Od roku 1946 uz nepUsobil jako Iékaf
a zil v Simferopolu.

Valentin Vojno-Jasenecki se Uspésné
zabyval mnoha otazkami chirurgie. Vy-
myslel operaci na odstranéni sakroilia-
kalniho kloubu pfi hnisavém zanétu (re-
sekce panve podle Vojno-Jaseneckiho),
operaci na odstranéni postizené klze a
tuku z podpazni jamky pfi hidradenitidé,
fez v podkolenni jamce, ktery dopliiuje
arthrotomii pfi hnisavych zanétech. Vé-
dec rovnéz popsal hnisava loziska Sifici
se tkdnémi v dlsledku nekrotické a hni-
savé léze tkané (flegmodna Vojno-Jase-
neckiho).

Védec navrhl originalni zpusob Siti ran
nachazejicich se na okraji branice, zpU-
sob mobilizace sleziny a podvazovani
cév pii splenektomii; popsal dulezité to-
pograficko-anatomické orientacni body

Mimotelovy zazitok

- projekce sedaciho nervu na klzi zadni
strany stehna a mista vystupu sedaciho
nervu z hyzdového zahybu (bod Vojno-
Jaseneckiho). Vyvinul metody regionar-
ni anestezie, blokady trojklaného nervu
pfi neuralgii pomoci ethanolu; techniky
uzavreni vezikovaginalni pistéle, operace
na uskfinuti kyly s flegmonou, techniku
oddaleni slzného vaku pfi rohovkovych
viedech.

Zemfel 11. ¢ervna 1961 v Simferopo-
lu ve véku 85 let.

Arcibiskup Luka$ (Vojno-Jasenecki),
arcibiskup simferopolsky a krymsky
Ukrajinského exarchatu Ruské pravoslav-
né cirkve byl kanonizovan v roce 1995.

Literatura

1. Bboromonos b. IN. BaneHTnH ®ennkcosuny
BoiHo-ficeHeukui / b. . boromonos //

KnuHnyeckasa megmymHa. — 2007. — N26. —
C.71.

BaneHTnH Oennkcomy BonHo-
fAlceHeuknii // BecTHUK xupyprum um. A.
W. Tpekosa. - 1963. - T/IO, N23. - C. 2.
Bu3HayHi imeHa y cBiTOBI MeanLMHI / 3a
pep. O. A. TpaHpgo. — Kuis: Tpiymdp, 2001.
- 320 c. - 3i 3micTy: [BonHo-ficeHeubKuMi
BaneHTtuH ®enikcosuny]. — C. 161-162.
BonHo-ficeHeuknin BaneHTnH ®ennkco-
BuY // BM3 B 30 7./ rn. peg. b. B. MeTpos-
ckuin. — 3-e n3p. — MockBa: CoBeTckas
SHUmMkKnonegus, 1976. - T.4: BanuH- lam-
6ua. — C16. 1144-1145.

Okonos B. JI. BaneHtTnH ®ennkcoBuy
BonHo-ficeHeuknin (K 10-netuio co gHA
cmepTm) / B. J1. Okonos // KnuHnyeckas
xupyprua. — 1971. - Ne7. - C. 87.
Monakos B. C. BaneHTnH Q®enukcosuny
BoiHo-flceHeuknin (K 80-netuio co OHsA
poxpenus) / B. C. MNonsakos // Xnpyprus.
-1957.-8.-C.127.

Julia Sellers

ako pripad rozsireného vedomia

Pripadova studia

Clanek byl zafazen po recenznim fizeni

Original ¢lanku vysel v americkém védeckém casopisu Journal of Consciousness Exploration & Research

(peer reviewed journal)

Abstrakt: Mimotelové zazitky u osob s patologickymi stavmi, ako epilepsia, boli skiimané uz mnozstvom vedeckych

odbornikov. Existuje vSak velky nedostatok studii zameranych na skimanie mimotelovych zazitkov, ktoré sa vyskytuju
v tzv. nepatologickej populacii. V mojej studii uvadzam prehlad prislusnej literatary a predstavujem pripad anomalne-
ho vnimania vo forme autoskopickych javov u zdravého jedinca, ktory zaziva zazitky mimo tela kazdy den, v masivnych
meritkach, pricom tieto st spontanne a pri plInom vedomi uz od narodenia.

