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Abstrakt

Diplomové prace s nazvem ,,Piibéhy zen s oznaenim "zelené vdovy" v adiktologické
perspektiveé® si klade za cil pomoci polostrukturovanych rozhovora, zmapovat vztah mezi
uzivanim navykovych latek a ptest¢hovanim se do satelitniho méstecka u vybranych deseti
respondentek, ktera splnuji pevné dana kritéria kterd jsou nasledujici: dobfe
socioekonomicky zaopatfené Zeny (vyssi socidlni status rodiny, dobry piijem a stalé
zamé&stnani manzela), zijici v satelitnich mésteckach u velkych mést, financni stranku
rodiny zabezpecuje pracovné a spolecensky vytizeny manzel, Zeny vétSinu Casu travi samy
bez manzela ¢i se svymi détmi, nemusi chodit do prace a urcita forma adiktologické ¢i
psychiatrické anamnézy. Dale si tato prace klade za kol najit spole¢né opakujici se zivotni
témata a formy chovani u danych Zen.

Téma zelenych vdov se v soucasné dobé zejména rostouci suburbanizaci ceskych
mest stdva aktudlnim, a to i pravé na poli adiktologie, kde vSak chybi odpovidajicim
zpusobem popséana odborna literatura ¢i provedené vyzkumy. Teoretickd ¢ast je vénovéana
rizikovym faktoram, které mohou ohrozovat zelené¢ vdovy jako je naduzivani 1€k nebo
alkoholu, ale také pocitim samoty, izolace od okoli, nevéry ¢i syndromu opusténého
hnizda. Dale se teoretickd Cast zabyva satelitnimi mésteCky a zivotnim stylem obyvatel
satelitil.

V praktické Casti byla pro sbér dat zvolena nejCastéji pouZivand metoda v
kvalitativnich rozhovorech, a to metoda hloubkového rozhovoru. Metoda byla vybrana
proto aby zachytila odpovédi respondentek v jejich co nejvétsi autentické podobé.
Nashromazdéné informace byly rozdéleny do péti kategorii Spoustéce, Udrzovaci faze,
Nedotknutelné oblasti, Ohlédnuti za minulosti a Posledni moment, kde né€které z téchto
kategorii obsahovaly i subkategorie.

Tato diplomové prace mé byt pifinosem a obohacenim novych informaci ohledné
pomérné skryté skupiny Zen s oznacenim zelené vdovy, a to predevSim pro specialisty
v oboru zévislosti, ale také pro psychology ¢i sociology.

Klicova slova
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Abstract

The diploma thesis entitled "Stories of Women with the Mark" Green Widow "in
Addictology Perspective aims to use semi-structured interviews to map the relationship
between substance use and moving to a satellite town of selected ten respondents who meet
the fixed criteria that are as follows : well-socio-economically-dependent women (higher
social status of the family, good income and permanent employment of the spouse) living
in satellite towns of large cities, the financial side of the family is occupied by a busy
husband, women spend most of their time without their spouse go to work and some form
of addictological or psychiatric history. Furthermore, this thesis aims to find common
recurring life themes and behaviors in the given women. At present, the topic of green
widows is becoming the current one, especially in the growing suburbanization of Czech
cities, even in the field of addictology, where the literature or research conducted is not
adequately described.

The theoretical part is devoted to risk factors that can threaten green widows such
as overuse of drugs or alcohol, but also feelings of loneliness, isolation from the
environment, infidelity or abandoned nest syndrome. Furthermore, the theoretical part
deals with satellite towns and lifestyles of satellite residents.

In the practical part, the most frequently used method in qualitative interviews was
chosen for data collection, namely the method of in-depth interview. The method was
chosen to capture the respondents' responses in their most authentic form. The information
collected was divided into five categories: Launcher, Maintenance Phase, Untouchable
Areas, Past Backward, and Last Moment, where some of these categories included
subcategories. This diploma thesis is supposed to be a contribution and enrichment of new
information about a relatively hidden group of women with a green widow, especially for
addiction specialists, but also for psychologists or sociologists.

Key words:

green widow, life stories, addictive substances, social life
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1. Uvod do teoretické ¢asti

Teoreticka cast diplomové préce si klade za cil co nejpfesnéji s pomoci odborné literatury
shrnout problematiku zelenych vdov a s nimi spjatymi pojmy. Ackoliv téma zen jako
uzivatelek navykovych latek nepatfi mezi nova témata, tak ale patii mezi stale aktualni.
Fenomén ,,zelenych vdov* je diskutovany napii¢ riznymi profesemi, mezi které mizeme
zaradit jak specialisty v oboru 1€cby zavislosti, tak také ptikladem sociology ¢i psychology.
Dutlezité je ovSem fici, ze na tuto problematiku zatim nebylo uskutecnéno pfili§ mnoho

vyzkumt a odbornych praci.

Prvni kapitola této prace obsahuje vymezeni zékladnich pojmil jako je koncept Zivotniho
ptibehu, adiktologicka perspektiva a zelené vdovy. Druhd kapitola s odkazem na obor
adiktologie popisuje rizikové faktory pro zelené vdovy a tieti se zabyva satelitnimi
meéstecky, kdy pojeti slova zelend vdova je uzce vazan na procesy suburbanizace a vzniku
satelitnich méstedek v Ceské republice. Zelené vdovy jsou nasledné chapany jako jakési

produkty vzniklych satelitnich méstecek se vSemi jejich souvisejicimi negativnimi rysy.

Problematiku zelenych vdov s nejvyssi pravdépodobnosti mizeme mapovat od rozvoje
obytnych ¢tvrti rodinnych domit ve Spojenych statech v dobé po druhé svétové valce.
V Evropé, ptikladem v Némecku, zelené vdovy znaji od konce 60. let 20. stoleti a u nas se
zaCaly objevovat v 90. letech v rdmci vystavy pravé jiz zminovanych satelitnich méstecek
(Honzak, 2007).

Specificky Zivotni styl rodiny, kdy muZz finan¢né zaopatfuje rodinu a Zena se stara o
chod domacnosti se ovSem odliSuje od klasickych Zen v domacnosti tim, Ze zelené vdovy
ziji v satelitech a tento Zivotni styl jevi znamky odliSnosti jak od klasického venkovského
Zivota, tak od zivotniho stylu obyvatel mésta.

Zeny s oznadenim zelené vdovy se stavaji novym tématem jak pro psychology,
sociology, rodinné terapeuty, tak také pro adiktology, jelikoZ tyto Zeny Casto trapi pocit
prazdnoty, deprese, nevéra ¢i neziidka kdy uzivaji n€které navykové latky jako formu
sebemedikace pfi pocitech osamélosti.



2. Vymezeni zakladnich pojmu
2.1 Zivotni pribéhy

V ndzvu této diplomové prace nalezneme souslovi ,,zivotni piib&éh®, coz vyjadiuje volny
sled udalosti s riznou mirou gradace v odliSnych Zivotnich situacich (Gavora, 2010).
Interpretace je vyvolana ze vzpominek a mize se jednat o systematicky popis a zkoumani
jedincova minulého ¢i budouciho Zivota prostfednictvim jeho aktualniho pohledu na danou
véc (Svaticek, Sed'ova, 2007). V této souvislosti je dilezité zdlraznit, ze kazdy piibéh,
ktery je vypravény, je nestabilni a stale se vyvijejici. Je ovlivnén kontextem dané situace
(rozpoloZenim vypravéce, publikem, kterému je ptibéh sd€lovan, cilem, za kterym je
ptibeh vypravén). Pomoci piibéhu zveme ostatni do naseho vnitiniho svéta, odhalujeme se
jim a ddvame jim prostor, aby nam porozuméli. Cermak (2004) uvadi, e Zivotni ptibéh
obsahuje nejen subjektivni interpretaci, ale taktéz fakta a moznost rozhodnuti co jedinec do
svého ptibehu zakomponuje, co vynecha a ¢emu ptisoudi jakou vahu. ,,Jedinec konstruuje
minulé uddlosti a jednani v osobmich narativnich jednotkdch, aby dal najevo urcitou
identitu a zpusob i vysledek tvorby svého zivot. Jedinci se tak stavaji autobiografickymi
narativnimi jednotkami (narativitami), kterymi sdéluji néco o svém Zivoté.“ (Cermak,
2004, str. 15). Vztah Zivota a ptibchu piedstavuje hermeneuticky kruh, coz znamena, Ze
zivot neni smysluplny bez ptibéhu a ani pfibéh neni smysluplny bez zivota. Obé dvé tyto

komponenty jsou propojeny a dodavaji si na vzajemném vyznamu.

2.2 Adiktologicka perspektiva

Pokud se rozhodneme definovat obor adiktologie, tak si ho zjednodusené¢ muzeme
predstavit jako oblast, ktera se zamétuje na uzivani navykovych latek, zavislostni chovani,
dopady tohoto chovani a jeho souvislosti. Je definovan jako transdisciplindrni védecky
obor, ktery je propojen biologickymi, psychologickymi, socidlnimi a pravné -
kriminologickymi aspekty. Adiktologicka perspektiva se zaméfuje na konkrétni
problematiku spojenou s ndvykovymi latkami jako je ptikladem rizikové prostiedi uzivani,
zavislostni chovani, jeho dopady na zdravi jedince a jiné. Mezinarodni klasifikace poruch a
onemocnéni MKN — 10 v adiktologii poméha prostfednictvim diagnostickych kritérii a
kategorii zaméfit se na uzivani ndvykovych latek. Neomezuje se vSak pouze na uzivéani
navykovych latek jako takovych, ale zaobira se taktéz skupinou procesudlnich zavislosti
jako je prikladem patologické hracstvi, netolismus ¢i gaming, kdy tyto poruchy mohou u
jednotlivee ¢i spolecnosti zpiisobovat skody. Dale se adiktologie snazi prostfednictvim
evidence — based pfistupu, 1écby, harm reduction, omezovanim nabidky navykovych latek
pfispét k pokroku na poli dusevniho a fyzického zdravi naSi populace a poskytnout

spole¢nosti relevantni, védecky podloZené informace na $pickové trovni (Stastnd, 2013).
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Déle Stastna (2013) uvadi, e jednim zcili adiktologie je pomoci koncepce
rizikového prostiedi pochopeni vzorcii uzivani navykovych latek, zavislostniho chovani a
naslednych souvisejicich Skod z hlediska ptfedpokladu podminénosti socidlnim kontextem
a vlivem prostfedi, kdy tyto dva faktory na sebe ptisobi a propojuji se mnohé biologické,
psychologické a socialni vlivy. Na tuto koncepci nenahlizime pohledem piimych vztaht

pfi€in a nésledku.
2.3 Zelené vdovy

Béhem sedmdesatych let dvacatého stoleti feministické hnuti kladlo velky diraz na
ekonomickou nezavislost zen. V tu dobu se zrodila Gplné nova generace zen a to Zeny
s vysokoskolskym vzdé¢lanim, které se nechtély smifit s tim, Zze by zUstaly izolované
v predméstskych domacnostech velkych mést, jako tomu bylo u jejich matek béhem let
padesatych. DalSim z dilezitych bodi, na které feministické hnuti kladlo diraz, byly
naroky na finan¢ni nezavislost zen a to pfedev§im v podobé¢ vlastnich bankovnich kont,
kam si nechavaly zasilat pravidelné vyplaty od zaméstnavatele. Nicméné feministické
hnuti také zdaraziovalo, Ze prace v domdacnosti je stejné dilezitd i stejné narocnd jako
prace muza v jejich zaméstnani, i kdyz pravé u zen se jedna o praci neplacenou a
mnohokrat 1 spolecnosti nedocenénou, jelikoz je ne ziidkakdy povazovana za praci
odpocinkovou (Kosatova, 2017). V této dobé je piedstava zivota v pékném domé na
venkove, s UspéSnym a dobie socioekonomicky zaopatienym manZelem ldkava. Pro tyto
zeny, které se budto dobrovolné ¢i nedobrovolné vydaly touto cestou, vzniklo
pojmenovani ,,zelené vdovy.* Toto specifické oznaceni vzniklo jiz v 60. letech 20. stoleti a
v ném¢in€é ma nazev ,,griine Witwen* (zelené vdovy) pobyvajici v luxusnich domech
uprostied architektem stvofené a peclivé udrZzované zahrady (Honzék, 2007).

Dle Machacka (2015) je zelena vdova, oznaCenim pro Zenu, ktera Casto bydli v
satelitnim méstecku blizko velkého mésta, je v domdacnosti a jeji manzel je GspéSny a
bohaty muz, ktery zaopatfuje rodinu. Muz je Casto velmi spoleCensky vytizen a domu si
pfichazi pouze odpocinout. Hnilicka (2005) v této souvislosti uvadi, Ze u zelenych vdov
v navaznosti na velmi ¢asov€ i pracovné vytizeného manzela dochazi v zivoté v satelitech
k izolaci od okoli, kde Zena n¢kdy i celé dny travi sama nebo s détmi. Do mést je to daleko
a v zazemi satelitd neni prostor na spolecenskou realizaci jako ve méstech.

Jiny vyklad pojmu zelena vdova uvadi Somolova (2009, s. 8) ,,Lidové oznaceni pro
manzelky bohatych podnikatelii, kteri ziji v rodinnych domech v suburbiich. Zatimco muz
vwjizdi kazdé rano za praci casto do centralni casti mésta a vraci se az vecCer, Zena zustava

(13

pres den osamocena v zeleni na okraji mésta.” Ptivlastek ,zelenda“ tedy ma své
opodstatnéni. Mezi dalsi definice z psychologické praxe mliZeme zatadit definici PhDr.
Petra Smolky (2003), ktery tyto Zeny oznaCuje jako zelené z diivodu, Ze manzelé své

manzelky odvezli z mést a usadili je v zeleni novych osad. Oznaceni vdova, jelikoz jak jiz
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bylo zminéno, tyto Zeny své dny travi predevsim samy nebo s détmi, nebot’ jejich manzelé
jsou pracovné a spolecensky velmi zaneprazdnéni. Proto ziji v praktickém slova smyslu
jako vdovy.

Zelené oznacuje zelen Ci zivot v piirodé, jelikoz vSechny definice jsou odvozeny od
procesu suburbanizace, kdy pravé zeny s oznacenim zelené vdovy jsou Casto povazovany
jako produkt satelitnich méstecek, které vznikaji na okrajich vétSich mést (Somolova,
2009).

Dle Somolové (2009) jsme se s timto fenoménem ,,zelenych vdov* postupné zacali
setkavat od po¢atku 90. let minulého stoleti, kdy v Ceské republice vznikala nova socialni
vrstva podnikatelli. Zacaly vznikat lokality se stejnou spolecenskou vrstvou, kde tito
podnikatelé stavéli své nové domy. Tyto lokality byly prvni satelitni méstecka, kterd pro
svoji vytvarnou koncepci dostaly v architektuie nazev ,,podnikatelské baroko* a predev§im
proto, ze davala na obdiv socioekonomicky status jejich majitell, a to v nékterych
ptipadech velmi okazalym stylem.

10



3. Rizikové faktory pro zelené vdovy

Psychiatricka Zuzana Krausova rozlisuje tri typy Zen ve vztahu venkov/mésto:
1. typ meéstsky — Zena ma rada ruch mésta, kulturu a zabavu, civilizaci

2. typ venkovsky/prirodni — potrebuje kazdodenni kontakt s prirodou, nejradéji
zahradnici

3. typ smiseny — nejsou vyhranené, jde spis o zvyk, zméné se casto prizpiisobi (Somolova,
2009).

Jednim z rizikovych faktorti u zen, pro které se vzilo oznaceni zelené¢ vdovy je samota. I
kdyz jim manzelé ¢i partneti zajistili komfortni a z pohledu jinych bezstarostny zivot, tak
ptest¢hovani do vzdalené¢ho bydleni od centra déni do satelitnich méstecek ¢i pfimo na
vesnici pro né miize byt velkou izolaci od okolniho svéta (Smolka, 2003). Proto konkrétng
osamocenost se u téchto zen stavd nejvetsi potizi. Ackoli to tak zpocatku nevypada.
Zatizovaly rodinny dim, staraly se o déti (pokud je mély), rozvézely je do skol a
zdyjmovych krouzki a manZelovi poskytovaly plny servis. Jenze déti bud’ odrostly a
osamostatnily se, nebo maji chivy, manzel travi vétSinu ¢asu v praci a pii svych vlastnich
koniccich a zena odtrzena v satelitnim méstecku neni najednou tolik potfebna, milovana,
citi se osaméla a nevi, jak nalozit se svym vlastnim ¢asem (Luskacova, 2016). Proto
Smolka (2003) vidi nejvétsi problém v osaméni tdchto Zen, které bud’ jsou na matei'ské
dovolené nebo se jejich déti osamostatnily a odeSly od rodiny. Tento jev nazyvame
syndrome opusténého hnizda nebo také prazdného hnizda (empty-nest syndrom) €ili pocit
zklamani a opusténosti rodi¢i poté co déti opustily rodinu (Hartl, 2015). Ri¢an (2014)
naopak uvadi, Ze prazdné hnizdo mize v rodiné prinaset tlevu a celkovou pohodu, jak na
stran¢ rodi¢i, tak 1 déti. Dojde k rozvazani trojihelniku ¢i vicethelniku, ktery Castokrat
mohl v rodinném prostiedi pfinaSet konflikty diky tomu, ze déti se staly dospélymi, a ne
vzdy vyhovovaly rozkaziim a nakézadnim svych rodicti. Oproti tomu rodice ziskali vic ¢asu
jeden na druhého a miize dojit k jejich sblizeni. Opak vSak muze byt fakt, Ze se ukaze, ze
jejich vztah fungoval pouze kvili détem a jejich manzelstvi se razem stava prazdné bez
jediné znamky néceho, co by je mohlo pojit dal.

Psycholog Smolka na Zeny s oznaéenim zelené vdovy pohlizi jako na rizikovou
skupinu, kterd mnohem Castéji, nez jiné skupiny Zen podléha nevéfe. Dle Smolky neni
piili§ velka pravdépodobnost v tom, Ze by si zelena vdova nasla milence v misté bydlisté,
tedy v satelitnim méstecku, to pro ni mize byt rizikem toho, Ze by manzel na jeji nevéru
mohl pfijit. Pfekvapenim mulze byt, Ze ani Udrzbafi, zahradnici, opravaii a jini
zameéstnanci, ktefi mohou poméhat s udrzovanim domu, nepatii do skupiny, kterd by pro
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zelené vdovy byla zajimava, a to predevSim z duvodu, ze by tento milostny romanek
mohly brat pod svoji troven.

