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Anotace

Tato prace obsahuje hlubokou analyzu postaveni dusevné nemocnych lidi od starovéku po
souCasnost. Je vni podrobné¢ rozebrano chépani abnormdlnich psychickych projevi
v dé&jinéch.

Psychické poruchy jsou staré jako lidstvo samo. Spolenost na né odjakZiva reagovala.
S jejich nositeli se vyrovnavala zpisoby, které odrazeji kulturni vyspélost dané spolecenské
formace. V praci jsem tyto pro kazdou dobu specifické reakce spole¢nosti na choromysiné lidi
systematicky rozebrala. O kazdém obdobi jsem pojednala natolik podrobn¢, aby v ném bylo
socialni postaveni lidi s dusevni poruchou zjevné.

Zabyvala jsem se také soudobymi ptistupy k duSevné nemocnym lidem a socialnimi dasledky
psychického onemocnéni. Toto téma nebylo mozné zpracovat bez rozkryti prastarych
predstav o nemoci a postaveni choromyslnych lidi v minulosti. V praci pribézné odkazuji na
zmény, k nimZ v zachazeni s dusevné nemocnymi lidmi dochazelo. Chtéla jsem poukézat na
utrpeni dusevné chorych pted tim nez doslo k poznani, Ze v nemoci jsou si vSichni lidé rovni.
Predkladam také tivahy nad alternativami tradi¢ni Gstavni péce.

Jednou z moznosti, jak pochopit svét psychicky nemocného Cloveka, je projekce, kterou
umoziuje krasna literatura. Proto jsem vypracovala esej o literarnich postavach, které¢ dusevni
nemoci trpély.

Jednotliva témata jsem zpracovavala na zakladé¢ dlouhodobého studia odborné literatury..
Vychézela jsem ze seri6znich informaci. Varovala jsem se obskurnich literarnich prament,
které¢ psychiatrickou problematiku tcelové zkresluji. Do prace jsem také zacClenila eseje,
v nichZz reflektuji prozitky dusevné nemocnych, tak jak jsou zaznamenany v hodnotnych
dilech domaci i svétové provenience. Beletrii jsem pouzila jako sekundarni literaturu.
Prihlédla jsem také ke zkuSenostem ze stazi v organizacich, které se zabyvaji socialni

rehabilitaci lidi, jiz maji zkuSenost se schizofrenii.

Kli¢ova slova: Vyobcovani, lod’ blaznti, posedlost, internace, psychiatricka 1é¢ebna, duSevni
poruchy, d¢jiny psychiatrie, stigmatizace, stereotyp duSevné nemocného, totalni instituce,
dusevné nemocny v roding, fenomén Silenstvi v literatuie, komunitni péce, socialni
rehabilitace, transformace psychiatrie.



Anotace v anglickém jazyce:

Annotation

This work contains a deep study of status of mentally ill persons from antiquity till present. It
closely analyses the understanding of abnormal mental manifestations during the ages.

Mental disorders are as old as the mankind itself. The society has always responded to them.
It has coped with their bearers by ways reflecting cultural maturity of a given social group. I
have methodically examined these specific reactions of society to insane persons in every era.
I have discussed every period so elaborately so that their social status is clear.

I have also dealt with present-day approaches to mentally ill persons and social consequences
of mental illness. It was not possible to elaborate this theme without covering age-old
conceptions of illness and status of mentally ill persons in the past. In my work I continuously
make references to changes that occurred in treatment with mentally ill people. I intended to
point out suffering of mentally ill persons before it came to understanding that all people are
equal. I also present considerations of alternatives of traditional hospital treatment.

One of the possibilities how to get to understanding of a mentally ill persons is the projection
given by imaginative literature. Therefore I have worked out an essay on literal characters that
suffered from a mental illness.

The compilation of the individual themes is based on my long time study of professional
books. I have proceeded from respectable information and avoided obscure literal sources that
intentionally distort the psychiatric problems.

In my work I have also integrated essays which reflect experiences of mentally ill persons as
written in valuable pieces of home and foreign provenience. The imaginative literature has
been used as a secondary literature.

I have also taken into consideration my experience from short-term attachments in
organizations occupying with social rehabilitation of persons that have experienced

schizophrenia.

Key words: excommunication, ship of the fools, possession, obsession, internment, mental
hospital, mental disorders, history of psychiatry, stigmatization, stereotype of mentally ill
person, total institution, mentally ill person in family, phenomenon of insanity in literature,

care in community, social rehabilitation, transformation of psychiatry.
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Motto:

,V mych ocich jsou zdi, které odd¢luji zdravé a nemocné, jen vyrazem slepoty
vuci skute¢né hodnoté Cloveéka, ktera je tam 1 zde stejna.*

F. Kafka



Uvod

Ve své magisterské praci se zabyvam postavenim dusevné nemocnych lidi ve spolecnosti
od starovéku po soucasnost. Cinim tak proto, Ze jsem o psychickych problémech i lidech,
kteti je prozivaji, mnoho cetla. S n€kterymi z nich jsem v ramci své praxe v o. s. Green
Doors, jez poskytuje socidlni rehabilitaci mladym lidem, ktefi onemocnéli schizofrenii, méla
moznost pracovat.

Pochopit socialni postaveni psychicky nemocného v dneSni dobé vyzaduje zaméfit

pozornost na minulost a pokusit se toto postaveni vymezit historicky. Fenomén duSevni
nemoci je sim o sob¢ velmi zajimavy a neméné pak exkurz do déjin psychiatrie.
Na tuto mimotadné ldkavou cestu jsem se vydala proto, ze dusevni nemoc ma své déjiny a
nekteré postoje k lidem s duSevni poruchou, které v sobé chova soudoba vetejnost, maji
koteny v ddvné minulosti. Do d¢jin psychiatrie jsem se odvézila vydat také proto, Ze tento
medicinsky obor od nepaméti svymi tématy piresahuje do spolecenskych véd jako je
sociologie, psychologie ¢i prakticka teologie.

Zéasadni mysSlenkou, kterd prolind touto praci je, ze Silenstvi bylo jednou zmnoha

neptiznivych socidlnich situaci a spolecnost se s nim od nepaméti potykala a vyrovnavala
ruznymi zpusoby. K socidlni skupin€ pomatenych a posedlych zaujimala rozli¢né postoje.
Lze tici, ze pii podrobnéjsi filosoficko - sociologické analyze postaveni dusevné nemocnych
v urité¢ dob¢, shledavdme mnohé o urovni dané spolecnosti, o jeji mentalité 1 zplisobech
mysleni, které v ni panuji. ,,Jednim z vysoce validnich kritérii pro ur€eni urovné spolecnosti
je, jak se dand spolecenska formace nebo pozdéji jednotlivé staty starala a staraji o své staré,
nemocné a dusevné choré jedince™ (Haskovcova, 1989, s. 158). I proto pokladdm dé&jinné
vymezeni postoji spolec¢nosti k jejim dusevné nemocnym c¢leniim za mimoradné zajimavé a
pfinosné.

V préci se také zabyvam psychosocialnimi dasledky dusevnich onemocnéni i moznostmi

jejich kompenzace.
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Piibshy lidi, ktefi maji zkuSenost s vaZnou duSevni nemoci, obzvlastd psychézou' a
depresi,” jsou zpracovany v nékterych literarnich a filmovych dilech. Jelikoz tato dila
zachycuji, mnohdy s pozoruhodnou pfesnosti, zkuSenosti a pocity jednotlivych hrdind
z doby, kdy jejich zivot ovladla duSevni choroba, rozhodla jsem se, ze jako samostatnou
kapitolu zpracuji stat, v niz budu zivotni osudy téchto postav, tak jak jsou reflektovany ve
vybranych literarnich textech ptislusné doby, podrobn¢ analyzovat.

Osobni vypovédi dusevné nemocnych aktérli o svych zkuSenostech s psychickou poruchou
jsou laikiim jinak velmi tézko dostupné.

Fenomén dusevni nemoci patii k citlivym tématim, o nichz se i s nejbliz§im ¢lovékem
hovoii velmi tézko. Prave proto ,,je jednou z moznosti jak pochopit svét duSevné nemocného
clovéka, projekce, kterou umoznuje krasna literatura® (Hoschl in Janicek, 2004, s. 70). Z toho
divodu bych chtéla vybranym literarnim vypovédim o lidech, ktefi trpéli vaznou dusevni
nemoci, v této praci vénovat zvlastni pozornost.

DusSevni nemoc stale funguje jako silné socidlni stigma (Vagnerova, 1999, s. 168).
Z vypravéni nékterych klientl, ktefi po zaléceni psychdzy podstoupili socialni rehabilitaci
v nékterém z programl o. s. Green Doors, jsem nabyla presvédCeni, Ze vefejnost vici
psychicky nemocnym udrzuje v dobé vzplanuti jejich onemocnéni a mnohdy i po jeho
odeznéni urcité odmitani nebo 1 v dnesni dob¢ stale znatelny odstup (n¢kdy je dan uz pouhou
zminkou o kontaktu s psychiatrii). Tento odstup nabyva konkrétni podoby zejména
v okamziku, kdy se psychicky nemocny ¢lov€k uchazi o préci a prozradi svoji zkuSenost s

psychiatrickym onemocnénim ¢i divod pobirani invalidniho diichodu. Po vyposlechnuti

' Psychoza je onemocnéni charakterizované zavaznou poruchou procesu vniméni a poznavani (napf.

halucinace, bludy), neschopnosti odlisit realitu od fantazie, poskozenym posuzovanim reality a poruchou

Vv

schizofrenie. (tamtéz, s.14).

2 ,,Stavy vyznaCujici se smutkem, beznadéji, pocitem viny, vlastni $patnosti, nedostacivosti, somatickymi a
vegetativnimi potizemi, sebevrazednymi mySlenkami a pfipadn¢ pokusy, poruchami spanku (nespavosti i
nadmérnou spavosti), sexudlnimi dysfunkcemi, uzkosti, pesimismem, nezdjmem o véci okolo sebe,
nesoustiedénosti, bolestmi, pocity tize, nechutenstvim ¢i prejidanim, zpomalenim psychomotorického tempa ¢i
naopak télesnym neklidem, né€kdy i obsedantnimi (nutkavymi), paranoidnimi a derealizacnimi pfiznaky (pocity
neskutecna)“ apod. (Hoschl, in Kovar, 1996, s. 187). ,,Zakladnim a vSepronikajicim piiznakem je chorobn¢
smutna (depresivni) nilada, kterd je vétSinou neodklonitelna vné&jsimi udalostmi* (Svestka, 2000, s. 5). Je
intenzivnéj$i rano, zatimco vecer se zmirnuje (tamtéz). Podle zavaznosti se deprese déli na lehké, sttedné tézké a
tézké (tamtéz, s. 7). ,Zejména u muzi deprese Casto probihd tak, Ze je problém zvnitinén“ (Ho6schl, in
Havlikova, 2000, s. 35). ,,Dotyény sam tomu nerozumi jako chorobé&, kterou by bylo tfeba 1écit. Pripada si
skute¢né Spatny a spis to pred okolim taji nebo se za to stydi. Stydi se za to, Ze je tak nedostateény, ze nemize
zivit rodinu, ze selhal v Zivoté, v povolani, v mezilidskych vztazich® (Hoschl, tamtéz).
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nekolika pfibeha jsem sice nabyla dojmu, Ze ve velkomésté je situace duSevné nemocného
v nékterych ohledech snazs§i nez na venkové, piesto jsem zaregistrovala konkrétni obavy,
plynouci pfedevS§im ze strachu o duSevni nemoci otevien¢ mluvit. Zaznamenala jsem také
tendenci psychické potize uzkostlive zastirat.

Ke svym ¢tenaiftim o vlastnich trampotach s dusevni nemoci vystizn¢ promlouva napf. Jiti
Pavel, syn spisovatele Oty, slovy: ,,Jenomze o rymé& miize§ s kymkoli mluvit. Rict sousedovi,
jak ti pofad tecCe z nosu, postéZovat si znamé, jak v noci nemtize§ dychat, a navic zalaskovat,
7e 16¢end ryma trva sedm dni, zatimco nelééena tyden. Ale s maniodepresivitou?® Vzdyt tu
nemoc ani nikdo neumi poraddné vyslovit.“ (Peterova, 2001, s. 82). Pravé proto jsem se
rozhodla rozebrat socialni postoje k psychicky nemocnym lidem také v soucasnosti.

Sepsdnim této prace chci kromé jiného pfispét k ,,odtabuizovani* tématu ,,vazna duSevni

nemoc* a ,,vazné dusevné nemocny ¢lovék mezi ndmi“.

3 Maniodepresivita patii mezi afektivni poruchy (poruchy nalady). Spociva ve stiidani elace (paticka euforie,
chorobng vesela a rozjafena nalada), zvySené energie a aktivity (manie: nespavost, nerozumné nakupy, pohlavni
nezdrzenlivost, nadnesené hodnoceni vlastni osoby atd. a hypomanie-manie mirnéjsiho stupné) s depresivni fazi
(sklesla nalada, smutek, ztrata zajmd, ivahy o smrti apod.) (in Dusevni poruchy a poruchy chovani, MKN-10, s.
121; Prasko a kol., 2001, s. 81).
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1. Postaveni duSevné nemocnych jedinci ve starovéku — tvod

Vymezit postaveni dusevné nemocnych jedinci ve starovékych civilizacich neni
neproblematické. DuSevné nemocni ve starovéku netvofili konkrétni skupinu, kterd by se
vydélovala z masy ostatnich hendikepovanych jedinci a byla objektem zvlastniho zajmu,
nybrz spadali do kategorie socialné znevyhodnénych spolecné s zebraky, télesné postizenymi,
vdovami a sirotky, tedy s ostatnimi lidmi na okraji spolecnosti.

V z4dném z obdobi, jimiz se budu zabyvat, nebyl postoj k dusevné nemocnym vyhranéné
jednoznacny. Vzdy existovaly rizné postoje a rizné zpisoby, jimiz se ta ktera spolecnost
s dusevné nemocnymi vyrovnavala. Ty byly urovany piedevS§im evidentnimi projevy
postizeného, dle nichz se vefejnost orientovala a reagovala na n¢ vesmes (pro kazdy ptipad)
individualné specifickym zptisobem.

Pro starovéké civilizace je v piistupu k socidlné potiebnym jedinclim rozhodujici instituci
patriarchdlni paternalismus (Tomes, 2001, s. 33). Na vrcholu takovéto instituce stoji nacelnik,
despota, feudal ¢i diktator, ktery ptid€luje role a prostfedky vSem, tedy i socialné potiebnym
(tamtéz).

Ned¢lejme si vSak iluze o tom, Ze v nejstarSich dobach existoval automaticky zdjem o
vSechny praceneschopné. Je totiz skutecnosti, Ze prvni podpory byly vyhrazeny lidem, jejichz
existence byla pro stat vyznamna a kteti byli pro stat z tehdejsich hledisek skute¢né potiebni.
K takovym lidem patfili pfedevsim vale¢ni veterani, kteti podle Chammurapiho zékoniku®
(18. stol. pt. Kr.) dostavali ptidély pady, ¢imz byli zajisténi pro stati (Tomes, 2001, s. 34).
Pozivatelkami konkrétniho zajisténi byly v babylonské kultufe také vdovy, v pfipadé, Ze jim
po zemfelém manzelovi zistal nezletily syn (tamtéZ). Ze by podobné podpory v této dobé
nalezely 1 jinym skupindm znevyhodnénych Ize téméf stoprocentné vyloucit.

V asyrsko-babylonské kultute v zasadé nemiizeme vystopovat néjaky oficidlni postoj k tak
specifické skupiné hendikepovanych, jakou jsou dusevné nemocni lidé. Tézko mohu hovoftit o
systému solidarity s jedinci duSevné chorymi, ktery by byl dokonce zakotven v systému
vlady. Opravnéna je nejspiS pouze domnénka, ze o zcela neschopné jedince, ktefi si nemohli

zajistit vlastni obzivu, pecovala rodina.

* Chammurapi (1792-1750) byl nejvyznamnéjii kral tzv. I. Babylonské dynastie (1894-1595 pi. n. 1.). béhem 43-
leté vlady se mu podafilo rozsifit teritorium a upevnit moc babylonského statu. Tzv. Kodex krale Chammurapiho

vvvvvv

hospodarského a spoleéenského Zzivota zemé. Je dochovan na cediCové stéle (dnes v pafizském Louvru).
(Prosecky a kol., 1999, s. 128 a 420; hesla Chammurapi a Zakony).
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V piipadé, ze jedinec znevyhodnény v obstaravani prostfedki k Zivotu rodinu nemél, mohl,
jak tomu pravdépodobné zcela bézn¢ bylo, zemfit, tfeba v dasledku kachexie z
dlouhotrvajiciho hladovéni, bez jakékoli pomoci.

V nékterych kulturach byli jedinci, ktefi evidentné vykazovali vSechny znamky toho, Ze
v budoucnosti nebudou schopni zabezpecovat své potieby, piedem odstraiiovani zabitim
(napt. Spartané, Slované).

Néznaky organizovanéjsiho socialniho mysleni lze postiehnout v kultufe antické. Ani zde
vSak nebyli duSevné choii lidé objektem zvlastni socidlni péce ackoliv zminky o zplsobu
zachazeni snimi dokladaji, Ze byli objektem hodnym zvlastniho zfetele. Zastavam
presvédcCeni, ze na né tehdy bylo pohlizeno podobné¢ jako na ,télu Skodici vied* ¢i obtizny
balast. V XI. Knize Zakonii Platon’ (427-347 pi. n. 1.) ve struéné zmince doporuduje, aby se
Sileni lidé v obci radéji neukazovali a aby byli podrobeni jakési ,,domadci internaci.” (1997).
Domnivam se, Ze Platonova zminka o organizaci zivota dusevné nemocnych vyplyva spise
z urité obavy, ze by tito jedinci mohli svym chovanim narusovat integritu obce a budit v ni
neucelné pozdviZeni.

Z Platénovych piedstav o dokonalém socialnim zfizeni zachycenych v Ustavé (2001) lze
také vycist, ze filosof uvazuje o nemocnych a zranénych obc¢anech stran jejich 1éCeni, jsa dosti
ovlivnén otdzkou jejich konecné prospésnosti pro stat. Vazné dusevné nemocni lidé, u nichz
se (také kvili dosud jesté neodborné 1ékatské péci) dala tézko predpokladat zména k lepSimu,
mohli byt vsouladu s Platonovymi pfedstavami snadno fazeni k ostatnim nevylécitelné
nemocnym, na néz se nahlizelo jako na osoby, které nejsou uzitecné ani samy sobé¢, natoz pak
obci. Z uvedenych myslenek se lze opravnéné domnivat, ze byli duSevné nemocni, a mezi
nimi obzvlasté jedinci agresivni a nebezpecni svému okoli, spontdnné likvidovani. Platonovy
navrhy pocitaji s extrémni formou eugenického pfistupu, ktery je neeticky. NejspiS jej
posvécovala samotnd vladni moc.

Represivni ptistup se obvykle nedotykal ,klidnych® dusevné nemocnych a neSkodnych
pomatencil, ktefi byli vesmeés tolerovani. (viz. 2. 4).

V antické spolecnosti také existovaly jakési socidlni pozitky v podobé pridéli listkti do
divadla a na zapasy a pozitky v podob¢ vetejnych hostin a pridéli obili (znamé jako ,,chléb a
hry* za a po Augustovi v Rimé na po¢. n. 1.) (Tomes, 2001, s. 36). Na trojcestich byly stavény
sochy bohyné Hekaty (,,boh. vybavena moci na zemi, na nebi i v podsvéti)", jez mély tii
obliceje obracené do tfi stran (tamtéz, 2003, s. 108-109). Na konci mésice se k nim nosilo

jidlo a piti, které si pak odnaseli chudi (tamtéz).
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Tyto pozitky vSak nebyly adresovany jednotlivei, nybrz davu a konaly se pochopitelné jen
v urCité dobé. Z toho vyplyva, Ze nepfetrzité rozprostitena socidlni sit, jeZ by poskytovala
v pfipadé nouze alespoii minimalni zasStitu kazdému socidlné potiebnému, vpravdé

neexistovala.

At uz byly pozitky jakékoliv druhu, nemohly byt nikym narokovany, jelikoz se pouze
ptidélovaly (Tomes, 2001, s. 36). V existenci téchto pozitkii nelze spatfovat ani jakoukoliv
moralni povinnost pomahat vS§em chudym, jelikoZ nesvobodni ob¢ané, tedy otroci a barbafi,
je vyuzivat nesméli (tamtéz). Vystizny je v tomto ohledu zavér, ze v soucitné lasce k bliznimu
byt Recko vzorem nemiize (Vasek, 1941, s. 12).

Opravdovou sounalezitost s druhymi, ktera byla ¢im dal tim vice spoleCensky potiebna,
akcentuje judaismus a kiestanstvi.

V nasledujici ¢asti podniknu exkurz do historie péce o dusevné nemocné, v némz se budu
podrobnéji vénovat nejstar§im predstavam o duSevnich nemocech a ze zjisténych dat pak

budu vyvozovat zavéry o postaveni duSevné nemocnych lidi v urcité spolecnosti.

21



2. Nejstarsi predstavy o duSevnich nemocech, jejich 1éfeni +

postaveni psychicky nemocnych lidi od starovéku po stiredovék

2. 1 Predstavy o duSevnich nemocech a socialni status lidi s psychickou

poruchou ve starovéké Mezopotamii

Zdokumentovat postaveni dusevné chorych v asyrsko-babylonské kultufe je stejné jako v
kulturach ostatnich utvarii predkiestanského starovéku obtizné. Zpravy, dle nichz si mohu
udé¢lat urcitou predstavu o vztahu spole¢nosti k duSevné chorym v tomto udobi, jsou totiz
ponékud zlomkovité, nebo pojednévaji o lidech s psychickou poruchou pouze neptimo.
Protoze je vSak toto obdobi z hlediska historického 1 nabozenského mimotadné zajimavé,
rozhodla jsem se mu vénovat podrobnéji.

Postaveni fadového asyrského ¢loveka, jenz z naSeho pohledu vykazoval rysy dusevné
chorého, bylo zna¢né ovlivnéno obecnym nazorem na nemoci a jejich pficiny v této dobé.
Asyrsko-babylonské kultura se v pohledu na nemoci nelisila od ostatnich starovékych naroda
(Egypt, Indie, Cina), protoZe ve svém nazirdni nemoc kladla do souvislosti s osobnim htichem

postizeného.’

Miuzeme shrnout, Ze celému archaickému mysleni lidstva je vlastni chapani nemoci jako
trestu, ktery bohové seslali na ¢lovéka za to, ze porusil mravni zakon (Entralgo, 1995). O
tomto nazirani svéd¢i 1 vyraz ,Sertu”, kterym byla kromé nemoci automaticky minéna i

mravni poskvrna, hnév boht a trest (Entralgo, 1995, s. 21).

Josef Klima ve své praci o zivoté¢ v Mezopotamii uvadi nejriznéjsi zkazky z hlinénych
desticek, které dokladaji, ze jiz v tehdejSi dobé vznikaly rozlicné zpravy o 1écebnych
postupech a zajimavé popisy ,,diagnoz (1976, s. 277, 278, 279). Identifikace konkrétnich
onemocnéni je vSak ponckud obtiznd, protoze si dochované l¢kaiské texty vS§imaji spiSe
jednotlivych symptomi urcité nemoci (napf. horecky, bolesti, krvaceni) (Prosecky a kol.
1999, s. 267). Z nemoci duSevnich se ptfedpoklada vyskyt schizofrenie, epilepsie a patrné

alkoholické paralyzy mozku. (Prosecky a kol. 1999, s. 268).

> Uceni, Ze utrpeni je trestem za hiichy, zatimco bohabojnost vede ke §tésti, odporovalo lidské zkuSenosti.
Vyvolavalo otazku, pro¢ trpi také lidé spravedlivi a bezihonni. Z hlediska viry v Hospodina je ,,téma utrpeni
spravedlivého® reflektovano ve starozakonni knize Job (6. stol. pf. n. 1.).

Téazani po smyslu utrpeni bezithonného je obsazeno uz v textech akkadského mudroslovi. Jedna se o ,,Monolog
trpiciho spravedlivého™ - ,,Chci chvalit pana moudrosti“ (akkad. ,,Ludlul bél némeqi*) (pravdépodobné 2.
tisicileti pt. n. .) a o tzv. Babylonskou theodiceu (,,Dialog trpiciho s jeho zboznym piitelem) (1. pol. 11. stol. pf.
n. 1) (Prosecky, 1995).
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Neni pravdou, Ze v Mezopotamii neméli trpici k dispozici ,,odborniky* k 1é¢b¢é rozlicnych
neduhil, jak myln¢ informuje fecky historik Hérodotos (484—430 pt. n. 1.) slovy: ,,Nemocné
vynaseji na trzis$té, nebot’ nemaji lékait. Prodélal-li n€kdo stejnou nemoc, jakou ma nemocny,
nebo vidé€l jiného nemocného, ptistupuje k nému a radi mu, jak se 1é¢it*; (Hérodotos, 2003,
str. 92).

Nemocny Asyfan mél naopak pii vyhledavani pomoci, v rozporu s tvrzenim Hérodota,
hned nékolik moznosti: Bud'to mohl vyhledat asua (akkadsky ,,vodi¢kai ¢i ,,pisaf odborné
Skoleny v 1éceni®; od 2. tis. pt. Kr. lékat se vzdélanim), nebo aSipua (,,zafikavac®) (Klima,
1976, s. 274, s. 277).

Prvy se opiral o nalezené symptomy a hledal zptisob 1écby ve vyzkouSenych prostredcich,
druhy provozoval zatikavani a exorcismy (Klima, 1976, s. 278).

Prosecky a kol. uvadi jesté tietiho ,,odbornika®, a to véstce (,,bara*) (1999, s. 207).

Ackoliv se terapeutické postupy lékard, zatikavact a véstcu lisily, vSichni usilovali o
jediné, totiz o vyléCeni Clovéka (Klima, 1976, s. 277). O cinnosti ,,zatikavact®, vlastné
expertll v magii, se ndm dochovalo podstatné vice zprav nez o ¢innosti 1ékart, kteti se v rdmci
tehdejSich moznosti ubirali cestou ,,védeckého poznani.* (Klima, 1976, s. 277). Pozoruhodna
je vsak skute¢nost, ze Chammurapi se ve svych zakonech o zafikavacich a duchatich vibec
nezminuje a upravuje pouze postaveni lIé¢kare (Klima 1976, s. 275).

Protoze byly vSechny nemoci davany do souvislosti s pisobenim zlych duchii (démont),
jimz je ¢lovék vydan vSanc poté, co se dopustil urcité nepravosti, sméfovalo Usili zafikavact
k jejich zaklindni. Jeho prostiednictvim méla byt zajisténa touzebné ocekavand tleva.
Samotné zatikdvani pasobilo na nemocného hlavné psychologicky, ponévadz slova, kterd
vychéazela z ust knéze, o némz nemocny veédél, Ze jej ma zbavit zlych démont, mohla plsobit
sugestivné. (Klima, 1976, s. 279).

Zvlastni pozornost byla v ritudlech zaméfena na jakési ,,kouzlo*“ ¢i ,kletbu™ (akkadsky
mamitu), jez Cloveka zbavilo jeho ochranného bozstva (Prosecky, 1995, s. 68). Byl-li ¢lovek
opustén ochrannym bozZstvem, dostal se do sféry vlivu zlych démont, jejichz zneSkodnéni
vyzadovalo kultické tikony.

K ujasnéni predstavy o zaklindnich, ktera byla soucasti kultickych ukond, mam k dispozici
jejich sbirku, tzv. Surpu. Neni bez zajimavosti, Ze velkou ¢ast II. tabulky zaklinani Surpu,
jejiz preklad uvadi ve své praci Prosecky (1995, s. 71-75), utvaii vycet provinéni a hticha,
vlastng jakési ,,zpovédni zrcadlo®. Objevuji se vném otdzky typu: Stavél se proti

nadfizenému? Oblékl si odév blizniho svého? (Dopustil) se (vuci) stafesSinovi tyrani? Pil
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z poharu proklet¢ho? Jest tim (kdo) tusty (fikd) ,,ano®, srdcem (fikd) ,,ne“?.. Tyto obSirné
dotazniky jsou, jak zajimavé postiehl Entralgo, jakousi obdobou dnes$ni ptipravy véficich na
zpoveéd (1995, s. 21).

Poté co se vérici priznal k néjakému prestupku, prikrocilo se k usmitujicimu aktu. V tvahu
prichazel obétni dar, modlitba nebo ritudlni obét’. Sugestivni slova zaklinace jsou doloZena
nasledujicimi texty: ,,Jsem zaklina¢, veleknéz Eiiv (bith moudrosti a magie, bih plodnosti)...,
jakmile vstoupim do domu nemocného, Samas (slune¢ni bith a darce svétla) je prede mnou,
Sin (mési¢ni bith) za mnou, Nergal (btth podsvéti) po pravici, Ninurta (bih valky) po levici.
Jakmile se piiblizim k nemocnému, jakmile mu polozim ruku na hlavu, at’ dobry duch, at
piiznivy strazce je mi po boku!.. (Klima 1976, s. 279). Néktera zaklinani v II. tabulce Surpu
se obraci k Mardukovi slovy: ,, Kazdou kletbu, jez postihla ¢lov€ka, syna svého Boha, zrusi
Marduk™, zaklina& bohi (II. 193 n., Prosecky, 1995, s. 75). Tolik tedy k upfesnéni predstavy

o pojeti chorych, at’ uz t€¢lem, nebo duchem, v této dobé.

Dusevni nemoc svymi projevy mohla mezi obvyklymi somatickymi potizemi zaujimat
zvlastni misto. Obecné byla pokladana za posedlost démony (Vencovsky, 1983, s. 17), proto
se s dusevné¢ nemocnymi nejspi§ naklddalo podobné jako slidmi, ktefi trpéli nemocemi
télesnymi. Trest v podobé nemoci Casto pusobil zly démon Asakku, jenz vyvolaval kromé
vSech télesnych bolesti hlavné bolesti hlavy. (Vencovsky, 1983, s. 17).

U duSevnich nemoci se predpokladalo ptimé piisobeni tzv. ,,ruky ducha® (quat etemni) ¢i
,suderu démona“. Black se zmifiuje o duchu zemielé osoby, ktery se pro nepohodu
zakouSenou v podsvéti, navraci mezi zivé, jez pak pronasleduje a tryzni (1999). V jeho moci
je dokonce vstoupit do téla uchem. Mezi duchy, ktefi se navraceli obzvlasté Casto, pattily
obéti vrazdy. Muze tu byt ndznak vycitek svédomi, které dokazou clovéka dohnat az

k Silenstvi.

Protoze asyrsko-babylonska civilizace jest¢ neznala nemocnice ani utulky pro dusevné
choré, osud takto hendikepovanych patrné dosti zavisel na rodinnych vztazich a péci rodiny
vibec. Neporusend rodina o né€ sice pecovala, ale vétSinou je skryvala (Prosecky a kol., 1999,
s. 208). Spolecnost vnimala tyto jedince bud'to jako trvale dementni, pfechodné nemocné,
nebo jako demoralizované (Klima, 1976, s. 282).

Zvlastni postaveni zaujimali mezi ostatnimi ,,blazny* (akkad. ,,sakku®, ,]la mudu*,
Prosecky a kol., 1999, s. 208) osoby slabomyslné, tedy mentalné retardované (Klima, 1976, s.
282).
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Toto postaveni souvisi s jejich uplatnénim pii nékterych dvorskych pftilezitostech (i
kultovnich slavnostech), kde hraly vladafova dvojnika (tamtéz). ,,Az dojde v Akkadu
k zatméni Mé&sice, bude slabomyslny postaven na misto krale, aby neblahé dny probé&hly pro
krale bez ohrozeni.* (tamtéz).

Tato pozoruhodna role souvisi s vnimanim dusevné nemocného jako osoby, kterou je
mozné vyuzit jako zastupny objekt v situaci, kterd je pro ,,zdravého* ¢lovéka néjak ohrozujici
¢1 znevyhodnujici.

Osoby, vykazujici svymi projevy psychotické ptiznaky (trpély vizualnimi halucinacemi),
byvaly zase vyuzivany k nejriznéj$Sim véstbam a k zafikdvanim, jak o tom svéd¢i znama
rukojet’: ,Jestlize je nékdo dlouho nemocen a blouzni, Ze vidi berana, zlistane nemocen a
zemfe... Jestlize nékdo je dlouho nemocen a blouzni, Ze vidi gazelu, tento nemocny se
uzdravi.“ (in Klima, 1976, s. 282).

I ptes vSechny pokusy o zaklinani a vyhanéni zlych démont, kteii byli pokladani za
podstatu neduhti rozlicného typu (jak somatického tak psychického), obecné platilo, ze
télesné 1 dusevni zdravi je vili bohil (Boha) a tudiZz nezménitelnym osudem (Prosecky a kol,
1999, s. 208).

Ze se duSevni nemoci jiz tenkrat nevyhybaly ani vzne$enym vladaitim, dobie potvrzuje
postava babylonského krale Nabukadnezara I (604-562 pi. Kr). Nabukadnezar, pysSny
vladce a slavny véle¢nik, mél podle knihy Danielovy (4. kap.) zvlastni sen, ktery byl jakousi
vystrahou a predzvésti jeho pozdéjsiho zbédovaného stavu. Ve snu Bih pysnému krali ohlasil,
ze pokud nevyslysi Bozi povolani k napravé a pred Hospodinem se nepokoii, vejde v platnost
Bozi trest. Vzpupnému krali byla ddna rocni lhata, béhem niz se mél pred Hospodinem
osvédcit. Této lhity vSak Nabukadnezar nevyuzil a nakonec byl stizen stradanim, pfed nimz
byl varovan. Vykladaci v Nabukadnezarové stradani odjakziva spatiovali duSevni poruchu,
ale zdiraznovali, ze v textu jde spiSe o demonstraci diisledk pychy a vzpoury proti Bohu

(Bic€ a kol. Stary zakon, Pieklad s vykladem. Knihy Daniel a Ezechiel, 1984).
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I kdyz v tomto zvéstném biblickém ptibéhu skutecné nejde o piesnou specifikaci urcité
nemoci,’ popis podivného kralova chovani a jeho celkového osudu o dusevni nemoci nejspis
ziejmé skuteéné svédci. Lze se docist, ze od n¢j odeslo kralovstvi, Zze byl vyhnan z lidské
pospolitosti (byl vyhnan pry¢ od lidi), Ze pojidal travu jako dobytek. Na jeho télo padla
nebeska rosa, az mu narostly vlasy jako pefi orlim a nehty jako drapy ptakiim (Da 4, 29n). Po
sedmi letech pozvedl oc¢i k Hospodinovi a rozum se mu navratil (Da 4, 31 a 4, 33). Julius
Preuss uvadi, Ze v kralové chovani byla spatfovana jakasi zvifecka animalita, psychoza
analogické starovéké lykantropii (prostymi lidmi chépéana jako fenomén vlkodlaka) (1911, s.
356). Zaroven se vSak domniva, ze ve svétle dneSniho poznani je pravdépodobnéjsi spise

paranoia.

Prof. Vencovsky, ktery se zabyval historickym vymezenim duSevnich chorob, z popisu
nemoci Nabukadnezarovy v souladu s poznatky soudobého 1ékatstvi vyvozuje, ze se nejspis
jednalo o anxiozng agitovanou melancholii s ob&asnymi rapty’ (afektivni psychozu) (1983, s
18). Tyto potize nejspis nevedly k zdvaznému rozvratu kralova intelektu, protoze je znamo, ze

za Nabukadnezara II. babylonska fiSe dosdhla nejvétsiho rozkvétu a rozmachu.

2.2 Zachazeni s duSevné nemocnymi lidmi ve starovékém Egypté

M¢ predstavé o postaveni dusevné chorych ve starém Egypté poslouzi Eberstv papyrus,
ktery pochédzi z15. stol. pf. Kr. Vtomto papyru jsou dusevni choroby v souladu s
predstavami, které se tdhnou jako Cervend nit' celym starovékem, vysvétlovany ptisobenim
zlych duchti (Vencovsky, 1983, s. 15). Zakeinym démonem je Tin zplisobujici bolesti hlavy,
Labartu zpusobujici noni miry a Labasu, jemuZz jsou na vrub pfi¢itany zdchvaty bezvédomi
(Vencovsky, 1983, s. 15). Neni bez zajimavosti, ze tento, patrné nejstarsi 1ékarsky dokument,
jiz obsahuje popis tak specifického syndromu jako je deprese (Zvolsky, Mecit, in Zvolsky a
kol., 2001, s. 5).

Prvnim utoCiStém a zaroven léCebnou instituci pro dusevné nemocné byly chramy

(Miihlpachr, 2001, s. 9). Nékteré fungovaly dokonce jako azyly a stfediska, do nichz byli

6 Bible neuvazuje nikdy o nemoci a uzdravovani z hlediska Iékafského nebo védeckého, ale z hlediska
nabozenského, tj. ze zvlastniho vztahu, ktery nemoc a uzdraveni vytvareji nebo odhaluji mezi nemocnym a
Bohem.”“ Pojmy uzivané k oznaceni rozli¢cnych nemoci jsou Casto neurCité. Neumoznuji pfesné zafazeni. O
nemoci se v Bibli mluvi obecné (,,souzeni, ,.trapeni“...) nebo v narazkach (horecka, krvaceni, dusevni nemoci,
nervové potize piic¢itané d’abelské posedlosti...) (Roux, in Allmen, 1991, s. 163-164).

7 Raptus je pondkud zastaralé 1ékaiské oznaGeni pro zachvat Silenstvi (Klimes, 1995, s. 632, heslo ,raptus®).
V soudobych odbornych publikacich je tento termin vymezen jako ,,nahlé prudké jednani se silnym afektivnim
nabojem (uzkost, zlost).“ (Horacek a kol., 2003, s. 192). Nahromadénou tenzi mtize subjekt vybit utocenim proti
svému okoli nebo proti vlastni osobé. (tamtéz).
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piijiméni vyhradné duSevné choti (napi. chramy v Memfid¢, Sais a Thébach) (Vencovsky,
1983, s. 15). Lécba spocivala v rozptylujicich télesnych cvicenich, projizd’kach po Nilu a ve
vSemozném povzbuzeni mysli nejrizngjSimi dobrodruzstvimi a piekvapenimi, jejichz
smyslem snad bylo odvratit pozornost trpiciho od rozli¢nych duSevnich strasti a bolavého
nitra k ,,mysl obveselujicim* jeviim (Vencovsky, 1983, s. 15-16; podobn¢ téz Janicek, 2005,
s. 122). Egyptané zkritka v 1é€b¢ dusevnich nemoci dali hodné na plisobeni piijemného a
harmonického prostfedi. Bylo naprosto bézné vyuzivat pii 1écbé zpevu a hudby a provozovat
tak jakousi muzikoterapii (Janik, 1978, s. 116). Pokud doslo ke zlepSeni stavu, pokladalo se

toto zlepSeni za bozi dobrodini a za znameni bozské ptizné (Vencovsky, 1983, s. 16).

2. 3 DuSevné nemocny v judaismu

Také v izraelské kultufe bylo na dusevni zdravi nahlizeno jako na Bozi vili a nejriznéjsi
neduhy byly davany do souvislosti s tim, ze se Clovék Bohu vzdalil (zpravidla hiichem) a
v disledku toho byl za trest vydan zlovili zlych duchi. Bolest a utrpeni se objevily jako
nasledek padu (Gn 3, 16-19) (Roux, in Allmen, 1991, s. 164). Nemoci a neduhy jsou tedy
obvyklym tdélem hiisného ¢loveka.® Ve své zosttené formé je viak primy vztah mezi nemoci

a trestem zminén jen vyjimec¢né (tamtéz).

Ve 4. knize MojziSové hrozi Hospodin reptajicimu lidu morovou rdnou a usmrcenim (Nu
14, 11n). Judsky kral Joram' onemocnél proto, Ze ,,se dopoustél toho, co je zlé v oCich

Hospodinovych®, tézkou a nevylécitelnou stievni chorobou (2 Pa 21, 12- 15; 21, 18-19).

Odlesk interpretace nemoci jako udé€lu hifisnika se objevuje také ve spojitosti s
psychickymi poruchami, a to ve starozdkonnim vypravéni o krali Saulovi” (1020-1000 pf. n.
1.). Toho piepadl zly duch (Silenstvi) poté, co se Bohu vzdalil svym jednanim. Prof. Janik na
zaklad¢ projevti Saulova chovéani, jez jsou vymluvné popsany ve Starém zakoné, usoudil, ze
se v Saulové piipadé jednalo o psychozu (1978).

Podle mého minéni hraje v Saulové ptibéhu stézejni roli jeho zoufaly boj o moc a touha po

absolutnim prvenstvi mezi vSemi, kterd se vyviji az ve stthomam.

¥ Tradi¢ni udeni spojujici zdravi a §tésti s virou a ne§tésti s hiichem, vyvolavalo od nepaméti otazku, pro¢ jsou
lidé spravedlivi a dobfi postizeni stradanim, zatimco lidé zjevné zIi dosahuji bohatstvi a $tésti. Tato tématika se
stala jadrem starozakonni knihy Job (6. st. pf. n. 1.). Z knihy Job vyplyva, ze schéma htich-odplata (poboznost-
odmeéna) na Bozi jednani s ¢lovékem beze zbytku aplikovat nelze. Presvédceni, ze utrpeni a nemoc je vzdycky
disledkem hiichu (v knize jej zastavaji Jobovi pratelé), se ukazuje jako neinosné a nepravdivé: ,,.Lidsky Zivot je
velmi slozity a viecko se v ném neda vypocitat a ur¢it podle vieobecné platného pravidla®. (Sladek in Sourek,
1991, s. 113).
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SveédEi o tom napt. 22. vers 24. kap. 1. knihy Samuelovy, kde Saul zada Davida,"" aby pfi
Hospodinu odpftisahl, Ze ,,nevyhubi jeho potomstvo a nevyhladi jeho jméno z domu jeho
otce.*

Preuss spatfuje v obcasnych projevech Saulova chovani, obzvlasté zachycenych v 1 S 19,
24, kde se docitame, Ze se Saul bez Satii vrhl na zem a cely den a noc lezel nahy, epileptické
zachvaty, které snad vyvolaval zly duch seslany na Saula Hospodinem (1911, s. 357).

Epileptické zachvaty skutené mohly budit zdani Silenstvi, coz dokladd zminka
Hérodotova o perském krali Kambysovi* (6. st. pf. n. L), ktery ,,byl od narozeni t&Zce
nemocen nemoci, kterou néktefi lidé nazyvaji svatou.” (2003, str. 179). Svatou nemoc zde
totiz Hérodotos dava, z dnesniho pohledu zcela nepochopitelné, do souvislosti s tim, ze se
Kambysos dopoustél Silenych skutkli, nebot’ pravi: ,,Nebylo tedy nic divného, Ze ani duch
nebyl zdrav, kdyz télo trpélo téZkou nemoci.” (tamtéz).

Postava krale Saula je z hlediska psychiatrického vibec dosti zajimava, a to predevSim
v souvislosti s 1é¢ebnou procedurou — vlastné jakousi muzikoterapii, kterou bésniciho krale
pfi jeho zachvatech uklidiioval sam David. David hrou na citaru vyuzival hudby jakozto
magického prostfedku, ktery mél ovlivnit zIého ducha (1 S 19, 10). Patrné se tu vychézelo
z predstavy, ze d’abel je bytost, ktera vytvari disharmonii, na niz je mozné pusobit jen
dokonalou harmonii, kterou miize navodit pravé ona hra na citaru (Janik, 1978, s. 116).
Muzikoterapie je velmi prastarou metodou, s niZ se lze setkat i v jinych staroveékych kulturach
(Preuss, 1911, s. 357).

Ackoliv vira starych Izraelcii pocitala s plisobenim démont, jimz byl ¢lovék vydan
v disledku hiichu, objevuje se tu jedno zvlastni specifikum: ,,Bozi vili neni, aby hiiSnik
zemtel, ale aby se obrétil a byl ziv.“ (Ez 18, 23; 18, 32) (Roux, in Allmen, 1991, s. 164).
Nemoc je stavem hfichu, ktery je urcen k pfemozeni ptfichodem Mesiase. Obsahem
mesid$skych zaslibeni je proto nadéje, ze ptichod ,Krale spravedlnosti“ bude spojen
s uzdravenim nemocnych a s osvobozenim vézit (Iz 42, 1-2.7; 61, 1-2; 1z 35, 5-6; 1z 26, 19)
(Roux, in Allmen, 1991, s. 164; podobné téz Porter, 1999, s. 158). Na tato mesiaSska
proroctvi evidentné odkazuje svymi uzdravovacimi zézraky Jezi§ (Porter, 1999, s. 158). Jeho
pristup k dusevné nemocnym rozpracuji v kapitole o lidech s psychickou poruchou a jejich

roli v Novém zakoné.

2. 3.1 Zachazeni s duSevné chorymi lidmi v Zidovské pospolitosti
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O postaveni dusevné nemocnych v judaismu si mohu uc€init urCity zaver ze skuteCnosti, ze
Zidé v souladu s ustanovenimi Tory zdiraziiovali povinnost pomahat chudym a trpicim.
Socialni aktivita ve prospéch hendikepovanych a dobrocinnost je v zidovstvi cenéna natolik,
ze ji lze pokladat za synonymum pro spravedlnost i zboznost (Newman, Sivan, 1998, s. 25-
26). Zidovstvi je znamé svym dirazem na Bozi lasku a z ni vyplyvajici lasku k bliznimu.
Ptikazani ,,Milovat bude§ blizniho svého jako sebe samého* (Lv 19, 18) samoziejmé
pamatuje také na socialné znevyhodnéné a hendikepované, mezi néz dusevné nemocni
nepochybné patii.

Toto starodavné ptikdzani mélo v zidovském pojeti omezeny vyznam. Vztahovalo se
pouze na soukmenovce, ¢leny Boziho lidu (Schillebeeckx, Jesus, s. 220-227, in Sazava, 1988,
s. 50) a nepocitalo s laskou k nepratelim. Jezi§ pozdéji tato omezeni zrusil a pozadavek lasky
k bliznimu aplikoval i mimo zidovskou komunitu. Do pojmu blizni zahrnul také ,,zjevné
nepratele, které méli Izraelité nejen dovoleno, ale dokonce prikdzdno nenavidét™ (Mt 5, 43)
(Matousek, Sustova, 2001, s. 36).

Je pravdépodobné, Ze hlavni zastitu nachazel dusevné chory Zid ve své roding, v niz mél
zazemi a kterd byla jeho stéZejnim poskytovatelem péce. Pokud méli rodice jediné dite, které
bylo nositelem néjakého postizeni, s velkou pravdépodobnosti tuto skutecnost vnimali jako
obrovské nestésti. Postizeni 1idé nemivaji potomky. Pro zidovskou rodinu vsak bylo hojné
potomstvo pozehndnim a pfislibem pokraCovani Zivota zesnulych rodi¢lh v ptfedcich az do
nékolika pokoleni. Absence vnoucat mohla byt prozivana jako velika ztrata.

V Pismu sv. se nachazeji mista (Lv 21, 17-24), pii jejichz podrobné analyze zjistuji, ze
postoj Izraelct viici jedincim s postizenim (e je hlavné o télesné postizenych), neni zcela
neproblematicky. Z knézského ufadu byl totiz vyloucen kazdy ,,muz, ktery m¢l na sobé
n¢jakou vadu.“ (Roux, in Allmen, 1991, s. 164). Na izraelského knéze, ktery byl slepy,
chromy, znetvoreny, hrbaty ¢i zakrnély apod., se vztahoval zédkaz pfinaset Bohu zapalné obéti.
Z toho vyplyva, Ze bylo tehdy postizeni knéze chapano jako urcité oslabeni svatosti, pokud
tato osoba obétovala. Ani obétina nesméla vykazovat defekt: Kazdé obétni zvife muselo byt
bez vady, podobné jako knéz*“ (Bi¢ a kol. Stary zakon. Pteklad s vykladem. Exodus a
Leviticus, 1975, s. 316).

Zminky ve Starém zékon¢ svédci spisSe pro znevyhodnéni nositelii postizeni télesnych, a to
ve smyslu kultickém (nesméli Bohu pfinasSet obéti) — v souvislosti s tim vSak vznika otdzka,

jak tomu bylo s dusevné postizenymi jedinci. Je nasnadé¢ domnivat se, ze se akcent na onu
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,bez — vadnost* mohl tykat i jedincti hendikepovanych duSevné. Jak tomu tedy bylo? Ukazuje
se nasledujici:

Vada, vlastn¢ jakési oslabeni, mohla hrat roli pfedevs§im v souvislosti s chrdmovym kultem
(tedy ve vykonavani knézské funkce). Piimy vliv na zivot knéze pravdépodobné neméla a
doty¢ného v pospolitosti vyrazn¢ nestigmatizovala. Patrné ve svych disledcich nevedla
k vylouceni, v ¢emz se zidovska kultura od antické ponékud lisi.

Nébozenska predstava, podle niz je v pozadi abnormity ¢i bezmocnosti ¢loveka jeho
osobni provinéni, v judaismu nebyla spjata s ostrakismem, ktery by hendikepované izoloval
od ostatni spolecnosti (Ondok, 2005, s. 186). Z Lv 21, 17-20 vyplyva, Ze postizeni pouze
nesméli Bohu pfinaset obéti. Patrné se tak délo z kultickych davodi, nejedna se tedy o
diskriminaci.

Ani dalsi texty Starého zédkona nenaznacuji, ze by se v zidovské pospolitosti s postizenymi

'CG

lidmi jednalo s despektem. V ptikazu ,,Bud’ proklet, kdo svadi slepce z cesty!” je vyjadiena
skutecnost, ze Hospodin ma o postizené zajem a ze jsou soucasti jeho stvoreni (Dt 27, 18). Je
vSak pravdépodobné, Ze se lidé choromyslnych, ktefi upadli do zachvatii zufivosti, ze strachu
stranili.

Duraz na ,,byti bez vady*, dobie Citelny v Lv 21, 17-20, je pon¢kud v rozporu s tim, ze cela
fada biblickych postav ve skutecnosti urCity hendikep vykazuje. Napf. Sara™ byla dlouhou
dobu svého Zivota neplodna, Jakob® po zapase s Bohem kulhal, Mojzi§* podle vieho trpél
uréitou vadou Fedi, pro niz mu jeho bratr Aron™ musel pomahat pii komunikaci s lidmi
(Walter, 1999, s. 69). To, ze Hospodin vazné pocita i s jedinci, ktefi maji n¢jaké postizeni, je
nadherné¢ demonstrovano pravé na biblickych hrdinech a hrdinkach, ktefi jsou jeho nositeli.
Clovék mtize Hospodina v jeho laskyplném postoji k hendikepovanym napodobovat. Maji
totiz stejné¢ jako ostatni lidé ,,inherentni diistojnost a hodnotu, kterou je tieba respektovat*
(Ondok, 2005, s. 188).

Talmud,9 pokladnice zidovského zakona, védéni a moudrosti, o niz se tvrdi, ze pojednava o
kazdém aspektu Zivota (Newman, Sivan, 1992, s. 222), pochopitelné nepousti ze zietele ani
jedince s postizenim. Na nékterych mistech jsou zminény zvlastnosti v jejich socidlnim

postaveni.

? Talmud — dosl ,,udeni, studium®, autoritativni celek Zidovského zakona a tradice. Babylonska verze Talmudu
(Talmud Bavli) odrazi diskuse v babylonskych akademiich. Obsahuje 37 traktatd Misny (Ustni zakon, kt. byl
zapasan a kodifikovan kolem r. 200 n. 1.). Asi 2/3 BT tvofi agada (nepravni material). BT mél vzdy vétsi vliv nez
Jeruzalémsky. Byl dokonéen asi v 6. st. n. 1. (Newman, Siwan, 1998, s. 221-222, heslo ,,Talmud*).
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Talmudu je znam clovek, jenz v noci vychazi ze svého piibytku, protoze jej ptepadla
melancholie; vi se v ném o ¢lovéku, ktery roztrhal sviij odév, protoze byl posedly i o ¢loveku,
ktery spi v hrobech a spoc¢iva na ném necisty duch (BT, Chag., 3b-4a).

Jako jeden celek jsou v Talmudu projednavani jedinci, ktefi se narodili hlusi (cheres),
jedinci s psychiatrickymi problémy ¢i mentalni vadou (Sote) a ti, ktefi nedosdhli véku
zletilosti. (Walter, 1999, s. 71).

Pozoruhodné je, Ze rabini pouzivali oznaceni Sote nejen pro ty, ktefi trpéli psychotickou
poruchou, ale rovnéz pro osoby mentaln¢ retardované (Henkin, 1983, in Walter). Neni vSak
spravné spatfovat vtomto nedostatku rozliSovani néjaky zamér a interpretovat jej
v neprospéch rabinského vniméni takto postizenych. Vzdyt s nedostatkem rozliSovani se
béZné setkavame 1 dnes. Je tedy moZné domnivat se, Ze jiz tehdy, stejné jako je tomu
v soucasnosti, plynula urcitd nejednoznacnost z piekryvajicich se charakteristik téchto poruch
(Walter, 1999, s. 72).

Nektera mista v Talmudu reflektuji problematiku tykajici se postizenych a mezi nimi i
duSevné nemocnych s diirazem na zcela specifické aspekty, které ve Starém zakon€ zminény
nejsou. Vyznamné tak obohacuji naSi pfedstavu o socidlnim postaveni lidi s psychickymi
poruchami v zidovské pospolitosti.

Rabini napf. fesili otdzku, koho oznacit za cheres (tedy hluché¢ho, BT, Chag. 2b) a koho za
Clovéka s problémem psychiatrického rdzu, ¢i mentalné retardovaného (Walter, 71-72,
Babylonsky Talmud, Chag. 3b-4a). Diskuse na takové téma (koho zatfadit k cheres a Sote)
byly vedeny proto, Zze zarazeni Clovéka do nékteré z uvedenych skupin meélo dalekosahlé
dasledky.
zidovského prava nenesli Sote a cheres spolu s dalsi kategorii, kterou byli nezletilci,
zodpovédnost za své ¢iny. Bylo tomu tak kviili jejich pfedpokladanému mentalnimu postizeni
(tamtéz, in napi. BT Meila 21a). Rabi Eleazar na jejich adresu prohlésil: ,,Bei diesen ist es
ebenso, wie beim Olivenbottlich* — ,,Maji stejné postaveni jako kad’ oliv** (BT, Meila 21a).
Zvlastni prirovndni naznacuje, ze chere§ a Sote mohou byt manipulovani podobné jako je
tomu s olivami v kadi, maji —li byt k uzitku.

V talmudickych textech lze také vycist, Ze osoby cheres a Sote mély omezenou zptsobilost
k pravnim tkoniim, cozZ se projevovalo napt. v tom, Ze byly tyto osoby omezeny v nabyvani

majetku (Walter, 1999, s. 73 a 74). Takové opatieni Zidé praktikovali také z ryze

31



pragmatickych divodi - u zminénych kategorii lidi miize hrozit eventualni nezodpovédnost
jakozto disledek nedostatku chapani ¢i zménénych stavii védomi.

Zminéné osoby nebyly odpovédné ani za spachané trestné Ciny ¢i majetkové Skody,
z ¢ehoz usuzuji, Ze rabini chapali jejich postizeni jako polehcujici okolnost.

Omezena zpusobilost k pravnim ukonlim se projevovala i v mnoha dalSich ohledech, napf.
v tom, Ze tyto osoby nesmély slouzit jako svédci, nesmély kupovat nebo vlastnit nemovitosti
¢i jednat v fizenich o pfevodu vlastnictvi apod. (BT Git. 23a in Walter, 1999, s. 73).

Ackoliv byli cheres a Sote v diisledku hendikepu omezeni v nabyvani majetku v§eho druhu,
existovaly urcité vyjimky, které upozoriiovaly na nutnost pomoci a podpory jedincim, jiz

spadaji mezi tzv. socialné pottebné (maji obtize zaopatiit se sami).

2. 3. 2 Choromyslny ¢lovék jako objekt materialni podpory

V knize Leviticus (19, 9-10) nalézame doklad o zvlastnich aktech dobroc¢innosti. Jedna se
o tzv. leket neboli pabérky (Newman, Sivan, 1992, s. 97). Rolnik je podle této biblické
perikopy zavazan k tomu, aby ponechal pabérky, které zbudou po sklizni obili, nemajetnym.
Podobné opatieni se tykalo vinafi, jimZz bylo pfikdzano zanechat néjaké ovoce a hrozny
(Sichecha — dosl. zapomenuté plodiny — snopy na poli, spadané hrozny na vinici) ,,pro cizince,
sirotka a pro vdovu* (Dt 24, 21). Ve srovnani s ostatnimi zakoniky staroveéké spolecnosti jsou
tato opatfeni naprosto vyjime¢na (Newman, Sivan, 1992, s. 97).

Minimélni naznak podobného socialniho zaopatfeni praceneschopnych jedincl se
vyskytuje, jak jsem uz naznacila, pouze v akcentu na zaopatfeni valeCnych veterand
v Chammurapiho zakoniku a v feckych ,dobroc¢innych akcich®* jménem ,,.chléb a hry*.
Skuteény soucit s bliznim a pomoc slab$im a nemocnym ob&antim vSak Rekové za kladnou
hodnotu nepovazovali (Tomes, 2001). Zaklady toho, co si dnes piedstavujeme pod pojmem
filantropie, ptinesl judaismus a kiestanstvi. Za vSe hovoti predevsim skutecnost, ze postaveni
zchudlé masy svobodnych ob&anii se ve starovékém Recku zacalo fesit teprve v dobg, kdy
hrozilo riziko, ze hladov¢jici lidé bez jakéhokoli zabezpeceni napadnou a ohrozi samotny stat.
(Athény za Perikla [v cele athénské demokracie v letech 461-429 pt. n. 1.]; in Tomes, 2001, s.
36).

2. 4 DuSevné nemocni v antické spole¢nosti

v

V tecké kultute, kterd byva né€kdy vyzdvihovéna pro sviij stfizliveéjsi, ba dokonce
odmytologizovany pohled na psychickd onemocnéni, spolecnost zaujimala k dusevn€ chorym

ambivalentni postoje. Ty byly dosti ovlivnény projevy postizeného.
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V piipadé, ze byl doty¢ny jedinec v podstaté neSkodny a nepfedstavoval svym
blaznovstvim pro obec zavazné ohroZeni, mohl byt ponechan ,na svobodé“. Cernousek ve
své studii v této souvislosti zmiluje Herakleita z Pontu (338-310), ktery se bludn¢ domnival,
ze vSechny lodi pfiplouvajici z Pirea, jsou jeho osobnim majetkem a proto kazdou slavnostné
vital a vyprovazel ji pii odpluti (1990, téz 1994, s. 45). Opakuje se tu téma, s nimz jsme se jiz
setkali v kultufe asyrsko-babylonské. Slabomyslni a neSkodni podivini, které spolecnost
shledava ,,lehkymi bldzny* jsou v podstaté¢ tolerovani, jelikoz pro ni nepiedstavuji velké zlo.

Spolecenskému povédomi vSak byli od nepaméti zndmi rovnéz Silenci zufivi, kteti mohli
piedstavovat ohrozeni predeviim naruiovanim spoledenské integrity. Ze byla jejich
pritomnost v obci, ktera méla byt uspofadana co nejucelnéji, skuteéné znepokojujici,
dokladaji slova Platona, ktery se k témto jedinciim vyjadiuje asi v tomto smyslu: ,,DuSevné
chofti, ktefi jsou zufivi a nevyléCitelné nemocni se maji zahubit, je tomu tak Iépe pro né
samotné, tak pro stat* (in Miihlpachr, 2001, s. 10).

V ostrém kontrastu se situaci socidln¢ nepiijatelnych jedinct je vSak Platontiv nazor na
klidné duSevné nemocné, ktery odpovida obecné vzitému postoji, jimz byla jiz zminénd
tolerance. Tito duSevné nemocni méli byt svéfeni pribuznym, ktefi jsou povinni je hlidat a
opatrovat, v ptipad¢ nedbalosti zaplati pokutu, jejiz vysi filosof ptfesné¢ vymezuje (Platon,
Zékony, XI., str. 319). V praxi to mohlo znamenat, Ze nejen klidni nemocni, ale i dusevné
chofi, ktefi pfedstavovali potenciondlni ohroZeni, byli zkratka podrobovani domaci internaci

a timto chranéni pied véznénim, pranyfem a dal$imi perzekucemi.

Nevim nakolik byla v antické spolec¢nosti uplatiiovana piima fyzicka likvidace jejich
dusevné hendikepovanych ¢lenti, mohu vsak dolozit, ze represivni postoj vici nim existoval,
a to v nejriznéjsich podobéch.

Posedly ¢lovék mohl byt zlikvidovan neptimo, a to vyobcovanim, které bylo takika totozné
s rozsudkem smrti, protoze jim byly zpfetrhany veskeré zivotné dilezité vazby na pospolitost,
vniz ¢lovék zil. V nékterych piipadech konéilo vyobcovani ukamenovanim (Cernousek,
1994, s. 46).

Zasadni skutecnosti, na kterou ve svych studiich upiraji pozornost mnozi historici i
religionisté je, ze se dusevné nemocny timto vyobcovanim stdva obétnim berankem.
Fenoménu obétniho beranka se ve své teorii obSirné vénuje René Girard (1997). Tento
religionista uvadi, ze ve vSech kulturdch, nejen tedy v kultufe antické, probihd jakysi ,,vybér
za ob&t™, kterd je pak vystavovana n€jaké formé diskriminace, ¢i pfimo perzekuce. Girard

dokonce pojmenovava univerzalni rysy pro vybér téchto obéti, jimiz jsou také Cisté fyzicka
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kritéria typu nemoci, vrozené viditelné vady, zmrzaceni a v neposledni fad¢ Silenstvi. Zvlastni
pozornost pak zaméfuje na pojmenovani perzekucnich stereotypli v mytickoritudlnich
spolecnostech. Kralovskou cestou k deSifrovani téchto stereotypti jsou antické myty,
konkrétn€ napt. mytus o Oidipovi.

Dusevné nemocny je identifikovan s obétnim berankem pro jakousi purifikaci obce od zla,
které je preneseno na postavu Silence (Cernousek, 1990). Tomu odpovida, Ze perzekuéni
mechanismus se obvykle spousti v dobé néjaké zadvazné spolecenské krize, jez miize byt
zpusobena epidemii (mor), ptirodni katastrofou (sucho, zéplavy), ¢i jinou pohromou. Protoze
je obétni beranek v predstavach pronasledovatelti za pohromu v obci odpovédny, je obvinén a
obétovan za ucelem znovuobnoveni naruSen¢ho fadu (Girard, 1997).

Téma vyobcovani duSevné chorého, ktery se zda byt Skodlivym balastem a tendence
duSevné nemocného radikalné spolecensky izolovat se bude objevovat v rtiznych obménach 1
v dalSich epochach civiliza¢niho vyvoje lidstva. Neni bez zajimavosti, Ze ritudl vyobcovani
mohl souviset se sttedovékym piistupem k dusevné nemocnym, ktery je nazorné ztvarnén v
existenci podivuhodnych ,,lodi blaznii*, na néz byli dusevné choti vykazovani s ptanim, aby
odcestovali n€ékam hodné daleko a uz se do pospolitosti nikdy nenavratili. Smysl této zvlastni
instituce se vyobcovani a principu obétnich berankti dosti podoba a jeho pretrvavajici raz lze

vystopovat aZ do soucasnosti.

Nekteii religionisté nahrazuji mechanismus obétniho berdnka vyrazem ,farmakos®
(Vernant in Girard, 1997). Mini jim ociStovani obce od zla a hiichu vyobcovanim Silence
z ltina spole¢nosti (Cernousek, 1994, s. 46). Tento ritualni farmakos méa hluboké kofeny
v davnovéku lidské civilizace (viz. napt. Frazer). ,,Farmakos* mohl mit mén¢ krutou podobu
(1994, s. 46-47). Jeho mirnéjsi formou bylo napf. ,,plivani pod nohy Sileného®, o némz se

zminuji Plinius a Theophrastus. (tamtéz, s. 47).

Dalsi moznost v osudu dusevné chorého nastala tehdy, kdyz vyobcovani neskoncilo
nasilnou smrti a nakonec doslo na svobodné putovani chorého jedince neobydlenou krajinou

(Cemouéek, 1994, s. 47).
2.4. 1 Lidé s psychickymi poruchami a starorecké lékarstvi

Kromé¢ zminénych pristupt, jimiz se fecka spolecnost vyrovnavala s fenoménem Silenstvi,
existovala pochopitelné stejné jako v ostatnich starovékych kulturach snaha dusevni choroby

néjak ovliviovat, a to 1é€bou nebo zatikdvanim a exorcismy.
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Léebnymi institucemi starého Recka byla asklépieia, ktera byla nemocnicemi a svatynémi
zaroven. Nejslavnéj$im bylo asklépieion v Epidauru. Dalsi véhlasné instituce této doby se
nachdzely na ostrové Kos a v Pergamu (Vencovsky, 1983, s. 28).

Chramova 1écba spocivala v sugestivnim ptsobeni na nemocné, které bylo zalozeno na
neotfesitelné vire v 1é¢ivou moc AsklépiaXiii a jeho knézi. Pocitalo se s jeho zjevenim, proto
byl knézimi v noci mezi nemocné posiladn ziizenec, ktery se jich dotykal holi s obtoc¢enym
hadem. Bud’to btth k nemocnému projevil svou libost a onen na boZi intervenci zareagoval,
nebo bih projevil nelibost a 1écba nemocného dopadla neuspésné, ¢imz se knézi proziraveé
kryli pted piipadnym napadenim jejich 1é¢ebnych kompetenci zhrzenymi nemocnymi.
V pozadi téchto 1éCebnych piistupt bylo stale dosti silné pojeti nemoci jako dasledku boziho
hnévu. Uzdraveni bylo chapano podobné, tedy jako boZzi dobrodini.

Starotecké 1ékarstvi, reflektujeme-li ho v jeho vztahu k dusevné nemocnym, nepochybné
vrcholi u HippokrataXiv (460-377). Pravé od ného pochdzi zajimavé popisy manie i
melancholie, delirantnich stavli, a dokonce psychdzy v Sestinedéli (Dorner, 1999, s. 280).
Ptipisuje se mu rovnéZ termin hysteria (Vencovsky, 1983, s. 33). Podstatnym piinosem jeho
uceni bylo, Ze nehledal vysvétleni dusevnich neduht v roviné démonologické, nybrz obratil
svoji pozornost na lidsky mozek (Pavlovsky, Historicky vyvoj nazord na dusevni nemoci,
Casopis 1ékatt ¢eskych, 2002, 141, 10, s. 327). Ve své humoralni koncepci jiz tehdy vystihl
myslenku platici v podstaté dodnes: Ze totiz lidsk4 nalada je vnitinim stavem, ktery mize
kolisat nezavisle na vnéjSich okolnostech.

Je-li mozek =zaplaven cernou zlu¢i, vznikd nemoc projevujici se smutkem a
trudnomyslnosti, pro niz pouzil nazvu melancholia (Hoschl, in Kovat, 1996, s. 186). Manie
vznikd naopak zaplavenim mozku zlutou Zlu¢i (tamtéz). Méla-li nastat uleva od projevi
téchto patickych stavii, musela byt znovuobnovena vyvazenost télesnych s$tav, ¢ehoz lékat
dosahoval pousténim zilou, projimadly, moCopudnymi latkami a davidly. Ordinovany byvaly
také nejriznéjsi bylinné odvary, uspavaci 1éky (napft. zaschla Stdva z makovic, blin) a teplé
zabaly hlavy. Doporucovalo se omezit piti vina. (Vencovsky, 1983, s. 34).

Hippokrates byl ve svém hledani anatomickych pfic¢in dusevnich (¢i dnesnich nervovych)
nemoci skutecné disledny, coz se projevuje také v tom, ze ve svém traktatu ,,O bozské
nemoci‘ v podstaté uptel epilepsii posvatny charakter (Dorner, 1999, s. 280).

Je tfeba uvést, ze védecka péce a oSetieni v této dob& nebyla samoziejmou nabidkou pro

vSechny, nybrz byla vyhrazena svobodnym a bohatym ob¢aniim. Otroci mohli byt podle

nazoru Platona 1éceni neodborné, tedy nevédeckym zafikavanim (Miihlpachr, 2001, s. 10).

35



Skutecnost, ze se nékterym dusevné chorym dostavala Iékaiska péce, samoziejme v ramci

tehdejSich moznosti, je vSak neopomenutelna.
2. 4. 2 Fenomén Silenstvi v antickych mytech

Hippokratovu racionalistickému pfistupu dlouhou dobu pfedchézela magicko-nabozenska
interpretace duSevnich strasti, kterd odpovida tehdejsim mytickym predstavaim o dusevnim
zivoté 1 jeho patologii. Protoze myty dokumentuji nejstars$i pfedstavy lidstva o rozli¢énych
fenoménech a protoze jsem fascinovana jejich vymluvnosti, rozhodla jsem se jejich obrazem
Silenstvi zabyvat podrobnéji. Svoji pozornost zaméfim na myty, v nichz n&jak figuruje clovek
vykazujici rysy duSevni nemoci. Zaroven budu dokumentovat nejstarsi piedstavy souvisejici
s Silenstvim jakozto obecné lidskou moznosti a vyvozovat mozné zaveéry tykajici se statutu

dusevné nemocnych v antickém starovéku.

Pozoruhodnou postavou stiZzenou Silenstvim, ktera figuruje v antické baji, tak jak ji zachytil
Ovidius ve svych Proménach, je dcera Fi¢niho boha fnacha jménem 16 (1969, 1., s. 33-39). o
zesilela, protoze se dopustila urazky bohyné Héry, a to tim, Ze se nechala svést Héfinym
manzelem, samotnym Diem. Silenstvi bylo seslano jako trest za piestupek vii¢i bohtim, coZ je
téma, které se v nejriznéjSich obménach ve starovékych mytech neustidle opakuje.
V mytickém jazyce bylo Silenstvi personifikovano v podobé obrovského stfecka, ktery
nebohou 16 tryznil natolik, Ze byla nucena putovat po celém svété (Ovidius, 1., s. 38;
Houtzager, 2003, s. 142). Svého trapeni byla zbavena az na pifimluvu Dia, ktery obmék¢il
Héfino srdce a utisil jeji hnév (Ovidius, 1., s. 38).

Z celého piibéhu Ize vycist nékolik zékladnich poznatkt: Podstatou silenstvi je bozi trest.
Silenstvi se projevuje zatracenim, utrpenim, zoufalstvim a bezcilnym putovanim, k tlevé od
v§i strasti, proti niz je sdm ¢lovek neschopny cokoliv podniknout, je tfeba ukonejsSit bozi hnév
z4sahem jiného boha a s rozlicenym boZstvem se smifit. Utrapy piisobené stfe¢kem mohou
byt symbolickym vyjadienim ptisobeni vycitek svédomi.

Silenstvi jakoZto trest za nevéru hraje zvlastni roli rovnéz v jedné antické vypravénce,
kterou zminiuje Platon (Zakony II, s. 60). Smilstva s Diem, Héfinym manZelem, se tentokrat
méla dopustit Semélé, ktera dle vypravéni dokonce s Diem otéhotnéla.

Rozlicena bohyné Héra potrestala svym hnévem i Dionysa™ (b. vina a vegetace), syna
Sem¢lé, a to tak, ze ho zbavila rozumu. Potrefeny bih se nakonec vyrovnava se svym
hendikepem tak, Ze se msti na lidech, kterym dal vino, aby se jeho pitim vrhali do

bakchického vytrzeni a Silenych reja.

36



Z Platénova textu vyplyva, ze uvedené vypravéni bylo lidem zndmo (snad prostiednictvim
ustniho tradovani). Jako bézny myticky motiv se vSak nevyskytuje (Vykladové poznamky
k Platobnovym Zakontim, Praha, 1997, pozn. ¢. 83).

DalSimi mytickymi postavami, které propadaji melancholii, a dokonce bludim, a to
v disledku urdzky hned nékolika bohd, jsou Proitovy dcery Lysippa, ifina a Ifianassa
(kolektiv autorti Antické knihovny, 1974). Tyto dcery byly ztrestany Dionysem pro nevazany
zivot a zpupnost. VSechny tii byly pivodné velmi krasné. DuSevni choroba vSak zménila
jejich chovani natolik, ze v poblouznéni, a snad v jakémsi mylném obluzeni, v némz si
predstavovaly, Ze jsou kravy, spole¢né¢ s dal§imi Zenami tahly krajem a ohrozovaly lidi i
dobytek. Byly natolik Silené, ze dobytek, ktery se jim pfipletl do cesty, rozsapaly a pojidaly
jeho syrové maso. Kral Proitos, otec Silenych dcer, oslovil bajného véstce Melampoda, ktery
se uvolil $ilené Zeny choroby zbavit, ovS§em za velmi vysokou cenu. M¢l dostat dvé tretiny
kralovstvi, k cemuz ubohy kral svolil az tehdy, kdyz se stala situace v zemi chovanim
zufivych bytosti neudrzitelnou. Melampus pii 1écbé postupoval tak, Ze piipravil odvar
z &emefice,'? ktery mél dohnat $ilené sestry do stavu Gplného vy&erpani.

Z dnegniho pohledu to byl jakysi piedstupeii 16¢by Sokem,'' protoze je znamo, 7e Gemefice
kromé t&7kych prijmi zptsobuje epileptoidni zachvaty a kieée (Cernousek, 1994, s. 98).
Cernousek z toho vieho vyvozuje, ze Melampus byl vlastné jakymsi zakladatelem biologické
1écby dusevnich chorob a jesté k tomu archetypalnim ptfedobrazem dnesniho psychiatra, ktery
se donekonecna pokousi rtiznymi ptipravky ovlivnit Silenou mysl a ucinit tak pfitrz
halucinacim (1994, s. 99). Melampus byl nakonec uspésny. Svym jednanim vérné
dokumentuje odveéky smysl veskeré psychiatrie, totiz snahu néjak zménit osobnost a s ni
souvisejici chovani nemocného.

Zavazné, az zvitecké, projevy chorych sester vybizeji k zadvéru, ze ,,zufivé Silenstvi“ bylo
chépano jako stav animality, pii némz dochdzi k prevladnuti lidskych pudovych slozek, coz se
projevuje agresivitou a zachvaty vzteku. Clovék svym projevem prosté mize v zachvatech

Silenstvi budit zdani zvitete, o cemZ svédc¢i praveé rozebrany mytus.

' Lat. Helleborus — rod rostlin z tadu pryskyinikovitych (Ranunculaceae) a z ¢eledi Helleboreae (emeficovité).
Jedna se o vytrvalé byliny se silnym Sikmym oddenkem. VSechny druhy Cemefice jsou prudce jedovate. Jejich
kofeny se odpradavna uzivaly v 1ékaistvi; stafi Rekové a Rimané jimi 1é¢ili dusevni choroby (helleborismus).
Z vodného vytazku kotfene cemefice Cerné (niger) lze pripravit glukosid helleborein. Ten ptsobi narkoticky,
zvoliiuje srdecni Cinnost a drazdi ke kychani. Kofen ¢em. zelené obsahuje jesté toxictejsi glukosid helleborin.
Oba dva druhy této byliny rostou v horskych polohach ve sti. a jiz. Evropé (nejlepsi ¢em. pry vykvétd na
Antikyte). V Cechach pouze divoké nebo sazené (Ottv sl. nauc., 1897; 1904, 11. a 21. dil, s. 68-69 a s. 294,
hesla: helleborus, helleborein, helleborin; Ranunculaceae).

' Stavy po vyssich davkach Gemefice pripominaji elektrosokové konvulze (zachvaty kie¢i) (Roubitek, 1946, s.
6-7). O 1é¢ebnych Gspésich pii podavani cemefice se zminuje Hippokrates. (tamtéz, s. 6).
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V mytickém svété antického staroveéku hraji diilezitou roli ve spojitosti se Silenstvim také
bohyn& pomsty Erinye, u Rimanti znamé jako Furie (Fink, 1996). Tyto zosobnéné vygitky
svédomi pronasledovaly lidi, ktefi zavaznym zplsobem piekrocili meze mravného jednani.
Jejich oblibenym ter¢em byli vrazi a kiivoptiseznici.

Také Orestés™ byl témito mstitelkami pronasledovan, protoze se jim zadluzil
matkovrazdou a misto toho, aby sviij zlo¢in splatil, pozadoval soud v nadéji, Zze bude dluhu
zbaven. Erinye vSak nebyly ochotny jakkoliv smlouvat a nenechaly se zapla$it ani tim, ze se
Orestés odvolal k Apollonovi a bohyni Pallas Athéné. Myticka fe€ nazorné vyjadiuje kletbu,
v niz je vysloveno, ze Orestés bésnénim zlého svédomi zesili a v disledku §ilenstvi propadne
zhoubné Zivotni situaci a socialni izolaci:

»Ani Apollon, ani mocnad Athéna té nezachrani pfed tim, ze se budes potloukat beze vsi péce
(bez péce boht i lidi, tedy vSemi opustén a zapomenut), nebude§ znat ve své mysli zddnou
radost a stane$ se bezkrevnou pastvou démonti, stinem! (podobné jako v babylonské kultuie —
Silenstvi je seslano bohy, ktefi Clovéka vydavaji vSanc nejriznéjSim zlym zivlim).Toto je
pisenl zpivané nad obéti, pomateni, rozum nic¢ici zeSileni, Hymnus od Erinyji rozum svazujici,
zalostny (je mozné, Ze jejich zpév doprovazela pistala), vyschnuti lidi (pfedstava zesileni byla
spjata s poblouznénim a vysusenim, mozna ndznak celkové seslosti a kachexie v dusledku
psychického teroru). Takova je tloha, kterou nam natrvalo upfedla naskrz pronikajici Sudba
(bohyné osudu): Smrtelniky, které postihne posetilé proliti vlastni krve (spachani zlo¢inu na
pokrevnich ptibuznych i na sobé¢ samém), pronasledovat, dokud nesestoupi pod zem (Erinye
tu nabyvaji perzekucni podoby). A po smrti nebude mit mnoho svobody®. (Aischylos,
Oresteia, klasicky preklad MatyaSe Havrdy).

Hriizyplné Erinye byly nakonec ukonejSeny, a to zasahem Pallas Athény. Clovék je proti
démonické moci téchto pomstychtivych bohyn piilis slaby. NeutéSena situace si vyzaduje
zasah shiry.

Bohaty materidl mytd v sob& chova také zndmy piibéh o Aiantovi**" (Houtzager, 2003, s.
35-36). Tento udatny hrdina zachranil Achilleovu zbroj poté, co Achilleus skonal v boji
s Paridem. Mezi feckymi hrdiny vSak vznikl spor o to, komu Achilleova zbroj ptipadne. O
vzacnou zbroj, zhotovenou bohem-kovafem Hefaistem, se hlasili dva rekové: Odysseus,
vynikajici v€hlasem, a statecny Aids. S pfi¢inénim Agamemnona zbroj nakonec ziskal
Odysseus, coz Aianta hluboce ranilo. Opily a plny hnévu se vydal do Agamemnonova stanu,
aby se pomstil. Bohyn¢ Athéna na néj seslala zachvat Silenstvi. Zmateny Aids se tak omylem

dostal do ohrady s ovcemi, které¢ vSechny i s jejich pastyii pobil. Na druhy den vsak ,,ptisel
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k sob¢‘“ a nedokazal unést velkou hanbu. Nakonec vyb¢hl na moisky bieh, kde nalehl na sviij
me&.™" Prof. Janik interpretuje Aiantovo rozpoloZeni pred smrti jako lucidni stav, v némz
nebohy hrdina upadéa do deprese a suiciduje (1987, s. 45).

Z uvedenych antickych vypravének mohu dospét k urcitému shrnuti, které je nezbytné
k sestaveni mozaiky, v jejimz zorném uhlu lze mytické predstavy o Silenstvi pochopit.
Etiologicky vyklad vzniku dusevnich chorob odpovida nasledujicimu schématu: Silenstvi je
seslano bohy (bylo jejich mocnou zbrani a nastrojem trestu), v zachvatech zufivosti,
agresivité, vSemozném blouznéni a ve zménénych stavech védomi je spatfovan projev jejich
moci.

Silenstvi je zosobnéno v Até, v bohyni va$né a zaslepenosti, ktera co by opojeni, blouznéni
a posedlost ,,sestupuje do hlav lidi* (Mireaux, 1980, s. 67). Jindy se ukazuje v Manii, jiz
zname nejen z mytl, ale i z vyobrazeni na nékolika vazovych malbach, kde je starou Zenu
s kratkymi vlasy a pichlavyma o¢ima (Zamarovsky, 1965). Blouznici ¢i zbésile zufici lidska
bytost, miize také trpét v tenatech daimoéna (Mireaux, 1980, s. 67).

Princip v$i terapie, kterd vychdzi z magické interpretace dusevnich chorob, spocivé v tom,
ze se vyhleda bozstvo, ptivodce posedlosti, zjehoz moci musi byt nebohy objekt hnévu
vychvacen (Mireaux, 1980, s. 67). Bystré oko Rekti dokaZe piesné rozpoznat konkrétni
symptomy a dle tdchto symptomi identifikovat jejich ptivodce: ,,Rev a kietovité pohyby udi
ukazuji na Matku bohti; vykiiky podobné kotiskému fehtani prozrazuji boha-koné, Poseidona
(b. mofte); zvuky, jez Ize ptipodobnit ke zpévu ptakii, Apollona (b. hudby, svétla a slunce);
pena jsouci od ust Area (b. valky), no¢ni blouznéni a namésicnost je tfeba pficist na vrub
Hekaté (boh. mésice) atd. (Mireaux, 1980).

Vidéli jsme, ze v ptibéhu o Proitovych dcerach byl rozhnévanym bozstvem Dionysos,
v Oresteie Erinye, v mytu o 16 zase Héra. Ten, kdo chce byt uzdraven, se musi s rozzlobenym
bozstvem cht¢ nechté smifit. Bez splnéni této podminky sdm proti svym bédam nezmiize nic.
Bozstvo je ovliviiovano véstci, knézimi a dalSimi profesiondly, ktefi jsou s nim ve styku, nebo
pfimluvou jiného boha (Oresteia, 10).

2. 4. 3 Fenomén ,,moudrych blazni“ mezi antickymi filosofy

V antické spole¢nosti, pfesnéji ve spole¢nosti athénské, byly znamy bytosti, které bychom
v zorném thlu naSich védomosti nazvali moudrymi blazny. Patfil mezi né¢ Diogenés ze
Sinopé™ (snad 412-323), ktery se jako spravny filosof jdouci proti minéni lidského stada,
vSemozn¢ snazil vzdorovat jakymkoli zvyklostem, obecné pfijimanym zasadam i1 veskeré

tradici...
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Co by ,,podivin®, ktery si smi dovolit nahlas fici to, co se ostatni neodvazili vyslovit ani
potichu, se projevil svym vyrokem, adresovanym samotnému Alexandru Velikému, jak

zaznamenal Diogenés Laertios'? (VI., 38): Kdyz se vyhfival na slunci v Kraneiu, pfistoupil

'G‘ "5

k nému Alexandros a pravil: ,,Pozadej m¢, za¢ chces!” Na to on fekl: ,,Odstup mi ze slunce
Diogenés proslul svymi bfitkymi vyroky, jimiz zattocil i na Platona, jehoz vyucovani nazyval
»matfenim casu® (VI., 24). Divil se také fe¢nikiim, ze o spravedlnosti horlivé mluvi,

ale spravedlivé nejednaji; téz lakomcim, Ze o penézich s opovrzenim mluvi, ale maji je
nadmiru radi (VI., 28).

Vyjadroval se pohrdlivé také o tehdejSim nabozenstvi a napadal vse, co se zdalo byt
naprosto samoziejmé a bezproblémové. Coby nezavisly ,,moudry blazen* nastavoval vSem
»~rozumnym* zrcadlo jejich tuposti a prostoduchosti. Svému pozadavku prostého Zivota bez
zbytecnych piikras a ,,umélych nepfirozenosti dostal vskutku vérné — docetla jsem se, Ze
poté, co mu nebylo vyhovéno v zadosti o obstarani domku, kde by mohl bydlet, nast¢hoval se
do sudu v Métrou™ (VI., 23). O jeho svérazném chovani svéd¢i rovnéz nasledujici kousky:
,Slapal ve snéhu bosyma nohama a délal i jiné vé&ci.. pokusil se jist syrové maso, ale nemohl
je stravit (VL., 34); Ve dne chodil po mésté s rozzatou svitilnou, fikaje. ,,Hleddm cloveka.*
Kdyz stal promocen a okolostojici ho litovali, Platon, jenz byl pfitomen, pravil, poukazuje tim
na jeho jeSitnost: ,,Je-li vam ho opravdu lito, odstupte!* (VI., 41).

Diogenés Laertios zaznamenal mnohé podrobnosti o tom, jak spole¢nost tohoto chytraka,
ktery se svym chovdnim ocividné¢ vymykal priméru, vnimala (1995). Z podrobnych zkazek
dospivam k ptresvédceni, ze podivin Diogenés to s lidmi nemél viibec lehké. Mnozi se mu
vysmivali a nazyvali jej ,,psem* (VI., 61), jini se ho bali a snazili se mu rad¢ji vyhnout
(tamtéZz), n€kteti mu vytykali Zebrani (VI., 67), a kone¢né, vyskytli se i taci, kteti jej bili (VI.,
33). Z Cetnych zprav Diogéna Laertského jsem nabyla pfesvédceni, Ze potulni podivini,
,moudii blazni“ a filosofové byli spole¢nosti vnimani ponejvice jako povale¢i a lenosi.
V dtsledku toho se jim od vefejnosti dostavalo podstatné méné almuzen nez tomu bylo u
slepych a chromych. Na otazku, pro¢ lidé vice obdarovavaji zebraky, filosofy vSak ne,
odpovida s jistou davkou ironie sam Diogenés takto: ,,Protoze si mysli, Ze by se mohli stat
chromymi a slepymi, nikdy vSak neocekavaji, ze se stanou filosofy.” (VI., 56). Diogenés byl
zkratka c¢lovek, ktery se neminil piizpisobit béznym pozadavkiim. Pocinal si v rozporu

s uznavanymi normami. Lidé pro jeho chovani neméli pfili§ mnoho porozuméni. Jejich

2 Spis se jmenuje ,,Zivoty, ndzory a vyroky proslulych filosofi“. Jde o 10 rtizné dlouhych knih Zivotopist,
vyroku a tezi 82 myslitelti. Kazdy Zivotopis tvofi samostatnou kapitolu. Dilo bylo sepsano asi v 1. pol. 3. stol. n.
1. (Kolaf, in Laertios, s. 8-9).
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postoje k nému byly ambivalentni. Projevuje se to jednak vSeobecnym pohorSenim, které v
nich Diogenés budil, ale také tim, ze mu obcas n€kdo poskytl mensi almuznu. Docetla jsem se
dokonce o tom, Ze jej Athénané méli pomérn¢ v oblibé (patrné si na néj zvykli jako na
,obecniho* blazna), jelikoz mu obstarali novy sud, poté co mu ten stary rozbil jeden mladik
(VI., 43). Kdyz se s nim setkévali, necitili se byt ohrozeni podobnym osudem jako tomu bylo
pfi kontaktech s chromymi a slepymi, z ¢ehoz plynulo na stranu druhou jejich odmitavé
jednéni a mensi mira soucitu.

Musim podotknout, Zze nckteré Diogénovy vystupy na vefejnosti nejspiS skute¢né
vyvolavaly urCité zdéSeni, zejména ty exhibicionistické, nebot’ je psano: ,,Kdyz jednou
»pracoval rukou‘ na trzisti, pravil: ,,Kdyby tak bylo mozno zahnat hlad téz tfenim biicha!
(VIL, 46). Nakonec doslo vici potulnému filosofovi k ptevladnuti negativnich pocitl, nechuti
a odporu.

Nikoho asi neptekvapi, ze tento priméru se vymykajici jedinec, ktery sdim sebe nazyval
»Silejicim Sokratem®, byl nakonec Sindpany odsouzen do vyhnanstvi, ¢imz byl Gplné€ socidlné
vyloucen. Timto vyloucenim se patrné podobal osudu jemu podobnych. Nevim nakolik se na
jeho vyobcovéani ze spolecnosti podilely prosté negativni pocity, které k nému vetejnost
chovala, nebo strach z toho, ze by mohl byt Diogenés svym chovanim nebezpecny svému
okoli, ¢i skutecné konflikty, k nimz ob¢as mezi veiejnosti a Diogeném dochazelo. At uz bylo
chovani Diogéna jakkoliv zvlastni, mohu s jistotou tvrdit, Ze se v souvislosti s nékterymi jeho
vyroky potvrzuje snad odvéky platici ptislovi, ze totiz slova vyic¢ena détmi a blazny nemaji

mnohdy daleko k samotné pravde.

2. 4. 4 Postavy predstirajici Silenstvi v antické literature

Také z vypraveéni o Brutovi zachyceném v Liviovych Dé&jinach mizeme dospét k zavéru,
ze Silenstvi platilo za skutecnost, pro niz lidé jeho nositeli pohrdali. Vyskytli se i taci, ktefi
této ,,prednosti nevahali vyuzit. Lstivy Brutus stigmatizujici ucinek duSevni nemoci
promptné zuroc€il v okamziku, kdy nabyl presvédceni, ze predni muzové obce usiluji o jeho
zivot. Docetla jsem se, Ze ptedstiral Silenstvi, ¢imz byl v o¢ich protivnikid diskvalifikovan
natolik, Ze upustili od sebemensi touhy jakkoliv jej fyzicky inzultovat.

Usili o jeho fyzickou inzultaci by bylo zbyte¢nou namahou - ,,§ileny* Brutus je vskutku
znevyhodnén natolik, ze pfedstavuje objekt nehodny zietele. ,,Poranéni ducha® jej pfedem
zbavuje veskerych Sanci jakkoliv se podilet na vladé v zemi a disponovat jakoukoliv moci,
¢imz se stava v o¢ich konkurentd nevyznamnym. Titus Livius komentuje Brutovo chovani

slovy: ,,Schvaln¢ se tedy zacal stavét slabomyslnym; sebe i sviij majetek nechaval napospas

41



krali a neodmital ani pfijmeni Brutus, to je Nejapny, aby pod rouSkou toho pfijmeni onen
duch - osvoboditel naroda fimského - se skryval a vyckdval ptihodného ¢asu.“ (s. 116-117).
(Lucius Tunius Brutus vyhnal z Rima rodinu Tarquiniti a stal se r. 510 a 509 pf. n 1. prvnim
fimskym konsulem (praetorem); Kucharsky, Vranek, in Seznam vlastnich jmen, Livius, 1971,
s. 468).

Utelové piedstirani dusevni nemoci patrné nebylo ve starovékém svété ni¢im ojedinélym —
zminky o ném lze najit 1 v Bibli (1 S 21, 12), a to v souvislosti s pretvarkou krale Davida
(vladl asi v letech 1000-960 pt. n. 1., Prosecky a kol., 1999, s. 68).

David ze strachu predstiral $ilenstvi, kdyz se skryval pied Saulem na pelistejském dvote v
meésté Gatu. Byl zde rozpoznan. Protoze vcas postiehl, ze kdosi v ném poznal , krale zem¢e*,
zménil svoje chovani v chovani pomatence. V biblickém slova smyslu to znamena, ze zacal
na nepratelském uzemi chvalit Hospodina, v ¢emz PeliStejci vérné oddani svym modldm
prosté spatfovali blaznovstvi. Nevystupuje zde tedy jako dusevné chory v pravém slova
smyslu, ale jako ¢lovek ,,posedly Hospodinovou moci®, ktera v modlosluzebnicich vzbuzuje
zd&Seni (Bic€ a kol. Stary zdkon. Preklad s vykladem. Knihy Samuelovy 1977, s. 131-132).
Moudry David si vSak pocinal velmi proziravé — ve starovéku byli totiz, jak jsem uz jsem
zminila, $ileni 1lidé povazovani za posedlé n¢jakym duchem. Vyvolavali proto dés, zaroven
ale stali pod mimofadnou ochranou. Byli vlastné¢ nedotknutelni.

V zivotech obou zminénych muzl, Bruta i Davida, se zkratka vyskytly okamziky, kdy se
tato nedotknutelnost momentalné ptedstiraného blaznovstvi dala ucelné vyuzit k manipulaci
s neprateli. Nemoralni stin simulace dusevni choroby, ktery na oba hrdiny dopada, ponékud

prosvétluje fakt, ze oba dva ji propadli ve chvili, kdy jim Slo doslova o zivot.

2. 4. 5 Pristup antickych lékaii k duSevné chorym jedincim v ,.,evropské psychiatrii“ na
pocatku n. L.

Nyni se ale vratme zpét do svéta antickych 1ékait, kteti jist¢ pfichdzeli do styku také
s dusevné chorymi a snazili se feSit symptomy bolesti duse 1écebnym piistupem.
Vedle kouzelnickych a ,,o¢istovacich® praktik provozovanych kazateli, knézimi i potulnymi
zebraky, existuje, jak uz bylo naznaceno vyse, stav lékarsky, ktery se, reprezentovan Skolou
Hippokratovou, vii¢i nabozenskym ptedstavam snazi striktné vymezovat.
Zamétim-li v souvislosti s 1é€ebnymi ptistupy k Silenstvi pozornost na fimské 1é¢kare, mému
pohledu zajisté neunikne vyznamny encyklopedista Aulus Cornelius Celsus (25. pf.n.l. — 50.n.
l.). Tento vzdélany laik sice nebyl lékafem, ale z hlediska historie lékafstvi je vyznamny,

jelikoz sepsal Osm knih o medicin€ a v 18. kapitole III. knihy pojednal také o nemocech
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dusevnich (Megit, 1998, s. 298). Jan Me¢ii v ¢asopise Ceska a slovenska psychiatrie uvadi
svij vlastni preklad této kapitoly, ktery potidil z némecky psané publikace jménem Aulus
Cornelius Celsus iiber die Arzneiwissenschaft in acht Biichern (Aulus Cornelius Celsus Osm
knih o Iékafstvi) (in Mecif, Aulus Cornelius Celsus o systematice a léCeni dusevnich
onemocnéni, Ces. a slov. Psychiat., 1998, 94, 5, s. 297-301).

Z ¢lanku ,,Aulus Cornelius Celsus o systematice a 1é¢eni dusevnich poruch® vyplyva, ze byl
Celsus pfivrZzencem tvrdého omezovani nemocného - ovSem jen do doby, nez k nému
pominul diivod, pak bylo tieba zahgjit [é¢eni. RozliSoval tfi druhy Silenstvi.

Prvni druh nazyval Frenesis. Pod né&j spadalo Silenstvi pfechodné (nemocny ma bludné
predstavy, ale je doposud pii rozumu) a Silenstvi trvalé, kdy je mysSleni Clovéka zcela
ovladnuto $ilenymi pfedstavami (tamtéz, s. 298).

Celsus v souvislosti stimto typem Silenstvi zvazuje jeho mozny dopad na Zivot ve
spole¢nosti. Existuji podle néj jedinci minimalné nebezpecni a veelku neskodni. Ty je tfeba
tolerovat. ,,U téch vSak, ktefi se ukazuji byt nevazané;si, se musi pouzit pout, aby nezptisobili
Skodu sobé nebo jinym.* (Mecit, 1998, s. 298).

»lTakovému svazanému, ktery si pieje byt zbaven svych pout, nevéite, i kdyby vedl chytré a
soucit budici feci, nebot’ to neni nic jiného nez vlastni lest nemocného.* (Mecit, 1998, s. 298).
Z tohoto popisu lze vydedukovat, ze jiz ve starovéku racionalné uvazujici ¢lovek reflektoval
spolecenskou nebezpecnost chovani zavazné duSevné nemocného jedince. Jeho socialni
postaveni se dosti odvijelo od skutecnosti, zda byl doty¢ny nebezpecny sob€, nebo svému
okoli, coz se prakticky udrzelo az do dnesni doby.

Lécebné procedury, jez Celsus doporucoval pro zmirnéni projevii tohoto druhu Silenstvi, byly
vskutku rozmanité. Zahrnuji pousténi Zilou, klysmata, ostfihani hlavy dohola a jeji omyvani
bylinnymi pfipravky, vtirdni riizového oleje do nosu pro vyvolani kychani a mnohé dalsi
(Mecit, 1998, s. 299). Mysl ma byt 1écena podle toho, jak se nemocny chova: ten, kdo je
smutny, ma byt od smutnych Gvah odveden poslechem hudby, zvlasté¢ zvukem cCinelti a
hifmotem (svérazné pojeti muzikoterapie) (tamtéz).

Clovék, ktery se neziizené smé&je ma byt zklidnén domluvami az vyhruzkami, a koneén&
clovek, ktery je zpupny, mize byt zkrocen ranami (tamtéz). Se vzdélanymi nemocnymi se
muze provozovat zvlastni forma biblioterapie, pii niz se pied¢ita kniha a predcitajici v textu
zamérné déla chyby, aby je poslucha¢ opravoval a byla tim probuzena jeho pozornost
(tamtéz). Kdo (snad v dasledku hluboké deprese) nepiijimé potravu, ma byt poloZzen mezi ty,

kteti jedi (tamtéz). VSem nemocnym byvaji spole¢né potize s usindnim (tamtéz).
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Protoze je podle Celsa zdravy spanek zvlasté potiebny, je v piipad¢ nutnosti mozné vyvolat
jej odvarem z méku a blinu (tamtéZ). Spanek Ize také navodit houpanim v zavéSeném 10zku
nebo pfiloZzenim baiiky na zdhlavi (tamtéz).

Druhy typ Silenstvi spo¢iva ve smutku, ktery se zda byt zptsoben ¢ernou zluci (tamtéz, s.
300). Zde se doporucuje pousténi zZilou a ptisna dieta, jejiz soucasti je vyvolani zvraceni.

Je vhodné nemocnému opatfit piijjemnou zdbavu pomoci vypravéni a her, jimiz se bavil
v dobé, kdy byl zdrav.

Tteti typ Silenstvi zahrnuje dva druhy stavl (tamtéz, s. 300-301): Prvy charakterizuji

bludné ptedstavy, které mohou byt bud’to veselé, nebo smutné. Radostné stavy jsou méné
nebezpecné, nez stavy spojené s vaznosti a smutkem. Osobami, které trpély témito strastmi
jsou dle Celsa myticky Orestés a Aids. Podstatou druhého stavu je uplna pomatenost
projevujici se nesmyslnymi hovory nebo jednanim. Tato pomatenost vyzaduje uzivani
ur¢itych donucovacich prosttedkt. Témito prostfedky Celsus mini odnéti potravy, potrestani a
biti. Doporucuje nemocného také uvést do désu, k cemuz je mozné uzit vSeho, co siln¢ otiese
dusi (tamtéz, s. 301). Po psychickém otfesu totiz mize dojit k ptfiznivé zméné, kdy jsou
mySslenky pfivedeny do svého obvyklého zaméfeni (tamtéz).
Dale se doporucuje, aby nemocni ménili misto svého pobytu, dokud se nevrati rozum (tamtéz,
s. 301). M¢li by se vystiihat spolecnosti lidi, ktefi jimi opovrhuji a spole¢nosti lidi
neznamych. Rezimovym opatfenim je dostatek pohybu. Jako dietni opatfeni se doporucuje
uplny zékaz tu¢ného masa a vina (tamtéz, s. 301).

Celsovy postichy a Hippokratovy metody dokladaji spravnost Foucaultova'® tvrzeni o tom,
ze na zapad¢ se medicina snazila dostupnymi prostredky 1€€it Silenstvi v kazdé dobé¢, tedy 1 ve

starovéku. (Foucault, 1971, s. 62).

13 Michel Foucault (1926-1984), francouzsky filosof, historik, teoretik védy a kultury, profesor na filosofické
fakulté¢ v Clermont-Ferrandu a na College de France. Béhem svych studii se zabyval filosofii, psychologii a
psychiatrii. Citovana kniha (Psychologie a dusevni nemoc) je jeho prvotinou (1954).

Velkou pozornost vzbudila hlavné fenomenalni studie ,,Dé&jiny $ilenstvi v klasickém véku* (1961), kde Foucault
zanalyzoval postaveni duSevné nemocného ¢loveéka v riznych historickych typech zapadoevropské spoleénosti
zhruba od 15. do konce 18. stol.

F. v ,,D¢jinach Silenstvi® znazornuje, jak se dusevné chory ¢loveék vyviji od spoleCensky akceptované osoby
k bytosti, ktera je zavirana a vyloucena. V 15.-17. stol. se Silenstvi volné pohybovalo. Jeho svoboda byla dle
Foucaultova konceptu v 17. stol. zasadné naruSena rozsahlou internaci nepracujicich vcetné pomatenych
v nelékarskych poradkovych institucich. Za francouzské revoluce byly tyto instituce pfenechany pouze
choromyslnym. I po Pinelové ,,slavném osvobozeni dusevné nemocnych®, v nich podle Foucaultovy interpretace
dale panovala atmosféra strachu. Silenec byl postaven do pozice ditéte a podrobovan souzeni a trestim. Tiebaze
je tato struktura pfekryta nanosy positivismu 19. stol., stdle pietrvava. Foucault byva fazen mezi antipsychiatry
(viz. niZe). K jeho dal§im dilim patii napt. Archeologie védéni, Trestani a dohlizeni, Zrozeni kliniky a D¢&jiny
sexuality. (http://de.wikipedia.org/wiki/Michel Foucault; Chromy, Antipsychiatrie, Cs. Psychiat., 1975, 71, 4, s.
252, Enc. Diderot 2000, heslo ,,M. Foucault®).
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3. Lidé s duSevnimi poruchami v Novém zakoné
3. 1 DuSevné nemocny ¢lovék jako objekt JeZiSova uzdravovani (teologicky

vyznam uzdravovani posedlych)

Ve starovéku byla hojné zastoupena vira ve zlovolnou ¢innost zlych duchii (Porter, 1999, s.
96). Pokud tito duchové cloveka posedli, zptisobovali mu podle tehdejSich predstav fyzické i
dusevni trapeni v podobé rtiznych nemoci. Vira v neCisté duchy byla znacné rozsifena také
v pozdnim zidovstvi (Sazava, 1988, s. 54). Je hojné zminovana v evangeliich.

Pokud se chtdl trpici zIého ducha zbavit, obracel se na exorcistu,'* aby zn& démona
vyhnal a vratil mu tak dusevni klid. (Porter, 1999, s. 96).

Jezi¥™ se snekolika lidmi naruSenymi piasobenim démond také setkal. V jejich
pritomnosti se ho zmocnoval, podobn¢ jako u lidi trpicimi télesnymi nemocemi, soucit.
V evangeliich mame celkem 6 uzdravovacich historii'"” (a je§té jejich paralely), v nichZ JeZis
zjednava posedlému clovéku ulevu exorcismem. ,,V protikladu k jinym 1écitelim Jezi§
nepouzival zadné kouzelnické techniky, ale vyhanél d’éably prostou silou slova: ,,Vyjdi!*
S posedlym nemusel mit pfimy fyzicky kontakt — v ptipad¢ dcery Syrofeni¢anky (Mk 7, 25-
30) dokonce postizenou ani nespatfil.” (Porter, 1999, s. 96-97).

Nejdramatictéjsi je zprava o gerasenském ¢i gedarském muzi posedlém démony, ktery
bydlel v jeskynnich hrobech, toulal se nahy po krajiné, kiicel a zasazoval si rany kamenim
(Mk 5, 1-20). Lidé se jej hrozili potkat. Casto se jim ho sice podafilo spoutat, ale jen na chvili.
Doty¢ny mél v zachvatech nadlidskou silu (necistého ducha tvofila ,,legie®, tj. 6000 fimskych
vojéakil), takZze ze sebe vSechny fetézy zase strhal a okovy rozldmal. JeZi§ svym slovem
z Sileného ¢loveka zlého ducha vyhnal a posedlého tim uzdravil. Pozoruhodné je, Ze necisty
démon nazyva JeziSe synem Boha nejvyssiho, jako by znal tajemstvi jeho osoby (t¢zZ Mk 1,
34; Mk 1, 24-25). Z ptibéhu také vyplyva, ze se zli duchové dé€sili moci, kterou nad nimi Jezis
ma. Prosili ho totiZ, aby je neposilal pry¢ z gerasenské krajiny. JeZi§ jim tedy dovolil vstoupit
do vepil (necista zvifata), kteti se vrhli sttemhlav do mofe. V pfibé¢hu pak nasleduje
podrobny popis chovani uzdraveného muze: sed¢l fadné oblecen, choval se rozumné a zadal,
aby sm¢l jit s JeziSem. Jezi$ jej nakonec posila hlasat evangelium v Dekapoli (spolek 10 mést

v Zajordansku, kraj vychodné od Jordanu a Mrtvého mofte).

4 Ten, kdo provadi exorcismus — tzv. vymitani ,,z1ého ducha® u ,,posedlych* (Klimes, 1995, s. 170).

15 Uzdraveni posedlého v Kafarnaum (Mk 1, 21-28); Uzdraveni posedlého v Gerase (Mk 5, 1-5, 20); Uzdraveni
posedlého némého (Mt 9, 32-34); Posedly slepy a némy (Mt 12, 22); Dcera syrofenické zeny (Mk 7, 24-30);
Uzdraveni posedlého chlapce (Mk 9, 14-29).
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Jezi§ nebyl ve své dob¢ jedinym divotvircem (Porter, 1999, s. 96). V Palestiné pusobili 1
jini exorcisté. V perikopé Jezi§ a Belzebub je kuptikladu zminka o Zacich farizel, ktefi
vymitaji démony (Mk 12, 27). O exorcismus méli tito farizeové zifejme zajem podobné jako
mnoho dal$ich zidovskych nabozenskych ucitelt (Porter, 1999, s. 96).

Existuji také helénisticka vypravéni o zazratném divotvirci Apolldénovi z Tyany (1. po
Kr.) (Trilling, 1993, s. 102; téz Sazava, 1988, s. 57). Je prototypem lidového kazatele a
pocestného ucitele, v némz bozské sily ptsobily natolik, Ze byl schopen vymitat démony a
ktisit mrtvé (Sdzava, 1988, s. 57).

Vypravéni o uzdraveni posedlych d’ablem, které se napadné podoba ptibéhiim o tom, jak
Jezi§ vyhnal démony znemocnych, jsem objevila také v Lukianové spisku Milovnik 1zi
(1981). Je v ném zminka o jakémsi Syrovi z Palestiny, ktery za veliké penize zbavuje zlych
duchu lidi, ,,jiz za svitu mésice padaji, obraceji o¢i v sloup a maji usta plna peny*. (1981, s.
207-208).

Jezis byl lidmi ve svém okoli nejspi§ vniman jako jeden z mnoha palestinskych
charismatickych léc¢iteli a exorcisti. Mezi jeho a jejich Cinnosti skute¢né existuji urcité
paralely (Porter, 1999, s. 96). Od rtiznych vymitact démont, divotvorcli a magii se vSak Jezi$
také vyznamné odlisuje.