Abstract: Out-of-body experiences in people with pathological conditions such as epilepsy have been studied by a
fair amount of researchers to date. However, there is a severe lack of studies aimed at researching out-of-body experi-
ences occurring in the non-pathological population. In article, | provide a review of the relevant literature and present
a case of anomalous perception, in the form of autoscopic phenomena, of a healthy individual who reports experienc-

ing massive out-of-body experiences, spontaneously or at will, on a daily basis, since birth.

Klucové slova: zazitok mimo tela, stavy zmeneného vedomia, autoskopickeé javy, stav bdenia, zazitky na prahu smrti.
Key words: out-of-body experience, altered consciousness, autoscopic phenomena, waking state, near death experience.

Uvod

Mnohi ludia maju skusenosti s mimotelovymi zazitka-
mi (OBE) ako sucast zazitkov blizko smrti (NDE), v rdmci hyp-
ndzy, roznych medita¢nych technik / kontemplacii ¢i modli-
tieb, epilepsie, pri zastave srdca, mozgovych prihodéch, zivot-
ne ohrozujucich situacii, resuscitacii alebo pri ndhlych sokoch,
v ramci aktivit akymi st extrémne cvicenie, ale aj pri zdanli-
vych deformaciach casti tela vytvorenych v prostredi virtu-
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alnej reality (Moody, 1975; Blanke, Landis, Ortigue, & Seeck,
2002, Fenwick & Parnia, 2002, Braithwaite, 2008, Heydrich,
Lopez, Seeck & Blanke, 2011, Craffert, 2015). Zndme su aj OBE
suvisiace s pripadmi migrény, uzivania drog a anestézie (Po-
doll & Robinson, 1999, Annoni, Forster, Habre, Iselin-Chaves &
Lopez, 2006).

Cielom tejto pripadovej studie je popisat skisenosti muza
kaukazskej rasy, ktory trpi mimotelovymi zazitkami v stave




bdenia / aktivneho stavu pri plnom vedomi, pri¢om tieto sa
objavuju spontanne, respektive su vyvolané vélou. Uéast-
nik vyskumu, ktorého sme v rdmci tejto studie nazvali pan M.,
je zdravy Clovek, pricom jeho anomalne vnimanie nie je spo-
jené s akymikolvek patologickymi, respektive inymi neurolo-
gickymi stavmi, ako su epilepsia alebo iné iktalne stavy. Pan
M. je nezvycajnym pripadom, ktorého autorka 3tudie skima
viac ako 25 rokov. Pan M. tvrdi, Ze zaziva mimotelové zazit-
ky pri plnom vedomi uz od narodenia, ¢o je viac ako 43 ro-
kov, respektive od nastupu svojej pamati. ,Spominam si, ako
som opustal svoje telo ako batola. Spominam si tiez na to, ako
som sa nachadzal u matky v maternici”’ Pan M. dalej tvrdi, ze
presiel takzvanym vedomym pérodom. Autorka sa vo svojej
studii opiera tiez o svoje vlastné informacie tykajuce sa pana
M. a jeho mimotelovych zazitkov, zaznamendavanych do den-
nika za poslednych viac ako 20 rokov.

Dostupnd literatiura o mimotelovych zazitkoch pouziva
mnohé definicie na opis tohto javu. Irwin opisal OBE ako stav,
respektive zazitok v rdmci ktorého sa tomu, kto tento zazitok
preziva zda ako keby sa,centrum vedomia do¢asne nachadza-
lo na mieste, ktoré je priestorovo vzdialené od jeho tela” (Ir-
win, 1985, s.5). Blackmore opisala zazitok mimo tela ako sku-
senost, v rdmci ktorej ten, ¢o tento zazitok preziva,vnima svet
z miesta mimo svojho fyzického tela” (Blackmore, 1982, s.1).
Studia, ktord uskutoénili Messier a Smith (2014) opisuje sku-
senost mimo tela ako skusenost, ktora je zaloZzena na vizual-
nom, ako aj somaestetickom vnimani, v ktorom je fyzické telo
videné z popisu tretej osoby, teda iluzérne. Ludia, ktori zazili
mimotelové zazitky tvrdia, Ze samotna skusenost mimo tela
sa pocituje a preziva velmi redlne. (Blanke, Brugger, & Mohr,
2006). Vedecka literatdra popisujuca mimotelové zazitky sa
zhoduje v mnohych spolocnych znakoch, ktoré zvycajne ten-
to fenomén sprevadzaju.