Jarmila Klimova, Ceska psychoterapeutka se zabyva fenoménem zelenych vdov u
nas a dle jejiho nazoru jsou bohatstvim a luxusem vice ohrozeny zeny nez muzi, a proto
taky castéji trpi riznymi neur6zami a mnohdy se stavaji zavislymi na alkoholu.
Problémové piti nebo zavislost na alkoholu se snazi co nejlépe pied okolim utajit
wZpravidla piji doma tajné a osamocené s cilem odstranit osobni obtize a vlastni
psychickou nepohodu. Ve vétsiné pripadii se alespon ze zacdtku za své piti
stydi “(Travnickova, 2001 s. 18). Své obydli maji velmi dobie uklizené¢ a nikdy ho
nenechavaji uklizet muzem, jelikoz po domé maji ¢asto poschovavany alkohol. Jednim
z prvnich impulzl toho, Ze je s Zenou néco v neporadku mize byt jeji zanedbany vzhled a
nezvladani ukond, které pro ni diive byly samoziejmosti. Domacnost, kterda diive byla
perfektné uklizend nyni neni, nezvladd vychovu déti, zapomina na b&zné véci a ukoly,
Casto je unavena. Dle Nespora (2011) se Zena za své piti mnohdy velmi stydi, snazi se ho
co nejlépe utajit pred okolim, avSak v termindlnim stadiu zavislosti tomu tak uz neni.
Mnohokrét se za své piti nestydi jiz ani na vefejnosti a jeji partner se mize stat ¢astym
ter¢em nejriiznéjSich urdzek a hysterickych scén (Csémy & Dvorak, 2008). Travnickova
(2001) dale uvadi, ze hlavnimi pfi¢inami, pro¢ se Zeny uchyluji k alkoholu jsou jiz
zminovany syndrom opusténé¢ho hnizda, pocity samoty a nepotiebnosti ¢i partnerské a
psychické problémy. Na toto nasedd poznatek americké psycholozky Sharon C. Wilsnack
(1996), ze vyssi riziko problémoveého piti bylo zjisténo u Zen, které se potykaji s nechténou
socialni roli a to na poli rodiCovstvi, rodinného stavu ¢i zaméstnani. V rdmci rodinného
stavu povazuje za rizika v ptipad¢ neprovdané Zeny, ktera vidi velikou hodnotu ve snatku
¢i v ptipad€ vdané Zeny, ktera uvadi dva nebo vice tzkostnych faktorti. DalSim rizikem se
ukazuji 1 dv€ rodi¢ovské situace a to takové, Ze Zena touzi po ditcti, ale stale neptichazi
nebo takova situace, kdy Zena ma déti ptili§ mnoho a uvadi, Ze mit déti neni dileZzité. Tato
prifezova studie potvrdila fakt, Ze nechténd socidlni role souvisi s naslednym abltizem
alkoholu.

Vodakova & Vodakova (2003) uvadéji, Ze vnitini konflikt u Zen muze nastat prave
v souvislosti s vymezenim roli, a pfedevS§im roli Zeny jako zaméstnané, roli matky a roli
zeny v domadcnosti. Predpoklada se, ze zena v dneSni moderni dob& a v liberalni
spolecnosti ma otdzku své identity vyfeSenou, avSak mnohokrit tomu tak neni, a to
predevsim ve vztahu ke své kariéfe a matetstvi. [ kdyz Zeny v souc¢asné dob¢é maji moznost
lepsich pracovnich pozic, tak skloubeni péce o rodinu a pracovni kariéru neni mnohokrat
mozné. Dle Oakleyové (2000) se naroky na zeny neustale zvysuji, a pokud neni dostatek
prostoru na odpocinek a seberealizaci, tak se mohou dostavit problémy, které zeny mizou
tesit sklenickou alkoholu jako svoji sebemedikaci. Jiné Zzeny mohou vyhledat I¢kare, avSak
ani tato pomoc nemusi vzdy skoncit stastn¢, pokud dojde k hojnému piedepisovani 1¢kii na
spani, proti tizkostem ¢i na uklidnéni. Nasledkem bohatého predepisovani 1ékti a Spatného
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davkovani se na nich mohou stat zavislé (viz kapitola naduzivani 1¢ki).

Jina situace, kdy zendm dle NeSpora (2011) sklenicka alkoholu miize pomoci pii
inavé a nevyspani mize byt v pribéhu mateiské dovolené. Zena, ktera Zije v satelitnim
méstecku, se stava izolovana od okolniho svéta a péce o malé dité se pro ni miize stat praci
stereotypni, unavnou s nedostatkem Casu pro vlastni seberealizaci. V téchto situacich se
sklenic¢ka alkoholu muze stat castecnym Unikem od reality. Oakleyova (2000) uvadi, ze
péfe o déti a starost o domacnost byva velmi casto spolecnosti podhodnocena a
nedocenéna, i kdyz predevsim péce o déti je praci fyzicky i duSevné naro¢nou. Tato péce
vyzaduje velkou davku energie ze strany zeny, ostrazitosti a pfipravenosti dité¢ chranit.

Jednim z dalSich rizikovych faktord, miiZze pro Zenu byt poporodni zména postavy,
s timto nasledkem miZze dojit k poklesu sebevédomi, pokud se piivodni vaha a tvary nedafi
zenam ziskat zpét. Jak uvadi Ruzickova (2005) ve své préci, tak dle sd€leni problémové
pijicich Zen zjistujeme, ze abuzus alkoholu zacal jako reakce na frustraci z obdobi
spojeného s t€hotenstvim. S timto stresem miize souviset spontanni potrat, potize
s ot€hotnénim, obtize s donosenim plodu do piedpokladaného terminu porodu ¢i prave jiz
zminovana poporodni zména postavy a celkova starost o dit€. Mozny (1999) rodicovstvi
oznacuje jako vyznamny piechod v rodinném cyklu, kde je na Zenu vyvijen velky kulturni

tlak a s nim spojené dalsi naroky.
3.1 Nadmérna konzumace alkoholu

Etylalkohol s chemickym oznafenim etanol a se vzorcem C2HS5OH je latka, ktera
zplisobuje neurotoxicitu i organovou toxicitu a v nasem sociokulturnim prostiedi patii do
skupiny nejcastéji uzivanych psychoaktivnich latek a ve vétSin€ zemi také do kategorie
legalnich rekreacnich psychoaktivnich latek. Uziti je per os, 1 kdyZ dal$i zplsoby aplikace
jsou znamé, ale méné& obvyklé. Jeji psychotropni Gcinky zprosttedkovavaji a ovliviluji
dopaminergni, noradrenergni, opiodni a GABAergni neurotransmiterové systémy
(Kosafova, 2017). Ebrietas simplex C¢ili prosta opilost je stav akutni intoxikace a
nejcastéjSim projevem, ktery se dostavi po poziti alkoholu. Tento stav je charakterizovan
zlepSenou naladou, vysSim sebevédomim a také ztratou zdbran. AvSak po ustupu akutnich
ucinkl se dostavuje utlum a jedinec byva velmi casto unaveny a ospaly (Raboch,
Pavlovsky et al., 2012).

Intoxikace ma ctyri stadia v zavislosti na hladiné alkoholu v krvi:
1. Lehkda opilost — excitacni stadium (alkoholemie do 1,5 %o cili 1,5g/kg).
2. Opilost stredniho stupné — hypnotické stadium (alkoholemie 1,6 %o).

3. Tézka opilost — narkotické stadium (alkoholemie vice nez 2 %o).
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4. Tezka intoxikace se ztratou vedomi, hrozici zastavou dechu a obéhu — asfyktické stadium
(alkoholemie nad 3 %o). (Kalina et al., 2015 s. 52)

V roce 1849 svédsky Iékatr jménem Magnus Huss poprvé pouzil termin alkoholismus, ¢imz
oznacil spektrum fyzickych komplikaci zpiisobenych nadmérnou konzumaci alkoholickych
napoju. V nynéjsi terminologii alkoholismus oznacuje problémovou konzumaci alkoholu,
avsak ne jeji dalsi komplikace jako jsou ptikladem komplikace somatické (Edwards,
popsal americky lékat Benjamin Rushem, avSak alkoholismus byl oficidlné uznan jako
1ékatské riziko az na zacCatku padesatych let minulého stoleti (Kalina a kol. 2003). Pojem
zavislost ustanovila Svétova zdravotnicka organizace v roce 1964 a nynéjsi definice
syndromu zavislosti zni takto: Je to skupina jevii fyziologickych, behaviordlnich a
kognitivnich, v nichz prijimani alkoholu ma u jedince mnohem vétsi prednost nez jiné
jednani, kterého si kdysi cenil vice. Centralni popisnou charakteristikou syndromu
zavislosti na alkoholu je touha (casto silna, nékdy premahajici) prijimat alkohol. Piti
alkoholu po obdobi abstinence vede k rychlejsimu znovuobjeveni jinych rysii syndromu
zavislosti, nez je tomu u jedince, u kterého se zavislost nevyskytuje (NeSpor, 2004, s. 9).

Dle desaté revize aktualizované verze Mezinarodni klasifikace (dale pouze MNK
10 dle UZIS 2008) nemoci je zavislost na alkoholu zafazena mezi poruchy dusevni a
poruchy chovéani zplsobené uzivanim psychoaktivnich latek s kodem — F 10, ktery
oznacuje poruchy zptsobené alkoholem. Na c¢tvrté misto se pridava cCiselné oznaceni
souCasné¢ho stavu, kdy 0 je oznaCovana akutni intoxikace, coz je stav po aplikaci
psychoaktivni latky, ktery vede k poruse tirovné védomi a vniméni. Cislem 1 se oznauje
Skodlivé pouZiti, coZz vede k poruSeni bud’ somatického, nebo psychického zdravi, dale
¢islo 2 zna¢i syndrom zavislosti, ktery je dle MKN 10 definovan jako ,,Soubor
behavioralnich, kognitivnich a fyziologickych stavu, ktery se vyviji po opakovaném uziti
substance a ktery typicky zahrnuje silné prani uzit drogu, porusené ovladani pri jejim
uzivani, pretrvavajici uzivani této drogy i pres skodlivé nasledky, priorita v uZivani drogy
pred ostatnimi aktivitami a zdvazky, zvySena tolerance pro drogu a nékdy somaticky
odvykaci stav. Syndrom zavislosti miize byt pritomen pro specifickou psychoaktivni
substanci (napr. tabadk, alkohol nebo diazepam), pro skupinu latek (napr. opioidy) nebo
pro Sirsi rozpeéti farmakologicky rozlicnych psychoaktivnich substanci® (World Health
Organization, 2008). Cislem 3, je oznadovéan odvykaci stav, ktery je doprovazen skupinou
pfiznakd rizného druhu a zavaznosti, které se vyskytuji pii celkovém ¢i Castecném
odvykéni od dlouhodobého uzivani psychoaktivni latky. Nésleduje odvykaci stav
s deliriem, ktery mohou doprovazet kieCe a oznacujeme jej Cislem 4, dale Cislem 5
psychotickou poruchu, kdy se béhem uziti psychoaktivnich latek nebo po ném objevuji
psychotické fenomény. Anamnesticky syndrom nese ¢islo 6, kde se jednd o syndrom
sdruzeny s vyraznym chronickym postizenim paméti, avSak bezprostfedni vybavovani je

povétsSinou uchovéno, typicky se jednd o poSkozena Cerstvé paméti oproti paméti davné.
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Cislem 7 je oznatena psychotickd porucha rezidualni a s pozdnim néastupem, kdy
alkoholem ¢i psychoaktivni substanci vyvoland zména v poznavani, afektu ¢i chovani
pretrvava i po pfimém ucinku latky. Dale jiné dusevni poruchy a poruchy chovani jsou
oznadeny ¢islem 8 a ¢islem 9 neuréené dusevni poruchy a poruchy chovani (UZIS, 2008).
Zavislost na alkoholu ptedchdzi relativné dlouhé casové obdobi jiz spojené
s télesnymi a psychickymi poskozenimi organismu, kdy je jest€¢ mozné bez vétsich
nasledkt abuzus zastavit. Proto by se diagndza zavislosti na alkoholu méla stanovit pouze
v takovém ptipadé, jestlize se v poslednim roce vyskytly tii ¢i vice z nésledujicich jevi: a)
silna touha nebo pocit prijimat alkohol, b) potize v kontrole prijimani alkoholu, a to pokud
jde o zacatek a ukonceni nebo mnozstvi piti alkoholu, c) télesny odvykaci stav, jestlize je
alkohol prijiman s umyslem zmensit jeho priznaky nebo jestlize je prijimdna pribuzna latka
se zamérem zmensit nebo odstranit odvykaci priznaky, d) priikaz tolerance jako vyzadovani
vyssich davek latek, aby se dosdhlo ucinku piivodné vyvolaného nizsimi davkami alkoholu,
e) postupné zanedbavani jinych potéseni nebo zdajmii ve prospéch prijimani alkoholu a
zvySené mnozstvi casu k ziskani nebo prijimani alkoholu, nebo zotaveni se z jeho ucinku, f)
pokracovani v uzivani pres jasny ditkaz zjevné Skodlivych ndasledkii jako poskozeni jater
nadmeérnym pitim, depresivni stavy, vyplyvajici z nadmérného piti nebo poskozeni mysleni
alkoholem; je tieba snazit se urcit, zda pacient byl nebo mohl byt vysetien a zda mohly byt
zjistény priciny a rozsah poskozeni (NeSpor, 2004, s. 9). Kalina et al (2015) odkazuji na
koncepci Jellinekova rozdéleni Ctyt zakladnich fazi vyvoje zavislosti, kdy 1. stadium
nazyvame stddiem symptomatickym (pocate¢nim), 2. prodromalnim (varovnym), 3.
krucidlnim (rozhodnym) a 4. terminalnim stadiem (kone¢nym). Jellinek americky
alkoholog s ¢eskymi koteny dale rozlisil pét typt zavislosti na alkoholu, které jsou hojné
citovany dodnes. Typem alfa oznacil jedince, ktefi alkohol uZivaji pfedev§im jak formu
sebemedikace, kdy pomoci alkoholu odstraiiuji své vnitini napéti, uzkosti a depresivni
pocity. Typickym znakem pro jedince s oznacenim alfa je piti o samot¢ a skryté. Druhym
typem je typ beta, ktery je charakterizovan jako piti spolecenské, sociokulturni
s obasnym abuzem. Jednd se v prvni fadé¢ o konzumaci alkoholu z diivodu nevyboceni
z fady a neizolovani se od ostatnich, ktefi alkohol konzumuji, zde se alkohol konzumuje
pfedevsim o vikendech a na spolecenskych akcich, nasledky byvaji somaticka poskozeni.
Dalsim typem s piivlastkem anglosasky je typ gama, kdy u jedince pozorujeme piedevsim
konzumaci piva a destilati. Charakteristikou je porucha kontroly piti s naristem postupné
tolerance a s vyraznou manifestaci psychické zavislosti. Zde je predpoklad, Ze jedinec
nebude mit kontrolu hranic své konzumace. Typem delta oznacujeme romansky typ, kdy
se jedna predevsim o konzumaci vina s trvale udrzovanou hladinkou alkoholu v krvi.
V porovnani s typem gama je zde vyssi riziko poSkozeni télesného i1 psychického stavu, 1
kdyz u jedincii neni patrny projev opilosti ¢i ztrata kontroly. Somatické poSkozeni miizeme
pozorovat ptikladem ve form¢ cirhozy. Poslednim typem z Jellinekovy typologie je typ
epsilon, ktery je oznacovan jako kvartalni pijactvi ¢i epizodicky abtizus, kdy pozorujeme
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zvysenou konzumaci alkoholu stfidanou s obdobim abstinence (Raboch, Pavlovsky et al.,
2012).

Kalina a kolektiv (2003) uvadgji, ze v Ceské republice nadmérné konzumuje
alkohol 25 % dospélych muzi a okolo 5 % dospélych Zen, a proto Ceské republika patii do
skupiny statd s nejvyssi spotifebou alkoholu. Toto tvrzeni potvrzuje Koptikova (2014),
ktera dale udava, ze nejvyssi spotieba alkoholu je u Zen mezi 35 - 44 rokem zivota, kde
predpoklada, ze tato vyssi spotfeba mize souviset s tim, ze zeny jsou na vrcholu svym sil,
jsou ekonomicky zajisténé a déti jiz maji odrostlé. Koptikova (2014) dale ve své praci
uvadi, ze jednim z hlavnich prvki, které ovliviuji citlivost na alkohol, je pravé pohlavi,
kdy diky své fyziologii jsou Zeny oproti muzim k G€inkim alkoholu mnohem
senzitivngj$i. Jiz mensSi mnoZstvi alkoholu Zeny pocituji mnohem rychleji a je to dané
pfedev§im vysSim procentem télesného tuku a mensim objemem krve. Aktivita kli¢ového
enzymu ADH, ktery je dulezitym c¢lankem v procesu odbouravani etanolu je u muza
priblizné o 70 az 80 % vyssi nez u zen, i kdyz s pribyvajicim vékem Zen, predevsim po
obdobi menopauzy se rozdily mezi obéma pohlavimi snizuji. Tento fakt se odehrava
pfedevs§im z divodu ustélenéjsi hladiny estrogenu, ktery diive diky menstruacnimu cyklu
kolisal. Kalina et al. (2015) uvadi, Ze alkohol je charakterizovan hladkym prochazenim
biologickymi membrdnami, ndslednym vstfebdvanim v travicim traktu a prochdzenim
hematoencefalitickou bariérou do mozku. Odbouravani alkoholu zaleZzi predev§im na
mnozstvi davky, kterou jedinec uzil, dale na jeho osobnich dispozicich a faktorech vlivu
prostiedi. Zeny dle dostupnych studii, jak jiz bylo uvedeno vyse, odbouravaji alkohol hiife
nez muzi, kdy se konstantni rychlost odbouravani alkoholu u dospélého €lovéka udava
0,12-0,2 %o/hod.

3.2 Naduzivani lék

Ve Velkém lékatském slovniku (2015) je definice 1€kil uvedena jako 1écive latky ¢i lecivé
piipravky upravené k pouziti a ndslednému poskytnuti nemocnym. Pfipravou léku se
zabyva obor farmacie. Studiem ucinki na lidsky organismus naopak farmakologie. Nékteré
léky lze volné vydat bez lékafského predpisu v lékarné, jiné pouze s jiz zminénym
predpisem, tyto 1éky nazyvame léky etickymi. Bartoskova (2013) dale uvadi, ze 1é¢ivo lze
pojmenovat jako latku ¢i soustavu latek, které maji moznost interakce s lidskym ci
zivoCiSnym organismem a vyslednym efektem této interakce je rozpoznani chorob,
zmirnéni ptiznaki onemocnéni, ochrana ptfed onemocnénimi a moznost jejich 1écby. Aby
1é¢ivo mohlo piijit do interakce s organismem, tak musi byt pomoci technologii v§estranné
uzpusobeno, pak zn¢j teprve vznikd finalni produkt a to 1ék. Vyznamné misto na poli
vyzkumu a vyvoje 1é€iv zaujimaji obory chemické, do kterych miizeme zaradit analytickou
chemii ¢i biochemii, dale biologické obory a obor vypocetni techniky. Proto se da mluvit o
multidisciplindrnim propojeni oborli, které se vyzkume a vyvojem IéCiv zaobiraji.
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Svétovym fenoménem se stava naduzivani a zneuzivani 1€kt. Tento jev je Casto opomijen a
tiSe tolerovan. Neziidka kdy se stava, ze lidé maji tendence podcenovat nespravné
davkovani a uzivani 1€k, proto se naduzivani 1¢kit v zapadnich zemich a v USA stava

mnohdy ¢astéjSim jevem nez uzivani nelegalnich latek.

