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Abstrakt

Tato diplomova préce se zabyva vztahem mezi vybranymi osobnostnimi faktory Cattellova
16faktorového modelu osobnosti, rodinnymi vlivy a mirou konzumace alkoholu. Pozornost
je vénovana zejména popisu osobnosti, osobnostnim rystim, teoriim osobnosti a Cattellové
16faktorove teorii. Také je popsan alkohol jako takovy a faktory, které mohou souviset
s jeho uzivanim 1 s uzivanim jinych navykovych latek. Popsany jsou také funkce alkoholu,

konzumacni vzorce a zavislostni problematika.

Ke zkoumani této problematiky byl zvolen kvantitativni ptistup, jehoz cilem bylo zjistit, zda
existuje souvislost mezi vybranymi osobnostnimi charakteristikami Cattellova
16faktorového modelu, rodinnymi vlivy, demografickymi proménnymi a mirou konzumace
alkoholu. Ve vyzkumu byly pouzity tyto metody: Cattelltiv 16faktorovy osobnostni dotaznik
a BSQF (Beverage specific quantity-frequency), ktery umoziuje zjistit primérnou denni
spotfebu Cistého alkoholu v gramech a na zakladé toho ur¢it miru jeho konzumace.
Dotaznikové metody byly rozsifeny o dopliikové otazky, které zjiStovaly rodinnou situaci
v obdobi détstvi, zavislostni problematiku biologickych rodi¢li, demografické proménné

a vliv pandemické situace na konzumacni vzorce alkoholu.

Vyzkumny soubor tvofilo celkem 101 respondentt ve véku 30—40 let. Na zakladé vysledki
obou dotaznikovych metod nebyl prokdzan statisticky vyznamny vztah mezi faktorem
emocCni stability, zivosti, dominance, perfekcionismu a mirou konzumace alkoholu. To
znamena, ze v této vyzkumné praci neexistuje vztah mezi zkoumanymi faktory a mirou
konzumace alkoholu. Statisticky vyznamny vztah byl prokazan pouze mezi faktorem tenze
a mirou konzumace alkoholu. V tomto ptfipadé byla zjiSténa pozitivni korelace, coz
znamena, ze ¢im vys$iho skoru jedinec dosahl, tim vEtsi mira konzumace se u néj projevila.
Na zakladé vysledkli dopliikkovych otazek a metody BSQG nebyl zjistény statisticky
vyznamny vztah mezi Grovni dosazené¢ho vzdélani, vyristanim s obéma rodic¢i, zavislostni
problematikou biologickych rodict, traumatickym zézitkem v obdobi détstvi, vztahem
s matkou a otcem v obdobi détstvi a mirou konzumace alkoholu. Statisticky vyznamny vztah
byl zjiStény mezi pohlavim, castosti konzumace rodicl, rodinnym stavem a mirou

konzumace alkoholu.



Bylo zjisténo, ze muzi konzumuji alkohol ve vét§i mife nez Zeny, Ze jedinci Zijici ve vztahu
konzumuji alkohol v mens$i mite ve srovnani s nezadanymi jedinci a Ze jedinci, jejichz matka
konzumovala alkohol Casto nebo byla hodnocena jako abstinujici alkoholicka, konzumuyji

alkohol ve vétsi mife.

Limity studie spocivaji v pouziti sebeposuzovacich metod, ve zpiisobu vybéru respondent

a ve sbéru dat v online prostfedi za nepfitomnosti vyzkumnika.
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Abstract

This diploma thesis deals with the relationship between the selected traits of the Cattell's
16 Personality Factor Model, the family factors and the rates of alcohol consumption.
Attention is paid to the description of personality, to the theory of personality and also to the
description of Cattell's 16 Personality Factor Model. This work also deals with the
description of alcohol and the factors that may be related to its use and the use of other
addictive substances. The function of alcohol, the consumption patterns and addiction issues

are also described.

The quantitative research was chosen. The target was to determine whether there is
a realationship between selected personality characteristics of Cattell's 16 Personality Factor
Model, the primal family influences, the demographic variables, and the level of alcohol
consumption. The methods used in this research were: Cattell's 16 factor personality
questionnaire and the BSQF (Beverage specific quantity-frequency) questionnaire, which
made it possible to determine the average daily consumption of pure alcohol in grams and
to determine the level of consumption based on this. There were questionnaire methods
added to include additional questions that examined the family situation during childhood,
substance abuse of biological parents, the demographic variables and the impact of the

pandemic situation on alcohol consumption patterns.

There were 101 subjects in the research whose age ranged from from 30 to 40 years. Based
on the results of both questionnaire methods, no statistically significant relationship was
found between the factors of emotional stability, liveliness, dominance, perfectionism and
the rate of alcohol consumption. It means that there was no relationship found between the
researched factors and the level of alcohol consumption in this research. A statistically
significant relationship was found between the factor of tension and the rate of alcohol
consumption. In this case, a positive correlation was found, which means that the higher the
individual's score, the higher the rate of consumption. Based on the results of the additional
questions and the BSQF method, no statistically significant relationship was found between
the level of education attained, growing up with both parents, substance abuse issues of the
biological parents, traumatic experience during childhood, relationship with mother and
father during childhood and the rate of alcohol consumption. A statistically significant
relationship was found between the gender, the frequency of alcohol consumption of parents,

the marital status, and the rate of alcohol consumption. It was found that men consume more



alcohol than women, that people living in a relationship consume less alcohol than single
people, and that the individuals whose mother consumed alcohol frequently or was rated as
an alcoholic or abstinent alcoholic, drink more alcohol than individuals whose mothers were

abstainers or occasional consumers.

The limits of the study are in the use of self-assessment methods, in the respondent selecting
method, and in the data collection in the online environment associated with the absence of

the researcher.
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Uvod

Problematika nadmérné konzumace alkoholu je v nasi zemi siln€ rozSifenym jevem.
Ceska republika je jednou ze zemi, kde dochézi k nejvétsi spotfebé alkoholu v litrech na
jedince. Za zavislostni problematikou, podle jiz realizovanych studii stoji vice faktorti. Mezi
n¢ patii genetické predispozice, vlivy prosttedi, rodinné faktory, osobnostni charakteristiky
a dalsi. Protoze jsem zaznamenala, Ze neexistuje mnoho studii, zejména Ceskych, které by
se vénovaly tématu osobnostnich charakteristik a moznych souvislosti s mirou konzumace
alkoholu, rozhodla jsem se uskutecnit studii vlastni. Prace je rozdé€lena na dvé casti, na
literarn€ piehledovou a empirickou. Cilem literarné ptehledové ¢asti je popsat dané téma na

zéklad¢ odbornych pramend, cilem empirické ¢asti je realizace vlastniho vyzkumu.

Literarn¢ piehledova ¢ast je clenéna do tif hlavnich kapitol, které na sebe navazuji.
Prvni kapitola se zabyva tématem osobnosti. Vymezuje pojem osobnosti a piibuzné
koncepty, popisuje osobnostni rysy, které jsou trvalymi a stabilnimi vlastnostmi osobnosti
av této praci jsou ustfednim tématem, protoze pravé ty budou pomoci 16faktorového
modelu zkoumény. DalSim dalezitym tématem prvni kapitoly je Cattelliv 16faktorovy
model osobnosti, jemuz bude vénovana zna¢na pozornost. Kapitola se zabyva také popisem
pétifaktorového modelu, ktery ma s Cattellovym modelem urcité body spolecné, a rysové
teorie G. W. Allporta. Tato kapitola je zakonc¢ena popisem metod, které se zabyvaji métenim

osobnosti.

Druha kapitola je vénovéana faktorim, které mohou souviset s uzivanim alkoholu
a navykovych latek. Je zahdjena kratkou podkapitolou, vénovanou popisu alkoholu jako
takového. Dalsi podkapitoly jsou zaméfeny na osobnostni faktory, rodinné a genetické vlivy,
demografické proménné, faktor véku a jejich souvislost s mirou konzumace alkoholu.

Sklada se zejména z vyzkumnych studii a jejich zjisténi tykajicich se téchto proménnych.

Tteti kapitola je zaméfena na problematiku konzumace alkoholu. Vénuje se vzorcim
jeho uzivani, funkcim, vymezeni zévislosti a jejimu popisu. Dal$im z témat uvedenych v této
¢asti prace je rizikovost konzumace podle mnoZstvi spotfebovanych gramt ¢istého alkoholu.
Je uvedeno také porovnani spotieby alkoholu v Ceské republice a jinde ve svété. Kapitola je

zakoncena uvedenim a popisem metod, které méii miru konzumace alkoholu.
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Empirické ¢ast diplomové prace predstavuje realizovany kvantitativni vyzkum, jehoz
cilem je zjistit, zda existuje souvislost mezi vybranymi faktory Cattellova 16faktorového
modelu osobnosti, rodinnymi faktory a mirou konzumace alkoholu. Protoze byla v jiz diive
realizovanych studiich zjisténa souvislost i mezi demografickymi charakteristikami a mirou
konzumace alkoholu, byla tato proménnd do studie zafazena také. Prace si klade ctyfi
vyzkumné otazky, jejichz cilem je zjistit, jak s mirou konzumace alkoholu souvisi vybrané
osobnostni charakteristiky Cattellova 16faktorového modelu, demografické faktory, rodinné
faktory a pandemicka situace covid-19. Cilem posledni vyzkumné otazky je prozkoumat,
zda pandemie souvisi se zménou konzumacnich vzorci. Soucasti vyzkumnych otazek jsou
vyzkumné hypotézy, jejichz platnost je ovéfovana pomoci statistickych metod. Konkrétné
se jedna o korelacni analyzu. Mezi zkoumané osobnostni faktory Cattellova 16faktorového

modelu patii emocni stabilita, zivost, dominance, perfekcionismus a tenze.

Vysledky této studie by mohly pfinést zajimava zjisténi, kterd by mohla pomoci
k objasnéni faktorti, jez mohou stat za nadmérnou konzumaci alkoholu a pfipadnou

zavislostni problematikou.

Pii psani této prace byly vyuzity ¢eské i zahrani¢ni prameny, monografie a ¢lanky
z védeckych cCasopisii. V prvni kapitole je vyuzito pomérné¢ velké mnozstvi starSich
publikaci. Divodem je skutecnost, ze ke zkoumani osobnosti dochazi jiz dlouhou dobu
a zédkladni poznatky byly ziskdny pfed mnoha lety. V této praci je citovano podle normy

APA (2010).
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Literarné prehledova cast

1. Osobnost

1.1 Vymezeni osobnosti a pribuznych pojmi

Pojem osobnost nese vice vyznami a existuje poméerné velké mnozstvi jejich definic
(Musil et al., 2019). Miize znamenat hodnotici pojem, kdy je za osobnost povazovany takovy
jedinec, ktery je néjakym zplsobem vyjimecny. Tento pojem byva pouZzity v tom slova
smyslu, Ze jde 0 ,,opravdovou osobnost* (Ri¢an, 2010). Osobnost zna¢i individualitu ¢lovéka
a jeho odlisnost od druhych. Kazdy jedinec je ur¢itym zptisobem jedinecny a ve spolecnosti
nelze nalézt dva identické jedince. Lze nalézt dvé osoby, které si jsou urcitymi vlastnostmi
podobné, ale nejsou uplné stejné (Homola, 1970). Psychologie osobnosti zkouma studium
individualnich rozdilt jedinct (Ri¢an, 2010). Vice autorti se shoduje na tom, Ze jednotna
definice osobnosti neexistuje (Musil et al., 2019). V nékterych definicich se uvadi, ze
pfedstavuje propojeni charakteru, schopnosti a temperamentu a je vyzdvihovan vyznam
osobnostnich ryst a adaptacnich vlastnosti clovéka (Cakirpaloglu, 2012). Na osobnost tak
1ze nahliZet jako na integritu psychickych a fyzickych funkci. Soucasti této integrity je jak
vnitini celistvost, tak strukturovanost jednotlivych slozek osobnosti a kontinuita (Musil et
al., 2019). Lze na ni pohliZet jako na vcelku stabilni a konzistentni soustavu vlastnosti
jedince a jeho védomé prozivani (Cakirpaloglu, 2012). Snydrova (2008) dopliiuje, Ze pojem
osobnost slouzi k oznaceni skupin lidi s ur¢itymi spole€nymi charakteristikami. Tento pojem
lze chapat jako soubor vlastnosti, ndvykd a postoju, které charakterizuji individualitu
jedince. Tyto vlastnosti se mohou projevovat v rizné intenzité podle aktualniho psychického
rozpolozeni. Extrémni vyhranénost ur¢it¢ho osobnostniho rysu miize zté¢Zovat kazdodenni
fungovani a adaptaci na ménici se prostiedi. Osobnost je formovand na zakladé rtiznych
zivotnich zkuSenosti v prubéhu psychického vyvoje. Jedna se tak o souhrn atributi
kombinujicich télesné a psychické vlastnosti. Za jejim vytvofenim stoji jak genetické vlivy,
tak pasobeni prostredi. Je pravdépodobné, ze lidé pochézejici ze stejného prostiredi budou
mit urcité spolecné charakteristiky, které se odrazi v jejich osobnosti (Kanniyan et al., 2015).
Na nékteré¢ osobnostni charakteristiky 1ze usuzovat skrze pozorovani viditelného chovani
jedince. V ptipad¢ zadjmu poznat osobnostni charakteristiky jedince dikladnéji je pak mozné
uzit rizné psychodiagnostické metody. K formovéani osobnosti v obdobi détstvi ptispiva ve
znacné miie vychova (Vagnerova, 2010). K ovlivnéni osobnostnich vlastnosti v obdobi

dospélosti miize prispét dlouhodoba terapie (Prasko, 2009).
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Podle Paulika (2006) ma kazda osobnost svou strukturu, kterou lze chapat jako jeji
vnitini uspotradani. Vagnerova (2010) dopliuje, Ze vyraz struktura znaci stavbu, tzn. vnitini
organizaci osobnosti, kterd se sklada z menSich prvki — naptiklad vykonovych schopnosti,
vytrvalosti. Struktura naznacuje relativné stalé uspotadani, v tomto piipad€ osobnosti. Da se
na ni pohliZet jako na stavebni kdmen duSevniho Zivota jedince. Za hlavni prvek osobnostni
struktury Ize pokladat osobnostni rysy. Pod osobnostni rysy spadaji schopnosti, dovednosti,
védomosti, temperament, charakter a povahové vlastnosti (Paulik, 2006). Osobnostni rys lze
chapat jako vysledek relativné stalych ndzori, zajmil, hodnot a temperamentovych
a charakterovych vlastnosti jedince (Vagnerova, 2010). Kromé osobnostni struktury ma
kazda osobnost také svou dynamiku. Ta piedstavuje hybné sily v Zivoté jedince. Sem patii
zejména psychické stavy, které se odehravaji ve vnitinim svété Clovéka. Tyto stavy se
mohou ménit na zdklad¢ toho, co se déje ve vnitinim a vnéjSim prostredi. Pravé tato
proménlivost je dynamikou osobnosti (Balcar, 1983). Paulik (2006) mezi dynamické

procesy fadi vnimani, mysleni, emoce, motivaci, pozornost, nalady a predstavy.

1.2 Osobnostni rysy

Osobnostni rysy lze chépat jako relativné stabilni vlastnosti jedince, které¢ ovliviiuji
jeho prozivani a stoji za chovanim, které je mu vlastni. To znamena, ze se urcité chovani
objevuje napfi¢ riiznymi situacemi. Ménit se mize v zavislosti na riiznych faktorech, kam
lze zaradit emo¢ni rozpolozeni, inavu, stres a dals$i (Vagnerova, 2010). Pojem osobnostni
rys je tak pouzivan pro oznaceni stalych a neménnych zplisobt chovani. Je jim to, co odliSuje
jednoho jedince od druhého (Blatny, 2010). Osobnostni rysy maji hierarchické usporadani.
Na nejvyssi trovni jsou obecné rysy, kam lze zatadit napiiklad extraverzi, psychoticismus,
pod né€z pak spadaji specifictéjsi rysy. Mimo jiné jsou jednotlivé rysy obvykle znaceny ve
dvou dimenzich. Lze to demonstrovat na ptikladu dimenze labilita-stabilita (Eysenck, 1947).
Vétsina jedinci se pak nejcastéji nachazi priblizn€¢ uprostied v blizkosti priméru
odpovidajicimu Gaussovu normalnimu rozdé€leni. To znamena, Ze se ve vétSiné piipada
vlastnosti lidi vyskytuji kolem priméru a jen mén¢ lidi mé urcitou vlastnost striktné
vyhranénou. Na vysledné chovani pak nema vliv pouze jedna vlastnost, ale jedna se o souhru
vice faktort. V pfipadé faktori majicich vliv na utvéafeni osobnostnich ryst hraji
pravdépodobné z 50 % roli geny a z 50 % vné&j$i vlivy. Jednd se tak o souhru genetickych
predpokladil a plisobeni prostiedi. Bylo zjiSténo, Ze nejvice jsou genetickymi piedpoklady
ovlivnéné extraverze, otevienost viiCi zkusenosti a neuroticismus. Nejméne¢ je pak ovlivnéna

vielost a svédomitost. Na rozvoji svédomitosti ma velky podil vychova a pocinani rodict.
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V obdobi dospélosti se rysy za normdlni situace vyrazné nemeéni. K vyraznéj$im
osobnostnim zménam muze dochézet pod vlivem silnych zazitka, kam lze zatadit naptiklad
katastrofy, ztraty apod. Promény osobnosti jsou pak ovlivnény situacemi, se kterymi se
clovek v pritbéhu zivota setka a vlivem osobnostniho zrani. Osobnostni stabilita tak muiize
byt dana stélosti vlivi prostiedi a celkového zplisobu Zivota (Vagnerova, 2010). Vysledky
rozsédhlého longitudindlnitho vyzkumu na vzorku vice nez ctrnacti tisic némeckych
respondentil prokazaly stabilitu osobnostnich rysii. V obdobi dospélosti dochazi jen
k minimalnim zméndm oproti obdobi dospivani a stafi. Emocni stabilita, extraverze,
otevienost a piivetivost vykazovaly U kiivku s vrcholem ve véku mezi 40 a 60 lety (Specht,

Egloff, & Schmuckle, 2011).

Jednou z nejpopularnéjSich strategii pifi vyzkumu osobnostnich ryst je faktorova
analyza. Jejim cilem je odhaleni a popis struktury ryst, jez jsou pro vétSinu lidi spole¢né.
Povahové rysy jsou pak ty charakteristiky osobnosti, které maji vliv na to, jak clovek piisobi
na druhé lidi. Sem se da zaradit emocionalita, extroverze, intraverze a dalSi osobnostni

slozky (Blatny, 2010).

1.3 Teorie osobnosti
Cilem teorii osobnosti je objasnéni osobnostnich ryst a odhadu chovani druhych lidi,

vcetné pochopeni tohoto chovani (Hartl & Hartlova, 2009).

V této kapitole bude vénovana pozornost osobnostnim teoriim. Konkrétné se bude
jednat o Cattellitv 16faktorovy osobnostni model, pétifaktorovy model a Allportovu rysovou
teorii. K volbé pétifaktorového modelu doslo proto, ze je v urcitych aspektech
16faktorovému modelu podobny. K vybéru Allportovy rysové teorie doslo z ditvodu, Ze se
vénuje osobnostnim rystim, jejichz dalsi popis je v navaznosti na piedchozi kapitolu na

miste.

1.3.1 Cattelliv 16 PF

Americky psycholog Raymond Cattell byl vyznamnym vyzkumnikem v oblasti
meéfeni osobnostnich ryst (Drapela, 1997). Narodil se 20. 3. 1905 v Anglii a zemiel
2. 2. 1998 ve véku 92 let ve svém sidle na Havaji (Gillis, 2014). Podilel se i na mnoha dal$ich
vyzkumnych pracich v oboru psychologie. Jedna se zejména o oblast kognitivnich
schopnosti, temperamentu, motivace, ale i o klinickou dimenzi osobnosti (Haggbloom,

2002). Co se tyce kognitivnich schopnosti, zabyval se zejména inteligenci a jejim rozdélenim

(Smeékal, 2004).
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Ve svém produktivnim véku napsal vice nez 60 knih a vyzkumnych ¢lankt a byl
autorem mnoha psychodiagnostickych metod. Jeho 16faktorovy osobnostni dotaznik je

jednim z mnoha. Byl jednou z nejcitovanéjsich osobnosti v obdobi 20. stoleti (Gills, 2014).

Osobnost je podle né¢j tim, co umoziuje predikovat budouci chovani ¢loveéka a co se
vztahuje k chovani pozorovatelnému 1 skrytému. Upozoriiuje, Ze vyznam menSich useki
jednéni 1ze pochopit az poté, co je pochopeno celkové chovani a fungovani jedince (Drapela,
1997). Jedna se o systém, ktery je stabilni a ptili§ se v prubéhu zivota neméni. K hodnoceni
osobnostniho systému pfistupoval popisn¢é. Jednalo se zejména o popis zakladnich
osobnostnich charakteristik, diky kterym podle néj dochazelo k pochopeni osobnosti jako
celku, ale 1 moZnosti pochopeni jedine¢nych rysii pfizna¢nych pro jedince (Nakonecny,

2009).

16faktorovy osobnostni model je jednim z nejznaméjSich. Zakladem jeho teorie je
koncepce rysii, jez lze odvodit z jednani charakteristického pro danou osobu. Osobnostni
rysy predstavuji v jeho teorii nezakladné;si ¢ast osobnosti. Jedna se o osobnostni proménné,
environmentalni proménné a biologickou podstatu osobnosti. K tomuto modelu dospél na
zaklad¢ pozorovani druhych lidi, kdy zjistil, ze nckteré zplsoby chovéani se vyskytuji
u vétsiho poctu, a upozornil, Ze néktefi jedinci mohou vykazovat spolecné osobnostni
charakteristiky, a je tak mozné je zaradit do jedné kategorie (Cakirpaloglu, 2012). Co se tyce
rysu stojicich za chovéanim, které je vlastni jednomu cloveku, ty nazyvé jako jedinecné.
Spolecné rysy jsou pak ty, jez stoji za chovanim vétSiho poctu lidi. Rysy déle dé€li na
povrchové a pramenné, schopnostni, temperamentoveé, konstitucni a prostredim utvarené
a dynamické. Schopnostni rysy naznacuji predpoklady k tomu, jak bude jedinec ve svém
zivot¢ pravdépodobné uspésny a jakych cili bude schopny dosahovat (Drapela, 1977).
Paulik (2006) schopnostni rys definuje jako soubor pfedpokladi k vykondvani urcité
¢innosti, kam fadi pamét, inteligenci nebo vytrvalost. Temperamentové rysy jsou pak
vrozenymi vlastnostmi osobnosti a ovliviiuji prozivani a reaktivitu jedince (Drapela, 1977).
Blatny (2010) popisuje temperament jako soubor psychologickych charakteristik, které jsou
biologicky dané a ovliviiuji dynamiku prozivani. Jedna se tak o pfedpfipravenost jednat
podobnym zpiisobem v rtiznych situacich. Podle Nekonecného (2009) se jedné o vlastnosti
osobnosti, které se projevuji délkou, hloubkou a intenzitou reakci a prozivani. Konstitu¢ni
rysy jsou ty, které jsou utvoreny na zaklade genetické dispozice, a prostfedim utvorené rysy
jsou ty, které jsou ziskany na zakladé prostiedi, ve kterém jedinec vyrlstd, a zejména

vychovou. Dynamické rysy slouzi jako hybné sily a motivuji jedince k aktivité (Drapela,
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1977). Mohou byt bud’ biologického piivodu, nazyvané jako ergy, nebo vysledkem ptisobeni
prostiedi, oznacované jako sentimenty a postoje. Ergy odrazi pudové potreby, kam patii
potieba sexuality, rodicovstvi a dominance. Sentimenty a postoje odrazi uroven socialnich
potieb. Sentimenty je mozné chapat téz jako hodnoty. Sem patii naptiklad religiozita, typ
bydleni aj. Nejvyznamnéjsi je jasky sentiment, ktery odrdzi sebedlvéru, seberegulaci
a moralni hodnoty. Postoje jsou vn€j$im vyjadfenim sentimentli a ergi (Vagnerova, 2010).
Povrchové rysy pak stoji za pozorovatelnym chovanim a pramenné rysy jsou divodem
tohoto pozorovatelného chovani. Co se ty¢e pramennych rysu, jsou zdkladnimi stavebnimi
kameny osobnosti a cilem 16faktorového dotazniku je dostat se praveé k nim. Podle Cattella
lze pomoci pramennych ryst vysvétlit celou osobnost jedince (Cakirpaloglu, 2012).
Pramenné rysy nesou velky vyznam, znamenaji ty vlastnosti, které jsou jedinecné
a poukazuji na individualitu jedince. Jsou siln€jSim piedpokladem pro ur€ity styl jednani. Je
jich celkem 16 (Cattell & Mead, 2008)a Cattell se k nim dostal pomoci faktorové analyzy
(Vagnerova, 2010).

Faktorova analyza je statistickou metodou, kterd pomaha k objasnéni pozorovanych
proménnych pomoci niz§iho mnozstvi skrytych proménnych, tzv. faktori. Jejim ucelem je
zméfit to, co nelze pozorovat piimo. Cilem je tak najit spolecné faktory, které rozlisuji
napfiklad jednu skupinu respondenti od druhé skupiny a které lze pojmenovat a pouzit
k vysvétleni nalezeni téchto rozdilt (Hendl, 2012). V Cattellové praci bylo cilem stanoveni
elementarnich osobnostnich vlastnosti, na néz by se dal redukovat co nejvétsi pocet povah
jedincti (Ri¢an, 2010). Nez se dospélo k 16 faktortim, byla provedena lexikalni analyza
pojmu ve slovniku G. W. Allporta, popisujicich osobnost. Jednalo se ptiblizné o 18 tisic
adjektiv, které byly redukoviany na 4500 pojmi a nasledné za pomoci eliminace
nadbytecnych pojmii omezeny na 170 charakteristik (Vagnerova, 2010). Tyto
charakteristiky byly faktorovou analyzou zredukovany na jeSt¢ menSi pocet, az zbylo
16 faktorti oznacovanych jako pramenné rysy (Nakonec¢ny, 2009), k nimz se 1ze dostat tremi
zpusoby. Zjistovanim Gdaju o zivote, jez lze oznacit jako Life data (L-data), prostfednictvim
dotaznikového Setfeni nazyvanych jako Q-data a za pomoci objektivnich testi — T-data
(16 PF — Sestnactifaktorovy dotaznik: piirucka pro administraci, interpretaci
a vyhodnocovani testu, 1975). V ptipad¢ L-dat jde o zaznamenavani kazdodenniho chovani
jedince druhou osobou. MiiZe se napiiklad jednat o chovéni na pracovisti, ve Skole 1 v jiném
prostiedi. Nejedna se o udaje ziskané od respondenta. V ptipadé Q-dat se nejcastéji jedna

o sebeposuzovaci dotazniky. Informace z dotazniku vyplnéného respondentem lze porovnat
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se ziskanymi udaji o zivoté (Drapela, 1997). Co se tyCe T-dat, ta lze ziskat navozenim
riznych modelovych situaci, v nichz byvéa zkoumano poc¢inani daného jedince (/6 PF —
Sestndctifaktorovy dotaznik: prirucka pro administraci, interpretaci a vyhodnocovani testu,
1975). Pramenné rysy mohou nabyvat Ciselnych hodnot, které vyjadiuji jejich korelace
s ostatnimi faktory. Jedna se o tzv. faktorové syceni. Lze to demonstrovat na ptikladu obecné
inteligence. Pokud by doslo k jejimu rozdéleni na faktory, je mozné zjistit, ze matematicka
schopnost je sycena faktorem obecné inteligence v rozmezi od 0,8—0,9, kdezto schopnost
malovat je sycena pfiblizné v rozmezi od 0,3-0,4. Z tohoto ptikladu lze vycist, ze osoba
sur¢itou dosazenou urovni obecné inteligence bude podéavat daleko lepsi vykony

v matematickych poctech oproti kresleni (Drapela, 1997).

Na zaklad¢ své teorie Cattell zkonstruoval Sestnactifaktorovy dotaznik, ktery byl do
Ceské republiky uvedeny v roce 1965 psychometrickou ovéfovaci studii na prekladu do
Ceského jazyka. Metoda se skladd z 16 primarnich a 5 globalnich faktord. Primarni faktory,
které se také mohou nazyvat jako faktory prvniho fadu, jsou spojeny do faktor globalnich,
jez lze nazyvat jako faktory druhého tfadu. Cattell zjistil, Ze primarni faktory neposkytuji
dostatek idajii o psychickych a behavioralnich projevech, a proto provedl hlubsi analyzu dat
prvniho fadu. Pozdé&ji faktorové analyza zaznamenala univerzalni pfitomnost osobnostnich
dimenzi, které byly oznacCeny za faktory druhého fadu. Dotaznik ma celkem 185 polozek,
které syti 16 primarnich $kal a odhaluji indikatory odpovédového stylu. Kazda skala se
sklada z 10-15 otazek. Testovany jedinec odpovida na otazky tim zplisobem, ze zaSkrtne
jednu ze tfi nabizenych odpovédi. Vyhodnoceni odpovédi 1ze realizovat pomoci pocitace ve
specialnim programu nebo ru¢né. Béhem vyhodnocovani odpovédi se hrubé skory prevadi
na stenové skory s rozsahem hodnot od 1 do 10, primérem 5,5 a smérodatnou odchylkou 2.
Ze stenovych skorti primarnich $kal je pak mozné vypocitat hodnoty globalnich faktora

(Russell, & Karol, 1997).