Medzi hlavné Crty patria nasledovné prvky: a) pocity vzna-
$ania sa (Blackmore, 1982), b) neklamny pocit, ze sa nachadza-
te mimo svojho fyzického tela (Messier & Smith, 2014, s.2) a ¢)
pocity subjektivnej zmysluplnosti (Anzellotti a kol., 2011, s. 5).
Pokial'ide o vyvolanie mimotelového zazitku, su¢asna vedecka
literatUra povazuje za jednu z najpravdepodobnejsich pricin
tohto javu narusenie spracovania multisenzorickej integracie
(Blanke, Landis, Seeck, & Spinelli, 2004). Dalsie $tudie opisuju
OBE ako sucast takzvanych autoskopickych javov. Napriklad
Brugger a Regard (1997) navrhli klasifikaciu autoskopickych
javov zalozenych na fenomenoldgii. Ich studia naznacila Sest
roznych rezimov autoskopickych javov, medzi ktoré patri,vni-
mana pritomnost inych osob-entit’, vlastnd heautoskopia,
autoskopické halucinacie, mimotelové zazitky a dve formy au-
toskopickych javov, ktoré autori rozlisili ako vnutornu a nega-
tivnu autoskopiu. Niektori vedci sa domnievaju, ze za icelom
blizsej $pecifikacie a rozlisenia medzi réznymi autoskopickymi
javmi je doélezité pocas vyskumu zaoberat sa konkrétnejsimi
otazkami suvisiacimi s autoskopickymi skiisenostami, ako je
schopnost vidiet vlastné fyzické telo z tzv. tretej perspektivy,
rozdiely vnimania vlastného tela z hladiska vizualnej perspek-
tivy, ako aj intenzity vyvtelenia sa mimo fyzického tela (Blanke
& Mohr, 2005).

Pripadova studia
V tejto studii autorka uvadza: 1) dokazy o mimotelovych

zazitkoch pana M., tak ako ich pozorovala a zapisala do den-
nika (zapisy v denniku boli zostavované autorkou pocas po-
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slednych 25 rokov); 2) konkrétne popisy zazitkov mimo tela z
prvej ruky. Okrem prezentacie vysledkov autorkinho vyskumu
sa teda v $tudii uvadzaju pripady mimotelovych zazitkov za-
loZenych na skusenostiach z prvej ruky, ktoré predlozil pan M.
V dosledku toho sa studia vo velkej miere opiera o pozorova-
nia, ktoré su vo svojej podstate subjektivne. Na ucely Studie
by sa malo jasne rozliSovat medzi prirodzenym mimotelovym
zazitkom a tym, ¢o sa nazyva stavom blizkym mimotelovému
zazitku alebo skusenostiam podobnym mimotelovému zazit-
ku. Podla Blackmore (1982) je nastup a stav mimotelového
zazitku charakterizovany nasledujucimi ¢rtami: nepritom-
nostou senzorického vstupu priamo z fyzického tela, zatial co
jedinec prezivajuci mimotelovy zéazitok zostava pri vedomi (a
plne si zazitok uvedomuje).

