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Abstrakt

Stat’ se zabyva vyvojem interkulturni psychopatologie v poslednich desetiletich
a upozornuje na dusledky rozvoje tohoto oboru pro teorii i praxi diagnostiky
i psychoterapie a pée o nemocné. Jadrem stati je popis zvlastniho vyvoje v Cing,
ktery ziejmé vedl k tomu, ze v této zemi je deprese téméi neznama a na rozdil od
Evropy je tu Casto diagnostikovana neurastenie. V zavéru stati jsou popsané po-
znatky zobecnény. Popis uvedenych jevi se opira o soucasné pojeti kulturni psy-
chiatrie, jak je prezentovano v citovanych pramenech. Nejde tedy o né&jaké své-
volné ¢i idiosynkratické pojeti autort tohoto sdéleni.
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Abstract

This paper outlines the development of intercultural psychopathology in recent
decades and points out the consequences of this development for the theory and
practice of diagnosis, psychotherapy and patient care. The main part of the paper
gives a description of specific developments in China which have evidently been
responsible for the fact that depression is almost unknown in that country, where —
unlike in Europe — neurasthenia is a common diagnosis. General conclusions are
then drawn from the information presented.
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UvVOoD

Jednim z problému, se kterymi se setkdvame pii prednaskach o interkulturni problematice, je
zprostiedkovani interkulturni zkuSenosti. Interkulturni zkuSenost lze zhusta popsat jako
zazitek divnosti ¢i trapnosti neziidka spojeny s pocity bezvychodnosti. Ale slova zde nestaci.
Popsat proZitek je obtizné. Dokézete popsat vini ¢i zapach, krasu ¢i osklivost? Jednou
z moznosti, na které jsme narazili, bylo dovést posluchace k pozadovanému prozitku kon-
frontaci s kulturné (resp. etnicky) specifickymi projevy duSevnich poruch. Studium této
oblasti nas vSak vedlo dal, nez jsme pivodn¢ piredpokladali. V oblasti, kterou bychom snad
mohli oznacit jako interkulturni psychopatologie, doSlo v poslednich desetiletich k velmi
zajimavému vyvoji, ktery ma dusledky jak teoretické, tak i praktické. Tyto poznatky se tu
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pokusime shrnout a to vCetné¢ zmén, ke kterym v chapani interkulturni psychopatologie
v poslednich desetiletich doslo. TéZ se stru¢né¢ zminime o disledcich téchto zmén jak pro
diagnostiku, tak pro terapii. Vyklad zminéné problematiky se opira o popis ptipadu, ktery by
mél prispét jak k jasnosti vykladu, tak i k vyvozeni zavéra z uvedenych skute¢nosti, tykajicich
se chapani nemoci jako diskursu mezi nemocnym a jeho socio-kulturnim okolim. Soucasné je
tteba zdlraznit, ze popis uvedenych jevill se opira o soucasné pojeti kulturni psychiatrie, jak je
prezentovano v citovanych pramenech. Nejde tedy o néjaké svévolné ¢i idiosynkratické pojeti
autort tohoto sdéleni.

HISTORICKA VYCHODISKA

Jednim z dobfe znamych piipadt interkulturniho pfistupu k psychopatologii v devatenactém
stoleti je objev Downova syndromu, dfive oznacovaného jako mongolismus (Gould, 1997,
s. 154). Down, zcela ve shod¢ s tehdejsim chdpanim neevropskych narodnich kultur jako
niz8ich, pfipadné degenerovanych, tfidil osoby s mentadlnim postizenim do kategorii podle
télesnych znaktl, které povazoval za znamky odpovidajici oném udajné méné hodnotnym
lidskym skupindm. Podobné, jako pii posuzovani télesnych znakt, dé€lo se i pfi posuzovani
priznakl chovani ptivodnich obyvatel, které se Evropantim mohly jevit jako zvlastni, divné ¢i
bizardni. V odborné literatufe miiZeme najit celou fadu etnicky specifickych syndromd, jako
napt. malajsky amok, piblogtog u Inuita ¢i witiko kanadskych Indiant.