Pokud se bavime o zneuzivani ¢i naduzivani 1€k, tak zde mluvime o aplikaci neobvykle
vysokych davek ¢kt po neobvykle dlouhou dobu nebo o aplikaci 1€kt z jinych divodi nez
z davodu terapeutickych. Proto naduzivani 1ékti nad ramec indikace a doporuceni l€kate ve
svych disledcich mlze vést az k zdvaznym zdravotnim ¢i ekonomickym komplikacim.
Avsak pfi¢inou mize byt i Spatnd indikace a medikace 1ékatem, kdy je 1ék dlouhodobé
predepisovan z divodu vleklého onemocnéni ¢i jinych piiznakd, casto opakujicim se
scénafem byva predepisovani 1€kt na bolest ¢i nespavost. Zde mize dojit k tomu, Ze
pacient nadale 1¢k uziva bez védomi, Ze mu na ném mize vzniknout zavislost. OvSem
Castéj$i nez samotnd zavislost na lécich, je jejich zneuZzivani, jelikoz je mnoho 1€ka, které
se zneuzivaji a Spatné davkuji, avSak zavislost na nich se nevyviji. Sem fadime pfedevs§im
nékteré¢ psychoaktivni latky jako antidepresiva a dale nesteroidni antirevmatika, bylinné
léky, anabolika a jiné hormony, vitaminy ¢i nesteroidni antiflogistika (Nespor, 2010).

Oznaceni zneuziti 1€kt by se mélo pouzit pouze pokud disledkem jejich uzivani doslo
k urcitym zdravotnim poSkozenim. Pokud se jednd o poSkozeni télesné, zde miiZeme
mluvit pfikladem o hepatopatii ¢i o dusevnich problémech, kde se mtize jednat o tizkostné
stavy vyvolané snahou o vysazeni dlouhodob¢ uzivanych benzodiazepint, poptipade rizna
kombinovana poskozeni. Dale mulZeme pozorovat rizika pfedavkovani, vyssi riziko
interakce s jinymi léky, alkoholem ¢i poskozeni jater a ledvin.

Dle Mezinarodni klasifikace nemoci hovotfime o $kodlivém uZzivéani, pokud uZivani
1€kt mélo za nasledek poSkozeni zdravi €1 zhorSené mezilidské vztahy s délkou trvani
delsi, nez jsou tifi mesice. Zavislost na lécich odpovidd syndromu =zavislosti dle

Mezinérodni klasifikace nemoci, kde se objevuji nejméné tti ptiznaky viz. vyse.
3.2.1 Prevence zneuzivani léku

Pokud mluvime o prevenci zneuzivani 1€ki, tak jsou dodrZzovany preventivni strategie,
které byly vytvofeny diky vy$Simu zneuZivani 1ékti mezi lidmi z divodl snadné
dostupnosti nékterych 1€k vyvolavajicich zavislost. Proto je dilezité vzdy tyto Iéky vazat
lékatskym pfedpisem a jasné vymezit a stanovit jejich dobu uZivani a také spravné
davkovani. Pacient by vZzdy mél byt sezndmen s riziky vzniku zavislosti a striktné by mu
mélo byt doporuceno, aby respektoval davkovani a dobu uzivani Iéku. Zvlastni opatrnost
by se méla klast u lidi, ktefi si jiz prosli zavislosti nebo jsou zavisli na jinych latkach,
pfedevS§im na alkoholu. Zde Iék s navykovym potenciondlem mulize spustit recidivu ¢i
kombinace prave tieba s alkoholem miize mit fatdlni nésledky (Nespor, 2011).
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Nejsnadnéjsi dostupna péce je v ramci praktickych 1€kari, ktefi by méli byt schopni na
zékladni bazi posoudit pacientiiv stav a pokud zjisti, Ze se muze jednat o zneuzivani 1k,
tak poskytnout kratkou intervenci, ktera mnohokrat mize piedejit rozvoji zavislosti. Pti

kratké intervence se zejména pouzivaji zde vyjmenované postupy:

Posouzeni stavu, informace pacientovi o vysledku, jasné doporuceni. V ramci
posouzeni stavu a informovani pacienta o vysledcich Nespor (2010) odkazuje na literaturu
Bashira et. al. (1994) a dale uvadi, ze udaje z literatury jasn¢ dokazuji efektivitu
provedenych kratkych intervenci ze strany praktickych Iékait v rdmci postupného
vysazovani benzodiazepinll u svych pacientd.

Motivaéni rozhovor. Zde se uvadéji doporuceni, Ze motivacni rozhovory by se nemély
vést konfrontacnim stylem a mély by byt empatické. Pomoci kladeni vhodnych otazek je
mozné dosdhnout toho, Ze si pacient ¢i klient uvédomi rizika spojené s uzivanim
psychoaktivni latky.

Predani svépomocného materialu. Svépomocnym materidlem se mysli letacky, broZzurky,
knizecky s informace o psychoaktivnich latkach a zavislosti.

Poskytnuti kontaktu na sluzby telefonické pomoci. Telefonicka pomoc je piikladem
linka davéry, centra krizové intervence ¢i linka pomoci pii zavislostech.

Prace s rodinou. Rodina je vyznamnym motiva¢nim a protektivnim faktorem.

Aktivni pfedani. V tomto piipadé se jednd o jiz predjednanou navstévu ¢i pobyt ze strany
doporucujiciho zatizeni na pracovisté specializované.

Pozitivni alternativy. Pozitivnimi alternativami jsou mySleny relaxacni techniky ¢i
ptikladem psychoterapie (NeSpor, 2010)

Dalsi nefarmakologické postupy v 1écbé zavislosti na lécich. Nefarmakologickymi
postupy je myslena kognitivné-behavioralni terapie a jiné psychoterapie, télesna cviceni a
dalsi. NeSpor (2010) odkazuje na literaturu Spiegela (1999), ktery doporucuje metody
mirnici Uzkosti a posilujici jedincovu sebedlivéru. Dilezité je poskytnuti podstatnych
informaci ohledné€ zavislosti a naslednych odvykacich stavech, a predev§im 1éc¢it poruchu,
ktera léCend byt ma. V piipadé rozvinutych zavislosti je Casto zapottebi komplexni

specializovana 1écba.

Dal$im nepsanym pravidlem, které miizeme jmenovat je, Ze by I€kat mél predepisovat 1€ky
s tlumicim u¢inkem se zvazenim vSech moznych rizik, které tyto 1éky maji. Nemély by byt
predepisovany déle nez jeden meésic, jelikoz jejich vysazeni je velmi obtizné. VEtsi rizika
jsou predevsSim u lidi se zéavislosti na alkoholu ¢i dalSich latkach. Pokud pomineme
zavislosti, tak dalSimi riziky pojicimi se stémito léky jsou mozné pady, ospalost,
zlomenina krc¢ku stehenni nohy ¢i vyssi mortalita. Jak uz bylo uvedeno vyse, je dulezité
klast diraz na nefarmakologickou 1écbu a nabizet pacientim jiné alternativy. NeSpor
(2007) pacientim a klientiim radi, jak spravné a zdravé usinat a hovofi o tom, ze problémy
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se spankem cCastéji trapi lidi, ktefi maji urcity problém s alkoholem nebo s jinymi
navykovymi latkami. Jednim z projevi odvykacich obtizi mize byt jiz zminovana
nespavost ¢i nespavost mize souviset s nepravidelnym dennim rytmem nebo s napétim,
které¢ Clovék pocituje. Léky predepisované na potize se spankem jsou velmi casto
navykové a nekteré z nich narusuji kvalitu spanku. To stejné plati i o alkoholu, spanek pod
vlivem alkoholu mé daleko ke zdravému spanku, spiSe se podobd narkéze. Proto je
dodrzovat takzvanou fialovou hodinu ptfedtim, nez se jde spat, coz znamena, Ze se lidé maji
pouze vénovat klidnym a piijemnym zalezitostem. Nedoporucuje se koukani do obrazovek

mobilnich telefonl ¢i pocitacii, vhodnéjsi je kniha s klidnym obsahem, pfijemné hudba a

vhodny rozhovor, ne hadka.

3.2.2 Lécba zavislosti na lécich
Abfizus latek nezpusobujici zavislost (kod F55)

Do skupiny latek nevyvoldvajici zavislost fadime laxantiva, antidepresiva, urcitd
analgetina, steroidy, hormony, vitaminy, ale také léky proti bolestem, které nejsou
navykové jako jsou piikladem Brufen ¢i Acyplpyrin. Pokud lidé trpi viedovou chorobou
zaludku, tak pravé pro né jsou tyto léky velmi nebezpecné. Pokud jejich uZzivani je
kombinovéano s alkoholem, tak vyrazné poskozuje jatra a zvySuje se riziko krvaceni do
travici trubice. V této skupiné by se méla zvlaStni pozornost vénovat zneuZzivani
anabolickych hormoni, ktera je hojné rozsifena ve vrcholovém sportu, ptikladem mtize byt
kulturistika. Zde jsou rizika ve form¢ zastaveni rustu u dospivajicich jedinct, poskozeni
srdce, jater, cév, riziko mozkové mrtvice, ale také socidlni ohrozeni ve formé ztraty piatel,
zhorSeni mezilidskych vztaht. Pii dlouhodobém uZivani mize dojit k oslabeni imunity,
ztraté¢ sexudlni potence. Pii vysazeni anabolik se v nekterych piipadech doporucuje
psychoterapie a piedepsani antidepresiv ¢i hospitalizace, jelikoZ s odvykacim stavem se
mohou dostavit deprese, manické projevy az sebevrazedné tendence. Pokud se jedna o
manické projevy, tak se pfedepisuji antipsychotika. Sexudalni disfunkce je konzultovana ve
spolupraci s endokrinology (NesSpor, 2009).

Poruchy duSevni a poruchy chovani zpisobené uZivanim sedativ nebo
hypnotik (kod F13)

Do této skupiny latek fadime benzodiazepiny, piikladem diazepam, alprazolam (Neurol,
Xanax), clonazepam (Rivotril), bromazepam (Lexaurin) a funitrazepam (Rohypnol). Dale
barbituraty, které jsou v dneSni dobé spiSe soucasti Iékovych smési jako ptikladem
Alnagonu, proto jejich podani je spiSe vzacnosti. Pokud jsou tyto latky uzivané delsi dobu,
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a to 1 dle terapeutickych davek, tak mohou vytvofit zavislost. Naslednym vysazenim se
mohou dostavit silné izkosti a 1 obtize, pro které byly tyto Iéky piivodné predepsané, se po
nasledném vysazeni mohou objevit v masivngj§i form¢. Dale sem zafazujeme 1
nebenzodiazepinova hypnotika, ktera jsou taktéz navykova, i kdyz diive byl nazor opacny,
ze navykova nejsou. Piikladem zolpidem neboli Stilnox a Hypnogen, ¢i zopiclon
(Imovane, Zopiclon). Pokud jsou uzivané ve vysokych davkach, tak se odvykaci stavy
mohou dostavit i1 s epileptickymi zachvaty. Doktor NeSpor (2009) déale uvadi, ze
naduzivani hypnotik a sedativ byva ¢astym fenoménem u Zen stfedniho veéku.

Pti intoxikaci se jedinec jevi jako opily, aniz by z n¢j byl citit alkohol, je ospaly, ma
zpomalenou fe€, zhorSenou orientaci a poruchu mysleni. Pokud se hypnotika a sedativa
uzivaji dlouhodobé, tak se mohou dostavit problémy s krevnim ob&hem, bolesti hlavy,
zhorSeny chrup. V pozdé&jsich fazich se zhorSuje pamét, jedinec nemé chut’ k jidlu a miZze
se objevovat i tfes. Pokud dojde k vysazeni davek vysSich, nez je terapeutické davkovani,
tak se mohou objevit zivotu ohrozujici situace, které mohou doprovazet odvykaci stav. Pti
téchto situacich muze dojit ke kumulaci epileptickych zachvati. Dle MKN — 10 se
odvykaci stav po hypnotikidch a sedativech definuje, tak, Ze musi byt splnéna vSeobecna

kritéria pro odvykaci stav (viz. vyse) a taktéz byt ptitomny alespoi tfi nasledujici znaky:

—

. ties jazyka, o¢nich vi¢ek nebo naprazenych rukou

2. nauzea nebo zvraceni

3. tachykardie

4. posturalni hypotenze

5. psychomotoricky neklid

6. bolesti hlavy

7. nespavost

8. malatnost nebo slabost

9. ptechodné zrakové, hmatové nebo sluchové halucinace nebo iluze
10. paranoidni piedstavy

11. kieCe typu grand mal (Nespor, 2009)
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Lécba odvykacich stavii po vysazeni benzodiazepinu

V 1écbeé zavislosti na benzodiazepinech se doporucuje pacienta nejdiive prevést na
odpovidajici davku diazepamu, protoze po uzivani diazepamu se diky dlouhému polocasu
vyluCovani vytvori stabiln€jsi hladina a riziko komplikaci se tak snizi. Ke stabilizaci stavu
se udava, ze v prvni den odvykéni se poda davka diazepamu v takovém mnozstvi, kterou
pacient uzival jiz pfed 1écbou. Druhy den je davka sniZzena o 30 % a nasledujici dny vzdy o
5 % davky pivodni. Pokud se jednd o terapeutické davky, tak u nich taktéZ mizeme
ocekavat odvykaci stav, a proto se v téchto ptipadech doporucuje 50 % plvodni latky
vysadit rychle, nasledujicich 25 % pomaleji a poslednich 25 % jest¢ pomaleji nez predtim.
Vzdy je dilezité brat v potaz schopnosti jednotlivych pacientii zvladat predevsim

uzkostnou symptomatologii, ktera je v téchto pfipadech obzvlast’ Casta.

Davka benzodiazepini, ktera priblizné odpovida 10 mg diazepam

Alprazolam (Xanax) 1 mg
Chlordiazepoxid (Librium) 20 mg

Flunitrazepam (Rohypnol) 2 mg

Clonazepam (Rivotril) Img
Lorazepam I mg
Nitrazepam 10 mg
Oxazepam 30 mg
Temazepam 20 mg

(Dle Nespora, 2004)

Lécba odvykacich stavi po vysazeni barbituratech

Odvykaci stavy po vysazeni barbiturati také mohou byt Zivotu ohrozujici, mohou byt
doprovazené epileptickymi paroxysmy nebo psychotickymi stavy a nastavaji po dennich
davkach ptesahujicich 500 mg pentobarbitalu ¢i 150 mg fenobarbitalu. Proto se taktéz
doporucuje postupné snizovani davek barbiturati.

Lécba odvykacich stavii po vysazeni nebenzodiazepinovych hypnotik

Nespor (2009) uvadi, ze pokud se jedna o ptipady s vysokymi ddvkami zneuzivanych 1éka
a pokud je riziko epileptickych zachvati béhem odvykani, tak se doporucuje kratkodobé
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nasazeni diazepinu, i1 kdyz pfipousti, ze tato léCba ma sva rizika, predevSim mozZnost

vybudovani si zavislosti na jiné latce. Jind moznost je nasazeni antiepileptik.
Poruchy vyvolané 1éky s obsahem opiati (néktera analgetika a antitusika)

Pii intoxikace dochazi ke z(zeni zornic a celkovému utlumu, taktéz dochazi k atlumu
dychaciho centra. K riziku dochazi, pokud nastala kombinovand otrava po opiatech,
alkoholu nebo tlumivych latkach. Jestlize mluvime o chronickém uzivani, tak v tomto
piipadé se odvykaci ptfiznaky manifestuji rozsifenymi zornicemi, zrychlenym dechem 1
tepem, husi kuzi, kieCemi, neklidem, bolestmi svalii a klouba ¢i nechutenstvim. U Zen
typicky dochézi k poruchdm menstrua¢niho cyklu a u muzi ke snizeni libida a potence,
jedinec celkové chatra. Pii 1écbé odvykacich stavl lze kratkodobé podavat buprenorfin
v davce dvakrat dennég, prikladem 2 mg, ¢i 4 mg jedenkrat denné. Pokud se jednad o
kratkodobou detoxifikaci, tak staci podavat buprenorfin 4 dny, ale mize se jednat i o delsi
detoxifikacni schéma. Buprenorfin se pouziva az po vzniku odvykacich ptiznaka (NeSpor,
2009).

Léky s budivym téinkem

Doktor Nespor (2009) udava, Ze jejich zneuzivani je méné Casté, neZ je tomu piikladem u
sedativ, ale zavislost na nich byla popséna. Udava ptipad, kdy se jednalo o zavislost na
Sanorinu. Déle uvadi, Ze problémem u budivych latek neni odvykaci stav, avSak silny
craving (bazeni) po této latce a zhorSené sebeovladani ve vztahu k ni. Velky daraz by se
m¢él klast na preskripci 1€kt obsahujici efedrin nebo pseudoefedrin, ktery je pouzivan jako
latka na vyrobu pervitinu.

Po odeznéni intoxikace stimulancii, kterou nejcastéji doprovazi zrychleny tep,
rozSitené zornice, neklid, tfes, zvySena teplota se dostavuje utlum, ktery je spiSe projevem
vycerpani a nedostatku spanku, ale nejCastéji nevyzaduje Zadnou lécbu. Pti odvykacich
stavech se mohou objevit halucinatorni stavy nebo paranoidni symptomatologie, nejcastéji
se podavaji benzodiazepiny.
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3.3 Kokain

Kokain se vyrabi z kefe péstovaného v Jizni Americe s ndzvem Erythroxylonu coca (koka
pravd). V naSich krajinach bychom tento ket svoji podobnosti mohli piirovnat k trnce,
kterd ma tuhé a velké listy. SuSené kokové listy obsahuji pfiblizn€ 0,5 % az 1 % kokainu,
ktery je z téchto listh izolovan. Friedrich Gaedcke vibec jako prvni v roce 1855 izoloval
alkaloid koky, jeho nasledovnikem po c¢tyfech letech stal Albert Niemann, ktery proces
izolace opakoval. Dalsi moznost, ktera je popsana ohledné procesu ziskavani kokainu, je
synteticky (Kalina a kol., 2003).

Po dvaceti letech od prvnich pokust 1ékafi zaznamenali schopnost kokainu vybudit
centralni nervovou soustavu a zacali studovat tyto jeho vlastnosti jako mozné budouci
vyuziti kokainu v podobé protilatek v 1é€bé navyku na morfinu ¢i alkoholu u svych
pacientd. VSechny tyto moZnosti vyuziti kokainu zvazoval i1 Sigmund Freud. Dle jeho
nazoru kokain zplsobuje moralni zkazenost jedince, psychické i fyzické poskozeni ¢i
celkovou slabost organismus. AvSak k tomuto kritickému pohledu dodaval, ze uziti koky
v rozumném mnozstvi a mife zdravi spiSe prospiva nez, ze by jej devastovalo. Dale Freud s
kokainem provadél pokusy pii 1écbé zavislosti na morfiu, ty vSak skoncily netspésné.
V dnesni dobé se s kokainem stile muze setkat v ocni chirurgii jako s lokalnim

anestetikem.