Ako uviedol pan M., jeho stavy mimo tela su vzdy spreva-
dzané pocitom jasného oddelenia sa od fyzického tela, ne-
Standardnymi pocitmi odvodenymi zo vsetkych piatich zak-
ladnych ludskych zmyslov, ktoré akoby fungovali na vyssom
stupni a ovela intenzivnejsie a Zivsie v porovnani s normalnym,
nie rozsirenym stavom vedomia. Pan M. navyse poukazal na
pritomnost ,neidentifikovatelného zdroja extrasenzorického
vnimania, ktory vychadza z hlbokého vnutra vo forme tzv. pria-
meho vibraéného poznania.” Messier a Smith (2014) vo svojej
studii tvrdia, ze vyvolali mimotelové zazitky u psychologicky
normalneho obyvatelstva vobec po prvykrat. Pripad popisuje
24-ro¢nu zdravu zenu (Studentku), ktora uviedla, Ze ma schop-
nost opustit svoje fyzické telo podla vlastného uvazenia a teda
na zaklade vlastnej vole. Uviedla tiez konkrétne pripady, ktoré
sa zdaju byt v sulade s tvrdeniami pana M. a podla ktorych sa
vyssie spomenutd Zena v rdmci svojho vystupu mimo tela po-
zerala sama na seba, a zaroven jasne vnimala, Ze sa nachadza
mimo hranic vlastného fyzického tela. Studia navyse naznacu-
je, Ze mimotelové zazitky Studentky sa nevyskytli spontanne,
ale naopak, Ze boli vyvolané vélou, ako to potvrdil aj sdm sku-
many subjekt. Pan M. pre porovnanie uvadza jednak pripady
opustenia fyzického tela vyvolané vélou, ako aj spontanne pri-
pady. Dal$im zaujimavym prvkom mimotelového zaZitku vys-
Sie spomenutého vyskumného subjektu, ktory navyse potvr-
dil aj pan M. je, ze Studentka necitila Ziadne Specifické emécie
spojené s jej stavom mysle, ked'sa nachadzala mimo tela. Pan
M. totiz zaznamenal vo velkej miere tiez len neutrdlne emo-
cie v ramci svojich rozsirenych stavoch vedomia spojenych s
mimotelovymi zazitkami, s vynimkou jedného pripadu, ked'sa
bal ,trvalého oddelenia vedomia od fyzického tela” a ,citil sa
neschopny vratit sa spat do fyzického tela.” Brugger a Regard
(1997) na druhej strane vo svojej studii predpokladaju, Zze mi-
motelové zazitky by zvycajne mali obsahovat emocionalnu
zlozku. Navyse Mulligan, Murphy, Persinger a Saroka (2010)
naznacili, Ze niektoré mimotelové zazitky boli spojené so stra-
chom. Okrem toho Blanke a Heydrich (2013) vo svojej studii
informovali o désledkoch emoc¢ného spracovania mimotelo-
vych zazitkov. V tejto suvislosti je tiez dolezité poznamenat,
ze mimotelové zazitky (najma negativne) mézu byt pric¢inou
depresie a iného spravania, ktoré s tym suvisia. Studia, ktoru
vykonali Anzellotti a spol. (2011) opisuje 40. ro¢nu pacientku,
ktorej autoskopické zazitky vratane zdazitkov mimotelovych
boli natolko Sokujuce, ze spomenutd pacientka zvazovala
spachanie samovrazdy ako désledku tychto traumatizujucich
skusenosti.

Individudlne mimotelové zazitky, ako ich prezil pan M., sa
podstatne liSia od vacsiny pripadov mimotelovych zazitkov
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prezentovanych v sucasnej literature, a to na zaklade mini-
malne nasledujucich troch Specifik: 1) frekvencia vyskytu mi-
motelového zazitku, 2) ¢as straveny mimo tela a 3) schopnost
vedomého vyssieho ,Ja” potom, ako sa oddeli od fyzického
tela skimat, respektive obhliadat r6zne miesta, individualne
objekty alebo predmety nezavisle od fyzického tela. Frekven-
cia vyskytu mimotelovych zazitkov u pana M. je velmi vysoka
v porovnani s pripadmi tohto fenoménu u zdravého obyvatel-
stva, ako aj v patologickych pripadoch, ktoré zvycajne trvaju
len kratku dobu. Podla vyjadrenia pana M., mimotelové zazit-
ky zaziva aspon raz za den trvanim od niekolkych minut az po
urcity pocet hodin, pricom do Gvahy berieme Standardny fy-
zicky tok casu, tak ako to vnima zdravé fyzické telo.