Jeho uzdravovani nemocnych je dénim, které se ocekavalo od ptichodu kone¢ného Casu a
bylo vidéno jako naprosty vrchol (Iz 35, 5-6; Iz 61, 1n) (Sazava, 1988, s. 54). Legitimuje se
jim jako ,ten, ktery ma ptijit“, tedy jako oCekavany MesiaS. (Mt 11, 4-5) (Roux, in Allmen,
1991, s. 164).

Uzdravovani nemocnych vypuzovanim zlych ducht, ktefi byli podle dobovych piedstav
pti¢inou riiznych chorob, bylo znamenim, Ze se na zemi $ifi BoZi kralovstvi (Kovar, 1952, s.
10-11). Toto kralovstvi zapuzuje panstvi satanovo. Proto mulze Jezis fici: ,Jestlize vSak
vyhanim démony Duchem Bozim, pak uz vas zastihlo Bozi kralovstvi.“ (Mt 12, 28) (tamtéz).
Uzdravovani télesn¢ i duSevné nemocnych lidi ma proto jedinecny a hluboky teologicky
smysl. V ¢innosti jinych soudobych magh a 1éciteld tento smysl vystopovat nelze. Je vlastni
pouze konéni JeziSovu.

»Jezi§ premahd démonsko-satanskou moc nemoci a posedlosti v sile a plné moci Bozi!“
(Trilling, 1993, s. 103). Jeruzalémsti zakonici takto JeziSova uzdravovani nechapali a
»obvinovali jej z toho, Ze pusobi v sile d’ablové” (Mt 12, 24; Mk 3, 22) (Trilling, 1993, s.
108).
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»Kazdy JeziSem provedeny zdzrak je vlastné znamenim* (Sézava, 1988, s. 55). Nejde
v ném jen o ndm nepochopitelny zpiisob uzdraveni. ,,Zde se odkazuje na mocnéjsi déni na
pozadi®, na skutecnost, ze se v JeziSové mocné osobnosti vlomilo Bozi kralovstvi (tamtéz).
JeziSovy Ciny nebyly uplné jedine¢né a zcela nesrovnatelné pokud §lo o vyhanéni d’abla.
JedinecCnost tkvi v tom, Ze lidé maji vidét JeziSova uzdravovani a mezi nimi hlavné exorcismy
jako ohlasovani ptichazejiciho Boziho kralovstvi (Mt 10, 7-8; 12. 28; L 10, 9; 11, 20). (Porter,
1999, s. 158). ,,Vitézstvi nad d’dblem a nad démony naznacuje, Ze BoZi sila na zemi zacina
zjevné pusobit.” (Sazava, 1988, s. 55).

Kromé toho, Zze JeziSova uzdravovani souviseji s pfichodem Boziho kralovstvi, jsou také
sluzbou trpicimu ¢lovéku v jeho nemoci a bidé (tamtéz, s. 56).

V nékterych evangelnich piibézich je ddno zazracné wuzdravovani do souvislosti
s odpusténim hiicht (napt. Mk 2, 1-12). Nazor, Ze postizeni clovéka (zde télesné) je nasledek
htichu, vSak Jezi§ odmita (Ondok, 2005, s. 186). Projevuje se to v jeho zaporné odpovédi na
otazku ucednikti, kdyz se jej pied uzdravenim slepce zeptali, zda zhteSil on sdm nebo jeho
rodice (J 9, 1n) (Ondok, 2005, s. 186).

Svym zazraénym uzdravovanim Jezi§ nechtél vyvoldvat v lidech zdbavné povyrazeni
(Trilling, 1993, s. 103). Novozdkonni uzdravovaci historie jsou ve srovnani s
mimoevangelnimi podanimi o jinych léCitelich velmi zdrzenlivé a sttizlivé (Porter, 1999, s.
159, Trilling, 1993, s. 103).

JeziSova uzdravovaci moc neni uplné naprosta. Je podminéna virou toho, kdo mé byt
uzdraven, nebo virou jeho pritvodct a jejich otevienosti pro JeziSovo vlastni poslani (tamtéz).
Nejde o senzaci, ale o ziskani lidu pro Boha.

I kdyZ je fada zprav o zazracich v evangeliich legendarné ptikraslena, nemize byt pochyb
o tom, ze Jezi§ nemocné skute¢né uzdravoval (Trilling, 1993, s. 100). To, Ze Jezi§ zbavoval
lidi démon i jinych riiznych chorob, stoji historicky velice pevné. (Sazava, 1988, s. 56).

Moc nad necistymi duchy Jezi§ svétil také svym ucednikim (Mt 10, 1). Ti pak uzdravovali
v JeziSové jménu. Ten, kdo vSak JeZiSe nendsledoval a jeho jméno zneuZzival, na sebe mohl
privolat nestésti. Stalo se to zidovskym exorcistim, ktefi se pokusili vypudit zI¢ duchy
z posedlého tak, zZe jej zaklinali JeziSovym jménem. Zly duch sice z téla posedlého vysel, ale

zaklinage zle ziidil (Sk 19, 13-17) (Kovét, 1950, s. s. 114 - s. 115).
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3. 1. 2 Socialni postoje k lidem s duSevnimi poruchami ve svétle JeZiSova evangelia

Modelem pro kiest’anské souciténi s hendikepovanymi lidmi mezi néz patii i choromyslni
jsou napt. slova zJeziSova podobenstvi o poslednim soudu (Mt 25, 31-46). Podle nich
cloveéka ke vstupu do nebeského kralovstvi neopraviluje vyznani viry a uzkostlivé plnéni
predpistt Zakona, nybrZz prosocialni ¢innost a vSeobecna laska k bliznim. Kiestan ma vidét
v kazdém cCloveku Krista.

JeziSovym primarnim etickym principem je v zasadé princip lasky, jak to nejlépe vyjadiuje
jeho shrnuti Zakona: ,,Miluj Hospodina, Boha svého, z celého svého srdce, z celé své duse,
z celé své mysli a z celé své sily” a ,,miluj blizniho jako sdm sebe* (Mk 12, 29-31, par.)
(Porter, 1999, s. 153).

Pojem ,,blizni* nabyva v evangelni zvésti zvIast Siroky vyznam (Marousek, Sustova, 2001,
s. 36). Nevztahuje uz se pouze na soukmenovce, usedlé cizince, pratele a lidi, ktefi mohou
dobrocinnost oplatit. Jezi§ totiz vyrazu blizni vtiskl svymi slovy i jednanim univerzalni
charakter.

Ten, kdo nésleduje Krista, ma ve vztahu ke svym bliznim usilovat o dokonalou lasku. Neni
v moci ¢lovéka podobat se Bohu vSemohoucnosti a vSevédoucnosti, v lasce vSak Clovek
usilovat o podobnost Bohu ¢i o dokonalost mize. Dokonala laska pocita se vSemi bliznimi,
zvlasté pak s témi, ktefi se ocitli v nouzi.

V duchu JeZiSova uceni (napf. podobenstvi o milosrdném Samaranovi) 1 Zivotni praxe je
ktest'anovi bliznim ,.ten, kdo je tady a ted™. ,,Tak jako Otec prokazuje lasku a milosrdenstvi
vSem lidskym bytostem bez ohledu na jejich zasluhy, musi i vSichni lidé soucitit se vSemi,
kdo to potiebuji“ (L 10, 29 — 37) (Porter, 1999, s. 153). Ten, kdo poskytne pfisttesek
choromyslnému vydédénci, jako by poskytl zastitu samotnému Kristu. Jezislv apel na
solidaritu s hendikepovanymi a spolecensky marginalizovanymi lidmi byl mocnym zdrojem

inspirace pro kfestanskou charitativni praci.
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4. Postaveni dusevné nemocného ¢lovéka ve stredovéku

Stiedovek je obdobi Casoveé velmi rozlozité. Pro potieby této prace jej vymezuji podle

obvyklého deleni do konce 15. stol., ackoliv je tieba podotknout, Ze v €eskych zemich konci
teprve nastupem Josefa II. (1780-1790) a definitivné aZ rokem 1848 (Jodl, 2005, s. 57).
Zamértuji-li pozornost na tuto historickou epochu a snazim-li se reflektovat socialné déjepisné
udaje a zpisob mysleni v této dob€, musim mit na paméti, Ze sttedovek je smési nejriiznéjSich
duchovnich proudi i sil. Zabyvam-li se postoji lidi k pomatenctim, epileptikiim, znetvoienym,
malomocnym ¢i k dal$im vydédéncim, hrozi riziko simplifikace - pfesnéji feceno toho, ze
z rozmanitych postoji vici dusevné nemocnym v této slozité dobé vytrhnu jen jeden rys,
ktery se mi zdd byt urCujici, a ten prohlasim za typicky platny pro celou stfedovékou
spolecnost (Cehoz se také nékteti starsi historiografové psychiatrie dopoustéli).
V tomto ohledu je cenné konstatovani M. Foucaulta, ktery razi ptfesvédceni, Zze zkuSenost
s Silenstvim byla do 19. stol. velice polymorfni (1971, s. 62). Ja k tomuto tvrzeni dodam, ze
pristupy k dusevné nemocnym v této dobé se pravdépodobné lisily ptipad od piipadu a zadny
znich neni mozné pokladat za jednoznacné urcujici a prevladajici nad vSemi ostatnimi.
Zastirali bychom tak pravy stav véci a stfedovékou kulturu bychom nakonec nepochopili
(Cernousek, 1990). Pravé proto zachytim postoje k duSevné nemocnym v jejich
mnohotvarnosti a predlozim piesnéjsi obraz jejich postaveni v této dobé.

V kazdé stati o postaveni dusevné chorych ve stfedovéku upozornim na jednotlivé
nepresnosti, které Cinili star$i historikové psychiatrie a na néZz ve svych monografiich 1

odbornych ¢lancich upozornovali také nékteti odbornici.

Stiedovéké postoje k dusevné nemocnym byly podobné jako ve starovéku dosti odvislé od
signifikantnich projevii chovani doty¢né osoby. Postoj lidi k pomatencim a posedlym byl, jak
uvedl Heers, dvojzna¢ny a rozporny (2006, s. 105). Na jedné strané¢ mohli budit odpor,
zdéSeni, zvédavost a pobaveni, na strané¢ druhé tUctu k bytosti poznamenané c¢imsi
nadpfirozenym a bozskym (Heers, 2006, s. 105).

Jestlize podivin nikoho neohrozoval zloCinnymi umysly ¢i néjakou heretickou myslenkou,
byl v podstaté ponechan na pokoji. Sttedoveka spolecnosti byla totiz k tzv. tichym blaznim a
podiviniim, kteti se vymykali svym zvlastnim, ale v podstaté neSkodnym chovanim béznému
praméru, pomérné tolerantni. Z dnesniho pohledu bychom oznadili jako ,tiché blazny* a
podiviny jedince trpci vykyvy nalad, simplexni schizofreniky, mentalné¢ retardované c¢i

neurotiky (Janik, 1987, s. 83-84 ).
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Tehdy ,,psychiatrie neexistovala, stejné jako psychologické testy, takze nebylo piislusnych
Skatulek, kam vychylené (ale jinak neskodné jedince) zatadit a stejné tak bylo nemozné dat
jim diagnostickou nalepku. Blazni se nechali jednoduse blaznit.*“ (Cernousek, Lod® blazn,
Reflex, 5, 2001; dostupné na: http://www.reflex.cz/Clanek4799.html).

Pokud nedochéazelo k ohrozeni na Zzivotech bliznich, pecovala o vySinuté, pomatené¢ a
tfestici jedince jejich rodina a $ir§i komunita (Cernousek, 1994, s. 113). Néktefi z nich
zvolili'® za sviij novy domov palubu ,,opilého kordbu®, tzv. lods blazni, kde vedli specificky
zpusob existence. Lodni paluba jim garantovala zvlastni modus byti neboli ,akvatické
poutnictvi® (Cernousek, 1994, s. 43).

Problémy vznikly, kdyZ divni lidé skutecné zeSileli a ohrozovali okoli. Takovi lidé byli
izolovani, zavirani do vézeni nebo usmrceni. Vedle svobody putovani totiz existovaly 1 klece
a véze blaznl. Nebezpecni blouznivci mohli byt také podrobeni vyslechu pied inkvizi¢nim
tribunalem, jehoz soucasti nékdy byvala i tortura.

Postoje lidi vi¢i duSevné nemocnym se na Skdle od odporu az ktoleranci, ba
dokonce uctivani pohybuji takika ve vSech dobach. Vyjimkou neni ani 21. stol. I vném
existuji pfipady agresivnich ,zufivych Silenci®, ktefi jsou hodnoceni jako spolecensky
nepfiijatelni a tudiz umistovani v institucich, stejné jako pripady dusevné nemocnych, ktefi se
stavaji léciteli a novodobymi Samany a ktefi maji, alesponn jak o sobé néktefi tvrdi, ve
srovnani s fadovymi lidmi ,,néco navic*. Jsou také ptipady nejriiznéjSich vcelku neskodnych
podivinii a mentalné hendikepovanych, ktefi se svym chovanim sice vymykaji béznému

praméru, ale v podstaté jsou neskodni a mohou byt ponechédni a opeCovavani v roding.

Role, do nichz mohl stiedoveéky ¢loveék chovajici se patologicky a abnormalné vstupovat,
byly skute¢né mnohotvarné a Ize je shrnout takto: (podle Cernouska, 1994, s. 48)
e DusSevn€ nemocny posedly démonem
e Blahoslaveny chudy duchem
e Lykantrop, bloudici stredoveékym lesem
¢ Sasek slouzici pobaveni urozenych.

4

Tento piehled roli jesté rozsitim o duSevné nemocného izolovaného ve specifickych

sttedovékych institucich, jejichz zfizovanim tehdejSi spoleCnost na fenomén Silenstvi

16 Ke slivku »zvolili jsem ponekud skepticka, jelikoz se pravdépodobné jednalo spise o ,,nucené nalodéni a o
vyhnanstvi®, jak upozoriiuje Heers, 2005, s. 110.
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reagovala a vyrovnavala se s nim. Navic pojednam také o dusevni nemoci v pojeti vybranych

sttedovékych 1¢kait.

4.1 DuSevné nemocny posedly démonem

Lidé, kteti se chovali v disledku dusevni nemoci abnormalné€ a vzbuzovali ve svém okoli
pfi opakovanych zachvatech zufivosti pocity hrizy a désu, mohli byt ve znacné religi6zni
spoleCnosti, kterou stfedovékd spoleCnost bezesporu byla, pokladani za posedlé démony.
V dusledku toho byvali podezirani z ¢arodéjnictvi, byli perzekuovani a nékdy upalovani.
Carodgjnické procesy,XXii které spadaji do 15. — 18. stol., patii mezi tzv. ,,vécna témata“, ktera
jsou snad od nepaméti predmétem zajmui historikli, filosofil, sociologli a dalSich. Zkazky
z krasné literatury i odborné studie nds utvrzuji ve smutné skutecnosti, Ze na hranicich
zemielo mnoho nevinnych lidi, a to jen na zdkladé doznani vynuceného utrpnym pravem.
Nazory na pocet obéti pii téchto procesech se vyrazné lisi — R. Maly ve své studii ,,Je
dovoleno branit inkvizici?* uvadi cca 50 000 obéti od 14. — 18. stol., zatimco M. Jodl operuje
s celkovym poctem 9 milioni lidi jen za 16. a 17. stol (2005, s. 57). Pfesného poctu obéti se
dopatrame jen st¢zi, tim vSak neni nijak oslaben fakt, Ze upalovani Zzen a v mens$i mife i muzd,
obvinénych z ¢arodé€jnictvi, je velmi smutnou historickou pravdou.

Podezirani z ¢arodéjnictvi bylo zndmo jiz pfed vznikem kiestanstvi a cirkev sama zpocatku
povéru o moznosti védomého spoléeni s dablem odmitala jako pohanskou (Maly, 2005, s.
120).

Tento postoj se vSak razantné zmeénil v 15. stol., kdy vydal papez Inocenc VIII. tzv.,
»carodéjnickou bulu“ (Summis desiderantes affectibus — ,,K nasi velké litosti®). V této bule
papez doporucoval ¢innost dvou nechvalné proslulych dominikanskych mnicht Sprengera a
Institorise (Jodl, 2005, s. 54). Oba mnisi se specializovali na rozpoznavani osob spol¢enych
s dablem. Ve své knize ,,Malleus maleficarum* (Kladivo na ¢arodéjnice) podrobné vylicili
navod k odhalovéni a ni¢eni téchto osob.

V ,Kladivu na ¢arodé&jnice* se nescCisln¢krat piSe o tom, ze d’dbel je schopen na piikaz
carodéjnic posednout Clovéka (2., I. X., s. 311, 313), Ze miize vejit do jeho hlavy ¢i do
télesnych organt (2., L., IX., s. 303). Jejich ¢innost pak ovliviiuje (tamtéz). Mlze postihovat
také vnitini vnimani (zpisobuje napt., ,,ze si ¢loveék musi myslet, ze to, co ma pred o¢ima jsou
skute¢né véci) a nekteré lidi tresta tak, ,,7ze jim zabranuje v uzivani rozumu ¢i je proménuje,
ze se jevi jako nerozumnd zvirata® (2., L., IX., X., s. 304, 319). Ptili§ asi neptekvapi, ze

jmenovana kniha vzbudila pozornost odbornikti z fad psychiatra.
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Nekteti dokonce zastavali ponékud piehnané presvédceni, Ze kdyby bylo slovo Carod€jnice
nahrazeno slovem pacientka a vymazan termin d’abel, méli bychom k dispozici vynikajici
ucebnici popisné klinické psychiatrie 15. stol. (Zilboorg, The History of Medical Psychology,
1941, in Janik, 1987, s. 39-40). Tato hypotéza je vSak dle Chromého (1975) irelevantni, nebot’
kniha svou stavbou odpovida spiSe trestnimu zakonu ¢i fadu a problém carodé€jnictvi je v ni
koncipovan jednozna¢né jako zalezitost teologickd. Dokument, jenZ byl sepsan proto, aby
jeho prostfednictvim byla dokladéna vina obéti, nemlize byt povazovan za lékatrskou ucebnici

(N&které novéjsi ndzory na historii psychiatrie, Cs. Psychiat, 1975, 71, 8, s. 408).

Neni pravda, ze vSichni upalovani byli dusevné nemocni, stejné¢ jako neodpovida
skutecnosti, ze vSichni dusevné nemocni byli obvinéni z Carod&jnictvi. Druhé presvédceni
h4jil ve svych tezich jiZ zminény Zilboorg (in Janik, 1987, s.39).

Prvni tezi vyvraci napi. Vondracek svym odbornym pojednanim o carodé€jnictvi z hlediska
psychiatrie (2003, s. 168-169). V ném podrobn¢ doklada, ze skupina lidi obvinénych
z Carodéjnictvi byla heterogenni a dusevné nemocni byli jen jeji soucdsti mezi ostatnimi
naféenymi - k tém Vondracek fadi napf. Zeny, které¢ se mazaly delirogenni masti, Carodéjniky
— amatéry ¢i osoby naprosto nevinné a bez zndmek duSevni nemoci, naféené ze msty.

Druhou tezi (vSichni dusevné nemocni byli obvinéni z ¢arodéjnictvi) ve své odborné stati

zpochybiuje prof. Sedivec (O dusevnich nemocech vysvétlovanych posedlosti démony a o
carodéjnictvi v 16. a 17. stol., Ces. a slov. Psychiat, 2001, 97, 6, s. 303).
Sedivec cituje archivni zdznam zr. 1556 nalezeny a zvefejnény Z. Winterem (2001, s. 303).
Tento zdznam obsahuje zminku o urozené pani Waldstejnové, ktera se ,,zblaznila z nemoci
trudné®, ze ji zemiel muz, a kterou doktor vSelikymi tranky pfemahal a daval ji mnoho piti, a
kdyz odmitala, ,,vzal kej a pral ji, az modfiny na ni byly*“. Neni zde ani zminka o tom, Ze by
doty&na byla podeziivana ze spojenectvi s d’ablem a z posedlosti. Podle Sedivce tomu tak
bylo proto, Ze obsah psychopatologie doty¢né Zeny nebyl démonologicky.

Ve stiedovéku se vSak vyskytovali lidé, jejichz projevy chovani k démonologické
interpretaci svadély a neziidka k ni i dochazelo.

Vondracek do této kategorie zafazuje napi. jedince téZce depresivni, kteti mohou
autoakuzovat (2003, s. 168). Autoakuzujici jedinci se podle slov psychiatri obvinuji ze
zlocint, které nikdy nespachali, jsou pro né¢ dokonce ochotni jit do vézeni, snéaset tyrani i
popravu (Vencovsky, Dobias, 1976, s. 90). Inkvizitofi na nich jakakoliv pfiznani
k ¢arodéjnictvi nemuseli pracné vynucovat, nebot’ se jim tito nebozi lidé ochotné vydavali

sami. Toto Ize dolozit napt. osudem jedné ziejmé dusevné nemocné Zeny z Amsterodamu,

52



ktera byla upalena v r. 1555 jen proto, Ze o sob¢ ve stavu pomatenosti fekla, ze je carodéjnice
(Sindelaf, 1986, s. 128).

Podobné¢ dopadla jina zjevné autoakuzujici nest’astnice, kterd v horeckach blouznila cosi o
d’ablovi a Carodé€jnicich. Doty¢na se jmenovala Volkje Hermansova a pripad se odehral r.
1564 opét v Amsterodamu. Jeji blouznéni o démonovi neziistalo bez odezvy.

Véazné nemocnd Hermansova byla ze Spitalu, kde se 1écila, bez ohledu na jeji zdravotni
stav odvlecena do vézeni, kde byla podrobena tortuie. Pii krutém vyslechu na sebe nemocna
zena pfiznala, Ze je Carod¢jnici, Ze odpadla od boha, méla milostné pletky s d’dblem a
zpisobila pomoci kouzel lidem veliké Skody apod. Byla odsouzena kupaleni, jehoz se
nedozila, nebot’ ve vézeni nedlouho po vyneseni rozsudku zemiela (Sindelat, 1986, s. 128).

Autoakuzujici postavou je pravdépodobné rovnéz Rozina Blahoskova z Vikytovic, o niz se
zminuje ve svém Kladivu na carodéjnice Vaclav Kaplicky (1977, s. 85). Tato zena se podle
slov mydlafe Prerovského sama obvinila z ¢arodéjnictvi a vykiikovala pfed rychtou, ze loni
obcovala na Petrovych kamenech se tfemi Gerty. Zena Certy dokonce pojmenovala jako
Baltazara, Ambrosia a Aurea. Blizci lidé, ktefi ji znali, si jeji chovani sami vysvétlili tim, ,,ze

to neméla v hlavé v poradku a musela se zblaznit.“ (Kaplicky, 1977, s. 86).

4. 1. 1 Schizofrenici jako mozZné obéti ¢arodéjnickych procesii

K potencionalnim obétem carod€jnickych procesu patiili také lidé majici schizofrenii.
Takto nemocni mohou trpét zavaznymi poruchami smyslového vnimani, klamnymi vjemy,
které vznikaji nezavisle na vnéjS$im podnétu, tedy halucinacemi (Zvolsky, in Zvolsky a kol.,
2001, s. 104). Salebné vnimani jimi mohlo byt démonologicky interpretovano, zvlasté
jednalo-li se o osoby trpici halucinacemi té€lovymi. Pii nich se lidé citi byt télesné tryznéni,
»kymsi* na dalku neptiznivé ovliviiovani ¢i pohlavné zneuzivéni... (Vondracek, 2003, s. 45-
46).

Clovék trpici télovymi halucinacemi si mohl podivné prozitky vysvétlovat plisobenim
Carodéjnic, které lidem, jak se 1ze docist v knize Malleus Maleficarum, Skodi na jejich télech
(2. L, X., s. 313, 319), ,,piekdzeji lidské plodivé sile” (2. 1., VL., s. 287-289), plisobi tézké
bolesti hlavy (2., 1., XIIL., s. 330), prudké bolesti biicha (2., I., XIIL., s. 332) ¢i slepotu...
(tamtéz, s. 330).

Pozoruhodné jsou 1 dalsi prozitky, které 1ze vycist ze jmenované knihy a které Vondracek
vysvétluje jako psychomotorické halucinace a halucinace posedlosti (2003, s. 46).

Jedna se o velmi bizarni stavy, kdy postizeny clovék citi, Ze je v ném jesté jina bytost,

ktera jej trapi, prodléva v ném, mluvi za n¢j — jeho sty apod. Vondracek ze své praxe uvadi
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piipad pacientky, ,kterd mluvila dvojim hlasem: jednak svym, jednak druhym zménénym,
strojené hlubokym, az vyhruzné a hrubé patetickym. Pak se hned omluvila, Ze to nemluvila
ona, ale ze to z ni mluvil Cert” (s. 46).

Na podobné symptomy jsem narazila také v Kladivu na ¢arodéjnice, kde se lze docist o
jistém Cechovi z Kadang, ktery mél posedlého syna, knéze (ptipad se stal za pontifikatu Pia
II., tedy v letech 1458-1464). Tohoto knéze pfivedl neitastny otec do Rima, aby zde byl
podroben exorcismu a z posedlosti tak vysvobozen. Sam postizeny vysvétloval svoje neduhy
tim, Ze jej trapi d’abel, kterého na néj poslala jista carodéjnice, nebot’ ji kéaral pro jeji cirkevni
nekazen.

Knéz si kromé jiného postézoval na to, ze ,,je zbaven moznosti uzivat svlij rozum, kdyz si
pieje rozjimat o svatych vécech nebo navstivit svatd mista®. Dabel mu pry zvlasté fekl, a to
slovy, ktera vyikl jeho vlastnimi Gsty, Ze je urazen jeho kdzanimi, kterd mél dosud k lidu, a
proto mu nedovoli zadnym zplsobem kézat. Kdyz mél dotyény knéz pokleknout pired
kostelem a poZzehnat Panné Marii, nebyl toho schopen. Toto chovani zdivodnoval slovy:
»INemohu si pomoci, nebot’ on uzivda mé udy a organy, mij krk, mdj jazyk a mé plice
kdykoliv se mu zachce a tim zplsobuje, ze mluvim nebo vykfikuji a slySim slova, jako kdyby
je sam ftekl, ale jsem zcela neschopen tomu zabranit a kdyz se snazim zabrat do modlitby,
napadd mé jesté hrub¢ji a vytahuje mi jazyk ven* (Malleus Maleficarum, 2. ¢ast, 1. otazka,
hlava X., s. 318).

Piibéh je zajimavy i proto, Ze tento zjevné dusevné nemocny ¢loveék nezemiel na hranici,
nybrz byl pfedan do péce jakémusi ctihodnému biskupovi, ktery jej podrobil zvlastni 1écebné
klte sestavajici ze Ctyficetidenniho postu, modliteb a exorcismu. Doty¢ny ¢lovék byl nakonec
prostfednictvim bozi milosti, jak jsem se docetla, ze svych utrap vysvobozen. Z osudu tohoto
muze lze vyvodit, ze existovali i duSevné nemocni, ktefi nebyli stavéni pied soudni tribunal
jako ¢arodéjové a spiklenci d’abla a s nimiz bylo i pies evidentni démonologicky obsah jejich
psychopatologie zachdzeno pomérné mirné.

Piipady duSevné nemocnych Zen, které vyvolavaly zdani posedlosti a které byly
obvinovany pro védomé uzavieni paktu s ddblem a v dasledku toho upalovény, velmi
pobouftily holandského 1ékate Johanna Weyera (1515-1588) (Vencovsky, 1983, s. 67-70).

»Wierus® nedosel tak daleko, ze by démonologii od zékladu zpochybnil a zesmésnil. V.
Sedivec ve svém ¢&lanku uvadi, Ze ,,Wierus® véfil v d’abla a v dusevni nemoci z démonické

posedlosti 1 v existenci skuteénych ¢arodéjnic, které se spolcuji s d’ablem, a schvaluje pro né
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piisné potrestani (Johann Weyer, bojovnik proti ¢arod&jnictvi, Ces. a slov. Psychiat., 2002,
98, 1, s. 50-51). Potrestany maji byt také travicky (tzv. ,,veneficae®).

Zvlastni kategorii mezi Carodéjnicemi jsou vSak podle ,,Wiera® dusevné nemocné Zeny
(tzv. ,JJamiae*), které jsou naprosto nevinng, jelikoz se d’dblovi, jenz je napadl, pro svoji
dusevni nemoc, nebyly schopny branit.

Ackoliv se ,,Wierus®“ mylil ve svém piesvédCeni, Ze vétSina Zen odsouzenych pro
arod&jnictvi byla dusevné nemocna (Sedivec, 2002, s. 51), jeho odvazné vystoupeni na
obranu dusevné nemocnych Zen, které se nedopustily zaddného zlo€inu, bylo dilezitym
meznikem v dé&jinach psychiatrie. N&kteti historiografové psychiatrie je oznacuji za tzv. prvni
psychiatrickou revoluci (Vencovsky, 1983, s. 68). Wierus je také poklddan za prvniho
psychiatra klinika a deskriptivniho psychiatra (Raboch in Zvolsky a kol., 2003, s. 9 ). Jini se o

ném zmitiuji jako o zakladateli psychiatrie soudni (Sedivec, 2002, s. 51).

4. 2 Blahoslaveni chudi duchem

Démonologie nebyla jedinou stfedovékou koncepci Silenstvi (Chromy, Nékteré novéjsi
nazory na historii psychiatrie, Cs. Psychiat., 1977, 71, 2, s. 408).

Ve spojitosti se snahou o objektivnéjsi interpretaci historie psychiatrie, jsou zmifiovany 1
jiné zpusoby, jimiz stfedoveékd spolecnost na fenomén Silenstvi reagovala a jimiz se s nim
vyrovnavala. Protoze chci pojednat o postaveni dusevné nemocnych v této dob¢, aniz bych se
dopoustéla jednostranného zjednoduSovani, nemohu zamlfet dobroc¢innost stiedovékeé
charitativni prace. Ta se v obdobi stfedovéku stietavala hlavné s problémem pauperismu,
ktery se dusevné nemocnych lidi dotyka, protoze tehdy spadali mezi ostatni Zebraky, putujici
tulaky, podiviny a provinilce.

Zebrak je ve stiedovéku, podobné jako je tomu dosud, nahliZen jako stvofeni, které se §titi

prace, libuje si v putovani a cizopasné zije jen z ndmahy jinych (Vasek, 1941, s. 53).
Mezi opovrzenihodnymi lenochy vSak byli také lidé pomateni a vSelijak dusevné ¢i télesné
postizeni. Tito se Casto propadali nezavinéné az na samotné socidlni dno. Pravé proto se
snazila cirkev zajiStovat prostfedky, aby bylo mozné chudym pomdahat a v rdmci moZznosti
kompenzovat selhavajici spolecenskou solidaritu.

Chudym v duchu mohla byt jakozto ,,chudym Kristovym* poskytovéana intuitivni socidlni
péde ve stiedovékych cirkevnich institucich tzv. $pitdlech. (Cernousek, 1990) (viz. pfil. 1.,

obr. ¢. 1).
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Spitaly se ziizovaly k podobnym uéelim jako starokiestanskd nosokomia (uréena
k oSetfovani nemocnych), xenodochia (viz. nize) nebo ptachotrofia (chudobince, v nichz bylo
pecovano o zebraky). Jakési prvni azyly pro duSevné nemocné pii starokiestanskych
nemocnicich nesly jméno morotrofia. (Vencovsky, 1983, s. 50).

V popftedi Cinnosti stredovekych Spitala byla velmi casto praveé péce o chudé (Vasek, 1941,
s. 56). Kromé poutnikil, pocestnych, zebrakt, sirotkii a vdov k nim patfili také choromyslni.
Spitaly byly zfizovany a spravovany nejprve biskupy, klastery a farafi, pozdéji je zacala
budovat mésta (VaSek, 1941). Nejednalo se o zadné mamuti ustavy, jakymi jsou dneSni
psychiatrické 1écebny. Byly to zvelké ¢asti jen skrovné budovy, v nichz nékolik lidi
nachazelo v dobé nouze utulek (Vasek, 1941, s. 56). Poskytovaly hlavné azylovou a
nemocni¢ni péci socialné charitativniho typu (Miihlpachr, 2001, s. 12). Tato péce byla
inspirovana a motivovana JeziSovymi slovy z podobenstvi o poslednim soudu: ,,Cokoliv jste
ucinili jednomu z téchto mych nepatrnych bratfi, mné jste ucinili (Mt 25, 40). V duchu
téchto slov pecujici usilovali ve vztahu k nemocnym o opravdovou lasku a o celistvou
vnimavost pro jejich socidlni, télesné 1 dusevni potieby.

Zajimavosti tykajici se stfedovékych Spitall lze vycist ve studii Petra Svobodného a
Ludmily Hlavackové (1999). Spitaly garantovana péde se podle tdchto historikii podobala ze
viech starovkych ustavii nejvice byzantskym xenodochiim.'” V téchto piibytcich se,
dostavalo pohostinstvi cizinciim, pocestnym, hostim a nékdy i nemocnym (Vasek, 1949, s.
32). Nemocni lidé vnich vSak zpocatku hrali pouze okrajovou roli. Instituce téchto
xenodochii pronikala od 4. stol. také do zapadni ¢asti Evropy. S rozvojem poutnictvi a
s rustem poctu prisluSnych utulkl zacal od 8. stol. prevazovat v latinskych pramenech termin
hospitale18 (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 7).

Spitaly byly vieobecnd socialné zaméfeny podobné jako xenodochia. Zpo&atku fungovaly
predevsim jako ubytovny. Na pé¢i vyhradné o potiebné se zacaly specializovat pozdé&ji.
Svobodny a Hlavackova (1999) datuji pocatek procesu odd€lovani funkci ubytoven pro

poutniky (hospitium) a vlastnich $pitald, kde se pecovalo ptednostné o chudé, nemocné, staré,

7 Domy, s timto jménem se objevuji ve 4. stol. Ve 2. pol. 4. stol. radil dokonce cisai Julian (zvany Odpadlik)
pohanskym maloasijskym knézim zfizovat takové utulky a starat se o zebrdky, ma-li pohanské nabozenstvi
obstat v konkurenci s kiestanstvim; ,,je to hanba®, dodava, ze ,,z Zidi nikdo neni zebrak a ti bezbozni Galilejci ze
zivi nejen své, nybrz i nase chudé.” (Filipi, 1991, s. 46).

8 Slovo $pital pochazi z latinského hospitale (hospic, $pital, nemocnice, utulek pro nemajetné a chudé) a souvisi
se substantivy hospes (host, hostitel) a hospitium (pohostinstvi) (in Kabrt, Kucharsky a kol., 1991, s. 209 a s.
210; téz Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 7).
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sirotky a dalsi, do 11. stol., kdy doSlo ke vzedmuti viny poutnictvi (HaSkovcova, Fenomén
stafi, 1989, kap. Umiréani dnes, s. 363nn, in Svobodny, Hlavackova, 1999).

Protoze vSak ve Spitalech nebyli priméarné oSetfovani pouze a vyhradné¢ nemocni (i proto,
ze sttedoveéka medicina si s mnoha neduhy prosté nevédéla rady), nemizeme Spitaly pokladat,
ac¢ se vyraz $pital bézné dodnes pouziva jako ekvivalent vyrazu nemocnice, za predchiidce
nemocnic v dneSnim slova smyslu (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 7-8).

Vyhradnég 1é€ebné péce nemocnicniho charakteru se vymezenému okruhu lidi dostavalo ve
sttedovekém ,,ustavu‘ jiného typu, totiz v tzv. infirmariu. Jednalo se o specidlni mistnost nebo
dokonce celou budovu ur¢enou k oSetrovani feholnikii (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 8).

Péci zde prostiedkoval feholni bratr zvany infirmarius, ktery se fidil pokyny Iékaisky
vySkoleného mnicha (Vencovsky, 1983, s. 56). Mezi nemocnymi umisténymi v téchto
infirmariich mohli byt podobné jako ve Spitalech i choromyslni. Vencovsky vSak k 1écbé
dusevné nemocnych v téchto zafizenich projevuje valnou nedivéru a uvadi, ze o léCeni
z medicinského hlediska tu hovofit nelze, nebot zde byli nemocni podrobovani hlavné
exorcismum (1983, s. 115).

,»O tom, komu ten ktery Spital bude poskytovat svou péci a v jakém rozsahu, rozhodoval
jak zamér zakladatele a vySe finan¢nich zdrojt, tak i zplsob jakym byl $pital spravovan a
organizovan® (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 18).

Prvni klaSterni azyl, ktery byl uréen vyhradné¢ duSevné chorym, byl zaloZzen r. 830
v Metach taméj$im biskupem Sigibaldem (Vencovsky, 1987, s. 56). Ve stoleti 12. ptibyla
klasterni nemocnice pro choromysiné v Kolin¢ nad Rynem (Vencovsky, 1987, s. 57).

V Cechach vznikl prvni $pital, ktery sméli vyuZzivat vyhradné duSevné nemocni, teprve r.
1458 ve ZnojrnéXXiii (Vencovsky, Dobids, 1976, s. 28). Jednalo se o zafizeni dotované méstem
a pocitalo se v ném jen s 5-15 osobami.

Do té doby mohli n¢ktefi choromyslni spole¢né s ostatnimi socidln€¢ znevyhodnénymi
hledat zastitu v jiz zminovanych hospitalech budovanych pii kostelich a klasterech. Jednim
znich byl $pital kfizovnikl s ¢ervenou hvézdou pfi kostele sv. Frantiska, ktery vr. 1233
zalozila sv. Anezka Ceska (Vencovsky, Dobias, 1987, s. 27). Rad kiizovnik byl zaloZen
pravé z podnétu Anezky, dcery Pfremysla Otakara I. a sestry Vaclava 1., a byl urcen ke sluzbé

ve $pitale (Kadlec, 1991, s. 163). Je jedinym fadem, ktery vznikl v Cechéch.

Instituce Spitalt, které cirkev pouzivala pro své socidln¢ charitativni aktivity, se staly
tradiénimi a nabyly pomérné velkého poctu (Vasek, 1941, s. 56). Piehnané kladné dojmy a

nekriticky optimistické zavéry o sttedovéké socialni praci vS§ak musim na zékladé¢ zjisténych
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udaju prece jen ponckud zklamat. Zaopatteni v dobé nouze ve Spitalech se totiz dostavalo
pravdépodobné pouze uzSimu sektoru potiebnych a nejspi§ jen menSimu poctu vsech
choromyslnych. Do $pitalii byli totiz pfednostné piijimani ti, ktefi méli tzv. nadacni narok,
ktery zminuje Vencovsky (1983, s. 115). Jeho smysl objastiuje P. Kodymova (in Matousek a
kol., 2001).

Kodymova vysvétluje, Ze nadacni narok méli ti, kdoz davali klasteru ¢i Spitalu v diivé;si
dobé dary nebo odkézali majetek. AZ mista, kterd zbyla, byla doplnéna chudinou (Kodymova
in Matousek a kol., 2001, s. 112).

Osoby v nouzi a nemocné, vcetné choromyslnych, uchranil pobyt ve $pitalu pfed bidnym
zivorenim na ulici, poskytl jim pfisttesi a nemocnym zcela zakladni oSetieni, ale ne vzdy uz
dostatecnou stravu (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 23). Z détstvi mi utkvél v paméti jeden
z ptib&éht legendarniho Saska ceského krale Jifiho z Pod¢brad a dobrého rytife bratra Jana
Palecka. Bylo o ném znamo, ze mél soucitné srdce a ze prokazoval nuznym a potiebnym
mnoha dobrodini a nékdy za n¢ dokonce orodoval u krale.

E. Frynta (1973, s. 54-55) do svého vyboru povidek o moudrych blaznech zatadil také
povést o bratru Paleckovi, kterak byl Hostem ve Spitale. Ptibéh je nevesely — vypravi se
vném o ,Spitdle pfi kostele svatého Ducha u mostu“, do n¢hoz se bratr Palecek vydal na
visitaci.

Pii navstéve zjistil, ze sluzebnici a spravcové maji vSeho nazbyt, zatimco ubozaci (stafi a
nemocni) div nezmiraji hlady (s. 55). Bratr Palecek se zjisténymi Spitalnimi praktikami ihned
seznamil krale a ten se jal do Spitdlu poslat svého hofmistra s nafizenim, ,,aby vSem
chudaktm S$pitalskym davali, co jim ndlezi, aby je spravce neokradal a podaval jim v postni
dny dvoje ryby, s kofenim a rosolované.” (s. 55).

Piibéh vérné ilustruje jevy, pro néz se né€kdy stredovékd Spitalni charita stavala terCem
kritiky. Se zvyklostmi v nekterych $pitalech souvisi také citat z knihy Bedficha Vaska (1941,
s. 63): ,,Kde byla sprava nemocnice vedena opravdovou laskou k nemocnym, tam ¢inila pro
né vse, co bylo za tehdejSich pomérit mozno. Kde ov§em chybél zivy kiestansky duch, tam se
vyskytovaly nedostatky.“ Stfedoveékd charitativni péfe meéla zkratka své stinné i svétlé
stranky.

Zvl1asté v krizovych dobach hladomort a nejriiznéjsich epidemii se nékteré Spitaly blizily
mistlim, kterd si nezadala s vyjevy posledniho soudu (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 23).

I ptes vSechny nedostatky a z dneSniho pohledu Spatnou troven 1ééebné péce, byly Spitaly,

do nichz ¢as od cCasu zavital také clovék pomateny, posedly a choromyslny, prvnimi
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zafizenimi institucionalizované pomoci bliznimu v nouzi 1 v nemoci. V téchto zafizenich byla
riznym potiebnym lidem zajiStovéana alespon ,,jakds takas* existence (Vasek, 1941, s. 57).
»Jejich vyznam v d&jinach nemocni¢niho Ustavnictvi je nezpochybnitelny.“ (Svobodny,
Hlavackova, 1999, s. 24).

Zajimavosti ktera svéd¢i o pozitivnim ladéni evropské stiedoveéké charity vici dusevné
nemocnym je osada blaznt v belgickém Gheelu,™" kde byla jiz koncem 13. stol.
organizovana komunitni (rodinnd) péce o duSevné nemocné (Janik, 1987, s. 46).

Tato osada vznikla na zéklad¢ kultu sv. Dympny. Mucednice Dympna podle legendy
uprchla se svym kaplanem Gerebernem pied vlastnim otcem, pohanskym irskym knizetem,
ktery k ni zahotel hfiSnou vasni. Usadila se v Gheelu pobliz Antverp (Ravik, 2002). Otec ji
vSak vypatral a zabil setnutim hlavy, poté co se odmitla vratit domll. Vypravéni o této
ktest’ance vzniklo ve 13. stol., pfib¢h se patn¢ odehral ve stoleti 7. O skute¢né existenci divky
se vSak vedou vazné spory (Ravik, 2002).

Ptimluvé Dympny se pfipisovala zazracna uzdraveni z duSevni nemoci 1 z epilepsie. Brzy
se stala patronkou pomatenych a ,.t€Sitelkou ve vSech dusevnich chorobach® (Janik, 1987, s.
46). Pro choromyslné byl v Gheelu zfizen $pital. (Attwater, 1993, 108).

Foucault zminuje, ze Gheel byl jednim z poutnich mist, kam pfiplouvali pomatenci na
podivnych plavidlech tzv. lodich blaznl, které brazdily klidné vody Poryni a vldmskych
kanalii v 15. a 16. stol. (1994). Dusevné chofi sem ptichazeli jako vyobcovani poutnici a byli
zde sousttedéni v posvatném prostoru zazraku (Foucault, 1994, s. 14).

Spital byl udajné ziizen nad hrobem mudednice. ,Existuje dodnes a stal se jednou
z nejveétsich a nejuspésnéjsich 1éCeben dusevné chorych na svéte (Attwater, 1993, s. 108).
Zdejsi péce spociva v tom, Ze jsou pacienti umistovani v soukromych domech, kde mohou zit
v normalni lidské spolecnosti (Attwater, 1993).

Ve stfedovéku byly oblibeny také nejriznéjsi divotvorné pouté, jez se konaly za uzdraveni
pomatenci (Heers, 2005, s. 108). Krom¢ Gheelu pomateni lidé a jejich rodiny spolecné
s ostatnimi poutniky navstévovali také jina svatd mista, jez jsou spjata s patrony, kteti byli
povéstni svoji napomoci chudym duchem ¢i zufivym Silencim. Jedna z vyznamnych pouti za
uzdraveni pomatencii se konala v Larchantu u Pafize, ktery je spjat se sv. Mathurinem (Heers,
2005). Dalsimi patrony choromysInych byli sv. Antonin, sv. Hermes (sev. Francie), sv. Blazej
(pobliz Chartres) a sv. Tomas z Cantebury (Heers, 2005, s. 108).

Pritomnost dusevné nemocnych jedincti v mnoha kostelech je velmi pozoruhodnd, protoze

sveédCi o spojeni blaznovstvi se zboznosti (Heers, 2005, s. 109). Protikladny udaj ve své knize
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uvadi M. Foucault, kdyz se zminiuje o tom, ze blazni do kosteli nesméli, ackoliv jim cirkev
neodpirala svatosti (1994, s. 14). Heers vSak ve své studii doklada, ze blazni a vSelijak
pomateni byli béhem pouti v kostelech na svatych mistech pfitomni zcela nalezit¢ a bézné.
Jako zajimavost zminuje, Ze ,nékteré kostely v zapadni Evropé dodnes v krypté nebo i
v urovni podlahy ukazuji mistnosti uzaviené miizemi a silnym kovanim na dvefich, kde
byvali posedli zavieni po celou dobu pouti, obvykle po devét dni.“ Jednalo se o tzv. novény

blaznl (Heers, 2005, s. 108).

4.2.1 Zavér

Kiestansky soucit se slabomyslnymi, ktery zakousel dusevné nemocny umistény ve
sttedovékém Spitale ¢i pfi posvatnych ritualnich poutich za uzdravenim, je jednim
z potesitelnych piistupl této doby. I kdyZz se patrné tykal jen Uzkého sektoru z celkového
mnozstvi choromyslnych a potad existovalo dosti téch, jejichz situace byla Zalostna, zlstava
vyznamny. Dobroc¢innost kiestani vici pomatenym jako ,.chudym v duchu®“ ¢i ,,détem
bozim* je dal$im dokladem skute¢nosti, ze sttedovéké koncepce Silenstvi byly pluralitni a ne

kazdy projev ilenstvi konéil vyobcovanim & usvédéenim z posedlosti (Cernousek, 1990).

4. 3 Lykantrop" bloudici stfedovékym lesem a vydédénec

»Za nejhorsi stftedoveéky pristup k dusevné nemocnym lidem neni spravné povazovat
exorcismus, piesnéji napravu exorcismem, nybrz pravdépodobné vyobcovani pomatencti do
sttedovékého lesa, kde vyvrzeni od spolecnosti dokonavali svoji neblahou existenci.* Tolik
M. Cernousek (1990).

To, ze cas od casu v nékterych ptipadech choromysinych, jejichz chovani bylo zvlasté
agresivni a jez pospolitost vnimala jako ohrozujici, dochazelo k vyobcovani, doklada, ze
Silenci a pomateni byvali ve stftedoveké spole¢nosti marginalizovani.

,Marginalni lidé* jsou americkymi sociology definovani jako osoby, které odmitaji ucast
na spoleCenském Zivoté nebo osoby z n¢ho vyloucené (Zaremska in Le Goff, 2002, 344).
Marginalizovani jsou pak podle H. Zaremské ti, ktefi znejriiznéjSich diivodi prestali

vyhovovat naroktim spolecnosti a jsou tedy pro spolecnost povazovani za neuzitecné.

1% Lykos — fec. vlk, anthropos — ¢lovek, obyvatel, muZ. Lykantrop — vI&i &lovék, tedy vlkodlak. (Prach, Schulz,
1998, s. 54; s. 327).
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Pronasledovani a vyluéovani jsou malomocni a Zidé. Vyloudeni ze spoleénosti jsou také
nemocni a zejména télesné postizeni, mrzaci, protoze nemoc a télesna vada jsou povazovany
za vn¢j$i znameni hiichu (Le Goff, 1991, s. 305).

K bloudéni sttedovékym lesem jsou odsuzovani také lidé choromyslni (Cernousek, 1990).
Pokud putovali jako vydédénci neznamymi kon¢inami, byli znevyhodnéni vlastné nadvakrat,
jelikoz se navic stavali cizinci, ktefi méli v tehdejsi dobé postaveni krajné nejisté. Byli
pokladani za nevéfici, neposlusné, pob&hliky ,,bez souhlasu“ a za ,nositele neznama a
neklidu® (Le Goff, 1991, s. 305).

Vylucovani duSevné chorych méa podobné jako marginalizace ostatnich lidi svoje dé&jiny a
sva specifika. V ptimotskych oblastech probihalo prostfednictvim tzv. lodi bldznl, o nichz
obsirn€ pojednal M. Foucault (viz. kap. 5. 1). Kruté zplsoby ostrakizace spojené s perzekuci
zminuje také Vencovsky: ,,dusevné nemocni byli v nékterych statech stiedovéké Evropy
dokonce umist'ovani v jakychsi lesnich rezervacich a tam je bylo dovoleno libovolné honit a
zabijet jako tzv. vlkodlaky.*“ (1983, s. 73). ,,Jindy byli duSevné choii nalozeni na pramici, do
které zatékala voda, a byli pusténi po proudu feky, ve které nakonec utonuli.* (tamtéz).

Spatné postaveni dusevné nemocného souvisi také s tim, Ze koncem stfedovéku mizi ze
zépadniho svéta, jak uvadi Foucault lepra (1994, s. 9, 11). Struktury™ po ni ale zistavaji a roli
malomocnych piebiraji podle Foucaultovy hypotézy pravé chudi, tulaci a ,,pomatené hlavy*.
Nebyla to zavidénihodn4 role ani pozice, kterd se jim od malomocnych dostala: Malomocni
totiz byvali povazovani za pivodce epidemii, podeziivani, Ze otravili studné a prameny a
upalovani bez soudu pro vynucend piiznani (Le Goff, 1991, s. 305). Stavali se typickymi
obétnimi beranky v obdobich rozli¢nych krizi, za néz byli nepravem volani k odpovédnosti.

Zvlasté 13. stol. se podle historikii povazuje za obdobi, kdy se rodi tzv. represivni
spolecnost a kdy zac¢inaji byt nevyhovujici jedinci riznymi opatfenimi vyluovani.

Socialni vylouceni bylo zkuSenosti velmi hotkou. Obvykle mélo fatdlni dosah na cely
budouci zivot vydédénce a snad ani nebylo piisnéjsiho trestu. ,,Vyobcovani totiz zpietrhalo
veskeré vazby vinika nejen s jeho vlastni rodinou, ale obecnéji také se vSemi, kteti meli nebo
pocitovali povinnost byt s nim solidarni kvili pfibuzenskym nebo sousedskym svazkiim ¢i

prosté¢ kvuli dlouhodobym vztahim uvniti komunity.” Vyobcovani vSechny tyto zavazky

2 podle Foucaultovy interpretace byla pustd mista, kterd diive slouzila lidem nakazenym morem nebo
malomocnym, od 17. stol. postupné zapliiovana internovanymi ,,blazny*. Jeho ,,D&jinami Silenstvi“ prostupuje
myslenka, ze vydédénci-blazni zprvu pozivali svobodu. Tato svoboda vsak byla ,,uml¢ena“ zrodem internac¢nich
instituci, do nichZ miize byt zavien v podstaté kazdy, kdo se vymyka (Cernousek, Lod’ blaznd, Reflex, 2001, 5;
dostupné na: http://www.reflex.cz/Clanek4799.html). Prvotni a spoleCensky nekontrolovanou svobodu
blaznovstvi Foucaultovi symbolizuje lod’ blazni (tamtéz) (viz. kap. 5).
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rusilo, coz v praxi znamenalo, Ze ,,nikdo jiz nesmél pfijmout vyhnance pod svou stiechu,
nikdo mu nesmél dat najist.”“ (Zaremska in Le Goff, 2002). Vyhnanec se stal novym
,biblickym Kainem* — jeho osudem bylo bloudéni daleko od lidskych ptibytkd, mimo
spoleCenstvi, kde mohl prezit jen stézi. Protoze se nikde v lidské spolecnosti nesmi zdrzovat
déle nez stanovenou dobu, stavé se jeho jedinym utocistém les.

V lese panuji divoké a nezvladatelné zivly, bloudi jim zdivoceli $ilenci. Vyhnanec se
dostava na tUroveil vlka. Zpochybnuje se tim jeho lidskost. Mlze byt také jako kterykoliv vlk
beztrestné zabit. Zaremska uvedla i zajimavou spojitost mezi vlkem a d’ablem, jez se objevuje
ve 13. stol.

Chapani choromyslného marginalizovaného jedince jako vlka také koresponduje se
sttedoveékym ¢i renesancnim pojetim duSevni nemoci jako necivilizované animality v ¢lovéku
(Cernoudek, 1990). Nékteii choromyslni, zv1a§té ti, jejichz symptomatologie byla skute¢ng
zufiva, pfipominali diva zvifata a byli tak v souladu s tim, co uvadi Cernousek, i vnimani.
,»10, co se v lidech ukazovalo jako nesrozumitelné, se vysunulo do nesrozumitelného svéta
zvitat.“ (Cernousek, 1994, s. 73). Lykantropie viak doséhla pouze lokalnich, nevyznamnych
rozméru. Sterilizace blaznovstvi vyobcovanim do §iré krajiny mimo hranice komunity rovnéz
nebyla jevem hojné praktikovanym a rozsitenym (Heers, 2005, s. 109). Existovaly i jiné
mozné 1 ucinn¢js$i metody mezi nimiz zacinala mit vyznam internace ve zvlastnich institucich,
které byly k tomu ucelu ztizovany.

O neblahém postaveni choromyslnych, ktefi vSak byvali perzekuovani, podobn¢ jako dalsi
,l1dé na okraji*, svédci také skutecnost, ze byli nositeli odliSujicich znakd. Malomocni museli
od konce 13. stol. nosit znak své odlisnosti, tedy dlouhy, ptiléhavy oblek, ktery mél kromé
zabranéni ndkazy vzhledem ke své nadpadnosti navic zajistit vylouceni nositele ze spolenosti
(Zaremska, in Le Goff, 2002). Podobn¢ je evidentnimi znaky odliSovan pomateny ¢lovek:
»Blazen nosi predevsim dlouhy kabatec s cipatymi okraji a s kapuci nebo Cepici se dvéma
dlouhymi cipy spadajicimi pfes usi. V ruce nosi kyj nebo spi§ SaSkovské Zezlo, nebo také
parodii na biskupskou berlu, dlouhou hlil zakon¢enou zenskou hlavou, pomalovanou zivymi
barvami a opatfenou rolnickami nebo malymi zvonecky* ... Jidd tuéné syry, protoze jsou
povazovany za jidlo bytostn¢ nezdravé (Heers, 2006, s. 113) a za jidlo, které vyvolava nechut

az odpor.
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4. 4 Stiredovéka internacni zarizeni pro duSevné nemocné
Nekteii choromyslni byli ve stfedovéku nucené drzeni ve zvlaStnich interna¢nich
institucich. Patii k nim napt. pevna struktura tzv. véze blazntl, s niz se Ize setkat obzvlasté

v kronikach nékterych némeckych mést, napt. Norimberku (Cernousek, 1994, s. 43).

Dalsi némecké véze blazni (Narrentiirme) existovaly v Hamburku (Jungfern) nebo u
méstskych bran severonémeckého Liibecku i v jinych evropskych méstech, napt. v Caen
(Foucault, 1994, s. 13).

Véze blazni byly méstskymi institucemi a jejich zfizovani je jasnym dokladem

mnohotvarného vztahu k pomatenym ve stfedov€ku. Ve vyobcovani je snaha duSevné
nemocného od spolecnosti odloudit a spise se ho, ,,nejlépe navzdy®, zbavit. Ve vézi je oproti
tomu zase choromyslny prechovavan a véznén.
Foucault (1994) pravé z existence deten¢nich vézi blaznl vyvozuje, Ze Silenci vzdy vyhanéni
nejsou a mésta o nékteré z nich spontdnné a svérazné pecuji. PeCovalo se obzvlaste o jedince
domorodé. Pfivandrovalci a putujici cizinci byli vtomto ohledu v postaveni vyrazné
svizelnéjsim.

Choromyslni vedli ve vézich blazni neblahou existenci. M¢li sice stiechu nad hlavou,
utrapy, které jsou dany cejchem dusevni nemoci, tu vSak zdaleka nekonéi. Jsou zde spoutani a
nedostava se jim témet Zadného soukromi. ObtéZzovani jsou i zvenci. VEze blaznli mély totiz
schvalné zfizena zamiizovand okna, jimiz mohli fadovi lidé za mirny poplatek bézné
pozorovat, jak se ,tajemna monstra“ chovaji (Cernousek, 1994, s. 43). Odporny zvyk se
praktikoval jest¢ na po€. 19. stol. v proslulém S$pitdlu Bethlehem, kde byli zufivi $ilenci
ukazovani zajemctim kazdou nedéli za poplatek jedné pence (Foucault, 1994, s. 58). Tomu,
kdo byl ochoten zaplatit nékolik minci, umoznili pozorovat pomatené chudaky rovnéz
v patizském utulku Bicétre, kam béhem krasnych dnt podle udaji zjisténych Foucaultem
(1994, s. 58, 70) proudilo az 2000 lidi. ,.Silenstvi se tak stava vefejnym skandalem a ty¢i se
nad tichem Utulkt jako podivana pro vSeobecné pobaveni.* (Foucault, 1993, s. 59).

Izolace choromyslnych probihala také ve véznicich nebo ve sklepnich komorach
méstskych $pitala (Vencovsky, 1983, s. 73).

K izolaci slouzily tzv. klece blaznti, v nichz byli drzeni nezvladatelni jedinci a ti, o néz se
odmitla postarat jejich rodina (Cernousek, 1994, s. 45). Heers zmifuje uzké dievéné klece,

neboli gayolly, se dvéma okénky, kam byli zavirani nebezpecni choromyslni (2006, s. 109).
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Ve vsSech zafizenich byvali internovani pfipoutani okovy ke zdem, aby byli omezeni
v pohybu. Vencovsky ¢tendie zpravuje o jednom evidentné detenénim zatizeni pro duSevné
nemocné, které bylo zbudovéano r. 1582 v Brné€. ,,Bylo ohrazeno plotem a duSevné chofti
v ném byli drzeni v Zeleznych klecich a o trzich je vozili do mésta k obveselovani vefejnosti‘
(Vencovsky, 1983, s. 73).

Utelova zatizeni budovali pro choromyslné také obyvatelé mésta Rakovnik (Winter,
Blazni a posetili in Sat, strava a 1ékaii v 15. a 16. stol., 1913, cit. podle Sedivee, O dusevnich
nemocech vysvétlovanych posedlosti démony a o ¢arod&jnictvi v 16. a 17. stol., Ces. a slov.
Psychiat., 2001, 97, 6, s. 301-304):

»Stavéli ,,pro blazny* zvlastni sruby a dfevéné posady, vsazovali je do nich a ponechavali je
na parkané pod méstskymi valy*“. (s. 303). ,,Byvala to pry vSude obycejnd praxe: blazna
ukovali a zavfeli.“ Neklidny duSevné nemocny byl spoutdn a uloZen do necek, k nimz byl

privazan. (tamtéz).
4.5 Choromyslni lidé jako otloukanci

Nékteti duSevné nemocni lidé byli terCem nejriznéjSich zertd, neziidka i vulgarnich.
Byvali pronasledovani, lidé na ulici na né poktikovali, zahrnovali je nelichotivymi nadavkami
a nekdy je 1 bili ¢i po nich hazeli kameni. Heers (2005, s. 114) vypocitdva nejriiznéjsi
surovosti, jimiz jsou nebozaci Castovani takto: ,lidé v oknech na blazna pokiikuji, dole na
ulici ho déti a prosty lid s kiikem honi, chytaji ho, aby ho zbili holi, $krabaji ho haky, liji na
n¢j védra vody, nebo ho mlati mokrymi hadry, do obliceje mu hézeji nejriznéjsi Spinu, nebo
ho pomazavaji popelem a nakonec ostfihaji dohola®. Prastarym zvykem bylo také polévani
blazna mo¢i (Cernousek, 1994, s. 46). M. Foucault zase pise, e ,,nékdy byli pomateni vefejné
bicovani a v jakési hie na pronasledovani vyhnani z mésta metlami.* (1993, s. 11).

Ve svétové literatuie je pranyfovani hendikepovaného c¢loveéka zobrazeno v ptibéhu
hluchého hrbace Quasimoda. Docetla jsem se, ze ,,Byl na pranyii nejméné ptil druhé hodiny,
rvan, mucen, bez prestdni vysmivan a téméei kamenovéan. Najednou sebou zaskubal znovu a
v zoufalstvi tak prudkém, ze se az celé tramovi pranyte zatiaslo, prerusil mlceni, jez az dosud
tvrdosijné zachovaval, a prehlusil huldkani davu chraptivym a zufivym hlasem, podobnym
spiSe zvifecimu zavyti nez lidskému zvuku: ,Pit!“... Tento uzkostny vykiik nejenze
nevzbudil soucit, naopak, jesté¢ zvysil veselost bodrého patizského publika, jez obklopovalo

zebtik a jez, pripustme, vcelku jako dav nebylo o nic méné kruté a surové nez ona strasna
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banda tuldkt.. kterd byla prosté nejspodnéjsi vrstvou naroda. Ani jediny hlas se neozval na
pomoc odsouzenci, leda aby se posmival jeho zizni.*“ (Hugo, 1968, s. 191).

Pranytovat blazna se vSak stava vSeobecnou formou kritiky a postava bldzna, prostacka ¢i
hlupaka nabyva stale vétsiho vyznamu — obzvlasté, jedna-li se o frasky a satiry. Blazen v nich

zacina rozehravat roli nositele pravdy, kterou lidem pfipomina (Foucault, 1994, s. 17).

4. 6 Blazen jakoZto aktér stifedovékych lidovych slavnosti a veselic

I kdyZ byli n€kteti choromyslni vysmivéani a surové zesmésnovani, potrad platilo, ze je
spole¢nost brala na védomi, a to pravé tim, ze obcas vybrani jednotlivci vstupovali do jejich
roli a parodovali jako herci pfi oblibenych hrach nékteré spolecenské jevy a zvyklosti. O
ruznych svatcich blaznt ve své studii pojednal Jacques Heers (2006).

Byly to jakési obtady, pozdé€ji svatky ¢i burleskni oslavy a podivné maskarady, které
zahrnovaly dva velmi odlisné momenty zcela rozdilné povahy: zabavu ¢ili liturgickou parodii
v kostele a pak lidovou kavalkadu ulicemi mésta (Heers, 2006, s. 131).

Svatek blaznti (Festum Stultorum) je vlastni zejména némeckym zemim, severni Francii a
Anglii (Heers, 2006, s. 130). Nekonal se vzdy ve stejné datum, ja se vSak odivodnéné
domnivam, Ze alespon v Pafizi musel byt podle vSeobecnych zvyklosti slaven na Tii kréle.
Victor Hugo totiz ve svém slavném romanu Chradm matky Bozi v Pafizi pravé takovy svatek
popisuje a datuje ho piesné na 6. ledna r. 1482 (1968, s. 9).

Obsahem svatku bylo neuctivé napodobovani posvatnych gest a kratkodob¢ a prilezitostné
pfevracend spoleCenskd hierarchie, extravagantni vymysly a rizné vystielky. Zlatym hiebem
dne byvala volba opata nebo papeze blaznii a jeho oslava. Volba papeze probihala podle
vypravének z Hugova romanu asi nasledovné: Shromazdil se dav a kazdy kandidat, jak se na
n¢j dostala tada, prostrcil hlavu otvorem a zaSklebil se na ostatni. Ten, kdo se usklibne
nejosklivéji a vSichni mu zatleskaji, je zvolen papezem. (volné cit. ze s. 41, Hugo, 1968).

Hugo v romanu mistrné vystihl sttedovékou spole¢enskou atmosféru vlady Ludvika XI.
(1423-1483) a vyobrazil tradi¢ni zvyklosti, pti nichz mélo jakékoliv blaznovstvi volné pole.

Atmosféru, pii niz bylo blaznovstvi zivé prezentovano se zdmérem pobavit se a zaroven
zesmesnit spoleCenské usporddani, Hugo charakterizuje nasledujicimi slovy: ,,A velka sii
byla uz jen jedinou ohromnou peci nestoudného veseli, v niz kazd4 usta byla vykiikem, kazdé

oko bleskem, kazda lidské figurka karikaturou: vSechno kficelo a hulakalo.
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Podivné tvare, jez postupné piichazely zaskiipat zuby do razice, podobaly se hoticim vichiim
vrzenym do ohnisté. A z celého toho kypiciho davu stoupal vzhiiru zrovna jako para z pece
ostry a skiipavy hluk, pronikavy a pisklavy jako komari kiidla® (s. 42).

»Vyvolenec si pak (po zvoleni) oblékl bohaté knézské roucho, na hlavu si dal mitru, v ruce
tiimal berlu, dostal 1 skutecny biskupsky kiiz zapjceny na jeden den a udilel vetejné
slavnostni pozehnéani.*“ (Heers, 2006, s. 132). Podobné zminuje Hugo: ,,..na nositkach zafil
ozdoben berlou, orndtem a mitrou, novy papez bldznd, zvonik od ,,Matky Bozi*, hrba¢
Quasimodo.* (s. 59).

Po zvoleni biskupa ¢i papeze blazni nésledoval jakysi maskarni privod, kavalkada, dosti
ovlivnéna zvyklostmi toho kterého kraje. Podle Heerse (2006, s. 135) kavalkada, jiz se
ucastnili nejen ministranti a niz$i klerici, ale 1 jahni a kanovnici, vSude pfijimala darem
potraviny na vecerni hostinu. Kazdy obyvatel kopce (Ctvrt citadely), alesponn jak bylo
ritudlnim zvykem, byl povinen papezovi blaznti poskytnout chléb a vino (tamtéz).

Stiedoveke slavnosti blaznt, pii nichz se fadovi lidé na den stavali pomatenymi, maji hluboky
symbolicky vyznam. Jsou vyrazem solidarity s ,,vySinutymi‘ bytostmi a ,,prava kazdého na
psychickou nerovnovéhu a pomatenost“ (Cernousek, Silenstvi, Reflex 12/2000; dostupné na:
http://www.reflex.cz/Clanek1416.html).

Blaznovstvi je pii vSech slavnostnich maSkarnich privodech, roztodivnych taskaticich a
veselicich prezentovano ve srovnani s ostatnimi pfistupy v pozitivnéjSim svétle. Je
predstaveno jako ,,nase druhd ptirozenost”. Spole¢nost mu pritakdva a vede s nim urcity
dialog. Ve chvili, kdy choromysiné spolecnost internuje, tento dialog naopak uticha
(Foucault, 1994, s. 185).

Blazniviny a karnevalové kratochvile, které jsou obdobou folklérnich svatk blaznd,
dodnes ukazuji, co se stane, kdyZz se porusi zabéhany stav véci.

Stredovéké svatky blaznli by se asi t€Zko obesly bez postavy pomatence. To, Ze se Silenstvi
stale vice dostava na scénu (at’ uz v podobé¢ starych slavnosti blaznii nebo v humanistickych
textech) dosvédcuje, jak siln€ tvar Silenstvi v obraznosti zapadniho ¢loveéka od konce 15. stol.

,strasila® (Foucault, 1994, s. 18).
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4.7 DuSevné nemocny jako objekt zajmu stfedovékych lékari

Dulezitym rezervoarem poznatkii antického Iékafstvi a Aristotelovy filosofie se ve
sttedovéku stala arabska medicina. Jejim vynikajicim predstavitelem, byl vyznamny
sttedoveky lékar, filosof a védec Avicenna (980-1037) (Vencovsky, Dobias, 1976, s. 21).
ProtoZze ve svém ,,Canonu medicinae® systematicky shrnul a uspotfadal vSechny tehdejsi

1ékatské znalosti, nemohli uniknout jeho z4jmu ani duSevné nemocni a jejich neduhy.

V. Sedivec ve svém ¢lanku ,,Avicenna o dusevnich nemocech” uvadi, Ze ,,svym pojetim
dusevnich nemoci byl Avicenna somatik, duSevni nemoci povazoval za nemoci mozku a
distancoval se od naboZenské démonologie (Ces. a slov. Psychiat, 2000, 96, 3, s. 159-161).

Avicenntiv vyznam byl pro stfedovékou medicinu tak znacny, Ze jej nazyvali ,,arabskym
Galénem nebo ,,princem mediciny* (tamtéz, s. 159).

Nazory tohoto persky hovoficiho lékafe na duSevni nemoci zmifnuji proto, Ze arabska
kultura v mnohém ovlivnila evropské Spanélsko, které Arabové obsadili. V jednom z prvnich
ustavi pro dusevné choré ziizeném ve Spanélské Zaragoze (15. stol.) zajistovali 1écbu, kterd
byla z valné ¢asti inspirovana pravé arabskou medicinou (Foucault, 1971, s. 63). (dalsi ustavy

byly ztizeny v pol. 15. stol. také ve Valencii a v Seville, Vasek, 1941, s. 67).

Avicenna pojednavé o duSevnich nemocech ve 3. knize svého Kanonu v kapitole jménem
,O nemocech hlavy* (Sedivec, Ces. a slov. Psychiat, 2000, 96, 3, s. 159).

Uzivé-li pojmu ,,daemonium“, nemini jim posedlost, ale vyjadfuje jim specificky
charakter klinickych ptiznaki jakymi jsou neklid, agresivita a zufivost (tamtéz). Ostatni
sttedovéci 1€kafi tento pojem pouzivali ziejmé pod vlivem Avicenny ve stejném smyslu
(tamtéz).

Poruchy vnimani si Avicenna evidentné vysvétluje jako poruchy mozku (tamtéz, s. 160).
V pozadi toho, ze nemocny slysi zvuky, jez nejsou pfitomny v zevnim prostiedi, jako zvuk
tekouci vody, buseni kladiv, zvuky bubnti - je permutace (pozménéni) slySeni (tamtéz).

Rozlisuje nékolik druhtt melancholie: ,,N&ktefi nemocni se boji véci, jichz neni tieba se bat
(tamtéz). Nekteti se obavaji, ze na n¢ spadne nebe, jini maji strach, Ze je pohlti zemé. Jini si
predstavuji véci, které neexistuji (ze jsou kralové, Selmy, démoni a ptaci) (tamtéz).

Ti, ktefi placi, maji pravou melancholii.
Zvlastni formou melancholie je cutubut (lykanropie) (tamtéz, s. 160). Nemocni pfi ném

miluji osamélost, v mésici tinoru vychézeji vecer z domu, pohybuji se po odlehlych mistech a
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po hibitovech, utikaji od lidi a touzi se ptiblizit mrtvym. Na koncetindch maji ¢etna poranéni
a nehojici se rany (tamtéz).

Pozoruhodnym onemocnénim je také ,neStastné zamilovani®, v jehoz 1é€bé mohou byt
napomocny zkusené zeny, které nestastné¢ zamilovanym jejich lasku rozmluvi, zostudi a
pohani (tamtéz, s. 161).

Hysterii dava Avicenna do souvislosti s d&lohou®' a vysvétluje ji jako jeji ,,duseni®
(tamtéz). Zvlastni formou manie je ,,daemonium lupinum®, které se projevuje utocnym a
zvI¢ilym chovanim (tamtéz, s. 160). Jsou-li obavy, Ze se nemocny v manickych zachvatech

porani, je nutné jej spoutat a umistit do visutého ltizka (tamtéz, s. 160).

21 Predstavy o spojitosti hysterie s délohou (fec. hystera) lze poprvé vystopovat ve starovékém Egypté. Podle
staroegyptskych papyrtt Kahun a Ebers (19. a 15. stol. pf. n. I.) se morbidita hysterie pfipisovala putovani délohy
— tedy tomu, Ze ,,déloha neni tam, kde by mé&la normalné byt“ (Cernousek, 1994, s. 135). Pfedpokladem tizdravy
tedy bylo zahnat délohu, bloudici po téle, zpét na jeji misto, a to magickymi obfady a inhalacemi (inhalace, které
maji odpuzujici efekt, podle prastarych predstav donucovaly délohu sestoupit dold) (tamtéz). Nékdy se také
provadélo vykufovani délohy aromatickymi latkami (tamtéz). Bylo rozsifené i v novéjsi dob€, nebot’ se soudilo,
ze hysterii zplsobuji vypary zdé€lohy otravujici mozek (Matousek, 1999, s. 106). Vykufovani délohy
doporudovali hysterickym Zendm nékteti lékafi jesté na poé. 20. stol. (Cernousek, 1994, s. 135). Za dusevni
poruchu prohlasil hysterii, pravdépodobné jako prvni, S. Freud, ktery v jejim pozadi odhaloval nevyfesené
oidipovské komplexy. (Matousek, 1999, s. 106). Teorie o hysterii zptsobené putujici délohou byla rozsitena i
v antice (Vencovsky, 1983, s. 33; Matousek, tamtéz; Cernousek, 1994, s. 136). Vzestupu délohy vzhiru se tehdy
bréanilo napf. zvlastnimi bandaZemi pod Zebernim obloukem (Cernousek, tamtéz).
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5. Role, do nichZ mohl vstoupit duSevné nemocny clovék

v renesanci + lodé blaznu.

Skute¢nost, Ze se stfedovéka a renesancni spoleCnost téZzko obejde bez postavy
choromyslného a ze mohlo mit v této dobé slovo blazen také pozitivni piidech, doklada
existence tzv. dvorskych Saskl. Byli to prosti popletové, ktefi zpravidla netrpéli zufivym
Silenstvim, nybrz mirngj$i a piistupnéjsi pomatenosti (Heers, 2006, s. 116). Kral je m¢l po
ruce, aby mu slouzili na hrani a aby se mohl bavit jejich podivnymi kousky. Panovnik a lidé u
dvora si tyto figurky neziidka oblibili a n€kdy si je ,,ochocili*, podobné¢ jako vladaft.

Sasci méli u panovnika pozoruhodné postaveni. K jejich Zertim a kejklim byval
shovivavy. Dvorsky Sasek mél pravo fikat mnohem vice nez ostatni. Kral mu to nemé¢l za zlé,
protoze ,,jen blazen nevidi, Ze mluvi s blaznem* (Heers, 2006, s. 116).

Leckdy se také stavalo, ze blazni jednali moudieji nezZ rozumni a dokazali svému krali
v lecéems poradit, vzdyt’ ,.kral nakonec potfebuje svého bldzna, aby jim sdm nebyl, protoze
jim  vlastng¢  je* (Cemouéek, Lod blaznti, Reflex, 05/01; dostupné na:
http://www.reflex.cz/Clanek4799.html).

Moudrost a blaznovstvi si tu nepozorované¢ vymeénuji mista, coz je natolik bézné, ze se
blazen dokonce stdva partnerem intelektudld pti ucenych diskusich a akademickych ptich
(Matousek, 1999, s. 29).

Svrchované svobodného projevu se Silenstvi dostalo ve vyznamném humanistickém textu
jménem Chvéla blaznovstvi od Erasma Rotterdamského (Cernousek, 1994, s. 41).
Blaznovstvi (lat. Stultitia, fec. Moria) (poSetilost) je tu pfedstaveno jako to, co bohtim i lidem
dava obveseleni a blazenost. Je jako med, ktery oslazuje zivot, protoze ,blazni s sebou
prinaseji vzdy to, po ¢em panovnici vSude a vSemi zplsoby se shanéji, totiz zerty, smich,
vtipy a zédbavu.*

Navic plati, ze je vysadou blaznli uptimnost: ,,Povazte téz tento vzacny dar hlupédka, ze
jedin€ oni jsou prostodusi a pravdomluvni!* (s. 67). Tuto pfednost vyuzil Erasmus ve své
brilantni satife k tomu, aby usty blaznovstvi vyikl pravdu o gramaticich, pravnicich,
basnicich, filosofech, ba i o ucenych teolozich, vzdyt ,,Casto 1 blaznivy ¢lovék rozumné véci
vam povil“ (s. 154).

Kromé vtipného pamfletu na vSechny, které si bldznovstvi vzalo na musku, lze v dile
vycist celou tadu dalSich pozoruhodnych postfehli. Jednim znich je napf. poznani, ze

posetilost je véci bytostné lidskou, dokonce natolik, ,,ze véru nevim, zdali by bylo mozno
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mezi vSemi smrtelniky nalézt jediného, jenz by stale, v kazdé chvili byl rozumny a nebyl
stizen néjakou troSkou bldznovstvi.“ (s. 72). Za povSimnuti jisté stoji také mySlenka, Ze

ohromnym zdrojem blaznivosti je p¥ilisné védéni (Cernousek, 1994, s. 42).

5.1 Renesancni lodé€ blazni

Byly to podivné opilé kordby, na jejichz palubach prodlévali vylouceni dusevné nemocni,
hendikepovani a dalsi vydédénci. Pluly po proudech tek, brazdily poklidné vody Poryni, az se
dostaly na mote. Béhem plavby se pochopitelné nckolikrat stavélo. Na zastavkach byvali
nalodéni pasazéfi postupné vysazovani, takze se na takovych mistech soustied’oval vétsi pocet
pomatenych.

M. Foucault ve svych Dégjinach Silenstvi zastava presvédceni, ze ,,takové lod¢€ nalozené
blazny plujici od mésta k méstu skute¢né existovaly* (1994, s. 13). Svoji hypotézu opira o
ztvarnéni téchto lodi v rozliénych literarnich skladbach, zvlast€ o poetické obrazy z dila
Sebastiana Branta jménem Narrenschiff (Das Narre schyffen, ,,Lod’ blazni).* Sebastian
Brant (1458-1521) ve skladbé vypravi ptibéh bldznd, kteti chtéji na lodi doplout do
imaginarni zem¢ zvané Narragonie. Jejich cesta se stane zdminkou pro ostrou satiru na zptisob
chovani véticich, ktery je velmi vzdaleny kiestanskym moralnim zasadam.

Téma bylo zobrazeno také na platnd holandskym malifem Hieronymem Boschem.”

»Blazen* je v plejade vsech ,,normalnich* lidi odhalen jako ten moudiejsi z nich (Heers, 2006,

2 Biset vySla v r. 1494, r. 1497 byla ptelozena do latiny pod nazvem ,,Stultifera Navis®“. (Otttv sl. naué., 1891,
4. dil, s. 584-585, heslo S. Brant). Dilo je zaloZeno na staré masopustni frasce, v niz se sejdou vSichni blazni na
lodi a jedou pies zemi, ,,kde 1étaji peceni holubi do ust“, do Narragonie (,,zem¢ blaznti*). Jiz pred Brantem vysla
basen, kde byly vyobrazeny v podob¢ blaznti lidské posetilosti a nefesti. Brant této myslenky vyuzil. Ve skladbé
Narrenschiff vykreslil 113 postavi¢ek blaznt, a to jak slovy tak perem. Na kazdého blazna, tj. poSetilce a
bezboznika, pfipadad 1 kapitola a obrazek kresleny Brantovou rukou. Dilo mé& obrovsky kulturné historicky
vyznam. Rozlétlo se doslova po celé Evropé. Strasbursky pastor Jan Geiler z Keisersberka slozil na zakladé
kapitol z ,,Lodi“ v roce 1510 sto Ctyficet Sest kdzani. (tamtéz, heslo S. Brant). VerSovana dobova satira S. Branta
Narrenschiff (,,Lod’ blazni*) zahgjila Zanr tzv. blaznovské literatury 16. a 17. stol. (Enc. Diderot 2000, heslo S.
Brant).

z Olejomalba na dievéné desce jménem ,,Lod’ blazni“ vznikla v letech 1490-1500. Je uloZena v pafizském
Louvru (Nejvétsi malifi. Zivot, inspirace a dilo. Hieronymus Bosch, 2000, ¢. 53, s. 11). Na palubé& lodi jsou
vyobrazeny rozlicné bavici se a zpivajici groteskni postavicky. Uprostied paty st¢zné se mnich a jeptiska se
svymi sousedy perou o obilnou placku zavéSenou na provazku ze sté¢zné€, jenz ma podobu stromu. VSichni se do
placky snazi zakousnout, ale nikomu se to nedafi. Jeden z pasazéri zvraci, aby mél v zaludku dost mista na pristi
jidlo. Jiny se pokousi s nozem v ruce dosdhnout na vysoko umisténou pecenou husu. Zcela vptedu sedi ¢lovek
odény v obvyklém ustrojeni pomatenct (dlouhy kabatec a kapuce s cipy spadajicimi pfes usi, v ruce tfima Zezlo
zakoncéené zenskou hlavou). ,,Doty¢ny klidné pije ¢€i ji ze své misky. To on je na této lodi, kterd veze jen blazny
tim moudfej$im*. (Heers, 2006, s. 112). ,,Lod’ pluje nazdaibtih, zatimco se jeji pasazéfi stale hloubéji noti do
svého chorobného a zkarikovaného Silenstvi“. (sestaveno podle Nejvétsi malifi. Zivot, inspirace a dilo.
Hieronymus Bosch, 2000, ¢. 53, s. 11).
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s. 112). Brantova basei je viak podle Cernouska ,,pouhou literarni fikci bez jakéhokoliv
realného podkladu.” (1994, s. 49).

V nov¢jsi studii se k redlné existenci tajemného plavidla vyjadiuje podobné Heers (2006).
Podle Heerse mtizeme fici velmi tézko, zda se znamé téma Lodi blaznli opird o néjakou
skutecnou udalost ¢i o historicky dolozitelna fakta (s. 110).

V roviné literarni i umélecké (viz. napt. obraz H. Bosche), jak dale uvadi, doznalo
hromadné vyhanéni pomatenct a jejich deportace, velkého ohlasu. ,,Neméame vSak zZadné nebo
témet Zadné stopy takovych deportaci, natizenych zemskymi nebo méstskymi trady* (s. 110),
tedy zadné hmatatelné diikazy o skute¢né existenci tajemnych lodi blaznd.

Pro ptedstavu o stftedovékém zptsobu mysleni vSak z této fikce, kterd mnohé symbolizuje,
miizeme leccos vytézit. Souhlasim s Cernouskem (1990), Ze podstatny je symbolicky vyznam
tohoto psychiatrického reliktu a jeho psychohistoricka interpretace. Navic se uchyluji
k Cernouskové tvrzeni, Ze ,,pravda o existenci lodi blaznti bude asi nékde uprostied a bude
obtizn¢ zahlédnutelnd ze vSech stran® (1996, s. 49).

Pokud tyto lod¢ skute¢né existovaly, fungovaly jako svérdzné detencni instituce, jimiz se
pozdné stfedov€ka obec branila téZzce dusevné nemocnym jedincim, tak, Ze je, jak jsem
naznacila vyse, za poplatek svéfila namoinikiim, ktefi je po fekach ¢i motich vozili z mista na
misto, popt. vysazovali po delsi ¢i krat$i dobé na vzdalenéjSich mistech (Chromy, Nékteré
nov&j§i nazory na historii psychiatrie, Cs. Psychiat, r. 1975, 71, 8, s. 408).

Dusevné nemocny ¢lovek je vykdzanim na lod’ blaznii odsouzen k akvatickému poutnictvi.
Uz neni pojiman jako ,,pauper Christi“ ¢i jako Sasek slouzici k pobaveni urozencti. Neni uz to
ani ,.chory“, o né¢hoz se musi postarat komunita. ,Je to Silenec, ktery piekrocCil ramec
spole¢nosti, a proto byl ,,vyhnan®, 1épe fe¢eno, ,,nalodén (Cernousek, 1990).

Domnivam se, ze pokud je pozdné stiedovekd piedpsychiatrickd instituce lodi blaznh
skuteCnosti, napomahala usili po oc¢isténi mést od nejriznéjSich asociald, vagabundi,
podivini a ruSivych jedincti, ktefi se pro pospolitost vyobcovanim na lod’ stavaji
neviditelnymi. Je spiSe vyrazem odporu, jaky vzbuzuji pomatenci, a vyrazem touhy izolovat
je, nebo se jich dokonce zbavit (Heers, 2006, s. 112), nez ptikladnym opatifenim s humannimi
prvky. Je také mozné, Ze opravdu posedli lidé mezi ostatnimi delikventy a vyobcovanymi

tvorili na palubé lodi pouhou mensinu.
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5. 2 DuSevné nemocny ¢lovék a more

Tim, Ze byl dusevné nemocny clovék nalodén, byl vydan velké nejistoté, kterou
predstavovalo mote. Neni ndhodou, ze ,,voda a Silenstvi jsou spolu v obraznosti evropského
¢lovéka nadlouho spjaty.* (Foucault, 1994, s. 16).

Jiz v Bibli predstavuje mofe mimotfadné nebezpecny Zivel, nebot” obsahuje nezvladatelné

XXV

sily podsvéti a smrti.™ " Je spjato s babylonskou nestviirou Tiamatou a s kenaanskym Jamm-
em, v némz jsou zosobnény destruktivni sily chaosu (Benes, 2006, s. 130).

Hospodin je vSak ve Starém 1 Novém zdkoné prezentovan jako ten, kdo je Panem svého
stvofeni, mofe nevyjimaje.

Neni divu, Ze pravé temné vodni Zivly symbolizuji duSevni nemoc a ze dusevni nemoc
byva magicky k vodnim masam ¢i zivlim poutana. Kdo propadé mofti, propada d’ablu a Istim
a miiZe se ocitnout v t€zkém sevieni a ohroZeni Zivota.

Popsané asociace pfipominaji také cetné osudy mnoha literarnich postav duSevné chorych,
které ukonéuji sviij Zivot skokem do vody nebo jsou k vodé prosté ptitahovany. Cernousek
v této souvislosti pfipomind Viktorku z Babicky B. Némcové (1994, s. 47) . Mné& utkvél
v paméti hrdina Svédského romdnu S. Lagerlofové Jan Andersson, ktery trpél tézkou dusevni
nemoci a svoji neblahou existenci ukoncil pravé nestastnym skokem do rozboufené¢ho
vodniho zivlu, ptfimo do mofte.

Posvécena kiestni voda se naopak pouziva k tomu, abychom novorozené dité¢ ochranili od
nepravosti, uvedli jej na spravnou cestu a zabranili moznosti zblaznéni a zesileni (Cernousek,

Lod’ blaznii, Reflex, 2001, €. 5; dostupné na: http://www.reflex.cz/Clanek4799.html).

5. 2. 1 Pozitiva nalod’ovani choromysinych lidi

I kdyZz mote predstavovalo nejistotu a nebezpeci, zaroven garantovalo uvéznéni na té
nejsvobodnéjsi a nejoteviendjsi ze vsech cest (Foucault, 1994, s. 15).

Foucault (1994) si této relativni svobody putovani ,,nalodénych® v§ima a stavi ji do
protikladu k pozdéj$imu uvéznéni a nucenému uzavirdni do interna¢nich domu, azylt, Spitala
a utulkti (napt. s. 15, 37-55, s. 34), ackoliv nezastira, Zze nalod’ovani choromyslnych bylo
nucené a ze se jednalo o vyhnanstvi. Licem akvatického poutnictvi byla skuteCnost, ze
dusevné nemocni sméli svobodné putovat. ,,Lod’ je tak symbolem svobody a zaroven
uveéznéni* (Cemouéek, 2001, Lod blazni, Reflex, 2001, 5; dostupné na:
http://www.reflex.cz/Clanek4799.html). Tato svoboda vSak ,,institu¢nim vynalezem 17. stol.*,

jimz byla internace a tzv. ,,velké uvéznéni“, skoncila (Foucault, 1994, s. 37-55).
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6. Vliv reformacnich zasad na péci o duSevné choré

V dobé¢ reformace (15. a hlavné 16. stol.) az do francouzské revoluce (1789-1794) se dale
rozvijela péfe o duSevné nemocné blizni stejné jako ve stfedovéku také na piidé cirkevni.
Predné ale protestantstvi pfislo s myslenkou chudinské péce obecni (Vasek, 1941, s. 95). Ta
jisté zahrnovala i stradajici choromysIné. V charitativnich aktivitach se angazovali stale vice
laici: Slechtici, vladafi, jednotlivé cechy a bratrstva. V dobro¢innosti se také notné zacinaji
uplatnovat mésta a sveétska sprava jako takova.

Reformace ovlivnila péci o socidln€ slabé ve dvou zékladnich ohledech (Vasek, 1941):
Ptedné se objevila Lutherova nauka o ospravedlnéni clovéka pouhou virou, jiz byla, jak uvadi
Vasek, ,,podtata” vira v zasluznost dobrych skutkti (Vasek, 1941, s. 96). To mohlo vést
k apadku dobrocinnosti (Vasek, 1941, s. 101). Pokud v souvislosti s reformacnimi principy
(ospravedInéni cloveka z milosti nikoliv ze skutkil) charitativni aktivita ochabla, jisté to nebyl
puvodni zdmér Luthertiv. Sdm Luther mél pro lidské utrpeni pochopeni a v pfipadé nouze
dokazal bliznimu pomoci (sr. Matousek, Sustova, 2001, s. 38). Odmitnutim zasluznosti
dobrych skutkt, jimiz si véfici u Boha zjednavali narok na spaseni, chtél zvratit nespravné
chapani téch, kteti vposledu konali dobré skutky ne z lasky k bliznimu, ale kvtli sobé, kvili
tomu, ,,aby si vyslouzili propustku do nebe.“ To vSak znamend, ze Luther nezavrhl dobré
skutky samy o sob¢ a naprosto, ale spiSe hlasal nutnost oprosténi ¢loveka od zasluznictvi. Ve
své podstaté totiz Luther dobré skutky zcela neodmita, ale zdsadn€ méni jejich perspektivu a
»Skrta“ praxi, v niz hraji tyto skutky dominantni roli.

Druhym podstatnym piinosem v pojeti charity v dobé reformace byla skute¢nost, ze za
sluzbu chudym a nemocnym je odpovédna obec, svétska vrchnost. Nazory na vyznam
reformace pro pfechod chudinské péce pod spravu svétskou se vSak riizni.

Vasek napt. argumentuje tim, Ze péci o chudé piejimala mésta od klasterti a duchovenstva
uz pred Lutherem (1941, s. 96). I on vSak pfipousti to, co zlstdva neoddiskutovatelnym

faktem: dobroc¢innost se od 16. stol. stale vice sekularizuje (Vasek, 1941, s. 103).

Ke $pitalim zfizenym obci prazskou patiil napi. Spital pro ,,chudé a neduzivé®, ktery byl
zasvécen sv. Bartoloméji, a to r. 1505 (Vencovsky, 1957, s. 31). Byl ur¢en 48 nemocnym a
nemajetnym obcanim a obCankdm prazskym a postupné se zménil v jakysi zaopatfovaci
ustav. Zminuji jej proto, ze sehral dilezitou roli také v pé¢i o dusevné nemocné. V dobé¢, kdy
jeste v Praze neexistoval Ustav pro choromyslné pii prazské vSeobecné nemocnici (tzv.

,»Tollhaus®), natoz pak psychiatrickd klinika, patfil tento Spitdl mezi zafizeni, v nichz se
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nepatrné casti psychicky stradajicich osob mohlo dostat alesponn nejnutnéjSiho oSettfeni.
Zastitu vném nékteti z duSevné nemocnych nachéazeli hlavné od r. 1784, tedy v dobé
josefinské. Josef II. tehdy totiz pivodni chudobinec zrusil a cela Spitdlni budova sv.
Bartolomé&je byla az do r. 1790 uréena vyhradné pro oSetfovani choromyslnych (Vencovsky,
1957, s. 31). Klientelou ,,ustavu® sv. Bartoloméje byly dusevné choti muzi, coz 1ze hodnotit
s ohledem na tehdejSi nemocni¢ni soustavu v Praze jako velmi dobré opatieni. V oddéleni pro
dusevné choré knéze, které bylo ziizeno v roce 1783 pii nemocnici Milosrdnych bratfi, sméli
byt totiz oSetfovani pouze knézi a niz$i duchovni, zatimco v ,,Gstavu“ u sv. Bartolomégje

prijimali dusevné choré muze vsech vrstev (Vencovsky, 1987, s. 11).
7. Protireformace

Na konci 16. stol., kdy se katolicka cirkev vymezovala vii¢i reformacnim pozadavkim a
snazila se jim ubranit (v Cechach po r. 1620), plsobilo na poli dobroginnosti mnoho
vynikajicich osobnosti.

Ve svétovém rozméru je vyteCnym predstavitelem socialni péce v katolické cirkvi sv.
Vincent De Paul (1581-1660) (Vasek, 1941, s. 116-123).

Krom¢ toho, Ze jeho iniciativou vznikla Cetnd spolecCenstvi, ktera pecovala o chudé,
nemocné a vydédeéné, ujimal se také zbidacenych muzl odsouzenych na galeje, otrokd, a
dokonce rozvijel péci o choromyslné. V jeho usili mu byl vzorem Jezis, ktery ,,se rad
obklopoval podiviny, zbésilci, blazny, pokousenymi a posedlymi.* (Foucault, 1994, s. 67).

K vynikajicim pofinim sv. Vincenta patfila reorganizace patizského utulku pro
malomocné v Saint Lazare (Foucault, 1994, s. 40).

K dusevné nemocnym lidem pftistupoval s uctou, snad proto, ze jejich nemoc chépal jako

cvwr

neexistuje v ¢lovéku nic nelidského, co by nemohlo byt vykoupeno a spaseno.” (Foucault,
1994, s. 68).

Vzdyt ,lékate (pfece) nepotifebuji zdravi, ale nemocni..“ a Jezi§ nepiiSel pozvat
spravedlivé, ale hiisniky (Mk 2, 17).

Pomoc trpicim méla byt zajistovana podle zésady: ,,Neodpirati nikomu dobrodini. D¢lat
vice, nez by si ¢lovek myslil, ze udéla. Doufati ve skrytou pomoc Bozi.“ (Benjamin 196, in
Vasek, 1941, a. 123).

Zlatym pravidlem pro veSkerou charitativni ¢innost bylo heslo: ,,Navstévujte chudé a

nemocné vtom duchu, vjakém byste si prali, abyste byli navstévovani, kdybyste byli
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nemocni neb chudi vy.“ ,Navstévujte je s vérou, jako byste navstévovali Pana naseho.*
(Emanuel, The Charities of St. Vincent de Paul, 1923, s. 102 in Vasek, 1941, s. 119).

Se jménem sv. Vincenta je spjato hned n€kolik dobro¢innych organizaci, které mohly byt
napomocny také ,.,chudym v duchu® : Vr. 1617 zalozil charitativni bratrstvo Confrérie de la
charité, jehoz Cinnost byla zajistovana zenami — dobrovolnicemi, od r. 1621 také muzi.
Ukolem vech, kteii se ve sluzbé potfebnym angazovali, bylo starat se o chudé a nemocné ve
farnosti Chatillon-les-Dombes, kde sv. Vincent kratce plsobil jako duchovni (Lexikon fiir
Theologie und Kirche, X. Band, 2001, s. 799).

O osm let pozdéji, r. 1625, sv. Vincent zalozil Misijni kongregaci (Congrégation de la
Mission), tedy lazaristy,** ktefi se zam&Fovali na duchovni péé&i o chudé a zbidagené (Lexikon
fiir Theologie und Kirche, X. Band, 2001, s. 799-800).

Vr. 1633 se sv. Vincentovi navic podafilo ptimo v Pafizi zalozit kongregaci Filles de la
Charité (,,Dcery kiestanské lasky*), pozd¢€jsi vincentky. Tato organizace je vibec jeho
nejpronikavéjSim a nejtrvalejSim dilem (Vasek, 1941, s. 122).

Jejim poselstvim bylo pomadhat lidem v nouzi, pfisluhovat bliznim v nemocnicich, v
ustavech, ve vézenich, pe€ovat o zranéné v bitvach. Charitativni program ¢lenky spolecenstvi
uskuteciovaly v izké spolupraci s Luizou de Marillac (Lexikon fiir Theologie und Kirche, X.
Band, 2001, s. 799). Sluzba vS§em potiebnym byla témito sestrami poskytovana v duchu, ktery
dobfe vystihuje citat Vincentovych slov uvedeny v knize B. Vaska: ,,..Nejste ani v klastete ani
za miizi, vasimi celami budou svétnice nemocnych, vaSim klasterem ulice mést, vasi
klausurou poslusnost, vasi mfizi bazen Bozi, vasim zdvojem posvatna skromnost.”“ (R.
Benjamin, St. Vincent de Paul, 1926, s. 196-7, in Vasek, 1941, s. 122). Z toho lze dobie
vyvodit, ze milosrdné sestry nebyly vazany klasterni klausurou, pravé z divodu napliovani
aktivni charitativni sluzby mimo klaster.

Do ¢eskych zemi piiSly vincentky z Vidné v 1. pol. 19. stol. (Jirasko, 1991, s. 128). Mély

vvvvv xxvi

(tamtéZ). Charitativni a vychovnou ¢innost vykonavaly také na Slovensku.

Znalci dé&jin péce o dusevné nemocné ve svych statich Vincenta de Paula pfipominaji jako

dobrodince, ktery ,,ve Francii organizoval jakousi ,,praktickou psychiatrii dlouho pfed tim

# Usadili se u prevorstvi sv. Lazara v Paiizi (odtud lazaristé). Vyvijeli misijni ¢innost a poradali duchovni
cviéeni pro kandidaty knézstvi v seminafich. Byli ¢inni rovnéz jako kazatelé. Pfi konventu sv. Lazara zfidili dim
kiestanské lasky pro mravné pokleslé osoby. Ojedinéle pusobili také u nas. Jejich konventy vsak v ¢eskych
zemich nikdy nevznikly. (Jirasko, 1991, s. 100; heslo ,,lazaristé®).
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nez na ni piisli 1ékari* (Dorner, 1999, s. 280). V jejim ramci se pii pé¢i o dusevné choré kladl
diraz na posluSnost, cudnost, zaméstnani praci a na poradek.

Dusevné nemocny je totiz na pudé kiest'anského nabozenstvi povazovan za osobu, ktera
,Luvizla® v tenatech hiichu a které je pravé proto nutné pomoci. Jezi§ Kristus uzdravoval
nemocné. S velkou pravdépodobnosti, alespont jak dosvédCuji evangelisté, dokazal zbavit
potizi také ty, jejichz neduhy byly ptivodu nervového ¢i psychického (Kovaft, 1950, s. 34).

Jeho uzdravovani jsou Casto oznacovéana jako vypuzovani démond. ,,Vyhnanim démont
je odstranéna pficina nemoci a ¢lovek jiz netrpi ani neni puzen ke zIému jednani, jimz muze
ohrozit sebe nebo své okoli. Podobné ptlisobi svymi pfistupy na psychicky choré sv. Vincent.

Jde o usili vymanit vydédénce z otroceni hiichu, plisobit na né tak, aby se zbavili svych
Spatnych sklontl, vést je k uzndni Bozi autority a podporovat v nich napt. touhu po vzdélani.
(Foucault, 1994, s. 53).

Podle Foucaulta se ve Vincentové usili projevuji religiézni pohnutky, cil je vSak, jak se
domniva, dosti obdobny zamérim, s nimiz byli duSevné nemocni lidé spolecné s ostatnimi
nepraceschopnymi umistovani do interna¢nich budov. Cervenou niti, ktera prolina zptisoby,
jimiz se v této dobé zachazi také slidmi choromyslnymi, je Usili navratit zivot a lidské
védomi k potradku.

Proti Foucaultovym postiehiim je tieba zdlraznit, ze i kdyz se cile ndbozenské péce o
psychicky choré v této dobé podobaji zdmérim péce sekuldrni, na piadé cirkevni neni
akcentovano pojeti Silenstvi jako necinné zahalky, ale spise chapani Silenstvi jako ,,provinilé
nevinnosti zvifete*. Laskou k bliznimu a starosti o n¢j jsou pak veskeré ptistupy kiest'anskych
peCovatelt k trpicim modifikovany a ovlivnény jsou rovnéz pohnutky k dobrofinnému
jednéni. Ktest'anska pomoc ma odvratit zatraceni ,,slabého nemocného zvitete*, jimz duSevné
chory je.

Hnacim motorem pro jeji realizaci je Kristiv soucit s pomatenci, v némz se muze vétici
kiestan tvoriveé inspirovat a ktery mize svym jednanim zrcadlit. Praveé tak si pocinal sv.
Vincent, ,,nebot’ se vénoval péci o dusevné choré ubozaky po celd léta s nesmirnou néznosti a
doporucoval tuto péci také svym feholnikiim a milosrdnym sestram.” (C. W. Emanuel, The

Charities of St. Vincent De Paul, 190-3; in Vasek, 1941, s. 133).

Na pomoc nemocnym se v dob¢ poreformaini zamétovaly také milosrdni bratii (Matousek,
Sustova, 2001, s. 89). Tento muzsky Zebravy fad, zalozeny r. 1537 Portugalcem Janem

Ciudadem (Jan z Boha) ve Spané¢lské Granad¢€, vyznamné ovlivnil pé¢i o nemocné nejprve ve
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Spanélsku, pozdé&ji i na jinych mistech Evropy a v zamoii (Svobodny, Hlavackova, 1999, s.
31). Radovym heslem bylo ,,Per corpus ad animam* (T&lem k dusi) (Jirdsko, 1991, s. 74).

Milosrdni bratfi se v fddovych nemocnicich v duchu svého hesla starali o stradajici bez
rozdilu narodnosti, stavu a nabozenstvi, coz také patfilo k prioritdm jejich fadu (Svobodny,
Hlavackova, s. 31). Ve Spanélsku milosrdni bratii ptispéli ve prospéch péée o choromyslné
zfizovanim prvnich specializovanych tstavil jiz na poc. 15. stol.

Zakladatelem tustavu pro duSevné nemocné blizni ve Valencii byl milosrdny bratr jménem
Fray Jofre Gilaberto (Vasek, 1941, s. 133).

V Praze ziskali milosrdni bratfi od cisafe Ferdinanda II. r. 1620 budovu byvalého
Bohuslavova $pitalu s kostelem sv. Simona a Judy, kde ziidili tehdy nejvétsi prazskou
nemocnici>’ (Vencovsky, 1957, s. 34). Nemocnice vynikala kromé velikosti (108 lizek
s moznosti nouzovych pfistylek) a obliby u vefejnosti velmi dobie vyskolenym
osetfovatelskym personalem. U milosrdnych sméli byt vzhledem k fddovym stanovam
hospitalizovani pouze muzi, zeny a déti byly Iéceny ambulantné.

Ptesto si nemocnice udrZela vysoky standard a oblibu Cetnych pacientil, zejména téch, kteti
preferovali pé¢i muzskych oSetfovatelt (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 33).

S otevienim ptivodniho $pitalu milosrdnych byl v Praze zahajen na po¢. 17. stol. pfechod
od Spitalu k nemocnici, jenz byl zavrSen o jedno a ptl stoleti pozd€ji nemocni¢nimi
reformami Josefa II. (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 45).

Vsichni ¢lenové fadu bez rozdilu museli umét obsluhovat a oSetfovat nemocné, nékteii byli
vysilani na univerzitni lékarskd studia a v pfipadé nedostatku vlastnich odbornych sil
milosrdni pfijimali do svych nemocnic i lékafe svétské, Casto vynikajici odborniky
(Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 31).

Jednim z nich byl Jan Theobald Held,”™" ktery u milosrdnych pusobil od r. 1797 do r.
1827 jako primai (Vencovsky, 1987, s. 20). Krom¢ toho vsSak jesté tento schopny lékar
ptsobil jako zastupujici a provizorni primar vtehdy noveé zfizené prazské vSeobecné
nemocnici, coz mu poskytlo jedine¢nou moznost porovnat uroven osetfovatelské péce v obou
zafizenich.

Ve své publikaci Kurze Geschichte der Heilanstalt der Barmherzigen Briider in Prag zr.
1823 (,,D¢&jiny 1écebného tstavu Milosrdnych bratii v Praze®) zdaraznuje, zZe bratti byli k této

praci vedeni sklonem a zalibou, nikoliv nouzi a nemozZnosti nalézt jinou obzivu, jako tomu

% nemocnice Na Frantisku
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tehdy bylo velmi casto u laickych oSetfovateli ve vSeobecné nemocnici. (in Svobodny,
Hlavackova, 1999, s. 34).

V Ceské zemi se milosrdni bratfi angazovali také v péfi o duSevné nemocné, a to
predevsim v dob¢ josefinské. Tehdy cisai dvornim dekretem z 19. 3. r. 1783 nafidil, aby pfi
nemocnici Milosrdnych bratfi Na FrantiSku bylo ziizeno oddéleni pro dusevné choré knéze
(Vencovsky, 1983, s. 115, podobné Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 33).

Vencovsky dokonce pokladd rok 1783 spjaty s fundaci specializovaného ustavu pro
dusevné nemocné knéze za ,,podatek skute¢né péte o dusevné choré v Cechach.“ (1983, s.
115).

K tomuto zasadnimu pocinu, stejné jako k podrobnostem tykajicich se péce o duSevné
choré v nemocnici Milosrdnych bratii se vratim v dob& osvicenské, a to v odstavci, kde
podrobnéji zanalyzuji situaci dugevné nemocnych od konce 18. stol. v Cechach.

Na tomto misté bych jesté chtéla kratce zminit prospéSnou ¢innost milosrdnych bratii na
Moravé, protoze je pravdou, ze upln¢ prvni Spital zalozili pravé zde, a to ve Valticich (1605,
Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 31).

Nezapomnéli ani na choromyslné. Jejich pfijimani byli naklonéni hlavné ftadovi
osetfovatelé pfi nemocnici Milosrdnych bratfi v Brné. Pfi této nemocnici bylo r. 1748,
podobné¢ jako pozdéji v Praze, ziizeno samostatné oddéleni pro duSevné choré muze.
Sestavalo asi z 10-12 lazek (Vencovsky, 1983, s. 148)

Oddéleni se pozvolna zvétSovalo, takze na konci 19. stol. m¢elo lizek 120 (tamtéz).

Dalsi zkvalitnéni péce o choromysiné¢ probehlo na Moravé v dobé panovani Josefa II.
(1780-1790) v souvislosti s nemocnici U Sv. Anny, kde bylo r. 1785 vybudovano ,,provizorni
psychiatrické oddéleni®, nejprve pro 5, pozdéji pro 16 duSevné chorych. (Miihlpachr, 2001, s.
29).
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8. Postaveni duSevné chorych lidi v evropskych zemich v dobé

osvicenské

Doba osvicenstvi a absolutismu 17. a 18. stol., kdy se vytvafi vétSina modernich stati,
vyvolala v postaveni dusevné nemocnych zavazné zmény. Silenstvi ztratilo svou imaginarni
svobodu, jiz dala prichod renesance (Foucault, 1994, s. 54-55).

Ta na stran¢ jedné pokracovala, jak jsem ukazala, ve vylu€ovacich praktikach starSich dob,
na strané druhé vsak zacala byt temnymi strankami lidské psychiky fascinovana (Matousek,
Sustové, 2001, s. 92). O prednim postaveni, jehoZ se koncem renesance dostalo §ilenstvi,
svédci napt. postavy pomatenych v dilech Shakespeara a Cervantese (Foucault, 1971, s. 84),

neméng pak bujaré veseli pii vefejné provozovanych slavnostech blaznda.