Oproti svému ptivodnimu prostedi ve stfedni Amazonii se koka prava péstuje na vlhkych
svazich And v Bolivii, Peru a Ekvadoru. Dafi se ji v teplych udolich pti nadmoiské vySce
mezi 1500 1600 metry (Sejvl, 1998). Erythroxylum novagranatense je dal§im kefem
bohatym na kokain, ktery se oproti Erythroxylonum coca péstuje v suchych horskych
oblastech Kolumbie a v nékterych oblastech Peru (Kalina a kol., 2003)

Prvni znamky o uZivani koky jsou zndmé jiz z doby pfiblizn€ 500 let naseho
letopoctu. Inkové svého Casu véfili, Ze jim bohové seslali tuto rostlinu, aby jim pomohla
dodat silu a zapomenout na viechno trapeni, které maji (Sejvl, 1998). ,, Bohové dali koku
detem Slunce, aby nasytila hladové, aby opét posilila slabé a nemocné a aby nestastnym
pomohla zapomenout na jejich trapeni (Streatfeild, s. 489)“. Nyni se v Jizni Americe
odhaduje nad 15 milionli ,,coqueros® coZz je oznaceni pro pravidelné Zvykace koky v
fadach pivodnich Indidnt. A pravé Jizni Amerika je jedinym svétovym produkénim
mistem kokainu, ktery se majoritné distribuuje na americky trh, kvili blizké vzdalenosti.
V evropském prostiedi je kokain taktéZ Zadanou navykovou latkou, avSak jeho distribuce
Ameriky mnohem del$i. V Evropé¢ si ziskal oblibu pfedevsim diky své jednoduché a takika
bezproblémové aplikaci, ktera je v drtivé vétSiné provadéna nazalné na rozdil od
intravenozni aplikace kuptikladu heroinu. Konkurenty na evropském trhu pro kokain
pfedstavuje piedev§im amfetamin a metamfetamin, které jsou oproti kokainu v Evropé i
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vyrabény a cenové dostupnéjsi se srovnatelnymi uéinky (Sejvl, 1998). Kokain na ¢eském
uzemi byl zaznamenan jiz béhem prvni republiky, a pokud se bavime o uzivani kokainu
vramci Ceské republiky nyni, tak vzhledem k jeho vysoké cené je uzivan predevsim
klientelou s vy$§imi financnimi moznostmi ¢i v rdmci experiment mezi mladezi.

Mottlova (2013) se ve své praci zabyva kokainem jako statusovym symbolem a ve
vysledcich ji ptikladem vychazi, ze informanti uvadéli, ze kokain jako samotnd navykova
latka onen statusovy symbol nenese, ale naopak finan¢ni ¢astka, za kterou se pofizuje.
Dulezité pro respondenty bylo védomi, Ze maji dostatek finan¢nich prostfedki na to, aby si
kokain mohli zakoupit. Dale uvadéli, ze pokud by cena kokainu klesla, tak by ztratil prestiz
a povest ,,lepsi, luxusnéjsi* navykové latky a jiz by nebyl vysadou mensiho mnozstvi lidi,

ktefi si jej mohou poftidit.

Ve finalni podobé¢ se s nim setkavame v podobé& bilého ¢i lehce naSedlého krystalického
prasku hotké chuti. Jak jiz bylo zminéno, nejcastéji se uziva nazalné€, dalsimi zplsoby uziti
je prikladem forma koufeni ¢i bukalné (Zvykéni, natirani na sliznici ust). Pokud je uzit
peroralné, tak po né¢kolika minutdch dochazi k znecitlivéni jazyka. Jedna se o navykovou
latku se stimula¢nim efektem s relativné kratkym polocasem ucinku tadové od desitek
minut aZ do dvou hodin. Uéinky kokainu zpravidla trvaji relativnd kratkou dobu a

v priméru po tficeti minutach odeznivaji.

Mezi znamky akutni intoxikace patfi mydriaza, poceni, napadna energie a aktivita jedince,
zvySené sebevédomi. Kokain jak u muzi, tak 1 u Zen kratkodobé zvySuje sexudlni apetit,
avSak po dlouhodobém uZivani, miiZze predev§im u muzi zpusobovat sexualni dysfunkci,
poptipad¢ chut’ na sex bez pfitomnosti kokainu opadava. Pfechodné snizuje chut k jidlu,
proto je povazovan za anorektikum a néktefi lidé ho uzivaji pfi intoxikaci alkoholem, aby
se citili méné opili (Stépanek, 2011).

Uzivatelé kokainu pii1 odvykacich stavech pocituji fyzickou a psychickou
vycerpanost, celkovou unavu, €asto maji problémy se spankem, bud’ nemohou usnout,
nebo naopak prospi celé dny, byvaji podrazdéni. Dochézi ke zhorSeni nalady a muze dojit
az ke klinické depresi. Ke zvladnuti odvykacich stavli spojenych s uzivanim kokainu se
doporucuje 1€katska intervence, jelikoz psychickd zavislost se povazuje za velmi obtiznou.
Uzivatel kokainu dost ¢asto nema néhled nad rozvinutou zavislosti a nad ztratou kontroly
pfi uzivani (Bornik, 2001). Dulezité je taktéz zdaraznit, ze jedinci uZzivajici pravidelné
kokain mohou dlouhou dobu v potadku fungovat, jelikoZz jak jiz bylo zminéno vyse, tak jej
uzivaji lidé spiSe dobte socioekonomicky zaopatieni a nemaji problém s jeho dostate¢nym

pfisunem.
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4. Satelitni méstecka

Se souslovim satelitni méstecko, izce souvisi proces suburbanizace, ktery je jednou z fazi
urbanizace. Pojem urbanizace je latinského ptivodu, urbs v piekladu vétsi ¢i hlavni mésto.
Pravé pojem urbanizace se vztahoval k zaklddani a rozvoji novych mést, ktera svymi
stavbami a specifickou atmosférou disponovaly velmi osobitym meéstskym stylem zivota
(Somolova, 2009).

Suburbanizace ma sviij puvod taktéz v lating, v prekladu suburbium. Sub vyjadiuje
pod a urbs znamena vétsi mésto Cili jakési ,,podmésti“. Dale ho muze najit ve staré
francouzstiné jako subburde, ¢i v anglickém suburb, které se pouzivd pro oznaceni
okrajovych Casti mést a predmeésti. Suburbanizaci zaznamenavame jako trend posledni
doby, kde dochdzi k odchodu méstského obyvatelstva do oblasti pifiméstskych a
s naslednym prostorovym rozsifovanim meést (Somolova, 2009).

Outednicek tento jev (2002) vyjadiuje jako pfesun obyvatel a jejich zdzemi do
blizkého okoli mést, kde diive Zili. Sykora (2002, s. 10) dale suburbanizaci definuje jako
st mésta prostorovym rozpindanim do okolni venkovské a prirodni krajiny.
Suburbanizace je spojovana s nizsi hustotou osidleni, nez existuje ve mésté a rozvolnénou,
Fidkou, rozptylenou ¢i roztrousenou zdstavbou. Priméstskou zonu ovlivnénou
suburbanizaci charakterizuji samostatné stojici nebo radové, jedno az dvoupodlazni
rodinné domky s vlastni zahradou, které casto vytvareji socialné homogenni rezidencni
zony, a také pasova komercni zdstavba a priimyslové parky casto lokalizované podle dalnic
a dalsich vyznamnych komunikacnich os ¢i v blizkosti jejich krizovatek.

Suburbanizaci se taktéz oznacuje proces formovani predmésti, kterou Nemeskal
(2013) oznacuje jako formu fyzického osidleni, které neni ani méstského a ani
venkovského typu.

Praveé suburbanizaci vznikd nova vystavba oznaCovana ndzvem satelitni méstecCka
¢1 suburdia (Oufednicek, 2002). Definic satelitniho mésteCka je nékolik, dle Hnilicky
(2005) se jedna o lidové oznaceni pro lokalitu s novou bytovou zastavbou v blizkosti
velkych mést. Jednd se predev§im o funkci rezidenéni Cili obytnou, kde sledujeme
vystavbu novych bytovych komplexi a néasledny odchod lidi z vétSiho mésta za icelem
bydleni v téchto lokalitdch (Oufednicek, 2002).

Potocny (2006) ve své piipadové studii Lidé na okraji definuje satelitni méstecka,
tim, ze ptidavné jméno satelitni ma vyjadfovat svoji svazanost s centralnim a blizkym
méstem a pojmenovani méstecko oznafovat fakt, Ze nova vystavba doml — jakozto
(vétSinou) paralelni a relativné autonomni ¢ast vedle své matefské obce — se podle
mnohych odliSuje od okolniho venkova svym méstskym vzhledem.
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4.1 Socialni struktura obyvatel satelitnich méstecek

Dle Somolové (2009) jsou typickymi obyvateli satelitnich meésteCek mladi manzelé
s détmi, kde ptfevazuji predevsim ti, ktefi maji vysokoskolské vzdé€lani, patii do vysSich
platovych tiid, a tudiz maji i vyssi status a pfijem. Jedna se prfedevSim o ucelené rodiny,
popiipad¢ mladé pary, které planuji zalozit rodinu. Od pivodnich obyvatel suburdii se 1isi
pfedevSim vékovym primérem, ktery je u nové piichozich mnohem nizsi (Dolezalova &
Outednicek, 2006). Podil stfedoskoldkii a vysokoskoldki je také u nové pfichozich
obyvatel vyssi nez u pivodniho obyvatelstva a Castéji se jednd o dusevné pracujici lidi.

Galcanové s Vackovou (2008) ve své piipadové studii mapuji faktory, které mohou
naru$it vztahy mezi starousedliky a nové pfichozimi. Prvnim faktorem je sdileni
kaZdodennosti s timto jevem spojuji tzv. uzlové body integrace, kterymi jsou nejcastéji
nckterd vefejnd mista. Piikladem téchto uzlovych bodl integrace mohou byt vlakova ¢i
autobusova zastavka, détské htisté ¢i kulturni stiedisko, kde se pofadaji obecni plesy €i jiné
akce. Druhym faktorem je sdilena historie vztahii a vazeb, pod timto faktorem si miizeme
predstavit starousedliky jako uzavienou skupinu, kterd spole¢né¢ sdili néjakou historii,
tradice a spolecné zazitky. Proto Casto dochézi k tomu, Ze novi obyvatelé se neintegruji do
Zivota obce, protoze je obec mnohokrat ani sama nepiijme. Tato socialni struktura je diky
suburbanizaci ovlivnéna jevem segregace, kde v extrémnich podminkach jsou ve svété
popsany i pifipady ctvrti, kde je hlidany vstup a Zije zde prakticky pouze uzaviena
komunita. Z Evropy zname predevsim etnicky orientované Ctvrti, ale ve svété jsou piipady
velmi luxusnich &tvrti, kam mohou pouze obyvatelé, kteii zde Ziji. V Ceské republice se
s rizikem segregace setkdvame prave v souvislosti se suburdiemi a to v okoli Prahy a Brna,
kde je nedostatek prostoru pro setkavani mistnich obyvatel (Somolova, 2009).

Z této studie Galanové a Vackove (2008) dale vyplyva, Ze piivodni obyvatelé obce
maji na nové prichozi negativni nazor nej¢astéji spojovany se socidlnim statusem novych
obyvatel a to takovy, Ze ,,i kdyZz jsou dobie socioekonomicky zaopatieni, tak jsou ale
izolovani a sobecti. Naopak novi obyvatelé satelitnich mésteCek si o starousedlicich
mysli, Ze ,,maji niz8i socioekonomicky status, ale naopak jsou pratelsti a pilni‘.

4.2 Zivotni styl obyvatel satelitnich mésteéek

Pokud si mame vymezit pojem Zivotni styl, tak musime definovat Zivotni zpiisob, ze
kterého Zivotni styl vychazi. Zivotnim zptisobem ozna¢ujeme systém vyznaénych &innosti,
vztaht, Zivotnich projevl a zvyklosti, které jsou charakteristické pro urcity subjekt. Timto
subjektem mame na mysli jedince, skupinu ¢i spole¢nost oznac¢enou jako nositele Zivotniho
zpusobu (Kochova, 2007). Jedna se tedy o typické Cinnosti, kterymi jedinci rozdilnymi
zpusoby uspokojuji své potieby, soubory vznikajicich vztahii, které vznikaji diky témto
¢innostem a v neposledni fadé normy a hodnoty, taktéz spojené s jiz zminénymi Cinnostmi
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a vztahy (Kubatova, 2010). V navaznosti na obecnou kategorii zivotniho zplisobu mtizeme
vymezit konkrétni kategorii Zivotniho stylu, ktera Smidova (1992) déli na uroveti individua
nebo na uroven skupiny a dale uvadi, ze zivotni styl spolu s pfijmem je vyznamnym
atributem socialniho statusu. V souvislosti s jedincem Zzivotnimu stylu rozumime jako
konzistentnimu Zivotnimu zptisobu, kde si jednotlivé ¢asti vzdjemné odpovidaji, jsou
v souladu a maji spole¢né jadro. Se zivotnim stylem se poji zivotni uroven, pod kterou si
muzeme piedstavit socialné ekonomickou kategorii, do které se mize zahrnout cokoli, co
zasadné, jak po materidlni ¢i nematerialni strance ovliviiuje kvalitu Zivota a ma dopad na
zivotni uroven (Somolova, 2009).

Vybér vhodného mista pro Zivot ovlivituje jedinclv Zivotni styl, kde se projevuji
preference bydleni. K preferenci se tzce poji predevsim socidlné — ekonomické faktory,
proto se v riznych oblastech setkdme s odliSnymi Zivotnymi styly. OdliSny styl Zivota bude
mit obyvatel satelitniho mésteCka, oproti obyvateli z centra hlavniho mésta (Somolova,
2009).

V prostiedi satelitnich méstecek se miizeme setkat s kombinaci dvou Zivotnich
styl, a to stylu méstského, ktery sem piinaSeji nové piichozi obyvatelé a stylu
venkovského, kterym spiSe Ziji plvodni obyvatelé. Starousedlici jsou spojovani spiSe
s praci blizko svého bydlisté, se vztahem k pfirodé a zdravéjSimu Zivotnimu prostredi.
Oproti tomu Zivotni styl novych obyvatel suburdii je zavisly na fazi zivotniho cyklu, a
predevs§im na materialnim vybaveni rodiny, kde automobil se stal naprosto nezbytnym pro
mobilitu obcant satelitnich méstecek. Zde se Castokrat manifestuje zavislost jednotlivych
¢lend na druhych, pfedevSim déti na matce, ktera déti rozvazi do skol a Skolek, ¢i
odpoledne na riizné détské krouzky. Déti Castokrat travi svij volny ¢as mimo domov a
mimo obec ve které Ziji, protoZe satelitni méstecka neposkytuji, tolik seberealizuje a
nedisponuji s mnozstvim riznych krouZzki, jako je tomu u vétsiho mésta, které je pobliz.
Z matek se stavaji taxikarky, které cely sviij volny ¢as vénuji détem a jejich rozvoji. Jak uz
bylo zminéno vyse, tak problém nastava, kdyz déti dospé&ji, osamostatni se a odejdou od
rodiny, Zeny se Castokrat zacnou citit nepotiebné a osamocené (Novak, 2004).

Dle vyzkumii mtizeme obyvatele satelitnich méstecek rozdélit na dvé skupiny, a to
podle toho, jak travi svlij den. Prvni skupinou jsou obyvatelé¢ zaméstnani, v jejich typicky
pracovni den v 5 hodin rano spi uz pouze 77,5 % starousedlika, avSak 93 % novych
obyvatel, v 7 hodin rano jiz je podil spicich obyvatel satelitl vyrovnany a to 25 %. Tento
fakt se predevSim odviji od ekonomickych aktivit a rozdilné struktury zaméstnani
puvodnich a novych obyvatel satelitu. Mezi nov€ pfichozi patii predevS§im duSevné
pracyjici lidi, jako jsou pravnici, manazefi ¢i feditelé korporatnich firem, proto jejich
typicky pracovni den za¢ind mezi 6. a 7. hodinou ranni, kdy odjizdéji za praci do velkych
mést okolo. Domu se vraci okolo 18. a 19. hodiny. Druhou skupinou obyvatel jsou
prikladem Zzeny v domacnosti, které v satelitech zlstavaji. Zde mizeme pozorovat rozdil
mezi Zenami puvodnich obyvatel a Zenami nové pfichozimi, kdy Zeny nové pfichozi se
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Casto celodenné staraji o své déti a vykonavaji ¢innosti ohledné domdacnosti, oproti tomu
puvodni rezidentky soustfed’uji praci o potomky do rannich hodin a odpolednich po svém
zaméstnani. Mezi 9. a 14. hodinou se pfiblizné¢ 70 % novych obyvatel pohybuje mimo
satelitni méstecko. Z vysledkli mizeme vycist, Ze novi obyvatelé v satelitech netravi prilis
svého Casu, k tomuto fenoménu se poji pojem noclehdren, ktery byl piivodné pfipisovan
panelakovym sidlistim (Dolezalovéa & Outednicek 2006).
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Souhrn teoretické casti

Ve dvacatém stoleti se Zendm dostava nové rovnocenné spolecenské role jako muzim a
diky tomu se stavaji vriznych pohledech nezavislé. AvSak pfijetim této nové
emancipované¢ role mnohdy stidle reprezentuji pro né typickou roli matky
charakterizovanou pé¢i o déti a udrzovanim harmonického manzelstvi. Tradi¢ni model
rodiny, kdy muz ekonomicky zaopatiuje rodinu a Zena se stard o chod domacnosti a péci o
déti vSak pretrvava i nyni. Jednou ze skupin téchto Zen jsou vyzkumem zkoumané zelené
v bézné populaci obvyklé, kdy prakticky cely zivot vénuji pééi o rodinu a déti a jejich
partnefi naopak vytvareji socioekonomické zazemi. Dle odborné literatury se predevsim
diky samoté, pocitu nepotiebnosti ¢i syndromu opusSténé¢ho hnizda stidvaji ohroZenou
skupinou s ohledem na navykové latky. Navykové latky pak Castokrat vyuzivaji jako vypli

prazdnoty ¢i jako urcitou formu sebemedikace nebo ték od reality nenaplnéného Zivota.

Teoretickd ¢ast diplomové prace si kladla za cil co nejlépe ptiblizit a popsat zakladni
pojmy s odkazem na provedeny vyzkum a praktickou c¢ast. Na zacatku prace doSlo k
popsani zakladniho pojmu, a to pojmu zelena vdova, jejim charakteristikdm a rizikovym
faktorim, které tyto zeny mohou ohrozovat. Mezi zminované rizikové faktory patiily jiz
zmifovana samota, syndrom opustén¢ho hnizda, partnerské problémy, izolace od okoli,
nechténd socialni role, poporodni zmény, péfe o déti, pocit nepotrebnosti, dusevni
problémy ¢i naduzivani 1€kt nebo alkoholu.