Na zdklade vyssie uvedeného konstatujeme, ze skusenost
mimo tela nemusi nastat len raz alebo dvakrat v Zivote, ako
to tvrdi Blackmore v rdmci svojho vyskumu (1982). Studie za-
merané na skimanie toho, ako ¢asto sa mimotelové zazitky
vyskytuju u zdravych ako aj klinickych pacientov, ukazali zauji-
mavé vysledky. Napriklad 3tudia, ktoru vypracovala Blackmo-
re (1982), naznacila, ze 10% vyskytov mimotelovych zazitkov
u beznej populacii by pravdepodobne bolo nadhodnotené.
Zaujimavé je, Ze Blanke a Dieguez (2009) poukazuju na to, ze
tento odhad je este nizsi, a to okolo 5 %.

Pan M. dalej v suvislosti s mimotelovymi zazitkami potvr-
dil, Ze pocas trvania tohto fenoménu pocitoval zadvazne skres-
lenie plynutia ¢asu. To je v sulade s Persingerovym (1974)
tvrdenim, Ze paranormalne skusenosti (autorka sa domnieva,
ze fenomén mimotelovych zazitkov patri k takymto javom),
okrem iného, naznacuju vyskyt deformécie v plynuti fyzické-
ho casu. Podla vyjadrenia pana M., pred nastupom jedného
z jeho beznych dennych mimotelovych zéazitkov v roku 2013,
sa pozrel na hodinky, ktoré ukazovali 14 hod. a to tesne pred
opustenim svojho tela. Ked'sa vratil do svojho bezného stavu
vedomia, znova skontroloval ¢as a zistil, Ze hodinky ukazo-
vali o Sest hodin neskér. Pan M. sa v tejto suvislosti vyjadril:
JTych 6 hodin v mojom ponimani ¢asu trvalo 20 minut.” Pri-
pady mimotelovych zazitkov tykajuce sa jednotlivcov, ktori
travia zna¢né mnozstvo ¢asu mimo fyzického tela, ako je to
v pripade pana M., su velmi zriedkavé. Podla niektorych vy-
skumnikov, ako su Blackmore a Green (citované v Para, 2010,
1982), je len extrémne tazké pozorovat, skimat a studovat ta-
kéto mimotelové zazitky, prave z dévodu, Ze tieto sa vyskytuju
velmi zriedkavo a netrvaju dlho. Niekolko vedcov skimajucich
mimotelové zazitky ako aj zazitky blizko smrti naznacilo, ze by
bolo vhodné preskimat limbicky ako aj retikuldrny aktivacny
systém pana M. v dosledku toho, ze jeho mimotelové zazitky
v porovnani s ostatnymi zdokumentovanymi mimotelovymi
zazitkami trvaju dlhsi casovy interval. (Sellers, 2014). Pripa-
dy jednotlivcov, ktori potvrdili mimotelové zazitky trvajuce
dlhsi casovy interval, su vacsinou spojené so zazitkami na
prahu smrti tzv. near death experiences (dalej len NDE). Ne-
davna Studia o spomienkach na NDE ukazala, Ze jednotlivci,
ktori zazili NDE, potvrdili, Ze na tieto udalosti si spominaju ako
na skuto¢né udalosti s vysokym emocnym obsahom (Brédart,
Charland-Verville, Dehon, Ledoux, Thonnard a kol., 2013). Vidi-
me tu urcitu paralelu s mimotelovymi zazitkami pana M. ktoré
naznacuju, Ze jeho stavy rozsireného vedomia v ramci mimo-
telovych zazitkov su ,extrémne redlne, s mimoriadne Zivym
prostredim, vysoko intenzivnym emociondlnym vnimanim a
intenzivnym senzorickym vstupom.” Zazitky na prahu smrti
sa v3ak vac¢sinou vyskytuju v zivotne ohrozujucich situdciach,
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respektive v rdmci nastupu smrti samotnej, Cize jednotlivci
podliehajuci NDE nemusia byt v bdelom alebo v inom aktiv-
nom stave, respektive pri plnom vedomi, tak ako sa to deje v
pripade pana M.

