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Abstrakt

Bakalafska prace se vénuje tématu dusevniho zdravi v dob¢ pandemie covid-19. Pfedstavuje
zkuSenosti mladych dospélych a jejich interpretaci prezentuje stav jejich duSevniho zdravi,
ktery mohl béhem obdobi pandemie projit zménami. Prace se pokousi nahlédnout do
¢eskych domacnosti a zjistit, jak jejich ¢lenové prozivali danou situaci, se zaméfenim na
zkoumani jejich dusevniho zdravi. Snazi se poukazat na to, jaky vliv mélo na dusevni zdravi
prostiedi pandemie covid-19 a socidlni prostor domécnosti, kterd byla v tomto obdobi
Gstiednim prostorem pobytu. Clenové deskych domacnosti z fad mladych dospélych v praci
rozkryvaji pohled na misto svého domova a komentuji, jestli pocitili zménu v jeho vnimani,
po tom, co ho obyvali ¢astéji nez piredtim a po zméné jeho pivodniho ucelu. Domacnost se
v tomto obdobi stala prostfedim pro praci ¢i Skolu i odpocinek, zaroven byla pro téméf
vSechny jedinym obyvanym prostorem. Taktéz je zde rozebirano, jak pandemie zasahla do
kazdodenniho rezimu mladych dospélych a jak ovlivnila béZzny chod domacnosti. Prace se
pokousi rozebirat dil¢i aspekty pandemie a celostatniho lockdownu, které mohly byt Ciniteli
duSevniho zdravi. Ve vyzkumu bylo vyuzito kvalitativni metodologie, data byla vytvofena
prostfednictvim sedmi polostrukturovanych rozhovort s muzem a Zenami ve véku 19 az 24
let a interpretovdna na zaklad¢é tematické analyzy a otevieného kodovani. V praci jsou
predstavovany zkuSenosti mladych dospélych, kteti retrospektivné reflektuji své prozivani

doby pandemie covid-19.

Abstract

The bachelor thesis addresses the topic of mental health during the covid-19 pandemic. It
presents the experiences of young adults, and via their interpretation submits the state of
their mental health, which may have changed during the pandemic. The thesis tries to
investigate Czech households and find out its member experiences of the situation, focusing
on their mental health. It seeks to emphasize the impact of the covid-19 pandemic
environment and the social space of household on mental health, where household was the
central inhabited area of the period. Young adults from Czech households told their
perception of their home and commented, if they felt a change, after living in it more often
and after changing original purpose of home. During this period, the household became a
territory for work or school and rest, at the same time it was the only inhabited space for

almost everyone. Thesis also discusses how the pandemic influenced the daily routine of



young adults and how it affected the normal process of the household. The thesis attempts
to analyse aspects of the pandemic and the lockdown, which could have been a factor in
mental health. The research used a qualitative methodology, the data were created through
seven semi-structured interviews with man and women aged 19 to 24 years and interpreted
based on thematic analysis and open coding. The thesis presents the experiences of young

adults who retrospectively reflect on their experience of the covid-19 pandemic.
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/4
Uvod
Tématem bakalaiské prace je duSevni zdravi, které byva stale Cetnéji sklonovano
ve vefejném prostoru. Na péc¢i o duSevni zdravi vSak neni stale v ¢eské spolecnosti kladen
takovy dlraz a Casto byva dilezitost pozornosti o dusevni zdravi ignorovana a zanedbavana
(WHO 2001). V praci bude podrobnéji vymezovano téma avizovaného dusSevniho zdravi,

v empirické Casti bude dale rozkryvan pohled na toto téma nckolika respondenty z fad

mladych dospélych.

DusSevni zdravi je pojmem, ktery disponuje mnoha definicemi a na ktery je nahliZzeno
n¢kolika rozlicnymi pohledy. Tato prace se bude zaobirat sociologickym hlediskem, kde je
prostfedi hlavnim faktorem, ovliviiujici duSevni zdravi a kde mulze byt duSevni zdravi
oznadovano jako vysledek socialniho prostiedi (Wheaton 2001). Ustiednim probiranym
prostorem bude v této praci prostiedi tzv. prvni viny pandemie covid-19, zejména
se zam¢fim na domacnost, jakozto predpokladaného kli¢ového zakouti vétSiny lidi béhem
celostatniho lockdownu. Kazdého jedince a jeho duSevni zdravi ovlivilovaly podminky

celostatni karantény, ale i poméry dané domacnosti.

Mnoho lidi si v§imalo zejména dopadl pandemie covid-19 na fyzické zdravi, duSevni zdravi
bylo v této dob¢ skryto v zdkoutich domécnosti. Celostatni lockdown, vznikly pfedevsim pro
ochranu zdravi fyzického, mohl zaroven zpiisobit Gjmy na zdravi duSevnim. Stejné tak mohl
ale ucinkovat i opacn€. V lockdownu se vyskytovalo né€kolik moznych podnétii k ohrozeni
duSevniho zdravi, zaroven mohl 1 obsahovat nékteré pozitivné fungujici stimuly, které mohly
zpusobit zlepSeni ¢i upevnéni duSevniho zdravi. Faktory duSevniho zdravi budou nadale

v praci objasiiovany a rozebirany.

M3 prace se zaméfuje na zobrazeni pandemie perspektivou ¢lena domdacnosti. VéEtSina
domécnosti zménila svij ptivodni Ucel a zdmér, stala se prostorem pro praci, Skolu
1 odpocinek. Zaroven mohla byt v celostatnim lockdownu jedinym mistem pobytu. Zajima
mé tak otazka, jestli mohla byt, v tomto diisledku, domacnost vniména jinak. Mym zdmérem
je téz zjisténi, jak pandemie ovlivnila dynamiku domdacnosti a jak zapisobila na jednotlivé
vztahy. Chei taktéz vénovat pozornost tomu, jakym zpisobem ovlivnilo prostiedi
domécnosti stav duSevniho zdravi. Celostatni karanténa vznikla, aby lidi udrZela
v domovech, v bezpeci pfed ndkazou, mym z4jmem je proto odhalit, jestli byl domov jeho

¢leny vniman jako bezpecné misto nebo se stal jednou z pfic¢in duSevniho stradéani.
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Dil¢im tématem prace bude taktéz rozlozeni prostoru a ¢asu na odpocinek a praci ¢i Skolu
v domacnosti. Soucasti také bude otdzka, zdali musela byt domacnost pfizplisobena
prostiedi pandemie, byla-li napf. separovana za ucelem vytvoreni vhodného prostiedi pro

relaxaci a préci ¢i Skolu, aby umoznovala idealni podminky pro dané ¢innosti.

Prakticka ¢ast bude obsahovat vypovédi informatort, kterymi jsou muz a Zeny ve véku 19
az 24 let, jedna se o obdobi po dosahnuti hranice dospélosti, které je doprovazeno ne€kolika
vyznamnymi zménami. Jak na jejich duSevni stav zapusobila pandemie a celostatni
karanténa, bude jedna z hlavnich otazek prace. Tato skupina byla zaroven v dobé pandemie
dle vyzkumu IDEA nejvice postihovana Gjmami na dusevnim zdravi (Bartos, Cahlikova,

Bauer, Chytilova 2020).

Préace se snazi dopomoct k uvédomeéni dilezitosti dusevniho zdravi a pokousi se poukazat
na to, jakou mirou muize duSevni zdravi ovlivnit prostfedi, ve kterém se jedinec nachazi.
Zaroven prace usiluje o objasnéni klicové role domacnosti a domova, a zdiraznéni jejich
vlivu na duSevni zdravi. Na dusSevni stabilitu pisobila dand pandemie, zaroven ale
domacnost, ve které se jedinec nachézel a jeji Clenové. Mé prace se pokousi piispét reflexi
obdobi pandemie z pohledu mladych dospélych, kteti byli n€kolika vyzkumy nazvani
rizikovou skupinou v ohledu dusevniho zdravi. Snazim se poskytnout pohled na pandemii,

ktera mohla pfinaSet negativni i pozitivni dopady na dusevni zdravi.

V praci bude nejprve predstaveno teoretické ukotveni konceptu dusevniho zdravi a s nim
souvisejici pojmy, jako jsou well-being, salutogeneze a metody ke zlepSeni duSevniho
zdravi. Budou zde vymezeny zékladni pojmy tematiky prace, mezi néZ patii pojem mlada
dospélost, celostatni lockdown a domacnost. V navazujici ¢asti bude pfedstavena vyuzita
metodologie, obsahujici taktéz cil vyzkumu, vyzkumné otazky, specifikaci vyzkumného
vzorku, popis metody a analyzy dat. Budou zminéna mozna rizika, omezeni a etické aspekty

vyzkumu. Text prace bude poté pokracovat prezentaci vysledkii provedené¢ho vyzkumu.



1 Teoreticka ¢ast

Nasledujici kapitola bude zahrnovat vysvétleni klicovych pojm, které se dotykaji tématu
bakalaiské prace. Cilem této ¢asti je objasnit pojem dusevni zdravi a vénovat se konceptim
uzce spojenym s problematikou dusevniho zdravi, jako je salutogeneze a well-being. Protoze
se prace zabyva dusevnim zdravim u mladych dospélych, jedna z podkapitol vysvétluje
pojeti etapy mladé dospélosti a jeji vztah k duSevnimu zdravi. V kapitole je také mozné
nalézt konceptualni vymezeni lockdownu, protoze se jedna o ¢asovy usek, jemuz je prace
vénovana. V neposledni fade, zde definuji koncept domacnosti, jakozto dil¢imu socidlnimu

prostiedi, které mohlo ovliviiovat stav dusevniho zdravi.

1.1 DuSevni zdravi

V préci je vzhledem k problematice nezbytné formulovat pojem duSevni zdravi. Definic
1 pohledii na tuto problematiku je mnoho (WHO 2001). Pojmenovat dusevni zdravi
komplexné je prakticky nemozné. Formulace samotného zdravi je taktéz nejednoznacna. Dle
Svétové zdravotnické organice (WHO) je zdravi: ,,(...) stav Uplné fyzické, dusevni a socialni
pohody a nikoli pouze nepfitomnost nemoci nebo postizeni.“ (Ktivohlavy 2009, s.37).
Zdravi je hodnoceno na zékladé nékolika stanovisek, ke kterym patii napt. metafyzicka sila,
schopnost adaptace organismu nebo salutogeneze (tamtéz). Behem poslednich let byly
prokazany souvislosti dusSevniho zdravi s fyziologickym zdkladem, s fyzickym a socidlnim
fungovdnim a zdravotnimi stavem (WHO 2001). Podle Kiivohlavého (2009) doséhne
zdravého organismu clovék tehdy, kdyz je mu dobie fyzicky, psychicky a socidlné
a je mozné u néj zpozorovat hlediska, jako je metafyzicka sila, salutogeneze, schopnost
adaptace a dobrého fungovani (Ktivohlavy 2009). K duSevnimu zdravi patfi subjektivni
vnimani pohody a sebetcty, autonomie, vlastni aktualizace intelektualni 1 emo¢ni stranky.
DusSevni zdravi mize byt ovlivnéno psychickymi faktory i interakci s pfirodnim nebo
socialnim prostfedim (WHO 2001). Zaroven také symbolizuje zakladni piisobnost lidského

byti (Broulikové, Dlouhy, Winkler 2020).

Problematika prace se vztahuje k subdiscipliné sociologie zdravi, také nazyvané jako
sociologie zdravi a nemoci ¢i sociologie mediciny, jenZ se pokousi o hledani spojitosti mezi
sociologii a medicinou. Prostfednictvim metod empirické sociologie rozebira koncepty
zdravi a nemoci. Bartlova (2005) tvrdi, ze je zdravi definovano tfemi slozkami: ,,t€lesnou,

dusevni a socialni““ (Bartlova 2005, s. 21), kde si jsou v§echny vyznamové rovny. Podotyka,
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ze ,jde o jev, ktery se vztahuje nikoliv na samostatn¢ existujici individuum, nybrz
na individuum neoddélitelné spjaté se socidlnim prostfedim.* (tamtéz, s. 21). Zdravi se tak

odviji od vztahu k okolni spolec¢nosti (Bartlova 2005).

Sociologii mediciny se vénuje i Parsons, ktery poukazuje na propojeni mediciny a socialni
kontroly. Nemoc chépe jako poruchu socidlniho systému, pojmenovava ji jako deviaci
»hormalni* socidlni role, jenz je pro spole¢nost nezadouci (Parsons 2013). Goldstein (1979)
se pokousi vysvétlit separaci dusevni a fyzické nemoci a podotyka, ze definice dusSevni

nemoci je ovlivnéna etickym usudkem a socidlnimi pozadavky (Goldstein 1979).

Sociologii zdravi prispélo svymi pfispévky nejen nékolik sociologl. Lze ji rozdélit do tii
hlavnich ptistupii. Prvni z nich se vénuje zptisobu, jakym je narusena mentalni a emocionalni
rovnovaha v diisledku socidln¢ konstrukce. Tento piistup je rdimovan piedstavou ,,aplikaci
jazyka socialniho konstruktivismu v sociologii duSevniho zdravi“ (Warner 2009,
nestrankovano), zalezi tedy na terminologii daného duSevniho onemocnéni. Dusevni
onemocnéni muze byt brano jako vysledek socidlniho konstruktu, socidlni prostiedi poté
urcuje, kdy se jednéd o skutecné dusevni onemocnéni a kdy jen o vykonstruované. Druhy
ptistup sociologie duSevniho zdravi se zaméfuje na socidlni pfi¢iny duSevnich nemoci.
Pohlizi na socialni pfi¢iny, jejimiz divody jsou zejména socidlni struktury jako: socidlni
ttidy, etnické ptislusnosti, pohlavi, v€k apod., které ovliviiuji odlisné dopady na duSevni
zdravi. Posledni z piistupti se pokousi objasnit problematiku uzitim kritického realismu. Ten
stoji v opozici socialniho konstruktivismu a pokousi se zdiiraznit, Ze ,,je mozné se vyhnout
popirani reality zkuSenosti mentélni a emoc¢ni tisné a zaroveil pokracovat v diskusi o tom,

co to znamena a jak reagovat* (Warner 2009, nestrankovano).

Na duSevni zdravi mohou mit vliv 1 Zivotni udélosti, ke kterym je mozné zatadit 1 pandemii
covid-19. Goldstein (1979) odkazuje na nékteré vyzkumy, které naopak nezaznamenavaji
vliv Zivotnich udélosti na duSevni zdravi. Jiné studie naopak ukazuji, Ze s ¢im vice Zivotnimi
udélostmi mé jedinec zkuSenost, tim horsi je jeho roven fungovani, protoze jakdkoli zména

piinasi stres. Toto tvrzeni, jak sam uvadi, je vSak rozporuplné (Goldstein 1979).

Dusevni zdravi a sociologie jsou dva na sobé zavislé koncepty. Na duSevni zdravi plsobi
socialni prostfedi (Wheaton 2001) na druhou stranu je ale pravé dusevni zdravi dilezitym
faktorem pro tvofeni a udrzovani socidlnich vazeb (Hamplovd 2018). Sociologie

je proklamovana jako dulezita soucast procesu pochopeni dusSevniho zdravi, zejména
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socialni prostiedi mize hrat v tomto procesu roli. Nedilnou soucasti jsou jist¢ i emoce,
nerovnost distribuce téchto emoci a nepoméry v socialnim svété. Wheaton (2001) tvrdi,
Ze ma socialni prostfedi vyznamny podil na vytvareni emocionalni nerovnosti. Da se na to
divat 1 z opacného thlu pohledu, kde dané emocionalni funkce maji konkrétni socidlni

dasledky (Wheaton 2001).

Wheaton (2001) si rovnéz klade otazku, zdali ma mit vysvétleni duSevniho rozpolozeni
biologii takovou roli ve veiejnych diskusich a zdali neni pravé socidlni prostredi Gstredni
aktérem ovliviiujici duSevni zdravi. Protoze, ,,socialni prostfedi produkuje biologickou
zménu, ktera zase piisobi jednoduse jako blizka p¥i¢ina zmény na duSevnim zdravi“! (tamtéz,
s. 222). Sociologickd perspektiva dusevniho zdravi se nesoustiedi na psychologické
¢1 biologické ptredpoklady lidi, snazi se poukazat na signifikantni vliv okolnich podminek na
dusSevni zdravi. Dilezitym determinantem Urovné dusevniho zdravi jsou praveé socialni
podminky (Horwitz 2010). Jednou z danych udalosti, ktera siln¢ zapisobila na socialni
podminky lidi byla pravé pandemie covid-19 a vliv na dusevni zdravi mélo i1 prostiedi

domaécnosti (Amerio 2020).

1.1.1 Well-being

Pojem well-being je dle Blahutkové a Dana (2008) jednim z aspekti zkoumani duSevniho
zdravi (Blahutkova, Dan 2008). David Pilgrim (2009) definuje zdravi jako stav duSevni
pohody v pozitivnim slova smyslu, v negativni konotaci jako opak dusSevnich problémi.
Well-being je podle né¢j klicovou soucasti spokojenosti, kvalitniho Zivota, dusevniho zdravi

nebo zdravi obecné. (Pilgrim 2009).

dostatek finan¢nich prostfedkil a nehrozi jim chudoba (Steptoe, Deaton, Stone 2015).

Riznorodi autofi se zamétuji na popisovani pozitivniho naladéni, vnimani a ,,naplnéni.
Na well-being muze byt také pohliZzeno z vice thli pohledl, mezi Cetné¢ uzivané patii
zejména hedonisticky a eudemonicky. Hedonisticky well-being se zamétuje na prozivané
pocity a ndlady kazdého dne. Eudemonicky well-being se soustiedi na smysl a tcel Zivota

(Steptoe, Deaton, Stone 2015).

Pieklad vlastni, ptivodni znéni: ,, that social environment produces the biological change
that in turn acts simply as a more proximal cause of change in mental health.
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Socialni faktory formuji duSevni zdravi, které méa potom vliv na zdravi fyzické (Pilgrim
2009). Socialni kapital, ktery se sklada z rodinnych i pratelskych vazeb je silnou podporujici
slozkou well-beingu (Helliwell, Putnam 2004).

1.1.2 Salutogeneze

Salutogenezni pristupy se v soucasnosti ukazuji jako jedny z kli¢ovych v tematice zdravi
(Lindstrom, Eriksson 2005). Salutogeneze je postup, pifi kterém se jedinec pokousi
o podporu ¢i rozvoj zdravi, diky némuz je schopen obnovy naruseného zdravi nebo jeho

upevnéni (Paulik 2011).

Salutogenezi se ve svych knihdch vénuje profesor lékaiské sociologie Antonovsky.
Salutogeneze je interdisciplinarni pfistup, ktery se snazi o vysvétleni, pro¢ lidé trpici stresem
a Celici zivotnim nesndzim, uspeSné odolavaji a vedou si uspokojivé. Antonovsky (2008)
se zajimal o duSevni onemocnéni a jejich pficiny, pokusil se ale na toto téma pohlédnout
z opacného konce a polozil si nasledujici otazku: Jaké faktory vedou lidi k udrzeni
si ¢i podpote zdravi? Odpovédi na ni je samotny koncept salutogeneze, ktera ma zajem
se soustiedit zejména na zdravi podporujici aktivity, nikoliv na ty ohrozujici (Antonovsky,

cit. in Suominen, Lindstrom 2008).

Termin salutogeneze byva, nejen Antonovskym (2017), Casto spojovan s pojmem sence
of coherence (SOC), ktery lze vysvétlit jako pocit diveéry, Zze vnéj$i a vnitini prostiedi
¢lovéka je predvidatelné a Ze véci budou fungovat tak, jak dany cloveék predpoklada
(Antonovsky in Eriksson, Mittelmark 2017). SOC byva také nazyvan jako schopnost
porozumét celé situaci a vyuzit dostupné zdroje. Tato schopnost se vyviji cely Zivot, hlavné
ale v prvni dekad¢ zivota, kde se lidé uci chovani. SOC reflektuje jedinctiv pohled na Zivot.
Sklada se ze tii elementil: srozumitelnost, ovladatelnost a smysluplnost (Lindstrom, Eriksson
2005). Studie ukazuji, ze SOC siln¢ koreluje s vniméanim zdravi, pfedev§im toho dusevniho.
Lidé¢ se silnou schopnosti SOC zvladaji uzdravovani se Iépe nez ty se slabou. SOC byva ale
taktéZ vytykano to, ze je ptili§ blizké zdravi samotnému a nepfindsi tak nové myslenky, jak
zdravi chéapat. Nevi se tak, jak SOC rozvijet a posilit, a spolecné se salutogenezi jsou stale

dale prozkoumavany (Suominen, Lindstrom 2008).



1.1.3 Metody ke zlepSeni dusevniho zdravi

K vyrovnanému duSevnimu stavu je zapotiebi aplikovani urcitych metod. Pokud budou
navic tyto postupy aplikovany v¢as mohly by zabranit spusténi ¢i pokroceni dusevni choroby
(Kelly, Jorm, Wright 2007). K zapoceti téchto cest je zapotitebi dostatecna adaptace, kterou
ovliviiuji riznorodé stresory, podnéty 1 podminky, jejich pfitomnost mtize jedincim mnohdy

pfinaset stres ¢i zvySenou zatéz (Blahutkova, Dan 2008).

Podle Blahutkové a Dana (2008) patii mezi n¢které z cest k vyrovnani dusevni rovnovahy
teze Mens sana in corpore sano (Ve zdravém téle zdravy duch), jinymi slovy, pevné fyzické

zdravi ma vliv na zlepSeni podminek pro zdravi dusevni (Blahutkova, Dan 2008).