Amok je pomérné zndmy a oznacuje se jim néhle vzniklé kratkodobé agresivni chovani
spojené se zamerem zranit nebo zabit druhého ¢lovéka. Pibloqtoq byl pozorovan u Inuitt
v Gronsku, téZ 1 jinde na severu amerického kontinentu. Spocivd v nutkani opustit tkryt,
strhat ze sebe Saty a vystavit se arktickému pocasi. Byva povazovan za dusledek izolace
a nedostatecného piijmu véapniku. Witiko pfipomina posedlost. Uvadi se u kanadskych
Indiand a spociva v nechutenstvi, depresivnich pocitech a uzkosti, které jsou nasledovany
posednutim duchem witiko, ktery doty¢ného nuti zabit a snist konkrétni osobu.

Jak poznamenéavaji Berry a kol. (2006, s. 432-433), tyto syndromy mohou jen ukazovat
origindlni feSeni jak bldznit. Mohou vSak také byt vyrazem dané kultury. Citovani autofi
uvadéji odkazy na diskuzi zastanct odlisSnych stanovisek, ktera probihala v podstaté po celou
druhou polovinu dvacatého stoleti. Spor se vedl o to, zda vySe zminéné a dal$i syndromy Ize
klasifikovat a porovnat se syndromy, znamymi v psychopatologii z Evropy a obecné zapad-
niho svéta. Proti tomuto nézoru stavéli néktefi autofi tvrzeni (/. c.), ze kulturné specifické
syndromy klasifikovat nelze, protoze vysledek takového pokusu bude postradat smysl. Jak
niZze dolozime, v soucasné dob¢ zastavané stanovisko odpovidd prvnimu ze zminénych dvou
pojeti a predpoklada, ze etnicky specifické syndromy lze prifadit k syndromtiim, které zname
1 na Zapade¢.

Ve druhé poloving dvacatého stoleti se nazory zapadnich odbornikti na cizi kultury zacaly
meénit a to se také projevilo ve vyvoji nazord na etnicky specifické syndromy v psychopato-
logii. Pfi¢iny téchto zmén byly dany predevsim politickym a hospodaiskym vyvojem ve
svété. Po skonCeni druhé svétové valky se postupné rozpadaly kolonidlni fiSe evropskych
mocnosti, Japonsko se stalo vyznamnou neevropskou bastou védy a moderniho primyslu
a stale vice osob asijského a afrického plivodu nachazelo mista, uplatnéni a vliv na univer-
zitdch po celém svéte. Australie prestala byt jednoznacné anglofonni zemi (pokud ji skute¢né
kdy byla) a stéhovali se do ni lidé¢ zriznych casti svéta. Tyto skuteCnosti mely nékolik
dilezitych disledkd. Védci a odbornici neevropského, resp. nezdpadniho ptivodu ptichazeli
s nazory a pojetimi, které byly zalozeny na jejich vlastnich kulturnich vychodiscich a tak se
jejich percepce a chapani syndromi mohly od toho evropského dosti lisit.
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Ptipad Australie je vtomto kontextu diilezity, protoze Australie asi byla prvni zemi
s prevazné zapadni kulturou, kde se zacalo hovofit o interkulturni psychiatrii a kde se téz
zacaly vyvijet kulturné specifické ptistupy v psychoterapii. Byl to ziejmé disledek australské
multikulturality. V Australii se setkavaji a stfetdvaji lidé z riznych ¢asti Evropy s piistého-
valci z Indonésie, dalSich asijskych zemi a z Tichomoti. Mimo oblast zdpadni kultury po-
mérné brzy vlastni pfistupy k psychoterapii vyvinuli Japonci (viz napf. Miura & Usa, 1970).
Zatimco rozSifeni plvodné evropskych zplsobii védeckého mysleni do jinych casti svéta
vedlo ke zméndm v nazoru na klasifikaci psychopatologické symptomatologie, zminény
vyvoj v Australii, Japonsku a jinde na Dalném Vychodé¢, piivodil zmény v praxi psychiatrie
a psychoterapie.

