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Abstrakt:

Bakalarska prace obsahuje literarné prehledovou studii a navrh vyzkumu. Teoreticka cast
se nejprve zabyva charakteristikou obrannych mechanismi a jejich moznymi klasifikacemi. Dale
se vénuje metodam diagnostiky obrannych mechanism(, popisuje jaké typy metod existuji
a ke kazdému typu uvadi dva zastupce. Soucasné jsou zminény dalsi metody, které Ize vyuzit
pro urcovani obrannych mechanism( u déti. Pokud existuji, jsou k danym metodam uvedeny
vyzkumy zabyvajici se jejich reliabilitou a validitou. DalSi ¢ast prace charakterizuje obranné
mechanismy u déti a uvadi vyzkumy, které se tomuto tématu vénuji. Nasledné je rozebrano
téma vyvoje obrannych mechanismd, spolecné s vyzkumy tykajicimi se této problematiky.
V zavéru je uveden nadvrh vyzkumu, jehoz tématem je srovnani diagnostiky obrannych

mechanism{ pomoci Testu pohadek a Defense Mechanism Manual.
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Abstract:

This bachelor's thesis consists of scientific literature compilation and research design.
At the beginning of the theoretical part, defense mechanisms are characterized together with
their possible classifications. The next section describes various types of methods that are used
for defense mechanism assessment. In the following, two methods for each of these types are
mentioned in detail, together with research concerning their validity, if such exist. Besides that,
more defense mechanism assessment methods, used for children, are mentioned. The next
topics covered in this thesis are defense mechanism characteristics in school-age children
and defense mechanism development. Results compiled from large body of research are
mentioned in this section. In the final chapter a research design is presented. It concentrates
on comparison of defense mechanism assessment using Fairy Tale Test and Defense

Mechanism Manual.
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Uvod

Vyvoj clovéka od jeho narozeni az do smrti je neustdvajici a v mnoha ohledech
pozoruhodny proces. Vyznamnou roli v ném hraje prechod ke specificky lidskému
zplUsobu uchopovani svéta. To clovéku v porovnani s jinymi zivoCichy dava moznost
chapat zakonitosti okolni reality na kvalitativné vyssi drovni, pretvaret ji k obrazu svému
a zvySovat tak svou Sanci na preziti. Soucasti tohoto lidského chapani svéta jsou i dva
prvky, které jsou v pfimém vztahu k tématu této prace — je to sebepojeti a koncept

dobrého a Spatného.

Fakt, Ze kromé jinych objektl v nasem okoli (Zivych i nezivych) vnimame i sami sebe
jako objekt, nam zrejmé dava podstatnou vyhodu v predvidani toho, co se bude dit.
Pokud objektu jd, tedy nasemu sebepojeti, priradime urcité vlastnosti, jsme je potom

schopni davat do souvislosti s nasim okolim a usoudit, co je v naSich silach a co ne.

Clovék je také tvor socidlni a zavisi na tom jeho preziti. Lidska ,tlupa“ je pro dité
v jeho vyvoiji zcela nezbytna a vyznamnou roli hraje také v dospélosti. Jednim ze zpUsobd,
které si pro své Uspésné fungovani vyvinula lidska spolecenstvi, jsou spolecna pravidla
toho, co je a co neni pripustné, tedy co je dobré a co Spatné. Jiz v Utlém véku dité
opousti, obrazné receno, raj nevédomosti tim, Zze od svych rodi¢d dostava ochutnat
jablka ze stromu poznani dobrého a zlého. Je to prirozenou soucasti jeho zaclefiovani

do rodiny a pozdéji do spolecnosti.

Potencialni problém pak nastava ve chvili, kdy se do stfetu dostavaji potreby
organismu s hodnocenim ¢i tlakem okoli. Organismus totiz v kazdy okamzik presné ,vi“,
co je pro né&j nejlepsi, nemusi se to viak shodovat s tim, co si mysli lidé okolo. Jakym
zplUsobem ale nalozit se sebepojetim, kdyz vnitiné touzim po né¢em ,Spatném*? Jednim
z reSeni, které pouziva jd, jsou jakési Uhybné manévry — obranné mechanismy. Je to
zpUsob, jak nepustit do védomi myslenky nebo emoce, které by narusily pozitivni vnimani

sebe sama. To umoznuje snizeni psychického napéti a zvySuje miru, do které se clovék

vnima jako dobry, pro spole¢nost prijatelny.



Urcita mira pouziti obrannych mechanismd je normalni a adaptivni. Stejné jako ohen
jsou v8ak tyto mechanismy dobrym sluhou ale zlym panem. Jejich poutziti totiz vzdy vede
ke zkreslenému vnimani reality. Adaptivni proces slouzici k zaclenéni do socialni skupiny
se dostava do protikladu s adaptivnim procesem testovani reality a nelze jednoznacné

stanovit, ktery z nich je ,,spravnéjsi“, adaptivnéjsi.

Obranné mechanismy jsou kazdopadné vysledkem velice kreativniho procesu jd.
Odehravaji se mimo védomi, a presto nékdy zasadné ovliviiuji nase vidéni svéta a vztahy
k jinym lidem. Pravé moZnost zabyvat se fascinujici kreativitou jd a nevédomymi procesy,
které odhaluji moudrost naseho organismu, pritahla mou pozornost k tématu této

bakalarské prace. Ta se zaméruje na obranné mechanismy u déti mladsiho Skolniho veéku.

Prvni dvé kapitoly, rozsahem Uspornéjsi, nabizi vSem ctenardm stejny vychozi bod
pro studium zbytku prace. Prvni z nich obsahuje stru¢né shrnuti poznatkd, které o détech
mladsiho Skolniho véku poskytuje vyvojova psychologie obecné a také z pohledu

periodizace Freuda, Eriksona a Piageta a Kohlberga.

Druha kapitola je vénovana obrannym mechanismim obecné. Jejich definice ani
typologie neni ustalend, a proto podavam Sirsi prehled jejich charakteristik, na kterych se
odbornici na tuto problematiku shoduji. Spole¢né s tim pridavam i nékolik moznych
klasifikaci, které pouzivaji riznd oznaceni obrannych mechanismd, hierarchické clenéni

i miru detailu.

Treti kapitola se zabyva jednim z hlavnich témat prace — zpUsoby, jak diagnostikovat
obranné mechanismy, s dlirazem na metody pouzivané pro déti mladsiho Skolniho véku.
Popisuji zde tfi typy metod — tzv. self-report metody, projektivni metody a metody zalozené
na klinickém rozhovoru. Pro kazdou z téchto skupin uvadim dva zastupce spolecné
s vyzkumy zabyvajicimi se jejich reliabilitou a validitou. Nasledné uvadim nékolik dalSich

metod, abych podal co nejuplnéjsi prehled diagnostickych nastroji vyuzitelnych pro déti.



Ctvrta kapitola se zabyva daldimi sté&Zejnimi tématy, jmenovité charakteristikou
obrannych mechanismd u déti mladsiho Skolniho véku, tj. 6-12 let, a vyvojem obrannych
mechanism(. Tato Cast prace obsahuje vyzkumy, které poukazuji na zakladni vlastnosti
obrannych mechanism( u déti — jejich zvySené pouzivani v psychicky zatézovych situacich
a jejich schopnost snizovat napéti. Ukazuje se vSak, Ze neni mozné hodnotit pouze
celkovou miru pouziti obrannych mechanisml a ze je tfeba rozliSovat mechanismy véku
primérené a mechanismy nezralé. Dale jsou uvedeny vyzkumy, které se zabyvaji pravé
tim, které obranné mechanismy jsou pro danou vyvojovou periodu charakteristicke.

Tim také odpovidaji na otazku, jak se obranné mechanismy s vékem vyviji.

Posledni, pata kapitola obsahuje navrh vyzkumu. Ten si klade za cil srovnani vysledkd
diagnostiky obrannych mechanismd pomoci Testu pohadek (projektivni osobnostni test
pro déti) s jinou, validizovanou metodou. Takové srovnani by v pozitivnim pripadé
prineslo potvrzeni konvergencni validity Testu pohadek. Data sebrana v tomto vyzkumu

je také mozné vyuZit pro ovéreni vyvojové posloupnosti obrannych mechanismi u déti.

Pred hlavni casti prace pridam je$té terminologickou poznamku — vzhledem
k Citelnosti textu a vzhledem k Cerpani z anglicky psanych zdrojd, které casto uvadi
jednoslovny termin defense, jsem si dovolil na mnohych mistech pouzit pro obranny
mechanismus termin obrana. Prosim laskavého ctenare, aby tyto dva terminy — obranny

mechanismus a obrana — povazoval za synonyma.



1. Charakteristika mladsiho skolniho véku

Pro vék 6-12 let pouzivame oznaceni mladsi skolni vék a tento termin ma podtrhovat
vyznam Skolni dochdzky pro toto obdobi. Vstup do skoly je pro dité dulezitou udalosti,
ktera méni jeho Zivot v nékolika aspektech, a prdbéh skolni dochazky jej mize vyznamné
ovlivnit v dalSich Zivotnich fazich. Vstup do Skoly ditéti prinasi novou socidlni roli a je tak
zaroven v urcitém ohledu oficialnim vstupem do spolecnosti. Kromé toho Skola prinasi
také vznik nového horizontalniho spolecenstvi — skupiny vrstevnikd, ktera ma svou vlastni
hierarchii a pravidla a ktera se pro dité stava jednim z referencnich bodd, od kterych
odvozuje své sebepojeti a sebehodnoceni. Skola jako instituce viak od ditéte také mnohé
vyzaduje. Dité se musi podridit autorité dospélého, soustredit se béhem celé zhruba
45 minutové vyucovaci hodiny, vydrzet béhem této doby v lavici a dodrzovat pravidla
Skolni kdzné. Vyuka je na rozdil od Skolky vétsinou vedena ucitelem komunikujicim celem
ke kolektivu, nikoliv individualné. Navic vyuka pomérné brzy klade naroky na prfimérenou
rozumovou vyspélost a také na motivaci, zajem a dalSi osobnostni charakteristiky.
Zacatek skolni dochazky je tak pro nékteré déti zaroven krokem velice obtiznym

(Langmeier & Krejcirova, 2006).

Podle Freuda je vyvoj ¢lovéka primarné urcen jeho vrozenymi dispozicemi. Vrozena
zZivotni energie predevsim sexualniho charakteru — libido — je hnacim motorem lidského
konani a také rozvoje. Realita svéta, ktery nas obklopuje, vSak nedovoluje volné
uspokojovani vSech potreb a dité se od utlého véku rozviji skrze konflikt vlastnich
pudovych prani a okolniho svéta, ktery jejich realizaci omezuje (Véagnerova, 2005).
Z hlediska Freudovy periodizace je vék 6-12 let stadiem latence. Timto terminem je
naznaceno, ze v dobé, kdy dité vstupuje do Skoly, ustupuji jeho emocni a sexudlni tuzby
¢i zajmy do pozadi. Na vyznamu naopak nabyva ziskavani novych poznatkd o spolecnosti,
kulturnich hodnotach a také socialnich rolich. Dité casto sublimuje energii svého libida
do néjaké spolecensky prijatelné cinnosti, jakou mlze byt napriklad cinnost Skolni

(Langmeier & Krejcifova, 2006). Véagnerova (2005) vsak uvadi, Ze v soucasné dobé



k latenci nedochdzi, predpoklada se, Ze je to zpuUsobeno spole¢enskymi zménami

(existence vice sexualnich podnét(l) oproti Freudové dobé.

Pro Eriksona je vyvoj lidského jedince v kazdé Zivotni etapé spojen s vyreSenim
urcitého psychosocidlniho konfliktu. Obdobi mladsiho Skolniho véku odpovida konflikt
snazivosti proti ménécennosti. Je to obdobi vystoupeni ze soukromého rodinného vesmiru
do instituce Skoly, ktera reprezentuje formu systematického poznavani okolniho svéta.
Aje to pravé poznavani svéta, pile a vytrvala prace, skrze néz se dité v tomto véku
nejvice realizuje. Erikson toto obdobi povazuje za socialné nejdllezitéjsi, jelikoz snazivost
znamena délani véci s ostatnimi, ve spolecenstvi. Dité vSak v tomto véku i nadale
potrebuje podporu dospélych. Pokud se mu ji nedostava a pokud je dité ve svych
snahach nelspésné, je zde riziko, Ze se bude citit nedostatecné a ménécenné. Hrozi pak,

Ze se nebude identifikovat s urcitou ¢asti nastrojového svéta a ztrati nadéji na zaclenéni

do spolecenstvi, pro toto obdobi velice dllezitého (Erikson, 1996).

Piaget se zabyval predevsim kognitivnim vyvojem clovéka. Predpoklada, ze vyvoj
ditéte je podminén jak vrozenymi predpoklady, tak faktory pUlsobicimi z okoli,
které s témi prvnimi pUsobi v interakci. Za zakladni vyvojové procesy povazuje asimilaci
— prizplsobeni novych informaci do stavajictho schématu a akomodaci — prizpGsobeni
stavajiciho kognitivniho schématu novym informacim tak, aby do ného zapadaly.
Pro vyvoj je podle néj klicové naruSovani rovnovahy kognitivnich schémat, které vede
k jejich transformaci v nova schémata a nalezeni nové rovnovahy (Vagnerova, 2005).
Obdobi mladsiho Skolniho véku je podle Piageta fazi konkrétnich logickych operaci.
Znamena to, ze dité je jiz schopno skutecnych logickych operaci a pravych Usudkd
odpovidajicich zdkontim logiky. Usudky jsou viak stéle vazany na konkrétni véci a jevy,
se kterymi se dité setkalo a umi si je predstavit. Logicky Usudek, kterého je schopno
napfiklad s pojmy ,ovoce® a ,jablko®, uz nebude schopno provést s pojmy ,,pic* a ,kuk".
Déti v této fazi jsou jiz schopny provadét riizné transformace cisté v mysli — chapou
zachovani mnozstvi, zvratnost rdznych déjd a také inkluzi prvk( do tridy. Navic dokazi
spojovat myslenkové procesy do rady za sebou, coz jim umoznuje slozitéjsi uvahy nez

v pfedchozim obdobi (Langmeier & Krejcifova, 2006).



