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Porozumét podstaté abnormity prfedpoklddd nutné mit jasno o normalité.
Stanoveni normy (normality) lidského chovédni je jednim ze zdkladnich pred-
pokladii diagnostiky i terapie nebo ndpravy abnormniho chovéani.

Za daného stavu veédéni o etiologii a patogenezi psychickych poruch zistdvame
vét§inou na trovni pracovnich hypotéz, jeZ jsou diileZitym logickym piedstupn&m po-
znani podstatnych zakonitosti abnormniho chovani. Modely abnormniho chovani nelze
vytvdfet jednak bez vztahu k dynamice vyvoje a strukturdlnim zvlaStnostem patologické
osobnosti, jednak bez vztahu k zdkladnim podminkdm a charakteristikdm normélni psy-
chické &innosti. Stanoveni zdkladnich pFedpokladli a charakteristik norméalni psychické
¢innosti mé& rovnéZz prevdzZné operaciondlni raz, je vSak nezbytné predevSim vzhledem
k vymezeni zdkladni funkce psychoterapeutického cile.

Jednotnou védecky opodstatnénou koncepci normy, jeZ je v podstaté ne-
zbytnym Kkritériem hodnoceni abnormniho chovani nejen v medicing, ale také
napf. v soudnictvi, ndpravné pedagogice, etice, sociologii, politice, dosud ne-
mame. Nutnym diisledkem je vdgnost a nejasnost v definovani tzv. abnormniho
chovéani.

Uvedme si v prehledu zdkladni nejéastéji diskutovana kritéria normy a za-
roveil abnormity s jejich problematikou, na niZ lze ilustrovat, Ze otazka tzv.
normality osobnosti zdaleka neni uzaviena.

A. Kritéria normality osobnosti z normativniho hlediska (b&Zi o Kkritéria
normality ve vztahu k hodnoceni subjektu nebo uréitého spoletenského celku).

a) Normalita z hlediska hodnoceni subjektu. Subjektivni uspokojeni jako
kritérium dusevniho zdravi

DusSevni zdravi byva nékdy uvddéno ve vztah k pocitim subjektivniho uspo-
kojeni, sebedfivéry, tspésnosti. V souvislosti s tim povaZuji néktefi autofi (napr.
Levis, Jones, Pollak aj.] za kritérium terapeutického efektu pacientiiv sub-
jektivni pocit sily, sebedtivéry, spokojenosti. DuSevni choroba byva naopak uva-
déna ve vztah k pocitim osobniho neuspokojeni, nediivéry v sebe, ménécen-
nosti atd.

Jini, napf. Rogers uvadi duSevni chorobu ve vztah Kk diskrepanci mezi tzv.
skutednym ja (perceived Self] a idedlnim j& (ideal-Self). Psychiatrické a ne-

Clanek je obecnou tivodni stati k obsdhlej$i préaci, zabyvajici se z psychologického
hlediska 1. konkrétnimi patogennimi faktory a mechanismy, jeZ mohou naruSovat psy-
chickou ¢innost ¢lovéka, 2. zdkladnimi podminkami normélniho vyvoje, integrace a po-
kud moZno optimalni seberealizace osobnosti.

Pfedneseno na pracovni schizi psychiatrické sekce Cs. 1ék. spolecnosti ]. Ev. Pur-
kyné 1. XI. 1967.
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psychiatrické skupiny lze podle ndzoru Rogersova od sebe odliSit na zdkladé
diskrepance mezi t&mito dvema méfitky. Uspé3néd terapie smé&fuje k syntéze
pacientova skuteéného a idedlniho ja.

Problemati¢nost uvedeného kritéria vystupuje zjevné v ptipadech intelektové
deficitnich jedinct. Stupeil uvedené diskrepance napf. u debilnich nebo slabo-
duchych jedincii je velmi nizky, neni tu rozporu mezi tzv. ,faktickym“ a ,ide4l-
nim“ ja. Nelze je proto povaZovat za normdlni, duSevn& zdravé jedince. Pravé
tak toto kritérium tuplné selhdva v pripadé nékterych hypomaénickych, se sebou
spokojenych asocidlnich psychopatli nebo v pfipadé manickych jedincti s me-
galomanickymi bludy, v nichZ dochazi k patologické identifikaci faktického
a idedlniho ja.

Diskrepance mezi faktickou a idedlni (optimélni) existenci je v podstaté
charakteristicka pro clovéka a muZe byt, za predpokladu kritického zhodnoceni
vlastnich potencialit, pfedpokladem tvoFivé ¢innosti a rozvoje osobnosti.

