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Tento text je ur¢en pouze ke studijnim GcelGim; pouZité zdroje (a zaroven velmi doporucena literatura):
§patenkové, N.a kol.: Krize — psychologicky a sociologicky fenomén, Vodackova,D.: Krizova intervence,
Vagnerova,M.: Psychopatologie pro pomahajici profese, Koutek,Kocourkova,J.: Sebevrazedné
chovani,Vymétal,J.: DuSevni krize a psychoterapie, Klimpl,P.: Psychické krize a intervence v lékai'ské ordinaci

Psychicka krize

Pojem ,krize*
Etymologie slova krize: kriné (fec.) = oddélit, vybrat, volit, dale krisis (fec.) = rozhodnuti,
rozsouzeni, Cehoz predpokladem je rozliSovani mezi podstatnym a nepodstatnym. Krize je
Casovy a dynamicky pojem, ale i stav, urcité vyvrcholeni déje, ktery dospél do rozhoduijici
chvile obratu. Je to prfedél, zlom, bod obratu v néjakém déni. Toto pojeti koresponduje
s lékafskym pojetim krize: Krize ve zdravotnim stavu pacienta je obdobim, které pfedchazi
néjaké vyrazné zméné — at’ jiz ve sméru uzdravy Ci zhorSeni stavu. Krize je tak souCasné
situaci krajni nouze a pfilezitosti (je-li pfekonana) k pozitivnimu obratu. Zajimavy je Cinsky
vyraz pro krizi, ktery vyjadfuje pozitivni aspekt krize: wej-dzi = nebezpeci a zaroven
pfilezZitost.
Psychicka krize je reakci ¢lovéka na naro¢nou zivotni situaci. Tato situace mize nabyvat
razu az mezni zivotni situace, kdy dochazi k ohrozeni jeho zakladnich zivotnich hodnot. Do
psychické krize se dostane Clovék, stfetne-li se s prekazkou, kterou neni schopen zvladnout
vlastnimi silami (event. za pomoci svych blizkych) v pfijatelném ¢ase a navyklym zptsobem.
Pojem krize se dlouho pouzival v oblasti mediciny pfevazné v oborech somatickych.
Oznacoval stav pacienta, ktery se nahle zménil bud k lepSimu, anebo k hor§imu (bod obratu,
vyznamny piedél, viz vySe). V oborech psychiatrie, psychologie a dusevni hygieny se slovo
krize objevuje az v 90. letech 20. stoleti. Oznacuje obdobi Clovéka, kdy dochazi k limitni
situaci, ve které musi ¢lovék zaujmout néjaky postoj. ProtozZe je tato situace tézka, vnimana
jako nefesitelna, dostava se Clovék do velkého psychického tlaku, kdy se od néj vyZaduje
néjaké rozhodnuti (viz etymologie slova krize), zaujeti postoje. Stav nepfijemného napéti,
ktery Clovék proziva, muze trvat dlouhou dobu, potom se miZze dostavit pocit bezmoci a
nevykonnosti. To, jakym zplsobem se mu dafi krizovou situaci postupné zvladnout, a hlavné
to, jak je spokojeny s feSenim a nasledky tohoto feSeni, vede dale k opakovani daného
chovani a k jeho posilovani. Takto mlze dojit postupné i k osobnostni zméné na zakladé
prozité krizoveé Zivotni situace.
V pribéhu zivota zazivame mnoho krizovych situaci rizného charakteru a rGzné intenzity.
Psychické krize zname jisté kazdy duvérné z vlastni zkuSenosti; opakované se s nimi
setkavame jak u sebe tak v okruhu svych blizkych. Psychicka krize neni tedy nécim
,nenormalnim®, ale naopak k ¢lovéku neodmyslitelné patfi. Ma i pozitivni aspekty (coz o vSem
ve chvili, kdy je Clovék aktualné proziva, neni pfilis patrné); jeji pozitivni vyznam spociva
v tom, Ze (je-li v€as rozpoznana a prekonana) pfispiva k osobnostnimu rastu a zrani ¢lovéka.