Langmeier a Krejcifova (2006) oznacuji celkové mladsi Skolni vék jako vék strizlivého
realismu. Znamena to, Ze dité je zaméreno na poznani skute¢ného svéta a Ze také jeho
uvazovani je vazano na realitu. Celd perioda 6-12 let, byt' je obdobim, kdy nedochazi
k bourlivym vyvojovym zménam, vak neni obdobim vyvojového ustrnuti. A tak se i vySe
zminovany détsky realismus v pribéhu casu posouva od vice naivniho, zavislého
na nazorech dllezitych dospélych, k realismu kritickému, kdy na vaze nabyva hodnoceni
svéta samotnym ditétem (Langmeier & Krejcifova, 2006). Vazanost uvazovani na realitu
je spojena s tim, Ze urcity zplsob uvazovani ditéte zavisi na kontextu a reélnych
zkuSenostech samotného ditéte. Pri reSeni problémd obsahujicich abstraktni nebo nové
prvky, se dité vraci k vyvojové starsim, primitivnéjsim strategiim uvazovani. Stejna regrese

nastava, pokud je dité v zatéZové situaci (Vagnerova, 2005).

Jak jiz bylo zminéno vyse, jsou znaky konkrétniho logického mysleni konzervace
(védomi trvalosti nékterych vlastnosti objektl nebo mnozin) a reverzibilita (vratnost
nékterych zmén a myslenkovych operaci). Velice vyznamnym znakem, a to nejen
z pohledu kognitivnich schopnosti, je také decentrace. Skolni déti, na rozdil
od predskolnich, postupné prekonavaji urcita omezeni v uvazovani tim, ze jsou schopny
posuzovat realitu z rdznych hledisek, nikoliv pouze z pohledu svého, egocentrického.
Dité prestava byt vazano na nejnapadnéjsi znak objektu, dokaze si uvédomit, Ze ostatni
lidé mohou mit rlizné nazory a potreby, a ¢asem se umi na svét podivat i o¢ima nékoho
druhého. Typické je v tomto véku také kauzalni uvazovani, presnéji presvédceni,
Ze vsechno ma néjakou jednoznalnou pricinu, a dale potreba eliminovat nahodilost.
Stfizlivy realismus déti také vede k tomu, Ze pfijimaji realitu takovou, jakd je,

nepredpokladaji zménu a ani se o ni prili§ nesnazi (Vagnerova, 2005).

S pribyvajicim vékem se u déti rozviji emocni inteligence a schopnost emoce
interpretovat. Ruku v ruce s tim se zvétSuje schopnost integrovat do sebe emocni
prozivani a racionalni uvazovani, stejné jako schopnost chapat emoce druhych lidi.
Vracime se tim opét k decentraci, ktera souvisi i s rozvojem mechanism( autoregulace.
Ty se béhem mladsiho Skolniho véku stdle vice posouvaji od emocionalni regulace

k regulaci vdli. Autoregulacni mechanismy zalozené na vili umoznuji sledovat i cile,



které nenabizi okamzité uspokojeni, a tak s ¢asovym odstupem dosahnout mnohem
lepSiho vysledku. Presto mladsi Skolni déti stale potrebuji byt vedeny a kontrolovany
dospélymi, jelikoz volni kontrola se u nich teprve rozviji a ¢asto nejsou schopny odolat

lakavéjsim podnétlim (Vagnerova, 2005).

Z hlediska periodizace morélniho vyvoje podle Kohlberga (1976) je vék 6-12 let
obdobim prechodu od predkonvencni ke konvencni mordlce. Pravidla jsou v obou
typech moralniho uvazovani dana autoritou a nediskutuje se o nich. Pri prechodu
na konvencni Uroven se vsak déti vice orientuji na dosaZeni pozitivniho hodnoceni
— uznani, pochvaly ¢i pfijeti. Souvisi to i s rostoucim vyznamem vrstevnické skupiny. Déti
také kladou velky dlraz na spravedinost a rovnost pfi dodrzovani pravidel. Tato rovnost
je v jejich moralce dulezitéjsi nez individualni pristup, ktery pri vymahani pravidel prihlizi
i k moznostem toho, na kom je pravidlo vymahano (Vagnerova, 2005). Z pohledu vyvoje
obrannych mechanismi ega je velice dllezité také postupné zvnitfiovani norem — dité
zac¢ind normy dodrzovat i v situacich, kdy zadny trest nehrozi. To naznaluje,
ze pri nedodrzeni takové normy by sice neprisel trest z vnéjSku, dité by se vsak vnitrné

potrestalo samo, jelikoz norma je jiz soucasti jeho superega.

Sebepojeti ditéte je béhem mladsiho Skolniho véku stadle méné zavislé na aktualni
situaci a vice se odviji od dlouhodobéjsiho kontinua zkuSenosti se sebou. Na sebepojeti
ma velky vliv hodnoceni vyznamnych dospélych lidi, a to jak rozumové, tak emocéni
(prijet)). Zmény v pojeti vlastni identity jsou zplsobeny jak kognitivnim vyvojem
(decentrace), tak vétsi zralosti a vyrovnanosti v emocnim prozivani. Déti se postupné
presouvaji od generalizace zalozené na aktudlnim stavu ke komplexnéjSimu pojeti sebe
sama, zalozenému na rliznych, nékdy i protichidnych informacich. Ddlezitym prvkem
Usili o pozitivni sebehodnoceni je to, Ze si dité vytvori svij idedl, predstavu idealniho
sebe, ktery by byl vysoce ocenovan, a tak ma smysl se pokouset takovym byt

(Vagnerova, 2005).



2. Obranné mechanismy
Na zacatku této kapitoly uvedu definici obranného mechanismu, prevzatou

od Cramer (1998b, str. 885), kterou budu pouzivat pro potreby této prace:

Obranny mechanismus je mentdini operace, kterd se odehrdvd mimo védomi.
Funkci obranného mechanismu je ochrana jedince pred zazitky nadmérné
uzkosti. Takova Uzkost by nastala, pokud by si jedinec uvédomil neprijatelné
myslenky, impulzy nebo prani. Dodatecnou funkci obranného mechanismu
je ochrana self, a to konkrétné sebe-hodnoty a v extrémnéjSich pripadech

integrity self.

Definice, ktera je popsana vyse, je vsak jen jednou z moznych definic, jelikoz v souéasné
dobé neexistuje jednoznacny konsensus na tom, co presné obranny mechanismus je
ani jaké typy obrannych mechanismd mlzeme rozliSovat. Pravé proto nezlistanu u pouhé
definice a pokusim se v nasledujicich odstavcich uvést nékolik pohledd na obranné
mechanismy od rliznych autord, aby si ¢tenar mohl udélat plastictéjsi obrazek o tomto

konstruktu.

Termin obranny mechanismus v psychologickém slova smyslu poprvé pouzil
Sigmund Freud v roce 1894 ve své studii Obranné neuropsychézy (Freud, 2000).
Pouzival ho zpocatku jako synonymum pro mechanismus vytésnéni, pozdéji ho zobecnil
na jakykoliv mechanismus ¢i silu, ktera je nasmérovana proti vyjadreni nepfijatelnych
pudovych prani a impulzi. Obranny mechanismus tedy kontroluje nebo usmérnuje
pudova prani tak, aby byl jedinec chranén pred uUzkosti, kterd by vyplyvala ze vstupu
neprijatelnych pudovych impulzd do piného védomi. Tato definice obrannych
mechanism( byla pozdéji rozsifena a zahrnula v sobé i mechanismy, které reaguiji

na vnéjsi zdroje stresu, nikoliv pouze vnitrni.

Anna Freud (2006) déle rozvinula teorii obrannych mechanismd, vyjmenovala devét

drive popsanych obrannych mechanismd a pfidala k nim jesSté desaty (sublimaci).



Jejich vycet i s kratkou charakteristikou je nasleduijici:

e  vytésnéni
Pri vytésnéni si osoba nepamatuje znepokojujici prani, emoce, myslenky
nebo zazitky. Vytésnény material vsak drive ve védomi byl a vraci se i pozdéji

napfiklad ve snech nebo formou chybnych tkond.

* regrese

Regrese je obrana pomoci navratu k vyvojové méné zralému typu chovani.

* reaktivni vytvor
Reaktivni vytvor je forma obrany, kdy je nepfijatelny impulz zvladnut zvyraznénim

opacné tendence. Silné zvyraznény pdl pak umoziuje nevnimat pol opacny.

* jzolace
Tento mechanismus spociva v izolaci myslenky nebo postoje tak, aby se prerusilo
spojeni s jinymi mysSlenkami nebo aspekty Zivota. Dochazi tak k rozpojeni

myslenky a odpovidajictho emocniho obsahu.

*  popreni uddlosti
Pri popreni jsou z védomi odstranény informace o vnéjsi udalosti, ktera drive

vyvolavala uzkost.

*  projekce
Projekce je mechanismus, kdy jsou vlastni konfliktni psychické obsahy pripisovany

jinym osobam. Tim se konflikt pfesouva z intrapsychického na mezilidsky.

* introjekce
Introjekce je obrana pomoci prijeti vnéjSich konfliktnich myslenek nebo postojd

zcela za vlastni.



* obrat proti vlastni osobé
Pri obraceni proti sobé sméruje osoba negativni a agresivni impulzy na sebe tim,

Ze se obvinuje, ponizuje a zpUsobuje si utrpeni.

e zvratv opak
Pri tomto typu obrany se osoba pokousi ohrozujici myslenky nebo chovani

odcdinit (,,vynulovat®) chovanim presné opacnym.

* sublimace (presun pudového cile)

Sublimace je nepfimé nebo zlUzené vyjadreni pudovych prani pfrijatelnym

zplUsobem, bez nepfriznivych dlsledkd.

Diky praci Freudové nastal postupny presun vnimani funkce obrannych mechanismi
od udrzovani nepfijatelnych pudovych prani mimo védomi k ochrané self a pozitivniho
sebeobrazu. Obranné mechanismy zacaly byt vnimany jako souéast normalniho vyvoje,

jako zpUsob, jak se vyrovnat s konflikty, ztratami a traumaty (Cooper, 1998).

Nyni se presunu k dvéma soucasnym autordm, kteri se oba celoZivotné zabyvaji
tématy spojenymi s obrannymi mechanismy a ktefi ve svych publikacich uvadi zakladni
charakteristiky obrannych mechanism(. Jako prvni uvedu seznam Vaillanta (1995b),

ktery pro obranny mechanismus pouziva zkraceny termin obrana:

|. Obrany obsahuji prvky kreativni syntézy. Mysl vytvari viemy, které v ni drive
nebyly a které nepochazi z vnéjsi reality. V tomto smyslu pripominaji obranné

mechanismy uméni.

2. Obrany jsou relativné nevédomé a jejich pouziti je relativné mimovolni.
Neznamena to, Ze obranné chovani je pro jeho uzivatele neviditelné, jen jej

V.

neuznava jako obranu. Pochopeni, Ze se jednd o obranu, zrusi jeji Ucinnost.
3. Obrany zkresluji vnitini a/nebo vnéjsi realitu.

4. Obrany zkresluji vztah mezi emoci a myslenkou, a také mezi subjektem

a objektem. Priklad rozpojeni vztahu myslenky a emoce zaroven s jejich



prresunutim na jiny objekt mize byt nasledujici: Clovék, kterému zemiela matka,
citi zarmutek a lasku, s myslenkou ztraty a pouta k matce. Obranny mechanismus
izolace a presunuti zplsobi prepojeni emoce lasky a myslenky pripoutani
na zastupny objekt (napr. péstované kvétiny). VUcCi zesnulé matce tak zlstava

jen myslenka ztraty, bez jakékoliv emoce.

5. Obrany jsou Castéji zdravé nez patologické. Jakkoliv zvlastni a nesmyslIné se zdaji
byt pro okoli, jsou obrany adaptivnim mechanismem. Podobné i horecka a kasel
jsou pro nas pri zanétu pradusek velmi neprijemné, nicméné bez nich bychom

byli mrtvi.
6. Obrany se zdaji byt zvlastni a zarazejici pro vSechny kromé toho, kdo je pouziva.

7. S postupem Casu se obrany casto stavaji zralejSimi a umoznuji, aby se mentalné

,hemocné” vyvinulo do mentalné zdravého.

Dale pripojuji seznam podle Cramer (2008), ktera popisuje sedm pilifi teorie obrannych

mechanismd, které jsou podepreny vyzkumy:
|. Obranné mechanismy jsou kognitivni operace, které se odehravaji mimo védomi.

2. Existuje ¢asova posloupnost vyvoje obrannych mechanismu. Cramer se zaméruje
na mechanismy popreni, projekce a identifikace. V prvnich letech zivota
je dominantnim obrannym mechanismem popreni, ve Skolnim véku se jim stava

projekce a v pozdni adolescenci nastupuje jako hlavni mechanismus identifikace.
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3. Obranné mechanismy jsou soucasti bézného, kazdodenniho fungovani. Pouzivani
zralych obran (tj. véku priméfenych) podporuje Uspé$né fungovani, vyuziti

nezralych obran je spojeno s méné Uspésnym fungovanim.
4. V zatézové situaci pouziti obrannych mechanism( vzrista.

5. Poutziti obrannych mechanismd v zatézové situaci zmensi miru védomeé prozivané

Uzkosti nebo jiné negativni emoce.



6. Pouziti obrannych mechanismi je spojeno s jinymi procesy, které nejsou ani volni
ani védomé a které jsou spojeny s intenzivnim emocnim prozivanim. Ackoliv
obranné mechanismy snizuji védomou miru prozivané Uzkosti nebo jinych
negativnich emoci, tak fyziologické priznaky proZivané negativni emoce mohou
ddle existovat. Je to napriklad zvy3eny krevni tlak, zmény v koznim galvanickém
odporu aj. Pokud silné pouzivani obran as tim spojené fyziologické reakce

pretrvavaji po dlouhou dobu, mize byt vysledkem fyzické onemocnéni.

7. Nadmérné pouziti obrannych mechanism( nebo poufZiti nezralych obrannych
mechanisml je spojeno s psychopatologii. VyuZiti obran v primérené mire,
prispiva ke zdravé adaptaci. Pokud je jedinec schopen ignorovat (vytésnit) napéti,
mlZe to pomoci jeho soustredéni na hledani cesty ven ze stresové situace.
Kdyz ale Uplné ignoruje potencidlni nebezpedi (napf. formou popreni), je to

znamkou Spatného kontaktu s realitou.

(Otazky, které se tykaji kauzality — tj. zda vyuziti nezralych obran vede
k psychopatologii nebo patologie vyvolava nadmérné uziti obran, pripadné zda
jsou nékteré psychické poruchy spojeny s konkrétnimi obrannymi mechanismy

— nebyly zatim zodpovézeny.)