Jini autofi (napf. Jahodovad) pravem odmitaji subjektivni spokojenost jako
hlavni kritérium duSevniho zdravi a sice z toho dvodu, Ze duSevni zdravi je
funkci nejen osobnosti, nybrZ take prostredi, ve kterém Zije. Za nékterych okol-
nosti (v patogennim prostfedi) ,byt 3tasten” znamend byt va?né nemocen a na-
opak neuspokojeni s danou skute¢nosti mfiZe byt pfiznakem duSevniho zdravi.
Kritéria duSevniho zdravi ¢i nemoci z hlediska hodnoceni subjektu nemohou byt
validni oporou pro jejich definovdni ani presné&jSi rozliSeni. Schédzi vymezeni
normy ¢i abnormity chovéani z hlediska socidlni dimenze.

b) Normalita z hlediska socidlnich kritérii. Socialni adaptace jako kritérium
dusSevniho zdravi — maladaptace jako kritérium duSevni nemoci

Stupeii socidlni adaptability individua je méren obvykle obecnym souhlasem
spoletnosti nebo vétsi socidlni skupiny. SpiSe neZ konsensus rtiznych individudl-
nich minéni jsou kritériem, determinujicim pojem adaptace, spoleenské normy

~a zakony, v nichZ jsou vtélena hodnotici hlediska, poZadavky a zdkazy toho Ci

onoho spolecenského systému. Stupeili adaptace by bylo moZno mérit stupném
participace individudlnich potfeb a norem chovani na poZadavcich a norméch
spolecnosti.

Posuzujeme-li adaptaci a naopak maladaptaci z hlediska spolefenskych no-
rem, vidime, Ze existuji znac¢né diskrepance v kritériich rfiznych zdjmovych sku-
pin na otdzku vhodné nebo Spatné pfizplsobivosti. Tyto diskrepance jsou nej-
mensi ve vztahu k psychézdm, zvétSuji se ve vztahu k leh&im psychickym
porucham.

NeékteTl autofi (napf. Beilin) tvrdi, Ze nema smysl uvaZovat o nepfizpiisobi-
vosti jako kritériu duSevni choroby in abstracto, Ze je vSak nutno vZdy Fici:
neprizpisobivost k demu a jakému Zivotnimu standardu. Lindemann v souhlase
s touto relativistickou koncepci povaZuje za ti¢eln&jsi nehovofit o ,psychiatric-
kém pripadu“, aviak o ,funké&nich nedostatcich®, jak jsou hodnoceny konkrét-
nimi profesiondlnimi spoledenskymi skupinami. , Psychiatricky pfipad“ povaZuje
ve skuteCnosti za funkéni vztah mezi patogenetickou situaci a ur¢itym chovanim
individua v této situaci.

Kritérium duSevni nemoci &i abnormity jakoZto maladaptace k obecn& uzna-
vanym spoleCenskym hodnotdm, normam a kritériim jevi se celé fad® autorti
vhodngjSim neZ nap¥. kritérium hospitalizace nebo pobytu v ndpravném zafizent,
nebot pripousti celou Fadu piechodii mezi stavem duevniho zdravi a nemoci,
je dynamict&jsi, nevytvafi nésilné dichotomie mezi dufevnd zdravymi a nemoc-
nymi nebo delikventnimi jedinci. Uvedené kritérium je vSak problematické
vzhledem k validité samotnych obecnych spoledenskych hodnot a norem. Napft.
prizpisobivé individuum, Zijici spokojené v patologickém spolefenském systému,
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[jakym byl n'apf. nacismus), je z hlediska zdkladnich huménnich hodnot vice

nemocné neZ Clovék duSevné nemocny v disledku sv?ch' chronickych rozport
s timto systémem. (Tim neni Fe¢eno, Ze by ti, ktefi jsou v rozporu s takovym
socidlnim systémem, nemohli byt duSevné zdravi. Nejsou sice duSevné nemocni,
avSak neZiji optimalné. RovnéZ tak ti, ktefi Ziji konformng& v patogennim sociél-
nim poli, nemusi byt nutné duSevné chori ve smyslu psychiatrické diagnozy.)

Kritérium duSevni normality jako adaptace k socidlnim normdm nardZi jed-
nak na problematiku samotnych spolecenskych hodnot a norem, ddle nezahrnuje
diileZitou dimenzi aktivni pFizplisobivosti subjektu k socidlnim podminkam,
v nichZ Zije.

B. Hospitalizace na psychiatrii ( psychiatric. diagnéza) jako kritérium abnor-
mity osobnosti.

Podstatnym tkolem diagnézy neni pouze klasifikovat, kategorizovat nemoci podle
symptomi, nybrZ objasfiovat pri¢inné souvislosti choroby. Jediné tak miZe byt vycho-
diskam tsp&Sné terapie nebo ndpravného postupu. Z hlediska tohoto poZadavku lze Pici,
7e psychiatricka diagnéza md v pFipadech v&t3iny psychickych nemoci, na jejichZ etio-
patogenezi neni dosud jednotného nézoru, pievdiné rdaz pracovnl hypotézy.