Primérné rozloZeni stenovych skorti Ize vidét na obrazku €. (1).
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Obrazek 1 RozloZeni stenové distribuce 16 PF

Obrazek 3
Stenova distribuce
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Zdroj: Cattell, 1997; Russell & Karol, 1997

Z obrazku je mozné vycist, ze stenovy skor nabyvajici hodnoty od 1-3 je nizky
a v populaci ho primérné dosahuje 16 % lidi. Stenovy skér nabyvajici hodnoty od 4-7 je
povazovany za prumérny a dosahuje ho 68 % populace. Stenova hodnota 4 je povazovana

za nizky primér a hodnota 7 za vysoky pramér. Stenové hodnoty od 8—10 jsou povazované

za vysoké. Dosahuje jich 16 % populace.

Pomoci stenovych skort lze také graficky znazornit osobnostni profil daného

respondenta (Russell, & Karol, 1997).

stenovy skor

standardni skér
percentily

% lidi skérujicich
v daném rozsahu

Tento profil mize vypadat naptiklad tak, jak znazorfiuje obrazek €. (2).
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Obrazek 2 Osobnostni profily jedinci podle povolani na zakladé ziskanych stenovych skoru
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Obrdzek 15
I¥i osobnosinf profily, podle Catlellova Sestndctifakiorového sysiému

Zdroj: Hunt, 2000

Dotaznik od doby vzniku prvniho vydani v roce 1949 prosel velkym poctem tuprav.
Cilem paté revize, kterd je zatim posledni, bylo vytvoifeni zdokonalenych a aktualizovanych
polozek bez archaickych vyrazii. Polozky v tomto vydani jsou kratsi, Iépe srozumitelné
oproti piedchozim verzim a skorovaci systém je téz jednodussi. Dotaznik byl ptelozen do
vice nez 35 jazykil a zahrnuje mistni normy pro kazdou zemi, kde je pouzivan. Jedna se tak
o mezinarodni méfitko. V této revizi také doslo ke zdokonaleni psychometrickych vlastnosti,
kdy byla standardizace provedena na vzorku vice nez 10 000 jedinct (Russell & Karol,

1997).
Psychometrické vlastnosti

Hlavnim cilem psychometrie je zaji$téni presnosti méteni, které aby mélo smysl, mélo
by byt jednoznacné a spolehlivé. Psychometrické kvality lze vyjadfit pomoci reliability
a validity, jejichZ pomoci Ize zméfit riziko chybovosti dané metody a poukézat na objektivitu
méteni (Urbanek, 2002). Reliabilita vyjadiuje spolehlivost a poukazuje na presnost méteni.
Mimo jiné vypovida o kvalité¢ metody a zabyva se otazkou, zda dochazi ke zkoumani toho,

co bylo zamérem opravdu zkoumat (Hendl, 2012). Reliabilitu tak Ize chapat jako miru
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konzistence vysledkl po ur¢itém ¢asovém odstupu a homogenitu polozek, kterou 1ze zmé&fit
za pomoci Cronbachova alpha. Co se ty¢e psychometrickych kvalit, patd revize
16faktorového dotazniku vykazuje lepsi psychometrické kvality oproti jejim star§im verzim.
Koeficient alpha zde udava primérnou hodnotu vnitini konzistence metody 0,74 a primérna
hodnota test-retestové reliability primarnich faktorti dosahuje hodnoty 0, 87. Primérna
hodnota tykajici se globalnich faktord dosahuje vysledku 0,87. Jednd se o dvoutydenni
interval tykajici se opakovaného meéteni (Russell, & Karol, 1997). Validita metody
poukazuje na to, zda test opravdu méfi to, co méfit ma a co jsme zkoumat chtéli. Urcuje tak
soulad mezi zamétrenim metody a cilem méfeni (Urbanek, 2002). Co se tyce validity paté
revize 16faktorového dotazniku, vysledky faktorové analyzy poukazuji na to, ze trsy polozek

syti konkrétni Skaly, které maji byt syceny (Russell, & Karol, 1997).

Dotaznik poskytuje méfitko normalni osobnosti. V Ceské republice se jedné o Siroce
pouzivany nastroj. Nejveétsi vyuziti nachazi v oblasti poradenské psychologie, personalnim
odvétvi pti vybéru novych zaméstnanct i pfi vybéru vhodného povolani pro jedince, ktery
si neni jisty, ¢emu se chce vénovat. V oblasti klinické psychologie nebyva piili§ casto
pouzivan (Svoboda, 2010). Pfesto Karson & O'Dell (1976) uvadéji, ze 1 zde mize slouzit
jako klinicky néstroj pro diagnostiku psychiatrickych poruch. Klinickym psychologiim tak
muze poslouzit k méteni tizkosti, emocni stability a pomoci odhalit mozné faktory stojici za
maladaptivnimi zplisoby chovéani. MiZze tak poskytovat dulezit¢ informace, na jejichz
zéklad¢ lze planovat dalsi terapeuticky a poradensky postup a pomoci nichz lze urcit
pfibliznou prognoézu, jak bude naplanovany postup probihat. Za uzite¢né lze povazovat
védomi o tom, jak na tom dany jedinec je naptiklad s frustracni toleranci, otevienosti viici
zménam, Urovni divéry a pfistupem k autoritdim. Vysledky tak lze pouzit k vytvofeni

fungujici terapeutické spoluprace.
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Primarni faktory

Tabulka 1 Primarni faktory dotazniku 16 PF

Faktory

A Vftelost

B Usuzovani
C Emocionalni stabilita

E Dominance

F Zivost

G Zasadovost

H Socialni smélost

I Senzitivita

L Ostrazitost

M Snivost

N Uzavienost

O UstraSenost

Q1 Otevienost ke zménam
Q2 Sobéstacnost

Q3 Perfekcionismus

Q4 Tenze

Vyznam na levé strané

Odméteny
Rezervovany

Konkrétni

Reaktivni
Emocionalné nestaly

Submisivni
Konformni
Nekonfliktni
Opatrny
Zdrzenlivy
Vazny
Nekonformni

Nesmély
UstraSeny
Nesmély
Vypocitavy
Objektivni

Duveétujici
Akceptujici
Realisticky
Prakticky

Piimy

Ptirozeny
Sebejisty
Bezstarostny
Dodrzujici tradice
Vazany na rodinu
Druzny
Orientovany na skupinu
Neprecizni
Flexibilni
Uvolnény

Klidny

Trpélivy

Zdroj: Cattell, 1997; Russell, & Karol, 1997.
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Vyznam na pravé strané

Pozorny k jinym
Druzny
Abstraktni

Staly

Zraly

Asertivni
Energicky
Dominantni
Spontanni
Zivelny
Nadseny
Zasadovy

Se smyslem pro povinnost
Dobrodruzny
Nezranitelny
Odvazny
Sentimentalni
Vnimavy

Obezietny
Podeziravy
Imaginativni
Kreativni
Rezervovany
Nepfistupny
UstraSeny
Pochybujici o sobé
Otevieny ke zménam
Experimentujici
Sobéstacny
Individualisticky
Organizovany
Sebedisciplinovany
Napjaty

Netrpélivy

Vnitiné neklidny



Globalni faktory

Tabulka 2 Globalni faktory dotazniku 16 PF

Nazev faktoru

Extraverze

Anxieta

Strnulost

Nezavislost

Sebekontrola

Vyznam na levé strané

Introvertovany

Se socialnimi zabranami
Nizk4 anxieta

Tézko ho lze vyvést z miry
Piistupny

Otevieny
Prizptisobivy

Vstticny
Neovladajici se

Naésledujici své pudy

Vyznam na pravé strané

Extravertovany

Socialné participujici
Vysoka anxieta

Snadno ho lze vyvést z miry
Tvrdohlavy

Neempaticky
Nezavisly

Svéhlavy
Ovladajici se

Kontrolujici se

Zdroj: Cattell, 1997; Russell & Karol, 1997

Nyni bude vénovana pozornost popisu jednotlivych primarnich a globalnich faktori

Primarni faktor vielosti (A) znaci tendenci k vyhledavani kontaktu s druhymi lidmi.
Jedinci dosahujici vysokého skoéru v tomto faktoru radi navazuji a udrzuji hezké vztahy.
V ptipad€ dosazeni extrémné vysokého skoru mohou tito jedinci zazivat negativni pocity,
pokud maji nedostatek socialniho kontaktu. Opakem vielosti je rezervovanost, kterd je
charakterizovana tendenci k socidlnimu stazeni se a opatrnosti. Jedinci dosahujici nizkého
skoru byvaji chladni a nepfistupni. Preferuji trdveni ¢asu o samoté. V piipad¢ dosazeni
extrémné vysokého skoru mulze dochazet k pocitim tisn€ v situacich, které vyzaduji
emocionalni blizkost. Jedna se o faktor, ve kterém jsou spole¢né i rozdilné normy pro muze
a zeny. V priuméru Zeny dosahuji vyssiho skoru nez muzi, coz odrazi jejich vétsi troveil
vielosti (Russell & Karol, 1997). Ve vyzkumné praci realizované Peskinem et al. (1997)
bylo zjisténo, ze vielost se vyznamné podili na pocitu osobni pohody. Vieli jedinci jsou vice
zapojeni do okolniho déni, maji vice socidlnich kontaktl, vice dtivétuji druhym lidem a pocit

subjektivni pohody pfispiva k jejich mentalnimu zdravi.

Primarni faktor usuzovani (B) odrdzi schopnost jedince feSit problémové situace
a poukazuje na orienta¢ni tiroved intelektové kapacity. Skéla obsahuje 15 polozek, jejichz
cilem je zhodnotit verbalni, numerickou a logickou schopnost mysleni. Vzhledem k tomu,
ze existuji spolehlivéjsi a komplexnéj$i metody métici intelektové schopnosti, je potfeba byt
béhem interpretace vysledkl opatrny. Zplisob usuzovani neni osobnostnim rysem v pravém

slova smyslu, ale daji se na jeho zaklad¢ vysvétlit dalsi osobnostni rysy. Jedinci, ktefi v této
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Skale dosahuji vysokého skoru, voli velky pocet spravnych odpovédi, coz poukazuje na
jejich schopnost myslet abstraktné a snaz si poradit pfi feSeni problému. Jedinci dosahujici
nizkého skoru voli vice nespravnych odpovédi, coz mize souviset s preferenci konkrétniho
mysleni. Tento faktor koreluje v NEO inventafi se Skalou citti — 03, pozitivnich emoci — E6

a pruznosti mysleni — A6 (Russell & Karol, 1997).

Primarni faktor emociondlni stability (C) odrazi zptsob, jak si jedinec dokaZe poradit
s naro¢nymi Zivotnimi situacemi a zvladat vyzvy kazdodenniho zivota. Jedinci dosahujici
vysokého skoru v tomto faktoru byvaji zpravidla emocionaln€ vyrovnani a jen tak néco je
nevyvede z psychické rovnovahy. Pokud se tak stane, dokazi se velice rychle uklidnit.
Jedinci dosahujici nizkého skoru naopak €asto pocit'uji emocionalni nepohodu a zd4 se jim,
ze nad svym vlastnim Zivotem nemaji ptiliSnou kontrolu. Tvrdi o sob¢, ze maji sklony k vétsi
naladovosti oproti ostatnim lidem a Ze se €asto citi emocné rozladéni. Tento faktor koreluje
s aspektem neuroticismu v inventaii NEO (Russell & Karol, 1997). Emocionalni stabilita
znaCi schopnost adaptace na neustale se ménici podminky prostfedi (Hartlova & Hartl,
2009). Rogers & Barber (2019) dopliuji, ze emociondlni stabilita funguje jako osobnostni
zdroj pro zvladani tézkosti a Ze emocionaln¢ stabilni jedinci zazivaji psychické napéti

v men$i mife nez ti, ktefi jsou emocionalné€ nestabilni.

Primarni faktor dominance (E) odrazi tendenci k pifevaze nad druhymi lidmi
a neochotu pfizplisobovat se. Jedinci, ktefi dosahuji vysokého skoru v tomto faktoru, radi
vedou druhé lidi a necini jim Zadny problém upozornit, kdyz si mysli, Ze déla druha strana
néco Spatn€, nebo v piipadé, Ze je s nimi jedndno nezdvorile. Jedinci dosahujici extrémné
vysokého skoru mohou mit sklony k agresivnimu jednani, kterym si mohou proti sob¢
postvat ty jedince, ktefi je nechtéji nasledovat. Ti, ktefi naopak dosahuji nizkého skoru,
upiednostiiuji kooperaci pted soutéZzenim a mtize dochéazet k tomu, Ze i piestoze jim druha
osoba d¢la, co jim neni pfijemné, na to neupozorni. Jsou ochotni k potlaceni svych ptani
a predstav. Jedinec dosahujici extrémné vysokého skoru mulze vyvoldvat v silné
dominantnim jedinci agresivni chovani, a to zejména v piipadé, Ze ocCekava ze strany
submisivniho jedince energickou reakci. Tento faktor je jednim z dalSich, kde je distribuce
skorti pro muze i zeny rozdilna. Zeny v tomto p¥ipadé dosahuji v priméru nizsiho skore nez
muzi, coz naznacuje, ze byvaji submisivnéjsi. Faktor dominance spolu se socidlni smélosti,
ostrazitosti a otevienosti ke zménam pfispiva ke globalnimu faktoru nezavislosti a koreluje
se Skalou asertivity, kompetence a Cestnosti v NEO inventati (Russell & Karol, 1997).

Cakirpaloglu (2012) doplnuje, Ze se dominance poji s potiebou sebeprosazeni, ktera mize
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¢lovéku poskytovat pocit vlastni hodnoty a bezpeci. Co se tyce dominantnich zpisobl
chovani, jedna se zejména o predhanéni se s druhymi lidmi, vedeni podiizenych,
neschopnost nésledovat autority, ale i zpisob komunikace. Dominantni jedinci byvaji

energic¢ti, razni, vytrvali a plisobi sebevédomym dojmem.

Primarni faktor zivosti (F) odrazi spontaneitu, veselost a optimistické osobnostni
ladéni. Jedinci, ktefi dosahuji v tomto faktoru vysokého skore byvaji energicti, pratelsti,
bezstarostni a spontanni. Maji tendence vyhledavat situace navozujici vzruSeni a jsou radi
sttedem pozornosti. Ti, ktefi dosahuji extrémné vysokého skoéru, mohou mit sklony
k impulsivité a nespolehlivosti a mohou se chovat nevhodné v téch situacich, které vyzaduji
vaznost. Jedinci dosahujici nizkého skoru berou zivot spiSe vazné, byvaji opatrni a nebyvaji
pfilis spontanni. Ti, kdo dosahuji extrémné nizkého skoru, mohou mit sklony k pfilisné
rigidité. Tento faktor koreluje s aspektem extraverze a Skalou vyhled4dvani vzruchu,
impulsivity a druznosti v NEO inventafi (Russell & Karol, 1997). Podle Carvera (2005)
muze priliSnd spontaneita hrani¢it s impulsivitou, kterda se projevuje jednanim bez
predchoziho uvézeni, které mize clovéku zplsobovat problémy. Schopnost sebeovladani
ma vliv na to, zda jedinec dokaze své impulsy kontrolovat. Schopnost sebeovladani 1ze

trénovat pomoci zvySovani sebediscipliny.

Primarni faktor zasadovosti (G) odrazi uroven svédomitosti a schopnost dodrzovani
pravidel. Jedinci dosahujici vysokého skore v tomto faktoru maji tendenci o sob¢ tvrdit, Ze
delsi dobu ptfemysli a zvazuji rizné moznosti, nez se pro néco rozhodnou. Cti moralni zasady
a to samé ocekavaji od druhych. Jedinci dosahujici nizkého skéru mohou mit potiz
s pfizplsobenim se riznym pravidlim a maji tendenci o sob¢ tvrdit, zZe pravidla neni $patné
obcas porusit. Zastavaji moznost svobody volby v kazd¢ situaci a irituje je, kdyz o tuto
moznost pfijdou. Ti, ktefi dosahuji extrémné¢ vysokého skoru, mohou jednat
nepfedvidatelnym zplisobem a dostavat se do socialnich potizi diky problému
s prizptisobenim se. Tento faktor pfispiva ke globalnimu faktoru sebekontroly a koreluje se

Skalou svédomitosti v NEO inventati (Russell & Karol, 1997).

Primarni faktor socialni smélosti (H) odrazi vlastnost odvahy v navazovani socialnich
kontaktl a schopnost bezproblémového zaclenéni se do nové skupiny. Jedinci dosahujici
vysokého skore v tomto faktoru nemaji problém mluvit pfed vétsSim poctem lidi, byvaji
odvéazni a radi se pfedvadi. Jedinci dosahujici nizkého skore byvaji ustraseni, obezietni

a nesm¢éli. DéEla jim problém mluvit pfed vétSim poctem lidi a neciti se dobfe ve skuping,
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kde jsou lidé, které neznaji. Jsou stydlivi a maji tendence drzZet se stranou. Zpravidla nemivaji
tito jedinci vysoké sebevédomi. Tento faktor prispiva ke globalnimu faktoru extraverze
a koreluje se Skdlou asertivity, druznosti, anxiety, deprese, sebevédomi a zranitelnosti
v NEO inventafi (Russell & Karol, 1997). Downey et al. (2004) dopliuje, ze nesmélost mtize
mit souvislost s citlivosti vii¢i odmitnuti. Nesméli jedinci, ktefi se boji nepfijeti ze strany
druhych, odmitnuti snaseji hiife nez ti, ktefi tento strach nemaji. Strach z odmitnuti ma
u téchto jedinct tizkostnou povahu a je spojeny s negativnim o¢ekavanim, ze k této situaci

dojde.

Primarni faktor senzitivity (I) odrazi tUroven citlivosti jedince. Jedinci dosahujici
vysokého skore v tomto faktoru byvaji empaticti a senzitivni. Zpravidla mivaji rozvinuté
estetické citéni a zajimaji se o umeéni. V piipadé dosazeni extrémné vysokého skore mohou
mit potize v ptehliZzeni praktickych aspekti situace. Jedinci dosahujici nizkého skore uvazuji
spiSe logickym zptisobem. Pfemysli takovym zplisobem, aby jim situace pfinesla co nejveétsi
prospéch. V piipadé dosazeni extrémné vysokého skoére mohou mit tito jedinci problém
s empatickym jednanim v situacich, které to vyzaduji. I tento faktor ma odlisné normy pro
kazdé pohlavi. Zeny v tomto faktoru dosahuji v priméru vyss§iho skore neZ muzi a sensitivita
je povazovana spiSe za feminni osobnostni vlastnost. Tento faktor pfispiva ke globalnimu
faktoru strnulosti a koreluje se Skalou vnimavosti, fantazie a citd v NEO inventaii (Russell

& Karol, 1997).

s~

Primarni faktor ostrazitosti (L) odrézi tendenci divéfovat druhym lidem. Jedinci
dosahujici vysokého skore v tomto faktoru byvaji nediavéiivi vici druhym a predem
oc¢ekavaji nepochopeni. Jsou piesvédceni o tom, ze upfimnost vici druhym se nevyplati,
protoze by toho mohli vyuzit. V ptipad¢ dosazeni extrémné vysokého skére mize dochéazet
k zaujeti hostilniho postoje vic¢i druhym lidem celkové. Jedinci dosahujici nizkého skore
zpravidla o¢ekévaji upiimné jednani ze strany druhych lidi. Byvaji klidni a snazi se budovat
hezké vztahy. V ptipad¢ dosazeni extrémné nizkého skore ale mohou byt naivni a snadno
oklamatelni. Tento faktor pfispiva ke globalnimu faktoru anxiety a koreluje s aspektem
neuroticismu a Skdlou anxiety, zlostné neptatelskosti a deprese v NEO inventati (Russell
& Karol, 1997). Hartl & Hartlova (2009) dopliuji, Ze osobnostni rys nedivétivosti byva
utvafen v obdobi rané¢ho détstvi a odviji se od vztahu s rodici a jejich rodicovské péce.

V dospélém veku se tento rys manifestuje ve vztahu k druhym lidem mimo rodinu.
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Primarni faktor snivosti (M) odrazi tendenci k fantazijnimu mySleni. Jedinci
dosahujici vysokého skore v tomto faktoru byvaji ¢asto ponoieni do svych predstav a maji
rozvinutou schopnost kreativity. V ptfipad¢ dosazeni extrémné vysokého skore ale muze
dochazet ke zvySenému riziku riznych nehod, protoze pozornost téchto jedinci nemusi byt
plné koncentrovand na okolni déni. Jedinci dosahujici nizkého skore byvaji pragmaticti
a uvazuji realistickym zpisobem. Jejich fantazie je méné rozvinuta a dochdzi k omezené
schopnosti kreativity. Faktor M negativné piispiva ke globdlnimu faktoru sebekontroly
zejména v piipad¢ extrémni snivosti. Také koreluje s aspektem svédomitosti a Skalou

kompetence, sebediscipliny a rozvaznosti v NEO inventafi (Russell & Karol, 1997).

Primarni faktor uzavienosti (N) odrazi tendenci otevienosti vii¢i druhym lidem
a okolnimu svétu. Jedinci dosahujici vysokého skore v tomto faktoru o sobé& netikaji moc
informaci druhym lidem a udrzuji si odstup. Jedinci dosahujici nizkého skore nemaji
problém oteviené mluvit o sobé a svych zalezitostech, byvaji otevieni a ptimi. Tento faktor
prispiva ke globalnimu faktoru extraverze a koreluje se Skalou divéry v NEO inventafi

(Russell & Karol, 1997).

Primarni faktor ustrasenosti (O) reprezentuje sklon k pocitliim strachu a nejistoty nebo
odvahy a sebediivéry. Jedinci dosahujici vysokého skére v tomto faktoru byvaji nejisti
a ¢asto je suzuji obavy, zda se jim podati riizné situace zvladnout. Jedinci dosahujici nizkého
skore si byvaji jisti sami sebou a nepocit'uji pocity strachu tam, kde to neni nezbytné nutné.
Tento faktor ptispiva ke globalnimu faktoru anxiety a koreluje s aspektem neuroticismu

a Skalou anxiety, sebevédomi a deprese v NEO inventaii (Russell & Karol, 1997).

Primarni faktor otevienosti ke zméné (Q1) odradzi otevienost vii¢i novym zkusenostem
a zménam. Jedinci dosahujici vysokého skore v tomto faktoru radi vyhledavaji nové zazitky
a nemaji radi rutinu a nudu. Radi experimentuji a inovuji. Jedinci dosahujici nizkého skore
uptednostiuji predvidatelnost, ktera jim pfinasi pocit jistoty. Davétuji zabehlym zptisobiim
a postuptim. Faktor Q1 pfispiva ke globalnimu faktoru nezavislosti a koreluje s aspektem
otevienosti vici zkusSenosti a Skéalou fantazie, vnimavosti, ¢inti, ndpadi a hodnot v NEO

inventafi (Russell & Karol, 1997).

Primarni faktor sobéstacnosti (Q2) reprezentuje sklon k udrzovani socidlnich kontakta
a vztahli s druhymi lidmi. Osoby, které dosahuji vysokého skore, byvaji nezavislé a rady
travi as o samoté. Chtéji rozhodovat samy za sebe a nejsou rady, kdyz je nékdo vyrusuje

pri ¢innosti. Jedinci dosahujici nizkého skore naopak uptednostituji skupinovou praci a radi
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travi Cas v pfitomnosti druhych lidi. Pokud potfebuji, ned€la jim problém fict si o pomoc.
Tento faktor koreluje s aspektem neuroticismu a skalou zlostné neptatelskosti, deprese

a sebevédomi v NEO inventafi (Russell & Karol, 1997).

Priméarni faktor perfekcionismu (Q3) reprezentuje tendenci ke sporadanosti
a organizovanosti. Jedinci dosahujici vysokého skore v tomto faktoru jsou pofadni, maji radi
véci naplanované a nemaji radi nepfedvidatelnost. Zastavaji nazor, ze by se mély délat véci
potadné a byvaji peclivi. V extrémnich ptipadech mize dochazet k rigidité a Ipéni na tom,
aby mélo vSe dokonaly fad. Jedinci dosahujici nizkého skoru spiSe nechavaji véci ndhodé
a k tomu, aby se citili dobfe, nepottebuji mit v§e pod kontrolou. Tento faktor ptispiva ke
globalnimu faktoru sebekontroly (Russell & Karol, 1997). Podle Hartla & Hartlové (2009)

muze mit tento osobnostni rys souvislost s neuroticismem.

Primarni faktor tenze (Q4) odrazi tiroven napéti. Jedinci, kteti dosahuji vysokého skore
v tomto faktoru, byvaji netrpélivi a nemaji radi ¢ekani. DokaZou se rychle naStvat a mohou
mit sklony k uzkostnému ladéni. Jedinci dosahujici nizkého skore byvaji trpélivi a klidni.
Jen tak néco je nerozhodi. Tento faktor nejvice ze vSech pfispiva ke globalnimu faktoru
anxiety a koreluje se Skalou anxiety, impulsivity a zlostné neptatelskosti v NEO inventari
(Russell & Karol, 1997). Vagnerova (2014) dopliuje, ze tzkost zahrnuje pocity napéti
a strachu, které nejsou vazany na urcitou situaci nebo objekt. Jedna se o obavy neznamého

pivodu. Uzkostny jedinec tak Zije v permanentnich obavach, ale nevi, pro¢ k nim dochazi.
Globalni faktory

Jak je vySe uvedeno, globalni faktory odrazeji rysy osobnosti na obecnéjsi urovni
a fadi se sem extraverze, anxieta, strnulost, nezavislost a sebekontrola (Russell, & Karol,

1997).

Globalni faktor extraverze odrazi potfebu mezilidského kontaktu. Poukazuje na
otevienost Clovéka a jedna se o celkové pozitivni osobnostni ladéni. Jejim opakem je
introverze, kterd znaci zameétenost jedince do svého nitra a uzavienost vii€i okolnimu svétu.
Intravertovani jedinci oproti extravertim preferuji pobyt o samoté. Mlze se u nich také
objevovat ¢astéji negativni emocionalita (Vagnerova, 2010). Co se tyce faktoru extraverze,
Winter & Kuiper (1997) dopliiuji, Ze tento faktor miize souviset s urovni sebedtvéry, ktera
se odrazi v oblasti mezilidskych kontaktd, které jsou ovlivnény otevienosti jedince.

Intravertovani jedinci se mohou hodnotit vice negativné nez extraverti, coz mize zptisobovat
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pocity nejistoty a studu a odrazet se v ¢etnosti mezilidského kontaktu. K faktoru extraverze
prispiva primdrni faktor vielosti A+, Zivosti F+, socialni sm¢losti H+, uzavienosti N-

a orientace na skupinu Q2+ (Russell & Karol, 1997).

Globalni faktor anxiety odrdzi osobnostni rys, ktery se ve zna¢né mife podili na
zpusobu prozivani jedince (Russell & Karoll, 1997). Jednd se o dlouhodobé osobnostni
ladéni, které ma souvislost s neuroticismem a predisponuje danou osobu k vétsi uizkostnosti
(Jiao et al., 1996). Uzkostni jedinci ¢asto pocit'uji neklid a ohroZeni, snadno se nechaji vyvést
z miry a mohou mit potize v emociondlni sebekontrole (Russell & Karoll, 1997). Mohou
take Casto zaZivat télesnou nepohodu, kterd se miize manifestovat v podobé€ zavrati a napéti
v oblasti Zaludku, coz mliZze vyvolavat strach z vaZné nemoci. Jedna se o osobnostni rys,
ktery miize jedince predisponovat k rozvoji generalizované izkostné poruchy nebo panické
poruchy (VandenBos, 2007). Ke globalnimu faktoru anxiety ptispiva primarni faktor emo¢ni
stability C-, ostrazitosti O+ a tenze Q4+. Jedinci dosahujici nizkého skoéru se nenechaji lehce
rozhodit, byvaji psychicky vyrovnani a neciti se suzovani obavami a negativnimi pocity

(Russell & Karol, 1997).

Globalni faktor strnulosti je osobnostnim rysem, ktery odrdzi uroven rigidity
a uzavienost. Jedincim dosahujicim vysokého skére mlize Cinit problém v piijimani novych
pravidel a postupti. Byvaji konzervativni a opatrni. K tomuto faktoru pfispiva primarni

faktor A-, I-, M- a Q1- (Russell & Karol, 1997).