V dobé¢ osvicenstvi (17.-19. stol.), v niz je tolik zdliraznovana moc lidského rozumu, se
najednou dostava do poptedi snaha osvobodit se od vSeho iracionalniho a zalozit obCansky
Zivot racionalné (Ddrner, 1999, s. 281). Stat ma také poprvé v historii zdjem na drZeni co
nejveétsiho poctu zdravych a praceschopnych poddanych a snazi se je zcela autoritativné ridit.
Postupné vznika jakési pomysiné sito rozumu. Princip tolik adorovaného rozumu se stava
téméef vSeobjimajicim, az na nékolik vyjimek, které se tykaji praceneschopnych, nemocnych a
»herozumnych®. Ale i1 pro né jsou podniknuta naleZita opatfeni. Sté¢Zejnim z nich je internace
(nuceny pobyt na uréeném, vykazaném mist¢).

ChoromyslIni 1lidé principim rozumu, dle nichz je osvicenska spole¢nost organizovéna,
nevyhovuji, proto musi byt podrobeni teroru a ,,pievychové™ v interna¢nich budovach. Tim
jsou zéroven socidlné zneviditelnéni. Izolaci v ,.tdborech prevychovy* jsou totiz vynati ze
zorné¢ho uhlu vétSinové spolecnosti (Dorner, 1999, s. 281). Velkolepa svoboda, jiz se Silenstvi
ve stiedoveku a v renesanci nékdy dostavalo, je definitivni minulosti. Vyznamnym méfitkem
hodnoty Clovéka je prace a z ni plynouci zisk, ,,zahalka a parazitovani na jinych se stavaji
naopak vyzna¢nymi nefestmi® (Matousek, Sustova, 2001, s. 94).

V novych velkych zafizenich jsou drzeni duSevné nemocni, mentdln¢ retardovani,
delikventi, lidé bez povolani, alkoholici, podivini, nemajetni, praceneschopni, zebraci a mnozi
dalsi. ,,VSechny tyto osoby jsou internovany spoleCnosti nového typu, kterou zacinaji

ohrozovat tim, Ze nedbaji zakladniho ptikazu, totiz pracovat. (Matousek, 1999, s. 29).
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8. 1 PoznamKky o Zivoté duSevné nemocnych ve Francii na konci 17. stol.

S poslanim interna¢nich budov koresponduje zalozeni VSeobecného Spitalu (Hospitale
General) v Pafizi roku 1656. Jeho spravé pripadla rGzna jiz existujici zafizeni napf.
Salpétriere®® (ptebudovana za minulé spravy na zbrojnici) a Bicétre”’ (piivodné méla fungovat
jako ttulek vale¢nych invalidil) (Foucault, 1994, s. 38).

Ackoliv nazev ,,VSeobecny $pital“ vyvolava zdani nemocni¢niho zatfizeni, nejednalo se o
instituci 1é¢ebnou, nybrz o instituci potradkovou. Jeho struktura byla polosoudni a vnitini tad
se odvijel od piikazii dozivotné jmenovanych spravct. Ti méli veskerou fidici, spravni,
obchodni, policejni, soudni, ndpravnou a trestni moc nad vSemi chudymi v Patizi, a to jak
uvniti Spitalu, tak i mimo n¢j (Foucault, 1994, s. 38). Chovanci $pitalu se rekrutovali z fad
nemocnych, chudych, invalidnich, dusevné nemocnych a rekonvalescentli jakéhokoliv véku,
postaveni a ptivodu (Foucault, 1994, s. 38).

Absolutni svrchovanost a soud bez odvolani zde panovaly natolik, Ze je tento Spital
charakterizovan jako podivnd moc postavend kradlem mezi policii a soudnictvi, ba dokonce
jako treti kategorie represe (Foucault, 1994, s. 38).

Domy v Bicétre, kde jsou internovani muzi, jsou stejn¢ jako budovy v Salpétricre, které
patfi Zendm, v podstaté¢ vézenim. DuSevné choii jsou zde drZeni ve Spin€, bez svétla a
vzduchu. (Vencovsky, 1996, s. 164).

Ke zjednani potradku se pouzivaji kily a pranyfe (Foucault, 1994, s. 38). Neékteii
choromyslni jsou vsazovani do podzemnich kobek, jini jsou pfipoutani k lavicim nebo
ptikovéni ke zdi a ,,JéCeni* bitim a hladem. (Vencovsky, 1996, s. 164).

S choromyslnymi lidmi bylo ve VSeobecném Spitdlu i v zafizenich jemu piisluSejicich
nakladano jako se zvifaty, kterd je tfeba zkrotit. Protoze je dusevné nemocny ¢loveék chapan
analogicky jako bésnici zvife, musi byt uvéznén v kobkach, ,na samotkach®, v okovech,

miizich a svéracich kazajkach (Cernousek, 1990) (viz. obr. 2., 3., 4.). Pozoruhodné je, Ze

%% paiizska budova ziizena Ludvikem XIII (1. pol. 17. stol.) Piivodné& véznice. Pozdg&ji piestavéna v nemocnici
pro staré zeny (in Ottiv sl. nau¢., 1904, 22. dil, s. 556, heslo ,,Salpétricre). Celkem 45 budov hostilo na konci
19. a na poc. 20. stol. asi 4000 Zen, z toho pies 1400 dusevné chorych (tamtéz). Od r. 1862 zde pusobil jako 1ékar
vyznamny francouzsky neuropatolog J. M. Charcot (1825-1893) (tamtéz, 1897, 12. dil, s. 61-62, heslo
,,Charcot®).

*7 Bicétre je osada nalezejici k obci Gentilly na jizni strané Patize (1 km). Od 2. pol. 13. stol. zde staval hrad,
ktery se stal po vypaleni v r. 1411 Gtocistém lupica a tuldki. Ludvik XIV. zde nechal zfidit r. 1656 vSeobecnou
nemocnici (Hopital général) a véznici pro zebraky, mrzéky, nalezence, mladé zlo¢ince a lehké zeny. Od r. 1710
byli do vSerobecné nem. pfijimani i choromyslni a epileptici. R. 1792 doslo v bicétreském tustavu k velkém
krveproliti (+172 osob) (in Ottiv sl. naué., 1891, 4. dil, s. 18-19, heslo ,,Bicétre*). O zruseni zdejsiho nelidského
véznéni choromyslnych se r. 1793 zasadil franc. 1ékat Philippe Pinel (+1826) (tamtéz, 1902, 19. dil, s. 752-753
heslo ,,Pinel®) (viz. 9. 2).
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urcity relikt z prastarého pojeti ,,blazna, maniaka a Silence* jako zuficiho zvifete, které je

nutno zkrotit, zistava v lidském povédomi dosud (tamtéz).
8. 2 Némecko

V Némecku vznikaji napravnd zafizeni zvand Zuchthduser. Prvni spatiilo svétlo svéta
dokonce diive nez zafizeni francouzské, a to kolem r. 1620 v Hamburku (Foucault, 1994, s.
40-41). Od pocatku v ném platilo ptisné pravidlo prace, jemuz byl podiizen veskery ,,interni
rad“. Chovanci ptredou, zhotovuji puncochy, tkaji vinu, hedvabi a len, strouhaji dievo na
barveni & rohovinu. ,,Ukoly rozdéluje jednotliveiim Werkmeister a na konci tydne se ma
pfesvédcCit, ze je spravné splnili.“(s. 47). Internaéni domy, knimz patii Zuchthiuser
(vychovné domy), Arbeitshduser (pracovni domy) (Korrektionshduser, Tollhéuser,
Versorgungshiuser ¢i Verwahrungshduser: napravné domy, blazince, zaopatfovaci domy,
vazebni domy) némecky psychiatr Klaus Dorner nazyva prvnimi koncentraénimi tabory
Evropy (ve smyslu tabora ptevychovy) (1999, s. 281).

Ne ndhodou vznikaji pracovni domy v nejprimyslovéjSich mistech. Chovanci maji podle

chytré ekonomické taktiky poslouzit jako levna pracovni sila v obdobi plné zaméstnanosti.
8. 3 Anglie

Také Anglie ma své napravné domy. Nazyvaji se workhouses a mély spiSe charakter
mensich manufaktur nez nemocnic. Ne¢kdy se stavalo, ze internacni domy dokonce narazily na
odpor manufaktur, pro néz predstavovaly konkurenci (napt. ve Worcestru, Foucault, 1994, s.
47-48). Chovanci pak vydélavali pouze na stravu nebo mohli byt vsazeni do vézeni (tamtéz).

I karna zafizeni Francie se méla uplatnovat ekonomicky. V Bicétre se vyrabély nit¢ a
provazy a lestila zrcadla.

Foucault ve svém obSirném li¢eni internac¢nich praktik, které zaplavily celou Evropu,
chytte odhaluje, ze 1écebny smysl je témto praktikdm na hony vzdalen. ,Internaci si totiz
vynutil imperativ prace a to, v ¢em by nase filantropie rdda vidéla péci o nemoc, bylo jen
projevem odsouzeni zahalky.“ (1994, s. 43).

Protoze byli duSevné nemocni od pocatku sméSovani s chudinou, povaleci, Zebraky,
delikventy a dal§imi ,,lidmi na okraji“, byli také spolu s nimi, z dneSniho pohledu jakkoliv
nepravem, ocejchovani jako zahaleci a spoleCensky neuzite¢ni. Stejné jako jejich ,,ptibuzni*
byli donucovani pracovat. Foucault (1994) tak precizné vyjadiuje, jak se projevuje osvicenské

pojeti Silenstvi z hlediska mravniho odsouzeni zahalky a z aspektu spoleCenstvi, jemuz je
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prace bytostnou podstatou. Vykazovanim choromyslnych lidi do interan¢nich domu svét
vyroby a obchodu navazuje na staré¢ exkomunikacni ritudly vyobcovéni (Foucault, 1994, s.
49). Na bedrech choromysinych tak spocivd nadale jho neobycejné té€zkého Zivota,

neporozuméni a despektu.

8. 3. 1 Anglické soukromé ,,blazince*

O néco lepsi osud snad mivali lidé majetni, ktefi mohli vyuZivat sluZzeb soukromych
,blazinci“. Cernousek uvadi, 7e tyto soukromé penziony existovaly v 1. pol. 18. stol.
v Anglii. Byly v8ak zaméfeny hlavné na ekonomicky zisk. Za poskytovanou péci se v nich
totiz obstojné platilo (Cernousek, 1994, s. 113).

Vencovsky zase pfipomina nékteré Iékarsky vedené ,,penziony*“ ve Francii (napf.
Chambéry) (1996, s. 164) . Chovanci zde, jak uvadi, ,,méli ur¢itou moznost pohybu, bylo
dokonce postarano o jejich osobni hygienu a mohli si platit vliastniho Iékate, ktery do téchto
sanatorii dojizd¢l. Hrubé zachdzeni bylo zakézano.* (tamtéz).

V nékterych anglickych privatnich zafizenich vSak panovala podle Cernouska atmosféra
ponckud jind (1994, s. 113). I zde méli dozorci k dispozici bohaty arzenal omezovacich
prostiedkil jako jsou fetézy, pouta a postele na ptivazovani. Nékdy dokonce byvaly, jak pise,
privatni bladzince zneuzivany tim, ze v nich proti své vili byly drzeny osoby naprosto zdravé
(Cernousek, 1994). N&ktefi chovanci se do ,blazince zkratka dostali jen na zakladé
vykonstruovanych udéni svych ziStnych piibuznych, takze se kolem zahadnych budov
soukromych blazinct zadal it jakysi nepiijemny kolektivni strach (Cernousek, 1994, s. 113

a 114).
8. 4 Choromyslny ¢lovék jako objekt 1é¢ebnych spekulaci

Internac¢ni budovy, které vznikaly v 17. stol. a do nichz byli umistovani lidé nemajetni a
neschopni pracovat, nebyly specializovany, jak jsem vyjadtila vyse, na poskytovani 1é¢by a
nemély slouzit 1é€ebnym ucelim. DusSevné nemocni vnich byli spolu s ostatnimi
deklasovanymi lidmi nejprve drzeni a zaméstnavani za Ucelem potlaceni zebroty. Pozvolna
zacali byt vyuzivani jako levna pracovni sila.

Nejrtiznéjsi 1é¢ebné praktiky byly provozovany mimo tato karné zatizeni.

Jednalo se o procedury, které byly choromyslnym ,ordinovany* jest¢ pied vznikem
samostatné psychiatrie. ,,Opiraly se o nedisledn¢ a nésilné aplikované nazory o nervové
fyziologii“ (Chromy, Né&které nové&jsi nazory na historii psychiatrie, Cs. Psychiat., 1975, 71,
6, s. 409). Vencovsky tyto terapeutické spekulace datuje na konec 17. stol. a poklada je za
bezcitné ,,terapeutické fadéni v pravém slova smyslu (1983, s. 83 a 85).
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Ve svém slavném spise je shrnul a opatfil pozoruhodnymi posttehy, na néz budu pribézné
upozoriiovat, také M. Foucault (1994, s. 105n). Pfi analyze téchto spekulaci zjistuji, ze kazda
z nich sledovala pfesn¢ ,,zdlivodnéné* zamery, a nekteré se zdaji byt dokonce prospéSnymi.

Pozvolna vSak dochazelo k redukci jejich vyznami a vznikly drastické fyzikalni terapie.

Prvni 1é¢ebnou technikou bylo zpevitovani, posileni, tedy konsolidace. Slo o udrzovani

dusevni rovnovéhy iatrochemickymi prostiedky (Cernousek, 1994, s. 101).
Mezi vSemi vynikd Zelezo, substance, ktera pfedavéa svou silu a mize tak zpevnit fluida a
nervy (Foucault, 1994, s. 106-107). Podstata Silenstvi byla tehdy spatfovana ve slabosti,
v jejimz dusledku dochazi k nepravidelnému viteni fluid a nervovych vlaken. Hleda se tedy
1écba, kterd by fluidim dodala ,,klidnou silu®, jiz nerozbouii zadny chaos, protoze bude cele
podfizena chodu ptirody* (Foucault, 1994, s. 105).

Zpevnéni fluid je mozné uskuteénit také piisobenim ,nejodporn&jsich pachi®® které
vyvolavaji v choromyslném nesnesitelny zazitek a tim rozruseny pohyb télesnych fluid
zklidiuji“. Pochopitelnéjsi se zda byt praxe francouzského I1ékaie Langeho (17. stol.), ktery
naopak doporucoval zklidiiovat rozvifeny pohyb tcélesnych fluid a myslenek vystavenim
pacienta piijjemnym podnétim (napt. poslechu hudby, libym viinim, pohlediim na milé lidi,
piivabnym mistim pfi prochazkach). (Foucault, 1994; Cernousek, 1994, s. 102).

Druhou, z dneSniho pohledu spekulativni technikou, bylo procisténi. V jadru procisténi
tkvéla predstava, ze totdlni purifikaci t€la, se o€isti 1 duSevni nemoci zanesend duSe
(Cernousek, 1994, s. 103).

Také za podklad melancholie byla povazovana necista télni tekutina - krev. Motiv krve
jako nositelky duSevni nemoci miize odrazet prastarou piedstavu o krvi, ktera je substratem
duse. Docetla jsem se, ze ,tézkou, zhoustlou, kyselymi moky zanesenou krev* je tieba
vymeénit za krev jasnou a lehkou, kterd se rozproudi a $ilenstvi rozezene (Foucault, 1994, s.
107).

V jednom z londynskych utulkl pro choromysiné, Bethlemu, byla, jak uvadi Foucault, na
nékolika chovancich dokonce provedena série pokust (1994, s. 107-108). Jejich smyslem
bylo zjistit, zda krevni ocista jako 1€k proti melancholii skute¢né¢ funguje. Experimenty

provadél napft. dr. Jean Denis, profesor patizské university (Foucault, s. 108).

2 oy, ,.Eckelkur®, dosl. 1é¢ba odporem, se provozovala v prazském ustavu pro choromyslné jesté ve 30. letech

19. stol., Kneidl in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 35. Cilem této terapie bylo ,,vzpruzit gangliovou soustavu a snizit
mozkovou ¢innost.” (tamtéz). Indikovala se napf. pii zmatenosti se zachvaty zufeni (tamtéz). Pocitem odporu a
hnusu mély byt mySlenky nemocného odvraceny ,,z chorobné sféry utkvélych fixi.“ (tamtéz).
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Pti krevnich transfuzich nejprve pacientovi vypustil deset unci staré ,,melancholické krve*
a tu pak nahradil krvi ze stehenni tepny telete (Foucault, s. 108; Cernousek, 1994, s. 103;
témert totéz Vencovsky, 1983, s. 83). 10 unci krve ptedstavuje cca 300 ml (1 unce = 0, 02835
kg; 10 unci je tedy presn¢ 283,5 ml). U prvniho pacienta se dostavila uleva, dalsi pokusy vsak
mely tragické nasledky, proto se od terapeutické techniky krevni ocisty brzy upustilo
(tamtéz).

Krom¢ krevnich transfuzi mohli byt choromyslni také podrobovéani tzv. odvadécim
metodam, pfi nichz l1ékat usiloval o vychyleni toku zkaZenych latek, které ,,otravuji dusi®.
Jednou z téchto metod bylo, jak popisuje Foucault, vytvareni ranek na povrchu téla, do nichz
se podle tehdejSich piedstav méla soustiedit ndkaza zptisobujici duSevni nemoc a jimiz méla
tato ndkaza vyjit ven (1994, s. 108). Podobné¢ funguji také spaleniny. ,,Panuje dokonce
myslenka, Ze Silenstvi mohou vypudit i kozni nemoce jako svrab, liSej nebo neStovice a Ze
zkazené latky vyjdou z utrob a mozku, rozptyli se po povrchu téla a vyprchaji.” (Foucault,
1994, s. 108). Koncem 18. stol. se ujima zvyk 1éCit nejapornéj$i manie naockovanim svrabu
(tamtéz).

V potadi tfeti technikou bylo maceni ¢i pfesnéji namaceni. Souhrn téchto terapeutickych
postuptt vychdzi podobné jako ptfedchozi metoda zptedstavy, Ze Silenstvi zplsobuje
v nemocném necistotu. Tuto necistotu je tieba n¢jak odplavit, nejlépe prostiednictvim koupeli
a soustavné provadéné vodni kary. Doporucuje se napf. ndhlé a necekané ponofeni.
Vyznamnym faktem je, ze vodolécba (hydroterapie) se stala koncem 17. stol. jednou
z hlavnich metod 1éCby $ilenstvi (Foucault, 1994, s. 112; Cernousek, 1994, s. 107).

Studend voda se uziva hlavné pfi manii, pti niz jsou fluida ve varu, pevné latky se napinaji,
tekuté zahtivaji a vypafuji, coz zpusobuje, Ze mozek zlstava ,,suchy a lamavy* (Foucault,
1994, s. 112). Koupeli se ptehfaty organismus ochladi a rozpalend a vysuSend vlakna
zméknou (tamtéz, s. 188).

Voda a koupel muze v ¢lovéku vyvolat libé pocity a nemocnému skute¢né prospét. Nékteré
zpisoby vodolécby, obzvlaste ty, které byly praktikovany koncem 18. a po€. 19. stol. ve
francouzskych azylech, vSak byly dosti kruté. Patii k nim ,,skute¢né sprchovani®, kdy dusevné
nemocny clovék sedél pripoutan na zidli umisténé pod nadrzi ledové vody, z niz pomalu
vykapavala tekutina na jeho hlavu (Esquirol, Des maladies mentales, 1838, sv. II., s. 225, in
Foucault, 1994, s. 115; Cernousek, 1994, s. 107).

I laikovi je jasné, ze podobné lé¢ebné kury musely s nejvétsi pravdépodobnosti spise

zachvaty $ilenstvi vyvolavat nez je modifikovat k lepSimu.
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Skute¢né pocity ¢loveka, ktery byl podroben drastické terapii, pfi niz mu nechali stékat na
oholenou hlavu ledovou vodu zachytil ve svych Blaznovych zapiscich Nikolaj Vasiljevi¢
Gogol.

Aksentij Ivanovi¢ Popriséin, ktery prodléva v tstavu pro choromysingé, lici své zazitky
takto: ,,Naptiklad dnes mi vytrhavali pinsetou vlasy, ackoli si nepfeji byt mnichem. Ano,
chtéji ze me udélat oholen¢ho granda. Po kapkach mi liji vodu na hlavu. A jak je ta voda
studena. Takové peklo jsem jesté nezazil. Byl jsem na pokraji Silenstvi a urcité se jednou
zblaznim, budou-li vtom narodnim zvyku jesté¢ néjaky cas pokracovat.” (1969, s. 60).
Zapisky byly sepsany v r. 1835. Pro ¢tenafe jsou cenné také proto, ze si z verbalizovanych a
nasledn¢ zapsanych pociti psychicky chorého hrdiny miize ucinit urcitou piedstavu o
pomeérech, které v stavech 19. stol. panovaly.

O lécbé abnormalniho chovani (konkrétné apatie) vytrhavanim vlasi jsem se docetla také
v souvislosti s ustavem prazskym (19. stol). Nastésti ve spojitosti s informaci o tom, Ze v ném
bylo od této 1écby upusténo (Kneidl in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 37).

Také ,,]azen piekvapenim® zavani nasilim: Choromyslny seSel po schodech dolt do sklepa,
a kdyz se ocitl ve specidln¢ zafizené mistnosti s kadi, byl nadhle pozadu vhozen do ledové
vody - to vie za u¢elem rychlé piestavby osobnosti (Cernousek, 1994, s. 107). Sokem se mél
nemocny probudit a za¢it opét vnimat svét takovy jaky je (Cernousek, 1994, s. 23).

V azylu francouzského lékate Pinela se sprcha méni v nastroj soudu a je zneuzivana jako
bézny trest (Foucault, 1994, s. 189).

DalSim pozoruhodnym lé¢ebnym postupem, ktery se provadél pred vznikem samostatné
psychiatrie, byla regulace pohybu. ,,Vychazi z chapani Silenstvi jako stagnace zivota, tzn.
zastaveni Cinnosti téla i duSe, stagnace télesnych kapalin, znehybnéni myslenek a ulpivani
mysli na jediné piedstavé.” (Cernousek, 1994, s. 108).

Pozitivni efekt ma proto rozpohybovani choromyslného. Lécebné ucinky byly spatiovany
v prosté chiizi ¢i v béhu nebo v jinych zptusobech pohybu. Foucault uvadi, ze pti melancholii
byly doporucovany projizd’ky na koni (1994, s. 116).

K terapeutickym ucelim se vyuzivalo také vlnéni mote, zn¢hoz promlouval rytmus
ptirody. Za velmi prospésné, obzvlast¢ jako prostfedek na ,,melancholickou utkvélou
myslenku®, se povazovalo cestovani. ,,Vedle toho se doporucovaly prochdzky, bé¢h, ale i

tanec, divadlo, zdbavné ¢teni a poslech uklidiujici hudby* (Cemouéek, 1994, s. 109).

Terapeutické metody, jimiz bylo Silenstvi ovlivilovano v osvicenské dobé, byly vskutku

rozmanit¢ a mnohotvarné. Také v 1écbé regulaci pohybem, podobné jako tomu bylo u
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hydroterapie, ovSem po né¢jaké dobé (poc. 19. stol.) doSlo k ,ur¢itému ztenceni naboje
vyznamil“, jimiz byly terapeutické metody neseny.

Pohyb, ktery mél byt navozovan technikami pfirozenymi a neodcizenymi bézné praktické
¢innosti (cestovanim, chlizi), zacal byt zajistovan mechanickym strojem, kterého se nakonec
uzivalo jako hrozby a trestu (Cernousek, 1994, s. 109). Na po¢. 19. stol. jej sestrojil Mason
Cox (tamtéz; viz. ptil. 1., obr. 6).

Jednalo se o ,,rotacni stroj®, ktery sestaval ze sloupu, jenZ spojoval podlahu se stropem a
zramen sloupu, do nichZ byli umistovani choromyslni. Syst¢émem pievodovych kol byl
rotaéni stroj uvadén do pohybu, ktery mohl byt libovolné redukovan. Rotace slouzila
k ,,odstfednovani‘ melancholie.

Matousek tento hrizny stroj popisuje jako ,,obii centrifugu pfipominajici dnesni zatizeni
pro vycvik astronauti.” (1999, s. 31). Cernousek zase vystizné podotyka, ze byl ,pacient
rotovanim odstied’'ovan jako pradlo v automatické pracce.” (1994, s. 110).

Podobné jako rotacni stroj fungovaly pii 1écbé duSevné nemocnych také nejriiznéjsi
otacivé zidle a kiesla. ,,Na otacivém ktesle byl doty¢ny otacen tak dlouho, dokud mu nezacala
znosu a usi téct krev (Jarolimek, Antipsychiatrie véera a dnes, Esprit, 2004, 4/5, s. 8; viz.
pril. 1., obr. €. 7).

Ani prazsky ,blazinec pii VSeobecné nemocnici (1790) nebyl o podobna zatizeni
ochuzen. Hned na nékolika mistech jsem se docetla, Ze soucasti zdejsiho inventate byla tzv.
otaciva zidle. (Kneidl, in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 35; Vencovsky, 1987, s. 16; Vencovsky,
1957, s. 60). Pouzivala se k tiSeni neklidu zuficich. (Vencovsky, 1987, s. 16). Cesty, jimiz se
ubirala terapie duSevnich nemoci byly, jak vidno, vskutku spletité!

Stejné jako u hydroterapie (koupele, piti — ledova sprcha jako donucovaci prostiedek) tu
plati, Ze ptivodné celkem dobré napady (pohyb spojeny s relaxaci v piirodé, projizdky a
cestovani) byly zredukovany na drastickou a hriizu budici terapii, jejimz smyslem bylo zménit

psychickou rovnovahu ve prospéch normélniho mysleni a chovani Sokem.
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9. Internace v pribéhu 18. stol. a jeji dopad na Zivot duSevné

nemocnych v osvicenské ére

Mnozi lidé, ktefi byli stizeni duSevnimi chorobami, nadale ¢asto zakouSeli velmi smutny
osud. N&kteti byli spolecnosti naprosto odmitnuti, potaceli se od mista k mistu jako ,,opilé
barky*, nemohouc nikde zakotvit, jini byli v€znéni v zaldinich kobkach, ve vézich blaznt
nebo byli zaméstnavani v pracovnich domech. Byli vSak taci (spiSe mensina), jimz se dostalo
zaopatieni v klasternich S$pitdlech ¢i nemocnicich milosrdnych bratii. Tam nachazeli
piihodnéjsi podminky k zivotu predevsim vcelku neSkodni a tissi blazni (Vencovsky, 1957, s.
23). Agresivnéjsi lidé a choromyslni, prodélavajici Casté psychotické ataky, museli byt
pochopitelné¢ omezovani i ve Spitalech, jinak by mohli ohrozovat na zivoté sebe nebo ostatni

chovance.

V dobé¢ pocinajici primyslové revoluce a spolecenského pokroku v mnoha smérech praxe
nehuménniho zachazeni s duSevn€ nemocnymi lidmi zpoc¢atku vyraznéjSich zmén nedoznala.
»leprve dosti pozd¢ zvitézila v otdzce péce o tyto chudaky myslenka vetejné filantropie a
bylo postarano o lepsi a distojnéjsi jich opatieni. (Hrase, s. 9-10).

V evropské oblasti je nutno velkou zasluhu ptipsat francouzskému lékati Philippu Pinelovi
(1745-1862), jemuz se budu podrobné vénovat v samostatném oddilu této prace. Otazkou,
kterou bych chtéla rozebrat hloubéji, je, jak se vyvijela péce o dusevné nemocné od konce 18.

stol. v Cechéch.

Pomérné Cetné zpravy, které nas o udélu dusevné nemocnych v novoveéké dob¢ informuyji,
davaji Ctendii moznost usoudit, Ze situace duSevné chorych byla nanejvys neutéSend nejen
vnas$i zemi, nybrz v celé Evropé. Prof. Vencovsky uvadi nékolik zpradv z pera rtznych
evropskych psychiatri (1987, s. 10-11). VSichni ve svych tezich vesmés referuji o straslivych
podminkach, v nichz byli nemocni lidé nuceni prodlévat a dozivat svoji neblahou existenci,

takZe pro né¢ n¢kdy byvala vykoupenim dokonce smirt.
9.1 Zachazeni s duSevné chorymi ve Francii 18. stol. a v Némecku.

Zv1ast’ netinosnad se zda byt situace ve Francii, kde choti v duchu pobyvali v kobkach,
,»V nichz lezeli na zemi, ojedinéle na slamé¢, Casto piikovani fetézy ke zdi.“ (Vencovsky, 1996,
s. 163; viz. pril. 1., obr. 3. a 4.). Jejich ud¢l ¢asto ztrpCovalo i to, Ze kobky museli sdilet
spole¢né s vézni, s nimiz byli vlastné smiSeni a s nimiz spadali (byli zaskatulkovani) do jedné

kategorie provinilych.
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Blazni jsou zkratka, stejn¢ jako provinilci, zlod&ji a vrazi, zahrnovani despektem a
umraviovani karaba¢em. Zvlastni a pozoruhodné je, Ze to byli praveé vézni, ktefi ,,pokrokoveé*
18. stol. upozornili na skute¢nost, zZe praxe sméSovani zlo€incli a zhyralcli s osobami rusivymi
a Silejicimi neni vhodna. ,,0d nich vychéazeji prvni, a také nejostiejsi protesty, jimiz jsou
bombardovani ministii, policejni feditelé a radni.” (Foucault, 1994, s. 156).

Znéni Foucaultem zvefejnéné stiZznosti adresované soudci vypovida za vsSe. Vézen v ni
namitd: ,,dali mé mezi bldzny a néktefi jsou 1 zufivi, takZe mné od nich neustale hrozi néjaké
napadeni.” (tamtéz).

Postup pfi zachazeni s pomatenymi ve Francii v 18. stol. lici pfehledné Vencovsky (1996,
s. 164): Jednim z moznych zafizeni, kde mohl chory v duchu néjakou dobu prodlévat byla
nemocnice Hotel-Dieu. Tam existovala liizka rezervovana pro choromyslné, ¢asto v podobé
velkych kleci, kde byli zufivi §ilenci drzeni (Foucault, 1971, s. 83).

Hoétel-Dieu mél charakter pfijimaciho oddéleni, v némz byly nemocnym ordinovany
nejruznéjsi terapie a rezim tu snad ve srovnani s odd€lenimi pro chroniky v Bicétre a
Salpétriere nebyl tak krusny (Mrna, Skifivankovda, Poznamky k oSetfovani psychicky chorych
v predpinelovském obdobi, Cs. Psychiat., 1977, 73, 2, s. 130-132).

Kdyz vsak nemocny nereagoval na 1é¢ebné intervence, které sestavaly z pousténi Zilou,
podavani projimadel a davidel, byl po Sesti tydnech prohlasen za nevylécitelného a pielozen
do malych domki v Bicétre (muzi) anebo v Salpétriere (Zeny). ,,Ty byly v podstaté vézenim*
a ,ramcem utrpeni téch, ktefi je sdileli, byly hlad, tma a vlhka $pina* (Vencovsky, 1996, s.
164). Mrna a Skiivankova zptesiuji, ze pied odeslanim do vefejnych zafizeni v Bicétre a
Salpétriere byli dusevné choii na zkousku svéfeni svym rodinam (1977, s. 132). Ptelozeni byli
teprve poté, co bylo evidentni, Ze se jejich stav nezlepsil (tamtéz, s. 131-132).

Ve vytecné studii M. Foucaulta lze nalézt skute¢né vynatky ze Zpravy o péci o pomatené
v celach Bicétre a Salpétriere tak, jak existovaly koncem 18. stol. Foucaultem citované
materidly slova Vencovského o situaci duSevné nemocnych v téchto zafizenich jenom
potvrzuji: ,,Nestastnik, pfitisknuty hlavou, nohama, celym télem ke zdi na svém slaméném
pelechu, ktery byl jedinym jeho vybavenim, neokusil ani chvile spanku, aby ho nezmécela
voda, jez se po té mase kamene finula.” (1994, s. 60).

V zenskych celach v Salpétriere se chorym v duchu nedatilo o nic 1épe, jak doklada tato
noticka: ,,pobyt jeSté¢ zhoubnéjsi a Casto smrtelny, protoze kdyz se v zimé rozvodnila Seina,
stavaly se tyto cely lezici na urovni kanali nejen jes$té¢ nezdravéj$imi, ale Casto se do nich

utikal cely dav velikych krys, které se v noci vrhaly na nestastniky a hryzaly je vSude, kam se
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jenom dostaly..“ (1994, s. 60). ,,Zufici pomatené Zeny jsou piipoutdny ke dvefim svych cel
jako psi a od strazi a navstévniki je déli dlouhd chodba chranénd Zeleznou mftizi; skrze miiz
se jim podava jidlo a sldma, na niz spi; necistota kolem nich se ¢astecné odstraituje hrabémi.*
(1994, s. 61).

Lepsi nebyla situace ani v Némecku, coz doklada zprava lékate J. C. Reila zr. 1802:
»Zavirdme nestastné choromyslné jako zlo€ince do véznic a hnusnych sklepli a nechavame je
tam, pfikované na fetézech ve vlastnim nefadu hniti. Ukazuji se lidu dychtivému a oSetfovatel
je drazdi k obveselovani divakl. Klid a potadek zavisi od bice, fetézu a vézeni. Osetfovatelé
jsou bezcitni, barbarsti a nedbali lidé, ktefi ve svém umeéni osetiovat dusevné choré nesli dale

pies kruh, ktery opisuji svym karabacem. (in Vencovsky, 1987, s. 11).

9. 2 Zmény v zachazeni s duSevné nemocnymi lidmi a v jejich postaveni ve

Francii na konci 18. a v 19. stol.

O rozvoj humanizace se v pfistupech k dusevné nemocnym lidem svymi opatifenimi
zaslouzil Philippe Pinel (1745-1826) (Pavlovsky, Casopis lékaiti Seskych, Historicky vyvoj
nazorl na dusevni nemoci, 2002, 141, 10, s. 327; viz. piil. 1., obr. €. 5). Tento pokrokovy
1ékat provedl reformu zdravotnické péce o dusevné choré v Pafizi (Vencovsky, 1996, s. 167-
168).

Protoze je ,praotcem azylové moralky“ a jednim ztvlrci prototypu evropské
psychiatrické 1é¢ebny, rozhodla jsem se jeho aktivitami zabyvat podrobnéji.

S duSevné nemocnymi Pinel pfichazel do styku nejdiive v zatfizeni Petite Maisons, pozd¢ji
se angazuje jako feditel byvalého psychiatrického vézeni pro chroniky-muze v Bicétre
(Cernousek, 1994, s. 50). Tady se s vazné psychicky nemocnymi lidmi setkdva v podminkach,
které odpovidaji skutecnostem, jez jsem popsala vySe a které mohu nakonec shrnout i slovy
Michala Cernouska: ,,V malych, $pinavych, nevytopenych podzemnich kobkach se tisni celé
pandemonium. Lidské trosky jsou prikovany ke zdem ¢i znehybnény ve specidlnich
systémech lan, kazajkach a bednéni, jidlo se jim podava piimo do Zlabu.“ (Cernousek, 1994,
s. 52).

Nachéazime se v dobé, kdy je Pafiz naplnéna revolucnimi idedly, které se nepochybné
dotykaji 1 zivoticich choromysinych, protoze v nemoci jsou si prece lidé rovni. Deklarace
lidskych prav se vztahuje na vSechny lidské bytosti, dusevné choré nevyjimaje, a tak ,,svita“

na zasadni zménu také v jejich postaveni.
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V teoretickych spisech se sice mnozily vyzvy k lepSimu zachazeni s nimi a je pravdou, ze
lidé napliujici akcenty kiestanstvi (at’ uz se k vife hlésili ¢i nikoliv) praktikovali laskyplné
nasazeni v péci o takto hendikepované témeér ve vSech epochéch, které jsem dosud popsala.

Situace dusevné nemocnych vSak vyzadovala t¢innou reformu také v rdmci veiejné péce o
zdravi obcanii, protoze charitativni Cinnost byla nesystematickd a projevy laskyplného
zaniceni sice vytecné, ale ojedinélé (nefungovaly ,,plosné®, procez se dostavaly jen uzkému
sektoru stradajicich). Bylo zapotiebi, aby existovaly vSeobecné platné postupy, které by
zavazovaly i civilni oSetfovatele takto postizenych lidi k zodpovédnému a lidskému pfistupu.

Radikalni zména vSak na sebe nechala ¢ekat pomérné dlouho. 25. 8. 1793 ziskal Pinel
jmenovaci dekret jako 1€ékatr v Bicétre, kde 11. 9. 1793, ,,nedbaje vyhrad a namitek predsedy
revoluéniho vyboru mésta Pafize Couthona,” osvobodil prvnich dvanact dusevné chorych,
umisténych v podzemnich kobkach. Sial jim okovy a vyvedl je na vzduch a slunce®.
(Vencovsky, 1996, s. 170).

Pinel pak zorganizoval v obludnych utulcich Bicétre a Salpétriere, které si v dobé pred
jeho nastupem nezadaly s véznici, asylovou péci nebo, jak podotykd Vencovsky, ,.dlstojny
osetfovatelsky rezim.“ (1996, s. 170)

Cely prib¢h ma podeziele legendarni rysy a je pravdou, ze pfi jednostranném az patetickém
vyzdvihovani Pinelovych aktivit a zasluh, které jsou charakterizovany jako ,,0svobozeni
dusevné nemocnych®, hrozi riziko opomenuti dalSich vyznamnych skutecnosti, které¢ Cini

z neochvéjného lidumila ponékud rozporuplnou bytost.

¥ Francouzsky advokat a politik. Za Velké francouzské revoluce poslanec, od. r. 1791 predseda klubu jakobini.
Stoupenec Robespierriiv. Snim také r. 1794 popraven (Enc. Diderot, heslo ,Couthon®). Cernousek
charakterizuje Couthona jako ,,surového emisara, ktery se mél pfi navstéve zatizeni v Bicétre pfesvédcCit, zda
neni mezi lunetiky potencionalni nepfitel revoluce™ (1994, s. 52). Uvéznéni Silenci se tak potkali s Silencem
teroru (tamtéz).
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V publikacich prof. Vencovského 1 jinde je Pinel ocenén jako zasadni odpirce
pseudohumanismu v zachazeni s duSevné nemocnymi lidmi a jako tvilrce tzv. ,druhé
psychiatrické revoluce. (Vencovsky, 1996, 1983; Pavlovsky, Historicky vyvoj ndzorl na
duSevni nemoci, Casopis I€kart Ceskych, 2002, 141, 10, s. 327). Touto revoluci se mini
razantni zména v postoji k duSevné nemocnym, ve zplsobech jednani snimi i1 v jejich

postaveni ve spole€nosti, a to hned v n¢kolika ohledech:

» PfedevSim postupné dochdzi k odstranovani pout a okovl, tedy prostiedkl
,,vézenského rezimu®.

* V souvislosti s timto opatfenim se také konstituuje lizkova a nemocni¢ni péce, ktera
zaCinad byt povazovana za nejvhodnéjsi 1écebné prostiedi (Vencovsky, 1996, s. 172).
»,Devatenacté stoleti pak tyto asylové domy doslova objevilo a rostouci divéra v né
motivovala i snahy o jejich dal§i zdokonalovani“ (Porter, 2001, s. 538).

» Pinel také dusevné nemocné systematicky pozoruje a vede si o nich pravidelné denni
zaznamy, coz bylo tehdy neslychané (Cernousek, 1994, s. 50).

* Vnové organizovaném azylu zavadi prakticky terapeuticky rezim, jehoz soucasti je
také 1écba praci, pro niz vypracovava smérnice (Vencovsky, 1996, s. 172).

» Pokrokové smyslejici 1ékai v zachdzeni s duSevné nemocnymi lidmi preferuje co
nejSetrnéj$i a nejjemnéjsi pristupy, usiluje o minimalni restrikci (Porter, 2001, s. 539,
540). Stim koresponduje jeho nésledujici teze: ,,S nemocnymi je tfeba jednat
nesmlouvave, ale vzdy vlidn€ a je tieba ziskat si jejich davéru... Hrubé jednani a pfilis
tvrdd omezovani pouze zpisobi, Ze nemocny zahotkne a tim se stane mnohdy

nepfistupnym nasi 1écbeé.“ (in Vencovsky, 1996, s. 172).

Tolik tradi¢ni a mozna trochu selektivni informace.

Z divodu objektivnéjsiho zachyceni postaveni duSevné nemocnych v pinelovské dobé
jsem se rozhodla doplnit tradi¢ni informace o néktera zajimava a méné znama zjisténi, jejichz
zdrojem jsou studie M. Foucaulta (1994) a M. Cernouska (1994). Oba totiZ asto jednostranné
glorifikovaného reformatora 1 jeho osvobozeni duSevné chorych nahlizeji =z
poné¢kud odliSného zorného thlu, coz je zarazejici a mimotadné zajimavé, proto pokladam za
vhodné, jejich poznatky uvést.

Pinel podle Foucaultovych poznamek zavedl v azylu ptisny moralni fad a 1écby dosahoval
rozliénymi prosttedky, pficemz ne vSechny z nich lze hodnotit jako mirné (n¢které z nich maji

k vlidnosti velmi daleko). Jednim z kontroverznich lécebnych prostiedki je ,,nepietrzity
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soud®, ,,neustalé souzeni*, jemuz jsou choromyslni vystavovani, aby zménili chybné zptsoby
svého mysleni (Foucault, 1994, s. 187n; Chromy, Né&které novéjsi nazory na historii
psychiatrie, 1975, 71, 6, s. 411).

Nastrojem tohoto soudu jsou terapeutické techniky, které v 18. stol. souvisely, jakkoli se
nam zdaly kruté, s dobovymi piedstavami I¢kaii o povaze nervového systému. V Pinelové
azylu se vSak pouzivaji jako béZzné tresty: ,,Sprcha jako donucovaci prostfedek ¢asto tplné
staci, aby se pomatend zena podfidila vSeobecnému zdkonu rukodélné prace, pokud je ji
schopna, nebo aby skoncilo vytrvalé odmitani potravy ¢i se zkrotil Silenec, postizeny
mirngj§im zachvatem zufivosti.“ (Cit. slov Pinelovych in Foucault, 1994, s. 189).

(P11 sprchovani) ,,jde o to, jak vysvétluje Pinel, ,,vymytit vystfedni mysSlenky pomatené¢ho
az po jejich nejprvotnéjsi stopy, coz nelze jinak, nez setfit je takiikajic ve stavu blizkém
smrti. (in Foucault, 1994, s, 115).

Misto starych fetézi a okovl byly nastoleny nové metody. Ty vSak nelze charakterizovat
jako metody nenasilné, nehled€ na to, ze staré brutdlni metody se v odivodnénych piipadech
uzivaly, jak vysvétluji nize, dale.

,»VSe bylo organizovano tak, aby si Silenec uvédomil, Ze azyl je svét, kde je neustale
sledovan, za kazdy prestupek souzen a odsuzovan. Prestupek je vzdy nasledovan trestem*
(Chromy, 1975, s. 411). Za prospésny se poklada také princip strachu. ,,Zatimco diivéjsi teror
dusevné nemocné uzamcené v podzemnich kobkdch obklopoval jakoby zevné (lidé se jich
bali), nyni strach plsobi zevnitf, ze samotného ,provozu“ bladzince — je garantovan
personalem, charakterem stavby 1éCebny, stylem zivota i 1écebnymi ritudly (ten, kdo se boji,
jsou choromyslni).“ (Cernousek, 1994, s. 53; Foucault, 1994, s. 172).

Utulek se tak stava oblasti ¢iré moralky a etické uniformity, které se v§ichni chovanci musi
bez milosti podridit, aby se docililo kyZzené mravni syntézy. Panuje v ném piisny pedagogicky
rezim. Pokud se n€kdo zavedenym strukturdm vymykd, navraci se zpatky do kobky ¢i cely,
kde se nadale ,,péstuje jakysi ndrod internovanych odpadlikii. V souvislosti s tim Foucault
paradoxné piSe o tzv. druhém uvéznéni, na néz vSak historici psychiatrie pti adoraci Pinelova
dila zapominaji (1994, s. 189-190). ,,Utulek pozitivistického véku, za jehoZ vybudovani je
Pinel oslavovan, totiz neni svobodnd oblast pozorovani, diagnostiky a 1é¢by, ale soudni
prostor, kde se obzalovava, soudi a odsuzuje..” (tamtéz, s. 191). Jednim z paradoxii Pinelova
osvobozeni choromyslnych je skutecnost, Ze je jim Silenstvi umisténo nadlouho do ,,vézeni

moralky!* (s. 191).
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S ur¢itym skepticismem hodnoti Pinelovo reformaéni usili rovnéz Cernousek (1994).
Ptedevsim poklada za zcela problematické oznaceni ,,2. psychiatricka revoluce®. Historické
rozbory Pinelovy reformy totiz ukazaly, Ze se tolik opévované zmény v postaveni duSevné
nemocnych lidi a v pfistupech k nim tykaly pouze lidi majetnych a téch, kteti se bez odporu
podrobili mravni ¢i etické 1écbé. ,,Kdo nemél penize a kdo se odmital podtidit nové ideologii
moralni 1é¢by, nebyl z zadnych okovii osvobozen.“ (Cernousek, 1994, s. 20). O revoluci
tykajici se vSech ob¢anti tedy zdaleka mluvit nemizeme.

Cernousek si také podobné jako Foucault viima toho, Ze se utulek v Pinelové pojeti stal
odleskem typickych mravnich kritérii, kterd zavladla ve spolecnosti prosycené idealy
francouzské revoluce. ,,Panuji v ném totiz hodnoty rodiny a prace, veskeré uznadvané ctnosti.*
(Foucault, 1994, s. 182). V této souvislosti pak Pinelovo Usili interpretuje jako snahu ucinit
mentalné narusené jedince pfijatelné pro spolecnost, jejimiz uznavanymi kritérii se zminéné
hodnoty staly. Protoze narusenym spoleCenské zmény nemusi vyhovovat, je tieba zavést
prisny rezim a moralni 1écbu, aby se predchazelo mozné nonkonformité téchto bytosti a
pfipadnym excestim. Jeden z ,,psychiatrickych otc* a ,,revolucionari* byl zkratka nejspis
ptirozené rozpornou osobnosti, poplatnou dobé, v niz zil (Chromy, Nékteré novéjsi nazory na
historii psychiatrie, 1975, s. 408). Jeho postaveni bylo krom¢ vlivii osvicenskych proudi a
znalosti pfedchiidcii umoznéno Velkou francouzskou revoluci (Mria, Skfivankova,
Poznamky k oSetfovani psychicky chorych v predpinelovském obdobi, Ces. Psychiat., .
1977, 73, 2, s. 132). Souvislosti mezi politickymi fenomény ¢i politickymi determinanty se
vznikem psychiatrie pokladam za povSimnutihodné.

K sejmuti okovii dusevné nemocnym Pinela navic patrné¢ nevedly pouze humanistické
idedly, ale také nutnost vytvofit podminky pro skute¢né védecké pozorovani choromysiné
bytosti (Cernousek, 1994, s. 51).

Podobné jako Foucault i Cernousek ve své studii naznaluje, Ze osvobozeni dusevné
nemocnych zokovii a temnych cel, pro néz si Pinel vyslouzil aureolu, je jednim
z osvicenskych mytl francouzské revoluce (1994, s. 14). Ve své reflexi dokonce zachdzi az
tak daleko, ze ukazuje na moderni Ustavy pro dusevné choré, které (snad s ur¢itou nadsazkou)
povazuje za prostiedi, vnémz se lze o tom, ze osvobozeni nemocnych bytosti bylo jen
zdanlivé a mytické, osobné presvédCit. ,,Staci pry jen navstivit rtizna oddé€leni velkych
blazincil, abychom se zhrozili*“ (1994, s. 14).

Jednou z véci, kterou moderni historiografové psychiatrie (Cernousek, Foucault, Chromy)

Phillipu Pinelovi neodpoustéji, je vposledu skutecnost, ze zvratil medicinu v justici a to, ¢im
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se v 18. stol. 1éCilo, v pouhou represi (Foucault, 1994, s. 188; Cernousek, 1994, s. 55;
Chromy, 1975, s. 411-412, 410).

Fatalni vliv na organizovani péce o duSevné choré v Evrop¢ méla také Pinelova zasada, Ze
choromyslné je tfeba co nejrychleji izolovat od jejich domaciho prostiedi. Pinel totiz zastaval
presvédCeni, ze domdci prostiedi plsobi na pribéh dusevni choroby mnohdy rusivé
(Vencovsky, 1996, s. 172).

V dnesni dobé je tato snaha po institucionalizaci dusevné nemocnych lidi kritizovana a co
nejvic umensovana rozlicnymi alternativami. V dobé, kdy byly pozdéjsi psychiatrické 1écebny
jesté¢ ve stadiu zrodu, vSak byla lékafi azylace dusevné chorych poklddana za skvélou
vymozenost a zvlastni novinku.

Kritické postiehy Foucaulta a ¢astecné i Cernouska dotvafi pestrou mozaiku dat, ktera jsou
pro pochopeni skutecné situace choromyslnych v pinelovské dobé uzitecnd. Piesto bych
nerada ziistala jen u popisu stinnych stranek nové zavedenych terapeutickych postupti a
nerada bych podlehla snaze Pinelovo usili od zakladu zkarikovat. Pinel navzdy zlstane
prototypem humanisticky smyslejiciho 1ékate, ktery osvobozuje nemocné od pout a fetézi 1
od zaostalych principti krutosti. Bude mit i své kritiky, ktefi zné& masku velkolepého
humanisty strhavaji. Zaméfim-li pozornost na pozitivni pfinos jeho aktivit, mohu z nich
vyabstrahovat hned n¢kolik vyznamnych pocinii — pfedevsim je to zalozeni nové terapeutické
metody, 1é€by praci, o niz Pinel sepsal monografii (Lékatsko-filosofické pojednani o mentéalni
alienaci €ili o méanii) (Patiz, 1810; Ottav sl. nau¢ny, 1902, 19. dil, s. 752-753, heslo Pinel).

Ta se v mnoha ptekladech dosl. ,,rozlétla” po celé Evropé. Neni bez zajimavosti, ze 1é¢ba
praci se zavadéla také v prvnich ustavech pro choromysIné v 19. stol. v Praze (Vencovsky,
1987, s. 25).

Krom¢ pracovni terapie podporoval provadéni dimyslnych psychodramat, jimiz by se
podle mého nazoru nékteti dnesni prevazné biologicky orientovani psychiatii (predpokladaji,
ze dusevni nemoci tkvi hlavné v pti¢inach biologické povahy) mohli inspirovat.

Velmi chytry je napf. Pineliv zplsob terapeutického ovlivnéni potizi choromysiného
muze-krej¢iho, ktery podléhal utkvélé predstave, Ze jeho Zivot skonci pod gilotinou, podobné
jako tomu bylo u popraveného krale Ludvika XVI. Poté, co se po aplikaci pracovni terapie
dostavil u doty¢ného relaps, zreziroval Pinel scénu, v niz vystupovali tii 1ékafi prevleceni za
soudce — ti se jednoho dne nahle objevili pted krejc¢im, predstavili se jako reprezentanti

revolu¢ni moci, pochvalili krej¢iho za jeho patriotismus a zprostili ho jakékoliv viny.
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Po tomto faleSném procesu se vSechny piiznaky dusevni poruchy razem rozplynuly, byt

byl vysledny efekt nakonec pouze docasny (podle Porter, 2001, s.539).
Dalsi vyznamné prvky Pinelova snazeni shrnu v nasledujicich bodech:

e Zasadnim piinosem je beze sporu jeho mySlenka vefejné filantropie v péci o dusSevné
nemocné a pozadavek zajisténi jejich lepsiho a distojnéjsiho opatieni (Hrase, s. 10).

e Prokéazal, ze humanni oSetfovani u osob, které byly ptfed osvobozenim drzeny
v fetézech ve sklepnich kobkach, je mozné a Ze duSevni choroby jsou IécCitelné
(Vencovsky, 1996, s. 172, podobné téz Hrase, s. 10).

e I pres obtize, se kterymi se pii propagaci svych zasad setkaval, se mu podatilo prece
jen udrzeti zajem o dusevné nemocné a urovnati cesty pro zfizovani zvlastnich
nemocnic k jich oSetfovani a 1é¢eni* (Hrase, s. 10).

e [éCebnym zazemim pro psychicky nemocné lidi se stava asyl, ustav pro léceni
chorych duchem, jakysi pfedobraz psychiatrickych zafizeni nemocni¢niho typu
(Cernousek, 1994, s. 20). (Ve Francii i jinde pak hojné zfizovany).

e Zacal experimentdlné¢ omezovat do té doby pouzivané restrikce — byt onen casto
dramaticky obraz ,,Pinela zbavujiciho choromyslné fetéza“ patii do fiSe legend.
(Porter, 2001, s. 538).

e Cervenou niti jeho terapeutickych praktik se stala moralni 1é¢ba (traitement moral),
mravni povznaseni, tedy 1é¢ba praci, prevychova a sebekazen (Porter, 2001, s. 539,
544). Osettovatelé, kteti maji nemocnému dopomoci zménit chybné zptisoby mysleni,
mohou pochopiteln€ velmi snadno zneuzivat svoji moc. Na druhé strané je tfeba uvést,
ze kdyby Pinel nezavedl rezimova opatieni a ponechal vSem instinktim casto
agresivnich chovancli naprosto volné pole pasobnosti, vnitini prostiedi azylu by se
nejspis stalo nesnesitelnym, jak pro oSetfovatele, tak pro internované. Cela organizace
by se nejspis brzy od zakladu zhroutila.

e Ackoliv pfi podrobnéjsi analyze organizace asylu v jeho pojeti zjiStujeme fadu
zarazejicich a diskutabilnich skute¢nosti, 1ze souhlasit s tim, Ze ,,Pinel svymi postupy
kazdopadné dosdhl mimotaddnych uspéchi, které ve svych disledcich nakonec

skute¢né vedly az k tomu, ze pacienti byli zbaveni svych pout.” (Porter, 2001, s. 538).
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9. 3 Péce o dusevné nemocné v Anglii ke konci 18. a v priitbéhu 19. stol.

Situace dusSevné chorych v Anglii byla do doby prvnich reformnich pocint na konci 18. a
pak v prubehu 19. stol. stejné zbédovana jako v ostatnich evropskych zemich.

Jiz na podatku 15. stol. sice existoval zvlastni utulek pro choromyslné v Bedlamu™"
(Vasek, 1941, s. 133). Ten byl vSak pfirovnavan doslova k peklu a postaveni duSevné
nemocnych vném bylo zalostné¢ (Porter, 2001, s. 540). Do Bedlamu podle vypovédi
personalu takika nedochazel 1¢kar (tamtéz, 540-541).

Navic se zde v pristupech k nemocnym uplatioval systém nevybiravého nasili a krutosti,
ktery byl pokladan za osvéd€eny mechanismus a postup pro kroceni a drezlru zvlast' rusivych
jedinct. Tézko dnes asi s piesnosti ur¢im, nakolik tu souviselo projevovani nasili v jednani
s duSevné chorymi lidmi s lidskou krutosti a nakolik se na ném podilela tehdejsi terapeuticka
bezmoc v ovliviiovani zvIast’ tézkych psychickych stavi.

Shroméazdéné informace svéd¢i o snaze duSevné choré bytosti co nejvice fyzicky omezit
v pohybu, aby nebylo ponechana naprostd volnost jejich mnohdy nebezpe¢nym ,,zvifecim*
instinktim. Zavedené metody vsak byly drastické a pfipominaji vice teror nez snahu ucinit
detenci dusevné trpicich alesponi trochu snesitelnou. Se v§im dosud napsanym koresponduji
nasledujici skutecnosti:

»Neklidni §ilenci byli pfipoutavani za kotniky ke zdi v dlouhé chodbé, pficemz jejich
jedinym oblec¢enim byla kutna z hrubé latky.” (Foucault, 1994, s. 61).

V Bedlamu je Silenstvi zjevné pokladano za animalitu a se zvIast’ rusivymi lidmi se jako
s divokymi zvitaty skutecné jednd. Doklada to popis tdé€lu tohoto chovance: ,,.. kolem krku
mél ukovan silny Zelezny kruh, od néjz pak vedl kratky fetéz k dalSimu zeleznému kruhu,
navléknutému na masivnim kovovém sloupku vysokém nejvyse dva metry a zapusténém do
podlahy. Kolem pasu mél muz dalsi zelezny kruh, do jehoz vystupkd po obou stranach trupu
byly uvéznény jeho ruce.* (Porter, 2001, 540).

Neni divu, ze Bedlam® brzy proslul jako "obludny rezervoar nerozumu" a prvni angliéti
reformatoii pée o choromysiné budovali svoje azyly tak, aby se tomuto ,,zvefinci staly
protéjsSkem (Dorner, 1999, s. 283).

O nic humanngjsi nebylo ani zatizeni pro dusevné choré v Bethnal Green. Foucault (1994,

s. 61) zaznamenal osud jedné Zzeny, kterd propadala zachvatim zufivosti a sniz bylo v

30 .y . , oy , o R TI T —
Je zajimavé, ze vyraz "Bedlam", jimZ se nazyval onen hrizostrasny blazinec, se stal jakymsi ozna¢enim
pro "blazince" vibec. Slovo "bedlamit" se zase vzilo jako oznaceni pro "Silence" (Ottuv slov. naué., 1890, 3. dil,
s. 582, heslo ,,Bedlam®).
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Bethnal Green naklddano nasledovné: ,,v takovych chvilich ji spoutanou na nohach i rukéach
davali do praseciho chléva; po zachvatu ji, pfikrytou jen dekou, ptivazovali na postel; par
krokti sméla udé€lat jen s Zeleznou ty¢i mezi nohama, ptipevnénou kruhy k obéma kotnikiim a
spojenou kratkym fetézem s pouty na rukach.*

O nelidské organizaci tohoto zatizeni v Bethnal Green, které doslova volalo po zasadni
reformé, sv€d¢i rovnéz cennd zprava Alexandra Crudena z r. 1739, ktery zde byl internovan a
vlastni zazitky sepsal do své ,,K¥ivdy spachané na ob&anu mésta Londyna“ (Cernousek, 1994,
s. 114). Jeho prostiednictvim mizeme do interiéru, skryvajiciho se za zdmi podivné instituce,
nahlédnout: ,,Cruden byl v Bethnal Green okamzit¢ spoutdn svéraci kazajkou. Podle jeho
vypravéni mu byly zabaveny vSechny pisemnosti a zakazany navstévy. OSetiovatel ho
pribézné trestal rakoskou. Poslednich pét tydntl internace byl nepietrzité prikovan k lizku. Za
celou dobu si nemohl vyménit sviij odév.* Poté, co se mu nakonec podatilo uniknout, vSechny
své vzpominky sepsal a predlozil londynskému soudu s zZadosti o finan¢ni odskodnéni. Soud
vSak Crudenové vypovédi neuvétil, protoze porota oznacila jeho slova za neobjektivni vybuch
vzteku. (in Cernousek, 1994, s. 114).

Situace dusevné nemocnych byla otfesnd i v ustavu v Yorku (nyni zndm jako Bootham
Park Hospital). V tomto ustavu doslo za pon€¢kud nejasnych okolnosti k umrti jedné dusevné
nemocné zeny z mistni kvakerské komunity (Porter, 2001, s. 540). Jednalo se o Hannah
Millsovou (dostupné na: http://en.wikipedia.org/wiki/The Retreat#History). TaméjSich
kvakert’' se piihoda velmi dotkla, proto se rozhodli pro své &leny stizené ztratou na rozumu
zalozit vlastni zafizeni a zavést v zachazeni s duSevné nemocnymi lidmi humanni podminky.
Meélo byt jakymsi zafivym vzorem (zarnym piikladem, modelem), hodnym nasledovani pro
tviirce podobnych instituci v budoucnosti. Vid¢i postavou lidumilného usili se stal William
Tuke (1732-1822), anglicky podnikatel a filantrop
(Duinova,Sutcliffova,1997,s. 72;
téz na http://en.wikipedia.org/wiki/The Retreat#History).

Nejprve vypracoval nové terapeutickd paradigmata. ,,Azyl mél byt vybudovan na idealech
rodinného Zzivota s minimalnimi restrikcemi, pacienti méli zit se svymi oSetfovateli v

nejtésnéjSim kontaktu, méli spole¢né s nimi pracovat a jist. Pfi¢iny duSevni choroby, at’ uz

31 o 1~ . « . iy s v . fe ey

kvakerti: nabozenska spolecnost, zalozena r. 1649 G. Foxem, rozsifena hlavné v sev. Americe. Odmitaji
knézstvi, svatosti, dogmata, vojenskou sluzbu; zakladem naboZenstvi a Zivota je podle nich ,,vnitini osviceni.
(in Klimes, 1995, s. 415, heslo kvaker). Nazev od slov. ,,quake® — chvét se, piv. hanlivy.
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byly somatické nebo psychické, hraly malou roli, rozhodujici bylo obnovit pacientovu
schopnost sebekontroly* (Porter, 2001, s. 541).

Nova paradigmata se stala zdkladem pro tzv. moralni 1é€bu dusevné nemocnych. Tuke ji
realizoval, aniz by znal dilo Phillipa Pinela (Vencovsky, 1983, s. 108), zatimco Pinel nejspis
Cerstvé zavadénou koncepci péfe o choromyslné pievzal pravé z Anglie (Dorner, 1999, s.
284).

V terapeutické praci s dusevné nemocnymi lidmi jiz pted Tukem dosahl vyznamnych zmén
Anglican William Battie (1704-1776) (Dorner, 1999, s. 283-284). Ten do dlouhodobého
procesu promén v zachazeni s dusevné nemocnymi ptispél svym dilem "Psychiatrie a véda".
K jeho vynikajicim pocinlim patii zalozeni Spitalu sv. Lukase (1758), jez realizoval se svymi
prateli. Spital sv. Lukase mé&l byt podobné jako pozdé&jsi Tukeiv ,,Retreat* jakymsi antipodem

stavajiciho zafizeni, tentokrat nevyhovujiciho Bedlamu (Ddrner, 1999, s. 283).

Ale vratme se k Tukeovi. Tento anglicky filantrop se podobné jako Battie pii praci s
dusevné nemocnymi lidmi pokousel ovliviiovat hlavné kontext jejich Zivota a zvykl
(,,management did much more than medicine*), k ¢emuz vsak potiteboval vytvotfit vhodné
podminky.

Proto za notné pomoci architekta Johna Bevanse a finan¢ni podpory spolecenstvi kvakerti
vybudoval zcela novy tustav. Ten dostal nazev ,Retreat” (toCiste, zatisi, soukromi) a byl
otevien 11. 5. 1795 (Vencovsky, 1983, s. 107; Duinova, Sutcliffova, 1997, s. 72 uvadéji rok
1796).

Dusevné nemocni zde zili v malé rodinné komunit¢ o poctu 30 clenti v klidném
venkovském prostiedi. Denni program v Retreatu sestdval z odpocinku, vzdjemnych
rozhovortl a pracovni terapie.

Retreat m¢l byt organizovan jako instituce, v niz se ustupuje od piimého fyzického
omezovani choromyslnych, natlakovych metod a kde se s dusevné chorymi bytostmi zachazi
s dimyslnou laskavosti.

Charakter Ustavu ostatné naznacuji také slova ¢loveéka, ktery jej v r. 1798 osobné€ navstivil
,»-.Budova stoji mili od Yorku, uprostied urodné a usmévavé krajiny; neptisobi vilbec dojmem
vézeni, ale spi$ veliké venkovské usedlosti; obklopuje ji rozlehld zahrada obehnand zdi.
Z4dné zavory, zadné miiZe na oknech.“ (Charles-Gaspard de la Rive, Dopis redaktorim
Bibliothque britannique o novém lécebném zafizeni pro pomatené, cit. in Foucault, 1994, s.
169). ,,Nejsou zde dovoleny ani fetézy, ani télesné tresty* (S. Tuke, Description of the

Retreat, in Porter, 2001, s. 540).
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Zasadnimi principy péce o choré v duchu jsou tedy vlidnost, sebeovladani, fad a divéra,
namisto fyzického omezeni a restrikei, které byly v jinych ustavech obvyklé. Chovanci jsou
vedeni v duchu mravni pfisnosti a cviceni v sebeovladani (self-restraint). Mohou nosit své
vlastni obleceni, jsou zaméstnavani ruénimi pracemi, psanim a ¢tenim knih.

Clenové komunity také podnikaji nejriizngjsi spoleéné vylety po okoli nebo pracuji na
zahrad¢. Chovaji domadaci zvifata, o né€z se spolu s ostatnimi staraji. (dostupné na:
http://en.wikipedia.org/wiki/The Retreat#History).

Za zvlast vyznamny lécebny prostiedek je v Tukeové terapeutickém programu pokladan
vliv ndbozenskych zasad (Foucault, 1994, s. 170-171), coz neni vhledem k tomu, Ze maji byt
zdejsi zvyklosti co nejvice priblizeny zpusoblim zivota komunity kvakera, pfili§ prekvapivé.
Chapani naboZenstvi jako zadouciho prostfedku k terapeutickému ovlivnéni duSevné
nemocnych lze vysvétlit tim, ze pravé v nabozenstvi Tuke spatfoval jakousi ,,antitezi
Silenstvi, ,,ono je mu vlastné jakousi konkretizaci toho, co nemtize zesilet* (Foucault, 1994, s.
171). Ptistup Pinela byl v tomto ohledu pon€kud odlisny, protoze Pinel hodnotil ndboZenstvi
jako podhoubi fanatismu a Silenstvi, a ,,melancholikiim z devotnosti dokonce natizoval
zabavovat jejich nabozné knihy, protoze jsou ,pry nejjistéjSim protéjsSkem k tomu, aby
Silenstvi pokracovalo nebo se dokonce stalo nelé¢itelnym..* (Foucault, 1994, s. 180).

Vysoko cenénou hodnotou, a to piedev§im v moralnim slova smyslu, je v nové
zorganizovaném ustavu (podobné jako v Pinelové asylu) pravidelna prace, protoze ,,je to
¢innost pro nemocného nanejvys pfijemna a zcela opacnd iluzim jeho nemoci.* (Description
of the Retreat, an Institution near York for Insane Persons of the Society of Friends, 1813, s.
156; cit. in Foucault, 1994, s. 174).

,Zeny se v Retreat zaméstnavaji jak jen mozno §itim, hackovanim a domécimi pracemi.
Mnohé z rekonvalescentek pomahaji dozorkynim. Je tfeba bezpochyby davat prednost t¢m
zplsobiim zaméstnani, jeZ jsou provazeny dostateCnym télesnym pohybem.* (in Vencovsky,
1983, s. 108).

Tuke pro svoji snahu zlidstit podminky péce o duSevné nemocné lidi nadchnul fadu svych
potomkii. Jednim z nich byl jeho vnuk Samuel (napsal citovanou knihu Description of the
Retreat near York, kde popsal zdejsi utulek a 1écbu v ném, 1813) a Samueltiv syn Daniel
Hack Tuke.

Oba dva 1 dalsi ¢lenové sagy Tukeli v humanitnich aktivitdch a odkazu svého piibuzného

Williama pokracovali. Daniel Hack Tuke (1827-1895) pusobil v Yorku jako psychiatr a
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proslavil se podobné¢ jako Samuel n€kolika spisy (napt. A manual of psychological medicine,
1857) (Ottav slovnik naucny, 1906, 25. dil, s. 851, heslo Tuke).

Neni bez zajimavosti, Ze Daniel Tuke navstivil za ucelem shlédnuti 1ééebného a
organiza¢niho systému péce o dusevné choré osoby také Prahu. Doklada to jeho podpis v
pamétni knize zahranicnich navstévnika prazské psychiatrické kliniky (Vencovsky, 1987, s.
35).

Retreat poskytuje zdravotni péci dusevné nemocnym lidem az dosud.
(http://en.wikipedia.org/wiki/William_Tuke).

Principy, na nichz bylo zachdzeni s duSevné nemocnymi lidmi v pojeti rodiny Tuket
zaloZeno, 1ze charakterizovat jako moralni 1écbu. Jeji akcenty a perspektivy shrnuji takto:

e Pacienti byli soucasti rodiny pecovateli. Lécebny rezim byl zajistovan systémem
odmény a trestl - jestliZze se ¢len komunity citil Spatné€, byl potrestan, pokud se citil
dobfte, byval odménén (http://en.wikipedia.org/wiki/Moral treatment#England).

e Pristupy oSetrovatelli tak predurCovaly jednani a postoje opecovavanych, coz
Tukeovi pokladali za nezbytné k tomu, aby se pacient naucil ovladat své chovéani,
za n¢z je prede vSemi ¢inén odpovédnym.

Zde se dostavame k aspektim, pro n€z byl Tuke takika od zakladu zkritizovan Michelem
Foucaultem (1994). Foucault pohlizi na charitativni aktivity sagy rodu Tuked z jiné
perspektivy nez tradicni historiografové, kteti prezentuji pociny tzv. ,,otcii psychiatrie® na
podklad¢ selektivnich informaci. Ve své studii (1994) shrnuje pozoruhodné a podnétné
posttehy. Bez nich by analyza Tukeova odkazu nebyla tuplna.

Prvnim Foucaultovou tezi je konstatovani, ze Tukeovi svym zdlrazilovanim asketickych
kvakerskych principti vytvofili prostfedi poznamenané neustalym strachem z prestupku a
htichu, prostiedi, v némz se soustavné péstuji pocity viny. V tutulku totiz, jak jsem naznacila
vyse, panovala zasada ,,cukru a bice“. At uz byli duSevné chofi sebevice pokladani za Cleny
rodinné komunity, byli jejimi ,,rozumnymi ¢leny* neustale sledovani a kazdy projev Silenstvi
byl chépan jako selhani. ,,Na chovancich bylo dokonce striktné¢ zZadano, aby se citili moralné
odpovédni za kazdy svij €in, jimz mohou zneklidnit spole¢nost, a také osobné odpovédni za
to, bude-li proti nim pouzito trestu.” (Chromy, Neékteré novejs$i nazory na historii psychiatrie,
Cs. Psychiat., 1975, 71, 6, s. 410). Je pravdou, Ze chovanci Retreatu nebyli ptimo fyzicky
omezovani. Misto piimé restrikce vSak probihd jiz naznacené nepfetrzité pozorovani

»~fozumnymi* dohliziteli.
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Dusevné nemocni lidé jsou tu vici oSetfovatelim ve zcela novém postaveni, totiz v
postaveni nerozumnych déti. Je na né vlastn€ pohlizeno jako na ,,impulzivné se chovajici
deéti“, ,které maji prebytek sily a uzivaji ji nebezpecnym zpiisobem. Jako déti musi mit
odmény a tresty pred ofima, tyto déti je tieba podfidit novému systému vychovy, zménit chod
jejich myslenek.“ (Foucault, 1994, s. 177). Do fungovani azylu v pojeti Tukeid se tak
vmeéstnava princip paternalismu, jimz jsou ,,nezodpovédné déti* vedeny k discipling.

»Azyl je organizovan jako patriarchdlni rodina* (Chromy, N&které novéjsi ndzory na
historii psychiatrie, Cs. Psychiat., 1975, 71, 6, s. 411). Ovlada jej princip strachu, ktery
podobné¢ jako v Pinelové utulku vznika v hlubsi psychologické roving.

Zjistuji, ze popsané principy oSetfovani choromyslnych maji sva pro a proti. Podle mého
nazoru neni spravné vidét aktivity klanu Tukeovych jednostranné. Domnivam se, ze
nejpodstatnéjsim piinosem jejich veskerého usili je opravdovy zdjem o realizaci zmén v
postaveni psychicky nemocnych lidi a ve zptisobech zachazeni s nimi. Ten se stal mocnym
signalem pro budouci generace socidlnich pracovnikii i psychiatrii. N&ktefi z nich se piistupy
Tukeovych k dusevné nemocnym inspirovali.

Anglicky azyl je také pravdépodobné nejstarSim zafizenim s nepfetrzitym pouzivanim
metod pracovni terapie (Vencovsky, 1983, s. 108). Cerstvé zavedené principy péée o dusevné
choré se navic staly zdrojem pro prvni psychiatrickd zafizeni v USA (tamtéz). Pres vSechna
pozitiva je vSak pfi hodnoceni Tukeovych aktivit tfeba postupovat s jistou obezietnosti a
skromnosti a nezavirat o¢i pted n¢kterymi nedostatky a omyly.

Kromé rodiny Tuket pfispél stéZejnim vkladem do moderni péce o choromysiné Angli¢an
John Conolly (1794-1866), jeden z nejvyznamnéjSich psychiatri pocatku viktorianské éry
(Porter, 2001, s. 542). Conolly propagoval systém, ktery je prost jakéhokoli mechanického
omezovani nemocnych, tzv. ,,non-restraint®, tedy ,,zadny ttisk* (Porter, 2001, s. 542; Dorner,
1999, s. 284).

Ve svém reformnim programu pozadoval, aby namisto omezovani, hrubého nésili a
drastickych zplisobli 1é¢eni nastoupilo volné oSetfovani, klid na 1Gzku, vydatna strava, pobyt
na Cerstvém vzduchu, zédbavy rizného druhu a zejména pfiméfené zaméstndni nemocnych
v dilnach, zahradnictvi a hospodarstvi (Vencovsky, 1987, s. 26). Jednotlivé teze shrnul ve
své knize Treatment of the Insane without Mechanical Restraints (Lécba choromyslnych bez

mechanickych restrikei, 1856) (Porter, 2001, s. 542).
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Ve velkém azylovém =zafizeni v Hanwellu (Middlesex), kde Conolly putsobil jako
superintendant, v duchu svych pozadavkl také veskeré restrikce zrusSil (neni prvni, kdo se
k podobnému kroku odhodlal) (Porter, 2001, s. 542).

Jeho ,non-restraint systém se stal zdkladnou moderniho oSetfovani choromysinych
(Pankratz, Vyvoj vefejné péte o choromyslné v Cechach, in Heveroch, Frabsa, Zemské
ustavy pro choromyslné, 1926, s. 111) a nemalou mérou ovlivnil i delegaci péce o duSevné
choré v Praze (viz nizZe a kap. 10. 2).

O vyznamu Conollyho dila informuje podobné rovnéz Vencovsky: ,,Conollyho ,no
restraint se stalo historicky znamym vyrazem pro humanni oSetfovani duSevné chorych,
ktery nasel své pokracovani v systému ,,otevienych dveii“ (open door)“ (1983, s. 109).
Systém Johna Conollyho ovladal také dr. Karel Schroff, primat prazského tstavu U Sv.
Katefiny. Ten polozil prvni zéklady pro organizaci ,katefinského* tistavniho zivota v duchu
novych terapeutickych sméri, mezi nimiz hraji vyznamnou roli krom¢ nauky Pinelovy pravé
zasady Johna Conollyho. V jejich duchu zdaraznoval dr. Schroff (1802-1887) pii oSetfovani
nemocnych m. j. lidumilnost, trpélivost a dobrotu (Vencovsky, 1987, s. 26), tedy kvality,

které v péci o ,,nejubozejsi z ubohych* hraji nezastupitelnou a stézejni roli.

Historické vymezeni duSevni nemoci mé¢ vSak ¢im dal tim vice utvrzuje v presvédceni, ze
vlidné zachazeni s dusevné chorymi cela dlouha 1éta nebylo az na vyjimky vibec
samoziejmé. Neni proto divu, Ze se i nadale budeme setkavat s tim, jak tézko si odpovédni

lidé pfi zachazeni s duSevné nemocnymi bliznimi nezbytnost lidskosti uvédomovali.
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10. Vyvoj pé¢e o choromyslné v Cechach na konci 18. stol., v 19.

stol. a zmény v zachazeni s duSevné nemocnymi lidmi.

Uvodni shrnuti

Péce o dusevné choré spadala v ¢eskych zemich, jak uz jsem uvedla, dlouhou dobu pod
vetejnou péci o chudé a nemocné vibec. Prvni $pitaly byly organizacemi, které spocivaly na
kiestanskych zakladech a piredstavuji instituce, v nichZz mohli stradajici hledat utulek a
alesponi zdkladni oSetfeni. Nejprve byly fizeny a spravovany vyluéné duchovnimi a mély
povahu cirkevni, postupem Casu nabyl ve spravé a fizeni téchto ,ustavii“ pievahy Zzivel
vrchnostensko-ob&ansky. Spitalni piisobnost byla do zna¢éné miry omezena bez ohledu na to,
kdo je spravoval. Piednostné do nich byly pfijimany osoby chudé a nemocné, které se
prokédzaly nada¢nim narokem na pfijeti (Vencovsky, 1983, s. 115). Z duSevné chorych lidi
v téchto Spitalech mohla nachédzet utulek opravdu jen mala ¢ast. MenSina choromyslnych,
jimz se dostalo Spitalni zastity, sestavala z klidnych duSevné chorych, ktefi se nechovali
urazlivé. Ti zde pak byli chranéni alespoii pied nejptikiejSimi ustrky, jichz se jim od
vetejnosti dostavalo (Vencovsky, 1957, s. 30).

K obcasnému piijmu choromyslnych pravdépodobné dochézelo ve Spitalu sv. Bartoloméje
(1505), ktery nejprve fungoval jako prazsky chudobinec a zaopatirovaci ustav. V josefinské
dob¢ byl ptivodni chudobinec zrusen a v letech 1784-1790 slouzila dokonce cela Spitalni
budova vyhradné pro oSetfovani choromyslnych (Vencovsky, 1957, s. 31).

Naklonény k pfijmu chorych v duchu snad byly 1 alzbétinky. Jedna se o Zensky tad, ktery
svlj nazev odvozuje od patronky Alzbéty Durynské. Alzbétinky nasleduji Alzbétin ptiklad
v konani milosrdnych skutkli v pé¢i o nemocné. Zakladaly nemocnice a nouzové $pitaly. Do
Prahy pfivedla prvni dvé ptivodné videniské sestry hrabénka Karolina von Schonkirch roku
1719. Na Novém mésté prazském pak wvnikl jejich nejstarSi konvent - Panny Marie
Sedmibolestné Na Slupi (Jirasko, 1991, s. 116).

V alzbétinské nemocnici Na Slupi existovala také mista k oSetfovani dusevné nemocnych
zen (Vencovsky, 1957, s. 37). Svobodny a Hlavackova vSak uvadéji jedno zajimavé zjisténi.
Nemocnice alzbétinek se pry zaméfovala na léCeni vSech druhii chorob, ovSem pouze
vylécitelnych. Nevylécitelnym (tedy i choromyslnym) a dlouhodobé nemocnym ¢i prestarlym

utulek neposkytovala. V 2. pol. 18. stol. se pry alzbétinskd nemocnice dokonce opakované
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branila zvlasté ptijimani dusevné chorych. (Statni ustfedni archiv v Praze, fond alzbétinky, k.

4., in Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 36).

Pokud se o choromysIného nepostarala jeho rodina a nenasel misto ani ve $pitale, bylo jeho
osudem bloudéni po cestach bez cile. Na nich si snad odzival své blouznéni a zZivotni nestésti,
nekdy zemiel hlady, jindy se po néjakou dobu usadil v pospolitosti, do niz zrovna doputoval.
Pozvolna tak vznikl fenomén obecniho blazna, ktery patiil k neodmyslitelnym komponentam
vesnického spolecenstvi. Obecni blazni budili vS§eobecny posméch a slouzZivali k obveselovani
praci a robotou sedfenych ,,souputniki“ a mladeze. ,,Byvali takovi nestastni ve velkych i
malych obcich, a nebyvalo okoli, kde by od obce k obci nebyl bloudil takovy ubozak. To byli
,ti881 blazni®“, ktefi na svych potulkdch byvali jen nezvednou mladezi znepokojovani a
drézdéni.* (Kneidl in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 18). V lepSim piipadé¢ se pomatenym
poutnikiim dostala néjaka almuzna, trochu jidla ¢i docasny piibytek.

Fenomén obecnich blaznl zijicich na periferii vesnice mize vyvolavat zdani podobnosti
s vyobcovanymi, ktefi putovali po moftich ¢i fekdch na lodich blaznl. Souvislost tu
nepochybné je (Slo o duSevné nemocné, neptizplisobivé osoby), ale pouze v pfeneseném slova
smyslu. Lod& blaznli totiz vyjadiuji negativni postoje lidi spojenych s tendenci
stigmatizovaného vyloucit a izolovat mnohem vice nez existence toulavych blaznii na
periferii ¢eské obce — ,,zde Slo (totiz) vlastné o ¢asteCnou integraci téchto pocetné omezenych
jedinct do struktury obce* (Chromy, Dusevni nemoc, 1990, s. 66).

Piikladem za vSechny je postava Silené Viktorky, ktera sice nezije pfimo v pospolitosti, ale
udrzuji s ni nadale ,,jakous takous“ komunikaci, kterd je opakované opétovana i z druhé
strany (snaha pfemluvit ji aby se vratila domt, ponechdvani potravy a oSaceni pro Viktorku
v lese, Babic¢in zdjem o jeji zivotni piibch, BabicCiny rozpravy o Viktorce s détmi a s

hajnym, vyzvanéni umiracku za Viktorku, Viktor¢in pohieb v myslivné..).

Ti, kteti v zachvatech zutivosti ohrozovali své okoli a napadali ostatni, mivali osud daleko
hors§i. Vyvoléavali strach a zdéSeni a néktefi znich byli povazovéni, jak jsem zachytila
v podkapitole 4. 1, za posedlé. Proto s nimi bylo nakldddno mnohdy nepfiméiené k jejich
utrpeni, necitelné a kruté. ,,Byvali zavirani do tmavych dér bez vzduchu a svétla, poutani
provazy a fetézy, hynuli v necistoté, trpeli vSelikym nedostatkem a neptizni povétrnosti, byli
pravymi mucedniky, jez teprve milosrdnd smrt uvedla v {i§i miru a pokoje.” (Kneidl in

Heveroch, Frabsa, 1926, s. 18).
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V podobném duchu lze charakterizovat postaveni choromyslnych v Cechach po celé
dlouhé¢ veky.

Ani na pocatku 18. stol. nevykazovala organizace péce o duSevné choré hlubSich zmén.
Vystizng, byt ponékud emotivné, ji shrnuje Dr. HraSe: ,,Klidni zistavali sice v péci svych
vlastnich rodin, ale zdkroky u nich nevyznacovaly se vzdy laskou. Nehled¢ k tstrkim, jez jim
byly tdélem, slouzil jim za pobyt obycejné chlév a za ltzko kus shnilé slamy. Nemocni
nemajice rodiny a nemocni rusici byli opatieni v obecnich Satlavach, kde se o né€ staral drab; a
drabové, stafi vojaci, nevyznamendvaji se nikde vlidnosti. Pro tyto vydédénce z lidské
spole¢nosti bylo proto vykoupenim, kdyz v dany jim 0d¢€l zasahla smrt. Jen nepatrnd Cast
nemocnych byla opatfena v klastefich milosrdnych bratfi, kde se jim dostalo sice
nejnutnéjsiho, ale alespon ptiméienéjsiho osetfeni. (s. 9).

V ptedchozich kapitolach prace jsem dolozila, Ze situace dusevné nemocnych byla
dlouhodob¢ dosti zla i v jinych evropskych zemich, takze Ceské poméry v tomto smyslu
nejsou nijak vyjimecné (podobné HraSe, s. 9). Ve Francii vyjadfil zésadni protest proti
subhumannim podminkdm pii péci o tyto nebozaky Philippe Pinel, v Anglii W. Battie,
Tukeovi a J. Conolly.

10. 1 StéZejni promény v péci o choromysiné v dobé vlady cisare Josefa II.

Ke zméndm v pohledu na péci o duSevné choré a v urcité miie i ve zplisobu nazirani na
jejich osud na nasem tizemi doslo v dob¢ josefinské (Vencovsky, 1957, s. 52).

,,V Cechach je mozno polozit po¢atek systematické péée o dusevné choré do r. 1783.«
(Vencovsky, 1957, s. 47).

Tehdy cisat Josef II. dvorskym dekretem z 19. 3. nafidil, aby pfi nemocnici Milosrdnych
bratii v Praze (dnes Na FrantiSku) bylo zfizeno oddéleni pro dusevné choré knéze
(Vencovsky, 1957, s. 51). Oddéleni mélo 17 mensSich mistnosti a 1 spole¢nou velkou
mistnost pro denni pobyt nemocnych. ,,Pamatka na tento vyznamny meznik v psychiatrické
péCi u nas je zachovdna v nemocnici Milosrdnych bratfi na mramorové desce napisem:
Josephi II. benignita exstruxit amore cleri“ (,,dobrotivost Josefa II. zbudovala zlasky ke
knézstvu*) (Vencovsky, 1987, s. 11). Protoze sméli byt do tohoto specializovaného ustavu pro
choromyslné knéze piijimadni pouze nemocni muzi a znich je$t¢ pouze knézi a nizsi
duchovni, byla jiz r. 1784 vyhrazena celd Spitalni budova u sv. Bartoloméje pro oSetfovani

chorych muzi civilnich (tamtéz).
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Pro oSetfovani choromyslnych zen méla slouzit, jak jsem jiz zminila, ¢ast klasterni
Nemocnice u alzbétinek, zaloZena r. 1722 Na Slupi.

Roku 1789 byla navic pro osetfovani klidnych a tichych dusevné chorych starych osob
obojiho pohlavi (vlastné¢ prvni gerontopsychiatrické oddéleni) oteviena jesté jedna celad

budova v chorobinci Na Karlové (Vencovsky, 1983, s. 116).

Svou lékafskou a psychiatrickou praxi zahdjil v nemocnici U Milosrdnych bratii Jan
Theobald Held (1770-1851). Na odd¢leni pro dusevné choré knéze si osvojil dosti znacné
védomosti v rozpoznavani a 1é¢eni psychickych chorob (Vencovsky, 1957, s. 66). Nabyté
védomosti uplatiioval také v dob¢, kdy vykonaval 1ékaisky dozor nad tzv. ,,blazincem®, jenz
byl pozdé&ji (1790) ziizen pii VSeobecné nemocnici. Held je nasim prvnim psychiatrem-
klinikem (Vencovsky, 1983, s. 138). K jeho pacientiim na oddé€leni pro dusevné choré knéze
patfil také vyznamny Cesky obrozenec Josef Dobrovsky (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 33).
Abbé¢ Dobrovsky trpél dle zavéru odbornikti ,,maniomelancholickou psychézou* (Vencovsky,
Dobias, 1976, s. 254; Vencovsky, 1987, s. 20).

,»Otevieni azylu pro duSevné choré knéze je prvnim signalem k vyvoji dalsi psychiatrické
péce v Praze.” Uvazime-li, ze byl pozdéji pti prazské VSeobecné nemocnici ziizen jesté tzv.
,blazinec”, muzeme konstatovat, ze ,,poCatek nemocni¢ni pée o dusevné choré v Praze
nikterak nesouvisi a neni vazan na vznik Ceské psychiatrické kliniky v r. 1886 (Vencovsky,

1987,s. 12 as. 7).

10. 1. 2 Prazsky Tollhaus (,,blazinec*)

Protoze se nemocnice Milosrdnych bratii potykala s nedostatkem lizek a nebylo mozné
demonstrovat pii vyuce medikim obé pohlavi, byla podana cisafi namitka. Ten ji uznal a
stanovil, aby vznikla novd vSeobecnd nemocnice (Vencovsky, 1957). Prostiedky pro
vybudovani nemocnice byly sebrany tak, ze se veskeré dobro¢inné nadace, odkazy, sbirky a
fondy vtélily do jednotného svétského nadacniho fondu, z néhoz pak byla r. 1790 nemocnice
ziizena (Pankratz in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 103). Tento poc¢in se dotkl i nékterych
prazskych choromyslnych, protoze nedilnou soucast nové nemocnice tvofil jiz zminény
,blazinec* (Tollhaus) (viz ptil. 1., obr. €. 8).

Zvlastni dim ,,pro Silence, zufivé, okoli nebezpecné a necisté” byl otevien stejné jako
vieobecna nemocnice 1. 11. 1790 (Hrage, s. 10). Jeho otevieni miiZe byt povaZzovano za

prvni krok k vybudovani vefejné asylové péce o duSevné nemocné v Cechach (tamtéz;

podobné Pankratz, s. 103 a Vencovsky, 1987, s. 14). Diim ,,blazince* m¢l nad vchodem népis
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,»Custodiae mente captorum Josephus II. Leopoldus II. Augusti-MDCCXC* (,,Pé¢i o dusevné
choré urcil Josef II. a Leopold II. 1790%) a byl umistén v prvnim nadvoii nemocnice (Pankratz
in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 103). Dim dodnes stoji v blizkosti vratnice prazské Fakultni
nemocnice (Zvolsky, Mecit, in Zvolsky a kol., 2001, s. 8).

Podle popisu protomedika (hlavni I€kar statu) zafizeni tvofila dvoupatrova budova
obehnana zdi, kterd uzavirala zahradu, v niZ se mohli prochazet klidni pacienti. Vysoko
ulozend okna byla opatfena miizemi. Celkova obloZnost budovy sestavala z 57 mist. Kazdy
z chovancli mél zpocatku vlastni pokoj sdm pro sebe, pozdé¢ji byli ubytovani v jedné komote
dva. Luzka pro neklidné byla pevné zabudovana jen pil stopy nad zemi a stény byly
vypolstafovany, aby si nemocny nemohl roztiistit hlavu o zed’ nebo aby mohl byt pfipoutan
(Bayer™ in Vencovsky, 1957, s. 56). Kazda komurka méla malé, zamiizované okénko. Byla
zevné vytapeéna z chodby, na jejimz konci stdla mohutné kamna (Kneidl in Heveroch, Frabsa,
1926, s. 19). K vybavé luzek v mistnostech, kde byli izolovani zufivci, patfily ,,zapusténé
zelezné kruhy, k nimz byl nemocny v paroxysmu piivazan.* (tamtéz).

K pfijeti do blazince bylo zapotifebi pisemného potvrzeni soudu nebo magistratu, ze
predéani choromyslného se stalo s védomim tfadu. Stacilo jen vysvédéeni vrchnosti, ,,aby bylo
zajisténo, ze predani osob choromyslnych se stalo s jejich védomim a povolenim.* (Pankratz
in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 104) ,,Toto opatfeni mélo ziejmé zabranit zneuzivani Gistavu pro
odstraiiovani nepohodlnych osob do ustrani, z n€hoz byl velmi tézky ndvrat do normdlniho
zivota“ (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 62).

Na konci 18. stol. bylo piijeti do tustavu pro nékteré choromysiné s velkou
pravdépodobnosti negativnim ,,cejchem’ podobn¢ jako je tomu mnohdy dnes. Zptlisoby feseni
narocné zivotni situace, kterou bylo pfijeti do tUstavu, jsou vSak ve srovnani s dneSnimi
ponékud kuridzni.

Docetla jsem se, ze nckteré nemocné za ucelem zastieni jejich pobytu v ,blazinci‘
piijimali do prazského ,,Tollhausu‘ tajnym vchodem, tedy inkognito (Svobodny, Hlavackova,
1999, s. 62). Je otazkou, zda je takova praxe kuridzni nebo spise tristni.

Za pobyt v ,,blazinci* se platilo. Pokud vSak osoba dolozila, Ze je bez hmotnych prostredkt
a ze bydli alesponn deset let v Praze, byla oSetfovana zdarma (Vencovsky, 1987, s. 15,
podobn¢ téz Pankratz, in Heveroch, Frabsa, 1926 s. 105).

Ptipustnost pfijimani nemocnych bez rozdilu pfisluSnosti, zvlast vyznamna pro osoby
trpici duSevni chorobou, byla vyslovena dekrety dvorni kancelate az vr. 1816 a 1819.

Néklady na oSetfovani mély hradit pii platebni insolvenci chovanct ¢i jejich ptibuznych obce,
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v nichz se oSetfovanci narodili a v nichz méli nepietrzity desetilety pobyt (Pankratz, in
Heveroch, Frabsa, 1926, s. 105).

Osetiovateli sméli byt pouze muzi. Podminkou vSak bylo, aby byli Zenati, protoze pecovali
jak o muze, tak o zeny (Vencovsky, 1957, 1987; in Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 62 ).

Lékatsky dozor v ,,blazinci byli povinni vykonavat Iékaii prazské vSeobecné nemocnice.
Organizace tohoto dozoru byla, jak vidno, pomérné slozita - Reditel vieobecné nemocnice byl
zarovenn vrchnim lékatem (primafem) v ,blazinci“, ordinoval 1éky a vykony, za jejichz
provedeni odpovidal chirurg, ktery mél k dispozici vrchniho dozorce nad ,,blazincem®, jimz
byl vzdy nemocni¢ni podchirurg (Vencovsky, 1987, s. 16).

Opatrovnickou sluzbu vykonavali dva muzi, z nichz jeden fungoval jako vratnik. Oba dva
opatrovnici byli spiSe podomky a nevykonavali opatrovnickou sluzbu v dneSnim slova
smyslu. (Kneidl in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 19). Podchirurg se v ,,blazinci“ angazoval jako
vrchni oSetfovatel, je ovsem otdzkou nakolik mohl tuto funkci svédomité vykonavat.

Protoze mél nadmiru vlastnich povinnosti v nemocnici, dohlizel v ,,blazinci®“ hlavné na
ekonomické zalezitosti, ,,doziral na oba opatrovniky, na potadek v domé¢ a na materidlni stav
nemocnych®. (tamtéz, s. 28). Kneidl také uvadi, ze ,,instrukce ukladala podchirurgovi
v blazinci pouze povinnost dozorci, nikoli tedy 1ékarskou a lécebnou, pro kterou mél sotva
potiebného zajmu, ano i1 zddoucich zkuSenosti v psychopatii. (Kneidl in Heveroch, Frabsa,
1926, s. 19).

Jiz z popisu zatizeni je ziejmé, ze se jednalo spi§ o véznici nez o 1écebny ustav (Pankratz,
in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 104). Podobné jej charakterizuje také dr. Kneidl: Ustav byl
spise utulkem a jakousi opatrovnou (Kneidl, tamtéz, s. 19). Klidni duSevné nemocni sice, jak
piSe Vencovsky, nebyli nikterak omezovani v pohybu a za p&kného pocasi sméli pobyvat i po
cely den v zahradé (1987, s. 16). V zim¢ posedavali na lavicich v centralni chodbé. Osoby
zufici a trpici zachvaty Silenstvi zde vSak pfili§ shovivavosti nezakousSely a obcas byly
podrobovany krutému zptisobu zklidiiovani na tzv. otacivé zidli (tamtéz).

O pomérech v prazském blazinci piSe také Dr. Hrase: Ustav nebyl ziizen k lé¢ebnym
uceltim, ale byl instituci ¢isté¢ detencni, pro osoby vefejné nebezpecné a nepiijemné. ,,Dozor
nad nim mél sice feditel nemocnice, ale rozhodovali v ném dva dozorci, pro cely dim urceni.
Nemiize tudiz piekvapiti, ze hlavnim zakrokem byl zde hll a bykovec, ktery byl také zarazen

mezi inventaini predméty domu.* (s. 10).
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Velka cast chovanct se pravdépodobné rekrutovala z osob stizenych pokrocilou syfilidou,
coz naznacuje dr. Hrase tim, ze ,,po otevieni byl dim postoupen péci o nasledky prostituce
(s. 10).

Prazsky ,,blazinec se také potykal s nedostatecnou kapacitou. Kneidl (s. 20) uvadi, ze
koncem r. 1791 v ném bylo hospitalizovano celkové 93 nemocnych, ackoliv ustav disponoval
pouze 54 misty (¢i 57, dle Pankratze, s. 103).

V roce 1791 odeslo 33 osob uzdravenych, 17 polepSenych a 25 (!) oSetfovanci zemielo
(Kneidl, in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 20).

Pro odlehceni preplnénému blazinci byvali tiss§i dusevné nemocni ptijimani na zvlastni
oddé€leni chorobince na Karlové. O jejich pfijeti rozhodovali 1¢ékafi vSeobecné nemocnice
(Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 54).

To, ze v tomto prazském domé pro choromyslné bylo prostiedi k 1é¢bé krajn€ nevhodné a
nenalezité, dobte vystihuje Kneidl (1926, s. 20): ,,0bé pohlavi v ném zila pohromadg¢, klidni a
nadéjni nemocni trp€li nesmirné¢ nemocnymi hlu¢icimi, zchatralymi a necistymi, takze i
vylécitelné formy psycho6z nalézaly zde rozhodné vSechny podminky, aby piesly ve formy

trvalé a povazlivé.” Neni divu, Ze se stal prazsky ,,blazinec* brzy pfedmétem ostré kritiky.

Pomeéry se snad ponckud zlepsily v dob¢, kdy byla Iékatrska péce o dusevné choré svéfena
profesorim specialni patologie a terapie, tedy internistim, a nikoliv feditelim prazské
vSeobecné nemocnice (sr. Vencovsky, 1987, s. 19; Hrase, s. 11).

Dr. Kneidl v8ak uvadi, Ze také pro primafte interniho oddéleni piedstavoval tstav podobné
jako pro ,vrchni lékafe nemocni¢ni“ jen nepiijemné rozmnozeni cetnych a obtiznych
povinnosti (in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 28). Proto se nejspi§ o ustav choromyslnych
nestarali, resp. ani starat nemohli (tamtéz).

Prakticky jedinou postavou, kterd méla v letech 1790-1829 zivy z4jem o nové budovanou
psychiatrii, byl jiz nékolikrat zminovany Jan Theobald Held (Vencovsky, 1957, s. 71). Kromé
sluzby v nemocnici U Milosrdnych bratfi a na internim oddé€leni vSeobecné nemocnice
vykonaval lékatsky dozor také nad psychiatrickymi pacienty v tzv. ,,blazinci.” Vencovsky
uvadi, ze tuto funkci vykonaval velmi svédomité, a ze dokonce vodil do prazského ustavu
studenty, jimz choromysIné demonstroval (Vencovsky, 1957, s. 66 a 68). Navic pry usiloval o
zuSlechtovani pfistupu lékaii k nemocnym. Persondl vSeobecné nemocnice vedl k laskavé a
obétavé sluzbé a pii jednani s nemocnymi odstranioval ,,kapralsky ton“ (Vencovsky, 1987, s.

18). Pravé jeho zasluhou byl ponékud dehonestujici vyraz ,,Tollhaus* (,,blazinec*) zaménén
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za odznaceni ,,Irrenhaus® (,,dim pro choromysIné*), které¢ zn€lo eti¢téji a humanngji (tamtéz,

s. 19).

10. 2 Novy ustav pro choromyslné

Pocet choromysinych se vSak neustale zvySoval. Prazsky ,,blazinec byval casto preplnén,
pricemz ani zdaleka nemohl pokryvat vefejné potieby. Od jeho zalozeni vr. 1790 do roku
1820 jim proslo témét 3000 nemocnych (Vencovsky, 1987, s. 22). I proto vyvstavala do
popiedi stile vice nutnost opatfeni nové budovy, kam by bylo mozné dusevné nemocné
umist'ovat a kde by byly vytvofeny pro jejich oSetfovani distojnéjsi podminky i snesitelnéjsi
prostiedi.

Bylo zapotifebi, aby vzniklo zafizeni, vnémz budou moci byt choromyslni nejen
opatrovani, resp. pfechovavani, ale také skute¢né 1éCeni. Nezbytnost zifizeni takové instituce
podporovaly rovnéz prvni ozvy nové vznikajiciho proudu v medicin€, totiz psychiatrie
(Vencovsky, 1957, s. 68). Vr. 1821 bylo na prazské univerzité nafizeno ,,vyucovani o
choromyslnictvi pro nastavajici 1ékafe sobcasnymi ndvStévami oddéleni dusSevné
nemocnych® (Pankratz, 1926, s. 107; Vencovsky 1957, s. 68).

Za vhodné misto ke zbudovani ubikace pro duSevné choré byl vybran augustinidnsky
klaster sv. Katefiny, ktery byl zruSen Josefem II. v r. 1784 (Pankratz, in Heveroch, Frabsa,
1926, s. 103; viz. ptil. 1., obr. €. 9). Cisaf do byvalého klastera umistil vojenskou skolu, proto
musel byt objekt tstavu pro choromyslné pted zprovoznénim rozséhle upraven (Vencovsky,
1987, s. 25).

Nejprve byla najata mensi budova (r. 1822) (tzv. prioratni, tedy pfevorsky dim), v niz byly
ubytovany zZeny. VéEtsi budova byla urcena pro muze. Ob¢ dvé ¢asti nového ustavu oddélovalo
nadvofii a obklopovaly zahrady, jeZ byly obehndny vysokou zdi (Kneidl, 1926, s. 21). Provoz
v celém tustavu byl zahdjen r. 1826 (Vencovsky, 1987, s. 25).

Pro vyvoj psychiatrie v Praze je pak sté¢zejnim rok 1829, kdy se ustav vyvazal z l¢kaiské
zavislosti na internim oddéleni vSeobecné nemocnice. Novy tstav pro choromyslné mél od té
doby své vlastni lékafe pro sluzbu v ném specidlné a vyhradné stanovené (Kneidl, in
Heveroch, Frabsa, 1926, s. 21).

Reditelé nemocnice jej sice vedli nadale az do r. 1846, ale jen administrativng. V r. 1846 se
tak ustav pro choromysIné stal naprosto samostatnym télesem s vlastnim feditelem v cele
(Kneidl, 1926, s. 31).

Kromé toho, ze byl tstav rozdélen na muzské a zenské odd€leni, existovalo na kazdém

vvvvv
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tzv. lozi. Dé¢leni na klidné a neklidné je velmi podstatné, protoze tzv. ,blazinec” potiebu
roztfidéni nemocnych neuspokojoval a v dasledku toho v ném vznikaly pro nemocné
nesnesitelné podminky. V ,lozich®, které tvofily nedilnou souc¢ést interiéru svatokatetinského
ustavu, mohly byt od ostatnich nemocnych odlouc¢eny osoby sobé nebo okoli nebezpecné
(Vencovsky, 1987, s. 25).

Ustav mohl pojmout 250-260 nemocnych (Kneidl, 1926, s. 21) a s odhlédnutim od tzv.
,blazince* byva charakterizovan jako viibec prvni ustav pro 1éCeni a oSetfovani
choromysInych v Cechach (tamté?) &i jako ,.distojny azyl pro dusevné choré” (Vencovsky,
1987, s. 23).

O vytvoreni stézejnich pilifi slozité organizace ustavniho Zivota se zaslouzili hlavné tii

pokrokové smyslejici primafi: Dr. Schroff, Rilke a Riedel (Kneidl, 1926, s. 21).

Dr. Karel Damian Schroff (1802-1887) od pocatku organizoval ustavni Zivot v duchu
novych terapeutickych metod. Propagoval hlavné Pinelovu terapii praci a Conollyho systém
zadného utisku. Kneidl se domniva, ze vhodné zaméstnani rozmanitého druhu, at’ uz
skute¢nou praci, nebo jen zadbavou, od pocatku existence ustavu pattilo ke hlavnim lé¢ebnym
prostiredkiim. (1926, s. 32). Za primariatu dr. Schroffa se tak v ramci pracovni terapie
proménily rozsahlé zahrady a pole, patici ke katefinskému ustavu, v ovocnou, zelindiskou a
kvétinovou zahradu. V ustavu byla zfizena také krejcovska, obuvnickd a rukavickaiska dilna
(Vencovsky, 1987, s. 26; podobné Vencovsky, 1983, s. 119).

Konkrétni piedstavu o moznostech pracovniho vyziti zdejSich chovancii si miZzeme ucinit
na zaklad¢ obsirné zpravy Schroffova sekundare dr. Riedela.

Ten se o zaméstndni nemocnych zminuje v publikaci ,,Prag’s Irrenanstalt und ihre
Leistungen in den Jahren 1827-1829* (,,Prazsky tustav pro choromyslné a jeho c¢innost
v letech 1827-1829%). Riedel v knize doklad4 uslechtilou ¢innost primatfe Schroffa, na niz pak
sdm houzevnaté navazal. Uvadi toto: ,,Praci rukou nemocnych vzdélany a udrzovany jsou 4
ustavni zahrady, jedna ovocnd, 2 zelinaiské a Ctvrtou upravuji nemocni v park... Nemocni
sami ucastni se pfi domacich pracech, ¢isti chodby, tipou diivi, nosi vodu. Zeny $iji, pletou,
vysivaji, pracuji v kuchyni, uklizeji svétnice. Remeslnici provozuji v dilndch své femeslo,
z lepenky. Vzdélan€js$i zaméstnavaji se opisovanim, uci se cizim jazykim, dokonce pracuji i
literarn€. Odbornici pokud mozno mohou pracovati ve svém zamilovaném predmétu: poradaji
vlastni herbatfe, mineralogické sbirky. Piiklady pilnych nemocnych ptsobi blahodarné i na

takové, jichz smysl pro jakoukoliv té€lesnou nebo dusevni praci zdanliveé Gplné otupél. Bylo by
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velmi zadoucno, aby kazdy nemocny dle své individuality nalezl v Gistavé nejpiimétend;si
zaméstnani vzhledem ke svym silam, vkusu a zalibé, aby zde byla dilna pro kazdého
femeslnika, pracovna pro umélce, museum a knihovna pro ucence, v nichz by svét
chorobnych ptedstav, ktery ducha se zmocnil, pozbyl své sily v redlné skute¢nosti. (in

Kneidl, Heveroch a Frabsa, 1926, s. 32 a 33; podobn¢ Vencovsky, 1983, s. 119).
10. 2. 1 Naznaky spirituality v institucionalni péci o duSevné nemocné

Jednim z potéSujicich zjisténi o zivoté v katefinském ustavu je, Ze soucasti Ustavniho
rezimu bylo konani pravidelné bohosluzby. Ta byla zavedena v Ustavu jiz po r. 1822, nejprve
v sakristii kostela (pfestavéna na kapli) u sv. Katefiny a pozdé¢ji (r. 1840) v kostele sv.
Katefiny.

Dr. Kneidl uvéadi zajimavou informaci o tom, Ze se bohosluzeb v kapli ucastnilo
pravidelné 50-60 nemocnych a do r. 1850 nebyl nikdy zaznamenan pohorslivy vystup (in
Heveroch, Frabsa, 1926, s. 39). Jen lékai mohl s pfihlédnutim k psychickému rozpolozeni
rozhodnout, kdo se smi a nesmi bohosluzeb ucastnit. Chovanci byvali do kostela pousténi
zvlastnimi vchody, kazdéd skupina méla vyhrazené misto, vzdélanéjsi nemocni dokonce kur
(tamtéz). Do r. 1846 vykonaval vSechny bohosluzebné tikony domaci duchovni vSeobecné
nemocnice, ustav totiz svého vlastniho duchovniho nemél (Kneidl, tamtéz). V r. 1846, kdy se
ustav definitivné zbavil zédvislosti na vSeobecné nemocnici, zacal v azylu fungovat ustavni
knéz (tamtéz).

V historickém kontextu odhaluji, ze ucast duchovnich ¢i pfesnéji feCeno pfitomnost
duchovnich v institucich zaméfenych na pomoc dusevné chorym lidem ma v nasi zemi
urcitou tradici. Ta byla pozd¢ji dosti ochromena totalitnim reZimem.