Hospitalizace na psychiatrii neni v mnohych pripadech smérodatnym Kkri-
tériem abnormity. Nejen vzhledem k vagnosti diagnostiky, ale také proto, Ze
nezahrnuje mnoZstvi pfipadfi duevné chorych (v&etné nékterych pFipadi psy-
chotickych), napf. paranoie, které ziistdvaji tfebas i cely Zivot mimo ustavni
16¢bu a jsou tudiZ nezaregistrovany. Soucasné vyzkumy, porovnéavajici psychia-
trické diagnoézy tychZ nemoci v riiznych psychiatrickych ustavech, ukazuji na
malou shodu. Rizné ustavy maji riizné metody k posuzovani toho, zda nékdo je
nebo neni duSevn& chory. Vdgnost psychiatrickych diagnéz je dana nejen ne-
jasnostmi v etiopatogenezi a symptomatologii v&tSiny psychickych chorob, nybrz
také nejasnostmi v koncepci tzv. normy lidského chovéni.

V kritériich normality zahrnuje psychiatrickd diagnéza obé pfedchozi uve-
denéd hlediska, tj. kritérium subjektivniho uspokojeni a prizpfisobivosti ke spole-
tenskym normém, s malym zejména praktickym drazem na zdsadni vyznam
aktivni adaptability jedince, jeZ nemusi znamenat vZdy souhlas, ale Casto i tvo-
fivy konflikt s danymi pieZivajicimi Zivotnimi podminkami. ‘

Scott predpokldda, Ze rizny sumédrni podet hospitalizovanych pacienti konstato-
vany statistikami v riznych geografickych oblastech nemilZe ukazovat v podstaté nic
jiného neZ relativni stupeii tolerance, s jakym spoletnost bud akceptuje, nebo naopak
odmitd osoby s chovanim deviantnim od jejich uznavanych norem (tykd se deviaci
nejen neurotického, nybrZ i psychopatického a v n&kterych pfipadech i psychotického
razu, napf. problémi paranoie, sex. perverzi apod.).

Pfinos pro vymezeni a objasn&ni kritérii normality a abnormity osobnosti
lze ofekdvat od rozvoje modernich sméri dynamické psychopatologie, pfekona-
vajicich pFevdZn& deskriptivni kategorizaci pf¥iznak@ s hlavnim dirazem na dy-
namické vyvojové souvislosti abnormit chovéani, od socidlni psychopatologie,
sledujici socidlni determinaci psychickych poruch,.od experimentdlnich studii,
umo#Ziiujicich jak farmakologickou, tak psychologickou cestou modelovat riizné
psychopatologické fenomény.

C. Problematika statistické normy

Norma kvantitativné definovand — mysli se zejména statistickd norma, jez
ztotoZiiuje normalitu (zdravi) s €etnosti vyskytu pozorovanych jevd, tj. v pod-
staté s primérem, v mnoha pfipadech nemiiZe normalitu reprezentovat, ba do-
konce je s ni nékdy zcela v rozporu. Napf¥. pfi rozboru rozloZeni mentdlnich
schopnosti, jeZ odpovida Gaussové kfivce, lze vynikajici vysoce nadprimérnou
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inteligenci, vyskytujici se v malé Cetnosti, prohlaSovat podle statistické normy
za patickou.

Podobné kritizuje statistickou normu prof. Vondracek v rukopise ,Lékarské psycho-
logie”: ,Touto logikou byla genialita... prohlaSovdna za chorobny stav, dokonce za
zvla§tni druh psychoézy“. Nebo: ,v oblastech zamofenych infekcemi (malérie, lues, para-
ziti) nebo podvyZivou nebo poZivanim drog (zaostalost, zloCinnost) by prevladajici
tichylné jevy podle toho urovaly normadlnost®. Kvantitativni norma, pracujici s kvanti-
tativnimi urfenimi, ma v lékarské praxi i vyzkumu své opodstatnéni, protoZe ,zdrave,
pravidelné a primérné skutetng& zpravidla prevldda vyskytem, jsou vSak situace, kdy
muZe svym mechanickym postupem zavadst®. :

Normalita nemiiZe byt tedy urfena pouze pomoci kvantitativnich, ale také
kvalitativnich urceni.

Kvalitativni urceni normy a abnormity chovani vSak nardaZi na problematiku
samotnych Kkritérii téchto kvalitativnich urceni, zejména tam, kde se na nich
podili normativni hlediska (viz Aa, Ab), podléhajici zménam ve vztahu k riznym
kulturné historickym a socidlnim podminkdm a konvencim. N&ktefi ztotoZiiuji
kvalitativni normu s normou idedlni. Toto urdeni, i kdyZ ma z urgitych hledisek,
o nichZ budu jeSté déle hovofit, vaZné opodstatnéni, naraZi rovnéZ na radu
obtiZi, nebot pojem idedlniho pripadu neni dosud preciznéji vymezen.

