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SOUHRN

Péc O, Bob P, Péc J, Lysaker P. H. Synte-
ticka metakognice u schizofrenie

Syntetickd metakognice jako psychicky
proces je schopnost lidské mysli synteti-
zovat zaméry, myslenky, pocity a vztahy
mezi udalostmi a integrovat je do vétsich
komplexnich reprezentaci véetné reflexiv-
nich funkci (my$leni o mysleni). Naruse-
nd syntetickd metakognice se vyskytuje
u ¢asnych i pozdnich forem schizofrenie
a ma pro schizofrenii typicky vzorec. Vy-
zkumnymi studiemi byla prokazana sou-
vislost mezi deficitem syntetické meta-
kognice a schizofrenni symptomatikou,
socidlnimi a pracovnimi funkcemi, vnitf-
ni motivaci, subjektivnim vnimanim zo-
taveni z nemoci, resistenci viici stigmatu
a terapeutickou alianci.

Syntetickou metakognici lze hodnotit
analyzou diskurzu za pouziti standardi-
zovanych postuptl. Vzorek spontanniho
vypravéni pacienta se nejprve ziska po-
moci semistrukturovaného interview.
Uroveii metakognice ze vzorku vypra-
véni pak posuzuji trénovani hodnotitelé
na zakladé Hodnotici $kaly metakogni-
ce - zkracené verze (MAS-A).

Deficit syntetické metakognice prav-
dépodobné existuje v uzké souvislosti
k psychickému mechanismu §tépeni ¢i
mentélni desorganizace u schizofrenie
a syntetickou metakognici lze povazovat
za recipro¢ni funkeci vzhledem ke stépe-
ni. V tomto ohledu miize byt hodnoce-
ni syntetické metakognice perspektivni
metodou pro dal$i vyzkum souvislosti
mezi psychickou a neuronalni desorga-
nizaci u schizofrenie.

Psychoterapeutické pristupy zamére-
né na posileni metakognitivnich funkci

SUMMARY

Pé¢ O, Bob P, Péc J, Lysaker P. H. Syn-
thetic metacognition in schizophrenia

The synthetic metacognition as a psy-
chological process is a capability to syn-
thesize intentions, thoughts, feelings,
and connections between events, and
to integrate them into larger complex
representations of self and others inclu-
ding also a reflection about that larger
representation that involves reflexive
functions (thinking about thinking).
Disturbed synthetic metacognition was
found in early as well as in late forms of
schizophrenia and has its typical formu-
la. Deficit of synthetic metacognition is
related to symptoms of schizophrenia,
social and vocational functions, intrinsic
motivation, subjective experience of re-
covery, stigma resistance and therapeutic
alliance.

Synthetic metacognition is measur-
able by analyzing discourse using stan-
dardized procedures. A sample of the
patient’s spontaneous narrative is ini-
tially obtained by semistructured inter-
view. The level of metacognition is then
assessed from the sample of narrative
by trained evaluators on the basis of the
Metacognitive Assessment Scale-Abbre-
viated (MAS-A).

A deficit of synthetic metacognition
occurs probably in a close relationship
to psychological mechanism of splitting
or mental disorganization in schizophre-
nia and synthetic metacognition could
be considered as a reciprocal function
in relation to splitting. In this respect
the assessment of synthetic metacogni-
tion could be a perspective method for
further research into the links between
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se soustfeduji na integraci fragmentova-
nych mentdlnich obsaht nebo na pod-
poru utvareni stabilnich mentélnich
reprezentaci u schizofrenie V prabéhu
psychoterapie je mozné pomoci hodno-
ceni syntetické metakognice predikovat
vyvoj terapeutické aliance, sledovat na-
riist metakognice ¢i usmérnovat obsah
a zaméfeni intervenci.