Dale se teoreticka ¢ast zabyvala procesem urbanizace a suburbanizace a satelitnimi
méstecky, kdy s odkazem na odbornou literaturu a diive provedené vyzkumy se zelené
vdovy povazuji za produkty pravé zminovanych satelitnich méstecek. Na tuto kapitolu
volné navazoval Zivotni styl obyvatel satelitnich méstecek. V neposledni fadé doslo
k shrnuti a popsani navykovych latek, které¢ s odkazem na praktickou ¢ast a provedeny
vyzkum respondentky, které spliiovaly, jiz dfive vymezena a urcend kritéria pro oznaceni
zelené vdovy nejvice uzivaly. Do téchto navykovych latek spadal pfedev§im alkohol a
1éky, avSak byl zminén i1 kokain, ktery se v provedeném vyzkumu taktéz okrajove objevil.
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5. Prakticka (vyzkumna) ¢ast

5.1 Stanovené cile

Hlavnim cilem této diplomové prace je pomoci polostrukturovanych rozhovorti, zmapovat
vztah mezi uzivanim navykovych latek a prest€éhovanim se do satelitniho méstecka u
vybranych respondentek oznacovanych sociologickym konstruktem ,,zelené vdovy*. Tato
prace ma dale za kol najit spolecné opakujici se zivotni témata a formy chovani u danych
zen.

5.2 Teoretické ukotveni pojmu

Zelena vdova je oznaCenim pro Zenu, ktera Casto bydli v satelitnim méstecku blizko
velkého mésta, je v domacnosti a jeji manzel je GspéSny a bohaty muz, ktery zaopatiuje
rodinu. Muz je Casto velmi spoleCensky i1 Casov€ vytizen a domil si pfichdzi pouze

odpocinout (Machacek, 2015).

Satelitni méstecko vyjadiuje svazanost s centralnim a blizkym méstem, kde se nové domy

odlisuji od okolniho venkova svym méstskym vzhledem (Poto¢ny, 2006).

5.3 Vyzkumné otazky
Vyzkumné otazky vychazeji z vySe uvedeného cile a jsou nasledujici:

1) Jaky byl vztah danych respondentek s jejich pivodni rodinou a z jakého
socioekonomického prostiedi pochéazeji?

2) Jaké byly socidlni vazby danych zen pfedtim a potom co se se svoji rodinou
pfest¢hovaly do satelitniho méstecka?

3) Jak se jejich zivot konkrétné zménil po prestéhovani do satelitniho méstecka?
4) Jak se vyvijel vzorec uzivani u vybranych respondentek?

5) Jaké ma disledky uzivani ndvykovych latek na jejich vztah s manZzelem a rodinou?
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5.4 Vyzkumny soubor

»Lidé nejsou pouhymi nositeli struktur, ale jsou aktivnimi tviirci socialna, a tim strazci
vyznamneho védeni, které je treba pochopit zevnitr, prostiednictvim hodnotového systému
Jjedincu.” (Kaufmann 2010, s. 30)

Vyzkumny soubor obsahoval deset respondentek. Deset respondentek bylo vybrano z
diivodu, Ze pfi praci na autoréiné bakalafské praci snazvem ,.Zivotni piibéhy Zen
s problémy s alkoholem® byly vedeny rozhovory se Sesti respondentkami, proto pro
diplomovou praci byl soubor rozsifen o Ctyfi respondentky. AvSak v konecné fazi se vse
odvijelo od saturace dat a moznych zavéru.

Pro ziskani respondentek byla zvolena metoda zdmérného (ic¢elového) vybéru, kdy
byly ucastnice vyzkumu vybrany dle pfedem stanovenych kritérii (Miovsky, 2006). Na
zaklad¢é téchto pevné danych kritérii byli do vyzkumu zafazeny pouze ty osoby, které
splitovali nésledujici kritéria: dobfe socioekonomicky zaopatfené zeny (vyssi socialni
status rodiny, dobry pfijem a stalé zaméstnani manzela), Zijici v satelitnich mésteckach u
velkych mést, finan¢ni stranku rodiny zabezpecuje pracovné a spolecensky vytizeny
manzel, Zeny vétSinu Casu travi samy bez manZela ¢i se svymi détmi, nemusi chodit do
prace a urcita forma adiktologické ¢i psychiatrické anamnézy. Autorka zvolila prosty
zamerny (ucelovy) vybér, ktery dle Miovského (2006) predstavuje nejjednodussi variantu
metody zdmérného vyberu a také se uplatituje zejména v piipadech, kdy se nejedna o piilis
velky potfebny vybérovy soubor. V ptipadé neuspéchu by byla zvolena metoda zdmérného
(ucelového) vybéru pies instituce (vice Miovsky, 2006) coz se jevila jako vhodna
alternativa a z hlediska ¢asu jako vyhodou, ale nakonec se ktéto metod€ pfistoupit
nemuselo. Bylo kombinovéano vice vybéri, kde byla taktéz pouzita metoda sné¢hové koule,
se kterou vyzkum zapocal a ktera patii v oblasti kvalitativnich metod k metodam nej€astéji
pouzivanym (Miovsky, 2006). Pii praci na vyzkumu autoriny bakalaiské prace mezi jeji
respondentky patiily dvé Zeny, které spliuji kritéria vybéru vyzkumného souboru pro
diplomovou praci, proto diky predchozimu kontaktu pattily do skupiny prvnich kandidatek
pro pouziti metody sné¢hové koule a zde se autorka ptes tyto dvé respondentky dostala
k dalS$im zenam, které spliiovaly kritéria tohoto vyzkumu. Vyhoda byla, ze obé dvé Zeny
pochazeji z jinych krajti Ceské republiky. Jedna z respondentek pochazi z okoli Prahy a
druhd z okoli Brna, a pravé dle Somolové (2009) se v poslednich zhruba deseti letech
vystavba satelitnich méstecek rozviji predev§im v zdzemi velkych mést jako je Praha a
Brno, proto jsem se primarné zaméfovat na tyto dvé oblasti.

Dale je dualezit¢ uvést, Ze u této skupiny byl problematicky popis vlastnosti
zékladniho souboru, proto u dalSich moznych respondentek byl proveden standardizovany
rozhovor, kde byly dotazovany na pevné dana kritéria 1. Zda Ziji v satelitnim méstecCku 2.
Zda je jejich manzel ¢asove 1 pracovné vytizeny a zda zajiStuje finan¢ni stranku rodiny 3.
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Urcita forma adiktologické anamnézy a z tohoto bylo umoznéno zjistit, zda jsou vhodnymi
kandidatkami pro tento vyzkum. Rozhovor byl kratky, proto bylo piedpokladano, ze by
potencionalnim respondentkam casoveé nemélo Cinit velké obtize na tyto otazky odpovédét,
spisSe bylo dulezité ziskat si jejich divéru, aby na tyto otdzky odpovédély pravdive,
pfedev§im v otdzce adiktologické anamnézy. Vsechny etické aspekty byly ndlezité
osetfeny.

5.5 Metody tvorby dat

Vyzkum byl proveden pomoci polostrukturovanych rozhovori. ,, Rozhovor je okno do
individualni subjektivity a kolektivni soundlezZitosti“ uvadi Madison (2005, s. 26). Pro sbér
dat byla zvolena nejcastéji pouzivana metoda v kvalitativnich rozhovorech, a to metoda
hloubkového rozhovoru. Tato metoda dokaze zachytit vypovédi respondentli v jejich
autentické podobé (Svaticek & Sed'ova, 2014). Byly vytvofeny okruhy otazek, na které
byly respondentky dotazovany. Tyto témata a otazky byly respondentkam pokladany jako
voditko k tzv. jadru interview (Miovsky, 2006). Polostrukturovany rozhovor déval prostor
na dopliujici otdzky a taktéZ nabizel respondentim prostor pro dovysvétleni jejich

odpovédi. Mezi dané okruhy otdzek patftilo:

- Vztah s jejich vlastnimi rodici a ptivodni rodinou

- Zda v jejich ptivodni rodin¢ byla pfitomna néjaka forma adiktologické anamnézy

- Jak se seznamily s jejich partnery/ manzely

- Jak by popsaly jejich Zivot pted a po prestechovani do satelitniho méstecka

- Zda jsou stale v kontaktu s pfateli z détstvi ¢i ze studii nebo jestli maji nové ptatele
- Jak by popsaly sviij typicky den

- Kdy poprvé dané navykové latky zacCaly vice uzivat a proc¢

- Jak se jejich partneti/ manzelé k jejich problémim s navykovou latkou postavili

- Jak vnimaji svoji soucasnou situaci

Toto schéma okruhu otdzek, které bylo vytvoteno, bylo zavazné a vzdy se na néj bylo
tdzano. Dle situace bylo pofadi otdzek ménéno a také doptdvano a zaddno upiesnéni
odpovédi, pokud byla potieba, aby byla maximalizovana vytéZnost interview (Miovsky,
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2006). Ve vedeni rozhovoru se pokracovalo do t¢ doby, dokud odpovédi byly uzitecné a

nebyly vycerpané ¢asové moznosti respondentek.

Stézejni byla rovnéz samotnd piiprava a proces rozhovoril v praxi, ktery zahrnoval né¢kolik
krokli: samotné navazani kontaktu s potencidlnimi respondentkami, zjistit zda jsou
vhodnymi respondentkami pro vyzkum, piedstavit jim vyzkum, sdélit informace pro¢ se na
vyzkumu pracuje a jeho ucel, sdélit kde a jak bude vyzkum probihat, ziskat jejich pisemny
souhlas s provedenim rozhovoru, sd€lit, ze rozhovory s nimi budou nahravany na diktafon,
nasledné ptepisovany a po ukonceni vyzkumu ziskané audionahravky smazany. Dulezité
bylo se zaméfit na divéru respondentek a navazani vztahu s nimi. V neposledni fad¢ bylo
velmi dulezité, aby byl spravné uzavieny kontakt s Gcastnici rozhovoru a ujisténi, ze je

v potadku a Ze se nachazi v klidném stavu (Miovsky, 2006).
5.5.1 Metody tvorby a analyzy dat

Pti interview byly respondentky dotazovany dle strukturovanych otdzek a jejich odpovédi
byly nahravany. Dle Miovského (2006, s. 197) ma audiozdznam ,,nespornou vyhodu v
komplexnosti zaznamu a v jeho autenticnosti . Vyuzita byla ¢asova osa pro nacrt udalosti a
naslednou lepsi orientaci. Casova osa se jevila jako praktickd pro zorientovani se v
ptibézich respondentek. Pro pfevedeni dat z netextové podoby do textové podoby bylo
vyuzito metody transkripce. Pii tomto Ukonu dochazi k prvni redukci dat, nelze totiz z
audiozdznamu zaznamenat vSe. Pro zpfesnéni transkripce bylo pouZito techniky ,, kontrola
transkripce opakovanym poslechem* Miovsky (2006, s. 207). Pro dil¢i upravu dat byla
vyuzita tzv. redukce prvniho fadu (vice Miovsky, 2006). Po nashromdzdéni a sepsani
vSeho potiebného materidlu byly textové udaje rozebrany, pomoci techniky otevieného
kédovani, kde se analyzovany text rozdélil na jednotky (Svati¢ek & Sed’ova, 2014). K
opakujicim se jednotkam jsem ptidélila oznaceni a na konci pfifadila do kategorii. Nekteré
kody, které nespadaly do zadné z kategorii, taky byly vyrazeny.
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5.6 Limity prace

Jako hlavni limity této prace jsou vnimané nedostatecnd reprezentativita vyzkumného
vzorku a mozné zkresleni vypovédi danych zen. Vybér respondentek, ktery probihal
formou zamérného (Gcelového) vybér a metodou snéhové koule piedstavoval problém
v dosazeni reprezentativnosti a limity v naslednych prezentovanych poznatcich vyzkumu.
Tim se ma na mysli uplnost a komplexnost danych poznatk.

Ur¢itou formu rizika mohly pfedstavovat obavy ucastnic z jejich mozné nasledné
stigmatizace ¢i s nepochopenim manzela a rodiny stim, ze jejich manzelka/matka
poskytuje tento rozhovor. Pravé toto mohlo vést ke zkresleni jejich vypovédi. Proto bylo
dalezité podrobné vysvétlit ucel a povahu rozhovoru, nasledné nakladani a ochranu dat a

zdiraznit, Ze je vSe anonymni.
5.7 Etika

Eticka povaha této prace byla dobie oSetiena, jelikoz se jednalo o velmi citlivou skupinu
zen, které si bezpochyby ve svém zivoté¢ prozily rtiznd traumata. Navazat s nimi divérny
vztah nebylo snadné, proto bylo dulezité, aby se pii rozhovorech citily bezpecné a
popravdé odpovidaly na otdzky. V pribéhu realizace byly dodrzovany etické principy,
které chranily Gcastnice vyzkumu. Mezi tyto principy patfily informovany souhlas s ucasti
ve vyzkumu, ktery zarucuje ochranu prav a soukromi respondentek. Informovany souhlas
byl vyhotoven v pisemné formé a obsahoval informace o vyzkumu a jeho tucelu.
V neposledni fad¢ zde bylo uvedeno, Ze tcast respondentky je dobrovolna a odstoupeni od
vyzkumu je bez jakéhokoliv dasledku. Ugastnicim vyzkumu bylo presné vysvétleno, co je
od nich vyzadovéano a byl poskytnut prostor na cokoliv se doptat. Byla zajisténa ochrana
soukromi a osobnich udaji ucastnic, pfedev§im zaruceni zachovani ml¢enlivosti. Déle byla
snaha uchranit ucastnice pfed zbyte¢nou Casovou zatéZi, snaha se jim co nejvice asové
pfizplsobit, zaruCeni anonymniho zpracovani dat a ochrana pifed dal$im rizikem
poskozeni, kde byl ptedevsim kladen diraz na aktudlni stav respondentky. B&hem
vyzkumné ¢innosti nebyly respondentky vystavovany neobvyklému stresu a nedoslo u nich
k jakékoliv ymé duSevni, hmotné ¢i jiné (Miovsky, 2006). V neposledni fad¢ je dulezité
zminit ochranu vyzkumnika, kde naptiklad ze strany rodiny nemusi byt kladnd odezva
s provedenym vyzkumem s jejich manzelkou/matkou.
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6. Interpretace vyzkumu

Cilem této kapitoly je interpretovat poznatky, které¢ byly diky vyzkumu ziskdny. Na

Spoustéce

Udrzovaci faze
Nedotknutelné oblasti
Ohlédnuti za minulosti
Posledni moment

Prvni kategorie nese nazev spoustéce. Tato kategorie zahrnuje faktory, které ucastnice
vyzkumu vedly k tomu, ze se ¢im dal tim castéji uchylovaly ke konzumaci navykovych
latek. V rozhovorech se autorka zaméfila pfedevsim na naro¢néa obdobi a rizikové Zivotni
situace, které je k tomu vedly. Na tuto prvni kategorii navazuje kategorie udrzovaci faze,
kde pro respondentky byla urcitd navykova latka nécim, co jim v danou chvili pomahalo a
vypliiovalo jejich Zivoty. V této kategorii doSlo k podrobngjSimu popisu latek, které
respondentky uzivaly a byl zde taktéZ vénovan prostor obdobi, kdy své uzivani pied
okolim skryvaly. Déle zde autorka vyzkumu zanesla dvé z jejiho pohledu zajimavé

subkategorie, a to subkategorii originalita a pretrhané socialni vazby.

Nasleduje kategorie nedotknuté oblasti, kterd dle prvotnich domnének méla popisovat
oblasti v zivoté respondentek, které i pres urcity problém s navykovymi latkami ziistaly
zachované, Zeny o né pecovaly a tyto oblasti jim 1 mnohokrat mohly pomoci pii 1é€bé a
navratu ke zdravéjSimu zplsobu Zivota. Tato kategorie vSak nenaplnila ptedpoklady, pro
které byla vytvofena.

Kategorie ohlédnuti za minulosti popisuje vztah respondentek k jejich minulosti. Jedna se o
ohlédnuti se za jejich détstvim a také za ptestcthovanim se do satelitniho méstecka.
Posledni kategorie méa nazev posledni moment, zde se jedna o obdobi, které respondentky
vedlo ktomu, Ze se aktivné zacaly pokouSet svoje zavislostni chovani feSit ¢i byly
donucené okolnostmi, poptipadé svym okolim zacit jej fesit.

V nasledujicich podkapitolach praktické ¢asti se autorka bude vénovat podrobnému popisu
téchto kategorii a subkategorii.
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6.1 Spoustéce

Deset respondentek a deset odliSnych zivotnich ptibéhtl, i kdyZ pieci jen tyto Zeny maji
néco spole¢ného. V relativné mladém véku se vSechny odstéhovaly z velkého mésta do
nove¢ vystavénych satelitnich mésteCek ¢i nové vystavénych domt pfidruzenych
ke klasické vesnici. Byty vyménily za nové zatizené velké domy a praci za péci o rodinu.
Toto vSak neni jediné, co je spojuje, urcitou ¢ast v jejich zivoté vyplnila i néjaké navykova
latka, nejCastéji se jednalo o alkohol, Iéky nebo kombinaci alkoholu a 1€k, nejcastéji 1éka
proti uzkosti. V této kapitole se autorka bude snazit ptiblizit spoustéjici mechanismy, které
nejcasteji téchto deset zen vedlo k tomu, Ze tyto zminéné navykové latky zacaly uzivat.

Samota

Nejvétsim deficitem satelitnich méstecek je, ze 1 kdyz zajistuji svym obyvatelim vSechen
dostupny luxus s krasnymi domy a zahradami, tak ale nedopiavaji vyvoji socialnich vazeb
mezi obyvateli. V zdzemi satelitnich mésteCek chybi kulturni vyziti, které ale typické
vesnice nabizeji, piikladem kulturni domy (Somolova, 2009). Novi obyvatelé satelitnich
meésteCek Castokrat také nechtéji vytvaiet sousedské vazby, i kdyz tyto moznosti maji,
jelikoz jiz udrzuji dlouholetd pratelstvi ¢i dle jejich pohledu patii do urcité skupiny
obyvatel a kontakty navazuji pouze se stejné postavenymi. Zeny s oznaéenim zelené vdovy
Castokrat zistavaji doma samy, ¢i svij Cas travi s détmi, jelikoZ socialni vazby v satelitnim
méstecku, kam se pirestéhovaly, nemaji potfebu navazovat a jejich pratelé jsou vétSinou
pratelé z okoli jejich muzi. Toto se autorce potvrdilo i u jejich respondentek. Ze stran
respondentek nebyla pfili§ velkd iniciativa stykat se s ostatnimi obyvateli satelitniho
méstecka, U€astnit se mistnich seSlosti a udalosti, pokud tuto moZnost obec, ve které Zily
nabizela, jelikoz dle jejich slov by si s mistnimi obyvateli stejné nemély co fict a lokalni
zabava nebyla dostatecnou.