Druhy krizi
V literatufe najdeme rGzné zpusoby rozdéleni krizi (podle rlznych kritérii); uvedené déleni
tedy neni jediné; podle pfFi€in Ize rozdélit psychické krize na (toto rozdéleni Ize povazovat za
* Vyvojové krize (nékdy se jim fika krize zrani) — krize ,normalni“ v tom slova smyslu, ze

postihuji (viceméné) kazdého €lovéka. Souviseji bud’ s vlastnim vyvojem jedince
(pravidelné se vyskytuji v ur€itém obdobi Zivota jako napf. v puberté, v klimakteriu, ve
stafi, ve stfednim véku atp.) nebo souviseji s mezniky ve vyvoji rodiny (napf. narozeni
prvniho ditéte, odchod déti z puvodni rodiny, odchod do dichodu apod.). Jde o krize,
které jsou v jistém slova smyslu zakonité, predvidatelné; Ize fici, Zze v tom ¢i onom
obdobi — at’ uz z hlediska vyvoje jedince €i rodiny — Ize s ur€itou pravdépodobnosti
predvidat, Ze se vyskytnou (coz neznamena, ze se vyskytnout musi);
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Traumatické krize (pozn.: traumaticky = zpusobeny urazem) jsou naopak takové, které
predvidat nelze; jsou dusledkem udalosti, které pfichazeji nahle, ,jako blesk z Cistého
nebe“. Tyto krize jsou pro psychickeé (i fyzické) zdravi Clovéka obzvlasté nebezpecné,
obvykle jsou doprovazeny pocity zoufalstvi, tyto otfesy se mohou promitnout i do funkce
imunitniho systému a vyrazné podilet napf. na propuknuti nemoci, projevuijici se
pfevazné v oblasti somatické (tzv. psychosomaticka onemocnéni). Traumatické krize
souviseji nejCastéji s tzv. zavaznymi zivotnimi udalostmi. Slovem ,zavazny“ je minéno:
zavaznymi ze subjektivniho hlediska jedince, ktery je proziva. Témito udalostmi
(traumatickymi) jsou napf.: umrti blizkého Clovéka, zjisténi manzelské nevéry, zavazné
zdravotni problémy (téZké onemocnéni vlastni nebo blizké osoby, narozeni postizeného
ditéte, invalidita), socialni traumata (vypovéd, nezaméstnanost), obét anebo svédek
nasili (pohlavni zneuziti, pfepadeni, znasilnéni), soudni stihani, véznéni, velké pfirodni
katastrofy (zemétfeseni, zaplavy, tornada), dusledky lidské €innosti (muceni,
vyhlazovaci tabory, valky, zajetecké tabory) apod.

Situace, které jsou pri€inami traumatické krize, mohou byt mit individualni nebo

komunitni rozmér. Napf.:

* Individualni: autonehoda, sexualni utok, zneuziti, jakakoliv Zivot ohrozujici
zkuSenost, loupez, vazny fyzicky uraz, smrt blizké osoby, sebevrazda rodinného
prislusnika, svédectvi traumatu (at’ uz individualniho nebo komunitniho), pocit
ohroZeni sebe nebo nékoho blizkého ... a dalsi.

 Komunitni: povodné, pozar, zemétireseni, hurikan, znecisténi zivotniho prostredi ve
velkém rozsahu, terorismus, mnohocetné urazy nebo umrti pfi nehodach,
traumatické udalosti vztahujici se k détem, nasilna kriminalita, ktera vyvolava velkou
pozornost médii, velka nestésti... a dalsi.

Z hlediska Casové charakteristiky prabéhu krize mizeme mluvit o krizich akutnich a
chronickych:

Akutni krize byvaji velmi napadné, bourlivé, mivaji jasné ohraniCeny zacatek a konec,
muze jim pfedchazet traumatizujici zavazna Zivotni udalost, po niz jedinec vyhleda
odbornou pomoc.

Chronické krize jsou svym zaCatkem i samotnym pribéhem nenapadné, ale mohou
trvat a zatéZovat Clovéka velmi dlouho (napf. fadové i roky). NejCastéji se tykaji vztahu
s blizkymi lidmi (napf. v souvislosti s chronicky nefeSenymi konflikty, problémy atp.).

