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Abstrakt 

V této disertační práci se zabýváme rozličnými oblastmi biologických a sociálních faktorů 

ovlivňujících lidskou morálku. Spojujícím prvkem tohoto souboru čtyř studií je souběžně zájem 

o lidskou morálku jako tradiční filozofické téma spolu s využitím metod empirických věd, 

zejména biologie, behaviorálních a kognitivních věd. 

První studie se zaměřuje na morální algoritmy v autonomních vozidlech. Zkoumali jsme 

morální preference týkající se volby mezi typy softwaru, které se liší zabudovanými algoritmy 

pro řešení smrtelných kolizí. Příslušné typy jsou kategorizovány do tří strategií: sobecké, 

altruistické a konzervativní. Respondenti preferovali altruistické strategie, a tato preference se 

ještě posílila, pokud byla signalizována ostatním. Altruistická preference je nejvýraznější, když 

se vztahuje na všechny ostatní, slabší, když odráží pouze osobní volbu, a nejslabší při volbě pro 

vlastní dítě. Docházíme k závěru, že zveřejnění volby výrazně ovlivní jedince směrem ke 

společensky výhodnějšímu řešení. 

Druhá studie zkoumá vztah mezi infekcí parazitem Toxoplasma gondii a jejím následným 

dopadem na politické přesvědčení a hodnoty lidí. Nakažení účastníci vykazovali tendenci ke 

zvýšenému tribalismu a sníženému kulturnímu liberalismu a antiautoritářství. Statisticky 

odfiltrovaný vliv horšího fyzického a duševního zdraví měl jen malý dopad, což naznačuje, že 

zhoršené zdraví tyto změny nezpůsobilo. Spíše než o adaptaci na výskyt parazitů, jak předpokládá 

teorie parazitického tlaku, by tyto rozdíly mohly být vedlejšími účinky dlouhodobého mírného 

stresu. 

 Třetí studie se zaměřuje na českou populaci a objasňuje vzájemný vztah mezi 

náboženským přesvědčením a různými aspekty wellbeingu v převážně ateistické zemi. Na rozdíl 

od předchozích studií jsme zjistili negativní korelaci mezi religiozitou a fyzickým i duševním 

zdravím. Ukázala se souvislost mezi zvýšenou religiozitou a zvýšeným sebehodnocením 

altruismu, biologickou zdatností a sníženou sexuální aktivitou. 

Ve čtvrté studii jsme zkoumali dětské konceptualizace osobní identity ve vývojovém 

rámci a testovali koncept esenciálního morálního já. Prostřednictvím hypotetických scénářů změn 

se nám podařilo ukázat, že pro zachování osobní identity jsou klíčové morální vlastnosti, zejména 

ty, které souvisejí s mezilidskými vztahy. Navíc negativní změny těchto rysů měly na identitu 

výraznější škodlivý dopad než změny pozitivní. 

V rámci snahy o multidisciplinaritu a přemostění oborů jsme obohatili jednu vědní 

disciplínu o metodologii jiné, a zabývali se lidskou morálkou z různých perspektiv. 

 

Klíčová slova: 

morální soud, altruismus, wellbeing, experimentální filosofie, náboženství, toxoplazmóza 
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Abstract 

In this dissertation, we delve into the various domains of biological and social factors 

influencing human morality. The connecting element of this collection of four studies is both an 

interest in human morality as a traditional philosophical topic and the use of methods from 

empirical sciences, particularly biology, behavioural, and cognitive sciences.  

The first study focuses on the moral algorithms in autonomous vehicles. We examined 

moral preferences regarding the choice between software types that differ in their built-in 

algorithms for dealing with lethal collisions. These are categorized into three specific types: 

selfish, altruistic, and conservative. Respondents exhibited a preference for the altruistic strategy, 

which is reinforced when signalled to others. The altruistic preference is the most pronounced 

when it applies to everybody else, weaker when it reflects only a personal choice, and the weakest 

when choosing for one’s own child. We conclude that making a choice public significantly sways 

individuals towards a more socially beneficial solution. 

 The second study investigates the relationship between parasite Toxoplasma gondii 

infection and its subsequent impact on human political beliefs and values. Infected participants 

exhibited a tendency towards heightened tribalism and lowered cultural liberalism and anti-

authoritarianism. Controlling for the effects of worse physical and mental health had little impact, 

suggesting that impaired health did not cause these changes. Rather than an adaptation to 

prevalence of parasites, as suggested by parasite-stress theory, the differences might be side-

effects of a long-term mild stress. 

The third study focuses on the Czech population, elucidating the interplay between 

religious beliefs and various facets of well-being in a mostly atheist country. In contrast to 

previous studies, we found a negative correlation between religiosity and both physical and 

mental health. A connection emerged between increased religiosity and heightened self-rated 

altruism, biological fitness, and decreased sexual activity.  

Lastly, in the fourth study, we explored children's conceptualizations of personal identity 

within a developmental framework, testing the concept of essential moral self. Through 

hypothetical scenarios of change, we were able to show that moral traits, especially those linked 

to interpersonal relationships, were crucial for preserving personal identity. Moreover, negative 

changes in these traits had a more pronounced detrimental impact on identity than their positive 

counterparts. 

 In this endeavor towards multidisciplinarity and bridging of disciplines, we enriched one 

scientific discipline with the methodology of another, addressing human morality from diverse 

perspectives. 

 

 

Key words:  
moral judgement, altruism, wellbeing, experimental philosophy, religion, toxoplasmosis 
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1. Úvod 

 

1.1 Teoretický úvod 
 

Filosofové se po staletí zabývali lidskou morálkou formou spekulací, konceptuální 

analýzy, reflexe vlastních intuic, avšak v omezeném rozsahu své vlastní kultury. Další vědecké 

disciplíny je následovaly a rozšířily perspektivu našeho porozumění lidskému morálnímu 

uvažování a konání. Psychologové, behaviorální a kognitivní vědci empiricky zkoumali lidskou 

morálku. Pátrali po faktorech, které souvisí a determinují lidskou spolupráci, altruismus, 

prosociální chování a morální soud. Obdobně jako komparativní psychologie poskytuje srovnání 

lidského chování a kognice s dalšími více či méně příbuznými živočichy, vývojová psychologie 

se pokusila objasnit, jak se z téměř mimozemské entity, z dítěte, stane mladý dospělý navigující 

se ve společnost založené na vzájemné kooperaci pomocí svého vlastního morálního kompasu. 

Vědecká komunita dosud nedospěla k obecnému konsensu v otázce souborné teorie lidské 

morálky. Je možné vymezení morálky v deskriptivním smyslu, s odkazem na funkci, kterou má 

plnit. Jedním ze způsobů (Gert & Gert, 2020), jak morálku vymezit, je ji popsat jako označení 

určitého předpisu chování, který předkládá jednotlivec nebo skupina. Toto vymezení zahrnuje 

etické normy, zvyklosti, zákony i náboženské doktríny. 

Charles Darwin (1871) uvažoval o lidské morálce následujících způsobem: “I fully 

subscribe to the judgment of those writers who maintain that of all the differences between man 

and the lower animals the moral sense or conscience is by far the most important.” (chapter III, 

The Descent of Man). Tím se de facto přihlásil k britské myšlenkové tradici teorie morálních 

sentimentů, kterou reprezentuje např. Hume (1751) a Smith (1759). Jiní biologové si chtěli 

disciplínu zkoumající morální teorie – etiku, na nějaký čas přivlastnit. E.O. Wilson píše: “the time 

has come for ethics to be removed temporarily from the hands of the philosophers and 

biologicized” (Wilson, 1975). Skutečně tuto příležitost využili jiní výzkumníci na poli 

komparativní psychologie při studiu morálky u zvířat, a to nejen u primátů (De Waal, 1996). 

Ovšem chování, např. sociálního hmyzu, nemá intencionalitu, je totiž výsledkem 

geneticky determinovaného chování (Ayala, 1987), na rozdíl od psychologického altruismu 

v rovině lidské morálky. Tato disertační práce je zaměřena na lidskou morálku, ačkoliv zjevně 

minimálně z části podléhá obdobným evolučním mechanismům, jakým podléhá kooperace a 

altruismus u ostatních živočichů, se kterými sdílíme společné předky a evoluční minulost.  
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Hlavní funkci morálky u člověka chápe Tomasello (2016) jako regulaci sociální interakce 

s ostatními, která slouží k dosažení spolupráce, i když je zřejmé, že my lidé jsme všichni do jisté 

míry sobeckými individui, která maximalizují svou individuální fitness. Tato regulatorní funkce, 

jejímž prostřednictvím omezíme svůj vlastní zájem ve prospěch druhých, je biologický 

altruismus. Ten se projevuje snížením vlastní fitness například sdílením či vynakládáním 

vlastních zdrojů na pomoc druhým, nebo tím, že bereme ohled na zájem druhých – formou 

reciprocity, dodržováním spravedlnosti, nebo následováním norem. Z naší evoluční historie víme, 

že moderní lidé jsou potomky sociálních primátů, kteří strávili 52 milionů let v sociálních 

skupinách (Shultz, Opie & Atkinson, 2011) a poslední dva miliony let žili jako úzce 

spolupracující lovci a sběrači (Tooby & Devore, 1987). 

Tomasello (2016) popsal tři koncepty intencionality a její evoluční historii. Nejjednodušší 

individuální intencionalita je schopnost uzpůsobit chování k dosažení určitého cíle, obvykle 

v kompetici vůči druhým. Například když šimpanzi hledají a sbírají ovoce ve skupině, tak každý 

sbírá sám pro sebe. Individuální intencionalita mohla být přítomna u našich předků před 6 miliony 

let. Sdílená intencionalita, jejíž stáří je přibližně 400 tisíc let, se projevuje jako možnost mít 

sdílený cíl skupiny lidí, umožňuje kolaborativní lov a je nutná pro přežití. A konečně třetí, 

kolektivní intencionalita, stará přibližně 150 tisíc let, zakládá první normy a konvence v malých 

skupinách. Tyto kulturní praktiky dávaly základ morálce v posledních 100 tisících letech. 

 Morální systémy přestavují komplexní soustavy hodnot, ctností, norem, institucí a 

evolučně vyvinutých mechanismů, které společně pracují na potlačení či regulaci sobeckých 

zájmů a umožňují tak fungování kooperativních společností (Haidt, 2001). Morální systémy mají 

alespoň tři komponenty: újmu spojenou s individuem, čistotu spojenou s posvátnem a věrnost 

spojenou se skupinou. Tento koncept přejal Haidt od antropologa Schwedera (Schweder, Much, 

Mahapatra & Park, 1997). Haidt vystupoval proti racionalistickým teoriím morálky, které 

označuje za racionalistický blud (rationlist delusion) spojenými s Kohlbergem a Piagetem.  

Dle Haidta je morální soud primárně spojen s morálními emocemi. Sociálně intuitivní 

model (Haidt, 2001) obsahuje tři centrální teze: v morálním soudu se vyskytuje jako první intuice, 

a až po ní následuje rozumové zdůvodnění. Za druhé, morálka není jen o újmě a férovosti, je více 

komplexní a spočívá na více pilířích. A za třetí, vlastní morálka metaforicky oslepuje a svazuje 

vůči jiným morálním systémům. Na tomto základě formoval teorii morálních základů (Sweder et 

al., 1997; Haidt & Joseph, 2004; Haidt & Graham, 2007), dle které se jednotlivé morální systémy 

skládají z kombinace některých z následujících pilířů: péče/újma, férovost/podvádění, 
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svoboda/útlak, věrnost/zrada, autorita/podvracení, posvátnost/zneuctění. Různé morální systémy 

přitom kladou různou váhu jednotlivým pilířům. 

Podle Curryho (2016) lze morálku chápat jako soubor biologických a kulturních řešení 

problémů kooperace, které se pravidelně objevovaly během lidské evoluce a aktuálně objevují v 

lidském životě. Jeho teorie morálky jako kooperace nám poskytuje rámec, v němž tato adaptivní 

řešení vymezují, co rozumíme pod pojmem lidská morálka. Morálka v tomto kontextu není jen 

otázkou reciprocity nebo her bez nulového součtu. Jedná se o soubor vyvinutých morálních 

pravidel, která mají univerzální charakter. Tato univerzálnost je založena na evolučních 

mechanismech a specifických složkách morálky. Curry dále rozlišuje různé typy kooperace, které 

odpovídají různým typům morálky. Příkladem je příbuzenství, které je spojeno s péčí o děti a 

averzí k incestu. Mutualismus se projevuje ve skupinové konformitě a loajalitě. Výměnná 

kooperace je spojena s reciprocitou, důvěrou, vděkem, vinou a schopností odpuštění. A konečně, 

řešení konfliktů zahrnuje dělení a nákladné signály, jako jsou statečnost a štědrost. Curryho pojetí 

tak nabízí komplexní pohled na morálku a její různé dimenze v kontextu lidské kooperace. 

 Předložená disertační práce „Biologické a sociální prediktory a koreláty lidské morálky“ 

obsahuje pět kapitol. První kapitola – Úvod obsahuje stručné uvedení k tématu, formě a obsahu 

práce. Druhá kapitola se skládá z úvodní rozvahy formou eseje, vlastní empirické studie a 

závěrečné eseje. Třetí až pátá kapitola je každá složena ze samostatné odborné publikace založené 

na vlastním empirickém zkoumání.  

 Spojujícím prvkem této kolekce odborných studií a esejí je jednak zájem o lidskou 

morálku jako o tradiční filosofické téma, a jednak využití metod empirických věd – zejména 

biologie, behaviorálních a kognitivních věd. Tato snaha o multidisciplinaritu a přemostění 

disciplín spočívá v obohacení jedné vědecké disciplíny o metodologii vědy druhé, aplikaci 

teoretického konceptu z biologie (např. teorie signalizace) pro řešení sociálního dilematu, v jehož 

centru je morální problém. Tyto kombinace metod ve studiu lidské morálky měly za účel najít její 

méně studované prediktory a koreláty biologické a sociální povahy.  

Vlastní obsah práce začíná v druhé kapitole „Morální soud: autonomní vozidla“, ve které 

je řešen specifický morální problém spojený s nástupem autonomních vozidel – sociální dilema, 

jehož jádrem je lidská tendence volit pro svůj vůz sobeckou strategii, zatímco od ostatních se 

očekává altruistická volba. Implementovali jsme teorii čestných signálů zoologa a behaviorálního 

biologa Amotze Zahaviho a otestovali naše navržené řešení. 

 Třetí kapitola „Evoluční psychologie: vliv latentní toxoplazmózy na hodnoty“ zkoumala 

vliv patogenu – parazita Toxoplasma gondii na politická přesvědčení a hodnoty nakažených osob. 
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Pokusili jsme se navrhnout alternativní vysvětlení k Parasite stress theory evolučního biologa a 

entomologa Randy Thornhilla.  

Ve čtvrté kapitole „Evoluční a kognitivní přístupy ke studiu náboženství: zdraví a 

wellebing“ jsme přihlédli k behaviorálně ekologické perspektivě při studiu náboženství spojené 

s antropologem Richardem Sosisem a psychologem Jeosephem Bulbulia.  

V poslední páté kapitole „Experimentální filosofie: osobní identita a morální já“ jsme 

užívali metody experimentální filosofie a vývojové psychologie ke zkoumání laických intuic 

zakládajících filosofický koncept zachování osobní identity. Autory teorie pravého morálního já 

jsou filosofové Jesse Prinz, Shaun Nichols a psycholožka Nina Strohminger. 

 

Hlavní objevy této práce jsou následující:  

 

 Veřejná signalizace volby morálního softwaru pro autonomní vozidla zvýší prosociální 

jednání, tj. participanti dávají přednost altruistické strategii před sobeckou. 

 

 Infekce latentní toxoplazmózou je asociována se zvýšeným tribalismem a není mediována 

celkovým zdravotním stavem. Poskytli jsme nevylučující alternativa v proximální úrovni 

k parasite stress theory. 

 

 Teorie o pozitivním vlivu náboženství na zdraví a wellbeing je kontextuálně závislá. 

V české populaci fyzické zdraví i duševní zdraví negativně koreluje s religiozitou. 

