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Uginek terapeutického pisemného sdileni v online prostiedi

UVOoD

Terapeutickému ucinku psani bylo v priibéhu let vénovano pomérné mnoho pozornosti
a je znamo, Ze psanim lze dosdhnout pocitu tlevy tim, Ze autor béhem psani odhaluje své
nejniternj$i pocity, coz mize vést k emoc¢ni katarzi. Prostfednictvim psani autor zkoumé
zakladni prozitky a pojmenovava je, coz muze vést k pocitu odhodlanosti a smysluplnosti
(Barak, 2008). Jasnost, ktera je dosazena psanim, dava ¢lovéku pocit zmocnéni (personal
empowerment) a kontroly nad svym zivotem (Hoybye, 2005, Pennebaker & Seagal, 1999, in
Barak, 2008).

V kontextu terapie se nejcastéji hovoii 0 tzv. expresivnim psani (EP), coz lze dle
Smytha & Pennebakera (2008) definovat jako techniku, ve které mohou jedinci pséat své
myslenky a pocity tykajici se traumatickych zazitkd nebo osobnich problémt volné, aniz by se
zamétovali na gramatické nebo pravopisné chyby v psani. V dnesni dobé je EP povazovano za
béznou psychologickou intervenci, kterd ma za cil zlepSit dusevni zdravi ptedevSim
u traumatizovanych jedincii (Qian et al., 2020). Wong et al. (2021) ve své studii shrnuje dalsi
vyzkumy tykajici se dopada EP, které jsou vSak patrné v mnoha oblastech, napft. se ukazuje, ze
EP muze vést k posttraumatickému ristu (Smyth et al., 2008), snizeni skloni k ruminaci
(Gortner et al., 2006) a snizeni hnévu (Barclay et al., 2009).

Kornfield & Toma (2020) ptichazi s moznosti sdileného terapeutického psani (STP)
v online prostoru. Tato moznost ptfinasi dalsi benefity, které psani v soukromi poskytnout
nemize. Uginky tohoto sdileni se mohou pfenesenim do online prosti-edi zndsobovat a rovnéz
oSetfovat nevyhody, které jedinec vnima pfi face-to-face sdileni. I pfes veskerou anonymitu je
zachovan socialni aspekt.

Sdileni (at’ uz online ¢i offline) miZe vést k informaéni a/nebo emo¢ni socialni podpoie
od druhych lidi, tedy ke sdileni rad a informaci a/nebo projeveni empatie a soundlezitosti. Oba
typy socidlni podpory pak mohou pfispét k lepSimu zvladdani stresu a negativnich udalosti
spojenych napf. s ur¢itym onemocnénim (Bartlett & Coulson, 2011). STP v online kontextu
sebou prindsi fadu vyhod, napt. Reifegerste et al. (2017) pfisli s tim, Ze online komunikace
umoznuje asynchronni a anonymni vymeénu socidlni podpory mezi lidmi. Umoziuje ziskani
socialni podpory i lidem, ktefi by jinak nemé&li moznost ji ziskat, napf. kvuli socialni izolaci ¢i
imobilité. Tyto skupiny maji vyhodu i v tom, Ze jsou volné ve frekvenci psani, vyrazech,
kterych jedinec pouziva, denni doby, miry aktivity i moznosti reakce ¢i pouhého ¢teni (Wakelin
& Street, 2015).

METODOLOGICKE PRISTUPY

Teoreticky zaklad pro tuto metodu (STP) v online prostiedi se neustale dotvaii, neustéle
se rozSifuje koncepce a upfesnuji se mechanismy, podminky a okolnosti ucinkl. Velkou
a zasadni otdzkou je také indikace, ¢ili v jakych pFipadech a potizich je tato metoda vhodna.
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Vzhledem k ur€itym mezeram v teoretickém zékladu STP v online prostiedi jsou stale potieba
kvalitativni vyzkumy zaméfujici se na pochopeni a popsani piesnych mechanismii (Blainey &
Slade, 2015).

Cenné informace mohou pfinést 1 kvantitativni vyzkumy a randomizované
experimenty. V souCasné dobé jsou vSak randomizované experimenty, které jsou
uskutecnovany v online prostiedi, relativné ndrocné na realizace vzhledem k cetnym
problémiim, které online prostfedi s sebou nese. Je to naptiklad nemoznost kontroly jiz
zminénych intervenujicich a ruSivych proménnych (prosttedi vykonavani tikoli, asta absence
objektivnich méteni, spoléhani na sebeposuzovaci nastroje méfeni a na poctivost probanda aj.).
Toto pole je proto stale oteviené dal§im vyzkumum (také s prihlédnutim k tomu, Ze online
prostiedi je relativné nové prostiedi kazdodenniho Zivota jedince) (Allen et al., 2020).