Z&douci je trénink hodnotiteli v po-
uzivani nastroje z fad Ceskych a sloven-

mental and neuronal disorganization in
schizophrenia. Psychotherapies focused
on strengthening of metacognitive func-
tions concentrate on integration of frag-
mented mental content or on promoting
of formation of stable mental representa-
tions in schizophrenia. With the help of
the measurement of synthetic metacog-
nition in the course of psychotherapy it
is possible to predict a development of
therapeutic alliance or to follow an in-

skych kolegt.

terapie.

uvoD

Syntetickd metakognice jako psychicky proces je schop-
nost lidské mysli syntetizovat zaméry, myslenky, pocity
a vztahy mezi uddlostmi a integrovat je do vétsich kom-
plexnich reprezentaci véetné reflexivnich funkci (mysleni
o mysleni)."! Procesy syntetické metakognice ovliviiuji Zi-
vot v rtiznych ohledech a davaji vyznam udalostem. Odu-
vodnuji ndm jednotliva kondni a sméruji nas k tomu, jak
fesit dilemata v konkrétnich psychickych vztazich mezi
nami a ostatnimi lidmi. Metakognice si je blizka s kon-
ceptem mentalizace.? Mentalizace navic predpoklada, ze
se poruchy téchto psychickych procest odehravaji v kon-
textu naru$enych interpersonalnich vazeb. Pochody syn-
tetické metakognice umoznuji lidem si vytvaret flexibilni
a adaptivni reprezentace sebe sama a druhych lidi a tim
si zajistit dobrou zakladnu pro schopnost regulace afektu
a chovani.

SYNTETICKA METAKOGNICE
U SCHIZOFRENIE

U pacientl s riznymi typy psychopatologie existuji za-
sadné odli$né vzorce metakognitivnich deficitd, at jiz jde
o poruchy osobnosti, * psychozu* nebo Aspergertiv syn-
drom.® Co se tyka schizofrenie, vyskytuje se porucha me-
takognice jak u ¢asnych, tak i pozdnich forem schizofre-
nie.® Naruseni metakognice je specifické pro schizofrenii
ve srovnani s jinymi nepsychotickymi zavaznymi stavy,
jako naptiklad pozitivita HIV.
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crease in metacognition or to direct the
content and focus of interventions.

A training of evaluators in the use of
the tool from the ranks of Czech and Slo-
vak colleagues is desirable.

Key words: metacognition, schizo-
phrenia, splitting, assessment instru-
ments, psychotherapy.

Narus$end metakognice je u schizofrenie spojena s ne-
gativni symptomatikou®® a nedavné studie ukazuji, ze po-
tize s metakognitivnim zpracovanim mohou byt dilezity-
mi determinanty pro vyjadfeni negativnich symptomil jiz
od nejranéjsiho stadia rozvoje psychdzy. Metakognitivni
zbéhlost neboli schopnost vyuzit védéni o sobé, o jinych
lidech a kontextu situace pro vyrovnani se s psychickymi
potizemi ma uzkou souvislost s vnitini motivaci u schi-
zofrenie'® a obé vlastnosti predikuji schopnost uceni.!!
Obdobnou souvislost vykazuje metakognitivni zbéhlost
i v ndvaznosti na funkéni kompetenci'*"* a mirni vliv
neurokognitivnich deficitt na socidlni funkce." Blizkym
nalezem je i zji$téni, Ze leps$i sebereflexe prospektivné pre-
dikuje udrzeni se na pracovnim misté u schizofrennich
pacientt.”

Souvislost mezi syntetickou metakognici a klinickymi
a funkénimi charakteristikami u schizofrenie naznacuje,
ze syntetickd metakognice by mohla hrat zprosttedku-
jici a moderujici roli mezi neurokognitivnimi deficity,
symptomy a psychickymi faktory a ovliviiovat tak redlny
dopad schizofrenniho onemocnéni na socialni adaptaci
pacientt.!

