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1 TEORETICKA CAST
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Uvod

Mezinarodni srovndvaci studie CASE (Child and Adolescent Self-harm in Europe)
zahrnujici 30477 déti ukazala, ze 13,5 % divek a 4,3 % chlapcti ve véku 15 a 16 let
pfiznalo epizodu sebeposkozeni nékdy v pribéhu Zivota (Madge et al., 2008). Bohuzel
vyskyt sebeposkozovani v Ceské republice nebyl zatim zjistovan, ale miZeme
predpokladat, ze podobné jako v zahrani¢i se jeho vyskyt zvySuje. SebeposSkozovani
bylo dosud pfitomno zejména u psychiatrickych pacienti, avSak posledni dobou
muizeme pozorovat jeho Sifeni 1 mezi béZnou populaci adolescentli. Z tohoto diivodu

povazuji fenomén sebeposkozovani za aktudlni a dilezité téma.

v

Na Siteni sebepoSkozovani mezi dospivajicimi ma bezesporu i vliv médii, zejména
internetu, kde mohou sebepoSkozujici sdilet své zkuSenosti. Internet je pak casto
jedinym zdrojem informaci o sebeposkozovani a jak zminuje Kriegelova (2008, s. 11),
,,informovanost laické i odborné verejnosti u nas je stale spise nizka.* Informace
z internetu mohou byt neptfesné, zkreslené a neni divu, ze vefejnost zaujima vici
sebeposkozovani odsuzujici postoj a takové chovani nechape, nerozumi mu. Proto se
nabizi otazka, jak vnimaji sebeposSkozovani déti samotné? Jak se jejich pojeti shoduje ¢i

odliSuje od teorii, které ndm piedklada odborna literatura?

Cilem této rigordzni prace je zmapovat pojeti problematiky sebeposkozovani u déti
star§iho Skolniho v€ku a porovnat je s vychodisky odborné literatury. Za ucelem
naplnéni tohoto cile bude proveden vyzkum explorativniho charakteru. Prostfednictvim
dotaznikového Setfeni budou sesbirany vypovédi studentii, odpovédi analyzovany a
sledovany zejména aspekty definovani problému sebepoSkozovani, jeho forem,
moznych divodi vedoucich k sebepoSkozujicimu chovani, nasledkli, povahy reakci

blizkého okoli na sebeposkozovani jedince a cest, jak lze sebeposkozujicimu pomoci.

Prace je rozd€lena do dvou stézejnich Casti. V prvni Casti se zabyvam vymezenim
pojmu sebepoSkozovani, kdy se =zaméfuji na klasifikaci a charakteristiky
sebepoSkozovani, individualni motivaci 1 funkce a kauzalni faktory. Zvlastni diraz je
vénovan nejasnostem v terminologii. Pozornost bude v praci také soustfedéna na vztah

sebeposkozovani a sebevrazedného jednani a sebeposSkozovani v socialnim kontextu.
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rowr

Druhé ¢ast prace je vénovana analyze ziskanych odpovédi zakt ve veéku 13 az 15 let.
Nejprve jsou data kategorizovdna a analyzovana. V druhém kroku je pouzita faktorova
analyza, kterd extrahuje deset faktort, které tvoii smysluplné celky a nabizi ndhled do

pojeti sebeposkozovani samotnych respondentt.

Pt zpracovani prace jsem vyuzila jak domaci odbornou literaturu, tak i zahrani¢ni.
Jistym problémem domaci odborné literatury je existence pouze dvou ucelenych
monografii, které se podrobné zabyvaji sebeposkozovanim. Fenoménu sebeposkozovani
se vénuji zejména vyzkumné studie ve Velké Britdnii a USA, proto byla vyuzita

pfedevsim zahrani¢ni odborna literatura.
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2 Sebeposkozovani

2.1 Definice

Jednim ze zékladnich ryst problematiky sebeposkozovani je jeji terminologicka
nejednotnost. Zejména v zahrani¢ni literatufe se pro popis takového chovani pouzivaji
rozmanité terminy. Diky této nejednotnosti ¢asto dochazi k pouZiti riznych pojmi pro
stejné chovani nebo naopak rlizni autofi pouzivaji shodné pojmy pro oznaceni riiznych
jevu. Jak uvadi Kriegelova (2008) stale neexistuje mezinarodni shoda na definici
sebeposkozovani (dale SP). V nejasné a proménlivé terminologii vidi Nock — Favazza
(2009) hlavni ptekazku vyzkumného usili, nebot’ bez shody vyzkumnikli na koncepci
sebeposkozovani lze jen velmi obtizn¢ porovndvat vyzkumné studie. Muzeme ale
sledovat wurcité zakladni charakteristiky, které pievaznd vétSina definic shodné

respektuje. Dle Aldermanové (1997, cit. in Kriegelova 2008, s. 18) jde o chovani, které:

= jedinec vykonava sdm na sobé
= je zamérné a cilené
= je fyzicky nasilné

= neni sebevrazedné

Kriegelova (2008, s. 17) vychazi z definice Armanda R. Favazzy, ktery definuje SP
jako ,,primou a zamérnou destrukci nebo poSkozeni vlastnich télesnych tkani bez