Globalni faktor nezavislosti odrazi schopnost samostatné se rozhodovat bez ohliZzeni
se na druhé lidi. Jedinci dosahujici vysokého skore v tomto faktoru jednaji autonomné
abyvaji sobéstatni. V pfipadé dosazeni extrémné¢ vysokého skore dochazi
k nepfizpusobivosti, ktera miize pasobit potize v mezilidskych vztazich. Jedinci dosahujici
nizkého skore byvaji naopak velmi ptizplisobivi, ovlivnitelni, ochotni vyhovét a mohou byt
snaze manipulovatelni. K tomuto faktoru ptispiva primarni faktor dominance E+, socialni

smelosti H+, ostrazitosti L-a sobéstacnosti Q2+ (Russell & Karol, 1997).

Globalni faktor sebekontroly odrazi schopnost ovladat své pudové impulsy. Jedinci se
snizenou schopnosti sebekontroly se mohou chovat nezodpovédn¢ a nemit dostatek
sebevlady nad sebou samymi. K tomuto faktoru pfispiva primarni faktor Zzivosti F-,

zasadovosti G+, snivosti M- a perfekcionismu Q3+ (Russell & Karol, 1997).
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Tangney & Boone (2004) dopliiuji, ze jedinci, ktefi vykazuji vysoky stupen
sebekontroly jsou schopni odolavat svym impulsim a tlumit negativni zplisoby jednani ve

prospéch dosahovéni dlouhodobéjsich plant (Tangney & Boone, 2004).
Skupiny primarnich faktort syticich globalni faktory znazornuje obrazek ¢. (3).

Obrazek 3 Vztah primarnich a globalnich faktoru

Global Factors
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Primary Factors

Zdroj: Cattell & Mead, 2008

Co se tyce propojeni primarnich a globalnich faktort, jejich hierarchické struktura je
zalozend na piedpokladu, Ze jsou spolu vSechny osobnostni vlastnosti ve vztahu. To
znamena, Ze ity vlastnosti, které se na pohled zdaji uplné odlisné, jsou vzajemné propojené.
Nejvice korelované jsou primarni vlastnosti, které jsou poté spojeny do globalniho faktoru.
Zajimavé zjisténi lze demonstrovat na piikladu globalniho faktoru extraverze, kdy dva
jedinci mohou dosahovat v tomto faktoru identického skoru, ale v primarnich faktorech
syticich globalni faktor extraverze se mohou lisit. Do globalniho faktoru extraverze byvaji

spojeny tyto primarni faktory:

A (vielost), F (Zivost), H (socialni smélost), N (uzavienost) a Q2 (sobéstacnost).
Jedinec, ktery je viely, ale plachy, podporuje skore A+ a H-, ale miize dosdhnout uplné
stejného skoru v globalnim faktoru extraverze jako jedinec, ktery je odméteny A-, ale velmi

odvazny H+.
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I ptestoze mohou oba jedinci vyhledavat mezilidsky kontakt ve stejné mite, jejich
motivace ma rozdilné divody. Kombinace primarnich a globalnich faktortu tak poskytuje
dikladné porozumeéni osobnosti jednotlivce. Je dilezité znat celkovou uroven globalni
vlastnosti jedince, ale stejné dulezité je védét, ¢im je dany jedinec motivovan a co za jeho

zjevnym pocinanim stoji (Cattell & Mead, 2008).

Globalni faktory 16faktorového osobnostniho modelu si jsou podobné s osobnostnimi
faktory modelu Big Five. Faktor extraverze, anxiety, strnulosti, nezavislosti a sebekontroly
v 16 PF odpovida faktoru extraverze, neuroticismu, ptivétivosti, otevienosti viici zkuSenosti
a svédomitosti v pétifaktorovém modelu (Conn & Rieke, 1994). Pétifaktorovému

osobnostnimu modelu bude vénovana pozornost v nasledujici podkapitole.

1.3.2 Pétifaktorovy model

Na zékladé Cattelova 16faktorového modelu se mnoho vyzkumnikid snazilo jeho
vysledky replikovat. Tito vyzkumnici se zabyvali zkoumanim vztahti mezi velkym poctem
osobnostnich faktord, které poté nékolikrat zredukovali, aby nasli zdkladni osobnostni
faktory (Bagby et al., 2005). Nakonec Goldberg v roce 1990 pfiiSel s pétifaktorovym
modelem (Big Five) a mezi téchto pét faktort zatadil extraverzi, neuroticismus, otevienost
vuci zkuSenosti, privétivost a svédomitost. K pétifaktorovému modelu dale ptispé€li autoii
Costa a McCrae v roce 1985 s NEO inventafem, ktery zkonstruovali na zdkladé Big Five
modelu (Hfebickova & Urbanek, 2001). Pétifaktorovy model je zaloZeny na piesvédceni, ze
existuji osobnostni rysy, které maji biologicky zaklad. Jedna se tak o zakladni rysy, které
podle autorti nejsou vysledkem prostiedi a kultury (McCrae & Costa, 2003). Pét hlavnich
faktor. mnozi autofi nazyvaji vyrazem ,,OCEAN" — Openness, Conscientiousness,

Extraversion, Agreeableness, Neuroticism (Ri¢an, 2010).

Otevienost viuci zkuSenosti (openness) je osobnostnim rysem, ktery se podle Steela
(2007) vyznacuje touhou po pozndni, inteligenci a rozvinutou trovni piedstavivosti. Podle
Htebickové (2004) jedinci dosahujici vysokého skoru v této Skale radi sbiraji nové zazitky
a upfednostiiuji zménu pied stereotypem a rutinou. Ti, ktefi dosahuji nizkého skoru, byvaji
konzervativni a maji radi jistotu a fad. Jejich emoc¢ni prozivani je méné¢ intenzivni a jejich

zajmy byvaji omezengj$i nez u jedinct dosahujicich vyssiho skoru.
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Svédomitost (conscientiousness) je osobnostnim rysem, ktery se vyznacuje rozvinutou
urovni sebekazné, zodpovédnosti a organizovanosti. Jedinci dosahujici vysokého skoru
v tomto aspektu byvaji cilevédomi a maji smysl pro tad. Ti, ktefi dosahuji nizkého skoru,

mivaji sklony k nedbalosti a nestalosti. Svych cilti dosahuji obtizné&ji (Novikova, 2013).

Extraverze (extraversion) je tim aspektem osobnosti, se kterym souvisi sociabilita,
cetnost navazovani vztahli s druhymi lidmi a kontakt se svétem celkov€. Extravertovani
jedinci byvaji po vétSinu Casu druzni a otevieni (Hartl & Hartlova, 2009). Jedinci dosahujici
vysokého skoru v tomto faktoru byvaji otevieni, spoleCensti, vieli, povidavi a disponuji
velkou zasobou energie. Radi navstévuji spolecenské akce. Jedinci dosahujici nizkého skoru
uptednostiuji samotu oproti traveni ¢asu ve spolecnosti a maji radi sviyj klid. Byvaji méné

hovorni a vice si vystaci sami se sebou (Htebickova, 2004).

Privétivost (agreeableness) je osobnostnim aspektem, ktery souvisi s vielym chovanim
aempatii vii¢i druhym lidem. Piivétivi lidé maji lepsi schopnost ovladat své emoce
a adekvatné reagovat na rizné narocné mezilidské situace. Pti feSeni konflikth byvaji
efektivni, protoze se snazi s druhymi lidmi vychazet pozitivné a ddvaji pfednost kooperaci
pred soutézivosti. Jedinci dosahujici nizkého skéru byvaji naopak predsudecni, soutézivi

a mohou mit sklony k pouzivani maladaptivnich vzorcii chovani (Graziano & Tobin, 2009).

Neuroticismus (neuroticism) je rysem, ktery souvisi s emociondlni stabilitou.
Neuroticti jedinci si Casto délaji obavy a prozivaji negativni emoce, kam patii napiiklad
smutek. Byvaji psychicky nestabilni a mivaji strach z pfekonavani riiznych piekazek (Steel,
2007). Jedinci dosahujici vysokého skore v této Skale byvaji nejisti a Casto pocituji
psychické napéti a tizkost. Hiife snasi stres. Jedinci dosahujici nizkého skore byvaji klidni
ajen tak néco je nerozhodi. Se stresem si poradi snadnéji a byvaji psychicky vyrovnani

(Hrebickova, 2004).

1.3.3 Rysova teorie Gordona Allporta

Allport definuje rys jako obecnou a jednostranné zaméfenou psychickou soustavu,
ktera je pro kazdého jedince vyznacna a definuje ho. Jedna se tak o individualni pravidlo,
kterym se dany jedinec fidi a podle né¢jz reaguje. Jedné se o chovani, které je mu vlastni
(Tardy, 1973). Rysy rozdéluje na obecné a individudlni. Pro studium obecnych ryst lze
uskute¢nit nomoetickou studii, kterd se zamétuje na prizkum vlastnosti u vétsiho poctu lidi.
Pro studium individudlnich dispozic 1ze provést idiografickou studii, zkoumajici strukturu

a dynamiku konkrétniho jedince. Osobnostni rysy lze chéapat jako osobnostni vlastnosti,
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které fidi chovani a celkovou ¢innost ¢lovéka. Lze na n€ usuzovat prostfednictvim riznych
projevi. Jednotlivé osobnostni rysy mezi sebou interaguji a riizné na sebe reaguji. Osobnost

tak spojuje jednotlivé rysy v jednotnou soustavu (Capirpaloglu, 2012).
V soustavé osobnostnich ryst jsou rozliSeny:

e Rysy kardinalni, které jsou obecné a zna¢né ovliviiuji mentalni procesy a jednani
¢lovéka;

e Rysy centrdlni, které jsou spoleCnymi rysy a lze je najit u kazdého cloveka
v rizném poméru. Sem patii naptiklad spolehlivost;

e Rysy sekundarni, jedna se o reaktivni rysy, které¢ se neprojevuji vzdy, ale pouze

v urcitych situacich. Nejsou vzdy detekovatelné (Allport & Odbert, 1936).

1.4 Metody méFici osobnost

Cilem psychodiagnostickych metod je zjiStovani osobnostnich vlastnosti, rysi
aruznych dispozic (Seitl, 2015). Mezi né lze zatadit projektivni testy, objektivni testy
osobnosti, posuzovaci stupnice a dotaznikové metody (Svoboda & Humpolicek, Snorek,
2013). Ukolem projektivnich metod je konfrontace respondenta s malo strukturovanou
situaci. Jeho ukolem je na tuto situaci reagovat podle jeho vlastnich zplsobl jednéani
a promitnout tak do dané situace svou osobnost (Sipek, 2000). Velkou vyhodou
projektivnich testil je nizka moznost zkresleni vysledkli ze strany respondenta. Nevyhodou
je pak narocnost vyhodnoceni, vyzadujici bohaté znalosti psychologa. Mezi projektivni
metody se fadi Rorschachliv test, tematicky apercep¢ni test, Baumtest a dalsi. Cilem
posuzovacich $kal je ziskat informace o mife vlastnosti nebo jeji intenzité zkoumaného
jedince na zaklad€ sebeposouzeni. Respondent vétSinou vyjadiuje své stanovisko na
vicebodové Skdle. Sem Ize zafadit metodu Q-tfidéni, sémanticky diferencial
a sebeposuzovaci stupnice. Objektivni testy osobnosti jsou kvantifikovatelné a opakovatelné
a zkoumané osoba nema moznost zdmérn¢ zkreslit vysledky testovani. Lze je pfirovnat svou
povahou k vykonovym testim i fyziologickym méfenim (Svoboda, 1999). Objektivni testy
zabranuji moZnosti respondenta uzpusobit své odpovédi podle jeho motivace, mize se
naptiklad jednat o snahu jevit se v lepSim svétle (Proyer & Héausler, 2007). Lze sem zaradit
Fram Test, Stroopiiv test, zrcadlové kresleni a dal$i (Svoboda, 1999). Velmi oblibenou
metodou jsou dotazniky, které je jednoduché administrovat a vyhodnocovat. Mezi nevyhody
dotaznikovych metod patii riziko zkresleni odpovédi respondenty (Svoboda & Humpolicek,

Snorek, 2013). Dotazniky je mozné rozdélit na jednorozmémé a vicerozmérné (Pichot,
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1970). Jednorozmérné dotazniky méfi pouze jeden osobnostni rys a lze mezi né zaradit
Caprarovy testy agresivity, neuroticky dotaznik N5 a dal$i. Vicerozmérné dotazniky méfi
vice osobnostnich rysti. Sem patii Cattelltiv 16faktorovy model, NEO inventar, Eysenckovy

osobnostni dotazniky, MMPI a velké mnozstvi dalSich dotaznikl (Svoboda, 1999).
Vyzkumné studie, ve kterych byl pouzity 16faktorovy osobnostni dotaznik

Studie, ve které byl pouzity 16faktorovy osobnostni dotaznik, se zabyvala souvislosti
mezi osobnostnimi faktory a drogovou zavislosti. Tento vyzkum byl realizovan na
vyzkumném souboru psychiatrickych pacientd podstupujicich ustavni 1écbu zavislosti
a zijicich v Pakistanu. Vysledky pfinesly zjisténi, ze tito respondenti vykazovali nizkou
uroven emocni stability a schopnosti usuzovani a vysokou uroven psychické tenze a zivosti

(Shah et al., 2016).

Dalsi praci, ve které byl pouzit tento nastroj, byla vyzkumné studie realizovana
v Pekingu. Vyzkumny soubor se skladal ze zadrzenych fidicu, kteii byli zadrzeni pti fizeni
pod vlivem alkoholu. U 30 % z celkového poctu respondentti byla splnéna diagnosticka
kritéria pro poruchy uzivani alkoholu nebo alkoholovou zavislost. Co se tyce vysledki
16faktorového dotazniku, ve srovndni s kontrolni skupinou vykazovali tito jedinci veEtsi

socialni smélost, Zivost, tenzi a obavy a snizenou schopnost usuzovani (Zhao et al., 2017).
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2. Faktory, které mohou souviset s uzivanim alkoholu a dalSich

navykovych latek

2.1 Vymezeni pojmu alkohol

Pojem alkohol mé nejspiSe arabsky plvod. Arabsti alchymisté zacali nazyvat
destilované latky jako ,,al-kuhly* a je pravdépodobné, Ze tento vyraz vznikl z tohoto pojmu.
Ve Spojeném kralovstvi se pouziva pro alkoholické drinky pojem ,,spirit”. Tento vyraz
oznacuje vodu zivota, za niz muze byt alkohol také pokladan (Hajek, 2008). Jedna se
o jednoduchou chemickou latku, jez vznika pomoci kvasSeni cukrti. Jeho tc¢inek je dan tim,
Ze se vaze na neurotransmitery, konkrétné na opioidni, dopaminergni, noradrenagerni
a GABA receptory. Jeho ucinky mohou byt stimulacni, ale i sedativni, zalezi na uzitém
mnozstvi, dispozicich uzivatele, psychickém rozpoloZeni, ale i prostfedi, kde je alkohol
konzumovan (Kalina, 2015). Pti uziti nizSich davek zlepsSuje naladu, snizuje tenzi a miize
zpiisobovat euforické stavy. Zaroven ale muze zpisobit zpomaleni reakci a snizovat
pozornost, coz mtize vést k riznym rizikiim Grazii a nehod. Pti uziti vysSich davek dochazi
k tlumu. ProtoZe se jedné o navykovou latku, mize u vulnerabilnich jedinct dojit k rozvoji
zavislosti (Hartl & Hartlova, 2009). Alkohol za kratkou dobu po uZiti pronikd do mozku
a dalSich organti. Co se tyce jeho Cistého obsahu v gramech, v jednom dvandactistupfiovém
pivu je pfiblizné stejné mnozstvi jako ve dvou decilitrech vina nebo pil decilitru destilatu
(Nespor & Csémy, 1994). V Ceské republice se jedna o nejéast&ji pouzivanou psychotropni
latku. Prevalence konzumace alkoholu obecnou populaci je mnohonasobné vyssi
v porovndni s konzumaci nelegéalnich drog, jako jsou pervitin a heroin. Jedna se konkrétné
o desitky procent alkoholu ku desetindm procent nelegélnich drog. Lze ho zatadit mezi
substance, které mohou v ptipad¢ nestiidmé konzumace ptsobit uzivateli velky rozsah skod.
Z hlediska rozsahu skod je umistény tésné¢ za heroinem a metamfetaminem a s velkym
naskokem pred tabdkem, amfetaminem a kokainem. Vyssi koncentrace alkoholu je dosazeno
destilaci. Dvanactistupiiové pivo obsahuje kolem 3—4 % cistého alkoholu a jedna se o zhruba
stejnou davku alkoholu jako ve 200 ml vina nebo 50 ml destilatu. K metabolické preméné
alkoholu dochazi v jatrech. Uginek alkoholu se za¢ina projevovat béhem 5—10 minut a délka

pusobenti je ovlivnéna jeho uzitym mnozstvim (Vavrin¢ikova, 2012).
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Podle Marhounové (1995) existuje vétsi pocet faktori, které mohou negativné
ovliviiovat miru konzumace alkoholu. Mezi tyto faktory fadi osobnostni dispozice,
genetické vlivy, ndro¢né zivotni obdobi, naruSené rodinné vztahy a Spatny zplsob vychovy

v obdobi détstvi a dospivani.

2.2 Souvislost osobnostnich faktori a miry konzumace alkoholu

Co se tyce souvislosti osobnostnich faktorti s konzumaci alkoholu, v této kapitole bude
vénovana pozornost rysiim emociondlni stability, vielosti, dominance, psychické
vulnerability, neuroticismu, svédomitosti, impulsivity a odvahy. K vybéru téchto faktort
doslo na zéklad¢ jednotlivych s§kal 16faktorového modelu, kam tyto proménné patii,

a pomérn¢ velkého poctu realizovanych studii zahrnujicich tyto rysy.

Emocionélni stabilita je jednim ze znakli osobnostni zralosti. Protikladem je
nekontrolovana emocionalita. Podle Goldsteina et al. (2017) existuje vztah mezi PTSD,
emocni nestabilitou a alkoholovou zavislosti u zen. Vysledky jejich studie naznacuji, ze
emocni disregulace vyznamné predikuje piiznaky zavislosti na alkoholu. Jedinci s PTSD tak
mohou pocitovat silnéji a Castéji negativni emoce, a pokud nedisponuji schopnosti regulovat
své emoce, mohou pak uzivat alkohol jako prostiedek k tiniku od téchto negativnich emoci.
K podobnym vysledkiim dospéla studie zkoumajici emociondlni stabilitu u osob zavislych
na alkoholu. Ty poukazuji, Ze z celkového vzorku 400 jedinct zédvislych na alkoholu
vykazuje nizkou uroveil emoc¢ni stability 61 %. Dale bylo zjisténo, Ze existuje vyznamny
rozdil v Girovni emo¢ni stability u osob ve vékové skupiné od 15 do 25 let a od 26 do 35 let
a ze rodinné prostredi, ve kterém se jedinec pohybuje, ma vyznamny vliv na uroven jeho

emocni stability (Mir & Sankar, 2017).

Osobnostni faktor vielosti podle Vagnerové (2010) zahrnuje touhu dobfe vychazet

s druhymi lidmi.

Co se tyCe vyzkumu vielosti, ve studii realizované na vzorku tureckych jedinct
zavislych na drogach a alkoholu bylo zjiSténo, Ze jedinci zavisli na drogéch dosahovali
niz§iho skoru ve skale spoluprace nez jedinci zavisli na alkoholu. Jedinci zavisli na drogach
dale dosahovali nizkého skoru ve Skale soucitu a vstiicnosti v inventaii TCI — Cloninger's
Temperament and Character Inventory. Podle vysledki této studie vykazuje skupina jedincti
zavislych na drogach vyssi miru a zadvaznost osobnostnich poruch a vyznacuje se Spatnym

mezilidskym fungovanim, hostilitou a pomstychtivosti (Evren et al., 2007).
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Mezi znaky dominance patii touha ovladat druhé lidi a uplatiiovat svou moc.
Dominantni jedinci se mohou vyznacovat egocentrismem a agresi (Hartl & Hartlova, 2009).
Submisivni jedinci byvaji naopak ptizplisobivi a mnohdy si nechaji libit to, co jim neni

ptijemné (Russell & Karol, 1997).

Ve studii zkoumajici souvislost genderové identity, viidCich schopnosti a poruch
uzivani alkoholu na vzorku $védskych Zen doslo ke zjisténi, ze nizky skoér ve vedeni by
mohlo souviset se zvySenou pravdépodobnosti rozvoje poruch AUD (alcohol use disorder)
a HED (heavy episodic drinking). Polozky zahrnuté do dimenze vedeni zkoumaly vid¢i
schopnosti, aktivitu, dominanci, konkurenceschopnost, silu viile a asertivitu. Nizka Groven
téchto vlastnosti by tak mohla mit souvislost s alkoholismem u zen (Hensing & Spak, 2009).
Ve studii zkoumajici souvislost konformity a konzumace alkoholu bylo zjiSténo, Ze jedinci
nachylnéj$i k tlaku vrstevniki a s touhou po piijeti mohou byt ohroZeni poruchami
zptisobenymi uzivanim alkoholu vice nez ti jedinci, kteti po popularité u vrstevnikli netouzi
a nejsou v tak velké mife konformni. Jedinci, ktefi nejsou v takové miie konformni totiz

dokazou bez vycitek alkohol odmitnout (McKay & Cole, 2012).

Co se ty¢e impulsivity, podle Hartla & Hartlové (2009) byvaji impulzivni jedinci
vznétlivi a mivaji sklony k podléhdni momentdlnim impulsim i pfesto, Ze se jim to z
dlouhodobého hlediska nevyplaci. Vysledky studie zkoumajici schopnost sebeovladani a
abstinence po absolvované protialkoholni 1é¢b€ naznacuji, ze jedinci s vétsi schopnosti
sebekontroly jsou schopni poté konzumovat alkohol nizkorizikové oproti jedinctim s nizkou
schopnosti sebekontroly, ktefi byli zafazeni bud’ do skupiny tézkych alkoholikii, nebo
abstinentl. Vysledky tak naznacuji, ze dosazeni cile nizkorizikové konzumace po
abstinence pro ty jedince, ktefi maji se sebeovladanim potiz. Cil abstinence tak pro n¢ mize

byt dosazitelnéjsi (Stein & Witkiewitz, 2019).

Podle Simonse et al. (2004) zvysSuji emocni labilita a impulzivita vyznamné riziko
problémového uzivani alkoholu. Tyto dvé proménné mimo jiné souvisi s potizemi
v sebekontrole souvisejici s uzivanim alkoholu a béhem intoxikace. Asociace mezi afektivni

labilitou a problémy s konzumaci alkoholu pak nartstaji se zvySujici se impulzivitou.

Co se tyCe faktoru neuroticismu, jedinci, ktefi vykazuji jeho vys$i miru,
pravdépodobné proZzivaji Castéji a ve vyssi mife stres. Mira zaZivaného stresu pak koreluje

s mirou konzumace alkoholu. Jedinci vykazujici vy$si miru neuroticismu a depresivnich
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rysu tak nejspiSe konzumuji alkohol ve vétsi mife, kdyz jsou ve stresu, a jedinci vykazujici
niz$i miru neuroticismu, uzivaji ve srovnani s neurotickymi jedinci alkohol v mens$i mite
(Martin et al., 2021). Pomoci vysledki studie zkoumajici vztah mezi problematickym pitim
a precitlivélosti na hrozbu bylo zjisténo, ze v tomto piipadé existuje vztah a ze jedinci, ktefi
vykazuji poruchu uzivani alkoholu, byvaji i vysoce citlivi vli¢i hrozbé, kterd se projevuje
prehnanou reaktivitou vic¢i ohrozeni. Jedinci majici poruchu uzivani alkoholu byvaji
zpravidla hyperaktivni na hrozbu na neuralni i behavioralni urovni. Konzumace alkoholu tak
muze slouzit k tlumeni tzkosti (Gorka et al., 2020). Také Paulus et al. (2017) ve své
vyzkumné studii zjistili, ze citlivost na tzkost mize byt jednim z faktorti uzkostného
vzruSeni a mize souviset s problematickym uzivanim alkoholu a konopnych drog. Existuje
tak neptima asociace uzkostného vzruseni prostfednictvim citlivosti na tizkost a konzumace

navykovych latek. Prace se snizovanim uzkosti by mohla byt strategii pro 1€¢bu nadmérného

uzivani navykovych latek.

Vysledky studie zkoumajici vliv konzumace alkoholu na osobnostni rysy pomoci
pétifaktorového modelu u jedinci ve véku padesati let naznacuji, Ze u jedinct, kteti byli
zatazeni do kategorie lehkych az stiedné tézkych konzumentt, je snizeny pokles extraverze,
ke kterému miize v tomto véku dochazet, a ze konzumace v tomto pfipadé muze souviset
s udrzovanim zédoucich osobnostnich rysiti. Naopak u jedincli s ptiznaky zavislosti na
alkoholu bylo zjisténo, ze dochdzi k poklesu svédomitosti. Dana zjisténi naznacuyji, Ze vzorce
konzumace alkoholu maji souvislost s osobnostnimi zménami zejména v druhé poloviné
veku, dochazi ke zvyseni pravdépodobnosti rozvoje Skodlivé konzumace alkoholu, coz mtize

vést k zavislosti a dalSimu snizovani rovné svédomitosti (Luchetti et al., 2018).

2.2.1 Psychicka vulnerabilita

Psychickou vulnerabilitu Ize chapat jako individualni disponovanost jedince k horSimu
zvladani stresovych situaci. Kazdy jedinec méa své osobni zdroje, jimiz disponuje pii
zvladani stresu (Cooper et al., 1990). Opakem psychické vulnerability je resilience, kterou
lze chapat jako psychickou odolnost, kterd umoziuje adaptaci ¢loveka na stresové situace,
které maji pavod bud’ v jeho osobnosti, nebo v prostiedi (Musil et al., 2019). Pojem stres
oznaduje konflikt, tenzi &i frustraci, které vedou k nepiijemnym pocitim. Casto za nim stoji
nadmérna zatéz kladena na jedince. Pfi prozivani stresu Casto dochazi ke zrychleni dechu,
zvyseni tepové frekvence, suchu v ustech a svalovému napéti v disledku vyplaveného

adrenalinu, noradrenalinu a kortizolu produkovanymi nadledvinkami. Pokud stres trva prilis
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dlouho, hrozi riziko rozvoje riznych psychosomatickych onemocnéni (Hartl & Hartlova,
2009). U psychicky vulnerabilnich jedinci mohou rtizné stresory vést k neptijemnym
pocitim a uzkostnym staviim, mohou pak uZzivat alkohol proto, aby tyto nepiijemné pocity

potlacili (Cooper et al., 1990).

Podle Marhounové (1995) mliZe za pfi¢inou nadmérné konzumace alkoholu stét stres,
ktery mohou vyvolat pocity samoty, pracovni neuspéchy a rtizné nestastné udalosti.
Konzumace alkoholu v tomto pfipadé mize poskytovat pocit falesné utéchy a kratkodoby
unik z reality. ZvySena konzumace alkoholu byla zaznamend jiz b&hem minulych
prodélanych krizi. Mezi ¢asté diivody patfil prave stres. Cilem této studie bylo prozkoumat,
zda ke zvySeni konzumace alkoholu bude dochazet i v ptipadé koronavirové pandemie.
Vysledky studie zamétené na vztah véku, mentalniho zdravi a konzumace alkoholu béhem
pandemie pfinesly nasledujici zjisténi. Z celkového vzorku 10 780 respondentii zijicich
v USA konzumovalo alkohol v obdobi pandemie 54,3 %. Z toho 19,8 % respondentti uvedlo,
7e konzumuje alkohol v mensi mife nez pted propuknutim pandemie, 51,2 % respondent
uvedlo, ze u nich nedoslo k zadné zméné a 29 % respondentli zacalo konzumovat alkohol ve
vEtsi mife. ZvysSena konzumace se objevovala vice u Zen nez u muzi, také u jedinci trpicich
uzkostmi a depresi, u starSich osob a jedinct stfedniho véku oproti mladym jedincim
(Capasso et al., 2021). Také vysledky longitudindlni studie realizované ve Spojeném
kralovstvi zkoumajici rizikovou konzumaci alkoholu u jedinct ve stfednim véku pied
propuknutim pandemie a béhem pandemie naznacuji, Ze rizikové piti vzrostlo o 5,2 %.
Kromeé toho se také ukdzala zvySena neschopnost ukoncit zapocatou konzumaci. Studie tak
poskytuje ditkazy o souvislosti pandemické situace a nariistu vysoce rizikového zptisobu piti
u dospélych jedinct Zijicich ve Velké Britanii. Narist vysoce rizikového piti byl pozorovan
v podobné mife u muzl 1 u Zen, u jedinch s rGznymi Grovnémi dosazeného vzdélani
iujedincl s ptitomnosti ¢i nepfitomnosti chronického onemocnéni (Daly & Robinson,

2021).