Jednou z metod ke zlepseni duSevniho zdravi je zit v souladu s pfirodou a ptirodnimi zakony.
Jedinec aplikujici danou metodu dosdhne pak pravdépodobnéji dusevniho vyrovnani. Dalsi
zasadni metodou je schopnost vzdorovat potizim a zpusobilost Celit Zivotnim nesndzim,
které mohou Casto dosahnout stavu frustrace, a to bez podrazdénosti nebo neodpovidajicich
reakci. Déle je také piihodné nalezeni sebediivéry a sebeovladdani, schopnost nezavislosti
a autonomie, a na to navazujici sebepoznani a zpusobilost objektivniho pohledu na sebe
sama. K duSevni rovnovaze je taktéz zddouci otevienost k novym zkuSenostem, schopnost
ovladat své chovani, sebeakceptace a radost ze sebepfijeti. Je také tfeba usili o duSevni
pokrok, subjektivni spokojenost a smysl pro krasu. Je zapotiebi akceptace druhych,
nesobectvi a skromnost. V neposledni fade povazuje Blahutkova a Dan (2008) za tcelné

respektovani etiky a moralnich pravidel (tamtéz).

Podle Kellyho, Jorma a Wrighta (2007) jsou cesty ke zlepSeni dusevniho zdravi zaloZeny
na celospolecenskych osvétovych kampanich, Skolnich intervencich a programech zvySujici
gramotnost dusevniho zdravi. Ugelem je zvy$eni povédomi o dusevnich onemocnénich,
¢imz bude dochazet k schopnosti identifikace zdvaznych problémi a rizik. Cilem je taktéz
obeznamit jedince o konkrétnich moznostech vyhledavani pomoci v ptipadé potieby (Kelly,

Jorm, Wright 2007).

Vyzkum Barton a Pretty (2010) se zamétuje na metodu tzv. green excercise, ktera ma
kratkodobé 1 dlouhodobé dopady. Vyzkum poukazuje na signifikantni roli pfirody
a zivotniho prostiedi v konceptu dusevniho zdravi. Studie potvrzuje pozitivni vliv ptirody

na dusSevni zdravi. ZlepSeni se vyskytuje po pobyvéani nebo cviceni v piirod¢, ale 1 pfi



pouhém pohledu na ptirodu z okna. Green exercise je aktivita v ptirod¢, které vede
k pozitivnim mentalnim G¢inklim, pfispiva ke znalostem ekologie, podporuje rozristani
socidlnich vazeb apod. Do téchto aktivit lze zafadit napf. jizdu na kole, prochéazeni
se, rybafeni, jizdu na koni nebo zahradniCeni. Vysledky vyzkumu ukazuji zlepSeni
dusevniho zdravi jiz béhem méné nez jedné hodiny trvani. ,,Dosazeni dobrého dusevniho
zdravi neni pouze odrazem absence nemoci nebo postizeni. Zahrnuje rovnovahu
sebeuspokojeni, nezavislosti, schopnosti a kompetenci, dosazeni potencialu a zvladnuti

stresu a nepfizné osudu.“? (Barton, Pretty 2010).

1.2 Mlada dospélost

Protoze jsou participanti vyzkumu lidé z fad mladych dospé€lych, bude v nésledujici kapitole
vymezen pojem mlada dospélost, ktery mize byt chapan odlisné riznymi ptistupy. Rozlisit
vyvojové etapy lze dle nékolika kritérii. Dosp€lost miize byt definovana napt. na zaklad¢
vyvojové psychologie. Diferenciace vyvojové zmény je v tomto pojeti libovolna, zejména
pro dospélost, kterd neni definovéna tak vyraznymi mezniky jako tomu byva v détstvi nebo
dospivani. Langmeier a Krej¢ikova (2006) ve svém textu rozc¢lenuji dospélost do 4 stadii:
¢asna dospélost (ptiblizn¢ 20-30 let), stiedni dospélost (asi do 45 let), pozdni dospélost (asi
60-65 let) a stati (nad 60 let) (Langmeier, KrejCitova 2006, s. 167). V bakalétské praci budu

detailnéji pohliZet na prvni z uvedenych stadii.

Casna dospélost je stadium mezi adolescenci a plnou dospélosti. Dospélost se da rozpoznat
na zaklad¢ tfi kritérii: ,,v€k, prevzeti urCitych vyvojovych tkoll, dosazeni urcitého stupné

osobni zralosti (tamtéz, s. 167).

Podle Langmeiera a Krej¢itové (2006) je charakteristickym rysem mladé dospélosti
sebeidentifikace dospélého a stim spojené ztotoznéni se sroli dospélého cloveka
a ,,produktivni orientace, upfesnéni osobnich cila* (Langmeier, Krejcitova 2006, s.168).
VétSinou byva tato faze spojovéana s oprosténim se zavislosti na rodicich, vyhledavanim
vztahového partnera ¢i zapocetim zakladdani vlastni rodiny. Z pracovniho hlediska jedinec

v tomto stadiu predbézné voli své povolani a ziskava tak odpoveédnost ve své zvolené profesi.

2Pteklad vlastni, ptivodni znéni: ,, Achieving good mental health is not just a reflection of
the absence of disease or disability. It comprises a balance between self-satisfaction,
independence, capability and competency, achieving potential, and coping well with stress
and adversity.*
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Jedno z kritérii dospélosti je ziskdni osobni zralosti, ktera byva dosazena po tom, co je
jedinec schopny plné ptijmout osobni i obcanskou odpovédnost, stane se ekonomicky
aktivnim a pIné se vénuje svym osobnim zajmim. Také pfijima vztah k Zivotnimu partnerovi
a je schopen najit silné¢ a hluboké pouto a pomalu pfijimat vychovné ukoly ohledné svych
potomkti. Taktéz se snazi prizpisobit se stdrnoucim rodicim. Znakem dospéni je téz
preklenuti spord détstvi a dospivani a oprosténi se od neustalého neptatelstvi vici sobé
1 druhym. Stejné tak je tieba shledani se svou autenticitou. Pfechod z dospivani do mladé

dospélosti je vétSinou dlouhodoby proces (tamtéz).

Dle tady autort, je docileni dospélosti propojené s dosahnutim zralosti. Ziskani tohoto bodu
je podminéno riznorodymi aspekty ¢i podminkami, které se u jednotlivych autort lisi.
Charlot Biihlerova zralost vymezila jako stadium, kdy ma jedinec naplnény zékladni Zivotni
tendence, tato doba se pak u kazdého jedince lisi (Biihlerova cit. in Langmeier, Krej¢ifova
2006). Maslow poté definuje zralost jako seberealizaci v§ech osobnich potenci (Maslow cit.
in Langmeier, Krej¢itova 2006). Podle Freuda ma byt mlady ¢lovek, ktery dosahl zralosti

schopen ,,milovat a pracovat® (Freud cit. in Langmeier, Krejcitova 2006).

Dle Arnetta (2001) se jedinec transformuje do dospélého, pokud splituje nékolik kritérii.
Castym aspektem byva manzelstvi, které je nejen vztahem dvou lidi, ale i konceptem
oboustrannych povinnosti koncepci, ktera rozviji jedince. Dospé€lost byva také spojovana
s dokoncenim vzdélavaciho procesu a zapocetim zaméstnani na plny uvazek, coz souvisi
také s Castym opousténim domovl svych rodi¢l. Dal§im cetné vyuzivanym kritériem je
individualismus, zejména se jedna o akceptovani odpovédnosti, financni nezavislost
a pijimani vlastnich rozhodnuti. Mezi kritérii se dale objevuje také ustanoveni vztahu
s rodi€i, ktefi s jedincem jednaji jako s rovnym dospélym. Z pohledu mladych dospélych
znamena byt dospély spliiovat spoleCenské normy, coZ zahrnuje odmitani nékterych typt
chovéani jako napf. fizeni v opilosti, kradeze nebo experimentovani s nelegalnimi drogami

(Arnett 2001)

1.2.1 Miladi dospéli a duSevni zdravi

Namétem dals$i podkapitoly bude otazka, jak mladi lidé vnimaji problematiku duSevniho
zdravi a co ma vliv na ono vnimani. Bovier, Chamot a Prihoda (2004) prostfednictvim
vysledki svého vyzkumu ptedstavuji, ze je duSevni zdravi nejcastéji negativné ovliviiovano

stresem a na pozitivni percepci ptsobi zejména socidlni podpora. Stres je chapan jako vazny
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rizikovy faktor horSiho dusSevniho zdravi. ,,Ovladéani se* a sebeucta jsou na druhou stranu
vyznamnymi ochrannymi faktory dusevniho zdravi mladych dospé€lych (Bovier, Chamot,

Perneger 2004).

Gonzales, Alegria a Prihoda (2005) poukazuji na to, ze mladi dosp€li (18-24 let) maji mensi
tendence hlasit se k pomoci kvili jejich dusevnimu zdravi. Mensi pocet lidi hlasici
se k pomoci neni zptisoben mensi potiebou tohoto oSetfeni (Gonzalez, Alegria, Prihoda

2005).

Pravé vrané dospélosti se zainaji vyskytovat tendence prevalence duSevni poruchy.
Sebevrazda je navic tieti nejcastéjsi pricinou umrti u lidi ve véku 15-24 let. Negativni postoje
mladych dospélych k vyhledavani pomoci na duSevni onemocnéni nejsou dosud dostate¢né

vysvétleny. ZlepSeni postojti by zplsobilo 1 zvySenou navstévnost odborné pomoci (tamtéz).

Grant a Potenza (2010) oznacuji mladé dospélé jako Celici mnoha novym osobnim
1 socidlnim tlakim. Zaroven si v§imaji, ze v této etap¢ nejcastéji dochéazi k rizikovym
chovanim, jako je napf. uzivani navykovych latek. Uvadéji, ze to muize byt kvuli
»heurobiologickému vyvoji, zkoumani identity a socidlnim interakcim* (Grant, Potenza
2010, s. 3), z téchto divodil se u této vékove skupiny snazi poukézat na dilezitost dusevniho

zdravi (tamtéz).

1.3 Celostatni lockdown

Bakalatska prace je vénovana obdobi celostatniho lockdownu, je tak ptihodné v pfisti ¢asti
prace pohlédnout na vymezeni tohoto pojmu. Jednd se o obdobi s pfisnymi

protiepidemickymi opatfenimi, tzv. prvni vinu epidemie.

Dvanactého bfezna roku 2020 byl poprvé vyhlasen na jednani vlady Ceské republiky
nouzovy stav, ze kterého vysla prvni usneseni Ministerstva Skolstvi, zdravotnictvi, vnitra,
dopravy a dalSich ministerstev (oDok 2020). Jednani vlady déle ¢trnactého biezna rozhodlo
0 ,,zakazu maloobchodniho prodeje a sluzeb™ (Vlada CR 2020). Nasledujici den rozhodla
vlada o ,,zakazu volného pohybu osob®, ve kterém uvadi mozné vyjimky opusténi domova,
a to v pripadé: ,,cest do zaméstnani a k vykonu podnikatelské nebo jiné obdobné Cinnosti,
nezbytnych cest za rodinou nebo osobami blizkymi, cest nezbytné nutnych k obstaravani

zakladnich Zivotnich potieb (...) (Usneseni vlady CR 2020). V prib&hu mésice biezna,

12



dubna a kvétna dochazelo k pravidelnému prodluzovani nouzového stavu, zdkaz otevieni
obchodd, restauraénich zatizeni i §kol pretrvaval. Prvniho ¢ervna téhoz roku zac¢alo dochazet
ke zmirfiovani nékterych opatieni, tykajici se napi. hromadnych akci, provoz divadel,
stravovacich a ubytovacich zafizeni atd. VyhlaSeni nouzového stavu prob&hlo opét 30. zaii

stejného roku (V1ada CR 2020).

1.3.1 DuSevni zdravi a pandemie

Pohled na dusevni zdravi se mohl zacit v pribéhu pandemie ménit, dikazem tomu mohou
byt nékteré nasledujici provedené vyzkumy. V dobé pandemie se Narodni stav dusevniho
zdravi (NUDZ) pokousel pohlédnout na tuto problematiku prostfednictvim provedeni
n¢kolika vyzkumti a upozornil na viditelné¢ zhorSeni. Cyril Hoschl (2021) poukazuje
na &etngjsi vyskyt dusevnich onemocnéni v obecné populaci obyvatel CR starsich 18 let.
Vyskyt depresi, rizik sebeposkozovani a uzkostnych poruch byla dvakrat vyssi (Hoschl
2021).

Ve vyzkumu Bao a Wanga (2021), ktery se zabyval dopadem karantény na dusevni zdravi,
respondenti zaznamenali v izolaci v€tSi miru deprese, uzkosti, akutniho stresu atd.
Neptiznivé U€inky na dusSevni zdravi pak hrozily predev§im lidem s duSevni ¢i fyzickou
chorobou, pracovnikiim v prvni linii, osobam Zijicim ve Wuhanu, tém, ktefi byli nakazeni
nebo jim ndkaza hrozila a jedinctim, ktefi méli horsi finan¢ni situaci. Ty, jenz se mohli
ucastnit své obvyklé prace a ziskavali odpovidajici informace souvisejici s vypuknutim

nakazy, duSevni strddani ohroZovalo mén¢ (Bao, Wang 2021).

Barto§ a kol. (2020) skrze reprezentativni Setfeni Idea Anti Covid-19 poukazuje
na vyznamné dopady na duSevni zdravi ¢eskych obyvatel v disledku pandemie covid-19.
Podle této studie doSlo ke zhorSeni duSevniho zdravi u 20 % respondentli, jednalo se
o pfiznaky jako stiedné t€zké deprese, Gizkosti atd., cozZ ma predstavovat trojnasobny narist
ku stavu pted pandemii. Nejvice zasazeny byly zejména Zeny (26 %), Zeny s détmi (37 %),
mladi lidé ve véku 18-24 let (36 %) a respondenti z domécnosti postizenych propadem

ptijmil (Bartos, Cahlikova, Bauer, Chytilova 2020).

Burton a kol. (2020) se ve své studii zabyvali duSevnim zdravim dospé€lych béhem pandemie
covid-19 a identifikovali faktory ovliviiujici duSevni zdravi: (1) pocit izolace, ale bezpecnosti

v domécnosti, (i1) omezeny piistup ke sluzbam, zabyvajici se duSevnim zdravi, (iii) zména
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rezimu a obména pland, (iv) nejistota a nedostatek kontroly, (v) vliv socidlnich médii.
Nasledné na to vytvofili seznam ochrannych strategii, které pomahaly zvladat pandemickou
situaci: (i) pfedchozi zkuSenosti s nepfizni osudu, (ii) socidlni srovnavani a odpovédnost,
(i11) konicky, (iv) spojeni s okolim, (v) socialni podpora. Dusledky pandemie na dusSevni
zdravi respondentli byly pfedevsim negativni, nékterymi byla ale pandemie vnimana jako
obdobi oddechu, jez umoznovala vice ¢asu na zminované oddechové strategie (Burton a kol.

2020).

1.3.2 DuSevni zdravi a mladi dospéli za dob pandemie

Problematikou dusevniho zdravi mladych dospélych se zabyval vyzkum Parola (2020), ktery
identifikoval vékovou skupinu 18-30 let jako rizikovou a pokousel se monitorovat dusevni
zdravi lidi v tomto vékovém rozmezi béhem prvnich 4 tydni karantény. Participanti
vyzkumu museli na zikladé syndromické Skéale sebehodnoceni zapisovat psychické
problémy se kterymi se setkali. Vysledky ukézaly narGst deprese, Uizkosti, agresivniho

chovani, somatické stiznosti atd. (Parola 2020).

Dalsi studie Leeho, Cadigana a Rhewheo (2020) pozorovala rizikovou skupinu ve vékovém
rozpéti 18-23 let, vS§imala si rizika osamélosti a problémil s duSevnim zdravim, snaZila
se hledat korelace mezi témito dvéma proménnymi. Z vysledkl vyplyva, Ze osamélost

je jednou z hlavnich pfi¢in nardstu deprese (Lee, Cadigan, Rhew 2020).

Barto$ a kol. (2020) oznacili mladé lidi ve véku 18-24 let jako jednu ze skupin, ktera byla
nejvice zasazena zhorSenim duSevniho zdravi béhem pandemie COVIDI19 (Bartos,

Cahlikova, Bauer, Chytilova 2020).

O’Sullivan a kol. (2021) se zabyvali dusevnim zdravim déti a adolescentti v dob¢€ pandemie,
ve kterém sledovali negativni vlivy restrikci na well-being, vyzkum obsahoval vypovédi déti
1 jejich rodicl. Respondenti si povsimli pocitl ,,socialni izolace, deprese, uzkosti a nartistu
maladaptivniho chovani* (O’Sullivan a kol. 2021, s. 1). Vyzkumnici upozoriuji na
dlouhodoby dopad téchto nasledkti a doporucuji zavedeni politik, které by pomohly détem
1 adolescentlim, jenZ oznacuji za zranitelné, vyrovnat se s témito psychologickymi dopady.
U mladych lidi se zvySuje uroven Uzkosti a deprese, proto je tieba zajistit dostupné sluzby
duSevniho zdravi pro mladé lidi, aby si mohli vytvofit mechanismy, které by jim pomahaly

se zpracovavanim negativnich G¢inkl pandemie (O’Sullivan 2021).
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Podobnou tematikou se zabyval i vyzkum Uhlite (2021), ktery upozoriiuje taktéz
uzaviranim Skol, to ovlivnilo nejen vzdélavani déti, ale 1 psychosocialni vyvoj. Uhlii (2021)
dale poukazuje na nékteré ,,rizikové a protektivni faktory* (Uhlit 2021, s. 370). Mezi nejveétsi
rizika zhorSeni duSevniho zdravi patfi: strach z ndkazy, karanténa, protiepidemicka opatfeni,
ztrata komunikace mezi rodi¢i a détmi. OhroZeny jsou nejvice déti z rodin s nizkym
socioekonomickym statusem, z rodin migrantt a déti s vyskytujici se dusevni poruchou. Do
protektivnich faktori autor zatadil dostaCujici komunikaci mezi rodi¢i a détmi a hledani
vyhod, které mtize karanténa pfinasSet napt. vice ¢asu s rodi¢i a na sebe a sviij rozvoj (Uhlif

2021).

1.4 Domacnost

V praci je taktéz kliCovy pojem domacnost, protoze byla ustfednim prostorem pro
pravdépodobné celou ¢eskou spolecnost. V bakalaiské praci nahlizim na toto prostiedi, které
za dob pandemie u vétSiny jedinct zmeénilo sviij pivodni Gcel. Toto prostiedi se stalo také
prostorem pro vzdélavani ¢i préaci a jejimi Cleny tak mohlo zacit byt chapano a vnimano

odlisné.

Dle Roberta C. Ellicksona (2008) je domécnost ozna¢ovana jako dobrovolné seskupent lidi,
zijicich pod jednou stiechou (Ellickson 2008). Domov je dle Pauknerové (2014) prostor, kde
se shromazd'uji osoby, zvifata, pocity, zaZitky, paméti, normy kulturniho a spole¢enského
charakteru apod. Domov je popisovan n¢kolika koncepty, mize byt chapan jako ,,prostor
prinalezitosti (Pauknerova 2014, s. 442), ale také jako ,,propletenec lidi, zvifat, véci,
spolecenskych instituci a norem* (Pauknerova 2014, s.442,). Diim a lidé si jsou nejdiive cizi,
lidé obyvajici onen prostor musi pievzit dim za vlastni, nejednd se pouze o materialni
aspekty domova, i kdyz ty se zteteln¢ fyzicky ukazuji, jedna se i o praktiky zivota jeho ¢lend.
Tomuto tématu se vénuje napf. subdisciplina antropologie domova (Pauknerova 2014).
Domacnost je dle Gibase (2017) chapéana jako ,,socialni jednotka®, ktera ma vice funkci.

Domaécnosti se dotykd fada védeckych odvétvi, jednd se napt. o socidlni, ekonomické,

politické (Gibas 2017).

Kertzer (1991) zdlraziuje, Ze domacnost a rodina neni totéz. Domécnost dle néj: ,,0znacuje

vvvvvv
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(Kertzer, s. 156) Pojem rodina je vice mnohoznacny, je spojen s ptibuzenstvim. Domacnost
je tvofena ,,domdci skupinou®, nemusi se ale jednat o ptibuzenskou skupinu. Pfibuzensky

systém muze byt poté zase rozlozen do riznorodych domacnosti (Kertzer 1991).

Moore (2000) se zabyva ucelem domova a vyznamem jeho umisténi. Na zakladé svych
provedenych reSer§i usuzuje, Ze se doposud mnoho studii nezabyvalo socidlnimi
a kulturnimi aspekty domova a pozornost se pfili§ upinala na zkoumani psychologickych
faktorh domdacnosti. Dale nabadd k blizS§imu zkouméni domova a jeho vyznamu pro

psychologii zivotniho prostiedi (Moore 2000).

1.4.1 Domacnost a duSevni zdravi

vvvvvv

Jako socidlni prostfedi, které pisobi na jedince a jeho duSevni stabilitu, se da oznacit
1 domécnost. Domacnost byla v obdobi celostatniho lockdownu pro vétSinu lidi misto, kde
pracovali, spali, jedli, sportovali, odpocivali i se socializovali (Amerio 2020). Diky
celostatnimu lockdownu, kde se zvysila zavislost na charakteristikdch bydleni a vztahu
k roding, je tfeba poukazat na dilezitost vnimani domécnosti jako €initeli duSevniho zdravi

(Cuerdo-Vilches, Navas-Martin, Oteiza 2020).

Bydleni je povazovano za jeden z faktort, ktery ma dopady na jedincovo zdravi (tamtéz).
Amerio (2020) se vénuje vztahu podoby domu a duSevniho zdravi. Uvadi, ze fyzické
charakteristiky prostfedi bydleni ovliviiuji miru stresu a jeho dopad na duSevni zdravi.
Zejména zdlraziuji, Ze bydleni ve venkovskych ptirodnich prostfedich ma pozitivni ti€inky.
Vysledky jejich vyzkumu ukazuji souvislost mezi ,,Spatnym bydlenim®, kterym se mysli
maléd rozloha bytu, Spatny vyhled apod., s depresivnimi symptomy. Navic v souvislosti
s homeoffice poukazaly také na horSi pracovni vykonnost a Ctyindsob& vyssi riziko

vyskytnuti symptomil deprese (Amerio 2020).