Denisa: ,, Ty lidi byli prosté lidi z vesnice, které nezajima nic jinyho, nez pivo a kdo co ma
nového, vidycky jsem vidéla ty nevrazivé pohledy, kdyz jsem jela okolo nich, ale ani ja se
s nima nechtéla bavit, méla jsem v tu dobu svych povinnosti okolo baraku a deéti dost... no
a pak mi to zacalo vsechno vadit, to hrozny buranstvi, neméla jsem kam si zajit, vSude jsem

«

musela jezdit autem, a to bylo porad dokola. *

Olga: ,, Hodné jsme cestovali, porad jsme nékam jezdili a byly to opravdu skveélé casy, pak
jsme se prestehovali, vSechny finance se investovaly do domu, muz mél hodné prace a ja
uplné nechtéla sviij cas travit s détma na mistnim koupalisti, obcas jsem zasla na détské

3

hriste, ale to prosté nebyly kamaradky, které bych si brala domui. *

36



Laura: ,,Ja nikdy nebyla na néjaky hasicsky nebo myslivecky plesy a tady se nic moc jinyho
delat neda, lidi si tady u nas vidycky maximalné jdou vozrat a podrbat, to miizu délat sama

doma, ze?!*

Jako dalsi problém respondentky uvadély ,,vystfizlivéni® z prvotniho nadSeni po
prestéhovani se z mésta do satelitniho méstecka. Nejdiive zafizovaly dim, staraly se o déti
a d¢lalo jim to velkou radost, avSak po né¢jaké dobé¢ se jiz nemély kde realizovat a zacala na
n¢ doléhat samota a prazdnota. Diive byly zvyklé na Zivot ve méstech, ktery jim nabizel
rizna kulturni vyziti a riznou osobni realizaci, vidina idylického Zivota v krasném domée

v prostiedi malebné ptirody je mnohokrat po urcité dob¢ presla.

Barbora: ,, Prvni dva roky byly skvélé, takoveé to, kdyz se tésite, co bude nové, jak zaridite
koupelnu, loznici, obyvdk, ale pak co, to jsme s panem magistrem (psycholog) popsali jako
nudu, ja uz neméla vitbec nic co délat a vSechno doma, jako uklizeni a prani, vsak to zndate,
mé uz nebavilo. Ja mam vysokou Skolu a tehdy v té dobé jsem zacala byt fakt protivna a

podrazdena.

Podobné pocity prozivala i respondentka Martina: ,, Ze zacatku jsem byla vytizena a hrozné
mé vSe bavilo. Zabydleli jsme se v novém prostredi, které jsme si vysnili, bylo to tam
nadherné a hlavné nase, Zadny maly byt v Praze. Uplné si pamatuju, jak nastala zima, brzo
byla tma a ja byla doma sama s dcerou a synem, i kdyz jsem tam byla s nima, tak jsem se

‘

viastné citila hrozné sama.

Narozeni ditéte

Pfichod dit€ znamena zménu v Zivoté rodicl, stadvaji se za néj zodpovédnymi a musi
¢astecné upustit od svych potieb a piizplsobit se potfebam nového €lena rodiny. Z Zeny se
stdva matka s novymi emocemi, city a naroky na ni kladenymi toto vSe potvrzuje Mozného
(1999) tvrzeni, ze rodiCovstvi je vyznaény prechod v rodinném cyklu, kde je na Zenu
nasledn¢ kladen velky kulturni tlak. Tyto vyroky potvrzuje i respondentka Eva, ktera si po
narozeni syna piipadala, Ze jako matka naprosto selhava a Ze kazda jina Zena je jako matka

lepsi nez ona.

Eva: ,,Manzelova matka za mnou poiad chodila a porad hyrila radama nad zlato. Ze mam
delat tohle a pak zase tamhlecto a jak to délala vona a jak to delam blbé. Bylo u nas
pecenda varend, mné v ty dobé bylo néco malo pres dvacet a neuméla jsem si uplné prosadit
svou a ona ze mé delala totalni husu, pripadala jsem si, Ze jsem naprosto neschopnd a jako

matka nepouzitelna.*

Déle Eva uvadi ,, 4 manzel se mé v té dobé nikdy nezastal, byl porad v prdaci a ja mu rikala,
jak je toho na mé moc a ze mi neni prijemny, Ze ona (tchyné) porad komentuje kazdou vec

37



co udelam a vsechno je blbé.“ ,, Nikdy neprisio jedno jediny pochvdaleni za néco, co jsem

udeélala, vsechno bylo automaticky blbe.

Respondentka Diana na toto téma uvadi, ze po porodu méla velké problémy se svoji vahou,
kdy nabrala dvacet pét kilo a nemohla je shodit. Nabytd vaha ji ubirala na sebevédomi,

s manzelem se v tu dobu odcizili a izolace s malym ditétem ji stresovala.

Diana: ,,Heled'e, bylo to strasny, nikdy jsem nebyla uplné vyzabla, ale stihla a méla jsem
hezky tvary a ted tohle, viubec jsem to nemohla dat dolu, byla jsem jak vorvan
s mlikarnama (smich). S Petrem jsme spolu prakticky tenkrat viitbec nespali, ze zacatku to
neslo (po porodu) a pak mi i prislo, Ze ani nechce a mé to sebevedomi Slo dolu, byla jsem

uplné jak hromaddka nestésti a nikomu jsem se s tim nemohla svérit. *
., Tlustd a sama “

,,On mé poznal jako krasnou Stihlou divku “

‘

., Taky mi to obcas daval pékné sezrat, ze jsem ztloustla. *

Role matky pfinasi nové pozadavky a nové naroky. Pro Zeny péce o déti, pokud na tuto roli
nejsou dostatecné pripravené, mize byt velmi naro¢na. U zen se mohou dostavovat pocity

zlosti, nervozity, chronické inavy nebo tteba poruchy soustfedéni (Luskacova, 2016).

Laura: ,,Snad nikdy jsem tak unavena nebyla, mala porad plakala a ja viibec nevédéla co
s ni. Nekdy jsem spala tieba jen 3 hodiny denné, odstéhovala jsem se od manzela z loznice,
aby se aspon trochu mohl vyspat, protoze ten to ze zacdtku bral snad jesté hiii nez ja.*
Laura dale uvadi ,, Byla jsem hrozné protivnd, na malou pak i sprosta, coz si nikdy

neodpustim a prosté permanentné ve spatny nalade. *

Nevéra

Jak jiz bylo autorkou nastinéno v teoretické ¢asti, tak zelené vdovy jsou ohroZeny nevérou.
Jednd se spiSe o neveru, Ze ony Castéji podvadeji nez, ze by jejich pracovné a Casove
vytizeny manzel podvade¢l je. Dle sexuologa Petra Weisse (2010) se jedna o neuspokojivy
zplisob Zivota v dne$ni dob&. Zena se &asto citi sama a hleda utéchu u nékoho daliho,
jelikoZz jeji manzel ji nevénuje tolik pozornosti, kolik by si ptedstavovala. U jedné z mych
respondentek tomu ovSem bylo naopak, jeji manzel si nasel milenku a kvtili ni 1 opustil
rodinu, ke které se vSak po par letech opét vratil, opét spolu méli svatbu a narodil se jim

dalsi potomek.
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Petra: ,,Dlouhou dobu jsem néco tusila, Zbynek nikdy nebyl svatousek, ale tohle bylo jiné,
ze dne na den si sbalil véci a nas s détma opustil. Nejakou dobu nam ani neposilal penize,
na vsechno jsem ziistala sama...pak po trech letech zjistil, Ze ona mu ani neuvari a ze je

k nicemu, tak se k nam zase vratil. “

Petra dale v ndvaznosti na toto téma dodala ,, Bylo to hrozné, byli jsme spolu od dvaceti,
méli dve deti, které to také tézce nesly a ja ziistala na vsechno uplné sama a bez financnich

‘

prostredkii, protoze jsem prosté nikdy nepracovala.

Odchod déti od rodiny
Odborna literatura uvadi dva odliSné nazory na osamostatnéni déti a odchodu od jejich
primarni rodiny. Prvni fikd, Ze Zena matka se po odchodu déti mize citit velmi osamocena
a jiz ne tolik potfebna jako tomu bylo dfive, s tim mize souviset i fakt, ze déti manzelsky
par spojovaly, manzelé védéli, pro¢ spolu jsou a mnohdy to bylo pouze za uc¢elem udrzeni
manzelstvi kvtli détem.

Druhy pohled tikd, Ze naopak po odchodu déti manzelsky par ma prostor na vlastni
aktivity, které mohli do této doby omezovat kvilili détem a manzelé se sblizuji. Travi spolu
vice ¢asu, maji vice soukromi a provozuji véci, které¢ do této doby byly okrajovymi. Samy

Zeny maji prostor pro navrat do prace a vénovani se samy sobg.

V rozhovorech s respondentkami se autorka dvakrat setkala s prvni ze zminénych variant.
Respondentka Hana se po odchodu déti na studia do zahranic¢i citila nepotfebnd, sama a
nevédéla co se svym volnym Casem, protoZze do této doby ho vzdy vénovala détem. Jeji
manzel byl pracovné vytiZeny a nemél na ni a na jejich spole¢ny Zivot ¢as.

Hana: ,, No, pldan byl, Ze deéti posleme na dobré skoly do zahranici, mladsi tam Sel na
stredni a dcera na vysokou. Nejhorsi bylo, Ze odesli oba dva ve stejny cas a ja ziistala
uplné sama. Dum byl prazdny a ja vlastné po celé té dobe, kterou jsem veénovala Cisté jen
rodiné a rodinnému zazemi, tak neméla ani jednu kamaradku, nikoho, s kym si popovidat,

s kym néekam zajit.

, Manzel byl porad v praci, v tu dobu kupovali néjaké nové nemovitosti a ja ho vidéla

vzdycky jen vecer, kdyz prijel uplné unavenej a rano, kdyz mi odjel.*
Druhé respondentka uvadi obdobny ptipad toho, Ze jeji jediny syn odeSel bydlet

k ptitelkyni a ona se té€Zce vyrovnavala s tim, Ze je v rodin€ nova Zena, se kterou jeji syn

odesel zit a opustil svoji primarni rodinu.
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Pavla: ,,VZdycky jsem si Fikala, Ze nechci byt ta Silend tchyné (smich) a myslim si, Ze ani
nejsem, no ale pak si Adam nasel holku, ktera byla o par let starsi, teda uz nastésti spolu

nejsou, nehodila se k néemu a odesel za ni bydlet. *

,,Jeste sli bydlet uplné do jiného mésta, celkem daleko od nas a my chtéli, aby pracoval u
manzela ve firmeé a on se nam uplné zblaznil a chvili se s nami i nebavil, tuhle dobu jsem

snasela uplné nejhur a viitbec nechapu, jak se to mohlo stat.

., Zkousela jsem té jeho tehdejsi pritelkyni domluvit, ale ona mi vzdycky sekla s telefonem a
pak jsme se s Adamem néjakou dobu nebavili, nez se vratil a pochopil, Ze to asi nebyla

‘

upiné nejlepsi volba, ted’ ma lepsi pritelkyni.
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6.2 Udrzovaci faze

V udrzovaci fazi doslo k zaneseni vypovédi respondentek ohledné navykovych latek, které
v ur€itém svém prozitém Zzivotnim obdobi uzivaly. Na pocatku uzivani jim v jistych
situacich pomahaly, pomahaly jim se odreagovat, na chvilku zapomenout na strasti, které
je tizily, citily se 1épe ¢i jim dodaly vétsi pocit sebevédomi. Tyto situace byly jiz popsany v
kapitole Spoustéce. Po urcité dob¢ jim vsak tyto navykové latky zacaly zasahovat do Zivota
a zacaly jim vice brat, nez do této doby davaly.

Névykové latky, které respondentky tohoto vyzkumu uzivaly nejcastéji, byly
predevsim alkohol, 1éky proti napéti a uzkosti nebo kombinace obojiho. Ugastnice
vyzkumu Denisa uvedla, ze obcasné uzivala kokain, ale nikdy ji problematicky
nezasahoval do Zivota, proto patiila spiSe k pfileZitostnym rekreaénim uZzivatelim, a to
v dobéch jesté pred prest€éhovanim do satelitniho méstecka. Autorce vSak ptislo dilezité

jeji vypoveéd do vyzkumu zahrnout.

Denisa: ,, No, to jsme si davali jesté predtim, nez jsme s manzelem zacali bydlet, prosté byla
nékdy néjaka party a k tomu to patvilo nebo jsme prisli ke kamaradiim na byt a oni to doma

3

méli, ale jinak, ze bych si to dala nékdy sama, tak to viibec.

., Bylo to spis pro zabavu, daval si to kazdy a taky to bylo modni jeden cas, bylo videt, Ze

‘

prosté na to mate.
Alkohol

»Nikdo neni predurcen k tomu, aby se stal zavislym na alkoholu, ale nikdo také nema

predem jistotu, Ze se jim nestane* (Skala 1988, s. 39).

V prvé tadé je dulezité zminit, Ze vSechny respondentky tohoto vyzkumu spojoval fakt, ze
pokud pily alkohol, tak se snazily co nejlépe pfed svym okolim své piti skryt. Shodné
udavaly, ze se stydély za to, Ze piji a jejich partnefi i dlouhé roky nic netusily.
Respondentka Hana uvadi ,,Ja se tak stydela, celou dobu jsem védéla, Ze se to nikdo nesmi
dozvedet, at se déje, co se déje, protoze bych selhala na celé care a poskodila bych celou

‘

rodinu. ¢

Pavla uvedla ,, Sedm a piil roku jsem to takhle méla a nikdo nic nevédel a ani netusil, byla
jsem dobra, fungovala jsem uplné normalneé, presne jsem vedela, co mam deélat, abych byla
v pohode. “

Tento jev popisuje i odbornd literatura, ktera uvadi, ze Zeny daleko castéji, nez muzi své
problémové piti pied okolim taji (NesSpor, 2011). Citi se daleko vice stigmatizovang, okoli

na n¢ klade vétsi tlak nez na muze, jelikoz ony jako Zeny a dobré matky maji chranit
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rodinny krb a zafidit se o spravné fungovani rodiny a pokud se chovaji neuvazlivé, tak je

jim to daleko méné tolerovano nez muzim.

Dle autorcina nazoru je velmi zajimavou podkategorii této udrzovaci faze podkategorie s
nazvem originalita. Tento nazev proto, protoze dle autorky skrySe a ukryty do kterych
respondentky schovavaly lahve od alkoholu byly originalni. Respondentka Martina udava,
ze v pocatecnich stadiich byla velmi vynalézava ohledn¢ doupat pro svij alkohol,
predevsim se bala, aby ho nenasly jeji déti. U manzela ze za¢atku méla podobné obavy, ale
kdyz zjistila, Ze celou domacnost nechava na ni, tak objeveni z jeho strany se neobavala.

Martina: ,, Tak o ukrytech za prackou jste urcité slySela, to pro vas nemize byt Zadnd
novinka, to rikaly vSechny mé kolegyne z lécebny (smich), ja si flasku davala treba do
detskych lyzaku... v zahradkarské kilnicce jsem jich méla nekolik, protoze vim, Ze jedinej

kdo bali détem na hory jsem ja a kdo pleje zahradu jsem taky jen ja (smich).

Dalsi dle autor¢ina ndzoru originalni formu skryse alkoholu popisuje respondentka Eva:
, Mam celkem velkej Satnik a vidycky jsem méla, uz vty dobé, co jsem pila, tak jsem si
prosté malé lahvicky schovavala do kabelek, nejhorsi bylo, Ze kdyz jsem se vratila z léceni,
tak jsem jeste jednu ve svy Diorce nasla (smich). “ ,, Ted mi to celé prijde hrozné tismévné

‘

a vlastné uz ani ne smutné, tohle stadium jsem si uz odbyla.

Respondentka Diana na toto téma uvedla: ,, Lahve byly vsude, sama jsem se potom vSem
divila, kam jsem je vsude davala a ukryvala, byly schovany v knihovné, v koupelné
vuloznym prostoru v postelich (povzdychne si), manzZel snad jednou ¥ikal, Ze nasel
néjakou i v detskym pokojiku, ale to si tak matné vybavuju a vlastné nad tim ani nechci
moc premyslet, je mi ze mé na zvraceni.

Vypovédi respondentek se castecné shoduji s odbornou literaturou, ktera jiz byla vyse
zminéna a ktera uvadi, ze Zeny s problémy s alkoholem se ptfedev§im v primarnich stadiich
snazi své piti co nejvice utajit a pokud piji doma, tak si lahve od alkoholu v prvé fadé
schovévaji do prostoru, ktery je vyhradné jejich teritoriem a kam jejich rodina, partnefi,
déti nezasahuji (NeSpor, 2011). Tvrzeni, ze se Zeny snazi alkohol skryvat do prostoru,
ktery je vyhradné jejich a kde je mensi pravdépodobnost, ze by zde lahve nasli jejich blizci
se neshodoval s vypovédi respondentky Diany ani Martiny, které lahve ukryvaly 1 do
détskych pokojii ¢i do véci, které uzivaly jejich déti. Respondentky zpétné pripoustéji, ze
zde byla moznost, ze by lahve od alkoholu mohly najit jak jejich déti, tak i manzelé. V
postupnych stadiich jiz nekladly, tak velky diiraz na uc¢elnost ukrytu jejich lahvi.
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Martina: ,, Ted’ kdyz Vam to rikam, tak se u toho sméju, ale verte mi, do smichu mi
rozhodné neni, je fakt smutny, zZe uz mi pak bylo jedno, kde to mam a zZe to mam nékde u

deti, ktery to klidné mohly najit.

Druhou z autor¢ina pohledu zajimavou podkategorii pojici se k alkoholu, je podkategorie
pretrhané socialni vazby. Udivujici mize byt, kolik z respondentek uvedlo, jak rychle
piiSly o svoje dosavadni socidlni kontakty, které mély predtim, nez se piestéhovaly do
satelitniho méstecka. Sedm z deseti respondentek pred piestéhovanim byly zaméstnané a
chodily do préce, po prestéhovani zaméstnani opustily, ¢imz také pfisly o urcitou osobni
seberealizaci a také o prostredi lidi se kterymi byli denné v kontaktu a néco je spojovalo.
Své osamoceni zacaly fesit praveé alkoholem. Alkohol bylo néco, co je v urcité situaci
odsttihlo od reality a ptfedevsim, bylo to to néco, co s nimi v dané situaci bylo. Toto tvrzeni
dokladd vypovéd respondentky Laury, pro kterou byl v ur€ité Zivotni situaci alkohol
kamarad, ktery jak sama uvadi, tak ve chvilkach samoty pro ni zde vzdy byl a nikdy ji
netekl, ted nemlzu nebo, Ze si zavolaji pozdéji, jako tomu bylo u jejich pfitelkyn, se
kterymi se pravidelné stykala pted jejim prest¢hovanim do satelitniho méstecka.