Hybatelem a koordinatorem obrannych mechanisml je ego, které se musi nékdy

vyrovnavat s ohrozujicimi podnéty pochazejicimi z téchto oblasti (Vaillant, 1995b):
* svédomi (superego)
* touhy (id)
* lidé (s nimiz nebo bez nichz nemuizeme Zit)

* realita (ktera se nékdy zméni, aniz bychom na to byli pfipraveni)



Vaillant (1995b) ¢leni obranné mechanismy do ¢tyf kategorii — defenzivnich styll. Ty jsou

v nasledujicim seznamu setridény od nejvice adaptivnich az po nejvice patologické:
[.  zralé — altruismus, sublimace, potlaceni, anticipace, humor

2. neurotické — presunuti, izolace/intelektualizace, vytésnéni, reaktivni vytvor

w

nezralé — projekce, fantazie, hypochondrie, pasivni agrese, agovani, disociace

»

psychotické — bludna projekce, popreni, distorze (reality)

Mentzos (2012), ktery pouziva stejné Ctyri kategorie jako Vaillant, k nim pridava
jesté patou, kam radi psychosocialni obranu a somatizaci. Psychosocialni obranou mysli
interakéné organizované procesy, tj. procesy mezi dvéma jednotlivci nebo ve vétsich
skupinach. Soudasti obranného mechanismu je zde osoba nebo osoby, které svym

jednanim umoznuji jeho fungovani a které z né€j na své strané také maji zisk.

Mezi rdznymi klasifikacemi je vhodné zminit také DSM-IV-TR, protoze ten rovnéz
¢leni obranné mechanismy do Urovni podle s nimi spojené patologie. Zde je vycet sedmi

Urovni (American Psychiatric Association, 2000):

|. vysoce adaptované
Nakladani se stresory je na optimalni Urovni. Obrany na této Urovni maximalizuji
uspokojeni a pripousti uvédoméni pocitd, myslenek a jejich dusledka.
Vytvareji optimalni rovnovahu mezi protichddnymi motivy.

2. mentdlni inhibice (kompromisni formace)
Potencialné ohrozujici myslenky, pocity nebo vzpominky jsou drzeny mimo
védom.

3. mensi zkresleni reality
Dochazi k mensimu zkresleni obrazu sebe nebo druhych, které mdze byt pouzito
za Ucelem udrzeni sebeobrazu.

4. distancovani se
Neprijemné nebo nepfrijatelné stresory jsou udrzovany mimo védomi s nebo

bez atribuce téchto stresor vnéjsim okolnostem.
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5. silné zkresleni reality
Dochazi k silnému zkresleni sebeobrazu nebo obrazu druhych lidi.
6. akce
Vyrovnani se s vnitfnimi/vnéjsimi stresory se déje pomoci fyzického jednani
nebo stahnuti se.
7. defenzivni dysregulace
Obranna regulace neni schopna zvladnout stresové reakce daného jedince,

coz vede k vaznému zkresleni az odtrzeni od vnéjsi reality.

v

Otazky, zda jsou obranné mechanismy vrozené nebo naucené, pripadné zda je presnéjsi
vnimat obranné mechanismy jako pozitivni vlastnosti i spiSe jako sebeklamy,
v soucasnosti nejsou uspokojivé zodpovézeny. Je vsak jisté, Ze v etiologii obrannych
mechanism0 hraji do urc¢ité miry roli jak genetické dispozice, tak socialni okoli,

zejména rodina (Vaillant, 2000).

V zavéru této kapitoly uvedu rozliSeni obrannych mechanismd od jinych zpusobd,
jakymi se lidska mysl vyrovnava se stresem nebo ohrozenim. Jednim z takovych
prostiedkd je socidlni opora, tedy pomoc od druhych lidi. Ta je védoma a s jejim
rozliSenim od obrannych mechanism( neni problém. Naopak je tomu ale u kognitivnich
copingovych strategii. To jsou védomé, volni, naucené zpUsoby, jakymi si je jedinec
schopen pomoci sam (Vaillant, 1995b). V literature je nékdy rozliSeni mezi obrannymi
mechanismy a copingovymi strategiemi nejasné nebo zadné. Podle Cramer (1998a)
je zdsadnim rozliSovacim znakem pravé nevédomé a mimovolni pouziti obran na rozdil
od copingu. Kriterium dispozi¢niho/situacniho pouziti téchto dvou strategii ani jejich
vztah ke zdravi/patologii naopak rozliSovacim znakem neni. Jiny zdroj vSak naznaluje,
Ze i coping mize byt nevédomy a ze rozliSeni obrannych mechanismld od copingu
je mozné také na zakladé rychlosti zmény (rychleji se daji zménit copingové strategie)
ana zakladé vztahu ke schopnostem (coping) nebo rysim osobnosti (obrany)

(Kramer, 2010).
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3. Zjist’ovani obrannych mechanismi

3.1 K ¢emu je zjist'ovani obrannych mechanismi uzitecné
Na uUvod této kapitoly si dovolim dva odstavce, ve kterych nastinim, k ¢emu

je dobré se o diagnostiku obrannych mechanismud pokouset.

Pouzivani obran se vnéjSimu pozorovateli Casto jevi jako neopodstatnéné a zvlastni.
Clovék, ktery je pouziva, z toho ale vidy ma zisk. Cena, jakou plati, je zkreslent reality.
Pokud nékomu obrany do jeho Zivota zasahuji natolik, ze vyhleda odbornou pomoc,
je zasadni, aby psycholog nebo psychiatr dokazal identifikovat, jaké obranné mechanismy
klient pouziva a jak. Umozni mu to pochopit jeho iracionalni chovani. Pokud napfiklad vi,
Ze nékteré typy fobii jsou spojeny s mechanismem presunuti, je jasné, ze zdroj fébie
pacienta nezjisti otazkou ,Ceho se bojite?”, ale e musi hledat viude kolem. Naopak,
Zjisténi konkrétniho mechanismu muze byt uzitetné pro stanoveni diagndzy. Kromé vyse
uvedeného muze byt stanoveni obrannych mechanisml vyuzito pro vyhledavani jedincl

a skupin ohrozenych rozvojem psychickych poruch.

Zjistovani obran vsak nesouvisi pouze s psychopatologii, zkoumana byla i jejich
souvislost s celkovou zZivotni spokojenosti (well-being). Bylo vysledovano, ze spokojenéjsi
v zivoté jsou lidé, jejichz védomé a nevédomé cile se shoduji, a ze v pripadé jejich
neshody jsou nevédomé cile drzeny mimo védomi za pomoci obrannych mechanismi
(Cramer, 2006). Také jina studie naznacuje, Zze pouzivani zralych obrannych mechanismd
je spojeno s vétsi zivotni spokojenosti, lepsi socidlni adaptovanosti a Zze predpovida lepsi
psychické zdravi v budoucnu (Vaillant, 1995a; Vaillant, 1995b). Dovolim si tvrdit,
Ze diagnostika obrannych mechanism( tak nachazi své wvyuziti jak v klinické praxi,

tak pri vyzkumné cinnosti v oblasti psychického zdravi i patologie.

3.2 Moznosti zjist'ovani obrannych mechanismi
Obranny mechanismus je konstrukt, ktery vychazi z psychoanalytické teorie, je to
konstrukt z teoretického hlediska velice lakavy, nabizejici Siroké moznosti pro

zdlvodnéni a interpretaci lidského chovani. Stejné jako u mnohych jinych prvkd
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vyuzivanych v psychodynamickych psychoterapeutickych smérech vsak narazime,
kdyZz dojde na téma méreni, které ma byt reliabilni a prediktivné validni. Vysledkem
je soucasny stav, kdy nastroji pro diagnostiku existuje celd rada, validizacnich studif
je vS8ak podstatné méné, a castokrat prinasi rozporné vysledky. Dalsi velkou otdzkou
zUstava, zda rdzné nastroje méreni (byt reliabilni) méri opravdu totéz, jinym slovy
zda maji konvergentni validitu. K posledné zminovanému urcité negativné prispiva
i chybéjici shoda na klasifikaci obrannych mechanism(. Pres vSechna tato Uskali se vSak
odbornici vénuji zdokonalovani soucasnych diagnostickych metod a vznikaji i metody

nové.

Jiz ze samé definice obranného mechanismu jako cehosi operujiciho mimo védomi
je zfejmé, ze pokud je chceme odhalit, nemizeme se prosté zacit lidi ptat, co pravé
popiraji, vytésnuji nebo do nékoho projikuji. Podobny postup by nefungoval,
ani kdybychom se ptali na to, co se délo v minulosti. Navic, i kdyby nam nékdo nakrasné
vyjmenoval, jaké vsechny obrany pouziva, byla by na misté velkd opatrnost, protoze
zvyzkuml vyplyva, ze zvédoméni obranného mechanismu likviduje jeho uUcinnost
(Cramer, 2006). Na druhou stranu, pokud obranné mechanismy opravdu existuji, byt
v nevédomi, musi se néjak projevovat, a to je naSe Sance. Stejné jako astronomové méri
pohyb neviditelné hmoty podle jejich gravitacnich Gcinkd na prilehlé svitici objekty, stejné
jako béhem nemoci usuzujeme na pritomnost okem nespatieného viru podle zvySovani
télesné teploty, snazi se psychologové obranné mechanismy spolehlivé a predvidatelné
identifikovat pomoci zkresleni jevd, které je obklopuji. Oproti astronomim a |ékardm
vSak maji psychologové a psychiatfi velkou nevyhodu — lidské uvazovani castokrat neni

logické ani zaloZené na realité a ze samé své podstaty je neobjektivni.

Na tomto misté si dovolim dvé citace, které dokresluji celou problematiku. Prvni se
tykda urcovani obran z klinického rozhovoru a Cramer (2006, str. 13) v ni nadherné

ilustruje efemérni povahu obrannych mechanismda:
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Pfi odhalovani obran je dobré mit ,tfeti ucho®, které je citlivé na zmény sméru,
preruseni a nendvaznosti v toku rozhovoru — na néco, co balancuje na samém

okraji nelogi¢nosti nebo pochybnosti.

Druhy citdt pochazi z rozhovoru Anny Freudové s Josephem Sandlerem a dobre
zachycuje fakt, Ze kazdy obranny mechanismus je ve skutecnosti komplex nékolika
mechanisml a Ze pokus jit do velkého detailu je spiSe na Skodu

(Sandler & Freud, 1985, str. 176):

Kdyz se na [obranné mechanismy] podivate mikroskopicky, vSechny se slévaji,
jeden do druhého. Vytésnéni najdete, kamkoliv se podivate. Najdete Cdsti
reaktivniho vytvoru nebo identifikace. Najdete pét nebo Sest obran zhusténych
do jednoho postoje. Vtip je v tom nedivat se na né mikroskopicky
ale makroskopicky, jako na velké a oddélené mechanismy, struktury, uddlosti,
jakkoliv to nazvete. Pak jeden z druhého vystoupi a problém teoreticky je oddélit
se stane nepodstatnym. Abyste se na né mohli podivat, musite si své bryle sundat,

nikoliv si je nasadit.

Existuji 3 velké skupiny metod, kterymi Ize obranné mechanismy zjiStovat — self-report
metody, projektivni metody a metody zaloZené na klinickém rozhovoru. V nasleduijicich

odstavcich je kratce charakterizuji.

Prvni moznosti, jak zjistit obranné mechanismy, jsou tzv. selfreport metody.
Ty nejCastéji vyuzivaji dotazniky, nejsou vSak omezeny pouze na né. Dllezité je,
Ze respondenti sami hodnoti, do jaké miry jsou predem pripravené vyroky nebo
informace pro né osobné platné. PouzZivané vyroky se zde obvykle netykaji pfimo
obrannych mechanismd nybrz chovani, které je povazovano za vnéjsi dlsledek pouziti
konkrétni obrany. Autori self-report metod doufaji, Ze o tomto chovani se budou
respondenti v dotazniku vyjadfovat pravdivé a nezkresleng, nebot' ho nemaji spojeno
s obrannym mechanismem. Vyhodami tohoto typu metod jsou predevsim snadna
administrace a zpracovani i u vétSiho poctu osob a dale vysoka mira objektivity v tom

smyslu, Ze vsichni respondenti dostavaji stejné podnéty (otazky ¢i vyroky), které jsou
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véem srozumitelné (prinejmensim do velké miry). Stejné tak pri zpracovani vysledkd
odpada moznost chyby posuzovatele. Naopak, nevyhodou self-report metod je, Ze jsou
podminény schopnosti respondentli pravdivé a presné uvést, jaké chovani se u nich
vyskytuje, v jaké situaci a jak casto. Mira sebenahledu a schopnosti informovat o svém
minulém chovani se vsak u rlznych lidi mdze vyznamné liSit. Tyto metody také nedokazi
zachytit rozdily v motivaci defenzivniho chovani, miru a frekvenci psychického ohrozeni,
které toto chovani vyvolava, a také smysl pfipisovany tomuto chovani

(Davidson & MacGregor, 1998).

Mezi self-report metody, které uvadi Davidson a MacGregor (1998) patfi
napr. Coping and Defending Scales, Defense Mechanism Inventory, Life Style Index,
Defense Style Questionnaire, Response Evaluation Measure, Response Evaluation

Measure for Youth a Comprehensive Assessment of Defense Style.