HODNOCENI SYNTETICKE
METAKOGNICE

Syntetickou metakognici lze hodnotit analyzou diskur-
zu za pouziti standardizovanych postupt. Zakladem pro
vySetfeni je vzorek spontanniho vypravéni, ve kterém vy-
$etfované osoby hovori o svém zivoté a o tom, jak poro-
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zumeély situacim, ve kterych se ocitaly. Vzorek vypravéni
1ze ziskat pomoci semistrukturovaného interview, které se
nazyva Indiana interview pro psychiatrické onemocnéni
(The Indiana Psychiatric Illness Interview — IPII). Na z4-
kladé IPII se tazatel od vySetfované osoby dozvidd, co si
mysli nebo jak by mohla porozpravét o tom, jaka je jako
¢loveék, a také o zkuSenostech se svymi psychickymi pro-
blémy. Umozni to této osobé vypravét sviij zivotni piibéh
a vytvorit prilezitosti k tomu, aby poodhalila, jak premys-
li sama o sobé. Pro kvantifikaci kapacity pro syntetickou
metakognici v rdmci vypravéni vzeslého z IPII se pouziva
zkrdcena Skala pro hodnoceni metakognice (Metacogniti-
on Assessment Scale — Abbreviated [MAS-A].!® Pavodni
nezkrdcend $kala pro hodnoceni metakognice (MAS)Y
byla vytvofena pro sledovani metakognitivni zmény
na zakladé prepisi psychoterapeutickych sezeni u osob
s poruchami osobnosti.

Z vypravéni vySetfované osoby vzniklého na zakladé
interview IPII je pofizovan audiozdznam, ktery je dale
prepisovan do formy textu. Vlastni uroven metakognice
pak posuzuje hodnotitel. Hodnotitelé prochazeji specidl-
nim tréninkem, pfi kterém cvi¢né hodnoti prepisy vzoro-
vych vypravéni a konzultuji svoje hodnoceni se superviz-
nimi hodnotiteli. Hodnotitel si cely prepis precte a pridéli
u kazdé podskaly jeden bod za kazdou funkci, u které
usoudi, Ze ji vy$etfovana osoba splnila v rozsahu daného
prepisu. Timto zptsobem je pro kazdou podskalu urce-
no skore, které odhaduje troven metakognice dosazenou
v prislusné doméné.

Pro vétsi ilustraci v dal$im textu blize popiSeme semis-
trukturované interview IPII a hodnotici $kdlu MAS-A.

INDIANA INTERVIEW PRO
PSYCHIATRICKE ONEMOCNENI

Indiana interview pro psychiatrické onemocnéni (The
Indiana Psychiatric Illness Interview — IPII)' je semis-
trukturované interview koncepéné rozdélené do péti sek-
ci. Nejprve po navazani kontaktu jsou vySetfované osoby
pozadany, aby co nejpodrobnéji vypravély piibéh svého
Zivota. Ve druhém kroku jsou tyto osoby pozadany, aby
premyslely o svém dusevnim onemocnéni a o tom, jak
mu rozuméji. Dalsi otazka sméfuje k tomu, jak se pro-
mital jejich zdravotni stav do oblasti interpersonalniho
a psychického Zivota. Dale jsou osoby tdzany, zda a jak
jejich zdravotni stav ovliviiuje jejich Zivot a jak samy mo-
hou ovliviiovat svijj zdravotni stav. Jsou také tazany na to,
zda jejich onemocnéni je ovlivnéno jinymi lidmi a do jaké
miry ostatni lidé jsou ovliviiovani jejich onemocnénim.
Posledni otdzka se zaméfuje na jejich ocekavani do bu-
doucna, co si mysli, Ze zlistane stejné, a co se v budouc-
nosti zméni, opét v oblasti interpersonalnich a psychic-
kych funkci. Tazatel IPII se cilené nevyptava na okolnosti,
které nejsou uvedeny v dotazniku, avSak muze pozadovat
vysvétleni, pokud vnima nejasnosti (nedirektivnim zpu-
sobem). Tazatel také nesmi nabizet takové komentafe, kte-
rymi si vySetfovana osoba pomaha objasnit svoje pohledy
nebo které dodavaji strukturu pro pribéh, ktery se mu zda
dezorganizovany.

