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Dialekticky vztažené dvě části mysli

Historie psychopatologického a psychoanalytického 
uvažovaní již dlouhodobě popisovala dvě dialekticky 
vztažené části mysli u lidí s psychózou:

• relativně zdravou

• relativně nemocnou část mysli



Eugen Bleuler

• 1911: „Dementia Praecox oder 
Gruppe der Schizophrenien“

• Různé typy štěpení mysli: Asociační 
štěpení - Štěpení psychických funkcí a 
komplexů –

• Podvojné účetnictví (Doppelte 
Buchführung)1857-1939



Sigmund Freud
• Dekatexe = stažení obsazení pudovou 

energií z reálných objektů bez náhrady 
ve fantazii nebo z reprezentací objektů

• Chybějící vazby zaplněny halucinacemi 
a bludy – pokus o znovuustanovení
vztahu ke světu  obrana x 
desintegrační úzkosti

• Dekatexe částečná  nepsychotická 
část osobnosti („normal person 
hidden“, “disinterested spectator”)

• P>N akutní psychosa, N > P remise

1856 – 1939



Wilfred Bion • Paralelně s psychotickou 
osobností existuje u pacientů i 
nepsychotická osobnost a ta je 
psychotickou osobností překryta

• Psychotická část osobnosti je 
využita pro štěpení a projektivní 
identifikace a současně se zbavuje 
aparátu ega, který je zodpovědný 
za percepci

• Psychotická část není dle Biona 
schopna tolerovat frustraci a 
proto „útočí“ na myšlení a 
porozumění, které je výsledkem 
práce nepsychotické části

1997 — 1979



Hypotézy změněné neurální konektivity

Dyskonekční hypotéza schizofrenie
• Narušená neuronální spojení mezi různými oblastmi mozku

• Cognitive dysmetria (Andreasenová) okruh prefront.kůra – talamus 
– mozeček

• Porucha lokálního okruhu → narušená dynamika širších kortiko-
kortikálních a kortiko-talamických okruhů  (Tononi Edelman, 
Friston)



Proces recovery jako rovnováha podpory obou 
částí mysli
Posílení zdravé části mysli Zvládnutí nemocné části mysli 

Psychoterapie – některé
přístupy 

Psychiatrická rehabilitace 

Sociální práce

Klinická praxe včetně farmakoterapie

Psychoterapie – některé
přístupy 

Klinický case management



Empowerment a zodpovědnost
Posílení zdravé části mysli Zvládnutí nemocné části mysli 

Empowerment
Posilovat vlastní zodpovědnosti klientů

Převzetí 

zodpovědnosti,
pokud je to nezbytné.

klient / pacient



Recovery a odpovědnost ve výzkumu
Zodpovědnost v pozdějších fázích recovery

• aktivní účast, převzetí osobní odpovědnost za svou péči

• žít svůj život a být za něj zodpovědný

Zodpovědnost ostatních za recovery

• odpovědnost za recovery má také užší i širší sociální prostředí: rodina, 
přátelé, odborníci, komunita/společnost

• odpovědnost lékaře za možné kriminální/ohrožující činy u osob, které má 
v péči

Sdílená zodpovědnost

• oboustranný proces odpovědností sdílené pacientem a lékařem

• Trialog – sdílení odpovědnosti: uživatelé, neformální a formální 
pečující/rodiny a odborníci

• analýza společných krizových plánů (joint crisis plans)
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