Dalsi moznosti uréovani obrannych mechanismd jsou projektivni metody. V jejich
pripadé respondent volné odpovidd na zdkladé jemu predlozeného podnétového
materialu. M4 pri tom volnost ve vyjadfovani svych myslenek a pocitd, coz je vyhoda
oproti self-report metodam. Odpovédi jsou pozdéji podle predem definovaného
postupu analyzovany (kédovany) a podle vyskytu jednotlivych vyroki je urcen (skérovan)
typ a mira vyuziti obrannych mechanismi. Vyhodou vétsiny metod z této kategorie
je dobre definovana testova situace a tedy relativné mald moznost ovlivnéni odpovédi
administratorem testu. Nékteré z nevyhod, které s sebou tyto metody pfinasi, jsou tyto:
Za prvé je nejasna prenositelnost zjisténych obran, ziskanych z podnétového materialu,
na realné podnéty ze Zivota. Dile je to nedostatek poznatkld o tom, zda témito
metodami zjisténé vysledky néjak souvisi s jinymi oblastmi lidského fungovani.
Nevyhodou je i nemoznost administrovat test opakované a vyuzit vysledky v pribéhu
longitudinalni studie (Perry & lanni, 1998). Vaillant (1995a) také uvadi, Ze z vysledkd jeho
longitudinalnich studiich vyplynula nizka prediktivni validita projektivniho testu (konkrétné
TAT) jako nastroje diagnostiky obrannych mechanism(. Jinymi slovy, obrany zjisténé
pomoci TAT nekorelovaly s obranami, které ucastnici studie ve skutecnosti v Zivoté

pouzivali.
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Prestoze jsou projektivni metody kritizovany za jejich psychometrické vlastnosti,
jsou stale vyuzivany a nové jsou vytvareny. Divodem je jejich dobré teoretické ukotveni
— vychazi z myslenky, Ze pokud je nékomu prezentovan nejednoznaény podnét, projikuje
si do tohoto podnétu svij vnitfni védomy i nevédomy svét. Vyzvou i nadale zUstava
analyza takto ziskanych informaci zplsobem, ktery by byl validni a poskytoval by
zobecnitelné vysledky i srozumitelné srovnani mezi jednotlivci (Tuber, Goudsmit, Ferst,

Shagrin & Wolitzky, 2008).

Skupina projektivnich testd hraje klicovou roli v diagnostice obrannych mechanism
u déti. Déti mladsSiho Skolniho véku nemaji potfebnou reflexi svého chovani ani nejsou
schopny vstrebavat psany text do té miry, aby mohly odpovidat v testech typu
self-report. Misto slovy vyjadruji své prozivani skrze imaginaci a hru, a to je dlvod,
proc€ jsou pro né vhodné projektivni testy, které jim davaji volné pole k vyjadreni, byt
na zadany podnétovy material (Tuber et al., 2008). Cramer (2006) uvadi, ze pribéhy
vytvorené na zadany podnét jsou pro studium obrannych mechanism( zvlasté uzitecné,
protoze odrazi vnitini svét tvliirce pribéhu. Dale podporuje poutziti projektivnich testd
tim, Ze je béhem jejich administrace mozné sledovat obrany ,v akci“. Oddvodnuje to
nasledovné: Za prvé je to samotna situace, kdy respondent ma reagovat na neznamého
examinatora, ktery je v pozici autority. Dale je to fakt, Ze respondent musi na misté
bez pripravy vytvorit pribéh. Navic mdze roli hrat neznamé prostredi, kde je test
administrovan. V8echny tyto faktory vedou k urcité mife napéti respondenta, a tim

padem k zapojeni obrannych mechanism(, které se pokousi toto napéti zmirnit.

Pouzivanymi projektivnimi metodami jsou mimo jiné Lerner Defense Scales,
Rorschach Defense Scales, Defense Mechanism Test, Defense Mechanism Manual

a Fairy Tale Test (Perry & lanni, 1998).

Treti skupinou metod, které zjiStuji obranné mechanismy, jsou metody zaloZzené
na klinickém rozhovoru. V tomto pripadé respondent reaguje na slovni podnéty osoby,
kterd test provadi. Odpovédi jsou zaznamenavany a pozdéji je jejich obsah zpracovan

jednim nebo vicero posuzovateli, ktefi odpovédi kéduji a nasledné urcuji typ a miru
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obrannych mechanisml. U tohoto typu metod je vyhodou jejich primé odvozeni
od pdvodniho  Freudova pristupu — pozorovani. Nevyhodou je v prvé radé jejich
narocnost na ¢as a praci. Hodina testovani jednoho ¢lovéka znamena hodinu prace
zadavatele testu a dalsi cas travi posuzovatelé nad vyhodnocenim. Navic je narocné
i odpovidajici vycvi¢eni examinator(i a posuzovatell (Perry & lanni, 1998). Véaznym
problémem je také riziko, Ze posuzovatel bude pri hodnoceni ovlivnén znalosti

celkového obsahu a kontextu rozhovoru, pripadné znalosti respondenta (Cramer, 2006).

Nékteré z metod tohoto typu jsou Vaillant Clinical Life Vignette, Clinical Assessment
of Defense Mechanism, Defense Mechanism Rating Scales, Adolescent Ego Defense
Mechanism Scales — Jacobson, Inventory of Defense Related Behaviors, Vaillant’s Q—Sort
Method, Defense Q a Child Suicide Potential Scales (soucast Ego-Defense Scale);
(Perry & lanni, 1998).

Ackoliv se v dostupné literature k pouzitelnosti jednotlivych metod vyjadruji rizni
autofi ¢asto nesouhlasné, hajic tu ¢i onu metodu (zejména, pokud jsou jejimi autory),
jemi osobné nejblizSi nazor George Vaillanta. Ten v jedné ze svych publikaci
(Vaillant, 1995b) wuvadi, Ze ani z Kklinického posouzeni (rozhovoru a anamnézy)
ani pomoci dotazniku ani pomoci projektivni metody nelze u testované osoby schopné
vyvodit platné zavéry o nevédomych procesech, jako jsou obranné mechanismy.
Pouze kombinace vSech tri dohromady mize v rukou zkuSeného klinického psychologa

poskytnout dostatecné robustni zdroj informaci, postacujici ke kvalitni diagnostice.

3.3 Vybrané metody diagnostiky obrannych mechanismu

V této podkapitole nejprve podrobnéji zminim po dvou zastupcich od kazdé skupiny
metod: nejprve self-report metody Defense Style Questionnaire a Defense Mechanism
Inventory, dale Vaillant Clinical Life Vignette a Defense Mechanism Rating Scales,
které jsou zalozeny na klinickém rozhovoru, a nakonec projektivni techniky
Test pohadek a Defense Mechanism Manual. Pouze dvé posledné zminované metody
jsou vSak pouzitelné i pro déti od Sesti let véku vySe, a proto na jejich popis navazu

a priddm jesté dalSi metody, které jsou v soucasnosti pro zjiStovani obrannych
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mechanism( u déti pouzivany. Jsou to Response Evaluation Measure — Youth Version

a Comprehensive Assessment of Defense Style.

Defense Style Questionnaire (DSQ), pdvodné vydali Bond, Gardner, Christian
a Sigal v roce 1983. Jedna se o self-report metodu sestavajici z urcitého poctu tvrzeni,
popisujicich rlizné typy chovani spojeného s obranami. Testovana osoba ma zaskrtnout
na Skale 1-9, do jaké miry s uvedenym vyrokem souhlasi. Prikladem mize byt vyrok

(Andrews, Singh & Bond, 1993, str. 254):

Lidé fikaji, Ze mam sklon ignorovat nepfijemné véci, jako kdyby neexistovaly.

(I — silné nesouhlasim, 9 — silné souhlasim)

Prvni verze dotazniku méla 97 polozek a méla diagnostikovat 24 riznych obrannych
mechanism(. Po vysledcich faktorové analyzy byl vSak pocet polozek redukovan na 81
a pocet obran na |4, rozdélenych do 4 Urovni — obrannych styld. Ty byly oznaceny jako
maladaptivni schéma jedndni, obraz zkreslujici styl, sebeobétujici styl a adaptivni styl.
V pozdéjsich letech byl dotaznik rdznymi autory nékolikrat prepracovan, pokazdé se
ménil pocet polozek a nékdy i faktorova struktura zjiSténych obrannych mechanismd.
Jedna z téchto Uprav byla motivovana harmonizaci s Vaillantovym rozdélenim do 3 dUrovni
obran (nezralé, neurotické, zralé) a také se seznamem obrannych mechanismi
v DSM-III-R, ktery z Vaillanta vychazi (Cramer, 2006). Mezi lety 1983 a 1996 byly
postupné vytvoreny verze DSQ-81, DSQ-88, DSQ-72, DSQ-36, DSQ-40, DSQ-78,
kde ¢islo udava pocet polozek dotazniku. Z pohledu této prace je potfeba upozornit
na verzi DSQ-78, ktera byla uzplsobena pro pouziti s adolescenty. Ve studii zhodnocujici
psychometrické vlastnosti DSQ-78, byl dotaznik administrovan skupiné adolescentd
s primérnym vékem 15,3 let (standardni odchylka 2,3; Nasserbakht, Araujo & Steiner,
1996). Z této verze byl pozdé&ji vytvoren dotaznik Response Evaluation Measure
(REM-71), ktery je také pouzitelny pro dospélé i adolescenty (Steiner, Araujo
& Koopman, 2001).
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Davidson a MacGregor (1998) uvadi, ze reliabilita, soubézna a konstruktova validita
DSQ byly vyzkumnymi studiemi prokazany pouze ¢astecné. Mira prediktivni validity neni

znama vUbec.

Otézka validity DSQ je komplikovana poctem verzi tohoto dotazniku, které obsahuji
rizné polozky, rizné polty polozek a zjistuji rlizny pocet a ridzné typy obrannych
mechanismi. Vyzkumy zabyvajici se timto tématem také nékdy ,recykluji“ drive pouzité
vzorky respondent(, pripadné staré vysledky spojuji s vysledky nové skupiny.
Takovy postup prinejmensim komplikuje vyvozeni odpovidajicich vysledkl ohledné
validity. Z vyzkum0 také vyplyva, Ze faktorova struktura diagnostikovanych obran zavisi
na zvoleném vzorku respondentld (Cramer, 2006). Pres tuto kritiku je DSQ stale casto
pouzivanou testovou metodou v této oblasti, na coz poukazuji jeho standardizace
z nedavné doby (Crasovan & Maricutoiu, 2012; Hyphantis, 2010) i namatkou vybrana
pouziti v oblasti psychiatrie (Calati, Oasi, De Ronchi & Serretti, 2010; Van, Dekker, Peen,
Abraham & Schoevers, 2009).

Defense Mechanism Inventory (DMI) vznikl v roce 1969 a jeho autory jsou Gleser
a lhlievich (1969). Tato metoda zjistuje pét defenzivnich stylG: obraceni proti objektu
(TAQO), projekce (PRO), principalizace (PRN), obraceni proti sobé (TAS) a odvraceni (REV).
Kazdy z téchto styll je sycen nékolika obrannymi mechanismy. Obsah dotazniku tvori
deset pribéhl, které popisuji potencialné konfliktni situace. Po kazdém z pribéhl
nasleduje 20 rdznych tvrzeni, rozdélenych do pétic podle témat: skutecné chovani,
impulzivni fantazie, myslenky a emoce. Kazda ze Ctyr pétic obsahuje vyroky odpovidajici
jednomu z péti mérenych defenzivnich styll. Respondent si z této pétice vybira dvé
tvrzeni — jedno, které ho nejlépe charakterizuje, a jedno, které ho charakterizuje nejhire.
Dotaznik tedy celkové obsahuje 200 rdznych tvrzeni tykajicich se deseti pribéhd.

Specifikem této metody je, Ze verze dotazniku pro Zeny a muze jsou rizné.

Reliabilita a validita DMI byla obsahem vétSiho poctu vyzkumnych studii. Vnitfni
konzistence polozek dotazniku byla vyzkumné potvrzena; soubézna, prediktivni

a konstruktova validita byla prokazana jen v nékterych vyzkumech (Davidson
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& MacGregor, 1998). Jednou z prekazek pfi stanoveni soubézné a prediktivni validity je
metoda skoérovani testu — respondent vybira vzdy z pétice vyrokd odpovidajicich
defenzivnim styldm pravé jeden nejvhodnéjsi a pravé jeden nejméné vhodny. Znamena
to, ze se do péti Skal rozdéli vzdy stejny pocet bodl a neni tak mozné rozlisit lidi
sriznou mirou defenzivniho chovéani. Dodate¢nou komplikaci je fakt, Zze skaly
(TAO, PRO, PRN, TAS, REV) nejsou nezavislé — skéry v TAO a PRO, stejné jako
REV a PRN spolu koreluji (Cramer, 1988). Pres tyto vyhrady je DMI instrument snadno
administrovatelny, méri Sirokou Skalu obran a také je, alespon dle Udaji z roku 1998,
nejastéji vyuzivanou metodou diagnostiky obrannych mechanismd (Davidson

& MacGregor, 1998).

Vaillant’s Clinical Vignette Method je zaloZena na klinickém interview. Jejim autorem,
jak ndzev napovida, je americky psychiatr George Vaillant, ktery ji pouzil ve tfech svych
longitudinalnich studiich zabyvajicich se adaptivnimi mechanismy ega (Vaillant, 1995a).
Zkoumana osoba je béhem rozhovoru vyzvana, aby popsala své reakce na krizové
a stresové situace. Z téchto kratkych popis, které Vaillant nazyva vinéty, je vybran urcity
dany pocet a jejich obsah pak kéduji nezavisli posuzovatelé, ktefi hledaji pouziti
obrannych mechanism(. Typologie obran pochazi od Vaillanta (viz kap. 2, str. 19)
a zahrnuje 15 obrannych mechanism( na trech drovnich (zralé, neurotické, nezralé).
Neékdy jsou k nim pridavany i 3 obranné mechanismy z Grovné psychotickych obran, ty se
vSak v bézné populaci prakticky nevyskytuji. Vysledkem prace posuzovatell jsou jednak
3 obrany, které jsou pro daného jedince nejvice charakteristické, a také celkova zralost
defenzivniho stylu, vyjadiend na Skdle 1-9 (I — nezralej§i, 9 — nejméné zraly)

(Vaillant, 1995b).

Reliabilita pfi uréovani obrannych styld méla pro shodu posuzovatelll primérnou
hodnotu 0,56 a rozpéti -0,01 az 0,95 (Vaillant, 1976). Jiné vyzkumy ohledné reliability
nejsou v dostupné literature obsazeny. Stejné tak zadny zdroj neobsahuje shrnuti
vyzkumnych vysledkd(, které podporuji (pripadné zpochybnuji) validitu vysledkd této

metody. Jak viak ve svém clanku uvadi Perry a lanni (1998), proved| Vaillant s kolegy

30



takovych vyzkumi radu a jeho metoda podle nich ,jasné zachycuje klinicky vyznamné

dlouhodobé defenzivni fungovani® (str. 1004).