D. Normalita osobnosti z hiediska zkoumdni podminek normdlni funkce
organismu jako psychobiologického celku

Na rozdil od Fady autord, propadajicich hluboké skepsi k moZnostem sta-
noveni obecného pojmu duSevniho zdravi, a naopak abnormity, se priklanim
k nédzoru, Ze nekteré soucasné vyzkumy, zejména v oblasti psychologie, psycho-
patologie a kybernetiky ddvaji urcité podklady pro jeho bliZ8i pozitivni vy-
mezeni. Domnivam se, Ze lze stanovit — mimo pohyblivd a kulturné historicky
podminéné kritéria normality chovani — obecné zdkonitosti norm4lni psychické
¢innosti, jeZ jsou v podstaté nezavislé na kulturné historickych determinantach.

MiZeme se pokusit na nejobecngjsi Grovni o formulaci nékterych zakladnich
podminek a charakteristik normalni psychické Cinnosti. Zdakladni podminky du-
§evniho zdravi jsou ve své obecné formé obdobou zdkladnich podminek zdravi
organismu jako celku. Ve velmi zjednoduSené formé& miiZeme stanovit tyto obec-
né podminky normaéalni funkce organismu: 1. dynamicka rovnovaha mezi orga-
nismem a prostfedim; 2. dynamickad rovnovdha mezi rozmanitymi procesy a ¢in-
nostmi organismu; 3. jednotny vztah organismu k urcitému pro jeho potieby
dominantné vyznamnému cili nebo ciliim; 4. relativni stdlost struktury organis-
mu v procesu jeho vyvoje a zmén; 5. dynamicka rovnovdha organismu jako
energetického systému.

Mluvime-li o rovnovdze mezi organismem a prostfedim, médme na mysli dynamicky
proces prekondavani rozporl uvnitf organismu a mezi organismem a prostfedim, jeZ jsou
pfedpokladem jeho rozvoje a pfizpflisobivosti, nikoli stav nedynamické rovnovahy, ktera
by byla vlastné identickd se stavem smrti.. Mdme na mysli takovy stav, v ndmZ nejsou
rozpory neslucitelné, jeZ naruSuji nebo znemoZiiuji normdlni €innost organismu, ev.
vedou k jeho uhynuti. M4-li organismus fungovat normdln#, neni moZné, aby existoval
v prostfedi naprosto nevyhovujicim jeho potiebdm a zvlaStnostem. Také neni mozZné,
aby si jednotlivé funkce ve zdravém organismu prekéZely, priCemZ integrace procest
v organismu probihd soufasng na riznych drovnich jeho &innosti, napf. biochemické,
endokrinni, nejvy3sim integrujicim koordindtorem &innosti organismu je psychicka &in-
nost. Dynamickd jednota organismu a prostiedl i jednota Cinnosti organismu je jednak
aktuéalni, jednak vyvojovd, historickd. Geneticky mladsi funkce zdravého organismu ne-
mohou prekédZet funkcim vyvojové starSim. Nové adaptatni mechanismy v normalnim
pfipadé méni a rozvijeji, ale nenarusuji strukturu organismu. Jednotny vztah organismu
k urfitému pro jeho potifeby vyznamnému cili nebo cilim je daleZitym predpokladem
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jeho integrovaného chovéni. (V Zivo€iSné oblasti jsou tyto cile — napf. vyb&r uréité
potravy — determinovany zdkonitosti biologického druhu.) Organismus je moZno chéapat
zdroveil jako energeticky systém udrZovany v piiméfeném stavu dynamické rovnovahy
vhodnou ekonomii v distribuci sil a energii a vice méné kontinudlnim vyrovnavanim
tenze (formou saturace Zivotné diileZitych potreb). Bez vhodné ekonomické energetické
distribuce a bez uvoliiovani napéti nemiliZe organismus normdlné fungovat.

Je moZno predpokladat, Ze pro psychickou ¢innost jakoZto jednu z €innosti
organismu v podstaté plati, jenZe na vy33i drovni, tytéZ obecné zdkony, jeZ je
moZno formulovat: 1. dynamickd rovnovdha mezi osobnosti a prostfedim; 2. dy-
namickd rovnovaha rtiznych psychickych procesti a ¢innosti, zejména pak riz-
nych potieb osobnosti (a to jak Casové sourfadnych, tak i nesoufadnych); 3. jed-
notny vybérovy charakter potfeb (schopnost jednotné nedifazni selekce Zivotné
vyznamného cile nebo cili)*); 4. relativni stdlost struktury osobnosti v procesu
intra- a interindividudlnich zmén; 5. dynamicka rovnovaha mezi energetickym
potencidlem potfeb osobnosti a uvolilovdnim jejich tenze.

Dynamicka rovnovdha osobnosti v jeji kooperaci s prostfedim (pravé tak
jako jednota organismu] je jednak aktudlni, jednak vyvojovda. Pro normadlni
osobnost plati relativni stélost jeji struktury v procesu intra- a interindividual-
nich zmén. Aktivni prizplisobivost je nejvyssi formou integrace, vytvafené mezi
organismem a prostfedim na turovni védomé zprostfedkované Cinnosti.