Bylo by prospésné, aby se spiritudlni hlediska pfi péci o vétici duSevné nemocné osoby
podporovala a aby se na star$i tradici (19. stol.), kterd dokdzala docenit vyznam duchovni
podpory choromysinych, podafilo uspésné¢ navazat. Z vypravéni znamého, farate Cirkve
bratrské, bohuzel vim, Ze spoluprace duchovniho ¢i pastoracniho pracovnika s psychiatry v

¢eskych ustavnich zafizenich neni zdaleka samoziejma a obvykla jako je tomu v zahranici.
10. 2. 2 Nedostatky katerinského ustavu a jejich reseni. Postaveni tzv. Nového domu

Od tricatych let zapasil ustav s nedostatkem mista. Kneidl informuje, Ze v zépisech od r.
1831 Cteme, Ze nemocni, ktefi se hlasili o pfijeti 1 ti, jejichz pfijeti zddalo gubernium, ba
dokonce nemocni zufivi a vefejné¢ nebezpecni, museli byt odmitani (in Heveroch,

Frab8a,1926, s. 24).
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Primai byl dokonce nucen z nedostatecnych kapacitnich divoda propoustét nevylécitelné.
Osoby, které se v duSevni nemoci dopustily trestného ¢inu, byly piekladany na pozorovani do
vézenskych nemocnic (tamtéz).

Zda se, ze lecktery psychicky nemocny clovék byl ptehazovan doslova jako ,horky
brambor z mista na misto. Neunosné poméry nakonec vedly k otevieni dalSiho ustavu pro
choromyslné tzv. ,,Nového domu®, ktery tvofil hlavni budovu pozdé;si prazské psychiatrické
kliniky (Vencovsky, 1987, s. 32).

Do néj ptijimali od konce r. 1845 nemocné, u nichZ existovala nadéje na mozné zlepSeni ¢i
vyléceni dusevni choroby, zatimco katetfinsky tustav fungoval jako oSetfovaci azyl pro
chroniky ¢i choré spéjici k chronicité (Vencovsky, 1987, s. 32). V protikladu k ,,novému

domu* byl tstav sv. Katetfiny nazyvan ,,domem starym* (tamtéz).

Novy diim vynikal ve srovnani s katefinskym ustavem tim, Ze byl od poc¢atku vybudovan a
zafizen pro ucely poskytovani péce dusevné nemocnym lidem. ,,Byla to pozdné klasicistni
dvoupatrova ucelova stavba v zahrad¢ za klasternim komplexem* (Svobodny, Hlavackova,
1999, s. 83-84). Katetinsky ustav byl ptece jen plivodné starobylym klasterem, jehoz budova
se obtizn¢ prestavovala a pro 1écbu nemocnych nebyla nejvhodnéjsi. Nedostatky katetinského
ustavu konkretizuje napt. Dr. Jan Hrase: ,,Mistnosti (vétSiho domu pro muze) jsou ponuré a
nehodi se dnes k nemocni¢nim ukoliim ustavu.” Mensi dim vyhrazeny Zenam HraSe kritizuje
jesté ostteji, a to slovy: ,,Druhy dim, mens$i prvého a do ulice Katetinské od ného vraty
oddéleny, nedd se pro nevhodné dispozice stavebni vibec obyvati. Kazdy chorobinec

.....

majetku. (s. 81).

»Novy dim* vystavény na vyvysSenych svatokatefinskych pozemcich, pobliz tzv. Bojiste,
fungoval od pocatku jako instituce s intencemi lé€ebnymi a vytecné se s Ustavem katefinskym
v péci o dusevné choré doplioval. Osoby s nad¢ji na vyléceni v ném byly zbaveny rusivého
souziti s chroniky, hlucicimi a necistymi. Z jejich okoli bylo odstranéno vSe, co by rusilo
jejich 1é¢ebny plan (Kneidl, 1926, s. 26).

Neopomenutelnym faktem je, Zze se diky novému ustavu celkovy pocet lizek zhruba
zdvojnasobil (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 84). Praha tak méla pro duSevné choré vice

nez 500 lazek (Vencovsky, 1983, s. 121).
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Ve smutné spojitosti s ,,Novym domem* se Casto uvadi jméno Bediicha Smetany, ktery se
sem na sklonku svého Zivota uchylil.** Pobyval zde od 22. 4. 1884-12. 5. 1884. (Svobodny,
Hlavackova, 1999, s. 84).

Jaroslav Smolka se domniva, Ze nepfimou pri¢inou Smetanova nestésti v podob¢ vazné
nemoci mohla byt hluboké krize v jeho poSramoceném manzelstvi se druhou Zenou jménem
Bettina (Smolka, 1998, s. 63). Mladickd Bettina Ferdinandiova se za Bedficha Smetanu
provdala na naléhéani své rodiny i budouciho manzela. Provdala se za n¢j bez lasky a se stale
vice propukajicim odporem vici nému (tamtéz, s. 71). Chovala se k nému chladné a sama mu
byla nevérna (tamtéz, s. 69). Zvlasté po narozeni druhé dcery Bettina Smetanova svému
manzelovi odmitala vSechny manzelské divérnosti (tamtéz, s. 113). Chlad a odstup Bettiny
vici B. Smetanovi se pochopitelné jesté zvysil, poté co odhalila pravou povahu jeho vleklych
zdravotnich potizi (tamtéz, s. 67).

Spor o skute¢nou podstatu Smetanova onemocnéni po mistrové smrti rozdmychal rozepti
mezi prof. Heverochem a Ladislavem Haskovcem. Heveroch se snazil prokazat, ze
Smetanovo ohluchnuti bylo disledkem skler6zy usnich bubinkt, zatimco HaSkovec trval na
syfilidé. (Bobikova, Svét podivinii a lidi ndpadnych, Magazin Prava, 30. 9. 2006, s. 30).
Smetanova progresivni paralyza je podloZzena pitevnim nalezem prof. Dr. J. Hlavy (Smolka,

1998, s. 110, 111).

10. 3 Cinnost a zasluhy dr. Riedela

Vyte¢nym odbornikem, ktery se zaslouzil o zbudovani ,,Nového domu* (dale prazsky
ustav) a notné pfispél k organizaci sloZitého Ustavniho zivota byl Schroffliv sekundaf Dr.
Josef Riedel (viz. ptil. 1., obr. €. 10). Primafem katetfinského ustavu byl v letech 1836-1851
(Vencovsky, 1987, s. 31). V letech 1840-1850 m¢l zasluhou dr. Riedela prazsky tstav poveést
nejlépe vedeného a organizovaného ustavu prakticky v celé Evropé (Vencovsky, 1987, s. 37).

Ve srovnani s Vidni bylo o chovance prazského ,,star¢ho* a zvlasté ,,nového* domu
postarano nepochybné Iépe. Ve Vidni totiz dlouhou dobu fungovala primitivni a nevyhovujici
instituce tzv. véz blaznl (povéstna Irrenthurm), s niz jsme se setkali v kapitole o postaveni
dusevné nemocnych lidi ve sttedovéku. Jednalo se o pétipatrovou kruhovitou stavbu, pro
ubytovani nemocnych lidi naprosto nedostate¢nou (Kneidl, in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 28).

Ptipravy k budovani videiského méstského ustavu zacaly teprve roku 1844! (Kneidl, tamtéz,

1926, s. 27).

32 Trpél asi progresivni paralyzou luetického podkladu (Vencovsky, 1987, s. 89; Svobodny, Hlavackova, 1999, s.
84).
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Dr. Riedel vlastné ptisobil jako priukopnik terapie praci a tzv. edukacni terapie
v psychiatrii. Oba dva léCebné systémy u nas a v Rakousku, kam pozdéji odesel, také
zorganizoval.

V tstavni pracovni terapii za svého primariatu zavedl zvlastni systém pracovnich skupin.
V téchto skupinéach opatrovnik znaly femesla uroval chovanctim praci a zaroven na pracujici
dohlizel (Kneidl, in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 33).

V Cerstvé zbudovaném ustavu, vtzv. ,,novém domeé“, Riedel moZnosti zameéstnani
nemocnych i jejich kulturniho vyziti jesté¢ rozsifil. Z prostudovanych zaznamii o vSech
aktivitach, jichz se nemocni ucastnili, jsem usoudila, Ze pracovni nabidky a moznosti
rozvijeni konicka byly dusevné nemocnym za ptisobeni dr. Riedela doslova Sity na miru. Pro
nemocné schopné rukodélné prace nechal Dr. Riedel zfidit knihvazaéskou a tkalcovskou dilnu
(Vencovsky, 1987, s. 31). Zeny mohly byt zaméstnavany jako pradleny ustavniho pradla
(Kneidl, 1926, s. 33). Zjistila jsem také, Ze nemocni, kteti pracovali, byli za odvedenou praci
fadné placeni.

O nepatrnych finan¢nich odménach pracovné aktivnich nemocnych se podrobné&ji zminuje
Dr. Kneidl (1926, in Heveroch, Frabsa, s. 33).

Vydélané penize se ukladaly do Ceské spofitelny a ,,z iispor pak byly hrazeny vylohy za
pradlo, Saty, Getné, byt’ nikoli drahé dary, jimiZ byli nemocni podéleni o Stédrém veceru, dale
rezie spolecnych taneCnich zabav, vétSich exkursi, podpora chudym propusténym atd®.
(tamtéz).

Celé tada moznosti k vyplnéni volného ¢asu a tfada pracovnich aktivit byla navrhovana s
védomim, Ze chovanci tstavu disponuji rozdilnym intelektovym vybavenim a ze se od sebe
li§i stran vzdélani. Pro vzdélanéj$i nemocné, kteti se piiliS nehodili k zahradnim a
femeslnickym pracim, byla tehdy oteviena Ustavni knihovna.

Ta byla podle zjisténych udajii velmi dobfe vybavena, takze nemocni méli k dispozici
pestry arzenal knih. Vr. 1850 pry knihovna obsahovala celkem 1050 knih nabozenského,
filosofického, estetického, zabavného, historického a cestopisného obsahu. Nechybéla ani
vétsi dila védecka, fyzikalni, pfirodopisnd, technickd a matematicka ¢i slovniky (pro zdjemce
o vyuku cizich jazykd) (Kneidl, in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 33, Vencovsky, 1987, s. 35).
Vybrany spolehlivy chovanec mohl sestavovat a dopliiovat katalogy, obstaravat zdznamy o
vypujc¢ovani, vyfazovat knihy, tzn. podilet se vlastnimi silami na organizaci knihovny.

V existenci jakési domdaci ustavni knihovny spatfuji vytecné opatieni, jak chovanclim,

jejichz stav je kompenzovangjsi, ponékud zpiijemnit pobyt ve zvlastnim Gstavnim svéte. Bez
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podobnych opatfeni se takovy pobyt snadno mulze stavat jednotvarnym a hrozi
hospitalismus. ™

Také chovanctim, ktefi chtéli malovat, ¢i chovanciim hrajicim na néjaky nastroj, byla dana
moznost rozvijet své schopnosti - vlastné jakési zdravé jadro, které zlstava pii vSem
dusevnim trapeni v optimalnim ptipad¢ zachovano.

Riedel je dokonce znam tim, Ze jiz ve starSim ustavu sv. Katetiny zavedl tzv. muzikoterapii
se docetla, ze ,,Od prvnich let existence tstavu zde byl hudebni krouzek a pro spolecensky
pokoj zjednan klavir.“ (Kneidl, 1926, s. 34). Z rozhodnuti uménimilovného 1ékate byla také
zaloZzena hudebni druzina, jejimiz vyznamnymi ¢leny byli samoziejmé pacienti. ,,Hréala se
terceta, kvartetta ve spoleCenském sdle i1 v zahradé, v domaci kapli pak pii slavnych
bohosluzbach provedla se dokonce figuralka.” ,,Vykony hudebni byly tak dobré, Ze i ucho
hudebniho znalce bylo produkcemi piijemné pickvapeno™ (Riedel, Berichte, die k. k.
Irrenanstalt und ihre Kranken betreffend, in Kneidl, 1926, s. 34; Zpravy tykajici se Gistavu pro
choromyslné a jeho nemocnych). V ustavu se také potadaly, zpravidla o masopustu, tane¢ni
zébavy, které jsou vlastné jakousi obdobou stfedovékych zptisobl zdbavy a svatka blaznt.

Osviceny primaf zastaval presvédceni, ze ,,dusevné chorému se musi dat prilezitost nejen
k té€lesnému zaméstnani, nybrz i k zaméstndni dusSevnimu, aby se takto mohl nemocny
odpoutat od svych ovladanych myslenek a bludl a aby tak opétné ziskal zdjem o redlnou
skuteCnost a byla mu dédna moznost pocitit radost a uspokojeni z vykonané prace..”
(Vencovsky, 1987, s. 33-34).

Myslim, Ze vsouCasné dob¢ jsou zpiisoby zameéstnavani duSevné chorych notné
omezovany hlavné na rukodélnou a télesnou praci. Na kazdého chovance, at’ uz pracuje
v chranéné diln¢ ustavni nebo mimo Ustav, vSak plati néco jiného a ne kazdy nachazi v konani
rukodéIné prace naplnéni.

Ve 40. letech (1844) doslo v mistnostech nového prazského ustavu pro choromyslné
k rozsiteni celé Skaly 1éCebnych a zdbavnych ustavnich prostiedkl jesté o télocvik a Skolni
vyucovani, tedy o dvé nové a myslim velmi vyznamné 1é¢ebné slozky. Efektivnim ozivenim
stereotypniho ustavniho zivota byly také vychazky v doprovodu opatrovnika, navstévy
divadel, koncertii a vystav (Kneidl, in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 34). ,,Jednou pak za rok byl
podnikan veliky vylet do prazského okoli za ucasti 50-60 nemocnych a nékolika opatrovnikil..
po delsim pochodu polozila se spolecnost taborem nékde v lese nebo na louce, zpivalo se,

hralo, provozovaly télocviéné hry. Pak pojedli ucastnici z pfinesenych zasob a uzivse
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piijemného dne vratili se se soumrakem do ustavu. Podobny vylet podniknut byl s zenskymi.*
(tamtéz).

Skolni vyu¢ovani nemocnych vzdélangj§imi nemocnymi (edukaéni terapie) bylo tehdy
psychiatrickou novinkou a je pochopitelné, ze jej mohli provozovat pouze nemocni v lep$Sim
psychickém stavu. Kneidl informuje, Ze o Gstavni Skole nemame pftili§ mnoho zprav, urcité
sttipky z nich se vSak ptfece jen dochovaly (1926, tamtéz, s. 34). Vyucovat se zacalo v 10
hodin dopoledne za spole¢ného zpévu, jimz bylo také v 15 hodin zakoneno. Systematicky
probihala vyuka pocth a psani, zdjemci mohli prohlubovat své védomosti v zemépisu,
déjepisu a literatuie (Vencovsky, 1987, s. 34).

Obdobné pocCiny byly realizovany také v zahrani¢i (napf. v New Yorku, Francii), takze
idea Skolniho vyucovani uskute¢iiovand v prazském ustavu neni plivodni (Kneidl, in
Heveroch, Frabsa, 1926, s. 34; Vencovsky, 1987, s. 34).

Mnohostranné moznosti pracovniho i kulturniho vyziti jsou zdrojem mocné inspirace i
dneSnim institucim angaZzujicich se v 1écbé duSevné nemocnych. Je pozoruhodné jaka Site

moznosti byla jiz tehdy chovanciim nabizena.

10. 4 Opatrovnicka sluzba a jeji reformy

V pivodnim prazském ,bldzinci“ pii VSeobecné nemocnici opatrovnickou sluzbu
vykonavali pouze dva muzi, pficemz jeden z nich fungoval jako vratny a druhy dohlizel na
chovance, jichz bylo v plném stavu kolem 57 (Casto vSak pocet pirevySoval i o nékolik desitek,
tteba az na 87, udaje jsou dle studie Jana Hraseho, s. 11). Oba dva pobirali jen 7 zlatych
mésicné, zatimco lékat ziskaval 200 zlatych rocné a jesté naturdlni pozitky. Nadfizenym
opatrovnikii byl ranlékat, jenz v podstaté fungoval jako dozor¢i (Kneidl, 1926, s. 39).

Z této charakteristiky lze snadno vydedukovat, ze duSevné nemocny prodélavajici
psychotickou ataku, byl misto 1éceni vydan libovuli svych strazci. Kneidl dokonce v této
souvislosti uvadi, ze ,,pravé z téchto dob pochdzeji hrizné predsudky, které dosud nejsou

z ustaleného vSeobecného smysleni o Gstavech vyvraceny.” (1926, s. 39).

Je pravdou, Ze ani oSetfovatelé v dneSnich psychiatrickych lécebnach nebyvaji lidmi
nahlizeni piili§ kladn€. Svéraznou, a casto i nelidskou oSetfovatelkou praxi, demonstruji
koneckoncii néktefi reprezentanti oSetiovatelské profese v rozlicnych beletristickych dilech.
Za vsechny z nich uvedu Gudmundssonovy Andé€ly vSehomira, v nichZ ztvéarnil jednu z roli
drsny oSetfovatel Vilhjalmur, ktery mezi chovanci proslul svoji hrubosti. Kruti oSetiovatelé

figuruji rovnéz v povidce E. A. Poea (viz. nize). Také oSetiovatelé v Keseyho romanu
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,,Vyhod’'me ho z kola ven* jsou personifikovani nasilnici. Ctenafem jsou hodnoceni jako ryzi
zotrocCovatelé, jejichz praktiky jsou posvécovany zvnéjsku ponc¢kud neprithlednym systémem,
jemuz slouzi. Ale vratme se na poc. 19. stol.

Hrase ve své odborné stati shrnuje téméf vSeobecné platné zasady, jimiz se mnozi
opatrovnici tehdy fidili. Cituje slova (pronesend r. 1806), kterymi se ,,opatrovnik* ohradil
poté, co se jeden berlinsky lékai pozastavil nad jeho hrubym zachizenim s duSevné
nemocnym clovékem. Slova ,,opatrovnika® znéla takto: ,,Vidim, ze tu holotu neznate.
Polovina znich je d’ablem posedla a nedd se 1éCiti a u druhé poloviny uplatiiuje se
zlomyslnost a zde je na misté hal.“ (s. 11). Vidime, ze role dusevné nemocného ¢lovéka jako
posedlého d’ablem predstavuje stale jednu z moznosti. Lékat tu vystupuje jako ten, kdo se pfi
v§i terapeutické bezmoci chova alespon lidsky. Nebylo tomu tak ovSem zdaleka vzdy.

Existuji dokonce informace, které mé opraviuji dospét k zavéru, ze mezi 1ékafti byli taci,
kteti se nelidskych praktik v zachdzeni s dusevné nemocnymi lidmi vzdavali jen velmi
pomalu. Cenna je v tomto ohledu zprava Dr. Pietscheho o ustavé Stralsund¢€ z r. 1844 uvedena
Dr. Kneidlem (in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 20).

Zni takto: ,,Na pocatku (svého plisobeni) jsem si uminil, ze nedovolim nemocné biti, ale
zménil jsem zahy sviij nazor, nabyv zkuSenosti, ze jak u déti, tak u choromyslnych Ize se sice
obejiti bez ran, ale Ze se mnohdy dospéje télesnym trestanim rychleji k cili, uspoii se jim
mnoho zdrmutku a uzkosti, kdyz se v€as uzije metly. To se d¢je u tvrdohlavych, necistych
chovanctl, na nichz 2-3 slehnuti metlou v pfitomnosti 1ékarové vykonaji divy. Vedle u¢inku
vychovavajiciho je tu 1 1é¢ebny vliv (!), a sice na zaviraci svaly méchyte a fiti. Nemocni se

maji udrZovati v ,,posvatné hriize pied trestem®.

Je vcelku pochopitelné, Ze praxe opatrovnické sluzby vyZadovala zdsadni zménu. Stavajici
poméry byly neudrzitelné.

V katefinském ustavu mélo byt opatrovnictvi duSevné nemocnych organizovano jiz
v duchu odlisném, tak aby bylo pro chovance tnosné. Dr. Riedel pfijimal jako opatrovniky
Casto byvalé vojaky, muze, ktefi v nemocnych budili respekt a zaroven byli zvykli kdzni a
poradku (Kneidl, 1926, s. 40).

Konkrétni zmény probéhly také v Ciselném poméru nemocnych k opatrovnikiim. Dr.
Riedel pry pozadoval, aby na 6 chovanct ptipadal 1 opatrovnik, coz zni vii¢i 2 opatrovnikiim

na zhruba 60 chovanci ve starém ,,blazinci* pfi VSeobecné nemocnici jako rajska hudba.
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Ve 30. letech vysly tiskem opatrovnické instrukce (tamtéz). Lze se vSak opravnéné domnivat,
ze ve véci chovani oSetfovatelli k duSevné nemocnym lidem k razantni proméné nejspis
nedoslo.

V r. 1844 si na ustavni poméry stézuje dokonce primar (Kneidl, 1926, s. 40). Potykal se
totiz nadéle se skutec¢nosti, Ze do sluzby opatrovnika ¢asto nastupovali lid¢, ktefi se pro delsi
nezamé&stnanost spokojili 1 s velmi nizkou mzdou ¢i lidé, ktefi prosté¢ z n¢jakého divodu
(Castokrat mravnostniho) neuspéli jinde. V nadchazejicich letech byly pokusy o zmény
v zachazeni opatrovnikli s nemocnymi neseny snahou délit opatrovniky do rtznych kategorii

a odstupiiovavat jim ptijmy podle jejich kvalifikace, zkusenosti a horlivosti.

10. 5 Chovanec tstavu sv. Katefiny a Nového domu (prazského tstavu)
jako objekt omezovacich prostiedkii a vybrané dobové zpusoby terapie

duSevnich nemoci provadéné v katerinském azylu

Prazsky tustav byl zasluhou 1€kait, ktefi v ném pracovali, nejmodernéjsSim co do zafizeni,
organizace i lé€ebnych metod. Brzy na n¢j zaméfili pozornost odbornici z riznych koutil
svéta, aby zhlédli jeho obdivuhodny lécebny a organizaéni systém. Ztvrzuje to kniha navstév,
v niz jsou podpisy mnoha zahrani¢nich hostli, mezi nimi také dr. Daniela Tuke, prof. Dr.
Charcota, prof. Dr. Griesingera a dalSich (Vencovsky, 1987, s. 35). Tehdy snad neexistoval
jediny lécebny prostfedek, uzndvany zahrani¢nimi kapacitami a uZzivany v nejproslulejSich

svétovych ustavech, ktery by nebyl v prazském ustavu vyzkousen (Kneidl, 1926, s. 32)

Zda se, ze v katefinském tustavu i v Novém domé byly ponechany kuzivani jen ty
omezovaci prostfedky, jimiz bylo mozné nemocnému zabranit v ohrozeni sebe nebo svého
okoli (napadani 1ékaii a spolupacientil). K takovym prostiredklim patii svéraci kazajka,
rukavice a ,,gurty (kurty) (Kneidl, 1926, s. 35). Ve ,starém domé* se jesté ,,odlucovalo od
loze*, kterym se sledovala izolace nemocného (Vencovsky, 1987, s. 28). Provadéla se vSak
pouze docasn¢ a v pripadech hodnych zietele (ohrozeni sebe ¢i okoli) (tamtéz).

V terapeutickych snahach po ovlivnéni duSevni nemoci €1 po jejim zvratu v dusevni zdravi
byli katefinSti 1ékati 1 1ékafi nového Ustavu hodné ovlivnéni l€kafskymi predstavami své
doby. Z archivnich chorobopistt z 19. stol. (ulozené ve Zdravotnickém muzeu v Praze)
vyplyva, ze tehdejsi 1€kaii popisovali piipady hysterie, progresivni paralyzy (onemocnéni
mozku, které je tetim stadiem syfilitidy), maniodeprese a paranoie (pozd¢ji schizofrenie)

(Bobikova, Svét podivint a lidi ndpadnych, Magazin Prava, 30. 9. 2006, s. 28-30).
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Lid¢ trpici leh¢imi poruchami nebo jedinci, jejichz stav byl zkompenzovany, v
,blazincich® pracovali, t€Z8i ptipady byly tlumeny hypnotiky a opiaty (Bobikova, 2006, s.
29).

Provadély se také vlazné a studené koupele, omyvani, ,(frottyrovani a oviny dle
Priesnitzovy metody* (Kneidl, 1926, s. 37). Experimentovalo se rovnéz s pitim lazenskych
mineralnich vod (tamtéz).

Mezi mirngj§imi 1écebnymi postupy vSak lékati tehdy praktikovali rovnéz kury, které
dnesnima oc¢ima hodnotim jako pfinejmensim drsné.

Hluboké deprese byly napt. 1éceny prostiedky, jimiz se 1ékai nemocného snazil vytrhnout
z urcité neteCnosti a odvratit chod jeho myslenek z chorobné oblasti utkvélych predstav.

Kdyz nepomohlo vyvolani odporu ¢i pocitu hnusu, pfistoupili k provedeni velmi
bolestivého zékroku, pifi némz ,,provlékli pod kiizi provazek, aby télesnou bolesti obratili
nenormalni dusevni ¢innost jinym smérem.* (Kneidl, 1926, s. 35).

Intenzivni zufeni zase mirnili davidly a projimadly, snad aby choromyslné¢ho vysilili a
unavili, ¢imZ pak zaroven zmirnili i jeho zichvaty’® (tamtéZ). Z farmakoterapeutickych
prostiedkil se u melancholie s ptiznivymi vysledky pouzivalo opia (Vencovsky, 1957, s. 36).
Pozitivnim zjisténim je skute¢nost, ze se v ustavu upustilo od diive hojné praktikovaného
»léCeni hladem* Ci 1écby apatie vytrhavanim vlasti a piipalovanim kaze. Namisto polevi
ledovou vodou se vSak ordinovaly sprchy (Kneidl, in Heveroch, Frabsa, 1926 s. 37).

Velmi zajimava je informace Vencovského o tom, Ze v prazském ustavu pouzivali také
jako tehdy nejnove&jsi 1é¢ebny prostiedek elektroterapii™ (1987, s. 37). Hodnoceni efektivity
této 1éCby, tak jak zde byla provadéna, se vSak razni.

Vencovsky cituje Riedelova slova, jimiz primaf terapii hodnoti takto: ,,Zprvu se nemocni
té prozluklé elektriky bali, ale pozdéji chodili na elektrizovani radi. Pisobeni elektrické¢ho
proudu nesmi trvat déle, nez ptil minuty, jinak se dostavuji u nemocnych kiece.” (1987, s. 37).
Ve stati Dr. Kneidla lze vy¢ist, ze feditel ustavu podaval v kazdém mési¢nim raportu zpravy o
peknych vysledcich 1écby profesorovi, od kterého pfistroj na elektrizovani nemocnych
zakoupil. O péknych vysledcich 1écby se vSak podle Kneidla hovofit nedd. Nemocni méli
z elekttiny takovy strach, Ze bylo mozno k terapii pfinutit, ,,pouze nemocné uplné blbé®.
V raportu o efektivit¢ elektrolécby jsou navic dal§i zarazejici skutecnosti: ,,Jako zvlastni

uspéch elektiiny se ve zprave z mésice zaii a fijna popisuje, Ze jisttho nemocného nebylo

33 Napada mé& vzpominka na 1é¢ebné techniky bajného pastyie Melampoda, ktery 1¢¢il odvarem z &emefice, jenz
vyvolaval ,t¢Zké prijmy a vubec stavy, kdy ma ¢lovék dojem, Ze udefila jeho posledni hodinka* (Cernousek,
1994, s. 98).
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mozno jinak probuditi z hlubokého bezvédomi (komatu) nez jediné elektfinou.” (Kneidl, in
Heveroch, Frabsa, 1926, s. 38).

Elektrolécba se tehdy provadéla tak, Zze nemocny vzal do kazdé ruky kovové drzadlo,
spojené¢ Sitirou s aparatem (Vencovsky, 1983, s. 122). Posouvanim reostatu

elektromagnetického pfistroje byl elektricky proud zesilovan nebo zeslabovan (tamtéz).

Mimotadné zajimavé jsou udaje o tom, ze se v ustavu lécilo také postupy, které bychom
v dneSnim slova smyslu chapali jako urcitou psychoterapii. Tehdy psychoterapii 1€kati
rozuméli ,,zpracovani‘ nemocného umélymi dialektickymi obraty, padnymi, ne-li logickymi
fetézci“. To vSe za Ucelem ,rozdrceni poslednich chorobnych vystrelkd, které zkiivovaly
zdravy tusudek®. (Kneidl, 1926, s. 37). Lécba ,,psychickym plisobenim* vSak meéla také

zaptisahlé odpiirce.

10. 6 Prazsky ustav pro choromyslné do vzniku psychiatrické kliniky a
prvni psychiatrické 1é¢ebny v Cechach

Nastupcem Dr. Riedela a zaroven odptrcem 1éCby ,,psychickym pliisobenim® byl somatik
prof. Kostl (tamtéz). Za primariatu dr. Kostla byly zakoupena budova byvalého klastera
servitlh Na Slupi (r. 1856) a pozemky a usedlosti zvané ,,Popelarka® (1857) (Vencovsky,
1957, s. 112). V pobocce Na Slupi byla ziizena pracovni kolonie, ve které nemocni péstovali
zeli, kvétiny, roubovali stromy, vcelafili, nebo pracovali v obuvnické, tkalcovké, krejcovské
¢1 jinych dilnach (Vencovsky, 1983, s. 124).

Vyznamnym rokem je rok 1861, kdy byl prazsky Ustav odevzdén do spravy zemského
vyboru a prestal tim byt zavisly na Vidni (tamtéz). Zemsky vybor v Praze nebyl tak Stédry
jako Videti a popial sluchu nejriizngj$im pomluvam, které se o prazském ustavu ifily. Utady
napt. Dr. Kostlovi vytykaly, ze ,,v Katefinkach ziidil velkolepy paladc a park s nadhernymi
exotiky” a ze nemocnym piedepisuje k jidlu ryzové ndkypy, cokoladu a denné 178 porci
peceného masa®. (Vencovsky, 1983, s. 124-125; Bobikova, Svét podivini a lidi napadnych,
Magazin Prava, 30. 9. 2006, s. 30).

Prazsky ustav byl dale rozsifen rovnéz o budovy staré porodnice u Apolinafe na Vétrove,
k ¢emuz doslo v r. 1875. Tehdy celkové prazsky ustav sestaval ze ¢tyfech budov:
ze Starého domu (Ustav sv. Katefiny), Nového domu (pozdgji psychiatricka klinika), pobocky
na Slupi a pobocky u sv. Apolinaie (Vencovsky, 1983, s. 126, srov. Kneidl, 1926, s. 43).
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Dr. HraSe se o posledn¢ jmenované pobocce vyjadiuje kriticky. Uvadi, ze ,,pobocka u
Apolinafe se pro porodnici nehodila a nehodi se ani pro asylaci dusevné nemocnych.“ (s. 83).
Celkové mél prazsky ustavni komplex tedy piiblizné 800 lazek (Vencovsky, 1983, s. 126).
Ptresto vsak byla kapacita budov, z nichz Gstav sestaval, nedostate¢na.

Proto se ptikrocilo k otevieni tistavu mimo Prahu, a to v Kosmonosich u Mladé Boleslavi.
Ustav v Kosmonosich pak fungoval jako filidlka ustavu prazského a pfijimal pouze nemocné
odeslané 1ékafi  z Prahy™ " (Vencovsky, 1987, s. 48). Byl ziizen vbudové byvalého
piaristického klastera, jenz kratkou dobu (na konci 18. stol.) fungoval také jako textilni
tovarna (Pankratz, in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 116). Do kosmonoského ustavu ,,byli
posilani skoro vyhradné nemocni nevyléc€itelni, z nichz ¢ast trpéla téz chorobami télesnymi*
(tamtéz). Pozdéji se od prazského tustavu plvodni pobocka v Kosmonosich upné
osamostatnila (r. 1897). (Vencovsky, 1957, s. 125).

Dal$im ustavem mimo obvod Prahy byly Dobrany, které byly vybudovany z rozhodnuti
zemského snému kralovstvi Ceského v zapadnich Cechach.

V provozu byly od r. 1880 a zpocatku disponovaly luzkovou kapacitou 600 mist
(Vencovsky, 1957, s. 131; podobné¢ téz Pankratz, 1926, s. 130).

Ve srovnani s ostatnimi ¢eskymi zemskymi ustavy pro choromysiné m¢l dobfansky ustav
ponékud odlisny raz. Pankratz uvadi, ze mu tento zvlastni raz dodavaly hlavné jeho nadherné,
misty az lesnaté parky, sady a zahrady. ,,Navstévnik mé spi§ dojem, jako by byl v utulnych
laznich a lesnaté krajin€ nez v tstavu pro choromyslné.* (Pankratz, in Heveroch, Frabsa, 1926
s. 151).

Jesté na konci 19. stol. byl dobfansky ustav pocitan k modernim a pozoruhodnym
institucim. Pochvalné se o ném pry vyjadfil také J. Tucker. HraSe zminuje, Ze Tucker byl
australsky psychiatr, ktery m¢l uloZzeno prostudovat Ustavy pro choromyslné v Americe a
v Evropé (s. 83). Ve svém cestopise zhodnotil dobfanskou 1é¢ebnu takto: ,, The institution is
excellent condition and admirably manager and conducted.“ (,,Ustav je ve vyborném stavu a
je skvéle spravovan i veden®) (in Pankratz, 1926, s. 149).

Velmi smutnym, avSak zajimavym usekem dé&jin dobtfanského tustavu, je doba némecké
okupace (Vencovsky, 1983, s. 145). Ceskym lékaitim tehdy byla dana ihned po zabrani Sudet
vypovéd a na jejich mista byli dosazeni 1ékati némecti. S dobtanskym ustavem jsou spjaty
rovnéz udalosti osudné noci ze 16. a 17. dubna 1943, kdy Americané 1écebnu bombardovali,
protoze Némci tehdy oznacili signalnim znamenim nejen kasarny, ale také 1é¢ebnu. ,,BEhem

naletu prchali nemocni v panice z Gstavu do poli, kde byli v ptistich dnech nalezeni zcela
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vysileni.“ (Vencovsky, 1983, s. 145). Pfi bombardovani zahynulo asi 360 dusevné nemocnych
Lécebna se ze vzniklych Skod vzpamatovavala jen velmi tézko a hluboky otfes z katastrofy
pochopitelng odnaseli také chovanci. Cast z nich Zila po bombardovani a nasledném opusténi
1éCebny ve véznici na plzeiiskych Borech. Zde nékteii z nich lezeli pro nedostatek mista na
chodbéch a Zili v katastrofalnich hygienickych podminkach. Z Borl se pak piestéhovali zpét
do Dobtan,™" ov§em pouze do provizorn& vystavénych baraki ze dieva (Vencovsky, 1983,
s. 146).

Ke stiniim dobtanské 1écebny pattila jeji preplnénost.Vyse jsem uvedla, Ze byla vystavéna
pro 600 pacientli. Jiz v roce 1915 (vale¢na léta) dosahl stav nemocnych v lécebné az 1979
pacientil, ackoliv normdlni obloznost byla tehdy 1755 (Michalek, Pohyb a ména nemocnych
v zemskych ustavech pro choromyslné v letech 1898 — 1922, tabulka VII., in Heveroch,
Frabsa, 1926). Pankratz dokonce uvadi, ze v dobé pteplnéni byvalo v tstavu i pres 2000
nemocnych (in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 149). V roce 1980 bylo umisténo v lécebné az
1800 nemocnych, coz je ve srovnani s ptivodnimi Sesti sty az 3x vice! (Vencovsky, 1983, s.
147).

K mimoprazskym tustaviim piibyly do konce 19. stol. jest¢ Oparany u Tabora, které byly
otevieny po nutnych adaptacich byval€ho jezuitského klastera (Vencovsky, 1957, s. 132). ,,Po
osamostatnéni od prazského ustavu tam byly umistovany vyhradné slabomyslné detie
(tamtéz).

K Opatanim piibyly jesté Horni Betkovice. Ustav byl zfizen v byvalém &erninském
zamku a fungoval jako prazska pobocka. Od jeho zfizeni vr. 1891 vném piebyvaly
chronicky dusevné choré zeny. Pozd¢ji se Horni Betkovice ze zdvislosti na prazském tstavu

podobné jako Oparany zcela vyvazaly (r. 1919) (Vencovsky, 1987, s. 51).
10. 7 Ceska psychiatricka klinika v Praze a jeji slavni 1ékaf¥i

Skutecnosti vyznamnou a podstatnou, kterd se dotkla mnoha choromyslnych i do
budoucnosti bylo otevieni samostatné ¢eské psychiatrické kliniky v Praze. Pfedpokladem pro
jeji otevieni bylo jiz zfizeni ¢eské university v Praze r. 1882. Hned dva roky poté se zacalo
uvazovat také o vybudovani Ceské kliniky psychiatrické, kde by mohla byt psychiatrie
pestovana védecky.

Udaje zaznamenané Vencovskym nazna¢uji, Ze klinika zpo&atku nebyla pfili§ dobie

zatizena, protoze bylo k dispozici malo finan¢nich dotaci od rakouské vlady (1953, s. 156).
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Zbudovana psychiatricka klinika byla umisténa v Novém dom¢ a rozdélena na ¢ast ¢eskou
a némeckou (Ceské byla v ptizemi). Dr. Hrase se vyjadiuje o budové Nového domu, kde byla
klinika umisténa, takto: ,,V dobé¢, kdy byla budova svym tuceliim odevzdana, platila ovSem za
velikou psychiatrickou vymozenost. Dnes lze vSak tvrditi, Ze stavba byla jen potud ucelna, ze
zde byly pro nemocné ziizeny svétlé a vzdusné loznice a Ze bylo také pamatovano na odluku
nemocnych rusicich a nespolecenskych pticlenénim zvlastnich kiidel po obou stranach hlavni
budovy... Dé&jiny ustavnictvi pro tyto nemocné ukazuji totiz celym svym pragmatickym
vyvojem snahu, aby uUstavy staly se nemocnicemi. Témto nevyhovuje vsak Novy dim ani
v principu ani v detailech a stav ten byl zde jiz v letech Sedesatych minulého stol., kdy ustav

piesel ze statni spravy do spravy zemskeé.* (Hrase, s. 82).

V ¢innosti byla psychiatricka klinika od r. 1886. ,,Rokem 1886 tak zacalo nové obdobi ve
vyvoji ¢eské psychiatrie, a to obdobi klinické.” (Vencovsky, 1987, s. 51; téz 1953, s. 134).
Prvnim &eskym profesorem psychiatrie v Praze se stal Dr. Benjamin Cumpelik (pfednasel od
r. 1886-1891) (Vencovsky, 1957, s. 141-142). Jeho pozdéjSimi néastupci byli druhy profesor
psychiatrie na Ceské lékatrské fakulté Bohuslav Hellich a tfeti profesor psychiatrie Karel

Kuftner (1858-1940) (Vencovsky, 1957).

Obzvlast¢ osobnost Kuffnerova méla pro ¢eskou psychiatrii zdsadni vyznam. Pod vlivem
Kuffnera bylo totiz ceské choromyslnictvi orientovano v duchu biologickém a pfisné
védeckém. Kuffner chapal veskeré psychopatologické projevy jediné materialisticky, tzn., ze
si zakladal na zkoumani organického a fyziologického podkladu psychéz. V tomto duchu

napsal také svoji studii ,,O patologické anatomii psychoz* (vyslar. 1891).

V ni publikoval ptesvédceni, Ze ,,neni vylou¢ena moznost, ze existuji pii psychdzach piece
jen hmotna poruseni, avSak tak jemnd, Ze na jejich choulostivost naSe posavadni védecké
vyzkumné metody jsou piili§ nejapny.© (in Vencovsky, 1957, s. 153). Mezi jeho knihami
vynika hlavné prvni Ceskd psychiatrickd ucebnice jménem ,Psychiatriec pro studium i
praktickou potiebu lékate* (Vencovsky, 1987, s. 70) (vSeobecna ¢ast uc¢. vysla r. 1897,
specialni r. 1900).

Cervenou niti Kuffnerovy tradice je usili o to, aby se ,,psychiatrie nikdy nestala doménou
Cisté spekulativni psychologie. (Vencovsky, 1987, s. 72). Ke Kuffneroveé zasluhdm patii m. j.
zdokonaleni psychiatrické kliniky stran zfizeni histologické a biologické laboratote, klinické

knihovny a stran zavedeni organiza¢niho potradku (Vencovsky, 1957, s. 157).
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Neni bez zajimavosti, ze mezi Kuffnerovy zéky patiil napi. objevitel krevnich skupin Jan
Jansky. Pomérné piekvapivé pro mé bylo zjisténi, Ze Jansky byl pfiveden k objevu krevnich
skupin v souvislosti se snahou prozkoumat aglutina¢ni a hemolytické vlastnosti sera

psychotika (Vencovsky, 1987, s. 101).

Kuftnerovym kratkodobym asistentem byl také prof. Heveroch, ktery se s nim vSak rozesel
a zalozil II. psychiatrickou kliniku, kterd fungovala soubézné s klinikou Kuffnerovou. Po
smrti prof. Heverocha vSak II. psychiatrickd klinika zanikla (Vencovsky, 1957, s. 164). Prof.
Heveroch je zajimavy tim, Ze ,,velmi zdlraziioval vyznam psychologie pro psychiatrii a
nutnost filosofického mysleni nejen pro psychiatrii, ale pro 1ékafstvi vibec.“ (Vencovsky,

1987, s. 93).

Po Kuffnerovi fidil prazskou psychiatrickou kliniku Kuffneriv zak prof. Myslivecek (s.
75). Na prazské klinice pisobil od r. 1930. Z jeho popudu zde byly provadéna insulinova
Sokova 1écba a pozdéji i1 1écba elektrickymi Soky (Vencovsky, 1987, s. 102). Pti vzniku
dusevnich chorob zdtraziioval tlohu mozku. VUCi psychoanalyze byl nanejvys kriticky
(Vencovsky, 1987, s. 106). V Mysliveckové odkazu pokracovali jeho zaci, napf. doc. Jan
Prokop, prof. Vencovsky™* a doc. Nevole.

K zaktiim profesora Heverocha patfil napt. prof. Vladimir Vondracek (obr. 11.), ktery
nastoupil trvale na psychiatrickou kliniku u prof. Myslivecka az ve svych 50 letech. Od r.
1958 do r. 1970 kliniku jako jeji prednosta vedl. (Vencovsky, 1987, s. 126). Prof.
Vondrackem byla habilitovana celd fada vyznamnych ¢eskych psychiatr, mezi nimi napf.
prof. Dobias, prof. Student, prof. Janik, prof. Hanzli¢ek, prof. Meéit a dalsi. Habilitovanym
zakem prof. Janika byl doc. Karel Dusek, u néhoz byl habilitovan Dr. Bastecky, Dr. Karel
Chromy a Dr. Cyril Hoschl (Vencovsky, 1957, s. 168). Zvlasté Cyril Hoschl je v soucasné

dobé znadm jako vyznamny odbornik a rovnéz vytecny popularizator psychiatrie.

3 . v Prost&jove . 1908. Od r. 1934 se zalal soustavné vénovat psychiatrii na neuropsychiatrickém oddéleni
prof. Janoty v nem. Na Bulovce. Chtél pfestoupit na psych. kliniku Z. Myslivecka. ProtoZe byla tehdy Karl. uni.
zaviena némeckymi okupanty, odesel do meéstské nemocnice v Plzni, kde bylo vr. 1942 zfizeno samostatné
oddéleni pro neuropsychiatrii. Od r. 1951 byl pfednostou samostatné psychiatrické kliniky pti Iék. fak. Uni.
Karlovy v Plzni. Pfi klinice ziidil laboratofe, pedopsychiatrické odd€leni, ambulanci pro déti a dospélé,
klinickou knihovnu, klinickou poslucharnu... Béhem svého ptisobeni v Plzni navazal blizkou spolupraci s PL
v Dobtanech a vytvofil vlastni psychiatrickou Skolu. V Cervnu r. 1981 ziskal Cestny doktorat mediciny na
Humboldtové univerzité¢ v Berliné za védecké zasluhy v oboru klinické farmakopsychiatrie. Svoji badatelskou
¢innost zaméfoval na spec. psychopatologii, psychofarmakologii a na d&jiny psychiatrie. Je jejim prvnim ¢eskym
historiografem (in Vencovsky, 1983, s. 197-200). Se svoji manzelkou zalozil nadaci, jejimz cilem je poskytovat
finan¢ni podporu studijn€ Gspésnym, avSak nemajetnym posluchacim lékatské fak. UK v Plzni.

+ 1. 1999.
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10. 8 Prazsky tstav pro choromyslné v Bohnicich

Roku 1895 doslo ke zrusSeni celého komplexu pozemkl, vlastné pracovni kolonie Na
Slupech, kde méli duSevné choii piilezitost pracovat. Na vzniklém prostoru byly vystavény
univerzitni ustavy (Vencovsky, 1957, s. 135). ZruSeni pobocky Na Slupi a pieplnénost
stdvajiciho Ustavu spolu se zmé&nami v nazirdni na psychiatrickou tstavni pé¢i o dusSevné
nemocné, vedly ke zbudovani nové psychiatrické 1écebny (Svobodny, Hlavackova, 1999, s.

103-104).

Podle slov pozd¢jsiho vrchnicho feditele Wallenfelse dominovala pii ziizovani nového
lécebného Ustavu ,.hlavné snaha poskytnouti dusevné chorym zdravého pobytu a oSetfeni

hoviciho modernimu humannimu nazirani.“ (in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 179).

Ustav byl otevien r. 1908 (Hrase, s. 12). Vystavbou vznikl skute¢né monumentalni areal.
V parkovém prostiedi o rozloze 64 ha bylo rozmisténo na 100 budov. Srdcem areélu se stala
administrativni budova a kostel sv. Vaclava (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 104).

Jméno ustavu patfi dosud k synonymim pro ,,blazinec* ¢i psychiatrickou lé€ebnu viibec
(Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 103). Na Plzensku plati za synonymum pro ,blazinec*
psychiatricka 1écebna v Dobianech.

Od pocatku existence bohnického ustavu se vném vyuzivalo prace jako 1éku, a to
v nejrozsahlejsi mife (Wallenfels, 1926, s. 203). Pro pracujici pacienty bylo urceno tzv.
kolonialni oddé¢leni. To bylo vyhrazeno pro chovance pracujici v ustavnim hospodarstvi,
zahradnictvi, kancelafich nebo dilndch (Svobodny, Hlavackova, s. 105). Krom¢é prace méli
bohnicti pacienti moznost hrat v ustavni kapele (Wallenfels, 1926, s. 203). S bohnickym
zivotem bylo neodmyslitelné spjato také divadlo (tamtéz).

Reditelem lé¢ebného ustavu se v r. 1909 stal velmi schopny Dr. Hrase (Heveroch, 1926, s.
82). Ustav za n&j dosahl skute¢nd vysoké trovng.

Vedeni ustavu neustale akcentovalo ,,humanitou prodchnuté pojeti“ péce o nemocné. ,,To
kromé oSetfeni na l1izku majicim za cil zklidnéni zahrnovalo i ,,vice hodin trvajici 14zné*,
»spousty 1€k, v€etné jiz zminéné pracovni terapie. (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 105).

Z dat, které jsem objevila v tabulce zachycujici udaje o pomérech oblozeni v jednotlivych
ustavech, jsem zjistila, ze Bohnice byvaly mnohdy, podobné¢ jako jiné azyly, velmi pfeplnény.
Vr. 1916 ¢inil stav nemocnych 2054 pacientli, pficemz normalni obloZznost byla 1809!
(Michalek, 1926, tabulka ¢. VII). Svobodny a Hlavackova uvadéji, ze v roce 1924 pecovali o

vice nez dvé tisicovky pacientl pouze 2 1ékati a 200 oSetfovatell a ztizenct (1999, s. 105).
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Jist¢ se na tom podilela skutenost, ze 1écebna ptijimala pacienty z mimoprazskych oblasti.
Krusné poméry v ni panovaly pravdépodobné také za 2. svét. valky, kdy ziistala jedinou
1éebnou svého druhu v Cechach.

V 50. letech byla polovina ustavu zabrana pro potieby armady (Svobodny, Hlavackova,
1999, s. 106). Armada areal povazovala za strategicky bod z hlediska protivzdu$né obrany
hlavniho mésta (Komarek, Bohnice, Reflex, 21, 2007;

dostupné na: http:// www.reflex.cz/Clanek27526.html). Vybydlené pavilony [écebné

pfedavala zpét az od druhé poloviny padesatych let (tamtéz).

Bohnice se pozd¢ji staly dilezitym centrem védeckého vyzkumu. Vznikl zde Vyzkumny
ustav psychiatricky (r. 1961, prvni feditel prof. Lubor Hanzlic¢ek). (Vencovsky, 1983, s. 135).
Dnes je tento ustav Psychiatrickym centrem 3. Lékatské fakulty UK a funguje jako vysoce

odborné pracoviste.
10. 8. 1 PL Bohnice dnes

Psychiatrickd 1écebna v Praze-Bohnicich je v soucasnosti druhym nejvétSim zafizenim
svého druhu v Evropé (vétsi je pouze tstav v polském Lvove).

Cely areal pojme 1300 pacientii. (Kovaf, Psychiatrie na kifizovatce, Reflex, 14/2004;
dostupné na: http://www.reflex.cz/Clanek15901.html).

Vzhledem k pouzivanym Iékiim a lécebnym metoddm jsou Bohnice srovnatelné s
obdobnymi nemocnicemi ve vyspélém svéte. (Komarek, Bohnice, Reflex, 21, 2007; dostupné
na: http://www.reflex.cz/Clanek27526.html). Na rozdil od zahrani¢nich instituci vSak v
Bohnicich pracuje asi 3x mén¢ zaméstnanct (tamtéz). Také vydaje na 1é¢bu pacienta jsou 6x

mensi. Lécebna je tedy investicné zanedbana a financné¢ podhodnocena.
10. 9 Nemocni¢ni mimoprazska psychiatricka oddéleni

Odborna psychiatrickd péce o duSevné choré se pochopitelné nevyvijela pouze v Praze,
nybrz také v ostatnich méstech. Velmi zajimavy je vyvoj péce o choromysiné, ktery odrazi
mnohé o postaveni dusevné nemocnych a zplsobech zachazeni s nimi, napt. v Plzni. Kdyz
odhlédneme od kolosalni zdpadocCeské 1é¢ebny v Dobfanech a zamétime svoji pozornost na

psychiatricka oddéleni nemocni¢ni, narazime na pozoruhodna zjisténi.

Malokomu je asi znamo, ze vibec prvni lizkové vyhradné¢ nemocni¢ni psychiatrické
oddéleni vzniklo v Cechach jiZ roku 1833 pii nov€ vybudované méstské nemocnici v Plzni

(Vencovsky, 1983, s. 141-142).
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Nejednalo se o zadné obrovské oddéleni (sestavalo jen ze dvou pokojiki se 4-6 lizky pro
psychotiky).

Ke konci 19. stol. byly pro nemocnici ziskany dalsi objekty. V tzv. sladovné se vyc€lenily 2
pokoje také pro choromysiné, ¢imz celkovy pocet lizek nepatrné, ale piece jen vzrostl. Stard
nemocni¢ni budova stala v blizkosti dnesni plzeiiské pivnice Na Parkanu.

Psychiatrické oddéleni plzenské nemocnice od pocatku svoji existence spolupracovalo
s 1écebnou v Dobtanech (v provozu od r. 1880). Bylo jakousi ,,zachytkou* ¢i detaSovanym
pracovistém, ,,odkud byli dusevné chofi odvaZeni v uzavieném kocafe do Dobfan, nebo po
kratké hospitalizaci propusténi do domaci péce, jednalo-li se o leh¢i neuroticky stav..
(Vencovsky, 1983, s. 143). Dnes jsou pacienti do Dobian odvazeni z kliniky sanitkou.

Stard nemocnice zanikla v dobé, kdy byla dana do provozu Fakultni nemocnice v Plzni
(1900). Pti Fakultni nemocnici bylo nejprve zifizeno neuropsychiatrické oddéleni, které se
pozdéji stalo zakladnou samostatné psychiatrické kliniky (1945) (Vencovsky, 1987, s. 142).
Odr. 1951 byl jejim prednostou Eugen Vencovsky (tamtéz, s. 143).

Tato klinika dodnes funguje jako ,,zachytné* pracovisté pro lécebnu. Sestdva ze Ctyf
oddéleni (A, B, C, D). Kazdé z nich piijimé rGzné pacienty v zavislosti na jejich véku a typu i
zavaznosti psychickych potizi. O tom, na kterém oddé¢leni bude pacient hospitalizovan,
rozhoduje ptijmovy lékat. Pti prvni hospitalizaci se zpravidla rozhodne, zda bude moci byt
pacient léCen na klinice a posléze jesté v ndvaznosti na nemocni¢ni 1écbu ambulantné, nebo se
zngj stane podle zavaznosti potizi dlouhodobéjsi (n€kdy i dozivotni) ,klient™ psychiatrické
1é¢ebny v Dobranech. Klinika disponuje asi 30 lazky. Maximalni doba pobytu pacienta je 3

meésice.
Zavérecna reflexe o prvnich institucich k 1é¢bé dusevné chorych a 1é¢ebnych ustavech

Stadiem azylu minim obdobi, v némz se vyvijely prvni Gstavy a psychiatrické 1écebny. U
nas prvni instituce k prechovavani choromyslnych vznikaly na konci 18. stol., dalsi tstavy a
typické lécebny ve stoleti 19. Tehdy ziskala psychiatrie institucionalni povahu, kterd ji,
odhlédnu-li od riznych alternativnich zptsobt lé€eni moderni doby, zlstala az dodnes.
Z obsirného popisu péce o dusevné choré v prvnich ustavech pro dusevné nemocné bych

chtéla vyvodit nékteré stézejni zavery.

V prvé tade je patrné, ze celd fada zafizeni pro choré v duchu vznikala z budov, které
pivodné nebyly stavény k 1écebnym tceliim (podobné Matousek, 1999, s. 45, 87; sr. Hrase, s.

80). Velmi cCasto byvaly ustavy pro choromyslné zfizovany ve zruSenych klasterech, ve
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starobylych zamcich a rezidencich, které prvotné nebyly projektovany za ucelem poskytovani
zdravotni péce.

Jiz ve spisu Dr. Hraseho zpoc. 20. stol. mizeme narazit na konkrétni udaje, které
dosvédéuji neprakti¢nost, s niz byly prvni instituce k 16¢bé choromyslnych stavény: ,,Ustav
prazsky sestava ze starych dobové nestejné stavénych budov, které¢ ,,Novy dim* vyjimaje,
byly ptivodné jinym ucelim vénovany, nez oSetfovani dusevné nemocnych, a z rtiznych
ptistavil a pfistaveckd, které nepromyslené, neproziravé a technicky zaostale a nevhodné byly
postupem doby v jeho celek vsunuty.“ ,,Sebe ostiejsi pero ukaze se tupym k vyli¢eni vSech
zde panujicich disonanci. Zatizeni a opatieni, kterd maji zde slouzit k oSetfovani nemocnych,
jsou polickem ve tvair vymozenostem védeckym, jsou paskvilem stanoviska doby a neslouzi
zemi ke cti. Oprava zde neni mozna, tiiSti se o nehybnost stavebniho balvanu a o nevhodnost
stavebnich dispozic. Opravami vyhazuji se jen penize, ponévadz se jimi zaplatuje celek
zastaraly a neudrzitelny. Ttibici proces, ktery je zde nutny, mize své spravné vychodisté
nalézt jen v novostavbe.“ (s. 80 a 81).

Praxe zfizovani instituci a pozdéji léCeben pro psychiatrické pacienty v byvalych
klasternich objektech i1 obytnych rezidencich se tdhne od doby panovani Josefa II. pies
pramyslovou revoluci az do dne$ni doby.”™" Od pocéatku s sebou nesla, jak ztvrzuji zjisténé
tidaje, potiZze - objekty musely byt pro potieby lé¢eben slozitd prestavovany. Casto se jednalo
o budovy, do nichz nebylo mozné zasdhnout pfili§ radikaln€, protoze byly paméatkové
chranény.

Dnes se sice nové obrovské psychiatrické 1écebny nezfizuji, stale se vSak vyuzivaji ty
staré, pricemz nejsou zdaleka na ustupu a jsou nakonec, po pravdé fec¢eno, nezbytné nutné.
Ackoliv se Ceska republika dokumentem ,,Zdravi pro vsechny ve 21. stol.*“ zavézala sniZit
pocet lazek v psychiatrickych 1écebnach o 40%, ,nikdo si neldme hlavu s tim, kam by
pacienti realné mohli odejit a pro¢.“ (David, Pokrytectvi dusevné¢ nemocnym nepomuze,
Zdravotnické noviny, 2006, 55, 15, s. 19).

Projekt deinstitucionalizace psychiatrickych 1é¢eben se zdd byt nepromysleny. Jeho autofi
a propagatofi neberou vuvahu fakt, ze ,vliZkovych zafizenich nejsou masové
hospitalizovani pacienti 1é¢itelni v ambulantnich institucich® (tamtéz). Z toho lze vyvodit, ze
v 1écebnach jsou hospitalizovani predevsim lidé, u nichz ambulantni forma pomoci nestaci.
Adekvatnéjsi je tedy otazka po zlepSovani kvality Gistavni péce a ne otdzka ukvapeného ruseni

1éceben, které zlepSeni kvality péce jisté nepiinese, ba dokonce mnohé zkomplikuje.
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V souvislosti s [é¢ebnami je tfeba upozornit na nékolik stézejnich podstatnych zjisténi.
Z doby svého vzniku si tato ,,svérazna“ zatfizeni totiz nesou jeSté dal$i velmi zévazna
negativa.

V praci jsem odhalila praktiky a myslenkové stereotypy oSetrovateld i 1€kait téchto stavl
z doby jejich vzniku (u nés i v jinych evropskych zemich na konci 18. stol. a predev§im v 19.
stol.). V d¢jinach evropskych azyli jsem zjistila, Ze instituce, v nichz byli psychicky chofti
umist’ovani spolecné s praceneschopnymi zebraky a dalSimi, nesledovaly 1écebny Gcel. Zprvu
v nich byli chofi spole¢né s ostatnimi prechovavani, aby nebudili pohorSeni zebranim, pozdéji
byli vyuzivani jako dopliitkova pracovni sila.

Na mnoha ptikladech jsem demonstrovala, ze v pozdéjsich 1écebnach vyhrazenych pouze
choromyslnym k oSetfovatelim casto patfili 1idé, kteti dovedli choré v duchu pouze
umraviiovat dozorem a bitim, aniz by s nimi jakkoliv solidarizovali.

Casto neméli pro praci slidmi potiebné kompetence. Krutému zpisobu zachazeni
s dusevné nemocnymi pochlebovali dlouhou dobu rovnéz nékteii 1ékati, at’ uz to bylo
zpisobeno nespravnymi piedstavami o fungovani nervového systému ¢i prostou lidskou
krutosti.

Vsechna tato zjisténi je tfeba v reflexich nad soucasnou ustavni psychiatrickou 1é¢bou
peclivé zohlediiovat, proto se budu v dalsi ¢asti prace k historickému vymezeni zachazeni
s dusevn€ nemocnymi lidmi neustale vracet.

Matousek se domniva, Ze myslenkové stereotypy lidi, kteti v ustavech, mezi néz patii také
psychiatrické 1écebny, pracuji dnes, se daji sledovat pravé do hloubky 19. stol. (Matousek,
1999, s. 45). V souvislosti s tim, vénuje celou stat’ osvicenskému dédictvi soudobych ustavti.
Upozoriiuje napi. na prehnanou byrokratizaci organizaci a na né€kolik stale se opakujicich
omyli - tzv. idolli, dle nichzZ je poskytovani péce v téchto ustavech modifikovano (Matousek,
1999, s. 45-47).

Pfi souhfe negativnich faktort, které ovlivituji chovance tstavli neptiznivé, muze dojit
k tomu, Ze z Gstavi lidé nakonec odchézeji jesté hendikepovanégjsi nez byli pfed vstupem do
ustavni péce. Pfes vSechna negativa vSak neni vhodné bezmyslenkovité istavni instituce rusit,
protoze alternativni zptisoby péce o vazné psychicky nemocné lidi v nasi zemi nejsou dosud
natolik rozSifeny (a nc¢kdy 1 =zafizeny), aby mohly pokryt vSechny potfeby vsSech
potenciondlnich klientl. Na ustavy je vSak tieba klast stale vyssi a vyS$i naroky. ,,Péce
organizovand tradi¢nim a odosobnénym zpisobem, nema budoucnost.“ (Matousek, 1999, s.

23).
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Masivni umistovani duSevné nemocnych do 1éceben bylo podporovano napt. koncepci
Pinelovou. Jiz jsem uvedla, jak zvlastni vyznam spatfoval tento lékat (a mnozi dalsi)
v odlouceni chorého ¢lovéka od domaciho prostfedi. V nékterych velkych koncernech
uréenych k 1é¢bé dusevné nemocnych lidi, byla péCe organizovana v pinelovském duchu:
DusSevni choroba v nich byla chdpana jako disledek nedostatku discipliny jejiho nositele.
Takové chapani, které 1ze vydedukovat ze vSech pozndmek shrnutych v kapitole o postaveni
dusevné nemocnych v prvnich francouzskych azylech, vede ke snaze dusevné choré chovance
vychovavat a umraviiovat. Dusevni porucha vSak podle mé domnénky do ramce mravniho
selhani viibec nepatii. Moralni model dusevnich poruch povazuji za krajn¢ nevhodny a do
jisté miry nebezpecny ¢i piinejmensim rizikovy.

Kolosalni 1é¢ebny byly navic zfizovany na kraji mésta a byvaly, podobné jako je tomu u
nékterych z nich dnes, obehnany zdi. Tento charakter ustavl kritizoval ve spojitosti s ustavem
prazskym (19. stol.) jiz australsky psychiatr Tucker slovy: ,,Celek je ohrazen vysokou zdi a
pies krasné¢ zahrady upomind na trestnici.” (HraSe, s. 83). Dr. Jarolinek poznamenava, ze
lécebny byly zfizovany popsanym zplUsobem proto, aby byla vefejnost ochranéna od
»divnych® a potencionalné nebezpecnych lidi (Je blaznivé byt odlisny?, Esprit, 2002, 6, 11, s.
4).

V neposledni fad¢ bych chtéla zdlraznit, ze provoz obrovskych koncernti uréenych k 1é€bé
dusevné chorych, byl jiz od dob jejich vzniku nékladny (v souvislosti s Bohnicemi to
ptipousti Dr. HraSe, s. 12). Nejinak je tomu dnes, nebot je prokazano, ze 1izko v 1écebné je
mnohem drazsi nez rtizné alternativni formy péce o dusevné choré a 1écebny jako celek jsou

z finan¢niho hlediska spi§ zatézujici.
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11. Inspirativni alternativa tradiCni ustavni péce o duSevné

nemocné

Na konci 19. a na pocatku 20. stol. spatiila svétlo svéta mySlenka, ze v Ceskoslovenské
pfevazné ustavni péci o dusevné choré chybi tzv. péce heterofamiliarni. Pisi vSak zdmérné o
myslence, protoze v Ceském prostredi ,,rodinnd opatera®, ttebaze zde méla nadSené zastance a
prikopniky, zrealizovdna nebyla. Jeji realizace se vSak zdatila v oblasti dneSniho Slovenska
(Hrase, 1916, s. 13; viz. kap. 11. 2. 2). Krom¢& nesporného 1écebného a hospodaiského
vyznamu poskytovala idea heterofamiliarni péCe nad€ji na urcité odlehCeni pireplnénym
ustavim.

11. 1 Co je podstatou heterofamiliarni péce (,,rodinné opatery*)?

e Jde o ,,mimoustavni oSetfovani dusevné nemocnych v nevlastnich (cizich) rodinéch.*
(Sedivec, O tzv. heterofamiliarni péci, Ces. a slov. Psychiat., 2002, 98, 7, s. 417).

e Nemocni jsou po dvou az tiech davani do oSetfovani rodindm, které bydli pobliz
ustavu, za nahradu (HrasSe, s. 68). Ta je ovS§em mnohem mens$i nez naklad na jejich
oSetfovani v Gstavu (tamtéz).

o _Péstouni zistavaji ve styku s Gistavem, ktery svymi organy miize kontrolovat priibéh
jejich oSetfovani a dohlizet na né (tamtéz).

e Prichazi v ivahu u duSevné chorych, jimz by prospélo 1é¢eni mimoustavni, nejlépe
v prostiedi rodinném (Hrase, 1916, s. 44). Casto se viak stavé, Ze se témto nemocnym
ve vlastni rodiné nedostava vhodného zazemi, nebo neexistuje nikdo, kdo by se jich
ujal (tamtéz). Praveé tehdy by se mohla uplatnit pomoc ve forme ,,rodinné opatery*.

V dnesni dobé se zdd byt tento zvlaStni zpiisob zaopatfovani choromyslnych zajimavou
alternativou tradiéniho oSetfovani v psychiatrickych lécebnach, proto bych se o ném rada
zminila podrobnéji.
11. 2 Déjiny heterofamiliarni péce

Pocatky tzv. heterofamiliarni pée o dusevné nemocné lze vystopovat jiz ve starovéku.
Nejstarsim a také nejidedlnéjSim zplisobem oSetfovani psychicky nemocnych bylo zajisté
oetfovani v kruhu rodinném (Simsa, 1904, s. 25, podobné téZ Hrase, s. 69). Protoze vSak
tézce nemocni lidé neméli ve vlastnich rodinach vzdy piihodné podminky k vyléceni ani k
osetfovani, byvali umistovani do rodin cizich, které se o né staraly za odménu (gimsa, 1904,
s. 25). Jednim z mist, kde fungovaly rodiny zafizené pro pfijeti choromyslnych lidi, byla

fecka Antikyra u korintského zalivu (tamtéz).
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Jsou hned tii divody, pro¢ existovaly rodiny, které¢ se zamefovaly na oSetfovani duSevné
chorych pravé zde: V Antikyfe se nachazela zazra¢na svatyné a navic zde rostla ¢emefice,
ktera byla prastarym prosttedkem k 1é¢bé psychodz (tamtéz). Tietim divodem bylo, ze zdejsi

obyvatelé m¢li nejspis v zachazeni s dusevné chorymi lidmi urcité zkusenosti (tamtéz).
11. 2. 1 Heterofamiliarni péce o psychicky nemocné lidi podle belgického vzoru

Vyznamné stopy heterofamilidrniho oSetfovani lze nalézt také v raném a vrcholném
sttedovéku, odkud vedou az do soucasnosti. V piislusné ¢asti této prace (4. 2) jsem jiz
poukazala na belgickou vesniCku Gheel, kde vznikla ve spojitosti se sv. Dymphnou,
patronkou choromyslnych, zvlastni svatyné. K ni putovali duSevné nemocni ze vSech koutl
svéta v touzebném ocekavani, Zze se jim zde dostane zazracného uzdraveni (HraSe, s. 69).
Poutnici se obvykle zdrzovali v osad¢ déle, takze je domovsti obyvatelé ubytovavali a za
uplatu se o n¢ starali (Sedivec, O tzv. heterofamilidrni péci, Ces. a slov. Psychiat., 2002, 98, 7,
s. 417). Kolem svatyn¢ Dymphny nakonec vznikla rozsahla osada, jejiz obyvatelé se zabyvali
a zivili vyhradné oSetfovanim choromysinych. (Hrase, s. 69). Jednalo se vlastné¢ o kolonii, v
niZ duSevné nemocni nachdzeli GtoCist€ a podporu. V Gheelu idea sluzby choromyslnym
nikdy nezanikla.

Heterofamiliarni péce v nevlastnich rodindch pochopitelné umoznovala dusevné
nemocnym lidem zit v mnohem pfirozenéjSim prostiedi nez je prostedi Gstavni.

Po letech jejiho provozovani vSak ,,vypluly na povrch® i ur€ité stinné stranky. Dr. HraSe se
domniva, ze byly zpisobeny nedobrou organizaci a nedostatenym lékafskym i statnim
dozorem (1916, s. 45).

Negativa byla brzy zazehnana vydanim zakona vr. 1854, kterym se natfizoval 1ékatsky
dozor nad oSetfovanim a navic i zfizeni nemocni¢ni Ustfedny (HraSe, 1916, s. 45). V cCele
gheelské organisace tak stanul 1ékai ubytovany v ustavu, ktery pfifazoval choromyslné do
rodin (tamtéz, s. 46). Zaroven mél povinnost pacienta v oSetfovatelské rodin€ nejméné 2x do
roka navstivit a vySetiit (tamtéz, s. 46). OsSetiovatelské byty byly ve stdlém spojeni
s nemocnic¢ni ustfednou a oSetiujici rodiny dlely pod kontrolou centralniho tstavu. ,,Rodinné
osetfovani belgické je tedy vlastn€ ustav se zvlastni organisaci.” (tamtéz, s. 46).

Do heterofamiliarni péce mohli byt zafazeni v podstaté¢ vSichni, vyjma nemocnych

nasilnych a pacientl se sebevrazednymi a erotickymi skony (Hrase, 1916, s. 46).
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Postup umisténi nemocného do ,,rodinné opatery* dle belgického vzoru fungoval takto
(podle Hraseho, 1916, s. 46): vybrani pacienti byli pfevazeni z jednotlivych belgickych ustavi
do ustfeden v Gheelu a v Lierneux. Tam byli né€kolik dnli pozorovani.

Poté byli pfedani rodinam. V ptipad¢, Ze se v nich neosvédcili, vratili se zpét do ustredny,
kde byli oSetiovani az do doby nez se je podatilo umistit do nové rodiny.

Koncem 19. stol. bylo zaopatfovano gheelskou heterofamiliarni pé&i asi 2000 obyvatel™"!
(udaj z Kuffnerovy udebnice Psychiatrie zr. 1897, in Sedivec, O tzv. heterofamilidrni péci,
Ces. a slov. Psychiat., 2002, 98, 7, s. 417). Na po¢. 20. stol. bylo v obci ubytovano na 600
nemocnych (Simsa, 1904, s. 25).

Heterofamiliarni péce (,,rodinna opatera®) nenechala chladné ani dalsi evropské zemé. Jeji
belgicky prototyp byl v 19. stol. napodoben ve Francii (Dunsur Auron a Chinay-le-Chateau),

ve Skotsku, v Italii, i v Némecku, ale také v Rusku a americkych statech (Sedivec, O tzv.

heterofamiliarni péci, Ces. a slov. Psychiat., 2002, 98, 7, s. 417; HraSe, s. 69).
11. 2.2 ,Rodinna opatera“ v Cechach a na Slovensku

V ceském prostiedi se zac¢alo uvazovat o uskute¢néni heterofamilidrniho oSetfovani uz pfti
stavbé zemského ustavu pro choromysiné v Dobtanech. (Hrase, s. 71; Hrase, 1916, s. 48).
NadSenym priakopnikem aktivace ,,rodinné opatery* se stal Dr. Jaromir Mundy (tamtéz).
Protoze vSak tento I¢kaf nevzal vvahu, Zze heterofamiliarni zptsob zaopatfovani
choromyslnych lidi nelze indikovat v§em, tedy bez ohledu na to, jakou chorobou trpi, byl jeho

navrh zcela odmitnut jako utopie (HrasSe, s. 71).

Druhy pokus o realizaci heterofamiliarni péée v Cechach prob&hl rovnéz v Dobianech, a to
vr. 1881 (Hrase, s. 71). Tentokrat pokus se zavedenim ,,rodinné opatery* ztroskotal proto, ze
v blizkém okoli 1é¢ebny nebyla nalezena ani jedna rodina, kterd by méla zéjem o oSetfovani
duSevné nemocného svétfence (tamtéz). Na ztroskotani ,,rodinné opatery* se pravdépodobné

podilela také nedostate¢na propagaéni ptiprava (tamtéz).

Hodné praktickych zkuSenosti s heterofamiliarnim zaopatfovanim dusevné nemocnych lidi
méli v Ceskoslovenském prostiedi 1€kati i oSetfovatelé psychiatrického oddéleni pii nemocnici
v Nitfe. Heterofamiliarni péce byla aktivovana v nedalekych obcich Gest a Pohradnici
v letech 1897-1951 (Sedivec, O tzv. heterofamiliarni pééi, Ces. a slov. Psychiat., 2002, 98, 7,
s. 417). Pro rodinné oSetfovani bylo celkové k dispozici 400 ltuzek (Hrase, s. 13).

Nitranskd nemocnice méla v obci, v niZ byla ,,rodinnéd opatera“ realizovéna, svou budovu

s koupelnami a sprchami pro potfeby nemocnych (tamtéz). V piislusné obci se nachazel
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rovnéz byt dozor¢iho oSetiovatele a skladisté, z néhoz se zaopatfovanym vydavaly Saty, obuv,
pradlo a 1éky (tamtéz). Dr. Zavodny, ktery se s uspéchem zaslouzil o zorganizovani nitranské
»~rodinné opatery®, o ni pise toto: ,,Nemocny, kdyZ je jen trochu schopen spolecenského styku,
ma témet Uplnou svobodu, tési se se svou pecovatelskou rodinou, chodi s ni na pole, do
zahrad, do hor, do kostela i na zabavy, na pouté atd., aniz by si vSimal toho, Ze je touto
rodinou vlastné 1éCen.* (Hrase, s. 14).

Pii vybéru vhodné rodiny hralo roli shodné socialni postaveni obou smluvnich partnert,
jak chovance tak rodinnych opatrovnikli (tamtéz). Konkrétni pozadavky musel spliiovat také
kandidat na zaopatfovani: Ti, ktefi byli pfedavani do rodinné opatery, byli zpravidla schopni
spolecenského styku a prace, takZze v nich opatrovnici mivali uzitecné pomocniky (tamtéz).
Opatrovatelska rodina se smluvné zavazovala, Ze poskytne nemocnému ¢istou postel, stravu a
ze bude s doty¢nym svéfencem zachazet jako se svym vlastnim clenem (tamtéz). Zaroven

byla poucena o povaze choroby svéteného cloveka (tamtéz).

Ptfednosti heterofamiliarni péce podrobné rozebral ve svych studiich ,,O potiebé
prohloubeni nas$i péce o dusevné nemocné” (1916) a ,,Aktuality nasi péce o duSevné
nemocné (rok vydani neuveden) pokrokovy lékar a prvni feditel bohnického Ustavu pro
choromyslné Dr. Jan HraSe (1853-1935).

Postfehla jsem, ze ackoliv HraSe docenoval 1écebny vyznam ustavni péce, nezaviral oci

také pred jejimi zdvaZznymi stinnymi strdnkami. Svoje postiehy dokazal vystizné formulovat.

V knize ,,0 potiebé prohloubeni nasi péce o dusevné nemocné* jsem napt. vycetla, ze si
Dr. Hrase dobie uvédomoval rizikovost dlouhodobého pobytu ¢lovéka v tstavu, obzvlasté
jednalo-li se o ustav preplnény (1916, s. 26).

V tomto ohledu lze kritiku Dr. Hraseho nejlépe shrnout citatem: ,,Pfeplnéni brzdi ¢innost
ustavu; je-1i vétsi, zvrhne se jeho 1éCebna sila ptfimo v opak: co pfi normalnich prostorovych
pomeérech jest pro nemocné dobrodinim, jest pro né pii pieplnéni poskozenim.* (Hrase, 1916,
s. 38).

Proziravy 1ékat poukazal také na Skodlivost ,,represse® a zavadny vliv Gtlumu iniciativy u
dlouhodobé  hospitalizovaného  ¢loveka.  Z nékterych  dlouhodobé  internovanych
choromyslnych se jiz stali, jak zmifuje, ,,zazdéni mnisi®, ,,ktefi pozbyli schopnosti k Zivotu
mimo ustav* (Hrase, 1916, s. 39). Témito slovy HraSe upozorniuje na riziko Skodlivého vlivu

dlouhodobého pobytu v ustavni instituci, pro které se dnes pouziva termin hospitalismus.
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Jedna se o ,stav dobré adaptace na umeélé ustavni podminky doprovazeny snizujici se

schopnosti adaptace na neustavni, ,,civilni® zivot.“ (Matousek, 1999, s. 118).

Ze vSechuvedenych divodi byl Dr. HraSe pfiznivé naklonén k riznym navrhim a
projektim smeéfujicim k vylepSeni péce o duSevné choré, vlastné k jeji reformé¢. Jednim
z navrhovanych reformnich opatfeni bylo pravé heterofamiliarni oSetfovani choromyslnych

lidi v cizich rodinach.

11. 3 Vyhody heterofamiliarniho oSetfovani

,»Rodinné opatery* si HraSe cenil pro nékolik stéZejnich aspektti: Prvnim z nich byl jeji
vyznam lé¢ebny. Ten je nejlépe vystizen slovy Griesingerovymi, ktera se stala krédem sjezdu
o heterofamiliarni péci r. 1904 v Antverpach: Tato péce ,,nemocnym poskytuje, co jim
nejkrasnéjsi a nejlépe fizeny ustav na celém svété poskytnouti nemize: plnou existenci mezi
zdravymi, navrat z umélého a monotonniho prostiedi do prostiedi spoleCensky ptirozeného,
dobrodini zivota rodinného* (Hrase, 1916, s. 72; Sedivec, O tzv. heterofamiliarni péci, Ces. a
slov. Psychiat., 2002, 98, 7, s. 417).

HraSe spatfoval mimotddny piinos heterofamiliarniho zaopatfovani v okolnosti, ZzZe
,hemocni, ktefi v tstavech na nic nesahnou a se jen nec¢inné povaluji, dostanou v oSetfovani
chut’ k préci, coz jest jim na prospéch.” (1916, s. 51).

Chovanctm v tradi¢nich zafizenich, ktefi jsou vystaveni nepfiznivym vlivim typického
ustavniho prostiedi, je umoznéno zit v soukromém, domackém prostiedi a zaroven ziistat pod

odbornou kontrolou ustavu (tamtéz, s. 53).

K dal§im ptfednostem ,,rodinné opatery* patii jeji ,,ndkladna uspornost* (Hrase, s. 73). Dr.
HraSe uvadi, ze vydaje na familiarni zaopatfovani jsou nizs$i nez na oSetfovani v matetskych
ustavech (s. 73, s. 68). Plati také, ze je oSetfovani v nevlastni rodin¢ ,,pomérné rychle
proveditelné bez obétovani miliond na stavbu tstavu a jeho zatizeni.” (Hrase, s. 73).

Krom¢ financni uspornosti piinaSela heterofamiliarni mimoustavni péce nadéjnou vyhlidku

na vyvaznuti ustavu ze stalé preplnénosti (HraSe, s. 75).
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11. 4 Pokus o realizaci rodinné opatery v psychiatrické 1é¢ebné Praha-

Bohnice

Proreformné zaniceny I€kat nezlstal pouze u slov. Heterofamiliarni péci se snazil
realizovat pti budovani bohnického tstavu (gedivec, O tzv. heterofamiliarni péci, Ces. a slov.
Psychiat., 2002, 98, 7, s. 417). Za Gstavnim arealem nechal dokonce vystavét nékolik domkd,
kde mély spolu se svéfenymi dusevné nemocnymi pacienty bydlet jejich opatrovatelské
rodiny (Hrase, 1916, s. 49). Ve své¢ studii vSak Dr. Hrase se zklamanim uvadi, Ze ,,vesnicka
byla bez jakékoli motivace uréena pro jiné ucely” (tamtéz, s. 49). Vysvétleni nezdaru
»~rodinné opatery” choromyslnych v prazskych Bohnicich jsou pouze hypoteticka, protoze
jsem v prostudované literatute ptimé zdtivodnéni nikde nenalezla.

Je pravdou, Ze se nékteii odbornici k heterofamiliarni péci stavéli pondkud zdrzenlivaji™"!
(gedivec, O tzv. heterofamilidrni péci, Ces. a slov. Psychiat., 2002, 98, 7, s. 417).

Na urcité limity snad propagatofi ,,rodinné opatery mohli narazit v oblasti ekonomické.
V rozporu s nazory Dr. Hrase se lze totiz setkat s tvrzenim, Ze rodinné zaopatfovani neni
lacingj§i nez v ustavech (Simsa, 1904, s. 25). Rada potizi pravdépodobné vznikala také ve
spojitosti s vyhledavanim vhodnych rodin. Na jednom misté své studie také Dr. Hrase uvedl,
ze rodinnému oSetfovani je na zavadu hlavné okolnost, ze se vetfejnost nemocnych boji (s.
71).
11. 5 Heterofamiliarni péce jako efektivni alternativa tradi¢ni kustodialni
péce v psychiatrickych 1é¢ebnach?

Heterofamiliarni péce dnes sice patii historii, nékteti odbornici vSak piSi o prospéSnosti
jejiho znovuoziveni v budoucnosti (Matousek, 1999, s. 79). Vyznamné piednosti rodinného
opatrovnictvi Matousek shrnuje takto: ,,Cizi rodina, ktera si pacienta vezme dobrovolné¢ do
své péce a ktera je poucena o povaze jeho nemoci a instruovana, jak se k nému chovat, je pro
pacienta jist¢ vhodné&jSim prostfedim neZz neosobni Ustav a velmi pravdépodobné
tolerantnéjSim prostiedim nez jeho vlastni rodina vycerpana pokusy o normalizaci pacientova

chovani a alergicka na projevy jeho onemocnéni® (tamtéz, s. 79).

Pokladam za velkou Skodu, Ze se v nasi zemi projekt ,,rodinné opatery* neujal. V jeho
zavedeni spatiuji dulezitou vyzvu pro dneS$ni i budouci I€kate, psychology, socidlni
pracovniky i pracovniky pomahajicich profesi. Domnivam se, ze pied pokusem o jeho
aktivaci by méla prob&hnout osvétova kampan. Je otazkou, zda by projekt mohl fungovat na

bazi dobrovolnictvi, ¢i zda by rodiny, které se do néj zapoji, ziskavaly urcitou socidlni
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podporu od statu. Myslim, ze by bylo vhodnéjsi umistovat do opatovatelské rodiny radéji 1
chovance nez hned 2 ¢i 3, jak pivodné zamyslel Dr. Hrase (s. 68).

Pti vsech reflexich je tfeba vzit v potaz, Ze ,,v soucasné dob¢ by snaha o zavedeni ,,rodinné
opatery® narazila pfedevsim na vysokou zaméstnanost zen.” (Matousek, 1999, s. 79). Jako
bézna dobrovolnickd aktivita by pfichdzela v uvahu v ekonomicky silnych evropskych
zemich, kde stale pfibyva Zen, které zlstavaji s détmi v domdacnosti az do jejich 15 let. V této
dobé i jindy se mnohé z nich zapojuji do rozlicnych dobrovolnickych aktivit pravé ve

prospéch hendikepovanych. (tamtéz).
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12. Osudy duSevné nemocnych lidi ve 20. stol.

Uvodni stru¢né shrnuti dosavadnich poznatka

V ptredchozich kapitolach této prace jsem naznacila, jak se v pribéhu jednotlivych tdobi
déjin lidstva ménilo vnimani dusevné nemocnych bytosti. Do 18. stol. se uplatiiovala magicka
a religidzni interpretace psychopatologickych projevii. Ve stiedovéku existovali z dneSniho
pohledu duSevné nemocni lidé, ktefi byli oznaceni za posedlé. Neéktefi znich zemfeli
v plamenech.

V jakémsi védeckém disentu vi¢i magickym interpretacim se postupné konstituovaly
medicinské modely chapani duSevnich chorob. Zjistila jsem, ze se 1¢katsky model dusevnich
poruch, ktery je charakteristicky snahou najit za mnohdy bouilivymi projevy psychopatologie
organické podklady, dostava ke slovu v 18. a 19. stol. Bylo tomu tak diky obrovskému rozvoji
prirodnich véd (Jarolimek, Je blaznivé byt odlisny? Esprit, 2002, 6, 11, s. 4; podobn¢ téz
Dorner, 1999).

Religiozni interpretace symptomil, které dnesni odbornici hodnoti jako psychopatologické,
nevymizela ani na konci 19. stol. U nékterych bytosti, které jsou zkratka o¢ima dneSnich
1ékatti a n¢kdy 1 laikd pokladany za dusevné nemocné, k takovému vnimani v dobé¢, kdy zily,
piekvapivé nedochazelo. Ba naopak — tyto bytosti byly za své projevy ve své dob¢ uctivany, a
mély (a dosud maji) na vétici lidi doslova fascinujici vliv. Napadd mé napt. tajemnd divka
Bernadetta, které¢ se dostalo v jeskyni na bfehu feky Gavy vétsitho poctu zvlastnich vidéni.
Jednalo se o vize jakési mladé, krasné pani (Panny Marie), ™" kterd pry s divkou
komunikovala. Lurdy, kde se Bernadetta narodila (1844), se pak staly jednim
z nejvyznamnéjSich poutnich mist v historii kfestanstvi a Bernadetta byla kanonizovéna.

Domnivam se, ze divka zakouSela osobité nabozenské zkuSenosti, ale je pravdou, zZe
néktefi odbornici zfad psychiatrii nahlizeji jeji vize a specifické prozitky jako symptomy
psychopatologické. Napt. Dr. Jarolimek Bernadettina vidéni a slySeni Panny Marie poklada za

sluchové a zrakové halucinace (Je blaznivé byt odlisSny? Esprit, 2002, 6, 11, s. 4).
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Klasifikovani raznych projevii coby projevii dusevni nemoci se datuje az na pocatek 19.
stol., kdy Johann Reil (1759-1813) ve svém pojednéni ,,Rapsodie o dusevnich nemocech*
pouzil pojem ,,psychiatrie® (1804 ¢&i 1808). (Cernousek, 1994, s. 12). Dopomohl tim ke
vzniku nového medicinského oboru. (tamtéz).

Kazda zem¢ si vytvarela svij vlastni model psychiatrie a v kazdé zemi byly pro jeji
pozvolné vznikani jiné podminky. Podrobné jsem zanalyzovala, jak se na zrozeni psychiatrie
jakozto védy podilel napt. francouzsky lékar Philippe Pinel. Ten misto kleci a okovil
ordinoval svym nemocnym lé¢bu praci a organizoval promysleny lécebny rezim. Rozebrala
jsem situaci dusevné chorych lidi v Anglii a zabyvala jsem se rovnéz vyvojem péce o
choromyslné v Cechach.

Osudy duSevné chorych lidi v 19. stol. je tfeba 1 po vzniku psychiatrie jako védy nahliZet
ambivalentné.

Na stran¢ jedné jsem odhalila, ze dusevné chofi byvali podrobovani nejriznéj$im
drastickym zpiisobiim ,,1écby* (rotace na otacivé zidli, sprchy, ,,provlékani provazku pod
ktzi“, svéraci kazajky, péleni Sije nebo kréniho obratle rozzhavenym zelezem atd.).
Drastickymi metodami lécby méli byt pacienti za kazdou cenu ,,protryznéni® k rozumu
(Dorner, 1999, s. 285).

Ukézala jsem také, ze s rozvojem psychiatrie jakozto veédy silily tendence po izolovani
dusevné chorych bytosti ve specidlnich ustavech, tedy v ,kolosalnich psychiatrickych
lécebnach®.

Na stran¢ druhé byly uskute¢iiovany promyslené reformni snahy, mnohdy velmi podnétné
(J. Conolly, pol. 19. stol.). Krom¢ drsnych 1écebnych metod byly pochopitelné uzivany
metody ,,mekké* a lidské. K 1é¢ebnym prostfedkiim, z nichz tyto metody sestavaly, patii napf.
fadna Zivotosprava, 1é€ba ve vzdusném a zdravém prostredi, 1écba klidem na lizku a
vodolé¢ba (Simsa, 1904, s. 15). V hydroterapii se upoustélo od studenych stikii ve prospéch
teplych lazni (Simsa, 1904, s. 16). Zdtraziioval se vyznam zaméstnavani nemocnych, coz se
projevilo ve zfizovani hospodafskych kolonii pii Ustavech (tamtéz, s. 17). Z farmak byvaly

uzivany léky proti nespavosti a prostfedky ke tlumeni rozcileni ¢i k tlevé od ptipadnych

% Reilovo dilo se presné jmenovalo Rhapsodien iiber die Anwendung der psychischen Curmethode auf
Geisteszerriittungen (Chvala uziti psychologickych 1é¢ebnych metod u dusevnich poruch, zr. 1803) (Porter,
2001, s. 550).

Psyché — fec. duse, duch, rozum, mysl (Prach, 1998, s. 575); iatros — 1ékaft, zachrance (Prach, 1998, s. 263).
Psychiatrie — ,,L¢kaiska véda zabyvajici se diagnostikou, prevenci a 1é¢bou dusevnich chorob.” (Enc. Diderot,
heslo ,,psychiatrie). ,,Pojedndva o pfi¢inach, diagnostice, 1é¢eni a prevenci duSevnich poruch.” (Hoschl, 1996,
s. 3).
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somatickych neduhti (tamtéz). Hlavnim pravidlem pro zachazeni s nemocnymi méla byt
ptivétivost, trpélivost a soucit (tamtéz).

Prokazala jsem, Ze se tyto snahy, v nichz bylo akcentovano, ze je tfeba s dusevné chorym
Elovékem zachazet nanejvy$ humanné, promitaly také do péde o choromyslné v Cechach

(ptistupy dr. Riedela v tstavu U Sv. Katefiny a v ,,Novém dom¢*).

Udél dusevné chorych bytosti se zlepsil, jak se lze alespon teoreticky doéist, také v oblasti
prava. V pol. 19. stol. jiz byly ve vétSin¢ zdpadnich zemi pfijaty zdkony, které do jisté miry
naruSovaly neprihlednost tstavni péce. Pokud méla byt oteviena nova psychiatrické 1é¢ebna,
bylo zapotiebi ziskat povoleni k provozu. V tustavech byly rovnéz provadény pravidelné
kontroly (Duinova, Sutcliffova, 1997, s. 73). Od r. 1843 byla povolena obhajoba

s pfihlédnutim k vazné dusevni nemoci obZalovaného (tamtéz).

12. 1. Pojednani o stéZejnich smérech, jimiz se ubiral vyvoj psychiatrie od
konce 19. stol. a ve 20. stol.

V 19. stol. doslo k fascinujicimu objevu, ktery se tykal luetické (spirochetalni) infekce. Ji
se vysvétlovala podstata tehdy velmi rozsifené progresivni paralyzy (Dorner, 1999, s. 285).
Dosah objevu musel byt ohromny, protoZe psychiatrické 1écebny byly dosti obloZzeny pravé
paralytiky.36 V souvislosti s euforii z odhaleni infekéniho ptivodu vaznych psychiatrickych
symptomll pfi progresivni paralyze, ,bylo nasnadé hledat u vsSech duSevnich nemoci

organické nalezy a ptiiny*. (Ddrner, tamtéz).

Tradi¢ni némecka psychiatrie se zuZzovala na somatické aspekty duSevnich chorob natolik,
ze zaCala byt nesena sebevédomym heslem - ,,.Dusevni choroby jsou v podstaté choroby

mozku.*”’ (Porter, 2001, s. 551; Hoschl, 1996, s. 5).

Jedna skupina odbornikli (,,neurovédecka*) od konce 19. stol. zamétovala svoji pozornost
na mozek a na nervy. Jejich poznatky vyplyvaji ze zkoumani anatomické, mikroskopickeé 1
funkéni stranky mozku (Zvolsky, Mecit, in Zvolsky a kol., 2001, s. 13). Usilovali o odhaleni

pripadné existujicicivh, objektivné popsatelnych a prokazatelnych jevi, v nichz tkvi podstata

3% Napt. prazsky Tollhaus byl na konci 18. stol. dle slov Dr. Hraseho ihned po otevieni postoupen pééi o
nasledky prostituce, s. 10.

37 Jde se o tezi zakladatele némecké védecké psychiatrie W. Griesingera (1817-1868). K predispozicim a
spoustécim psychickych nemoci G. fadil dédi¢né faktory, mozkové zanéty, anémie, poranéni hlavy a akutni
hofecnata onemocnéni. Kromé toho vsak uvadeél i ,,psychické priciny®. Pfi oSetfovani chovancu se zasazoval o
uplatiiovani zasad anglického ,,no-restraint* hnuti. Zdtraziioval souvislost psychiatrie a neurologie a prosazoval
zakladani neuropsychiatrickych klinik. Své myslenky shrnul v dile zr. 1845 ,,Pathologie und Therapie der
psychischen Krankheiten® (Patologie a terapie duSevnich nemoci). (Porter, 2001, s. 551; Dorner, 1999, s. 284).
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dusevni nemoci. ,,Jsou piesvédceni, ze pii¢iny vaznych duSevnich chorob budou vysvétleny
abnormalitami neuronélnich funkci® (Zvolsky, Mecit, in Zvolsky a kol., 2001, s. 13).

,»Vira v somaticky pivod dusevnich poruch byla spjata s nadéjemi jak na budouci védecky
vyzkum, tak i na zvySeni duastojnosti pacientli, ktefi byli svym onemocnénim tradi¢né

stigmatizovani.“ (Porter, 2001, s. 551).

K 1ékaiiim, ktefi v otdzce pticin duSevnich chorob zdlraznovali hlavné biologickou a
organickou stranku, patfili Emil Kraepelin®™ (1856-1926) a Eugen Bleuler (1857-1939).
Kraepelintiv odkaz se dodnes povazuje za zdklad klasifikace hlavnich psychickych poruch
(Zvolsky, Mecit, in Zvolsky a kol., 2001, s. 13). S jistymi modifikacemi se v podstaté¢ pouziva
dodnes (tamtéz).

Kraepelin koncem 19. stol. vyty¢il svilj koncept schizofrenie, a to tim, Ze ,,shrnul do jedné
nosologické jednotky celou fadu psychickych poruch povazovanych do t¢ doby za samostatné
(katatonia, hebephrenia, paranoia apod.)“ (Vencovsky, Dobids, 1976, s. 236; podobné téz
Zvolsky, in Zvolsky a kol., 2003, s. 69). Tuto jednotku nazval pfed¢asna demence (tzv.
»dementia praecox®) (tamtéz). Pro syndrom dementia praecox byl podle Kraepelina
charakteristicky ¢asny vznik (v mladSim véku), chronicita a velmi Spatna progndza (nezvratny
vyvoj k trvalé demenci) (Schizofrenie, Edukaéni program WPA, 2003; Zvolsky, in Zvolsky a
kol., 2003, s. 69).

Pozdé&ji se vSak ukézalo, Ze je ndzev dementia praecox nevyhovujici. Onemocnéni, pro
kterad se pouzivalo oznaceni dementia praecox, nemusela ve vSech piipadech vznikat v raném
véku a vzdycky kongit takovym upadkem osobnosti, aby se mohlo mluvit o demenci®’
(Vagnerova, 1999, s. 177; podobné téz Vencovsky, Dobias, 1978, s. 236).

Svycarsky neuropsychiatr E. Bleuler proto navrhl (r. 1911) nahradit termin dementia
praecox terminem schizofrenie® (hovofil o ,,skuping schizofrenii®) (Zvolsky, in Zvolsky a

kol., 2003, s. 69; Vagnerova 1999, s. 177). Oproti Kraepelinovi zduraznil, ze vék vzniku

% Reditel univerzitni kliniky v Mnichové, kde zalozil prvni vyzkumny ustav psychiatrie na svété (tzv.
Forschungsanstalt) (Cernousek, 1994, s. 207). Podle prof. Hoschla ,,zaéina E. Kraepelinem a jeho diagnostickou
soustavou psychiatrie v modernim pojeti (Hoschl, in Janicek, 2004, s. 122). Kraep. od sebe oddélil schizofrenii,
maniodepresivitu, deprese a neur6zy (tamtéz). K jeho spisim patfi napf. ,,Lehrbuch der Psychiatrie” (,,Ucebnice
psychiatrie®) (Enc. Diderot 2000, heslo: ,,Kraepelin®).

3% Ubytek intelektovych schopnosti, které jiz byly vytvoreny (Hoschl, 1996, s. 16).

0 dosl. fragmentovana mysl, ,,rozitép mysli (schizo-§t&pit se; phren-rozum a mysleni). Roz§tép mysli je laiky
chapan jako stiidani riznych osobnostnich roli u jednoho subjektu. Podstata schizofrenniho prozivani je vsak
mnohem slozitéj$i. Bleuler terminem schizofrenie myslel ,,rozst€peni mezi riznymi mentalnimi fcemi: mezi
myslenkovym obsahem a emoéni odpovédi nebo motorickym chovanim* (Zvolsky, in Zvolsky a kol., 2003, s.
70).
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poruchy mize byt rizny a kazdy typ této choroby nemusi vést zdkonité k demenci (tamtéz, s.
69-70; Vagnerova, 1999, s. 177).

Symptomy schizofrenie jsou dle Bleulera primarni: porucha asociaci, (tj. mysleni); porucha
afektivity (prozivani), ambivalence (protichiidnost pocitil), autismus (ponoteni se do vlastniho
uzavieného svéta) a sekundarni (Zvolsky, in Zvolsky a kol., 2003, s. 70). Sekundarni ptiznaky
Bleuler chapal jako disledky piiznakil primarnich. Minil jimi napf. halucinace’' a bludy™
(tamtéz).

Na prelomu 19. a 20. stol. dostavaji slovo také stoupenci druhého velkého psychiatrického
sméru. Rekrutuji se z mysliteld, kteti pti vysvétlovani vzniku dusevnich poruch odhlizeji od
vyzkumu mozku ve prospéch psychologickych faktort (Zvolsky, Mecit, in Zvolsky a kol.,
2001, s. 12). Jejich reprezentanty je S. Freud (1856-1939).

Svou védeckou drihu zagal Freud ptvodnd jako neurolog. Psychoanalytickou teorii*
formuloval kolem r. 1895 (Fiirst, 1997, s. 62).

,Vsechny druhy psychoanalyzy hledaji v nitru ¢lovéka drama probihajici mezi frakcemi
jeho osobnosti** a cht&ji toto drama pfivést krozuzleni“ (Matousek, Potiebujete
psychoterapii? 1999, s. 83).

Dusevni stav ¢lovéka mohou podle Freuda ovlivitovat potlacené konflikty. Tyto konflikty,
vlastné psychologické faktory a pfi¢iny dusevnich nemoci, tkvi v nevédomi.

Freud prokazal, Ze stoji za to, zabyvat se jim a rozkryvat jeho obsahy.*” Kralovskou cestou
do nevédomi jsou sny. Cilem psychoanalytikova snazeni je dostat vytésnéné tendence do

védomi, aby jim mohly byt 1épe fizeny (Matousek, 1999, Potiebujete psychoterapii? s. 85).

*! Viemy bez vnéjiiho podnétu (Hoschl, 1996, s. 19). ,,Clovék slysi, vidi, ¢ichd, chutna, citi néco, co neexistuje.

Nejcastéjsi jsou sluchové hal. ve formé hlast, kt. komentuji jednani nemocného, hovoii o ném, ¢i mu nadavaji
nebo porouceji* (Prasko a kol., 2001, s. 82).

2 Jde o jednu z kvalitativnich poruch mysleni. Charakterizuje ji mylny obsah, nespravné tsudky a chorobné
presvédceni (pocit pravdivé jistoty), které nelze rozumovymi nebo praktickymi dikazy vyvratit nebo korigovat.*
,»Vznika chorobné jako ,krystalizace™ psychotické poruchy.” (Hoschl, 1996, s. 14).

# Psychoanalyzu lze definovat jako ,,metodu 16¢by psychickych poruch, jez vychazi z teorie podvédoms
potlacenych konfliktl (zejm. sexudlnich) a jejich vlivu na duSevni stav a chovani clovéka“ (Encyklopedie
Diderot, 2000, heslo ,,psychoanalyza®).

*Id-rezervoar pudové energie, fidi se principem slasti; Ego-J4, zprostiedkovatel mezi ono a nadj4, ¥idi se
principem reality; Superego-nositel fce soudce a vzoru, moralizujici vrstva osobnosti, funguje na zékladé
principu dokonalosti. (Fiirst, 1997, s. 63-64).

# 'V pozadi vsech neurdz jsou podle Freuda nevyfesené oidipovské kompexy (podvédomy eroticky vztah syna
k matce a dcery k otci, spojeny se strachem z trestu - rodi¢ stejného pohlavi je pocitovan jako sexualni soupef).
(Matousek, 1997, s. 106; enc. Diderot, heslo Oidiptiv komplex). Pacient mize byt vylécen, ,kdyZ znovuprozije

vvvvvv

rodinnych vztah(.“ (Matousek, tamtéz).
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Od Freudovy psychoanalyzy se na konci 19. a hlavné ve 20. stol. odviji tada
psychoterapeutickych sméri (napt. egopsychologie) (Zvolsky, Mecit, in Zvolsky a kol., 2001,
s. 14). Pojitkem vSech typl psychoterapie je snaha ovliviiovat duseni poruchy

psychologickymi prostiedky (slovem, mezilidskymi vztahy, ml¢enim) (Hoschl, 1996).

12. 2 Nové metody v léceni duSevnich chorob a spoleCenské postoje

k choromysinym lidem ve 20. stol.

Ve 20. stol. se pii 1éCeni dusevnich nemoci uzivaji rozlicné terapeutické metody. Nekteré
z nich jsou dosud laiky chapany jako ponékud kontroverzni a v fadé lidi vzbuzuji strach (tzv.
»elektrosoky*). Jiné se uz z ditvodu velkého rizika neefektivnosti zdkroku vibec neprovadéji
(lobotomie). Dalsi 1écebné metody naopak prispély k dramatické proméné situace dusevné

nemocnych v pozitivnim slova smyslu (farmakoterapie).

12. 2. 1 Sokové 1é¢eni dusevnich poruch

V této préci uz jsem nékolikrat, napt. v souvislosti s mytickym Melampodem, ktery 1é¢il
Silenstvi podavanim odvaru z ¢emefice, upozornila na prastarou snahu zvratit nepiiznivy
dusevni vyvoj nahlym otfesem organismu. Konvulzivni (kfeCové) stavy vyvolaval u svych
pacientll uz Scribonius Largus (1. stol. n. 1.), ktery ptikladal k hlavé nemocného parejnoka
elektrického (Roubicek, 1946, s. 58; Styx, 2003, s. 71). Chté nechté tedy musim pfipustit, ze
tendence léCit dusevné nemocného clovéka vyvolanim Soku ma v dé&jinach lécebného
ovlivitovani psychickych nemoci dlouhou tradici.

Sok je odborné definovan ,jako nahly a mocny oties v organismu, jenZz méa za nasledek
fadu komplexnich biologickych pochodi, které vedou k pfiznivému ovlivnéni dusSevni

poruchy* (Vencovsky, Dobias, 1976, s. 110).

Mad’arsky Iékai Meduna vyvolaval kiecové zachvaty ve 30. letech 20. stol. nejprve
nitrozilni aplikaci kardiazolu (vodny roztok kafru) (Vencovsky, Dobias, 1976, s. 111).

Od r. 1935 byla na zékladé¢ objevu videnského psychiatra Manfreda Sakela pouZzivana
k vyvolani hlubokého bezvédomi tzv. insulinova komata (Pavlovsky, in Zvolsky a kol., 2001,
s. 132). Pacienty nejspi$ tato 1éCba nebyla dobfe snasena, jak dosvédcuje v dokumentu (,,A
Brilliant Madness®, ,,Genidlni Silenstvi®; 20. 12. 2006) slavny matematik a drzitel Nobelovy
ceny za teorii her John Nash (+1925).
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Ten byl podrobovéan insulinovym komatim v dob¢, kdy prodélaval tézkou paranoidni
schizofrenii*® (5x tydn& po dobu 42 dni). Psychiatr Peter Weiden v dokumentu vysvétluje, Ze
v pozadi 1é¢by schizofrenie insulinovymi komaty byla mylnd domnénka. Podle ni se soudilo,
ze ,,schizofrenie je vlastné zplisobena metabolickou poruchou, zptisobem, jakym télo reaguje
na hladinu glukozy v krvi“ (Z dokumentu CT ,,A Brilliant Madness®, ,,Genialni $ilenstvi®; 20.
12. 2006, 17 : 15, CT 2).

Tato dnes jiz definitivné opuSténa terapie spocivala v i. m. aplikaci vzestupnych davek
krystalického insulinu az do davky vyvolavajici koma (Pavlovsky, in Zvolsky a kol., 2001, s.
132).

Sam John Nash v dokumentu hovoii o svych pocitech z podstoupené 1éCby takto: ,,Patiil
jsem ke skupiné lidi, kterym to dé€lali. KdyZ to skoncilo, Sli jsme do parku nemocnice, kde
jsme popijeli cukrovou vodu a ubijeli ¢as. Pripadalo mi to jako tyrani zvitat.

V dobé¢, kdy jsem byl v ,trantonské”“ nemocnici jsem se stal vegetarianem. Skoro jsem si
myslel, ze proti tomuto zptisobu 1éCeni by ¢lovék mél bojovat.*

V dokumentu jsou zaznamenany rovnéZ pocity, které se zmoctiovaly pii pohledu na
propusténého Johna Nashe, jeho ptatel: ,,Vypadal jako zmlaceny a zlomeny clovék. Bylo to
pro nas strasné bolestné..” (Herta Newman, zena jeho kolegy). Protoze se Nash obaval, ze u
n¢j doslo ke ztrat€¢ paméti, zadal, aby jej doma navstévovali pratelé z détstvi a pomohli mu
pamét’ obnovit.

12.2. 1. 1 Terapie ,,elektrickym Sokem“*’

Dodnes tolik diskutovana elektrosokova 1é¢ba zadala byt zkousena v Rimé (r. 1938)
italskymi psychiatry Cerlettim a Binim poté, co zpozorovali kiece zvifat, omracovanych na
jatkach pted porazkou (Styx, 2003, s. 72).

V jiné publikaci jsem se vsak docetla, ze ,,1éCba“ elektrickym proudem byla pouzivéna jiz
b&hem prvni svétové valky, a to ke znovuuschopnéni vojaku, ktefi nebyli z divodu hlubokého
psychického otiesu s to dale bojovat na fronté¢ (Roder, Kubillus, 2000, s. 280). Ve svych
ranych pocatcich tak byvaly elektrické Soky pouzivany za ucelem ukéznéni a vychovy, tedy k

cilenému obnoveni bojeschopnosti (tamtéz, s. 44). Tehdy byla elektroterapie nazyvana

* Ve filmu ,,Cista duse®, kde je zachycen Nashiiv souboj s touto chorobou, Ize napf. vidét, jak byl tento slavny
védec dlouhou dobu nevyvratné presvédcen, ze jej pronasleduji vyzvédné sluzby, coz nebylo pravdou. Mysleni
Johna Nashe bylo tehdy naruseno bludy, které patii k typickym ptiznakim schizofrenie (Raboch, in ,,Co mohu
pro sebe udglat... Schizofrenie I., dokument CT, 15. 7. 2005, 16:20, CT 2).

7V nov&jsi odborné literatuie se pouziva termin ,.elektrokonvulzivni terapie (ECT). (napf. Faltus, in Zvolsky a
kol., 2001, s. 129-131). Tam, kde jsem narazila na pivodni nazev ,.elektrosokova 1é¢ba* ,elektroSoky* ,,8oky*,
se jej drzim. Uzivam jej rovnéz jako vSeobecné vzité laické oznaceni.
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terminem ,,faradizace (pouzivani nejednotného stfidavého proudu k terapeutickym tceltim)
(tamtéz, s. 46).