Defense Mechanism Rating Scales (DMRS) je metoda, kterou v roce 1981 vytvofil
Perry a podle poslednich dostupnych zdroji je v pouzivani jeji patd verze
(Perry & lanni, 1998). Pouziva se k identifikaci 27 obrannych mechanism{ na zakladé
zaznamu nestrukturovaného klinického rozhovoru. Postup posuzovani je popsan
v manualu, kde se nachazi definice kazdé obrany, popis jeji psychické funkce, zplsob
odliSeni od podobnych obran a 3-bodova posuzovaci $kala. Na této Skale posuzovatel
stanovuje pravdépodobnost vyskytu dané obrany v rozmezi nepfitomna — pravdépodobné
pritomna — urcité pfitomna a dale pocet vyskytd. ZjiStované obranné mechanismy jsou
rozdéleny do sedmi Urovni podle zralosti (I — nejméné, 7 — nejvice zralé). Vystupem jsou
3 informace s rdznou Urovni zobecnéni: individudini defenzivni skor, skor defenzivni Grovné
a celkové defenzivni fungovani (ODF). Prvni skupina skér( udava pomér poctu poutziti
jednoho z 27 mechanismd k celkovému poctu zachycenych obran. Druhd skupina udava
pomér zastoupeni jedné ze 7 Urovni obran. Posledné zminované ODF je jediné cislo
udavajici celkovou zralost pouzivanych obran, které nabyva hodnot -7 a je defakto
vazenym priimérem jednotlivych obran (vahou je defenzivni Uroven, kam obrana patfi)

(Perry & lanni, 1998).

Reliabilita DMRS, tedy shoda posuzovatelt je podle Perry a lanni (1998) nejslabsi
pro individudini defenzivni skér a nejlepsi pro ODF. Pokud je pouzito nékolik
posuzovateld, kteri klinicky zaznam skoruji nejprve individualné a pozdéji spolecné urcuji
konecnou konsenzualni hodnotu, bylo dosazeno reliability s medianem 0,57 pro ind. def.
skér, 0,74 pro def. Uroven a 0,89 pro ODF. Stejné jako u predchozi metody je urceni
validity DMRS zkoumano v nékolika studiich, celkové resumé vsak v dostupnych zdrojich
neexistuje. Zavérem vSak mohu opét citovat vySe zminéné Perry a lanni, kteri uvadi,
Ze ,autori v soucasnosti pouzivaji DMRS ve vyzkumu v oblasti psychoterapie® (str. 1009).
Také Cramer (2006) pise, ze DMRS je v soucasnosti jednou z nejpouzivanéjsich metod

diagnostiky obrannych mechanismd.
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Defense Mechanism Manual (DMM) je projektivni metoda, kterou vytvorila Phebe
Cramer (1991), plvodné pro zkoumani vyvoje obrannych mechanisml u déti
(prvni vzorek obsahoval 42 déti ve véku 5-12 let). Metoda je vSak pouZitelnd a pouzivana
i pro adolescenty a dospélé. Podnétovy material, pro ktery byl DMM pfimo vyvinut,
jsou karty TAT (byva z néj vybrano az 8 karet). Vyuziti TAT vSak neni podminkou, stejné
tak je mozné pouzit obrazky z détského apercepéniho testu (CAT) nebo jiny podnétovy
materidl. Metoda méri pouze 3 zakladni obranné mechanismy — popreni, projekci
a identifikaci. Cramer (2006) ve své praci obhajuje vybér téchto tfi mechanismd s tim,
Ze kazdy z nich v sobé ve skutecnosti spojuje nékolik podobnych obran, skaly jsou takto
stabilnéjSi a Iépe odpovidaji faktorové analyze, ktera ukazuje na 3-faktorovou strukturu.
Manual (Cramer, 2013) pak obsahuje subkategorie téchto tfi obran, podle kterych se
materidl koduje, pravidla skérovani obran a jejich priklady. Vycet subkategorii, které

odpovidaji obranam shrnutym pod jedno oznaceni do dané $kaly, je nasleduijici:

«  POPRENI
|. vynechani
2. zkreslené vnimani
3. obraceniv opak
4. vyjadreni negace
5. popreni reality
6. prehnané zvelicovani pozitivniho nebo negativniho
7. necekana laskavost, optimismus, pozitivita, mirnost
* PROJEKCE
|. pripisovani agresivnich nebo nepratelskych pocitli, emoci nebo zamért
postavé; jiné pocity, emoce nebo zaméry, které jsou normativné
neobvyklé
2. pridavani zlovéstnych lidi, duchd, zvirat, predmétl nebo vlastnosti
3. magické nebo okolnostmi podminéné mysleni

4. starost o ochranu pred vnéjSim nebezpedim
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5. tuSeni smrti, zranéni nebo Utoku

6. témata pronasledovani, chyceni do pasti a Utéku

7. bizarni nebo velmi neobvykly pribéh nebo namét

* |IDENTIFIKACE

|. napodobovani nebo ziskani dovednosti

2. napodobovani nebo ziskani vlastnosti

3. usmérnovani motiv(i nebo chovani

4. sebelcta prostrednictvim pridruzovani se

5. prace; odkladani uspokojeni

6. diferenciace roli

7. pribéh obsahujici moralni zasady nebo trest na jejich zakladé
Manudl také obsahuje detailni popis pouziti pro 22 karet z TAT a 3 karty z CAT,
napriklad vyjmenovani objektd, jejichz vynechani zaklada divod pro skérovani kategorie
»vynechani“, aj. Vysledkem zpracovani jsou 3 skéry pro kazdou z hlavnich $kal,

které udavaji prdmér skérovanych obran na jednu kartu.

Reliabilita DMM pro shodu posuzovatel( vysla v rdznych studiich v rozmezi 0,63 az
0,81 (Perry & lanni, 1998). Validitou DMM se zabyvala predevs§im sama jeho autorka,
proces validizace je v tomto pripadé Uzce spjat s vyzkumy, kvlli kterym byl DMM
vytvoren. Soubézna validita byla castecné prokazana kratce po vzniku DMM: klinicti
psychologové ve vétsiné pripad( vybrali tutéz hlavni obranu, jaka byla urcena pomoci
DMM (Cramer, 1991). Konstruktova validita pak byla prokazana pomoci shody vysledkd
metody s teorii. Z té plyne, Ze moznost pouziti obrany je zavisla na pochopeni jejiho
mechanismu, déale Ze pouziti obran stoupa ve stresovych situacich a koneéné ze pouzivani
obran souvisi s osobnostnimi rysy. Cramer (2006) uvadi, ze experimentalni vysledky
DMM jsou ve shodé s témito tfemi postulaty, coz potvrzuje validitu metody. Validitou
DMM se zabyvali i dal$i vyzkumnici, ktefi ji vesmés potvrdili (Hibbard & Porcerelli, 1998;

Hibbard, Farmer, Wells, Difillipo, Barry, Korman & Sloan, 1994). Jeden z nejnovéjsich
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clankd pak potvrzuje konstruktovou validitu $kal popreni a projekce v porovnani s osou

defenzivniho chovani DSM-IV (Porcerelli, Cogan, Kamoo & Miller, 2010).

Druhou z projektivnich metod je Test pohadek (FTT, Fairy Tale Test), ktery v roce
1995 vytvorila Carina Coulacoglou (Coulacoglou & Kline, 1996). Je to test vyvinuty
a standardizovany pro pouziti s détmi ve véku 6-12 let a je to primarné osobnostni test.
Diagnostika obrannych mechanismd s jeho pomoci je vSak také mozna. Jako podnétovy
materidl zde slouzi 7 trojic karet s pohadkovymi postavami nebo vyjevy z pohadek
(Cervena karkulka, Snéhurka a sedm trpaslikil a blize nespecifikovana pohadka s obrem).
Vyhodou je, Ze déti reaguji na pribéhy, které jsou jim znamé (v pfipadé, Ze jednu
z pohadek dité nezna, musi byt administrace testu ,odrocena“ do doby, kdy se dité
s pohadkou seznami). To usnadfuje vymysleni, protoze si dité nemusi ve fantazii tvorit
Uplné novy pribéh. Prvnich 5 trojic karet zobrazuje pohadkové postavy, kazda trojice
obsahuje tutéz postavu, ktera se vSak vzdy mirné lisi — vyjadruje jiné emocni naladéni,
vyraz obli¢eje a postoj. Posledni 2 trojice obsahuji situace z pohadek s rlznymi
postavami. Dité ma v pribéhu testu odpovédét na to, co postavy na obrazku prozivaji
a pro¢, se kterou postavou z trojice se dité nejvice identifikuje a na nékteré dalsi otazky.
Pohadkové postavy jsou tedy objektem, do kterého dité diky své fantazii projikuje samo

sebe (Tuber et al., 2008).

Pomoci Ceské verze Testu pohadek je mozné vyhodnotit 26 riznych osobnostnich
proménnych (Coulacoglou, 2002). Novéjsi literatura uvadi, ze FTT méri 29 proménnych,
rozélenénych do péti kategorii: touhy a potfeby, impulsy, objektni vztahy, emocni stavy
a funkce ega (Coulacoglou, 2008b). Kromé toho Ize vSak odpovédi ditéte vyuzit
i k identifikaci obrannych mechanismd. Jejich seznam v pripadé FTT neni pevné dany.
Sama autorka (Coulacoglou, 2008a) uvadi, Ze se nejCastéji setkala se odcinénim,
reaktivnim vytvorem, roz$tépenim, racionalizaci, projekci, negaci, popfenim a vytésnénim

a na prikladech ilustruje zplsob, jakym lIze jednotlivé mechanismy identifikovat.

Ackoliv byl FTT standardizovan ve vétsim poctu zemi, nejsou v dostupnych zdrojich

dohledatelné zadné vyzkumy tykajici se validity této metody. Vyjimkou je jedna z kapitol
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v monografii o FTT, ktera predstavuje vyzkum détské agresivity, prezentujici mimo jiné
pozitivni  vysledky ohledné validity metody (Coulacoglou, Souyouldzoglou

& Atsarou, 2008).

Zavérem této kapitoly uvedu jesté nékolik dalSich metod, které jsou pouzivany

pro zjistovani obrannych mechanism0 u déti.

Prvni z nich je Response Evaluation Measure for Youth (REM-Y-71), self-report
metoda, kterd prosla nékolika vyvojovymi fazemi. Jeji tvlrci wvysli z DSQ-78
(Nasserbakht et al., 1996), jehoz modifikaci a naslednou validizaci pro dospélé
i adolescenty ziskali 71-polozkovy REM-71 (Steiner et al., 2001). Tato verze byla pozdéji
upravena pro pouziti s détmi — znéni jednotlivych polozek bylo s pomoci ucitell a déti
zjednoduseno — a byl proveden validiza¢ni vyzkum (Araujo, Medic, Yasnovsky
& Steiner, 2006). Tento instrument zjiStuje 21 rlznych obrannych mechanisml a jeho
vysledky maji 2-faktorovou strukturu — zralé a nezralé obranné mechanismy. REM-Y-7|
byl pouzit pro déti ve véku 8-15 let. Stejna skupina védcd uskutecnila vyzkum, ve kterém
dotaznik tykajici se obrannych mechanism( vypliovaly déti i jejich rodice
(Yasnovsky, Araujo, King, Mason, Pavelski, Shaw & Steiner, 2003). Rodic¢e vsak
nehodnotili sebe, nybrz chovani svych déti. Déti (ve véku 7-10 let) tedy vypliovaly

REM-Y-71, zatimco rodice dostali jeho upravenou formu REM-P (,for Parents®).

Comprehensive Assessment of Defense Style (CADS) je self-report metoda
zalozena na vypovédich rodi¢l ohledné chovani svych déti spojeného s obranami
(Laor, Wolmer & Cicchetti, 2001). Tato metoda je pouzitelna pro déti od 6 do 18 let.
Diagnostikuje 28 rlGznych obrannych mechanismi, z nichz kazdému v dotazniku
odpovidaji dva vyroky. Rodi¢ ma ohodnotit na 3kale 0-3, do jaké miry vyrok
charakterizuje obvyklé chovani jeho ditéte (0 — vibec, 3 — velmi). Byla zjiSténa
3-faktorova struktura vysledk( s nasledujicim oznaéenim: obrany orientované na ostatni,
obrany orientované na sebe a zralé obrany. V témze roce, kdy byla uverejnéna Uvodni
prace o CADS, byly publikovany také vysledky vyzkumu potvrzujiciho postdiktivni

a soubé&znou validitu této metody (VWolmer, Laor & Cicchetti, 2001).
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Pro doplnéni vyctu uvedu nazvy nékolika dalSich relevantnich metod, pouzivanych
s détmi. Je to Ego-Defense Scale, ktera je soucasti Child Suicide Potential Scales a je
zalozena na hodnoceni polostrukturovanych rozhovor( (Pfeffer, 1986). Dale je to Lerner
Defense Scale, ktera vychazi z Rorschachova testu (Lerner & Lerner, 1980). Jako testy
osobnosti se pro déti ¢asto pouzivaji projektivni testy jako jsou rGzné testy dopliovani
vét, testy kresby (postavy, rodiny, aj.), test preference zvifat a hand test

(Tuber et al., 2008).

4. Obranné mechanismy u déti a jejich vyvoj
V této kapitole se budu zabyvat obrannymi mechanismy u déti, s dirazem na mladsi
Skolni vék. Posléze se budu vénovat vyvoji téchto mechanismd, s ddrazem

na problematiku toho,
* jak se méni typ a mira pouzivanych obrannych mechanismd s vékem,

* zda existuje souvislost mezi osobnostnimi rysy déti a zazitky z détstvi

s pouzivanim obrannych mechanismd v pozdé;jsim véku, a také

* zda existuje souvislost pouzivani obrannych mechanism0 v détstvi s osobnostnimi

rysy v dospélosti.

Dobrou inspiraci pro zpracovani vyse uvedenych témat je kniha Cramer (2006), ktera se

jako jedind soustavné vénuje studiu obrannych mechanismi u déti (a také v dospélosti).

4.1 Obranné mechanismy u déti

Déti jsou v kazdém véku vybaveny odpovidajicimi schopnostmi a dovednostmi,
které jim umoznuji se zdravé vyvijet, pokud k tomu maji vhodné podminky. | v idedlnich
podminkach ale plati, ze se dité nemize rovnat s dospélymi po strance fyzickych
ani dusevnich schopnosti a je na nich zavislé. Navic ani dospéli nikdy nemaji dplnou

kontrolu nad situaci a nejsou vzdy schopni zajistit vSechny potreby déti. Zda se,

vvvvvv
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sebeobraz i obraz svych nejblizsich a potlait ty potfeby organismu, jejichz uspokojeni by
bylo v dané situaci ohrozujici. Vysledkem je snizeni vnitfnich rozpord a napéti, cenou je

zkreslené vnimani reality.