TYPY PSANI DLE OBSAHU

Vyzkumy obecné déli STP do 3 skupin: 1. expresivni psani, 2. pozitivni psani,
3. neutralni psani ¢i jinak skupina kontrolni. Expresivnim psanim je mysSleno psani
0 traumatizujici a emoc¢né naro¢né udalosti s popisovanim vlastnich hlubokych prozitkl
a mySlenek (Baikie et al., 2012; Hirai et al., 2020; Qian et al., 2020). Pozitivni psani je
specifikovano jako psani o nejpozitivnéjSim zazitku v zivoté jedince, ktery pro n¢j byl emocné
vyznamny (Baikie et al., 2012) nebo také popis pozitivnich aspektti na negativnim zazitku
(Allen et al., 2020). Tteti skupina psani neutrdlniho, kontrolniho nebo také jinak fe¢eno
faktického se ve svych definicich a vyuziti ve vyzkumech lisi nejvice. Néktefi vyzkumnici
zadavaji témto skupindm psani tkold zamétenych na fakta (Hirai et al., 2020), jini zadavaji
psani zaméfené na time management (Baikie et al., 2012), n¢ktefi je dokonce nespecifikuji
viibec (Hoybye, 2005, Hsiung, 2000, in Barak, 2008; Qian et al., 2020).

FORMY SDILENI

Zpusoby sdileni ale také mohou nabyvat riznych podob, coz muze dale ovlivnit
efektivitu terapeutického psani. V nékterych studiich participanti psali na svém pocitaci,
pticemz text nasledné odesilali vyzkumnikovi na e-mail (Baikie et al., 2012). Bylo zde tedy
pritomno védomi, Ze text bude n¢kdo Cist, ale neslo o sdileni §irsi skupiné lidi, kterd mtize na
text volng reagovat. Nejsou zde tak pritomny nékteré typické charakteristiky online sdileného
psani, jedna se spiSe o klasicky model psani terapeutického deniku, pouze pfeneseny na pocitac.
I to v§ak miize mit urcité vyhody, které¢ budou blize popsany v zavéru reserse.

Ve vétsing studii, na které jsme se zaméfily, participanti pfimo sdileli své pfispévky
Vv urcité online skupiné, ¢asto na foru ¢i ve svépomocné online skupiné komunity zaméfené na
urCité onemocnéni. Naptiklad ve studii Wakelin a Street (2015) to byla komunita jedincti
zasazenych rakovinou, ve studii Liu et al. (2019) komunita pro lidi s diabetem a ve studii autorti
Reifegerste et al. (2017) se zaméftili na komunitu pro lidi trpici obezitou. | v online skupinéch

vvvvv

a reagovat na n¢j ze strany dalSich ¢lent komunity. Tyto studie jsou ale ¢asto jen observacni,
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kdy autofi pouze analyzuji pfispévky danych uzivateli a nijak do pribéhu nezasahuji (napf.

cwwvr

Co se tyce obsahu, v piipad¢ sdileni na email bylo psani spiSe v podob¢ plnéni ukolt
a podobalo se sdélovani osobniho ptibéhu, emoci a myslenek (Baikie et al., 2012), kdezto ve
skupinach se mimo to objevovaly rlizné jiné informace, a kreativni vytvory, kterymi jsou basné,
piib¢hy, prozy a metafory (Hoybye, 2005, Hsiung, 2000, in Barak, 2008; Wakelin & Street,
2015).

Bylo také zjisténo, ze jiz mentdlni reprezentace a ocekavani publika (pfi praci
s imaginarnim publikem) ovliviiuje mnoho aspektl pii psani, jako napt. emocni angazovanost
v psani, volbu slov apod. Publikum tedy muize vyznamné tvarovat proces i ucCinek
terapeutického psani (Kornfield & Toma, 2020).

DalSim dulezitym faktorem je, zda je terapeuticky text sdilen anonymné ¢i
neanonymné. V nékterych studiich (Blainey & Slade, 2015; Kornfield & Toma, 2020) bylo
zjiSténo, Ze pii anonymnim sdileni maji participanti tendenci psat vice upifimné diky absenci
stigmatizace a pocitll studu. Naopak pfi neanonymnim sdileni pocit'uji castéji obavy, coz vede
k redukci otevienosti a upfimnosti.