Aj napriek tomu, ze mimotelové zazitky a zazitky na prahu
smrti su casto navzajom prepojené, nemali by sa zamienat.
Je vieobecne zname, ze mimotelovy zazitok je sucastou kaz-
dého NDE. V studii uskuto¢nenej v roku 2007 76 % respon-
dentov uviedlo, Zze v ramci NDE zazili aj vystup z tela, teda
mimotelovy zazitok, nakolko tito respondenti potvrdili, ze
zjavne existovali mimo svojich fyzickych tiel (Mattingly, Nel-
son & Schmitt, 2007). Stadia, ktoru vypracoval Greyson (2007)
navyse naznacuje, ze fenomén NDE pocas obdobia takmer 20
rokov, bol respondentmi popisany rovnako, nemenne a teda
existuje tu ur¢ita spolahlivost na fakty. Studia zaroven ukaza-
la, Ze niektori jedinci, ktori zaZili NDE, tiez prezili OBE.

Aj napriek tomu, Ze vacsina zazitkov blizkych smrti obsahu-
je skusenost s tunelom, takyto zazitok méze byt aj sucastou
mimotelovych zazitkov, ¢ize nemusi byt nevyhnutne vylu¢-
ne sucastou NDE, ako to potvrdil aj padn M., ktory pravidelne
cestuje tunelom ako sucast svojich mimotelovych zazitkov.
Vyskum NDE, ktory vykonal Ring (1980), naznacil, ze zo 102
respondentov, ktori uviedli, Ze zazili zazitok na prahu smr-
ti, zazZila cestu tunelom len jedna Stvrtina. Navyse jednotlivec,
ktory zazil NDE, ¢asto pocitoval mystické vnimanie, respektive
podstupil hlboké duchovno transformacné skusenosti (STA).
Je tiez zaujimavé, Ze jedinci s epilepsiou temporalneho laloku
zazili ndbozenské alebo duchovné skusenosti, ktoré sa udia-
li medzi, pocas alebo po epileptickych zachvatoch (Devinsky
& Lai, 2008).

Vyssie zaznamenané fakty su v sulade s tvrdeniami pana M.
o tom, Zze v ramci niektorych mimotelovych zazitkoch prezi-
va zvysenu duchovnost a mysticizmus. Okrem toho existuju
aj dalsie studie ktoré tvrdia, ze paranormalne alebo mystické
vnimanie vratane ,vnimania pritomnosti inych osob-entit” u
zdravého obyvatelstva moze suvisiet s narusenim temporal-
neho laloku (Persinger, 2001; Makarec & Persinger, 1986). Per-
singer dokonca tvrdi, ze ,percepcia paranormalnych zazitkov
aich vyskyt je spojend so Specifickymi typmi neurdlnej aktivity
v temporalnych lalokoch” (Persinger, 2001, s.515).

Pan M. dalej zaziva aj tzv. ,rozsiahle cestovanie svojho
vyssieho JA-Self’, respektive energetickej substancie vo for-
me fyzikalnych vin, ktora sa pri mimotelovom zazitku, podla
slov pana M. ,akoby oddeli od méjho fyzického tela”. Pan M. v
tejto suvislosti uviedol, Ze vzdy, ked'sa jeho ,JA-Self” oddelilo
od fyzického tela, dokdzal ,cestovat” na rézne vzdialené mies-
ta vratane miest, ktoré sa zdali byt iného ako zemského povo-
du. Navyse, takéto cestovanie bol pan M. schopny zrealizovat
rychlostou myslienky, a to nezdvisle od vzdialenosti medzi
jeho fyzickym telom a miestom, ktoré sa jeho ,JA” snazilo do-
siahnut. Pan M. v tejto suvislosti vyhlasil: ,V stave rozsireného
vedomia, respektive ked sa nachadzam mimo tela, neexis-
tuje ani cas, ani priestor, informacie sa Siria vo forme okam-
zitého telepatického dorozumievania sa, pohyb a tok ¢asu
smerom dopredu a dozadu je vlastne jedno a to isté, vratane
minulosti a sucasnosti, ktora tym padom neexistuje. Vidim a
vnimam obrazy a situacie z velmi dalekej minulosti, ako aj bu-
ducnosti a to vietkymi svojimi zmyslami, ktoré pracuju v zin-
tenzivnenom rezime”.,Okrem toho moje ,vyssie JA” je schop-
né hovorit so zosnulymi ako aj subjektami a entitami r6zneho
charakteru, vratane duchov. Moje ,vyssie JA” je schopné po-