Psychickou €innost (jeZz je integrdlni soucésti ¢innosti organismu jako cel-
ku) je moZno rovné&Z pojimat zaroveii jako dil¢i energeticky systém, ktery za
normélnich okolnosti je udrZovdn v dynamické rovnovaze vhodnou distribuci
energie a kontinudlnim uvoliiovdnim napéti. Osobnost, pravé tak jako organis-
mus stoji pfed fundamentdlnim problémem udrZovani optimalni dynamické
rovnovahy sil a obnovovani této rovnovahy, kdyZ je naruSena.

Rizné formy abnormity osobnosti by bylo moZno naopak charakterizovat
témito obecnymi znaky: 1. porucha dynamické rovnovahy mezi osobnosti a pro-
stfedim; 2. porucha v jednotné koordinaci psychickych procesii a €innosti, ze-
jména pak rfiznych potfeb osobnosti; 3. porucha vybérového charakteru potfeb,
neschopnost jednotné selekce Zivotné vyznamného cile nebo cilii; 4. naruSeni
jednotné relativné stdlé struktury osobnosti v procesu jejiho vyvoje a zmén;
5. narudeni psychiky jako energetického systému — v distribuci a kontinualnim
uvolfiovani energie (neboli: naruseni rovnovahy mezi energetickym potencidlem
potfeb osobnosti a uvoliiovanim jejich tenze].

W. Gray charakterizuje podobné model normalni osobnosti jako sebeorgani-
zujici, sebediferencujici, sebestrukturujici otevi‘eny systém vysoké komplexity ve
stavu dynamické rovnovédhy, nadany spontanni aktivitou. Tato obecna charakte-
ristika plati obecng o normadlni funkci organismu jako psychobiologického cel-
ku. Normalita je chapdna dynamicky jako ,sméFovani k maximdalnimu rozvoji
(ristu) a zméné za soudasného sniZovani rizika poSkozeni nebo zahynuti®.**)

*) PovaZujeme psychickou Cinnost za fidici sloZku ¢innosti organismu, tj. za re-
gulujici faktor v souhrnu procesii, kieré uspokojuji Zivotni potfeby ¢lovéka a jsou za-
mé&feny k uréitému cili vice nebo mén& bezprostfedné spojenému s uspokojenim téchto
potfeb. Je tedy pro normdélni psychickou &innost v podstatd charakteristickd dynamicka
jednota s potFebami osobnosti a cili, ke kterym se potfeby vztahuji. Potfeby pojiméame
jako zdklad motivii a &innosti, ktery miiZe byt touto Cinnosti zp&tné utvdren a modifi-
kovén, tj. potfeby mohou byt jednak popudem k €innosti, jednak subjektivnim odrazem
cinnosti, zprostfedkovéavajicim vztah mezi osobnosti a objektivni realitou.

**) Realizace normy individua v jeho prostfedi je ve své matematické formé teorie
her a strategie. Plati to i o vrozenych aktivitdch a vlastnostech. Jsou strategiemi, které
se osvedfily za staleté konkurence a jsou preddvdny novym generacim tak, aby jich
mohly vhodné pouZit v pfipad& potieby.
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Na jiném misté hovofi Gray o postupné tendenci vyvoje osobnosti k negentropi-
zaci, a tim ke zvySovani efektivni informace; ubyvani entropie je provazeno
zlepSovdnim organizace v osobnostnim systému. Jindy hovofi Gray o kontinudl-
nim sméfovani osobnostniho systému ke stale efektivnéjSimu feSeni problémil,
pfitemZ princip zmeény a ristu je v korelaci s principem konzervace — sebe-
zachovy.

Uvedend charakteristika sméfuje v podstaté k definici idedlni normy, jeZ je
nezavisld na normé statistické, totoZné s primérem. Grayovo pojeti normy osob-
nosti jakoZto co moZna nejefektivnéji fungujiciho aktivniho otevieného vysoce .
sloZitého systemu vSak nezahrnuje tzv. normativni dimenzi, bez které se nelze
v definici lidské normy obejit.

Je otazka, je-li moZno podFadit normativni kritéria lidského chovani kyber-
netickym kritériim efektivnosti.

E. K otdzce tzv. idedlni normy

Idedlni normu bychom mohli jinymi slovy obecné charakterizovat jako opti-
malni formu existence osobnosti v optimdalnich socidlnich podminkach. Vcelku
tuto idedlni normu charakterizuje: aktudlni i vyvojova intra- a interindividudlni
integrace osobnosti, dynamickd rovnovdha osobnosti a prostfedi, dynamicka
rovnovaha rtiznych psychickych procesli a ¢innosti, zejména pak rfiznych pot¥eb
osobnosti, relativni stdlost struktury osobnosti v procesu jejiho vyvoje, zmén
a pokud moZno optimdlniho rozvoje jejich potencialit v tviréi interakci s pro-
stiedim. g g

Bylo by moZno fici, Ze ¢im vEtSi je aproximace konkrétnich pfipad k této
ideédlni normé (neztotoZiiované s priimérnou, ale optimélni existenci individua
v optimélnich spoleCenskych podminkach), tim vice spliluje poZadavek nor-
malnosti.

