédceni: Jsem bezmocny, druzi
se 0 mne museji postarat

Rozvinuté strategie: Vazba, vyhledani pomoci
Nedostatecné rozvinuté strategie: Sobéstac-
nost, rozhodnost, odpovédnost

Vyvojové aspekty

K zékladnimu vyvojovému naruseni dochazi ve velmi
raném obdobi, v symbiotické fazi - tedy ve véku 3—-6
mésicl. Nékteré teorie hovoii o konstituéné nizké
Urovni agresivity, nejsou v§ak vSeobecné pfijimany.
Pro symbiotickou fazi je charakteristicka Uplna zavis-
lost na okoli, které neni vnimano oddélené od vlastni
identity. Za ,normalnich“ okolnosti nevyhnutelna
frustrace a nepohodli vedou dité k potfebé snést
odklad uspokojeni a oddélit vlastni prozivani a okoli
(separace) a najit sv0j zplsob interakce s okolim
(individuace). U zavislé poruchy k tomu nedochéazi,
okoli pokladaji za jakési ,rozSifeni“ sebe. Dal§im
presvédéenim je, ze pokud by doslo k separaci (coz
je svym zplsobem agresivni akt stanoveni hranice),
vedlo by to k zaniku sebe i onoho pfipoutaného okoli.
Agresivni impulzy ovSem nejsou zpracovavany zralym
zpUsobem, nebot vyvoj byl narusen prili§ brzy.

PASIVNE AGRESIVNi PORUCHA OSOBNOSTI

Obranné mechanizmy

Patognomickym obrannym mechanizmem byva
reaktivni vytvor, zavislé chovani ma v sobé pfitomnu
i nevédomou agresivni komponentu — jakési skryté
vynucovani péce a ochrany. Objevuje se idealizace,
okoli je vniméno jako omnipotentni a vstficné. Splitting
a projektivni identifikace je zplisobem oddéleni se od
vlastnich negativnich prozitk(i tim, ze jsou nevédomé
vyvolany v druhych.

Kognitivni schémata

Jddrové presvédceni: Jsem sobéstacny,
kontrola druhych mne zraruje

Rozvinuté strategie: Autonomie, pasivita, vzdor
Nedostatecné rozvinuté strategie: Asertivita,
spoluprace, vzajemnost, konvenénost

Literatura

Vyvojoveé aspekty

Pasivné agresivni chovani vyjadfuje konflikt v so-
cializaci, kterd je prozivana jako ohroZeni identity.
Ziejmé je konstituéné vy$Si mira agresivity, ktera
chrani individualitu, zaroven jsou rozvinuty takové
mechanizmy, které umoziuji uvolfiovat agresivitu
bez pfimého ohrozeni vztahu. Pfedpoklada se, ze
vychovny pfistup byva intruzivni, podobné jako byva
pfi etiologii schizoidni poruchy. Pozadavky na dité jsou
pfili§ emoc¢né nabité nebo chaoticky neprehledné.
Prizplsobeni a kooperace pak znamena hrozbu pro
prozivani autonomie, pfimy vzdor zase vyvolava
neunosny pocit viny a izolaci.

Obranné mechanizmy

Obvyklymi obrannymi strategiemi pfi agresivnim
prozivani jsou reaktivni vytvor, projekce a agovani,
lzkostné prozivani je zvladano pomoci racionalizace
a popreni.
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Rehabilitace v psychiatrii (Psychiatrie pro praxi, 2004; 5: 250-253). Pod klasifikaci zplisobll psychiatrické rehalibitace, které je uznavanym
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Rozdéleni psychiatrickeé rehabilitace:

1. Fyzikélni terapie, tj. vodolécba, elektrolécba, svétlolécba, masaze

2. Lécebna télesnd vychova a sport

3. Pracovni terapie

4. Uméleckovychovna terapie, tj. arteterapie, muzikoterapie, biblioterapie

5. Terapie zabavna a rekreacni, tj. vychazky do pfirody, vylety, exkurze, besedy, kino, divadlo, tanecni vedery, taboraky apod.
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