Jisté je, Ze klasifikace syndromi a chorob souvisi s rozhodnutimi o postupu pii 1éCbe.
Pokud ptedpokladame, Ze psychopatologické syndromy a choroby jsou u vSech lidi stejné,
a to bez ohledu na jejich kulturni piivod a pfislusnost, miize nas to vést k zavéru, ze 1écebné
postupy také budou stejné €inné u vSech pacientli. Nemusi tomu tak byt vzdy, zejména ne pti
péci o pacienty a v psychoterapii. Zatimco napt. bézné chapeme smév jako znamku otevie-
nosti a pozitivniho pfijimani druhého, existuje kulturné podminéna tendence chapat ismév
raziiuje jako svilj cil individudlni nezavislost klienta, japonskd psychoterapie morita chape
svij cil jako amae, coz je hodnota individudlni nezavislosti presné opacna.

Jestlize vychdzime =z pfesvédCeni, Ze psychopatologické syndromy jsou vyrazem
kulturnich vlivii, musime pro péci o klienty a psychoterapii hledat v kazdé kulture zvlastni
postupy, které z dané kultury vychézeji a odpovidaji jejimu specifickému charakteru a vlastné
by nas takovy ptredpoklad mohl vést k zavéru, ze pti hledani vhodnych postupii 1é¢by bychom
méli spiSe vychdzet zmistni kultury, nez zteorie a praxe I€kaiskych véd. Zejména
v antropologii ma nazor, Ze kulturni jevy Ize vysvétlit jen zevniti dané kultury, dlouhou tradici
a také teoretickou podporu. Zaroven je sotva mozné vydélit psychopatologii z kulturniho
ramce. Psychopatologické symptomy jsou zpravidla projevy chovani, vyvolané, jak predpo-
kladame, chorobnym procesem. At jiz je chorobny proces Cisté biologické povahy ¢i je jeho
podstata slozitéjsi, je zfejmé, ze chovani nemocného bude ovlivnéno tim, jak sam svoje obtize
vnimé 1tim, jaké reakce ofekava u svého socidlniho okoli. Chovani nemocného a také
odpovédi na jeho chovani v jeho okoli budou nepochybné dany kulturou.

Ve védé by neméla rozhodovat vira v princip ¢i pfichylnost k urCité koncepci, ale
empiricky material. Pfipad, popsany v nasledujicim odstavci, je jednim z mnoha, diskutova-
nych v soudobé odborné literatute (viz Bhurga & Bhui, 2007).

PRIBEHY NEURASTENIE V CINE

Ptipad, popsany v této ¢asti stati, vychazi zejména ze studie, kterou Kleinman publikoval jiz
ve druhé poloviné osmdesatych let minulého stoleti (Kleinman, 1986), kterd se vSak stala
namétem SirSich odbornych diskuzi v dobé nedavné (MacLachlan & McGee, 2007;
Bebbington & Cooper, 2007). Kleinman v dobé pied publikovanim vyse uvedené prace
pobyval v Cing, v provincii Hunan. Ve své praxi v Ciné se Kleinman setkal s ¢astym vy-
skytem neurastenie, coz je diagndza, se kterou se v poslednich desetiletich na Zapadé
prakticky nesetkavame. Pojem neurastenie se dostal do Ciny ze Zapadu na po¢atku dvacatého
stoleti prostfednictvim vlivii z Némecka a Japonska. Zatimco na Zapadé se na neurastenii
postupné zapomnélo, pojem se v Ciné ujal a pevné zakotvil v mistni mediciné. Moznym
vysvétlenim, pro¢ k tomu doslo, mize byt tradi¢ni ¢inska predstava o vyCerpani Zivotni sily
(¢chi) jako priciny onemocnéni.