Celostatni lockdown mohl pro mnohé domécnosti znamenat impulz pro uzptsobeni tohoto
prostoru. Toto misto mohlo byt pfeuspotadano kviili vykondvanym kazdodennim aktivitam.
Karanténa mohla ,(...) generovat odliSny zplsob obyvani i vztahu k prostorim

doméacnosti*® (Cuerdo-Vilches, Navas-Martin, Oteiza 2020, s. 1).

3 Preklad vlastni, ptivodni znéni: ,,(...) has generated a completely different way of
inhabiting it, as well as of relating to domestic spaces*

16



Durnovda a Mohammadi (2020) upozoriiuji na to, jak socidlni podminky pandemie
1 konkrétni podminky prostort, kde byla prozivana, ovliviiuji emoce. Usoudili, Ze smysl
domova odhaluje schopnost emoci ovliviiovat regulacni rdmce instituci a ovliviiuje

kolektivni chapéni kultury, ve které proziviame své emoce.“* (Durnova, Mohammadi, s. 8).

Goldstein (1979) také predkladd myslenku, ze socialni podpora uvnitt domdcnosti
je vyznamnym faktorem pro zmirnéni piiznaki dusevniho onemocnéni, zejména pfi
obtiznych zivotnich udalostech (Goldstein 1979), kterou by se dala nazvat i pandemie covid-

19.

4+ Pteklad vlastni, plivodni znéni: ,,In this sense, discussing emotional boundaries of home
reveals the capacity of emotions to impact regulatory frameworks of institutions and
influences collective understandings of the culture we experience our emotions in.*
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2 Metodologicka ¢ast

Pro vyzkum byla vyuzita kvalitativni metodologie, jenz je postavena zejména na pozorovani
lidi a jejich slovech (Bogdan-Taylor cit. in Petrusek 1990). ,Pfedmétem kvalitativni
metodologie je studium bézného, kazdodenniho Zivota v jejich pfirozenych podminkach*

(tamtéz, s. 85).

Vyuzivala jsem techniky polostrukturovanych hloubkovych rozhovort. Hloubkovy
rozhovor je zalozen na dvou rolich: ucastnik a vyzkumnik a na otevienych otazkach, které¢
jsou pokladany vyzkumnikem ucastnikovi. Otdzky jsou zpravidla rozdéleny do nékolik
témat ¢i okruht, jsou pfedpfipraveny, ale zaroven jsou pokladany nové otdzky, navazujici
na odpovédi respondenta. Polostrukturovany rozhovor je nejcastéji vyuzivanou metodu
dotazovéani (Svaficek a Sedova in Svobodova 2020). Jedna se o retrospektivni zkoumani

zkuSenosti informétoru.

2.1 Vyzkumny cil

Cilem bakalarské prace je zjistit, jak ¢lenové ¢eskych domécnosti prozivali pandemii covid-
19 a s tim souvisejici dlouhodobou celostatni karanténu, predevS§im se zaméfenim
na zkoumani jejich dusevniho zdravi. Ugelem préce je pochopit, jak mladé dospélé ovlivnilo
prostiedi pandemie covid-19 a jaky vliv na jejich vnimani mélo taktéz socialni prostredi
domacnosti. Zaroven je mym zdmérem odkryt mozZné aspekty socidlniho prostiedi, které

mohly néjakym zptisobem ovliviiovat dusevni zdravi.

ProtoZe byla pandemie a s tim souvisejici celostatni lockdown necekanym zvratem pro
pravdépodobné kazdého a kdekomu ucinila v Zivoté razantni zmény, zaroven se jednalo
o situaci, ktera doposud neméla obdoby, kladla jsem si otazku, jestli a poptipad¢ jakou

respondenti zaznamenali zménu na svém duSevnim zdravi.

Vyzkumny cil obsahuje né€kolik podotazek, ve kterych mi informatoti popisovali, jak chapou

pojem dusevni zdravi a jestli, poptipadé jaké metody ke zlepSeni dusevniho zdravi vyuzivaji.

Mym zamérem je zaméfit se na prosttedi domécnosti, do rozhovoru jsem tak zatradila otazky,
jestli informatofi zaregistrovali zmény ve vnimani své domacnosti, jak zapusobila situace

na jednotlivé vztahy a jakou roli hrala domacnost v jejich dusevnim zdravi.
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2.2 Vyzkumné otazky

V predeslé podkapitole, ktera byla vénovana vyzkumnému cili, bylo mozné nalézt néstin
vyzkumnych otazek, jejim dovysvétlenim se bude vénovat nasledujici podkapitola.
Problematikou bakalaiské prace je jiz zminované duSevni zdravi, proto mé nasledujici
vyzkumna otazka tuto podobu: Jak prislusnici ceskych domacnosti chapou pojem dusevni
zdravi a jak o né pecuji? Uéelem této otazKy je objasnéni, jak ptislusnici Eeskych domacnosti
vnimaji tuto problematiku, jestli se o ni nékdy podrobnéji zajimali a vyuzivaji-li jakykoliv
metod ke zlepSovani duSevniho zdravi. Tuto otazku jsem zatadila, protoze je mym zdjmem

zjistit, co si pod danou problematikou informatoti predstavuji a jaky postoj k ni vyjadiuji.

Na to navazujici otdzka ma z4jem nalézt odpovéd na to, jestli respondenti zaregistrovali
jakoukoliv zménu béhem lockdownu: Jak zapiisobil lockdown, a s nim spojené aspekty,
na dusevni zdravi mladych dospélych? Cim jim prospél a ¢im naopak uskodil? TaktéZ jsem
zjistovala, zdali vyuzivali jinych metod pro zlepSovani duSevniho zdravi. Zajimaly mé také

konkrétni aspekty lockdownu, které mohly plsobit jako Cinitelé dusevniho zdravi.

Jelikoz se muj vyzkum zabyva vlivem socialniho prostiedi a okolnich podminek na dusevni
zdravi jedinci, jednou z vyzkumnych otazek byla: Jakym zpiisobem zasdahla pandemie do
bézného vnimani a fungovani domdcnosti? Jaky vliv mélo vnimani a fungovani domacnosti
v pandemii na dusevni zdravi jejich ¢lenii? U&elem téchto otazek je objasnéni, jak na dusevni
zdravi jedincti pisobilo dané prostedi. Jak tedy ovlivnila dana situace pandemie a celostatni
lockdown duSevni zdravi a jakym zplsobem v této souvislosti ptlisobilo prostredi
domacnosti. Dale prace zjistuje, jestli se ¢lenim domdacnosti zménilo smysleni ohledné

wrwe

pandemie cleniim domdcnosti pohled na misto svého domova? Jak?

Jednotlivymi otdzkami se snaZim objasnit, jak mladi dospéli vnimali prozitou pandemii,
s ohledem na jejich dusevni zdravi. Uéelem je nahlédnout do &eskych doméacnosti mladych
dospélych, povSimnout si jejich pohledu na dusevni zdravi a objasnit riznorodé podnéty

socialniho prostiedi, které mohly mit podil na ovlivnéni stavu jejich duSevniho zdravi.

19



2.3 Vyzkumny vzorek

V praci jsem vyuzila kvalitativni metodologie, ktera zahrnuje sedm polostrukturovanych
rozhovorti s muzem a zenami ve véku 19 az 24 let. Jednad se vé€kovou skupinu jedincii
po dosazeni hranice dospélosti. Jedinci se v tomto vékovém obdobi pifevazné musi aktivné
zapojovat do planovani své budoucnosti a jsou vystaveni vetSi samostatnosti
a zodpovédnosti. Pro mnoho jedincii se jedna o ¢ast zivota, kdy vstupuji do nové etapy,
pracovni ¢i vysokoskolské a maji velkd o¢ekavani od budouciho svéta. Tento okamzik je pro
mnoho z nich zlomovy a mize byt spojen s velkou mirou stresu. Toto obdobi, pak jisté
ovlivnila pandemie, a na to navazujici celostatni karanténa. Pravdépodobné si také mohli

vSimnout odrazu situace i na svém duSevnim zdravi.

Parola (2020) zéroven oznacil vékovou skupinu 18 az 30 let jako podléhajici vétSimu riziku
naruseni dusevniho zdravi béhem pandemie covid-19 (Parola 2020). Bartos a kol. (2020)
poté zaznamenali jedno z nejhorsich zhorSeni dusevniho zdravi béhem pandemie u mladych
lidi ve v€ku 18 az 24 let (Bartos, Cahlikova, Bauer, Chytilova 2020). Lee a kol. (2020)
zpozorovali, Ze rizikové vé€kova skupina za dob pandemie covid-19 byla rozpéti 18 az 23 let,
této skupiné hrozily vice problémy s duSevnim zdravim, trpéla vice osamélosti a byl
u ni nalezen vét§i narast deprese (Lee, Cadigan, Rhew 2020). Podle Bartose a kol. byli

nejvice vystaveni riziku zhorSeni dusevniho zdravi mladi 1idé ve véku 18 az 24 let.

V nésledujicich tabulce bude zobrazena profilace respondentli, kteti byli ubezpe€eni
o cCasteCné anonymizaci jejich jmen, proto budou oznaCeni pouze kiestnimi jmény.
U kazdého respondenta bude i kratce predstavena domécnost, ve které travil celostatni
lockdown, protoZe se jedna o dané socialni prostiedi, které mohlo mit n&jaky dopad na jejich

duSevni zdravi.
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Piehled informatoru:

., - f typ pocet Cleni aktivita v sk
méno vé rofese , ) ) , ) ozndm
] P obydli domacnosti domacnosti p Y
4+1 (béhem domacnost
studentka rodinny | lockdownu se | vSichni pracovali | Casto obyval i
Ivana 21 let L B ) , ¥
vysoké skoly dim informatorce z domova pritel
narodila sestra) informatorky
pracujici . .
) sdilen oba pracovali z
Katefina 24 let v kulturni Y 2
S byt domova
nstituci
student rodinny vSichni pracovali
Matous | 19 let - Ty 5 P
vysoké skoly dim z domova
. studentka anelovy vSichni pracovali
Nikola 21 let o p y 4 p
vysoké skoly byt z domova
rodice
navstévovali informatorka
prezencné Casto
studentka anelovy zameéstnani, navstévovala i
Pavlina | 22 let . paneiovy 4 o )
vysoké skoly byt informatorka a domacnost
jeji sestra méli svého pfitele
online vyuku
studentka rodinny vSichni pracovali
Tereza 22 let L. . Y 4 P
vysoké Skoly dim z domova
jeden z rodica
studentka rodinny chodil do prace,
Terka 22 let . ., Y 5 , .
vysoké skoly dim ostatni pracovali z

domova

2.4 Metody sbéru dat

Participanty mé prace jsem vyhledavala prostfednictvim ucelového vybéru. Tento typ

vybéru je zalozen na usudku vyzkumnika, ktery si doptedu urci kritéria svého vzorku, ktera

musi mit jasn¢ definovdna a zdiivodnéna (Tousek 2012). K hledani informatora byla taktéz

vyuzita metoda sné¢hové koule, kterd umoziuje objevit respondenty pies své jiz nalezené

respondenty. Nalezla jsem tak nékolik respondentl, se kterymi byl proveden rozhovor,
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a ti mi poté doporucili respondenty dalsi. Respondenty jsem oslovovala bud’ pii osobnim

setkani nebo prostfednictvim socidlnich siti.

Provedenim n¢kolika rozhovort jsem se pokousela hloubkové zkoumat jev duSevniho zdravi
v Ceskych domacnostech u mladych dospélych. Diky sledovani né€kolika konkrétnich

ptipadi jsem se snazila vhlédnout do problematiky daného jevu v ¢eském prostiedi.

Rozhovory jsem provadéla béhem ledna az biezna 2022 ve vetejnych kavarnach nebo u sebe
doma. Rozhovory trvaly v priméru 28 minut a byly pfevazné prezencni, pouze jeden byl
provadén v online prostiedi Google Meets. Po respondentech jsem vyZadovala informovany
souhlas s participaci na vyzkumu a s nahravanim rozhovoru. Na zacatku rozhovoru jsem je
obeznamila s ucelem rozhovoru i s problematikou celého vyzkumu. Poté byli pouceni
0 anonymizaci dat a pfipadném mozném pozastaveni rozhovoru, pokud by to bylo jejich

zadosti.

Jednalo se o polostrukturované rozhovory, pted jejich provedenim jsem tak vytvofila tzv.
interview guide (viz ptiloha ¢. 1) s n¢kolika tematickymi okruhy zahrnujici fadu otdzek.
V jednotlivych okruzich se vyskytovalo téma lockdown a pravidelny rezim, ktery mél za cil
dozvedét se, jak zasahl lockdownu do respondentova Zivota, jestli narusil jeho bézny rezim,
popiipade jakym zpisobem. Respondenti se v této ¢asti také pokouseli zobrazit podobu své

domacnosti.

Druhy tematicky okruh se zabyval samotnym duSevnim zdravim a jeho chépanim
respondenty, zahrnoval také divody (ne)zdjmu o tuto problematiku. Obsahoval dotaz
na metody, které respondenti povazuji za cesty ke zlepSeni duSevniho zdravi, jenZ vyuzivaji

a povazuji za ucinng, i ty se kterymi nemaji zkusenosti.

V dal§im tematickém okruhu mé zajimalo proZivani doby pandemie a celostatniho
lockdownu respondenty, mym cilem bylo zjistit pocity a emoce, které respondenti
zaznamenali a co bylo zdrojem téchto pocitl. Doptavala jsem se jich, co povazuji za pfinos

lockdownu, a naopak, o co kvili nému pfisli.

V poslednim tematickém bloku jsem se snazila nahlédnout do ¢eskych domdacnosti, které
byly ustfednim prostorem informatorti. Kladla jsem diraz na otazku, jak toto prostfedi

respondenti vnimali, jestli svou domécnost néjak ptizpisobili dané situaci a jestli pro né byla
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mistem bezpeci. V neposledni fadé, struktura rozhovoru obsahovala i otazku, jestli celostatni

lockdown ovlivnil né&jak jednotlivé vztahy v domdacnosti.

2.5 Analyza dat

V préci jsem vyuzila tematickou analyzu, ktera je postavena na otevieném kddovani (Tousek
2012). Vsechny rozhovory byly v pribéhu nahravany a po jejich ukonceni kompletné
piepsany. Z transkripci rozhovort jsem identifikovala nékolik koéda, které byly nadéle
kategorizovany. Kédy mély za cil ptispét k objasnéni vyzkumného cile. Diky vytvoreni
analytickych kategorii ma koédovani slouzit ke klasifikaci materidlu. Cilem analyzy dat
je vyjmout z celkového vytvorené¢ho materidlu z rozhovorti n¢kolik zasadnich informaci.
K vytvofenym datim byly ptidéleny kategorie, které vykazovaly spolecné znaky (Flick,
Ernst von Kardoff, Ines Steinke 2004). VyuZila jsem konkrétné otevieného kddovani, kde
se jedna o: ,,Proces rozebirani, prozkoumavani, porovnavani, konceptualizace a kategorizace
udaji.” (Strauss, Corbin 1999, s. 42). Jednotlivé pojmy byly po peclivém studiu udaji
pfidélovany piipadim a udalostem. Tento postup zahrnoval zvaZzeni mych domnének.
Cilovym produktem tohoto procesu jsou nové objevy, které nejsou ziejmé z pouhé

transkripce rozhovori (tamtéz).
K vytvofenému materialu byly pfidéleny nasledujici kategorie a kody:

DuSevni zdravi - tento kod obsahoval pojeti duSevniho zdravi respondenty, zabyval

se domnénkami, co duSevni zdravi znamena a co pro né predstavuje

Metody dusevniho zdravi — tato kategorie zahrnovala cesty ke zlepSeni duSevniho zdravi,

které respondenti vyuzivaji i ty, se kterymi nemaji zadné zkusenosti

- kody: péce o zdravi; péce o dusevni zdravi v dobé pandemie

Aspekty lockdownu

- pozitiva lockdownu — obsahuji ptiznivé véci, které mohl celostatni lockdown ptinést,
¢im prispél k zivotim ¢lentt domécnosti a které pozitivné zaptsobily na jejich
dusevni zdravi

o koédy: konicky; siln€jsi pouto k blizkym; uvédoméni; objevovani novych

veci; sebepoznani; vice ¢asu; vykonnost
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- negativa lockdownu — mnaopak obsahuji nezddouci vlivy, které pusobily
na respondenty a které mohly mit negativni dopad na jejich duSevni zdravi
o kody: ztrata socidlniho zivota; pocit, Zze pfichdzi o ,,normalni“ Zzivot;

vzdélavani; prace; pohodlnost; pozastaveny osobnostni riist

Emoce - pocity, se kterymi se mladi dospéli béhem celostatniho lockdownu setkavali, byly
periodizovany podle ¢asového obdobi lockdownu

- kody: pocatek lockdownu; prubéh lockdownu; vystup z lockdownu

Zdroj emoci - kategorie navazujici na pfedchozi kategorii, jedna se o podnéty, které mély
vliv na emoce informatort
- pozitivni — kdédy: konicky; drobné kazdodenni malickosti; rodina, ptatelé a cas
straveny s nimi
- negativni — kody: vladni opatfeni; odlouceni od pftatel; distanéni vyuka; nemoc

a s ni spojené okolnosti; zpravy z médii

Vnimani domacnosti — kategorie, ktera predstavuje, jaké emoce prinasela informatorim

jejich domécnost a jaky vliv méla na vztahy v domécnosti

- kody: pocitili zménu?; vnimani domécnosti; vztahy v domacnosti

Uttidéni domacnosti — jak respondenti, oddélovali prostor a Cas pro praci ¢i Skolu a relaxaci,

jak jim jejich domacnost umoznila utfidit si tyto aktivity

Koédovani piispélo k prehlednosti vytvofenych dat, data byla 1épe strukturovana
a umoznovala tak ptehlednéjsi orientaci. Diky danym kédim jsem mohla nalézt nékteré

z aspektl prozitkl respondentt a hloubkove zkoumat dany jev.

2.6 Mozna rizika a omezeni

Rizikem vyzkumu muze byt, kvili jeho kvalitativni povaze, nereprezentativita vzorku
(Jetabek 1992). Vyzkum je kvalitativni studii, u které se predpoklada, ze vysledky nebudou
moct byt vztahovdny na celou populaci. Kvalitativni data navic byvaji oznacovana

za nereprezentativni (Petrusek 1990).
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Béhem vyzkumu bylo taktéz tfeba brat v potaz, ze se mize jednat pro respondenty o citlivé
téma, hrozilo tak napf. nezodpovézeni nékterych dotazii nebo i pfedcasné ukonceni

rozhovoru. K takové¢ situaci ale v mnou provadéném vyzkumu nedoslo.

Vzorek respondentii se sklddal z mého okoli, je tak tfeba brat v potaz mozné vychyleni.
Odpovédi respondentll nebyly néjak ovliviiovany. I interpretace vysledkii provedeného

vyzkumu vS§ak s sebou nese mé subjektivni hledisko.

Pted zapocetim rozhovoru jsem informatorim vysvétlila anonymizaci dat a informovala
je ojejich vyuZiti. Obeznamila jsem je se skute€nosti, Ze budou ¢asti jejich vypovedi vyuzity
v nezkreslené podobé a jimi poskytnuté informace nebudou néjak hodnoceny. Cilem
vyzkumu bylo ziskat realistické pocity a zkuSenosti. V praci nemuize byt ale zajiSténa
pravdivost vypovédi respondentl. Navic je tfeba brat na védomi, ze se jedna o retrospektivni

odpovédi a informatory zazité zkuSenosti mizou byt postupem ¢asu vnimany jinak.

2.7 Etické aspekty

Pii provadéni vyzkumu bylo tieba dbat urcitych etickych aspekti (ASA 1999). Pred
uskute¢nénim rozhovori byl kazdy respondent dostate¢né informovan o provadéném
vyzkumu, byl poZadovan jeho souhlas se zpracovanim osobnich udaji a souhlas

s nahravanim rozhovoru.

Bé&hem rozhovorl jsem musela brat v uvahu z4jmy a pozadavky participantli vyzkumu.
I proto jsem respondenty pied uskutecnénim rozhovoru informovala o mozném pieruSeni

¢1 pred¢asném ukonceni rozhovoru, bude-li to jejich pfanim.

Informator byl vzdy pted provedenym rozhovorem také instruovan o anonymizaci vysledki
a byla mu nabidnuta autorizace. Po dokonceni empirické €asti byla informatorim poslana
konecna verze prace, ve které méli moznost zareagovat, zdali byly jejich vypovédi spravné

pochopeny a interpretovany dle jejich vnimani.
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3 Empiricka cast

V nasledujicim textu budou piedstavovany vysledky provedeného vyzkumu a tematické
analyzy. Zpocatku bude vysvétleno, jak respondenti z fad mladych dospélych chapou pojem
dusevni zdravi a jak o n¢ pecuji. V tomto kontextu bylo mym z4jmem dozvédét se metody
vyuzivané k péci o zdravi fyzické i1 duSevni. Budou zde uvedeny rtiznorod¢ cesty, které
respondenti uzivaji ke zlepsSeni svého dusevniho zdravi. V druhé ¢asti bude mozné dohledat,

jestli se tyto cesty zménily v dobé celostatniho lockdownu.

V navazujici ¢asti se vénuji prozivani celostatniho lockdownu, které klasifikuji na ti ¢asti:
pocatek lockdownu, prib&h lockdownu a vystup zlockdownu. Jednotlivé faze byly
doprovazeny odliSnymi pocity, bude tak mozné zaznamenat proménu danych emoci
v prubéhu lockdownu. Bude zde poskytovan pohled na prvni setkani s lockdownem, déle
budou popsany pocity, které se objevovaly v pozd¢jsi fazi lockdownu, kdyz mél trvani
nckolika tydnii 1 mésicii. Nasledn¢ se text bude orientovat na obdobi rozvoliovéani
protiepidemickych opatieni, které s sebou neslo mozné ,,opusténi“ lockdownu. Budou zde
také popisovany zdroje dil¢ich pozitivnich i negativnich emoci, které ovliviiovaly stav

dusevniho zdravi.