Mezi akutnimi a chronickymi krizemi ovSem neni ostra ¢ara; kdyz vrcholi chronické krize,
mohou se stat akutnimi (postizeny v té dobé muize vyhledat odbornou pomoc). | naopak,
akutni krize, neni-li feSena, se muze ,chronifikovat®, tj. pfejit do krize chronické.

Clovék si svou krizi miiZe, ale i nemusi vzdy pln& uvédomovat.

Krize zjevné jsou takové, které si Clovék plné uvédomuje a pfipousti. Napf. rozpad
manzelstvi, vazné somatické onemocnéni atp. — to jsou skuteCnosti, které ,nelze
nevidét;

Krize latentni jsou jakoby Clovéku ,utajené®, jejich vyznam a dopad si neuvédomuje
(event. ne pIné). NejCastéji se takovato latentni krize projevuje nepiimo: ¢lovék napf.
vede méné hodnotny a jednostranny zplsob Zivota (,uték” do pracovni aktivity, rizné
druhy zavislosti apod.) nebo zdravotnimi obtizemi jak psychickymi tak fyzickymi
(nejCastéji nadmérna unava, stéhovave bolesti nejasné etiologie, depresivni nalada,
Uzkosti atd.). Pokud krize zUstane latentni (tj. Clovék si neuvédomi pavod svych obtizi,
resp. jejich souvislost s konkrétni krizi — at' uz vyvojovou ¢i traumatickou), je jen malo
Sanci na jeji pfekonani a zvladnuti.

Krizovy stav a faze krizové reakce

Na vznik, vyvoj a feSeni krize se muzeme divat jako na proces, ktery ma urcitou zakonitou
posloupnost (i kdyz je zaroven jasné, ze vSechny krize neprobihaiji stejné); pro prehlednost je
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mozné vyvoj krizového stavu rozfazovat. Krizova reakce probiha (dle: Gerard Caplan) ve
Ctyfech fazich:

1. Clovék vnima ohrozeni; dusledkem je (coZ je pfirozené) zvys$ena uzkost. Zaktivizuje
proto obvyklé vyrovnavaci (coping) strategie; toto se u nékoho mize odehrat v roviné
svépomoci, jiny hleda pomoc u blizkych lidi (zalezi na osobnostnich i jinych
faktorech...). Pokud se to neosvédci, nastupuje druha faze (fadové béhem minut,
hodin, maximalné nékolika dnu).

2. Neucinnost vyrovnavacich strategii v prvni fazi vede k dalS§imu zmatku, ¢lovék zaziva
pocit zranitelnosti a nedostatku kontroly nad situaci. Muze se objevit ochromeni —
nebo: pokusy vyrovnat se se situaci nahodnym zplsobem (napf. v této fazi zavola na
Linku daveéry). Pokud nenaléza feSeni, uzkost pfetrvava, vstupuje do dalSi faze.

3. V této fazi se Clovék pokousi o predefinovani krize s nadéji, ze divérné znamé
vyrovnavaci prostfedky budou ucinné. Stale se zvysujici napéti mobilizuje vSechny
psychické rezervy k hledani novych zpusobu reSeni situace. Dochazi bud
k pfekonani krize a znovuziskani ztraceného pocitu emocni rovnovahy — nebo (v
pripadé, ze je snazeni neuspésdné) k odmitnuti existujicich problému. Zde vznika
nebezpedi, Ze krize prejde do chronického stavu. Pokud nedojde ani k jedné z téchto
dvou moznosti, dochazi ke &tvrté fazi.