1 kdyZ poZadavek normy jako- optimdlni existence individua v optimalnich spole-
tenskych podminkach je jist& Zadouci, j2 moZno namitat, Ze existuji i ndkteré neopti-
malni formy existence organismu (osobnosti), jeZ nelze povaZovat jeSt& za patologické.
Mezi nemoci a zdravim existuje celd fada kompenzaénich mechanismﬁ,‘jez udrZuji osob-
nost ve stavu dynamické rovnovahy; nékteri autofi (Cameron) hovofi dokonce o uréitém
druhu neurotickych i psychotickych ekvilibrii, tj. jistém druhu normy v rdmci patologie.
Podle nazorf jinych autord, napf¥. Graye, viak takovd ,normalita niZ§iho radu®“ nemiZe
déle obstdt v rostouci sloZitosti a naroénosti socialniho prostredi.

Lze si klast otazku, zda je moZno ztotoZiovat pojem normy ve smyslu dudevniho
zdravi s tzv. optimélni nebo idedlni normou, jak k tomu smé&fuje Gray. Dal3i otdzkou je,
zda by bylo vhodné rozliSovat mezi kritériem normality ve vztahu k psychickym choro-
bam a tzv. anomdlnim osobnostem.

F. Kritérium aktivni prizpiisobivosti

Jako jedna ze zédkladnich charakteristik optimdlni normy byvd uvddéna
aktivni prizplisobivost subjektu (nap¥. Frank, Henry, Clausen). Aktivni pFizpfiso-
bivost je moZno povaZovat za jedno z nejdifileZit&j3ich kritérii duSevniho zdravi
a zarovell za jeden ze zdkladnich prostfedkt integrace a rozvoje osobnosti.
Aktivni prizpiisobivost subjektu miiZeme charakterizovat jako v&domé zasaho-
vani subjektu do jeho Zivotnich podminek, jako zdm&rné utvareni a pretvafeni
objektivnich situaci tak, aby umoZiiovaly pokud moZno optimélni realizaci jeho
potencialit, schopnosti a potfeb.

Osobnost si udrZuje svou relativné stdlou jednotu (integraci, strukturu)
i pfes dynamiku a proménlivost chovani, souvisejici s aktivni prizplisobivosti;
jesté spiSe mtZeme Fici, Ze tvoFivd aktivita subjektu v interakci s prostfedim
je podstatou jeho integrace.
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Predpoklad aktivni prizptisobivosti jako jedné ze zakladnich podminek
dusSevniho zdravi ¢lovéka je ovSem realizovatelny pouze ve spole¢nosti, dovo-
lujici svobodnou, a tim i zdvaznou participaci individua na spolefenském déni.
Demagogické TFady, deformujici a potlacujici individualitu v jejim aktivnim
rozvoji, nutici ¢lovéka k pasivnimu konformismu, znemoZiiujici aktivni ptizph-
sobivost, zdravy psychicky riist, jsou zdrojem obecné socidlni patologie. Aktivni
tvofivou prizplsobivost subjektu lze povaZovat za nejvyS$i stupeii dynamické
rovnovdhy mezi subjektem a jeho prostfedim, pfi¢emZ dochdzi k vzdjemnému
utvareni, pretvareni a rozvoji obou. Aktivni piizptsobivost i pocit subjektivniho
uspokojeni individua jsou do znacné miry funkci objektivni situace.

G. Socidini determinace normality osobnosti

Normalita nemtiZe byt definovdna bez ohledu na optimélni rozvoj potencialit
osobnosti jako psychobiologického celku, ani bez ohledu na optimalni rozvoj
spoletenskych podminek, v nichZ Zije. Oboji se vzdjemné podmiiiuje.

Existuje zpétna vazba mezi prosperitou (zdravim) spole¢nosti a prosperitou
jejich jednotlivych Clent. Normalita prdaveé tak jako abnormita neni nikdy jen
zaleZitosti subjektu, ale také jeho prostfedi. Pfi vymezeni normy je tedy nutno
mit na mysli jak optimédlni funkci subjektu ve vztahu ke spolecenské mikro-
a makrostrukture, tak optimdlni funkci spolefenskych mikro- a makrocelkl ve
vztahu k rozvoji potencialit osobnosti. Normalita osobnosti je zdvisla na norma-
lité spolecdenské, na spoletenskych podminkéch, jez ji determinuji a naopak
optiméalni ,prosperita® (zdravi) spole¢nosti je podstatné zdvisld na co moZna
optimalnim rozvoji potencialit jejich jednotlivych c¢lent.