Kleinman na zéklad¢ své prace s ¢inskymi pacienty dospél k presvédceni, ze somatizace
je zpusobem chovéni, spojeného s onemocnénim, které je utvareno mistni kulturou. Jeho
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vyklad je do zna¢né miry mozné povazovat za socialné politickou interpretaci interkulturni
psychiatrie (Bebbington & Cooper, 2007, s. 229). Jeho pojeti pfedpoklada, Ze se identita
jedince a socio-politické vlivy vzajemné ovliviiuji. V odborné literature schazeji dalsi studie,
které by Kleinmanovy nazory potvrzovaly ¢i vyvracely, pfesto je zajimavé pov§imnout si, co
pii svych vyzkumech zjistil a k jakym zavértiim jej to vedlo. V této souvislosti by mohlo byt
vhodné zminit, ze pojem neurastenie se ponckud vyraznéji vyskytoval po polovin¢ dvacatého
stoleti ve vychodoevropskych zemich, které ovladal Sovétsky svaz. Zde tomu tak bylo,
protoZe neurastenie byla soucasti tehdy ideologicky prosazované koncepce vysSi nervové
¢innosti I. P. Pavlova. Jiz tehdy byly napf. u nés vyslovovany pochybnosti o uzitecnosti tohoto
pojmu a dnes se jiz s diagndzou neurastenie setkdme jen ziidka. To, co jsme zde uvedli, je
rovnéz sociopolitické vysvétleni. Jest€ je tfeba zminit, ze Pavlov pracoval s pojmem
neurastenie na pocatku dvacatého stoleti, kdy to byla béZznd diagnosticka kategorie i na
Zapadg.

Podle Kleinmanova vykladu, byla po vitézstvi komunismu v Ciné neurastenie povazo-
vana za dusledek nerovnovahy mezi naroky zivotni situace a schopnosti jedince je zvladat.
Néco takového mélo byt typické zejména pro jedince, zijici v kapitalismu, a tak vysoky
vyskyt neurastenie vyvolaval v oficidlnich ¢inskych kruzich na konci padesatych let rozpaky.
Koncem zminéného desetileti byly proto navrzeny postupy rychlé kombinované 1é¢by praci,
psychoterapii, 1€ky a politickou agitaci. Vysledky tidajn¢ mély byt dobré, ale Casem zacala byt
diagnoza opét piijatelna. Dnes je neurastenie v Cin& velmi b&znou diagnézou (Bebbington &
Cooper, 2007), zatimco deprese je diagnostikovana jen vyjimecné. Kleinman se ve svych
vyzkumech zabyval, kromé jiného, otdzkou, zda ¢insti psychiatii nediagnostikuji neurastenii
v téch ptipadech, kde by zapadni psychiatr diagnostikoval depresi.

Kleinman zkoumal 100 piipadl, diagnostikovanych jako neurastenie. PouZil standardni
diagnostické postupy, bézné v USA a na tomto zakladé¢ dospél k zavéru, ze 93 znich
splilovalo kritéria pro depresi a 87 pro vaznou depresivni poruchu. U 69 znich byla téz
splnéna kritéria pro tzkostnou poruchu. Presto prevaznd vétSina symptomi, které pacienti
uvadeéli, byla somatickd a vétSina z nich se nejprve obratila se svymi potizemi na praktického
1ékare. Piestoze byl Kleinman sto u vSech subjektti potvrdit dysforii, podatilo se mu to jen
pfimym dotazovanim a vSichni pacienti striktné odmitali oznaceni ,,deprese®. U fady z pa-
cientli s neurastenii ze zkoumaného vzorku bylo zjisténo, ze prosli situacemi, které by na
Zapade mohly vést k bezprostfednim projevim distresu ¢i dysforie.

Kleinman hledal vysvétleni svych nalezii ve dvou oblastech. V Ciné byly tradi¢né
dusevni poruchy siln€ stigmatizovany a ptedstavovaly problém pro rodinu nemocného. Déle,
v komunistické Ciné druhé poloving dvacatého stoleti byly depresivni pocity chapany jako
kritika rezimu (jak by se mohl depresivné citit nékdo, kdo mé moznost podilet se na rozvoji
nové a lepSi spoleCnosti, pokud to neni odptrce rezimu?). Tak, podle ngj, predstavovala
diagndza neurastenie pro ob¢ana CLR jediny vhodny zpiisob ke zvladani svych obtiZi.
Kleinman dale argumentoval, Ze vysvétleni neni ani tak nezbytné pro somatizaci potizi v mo-
derni ¢inské spolec¢nosti, jako pro zpusoby vyjadieni distresu u nékterych osob ve spolec-
nostech Zapadu. Tvrdil, Ze zapadni pojeti deprese je vyrazné egocentrické a proto ma v za-
padnich spole¢nostech stabilizujici ulohu. Osobni obtiZze jsou timto chiapanim odpovédi na
distres vydéleny ze struktury spole¢nosti jako celku a zlistdvaji pouze problémem osoby.