2.3 Souvislost genetickych faktorii s mirou konzumace alkoholu
Pojem geneticka predispozice mize znacit nachylnost k rozvoji ur€ité nemoci, kterd

vznikd na genetickém podkladu. Jedna se tak o vrozenou podminku pro urcitou chorobu

(Hartl & Hartlova, 2009).
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Mnoho autorl zastava ndzor, Ze vétsi riziko potizi s konzumaci alkoholu hrozi tém
jedinctim, jejichz biologicti rodice méli ¢i maji potize s nadmeérnym uzivanim. Co se tyce
genetickych vlivil,, pifi studii realizované na jednovaje¢nych dvojcatech se shodnym
genetickym materidlem bylo prokazéno, ze samotné geny podnécuji rozvoj rizika vzniku
abuzu ptiblizn€ 4% vice oproti dvojvajecnym dvojcatim. I pfestoze hrozi riziko rozvoje
zavislosti v ptipad¢ genetické predispozice, neznamena to, Ze se u jedince s jistotou tyto
potize vyskytnou. VétSinou se jedna o souhru vice faktort, mezi néZ mohou patfit rodinné
vztahy, socidlni prostfedi, vychova v détstvi aj. Ani Uplna absence zéavislosti na alkoholu
v primarni rodin€é neznamend, ze je jedinec naprosto chranény pied rizikem rozvoje
zavislosti. Jedinci, u kterych se v rodiné ale tento problém vyskytl, by méli byt obezietni

a davat si pozor zejména v mladsim véku (Nespor et al., 2004).

Podle Marhounové (1995) hrozi u jedinci, kteti maji ve své blizké rodin€ zavislého
na alkoholu 25-50% pravdépodobnost, Ze u nich dojde k rozvoji zavislosti také. Tito jedinci
by méli byt, co se ty¢e konzumace alkoholu, velmi opatrni, aby u nich v dusledku genetické

predispozice nenastal tento problém také.

2.4 Souvislost demografickych faktori s mirou konzumace alkoholu
Co se ty¢e demografickych proménnych, sem lze zatadit v€k, misto bydliste, tiroven

dosazeného vzd¢€lani, rodinny stav, pohlavi.

V piipadé faktoru mista bydlist€¢ naznaCuji vysledky studie zkoumajici spotiebu
alkoholu u adolescentii zijicich v okoli vétsiho poctu prodejen ve Spojenych statech, ze
misto bydlisté, v jehoz okoli jsou prodejny s alkoholem, je spojeno s vétSim pristupem k této
latce, coz prispiva k vétsi spotieb¢ adolescenty, kteti jesté nedoséhli plnoletosti. Dospivajici,
ktefi se Casto setkdvaji pii riznych ¢innostech s konzumaci alkoholu, mohou konzumaci
povazovat za normativni chovani a mohou byt k piti svolngjsi. Cast&jsi expozice bariim
aprodejnam s pristupem k alkoholu je tak spojena s Ccastéjsi konzumaci, vcetné
spotfebovaného objemu. Environmentalni strategie, které by tyto moznosti pierusily, by tak
mohly snizit spotfebu alkoholu u dospivajicich a prospét tak vefejnému zdravi (Morrison

etal., 2019).

Co se tyce pohlavi a socioekonomického statusu, vysledky mexické studie zaméfené
na demografické souvislosti konzumace alkoholu, tabdku a drog naznacuji, ze chlapci
konzumuji alkohol, tabak a marihuanu ve vétSim mnozstvi a Castéji nez divky a Ze vyssi

socioekonomicky status souvisi s niz§im vyskytem hlaSeni celozivotniho uZzivani
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navykovych latek vcetné tabaku (Vazquez et al., 2019). Vyssi mira konzumace alkoholu
byla také zjisténd u muzi s niz$i dosazenou urovni vzdélani, zijicich v polygamnich
manzelstvich. Za rizikové faktory spojené s uzivanim alkoholu Ize povazovat osamélost,
sebevrazedné myslenky a poruchy chovani. Naopak za protektivni faktor 1ze povazovat
blizké ptatele, ktefi mohou mit pozitivni vliv na pocity osamélosti (Brisibe & Ordinioha,

2011).

Ve vysledcich vyzkumné studie OECD (2015) vysly statisticky signifikantni vysledky,
které naznacuji, ze muzi konzumuji alkohol vice nez Zeny a ze jedinci Zijici ve mésté
konzumuji alkohol ve vétsi mife nez jedinci Zijici na vesnici. Dale bylo zjisténo, Ze
vysokoskolsky vzdélani konzumuji alkohol v mens$i mife nez jedinci se zékladnim
vzdélanim nebo vyuénim listem. K podobnym vysledkiim dospéla také studie realizujici
priizkum UZivani tabaku a alkoholu v Ceské republice v roce 2014, jeZ statisticky vyznamné
prokézala Cast&jsi konzumaci alkoholu u muzl oproti zenam a méné Castou konzumaci
ujedinc s vysokoskolskym vzd€lanim oproti jedincim se zakladnim vzdélanim.
Konzumace alkoholu je Ceské republice rozsifenym jevem. Celkem 13 % &eské populace
konzumuje alkohol pravidelné¢ bud’ kazdy den, nebo kazdy druhy den. Do skupiny
problémovych konzumentl podle vysledkt studie spada 4,9 % respondentli a do skupiny

konzumentti s vysokym rizikem 16 % respondentt (Sovinova & Csémy, 2016).

2.4.1 Faktor véku
Periodizaci vyvoje déli rizni autofi odlisné. J& se vzhledem k ciliim této prace budu

vénovat pouze obdobi adolescence, dospélosti a staii.

Podle Arnetta (2013) obdobi adolescence zacina ve 14 letech a konci v 25 letech.
Oproti nému Rigan (2004) povazuje za obdobi adolescence vék od 15 do 22 let. Jedna se
podle n& o pfechodné obdobi piipravy na dospélost. V tomto obdobi dochdzi k hledani
identity a jedinci mohou ve vétsi mife experimentovat s riznymi zpisoby chovani, vcetné
téch rizikovych. I Sobotkova (2014) zastava nazor, Ze se potieba experimentovani nejcasteji
objevuje v obdobi adolescence a je povazovana za ptirozenou soucast vyvoje. Tato potieba
by méla postupem casu odeznivat. Nejcastéji dochdzi ke zkouSeni riznych roli a nachazeni
si mista v tomto svété. Mohou se objevovat i rizné rizikové zpisoby chovani, mezi které

nejcastéji patii promiskuita, konzumace alkoholu a drog, agrese nebo sebeposkozovani.
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Ri¢an (2004) dale vymezuje pojem adolescentniho moratoria, coz je piechod
z adolescence do dospélosti. Jedna se o naro¢né obdobi, kdy je jedinec spole¢nosti
povazovan za dospé€lého, ale sdm jesté roli dospélého piijmout nechce. Naroky dospélosti
jsou v ocich dospivajicich pfilis vysoké a ukolt ptili§ mnoho a oni by radéji ptijali pouze
svobodu bez zodpovédnosti. Jedna se tak o obdobi odkladu vstupu do dospélosti, ktery mize
byt manifestovan riznymi nezralymi zpiisoby chovani. Toto obdobi se vyznacuje hledanim
sebe sama. Jedinci se v tomto obdobi mohou nadchnout pro rtizné aktivity. Miize se jednat
o sport, hru na hudebni nastroj, ale i ¢lenstvi v pochybné parté. V tomto obdobi byva Casto
dualezité, aby jedinec zazil pocit, ze nékam patii. Prislusnosti k ¢lenské skupiné je piikladana

velka vaha.

Z uvedenych literarnich zdroji je evidentni, Ze rizni autofi déli v€kova obdobi
rozdiln€. Zatimco podle Arnetta (2013) je 25. rok véku fazen do obdobi konce adolescence,
podle Vagnerové (2003) tento veék spadd do obdobi mladé dospélosti. Ja se priklanim
k déleni Arnetta, protoze v nékterych piipadech mize dochazet ke snaze oddalit vstup do
dospélosti a dosazeni osobnostni zralosti se tak muze posouvat do pozdéjSiho véku.
Vagnerova (2007) charakterizuje mladou dospélost dosazenim ekonomické nezavislosti,
pfijetim zodpoveédnosti za sviij zivot a uvédoménim si disledkid svych rozhodnuti pro dalsi
vyvojové faze zivota. Mlize se jednat o rodiCovstvi nebo volbu profese. Mysleni byva
pragmatictcjsi nez v obdobi dospivéani a adolescence. Jedna se o obdobi od 20 do 35 let.
Dospéli lidé byvaji obvykle vstiicnéjsi a svédomitéjsi nez v obdobi adolescence
aspostupem véku dochazi k poklesu impulzivity, neuroticismu a véEtsSi stabilité

emocniho prozivani. K nartstu svédomitosti dochazi mezi 20.—30. rokem v¢ku, jeji troven

se v priibéhu dalsich let zvySuje a pozitivné ovlivituje osobnostni zrani (Vagnerova, 2010).

Vék od 30 do 40 let povazuje Rican (2004) za obdobi stiedniho véku a nazyva ho
zivotnim polednem. Jednd se o tu ¢ast zivota, kdy je jedinec na vrcholu svych télesnych
1 duSevnich sil, je vysoce vykonny a v dobré kondici. Vagnerova (2007) za obdobi stiedni
dospélosti povazuje vék od 35 do 45 let. Hlavnim tikolem tohoto obdobi je podle ni udrzeni
pracovniho mista a partnerského vztahu, ve kterém miize figurovat péce o déti. Tento vek je
vrcholem zralosti a sil. Ke konci stfedniho véku miize dochazet k uvédoméni si vlastniho
starnuti a ibytku moZnosti. Jedna se o krizi sttedniho véku. Reakci na znamky starnuti mtize
byt jejich popirani, piipadné smlouvani. Mohou se také dostavovat pocity prazdnoty
a nespokojenost s dosavadnim zivotem. Mnohdy tak dochazi k bilancovani a hodnoceni

minulosti a snaze o realizaci zmén tykajicich se budoucnosti. Mohou se dostavovat

41



depresivni pocity, pokud k zamyslenym zménam nedojde. Podle Langmajera (2006) probiha
krize stfedniho véku ve veku od 40 do 45 let. U zen ke konci tohoto obdobi dochazi ke
klimakteriu, coz pro n€¢ miize znamenat psychicky velmi naroéné obdobi. Thorova (2015)
dopliuje, ze béhem krize stfedniho véku miize dochazet k nardstu rizikového chovani, za
kterym mohou stat pocity prazdnoty a nespokojenost s dosavadnim stereotypnim zptisobem
zivota. Ve vysledcich internetového prizkumu uvedlo 92 % respondenttl, ze Vet v existenci
krize stfedniho véku a 71 % respondentii uvedlo, Ze zn4 osobu, ktera ma s krizi stfredniho
veéku zkuSenost. Primérny vek krize stfedniho véku je stanoven na 48. rok zivota se

smerodatnou odchylkou SD = 8 (Freund & Ritter, 2009).
Obdobi stafi déli Svétova zdravotnicka organizace nasledovné:

1) 45-59 let/ stiedni vek.
2) 60-74 let / rané stafi.

3) 75-89 let/ vlastni stafi.
4) 90 let + / dlouhovékost.

Podle Vagnerové (2010) si starnouci ¢lovek za¢ina uvédomovat svou zranitelnost.
Nekteti 1lidé vlivem zkuSenosti dosahuji trovné moudrosti. V rodinné oblasti ¢asto dochazi
k odchodu déti z domova a rodi¢e zlstavaji sami. Pfichazi tak faze prazdného hnizda.
Postupem starnuti také dochazi k poklesu energie. Stafi lidé jsou celkové zranitelngjsi nez
lidé v mladsim véku a hlife se vyrovnavaji se zaté¢zi. Maji tendenci udrzovat si své zvyky
z mladi a nemaji radi zmény. Také u nich nedochézi k tak silnym citovym vzplanutim jako
v mlad$im véku. V obdobi staii je pro lidi dilezité porozuméni ze strany druhych. Struktura
osobnosti se neméni, ale mize dochézet k zintenzivnéni nékterych osobnostnich rysia —
naptiklad uzavienosti (Pacovsky, 1990). Co se dale tyc¢e psychickych zmén, dochazi
k ubytku kognitivnich funkeci, kam patfi zejména pozornost, pamét’, koncentrace aj. Stafi
lidé se casto uzaviraji sami do sebe a tim se izoluji od svého okoli. Mize dochazet
k bilancovani dosavadniho Zivota a v dasledku toho k pocitu zoufalstvi. Castou
problematikou, kterou s sebou stafi nese, je osamélost, jez mize vést k depresivnim staviim.
V krajnim piipad€ mohou tyto stavy vést k sebevrazednym pokusiim. Za pocity osamélosti
Casto stoji ztrata partnera, omezeni fyzickych moznosti, vulnerabilita a rzné psychické
demenci, vyznacujici se poruchou paméti. Konkrétné se jedna o poruchu vstipivosti. Tato

nemoc postihuje 5 % osob starSich 65 let. Od 85 let vySe mlze trpét demenci az polovina
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seniorll. Mezi dals§i poruchy lze zatadit deprese, paranoidni mysleni, které se objevuje
v mnohem vétsi mite a ¢astéji nez v mladsim véku, a neurotické poruchy, jez se v tomto
véku mohou projevovat napiiklad hypochondrii. Ddle dochdzi k poklesu fluidni
inteligencejez je vrozena a jen minimalné¢ zavislda na urovni vzdélani a zivotnich
zkuSenostech. Fluidni inteligence je nejvyssi v mladém veéku — kolem 20 let a po dosazeni
tohoto veku jeji roven pozvolna klesa. Naopak krystalicka inteligence, ktera je vysledkem
nabitych zivotnich zkuSenosti, neklesd a mize poméhat kompenzovat Ubytek fluidni

inteligence (Pacovsky, 1990).

Co se ty€e konzumace alkoholu v obdobi stafi, vysledky vyzkumné studie OECD
(2015) naznacuji, Ze v nejvétsi mife konzumuji alkohol jedinci ve véku od 45 do 64 let,
naopak Ze nejméné se objevuje konzumace alkoholu u jedincti nad 65 let. K podobnym
vysledkiim dospéla i studie realizujici prizkum UZivani tabaku a alkoholu v Ceské republice
pro rok 2014 naznacuji, ze star$i jedinci konzumuji oproti mlad$im jedinctim alkohol
v mensi mife. Nejvyssi prumérnd spotieba byla zjisténa u jedincti do 25 let a v mladSim

sttednim véku (Sovinova & Csémy, 2016).

2.5 Souvislost rodinnych faktori s mirou konzumace alkoholu

Podle Marhounové (1995) je diilezité, aby panovaly dobré vztahy v roding, aby se zde
jedinec citil akceptovany, tedy takovy, jaky je, a aby se citil doma bezpecné a piijiman.
Pokud se tak nedéje, miize hrozit rozvoj potizi s konzumaci alkoholu, ve které mtze hledat

utéchu.

Trauma casto vznika na podkladé siln€ stresujiciho zazitku a vede k zavaznému
naruseni integrity psychickych i télesnych funkci. Traumaticky zazitek mize vést i ke zméné
postoju a zivotnich hodnot. Vyvojové trauma se nejcastéji objevuje na pozadi mezilidskych
vztahil v obdobi détstvi mezi prvotnimi pecujicimi osobami, zejména v primarni rodiné nebo
v péstounské péci. Primarni peCovatelé maji vyznamny vliv na budouci psychicky vyvoj
ditéte. Bylo zjisténo, ze u divek v instituciondlni péci byva vysoky rozsah vyvojového
traumatu, ktery vede k psychické vulnerabilité a vySsi prevalenci uzivani navykovych latek.
Uzivani psychoaktivnich latek miize slouzit k uvolnéni napéti a byt zplisobem
sebemedikace. Co se tyCe srovnani uzivani navykovych latek u adolescentnich divek
v instituciondlni vychové a bézné Skolni populace, bylo zjisténo, Ze ve sledované skupiné
divek oproti referen¢ni skupin€ jsou vyznamné rozdily. Sledované divky uZzivaji kanabis

2nasobné vice a amfetaminy 18ndsobné vice nez divky v kontrolni skupiné (Dolezalova,
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2020). Dalsi studie zabyvajici se traumatem méla za cil prozkoumat roli kognitivni
flexibility ve vztahu mezi traumatickymi zazitky z détstvi a néachylnosti ke zneuzivani
navykovych latek u studentd vysokych Skol. Bylo zjisténo, Ze vSechny dimenze
traumatickych zazitk v détstvi maji pozitivni korelaci s nachylnosti ke zneuzivani
navykovych latek a Ze jedinci s nizkou uUrovni kognitivni flexibility vykazuji sklon ke
zneuzivani navykovych latek zejména tehdy, kdyz ¢eli problémiim, se kterymi se nemohou
vyrovnat. Kognitivni flexibilita se hodnoti jako tendence vnimat obtizné situace jako

resitelné a kontrolovatelné (Odaci et al., 2021).

Psychoanalytici poukazuji na mozZnost vzniku prealkoholové osobnosti. Tato
osobnostni struktura se mize vyvinout na zdklad¢ oralni frustrace libida v ranych fazich
vyvoje. Oralni frustrace vznika na zakladé nedostatecné uspokojivé matetské péce a citové
oplostelosti matky. Fixace libida v ordlni fazi tak vyplyvéa bud’ z ptehnaného rozmazlovani
ditéte, nebo v dusledku pfilisné opatrnosti a starostlivosti o dité. Oralni fixace miize
vzniknout i v pozd&jsich fazich vyvoje. Sance tspéchu protialkoholni 1éby je vyssi

u jedinci, u nichz doslo k orélni fixaci v pozd¢jsich fazich vyvoje (Vachova et al., 2009).

V této studii doslo ke zjisténi, ze kvalita vztahu rodi¢—dité a piipadné rodinné neshody
maji vyznamny vliv na uZivani alkoholu u dospivajicich v Singapuru. Vysledky studie
odhalily, ze singapursti adolescenti, ktefi hodnotili vztah se svou matkou pozitivnéji, pili
méné Casto nez ti, kteti hodnotili rodinné vztahy jako konfliktn&j$i. Vysledky studie tak
naznacuji, ze ma kvalita vztahu mezi matkou a potomkem hlavni vliv na frekvenci piti, ale
nezmiriiuje vztah mezi pfimym tlakem vrstevniki na frekvenci a miru piti. Naproti tomu
pozitivni vztah mezi otcem a ditétem zmirfiuje vztah mezi pfimym tlakem vrstevnika
a frekvenci a mirou piti. Podle vysledki studie tak miize zmenseni rodinnych konflikta snizit
pravdépodobnost piti a ochranit adolescenty pted tlakem vrstevnikti k piti alkoholu

(Choo & Shek, 2013).
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3. Problematika konzumace alkoholu

3.1 Spotieba alkoholu v Ceské republice a ve svété

Z nejnovéjsi zpravy WHO lze usoudit, Ze se konzumace alkoholu od roku 1960 stéle
zvysuje. Od roku 2008 do roku 2010 byla jeho priimérné spotieba na jednoho ob¢ana Ceské
republiky star§iho 15 let 13 litrh Cistého alkoholu. Primér v Evropé je 10,9 litru na osobu
starsi 15 let. Celosvétovy primeér je 6,2 litru na hlavu. V USA se jedna u primérného piijmu
¢istého alkoholu 13,3 litrlh na osobu (World health statistics 2014, c2014). Co se tyce
statistik, primérny cesky obcan zkonzumuje za rok v priméru 14,4 litrl Cistého etanolu, coz
je vice nez dvojnasobna davka celosvétového priméru (Statistika & my, 2011-). V porovnani
s ostatnimi staty se Ceskd republika, co se ty¢e konzumace alkoholu, drzi na piednich

mistech (Rod & Fanta, 2019).

Podle OECD (2021) je Ceska republika tfeti zemi, kde dochazi k nejvétsi spotiebé

alkoholu. Je umisténa hned za Rakouskem a Litvou.

Graf 1 Spoti‘eba alkoholu v jednotlivych statech Evropy

GG A PR Y31
zﬁ’ Qhﬁ‘ ‘1 lb ‘_-;.5\#
g«“

Zdroj: OECD (2021)

12

Lo~
=

[

o

-~

e

=

45



I prestoze je konzumace v Ceské republice vysokd, dochazi k jejimu pozvolnému
poklesu. V porovnani s ostatnimi staty se ale stale drzi na pfednich mistech, coz obnasi
1 problematiku zdravotni, kdy dochézi k vydeji vysokych nakladii na zdravotni péci. Mezi
rizika patfi zejména dopravni nehody pod vlivem alkoholu, trestné ¢iny, urazy a poskozeni
télesného 1 mentalniho zdravi. V nékterych ptipadech se mize jednat i o umrti. Spotieba
alkoholu je ovlivnéna vice proménnymi. MiiZe se jednat zejména o vliv velké tolerance nasi
spolecnosti k uzivani alkoholu, kulturni zvyklosti a postoje obyvatel, cenu alkoholickych
napojui a dostupnost v prodejnach. Vyrazny podil mize mit také reklama (Rod & Fanta,
2019). Cilem reklamy je ovlivnit ¢lovéka, aby si koupil nabizeny produkt. Svym zptisobem
se jedna o zplisob manipulace pomoci psychologickych prostredk, s jejichz ptispénim ma
dojit k vyvolani touhy u jedince o dany vyrobek. Tato touha mtize byt vyvolana skrze
prezentaci daného produktu jako né&eho, co ugini potencialniho kupce §tastnym. Casto se
v reklamné objevuji atraktivni a uspéSné vypadajici jedinci, vypadajici Stastni a spokojeni
(Vysekalova, 2002). V ptipadé prezentace alkoholickych napojl v reklamdch a televiznich
potadech, jejimz cilem je ovlivnit motivaci sledujicich, byvaji konzumenti prezentovani jako
uspésni a bohati lidé, ktefi si alkohol vychutnavaji a dobfe se bavi. Uzivani alkoholu se tak
muze jevit v pozitivnim svétle a jako néco naprosto bézné¢ho. Ve sledujicich tento zptsob
prezentace pak miiZze vyvolat chut’ se také tak dobte bavit jako herci na televizni obrazovce,
takZe mohou podlehnout iluzi, Ze alkohol jim tento zabavny zazitek umoZzni (Shin & Kim,
2011). Snyder et al. (2006) dopliuji, Ze televizni a internetova reklama ma vétsi ,,aspéch*
neZ reklama billboardova a ze v zemich, kde nedochazi k vysoké spotieb¢ alkoholu, ptipadné
kde je konzumace z ndbozenskych divodl Uplné zakézana, se problematika reklamy na
alkohol pfili§ neobjevuje. Reklama na alkohol mtize negativné ovliviiovat zejména zivot téch
jedinct, ktefti jsou na alkoholu zavisli. Prezentace v médiich jim miize zptisobovat bazeni a
stres vyvolany neovladatelnou chuti na alkohol. Proto by se méli jedinci s timto problémem
snazit minimalizovat pisobeni rizikovych faktorii a v pfipad€ nutnosti programy, kde se tyto
reklamy vyskytuji, upIné piestat sledovat (NeSpor, 2000). Co se tyce reklamy na alkohol a
jeho konzumace, nase spolecnost je velmi tolerantni (Janik & Dusek, 1990). Vzhledem k
tomu, Ze je v Ceské republice konzumace alkoholu stile povazovana za normu, miZe se
abstinentim v mnoha situacich stavat, ze je na né vyvijeny natlak ze strany druhych, aby
také pili alkohol, zejména pfi riznych spole¢enskych setkanich (NeSpor, 2006). Podle Janika
(1990) ma socialni prostredi velky vliv na chovani a jednani jedince, a to 1 v negativnim
smyslu, kdy u né¢j miize dochézet k rozvoji riznych poruch na zékladé toho, kde se pohybuje.

Podle Marhounové (1995) je problematika konzumace alkoholu nejrozsifen€jsi ve srovnani
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s ostatnimi drogami a rozvinuté zavislost, kterd mtize byt v mnoha situacich bagatelizovana,
muze zpusobit velmi negativni diisledky jak pro jedince, tak pro celou spolecnost (Skala,

1987).

3.2 Vzorce uzivani alkoholu

Podle Marhounové (1995) plni konzumace alkoholu ctyfi funkce. Jedna se o funkci
vyzivnou, kdy k jeho konzumaci dochazi zejména pfi jidle, stdva se tak jeho vyznamnou
soucasti. Funkce socidlni slouzi jako spolecensky prostiedek ke sbliZzeni béhem socidlniho
kontaktu a navazovani vztaht, orgiastickou, kdy alkohol slouzi pro navozeni zmény stavu
védomi, a anxiolytickou, kdy je konzumovan pro sniZzeni napéti. Vavrincikova (2012)
dopliiuje jeste funkci ekonomickou, kdy alkohol slouzi jako zdroj finan¢niho piijmu
v ptipad¢ distribuce a prodeje, a ritualni, kdy je alkohol konzumovan béhem riiznych svatki
a slavnosti. Vzhledem k tomu, Ze alkohol pisobi zménu stavu védomi, mohou byt
konzumenti motivovani k jeho uzivani pravé diky jeho anxiolytickym a relaxacnim
ucinklim. V ptipad€ uzivani béhem riznych ritudld mize alkohol pisobit jako symbol
néceho nove prichazejiciho, naptiklad v pripadé svatby. I prestoze udalost jako svatba byva
povazovana za velmi pozitivni, mize tak velka udalost zptisobovat ucastnikiim stres a jejich
motivace k piti mizZe byt pravé pro sniZeni stresu a navozeni klidu (SIRC, 1988). Podle
Hellera & Pecinovské (2011) ma alkohol Siroké spektrum Uc¢inki. V nékterych piipadech
mize pusobit sedativné, v jinych miize nabudit a uvolnit energii. Také maze kratkodobé
tlumit pocit bolesti a deprese. Jedna se ale pouze o kratkodoby ucinek. Z dlouhodobého
hlediska tyto stavy spise zhorSuje (Heller & Pecinovska, 2011). Podle Vavrin¢ikové (2012)
je mistem plsobeni alkoholu centralni nervovy systém. Po uziti vétsi davky alkoholu
dochazi ke stavu opilosti (NeSpor & Csémy, 1994). Vysledny uc¢inek zavisi na uzitém
mnozstvi a jeho koncentraci v krevnim obéhu (Heller & Pecinovskd, 2011). Kalina (2015)
rozliSuje lehkou opilost, kdy dochdzi zejména k excitaci. Jedna se o mnozstvi 1.5 promile

alkoholu v krvi.

Heller & Pecinovskéd (2011) dopliuji, Zze pti lehké opilosti dochazi k euforickym
staviim a zvySeni sebevédomi. Dale rozliSuje stredni stupen opilosti, ktery lze téz nazvat
jako hypnoticky. Jedna se o koncentraci od 1.6 promile do 2 promile. V tomto stadiu za¢ina
byt konzument nekriticky a zpravidla dochédzi k impulsivnimu jednani. Mize dochazet

k porucham koordinace pohybu (Skala, 1988).
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DalSim stupném je tezky stupen opilosti, ktery se da téZz nazvat jako narkotické
stadium, kdy se jedna o koncentraci nad 2 promile, a stupern tezké intoxikace, kdy se jedna o
koncentraci nad 3 promile a hrozi zastava dechu (Kalina, 2015). Ve stadiu tezkého stupné
opilosti zpravidla dochazi k Gitlumu a miize se objevovat i Casto zvraceni a riziko vdechnuti

zvratkl (Skala, 1988).

Nespor (2004) ucinky alkoholu na jedince podle zkonzumovaného mnozstvi uvadi

nasledovné:

Tabulka 3 U¢inky alkoholu podle zkonzumovaného mnoZstvi

Hladina alkoholu Uéinky
0.4 % pocity uvolnéni
0,6 % zmény nalady, snizena rozhodovaci schopnost
0,8 % euforie, hovornost, snizeni zabran
a schopnosti sebeovladani, rst rizika urazi
1,2% vzruseni, riziko impulzivniho chovani
1,5 % zpomalené chovani, zhorSena schopnost artikulace
2% vyrazna opilost, poruchy koordinace, blaboliva fec,

poruchy paméti

3% mohou nastat poruchy védomi, riziko zastavy dechu

4% komatdzni stav, riziko tmrti

Zdroj: Nespor, 2004

Kalina (2015) rozliSuje jesté stav patologické opilosti, ke které dochézi po poziti malé
davky alkoholu. Mize k ni dochazet z divodu nedobré fyzické a mentalni kondice
konzumenta. Tento stav opilosti provazeji vétSinou poruchy védomi, které konc¢i hlubokym
spankem. Jedinec si vétSinou tento stav nepamatuje. Patologicka opilost vétSinou nastava

bez pfedchoziho ocekavani (Heller & Pecinovska, 2011).