¢

vedomeého suicidalniho zameéru. *

2.1.1 Sebeposkozovani v anglicky psané literatuie

Koncepce a klasifikacni systém SP se 1i§i studie od studie. SloZitost celé
problematiky doklada fakt, ze v anglicky psané literatufe se objevuje fada termind
vztahujicich se k problematice SP, které jsou Casto soubézné pouzivané, prestoze
rozdiln¢ definované, jak jiz bylo zminéno vySe. NejfrekventovanéjSim terminem je
»self-harm® ¢i1 ,deliberate self-harm. Dale se objevuji terminy jako ,self-harming

behavior, ,,self-injury®, ,,self-injurious behavior®, ,,self-mutilation, ,,delicate cutting*,
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,Wrist cutting syndrome* atd. Pouzivaji se i matouci terminy jako ,,attempted suicide®,

,,suicidal behavior®, ,,parasuicide* apod.
b

Prvni popis sebeposkozujiciho syndromu (,,deliberate self-harm syndrome*) nabidli
v 80.letech Pattison a Kahan (1983, cit. in Favazza, 1998). Dle Kriegelove (2008) také
sestavili prvni klasifikaci sebeposkozujicitho chovani, ktera zahrnovala tfi zakladni
proménné — piimocarost (mira intencionality jednani), imrtnost (pravdépodobnost imrti
nasledkem aktu tésné¢ po ném ¢i v blizké budoucnosti), opakovani (jednorazovy akt
nebo opakované chovani). Sebeposkozovani je pak dle této klasifikace popséno jako
jednani s pifimym tmyslem se poskodit, které se opakuje a ma nizké riziko smrti

(Kriegelova, 2008).

Vyznamnym teoretikem - prikopnikem problematiky SP je dle Kriegelové (2008)
Armando R. Favazza. V pocatcich své vyzkumné prace pouzival termin ,,self-
mutilation, ktery ale v bézném jazyce sebou nesl negativni konotace (lze pielozit jako
sebemrzaceni, sebezohaveni) (Favazza, 1998). Ptestoupil tudiz pozd¢€ji na termin ,,self-
injurious behavior. Favazza od sebe odlisil kulturn¢ akceptované a deviantni formy
sebeposkozujicitho chovéani (Favazza, 1998). Prosadil také wvyslovné rozliSovani

sebeposkozujiciho a sebevrazedného chovani.

Dle Kriegelové (2008) lze v soucasné odborné literatufe sledovat urcity smér ke
sjednoceni terminologie. Uvadi, Ze shodnym terminem vétSiny studii se stava ,self-
destructive behavior* (sebeposkozujici chovani), ktery ,,zahrnuje veskeré zpiisoby
chovani, kterymi se jedinec poskozuje s primym i neprimym umyslem a riznou mirou
letality “ (Kriegelova 2008, s. 29). ,,Self-destructive behavior popisuje jako nadfazeny

pojem pro:

= automutilaci (,,automutilation®): fyzické sebeposSkozeni bez suiciddlniho
zdmeéru u jedincl s vaznou psychopatologii.

= sebepoSkozovani a rizikové chovani (,risk taking“, ,self-harm®):
dlouhodobé¢ jednani bez ptimého tmyslu si ublizit nebo zemfit

= zamérné sebepoSkozovani (,deliberate  self-harm®, ,self-harm®):
jednorazové nebo pravidelné jednani spiimym zamérem fyzicky se
poskodit, ale bez imyslu zemfit. V ramci zdmérného sebeposkozovani se

vyClenuji dveé podkategorie: (i) sebetraveni (,,self-poisoning®); (ii)
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sebezranovani (,,self-injury*), které zahrnuje fezani, paleni, ldmani kosti,
trhani vlast, propichovani kize atd.
= suicidalni jednani (,,suicide®, ,,parasuicide®, ,,attempted suicide*): jednani s

jasnym umyslem zemfit

V aktualnéjsich studiich se vSak paraleln¢ objevuje termin ,nonsuicidal self-injury*
(NSSI) — SP bez zaméru zemfiit a jeho nadfazeny pojem ,self-injurious thoughts and
behaviors®“, dale SITB (Nock — Favazza, 2009), ktery lze pteloZit jako mySlenky na
sebeposkozovani a sebeposkozujici chovani. Nock - Favazza (2009, s. 9) definuji NSSI
jako ,,primé zamérné poskozeni télnich tkani bez umyslu zemrit.” Nezahrnuji pod
pojem SITB rizikové chovani a chdpou tedy SP spiSe vjeho uz§im vymezeni (viz
obrazek 1). Pfivlastek pfimé mini ve smyslu, ze se jedna o pfimé poskozovani télni
struktury, napt. fezani ziletkou. Zatimco koufeni ¢i pfedavkovani I€ky je chovani, které
prosttednictvim chemickych procesti v téle nepfimo vede k nepfiznivému vlivu na
zdravi, a tudiZz neni uvedené chovani povazovano za NSSI. Ptivlastek zdmérny oznacuje

skutec¢nost, Zze za chovanim jedince stoji jeho imysl, spiSe nez jen nahoda ¢i nehoda.

Na rozdil od pojmu ,,self-injurious thoughts and behaviors®, pojeti ,,self-destructive
behavior* tak, jak ho popisuje Kriegelova (2008), spada do SirSi koncepce SP, nebot’

zahrnuje jak rizikové chovani, tak i sebevrazedné jednani.