zorovat a skumat rozne miesta, ktoré sa nachadzaju v obrov-
skych vzdialenostiach, a to len na zaklade mojej véle. Vyssie
uvedeny popis skdsenosti a zazitkov pana M. je pozoruhodne
podobny opisu piatich pacientov, ktori zaznamenali iktalne
autoskopické fenomény, publikované v studii Hoepnera a
kol. (2013). Niektori z pacientov, ktori v ramci Studie potvrdi-
li mimotelové zazitky a iné autoskopické javy, tiez zazname-
nali pozorovanie minulych alebo buddcich scén, stretnutie s
mystickymi bytostami, duchmi a zosnulymi ako aj navstevy z
tzv. mimozemského prostredia. (Hoepner et al., 2013). Zauji-
mavé, ze tieto zazitky su v sulade s mimotelovymi zazitkami
[udi, ktori tvrdia, Ze sa stretli s nadprirodzenymi bytostami po-
¢as svojich mimotelovych zazitkov (Irwin, 1985).

Pokial'ide o ,rozsiahle cestovanie vyssieho JA-Self,, pana M.
na r6zne miesta, australska vedkyna vyjadrila nazor, Zze ano-
malna percepcia pana M. a mnozstvo skusenosti ziskanych
pocas mimotelovych zazitkov ,..su vynimocné a zasluzia si
pozornost. Ponukaju totiz jedinecny pohlad z hladiska povahy
reality, existencie inych svetov, rozmerov ako aj povahy (fud-
ského) vedomia, ¢o je fascinujuce! (Rodwell, 2016, str. 329).
Rodwellovd je navyse toho nazoru, Ze anomalne vnimanie
pana M. ponuka ,zaujimavé perspektivy holografickej pova-
hy reality, ktord poskytuje jedine¢ny pohlad a napomaha vy-
skumu v oblasti povahy ludského vedomia a samotnej reali-
ty” (Rodwell, 2016, str.329). Okrem toho, podla Rodwellowej
je zaujimavy a presvedcivy uz aj samotny fakt, Ze niektoré mi-
motelové zdzitky pana M. ,potvrdili informacie nachadzajuce
sa v predchadzajucich kapitolach.. vyssie spomenutej knihy
Rodwellovej (Rodwell, 2016, str.330).

Fenomenoldgia mimotelovych zazitkov

Z doterajsich pozorovani pana M. vyplyva, ze jednotli-
vé slova vidi ¢asto vo forme geometrickych tvarov a foriem.
Podla neho ma kazda slabika odlisnu podobu. Kazdé pismeno
ma iné vibracie, ktoré zodpovedaju ur¢itému vyznamu. Pan M.
tvrdi, ze dokonca aj farby maju vlastné zvuky, pricom kazda
farba sa da vyjadrit individudlnou hudobnou notou. Pan M.
dalej tvrdi, Ze je schopny detegovat vibracie za pouzitia viet-
kych svojich zmyslov. Vibracie pocuje, vidi, citi cez kozu, vnima
ich v rdmci olfaktorickej percepcie a dokonca aj cez chut. Vib-
racie radosti a lasky v porovnani s vibraciami hnevu a nena-
visti maju podla pana M. rézne vone a Uplne inu chut. Takéto
stavy by sa podla vietkého dali charakterizovat ako preZivanie
tzv. synestézie, Cize spojenia, respektive prepojenia zmyslo-
vych orgénov. Podla pana M. sa vibrécie daju rozpoznat koZzou
vo forme r6znych tlakov, ktoré ak su dostatocne intenzivne,
poskytuju Specifické pocity, emdcie, alebo myslienky vo for-
me informdcii. Pov§imnutiahodny je dalej aj fakt, Zze ked' pan
M. preziva mimotelovy zazitok, jeho schopnost spravne hlés-
kovat a citat, respektive vyjadrovat sa slovom a pismom je vy-
razne oslabena.