V nésledujicim tseku kapitoly bude rozebirano, o co kvili lockdownu respondenti pfisli
a ¢im mohl /ockdown naopak v jejich Zivotech ptispét. Tato podkapitola zde byla zaclenéna,
protoze se prace pokousi o celkovy vhled do zivotl informatori v dobé lockdownu. V této
souvislosti se nabizi otazka, jak samotny lockdown vnimaji a co jim dal do Zivota,

at’ uz v pozitivnim nebo negativnim smyslu.

V neposledni fadé bude kapitola vénovdna domacnosti a vlivu celostatniho /ockdownu
na jeji vnimani. Podkapitola je roz¢lenéna na nékolik ¢asti, prvni se bude zabyvat otazkou,
jak vnimali respondenti svou domacnost, jestli si povS§imli jakykoliv zmén ve vnimani a jaké
jim pfinasela pocity. Druhd ¢éast se zaméfi na to, jaky mél lockdown vliv na bézné fungovani
domaécnosti a tfeti ¢asti bude vénovana otazka, jak situace zaplsobila na jednotlivé vztahy

uvnitt domacnosti.
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3.1 Chapani duSevniho zdravi a péce o néj

Informatofti sd€lovali, jak chapou koncept dusevniho zdravi, co pro n¢ znamena a jestli a jak

o n¢ pecuji.
3.1.1 Co je duSevni zdravi?

Kazda odpovéd’ respondentli zahrnovala individualni pojeti definice tohoto pojmu, i pfesto
Slo v jejich vykladech identifikovat néjaké spolecné znaky. Respondenti Casto spojovali
dusevni zdravi s psychikou, psychickou pohodou a absenci duSevnich nemoci. Takto

dusevni zdravi napf. vnima Pavlina:

,,DuSevni zdravi... Tak jako kdyz se rekne, Ze jsem jako dusevné zdrava, tak si predstavim
Ze jsem v psychicky pohodé takze, Ze se citim jako dobre. Netrpim néjakyma uzkostma

a stresem a citim se jako vyrovnand... prosté jsem jako spokojend a nic mé jako netizi.

(Pavlina).

Nekteti z informatord uvedli, ze dusevné zdravi, jsou ti lidé, kteti dokazi fungovat klidné

a vyrovnane¢ i ve stresovych situacich, jako to podotyka Katefina a Matous:

,, ...ze jses v takovy jako psychicky pohodé, Ze dokazes resit i jako vypjaty situace s klidnou
hlavou nebo jakozZe dokadzes mit nadhled nad vécma a jses schopnej i pod stresem fungovat

v klidu a resit ty situace. “ (Katefina).

,»No tak dusevni zdravi, to je schopnost toho clovéka psychicky odolavat vnejsim viivim, tak

bych to asi oznacil jako ja. “(Matous).

Tato pojeti se pomérné blizi uvedenym definicim duSevniho zdravi WHO (2001) nebo
Kiivohlavého (2009), kteti popisuji dusevni zdravi jako stav psychické pohody, kde
je organismus schopny dobrého fungovani, adaptace a salutogeneze (WHO 2001;
Kiivohlavy 2009). Zaroven Katefina s MatouSem zaznamendvaji, ze je duSevné zdravy
¢lovek schopen odolavat stresovym situacim. Antonovského (2008) zajimalo, jak 1ze tohoto
stavu dosahnout, pozdéji dosel k pfistupu, ktery nazval salutogeneze, jenzZ mé za cil rozvoj

zdravi (Antonovsky, cit. in Suominen, Lindstrom 2008).
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Terka k tématu dodava, ze dusevné zdravy Clovek: ,machazi ty ndstroje a umi je dobre
aplikovat. “* (Terka). Odkazuje tedy na vyuziti a ptihodnou aplikaci néjakych metod, které
maji pozitivné ovliviiovat stav dusevniho zdravi. Timto jejim poznatkem by se dalo odkazat
taktéz na piistup salutogeneze, ktery se pokousi hledat podobné metody (Suominen,

Lindstrom 2008).

3.1.2 Péce o duSevni zdravi

Respondenti se shodli na nékolika metodach, které maji podil na zlepseni dusevniho zdravi.
Mezi ¢asto vyuzivané metody patii prochazky do ptirody a schiizky s kamarady, ob&é metody

uvedli tfi lidé.

,,Snazim se chodit na prochazky a chodim vitbec jako pésky a obcas chodit plavat a schdzet
se s kamarady pro psychickou pohodu “ (Katefina). Katefina k tomu navic dodala, ze se jeji
dusevni zdravi odviji od podoby jejiho prostiedi, rdda se obklopuje hezkymi vécmi, které
ji zarucuji dobry pocit. Podobu domécnosti vnimd jako dilezity faktor stavu svého
duSevniho zdravi. O dileZitosti charakteristik domova hovotily jiz dfive zminéné myslenky
Cuerdo-Vilchese, Navas-Martina a Oteiza (2020), které ukazuji, ze zejména v obdobi
lockdownu hraly vlastnosti bydleni vyznamnou roli v statusu dusevniho zdravi (Cuerdo-

Vilches, Navas-Martin, Oteiza 2020).

VétSina respondentl uvedla prochazky v pfirode jako aspekt pozitivné ovliviyjici jejich
duSevni zdravi. Potvrdili tak efektivitu vySe zminéné green exercise metody, jenz piispiva

pozitivnhim u¢inklim na dusevni zdravi (Barton, Pretty 2010).

Nikola si povSimla prolinani fyzického a dusevniho zdravi, proto jako ptiklad uvadi cviceni,
jogu nebo prochazky, které pozitivné ovliviwuji ,,0b&é“ jeji zdravi. Jogu jako metodu péce
o duSevni zdravi uvedli spole¢né s Nikolou tfi respondenti. Podle definice WHO (2001) ke
zdravému organismu je tfeba zdravého duSevniho i fyzického zdravi (WHO 2001).
Blahutkova a Dan (2008) jsou zastanci pfislovi ,,Ve zdravém téle, zdravy duch®, ¢imz
podotykaji, ze pevné fyzické zdravi pozitivné ovlivituje podminky pro duSevni zdravi. Péce

o fyzické zdravi tak napomaha dusevni rovnovaze (Blahutkova, Dan 2008).

Dva respondenti oznacili za péci o duSevni zdravi odlouceni od ,,toxickych® lidi, ktefi jim

pfinaseji negativni emoce: ,, ...potom taky se snazim jako nemit ve svém okoli toxicky lidi
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no... protoze to té jako potom, Ze jo, negativne ovliviiujou to dusevni zdravi, aspon moje,
protoze ja jsem citliva hodné jako na vztahy a tak.” (Pavlina). Tereza ke své péc¢i o duseni
zdravi dale dodava: ,,asi tim ze se jako vyhybam hnusnym zlym lidem, tak takhle asi... a
snazim

se jako celkove obklopovat jako dobryma lidma, jako ne téma, co by mé treba porad
ponizovali nebo vsSechno videli negativne (Tereza). Z danych vypovédi je pak mozné
pozorovat vliv socialniho prostfedi na duSevni zdravi. Zde je to v kontextu negativnich
emoci, kdy rad¢ji respondentky vytazuji nékteré lidi ze svého okoli, aby se citily psychicky
1épe. Podle Holloway a Kusy (2010) existuji 3 typy toxického chovani: (i) zostuzovani, (ii)
pasivni nepratelstvi a (iii) sabotaz (Holloway, Kusy 2010). Samotné toxické chovani je
definovano jako jednani, které zamérné zplisobuje negativni pocity (Rasool 2021). Vyzkum
Rasoola (2021) se zabyva toxickym chovanim na pracovisti a prekladd vysledky, ze tato
¢innost pusobi nezadoucim zpisobem na celé prostiedi. ,,Odstranovani* lidi, provozujici

tento typ chovani, proto mize byt pro dusevni zdravi prospésné (Rasool 2021).

Dvé informatorky se pokousely o meditaci, kterd mlze vykazovat pozitivni G€inky
na dusevni zdravi. Jako to ukazuje napf. studie Anand (2013), ktera pozorovala, Ze zahrnuti
meditace do béZnych tkoni kazdodennosti zarucuje lepsi hladinu dusevniho zdravi (4Anand
2013). Pavlina uvadi: , Takze to si myslim, Ze mé dost uklidnuje a Ze vzdycky si vyberu
meditaci treba na pozitivni mysleni nebo odbourani stresu uzkosti* (Pavlina). Terka
se rozmluvila o svych zkuSenostech s meditaci, které probéhly v ramci jejich tane€nich
soustiedénti: ,, dusevni zdravi jsem rozvijela hodnée, si myslim, i v ramci zuSky (zakladni
umélecké Skoly) a v ramci tanecnich jako propojovacich soustiedeni, kde probéhlo spoustu
meditact, a takovejch jako vizualizaci riiznejch, ktery jako té maj uklidnit a dostat té do bodu,

kde té ten ucitel chce mit* (Terka).

Katefina poznamendva, Ze vnima dusevni zdravi jako individudlni koncept, ktery je kazdym
pojiman jinak a duSevni stabilitu ovliviiuje u kazdého néco jiného: ,, Mné prijde, Ze je to
hodné individualni, ja si myslim, Ze kdyz je nékdo spokojenej s tim, Ze treba kazdej den pije
a je takhle Stastnej, vis? Ze to jako nesouvisi ... a myslim, Ze na kazdyho plati néco jinyho
(Katetina). Zde by se vSak dalo polemizovat nad tim, zdali jsou nckteré aktivity, které
vykazuji Skodlivost fyzickému zdravi vhodné aplikovat jen pro zlepSeni zdravi duSevniho.
Pokud napt. nékomu piinasi duSevni stabilitu zminované popijeni alkoholu, je tieba

si uvédomit, Ze to nemusi prospivat zdravi fyzickému. Poskozené fyzické zdravi pak bude
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mit pravdépodobné efekt na to dusevni. Je tak tieba dbat na péci o zdravi ,,oboje®, pro uplnou
podobu zdravého organismu. Ktivohlavy (2009) poznamenavd, ze zdravého organismu
dosahne ¢lovek, jestlize je mu dobte fyzicky, psychicky a socidlné (Kiivohlavy 2009). Stejné
tak 1 zmifiovani Blahutkova s Danem (2008) se opiraji o tvrzeni, Ze je to praveé pevné zdravi,
které ovliviiuje stav pfedpokladi pro stav toho dusevniho (Blahutkova, Dan 2008). Z téchto
poznatki si tak dovoluji usuzovat, ze zdravi Skodliva aktivita nemutze dlouhodobé

prokazovat pozitivni vlivy na dusevni zdravi.

Ivana uvedla jako jedina ze vzorku respondentl, Ze se o dusSevni zdravi blize nezajima
a ze zadnou metodu nevyuziva: ,,ale to psychicky, si myslim, ze asi dost zanedbavam. “ (Z
jakého dtvodu?) ,, M¢ ani jako po pravde nenapadlo se tim zabyvat, vim, ze nékdo medituje

treba nebo tak, vyhradi si chvilku pro sebe, ale mé to nikdy néjak nenapadlo. “ (Ivana).

3.1.3 Péce o duSevni zdravi v dobé pandemie

Taktéz jsem zjistovala, jestli se n¢jak liSily cesty ke zlepSeni dusevniho zdravi v dobé
celostatniho lockdownu. Nekteii z respondentti uvedli, ze se starost o jejich duSevni zdravi

obménila.

Matous napft. uvedl, Ze kromé& prochézek, které konal i pted celostatnim lockdownem, kvili
dostatku volného Casu zacal provozovat novy konicek, u kterého si povs§iml pozitivniho vlivu

na své duSevni zdravi.

Pavlina a Terka se vice zaméfily na meditaci a dechovéa cviceni, protoze chtély vyuzit
dostatku casu na sebepozndni, Terka dodava: , Naucila jsem se dechovy cviceni, ktery

mi pomahaj jako v kazdejch situacich, kdy jsou potieba‘“ (Terka).

Tereza si vice povSimla vlivu socialnich siti na jeji duSevni zdravi a pokousSela se oprostit

od lidi, ktefi méli podil na jejich negativnich emocich:

»V covidu jsem si hodne uvédomovala to, jak jsou ty lidi jako na socidlnich sitich hnusny,
protoze to vSechno tak néjak bylo pres socialni site, Ze jsme se néjak vsichni bavili pres to
a... takze jsem si to hodné uvedomila, Ze je to strasny, jak se tam ty lidi chovaj, hlavné kdyz
nikdo je asi nevidi nebo kdyz jim nikdo nemiize jakoby nic udélat, vlastné to Ze to neni z oci

do oci a takhle... “ (Tereza).
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Toxickému chovani na socialnich sitich se vénuje vyzkum Bhardwaje (2020), ktery pozoruje
toxické komunikace na Twitteru a konstatuje jejich vliv na well-being adolescentii
(Bhardwaj 2020). Zaroven by se z odpovédi Terezy dalo usuzovat, ze dané toxicité
,prospéla“ pandemie, protoze se lidé méli moznost setkavat vétSinou vyhradné v online
prostfedi. To jim, kvili anonymité a téméf Gplné absenci komunikace tvari v tvar, mohlo
pfindset vétsi pocit bezpeci. Thompsen (1996) si napt. v online prostoru v§ima chovani

vyvolavajici konflikty, i u lidi, jenz v offline prostiedi jednaji umirnéné¢ (Thompsen 1996).

Nekteti z respondentli naopak uvedli, ze o nckteré své metody duSevniho zdravi piisli
a nemohli vykonavat nékteré aktivity, které¢ maji pozitivni uc¢inky na jejich dusevni zdravi,

jako jsou napft. schiizky s prateli. Matous a Nikola k tomu dodévaji:

., ...ale myslim si, ze spis naopak (ztratil nékteré metody)... Pravé jak jsem byl vic sam a
prosté byl jsem vic jako mezi téma lidma porad jako izolovanej, tak si myslim zZe prdavé na

druhou stranu se to zacalo zhorsovat, nez zZe by se to zlepsovalo. “ (Matous).

., Ze zacatku mi prislo, Ze jsme se vSichni tak postupné uzavreli do sebe, tim, Ze jsme byli jako
zavreny i fyzicky v domeé, tak i viastné se celkové treba pretrhaly kontakty s nékterymi prateli,
protoze jsme se jako nevidali osobne, tak viastné v tom online sveété jsme treba neméli tolik

ty vztahy... takzZe jsem spis o néjaky prisla (metody duSevniho zdravi)* (Nikola).

Ve vysledku, nékteti respondenti pridali nékteré metody, protoZe byli vystaveni podminkam,
které negativné ovliviiovaly jejich dusevni stabilitu. Tyto aktivity tak zatadili jako prevenci
zhorSeni situace, jako na to upozoriiuji ve svém vyzkumu Kelly, Jorm, Wright (2007).
Ti také konstatuji, Ze je tfeba adaptace na dané prostiedi (Kelly, Jorm, Wright 2007), proto

byli respondenti nuceni pfizplsobit se prostoru pandemie covid-19.

Jini zatadili nékteré metody, protoze méli vice ¢asu na sebepoznani. Schopnost sebepoznani
je uzce spojovana s diive zminovanym konceptem sence of coherence (SOC), tedy
schopnosti porozumét a aplikovat dostupny zdroj k péci o duSevni zdravi. Antonovsky
(2017) zahrnuje SOC jako jednu z ptipadnych podminek Uspésné salutogeneze. Metoda

sebepoznani je tak v tomto kontextu klicova (Antonovsky in Eriksson, Mittelmark 2017).

Z predeslych zminénych vypovédi je také mozné sledovat ztratu nékterych metod, protoze

jim to restrikce vlady nedovolovaly.
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3.2 Prozivani pandemie

Cilem prace je poskytnout celkovy pohled na celostatni lockdownu a jeho plsobeni
na dusevni zdravi mladych dospélych. Z toho diivodu jsem kdédovanim vytvotila kategorie
emoce, kterd zahrnovala jednotlivé pocity, jez byly ovlivnény danym spolecenskym
kontextem pandemie covid-19 i socidlnim prostfedim domacnosti. Snazila jsem se také
poskytnout néhled na konkrétni zdroj danych emoci. Jaké okamziky v daném prostiedi

vyvolaly v respondentech popsané pocity.

3.2.1 Pocatek lockdownu

Emoce na zacatku prvni vlny pandemie covid-19 bych mohla oznacit za odli$né od pociti,
které respondenti zazivali po nékolika tydnech trvéani, kdy si navykli na dany rezim.
S pojmem lockdown, ktery se zacal objevovat na poc¢atku biezna 2020, se vétsina lidi setkala
poprvé. I proto celd situace ohledn€ onemocnéni covid-19 a na to reagujicich bezpecnostnich
opatieni v informatorech vyvoldvala pocity ptekvapeni i zaskocCeni. Jednalo se o udalost,
kterd razantné naruSila bézny kazdodenni rezim téméf vSech lidi, takovou, kterd zatim

neméla obdoby. Jisté s sebou tak nesla u pravdépodobné kazdého ¢lovéka intenzivni emoce.

Respondenti Casto uvadéli, Zze se setkavali s pocity zmateni a neinformovanosti, Nikola
k tomu dodava: ,, 4 takze pocity jsem méla viastné spis ze zacatku zmatecny, protoze jsem
presné nevédéla, co to pro mé jako pro studenta bude znamenat... ““ (Nikola). Pavlina k tomu
tikd néco obdobného: ,,...no mozZna zmatenost nebo jako neinformovanost, ze jsem byla

jak... nevédéla jsem moc co a jak* (Pavlina).

Nekteti neskryvali zaskoc¢eni z déni danych udalosti:

., Noo, nejdriv se mi to zddlo, jakoZe se to nemiize stat a myslim si, Ze, kdyz o tom tak zpétné
premyslim, Ze viastné v ty dobé se stalo néco, co nikdo z nas neznal a az zpétné se divam
na to, kam az to mohlo dojit, a Ze to vlastne bylo pro me uplné nepredstavitelny, zZe by mohl

bejt néjakej plosnej zakaz. “ (Katefina).

Pavlina zaregistrovala rozruch v ttidnich chatu,, ...vSichni jako zacali posilat ty zpravy

do skupiny (facebookové skupiny) a strasnd jako panika... “ (Pavlina).
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Pocity respondentli Casto navazovaly na uzavieni §kol, u vétSiny lidi byly spojeny s pozitivni
konotaci. U nékterych se vyskytovalo az nadseni, vnimali to jako kratkodobé volno ze skoly,
za které byli vdécni. Zaroven plno respondentii poznamenalo, ze nevédéli, jak to bude dal

s béznou vyukou a jak to ovlivni jejich studium.

,, ...takze ze zacatku jsem byla jako rada, ze budeme mit volno, a pak jsem si rikala, Ze nevim,

Jjak to bude do budoucna“ (Ivana).

,,No tak my jsme tomu nejdriv nevérili Ze to bude trvat dlouho. Ja jsem sice mél odhad na tri
mésice... ale tak doufali jsme, Ze budeme dva tydny moznad jako nékdy zavieny doma a

Ze nas pak zazenou zpatky do Skoly, abysme vsechno rychle dohnali. “ (Matous).

I Tereza pfipustila nadSeni, i kvili tomu, ze v této dob¢ slavila narozeniny a mohla je tak

oslavit doma s rodinou.

Dvé¢ informatorky déle vyjadrily k pocatku lockdownu kladné pocity, které pojmenovavaji
jako moznost ,,zastaveni se*, které jim pomohlo zpomalit: ,,Jd treba jako si na to vzpominam
tak jako asi v dobrym, protoze mné prislo, jako ze se zpomalil cas...” (Pavlina). Terka
to nazvala vysvobozenim: ,, Ale je pravda, Ze jsem to brala trosku jako vysvobozeni, nebo
Ze ja jsem se tak cejtila jako rozpolcend mezi téma svétama Praha, Trutnov (Terka bydli
v Trutnové a pres pracovni tyden jezdi studovat do Prahy) a tohle mi prislo jako, Ze je to

¢

takovy zastaveni mezi tim chaosem.” (Terka). Z danych slov se d& posuzovat,
ze respondentky braly toto obdobi jako cas, ktery muize piispét jejich dusevnimu zdravi.
M¢ély pocit, Ze se jedna o obdobi, které ,,zastavilo* ¢as a pomohlo jim pfemyslet a poznévat

se. Proto se jim na za¢atku pandemie ptipadala jako misto pfivétivé jejich duSevnimu zdravi.

3.2.2 Prubéh lockdownu

Emoce po nékolika tydnech trvéani celostatniho lockdownu se 1iSily od ptedeslych, kde Slo
zaznamenat zmateni, nevédomost, ptekvapeni. Z vypovedi respondentt se da fici, ze emoce
v prubéhu lockdownu ztratily na intenzité. Mezi odpovéd’'mi se objevovaly emoce pozitivni

1 negativni. Nekteti z respondenti dokézali reflektovat sviij stav a nabidli ob¢ stranky pocitt.

Mezi pozitivnimi emocemi byla ¢asto patrnd radost z oddechu, bezstarostnost, svoboda,
Stésti: ,,jd teda si myslim, Ze ja jsem to brala spis dost pozitivné teda, oproti ostatnim lidem

a néjak mé to omezovalo, ale néjak mi to nevadilo... “ (Ivana).
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Podobné to ve své praci zaznamenali i Burton a kol. (2020), respondenti jejich vyzkumu
sdélili, ze celostatni lockdown vnimali jako obdobi oddechu, pii kterém méli vice ¢asu

na riznorodé oddechové strategie (Burton a kol. 2020).

Kladné pocity byvaly Casto spojovany s mensi relevanci stresovych situaci. Respondenti
vnimali niz§i mnozstvi stresorti pozitivné, brali to tak, ze se zbavili nékterych starosti

a reakci vyzadujicich podnéti.

»ale jinak to pro mé byla pohoda a klid, a néjak jsem se nemusela nicim moc stresovat. “

(Ivana).

,a na to jako vzpominam jako rdda, tak to se mé vybavi uplné, jako zZe ses uplné jako
bezstarostna, Ze jsem vlastné... Ze jsem neméla jako starosti... nebo jasné, Ze jsem méla
starosti, ale v tu chvili jsem si pripadala svobodnd i od néjakejch povinnosti, zZe jsem neméla

Jjako povinnost nékam jit nebo délat néjakej ten na kol a tak... “ (Pavlina).