TERAPEUTICKE UCINKY/MECHANISMY

e Kkatarzni zazitek, Ktery piinasi emocionalni tlevu (Buchanan & Coulson, 2007; in
Barak 2008; Reifegerste et al., 2017)

e pocity sounaleZitosti, které poskytuje prosttedi online svépomocné skupiny (Wakelin
& Street, 2015)

e ziskani informaéni a/nebo emo¢ni socialni podpory (Reifegerste et al., 2017)

e moznost disociace, dereflexe a distance od traumatického zazitku (Blainey & Slade,
2015)

e validace, normalizace a legitimizace vyjadieni nejriznéj$i emoci, pocity piijeti
a zmirnéni stigmatu (Bakradjieva, 2003; in Barak, 2008; Blainey & Slade, 2015;
Kornfield & Toma, 2020)

e nalezeni smyslu, prozitek smysluplnosti ve sdileni a ptipadné pomoci druhymi, coz
umoziuje kognitivni adaptaci (Blainey & Slade, 2015; Wakelin & Street, 2015)

e emocni a Kkognitivni zpracovani traumatu, znovuproziti emoci a rekonstrukce
vzpominek. Tato rekonstrukce umozituje opakované vystaveni, které zmirnuje rusivost
a znepokojivy efekt vyvolanych negativnich emoci, dochazi k habituaci (Baikie &
Wilhelm, 2005; in Wong et. al, 2021; Blainey & Slade, 2015; Kornfield & Toma, 2020;
Wakelin & Street, 2015)

e pojmenovani emoci a prozitkd, jejich pfiznani umozZiuje integraci (Baikie &
Wilhelm, 2005; in Wong et. al, 2021; Blainey & Slade, 2015; Kornfield & Toma, 2020;
Wakelin & Street, 2015)
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mize mit okamzity ucinek, napi. v podobé zmirnéni vnitini tenze, ma ovSem
i dlouhodobéjsi ucinek, ktery lze pozorovat s odstupem ¢asu, napiiklad sniZzena
reaktivita na zatézové situace €i snizeni depresivni symptomatiky (Allen et al., 2020;
Blainey & Slade, 2015)

pro nekteré jedince (obzvlasté socialné inhibované jedince) mtlize byt velmi naro¢né
sdilet traumatickou zkuSenost s lidmi face-to-face, proto je pro n¢ prijatelnéjsi
naptiklad anonymni online sdileni, kdy nemusi ¢elit vyraznému pocitu studu (Blainey
& Slade, 2015; Kornfield & Toma, 2020)

empowerment ve smyslu ziskani kontroly nad vlastnim traumatem a konkrétné nad
vypraveéni svych zkuSenosti. Mnohdy to mtize byt pravé pocit kontroly, ktery tam nebyl
pii zazitku traumatické udalosti (Bakardjieva, 2003; Tanis, 2007; in Barak, 2008;
Blainey & Slade, 2015)

opakovane vystaveni se myslenkam a emocim, které se poji s vyvolava i negativni
emoce a mnohdy piim¢je jedince o traumatu premyslet vice a prozivat emoce, které do
té doby nebyly piipustné. I piesto, Ze se v n¢jaké fazi psani vyskytuji negativni emoce,

je jedinci umoznéno jejich proziti a tim se dostdvad ke smadnéjSimu zpracovani
traumatu (Blainey & Slade, 2015)

expresivni psani, které se tykalo psani o traumatu u jedincii s posttraumatickymi
symptomy, miiZe byt srovnatelné s piistupy KBT (Blainey & Slade, 2015)

nékteré studie se priklani k vysvétleni mechanismu sdileného EP inhibi¢nim uéenim,
tedy vytvotfeni novych asociaci mezi podminénym a nepodminénym podnétem, coz
mize vysvétlit, Ze doslo ke zlepSeni u emoc¢niho i faktického psani — ov§em u emoc¢niho
je tento proces ziejme silngjsi (doslo k signifikantné vétSimu zlepSeni nez u faktického)
(Hirai et al., 2020)

wevr

neslouzi dobi'e jako preventivni metoda (Blainey & Slade, 2015)

CILOVE SKUPINY

Terapeuticka intervence online pisemného sdileni se pouziva u mnoha skupin lidi, jako napt.:

onkologicka onemocnéni (Wakelin & Street, 2015, Hoybye, 2005, in Barak, 2008)

poruchy nalad (deprese 77 %, bipolarni 19 % a 4 % schizoafektivni poruchy) (Baikie
etal., 2012; Wong et al., 2021; Qian et al., 2020)

sluchové postizeni (Braithwaite, 1999 in Barak, 2008)

chronicka onemocnéni jako je diabetes mellitus, revmatoidni artritida, lupus,
chronické bolesti (Allen et al., 2020; Liu et al. 2019)