Jelikoz je to dllezité z hlediska terminologie, predbéhnu mirné vytyceny plan
auvedu, Ze z vyzkumi plyne, ze ke kazdé vyvojové fazi clovéka patfi urcity typ
obranného mechanismu, ktery budu nazyvat zraly nebo véku pfiméfeny. Obranné
mechanismy z predchozich vyvojovych obdobi budu oznacovat jako nezralé. Pro detaily

odkazuji ¢tenare na nasleduijici sekci 4.2.

VEtsi pocet vyzkumd jednoznaéné potvrzuje, ze déti v zatézovych situacich vyuZzivaji
obranné mechanismy ve vétsi mire nez jindy. Situaci ale neni mozné redukovat na
celkovou miru pouziti obrannych mechanismd, protoze se ukazuji rozdily mezi zralymi
a nezralymi mechanismy. Vliv Uspéchu a neulspéchu v zadané Uloze byl zkouman
v experimentu (Cramer & Gaul, 1988), kterého se Ucastnily déti ve véku zhruba 7,5-8,5
let a 11-12,5 let. Uspéch & netspéch ovlivnil déti v obou vékovych skupinach riizné
— u mladsich doslo po neuspéchu ke zvySeni pouzivani véku primérenych mechanismi
(popreni, projekce), u starSich naopak Uspéch snizil pouziti nezralého mechanismu
popreni ale zaroven i projekce. Celkové se zda, ze pozitivni zazitek podpofil pouziti
zralych obrannych mechanismd. Jiny experiment (Sandstrom & Cramer, 2003b)
se zaméril na dusledky odmitnuti od vrstevnik(. Zdcastnily se ho divky ve véku 9-11 let,
které byly v zavislosti na predchozim zkoumani rozdéleny do skupin podle socidlniho
statutu (od odmitanych po oblibené). Ukazalo se, Ze pouziti obran se pro zadnou skupinu
nezménilo, pokud nedoslo k odmitnuti. Naopak, na odmitnuti reagovaly nejvyssim
nardstem pouziti obrannych mechanism( divky ze skupiny se statutem odmitanych.
Souviselo to s tim, Ze tato skupina divek také zazivala po odmitnuti nejvétsi stres.
To naznacuje, Ze déti, které opakované zazivaji odmitnuti nebo prehlizeni od svych
vrstevnikd, si vyvinou (,,predpripravi“) postup, jak se se situaci vyrovnat mj. s pomoci
obrannych mechanismd. Tento postup pak pri dalSi zitéZové situaci pouzivaji.
Problémem muze byt, pokud jim tento zabéhnuty zplsob reagovani brani v pozitivnim

socialnim kontaktu.
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Jeden z vyzkumi Silvermana podle Cramer (2006) se tykal realné zatézové Zzivotni
situace u déti (vék 9-18 let), které mély mladsi HIV pozitivni sourozence. Tyto déti byly
zatizeny dlouhodobou obavou o zdravi své i svych sourozencu. Vysledky ukazaly, ze mira
pouziti nezralého obranného mechanismu (popreni) u nich byla dvojnasobnd a pouziti
zralého mechanismu (identifikace) bylo polovicni, ve vztahu k normé. Ackoliv takovy
vysledek mize plynout z vyvojového opozdéni nasledkem dlouhodobé tézké situace,
stejné tak je pravdépodobné, Ze rozdilné pouziti obran plyne z regrese nasledkem trvalé
psychické zatéze. Vlivu neodpovidajicich podminek se vénoval vyzkum (Finzi, Har-Even
& Weizman, 2003), ktery zahrnoval déti staré 6-12 let ve tfech skupinach — zneuZzivané,
zanedbavané, kontrolni. Z vysledk( vyplynulo, Ze mira pouziti nezralych obrannych
mechanism( (regrese, popreni, projekce, potlaceni a introjekce) byla nejvétsi
u zneuzivanych déti, mensi byla u zanedbavanych déti a nejmensi byla u déti z kontrolni

skupiny.

| dalsi studie se vénuji pouzivani obrannych mechanismd u déti, které zaZivaji
kazdodenni psychickou zatéz, pripadné se u nich rozvinula néjaka forma psychopatologie.
Studie Sandstroma a Cramer (2003a) dava do souvislosti pouZiti obrannych mechanism(
s psychickou adaptovanosti (tak, jak ji ohodnotili rodice) u déti ve véku 9-10 let. Vysledky
ukazaly, ze déti, které maji néjaké psychické potize, pouzivaji vice nezralych obrannych
mechanism( (popreni). Naopak déti, které maji vyssi sebelctu, pouzivaji vice zralé
obrany (identifikace). Posledni vysledek naznacuje, Ze pozitivni sebelcta a sebe-hodnota
umoznuje détem odlozit méné zralé obranné mechanismy a prejit k vyvojové novym.
Jiny vyzkum (Yasnovsky et al., 2003), ktery také pouziva vypovédi déti (7-10 let) o svém
chovani dohromady s odpovédmi rodi¢i ohledné svych déti, poukazuje na vétsi vyuziti
obrannych mechanism( u déti s vy$sim stupném Uzkostného chovani. V tomto pripadé
ale s Uzkosti roste pouziti obran zralych i nezralych. Dalsi dva vyzkumy se zaméruji primo
na psychiatrické pacienty. V prvnim z nich (Laor et al., 2001), byly srovnavany déti
s riznymi diagnézami (separacni Uzkost, ODC, deprese, aj.) se zdravymi détmi
ve stejném véku, konkrétné 6-18 let. Skupina déti s psychiatrickymi problémy vykazovala

v porovnani s kontrolni skupinou vétsi vyuziti nezralych obrannych mechanism@ (v tomto
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pripadé klasifikovanych jako na jiné zamérené a na sebe zamérené) a mensi pouziti zralych
obrannych mechanismi. Podobné i starsi studie (Pfeffer, Plutchik & Mizruchi, 1986),
provedend s détmi starymi 6-12 let s poruchou chovani nebo hrani¢ni poruchou
osobnosti, ukazala vétsi pouziti obrannych mechanismd u téchto déti v porovnani
s kontrolni skupinou. Rozdil byl predevsim v pouziti mechanismd projekce, vytésnéni,

intelektualizace, presunu a regrese.

Z vyse uvedeného plyne jasna zavislost pouziti méné zralych obrannych mechanismi
v situacich jak kratkodobého stresu, tak v situacich dlouhodobé psychicky zatézovych.
Déle uvedu dva vyzkumy, v jejichz vysledcich se nachazi odpovéd, zda obranné

mechanismy plni sv{j Glel — snizovat psychické napéti.

Prvni z vyzkum( (Dollinger & Cramer, 1990) byl proveden s chlapci ve véku 10-13
let, ktefi hrali fotbal anebo hre prihlizeli v okamziku, kdy se prihnala bourka a do hristé
uderilo nékolik bleskl. Jeden z chlapcl po zasahu bleskem zemrel, nékolik jich bylo
srazeno k zemi. Vyzkum byl proveden [-2 mésice po této udalosti. Vysledky diagnostiky
obrannych mechanismd ukazaly, Ze chlapci s vys$si mirou pouziti obran (zejména véku
primérené projekce) vykazovali mensi psychickou nepohodu (zjisténo klinickym
rozhovorem s ditétem a rodinou). To poukazuje na fakt, ze kratkodobé (v tomto
pripadé vzhledem k malému casovému odstupu od udalosti) obranné mechanismy
opravdu chrani jedince pred plnym prozitim stresu a Uzkosti a davaji mu cas k vyrovnani

se s traumatickym zazitkem.

Druha studie (Finzi et al, 2003), uvadéna jiz vySe, se zabyvala zneuzivanymi
a zanedbavanymi détmi ve véku 6-12 let. Jednim z vysledkd bylo, Ze déti, které ve
zvySené mire pouzivaly mechanismus projekce, vykazovaly méné symptomd chovani
oznacovaného jako externalizing, které zahrnuje agresi, Sikanovani, hyperaktivitu aj.
Ty, které ve zvySené mire vyuzivaly popreni, zase mély méné Uzkostnych a depresivnich
symptomid a méné problémd spojenych s pozornosti. Naopak zvysené pouziti
mechanismu identifikace pozitivné korelovalo s externalizujicim chovanim. V tomto

pripadé tedy méné =zralé, realitu zkreslujici obranné mechanismy déti chranily
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pred psychickou nepohodou, zatimco zrala, realitu nezkreslujici obrana takovou ochranu

neposkytovala.

Jako predposledni v této podkapitole uvedu vyzkum (Cramer & Brilliant, 2001),
ktery se zaméril na souvislost vyuziti urcitého obranného mechanismu s jeho
pochopenim. Tohoto vyzkumu se zucastnily dvé skupiny déti — mladsi ve véku zhruba
6,5-8,5 let a star3i ve véku 9-11 let. U déti byly diagnostikovany obranné mechanismy
pomoci DMM, méreno |Q a zaroven jim byly precteny pribéhy — dva, kde hrdina pouziva
popreni, a dva, kde pouziva projekci. Nasledné mély déti popsat, pro¢ se hrdina
v kazdém pribéhu zachoval pravé takto, a podle odpovédi bylo posouzeno, zda dité
rozumi danému obrannému mechanismu. Z vysledkd plyne, Ze ve skupiné mladsich déti
pouzivaly véku priméreny mechanismus popreni statisticky vyznamné méné ty,
jejichz porozuméni tomuto obrannému mechanismu bylo castecné nebo Uplné
(v porovnani s témi, které chapaly popreni minimalné nebo vibec). Podobné, pro starsi
déti a vékové priméreny mechanismus projekce platila neprfima Umérnost
mezi pochopenim tohoto mechanismu a jeho vyuzivanim. Vysledky tohoto vyzkumu
se jiz zaroven tykaji nasledujici casti prace, protoze z nich plyne, Ze v kazdé vyvojové

etapé ditéte a adolescenta je dominantni jiny typ obranného mechanismu.

Zavérem uvedu studii Coulacoglou (2008a), ktera se zabyva obrannymi mechanismy
u déti z pohledu jejich rozdilnosti mezi rlznymi kulturami. V souvislosti se standardizaci
Testu pohadek (FTT) autorka diagnostikovala obranné mechanismy na velkém vzorku
déti ve véku 6-12 let, a to u déti z Turecka, Ciny, Indie a Recka. Ve vysledcich uvadi,
Ze ve vice nez 7% pripadd se u déti vyskytl jeden z téchto mechanism(: odcinéni,
popreni, negace, projekce, vytésnéni a rozstépeni. Nejpouzivanéjsim pak bylo odcinéni
(undoing) a to ve vSech kulturach. Zajimavym zjisténim bylo, ze v nékterych pfipadech
je pouzity obranny mechanismus totozny, ale pfiina jeho pouziti se mezi jednotlivymi
zemémi lisi. A tak napfiklad v Indii byly hlavnim motivem pouziti projekce Uzkost a stres,
zatimco v jinych zemich to byla reakce na agresi. Dal$im zajimavym vysledkem pak bylo
riizné pouZiti mechanismu rozitépeni — v Ciné souvisi ve velké mite s fantazif, s osobitym

vyuzitim a kreativitou, v Turecku souvisi s rozdélenim vnimani sebe sama jako zaroven
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dobrého i Spatného, v Indii se pak rozstépeni nejcastéji tyka postav na podnétovych
kartdach FTT, z nichz jedna se symbolicky stava superegem a kontroluje impulzy

od ostatnich.

4.2 Vyvoj obrannych mechanismu

Prvnim tématem této podkapitoly je zména pouzivanych obrannych mechanismd
s vékem. Cramer (2006) v tomto ohledu zastava nazor, ze na rozdil od copingovych
strategii, které jsou védomé a naucené, vznikaji obranné mechanismy na zakladé
vrozenych dispozic, které jsou az nasledné rozvijeny podle podminek, v jakych dité
vyristd. Podle ni md kazdy obranny mechanismus svdj ptvod ve vrozeném reflexu
— pohybu. Ten se ¢asem dostava pod védomou kontrolu ditéte, nasledné je zvnitfnén
a uloZzen ve formé mentalni reprezentace. Tato reprezentace vnéjsiho pohybu se pak
stava vzorem pro operace, které dité v mysli provadi i s myslenkami a emocemi — a ty

nazyvame obrannymi mechanismy. Cramer jako priklad uvadi 3 pary reflex-mechanismus:

* Reflexivni mrknuti pfi rychlém priblizeni objektu k oku odstrani na okamzik obraz

ohrozujiciho objektu z mysli a je tak zdkladem mechanismu popreni.

e Reflexivni vyplivnuti zkazeného jidla — zbaveni se néceho Spatného vyvrzenim ven

je zakladem pro mechanismus projekce.

* Saci reflex a kojeni symbolicky reprezentuji podporu od jiného ¢lovéka pomoci

v€lenéni jeho ¢asti do sebe a je zakladem pro mechanismus identifikace.

Cramer dale tvrdi, Ze kazdy z obrannych mechanism( se v lidském vyvoji objevuje v jinou
dobu, ktera souvisi se stupném kognitivniho vyvoje. Tuto hypotézu podporuje nékolik

vyzkumd, které uvadim nize.

V prvnim z nich (Cramer, 1987) byly diagnostikovany 3 obranné mechanismy
(popreni, projekce, identifikace) u 4 skupin déti ve véku 5, 9, 14 a 16 let. Z vysledkd
plyne vyrazny pokles pouzivani mechanismu popreni mezi vékem 5 a 9 let. Ve véku 9 let

je nejvyraznéji pouzivanym obrannym mechanismem projekce, ackoliv nijak vyrazné
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ve srovnani s identifikaci. Dvé posledné zminované obrany zdstavaji na podobné Urovni
mezi 9 a 14 rokem, pouziti projekce mirné klesa, identifikace stoupa a ve véku 16 let
je dominantnim obrannym mechanismem. Podobné vysledky, ackoliv u déti z jinak
vybranych vékovych skupin (7-8, 10-11, 13-14, 16-17 a 18-19 let) uvadi i novéjsi studie
(Porcerelli, Thomas, Hibbard & Cogan, 1998). Tyto dvé transverzalni studie dopliuje
dalsi (Cramer, 1997b), ktera sledovala pouziti obrannych mechanismi ve stejné skupiné
déti v péti mérenich mezi véky 6,5 a 9,5 let. Tato studie prokazala statisticky vyznamny
pokles v mife popreni mezi vékem 6 let, 6 mésict a 7 let, 3 mésice, dale naruist projekce
mezi 8 lety a 8 lety, 8 mésici. Mechanismus projekce je sice i v 6,5 letech vyuzivan vice
nez popreni, pokud vSak bereme v potaz miru zmény a ne absolutni skéry (diagnostika
pomoci DMM), tak i tato studie potvrzuje vySe zminénou vyvojovou posloupnost.
Existuji i dalsi studie, jejichz vysledky podporuji tvrzeni o souvislosti véku s typem

vyuzivaného obranného mechanismu (Cramer & Gaul, 1988; Laor et al., 2001).