Kleinmanovy vysledky oteviraji celou fadu dalSich otdzek, které ponechavaji nezodpove-
zené. Rovnéz je tieba si uvédomit, ze systém nosologickych jednotek je americky a tedy je
odlisny od evropského. Otazkou dale zlistava, jak lidé z odliSnych spolecnosti dospivaji ke
svym kulturné specifickym zplsobtim, jak se vyrovnat s dysforii i to, zda mohou byt
syndromy deprese a neurastenie povazovany za zcela ¢i ¢asteén¢ ekvivalentni.
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DISKUSE A ZAVERY

V zavérecné diskuzi se vénujeme ponckud odlisSnym aspektim a otevienym otazkdm. Prvni
z nich se tyka otazky, o niz jsme se zminili na zacatku. V antropologii a v dal$ich disciplinach
zabyvajicich se studiem kultur, se Ize setkat se tiemi zdkladnimi ptistupy. Berry et al. (2006,
s. 475-476) je oznacuji jako absolutismus, relativismus a universalismus. Absolutismus je
teoretické zaméieni, které nepovazuje lidské chovani za ovlivnéné ¢i uréené kulturou. Relati-
vismus naproti tomu ptredpoklada, ze lidské chovani je siln€¢ determinovano kulturou, z niz
jedinec pochazi a ze je sotva mizeme studovat, pokud nevezmeme v tvahu kulturu, z niz
dany jedinec pochazi. Berry a kol. (op. cit.) se stavi za tfeti ptistup. Jako universalismus ozna-
¢uji stanovisko, ze psychologické procesy jsou sdileny a jsou charakteristické pro vSechny
lidské jedince. Zaroven vSak je jejich vyvoj a uskuteénéni ovlivnéno kulturou. Kleinmanova
studie, jiz jsme se vySe zabyvali, siln¢ podporuje pravé tento tieti piistup. Spor mezi
uvedenymi pfistupy vSak sama rozhodnout nemuize.

Kleinmanova studie poskytuje podporu pro pojeti, vychazejici z praci Parsonse (1951)
a Mechanica (1962). V tomto pojeti probihd 1é¢eni v socio-kulturnim prostoru, obsahujicim
kromé jiného téz piedpisy o chovani nemocného. Jsou to ,. komplexni interakce mezi zplisoby
diskursu zahrnujiciho distres a zpisoby, kterymi lékat, reprezentujici kulturni konstrukt
1éCeni, na néj reaguje a zachazi s nim* (Bebbington & Cooper, 2007, s. 228). Je mozna zvlast-
nosti kultury Zapadu, ze v tomto rdmci umoznuje rozliSeni télesného a dusevniho onemoc-
néni. V jinych kulturdch zjevné bud’ toto rozliSeni neexistuje, nebo je onemocnéni chapano
jen jako fyzické.

Uvedené skuteCnosti, byt jsme se v této stati primarné zabyvali interkulturni psychopa-
tologii, vedou jesté k jednomu socio-politickému zévéru. Ukazuje se, Ze Evropa piestava byt
vudci silou ve svéte, kterou byla v minulych staletich. Evropa (resp. Zapad), v poslednich
nékolika stech letech vladla svétu ekonomicky, ideové i v krasnych uménich. Jeji valky
zasahovaly vétSinu obydlenych tizemi, jak se ukdzalo zejména ve dvou svétovych valkéch.
Nyni jiz tomu tak neni. V soucCasném svété se setkavame s SirSi diskuzi, vedenou lidmi
odchovanymi odliSnymi kulturami, ktefi ale ziskali vycvik ve védeckém mysSleni. Kritické
védecké mysleni je jedine¢nym kulturnim ptfinosem Evropy svétu a lze doufat, Ze jeho pfijeti
intelektualni Spickou celého svéta prinese lepsi vysledky, nez nékdejsi ekonomické a politicka
hegemonie Evropy ¢i jeji nicivé valky.
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