4. Napéti se stava nesnesitelnym (podle Caplana jde zde jiZ o zadvaznou
psychologickou dezorganizaci); i kdyz navenek to mize vypadat tak, jakoby jedinec
situaci zvladl, jeho zkreslené vnimani situace a stazeni se ze socialnich kontaktl vede
ke zvy$ovani vnitiniho chaosu. Clovék mize v této fazi i nepfimo ventilovat
negativni emoce, napf. predrazdénosti, sebevrazednymi tendencemi, abuzem alkoholu
¢i jinych navykovych latek apod. V této fazi, pokud je ziejmé, ze krize vyustuje
negativné, se muze jako nezbytna ukazat krizova intervence (na ni nékdy navaze

psychoterapie).
Model krize (podle Gerarda Caplana)
Emocni (ne)rovnovaha Uroveri feSeni
1.faze | Kratkodobé zvySené napéti Znamé, ,osvédcCeneé” feSeni problému
2.faze | PIné uvédomované napéti Védomé feSeni ,pokus-omyl*

3.faze | DalSi zvySeni napéti, uzkost, nepohoda Hledani novych feSeni
4.faze | DalSi zvySeni napéti, dezorganizace, krize | Intervence zvenci

Pomoc v krizi
Krize a jeji zvladani pfedstavuje nejen vyznamnou ,proveérku® vlastnich adaptacnich
schopnosti jedince, ale Casto provéfi i adaptacni moznosti jeho pfirozeného socialniho
prostiedi (nejbliz§i rodiny, pfibuznych, pratel atp.). Socialni okoli a jeho podpora je
vyznamnym potencialem pomoci lidem v krizi. V tomto smyslu pak mluvime o neformalni
pomoci v krizi, naopak institucionalizovanou odbornou pomoc (krizova centra, linky davéry
apod.) oznaCujeme jako formalni pomoc.
Neformalni pomoc v krizi zahrnuje zejména svépomoc a vzajemnou pomoc, COZ jsou
cenné, tradi¢ni a zaroven nejobvyklejsi zpusoby zvladani krizovych situaci.
Snad kazdy z nas se uz nékdy dostal do situace, kterou by mohl nazvat krizi, a
pravdépodobné kazdy z nas se nékdy dostal do situace, kdy se na nas obrati nékdo s
,volanim o pomoc®.

Vzajemna pomoc vychazi z ramce nekritizujiciho prijeti a vytvoreni nestresujiciho
prostiedi. Opravdovy zajem muze pfi hledani vychodiska z krize ohrozit zejména:
zleh€ovani (,to nic neni, to t& prejde“atd.), odmitani, popirani a moralizovani.

Chybou je také touha po okamzitém resSeni s tendenci davat rady ,jak na to“. DalSi chybou
(zejména v ramci pomoci poskytované rodinou) je nuceni k direktivnimu, nasilnému reseni
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Casto s nerealnymi pozadavky (,musis$“, ,nesmis®, ,okamzité“, ,nikdy“... atp.) Direktivni
pristup muze zpusobit jeSté zavaznéjsi problémy nez pavodni (pasivita, zavislost, chybna
rozhodnuti a nasledujici problémy apod.).

Vhodna pomoc jedinci ohrozenému krizi vyZzaduje empatii (schopnost vciténi se do
duSevniho stavu a prozivani druhého ¢lovéka). Pfitom je dulezité respektovani pocita a
usudku ¢lovéka v krizi, aniz bychom citili potfebu k nim zaujimat néjaké stanovisko. To
neznamena, ze s nim budu ve vSem bezvyhradné souhlasit pfes riznost nazorl; znamena to
jen, Ze prijimam pocity a nazory druhého tak, jak je ligi. U&inna podpora vyzaduje
pochopeni toho, co se v ¢lovéku odehrava (vhled alespori na néjaké urovni), coz je ovSem
mozné pouze za predpokladu této akceptace.

Samoziejmosti je, ze podavani lacinych a povrchnich instrukci typu ,musi$ zatnout zuby*,
,musi$ ten smutek prekonat vili“ apod. muze krizovy stav ¢lovéka jesté zhorsit a
prohloubit jeho nedlavéru k okoli.

DalSim dulezitym momentem pfi pomoci ¢lovéku v krizi je umoznéni ventilovat emoce.
Clovék v krizi je samozfejmé rozruseny. MiiZe plakat, mize se vztekat, a neméli bychom se
jej hned od zacatku snazit zklidnit vice, nez je nutné k uskutecnéni rozhovoru. Sdéleni mohou
byt silné emotivné nabita a emotivni doprovod muze béhem rozhovoru jesté zesilit; na to
bychom méli byt pfipraveni a volného prichodu emoci se ,nezaleknout” (to je totiz pravé
¢asto davod k uklidiiovani a snahy zastavovat ventilovani emoci).