Mozna se timto dotykam jednoho z divodl, pro¢ jsou ,.elektroSoky” dosud tfadou lidi
hodnoceny jako zalezitost krajné nelidska. V podvédomi lidi je totiz nejspiS ukryt jakysi
uzkostny strach ze zneuzivani elektrické stimulace mozku za tcelem trestu, ke kterému v
minulosti nékdy skute¢né dochazelo (podobné Cernousek, 1994, s. 121).

Krom¢ toho, ze se také ve 2. svét. valce pouzivaly elektroSoky ke znovuobnoveni
bojeschopnosti vojaki, jsou znamy i ptipady, kdy byly elektroSoky pouzivany v ramci stavni
euthanasie, aby se jimi pfivodila smrt zabitim (Roéder, Kubillus, 2000, s. 290). Tzv.
elektroexekuce probihaly v rakouském ustavu Gugging poté, co jimi psychiatr Dr. Emil Gelny

(plsobil zde od r. 1943) rozsiftil zplsoby zabijeni k smrti odsouzenych lidi (tamtéz, s. 275).

U nas se zacala elektrokonvulzivni terapie k 1éebnym ucelim provadét v letech 1940-

1941 (prof. Matulay, Faltus in Zvolsky a kol., 2001, s. 129).

Odbornici o ,,elektroSocich® stale hovoii jako o velmi vyznamné 1écebné metodé. ,,Pokud
je tato metoda spravné indikovana a spravné provedena, je snad nejucinnéj$i metodou 1écby
v psychiatrii, kterd zachranila stovkam nemocnych Zivot* (Hoschl, 1996, s. 8-9).

Pouziva se predevsim u stavi, které vyzaduji rychly terapeuticky zasah — kdy je nebezpeci
sebevrazedného pokusu nebo je Clovék nebezpeény sam sobé (napi. odmitdnim jidla)
(Vencovsky, Dobias, 1976, s. 118). Doc. Faltus uvadi, Ze se indikuji pfedevS§im u duSevnich
onemocnéni, u nichz efekt farmakologické 1écby nebyva Casto dostatecny (napt. depresivni

XXXIX

faze cyklofrenie, nekteré formy schizofrenie, zejména stuporozni..) (in Zvolsky a kol.,
2001, s. 129). Laicky by se dalo fici, Ze na povrchu mozku pfi ,,elektroSocich* probéhne néco
jako elektricka boufte, ktera potlaci projevy dusevni nemoci.

Je pravdou, Ze uz v dobé nejvétsiho rozmachu 1écby ,.elektroSokem* se zadkrok provadél
v modifikované podobé, tedy s cilem nemocného co nejvice usettit (Styx, 2003, s. 73).

Za timto ucelem bylo zavedeno pied zdkrokem podavani prostiedkli ke svalové relaxaci.
Pozdéji se zacala provadét celkova anestezie (tamtéz, s. 73). Plati tedy, ze pokud jsou
,elektrosoky* aplikovany, d&je se tak v narkéze a ve svalovém uvolnéni* Kritériem pro
jejich pouziti je také informovany souhlas se zakrokem. ,,Soky* pacientovi nelze aplikovat
proti jeho vali (Hoschl, in Janicek, 2004, s. 143).

Ptesto se proti ,,elektroSokiim* zdvihla velmi intenzivni vlna kritiky a v nékterych méstech

USA bylo jejich provadéni uplné zakazano (Hoschl, 1996, s. 8). Malokdo vsak vi, ze ,,desitky
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a mozna i stovky nemocnych si platily drahé letenky do sousednich stati unie, kde se dali
»Sokovat®, aby mohli viibec dal zit.“ (tamtéz).

Odpureci elektrosokli m. j. argumentuji poukazem na nepfijatelné vedlejsi ucinky. Lze se
docist, ,,ze narazy proudu do mozku usmrcuji drahy mozkovych bunék a vedou k mohutnym
poruchdm paméti“ (Roder, Kubillus, 2000, s. 277). Mluvi se o ,.efektu vygumovaného
mozku* a o nanejvys pochybném ,.terapeutickém tspéchu* (Roder, Kubillus, 2000, s. 275 a
276).

Psychiatii ve svych studiich uvadéji, Zze k nejmarkantn&j$im nezddoucim ucinkim po
elektrokonvulzivni (ECT) terapii skute¢né patii mnestické poruchy. Tyto poruchy vsak maji
»reverzibilni (vratny) charakter a upravuji se vétSinou béhem 3-6 tydnt po skonceni terapie®
(Faltus, in Zvolsky a kol., 2001, s. 130).

Ve vefejnosti budi pouzivani ,.elektrosoki® hrizu a strach.*" Tyto pocity podporuji také
literarni svédectvi o lidech, kteii ,.elektrosoky* museli podstoupit.*® Jist& existuji i lidé, kteii
se vlivem zkreslenych pifedstav o téchto 1éCebnych metodach rad€ji psychiatrii vyhybaji.
Dolozila jsem, Ze psychiatii naopak argumentuji vysokou efektivnosti aplikace ,,elektroSoka*
a v odiivodnénych ptipadech (napt. hluboka deprese, Zivot ohrozujici stavy..) je provadéji.
Protoze se jejich piedstavy podlozené odbornymi znalostmi rozchéazeji s predstavami laik,
pokladdm za nutné, aby byla vefejnost o téchto zavaznych lécebnych tkonech kvalitné

informovéna. ,,Nejlepsi prevenci v§eho nedorozuméni je zde osvéta.” (Hoschl, 1996, s. 8).

12. 2. 2 Lobotomie

K eticky velmi spornym metodam, které se pouzivaly k léceni duSevné nemocnych od r.
1935, pattila tzv. lobotomie. Z hlediska soudobych bioetickych zasad je nastésti smutnou
hudbou minulosti (Ondok, 2005, s. 117 a 118).

Jedna se o souhrnny nézev pro vSechny chirurgické vykony, pfi nichz byla pferusena bila
hmota celnich laloki v mozku (Vencovsky, Dobias, 1976, s. 124). V pozadi rtzné
modifikovanych zakroka na ¢elnich mozkovych lalocich byla pavodné tzv. leukotomie, ktera
je v déjinach mediciny spjata s portugalskym psychiatrem E. Monizem a neurochirurgem A.
Limou (tamtéz, s. 123).

K pietinani bilych vldken celnich lalokti vyvinuli tito dva muzi jehlicovy instrument zvany
leukotom. ,,Nastroj se zavadé¢l do bilé mozkové hmoty frontalnich lalokt s cilem bilateralné

izolovat vyznamné ¢asti frontalniho kortexu... (Cernousek, 1994, s. 125).

* Napt. roman Kena Keseye ,,Vyhod’me ho zkola ven®, podle néhoz nato¢il M. Forman film ,,Pielet nad
kuka¢¢im hnizdem®.
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Laik by tato slova vyjadfil asi tak, Ze chirurgové preruSovali nervy spojujici Celni laloky se
zbytkem mozku.

Zpocatku lobotomie slavila veliké uspéchy a byla vSeobecné piijimana s pomérné velkou
euforii, protoze se jejim prostfednictvim eliminovalo agresivni chovani pacienti (Cernousek,
tamtéz). V letech 1936-1949 bylo ve Spojenych statech dokonce uskute¢néno 10 706
takovych operaci (tamtéz, s. 126). Psychochirurgie zde méla také postardno o pomérné
dobrou reklamu — v populdrné védeckych casopisech kolovaly zvésti o tom, Ze ,lobotomie

neni hor$i nez vytrzeni zubu* a ze ,,se jedna o operaci, kterd pro€isti mozek.* (tamtéz).

Postupné se vSak zacala ohledné efektivity této psychochirurgické metody projevovat
vyraznd skepse bioetického charakteru — ti, ktefi tuto operaci podstoupili totiz nezfidka
ptestali byt sami sebou a stali se bezduchymi poddajnymi troskami.

Autofi Roder a Kubillus ve své stati o mozkové chirurgii uvadéji otfesné zavery: ,Jestlize
chirurgicky léceny pacient nezemiel ihned, pak ho ¢ekala pomala, tryzniva smrt. Jeho Zzivot
byl v nejlepSim piipad¢é srovnatelny s Zivotem zcela apatické bytosti. Ze zufivci se stavaly
ovecky, potenciondlni sebevrazi si uz nemohli vzpomenout ani na svoje jméno, natoZ na
sebevrazedné imysly.* (2000, s. 282). V podobném duchu o této metod¢ pisi také psychiatii:
»Nemocni se stavali bradypsychickymi, apatickymi, pasivnimi, nebyli schopni fesit
nebyli schopni prozivat hlubsi city, byli egocentricti a ob¢as podlé¢hali ndhlym impulzim.
Nékdy dochazelo k porucham pudt, event. k bulimii a neukojitelné Zizni. Potfeba spanku
mohla byt zvySena nebo snizend.* (Vencovsky, Dobids, 1976, s. 124).

Asi mi date za pravdu, kdyZ se odvazim napsat, ze aktivity, pfi nichz se chirurgicky
poskozovala mozkova tkan, mély s uzdravovanim pramalo spole¢ného. V jejich pozadi sice
byla touha vazné dusevné nemocnym lidem pomoci - kone¢ny prospéch vSak nepievysoval
eventudlni rizika (vysokd mortalita, poSkozeni mozkové tkané vedouci k epileptickym
zachvatiim, afazie, dysartrie, mozkova krvéaceni; viz Vencovsky, Dobias, 1976, s. 124).

Navic se ukdzalo, Ze lokaliza¢ni koncepce psychickych funkci, zniz tvirci lobotomie
vychazeli, byla nespravna (Vencovsky, Dobias, 1976, s. 124). Je také pravdou, zZe ,,zakladni
chorobné procesy* jako jsou bludy, halucinace a autismus zlstavaly po prodélané operaci

neovlivnény, mizel pouze jejich afektivni doprovod (tamtéz).

O pocatecni euforii z objevu drastické operacni 1é€by svéd¢i skute€nost, Ze za ni v r. 1949

ziskal E. Moniz Nobelovu cenu (Cernousek, 1994, s. 125). U nés se lobotomické operace
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v minulosti provadé€ly v psychiatrické 1écebné Praze-Bohnicich (pofrad ,,Stfepiny*, téma: 150
let od narozeni S. Freuda, 2006). Od jejich praktikovani se vSak v nasi zemi upustilo jiz vr.
1950 (Vencovsky, Dobids, 1976, s. 124).

Ve Spojenych statech se patrné tato bioeticky nepfipustnd psychochirurgicka terapie
dusevnich nemoci udrzela o néco déle. Za jeden z moznych doklada lze pokladat zminku
amerického spisovatele Kena Keseye o lobotomii v posledni kapitole jeho romanu ,,Vyhod'me
ho z kola ven*. Roman vysel v roce 1962. Protoze Cernousek uvadi, Ze lobotomie byla ve
Spojenych statech vytlacovdna psychofarmaky az kolem roku 1960, lze udaje z Keseyovy

knihy pokladat za pravdépodobné (Cernousek, 1994, s. 126).

Myslim, ze slova, ktera budu citovat, nepotiebuji komentar: ,,Dvefe oddéleni se oteviely a
cerni frajefi ptivezli vozik, ktery mél dole ptivazanou cedulku, kde tlustyma cernyma
pismenama stalo. McMURPHY — RANDLE. POOPERACNI STAV. A pod tim bylo
inkoustem ptipsano: LOBOTOMIE. Dotlacili vozik do denniho pokoje a nechali ho stat pii
zdi vedle vegetdkt. Stali jsme pred vozikem, Cetli ta slova na cedulce a pak jsme prenesli
pohledy na druhy konec, na hlavu vtlacenou do polstére, stfapec zrzavych vlast nad mli¢né
bilym obli¢ejem stemné fialovyma monoklama na ocich.” (s. 297 a 298) ,Jo, jizvy a
prerazeny nosy by uméli,” povidal jsem. ,,Ale pohled, ten uz nesvedou. V tom obli¢eji neni

vubec nic. Ma kvicht jako ty pandci z vejkladi..” (s. 298)

»--Otoky splaskly natolik, ze mél ted’ o¢i oteviené; civély pfimo do mésice, bdélé a
rozsitené, sklovité lesklé, jak uz dlouho nemrkaly, az mi pfipomnély ocouzené pojistky na

rozvodnici.” (s. 299).
12. 2. 3 DuSevné nemocni lidé jako ,,vi‘ed na spole¢nosti*

Je smutné, Ze musim v této praci odkryvat zvérstva, kterych se na bezbrannych duSevné
nemocnych lidech dopoustéli nacisté. Otfesné obdobi 2. svétové valky, kdy nacisté zneuzivali
psychiatrii ohavnym zptusobem k vlastnim ucelim a kdy se na zneuzivani lékarské védy
v neprospéch Clovéka podileli také ncktefi I€katfi, je v d¢jinach psychiatrie sotva

prehlédnutelné. Je vSak tieba stale jej znovu a znovu odkryvat a pfipominat.

Ve 2. pol. 19. stol. rozboutily spolecenské povédomi myslenky, jejichz duchovnim otcem
byl anglicky biolog Charles Darwin (1809-1882) (Roder, Kubillus, 2000, s. 29). Stézejni tezi
Darwinovy teorie bylo tvrzeni, Ze ,kazdy druh vytvati vice jednotlivych Zivotnich forem,

v

z nichz nékteré, siln€jsi, odolnéjsi a prizpisobivéjsi, piezivaji v boji o zachovani existence,
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tedy v boji o pieziti. Jini jedinci ¢i druhy vymiraji, protoze jsou slabsi a méné ptizplisobivi.
Podléhaji v konkurenci se siln€js§imi. Ménici se prostiedi a Zivotni podminky vyzaduji zmény
schopnosti, takZe pouze schopngjsi piezivaji.“ (Capek a kol., 1993, s. 88).

Protoze se potomci sami vybijeji v pfirozeném boji o preziti, redukuje se jejich piilis velky
pocet. Rozmnozovanim nejsilnéjSich dochdzi k ptretvareni druhli a automaticky k vysSimu
vyvoji (Roder, Kubillus, 2000, s. 29). Mezi hlavni Darwinova dila patii studie O ptvodu
druhii (1859) a Plivod ¢lovéka a pohlavni vybér (1874) (Storig, 1996, s. 347).

Z Darwinovych tezi vysli jeho Zéci a dalsi evropsti myslitelé, ktefi jsou zndmi jako tzv.
socialni darwinisté (Clayovda, Leapman, 1996, s. 19-22). Ti jeho mySlenky upravovali a
domysleli do velmi nebezpeénych disledki. Mimofddny vyznam spatfovali napf.
v Darwinové¢ tezi rozpracované v knize Plivod ¢lovéka (1871). Zde Darwin postuloval, ze
»hebudou-li pokroky, jichz civilizace dosdhla v 19. stoleti pfedev§im v mediciné, vyvazeny
promyslenou kontrolou populace, narusi to pfirodni vybér, protoze neschopni budou mit
zaruceno preziti zrovna tak jako silni.” (in Clayova, Leapman, 1996, s. 20).

Socialni darwinisté méli znac¢ny sklon k absolutizaci Darwinovych tezi. Darwinovo uceni o
existennim boji a zapasu za zachovani druhu navic pfendseli na Clov€ka a na celou
spole¢nost. Bylo nasnadé domyslet, ze ti, ktefi budou vybrani jako vynikajici a zadouci,
uroven rasy pozdvihnou, zatimco ,,nositele nezadoucich vlastnosti, kteti by rasu jen ,kazili,

bude tfeba eliminovat — vyhubit nebo zotro€it* (tamtéz).

V Némecku byl nejznaméjsim Darwinovym zakem profesor zoologie a socidlni
antropologie Ernst Haeckel (1843-1919) (Storig, 1996, s. 348). Jeho popularné filosoficka
kniha Zahady svéta (1905) byla tehdy velmi rozSitena. V ni se kromé jiného pise: ,,Jaky
prospéch mize mit lidstvo z téch tisici mrzaka, kteti se kazdym rokem rodi, z hluchonémych,
z kreténtl, z lidi s nevylécCitelnou dédi¢nou vadou a jim podobnych, jez udrzujeme uméle pfi
zivoté, dokud nedosdhnou dospélosti? Jaky nesmirny konglomerat utrpeni a bolesti
predstavuje toto neutéSené Cislo pro samotné postizené ubozaky! Jaké nezmérné starosti a zal
pfindsi jejich rodindm! A jakou ztratu soukromych zdrojl 1 statnich vydaji na tkor zdravych
znamena! (in Clayova, Leapman, 1996, s. 22). Jeden zmnoha hriznych navoda
lii

k ospravedlnéni nucené eutanazie™ v obdobi némeckého nacismu byl tedy pfipraven.

DuSevné nemocné, mentalné¢ 1 fyzicky hendikepované ,je tieba”“ likvidovat pro

celospolecensky zajem a ve prospéch dokonalého celku M
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K architektim nucené euthanasie patii psychiatr a vysokoskolsky ucitel ve Freiburgu
jménem Alfred Hoche a Karl Binding (Rdder, Kubillus, 2000, s. 66). Oba dva poZadovali
osvobozeni od nepotfebnych, ,balastnich® existenci. Bindig ve své publikaci o euthanasii
(1920) precizné vymezuje, které bytosti nejsou hodné zivota: ,Existuji lidé, kteti jsou pro
spolecnost bez jakékoliv ceny. Mezi né spadaji v prvé fadé chovanci v ,,ustavech pro idioty* a
v blazincich pro ,,nejen bezcenné, ale i absolutné neptizplisobivé existence.” ,, T1i nevylécitelné
slabomyslni, kteti nemohou zabijeni ani schvalovat, ani projevovat jakoukoliv viili k Zivotu,
se smi usmrtit. Doslovné: Jejich smrt nezanechdva ani tu nejmensi bolest — jediné snad
v pocitu matky nebo vérné oSetfovatelky ... V dobach vyss$i mravnosti ... by byli asi tito
ubozi lidé ufedné sami od sebe spaseni. (in Roder, Kubillus, 2000, s. 67, cit. podle E. Klee,
Euthanasie im NS-Staat, 1989, s. 20n).

Jiz v roce 1920 Hoche navrhoval ustanovit komisi, ktera by ufedné nafidila ,,euthanasii u
zbytecnych existenci” (in K. Bindig, A. Hoche, Die Freigabe der Vernichtung lebensunwerten
Lebens. Thr Mass und ihre Form, Lipsko, 1920, s. 61; tamtéz, s. 77; ,,Dobrovolna davka
zniCeni zivotné nehodnotného Zivota. Jeji mira a forma“).

Zhoubné smysleni je vSak produkovéno i jinde. Pozd&jsi ,,otec* rasové hygieny psychiatr
,»Vsechny narody musi s sebou vlacet mimotradné velky pocet ménécennych, neduzivych,
chorych a mrzéki... Dal$i, co rasova hygiena 7ad4d u statni spradvy, je organizace

systematického patrani po téchto lidech.” (in Réder, Kubillus, 2000, s. 69).

Nacisté se tedy rozhodli s ,,balastnimi existencemi‘ navéky zuctovat. V pozadi této hrizné
snahy byl ,chladny pragmatismus®, nestoudné kalkulovani s lidskymi Zivoty a cynické
argumenty, které byly vydavany za celospolecensky zdjem. ,,VSichni lidé, kteti z hlediska
technického pokroku vyroby nejsou docela zdravi, schopni vykonu a spolecensky adaptovani,
maji byt medicinsky diagnostikovani, selektovani, a neni-li jiz mozné zlepSeni, maji byt

medicinsky odstranéni, tzn. zabiti* (in Dorner, 1999, s. 286).

DuSevné nemocni a mentdlné¢ hendikepovani lidé se stali nacistim trnem v oku hned
z n€¢kolika divodli: neodpovidali primyslovému zhodnoceni lidské existence, mnozi
prodlévali v 1é¢ebnach, jejichz kapacita se podle planu méla vyuzivat k jinym uceltim (napf.
ke zfizovani lazaret).

V oc¢ich Hitlera se navic choromyslni stali balastnimi existencemi, které mohou

systematicky narusovat vyvoj Cisté rasy dokonalych nadlidi. V knize Mein Kampf ve svych
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uvahach o Cistote rasy konec koncii Hitler bez okolkii prohlasuje: ,,Pouhych Sest set let trvajici
zabranéni moznosti poceti télesné degenerovanych a dusevné chorych by lidstvo osvobodilo
od nesmirného nestésti, ale ptisp€lo by také k jeho ozdraveni tak, Ze to dnes sotva mizeme
pochopit. Bude-li uskutecnéna védoma, planovita podpora plodnosti nejzdravejSich nositelt
narodni pospolitosti, vysledkem bude rasa, ktera - pfinejmensim - odstrani zarodky nyné&jsiho

télesného a duchovniho tipadku* (Hitler, 2000, s. 296).

Hitler pocital se zavedenim negativni eugeniky (nauka o zlepSovani dédi¢ného zékladu a
vyvoje). U lidi s nezddoucimi nebo nevhodnymi dédi€nymi sklony pozadoval sterilizaci:
,»Vsechno, co je néjak viditelné nemocné a dédicné zatizené a tim dale zatézujici, musi stat
prohlasit za neschopné plozeni a toto také prakticky prosadit. (tamtéz, s. 295). ,,Kdo neni
télesn¢ a dusevné zdrav a rodicovstvi hoden, nesmi své télo zvécnit v téle ditéte. (tamtéz, s.
295).

Program nucené sterilizace byl zahdjen jiz vr. 1933, ,aby se urychlilo odstranéni
dusevniho utrpeni.” (Dorner, 1999, s. 286). Némecti Iékafi méli povinnost sterilizovat
kazdého, kdo byl oznacen za rasové ménécenného, fyzicky 1 mentalné€ postizené, ptislusniky
etnickych mensin, Romy, miSence... (Bartel, 20006, s. 6).

Lékaiim bylo zakonem nafizeno, aby zaznamenavali kazdy ptipad vyskytu mozné dédi¢né
choroby, o némz se dozvédéli. Byli povinni doporucit ke sterilizaci nemocného, aby po ném
nemoc nemohli zdé&dit jeho potomci (Clayova, Leapman, 1996, s. 49). Seznam chorob, které
byly indikaci ke sterilizaci, sestaval z obecné slabomyslnosti, schizofrenie, maniodepresivnich

o ’ li
stavil, tance sv. Vita,*"

epilepsie, dédicné slepoty nebo hluchoty, tézkych télesnych vad a
notorického alkoholismu (tamtéz, s. 49). , Lékati, ktefi pacienty s témito neduhy do seznamu
osob ur¢enych ke sterilizaci nezanesli, se vystavovali riziku vysoké pokuty.“ (tamtéz).
Psychiatr Ernst Riidin, hlavni iniciator ,,zdkona o prevenci dédicné zatizeného potomstva®,
na opatieni pohlizel takto: ,,Protoze je sterilizace jediny bezpecny prostiedek k tomu, aby se
zabranilo dalsi dédi¢nosti duSevnich chorob a té¢Zkym dédi¢nym nemocem, musi se proto

povazovat za skutek lasky k bliznimu a za prevenci pro budouci generaci. (1938, in Rdder,

Kubillus, 2000, s. 64).

Prava tvar nevratného mrzaceni bezbrannych lidi byla nacistickymi ideology zastirdna
soustavnym vyvolavanim dojmu, ze jde o urcitou formu eugeniky (Ondok, 2005, s. 83). Ve
skuteCnosti vSak byla tato ,,eugenicka sterilizace* nastrojem genocidy, jejiz rozsah nema

v lidskych dé€jinach obdoby (tamtéz, s. 83 a 84).
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,,OCistna“ opatieni byla stale radikalné;jsi — za ticelem kriminalizace je vypreparovan velmi
obecny pojem ,asocialni zivel“ — tedy c¢lovek, ktery jakkoliv nezapadd do tzv. lidského
spoleCenstvi (Volksgemeinschaft) (Hughes, Mann, 2002, s. 109).

Do takto vymezené kategorie spadaji zebraci, tulaci, alkoholici, prostitutky, osoby stranici
se z né¢jakého divodu préace, podivini a excentrici. Setkdvam se tu se starou znamou socialni
skupinou rtiznych vydédénct a lidi na okraji spolecnosti, k nimz od nepaméti patfili také
choromyslni. Ve stfedovéku mohli byt tito lidé, jak jsem jiz uvedla (4. 3), socidlné
vyluc¢ovani. Pokud vSak neohrozovali své okoli a neupozornili na sebe inkvizici, byvala k nim
tehdy spole¢nost pomérné tolerantni. V nacistickém Némecku jsou ve 40. letech 20. stol.
»asocialni bytosti“ bez milosti odvazeny do koncentracnich taborti. Pojem ,asocial® je
vymezen dosti volné, takze jim miize byt oznacen v podstaté kdokoliv, vlastné kazdy, kdo je
svym chovéanim spolecnosti ,,na obtiz*.

Pro nepohodiné lidi, kteti maji byt (napf. zpolitickych davodi) odklizeni do
koncentracniho tdbora, je apriori vykonstruovdna diagnéza jménem ,pfedstirand
slabomyslnost* (1938, in Roder, Kubillus, 2000, s. 75). Clayovéa a Leapman uvadéji, Ze tzv.
»~moralni slabomyslnosti“ byvali diagnostikovani lidé, ktefi se jakkoliv odchylovali od
spoleCenské normy (napt. homosexudlové). Takto ,,nalepkovani lidé pak koncili v Gstavech
pro psychicky choré (1996, s. 49). Podobné mechanismy fungovaly v sovétském Rusku viici

odptlrciim totalitniho reZimu (tamtéz).

Po vypuknuti valky vr. 1939 byla zahdjena ,Siroce zalozena akce k vyhubeni duSevné
chorych a nevylécitelné nemocnych, eufemisticky nazvana Euthanasie® (Zamecnik, 2003, s.
169). Radovym Némciim byl program piedstaven jako fe$eni pro ty, kdo vedou ,,Zivot bez
nadéje”, tedy duSevné, mentalné a fyzicky postizené lidi. Masové vybijeni mentilné
hendikepovanych zamyslel Hitler uskutecnit jiz kolem roku 1935, byl vSak ponékud
znepokojen odmitavym postojem vefejnosti (Hughes, Mann, 2002, s. 109). ,Zejména

kiestané z nejriznéjSich némeckych cirkvi proti euthanasii oteviené vystupovali.® (tamtéz).

Likvidac¢ni tazeni proti vSem ,,ménécennym bylo nejprve administrativné fizeno z centraly
v ,,Kolumbové domé* (Columbushaus) na Potsdamer Platz v Berliné (Roder, Kubillus, 2000,
s. 77). Od dubna 1940 fungovalo centrum v Tiergarten (Tiergartenstrasse) 4. (tamtéz, s. 77 a
s. 80; podobné Zamecnik, 2003, s. 169). Podle této adresy bylo pro vyhlazovaci akci ,,Zivota
nehodnych* zvoleno kryci jméno T-4. (tamtéz). Na uvedenych adresich sidlila organizace

euthanasie s ndzvem ,RiSské pracovni sourucenstvi lécebnych a zaopatfovacich tustavii
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(Reichsarbeitsgemeinschaft — RAG) (Roder, Kubillus, 2000, s. 80). V ni ptsobili jako tzv.
vrchni znalci dva psychiatti — vedouci 1€kat celé akce a hlavni organizator euthanasie prof.
Werner Heyde a prof. Hermann Nitsche (Zamec¢nik, 2003, s. 169).

Heyde jiz od roku 1936 organizoval a vedl kontrolu koncentracnich taborti po strance
psychiatricko-neurologické a geneticko-biologické a ,,zabyval se jako posudkovy Iékat
psychiatricko-neurologickou ¢innosti pro Tajnou statni policii.“ (Roder, Kubillus, 2000, s.
74). V fijnu 1939 byl vydan pro vSechny ustavy v fisi vynos, podle n¢hoZ existuje ze zakona
podle urcitych kritérii ohlasovaci povinnost o ustavnich chovancich. ,,HlaSeni musi byt
vSichni pacienti, ktefi trpi jednou z dale jmenovanych nemoci a nemohou se zabyvat
smysluplnou a produktivni praci: pacienti trpici schizofrenii, epilepsii, senilitou, obrnou,
slabomyslnosti, nékterymi dal§imi psychiatrickymi nemocemi a vSichni nemocni, ktefi jsou
internovani uz 5 nebo vice let, ddle kriminélni zivly, lidé bez némecké statni piislusnosti...
(tamtéz, s. 79).

Zacatkem prosince 1939 dochazi kprvnim odvozim psychicky nemocnych
z pomotanského (dnes polského) ustavu Meseritz. Jsou usmrcovani v ,,plynovych vozech*

nebo popravovani zastelenim (Roder, Kubillus, 2000, s 81).

Rozséhla akce T-4 se odvijela etapovité. Byla velmi peclivé, fekla bych, az do detaili
promyslena. Risské pracovni souruéenstvi ptisobilo jako centrala, v niz byly shromazd’ovany
a tfidény formulafe a dotazniky o osazenstvu v uUstavech. V dotaznicich byly navrhy asi 15
»znalcl®, psychiatrii, ktefi postupné provétovali chovance jednotlivych tstavii (Zamecnik,
2003, s. 169).

V berlinské centrale ptisobil tym asi 30 1€kari, pficemz hlavnim posudkovym Iékatem byl
jiz zminény Heyde. Z tymu jsou vzdy vybrédni tfi ,,znalci“. Ti definitivné vyhodnocuji
jednotlivé ptipady, o nichz jsou informovéani prostfednictvim dotaznikl. Prvni tfi ,,posudkafi*
oznacuji dotazniky ¢ervenym znaménkem plus, jestlize se ma doty¢ny usmrtit. Modré minus
dava zivot a otaznik predpoklada dalsi prosetieni (Hughes, Mann, 2002, s. 109; podobné
Roder, Kubillus, 2000, s. 87). Posledni slovo mad vrchni posudkovy Iékat, ktery muze
definitivné rozhodnout také v nejistych ptipadech (Réder, Kubillus, 2000, s. 87).

Ubozaci, o nichz bylo rozhodnuto, ze nejsou hodni zivota, zacali byt od roku 1940
prevazeni z lécebnych ustavii do tzv. Ustavll euthanasie (tamtéz, s. 83). Jednalo se o 6
vybranych 1é¢eben pro choromyslné, které nacisté vybavili plynovymi komorami a krematorii

(tamtéz, s. 89). Vzorovym ustavem, kde byly pocatkem roku 1940 provedeny zkusebni
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euthanasie zplynovanim, byl ptivodné 1é¢ebny ustav v Brandenburgu (Roder, Kubillus, 2000,
s. 83).

Ostatni vyhlazovaci zafizeni byla zbudovana v Grafenecku, Hartheimu (u Lince),”
Bernburgu, Sonnensteinu a Hadamaru (tamtéz, s. 114). Pacienti téchto specidln€¢ upravenych
psychiatrickych 1é¢eben umirali v plynovych komorach vydavanych za sprchy nebo
v upravenych ndkladnich vozech (Hughes, Mann, 2002, s. 110, podobné Rdder, Kubillus,
2000, s. 83 a 84).

Kdyz dorazila do némeckych léCeben nafizeni o organizovani transportii pacientll, u
vétSiny psychiatri dochazelo ke zmateni emoci a nazort (Dorner, 1999, s. 287). Dorner uvadi,
ze mnoho psychiatrii 1 dalSich tstavnich pracovnikli mélo k evakuacim duSevné chorych
odmitavy postoj a z€asti se 1 snazili o zdchranu jednotlivych pacientd (1999, s. 287). K
systematickému odporu se vSak (az na ne¢kolik vyjimek) neodhodlali. Vétsi odvahu
projevovali lidé v cirkevnich kruzich a tadové sestry pracujici ve statnich nemocnicich

(Dorner, 1999, s. 287).

12. 2. 3. 1 Jak doléhala nacisticka politika euthanasie na némecké rodiny?

Piibuzni, ktefi umistili svého blizkého do ustavu pro choromysiné, obdrzeli v ptipadé, ze
byl usmrcen, zpravu o jeho umrti. (Roder, Kubillus, 2000, s. 92). V ni byly uvedeny den a
,pricina smrti* (tamtéz).

Blizci pochopitelné smrt postizeného clovéka prozivali jako tragédii. Nekteré z nich vSak
znepokojovala podivna diagnoéza, na niz €len jejich rodiny zemiel (jako pficina smrti byl
napt. uveden zanét slepého stieva, které uz mél doty¢ny v détstvi davno odoperované apod.).
Byli to pravé piibuzni obéti, ktefi se spolu snckterymi cirkevnimi hodnostaii stali

rozhodujicimi ¢lanky v protestech proti vyhlazovani bezbrannych.

Nasel se vSak také Clovek, ktery jesté pred spusténim likvidace ,,ménécennych® Hitlera
sam pozadal (r. 1939) o povoleni euthanasie pro svého télesné postizeného syna (tzv. ,,ptipad

Knauer®, in Roder, Kubillus, 2000, s. 76).

Na druhou stranu jsou znadmy piipady rodin, které svého hendikepovaného potomka svétily
do péce v ustavu, aniz by o nebezpeci, jez mu hrozi, cokoliv tusily. V literatufe jsem se

setkala s pribéhem desetiletého mentalné¢ zaostalého Manfreda, kterého rodice v dobré viie

¥V zamku Hartheim bylo v ramci tzv. ,o&istné euthanasie® povrazdéno 18 000 pacienti znémeckych a
rakouskych psychiatrickych 1é¢eben. Odbornici z mnichovského Ustavu soudniho 1ékaistvi nedavno zvetejnili,
ze v prosinci roku 1940 byla v Hartheimu usmrcena také Hitlerova nevlastni sestfenice Aloisie V. Trpéla
schizofrenii. Obéti ,,oCisty* se stala ve svych 49 letech. (in Moulis, Cilek, 2005, s. 255).
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nechali prevést do détské nemocnice v Dortmundu zvané Aplerback (Hughes, Mann, 2003, s.
109). Brzy po umisténi zacal Manfred viditelné hubnout a byl apaticky. Rodicim bylo
nakonec oznameno, ze hoch zemfel pfirozenou smrti. Manfred se vSak s velkou

pravdépodobnosti stal obéti tzv. ,,imunizacni injekce* (tamtéz, 2003, s. 109).

To, co se skutecné odehravalo ve vyhlazovacich ustavech pro choromysiné nebylo mozné
naprosto utajit. Nacisté se snazili protestim vefejnosti proti systematickému vrazdéni
hendikepovanych nejprve predejit promyslenou propagandou.

Existovaly dokonce zvlastni dokumentarni filmy, jejichz shlédnutim mél divak nabyt
presvédceni, ze ,,péCe o dusevné nemocného ¢lovéka nema smysl, ze je prili$ drahd a vlastné
ani neni mozna, protoze jsou tyto choroby udajné ,,dédi¢né podminéné®. (Réder, Kubillus,
2000, s. 94). Protoze nacist¢ uméli narod zpracovavat prostiednictvim promyslené
propagandy, je smutnym faktem, ze vétSina némecké populace s terorem vici nestandardnim

kategoriim ob¢ant souhlasila (Hughes, Mann, 2003, s. 110).

Do hry se vSak vlozili piibuzni obéti, ktefi o hrtiznych praktikach, jichz se nacisté
dopoustéli na jejich bliznich, informovali cirkevni predstavitele (Hughes, Mann, 2002, s.
110). Nesouhlas s nacistickymi zvérstvy vyjadfil ve své dopise uréeném jednomu z fisskych
ministrd biskup Hilflich z Limburgu (13. 8. 1941) (Hughes, Mann, 2002, s. 185). Zanedlouho
ve svém kazani v Miinsteru vystoupil proti vyhlazovani ,,zivota nehodnych* také biskup von
Galen. Prorokoval zkazu némeckému néarodu, pokud bude nadéle tolerovat bezostySné
prestupovani piikazani: Nezabijes! (tamtéz). Protesty nakonec nevyznély na prazdno a piece
jen mély urcity efekt. V srpnu roku 1941 Hitler program euthanasie zastavil (Réder, Kubillus,

2000, s. 115).

Do této doby vsak bylo zlikvidovano 70 273 nevinnych lidi (tamtéz; Hughes, Mann, 2002,
s. 110; Zamecnik, 2003, s. 169).

Systematické vrazdéni vSak probihalo dale (Dorner, 1999, s. 287). ,,Ve skuteCnosti
ustavy, vypliuji dotazniky a odborné posuzuji...“ (in Rdder, Kubillus, 2000, s. 100). Vrazedné
akce se uskutectiuji pfimo na misté pomoci otraveného jidla, injekci nebo odnétim stravy

(Roder, Kubillus, 2000, s. 101).

12. 2. 3. 2 ,,0¢istné akce“ v nacistickych taborech smrti
SoubéZzné s nucenou evakuaci choromyslnych a mentalné i1 fyzicky hendikepovanych lidi

do vyhlazovacich ustavi, probihala likvidace ,,zbyte€nych existenci® od jara r. 1941 také
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v koncentra¢nich tiborech (Zame¢nik, 2003, s. 169)." ,Tam psychiatii T-4 vybirali
k likvidaci ptfedevsim praceneschopné vézné.* (tamtéz).

Lékati z akce T-4 zacali od dubna 1941 navstévovat koncentracni tabory a provadéli v nich
selekci, kterd byla organizovana podle stejnych hledisek (i dotaznikd) jako u ustavli pro
choromyslné (Klee, Euthanasie im NS-Staat, 1895, s. 345 in Roder, Kubillus, 2000, s. 98).

Velkda tadborovd selekce byla oznafena spisovou znackou ,,14 f 13* nebo
»Sonderbehandlung 14 f 13 (,,Zvlastni opatieni*) (Roder, Kubillus, 2000, s. 97).

Dva tydny po oficidlnim zastaveni Euthanasie prob&hla prvni rozsahla selekce (3. 9. 1941)
za Ucasti 1ékait T-4 také v bavorském koncentra¢nim tabotfe Dachau (Zamecnik, 2003, s. 170-
173). Byvaly vézent a ocity svédek, popisuje hrizné déni takto: ,,Vybrani byli postupné
pfedvadéni ,znalcim* za pfitomnosti nékterého ztaborovych Iékaifi SS a zastupce
lidé o jednotlivych véznich nic nevédéli, a pokud informace poskytovali, vymysleli si je).
Psychiatr pfedvedeného nahého ¢loveka ,,prohlédl letmym pohledem od stolu a do dotazniku
zapsal zcela vymysSlenou diagndézu o duSevni chorobé. Do vymezeného obdélnicku pak
nakreslil kiizek, ktery byl rozsudkem smrti. I k takové tiloze se propujcili némecti 1ékari
vazani hippokratovskou ptisahou. U zidovskych véznii byla procedura jest¢ jednodussi. Tam
nebylo tieba ani prohlidky, ani diagnozy. Psychiatr pouze z osobniho spisu, ktery mu byl
ptedlozen, opsal do dotazniku divod vazby — napft. .. ,Nenavidi Némce, Stvac. V tabote

domyslivy, drzy, liny, vzpurny..” (Zamecnik, 2003, s. 171).

Zucastnéni 1€ékati si pfi plnéni svych sluzebnich povinnosti pocinali velmi svédomite.
»Psychiatr Mennecke dosahl svého osobniho rekordu, kdyZ v jediném dni poslal na smrt 230

vézini“ (Romer, Fiir die Vergessen, s. 87 a 88, in Zamec¢nik, 2003, s. 172).

Po provedeni selekce a zpracovani dotaznikli byly v lednu r. 1942 vypraveny z Dachau
prvni ,,invalidni* transporty. Ty pak probihaly pravideln¢ 1 az 2x tydné po 100-120 véznich.

Cilovou stanici byl jiz zminény likvida¢ni stav Hartheim u Lince (Zamecnik, 2003, s. 173).

Stanislav Zamec¢nik (« 1923), ktery byl aZ do konce valky v Dachau v€znén, se pfi popisu
taborové nemocnice zminuje rovnéz o oddéleni pro dusevné choré. Docetla jsem se, ze
spadalo pod blok ¢. 7, ktery byl ,,bardkem hriizy“. Zamtizované oddé€leni pro choromysiné se
vzdy uvoliiovalo odvozem nemocnych do plynové komory nebo likvidaci fenolovou injekci

(tamtéz, s. 136).™
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Program euthanasie tedy probihal, jak jsem ukazala, hned na nékolika rovinach, i po
Hitlerové natizeni o jeho pteruseni (srpen 1941). Hitler totiz likvidace ,,balastnich existenci*
zastavil pouze pro uklidnéni vefejnosti (Bartel, 2006, s. 20). Systematické zabijeni jiz bylo
uspesné odzkouseno na psychicky i jinak hendikepovanych nemocnych lidech. Bylo nasnadé
aplikovat je na jiné skupiny obyvatel, coz se také stalo.

Ve 2. pol. r. 1941 zacina probihat ,,akce Reinhard®, jejimZz smyslem bylo pfevést persondl
,ostileny* v provadéni euthanasie k vyhlazovani Zidd. Pro kone&né feSeni zidovské otazky
maji byt vyuzity znalosti a metody personalu T-4 (Roder, Kubillus, 2000, s. 99). V Polsku
jsou ihned zfizeny 3 vyhlazovaci tdbory podle vzorovych ustavii euthanasie — jedna se o
Belzec, Sobibor a Treblinku (Roder, Kubillus, 2000, s. 99).

Ti, kdo se pozdéji v Osvétimi oddavaji masovému vrazdéni, se napted podrobuji ,,studiu®
v psychiatrické 1écebné v Sonnenstein u Pirny (jeden z ustavi euthanasie) (Dorner, 1999, s.
287). Vyhlazovani Zida se tak stava vérnou kopii euthanasie provadéné v némeckych

ustavech (Roder, Kubillus, 2000, s. 99; podobné Dorner, 1999, s. 287).

12. 2. 3. 3 Zavére¢na uvaha

V ptedchozi kapitole jsem podrobné rozebrala jednotlivé ,,argumenty®, jimiz nacisté
zdivodnovali tazeni proti hendikepovanym lidem. Naznacila jsem stézejni myslenkové
systémy a modni nazory, které hybaly spoleCenskym ovzdusim Némecka jiz na konci 19. stol.

Némecko bylo na po¢. 20. stol. ve velmi Spatné hospodaiské situaci. Vselijak
hendikepovani a mezi nimi pochopitelné rovnéz choromyslni se zdali byt zatézujici
likvidace.

Protoze nacisté usilovali o vySlechténi Cisté germanské rasy, zacali zaméfovat pozornost na
vSe, co by ideédlni rasu mohlo poskvrnit. V populaci se bézné vyskytuji lidé s fyzickymi a
dusevnimi hendikepy. Jednim z tehdy dosti rozsSifenych nazord vsak bylo, ze pokud by se
rozmnozovali pouze silnéjsi jedinci, zatimco slabsi by ,,odpadli®, vyvoj by spél automaticky
k vyS§§imu. JiZ na stranickém sjezdu v roce 1929 Hitler hlasa: ,,Kdyby v Némecku kaZzdoro¢né
piibyl jeden milion déti a odstranilo by se sedm set az osm set tisic nejslabSich clent
populace, mohla by sila naroda v kone¢ném diisledku vzrust.“ (Clayova, Leapman, 1996, s.
49). Nasleduje uzadkonéni sterilizace, planované ,kiizeni* rasové Cistych zen s distojniky SS

v programu Lebensborn a slidéni po vyskytu kazdé dédicné choroby.
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Straslivym dasledkem promyslenych opatieni je likvidace ,,ménéhodnotnych®, do niz
spadali choromyslni spoleéné s Zidy. Koneénym vysledkem bylo 6 milionti vyhlazenych lidi.

DusSevné nemocni mivali, jak jsem na mnoha piikladech demonstrovala, tézky osud.
V prubéhu 19. stol. v nékterych 1é¢ebnych azylech zavladla snesitelnéjsi atmosféra, ackoliv
v nich doty¢ni Casto pro terapeutickou bezmoc Iékait museli travit i cely zivot. Zdalo se, Ze si
psychicky hendikepovani lidé obtizng, ale pifece jen, vydobijeji ,,své misto nahote®.
V nacistickém Némecku byla situace dusevné nemocnych lidi, kterd se na konci 18. a béhem
19. stol. v Evropé kone¢né zacala ménit k lepSimu, poznamenéna nesmazatelnym cejchem.
,Hrizné zneuziti euthanasie v obdobi némeckého nacismu® se stalo jednim z diivodii vzniku
otazky po etické ospravedlnitelnosti dobrovolného i nuceného usmrceni nevylécitelné
nemocného ¢lovéka (Ondok, 2005, s. 167).

Chovani nacistickych Iékart k mnohym dusevné i jinak hendikepovanym lidem je ¢ernou
kapitolou v d&jinach psychiatrie.

S postupujici valkou, jako by stoupala brutalita a vlidech se uvolilovaly vSechny
potlacované motivy ke zlému chovani. Smrt se stala béZnym femeslem architektd, ktefi
s nepiedstavitelnou davkou cynismu nakladali s lidskymi Zivoty. Rika se, Ze stav vefejné péce
o hendikepované vydava neklamné méfitko o stupni kulturni vyspé&losti naroda.”® Nacisté by
tento nazor prohlasili za malomyslny a volali by po jeho ptekondni. Pravé toto jiz samo o
sobé nacistické Némecko usvédCuje zjeho kulturni malosti a nelidského ptehodnocovani
hodnot, které ¢lovéka dé¢laji ¢lovékem. Ti, ktefi pokladali lasku k bliznimu za sebevrazedny
projev malosti, zorganizovali na zemi peklo. Absurdita a surovost jejich po¢inani zistava pres

vSechny ,,argumenty‘‘ nevysvétlitelnd, nepopsatelna a nevyslovné odporna.

" H. P. A. Damerow (1789-1866), prof. psychiatrie v Halle a v Berling: ,,Stav vefejné péce o dusevné choré
podava neklamné métitko o stupni kulturni vyspélosti té které zemé ¢i naroda.” (in Vencovsky, 1987, s. 36;
podobna mysl. téZ in Haskovcova, 1989, s. 158).
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12. 2. 4 Era modernich psychofarmak a vliv jejich objevu na postaveni dufevné

nemocnych ve spole¢nosti

K vyraznému oziveni a nadéjnému skoku kuptedu v 1é€bé duSevnich onemocnéni doslo
v souvislosti s objevy ohromného arzendlu psychotropnich latek.

,»Moderni psychofarmaka ovliviiujici specificky urcité oblasti a struktury CNS a pusobici
1é¢ivé na vétSinu dusevnich chorob byla objevena v obdobi let 1949-1957 (Faltus, in Zvolsky
a kol., 2001, s. 120).

Meznikem farmakoterapie schizofrenie se stal kvéten r. 1952, kdy oznémili dva francouzsti
psychiatfi Delay s Denikerem své nélezy a zavéry ze zavedené terapie chlorpromazinem™" ve
skupiné¢ 38 agitovanych psychotikli (Schizofrenie, Edukacni program WPA, 2003). Tim
nastala etapa psychofarmakoterapie, tj. vytvafeni a pouzivani fady dalSich psychofarmak
(Jarolimek, Antipsychiatrie v€era a dnes, Esprit 4-5/2004, s. 8).

Objeveni a zavedeni antipsychotickych 1€kt do terapie dramaticky ménilo situaci mnohych
tézce duSevné nemocnych lidi.

Do objevu modernich antipsychotik byl osud fady choromyslnych, jak jsem v této praci na
mnoha mistech ukazala, velmi smutny. Byvali dozivotné internovéani v ustavech, casto
prodlévali v izola¢nich mistnostech. Pfestoze se jim 1ékafi snazili pomoci, mnozi v 1écebnach
dozivali doslova tryznéni vlastnim mozkem.

Statisticky lze zlepSeni jejich situace po zavedené antipsychotické medikaci dokézat
nasledujicimi fakty: V priitbéhu 50. let 20. stol. se ve Spojenych statech neustile zvySoval
pocet hospitalizovanych nemocnych a dosahl svého vrcholu na 150 000. Po zavedeni
chlorpromazinu a dalSich neuroleptik (starSi ndzev pro antipsychotika) zacaly pocty
nemocnych prudce klesat (Schizofrenie, Edukacni program WPA, 2003).

Nemocni nejsou diky moderni farmakoterapii masoveé odsuzovani k dlouhodobému pobytu
v léCebnach. Celda tada potizi se da za predpokladu, ze postizeny spolupracuje, fesit
ambulantné. Nadéje nemocnych na ptiznivy pribéh choroby se tak diky modernim
preparatim zlepSila (Prasko a kol., 2001, s. 30). ,,Rozvoj psychofarmakologie vyrazn¢ zménil
pribéh a prognozu zavaznych dusevnich onemocnéni, umoznil pacientliim 1épe kontrolovat
svij zivot a zkratil tak nezbytnou délku hospitalizace* (Libiger, Obor potiebuje vice zdroji,
Zdravotnické noviny, 24. 2. 2006, 55, 8, s. 13).

Pro moderni 1é€bu depresi je vyznamny rok 1957, kdy spatfila svétlo svéta prvni vyznamna
antidepresivni latka jménem imipramin (Cernousek, 1994, s. 132). Dnes maji psychiatii

k dispozici bohatou $kalu modernich antidepresiv rizného druhu.
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Mezi odborniky zavladl celkem pochopitelny terapeuticky optimismus a nadSeni
v domnéni, zZe psychofarmaka vSe vytesi... (Jarolimek, Antipsychiatrie v€era a dnes, Esprit,
2004, 4/5, s. 8). Byl to samoziejm¢ omyl a mylnym se ukdzalo byt i presvédceni, ze po
zavedeni ucinnych psychofarmak budou moci byt Gplné zavieny obrovské psychiatrické
1éCebny.

»P0o velkych nadéjich, které v 50. a 60. letech neuroleptika a nové druhy antidepresiv
vzbudily, pfislo v 70. a 80. letech vysttizlivéni: ,,Ukazalo se, ze tyto nové 1éky maji neZadouci
vedlejsi Gcinky, jez mohou pacienta sociadlné¢ hendikepovat, a to navic k hendikepu, jimz je
puvodni porucha.” (Matousek, 1999, s. 77-78). Navic ,,je mechanismus uc¢inku téchto 1ékti na
CNS nejasny a malo cileny.* (Matousek, 1999, s. 78).

Pokud se vedlejsi Gcinky 1é€by psychofarmaky projevi, obvykle to byva brzy po podéani
1€ku, zatimco terapeuticky efekt na sebe necha cekat delsi dobu (Styx, 2003, s. 70). Nekdy je
potieba vystiidat i nékolik antypsychotik, nez je nalezeno ucinné (Prasko a kol., 2001, s. 31).
To v§e mlize byt divodem pro neochotu pacientl s Iékatfem dale spolupracovat.

Nezadouci uc€inky antipsychotik jsou dosti zplisobované tim, ze tyto léky funguji jako
blokatory dopaminu, a to rovnéz v oblastech, které reguluji mimovolni pohyblivost a svalové
napéti (Prasko a kol., 2001, s. 30).

K témto nepiijemnym vedlejSim symptomim patii napi. tzv. extrapyramidové piiznaky
(Schizofrenie, Edukacni program WPA, 2003): Projevuji se akinezi (neschopnost pohybovat
udy), rigiditou (ztuhlost) a tfesem. ZvI4§t nepfijemné mohou byt tzv. akatizie™"" — jedna se o
subjektivné vnimany 1 objektivné pozorovatelny neklid, hlavné¢ dolnich koncetin
(Schizofrenie, Edukacni program WPA, 2003).

Akatizie 1 dal$i vedlejsi t€¢inky mohou u nemocnych vyvolavat intenzivni tzkost a mohou
nemocné stresovat (tamtéz). Nepiijemné vedlejsi ucinky neurologického charakteru (ties,
kifeCe a ztuhlost) se vSak tykaly hlavné starSich klasickych antipsychotik (Vachkova,
Antipsychotika, Esprit, 2003, 7, 1, s. 5). O klasickych antipsychotikach se navic zjistilo, ze
»pusobi jen na ur€ité procento pacientll, a jenom na nékteré jejich psychotické symptomy*
(pfedevsim bludy a halucinace, tedy pozitivni piiznaky) (Jarolimek, Psychofarmaka,

respektive neuroleptika a jejich vedlejs$i nezadouci ucinky, Esprit, 2003, 7, 1, s. 6-7).

Koncem 20. stol. zavladla mezi psychiatry dal$i vina nadSeni — zrodila se tzv. atypicka
antipsychotika (antipsychotika nové ¢i druhé generace) (Jarolimek, Psychofarmaka,
respektive neuroleptika a jejich vedlejsi nezddouci ucinky, Esprit, tamtéz). Ta zpisobuji

minimum nezadoucich ucinkt, procez jsou pacienty 1épe snasena (Prasko a kol., 2001, s. 31).
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Na rozdil od ptedchozi skupiny lékti ovliviiuji 1 tzv. negativni psychotické piiznaky
(apatie, oslabeni vile, socidlni stazeni) a do urcité miry také naladu (Prasko a kol., 2001, s.
31). Patii k nim napft. risperidon (Risperdal), olanzapin (Zyprexa), quetiapin (Seroquel),
ziprasidon (Zeldox), clozapin (Leponex) a dal$i (Boucek, Zamysleni nad vyvojem lécby
dusevnich poruch po roce 1989, Ces. a slov. Psychiat., 2003, 99, 4, s. 183). Krom¢ toho, ze
tyto 1éky dokazi ovlivitovat ptiznaky psychoz, prispivaji také k zachovani ¢i obnoveni kvality
zivota (Studihradova, Antipsychotika — rozdil generaci, Esprit, 2003, 7, 1, s. 7).
1€ky tolik neomezuji vedlejsimi ucinky (tamtéz). ,,Pro pacienty s psychotickou poruchou jsou
velkym dobrodinim* (Jarolimek, Psychofarmaka, respektive neuroleptika a jejich vedlejsi
nezadouci Uc€inky, Esprit, 2003, 7, 1, s. 6-7).

Jejich nevyhodou muze byt relativné vysoka cena (Vachkova, Antipsychotika, 2003, 7, 1,
s. 5). Farmakoekonomické studie provadéné v hospodarsky vyspélych statech ovsem ukazuji
ve spojitosti s uzivanim téchto modernich medikamentti snizeni druhotnych nakladt na 1écbu.
(tamtéz).

Existenci preparati s minimem nezadoucich u¢inkti vSak pfece jen neni vyfeSen Casty
nedostatek motivace nemocnych psychotikti k 1€¢bé.

U takto postizenych lidi totiz byva pro spolupraci pii 1éeni prekdzkou domnénka, ze 1écbu
vlastné nepotiebuji, jak doklddaji nasledujici slova: ,,V prvnich n¢kolika letech jsem si viibec
nemyslel, Ze jsem nemocny... a vlibec jsem jiz nechdpal predstavu, ze néjaké 1éky mohou
mou nemocnou dusi opravit..“ (Prasko a kol, 2001, s. 32). Podobn¢ se na svoji nemoc diva
Magda: ,,Dotyka se mé, ze mé pokladaji za nemocnou... mam sice n¢jaké problémy, ale ten
pfenos mySlenek — piece kazdy vi, ze existuje telepatie, véda to zkoumad, tak pro¢ se mam
1€¢it?* (Kalina, 1987, s. 49).

Nékdy se také muze Clovek citit pii vleklém uzivani 1ékti nesvobodny a ,,pfili§ zavisly na
chemii a psychiatrii®, jak 1ze vyc¢ist z reakce Zdenka: ,,J4 véfim, Ze bych se z toho dostal sam,

byt zavisly na lécich, na psychiatrii, to je pokofujici... (tamtéz).

Farmakoterapie, obzvlasté v psychiatrii, opravdu neni tak bezproblémova, jak se zda.
Souvisi s ni totiz celd Skéla potizi bioetického charakteru. Psychofarmaka méni lidské mysleni
a ovliviyji lidské prozivani (Ondok, 2005, s. 118). Zavaznd potiz miize vzniknout napf.
v okamzZiku, kdy pacient medikaci (oralni nebo aplikaci injekce) odmita. Je etické, aby mu

1ékat psychofarmaka &i zklidiujici injekei aplikoval proti jeho vili?'
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Rutinni podévani 1€ki duSevné nemocnym pacientiim, aniz by byli upozornéni, o jaké 1éky
se vlastn€ jedn4, je nepiipustné. Piesto se Ize s takovou praxi v literatuie setkat.

Z romanu ,,Vyhod'me ho z kola ven“ jsem za vSechny zkazky podobného typu vybrala
nasledujici usek: ,,Pockejte moment... co jsou ty dvé maly cerveny kapsle u myho vitaminu?
To jsou jen léky, pane Tabere, uvidite, Ze vam udélaji dobfe. No tak, Sup tam s tim.” ,,Ale ja
se ptam, jaké 1éky. Kriste, to piece vidim, Ze jsou to néjaky pilulky* ,,Jen to hezky spolknéte,
no, Pane Tabere — uz kviili mné.“ ... ,,Sle€inko, nerad délam potize. Ale nerad taky polykam,
o ¢em nic nevim. Jak mizu veédét, jestli to nejsou ty divny pilule, co ze mé dé€laji néco, co

nejsem?*.. (Kesey, 2006, s. 36).

Obvodnimi 1ékafi jsou také predepisovany medikamenty, které nepatii ani do jedné z vyse
uvedenych skupin. Jsou to anxiolytika. Ta se pouzivaji predev§im k 1é€bé strachu, neklidu,
nap¢ti, poruch spanku a psychosomatickych potizi (Faltus, in Zvolsky a kol., 2001, s. 121).
Zvlasté u diazepamu existuje pii stale se stupniujicich davkach nebezpeci ndvyku (tamtéz, s.
122). Vznik zavislosti vSak paradoxné nehrozi u modernich 1¢kii pro 1écbu deprese c¢i
psychotickych poruch (PraSko, Kazdy z nas se mize zblaznit, Pravo, 2005, 20. 9. s. 1). Lidé

se vSak zavislosti pfehnané obavaji pravé v souvislosti s témito 1éky (tamtéz).
12. 2. 4. 1 Stinné a svétlé stranky farmakoterapie duSevnich chorob

Ptes nesporny vyznam psychofarmakologické 1é¢by je tfeba podotknout, Ze ani ona neni
samospasitelnd. M¢la by byt pouZzivana proto, aby se za jeji pomoci oteviely dvete k ¢lovéku
a probourala se hraz, ktera tkvi mezi nim a svétem." Témito dvefmi viak musi ndkdo vstoupit
— praveé zde je misto pro vstup psychiatra - psychoterapeuta, socioterapeuta a dalsich (volné
podle slov J. Maska, feditele PL v Havlickové Brodé¢, potad ,,Sttepiny®, 150 let od narozeni S.
Freuda; téz Kalina, 1987, s. 78). Myslim, Ze je velkéd Skoda, kdyZ se podaii vstupni dvete
(tfeba pomoci medikamenti) k clovéku oteviit a on pak zlstane na své potize sam...

Lécbu psychofarmaky bez doprovodné psychoterapie pokladam za nezodpovédné
neporozuméni bolestem lidské duse. Své by o tom jist¢ mohla sdé€lit hrdinka knihy Barbary
Gordonové ,,Tan¢im tak rychle, jak dokazu.* Doty¢na vystiidala pfed svym pobytem v Gstavu
pro choromysIné nékolik psychiatrii, kteti ji pfedepisovali kvanta nevhodnych ¢kt (valium).
Ona je ochotné polykala. Ptipadala si ptedavkovand. Nakonec se ,,nervové zhroutila®. Teprve
v 1écebné se zoufalé Zen¢ dostalo kvalitni psychoterapeutické pomoci, ktera spocivala m. j.
také v tom, Ze se s onou infantilni, rezignovanou a nemyslici osobou, jez pted pobytem v

1écebné odevzdané a nesmyslné pfijimala silné davky chemikalii, definitivné rozloucila.
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Dtivodem k vypsani jejiho ptfibéhu byla kromé jiného snaha varovat lidi pfed bezhlavym
polykanim 1¢kl za souc¢asné absence psychoterapie.

,L€ky od psychiatri jsou totiz nejen léky, ale pfedev§im drogami, které mohou umrtvovat
city. A jejich nahlé vysazeni mize piivodit néjakou psychézu nebo néco horsiho. Kvuli
svému pocitu, Ze 1¢katskd péce je Spatné fizena, kvili prevladdajicimu zneuzivani 1ékt — a
lehkomysIné predepisovani 1€ki je totéz jako jejich zneuzivani — jsem citila, Ze svij piibéh
musim vypoveédét” (Gordon, 1985, s. 345-346).

Autorka knihy se okrajové dotkla fenoménu tzv. kosmetické psychofarmakologie, ktera
meéla a dosud ma pomérné uspésné postaveni pravé ve Spojenych statech, kde jeji kniha
vznikla. Snaha n¢kterych lidi uzivat léky, aby jejich prostiednictvim nabyli sebediivéry a

optimismu a zastteli tak vrozenou temperamentovou vybavu za pomoci ,,praSki* mé dési.

12. 2. 4. 2 Revoluc¢ni prinos psychofarmakoterapie

Pro skute¢né nemocné lidi predstavuji odborné ordinovana psychofarmaka pochopiteln¢ a
nezpochybnitelné vyznamnou pomoc. Jejich objev vyvolal v péci o duSevné nemocné lidi, jak
jsem jiz uvedla, ptevratné zmény. ,,Klasické znehybnovaci prosttedky mohly byt prakticky
odlozeny a pacienti mohli byt z léceben propousténi diive..“ (P. Pfihoda, Psychofarmaka).
Nemocni s psychdzou piestali byt masové odsuzovani k trvalému pobytu v psychiatrickych

zafizenich (Prasko a kol., 2001, s. 30).

12. 2. 4. 3 Dva extrémni pohledy laikii na psychofarmaka

Je pravdou, Ze ve spojitosti s farmakoterapeutickym optimismem nabylo na sile pon¢kud
iluzorni domnéni, ze ,,dusevni onemocnéni je pouze jakysi biologicky problém, ktery se da
pomérné jednoduse vyfesit podavanim 1éka* (Jarolimek, Antipsychiatrie v€era a dnes, Esprit,
4-5/2004, s. 10). Jsou i lidé, ktefi si mysli, Ze psychiatr ,,pii 1écbé€ jejich duse® ,,zasdhne stejné
rychle a Gginné jako automechanik, kdy? ma vyménit porouchanou spojku.“ (Cernousek,

1994, s. 12). Pti tom plati, ze ,,psychiatrické osetfovani je ze vSech l1ékaiskych terapii ¢asové

24

Opaénym extrémem jsou vSak vysoce nebezpecné a nesmyslné vykiiky typu ,,NeuZzivat

zaddné léky, je to jed!* (Jarolimek, Antipsychiatrie v€era a dnes, Esprit 4-5/2004, s. 10).

Na tyto obskurni ideje Ize narazit v soucasnych antipsychiatrickych tendencich (tamtéz).
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12. 3. Analyza postiehii stéZejnich predstaviteli tzv. antipsychiatrického

hnuti

Ptedchozimi vétami jsem nechtéla vyvolat pfesvédceni, Ze vSe, co néjak souvisi s pojmem
antipsychiatie, je tfeba Smahem radikdln€¢ odmitnout jako naprosto jalové. Neékteti
antipsychiatricky uvazujici odbornici totiz v minulosti kromé zietelné zkreslenych nazora

vyprodukovali celou Skalu velmi zajimavych postiehtl, nad nimiz stoji za to poptfemyslet.

Pivodni antipsychiatrické hnuti (tedy ne cela fada pokoutnich myslenkovych proudi, které
se knému v soucasnosti hldsi a zastituji se jim) vzniklo jako reakce mladSi generace
»zapadnich® psychiatrli na nartstajici problémy tamni psychiatrie i celé spole¢nosti (Chromy,
Antipsychiatrie, Cs. Psychiat., 1975, 71, 4, s. 251). Jedna se ,,0 nesouvislou mozaiku nazora
sociologti, sociologicky orientovanych psychiatri, existencialnich filosofti, psychoanalytika a

dalSich.* (tamtéz).
12. 3.1 Teze Thomase Stephena Szasze

C. Hoschl se ve spojitosti s antipsychiatry zminuje o hnuti, které zacalo v 60. letech 20.
stol. po vydani knihy ,,The Myth of Mental Illness* (,,Mytus duSevni nemoci®, 1961) od
amerického profesora psychiatrie Thomase Szasze (x1920) (2004, s. 142). Hned v zapé&ti
uvadi jednu ze zjevné spekulativnich antipsychiatrickych tezi, Ze totiz ,,psychiatricti pacienti

. v . ’ . 1z vr e ’ v . 1
nejsou ve skute¢nosti nemocni, ale jsou to lidé, ktefi nesdileji hodnoty okolni spole¢nosti.’

°! Podobné téz Zvolsky, Megit: ,,Antipsychiatrie popira existenci psychickych poruch a proklamuje oznadeni
ruznych psychickych poruch a chorob za ,nalepky*, uzivané spolecnosti v tom piipadé, kdy se chce zbavit
spolecensky nepohodIného jedince, proti kterému nemize uplatnit jiné zdkonné sankce™ (in Zvolsky a kol.,
2001, s. 15).

Antipsychiatrie je hnuti pfevazné anglosaského plvodu, které se v 60. letech 20. stol. rozeslo s metodami
klasické psychiatrie. Jeho stoupenci tvrdi, ze zZadna duSevni choroba neexistuje, nebot jeji existence udajné
nebyla prokazana. Psychiatfi pry neznaji pficiny duSevnich nemoci, a nevi tedy ani, jak je léCit. Terapie
klasickymi psychofarmaky a elektroSoky je antipsychiatry nahlizena jako neSetrna a $kodlliva. Totéz plati pro
internovani schizofrenikti v ustavech. Psychicky nemocnym lidem je tfeba pomahat alternativnimi metodami a
praktikovat Setrnéjsi zpusoby léCeni (arteterapie, psychoterapie). Hnuti vzniklo v liné samotné psychiatric a
psychologie a je propagovano i nékterymi psychiatry (napf. dosud zijici americky prof. psychiatric a
psychoanalytik mad’arského ptivodu T. S. Szasz) (sestaveno podle: http://cs.wikipedia.org/wiki/Antipsychiatrie).
K hlavnim pfedstavitelim a zakladatelim antipsychiatrického uvazovani patfi britsky psychiatr R. D. Laing
(1927-1989). Je znam svoji knihou ,,Rozdélené self. Predlozil v ni studii schizoidnich a schizofrennich osob
s cilem ,,zesrozumitelnit proces zblaznéni se a Silenstvi, kterému se da porozumét mnohem vice, nez se obvykle
predpoklada (Laing, 2000, s. 7). Schizofrenii Laing interpretuje jako srozumitelnou reakci na matouci a
ohrozujici socialni prostedi, v némz ¢lovek zije. ,,Schizofrenie je mozny vysledek vice nez obvyklych obtizi, kt.
se Cloveéku stavi do cesty k tomu, aby mohl byt Gplnou osobou s druhymi, a nemoznosti pouzivat zdravého
rozumu pii zakouSeni sebe ve svété.” (tamtéz, s. 196). Podle Lainga hraje v etiologii schizofrenie roli tzv.
mystifikace, coz znamena, Ze ,,rodina pacientovi znemoziiuje vytvoreni pocitu vlastni totoznosti.“ (Matousek,
1997, s. 107).
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(tamtéz). Na psychiatrii Szasz nahlizi jako na instituci, jejimz ukolem je potlacovat
spolecensky odlisné chovani (Jarolimek, Antipsychiatrie vcera a dnes, Esprit, 2004, 4/5, s. 9).

Szasz je znam také svou teorii o tom, Ze ,,psychiatricky symptom nemé vlastnosti obdobné
symptomu v ostatnich oblastech mediciny.“ (Chromy, Antipsychiatrie, Cs. Psychiat., 1975,
71,4, s.253).

K Sokujicim Szaszovym zav€rim patii jeho srovnani ¢innosti moderniho psychiatra
s poc¢inanim stfedovekého inkvizitora: ,,V 15. stol. mnozi 1idé povazovali jiné za ¢arodéjniky
a jejich jednani za Cernou magii — stejné tak ve 20. stol. 1idé oznacuji urcité spoluobcany za
Silené a pfripisuji jejich chovani z¢asti duSevni nemoci.” (Die Fabrikation des Wahnsinns.
Gegen Macht und Allmacht der Psychiatrie (,,Vyroba Silenstvi. Proti moci a vSemoci

psychiatrie®, 1976, in Janik 1987).
12. 3. 2 Nazory Thomase Scheffa

Mozaika stézejnich sociologickych studii o dusevné nemocnych lidech by nebyla uplna,
kdybych nezminila teze kalifornského sociologa Thomase Scheffa. Ten se ve svych uvahach
zabyval rozborem ¢Cinitell, které hraji dilezitou roli v procesu utvafeni tzv. ,kariéry duSevné
nemocného ¢lovéka® (Chromy, Antipsychiatrie, Cs. Psychiat., 1975, 71, 4, s. 253).

Scheff byl ptesvédcen, ze ,,pro zaujimani dlouhodobé deviantni role chronicky psychicky
nemocného ma rozhodujici vyznam kvalifikace (,,nalepkovani*) subjektu ve smyslu deviace,
a to zejména na oficialni (odborné) trovni.“ (Chromy, 1990).

Rozhodujici podil na tom, ze je nékdo dusevné chory, tedy nema porucha jeho psychické
¢innosti, nybrz fakt, ze byl jako dusevné nemocny onalepkovan. DuSevni nemoc je tedy
chovani, jez socialni prostfedi (vefejnost, lidé na pracovisti, rodina, 1€kat, psycholog) takto
usp&$né oznacilo. ,,Chovani subjektu je nové zhodnoceno ve smyslu nemoci. Subjektu je dle
,halepkovani teorie® vnucena stigmatizovana role a brani se mu ji opustit, bez ohledu na to,
ze problematické jednani nepokracuje (Chromy, Sociologie dusevnich poruch, in Hoschl,

Libiger, Svestka, 2004, s. 227).
12. 3. 3 VysledKky Seti‘eni Ervinga Goffmana a Goffmanova ,,totalni instituce*

Podnétnym piedstavitelem kritiky tradi¢ni psychiatrické péce byl jesté pred Szaszem a
Scheffem americky profesor sociologie Erving Goffman (1922-1982). Psychiatrické
problematiky se tykaji napt. jeho knihy Asylums (,,Azyly*) zroku 1961 a studie nesouci
nazev ,,Stigma* (1963) (Munkova, 2001, s. 76-82).
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Kniha ,,Azyly* vznikla po Goffmanové rocnim pobytu v psychiatrické nemocnici St.

Elizabeth ve Washingtonu (Styx, 2003, s. 41, podobné¢ téz Munkova, 2001, s. 77).

Doty¢ny se nechal v psychiatrické 1écebné zaméstnat jako asistent pro sportovni programy
(Matousek, Sustova, 2001, s. 106). Stal se pozorovatelem a i¢astnikem rozhovori s taméj§imi
pacienty a béhem svého pobytu ziskal mnoho cennych idaji o zdejsi Gstavni praxi.

Z Goffmanova pozorovani vyplynulo, Ze psychiatrickd nemocnice funguje jako tzv.
»totalni instituce* (Chromy, 1990).

Po vyhodnoceni ziskanych poznatkll ji Goffman definuje jako ,,zafizeni s celodennim
spole¢nym programem a hlubokou ptehradou mezi personalem a jejimi obyvateli“ (tamtéz).

Clovék Zijici v této instituci proZiva tenzi, protoZe ,nevi, jakd rozhodnuti byla u¢inéna
ohledné jeho osudu* (Munkova, 2001, s. 78). ,,Je zde vSudypiitomna nuda, demoralizace a
nedostatek prace.” (tamtéz). ,,To vSe nakonec u pacientl vede ke spusténi procesu umrtveni a

znecitlivéni (mortification)**

(tamtéz).

V obyvateli takové instituce se pozvolna rozpadd klasicky lidska schopnost ¢loveka
»jednat®, kterd je v civilu potfebna k tomu, aby clovék mohl ovladat sviij svét (tamtéz).

Ten, kdo je v totalni instituci internovan, prodélava pohyb od statusu lidské bytosti s jejimi
vnéj§imi vazbami a pravy k bytosti od svéta izolované a bez jakychkoli prav (tamtéz).

Goffman také postiehl, Zze v psychiatrickém zafizeni panuji specifické ritudly, kterymi je
proces naruSovani zdravé obcanské identity internovaného doprovazen. Jednim z nich je tzv.
»degradaéni ritual®, ktery sestavd z ,odebrani osobnich véci®, ,ostiihani®, ,ptidéleni
ustavniho odévu* a v ,,ptikdzani lizka ve spolecné loznici.“ (Matousek, Sustova, 2001, s. 106;
podobné téz Munkova, 2001, s. 79).

Internovany psychiatricky pacient nucené zanechavd vSech svych dosavadnich roli
(partnera, manzela, otce a pracovnika) a stava se ¢asteckou skupiny, kterd funguje jako celek,
s minimalnim kontaktem mimo instituci (Styx, 2003, s. 62).

Jak se vyporadat s témito hluboce zavaznymi zjisténimi? Domnivam se, ze Goffmanovy
postiehy jsou mistné 1 Casov€é omezené. Svadéji k neopravnéné pauSalizaci na vSechna
psychiatrickd zatizeni vibec. V chovani internovaného se podle Goffmana vice obrazi
neptiznivy dopad pobytu v psychiatrickém zatizeni nez jeho dusevni choroba, coz patii

k vychodiskiim jeho doktrin. Pravé ve svétle této premisy lze Goffmanovy teze pochopit.

52 Goffman charakterizuje ,,totalni instituci®, v niz prebyvaji odosobnéni pacienti, jako ,,druh mrtvého mote
s malymi ostrivky zivych.“ (Munkova, 2001, s. 79).
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Na druhou stranu se vSak tomuto sociologovi podafilo upozornit na leckteré skutecné
nedostatky v systému americkych psychiatrickych lizkovych zatizeni a mnohde se ,,strefil do
¢erného* (Chromy, Antipsychiatrie, Cs. Psychiat., 1975, 71, 4, s. 252).

Nékteré postiehy (napf. o chovani persondlu ¢i o degrada¢nim ritudlu) jsou velmi uzite¢né
(tamtéz).

Goffman odhalil, Ze psychiatrické nemocnice vytvareji znané pokiivené a absurdni
prostiedi. Jejich chovanci jsou nuceni pfizplisobovat se tomuto zvlaStnimu prostredi
chovanim, které je pak interpretovano jako soubor psychiatrickych ptiznakli (in Chromy
1984; 1990).

Svou trpkou obzalobou pomérG v americkych psychiatrickych institucich Goffman
odstartoval vinu kritiky tradované psychiatrické péce, kterd pak vyvrcholila jiz zminénym

antipsychiatrickym hnutim (Matousek, Sustova, 2001, s. 106).

12. 3. 4. Rosenhahniiv pokus

Goffman nebyl jediny, kdo zjistoval, jak prozivaji pacienti svlij pobyt v psychiatrickych
institucich. Na pielomu 60. a 70. let 20. stol. (1968-1972) se profesor psychologie a prava na
Stanfordové univerzité v Kalifornii, D. L. Rosenhahn, rozhodl zorganizovat zajimavy pokus
(Fiirst, 1997, s. 178; Chromy, 1984).

Vybral 8 pficetnych lidi (aktualné ani v minulosti neméli ptiznaky vaznych psychickych
poruch): 1 studenta, 3 psychology, psychiatra, pediatra, malife a Zenu v domécnosti. Tito lidé
navstivili celkem 12 rGznych psychiatrickych klinik. Pfi vySetieni vSichni z nich udali falesny

celii

psychiatricky syndrom (stéZovali si, Ze sly$i ,,hlasy*"). V anamnéze uvedli pravdiva data ze
svého zivota (psychologové a psychiatr uvedli jind povolani, aby se vyhnuli obezietnosti
pecovatell). Lékafi jejich potize diagnostikovali jako schizofrenii a pfijali je do nemocni¢niho
l1é¢eni. Pseudopacienti si béhem svého pobytu na klinikach peclivé zaznamenavali postiehy o
pomérech na oddélenich, o pacientech i o persondlu. Z nich pak vyabstrahovali stézejni
zavery. Prof. Rosenhahn je shrnul ve svém clanku ,,On being sane in insane places
(,,Pficetny v blazinci®) (D. L. Rosenhahn, Science, ro¢. 179, January 1973; cast této prace

byla prezentovana na kolokviich kateder psychologie univerzity v Californii, Berkeley, na

Harvardu, Cambridge...) (dostupné na: www.kklub.cz/salat/2004/salat042004.pdf ).

e Prvnim zajimavym jevem, ktery aktéfi pokusu popsali, byla skutecnost, ze personal
vibec nerozpoznal, Ze jsou pseudopacienti pficetni: ,,Ackoliv ptipadali ucastnici

pokusu svym spolupacientiim jako simulanti, platili pro l€ékafe i oSetfujici personal
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jako tézce nemocni a na klinice byli ponechani primérné 3 tydny* (Ammon,
Dynamische Psychiatrie, 1980, in Fiirst, 1997, s. 178; téz Chromy, 1984). Dr. Chromy
tento jev vysvétluje jako tzv. presumpci nemoci (Spatné diagnostikovat psychiatrickou

v v

nejistoty o duSevnim zdravi subjektu je lepsi predpokladat nemoc nez normalitu)
(1984).

VSsichni Ucastnici pokusu pfi pobytu na psychiatrickych oddé€lenich zakouseli drtivy
pocit bezmoci a odosobnéni. Odosobnéni ob¢as dosahovalo takového stupné, ze méli
hospitalizovani dojem, jako by byli neviditelni (,,PfiCetny v blazinci) (D. L.
Rosenhahn, Science, S. 179, January 1973). (dostupné na:
www.kklub.cz/salat/2004/salat042004.pdf).

Pacienti mé¢li na odd€lenich minimalni soukromi. Jejich pokoje mohly byt kdykoliv a
bez jakéhololiv divodu navstiveny a prohleddny kymkoliv z persondlu. Pacientiv
zivotopis a lékaiské zaznamy byly pfistupné kazdému zaméstnanci, bez ohledu na
jeho podil na terapeutickém procesu.

(dostupné na: www.kklub.cz/salat/2004/salat042004.pdf).

Béhem svého pobytu na psychiatrickych klinikach byli opecovavani vystaveni
Spatnému verbalnimu a obcas i fyzickému chovani oSetfovateld, a to hlavné
v pfitomnosti ostatnich pacientti. Pokud se objevil dal§i zaméstnanec, Spatné chovani
ustalo — zaméstnanci byli totiz vniméni jako vérohodni svédci, zatimco pacienti
nikoliv. (,,PfiCetny v blazinci) (D. L. Rosenhahn, Science, s. 179, January 1973).
(dostupné na: www.kklub.cz/salat/2004/salat042004.pdf).

Rosenhahn z postiehti aktérii pokusu zjistil, ze jednim ze zdroji odstupu personalu od
pacientdi je m. j. prehnané spoléhdni na 1é¢bu léky. Udastnici pokusu totiz
vypozorovali, Ze personal je po zavedeni medikace pfesvédcen, ze 1écba probihd a
zadny dalsi kontakt s pacientem tudiz neni nutny.

Bylo také zjiSténo, Ze se oSetfujcici snazi Cas trdveny s pacienty snizit na minimum a
ze jsou od chovancii pfisné segregovani (vétSinou se zdrzuji na pro né vyhrazenych
mistech a pacienty kontaktuji hlavné, kdyz jde o podavani 1ékd, pokarani nebo o
skupinovou terapii).

Pseudopacienti referovali, Ze byli béhem svého pobytu na klinice ¢asto svédky toho,
jak bylo jejich chovani vykladano persondlem chybné (napt. pacienta bloumajiciho po

chodbé sestry ihned podeztivaly z nervozity, ackoliv se ve skutecnosti nudil; vybuch
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hnévu 1ékafi jednoznacné interpretovali jako dusledek navstévy pribuznych, soustavné
psani poznamek bylo chapéno jako chorobné...). Nikdy se nepocitalo stim, Ze
agresivni chovani pacienta mlize byt reakci na Spatny pfistup persondlu a vypjaté
nemocni¢ni prostiedi. Hnévivé chovani bylo c¢asto interpretovano jako dusledek

pacientovy nemoci, aniZ by byly zvazovany i jeho jiné eventudlni pficiny...

Rosenhahn uzavira svoje Setfeni pfesvédcenim o zcela jistém zaporném terapeutickém vlivu

prostfedi psychiatrické nemocnice na hospitalizované.

Existuje hodné pacientt, ktefi jsou mimo nemocnici pfic¢etni, ale v nemocnici se zdaji byt
pomateni. Pomatenymi vSak podle Rosenhahna nejsou proto, ze jsou sami o sob¢ Sileni, ale
proto, Ze reaguji na bizarni prostfedi a poméry psychiatrické instituce (,,Pii¢etny v blazinci‘)
(D. L. Rosenhahn, Science, s. 179, January 1973; podobn¢ téZ Ammon, Dynamische
Psychiatrie, 1980, in Fiirst, 1997, s. 178).

(dostupné na: www.kklub.cz/salat/2004/salat042004.pdf). Navrhuje tedy, aby se tézisté
péce o dusevné choré presunulo do komunitnich center, diky nimz by se psychicky nemocni
lidé mohli vyhnout pobytu v nezdravém prostfedi psychiatrické kliniky, které jejich

onemocnéni podporuje.

12. 3. 5 Antipsychiatrické snahy v Itilii — Franco Basaglia

Antipsychiatrické uvazovani mélo v riznych zemich rGznou podobu a rtizné vysledky.
V sirSim slova smyslu spadaji do jeho rdmce rovnéz snahy tzv. hnuti Demokratické
psychiatrie v Italii. To je spjato se jménem benatského 1ékafe Franca Basaglia (1924-1980),
ktery je zndm ve spojitosti s reformou italské psychiatrie (Chromy, 1990).
Basaglia zastaval pfesvédceni, Zze mezi hlavni rysy psychiatrickych instituci patfi nasili na
pacientech (tamtéz). Psychiatrie ve skutecnosti funguje jako agent vetejného potadku, ktery se
zastituje védou (tamtéz).
Prvnimi kroky jeho reformniho snazeni se tedy stalo ,,otevieni dvefi“ psychiatrickych
zafizeni, odstranéni izolace pacienti a zamitnuti Sokového léCeni (tamtéz). Misto pracovni
terapie, kterd byla oznaCena za vykofistovatelskou taktiku, byla zavedena placena prace
(tamtéz). K vysledklim reformnich aktivit patfilo radikalni omezeni nucenych hospitalizaci a

budovani mensich nemocni¢nich psychiatrickych oddéleni misto obfich 1éceben (tamtéz).
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12. 3. 6 Zavérecna uvaha o antipsychiatrii

V zemich, které prosSly tzv. antipsychiatrickym procesem, mohla byt u nas dnes tolik
diskutovana transformace (pfeména) psychiatrické péce zahajena se zna¢nym predstihem.
Nevyhovujici podminky tzv. 1é¢by v mnoha psychiatrickych institucich, negativni vliv
dlouhodobého pobytu v Iécebnach, vCetné otazky lidskych prav — to vSe se stalo pfedmétem

vetejného zajmu a celospolecenské diskuse také diky studiim a postfehlim antipsychiatrii.

V Ceské republice se zacaly reformni zmény v pééi o dusevné choré, které spoc¢ivaji napf.
v prechodu od kustodidlniho modelu (péce vyluéné ¢i zejména ve velkych lécebnach)
k systému komunitnimu (mimonemocni¢ni péce), odehravat teprve v 90. letech 20. stol.
(Jarolimek, Reforma psychiatrie ve Velké Britanii, Esprit, 2003, 6, s. 10).

Na&s, v porovnani se zdpadni Evropou dvacetilety skluz, ma jednu podstatnou vyhodu.
Muzeme se vyvarovat nékterych zdvaznych chyb, k nimz dochazelo pfi transformaci tradi¢ni
ustavni péce v zahranici (napt. v USA nebo v Italii).

Jednou z nich je nepromyslené ruSeni velkych psychiatrickych tstavii bez budovani sité
zatizeni pro diferencovanou alternativni péci (Matousek, 1999, s. 78). Takovy postup vhani
chronicky dusevné nemocné lidi do svizelnych situaci a ,,d€la z nich bezdomovce.* (tamtéz,
podobné Hoschl, 1996, s. 8).

,»Rozsahla a mnavic bez pozvolné piipravy provedend redukce ustavnich ltizek
(deinstitucionalizace) ve Spojenych statech skutecné vedla k ptfesunu ndhle propusténych a
nepfipravenych chronikli mezi bezdomovce a delikventy.” (Chromy, in Hoschl, Libiger,
Svestka, 2004, s. 231). Situace zaSla ve zminéném ohledu v USA 1 jinde natolik daleko, Ze
,mnozi z odbornikl volaji po ,,zlatych psychiatrickych nemocnicich.* (Hoschl, 1996, s. 8).

Ku prospéchu psychicky nemocnym lidem jist€¢ nejsou ani emotivné zkreslené kampang,
pod jejichz vlivem doslo v 70. letech v nékterych statech USA ke zruSeni elektroSok

(Hoschl, 2004, s. 142, k problematice elektrokonvulzivni terapie viz kap. 12. 2. 1. 1).
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13. Clovék s duSevni poruchou a jeho postaveni v soucasné

spole¢nosti
Dusevni porucha je tézky, ale zvladnutelny problém, ktery mize zasahnout kazdého z nas.
13. 1 Definice klicovych udaji a vybrané statistické informace

Termin duSevni porucha se podle Mezinarodni klasifikace nemoci (10. revize) pouziva pro
oznaceni ,existence klinicky rozpoznatelného souboru ptiznakd nebo chovéni, ktery je ve
veétSing piipadl spojeny s pocitem tisné a narusenim funkce® (2000, s. 20).

Psychiatrickym ptipadem je podle definice SZO ,,zjevna porucha dusevni ¢innosti, natolik
specifickd ve svych klinickych projevech, Ze je spolehlivé rozpoznatelna jakozto jasné
definovany soubor znakl a natolik zavazna, aby zptsobila ztratu pracovni schopnosti nebo
socialniho postaveni nebo obou, a to v takovém stupni, ktery mtize byt hodnocen jako selhdni

(nepfitomnost na pracovisti, neucast v néjaké socialni ¢innosti)*“ (Hoschl, 1996, s. 3).

Z psychickych poruch se nejcastéji vyskytuji poruchy uzkostné (F 40 — F 49) a afektivni
(F 30 — F 39) (poruchy nalady), které spolecné ptredstavuji kolem 80 % ze vSech duSevnich
nemoci v nasi populaci. (Herodkova, Kazdy z nds se mizZe zblaznit, Pravo 20. 9. 2005). U
depresi je tzv. prifezova prevalence (,,fika ndm, kolik lidi onemocnénim trpi v tuto chvili*) 3
— 4% (Hoschl, in Janiek, 2004, s. 154). Primarni depresi®® prodé&la alespoii 1x v Zivoté asi 20
% zen a 10 % muzi (Svestka, 2000, s. 4). ,,Vyskyt depresi v poslednich desetiletich vzrista,
zvlaste u lidi narozenych po r. 1945% (tamtéz). Bipolarni poruchou (diive maniodepresivitou)
trpi nejméné 1 % z celkového poctu obyvatelstvaIiii (Hoschl, O¢ima C. H., Reflex, 8, 21. 2.
2008, s. 21).

Poruch osobnosti (F 60 — 69) se v populaci vyskytuje cca 9 — 10 % (Herodkova, Kazdy
znas se muze zblaznit, Pravo 20. 9. 2005). Odhaduje se vSak, ze problémy vzhledem
k disharmonické struktufe své osobnosti ma asi 10 — 18 % jedinct (KaSpari, 2002, s. 102).
Psychotické poruchy (F 20 — F 29) jsou zastoupeny v 1 az ve 3 % (Herodkovéa, Kazdy z nas se

muze zblaznit, Pravo 20. 9. 2005). O schizofrenii jsem zjistila, Ze se ve vSech zemépisnych i

3 Podle soucasnych znalosti je zptisobena ,nedostatkem pienasetii nervovych signali mezi mozkovymi
bunkami a zménou citlivosti nervovych zakonéeni (receptorl)*. Mezi pienaseCe (tzv. neurotransmitery) patii
serotonin, noradrenalin aj. (Svestka, 2000, s. 2). Sekundarni deprese miZe byt vyvolana onemocnénim &i
poskozenim mozku, télesnou chorobou, 1éky ¢i drogami. Tento typ deprese je pii zakladni chorobé druhotny
(odtud termin sekundarni) (tamtéz).
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kulturnich oblastech svéta vyskytuje s obdobnou frekvenci - v kterémkoli casovém okamziku

ji bude trpét zhruba 0, 5% populace (Schizofrenie, Edukaéni program WPA, 2003).

U nas bylo v r. 2005 (podle poctu vysetieni) zjisténo, Ze timto onemocnénim trpi 0, 4%

osob (Aktualni informace UZIS, Psychiatricka péée v letech 2001-2003, s. 4).

,Nejrozsiten¢j$i psychiatrickou diagnozou v ¢eské populaci jsou neurotické poruchy a
z nich bolestiva porucha somatoformni a poruchy tzkostné-fobické* (Dragomerickd, Baudis,
Smolova, Dzarova, Holub, Psychiatricka nemocnost obyvatel Ceské republiky, Ces. a slov.
Psychiat., 2002, 98, 2, s. 75).

Vétsina duSevnich poruch je ¢asto doprovazena poruchami spanku (Smolik, Practicus,
Odborny &asopis Spolednosti vieobecného 1ékaistvi CLS JEP, Poruchy spanku u dugevnich
poruch dospé€lého véku, 2005, 4, 6, s. 239-241;

dostupné na: http://www.practicus.cz/2005/practicus05-06.pdf).

,V ambulantni psychiatrické praxi je prevalence poruch spanku u akutnich duSevnich
poruch pfiblizné 75 %, po 1é€bé trvajici 18 mésict 33 %" (tamtéz, s. 239). Poruchy spanku
jsou Casto prvym ptiznakem, s nimZz se pacient s dosud nerozpoznanou dusevni poruchou
sveétuje svému lékafti. (tamtéz).

Udaje o &etnosti vyskytu jednotlivych dusevnich onemocnéni jsou piiblizné, a to hned
z n€kolika divodu.

Jednim znich je tzv. ,,nepodchycena” nemocnost (Dragomerickd, Baudi§, Smolova,
Dziirova, Holub, Psychiatricka nemocnost obyvatel Ceské republiky, Ces. a slov. Psychiat.,
2002, 98, 2, s. 73). Zvlast¢ ve spojitosti s dusevnimi onemocnénimi musime vzit v ivahu
skutecnost, ,,ze urité¢ procento osob spliujicich definici ,,psychiatrického ptipadu® zZadnou

. 7w r r 54
zdravotnickou péci nevyhledava.*

(tamtéz, s. 73). I proto jsou procentudlni udaje o vyskytu
téchto nemoci v populaci piiblizné. Na podhodnoceni prevalence™ dusevnich poruch se jistd
podili neochota lidi hovotit o né¢em natolik citlivém, jako je dusevni nemoc.

Zkresleni dat ovliviiuje rovnéZ nemocnost, ktera je sice podchycend, ale nedeklarovana
(Skoda, Psychiatrickd nemocnost v praxi obvodniho 1ékafe. Novinky v mediciné &. 12.,

Avicenum, Praha, 1976, s. 56 in Dragomerickd, Baudi§, Smolov4, Dzlrova, Holub,

>V CR je napi. kazdorotné nové diagnostikovano kolem 5000 osob s primarni depresivni poruchou. Roéné je
s touto poruchou 1éCeno na lizkach v psych. klinikach a v 1é¢ebnéch asi 1000 pacientl. Lze vSak predpokladat,
ze dalsich 50 % depresivnich nemocnych se vibec k 1ékafi nedostavi anebo jsou chybné oznaceni za trpici
neexistujici télesnou chorobou® (Svestka, 2000, s. 4).

> Prevalence udava pocet viech piipadii uréité choroby starych i novych, jeZ existuje v uréité populaci a v
urcitém Case.
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Psychiatricka nemocnost obyvatel Ceské republiky, Ces. a slov. Psychiat., 2002, 98, 2, s. 73).
Ta se tykéa osob, které pro své dusevni potize sice zdravotnickou péci vyhledaji, ale nejsou

jako ,,psychiatrické pfipady‘ ani rozpoznany, ani lé¢eny (tamtéz).

Specifické informace souvisejici s Setnosti vyskytu dusevnich onemocnéni v CR piinaseji
studie Ustavu zdravotnickych informaci. Potiebna data ziskavaji pracovnici tohoto tstavu na
zaklad¢ vykazu, ktery kazdorocné€ vypliuji vSechna ambulantni psychiatrickd a sexuologicka
pracoviste, véetné zatizeni krizové intervence bez ohledu na to zda jde o statni ¢i nestatni

zdravotnické zatrizeni — vSech resorta.

(Uzis CR, Aktudlni informace &. 2/2007, Psychiatricka péce v letech 2001 — 2005, s. 2,
dostup.:

http://www.uzis.cz/download.php?ctg=20&search_name=psychiatr&region=100&kind=21&
mnu_1d=6200)

Ze zjisténi UZIS lze napi. vyéist, ze v letech (2001-2005) doslo k nartistu podtu
ambulantnich oSetfeni - vySetfeni pro dusevni poruchu o 25, 1%, pfiCemz vyssi pfirtstek byl
zaznamenan u zen nez u muzu. (tamtéz, Aktualni informace UZIS &. 2/2007, Psychiatricka
péce v letech 2001-2005, s. 2). Vroce 2005 bylo ambulantné¢ psychiatricky oSetfeno-
vysetfeno celkem 2 689 389 dospélych obojiho pohlavi a 95098 déti (tamtéz, Aktudlni
informace UZIS &. 2/2007, Psychiatricka péce v letech 2001-2005, s. 2).

Z hlediska poctu prvnich vySetfeni jsou nejcetnéji zastoupenym onemocnénim (podle
tdajtt UZIS v roce 2005) neurotické poruchy (kolem 37 %), k nimz patii napt. fobie, reakce
na t&7ky stres, poruchy piijmu potravy a spanku (tamtéz, Aktualni informace UZIS &. 2/2007,
Psychiatricka péce v letech 2001-2005, s. 3). Druhym nejcetnéjSim bylo ve struktuie prvnich

osetfeni v r. 2005 oSetfeni na afektivni poruchy (v primeéru asi 18 %) (tamtéz).

S velmi malym rozdilem nésledovala vySetfeni na organické poruchy a na schizofrenii
(praimérné 10 % resp. 9 % osetfeni) (tamtéz).

Vysoky pocet prvnich oSetfeni na neurotické a afektivni poruchy souvisi s rostoucim
Zivotnim a pracovnim tempem, naroky a tlakem spolecnosti. Mlze vSak souviset také
s postupnou destigmatizaci dusevné nemocnych pacientd, ktefi se jiz v ptipadé potfeby neboji
vyhledat odbornou pomoc i s vétsi informovanosti vefejnosti a se zlepSenim diagnostickych
metod (tamtéz, Aktualni informace UZIS ¢&. 2/2007, Psychiatricka péée v letech 2001-2005, s.
4).
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Na zaklad¢ dostupnych dat o poctu hospitalizovanych nemocnych v psychiatrickych
lizkovych zatizenich CR zr. 2003 jsem zjistila nasledujici: Nejéast&ji se lidé do akutni
(psychiatrické odd€leni nemocnice) ¢i nasledné ustavni péce (PL) uchylili pro schizofrenii
(11 682). 11077 osob bylo hospitalizovano pro poruchy vyvolané alkoholem, 8 849 pro
neurotické poruchy a 4041 osob pro poruchy vyvolané ostatnimi psychoaktivnimi latkami.
Celkovée bylo v roce 2003 hospitalizovano pro duSevni poruchu 59 440 osob (pomér muzi ku
zenam byl 54 : 46). Zdrojem udaji o hospitalizovanych bylo ,,Hl4Seni hospitalizace*
z psychiatrickych oddéleni nemocnic a z psychiatrickych 1éceben. Mezi psychiatrické 1é¢ebny
je zafazeno i Psychiatrické centrum Praha v Bohnicich. (UZIS CR, Aktualni informace &.
75/2004, Hospitalizovani v psychiatrickych lizkovych zafizenich CR vroce 2003, s.1;

dostupné viz. Elektronické dokumenty a jejich ¢asti).

V letech 1998-1999 se konalo zajimavé Setfeni duSevniho stavu obyvatelstva ve
spolupraci se SZO (Dragomerickd, Baudi§, Smolova, Dzarova, Holub, Psychiatricka
nemocnost obyvatel Ceské republiky, Ces. a slov. Psychiat., 2002, 98, 2, s. 72).

Pro sbér dat byl pouzit strukturovany diagnosticky rozhovor CIDI (Composite
International Diagnostic Interview) zjiStujici nejrozsitenéjsi skupiny neorganickych
dusevnich poruch (tamtéz). Celkové bylo kontaktovano 2329 osob. Rozhovoru se nakonec
zlucastnilo 1534 respondentt ve véku 18 — 79 let (tedy 66 %), z toho 49, 2 % muzl (755) a 50,
8 % (779) zen. Vzorek obyvatel byl ur¢en ndhodnym dvoustupiiovym vybérem (vybér obce a
vybér osob). Tazatelé po zaslani informativniho dopisu kontaktovali respondenty a
uskutecnili s nimi strukturovany rozhovor. Vysledky prokazaly vztah duSevniho zdravi
k demografickym charakteristikam jako je vék, pohlavi, vzdélani, rodinny stav, velikost obce
(Dragomerickd, Baudi$, Smolové, Dzarova, Holub, Psychiatricka nemocnost obyvatel Ceské

republiky, Ces. a slov. Psychiat., 2002, 98, 2, s. 72).

Alespon jedna dusevni porucha byla zjisténa dle kritérii MKN — 10 u 26, 6 % osob (408 z
1534) (Dragomericka, Baudis, Smolova, Dzarova, Holub, Psychiatrickd nemocnost obyvatel
Ceské republiky, Ces. a slov. Psychiat., 2002, 98, 2, s. 75). ,,Témét 27 % respondentli mélo
tedy v prib&hu Zivota duSevni problémy v takové mife, Ze byly diagnostikovany jako dusSevni

porucha® (tamtéz). Casté&jsi vyskyt byl zaznamenéan u zen (30 %) nez u muzi (23 %) (tamtéz).

Nejrozsitenéjsimi dusevnimi poruchami byly poruchy neurotické, stresové a somatoformni
(F 40-F48) (tamtéz). Z celkového poctu 1534 respondentil jimi trpélo 282 osob (18, 4 %). U
zen byly diagnostikovany nejcastéji (25, 5 %, tedy 198 Zen).
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Psychické poruchy zptisobené uzivanim navykovych latek (vcetné tabaku) (F 10 — F 19)
mélo 13 % respondentti (pfesné 12, 8 %, tedy 197 osob). Byly nej€astéjsimi diagn6zami muzi

(16, 3 %) (jedna se ptedevsim o poruchy vyvolané uzivanim tabaku a alkoholu).

Afektivni poruchy (F 30 — 39) se vyskytly u 13 %. (tamtéz, s. 75). Na 2. misté za

poruchami neurotickymi patii k nejcastéj$im diagndézadm u Zen (16, 2%).

Schizofrenie a poruchy s bludy (F 20 — F 29) byla zaznamenany u 2, 5 % osob, tedy u 38
ptipadd. Behavioralni syndromy spojené s fyziologickymi poruchami a somatickymi faktory
(napt. poruchy piijmu jidla - mentélni anorexie, bulimie..) (F 50 — F 59) se tykaly 0, 1 %
respondentti (1 pfipad). (tamtéz, s. 75).

Primérny vek zacatku duSevni poruchy se pohyboval kolem 25 let (Dragomericka, Baudis,
Smolova, Dzarova, Holub, Psychiatricka nemocnost obyvatel Ceské republiky, Ces. a slov.

Psychiat., 2002, 98, 2, s. 76).

Vysokéa nemocnost byla zjisténa napt. v Karlovarském kraji (celozivotni vyskyt duSevni
poruchy u téméf poloviny osob), dale ve velkych méstech jako je Ostrava a Praha (u 50 %

cey

respondentek Zijicich v Ostravé diagnostikovana duSevni porucha v priibéhu celého Zivota).

(tamtéz, s. 77 — 78). Velmi Casto byla zjisténa dusevni porucha také u zen Zzijicich v Praze

(40% z celkového poctu dotazovanych) (tamtéz).

Velmi zajimavym zjisténim bylo prokazani vztahu mezi stupném vzdélani a zavislosti na
alkoholu u muzt (Dragomericka, Baudi§, Smolova, Dzrova, Holub, Psychiatrickd nemocnost

obyvatel Ceské republiky, Ces. a slov. Psychiat., 2002, 98, 2, s. 77).

Pii srovnavani vyskytu dusevnich poruch podle délky Skolni dochazky se ukézalo
nasledujici: Se zvySujicim se vzdélanim u muzi pocet zavislosti na alkoholu a na tabaku
klesa. U muzi s vysSim vzdélanim oproti tomu dochazi ke zvySovani pocth afektivnich,
neurotickych a schizofrennich poruch. Tento trend neplati u Zen — zavislost vyskytu dusevni
poruch na vzdé€lani u nich neni nijak vyraznd (Dzurova, Smolova, Dragomerickd, DuSevni
zdravi v demografickych souvislostech, 2000, s. 106, in Dragomericka, Baudis§, Smolova,
Dzirova, Holub, Psychiatricka nemocnost obyvatel Ceské republiky, Ces. a slov. Psychiat.,

2002, 98, 2, 5. 77).
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13. 2 Postaveni ¢lovéka s duSevnim onemocnénim ve spole¢nosti

Postaveni psychicky chorého ¢loveéka ve spolecnosti souvisi se skutecnosti, ze ,,dusevni
poruchy patii mezi tzv. stigmatizované nemoci®. (Chromy in Hoschl, Libiger, Svestka, 2004,
s. 225). Takové choroby Ize nejlépe charakterizovat jako ,,poruchy, u nichz jako by se prece
jen predpokladal urcity podil viny subjektu (alespon na vzniku stavu — napf. u chorob
pohlavnich v pohlavni nevadzanosti, u chorob dusevnich miize byt zase spatfovana pficina ve
slabosti vile apod.)” (tamtéz).

Reakce vysilané ze socialniho prostiedi na setkani se subjektem majicim stigmatizovanou
nemoc se pohybuji na pomezi podpory a negativnich sankci (Chromy in Hoschl, Libiger,
Svestka, 2004, s. 225).

To, ze dusevni poruchy mohou jimi postizen¢ho ¢loveéka stigmatizovat, pekné vyjadril
v dokumentu CT jménem ,,Diagnoza Deprese” prof. Cyril Hoschl: ,,KdyZ si nékdo necha
vymeénit kycel, chlubi se s tim po ¢ekdrnach a po sousedkéch, ve chvili, kdyz trpi duSevni
chorobou mé zpravidla tendenci to tajit. Na viné¢ zde nejsou nemocni, ale atmosféra, kdy
dusevni choroba je pfece jen stale néco, co je pofad stigmatizovaného.“ (dokument CT z
cyklu Diagnoza: Deprese, CT2, 26.3.2003, 22:35 hod).

Nemoc, kterd ¢lovéka stigmatizuje, zkratka lidi ovliviiuje v jejich vzajemné interakci.
»Réadi vykladaji o svych ploténkach a bolestivych kolenou — malokdo se pochlubi svym
svrabem, kapavkou, munikami ¢i pfijici. Svou schizofrenii voli jako téma ke spolecenské

konverzaci skutecné malokdo.* (Chromy, 1990, s. 67).

Stigma mohou pfinaSet jakékoliv dusevni nemoci, €asto i bez ohledu na to, zda se jedna o
psychozu, neurotické projevy ¢i poruchu osobnosti (Prasko, Stigmatizace u psychogennich
poruch, dostupné na: http:/www.tigis.cz/PSYCHIAT/PSYCH101/07prasko.htm). Uz

samotny fakt psychiatrické 1é¢by vetejnost znepokojuje (tamtéz).

Ten, kdo ma vefejnosti zndmou stigmatizovanou nemoc, mize byt konfrontovan s riznym
stupném odmitani, coZ vybocuje z obvyklé povinnosti lidi ,,citit s nemocnym jako s trpicim a
pomahat mu‘ (Chromy in Hoschl, Libiger, Svestka, 2004, s. 225).

Termin stigma’® uZivali jiz Rekové s tmyslem oznaGovat jim tlesné znaky zvlastniho typu
(Goffman, 2003). Slo o znaky, jejich prostiednictvim vychazelo o moralnim statusu jejich

nositele najevo cosi neobvyklého a Spatného (tamtéz). Vytezavaly se a vpalovaly pifimo do

%6 fec. bodnuti, bod, vpalené znameni, skvrna; stopy utrpeni (Prach, Schulz, 1998, s. 481).
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téla, aby upozoriovaly, ze je nosi otrok, zloCinec ¢i zradce — zkratka osoba poSpinéna a
ritualné necistd (tamtéz). Takto viditelné ocejchované osobé se bylo radno vyhybat, obzvlasté
na vefejnosti (tamtéz). Jiz tehdy se tedy slovo stigma pouzivalo ve smyslu znaku (stopy,
znameni), ktery o nééem sveédEi - presnéji, ktery svédci o nééem nezddoucim a nehodnotném.
Recky otrok, poznamenany negativnim cejchem, jak znamo, neplatil za osobu, nybrz za véc,
za 71vy néstroj, za bytost, kterd nema schopnost uvazovat.

V obdobi kiestanstvi doSlo k obohaceni terminu stigma o dva dal§i vyznamy. Prvni
odkazoval na ,.télesné¢ znaky svatosti.“ Jimi byla minéna ,,bolestiva krvaceni z jizvy, kterd se
vytvorila na rukou, nohou a v boku* (Klimes, 1995, s. 732, heslo stigma). ,,Vyskytovala se
celkem vzacné u zvlasté disponovanych osob v souvislosti s rozjimanim o Kristové smrti
(tamtéz).

Druhym, tentokrat 1ékarskym vyznamem tohoto slova, se poukazovalo na télesné znaky
fyzické poruchy (Goffman, 2003). ,.Dnes se termin stigma uzivd ve svém pivodnim
doslovném vyznamu (vpalené znameni, cejch), vztahuje se vSak spiSe k hanbé samé nez
k jejimu télesnému dikazu* (tamtéz). ,,K posuniim navic doslo ohledné toho, jaké typy hanby

budi pozornost* (tamtéz).

Sociolog Goffman definuje stigma jako siln¢ diskreditujici (znevazujici) atribut (vlastnost,
znak, ktery zbavuje diveéry) (2003). Ten svého nositele odliSuje od jinych osob v kategorii
téch, jimiz by doty¢ny mohl byt. ,Jednd se o atribut méné Zadouciho razu“ (tamtéz).
V krajnim piipadé¢ mize z osoby ucinit né¢koho skrznaskrz Spatného, nebezpecného ¢i slabého
a ,,naSe mysl pak celistvou osobu redukuje na osobu, jez je poskvrnéna a jejiz hodnota
klesla.” Dobfe znamym postojem v jednani 1 ve vztahu ke stigmatizované¢ osob¢ je zcela
samoziejma vira ,normdlni“ osoby, ,,Ze osoba se stigmatem neni tak docela clovékem.*

(Goffman, 2003). Nositel stigmatu je ¢asto definovan jako ,,hor$i nez ¢lovek*.