Aj z toho doévodu pouziva pan M. rézne symboly, geomet-
rické tvary alebo obrdzky na vyjadrenie svojich myslienok.
Podla vlastnych slov je pan M. schopny len ,interpretovat v
symboloch a obrazkoch to, ¢o vidi, nakolko na opisanie toho,
¢o vidi neexistuju Ziadne slova Podla studie Trebuchon-Da
Fonseca a kol. (2009) elektricka stimulacia l[avého temporal-
neho laloku naznacila moznu uUcast jeho prednej casti pri Ust-
nej tvorbe slov u epileptickych pacientov, zatial ¢o u zdravych
pacientov sa zda, Ze tato Ucast je posunuta do zadnej casti
toho istého laloku. Okrem toho, ked sa pan M. nachadza v
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stave mimotelového zazitku, je schopny pisat sprava dolava,
hovorit opacne, respektive odzadu, alebo ¢itat knihu v obrate-
nej polohe. Podla vyjadrenia pana M., v rdmci mimotelového
zazitku, vnima okolie prostrednictvom 180 stuprnovej inverzie.
Inverzia 180 stupnov v extrapersonalnom vizualnom priestore
bola potvrdena aj neurologickymi pacientmi v ramci vysku-
mu zameraného na mimotelové zdzitky a autoskopiu, kto-
ry vykonal Blanke et al. (2004).

Dalej je zaujimavé, Zze niektoré vlastnosti, ktoré pan M.
zaziva v rdmci mimotelovych zazitkov s markantne podob-
né neuropsychologickej semiolégii ludi diagnostikovanych
afaziou, dyslexiou, dyspraxiou, agndziou (priestorovou a vizu-
alnou) ako aj alexiou. Blanke et al. (2004) pri skimani fenomé-
nu mimotelovych zazitkov a autoskopie u Siestich neurologic-
kych pacientov zistil, ze niektori z nich preukazali semiolégiu
afazie, agnozie, apraxie, ako aj deficit verbalneho vyjadrovania
sa spolu s deficitom v Ustnej ako aj pisomnej komunikacii.

Zaver

U pana M. sa prejavuju masivne autoskopické javy vo forme
mimotelovych zazitkov (rovnako ako iné autoskopické javy,
ktoré su mimo rozsahu tejto $tudie) sponténne, respektive
vyvolané vlastnou vélou, a to denne a uz od narodenia. Som
toho nazoru, Ze mimotelové zazitky pana M. si mimoriadne
a zasluzia si pozornost, ako aj dalsi vyskum, vzhladom na ich
zriedkavu povahu. Ako uz bolo spomenuté, vacsia ¢ast stavov
mimotelovych zazitkov sa u pana M. vyskytuje spontanne, v
stave bdenia, pri plnom vedomi a zaroven aj v stave aktivnom.
Pan M. tiez zaziva mimotelové zazitky pocas odpocinku. Mi-
motelové zazitky pana M. su sprevadzané jasnym pocitom
oddelenia vyssieho,JA" od tela, zatial ¢o fyzické telo je po,od-
deleni” vyssieho ,JA” ponechané v aktivhom stave, ako statie,
sed, chédza, rozpravanie, praca na pocitadi, atd.

Vacsina sucasnych studii zameranych na vyskum mimote-
lovych zazitkov skima mimotelové zazitky, ktoré su nejakym
spésobom vyvolané umelo a navyse v ramci klinickej popu-
lacie. Mimotelové zazitky u zdravej populdcie vyvolané vlast-
nou volou, respektive vyskytujice sa spontanne v bdelom /
aktivnom stave su vedeckou literatirou zdokumentované len
vynimocne. Tato Studia predstavila pripad anomalneho vni-
mania 43 ro¢ného zdravého jedinca, ktory bol pre Gcely tejto
studie nazvany pan M.
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