Cramer (2006) dava tento vyvoj do souvislosti se zménami v kognitivnich
schopnostech déti. Okolo véku 7 let totiz déti prechazi z predoperacniho stadia do faze
mentalnich operaci, chapou zachovani mnozstvi, zvratnost d&ji a inkluzi prvkd do tridy.
Znamena to zfejmé, ze mechanismus popreni je v této dobé ,odhalen”, ¢imz ztraci
na efektivité a je nahrazen vyvojové vyspélejSim mechanismem projekce. Tuto domnénku

potvrzuje i vyzkum (Cramer & Brilliant, 2001).

Predchozi odstavce prinasi informace o tom, Ze ve véku okolo 7 let je dominantnim
typem obranného mechanismu popreni, okolo véku 10 let je to projekce a je$té pozdéji,
kolem 16 let je to identifikace. V dospélosti vSak dochazi ke zméné&, mechanismus
identifikace ustupuje a nejvyraznéjSim obrannym mechanismem se opét stava projekce
(Cramer, 1997a; Cramer, 1999). Zda se, Ze to souvisi s tim, Ze v obdobi adolescence
je otazka hledani identity dominantnim tématem, cemuz odpovida i vyuziti obranného
mechanismu identifikace, a Ze po dovrseni tohoto psychosocidlniho stadia vyznam
identity a identifikace klesa. Jiny vyzkum (Tuulio-Henriksson, Poikolainen, Aalto-Setdld

& Lonngvist, 1997) uvadi, ze v obdobi zhruba mezi |7 a 22 lety klesa mira pouzivani

42



nezralych obrannych mechanismt (jmenovité nezralych a neurotickych, podle diagnostiky

pomoci DSQ-72) a ze pouziti zralych obrannych mechanismd se neméni.

Druhé téma, o kterém se zminim, je souvislost osobnostnich ryst a zazitk( v détstvi
s pouzivanim obrannych mechanismd v pozdéjsim véku. Zajimavé vysledky v tomto
ohledu prindsi longitudinalni vyzkum (Cramer & Block, 1998), ktery zkoumal tutéz
skupinu déti ve véku 3 a pozdéji 23 let. V dobé, kdy byly détem 3 roky, vyplnily jejich
vychovatelky v jeslich dotaznik tykajici se osobnostnich, emocnich a kognitivnich
charakteristik sledovanych déti. O dvacet let pozdéji, jiz v dospélosti, byly u nich
diagnostikovany obranné mechanismy pomoci DMM. Vysledky se liSily pro muze a zZeny,
presto u obou skupin nékteré charakteristiky zjisténé ve véku 3 let korelovaly s pouzitim
mechanismu popreni v dospélosti. Mechanismus popreni je totiz aktivni jiz u tfiletych
déti; souvislost s obrannymi mechanismy, které nastupuji az pozdéji, se nepredpokladala
a vysledky tento predpoklad potvrdily. Ukazalo se, ze u muzl zvySena mira pouziti
mechanismu popreni v dospélosti souvisela mj. s témito charakteristikami v détstvi:
vyjadrovani pocitd nizké sebe-hodnoty, emocdni labilita, nedostatek intelektualnich
schopnosti, slaba kontrola impulsd a nizké socialni schopnosti. U Zen to pak byly mj.:
stazeni se ve stresové situaci, vyhybani se socialni interakci, intenzivni fantazijni Zivot,

denni snéni a preference neverbalni komunikace.

Jiny vyzkum (Laor et al., 2001) se zabyval stejnou skupinou déti ve véku 3-5 let,
kdy nékteré jejich osobnostni charakteristiky hodnotili rodice, a pozdéji ve véku 8-10 let,
kdy byl jejich defenzivni styl diagnostikovan pomoci CADS. Ukazalo se, ze predskolni
déti, které byly charakterizovany malou schopnosti soustredit se, ovladat své chovani
a jako malo spolecenské, pozdéji vykazovaly vyznamné vyssi miru méné zralych (na sebe
zamérenych a na ostatni zamérenych) obrannych mechanism(. Stejné tak vyssi mira
pouziti téchto mechanismi souvisela s drivéjsi vyssi mirou tzv. Internalizujiciho chovani
(depresivni nalady, prejidani, aj.) a externalizujiciho chovani (agresivni, vzdorovité, aj.).
Podobné jako v predchozi studii nebyla nalezena souvislost charakteristik nizsiho véku

a pouziti zralych obran ve vyssim véku.
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Posledni studie (Cramer & Tracy, 2005), kterou k tomuto tématu uvedu,
se vénovala détem nejprve ve véku 5-7 let a pozdéji v jejich dospélosti, ve véku 30 let.
Déti, které byly ve véku 5-7 let charakterizovany jako nepratelské a asertivni (ddrazné),
Castéji v dospélosti pouzivaly mechanismus popreni. Podobné déti s charakteristikou
utla¢ované (viktimizované) a nepratelské, pouzivaly ve 30 letech castéji nez jiné obranny

mechanismus projekce.

Tri vySe zminéné zdroje podporuji hypotézu, Ze déti, které zazivaji stres anebo
psychickou nepohodu, pouzivaji vice obrannych mechanismd dostupnych v jejich véku,
coz pri nadmérném vyuziti téchto mechanismd mlze vést k jejich trvalému zaclenéni
do struktury osobnosti. Takové obranné mechanismy pak mohou byt ve zvySené mire
pouzivany i ve véku, kdy je obvykle nahrazuji jiné, zralejsi. Z pouziti véku neprimérenych

obran pak nakonec mUze vyplynout komplikace v dal$im osobnostnim vyvoiji.

Posledné jmenovany vyzkum (Cramer & Tracy, 2005) mél kromé jiz zminénych
vysledkd za hlavni cil sledovat souvislost pouzivani obrannych mechanismi
s osobnostnimi zménami v prdbéhu casu. Autori v ném dospéli k pomérné zajimavym
vysledkdm. Podle nich je mira adaptovanosti v dospélosti (v tomto pripadé bylo zahrnuto
psychické zdravi, mira deprese a mira Uzkosti) vysledkem zmény osobnostnich
charakteristik (sebevédomi a otevrenosti). Dulezité je, ze zménu téchto charakteristik
ovliviiuje pouziti obrannych mechanism( (projekce, identifikace). Pro presné objasnéni

souvislosti odkazuji na schéma v ¢lanku na str. 383.

Ke tfetimu avizovanému tématu — otdzce souvislosti pouzivani obrannych
mechanism{ v détstvi s osobnostnimi rysy v dospélosti — jsou k dohledani studie tykajici
se adolescent(l, pripadné dospélych a jsou tedy obsahové mimo ramec této prace.
Presto uvedu jeden z vyzkumid (Tuulio-Henriksson et al, 1997), v némz byly
diagnostikovany obranné mechanismy u adolescentd ve véku |5-19 let a pozdéji ve véku
20-24 let. Pri druhé diagnostice byla zaroven zjistovana celkova Uroven zdravi. Vysledky
a také narGst jejich pouzivani mezi obéma mérenimi statisticky vyznamné souvisel

s psychickymi poruchami v pozdéjsim sledovaném véku.
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5. Navrh vyzkumu: Konvergencni validita diagnostiky obrannych
mechanisml pomoci Testu pohadek

Téma navrhovaného vyzkumu vychazi z faktu, Ze Test pohadek (FTT),
jehoz standardizace pro ceskou populaci v soucasnosti probihd, ma potencidl
diagnostikovat obranné mechanismy u déti mladSiho Skolniho véku, doposud ziskané
vysledky vsak nebyly validizovany. Jelikoz je FTT standardizovan jako osobnostni test
(diagnostikuje 29 rlznych proménnych; Coulacoglou, 2008a), byla by validiza¢ni studie
diagnostiky obrannych mechanismi pfidanou hodnotou, kterd by rozsifila jeho
pouzitelnost. Vzhledem ke komplexnosti procesu validizace a tomu, Ze prokazani
riznych typl validity vyzaduje nemalé a dlouhodobé Usili, nekladu si v ramci bakalarské
prace za cil navrhnout plnohodnotnou validiza¢ni studii. Misto toho zvolim variantu
realistiCtéjsi, na omezeném prostoru snaze popsatelnou, ktera by v pripadé realizace
presto mohla pfinést zajimavé vysledky: Cilem vyzkumu bude srovnani diagnostikovanych

obrannych mechanism( pomoci FTT a Defense Mechanism Manual (DMM).

5.1 Cile

Vyzkum si za své cile klade nasleduijici:
| Zjistit strukturu obrannych mechanism( diagnostikovanych pomoci FTT.

2. Srovnat vysledky diagnostiky obrannych  mechanismG pomoci FTT

(Coulacoglou, 2002) a DMM (Cramer, 2013)
3. Zjistit zavislost miry pouziti obrannych mechanismd na véku.

Zakladnim cilem vyzkumu je srovnani vysledkd FTT a DMM. Vzhledem k tomu, ze DMM
je diagnosticky nastroj, jehoz validitu prokazalo nékolik studii (Cramer, 1991; Hibbard
& Porcerelli, 1998; Hibbard et al., 1994; Porcerelli et al., 2010), podporila by dobra
shoda jeho vysledk( s vysledky FTT konvergencni validitu FTT jako nastroje diagnostiky

obrannych mechanismd.
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5.2 Popis vzorku

Do vyzkumu budou zahrnuty déti ve véku 6-12 let. Protoze jeden z vystupl
vyzkumu by mélo byt ovéreni vyvoje obrannych mechanism s vékem, je treba,
aby Ucastnici vyzkumu byli rozdéleni rovnomérné podle véku. Vyvoj obrannych
mechanism bude méren ve 3 vékovych skupinach. Pro lepsi kontrast vysledk(i by
skupiny mély sestavat z déti ve véku 6 let, 9 let a 12 let. VSechny vékové skupiny by mély
byt vyvazené, co se tyce pohlavi, a v idealnim pripadé zahrnovat aspon 100 déti (v kazdé

skupiné).

5.3 Metody a postup sbéru dat
Sebrand data budou zahrnovat vypovédi déti na podnétovy material z CAT,
konkrétné karty 3, 5 a 10, jejichz poutziti je detailné rozepsano v manualu k DMM, a dale

vypovédi déti na podnétovy material FTT (7 trojic karet).

Vyzkumny rozhovor s ditétem, béhem néhoz budou déti reagovat na karty z CAT
ataké FTT, povedou proskolené osoby, které pozdé&ji nebudou hodnotit vysledky.
Kazdy rozhovor bude nahravan na video za Ucelem zpracovani posuzovateli. Aby byla
zarucCena dostatecna reliabilita kédovani a nasledného skoérovani ziskaného materialu
a také aby bylo zaruceno, Ze posuzovatel nebude ovlivnén tim, Ze zpracovava pro stejné
dité jak vysledky FTT tak DMM, bude pro vyzkum potreba az 6 posuzovatell.
Dva nezavisli posuzovatelé budou skérovat obranné mechanismy ve vypovédich na karty
FTT. Dalsi dva posuzovatelé budou skérovat obranné mechanismy ve vypovédich
na karty CAT pomoci DMM. Posledni dvojice posuzovatell bude hodnotit obranné
mechanismy ve vypovédich na karty FTT, avSak pomoci DMM (tento manual uvadi
obecna pravidla, podle kterych Ize skérovat reakce na libovolny vhodny podnétovy

material).

Na tomto misté je potfeba zminit, Ze manual podobny DMM pro hodnoceni
obrannych mechanismi ve FTT neexistuje. Autorka FTT vSak ve své praci
(Coulacoglou, 2008a) uvadi dobre strukturované popisy jednotlivych obrannych

mechanisml, spole¢né s typovymi vypovédmi, které zakladaji diivod na skérovani
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daného mechanismu. Dle mého nazoru je tento material pouzitelny jako navod
pro posuzovatele. Je v§ak mozné, Ze pri readlném pouziti se objevi problémy a bude nutné

dopracovat presnou metodiku kédovani jednotlivych obrannych mechanisma.

| pri reliabilnim zjisténi obrannych mechanismd pomoci FTT vsak srovnani s DMM
neni primocaré, jelikoz obé metody pouzivaji jinou typologii obrannych mechanisma.
DMM méri pouze 3 hlavni typy mechanismd — popreni, projekci a identifikaci. Pro FTT
naopak neexistuji striktné stanovené kategorie diagnostikovanych obrannych
mechanismi. Autorka testu Coulacoglou (Coulacoglou, 2008a) nicméné uvadi toto

rozdéleni, které vytvorila na zakladé odpoveédi déti v ramci FTT:
|. nezralé nebo détské zplsoby, jak se vyrovnat s konflikty nebo nepfijatelnymi pocity

Patfi sem obrany charakteristické pro minulé vyvojové obdobi a impulzivni
chovani, které je specifické ztratou kontroly. Jmenovité jsou to napf. regrese

a agovani.
2. odmitnuti pfipustit konflikty nebo ohrozeni

Tyto obrany jsou zaloZeny na ignorovani, zkresleni nebo odmitnuti predmétd
nebo situaci vyvolavajicich Uzkost. Patfi sem napr. negace, popreni, rozstépeni

a vytésnéni.
3. prevedeni negativni situace na neutralni nebo pozitivni

Radime mezi né napt. od¢inéni (undoing), kompenzace, reaktivni vytvor.
4. presmérovani nebo projekce impulzi nebo konfliktd

Tyto mechanismy jsou pouzivany proti agresivnim impulsiim nebo nepfijatelnym
pocitim a jsou zaloZeny na projekci nebo prevedeni na méné ohrozujici cil.