Vysvětlujeme to tím, že náboženství v kontextu, kdy je minoritní, je odklonem od normy, 

a to s sebou přináší stress. 

 

 

 Naše výsledky podpořily specifickou teorii osobní identity i u dětí, a sice že morální 

kontinuita je zásadní pro zachování osobní identity – jak uvádí teorie esenciálního 

morálního já. Osobní identita je vnímaná jako porušená, zvláště pokud došlo k negativní 

morální změně. 
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1.2 Morální soud 

Trolley problem, česky někdy nazýván vozíkový problém, je ikonickým myšlenkovým 

experimentem, který se v různých variantách používá napříč disciplínami, které zkoumají, nebo 

se jen setkávají s lidskou morálkou. V druhé kapitole této práce užíváme zmíněný myšlenkový 

experiment v kontextu sociálního dilematu spojeného s novou technologií autonomních vozů 

vybavených řídícím morálním software. Ve výkladu problematiky si bereme na pomoc teorii 

z behaviorální biologie. 

Vozíkový problém vznikl na poli bioetiky v diskusi ohledně interrupcí (Foot, 1967; Foot, 

2002). Tuto diskuzi dále rozšířila Thomson (1984). Dnes existuje celá řada různých variant 

vozíkového problému a tento myšlenkový experiment pronikl široce i do popkultury, humorně 

označován jako trolleyology (Edmonds, 2013).  

Vozíkový problém existuje ve dvou hlavních variantách: výhybka a můstek. Varianta s 

výhybkou zobrazuje tramvaj nekontrolovatelně se řítící po kolejích, přičemž je jisté, že když bude 

pokračovat po dané dráze, zabije pět dělníků. Avšak nedaleko je páka, kterou lze ovládat 

výhybku. Pokud osoba u páky výhybku přehodí, tramvaj se odkloní na vedlejší kolej, kde je však 

jiný dělník v bezprostředním nebezpečí. Problém se tedy zaměřuje na morální dilema: Má osoba 

zachránit pět dělníků na úkor jednoho? Ve variantě s můstkem je situace podobná – pět dělníků 

je ohroženo na kolejích. Avšak nyní je náhodný kolemjdoucí na můstku nad kolejemi, společně s 

mohutným mužem, který se nebezpečně vyklání. Pokud by tento mohutný muž spadl z můstku, 

jeho tělo by tramvaj zastavilo dříve, než by dosáhla pěti dělníků na kolejích. Klíčová otázka zní: 

Je morálně přijatelné (či dokonce nezbytné) shodit mohutného muže, aby se zachránily životy 

pěti dělníků? V tomto scénáři by smrt mohutného muže byla nezbytná k záchraně pěti, a tudíž by 

byl považován ne za cíl, ale za prostředek. V literatuře se pro takový soud upřednostňující 

záchranu většího počtu osob označuje jako utilitaristický, zatímco morální soud, který by 

zdůrazňoval morální nesprávnost shození mohutného muže bez ohledu na následky, by byl 

označen jako deontologický.  

Greene (2014) shrnuje své neurovědecké a filosofické výzkumy jako teorii duálních 

procesů morálního soudu. Dle této teorie deontologické soudy vychází z rychlých, 

automatických, emocionálních reakcí, zatímco utilitaristické soudy jsou podmíněny 

deliberativním kognitivním procesem. Teorie původně vycházela z neurozobrazování a reakčních 

časů (Greene, 2007; Greene, Morelli, Lowenberg, Nystrom, & Cohen, 2008, Cushman, Young & 

Hauser, 2006). Je však nutné poznamenat, že morální soud laiků není ekvivalentní expertním 

teoriím, precizně formulovaným v deontologické nebo utilitaristické tradici. Obdobně jako může 
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laik mít intuitivní představu o Schrödingerově kočce, jeho intuice nepředstavuje ani Kodaňskou 

ani Mnohasvětovou interpretaci, ale jde prostě o nějakou neostrou intuici. Stejně tak by byla 

chyba intuici ohledně vozíkového problému ztotožňovat s expertními sofistikovanými teoriemi. 

A konečně je třeba poznamenat, že vozíkový problém není vyčerpávající popis lidského 

morálního soudu. Zabývá se jedním z pilířů lidské morálky újmy a péče. 

Jedna z morálních otázek v kontextu autonomních vozidel je, jak by měly být navrženy 

algoritmy, které by řešily vzácné situace analogické vozíkovému problému, kdy nastává 

neodvratná smrtelná kolize. Vyvstává před námi dilema, jak by měla být tato újma distribuována 

(Lin, 2015). Pro účely této disertační práce bude úvaha redukována na různé typy morálního 

softwaru pro autonomní vozy, které mají za úkol řešit sociální dilema mezi preferencí záchrany 

posádky a preferencí záchrany největšího počtu lidí.  

Druhá kapitola této disertační obsahuje dvě doplňující eseje. Tyto eseje plní roli úvodu a 

poskytují kontext k aktuální debatě ohledně umělé inteligence, sociálního rozměru a etiky 

technologie. Hlavní empirická studie obsažená v druhé kapitole měla za cíl zodpovědět dvě 

výzkumné otázky: zda veřejná viditelnost volby typu morálního software pro autonomní vozy 

jeho majitelem zvýší ochotu přijmout altruistickou variantu. A za druhé, jaký typ situace je pro 

altruistickou volbu nejobtížnější, zda volba morálního softwaru pro společnost jako celek, volba 

pouze pro sebe, nebo volba pouze pro vlastního potomka. 

Při řešení sociálního dilematu autonomních vozů jsme vycházeli z poznatků behaviorální 

ekologie (Laidre & Johnstone 2013; Dawkins & Krebs 1978; Zahavi 1975). Ochota užívat 

altruistické autonomní vozidlo by mohla být interpretována jako čestný signál. Projevy altruismu 

se dají chápat jako signál ochoty pomáhat druhým, a to i za cenu vlastních nákladů (Hardy & Van 

Vugt 2006; Fehrler & Przepiorka, 2013). Výzkum (Engelmann, Herrmann & Tomasello, 2012), 

srovnal souvislost reputace a morálního chování u primátů a dětí. Ukazuje se, že lidé dbají na 

sociální kontext. Chovají se morálněji, pokud jsou pozorování druhými. Tento zásadní rozdíl mezi 

lidskou a zvířecí morálkou ukazuje inspiraci pro viditelnou volbu morálního softwaru pro 

autonomní vůz. 

Pomocí online dotazníku jsme získali odpovědi 2769 respondentů. Užili jsme dva testy 

pozornosti a vyřadili několik participantů, kteří tímto testem úspěšně neprošli. Participanti si 

nejprve přečetli expertní predikci o efektivitě autonomních vozidel a počtu zachráněných životů 

a materiálních škod v České republice. Následně byli seznámeni s vizualizacemi kolizních situací 

podobných vozíkovému problému. Situace byla prezentována formou obrázků, kde byla 

znázorněna situace v tunelu. Autonomní automobil měl možnost buď pokračovat pouze rovně, 
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nebo zabočit mírně na stranu. V autonomním voze seděl například jeden pasažér a mířil přímo na 

pět osob stojících v tunelu vedle havarované dodávky. Participanti měli hodnotit, jak má software 

rozhodnout, zda jet rovně a usmrtit pět osob, nebo zabočit do dodávky, a tím usmrtit posádku 

autonomního vozu. Tímto způsobem se participanti seznámili s různými situacemi inspirovanými 

vozíkovým problémem a s představou, že morální software bude činit rozhodnutí ohledně života 

a smrti. 

 Představili jsme tři typy vozidel: sobecké, které vždy upřednostňovalo záchranu posádky, 

altruistické, které preferovalo záchranu nejvyššího počtu osob v dané situaci i za cenu obětování 

osob uvnitř vozu, a konzervativní, jehož software by nikdy nezměnil směr jízdy, pokud by to 

mělo za následek něčí smrt. Zeptali jsme se participantů, jaký typ morálního software by zvolili 

pro sebe, pokud by se o jejich výběru nikdo nemohl dozvědět, jaký typ morálního software by 

zvolili pro sebe, kdyby jejich volba byla viditelná na první pohled, a  jaký typ by (v tajnosti) volili 

pro své dítě. Nakonec jsme se zeptali, jak by volili v parlamentu ohledně morálního softwaru pro 

všechny, kdyby tato volba byla tajná, a jak by volili, kdyby tato volba byla veřejná.  

 První testovaná hypotéza předpokládala, že respondenti budou mít nižší preference pro 

sobeckou strategii ve veřejné volbě než ve volbě tajné. Tato předpověď se potvrdila (RR = 0,665, 

CI (95%) = 0,620–0,714). Druhá hypotéza tvrdila, že při veřejném hlasování budou participanti 

více altruističtí než v tajném hlasování. Taktéž se potvrdila (RR = 0,825, CI (95%) = 0,738–

0,922). Třetí hypotéza předpokládala, že v tajné volbě budou lidé preferovat nejvíce sobeckou 

strategii pro software autonomního vozu pro své dítě, méně sami pro sebe a nejméně sobečtí 

budou při tajném hlasování v parlamentu.  Oba vztahy se prokázaly.  

 Naše výsledky ukazují, že respondenti projevují preferenci pro altruistickou strategii u 

autonomních vozidel, zejména pokud je tato volba viditelná pro ostatní. Altruistická preference 

je nejsilnější, když se vztahuje na všechny ostatní, méně silná, když odráží pouze osobní volbu, a 

nejslabší, když se volí pro vlastního potomka. Z těchto výsledků lze usoudit, že většina 

participantů v naší studii sdílí utilitaristické intuice – altruistické obětování sama sebe, pokud se 

zachrání více lidí. Preference sobeckého software pro autonomní vozidlo pro své dítě byla 

v souladu s předchozí studií (Bonnefon, Shariff & Rahwan, 2016). Domníváme se, že silná 

preference pro altruistický software, zejména pokud by byl viditelný na první pohled, může být 

ovlivněna snahou vyhnout se sociální sankci a snahou o budování pozitivní reputace. Pro stabilitu 

řešení, které navrhujeme, je v souladu s teorií Zahaviho (1975) důležité zajistit, aby falšování 

tohoto četného signálu – v tomto případě altruistického software – bylo spojeno s vysokými 

náklady. 
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Ve studii týkající se vozíkových problémů Lee, Sul & Kim (2018) zjistili, že když jsou 

lidé, pozorování druhými, tak mají nižší utilitaristické preference. Důvodem, proč v naší studii 

efekt pozorování druhými jako veřejně viditelný morální software není také méně utilitaristický, 

si vysvětlujeme následovně. Mít utilitaristické autonomní vozidlo je maximálně altruistické, 

neboť oproti vozíkovým problémům uživatel takového vozidla vsází svůj vlastní život v kolizních 

situacích. Může sám zaplatit svým životem, když altruistický vůz spočítá, že obětováním posádky 

zachrání více lidských životů.  
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1.3 Evoluční psychologie 

Parazité jsou důležitým faktorem ovlivňujícím evoluci všech linií, lidskou evoluci 

nevyjímaje. Kromě zřejmých souvislostí, jako je například vznik a vývoj tělesného a 

behaviorálního imunitního systému, však ovlivňují evoluci i subtilněji, a to včetně vlastností, 

které s biologickými vlivy běžně nespojujeme. Zásadní je například vliv parazitů na lidské 

hodnoty a normativní soudy, což si můžeme ukázat na příkladu estetiky. Lidé vykazují 

univerzální preferenci pro krásu na základě symetrických proporcí tváře, absence malformací a 

čisté pleti. Může jít o známku absence parazitární nákazy, případně známku dobrých genů 

zaručujících signifikantní odolnost vůči parazitům (Thornhill & Gangestad, 1993). Naopak 

vnímaná ošklivost – tělesná asymetrie, malformity či například vady pleti – v nás vzbuzuje 

odpověď behaviorálního imunitního systému (Schaller & Park, 2011). Samozřejmě nejde o 

vyčerpávající vysvětlení lidských estetických preferencí, může se však jednat o vysvětlení 

ultimátní. Jak psychologická role krásy (Reber, Schwarz & Winkielman, 2004), tak estetický soud 

obecně (Dutton, 2009) i fenomén ošklivosti mají souvislost s vyhýbáním se patogenům (Klebl, 

Luo, Tan, Ern & Bastian, 2021). 

Podobně jako může patogenní znechucení (pathogen disgust) jakožto součást 

behaviorálního imunitního systému chránit před možnou nákazou, mohli parazité hrát roli také v 

evolučním původu morálního znechucení (moral disgust) (Chapman, Kim, Susskind & Anderson, 

2009). Cílem našeho výzkumu bylo dále prozkoumat tento biologický faktor – nákazu a její 

možný vliv na morální soud samotných nakažených. Jako experimentální model nám posloužil 

parazitický prvok Toxoplasmu gondii, a to ze dvou důvodů. Zaprvé jde o modelový organismus, 

u kterého byly různé formy parazitické manipulace v minulosti dobře podpořené (Barnard & 

Behnke, 1990; Moore, 2002; Vyas & Sapolsky, 2010; Webster & McConkey, 2010) a jehož 

výzkum má v pražské skupině profesora Jaroslava Flegra dobře propracované technické zázemí 

(pravidelné testování dobrovolníků z řad veřejnosti, dotazníkové studie, skupina Pokusní králíci 

aj.). Druhým důvodem bylo, že v širokém poli výzkumu vlivu toxoplazmózy na lidské zdraví a 

psychiku zůstávalo doposud pole morálních hodnot neprozkoumané.  

Toxoplasma gondii je parazitický jednobuněčný eukaryotický organismus ze skupiny 

apicomplexa. Finálním hostitelem toxomplasmy jsou kočkovité šelmy, mezihostiteli se může stát 

většina teplokrevných organismů (Ajioka & Soldati, 2007; Dubey & Carpenter, 1993; Costa et 

al., 2012; Bártová, Sedlák & Literák, 2006). V epiteliálních buňkách tenkého střeva finálního 

hostitele prochází toxoplasma pohlavním procesem, jehož výsledkem jsou odolná infekční stadia 

(oocysty), která organismus vylučuje spolu s výkaly do prostředí. Ty přetrvávají v prostředí, kde 
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je mohou pozřít spolu s vodou či potravou mezihostitelé. V trávicím traktu mezihostitele oocysty 

praskají a vypouští sporozoity, kteří diferencují v pohyblivé tachyzoity. Tachyzoiti ve stadiu 

akutní infekce zaplaví tkáně, přičemž postupně diferencují v bradyzoity, tkáňové cysty, jež jsou 

známkou latentní infekce. Z různých studií vyplývá, že latentně je toxoplasmou nakažena 

přibližně třetina lidské populace (Tenter, Heckeroth & Weiss, 2000).  Člověk se nejčastěji nakazí 

oocystami, tj. konzumací zeleniny a dalších zemědělských produktů potřísněných kočičími 

výkaly, případně tkáňovými cystami ze špatně tepelně opracovaného masa mezihostitelů (Tenter 

et al., 2000; Kolbeková, Koubartová, Novotná, Kodym & Flegr, 2007). Stejně se toxoplasma 

dostává i do finálního hostitele, kočkovité šelmy.  

Lidé v latentní fázi nákazy toxoplazmózou neprojevují žádné závažné specifické 

symptomy, takže byla dlouhou dobu považována za bezpříznakovou. Podle řady studií 

publikovaných v posledních dvaceti letech je ale nákaza pozitivně asociována s řadou 

onemocnění (Flegr & Escudero, 2016; Flegr, Prandota, Sovičková & Israili, 2014; Flegr, 

Klapilová & Kaňková, 2014), změn osobnosti (Khademvatan, Saki, Yousefi & Abdizadeh, 2013) 

i chování (Houdek, 2017; Hodková, Kolbeková, Skallová, Lindová & Flegr, 2007).  