Sebevrazedné jednani

Sebevrazedné jednani = nasilné jednani charakterizované umyslem dobrovolné znicit vlastni
Zivot. Mize byt dokonané, ¢asto ale jde o pokus. V definici je kladen duraz na vlastni
rozhodnuti takto konat (na rozdil od sebezabiti, kde neni védomy umysl zemfit).
Sebevrazedné jednani byva obvykle posuzovano z vice hledisek;

* Medicinsky pristup — zaméren pfedevsim na hledani patologickych pficin
sebevrazedného jednani. DuSevni poruchy obecné zvysuji riziko sebevrazdy. Mezi
pfi€iny sebevrazedného jednani patfi:

* Dusevni onemocnéni - napf. nemocni v depresivni epizodé mivaji opakované
sebevrazedné myslenky, Casto se i 0 sebevrazdu pokusi; zvySené riziko
sebevrazedného jednani je u schizofrenikl (zde jsou posilovany depresemi, pocitem
selhani, opusténosti, beznadéje, popf. uzivani psychoaktivnich latek).

» Abuzus psychoaktivni latky — napf. alkohol je ve vztahu k sebevrazdé povazovan
za vyznamny rizikovy faktor.

* Porucha osobnostniho vyvoje — nevyrovnany osobnostni vyvoj zvySuje tendenci
k abnormalnimu chovani, zejména v souvislosti s celkové neuspokojivym zplsobem
Zivota. Existence dédi¢né zatéze ve smyslu sklonu k sebevrazednému jednani
(pokud nesouvisi s dudevni nemoci) nebyla potvrzena.

» Sociologicky pristup — zaméren na vymezeni socialnich faktor zvySujicich riziko
sebevrazedného jednani; v dneSni dobé se mluvi hlavné o téchto faktorech:

* Neuspokojivé vztahy — nedostatek spolehlivého, bezpe&ného vztahu a socialni
opory; i rodina mize (paradoxné) posilovat dispozice k sebevrazednému jednani,
pokud nefunguje jako spolehlivé zazemi (napf. traumaticka zkusenost se zneuzitim
v détstvi je rizikovy faktor i pro dobu dospélosti).

» Ztrata vazeb, socialni otresy — rizikovym faktorem je napf. migrace (popf.
specialné emigrace) — radikalni vytrzeni ze socialnich vazeb.

 Ekonomické faktory — hospodaFska krize a nezaméstnanost vzdy zvySovaly
Cetnost sebevrazd; ztrata Zivotni perspektivy, viry v budoucnost atp.

* Nezaméstnanost — ztrata profesniho statusu spolu s ekonomickymi potizemi,
chybéni seberealizace atd.
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» Psychologicky pristup — hleda vysvétleni sebevrazednych tendenci pomoci
psychologickych faktort (napf. prevazujici emoc¢ni ladéni, kognitivni styl, vnimani
smysluplnosti vlastniho zivota (logoterapeuticky aspekt) atd.

Tendence k sebevrazednému jednani se obvykle po ur€itou dobu rozvijeji (nevznikaji zcela
nahle a neCekané). Tento proces miva nékolik fazi:

« Clovék je pod vlivem urgitych zatézi, uvazuje o jejich fe$eni a jednou z moznosti se mu
zacina jevit sebevrazda. Suicidalni tendence jsou jen na symbolické urovni — v roviné
uvah a predstav; mnozi lidé v této fazi o sebevrazdé mluvi.

* Nasleduje faze konfrontace, je charakteristické ambivalenci: vnitfnim bojem
protichidnych (sebeznicujicich a sebezachovnych) tendenci. V tomto obdobi se mohou
objevit sebevrazedné vyhrizky, volani o pomoc, kontakty s krizovym centrem apod.
Rozhodné neni pravda to, ze ten, kdo o sebevrazdé mluvi, ji nespacha; naopak —
vyhriizku sebevrazdou je treba vzdy brat vazné. Prevazi-li v této fazi autodestruktivni
tendence, konci toto obdobi zavérem, Ze neni nutné zlstat nazivu.