Patri sem napr. projekce, projektivni identifikace, agrese vici sobé, presunuti.
5. kognitivni ospravedinéni za tcelem kontroly impulzd, konflikti nebo ohrozeni

Patri sem racionalizace a intelektualizace.
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Bylo by mozné zjiStovat korelace hrubych skérl z FTT a DMM pro kazdy jednotlivy
obranny mechanismus, vzhledem k neznamym korelacim mezi mechanismy
diagnostikovanymi pomoci FTT a také jejich predpokladanym nizkym skérim by vsak
takové vysledky byly dle mého nazoru malo reliabilni. Stejné tak rozdéleni do kategorii

vyplyva ze zkusenosti autorky FTT a neni podloZeno vyzkumy.

Proto jsem se pro srovnani vysledk{i na zakladé vySe uvedeného seznamu a manualu
DMM (odkaz), ktery obsahuje typy vyrokd, jez zakladaji divod pro skérovani daného
obranného mechanismu (vycet téz v kapitole 3.3 na str. 32-33) rozhodl pro rozclenéni
obrannych mechanismd na zralé a nezralé. Pojem ,zralé" odkazuje na mechanismy zralé

vzhledem k véku (véku primérené), nebot se zde jedna o déti ve véku 6-12 let.

Na strané DMM jsem se do nezralych obrannych mechanismd rozhodl zahrnout
popreni a do zralych pak projekci a identifikaci. Dvé posledné zmifované jsou v DMM
diagnostikovany oddélené, nicméné z vyzkum( plyne, Ze smérem k véku zhruba 9 let
vzrista mira vyuziti projekce, poté mirné klesa, zatimco identifikace mirné stoupa
a zacind byt dominantnim mechanismem az kolem véku |6 let. Celkové vzhledem
k uvazovanému vékovému rozpéti 6-12 let je popreni v pribéhu casu ,na Ustupu®
zatimco projekce a identifikace jsou ,na vzestupu“ a také od sebe dvé posledné
zminované nejsou dobre diferencovany. To jsou dlvody proc jsem se rozhodl je

pro ucely tohoto vyzkumu posuzovat spolecné.

Na strané FTT rozhodovala pfisluSnost nékterych obrannych mechanismd
z predchoziho vyctu, uvedeného na str.47, do subkategorii z manualu DMM
(Cramer, 2013), téz na str.32-33. Mechanismy z kategorii 2 a 3 jsem zahrnul
do nezralych obrannych mechanismd, jelikoz jsou obsazeny v popisu subkategorii
mechanismu popreni z DMM. Kategorii | jsem zahrnul do nezralych mechanismi ad hoc,
vzhledem k popisu a obsazenym mechanismim regrese a agovani. Kategorii 4 jsem
zahrnul do zralych mechanism(, jelikoz obsahuje typy projekce, ktera je primo jednou
z hlavnich skal DMM. Kategorii 5 jsem zahrnul do zralych obrannych mechanism( opét

ad hoc, vzhledem k tomu, Ze se jedna typové o nejzralejsi mechanismy.
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Vysledkem rozdéleni je Tabulka |I:

DMM FTT

nezralé popreni regrese
obranné mechanismy agovani

negace
popreni
rozstépeni
vytésnéni

zvrat v opak
kompenzace
reaktivni vytvor

zralé projekce projekce
obranné mechanismy identifikace projektivni
identifikace
agrese vUci sobé
presunuti
racionalizace
intelektualizace

Tabulka |: Rozdéleni obrannych mechanismi FTT a DMM na zralé a nezralé

Takové hrubé rozdéleni ma podle mého nazoru vétsi Sanci na poskytnuti reliabilnich
vysledkd. Pro detailnéj$i roz¢lenéni obrannych mechanism( v FTT je potreba faktorové

analyzy, ktera je v ramci vyzkumu téz planovana.

Vystupem ze sbéru dat a vstupem pro dalsi zpracovani tedy budou hrubé skéry
jednotlivych obrannych mechanismd pro 3 vékové skupiny déti, pro tyto dvojice

podnétovy material/metoda skérovani: FTT/FTT, CAT/DMM, FTT/DMM.

5.4 Zpracovani dat

Prvnim krokem zpracovani dat bude zjisténi reliability méreni — shody posuzovateld.
Tu zjistime pomoci korelaci vysledkll obou posuzovatelll pro jednotlivé Skaly, tj. popreni,
projekce a identifikace pro DMM a kazdy jednotlivy obranny mechanismus pro FTT.

Pouzijeme vnitrotfidni korelaci, ktera je vhodna pro tento pripad, jelikoz posuzuje
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souvislost mezi dvéma skupinami promeénnych (skupinu tvori skérovani od jednoho
z posuzovatelll), které maji obé stejnou stfedni hodnotu (spiSe nez souvislost mezi
jednotlivymi pary). Je mozné, Ze jiz zde dojde k problému, pokud budou nékteré z obran
FTT skérovany prili§ zridka. V takovém pripadé by pfi vyhodnocovani bylo treba tyto
obranné mechanismy vyradit, anebo rovnou utvofit pro FTT pouze 2 skupiny — zralé

a nezralé obranné mechanismy, jak bylo popsano vyse.

Nasledovné bude provedena faktorova analyza skérd z FTT (pokud je totiz zvolené
rozdéleni zralé/nezralé obranné mechanismy neplatné, nema smysl ho ve vyhodnoceni
vysledkl pouzit). Jako prvni je potreba spoditat matici korelacnich koeficientd mezi
jednotlivymi  obrannymi mechanismy. Poté zjistime Kaiser-Meyer-Olkinovu miru,
kterd testuje vhodnost pouziti faktorové analyzy (testuje celkovou velikost parcidlnich
korelacnich koeficientd a tedy linearni ne/zavislost jednotlivych skal). Hodnota této miry
musi byt aspon 0,5. Dale stanovime pocet faktord pomoci sutinového grafu (scree plot).
Nasledné pouzijeme metodu hlavnich komponent a metodu maximalni vérohodnosti,
znichz kazda vyprodukuje rlznou matici faktorovych zatézi. Posléze porovniame,
ktera z dvou nové vzniklych korelac¢nich matic 1épe vystihuje plvodni korelacni matici
(pouzijeme X’ test dobré shody), a vybereme tu lépe vyhovuijici. Nakonec pouzijeme
jednu z rotacnich metod faktor( (varimax nebo Sikmé rotace), abychom ziskali
ekvivalentni sadu faktord, kde kazdy faktor ma pro vsechny polozky (obranné

mechanismy) zatéz bud vysokou (blizkou I) nebo nizkou (blizkou 0).

Timto zpUsobem vysvétlime vysledky na skalach obrannych mechanismi FTT
pomoci mensiho poctu faktord — proménnych. Zpétnym srovnanim toho, které faktory
nejvice syti které obranné mechanismy, budeme schopni interpretovat fakticky vyznam
téchto faktord. Predpokladem je, ze zjistime dichotomické rozdéleni zralé/nezralé

obranné mechanismy.

Pro splnéni prvniho cile vyzkumu nyni prikroc¢ime ke srovnani vysledkd DMM a FTT.
Miru jejich shody budeme posuzovat podle korelace vysledki CAT/DMM, FTT/DMM

aFTT/FTT mezi sebou tak, Ze pro tyto tfi skupiny vysledkl vidy secteme skory
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pro zralé a nezralé obranné mechanismy. Dostaneme tak 3 korelacni matice 2x2.
Variantou je také ponechani obrannych mechanism DMM v plvodni formé, tj. 3 Skaly
(popreni, projekce, identifikace). Dostali bychom tak korelacni matice s dimenzemi 3x2,
3x2 a 3x3. Mira korelace, urcena polozkami téchto matic by pak byla hlavnim podkladem

pro diskuzi o konvergencni validité FTT vzhledem k DMM.

Pokud bychom béhem sbéru dat ziskali dostatek dat s vhodnym vékovym
rozlozenim, bylo by je mozné vyuzit k dalsSimu Gcelu, o kterém mluvi tfeti cil vyzkumu
— k ovéreni vyvojovych zmén v pouziti obrannych mechanismi. Az do této doby byla
data posuzovana souhrnné, bez ohledu na vék. Nyni data rozdélime na 3 skupiny podle
véku (6, 9 a 12 let) a zachovame 2 oddélené skupiny vysledkd pro CAT/DMM
aFTT/FTT, které budeme zpracovavat a interpretovat zvlast. Jelikoz data jsme ziskali
od 3 skupin déti a posuzujeme aspon 2 proménné (skér pro zralé/nezralé obranné
mechanismy, pripadné pro popreni/projekci/identifikaci), pouzijeme pro vyhodnoceni
vysledkd multivariacni analyzu rozptylu (MANOVA). Tato metoda predpoklada,
Ze kovarianéni matice zavislych proménnych (skérd DMM nebo FTT) jsou stejné
pro rizné vékové skupiny. Tento predpoklad ovérime pomoci tzv. M-box testu.
Vysledek MANOVA vypovida o tom, zda se skupiny v nékterych zavislych proménnych
od sebe statisticky vyznamné li§i. Pokud tedy je vysledek této analyzy MANOVA
statisticky vyznamny, je ti'eba dale pokracovat v testech pro jednotlivé pary proménnych

(typy obrannych mechanism() pomoci univariaénich testd.

5.5 Pfedpokladané vysledky

Ocekavanym vystupem z navrhovaného vyzkumu je predevsim pozitivni prispévek
k ovérovani vyuzitelnosti FTT pro diagnostiku obrannych mechanism(. PouZivam
zamérné spojeni ,pozitivni prispévek”, jelikoz konecné ovéreni validity vyzaduje vice
nezavislych studii. V pripadé tohoto vyzkumu je krokem ke zmifnované validizaci zjisténi
faktorové struktury obrannych mechanism( diagnostikovanych pomoci FTT a srovnani
vysledkd rozvrstvenych do urlenych faktorl s vysledky tri-skdlového DMM.

Predpokladem je, ze skidla DMM popreni bude pozitivné korelovat se skory nezralych
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obrannych mechanismt FTT (jejichz zarazeni do jedné skupiny vsak nejdrive musi
prokazat faktorova analyza). Podobné by mély pozitivné korelovat skaly DMM projekce
a identifikace se zralymi obrannymi mechanismy FTT. Soucasné by mély spolu vyse

zminéné skupiny ,krizem* (nezralé/zralé) korelovat negativné.

Pokud by se podafilo ziskat vhodna data (vékové rozvrstveni) a urcit vyvojovou
zavislost miry vyuziti obrannych mechanismd, je ocekavanym vysledkem pokles vyuziti
nezralych obrannych mechanismu pro FTT resp. popreni pro DMM s vékem.
Naopak pouzivani zralych obrannych mechanismd pro FTT resp. projekce a identifikace

pro DMM by mélo s vékem stoupat.
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Zavér
Ve své bakalarské praci jsem se zabyval tématy spojenymi s obrannymi mechanismy
— jejich diagnostikou, jejich charakteristikami u déti mladSiho Skolniho véku a jejich

vyvojem.

Pro védecky podlozena tvrzeni ohledné obrannych mechanism( jsou nezbytné
reliabilni a validni metody jejich zjiStovani. Existuji tfi typy téchto metod: Self-report
metody jsou zaloZeny na vypovédich respondentli o svém chovani. Projektivni metody
vyuzivaji reakci testovanych osob na urcity standardni podnétovy material. Posledni typ
metod vychazi z Udajd ziskanych béhem klinického rozhovoru. Ve vsech typech metod
jsou obranné mechanismy urceny tak, ze jsou standardizovanym zplsobem v ziskanych

vypovédich oznaceny vysledky nebo vedlejsi produkty jejich pouziti.

Z metod zjistovani obrannych mechanismd u déti mladsiho Skolniho véku jsem se
vtéto praci zabyval predevsim projektivnimi testy Defense Mechanism Manual
(podnétovy material z TAT nebo CAT) a Test pohadek. Dale jsem uved! i self-report
metody Response Evaluation Measure for Youth a Comprehensive Assessment
of Defense Style. Co se validity tyce, ma podle dostupnych zdrojd nejsilnéjsi vyzkumnou

oporu prvné jmenovany Defense Mechanism Manual.

Dalsi ¢ast prace uvadi vyzkumy, které prokazuji zakladni charakteristiky obrannych
mechanism{ u déti. Za prvé poutziti obrannych mechanismi stoupa v situacich psychické
zatéze, nikoliv vSak vSech mechanisml ale jen nezralych, vyvojové drivéjsich.
Naopak pozitivni sebeobraz a pozitivni zazitky usnadnuji posun k pouzivani zralejsich
obrannych mechanismu. Dale, casové omezené pouziti obran snizuje prozivané napéti
a dava ditéti prostor pro vyrovnani se s pricinou napéti. Pfi dlouhodobém pouziti vSak
existuje riziko, Ze si dité obranny mechanismus zafixuje a bude ho pouzivat i ve véku,
kdy by ho mél nahradit jiny, zralejSi. Nakonec jsem uvedl zajimavy vyzkum,
ktery potvrzuje, Ze mira pouziti konkrétniho obranného mechanismu klesd tim vice,

¢im 1épe déti chapou, jak funguje.
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Nasledovné jsem se zabyval vyvojem obrannych mechanismd. Zminil jsem teorii,
podle které maji obranné mechanismy sviij plvod ve vrozenych reflexech. Dale jsem
uved| vyzkumy, které prokazuiji, ze ve véku okolo 7 let je dominantnim typem obranného
mechanismu popreni, okolo véku |0 let je to projekce a kolem |6 let identifikace.
Jako posledni jsem v teoretické casti prace uvedl nékolik vyzkumd zabyvajicich se

souvislosti obrannych mechanismi s osobnostnimi rysy u déti.

Zavérecnou kapitolu této prace tvori navrh vyzkumu. Zaméfil jsem se v ném
na Test pohadek (FTT) a Defense Mechanism Manual (DMM). FTT je osobnostni test,
ktery neni primarné urcen k diagnostice obrannych mechanismd. Jejich urceni pomoci
FTT je mozné, chybi vsak vyzkumy tykajici se validity. DMM pro diagnostiku obrannych
mechanism{ naopak validizovan je. Obsahem navrhovaného vyzkumu je srovnani
vysledkl FTT a DMM, které by v pozitivnim pripadé prokazalo konvergencni validitu FTT

pro diagnostiku obrannych mechanismd.

Po zpracovani tématu obrannych mechanism( do této bakalarské prace si troufam
tvrdit, Ze jejich zkoumani na védecké bazi je problematikou velmi komplexni.
Presto vérim, ze se najdou lidé, pro které to bude vyzva a kterym se podafi toto téma

krok za krokem posouvat kupredu.
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