Nutnost uzkého vymezeni SP zdiraznuje 1 Fliege et al. (2009), ktery odkazuje na
obecnou dohodu vyzkumniki, ze ze sebeposkozujiciho chovani se vyclenuji jevy, které

jsou:

= piiznaky jinych poruch jako jsou poruchy piijmu potravy nebo zneuzivani
navykovych latek

= kaZzdodenni nezdravé navyky, které vedou k negativnimi vlivu na zdravi
(koufeni, nedostatek pohybu, nezdravé stravovaci navyky)

= psychické ublizovani sobé samému (,,psychological self-harm®), napf.

setrvavani v ponizujicim partnerském vztahu
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2.1.2 Sebeposkozovani v €esky psané literatuie

V dobé€ psani této prace byly na poli Ceské odborné literatury dostupné dvé ucelené
monografie vénujici se problematice sebeposkozovani. Prvni je od Kriegelové z roku
2008, druhd od Platznerové z roku 2009. Problematice sebeposkozovani se ve svym

¢lancich a kapitolach knih také vénuje Kocourkova, Koutek, Mala a Babakova.

Definice SP vychdzi ptedev§im znutnosti odliSit od sebe rizné povahy
sebeposkozujicitho a sebevrazedného jednani. Babikova (2003, s. 165) rozumi pod
pojmem SP ,, umysiné naruseni viastni télesné integrity. “ K sebeposkozeni dochazi bez
ucasti cizi osoby a pod pojem SP nezahrnuje stavy se sebevrazednym umyslem.
Kocourkovd — Koutek (2008, s. 610) spojuji termin sebepoSkozovani s ,,védomym,
zamernym, casto opakovanym SP bez védomé suicidalni motivace, v nemz dochazi
k naruseni télesné integrity, bez zavazného letdlniho dosahu.“ PtiCemz v definici
ztotoziuji sebepoSkozovani sterminem sebezranovani. Platznerovd (2009) nabizi
psychiatrickou  definici  sebepoSkozovani, kterd  zdiraznuje rozdil mezi
sebeposkozujicim a sebevrazednym chovanim. SP definuje jako ,, komplexni
autoagresivni chovani, které na rozdil od sebevrazdy nema fatalni nasledky a které lze
nejlépe chapat jako maladaptivni odpovéd na akutni a chronicky stres. V naprosté

vetsiné pripadii neni smrt cilem takového chovani. *“ (Platznerova 2009, s. 11)

Kocourkova — Koutek (2008) fadi sebeposkozovani spolecné s pojmy automutilace a
predavkovani Iéky do skupiny pojmul popisujici destruktivni chovani vii¢i vlastnimu
t€lu. Termin automutilace pouzivaji Kocourkova — Koutek (2008) i Kriegelova (2008)
a Mala (2007) pro chovani doprovazejici psychotické stavy. Predavkovani léky
predstavuje nepiiméfené nebo nadmérné uziti davky 1ékl. Opét zde chybi sebevrazedny

umysl a k pfedavkovani miize dochazet opakované.

Mala (2007) vychazi z anglickych termind ,,self harm behaviour* (sebepoSkozujici
chovani), ,deliberate self harm* (zamérné¢ sebepoSkozovani) a ,self injurious
behaviour* (sebezraiiovdni) a vénuje se této problematice zejména ve vztahu
k psychiatrickym diagnézam. Zavaznost sebepoSkozovani dle Malé (2007, s. 9) plyne

zejména z:

= vysokého sebevrazedného rizika

=  mozného ohroZeni zivota
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* manipulativni sloZky
*  mozZnosti ,,ndkazy*

. .. . . 1
= impulzivity, nutkavosti a ,,cravingu*

= t¢zké farmakologické a psychoterapeutické ovlivnitelnosti

2.1.3 Klasifikace SP

Vyvoj jasné terminologie, definici a pokyni pro to, co ma byt povazovano za SITB a
jak od sebe odlisit jeho jednotlivé formy, byl do urcité miry brzdén chybéjicim
zahrnutim takového chovani do Diagnostického a statistického manudlu psychickych
poruch (dale DSM) (Nock — Favazza, 2009). Je to zejména zdlvodu, ze
sebeposkozujici mySlenky a chovani jsou chéapany jako jednoduché vzorce chovani
spiSe nez psychicka porucha. Navzdory tomu je ale sebeposkozujici chovani v DSM-IV
(4. revize) uvedeno jako ptiznak u hrani¢ni poruchy osobnosti, deprese a u poruchy se
stereotypnimi pohyby (Nock — Favazza, 2009).> Vzhledem k tomu, ¢ mnoho jedinci,
ktefi se potykaji se SP v jeho riznych podobach ¢i mysSlenkami na takové chovani, ale
nespliluje diagnosticka kritéria, povazuji Nock — Favazza (2009) uvedené diagnostické
kategorie za neucelné. Nock — Favazza (2009) 1 jini ameri¢ti autofi navrhuji, aby byla
do klasifikace nemoci DSM zatazena samostatné diagnostikovatelnd porucha s ndzvem
Impulzivni porucha bliZze nespecifikovand, ktera by zahrnovala repetitivni NSSI.
Nicméné Platznerova (2009, s. 122) se k tomuto vyClenéni sebeposkozovani jako
samostatné nozologické jednotky neptiklani, jelikoz dle jejiho nazoru ,je témeér
nemozné oddelit akt sebepoSkozeni od dalsi psychopatologie poSkozujici se osoby a

lécba sebeposkozujicich nikdy neni omezena na sebeposkozovani. *

Klasifikace sebepoSkozujiciho chovani je dilezitd zejména z divodu moznosti
porovnavani motivi, rizikovych faktorl a terapie takového chovani. Dodnes se pouziva
klasifikace vytvorena Favazzou a Rosenthalem vroce 1990 (Favazza, 1998).