Zůstává však otázkou, nakolik je možné odlišit nákazu, která obecně zhoršuje zdravotní 

stav člověka, od účelové manipulace hostitele ze strany parazita. Jinými slovy, jak rozlišit vedlejší 

důsledky akutní či latentní nákazy pro zdraví od cílených zásahů do hostitelské fyziologie, které 

mohou zvyšovat pravděpodobnost přenosu parazita. Toxoplazmózou trpící živočichové včetně 

člověka každopádně mají aktivovaný imunitní systém a zvýšenou úroveň protizánětlivých 

cytokinů (Kaňková, Holáň, Zajícová, Kodym & Flegr, 2010). Bylo také prokázáno, že záněty a 

stres vedou k změnám v motivaci, v emocích i chování (Moieni & Eisenberger, 2018). V recentní 

preprintové publikaci (Flegr, Hlaváčová & Toman, 2023) však autoři ukázali, že zhoršené zdraví 

není mediátorem vlivu toxoplazmózy na lidskou psychiku. 

  Druhou stále otevřenou metodologickou otázkou je, zda parazité mohou ovlivňovat i tak 

odvozené lidské vlastnosti jakými jsou jeho morální hodnoty a politické preference. Jisté je, že 

manipulace toxoplasmy mohou být poměrně sofistikované. Vlivný článek „Fatal attraction in rats 

infected with Toxoplasma gondii“ (Berdoy, Webster & Macdonald, 2000) dokládá u nakažených 

krys změnu antipredačního chování. Krysy, které laboratorně nakaženy a následně byly pozitivně 

testované na přítomnost protilátek proti toxoplazmóze (dále Toxoplasma pozitivní), se oproti 

negativním nevyhýbaly místům s možnou přítomností kočky (indikovanými kočičí močí) a 

naopak byly takovými místy přitahovány (tj. vykazovaly fenomén fatal attraction). Ve studii 

(Flegr, Lenochová, Hodný & Vondorvá, 2011) s lidskými probandy se fenomén fatal attraction 
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objevil v případě kočičí moči jen u Toxoplasma pozitivních mužů, zatímco u Toxoplasma 

pozitivních žen byl efekt opačný. Tygří moč ani moč jiných živočichů (hyena čabraková, kůň 

domácí, pes domácí) žádný efekt nevyvolala. Navazující studie (Poirotte et al., 2016) studovala 

fatal attraction u šimpanze učenlivého (Pan troglodytes troglodytes) na základě averze k moči 

jejich přirozeného predátora leoparda skvrnitého (Panthera pardus). Toxoplasma pozitivní 

šimpanzi měli nižší averzi k moči svého přirozeného predátora, ale v případě jiných kočkovitých 

šelem, které nejsou jejich přirozenými predátory, se rozdíl nepotvrdil. To může naznačovat, že u 

člověka je vliv toxoplazmózy spíše dědictvím evoluční minulosti než aktuálně adaptivní strategií 

parazita (Flegr, 2023).  

Ačkoliv existují studie popisující osobnostní rysy a charakteristiky asociované s latentní 

toxoplazmózou, tématem hodnot a morálky se zabývá jen několik z nich: Lidé nakažení 

toxoplazmózou jsou méně svědomití (Lindová, Příplatová & Flegr, 2012) a méně štědří (Lindová 

et al., 2010). V ekonomické hře na diktátora jsou nakažení muži méně altruističtí, ale nakažené 

ženy naopak více altruistické (Lindová et al., 2010). Další studie tematicky bližší politickým 

hodnotám naznačují, že nakažení jsou více otevření podnikání a nebojí se více riskovat (Johnson 

et al., 2018). S tím může souviset i větší riziko dopravních nehod u infikovaných osob, které je 

ale třeba nahlížet i z hlediska zhoršení reakčních dob (Flegr, Havlícek, Kodym, Malý & Smahel, 

2002; Kocazeybek et al., 2009). Pozoruhodným doplňkem naší studie je výzkum (Meyer et al., 

2022) publikovaný čtyři měsíce po naší studii zkoumající vliv toxoplazmózy na populace vlků 

(Canis lupus). Toxoplasmou infikovaní vlci vykazovali značně vyšší tendenci k riskantním 

rozhodnutím, jako je snaha usilovat o vůdcovství smečky, nebo opuštění smečky v mladším věku. 

Autoři spekulují, že to může souviset s přímou manipulací parazita. Zmíněné chování zvýší šanci 

na překryv území, ve kterém nová smečka nebo jedinec žije, a územím kde se nachází definitivní 

hostitel – puma (Puma concolor). Vliv latentní toxoplazmózy na lidské hodnoty ve smyslu 

altruismu byl zkoumán v předešlých studiích zejména metodologií behaviorálních ekonomických 

her, v dimenzích péče/újmy a férovosti/podvádění. Zatím nepokrytou oblastí byla souvislost s 

dalšími aspekty lidské morálky, tedy základy jako jsou autorita/podvracení, věrnost/zrada, 

svoboda/útlak, či posvátnost/degradace (Haidt, 2012; Graham et al., 2013), tedy hodnot blíže 

politickým přesvědčením.  

Naše studie ve třetí kapitole této disertace měla za cíl porovnat politické přesvědčení a 

hodnoty participantů infikovaných toxoplazmózou a participantů bez infekce. Prostřednictvím 

online dotazníku jsme získali odpovědi 2315 respondentů, z toho 477 uvedlo, že byli laboratorně 

testováni na toxoplasmózu s to s pozitivním výsledkem, zatímco 1838 s výsledkem negativním. 
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K vyhodnocení pomocí statistické analýzy hlavních komponent jsme použili vlastní baterii otázek 

PI34. Na základě odpovědí participantů jsme určili 4 hlavní komponenty, které jsme kvůli 

srozumitelnosti nepojmenovali čísly, ale jmény: tribalismus, ekonomické rovnostářství, kulturní 

liberalismus a anti-autoritářství. Volbu vlastní baterie otázek podrobně odůvodňujeme v článku; 

hlavním důvodem byla kulturní specifičnost českých probandů, pro které by nebylo vhodné užít 

politické dotazníky nastavené na Spojené státy Americké. Volbou názvů komponentů určitě 

neztotožňujeme přesvědčení laiků s teoriemi politických filosofů, ani s Haidtovými základy 

morálky. Zvolili jsme je kvůli praktičnosti na základě určitých styčných ploch s těmito teoriemi 

a základy morálky. Lze však vidět zřejmé analogie mezi hlavními komponenty politického 

inventáře – PI34 – a morálními základy. Ekonomické rovnostářství koresponduje s péčí/újmou a 

férovostí/podváděním, kulturní liberalismus se svobodou/útlakem, anti-autoritářství 

s autoritou/podvracením a poslední komponenta, tribalismus, odpovídá kombinaci více základů. 

Do budoucna bude v tomto ohledu informativní srovnat u jednotlivých probandů hlavní 

komponenty PI34 s teorií morálních základů, aby bylo přesně vidět, jak politická přesvědčení jsou 

provázána se základy morálky.  

Naše studie ukázala, že se toxoplazmózou infikovaní a neinfikovaní účastníci 

signifikantně lišili ve třech ze čtyř faktorů PI34. Infikovaní dosahovali vyššího skóre v tribalismu 

a nižšího skóre v kulturním liberalismu a anti-autoritářství. Dále jsme poukázali na pohlavní 

rozdíly mezi infikovanými a neinfikovanými ženami a muži v politických názorech. Infikované 

ženy dosáhly vyššího skóre v tribalismu a nižšího skóre v kulturním liberalismu ve srovnání s 

neinfikovanou kontrolní skupinou, zatímco infikovaní muži dosáhli vyššího skóre v 

ekonomickém rovnostářství. Tyto výsledky mohou odpovídat rozdílům mezi ženami a muži v 

chování a postojích pozorovaných po infekci toxoplazmózou. Alternativní vysvětlení změnou 

politických přesvědčení vlivem celkově horšího zdravotního stavu se neprokázalo – pozorované 

asociace zůstaly zhruba silné i po odfiltrování vlivu fyzického a duševního zdraví.  

Vzhledem k tomu, že vlivy latentní toxoplazmózy u lidí představují spíše dědictví naší 

evoluční minulosti, se kloníme interpretaci, že tyto nalezené rozdíly nemusí nutně dokládat 

cílenou manipulací parazita zvyšující pravděpodobnost jeho přenosu. Rozdíly by mohly být spíše 

vedlejšími účinky dlouhodobé mírné zánětlivé reakce a chronického stresu, tedy faktorů, které 

ještě nevedly ke zhoršení celkového zdraví. Naše výsledky tedy nepovažujeme za adaptaci na 

prevalenci parazitů, jak naznačuje parasite stres theory (Fincher, Thornhill, Murray & Schaller, 

2008). Pro získání jasné představy o účincích mírného zánětu je nicméně potřeba dalšího 

empirického výzkumu zaměřeného na spektrum různých onemocnění. Parasite stress theory 
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(Fincher et al., 2008; Thornhill & Fincher, 2014) se snaží poskytnout ultimátní evoluční 

vysvětlení lidských přesvědčení, jako například konzervativismu, odporu a předsudků 

k cizincům, dle různé úrovně parazitického stresu na daném geografickém území. Kauzalita jde 

směrem od přítomnosti parazitů, přičemž se nejčastěji uvažuje o evoluční výhodě xenofobie a 

vyššího konzervatismu jakožto ochrany před nákazou.  

Naše studie předkládá alternativní kauzalitu, která se ovšem s předpoklady parasite stress 

theory nevylučuje. Jedná se o proximální vztah onemocnění – mírný zánět a chronický stres, který 

zároveň ještě nevede k celkovému zhoršení zdraví, má za následek posun v hodnotách k většímu 

tribalismu. Naše výsledky ukazují, že celkové zdraví není mediátorem změn, proto se nabízí jako 

mediátor chronický stres spojený s dlouhodobou infekcí. Předchozí studie (Sýkorová & Flegr, 

2021) dokládá, že dlouhodobý stres vede k přechodu na rychlou životní strategii, která by mohla 

následně ovlivňovat hodnoty a politická přesvědčení.  Uzavíráme, že na proximální úrovni nákaza 

toxoplazmózou zvyšuje tribalismus, což na ultimátní úrovni v zeměpisných místech s vyšší 

frekvencí parazitů může vést k vyššímu konzervatismu/tribalismu jakožto adaptaci na vyšší riziko 

infikace.  

Na závěr je třeba poznamenat, že sběr dat probíhal mezi lety 2016 až 2021, ale většina 

participantů (94 %) se účastnila studie před nástupem pandemie COVID-19. Největší pandemie 

za poslední století tedy neměla zásadní vliv na výsledky této studie, ale je možné, že studie 

následující v době po pandemii, jež přinesla účastníkům výzkumu osobní zkušenost s introdukcí 

patogenů, ukáže jiné efekty. 
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1.4 Evoluční a kognitivní přístupy ke studiu náboženství 

Položíme-li si otázku, zda má příslušnost k nějakému náboženství vliv na vlastní kvalitu 

života jednotlivce, musíme blíže specifikovat neostré termíny náboženství a wellbeing. Vzhledem 

k více možným přístupům k definici a jednotlivým složkám wellbeingu (Lambert at al., 2020) 

jsme zvolili dvojí přístup. V první řadě jsme pro potřeby naší studie spočítali agregovaný faktor 

„wellbeing“ na základě pěti komponent, a to fyzického zdraví, duševního zdraví, ekonomické 

situace, sebehodnocení atraktivity a kvality partnerského vztahu. A za druhé, jsme každou složku 

(např. subjektivní zdraví, objektivní zdraví apod.) srovnávali s religiozitou samostatně.  

Ačkoliv jsou termíny náboženství a náboženská víra problematické a kulturně variabilní, 

pro potřeby této studie je, vzhledem k jejímu omezení na české kulturní a jazykové prostředí, není 

nutné je definitivně vymezit. Náboženství sestávající se ze systému hodnot, praktik a vnitřního 

přesvědčení bylo pro účely tohoto výzkumu určeno jako 1. sebeidentifikace ve smyslu 

náboženské víry a 2. počet skupinových náboženských aktivit za měsíc.  

 Diskuze o vlivu náboženství na wellbeing a zdravotní stav může být zarámována do dvou 

přístupů k funkci a evoluci náboženství; jeden chápe náboženství jako účelnou adaptaci, druhý 

vnímá náboženství a náboženská přesvědčení jako vedlejší produkt našeho kognitivního systému.  

Již Darwinovy (1871) úvahy o animismu u tradičních mimoevropských společností 

prostřednictvím analogie k usuzování jeho psa, byly vedené v rámci náboženských přesvědčení 

jako vedlejšího produktu. Když Darwinův pes reagoval vrčením a štěkotem na otevřený 

slunečník, který se občas pohnul díky vánku, Darwin se domníval, že pes usuzuje z pohybu bez 

viditelné příčiny přítomnost nějakého dalšího aktéra. (Day, 2008; Chidester, 2009). Toto 

přisuzování intencionality a aktérství u člověka i tam, kde zřejmě nejsou, popsal Berrett jako 

Hyperactive agency detection device (Berrett, 2000). Jedná se o vedlejší produkt – spandrel 

(Gould, Lewontin & Anderson, 1979) lidské kognice, teorie mysli, která má být zodpovědná za 

původ a šíření víry v nadlidské aktéry jakou jsou např. bozi, duchové nebo předci (Gray & 

Wegner, 2010; Tremlin, 2010). Adaptivní složka této atribuce je evolučního původu: obecně je 

výhodnější falešně pozitivní chyba než falešně negativní. Můžeme si to představit například 

v kontextu možné přítomnosti predátora, kdy falešně negativní chyba v odhalení takového aktéra 

vede ke smrti, zatímco falešně pozitivní chyba vede k chybnému soudu s řádově nižší 

nebezpečností. Dalším analogickým jevem pareidolie – nadměrné vnímání vizuálních stimulů. 

Lidé například interpretují vizuální vjemy jako tváře tam, kde žádné přítomny nejsou. (Tsao & 

Livingstone, 2008).  
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Analogii k původu náboženských přesvědčení jako spandrel, vedlejšího produktu teorie 

mysli a detekci aktérů, spatřuje Boyer (2003) ve čtení, které analogicky využívá vyvinutého 

modulu jazyka.  A konečně vyústěním přístupu k náboženství jako vedlejšímu produktu může být 

odmítnutí termínu náboženství jako vědeckého termínu pro jeden jev, o kterém má potom smysl 

se bavit pouze v pragmatické předvědecké rovině. Boyer (2007) tvrdí, že náboženství nemohlo 

být produktem evoluce jednoduše proto, že žádné náboženství neexistuje, ale jedná se jen o různá 

spojení metapřesvědčení, reflexivních přesvědčení a praktik (Boyer, 2022). 

Druhým přístupem k původu náboženství je Adaptacionalistcký přístup. Vychází z toho, 

že náboženství je široce rozšířené a je s lidmi dost dlouhý čas, aby se ukázaly jeho možné výhody. 

Adaptacionalistický přístup se tedy snaží odhalit jeho možné benefity (Sosis 2019). Rozšiřuje 

přístup na nejenom jednotlivé prvky náboženství a náboženských přesvědčení, ale zajímá se o 

celek. Tvrdí, že k pochopení náboženství je třeba celý systém, nejen jedna komponenta, např. 

nadpřirození aktéři nebo systém norem (Sosis & Kiper, 2014). 

Kognitivní vědci a evoluční psychologové náboženství, když zkoumají nějakou konkrétní 

vlastnost jako adaptivní, tak hledají, zda existuje obecný psychologický mechanismus, který 

selekce zvýhodňovala, aby jeho výsledkem bylo specifické chování – ptají se po psychologických 

adaptacích. Oproti tomu behaviorální ekolog se ptá na něco jiného – zda konkrétní chování vede 

ke zvýšené fitness jeho vykonavatelů. Určitá vlastnost je adaptivní jen v určitém prostředí, tedy 

X je adaptivní, pokud v prostředí vede k relativně vyšší fitness než jiné strategie. Například 

modlitba v jedné komunitě může přinést výhodu, ale v druhé smrt (Sosis & Bulbulia, 2011). 