V souvislosti s frekvenci a konzumovanym mnozstvim NeSpor & Csémy (1994)
rozli$uji nasledujici konzumacni vzorce. Jedna se o uplnou abstinenci, kterou povazuji za
uplné zieknuti se alkoholu, umirnené uzivani, které neptisobi zadné potize konzumentovi ani
spole¢nosti, skodlivée uzivani, které zptisobuje poskozeni télesného i mentalniho zdravi,
a epizodické uzivani nadmeérnych davek alkoholu, které se téz nazyva jako heavy episodic
drinking a je charakterizované konzumaci 5 a vice standardnich sklenic alkoholického

napoje za jeden den muzi a 4 a vice standardnich sklenic alkoholického népoje zenami
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jednou nebo vicekrat béhem 14 dnti. Tento zplsob uzivéani s sebou nese spoustu zdravotnich
a socialnich potizi. Podle OECD (2015) se d& za umirnéné piti povazovat takové piti, kdy
piijem Cistého alkoholu nepiekro¢i u muzii 40 g a u Zen 20 g v jeden den. Heller & Pecinova
(2011) dopliuji, ze pifi prekroceni této davky muze zejména v piipadé dlouhodobé
konzumace dochazet k poskozeni télesnych organii. Nadmérné uzivani miize podle NeSpora
& Csémyho (1994) vést k onemocnéni jater, traviciho traktu, ke kardiovaskularnim potizim
a mnoha dal$im chorobam. Negativn¢ se také podepisuje na psychice cloveéka a mize vést
k riznym dusevnim onemocnénim. Podle OECD (2015) je za rizikové piti povazovano
takové, které ¢ita mnozstvi od 40 do 60 g u muzi a od 20 do 40 g u zen. Vzhledem
k individualit¢ kazdého jedince ale neexistuje zddnd bezpecna davka alkoholu. Nekteti
jedinci by se méli uzivani Gplné vyvarovat (Heller & Pecinovska, 2011). Jedna se zejména
o jedince, ktefi maji dispozice k rozvoji zavislosti na alkoholu nebo se u nich uz néjaka

forma zavislosti objevila (Nespor, 2006).

Syndrom zavislosti na alkoholu je oznacovan jako souhrn fyziologickych,
behaviordlnich a psychickych jevii, kdy se konzumace alkoholu stdva hlavni prioritou
v zivoté Cloveéka (Zdravi 2020: ndrodni strategie ochrany a podpory zdravi a prevence
nemocli: ndarodni strategie protidrogové politiky na obdobi 2010-2018: akcni plan ¢. 4c
k omezeni §kod piisobenych alkoholem v Ceské republice pro obdobi 2015-2018., 2015).
Hartl & Hartlova (2009) dopliiuji, Ze zavislost je patologicky stav, ktery vznika na podkladé
opakovaného uzivani a postupné vede k Casté a opakujici se intoxikaci, jez je spojena
s nutkavou touhou latku uZzivat i pfesto, ze je zjevny jeji negativni vliv na Zivot zavislého.
Ve spojitosti s uzivanim latky byva naruSena schopnost sebeovladani a také zpravidla
dochézi ke zvySovani davek pro stejny ufinek. Muze dochazet k rozvoji abstinenc¢nich

ptiznaki.

Diagnoéza zavislosti na alkoholu by méla byt definitivné stanovena v ptipadé, ze béhem

posledniho roku doslo ke tfem nebo vice uvedenym znaktim:

1) Silné touze nebo nutkani uzit alkohol, které 1ze nazvat jako bazeni;

2) Potizim v sebeovladani v souvislosti s alkoholem;

3) Fyzickym abstinenénim piiznakiim;

4) Zvysovani tolerance a vyzadovani vyssich davek alkoholu pro navozeni stejného

stavu jako predtim pfi uziti mensSich davek;
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5) Zanedbavani jinych zajmu kvili alkoholu;
6) Pokracovani v uzivani alkoholu i pies prikazné negativni dusledky (Nespor,

2018).

Skala (1987) rozliSuje ¢tyfi stadia rozvoje zavislosti na alkoholu. V prvnim stadiu,
které lze téZ nazyvat jako prealkoholické stadium, dochdzi ke zvySovani frekvence uZivani.
Alkohol byva uzivan zejména ke sniZeni tenze a odbourani studu pfi spolecenském kontaktu.
V druhém — varovném stadiu dochdzi k tajnému piti a trvalym mySlenkam na alkohol.
Dochézi ke zvySovani tolerance a mohou se objevovat vypadky paméti béhem intoxikace.
Ve tretim — krucialnim stadiu dochézi ke ztraté kontroly nad pitim, okénka se zacinaji
vyskytovat pravidelng a také dochazi k vyméné socidlniho prostiedi a kontaktl. Jedinec se
obklopuje témi lidmi, kteti piji také. V terminalnim stadiu dochazi k poklesu tolerance na
alkohol a oslabeni zdravotniho stavu. Mize se objevit alkoholova psychoza, kterou lze
nazvat jako delirium tremens. Podle Kaliny (2015) k tomuto stavu dochazi, kdyz jedinec
dlouhodobg a intenzivné pije alkohol a najednou dojde k jeho vysazeni. Stava se tak zejména
na detoxifikacnich jednotkach, kde jedinec nema k alkoholu pfistup. Mezi ptiznaky deliria
patii Uzkost, panické ataky, buSeni srdce, kiece, halucinace — nejCastéji v podobé
mikrozoopsii, paranoidni bludy, tfes a poruchy spanku. Mohou se objevovat také epileptické
zachvaty. Tento stav trva v fadu dni a je zakonCeny hlubokym spankem. Za dlouhodobé
nasledky uzivani alkoholu Heller & Pecinovska (2011) povazuji problémy s kratkodobou
paméti, rizné neurologické poruchy, poruchy spanku a tfes. Kalina (2001) uvadi
i alkoholovou paranoidni psychozu, kterd zahrnuje bludy, pocity pronasledovani
a vztahovacnost. Vyskytuje se zejména u muzii a v nékterych piipadech mtize dlouhodobé¢

pietrvavat.

Podle Skaly (1988) je vznik zavislosti na alkoholu multifaktoridlni a neda se presné
urcit, co zavislost u daného jedince zpusobilo. Faktory podilejici se na vzniku zavislosti
mohou byt bud’ individualni, jeZ maji souvislost s osobnostnim nastavenim daného jedince,
a socialni, kdy se na vzniku zavislosti podili prostfedi. V ptipad¢ individualnich faktorti se
jednd zejména o psychickou vulnerabilitu, negativni zazitky v obdobi détstvi, se kterymi se
jedinec nedokazal vyrovnat, a psychické poruchy, kam lze zatadit zejména ty depresivni

a uzkostné.
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V ptipad¢ socidlnich faktorti se jednd zejména o prostredi, kde se jedinec pohybuje,
kam muze spadat i rodinné prostiedi. Zejména pokud rodice konzumuji alkohol ve velké

mife, mize v pozd¢jSim véku dojit k ndpodobé konzumacnich vzorcii rodicu.

Podle doktora Jelineka existuje pét typti zavislosti, které se od sebe piiznaky lisi.
Rozlisuje typ alfa, kdy je alkohol nejCastéji uzivan k utlumeni uzkosti. V tomto ptipadé
jedinec konzumuje nejcastéji o samoté a nedochdzi k Gplné ztrat¢ kontroly nad uzivanim,
stale se ale jedna o nedisciplinovanou konzumaci. U typu befa se nejedna piimo o zavislost,
ale o Castou konzumaci pfi spolecenskych setkanich. Vzhledem k casté konzumaci mize
dochazet k somatickému poskozeni orgdnt. U typu gama dochdzi ke ztraté¢ kontroly nad
pitim a tolerance je zvySend. Mohou se objevovat 1 okénka a ties. Typ delta se vyznacuje
kazdodenni konzumaci, ale nedochéazi k vyrazné opilosti. Jednd se o udrZovani hladinky.
Poslednim typem je typ epsilon, ktery lze také oznacit jako kvartalni typ zavislosti. V tomto
pripad¢ dochazi jednou za ¢as k t€zkému epizodickému piti, které trva n¢kolik dni a dochazi
ke ztraté kontroly. Jedinec je obvykle schopny dlouhodobé abstinence a k excesu dochazi
jednou za delsi ¢as. V ptipad¢ typu zavislosti hodné¢ zélezi na osobnostnich vlastnostech

daného jedince (Skala, 1987).

3.3 Metody mérici miru konzumace alkoholu

Existuji screeningové metody, které jsou pouzivany zejména v ambulancich a jsou
uréené tém lidem, u kterych by mohla hrozit rizika souvisejici s uzivanim alkoholu. Dale
existuji mapujici metody, které méii miru konzumace alkoholu u bézné populace. Cilem
screeningovych metod je zjistit, zda by dany jedinec mohl trpét poruchou uzivani alkoholu
a spadat tak do rizikové kategorie. Tyto metody neslouZzi ke stanoveni diagnozy. Po vyplnéni
testu navazuje kratka intervence, jejimz cilem je informovani jedince o tom, jak na tom
s konzumaci alkoholu je. Cilem je zvysit jeho povédomi o moznych negativnich diisledcich.
Utelem tak byva véasné detekovani problémid s uzivanim alkoholu. Mezi zakladni
screeningové metody se fadi AUDIT, ktery je testem pro identifikaci poruch konzumace
alkoholu, ASSIST, ktery je orienta¢nim testem uzivani alkoholu, tabdku a dalSich
navykovych latek, CAGE, coZ je metoda zaméfena na pfiznaky zavislosti na alkoholu,
RAPS slouzici pro rychly screening potizi s konzumaci alkoholu, S-MAST urceny pro
identifikaci osob s abuzem nebo zéavislosti na alkoholu a mnoho dalSich (Screeningové
vysetieni na problémové uzivani alkoholu a navazujici kratka intervence: metodika SBI:

ptirucka pro pracovniky v oblasti vetejného zdravi, 2013).
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Mezi metody métici miru konzumace alkoholu u bézné konzumace se fadi:

3.3.1 Quantity-Frequency (QF) methods

QF metody jsou nejcastéji pouzivané. Téchto metod existuje vice a dotykaji se
Lprumérnych® nebo ,.typickych® vzorcl spotieby za urcité ¢asové obdobi. Jsou urceny
adolescentiim a dospelym a monitoruji uzivani alkoholu v poslednim mésici, ttech mésicich
nebo v roce. Je zaddouci je pouzit v téch pripadech, kdy je moznost ziskéni vice informaci
ohledn¢ konzumace omezena a je potieba ziskat hruby odhad celkového poctu dnii
konzumace v urcitém casovém obdobi. Co se tyCe vyplnovani dotazniki, je poteba, aby
respondenti uvedli svlij primérny vzorec spotieby, tzn. obvyklé primérné zkonzumované
mnoZstvi v den konzumace a ¢astost konzumace za urcité casové obdobi. Jedna se o metody,
které rychle podavaji informaci ohledné poctu dnii, kdy dochazi ke konzumaci alkoholu,
a o jeho celkové spotiebé. Jednim z hlavnich limita téchto metod je, Ze nejsou schopny
zachytit narazové piti, ale hodnoti pouze primérnou spotiebu, coz mize vést k nepresnym

informacim (Sobell & Sobell, 2003).
Sobell & Sobell (2003) mezi QF metody fadi:

1) Quantity-Frequency, ktera vznikla v roce 1953. Autory jsou Straus a Bacon. Jejim
cilem je zhodnotit celkové mnozstvi a €astost konzumace alkoholu za posledni rok.

2) Volume-Variability Index vznikl v roce 1968. Autory jsou Cahalan a Cisin. Cilem
této metody je ziskat informace ohledné primérného meésic¢niho piijmu alkoholu.

3) NIAAA Quantity Frequency, metoda vyvinutd v roce 1978. Autory jsou D. J.
Armor, J. M. Polich a H. B. Stambul. Jejim cilem je zhodnotit celkové mnoZzstvi
zkonzumovaného alkoholu za poslednich 30 dni.

4) Lifetime drinking history (LDH) je metoda vyvinuta v roce 1982, jejimi autory
jsou Skinner a Sheu. Jejim cilem je ziskat informace o celoZivotni konzumaci
alkoholu, vcetné¢ zachyceni zasadnich zmén ve vzorci konzumace

(Skinner & Sheu, 1982).
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3.3.2 BSQF (beverage specific quantity frequency)

Jedna se o metodu, ktera je modifikaci QF nastroji. Byla vyvinuta v roce 1992 v ramci
Nérodniho longitudindlniho epidemiologického prizkumu Néirodnim institutem pro
zneuzivani alkoholu a alkoholismu. Oproti QF metodam mé vyhodu, Ze je mozné zhodnotit
konzumaci alkoholu podle kultury dané zemé¢ a diky tomu je mozné srovnat spotiebu napfi¢

riznymi staty. Metoda je také oproti QF metodam spolehlivéjsi a 1ze ziskat kvalitnéjsi odhad

spotfebované¢ho objemu alkoholu (Giinther et al., 2007).

Cilem tohoto nastroje je zjistit celkovou spotiebu alkoholu a frekvenci konzumace pro
kazdy specificky napoj zvlast. Lze zjiStovat konzumaci v poslednich tfech mésicich, ale

1 v poslednim roce (Vichitkunakorn et al., 2018).
Co se tyc€e znéni otazek, WHO (2000) je uvadi nasledovné:
In the past year, did you drink any beer?

How often during the past 12 months did you consume any beer? (SHOW
RESPONDENT CARD CONTAINING CATEGORICAL RESPONSE OPTIONS, e.g.: every
day, nearly every day, 3 to 4 days a week, 1 to 2 days a week, 2 to 3 days a month, once
a month, 7 to 11 days in the past year, 4 to 6 days in the past year, 2 or 3 days in the past

year, once in the past year)

On days when you drank beer during the past 12 months, how many beers did you
USUALLY drink? (RECORD EXACT NUMBER OF DRINKS)

What was the size of beer that you USUALLY drank on days when you drank beer?
(OPTIONALLY, MAY PROVIDE RESPONSE CATEGORIES REFLECTING TYPICAL
CONTAINER OR DRINK SIZES)

What was the largest number of beers that you drank on any day during the past 12
months? (RECORD EXACT NUMBER OF DRINKS)

How often did you drink (largest number) beers during the past 12 months? (SHOW
RESPONDENT CARD CONTAINING CATEGORICAL RESPONSE OPTIONS AS
INDICATED IN EXAMPLES ABOVE) (REPEAT ALL QUESTIONS FOR WINE AND
SPIRITS) (s. 164).
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3.3.3 CSFQ (context specific quantity frequency)

Jedna se o metodu vyvinutou na zakladé literatury, ktera se vénuje situa¢nim faktoram
konzumace alkoholu. Autory jsou thajsti védecti pracovnici ze 4 hlavnich regionti Thajska.
Jejim cilem je prozkoumat kontext piti a prostiedi, ve kterém ke konzumaci dochazi. Otazky
dotazniku jsou cileny na informace o mist¢, spolecnosti, ve které k piti dochazi, druh népoje,
ktery byva nejcastéji konzumovan, Castost a mnozstvi konzumace. Zejména se jedna
0 zjisténi, v jaké situaci a s jakymi lidmi jedinec konzumuje alkohol, jaké mnozstvi

spotiebuje a o jaké napoje se jedna (Vichitkunakorn et al., 2018).

3.3.4 Alcohol timeline followback (TLFB)

Jedna se o kalendaini metodu, kterou v roce 1970 vytvofili Linda Carter Sobell a Mark
B. Sobell. Jejim cilem je ziskat idaje o dennim piti jednotlivce. Jedinci tak pomoci kalendéie
poskytuji retrospektivni odhady svého denniho pfijmu alkoholu, a to vcetné dnt, kdy
abstinuji. Z vyplnéného kalendare Ize vyvodit hlavni charakteristiky uzivani alkoholu béhem
sledovaného obdobi vcetné jeho rozsahu a variability. Lze tak ziskat informace o celozivotni
nebo dlouhodobé konzumaci alkoholu, kterd je del$i nez posledni rok. Tuto metodu je
zédouci pouzit ke zkoumani vzorcti dlouhodobé konzumace za vybrané casové obdobi,
napiiklad od dospivani po dospélost. Vysledky spiSe poskytuji celkovy obraz piti nez
prumérny denni piijem. Ke zlepSeni vyvoladni vzpominek tykajicich se konzumace je
doporuceno pouzivat pamétové pomicky. Tuto metodu je zadouci pouzit v pfipadech, kdy
je dulezité ziskat pfesny a Uplny obraz konzumacnich dnii (tj. dnti s vysokym 1 nizkym
rizikem). TLFB poskytuje relativné pfesné informace ohledné piti a ma uspokojujici
psychometrické vlastnosti pro rizné skupiny pijaka. Lze ji pouzit k poskytnuti zp€tné vazby
o piti alkoholu ve snaze motivovat klienta ke zméné konzumace (Sobell & Sobell, 2000).

o 24

pochopeni. Doba vypliiovani mize zabrat az 30 minut (Sobell & Sobell, 2003).
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Empiricka ¢ast

4. Cile vyzkumného Setieni

Problematika nadmérné konzumace alkoholu a piipadné zavislosti je v Ceské
republice znaéné rozsifenym jevem. Ceska republika je jednou ze zemi, kde dochazi
k nejvétsi spottebé alkoholu na jedince. Vzhledem k tomu, Ze tato problematika mize
vyraznym zpusobem negativn¢ zasahovat do kvality zivota ¢loveka, neni piekvapive, ze
dochazi ke snaze odhalit ty faktory, které k problematice rozvoje nadmérné konzumace
pfispivaji. Cilem této prace je prozkoumat souvislosti mezi vybranymi osobnostnimi faktory
Cattellova 16 faktorového modelu osobnosti, rodinnymi faktory, demografickymi
charakteristikami a mirou konzumace alkoholu. Co se ty¢e vybranych osobnostnich faktoru,
jednéd se konkrétné o faktor emociondlni stability, dominance, Zivosti, perfekcionismu
a tenze. Co se tyce osobnostnich faktort, vysledky realizovanych studii potvrzuji souvislost
mezi emocni stabilitou a mirou konzumace alkoholu (Goldstein et al., 2012), (Mir & Sankar,
2017), tenzi a mirou konzumace alkoholu (Gorka et al., 2020), dominanci a mirou
konzumace alkoholu (Hensing & Spak, 2009), zivosti a mirou konzumace alkoholu (Shah

etal., 2016), (Zhao et al., 2017), a perfekcionismem a mirou konzumace alkoholu

(Sherry et al., 2012). Dalsi vyzkumné studie potvrzuji vztah mezi pandemickou situaci
a mirou konzumace alkoholu, konkrétné se jednad o nartstu rizikové konzumace alkoholu
behem pandemie (Daly & Robinson, 2021), genetickymi vlivy a mirou konzumace alkoholu
(Nespor et al., 2004), Marhounova (1995), vékem a mirou konzumace alkoholu (Sobotkova,
2014), (Ri¢an, 2004), pohlavim a mirou konzumace alkoholu, kdy bylo zji§téno, ze muzi
konzumuji alkohol ve vétsi mife nez Zeny (Vazquez et al., 2019), (Sovinova & Csémy,
2016), Grovni dosazené¢ho vzdélani a mirou konzumace alkoholu, kdy byla potvrzena
souvislost mezi vys$$i urovni vzdélani a menSi mirou konzumace alkoholu
(Brisibe & Ordinioha, 2011), (Sovinova & Csémy, 2016), zivotem v manzelském nebo
partnerském vztahu a mirou konzumace alkoholu, kde bylo potvrzeno, ze jedinci zijici ve
a uzivanim navykovych latek, kdy bylo potvrzeno vétsi riziko uzivani navykovych latek
u divek vyrustajicich v institucionalni péci, které prozily vyvojové trauma, oproti kontrolni
skupin¢é (Dolezalova, 2020), vztahem s matkou a mirou konzumace alkoholu, kdy bylo

potvrzeno, Ze jedinci, kteti hodnotili sviij vztah s matkou pozitivng, pili méné Casto nez ti,
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kteti hodnotili vztah negativné (Choo & Shek, 2013). Co se ty€e rozpornych vysledk, jedna
se o souvislost frekvence konzumace alkoholu rodic¢i a mirou konzumace alkoholu potomky.
Ve studii realizované Novotnym & Okrajkem (2012) byl potvrzeny vztah mezi uZivanim
cigaret rodici a jejich potomkti. Co se ty¢e miry konzumace alkoholu rodici a jejich potomk,
zde souvislost potvrzend nebyla. Naopak NeSpor et al. (2004) tvrdi, Ze vétsi riziko potizi
s konzumaci alkoholu hrozi tém jedinciim, jejichz rodi¢e konzumuji alkohol v nadmérném
mnozstvi. Na zdklad¢ vysledki téchto studii doslo k rozhodnuti prozkoumat pravé tyto
proménné a zjistit, zda mezi nimi existuje vztah. Dal§im z diivodd, pro¢ doslo k rozhodnuti
zaradit do této studie osobnostni faktory, rodinné faktory i demografické faktory bylo, ze
doslo ke zjisténi, Ze neexistuje zadna studie, kterd by zkoumala vSechny tyto proménné
dohromady. V¢étsinou byly studie zamétené bud’ na osobnostni faktory, rodinné faktory

nebo demografické proménné, ale ne na prozkoumani souvislosti téchto vSech faktort.

Domnivam se, ze odhaleni faktori pfispivajicich k nadmérné konzumaci alkoholu by
mohlo usnadnit prevenci, ale i pfipadné terapeutické feseni, pokud se jedinec do potizi
v souvislosti s konzumaci alkoholu dostane. Autorka prace se domniva, ze odhaleni faktort
prispivajicich k nadmérné konzumaci alkoholu by mohlo usnadnit prevenci, ale 1 piipadné

terapeutické feSeni, pokud se jedinec do potizi v souvislosti s konzumaci alkoholu dostane.

4.1 Vyzkumné otazky a hypotézy
V navaznosti na ptedchozi zjisténi byly stanoveny ndsledujici vyzkumné otazky

a hypotézy:

VOI: Jak souvisi vybrané osobnostni charakteristiky Cattelova 16 faktorového modelu

s mirou konzumace alkoholu?
H1: Vétsi emocni stabilita souvisi s mensi mirou konzumace alkoholu
(Goldstein et al. 2017), (Mir & Sankar, 2017).
H2: Vyssi trovenn dominance souvisi s mensi mirou konzumace alkoholu.
(Hensing & Spak, 2009).
H3: Vétsi Zivost souvisi s veétsi mirou konzumace alkoholu.

(Shah et al., 2016), (Zhao et al., 2017).
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H4: Vys8i mira perfekcionismu souvisi s mensi mirou konzumace alkoholu.
(Sherry et al., 2012).

HS5: Vyssi troven tenze souvisi s vétsi mirou konzumace alkoholu.

(Gorka et al., 2020).

VO2: Jak souvisi demografické faktory s mirou konzumace alkoholu?

H6: Vyssi aroven konzumace alkoholu se vyskytuje u muzi nez u zen.
(Vazquez et al., 2019), (Sovinova & Csémy, 2016).

H7: Mensi mira konzumace alkoholu se vyskytuje u vysokoskolaki oproti jedinctim s

niz8i dosazenou trovni vzdélani.
(Brisibe & Ordinioha, 2011), (Sovinova & Csémy, 2016).

H8: Mensi mira konzumace alkoholu se objevuje u jedincii v manzelském nebo

partnerském svazku oproti jedinciim, ktefi vztah nemaji.

(Liew, 2016).

VO3: Jak souvisi rodinné faktory s mirou konzumace alkoholu?

H9: Vétsi mira konzumace alkoholu se vyskytuje u jedincl, u jejichz
biologickych rodi¢ii se vyskytl problém s nadmérnym uzivanim alkoholu nebo

jinych psychoaktivnich latek oproti jedinclim, jejichz rodice tento problém neméli.
(Marhounova & Csémy, 1995).

H10: VéEt§i mira konzumace alkoholu se vyskytuje u jedinci, kteti prozili v
obdobi détstvi traumaticky zazitek oproti jedincim, ktefi s traumatem zkuSenost

nemaji.

(Dolezalova, 2020).
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H11: Mens$i mira konzumace se objevuje u jedinct, ktefi hodnoti sviij vztah
s matkou v obdobi détstvi jako dobry nebo velmi dobry oproti jedinciim, kteti

hodnoti vztah jako primérny nebo Spatny.
(Choo & Shek, 2013).

H12: Vétsi mira konzumace alkoholu se vyskytuje u jedincii, ktefi hodnoti
své rodice jako Casté konzumenty, alkoholiky nebo abstinujici alkoholiky nez u

jedinc, kteti hodnoti své rodice jako obCasné konzumenty nebo abstinenty.
(Novotny & Okrajek, 2012).
VO4: Jak souvisi pandemicka situace covid-19 s mirou konzumace alkoholu?
H13: Pandemicka situace souvisi se zménou na vyssi miru konzumace alkoholu.

(Daly & Robinson, 2021).
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5. Design vyzkumného projektu

Vzhledem k charakteru vyzkumného projektu doSlo k pouziti kvantitativnich
vyzkumnych metod, které pracuji s vyzkumnymi hypotézami, jejichZ spravnost je ovéfovana
statistickymi metodami. Konkrétni metodou je pak dotaznikové Setieni a dopliujici
vyzkumné otazky. Pro zjiSténi charakteristik vyzkumného souboru byla pouzita deskriptivni
statistika. Ke zkoumdani souvislosti mezi osobnostnimi faktory a mirou konzumace alkoholu
byl pouzity Spearmantiv korela¢ni koeficient. Ke zkoumani rozdili mezi dvéma skupinami
byl pouzity Mann Whitneytv test a ke zkoumani rozdili mezi vice skupinami byla pouzita
neparametrickd analyza rozptylu — Kruskall Wallistiv test. Nejprve byla provedena pilotaz
na vzorku péti respondentii z divodu potieby zjistit, zda jsou vSechny otazky srozumitelné.
Na zaklad¢ zpétné vazby pilotniho vzorku respondentil byly nékteré otazky upraveny tak,
aby byl jejich vyznam co nejsrozumitelngjsi. Cas vyplnéni podle vypovédi respondentii
zabral kolem 15 minut. Tento vzorek nebyl zahrnut do statistické analyzy dat. Samotny sbér

dat probéhl v bieznu roku 2021 online za pomoci google forms.

5.1 Metody ziskavani dat

V ramci vyzkumu byly pouzity dva dotazniky — Catteliv 16 faktorovy model
osobnosti (/16 PF — Sestndctifaktorovy dotaznik: prirucka pro administraci, interpretaci
a vyhodnocovani testu, 1975) k prizkumu osobnostnich faktor a Beverage specific quantity
— frequency - BSQF (Vichitkunakorn et al., 2018) k zji§téni miry konzumace alkoholu.
Tyto dva dotazniky byly doplnény o vlastni vyzkumné otazky tykajici se rodinné situace
a vztahl v obdobi détstvi. Jednotlivé polozky zvolenych dotaznikovych metod a vlastni
vyzkumné otazky byly soucasti jedné testové baterie. Co se ty¢e vybéru respondentt, byly
vyuzity Facebookové skupiny. Aby doslo k co nejrovnomérnéj§imu zastoupeni respondentt
ze viech kraji Ceské republiky, byly zvoleny skupiny rtiznych mést v CR, kam byl dotaznik
umistén s zadosti o vyplnéni. Mezi né patii naptiklad skupina: ,,Milujeme Olomouc",
,Praha", , Liberecaci", ,,Jizni Morava", ,, Mélnik - City", ,,Pardubice", ,,Life in Brno". Dale
byl dotaznik s zadosti o vyplnéni umistény na twitterovy ucet, ktery byl za timto ucelem

kratkodobé zalozeny.

5.1.1 Catteliv 16 faktorovy model
Pro méfeni vybranych osobnostnich faktori bylo vyuZito paté vydani Cattelova
16 faktorového modelu (16 PF — Sestndctifaktorovy dotaznik: prirucka pro administraci,

interpretaci a vyhodnocovani testu, 1975). Ten od svého vzniku v roce 1949 prosel vétSim
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poctem uprav. Posledni 5. revize vykazuje nejlepsi psychometrické vlastnosti a je urCena
jedinctim od 16 let. Pravé kvtli dobrym psychometrickym vlastnostem byla 5. revize v této

vyzkumné préci pouZita.

Administrace je moznd v podobé tuzka-papir nebo za pomoci pocitate. Ukolem
respondenta je vybrat jednu ze tfi odpovédi, které jsou bodové ohodnocené. Cim vice bodii

respondent ziska, tim vice je sycena $kala daného faktoru.

Respondentiim nebyla administrovana cela metoda, ale pouze jeji ¢ast. K prozkoumani
osobnostnich vlastnosti bylo zvoleno pouze pét faktorii. Mezi né€ patii faktor emoc¢ni stability
(C), dominance (E), zivosti (F), perfekcionismu (Q3) a tenze (Q4). K volbé téchto faktora
doslo, protoze se autorka této prace domnivala, ze by pravé mezi témito faktory a mirou
konzumace alkoholu mohla existovat souvislost a také, protoze existuje dostatek
vyzkumnych studii potvrzujici tyto souvislosti. Ukolem respondentii bylo odpovédét pouze
na 50 otazek z celkového poctu 186. Vyhodnocovani odpovédi probehlo pomoci vypoctu

stenovych skord na zakladé ziskanych hrubych skort.

5.1.2 Beverage specific Quantity-Frequency (BSQF)

Pro zji$téni miry konzumace alkoholu byl pouZit dotaznik Beverage specific Quantity-
Frequency-BSQF (Vichitkunakorn et al., 2018). Jak je uvedeno v literarné ptehledové Casti,
za jeho pomoci Ize odhalit celkovou primérnou spotiebu alkoholu za dané ¢asové obdobi
1 frekvenci konzumace pro kazdy ndpoj zvlast. V tomto vyzkumu doSlo k hodnoceni

spotieby alkoholu v poslednim roce.