ZKRACENA SKALA PRO
HODNOCENI METAKOGNICE

MAS i MAS-A obsahuji ¢tyti podskaly: ,,schopnost se-
bereflexe® neboli schopnost premyslet o svych vlastnich
dusevnich stavech; ,,porozuméni mysli jinych lidi“ neboli
schopnost premyslet o dusevnich stavech jinych lidi; ,,de-
centrace“ neboli pojeti svéta, ktery existuje za pfitomnosti
jinych lidi, ktefi maji nezavislé motivy; a ,,zbéhlost“ neboli
schopnost pouzit efektivnich strategii za u¢elem vyrovnat
se s psychickymi problémy a s tim souvisejicimi emoc-
nimi rozladami. Kazda podskala sestava ze série polozek
s definovanymi kritériem pro splnéni ur¢ité metakogni-
tivni schopnosti. Polozky jsou fazeny hierarchicky co
do naro¢nosti metakognitivni kapacity. V kazdé podskale
tedy vys$si skore znamena vzdy vétsi schopnost vykonavat
komplexni syntetické psychické aktivity. Jednotlivé pod-
$kaly popisuji nejen komponenty hodnotictho nastroje,
ale charakterizuji i obsah syntetické metakognice, proto je
uvadime podrobnéji.

Podskala ,,sebereflexe“ méti sebereflexi neboli vlastni
schopnost tvorit reprezentace sama sebe, které jsou po-
a rozpoznavani du$evnich udalosti uvnitf vlastni mysli
a pokracuje az ke sdélovani komplexnich osobnich pti-
béht, které poskytuji obraz o vypravéci sestaveny z kom-
plexni fady interagujicich intenci, myslenek a pocita. Nizsi
skore vyjadruji pouze schopnost identifikovat svoje mys-
lenky jako vlastni a schopnost rozliSovat, Ze jiny ¢lovék ma
odli$né kognitivni operace a emoce. Vy$si skore vypovida-
ji o schopnosti porozumét subjektivité vlastniho mysleni
a rozlisit rozdily mezi fantazii a realitou. Nejvyssi skore
signalizuji porozuméni vztahu mezi myslenkami, emoce-
mi a dal$imi socialnimi nebo interpersonalnimi promén-
nymi v celé $ifi riiznych Zivotnich udalosti.

Podskéla nazyvana jako ,,porozuméni mysli jinych lidi
méfi schopnosti jedince vytvaret postupné stale komplex-
néjsi a vice integrované reprezentace jiné osoby. Vztahuje
se ke znalosti ur¢ité osoby nebo dobre znamé skupiny, jakou
rizované védomim, Ze u i jinych lidi existuji néjaké dusevni
pochody nebo Ze maji svoje vlastni myslenky. Jednotlivé
urovné hodnoceni pak pokracuji ke schopnosti rozli$ovat,
Ze jini lidé maji riizné druhy kognitivnich operaci a emoci,
az ke schopnosti konstrukce komplexni tvahy o Zivotech
jinych lidi. Vy$si skore také vyjadifuji schopnost porozumét
vztahtim mezi my$lenkami, emocemi, chovanim a vyvojo-
vymi nebo interpersonalnimi proménnymi.

Podskala oznac¢ovana jako ,,decentrace méti schopnost
jedince rozpoznat, Ze jini lidé vedou svoje vlastni Zivoty,
které se sice mohou prolinat s vySetfovanou osobou, av§ak
zajimaji se o svoje zajmy mnohem vice nez o zajmy vyset-
fované osoby, a ze tudiZ vySetfovand osoba neni centrem
Zivota jinych lidi. Tato podskala odrazi schopnost vysetio-
vanych osob umistit myslenky o sobé samych do $ir$iho
socialniho svéta. Na niz$ich trovnich hodnoceni vysetto-
vané osoby vnimaji, Ze vSechny udalosti existuji ve vztahu
k nim, zatimco na vys$$ich drovnich ucastnici chapou, ze
existuji rozli¢né spravné pohledy na véc a ze kazdy ¢lovék
jde zivotem svoji vlastni cestou.
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Posledni podskala, kterd se nazyva ,zbéhlost®, mérfi
schopnost jedince vyuzit metakognitivni znalosti sama
o sobé a jinych lidech k tomu, aby zvladal psychické pro-
blémy, které jsou zdrojem jeho potizi. Tato podskala neni
uréena pro méfeni schopnosti fesit obecné problémy, ale
spiSe métitkem schopnosti pouzivat ty metakognitivni
znalosti, které se posuzuji i v ostatnich podskalach. Zde se
vSak specificky zamétuji na zvladani problému vztazenych
k dusevnimu zdravi.