Ovladani, regulace, vnéjsi kontrola vnitfniho Fizeni komplexmho systému,
kterému Fikdme lidskd existence, musi odpovidat povaze ovlddaného systému.
To neni jen altruistické nebo humanistické gesto ovladajictho, ale poznéni
faktu, Ze lidské byti mlZe byt GspésSné ovladano jen s jeho vnitfnim souhlasem.
Potlacovanim individudlnich schopnosti a potencialit se spoletnost odsuzuje ke
stagnaci nebo naruseni vlastniho normalniho rozvoje. Nejen klasicka psychiatrie,
ale také soucasné soudnictvi a ndpravné vychovnd praxe se dopoustéji mnohdy
zakladni chyby, Ze sleduji osobnost jako systém uzavieny sam v sobg, nezamsly
na prostredi.

Cilem socidlné psychologické, etické a politické regulace osobnostniho sy-
stému (v pripadé abnormni osobnosti psychoterapeutické a napravné regulace),
by meéla byt v podstaté aproximace k vySe definované optimdlni norms, tj.
sméfovani k maximalnimu tvoPfivému rozvoji potencialit osobnosti v daném
spolecenském systému, za soucasného sniZovani rizika jejiho poSkozeni nebo
zahynuti.

Jinymi slovy: Socialné psychologicky [ste;ne tak psychoterapeutlcky a na-
pravny) proces musi jako podstatny cil sledovat seberealizaci a integraci osob-
nosti, dosaZeni intra- a interindividualni dynamické rovnovahy, stabilizace struk-
tury osobnosti v procesu aktivni adaptace k socidlnimu prostiedi. Realizace tzv.
optimélni normy osobnosti neni zdleZitosti intraindividudlni, je podstatng zavisla
na rozvoji optimédlnich socidlnich podminek.

Souhrn

Clanek pojedndva o problematice zakladnich psychosocidlnich kritérii nor-
mality osobnosti.

Porozumét podstaté abnormity pfedpokladd nutné lTllt jasno o normalité.
Stanoveni normy (normality) lidského chovani je jednim ze zdkladnich
pfedpokladfi diagnostiky i terapie psychickych chorob.
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Za daného stavu v&déni o etiologii a patogenezi psychickych poruch ziista-
vame vétSinou na arovni pracovnich hypotéz, jeZ jsou diileZitym logickym pred-
stupném poznani podstatnych zdkonitosti abnormniho chovdni. Modely ab-
normniho chovdni na psychologické. trovni nelze vytvdret jednak bez vztahu
k dynamice vyvoje a strukturdlnim zvlaStnostem patologické osobnosti, jednak
bez vztahu k zdkladnim podminkdm a charakteristikdim normdélni psychické
¢innosti. Stanoveni zdkladnich predpokladf a charakteristik norméalni psychické
ginnosti ma rovnéZ prevadZné operaciondlni rdz, je vSak nezbytné vzhledem
k vymezeni zakladni funkce psychoterapeutického cile.

Jednotnou védecky opodstatnénou koncepci normy, jeZ je v podstaté ne-
zbytnym Kritériem hodnoceni abnormniho chovani nejen v mediciné ‘a psycho-
logii, ale také napi. v soudnictvi, ndpravné pedagogice, etice, sociologii a poli-
tice, dosud nemame. Nutnym dasledkem je védgnost a nejasnost v definovéani
tzv. abnormniho chovéni. ‘

Predmeétem rozboru jsou zdkladni nejCastgji diskutovand kritéria normality
a zaroven abnormity osobnosti: a) z normativniho hlediska (jednak ve vztahu
k hodnoceni subjektu, jednak ve vztahu ke spoledenskym norméam); b) z hle-
diska psychiatrické diagnozy; c) z hlediska statistické normy; d) z hlediska
zkoumadani podminek normé&lni funkce organismu jako psychobiologického celku;
e) kritérium aktivni p¥izptisobivosti; ) kyberneticka kritéria normality.

.Mimo to je zvlasté diskutovdna otdzka vztahu mezi pojmem normality ve
smyslu dusevniho zdravi a tzv. optiméalni normou. Nakonec se autorka zabyva
problematikou sacidlni determinace normality osobnosti.

Brrogm
K nmpobremMaTHKe HOPMANBHOCTH JIHYHOCTH
CempxumTtboosa E.

Pabora moceamjesa npofieMaTHKe OCHOBHBIX TICMXOCONMANBHBIX KDATEDHEB HOPMAJbHOCTH
sunoctn. Onpemenenne HOpMbl (HOpMajibHOCTH) IIOBENEHHA JIONEH NpENCTABIAET COBOM OTHY
H3 OCHOBHBIX TpPENIIOCBITOK HJA NHATHOCTUKH o TEpAanHp IICHXWYECKHX 3aB0oneBaHmii.