Jelikoz dotaznik nebyl dosud pfelozen a ovéfen na ceské populaci, byla potieba

polozky ptelozit z anglického jazyka do ¢eského. Snahou bylo zachovani co nejpresnéjsiho

wewvr

Ukolem respondentii bylo odpovédét na 12 otazek mapujicich frekvenci a mnoZstvi

zkonzumovaného piva, vina a lihovin v poslednim roce.

Béhem vyhodnocovéni dotazniku, byl zhodnoceny primérny denni ptijem alkoholu
na jednoho konzumenta. K jeho zjisténi byla potieba vypocitat pfijem Cist¢ho alkoholu
v gramech. K zjisténi spotieby cistého alkoholu v gramech byla potieba prevést frekvenci
konzumace na primérnou hodnotu. Tzn., Ze pokud ke konzumaci piva dochazelo
v poslednim roce 1-2 dny v tydnu, je hodnota pfevedenana 1,5 dne a vynasobena 52 (poctem

tydnti v roce). Jako vysledek vychazi hodnota 78 a odpovida priimérnému poctu dnti v roce,
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kdy dochazi ke konzumaci piva. Mnozstvi €istého alkoholu v gramech bylo vypocitano
nasledovné: pocet zkonzumovanych sklenic byl vynasobeny jejich velikosti, tzn., Ze pokud
byly zkonzumované 2 sklenice piva o velikosti 0,5 1, doslo k pfevodu litrti na ml. které byly
vynasobeny dvéma. Jako vysledek v tomto ptipad¢ vychazi ¢islo 1000, které je nasledné
vynasobeno ¢islem 5, jez znaci procentudlni zastoupeni alkoholu v pivu a ¢islem 0,789, které
zna¢i mérnou hustotu etanolu. Nasledn¢ dohazi k vydéleni Cislem 100. Jako vysledna
hodnota vychazi ¢islo 39,45 odpovidajici mnozstvi ¢istého alkoholu v gramech. Pokud doslo
v poslednim roce ke konzumaci vina a lihovin, dochazi ke stejnému vypoctu, akorat u vina
je procentualni zastoupeni 11 % a u lihovin 40 %. Po ziskani ¢iselnych hodnot mnoZstvi
¢istého alkoholu v gramech i v pfipadé¢ vina a lihovin, dochdzi k naslednému souctu téchto
hodnot. Pot¢é je potieba secist 1 celkovy pocet dni, kdy dochazi k piti piva, vina a lihovin.
Nasledn¢ dochazi k vyndsobeni ziskané hodnoty mnoZzstvi €istého alkoholu v gramech
s celkovym poctem dnti konzumace alkoholu. Vysledna hodnota je vydélena Cislem 365.
Timto zpisobem vypoctu lze ziskat primérny denni piijem cistého alkoholu v gramech za

posledni rok na jednoho konzumenta.

Tento zpusob vypoctu vychazi ze studie zaméiené na analyzu metody BSQF a CSQF,
v niz dochéazi ke spocteni primérné spotieby Cistého alkoholu v gramech na jedince a je
podrobné popsan tento zpusob (Vichitkunakorn et al., 2018). Rozdil byl akorat stanoven
v procentudlnim zastoupeni alkoholu v jednotlivych druzich napoji, ktery se odviji od
mistniho trhu a kulturnich zvyklosti dané zemé. V této studii byly urceny procentudlni
hodnoty na zéklad¢ procentudlnich hodnot alkoholu pro jednotlivé druhy alkoholickych
napoji uréené Statnim zdravotnim tustavem SZU. Podle SZU (2003) je za standardni
povazovan takovy napoj, jehoz obsahem je 16-18 g Cistého etanolu. V ptipad¢ jednotlivych
druhii alkoholickych népojii se tak jedna o 200ml vina o obsahu 11 %, o 50 ml
Ctyficetiprocentniho tvrdého alkoholu a 500 ml ctyfprocentniho piva. V piipadé

nizkorizikové konzumace by tak jedinec nemél piekroéit 2 standardni napoje za den (SZU,
2003).

5.1.3 Demografické udaje
Mezi demografické tidaje byl zatazeny vék, pohlavi, kraj a region bydlisté, rodinny

stav a uroven dosazeného vzdélani.
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5.1.4 Dopliujici vyzkumné otazky

Na zéklad¢ vysledki vyzkumnych studii potvrzujicich souvislost mezi mezi
pandemickou situaci a mirou konzumace alkoholu (Daly & Robinson, 2021), genetickymi
vlivy a mirou konzumace alkoholu (NesSpor et al., 2004), Marhounova (1995), vékem
amirou konzumace alkoholu (Sobotkova, 2014), (Ri¢an, 2004), pohlavim a mirou
konzumace alkoholu (Vazquez et al., 2019), (Sovinova & Csémy, 2016), urovni dosazeného
vzdélani a mirou konzumace alkoholu (Brisibe & Ordinioha, 2011), (Sovinova & Csémy,
2016), zivotem v manZzelském nebo partnerském vztahu a mirou konzumace alkoholu (Liew,
2016), traumatem v détstvi a uzivanim navykovych latek (Dolezalova, 2020), vztahem
s matkou a mirou konzumace alkoholu (Choo & Shek, 2013), vztahem mezi mirou
konzumace alkoholu rodici a jejich potomka (NeSpor et al., 2004) bylo cilem dopliujicich
vyzkumnych otdzek zjistit vztah mezi témito proménnymi a mirou konzumace alkoholu.
Pfesné znéni otazek bude uvedené v piilohach prace. Presné znéni otazek je uvedené
v prilohach na konci prace. Jedna se pouze o doplilujici vyzkumné otazky. Polozky 16

faktorového modelu osobnosti a BSQF uvedeny z divodu ochrany autorskych prav nejsou.

5.2 Vyzkumny soubor

Respondenti byli ziskani nendhodnym zplsobem vybéru na zédkladé pfedem daného
kritéria zahrnujiciho respondenty pouze ve véku od 30 do 40 let. K volbé tohoto vékového
obdobi doslo, protoze se konzumace alkoholu v riznych vékovych obdobich miize lisit
(Rigan, 2004), (Sobotkova, 2014), (Thorova, 2015), (Sovinova & Csémy, 2016) a cilem bylo
zamezit tomu, aby byly vysledky Setfeni negativné ovlivnény timto faktorem. Jak je uvedeno
v literarné prehledové casti, jedinci v adolescentnim véku mohou konzumovat alkohol ve
vétsi mife z divodu touhy experimentovat, ktera je v tomto véku obvykla. Toto
experimentovani mize zahrnovat i rizikové zptisoby konzumace alkoholu. V obdobi mladé
dospélosti zpravidla dochazi k vétsi osobnostni zralosti a emocni prozivani je v tomto obdobi
nejstabilnéjsi (Vagnerova, 2010). Vzhledem k tomu, ze v obdobi kolem 48. roku véku se
smérodatnou odchylkou (SD=8) mtze dochazet ke krizi (Freund & Ritter, 2009), ktera téz
muze souviset s vyss$i mirou konzumace alkoholu (Thorova, 2012), doslo k volbé véku od
30 do 40 let. Co se tyCe obdobi starSiho veéku, doslo k rozhodnuti jedince do vyzkumu
nezahrnovat z diivodu stability osobnostnich ryst, jak je vySe uvedené. DalSim davodem
jsou ptedchozi zjisténi, ze v obdobi star§iho véku se vzorce konzumace alkoholu méni.
K hledani respondenti byly vyuzity Facebookové skupiny. Déle byl dotaznik s zadosti

o vyplnéni umistény na twitterovy ucet, ktery byl za timto tcelem kratkodobé zaloZeny.
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6. Metody zpracovani a analyzy dat

Udaje z dotaznikového Setfeni bylo zapotfebi pievést na data, s kterymi se da
statisticky pracovat. Pro tuto potiebu byl pouzit program Microsoft Office Excel, kde byly

pfedptipravené datové matice pro zpracovani ve statistickém programu IBM SPSS

Statistics.

6.1 Testovani normality

Pro dalsi préaci s proménnymi je potieba znat normalitu dat jak jednotlivych faktort,
tak 1 sledované proménné BSQF. Vysledky testll normality je mozné vidét v tabulce 4.
Jelikoz jsou vSechny p-hodnoty Shapiro-Wilkova testu, ktery hodnoti normalitu
proménnych, niz$i nez hladina vyznamnosti a = 5 %, je normalita dat zamitnuta u vSech
sledovanych proménnych. Data pochézeji z jiného nez normalniho rozdé¢leni. Pro dal$i praci

s daty je proto nutné pouzivat neparametrické testy hypotéz.

Tabulka 4 Testy normality

Shapiro-Wilkav test normality
Faktory
Testoveé kritérium Stupné volnosti P-hodnota
Emocni stabilita 0,943 92 0,001
Dominance 0,946 92 0,001
Zivost 0,921 92 0,000
Perfekcionismus 0,939 92 0,000
Tenze 0,902 92 0,000
BSQF (g/den) 0,681 92 0,000

6.2 Pouzité metody
Vzhledem k cilim tohoto vyzkumu a vysledkiim testi normality byly pouzity

nasledujici metody.

6.2.1 Krabicovy graf (Boxplot)

Krabicovy graf slouzi k zobrazeni variability sledovanych ciselnych proménnych.
Jeho interpretace je v pfipadé pouziti SPSS nasledujici (viz obrazek 1). Graf je tvofen
medidnem (Céara uprostied krabice), hornim (75 %) a dolnim (25 %) kvartilem, které tvori
spodni a horni ¢ast krabice. V ptipad¢ normalniho rozdéleni by se v tomto rozpéti mélo

vyskytovat 95 % vSech sledovanych hodnot (Pecakova, 2008).
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Obrazek 4 Popis krabickového grafu

2 g < Odlehlé pozorovani
- = Homi mez vnitinich hradeb
a
- Homi kvartil
- Median
- Dolni kvartil
- J_ Dolni mez vnitinich hradeb

6.2.2 Mann — Whitneyuv test pro dva nezavislé vybéry

Tento test byva pouzivan k ovéfeni shodné trovné dvou malych vybéri z neznamych
rozdéleni, tj. vybérl nepochézejici z normalniho rozdeleni, kdy neni mozné pouzit klasicky
parametricky test o shod¢ stiednich hodnot. Testova hypotéza sleduje shodu mediani nebo
shodu urovné rozdéleni. Tento test je zaloZzen na uspotfddani vSech zjisténych hodnot podle
velikosti, je tedy pouzitelny pro pofadové proménné. Testovanou hypotézu ovéiuje pomoci
porovnani vysledné p-hodnoty s hladinou vyznamnosti, kterd je nejcastéji o = 5 %.
V ptipadé, ze p-hodnota je vysSi nez ndmi stanovena hladina vyznamnosti, testovanou

hypotézu o shodné trovni ve sledovanych skupinach nezamitame.

6.2.3 Kruskall — Wallistiv test

V ptipadé, Ze sledované proménné tfidime na vice jak 2 skupiny a data opét
nepochdzeji z normélniho rozdéleni, je nutné pouzit Kruskall — Wallisiiv test. Tento test
predstavuje neparametrickou obdobu parametrické Analyzy rozptylu. Stejné jako predchozi
— Mann — Whitneytv test pro dva nezavislé vybéry je tento test zaloZen na upotadani vSech
zjisténych hodnot podle velikosti, je tedy opét pouzitelny i pro poradové proménné. Testova

hypotéza opét sleduje shodu mediant.
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6.3 Etika vyzkumu

Ptedtim, nez respondenti zacali vypliovat dotaznik administrovany v online podob¢,
obdrzeli zakladni informace o vyzkumném Setfeni a jeho podminkach a byli informovani
o anonymité zpracovani dat. Ugast na vyzkumu byla dobrovolna a respondenti méli moZnost
vyplilovani dotazniku kdykoliv ukoncit. Kazdému jedinci byl ptidéleny identifikacni kod,

podle n¢jz se dale vyhodnocovaly udaje.

Nazvy dotaznikii nebyly uvedeny a v ptipad¢ pouzité standardizované metody byla
vyuzita pouze jeji kratka cast Citajici 50 otdzek ze 186. Respondenti tak méli minimalni
moznost dozvédét se, o jaké metody se jedna. Ziskané vysledky byly pouzity pouze ke

zpracovani diplomové prace a nebyly dale nikde Sifeny.
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7. Vysledky

7.1 Deskriptivni statistika

Deskriptivni neboli popisna statistika slouzi k vétsi pfehlednosti vysledkli méfeni.
Jejim cilem je popsat vlastnosti vyslednych dat pomoci ¢isel, obrazkl a grafii a postihnout
dualezité informace o téchto datech. Soucasti popisné statistiky jsou pojmy, mezi které patii
modus, medidn, prameér, rozptyl, smérodatnd odchylka. Patfi sem také distribuce hodnot

a jejich tvar (Hendl, 2012).

7.1.1 Zakladni popis souboru

Celkem vyplnilo dotaznik 123 osob. Po kontrole odpovédi bylo vyrazeno 22 osob —
9 kvuli véku — mladsi 30 let nebo starsi 40 let a 13 kvili odpovédim nedavajicim smysl,
zejména u polozek s otevienou odpovédi. Z celkového poctu 101 respondentli zahrnutych
do analyzy dat bylo 61,4 % Zen (62 odpovédi) a 38,6 % muzi (39 odpovédi), viz tabulka 5
a graf 2.

Tabulka 5 Pohlavi

Pohlavi Cetnost Relat. cetnost (%)

Muz 39 38,6
Zena 62 61,4
Celkem 101 100,0

Graf 2 Pohlavi

= Muz

= Zena

Pramérmy vek respondentil byl 34,9 let. Nejmlad$imu respondentovi bylo 30 let, nejstar§imu 40 let, viz tabulka

6 a graf 3.
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Tabulka 6 VEk

Vek
Pocet 101
Primeér 34,9
Median 35,0
Minimum 30,0
Maximum 40,0
Smér. Odchylka 34

Graf 3 Rozdéleni véku

40 _—

3m—

38

Vék

34

3z

30

Nejcéastéji meli respondenti stfedoSkolské vzdélani s maturitou (34,7 %; 35 odpovédi) a dale vysokoSkolské

magisterské (23,8 %; 24 odpovédi), viz tabulka 7 a graf 4.

Tabulka 7 Vzdélani

Vzdélani Cetnost Relat. ¢etnost (%)

Zakladni vzdélani 4 4,0
Stfedni vzdélani s vyuénim listem 6 5,9
Stredni vzdélani s maturitou 35 34,7
Vyssi odborné 3 3,0
Vysokoskolské bakalarské 22 21,8
Vysokoskolské — Magisterské/ Inzenyrské apod. 24 23,8
Vysokoskolské doktorské 7 6,9
Celkem 101 100,0
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Graf 4 Vzdélani respondenti
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35.0
30.0
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Zakladni Stiedni vzdélani Stredni vzdélani Vyssiodborné VysokoSkolské Vysokoskolské - Vysokoskolské

vzdélani s vyuénim listem s maturitou bakalarské Magisterské / doktorské

InZenyrské apod.

Respondenti zili nejéast&ji na tizemi Cech (67,3 %; 68 odpovédi), viz tabulka 8 a graf 5.

Tabulka 8 Kraj bydlisté

Kraj bydlisteé Cetnost Relat. ¢etnost (%)

Cechy 68 67,3
Morava 30 29,7
Slezsko 3 3,0
Celkem 101 100,0

Graf 5 Kraj bydlist

3.0%

= Cechy
= Morava

= Slezsko

Respondenti byli nejcastéji v manzelském svazku (38,6 %; 39 odpovédi), viz tabulka 9 a graf 6.

69




Tabulka 9 Rodinny stav

Rodinny stav Cetnost Relat. ¢etnost (%)

Svobodny 27 26,7

V partnerském vztahu 26 25,7

V manzelském svazku 39 38,6

Rozvedeny 9 8,9

Celkem 101 100,0
Graf 6 Rodinny stav

m Svobodny

= V partnerském
vztahu

=V manzelském
svazku

Rozvedeny

7.1.2 7.1.2 Rodinné faktory
Nasledujici otazky se budou tykat osobniho zivota respondentil. V ptipadé¢, ze se stejna

otazka tykala otce i matky, vyhodnoceni bylo realizovano i pro oba rodice dohromady.

Prvni otazka sledovala, s kym respondenti vyrlstali. 73,3 % respondentii (74 osob)
vyrustalo s obéma rodici. Dalsich 16,8 % respondentt (17 osob) vyristalo pouze s matkou,

viz tabulka 10 a graf 7.

Tabulka 10 ,,V détstvi jsem vyristal:“

V détstvi jsem vyrtistal: Cetnost Relat. ¢etnost (%)

S obéma rodici 74 73,3
Jen s matkou 17 16,8
S matkou a nevlastnim otcem 8 7,9
S jednim z prarodi¢t 1 1,0
S prarodic¢i 1 1,0
Celkem 101 100,0
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Graf 7,,V détstvi jsem vyrustal:*

0,
1.0% -0%

m S obéma rodici

= Jen s matkou

= S matkou a
nevlastnim otcem

S jednim z
prarodic¢d

m S prarodici

Dalsi otazka sledovala hodnoceni détstvi. Jako velmi dobré jej hodnoti 44,6 % dotazanych (45 osob), dalSich

25,7 % osob jej hodnoti jako dobré (26 odpovédi), dalsich 24,8 % jako praimérmné (25 odpovédi). 5 respondentt

(5 %) si mysli, ze jejich détstvi bylo Spatné nebo dokonce velmi Spatné, viz tabulka 11 a graf 8.

Tabulka 11 ,,Své détstvi hodnotim jako:*

Své détstvi hodnotim jako:

Cetnost

Relat. ¢etnost (%)

Velmi dobré

45

44,6

Dobré

26

25,7

Primérné

25

24,8

Spatné

4,0

Velmi $patné

1,0

Celkem

101

100,0

Graf 8 ,,Své détstvi hodnotim jako:*

50.0 44.6
45.0

40.0

35.0
30.0 25.7 24.8

X 25.0

20.0

15.0

10.0

5.0

0.0

Velmi dobré Dobré Priimérné

4.0
|

Spatné

1.0

Velmi Spatné

Vice nez polovina respondentd si mysli, Ze o n€ bylo v détstvi postardno velmi dobie (53,5 %; 54 odpovédi),

dalsich 32,7 % dotazanych si mysli, ze o né bylo postarano dobie (32,7 %; 33 odpovédi). V Setfeni jsou vsak i

dvé osoby, které si mysli, Ze o né€ bylo postarano $patné, nebo velmi $patné.
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Tabulka 12 ,,V obdobi détstvi o mé bylo postarano:*

V obdobi détstvi o mé bylo postarano: Cetnost Relat. ¢etnost (%)
Velmi dobie 54 53,5
Dobie 33 32,7
Primérné 12 11,9
Spatng 1 1,0
Velmi §patné 1 1,0
Celkem 101 100,0
Graf 9 ,,V obdobi détstvi o mé bylo postarano:*

60.0 535

50.0

40.0 32.7

xX 30.0
20.0 11.9
10.0 1.0 1.0
0o [] o
Velmi dobre Dobre Priimérné Spatné Velmi Spatné

Dalsi z otazek byla ve tvaru: ,,Mél n¢kdo z vasi biologické rodiny problém s nadmérnym uzivanim alkoholu

nebo jinych psychoaktivnich latek?*. 42,6 % dotazanych (43 osob) uvedlo, Ze ano, viz tabulka 13 a graf 10.

Tabulka 13 ,,Mél nékdo z vasi biologické rodiny problém s nadmérnym uzivanim alkoholu nebo jinych

psychoaktivnich latek?

M¢l nékdo z vasi biologické rodiny problém s nadmérnym uzivanim
alkoholu nebo jinych psychoaktivnich latek?

Cetnost

Relat. ¢etnost (%)

Ano 43 42,6
Ne 58 57,4
Celkem 101 100,0
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Graf 10 ,,Mél nékdo z vasi biologické rodiny problém s nadmérnym uZivanim alkoholu nebo jinych

psychoaktivnich latek?

42.6% = Ano
57.4% = Ne

Dalsi z otazek byla ve tvaru: ,,Prozil jste v obdobi détstvi trauma, o kterém si myslite, Ze mohlo negativné

ovlivnit vas dalsi vyvoj?. 38,6 % respondentti (39 osob) uvedlo, ze ano, viz tabulka 14 a graf 11.

Tabulka 14 ,,Prozil jste v obdobi détstvi trauma, o kterém si myslite, Ze mohlo negativné ovlivnit vas

dalsi vyvoj?«
Proiil' jstf: \% obdgbi (,1vétstvvi’tra’um.a, o kterém si myslite, ze mohlo Cetnost Relat. Setnost (%)
negativné ovlivnit vas dalsi vyvoj?
Ano 39 38,6
Ne 62 61,4
Celkem 101 100,0

Graf 11 ,,Prozil jste v obdobi détstvi trauma, o kterém si myslite, Ze mohlo negativné ovlivnit vas dalsi

vyvoj?«

= Ano

= Ne

Dalsi z otazek jsou zaméfeny na oba rodice, proto jsou vyhodnoceny vzdy v jedné tabulce, resp. grafu. Prvni
otazka z této skupiny sledovala, zda respondenti znaji svoji biologickou matku, resp. otce. Z vysledk je patrné,
ze 100 % dotazanych zna svoji matku, ale svého biologického otce zna pouze 94,1 % dotazanych (95 osob),
viz tabulka 15 a graf 12.

Pro dal$i otazky budeme uvazovat 101 odpovédi tykajici se matky, ale pouze

95 odpovédi tykajici se otce.

Tabulka 15 Znalost svych biologickych rodici

Svoji matku... Svého otce...

Cetnost Relat. ¢etnost (%) Cetnost Relat. cetnost (%)
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Neznam 0 0,0 6 5,9
Znam 101 100,0 95 94,1
Celkem 101 100,0 101 100,0

Graf 12 Znalost svych biologickych rodica

100%
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B Zndm

B Neznam
20%

0%
Svoji matku... S svého otce...

Dalsi z otazek sledovala, jaky byl vztah s jednotlivymi rodici v obdobi détstvi. Vysledky vidime v tabulce 16
a na grafu 13. Velmi dobry vztah mélo s matkou 44,6 %, ale s otcem pouze 29,5 % dotazanych.

Tabulka 16 Vztah s rodici v obdobi détstvi

:ralila(t}l,((l))}}l] lvvjlt)?i}:)lsaivam Cetnost Relat(.(;z §tnost Cetnost Relat(.oz ;tnOSt ()Jtilgnbgl()\t,fitsgi s d‘é?:g\rllil?
détstvi?

Velmi dobry 45 44,6 28 29,5 Velmi dobry
Dobry 31 30,7 25 26,3 Dobry
Pramérny 19 18,8 22 232 Primérny
Spatny 5 5,0 14 14,7 Spatny
Velmi $patny 1 1,0 6 6,3 Velmi $patny
Celkem 101 100 95 100 Celkem
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Graf 13 Vztah s rodici v obdobi détstvi
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Dalsi z otazek sledovala ¢etnost konzumace alkoholu u rodici. Z tabulky i grafu nize je patrné, Ze pije alkohol

v pruméru ¢astéji otec nez matka. Kazdy den si dopiava alkohol pouze 1 % matek, zatimco 14,7 % otc.

Tabulka 17 Cetnost konzumace alkoholu u rodi¢t

Jak casto konzumovala x Relat. ¢etnost x Relat. ¢etnost Jak castoo .

“ Cetnost o Cetnost o konzumoval mij otec
vase matka alkohol? (%) (%)

alkohol?

Kazdy den 1 1,0 14 14,7 Kazdy den
Nékolikrat tydné 5 5,0 17 17,9 Nékolikrat tydné
Nekolikrat do mésice 9 8,9 19 20,0 | Nékolikrat do mésice
Piilezitostné 62 61,4 42 442 Piilezitostné
Nikdy 24 23,8 3 32 Nikdy
Celkem 101 100 95 100,0 Celkem

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Graf 14 Cetnost konzumace alkoholu u rodici
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S vySe uvedenou otazkou souvisi i nasledujici, a to hodnoceni rodic¢e z pohledu konzumace alkoholu. Oba

rodice jsou nejéastéji charakterizovani jako ob¢asni konzumenti alkoholu (61,4 % matek a 52,6 % otctl). Matky

jsou ale také vyrazné Castéji, nez otcové oznacovany jako abstinentky (28,7 % matek a 7,4 % otcti). Mezi otci

jsou Castéji nez u zen alkoholici (17,9 % otcti a 2,0 % matek).

Tabulka 18 ,,Hodnoceni rodi¢e z pohledu konzumace alkoholu*

Svou matku hodnotim jako: Cetnost e tﬁg’l?t('% ) Cetnost e tl;s;lt(.% ) Svého otce hodnotim jako:
Abstinentku 29 28,7 7,4 Abstinenta
Abstinujici alkoholi¢ku 3 3,0 2,1 Abstinujiciho alkoholika
Ob¢asnou konzumentku 62 61,4 50 52,6 Ob¢asného konzumenta
Castou konzumentku 5 5,0 19 20,0 Castého konzumenta
Alkoholicku 2 2,0 17 17,9 Alkoholika
Celkem 101 100 95 100,0 Celkem
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Graf 15 ,,Hodnoceni rodice z pohledu konzumace alkoholu*
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Svou matku hodnotim jako: Svého otce hodnotim jako:

7.1.3 7.1.3 Obdobi v poslednim roce
V této kapitole bude zamétena pozornost na hodnoceni posledniho roku. Nejcastéji jej

respondenti hodnotili dobie (32,7 %) anebo praimérné (31,7 %), viz tabulka 19 a graf 16.

Tabulka 19 ,,Hodnoceni posledniho roku*

Obdobi v poslednim roce hodnotim jako: Cetnost Relat. ¢etnost (%)

Velmi dobré 21 20,8
Dobré 33 32,7
Primérné 32 31,7
Spatné 9 8,9
Velmi $patné 6 5,9
Celkem 101 100,0

Graf 16 ,,Hodnoceni posledniho roku*
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Zdroj: Vlastni zpracovani

40,6 % dotazanych (41 osob) uvedlo, ze v poslednim roce obcas prozivalo stres. Velmi

Casto jej zazivalo 19,8 % dotazanych (20 osob), viz tabulka 20 a graf 17.

Tabulka 20 Stres v posledni roce
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V posledni roce jsem prozival stres: Cetnost Relat. etnost (%)

Velmi ¢asto 20 19,8
Casto 25 24,8
Obcas 41 40,6
Malokdy 15 14,9
Celkem 101 100,0

Graf 17 Stres v posledni roce
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Velmi ¢asto Casto Obcas Milokdy

Dalsi z otazek sledovala, jak ¢asto se u respondentli objevovaly stavy uzkosti. Velmi ¢asto mélo tyto stavy 7,9
% dotazanych (8 osob), dalsich 10,9 % dotazanych mélo tyto stavy Casto (11 osob). Nejcastéji respondenti
uvadeli, ze je méli obcas (27,7 %) anebo malokdy (34,7 %). Vlbec tyto stavy nemélo 18,8 % dotazanych (19
osob).

Tabulka 21 Stavy tzkosti

Jak Casto se u mé v poslednim roce objevovaly stavy uzkosti. Cetnost Relat. cetnost (%)

Velmi ¢asto 8 7,9
Casto 11 10,9
Obcas 28 27,7
Malokdy 35 34,7
Vibec 19 18,8
Celkem 101 100,0
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Graf 18 Stavy tzkosti

40.0 347

35.0

20,0 27.7

25.0

18.8

*® 20.0

15.0 10.9

10.0 7.9

m N

0.0

Velmi ¢asto Casto Obcas Malokdy Vibec

Nasledujici otazka sledovala, zda se u respondenti zménila ¢astost a mira konzumace alkoholu. 39,6 % uvedlo,

Ze se Castost a mira zménila.

Tabulka 22 ,,Castost a mira konzumace alkoholu se u mé v poslednim roce zménila."

Castost a mira konzumace alkoholu se u mé v poslednim roce zménila. Cetnost Relat. ¢etnost (%)

Ano 40 39,6
Ne 61 60,4
Celkem 101 100,0

Graf 19 ,,Castost a mira konzumace alkoholu se u mé v poslednim roce zménila."

= Ano

= Ne

Co se tyce zmény Castosti konzumace alkoholu, z tabulky 19 a grafu 20 je patrné, ze se ¢astéji snizila (v 29,7

%) nez zvysila (9,9 %).
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Tabulka 23 ,,Ke konzumaci alkoholu dochazi*

Ke konzumaci alkoholu dochazi Cetnost Relat. ¢etnost (%)
Méné 30 29,7
Stejné 61 60,4
Vice 10 9,9
Celkem 101 100,0
Graf 20 ,,Ke konzumaci alkoholu dochazi*
m Méné
= Stejné
Vice

V ramci oteviené otdzky respondenti méli uvést divod, pro¢ si mysli, ze doslo ke zméné. Mezi nejcastéjsi

odpovédi patii skutenost, ze respondenti brali piti alkoholu jako spole¢enskou udalost a popijeli ve

spole¢nosti. Zavienim hospod se snizila i potieba pit. Druhy nejcastéjsi divod bylo téhotenstvi.