V praci jsem podrobné rozebrala spolecenské postaveni duSevné nemocnych lidi
v minulosti a zjistovala jsem divody, pro néZ mohli byt choromyslni oznacovani a vnimani
jako nehodnotni. Odhalila jsem, Ze stigma duSevnich chorob (znameni, na jehoz zaklad¢ jeho
nositele zafadime do kategorie bytosti hodnych odsouzeni) ma dlouhou historii. Kdo usiluje o
nalezeni odpovédi na otazku, pro¢ je dusevni nemoc spojena se stigmatizaci, musi svoji
pozornost upiit na postaveni choromyslnych v déjinach. Nyni uvedu kratké shrnuti poznatka

tykajicich se historicko-filosofické reflexe na téma stigma, k nimz jsem dospéla:

178



13.2. 1 Historicko-filosofické koFeny stigmatizace psychicky nemocnych osob

Ukézalo se, ze pokud mél dusevné chory pfibuzné a nebyl svym chovanim nebezpecny
svému okoli, mohl byt opeCovavan vrodiné. To byl asi nejidealnéjsi zplsob péce o
choromyslné, ovSem zdaleka ne vzdy mozny, protoze dusevné nemocny nemél vzdy ptibuzné
nebo se o néj nebyli ochotni starat. Zalezelo také na tom, zda byla nemoc svého nositele
zvladnutelnd v domacim prostiedi ¢i nikoliv.

Ve starovéku i ve stiedovéku bylo jednim z mnoha pfistupt k pomatenym a Silenym také
jejich marginalizovani — tedy dlouhodobé vylouceni na okraj spolecnosti. Mohli byt vypuzeni
na lod’ blaznt, vsazeni do véze ¢i podzemni kobky nebo vyhnani do stfedovekého lesa.

K nestastnym zplsobim interpretace dusSevni choroby ve stiedovéku patfilo chapani
psychické poruchy jako posedlosti. Zutivé Silenstvi bylo vnimano jako prokleti a vzbuzovalo
strach z nepfedvidatelného jedndni. Ve stfedovéku svadely projevy, které dnes chapeme jako
symptomy dusevnich nemoci, k zavéru, e jsou trestem bozim za htichy (Simsa, 1904, s. 5).

Takové chapani se konec koncti dodnes odrazi v lidovém rceni: ,,Quem deus punire vult,
mente perturbat” — ,,Koho chce biih trestati, toho zmatne* (gimsa, 1904, s. 5). Nemocny mohl
byt jist¢ poklddan za posedlého a za kacife, ktery ,musi byt pfiveden na pravou cestu
pusobenim inkvizice®“. Z toho vSeho lze vyabstrahovat snahu klast psychicky chorého ¢lovéka

na roven hiisnikovi, ktery je hoden odsouzeni.

V 17. stol. vznikaji v zadpadni Evropé internacni domy. DuSevni nemoc nadale ptisobila
jako vyrazné stigma, jelikoz z dnesniho pohledu chory ¢loveék, spadal do jedné kategorie
s delikventy, Zebrdky a nezaméstnanymi. Adekvatnim piistupem k jednolité kategorii
spolecCensky balastnich existenci bylo z hlediska tehdej$iho uvazovani zatykani a donucovani
k praci. Témito institucemi mél byt zajiStovan potadek a bezpecnost, 1 za pouziti nasili.

Spolecnost se tak zbavovala asociality.

Ve 2. pol. 18. stol. za¢ina primyslova revoluce. Také nyni dusevni nemoc funguje jako
znameni, na jehoz zaklad¢ je nositel rozpoznan a nalezité zatazen.
Vyznamnou spoleCenskou hodnotou se stava zdravy Elovék schopny vykonu. ,,Stroje (a
disciplinované, normované a sebeodiikavé chovani.“ (Dorner, 1999, s. 282). Zaméstnanec
musi bezchybn¢ fungovat.

Pro zvétSujici se mnozstvi nepotiebnych, tedy téch, ktefi jsou omezenym hospodaiskym

rozumem pokladani za ,neuZitecné a nadbytecné existence®, jsou vytvorena specidlni
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zafizeni (Dorner, 1999, s. 282). Jejich prostfednictvim se miize rodina, na niz jsou kladeny
velké pracovni naroky, osvobodit od ¢lentl, kteti potfebuji péci (tamtéz).

Skutecnost, Ze jsou dusevné nemocni v prumyslové spolecnosti tolerovani méné nez ve
spoleCnosti rozvinuté, dosud plati. V méné rozvinuté spoleCnosti zlstava duSevni nemoc
zalezitosti Sirsi rodiny, resp. kmene. Soudrzna a tolerantni pospolitost oslabeného podrzi.

Ve spolecnosti industrializované ptedstavuje choromysIny pro rodinu ekonomickou zatéz a
hrozbu zhorSeni situace vSech jejich €leni (Chromy, 1990). Proto byva rodindm od clent
vyzadujicich nepfetrzité zaopatfovani ulevovano jejich umistovanim do specializovanych
ustavu.

Jejich charakter se ve srovnanim s nejriznéj$imi osvicenskymi interna¢nimi tdbory pro
pfevychovu nepracujicich asocialii vieho druhu vyrazné zménil. ,,Ustavy, které byly primarné
orientovany na vylucovani lidi ze spole¢nosti, se zaméiuji na potieby klientii.* (Miihlpachr, s.
45). Maji vsak nadale represivni charakter, jakkoliv se jej snazi maskovat a ve spole¢nosti

prevlada tendence spiSe se jim vyhnout.

Na konci 18. a hlavné v 19. stol. se ustavy, které byly od svého pocatku polyfunkéni (tzn.
ze v nich v jedné kategorii piebyvali vSichni, kdo se nebyli schopni podilet na vyrob¢, at’ uz
pro nemoc nebo vlastni vinou) vice specializuji. ,,Profiluji se do podob, kterd mnohde trva
dodnes.“ (Matousek, 1999, s. 30). ,,Pro nemocné starce jsou ziizeny starobince, pro lidi
pottebujici oSetfovani pecCovatelské domy, pro nezaopatiené a rusivé déti sirotince a jina
zatizeni, pro duSevné postizené Ustavy, pro ,,zahalece* pracovni domy, pro trestance véznice a
pro blazny blazince.* (Ddrner, 1999, s. 283).

Izolace choromyslnych od zbytku spolecnosti v ustavech posilovala a dosud posiluje
laickou pfedstavu o duSevné nemocnych coby lidech krajné nepochopitelnych,
nepiedvidatelnych a nebezpecnych. Péce o dusevné stradajici lidi vSak pred vznikem téchto
jakkoliv ,,nehumdannich® ustavii zdaleka nebyla natolik samoziejma jako je tomu dnes.
Podrobnym rozborem situace choromyslnych pted vznikem téchto specializovanych instituci
jsem prokazala, ze pro svoji dobu (konec 19. stol. a 1. pol. 20. stol.) predstavovaly
psychiatrické 1é¢ebny (po dlouhych letech praktické lhostejnosti k osudiim choromyslnych)
obrovskou kulturni vymozenost.

K jejich evidentnim nedostatkim v souCasnosti patii fakt, ze své chovance né¢kdy
dlouhodobé¢ izoluji od zbytku vetejnosti. Touto izolaci mohou kromé jiného v lidech posilovat

laickd presvédceni o nevyzpytatelnosti a agresivité¢ choromyslnych.
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Stigma, které zpusobuji v ofich vefejnosti dusevni nemoci, je dosud pfitomno, a to ve
velké intenzité. Podstatou stigmatu psychiatrického pacienta je nedostatek ¢i ztrata (Chromy,
1975, s. 6). To znamend, Ze stigma psychicky nemocného ¢lovéka funguje jako neviditelné
znameni zavazného deficitu jeho nositele. V o¢ich vetejnosti stigma podle Chromého
vypovidd o nedostatku spoleCenské zodpovédnosti, spolehlivosti a o nedostatku
predvidatelnosti (1975, s. 6). Ovliviluje emocné jak subjekt, tak lidi v okoli subjektu.
(tamtéz). Jak?

Bud'to nositel stigmatu jedna pod vlivem pocitu hanby a vlastni ménécennosti natolik, ze
podnécuje socidlni okoli, aby ho také takto pojimalo (tamtéz). Diskredituje se sam. Kdyz
nekdo sam sebe vnima jako apriorné vadného jedince, jeho okoli ned¢€la ptilis velkou ndmahu
posuzovat jej také tak. Nebo znehodnocujici pfistup nejprve projevi ono socialni okoli
(vetejnost, spolupracovnici, pratel¢) a jedinec se mu dodatecné pfizplisobi (tamtéz).
Specifickym fenoménem v této oblasti je tzv. selfstigma, které se projevuje tendenci k
sebepodcenovani a tendenci k vnimani sebe sama jako bytosti ,,ménécenné* a nehodici se do

okolniho svéta (Jarolimek, Je blaznivé byt odlisny?, Esprit, 2002, 6, 11, s. 4).

Stigmatizaci duSevné nemocného ¢lovéka lze nejlépe vysvétlit jako pejorativni, negativni
oznaceni doty¢ného nemocného jedince jakymsi pomyslnym ,.cejchem® (tamtéz). Vychazi
z predsudkil vetejnosti viici jakékoliv duSevni odliSnosti a z jevu, ktefi sociologové nazyvaji
»stereotypem dusevné nemocného.” (tamtéz). V socialni psychologii jsou stereotypy rigidni,
pasivné piijimané zplsoby posuzovani urcitych skupin lidi na zéklad¢ tradic a predsudka.®
(Hyhlik, Nakone¢ny, 1997, in Prasko, Stigmatizace dusevnich poruch, dostupné na:
http://www.tigis.cz/PSYCHIAT/PSYCH101/07prasko.htm). Mohou se tykat tclesné

postizenych i psychicky nemocnych, intelektuélii, Zidé, Eernochi, Romi atd.

13. 2. 2 Stereotypni postoje k duSevné nemocnym lidem a jejich disledky

Stereotypem dusevné nemocného se ,,rozumi naucend a Siroce sdilena predstava o dusevné
nemocném zahrnujici adjektiva jako nasilny, uto¢ny, zakeiny, nebezpecny, nevypocitatelny,
zlo€inny, ptipadné dalsi — vesmés vSak negativni.” (Chromy, 1975, s. 6). Jde o soubor atributi
a vlastnosti, které jsou takovému ¢lovéku automaticky pricitany (Vagnerova, 1999, s. 168).
Ze strany laikt je tedy duSevné nemocny v ramci takového stereotypu vniman jako ,,liny,
nesvédomity, nespolehlivy Cloveék, reagujici mnohdy nepredvidatelné a nékdy i agresivné.*

(Jarolimek, Je blaznivé byt odlisny?, Esprit, 2002, 6, 11, s. 4). Pfedpoklada se, Zze duSevné
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nemocny ,,nevi, co déla“, ,,nechape®, ,,nic si nepamatuje®, ,,déla vSechno obracené” (Janik,
1987).

Stereotypni pfedstavy o duSevné nemocnych a o psychiatrickych institucich zafunguji
napt. ve chvili, kdy se laik dozvi, ze byl nékdo hospitalizovan v psychiatrické¢ 1é¢ebné¢.
Psychiatrické lécebny se podle svérazné piedstavy vetejnosti specializuji na piijimani
extrémné naruSeni lidé. Jakmile tedy laik usly$i, Ze n€kdo pobyval v 1é€ebné, existuje riziko,
ze nabude presvédceni, ze ,,jde o ¢loveka nasilnického, nevypocitatelného a nebezpecného.*
(Jarolimek, Je blaznivé byt odlisny?, Esprit, 2002, 6, 11, s. 4). Pacienti si s sebou po
propusténi z lécebny zkratka odnaseji velké stigma (Jarolimek, Reforma psychiatrie ve Velké
Britanii, Esprit, 2003, 7, 6, s. 10). Odchazeji-li z jinych typl zatizeni, je toto stigma podstatné

mensi (tamtéz).

Stereotypni vnimani dusevné nemocnych lidi sestava z mnoha piedsudkii. Poukazala jsem
na fakt, ze byvaji vnimani jako nespolehlivi, lini, nevypocitatelni a potencialné nebezpecni.
Odtud vede cesta k jejich diskriminaci.

Svoji zkuSenost s predsudky o dusevné nemocnych lidech méla také hrdinka knihy Barbary
Gordonové jménem ,,Tan¢im tak rychle, jak dokazu* (1985).

Po propusténi z psychiatrické 1éCebny zakousela celou fadu ustrki: ,,Védéla jsem o téch
pfedsudcich a podeziivani, které provéazeji duSevné nemocného pacienta, kam se jen hne.
Kdyz budu zticha, nepotkd mé to. Ale potkalo mé to.* (s. 345).

Hrdinka knihy pochopila, Ze smysluplnym protiiderem neni ,,str¢it hlavu do pisku‘ — tam,
kde lidé nevi, totiz mlize zapracovat jejich fantazie. Proto se rozhodla o svych potizich
s vlastni psychou napsat knihu: ,,A najednou bylo velice diilezité napsat o tom, co se se mnou
stalo — zarazit ty Septané feci, ty neopétované telefony, ty nezodpovézené dopisy. Musela
jsem vycistit ovzdusi, to ovzdusi kolem mne...* (s. 345).

Se stigmatem svého psychického onemocnéni se aktérka knihy potykala také na pracovisti,
protoze se jeji nadfizeny doslechl o jeji nemoci (s. 338).

vvvvv

’ v o li TR ’ v ] . ’
pracovni uplatnéni.”™ Pfi pfijimacim pohovoru do zaméstnani jsou nuceni zastirat pravou
pri¢inu pobirani invalidniho diichodu. Psychické potize maskuji bolestmi zad, kratSi nohou ¢i

problémy s jatry. Takova sdé€leni jsou v§eobecné piijiméana lépe nez sdéleni pravdiva.
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,Vime, ze nutime lidi lhat. Neni to dobré feSeni. Ale jinak to zatim bohuzel nejde. (B.
Wenigova, feditelka Sdruzeni ptibuznych duSevné nemocnych Sympathea, in DuSevné
nemocni  jsou  diskriminovdni v praci, upozoriuji  pfibuzni;  dostupné  na:
http://www.stopstigmapsychiatrie.cz/napsali_ o _nas 11.html).

Pokud se zaméstnavatelé dozvédi, ze uchazeC ¢i uchazecka o misto trpi schizofrenii,
vétSinou je rovnou odmitnou, aniz by zkusili, zda pacient na tu préci ,,ma* (tamtéz).

Podle ptibuznych nemocnych Ize postup zaméstnavatelii povazovat za diskriminaci
obzvlasté v dnesni dob¢, kdy jiz existuji moderni léky (tamtéz). ,,Ptipravky totiz pacienta
neutlumuji, ale umoznuji mu ptiznaky zvladnout®. Lidé se schizofrenii sice nevydrzi obvykle
pracovat osm hodin denné¢, ale kratsi doba jim necini potize (tamtéz).

Je pravdou, Ze se pacienti diky modernim 1ékiim se svoji nemoci vétSinou vyrovnavaji
dobfe (tamtéz). Bohuzel se ukazuje, Ze psychické onemocnéni casto neni schopno
»prekousnout® spis jejich okoli nez oni sami (tamtéz).

,,Piijimani lidi s duSevnimi problémy do zaméstnani komplikuje 1 invalidni dichod. Osoby,
které ho berou, totiZ mohou pracovat jen omezenou dobu. Jinak o penzi pfijdou. Pacienti ale
obvykle potiebuji delsi ¢as, aby ziskali jistotu a ukézali, ze na vykon zaméstnani maji.*
(tamtéz).

Stereotypni vniméani duSevné nemocnych lidi vzdy nemusi vést pouze k jednoznacné
negativnim dasledkiim v podobé¢ stigmatizace (Prasko, Stigmatizace u psychogennich poruch;
dostupné na: dostupné na: http://www.tigis.cz/PSYCHIAT/PSYCH101/07prasko.htm).
K pozitivnim disledkiim stereotypu muze patfit tendence chorého clovéka chranit, soucitit

s nim a snaha klast mensi naroky na jeho vykon ¢i zivotni roli (tamtéz).

13. 2. 3 Vnimani duSevné nemocnych podle Vyzkumu ndzori na schizofrenii

provedeném v r. 2004

Mnozi lidé v sobé chovaji zjednodusenou piedstavu, ze je duSevné nemocny divny,
nevypocitatelny, slaby a liny (Jarolimek, Je blaznivé byt odlisSny?, Esprit, 2002, 6, 11, s. 4,
podobné téz Wenigova). Ta je posilovana dobie zndmymi ,,vtipy o bldznech® i celou fadou
slovnich obratii v hovorové feci (diva se jako Silenec, zcvoknul se, je tady blazinec aj.)
(Chromy, 1975, s. 6). Zivnou pudu pro predsudky a simplifikované soudy o dusevné
nemocnych lidech posiluje piirozeny strach ztoho, co nezname a co si spojujeme
s odpradavna predavanymi myty o duSevni nemoci (Wenigovd, Stigma a duSevni poruchy,

dostupné na: http://www.stopstigmapsychiatrie.cz/aktual poruchy.html).
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T¢lesnd nemoc byva vefejnosti pomérné srozumitelna, protoze je vétSinou poruchou
néjakého organu. Somaticky nemocny c¢lov€k vzbuzuje ve svém okoli obvykle soucit.
Chovani duSevné nemocného se vSak miize jevit jako vystupfiovani stavl, které zname
z bézného Zivota, ale umime je pfemahat (tamtéz). VSichni nékdy prozivaji smutek, ztraceji
chut’ k jidlu, malo spi a jsou smutni. Casem to viak piekonaji. Dusevné nemocny viak budi
dojem, Ze je slaby na to, aby dokazal sviij stav ptekonat (tamtéz). Neziidka byva vyzyvan

k tomu, aby se pfece jen ovladnul, aby se svym staviim nepoddaval, aby se ptece vzchopil...

Konkrétni ptedstavu o tom, jak jsou vnimani vazné¢ duSevné nemocni lidé v Ceské
spole¢nosti (v tomto piipadé schizofrenici) si lze vytvofit na zdkladé Vyzkumu nazorti na
schizofrenii, ktery byl proveden vroce 2004 (in Wenigova, Stigma a duSevni poruchy,
dostupné na: http://www.stopstigmapsychiatrie.cz/aktual poruchy.html). Podkladem tohoto
vyzkumu byly odpovédi cca 700 dospélych respondentli. Z provedeného Setieni vyplynulo

nasledujici (voln¢ podle Wenigové, tamtéz; + komentate dle prostudované literatury):

e Chovani vic¢i osobam se schizofrenii se opira o laicky pohled na dusevni nemoci jako
takové. Vychdzi ztradiCnich pfedstav utvafenych v minulosti a generaéné
pfedavanych. ,,Pochazi z doby pied modernim psychiatrickym lé¢enim®, kdy byla
agresivita pii vzplanuti bouflivych psychotickych symptomi medikament6zné tézko

zvladnutelna (volné podle Kaliny, 1987, s. 135).

e Schizofrenik je lidmi pfevdzné vniméan jako nebezpecny cloveék ndsilnické povahy.
Povéra o ,nebezpecném psychotikovi“ je pfitom skuteCnosti vzdalena. Na
opravdovém nasili vii€¢i osobam, tj. ublizeni na zdravi nebo zabiti, se daleko vice
podileji alkoholici a toxikomani, a Upln€ nejvice lidé bez psychiatrickych diagnéz.
(Kalina, 1987, s. 135)". ,,Podil psychotickych pacientii na tdchto nasilnych &nech
tvofi zlomek procenta.” (tamtéz). ,,Nasilného ¢inu se vazné dusevné nemocny ¢lovék
dopousti ve zcela vyjimecnych piipadech (napf. pod vlivem hlasti nebo bludnych
konstrukci, které zastira; kdyz disimuluje a neuzivd 1éky, coz nemusi poznat ani

psychiatr apod.) (tamtéz).

e Lid¢ maji sklon uvahy na téma duSevni poruchy vytésiovat. ,Navenek je minéni
deklarovano nezdjmem nebo struénymi az kategorickymi vyroky od soucitného
konstatovani ,,jsou to chudaci®, ptes vécné ,,jsou to nemocné 1idé*, az po pejorativni a

odsuzujici pojmenovani ,,jsou to blazni; magofi; cvoci®.
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e Obavy a myty jsou ziveny piesvédCenim o nevyzpytatelnosti psychicky nemocnych
lidi. V pozadi strachu z nevyzpytatelnosti je povédomi o nestdlosti a proménlivosti

chovani 1 dusevniho stavu postizené osoby.

e . Obecnd informovanost o podstaté¢ a projevech schizofrenické poruchy je chaba a
zcela nedostatecna®. Informace, které se dostavaji k béznym obc¢antim, jsou utrzkovité.
e Nedostatek védomosti o duSevnich chorobach je zavaznym zjisténim. Posiluje totiz

pfedsudky vii¢i nemoci i nemocnému (Vagnerova, 1999, s. 170).

e Ti, kdo maji zkuSenosti se schizofreniky z bézného interpersonalniho kontaktu,
tvofené¢ho rodinnymi, pfatelskymi ¢i pracovnimi vztahy, k nim zaujimaji pozitivné;si

postoje (nechtéji je izolovat, povazuji dusevni nemoci za 1é¢itelné).

Sirsi predstavy o schizofrenii v éeské populaci sestavaji ze dvou piesvédéeni:
e psychické poruchy jsou nelécitelné
e psychicky nemocni jsou nevypocitatelni a agresivni (Hinterhuber, Stigma
schizofrenie: snaha o jeho piekonani, Psychiatrie, 2001, 5, s. 216-220, in Wenigova,

dostupné na: http://www.stopstigmapsychiatrie.cz/aktual poruchy.html).

13. 2. 4 DuSevné nemocny ¢lovék v rodiné

Dusevni onemocnéni (napi. psychdzy) vedou ke znaénému utrpéni v Zivoté nemocnych i
jejich rodin (Prasko a kol., 2001, s. 7). Potvrzeni diagnozy vazného dusevniho onemocnéni
pusobi na rodinu jako zaté¢z, resp. jako trauma, s nimz se je nutné néjak vyrovnat (Vagnerova,
1999, s. 171).

Pokud nékdo onemocni tieba psychézou,”’ byva tim rodina hluboce zasaZena. Psychéza
vyvolava v roding krizi, kterd narusuje dosavadni rovnovéhu rodinného systému (Vagnerova,
1999, s. 172).

Rodina miize ztratit svou ,,normalni vyvazenost, a to dvojim zptsobem:

Veskera pozornost se zaméfi pouze na nemocného. Ten se stane objektem
hyperprotektivity pecujicich. Rodina mu vytvofi ,,sklenikové ovzdusi, déla vSe kvili nému,
donekonecna se zabyva probiranim jeho problémd, potizi, priznakt, jeho i1 vlastnimi obavami
z budoucnosti (Kalina, 1987, s. 132). ,,Ostatni ¢lenové pak nemaji Sanci vzbudit zajem o svoje
vlastni problémy a potize* (Vagnerova, 1999, s. 172). Riziko rozpadu takové rodiny se

zvySuje (tamtéz).

>7 Nejéastgjsi z celé skupiny psychotickych poruch je schizofrenie (Prasko a kol., 2001, s. 14).
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Typickéd zkuSenost této ,,ochranitelské” rodiny je vyjadiena slovy: ,Prestali jsme uplné
vidét normdlni Zivot. VSechno se soustfedilo jenom kolem synovy nemoci. Dcera §la stranou,
1 kdyZ nas praveé v tu dobu moc potiebovala; tieba by se nerozvedla...* (Kalina, 1987, s. 131);
,»Mij manzel mi vytyka, ze jsem se od n¢j uplné odtahla, ale ted’ musi jit vS§echno stranou,
kdyz je naSe dcera nemocné* (Kalina, 1987, s. 94).

Opacénym extrémem je chovani rodiny, ktera je pacientovou nemoci zklamana, bere ji jako
»slabost®, | neuspéch®, pacientovy potize pfiliS neuzndva, snazi se ho rychle vtdhnout do
dosavadniho zplisobu zivota, a pokud to nejde, ,,odepiSe ho*. (tamtéz). Nemocny se nakonec
stane pro takovou rodinu nepfijatelnym. ,,Zustava izolovan na okraji rodinného déni a nikdo
se o nc¢ho nezajimd.“ (Vagnerova, 1999, s. 172). Rodinni pfislusnici se nakonec né&jak
vyrovnaji s tim, ze s nimi psychicky nemocny Zije (tamtéz). Nepiijemnou realitu se vSak snazi
vytésiiovat, coz se projevuje napf. tendenci o chorobé viibec nemluvit, nebo o ni mluvit, ale

jen v nepfitomnosti nemocného (tamtéz).

13. 2. 4. 1 DuSevni nemoc jako spousté¢ vziajemného obvinovani jednotlivych ¢leni
rodiny

Krize, kterou spousti v rodin€¢ vazné dusevni onemocnéni, byvd doprovazena hledanim
pricin, resp. viny za vznik nemoci (Vagnerova, 1999, s. 171; Kalina, 1987, s. 101). Clenové
rodiny hledaji vinika odpovédného za duSevni chorobu mezi sebou. Spekuluji o tom, Ze
psychozu zavinila vychova, rodinné vztahy, matfina nadmérna péce ¢i otcova piisnost:
,Reknu vam, moje manzelka a ja jsme si &asto fikali, jestli jsme néco nezavinili, néco
neudélali $patné s Mirkovou vychovou. Vina za nemoc je na prostiedi, ne? Clovék by mohl
n¢jakym neuvazenym zpusobem néco naockovat...*“ (Kalina, 1987, s. 99).

Urcity podil na posilovani ¢asto nesmyslnych pocitlh viny rodinnych piislusnikit mohou
mit podle Dornera nékdy i sami psychiatfi, a to hlavné tehdy, kdyZ ¢leny rodiny dostate¢né a
otevien¢ neinformuji o tom, co vi a nevi (in Dorner, Osvobozujici rozhovor, 1999).

Pocity viny u ¢lent rodiny podporuji také nazory, podle nichz je rodina povazovéana za
hositele* a ,,ptivodce” nemoci (tamtéz)."" O vétiing psychickych poruch obecné plati, e se
na jejich vzniku podileji jak faktory dédi¢né, tak vlivy prostiedi. Mezi vlivy prostfedi patii
rodina, v niz pacient Zije a rodina, v niz pacient vyrustal jako dité (Matousek, 1997, s. 106).

Souvislost mezi psychickymi poruchami a rodinnymi vztahy je vSak v soucasnosti
pojimdna jako pfili§ t€sna (tamtéz). Matousek dokonce zminuje, Ze se vliv obou rodin (té,

......

(tamtéz).
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Snaha vysvétlit psychické poruchy beze zbytku z narusenych meziosobnich vztahii se
dokonce promitla do nékterych odbornych teorii: ,,V 50. letech se objevuje koncept
schizofrenogenni matky,™ jejiz pritomnost vysvétluje, pro¢ dité trpi psychickou poruchou.
(tamtéZ). ,,Tento ani jiné dalsi™ v literatufe dodnes uZivané vysvétlujici principy vsak
k objasnéni toho, pro¢ u wurCitého c¢lena rodiny vznikne schizofrenni onemocnéni,
nedostacuji.” (tamtéz, s. 107). Presto pfetrvava tendence ,,vinit* z narusené interakce, ktera se
mezi rodinnymi ptislusniky odehrava, spise rodinu nez pacienta (tamtéz, s. 106).

»Hledani viny je vSak nesmyslné a nepraktické a Skodi jak pacientovi, tak rodiné.
NesmysIné v tom, ze psychdza je nemoc, kterou nelze zavinit zvenci. Nepraktické v tom, ze
pii hledani viny se ztraci z centra pozornosti skute¢na pomoc.* (Prasko a kol., 2001, s. 36).

Od hledéni vinika miZe rodinnym pfislusnikiim odpomoci kvalitn€¢ vedena rodinna terapie
(Prasko a kol., 2001, s. 36; podobn¢ téz Kalina, 1987, s. 92; 99-104). Je trochu smésné, ze se
do ni nekteti lidé obavaji zapojit praveé ze strachu, ze v ni budou odhaleni jako vinici (Prasko
a kol., 2001, s. 36).

Clenové rodiny byvaji ¢asto zasaZzeni obavou ze stigmatizace rodiny jako celku. Pravé
proto dusevni nemoc jednoho z nich ze studu pted veiejnosti radé€ji zatajuji. To, ze se pred
svym okolim o duSevné nemocném stydi mluvit a ze nedokéazi o potizich, s nimiz se potykaji,
hovofit ani se svymi prateli, jenom prohlubuje jejich pocity osamélosti a opuSténosti
(podobné téz Prasko a kol., 2001, s. 45; téz Dorner, Osvobozujici rozhovor, 1999).

Extrémnim projevem potieby udrzet pravdu o psychické nemoci rodinného ptisluSnika v
tajnosti je zaml¢ovani skutecné diagnézy dospélymi pied détmi.

Sociolog Goffman ve své klasické studii o stigmatu doklada, ze se ,,téméf vSechny matky,
jez stoji pred tkolem vysvétlit svym malym détem otcovu nemoc, uchyluji k pokustim ji
utajit.“ (2003). ,,. Ditéti se fekne bud’ Ze je tatinek v nemocnici (bez dalsiho vysvétlovani),
nebo ze tam je kvili néjakému télesnému onemocnéni (bolest zubii, néco s nohou, bolest
zaludku ¢i hlavy) (M. R. Yarrow, J. A. Clausen a P. R. Robbins, ,,The Social Meaning of
Mental Illness: Journal of Social Issues, XI, 1955, 40-41; in Goffman, 2003). K tomuto
jednani se fada matek uchyluje nejen pro presvédceni, ze by dité nebylo s to udrzet sdéleni o
chorobé svého otce pred ostatnimi v tajnosti, nybrz rovnéz z diivodu, ze své dité pokladaji za
prilis kehké na to, aby se s tak zavaznou informaci dokazalo bez nasledkt vyrovnat (tamtéz).

Tyto matky pak obvykle zakouSeji permanentni strach ztoho, Ze jejich ratolest uslysi
pravdu o tatinkové chorobé od nékoho jiného, o ¢emz sv&déi piipad této Zeny: ,.Ziju

v neustalé a naprosté hriize, ze to nékdo Jimovi (jejimu ditéti) vyzvoni...” (Tamtéz, s. 34).
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13. 2. 4. 2 Obavy rodiny z jejiho psychicky nemocného ¢lena

Poslednim tématem, o némz jsem se rozhodla v souvislosti s kapitolou o postaveni dusevné
nemocného ¢lovéka v rodin€ pojednat, je téma strachu rodiny ze svého psychicky chorého
¢lena. Ten se muiZze objevit i poté, co se ¢loveék vrati domi z psychiatrické 1écebny a bere dal
1éky (Kalina, 1987, s. 135).

Kromé opravnéného strachu z projevli vazné dusevni nemoci byva v pozadi celé skaly
obav jiz zminénd ustdlend mozaika obecné akceptovanych ptedstav o psychicky chorych
lidech. Proto je tieba, ,,aby rodina porozuméla logice onemocnéni* (Vagnerova, 1999, s. 173).
,Kdyz bude védét, pro¢ nemocny takto jednd, bude se k nému také chovat ptijatelnéjSim
zpusobem* (tamtéz).

K feseni rodinné krize, k niz dusevni onemocnéni jednoho z rodinnych ptislusnikii mtize
vést, je tieba, aby se pacient fadnd 18¢il (Kalina, 1987, s. 137). Zadouci je spoluprace
s Iékatem a socidlnim pracovnikem. Vyznamna je i podpora a pomoc od pracovniki
neziskovych organizaci, které poskytuji Siroky komplex raznych socialnich sluzeb dusevné ¢i
jinak hendikepovanym osobam. Clenové rodiny se mohou zapojit do celorepublikovych hnuti,
v nichz mohou sdilet své zkuSenosti slidmi, ktefi podobné jako oni stoji tvaii v tvar
psychické nemoci svého pifbuzného (napf. hnuti Sympathea)."™
13. 2. 5 Vybrana témata tykajici se pravniho postaveni duSevné nemocného clovéka

v Ceské republice

13. 2. 5. 1 DuSevni nemoc a pravo

»Pravni postaveni osob s dusevnim onemocnénim ma sva specifika, kterymi se postaveni
téchto osob 1iSi od postaveni ostatnich nemocnych® (Hoschl, 1996). Uz z charakteru
dusevnich poruch, které ovliviiuji lidské mysleni a jednéni, vyplyva nezbytnost pravniho
osetfeni nékterych typickych situaci, do nichz se duSevné chory ¢lovék mtze dostat.

Slozitych pravnich problémt, které s sebou duSevni onemocnéni Casto nese, je mnoho.
pfedmétem celospolecenské diskuse.

Prvnim velkym oddilem, ktery zahrnuje celou skalu citlivych ob¢anskopravnich spord, je
otazka tzv. nedobrovolné hospitalizace v psychiatrickém ltizkovém zatizeni. S ni souvisi také
tématika provadéni IéCebnych vykonti bez souhlasu nemocného.

Pokud je zdravotni stav clovéka zavazné¢ dekompenzovany, muize lékat doporucit péci

v liZzkovém psychiatrickém zatizeni. Do 1écebny nebo psychiatrického oddéleni nemocnice
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muze byt osoba prevezena i bez svého védomi a souhlasu, a to v pfipadech, kdy je natizena
ochranna 1écba nebo pokud lékat usoudi, ze je v dané chvili nebezpe¢na sobé nebo svému
okoli (20/1996 Sb., § 23, odst. 4b).

Tyto zvlastni pfedpisy neexistuji proto, aby omezovaly lidskou svobodu. Vymezuji postup
ve zcela specifickych pfipadech, kdy napt. dusevni choroba narusuje schopnost kritického
usudku a kdy ¢loveék svoji agresivitou ohrozuje sebe nebo ostatni. V takovém piipadé 1ékat
doty¢nou osobu nemiize propustit z nemocnice na tzv. revers.

Pokud osoba s hospitalizaci nesouhlasi, 1¢kat v§ak na ni trva, musi byt tato skutecnost do
24 hodin nahlasena soudu (99/1963 Sb., Obcansky soudni fad, § 191a odst. 1). Ten pak do 7
dnii rozhoduje, zda byla hospitalizace v souladu se zdkonem (§191b odst. 4).

»lato zdkonnd opatieni brani v tom, aby se rodinni pfislusnici mohli vz4djemné posilat na
psychiatrii, chrani lidskou svobodu, diistojnost a brani zneuziti psychiatrie. Dani, kterou za to
platime, je praktickd nemoznost pozavirat kazdého, kdo to opravdu potiebuje.” (Hoschl,
Oc¢ima C. H., Reflex, 12. 7. 2007, s. 21).

Bastecky napft. upozoriiuje, zZe by bylo vhodné okruh indikaci k nedobrovolné hospitalizaci
osob jevicich zndmky duSevni poruchy jesté rozsitit (1997, s. 101).

Rozsifeni by mohlo byt uskute¢néno v nésledujicich ohledech: na clovéka by se mélo
vztahovat ze zakona ustanoveni o nedobrovolné hospitalizaci 1 v pfipad¢, kdy osoba jevici
pfiznaky duSevni poruchy sice zjevné fyzicky agresivni proti sobé ¢i okoli neni, ale je
nebezpecnd potencionalné (tamtéz). Jedna se napt. o situace, kdy nemocny ohrozuje své okoli
zanedbavanim hygieny (tieba kdyz je zahmyzeny nebo hromadi odpadky, které se mohou
samovznitit) anebo ohrozuje sebe (zanedbavanim vyzivy, oSaceni, vétrani, topeni, odmitanim
zdravotnické péce, soc. sluzeb a davek) (1997, tamtéz, s. 101 a 102).

V této souvislosti me¢ napada také chovani ¢loveka, ktery v manickych stavech rozprodava
majetek rodiny, rozdava lidem penize na ulici apod.

V ptipadé, ze nejsou zdvazné duSevné nemocni lidé schopni objektivné nahlizet na své
onemocnéni, pfichazi v ivahu tzv. ndhradni souhlas rodiny. Takovy postup v§ak mlze byt
podle J. Ondoka ponékud problematicky — rodina napf. rozhoduje za ¢lena, ktery je pro ni
bfemenem a snazi se ho tak ,,zbavit“, aniz by se dostatecné zohlednoval jeho prospéch (2005,

s. 117). Hrozi, Ze dojde k zanedbani pacientovych zajmu.
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Dalsim rozsahlym tématem, které bylo v posledni dob¢ notné¢ medializovano, je pouzivani
tzv. omezujicich prostfedkil v Ustavech socialni péce a v psychiatrickych zatizenich.

V lé¢ebnych institucich Ceské republiky jsou v odiivodnénych piipadech pouZivany
omezovaci prostfedky tohoto typu: jde o ,,pobyt na uzavieném oddéleni, o umisténi
v ochranném (sitovém ltzku), o umisténi v izola¢ni mistnosti, omezeni v pohybu (ochranné
pasy, kurty), uziti ochrannych prostiedkli (svéraci kazajky), pfipoutani k lizku a jinému
prostfedku (kocarek, kieslo, nositka) a o parenterdlni podavani psychofarmak (Pouzivani
omezovacich prostiedkii u pacientll v psychiatrickych zaifizenich Ceské republiky, s. 4).
Takova opatfeni se indikuji pouze v pripad¢, kdy pacient svym jednanim ohrozuje sebe nebo
své okoli (tamtéz). Je neptipustné, aby I¢kat nafidil néktery z téchto prostiedkli za tcelem
»vychovy®, korekce ¢i trestu (tamtéz). Lékat je o kazdém pouziti omezovacich prostredkil

povinen ucinit zapis (tamtéz, s. 5).

13. 2. 5. 2 Omezujici prostfedky v psychiatrii

V letech 2003-2004 se u nas rozvitila diskuse o restriktivnich opatienich v psychiatrii, a to
dokonce na nékolika rovinach. Kauza ,,sitova ¢i klecova lizka* doslova otfasla médii, stala se
zivym tématem televize, novin a ¢asopist. Zabyvalo se ji ministerstvo zdravotnictvi, vlada i
parlament (Basny, Sit& v psychiatrii a psychiatrie v siti, Ces. a slov. Psychiat., 2004, 100, 8, s.
471). Zasadni kritiku piinesla 64strankova zprava ,Mental Disability Advocacy*, kterad
informuje o uzivani klecovych a sitovych lizek v socialnich ustavech a psychiatrickych
zafizenich ¢&tyf statd, véetné Ceské republiky (Pouzivani psychiatrickych restriktivnich
prostfedkid v Anglii, Baudis, Basny, 2005, 101, 4, s. 228).

VétSina odbornikli z fad psychiatrii zastdva presvédCeni, ze se Ceska psychiatrie bez
sitovych ¢i klecovych lazek zatim neobejde a Ze jsou v nékterych fidkych ptipadech vlastné
dobrym feSenim (napi. dr. Baudi§, in Ripovd, Seminaf o omezujicich prostiedcich
v psychiatrii, Esprit, 2004, 4-5, s. 14).

I zndmy liberdln¢ smyslejici Iékai DPS Ondiejov M. Jarolimek povazuje v tzce
indikovanych stavech jako je napt. tézké delirium tremens nebo velmi tézkd zmatenost
seniorti omezujici lizka za nutnd (J. X. Dolezal, V Bradavicich klece nejsou, Reflex, 2006,
21; dostupné na: http://www.reflex.cz/Clanek23838.html).

Tiebaze nejsou Dr. Jarolimkovi klecova ltzka ptilis sympaticka, neni jejich jednozna¢nym
odplrcem. Alternativou pobyvani v klecovém ¢i sitovém lizku je totiz pfi nedostateCném
poctu personalu pacienty ¢asto mnohem hiie prozivané kurtovani (tamtéz). Kurtovani

pacientd k lizklim patii k metodam bézné pouzivanym v zahrani¢i. Pii dlouhodobém uzivani
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je vsak rizikové: ,,Po pacientech lezou mouchy a oni se nemohou podrbat. Mohou jim vznikat
prolezeniny a odieniny od femend. Nekteti si rozedfou kiizi do krve, jak se snazi uvolnit.
(Cermék, Politika je o$klivé panoptikum, Reflex 16/2006, dostupné na:
http://www.reflex.cz/Clanek23492.html).

Ve srovnanim s klecovym ¢i sitovym lazkem neni o moc 1id$téj$i ani dlouhodobéjsi
zklidilovani vysokymi davkami antipsychotik (,,chemickd svéraci kazajka®) ¢&i pobyt
v tzv. ,,izolacni mistnosti“ (tamtéz).

Své zkuSenosti se zahrani¢nimi izolaénimi mistnostmi popisuje Dr. David, soucasny feditel
PL Bohnice, takto: ,,Byl jsem v unoru v Izraeli. Tam v jedné l1éCebné zaviraji pacienty do
takové malé mistnosti, ktera neni ani vypolstrovana. Pacienta tam prikurtuji k 1Gzku, které ma
nohy zabetonované v podlaze, a nechaji ho byt. Je to humanni?* ,,Je otazka, jestli pacientovi
neni Iépe v sitovém luzku, ve kterém mulze komunikovat s okolim a vnima podnéty*.
(tamtéz). Prvni volbou jsou pii snaze pacienta zklidnit pochopiteln¢ psychofarmaka. Nejsou
vSak vSemocna: ,,Problém je v tom, ze psychofarmaka nezaberou okamzité a ne vzdy a ne na
kazdého. Problém je i v kvantité. Pokud bychom chtéli n¢které pacienty zklidnit vyhradné
1éky, tak je budeme mit trvale ptedavkované®. (tamtéz).

Faktem je, ze jsou restriktivni prostfedky pfi vyrazném neklidu, deliriu ¢i agresi, které
vysoce ohrozuji postizeného nebo jeho okoli, nezbytné a Ze se pouzivaji, jak uz jsem
naznacila, 1 v zahrani¢i. V nazorech na to, které z téchto prostfedkli jsou nejvhodnéjsi, co je
vice a co mén¢ humanni, se vsak jednotlivé zemé¢ (n¢kdy i1 lizkova zafizeni ve stejné zemi)
navzajem lisi (Ripova, Seminai o omezujicich prostiedcich v psychiatrii, Esprit, 2004, 4-5, s.
14).

V Anglii jsou zakazany jiné formy imobilizace pacienta vyjma jeho drZeni zdravotnickymi
pacienty (Pouzivani psychiatrickych restriktivnich prostfedk v Anglii, Baudis$, Basny, 2005,
101, 4, s. 228). Kurtovat a zavirat pacienta do sitového lizka se tam ze zadkona nesmi (tamtéz;
podobné Ripova, Seminatf o omezujicich prostiedcich v psychiatrii, Esprit, 2004, 4-5, s. 14).
Je v8ak otazkou, zda je anglicka praxe opravdu kyZenym vzorem hodnym nasledovani. Dani
za sitova lizka a za kurtovani je totiz ordinovani takovych davek 1éku, které jsou ceskymi
lékati pokladany za toxické (Cermak, Politika je osklivé panoptikum, Reflex, 16/2006, cit.
podle slov Dr. I. Davida, dostupné na: http://www.reflex.cz/Clanek23492 html).

Vv

mistnosti (PouZivani psychiatrickych restriktivnich prostfedkii v Anglii, Baudis, Basny, 2005,
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101, 4, s. 228). Pobyt vprazdné mistnosti sjednim zamiizovanym okénkem neni
zavidénihodny.

Se znacnou skepsi 1ze rovnéz uvazovat o efektivité¢ zklidiiovani ¢loveka, ktery prodélava
tteba psychotickou ataku, dobrym slovem: ,,To prosté nejde. Nebo to rozhodn¢ nejde vzdy.*
(Cermak, Politika je ogklivé panoptikum, Reflex, 16/2006, slova Dr. I. Davida, dostupné na:
http://www.reflex.cz/Clanek23492.html).

Z hlediska humannosti je diskutabilni nakonec 1 drZeni agitovaného cloveka
zdravotnickymi pracovniky: ,,Jeden kolega byl neddvno v Britanii a pozadal, aby mu ukézali,
jak by ho zklidnili. On ma skoro dva metry a vazi 130 kilo. Tak se vyfitilo Sest chlapt jako
hora, povalili ho na zem, zkroutili mu ruce a zacali ho dusit. JeSté¢ druhy den ho vSechno
bolelo®. (Cermék, Politika je osklivé panoptikum, Reflex, 16/2006, slova Dr. I. Davida,
dostupné tamtéz).

Ve srovnani s nas§imi pomeéry je zdejsi lizkova i ambulantni péce podstatné 1épe finan¢né
dotovana (Pouzivani psychiatrickych restriktivnich prostiedkii v Anglii, Baudis, Basny, 2005,
101, 4, s. 229 a 230). Pro omezovaci prostfedky jsou piesné¢ stanoveny indikace, metody a
kontrola (tamtéz, s. 230). Jejich pouziti je kompenzovano az neuvéfitelnym poctem
zdravotnickych a jinych pracovnikt (tamtéz).

V tomto smyslu se anglickd praxe podoba situaci ve Spojenych Statech. Zde na jednoho
pacienta pfipadd nejméné jeden oSetfovatel ,,a ten se od n&j nehne.” (O€ima Cyrila Hoschla,
Reflex, 2004, 30; dostupné na: http://www.reflex.cz/Clanek16931.html). Pfesto se i zde
pouzivaji hojn¢ ,,samotky* (tamtéz). Oproti evropské tradici je v Americe bézna soucinnost
policie a zdravotnickych zatizeni (tamtéz).

V Némecku jsou pacienti ve vyjimecnych piipadech kurtovdni (pfivazovéani femeny
k posteli) (Ripova, Seminaf o omezujicich prostfedcich v psychiatrii, Esprit, 2004, 4-5, s. 14).
V Nizozemi se z restriktivnich prostiedkli nejvice uplatiuji izola¢ni mistnosti (tamtéz). Bez
souhlasu vSak pacienta fyzicky omezit nelze a nelze jej ani medikovat (tamtéz). V Rakousku
se pouzivaji sitova lizka podobné jako u nas (O¢ima Cyrila Hoschla, Reflex, 2004, 30;
dostupné na: http://www.reflex.cz/Clanek16931.html).

Opravdovym problémem tedy neni skutecnost, ze omezujici lizka existuji a ze se u nas
dosud pouzivaji, nybrz otazka hrozby eventualniho zanedbavani predpist, jimiz je provadéni
takové restrikce pravné oSetfeno. Stouto tezi koresponduji také slova prof. Hdoschla:

»Problém je v tom, ze omezovaci prostfedky se sméji pouzit jen tam, kde je to nutné, a jen na
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nezbytnou dobu; nikdy nesméji slouzit pohodli persondlu (,,zavtit déti do kleci a dat si v klidu
kafe a cigarko* (Oc¢ima Cyrila Hoschla, Reflex, 2004, 30; dostupné tamtéz).

Omezujici prostiedky se v CR pouzivaji i mimo psychiatrii, a to na oddé&lenich
gerontologickych, neurologickych, JIP a na zachytnych stanicich (Ripova, Seminai o
omezujicich prostiedich v psychiatrii, Esprit, 4-5/2004, s. 14).

O potiebé zvlast’ citlivého pfistupu piSe ve svém clanku v souvislosti se zvladanim
deliroznich stavi (hlavné u starSich osob) doprovdzenych neklidem a agresi na
nepsychiatrickych pracovistich T. ToSnerova (Zamysleni nad omezujicimi prostfedky. Pohled
psychiatra spolupracujiciho s nepsychiatrickymi pracoviiti, Ces. a slov. Psychiat., 2004, 100,
8, s. 500 - 504). Ze strany oSetiujiciho personalu (at’ uz v USP nebo zdravotnim zafizeni) jsou
viuci duSevné nemocnému clovéku (€1 mentalné retardovanému) a vici neklidné osobé pod
vlivem dusevni poruchy, jak zminiuje ToSnerova, potiebné ,,pfedevsim znalosti, dovednosti a
zaujimani piiméteného postoje (tamtéz, s. 502).

Dr. ToSnerova vybizi ke hledani odpovédi na otazky, pro¢ k riznym formam agitovamostilx
dochazi, jaky vztah maji zdravotnici k postizené osobé, zda premysleji o distojnosti
postizeného Cloveéka, jak tuto distojnost chapou (tamtéz, s. 502). Zmiiuje, ze agresivni
chovani hospitalizovaného n¢kdy svéd¢i o ,,pouhém neporozuméni ve vztahu pacient —
zdravotnik, tedy ne o duSevni chorob¢ v pravém slova smyslu* (tamtéz).

ToSnerova také srovnava postupy, jimiZ je feSen neklid pacientll v nékterych zemich EU
s praxi v zafizenich Ceskych. Pfikladni jsou ve zvladani neklidu svych pacientli pracovnici
ustavnich zafizeni ve Skandinavii. Nejen, ze zde nejsou uplatilovany omezujici mechanické
prostiedky (sitova ltzka, svéraci kazajky, izolace) - minimaln¢ se pouzivaji 1 neuroleptika
(tamtéz, s. 503). ,,Neuroleptizace klientli na odd¢€lenich je obCasné kontrolovéna® (tamtéz).
Ptednosti skandindvského modelu podle TosSnerové nelze zdivodiovat pouze znadmym
argumentem o tom, Ze ,,maji na péci vice penéz* (tamtéz). K nosnym pilitim tam¢jsiho dobie
fungujiciho systému totiz patii krom¢ dostatku financi také ,,jind organizace prace, odliSny
ptistup k ¢lovéku, predevsim k jeho dustojnosti®, ,,péfe podle standardii“ a existence celé

fady kontrolnich mechanismti (tamtéz).

Zastavam presvédceni, Ze by se v souvislosti s,kauzou sitova lizka v lécebnach a
ustavech soc. péce pozornost méla zamétit také na dosti alarmujici zpravy typu: ,,Pouzivani
omezujicich prostiedkli jako jsou izolace, kurtovani ¢i umisténi do sitovych lizek, neni
persondlem tfadné dokumentovano a zdlivodnéno; omezujici prostiedky véetné medikace jsou

naduzivany a je jimi feSen nedostatek persondlu a finan¢nich prostredkii; vefejna a objektivni

193



kontrola podminek a dodrzovani prav pacientii v 1écebnéch fakticky neexistuje* atd. (Ripova,
Ochrana prav obcanii s dusevnim onemocnénim, Esprit, 2004, 4-5, s. 12).

Dobrym ovocem rozbujelé¢ kauzy ,sitova lizka* by mohlo byt upozornéni Siroké
vetejnosti a politikii na nutnost ,,pozvolné transformace celé ceské psychiatrické péce a na jeji
nezbytny ,,vysun® z lé¢eben do pivodniho prostiedi pacientii (ambulance, komunitni péce a
nemocnice)“  (O¢ima  Cyrila  Hoschla, Reflex, 2004, 30; dostupné na:
http://www.reflex.cz/Clanek16931.html).

Skandalni vykiiky po naprostém zruseni sitovych ¢i klecovych luzek (navic pfi stavajicim
nedostateéném poétu personalu a finanénim podhodnoceni psychiatrické péée v CR) viak

pokladam za neodpodstatnéné, skodlivé a naprosto vytrzené z kontextu.

13. 2. 6 Pracovni a socialni rehabilitace lidi s duSevnim onemocnénim

Riké se, Ze ,,duSevni nemoc je jako povoden, ktera v Zivoté Elovéka i jeho piibuznych
zptehazi vse* (Bilkova, Lékaii mé neberou jako partnera, ale jako maminku... Pro¢?! Esprit,
2003,7,1,s. 4).

Véazné dusevni onemocnéni zasahuje do fady oblasti Zivota nemocného. Ovliviiuje rodinu,
mezilidské vztahy, naruSuje pracovni kariéru a ochuzuje vyuziti volného casu. Pokud byl
Clovek delsi dobu hospitalizovan v psychiatrické 1écebné, nebyva jeho ptestup z ,,umélého
prostfedi“ do bézné fungujici spolecnosti tplné€ jednoduchy.
svéta, ktery se mu zda byt nepratelsky a komplikovany. ,,LLéky pomahaji v tom, Ze nemoc
zustava za zavienymi dvetrmi* (Kalina, 1987, s. 157). I kdyz pfi jejich fadném uzivani duSevni
nemoc ustupuje, mize pietrvavat urCity ,,symptomovy zbytek* (Kalina, 1987, s. 157).
»Nemoc sice vyhasina, ale clovek jako by vyhasinal také“ (tamtéz). Ke zvySené zranitelnosti
se v obdobi polevovani dusevni nemoci pfidava také urcité ,,zuzeni zivota“, ,utlum* a
,hespokojenost s tim, co je, i obavy z toho, co bude dal*“ (tamtéz, podobné Vagnerova, 1999,
s. 175).

Po ptfechodném odbifemenéni od béznych povinnosti by mél ¢loveék usilovat o vybudovani

wwvr

nalézt zlatou stiedni cestu mezi nadmérnymi naroky a naroky nedostateCnymi (tamtéz).
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13. 2. 6. 1 Navrat k piivodnimu Zivotu a role pracovni a socidlni rehabilitace

V obdobi rekonvalescence po prodélani vazné duSevni nemoci, jiz jest napt. schizofrenie,
neplati, ze ,,nervy potiebuji klid*“ (Prasko a kol., 2001, s. 63). Relaxace se totiz v piipadé¢
dusevné nemocnych Casto méni v rezignaci (tamtéz). V necinnosti se Cloveék propada do
depresi. Mtize dojit az k pokusu o sebevrazdu, ktery signalizuje, Ze pacient svou situaci
nezvladl (Vagnerova, 1999, s. 175). Nejasnost, nestrukturovanost a prazdnota Zivota patfi
k neptiznivym faktoriim, jez mohou sniZovat odolnost jedince proti navratu psychdzy (tzv.
relapsu) (Prasko a kol., 2001).

Jakakoliv prace je tedy lep$i nez meditace a necinnost, kterd vede k bolestinstvi a ¢asto nic
nepfindsejicimu hloubani nad nepiiznivou osobni situaci. ,,Umozni nemocnému zvysit
sebedlvéru, samostatnost a schopnost dalsi socidlni adaptace.” (Vagnerova, 1999, s. 175 a
176). Pacienti v 1éCebnach maji proto moznost ucastnit se jiz béhem hospitalizace, jakmile to
dovoli jejich stav, pracovni terapie (Prasko a kol, 2001, s. 63).

Po propusténi se mohou klienti, zvlasté ve vétSich méstech, zapojit do rozli¢nych forem
pracovni 1 socidlni rehabilitace. Jejim smyslem je obnovit u fady z nich zakladni pracovni
navyky, rozvijet zachované schopnosti a dovednosti a posilovat nemoci nahlodanou
sebediivéru. Za nejvhodnéjsi pokladam takové pracovné-rehabilitacni aktivity, které mohou
byt realizovany v co nejptirozenéjSim prostredi.

Dobte vymyslené projekty, pfi nichZ jsou rehabilitovani klienti v kazdodennim kontaktu
s vetejnosti, uskuteciiuje prazskéd neziskova organizace Green Doors. Patii mezi n¢ Café Na
pul cesty, Klub V. kolona a Kavarna Klubu v Jeleni (Vyro¢ni zprava O. S. Green Doors,
2004, s. 1; dostupné na: http://www.greendoors.cz/).

Café Na pll cesty nabizi mladym lidem, ktefi onemocnéli schizofrenii, ,,intenzivni
pracovni trénink a nacvik zatéZe srovnatelné se zaméstnanim v béznych podminkach®
(tamtéz, s. 2). ,,Tento trénink klientim kavarny napomahd piekonat krizi a vratit se co
nejrychleji do bézného zaméstnani nebo ke studiu® (tamtéz, s. 3). ,,Programy zaméstnavani
jedincii se schizofrenii ptispivaji k tomu, aby postupné zase kriicek po kricku tyto lidé opét
dosplhali tam, odkud je nemoc vytrhla*

(Veiejnost a dusevné nemocny, Cesky rozhlas 6, Relace Studia Stop, 14.9.2005; Dr. F.
Spaniel; dostupné na: http://www.stopstigmapsychiatrie.cz/napsali_o_nas_26.html).

Originalni nazev kavarny nesouvisi jen s jeji polohou (mezi DPS Ondiejov a stanici metra
Pankréc), nybrz také s tim, Ze jsou zde vytvafeny podminky, které maji klientim dopomoci,

aby v této jakési prestupni stanici mezi 1é¢ebnou a ,,normalitou” nacerpali sily a mohli se na
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svoji cesté¢ zivotem vydat dale (voln¢ podle c¢lanku ,,Pestry Satnik doktora Jarolimka,

S Martinem Jarolimkem o autoritach, indidnech a Satnicich).

13. 2. 6. 1. 1 Dojmy ze staze v o. s. Green Doors
Pti vice nez tydenni stazi vo. s. Green Doors jsem meéla moznost poznat pracovné -
rehabilitacni systém zblizka.

Byla jsem sezndmena s chodem kavérny, hovofila jsem se zdejSimi terapeuty a klienty.
Nékolikrat jsem se zucastnila bézné smeény 1 hodnoceni klientd. Sména trvala ¢tyfi hodiny (od
10-14 hod a od 14-18 hod). Klienti pracovali za barem vzdy ve dvojici. Kromé této party zde
pusobila jakasi ,,uklidova skupinka“, kterd se zabyvala udrzbou zdejsiho parku a interiéru.
Terapeut, ktery byl po celou dobu smény pfitomen, stupiioval zatizeni rehabilitovanych
klientd tim, Ze kladl co nejvetsi diraz na jejich samostatnost pii zvladani béznych, ale 1
zpisobem porad ,,po ruce®. Na zavér denni smény prob¢hlo pravidelné pracovni hodnoceni.
Oba dva klienti byli po rozhovoru s terapeutem obodovani — boduje se celkovy dojem z prace,
vykonnost a vydrz.

Béhem zavérecného hodnoceni jsem si povSimla, ze terapeuti uplatiuji viici jednotlivym
klientim individualné specificky ptistup a Ze ve zdravé mitfe klienty motivuji k dal§imu
sebezdokonalovani.

Osvédcila se mi tu pravdivost jiz zminéné teze — v pfipadé duSevni nemoci je jakakoliv
prace prosté lepsi nez meditace a neCinnost. ,,Schizofrenik by zkratka nemél pfili§ meditovat,
ale myt nadobi a Stipat dfivi.“ Tento postieh svymi slovy dolozila i jedna z klientek: ,,Jsem
toho ndzoru, ze duSevni nemoc se ma lécCit praci. V dob¢ po propusténi z PL jsem byla rok
pfed nastupem do rehabilitace v Café Na pll cesty téméf opuSténd a mij stav se jen
zhorSoval, propadala jsem se do deprese...*

O tom, Ze je kavarna svému poslani, jimz jest pracovni rehabilitace a navrat psychicky
nemocnych zpét do spolecnosti, skutecné¢ vérna, svéd¢i také slova dalSiho klienta: ,,Pfed
nckolika mésici jsem se pii namahavé a stresujici praci v bance psychicky zhroutil. V té dobé
jsem nic nejedl ani nespal a vadilo mi faleSné pratelstvi mych ambicidéznich kolegt. Trpél
jsem tzv. ,asocialni fobii*, kdy se lidé, kterym né€kdo ukiivdil ¢i ublizil, stdhnou do sebe a
mysli si, Ze jim ted’ budou Skodit vSichni. Az prace tady v kavarné¢ mé opét postavila na nohy.
Srovnal jsem si mySlenky, a aZ skon¢im, za¢nu se vénovat praci, na kterou jsem studoval.*

(Broukalova, Kavarna schizofrenikli oslavovala).
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Klienti mohou byt pracovné 1 socidln¢ rehabilitovani také v Klubu V. kolona. Zde maji
moznost podstoupit aktivizacni trénink. 70 % klientd dochéazi do V. kolony kratkodobé& po
dobu své hospitalizace v psychiatrické 1écebn¢ Praha — Bohnice, v jejimz aredlu se Klub
nachazi (Vyro¢ni zprava Green Doors, 2004, s. 5; dostupné na: http://www.greendoors.cz/).

Stézejnim smyslem aktivizatniho tréninku je pfiprava na Zzivot po propusténi v
»hormalnim* svété - pacient je zkratka trénovan na fakt, Ze pobyt v léCebné jednou skonci
a on se bude muset zadaptovat na komplikované spolecenské konvence. UZ pted propusténim
se pracuje na obnové jeho pracovnich navykii. Rehabilitovani klienti zde stejné¢ jako
v predchozich projektech pracuji za barem, v kuchyni apod. Vyhodny je i ptistup k internetu,
ktery je v V. kolon€ umoznén. Funguje zde také socialni poradna, v niz mohou klienti uz pred
propusténim z psychiatrické 1écebny spolu s ergoterapeutkou pracovat na feseni nejriiznéjsich
potizi souvisejicich s bydlenim, budoucim pracovnim uplatnénim a jejich socidlnim
zabezpecenim. Vyskytne-li se problém, jenz vyzaduje intervenci pravnika, je mozné vyuzit
anonymniho pravniho poradenstvi.

Aktivni spoluprace mezi V. kolonou a PL se tykd predevSim pavilond 4 a30. Do
rehabilitace se mohou klienti zapojit se souhlasem svého oSetfujiciho 1ékafe a pracovniho
terapeuta o. s. Green Doors.

Diky spolupraci s Klubem V. kolona, ktery ptispiva ke klientové resocializaci, je pacient
natrénovan na zvladdni mnohdy jesté stale neptatelské reality a na coping stresovych situaci.
Clovek tak neopousti 1é¢ebnu pouze zbaven markantnich p¥iznakt psychdzy, nybrz vybaven
pro fungovani a uplatnéni ve spole¢nosti. Myslim, ze by bylo ku prospéchu, aby spoluprace

mezi léCebnou 1 V. kolonou probihala i v budoucnosti.

Do rehabilita¢niho programu Klubu v Jeleni, jsou zatazovani klienti, ktefi potfebuji béhem
pracovniho tréninku vyS$$i miru terapeutické podpory (Vyro€ni zprava Green Doors, 2004, s.
4; dostupné na: http://www.greendoors.cz/). Plisobi zde opét ve dvojici pod vedenim terapeuta
— ,,patrona“ za barem. Dalsi z nich uklizeji klub, nakupuji potraviny, zajistuji bézny chod
kavarny, n¢kteti roznaseji letadky s kulturnim programem. Zajemci mohou podstoupit trénink

kognitivnich dovednosti, ktery vyhodnocuji s psychologem.

13. 2. 6. 1. 2 Postrehy o klientech:

Nekteti se mi svétili, ze zpocatku, brzy po zalenéni do rehabilitatniho procesu, méli

nejvetsi obtize zejména s urcitym ostychem a nedvérou v komunikaci se zadkazniky, ale
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c¢asem se podle slov fady znich potize tohoto charakteru dosti umensily. VSichni mnou
osloveni svoji participaci na chodu kavarny hodnotili velmi kladné.

V praxi jsem si tu ovéfila veelku znamy fakt, ze totiz lidé, kteti maji zkuSenost s vaznym
dusevnim onemocnénim, byvaji velmi senzitivni, citlivi a zranitelni. Je skvélé, Zze jsou ve
zdejsi pracovni rehabilitaci vedeni v asertivnim duchu — s né€kterymi by snad bylo vhodné
odborné terapeuticky pracovat i po skoneni rehabilitace a dale tak rozvijet jejich pracovni a
socialni dovednosti.

Aktivita, pracovni nasazeni a svédomitost, které jsem si povSimla u mnoha klientd,
odporuje klasickému predsudku laické vefejnosti o lenosti a nechuti dusevné nemocnych
cokoliv délat.

Postiehla jsem také, ze fada klientli projevuje urCitou touhu po poznani — ta by méla byt
rozvijena, a to napf. prostfednictvim nejriznéjSich vzdélavacich aktivit (jak uz se z¢asti déje
v Jeleni). Navrhovala bych zorganizovat napt. s klienty, ktefi by méli zdjem, pravidelny
diskusni krouzek nad spolecné ctenou knihou... S volbou abstraktnich filosofickych ¢i
teologickych témat bych byla trochu opatrnéjs$i. Myslim, ze u psychotikii mohou byt takova
témata z divodu nebezpe¢i mozného skluzu do pseudofilosofovani ponckud rizikova.
Prospésna by mohla byt napt. vyuka ciziho jazyka, diskuse nad urcitym spolecenskym
tématem, kauzou, aktualni udalosti, kvalitnim filmem... Jist¢ by se radi zapojili i ndvstévnici

kavaren.
13. 2. 6. 1. 3 Postiehy o vSech projektech o. s. Green Doors

Za vyrazny ptinos, ktery se tyka vSech projektti Green Doors, pokladam skutecnost, Ze jsou
klienti v kontaktu s vefejnosti a béZnym pracovnim prostiedim. Prospivaji tedy vefejnosti,
ktera si na zdkladé kontaktu s nimi koriguje stereotypni piedstavy o dusevné nemocnych a
vetejnost zase prospiva klientm, jiz si v kontaktu s ,,normalnimi* lidmi posiluji nemoci
nahlodané sebevédomi. Navic se zde rehabilitovani nesetkavaji pouze s lidmi, s nimiz je
spojuje vazna dusevni nemoc — v kavarné se konaji nejriznéjsi kulturni akce - rozhodné tedy
neni nouze o pratele a rizné zajimavé lidi. Klient tak funguje v prostfedi, které muze
dopomoci ke sniZeni rizika relapsu dusevniho onemocnéni.™ Zapojeni do b&zného pracovniho
rezimu ve skupiné (dvojice spole¢né s terapeutem) je vyhodné, protoze se jim umenSuji

klientovy casto pfehnané obavy ze selhani.

Klienti 1 terapeuti se tu podileji na destigmatizaci duSevné¢ nemocnych a originalnim i

nendsilnym zptisobem na vyznamné korekci laickych postoji vetejnosti. Dusevné nemocny se
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tu prezentuje jako osoba, ktera na sob¢ chce pracovat, ktera je schopna tymové spoluprace,
ktera si nepoc¢ind jako nevyzpytatelné ,,monstrum®, s nimz neni radno cokoliv mit a kterému
je 1épe se radéji vyhnout.

Patron své klienty vede k tomu, aby dokazali projevit svilj vlastni ndzor. Zaroven jsou
terapeuty nastaveny jasné hranice, kam az muze ve své pracovni moralce klient zajit, ¢imz se

pracuje na umenSovani mozného rizika Uniku do nemoci a na odstrafiovani ,naucené

bezmocnosti®. V zavérecném hodnoceni jde o zprosttedkovani redlné zpétné vazby.

Ten, kdo navstivi nékterou z téchto tréninkovych kavéren, na vlastni o¢i uvidi, ze lid¢,
kteti maji zkuSenost s vaznou dusevni poruchou, nejsou lini, ze mohou a sméji pracovat, ze
nejsou ndsilni a nebezpecni, ze jsou schopni racionalné uvazovat. Kdo se s nimi dé do feci a

pozorné naslouchd, brzy poznd, Ze mnohdy vyjadiuji néco hluboce pravdivého.

13. 2. 7 Socidlné rehabilitaéni formy péce o lidi s duSevnim a/nebo mentalnim

hendikepem v plzeriském regionu

Od roku 2001 vytvaii komplex socialnich sluzeb pro osoby s dusevnim a/nebo mentalnim
hendikepem v plzeniském regionu také obcanské sdruzeni jménem Ledovec. ProtoZe jsem na
Ledovcei v ramei odborné studijni praxe stravila nékolik dni, provedu kratkou reflexi, v niz
shrnu dojmy, které mé po skonceni pobytu provazely a zhodnotim efektivitu zdejsich socialné

— rehabilitaénich aktivit.

Sdruzeni Ledovec funguje od r. 2001. V soucasné dobé komplex socidlnich sluzeb, které
tato neziskova organizace poskytuje, spadd pod Agenturu podporovaného zaméstndvani
v Plzni, Terapeutické centrum Ledovec (dale TC), Poradenské centrum (pfedsunuté
pracovisté TC se sidlem v Plzni) a Agenturu podporovaného zaméstnavani v Rokycanech.

Ve spolupraci s pracovnikem Poradenského centra si klienti stanovuji svoje rehabilitacni
plany.

Pracovnici Poradenského centra nabizeji individualni doprovazeni, prvni vstupni kontakty
s uzivateli sluzeb, poradenstvi socialn¢ pravniho typu, podporu pii jednani s ufady a celou
fadu dalSich sluzeb.

TC Ledovec vytvaii prostfedi, v némz klienti mohou v pfipadé¢ z&jmu své individudlni
rehabilitacni plany napliiovat. TC jim zabezpecCuje piijemné zazemi v piirozeném a klidném
venkovském prostiedi. Stiedisko, v némz se schazi skupina klienti, terapeutii a dobrovolnikd,

poskytuje sluzby komunitniho charakteru. Komunitni forma péce spociva ve snaze vést
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klienty ,k ziskani co nejvyssi miry sobéstacnosti v pfirozenych podminkdch s vyuzitim
béZnych zdroji spolecnosti a klientovych vlastnich moznosti* (Vyro¢ni zprava Sdruzeni
Ledovec, 2005; dostupné na: http://www.ledovec.cz/obrazky3/2005-vyrocka.pdf).

Lidé starsi 18 let, u nichz je ptfitomno dusevni onemocnéni psychotického okruhu, mentalni
hendikep anebo kombinace obou, maji moznost v TC (sidli v prostorach byvalé¢ fary v

obci Ledce u Plzn¢) rozvijet a udrzovat své pracovni a socialni dovednosti.

Pracovnici terapeutického centra nabizeji klientim uplatnéni v socidlné terapeutickych
dilnéch (tkalcovna, femeslna dilna, svickarna). V Dom¢ Ledovec (byvala fara) a jeho okoli se
také uskuteciiuji programy zaméiené na nacvik pracovnich dovednosti. Klienti mohou
pracovat ve zdejSim hospodafstvi a rehabilitovat se praci na zahrad¢. Na nékteré z nich plisobi
velmi ptiznivé kontakt s doméacimi chovnymi zvifaty, o néz se spolu s terapeuty staraji (ovce,
koza, pes). Bézny denni pracovni program sestava napi. z téchto povinnosti: zalévani kytek
v domég, sbirani vajicek, myti hrni¢kli po snidani, vafeni obéda, myti nadobi, dopliovani vody
oveim a kozédm, vytirani chodby, zametdni, sbirdni Spinavych ru¢nikii a utérek, tfidéni
odpadu, dopliiovani zrni pro slepice... V komunitni mistnosti maji klienti k dispozici pocitaé

pfipojeny na internet.

Terapeutické centrum Ledovec funguje dle slov jeho feditele takovym zplisobem, aby
nebylo rozpoznatelné, kdo zde plisobi za plat a kdo je klientem. ,,Jedné se o organizaci, ktera
se prezentuje lehce blaznivym profilem — ,,normalni* se zde proménuji v ,,blazny* a ,,blazni*
se méni v normalni — smyslem oboustranné rehabilitace je tedy, Ze se méni jak klienti, tak
terapeuti. Terapeuticky tym se Casto obménuje, takze ptichdzeji stidle novi a novi lidé.
Supervizi zaméstnanciim poskytuje psychiatr, ktery se také v piipadé potieby angazuje

na feseni ptipadnych specifickych potizi klientt.

Sdruzeni se ve svych koncepcich hlasi k programiim psychosocidlni rehabilitace
z Holandska. N¢&kteti zterapeutd stravili delSi dobu v zahrani¢nich camphillskych
komunitach. Jedna se o jeden z typu terapeutické komunity orientovany na pomoc mentalné a

t&lesné hendikepovanym lidem.™

58 Camphillskd komunita je charakteristicka tésnéjSim souzitim klienti a persondlu a radikalnim vyrovnanim
pozic ,,zdravych* a ,,postizenych®. Klient a spolupracovnik se od sebe uci navzajem; ten, kdo pomaha klientovi,
pomaha zaroven sam sob&.” ,,Zakladni jednotkou takové komunity je rodina — obvykle mladi manzelé se svymi

.....

komunita tohoto druhu zaloZena pied 2. sv. valkou rakouskym lékafem K. Koenigem; Matousek, 1999, s. 61).
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V terapeutickém domé Ledovec zije mlady manzelsky par se svymi détmi. Jejich postizeni
kuptikladu hlavni naplni dne (nacviky pracovnich dovednosti: pée o hospodaiska zvirata,
prace na zahrad¢, v dilnach; vylety, kulturni akce) a vysoce individualizovanym ptistupem ke
klientim. V souladu s camphillskymi principy je v neposledni fad¢ také skutecnost, ze zde
jeden prospivd druhému, bez ohledu, zda se jednd o spolupracovnika (persondl) ¢i jeho
spole¢nika (klient).

V terapeutickém centru mize byt 20 — 25 klientd, 10 klientd je vSak maximalni strop pro
socialni inosnost a denni provoz (tzv. ,,uzdravujici a nedeprimujici skupina®).

Na Ledovci klienti pobyvaji cca 3x tydné od 8-16 hod., ve Ctvrtek se konaji nejrizné;si
vyjezdy a vylety. Sluzby se poskytuji 5 dni vtydnu. Kontakt s vefejnosti je udrZovan
prostfednictvim rozli¢nych akci. Jedna se napt. o Hromnicové svickovani, Farni masopustni
zabijacku, Ledecké velmi kulturni odpoledne, Poutové veseli s ukdzkami lidovych femesel a
nejruznéjsi prazdninové akce, pobyty pod stany... Témito aktivitami jsou podporovany
ptatelské postoje vetejnosti vici lidem, kteti jsou ,,jini*.

V ramci rehabilitace funguje institut klicového pracovnika (obdobny patrontim v Green
Doors). Ten ma ptehled o rehabilitacnim planu svéfeného klienta, popt. pomahd klientovi
nalézt, co skutecné potiebuje a pomaha klientovi ujasnit, ¢eho si pieje vlastné v rehabilitaci
doséhnout.

Poskytované sluzby maji charakter socidlni rehabilitace, ktera zahrnuje piedevsim
socioterapii a nacvik pracovnich dovednosti .

Psychoterapie se v Domu Ledovec neprovadi. Sluzby pro osoby s duSevnim onemocnénim
byly nedavno uspésné rozsifeny i o chranéné bydleni v Dysin€ u Plzné.

Zdejsi terapeuti se ,,neciti byt stielci, ktefi délaji divocinu®, pocinaji si profesionalné a
kvalitné.

Alternativnost zalezi hned v nékolika urovnich: Lidé z Ledovce se snazi podnikat véci,
které jsou nové a vytvaiet podminky pro oboustrannou rehabilitaci. Poskytované sluzby
ptizptisobuji potfebam i moznostem klienta v maximalni mife (Vyro¢ni zprava Sdruzeni
Ledovec, 2005; dostupné na:  http://www.ledovec.cz/obrazky3/2005-vyrocka.pdf).
Alternativnim je vyS$i osobni angaZzovanost a vice osobniho vztahu ke klientim. Terapeuti,
kteti bydli pfimo na Ledovci od své profese neoddéluji osobni a rodinny Zivot. S klienty
spoleCnymi silami vytvareji misto, kam prosté vSichni chodi radi... Socidlni prace se tu

provozuje s vétSim osobnim nasazenim nez je bézné poskytovany standard. K jednomu z
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dalezitych cilii organizace patii ,,nestat se sice mozna fungujici, ale lidsky oplostélou
,»fabrikou na socidlni sluzby.* (Vyro¢ni zprava Sdruzeni Ledovec, 2005).

Do socialni prace jsou zde ve vétsi mife zapojovani také laici, kazdy je prosté veden
k tomu, aby si ve sdruzeni nasel ,,to své“. Vyssi procento pracovniki je kiest'ansky zaméteno,
ale hnuti se striktné religiozné nevymezuje. Religiozni vymezeni by predem diskvalifikovalo
nevéfici klienty. Dal§im divodem pro nevhodnost religioznitho vymezeni je riziko
pseudofilosofovani u psychotikli, kteti mohou v dasledku klinickych symptomii nemoci
unikat do ¢asto pon¢kud temného a komplikovaného nabozenského jazyka.

Terapeuti s klienty komunikuji oteviené, pokud mozno neabstraktné, tedy s
veétsim dirazem na konkrétno. Ke kazdodennim zvyklostem patii spolend modlitba pied
jidlem.

Klienti na Ledovci zistavaji v omezené dlouhé dobé - v pfipadé, Zze jsou jiz socidlné
zlepSeni, odchazeji do navaznych sluzeb, tedy naro¢néjSich programi, které jsou vice
podobné samostatnému Zzivotu. Je to i prevence proti vzniku jakéhosi ,,reliktu z minulosti®,
ktery by za stereotypnich podminek mohl stagnovat ve vyvoji a ,,zakrnét®.

Sdruzeni Ledovec trapi na ¢eskych podminkach, v nichz napliuje své cile, zejména
nasledujici jevy: neexistuje zaruka stalych piijmi, je tfeba nepretrzit¢ shanét penize na
provoz, coz zatézuje, finan¢ni nejistota do budoucnosti...

Vedouci terapeuti byli k zalozeni Terapeutického centra vedeni touhou Zit na vesnici a
vybudovat komunitni péci o dusevné nemocné i komunitni bydleni.

Do Terapeutického centra jsou =zafazovani klienti sdusevnim a/nebo mentalnim
hendikepem nad 18 let, s moznosti dojezdu. Pfekdzkou pro zapojeni do ,,ledovcovych aktivit*
je pochopiteln€ zdvazna dekompenzace klientova zdravotniho stavu.

Jednim z cilt sdruzeni Ledovec je, aby byli klienti dobie socializovani — ,.kdyz diepi doma
a neni kam vyjit, hrozi deprese, bolestinstvi, sebelitost a neztidka i znovuvzplanuti psychozy.*
Odolnost proti néavratu potizi lze dle odborniki zvySovat vhodnymi psychosocialnimi
opatfenimi (Prasko a kol., 2001, s. 56). Jsem pfesvédcena, ze k organizacim, které takova

opatieni a sluzby klientim poskytuji, a dokonce je pro n¢€ i ,,vyrabi“, Sdruzeni Ledovec patii.
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14. Transformace ¢eské psychiatrie

Jiz od 90. let 20. stol. se u nas hovoii o potiebé vice sladit ¢eskou psychiatrickou péci
s probihajicimi (a prob&hlymi) zménami v celém svété. V zemich, které uz transformaci péce
o duSevné nemocné lidi prosly, je systém nastaven tak, aby co nejvice vyhovél potiebam
pacientl. Tento celoevropsky trend nepochybné pfichazi i do CR, tiebaze dosud plati, Ze
mezera mezi potfebami pacientl a tim, ¢eho se jim dostava, je stale vétsi (Hoschl, Dusevni
choroby a podpora dusevniho zdravi se stavaji prioritou evropské politiky, Zdravotnické
noviny, 24. 2. 2006, 55, 8, s. 9). Po odborné strdnce mezi psychiatrickou péci u nas a
v zahrani¢i rozdil neni: ,.to, co se vi a co se déld je tady i v zahrani¢i stejné* (Hoschl, in
Janicek, 2004, s. 147). Rozdil vSak tkvi v tom, co zazivaji pacienti (tamtéz). N&kteti z nich by
se po svych zkuSenostech mozna dokonce podepsali pod vétu, ze ,,byt dusevné nemocnym
v CR neni zadny med.“

(dostupné na: http://www.stopstigmapsychiatrie.cz/napsali o nas_7.html).

Po roce 1989 svitlo na lepsi Casy a bylo opravdu uskute¢néno hodné pozitivniho. Konecné
se u nas zacala pomalu zapliiovat téméf prazdnd oblast mezi ambulanci a 1écebnou, ktera je ve
svete s naprostou samoziejmosti vyplnéna tzv. intermedidrni péci (denni sanatoria, krizova
centra, socialni kluby, chranéné dilny a bydleni).

K dalsim pozitivim patiilo zmenSeni poctu osob v tstavech, omezeni nadbyte¢ného
uzivani ,,razantnich® metod typu elektroSokové terapie, pokles nedobrovolnych hospitalizaci a
zlepSeni zachazeni s pacienty na oddélenich fady léCeben... (Jatfab, Evropsky soud néas bude

muset probrat z realného socialismu, Zdravotnické noviny CR, 2002, 51, 48, s. 21).

Za vyznamné pozitivum zasahujici do stereotypniho rezimu tak vypjatého projevu klasické
psychiatrické péce, jimz jest léCebna, pokladdm napi. festival ,,Mezi ploty*. Diky této
kazdoro¢ni akci jsou do bohnického aredlu vnaSeny aktivity, které zajimaji i ostatni vefejnost.
Tim dochazi ke vzijemnému setkdvani a k priuniku Iééebny do ,,normalniho svéta®
»Nepochybnym piinosem festivalu je, ,,Ze se léCebna na par dni v médiich a tim 1 ve védomi
lidi ocitne v pozitivni souvislosti. Pak zase zacnou hyenistické zpravy o tom, kdo je zde
hospitalizovan a jaky ,nebezpecny Silenec” zlécebny utekl.“ (LéCebna v pozitivnich
souvislostech, Festivalové noviny, Rozhovor s MUDr. 1. Davidem, feditelem PL Bohnice,
2006).

Festival ,,Mezi ploty* je vynikajicim prostfedkem pro odlehéeni tstavni atmosféry a pro

jeji posunuti ,,nékam jinam*“ (volné dle slov Dr. Basného, dokument CT jménem ,,Blazinec
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v blazinci. Propojeni vnéjsiho svéta s vnitinim svétem psychiatrické 1é¢ebny®, 5. 10. 2003).
Bylo by skv¢lé, kdyby existovala moznost uspotadat tuto akci Castéji nez pouze 1x za rok.

Ttebaze psychiatrické 1écebny v poslednich desetiletich prodélaly zmény k lepSimu, patii
dosud k jakémusi podezielému segmentu z minulosti. ,,Na mnoha mistech se nedustojné
podminky zménily jen malo ¢i vitbec, pficemz jde nejen o podminky materialni (velky pocet
pacientil na pokoji), ale 1 ,,automatické* (zachazeni personalu s pacienty bez ohledu na jejich
soukromi, pravo na sebeurCeni a lidskou distojnost) — to vSe pii absenci kontrolnich
mechanism*“ (Jafab, Evropsky soud nas bude muset probrat zrealného socialismu,
Zdravotnické noviny CR, 2002, 51, 48, s. 21).

Struktura psychiatrickych 1tizek v CR ma kvili témto zafizenim velmi archaickou podobu
(Basny, Stigma oboru psychiatrie. Esprit, 2003, 7, 4, s. 3). Ackoliv uz v fadé¢ zemi Evropské
unie témto ,.koncernum na dusevni zdravi“ ,,odzvonilo®, u nas se 88 % luzek z celkového
poctu nachazi prave v nich (tamtéz).

Tyto obtizné reformovatelné obii instituce by meély byt nahrazeny psychiatrickymi

oddélenimi ve vSeobecnych nemocnicich (tamtéz).

Tvirci reformy psychiatrické péde v Ceské republice poé¢itali s vétsim rozvojem
hospitalizace na psychiatrickych klinikach — ukazalo se vsak, ze v letech 1990 — 2000 pocet
lizek na psychiatrickych oddé€lenich vSeobecnych nemocnic jest¢ dokonce mirn€ poklesl.
Tlak na nemocniéni ltizka se viak zvySoval. (Kalina, Psychiatricka reforma v CR: Byla? Je?

Bude?, Zdravotnické noviny, 2002, 51, 48, s. 15).

Rychlé zavieni léceben bez nahrady neni adekvatni. Trpéli by jim dlouhodobé
psychiatricky nemocni. ,,Akutni nemocni¢ni péce by vsak z léceben byt presunuta mohla, ale
pouze bude-li soubézn¢ vénovana pozornost vybudovani nemocni¢nich oddéleni s dostupnym
komplementem a siti zatfizeni komunitniho typu..” (Libiger, Obor potiebuje vice zdroju,
Zdravotnické noviny, 24. 2. 2006, 55, 8, s. 13).

Ambulantni sféra je viak dosud nerozvinuta (Jakar, Blazinec po Cesku, Reflex, 20. 10.
2005, s. 12). Dokladaji to i1 slova psychiatra Jana Pfeiffera: ,,Chybi nam akutni péce v
nemocnicich, ambulance, denni stacionafe, krizové sluzby, chranéna bydleni a rehabilitacni
programy.“ (Transformace psychiatrie v Ceské republice, Zblaznit se neni u nas zadny med;
dostupné na: http://www.stopstigmapsychiatrie.cz/napsali o nas 7.html - Transformace

psychiatrie v CR).
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Trochu paradoxni je, ze ,,systém ani rozvoj ambulantnich sluzeb nestimuluje, protoze pro
lécebny je ekonomicky nevyhodné propoustét pacienty do ambulantni péce* (Jarab, Evropsky
soud nas bude muset probrat z redlného socialismu, Zdravotnické noviny CR, 2002, 51, 48, s.
21). Jsou placeny za ,,obloznost™, coz znamena, ze ¢im vice lizek se zaplni a ¢im déle 1écba
trva, tim vic ,,inkasuji“. Pfitom je vSeobecné¢ znamo, ,,ze svym stavebnim uspoiadanim,
persondlnim vybavenim a absenci pifimé névaznosti na diagnostické moZznosti dalSich
medicinskych oborl tato zafizeni péci v souladu se soucasnymi psychiatrickymi trendy
zajistovat nemohou.“ (Basny, Stigma oboru psychiatrie. Esprit, 2003, 7, 4, s. 3).

Hutnou atmosféru v nékterych z nich pékné¢ ilustruje MUDr. Jarolimek: ... ,,napt. 1écebna
v Bohnicich je tak pieplnénd, ze dochéazi k tomu, Ze pacient je po pfijeti hospitalizovan na
néjakém pavilonu, ale protoze je tam velky tlak na ltizka, je po dvou tydnech pfest¢hovan do
jiné¢ho a pak zase do dalSiho. A béhem své nékolikatydenni hospitalizace tak vystiida tieba tfi
nebo &tyii doktory. Coz té 16¢bé nemiize pomoci® (Pospisil, Infoservis. net spoleénosti Clovék
vtisni, Lidé vpasti, Nebylo tady vibec nic, 8. 1. 2003; Dostupné na:
http://www.infoservis.net/art.php?1d=1042037172).

14. 1 Komunitni péce o dusevné nemocné a jeji realizace v ¢eskych podminkach

Paradigmatem komunitni péce o dusevné nemocného ¢lovéka je ,,prace s pacientem v jeho
prirozeném prostiedi.“ ... ,Je nutné pfesunout tézisté¢ 1éCby pacienti smérem k jejich
pfirozenému prostfedi, pomdahat jim se Zivotem, neomezovat jejich pfirozena prava a
neoddélovat je od rodiny a ptatel. Je to vice ucinngjsi, laskavéjsi a také oteviengjsi verejné
kontrole.* (Transformace psychiatrie v CR, Zblaznit se neni u nas zadny med; dostupné na:
http://www.stopstigmapsychiatrie.cz/napsali_o nas_7.html).

Koncepce transformace Ceské psychiatrické péce neni nepromyslend. Svédéi o tom
nasledujici véty: , Transformace psychiatrie si klade za ukol snizit pocet luzek
v psychiatrickych 1é¢ebnach zhruba o polovinu, vl1éfebnach ponechat pouze péci o
dlouhodob¢ nemocné a zvysit akutni péci v psychiatrickych odd€lenich nemocnic a soucasné
zvysit kapacitu fady dal$ich sluzeb: psychiatrickych ambulanci, dennich stacionait, krizovych
sluzeb, chranénych bydleni nebo rehabilitaénich programii.* (Transformace psychiatrie v CR;
dostupné na: http://www.stopstigmapsychiatrie.cz/napsali_o nas 15.html).

Z téchto slov lze dospét k zavéru, ze prikopnici reformy nechtéji stiilet do prazdna a jsou

si védomi moznych disledkti zbrklych a neuvazenych feseni, jimz chtéji predejit.
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Od vynélezu prvnich psychofarmak je ziejmé, ze dobie 1éceny schizofrenik se mnohem
Iépe uzdravuje a resocializuje, kdyz ma kvalitni komunitni péci, kterd vSak velmi Casto
navazuje a souvisi s péci nemocni¢ni (J. X. Dolezal, KdyZ se perou psychiatii, Reflex, 26 —
27/2007; dostupné na: http://www.reflex.cz/Clanek27920.html).

Domnivam se, ze zastdnci modelu tzv. komunitni psychiatrie maji pifed sebou jesté
pomérné tuhy boj, ktery budou pravdépodobné komplikovat i faktory, jejichZ charakteristice
vénuji nasledujici fadky.

V posledni dobé se ukazuje, ze proti sobé v ¢eském prostiedi vykrystalizovaly dvé spolu
soupetici frakce psychiatri — jedni jsou presvédcenymi konzervativei, zastanci klasické
kustodialni péce v tradicnich 1écebnach (napt. Dr. David). Potfebnost komunitni psychiatrie
sice respektuji, nejradéji by ji vSak vidéli nejdal od bran svych 1é€eben (J. X. Dolezal, Kdyz
se perou psychiatii, Reflex, 26 — 27/2007; dostupné tamtéz).

Stoupenci komunitni péCe sazeji na pomoc pacientovi v jeho pfirozeném prostiedi.
Prosazuji maximéalni za¢lenéni psychicky nemocnych do b&né spoleénosti. Ceska
psychiatrickd péce podle nich vola po reformé (Dr. Jarolimek, Dr. Pfihoda, Dr. Pfeiffer). Bylo
by dobré, aby si ob¢ dv¢ strany naslouchaly a aby se v diskusich jejich reprezentanti dokazali
vzajemné obohatit.

Urcité pnuti panuje také mezi klasickymi zastidnci tradicni péfe o choromysIné lidi
v psychiatrickych tstavech a neziskovymi organizacemi, které usiluji o vytvareni komplexu
socidlnich sluzeb pro tyto lidi. Podle Dr. Davida podporuje vznik takového napéti
myslenkovy stereotyp ,,nekritickych propagatorti komunitni péce* — ,,Ze oni se o pacienty
staraji dobfte, zatimco psychiatii v 1éCebnéch Spatné.* (,,Zblaznit se muze kazdy, Pro¢ nartista
pocet pacientll v psychiatrickych ambulancich“? potad z cyklu Ta nase povaha ¢eska, 10. 1.
2007, CT 2).

Srovnavat ¢innost obou dvou pecujicich skupin je vSak podle Davida bezpredmétné. Obé
dve totiz tesi jiné pacienty: ,,LéCebny se staraji o ty, kdo potiebuji lazkovou péci, zatimco
uzivateli komunitni péce jsou ti, kdo takovou ustavni péci nepotiebuji.” (tamtéz). ,,Rlizné
neziskové organizace pry lécebny vyuzivaji jako zastérku k ziskdvani penéz z granta*
(Zaludova, Kdo nezneuziva psychiatrii? Psychiatii!, ¢asopis Bohnice 2006, s. 17-19). Proti
nai€eni z ,,parasitismu komunitnich sluzeb* se feditelka Centra pro rozvoj péce o dusevni
zdravi B. Wenigové ohrazuje slovy: ,,Neziskové organizace pracujici v oblasti komunitni péce

ziskavaji jen asi 2 % z celkovych ndkladli vynalozenych na pé¢i o duSevné nemocné.*
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(Wenigova, Pec, Vychazime z potieb pacientli, Zdravotnické noviny, 24. 2. 2006, 55, 8, s.
10).

Bez pomoci neziskovych organizaci miize mit ¢lovék po navratu z psychiatrické 1é¢ebny
pti adaptaci na komplikované zivotni déni potize. Lidé, kteti trpi duSevni poruchou zkratka
potiebuji i pomoc v praktickém zivoté, coz je schopnost, kterou si lze ve ,,sterilnim* prostiedi
lé¢ebny t&zko ziskat. Po propusténi byva ¢lovek jesté uréitou dobu hodné zranitelny. Casto
hrozi, Ze dusevni nemoc kromé intenzivni psychické tryzné pfinese zdvaznou dekompenzaci
situace jejiho nositele v socidlni sféfe — pravé tady potiebuje ¢loveék zpravidla pomoci.
Bohuzel dosud existuji oblasti, kde nejsou komunitni sluzby zajistujici podporu v oblasti

prace a bydleni viibec k nalezeni, protoze tam zatim neexistuji.

14. 1. 1 Dalsi piekazky, s nimiZz se proces ,,prestavby“ psychiatrické péce v Cechach
potyka

Proces transformace psychiatrické péce, ktery spociva kromé piesunu z léceben do
oddé€leni nemocnic a komunitnich sluzeb m. j. také v boji se stigmatem duSevni nemoci,
vyzaduje pochopitelné odpovidajici a nutné finanéni prostfedky. Je skuteCnosti, Ze
z celkového rozpoétu na zdravotnictvi pripada v CR na psychiatrickou pééi jen 3, 6 % vydajt
(Transformace psychiatrie v CR, dostupné na:

http://www.stopstigmapsychiatrie.cz/napsali_o nas 15.html). Finan¢ni injekce vSak
potiebuji rovnéz stavajici a tolik kritizované psychiatrické 1écebny. V Bohnicich existuji dle
slov jejiho fteditele i 14-ti lizkové pokoje, coz je netnosné a ve srovnani s vétSinou
evropskych zemi nemyslitelné (dokument ,,Zblaznit se muze kazdy. Pro¢ nartistd pocet
pacientll v psychiatrickych ambulancich?* 10. 1. 2007, CT 2). Rekonstrukce jednotlivych
paviloni stoji desitky milionii korun (napf. nové piestavény a vybaveny pavilon pro

gerontopsychiatrické pacientky vysel na 67 milionil) (tamtéz).

Uz v roce 2002 se mluvilo o tom, Ze by mohl byt na ptekazku pozvolné , prestavbé Ceské
psychiatrické péce také nedostatek reformatora, kteii by dokazali téma zmény zformulovat ve
smysluplny projekt a ,,prodat ho politikiim i médiim (Kalina, Psychiatrick4 reforma v CR:
Byla? Je? Bude?, Zdravotnické noviny, 2002, 51, 48, s. 15).

14. 2 Aktualni kauza tykajici se poskytovani péce duSevné nemocnym lidem

Je pravdou, ze mé¢ v posledni dob¢ zpravy tykajici se Ceské psychiatrie spiSe utvrzuji
v dojmu, jako by reformni proces ustrnul na bodu mrazu. Zcela mimo novy trend psychiatrie

je kupftikladu opatteni, jimz doslo k radikédlnimu omezeni provozu Centra krizové intervence
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v lécebné Praha — Bohnice v ¢ervnu 2007. Byvaly feditel této 1é€ebny hodnoti zasah do
provozu CKI jako krok o témét 30 let zpét (potad Reportéti CT, &erven 2007; o omezeni

provozu CKI téz v ¢lanku ,,Blazinec na slovo vzaty“; dostupné na:

http://www.stopstigmapsychiatrie.cz/napsali_ o nas 31.html). Argumenty ekonomického
charakteru, jimiz soucasné¢ vedeni 1écebny sviij postup zdivodnilo, Basny komentuje slovy:
»Pochopitelné neumime pocitat s hodnotami jako je pomoc v krizi, zadchrana lidského Zivota,
ubranéni a sniZeni kvality zivota a pomoci lidem - tyto hodnoty neumime vy¢islit. Jsou v§ak
natolik vysoké, Ze tu ztratovost daleko nahrazuji.“ (Ba$ny, potad Reportéti CT, &erven 2007).

Uvidime, jak se bude ,,kauza radikalniho omezeni CKI* vyvijet dale.

Osobné jsem pro zachovani centra. Pro lidi v hluboké psychické krizi je lidsky kontakt,
ktery centrum zajiStovalo, Casto otdzkou zivota a smrti, tedy jednou z mala pomoci, kterd je
dokaze odradit od sebevrazedného jednani (Hoschl, tamtéz). Pokud tkvi potize CKI v jeho
financovani, snad by mohly byt prostfedky ¢erpany z jinych zdroji (magistrat, granty, dotace,

privatni sektor...)
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15. Fenomén Silenstvi v domaci a svétové beletrii

Uvodni reflexe

Zastavam presvédceni, ze zamySleni nad kniznimi postavami choromyslnych lidi, je
mimoradné zajimavym pocinem. Je az ptekvapujici, jak mnoho se spisovatelé napii¢ d¢jinami
domaci 1 sveétovée literatury zabyvali fenoménem Silenstvi. Nékdy se jej dotkli pouze nepiimo,
jindy mu vénovali celou knihu. Vybrala jsem konkrétni postavy vazné dusevné nemocnych
lidi, na nichZ chci demonstrovat jejich postaveni ve spolecnosti, ne podruzné, ale skutecné
potize, které v souvislosti s dusevni nemoci fesi, at’ uz oni, nebo jejich okoli.

Jedna se o postavy knizni - n€kdy jsou v jejich pozadi osoby skutecné, jindy jsou
postavami zcela fiktivnimi. To, co o nich autofi sd€luji, u vSech z nich ptinési cenny vhled do
zvlastniho svéta choromyslnych. Nékde autor duSevné chorému rozumi méné a pojima ho
spiSe jako okrajovou figurku ¢i kulisu k dokresleni nebo dramatizaci déje. Jinde mam
k dispozici hluboky ponor a vhled do choré duSe podlozeny dokonce osobnimi prozitky,
zkuSenostmi ¢i pifimo zpovédi. To hlavné tehdy, kdyz autor vypravi o své vlastni
choromyslnosti.

Z kulturné historického hlediska si mohu na zaklad¢ literarniho svédectvi o nejriznéjSich
podivinech, pomatencich az vazn¢ duSevné chorych lidech ucinit konkrétni predstavu o tom,
jak byli vté ¢i oné dobé vnimdni, jaké potize z jejich nemoci plynuly, jakych moznosti
pomoci mohli vyuzit apod. Tato slova koresponduji i sndzorem odbornika: ,Jednou
z moznosti jak pochopit svét dusevné nemocného je projekce, kterou umoziuje krasna
literatura...“ (Hoschl, in Janiek, 2004, s. 70; podobné téZ v dokumentu CT Diagnoza:
Deprese, 26.3.2003, CT2).

Leckde dospivam ve svych tvahdch k zavéru, Ze duSevni nemoc je pouze prehnanym
zdiraznénim bézného lidského udélu, ktery nabyva v dobé vzplanuti choroby az nesnesitelné
podoby, at’ uz pro doty¢ného nebo jeho okoli.

U vSech psychicky chorych, o nichz budu psat, se ukazuje to, co je Cervenou niti celé moji
prace: DuSevni nemoc je bytostné lidskou zalezitosti starou jako lidstvo samo. Zpisoby, jak
se s ni nemocny i jeho okoli vyrovnavaji jsou mnohotvarné a vzdy zcela specifické. Odviji se
dosti od moznosti a charakteru doby, v niz nemocny zije, od ochoty ¢i neochoty blizkych

postarat se o n¢j a od zavaznosti i povahy onemocnéni.
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15. 1 Vybrané literarni postavy, které trpély dusevni chorobou
15. 1. 1 Viktorka

Prototypem osoby, kterd onemocnéla v disledku nestastného milostného osudu, je postava
Viktorky z Babicky Bozeny Némcové (+ asi 1820, 71862). Baladicky piib¢h, jez patii
k nejplisobivéjs§im pasazim knihy, dojimad mnohé ¢tendie a vepisuje se do jejich povédomi
mocnou silou. Viktor¢in osud byva dokonce zminovan dne$nimi odborniky na lidskou dusi,
obzvlasté kdyz srovnavaji soucasnou moderni péci o psychicky choré lidi s neblahym
zivorenim mnohych choromyslnych v minulosti.

Piibéh o Silené Viktorce, ktery je vlastné jakousi samostatnou novelou, vlozenou do
déjového toku celé¢ knihy, poklddam za cenny, a to hned znékolika diivodd. Jeho
prostiednictvim se mohu seznamit s dobovymi konvencemi a s vhimdnim choromyslnych
prostymi venkovskymi lidmi. Do vypravéni o Viktorce jsou také vlozeny lidové povéry, coz
umoznuje nahlédnout do zpisobu mysleni a uvazovani tehdejSich venkovani. Z kulturné
historického hlediska pifibéh zrcadli, jak si venkovsti lidé vysvétlovali a jak vnimali
psychopatologické projevy a podivné chovani choromysinych figurek, které¢ celkem bézné
patfily k venkovskému dobovému koloritu.

Vzdy jsem touzila po vypsani vSech postiehil, které mé v souvislosti s nebohou Viktorkou
napadaly. Snad proto, Ze v jejim osudu spatiuji cosi dojemné a syrove lidského.

Je sice pravdou, ze Némcova nékteré jednotliviny ze zivota skuteéné Viktorky ponékud

upravila, jadro ptisobivého ptibéhu o nestastné divce vSak zlstalo nedotceno.

Tajemnd postava Viktor€ina je zminéna jiz na zaCatku knihy — babicka ji s détmi vidala pii
prochazkéch lesem a sbirani lu¢niho kviti.

Viktorka je li¢ena jako bytost vymykajici se béznému izu svym vzezienim i chovanim:
,»-.byvala vzdy bleda, oci ji svitily jako dva uhle, ¢erné vlasy méla vzdy rozcuchany, nikdy
neméla péknych Sat a nikdy nepromluvila. Na kraji lesa byl veliky dub, tam stdvala Viktorka
celé hodiny, upfené se divajic dolii k splavu. Za soumraku sesla az k samému splavu, sedla na
omSeny pafez, divala se do vody a zpivala az dlouho, dlouho do noci.*“ (1932, s. 18).
Pozoruhodné je, ze Némcova projevy duSevné nemocné Viktorky identifikovala
s rozb&snénym vodnim Zivlem, k némuZ je Zena aZ magicky poutdna (Cernousek, 1994, s.

47).
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V détech 1 v dospélych vyvolavalo setkdni s Viktorkou mnoho zvidavych a nékdy 1
vSete¢nych otazek. Babicka détem proto o tajemné Viktorce vypravéla. PovSimla jsem si, ze

dobrotiva babicka s détmi o Viktorce uméla rozmlouvat neobycejné citlivé a chytie.

Kdyz détem povidala o hvézdach a kazdé z nich hledalo na nebi tu svoji, zaznély od splavu
zalostné zvuky nesouvislé pisné. Barunka pomyslela také na Viktorku a zeptala se, zda ma i
ona svoji hvézdu. Babicka odpovédéla, Ze ano, ale Ze je zakalena (1932, s. 19).

Pted samostatnou kapitolou vénovanou Viktorce se jesSt¢ napt. dovidame, Ze obzvlaste
Spatné se zené dafilo v zimé, kdy prichazela prosit ke staveni o kus chleba neb cos jin¢ho a
mlcky odchéazela. Ve snéhu déti vidavaly jeji krvavé stopy. V 1ét€ 1 v zim¢ prespavala ve
skalni jeskyni. Trebaze piimo nezila v lidské pospolitosti a stranila se ji, pfece jen ji lidé méli
stale v povédomi a Castokrat si o ni povidali.

Obyvatel¢ Babic¢ina udoli i1 ostatni, ktefi ji potkavali, sni spiSe soucitili a je dost
pravdépodobné, ze se ji bali. Vnimali jeji osud jako tragédii. Obzvlasté jeji rodice se trapili,
protoze citili, Ze jejich dité strada a nevédeli, jak by mu mohli pomoci.

Podrobnou historii Viktor¢ina Zivota Némcova zatfadila az ve chvili, kdyZ ji naslouchali
pouze dospéli, kteti se sesli u jednoho stolu ve svétnici, zatimco déti si hraly venku (Pulec, in
Babicka, 1932, s. 71). To vSe snad proto, Ze nepokladala za vhodné pied détmi zminovat
podrobnosti. Epizodu ViktorCina zivota vlozila do st myslivce, ktery se pravdépodobné
s pomatenou Zenou na svych pochiizkach setkaval vic neZ ostatni. Vypravét zacal na vyzvani
babicky, kterd se na Staré Bélidlo pfistehovala a historii Viktor¢ina zivota neznala.

Dovidame se, ze Viktorka byla dcerou sedldka ze Zernova. Kdyz ji bylo dvacet let, otec na
ni pod vlivem spolecenskych zvyklosti zacal naléhat, aby se kone¢né vdala, nejlépe, jak se
tik4, ,,do hotového*. Viktorka vSak napadniky odmitala, az se zacalo povidat, Ze ,,je hrda, ze
¢eka, az pro ni pfijedou v koc¢are; prorokovali, Ze pycha predchazi pad, kdo dlouho vybira, ze
prebere..” (1932, s. 53).

Toho &asu piisli do vsi myslivci a jeden z nich zadal za Viktorkou chodit. Cerny myslivec
je vykreslen jako zosobnéni tajemnych sil a témét d’abelska bytost. Napadnym znakem jeho
obliceje byly uhrancivé o€i a Cerné srostlé obo€i pfipominajici havrani kiidla (1932, s. 54).
Husté a cerné srostlé oboc¢i byvalo skuteéné znakem uhrancéivych oci (Vondracek, 2003, s.
90).

Cerny vojak mél také pronikavy, moznd az pichlavy pohled. Viktorku jeho ogi
pronasledovaly, a to dokonce tak silng, Ze ve mné€ vyvolavaji Viktor€iny prozitky dojem, jako

by obcas halucinovala. Prof. Vondracek ve své studii ,,Fantastické a magické z hlediska
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psychiatrie® pti popisu zrakovych halucinaci skutecné zminiuje pacienty majici halucinace oci:
»INemocni vidéli ,,divné o¢i na sebe upiené, ,,magnetické oc¢i“ apod. (2003, s. 40).

Mysliveiv pohled Viktorku postupné zacal paralyzovat: ,,UZ ji mrzelo vychazet, kam
pravé nemusela, jen aby se na chvili zprostila téch oci, které ji vSady pronasledovaly.

Uz ji prestala muzika téSit, protoze se vzdy z nékterého kouta v sednici poSmourny oblicej
na ni dival; uz nechodila tak rdda na ptéastvy, nebot’ védéla jisté, nesedi-li ve svétnici, Ze stoji
venku u okna ¢erny myslivec, a dévceti vazl hlas v hrdle a nit’ se ji trhala. Trapilo ji to..
(1932, 5. 54).

Mezi lidmi se brzy rozkiiklo, Ze je myslivec podivin a Ze nema dobrého rozumu. Kdykoliv
které¢ dit€¢ ve vesnici zastonalo, uz sousedky fikaly, ze je uikl ¢erny myslivec. Viktor¢in
napadnik se stal skutecné zosobnénim démonickych sil a byl také jako Skiidce spolecnosti
vniman a ,,ocejchovan®. Neni zddnym piekvapenim, Ze se Cert v lidské predstavivosti zjevuje
nejcastéji praveé v podob¢ myslivee (Vondracek, 2003, s. 106).

Protoze si Viktorcini blizci vysvétlovali zménu v jejim chovani magickym piisobenim
clovéka, ktery divce jakoby na déalku Skodi, jednali také v souladu s témito predstavami.
Matka odvedla dceru ke kovéice, ktera ji zavésila na krk Skapulif. Tento amulet m¢l ptisobit
jako tzv. volt - tedy pfedmét, jenz ma intimni vztah k t€lu nékoho (Viktorka jej nosila na
nahém téle) a ma predstavovat dotycného ¢lovéka (Vondracek, 2003, s. 155).