,, Tak obcas to bylo takovy, Ze jsem byl vic v klidu nemusel jsem se jako... nemusel jsem celit

tolika podnétim vnejsim, na kterym bych musel reagovat... “ (Matous).
Piivétivé pocity napf. u Terezy souviseli s ¢astéjSim kontaktem se svou rodinou.

,,Ja jsem jako casto pocitovala néjaky jako stésti, takovy ty hezky emoce, protoze jsem fakt
jako se tak nejak obklopovala téma dobrejma lidma pak a byla jsem i jako hodné s tou
rodinou, a to bylo jako super, Ze jsme se zacli vSichni spolu mnohem vic bavit, a Ze to bylo

takovy jako hezky, takze to bylo takovyto stésti, takovyty hezky emoce* (Tereza).

Negativni emoce ve vypovédich pievazovaly, respondenti se shodli na pocitech: stradani

z odlouceni svych blizkych, Gzkost, bezmoc, omezenost, osamélost, nevédomost, strach.

,, ... jsem se cejtila trosku omezena ze... bala jsem se toho, Ze prosté pujdu do kramu ve dvou

nebo ve trech a dostaneme pokutu za to, nebo Ze to bude jako problém “ (Tereza).

Nikola pocitila 1 nespravedlnost, Ze n¢kteti nedodrZovali opatieni:

,,Obcas jako pocit treba bezmoci, Ze ty s tim jako jedinec tolik moc nezmiizes a vlastné

si pak prijdes treba zvlaste, kdyz si treba clovek, co dodrzoval néjaka ta opatieni a omezoval

34



riiznée styky s lidmi, a vlastné pak byli jedinci, kteri to vitbec nedodrzovali a kviili kterym pak

dochazelo treba k zhorseni ty situace, takze treba pocit i jako nespravedinosti... “ (Nikola).

Jini respondenti naopak uvedli, Ze jim nedodrzovani opatfeni piinaselo pocit radosti:
., ...jsme si to jako uzivali, Ze jsme se sesli par kamaradu... to bylo moznd v téch zakazech,
a to bylo prave to zabavny, ze jsme takhle jako se schazeli a pak jsme planovali, az se otevre,
Jjakou party udelame... “ (Katefina). I Matous se piipojil k nedodrzovani opatieni: ,, Délali
jsme si kolikrat srandu z porusovani téch narizeni, takZe to bylo takovej jako trochu

adrenalin, Ze to byla docela sranda ... " (Matous).

Dale také nékteti z informatorti uvedli, Ze vnimali obdobi lockdownu jako bezcasi, ve kterém
rezignovali na jakoukoliv ¢innost, sviij pocit pojmenovava Katefina jako paralyzu: ,, ...Ze mé
to asi tak jako psychicky uplné zastavilo veskery aktivity a mysleni, a uplné mé to blokovalo,
Ze jsem byla uplné takovad paralyzovana. “ (Katefina). Dodava, Ze ji paralyza neumoziovala

vénovat se plné jakékoliv aktivité.
Pavlina zaznamenala i pocity beznadéje, zloby ¢i frustrace:

., ...2e mé Stvalo, Ze jsme nemohli nikam jit a takhle, takze potom nastoupila tieba jako
frustrace, Ze to bylo uz takovy jako dlouhy a tak... potom vlastné bezmoc, protoze taky
nemuizes s tim nic délat jako tak a vlastné takova beznadej, zZe ono ve vysledku jako co miizes,

miizes bejt jako jenom doma, pak té to nebavi“ (Pavlina).

S podobnymi pocity se vyrovnavala Terka, ktera pfiznala, Ze se potykala s uzkosti, stresem,
bezmoci, Ze nic nemiiZze sama ovlivnit: ,,Taky jsem hodné viastné premyslela tak, zZe jsem

vzdycky vidéla ty negativa® (Terka).

Matous se dale setkal s pocitem letargie a utlumeni emoci: ,, ... misty tam byla az takova jako
letargie...nejses moc lidma, tak nemas potrebu vyuzivat nebo prozivat emoce jako tak
spontanné, a tak jako afektovane, jako kdyz si ve veétsi skupiné lidi.* (Matous). Z této
odpovédi je patrné, Ze k prozivani svych emoci ,,na plno* potfebuje byt Matous soucasti
socialni skupiny. Podotyka, Ze emoce proto v dob¢ pandemie neprozival v takové intenzité.
V této souvislosti mé napada otdzka, zdali je to praveé socidlni okoli, které nam umoznuje
vnimat své pocity a davat je najevo v jisté mife intenzity ven. Socidlni skupiny maji jisté vliv

na emoce daného ¢lena skupiny, Tajfel (1978) a Turner a kol. (1994) hovoii o sdileni emoci
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a Castém prizpisobeni emoci individua celé skupin€. Zaroven tvrdi, Ze socidlni identita
»obsahuje afektivni komponentu a ¢lenstvi ve skupiné¢ ma afektivni sebevyznam® (Tajfel;
Turner in Solcova 2018, s. 60). Obdobnou tematikou se ve svém &lanku zabyva McCarthy
(1989), ktery si klade otazku, zdali maji byt emoce zkoumany jako samostatné univerzalie
nebo jako socialni konstrukt ¢i kulturni fenomén. Nekteii pojimaji emoce jako biologickou
danost, nedotenou jinym clovékem ¢i prostiedim. Sociologie emoci se zase pokousi
zduraznit socio-kulturni vliv na jedince a jeho emoce (Mccarthy 1989). V tomto ptipadé
Matous pocitil zménu intenzity svych emoci, kdyz nebyl soucasti skupiny. Je proto ziejmé,

ze absence pocitu byt soucasti socialni skupiny ovlivnilo jeho prozivani.

3.2.3 Vystup z lockdownu

Ojedinélé pocity zazivali také informatofi po zmiriiovani protiepidemickych opatieni, kdyz
byli znovuotevieny Skoly, obchody, umoznéné setkavani se s lidmi z jinych domécnosti
a seskupovani lidi. Lidé méli moznost rozlehlej§itho pohybu a nebyli omezovani tolika

opatienimi.

Stejné jako v predchozich popisovanych obdobich byly i v tomto emoce rliznorodé. Témér

vSichni respondenti uvedli, ze citili vétsi volnost.

., ...Vetsi volnost, jakoze jsem méla radost z kazdyho uvolnéni, a k tomu, Ze se miizu vratit
k normdlnimu Zivotu... prosté k takovymu normalnimu fungovani, jak byli lidi normalné

zvykli driv, nebo aspon se tomu pribliZit. “ (Katefina).

Nekteti uvedli 1 vdécnost za tuto volnost: ,...urcité jsem citila vétsi vdecnost, a i tieba

viastné ten priklad s tim jidlem, Ze jsem mohla si zajit do restaurace... “ (Tereza).

Matous se svym nazorem odliSoval, nepozoroval vétsi volnost, naopak citil ptichazejici tlak
vice stresovych podnétli: ,, ...mé to ani nepripadalo jako néjaka vetsi volnost. Spis se teda
vrdtily povinnosti, které jsem nemusel mit predtim a musel jsem je realizovat, treba prdave
s dochazkou do skoly a podobné.* (Matous). Ke své vypovédi dodal také zdivodnéni,
ze m¢l jako neoCkovany stidle omezeny piistup k nékterym aktivitdm, projevil proto:

»hastvani na ten systém téch omezeni* (Matous).

13

Zaroven ale téméf vSichni respondenti vyjadfili pochybnosti z ndvratu do ,,normalu®.

Jednalo se napft. o obavy o své fyzické zdravi, kviili potkdvani se s velkym mnozstvi lidi:
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., ...ale prijde mi to divny ted’ chodit mezi ty lidi, a urcité uz mi to prijde normalni ten

lockdown a tak.** (Tereza).
Obavy se vyskytovaly piedev§im z divodu navyknuti si na lockdownovy rezim:

., 8i vlastné clovek tak postupné zvykne na ta opatieni na ten novy rezim, a pak mi taky prislo
zvlastni, kdyz se ta opatreni zacala rozvoliiovat, Ze viastné najednou mam jit mezi vetsi
skupinu lidi, a Ze vlastné muizu si jit sednout do restaurace a dat si tam jidlo, a prislo mi to

‘

vlastné najednou zvlastni, ta normalni situace, ktera viastné byla pred tou pandemii.’

(Nikola).
Matous to vnimal nasledovné:

,,a hlavné jsem si hodné navyk na ten systém, ktery jsem si zaved| ten denni rezim sviij a meél
se probléem ho opoustét pak... tusim Ze treba 14 dni 3 tydny pred maturitou nam jako
maturantum uvolnily Skoly a ja jsem mél absolutné problém se do toho zpatky dostat... Jak
clovek byl nucenej si navyknout na tu novou situaci, tak pak naopak bylo hrozné tezky
se dostavat zpatky. I kdyz je to viastné takovy zviastni no... se toho clovék chce celou dobu

zbavit a pak ma problém se toho zbavit. “ (Matous).

Podle Blahutkové a Dana (2008) je k procesu upevnéni duSevniho zdravi tfeba adaptace
na prostfedi, kterd s sebou také nese pusobeni nékolika stresorti a podnétii (Blahutkové
a Dana 2008). Z odpovédi informatord bylo patrné, ze to byla pravé pandemie a celostatni
lockdown, ktery ptinésel tyto zatéZoveé podnéty. Na druhou stranu je, podle predchozich

vypovédi, zahrnoval 1 vystup z tohoto prostredi.

Zaroven plno informatora uvedlo, ze se kviili dlouhodobému odlouceni od socialniho Zivota
obavalo komunikac¢nich rezerv: ,, No, jasné, Ze kdyz jsem potkala nékoho, tak se mi hiir
komunikovalo asi... “(Terka). Zde je vidno ptisobeni /ockdownu na socializaci a socializa¢ni

schopnosti.

Nekteti respondenti uvedli, Ze pocitili zménu u svych povahovych rysli, zaznamenali vice
introvertni charakteristiky, které jim zlstaly aZ do pfitomnosti. Pavlina dodala, ze se v dobé

lockdownu citila jako asocial:
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,» ... jako prvni nékam jako si sednout treba jako do baru, tak se mi moc nechtélo mezi lidi,
ale jako viibec jsem nebyla zvykla jako takhle chodit, a pripadala jsem si jako tak zvldstne
a nechtelo se mi. Ze mé se stal takovej trochu asocial, jsem si vidycky rikala, Ze je ze mé
prosté asocidl a Ze... to bylo jako pro mé takovy ze zacatku jako tézsi jako nékam takhle jit

a bejt uvolnend... “ (Pavlina).

I Tereza pocitila po vystoupeni z lockdownu zménu ve svém socidlnim chovani a vyjadrila

obavu z velkych socidlnich skupin, kterou zapocalo obdobi dlouhodobého odlouceni:

., ...a tedka jsem takova i Ze se jako vlastné bojim jit do spolecnost velky, Ze mi to déla trosku
problém, protoze ja jsem jako introvert velkej, a ja uz jsem byla jako docela v takovym
dobrym stadiu, zZe jsem se jako naucila aspon jako joo, bejt s tema lidma a tak a tedka
se to zase musim ucit od znova, jako kdybych prosté byla maly dité, ktery se uci chodit, tak

se ja ucim zase lidi, Ze jsou...  (Tereza).

Podobné pocity zazivala i Nikola: ,,4 mozna jsem vlastne i zménila castecné moje povaha
a moje chovani trochu, ze jsem pred tim byla vic asi extrovertni, nez jsem ted, zZe jsem i vic

Jjako opatrnéjsi a uzavienéjsi do sebe, nez jsem byla. “ (Nikola).

Z této Casti je patrné, Ze dlouhodoby celostatni /ockdown zaptsobil na proces socializace
a ovlivnil schopnost tvofeni vazeb. Na problematiku dusevniho zdravi a socialniho prostiedi
1ze proto pohlédnout 1 z druhé¢ stranky, kdy mé dusevni zdravi naopak vliv na socialni okoli,
jako to uvadi napt. Hamplova (2018). Wheaton (2001) pak podotyka, Ze maji emoc¢ni funkce
konkrétni socialni disledky (Wheaton 2001). ProZivané emoce maji tedy podil na zptisobu
a mife socializace. V ptipad¢ Pavliny, Terezy a Nikoly se navic jednalo o emoce spojené
s obavami ze socialniho Zivota, proto to v riizné mite zaptisobilo na tvofeni socidlnich vazeb

a pusobeni v socidlni skuping.

Zaroven zde také bylo pozorovatelné tézké odlouceni se od online prostoru, ktery byl
nedilnou soucasti kazdého dne: ,, A trosku jsem z toho méla strach, ze bych méla normalné
chodit do skoly... s téma lidma, bych tam tak néjak na rané, Ze na to, ze pres ten pocitac jsem
si pripadala tak jako... Ze mi jako nikdo nemuzZe nic rict nebo tak.” (Tereza). V dobé
lockdownu ke komunikaci s ostatnimi slouzilo pfevazné jen chatovaci okénko nebo
webkamera s mikrofonem, vytratila se komunikace tvafi v tvar, coZ mohlo mit vliv na zménu

stylu komunikovani s ostatnimi: ,, ...jsem si odvykla na tu normalni béznou konverzaci, asi
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jo. No, ze kdyz to bylo vsechno pres mikrofon v pocitaci, tak se za to spoustu véci jako dalo

schovat, a ted’ jsi tam byl sam za sebe v redalnym zivote, tak to asi bylo tezky, no... “ (Terka).

3.3 Cinitelé duSevniho zdravi

Pocity informéatorti byly ovliviiovany vnéj$imi i vnitinimi podnéty. Prostiedi pandemie poté

nabizelo fadu moznych popudt k emocim pozitivnim i negativnim.

3.3.1 Véci, které mohly prispivat duSevnimu zdravi

V nasledujici ¢asti budou popisovany zdroje, které zptsobily pozitivni emoce, a mély tak
podil na zlepSeni dusevniho zdravi. Pozitivni emoce maji prospésny vliv na well-being
(Blahutkova, Dan 2008), proto je mym zdjmem podivat se na zdroje té€chto emoci. N&které

zdroje jiz byly nastinény v ptedchozi ¢asti.

Jedny z pozitivnich Cinitelti dusevniho zdravi byly konicky. Nékolik respondentti uvadélo,
ze na n¢ v dobé lockdownu méli vice Casu a ze diky nim docilili pozitivnich emoci. Ivana,
Tereza a Katefina se shodly na spole¢ném konicku, kterym bylo hrani deskovych her, diky

némuz dosahly pozitivnich pociti. Matous zase zacal Castéji stiilet z luku.

Mezi ¢Ciniteli zlepSujici stav dusevniho zdravi se daji zatadit drobné kazdodenni malickosti.
Terka zminila, Ze ji délaly radost nékteré drobnosti kazdodennosti: ,, ...asi takovy jako
malickosti treba dobra kava, dobrej zdkusek ke kave nebo kdyz jsem dostala treba pochvalu

néjakou prave z ty skoly nebo néjakej hezkej seridl, no to jsou takovy malickosti. “ (Terka).

Na Pavlinu mély zase pozitivni vliv vylety do pfirody, slune¢né pocasi a Cas straveny

na balkoné:

»lak hodné jako v tu dobu, co mé délalo stastnou bylo jako hezky pocasi, Ze jakoze bylo fakt
Stesti ze to zaclo na jare a byly ty teply dny... tak ja jsem hodné travila casu na balkone,
takze jsem si dala to ledovy kafe a opalovala jsem se a uz bylo teplo, tedka celej sveét jako
by se zpomalil, Ze nikdo nebyl venku, byl takovej klidek, takze treba na to strasné rada

vzpomindm, jak tam lezim, poslouchdam si pisnicky nebo podcasty. “ (Pavlina).

Spolecny aspekt, ktery pozitivn€¢ ovlivnil vnimani lockdownu bylo socidlni okoli
respondentll, zejména rodina a piatelé. Se kterymi bud’ travili ¢as v jedné domacnosti nebo

se setkavali prostfednictvim socidlnich siti. Socidlni prostfedi hraje signifikantni tlohu pfi
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stabilizaci emocionalni roviny (Wheaton 2001). Socidlni podpora ma navic zejména
u mladych dospélych vyznamny pozitivni vliv na dusevni zdravi (Bovier, Chamot, Perneger
2004). Socialni vazby jsou témef nezbytnou podminkou dobrého stavu dusevniho zdravi,

praveé ony razantn¢ ovliviluji well-being (Rook 1985).

Pro mnoho informatort bylo pravé socidlni okoli podporou, kterd mé¢la vliv na zlepSeni
dusevniho zdravi. Do socidlni podpory jsou na zakladé¢ odpovédi respondentii zahrnuty

predevsim pratelé a rodina.

., Nastesti jsem méla pravé ty kamarady, se kteryma jsem i online v kontaktu, kdyz to, tak

treba zavolat s nékym nebo tak, tak i to mi dost pomohlo. *“ (Ivana).

A pak si pamatuju, Ze za mnou chodil kamos, a Ze jsem k nému vidycky Sla do auta
a povidali jsme si pred barakem... a vilastné to bylo taky jako prijemny, ale to bylo parkrat. *
(Katetina).

Na pocit radosti mélo taktéz vliv i rodinné prostiedi a chvilky v ném stravené.

Tereza se svéfila s radostnou vzpominkou, kterd ji potésila: ,, No tak treba, kdyz jsme mohli
do bazénu... No tak nam prosté dodeélali ten bazén, vSechno se to vycistilo a mohli jsme bejt

u bazénu v lété, tak to bylo super‘ (Tereza).

Radostnym momentem v této dobé pro Ivanu bylo narozeni sestry. Matous se zase t&Sil
z nového Sténéte a z rodinné oslavy. I dfive zminiovana studie Uhlite (2021) identifikovala
protektivni faktory duSevniho zdravi, mezi které zatadila dostacujici komunikaci mezi rodici

a détmi (Uhlir 2021).

Nikola se se svymi spoluzaky po pfednasce v distan¢ni vyuce domluvila na online setkant,

coz vidi jako jeden ze svych stastnych okamzikil lockdownu:

»s---1AS hovor skupinovy, v ramci tridy, co jsme méli, jsme se rozhodli, ze viastné po hodiné
po online vyuce, co jsme vlastne stravili spolu na hodindach, zZe bysme si chteli popovidat
i mimo ucivo, takze jsem se domluvili a spolecné jsme si potom volali, spoluzak hral potom

na kytaru i a zpival pisnicky. Takze to byla takova stastna vzpominka “ (Nikola).
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Jako opérny bod, ktery mél pozitivni vliv na jeji dusevni zdravi, uvedla Pavlina svého
partnera: ,, ...jd jsem fakt byla jako Stastnd v tu chvili Ze prosté mam toho pritele. A Ze i s nim
jako muzu bejt... “ (Pavlina). Partner byl podporou 1 pro Terezu, ta také uvedla svého bratra

jako jeden z diivodl pozitivnich emoci.

V4

Vyzkum Burtona kol (2020), ktery byl jiz zminén v pfedchozi teoretické ¢asti se vénoval
faktortim, které ovliviiuji dusevni zdravi. Kromé rizikovych faktorii byly zminény i ty, které
dusevni zdravi ,,chranily*“. Mezi nimi se objevila 1 socidlni podpora, spojeni s okolim

a konicky (Burton a kol. 2021). Jedna se o faktory, které vyplyvaji 1 z tohoto vyzkumu.

3.3.2 Véci, které mohly uSkodit duSevnimu zdravi

Zdroje negativnich pocitli mohly byt zaroveil zdroji defektu duSevniho zdravi. ,,ZvySené
vnimédni negativnich podnétd vede k vy$§imu vnimani stresu anasledné¢ ohroZeni.*

(Navratilova 2020, s. 83).

Prvnim aspektem, ktery negativné ovliviioval duSevni zdravi, byla vladni opatfeni.

Respondenti pocitili omezeni svobody, a bali se jaké opatfeni jesté mize ptijit v platnost:

., Ze zahranici ty zpravy mé desily, v Italii, v Milane, jsem si psala s tou umelkyni, Ze nemiize
vithec ven a Ze se musi nékam zapisovat, takze to... Ze té nékdo takhle strasné kontroluje
a hlida a zZe ti miize dat pokutu, za to Ze jdes prosté po osmy vecer nékde venku. Viastné jsem
si pripadala, jako kdyby byla valka nebo tak néco fakt jako takovyho... a za to viastné jeste

pokuty, ze jsem jakoby ztratila pocit svobody, kterej jsme méli doted’** (Katetfina).

Zaroven divodem nepfiznivych pocitit bylo i zruSeni nékterych spoleCenskych akei, coz

bylo zapficinéno praveé vladnimi restrikcemi:

,, Urcité jsem se hodné tésil na koncert na kterej jsem mél jit. Ten uz jsem mél, to jsem védel
dlouho, Ze bude... ale tak byl presunutej ale furt jsem jako na to byl upnutej, Ze jednou bude
a Ze se na néj tesim. A samoziejmé jsem se tesil Ze bude jednou maturitak a takovyhle veci,
protoze nam vsichni rikali Ze ten dalsi rok bude v pohodé, Ze uz se to vsechno zvladne a bude

to v klidu... nebylo, nezvladlo a maturitak pak taky nebyl. “ (Matous).
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Dtivodem stradani Terky byla i rychld a ¢astd obména téchto protiepidemickych opatieni:
., ... @ taky asi to, Ze nezvladam moc zmeny, tak to s myslim, Ze byl jako diilezitej pocit...no,

podle me, nejvic mé vadily ty zmény, jakoze jich bylo hodné asi a Ze byly rychly “ (Terka).

Kwvtli vladnim opatteni, které¢ nedovolovaly setkavani se s lidmi z jinych domacnosti, se pak
objevovaly 1 jiné zdroje nezadoucich pocitid. Jednim z nich bylo i socialni odlouceni
od pratel. NaruSeni nebo uplné absence socialnich vazeb byva Casto diivodem emocnich
strasti (Rook 1985). Socidlni vazby jsou prospéSnym Cinitelem well-beingu (Kawachi,
Berkman 2001), proto pfi jejich nedostatku ¢i absenci muize dochdzet k negativnim

dusledkam.