V tabulce 24 vidime rozdéleni osob podle konzumace alkoholu v poslednim roce.

Tabulka zahrnuje konzumaci vsech typu alkoholu, tj. piva, vina i tvrdého alkoholu. 79,2 %

osob si dalo n€kdy v poslednim roce pivo, 80,2 % osob si dalo vino a 64,4 % osob si nékdy

dalo tvrdy alkohol.

Tabulka 24 Konzumace alkoholu v poslednim roce

Konzumace vina

Konzumace tvrdého alkoholu

Konzumace Konzumace piva
alkoholu
v poslednimroce | (enost | Relat. cetnost (%) | Cetnost | Relat. etnost (%) | Cetnost | Relat. &etnost (%)
Ano 80 79,2 81 80,2 65 64,4
Ne 21 20,8 20 19,8 36 35,6
Celkem 101 100,0 101 100,0 101 100,0
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Graf 21 Konzumace alkoholu v poslednim roce
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V tabulce 25 a na grafu 22 pak vidime Cetnost konzumace alkoholu v poslednim roce. Z grafu je patrné, ze

nejcastéji si lidé davaji pivo, poté vino a nejméné Castokrat tvrdy alkohol. V souboru napf. nebyla zadna osoba,

ktera by uvedla, Ze tvrdy alkohol pije 4x tydn¢ a vicekrat. Zatimco kazdodenni pivo si da 3,7 % dotazanych a

kazdodenni vino 1,2 % dotazanych.

Tabulka 25 Cetnost konzumace alkoholu v poslednim roce

Konpumace alkoholu Konzumace piva Konzumace vina Konzumace tvrdého alkoholu

v poslednim roce Cetnost Relat(. (;Zc;tnost Cotnost Relat(. (yé;tnost Cetnost Relat(. l)Zc):tnost
Kazdy den 3 3,7 1 1,2 0 0,0
Skoro kazdy den 7 8,5 5 6,1 0 0,0
3x-4x tydné 3 3,7 6 7,3 0 0,0
1x-2x tydné 18 22,0 13 15,9 3 3,0
2x-3x za mésic 15 18,3 14 17,1 10 9,9
1x za mésic 7 8,5 12 14,6 13 12,9
7x-11x za rok 6 7,3 4 4,9 10 9,9
4x-6x za rok 5 6,1 8 9,8 8 7,9
2x-3x za rok 15 18,3 16 19,5 17 16,8
1x za rok 3 3,7 3 3,7 5 5,0
Celkem 82 100,0 82 100,0 101 100,0
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Graf 22 Cetnost konzumace alkoholu v poslednim roce
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7.1.4 Analyticka ¢ast vysledkii dotaznikového Setieni
V nasledujici kapitole bude zaméfena pozornost na vyhodnoceni dat z dotazniku

tykajici se faktorti a miry konzumace alkoholu.

V tabulce 26 Ize zaznamenat zakladni statistické charakteristiky vypocitanych faktort

— Emocni stabilita, dominance, Zivost, perfekcionismus a tenze.

Tabulka 26 Zakladni statistické charakteristiky sledovanych faktora

Primér na Smér

Faktory Pocet bodové skale Median Minimum Maximum -
Odchylka

od1do 10
Emocni stabilita 101 6,2 6,0 3,0 10,0 1,3
Dominance 101 5,8 6,0 2,0 9,0 1,5
Zivost 101 6,0 6,0 3,0 9,0 1,3
Perfekcionismus 101 6,0 6,0 3,0 9,0 1,4
Tenze 101 6,4 6,0 2,0 8,0 1,1
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V tabulce 27 1ze zaznamenat zékladni statistické charakteristiky proménné BSQF.
Hodnota je spocitdna pouze pro 92 respondenttl. Jak lze vidét v tabulce 24, 9 osob bylo
oznaceno za abstinenty a do dal§iho vyzkumu nebyly zahrnuty. Primérné hodnota je 39,2 g

na den. Median je 17 g na den. Minimalni hodnota je 0,1 g na den, maximum je 368 g na

den.

V tabulce 27 vidime rozdéleni hodnot dané proménné. Z grafu je patrné, Ze v datech

je jedna extrémni hodnota. Jedna se o osobu ¢. 97, ktera ma uvedenou spotiebu 368 g na

den. Mezi osobami jsou pak i 3 odlehla pozorovani (osoba €. 5, 80 a 61).

Tabulka 27 Zakladni statistické charakteristiky proménné BSQF (g/den)

BSQF (g/den)
Pocet 92
Primér 39,2
Median 17,0
Minimum 0,1
Maximum 368,0
Smér. Odchylka 57,8

Graf 23 Rozdéleni hodnot proménné BSQF (g/den)
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Zdroj: Vlastni zpracovani
Na zakladé vySe uvedené proménné byly osoby zatazeny do kategorii rizika. Vysledky
lze zaznamenat v tabulce 28 a v grafu 24. 57,4 % osob (58 respondentl) bylo zarazeno do

nejméné rizikoveé skupiny, 10,9 % do stfedniho rizika a 22,8 % osob do vysokého rizika. Jak

jiz bylo zminéno vySe 9 osob bylo oznaceno za abstinenty.
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Tabulka 28 Riziko alkoholismu

Riziko Cetnost Relat. cetnost (%)

Nizké 58 57,4
Stfedni 11 10,9
Vysoké 23 22,8
Abstinent 9 8,9
Celkem 101 100,0

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 24 Riziko alkoholismu
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7.2 Vysledky testovani hypotéz

7.2.1 Vyzkumné hypotézy osobnostnich faktori 16 PF

Prvni ¢ast vyhodnoceni hypotéz se bude tykat osobnostnich faktord 16 PF. Jelikoz
vSechny sledované proménné pochdzeji z jiného nez normalniho rozd€leni, vSechny
hypotézy budou vyhodnoceny pomoci Spearmanova korelaéniho koeficientu. Cast vysledné
korelani matice lze zaznamenat v tabulce nize. Do vyhodnoceni hypotéz byli zatazeni jen
ti respondenti, ktefi nebyli oznaceni jako abstinenti, tj. 92 respondentti. 9 respondentt bylo

oznaceno za abstinenty a bylo vyfazeno.
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Tabulka 29 Spearmanovy korela¢ni koeficienty — Hypotézy 1-5

BSQF (g/den) Emoc¢ni stabilita Dominance Zivost Perfekcionismus Tenze

Korela¢ni koeficient -0,010 0,185 0,197 0,132 0,320
P-hodnota 0,922 0,077 0,060 0,211 0,002
Pocet 92 92 92 92 92

Prvni hypotéza je ve tvaru:

H1.0: Mezi emoc¢ni stabilitou a mirou konzumace alkoholu neexistuje statisticky

vyznamny vztah

H1.1. Vétsi emocni stabilita souvisi s mensi mirou konzumace alkoholu.

Na zdkladé Spearmanova korelacniho koeficientu, ktery ma hodnotu -0,010

a p-hodnota testu o nulovosti korelacniho koeficientu je 0,922. Testovanou hypotézu H1.0

na hladiné vyznamnosti oo = 5 % nezamitdme (p-hodnota>a). Mezi emocni stabilitou

a mirou konzumace alkoholu neexistuje statisticky vyznamny vztah.

Graf 25 Vztah BSQF a emo¢ni stability
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Druha hypotéza je ve tvaru:

H2.0: Mezi urovni dominance a mirou konzumace alkoholu neexistuje statisticky

vyznamny vztah
H2.1: Vyssi uroven dominance souvisi s mensi mirou konzumace alkoholu.

Spearmantiv koeficient méa v tomto ptipad€ hodnotu 0,185. P-hodnota testu o nulovosti
korela¢niho koeficientu ma hodnotu 0,077, je tedy opét vyssi nez hladina vyznamnosti
a =15 % a proto 1 zde testovanou hypotézu nezamitime. Mezi irovni dominance a mirou

konzumace alkoholu neexistuje statisticky vyznamny vztah.

Graf 26 Vztah BSQF a dominance
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Treti hypotéza je ve tvaru:
H3.0: Mezi zivnosti a mirou konzumace alkoholu neexistuje statisticky vyznamny
vztah

H3.1. Vétsi zivost souvisi s vétsi mirou konzumace alkoholu.

Spearmantv korelacni koeficient ma hodnotu 0,197, p-hodnota testu o nulovosti
korelaéniho koeficientu (0,060) je opét vyssi nez hladina vyznamnosti o =5 %, a proto i zde
testovanou hypotézu HO nezamitime. Mezi Zivnosti a mirou konzumace alkoholu

neexistuje statisticky vyznamny vztah.
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Graf 27 Vztah BSQF a Zivosti

400,04

300,0—

—_
=
a
=
=
o=
=
[T
<& 2000 @ <
D
m
o
o
O =]
100,0- =] P o 8
o S 8 o
o
o
o
& o ]
Q 8
T T T T
3,0 4.0 5,0 60 7.0 8,0 9.0
Zivost

Ctvrta hypotéza je ve tvaru.

H4.0: Mezi mirou perfekcionismu a mirou konzumace alkoholu neexistuje statisticky

vyznamny vztah
H4.1: Vyss§i mira perfekcionismu souvisi s mensi mirou konzumace alkoholu.

Na zékladé testu o nulovosti korelacniho koeficientu, kdy korelacni koeficient ma
hodnotu 0,132 a vysledna p-hodnota (0,211) je vétsi nez hladina vyznamnosti o = 5 %,
testovanou hypotézu HO na této hladiné vyznamnosti nezamitdme. Mezi mirou

perfekcionismu a mirou konzumace alkoholu neexistuje statisticky vyznamny vztah.

Graf 28 Vztah BSQF a perfekcionismu
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Pata hypotéza byla ve tvaru:
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H5.0: Mezi urovni tenze a mirou konzumace alkoholu neexistuje statisticky vyznamny

vztah
HS5.1: Vyssi uroven tenze souvisi s vétsi mirou konzumace alkoholu.

I zde doslo k vypoctu Spearmanova korela¢niho koeficientu (0,200) a p-hodnoty
k testu o nulovosti korela¢niho koeficientu. P-hodnota je 0,002, je tedy mensi nez hladina
vyznamnosti o = 5 % . V tomto pfipad¢ tedy nulovou hypotézu zamitdme. Korelacni
koeficient je vyznamny. JelikoZ ma hodnotu 0,20, jde o statisticky vyznamnou kladnou

linearni zavislost. S vys$§i trovni tenze souvisi vétSi mira konzumace alkoholu.

Graf 29 Vztah BSQF a tenze
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7.2.2 Vyzkumné hypotézy demografickych charakteristik
V této kapitole bude zaméiena pozornost na vyhodnoceni hypotéz demografickych

charakteristik.
Hypotéza 6 je ve tvaru:

H6.0. Mezi mirou konzumaci alkoholu a pohlavim neexistuje statisticky vyznamny

vztah
H6.1: VEtsi mira konzumace alkoholu se vyskytuje u muzi nez u zen.

Zakladni statistické charakteristiky BSQF podle pohlavi 1ze zaznamenat v tabulce 30.

Primérna konzumace u muze je 55,8 g na den, u Zeny 27,5 g na den.
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Tabulka 30 BSQF (g/den) podle pohlavi

Pohlavi
BSQF (g/den) —
Muz Zena
Pocet 38 54
Pramér 55,8 27,5
Median 29,8 8,5
Minimum 0,7 0,1
Maximum 368,0 202,1
Smér. Odchylka 68,9 45,5

Pro ovéteni hypotézy byl pouzit neparametricky dvouvybérovy test — Mann Whitneyuv test.
Na zékladé¢ provedeného testu (U = 640,0; p-hodnota = 0,001), kdy je p-hodnota mensi nez
hladina vyznamnosti a = 5 %, testovanou hypotézu H6.0 zamitdme. Mezi muZi a Zenami

existuji statisticky vyznamné rozdily a vét$i mira konzumace alkoholu se vyskytuje u muzi.

Graf 30 BSQF (g/den) podle pohlavi
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Sedma hypotéza sleduje statisticky vyznamné rozdily mezi vzdélanim. Testovana

hypotéza je ve tvaru:

H7.0: Mezi mirou konzumace alkoholu a vzdélanim neexistuje statisticky vyznamny

vztah

H7.1: Mensi mira konzumace alkoholu se vyskytuje u vysokoskoldkd nez u jedinct s

niz$1 dosazenou trovni vzdélani.

V tabulce 31 Ize vidét vysledky BSQF a urovenn dosazené¢ho vzdélani. Nejvyssi
pramérné hodnoty muizeme vidét u osob se stiedoSkolskym vzd€lanim. U skupiny
vysokoskolakii s doktorskym titulem je primér také velky, je vSak dan jednim extrémnim

pozorovanim, viz vyse.

Tabulka 31 BSQF podle vzdélani

Vzdélani
BSQF Stredni Stiedni Vysokoskolské
(g/den) Zakladni vzdélani s vzdelani s Vyssi Vysokoskolské | — Magisterské | Vysokoskolské
vzdélani vyuénim maturitou odborné bakalaiské / Inzenyrské doktorské
listem apod.

Pocet 4 6 30 3 19 23 7
Prameér 53,6 60,3 46,7 14,7 15,4 34,2 72,1
Median 59 48,2 29,8 16,3 10,1 6,9 17,6
Minimum 0,7 0,1 0,2 8,8 0,1 0,1 1,0
Maximum 202,0 130,1 202,1 19,0 49,3 141,8 368.,0
Smér.
Odchylka 99,0 57.1 49.6 53 15,6 47,6 133,1

Pro ovéfeni rozdil mezi skupinami byla pouzita neparametrickd analyza rozptylu, tj. Kruskall Wallistv test.
Na zéaklad¢ provedeného testu (G = 5,240; p-hodnota = 0,514), kdy je p-hodnota vyssi nez hladina vyznamnosti
a =5 %, testovanou hypotézu H7.0 na této hladin¢ vyznamnosti nezamitdme. Neprokazali jsme, Ze by mezi

osobami s riznym vzdélanim existovaly statisticky vyznamné rozdily v mife konzumace alkoholu.

Pozn. Doslo k pokusu vyhodnotit hypotézu i v piipadé, kdyby doslo ke slouceni jednotlivych
skupin. Jedinci se zékladnim a stfedoskolskym vzdélanim s vyu¢nim listem do jedné
skupiny, jedinci se stfedoskolskym vzdélanim s maturitou do druhé kategorie a jedinci s
vy$§im odbornym vzdélanim a vysokoskolskym vzdélanim do tieti kategorie. I v tomto
pripad¢ byl vsak test nevyznamny (G = 4,257; p-hodnota = 0,119).
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Osma hypotéza sleduje statisticky vyznamné rozdily v konzumaci alkoholu podle

rodinného stavu.

HS8.1: Mezi mirou konzumace alkoholu a rodinnym stavem neexistuje statisticky

vyznamny vztah

HS8. Mensi mira konzumace alkoholu se vyskytuje u jedinci v manzZelském nebo

partnerském nez u jedinci, ktefi vztah nemaji.
Pro vyhodnoceni této hypotézy doslo ke slouceni kategorie Svobodny a Rozvedeny do jedné
kategorie a v manZzelském nebo partnerském svazku do druhé kategorie. Vysledky BSQF

podle novych kategorii 1ze zaznamenat v tabulce nize. Primérna spotifeba u svobodnych
nebo rozvedenych osob je 51,0 g na den, u osob ve svazku je to 32,6 g na den.

Tabulka 32 BSQF podle rodinného stavu

Rodinny stav
BSQF (g/den)
Svobodny nebo rozvedeny V manzelském nebo partnerském svazku
Pocet 33 59
Prameér 51,0 32,6
Median 28,6 12,0
Minimum 0,1 0,1
Maximum 202,1 368,0
Smér. Odchylka 53,1 59,6

Jelikoz se jedna pouze o dv¢ kategorie, pro ovéfeni vztahu mezi rodinnym stavem a proménnou BSQF byl
pouzity Mann Whitneyiv test. Na zadklad¢ provedeného testu (U = 756,0; p-hodnota = 0,039), kdy je p-hodnota
v pfipadé jednostranné alternativni hypotézy mensi nez hladina vyznamnosti o = 5 %, hypotézu HS.0 na této
hladin€ vyznamnosti zamitame. Mezi svobodnymi a zadanymi osobami existuji statisticky vyznamné

rozdily v konzumaci alkoholu, a u zadanych osob je tato mira statisticky vyznamné nizsi.
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Graf 31 BSQF podle rodinného stavu
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7.2.3 Vyzkumné hypotézy rodinnych faktori

V této kapitole bude pozornost vénovana souvislosti rodinnych faktorti s mirou
konzumace alkoholu. Devatad hypotéza sleduje vliv vyristdni s obéma rodic¢i. Testovana

hypotéza je ve tvaru:

Devata hypotéza sleduje vztah konzumace alkoholu a problému rodica

s navykovymi latkami.

H9.0: Mezi mirou konzumace alkoholu a problémem rodict s ndvykovymi latkami

neexistuje statisticky vyznamny vztah

H9.1: Vétsi mira konzumace alkoholu se vyskytuje u jedinct, u jejichZ biologickych
rodi¢i se vyskytl problém s nadmérnym uZivinim alkoholu nebo jinych
psychoaktivnich latek oproti jedincim, jejichz rodice s nadmérnym uZivinim
psychoaktivnich latek problém neméli.

BSQF podle problémt rodict s navykovymi latkami lze pozorovat v tabulce 33. Primérna

denni spotieba u osob, jejichz rodice maji tyto problémy, je 47,8 gramt na den. U osob,
jejichz rodice tyto problémy nemaji, je denni spotieba 33,4 gramd.
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Tabulka 33 BSQF podle problémi rodici s navykovymi latkami

Meél nekdo z vasi biologické rodiny problém s nadmérnym uzivanim
BSQF (g/den) alkoholu nebo jinych psychoaktivnich latek?
Ano Ne
Pocet 37 55
Prameér 47,8 334
Median 24,8 10,1
Minimum 0,1 0,1
Maximum 368,0 202,1
Smér. Odchylka 70,8 46,8

Pro ovéfeni hypotézy byl pouzit Mann Whitneytv test. Na zékladé provedeného testu (U = 822,0; p-hodnota
= 0,060), kdy p-hodnota jednostranné alternativy je vétsi nez hladina vyznamnosti o = 5 %, testovanou
hypotézu nezamitame. Mezi mirou konzumace alkoholu a problémem rodi¢i s navykovymi latkami
neexistuje statisticky vyznamny vztah, resp. mezi skupinami nejsou statisticky vyznamné rozdily.

Jedna z poslednich hypotéz sleduje vliv traumatického zazitku na piti alkoholu.

Testovana hypotéza je ve tvaru:

H10.0: Mezi mirou konzumace alkoholu a traumatickym zazitkem v détstvi neexistuje

statisticky vyznamny vztah

H10.1: VéEtsi mira konzumace alkoholu se vyskytuje u jedinci, ktefi prozili v obdobi
détstvi traumaticky zazitek nez u téch, kteri v obdobi détstvi traumaticky zazitek

nezazili.

Vysledky lze vidét v tabulce 34. Primérnd spotieba osob s traumatickym zézitkem je

50,4 grami za den, u osob bez traumatu je to 32,6 gramd.
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Tabulka 34 BSQF a trauma z détstvi

Prozil jste v obdobi détstvi trauma, o kterém si myslite, ze mohlo negativné

BSQF (g/den) ovlivnit vas dalsi vyvoj?
Ano Ne
Pocet 34 58
Primér 50,4 32,6
Median 13,3 18,2
Minimum 0,1 0,1
Maximum 368,0 141,8
Smér. Odchylka 79,5 39.4

Pro ovéfeni statisticky vyznamnych rozdilt byl opét pouzit Mann Whitneyav test. Na zakladé provedeného

testu (U = 930,0; p-hodnota = 0,325), kdy je p-hodnota vyss§i nez hladina vyznamnosti o = 5 % testovanou

hypotézu nezamitame. Mezi mirou konzumace alkoholu a traumatickym zazitkem v détstvi neexistuje

statisticky vyznamny vztah, resp. mezi skupinami nejsou statisticky vyznamné rozdily.

Dvanacta hypotéza sleduje souvislost konzumace alkoholu se vztahem s matkou

v détstvi. Testovana hypotéza je ve tvaru:

H11.0: Mezi mirou konzumace alkoholu a vztahem s matkou v détstvi neexistuje

statisticky vyznamny vztah.

H11.1: Mensi mira konzumace se objevuje u jedinct, ktefi hodnoti svlij vztah s matkou

v obdobi détstvi jako dobry nebo velmi dobry nez u téch, kteti hodnoti vztah s matkou jako

Spatny nebo primeérny.

Tabulka 35 BSQF a vztah s matkou v obdobi détstvi

Vztah s matkou

BSQF (g/den)
Velmi dobry nebo dobry Primérny a horsi
Pocet 71 21
Pramér 38,3 42,1
Median 16,3 18,1
Minimum 0,1 0,1
Maximum 368,0 202,1
Smér. Odchylka 56,7 62,6
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Pro ovéfeni rozdilli mezi témito dvéma skupinami byl pouzity Mann Whitneytv test.
Na zaklad¢ provedeného testu (U = 736,0; p-hodnota = 0,465) testovanou hypotézu na
hladin€ vyznamnosti o = 5 % nezamitame. Mezi mirou konzumace alkoholu a vztahem
s matkou v détstvi neexistuje statisticky vyznamny vztah, resp. mezi skupinami nejsou

potvrzeny statisticky vyznamné rozdily.

Posledni hypotéza sledovala vztah miry konzumace alkoholu a skute¢nosti, zda osoby
hodnoti své rodice jako Casté konzumenty, alkoholiky a abstinujici alkoholiky. Testovana

hypotéza je ve tvaru.

H12.0: Mezi mirou konzumace alkoholu a hodnoceni rodi¢ti z pohledu konzumace

alkoholu neexistuje statisticky vyznamny vztah.

H12.1: Vétsi mira konzumace alkoholu se vyskytuje u jedinci, kteii hodnoti své rodice
jako casté konzumenty, alkoholiky a abstinujici alkoholiky neZ u jedinci, ktefi hodnoti své

rodiCe jako abstinenty nebo obCasné konzumenty.

Tato hypotéza je vyhodnocend pro matky 1 otce zvlast. Pro vyhodnoceni této hypotézy doslo
k slouceni odpovédi Alkoholic¢ka, abstinujici alkoholicka a Castd konzumentka, resp.
alkoholik, abstinujici alkoholik a ¢asty konzument do jedné skupiny a ostatni odpovédi do
druhé skupiny. Primérné hodnoty BSQF podle konzumace matek a otcli 1ze zaznamenat v
tabulce niZze. Primérna denni konzumace u jedinci, jejichZ matka je alkoholicka ¢i Casta
konzumentka, je 68,4 g, zatimco u téch, jejichz matka je abstinentka ¢i obcasna
konzumentka je to pouze 36,8 g na den. V piipad¢ otcti alkoholikl a ¢astych konzumentt
vychdzi primérnéa denni spotieba na 48,9 g na den a u abstinentl ¢i obcasnych konzumentt
na 32,9 g na den.

Tabulka 36 BSQF podle hodnoceni rodici z pohledu konzumace alkoholu

Matka Otec
. e, Alkoholik, Casty .,
BSQF (g/den) Alkohohc.lsa, a?.SEmuJ,lCl Obcasna konzumentka konzument ¢i Obcasny
alkoholi¢ka ¢i Casta . R konzument nebo
nebo abstinentka abstinujici .

konzumentka alkoholik abstinent
Pocet 7 85 34 52
Pramér 68,4 36,8 48,9 32,9
Median 41,0 14,7 19,3 12,7
Minimum 2,3 0,1 0,1 0,1
Maximum 202,0 368,0 368,0 202,1
Smér. Odchylka 74,9 56,0 75,3 44,1
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Pro ob¢ proménné byl proveden Mann Whitneytv test. Test byl vyhodnocen pro oba
rodi¢e pro jednostrannou alternativni hypotézu. Jak lze vidét v tabulce 37, testovanou

hypotézu na hladin€ vyznamnosti a = 5 % pro otce nezamitame, ale pro matku ano.

Mezi mirou konzumace alkoholu a hodnocenim otce z pohledu konzumace alkoholu
neexistuje statisticky vyznamny vztah, resp. rozdily mezi skupinami nejsou statisticky
vyznamné, ale v pfipadé hodnoceni alkoholismu u matky bylo potvrzeno, Ze mezi mirou
konzumace alkoholu a alkoholismem matky existuje statisticky vyznamny vztah, pfesnéji
vétsi mira konzumace alkoholu se vyskytuje u jedincti, ktefi hodnoti svoji matku jako castou

konzumentku, alkoholi¢ku nebo abstinujici alkoholic¢ku.

Tabulka 37 Mann Whitneyiiv test — hypotéza H13

Mann WhitneyGv test Matka Otec
184,0 784,0

0,190

Testové kritérium U

P-hodnota 0,048

Graf 32 BSQF podle hodnoceni matky z pohledu konzumace alkoholu
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Graf 33 BSQF podle hodnoceni otce z pohledu konzumace alkoholu

4000
a7
*
3000
—_
| =
L]
=
=
L=
—
' g0
< 200,04 23
W
m
a5
100,04
T T
Obé&agny konzument nebo abstinent

]
Alkoholik, abstinujici alkoholik & &asty konzument

Otec

97



8. Diskuze

Cilem vyzkumné ¢asti této prace bylo prozkoumat souvislosti mezi vybranymi osobnostnimi
faktory Cattellova 16faktorového modelu osobnosti, rodinnymi faktory, demografickymi
charakteristikami a mirou konzumace alkoholu. Prvnim cilem bylo prozkoumat, zda souvisi
vybrané osobnostni charakteristiky Cattellova 16 faktorového modelu s mirou konzumace
alkoholu. V ramci vyzkumu byly ovéfovany vysledky jiz realizovanych studii, které
potvrzuji souvislost mezi konzumaci alkoholu a emoc¢ni stabilitou (Simons et al., 2004),
tenzi (Gorka et al., 2020), dominanci (Hensing & Spak, 2009), perfekcionismem (Hewitt &
Flett, 1991), zivosti (Shah et al., 2016), genetickymi vlivy (Marhounova & Nespor, 1997),
rodinnymi faktory (Dolezalova, 2020), (Choo & Shek, 2013), (Novotny & Okrajek, 2012),
(Liew, 2016) a demografickymi proménnymi (Brisibe & Ordinioha, 2011), (Sovinova &
Csémy, 2016), (Vazquez et al., 2019). Ve studii realizované Simonsem et al. (2004) bylo
zji$téno, ze nizkd Groven emocni stability a impulzivita souvisi s rizikem rozvoje zavislosti
na alkoholu. Ve studii této diplomové prace hypotéza predpokladajici, ze mensi uroven
emociondlni stability souvisi s vétsi mirou konzumace alkoholu, nebyla podpotfena. To
znamena, ze v této studii nebyl prokdzan mezi emocni stabilitou a mirou konzumace
alkoholu statisticky vyznamny vztah. Mezi mozné divody, pro¢ nedoslo k obdobnym
vysledkiim jako ve vySe uvedené studii, 1ze zatfadit mensi pocet respondenti. V uvedené
studii se vyzkumny soubor sklada z vice nez 500 respondentd, tato studie mé¢la zatazenych
respondentii do analyzy po vyfazeni pouze 92, coz neni dostateCny pocet. Ve studii
realizované Hensingem & Spakem (2009) bylo zjisté€no, Ze vyS$si mira submisivity souvisi s
vétsi mirou uzivani alkoholu (Hensing & Spak, 2009). Ani v tomto piipadé hypotéza
piedpokladajici, ze vétsi Groven submisivity souvisi s veétsi mirou konzumace alkoholu,
nebyla podpofena. To znamena, Ze v této studii mezi irovni dominance a mirou konzumace
alkoholu neexistuje statisticky vyznamny vztah. Ve vyse uvedené studii se vyzkumny vzorek
skladal pouze z Zen, které byvaji submisivnéjsi neZ muzi (Russell & Karol, 1997). Do této
prace byli zahrnuti muzi i zeny, ktefi se ve zpusobu konzumace alkoholu mohou lisit.
Autorka prace se domniva, ze by bylo zddouci v budoucnosti realizovat vyzkum pro muze i
zeny zvlast, ktery bude zahrnovat vétsi pocet respondentt a poté vysledky porovnat. V tomto
ptipad¢ by mohlo dojit k odlisSnym vysledkiim a zajimavym zjisténim. Ve studii realizované
Hewittem & Flettem (1991) bylo zjisténo, Ze extrémni mira perfekcionismu muiize stat za
rozvojem zavislosti na alkoholu. V této praci hypotéza piedpokladajici, Ze vyS$i mira
perfekcionismu souvisi s menSi mirou konzumace alkoholu nebyla podpofena. Mezi
perfekcionismem a mirou konzumace alkoholu nebyl nalezen statisticky vyznamny vztah.
Tato hypotéza byla piedpokladana, protoZe se vétSi uroven perfekcionismu poji s veétsi
schopnosti sebekontroly (Cattell, 1997; Russell, & Karol, 1997). Co se tyce sebekontroly,
bylo zjisténo, Ze tato schopnost souvisi s dovednosti pit alkohol v umirnéné mife (Stein &
Witkiewitz, 2019). Na druhou stranu podle Hewitta & Fletta (1991) extrémné vysoka mira
perfekcionismu muze souviset s rizikem nadmérného uzivani navykovych latek. Vysledky
této studie nepotvrzuji ani jeden vysledek. Autorka prace se domniva, Ze by bylo Zadouci
mezi zkoumané faktory zaradit faktor sebekontroly a prozkoumat jeho souvislost s mirou
konzumace alkoholu. Co se ty¢e nadmérné miry perfekcionismu, ta miize souviset se
zvysenou Uzkostnosti (Pineda-Espejel et al., 2018). Zjistit souvislost mezi Uzkostnym
ladénim a mirou konzumace alkoholu, véetné ponechani faktoru perfekcionismu by mohlo
piinést vice informaci ohledné vztahu s konzumaci alkoholu a ptipadnou zéavislostni
problematikou. Ve studii realizované Shahem et al. (2016), ve které byl pouzity 16faktorovy
dotaznik, bylo zjisténo, Ze psychiatri¢ti pacienti podstupujici ustavni 1éCbu zavislosti
vykazuji nizkou tiroven emocni stability a vysokou troven zivosti. K podobnym vysledkiim
dospéla studie, ve které byl t€z pouzity 16 faktorovy dotaznik. Bylo zjisténo, ze jedinci
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vykazujici poruchu uzivani alkoholu, také dosahovali vyssiho skore ve faktoru zivosti (Zhao
et al.,, 2017). V této studii vyzkumna hypotéza predpokladajici, ze vyssi troven zivosti
souvisi s vétsi mirou konzumace alkoholu, nebyla podpofena. Mezi faktorem zivosti a mirou
konzumace alkoholu nebyl nalezen statisticky vyznamny vztah. V obou vySe uvedenych
studiich byl dotaznik administrovan jedincim s diagnostikovanou poruchou uzivani
alkoholu nebo zavislosti. V této studii byla mira konzumace alkoholu méfenéd dotaznikem,
ktery neni schopny zachytit narazovou konzumaci nadmérnych davek alkoholu, ale hodnoti
pouze pramérnou denni spotiebu. To znamena, Ze neni v jeho kompetenci zachytit
problémovou konzumaci a vzhledem k administraci online mohlo dojit ke zkresleni
vysledki tykajicich se konzumace. Autorka prace se domniva, ze kdyby byl téz dotaznik
administrovany jedincim, ktefi maji poruchu uzivani alkoholu diagnostikovanou, ze by
mohlo dojit k nalezeni jinych vysledki. Faktor Zivosti 1ze chéapat jako odraz spontaneity a
optimismu jedince. Byla nalezena pozitivni souvislost faktoru zivosti s vyhledavanim
vzruchu a impulzivitou (Russell & Karol, 1997). Co se ty¢e impulzivity, byla nalezena jeji
souvislost s vétsi mirou konzumace alkoholu (Stein & Witkiewitz, 2019), (Simons et al.,
2004). Do budoucna by bylo zadouci zafadit do vyzkumné prace i faktor impulsivity.
Posledni hypotéza tykajici se souvislosti osobnostnich charakteristik 16 faktorového modelu
a miry konzumace alkoholu byla podpotena. Tato hypotéza predpokladala, ze vyssi troven
tenze souvisi s vétsi mirou konzumace alkoholu. V tomto ptipadé byl potvrzeny statisticky
vyznamny vztah a znamena to, Ze vysledky studie Pauluse et al. (2017), kde byl nalezen
statisticky vyznamny vtah mezi citlivosti na izkost a konzumaci alkoholu a konopnych drog
a vysledky studie Gorky el al. (2020), ve které byl nalezeny statisticky signifikantni vztah
mezi ptecitlivélosti na uzkost a poruchou uzivani alkoholu byly podpoieny

