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Psychoterapie sex uálnícl1 deviantů 

ML/Dr . Slavom il Hub.í.lck 

Súhrn 

V práci se pojednáva o dlouholetých léčebných vý~lr-cl­
cich komplexní ternpie zejména však metodnmi sk~pi­
nov6 psychoLerapie v so,1boru 968 SéXt1ól11kh do>vion\ů. 
Jedná ~ o téměř 20-leLé slcu~1>ooal,i Mltoru ua otcvlo­
něm sexuologickém oddělení. Toto oclrlělt•ní prac,~., rl)o 
zimbvýnl sp11sobem 1111 prindp11 (r.rar,~11Lick" komuni­
ty. IJylo prokázáno, že na region o milionu o~yvntcl je 
vhodrté zffdit 20 lůzkové otevfené sexuologi, ké psycho­
terapeutické oddělaní a ta jeho pr:loi navá1.aL 3 a)'Ubu­
Jru1Lni sexuologi~ká pracovi~i~ prov:id~jfrí dlo11hodobou 
dispenzlirni t><'či o tut,o hl :egoril Jlltcit,nli, (Payehiatri~, 
2, 199á, c. I). 

Kfú cov<l •lová: ps1choterapic, scx11ologická ltlčbn 

Pttdllltrlf. S(\Xt11ílních 4ijlikt.,i, kLerým t,0Udy narídi• 
li ochrannou létbu sexuologickou, tvořil i trndiinr, volmi 
obt/inou kntei,orii paeicnt1i psychiatTickýeh lé~cbqn, ne­
bol' jejich pobyty byly spíse dlouhodobou delenc! s ap­
likH-Cí psyq1ofa.m1ak a Llwl'livýclt b.ortuonáln!ch prepa­
riÍ(u, 0louhQdqbě se touto problru-uatikou iabýval pri­
miíř dr. Topi1tr v Op1>vl' "len byl •cliopo11 rlt i, Ze proijllÍ 
dotNteo je L~k 11otlř. i 11ná, ío <)o roka po 1>rQ1Jušt.ií11í pro• 
Mzntelnl' i rl:tidivaje 90% propuštěnýcl, paciet1l,i1, 

V Psychiatrické léčebně v llor11ícl1 íleřkovicfch by­
la skupina sexu!Í,luld1 Ueviantii v róee 1971 vyěleněna, 
soustfed,én•~ 1111 jmlno oddřl,mi ;, poč11l0 ~e s pacicn(y 
prncovnl n,etodnmi sk1q:ioov6 p&yehuwrapie, Za rok 
na to vzníklo ~~11lo8LttL1ló 20 litžkové oLcvřuué scxuolo­
l(ické oddčlcui, které pr.icuje režimovým ZJllisobcm no 
principu Lerapeul,ické kor:1u11ity. Skupinovň psyrlJQ~eni­
pie, psan! denníků, sexu~lni výchov~, bodovací ijy~lérrl 
liod11ocenf cl,ováťl! a sµo,11pr:kti., 1nuúkot~r~pie, :u:te­
tarajlie, spotL a pracovní terapie vyt,vá!cjf \etapoutkký 

systém sm~iujícť k 1l osaienJ ada.ptivnfoli forern sexuáhií­
ho tl1ovául. Púvod.Jll horrnonálul úLluruová. léěba Agos­
lilbeneut byla poslupnl! opu.št~1a, uyuíse úL\um prov~di 
iceln iudlviduál11é, spise proto, aby pacient sáni podli l 
iměnu svého prožívání n byl schopen si po propu&U'ní 
o útlum v přlpadč potřeby 1,Mádal. 

Celé léčebné působen/ , e l'ochopílelné z~měřeno na 
život pacienta po propuštěni a na vytvořen( kvo.litni­
bo lerapeuiiokého vitabu v uásledné an,buloutuí péc.i. 
Velmi dů ležitá je práee sociálních pracovnic směrující 
k nalezení práce n ubyLov\nl, r.oii j e nezbyt,llfí podmi11-
ka pro propuiitění i léécbny. Pevné, logické, l.rvaté ~ 
důsledné propojení psychoterapeutických, ťarma.kotera­
peuti<;kých a soeiálnich i11tervcnd je pojato ,iako model 
komplexní 1>dapta~uf Lera1>i~, kL<1rý vycháti i t>fcdpok­
lndu plnHLieit,y' lidHktll,o ~i){rn\111/ho d1ov1\ni, tllOŽll0~li 
jrli() vnlní koutroly ~ ohřnJ18k,\ iod11ovl\1h1okti. 