Klasifikace ¢leni sebeposkozeni do tii kategorii (Favazza, 1998; Platznerova, 2009):

! Craving neboli baZeni definuje Nespor a Czémy (1999) jako velmi silnou touhu nebo pocit puzeni.

? Mezinarodni statisticka klasifikace nemoci a ptidruzenych zdravotnich problémi 10. revize (MKN-10)
shodné uvadi sebeposkozeni jako diagnostické kritérium emocné nestabilni poruchy osobnosti. U této
poruchy mohou byt dle MKN-10 pfitomny tendence ke sebezniCujicimu chovani, véetné sebevrazednych
naznakd.
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1. Zavazna automutilace (,,major self-mutilation”): nejextrémn¢jsi forma
sebeposkozeni, kterd se nevyskytuje Casto. Jednd se o poSkozeni velkého
rozsahu (napt. enukleace, amputace koncCetiny, Kkastrace). Zavazna
automutilace je Casto spojena s psychotickymi stavy nebo akutnimi

intoxikacemi.

2. Stereotypni automutilace (,stereotypic self-mutilation): patii sem
opakujici se vzorce chovani jako je napt. tlueni hlavou, sebekousani,
dislokace kloubi. Ve stereotypni SP nehleddme symbolické vyznamy a
sebeposkozujici zpravidla své chovani neskryva. Takové jednani Ize
nejcastéji pozorovat u mentdlné postizenych osob v instituciondlni péci, ale

muze byt pfitomno i u Lesch-Nyhanova, Rettova i Tourettova syndromu.

3. Mirna automutilace (,,superfacial / moderate self-mutilation®): napf.
kousani nehtil, odrypovani €1 fezani kiize, paleni, rozskrabavani nezahojenych
ran atd. Jedna se o SP v uZSim smyslu a o nejcastéji se vyskytujici formu
sebeposkozovani. Mirnou automutilaci Ize jesté rozdélit na dvé podskupiny:
(1) kompulzivni sebepoSkozovani je automatické chovani bez umyslného
zaméru, které ma ritudlni charakter a ma blizko k obsedantné-kompulzivni
poruse; (i1) impulzivni SP se dle nov¢jSich studii ¢leni na dvé formy, a to
epizodické a repetitivni SP (Favaro — Santonastaso 2000, cit. in Platznerova,
2009). Epizodické chovani zahrnuje nepromysSlené okamzité reakce na
emocni spoustéc. Pokud se epizodické chovani stane zvykovou reakci na
nepiijemné podnéty a impulzivni reakce na stresory se zpeviuji, jde jiz o
repetitivni sebeposkozovani. Sebeposkozujici pfijme identitu autoagresora a

sam sebe popisuje jako zavislého na SP.

Na repetitivni impulzivni SP je dle Favazzy (1998) nahlizeno jako na oddélenou
uzkostnou poruchu impulsivni kontroly znamou jako syndrom repetitivni automutilace
(,repetitive self-mutilation syndrome®). Pravé tato porucha by dle nckterych
americkych autorti méla byt zatfazena do DSM jako samostatna porucha snazvem
Impulzivni porucha blize nespecifikovand, jak je uvedeno vySe (Platznerova, 2009;

Favazza, 1998).
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RozliSovani mezi epizodickym a repetitivnim SP povazuji za nezbytné, nebot’ mezi
nimi vnimam zéasadni rozdil. Jednorazové SP zahrnuje pouze nékolik epizod v uritém
casovém obdobi, zatimco opakované SP sebou nese zdvazné a dlouhodobé nasledky a

stava se bé€znou odezvou na stresové situace.

V odborné literature (Hargus et al., 2009) je z hlediska klasifikace SP popisovan
koncept kontinua SP (,the concept of self-harm kontinuum®), ktery se rozpind od
myslenek na sebeposkozeni, ptes SP bez zaméru zemfit a SP se zdmérem zemfit a konci
az u dokonalé sebevrazdy. Podobné ¢lenéni jako Hargus et al. (2009) uvadi 1 Nock —
Favazza (2009) a jak je zminéno vySe, v soucasné literatuie se jako nadfazeny pojem
pro sebeposkozovani objevuje termin sebeposkozujici mySlenky a chovani (SITB)
(Nock — Favazza, 2009). Tento termin odkazuje na Sir$i skalu chovani, kdy lidé bud’
zvazuji nebo piimo provozuji pfimé a zamérné sebeposkozovani. Klasifika¢ni systém
SITB (,,self-injurious thoughts and behaviors®) vychazi ze soucasnych vyzkumnych

Setfeni.