Druhym cilem bylo prozkoumat souvislost mezi demografickymi charakteristikami a mirou
konzumace alkoholu. Sestd vyzkumna hypotéza, piedpokladajici vztah mezi pohlavim a
mirou konzumace alkoholu znéla, ze ,,vétSi mira konzumace alkoholu se vyskytuje u muza
nezu zen". Tato hypotéza byla podpofena. Mezi muzi a Zenami existuji statisticky vyznamné
rozdily a vétsi mira konzumace alkoholu se vyskytuje u muzi. To znamena, ze vysledky
studie Sovinové & Csémyho (2016) a OECD (2015) potvrzujici statisticky signifikantni
rozdily v konzumaci alkoholu u muzi a Zen byly podpoteny. Sedma vyzkumna hypotéza
piedpokladala mensi miru konzumace alkoholu u vysokoskoldkti. Tato hypotéza nebyla
podpofena, a to ani v ptipad¢ slouceni vysledki respondentt do tii skupin, kdy prvni skupina
zahrnovala jedince se zakladnim vzdé€lanim a vyuénim listem, druhd skupina stfedoskolaky
a tfeti skupina vysokoskolaky. To znamena Ze mezi osobami s riiznou trovni dosazeného
vzdélani neexistuji statisticky vyznamné rozdily v mife konzumace alkoholu. Vysledky
OECD (2015), kde byla zjisténa mensi mira konzumace alkoholu u vysokoskolakt oproti
jedincim s niz§i dosazenou urovni vzdélani tak nebyly podpotfeny. Autorka prace se
domniva, ze by bylo do budoucna Zadouci mit rovnomérné zastoupeni respondentll, co se
ty¢e vzdélani. Osma hypotéza, kterd sledovala statisticky vyznamné rozdily v konzumaci
alkoholu podle rodinného stavu, byla podpotena. Po rozdéleni respondenti do dvou skupin
na zadané a nezadané byly zjiSté€ny statisticky vyznamné rozdily v konzumaci alkoholu U
zadanych osob je tato mira statisticky vyznamné niz§i. To znamend, ze vysledky studie
Liewa (2016), které potvrzuji, Ze jedinci zijici ve vztahu konzumuji alkohol v mensi mite
nez ti, ktefi ziji sami, byly podpotfeny. Mensi mira konzumace alkoholu zadanymi jedinci by
mohla souviset s menSimi pocity osamélosti, které mohou mit na konzumaci alkoholu
negativni vliv (Brisibe & Ordinioha, 2011). Vztah mezi osamélosti a vys$i mirou konzumace
alkoholu byl také zjistén témito autory (Oppong Asante & Kugbey, 2019).
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Ttetim cilem bylo prozkoumat souvislost mezi rodinnymi faktory a mirou konzumace
alkoholu. Devata vyzkumna hypotéza sledovala vztah konzumace alkoholu respondentt a
zavislostniho chovani jejich rodi¢h. Jeji konkrétni znéni je: ,,VEtsi mira konzumace alkoholu
se vyskytuje u jedincii, u jejichz biologickych rodi¢i se vyskytl problém s nadmérnym
uzivanim alkoholu nebo jinych psychoaktivnich latek." Tato hypotéza nebyla podpotena. V
této studii mezi mirou konzumace alkoholu a problémem rodic¢ti s navykovymi latkami
neexistuje statisticky vyznamny vztah, resp. mezi skupinami nejsou statisticky vyznamné
rozdily. To znamena, Ze ani tvrzeni Marhounové & NeSpora (1997), Ze jedinctim, ktefi maji
ve své blizké roding€ zavislého na alkoholu hrozi pravdépodobnost rozvoje zavislosti, neni
podpoteno. Autorka prace se domniva, ze k nepotvrzeni vztahu mezi genetickymi vlivy a
mirou konzumace alkoholu mohlo dojit z diivodu, ze pro zkoumani této proménné byla
pouzita pouze jedna orienta¢ni dopliujici otdzka mapujici zavislostni chovani rodi¢t. To
znamena, Ze jeji spolehlivost neni jista a bylo by Zadouci toto pole zmapovat dukladnéji.
Desata hypotéza sleduje vliv traumatického zazitku na miru konzumace alkoholu. Ani v
tomto ptipad¢ ale nedoslo k jejimu podpoieni. To znamend, ze mezi mirou konzumace
alkoholu a traumatickym zazitkem v détstvi neexistuje statisticky vyznamny vztah, resp.
mezi skupinami neexistuji statisticky vyznamné rozdily. Vysledky vyzkumné studie
realizované Dolezalovou (2020), kde bylo zjisténo, Ze divky, které prozily vyvojové trauma,
konzumuji mnohonasobn¢ vice psychotropni latky, nez divky z kontrolni skupiny tak nebyly
podpofeny. Stejné jako v pfedchozim piipade se jednalo pouze o jednu vlastni vyzkumnou
otazku, ktera zjist'ovala, zda jedinec prozil v obdobi détstvi trauma. Vnimani traumatu mize
byt velmi subjektivni. Celkem 38,6% respondentt uvedlo, Ze zazilo v obdobi détstvi trauma.
Je otazkou, zda se jednad o skuteCné trauma nebo nepiijemny zdzitek. Autorka prace se
domniva, ze tuto proménnou by bylo zadouci zméfit dikladnéji, prostfednictvim jinych
metod, aby mohlo dojit ke spolehlivym zavérim. Jedenactd hypotéza se zabyvala souvislosti
konzumace alkoholu a vztahem s matkou v obdobi dé€tstvi. Znéla takto: ,,MenSi mira
konzumace se objevuje u jedinct, kteti hodnoti svlij vztah s matkou v obdobi détstvi jako
dobry nebo velmi dobry nez u téch, kteti hodnoti sviij vztah s matkou v obdobi détstvi jako
Spatny. Ani v tomto piipad¢ ale nebyla hypotéza podpotfend. Podle vysledki mezi mirou
konzumace alkoholu a vztahem s matkou v détstvi neexistuje statisticky vyznamny vztah,
resp. mezi skupinami nejsou statisticky vyznamné rozdily. To znamena4, Ze vysledky studie
Choo & Sheka (2013), ve kterych doslo ke zjisténi, ze kvalita vztahu rodi¢ — dit¢ ma
vyznamny vliv na uzivani alkoholu adolescentli, nebyly podpoieny. V tomto piipadé
nemuselo k podpote vysledkt dojit, protoze do této prace byli zatazeni respondenti v obdobi
mladé dospélosti, nikoliv adolescenti. Je mozné, Ze kdyby v této praci figurovali adolescenti
a doslo k hlubsimu zkoumani vztahu rodi¢e — dit€ a souvislosti s mirou konzumace alkoholu,
ze by doslo k odlisSnym zavérim. Posledni hypotéza piedpokladala, ze se vétSi mira
konzumace alkoholu bude vyskytovat u jedincti, ktefi hodnoti své rodi¢e jako Casté
konzumenty, alkoholiky a abstinujici alkoholiky oproti jedinciim, ktefi své rodi¢e hodnoti
jako obcasné konzumenty nebo abstinenty. Tato hypotéza byla vyhodnocena zvlast' pro
hodnoceni matek a otcli. Testovand hypotéza na hladiné vyznamnosti a = 5 % pro otce
zamitnutd nebyla, ale pro matky ano. To znamena, Ze vét§i mira konzumace alkoholu se
vyskytuje u téch jedinci, ktefi hodnoti svou matku jako ¢astou konzumentku, alkoholi¢ku
nebo abstinujici alkoholicku, ale v pfipad¢ otcli neexistuje statisticky vyznamny vztah. Je
zajimavé, Ze devata hypotéza zkoumajici vztah konzumace alkoholu respondentii a
zavislostniho chovani jejich rodi¢t nebyla podpofena, ale dvanacta hypotéza, zkoumajici
zéavislostni chovani rodi¢t a miru konzumace respondentii podpofena byla. Autorka prace
se domniva, Ze by bylo pro pfisté Zadouci vénovat se jednomu tématu vice do hloubky nez
vice tématim soucasné a vlastni vyzkumné otazky kromé demografickych proménnych

100



zcela eliminovat. Obecnost téchto otazek by mohla byt jednim z divodi, pro¢ se vysledky
téchto dvou hypotéz lisi, ptesto, Ze se zabyvaji v podstaté stejnym vztahem.

Limity studie

Mezi limity této studie patii zejména nereprezentativnost vyzkumného souboru, coz
znamena, ze vysledky nelze generalizovat na celou populaci. Co se tyce vybéru respondent,
jednalo se o uzivatele socialnich siti, ktef'i byli ochotni dotaznik vyplnit. To znamena, Ze si
mohli byt urcitymi charakteristikami podobni. Co se tyc¢e vysledki studie, doSlo k podpoteni
pouze Ctyt vyzkumnych hypotéz z celkového poctu tfinact. Je mozné, ze k potvrzeni hypotéz
nedoslo z divodu nerovnomérného zastoupeni demografickych charakteristik a rodinnych
vlivil vyzkumného souboru. Je pravdépodobné, Ze kdyby byl ziskan vétsi pocet respondentt
s rovnomérnym zastoupenim, ze by studie dospéla k jinym zavérim. Pro dalsi vyzkum by
tak bylo zadouci nasbirat podstatné vétsi Cast respondentti z riznych zdrojii — 1 mimo socidlni
sit€. To by mohlo pomoci k dosazeni reprezentativnéjSiho vyzkumného vzorku a vétsi
variabilité dat. Dalsi limit by mohl souviset s vybérem vyzkumnych metod prostfednictvim
dotazniki a vlastnich vyzkumnych otazek. Pouziti dotaznikového Setfeni muze skytat uskali
Spatného pochopeni otazek bez moznosti doptani se, ale i uvadéni nepravdivych odpovédi
ve snaze jevit se v lep§im svétle. Vzhledem k tomu, Ze se jednd o anonymni Setfeni, mohla
by byt snaha jevit se v lepSim svétle minimalizovana, ale prostfednictvim BSQF dotazniku
bylo cilem zjistit ¢astost a mnozstvi konzumace alkoholu. Je mozné, Ze n¢kteti nadmeérné
konzumujici jedinci mohli mnozstvi zdmérné sniZzovat, aby sami pied sebou vypadali 1épe
a vyhnuli se uvédoméni, jak na tom doopravdy jsou. Co se dale tyce dotazniku BSQF, neni
v jeho kompetenci ziskat zaznam o narazovém piti nadmérnych davek alkoholu. Lze tak
ziskat informace pouze o primémé denni spotiebé. To znamend, Ze pokud nckdo
z respondentii konzumoval alkohol v poslednim roce narazové, nedoslo k zachyceni téchto
vzorct a vysledky tak mohly byt zkresleny. Neschopnost zachytit ndrazovou nepravidelnou
konzumaci je nejvétSim limitem této metody. Dal§im z tuskali BSQF je, Ze neni
standardizovana pro ¢eskou populaci, chybi ji tak ¢eské normy a neni dostate¢né popsana
interpretace vysledkl. Na druhou stranu se jedné o velmi praktickou, kratkou a jednoduchou
metodu, kterd dokdZe snadno zachytit primérnou denni spotfebu. Vzhledem k tomu, Ze
nebyla nalezena zadna dostupna ¢eskéd metoda, ktera by mapovala miru konzumace alkoholu
u bézné populace, byla zvolena tato. Dal$im divodem jeji volby byl pfistup ke zdroji, ve
kterém byl uvedeny dostatek informaci, coz se v pfipadé nékterych dalSich néstroji
nepodaftilo. Vzhledem k tomu, Ze se jednalo o posouzeni konzumace v poslednim roce, tzn.
v del§im casovém tuseku, mohlo dojit ke zkresleni vzpominek a uvadéni neptresnych pocti.
Dal$im z limit by pak mohla byt délka dotazniku, ktery obsahoval celkem 79 otazek. Je
pravdépodobné, ze mohlo po urcité dobé vypliovani dojit k Uinavé a respondenti tak
nemuseli vénovat odpovédim dostateCnou pozornost. Déle lze mezi omezeni zaradit
momentalni psychické i fyzické rozpolozeni, které by se mohlo promitnout do odpovédi.
Mezi limity lze zatadit i vn&j$i faktory, kam patii naptiklad okolni hluk a v jeho dasledku
mozné snizeni koncentrace. Jako dalSi omezeni lze uvést volbu vlastnich vyzkumnych
otazek ke zhodnoceni rodinné situace a vztahii v obdobi détstvi. Pokud by mélo dojit
k uskute¢néni dalsi vyzkumné studie na toto téma, bylo by zddouci v piipadé prizkumu
téchto faktor zvolit standardizovanou vyzkumnou metodu. Co se tyc¢e dalSich moznych
vyzkumnych praci tykajicich se této problematiky, mohlo by byt zajimavé realizovat studii
zkoumajici souvislost osobnostnich charakteristik a rodinnych faktort — zejména rodinnych
vztahli v obdobi détstvi a traumatu na souboru osob podstupujicich protialkoholni 1é¢bu
a ptipadné do toho zakomponovat 1 jedince s jinymi zavislostmi, ktefi podstupuji 1écbu.
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V ptipad¢ nalezeni souvislosti by mohla takova prace piispét k hlub$imu vhledu do
zavislostni problematiky a ptipadné volby terapeutické prace s pacienty.

Zavéry

Z celkového poctu dvanact hypotéz byl zjistény statisticky signifikantni vztah pouze u Ctyf.
V ptipad¢ zjisténi statisticky signifikantniho vztahu se jedna o hypotézu ptedpokladajici, ze
vySs§i uroven tenze souvisi s vétsi mirou konzumace alkoholu. Zde byla potvrzena statisticky
vyznamna kladné linearni zavislost, coz znamena, ze s vyssi urovni tenze souvisi vyssi mira
konzumace alkoholu. Déle se jedna o hypotézu predpokladajici, ze mezi muzi a Zenami
existuji statisticky vyznamné rozdily v konzumaci alkoholu. Tato hypotéza byla podpoiena
a doslo k zjisténi, Ze muzi konzumuji alkohol ve vétsi mife nez Zeny. Také hypotéza
predpokladajici, ze se mensi mira konzumace alkoholu vyskytuje u jedincti v manzelském
nebo partnerském svazku oproti jedincim, ktefi vztah nemaji, byla podpotena. To znamena,
ze mezi svobodnymi a zadanymi osobami existuji statisticky vyznamné rozdily v konzumaci
alkoholu, a u zadanych osob je tato mira statisticky vyznamné niz§i. Hypotéza
predpokladajici, Ze se vétsi mira konzumace alkoholu bude vyskytovat u jedinct, ktefi
hodnoti své rodice jako Casté¢ konzumenty, alkoholiky a abstinujici alkoholiky oproti
jedinctim, ktefi své rodi¢e hodnoti jako ob¢asné konzumenty nebo abstinenty, byla ¢astecné
podpoiena. VEtsi mira konzumace alkoholu byla zjisténa u téch jedinct, ktefi hodnoti svou
matku jako Castou konzumentku, alkoholicku nebo abstinujici alkoholicku, ale v ptipadée
otcll neexistuje statisticky vyznamny vztah. Co se tyce faktoru emocionalni stability, Zivosti,
perfekcionismu a dominance, souvislost s mirou konzumace alkoholu nebyla zjisténa. Ani
mezi dosazenou Urovni vzdélani, vyvojovym traumatem, vztahem s rodici, zavislostni
problematikou rodi¢li a mirou konzumace alkoholu nebyl zjistény statisticky signifikantni
vztah. Pokud by mélo dojit k uskuteénéni dalsi vyzkumné studie tykajici se tohoto tématu,
autorka prace se domniva, Ze by bylo Zddouci namisto vlastnich vyzkumnych otdzek
tykajicich se rodinnych faktorG zvolit standardizovanou vyzkumnou metodu a vlastni
vyzkumné otazky zatadit pouze pro zjiSténi demografickych proménnych. Co se tyce
zjistovani miry konzumace alkoholu, mohlo by byt zajimavé realizovat vyzkumnou praci
na vzorku osob podstupujicich protialkoholni 1écbu. V tomto piipad¢ by nemusela byt
pouzitd metoda mapujici miru konzumace alkoholu a zlstal by prostor pro dikladny
prazkum osobnostnich vlastnosti a rodinnych faktorti. V ptipadé studie realizované Shahem
et al. (2016), ktera byla uskutecnéna na vzorku pacientti podstupujicich 1écbu zavislosti za
pouziti metody 16 PF doSlo k potvrzeni statisticky signifikantnich vysledkli mezi
osobnostnimi charakteristikami a zévislostni problematikou. V ptipad¢ zjisténi souvislosti
mezi osobnostnimi charakteristikami, rodinnymi faktory a zavislostni problematikou by
mohlo dojit k odhaleni téch faktort, které k zavislosti pfispivaji a mohlo by dojit k efektivni
volbé terapeutické prace. Podle Karsona & O'Della (1976) mize 16 faktorovy dotaznik
slouzit jako klinicky nastroj k odhaleni téch faktora, které mohou stat za maladaptivnimi
vzorci jednani a muZe tak poskytovat informace, na jejichz zaklad¢ lze urcit dalsi
terapeuticky postup. Vysledky by tak mohly byt pouzity k vytvoreni fungujici terapeutické
spoluprace.
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Zavér

Tato prace se zamétila na prozkoumani vztahu mezi vybranymi osobnostnimi faktory
Cattellova 16 faktorového modelu, rodinnymi vlivy a mirou konzumace alkoholu. Prvni
kapitola literarné pfehledové ¢asti je zameétena na popis osobnosti a ptibuznych pojm, velka
¢ast pozornosti je vénovana Cattellovému 16 faktorovému modelu osobnosti a dale se
zamétuje na popis teorii osobnosti, které se zabyvaji osobnostnimi rysy. Posledni ¢ast prvni

kapitoly je vénovana kratkému popisu metod, pomoci kterych je mozné zkoumat osobnost.

Druha Cast prace byla vénovana faktorim, které mohou souviset s konzumaci alkoholu
a piipadné i jinych nadvykovych latek. Nejprve byla pozornost zamétena na popis alkoholu,
na ktery navazuji podkapitoly tykajici se souvislosti osobnostnich faktord, rodinnych

faktort, genetickych vlivii, demografickych proménnych, véku a miry konzumace alkoholu.

Treti Cast prace se zabyvala problematikou konzumace alkoholu, konzumaénimi

vzorci a Gi¢inky alkoholu a tématem spotieby alkoholu v Ceské republice a jinde ve svéts.

Cilem vyzkumu, ktery byl soucasti této prace, bylo prozkoumat vyse uvedeny vztah
mezi vybranymi osobnostnimi faktory Cattellova 16 faktorového modelu, rodinnymi vlivy
a mirou konzumace alkoholu. Tyto proménné byly méfeny prostiednictvim dotaznikovych
metod a doplikovych otdzek. Mezi vyzkumné hypotézy byly zakomponovany
1 demografick¢ proménné, které mohou mit na miru konzumace alkoholu také vliv.
Vysledky vyzkumu pftinesly zjisténi, Ze existuje pozitivni korelace mezi faktorem tenze
a mirou konzumace alkoholu, a Ze existuje rovnéZ souvislost mezi pohlavim, rodinnym
stavem, mirou konzumace alkoholu matky a mirou konzumace respondentii. Timto zjiSténim
pfispiva diplomova prace k objasnéni urcitych faktorti, které mohou pfispivat k vétsi mife

konzumace alkoholu.

Problematika konzumace alkoholu se tyka velkého poctu lidi. Existuje dost studii
zabyvajicich se zavislostni problematikou, ale souvislost osobnostnich charakteristik,
rodinnych faktorti a miry konzumace alkoholu neni v Ceské republice piili§ prozkoumana.
Tato prace by mohla zejména poslouzit jako podklad pro dal§i vyzkumné prace zabyvajici
se problematikou nadmémé konzumace alkoholu. Bylo by zajimavé realizovat takovou
studii, ktera by zahrnula 1 jedince s diagnostikovanou zavislosti na alkoholu a pfipadné

jinych navykovych latkéach.
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Ptiloha 1. Informovany souhlas
Vazena pani / VazZeny pane,

jsem studentkou posledniho ro¢niku jednooborové psychologie na Filozofické fakulté
Univerzity Karlovy a v souc¢asné dob¢ pracuji na vyzkumu, ktery je soucasti mé diplomové

prace zkoumajici faktory souvisejici s konzumaci alkoholu.

Touto cestou bych Vas chtéla pozadat o vyplnéni dotazniku, ktery se sklada ze tii Casti a
obsahuje celkem 79 polozek. Jeho vyplnéni zabere kolem 15 minut a neexistuje zadna

spravna ani Spatna odpoved..

Utast je zcela dobrovolna a vyplitovani je mozné kdykoliv ukoné¢it. Data budou zpracovana
autorkou diplomové prace se zachovanim anonymity a budou slouzit pouze pro ucely této

diplomové prace.

Vysledky ptispéji k lepSimu pochopeni konzumacnich vzorct a moznych faktora, které ke

spotiebé alkoholu pfispivaji.
Podminkou vyplnéni dotazniku je vék od 30 do 40 let.
Ptedem moc dékuji za ochotu a ¢as.

Souhlasim s ucasti na tomto vyzkumu

= Ano
= Ne

Souhlasim s anonymnim zpracovanim dat

= Ano

= Ne



Piiloha 2. Dotaznik — dopliiujici vyzkumné otazky

Pohlavi *
= Muz
= Zena

Vek *

Uroven dosazeného vzdélani *

Zakladni vzdélani

Stfedni vzdélani s vyucnim listem

= Stiedni vzdé€lani s maturitou

= Vyssi odborné

» Vysokoskolské bakalatské

* VysokoSkolské — magisterské / inzenyrské apod.

»  VysokoSkolské doktorské

Kraj bydliste *

= Cechy
=  Morava
= Slezsko

Region, ve kterém Zziji *

II



Rodinny stav *
= Svobodny
* V partnerském vztahu
* V manzelském svazku
» Rozvedeny
*  Ovdovély

V détstvi jsem vyrustal *

S obéma rodici

» Jen s matkou

= Jen s otcem

* S matkou a nevlastnim otcem
= S otcem a nevlastni matkou

* V ndhradni péstounské péci
=V détském domovée

= S prarodici

* S jednim z prarodict

Své détstvi hodnotim jako *

* Velmi dobré
* Dobré

*  Primérné

= Spatné

»  Velmi Spatné

III



V obdobi détstvi o mé bylo postarano *

* Velmi dobfe
* Dobie

*  Primérné

= Spatnd

* Velmi Spatné

Mél n€kdo z vasi biologické rodiny problém s nadmérnym uzivanim alkoholu nebo jinych
psychoaktivnich latek? *

= Ano
= Ne

Obdobi v poslednim roce hodnotim jako *

* Velmi dobré
* Dobré

*  Primérné

= Spatné

* Velmi Spatné

V posledni roce jsem prozival stres *

=  Velmi ¢asto

= Casto

= Obcas

= Malokdy
=  Vibec

IV



Jak ¢asto se u mé v poslednim roce objevovaly stavy tizkosti *

= Velmi ¢asto

= Casto

= Obcas

= Malokdy
=  Vibec

Castost a mira konzumace alkoholu se u mé v poslednim roce zménila. *

= Ano

= Ne

Ke konzumaci alkoholu dochazi *

= Vice
=  Stejné
= Méné

Pokud je konzumace za posledni rok jind nez doposud, pro¢ si myslite, ze ke zméné doslo?

Pokud ke zmén€ nedoslo, napiste, Ze nedoslo. *

Prozil jste v obdobi détstvi trauma, o kterém si myslite. ze mohlo negativné ovlivnit vas
dalsi vyvoj? *

= Ano
= Ne

Pokud znate svou biologickou matku, odpovézte na nasledujici otazky. *

= Svou matku znam

=  Svou matku neznam



Jaky byl vztah s vas$i matkou v obdobi détstvi? Pokud svou biologickou matku znate,
poprosim nevynechavat odpovéd..

*  Velmi dobry
* Dobry

*  Primérny

= Spatny

* Velmi Spatny

Jak ¢asto konzumovala vase matka alkohol? Pokud svou biologickou matku znéte,
poprosim nevynechavat odpovéd..

Nikdy

= PrileZitostné

= Nekolikrat do mésice
= Nekolikrat tydné

» Kazdy den

Pokud svou biologickou matku znate, poprosim nevynechavat odpovéd’. Svou matku
hodnotim jako.

» Abstinentku

* Obcasnou konzumentku
= Castou konzumentku

=  Alkoholi¢ku

= Abstinujici alkoholicku

Pokud znate svého biologického otce, odpovézte na nasledujici otdzky. *

= Svého otce znam

= Svého otce neznam
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Jaky byl vztah s vasim otcem v obdobi détstvi? Pokud svého biologického otce znate,
poprosim nevynechavat odpovéd.

*  Velmi dobry
* Dobry

*  Primérny

= Spatny

* Velmi Spatny

Jak ¢asto konzumoval muj otec alkohol. Pokud svého otce biologického znate, poprosim
nevynechavat odpovéd.

Nikdy

= PrileZitostné

» Ne¢kolikrat do mésice
=  Ne¢&kolikrat tydne

» Kazdy den

Pokud svého biologického otce znate, poprosim nevynechavat odpovéd’. Svého otce
hodnotim jako:

= Abstinenta

* Obcasného konzumenta
= (Castého konzumenta

= Alkoholika

=  Abstinujiciho alkoholika
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