Laura: ,,Hodné se toho zménilo, v Praze jsme kazdou stredu chodily na tenis a pak posedet
na vino, jenze ja pak meéla malou a hodné zarizovani okolo domu a holky mé prestaly zvat
na ty nase posezeni.... Oni rikaly, Ze kdyz jsem jim to po patnacty odvolala, tak, Ze to stejny
udeélam i po Sestndcty, jenze jak jsem byla porad zaviend doma s malou, tak ja potrebovala

pryc, potiebovala jsem se nekomu vypovidat.*

Na tuto vypovéd naseda 1 fakt, Ze respondentky mnohokrat zminovaly, ze pro né bylo
obtiZzné najit n€koho na hlidani svych déti. Nej€astéjsi divody zminovaly 1. pro rodinné
prislusniky bylo casto satelitni méstecko daleko, kam by museli dojet a piespat 2.
v satelitnim méstecku nikoho, koho by o hlidani mohly poprosit neznaly a nikoho na
brigadni pozici jako hlidace déti ze satelitnitho mésteCka zamé&stnat nechtély, jelikoZ se
Castokrat obavaly vniknuti do jejich soukromi a naslednému Sifeni informaci o jejich
rodinné situaci a zazemi 3. pokud si najmuly agenturu na hlidani déti, tak taktéz udavaly
obavy z pfedstav, jaky cloveék jim dit¢ hlidd a mnoho agentur dle jejich vypovédi
neposkytovaly sluzby mimo velkd mésta.

Dalsi formu uZzivani alkoholu, kterd je sama o sob& popsana v odborné literatuie a v tomto
vyzkumu a v rozhovoru s autorkou ji sama respondentka Eva tak nazvala, miizeme oznacit
jako formu sebemedikace. Eva nazyva uzivani alkoholu jako svoji sebemedikaci pied
pocity osamoceni, nudy a také zvladnuti pro ni té€Zkych situaci, kdyz za nimi pravidelné
jezdila matka jejiho partnera ,, Taky kdyz prijela Ilona (tchyn€), tak to jsem se musela napit
predem a taky hned potom co ojdela. *

43



O pocitech napéti uvadi nasledujici: ,,Ja jsem se tim vzdycky tak krasne uvolnila, kdyz jsem
se citila sama, tak mé to tak povzbudilo, Ze jsem si treba zacala povidat pro sebe a uz jsem

3

se citila, Ze nekoho vedle sebe mam.
Léky:

V dnesni dob¢ se ¢im dal tim vétSim fenoménem stavd domaci samolécba a zneuZzivani
1ékti. Pokud nas trapi bolest hlavy, zad, kloubi ¢i jiné nepfijemné télesné projevy, tak
nejjednodussi je sdhnout po Iéku, ktery mame v domaci Iékarnicce ¢i zavolat naSemu
obvodnimu I€kati a po telefonu se domluvit na zaslani eReceptu. Tento stejny princip
funguje 1 v pfipadech zmén nalad, zvySeného pocitu napéti a stresu, ¢i smutku nebo
strachu. Tabletka navodi pocit uvolnéni, snizi uzkost a tenzi, pomize prekonat smutek.
Skutecnosti vsak je, ze 1€k brani v feSeni primarni podstaty problému a pouze jen odklada
jeho feseni. Plizivym tempem pak mtze vzniknout zavislost (Plocova, 2019).

Pani Denisa zacala uzivat Neurol (alprazolam) na snizeni napé€ti a uzkosti na matetské
dovolené, kdyz se jeji prozatimni zivot z jejiho pohledu velmi zménil. ,,Byla jsem zvykla
chodit do prace, cely den byt s nekym v kontaktu a ted’ jsem ziistala sama s malou doma,
jestée v tom obdobi byla zima, hrozné rychle tma a manzel se vracel pozde domii z prace*
uvadi a k tomu dodava ,,Mala jesté v tu dobu hrozné plakala a byla casto nemocnad, vitbec
jsem si s ni nevedéla rady a neméla jsem nikoho okolo, protoze moje rodina bydli na
Moravé a mama za mnou taky nemohla porad jezdit. “ Sdm manzel ji v tu dobu doporucil
znamého Iékare, ktery pani Denise zacal na jeji uzkostné pocity predepisovat Neurol.
Lekar ji 1€k predepsal bez jakéhokoliv prvotniho vySetfeni a edukace, Ze pokud je 1€k
Spatn¢ davkovan a uziva se dlouhodobg¢, tak na ném miize vzniknout zavislost. Pani Denisa
si vzdy pouze telefonicky zavolala a pozadala o dalsi predepsani. Postupem ¢asu si na ném
vytvofila silnou zavislost, kterou prokladala alkoholem.

U jiz zminéné respondentky Denisy a dale u respondentky Olgy se objevila kombinace
Neurolu a alkoholu coZ s odkazem na odbornou literaturu a autorkou (této diplomové
prace) prozkoumané internetové diskuze neni ni¢im neobvyklym. Kazdopadné se jedna o
dvé latky, které tlumi centrdlni nervovy systém. V kombinaci se jejich uéinky zvySuji a
muze dojit az k zastavé dechové nebo srdecni ¢innosti, ktera mize vést az ke smrti. Jiné
formy poranéni nasledkem kombinovaného uZzivani téchto dvou latek mohou byt piikladem
zlomeniny, rany do hlavy, a to pfedevsim z disledku ¢astéjSich pada (Nespor, 2011).
Respondentka Denisa déale o Neurolu a alkoholu uvadi ,,Jad védéla, ze se na to nema
pit, ale nejak mi prislo, Ze to na mé uz nefunguje, a pak jsem se na internetu docetla, Ze

o (¢

alkohol znasobuje ucinnost techto lékil.
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Olga ohledn¢ 1€kt a alkoholu zminila: ,,Ja to s tim méla tak néjak propojené, vsichni
zduraznovali, Ze alkohol jako ne, ja to néjak dodrzovala, skoro vidycky, jen ke konci se to

seslo trosku jinak a pak mé odvazela ta sanitka.

Dalsi z respondentek Laura vrozhovoru na téma léky ohledné Lexaurinu uvedla
nasledujici ,, Poradila mi to kamaradka, kdyz jsem byla u ni doma a sverila se se svyma
problémama, tak mi hned dala platicko, Ze ji to predepisuje znamej no a pak uz to slo, ze
zacatku jsem si to nechavala predepisovat obcas a pres ni, ale pak jsem si jich dala treba

“«“

devet dennée.

Dale Laura dodéava ,, Potiebovala jsem to, bez toho jsem pak uz skoro nemohla nic, uz jen

ten pocit, ze to mam v kabelce mé uklidnoval. “

,,Ja si jich brala celkem dost denné, sam doktor pak byl prekvapenej kolik, jenze fakt celou

tu dobu na mé nikdo nic nepoznal. *
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6.3 Nedotknutelné oblasti

Dalsi kategorii, kterou se autorka této prace snazila popsat byla kategorie s ndzvem
nedotknutelné oblasti. Autorka se pokousela v rozhovorech s respondentkami objevit mista
do kterych jim navykové latky nezasahovaly. Prvotni autorCina domnénka byla takova, ze
jednou z nedotknutych oblasti pro respondentky budou jejich déti, ze pokud se bude jednat
o situace ohledn¢ jejich potomkt, tak jim do této sféry alkohol, poptipad¢ I1éky prilis
zasahovat nebudou. Opak byl pravdou, a pravé déti se Casto stdvaly obétmi uzivani
navykovych latek. Respondentka Olga uvadi, jak po konzumaci vodky v ndkupnim centru
zapomnéla v jednom z obchodt svého syn ,, Nic si moc nepamatuji, mam to tak mlhavy, ale
vim, Ze jsem sedéla na takovych téch sedackach, jak jsou uprostied Chodova a pak akorat
jak ke mné prisla pani prodavacka s placicim synem, Ze jsem ho tam nechala. Déle Olga
uvadi, Ze tento scéndf se ji v Zivoté opakoval nékolikrat, svého syna pravidelné nckde

zapominala, ¢i ho zapominala vyzvedavat ze skolky.

Respondentka Laura uvadi, Ze viibec netusi, co se uvnitt ni tenkrat odehravalo. Na svoji
malou dceru byla nastvana a davala ji za vinu, Ze je kvlli ni neStastna. Nutno dodat, Ze
tyto doby zacaly, kdyz jeji dcera byla miminko a pokracovaly do batoleciho obdobi.

Laura: ,, Byla jsem tak hnusnd, na jednu stranu jsem nesndSela, jak porad plakala a na
druhou jsem hrozné moc chtéla byt dobra mama a strasné ji milovala a teda miluju porad.
Vzdycky jsem se snazila, aby méla vsechno, byla prebalend, najezend, mela cisté oblecky,
ale ona porad plakala a ja to vitbec neddvala, nezvladala jsem vitbec tu situaci a pak jsem
se napila a zacala ji nadavat nebo ji schvailné dala do vedlejsiho pokoje, aby se tam

vybrecela, hrozny, vitbec nevim, jak tohle jednou muzu napravit.

Verbalni nadavky zminuje 1 respondentka Barbora, ta ovSem verbalné napadala ptrevazné
tehdejSiho manzela.

Barbora: ,, Byl prvni na rané, treba se vratil pozdé vecer ze schuzky a ja si uz v hlave
utvarela scénare, jak mé nékde podvadi. Ted vim, Ze to nebyla pravda, ale stejné to

dopadlo, jak to dopadlo a ke konci s jednou utekl.

V této kategorii bylo velmi slozité alespon u tii respondentek naleznout oblast do které by
jim alkohol ¢i 1éky realné€ nevstupovaly. Cilem bylo v rozhovorech nalézt sféru, kterd by
byla separovand, stila by stranou od jejich zavislostniho problému a mohla pomoci pii
1é€bé a navratu do jejich plvodniho zivota. Kdyz si autorka této prace vytvarela
predpoklady vysledki, tak pfedpokladala, Ze né€které z téchto mist se zde objevi, ale
nestalo se tomu tak.

Dale vSak doSlo ke shodé s odbornou literaturou, kterd uvadi, ze prvotnim
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znamenim muze u zeny byt zména vzhledu. Miize dochazet k vétSimu zanedbani a mensi
péci o svij zevngjSek, nez tomu bylo do ted’ (Csémy & Dvoradk, 2008). VSech deset
respondentek vice méné shodné udavalo, ze péce o jejich vzhled se po uzivani ndvykovych
latek zmenSila a ze dosSlo k ur¢itému opomijeni této oblasti, i kdyz pfedtim si na své

vizualni prezentaci davaly velmi zaleZet.

Martina: ,, Kdyz Zijete ve mesteé, tak vas ta spolecnost néjak donuti byt pekné oblékla a
udrzovand, v Praze jsem vzdycky vymyslela, co si vezmu na sebe, do prace jsem si obleceni
kombinovala den predem, ale pak na vesnici, to jsou leginy a tricko a pomalu zapomenete
na co se pouziva tvarenka (smich).* ,, Zacala jsem vypadat hrozné, pytle pod ocima, casto
nemyté vilasy jen vdrdolu, zméni vas to, jak to piti, tak i ten Zivotni styl k tomu

pridruzenej.*

Laura: ,, Miluju sport, miluju aktivni zZivot a taky jsem podle toho vidycky vypadala, jen
kdyz pijete, tak parkrat dobry, rano vstanete a v pohodeé, jdete néco aktivné délat, ale kdyz
mdte dité, kocovinu, tak se vam uplné nechce se licit, nosit podpatky nebo si jit zabéhat
deset kilakii. *“ ,, Taky jsem pak podle toho zacala vypadat, otekla po alkoholu, nevyspald,

jak mala pordd plakala a na néjaky sebeudrzovani jsem neméla v tu dobu ani pomysleni.

Autorcin dojem z respondentek byl vSak takovy, ze vSech deset respondentek bylo vyborné
udrZzovanych a zddna forma projité zavislosti na nich nebyla znat, o to vic, Ze ne vSechny

respondentky v dob€ vyzkumu plné abstinovaly a nékteré stale dochazely do 1éCby.
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6.4 Ohlédnuti za minulosti

Dle diplomové prace Luskatové (2016), ktera nese nazev ,,Zivot se zavislosti,

Ze zivota zen zéavislych na alkoholu uskute¢néného kvalitativni metodou hloubkovych
rozhovorti rovnéz jako byl proveden tento vyzkum, autorka doSla k zavéru, ze zeny
s problémy s alkoholem casto hledaji odpoveéd’ na svoji zavislost v minulosti a uvadi, ze
vice nez o hledani odpovédi se jedna o pifeneseni viny na urcité osoby zté doby.
Respondentky vyzkumu Luskacové se shodovaly v otaznicich minulosti ohledné jejich
détského obdobi a také v jejich vypovédich zaznivalo, zZe rodina neplnila sviij ucel. S timto
zavérem se CasteCn¢ shoduje i vyzkum této diplomové prace. P&t respondentek pochazelo
zjejich pohledu z dysfunkcéniho prostiedi, které samy charakterizovaly jako castou
pfitomnost nevéry, zvysSené uzivani alkoholu na strané otce, negativni atmosféru,
odcizenost ¢i chudobu, poptipadé kombinace vice téchto faktorti. Nev§imal (2007) uvadi,
ze dysfunkéni rodina vytvaii prostor pro patologické chovani déti. Do rodinnych faktort,
které mohou vést k zavislostnimu chovani zatfazuje naduzivani ndvykovych latek, kvalitu
rodinnych vztaht, popiipad¢€ absenci jednoho z rodica.

Respondentka Hana uvadi, zZe se sice jeji rodice rozvedli az v jejich devatenacti letech, ale
do té¢ doby doma probihaly ¢asté hadky, jelikoz otec udrzoval milenecké vztahy.

Hana: ,, Matka na néj hystericky kricela jen, kdyz prisel o trochu pozdéji z prace, on mél
vzdycky plno bab, byl to hezky chlap, ale taky jsme si s nim nikdy nestradali
, Byla neuvéritelné Zarliva, byli jsme nekde na dovolené a on se jen podival

k vedlejsimu stolu a hned byl cely vecer zkazeny. *

Respondentka Eva hovotila o podminkéch a atmosféte ve kterych vyrustala ,, Pochdzim ze
Severni Moravy a nase rodina na tom nikdy nebyla dobre, na horach jsem poprvé byla az
s manzelem a myslim si, Ze tahle nasSe situace nds hodné ovlivnila, na vSem jsme Setrili a

nikde jsme vlastné nikdy ani poradné jako rodina nebyli.

AvsSak samotné zavislostni chovani u nékterych ¢lenli rodiny popisuje pouze jedna
z respondentek, a to respondentka Olga.

Olga: ,,U nas to nebylo nic neobvyklého pit, dédecek palil slivovicu a tata pil vilastné
porad, uz od mala si ho tak néjak jako pamatuju.

., No, ale pak se mu stal uraz a musel prestat pracovat a ziistal doma, a to se to
teprve zhorsilo, uz od poledne sedél v hospode a chlastal, pro to neni asi lepsi slovo, no a
my jsme s brachou tieba sli ze skoly a on tam vzdycky sedél, pamatuju si, jak z toho mama

byla hrozné smutnd.” ,, A taky si pamatuju, jak jsme ho néekolikrat museli tahat doma, byl
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uplné namol, pociranej, pdachnouci po alkoholu, na tyhlecty momenty vlastné nikdy
nezapomenu, no a pak to stejné delam i ja své rodiné.

Kalina (2001, s. 95) uvadi, Ze ,,velké mnozstvi rodin s jedincem uzZivajicim navykové latky
vkazuje patologické charakteristiky ostatnich clenu i jejich vzajemnych vztahu.” Z tohoto
tvrzeni vyplyva, ze naruSené rodinné prostfedi mlze vést k rozvoji zavislosti u ditcte.
V nédvaznosti na Kalinu respondentky Casto zminovaly, ze i kdyz samy mnohdy hledaji
divod své zavislosti ve své minulosti a svém détstvi, tak jakym ptikladem budou ony pro
své déti, kdyz jim praveé toto dysfunkéni prostiedi nabidly. Tuto otdzku si kladla vétSina
respondentek a znacné si vycitaly momenty, kdy pro své déti nebyly dobrym vzorem.
Zaznivaly obavy, aby jednou jejich déti samy neuzivaly navykové latky. Pro ilustraci

autorka ptiklada vypoveéd respondentky Diany a Martiny.

Diana: ,,Ja si prosté nikdy neodpustim to, co jsem delal, jak jsem dopadlo, jak jsem vzala
detem mamu, kdyz jsem nékde zliskana (respondentka tim mysli opild) lezela. * ,, Oni si to
nezaslouzily, mély mit pékné deétstvi a ja tam méla byt s nima, ale prosté nebyla, a to
nevratim zpatky a jestli nékdy oni budou mit stejny problémy jako jd, tak to si neodpustim,

protoze za to budu moct jd a ja jsem ten, kdo je do toho prived|.

Martina: ,, Jednou snad na tom nebudou jak ja, snad jsem je nicim tak nezdeformovala, aby
se tenhle vzorec u nich objevil taky, hodné si to kladu za vinu, ted’ sice vim, Ze s nicim uz

T3

nic neudélam, Ze kostky jsou vrzeny, ale stejné to je moje velky téma.

Naproti témto tvrzenim respondentka Pavla jako jedind z Zen zdUraznuje a popira, ze by

jeji zavislost mohla mit urcity negativni vliv na jejiho syna.

Pavla: ,,Jad byla vzdycky dobra mama a za tim si stojim, Adam mél vidycky vyborny zazemi
a ja ho tim nijak neovlivnila nebo neposkodila, nikdy na mé nic nepoznal a kdyz u nas

«

bydlel, tak jsem skoro nepila. *

V kategorii ohlédnuti za minulosti nesmi byt opomenuta subkategorie prestéhovani do
satelitniho méstecka. Dv¢ respondentky uvadéji, ze pro n€ bylo setkdni s realitou Sokem,
avSak ne 1 hned po prest€éhovani, ale po ,,vystfizlivéni* z prvotniho nadSeni. Respondentka
Martina uvedla, Ze se nejednalo o pouhé piestechovani mimo mésto, ale taktéZ nastup na
narozeni druhého se s manzelem piestehovali do nového domu a Martina udava, jak to pro

ni bylo narocné.

, V Praze to bylo prosté jednodussi, mate vsechno blizko, vezmete kocdarek a jedete se

projet, kouknete do obchodii, pak zavolate kamaradce a jedete si nekam sednout, kdezto
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tady musite vsude dojizdét a ta organizace casu je prosté narocna... ale jako ja se strasné
tesila na novy baracek, jen jsem pak s nima (détma) byla doma sama a neméla jsem se, jak

odreagovat a nejhorsi byla ta zima. *

Dale hovoti o nenaplnénych socidlnich vazbach v novém misté bydlisté, kde ani sama
kontakty s mistnimi obyvateli navazovat nechtéla.

Martina: ,, Do mésta to mate dyl a pak se vam nechce jen tak na hodinu nekam jet, protoze
to mate dvacet minut tam a dvacet minut zpatky a tam u nas se nic délat moc nedd, s téema
lidma si ja nemam co Fict a je teda pro mé ve findle lepsi ziistat radsi doma a jet treba na

‘

celou sobotu pryc jednou za tyden.