Obrazek 1: Klasifikace sebeposkozujicich myslenek a chovani

Myslenky na SP a sebeposkozujici
chovani (SITB)

/\

Sebevrazedné Nesebevrazedné
(Umysl zemf'it) (bez umyslu zemfit) Zavazné jednorzové
Y
Predstava Sebevrazedny Hrozba SP bez
sebevrazdy pokus sebevrazdy zaméru
zemfrit v
Y (NSSI) Stereotypni
Piipravné Myslenky na SP
Sebevrazedny kroky
plan
Mirné Zavazné
v

Stfedné zavazné

Zdroj: Nock — Favazza (2009, s. 11)
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Tabulka 1: Klasifikace SITB dle Nocka — Favazzy (2009)

Sebevrazedné
SITB

., Suicidal SITB*
= pfitomny
umysl
zemiit

Predstava
sebevrazdy

,Suicidal ideation*

Uvahy o jednani sméfujicim
k ukonéeni zivota.

Sebevrazedny
plan

,»Suicide plan“

Stanoveni specifické metody,
kterou dojde k ukonceni zivota.
Jde o kognitivni konstrukty,
které se vazou k ivahdm nad
sebezabitim.

Ptipravné
kroky

,,Preparatory acts

Chovani, ve kterém ¢lovék
podnika konkrétni kroky
vedouci k sebevrazednému
pokusu, avsak ty se zastavi
tésn¢ pred vlastnim
sebeposkozujicim aktem (napf.
nakup stfelné zbrang).

Sebevrazedny
pokus

,»Suicide attempt*

Odkazuje na potencialné
sebeposkozujici chovani, kdy je
ptitomen zameér zemtit. Jde o
situace, kdy se jedinec
pripravuje na vykonani
sebevrazdy, ale ta je na posledni
chvili pfekazena jinou osobou.

Nesebevrazedné
SITB

,, Nonsuicidal
SITB “

=  Dbez
umyslu
zemfrit

Hrozba
sebevrazdy

,»Suicide
Gesture*

Threat /

Jednani, kdy jedinec
presvédcuje druhé, ze ma

v planu se zabit, ackoliv to neni
pravda.

Myslenky na
SP

,,NSSI thoughts*

Jedinec méa nutkani nebo
uvazuje o sebeposkozujicim
chovani.

SP bez zaméru

zemiit (NSSI)

stereotypni
,,stereotypic*

Vysoka frekvence
sebeposkozujicich akti,
obvykle bez nastroje. Vznikaji
jen drobna poranéni, zejména u
pacientl s vyvojovymi vadami
nebo neuropsychiatrickymi
poruchami.

zévazné
jednorazové

,,major*

Nizka frekvence, obvykle s
vyuzitim nastroje. Nasledkem je
zavazné fyzické poskozeni.
Vyskytuje se casto u
psychotickych poruch nebo

v souvislosti s intoxikaci.
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"  mirné Nizka frekvence a zdvaznost.
,,mild*
»  stfedné Stredni zavaznost, ktera jiz
(o x vyzaduje 1ékaiské oSetfeni.
zavazné
,,moderate‘
= zavazné Vysoka Cetnost, zavazné
« zranéni zpasobujici napt. jizvy
»severe " . o
¢i trvalé zohyzdéni.

2.1.4 Charakteristiky sebeposkozovani

2.1.4.1 Nejcastéjsi metody a nastroje

Maléa (2007) uvadi, ze se jedna prevazné o samotarskou utajovanou aktivitu, coz
koresponduje se zjiSténimi mezindrodniho vyzkumu CASE — Child and Adolescent
Self-harm in Europe (Madge et al., 2008), Ze mnoho sebeposSkozujicich nenavstivi
zddného odbornika a ani se nesvéfi nékomu z blizkych. Zplsoby realizace jsou
individualn¢ variabilni. Podle Mal¢ (2007) se mizeme be€zné setkat sfezanim Ci
Skrabanim ziletkami, nozi, stfepy skla, kdy dochazi k povrchovym poranénim. Na
sebefezani jako nejcastéjsi praktice SP se shoduje vétSina vyzkumi (Brown, 2009;
Kriegelova, 2008; Madge et al., 2008; Nock — Favazza, 2009). Zminovano byva také
paleni, které¢ zahrnuje zptisobovani drobnych popalenin napft. cigaretou ¢i zapalovacem
a sebetluceni (Kriegelova, 2008; Nock — Favazza, 2009). Madge et al. (2008), ovsem
jako druhou nejfrekventovanéjsi metodu uvadi predavkovani léky. Zajimavé zjisténi
piinesl vyzkum Aizenman — Jensen (2007) na vzorku 1330 student. Vysoké procento
respondentli uvedlo jako primarni techniku sebeposkozovani trhani, oStipovani kize
(,,skin picking®). Nejcastéji byva sebeposkozovani sméfovano na predlokti a paze, coz
dokladaji 1 studie Favazzy a Conteriové (1989, cit. in Kriegelova, 2008). Mén¢ pak

byvaji postizeny dolni koncetiny a vyjimecné byva zranovan oblicej, prsa a bficho.
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2.1.4.2Vnéjsi priciny sebeposkozovani

Hawton — Harriss (2008) ve své studii zaméfené na sebeposkozovani déti mladSich
15-ti let zjistili, Ze nejcastéjSim problémem, kterému mladistvi ¢eli jsou problémy
v rodiné. Sourander et al. (2006) blize upfesnuje, ze SP ditéte mohou predchazet
zdravotni problémy rodicii, jejich stres a nespokojenost se zivotem. Obecné jsou
ohroZeni déti, které pochazeji z rozvedenych rodin nebo jejichz rodice trpi psychickymi
problémy (Sourander et al., 2006). Kriegelova (2008) v souvislosti s rodinnymi
problémy zmifuje problematické emociondlni klima v rodiné, které miZe mit vliv na
vznik sebeposkozujicitho chovani. Popisuje, Ze ,, takové klima je casto nezdravé a vede

k neschopnosti prozivani vsednich starosti zZivota bez extrémniho zaplaveni emocemi’

(Kriegelova 2008, s. 70).