Uhrancivy pohled vojaka mél na volt padnout a tak se na ném jaksi zlomit. Kovarka vS§ak
pozapomnéla na to, Ze podafi-li se ¢ernému vojakovi Skapulif od Viktorky ziskat, upadne
neboha divka cele do jeho moci, coz se také stalo. S voltem navic mlize nepftitel kouzelné
manipulovat a seslat na svou obét’ nemoc (Vondracek, 2003, s. 151).

At uZz si prosti venkované na popud feci kovaiky, ,kterd méla ve vSem jasno®,
vysvétlovaly zhorSeni Viktor€ina stavu odnétim amuletu ¢i nikoliv, faktem je, Ze ani se
Skapulifem ani bez Skapulitfe se divce neulevilo a planouci oci ji pronésledovaly dal. ,,Ale na
Viktorku pfichazely od vecera zase predeslé tézké chvile, a jakkoli s dvérou Skapulit k srdci
tiskla, kdykoli byly nestastné o€i nablizku, nepfestalo piece jen nepokojné tlouci.. VSak to je
to nejhorsi, fikala kmotfe, ze se nemohu uz s pokojnou mysli pomodlit, plakala..” (1932, s.
59). Kovaice podrobné vylicila, co se s ni délo na louce.

Z toho, co Viktorka popisovala, se 1ze domnivat, Zze divka méla jiz tehdy nejspi§ sluchové
halucinace: ... ,,ale dnes, dnes mi od rana v uSich zné€lo: Jdi na jetelinu, jdi na jetelinu! Jako
by mi to n¢kdo posSeptaval... Cestou mi pfislo na mysl, Ze jsem sama svym Skiidcem, ale

v usich jen vzdy Septalo: Jdi jen, jdi na jetelinu, kdo vi, bude-li tam.” (1932, s. 60). Auditivni
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halucinace, ,hlasy“, pacientovi radi (teleologické) nebo mu rozkazuji (imperativni)
(Vencovsky, Dobias, 1976, s. 61) : ,,Oh, vy jste méla pravdu, mild kmotra, Ze ucaruje i
hlasem; mn¢ zazniva ustavicné v usich jeho hlas, jeho slova..* (1932, s. 61).

Viktorce se po incidentu s kradezi Skapulife zle pfitizilo. Nakonec za vojakem utekla. Lidé
si vysvétlovali jeji chovani pochopitelné tak, Ze ,,Sla Viktorka za vojakem, nemohouc odolati
tajné d’dbelské moci, ktera nad ni vladla®. (1932, s. 64). Viktor¢ino zeSileni je lidmi chapano
jako dusledek ptisobeni tajemnych sil, proti nimz divka marné hledala obranu.

Nestastny otec se dceru vydal hledat. Mnozi mu radili, aby zélezitost pfedal uradiim, ale
sedlak pres urady zalezitost fesSit nechtél. M¢I totiz strach, Zze by mu mohli nebohou dceru
,,privést jako pobehlici a Ze by si na ni lidé ukazovali prstem. (s. 65).

Viktorka se po roce ptece vratila. Do lidské pospolitosti vSak nikoliv. Lidé ji vidéli
potulovat se v lese a konecné ji spatfil 1 hajny: M¢la zpustoSenou a zvl¢enou postavu a byla
témér k nepoznani (1932, s. 65). ,,Jeji Sat mél pansky kroj a jisté byval pékny, ale ted’ byl
vSecek sedran. Na postave jeji shledal jsem, Ze je matkou!* (s. 66).

Znami a piibuzni na ni zacali ¢ihat, a dokonce ji pfesvédcovali, aby se vratila dom1, ale
Viktorka se pfemluvit nenechala. Zacala nocovat v jeskyni, v niz méla jen ,trochu suchého
stlani a mechu®. Lidem se vyhybala.

Podle 1. Pospisila, ktery se ve struéné eseji zabyva také fenoménem Silenstvi v Ceské
literatute, je Silend Viktorka prezentovana takika jako nadpfirozend bytost, bytost z jin¢ho
svéta (1995, s. 118). Svédci o tom napt. zpusob, jakym jeji chovani popisuje hajny: ,,Jednou
v noci jsem stal na ¢ekané na strani nad Starym bélidlem; mésic svitil jako ve dne. Tu vidim
vychéazet Viktorku z lesa. Kdyz jde, nese ruce pod prsy pies sebe polozené, hlavu kupiedu
schylenou a bézi tak lehce, az se ¢lovéku zda, zemé Ze se nedotyka. To utikala také tak z lesa
a zrovna k splavu. Ja ji vidal jiz tenkrate zacasto sed¢t u vody aneb na strani pod tim velikym
dubem, a tehdy jsem si toho hned nevsiml. Ale kdyz jsem dobie ptihlidl, vidim, ze cosi
zahazuje do vody a slySim ji tak divoce se zasmat, az se mi vlasy zjezily. Mijj pes zacal
hrozné vyt. Ja se tenkrate hrlizou tasl. Viktorka si sedla potom na patez a zpivala; nerozumél
jsem ani slova, ale nota byla k ukolébavce, jiz zpivaji matky détem“... (s. 67). Pfizra¢na
hriiza a vyti psa jdou ruku vruce s prezentaci Viktorky jako bytosti podivné az désivé
(Pospisil, 1995, s. 118).

Viktorka se objevila doma pouze v den svatby jeji sestry Marie a v den skondni jejiho otce.

ProtoZe se ve vsi udrzovala povéra, ze lovek na smrtelné posteli nemiiZze skonat, jelikoz mu
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choromyslny drzi dusi, rozhodli se Viktorcini ptibuzni divku ptivést domi. Dlouho mezi nimi
vSak nepobyla, jakmile maminka zacala plakat, divn¢ se kolem sebe ohlédla a byla ta tam.

Jednou Viktorku ptepadl silny zachvat zufivosti, dnes$ni psychiatii by jej patrné nazvali
akutni psychotickou agitovanosti (neklidem). Stalo se to, kdyz Sel zdmecky pisaf Némec
»Zlatohlavek® po louce. Viktorka jej nejspi$ spatfila a jeho podoba v ni evokovala bolestné
vzpominky.

Vytitila se na néj, zacala jim lomcovat a trhat. Polesny vSe vidél a sbihal ,,Zlatohlavkovi*
na pomoc, ,,ale Viktorka jen soptila, kousala ho do rukou a kfic¢ela hlasem plnym vzteku:
»led t& mam v moci, ty hade, ty d’able! Ja t€ roztrham! Kams dal mého hocha, ty d’able,
d’able, dej mi ho!*“ A tak se rozvzteklila, Ze jen sipala, ze ji ani rozumét nebylo.. Ale nebyli
bychom ani my oba dva s ni nic poftidili, kdyby nebylo byvalo pacholkl. Vid¢€li tu rvacku,
ptibehli na luka a teprve jsme ji chudaka pisate z rukou vyrvali. Ale kdyz jsme ji chtéli sevfit,
vytrhla se nam v§i moci, utikala k lesu a od lesa hazela na nas kameny a zlofecila, az se
oblaka otfasala. Potom jsem ji kolik dni ani nevid€l.* (1932, s. 69).

I kdyz obyvatelé vesnice nejspis zdmeckému pisafi vyprask prali, prece jen mame doklad o
tom, ze Viktorka byla ve svych psychotickych zachvatech nebezpena svému okoli a Ze
dokézala v zufivosti vyvinout obrovskou silu. Proto se nabizi otazka, zda by méla figurka
typu Viktorky v tehdejsi dobé a v jejim postaveni Sanci na umisténi do nékterého z ustavii pro
choromyslné.

Je pravdou, ze v 19. stol., kdy Viktorka skute¢na a vlastn¢ i knizni Zila, existoval napft.
prazsky ustav pro choromysiné U Sv. Katefiny. Viktorka, alespon tak, jak ji prezentuje ve své
knize Némcova, pochazela z rodiny selské. Nepatiila tedy k nejnizsi socidlni vrstvé obyvatel,
ale miizeme se zcela oprdvnéné domnivat, ze Viktorc¢ini rodi¢e patrné méli dosti starosti s
vedenim hospodaistvi. Nejspis bylo nad jejich sily, cokoliv pro nestastnou a psychicky
nemocnou dcerku vyjednavat v Praze. Navic museli byt dosti limitovani pravdépodobnou
neznalosti némeckého jazyka. V neposledni fad¢ tu hraje roli skute¢nost, ze Staré Bélidlo je
od Prahy piece jen ponékud vzdaleno.

Pokud by Viktorcini rodi¢e neméli prosttedky k tomu, aby hradili v prazském ustavu za
svoji dceru naklady na oSetfovani, nemusela byt nemocna Zena v Gstavu viubec pfijata. Teprve
v letech 1816 a 1819 vyslo natfizeni, Ze je za nemocného, jehoz rodina je platebné¢ insolventni,
povinna odvadét poplatky za 1é€eni obec, v niz se doty¢ny narodil, od r. 1856 zemsky fond

(Pankratz in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 105 a s. 108-109).
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V uvahu vSak prichazeji jest¢ dalsi mozné piekazky. Mestské ustavy totiz neustale
bojovaly s pfeplnénosti a branily se ptilivu chovancti z venkova.

Nemensi roli tady sehravaji rovnéz faktory emoc¢ni - pokud by dceru rodi¢e umistili do
ustavu pro choromyslné v Praze, nemohli by ji nejspis pfilis ¢asto navstévovat.

Nejsem si nakonec vibec jista, zda by pro nemocnou zenu umisténi v dobovém ustavu sv.
Katefiny bylo nejvhodnéjsi. Nejspi§ by skoncila v oddé€leni pro chroniky, kde by nakonec
vedla svoji truchlivou existenci dal a v Gvahu pfichézi i to, Ze by se netéSila témet zadné
nadéji na vyléCeni. Po strance objektivni by vSak byla zabezpecena jak stravou tak pied
nebezpecnymi piirodnimi zivly, které se nakonec romanové postave staly osudnymi.

Kdyz ptece jen vSechny uvedené hypotézy zvazim, dospivam k presvédceni, Ze Sance na
umisténi nemocné Viktorky do Ustavu pro choromysiné byly skute¢né malé. Némcova je tedy

v li¢eni Viktor¢ina osudu velmi realisticka.
15. 1. 1. 2 Co zpiisobilo, Ze se Viktorka pomatla na rozumu?

Odpovéd neni snadna a vSechny moje hypotézy jsou pon¢kud zjednodusujici. Psycholog -
analytik James Hillman se domniva, Ze ,,at’ uz o lidské dusi fekneme cokoli, je to vzdy, pokud
se ji to viibec tkne, soucasn¢ pravda i lez.” (1997, s. 7). Piesto se alespoii o stru¢nou reflexi
pokusim.

Silenstvi Viktoréino mohlo byt vyprovokovano hned nékolika faktory. Divka se
zamilovala do muZze, pro né¢hoz nakonec opustila vlastni rodi€e i snoubence, jehoz ji rodice
vybrali. V lasce k cernému vojakovi se Viktorka s velkou pravdépodobnosti hotce zklamala.
Ke blizkym se vsak vratit ostychala, snad pro vycitky svédomi, Ze sob¢ i jim ptipravila hanbu
(Pulec, in Babicka, 1932, s. 71). Rada lidi, ktefi Viktorku znali, si mohla vysvétlovat jeji
pomatenost jako trest za lehkomyslnost a za to, Ze se nepodvolila spole¢enskym konvencim.

V pozadi jejiho Silenstvi byla do jisté miry také poveércivost ji samotné a hlavné jejiho
okoli. Kovarc¢ino ,,Uz jsi v jeho moci, uz ti ani Panbtih nepomiize* Viktorku jen utvrzovalo
v beznadéjném postaveni. V ndznaku je Viktor¢ino Sileni prezentovano jako duasledek
pusobeni temnych sil, které v predstavivosti prostych lidi zosobnoval svym typickym
vzezienim a chovanim ¢erny vojak.

Viktorc¢ini ptibuzni vSak divku nezavrhli a snazili se s ni nadale pfece jen urcity kontakt
udrzovat. PokouSeli se o to 1 ostatni, napt. Barunka ¢i pani Proskova a samoziejmé také

babicka.
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15. 1. 1. 3 Interakce mezi Silenou Viktorkou, babickou, détmi a pospolitosti, v niZ se
Viktorka narodila

Babicka svoji mirnosti, dobrotivosti a uménim jednat s lidmi dokdzala mnohdy pomoci.
Tvari v tvar Silenstvi si vSak nespi$ pfipadala pon¢kud bezmocnd. Snad proto ji pti vypravéni
myslivce o Viktorce vstoupily do o¢i slzy.

K velmi castym otazkdm déti patiilo, jak mize Viktorka ptezit v lese zimu a jednou
z moznych odpovédi bylo, Ze zimu jako ostatni lidé Silend Viktorka neciti (1932, s. 149-150).
Jako by ji jakasi ,,zvifeci vrstva® obrnila proti hladu, krutym Zivotnim podminkam i bolesti.
Samotna babicka détem vysvétlovala schopnost Viktorky prebyvat pod Sirym nebem po cely
rok tak, ze na ni Buh seslal jako na ostatni ubohé¢ déti andé€ly strazce, aby ji vystiihali od
vseho zlého (s. 150).

Ackoliv Viktorka nezila pfimo v pospolitosti s ostatnimi, néktefi lidé s ni byli solidarni —
myslivcovi ji nechavali v lese chléb, pani Proskova ji dala cely bochnik a jidasky apod. Mezi
Viktorkou a obyvateli Starého Bélidla se tak udrzovalo urcité pouto a lze fici, ze dobii lidé o
Silenou Viktorku, jaksi na dalku a v rdmci moznosti, nadale pecovali nebo se o to alespon
pokouseli. O existenci zvlastniho pouta mezi lidmi a Viktorkou svédci rovnéz skutecnost, ze

kdyz Viktorka zemfela, nechali za ni vesni¢ané zvonit umiracek.

15. 1. 1. 3. 1 Viktor¢ina smrt

Ve styk s Viktorkou c¢tendife Bozena Némcova naposledy uvedla v souvislosti s popisem
bouie (Pulec, in Babicka, 1932, s. 214).

Viktorka byla zasazena bleskem. Babicka s détmi se vypravila k jeji rakvi do myslivny.
Velmi ptsobiva jsou slova, kterd babic¢ka nad zesnulou pronesla. ,,Co té asi bolelo, ty ubohé
srdce? Co ti udélali? (s. 213). Ve slovech ,,po smrti by zaobalili do zlatohlavu, a za ziva se
nezeptaji, ¢lovéce, co je ti?“ zazniva dokonce povzdech samotné Némcové nad vlastnim
tézkym zivotem a strddanim (Pulec, in Babicka, 1932, s. 214).

Smrt Viktor¢inu si lidé vysvétlovali jako vysvobozeni z nuzného zivoreni. Svéd¢i o tom
slova hajného: ,,Vzdyt mi pted bouikou bylo o ni uzko, kdyZz jsem ji vidé€l stat pod stromem.
Volal jsem, kyval jsem, ale ona se jen smala. Naposled jsem ji tedy vidél. Dobte ji.“ (s. 210).

Viktorka vyvolavala v obyvatelich Staré¢ho Bé¢lidla ptece jen, jak vidno, uritou uzkost.
Snad proto néktefi odmitli pfijit k jeji rakvi. Mlynaika se dokonce bala, aby se ji zemielad

Viktorka v noci nezjevovala.
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I z vyliceni Viktor¢ina posmrtného zjevu vyplyva, ze okoli spatfovalo ve smrti Viktor¢iné
zaslouzeny klid: ,,To nebyla jiz tvai divoka! Cerné, zhavé oéi byly zavieny, svit jejich uhasl.
Cerny, zcuchany vlas leZel séesan a kolem &ela jako mramor chladného se vinul Gerveny
véneCek jako paska lasky. Na tvaii nebylo vidét divokého cukani, co ji v hnévu osklivou
Cinilo; ale na rtech lezela jeji posledni myslenka, jako by zaleknuta na nich byla umfela —

trpky usmések.“ (s. 213).

15. 1. 1. 4 Kdo byla skuteéna Viktorka, jejiZz osud prizpisobila Némcova svym
uméleckym zaméraum?

Skute¢na Viktorka, ktera opravdu zila a jiz si Némcova vzala za ptedlohu pro
vymodelovani postavy své knihy, se narodila vr. 1792 a zemfela nikoliv nasledkem uderu
blesku (Kone¢ny, Pravda a Basen in Babicka, 1932, s. 237). Dokonala sviij truchlivy zivot
vrodné obci a zemiela v 76 letech seslosti vékem. Jmenovala se Viktorie Zidova a byla
dcerou chalupnika Zida z Cervené Hury (tamté?).

Némcova jeji skutecny osud prizpasobila svym uméleckym predstavam a romantickému
sklonu k dramatizaci a tajemnu. Viktorie Zidova se od knizni Viktorky lii také tim, Ze
porodila ve 42 letech jesté druhé dité. (Konecny, Pravda a Bésen in Babicka, 1932, s. 237).

Ve svéte filmu byla Viktorka nezapomenutelné ztélesnéna Libusi Geprtovou, ktera byla za

ucelem presvédcivého ztvarnéni Silené zeny dokonce Skolena psychiatry.

15.1. 2 Bertha Rochesterova

V piiblizné stejné dobé, kdy vysSla Babicka (1855), se objevila na ptdé svétové literatury
kniha od Charlotte Brontéové (1816-1855) jménem Jana Eyrova (1847).

Jana Eyrova se stala typickou, fekla bych, az vzorovou postavou zeny, ktera touzi vést
krasny a Cisty zZivot, oprostény od spolecenskych konvenci a predsudki. Po tézkém détstvi,
které prozila v rodiné nepfejici tety, dospiva v Lowoodu, v nevabném prostedi Gstavu pro
osifelé déti. Novy zivot zacala vést na panstvi pana Rochestera v Thornfieldu, kam odejde
vychovavat Rochesterovu dceru.

Jana Eyrova jiz kratce po svém ptichodu na pochmurny Thornfield zaslechne jakysi
podivny smich, ,,zfetelny, Sileny a nevesely*. Sluzky ji vysvétli, ze patii jedné z nich, Grace
Poolové. Jana sice jejich vysvétleni ptfijme, ale smich ji nepfestava znepokojovat a nahani ji
strach: ,, Kdyz jsem se tak o samot¢ prochazela po chodbé¢, neziidka jsem zaslechla smich
Grace Poolové. Byl to vZdy ten jisty tichy a tahavy smich, ktery mé tak rozrusil, uz kdyZz jsem

ho uslysela poprvé. Uslysela jsem také jeji vzruSené mumlani, které bylo jesté divnéjsi nez
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smich. N¢které dny ani neumlkla a jindy zase vydavala zvuky, které jsem si nedovedla
vysvétlit..“ (s. 97).

Jana Eyrova netusi, ze ze zamcen¢ komory vychazi smich a skieky dusSevné choré
manzelky pana Rochestera. Teprve v den jeji svatby s Rochesterem vyjde najevo, Ze byl
zenich uz jednou oddan a jeho manzelstvi s zenou Berthou, byt §ilenou, dosud trva.

Néhle se objevivsi bratr Berthy pan Mason pferusi probihajici obfad. Rochester se haji tim,
ze vesel do manzelstvi s vazné duSevné nemocnou Zenou, aniz by mu kdokoliv z jeji rodiny
cokoliv o jejim zdravotnim stavu naznacil. Nasledné¢ donuti vSechny ucastniky vejit do
mistnosti, kde je bésnici a svému okoli nebezpecna bytost ukryvana. Obzvlasté pro Janu je
setkdni s pomatenou zenou velmi désivé: ,,Pan Rochester odemkl klicem nizké cerné dvete a
vesli jsme do mistnosti se sténami zakrytymi gobeliny a velikou posteli... odhrnul zavés na
stén¢, ktery zakryval druhé dvete. Také ty oteviel. Ocitli jsme se v pokoji bez oken.
V mistnosti, kterou chranila vysoka silna mtiz hotel oheii. Ze stropu visela na fetéze lampa.
Nad ohném se sklanéla Grace Poolova a cosi varila v hrnci. V ptitmi na druhém konci pokoje
bchala sem a tam jakési postava. Na prvni pohled se nedalo rozeznat, jestli je to zvife nebo
lidsky tvor. Lezlo to jakoby po ¢tyfech, chiiapalo a vréelo jako né&jaka divna diva zvér. Mélo
to vSak na sobé Saty, hlavu a tvar zakryvala kstice cernych prosedivélych vlast, vlajicich jako
hiiva.” (s. 263).

Jana Eyrova pana Rochestera opusti. Bertha v zachvatu Silenstvi ukradne opilé Grace
Poolové klic¢e a podpali cely diim. Z vypravéni hostinského se Jana zpétné dozvi, ze bésnici
zena nakonec z hoticiho domu vyskoéila: ,,SlySel jsem ji a vidél na vlastni o¢i. Byla to vysoka
zavalitd zena a méla dlouhé cerné vlasy, které ji vlaly v plamenech..” (s.. 386).

Sam pan Rochester spatfuje pfiiny duSevni nemoci své druzky v dédi¢nosti, nebot
pochézela z rodiny zatizené $ilenstvim dokonce v nékolika pokolenich (s. 262). Zenu vnima
jako prekazku ke svému stésti. Z pevné vile nepoddévat se nest’astnému osudu ji ukryva pred
ostatnimi. Piesto ji zcela nezatracuje a do posledni chvile bojuje o zachranu jejiho zivota.

Je otazkou, pro¢ Rochester neumistil Zenu, ktera byla evidentné nebezpecnd svému okoli
(napadla nozem svého bratra a opakované i svého manzela, nakonec podpalila diim) do
nékterého ze soudobych zafizeni pro choromysiné, o néz viktoridnskd Anglie (1837-1901),
jak jsem ukdzala vySe, neméla nouzi. Existujici ,blazince* typu staré¢ho londynského
Bedlamu sice plsobily nevlidné a byly skute¢né désivé, v dobé, kdy vSak romanova Bertha
Rochesterova zila, uz byly plné€ rozvijeny snahy po jejich reformé. Za Zzivota Charlotte

Brontéovové uskutecniovali své reformni aktivity jak yorSti Tukeové tak John Conolly.
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Zadmozny Rochester m¢l také moznost za choromyslnou manzelku hradit péci v nékterém ze
soukromych blazinct. On v8ak chtél svoji druzku pted ostatnimi ukryt. Skryval ji zdmérné,
nejen tedy za ucelem ochrany obyvatel domu pied jejimi utoky. Kdyby vyslo ve vS§eobecnou
znamost, Ze je zenaty, ziistal by naveéky vazan pouze k téZce nepficetné bytosti, o niz se

domnival, Ze neni s to, opétovat jeho lasku a jakkoliv sdilet teplo rodinného krbu.

15. 1. 3 Metoda doktora Téra a profesora Péra

3

Jde se o jednu z,povidek désu a hrizy*“ od amerického basnika, povidkare, kritika a
esejisty Edgara Alana Poea (1809-1849). Jeji d¢j se odehrava v soukromém blazinci ,,Maison
de santé“ v jizni Francii.

Poe sam trpél t&zkymi depresemi’ a $ilenstvi v ném bujelo jako zhoubny nador. V pozadi
jeho bédného stavu byla bida a alkohol. Fenomén Silenstvi je Citelny mezi faddky mnoha jeho
hriizostrasnych povidek a novel, a je pravdou, ze nékdy miva strach ze zesileni také Poetv
poctivy ¢tenaf. Mnou analyzovana povidka je specificka tim, Ze se odehravd pifimo mezi
choromyslnymi.

Protoze Poe zachdzi v lieni atmosféry v ustavu pro dusevné choré do piekvapivych
podrobnosti, Ize se domnivat, Ze mu bylo tstavni prostiedi davérné zndmo a nejspis s nim mél
osobni zkuSenosti.

»Maison de santé®, soukromy blazinec, o némz mnohé¢ slysel.

Popisuje jej jako fantasticky zamek, téméf na spadnuti, starobyly a zchatraly, takze se mu
ani nechtélo véftit, ze je viibec obyvatelny. Pfivita jej sdm vedouci ustavu monsieur Maillard,
z néhoz vyzatuje autorita a distojnost.

Vypravé¢ se rozhodl tstav navstivit, protoze se v Pafizi dozvédél, ze v ném I€kati
pouzivaji pii léCebném ovliviiovani nemocnych jakousi tajemnou ,,utiSujici metodu®. Tato
metoda spo€ivd v minimalnim tutisku nemocnych. V pieneseném slova smyslu se dokonce
podobé Conollyho ,,non restraint* pfistupu k choromyslnym: ,,.. viibec se tu nepouziva trestt,
dokonce jen ziidklady tu nemocné zaviraji, pacienti jsou tajné hlidani, ale pozivaji zdanlivé
svobody, vétsina z nich se smi volné pohybovat po budové a zahradach v ob¢anskych Satech

jako lidé se zdravym rozumem.* (s. 445).

> Prof. Hoschl uvadi, e se u Poea jednalo o maniodepresivitu. (in Poznamenan ohném, 1996, s. 185). Ze
slavnych osobnosti touto torturou trpéli také Lord Byron, V. Hugo, P. Gaugin, V. Woolfova, R. Schumann, E.
Hermingway, M. Kopecky (+1996) a mnozi dalsi (tamtéz). ,,Tato diagnoza se vyskytuje u umélct daleko Castéji
nez v obecné populaci® (Hoschl, in Havlikova, 2000, s. 17).
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Zatimco si navstévnik po ocku prohlizi divné osazenstvo ustavu, feditel mu piiblizuje,
v ¢em tajemnd utiSujici metoda spociva: pfi jejim praktikovani se pacientiim vyhovuje ve
vSem, nac si vzpomenou — zadnou myslenku, kterou si nemocny vezme do hlavy mu nikdo
z personalu nevyvraci, ba naopak — nejen, Ze jsou oSetfovatelé k napadim chovancii
shovivavi, ale jesté je v nich podporuji. Chorobné piedstavy berou jako skute¢nost, ¢imz se
pry nakonec duSevné chory vyléci.

Postupuje se podle hesla, Ze ,,nic tak nerozrusi chaby mozek choromysiného jako logické
presvédcovani — reductio ad absurdum.* (s. 447).

V praxi to znamenalo, Ze choval-li v sobé nékdo z pacientli napt. bludné presvédceni, ze je
kutfetem, n¢jakou dobu mu odpirali jakoukoliv potravu, nez jaka se bézn¢ dava kuratim.
Soucasti zvlaStniho 1é€ebného planu bylo ustanoveni samospravy z pacientl - tzn., Ze jeden
dohliZel na druhého a stfezil poc¢inani ostatnich. ,,Projevit diveéru v soudnost ¢i pochopeni ze
strany duSevné chorého, znamena cele si ho ziskat.* (s. 448).

Spoléhalo se ptfedevsim na prosté formy rozptyleni, jako je hudba, tanec, t€locvik viibec,
karetni hra, ¢etba jistého druhu atd. (tamtéz). Od télesnych trestl se definitivné upustilo.

KdyZz se u nékoho prudce zhorsil jeho zdravotni stav a nahle propukla zufivost, byl
jednoduse odstaven do odloucené cely, aby nepodnitil k zufivosti ostatni.

Od uzivani této pozoruhodné metody, ktera tak trochu zavani utopii, se vSak po né¢jaké
dob& muselo upustit. Choromyslni se chovali dlouho vzorné, az podeziele dobie, ale ve
skutec¢nosti kuli d’abelské pikle. ,,Jednoho krasného dne se oSetfovatelé octli v poutech — byli
svazani na rukou i na nohou a zavieni do cel, kde je pak jako blazny oSettovali blazni sami —
zkratka Silenci prevzali nésilim Ulohu oSetfovatelt.” (s. 461). Samospravu choromyslnych
nastolil jeden ,,omezenec — blazen®, ktery si vzal do hlavy, Ze vymyslel lepsi spravni systém,
nez o jakém se kdy komu snilo (tamtéz).

Misto utiSujici metody, ktera se prokazala byt nebezpecnou, tak byla zavedena metoda
mnohem tvrdsi a ptisnéjsi. Podle slov feditele Maillarda se na ni podilel profesor Tér spolu s
proslulym profesorem Pérem. Metoda spocivala vtom, Ze byli bésnici chovanci nejprve
natfeni térem, pak peclivé posypéani pefim a zavieni do podzemnich kobek. Tam prodlévali
déle nez mésic a po tu dobu dostavali nejen tér a pefi, ale také trochu chleba a témér
neomezené mnozstvi vody. Tou byli denné polévani.

Krom¢ povedené metody, o niz se, jak v samotném zivéru autor povidky letmo
poznamenal, navstévnikovi ustavu nepodafilo v evropskych knihovnach cokoliv najit, je

pozoruhodna charakteristika chovancti ustavu.
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Meéli tu muze, ktery si namlouval, Ze je zabak; zenu, ktera se citila byt malym kohoutkem;
muze, ktery trpél utkvélou predstavou, Ze se promeénil v détskou hracku znadmou jako vicek;
chlapika, ktery si namlouval, Ze je ¢ajnik nebo clovéka, ktery si umanul, ze vlastni dvé
hlavy... Vypraveéc lakonicky poznamenava, ze se nemohl ubranit dojmu, ze ve vSem, co
kolem sebe vid¢l, je cosi bizarniho.. (s. 451).

Zastavam presveédceni, ze Poe zapojil do li¢eni atmosféry fiktivniho tstavu notnou mérou
svoji bohatou fantazii a ze mohl byt v pozadi postiehti o chovani choromyslnych lidi jeho
zvlastni sklon budit ve ¢tenarich hriizu prostiednictvim nejbizarnéjSich fantasmat.

Je v8ak pravdou, Ze odbornici ve svych studiich skute¢né zmifuji prozitky pacientl, které
s mnohym, co o pacientech vypovida Poe, koresponduji.

Prof. Vondracek uvadi, Ze ve zvlast tézkych piipadech schizofrenie byvaji produkovany
projevy, v nichz hraji urcitou roli pravé zvifata. Konkrétné¢ zminuje napf. jednoho muze -
inzenyra, ktery se citil byt vlkem, a dokonce jako vlk napadal svoji 1ékatku, jiny muz zase
kromé jiné bohaté¢ symptomatologie d¢€lal ,,kockodana®, lezl pod stoly a St¢kal atd. (2003, s.
228 a 229).

Velmi zajimavym zjisténim, které nelze pti analyze povidky nezminit, je skutecnost, Ze od
pocatku mam pocit, jako by neexistovala jasna hranice mezi tim, kdo je skute¢ny ,,blazen* a
ustavni chovanec a kdo je jeho lékaf. O privodci navstévnika ustavu, kterého nejprve
pokladame za feditele tajemného zafizeni, se v zavéru povidky pravi: ,,Tento pan byl skutecné
pfed dvéma nebo tfemi lety feditelem ustavu, sam se vSak zblaznil a tak se stal pacientem.* (s.

464).

15. 1. 4 Piedcasny pohieb
Nyni bych se velmi rada struéné vénovala Poeové povidce ,,Pfed¢asny pohieb®, kterou

vypravi, jak se zda, ¢lovek jevici znamky zavazné psychopatologie.

Nejprve vypraveéc zmini ptibéhy ne€kolika jedincti, o nichz se 1lidé domnivali, ze zemfteli a
ktefi se pak probudili v rakvi. Nasledné¢ Ctendie seznamuje s tim, Ze trpi zéchvaty zvlastni
choroby, kterou ,,I1ékafi z nedostatku ptesn¢jSiho oznaceni nazyvali katalepsii* (Poe, 2002, s.
175).

Projevuje se tim, ze postizeny lezi delsi nebo kratsi dobu ve stavu jakési strnulé letargie.
»Je jako omraCeny a znehybnény; ale tlukot jeho srdce je dosud slab¢ slySet.. Trans mtze

trvat tydny nebo i mésice.“ (s. 175).
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Takovy ¢loveék se pry nachdzi ve zvySeném nebezpeci, Ze bude pohiben za ziva, proto je
tteba, aby své pratele o téchto kataleptickych zachvatech informoval. Trpi totiz sZirajicim
strachem ze smrti a strachem z toho, ze jej lidé budou v kataleptickém stavu pokladat za

absolutn¢ mrtvého, pohibi jej a on se pak pod zemi probudi.

Vypravé€ presné, do nejmensich podrobnosti, popisuje, jak zachvaty katalepsie proziva:
,»INekdy jsem bez jakékoli zjevné piiciny velice zvolna upadal do jakéhosi mrakotného stavu,
neschopen se pohnout a v pravém slova smyslu myslet, ale s tupym, letargickym védomim
zivota 1 pfitomnosti lidi kolem ltzka, jsem setrvaval, dokud nenastala krize; po ni jsem se
vzdy rdzem vzchopil a ihned jsem dokonale vnimal. Jindy mé& naval srazil nahle a prudce.
Udé¢lalo se mi zle, nardz m¢ piepadla zimnice a zavrat’, t¢lo zmrtvélo a ja jsem se zhroutil.
Pak jsem tydny Zivofil v prazdnu, ve tmé a tichu, vesmir se promeénil v nicotu. Totalni zanik
byl drtivéjsi. Z takovychto zachvatii jsem se vSak probiral oproti ndhlosti, sjakou se
dostavovaly, velice pomalu. Tak jako zebrakovi bez pratel a bez domova, bloudicimu
dlouhou, pustou zimni noci ulicemi, za¢ina svitat den, tak liknavé, tak malatné, ale zaroven
tak povzbudivé se do mé duse znovu vracelo svétlo (s. 176).

Aktér povidky nazyvd svoji nemoc ,katalepsii“. Vencovsky a Dobias katalepsii
charakterizuji jako zvlastni formu stuporu (,,utlum pohybovych projevi®, ¢asty u schizofrenie,
také u tézké melancholie) (1976, s. 97). Katalepsii se mini ,,pasivni povolnost a dlouhé
setrvavani v nastavenych pozicich* (flexibilitas cerea) (1976, s. 97).

Psychomotorické poruchy jednani ve formé katalepsie patii k symptomim jednoho z typi
schizofrenie tzv. katatonie (tamtéz, s. 291). Pfi stuporozni formé této schizofrenie se omezi
hybné, nékdy 1 mimické projevy natolik, ze Cloveék jakoby ztuhne. V téchto stavech miize
setrvat 1 nékolik mésicii. Pres ndpadné paticky obraz vSak neni poruseno védomi a pacient
registruje vSechno, co se kolem ného déje a mluvi (Vencovsky, Dobids, 1976, s. 291).

Do stuporézniho stavu muze c¢lovek, jak jsem se docetla, upadnout také pfi tézké
depresivni poruSe oznacované souslovim ,,melancholia stuporosa* (Vencovsky, Dobias, 1976,
s. 261). Tolik odbornici, diky jejichz poznatklim jsou mi prozitky hrdiny rozebirané povidky
podstatné srozumitelné;si.

Nemohu opomenout moji domnénku o tom, ze vypravé¢ trpél tézkou thanatofobii
(strachem ze smrti). Jeji obsah nabyval az bludnych rozmérti a pteriistal do morbidnich
fantasmat, misty i tézko srozumitelnych.

V obou dvou uvedenych povidkidch se projevuje népadny autorlv zijem o duSevné

nemocné, o jejich projevy, chovani apod. Jak bylo uvedeno vyse — sdm autor se k Silenstvi
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pozvolna propracovaval a mél s nim zkuSenost. Kromé¢ drog a alkoholu bylo jeho nedobré
psychické rozpoloZeni provokovéano silnym citovym vzplanutim k mladi¢ké divce Virginii.
Milovana Virginie E. A. Poeovi ndhle zemiela. Obycejné se uvadi, ze naprostému Silenstvi

zalem a alkoholem zni¢eny spisovatel podlehl po divéiné smrti.
15. 1. 5 Fenomén Silenstvi v ruské literature ve 2. pol. 19. stol.
15. 1. 5.1 Pavilén ¢. 6

Piekvapivou sondou do Zivota chovancii v jednom ruském ustavu pro choromyslné je
povidka Antona Pavlovi¢e Cechova (1860-1904) jménem Pavilon &islo 6.

Autor vni podava ¢tenaifim jasny a spolehlivy vhled do stavu tehdejsi nemocniéni
psychiatrické péce a dotykd se celé Skaly etickych problémt v psychiatrii. Je jednim ze
spisovateli, ktefi nastolili psychiatrické téma v krasné literatufe burcujicim zptisobem. Piisp¢l
s velkou pravdépodobnosti k podniceni zajmu o psychicky nemocné lidi a ke spolecenské
diskusi o psychiatrické péci.

V né¢kolikastrankové povidce ptichdzeji na pieties zavazné filosofické otdzky tykajici se
smysluplnosti lidského konéni, dale otizka po nebezpeci potencidlniho zneuziti 1ékatské
autority a problém zneuZitelnosti psychiatrie v neprospéch ¢lovéka.

Odhaleni katastrofalniho stavu dobové psychiatrické péce je tieba pokladat s ohledem na
fakt, ze autor byl svym ob¢anskym povolanim I¢kat, za velmi vérohodné.

Protoze byl autor lékafem, mam navic k dispozici spolehlivé a hodnovérné popisy
chorobnych projevll psychicky nemocnych lidi. V tom se li§i o E. A. Poea, ktery na mnoha
mistech notné zapojuje svoji fantazii, vlastni psychopatologii a ve srovnani s Cechovem
mensi smysl pro realitu.

D¢j povidky se odehravad v nejmenované nemocnici. Tato nemocnice zahrnuje také
nevelkou budovu, kterd je zevnitf zohyzdéné Zeleznymi miiZemi a ktera je obrostlla hotovou
dzungli lopuchu, kopftiv a divokého konopi (1968, s. 214).

Kdyz vejdete dovnitt, ,,dechne na vas pach kyselého zeli, knotového koptu, Sténic a ¢pavku
— a pro ten zdpach mate v prvnim okamziku pocit, jako byste vlezli do zvéfince. Stoji tu
postele, pfisSroubované k podlaze. Na nich sedi a lezi postavy v modrych nemocni¢nich
plastich a postarodavnu v domécich ¢epicich. Jsou to choromyslni.“ (s. 214).

Jsme vdobé (2. pol. 19. stol.), kdy neexistuji klasickd neuroleptika, natoz moderni

antipsychotické medikamenty. Pacienti nemaji témét Zadny denni program. Jsou ponechéavani
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napospas sami sob¢ s dozorem jediného oSetfovatele Nikity. Ten si vynucuje poiradek

surovym ,,mlacenim*.

Lékat sem takika nezavitd, coz lze dolozit slovy: ,,Kromé holice do paviléonu nikdo
nezabloudi. Pacienti jsou odsouzeni vidat dennodenné jediné Nikitu.* (s. 222).

To se vSak najednou necekan¢ zmeéni a po celé nemocnici se ,,roznese divna zvést — do
pavilonu ¢islo 6 zacal dochazet doktor.” (s. 222). Timto lékafem je Andrej Jefimy¢ Ragin.
Kdysi patfil k nejnadSenéjSim lidem — ,,denné ordinoval od rdna do obé&da, délal operace a
docela se vénoval i porodnické praxi.” (s. 224).

Postupem doby jej vSak prace omrzela jednotvarnosti a navic mu zacala pfipadat
neuziteCna. Vadi mu, ze je za stavajicich podminek takika vylouceno 1éCit hospitalizované
pacienty podle védeckych zasad. Zoufa si, Ze v nemocnici je misto Cistoty a vétrani Spina a ze
jsou pacienti misto zdravé stravy syceni zasmradlym kyselym zelim. Trapi jej, Ze nema
k dispozici ani potadny personal.

Szira se myslenkou, ze pfes existenci antiseptik a Kocha s Pasteurem, nemocnost a
smrtelnost ziistavaji jako diiv. Zdravotni stav lidi se nelepsi, terapeutické metody jsou nadale
nedostacujici, persondl se chova nezodpovédné... ,,Celd nemocnice je stejné jako pied dvaceti
1éty ustavena na zlod¢jné, machinacich, klepech, stry¢kovani, na sprostém Sarlatanstvi, a jako
kdysi 1 ted’ je cely tstav instituce nemoralni a zdravi lidu v nejvyssi mife Skodliva.” (s. 230).
Lékat ve svych tuvahdch nezapominid ani na psychiatrii — ,ted” uz se (sice) nepolévaji
nemocnym hlavy studenou vodou a nenavlékaji se jim svéraci kazajky®“. (Alesponl) podle
toho, co se piSe v novinach, se s pacienty jedna lidsky a potadaji se pro n¢ predstaveni a
plesy. Pavilén €. 6 je vSak novymi trendy v péci o choromysIné téméi nedoten — ve svétle
modernich diagnostickych metod a zplisobli 1é¢eni zlstavd hnusnou ohavnosti a jakousi
malou bastilou! (s. 230).

Poctivy 1ékar nakonec dospéje k presvédCeni, ze vlastné pobira plat od lidi, které¢ podvadi,
a ze slouzi skodlivé véci. Brzy rezignuje na usili dale 1&¢it, zaCne predstirat 1¢karské aktivity a
dokud to dél4, jeho okoli je s nim spokojeno.

Andrej Jefimy¢ jednoho dne zabloudi na Pavilon cislo 6, kde ptfezivaji choromyslni.
Ostatni 1ékafi s nimi neztraceji ¢as. Andrej Jefimy¢ vSak mezi choromyslnymi nalezne
zajimavého cCloveka Ivana Dmitrice Gromova. Mravné Cisty Gromov je ocejchovan jako

dusevné nemocny, protoze ,,trpi, je nespokojen a zasne nad lidskou nicemnosti* (s. 238).
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Andrej Jefimy¢ se s nim velmi sblizi a nakonec v ném nalezne jediného ¢loveka, s nimz si
rozumi a s nimz stoji za to filosofovat: ,,Za cely Cas, co jsem tady, je to asi prvni ¢lovek, se
kterym se da mluvit. Umi myslet a zajima se pravé o to, o¢ jde.* (s. 236).

Gromov trpi stihomamem (paranoidni schizofrenie),™" jehoz symptomy dokézal Cechov
vystihnout s obdivuhodnou pfesnosti. Protoze je Cechoviiv popis tdchto symptomi

pozoruhodny, zminim se o ném podrobné;i:

Od svych studentskych let byval Gromov velmi hloubavy. O lidech ve mésté se vyjadioval
pohrdlivé, protoze se mu hnusila jejich neomalenost a lind Zivodisnost. Castokrat si
v diskusich s ostatnimi stézoval, Ze ,,zivot ve mésté je k zalknuti, Ze spolecnost nema zadné
vys$i z4jmy, ze si svlij malatny a nesmyslny zivot lidé zpestiuji leda nasilnictvim, hrubou
prostopasnosti a pokrytectvim.* (s. 217). Gromov mél v mnohém dozajista pravdu - ,,Svym
usudkim o lidech vSak daval syté barvy, vlastné jen cernou a bilou, zadné odstiny

neuznaval..” (s. 217). Velmi mnoho cetl.

Jednoho rana potkal trestance v poutech, kteti byli eskortovani muzi s puSkami. ,,Z ni¢eho
nic mu najednou piipadlo, Ze i jeho by mohli spoutat okovy a pravé takhle ho vést blatem do
vézeni.” (s. 218) Myslenka jej zacala neodbytné trapit a brzy se stala pevnym piesvédcenim:
,vecer si nerozsvitil a pofdd myslel na to, Ze by mohl byt zatéen, spoutan a vsazen do
veézeni.“ (s. 218). VSichni lidé, které potkaval mu najednou zacali pfipadat jako ,,Spiclové a
tajni®.

Vsechno se zac¢ina dit v néjakém zaméru vzhledem k jeho osobé. ,,VSechno néco znamena,
vSechno muiize byt signalem a symbolem.* (Vencovsky, Dobias, 1978, s. 295). ,,Auta si davaji
znameni svétly, houkackami, jezdi jich napadné¢ mnoho nebo malo, lidé na sebe vyznamné
mrkaji.” (tamtéz). Podobné prozitky ma Gromov: Hejtman, ktery denné projizdel ulici
v kocare na policejni velitelstvi, jede néjak piilis rychle a néjak divné se tvafi: zfejmée specha
podat hlaSeni, Ze se v mésté objevil n¢jaky tézky zloCinec;... prozival muka, kdykoliv se u
bytné setkal s nékym cizim; désilo ho kazdé cinknuti a zaklepani na vrata...(s. 217).

Gromov propadé piesvédceni, Ze mu tajni ukladaji o Zivot natolik, Ze za¢ne vykonavat
protiopatieni a podivné ochranné zakroky: V noci je tieba hlasit¢ oddechovat a budit v bytné
zdani spokojeného spanku, protoze kdo Spatn¢ spi ma nejspis Spatné svédomi; je-li potkan
policista nebo cetnik, je tfeba pohvizdovat si a vypadat jako ze nic atd. atd. (s. 219).
Perzekuéni bludy vSak i pfes zavedend protiopatieni nabyvaji stile vétSich a tryznivéjsich

rozméru: ,,Celou noc prostal na prostfedku mistnosti a bez hnuti naslouchal. Casné rano pred
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vychodem slunce pfisli k bytné kamnafi. Ivan Dmitri¢ dobfe veédél, ze pftisli proto, aby
ptrestavéli v kuchyni kamna, ale strach mu naseptal, Ze to jsou tajni, pfevleceni za kamnare.*
(s. 220). V akutnim psychotickém zachvatu Ivan Dmitri¢ byt plny hrizy opustil. ™ Chytli jej
polonahého a odvedli domii. Lékar mu predepsal obklady na hlavu, baldrianové kapky a
poznamenal, Ze ,.kdo se ma zblaznit, tomu se v tom neda zabranit (s. 220). Vse se odehrava
v jakémsi bezprostfednim sledu.

Protoze byl Ivan Dmitri¢ bez prostfedkil, byl z bytu odvezen, a to nejprve na odd¢€leni pro
veneriky (snad pro podezieni na progresivni paralyzu). Nakonec je dozivotné¢ umistén na
Pavilon €. 6.

Vede zde truchlivou existenci: ,,Neni ani mista, kde by byl Zivot tak jednotvarny jako
v tomto pavilonu. Rano se pacienti s vyjimkou paralytika a otylého muzika myji v sini ve
velkém dZberu a utiraji se do Sosti marodnich plast. Potom piji z cinovych koflikt ¢aj, ktery
nosi Nikita z hlavni budovy. Na kazdého z nich ptipada po kofliku. V poledne jedi zelnacku a
kasi, k vecCefi dostavaji kasi, zbylou od obéda. Jinak lezi, spi, koukaji z okna a prechazeji
z kouta do kouta. A tak to jde den po dni. Dokonce i1 byvaly fidi¢ mluvi neustale o jednéch a
tychz fadech.” (s. 222).

V ustavu si Gromova ndhodou povSimne Andrej Jefimyc€. Stanou se z nich pratelé. Okoli
1ékatovo vSak neni s to pochopit, jak je mozné, zZe si Iékar rozumi s ,,blaznem*.

Poc¢inani Andreje Jefimyce hodnoti takika cely nemocni¢ni persondl jako pfinejmensSim
zvlastni: ,,Po celé nemocnici se zahy rozkiiklo, Ze doktor A. J. zacal navstévovat pavilon €. 6.
Ani felcar, ani Nikita, ani oSetfovatelky, nikdo nedovedl pochopit, pro¢ tam chodi, pro¢ tam
vysedava celé hodiny, o ¢em tam rozpravi a pro¢ nepiedepisuje zadné recepty. Jeho pocinani
jim ptipadalo divné.” (s. 241).

Navstév Andreje Jefimyce na Pavilonu €. 6 si zdhy povsiml jeho mladSi ambicidzni kolega
Jevgenij Fjodory¢ Chobotov. Ten se promptné chopi prilezitosti jak se nendvidéného Andreje
JetimycCe zbavit a vetfit se tak na jeho misto. Pfi jednani na méstském ufadé Chobotov svého
kolegu necekané podrobi psychiatrickému vySetieni.

Kdyz si A. J. pfipomene otdzky, které mu davali, poprvé v Zivoté pociti litost nad
1ékatskou védou. ,,Boze mtj, .. vZzdyt’ to neni ddvno, co poslouchali piednasky z psychiatrie a
skladali zkousky, kde se v nich bere takova nevédomost? Nemaji o psychiatrii ani ponéti!* (s.
244).

Chobotov Andreje JefimyCe pod zaminkou, ze mu ukaze na odd€leni zajimavy piipad

pacienta s komplikacemi na plicich, odvede do Pavilonu choromyslnych a na oddé€leni ho
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uzamkne. ,,Dilem okamziku se z normalni bytosti stdva internovany blazen, (tedy) pacient
nejhorsi kategorie — dusevni nemoc se (prost&) administrativné vyrobi.* (Cernousek, 1994, s.
34).

Andrej Jefimy¢ zde na vlastni kazi zazije peklo. Dostane vyprask od Nikity a je nucen
snaset vSechno ponizeni jako ostatni chovanci. ,,Bolesti se zahryzl do polstaie a stiskl zuby, a
najednou v tom chaosu mu jasné kmitla hlavou strasné, nesnesitelna myslenka, ze touz bolest
museli po 1éta, den za dnem zakouset tihle lidé tady, vypadajici ted’ v mési¢nim svétle jako
cerné stiny. Jak se jen mohlo stat, Ze on to po vice nez dvacet let nevédél a nechtel vedét?..«

(s. 257).
15. 1. 5. 2 Dal3i postitehy k Cechovové povidce Pavilon ¢&. 6

Problémem moudrého Gromova i dobrackého 1ékafe Andreje Jefimyce je skutecnost, Ze
oba dva pon¢kud vy¢nivaji z davu. Odmitaji uznavat celospolecensky rozsitené konzumni
hodnoty a stadni zptisob zivota. Oba zastavaji ,,neortodoxni nadzory a tim se nakonec stavaji
podezielymi.

Andreje Jefimyce nenechava v klidu, Ze se mnozi pacienti trapi v nemocnici ve fyzickych a
psychickych bolestech a Spiné€, vycita si, Zze hospitalizovani ,,bojuji s hmyzem®, Ze pacienti
hraji s oSetfovatelkami karty a popijeji vodku.. V boji s tim v§im si vSak ptipadd naprosto
opustény a nakonec i bezmocny, proto zcela rezignuje na vSechny aktivity i celozivotni
poslani a pfijima odevzdané d¢€l choromyslného.

Ivana Dmitrice Gromova tryzni pomysleni na vSechno zlo, které hybe svétem, na ,,mravni
pakaz®, ktera si vydobyla diky celospolecenské lhostejnosti a necitelnosti k etickym
hodnotam, své misto na vysluni. Nechape, pro¢ pravé on ma piezivat v istavu pro

choromysliné, kdyz po svéte ,,béhaji desitky a stovky Silenci®.

Andrej Jefimy¢ neni choromyslny, je pouze unaven zivotem. Pfesto se zasluhou
pletichateni svého zistného kolegy dostava na odd¢€leni pro té€zce dusevné nemocné lidi.

Ctizadostivy Chobotov je typem Iékaie, ktery bezostySné vyuziva ndlepky duSevni nemoci
k uspokojeni svych osobnich potieb. Cechov skrze jednani lékafe Chobotova nastoluje
v krasné literatufe velice zavazné téma — nebezpeci moznosti negativnich manipulaci s lidmi a
zneuziti 1¢ékafské autority. V povidce je nazorné predvedeno, jak se mravné Cisty Andrej
Jetimy¢€ pozvolna stava nepohodInou osobou a jak je jednoduSe odstranén.

Carské Rusko bylo pro takové praktiky zvlast piithodnym prostiedim. Spolecensky

nonkonformni jedinci byvali podobné odstraniovani v dob& existence totalitniho
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komunistického rezimu v Sovétském svazu, kde se pravé popsané tendence dale rozvijely a
byly dosti spjaty také s politickymi motivy (napt. ,,odklizeni neloajalnich disident(

CN19

»potizisti® do ustavii choromyslnych).

Izolovani nepohodlnych jedinct — at’ uz ve vézeni nebo v stavu pro choromyslné, jak
pékné demonstruje ve své povidce A. P. Cechov, ma v Rusku pomérné hluboké historické

koteny. Dalsi burcujici podnéty, které miizeme v povidce Pavilon €. 6 nalézt:

Autor projevuje velkou skepsi k existenci ostré hranice mezi psychicky nemocnym a
zdravym c¢lovékem (Lajkep, Svédectvi literatury o situaci psychicky nemocnych v Rusku a
Sovétském svazu, Ces. a slov. Psychiat., 2004, 100, 5, s. 313). ,,Kdo se sem dostal, ten tu sedi,
a kdo ne, ten je na svobodé a tim to konéi. Ze ja jsem doktor a vy dusevné nemocny, to nema

ani s moralkou, ani s logikou co dé€lat, to je véc ¢iré nahody. (s. 233).

Sam autor psychiatrii nejspis pokladd za dilo, které je notnou mérou provozovano na
spoleCenskou objednavku. K regulaci psychického zdravi prostiednictvim psychiatrie vSak
prilis nevéri a doufd, ze se v budoucnosti vSechno zdsadné zméni (volné dle Lajkepa, tamtéz,
s. 313): (Rozhovor Andreje Jefimyc€e s Gromovem): ,,Ve vasi situaci by bylo nejlepsi odtud
utéct. Jenomze, bohuzel, to nema smysl. Pokud se spolecnost chrani ptfed zlocinci, pred
psychicky nemocnymi a vibec pfed nepohodlnymi lidmi, je nepfemozitelna... Jestlize
véznice a ustavy pro duSevné choré existuji, pak v nich prece n¢kdo sedét musi... Dockejte,
az v daleké budoucnosti blazince piestanou existovat, pak bude konec jak témhle miizim
v oknech, tak témhle marodnim plastim. Takova doba diive nebo pozdéji nepochybné

nastane® (s. 234).

Drama vrcholi smrti Andreje Jefimyce. Umira v hluboké depresi a v naprosté rezignaci:
»Mné je vSechno jedno, myslel si, kdyZ se ho na néco ptali. Odpovidat nebudu... Mné je

vSechno jedno.” (s. 258).
15. 1. 6 - 1. pol. 20. stol. — ,,Choromysini* v dile Michaila Bulgakova

V letech 1929-1940 vznikal roman Michaila Bulgakova jménem Mistr a Markétka.

Udalosti jedné z vrstev tohoto literarniho dila se odehravaji na slavné psychiatrické klinice
kdesi za Moskvou. Pravé proto se mohu z této zajimavé knihy dozvédét mnohé o situaci a
postaveni psychicky nemocnych lidi v sovétském svazu na poc€. 1. pol. 20. stol., do niz d&j

romanu spada.
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Nez se hlavni hrdina knihy Ivan Nikolajevi¢ ocitne na psychiatrii, odviji se jako ramcové
vypravéni nasledujici déj:

Na lavi¢ce v parku u Patriarchovych rybnikti spolu rozmlouvaji dva muzi: ,,Séfredaktor
tlustého literarniho casopisu® Michail Alexandrovi¢ Berlioz a basnik Ivan Nikolajevi¢
Ponyrjov tvofici pod pseudonymem Bezprizornyj (Bezdomovec). Diskuse se tyka Jezise
Krista. Séfredaktor si totiz od basnika Ivana Nikolajevi¢e objednal pro dalsi &islo rozsahlou
protindbozZenskou poému. Ukézalo se vSak, Ze basnik svéfenému tkolu nedostal podle vSech
oc¢ekavani: ackoliv vykreslil JeziSe v neobycejné Cernych barvach, podafilo se mu jej
znézornit jako skute¢nou osobnost, kterd v déjinach realné existovala. Teolog by fekl, ze Ivan
Nikolajevi¢ zachytil ve svém ¢lanku historického JeziSe tim, Ze nejspiS poukazal na konkrétni
historickd fakta z jeho redlného pozemského Zivota. Berlioz vSak jako presvédCeny ateista
historického JeziSe zasadné popird a zad4d basnika, aby svij clanek piepsal. V diskusi
basnikovi vyklada, ze Jezis jako skutecnd osobnost nikdy neexistoval a v§echno, co se o ném
vypravi, jsou pouh¢ smyslené myty a prachobycejné vymysly.

Do rozpravy obou muzl se necekané¢ zapoji jakysi cizinec. Ten je pfesvéd¢enim obou dvou

'CC

o neexistenci Boha velmi piekvapen: ,,Takze vy jste... ateisté?!* ,,Ano, jsme ateisté,” .. ,,V
nasi zemi ateismus nikoho nezarazi,” odvétil s diplomatickou zdvoftilosti Berlioz, ,,vétSina
naSeho obyvatelstva uvédoméle a jiz davno prestala pohadkam o Bohu véfit.* (s. 12).

Tajemny cizinec okazalou neviru redaktora Berlioze a basnika Bezdomovce nesdili a za¢ne
obéma diskutérim vypravét piibéh o Pildtovi Pontském a o JeSuovi Ha-Nocrim (JeZzis).
Berlioz stale pozaduje objektivni dikazy pro JeSuovu existenci. Cizinec necekané prozradi, ze
byl v§em udélostem, o nichz vydéSenym muzim vypravél osobné tajné ptitomen. Tvrdi, Ze je
o¢itym svédkem JoSuova vyslechu pfed Pilatem 1 Piladtovy rozmluvy s KaifaSem... Poté
ptedpovida Berliozovu smrt.

Redaktor Berlioz povazuje kazdy dotek nadptirozena za blaznovstvi, proto cizince poklada
za psychicky nemocného. Dava béasnikovi znameni, aby choromyslnému neodporoval: ,,...
Hlavné se s nim nehadej a nevzdoruj mu..“ VSechny cizincovy piedpovedi se vSak posléze
naplni. Berlioz tragicky zahyne pod koly tramvaje a basnik Bezpryzornyj jeho skonu zdésen¢
ptihlizi.

Basnikovi néasledné dochazi, Zze se v tajemném cizincovi setkal s dablem. Umane si, Ze je
tteba toto personifikované zlo zneskodnit. Zacne d’abla a jeho spolecnika, tlustého cerného
kocoura, pronasledovat - pobihd po mésté a ve v§i zmatenosti vtrhne do jedné moskevské

restaurace. Je bos a odén pouze v podvlékackach, v ruce tifima hotici svatebni svici a ma
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odfeny oblicej... zoufale se rozhlizi kolem a hledd d’abla a jeho spolecniky- padouchy.
psychiatrii se basnik setkdva se spisovatelem, ktery si fika Mistr. Ten se na kliniku uchylil
poté, co ztroskotaly jeho snahy po vydani knihy o poslednich dnech JeziSe Krista a potom, co
se rozeSel s Markétkou, kterd mu pii psani knihy byla oporou. Do ,,domu smutku“ (na
kliniku), jako by se sbihali mnozi ve svétle masové statni ideologie zneuznali lidé: Basnik,
ktery tika cosi o d’ablovi, jehoz je tfeba zatknout a spisovatel — Mistr, jehoz dilo poSpinili
kritici.

Basnik se 1ékaiim pokousi marné vysvétlit, ze vSechno, co proziva, je Cista pravda. Lékari
hodnoti jeho pfedstavy jako bludy a domnivaji se, ze trpi zvlast komplikovanou formou
schizofrenie. Basnikova snaha po zat¢eni démona a jeho spole¢niki vyplyva podle odbornikli
ze $alebnych vijemt a z bludnych presvédéeni. Ctenaf viak dobie vi, ze viechno, co basnik
prozil, se alespon na strankach knihy skutecné stalo.

Autor svym licenim basnikova osudu usiluje o vyjadieni velmi podstatné a stézejni
myslenky, jez prolina celou knihou: ,,Nase spolecnost si tak zvykla na ,,védeckou pravdu®, ze
vSechno, co tuto pravdu obchéazi nebo se nad ni povznasi, je povazovano za tfesténi choré
mysli.* (Lajkep, Ces. a slov. Psychiat., 2004, 100, 5, s. 314). Projevuje se to jak v postojich
redaktora k d’dblové vypravéni o Pilatovi tak v postojich tymu psychiatra
k hospitalizovanému basnikovi.

Profesor psychiatrie Stravinskij je typickym ptedstavitelem cloveka, ktery dokaze véci
nahlizet pouze ze svého zorného thlu. Je to zatvrzely ateista, ktery poklada basnikovy feci o
Pilatu Pontském a o d’dblovi za bezduché ¢i zcela bludné povidacky. Vynaklada vSechny sily
na to, aby pacientovi od chorobnych piedstav ulevil. Unikd mu vSak, Ze ve svych
protindbozenskych postojich v podstaté¢ znésiliiuje basnikovu dusi a zastavad vlivaym
predstavitelem statni ideologie.

V Bulgakové romanu se ukazuje rovnéz nasledujici fakt: ,,Odborny pohled na problém
psychické nemoci byl v Rusku 1 v Sovétském svazu budovan v izké spolupraci se statni moci.
Vsudyptitomna statni ideologie pronikala i do odbornych medicinskych zélezitosti a vlivni
predstavitelé byli tizce spojeni s vladnouci komunistickou byrokracii. (Lajkep, Svédectvi
literatury o situaci psychicky nemocnych v Rusku a Sovétském svazu, Ces. a slov. Psychiat.,
2004, 100, 5, s. 314).

I proto byl Bulgakoviiv roman Mistr a Markétka krajné nevitanym dilem a ¢ekal na své

vydani dlouhych 25 let.

230



Dnesnimu c¢tenafovi pfipadd zneuzivani psychiatrie politickou moci jako Spatny wvtip.
Existuji vSak literarni doklady, které vyse uvedené i to, co v naznacich vyjadiuje ve své knize
Bulgakov, potvrzuji.

Zvlasté v dobé totalitniho teroru byvali nepohodlni disidenti (védci, spisovatelé, nabozensti
aktivisté), jejichz uvéznéni by mélo nezddouci dopad na sovétskou ideologickou propagandu,
skute¢n¢ odstraiovani do ustavli choromyslnych. V knize Biotika, biotechnologie a
biomedicina jsem se docetla, Ze dokonce existovaly i specidlni diagnézy ,,$it€é na miru®
politicky neloajalnim lidem (Ondok, 2005, s. 117; Lajkep, Svédectvi literatury o situaci
psychicky nemocnych v Rusku a Sovétském svazu, Ces. a slov. Psychiat., 2004, 100, 5, s.
315). K témto zvlastnim nosologickym jednotkam patii napft. tzv. ,Jloudava“ nebo ,,mélka

. . oldxi
schizofrenie*™"

(tamtéz). Byla vykonstruovéana vedoucim sovétské psychiatrie Andrejem
Snézndvskym pravdépodobné na politickou objednavku. Ugelové vykonstruovanymi
nalepkami byly rovnéz zvlastni psychopatické a paranoidni symptomy jako napt.:
precenovani vlastniho vyznamu, nerealistick¢é planovani spolecenské reformy a socialni
maladaptace (Lajkep, tamtéz).

»M¢lka schizofrenie* se pouzivala k perzekuci a dlouhodobé izolaci odpiircti vladnouci
garnitury. Ackoli J. P. Ondok i T. Lajkep ve svych studiich podobné vystihuji, Ze c¢innost
Snéznévského byla v souladu s linii strany, O. Vinaf se domniva, ze koncepce ,,mélké
schizofrenie” ke sluzb&é sovétskému rezimu vykonstruovdna nebyla (Etika a mélka
schizofrenie, Ces. a slov. Psychiat., 2005, 101, 4, s. 225).

To, ze néktefi soveétsti 1ékari stali plné ve sluzbach komunistického estabilischmentu, je

jisté odsouzenihodné. Na druhé stran€ si vSak myslim, ze n€kdy bylo snad skute¢né lepsi mit

invalidni dichod a pobyvat v psychiatrické 1é€ebné, nez byt uvéznén v sovétském gulagu.

15. 1. 7 Jerzy Krzyszton — Trilogie Silenstvi (1980) (Obled)

Toto rozsahlé literarni dilo polského prozaika a dramatika Jerzyho Krzystona (1931-1982)
je strhujici vypovédi rozhlasového reportéra Krystofa o jeho bolestném zapase s vaznou
dusevni nemoci.

V prvnim svazku (Pronasledovany a obkli¢eny) se hlavni hrdina postupné poddava
bludnému vnimani svéta s tézZkymi paranoidnimi stavy a halucinacemi. Pii jeho ¢etbé jsem
byla svédkem hrlz, uzkosti, utrpeni, zoufalstvi a pozvolného rozpadu Krystofovy osobnosti.

ProtoZe je roman psan pievazné v ich-formé, vypovédi jsou nezvykle presvédcivé. Je vlastné
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autobiografickou zpravou z druh¢ strany barikady — kdy o nemoci nehovofti I¢kat, ale pacient,

ktery reflektuje svoji intenzivni zkugenost s §ilenstvim (volné podle Cernouska, 1994, s. 113).

Reportér Krystof se vraci ze Szczawnice, kde ptipravoval s mladymi studenty rozhovory
pro rozhlas, do VarSavy ke své rodin¢. Kromé toho, Ze jiz téméef nedokaze pracovat, pokud
nema vedle svého psaciho stroje sklenicku s alkoholem, pozoruje ve svém okoli podivné
zmény. Pocituje také, ze se kolem n¢j ,,zaCinaji dit a hromadit néjaké hrozné véci.”

(Krzyszton, 1984, 1.,s. 13 as. 17).

Pii Cetbé jsem byla svédkem toho, jak udalosti bézného Zivota a bézné stresové situace pro
Krystofa nabyvaji zvlastnich a skrytych vyznami. Jsou to Sifry, které sd€luji tajemna
poselstvi. Ve, co se kolem KryStofa déje, mé zvlastni souvislost s nim samotnym.

Kupé ve vlaku, vnémZz KrysStof sedi na cest¢ do VarSavy, je ,nadité elitou tajnych®.
Vsichni, kromé Krystofa, jsou v ném dokonale spiiznéni a tvofi idedlni spolek, ackoliv se
navenek tvari, ze se vibec neznaji. Krystof si nejprve neni jist, jaké maji spolucestujici
zaméry, ale najednou je mu vSechno jasné. Jsou nad nim ve stichu jako supi, nejsou to
obycejni lidé, nybrz tajni agenti. Prozrazuji to koneckoncli uz jejich divné a zkoumavé
pohledy...

Nejprve se da do teCi s knézem, ktery v kupé spolu s nim sedi. Tento fadovy knéz
Krystofovi symbolizuje zdjem Vatikanu. Je jim demaskovan jako ,,pontifikalni vatikansky
emisar’. Zanedlouho Krystof jesté¢ ke vSemu podlehne piesvédceni, ze jej knéz zamysli ziskat
pro n&jaké bratrstvo ptsobici pod plastikem bohulibé iniciativy...

Zvlast nebezpecnym agentem je plesaty muz, za nimz stoji zdhadné sily a nezndma moc.
Vjeho vypravéni o nestastnikovi, vnémz chytla kotalka, kterou vypil, Krystof
nepochopitelné spatfuje vyhruzky poslednim soudem adresované jeho osobé: ,,Podival se na
mé a jeho oci zase fikaly: Ale ty uhofiS. A nic ti nepomize! Uhoii§ v ohni pekelném!
Uvidis!“. Podeziele vyboulené sako zahadného pleSivce znamend, Ze ma u sebe zbran. Plesaty
muz v Krystofovi budi zdéSeni, az mam pocit, jako by jej ,,na dalku* paralyzoval ... ,,Citil
jsem se jako ochromeny, jako bych se dival do oci kobfe nebo prorokovi, ktery velkym
hlasem vola: Budiz proklet! Budiz proklet! Od téch oc¢i se Sifily cervené kruhy zbrocené
krvi..”“ Jeho pohled se neda snést, proto Krystof pfivie vicka jako uStvana zvét, ale v hlavé mu
doslova vie (Krzyszton, 1984, 1., s. 25, s. 27 a s. 28).

Cesta do Var$avy pokracuje. Piistupuje §ikmooky muz, Cifian Tung, vlastné , zluty d’abel®.

Ze vsech lidi v kupé ma nad KryStofem nejvétsi prfevahu. Navenek je sice usmévavy a
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zdvorily, pod povrchem jeho slov se vSak skryvaji samé hrozby, vystrahy a napomenuti,
uréena vyhradné Krystofovi. Cifian je jeden z t&ch, ktefi se Krystofa rozhodli odpravit a sdm
zoufaly Krystof dava jeho zaujatost do souvislosti s tim, ze ve Szczawnici pied studenty
kritizoval &ervenou knizku Maovych citatd. Nejspi§ tim vyprovokoval Cifiany. Poté co do
Pekingu proniklo slaboucké rozhlasové vysilani, spikli se proti nému a ,,ted’ je ma na krku*,
ted’ po ném jdou!

Od pocatku mi bylo jasné, Ze s KryStofem neni néco v pofadku. V kupé piece sedi obycejni
lidé. Ale Krystof ma za to, ze v ném probihd ,hra, do niz jsou zapleteny mocné sily*“. U
Krystofa se podle vicho zadinaji proklubavat paranoické bludy,™ ,které jsou vysledkem
nespravnych zavérti o zamérech jinych osob nebo vyznamu stimult z okolniho prostiedi.*
(Schizofrenie, Edukacni program WPA, 2003).

Hrdina knihy zacne domyslet obycejné jevy kazdodenniho svéta do velmi podivnych
souvislosti: Stisknuti stupadla na zachodé€ uvadi do chodu rozbusku; kdyz se objevi pravode¢i,
znamena to, Ze uz pro n¢j piisli, aby ho mohli zlikvidovat. Pocituje také strach z toho, Ze jej
za jizdy né&jaky ni¢ema vystréi ven z vlaku, proto zaéne (podobné& jako Cechovitv Gromov)
produkovat ochrannd opatfeni — ptedstird Ze je opily, aby jej nechali na pokoji atd. (I., s. 23 a
s. 24).

Nejprve  uzkostné premitd o zamérech spolucestujicich, pozvolna v ném
vykli¢i pfesvédéeni, Ze se jedna o trojici tajnych agentl, ktefi mu chtéji usSkodit a ktefi jsou
soucasti promysleného komplotu proti jeho osob¢.

Sluchové halucinace Krzyszton pékné znazornil v nésledujicim: ,,Najednou slySim né&jaké
zvuky... Jakoby kdosi hral na violu do gamba, ale kde by se tu vzala viola, vzdyt je to
renesanéni nastroj... Takové pisklavé melodie jako bzuceni komdrG ve stepi, za mého
détstvi... a najednou do té hudby zaznél bronzovy zvon! Tii udery, od kterych mi div
nepraskla hlava! Vzapéti zmlkl. Nastalo ticho. Uzasle jsem si prohlizel pfitomné, ale oni nic
neslysSeli! Nejprve jsem si myslel, Ze ta hudba zni zvenku, ale kdyz moji blizni nereagovali —
pochopil jsem, Ze néco hraje ve mné&, v mé hlavé... a tak jsem najednou zaslechl zvuky, které
obycejné lidské ucho nezachyti, opravdovou hudbu sfér... proboha, miij mozek funguje jako
radioteleskop!* (Krzyszton, 1984, 1., s. 51 a s. 52). Krom¢ auditivnich halucinaci (Salebné
smyslové vnimani bez odpovidajiciho podnétu ve vnéjSim svété) oku pozorného Ctenare
neuniknou ani halucinace ¢ichové: v kupé se zacind Sifit sirovy pach... (Krzyszton, 1984, 1.,

5. 43).
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Chorobn¢ deformované vnimani hrdiny romanu lze rozkryt také v néasledujicich slovech:..
,»VSichni ostatni ¢ekali v pohotovosti a ikradkem po sobé pokukovali. Tu a tam blyskl nékdo
okem smérem ke mné, ale bleskurychle zase odvratil pohled... Cekali napjaté, soustfedéng,
¢ihali jako $elmy. Jako leopardi. Ktery mi prvni sko¢i na krk? Tak lehko se nedam. Citan je
sice maly, ale ovlada dzudo a karate. Vatikdnec zna zas jiné hmaty. A ten tfeti, to je silak,
lamzelezo v koziSe...” (L., s. 78). Je zde zfetelné¢ vyjadieno pfesvédceni o tom, Ze mu lidé
v kupé chtéji uskodit, Ze jsou proti nému smluveni a ze usiluji o jeho Zivot.

Désivé vize v KryStofove nitru pochopitelné vyvolavaji odpovidajici pocity: ; ,,Boze dobry,
mam vubec néco na svou ochranu? Nic!... pot na Cele i na krku, klubko trnii v zaludku,
zoufalstvi...*; ,,Zmocnil se m¢ takovy nevyslovny smutek, jaky jsem jesté nezazil... Smutek
ptakl. Smutek stromid. Smutek mote. V&Eny smutek zemfelych. A tak jsem nehybné ¢ekal na
rychlou zahubu, na smrt (L., s. 79).

Zajimavym zjisténim je, ze Krystof od pocatku nema na plizivé se rozvijejici onemocnéni
témé&t zadny nahled: ,,..VSechno, co jsem citil, co jsem vidél, co jsem vnimal, vSechno, co m¢
obklopovalo — to v§echno bylo realné. Dosvédcuje to mij redlny strach, ktery jsem nesmél dat
najevo...“ (L., s. 74-75). ,,Kdyz jsem se dival na to vSechno, co se délo, byl jsem zdravy, jen
svét kolem mne byl chory. Nevylécitelné chory. Nic mu nemohlo pomoci...*“ (Krzyszton,
1984, 1., s. 29) - Sam sebe tedy poklada za zdravého, ackoliv od pocatku nepochybuji o tom,
ze ,problém tkvi vjeho hlavé.”“ Krystof je pfesvédCen, jak tomu u véazné psychicky

nemocnych lidi byva, Ze by se mél zménit spiSe svét nez on sam.

Strhujici kronika zapasu clovéka s tézkou dusevni chorobou pokracuje dal. Ve Varsave
Krystof navstivi jednu restauraci. Trapi jej pfedstavy a dojmy s velmi bizarnim obsahem:
,»ME¢l jsem dojem, Ze se ten tatarsky biftek hyba a méni v krvavy mozecek nemluvnéte.* (1., s.
169). Barmanku poklada za travicku — pted pitim kotlaku dokonce piezkusuje, zda neni ve
sklenicce obarvena kyselina solna nebo jina ziravina: ,,Upustil jsem par kapek na zem, abych
se presvedcil, jestli nevypali diru do podlahy. (1., s. 170). Na stén¢ najednou spatii ptfiSernou
stvliru, az je nucen zaviit oci.. ,,Mé&la zenska nadra a muzsky rozkrok, pil tvafe cloveka a ptl
lidoopa.. (L., s. 171).

V Ujazdovském parku potkd starého ZzelezniCafe, kterého Salebné vnima jako d’abla:
,»Nadychl jsem se a rozhlédl kolem, abych se pfesvédcil, zda jsem skutecné tam, kde jsem.
Podival jsem se — ano, bylo to konkrétni: zemé, park, lavicka. A skréeny d’abel vedle mé,

ktery kouftil oharek cigarety.*
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Chorobny zpiisob uvazovani postupné nabyva velmi propracované podoby, takze se
Krystof zacina tocit v jakémsi bludném kruhu: lomcuje jim strach, ze d’abel vyvlastni jeho
nitro, Ze ztrati sam sebe, ze se ,,zmeéni v nastroj d’abelskych praktik*.

Vlastni mysleni se Krystofovi stava tryznici torturou. Chvilkové pomysli na skoncovani se
zivotem, v némz spatiuje zachranu pied ,,pronasledovniky*.

O stény jeho spankl doslova busi ledové€ ironické halucinatorni hlasy. Tyto hlasy mu drsné
sd€luji, Ze jeho dcera i zena zemftou (., s. 203). A Ze zemfe i on sam. (tamtéz). Opakované¢ mu
vyhrozuji a oznamuji smrt nejblizSich. Zaziva proto ukrutny strach. Je piesvédcen, Ze ma co
do ¢inéni s ,,neuvétitelné zlovéstnym spiknutim, ze neni s to proniknout do jeho taji* (1., s.
205). Pticinu svého zbédovaného stavu spatiuje v tom, Ze ma nejspis na svédomi néco, o cem
sdm nevi. Tajemné sily, jimzZ je vydan napospas, to vSak védi - jim je to jasné a ziejmé. (L., s.

205).

Domnivam se, ze KryStofovo uvazovani funguje na zpisob zvlast propracovaného
bludného systému. Odbornici definuji blud jako ,,mylné ptesvédceni, vzniklé z chorobnych
dusevnich predpokladii na chorobném psychotickém podkladu, kterému nemocny chorobné
veéii a které ma paticky vliv na jeho jedndni® (definice prof. Myslivecka, in Zvolsky a kol.,
2001, s. 97). Jedna se o poruchu obsahu mysleni, kterda miva urcity ¢asovy vyvoj, takze mize
skutecné vzniknout cely systém vzajemné skloubenych bludnych myslenek (lidé v kupé se
divné tvafi, jsou to tajni agenti, ktefi usiluji o KryStofitv Zivot, protoze spachal néco, o em
sdm nevi, ale oni to dobfe védi... je tfeba pied nimi ochranit sebe i rodinu, udélat ochranna
protiopatfeni..). Bludné piesvédceni mize byt podporovano iluzemi, halucinacemi a

vzpominkovymi klamy (Zvolsky, in Zvolsky a kol., 2001, s. 98).

Vsimla jsem si, jak reportér KryStof ve zcela piirozenych udélostech spatfuje zvlastni
souvislosti a divné vyznamy. Kazda udalost jakoby se vztahovala k nému osobné. Mnohé
okolnosti se jevi jako zdmérné zinscenované (,,schvalné narafi¢ené®) proti nému. Vsechno je
jakasi hra, jejiz pravidla je tieba uz z prost¢ho pudu sebezachovy rozlustit, v§echno néco
symbolizuje: ,,Ruch ve mésté nebyl ndhodny, ale byl plny vyznamt - na kazdém kroku jsem
se néco nového dozvédél - chodci a bylo jich mnoho, mi déavali skryté signaly, které jsem
bleskurychle deSifroval: Jde§ dobte. Jdi dal timto smérem. Neuhybej zcesty. Drz se,
spoléhame na tebe.” ,,... Zeny davaji signaly kabelkami nebo sitovkami s nakupy, jindy

vymluvnym pohledem; muzi zase pohybem ruky, hlavy nebo vyrazem tvéfe; Cervena barva
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tramvaje je barva bezpeCi a povzbuzeni, Cerveny autobus znamend, ze véc bude vyfeSena

v mij, v nd$ prospéch® atd. atd. (Krzyszton, 1984, 1., s. 208).

Kdyz Krystof kone¢né dorazi domti, jeho manzelka Helena se jej pochopitelné taze, co se
snim dé&je. Zoufaly muz své zen¢ vysvétluje, ze bude nutné, aby zdivodu hroziciho
nebezpec¢i otravy vSech Cleni rodiny zavedla zvlastni vegetariansky jidelnicek sestavajici
pouze z ovoce a zeleniny. Sam odmita vypit obycejny ¢aj, protoze podle ,,zasad toxikologie*
nedéava zaruku ani ptfevatrena voda (1., s. 228).

Psychiatti Vencovsky a Dobias ve své studii uvadéji, ze k podskuping perzekucnich bludii
patii tzv. bludy otravovanosti. Kdo jimi trpi, mize byt pfesvédcen, ze mu neptatelé davaji jed
do jidla. V duasledku tohoto bludu (a s nim souvisejici tizkosti z otraveni) pak muze dotycny
jidlo dokonce odmitat, coz odbornici nazyvaji vyrazem sitofobie (Vencovsky, Dobiés, 1976,

5. 92).

Krystofa nepiestava svirat velky strach. Obava se, Zze do jeho domu vtrhne tlupa
,pronasledovnikt“, ktefi dokonaji vSe, co predpoveédél chraptivy, ironicky hlas: Ze jeho zena,
dcera 1 on zemiou. Své Zen€ prozradi, Ze potkal v parku d’abla, Ze jej chtéla otravit barmanka
a Ze pro nebezpeci, které jim vSem hrozi, mozna nebudou moci vychazet z bytu. Manzelka
Helena Krystofa vybizi, aby pohlédnul na jevy, které ji 1ici, stfizlivé a aby uznal, Zze jde o
bludy a halucinace. Krystof vSak svoje prozitky, vjemy, piedstavy i myslenky poklada za ¢ira
fakta a 74da zménu od svého okoli: ,,Prokristapadna, z ¢eho mé chce$ 1é¢it? Vyléc¢is snad
skute¢nost? To vSechno, co se kolem mé d¢je? M4 snad na to tvlyj fel¢ar néjaké tabletky?
(Krzyszton, 1984, 1., s. 239). Krystof citi, ze se mu Helena vzdaluje, Ze mu nerozumi.
Ptedhazuje ji, ze ,,neumi Cist zaSifrované pisnicky a nerozumi signaliim, které jsou naprosto
srozumitelné*. Nakonec se uzavird do svéta svého chorobné zdeformovaného mysleni a svych
fantasmat. Helena si pozvolna uvédomuje, Ze ma doma nékoho uplné jiného, nékoho, komu
prestala rozumét.

K perzeku¢nim bludim se ptidavaji tzv. bludy mesidSského poslani (zvlastni sily a

schopnosti spasit) a megalomanické pfedstavy:IXVi

,»J& z Internacionaly mozkt! Zachranim
modrou planetu! Pfivodim trodu pro télo i ducha! Necht’ rozkvéta zivot... (1., s. 269). Krystof
se podle vseho snazi varovat svét pred hrozici jadernou valkou (je mozné, ze stavajici
politickd situace ovliviiuje tématiku a napli bludnych piesvédCeni, tzn., Zze pulsobi

patoplasticky na obsah Krystofovych bludi).
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Krystofiv hlas ma rozhodnout o osudu celého svéta. Je tfeba, aby mu bylo umoznéno
vyplnit své poslani — oznamit bliznim, Ze se bliZi katastrofa. Stdva se tajnym agentem dobré
vile, spasitelem lidstva. Jeho mozek mize zménit cely svét.

Misty se ozyva halucinatorni hlas, ktery o Krystofovi mluvi dokonce ve 3. osobé: ,,Ctyficet

let zivotil na tomhle svéte, a tak malo metafyzickych zazitkii ma za sebou!* (1., s. 283).

Halucinatorni hlasy karavé komentuji KryStofovo jednéani: ,Tak tys ji tekl o
prondsledovnicich! O tom ptece nemél védét nikdo jiny neZ ty!... Kam se podél tviij smysl pro
odpovédnost! To je vic nez zl¢, adepte. Zklamal jsi pfi prvni zkouSce. Jak na tebe potom
muzeme spoléhat? (L., s. 279).

Ke slovu se dostavaji podle vseho také halucinace imperativni (ud€luji rozkazy), které Ize
paticky naboj. I kdyz jsou v rozporu s pfanimi a zdsadami doty¢ného, mize je uposlechnout a
vykonat (nebezpeci homicidia, sebeposkozeni a suicidia) (Zvolsky, in Zvolsky a kol., 2001, s.
104).

Za vSechno vypovidaji nasledujici slova: ,,Vezmi do ruky nliz a drz ho pevné.“ — ,,Dobfe.

Uz ho drzim.“ — ,,A ted’ poslouchej, zapi$ si to do paméti ... Kdo pfekro¢i mtj prah, toho

zabiju. Opakuj.”“ — , Kdo ptekro¢i mtyj prah, toho zabiju.” — ,,A bude-li tfeba, zabiju i
manzelku a dceru.“ — ,,A bude-li tfeba, zabiju i manzelku a dceru.” — ,,A bude-li tieba, zabiju i

sebe.” — ,,A bude-li tfeba, zabiju sebe.” - ,,Amen.“ —,,Amen.* (I., s. 285).

Krystofovy nékdejsi obavy ze ztraty sebe sama se nakonec napliuji: ,,Nejsem panem sama
sebe, nejsem nic — jsem jen vykonavatelem vselijakych cizich zdméra*.
To, ¢eho se obaval, se stava realitou — ztratil sam sebe a stavd se koném na opratich

Sileného jezdce, ktery se fiti do hlubin...

Po probd¢lé noci sedi stale schoulen v kiesle a ¢eka na ptichod ,,pronasledovniki®. Odmita
prijimat potravu. Je dezorientovany. Selhava mu pamét. Nakonec je sanitkou pievezen do

psychiatrické 1écebny Tworky.

Krystof uvizl v tenatech psychické choroby. V Ié€ebné se naprosto uzavird do vlastniho
svéta a pokracuje v bludné produkci nevyvratnych iracionalnich myslenek dale. Dlouhé dny
travi zcela izolovan a prikurtovan na lizku (v popruzich mu ochrne ruka). Pfipada si jako
»privazany ke stézni* (odtud také nazev 2. dilu knihy). Cely jeho urputny zapas s duSevni

chorobou symbolizuje Odysseova plavba na Ithaku rozumu.
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Pokoj, ktery sdili s ostatnimi pacienty, vnimé jako karmazinovou komnatu. V ni spolu
s nim prodlévaji konspiratofi a ¢lenové Sboru obCanské zalohy. V jednotlivych spolubydlicich
spatfuje historické¢ osobnosti polskych dé&jin, mezi nimi napi. Romana Dmowského, knizete
Josefa Poniatowského a generala Pilsudského. Ve svych chaotickych ptredstavach se KryStof
jakoby vyrovnava s dosud nezpracovanymi reminiscencemi z minulosti i soucasnosti — tykaji
se jeho rodinného Zivota, profese, politiky, narodnich dé&jin, hriz 2. svétové valky, hrozby

jaderné katastrofy apod..

Osettovatelky se mu v halucinogennich vizich proménuji v pronasledovatelky a ,,d’ablice*,
robustni oSetfovatel ,,Tlustoch* zas v Krystofové oc¢ich nabyva podoby ,,oberteufelfithrera“.
V primatrovi Krystof spatfuje Dia. Misto prezdivky ,,oberteufelfiihrer” nékdy uziva vyrazu

Cerber (asociace s k Kerberem, obludnym psem, ktery hlidal vstup do podsvéti).

Jakmile S$ilené vize a scénare alesponl trochu polevi, stavaji se ze sester i 1ékaiti docela
sympaticti lidé. Krystof k nim nakonec nalezne celkem pozitivni vztah. OSetfovatelky Castuje
jmény: ,,Cherubinek®, JSotek* a ,,Pantoflicek. (ITI., s. 130); mladou lékatku ptrezdivkou
»Lasi¢ka®“. Pfes to vSechno vSak ve svych tvahach zlstdvd vic¢i nedostatkim zdejsi
psychiatrické péce kriticky.

Atmosféra v 1écebné je dosti ovlivnéna jednotvarnosti denniho rezimu i chovanim
pacientti. Na chodbé se prochdzeji lidé v pruhovanych mundurech, ,,poutnici bez cile a beze
smyslu® —,, jedni podivnym poklusem, druzi slavnostné a jest¢ jini jen co noha nohu mine, ale
vSichni se stejnou perseveranci (ulpivanim), jako kdyby je n¢kdo natdhl stejnym klickem a
kazdému zvlast’ ptikazal chodit a kyvat sebou, takZe to mechanické kolébani nebere konce*
(I1., s. 173). Vnitini chod 1é¢ebny, zatvrzele mi¢ici poutnici bloumajici po chodbach... pfi
pohledu na to vSe se lidi duSevné zdravych zmociiuje strach: ,,.. JenZe mi ten strach dostat
nemtizeme, nebot’ my jsme v tom uvnitf, a zevniti nic, ani peklo nevypada tak hrtiznég, jak by
se mohlo zdat. Clovék si dokaZe nejen zvyknout, ale dokonce i osvojit kazdou skute&nost.

V tom je jeho velikost nebo ubohost.” (Krzyszton, 1984, III., s. 178).

Dny v lé¢ebné se vleCou a jeden se podoba druhému - kazdy den se odehrava totéz a ve
stejném rytmu: budicek, toaleta, injekce, snidan¢, 1éky, uklid, obéd, 1éky, vecete, 1éky a spat
(I1L., s. 138). V ned¢li a ve ctvrtek prichazeji navstévy. Néktefi muzi vSak zlstavaji v 1écebné
vlastnimi rodinami nemilosrdné opusténi: ,,Na sto manzelek, které za nami dosud piichazeji,
ptfipada stejné tolik manzelek, které sem uz chodit pfestaly anebo se tu viibec neobjevily.*

(ITL., s. 122). ,,Je hrozné opustit zdravého clovéka, je nicemné opustit clovéka nemocného, ale
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opustit Sileného ¢lovéka znamena zabouchnout nad nim viko od rakve, aby uz zni nikdy

nevylezl...* (Krzyszton, 1984, IIL., s. 123).

Ztratil-li nékdo z pacientll rozum a pifece jen mu zbyla kultura, neni jesté tak zle. Pokud
mé¢l vSak pred vzplanutim psychické nemoci jen rozum a kulturu nikoliv, pak
v choromyslnosti o rozum pfijde a nezlistane uz mu viibec nic — praveé takto si Krystof sam
pro sebe zdlivodiiuje slabosti hladovéjicich spolupacientii, ktefi pfed vydanim potravy
pfipominaji mrucici stado divé zvére.

Pies vSechny dojmy a zavéry, zpocatku notné ovlivnéné psychickou nemoci, Krystof
s trpicimi lidmi souciti a je s nimi nefalSované solidarni. Sroli dusevné nemocného se
smifuje jen st€Zi — mozna mu v jejim piijeti brani pomysSleni na blaznovstvi Sirého svéta —
jaka logika tkvi v zabijeni a vélce? Pro¢ zrovna on ma prodlévat na psychiatrii, kdyz vSude

kolem je tolik iracionality? - Neprospélo by svétu, kdyby prosel také podobnym ustavem?

Krystof se podobné jako Andrej Jefimy¢ z Pavilonu ¢. 6 domniva, zZe pevna hranice mezi
dusevni nemoci a tzv. normalitou neexistuje: ,,Kazdy ma jinou predstavu, a méa na to svaté
pravo. Tak pro¢ n¢kdo uvadi v potaz moje pravo na mé vlastni piedstavy? Pro¢ mam byt
nenormalni zrovna ja? Kdezto ti, co tohleto prohlésili, jsou normalni! Promiiite mi tu drzost,

pratel¢, ale kde je vlastné ta norma? Nejdiiv mi ji ukazte!..” (Krzyszton, 1984, II1., s. 138).

Lécebna Tworky je li¢ena jako ohromny, pon¢kud neosobni, kolos se vSemi nedostatky,
které obvykle takové obii 1écebné kolosy maji. Na velké mnozstvi pacientll zde pracuje, jak
uz tomu Casto byva, velmi malo 1ékait. Lékafi jsou zahlceni povinnostmi, takze se na nékteré
z pacientll prosté¢ nedostava. Kontakt s pacientem se ponejvice omezuje na dvé tfi formalni
vety, protoze se tu 1éCi chemii, injekcemi a pilulkami, a ne moudrym slovem a
presvédCovanim (III., s. 173). ... ,,Umite mi jenom dat praSek na spani, takze na chvilku usnu.
Zaplat’ panbtih za to, protoZe jinak by se ¢lovék pod tuhletou stfechou zblaznil...* (IIL., s.
138). Mezi rutinn¢ pracujicimi 1ékafi se objevuje také psychiatricka (KryStofem ptezdivana
,Lasicka®), ktera se alespon tak, jak ji stavajici podminky umoznuji, pokousi zab&hlym
tworkovskym ritudlim vymykat. Se svymi pacienty tedy komunikuje o néco vice nez jeji

ostatni kolegové.
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Krystofuv pribeéh se odviji v dob¢, kdy uz byla soucasti psychiatrické 1€cby nezbytna
zklidijici neuroleptika.®® I kdyz se s velkou pravdépodobnosti jednalo o 1éky starsiho typu,
které vyvolavaji vice neptijemnych nezadoucich u¢inkd, predstavovaly v psychiatrické 1é¢bé
obrovsky zvrat k lepSimu, protoze nahrazovaly napt. diivéjsi terapie opiem, spankové kury a
v nékterych ptipadech jisté i1 terapeutickou bezmoc. Zaroven vSak uz od pocatku nebyla
neuroleptika Uplné¢ vSemocnd. Nikdy nemohla naprosto zastoupit lidské usi ochotné
naslouchat. Jejich vyznam spocival a dosud spociva spi§ v tom, aby oteviela v pacientové
nitru dvete ke komunikaci s Iékafem. Dodnes se uzivaji proto, aby jejich prostfednictvim byly
otevieny dvefe k psychoterapeutické praci (Kalina, 1987, s. 78). Pokud se jimi vztah lékar-

pacient nahrazuje, neni vSe tak, jak by mélo byt.

Také Krystof si je védom, jak 1é¢ivou moc ma komunikace s druhymi, ,,prosté a pravidelné
vypovidani se“. Protoze Iékafi tworské 1é¢ebny disponuji omezenym mnozstvim ¢asu (snad
z divodu velkého poctu pacientii a zahlcenosti povinnostmi), musi tento nedostatek
vykompenzovat obétava prace a sluzba oSetrovatelek, které jsou tu s nemocnymi v dennim
kontaktu: ,,Uvédomuju si, Ze se nepamatuju, Ze by si byl n&jaky 1ékaf nebo lékatka piisedli na
mou postel. Za celych Sest mésicii. Divaji se na pacienta jako na rychlou distanc. Strasné
obrovska klinika. Takze nemaji ¢as. Nebo potiebu? Asi oboji. Ve vSem je nahradi chemie.
V mysleni, mluvé 1 skutcich. A dokud v psychiatrii chemie nebyla? Co s ndmi k Certu délali
tenkrat? Ta starozitnost, kterou jsem zdédil, moje zastarala postel pro agresivni pacienty, ta by
mohla vypravét! Ano, tady se dd mluvit s kusem nabytku, s pacienty, se sebou, a jesté
s osetfovatelkou. Kazdad ma sluzbu sedm a pil hodiny* (IIL., s. 308). Krom¢ oSetfovatelek je

Krystofovi nenahraditelnou oporou jeho Zena Helena, ktera jej pravidelné navstévuje.

K zajimavym lidem, s nimiz se v priitbéhu svého pobytu v lé¢ebné Krystof sezndmi, patii
tajemny gnom, s nimz nemocny reportér filosofuje o smyslu zivota. Kromé¢ gnéma Krystof
Casto rozmlouva také s obrovitym muzem jménem Silvek, prezdivany Silvek-Kolos. Silvek
slys$i zvlastni hudbu sfér, ktera zni pouze v jeho hlavé. Hleda pro ni nastroj (I1., s. 216).

V fadcich 1 mezi fadky je Citelny soucit se vSemi trpicimi lidmi, s jejich slabostmi,
nedostatky a vadami, které se v chorob¢ jesté zvyraznuji. Straslivou ,,psychotickou dirou®, do
niz Krystof spadl, zacinaji prosvitat prvni paprsky ulevy. ,,Nad Epidaurem zasvitne mésic.*

Krystof se zotavuje a symbolicky doplouva k Ithace rozumu.

%0 Léky pusobici proti psychotickym piiznakiim; vyraz je odvozen z fedtiny a doslovné jej Ize pielozit jako
»drzeni nervi®; in Schizofrenie, Edukaéni Program WPA, 2003.
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15. 1. 8 Pan Theodor Mundstock

Ladislav Fuks (1923-1995) ve svém prvnim roméanu cCtendiim otevird vhled do
nepiedstavitelné tisnivé atmosféry v obdobi 2. svét. valky. Piibéh se zacal odehravat v Praze
roku 1941. Pan Mundstock, obcan zidovské narodnosti, trpi tryznivym strachem z piedvolani
do koncentratniho tabora. Strach jej postupné pfemaha natolik, ze se pfestdva orientovat
v realité. Ve vSeobecné atmosféfe hriizy a désu pana Mundstocka pronasleduji podivné
ptizraky. Do jeho bolavého védomi se dere cosi strasného. V hlavé méa myslenky, které jej
doslova drti, citi, ze zoufalstvi, ktera se jej zmocnuji, ,,jsou tézka jako kameny egyptskych
pyramid (1985, s. 23).

Cela kniha je protkdna rozmluvami s tajemnym stinem, ktery pan Mundstock oslovuje
jménem ,,Mon*“: ,Klesl do kfesla u psaciho stolu a jeho o¢i ustrnuly na Kolumbové
plachetnici na bledém stinidle lampy. ,,Mam znicené nervy, Mone®, fekne svému stinu
s pohledem upfenym na lod’, ,,kdyz se ve schrance néco b¢la, hned vidim predvolanku, a
zatim neni na obalce ani Ufedni razitko.“ A v duchu si mysli: mam znicené nervy, ale ted’ by
uz muj stin Mon mohl jit.“ (1985, s. 11).

Mon v knize jednd jako Zzivd bytost. Tam, kde se stiraji rozdily mezi jim a panem
Mundstockem, si L. Fuks se svymi c¢tenafi tak trochu hraje. Mon je totiz zosobnénim
Septajiciho preludu a zaroven zrakovou halucinaci.

Kromé¢ Mona je panu Mundstockovi partnerem v rozmluvach slepicka, kterou hrdina knihy
v byté chova: ,,Slepicko, ikd nahle velmi duitkliveé a z o¢i se mu derou slzy, ,,to nejhorsi, co
je, je ztratit nad¢&ji. Ztratit nadéji je to nejhorsi, co mize clovéka potkat. Bez ni je i boha¢

zebrak, natoz pak my, chudaci s hvézdami. Slepicko, vis, co je to hrob? (1985, s. 16).

Reédlnd hrozba, Ze bude pan Mundstock pifedvolan do transportu, nabyva v ocich
nemocného ¢loveka jesté désivejsi podoby: Na ulici slysi Seveleni svého jména, ,,prohdnéji se
nad nim kocky a mluvi o pfedvolance.” ,,V ¢ernych ketich, které se objevuji u aleje, piekryty
stromy, prolézaji podobné kocky a kazdy jejich Slapot je krok na shromazdisté..” (1985, s.
26). Obsahem désivych vizi jsou i pocity pronasledovani: ,,Vedle né¢ho né€kdo jde a porad
néco fika, ale zdali je to pani Schleimova ¢i Jarnd, je uz jedno. Ti dva zepiedu se bliZi a jejich
ocelové oci hledi na jeho hlavu v hrudniku. Kdyz jsou vzdaleni asi dvacet krokii, vykiikne. To
nejsem ja, to zde jde nekdo jiny..., ale jejich Sedé oci jiz pronikly jeho aktovku, kterd je
ostatné uplné prazdna. Boze, to neni hvézda, copak nevidite, ze mné sem spadl list?*... (1985,

s. 25). ,,Jako v mlze vidi ty dva, sedm, Sest, pét krokl pied sebou, vedle sebe jakousi tvar
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v Satku, ktera potrad néco vyklada a vysvétluje, a pak ptijde chvile, kdy vSechno zhasne. Citi

v hlavé jen olovo®. (tamtéz).

Halucinatorni Mon interferuje s Mundstockovou vnitini fe¢i. Podle jednoho z moznych
odbornych vysvétleni vzniku ,,hlasti 1ze existenci Septajiciho Mona zdivodnit takto: Septani
Mona, ktery soustavné komentuje chovani pana Mundstocka, je ve skutecnosti
dezorganizovand vnitini fec¢. ,,Vysledkem této dezorganizovanosti jsou neocekavané
myslenky, které nezapadaji do aktudlni myslenkové linie. Diky své neocekdvanosti jsou
vnimany jako cizi* (Hofman in, Schizofrenie, Eduka¢ni program WPA, 2003).

Ze dokaze byt Mon ve svych poznamkach k Mundstockové jednani velmi nepfijemny,
jsem postiehla napt. v nasledujici véteé: - Blesky bozi, fekne Mon, on se v ném probouzi zivot.
Vzdyt tam jest¢ ani nejsme! Kdovi, zda tam vibec dojdeme? (pan Mundstock se ubird ke
znamym) (1985, s. 33).

Kdyz Mon uticha, nastava alesponi ¢astecna uleva. Je vSak zaroven pravdou, ze se pan
Mundstock Monovi zpovida ze svych obav a dést, stézuje si mu a chce jim byt vyslechnut,

protoZe je jinak uplné sam.

Budoucnost je vSak plnd hriz. VSechno piekryva dusivy zavoj temnoty. Mundstock na
mnoha mistech knihy ztélestiuje bezbrannou lidskou bytost - Zida, ktery se citi byt ztracen ve
v§i zaplave zla, brutality a nasili. Je zni¢eny, ztyrany a ubity. ,,Néco uvnitt n¢ho jako by se
Stépilo*“. ,,Place jako mladik, jako tfinactilety hoch o pohibu rodicl, jako venku Sedé
zachmufené nebe, jeho slzy se misi s deStém, stékajicim z klobouku, napada ho, svobodna
zidovska sving, ktera place, a v t¢ chvili, kdy ho to napadne, néco uvnitt ného se rozstépi.
Z desté a slz u jeho nohou povstane stin. Jeho jméno je Mon. Jinak ho nemulze nazvat.* (s.
71). Zde lze vypozorovat, ze Mon je odStepkem Mundstockova nitra. Fuks zde

pravdépodobné naznacuje zajimavy fenomén - rozStépeni Mundstockovy mysli.

Pan Mundstock vnima chvilemi své okoli jako cizi a z¢asti je tak i proziva: ,,Domy, ulice,
ttidy, podjezdy, parky, auta, tramvaje, obchody, a lidé, nic z toho pro né¢ho neexistovalo.” (s.
99).

V nésledujicich slovech je mistrnym zptisobem popsan rozdil mezi vjemy zdeptaného pana
Mundstocka a vnimanim kolemjdoucich: .. ,,Kdo by byval mél obzvlast’ citlivé oci, byl by
mozna vidél, jak se mu pod nohama plete jeho vlastni stin Mon jako cvi¢eny psik artistovi
v manézi. Kdo by byval mél obzvlast’ citlivy sluch, byl by snad slysel, jak Septd jako listecky

ratolesti, jak Sumi jako mladé vino, jak piska jako tancici klarinet, jak hlaholi jako zvon nebo
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klucik v kruhu vrstevnikii. Ale takovych lidi na ulici nebylo. Na ulicich byli jen lidé, ktefi
vidéli starSiho spéchajiciho pana ve starém obnoSeném kabaté pokrytém prachem se Zlutou
Sesticipou hvézdou, s rukama v kapsach a hlavou predklonénou.* (s. 99).

Letmo se dovidame, ze Griinwaldovi (uz) se obésili, Streckrovi se otravili plynem, Albina

Schodkova skocila z okna, Kohn se dal ptejet u Chuchle rychlikem..“ (s. 102).

V disledku intenzivniho strachu a takika neustalé tenze za¢ne vykonavat fadnou ptipravu
na odjezd do koncentraniho tibora. ,,Pan Theodor Mundstock mél svou metodu a postup.
Piipravoval se dnem i noci. Postupng, prakticky, metodicky, planovité... (s. 102). Uzkostlivé
odm¢étuje, zda jeho kuffik s vécmi svou hmotnosti neptesahl 50 kg, cviéi si zdvihani kufru
levou rukou, kterou mél vzdycky slabsi... Pozvolna ztraci pojem o Case a zCasti 1 0 miste,
chova se dezorganizované. Nakonec umird pod koly nakladniho auta pii odchodu na misto

odjezdu transportii.

Domnivam se, ze chorobné piiznaky pana Theodora Mundstocka souviseji s intenzivnim
stresem, jemuz je takika ve dne v noci vystaven a s téméi bezvychodnou Zivotni situaci, do
niZ se tento nevinny ¢lovék dostal. Vliv sociokulturniho prostfedi na obsah jeho psychickych
potizi je evidentni. Na osudu citlivého pana Mundstocka je demonstrovéana totalni nelidskost
nacistick¢ho rezimu. Pfili§ nepiekvapuje, ze nacistické praktiky a poméry v dobé okupace
bezbranné lidi dohanély k Silenstvi. Ackoliv je vnitini prozivani pana Mundstocka ovladano
jakousi bizarni logikou, s ohledem na dobu, v niz tento ubohy ¢lovék Zzil, je mi jeho vnimani,

byt chorobné zkreslené, jesté porad pomérné srozumitelné a nakonec i dobie pochopitelné.

15. 1. 9 Viditelna temnota

Kazdy, kdo se pokousi pochopit svét Clovéka, ktery je paralyzovan torturou zvanou
deprese, by m¢l svilij ¢as vénovat Cetbé utlé, ale svym obsahem velmi hluboké knihy
amerického spisovatele Williama Styrona (1925-2006) jménem ,,Viditelnd temnota“. Autor
v ni podava ,pifimou, bezprostiedni vypovéd’ o vlastni psychické krizi, kterou prozil na
podzim r. 1985, tj. ve svych 60 letech.” (Syfistova, Doznani W. Styrona, Doslov ke knize, s.
67).

Styron se v knize retrospektivné ohlizi na bolestna 1éta, kdy byl zajatcem tézkého
depresivniho onemocnéni. Krok za krokem analyzuje ,lezavou bezutésnost“ a dusivou
temnotu, které s sebou deprese piinasi. Protoze piSe o svém onemocnéni zpétné, diva se jiz na

depresi s jakymsi rozumnym a pro ctenafe obohacujicim nadhledem. Ve svych tezich se
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zabyva projevy své nemoci, premitd nad jeji podstatou, premysli nad efektivnosti (¢i
neefektivnosti) péce, jez se mu v ni dostalo, nad zménami, které onemocnéni vyvolalo v jeho
zivoté, nad smyslem zivota vibec ... reflektuje vyznam svého pobytu na psychiatrické

klinice.

Koncem fijna 1985 pobyva v Patizi, kde se ma zucCastnit slavnostniho ceremonidlu, pfi
némz prevezme prestizni cenu Prix Mondial Cino del Duca. Zmifluje, Ze uz nékolik mésict
bojuje s poruchou své mysli a Ze se citi navzdory velkému zivotnimu uspéchu velmi neblaze a

sklesle. Pfipada si zbyte¢ny a zakousi nepfijemnou ztratu sebeucty.

V retrospektivni poznamce Styron vzpomind, ze v dobé&, o niz pise, uz ,,postoupil daleko za
obecné znamou a zvladnutelnou podobu skleslosti‘.

Jiz tehdy, za svého pobytu v Pafizi, prochédzel kritickym stadiem vyvoje deprese. Trpél
nespavosti, kterou zatim zdolaval béznymi sedativy, ale zdroven se désil, Ze se stav bude dale
zhorSovat. Kromé toho jiz nékolik mésicti prozival nahlé zachvaty tuzkosti. V obcasnych
chvilich ulevy se vénoval rozsahlé cetbé. Snazil se ji ziskat faktické informace o nemoci,
kterd pomalu, ale jist¢ zacala doslova lomcovat jeho nitrem. Ackoliv se psychiatrické pomoci
dlouho vyhybal, rozhodl se jednoho lékate prece jen kontaktovat. Choval v sobé ponckud
naivni predstavu, ze lékat ,,svymi medikamenty bleskurychle jeho neduh zazene.” (s. 14).
S ,,dr. Goldem* si vSak pfilis do oka nepadli.

Krom¢ toho, Ze mu ledabyle ptedepisoval pomérné vysoké davky 1ékl, nenasel v ném
nejspis ani vhodného partnera k diskusim: ,,Pfi navstévach jsme i nadale probirali banality a ja
jen vic a vic zadrhaval, protoze moje fec se prizptisobila mé chiizi a zpomalila se na hlasovou
obdobu Sourdni — myslim, Ze pro oba to bylo stejn¢ tnavné.” (s. 43). Navic po jisté dobé
Styron pochopil, Ze je natolik nemocen, ze jiZ jeho pad do hlubin farmakoterapie ani

psychoterapie nedokéze zastavit (s. 42).