Dle (Sosis & Bulbia, 2011) je metodologický rozdíl mezi behaviorálně ekologickým 

přístupem a evolučně psychologickým. Rozdíl spočívá v tom, že se evoluční psychologie a 

částečně i teorie podvojné dědičnosti zabývají zakládajícími psychologickými mechanismy, které 

produkují adaptivní odpovědi. Teorie podvojné dědičnosti vysvětluje lidské chování jako 

výsledek dvou interagujících procesů, jako koevoluci genetické evoluce a kulturní evoluce.  

Behaviorální ekologové jsou agnostičtí vůči mechanismům, psychologickým a fyziologickým. 

Místo toho mají předpoklad, že selekce vytvořila mechanismus na generování chování k tomu, 

aby optimalizoval odpovědi v rámci omezení (constrains, tradeoffs) v daném prostředí (Krebs & 

Davies, 1997). Rozdíly jsou i v generování hypotéz: Behaviorální ekologové odvozují hypotézy 

z optimalizovaných evolučně stabilních modelů, které testují kvantitativními modely z etnografie 

a historických dat. Evoluční psychologové odvozují hypotézy z neformálního úsudku, užitím 

evoluční logiky, a testují je experimentálními a dotazníkovými metodami. Teorie podvojné 

dědičnosti odvozuje hypotézy z populačních modelů, a testuje hypotézy pomocí řady metod, např. 
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pomocí počítačových simulací, laboratorních a terénních experimentů a etnografických 

pozorování dle (Sosis & Bulbulia, 2011). 

Otázka, zda je náboženství adaptivní, je konfuzní obdobně, jako když se ptáme, zda 

náboženství pomáhá našemu zdraví a wellbeingu. Adaptace sama je složitý komplexní jev (Reeve 

& Sherman, 1993). Vlastnost je adaptivní, pokud zvýší fitness svému nositeli. Ale adaptace 

referuje nejen o procesu přirozeného výběru, ale i o jeho výsledku. Adaptace jako výsledek řeší 

konkrétní, reprodukce či přežití se týkající ekologický problém daného organismu (Sosis & 

Bulbulia, 2011). Naše preference sladké a slané stravy je adaptací, ale dnes nemusí být adaptivní. 

Vyhrát ruskou ruletu je adaptivní, ale takové chování nemusí být adaptací. Adaptace závisí na 

kontextu: Je například náboženské chování X adaptivní právě v prostředí A? Adaptací může být 

i víra v nadpřirozené aktéry či systém norem umožňujících kooperaci; náboženský systém norem 

přitom, zdá se, zprostředkovává kooperaci i v rámci rozsáhlých komunit. Nejde tedy jenom o 

jednotlivé prvky, ale jde o celek, a k pochopení náboženství je třeba celý systém. 

  Budeme-li nahlížet na náboženství jako na souhrn mechanismů s pozitivním vlivem na 

fitness, (Sosis, 2019), můžeme se zaměřovat na některé z následujících prvků: rituál, autorita, 

mýtus, posvátno, nadpřirozený aktér, morální povinnost, smysl. Může se jednat o skupinové a 

individuální efekty, a některé mechanismy mohou být adaptivními strategiemi. Důležitá však je 

jejich kontextualita ve smyslu jejich adaptace. Kontextem sociální normy, se právě zabývá naše 

vlastní studie, ale než k ní přistoupíme, je třeba nastínit jednotlivé proximální mechanismy 

pozitivního vlivu náboženství na zdraví a wellbeing v individuální rovině. 

 Proximální mechanismy na individuální rovině jsou patrné. Pokud určité náboženství 

například limituje nezdravé návyky, jako pití alkoholu a kouření (Nagel & Sgoutas-Emch, 2007), 

můžeme například očekávat méně onemocnění způsobených nadměrnou konzumací alkoholu a 

tabákových výrobků. Obdobně pokud dané náboženství vyžaduje monogamii, povede nižší počet 

sexuálních partnerů k nižší prevalenci sexuálně přenosných chorob a nižšímu počtu nechtěných 

otěhotnění (McCullough, Carter, DeWall & Corrales, 2012; Simons, Burt & Peterson, 2009). 

Opačný, tedy negativní vliv na duševní zdraví prostřednictvím stresu a negativních emocí má 

náboženská příslušnost jednotlivce v případě, že se do konfliktu dostane jeho odlišná sexuální 

orientace (například homosexualita) vůči konzervativnímu přístupu náboženského učení (Gibbs 

& Goldbach, 2015). Modlitba za zdraví může zlepšit zdravotní návyky (Harrigan, 2011) a obecně 

může náboženství podporovat zdravý životní styl (Rew & Wong, 2006). Modlitby, meditace nebo 

účast v rituálech mohou sloužit ke zvládání stresových situací (coping mechanism) a snížit úzkosti 

a deprese nábožensky založených lidí (Kasi et al., 2012).  
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Zprostředkující faktor mezi na jedné straně wellebing a na druhé straně náboženstvím a 

spiritualitou jsou emoce a sebevědomí (Joshanloo & Daemi, 2015; Van Cappellen, Toth-

Gauthier, Saroglou & Fredrickson, 2014). Náboženství může také podpořit další pozitivní emoce 

jako odpuštění, pozitivní sebehodnocení a mindfulness (Bajaj, Gupta & Pande, 2016). 

 

 Sociální podpora v komunitě je kontextově závislá. Je známo, že socialita, síť vztahů mezi 

lidmi spojenými stejnými hodnotami, je dobrá pro wellbeing (George, Larson, Koenig & 

McCoullough, 2000; Lim & Putnam, 2010), zatímco samota a sociální izolace představuje 

zdravotní riziko (Holt-Lunstad, Smith, Baker, Harris & Stephenson, 2015). Opačný negativní 

efekt se tedy ukazuje u nevěřících, kteří jsou vnímání negativně u náboženské komunity (Weber, 

Pargament, Kunik, Lomax & Stanley, 2012). V tomto kontextuálním podmínění vlivu 

náboženství nebo jeho absenci na wellbeing spatřujeme hlavní omezení dosavadních studií – vliv 

náboženství se studoval ve společnostech, s většinovým zastoupením nábožensky založených, 

kde náboženské vyznání a příslušnost k církvím či náboženským skupinám představují buďto 

jakousi výchozí standardní pozici, nebo dokonce žádoucí normu. 

 Je tedy možné, že výhody náboženství jsou nejen kontextuálně závislé, ale přímo 

kontextuálně omezené, jak píše Stavrova (2015). Studie zkoumající souvislost víry na wellbeingu  

(Nicholson, Rose & Bobak, 2009) hledala souvislost mezi účastí na bohoslužbách a zdraví 

jednotlivců v evropských státech. Tuto souvislost našla v některých evropských státech, tedy 

nižší účast na bohoslužbách je spojena s horším zdravím, ale u české populace toto nebylo 

signifikantní. Obdobně další nedávná studie na evropských populacích (Libby et al., 2021) 

ukázala pozitivní asociaci mezi (self-reported) zdravím a více proměnnými popisujícími 

náboženské přesvědčení jen v případě Německa, u dalších zemí nebyly výsledky statisticky 

signifikantní. V Česku byla dokonce víra v Boha (a další náboženské otázky) asociována s horším 

zdravím.  

 Za účelem prozkoumat vztah mezi náboženstvím a wellbeingem v kontextu, kde není 

většina náboženská, jsme pro náš výzkum zvolili českou populaci. Po potřeby této explorativní 

studie jsme metodou sněhové koule nasbírali početnou (N=31.633) skupinu online participantů. 

Náboženská příslušnost pro potřeby následné analýzy byla zjištěna prostřednictvím sebeurčení 

participantů dle náboženské víry, přesněji otázky „Jaká je vaše náboženská víra?“. Ptali jsme se 

specificky na náboženskou víru formou multiple choice doplněnou o otevřenou odpověď jiné, 

nikoliv na individuální spiritualitu nebo jiné její projevy. Podle této otázky jsme rozdělili 

participanty pro následující analýzu jako „nevěřící“, pokud zvolili možnost „nejsem věřící“. 
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„Věřící mimo církev“ byli participanti, kteří označili, že věří v Boha, ale nejsou členy žádné 

církve. Následovala možnost zvolit pole nejčastějších českých církví (Církev římskokatolická, 

Českobratrská církev evangelická, Církev československá husitská) a také jsme poskytli možnost 

„jiná“ s uvedením vlastní specifikace, otevřenou odpověď. Na základě této specifikace v otevřené 

odpovědi od participantů jsme spojili všechny výskyty Buddhismu jako buddhismus, obdobně 

pro judaismus. Další vyznání byla zastoupena ve velmi malé míře.  

 Na základě dotazníku jsme spočítali 5 samostatných faktorů pro wellbeing: fyzické zdraví, 

duševní zdraví, ekonomická situace, hodnocení vlastní atraktivity, kvalita současného 

partnerského vztahu. A současně jsme užívali faktor wellbeingu složený z těchto pěti zmíněných. 

Online dotazník zjišťoval komponenty k jednotlivým 5 faktorům. Dále jsme zjišťovali vlastní 

hodnocení altruismu v hypotetických situacích, které tvořilo agregovaný faktor „self reported 

altruism“. Širší (Pseudo)biologickou fitness jsme spočítali agregovaný faktor složený z počtu 

současných dětí, plánovaných dětí, biologických sourozenců, strýců a tet. Sexuální aktivitu jsme 

měřili pomocí spočítaného faktoru na základě odpovědí na standardizovaný dotazník SOI-R 

(Penke & Asendorpf, 2008). Baterie zjišťující religiozitu zkoumala vlastní důležitost víry v Boha, 

odměnu a trest po smrti. Statisticky jsme zjišťovali asociaci fokálních proměnných (zmíněných 

agregovaných faktorů jako např. fitness nebo fyzické zdraví) pomocí ANCOVA s pohlavím a 

náboženstvím participantů jako fixed factors, věk byl kovariát.  

 Naše hlavní zjištění je následující: Teorie o pozitivním vlivu náboženství na zdraví a 

wellbeing byla většinou testována zejména jen v majoritně náboženských společnostech. V 

kontrolní společnost k této teorii – v ateistickém Česku z analýzy vyplývá, že náboženství 

neprospívá (obdobně jako v několika zmíněných studiích), fyzické zdraví i duševní zdraví 

negativně koreluje s religiozitou u participantů této studie. Vysvětlujeme to tím, že náboženství 

v kontextu, kdy je minoritní, je odklonem od normy a to s sebou přináší stres (Stavrova, 2015), 

sociální podpora tedy v tomto sociálním kontextu nefunguje jako zprostředkující faktor pro 

náboženství a wellbeing.  

 Druhým zjištěním je, že náboženská aktivita (měřená podle frekvence návštěv kostela, 

společných modliteb apod.) u katolíků je asociována s vyšším wellbeingem (oproti jiným věřícím, 

kteří mají tuto frekvenci nižší). To odpovídá studii, podle níž obecná aktivita v komunitě zvyšuje 

wellbeing věřícím i nevěřícím (Galen, Sharp & McNulty, 2015; Galen, 2015).  

 Třetím zjištěním je vyšší morální sebehodnocení věřících oproti morálnímu 

sebehodnocení nevěřících. U katolíků jako podskupiny jsou frekvence společenských 

religiózních aktivit a důležitost vlastní víry pozitivně asociovány s vyšším morálním 
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sebehodnocením. Možné vysvětlení této souvislosti s vyšším sebehodnocením poskytuje vyšší 

schopnost si odpouštět u věřících (Krause, 2017). 

Čtvrtým zjištěním je pozitivní vliv náboženství na fitness, tedy na počet genů předaných 

do další generace prostřednictví potomků a dalších příbuzných. Tento efekt vykazuje střední 

velikost a zdá se být v kontrastu s nižší sexuální aktivitou (oproti nevěřícím).  

Je nutné poznamenat, že šlo o explorativní studii s větším množstvím poměrně široce 

pojatých faktorů. I když byla provedena Benjamini-Hochberg kontrola na vícečetné testy, 

představuje velké množství proměnných v explorační studii samo o sobě velkou limitaci pro 

případné kauzální usuzování. Taktéž velikosti zmíněných efektů byly spíše malé. Spekulovat 

bychom mohli o adaptivní roli náboženství ve smyslu vyšší fitness. A nakonec je třeba zmínit, že, 

ač naše data naznačují vztah mezi náboženstvím a zdravím a wellbeingem, celý systém může mít 

v české společnosti zároveň oboustrannou kauzalitu na několika různých úrovních. Pokud 

srovnáváme jen např. katolíky mezi sebou, vyšší účast na společenských náboženských aktivitách 

vede k benefitům. Pokud však srovnáváme celou společnost, nevěřící z tohoto srovnání vychází 

jako zdravější. Záleží tedy na kontextu, respektive na tom, co je v dané společnosti normální ve 

smyslu nejčastěji zastoupené. Na věřící mimo církve tak může dopadat dvojí negativní účinek: 

chybí u nich pozitivní dopad na wellbeing a zdraví pramenící ze sociálních vazeb při participaci 

na společných náboženských aktivitách, a zároveň mají zvýšený stresový faktor způsobený tím, 

že jejich vnitřní přesvědčení je proti společenskému normálu. 
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1.5 Experimentální filosofie 

V historii filosofických debat se účastníci často spoléhali a odvolávali na své intuice, 

sdílená přesvědčení a obecné názory. Avšak mnohdy opomíjeli nutnost podložit své odborné 

intuice o lidových konceptech empirickými daty. Současný směr „experimentální filosofie“ 

prokazuje jistou intelektuální pokoru tím, že zkoumá, jak lidé skutečně přemýšlí o zakládajících 

filosofických konceptech. Vznik a vývoj experimentální filosofie, co do rozšíření souboru metod, 

lze přirovnat analogicky k vzniku analytické filosofie na počátku dvacátého století. Analytická 

filosofie se tehdy snažila o zpřesnění filosofie a přiblížení se přírodním vědám užitím logického 

aparátu a logickou analýzou jazyka. 

Nepovažujeme však experimentální filosofii za revoluční změnu paradigmatu v rámci celé 

filosofické disciplíny. Spíše ji vidíme jako extenzi metod, které přebírá od rychle se rozvíjejících 

sociálních věd, kognitivní vědy, a experimentální psychologie.  Experimentální filosofie má 

zájem o stejné problémy jako dosavadní filosofie, přičemž rozšiřuje zkoumání o systematické 

experimentální studie, které zahrnují i statistickou analýzu.  

Nabízí se otázka, zda lze „experimentální filosofii“ vůbec označit za filosofii, nebo je 

oddělenou vědní disciplínou bližší spíše psychologii. Historický vývoj věd je sousledem 

postupného vydělování odborných disciplín od filosofie v prvním kroku, nebo od jiných věd 

v kroku druhém. Průkopníci experimentální filosofie Joshua Knobe a Shaun Nichols ve 

svém manifestu rozvíjí téma, jak fungují lidské bytosti – především jak funguje lidská mysl 

(Knobe & Nichols, 2008). Tato, otázka byla v centru západní filosofie po celou svou dobu trvání. 

Co do obsahu zájmu považují její průkopníci experimentální filosofii za kontinuální s tradičními 

přístupy filosofie. Nová je pro filosofy výzva vstoupit do dialogu s empirickou skutečností, 

přičemž tradiční analytické metody zůstávají. 

Alexander, Mallon a Weinberg, (2014) definovali pozitivní a negativní program 

experimentální filosofie. Pozitivní program považuje laické intuice ohledně filosofických 

konceptů za významný zdroj filosofického poznání. Důležité je, že pozitivní program nespoléhá 

jen na vlastní intuice konkrétní jedné osoby, ale srovnává je s dalšími lidmi ve společnosti. 

Empirické výzkumy poskytují informace o psychologickém statusu dané intuice, která odráží 

pravdu o určitém filosofickém konceptu (Alexander, Mallon & Weinberg, 2014). Kritický vůči 

tomuto přístupu je negativní program, který argumentuje tím, že jednak intuice nejsou 

spolehlivým zdrojem filosofického poznání a jednak nejsou široce sdílené mezi lidmi. Existuje 

totiž značná disparita mezi lidovými intuicemi, které jsou charakteristické neostrými koncepty, 
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na jedné straně, a sofistikovanými, detailně propracovanýma pojmy odborných filosofů na straně 

druhé.  