Pnci•nLi'11n Je přt.desťřen véjíř alternativních ternpeu-
tickýrl, rihi, a l,o; 

• adaptace na beterosaxuá.lnl kolLá.hlí sexualitu 

• adaptace na het~rOl!emá.lní nekoilnlni se.xualit.u 

• aduptae-0 uu c,utoorot,cký m01J1urbaení sexualiLu 

• adaptace na deviatní, ale sodá.1né tolerovanou se• 
xualil u 

• přccbodni! či dlouJodobé tlumeni sexuality 

• definitivu! de$exualizi1CC 1~1ittLr~lekQu desaktivací 
varlat 

V psyol1ot,erapeut,iek~ práci je nejd~deiiM,iší vyLvořeni 
ntmo,;féry akceptace deviant,niho pn,.ienta, bez ohledu 
TUL to, eo provc-,dl. Pouze. v poútivním emotnlrn pro~t.fle­
dí je možno puwdive analyzovat pacientovu mi11ul0&t 
n zcjr11énll pfipiavovnt jej na buclo11cnos~ po propuště­
ní. Pn.ciP.nt,I přicl,áiej( včMi11011 i věien(, kde At,111 na 



uojnll.ěím st upn, sociální hicrnr9hle, 11ficllliifJí 11cJob­
rovolné, ve stavu výrazné 1ízl<0sti a mobilii~ce pato• 
lo~ickýrh o1iranných mecli~nizmů, O l!Vých probltlmcc;)1 
odmítají mluvit, ptedkli\d,i,jí d ,ikar.y' o své' nevin~, h~gl\• 
tr liwji své cliování, nl)}lo se hyp~mktivilou sn~M 1.H.krýl 
pods•ntu svých problém,i. 

K ovllv.něn! deviantova choyáuí bylo v minulos\i 
po11Mváno r~ tríktivních výchovnfob prostředku, a Lo 
icela. bez efektu, jejich dal~í používru,C norrn, sO'.lysl. 
Zkušono.~t ukázal.a, že ininlmáluG restrlkl.lv11í, důsledně 
l11.~k11vý, pflltclský postoj tcrn,pcut,i je nejufckLivnéj9i. 
NczMlupitcln6. pri vedení komunity n skupin jnko ~elku 
je vedoucí paychot,erapeutiťká dvojice miJi!e n ženy, ole 
styk ·• nimi probíl,ó formou deník,i, nikoliv přímou in­
dividuální kornuni"kn.ci. 

li lavní iěiiště -psychoterapeu l,ické práae m11si být ve 
skupinách, neboť j~ skupina deviantů dovede pocho-, 
pH devinntnllio jedince a dovede mu pomoci. Pokusy 
O lnclividtJ.á.lní psychoterapii deviontů n.arM,ejl nn na­
še 1irojf!k•I!, oml!zené schopností vcJt.ěn(, 1u, ni!Je více 
fj ;,1éné 111.,doko,11,16 refltixe vl111Jl,nirJ, dev~~nlnleh ÍRut~­
úi. Siovp pis(ik nlim s11íile prip1J1110nc 1111.Jislicko11 plAA, 
pedofilům viíak jcdnoznnčnč dč(ské pískoviště, do les~ 
~hodíme na l1ouby, ngr~oři les mtlují jako 'idcolni m(sto 
na, pťcpad,mí, e.xh i bici~11fota ví, proč jeho l<olega se po­
třequje v po\Nlní pře$t3vcr nadýchnL v f)'arln1 zdravého 
virluchu. 

Mimo vii<lch 1~lll.tný<;)1 m0chan lzn1ů okupínove psycl11>­
Lcra1iic je r.dc 'll~jdůlciW:jši fakt, ícjen 8kll 1iii1~ dovi,111tů 
dóved~ pochopit, dekódovat, atlalyzovaL II rozbít obrau­
né wec;hatůziuy devianta. NA ciilm, ale podobném osu­
du prožívá.ul a ~hováui se devia,m pfuo~eně propracaje 
k náhledu mi, vlaslnl problém. Spont~nní učení no, cizím 
o, uclu je rmnohe111 cfck~ivučjší ucZ interprel&cc a vyHvčl,­
lov~ní v i11dividuálnl l.erapii. Sk11pin11 devi~nt.,, dáv48()­
lidni c,rnx:ni podporu a t1011é11,,ně velmi J>řísnl\ morální 
kritéria, Dcviar.i správně nerhápe jen jako biologickou 
danost, ;11~ i j~ko próhlén, mn1v11i, ptol) lóm svobQdy, 
v,",Je ~ mot,ivace k ide11tii)kaci s pfikazem "n~$kodit, dru­
hýr\1" a hiedaL svu,j smysl života v práci a poiitivních 
meti)ldský(.h vz\azích. 