Néstroj MAS-A vykazuje dobrou shodu mezi posuzo-
vateli a stabilni test-retest reliabilitu.”” Validita byla ové-
fena korelacemi jednotlivych podskal MAS-A s jinymi
odpovidajicimi ndstroji.’*'¢** MAS-A byla také adapto-
vana na italskou populaci s podobnymi psychometricky-
mi vlastnostmi jako u originalniho nastroje.’

SYNTETICKA METAKOGNICE
A PSYCHICKE STEPENI
U SCHIZOFRENIE

Deficit syntetické metakognice je mozné uplatnit
ve vztahu k mentélni ¢i neuronalni desorganizaci u schi-
zofrenie. Deficit syntetické metakognice totiz pravdépo-
dobné uzce souvisi s psychickym mechanismem §tépe-
ni ¢i mentélni desorganizace u schizofrenie."” Poruchy
asociaci jako zakladni rys schizofrenie popisoval jiz
Bleuler,”*** nezabyval se v§ak pfitom pouze konfuzemi
vzniklymi intruzi nesouvisejicich myslenek, ale hlavné
zasadni ztratou asocia¢ni syntézy, kterd znesnadnuje po-
rozuméni sama sobé jako télesné aktivni bytosti a pre-
tvari ji do souboru fragmentti, které jiz nejsou schopny
fungovat jako voditko k cilevédomé aktivité. Bleuler?
predpokladal, Ze tato neschopnost syntézy ma nejen
organicky podklad, ale také, Ze by mohla figurovat jako
bezprostfedni pri¢ina dysfunkci. Predstavil rovnéz de-
tailni popis schizofrennich pacienti, ktefi pozbyli svych
socialnich a pracovnich funkeci a zaroven ztratili schop-
nost syntetizovat svoje asociace do $ir$ich obrazt sama
sebe a druhych lidi s vytsténim do metakognitivni dys-
funkce. V tomto smyslu miizeme povazovat metakognici
za recipro¢ni funkci vzhledem ke $tépeni.

V této souvislosti miize mit hodnoceni syntetické me-
takognice vyznam pro vyzkum souvislosti mezi psychic-
kou a neurondlni desorganizaci, kterd se projevuje jako
porucha propojeni mezi jednotlivymi funkénimi kompo-
nentami mozku nebo naru$enim neuralni komplexity.>*
V tomto ohledu je spojovana s naru$enymi kognitivnimi
procesy u schizofrenie zejména synchronizace ve frek-
ven¢nich pasmech gamma a beta.?”
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ZAVER

Syntetickd metakognice ma uzky vztah k symptomiim,
dysfunkcim a dal$im charakteristikdm na psychické urovni
u schizofrenie. Pro méfeni syntetické metakognice existuje
hodnotici nastroj MAS-A s ovéfenymi psychometricky-
mi vlastnostmi. Syntetickd metakognice pravdépodobné
souvisi s psychickym $tépenim a neuronalni desorganizaci
u schizofrenie. Na posileni syntetické metakognice se za-
méfuji nékteré novéjsi trendy v psychoterapii.

Syntetickd metakognice a jeji méfeni u schizofrenie ma
vyznam pro vyzkum a klinickou praxi také v nasich pod-
minkdch. Pracovni verze manualu MAS-A v ¢eském jazyce
je k dispozici u autort. Autoti by také radi podnitili trénink
hodnotitelt z fad ¢eskych a slovenskych kolegti ve spolupra-
ci s Roudebush VA Medical Center and Indiana University
School of Medicine Indianapolis. Dal$i informace v tomto
ohledu jsou také k dispozici u autorti tohoto prispévku.
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