Jedno z nejdiskutovanějších témat experimentální filosofie je tzv. Knobův efekt (Knobe, 

2003; Nichols & Ulatowski, 2007). Tento efekt popisuje, že laici přisuzují intencionalitu daného 

jednání podle morální valence jeho vedlejšího efektu. Vedlejší efekt jednání je považován laiky 

za úmyslný, pokud má negativní valenci, zatímco v opačném případě (s pozitivní valencí), není 

pokládán za úmyslný. V Knobově efektu tedy pozorujeme, že morální soud hraje roli 

v přisuzování intencionality.  

Problém osobní identity je nepochybně jedním z tradičních filosofických témat. 

Analogickou souvislostí morálního soudu s konceptem zachování osobní identity se právě zabývá 

pátá kapitola této disertační práce. Filosofové se snaží najít hranice změny, které vymezují 

podmínky zachování osobní identity člověka, přesněji řečeno, za jakých podmínek osoba zaniká 

a za jakých přetrvává. Základním kritériem je míra podobnosti, kterou si člověk musí zachovat 

během různých změn, abychom mohli usoudit, že se stále jedná o jednu a tu samou osobu (Tobia, 

2015). Problém studia zachování osobní identity v rámci experimentální filosofie detailně 

analyzovala Michaela Jirout Košová (2020), jež je rovněž první autorkou našeho článku (Jirout 

Košová, Kopecký, Oulovský, Nekvida & Flegr, 2021) obsaženého v páté kapitole této disertační 

práce.  

První a zásadní experimentální studie týkající se osobní identity provedli Nichols, Prinz a 

Strohminger (Prinz & Nichols, 2016; Strohminger & Nichols, 2014; Strohminger & Nichols, 

2015). Ukázalo se, že klíčovými determinanty pro zachování či narušení osobní identity jsou 

schopnosti a vlastnosti týkající se mezilidských vztahů, např. empatie, svědomitost, krutost nebo 

sobectví. Koncept diachronic identity se týká zachování identity v čase. Prinz a Nichols (2016) 

zjistili, že morální kontinuita je nejdůležitější pro přetrvání osobní identity, dokonce je důležitější 

než paměť, aktérství nebo narativ. Koncept esenciálního morálního já (Strohminger & Nichols, 

2014) říká, že právě morální složka je jádrem osobní identity. Tuto myšlenku dále autoři potvrdili 

v následující studii (Strohminger & Nichols, 2015), ve které blízcí pacientů trpících 

neurodegenerativní poruchou hodnotili zachování osobní identity. Ve variantě, kdy symptomy 

nemocí měnily morálku, byla tato změna hodnocena jako větší než v případě, kdy nemoc 

způsobovala amnézii. 

 Strohminger, Knobe a Newman (2017) dále přepracovali koncept já (self) pro laiky, 

přičemž zdůraznili existenci užšího konceptu pravého já (true self). Toto pravé já je podle nich 

v laické intuici považováno za to nejdůležitější, co nás hluboko uvnitř činí sebou samými. 
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Hypotéza, že pravé já je vnímáno obecně jako morální a vnitřně dobré, může být výsledkem toho, 

jak si lidé konceptualizují esence, ale může být také provázáno s naší potřebou sociálních vazeb. 

Morální v tomto kontextu není myšleno abstraktně jako etická teorie, míní se tím něco, co 

zastupuje vztahy k druhým lidem a prosociální chování.  

Obdobně Heiphetz, Strohminger a Young (2017) identifikovali roli sociálních vazeb jako 

klíčovou pro osobní identitu. Analýza odhalila souvislost mezi vnímanou důležitostí komunity a 

typem morálního přesvědčení. Změny v široce sdílených morálních přesvědčeních by vedly k 

radikálnější změně identity než změny v kontroverzních morálních přesvědčeních. Důvodem je, 

že široce sdílená přesvědčení jsou více spjata se vztahy v rámci komunity. 

Tobia (2016) zkoumal směr – pozitivní nebo negativní – hypotetických změn. Zaměřil se 

na roli mezilidských vztahů pro zachování osobní identity pomocí myšlenkového experimentu 

s reverzní situací slavného případu Phinease Gage (v původní historické verzi se muž po úrazu 

hlavy radikálně morálně změnil k horšímu, v této nové hypotetické verzi se muž po úrazu hlavy 

radikálně morálně zlepši). V případě morálního zlepšení participanti ve studii měli tendenci říkat, 

že se stále jedná o stejnou osobu. Avšak v originální verzi, kde došlo k morálnímu zhoršení, říkají 

spíš opak. Přestože obě změny byly v zásadě obdobně radikální, negativní varianta vedla 

k závěru, že identita osoby byla porušena zásadnějším způsobem. Tobia tvrdí, že v otázce osobní 

identity nezáleží na rozsahu změny, ale jde o přesvědčení, že pravé já je považováno za esenciálně 

dobré. Normativita, která je spojená se sociální a skupinovou dimenzí, tvoří základní aspekt 

osobní identity. Heiphetz, Strohminger, Gelman a Young (2018) obdobně zjistili, že dospělí 

respondenti považovali změnu dobrého morálního přesvědčení na špatné za více závažnou změnu 

ohrožující zachování osobní identity. U dětí tento rozdíl nezaznamenali. Domníváme se však, že 

absence tohoto jevu je důsledkem designu studie a malého vzorku participantů. 

 

V naší studii (Jirout Košová et al., 2021), která je součástí 5. kapitoly této práce, jsme se 

zaměřili na experimentální výzkum dětských filosofických intuicí ohledně zachování osobní 

identity – testovali jsme teorii esenciálního morálního já ve vývojovém kontextu. Naše práce se 

od studie (Heiphetz et al., 2018) liší v několika zásadních ohledech. Zavedli jsme více kategorií 

změny, zahrnuli jsme oba směry změn, rozšířili jsme věkové kategorie a zejména jsme několikrát 

znásobili počet účastníků studie z řad dětí a teenagerů. Záměrem bylo prozkoumat roli morální 

kategorie ve srovnání s ostatními (fyzický vzhled, paměť, charakter, percepce, kognice) v tom, 

jak se změna v dané kategorii projeví na vnímaní zachování osobní identity. Testovali jsme 

následující hypotézy: Morální změny budou hodnoceny jako největší změna pro osobní identitu. 
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Negativní změny budou hodnoceny jako silnější oproti pozitivním změnám uvnitř kategorie. 

Negativní morální změny budou hodnoceny jako celkově největší. Taktéž jsme plánovali 

exploračně popsat efekt věku a pohlaví na kategorie.  

Na platformě Open Science Framework jsme studii pre-registrovali (https://osf.io/qj7k6/) 

před samotným sběrem dat. Studie se zúčastnilo celkem 267 respondentů, z nichž jsme část 

vyloučili z analýzy z důvodů vysokého nebo nízkého věku, protože nedostatečně porozuměli 

zadání nebo rozhovor nedokončili. Do analýzy bylo zařazeno 217 participantů (56,4% ženy, věk 

6-15, průměrný věk 11). Participanty jsme zvali na rozhovor během Veletrhu vědy v Praze, 

jednalo se o volnočasový festival pro rodiny s dětmi pořádaný českou Akademií věd. Právě tímto 

způsobem jsme mohli nabídnout účast ve výzkumu dětem v doprovodu rodičů, aniž by situace 

vyžadovala jejich přítomnost v prostorách fakulty a finanční kompenzaci. Tímto jsme zajistili 

účast i participantů (respektive jejich rodičů), kteří nebudou motivování finančně nebo nebudou 

altruistickými podporovateli vědy.  

Samotné otázky pro účastníky se týkaly změny osob ve speciální sci-fi komoře. Osoba 

byla specifikována jako: jejich kamarád, někdo, koho znají, nebo nějaký člověk obecně (tři druhy 

scénáře, od nejosobnejšícho až po neutrální, jejichž prostřednictvím jsme chtěli odstínit roli 

mezilidských vztahů). Změny byly v šesti kategoriích: fyzická – vzhled, kognitivní – inteligence, 

morální – láska ke druhým nebo kruté/vlídné jednání, charakter – lenost, paměť – životní 

zkušenost, percepce – zrak. Každá z kategorií byla uvedena v negativním i pozitivním směru 

změny. Dohromady odpovídal každý z participantů na 14 otázek. Otázka pokaždé zněla, jak moc 

se změní ta nejdůležitější část osoby, která ji dělá tím, kým doopravdy je. Škála byla od nuly – je 

stále stejným člověkem a stále má své nejdůležitější vlastnosti, až do šestky – není tím samým 

člověkem a ztratil své nejdůležitější vlastnosti. Likertovu škálu pro odpovědi jsme ilustrovali 

kombinací čísel a kruhů s rostoucí velikostí, čímž jsme se snažili napomoci dětem s dosud 

nerozvinutými čtenářskými dovednostmi. 

Ve studii jsme zjistili následující: změny v morální kategorii měly ve výpovědích 

respondentů ze všech kategorií největší vliv na vnímanou změnu osobní identity. Negativní 

změna byla vnímána jako signifikantně větší změna já než pozitivní, ve všech kategoriích kromě 

fyzické. Nejvýznamnější byla morální kategorie, ovšem také ztráta paměti byla vnímána jako 

mnohem závažnější změna, než pozitivní změna získání super-paměti. Explorační část měla 

popsat vliv věku jako biologického faktoru na hodnocení zachování osobní identity. Pro tyto 

potřeby jsme rozdělili participanty dle věku do tří kategorií, 6-8, 9-11 a 12-15 (dle vývojových 

fází viz Gibbs, 2019). Zaznamenali jsme, že relativní důležitost morální kategorie roste s věkem. 
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Nejvýznamnější změna zřejmě nastává okolo věku devíti let, zvýrazňuje se obzvláště kontrast 

mezi morální a fyzickou kategorií, zatímco paměť zůstává blízko morální kategorie. Taktéž jsme 

zachytili význam osobnějšího scénáře, při kterém byla morální kategorie vnímána jako relativně 

důležitější oproti ostatním kategoriím než u neutrálního scénáře. 

Naše výsledky podpořily teorii i u dětí, že morální kontinuita je zásadní pro zachování 

osobní identity – teorii pravého morálního já. Osobní identita je vnímaná jako porušená, zvláště 

pokud dochází k negativní morální změně. Taktéž role paměti/vzpomínek je důležitá, specificky 

paměti vázané na mezilidské vztahy (vzpomínky na blízké lidi apod.). Ostatně už od Locka až po 

současné výzkumy (Nichols & Bruno, 2010) se ukazuje, že vzpomínky a psychologické 

charakteristiky jsou důležitější pro zachování osobní identity než fyzické charakteristiky. Zároveň 

i v naší studii s dětmi platí, že morálka je důležitější než paměť (Prinz & Nichols, 2016).  Oproti 

obdobné studii (Heiphetz et al., 2018) se nám podařilo i u dětí replikovat stejný efekt pravého 

morálního já, jako u dospělých.  
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2. Morální soud 

 

2.1 Morální problémy autonomních vozidel 
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2.2 Jak nás činí virtue signalling lepšími 
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2.3 Obava ze ztráty vlastního aktérství 
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Abstrakt: 

 

Diskuze o filosofických problémech spojených s nástupem autonomní dopravy je často spojena 

s negativy a je vedena v duchu techno-pesimismu. Významný prostor v této debatě je věnován 

aplikaci vozíkového dilematu („trolley problem“) do řídících algoritmů vozů. V této eseji se 

však zamýšlíme nad dalším problémem našich morálních intuic – otázkou morálního aktérství. 

Pocit morální odpovědnosti si žádá faktickou kontrolu nad situací a kauzální odpovědnost. O tu 

bývalý řidič jako pasažér autonomního vozu přichází, ale přesto může cítit vinu. Prioritně 

bychom se měli soustřeďovat na morální psychologii uživatele, spíše než hledání optima kolizí 

pro algoritmy. V eseji poukazujeme na historické paralely absence aktéra v automatických 

systémech i na to, že lidé snáze přijímají autonomní nákladní dopravu než dopravu osob. Dále 

mailto:robin.kopecky@icloud.com
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nastiňujeme možné způsoby řešení přesunu odpovědnosti, a to nejprve prostřednictvím 

analogie s řidičem přicházejícím o aktérství nástupem do vozu hromadné dopravy. Možný 

operátor autonomních vozů, který na provoz dohlíží místo skutečného řidiče, může představovat 

dočasné opatření. Skutečnou alternativou morální odpovědnosti by se ale mohl stát fiktivní 

morální aktér dosazený provozovatelem vozů. Oproštění se od vlastnictví autonomního vozu 

osvobozuje lidi od konečného vnímání morální odpovědnosti, takže krátkodobé výpůjčky, 

sdílení nebo hromadná doprava by mohly být další vhodnou odpovědí na tento psychologický 

fenomén. 

 

Abstract: 

Discussion about philosophical problems associated with the rise of autonomous driving is often 

associated with negatives and is conducted in the spirit of techno-pessimism. A significant space 

in this debate is dedicated to the application of the “trolley problem” to vehicle control 

algorithms. However, in this essay, we reflect on another problem of our moral intuitions – the 

question of moral agency. The feeling of moral responsibility demands factual control over the 

situation and causal responsibility. The former driver, now a passenger in an autonomous vehicle, 

loses this control, but may still experience guilt. Primarily, we should focus on the moral 

psychology of the user rather than searching for collision optima for algorithms. In the essay, we 

point out historical parallels of the absence of agency in automated systems and the fact that 

people are more accepting of autonomous freight transportation than personal transportation. 

Furthermore, we outline possible ways to shift responsibility, starting with an analogy to a driver 

losing agency when entering public transportation. A possible operator of autonomous vehicles, 

overseeing the operation instead of a real driver, could serve as a temporary solution. 

However, a fictional moral agent appointed by the vehicle operator could potentially become a 

genuine alternative to moral responsibility. Detachment from ownership of an autonomous 

vehicle frees individuals from a final perception of moral responsibility, so short-term rentals, 

sharing, or public transportation could be suitable responses to this psychological phenomenon. 
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Uvedení technologických inovací v podobě propojeného a autonomního řízení pro 

individuální a hromadnou dopravu s sebou nese kromě jiného příležitosti pro pozitivní změny v 

podobě snížení dopadu dopravy na životní prostředí, zvýšení bezpečnosti pro cestující, a také 

finanční a časové úspory (Talebpour & Mahmassani, 2016). Přesto je společenská debata o 

těchto inovacích vedena v rovině možných negativ (Kopecký, 2019). 

 

Celé subžánry vědeckofantastické literatury se zabývají konfliktem mezi protagonisty a novými 

technologiemi. Konflikt představuje pole možností pro atraktivní děj, zatímco bezproblémové 

čistě techno-optimistické prostředí je inertní a čtenářsky nezajímavé. Lze proto očekávat, že se i 

společenská diskuze bude ubírat techno-pesimistickým směrem, zaměří se na negativa a 

konkrétní etické otázky. Ačkoli v tomto textu řešíme namísto strojových zabijáků či 

všeobjímající virtuální reality ze science fiction obavy všedního dne, které odrážejí naše lidské 

morální intuice, sci-fi kultura hraje přímou kauzální roli i v této oblasti, jak dokládáme v 

 

následujícím odstavci. 

 

 

Mohli bychom očekávat, že se čtenáři a fanoušci fantastiky, vzhledem k jejím odkazům na 

zneužití technologií, odlidštění, limitace a další problémy s fiktivní technologickou 

budoucností, stanou obezřetnějšími při morálním zvažování přínosů futuristických inovací. Na 

základě empirického šetření (Laakasuo et al., 2018) zkoumajícího morální schvalování 

technologického vylepšování člověka (enhancement) autoři zjistili, že jsou znalosti a příznivý 

vztah k science fiction s tímto souhlasem asociovány pozitivně, tedy že lidé s fantastikou lépe 

obeznámení morálně více schvalují enhancement. Otevřenost vůči zkušenosti (z 

pětifaktorového modelu osobnosti) s tímto schvalováním naopak asociována nebyla. 