Skupiuová sezon( jllOU dvojího typ11, b1ogr8l\cká 11 l~ 
111,11,ická., Za v 1>r1im~ru S 111i!8Iful pol,yl 1111cícnt nb­
solvujc 01\,0!9 LOO hodin skupi119výcL ,o~cní a 200 ho­
din oslntn ích psychotcro1ioulických aktivit, donně jsou 
koniunilnl 5-0zc11í a 3 hodiny pracovní t,crnpir. Reiim 
'"' oddělen( je udriován pouze 4 t11rnu11<Jvymi l;('Slr~mi, 
kt~t,! slouiií po jerl né a volenou páciont,ikou Sllrnosprá­
\lQU, 
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Celková k;íz~ ~xuologiekýc.!1 pn(ient(i je ve srQv11tú1í 
s ostatními psychiatr ickými pac:ic11l.y, zejménn pl\k a 11~­
~ieuiy ochranných léčeb, nesrovnntclně lcpiji . Z Qtcvř~~ 
ného oddělení j e úlek viá~nosti, k agi:esi na sestru n~ 
oddělení nikdy nedolilo, Jako kri\erinm notlúsp~n0'11,i 
ochra.nné sexuologické léčby jame st;tnovili 1;jlš~ení kri­
mi11Alní recidivy, tedy zahájení lrestního sliháai za re­
cidivu sexuálně devianLniho chováni. Dle naiiicb zim• 
!euoatí je policejní a spoločenská konlro.la jii regisLro­
vauiclt delikventů 3 deviantů velice pHsiul, ě(lSto Jsou 
kontrolováni preveuliva~ pt i hledání neznámých pacha­
tohi. Při recidivě k j~j ich dopadení docluizí rychle, tn.k­
žc lntcnt11/ krill1in~lita opnkovanii stíhaných pnchatolii 
trvá, velmi krntce. TolQ lrrit6riu111 není kritěriem ,nedí• 
cí!18kým, opomiji snbjoktivní stav !I proffvánf pacienta, 
Rle vyr.há1,í 1, príncipu a IÍ'čelu ochtanné lé-čby, ledy z 
1ísili o ?,ainezení recidivy. 

V prvních 7 let.ech cxiijteute tohQto pracov,i!lě .i•u1e 
postupně a. opakovat1ú uváděli, ie recid,vovalo okolo 
10% pacicutů. V t.é dobó bylo dlagnoetJc)(é složeiÚ pa­
ci,:11111 uslák1ut rozlo!euo 110. 30% eiehibicíonistil, 3Q% 
110\!ofilii ti zbylék aa<líijt,u. V 1>oslednfch lehicb rapidně 
ullí•vá cxhihicionistii, pfev~i11jí asrcsoti, pc1lofih1 íťh pn,. 
ticntú je stá le stcjnč. Nyní m1i1.0111c uvésl, :ic it1 témčí 
20 let prošlo t.ímtQ pracovišt.€rn 068 pacicnri1 a recidivita 
při takto dlo11hodobém sJedov~ni st ustálila 11a 25 %. Po 
Qpl\Kovanýoh reoi,tivách se! 04 pa,;ientů. podrobilo chirur­
gické k,u;l.raci. Pf1~ poeat,el\11( odpor k I.Qtollto iákroku 
bylo l!Jll1$Uino od jr,hc, pojetí jako terapeutického sclhá­
ul, co! µolvrz1\ie i 1,ji!tčnl, že více než polovina pacic11tů 
po kruMa~I tcnlo i,l:kr9k hodnot! pozitivoě. Jeden pa­
cient byl podroben etereolnkliá é1nu z:ikl'<)k u 1\a n1oig 11 
a při Oj)ťtiLti r,cmřrl. 75 % IÍ8pi'AnOllt, I.C(l'IJ)ie je lllll ,­

n(: hod11ol,it A přih l i;dnutirn nt> kvnlílní ~mlrnlnntni péči 
v ni111d !i<:X•1ologic~ých nmbulnncí v l éČ(:hnč v ·ůeti m,d 
l,al;,cm ~ v 1,íbcici. Zd6' se býL ptokáii\110, tQ na region 
o milionu ob,yvntel je vhodné zřídit 20 lůikové otev• 
řené sexuologické psychoterapeutické oddě~enl a na je­
ho práci navázat 3 ambul:.utn( sexuologická prac;oviště 
provádějíd cllouhodobou clfapenzáruJ pěl.i o tuto kate­
gbrii paci~ntú. 
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