Pocity izolovanosti a nulové socialni vazby v misté nového bydlist¢ popsaly dalsi tfi
respondentky, mezi nimi respondentky Denisa a Barbora, které¢ shodn¢ uvedly, ze nyni by
uvazovaly o lepsi lokalité na prest¢hovani z mésta, kde diive bydlely.

Denisa: ,,Je to prostée maly, kde miizete maximdlné do hospody na pivo a vSechno je
daleko. Neni tady treba ani obchod, teda asi bych tam stejné nenakupovala, ja si objednam
Rohlik, ale jde o to, Ze néekdy néco nutné potrebujete a musite jet deset kilometrii, abyste to
nakoupila. Mame to tady krasny, ale vim, Ze jsou ted lokality, kde by to bydleni bylo daleko
snadnéjsi.

Barbora: ,,Dneska uz bych lépe zvazila moznost dostupnosti néjakou priméstskou
dopravou, tady ndm jezdi autobus pdrkrdt za den a vsude musime autem. Hlavné ja
nastoupila na cdstecny uvazek, protoze jsem se chtéla vratit do prace a je docela tézky to

vS§echno skloubit s détma, kdyz maji jeste néjaké konicky a ja je vsude musim vozit. *
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6.5 Posledni moment

Konec¢nou kategorii je kategorie s ndzvem Posledni moment. Autorka ji takto nazvala
z divodu, ze zde popisuje posledni vyznamné momenty a procesy v zZivoté¢ respondentek,
které Casto vedly k tomu, ze se odesly 1éCit a jak se odesly 1é¢it. Zamérné tuto kategorii
nenazyva pomoci, jaky byl jeji plivodni zdmér, jelikoz mnohokrat je jednalo o ultimatum
ze strany manzela ¢i o situaci, kdy respondentka skoncila v nemocnici a feSeni jeji
zavislosti bylo akutni.

Respondentka Martina v ndvaznosti na toto téma v rozhovoru uvedla, Zze kdyz se
jeji manzel dozvédé€l, Ze pije a objevil lahve poschovavané po domé, tak nejdiiv myslel, Ze
se jedna o Spatny vtip a, Ze si z n¢ho dé€la srandu, 1 kdyz dlouhou dobu néco tusil, jelikoz
Marina dost Casto spala a byla malatnd. Poznal, o jaky vazny problém se jedna a zacal
Martin¢ vyhrozovat rozvodem a tim, Ze se nebude moc stykat se svymi déti ,, Myslim si, ze
to udélal dobre, ja sedéla v obyvaku a plakala, on mi s uplné klidnym hlasem ozndmil, Ze
mi sezene nejlepsi odborniky, ale pokud se nepiijdu lécit, tak at nepredpokladam néjaké
penize a zZe s détma budu mit zakdzany kontakt. “ Nasledné pani Martina odjela na kliniku
do zahrani¢i. Situace, kterd je zde popisovana, tak oznacil Skala (1988) jako reakci
partnera, ktery charakteristicky ze zacatku popird problém a nasledné se snaZzi silou donutit
svého druha ke zméné.

Ne pouze v Martininé piipadé manzel vyhrozoval rozchodem, dulezitou roli taktéz
hral fakt, Ze pro manzela bylo podstatné, jak z jeho profesniho postaveni, tak urcit¢ho
socialniho, aby se nikdo z jeho okoli nedozvédél, Ze jeho manzelka je ,,alkoholicka* ¢i ma
jiny zavislostni problém. Toto uvedla respondentka Diana ,, Hrozné na mé kricel, Ze jsem
fetdk a Ze skoncim jako naprosta troska a Ze co on a jeho firma a zZe pokud se nedam do
kupy tak konci.“ ,,Kdyz pak hledal néjakou pomoc, tak mu hodné zalezelo na tom, aby to
nikdo nevédel a ani ted’ to prakticky nikdo nevi, ¢im vsim jsem si prosla. “ Naopak dalsi z
respondentek Hana o svém manzelovi sdélila ,, Sed! si ke mné a zacal se me vyptavat, jako
kdy to zacalo, co se stalo a takhle jsme mluvili asi dvé hodiny, strasné se mé snaZzil
pochopit a daval si to sam za vinu. * ,, Pak mi sehnal kliniku a vekl, Ze to zustane mezi nama
a ze to spolu zvladneme, ostatné jako vsechno predtim.“ Autorka ma vSak pocit, ze fakt,
aby se manzelovo okoli nedozvédélo, ze jeho Zena pije bylo pfitomno i1 u dalSich
respondentek, jen o ném nemluvily uz z jakéhokoliv ditvodu. Autor¢ina domnénka je vSak
pouhou spekulaci.

Respondentku Pavlu po uspésné prodélané 1écbé, kam na rodinnou terapii dochdzel
1 manzel a obc¢as se zucastnil 1 syn ¢ekal dle jejich slov novy zivot. Sama uvadi, ze tak jako
si nyni uzivaji s manzelem, tak si nikdy neuzivali. ,, Porad nékde cestujeme, jezdime na
golfy, manzel je v jednom klubu, tak s tema lidma jezdime na turnaje a ja ziju uplné novy
zivot, jak se rika néco Spatny je jednou pro néco dobry.

Skala (1988) uvadi, ze pokud clovek zavisly na alkoholu nastoupi 1é€bu a tato 1écba
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je uspeésna, tak dochazi k jeho opétovnému zaclenéni rodiny. Dale vSak zmifiuje, Ze toto
obdobi je velmi obtizné a je za potiebi velké miry piizplsobivosti celé rodiny. Toto tvrzeni
potvrdila respondentka Eva, Ze navrat zpét do rodiny byl pro ni velmi obtizny, ktery po
urcitém Case neustala a opét zacala pit. ,, Citila jsem se tam jak cizak, manzel byl chladny,
skoro nic mé nenechaval delat a porad me kontroloval. * ,, No a taky porad za nama jezdila
jeho mama, ktera samoziejmé vSechno vedela a poradné mi to davala najevo, tak se stalo

«

presné to, co jsme resili s mym psychologem, Ze tohle napéti zase zacnu resit alkoholem. *

Dal$im jiz vySe zminovanym momentem byl moment, kdy respondentka Olga po padu ze
schodl skoncila v nemocnici, kde ji nésledné zjistily dal§i zdravotni komplikace a
doporucili v dohledné dob¢ podstoupit operaci. V nemocnici se ji objevil odvykaci stav na
alkoholu a benzodiazepinech. ,, Viibec nevedeli, co tam semnou maji délat, porad se mé
ptali, jestli néco takového uzivam a ja jim nechtéla rict pravdu.

«

., Bylo to strasny, strasné mi busilo srdce, myslela jsem, Ze umru.

Po této zkuSenosti podstoupila Olga lécbu, kterou nedokoncila a zatim ji jeji stav

neumoziuje podstoupit jiz zminénou operaci.

Dulezité je v navaznosti na Olgu zminit, ze nebyla jedinou respondentkou, ktera
popisovala urc¢itou formu zranéni zptisobenou uzivanim navykovych latek. Hana uvedla
,,No, ja rada jezdim na kole, vzdycky jsem se rada projizdeéla, takze jsem vidycky jela treba

«

patnact kilacku a tam si dala obéd a k tomu teda i néco k piti. ““ ,,Jednou se mi stalo to, zZe

jsem jela domit a asi bylo moc slunicka a ja nevidela pred sebe poradné a hrozné jsem

¢

nabourala a pulku téla jsem méla sedrenou... a ano, predtim jsem pila.
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Diskuze a zavery

Tato diplomova prace si kladla za cil zmapovani vztahu mezi uzivanim navykovych latek a
prest¢hovanim se do satelitniho méstecka u vybranych deseti zen. Dal§imi tkoly vyzkumu
bylo najit spolecné¢ opakujici se téma a formy chovani u danych respondentek, predevsim
zda se jejich zapojeni do spolecenského/socidlniho Zivota po piestehovani do satelitu
zmeénilo.

V zavéru prace je dulezité¢ fici, ze vSechny respondentky jiz pfed piestéhovanim do
satelitniho méstecka konzumovaly alkohol, i1 kdyz vzdy v mensi mife, a to spiSe ve formé
rekreacniho uzivani. Dle autorky a vyvozeného zavéru vyzkumu nelze hledat jasnou a
pfimou spojitost mezi prestéhovanim do satelitniho méstecka a néaslednou zavislosti. Dle
jejiho nazoru prest¢hovani lze vnimat jako urcity meziclanek ¢i mezistupen na ktery
nasedaly realné spoustéce zavislosti, avSak ne jako spousté¢ samotny. Respondentky
shodné uvadély, ze na pocatku zivota v satelitu byly Stastné, ze si zde svij zivot uzivaly,
pred prestéhovanim se na zménu teSily a samy ji i ¢asto iniciovaly a partneriim navrhly.

Nejcastéjsimi spoustéci uzivani ndvykovych latek, které téchto deset Zen uvadélo
byla néro¢na poporodni péce o dit¢ a odchod na matefskou dovolenou. Celkové velkou
zivotni zménou mezi Zenou, kterd Zije v partnerském svazku bez déti a nasledné Zenou
s détmi. Casto zaznivaly vyroky o obecné naro¢nosti zvladani mateiské role a role matky
jako takové. V této souvislosti Zeny zminiovaly urcité nenaplnéné predpoklady dokonalych
matek, které¢ zjejich pohledu udava spolecnost a mylné iluze o tom, jak si matefstvi
predstavovaly a jaké nakonec readln¢ vypadalo, pfedev§im po porodu. Dale zaznivaly
vypovédi o pocitech samoty, izolace, sniZzen¢ho socidlniho kontaktu se svym okolim, se
kterym se diive pravidelné stykaly. K témto pocitiim casto Zivot v satelitu pfispival, av§ak
dle autor¢inych zavéri nebyl primérnim divodem. Dale je dulezité uvést, Zze Zadna
z respondentek socidlni vazby v misté¢ svého bydliSt¢ navazovat, poptipadé udrZovat
nechtéla, samy je odmitaly, 1 kdyZ moZnosti urcCité spoleenské realizace zde mély nebo
maji.

Pravé podcilem, ktery si tato prace stanovila bylo zmapovéani zapojeni do
spolecenského/socidlniho zivota po prestéhovani do satelitu u téchto vybranych
respondentek. Dvé z vybranych respondentek Ziji v satelitnim méstecku jiz od zacatku
devadesatych let a Zddnou zménu nepozorovaly, shodné udavaly, Ze ptatele vzdy mély
spiSe z okoli manzelovi prace, obéma Zenam v dob¢ vyzkumu bylo pies padesat let a ¢asto
se jejich vypovédi v mnohém shodovaly. Naproti tomu mladsi z respondentek, které mésto
vymeénily za ptiméstsky venkov béhem minulych deseti let, uvadély, Ze po ptest€éhovani do
satelitniho méstecka jejich socidlni vazby opadly a se svymi prateli byly ¢im dal tim méné
v kontaktu. Z téchto ziskanych poznatkii 1ze s odkazem na tento vyzkum vyvodit, Ze u Zen
do Ctyfticeti let a prest¢thovanim se do satelitu béhem minulych deseti let doslo ke snizeni

ey

zapojeni do spolecenského a socialniho zivota. U Zen, které ziji v satelitu pres dvacet let a
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jsou vekove star§i tomu vsak tak nebylo, proto opét nemizeme jednoznacné fici, zda po
prestéthovani do  satelitntho meésteCka dochazi ke snizeni zapojeni do
spolecenského/socidlniho zivota.

Mezi dalSimi Casto zmiflovanymi spoustéCi patfilo setkani s realitou, které nastalo po
urCitém obdobi zivota v satelitu. Tento ¢as u respondentek, které jej zmiflovaly pfisel
s riznou casovou frekvenci. Néktera Zena uvedla po roce a putl, dalsi po péti letech.
Respondentky ¢im dal tim Castéji zacaly vnimat nevyhody Zivota mimo mésto, predevsim
pak obtiznou dopravu, odk4dzdni na automobil, nemoznost kulturniho vyziti dle jejich
predstav, a 1 v této souvislosti Casto zminovaly pocity samoty, izolovanosti a nudy. Proto
dle autorky spiSe nez vztah mezi samotnym piest€éhovanim do satelitniho méstecka a
naslednou zavislosti mizeme pozorovat korelaci mezi pocity nudy, osaméni, poptipade
izolace a uzivdnim navykovych latek. Toto tvrzeni dle autorky nasedd i1 na druhou
uzivanou latku, a tou byly 1éky. Oproti alkoholu 1éky Zeny zacaly uzivat az po prestéhovani
do satelitu. Zadna Zena neuvedla, e je méla predepsané &i je vyzkousela jesté pied
prest¢hovanim. V ptipad¢é 1€kt respondentky primarné zmiinovaly, ze jim pomdhaly pfi
pocitech tzkosti, smutku a celkové psychické nepohody. Tyto pocity v nich byly nejcastéji
zpiisobené urcitou obecnou nespokojenosti ze svého Zivota. Stejné jako u alkoholu uvadély
pocit selhani z jejich pohledu vyvolané ne dokonalou péci o své déti a dale také zminovaly
pocity ménécennosti po odchodu déti od rodiny a jejich ndsledného osamoceni. Proto zde
nelze hledat spojeni Cisté a pouze s prestéhovanim z vétsiho mésta na piiméstsky venkov a
naslednou zavislosti u téchto Zen, jelikoZ Zadnd z Zen neuvedla, Ze jeji zavislost nasedala
pouze a jen na zménu prostiedi.

Autorka prace byla piekvapena, jak nékteré piib&hy byly z jejiho pohledu velmi typické
pod predstavou, kterou si pfed provedenim vyzkumu piedstavila pod sociologickym
konstruktem ,,zelené vody* a jak casto se ptibéhy shodovaly s odbornou literaturou, kde
toto téma bohuZel zatim neni obSirnéji popsané. Proto vnima sviij vyzkum piinosnym jak
pro specialisty v oboru zavislosti, tak pro sociology ¢i psychology, jelikoz odborné
literatury a vyzkumi uskute¢nény na téma ,,zelené vdovy* pfili§ neni, ale jak vyplyva 1
z této prace, tak tato skupina zde je, 1 kdyz pomérné dosti skryta. Skrytost této skupiny
bylo limitem pro vybér respondentek do tohoto vyzkumu. Bylo velmi obtizné dosahnout
Sirokych vazeb mezi respondentkami. Autorka se snaZila najit Zeny, které splnuji kritéria
toho vyzkumu i mimo okoli Prahy, a to se podafilo pouze i jedné respondentky, ktera
pochazela od Brna. Dale bylo vyuzivano pfedevSim metody snowballu, coz autorka
povazuje za dalsi limit reprezentativity tohoto vybérového vzorku. Dale sama autorka
vnima moznost zkresleni vypovédi respondentek ze strachu z nasledné stigmatizace ¢i
nepochopeni ze strany manzela, jelikoz respondentky Casto udavaly, ze kdyz se jejich
partneti dozveédéli o jejich zavislostnich problémech, tak se co nejvice snazili, aby se tyto
informace nedozvédéli jejich znami ¢i  kolegové vpraci a aby lécba jejich
manzelek/partnerek byla co nejvice diskrétni a anonymni.
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https://www.who.int/search?page=1&pagesize=10&query=addiction%20&sort=relevance&sortdir=desc&default=AND&f.Countries.size=100&f.Lang.filter=en&f.RegionalSites.filter=Global&f.RegionalSites.size=100&f.Topics.size=100&f.contenttype.size=100&f.doctype.size=101&facet.field=RegionalSites&facet.field=Topics&facet.field=doctype&facet.field=Countries&facet.field=contenttype&facet.field=Lang&tune=true&tune.0=3&tune.1=2&tune.2=2&tune.3=3&tune.4=180&tune.5=75
https://www.who.int/search?page=1&pagesize=10&query=addiction%20&sort=relevance&sortdir=desc&default=AND&f.Countries.size=100&f.Lang.filter=en&f.RegionalSites.filter=Global&f.RegionalSites.size=100&f.Topics.size=100&f.contenttype.size=100&f.doctype.size=101&facet.field=RegionalSites&facet.field=Topics&facet.field=doctype&facet.field=Countries&facet.field=contenttype&facet.field=Lang&tune=true&tune.0=3&tune.1=2&tune.2=2&tune.3=3&tune.4=180&tune.5=75
https://www.who.int/search?page=1&pagesize=10&query=addiction%20&sort=relevance&sortdir=desc&default=AND&f.Countries.size=100&f.Lang.filter=en&f.RegionalSites.filter=Global&f.RegionalSites.size=100&f.Topics.size=100&f.contenttype.size=100&f.doctype.size=101&facet.field=RegionalSites&facet.field=Topics&facet.field=doctype&facet.field=Countries&facet.field=contenttype&facet.field=Lang&tune=true&tune.0=3&tune.1=2&tune.2=2&tune.3=3&tune.4=180&tune.5=75
https://www.who.int/search?page=1&pagesize=10&query=addiction%20&sort=relevance&sortdir=desc&default=AND&f.Countries.size=100&f.Lang.filter=en&f.RegionalSites.filter=Global&f.RegionalSites.size=100&f.Topics.size=100&f.contenttype.size=100&f.doctype.size=101&facet.field=RegionalSites&facet.field=Topics&facet.field=doctype&facet.field=Countries&facet.field=contenttype&facet.field=Lang&tune=true&tune.0=3&tune.1=2&tune.2=2&tune.3=3&tune.4=180&tune.5=75
https://www.who.int/search?page=1&pagesize=10&query=addiction%20&sort=relevance&sortdir=desc&default=AND&f.Countries.size=100&f.Lang.filter=en&f.RegionalSites.filter=Global&f.RegionalSites.size=100&f.Topics.size=100&f.contenttype.size=100&f.doctype.size=101&facet.field=RegionalSites&facet.field=Topics&facet.field=doctype&facet.field=Countries&facet.field=contenttype&facet.field=Lang&tune=true&tune.0=3&tune.1=2&tune.2=2&tune.3=3&tune.4=180&tune.5=75

Priloha &. 6

Univerzita Karlova v Praze, 1. Iékaiska fakulta
Katerinska 32, Praha 2

do ziverecné price absolventa studijniho programu

Prohliageni zajemee o nahlédnut

uskuiecnovaného na 1. lékarské [akulie Univerzity Karlovy v Praze

Jsem si védom/a, Ze zivéreénd price je autorskym dilem a Ze informace ziskané nahlédnutim
do zpiistupnéné zdvéretné price nemohou byt poukity k vidéleingm GEeldm, ani nemohou
byt vydiviny za studijni, védeckou nebo jinou tviréf Zinnest jiné osoby ne autora,

Byl/a jsem seznimen/a se skuteénosti, e si mohu pofizoval vipisy, opisy mebo kope
ziavérecné priace, jsem viak povinen/a s nimi maklidal jako s autorskym dilem a zachovival
pravidla uvedend v predchozim odstavei.

cestovni pas)

Prijmeni, jméno | Cislo dokladu | Signatura | Datum Podpis
(halkovym totoZnosti | zdvéreéné
pismem) vypujcitele priice
(napf, OP,