Matous jako zdroj pocitu smutku uvedl: , TakZze hodné to odlouceni jako od spoluzakii
s lidma se kteryma jsem travil predtim ctyri roky prakticky kazdej den, takze jsme se obcas
nékde slyseli“ (Matous). Dale k tomu také doplnil, Ze se kviili uzavieni ve své domacnosti

ocitl v nazorové izolaci, protoze se nemohl setkavat s nazory ¢lent jinych domécnosti:

., ...mozZna spis jako ten stesk po téch lidech aa takova ta potieba bejt ve spolecnosti
a poslouchat nékoho jinyho, nez sam sebe porad, slyset jinej nazor obcas jsem... myslim si,
Ze se to hodné projevilo jako na premysleni, ze jsem tolik jako nepremyslel o vécech z jinejch

uhlit pohledu... “ (Matous).

Pavlina se svéfila s tim, ze kviili dlouhodobé izolaci se zintenzivnily neptiznivé pocity, které

MV

.,V tu dobu, jd jsem hodné resila svij bejvalej vztah a casto jako, jak jsem byla pravé sama
a premyslela jsem, takzZe casto jsem chytala prave z toho jako uzkosti a zacinali mi obcas
takovy jako mensi depky a byla jsem takova z toho... mozna bylo to v tom Ze jsem nebyla
tolik jako v kontaktu s téma blizkyma lidma, takze jsem se nemohla svérit, takze v tom to bylo

horsi, ze jsem nebyla v tom kontaktu* (Pavlina).

S danymi protiepidemickymi opatfenimi je spojené i zavedeni povinné distancni vyuky,
které ptindselo n€kolik pozitivnich i negativnich reakci respondenti. Jiz zde bylo zminéno,
7e néktefi respondenti pocitili komunikaéni rezervy po navratu do prezenéni vyuky. Casto
také informatofi uvadéli, ze pravé Skola byla divodem jejich nepfiznivych pocitl. Ivana

sd¢lila, Ze chtéla vyuzit online vyuky a dostatku casu v lockdownu, to s sebou ale neslo velké
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mnozstvi namahy, coz zpisobilo neptiznivé pocity: ,, To byla pro me urcite skola (zdroj
negativnich emoci), tim, Ze byla online vyuka, tak jsem si naschval dala vic predmetii, aby
to bylo lehci, jenze tak se to nakupilo, projekty a uz jsem z toho byla dost nestastna v jednu

dobu. * (Ivana)

Nezadouci emoce zpusobovalo i onemocnéni covid-19 a snim spojené okolnosti.
U respondentt se tak objevoval napt. pocit strachu o své piibuzné, kteti mohli byt soucasti
rizikové skupiny: ,,... pak co jeste bylo smutny, tak kdyz covid méla moje prababicka
s pradedou stary no a prababicka skoncila v nemocnici, tak to bylo smutny...*“ (Tereza).
Strach z nemoci, ktera pro né doposud byla nezndma a neveédéli, co v§e mize zpusobit: ,, kdyz
mamky muz chytnul covid, tak to bylo cely takovy..., Ze jsme jsme to méli viastné doma a ted’
to bylo tak jesté hrozné jsme si to vSichni bdli v tu dobu byl to takovy furt jako viastné
i neznamy (Tereza). Tereza k tomu dodava, ze kvili onemocnéni jednoho ¢lena domacnosti
se pak navic musela starat o celou domacnost: ,, ...no a to bylo cely takovy, jako tézky obdobi
hlavne mozna ani ne tak smutny ale spis tezky... “(Tereza). Ve zminovanych ptipadech
se jako divod negativniho plsobeni na duSevni zdravi objevovalo dané onemocnéni.
Informatofti tak zaregistrovali vétsi obavy o své zdravi a zdravi svych ptibuznych, setkali
se prvn¢ s novou nemoci, u které neznali jeji kratkodobé ani dlouhodobé dopady. Zaroven
tyto mySlenky na nemoc, ktera dopadala na jejich fyzické zdravi, zptisobovaly pocity

strachu, obav apod. Proto zaptsobily negativné i na well-being.

DalSim negativnim aspektem, ktery nepfiznivé ovliviloval emoce béhem celostatniho
lockdownu a zptsobil tak naruSeni duSevniho zdravi, byly zpravy, které se objevovaly
v médiich. Média v tu dobu kazdy den zobrazovala pocet nové nakaZenych a cCetné
vyobrazovala zabéry s nakazenymi, i s témi, ktefi nemoci podlehli: ,, Ale pak jesté negativni
konkrétni priklady byly v Itdlii, Ze jo, jak vozily ty auta a ty mrtvoly, jako ty zabeéry*“
(Katefina). Na Nikolu siln€ zaplsobila udalost pfipominajici obé&ti covidu-19: ,, ...ale urcite
byl silny moment, kdy jsem videl ve zpravach, kdyz se kreslily kiize v Praze na Staromaku
a viastné vidéla jsem rizné fotografie z ty doby, takZe to vlastné pro mé bylo takové

zhmotneni téch cisel. “ (Nikola).

Jednotlivé aspekty rizikovych faktorti negativné ovliviiujici duSevni zdravi lze porovnat
s vySe zminénou studii Burtona a kol. (2020). Z vypovédi respondentil je mozné usuzovat

nckolik, které vykazuji spolecné charakteristiky. Napf. pocit socidlni izolace, vétSina
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respondentll uvedla, ze se setkali s pocity socidlni izolace. Popisovali to ¢asto jako pocit
odlouceni a stesku po blizkych. V Burtonové studii zaroven respondentim izolace doma
poskytovala pocit bezpeci ptred virem (Burton a kol. 2021), coz uvadé€li 1 mi informatofi.
Socialni izolaci jako jeden z pociti negativné ovlivilujici well-being, uvedl 1 vyzkum
O’Sullivan a kol. (2021). Dal§im respondenty zmifiovanym pocitem byla uzkost (O’Sullivan

2021), kterou zaznamenaly i Terka a Pavlina.

Respondenti Burtonova vyzkumu si povSimli zmén rezimu a obmén plant jako faktoru
ohrozujici duSevni zdravi (Burton a kol. 2021). Mi informatoii uvad¢li, ze situace pandemie
emoce. Na druhou stranu ale i ,,ukonceni lockdownu, které mélo navratit ptivodni rezim,

informatortim zptisobovalo ptitéze.

Faktorem, ohrozujici duSevni zdravi byla také u Burtona a kol. (2021) nejistota, ktera
se Cetné objevovala ve vypovédich i mych respondentl. Informatofi uvadéli zejména

nejistoty ohledn¢ budouciho vyvoje protiepidemickych opatieni.

I negativni vliv socidlnich médii, jenz zaznamenal Burton a kol. ve svém vyzkumu (Burton
a kol. 2021), uvadeli participanti mého vyzkumu. Piedevsim byly v tomto ptipadé divodem

toxicita lidi na socialnich siti a zpravy a zabéry, tykajici se onemocnénych.

3.4 Aspekty pandemie

Prostiedi pandemie poskytovalo urcita hlediska, ktera pisobila na duSevni zdravi. Aspekty
mohly byt privétivé a nécim prispét, n€které naopak zplsobovat ztraty. Je vSak také tieba
zminit, ze kazdy aspekt je relativni, a ze skoro vzdy jednotlivy aspekt, ktery je oznacen
jednou z kategorii bude obsahovat ptiznaky kategorie opacné. Dané aspekty byly zatazovany

do kategorii na zakladé toho, jak je popsali a oznacili respondenti.

3.4.1 Ztraty lockdownu

Nejvice zmiflovanym negativnim aspektem /ockdownu u respondentl byla ztrata socialniho
Zivota a stesk po ném, tento aspekt zminovali vSichni respondenti. Zde se zda byt patrné,

ze absence socialniho prostiedi zaptsobila negativné na well-being respondenttl.
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Katefina poznamenava, ze karanténa zasahla jeji praci, kterd je spojend s navstévami
spoleCenskych akci a se setkdvanim se s novymi lidmi. Kviili lockdownu tak byla zasazena

jeji prace 1 volny Cas.

,ja delam praci, kterd je socidlni, protoze treba itak je v pohode, jeho praci to néjak
neovlivnilo, ale ja jakoby se zabyvam kulturnim Zivotem, takze mé to ovlivnilo hodné, jakoze
mé to izolovalo, zZe ta moje prace je i muj volnej cas a zabava, takze to bylo takhle v jednom,
Ze to souviselo s tou praci a ze jsem nemohla chodit na ty vystavy vernisaze, schazet

se s lidma, objevovat novy véci... “ (Katefina).

Mimoto v této vypoveédi Katefina nadnesla, ze n¢kterym jedincim narusil lockdown vice
jejich bézny rezim, zména se odvijela pfedevsim od charakteru prace. Na jeji zaméstnani
pusobil celostatni lockdown vice nez jiné, coz se taktéZ projevilo na jeji dusevni stabilité, jak
sama pfiznala. Toto hledisko zaznamendvaji ve svém vyzkumu Bao a Wang (2021),
konstatuji, Ze duSevni stradani hrozilo mén¢ t€m lidem, ktefi se mohli Gcastnit své obvyklé

prace (Bao, Wang 2021).

Ivana sd¢lila, ze svou doméacnost téméf neopoustéla a pocitila tak napt. stesk po socidlnim
kontaktu: ,kolikrat jako jsem tieba dva tydny nevylezla z bardku, ani na nakup jsem nesla,
to délali rodice vsechno, takze to uz mi chybél dost ten socialni kontakt i treba pravé nékam
Jjit mezi lidi, do ty hospody nebo na ten ndkup.“ (Ivana). Pavlina se také pod¢lila se svou
ztratou: ,, spolecensky Zivot... A to mé napadlo asi jako prvni. Potom mozna o néjaky néjaky
pratelstvi, protoze treba kdyz jsem se s nima (se znamymi) nevidéla uz dyl, tak potom
uz jsem ten kontakt neobnovila. Nebo zZe uz nebyl tak silnej...* (Pavlina). I Nikola
poznamenala: ,,ale urcite me chybélo jako chozeni s prateli, do kavaren pripadne do kina
a do spolecnosti, takzZe o to jsme byli ochuzeny. “ (Nikola). Terka se svétila, Ze postradala
své znamé, protozZe napt. se spoluzdky nemohla sdilet své pocity ohledné Skoly. Matous pak
zaznamenal, ze se ztratou socidlniho Zivota se ocitl v separaci, protoZze nemohl slychéavat
nazory ostatnich: ,,No byl jsem takovej jako... v nazorovy izolaci... “ (Matous). Pavlina také
uvedla, ze kviili nedostate¢nému kontaktu se svymi ptateli, méla pocit, Ze se zintenzivnil jeji

smutek, nemohla se s nim totiz nikomu svéfit.

Socialni kontakt byl pro fyzické zdravi nebezpecny, zplisoboval §ifeni onemocnéni a mohl
tak byt nazyvan rizikem pro zdravi. Na druhou stranu je to prave socialni kontakt, ktery hraje

velkou roli v udrzovani dusevniho zdravi. V dobé pandemie se zncho ale stal jeden
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z Ciniteld ohrozujici obecné zdravi a jeho fyzicka absence zdravi prospivala. Nepfitomnost

socialniho kontaktu vSak negativné vnimalo dusevni zdravi, jak uvedli i vSichni respondenti.

Dalsim aspektem, ktery se ve vypovedich respondent objevoval, byl pocit, ze ptichazi
o ,,normalni* Zivot. Ze tak ztratili n&kolik mésict ,,b&Zzného* Zivota mladé dospélosti.
Katefina to komentuje takto: ,,O dva roky normdalniho Zivota, v uvozovkdach, prisla jsem
o néjakej jako cas, kterej jsem mohla travit jinym zpusobem “ (Katetina). Matous na otazku,
zdali o néco ptisel kvuli lockdownu, odpovédél takto: ,, No, tak rok a piil socialniho Zivota...
Asi i néjaky jako... hodné zkusenosti, ktery jsou spojeny prave s tim jako dospivanim,
maturitni ples o ten jsem prisel, stuzkovaci vecirek, posledni zvonéni a podobny studentsky
veci ktery si délaji k zakonceni (stfedni Skoly)* (Matous). Na odpoveédi Matouse si Slo
povSimnout, Ze postradal aktivity, ¢asto spojené s obdobim mladé dospélosti. Zdtraznoval
tuto ztratu mozna z divodu, Ze b&hem doby celostatniho /ockdownu doséhl hranice
dospélosti, na rozdil od ostatnich respondentil, ktefi si to toto obdobi kratce po docileni

normativni hranice dospélosti zazili v ,,béznych* podminkéch.

Dalsi negativni aspekt spojeny s nastolenim celostatniho /ockdownu, bylo problematicté;si
vzdélavani se. Vyuka pieSla na distancni, coZ bylo spojeno s n€kolika tskalimi, z nichZz
nckteré byly jiz zminény v predeslé Casti prace. Matous zaznamenal urcité vzdélavaci
mezery a také poznamenal, ze se mu htife uc¢ilo na maturitu, protoze béhem distan¢ni vyuky
odkladal u¢eni. Nikole béhem online vyuky upadla vykonnost: ,, jelikoz clovéek viastné zjisti,
Ze ma clovek vetsi i treba volnost v ramci toho rezimu, Ze si miize jakoby organizovat ten den
i sam, takze tam nebyl takovy ten prisny dohled a treba mi jako napomohlo k tomu,

Ze to nebylo tak intenzivni. ““ (Nikola).
I Pavlina si v§imla, Ze mél lockdown negativni dopad na jeji vykonnost tykajici se Skoly:

,» --.jako my jsme méli fakt jenom jeden predmet, a to jsme méli jako vzdycky jako tak hodinu
Jjako dvé jako, a do ty skoly jsme nic moc neudelali, jeste ty zkousky byly tak jako online
a nebyli nejak jako tézky, co si pamatuju, Ze se to dalo opisovat vSechno. No... takze jsem

z toho myho reZimu uplné jako upadla, zZe jsem i jako se poradné neucila... “ (Pavlina).

Tereza ptiznala, Ze kvili jeji ,,skryté* online podobé¢, Skolu zanedbavala: ,, casto jsem si zapla
Skolu a u toho jsem fakt to musela delat ten obéd nebo tak, Ze ta Skola fakt byla jen v tom

pozadi. “ (Tereza). Matous zase piiznal, ze polevil ve svém rezimu a zanedbéval ptipravu
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na testy do skoly i na maturitu: ,, fak jsem ji pri tom pomahal bylo to jednodussi a bylo
to takovy efektivnejsi (své sestie pii online testech) ale urcite to nebylo idealni... “ (Matous).
Dale se ptiznava k tomu, Ze ho s nastupem lockdownu piepadla pohodlnost: ,, Hodné jsem
zlenivel, minimalné, co se tyce toho uceni. Tak clovek se nemusel tolik soustredit. Jo... ucit

se na testy, nic takovyho, vsechno (zapisy uciva) bylo otevienych pri téch testech. “ (Matous).

Informatofi prevazné zaregistrovali pokles své vykonnosti, naopak vzrostla pohodlnost.
Zpusobené to bylo zejména volnéj$im rezimem, vyukou travili mnohem méné¢ casu, spousta
predmétii se prerusila a testy byly snazsi. Ptiznali, Ze jim také bylo umoznéno pfti testech
podvadét, a tak se Casto uchylovali k této pohodIngjsi varianté, coz jim, jak sami ptiznali,

zpisobilo vypadky ve vzdélani.

Dalsi aspektem, ktery negativné ovlivnil celostatni /ockdown byla prace. Respondenti
uvadéli, ze kvuli protiepidemickym opatfenim pfisli o brigddu. Nikola pracovala
v gastronomickém odvétvi, které bylo po nastoleni celostatniho lockdownu omezené.
Pavlina méla zase vést tanecni krouzek, ale kviili lockdownu byly vSechny tyto aktivity
pferuSeny. Katefina pifeSla na homeoffice a zménila se jeji napli prace. Ivana se zase
vypotadaval snechuti jit do prace, ackoli ji opatfeni neomezovala: ,,... védéla jsem,

Ze se tam budou nosit ty rousky, a to mé dost odrazovalo... “ (Ivana).

Dale si také Matous stézoval na pozastaveny osobnosti rlst: ,, ... to je tézky, tam jako nebylo
co ziskat. S tim, jak je clovek porad jenom jako izolovanej nékde, tak néjak ten osobnostni

rist tam ani bejt nemiize poradné. “ (Matous).

3.4.2 Prinosy lockdownu

U nékterych respondenttl byly dané aspekty, které zptsobil lockdown, zafazeny do ztrat,
u jinych by se daly tadit do ptinosu.

To lze pozorovat jiz u prvniho piipadu, vétSina respondentli zaznamenala mensi vykonnost
béhem celostatniho lockdownu, Ivana, se vSak podélila se zjiSténim, Ze jeji vykonnost

ohledné¢ Skoly vzrostla:

~Prekvapive si myslim, Ze jsem byla vic produktivni, ohledné skoly a vic jsem se i soustredila
kolikrat na tu online prednasku... kdyz moc clovek nema motivaci, kdyz ma jit na prednasku,

Ze musi tam a zpatky a zabere to strasné moc casu, a takhle to bylo jako vstat a hnedka
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to pustit a nemuselo se nikam dojizdet. Takze jsem méla vétsi motivaci si tu predndsku pustit

no... nez se na to zbytecné tahnout dlouho. “ (Ivana).

Matou$ zaregistroval pozastaveni osobnostniho ristu, Pavlina vSak uvedla, Ze naopak

dosahla lepsiho sebepoznani:

., ... moznd néjaky lepsi sebepoznani, ze jsem se prave hodné zajimala o to dusevni zdravi
a o tom vlastné, kdo jsem, kam smeruju, protoze mas dostatek casu, takze premyslis nad
tadytema vécma. TakzZe jsem jakoby hodné jako se snaZila tFeba si psat, co bych si prala,
co mam na sobé rada, co bych chtéla zmenit. TakzZe si myslim Ze néjaky to sebepoznani.

(Pavlina).

Podobné je na tom i Terka: ,, mé prijde, tim, Ze zacla ta karanténa, tak me to...no ze vlastne,
mé to donutilo se zastavit a kouknout na problémy a resit to, co nefunguje, to co nefungovalo
treba i pred tim, protoze jsem resila v sobé spoustu véci. A to, ze jsme byli doma, tak to prislo

Jjako impulz, Ze mam cas na to to resit. “(Terka).

Katefina potom pfisla k novému uvédoméni: ,, ...takovy jako upozornéni, Ze se miize néco
stat, a ty to nemiizes néjak ovlivnit ..." (Katefina). I Pavlina doSla k novému poznani,
tentokrat ohledné jejich ptatel, po uvédoméni mohla vyselektovat nékteré lidi, kteti
se ji v pribéhu lockdownu GUplné€ piestali ozyvat: ,,to byly spis takovy ty pratelstvi... aspon
se ukdzalo, co je na oko a tak. ““ (Pavlina). Matou$ zase dospél k poznani také ohledné svych
pratel, tentokrat ale v pozitivnim smyslu: ,, Mozna jsme si jako, zacli vic vazit asi toho,

Ze se muizeme jako stykat a podobné. “ (Matous).

Pozitivnim aspektem lockdownu byl napt. zisk silnéjSiho pouta v rodiné, takto to uvadi napf.
Ivana: ,, No, asi ziskala, tak néjak treba se ségrou prave takovy silnéjsi pouto, jak jsme
se videly kazdy den, ona jinak byva cely tyden na intru, Ze jo, takze takhle jsme se videly
a dost jsme se i sblizily tim. “ (Ivana). Tereza uvedla, Ze ziskala lepsi vztah s rodinou. Terka
k tomu dodavd néco obdobného: ,, Myslim si, Ze jsme se hezky propojili jako rodina,

Ze se prohloubily ty vztahy...  (Terka).

Respondenti také uvadéli, Ze ziskali vice ¢asu a mohli se tak vénovat novym aktivitdm.
Katefina poznamenava: ,,noo ja delala takovy aktivity, ktery bych v Zivote nedelala nebo

jenom parkrat... “(Katetina). Nikola tikd, ze se v dobé lockdownu dostala vice do ptirody,
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a Cast¢ji zavitala napt. na hory, dale poznamenava: ,, Vic jsem, v ramci jako karantény
a nouzovyho stavu, pekla, v té prvni viné covidu, kdy to byl vilastné takovy jako, rozmohlo
se to po cely republice, vsichni se dali tak jako do peceni. (Nikola). Pavlina zacala kreslit
a meditovat: ,, ...ale teda ne Ze by to bylo tim stresem, ale spis tim, Ze jsem se jako snazila
objevovat novy véci a tak.*“ (Pavlina). Tereza zacala doma cvilit: ,,tim, Ze jsem byla doma,
a tak jsem vedeéla, ze je to blby, ze jenom sedim doma na zadku a nikam nechodim, tak jsem

se spis zacala doma... “ (Tereza). Stejné tak Nikola zaCala s pohybem. ,, protoze to byla jedna

z mala naplni, co se dalo délat v karanténe. *“ (Nikola).

Matous uvedl, ze mél diky lockdownu méné povinnosti, napt. ze nefesil dochazku do skoly.
Zaroven Pavlina také zaznamenala men$i mnoZzstvi stresort, coz pozitivné ovlivnilo jeji
duSevni zdravi, protoZe stres je jednim z rizikovych faktord, jeho eliminace tak zplisobuje
pozitivni U€inky (Bovier, Chamot, Perneger 2004). Jako ptfinosnou véc lockdownu, ktera
zpisobovala mensi miru stresu, bere dale Matous, zlehcenou verzi maturit: ,, viastné jediny,
co nam nechali byla ta maturita ta byla taky teda osekana, takze tu jsem si taky moc neuzil,

i kdyz to mé teda néjak moc nevadilo “ (Matous).