Druhymi nejfrekventovanéjSimi obtizemi, které predchdzeji SP, jsou problémy
s prateli a nasledné potiZe ve Skole (Hawton — Harriss, 2008). S vyraznym odstupem
pak byly uvadény partnerské problémy, spolecenska izolace, ztrata blizké osoby,

alkohol nebo poruchy pfijmu potravy (Hawton — Harriss, 2008).

Vyzkum De Lea — Hellera (2004) zaméfeny na australskou mladez ukazal, ze mezi
faktory souvisejici se SP patii expozice sebepoSkozeni u kamarada ¢i blizké osoby
z rodiny, dale partnerské problémy a obvinovani sebe sama. De Leo — Heller (2004)
pise o efektu ,,copycat* (napodobeni), kdy se jedinec za¢ne sebeposSkozovat poté, co byl

vystaven sebeposSkozovani v jeho blizkém okoli.

Na moZnost pienosu sebeposkozujiciho chovani poukazuji 1 zjiSténi vyzkumu
Harguse et al. (2009), jehoz cilem bylo najit odliSujici znaky skupin osob: a)
s mySlenkami na SP, b) poSkozujicich se bez zaméru zemftit, c) skupiny
sebeposkozujicich s mySlenkami na smrt. Zjistili zietelny vztah mezi SP bez zaméru
zemiit a sebepoSkozovanim kamardda na jedné strané a souvislost SP se zdmérem
zemiit a pritomnosti SP v rodiné na stran€ druhé. Vztah SP bez zdméru zemfit a
existenci kamarada, ktery se sebeposkozuje mize byt tedy Castecné vysvétlen efektem
nakazy ¢i napodoby (Hargus et al., 2009). Mala (2007, s. 29) zmiiuje, ze
,,sebepoSkozovani se miiZe rozsirit az do podoby tvz. epidemie mezi jedinci lécebného,

ustavniho ci vezenského zarizeni “, coz potvrzuje 1 Kocourkova (2007).
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2.1.4.3 Motivace jedince k sebeposkozovani

Jak uvadi Cernd — Smahel (2009a, s. 497) ,, motivy k sebeposkozovini se rozumi
vnitini pohnutky, které vedly respondenty k sebeposkozujicimu chovani.* Pochopeni
individualni motivace sebeposkozujictho chovani umoziiuje odbornikim nastavit
odpovidajici terapeuticky postup a navrhnout alternativni zvladaci strategie. Kriegelova

(2008) upozoriuje, ze motivace se lisi od jedince k jedinci.

Nedavna mezindrodni studie diivodi sebeposkozovani u adolescentli (Scoliers et al.
2009) potvrzuje zjisténi predchozich studii, ze dospivajicimi nejcastéji uvadéné divody
SP, lIze charakterizovat dvéma Skalami. VétSina sebeposkozujicich uvadi alesponl jeden
divod ze Skaly motivi vyjadieni bolesti (,,cry of pain motive®) a dale diivod ze §kaly
volani o pomoc (,cry for help motive®) (viz tabulka 2). PfiCemz mezi nejCastéji
uvadéné pohnutky vitbec patii osvobozeni od hrozného stavu mysli, touha zemfit a
potrestani sebe sama, coz je zcela konzistentni se zjiSténimi Madge et al. (2008).
Zavery studie Scoliers et al. (2009) ukazuji, ze motivy ze Skaly volani o pomoc jsou ale
méné¢ vyznacné nez motivy ze Skdly vyjadieni bolesti. Uvedené zjisténi je ovSem
v rozporu s obecnym povédomim, ze zdmérné sebeposkozovani je zejména volanim o

pomoc, jak naptiklad uvadi Mala (2007).

Tabulka 2: gkély motivi sebeposkozujiciho chovani (dle Scoliers et al., 2009)

Motivy volani 0 pomoc Motivy vyjddi‘eni bolesti

,»cry for help motives* ,cry of pain motives*

(externalizované motivy) (internalizované motivy)

Ukazat, jak je ¢lovék zoufaly Touha zem¥it

] wanted to show how desperate [ was ,,] wanted to die*

feeling*

Vystrasit druhé Potrestat se

1 wanted to frighten someone* ,,] wanted to punish myself*

Pomstit se nékomu Osvobozeni od hrozného stavu mysli

,,] wanted to get my own back on someone* .1 wanted to relief from terrible state
of mind*

Zjistit, zda mé nékdo ma skute¢né rad

,] wanted to find out whether someone really

loved me*

Ziskat néci pozornost

,,] wanted to get someone attention*
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Studie Scolierse et al. (2009) se také vénuje rozdiliim v uvadéni diitvodi mezi chlapci
a dévcaty. Dévcata obecné uvedla vice divoda nez chlapci, coz naznacuje, ze dévcata
maji vétsi potiebu vysvétlovat své chovani a vyjadiit svou uzkost. Piesto ti1 nejcastéji

uvadéné diavody jsou stejné pro ob€ pohlavi (Scoliers et al., 2009).