 

Přejděme ale od enhancementu a beletrie k hlavnímu tématu této eseje, kterým jsou 

překážky pro přijetí autonomní dopravy, a to nikoliv překážky technické, ve smyslu například 

optimalizace konstrukce vozovky a softwaru dopravních prostředků, ale překážky vyvstávající 
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z naší lidské mysli a našich hodnot, a jejich možná řešení, která se pokusíme nastínit v závěru. 

 

Tradiční a široce diskutovaný „vozíkový problém“ (anglický termín “trolley problem” odkazuje 

na vůz tramvaje a překládá se jako vozíkové, tramvajové nebo drezínové dilema) představuje 

úkol pro programátory řídícího softwaru autonomních dopravních prostředků. Ti společně s 

filosofy hledají optimální morální rozhodovací pravidla, která by mohla být uplatněna v případě 

poruch nebo dopravních nehod, při nichž vznikají morální dilemata. Jde o situace kdy, pokud 

nezasáhneme, dojde jistě ke ztrátě na X životech. Pokud zasáhneme a riziko odvrátíme, 

následkem bude pravděpodobně nezamýšlená škoda na Y životech, přičemž X>Y (Foot, 1967; 

Jarvis Thomson, 1985; Lin, 2015; Černý, 2020; Kopecký et al., 2022). V těchto dilematech 

stojí před morálním aktérem či strojem na jeho místě proti sobě omise (nejednat, a jistě nechat 

zemřít X lidí) a komise (jednat, a pravděpodobně nechat zemřít Y [X>Y] lidí). 
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Jiným typem je záchranářské dilema (Sundvall et al., 2023), ve kterém se má morální aktér 

nebo jeho případný robotický ekvivalent rozhodovat mezi dvěma komisemi: záchranou A, při 

které zemře B, anebo záchranou B, při které zemře A. V záchranářském dilematu 

nepředpokládáme omisi, při níž bychom nechali zemřít A i B. 

 

Myšlenkové experimenty zabývající se záchranou a nečinností vedoucí k úmrtí – 

vozíkový nebo záchranářský problém – však nejsou jedinými možnými typy problémů a 

domníváme se, že pro kontext společenského přijetí autonomního řízení nejsou ani těmi 

nejzávažnějšími. Úhelným kamenem zavádění nové technologie se může stát obyčejný uživatel 

automobilu, jehož ochota přijmout autonomní řízení může mít větší dopad, než nalezení 

optimálního řešení vozíkových problémů. Místo na dilemat omisí a komisí pro aktéry, ať už 

lidské nebo jejich robotické alternativy, vyvstávají dva spojené problémy: ztráta aktérství a 

absence  morálního  aktéra.  Tyto  problémy jsou  relevantní  nejen  pro  tvůrce  autonomních 

dopravních prostředků, ale i pro další filozofickou debatu týkající se s lidmi interagujících 

strojů s umělou inteligencí obecně. Návrhy řešení problémů s přijetím autonomní dopravy, 

které se podaří hypoteticky nalézt, tak budou následně aplikovatelné i v odlišných sférách etiky 

robotiky, například u pečovatelských nebo armádních robotů, které mají vyšší stupně volnosti. 

 

Jak jsme už uvedli, za centrální problém nepovažujeme možné suboptimální nastavení 

morálního softwaru vozidla zodpovědného za řešení vozíkových dilemat z pohledu některých 

etických teorií (například konsekvencialismu nebo deontologie), ale řidičův strach z proměny 

jeho role aktivního aktéra na pouhý pasivní subjekt. Situaci navíc zhoršuje ztráta skutečného 

odpovědného morálního aktéra. Cítíme-li se totiž zodpovědní za nastalou situaci, chceme nad 

ní mít rovněž reálnou kontrolu, a přesune-li se zodpovědnost na někoho jiného, požadujeme, 

aby byl onou odpovědnou osobou skutečný morální aktér. 
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Na základě dat z Eurobarometru 2014 přinesli autoři (Hudson, Orivska & Hunady, 2019) 

pro tuto úvahu dva přínosné poznatky. Zaprvé zjistili, že je veřejnost otevřenější 

autonomním nákladním vozům než autonomním osobním vozům. To může být dáno tím, že se 

absencí aktéra i posádky jako takové v čistě nákladní dopravě situace morálního poměřování 

zjednoduší. Dle druhého zjištění určuje technofobie k robotům měřená dle Nomura et al., 2007 

také negativní postoje k autonomním vozům. 

 

Jako tradiční historický příklad technofobie a strachu ze ztráty aktérství můžeme uvést výtah, 

který je svým způsobem obdobný problému chybějícího morálního aktéra u autonomního 

vozidla. Obecnou veřejnost znepokojovala absence operátora v nově zavedených automatických 

výtazích, byl tedy zaveden náhradní (lidský) operátor. Jeho zodpovědnost se sice vázala pouze 

ke stisknutí tlačítka podlaží, cestující se však díky jeho přítomnosti cítili příjemněji a služeb 

výtahu využívali mnohem ochotněji. Tato historická kuriozita ilustruje lidskou potřebu být 

schopen identifikovat konkrétního aktéra, který ponese plnou morální odpovědnost za možná 

řešení potenciálně nebezpečných situací. To může souviset s vnitřní intuicí, že pouze lidský 

aktér zvládne mít situaci náležitě pod kontrolou, klíčovou roli zde ale pravděpodobně hraje 

možnost ukázat na někoho reálného jako na nositele morální odpovědnosti. Užití „výtahového 

řešení“ u autonomního vozu za použití emulace role řidiče řídícím softwarem by zřejmě 

neuspokojilo lidské obavy, protože by dostatečně nezohledňovalo lidskou intuici týkající se 

chybějícího lidského morálního aktéra. Inspiraci pro vhodné řešení, které popíšeme v 

následujících odstavcích, bychom mohli najít u hromadné dopravy. 

 

Řidiče během ovládání vozidla činí morálními aktéry nutnost čelit mnoha dílčím morálním 

dilematům, od dodržení předepsané rychlosti, pravidel pro předjíždění a parkování, až po 

závažná provinění, jako je jízda pod vlivem drog. V případě autonomních vozů se však z 

původních řidičů stávají cestující – pasažéři (Kopecký, 2019). Tím přestávají být schopni 
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následovat či porušovat relevantní pravidla a tedy i čelit příslušným morálním dilematům. 

Chování autonomního vozu bude v souladu s platnými regulacemi, které tato dilemata dopředu 

vyloučí (jde o analogii k užití hypotetické „morální pilulky“ bránící konzumentovi po požití 

chovat se v rozporu s morálkou). K obdobné proměně dochází u řidičů osobní dopravy při 

nástupu do vozidla dopravy hromadné: i zde dobrovolně mění svůj status morálního aktéra na 

pouhého pasažéra. Identifikujme dva možné důvody pro obvykle bezproblémové přijetí tohoto 

posunu. 

 

Prvním důvodem usnadňujícím daný přechod je nezměněná fyzická přítomnost řidiče ve většině 

prostředků hromadné dopravy. Je tak zachován morální aktér, který ovládá vozidlo a nese 

zodpovědnost a morální vinu za případnou nebezpečnou situaci. Případný přenos přímo morálně 

zodpovědné osoby do autonomní osobní dopravy se ukazuje příliš složitým až nemožným. Lze 

si však představit živého člověka bez reálné zodpovědnosti dosazovaného na přechodnou dobu 

"za volant", tj. do role morálního aktéra, jinak autonomně řízeného vozidla. Dočasně zde, stejně 

jako v případě výtahu, znamená, dokud si společnost nezvykne. Druhý důvod, pro autonomní 

osobní vozy již plně aplikovatelný, je možnost nebýt vlastníkem/provozovatelem autonomního 

hromadného/osobního vozidla. Cestující  v hromadné dopravě nenesou žádnou právní, morální 

ani psychologickou odpovědnost, což z nich dělá doslova morální „černé pasažéry“. 

 

V případě vlastnictví autonomního vozu budou bývalí řidiči pravděpodobně stále cítit 

psychologickou odpovědnost za následky jednání řídícího softwaru, a to i navzdory tomu, že 

již nebudou fyzicky ovládat volant, pedály, ani páky. Požadované ztráty psychologické 

odpovědnosti můžeme dosáhnout náhradou osobního vlastnictví vozu krátkodobými pronájmy 

nebo sdílením u specializovaných společností. Přesun vlastnictví autonomních vozů z majetku 
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uživatelů zmenší vnímanou morální odpovědnost za případné morálně relevantní pochybení 

vozu při řešení dopravních situací a případných nehodách. 

 

Toto řešení zároveň odpovídá na otázku, zda by měl být řídící software regulován státem, 

výrobcem (automobilkou) či softwarovými vývojáři – psychologická vina i morální 

odpovědnost padne na vlastníka a provozovatele sdílených vozů. Marginalizujeme morální 

aktérství pasažéra, ale zachováváme morální odpovědnost provozovatele. 

 

Různou míru morální odpovědnosti „řidiče“, nebo lépe řečeno posádky autonomního vozu v 

rovině viny nebo zásluh, zkoumali McManus & Rutchick (2019) na modelových situacích 

adaptovaného vozíkového problému převzatých ze studií Bonnefona et al. (2016). Participanti 

hodnotili vinu či zásluhu posádky v závislosti na sobeckém/altruistickém rozhodnutí vozu 

při kolizní situaci. Ukázalo se, že nejvíce viny nebo zásluh přisuzují očekávatelně posádce – 

„řidiči“ vozu v případě manuálního řízení vozidla, a naopak nejméně v případě, že byl 

výrobcem plně nastaven řídící software. Z příkladů různých mezistupňů intervencí posádky 

a přednastaveného softwaru od výrobce vyplývá, že redukce aktérství na straně „řidiče“ 

(posádky) vede ke snížení vnímané viny či zásluh posádky za špatné či dobré následky řešení 

kolizních situací. I když je tento empirický výzkum založen na vozíkových problémech 

komise a omise, naznačuje, že zde existuje možnost omezením kompetencí pasažérů přenést 

morální vinu z posádky na výrobce. V navazujícím výzkumu (Bennet et al., 2020) hodnotili 

participanti přisuzování viny „řidiči“ dle různých stupňů automatizace. I když se s narůstajícím 

stupněm automatizace přisuzovaná vina „řidiče“ redukovala směrem k dalším zúčastněným 

stranám, jako například k zmíněnému výrobci, přesto ve všech případech morální vina padala 

dle názoru participantů i na „řidiče“ – posádku autonomního vozu. 

 

Závěrem shrňme, že by problém laických morálních intuic týkajících se ztráty vlastního aktérství 

mohl nalézt částečné řešení ve změně vlastnických vztahů směrem k využívání vozu 
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formou krátkodobých výpůjček a sdílení, nebo většinovým nahrazením soukromé dopravy 

dopravou hromadnou. Cílem je přesun břemena morální odpovědnosti z bývalých řidičů na 

nové majitele. Druhý problém, a sice absenci morálního aktéra, můžeme zkusit řešit analogicky k 

obsluze výtahů přechodnou přítomností lidských operátorů v autonomních vozech hromadné 

dopravy. Dalším krokem by mohlo být zavedení fiktivních morálních aktérů, jako je firma 

provozovatele/vlastníka, nebo do budoucna dokonce dostatečně sofistikovaných strojů. To by 

však vyžadovalo zahájení společenské a filosofické diskuze o umělých bytostech jako možné 

extenzi pro morální aktéry. 

 

Obecné problémy, jako je technofobie vůči robotům, mohou být vyřešeny prostřednictvím 

fenoménu habituace. Vyrovnáme-li se s pravděpodobně roky trvající dobou habituace na 

různé roboty ve společnosti na základě pozitivních osobních zkušeností (jak můžeme vidět 

například v japonské kultuře), může se naše obava z absence morálního aktéra postupně 

transformovat do pozitivního vztahu k novému typu umělého aktéra. Ochota ke sdílení a 

přechodu k hromadné dopravě na jedné straně, a morální hodnocení chování robotů a 

autonomních vozidel na straně druhé, musejí být dále náležitě empiricky zkoumány, a to 

například formou hodnocení jednotlivých návrhů skrze dotazníková šetření. Jenom tak bude 

možné zhodnotit efektivitu našich návrhů a posunout je k možné implementaci. 
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3. Evoluční psychologie 

 

3.1 Vliv latentní toxoplazmózy na hodnoty 
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4. Kognitivní a evoluční přístupy k náboženství 

 

4.1 Vliv náboženství na wellbeing, fitness, fyzické a duševní zdraví 
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Despite a large volume of research on the impact of religion on different aspects of life, 

there is still a lack of studies from post-communist countries. In the current study, we 

aimed to fill this gap by investigating the relationship between religion and wellbeing, 

physical and mental health, education, sexual behavior and biological fitness among the 

Czech population. We managed to collect responses from 31633 participants and 

divided the sample into seven categories based on the type of religious belief and 

denomination (nonbelievers, believers without denomination, Catholics, Evangelicals, 

Hussites, Buddhists, Jews). We focused on the wellbeing as our main factor, which we 

define as composed of a number of sub-variables: physical and mental health, economic 

situation, self-attractiveness and the quality of the romantic relationship. In contrast to 

previous studies, we found a negative correlation between religiosity and physical and 

mental health. On the other hand, religiosity was connected to higher fitness, higher self- 

rated honesty and altruism, and lower sexual activity, which is in accord with the data 

from the western countries. 

mailto:flegr@cesnet.cz
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Introduction 

In recent years, religious and personal beliefs have been studied extensively as a 

possible physical and psychological health-protecting factor (Ellison, Levin 1998; Koenig, 

King & Carson, 2012; Miller & Thoresen, 2003; McCullough & Laurenceau, 2005). 

Although the research on religion as a factor of wellbeing is multidisciplinary and 

numerous there are methodological flaws and disagreements in interpretations of observed 

positive effects (Sloan & Bagiella, 2002; Maselko & Kubzansky, 2006). 

 

In previous studies, different factors were identified as possible mediating mechanisms 

in the positive relationship found between religion and well-being (Ellison, Levin 1998; 

George, Larson, Koenig, & McCullough, 2000). One of the possible mechanisms is the 

regulation of individual lifestyles and health behavior (Rew & Wong, 2006; Harrigan, 2011). 

Religious commitment is correlated with self-reported lower frequencies of moral 

transgressions (Atkinson & Bourrat, 2011) and unhealthy behaviors (Clark, Friedman & 

Martin, 1999; Nagel & Sgoutas-Emch, 2007) such as drinking and smoking, driving under the 

influence of alcohol, and drug use. Moreover, the religious control over sexuality in western 

society influenced the sexual lifestyle of believers and promoted monogamous high-fertility 

relationships (Weeden, Cohen & Kenrick, 2008; McCullough, Carter, DeWall & Corrales, 

2012), decreased the number of sexual partners and increased the age of first sexual intercourse 

which is also more likely to happen with a fiancé or a spouse (Simons, Burt & Peterson, 2009; 

Rostosky, Wilcox, Wright & Randall, 2004). These kinds of behaviors are related to lower risk 

of sexually transmitted diseases and unwanted pregnancy with positive effects on physical 

health (Simons et al., 2009). On the other hand, the traditional religious approach towards 

sexuality is conservative (Simons et al., 2009) and, particularly in case of non-traditional 

personal tendencies (i.e. homosexuality), can cause stress and negative emotion, both important 

factors for the onset of some mental illnesses. 
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Another important factor in the relationship between religion and wellbeing is the 

provision of specific coping resources (Abu-Raiya & Pargament, 2015). The coping mechanism 

emerge in case of personal and interpersonal stressful situations and can have a strong impact 

on their outcome (Lazarus & Folkman, 1984). In literature, there can be found specific 

examples of illness or disease in which religious coping mechanism plays a role. Praying and 

meditating is a common coping mechanism in case of anxiety or depression in religious people 

(Kasi et al., 2012), in case of infertility various religious coping mechanisms were found 

(Latifnejad Roudsari, Allan & Smith, 2014) including surrendering to God’s will, belief in 

spiritual support and engagement in rituals. Other strong coping mechanisms are beliefs in 

justice or opportunity in the afterlife or reincarnation. Belief in the afterlife has previously been 

negatively related to mental illness and psychological distress and positively related to a sense 

of control (Hayward & Krause, 2014), both important for the personal well-being. 