PTSD (Hirai et al., 2020); , osoby s nékterymi posttraumatickymi symptomy, které ale
nedosahuji na diagnozu PTSD, vyznamny efekt u zen s poporodnim traumatem
(Blainey & Slade, 2015; Hirai)
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e oObezita (Reifegerste et al. 2017)

e socialné inhibovani jedinci s nizkou mirou negativni afektivity, ktefi se nemaji
k face to face intervencim (Allen et al., 2020).

e lidé zasaZeni traumatizujici udalosti, ¢i nahlou a vyznamnou zménou (rozchod,
ztrata prace...) (Kornfield & Toma, 2020)

LIMITY VYZKUMU

Vyzkumy vykazovaly omezeni a limity v riznych oblastech. Nejvyssi mira limitd se shodné
ukazuje na strané vzorku:

e N¢které studie byly provadény na studentech vysoké skoly (Wong et al., 2021) nebo
dokonce na studentech psychologie (Hirai et al., 2020), jak byva ¢astym zvykem.

e Co se tyCe pohlavi, v nékterych studiich pievazovaly Zeny nad muZi a to vétSinové
(Hirai et al., 2020; Reifegerste et al., 2017).

e Dadle jsme se take setkali s nedostateénym vzorkem v dusledku ¢ehoz nelze vysledky
generalizovat na danou populaci (Wakelin & Street, 2015).

e Nekonzistence vzorku v obtizich participantl je jednim z dal$ich omezeni (Qian et al.,
2020).

e Vybéry vzorku nebo rozdéleni do skupin probihalo v nékterych ptipadech
nerandomizované sebe vybérem (Wong et al., 2021, Reifegerste et al., 2017).

Online prostor piinasel taktéz jisté limity, vyskytovala se napft.:

e neschopnost kontrolovat nékteré rusivé proménné (Allen et al., 2020; Kornfield &
Toma, 2020),

e technické potize,
e mortalita vzorku coz zamezilo praci se vzorkem dokonce studie (Baikie et al., 2012).

V pfipadé¢ metaanalyz se objevila nedostate¢na kvalita studii (stiedni) a maly pocet
zahrnutych studii (n = 8) (Qian et al., 2020).

Studie Liu et al. (2019) neposkytovala dostateény popis skutecnosti (napi. demografik,
proménnych apod.) cozZ naznacuje nemoznost tuto studii generalizovat ¢i replikovat.

DOPORUCENI a dal3i vyzkum

Ze studii, které jsme v ramci reSerSe prozkoumaly, vyplyvaji také néktera doporuceni pro dalsi
vyzkum:

e zkoumani individualnich rozdili a osobnostnich vlastnosti jakozto moderatora efektu
terapeutického psani (napf. ochota k sebeodhaleni, ochota sdilet emoce)
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e kombinace metod, napt. zahrnovat do vyzkumti také obsahovou analyzu textu, zaradit
1 objektivni métitka, nejen sebeposuzovaci skaly

e longitudinalni studie efektu terapeutického psani

e zkoumat dopad na pozitivni i negativni emoce

e zatazovat do vyzkumi i kontrolni skupiny s neutralnim i s Zddnym psanim

e prozkoumani vhodné frekvence intervence

e porovnat ptimo efekt psani online vs. tuzka papir

e prozkoumat vice psychologické mechanismy, které umoziuji efekt terapeutického
psani

e vice prozkoumat charakteristiky publika, které mize vyznamné transformovat
ucinky sdileného terapeutického psani, porovnani charakteristik prispévateld,
pozorovatell a poskytovatelil reakci

e zkoumani souvislosti mezi fazi onemocnéni a aktivitou na féru

e obecna doporuceni ke zlepSeni metodologické stranky vyzkumi: vétsi vzorky,
randomizované experimenty atd.

SHRNUTI

Z vyzkumt se ukazuje, Ze ucinek sdileného terapeutického psani v online prostredi 1ze
vyuzit u mnoha rozdilnych cilovych skupin, dle miry jejich obtiZzi. Déle je patrné, Ze STP
piinasi mnoho pozitivnich G¢inkd, které jedinci pomahaji zvladat jeho onemocnéni. Vysledky
studii naznacuji, ze vyssi frekvence STP mize vést k lepSim terapeutickym ucinkiim. Nezname
vSak jeSté pfesné mechanismy fungovani této intervenéni metody a individudlni rozdily,
v dasledku kterych, neni jasna pfesnd indikace pro jednotlivé skupiny. Nejsou zatim také
znamy vSechny mozné pozitivni a negativni u¢inky STP. I vzhledem k metodologickym
limithm prozkoumanych studii a nedostatenym poznatkiim o fungovani online prostiedi
v kontextu STP nelze vyvozovat jednozna¢né zavéry o téincich online STP.
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