Studie ukazuji, ze se zeny sebeposkozuji Castéji nez muzi (Kriegelova, 2008; Madge
et al, 2008; Mala, 2007; Platznerova, 2009). Potvrzuji to studie zaméfené jak na
adolescenty, tak i na dospélou populaci (Nock - Favazza, 2009). Jednim z divodu mtize
byt dle Millerové (1994, cit. in Kriegelova, 2008), ze zatimco chlapci maji tendenci
agresi externalizovat, divky ji obraceji proti sobé. Ackoliv studie prezentuji vyssi miru
vyskytu SP u zen, Rodham - Hawton (2009) upozornuji s odkazy na nové vyzkumy na
fakt, ze sebeposkozovani muzl je Castéjsi nez se dosud piedpokladalo a zZe je v této

oblasti tfeba dal$iho zkoumani.

2.1.4.4Funkce sebeposkozovani

Podobné jako motivace k SP a volba sebepoSkozujici praktiky, je 1 funkce SP
individualng variabilni. Jak uvadi Kriegelova (2008, s. 103) ,nékdy je divod k tomuto
chovani pouze jeden, jindy sebeposkozovani plni hned nékolik funkci soucasné. "
Pfestoze se nabizi vycet rozlicnych vyznamii SP, v nésledujici ¢asti zminuji jen ty

funkce SP, které jsou napfi¢ vyzkumnymi studiemi nejvice diskutované.

Copingova strategie

Lazarus — Folkman (1984, cit. in Cernd — Smahel, 2009a) definuji coping jako
., Stalou kognitivni snahu jedince zvladat specifické vnitini pozadavky, které jsou
vnimany jako pro jedince zatéZujici nebo prekracujici jeho moznosti.“ A pravé jednou
z funkci sebepoSkozovani je zvladani zatéze ¢i neptijemnych pocitl rozmanité povahy
s cilem uvolnit napé&ti. Cerna — Smahel (2009a) poukazuji na zjiiténi nedavnych studi,
které oznacuji sebeposSkozovani jako maladaptivni copingovou strategii, ktera slouzi ke
zvladani napf. agrese nebo distresu. Kriegelova (2008, s. 105) oponuje, Ze ,, tuto aktivitu
nemuzeme striktné oznacit jako adaptivni ¢i maladaptivni, nebot’ je nutné hodnotit
efektivitu zvladani v zavislosti na disponibilnich copingovych strategiich a na

hodnoceni aktualni situace jedincem. “ Kriegelova (2008) dale argumentuje, ze ackoliv
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se sebeposkozovani muze jevit jako maladaptivni sebedestruktivni zpisob feSeni
problémli, muize byt v piipadé bezvychodné naroné zivotni situace prevenci

sebevrazdy, a tudiz adaptivni strategii preZziti.

Mala (2007) wuvadi, Ze u hospitalizovanych adolescentii byvd opakované
sebezranujici chovani vyhodnoceno jako coping mechanismus, ktery jedinci pomaha

zvladnout stres a smutek.

Dle Scoliers et al. (2009) n€kolik vyzkumnych studii shledalo, Ze mnoho adolescentti
praktikuje sebeposkozovani, aby zvladli uzkostné stavy. Studie Scolierse et al. (2009) a
Hawtona et al. (2005) se shoduji, Zze ackoliv dospivajici tvrdi, ze chtéji zemfit, jejich
motivace je Casto spojena s vyjadfenim distresu a touhou uniknout ze znepokojujici

situace.

Zvladani silnych emoci a regulace psychického napéti

Jak uvadi Kriegelova (2008) mnoho sebeposkozujicich jedinci zminuje, ze akt
sebepoSkozeni pfinadsi rychlou ulevu od vnitfniho napéti, stresu a Uzkosti. Dochazi
k ptehluseni psychické bolesti fyzickou bolesti a pfinasi pocity klidu a pohody. Mala
(2007) v souvislosti s tim zdiraziiuje, ze mechanismus ulevy patii pravé mezi dalezité
faktory posilujici a zpeviiujici sebeposkozovani, a to i pfesto, ze trvani pocitu tlevy je

jen kratkodobé. Nasledné ¢asto dochazi k pocitim zklamani, zahanbeni a viny.

Nock — Favazza (2009) dale dopliuji, ze sebepoSkozovani muze slouzit jako
piirozend, ucinnd a snadno dostupnid strategie pro regulaci kognitivnich a
emocionalnich zazitka. Navic se zd4, Ze sebeposkozeni za timto ucelem funguje rychle
a efektivné. Sebezranéni pfindsi okamzité zmény ve fyziologickém arousalu. Mala
(2007) uvadi, ze jedinci, ktefi se dopoustéji impulzivniho sebeposkozovani, vétSinou
postradaji dostatek adaptivnéjSich a zralejSich zplisobi feSeni interpersonalnich
problémtll a usmériovani intenzivnich emoci, zejména téch negativnich. Uvedené je ve
shodé se zjisténimi Laye-Gindhu — Schonert-Reichl (2005) a Gratzové (2003, cit. in

Kriegelova 2008), Ze sebeposkozovani slouZi k regulaci afekti.