3.5 Domacnost v pandemii

Zajmem prace je pohlédnout na prostfedi, kde mladi dospéli travili nejvice Casu, zaroven
u vétSiny z nich to bylo jediné misto, které po dobu celostatniho lockdownu obyvali. Cilem
je tedy nahlédnout do nékolika Ceskych domacnosti a zjistit, jak jeji €lenové prozivali
pandemii covid-19 a jestli i domacnost né&jak hrala roli v kondici jejich dusevniho zdravi.
Domacnost a bydleni mohou mit totiz vyznamné dopady na duSevni zdravi (Cuerdo-Vilches,

Navas-Martin, Oteiza 2020).

3.5.1 Vnimani domacnosti

Jednou z otazek v rozhovoru bylo, jestli respondenti zaznamenali zménu ve vnimani svoji
domécnosti v dobé celostatniho lockdownu. Tti informétofi uvedli, Ze néjakou zménu
zaznamenali. Matou$ poznamenal, ze dfiv nemél prostor svého domova vymezen
k aktivitam do Skoly, coz se kviili distan¢ni vyuce muselo zménit, domacnost pro n¢j byla:
,, prosté misto, kde uz na tu Skolu nemusim myslet, nemusim se tim tolik trapit, prave... a zas
druhej den pujdu do skoly, tam se budu ucit a pujdu zas domil, zZe jo, a tam to bude v klidu... *

(Matous), po zavedeni celostatniho lockdownu se ,hranice™, mezi témito dvéma prostory
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musela smazat. Tereza dodavé, ze pred karanténou feSila aktivity ohledné¢ Skoly pouze
v Praze na koleji a po pfijezdu domt na Skolu nemyslela, coz se stejn¢ jako u predchoziho
informatora muselo zménit. Ted’ si zvykla fesit povinnosti do Skoly i v misté svého domova
aned¢la ji to problém. Zaroven sd€lila, Zze diky bliz§imu kontaktu s rodinou se v domécnosti
citi ted’ po lockdownu 1épe. Nikola uvedla, Ze byla i pfedtim navykléa pracovat z domova, jen
to bylo v dobé pandemie mnohem intenzivnéj$i. Zaroveil nebyla zvykla na to, Ze jsou doma
vSichni ¢lenové domacnosti, proto byla také neptijemné zaskocen nedostatkem prostoru.
Ostatni informatofi zménu ve vnimani své domdcnosti nepocitili. Coz mlze souviset
se spokojenosti uspotfadani jejich domova i s dobrymi rodinnymi vazbami, jako to potvrdil
diive zminovany vyzkum Cuerdo-Vilchese a kol. (2020). Ti ve své studii podrobili
zkoumdni Spanélské domacnosti a osvétlili existenci ,,pfimé Uméry” mezi vnimanim
prostoru domécnosti a tendenci ke zhorSeni ¢i zlepSeni stavu dusevniho zdravi (Cuerdo-

Vilches, Navas-Martin, Oteiza 2020).

Celostatni lockdown vznikl, aby ochrénil jedince pted ndkazou, domacnost tak byla mistem,
které mélo zarucit bezpeci. Moji pivodni hypotézou bylo, Ze domacnost mohla byt vnimana
jako jeden ze zdrojii negativnich pocitii. Ze tento jediny prostor, kde jedinci travili kazdy
moment svého zivota a ve kterém prozivali veskeré své aktivity, mohl zptsobit nepfiznivé
emoce. A zdali se tak misto vzniklé pro ochranu fyzického zdravi nestalo pfi¢inou poskozeni
zdravi duSevniho. Z provedeného vyzkumu je vSak patrné, Ze domacnost byla vétSinou
vnimana jako misto bezpeci. Tereza oznacila svlj domov za bezpecné misto, které
ji pfinédSelo pouze pozitivni pocity. Katefina zase uvedla, Ze diky tomu, Ze ma prostorny byt,
ktery si sama vybavovala, se v ném citila spokojené. Ivana k tomu dodala, Ze diky tomu,
ze méla vlastni pokoj, mohla byt v ptipad¢ potieby sama, bez rodinnych ptislusnika, ktefi
v ni nékdy vzbuzovali negativni emoce. Domov je prostor, ve kterém ma byt jedinec
»chranén pfed vnéjSimi i vnitinimi hrozbami“ (Augé in Okénkova 2015, s. 514), coz

se v pripad¢ mych respondentt dafilo.

Pouze Matous uvedl, ze piestal sviij domov povazovat za bezpe¢né misto, naopak ho vidél
jako misto, kde hrozilo dusevni stradéni vice. Zaroven také dodal, ze kdyz né€kdo ,,donesl*
onemocnéni do domdcnosti, rozsifilo se po celé¢ rodiné, proto svou domacnost nemiize

nazyvat zcela bezpe¢nou:
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,, ...nekdo to prosté prines domii. To jsme se vSichni nakazili a uz jsme to méli v ty karanténé,
uz jsme to meli v izolaci. Takze, nemyslim si, Ze by to pro me mélo néjaky vyznam ochrany.
Spis si myslim...ze jako psychicky bych se urcite citil lip a bezpecnéji, kdybych nemusel byt

v karanténé. © (Matous).

Nékteti respondenti uvedli, ze kvili své domacnosti prozivali i dal$i nezddouci pocity.
Nikola ptiznala, ze kvili tomu, Ze vSichni ¢lenové domacnosti pracovali online z bytu, ktery
neni pfili§ prostorny, postradala svlij osobni prostor. Terka se svéfila, ze kvili tomu,
ze obyvala jen jedno misto, bylo pro ni té¢zké oddélit misto pro relaxaci a ,, vypnout od tech
povinnosti “ (Terka). Uvedla také, Ze byla donucena naucit se fesit problémy pospolu se svou
rodinou, kviili neustalému kontaktu. Poté si i postézovala, ze musela byt soucasti situaci,

kterych by se dle jejich slov ,,normaln&* nezucastnila:

,, ...obcas jsem musela resit situace, ktery si myslim, Ze bych jako ja videt neméla nebo resit
neméla. Ze tieba se mi stalo, Ze jsem byla u hdadky rodicii a byla takova hodné jako vyhrocend
a vlastné tim, Ze jsme tam byli pospolu, tak jsem byla jako jeji soucasti a snazila jsem

se ji vyresit i kdyz by si to asi méli vyresit sami ... © (Terka).

Z odpovédi respondentl Slo rozeznat, Ze negativni emoce spojené s prostorem domova,
se objevovaly piedev§im u respondentd, ktefi si st€zovali na malo prostoru ¢i nedostatek
soukromi. T1, ktefi méli vlastni pokoj a nazyvali sviij domov jako prostorny, negativni emoce
v tomto kontextu zaznamenali méné. N&kteti z respondentl taktéZz sdélili, Ze pocitovali
mén¢ komfortu, protoZe obyvali spole¢né prostor se stile stejnymi lidmi, ktefi zaroven
domacnost téméf neopoustéli. Rovnez si Slo povSimnout, Ze ¢im vice ¢lenti domacnosti
pracovalo z domova, tim obtizné&ji se daly sladit jejich rezimy a rozdé¢lit prostor domacnosti
pro jejich potieby. Zaroven se u vétsiny z nich kvili neustalému kontaktu se stejnymi lidmi,

Castéji objevovaly negativni pocity.

3.5.2 Fungovani domacnosti

Zamérem prace je také zjistit, jestli museli respondenti kvtili karanténé napft. pfizpuisobovat
prostor své domacnosti. Domacnost byla mistem, kde se lidé vzdé€lavali, pracovali,
sportovali, odpocivali a socializovali (Amerio 2020). Nabizi se proto otdzka, zdali témto
aktivitdm néjak ptizptisobovali podobu svého obydli. Tato tematika byla zaclenéna, protoze

1 charakteristiky bydleni maji podil na kondici dusevniho zdravi. Ke zminénym
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charakteristikdm bydleni 1ze zafadit podobu obydli, ale i interakce s ostatnimi cleny

domacnosti (Cuerdo-Vilches, Navas-Martin, Oteiza 2020).

U trech respondentii zaznéla odpovéd’, Ze domécnost i jeji vyuziti zistalo v plivodni podobg.
Navic uvedli, ze praci ¢i Skolu a relaxaci provadéli na stejném misté, k cemuz nasledné
dodali, Ze si v této souvislosti povSimli n¢kolika negativ. Napt. Katefina k tomu dodéava:
., No, to jsem méla, ale nevyuzivala jsem to (vymezeny prostor pro praci a relaxaci). 7o asi
vSichni takhle, a vSem se shrbily zada“ (Katefina). Pavlina poznamenala, ze neméla pftilis
povinnosti do Skoly, a tak nemusela prostor t¢émét odd€lovat. Tereza dodala, Ze vymezit
si n¢jak prostor moc neslo, protoze travila lockdown u rodi¢t doma, kteti méli ur¢enou

strukturu pribytku. Sd¢lila ale také, ze se v karantén¢ naucila nepracovat z postele:

»-..S€ treba zmenilo v ty karanténé, Ze jsem se fakt jako naucila cisté u stolu pracovat,
protoze jsem si nechtéla uplné nicit zada a tak... protoze, kdyz zacal treba néjakej seminar
v osm rdano, a ja si to pustim v posteli a celou tu hodinu a pul, co byl ten seminar bych lezela
v posteli a pak bych méla tireba néco dalsiho a ja bych zase lezela v posteli, tak to by mi

prislo takovy divny... “ (Tereza).

Nikola byla donucena rozdélit svou domadcnost, kvili fungovani online nasledujicim

zpusobem:

., ...a byli jsme doma teda vsichni ctyri, jelikoz teda i rodice pracovali na homeofficu a jelikoz

vevr

vevr

tomu, kdyz nouzovej stav neby...[“ (Nikola).

Terka k tomu také dodava, ze byli vSichni ¢lenové domécnosti nuceni sladit svoje rezimy:
,Ja si myslim, Ze z pocatku bylo tezky to sladit, takze rozhodné to jako nefungovalo

‘

na zacatku, ale pak si myslim, Ze uz jsme presli do toho rezimu a néjak se to nastavilo..."

(Terka).

VSsichni participanti mého vyzkumu béhem /lockdownu pracovali ¢i studovali z domova.
VétSina z nich neseparovala svou domacnost pro el prace ¢i Skoly a odpocinku. Pfevazna

¢ast z nich ale vedla, Ze alesponi Cas se pokouseli oddélit na Cas pro praci ¢i Skolu a relaxaci,
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nebylo to vSak Gpln¢ snadné a Casto jim vSe splyvalo. Vyzkum Crosbicho a Moora (2004)
se zabyval problematikou prace z domova a rovnovahou osobniho a pracovniho zivota. Dosli
v ném ke zjisténi, Ze se nékterym respondentim osobni ¢as, vyhrazeny Cisté pro odpocinek,
roztfistil. Na druhou stranu jini respondenti uvedli, Ze osobniho ¢asu diky praci z domova
méli vice (Crosbie a Moore 2004). Participanti mého vyzkumu se fadi k obéma zminovanym
skupinam. Na jednu stranu tvrdi, Ze nebyli vétSinou schopni oddé€lovat si sviij osobni ¢as,
na druhou stranu vSak vSichni uvedli, ze ¢asu méli vice. To v§ak mohlo byt zpisobené danym
obdobim pandemie a protiepidemickymi opatfenimi, které zakazovaly provozovanim

nekterych jinych aktivit.

3.5.3 Vztahy v domacnosti

Celostatni lockdown donutil rodinné ptislusniky drzet pospolu v jedné domécnost. Otdzkou
ptisti kapitoly bude, zdali mé¢la karanténa pozitivni nebo spiSe negativni dopad na vztahy
v domécnosti. Socidlni vazby jsou totiz signifikantnim ¢initelem dusevniho zdravi (Bovier,

Chamot, Perneger 2004).

Ttfi respondenti zaznamenali zhorSeni vztahii s rodi¢i. Divodem byl neustily kontakt,
zaroven jim nebylo umoZnéno se potkavat s nikym jinym. Ivana k tomu dodava: ,jak
se vidite kazdy den furt, tak uz je to otravny‘ (Ivana). Dopliuje to zdivodnénim, ze diive
nebyla zvykla byt s rodici v tak intenzivnim kontaktu, protoze pies tyden chodili do prace
a o vikendech jezdili pry¢ na vylety. Pavlina pfiznava, Ze si s rodinou zacala: ,,/ist vic na
nervy* (Pavlina). I Matous si stéZuje na podobny problém: ,,...bejt zavienej s péti lidma
porad v jednom bardku se stejnyma, nevidet jiny lidi, takze ponorka trochu ... (Matous).
Soucasné dodava, ze si s rodici neni nazorové blizky, proto se Casto dostavali do hadek.
Problematickou strankou lockdownu v§ak bylo, Ze s nimi byl stale v jednom domé& a nemohl

odejit, cozZ ptispivalo prohlubovani hadek:

,, ...nebylo to tak, Ze jsem moch nebo ze nasi by vodjeli do prace a druhej den by to bylo néco
jinyho ne... Videél jsem je znova treba po péti, deseti minutdch, porad to tam bylo, to napéti.
A kolikrat jsme se k tem téematiim omylem i vratili nebo nékdy i cilené Ze jo, kdyz nékoho

napad néjakej argument kterej by byl lepsi... “ (Matous).

Na druhou stranu Ivana i Matous sdé€luji, Ze se naopak vice sblizili se svymi sourozenci.

Diky lockdownu spolu byli Castéji, coz vidi oba jako pozitivum. Opacné to vnimé Nikola,

53



ktera priznala, Ze se s rodici vice sblizila, lockdown ji totiz umoznil vyhradit si ¢as jen pro
rodinu. Se svym bratrem naopak pfiznala zménu v negativnim slova smyslu. Tereza a jeji
rodina se diky lockdownu stmelily. Terka uvedla, ze ji situace neumoziovala stykat

se s prateli, proto: ,,ten svét se tocil jenom okolo rodiny viastne* (Terka).

Dalo by se fici, ze je logickym vyusténim, ze se prostor upinal pouze na vlastni zijem
a rodinné zalezitosti. Prostfedi pandemie neumoziiovalo kontaktovat fyzicky okoli mimo
svlyj domov, a tak byla domacnost a rodina sttedobodem témét kazdého, ostatni ¢innosti
se konaly v online prostoru. Rodina tak piedstavovala aktéra, hrajici vyznamny podil
na prozivani lockdownu a nésledném dopadu na dusevnim zdravi. Odezvé pandemie
na rodinné vztahy se vénovali Sentiirk a Bozkurt (2021). V jejich vyzkumu 55 %
respondentl uvedlo, Ze se jejich vazby upevnily, pouze 17 % zaregistrovalo komunikaéni
problémy (Sentiirk a Bozkurt 2021). Z mého vzorku respondentll zaznamenali Ctyii
respondenti zhorSeni vztahu s obyvateli své domacnosti, a to pouze s nékterymi z nich.

Ostatni si naopak povsimli upevnéni svych vztaha.
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4 Zavér

Prace se orientuje v sociologickém poli, proto se nesnazi o zhodnoceni duSevni stability
respondenttli, jejim uclelem je zobrazit jimi reflektovany stav jejich dusevniho zdravi.
Zamérem je posoudit, které¢ podnéty socidlniho prostfedi mohli hrat roli v kondici jejich
dusevniho zdravi. Snazi se vstoupit do prostiedi domacnosti mladych dospélych a hloubkové
pohlédnout na jejich prozivani pandemie jejich interpretaci. Vysledky vyzkumu vychazi
z jejich zkuSenosti, které se snazi byt popisovany jejich pohledem. Dand interpretace
vysledki zahrnuje propojeni jejich prozitkli s teoretickym ukotvenim a doplnénym
kontextem. Je vhodné také zminit, Ze na interpretaci vysledkli vyzkumu ma vliv mij

subjektivni vhled.

V préci jsem se zaméfovala na problematiku duSevniho zdravi v dobé pandemie covid-19,
cilem bylo objasnit, jak ¢lenové ceskych domacnosti z fad mladych dospélych prozivali
pandemii covid-19, pozornost byla vénovana hlavné objasnéni stavu jejich duSevniho zdravi.
Pokousela jsem se zkoumat, jakym zplisobem pandemie zasdhla do zivotd mladych

dospélych a jak se odrazila na jejich dusevnim zdravi.

Informatoti mi sdélili jejich pfedstavy dusevniho zdravi. Mnozi z nich pojem duSevni zdravi
spojovali s psychickou pohodou a absenci dusevniho onemocnéni. Néktefi z nich uvedli,

ze ho vnimaji jako odolnost viici stresovym situacim a neptijemnym vné&j$im stimulim.

AZ na jednoho respondenta vSichni sdélili, Ze se pokousi jistymi metodami cilené zlepsit
stav svého duSevniho zdravi. NejCastéji zminovanou metodou bylo chozeni na prochazky
do ptirody, schiizky s ptateli, joga ¢i meditace. V dobé pandemie jejich péce o dusevni
zdravi proSla menSimi obménami. Néktefi informatofi uvadéli, Ze o jednu z vyuzivanych
metod pfisli, vladni restrikce jim totiz nedovolaly fyzicky kontakt s €leny jinych domacnosti,
proto pfisli o pravidelné pratelské schlizky 1 o spoleenské akce, které maji pozitivni vliv
na jejich well-being. Vétsina informatort uvedla, ze nékolik metod ptidala. Diivody zafazeni
nékterych metod by se daly rozdélit na dva klicové. Prvnim z divodl bylo vystaveni
se duSevnimu zdravi ohrozujicim podminkdm. Druhy z divodd byl dostatek casu

na poznavani novych véci a snaha o vlastni sebepoznani.

Pandemie vSem informdtoriim zasdhla do bézného rezimu. Jeji vnimani se v prubéhu

lockdownu lisilo a emoce byly riznorodé, ja jsem je ve své praci rozliSovala piredev§im
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na negativni 1 pozitivni. Mezi nejCastéjSi negativni emoce respondenti zatfazovali pocit
neinformovanosti, nevédomosti, zmatenosti, strachu a zaskoceni, zejména, kdyz se poprvé
setkali s danou nemoci a celostatnim lockdownem. Také zminovali, Ze pocitili stradani po
blizkych, nespravedlnost, paralyzu, zlobu, frustraci, letargii, bezmoc ¢i omezenost, kviili
vladnim restrikcim. Mezi kladnymi emoce se objevoval nejcastéji pocit, ze se mohli na chvili
zastavit a zpomalit. Pocitili také bezstarostnost, oddech, svobodu a klid, protoze nebyli

nuceni navstévovat riznorod¢ instituce a pfizpltisobovat svlij zivot jinym povinnostem.

Z odpovédi Slo pozorovat, jakym zplisobem se respondentim ménil postoj k celostatnimu
lockdownu v prubéhu Casu. Zpocatku netusili, co obnasi, ¢asto byly jejich pocity spojovany
s pozitivni konotaci, protoze celostatni karanténu vnimali jako oddech od Skoly a vsech
povinnosti. Pozdéji si zacali vice v§imat vSech restrikci, které zacali pojimat jako omezovani
jejich svobodného Zivota. Objevil se u nich také pocit bezmoci, Ze se situaci nic nezmiZou,
na néz nasledoval pocit zloby a frustrace. Pti postupném rozvolfiovani opatieni a mozném
»vystupu® z lockdownu se u informatort vyskytovaly taktéz rozmanité pocity. Kromé toho,
Ze vétsina z nich zaznamenala vEtsi volnost 1 vdé€nost z této volnosti, se u vétSiny z nich
objevovaly 1 nezddouci emoce. Dlvodem bylo jednak opétovné naruSeni jejich tentokrat
lockdownoveho rezimu. Nékteti z nich také zaregistrovali vétsi mnozstvi povinnosti. A ¢ast
znich se setkala s poskozenim jejich socializa¢nich schopnosti. Nékteti dokonce uvedli,

ze doslo k pozménéni jejich osobnostnich charakteristik, které se po lockdownu podobali

spiSe introverzi.

Slo si také poviimnout, jak tato ,krizova“ situace postupné za¢inala byt vnimana jako
normalni. A 1 ti, ktetfi méli k lockdownovému rezimu zna¢né vyhrady, se potykali s jistymi

nejistotami a uzkostmi z navratu do ,,normalu®.

Pozornost jsem ve své praci veénovala také zdrojim zaZivanych pocitd, které byly
doprovodnym aspektem pandemie a zaroven Cinitelem duSevniho zdravi. Mezi zdroje
pozitivnich pocitl byly zaclenény: konic¢ky, drobné kazdodenni malickosti, rodina, pratelé
a snimi straveny cas. Divodem negativnich emoci byly: vladni opatieni, odlouceni

od pratel, distan¢ni vyuka, nemoc a s ni spojené okolnosti a zpravy z médii.

V praci byly predstaveny nékteré aspekty, které s sebou nesla pandemie a celostatni
lockdown. Je ale zadouci zminit, ze jsou dil¢i aspekty relativni a téméf vSechna zminovana

hlediska vykazuji charakteristiky ptinosti 1 ztrat pandemie. Jako jeden z prvnich negativnich
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aspektii, na ktery si respondenti béhem rozhovoru vzpomnéli byla ztrata socialniho zivota.
Poznamenali, Ze jim chybél kontakt s jejich prateli, zndmymi, spoluzaky i kolegy. Negativni
okolnosti byl i1 pocit informatort, Zze pfichazi o ,,normalni* Zivot. Nekteti z nich uvedli,
ze pocitili smutek z neuskute¢nénych ¢innosti spojenych s mladou dospélosti. I distancni
vyuka prinasela jista negativa, zejména zptsobovala vzdélavaci mezery, pohodlnost a pokles
vykonosti. Taktéz informatofi zaregistrovali negativni dopad na jejich pracovni Zivot,

protoze plno z nich o ni kvili vladnim restrikcim pfislo.

Mezi ptinosy néektefi informatoii zarazovali vétsi vykonost, moznost lepSiho sebepoznani
a uvédomeéni. Casto ziskali lepsi pouto s rodinou. Obecné méli vice ¢asu a mohli tak konat

své konicky a objevovat nové aktivity.