The impact of religiosity and spirituality on emotions and self-esteem is another 

mediating factor found between religion and well-being (Joshanloo & Daemi, 2015; Van 

Cappellen, Toth-Gauthier, Saroglou & Fredrickson, 2014). Previous studies showed that 

religion increased positive emotions, particularly when they are self-transcendent like gratitude, 

altruism and forgiveness, and through that improved general well-being (Sharma & Singh, 

2018; Van Cappellen et al., 2014). Increase in this type of feelings in believers can partially 

explain increase in self-esteem, due to more positive self-judgment (Shariff, 2015), but it is 

important to note that different mechanisms could intervene. For instance, religion and 

spirituality were related to a positive body image (Tiggemann & Hage, 2019) and belief in 

divine support directly improved self-esteem (Schieman, Bierman, Upenieks & Ellison, 2017). 

Some religious practices, like meditation and prayer, could also affect self-esteem as was 

showed for mindfulness (Bajaj, Gupta & Pande, 2016), typically important for some religion 

like Buddhism. 
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Additionally, an important mechanism presented in previous studies (George et al., 

2000; Lim & Putnam, 2010; Brownfield & Sorenson, 1991; Krause & Wulff, 2005) is social 

support from the religious community. This can involve emotional support in daily life 

conveyed through a stable social network and relationships among like-minded people (Lim & 

Putnam, 2010; Hayward & Krause, 2014), but also specific forms of support such as charitable 

organizations which often are church related. Social support has previously been linked with 

wellbeing by many studies (Cohen & Wills, 1985; Helliwell & Putnam, 2004; Valkenburg, 

Peter & Schouten, 2006; Wang, 2016; Revens et al., 2021), whereas loneliness and social 

isolation are risk factors for health (Holt-Lunstad et al., 2015). Well documented source of 

distress for nonbelievers is a negative perception by others (Weber et al., 2012). Additionally, 

being part of a religious community with strong common identity and high number of shared 

activities, including ritual, has been linked to personal life satisfaction (Lim & Putnam, 2010) 

while on the contrary religious non-affiliates reports lower social support relationship (Hayward 

et al., 2016) . 

The previously cited studies have certain limitations, of course. In particular, studies on 

this topic from post-communist countries are rare and mainly limited to Hungary (Thege, 

Székely & Kopp, 2012). Our present study aims to narrow this lacuna. This paper reports the 

results of an explorative study in the Czech Republic that examined how religious beliefs are 

related to quality of life, physical and mental health and biological fitness. The Czech Republic 

is a post-communist country in Central Europe and is predominantly atheist; indeed it is one of 

the most atheist countries in Europe (PEW, 2017). The importance of including atheist 

participants in the religiosity and health research was shown by Hwang, Hammer & Cragun 

(2009). 

It has been suggested by Stavrova (2015) that the benefits of religiosity are restricted to 

highly religious countries or regions. To test this hypothesis, the analysis of data from the Czech 
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population, in which non-religiosity represents the social norm, could be very 

important. A cross European study (Nicholson, Rose & Bobak, 2009) describing connection of 

attendance at religious services and self-reported health (in 22 countries) showed that lower 

attendance at religious services is connected with poorer health. However, in the Nicholson 

study there was no significant connection between health and religious attendance in the Czech 

population. A very recent study by Libby et al. (2021) shown that while there are positive 

associations between multiple religiosity measures and self-reported health in Germany and 

no significant associations in most of the other European countries, the association of three 

of the four measures and self-reported health is negative in the Czech Republic; the belief in 

God was also associated with less favourable health only in the Czech Republic and Norway. 

In this explorative study, we analysed various properties in a large sample of Czech 

volunteers (N = 31,633) which we divided into seven categories according to their beliefs – 

major denominations (catholics, evangelicals, hussites, buddhists, jews), believers without 

denomination, and nonbelievers. In the anonymous questionnaire that covered a variety of 

topics (effects of biological and social factors on human sexual behaviour) we asked the 

participants questions related to their sexual activity, wellbeing, subjective mental health, 

mental health disorders, physical health, biological fitness in the narrow and broad sense, and 

their honesty and altruism. We also asked them about how important is their faith in God for 

them and whether they believe in justice after death. The present study is aimed at exploring 

the relationship between religion and wellbeing in the Czech population, as an example of a 

society where religious affiliation is not the social norm. Since there is not unifying consensus 

regarding what general wellbeing is (Lambert at al., 2020), we considered individually 5 

different wellbeing-related factors (physical and mental health, economic situation, self- 

attractiveness and quality of the current partner) as well as a single measure of wellbeing 

composed by the above mentioned factors. 
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Methods 

 

Subjects 

 

The internet questionnaire was distributed as a Qualtrics survey. The subjects were 

invited to participate in the study using a Facebook-based snowball method (Kankova, Flegr 

& Calda, 2015) by posting an invitation to participate in a “study testing certain evolutionary 

psychological and parasitological hypotheses, containing many questions related to sexual life” 

on the wall of the Facebook page “Lab Bunnies” (“Pokusní králíci” in Czech) for Czech and 

Slovak nationals willing to take part in diverse evolutionary-psychological experiments 

(www.facebook.com/pokusnikralici). Therefore the subjects examined in this study where not 

selected with regard of the religious beliefs. The participants were informed of the aims of the 

study on the first page of the electronic questionnaire. They were also provided with the 

following information: “The questionnaire is anonymous and obtained data will be used 

exclusively for scientific purposes. Your cooperation in the project is voluntary and you can 

terminate it at any time by closing this web page. You can also skip any uncomfortable 

questions; however complete data are the most valuable for us. Only subjects above fifteen 

years of age are allowed to take the questionnaire. If you agree to participate in the research and 

are above 15, press the “Next” button". Some pages of the questionnaire contained the Facebook 

Share or Like buttons. These buttons were pressed by more than 1,200 participants, which 

resulted in obtaining data from 49,015 responders in total between 22nd January 2015 and 1st 

January 2018. The project, including the method of obtaining an electronic consent with a 

participation in the study, was approved by the IRB of the Faculty of Science, Charles 

University (Komise pro práci s lidmi a lidským materiálem Přírodovědecké Fakulty Univerzity 

Karlovy) - No. 2015/01. 

http://www.facebook.com/pokusnikralici)
http://www.facebook.com/pokusnikralici)
http://www.facebook.com/pokusnikralici)
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Questionnaires 

 

The main part of the electronic survey consisted of the Sexual Preference and 

Behavior Inventory 2015 (SPBI-2015) (Flegr & Kuba, 2016). However, it also contained an 

anamnestic questionnaire collecting various socioeconomic, demographic, health related, 

epidemiological and psychological data, as well as three projective psychological tests. 

Altogether, the survey consisted of approximately seven hundred questions and the mean time 

necessary to complete it was about 89 minutes (the mode was 72 minutes). In the present 

study, we used only the information about gender, age, population of the town where the 

responders spent most of their childhood rated on a 6 point scale, body height, body mass, 

education (eight-points ordinal scale from 1- basic to 8 PhD or equivalent). Three sexuality-

related questions from the standard Sexual Attitude Scale SOI-R (Penke & Asendorpf, 2008) 

(overall number of sexual partners, number of sexual partners in the past year, number of sexual 

intercourses in past month) which were used to calculate the aggregate variable sexual activity 

(for the method of calculating the aggregate variables see below). 

Three sexuality-related questions from the standard Sexual Attitude Scale SOI-R (Penke 

 

& Asendorpf, 2008) (overall number of sexual partners, number of sexual partners in 

the past year, number of sexual intercourses in past month) which were used to calculate the 

aggregate variable sexual activity (for the method of calculating the aggregate variables see 

below). 

Five questions closely related to wellbeing (quality of physical health, mental health, 

economic situation, self-attractiveness, and quality of current partnership, all rated on a 6-point 

Likert scale with 1- very poor and 6 - very good) were used to calculate the variable wellbeing. 

Five questions on the presence and intensity of subjectively rated symptoms of impaired 

mental health (whether and how much the participant suffers from depressions, manias, 

anxieties, phobias, and obsessively compulsive thoughts and behaviors, all rated on scales 0- 
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100 by moving graphic sliders) that were used to calculate the aggregate variable 

symptoms of impaired mental health. 

Three questions related on variety of mental health problems (how much or how often 

does the subject suffer from mental health disorders that have been diagnosed by a physician, 

how much or how often the subject suffers from mental health disorders that have not been 

diagnosed by a physician, and the number of items checked on a list of 24 most frequent mental 

health disorders for which the subject has been diagnosed or self-diagnosed; the first two 

variables were rated on the scale 0-100 by moving graphic sliders) were used to calculate the 

aggregate variable mental health problems. 

Five questions related to physical health (number of different drugs prescribed by a 

doctor currently consumed per day; number of drugs, food supplements and vitamins not 

prescribed by a doctor currently consumed per day; how many times the responder visited his 

general practitioner physician in the past 365 days; how many times he had to take antibiotics 

in the past; what number of specialized medical doctors the subject had to regularly attend (not 

for prevention) at least once in the past five years) were used to calculate the aggregate variable 

physical health problems. 

Seven questions related to self reported honesty and altruism (probability of risking 

one’s own life in order to save lives of three other people, probability of returning a found bag 

containing one million Czech crowns (about $ 50 thousand), whether the responder has ever 

cheated during a school examination, whether the responder would prefer to be hit by a car 

rather than hit somebody else with a car, whether the responder has ever defended a bullied 

person, whether the responder has ever lied in an important matter, and whether the responder 

has ever lied in a non-important matter; all questions were responded using 6-point Likert scale, 

anchored with 1- surely no, and 6- surely yes) were used to calculate the aggregate variable 

honesty and altruism. 
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Four questions related to inclusive biological fitness (current number of biological 

children, preferred total number of children, number of biological siblings, total number of 

biological aunts and uncles) were used to calculate the aggregate variable biological fitness. 

The responders also had to answer a question about the strength of their religiosity, 

namely, how strongly they agree with the statement: “My belief in God is extremely important 

for me.” and the statement: “I believe that after death good people will be rewarded and bad 

people punished.” using scale 0-100 anchored with 0- strongly disagree and 100- strongly agree 

by moving a graphic slider. Later, in a separate question, they were asked to answer what is 

their denomination by choosing from the list of six items, atheist “I am not believer”, no 

denominations “I am believer but I am not adherent to any church”, the three most common 

denominations in Czechia (Catholic Church, Protestant Church of Czech Bretheren, 

Czechoslovak Hussite Church) and “other, please specify”. From the people who selected 

“other”, we analyzed only the data of Buddhists and Jews in the present study as the other 

denominations (e.g. Islam, Satanists, or Pagans) were selected by relatively low number of 

responders. The responders could not return to previously answered questions. 

 

Statistical analysis 

 

Before any analyses, less than 1% of data (too high or too short body height, too low 

or too high body mass or age, too short duration of the test, suspicious combination of reported 

mental health disorders etc.) was filtered out as suspicious. Also, the aggregate variables for 

wellbeing, sexual activity, symptoms of impaired mental health, mental health problems, 

physical health problems, biological fitness, and honesty and altruism were calculated as the 

arithmetic means of the Z-scores of corresponding variables, see above. Also, the body mass 

index (BMI) was calculated for each participant as (body mass/squared body height)/10,000 

before the analysis. 
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Statistica v. 10.0 was used for all statistical tests. ANCOVA (General Linear Models 

module) was used for the analyses of the association between the focal simple variables (e.g. 

number of children, education) or aggregate variables (e.g. biological fitness, wellbeing) and 

two categorical factors – sex and denomination. With the exception of the case of analysis of 

the association of these focal variables and the age of participants, the variable age was always 

included into the models as a covariate. 

Associations between binary variables particular denominations and focal variables 

were analyzed by non-parametric partial Kendall´s correlation test (Kaňková, Kodym & Flegr 

2011; Siegel & Castellan, 1988). This test measures the strength and significance of the 

association between binary, ordinal and continuous data regardless of their distributions. The 

partial Kendall Tau reflects the probability that the value of a particular dependent variable for 

the subject A is higher than for a subject B when the value of an independent variable for a 

subject A is higher than for the subject B. This technique enabled us to control for one 

confounding variable, for example the age of a responder. The Excel sheet for computing partial 

Kendall’s Tau and the significance between variables A and B after the variable C is controlled 

based on Kendall Tau´s AB, AC and BC. It is available here: 

http://web.natur.cuni.cz/flegr/programy.php. For the purpose of this analysis, six new binary 

variables were computed for six denominations under study. Absence of belief (atheism) was 

always coded as 0 and adherence to particular denominations, including the adherence to no 

church, was coded with 1. Although we considered this study exploratory, we still checked 

whether some observed effects could be artefacts of performing multiple statistical tests with 

Benjamini-Hochberg procedure (Benjamini & Hochberg, 1995) with false discovery rate preset 

to a very stringent value 0.1. 

https://docs.google.com/document/d/1Fk2NfhpJf_q4s-6G7nVKQWgBK79NHU5v-nB8SQH8XSg/edit#heading%3Dh.1y810tw
https://docs.google.com/document/d/1Fk2NfhpJf_q4s-6G7nVKQWgBK79NHU5v-nB8SQH8XSg/edit#heading%3Dh.1y810tw
https://docs.google.com/document/d/1Fk2NfhpJf_q4s-6G7nVKQWgBK79NHU5v-nB8SQH8XSg/edit#heading%3Dh.2xcytpi
http://web.natur.cuni.cz/flegr/programy.php
https://docs.google.com/document/d/1Fk2NfhpJf_q4s-6G7nVKQWgBK79NHU5v-nB8SQH8XSg/edit#heading%3Dh.2jxsxqh
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Results 

 

The final population included 31,633 subjects, 14,276 women and 17,357 men, who 

provided the necessary data, including the information about their religious denomination. 

Demographic and descriptive data are shown in Table 1. 
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Table 1: Descriptive statistic of the study population stratified for sex and denomination 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Note.  The  values  in  parentheses  shows  standard  deviations.    Data  from  census  (Czech 

Statistical Office, 2016): numerous people did not fill religious belief, this question as well as, 

for example, nationality was not compulsory; 4,662,455 people (i.e. 45,67 %) were not 

identified. Number of “Buddhists” is a sum of two categories Buddhism and Diamond Way 

Buddhism - Karma Kagyu Lineage. “Jews” are a sum of Judaism and Federation of Jewish 

Communities in the Czech Republic. 
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The association between religion and focal variables, including the aggregate variables, 

was estimated with ANCOVA (general linear models) with sex and the religion of subjects as 

the fixed factors and the age as the covariate. The Table 2 and Fig. 1-8 show the results. 

Many variables were measured on ordinal scales and some of them had highly 

asymmetric distribution that cannot be corrected to a symmetric one by any transformation. 

Therefore, in the post hoc testing, the associations between focal variables and religiosity 

(separately for particular denominations) were analyzed with nonparametric tests, specifically 

with the partial Kendall correlation tests with age as a covariate. The reported absence of belief 

(atheism) was always coded as 0, presence of particular religiosity as 1. The results for the 

aggregate variables as well as for some of their components, computed for all subjects of 

particular denomination and separately also for women and men are shown in the Table 3. 
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Table 2: Differences between men and women of different denominations 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Note. For the direction and size of the effects see also the figures 1-14. P values lower to 0.00005 

are coded as 0.000. According to Cohen’s classification (Cohen, 1977) Eta2 0.01, 0.06 and 0.14 

corresponds to small, medium, and large effects, respectively. 
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Table 3: Differences between atheists and religious subjects 
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Note. The table shows partial Kendall Tau (age of subjects controlled) for correlations between 

the binary variable religion and variables listed in the first column. The absence of any religion 

(reported atheism) was coded as 0, religiosity as 1; therefore, the positive Tau means that 

religious people of particular denomination scored higher in this particular variable. Bold print 

denotes the associations significant at 0.05, one asterisk those with p value less than 0.005, and 

two asterisks those with p value less than 0.0005. All significant associations retained 

significance when the possible effect of multiple comparison was controlled with the 

Benjamini-Hochberg procedure. After transformation between Tau and d, the Tau 0.062, 0.156, 

and 0.241 corresponds to d 0.20 (small effect), 0.50 (medium effect) and 0.80 (large effect), 

respectively (Gilpin, 1993; Cohen, 1997). 
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Table 4: Relation between “importance of belief” and indicators of quality of life in two main 

denominations 

 
 

 

Note. The table shows partial Kendall Tau (age of subjects controlled) for correlations 

between the importance of belief (in Catholics or Evangelicals) and variables listed in the first 

column. The positive Tau means that religious people of particular denomination scored higher 

in this particular variable. Bold print denotes the associations significant at 0.05, one asterisk 

those with p value less than 0.005, and two asterisks those with p value less than 0.0005. 