Mogenun abHOpManbHOro MOBENEHHs Ha NCHXOJOTHYECKOM yDOBHE Henbsa paspabareisaTe 6es
yuera B3amMOCBA3H C AUHAMHUKOM Das3BHTHS M CTPYKTyDHRIX OCOGEHHOCTEH IIaTONOTMYECKOM JIHMd-
HOCTH, a TakKe Ges yuera B3aUMOCBA3HM C OCHOBHBIMK YCIOBUAMH M XAPAKTEPHCTHKAMH HODMAJNb-
HOH TICHXHYECKOH NEATENbHOCTH. BEIABIeHWEe OCHOBHBIX TIPENTIOCHLIIOK M XAPAKTEPUCTHK HOPMAJb-
HOU ICHXMYECKOH HNEeATeNbHOCTH TaKKe TIPEMMYNIECTBEHHO HOCHT ONEepPalMOHANLHLIN XapaKTep,
OIHAKO, ABjsAeTca HEeOoOXONMMBIM B CBASH C ONpENENEHHEM OCHOBHON QYHKIMM IICHXOTEDATIHH.

Ho cumx Top He CymjecTByer eNMHAs, HAYYHO OOOCHOBAHHAA KOHIENIWA HOPMbI, KOTOPAas
npencrapiger coboi cymecTBeHHo HEOOXONUMEI KDHTEPHH OLEHKM HEHOPMAJLHOTO MOBENeHNs,
He TONBKO B MENWLUEEe u IICHXOJOrMH, HO TaKKe, HAMPHMEP, B IPAaBOCYNUH, IENAroruKe, STHKE,
COIMOJNOTHH M TOAXTHKE. M3 3Toro pesynbTHpyeT HEJCHOCT: B ONPENENIEHWH TaK Ha3hIBAEMOTO
HEHOPMaILHOTO TIOBEAEHH .

IlomsepraoTcs pasGopy OCHOBHEIe, dalle BCETO AMCKYCCHDYEMEIE KDUTEDHH HOPMAIBLHOCTH
¥, ONHOBPEMEHHO, HEeHOPMAaJBHOCTH JIHYHOCTH:

1. ¢ HopMarugHO#t Toukm speHus (B CBA3M C OLEHKOIN cyOBeKTa, a TaKXKe B CBASH C OBLIECT-

BEHHEIM HOpMaMu);

2. ¢ TO4KM SPEHUA ICHXUATPUYECKON NHATHOCTHKH,;

3. ¢ TOUKHM 3PEHHA CTATHCTUYECKON HOPMEL;

4. ¢ TOYKM BpeHHs H3yJeHWUsn yCJIOBHit HOPMANBHOH OGYHKIMM OPraHMaMa KaK TCHXO0BH0JIO-

THYECKOTo IIeNOoTo;

5. KpUTepHii aKTHBHO# TPUCIOCO6IAEMOCTH;

6. xmBepHernueckue KpUTEPHM HOPMAJNLIOCTH.

Kpome Torc pasbupaerca Taxke BONpOC B3AaEMOCBASH MEAIy IOHATHEM HODMANBHOCTH
B CMBICITe NCHXHYECKOTO 3IOPOBRA M TAK HashIBAEMOHM ONTHMAJNLHOM HOpMOif. B sakmoueHwme, pas-
bupaercsa mpoBieMaTuka CONMAIBHOM HEeTeEPMUHAIIMY HOPMANbHOCTH JHYHOCTH.

Cs. Psychiat., 64, 1968, 1 :40—48.
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Summary
On the Problematics of Normality of Personality
Syfistova E.

The article discusses the problematics of basic psychosocial criteria for the nor-
mality of personality. The determination of human behaviour normality appears to be
one of the basic prerequisites of diagnostics and treatment of mental illnesses. The
models of abnormal behaviour on the psychological level cannot be constructed without
the relation to the dynamics of development and the structural specialities of patho-
logic personality on the one hand and on the other hand without relation to the basic
conditions as well as to the characteristics of a normal mental activity. The determina-
tion of the basic prerequisites and characteristics of normal mental activity has also
a predominantly operational character. It is, however, necessary with regard to the
delimitation of basic function of psychotherapeutic aim.

Up to now, there doesn’t exist an uniform, scientifically wellfounded conception
of norm, which is in principle a necessary criterion for the evaluation of abnormal
behaviour not only in medicine and psychology, but also for instance in justice, cor-
rective pedagogy ethics, sociology and politics. The necessary consequence is vagueness
and confusedness in defining the so called abnormal behaviour.

The author analyses basic and the most frequently discussed criteria for the eva-
luation of normality as well as abnormality of personality:

a) the criteria of normality of personality from the normative point of view (in
the relation to the subjects evaluation on the one hand, on the other hand in
the relation to the social norms),

b) the criteria of normality from the point of view of psychiatric diagnosis,

c) the criteria of normality from the point of view of statistical norm,

d) the criteria of normality from the point of view of condition’s analysis for the
normal functioning of organism as a psychobiological unit,

e) the criterion of active adaptability,

f) the cybernetic criteria of normality.

In addition, the question of ths relation between the concept of normality in the
sense of mental health and the so called optimal norm is particularly discussed. Finelly,
the author deals of the problem of how is the normality of personality determined
socially.

Cs. Psychiat., 64, 1968, 1: 40—48. :
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