* Nasleduje faze uklidnéni. Bud je sebevrazda jako feSeni jiz zcela vylouCena (nékdy jen
na urc€itou dobu odlozena!) nebo je uklidnéni jen zdanlivé a znamena néco jako ,klid
pred boufi“. V tomto obdobi (v némz muize byt i objektivné pozorovatelné uklidnéni,
nejen subjektivné pocitované) jedinec dopracovava plan uskuteénéni sebevrazdy a
nebezpeci realizace je znacné.

V laické vefejnosti se mizeme setkat s nékolika mylnymi predstavami o sebevrazedném
jednani (,myty o sebevrazedném jednani®; skute€nost je v3ak upiné jina.

Predstava: KdyZ se nékdo rozhodne, Ze spacha sebevrazdu, nikdo mu v tom nemuze
zabranit.

Skutec¢nost: Mnoho lidi, ktefi se pokouseji o sebevrazdu, se pohybuje mezi touhou zit i
zemrit. Jejich postoj k vysledku sebevrazedného jednani je ambivalentni. KdyZ se jim dostane
vCasné pomoci a pfimérené |éCby, je mozné je od sebevrazdy odvratit.

Predstava: Kdo o sebevrazdé mluvi, ten ji nikdy nespacha.

Skutec¢nost: Jde o velmi rozSifeny a nepravdivy mytus. Opak je pravdou. To, ze nékdo o
sebevrazdé mluvi, je dllkazem, Ze sebevrazda je obsahem jeho myslenek. Je tedy urcité ve
vétSim ohrozeni nez ten, kdo o ni nemluvi.

Predstava: Lidé, ktefi se pokouSeji o sebevrazdu, nehledaji pomoc.

Skutec¢nost: Je prokazano, ze vétsina lidi, ktefi spachali sebevrazdu, hledala IékaFskou
pomoc v poslednim pulroce pfed svym €inem a rovnéz davala najevo své pocity pfed svym
okolim. V kazdém suicidalnim aktu je obsaZeno volani o pomoc.

Predstava: Sebevrazda prichazi bez varovani.

Skutec¢nost: U lidi, ktefi jsou ohrozeni suicidalnim jednanim, mizeme pozorovat dosti
dlouhou dobu razné znamky psychického napéti, poruchy spanku, télesné obtize apod. Jde o
tzv. presuicidalni syndrom.

Predstava: Kazdy, kdo se pokou$i o sebevrazdu, musi byt Sileny (dusevné chory).
Skutec¢nost: Mnoho lidi, ktefi se pokouseji o sebevrazdu, netrpi Silenstvim, ale mohou byt
depresivni, mohou pocitovat bezvychodnost a nevéfi, Ze existuje jina zivotni alternativa.
Predstava: Kdyz se nékdo pokusi o sebevrazdu, je ohroZen sebevraz. jednanim navzdy.
Skutec¢nost: Osoby, které se pokouseji o sebevrazdu, trpi timto stavem pouze v urcitych
obdobich svého Zivota.

Predstava: KdyZ se nékoho zeptame na sebevrazedné myslenky, miZzeme mu tento napad
vhuknout.

Skuteénost: Neni Zadny duvod se domnivat, Ze bychom hovorem o suicidiu mohli tento
napad vnuknout nékomu, kdo suicidalni neni. Rozhovor o pfipadnych suicidalnich
mysSlenkach mize naopak pomoci a dovoluje posoudit suicidalni riziko.

Predstava: Déti se nedokazou zabit, je to véc az starSich lidi.

Skute€nost: Sebevrazdu mohou spachat i déti. Sebevrazednost déti a dospivajicich se v
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soucasné dobé zvySuje.

Predstava: SebevraZda se vyskytuje nejvice bud’ mezi velmi bohatymi lidmi, nebo naopak
mezi velmi chudymi.

Skutec¢nost: Sebevrazednost se vyskytuje ve vSech socialnich vrstvach