All significant associations retained significance when the possible effect of multiple 

comparison was controlled with the Benjamini-Hochberg procedure. After transformation 

between Tau and d, the Tau 0.062, 0.156, and 0.241 corresponds to d 0.20 (small effect), 0.50 



112 
 

(medium effect) and 0.80 (large effect), respectively (Gilpin, 1993; Cohen, 1997). 

 

Table 5: Relation between “Frequency of Religious Meetings” and indicators of quality of life 

in two main denominations 

 

 

Note. The table shows partial Kendall Tau (age of subjects controlled) for correlations between 

the frequency of religious meeting (in Catholics or Evangelicals) and variables listed in the first 

column. The positive Tau means that religious people of particular denomination scored higher 

in this particular variable. Bold print denotes the associations significant at 0.05, one asterisk 

those with p value less than 0.005, and two asterisks those with p value less than 0.0005. All 

significant associations retained significance when the possible effect of multiple comparison 
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was controlled with the Benjamini-Hochberg procedure. After transformation between Tau and 

d, the Tau 0.062, 0.156, and 0.241 corresponds to d 0.20 (small effect), 0.50 (medium effect) 

and 0.80 (large effect), respectively (Gilpin, 1993; Cohen, 1997). 
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Discussion 

 

This study aims to explore the role of religion in the life of particular populations of the 

Czech Republic and to bring some insight to the social environment of a post-communist 

country regarding religiosity and beliefs. We examined the wellbeing, physical and mental 

health, education, sexual behavior, biological fitness, and certain attitudes that previous 

research showed as related to religious beliefs or religious practices (Powell, Shahabi & 

Thoresen, 2003; Seybold & Hill, 2001; Koenig, King & Carson, 2012). Many of the studies 

investigating these factors in relation with religious beliefs were conducted only in western 

countries with different religious traditions and a different social-political history from 

post-communist countries (Ahrenfeldt et al., 2017) or the studies were limited to simple self-

assessed health measures (e.g. Domínguez & López-Noval, 2021). Based on data 

anonymously collected from 31,633 volunteers (14,276 women and 17,357 men), we were 

able to explore the above-mentioned factors in the different religious and nonreligious 

subgroups of inhabitants of the Czech Republic. Despite its own limitations (see the 

Limitations section) we thus believe this study brings an important contribution to this field of 

study by focusing on the mostly atheist country and using multiple measures of wellbeing and 

health. 

The most important factor explored in this study is wellbeing. We studied it as one factor 

composed of 5 different wellbeing-related variables, and also as its separate components, 

namely physical and mental health, economic situation, self-attractiveness and quality of the 

current partner. The finding in this part of the study that was particularly interesting, especially 

when compared to previous literature, was that physical health was negatively related to 

religiosity: atheists showed better physical health than religious subgroups, with or without 

denomination (very small effect size, according to Cohen’s classification). Atheists also 

showed better mental health (small effect size) but this factor needs to be better defined and 
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explored. Indeed, previous studies found different results according to which types of 

symptoms and pathologies were measured. In general, the result we obtained can be explained 

by the theory of Stavrova (2015): being religious or a believer in the Czech Republic is a 

deviation from the norm. This represents a stress factor that can affect physical and mental 

health. In line with this theory social support was previously identified as a mediating factor 

for the positive relationship between religion and well-being (Oman & Thoresen, 2002; 

George, Larson, Koenig, & McCullough, 2000; Holt, Wang, Clark, Williams & Schulz, 2013). 

In a recent study engagement in a community or a supportive social group was highlighted 

as a factor with positive effect on wellbeing in religious people as well as in atheists (Galen, 

2015). Our data confirmed this hypothesis in the case of Catholic, the frequencies of 

participation to church related activities and the importance of beliefs has positive correlation 

with the wellbeing. It can also be speculated whether the worse health of believers is a cause 

or an effect of their religiosity. Longitudinal studies are needed to clarify if actually the choice 

to join a church was made before the occurrence of the health problem or after, as a coping 

mechanism after learning about a disease. Another possibility is that religious people seek less 

medical help with their health problems (or search for it later) as a consequence of a more 

deterministic view of life, including relying on a divine plan or divine intervention in life and 

in illness (Green & Elliot, 2009). Alternative explanation is that there is not a necessary 

connection between belief or disbelief in God and better reported health as was the case in 

study (Speed & Fowler, 2016) based on the data from the American General Social Survey. 

From our results we found that believers considered or described themselves as more 

moral compared to non-believers (small effect sizes). This is consistent with what has been 

found in previous studies on religion and prosocial behaviors and altruism (Shariff, 2015; 

Sharma & Singh, 2018; Van Cappellen et al., 2014). It is important to highlight the fact that 

religious people in our sample believed in reward and punishment in the afterlife and that this 

characteristic was a predictor of lower moral transgression across the globe in self-report study 
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(Atkinson & Bourrat, 2011). In Catholic subgroup the frequencies of the church related 

activities and the importance of beliefs are two factors with positive correlation with the self- 

rating honesty, suggesting that the higher commitment has influences on the self-judgment. 

However,  Shariff  (2015)  showed  that  the  self-reported  measures  of  morality  and  moral 

decisions in religious people are not associated with prosocial and altruistic behavior. This 

notion could be supported by the theory that religious beliefs improve self-esteem and self- 

judgment, also through self-forgiveness (Krause, 2017), and as consequences increase the self- 

rating on morality and altruism. While individual religiosity seems to not be directly linked to 

selfless behavior (Shariff, Willard, Andersen & Norenzayan, 2016; Xygalatas et al., 2015), the 

use of religious priming increased prosocial attitudes and behaviors in different cultures (Shariff 

et al., 2016). Interestingly, this effect is maintained in a context of religious outgroup (Xygalatas 

et al., 2015), including the Czech Republic. Another possible explanation is the self-other 

overlap, a phenomenon especially probable when the bonding to the community is strong. In 

this case, when the subject answers in a questionnaire instead of thinking about themselves, 

they think of themselves as members of a community, which leads to their answers being biased 

by their perception of the members of a community and not by their perception of themselves. 

A further finding of this study was that in our sample being religious increased fitness 

(small to medium effect size) but decreased sexual activity (small effect size). The results 

showed significantly higher biological fitness for representatives of official churches compared 

to atheists or even believers that reported no adherence to any official church. It could be just 

an historical accident but the number of adherents of particular Christian churches correlate 

with their biological fitness. Indeed, the frequencies of participation to church related activities 

correlated with lower sexual activities in Catholic and Evangelistic, in the case of Catholic 

correlated also with higher number of children. We need to abstain from further speculation 

about the possible causal relationship between religion and biological fitness, however, until 
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we obtain enough data from the less numerous Christian churches. At the same time 

most of the religions in our study are known to be very strict about the regulation of sexual 

activity. Previous work showed that the control exercised by religions over the sexual life of 

community members can affect sexual behavior and regulate it into reproduction (Weeden, 

Cohen & Kenrick, 2008; McCullough, Carter, DeWall & Corrales, 2012). Therefore, it was 

previously hypothesized that one of the main roles of religion in western society is to enhance 

reproductive fitness supporting high-fertility and monogamous sexual strategy (Weeden, 

Cohen & Kenrick, 2008). Furthermore, previous studies showed that women are more 

affected than men in developing conservative sexual attitude (Brelsford, Luquis & Murray-

Swank, 2011) and this tendency is visible also in our data. In our sample, the women 

belonging to the subgroup of Jews, or the female believers without denomination, are also 

more affected by the religion in the number of children that they have than corresponding male 

believers. 

Comparing the subgroups in our study, the atheists appeared to be healthier, both 

physically and mentally. They had higher sexual activity but lower fitness, and they considered 

themselves as less honest and altruistic (all in comparison with believers). They claimed not to 

believe in life after death, including eventual reward or punishment, and they did not consider 

beliefs and religion to be important factors in their life. 

Catholics, in comparison to atheists, lived in smaller towns, showed worse mental but 

especially physical health, they had much lower sexual activity but higher biological fitness – 

number of children. They considered (or described) themselves as more honest and altruistic. 

As could be expected, their religion and belief in God were much more important in their life 

than for atheists. A rather unexpected result was that the believers not affiliated with any 

specific religious church (the far largest group of Czech believers), expressed a profile that was 

very similar to that of Czech Catholics. 
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The unaffiliated believers were born in larger cities, achieved lower education, had a 

more intensive sexual life, expressed a slightly worse mental health and a much lower biological 

fitness, including number of children than Catholics. It is possible that this category of believers 

was the unintended product of 40 years of official communist oppression of religion, anti- 

religious indoctrination in school and informal and often unintended, in principle catholic, 

upbringing and education in families. 

The other religious subgroups are harder to compare, due to the small number of 

respondents with such beliefs and the resulting presence of extremely large confidence 

intervals. The mental health of Buddhists was approximately as bad as that of the unaffiliated 

believers. Jews reported the highest intensity of symptoms of impaired mental health (anxieties, 

depression, etc.). This could be the result of transgenerational transfer of the Holocaust trauma 

that was reported frequently in European Jews and showed in previous studies (Niederlande, 

1964; Yehuda et al., 2000; Klímová & Roubalová, 2014). Female Jews reported much higher 

while male Jews much lower number of children in comparison to atheists. Due to relatively 

low number of subjects, this observation must be considered only preliminary and should be 

retested in future independent studies. 

In our sample, the percentages of members of major Czech religions were similar to the 

values showed in a recent national census in 2011 (Czech Statistical Office, 2016). We did not 

expect this consistent results because the questionnaire used for the study was primary focused 

on sexual behaviors and preferences, and many questions could be rather uncomfortable for the 

members of some churches. In our sample the percentage of the believers who are adherent to 

a specific church or religious community is 13.64%, while in the national census in 2011 (Czech 

Statistical Office, 2016) it is 14.02%, with a strong match in the percentages of the main 

subcategories (Roman Catholic Church, Czechoslovak Hussite Church, Evangelical Church). 

The Buddhists and the Jews seem to be overrepresented in our sample. Higher number of 
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Buddhists can be caused by relatively lower age of our responders. The higher 

representation of Jews can be the result of the fact that most of our participant were from Prague, 

in which the Jew community is larger in comparison to the rest of the Czech Republic. 

However, it can be also the result of anonymity of participants of our study. The Holocaust 

trauma is still alive in the Czech Jewish society and is being culturally or possibly 

epigenetically transferred to the 2nd, 3rd and even 4th generation of the Holocaust survivors 

(Klímová & Roubalová, 2014). Many Jews are still not willing to identify themselves as 

Jews in non-anonymous national surveys. The data regarding the amount of atheists and 

believers without denomination are difficult to compare to the national census because in 

the national survey the questions regarding religious beliefs were not compulsory. For this 

reason, only 34.53% of responders actively identify themselves as atheists, only 6.76% as 

believers without specific church or community, and the 44.67% decided not to identify 

themselves with any category. From the census results, we can estimate the percentage of 

unbelievers in the Czech Republic between 34.53% and 79.2%. Another relevant source for 

studies of religiosity in the Central and the Eastern Europe is the Pew Research Center (PEW, 

2017). According to the results of the report from 2015, the 66% of Czech population do not 

believe in God. Our study, showing the 63.4% of unbelievers, fits well with these previous 

estimations of religiosity percentages in the population 

 

Limitation of the present study 

 

Possible limitation of the present study is the self-selection of its participants. Since the 

project was advertised as a study focused on “testing certain evolutionary psychological and 

parasitological hypotheses, containing many questions related to sexual life” or “studying the 

effects of various biological and non-biological factors on sexual preferences and behavior of 

Czech population”, it is possible that many religious people declined in advance to participate 

in such a study. However, the frequencies of unbelievers and of adherents of various churches 
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roughly correspond to those obtained in national surveys (Czech Statistical Office, 2016; 

PEW, 2017), which suggests that this bias might be in fact relatively small. The bias could be 

actually larger and probably in the opposite direction, were the study advertised as focused on 

effects of various factors on religious beliefs or on effect of religious beliefs on various factors. 

The major advantage of the present setup was that it was absolutely anonymous and that it 

enabled us to obtain data from a large amount of subjects. This allowed us to analyze the 

associations between beliefs and health disorders and also to obtain data from Czech religious 

minorities, such as the Jews, adherents of the Czechoslovak Hussite Church or the Buddhists. 

It must be emphasized that the number of representatives of some interesting religious 

minorities such as of the Russian Orthodox Church is still rather low, therefore the research 

should continue for following years and perhaps specifically target members of the concerned 

minorities to get reliable statistics for these groups. The explorative aim of this study also 

brings limitations on the conclusions regarding the relationship between religion and mental 

health. To get more reliable data, it is necessary to analyze separately the different types 

of mental disorders, differently related to religion. In further studies, we will also include 

the type of religious practices, like prayer and meditation, and the frequency of attendance 

to rituals within the religious community, because they could have strong mediator power 

in the relationship between religion and health. In this study, we analyzed the effect of 

religiosity on self-reported honesty and altruism. This effect seems to vary strongly among 

denominations and differs in the expected direction between believers and nonbelievers. It 

must be stressed, however, that the variable honesty and altruism reflects self-rated trait that 

could be significantly different from the real honesty and altruism of the subject. 

 

Conclusion 

 

The Czech Republic, now probably the most atheist country in Europe (PEW, 2017), 

represents an interesting product of about 50 years long large-scale social experiment. This 
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explorative study suggests that there is negative relationship between religiosity and wellbeing 

in Czech population. Before the communists took power in 1948, most Czechs were at least 

formally religious, mostly Catholics (Czech Statistical Office, 2016). Religion was a subject 

of an oppression and strict regulation until the fall of communism in 1989. Despite this, the 

religiosity survived in a large part of the population and continue to influence the quality 

of life of individual people even after two generations in persecution. The study of the 

current Czech population could help to disentangle direct and indirect effects of religiosity, 

spirituality, formal religiousness, and religious behavior on various aspects of human life. 
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Appendix (online only) 

Figure 1 

Difference in age between men and women of different denominations 

 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 

 

 

Figure 2 

Difference in the subjective symptoms of impaired mental health between men and 

women of different denominations 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 
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Figure 3 

Difference in the wellbeing measured with WHOQOL between men and women of 

different denominations 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 

 

 

Figure 4 

Difference in the physical health between men and women of different denominations 

 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 
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Figure 5 

Difference in the mental health between men and women of different denominations 

 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 

 

 

Figure 6 

Difference in the honesty between men and women of different denominations 

 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 
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Figure 7 

Difference in the biological fitness between men and women of different 

denominations 

 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 

 

 

Figure 8 

Difference in the intensity of sexual life between men and women of different 

denominations 

 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 
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Figure 9 

Difference in urbanization (size of place of living) between men and women of 

different denominations 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 

 

 

Figure 10 

Difference in economic situation (wealth) between men and women of different 

denominations 

 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 
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Figure 11 

Difference in education between men and women of different denominations 

 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 

 

 

Figure 12 

Difference  in  fecundity  (number  of  children)  between  men  and  women  of  

different denominations 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 
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Figure 13 

Difference in importance of religion in personal life between men and women of 

different denominations 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 

 

 

Figure 14 

Difference in belief in afterlife reward and punishment between men and women of 

different denominations 

 

Note. Spreads show 95% confidence intervals. 
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5. Experimentální filosofie  

 

5.1 Osobní identita a právé já 
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