Znami uto¢nici v podob¢ paniky, tzkosti a pocitu vykofenéni jej pronasleduji stale vice.
Najednou ma pocit, ze se stal ,,chodici mrtvolou®. Nabyva ptesvédceni, ze prochazi podobné
jako jeho dva znami pfatelé rozkladnym procesem — Ze se jeho ,,mysl postupné a zakefnym
zpusobem rozklada.” (s. 22). Po¢ina se zaobirat mysSlenkou, Ze bude-li tryzen v popsané
podobé pokracovat dal, brzy jej dozene k rozhodnuti, ,,ze Zivot nestoji za to, aby byl zit. Tim
alespon za sebe zodpovi zakladni otdzku filosofie* (s. 24) tak, jak ji ve svém Mytu o Sisyfovi

klade A. Camus.
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O fenoménu sebevrazdy Styron dokéaze piemyslet velmi zajimavé — pokud se nékdo
v depresich zabiji, je tomu tak v mnoha pfipadech proto, ,,ze se muka uz nedaji snést“.
Usiluje-li nékdo vazné o prevenci sebevrazd, je tieba, aby odkryval lidem skute¢nou povahu

depresivni tryzn€. Praveé o to se Styron snazi prostfednictvim své zpovédi.

Pfi Cetbé jsem nabyla presvédceni, ze osamoceny ¢lovek je na obludnou dusevni tryzen,
kterou deprese predstavuje, vskutku kratky... ze potfebuje pomoc, a to nejlépe pomoc

odbornou.

Hrdina spisku zakous$i ukrutné depresivni stavy ,,unipolarniho typu® (s. 31). To znamena,
ze proziva pouze depresivni epizody, aniz by se stiidaly s jakousi patickou ,,odménou’ za
dusevni muka, tedy manii. JednoduSe feCeno — byl jednim z pacientli, s nimiz ,,to jde jen
z kopce.“ (s. 31). Zde se konecn¢ nabizi prostor pro osvétleni pojmu deprese, ktery v této
kapitole od za¢atku pouzivam.

Deprese patii mezi tzv. poruchy néalad neboli afektivni poruchy (Vagnerova, 1999, s. 191).
»Jejim zakladnim projevem je chorobnd nélada, ktera neodpovida realné Zivotni situaci

celxvii

nemocného. (tamtéZz). Styronova zkuSenost s depresi takové tvrzeni vérné doklada, kdyz

vezmeme v Uvahu, ze ,,do Sachty deprese® spadl v dobé kdyz sbiral ovoce za skvélé romany.

»dmutnd nalada vSak sama o sobé na to, abychom mohli mluvit o depresi, nestaci. O
depresi se mluvi, kdyz se ke smutnému ladéni ptidruzuji jesté mnohé dalsi ptiznaky jako:
snizené sebevédomi, pesimismus, ¢erné vize do budoucnosti ohledné vseho, ztrata vile,
iniciativy, konickl, z4jmi, pocity Unavy, mnoho télesnych pfiznakl, piedCasné ranni
probouzeni s nemoznosti dale usnout, ztrdta zdjmu o sport, hudbu, o ptatele, nasledné
vyhybani se pratelim, povsechné psychomotorické zpomaleni® apod. (podle dokumentu CT
z cyklu Diagnoza: Deprese, dle vykladu C. Hoschla, CT 2, 26. 3. 2003, 22 : 35 hod.).

»Nekteré z popsanych symptomti mél nékdy kazdy z nas... o onemocnéni v§ak mluvime
tehdy, jsou-li takové stavy del§iho trvani“ (podle dokumentu CT z cyklu Diagnoéza: Deprese,
voln¢ dle vykladu C. Hoschla, CT 2, 26.3.2003, 22 : 35 hod.).

Nemoc postihuje asi 1% obyvatelstva (Soucek, Zvolsky, in Zvolsky a kol., 2003, s. 90).
Pravdépodobnost onemocnéni depresivni poruchou se pro normalni populaci odhaduje asi na
3% (tamtéz, s. 101). Riziko pro ptibuzné v 1. stupni (rodice, sourozence, déti) je asi 10-15%

(tamtéz). Tolik odborna fakta.

Styron se ve spisku snazi svoji depresi rozebrat a stanovit, co bylo jejim spoustécem.

Napadd ho, Ze za vSim stoji sice dobrovolna, ale ndhld abstinence alkoholu, ktera jej
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traumatizovala (s. 33). To, co je vSak s velkou pravdépodobnosti jednou ze skutecnych pficin
jeho zbédovaného stavu, letmo zminil az v samém zavéru knihy: ,,Dospél jsem k presvédcent,
ze moje patologickd dispozice pochdzi z mych nejranéjSich pocatkli — od mého otce, ktery
z touhle obludnou chorobou zapasil po vétsinu zivota... o genetickych kotenech deprese snad
uz dnes neni sporu. OvSem ja jsem piesvédcen, Zze u me daleko vyznamnéjSim faktorem byla
ztrata matky, kterd zemiela, kdyz mi bylo tfindct. Takové rozruseni a predCasny zdrmutek —
smrt nebo odchod jednoho zrodicl, obzvlasté matky, v dobé pted pubertou nebo v jejim
pribéhu — se v literatufe o depresi opakované popisuje jako trauma vedouci v nekterych

pripadech k vysinuti.“ (s. 60).

Za depresemi skutecné stoji, jak uvadéji 1€kari, rizné psychologické vlivy. ,,Jde predevsim
o ztratu dualezitého identifikacniho vzoru, nej€astéji rodice, v kritické periodé dospivani pred
pubertou a v puberté. (Hoschl, in Janicek, 2004, s. 156). Podobné tomu bylo u hrdiny knihy.
Mezi dalsi faktory psychologického typu patii opusténost a traumata — z nich napt. ztrata
blizké osoby, kterd byla v nase zivot¢ dulezita (tamtéz).

Nesmim zapomenout rovnéz na faktory genetické a na biologické vlivy (pfedporodni a
poporodni) (tamtéz). Kdyz se jednoduse feceno sejdou ,sety takovych rizikovych faktort
v ur¢ité kombinaci, byvéa piekrocena hranice, za niz se objevi dusevni nemoc.” (tamtéz, s.
157) ,,Tak je tomu u schizofrenie i u deprese, a ziejme také u jinych poruch (Héschl, 2004, s.
157). Tyto uvedené pfiCiny pak zplsobuji ,,zmény hladin pfenaseci®, ,,zmény receptord®,
»zmeény rastu synapsi® (Hoschl, in Kovar, 1996, s. 188). O nich se c¢asto piSe prave
v souvislosti s depresemi.

Zatimco v davné minulosti se pfi¢iny depresi hledaly v nerovnovaze télesnych Stav,
v dneSnich nejmodernéjSich vysvétlenich deprese hraje stéZejni roli zména hladiny
neurotransmiterd v mozku. Neuropsycholog D. Gamon vysvétluje, ze se na stavech chronické
deprese ¢i manie a na kolisani nalad, podileji tzv. biogenni aminy (chemické slouceniny
znam¢é jako neurotransmitery) (Gamon, Bragdon, 2001, s. 146). Nadbytek amint je pticinou
manie, nedostatek naopak deprese (tamtéz, s. 147). Lécba chronicky smutné nalady a vyrazné
snizen¢ho psychomotorického tempa se tedy soustfed’uje na zvyseni hladiny amint (tamtéz).
Toho lze dosahnout zpomalenim jejich zpétného vstiebavani do nervové bunky ci
zablokovanim odbouravaciho enzymu, ktery aminy deaktivuje (tamtéz). Na této bazi funguji
dnes$ni moderni antidepresiva.

vvvvvv

Antidepresiva totiz izolované neptsobi pouze na ty receptory, které ovliviiuji naladu, nybrz i
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na celou fadu dal$ich, které reguluji jiné funkce, napf. traveni ¢i sexualni apetenci. Po celém
svéte uzivany Prozac tak plsobi na vSechny serotoninové receptory, misto aby stimuloval ¢i
blokoval jen ty, které souviseji s ndladou. Zde nachdzim alespont minimalni vysvétleni otazky,
pro¢ byva 1écba depresi spjata s urcitymi nezadoucimi ucinky a pro¢ je tak obtizna. Navic
také plati, ze ackoliv antidepresivum blokuje zpétné vychytavani aminli v rdmci minut ¢i
hodin, na nalad¢ €loveéka se toto projevi az s odstupem né¢kolika tydnli (Gamon, Bragdon,

2001, s. 147).

S uvedenym mozna souvisely trampoty Williama Styrona. Jeho psychiatr, ,,Dr. Gold*, mu
predepsal antidepresivum, po némz hrdina knihy zakousSel subjektivné velmi nepiijemné
stavy: ,,Tyhle pilulky ze m& ud¢€laly podrazdéného, nesnesiteln¢ aktivniho protivu, a kdyz po
deseti dnech davku jesté zvysil, jednou v noci se mi na né€kolik hodin zablokoval mocovy
méchyt. Kdyz jsem o svych problémech informoval dr. Golda, fekl mi, ze bude trvat dalSich
deset dni, nez se muj organismus 1éku zbavi, a teprve pak mizeme zacit nanovo, s jinymi
tabletami.” (Styron, 1993, s. 42). Lécba ,,pokusem a omylem* nakonec utkvéla na delSim
uzivani vysokych davek hypnotik, pfed nimiZ hrdina knihy Ctenafe diirazné varuje (Styron,

1993, s. 38, 54 a 55).

A4

V nejtézsich chvilich svého zivota Styron formuloval pfesné tivahy o nemoci, kterou

osobné prozil a které nepotiebuji slozitych komentari:

e  Pii depresi tahle vira v osvobozeni, v mozny navrat k piivodnimu stavu neexistuje.
Bolest nepolevuje a pacientliv stav ¢ini nesnesitelnym védomi, ze zadnd pomoc
nepfijde — ani za den, ani za hodinu, ani za mésic nebo za minutu. Pokud dojde
k nepatrnému zlepSeni, pacient vi, Ze je doCasné; bolesti se objevi zas. Tahle beznad¢j

depta dusi mozna vic nez bolest sama.* (s. 47 a 48).

e _Deprese, to jsou skutecnd a aktivni muka, jisty druh dusevnich bolesti naprosto

neznamych v normalnim zivoté.“ (s. 16).

e Bolest a obtize, kterou s sebou tézka deprese piinasi, jsou nepiedstavitelné pro lidi,
ktefi tim neprosli, a zabijeji v mnoha piipadech proto, ze se muka uz nedaji snést.
Dokud nebude povaha depresivni tryzné obecné zndma, prevence mnoha sebevrazd je
nadale ohrozena. LéCitel Cas — a také zasah medikamentd a v mnoha ptipadech

hospitalizace — zptsobi, ze vétSina lidi depresi prezije, coz je to jediné, co se ji da
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pric¢ist k dobru, ale tomu tragickému zastupu lidi dohnanych k sebezahubé by se

nemélo nic vy¢itat, stejn€ jako nic nevycitdme ob&tem rakoviny.“ (s. 27 a 28).

e . Vim docela urcité, ze v jednom takovém bezesném transu ke mné proniklo poznani —
takovy ten nadpozemsky Sokujici objev, jakym je napf. dlouho zatracovana
metafyzicka pravda -, ze pijde-li to takhle dal, zaplatim jednou tenhle stav zivotem.*

(s. 38).

,»Nouzovym piistavem* se trpicimu hrdinovi, ktery se v rozboureném moii své nemoci
potacel jako opily korab, stala nemocnice, kde se nechal hospitalizovat. Své umisténi na
uzavieném oddéleni vnima jako spasu. ,,Clovék se prenese z diivémé znamého prostiedi
domova, kde vSechno vyvolava tzkost a konfliktni situace, do spofddané a prospésné vazby,
v niz jeho jedinou povinnosti je snaha uzdravit se. Mymi skute¢nymi 1éCiteli bylo ustrani a
¢as.” (s. 53).

Nemocnice neni pochopitelné prosta sobé vlastni otupujici atmosféry — jsou tu pieplnéné
pokoje, nedobré jidlo, podobné trpici lidé. Na uzavieném oddéleni se poradaji typické ustavni
hratky: ,,pro hrdinu knihy celkem zbyte¢na* skupinova terapie a vytvarny krouzek.

Jinak nesporn€ vyznamnou skupinovou terapii hrdina nahlizi jako zbytecnou
z nasledujiciho diivodu: Je zde aplikovana rutinng a bez hlubsiho porozuméni naro¢né zivotni

situace nemocného ¢loveka - proto se stava bezsmyslnou fraskou.

Pies veskerou jednotvarnost a stisnénost nemocni¢niho oddé€leni na sob¢é Styron zacina
pozorovat urCité zlepSeni — v nemalé mife se na ném podilela kromé vhodné zvolené
medikace jist¢ skuteCnost, Ze témef vSichni zaméstnanci, snad s vyjimkou odporné
nafoukaného mladého psychoanalytika, se na oddéleni ke psychicky nemocnym lidem chovali
s piikladnym taktem a s porozuménim (s. 56). Viditelnou temnotou zacinaji konecné
prostupovat paprsky svétla. Deptany ¢lovék dospiva k osvobozujici ulevé a k tzdravé.
V zavérecné kapitole uz optimisticky prohlasuje: ,,Kdyby deprese neméla konce, pak by
sebevrazda skute¢né byla jedinym Iékem. Deprese vSak lidského ducha nerozdrti, to je pravda
bez ptimési falSe nebo klamné nadé€je. VSichni muzi i Zeny, ktefi se z téhle choroby dostali — a
je jich bezpocet - , mohou dosvédCit patrné jedinou spasonosnou piednost deprese: je

pfemozitelnd.* (s. 63).

Pti depresi tedy, pokud se nemocny podrobi v€asné odborné intervenci, plati: ,,Kde v ptli

zivot nas je svou pouti, prochdzet musel jsem tak temnym lesem, ze pravy smér jsem nemoh
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uhodnouti ... tu vysli jsme a spatiili zas hvézdy.“ (Dante, cit. podle Styrona, Viditelnad

temnota, s. 63 a 64).
15. 1. 10 Postava Nathana Landaua

V souvislosti s dilem Williama Styrona m¢ napada jesté jedna postava vazné duSevné
nemocného Cloveka, a to postava Nathana Landaua z roméanu Sophiina volba.

Jizansky zacinajici spisovatel Stingo se pfist¢huje do jednoho brooklynského penzionu a
pozna vném dva sympatické partnery Sophii a Nathana. Nalezne v nich skvélé pratele.
Nathan je mu ptedstaven jako vystudovany biolog pracujici ve vyzkumné laboratofi na
vyrobé 1ékl. Polka Sophie Zawistovska opustila rodnou VarSavu hned po skonceni 2. svét.
valky a nyni zije spolu s Nathanem v penzionu Yetty Zimmermannove.

Stingo je od pocatku svého pobytu v penzionu svédkem hriznych hadek mezi Sophii a
Nathanem. Tyto hadky jsou protkany chvilemi klidu, pohody a vzajemné lasky.

Nathan se chova v ur€itych chvilich velmi zvlastné, je citové nevyrovnany. V jakychsi
zachvatovitych vzplanutich Sophii dokonce surové napada, a to jak verbalné, tak brachialné.
Projevuji se u n¢j zahadné a tézko pochopitelné ndladové zvraty, v nichZ se proménuje v
nezvladatelnou bésnici bytost.

Zachvaty agresivity jsou stfidany svétlymi okamziky. Sama Sophie Nathanovo chovani
popisuje vystizné slovy: ,,Vis, Nathan je ted’ v potadku, je klidny, mé zrovna sviij dobra ¢as —
vy snad byste spi$ fekli ,,adobi*, ne? Ale kdyZ ma svoji zlou dobu — tu mél, kdyzs ho vidél
prvné -, kdyz je v téch svych, jak ja fikam, tempetes, tak to na mé zacne kiicet a vzdycky mi
spila, ze jsem ,,polsky antisemitsky prase. Co vSechno ten fiké a jaké mi dava jména, to jsem
v zivoté neslysSela, nejdiiv anglicky, pak v jidi§, vSecko! Ale vzdycky mi nadava jako ,,Ty
Spinavy polsky prase, ty ucourana nafko ... ty m& chce§ zabit, stejn¢ jako jste, vy Spinavy
polsky prasata, vzdycky vybijeli Zidy!*“ Snazim se mu to vysvétlit, ale viibec mé& neposlouch
a vztek s nim porad jenom lomcuje a uz ted’ vim, ze nema cenu vykladat mu v takové chvili
néco o hodnych Polacich...* (s. 93).

Nathanovo tfesténi se vyskytuje stale Castéji a castéji. Pokousi se je alespoii docasné tlumit
barbituraty (s. 350). V zachvatech mu Casto pfichazi na mysl sebevrazda, k niz se snazi
premluvit také traumaty a pocitem viny tryznénou Sophii (méla bolestné vzpominky na zivot
v Osvétimi, kde byla kromé jiného postavena ptred volbu, které z déti posle do plynové

komory).
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Zachvaty jsou periodicky motivovany bludnym ptesvédcenimi o Sophiiné€ nevéte. Misty se
tato Nathanova presvédCeni skute¢né dosti podobaji tomu, co piSi odbornici o tzv.
zérliveckému bludu. Vencovsky a Dobias jej charakterizuji jako nevyvratné presvédceni o
neveéie manzelského nebo milostného partnera (1976, s. 92).

Pti Nathanovych zachvatovitych vylevech lze rovnéz postiehnout jeho iracionalni obavy
z toho, 7e¢ by mu snad mohla Polka Sophie jakozto Zidovi n&jak ublizit, zlikvidovat ho
obdobn& jako fasisté likvidovali Zidy. Sophii podezira také ze smilstva s fasistickymi predaky
a z toho, Ze se udajné smilstvem snazila v Osvétimi ziskat vyhody.

Teprve v zavéru knihy se zust Nathanova bratra Larryho dovidame, ze Nathan trpi
paranoidni schizofrenii:™ Paranoidni schizofrenik, aspon tak zni diagnoza, 1 kdyz ja
nejsem zcela presvédcen, Ze ti mozkovi specialisté vSechno védi pfesné. At uz jde o cokoli, je
to prosté onen stav, kdy po tydny, mésice, dokonce roky jde vSechno dobfe, aniz se co
projevi, ale pak najednou — prask! — a je tipln€ vedle. Jeho stav za posledni mésice straslive
zhorsily ty drogy, které bere..” (s. 446).

Stingo je postaven pifed nepiijemnou pravdu o Nathanovi — jeho zminky o bajecnych
objevech a zapalené vyklady o pokrocich ve vyzkumu, jsou vyplody dusevné chorého. Mohly
vzniknout v rdmci tzv. megalomanickych bludii. Pii nich nemocny pfecenuje svij vyznam,
citi se byt proslulou osobou, ale také tieba profesorem, umélcem ¢i dokonce prezidentem
(Hoschl, 1996, s. 14). Nathan sam sebe prezentuje jako schopného biologa a védce.

Stingo jej také jako védce obdivuje a v zavéru knihy se stfetne s hotkou pravdou —
Nathanovy feci jsou pouhou iluzi, fikei, smyslenkou.

Na Nathanové piikladu je pékné demonstrovano, jakou piekdzkou se vazna dusevni
choroba v Zivoté Clovéka mize stat. Nathan byl vysoce inteligentni muz. Hodné cetl a na
vysokoskolské studium bezpochyby mentalné stacil. V dasledku psychotickych zachvatl a
obcasné pritomnosti patickych stavil, vSak ucelené formalni vzdélani ziskat nemohl.

Stingo Larrymu slibil, Zze bude Nathana pozorovat a ze da ihned védét, jakmile se
Nathaniv stav zdvazné zhorsi. To na sebe nenechalo dlouho c¢ekat — Nathan v jednom ze
svych zachvatl odejde od Sophie. Po telefonu ji i Stingovi vyhrozuje zabitim. Stingo se snazi
Sophii piesvédCit, ze Nathan potfebuje hospitalizaci v tistavu. Nakonec oba dva, Sophii i
Nathana, nalezne v penzionu Yetty Zimmermannové, bohuzel jiz po smrti. Otravili se

kapslemi kyanidu draselného.
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15. 1. 11 ,,Schizofrenické zhrouceni z pfepracovani*

Oteviené o své zkuSenosti s téZkou duSevni nemoci vypovida Sylva Dondtovad z roméanu
Evy Kantirkové (x 1930) jménem Po potopé. Prozila boutlivé psychotické zachvaty, pii nichz

komunikovala s neexistujicim ,,Kubickem®, davala sama sob¢ tajnd znameni, propichovala
listy fikusu, nicila ostatni pokojové kvétiny a ,,proménovala“ kuchynsky sporak ve vysilacku
(s. 174)... Sylva se zivi jako malitka. Pied propuknutim nemoci, ktera zaplavuje jeji zivot
jako potopa (odtud pochazi nazev knihy), prozila uméleckou krizi, kterou vyprovokovalo
pfepracovani a nest’astnd laska k Zenatému muzi. LéCi se na psychiatrické klinice v Praze. D¢j
romanu se odehrava v dobach hluboké totality (1. vydani je z r. 1969).

Své postiehy Sylva sepisuje po propusténi z kliniky, kdy uz je jeji mysl projasnéna. Lze
z nich vy¢ist celou fadu zajimavych tivah o tom, jak tézce na Clovéka doléha dusevni tryzen.
Psychick4 nemoc rozleptava sebediivéru a zdravé lidské sebevédomi a narusuje vztah k sobé€ 1
vztahy ke druhym lidem.

V dob¢ Sylviina pobytu bylo psychiatrické oddéleni pfecpané k prasknuti — ,,kazdy vykyv
doby se totiZ projevi naporem na psychiatrii.* (s. 6).

Na pokoji lezela se Sylvou jedna mladd Zena, které zemielo malické dit€. ,,Chodila
v nemocnici po té dlouhé chodbé, spojujici pokoje celého jednoho nemocni¢niho kiidla,
chodila tam a sem, celé¢ nekone¢né hodiny, chodila by ve dne v noci, kdyby ji neodvedli do
postele. Ve stiedu a v ned¢€li odpoledne, kdyz byly navstévni hodiny, ji zavirali na kli¢, jinak
ji nechavali vybéh volny. Chodila tam a sem a co bylo straSné, pohybovala se pozadu; ta
nebozacka si nebyla s to zapamatovat, co ji ¢eka na obou koncich chodby, a kdykoliv dosla ke
dvefim, udetila se do zad o kliku, a kdykoliv dosla na druhou stranu k lavici, udefila se o ni;
na zadech a na stehné¢ méla krvavé podlitiny.* (s. 70-71).

Sylva se vraci domil opro§téna od bludnych predstav. Citi se byt vycerpana. Ceka na ni
hola skutecnost. S tim, Ze ji v nemoci zradil vlastni mozek, se vyrovnava jen tézko: ,,Byla to
zla véc. Vracela jsem se vylécend — jak fikali — mezi lidi, mezi véci, do vztaht, do relaci, a
méla jsem pii tom hriizu, zda je vSechny ve svém mozku najdu, objevim, zda nejsou smazani,
vyhubeni, vyhlazeni, zdeformovéni... a jak s nimi budu dal zit. Désila jsem se svého mozku.
V té bezstarostné dobé pred nemoci byl mllj mozek jedinym orgdnem v mém téle, od které¢ho
jsem necekala zpronevéru... Opravdu jsem se domnivala, Ze o svém mozku vSechno vim,
kdyz jim myslim, kdyZ je to mé védomi, Ze ho svymi myslenkami zaroveii kontroluji... mam

ho v moci... vSechno o ném vedu v patrnosti... a ze mi tedy nemize necekané provést
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n¢jakou neplechu. A byl to otfes najednou zjistit, ze si ta moje Seda kiira délala, co se ji
umanulo... a bez mé Ucasti, bez mé védomé ucasti, za mymi zady... Ze mé védomi neni
totozné se sebeuvédoménim... Tohle vSechno vam provede va$ mozek: Ze jste a zaroven
nejste, Ze nejste a zaroven jste, Ze nevite a konate, ze konate a nevite... strasné... ---. Byla
pravda to, co vidi mé o€i v prusvitném svétle jarniho podvecera, anebo mi skute¢nou pravdu
muj mozek taji?* (s. 174).

Protagonistka romanu zakousSela strach zreakci vefejnosti na jeji navrat z psychiatrie.
Tento pocit Kantlrkova vystihla brilantnim zptisobem: ,,Nem¢la jsem ten strach z lidi, jaky
blazni obyc¢ejn€ maji, nepodezirala jsem nikoho, ze mi chce ublizit; bala jsem se, ze az se mi
nekdo podiva do o¢i, hned na mné pozna, na¢ stinu. Na klinice jsem byla za vétrem, tam se
mnou byl jen dvoji druh lidi a ani jeden mé& nemohl ohrozit: nemocné Zeny, se kterymi jsem
byla na pokoji a na oddéleni, blaznily tak jako j4, a protoZe jsem byla vylécitelny ptipad, byla
jsem na tom nesrovnatelné lip nez vétSina téch nest’astnic, které se ze svych bludnych snii uz
nikdy nemély probudit; a 1ékatfi a sestry, kteti tvofili druhou skupinu, o mé¢ nejen vSechno
vedéli, ale méli ke mné jedinou povinnost: mych bludi mé zbavit... ,,Blaznim se lidi smé&ji.* —
»Ktefi 1idi?* — ,,No tak vlibec. VSichni.“ — ,,Odkud to vi§?* — , Kdyz jsem byla mald, byl ve
vsi, kde jsme s Babi bydleli, obecni blazen. VSichni se mu smali. J& taky.“ (s. 9).

Hrdinka romanu pozvolna nalézd ztracenou sebediivéru. Vraci se ke své praci. Svoje
zdravotni potize ma diky odborné lé¢kaiské intervenci pod kontrolou. Psychoéza zistava

spoutand za zamc¢enymi dvefmi...
15. 1. 12 DuSevné nemocny jako andél vS§ehomira

Kniha And€lé vSehomira napsand islandskym spisovatelem Einarem Marem
Gudmundssonem, zachycuje pifibéh mladika Palliho. Ve vypravéni je shrnuto mnoho
zivotnich zkuSenosti autorova bratra Palla, ktery trpél paranoidni schizofrenii. Knizni Palli se

tedy stal ztélesnénim Gudmundssonova bratra.

Palli se zivi jako malit. Je velmi citlivy a ptemyslivy, az se n¢kdy zda, jako by ,,vliibec
nestdl nohama na zemi*“. Dagny, jeho vysnéna laska, je soucasti skutecnosti, v niz jsou lidé
Stastni a miluji se. Postupné se vSak tato skutecnost stdva preludem, protoze opravdova
Dagny Palliho city neop€tuje a pfestava mu naslouchat.

Odmitnuty Palli za¢ne trpét ukrutnymi bolestmi hlavy. Ty se stale stupiiuji, az se stavaji

nesnesitelnymi. Palli je velmi roztrzity a podrazdény. Piestdva si rozumét se svymi rodici a
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stale vic se uzavira do vlastniho svéta. RodiCe se vném nevyznaji a Palliho zahadna
popudlivost je trapi.

Palli se nakonec zabarikdduje ve svém pokoji, kde do noci bubnuje, aby piehlusil
halucinatorni hlasy, které doslova buraceji o stény jeho spankt. Konflikty mezi nim a
sourozenci jsou stale castéjsi.

Rodice jsou pronikavymi zménami v jeho chovani velmi zaskoceni. Nejprve se domnivaji,
ze budou moci Palliho ,,zkrotit* diraznymi domluvami, ale ukazuje se, Ze domluvy nestaci...
moznost umisténi syna na psychiatrii maminka zpocatku zamitd — obava se, ze by tam byl
stejn¢ pouze ,,nacpan do svéraci kazajky a precpavan 1éky“. Navic ma strach z reakce lidi.
Zaroven vSak oba dva rodice velmi dobte tusi, Ze domaci atmosféra zacina byt za pfitomnosti

Palliho vic nez nesnesitelnd a Ze je tfeba jednat.

Palli se citi byt pronasledovan a je ptresvédcen, Zze se ho n¢kdo snazi dostat, ze po ném
n¢kdo jde. Postupné své pronasledovatele konkretizuje takto: ,,Prondsledovali m¢ jestéti a
krokodyli. VrésCité nestviiry mé chtély uskrtit. Jedné noci se mi zdalo o studentovi
s vyholenou hlavou* (2000, s. 93). Déje se kolem né&j cosi zvlastniho a zdhadného. Néco,
¢emu sam dost dobfe nerozumi. Odbornici by takové nalady mohli charakterizovat jako tzv.
krystaliza¢ni obdobi - fazi bludné nalady jesté pred vytvorenim bludu (Zvolsky, in Zvolsky a
kol., 2001, s. 98).

A najednou je vSe jasné: Palli objevi pfi¢inu svych nesnazi a neptijemnych pociti, ktera je
vSak z pohledu takzvané¢ zdravého ¢lovéka bludna: ,,Bylo to jasné: nékdo se mé snazi dostat.
Od sousedi ke mné zacinaji pronikat riizné signaly. Pouzivaji Sifry a odposlouchavajici
zafizeni, které Halli (bratr) propasoval do naseho domu* (2000, s. 93).

Ochrannd opatieni, ktera jsou obvykle v dusledku takovych pfesvédceni konana, na sebe
nedaji dlouho ¢ekat. Nejsou vSak pfili§ ucinna: ,,Pokud mozno se drzim v rohu pokoje. Piesto
zena z vedlejstho domu pozaduje, abych se sni Sel vyspat. To ovSem nepfipada v tivahu.
Odmitam* (tamtéz).

Imperativni hlasy boZi Pallimu oznami, ze by mél ve svém pokoji zbudovat archu, protoze
je poslednim muzem na zemi. Atmosféra houstne. Rodice jsou podeziivani z toho, Ze uzavieli
pakt snovinafi a davaji tak novinaifim o Pallim informace, sleduji ho. Naprosto bézné
skutecnosti maji najednou nevyvratiteln¢ jistou souvislost s Pallim: ,,V t¢ chvili se kluci
v Halliho pokoji daji do smichu. Jsem si jist, Ze se smé&ji mné* (tamtéz). Bratr Harald ma

nejspis ve své aktovee schovanou pistoli, proto mu ji Palli prohledava.
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Ptili§ asi nepiekvapi, ze souziti s Pallim v domacim prostiedi se stalo naprosto nemoznym.
Rodictm se jej podaii vylakat na nedélni vylet. Kdyz matka upozoriiuje otce, Ze dim, ktery
miji, mé divnou barvu, Palli vztdhne jeji slova na sebe — jeho sako ma tutéz barvu. Nakonec
Palli z domu uteée. Je chycen a prevezen do psychiatrické 1é¢ebny na Utesu.

Zde se jej ujima oSetfujici Iékai Brynjolf. Svlij pobyt v psychiatrické 1é¢ebné Palli kvituje
takto: ,,0citl jsem se ve svété cvokl, byl jsem ,,maklej, ,,caklej, ,,blemblem®, ,,bzumbzum* -

vécné na startu, vécné na konecné, samotat z povolani.*

Zivot v 1é¢ebné viak neni li¢en Gernobile, ne tedy pouze jako tragédie — Gudmundsson
dokazal pojednat i o smutnych jevech neobycéejné humorné a vtipné. Neptehlédl vsak ani
kiiklavé nedostatky v péci o nemocné a tragické osudy nékterych z nich. O Velikonocich
napt. navstivili Palliho rodic¢e a divili se, pro¢ je tak ,nadrogovany*. Zdravotni sestra jim
odpovédéla, ze pres svatky vl1écebné slouzi pfiliS malo personalu, proto musi pacienti
dostavat vice 1ékt, aby byli zvladnutelni (2000, s. 54). Zly oSetfovatel Vilhjalmur k dobré

vizitce ustavniho zatfizeni na Utesu rovnéz nepfispiva. Nastésti je tu chapavy Iékat Brynjolf.

Kazdopadné nema Palli na Utesu nouzi o velmi zajimavé piatele: Oli je skladatelem pisni
pro Beatles. Posila jim je za vyuziti telepatie. Nevadi mu, Ze Beatles uz spolu nehraji - i po
jejich rozpadu se prece jen spojeni nepierusilo a pisnicky vydavaji dal. Oli je sklada a
z 1éCebny také telepaticky posila... Viktor se obcas citi byt Hitlerem a obcas se podobn¢ jako
Hitler snazi chovat. Ve svych zachvatech Zada cyankali pro sebe a pro Evu (minéna Hitlerova
zena Braunova). Do 1é¢ebny byl prevezen poté, co Hitlerovym jménem podepsal Zadost o
bankovni pijéku. Pétur vsobé chova piesvédéeni, ze v Ciné sepsal dizertaéni praci o
Schillerovi a ze mu ji dosud neposlali. Domniva se, ze nejspiS o jeho praci existuji néjakeé
zminky na univerzité, kterou vSak z divodu hospitalizace v psychiatrické 1é¢ebné nemiize
navstivit. Je pfesvédcen, Ze dokdze 1état. To se mu nakonec stane osudnym — jednoho dne
vyskoci z okna 1éCebny.

Také Palli svoji nemoc vysvétluje, a to nasledovné: Je presvédCen, ze vstupem do NATO
vlada ratifikovala chaos v jeho hlavé. Kazdy rok se protestuje pravé v den vstupu do NATO
proti jeho narozeni.

Piatelsky osetiovatel Eystein, ktery se ke viem chovanctim Utesu ve srovnani s drsnym
Vilhjalmurem choval lidsky, se vypravi s Pallem, Péturem a Olim na universitu. Cht&ji zjistit,

zda nemaji né€jakou zpravu o Péturové disertacni praci.
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Pétur pozdéji spachal sebevrazdu. Viktor s Pallim rozmlouvaji o Péturoveé smrti. Viktor je
ptesvédcen, Ze by Péturovu smrt neméli moc prozivat, protoze je prosté o jednoho ,,blazna*
zase méné. Kdyz totiz dusevné nemocny c¢lovek, jak dale tika, zemfe, ulevi se dailovym
poplatnikiim. Ve svém proslovu nezapomene ani na Hitlera, do n¢hoz se nékdy v zachvatech
Lprevtéluje. Ten pry délal likvidaci dusevné chorych lidi to, co potaji plno lidi schvaluje.
Palli je Viktorovymi slovy zaskocen a reaguje na né¢ odkazem na fakt, ze vSichni lidé, at’
zdravi nebo nemocni, jsou si rovni a Ze jsou vSichni andé€ly vSehomira. Rozmluvu zakonci
Oli, ktery Viktorovi doporuéuje, aby se fidil Pismem a nechal se prostoupit laskou, ktera mu
chybi.

Trojice kamaradi je propusténa na dovolenku do mésta, aby se rozloucili se zemielym
Péturem. VSichni tfi zamifi do luxusni restaurace, kde si naporouceji vSiemozné lahtdky. Na
zavér pozadaji ¢isnika, aby je nechal odvézt zpét do 1é¢ebny. Za tuto akci Palli, Oli i Viktor
dostanou od oSetfovateld vyprask.

Palli je po nékolika mésicich z I1é¢ebny propustén. Neceka na n€j vSak vysnéna realita, ale
hold skuteCnost. Zacind se potykat snedostatkem finan¢nich prostiedki. Stava se znéj
socialné vykofenény ¢lovék. Zije v ,,panelaku pro invalidy” a pfipada si naprosto opustény.
Mezi nim a svétem zeje té¢zko pieklenutelnd propast. Baladicky ptibeh konci Palliho skokem

z okna.
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16. Zavér

Cilem moji prace bylo zmapovat postaveni duSevné nemocnych lidi ve spolecnosti.
Témata, ktera se tykaji postaveni téchto osob, at’ uz v minulosti nebo nyni, jsem pojala
v socidlné — filosofickém kontextu. Z hluboké historicko-filosoficko-sociologické analyzy
pozice téchto lidi v pribéhu jednotlivych epoch vyvoje lidstva jsem vyvodila mnohé
poznatky, na néz jsem pribézn¢ upozoriiovala. V této zdvérecné kapitole bych chtéla pojednat

o stézejnich tezich, k nimz jsem dospéla, v uceleném sledu.
Z mého rozboru socialniho postaveni dusevné nemocnych lidi vyvozuji nésledujici zavéry:

Socialni status abnormalnich lidi byl v jednotlivych tdobich minulosti mnohotvarny.

Zavisel na zadvaznosti a na charakteru projevil postizeného.

Starovék pokryva pomérné Sirokd Skéla postojii k lidem, ktefi jsou rozpozndvani jako
abnormalni. Jednim z moznych piistupti k nim byla péée v roding. Slo o viibec nejstarsi a
nejidealndjsi zaopatfovani téchto jedinct (Simsa, 1904, s. 26). Pokud psychicky nemocny
¢lovék neohrozoval své okoli, byl pospolitosti pomérné tolerovan. V opacném piipade

spolecnost reagovala restriktivnimi opatfenimi.

Ve stiedovéku byly pfistupy k choromyslnym lidem mnohotvarné, podobné jako tomu
bylo ve starovéku. Starost o psychicky nemocného ¢lovéka padala na hlavu rodiny. Pokud ji
doty¢ny nemél, nebo péc¢i o n¢j rodina odmitala, bylo na institucich socialné charitativniho
typu, zda se jej ujaly ¢i nikoliv. Zaopatiovani znevyhodnénych garantovaly Spitaly a klastery.
U jednotlivych klasteri a poutnich mist byly zakladany naprosto specifické¢ osady blazna
(Gheel), vnichz bylo o nemocné vSestrann¢ postarano. Modely gheelské péce o duSevné
nemocné lidi pfispély ke zrodu tzv. rodinné opatery. Ta je dosud zvaZovana jako jedna
z moznych alternativ tradini péce Ustavniho typu (Matousek, 1999, s. 79).

K nevyhoddm péce socidlné charitativniho typu patiila urcitd rozttist€énost po rtznych
Spitdlech a upfednostiiovani osob snadacnim narokem. Ve stfedoveékych Spitidlech byl
podporovan pomérné maly pocet stradajicich. Porad bylo dosti téch, kteti se toulali, zebrali a
zivorili.

Vedle dobrocinnych cirkevnich aktivit se zejména v pozdnim stfedovéku rozbujel
démonologicky vyklad dusevnich nemoci. Slo o bizarni nazory na postizené v souvislosti

s predstavami tykajicimi se Carodéjnic a jejich Cinnosti (Ondok, 2005, s. 186). V knize
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Malleus maleficarum jsou duSevné nemocni lidé chapani jako obéti démona. Takové
interpretace doprovazelo kruté inkvizi¢ni pronasledovani.

Tato nelidska a odsouzenihodna praxe vSak nebyla jedinym ptistupem k hendikepovanym
v této dobé. Stalo se vSak témét zvykem pausalizovat ji jako piistup jediny. Reflexe o
postaveni choromyslnych lidi ve stfedovéku se tak Casto omezuji na barvité liceni hriz a
krutosti. Snazila jsem se tento omezeny pohled ve své praci ponékud zrelativizovat a ukazat,
ze vedle kruté perzekuce nevinnych lidi byly tehdy k choromyslnym bytostem uplatiiovany i
jiné pfistupy.

V obdobi renesance (15. a 16. stol.) dochéazi k rozkvétu mést. Dédictvim stfedoveéku byly
nejruznéjsi tlupy tuldka, zebrakt a lapka. ,,Méstské urfady se jich snazily zbavit.
Choromyslni byli spolu s rliznymi asocidly a nepracujicimi vykazovani. V zapadni Evropé
mohli byt nalodéni. Zastava otazkou, zda lod’ blaznt skutecné existovala, nebo jde o pouhou
literarni fikci stfedovékého basnika S. Branta (1458-1521), kterou M. Foucault pojal jako
skutec¢nost.

Od 17. stol. vznikaji v zapadni Evropé instituce, do nichZ jsou umistovany asocidlni
bytosti, lidé abnormalni a duSevn¢ nemocni. V interna¢nich domech nejde o oSetfovani ani o
1é¢bu. Jejich smyslem je segregace a izolace abnormality od zbytku populace. Psychiatrie
tehdy jesté neexistovala.

Na konci 18. stoleti se postaveni dusevné nemocnych lidi v zdpadni Evropé zacind ménit.
Dostava se do zorné¢ho uhlu osvicenych 1€katti. Péce o dusevné choré je humanizovana. Jsou
zakladany vzorové psychiatrické nemocnice.

Impulzem k odstartovani reformy péce o choromyslné jsou nejriiznéjsi gesta, jejichz
vyznam byl obrovsky: Roku 1793 Philippe Pinel snimé4 nebohym psychicky chorym v Bicétre
okovy a pfistupuje k nim v duchu ,,moralni 1écby“. Anglicky obchodnik s ¢ajem William
Tuke 2 roky na to zakladd s pifibuznymi spolecnost, jejimz cilem je zlepSit péci o
choromyslné. Conolly hlasa sviij ,,non restraint* ptistup (1856).

Moderni trendy zasahuji také oblast rakouské monarchie. Od dob Josefa II. se u nas
kone¢né rozviji systematickd péce o choromyslné. Vznikaji prvni budovy, které¢ se
specializuji na poskytovani podpory vyhradné dusevné nemocnym.

V Ceskych zemich byl ztizen prvni Gstav nového typu ve 20. letech 19. stol. v byvalém
klastefe u sv. Katefiny v Praze (tzv. ,.Katefinky“). Ustav se postupné rozifoval o dalsi

budovy. V roce 1860 vznikla jeho pracovni kolonie, kterd uz pocitala s moznosti vyléceni
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¢asti Silenct a jejich névratu do ,,normalni spolecnosti®. V budové tzv. Nového domu zac¢ina
od r. 1886 pracovat ¢eska psychiatricka klinika (Zvolsky, Mecift, in Zvolsky, 2001, s. 9).

Na prelomu 19. a 20. stol. vznikaji Sedivé arealy psychiatrickych 1é€eben. Nékteti pacienti
v nich travi i cely zivot. Zachazi se s nimi z hlediska moznosti doby. Dusevni tryzen je
prevazné tlumena. Chovanec neni pouze izolovan. Stava se uzivatelem vSestranné péce.

V 19. stol. byly vytvoieny komplexni systémy klasifikace psychickych poruch a chorob
(Zvolsky, Mecit, in Zvolsky a kol., 2001, s. 13). Objevuje se zajem o neurovédecké zkoumani
a touha po nalezeni novych zplsobii 1é€eni duSevnich poruch. Oproti sméru, ktery
zduraznoval organickou stranku pii¢in vzniku duSevnich nemoci, se vydéluje smér, ktery
vyzdvihoval divody psychologické (reprezentuje jej napi. S. Freud).

V nacistickém Némecku jsou dusevné chofi vnimani jako ,,vied na spole¢nosti““. Ohrozuji
Cistotu a ,.bezvadnost* rasy. Dochazi k nepfedstavitelnému zneuziti mediciny. DuSevné
nemocni spadaji do kategorie existenci, o nichz je rozhodnuto, Ze nemaji pravo na zivot.

0d 50. let 20. stol. se 1écba 1 péce o dusevné nemocné lidi naprosto proménuje. Moznosti
ovliviiovani dusSevnich chorob jsou konecné rozsifeny o Ucinné léky. Rozvojem védy a jeji
aplikace se atmosféra v psychiatrickych 1é¢ebnach odliSuje od té, ktera v nich byla jeste kratce
po valce.

V zépadni Evropé probiha v 60. a 70. letech také antipsychiatrickd kampan. Jejim smyslem

je upozornit na kiiklavé nedostatky v pfistupu k choromyslnym v 1é¢ebnach a na kontroverzni
lécebné praktiky. Diky tomuto hnuti prodélala péfe o lidi s psychickou poruchou
v zapadoevropskych zemich a v USA mnohé zmény k lepSimu. Také ¢eska psychiatricka péce
o choromysIné volé po transformaci.
v budovani novych psychiatrickych klinik a v posileni kapacity psychiatrickych ambulanci,
stacionait, krizovych sluzeb, chranéného bydleni i socidlné rehabilitaénich aktivit. Dllezitym
predpokladem této transformace je stalé formovani skute¢né komunitni péce a nahrazovani
zrusenych luzek v 1éCebnach odpovidajicim poctem lizek na psychiatrickych oddé€lenich
vSeobecnych nemocnic.

Dusevné nemocni lidé maji inherentni hodnotu a dustojnost, kterou je tfeba respektovat.
V praxi se to vSak n¢kdy nedéje. Pretrvava fenomén stigmatu a nedostate¢nd informovanost o
tom, co lidé s psychickou poruchou opravdu prozivaji. Vnimani a postoje k duSevné
nemocnym ovliviuji pfedsudky. Postoje k lidem s dusevni poruchou se pomalu, ale jisté,

méni k lepSimu.
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V soucasnosti probiha celospolecenska diskuse o alternativach tradicni ustavni péce o
psychicky nemocné. V budoucnosti nejspi§ bude muset dojit ke zméndm i ve stavajicich
konzervativnich bastach, jimiz jsou psychiatrick¢ lécebny. Pro lidi, ktefi jsou znich
propusténi, by méla byt k dispozici naslednd péce v podstatné vétsim rozsahu nez je tomu
nyni. Neni zadouci, aby ¢loveék, ktery onemocni ve 20 letech schizofrenii, dostal ve 21 letech
invalidni diichod. Je tfeba, aby se s odbornou pomoci vratil do pracovniho procesu ¢i ke

studiu a aby vybfiedl z kariéry dlouhodob& dusevné nemocné bytosti.
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DusSevné nemocni lidé a jejich postaveni ve spoleCnosti od
starovéku po soucasnost

Mentally ill persons and their social status (from antiquity till
present)

Regina Fictumova

Shrnuti:

V praci jsem piedlozila hlubokou socialné filosofickou reflexi na téma dusevné nemocni lidé
a jejich postaveni ve spolecnosti od starovéku po soucasnost. O vSech sledovanych obdobich
jsem pojednavala, aniz bych se dopoustéla simplifikace. Ve vSech historickych obdobich jsem
odhalila mnohoznacny a ¢asto zcela rozporny postoj lidi k pomatenctim, posedlym, psychicky
1 mentalné naruSenym. Represivni pfistup vi¢i abnormdalnim lidem se uplatiioval, byla-li
spole¢nost ohroZena (nebo citila-1i se byt ohrozena) jejich ruSivym chovéanim. K tzv. ,tichym*
blazniim se spole¢nost napfic¢ déjinami chovala pomérné tolerantné.

Nejprve jsem rozebirala status abnormalnich lidi ve starov€éku. Sttedem moji pozornosti byla
pomérné Sirokd Skéla postojl, které tehdy lidé k pomatenym a choromyslnym zaujimali.
V nejstarSich nadzorech na dusevni nemoci se uplatiiovala predstava o tom, Ze jsou projevy,
které dnesni odbornici hodnoti jako psychické poruchy, zpiisobeny posedlosti zlymi duchy.
Démonologické  vysvétlovani  duSevnich poruch bylo pozvolna zpochybiiovano
ptirodovédeckym pohledem I¢kait.

Zvlast velkou pozornost jsem veénovala obdobi stfedovéku. Ve stiedovéku byly postoje
k dusevné nemocnym lidem mnohotvarné. Démonologie nepiedstavovala jedinou koncepci
Silenstvi. Jeji vliv na postaveni choromyslnych v této dobé byva historiografy psychiatrie

precetiovan. VSichni §ileni lidé nebyli ve sttedovéku vnimani jako posedli.
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Poté&Sitelnym pfistupem v této dobé je kiestansky soucit se slabomyslnymi. Socidlné
charitativni péce spocivala na predpokladech, které polozil svym dirazem na univerzalni
lasku k bliznimu Jezi§ Kristus. On také zpochybnil nazor o tom, Ze je postizeni vzdy
nasledkem htichu (J 9, 1-34) (Ondok, 2005, s. 186).

Existoval pfesn¢ vymezeny cas, kdy se blazen mohl stat kralem. Stredovéka spolecnost méla
k dispozici internacni zafizeni v podob¢ kleci a véZi blaznli. VEZ blaznli se ve Vidni pouZivala
k internaci duSevné chorych jeste¢ v 1. pol. 19. stol. Myslenkovy smér, ktery se vymezoval
negativné proti interpretaci abnormalnich projevil jako posedlosti démonem, se nazyva 1.
psychiatricka revoluce.

V 15. a 16. stol. bylo Silenstvi v Némecku a Nizozemi.. regulovano svéraznym zptsobem,
jimZ je lod’ blaznt. Jeji skutend existence je diskutabilni. Pfi rozboru nékterych dobovych
literarnich dél (,,Chvala blaznovstvi®) jsem zjistila, ze blaznovstvi bylo prezentovano nejen
v dimenzi nerozumu a posetilosti, ale také moudrosti a poznani.

Interna¢ni budovy ze 2. pol. 17. stol. nebyly 1écebnymi institucemi. Na druhou stranu jsem
vSak ukdzala, ze jiz pted vznikem psychiatrie jako 1ékatského oboru byly psychické poruchy
lécebné ovliviiovany. Lécba se odehravala mimo internacni budovy, které mély polosoudni
charakter.

O pokrokovych tendencich slavnych reformatora péce o dusevné nemocné Philippa Pinela a
Williama Tukea (tzv. 2. psychiatricka revoluce) jsem pojednala co nejkomplexnéji.

Evropské humanizaéni trendy se na konci 18. a v prubehu 19. stol. promitaly také do pomérii
vnasi zemi. Prvnim krokem k vybudovani vefejné asylové péce o dusevné nemocné
v Cechach je otevieni ustavu pro choromyslné pii prazské vieobecné nemocnici (1790). Ve
specializovanych zatizenich byli choromyslni zaopatiovani dle moznosti doby. V prazském
klastete u kostela sv. Katefiny vznikl novy tstav pro choromyslné, ktery se v r. 1829 oddélil
od vSeobecné nemocnice. Pozdéji je otevien Novy dim, kde je pacientliim poskytovano 1é¢eni
v duchu pokrokovych oSetfovatelskych metod a modernich terapeutickych programii (Iécba
praci, knihovna, Gstavni vyucovani).

Od roku 1886 funguje prazska psychiatricka klinika. Zacinaji se budovat prvni psychiatrické
1éCebny.

Ve 20. stol. jsou nalezeny nové 1écebné metody, jimiz se daji dusevni choroby ovliviovat.
Lobotomie se stala bioeticky nepfipustnou. Za 2. svét. valky jsou duSevné nemocni

v nacistickém Némecku likvidovani jako ,,vied na spole¢nosti®.
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V 50. letech 20. stol. doslo k totalni proméné psychiatrie. Pacientiim se konecné dostavaji
antipsychiatrické hnuti. Jeho smyslem je upozornit na kontroverzni lécebné techniky a
nehuménni podminky v psychiatrickych 1ééebnach. Ceskoslovensko bylo kviili bariéfe, kterou
vuci zapadnimu svétu utvoril totalitni rezim, antipsychiatrickymi tendencemi nedotéeno.

2. pol. 20. stol. je obdobim hledani alternativ tradi¢ni péce o choromyslné v psychiatrickych
1écebnach, ktera se ve svétle modernich trendli ukazuje byt zastarala.

Z vyzkumu ndzori na schizofrenii provedenych vr. 2004 vramci projektu ,,Zména“
vyplynulo, Ze je vétSina ¢eska populace presvédcena o nelécitelnosti této psychické poruchy a
o nevypocitatelnosti a agresivité jejich nositelt.

Z psychickych poruch se nejcastéji vyskytuji poruchy tzkostné (F 40 — F 49) a afektivni (F
30 — F 39) (poruchy nalady), které spolecné predstavuji kolem 80 % ze vSech dusSevnich
nemoci v nasi populaci (Herodkova, Kazdy z nas se mize zblaznit, Pravo 20. 9. 2005).

Vaznéd duSevni nemoc stidle funguje jako silné socidlni stigma. Pii vnimani duSevné
nemocnych hraji roli pfedsudky. Komplex ptfedsudkl a Siroce sdilenych ptedstav utvari
stereotyp dusevné nemocného. Ceska péée o lidi s psychickou poruchou je odborné na vysoké
urovni. Pozvolny piesun pacientd z psychiatrickych 1éceben ptichazi v uvahu pouze pii

ziizovani novych nemocni¢nich oddéleni a soustavné podpote pée komunitniho typu.
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Summary:

In my work I have presented deep social and philosophical reflexion on the theme of mentally
ill persons and their status in society from antiquity till present. I have discussed every
followed era without any simplification. In all historic periods I have showed ambiguous and
often absolutely contradictory attitude of people to lunatics, possessed and mentally disturbed
persons. The repressive attitude towards abnormal persons was applied when the society had
been endangered (or had felt itself in such way) by their disturbing behaviour. To the so
called "quiet" fools the society has behaved rather tolerantly throughout the ages.

In the beginning I have discussed the status of abnormal persons in antiquity. In the centre of
my attention was quite a broad range of attitude taken by people to lunatic and insane persons
then. According to the oldest opinions on mental illnesses a concept was applied that the
manifestation of what today's specialists assess as a mental disorder was supposed to be
caused by possession of evil spirits. Such demonological explanation was slowly impeached
by the scientific position of physicians.

I have given especially a big attention to the era of middle ages. At that time the attitude to
mentally ill persons was diversiform. The demonology was not the only conception of
insanity. Its influence on the status of insane persons would be overemphasized by the
historiographers of psychological medicine. Not all insane persons in the middle ages were
considered to be possessed. A gratifying approach was Christian compassion on weak-minded
persons. The social charitable care consisted in premises given by Jesus Christ in his
emphasis on universal love to neighbours. He also disputed the opinion that a handicap is
always a consequence of a sin (John 9:1-34) (Ondok, 2005, s. 186).

There used to be a precisely defined time when a fool could become a king. The medieval
society would have some internment facility in the form of a cage or a tower of fools at its
disposal. The tower of fools in Vienna was used for internment of mentally ill persons as late
as in the first half of the 19th century.

The line of thought which delimitated itself against the interpretation of abnormal
manifestations as a possession of a demon is called the first psychiatric revolution.

In the 15th and 16th century was insanity in Germany, in Belgium and the Netherlands..

regulated by a specific way - the ship of fools. Its real existence is debatable.

278



During my analysis of some period literary works (,,The Praise of Folly*) I have found that
insanity was presented not only in dimension of foolishness and silliness, but also wisdom
and cognition.

The internment facilities from the second half of the 17th century were not therapeutic
institutions. Contrariwise, I have shown that already before the constitution of psychiatry as a
branch of medicine the psychic disorders would be therapeutically influenced. The treatment
would took place outside the internment buildings which had semijudicial character.

As for the progressive tendencies of the famous reformers of the care of mentally ill persons
Philippe Pinel and William Tuke (so called second psychiatric revolution), I have discussed
them in the most complex way.

The European humanization trends in the end of the 18th and during the 19th century
projected themselves into the conditions in our country as well. The first step towards
establishing of public asylum care for mentally ill persons in Bohemia was opening of a
mental asylum attached to the Prague General Hospital (1790). Mental patients were provided
at specialized facilities according to the possibilities of that time. At the Prague convent at the
church of saint Catherine started up a new mental institution which was detached from the
General Hospital in 1829. Later the New Home (Novy dim) was opened where the patients
were provided with treatment in spirit of progressive nurse methods and modern therapeutic
programs (work therapy, library, institutional schooling).

Since 1886 the Prague Psychiatric Clinic served. The first psychiatric institutions began to be
opened.

New treatment methods were invented in the 20th century which allowed influencing of
mental illnesses. Lobotomy became bioethically inadmissible. During the Second World War
the mental persons in Nazi Germany were wiped out as "ulcer in society".

A total shift of psychiatry came about in the fifties. The patients would finally get efficacious
medication. Thanks to it they could finally live superior life. The antipsychiatric movement
took place in the Western Europe. Its purpose was to draw attention to controversial treatment
techniques and inhuman conditions in psychiatric institutions. The Czechoslovakia was
untouched by the antipsychiatric tendencies due to the barrier created towards the world by
the totalitarian regime.

The second half of the 20th century is the era of looking for alternatives of traditional care for
insane persons in mental institutions which has been shown to be out of date in the light of

modern trends.
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The poll on schizophrenia taken in 2004 within the ,,Change* (,,Zména‘) project has shown
that most of the Czech population is convinced about incurability of this mental disorder and
unpredictability and aggressiveness of its bearers.

The most occurring ones from mental disorders are anxious (F 40 - F 49) and affective
disorders (F 30 - F39) (mood disorders), which together make about 80 % of all mental
illnesses in our population (Herodkova, Kazdy z nas se mlize zblaznit, Pravo 20. 9. 2005).

A serious mental illness functions as a severe social stigma. Prejudices in reception of
mentally ill persons play a big count.

Complex of prejudices and widely shared notions form stereotype of mentally ill person. The
Czech care for people with mental disorders is on a high level. A gradual transfer of patients
from mental institutions is eligible only with founding of new hospital wards and continuous

support of community care.
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Vysvétlivky:

' Recky filosof, jeden z nejvétsich mysliteldl v d&jinach filosofie. Osm roki byl Zakem Sokrata (asi 469-
399 pf. n. L), ktery jej vyrazné ovlivnil. V r. 387 pf. n. |. otevfel athénskou filosofickou Skolu Akadémii.
Zde vyucoval bezplatné zaky, ktefi se kolem né&j brzy shromazdili (Storig, 1996, s. 116). Je znam
svymi filosofickymi myty. Proslul napf. mytem o jeskyni, v némz vychazi z kritiky kazdodenni
zkuSenosti (Arzenbacher, 1991, s. 41). “Dokud lidé ziji nekriticky v kazdodenni zkuSenosti, Ziji ve
svété zdani (jeskyné) a nevédi nic o vlastnim byti” (tamtéz). To, co vidi a pokladaji za skute¢né, jsou
jen stiny pravych véci, promitané pfipoutanym véziiim na sténu jeskyné. Filosof je ten, kdo vySel z
jeskyné a spatfil pravou skute¢nost. Jeho Ukolem, je mluvit o tom k lidem, ktefi prodlévaji ve svété
zdani (jeskyné) a vyvést je a osvobodit z tohoto svéta ke slunci pravdy. V této praci cituji dvé
Platéonova stézejni dila: Zakony, v nichz je prezentovana Platonova pfedstava o mravnim zalozeni
statu a odpovidajici vychové jeho ob&an( a Ustavu, v niz rozpracoval své uéeni o spoleénosti (Storig,
1996, s. 117-118). Platonovy nazory na duSevné& nemocné lidi jsou explicitné vyjadifeny v Xl. knize
Zakont (1997, s. 319).

uctivana téz jako bohyné mésice, zpocatku byla povaZzovana za dobrodéjku lidstva, pozdéji se vSak
stala neblahou ochrankyni kouzelnikt a ¢arodéjnic” (in Houtzager, 2003, s. 108, heslo Hekaté).

" “Hlavni buh mésta Babylonu. K rozkvétu jeho kultu a vzristu jeho vyznamu do$lo v obdobi 1.
babylonské dynastie (19. — 16. stol. pf. n. L), kdyZ se za vlady Chammurapiho (18. stol. pf. n. I.)
Babyldn stal centrem sjednocené starobabyldnské FiSe. V dusledku vzristu politického vyznamu
Babyldnu, ktery se udrzel po celé dalsi obdobi mezopotamskych déjin, rostl i vyznam jeho méstského
boha, jenz postupné zaujal Ustfedni postavu v babylonském pantheonu.” (Prosecky, 1995, s. 39). Byl
uctivan jako buh moudrosti a zaklinani, hubitel zla, buh-lécitel, vegetaéni boZstvo, bozsky soudce a
radce, urc¢ovatel osudu atd. (in Prosecky a kol., 1999, s. 226, heslo Marduk).

S postavou boha Marduka je spjat mytus Enuma Eli§, “v némz je Mardukovi pfipsana uloha stvofitele
svéta, organizatora kosmu a inspiratora stvofeni ¢lovéka” (tamtéz).

" Novobabylonsky panovnik, ktery viadl v dobé&, kdy byla hospodafska situace zemé dosti
zkonsolidovana, proto se mohl vénovat expanzivnim vybojim do zahranici. Dobyl mésto Karchemi$
(605 pf. n. 1.), tahl do Syrie a Palestiny, bojoval s egyptskym faraonem Nékoem II. (601 pf. r.). VétSina
syrskych a palestinskych viadct se Nabukadnesarovi Il. vydavala bez boje. Podmanéni vazalové mu
pak museli odvadét poplatky.V r. 597 pf. Kr. probéhlo prvni obléhani Jeruzaléma, pfi némz bylo 3000
Zid@ odvledeno do babylénského zajeti. Dal$i obléhani nastalo r. 587 pf. Kr. Na doméci pidé se N.
vénoval zkraslovani hlavniho mésta Babylona (akkad. Bab-ilim — brana bozi), z néhoz vybudoval
reprezentacni centrum fiSe. (VSe sestaveno dle Proseckého a kol., 1999, s. 257, heslo Nabukadnesar

IL.).

¥ Joram (848-841) - syn judského krale Jo3afata (870-846). Hned po nastupu na trin vyvrazdil mecem
vSechny své bratry (2 Pa 21, 4) (Bi¢, 1986, s. 217). Za jeho vlady se vymanili Eddmci (semitské
kmeny usazené nejméné od 13. stol. pf. Kr. jizné od Mrtvého mofe s hlavnimi mésty Bosra a Sela, dle
Sz. potomci Ezauovi a pfibuzni Izraele) z moci Judy, pfitahli i Pelistejci (plvodné byli sou¢asti velkého
spolecenstvi tzv. mofskych narodd, uhlavni nepfatelé Izraelct) a Arabové (2 Pa 21, 16). Jéram tézce
onemocnél. ElidS mu prorokoval téZkou stfevni chorobu, zhoSujici se den ode dne, jako trest za jeho
kruté a neuvazlivé jednani (chodil po cesté izraelskych krald, svadél Judu a obyvatele Jeruzaléma k
modlosluzbé; vyvrazdil dim svého otce) (2 Pa 21, 12-15). | na jeho lid, syny, Zeny a jméni, méla
dopadnout velika pohroma (2 Pa 21, 14).

"' Saul byl prvnim kralem lzraele z pokoleni Benjamin. Jeho vlada zacala vitézstvim nad Aménci
(semitsky kmen, zfejmé aramejsky, ktery se usadil ve 13.-12. stol. pf. Kr. vychodné od Jordanu a
severné od sousedniho Modbu) a Pelistejci (viz vysvétl. v) i Amalekovci (loupezné nomadské kmeny,
kt. stale ohroZovaly Izraele), ale pak se odvratil od Hospodina a podlehl Zarlivosti na mladého a
uspésného Davida. Zacal jej usilovnég, ale marné pronasledovat. Stal se Stvancem vlastniho strachu.
Padl v bitvé proti Pelistejcim na hofe Gilbda (1 S 31). Saulovu dynastii se na severu pokusil udrzet
jeho syn i8-boset, ktery byl zavrazdén. Sever se poté piipojil k jizni Fisi, kde uz vladl David (sestaveno
dle Proseckého, 1999, s. 333, heslo Saul). Saul pfedstavuje jednu z tragickych biblickych postav.
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" “David (vladl pfiblizné v letech 1000-960 pi. Kr.) byl podle Sz. druhym kralem judsko-izraelského
kralovstvi a zakladatelem davidovské dynastie. Pochazel z kmene Judova (jeho otec se jmenoval Jisaj
Betlémsky). Pavodné slouzil jako dustojnik u krale Saula, ale pozdéji u néj upadl v nemilost a byl
nucen uprchnout.” Na €as Zil v peliStejském mésté Gat. Kdyz zemiel Saul, oteviela se Davidovi cesta
ke kralovské koruné. Nechal se korunovat za judského kréle jiznich kmenud v Chebrénu. Na poc¢atku
vlady jesté svedl boj se Saulovym synem i$-béSetem, jehoZ kralovstvi se opiralo o severoizraelské
kmeny. Po sedmiletém dvojvladi David obé FiSe sjednotil. Za své sidlo a hlavni mésto zvolil
Jeruzalém, ktery opevnil a prestavél. Vytvofil rozsahlé kralovstvi, jehoz slabosti byl rozpor mezi
severni (izraelskou) a jizni (judskou) &asti. Nastupcem Davida se stal Salamoun (961-922 pt. Kr.). Po
8. smrti dodlo k UpInému rozkladu statu na jizni (judskou) a severni (izraelskou) ¢ast. Davidova
dynastie se udrzela pouze v Judsku (V$e sestaveno dle Proseckého a kol., 1999, s. 68, heslo David).
S Davidovym jménem je spjato napf. znamé vypravéni o jeho zapasu s peliStejskym obrem GoliaSem
(1 S 17). Tehdy Slo doslova o existenci a neexistenci izraelského lidu. Kdyby David v boji prohral,
Izraelci by se stali otroky Pelistejcti (1 S 17, 9). Museli by uctivat i jejich bohy, ¢imz by doslo ke
zmareni Hospodinova dila (Bi¢, 1986, s. 52).

viii

Kambyseés Il. (T 522 pf. n. |.) byl syn a nastupce Kyra Stariho (559-530 pF. n. |.), jenZ r. 538 pf. n. I.
umoznil Zidim navrat z babylénského zajeti do Palestiny a obnovu jeruzalémského chramu. R. 525
pF. n. |. se Kambysés Il. zmocnil Egypta. Pro Zidy to byla obtiZzna doba (Bi&, 1986, s. 74). “Kdyz perska
vojska nékolikrat protahla jejich zemi, hlad, bida a nemoci znemoznily vybudovani chramu, jemuz
Kyros zaruCil vSestrannou podporu” (tamtéz). “Kambysés se projevoval jako Clovék chorobné
neduUveéfivy a popudlivy, a proto nachylny ke krutostem: nechal potaji zavrazdit svého bratra Bardiju
(Smerdise), aby neusiloval o trin” (tamtéz). Zemrel v Syrii, kdyz se na zpate¢ni cesté do Persie
chystal potlacit povstani, které vedl Gaumata, jenz se vydaval za jeho zavrazdéného bratra” (Prosecky
a kol., 1999, s. 168-169, heslo Kambysés II.).

" Sara — hebr. Knézna (in Bi¢ a kol., 1978, s. 111). ManZelka praotce Abrahama (Gn 11-23). Abram s
ni a se svym synovcem Lotem vySel na Hospodin(v pfikaz z Charanu do zemé kenaanské (Gn 12, 5).
Byla to Zena velmi krasného vzhledu (Gn 12, 11 a 12, 14). Kdyz sestoupili oba dva manzelé spole¢né
do Egypta, Abram zacal spatfovat v jeji krase pro sebe riziko, nebot se obaval, Ze fara6n bude
usilovat o jeho Zivot, aby se krasavice zmocnil. Proto pfed faradbnem ze strachu pfedstira, Ze jde o
jeho sestru. Sara zlstala dlouhou dobu svého Zivota bezdétna. Jeji neplodnost snad souvisi s tim, Ze
mohla byt plvodné knézkou mési¢niho kultu, ktery byl v tzv. ursko-charanském okruhu rozsifen (Bi¢ a
kol., 1978, s. 87). Takovéto knézky zachovavaly celibat, nebo se sice vdavaly, ale po vétSinu Zivota
musely z(stat neplodné (tamtéz). K rozeni davaly manzelovi svou otrokyni a zplozené déti pak byly
povazovany za jejich vlastni (tamtéz). Izaka, zaslibeného syna, Sara nakonec porodila ve velmi
vysokém véku. “Hospodin si ji dlouhodobou neplodnosti pfipravil ke svému cili, totiz aby se stala
matkou jeho vyvoleného (podobné tomu bylo napt. s Rebekou, Rachel a Chanou)” (Bi¢ a kol., 1978, s.
87). Byla ziva 127 let. Abraham ji pohibil do makpelské jeskyné na pozemku Chetejce Efrona naproti
Mamre u Chebrodnu, ktery i s jeskyni zakoupil (Gn 23, 17-20).

* Praotec Jakob, syn Izaka a Rebeky, mladsi z dvojéat. Jméno souvisi s hebrejskym ageb — pata. V
Gn 25, 26 se pravi, Ze Jakob, jenZ se narodil jako druhy, drZel svého bratra Ezaua za patu, jako by uz
tehdy chtél svého bratra predejit a stat se tak prvorozenym (Bi¢ a kol., 1978, s. 156). Jméno Jakob
vSak mulze souviset rovnéz s vyrazem aqab, ktery odkazuje na Jakobovu Uskocnost (tamtéz, s. 169).
Ta se projevuje, kdyz Jakob Istivé ziska od Ezaua prvorozenstvi za trochu chleba a ockové kase (Gn
25, 24-34). Chytractvi Jakobovo se ukazalo také tehdy, kdyz Jakob, prestrojeny za Ezaua, oklamal
svého otce a vylakal na ném otcovské prvorozenecké pozehnani (Gn 27, 36). V Gn 32, 28 je zminka o
tfetim a zcela novém jméné Jakobove — Izrael (“zapasi Bh”). Jakob se stava nositelem tohoto jména
po zapasu s Bohem u potoka Jabok (Gn 32, 23-33), k némuz doSlo v noci pred setkanim s Ezauem.
VnéjSim dokladem skuteCnosti, ze byl Jakob poznamenan Bohem, se kromé theoforické slozky “el” v
jeho novém jméné stalo kulhani, které bylo zplsobeno uderem do kycle (Gn 32, 26; 32, 32; 32, 33).
Zidé od té doby nejedi $lachu ky&elniho kloubu (Gn 32, 33). Dvod Jakobova poranéni Ize spatfovat
také v tom, Ze “Usko¢ny Jakob pfili§ spoléhal sam na sebe, proto mu byl dan do téla osten (2. list
Korintskym, 12, 7)” (Bi¢ a kol., 1978, s. 200). “Zaroveh v8ak toto ochromeni znamena zvlasni
zaslibeni, jak je patrné z prorockych textl (Micheas, 4, 6n a Sofonias, 3, 19)” (tamtéz).
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* Mojzis se poté, co jej Hospodin seznamil s poslanim, k némuz jej urcil (Hospodin jej vyslal, aby
vyvedl ujafmény lid z egyptské poroby), zdraha toto poslani pfijmout a kdyZz uz nevi, na€ by se
vymluvil, zmini, Ze neni vyfe€ny a Ze ma neobratna Usta a jazyk (dosl. neobfezané rty) (Ex 4, 10).
Poklada se proto za cClovéka neschopného tlumocit vyvolenému lidu Hospodinovo slovo a tudiz
nezpusobilého ke splnéni Hospodinem stanoveného ukolu. Ale Buh tento argument nepfijima a dava
MojziSovi Arona, ktery se ma stat jeho mluvéim (doslova jeho usty) (Ex 4, 14-16).

Xii

Aron — prvni izraelsky veleknéz v dobé& putovani pousti. V Ex 4, 14 je sice oznaden za MojziSova
bratra - to vSak jeSt& nemusi znamenat pokrevni spfiznénost. Doprovazel MojziSe pfi vyjednavani o
propusténi Izraele z Egypta (Ex 5-12) (Prosecky a kol., 1999, s. 37, heslo Aron). Aron nebyl Mojzi$ovi
vzdycky oporou. Provinil se tim, ze podlehl pfani lidu a vyrobil mu modlu, zlatého bycka, zatimco
Mojzi$ dlel na hofe Sinaj (Ex 32, 1-6) (Bi¢, 1986, s. 180). “V ufadu veleknéze vSak setrval a podle Nu

20, 28 zemrel na pousti jesté pred vstupem do zaslibené zemé” (Prosecky a kol., 1999, tamtéz).

“" Prosluly |ékaF, pozdéji Fecky buh Iékafstvi (lat. Aesculapius). Byl zplozen Apollonem a Korénidou.
Na svét pfiSel zcela zvlastnim zplsobem: protoZe byla Korénis Apollénovi nevérna, byla usmrcena a z
jejiho mrtvého téla pak Apolléon vynal svého syna Asklépia. LékaFstvi a uméni uzdravovat se
Asklépios vyucil u svého vychovatele, moudrého Kentaura Cheiréna. Jako buh zacal byt Asklépios
uctivan obyvateli Epidauru a na ostrové Kds, kde se nachazela svatyné (Asklépieion), do niz lidé
pfichazeli za uzdravenim. Had, jenZz se na vyobrazenich Asklépia oviji kolem jeho hole, je dodnes
mezinarodnim symbolem Iékafstvi (sestaveno dle Houtzagera, 2003, s. 62, heslo Asklépios).

“V Nejvétsi IékaF antického Recka. Narozen v Meropis na ostrové Kos, kde se ugil 1ékafstvi u svého
otce. V lidském téle podle jeho koncepce koluji 4 zakladni latky: krev, hlen, Zluta Zlu¢ a ¢erna ZIug.
Krev tvofi srdce, hlen mozek, zlutou zlu¢ jatra a Cernou zlu¢ slezina (Vencovsky, 1983, s. 31-32).
Jsou-li 4 uvedené tekutiny v harmonickém souladu, pak je ¢lovék zdrav. Nemoc propukne, previada-li
néktera z tekutin nad ostatnimi (tamtéz). Vznik duSevnich chorob je zavisly na tom, ktera ze
z&kladnich télesnych $tav zaplavuje mozek (zaplavi-li mozek c&erna ZIu€, vznikne smutek,
zadumcivost a trudnomyslinost) (tamtéz). Z duSevnich nemoci H. rozeznaval napf. melancholii, manii a
“popsal maniodepresivni psychdzu” (Héschl, in JaniCek, 2004, s. 123). “Pochazeji od néj i poznatky,
Ze se duSevni choroby nékdy objevuji po porodu u kojicich matek, ze uzkosti a strachy mohou byt
zplsobeny i zevnimi pfFicinami a Zze pokud Uzkostné a depresivni stavy trvaji dlouho, mohou pfejit v
melancholii” (Vencovsky, 1983, s. 33). Pocinaje Hippokratem jizZ mizeme soustavnéji sledovat vyvoj
zdravotnické péce o choromysiné (tamtéz). H. je znam také svou typologii, vyuZivajici vazby télesnych
a temperamentovych vlastnosti. Kazdy typ temperamentu (sangvinik, cholerik, flegmatik, melancholik)
byl dle H. spjat s pfevahou urcité “t€lesné stavy”. “Z dneSniho pohledu jsou tyto Hippokratovy
pfedstavy o souvislosti osobnostnich typl s télesnymi Stavami nevédecké” (Hoschl, in Jani¢ek, 2004,
s. 123). "H. by se napf. mohl domnivat, ze je-li nékdo smutny, sta¢i mu vyoperovat Zluénik a bude
vyléCen” (tamtéz). V tehdejsi dobé vSak byly tyto nazory velmi vyznamné, protoze H. pfi vysvétlovani
dusevnich chorob prestal pfipisovat jejich etiologii plsobeni démonu a obratil svoji pozornost na
humoralni teorii (0 $tavach téla). Neméné vyznamnou zasluhou H. je, Zze stanovil etické pozadavky na
jednani Iékafu (Hippokratova pfisaha) (Encyklopedie Diderot 2000, heslo Hippokratés).

pF. n. 1.). Zenské zastankyné jeho kultu se jmenovaly mainady (“Silici”) neboli bakchantky (Houtzager,
2003, s. 83). Jsou znamé svymi nespoutanymi ritualy: “Odény do kizi zvifat se oddavaly divokym
tancim a dostavaly se do extatického opojeni. Tahly v privodech drzice zapalenou pochoderi nebo
hdl ovinutou bfectanem ¢&i vinnou révou a stuhami, s borovou SiSkou (tzv. thyrsos) a nékdy zaziva
trhaly obétni zvifata a jedly jejich syrové maso” (Houtzager, 2003, s. 84, heslo Dionysos).

™ Syn mykénského krale Agamemmnona a kralovny Klytaimnéstry. Pied vrazdou svého manzela
Klytaimnéstra odeslala Oresta ke krali Strofiovi do Fokie, kde vyrlistal spolu s Pyladem. Po letech se
Orestés z exilu vratil, v pfestrojeni se vetfel do palace a Aigistha (milence Klytaimnéstry) i svou matku
zabil, aby tak pomstil vrazdu svého otce. Za tento €in byl mucen straSlivymi Erinyemi. Erinye stihly
Oresta Silenstvim, vSude jej pronasledovaly a nedopfaly mu klidu. Podle Aischylovy verze byl Orestés
osvobozen soudem na athénském Aeropagu, ktery k tomuto ucelu zfidila boh. Athéna. Podle jinych
podani prib&hu byli Orestés i jeho sestra Elektra kratce po vrazdé v Mykénach souzeni a odsouzeni k
smrti (sestaveno dle Houtzagera, 2003, s. 191-192).
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na fecké strané proti Tréje. K jeho vlastnostem patfila nezmérna sila, nezkrotna ctizadost, prchlivost,
hrdost a prilisné sebevédomi. Neuposlechl otce, kt. mu vstépoval, aby zlstal stale pamétliv bohu,
odmitl dokonce pomoc bohyné Pallas Athény ve valecné tisni. Trest v podobé Silenstvi jej postihl
proto, Ze svou vypinavosti, Clovéku nepfislusejici, urazil Athénu. Misto boje se svymi skuteCnymi soky
smyslt zbaveny s oby&ejnym skotem (v domnéni, Ze bojuje s feckymi druhy). Aids se tim znemoznil
pfed ostatnimi muZi. Aby obh3jil svou €est a smyl svou pohanu, rozhodne se podstoupit dobrovolnou
smrt vlastni rukou (sestaveno dle predmluvy k Sofoklové tragédii Aias od J. Krale, 1913, s. llI-IX).

I AjantQiv pfibéh a konec jsem zpracovala dle verze Sofoklovy, ktera je nejbézngjsi (Tragoedie
Sofokleovy - Aias, poznamkami opatfil J. Kral, 1913; téz in Houtzager, 2003, s. 35-36, heslo Aias).
Sofoklés (asi 496-406 pf. n. I.) Easto ukazuje jedince, kt. jsou zniceni za to, Ze precenili své sily.

** Nejslavnéjsi predstavitel tzv. kynické $koly. Jeji stoupenci nepracovali, byli proto chudi, k ¢emuz
vSak byli lhostejni stejné jako k ostatnim béZznym hodnotam (napf. vici lasce k vlasti). Diogenés ze
Sinépy byl souéasnikem Alexandra Velikého (356-323 pf. n. I.). “Zil v sudu nebo ve psi boudé& a jeho
jedinym majetkem byla miska z dyné k nabirani vody. KdyZ ale vidél, Ze pes je schopen napit se i bez
nadoby, odhodil i tu.” Z toho Ize vyvodit, Ze Diogenés domyslel zasady kynik( do krajnich dusledki.
~oVeé spoluob&any kynikové délili na moudré a na blazny“ (sestaveno dle Stériga, 1996, s. 139).

* Metréon — chrdm matky bohd Kybély (Reky ztotoZfiovana s bohyni zemé& Rheiou, matkou Dia a
jinych vyznamnych boht). V chramu byl statni archiv (pozn. A. Kolafe, in Laertios, 1995, s. 230;
Houtzager, 2003, s. 154, heslo Kybelé).

XXi

Narozen v poslednim desetileti 1. stol. pf. Kr., ukfizovan 27/34 (Velikonoce), nejpravdépodobnéiji r.
30. Zakladatel a Ustfedni postava kifestanského nabozenstvi. Historii jeho détstvi zachytili evangelisté
Matous (1, 18n) a Lukas (2, 1n). Jezi$ se narodil podle obou evangelistt v Betlémé. Podle MatouSovy
verze tam jeho rodiCe bydleli trvale. Ze strachu pfed Herodem uprchli do Egypta a odtud se po jeho
smrti vratili, ale uz ne do Betléma, nybrz do Nazaretu v Galileji. LukdSovo podani pocita s tim, ze
rodiCe JeziSe bydleli v Nazaretu a Jezi§ se narodil v Betlémé proto, Ze tam odesli na pfikaz cisafe
Augusta, aby se dali zapsat do dafiového soupisu. Dle MicheaSe se mél mesiassky potomek Davidiv
narodit pravé v Betlémé (5, 2). V dospélosti se nechal pokftit Janem KHtitelem (Mk 1, 9-11) a asi ve 30
letech zacal vefejné plsobit (L 3, 23). Hlasal radostnou zvést ulozenou od Boha. Jejim obsahem bylo,
Ze se priblizilo Bozi kralovstvi na zemi (Mk 1, 14-15). Toto poselstvi pfinasi radost, ale zaroven klade
na Clovéka povinnost Cinit pokani (metanoeite - Cinte pokani; metanoia — vnitfni pferod, zména
smysleni i chovani, teorie i praxe) a véfit evangeliu (Kovar, 1950, s. 32). Zakladem jeho uceni byl
pozadavek lasky k Bohu a k bliznimu (viz Dvojpfikazani lasky, Mk 12, 28-34). V tomto duchu se
pokusil reformovat soudoby judaismus. Lasku k bliznimu neomezoval pouze na soukmenovce a
souvérce nebo cizince, ktefi se pfipojili k zidovské pospolitosti (proselyty), nybrz naopak rozsSifoval
univerzalng na vSechny lidi (Matousek, Sustova, 2001, s. 36). Zavazek lasky vG&i véem potfebnym
nazorné vyjadfil napf. v podobenstvi o milosrdném Samarfanovi (L 10, 25-37). Pozadavek lasky k
bliznimu rozsifil dokonce na nepfatele (Mt 5, 43-48) a na hfidniky (Mt 9, 9-13; Lk 7, 36-50). Konal
z&zraky a uzdraveni, ktera jsou znamenim pfichodu nebeského kralovstvi (Mt 10, 7-8; L 10, 9; 11, 20;
L 7, 18-23). Toéru nerusi, ale napliiuje a dovrSuje pfikazanim lasky (Mt 5, 17-20; 22, 34-40). VUCi
ritudlnim predpistm, které Clovéka zbytecné svazuji, byl svobodny (Mk 2, 23-28; Mt 12, 9-14; Mt 23,
4), Téru vSak naopak zasadné radikalizuje, jedna-li se o vztah ke 2. ¢lovéku a o lasku k bliznimu (Mt
5, 38-48). Choval vrely postoj k zenam (J 4, 1n) a k détem (L 18, 15-17). Po pfichodu do Jeruzaléma
byl zat€en a jako udajné faleSny mesias pfedan Pilatovi Pontskému, fimskému mistodrziteli, ktery jej
po urc¢itém vahani nechal ukfizovat. Podle biblického podani byl vzkfisen (J 20, 1n; J 21, 1n; Sk 2, 32;
Sk 4, 10).

! Nakazy Garodé&jnickych procesl nezistala uSetfena ani nase zemé. Ve 2. pol. 17. stol. zde propukl
hon na &arodéjnice na severni Moravé (Sumperk, Velké Losiny). Je spjat s ohavnou postavou soudce
J. F. Bobliga z Edelstadtu, kt. nechal v letech 1678-1696 pod zaminkou Carodéjnictvi popravit na sto
osob, hlavné Zen (SindelaF, 1986, s. 210; téZ in Kaplicky, 1977). Znamy jsou rovnéz napf. procesy s
Carodéjnicemi ve Slezsku z let 1639-1651 aj. dalSi (tamtéz, s. 170-186).
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XXiii

Nesl jméno: “Hospitale hominum rationem non habentium” (“Gtulek ¢i $pital pro ty, ktefi nemaji
zdravy rozum”). Nejednalo se o cirkevni zafizeni, nybrz o dum, ktery byl vydrzovan pouze z vefejnych
a méstskych prostfedkd (Vencovsky, Dobias, 1976, s. 28). “S upadkem mésta Znojma tento prvni azyl
pro dusevné choré na Uzemi naseho statu zanikl” (Vencovsky, 1983, s. 64).

XXiv

Podle udaji z Ottova sl. nau€. se Gheel nachazi v antverpské provincii. V r. 1890 Zilo v Gheelu
12026 obyvatel. Na konci 19. stol. bylo zdejdi osadou choromyslnych zaopatfeno celkem 1300 lidi
(1896, 10. dil, heslo Gheel).

¥ Starym Orientalcim a také lzraelcim se mofe jevilo jako Zivel protibozsky, nepfatelsky, jako
Vodstvo, které se vzpina proti Bohu a ohroZuje jeho lid. Proto v novém stvofeni mofe jiZ nebude, i
kdyz tam budou vody.” (Zj 21, 1; 22, 1) (Bi¢ a kol., 1978, s. 16).

Ve sz. pfibéhu Ex 14, 15-31 (pfechod pres Rakosové more) more symbolizuje chaos, zhoubu a smrt.
Vyvolenému Bozimu lidu v8ak neuskodi, protoze Hospodin ve své moci a svrchovanosti more rozpoltil
a “zfidil v mofskych hlubinach cestu, aby mohli vyvoleni a zachranéni bezpecné pfejit.” (1z 51, 10).

1922). Od r. 1845 zde fungovala fadova nemocnice. Sestry pUsobily hlavné v nemocnicich,
chudobincich, sirotincich a matefskych kolach. Po r. 1948 byla vincentkdm charitativni €innost
znemoznéna. VétSina z nich byla pfesidlena do Bilé Vody u Javornika. Obdobi nesvobody trvalo az
do r. 1989. R. 1990 sestry opét ziskaly plvodné znarodnénou budovu klastera a nemocnice v
Mistku a na Slovensku. (sestaveno dle materialu dostupného na: http://www.vincentky.cz/historie/

XXVii

Dr. J. T. Held (1770-1851) je obecné znam v ponékud zidealizované podobé z Jiraskova romanu
F. L. Vék. (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 33; podobné téz, Kneidl, in Heveroch, Frabsa, 1926, s.
20).

Xxviii

Byl zfizen r. 1403 pfi nemocnici v Bethlehemu u Londyna (Vencovsky, 1983, s. 64). Zahy se stal
znamym pod jménem Bedlam. Dle prof. Vencovského se jedna o prvni evropsky neklasterni azyl pro
dusevné choré lidi (tamtéz).

“x Stejné datum otevieni uvadi i dr. Kneidl (in Heveroch, Fraba, 1926, s. 19) x Svobodny a
Hlavackova zmifiuji, Ze v pramenech byva jako datum otevieni nemocnice uvadén 1. 12. 1790 (1999,
s. 58), ojedinéle az 2. 1. 1791 (tamtéz). Prof. Vencovsky vychazi z data 1. 11. 1790 (1983, s. 116).

XXX

Prof. Bayer byl prvnim Feditelem vSeob. nem., protomedikem a sou€asné téZ prvnim primafem
nové zfizeného ustavu pro duSevné choré. Nemocnici a Ustav fidil az do r. 1805 (Vencovsky, 1983, s.
117).

XXXi

Nasledek dlouhodobého pobytu v redukovaném Ustavnim svété projevujici se napft.: ztratou zajmu
o lidi, nezajmem o dané prostfedi, zhorSovanim schopnosti komunikovat, hledanim nahradniho
uspokojeni v jidle, nepfiméfené dlouhym spankem, navratem do ranéjSich vyvojovych stadii, pocity
stisnénosti, automatickymi pohyby... (Matousek, 1999, s. 118).

**i Byla zde pouzivana od r. 1848 (Kneidl, in Heveroch, Frabsa, 1926, s. 38).
4\ plném provozu byl kosmonosky Ustav od r. 1871 (Vencovsky, 1983, s. 144). Tehdy v ném bylo k
dispozici 280 Iizek (tamtéz).

**V Na podzim 1943 (in Vencovsky, 1983, s. 146).

XXXV

Jiz v dobé panovani Josefa Il. (1780-1790) se pfi zfizovani novych zdravotnich ustav(l pocitalo
vice s adaptaci stavajicich budov nez se stavbou zcela novych objektu. V letech 1782-1787 cisar
svymi nafizenimi zrusSil postupné 17 muzskych a 6 Zzenskych klasterl, 37 kosteld a kapli,
vySehradskou kapitulu a 5 cirkevnich $Spitald (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 47). Nové zdravotni
ustavy hledaly sva sidla pfedevSim v téchto uprazdnénych budovach. Nékteré z nich nemocni¢nim
ucelim od podatku nevyhovovaly. Toto se tyka rovnéz puvodné svétskych budov ustavu Slechti¢en u
sv. Andéll, v nichz byla zfizena prazska vSeob. nem. Kratce po jejim otevieni (1790) byly zahajeny
stavebni Upravy, pfistavby a pfestavby, které trvaji takfka dodnes (Svobodny, Hlavackova, 1999, s.
55-56). Také pozdéjsi katefinsky ustav (1. pol. 19. stol.) pro choromysiné sidlil v budové, kt. musela
byt nalezité upravena (plivodné se totiZ jednalo o klaster) (viz. s. 110). O vyuziti klastera u sv. Katefiny
pro zdravotnické ucely se uvazovalo uz na sklonku 18. stol. (Svobodny, Hlavackova, 1999, s. 83).
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XXXVi

Koncem 19. stol. Zilo v Gheelu celkové 12000 obyvatel (Kuffner, 1897, in Sedivec, O tzv.
Heterofamiliarni péci, Ces. a slov. Psychiat., 2002, 98, 7, s. 417), sr. s udaji z Ottova sl. nau€. ve
vysvétlivce xxiv.

VI Napf. F. Kafka (1894-1941), Feditel prazského Ustavu pro choromysiné (popraven nacisty r. 1941).
Za realizaci heterofamiliarni péce se Kafka sice pfimlouva (za pfedpokladu, Ze bude péstoun nadale
pod dohledem ustavu, kt. jej v pfipadé potieby pfijme). “Upozorfiuje viak, Ze nemocni nemohou mit v
rodinach lepsi zaopatfeni nez v Ustavech, ani co do stravovani, ani co do ubytovani, ani pokud jde o
lékarsky dohled.” (in Sedivec, O tzv. Heterofamiliarni pégi, Ces. a slov. Psychiat., 2002, 98, 7, s. 417).

XXXViii

11. 2. 2008 uplynulo 150 let ode dne, kdy se Bernadetté Soubirousové zjevila Panna Maria. Lurdy
se staly nejnavstévovanéjSim poutnim mistem kfestanského svéta. Ro¢né sem pfijde az 6 miliond
poutnikd (Hruby, Lurdy-misto zazrak, Reflex, 8, 21. 2. 2008, s. 68-71).

XXXIX

Neda se fici, ze jsou “elektroSoky” na ustupu. Pouzivaji se tam, kde se jedna o tézké
onemocnéni, kde je potfeba zasahnout rychle, kde je ohroZen Zzivot nebo prozivani zavaznym
zplsobem.” (slova sou¢asného feditele PL Bohnice MUDr. Davida; z dokumentu Stfepiny, 2006).

X Jesté v 70. a nékde i v 80. letech 20. stol. podavali ovSem elektrokonvulze bez anestezie“ (Hoschl,
in Jani¢ek, 2004, s. 141).

xli

Je tomu tak napf. ,kvuli obecné zkuSenosti s elektrickym proudem. Kazdy z nas, kdo se nékdy dotkl
faze v zasuvce nebo vidél udefit blesk, ma z elektrického proudu opravnény strach jako z né&eho
mocného, hrozivého a zaroveri zdkefného... Jde o oblast, ktera je podvédomi spjata s né€im velice
nebezpecnym a zivot ohrozujicim.” (Hoschl, in Jani¢ek, 2004, s. 141).

i Umyslné a zamé&rné ukondeni Zivota druhého &lovéka.

Xl «Opéti nucené eutanazie se stalo 275 000 mentalné nebo fyzicky handicapovanych lidi. Kritérium
bylo dokonce rozsifeno na déti oznaené jako ,obtizné vychovatelné“ (McCarthy, Bayer; in Ondok,
2005, s. 166).

“V" Chorea minor (Sydenhamova nemoc, posuncina). Nervové onemocnéni. “Je to porucha v
extrapyramidovém systému, ktera se projevuje nepotlaCitelnymi  mimovolnimi  pohyby
(hyperkinézami)”, jez rusi béznou motoriku. U chorey minor jde o drobné Cervovité pohyby, nej¢astgji
v obli¢eji (pfipominaji umysiné posunky) nebo na akrech koncetin. Nékdy poruSena i fe€ a chlze.
Postihuje déti ve Skolnim véku (sestaveno dle Ka$, Orszagh; 1996, s. 50, 18).

xlv

Setkavani nacistickych dohliziteld s choromysinymi v koncentracnich taborech spoustélo brutalitu
téZkého kalibru: “Esesaci byli jako posedli, protoZe pfed nimi bylo néco, ¢emu nerozuméli. Néco, co
neznalo Zadny pofadek, Zadnou disciplinu, Zadnou posludnost, zadny strach pfed nasilim nebo smrti”
(slova R. Vrby, ktery byl v letech 1942-1944 véznén v Osvétimi; 1998, s. 190).

xlvi

Na zvlast bezcitné jednani s psychicky nemocnymi lidmi vzpomina také byvaly osvétimsky vézen
Rudolf Vrba (- 1924): “V lednu dorazil po nevyslovitelnych utrapach transport s nékolika stovkami
chovancl z holandské Zidovské nemocnice pro dusevné choré.” (Vrba, 1998, s. 188-189). Nedlouho
po pfijezdu byli choromyslini i s jejich oSetfovatelkami na pfikaz Mengeleho poslani do plynovych
komor (tamtéz, s. 191).

xlvii

Chlorpromazin (firemni nazev — Plegomazin) patfi mezi tzv. klasicka antipsychotika prvni generace
(typicka) (Prasko a kol., 2005, s. 35). “Je prvni ataraktickou latkou, ktera zadnym razantnim zpuisobem
nenaru$ovala organismus nemocnych” (Cernousek, 1994, s. 131). Uzivd se nejen jako
antipsychotikum, ale také pfi zvladani akutniho neklidu (Faltus, in Zvolsky a kol., 2001, s. 125). Kromé
antipsychotického efektu ma téz Gcinek tlumivy (Prasko a kol., 2005, s. 91). Ch. zcela nahradil dFivé;si
terapie opiem a spankové kary (Cernousek, 1994, s. 132). O objeveni terapeutického G&inku
chlorpormazinu se zaslouzil také francouzsky lékaf Laborit (tamtéz).

xIviii -«

Vnitfni neklid a napéti, jehoz projevem je neustalé preslapovani” (Prasko a kol., 2005, s. 36).

xlix

Mezi klasicka antipsychotika prvni generace (typicka) patfi napf.: chlorpromazin (Plegomazin),
haloperidol (Haloperidol), chlorprothixen (Chlorprothixen), zuclopentixol (Cisordinol), sulpirid
(Dogmaitil) aj. (Prasko a kol., 2005, s. 35).
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' Pokud je Clovék, ktery trpi psychickym onemocnénim nebezpetny sobé nebo svému okoli, mize
psychiatr ¢i oSetfujici Iékaf na psychiatrickém oddéleni rozhodnout o I1é¢bé i navzdory pfani pacienta
nebyt 1éCen Ci byt propustén z nemocni¢niho osetfeni (viz. kap. 13. 2. 5. 1) (Prasko a kol., 2005, s.
79). “V 1écbé je dllezita spoluprace pacienta, jeho okoli a oSetfujiciho Iékafe.” (tamtéz, s. 80).

Neuroleptika blokuji dopamin (snizuji hyperaktivitu dopaminu v mozku), ¢imZ pomahaji odstrariovat
pfiznaky schizofrenie. Tim také umoziuji psychoterapii, kterd nemocnému pomaha distancovat se od
bludi a halucinaci a vratit se do svéta “normalnich lidi” (VinaF, Schizofrenie, dan lidstva za fec?
Moznosti prevence schizofrenie; dostupné na: www.vesmir.cz/soubory/1998 V307-309.pdf).

Podobné téz in Prasko a kol.: “Antipsychotika umozZnila nemocnym mnohdy névrat zpét do Zivota,
zkratila délku epizody onemocnéni, snizila potfebu hospitalizace a umoznila rozvoj ambulantni a
komunitni péce” (2005, s. 34).

hlasy” — termin, kterym €asto oznaduiji lidé, jiz onemocnéli psychézou, sluchové halucinace (Prasko
a kol., 2005, s. 89).

I “N&ktefi odbornici jsou véak v posledni dobé v uréeni diagndzy méné prisni, a dostavaji se tak k
udaji vyskytu okolo 3 %.” (HOschl, OCima C. H., Reflex, 8; 21. 2. 2008, s. 21).

liv

S tim koresponduje napf. ZkuSenost Emy: “...Nebylo pro mé vlbec jednoduché najit si praci.
Musela jsem se potykat s predsudky, které obvykle maji zaméstnavatelé vici lidem s duSevnimi
problémy, obzvlasté se schizofrenii, nebot viéi ni panuje velmi negativni nazor.” (dostupné na:
www.psychozy.cz/kapitola.php?10_kazuistiky; www.psychozy.cz/kapitola.php?10a_ema).

" Podobné téZ Prasko a kol. (2001, s. 47): “Nasilné trestné Ciny jsou u lidi trpicich psych6zou méné
Casté nez u zdravé populace.”

Ivi

Presvédceni mnohych rodicll, ze schizofrenii svého potomka zavinili Spatnou vychovou, pochazi z
psychoanalytickych teorii, kt. byly vlivné zacatkem 20. stol (Prasko a kol., 2005, s. 61). O vliv rodiny
na vznik a vyvoj dusSevnich onemocnéni se intenzivné zajimala psychoanalyticka Frieda-Fromm-
Reichmannova (1889-1957) — Cely Zivot se vénovala psychoterapii psychotickych pacientd (viz kniha
“Neslibovala jsem ti prochazku rGZzovym sadem od J. Greenbergové, 1998). V roce 1948 pouzila
termin “schizofrenogenni matka” (viz. s. 187) (Prasko a kol., 2005, s. 62). Teorie o nevhodné vychové
M “Tato matka je charakterizovana jako necitliva, panovaéna a nestabilni, zatimco otec je popisovan
jako nevyrazny, slaby a pasivni.” Studie z 80. let. 20. stol. naopak prokazuji zna&nou protektivitu
matek u pozdéji schizofrenickych déti. (Matousek, 1997, s. 106-108).

i Uvazovalo se napf. o nepfiznivém vlivu tzv. dvojné vazby (Matousek, 1997, s. 107). “Jsou ji minéna
viceznacéna sdéleni: Napf. kdyz se mragime a pfitom sdélujeme, Ze druhého mame radi — slovné slysi,
Ze je milovan, mimoslovné vidi zlost (Prasko a kol., 2001, s. 50).”

Kalifornska psychoterapeuticka Skola z Palo Alto se domnivala, ze “takovéto opakované situace ve
vyznamnych vztazich v détstvi (hlavné ve vztahu k matce) hraji ulohu v etiologii schizofrenie”
(Kratochvil, 2000, s. 82). Prasko a kol., uvadgji, Zze dvojné vazby bychom se pfi komunikaci s lidmi
trpicimi psychézou méli vyvarovat, protoze se pfi “dvojné vazbé” dostavaji do silné uzkosti (2001, s.
50). Ani dvojna vazba vSak pfitomnost psychdzy beze zbytku nevysvétluje (Matousek, 1997, s. 107).
Kromé dalSich psychosocialnich faktorl jsou zde jesté faktory biologické (napf. dédi¢nost, zvySena
¢innost dopaminového systému...) (Prasko a kol., 2001, s. 17-19).

™ Celonarodni organizace pfibuznych dusevné nemocnych, kt. vznikla jako o. p. s. r. 2003 v Praze.
Jeji aktivty Ize rozdélit na prazské (poradna, linka) a celorepublikové (pfednasky, poradenstvi...).
Jednim z cill organizace je fungovat jako celonarodni sdruzeni rodinnych pfislusnikG a pratel lidi,
ktefi trpi duSevni nemoci. Sympathea také usiluje o zlepseni vnimani a pohledu na duSevné nemocné
lidi, jejich blizké a pratele ze strany spole¢nosti. Hnuti se dale podili na kolektivnim boji se stigmatem
a na podpore lidi s duSevnimi problémy a jejich rodin. Propojuje v ramci svych aktivit rizné oblasti
psychiatrické péce — pfibuzné, odborniky, pacienty, statni spravu, odbornou i laickou vefejnost. Ve
spojeni téchto skupin hleda feseni, jak zlepsit situaci duSevné nemocnych a jejich pfibuznych v CR.
(sestaveno dle: http://www.sympathea.cz).

IX

Agitovanost je stav neklidu, ve kterém se uUzkost projevuje v motorické oblasti zvySenou €innosti a
vzruSenim” (Hoschl, 1996, s. 12).
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Ixi

Terminem relaps se zde oznacuje “nové vzplanuti psychotickych pfiznak(” (Prasko a kol., 2005, s.
90).

i “Forma schizofrenniho onemocnéni charakterizovana bludy pronasledovani, pocity aktivni nebo
pasivni kontroly, pocity ovliviiovani, pfesvéd€enim o pronasledovani a Casto téz megalomanickymi
(velika&skymi) tendencemi” (Zvolsky, in Zvolsky a kol., 2003, s. 73).

IXiii «

Se Stékotem za nim vyrazili psi, kdesi vzadu za nim kfi¢el muzik, lvanovi Dmitri¢i hu€el v uSich vitr,
a tak mél pocit, Ze ve8keré nasili svéta se shluklo za jeho zady a Zene se za nim.” (1968, s. 220).

Ixiv

Diagnostickymi kritérii “mélké schizofrenie” byly tzv. pseudoneurotické symptomy (obsese —
nutkavé myslenky, popudy k jednani apod., jez jsou nesmysiné a bezduvodné ovladaji mysl
nemocného, ackoliv se je snazi potlacit; in Klimes, 1995, s. 520); hysterie a hypochondrie (Lajkep,
2004, s. 315). Pro “loudavou schizofrenii” byl zase typicky extrémné pomaly postup. Ten, komu byla
tato “nemoc” diagnostikovana, mohl byt perzekuovan a izolovan v psychiatrickych ustavech (Ondok,
2005, s. 117, cit. dle Encyclopedia of Bioethics, W. T. Reich, MacMillan Library References USA,
1995).

% «Okoli jakoby se spiklo proti postizenému. Patfi sem napf. bludy perzekuéni (nemocny se domniva,
Ze je pronasledovan osobou, skupinou, mafii, policii, atd.)” (H6schl, 1996, s. 15).

“Jsou podminény vztahovacnosti a podezfivavosti. VztahovaCnost je tendence vztahovat ke své
osobé jevy (at jiz poznamky druhych nebo néjaké udalosti), kt. se jedince netykaji.” (Zvolsky, in
Zvolsky a kol., 2001, s. 99).

Ixvi

Dominuje v nich “chorobné nadhodnocovani vlastnich télesnych nebo (a) duSevnich schopnosti”
(téz velikasstvi) (in Klimes, 1995, s. 467).

Ixvii «

...v8ichni jsme v zivoté nékdy smutni. Ale deprese v psychiatrickém slova smyslu se svou kvalitou
zasadné odliSuje od toho, co citime normalné, kdyz jsme smutni z pochopitelné pfiiny. Je to asi
takova nemoc jako nemoc §titné zlazy nebo néjaka porucha metabolicka. Postizeny jsou ty okruhy v
mozku, které fidi, jak citime, které délaji smutek nebo veseli. Depresivni nemocny nema na tyto
subjektivni pocity zadny vliv, neni mozno po ném chtit, aby se rozptylil néjakou zabavnou Cinnosti”
(Hoschl, in Havlikova, 2000, s. 37).

Ixviii «

NejobvyklejSi typ schizofrenie ve vétsiné &asti svéta (MKN-10, 2000, s. 99). “V klinickém obraze
prevladaji relativné stalé bludy, &asto paranoidni, které jsou doprovazeny halucinacemi, pfevazné
sluchovymi, a jinymi poruchami vnimani.” (MKN-10, 2000, s. 99).
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PRILOHY

Priloha ¢. 1

Obr. 1. Vnitrek Spitalu v XVI. stol.



Obr. 2. ,,Zklidnovani* dusevné nemocnych v XVIIL. stoleti



Obr. 3. Dusevn€ nemocny v fetézech



Obr. 4. DuSevné nemocna pfipoutand ke zdi ve sklepeni,
kde byla ,,hospitalizovana“



Obr. 5. Philippe Pinel,
tvlirce tzv. druhé psychiatrické revoluce
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Obr. 6. Rotacni pfistroj pro ,,zklidnovani dusevné chorych



Obr. 7. Omezovani neklidu dusevné chorych
(rotaci téla az do bezvédomi)



Obr. 8. Nové vybudovana Prazska Vieobecna nemocnice. Vlevo budova Ustavu pro
choromysiné

Obr. 9. Augustiniansky klaster u sv. Katefiny adaptovany pro II. Ustav pro choromysIné v
Praze



Obr. 10. Profesor Dr. Josef Riedel
(podle busty uchované v archivu Psychiatrické kliniky v Praze)



Obr. 11. Profesor MUDr. Vladimir Vondracek, DrSc.



Obr. 12. ElektroSokovy ptistroj Holzertiv (fma Reiner, Videi)

Obr. 13. Cesky elektrosokovy piistroj , Nervostat®
(fma Telegrafie, Pardubice)



Priloha ¢. 2

Deklarace prav duSevné postiZenych lidi

1. Dusevné postizeny obcan ma, pokud je to jen mozné, stejna prava jako ostatni obcané.

2. DuSevné postizeny obCan ma narok na ptimétené 1ékarské oSetieni a terapii odpovidajici
jeho potiebam, jakoz i narok na takové vzdélani, trénink, rehabilitaci a podporu, které co
nejvice mohou rozvinout jeho mozny potencial a schopnosti.

3. DuSevné postiZzeny ob¢an ma pravo na hospodarské zajisténi a ptiméfeny Zivotni standard.
Ma také pravo na produktivni praci nebo odpovidajici zaméstnani, které odpovida, pokud
mozno, jeho schopnostem.

4. Tam, kde je to mozné, m¢l by dusevné postizeny zit se svoji vlastni nebo opatrovnickou
rodinou a s ni spole¢né sdilet zivot. Rodina, ve které zije, by méla ke spolenému zivotu
obdrzet podporu. Pokud je nutny pobyt v zatfizeni, pak by se zplisob Zivota v tomto zafizeni a
podminky v ném mély piiblizit normalnimu zivotu, jak je to jen mozné.

5. DuSevné postizeny obCan ma pravo na kvalifikovaného opatrovnika, pokud je to k jeho
blahu a z4jmim zadouci.

6. Dusevné postizeny obfan ma pravo na ochranu pfed zneuzivanim, pohrdanim a
ponizujicim jednanim. Pokud je obzalovan za pieCin, pak mé& pravo na fadné soudni
vysetfovani a posouzeni jeho miry odpovédnosti se zietelem na jeho postizeni .

7. Pokud dusevné postizeny obcan neni v disledku svého postiZzeni schopen v plném rozsahu
vyuzit vSechna sva prava, nebo pokud by bylo nutné néktera nebo vSechna prava omezit ¢i
odejmout, musi se pii pribéhu omezeni nebo odejmuti prav prokazat ptislusna pravni jistota
proti jakékoliv form¢ zneuziti. Tento proces musi vychdzet z odborného posouzeni socialnich
schopnosti duSevné postizené¢ osoby a musi podléhat pravidelné kontrole, jakoz 1 pravu se

odvolat k vyssi instanci.

Tuto rezoluci schvalilo Valné shromazdeni OSN dne 20.prosince 1971

Dostupné na: http://www.capz.cz/dokumenty/deklarace/deklaracel.htm.
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