Pandemie se podilela na zménach rezimu vSech informatora, protoze vSsem nahradila béznou
prezen¢ni UcCast online formou. VSichni respondenti se navic setkali prvné se situaci,
ze se ¢lenové doméacnosti sesli vSichni v prostoru svého domova a byli vystaveni neustalému
dlouhodobému kontaktu. Tento fakt zpusobil naruseni bézného fungovani domécnosti.
Domécnost se pro vétSinu respondentd stala jedinym obyvanym prostorem. Byla prostorem,
kde se odehravalo vse: spalo, jedlo, pracovalo, vzdélavalo, odpocivalo, sportovalo
1 socializovalo. Proto bylo mou hypotézou, ze se kviili zmén¢ ucelu domacnosti, pozméni
1 jeho vnimani. Nekteti respondenti si povsimli odlisné percepce, zejména to bylo z diivodu,
Ze misto, které bylo pfedtim prostorem, kde se chodi odpocivat se muselo stat misto pro
online vyuku a praci. N&kteti informatofi taktéZ zaznamenali, Ze ve svém domové pocitili
méné soukromi, protoze ho obyvali vSichni ¢lenové domécnosti, ktefi zaroven témér
z tohoto prostoru neodchazeli. Tento rozdil zaznamenali hlavné respondenti s mensi
rozlohou domécnosti. VSichni taktéZ museli brat ohledy na ostatni ¢leny domdacnosti

a prizpisobit se, aby se sladily jejich rezimy.

Vétsina respondentil néjak neseparovala svou domdacnost za uc¢elem oddéleni prostoru pro
praci ¢i Skolu a odpoc€inek, ackoli uvedli, Ze by to mélo pravdépodobné pozitivni G€inky.
Snazili se ale alespon odd¢€lovat Cas, na pracovni a osobni, ne vZzdy se jim to ale dafilo.
Zaroven nékteti dodali, Ze to bylo diivodem jejich negativnich pocitil, protoze pro n€ bylo

obtizné odpocivat v misté, kde travili vSechen svij Cas.

Z odpovédi respondentt Slo zaznamenat, Ze se negativni pocity v souvislosti s vnimanim

domova, objevovaly vice u informatort, jenz uvedli, ze kvili neustdlému kontaktu
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se stejnymi ¢leny domacnosti, dochdzelo ke komunika¢nim problémim. Ti, jenz uvedli,
ze jim pandemie napomohla k stmeleni vztahli v roding, zaznamenali ve skrze pozitivni
vnimani svého domova. Celkové vice nez polovina respondentt uvedla, ze se jim vztahy
s nékterymi z c¢lentt domdacnosti v pribéhu pandemii zhorSily, coz se, dle jejich slov,

podepsalo i na jejich duSevnim zdravi. Nekteti ale naopak zaregistrovali zlepSeni vztahtl.

Moje prace se zabyvala problematikou, ktera neni v ¢eském prostiedi pfili§ studovana
a mohla by tak poskytovat podnéty k dalsimu studiu. V pfistich studiich by mohla byt
prozkoumdna napt. odliSnd v€kova skupina, diky ¢emuz by byla mozna i komparace
generaci v prozivani celostatniho lockdownu. Taktéz by se v pfistich studiich mohlo
detailngji pohliZzet na domov a domacnost, jehoz tematika se v soucasnych ¢eskych studii

taktéZ netési velké cetnosti, kde by se dalo podrobnéji pohlizet na vyznam a symboliku

domova.
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S Summary

The thesis is set in the sociological field, so it does not try to evaluate respondents’ mental
stability, it aims to show the state of their mental health, reflected by them. The purpose
is to assess which stimuli of the social environment may have an impact on the condition
of their mental health. It tries to enter the environment of young adult households and take
a deep look at their experience of a pandemic by interpreting them. The research results are
based on their experience, which tries to be described from their perspective. The given
interpretation of the results includes the connection of their experiences with the theoretical
anchoring and appended context. It is also worth mentioning that the interpretation of the

research results will be influenced by my subjective insight.

In my thesis I focused on the issue of mental health during the covid-19 pandemic, the aim
was to clarify how Czech households members among young adults experienced the covid-
19 pandemic, attention was paid mainly to explaining the state of their mental health. I was
trying to explore how the pandemic affected the lives of young adults and how it influenced

their mental health.

The informants told me their mental health ideas. Many of them associated the concept
of mental health with mental well-being and the absence of mental illness. Some of them

perceived it as resistance to stressful situations and unpleasant external stimuli.

All but one respondent said that they were using certain methods to purposefully improve
their mental health. The most frequently mentioned method was walking in nature, meeting
friends, yoga, or meditation. During the pandemic, their mental health care varied. Some
informants lost one of the methods used, because the government restrictions did not allow
them physical contact with members of other households, so they lost regular friendly
meetings and social events, which have a positive effect on their well-being. Most informants
said they added several methods. The reasons for including could be divided into two main
ones. The first reason was exposure to mental health-threatening conditions. The second one

was enough time to learn new things and seek self-knowledge.

The pandemic interfered with all informants. The perception of the pandemic differed during
the lockdown and emotions were diverse, in my thesis, I divided them into negative and

positive. Respondents included feelings of ignorance, confusion, fear, and surprise among
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the most common negative emotions, especially when they first encountered the disease and
the lockdown. They also mentioned that they felt distressed for loved ones, injustice,
paralysis, anger, frustration, lethargy, helplessness, or limitation, due to government
restrictions. Among the positive emotions, the most common feeling was that they could
stop and slow down for a while. They also felt carelessness, rest, freedom, and peace, as they

were not forced to visit various institutions and adapt their lives to other duties.

The answers showed, how respondents' attitudes toward lockdown changed over time.
At first, they had no idea what lockdown meant, their feelings were often associated with
a positive connotation because they perceived the quarantine as a rest from school and all
duties. Later, they began to conceive of restricting their free life. They began to feel helpless
that the situation could do nothing, followed by a sense of anger and frustration. During the
gradual dismantling of measures and a possible "exit" from the lockdown, informants also
experienced a variety of feelings. In addition, although most of them experienced more
freedom and thankfulness from this freedom and most of them also had unwelcome
emotions. The reason was, on the one hand, the violation of their lockdown regime. Some
of them have also registered several obligations. And some of them experienced a disruption
of their social skills. Some even said that their personality traits had changed, which

approached the characteristics of introversion after the lockdown.

It was also noticeable how this "crisis" situation gradually began to be perceived as normal.
And even those who had significant reservations about the lockdown regime faced certain

uncertainties and anxieties about returning to "normal."

In my thesis, I also paid attention to the sources of these feelings, which were
an accompanying aspect of the pandemic and at the same time a factor in mental health. The
sources of positive feelings included: hobbies, small everyday little things, family, friends,
and time spent with them. The reasons for the negative emotions were: government
restriction, separation from friends, distance learning, illness, and related circumstances, and

media reports.

The paper presented some aspects of the pandemic and the lockdown. However,
it is desirable to mention that the partial aspects are relative and almost all the mentioned
aspects show the characteristics of negative and positive. One of the first negative aspects

that the respondents remembered during the interview was the loss of social life. They noted
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that they lacked contact with their friends, classmates, and colleagues. The informants'
feeling that they were losing a "normal" life was also a negative circumstance. Some of them
felt sad about the unfulfilled activities associated with young adulthood. Distance learning
also brought certain negatives, it caused educational gaps, comfort, and a decrease
in performance. The informants also registered a negative impact on their working lives,

as many of them lost it due to government restrictions.

Some informants included performance, the possibility of better self-knowledge, and
awareness. They often gained a better bond with their family. In general, they had more time

to do their hobbies and discover new activities.

The pandemic contributed to the changes in the regime of all informants, as it replaced the
usual online attendance for all. In addition, all respondents first experienced a situation
where household members all met in their home area and were exposed to constant long-
term contact. This fact disrupted the normal functioning of the household. The household
became the only living space for most respondents. It was a place where everything took
place: sleeping, eating, working, educating, resting, playing sports, and socializing.
Therefore, I hypothesized that due to the change in the purpose of the household, its
perception will also change. Some respondents noticed a different perception, mainly
because the place that used to be a place to rest had to become a place to learn and work
online. Some informants also noted that they felt less privacy in their home because it was
inhabited by all members of the household who almost did not leave the area. This difference
was noted mainly by respondents with a smaller household area. They all also had to consider

other members of the household and adapt to harmonize their regimes.

Most respondents somehow did not divide their household to separate the work or school
and rest areas, although they stated that this was likely to have positive effects. At least they
tried to separate work and personal time, but they did not always succeed. At the same time,
some added that this was the reason for their negative feelings because it was difficult for

them to rest in the place where they spent all their time.

From the answers of the respondents, it was noted that negative feelings in connection with
the perception of home, appeared more among the informants, who, due to constant contact
with the same members of the household, experienced communication problems. Those who

said the pandemic had helped them strengthen family relationships noted a positive
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perception of their home. Overall, more than half of the respondents said that their relations
with household members had worsened during the pandemic, which, according to them, also

affected their mental health. Nevertheless, some of them registered progress in their ties.

My thesis dealt with an issue that is not much studied in the Czech environment and could
thus provide incentives for further study. In future studies, for example, a different age group
could be explored, making it possible to compare generations experiencing a national
lockdown. The next studies could also look at the home and the household in more detail,
the subject of which also does not enjoy a large frequency in contemporary Czech studies,

where the meaning and symbolism of the home could be viewed in more detail.
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Namét prace

Ve své bakalaiské praci se budu vénovat dusevnimu zdravi v dobé pandemie. Zejména
se budu zamé&fovat na prozivani celostatni karantény s ohledem na psychickou stranku. Budu
se zabyvat tim, jak méla dlouhodoba izolace v podobé celostatni karantény vliv na dusevni
zdravi jedinct. Chtéla bych upozornit na problematiku samotné izolace, ktera ma vliv
na dusevni rovnovahu, pfipadné dusevni problémy jsou navic uzaviené doma a mohou

se stat neviditelnymi pro okoli. Také se jim ¢asto nemusi dostdvat pomoci, nelze si jich dobte

vvvvvv
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distancovani fesit. Rada bych se zaméftila na duSevni stradani, se kterym se jedinci v izolaci
mohou setkdvat, konkrétné¢ se jednd o jevy jako syndrom vyhoteni, tzkost, deprese,
sebevrazedné sklony apod., které 1ze oznacit jako socidlni deviaci (Misauerova, Lorenzova
2019). Napt. ve vyzkumu Bao a Wanga (2021), ktery se zabyval dopadem karantény
na duSevni zdravi, respondenti zaznamenali v izolaci vét§i miru deprese, izkosti, akutniho
stresu atd. (Bao, Wang 2021). Mezi pficiny lze, dle mého nazoru, zafadit napt. zhorSeni
ekonomické situace, dlouhodobou exkluzi, vladni restrikce a s tim souvisejici odebrany
pocit lidské svobody, jedinci mohli pfijit o zaméstnani, nemohou se setkdvat se svymi
blizkymi apod., pfi¢iny budu ve své bakalarské praci rozpoznavat a popisovat. Kvantitativni
vyzkum Narodniho ustavu duSevniho zdravi skrze vysledky potvrdil dvojnasobny vyskyt
uzkostnych poruch, trojnédsobny vyskyt depresi, vyrazny riist také zaznamenal v souvislosti

s rizikem sebevrazedného chovani (NUDZ 2020).

Réda bych podrobila zkoumani chovani lidi pravé v pandemii, protoZze byla necekanym
zvratem pro pravdépodobné kazdého jedince, kazdého né&jak ovlivnila, zaroven pro mnoho

lidi byla situaci krizovou. Tato doba je vyznacovana jistou davkou nejistoty a ne¢ekanych
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zvratd, i diky témto faktorim mutize dochazet k 4jmam na duSevnim zdravi. Pravé tuto dobu
a zejména samotnou izolaci vidim jako mimotadné misto pro vyzkum, protoze se jedna
o prostor, se kterym se $lo setkat prvn¢ a dalo by se oznacit za extrémni. Spousta lidi ho uz
tak nemusi vnimat, protoze trva déle nez rok a danou izolaci oznacuji za ,,normalni®, piijali

ho a szili se s nim, smifili se s danou situaci a pro nékoho je mozna obtizné vykrocit z né;.

Ve své bakalaiské praci chci stavét na kvalitativnim vyzkumu, chei feSit danou situaci
s ¢ceskymi domacnostmi a zjist'ovat, jak onu situaci prozivaly. Z minulych mésict existuje
nekolik vyzkumii zabyvajici se podobnou tematikou, pfevazné se jednd ale o vyzkumy
kvantitativni (Wang a kol. 2021). Ve své praci budu vychazet z poznatkd danych vyzkumi,
provedenym kvalitativnim vyzkumem je podrobim hlubSimu zkoumani a zohlednim

prostiedi ¢eskych domacnosti.

Chtéla bych se zaméfit na zkoumani samotné domécnosti, jak se projevilo jeji vnimani, kdyz
v ni jedinci travili vice ¢asu. Najednou se jednalo i o pracovni ¢i vzdélavaci prostor. Zménil
se jejich pohled na misto svého domova? Jak? Jaké méla tato zména dopady na jejich dusevni
zdravi? Slouzilo jim stdle toto misto jako pevné zdzemi nebo bylo jednim z divoda
duSevniho stradani? V praci bude zkouména struktura a dynamika doméacnosti, které jsou
Robertem C Ellicksonem (2008) oznacovany jako dobrovolné seskupeni lidi, Zijicich pod

jednou sttechou (Ellickson 2008).

Dle svétové zdravotnické organice (WHO) zdravi: ,(...) je stav uplné fyzické, dusevni
a socialni pohody a nikoli pouze nepritomnost nemoci nebo postizeni.* (Ktivohlavy 2009,
s.37). Zdravi je hodnoceno na zakladé¢ nckolika stanovisek, ke kterym patii napf.
metafyzicka sila, schopnost adaptace organismu nebo salutogeneze (tamtéz). Salutogeneze
je pojmem, ktery bude 1 v mé praci dale rozebiran, jedna se o postup, pfi kterém se jedinec
snazi o podporu ¢i rozvoj zdravi, diky némuz je schopen obnovy narusen¢ho zdravi nebo

jeho upevnéni (Paulik 2011).

Téma moji prace je spojeno predevsim s oborem socialni antropologie, kterd se zamétuje
na zkoumani chovani a jednani lidi v riiznych spolecenskych kontextech (Hirt 2012). V mém
pfipad¢ se jednd o bliz§i zkoumdni duSevniho zdravi a deviantniho chovéni, jez lze
charakterizovat jako chovani odchylné, které naruSuje normu spolec¢nosti (Miihlpachr 2019).
V kontextu mé prace se jedné predevSim o zmitiované tizkosti, syndromy vyhoteni, deprese

apod.
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Piedpokladané metody zpracovani

Rada bych realizovala ptipadovou studii, zejména podle definice R. E. Stakea (1995), jez
stavi na interpretativnim socialné-konstruktivistickém paradigmatu (Mares 2015). Mam
zajem provadét polostrukturované rozhovory s ceskymi domacnostmi, podrobit pozorovani
jejich vnimani izolace se zaméfenim na duSevni zdravi. Rada bych jim také pokladala
otazku, jak ony samy vnimaji duSevni zdravi, co podle nich tento pojem znamena, jestli
se 0 n¢ snazi n¢jak peCovat, pripadné jakymi cestami. Touto metodologii bych rada ziskala

poznatky o tom, jak ¢eské domdacnosti vnimaly prozitou pandemii.

Bude se jednat o retrospektivni zkoumani situace rodin, které budou reflektovat sviij stav
v dob¢ karantény. Rada bych se zaméfila na riznorodé domécnosti, jako napft. tiplné rodiny

s détmi 1 bez, neuplné rodiny, domécnost jednotlivc atd.

Etické souvislosti zvaZovaného projektu
Pted uskuteénénim rozhovorti respondenta dostatecné informuji o provadéném vyzkumu,
pozddam ho o jeho souhlas se zpracovanim osobnich Udaji a souhlas s nahrdvanim

rozhovoru.

Mohu se behem své prace setkat s né€kolika eticky spornymi situacemi, napt. kdyz se budu
ptat respondenta na citlivé informace. Musim tak dbat na jeho poZadavky, ohledné Sifeni

odpovédi apod.

PfitéZ mého zkoumani by také mohla pfijit v pfipadé€, kdy by respondenti odmitali zapojeni
do vyzkumu a nechtéli sdélovat soukromé informace, v takovém piipadé bych se byla

nucena obrétit na jiné respondenty.
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8 Prilohy

Seznam piiloh

Ptiloha €. 1: Interview guide (text)

Ptiloha €. 2: Grafické zndzornéni dil¢ich konceptii (obrazek)

Ptiloha ¢. 3: Grafické znézornéni vztahu sociologie (socidlni prostiedi a socializace) a
dusevniho zdravi (obrazek)

Priloha €. 4: Grafické znazornéni hlavnich kodu (obrazek)

8.1 Priloha ¢. 1: Interview guide

- Udéleni souhlasu s nahrdavanim
- Predstaveni sebe a tématu
- Rozhovor bude trvat 30-40 min
- Data budou anonymizovana
- Informace o tom, Ze rozhovor miize byt kdykoliv zastaven, vymazan, ...
- Tematické bloky:
1. Lockdown a pravidelny rezim
a. Pamatujete si svoje prvni dny, kdyz byl vyhlaSen nouzovy stav a nastoleny
celostatni lockdown, jak vypadaly?
b. Co se u Vas zménilo v tyto dny? Jak vypadal Vas bézny den béhem
karantény?
c. Proménil se n&jak Vas pracovni/Skolni rezim? Jak? Jak se to odrazilo na
Vasi kazdodenni ruting?
d. PfiSel/a jste kvilli karanténé o néjaké své konicky? Ptibyl vam naopak
n&jaky? Miizete mi uvést konkrétni ptipady?
e. Zmeénila se néjak pracovni/Skolni rutina ¢lend Vasi domacnosti? Jakym

zpusobem?
f. Méla zména rezimu ¢lenti Vasi domécnosti néjaky vliv na Vés, poptipadé
jaky?

g. Jak se celd situace projevila na Vasi vykonosti?

h. Miizete mi néjak predstavit Vasi domécnost, kdo ji obyval, kde jste
byl/a...? Kolik lidi obyvalo béhem lockdownu Vasi domécnost? Obyval
stejny pocet lidi domdacnost 1 pted lockdownem?

2. DuSevni zdravi a jeho chapani

a. Co je podle Vas duSevni zdravi? Jak chéapete tento pojem, co si pod nim
predstavujete?

b. Jak vy pecujete o své zdravi?

c. Zajimal/a jste se n¢kdy vice o problematiku duSevniho zdravi?

1. Proc jste se o tuto problematiku zajimal/a? Jaké prostiedky jste
vyuzival/a pro zdroj informaci o tomto tématu, kde jste Cerpal/a
informace?

ii. Proc se o ni nezajimate?

d. Myslite, ze se o dusevni zdravi da néjak pecCovat, starat se o n¢j? Snazite se

Vy néjak o né€ pecovat? Jakymi cestami?
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c.

Zmeénilo se to néjak v karanténé/covidu? Které metody jste zmenil/a?

3. DusSevni zdravi v dobé covidu

me e o

Lécite se dlouhodobé s nécim?

S jakymi pocity a emocemi jste se v karantén¢ setkaval/a?

Jak jste se s nimi vypotadaval/a?

O co jste kviili pandemii ptisSel/a?

Co jste diky ni ziskal/a?

Co bylo v téchto chvilich zdrojem Vaseho stésti/potéSeni? Vzpomenete si
na konkrétni zazitek, ktery Vam v té dob¢ ud¢lal radost?

Co bylo zdrojem Vaseho stradani/smutku? Které¢ zazitky Vam naopak
pfinesly negativni emoce?

Méla jste néjaky zachranny bod k tomto obdobi? Néco, na co jste myslela,
kdyz Vam nebylo dobtfe? Nebo n¢kdo, na koho jste se obratil/a?

Byl/a jste nucen/a kvili karanténé€ néjak zménit svoje plany? Jaké
konkrétné?

Zstal/a jste ve spojeni se svymi ptateli? PtiSel/a jste o n€které své pratele?
Zmenil se Vas vztah k nékterym z Vasich pratel?

Zacal/a jste obdobi karantény a tvrdého lockdownu povazovat za
normalni/bézné? Po jak dlouhé dobé¢ to bylo? Vzpomenete si na moment,
kdy jste si to uvédomil/a?

Potom, co se opatieni opét zmirnila a bylo mozné vyjit z izolace, jaké jste
z toho mél/a pocity? Bojoval/a jste s nécim, citil/a jste vétsi vdéEnost

z volnosti,...?

4. Karanténa z pohledu ¢lena domacnosti

a.

b.

g.

Povsiml/a jste si rozdilti ve vnimani své domacnosti pted a pii karanténé?
Jakych?

Zménil se Vam pohled na misto Vaseho domova? Jak? Kde pozorujete
konkrétni zmény?

Oddéloval/a jste n&jak prostor pro praci a odpocinek? Cas nebo misto?
Datilo se Vam tyto aktivity oddé€lovat? Jakym zpisobem jste zachazel/a

s prostorem své doméacnosti? Jak jste oddéloval/a ¢as na relaxaci?
VyuZivala jste prostor svého domova jinak nez pfedtim? Zménilo se néjak
usporadani Vaseho domova?

Karanténa vznikla, aby ochranila Vase zdravi, aby Véas udrzela v bezpeci, jak
jste v téchto chvilich vnimal/a sviij domov? Jednalo se o bezpe¢né misto?
Jaké Vam konkrétné Vas domov prindsel pocity? Byli pozitivni/negativni?
Které prevySovaly?

Jaky vliv m¢la karanténa na jednotlivé vztahy v domacnosti?

Napada Vs jeste néco, co byste chtél/a k tématu dodat, co tu jesté nezaznél
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8.2 Priloha ¢. 2: Grafické znazornéni dil¢ich koncepti

Dusevni zdravi L4

Domacnost

Celostatni lockdown

8.3 Priloha ¢. 3: Grafické znazornéni vztahu sociologie (socialni
prostiedi a socializace) a duSevniho zdravi

Socializace

Dufevni zdravi

Socialni prostfedi . eeemTT
pandemie
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8.4 Priloha ¢. 4: Grafické znazornéni hlavnich koda
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