Z vyse popsan¢ho opét vyplyva riziko pro dospivajici, u nichz dle Vagnerové (2005,
s. 340) miZzeme charakterizovat citoveé prozivani projevujici se: ,, kolisavosti emocniho

ladeni, vetsi labilitou a drazdivosti, tendenci precitlivéle reagovat i na bézné podnéty a
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narustem emocniho zmatku. Navic dospivajici maji tendenci k prozitkim nejen
smutku, ale i znechuceni, zlosti ¢i celkovému negativismu vi¢i vS§emu moZnému,
vCetné vlastni osoby (Vagnerova, 2005). Pak mohou nastat situace, kdy nejistota
dospivajiciho a nakupeni kritickych reakci ze strany okoli milize vést k navozeni
cetnéjSich 1 hlubSich negativnich emoci a afektivnich rozlad. JelikoZ jsou dle Vagnerové
(2005) dospivajici vyrazné¢ zaméieni na vlastni emoce, piispiva to k prohlubovani
intenzity téchto prozitki a k déletrvajicimu pfetrvavani. ZvySena emocionalita v

obdobi dospivani je tudiz bezesporu jednim z moZznych rizikovych faktort pro SP.

Sebetrestani
Kriegelova (2008) uvadi, ze nékdy mohou jedince k sebeposkozeni dohnat pocity

sebenenavisti, vlastni neschopnosti, sebeobvinovani. Jedinec tak miiZze pocitovat silnou
touhu potrestat sam sebe. Nock — Cha (2009) potvrzuji, ze sebeposkozovani mize
v nékterych piipadech slouZit jako extrémni forma sebeodsuzovani a sebetrestani.
Podkladem pro tento model je dle Nocka — Cha (2009) hned nékolik zjisténi aktualnich
studii:

= sebeposkozujici Casto jako diivod takového chovéani uvadi potrestani sebe

sama
= u sebeposkozujicich byla zjisténa vySsi mira sebekritiky
= rodi¢e sebeposkozujicich adolescentll jsou signifikantné vice nepratelsti a

kriti¢ti ve svych komentatich viici détem

Komunikace, zpusob vyjadrieni vnitinich prozitku

Kriegelova (2008) uvadi, Ze mnoho sebeposkozujicich jedinch méa problém
rozpoznat a sdilet své vnitini emocionalni stavy, pfani a potieby. A pravé obdobi
dospivani je ztohoto hlediska rizikové. Jak uvadi Vagnerova (2005), dospivajici se
nedokdazi zorientovat ve vlastnich pocitech nebo je neumi dobfe verbalizovat a zaroven
se obavaji nepochopeni ¢i vysméchu ostatnich (Vagnerova, 2005). Proto ¢asto nedavaji
najevo, jak se citi, obzvlasté pokud se jednd o negativni pocity smutku, trapnosti a

ponizeni (Vagnerova, 2005).

Nock — Cha (2009) zjistili, ze SP muze také slouzit jako zpiésob komunikace

s druhymi, kdyzZ jiné pokusy jiZ selhaly. SP dava okoli jasn¢ najevo, ze se néco d¢je.
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Sebeposkozujici chovani stoji jedince urcitou cenu, a proto poskytuje vyraznéjsi signal,

ktery sebou nese vyssi pravdépodobnost, ze bude vyslySen a bran vazné.

Snaha bvt zachranén a volani o pomoc

Nekteti sebepoSkozujici se mohou dle Kriegelovée (2008) nachédzet v ohrozujici
zivotni situaci, kterou jiz nejsou schopni dale zvladat. BohuZzel bud’ jim nikdo nevénuje
pozornost, nebo si sami nedokdzi fici o pomoc. Sebeposkozovani tak miize predstavovat
zoufaly pokus o upoutani pozornosti ostatnich. Jedinec se domnivé, Ze jeho vnitini

bolest je ostatnim ukryta, a proto se ji snazi zviditelnit, aby si ji okoli v§imlo.

Nekteti autofi dle Scolierse et al. (2009) dokonce uvadéji, ze koncept volani o pomoc
muze byt zavadé€jici, a to z toho divodu, ze sebeposSkozujici uvadi, ze nikdo by nemohl
zabranit aktu SP a Ze by ani nepfijali Zddnou pomoc pied aktem samotnym. Mnoho
sebeposkozujicich jedinct vlastné nehleda profesiondlni pomoc, ale spiSe se ohlizi po

obecné pomoci lidi z jejich bezprostiedniho okoli.

Sebeposkozovani jako vyraz prislusnosti k uréité skupiné

Cerna — Smahel (2009a) upozoriiuji na souvislost sebeposkozovani s vyskytem SP
v blizkém okoli dané osoby, tj. u vrstevnikli, kamaradd, ale také v rodin€. Kocourkova —

Koutek (2008) v této souvislosti hovoti o socialni nakaze.

Hawton et al. (2002) tvrdi, Ze pokud mé jedinec ve svém okoli n¢koho, kdo se
sebeposkozuje, je u n¢j vyssi riziko vzniku sebeposkozovani, coz koresponduje s vyse
uvedenymi zjiSténimi Harguse et al. (2009). Sebeposkozovani tak slouzi jako prostfedek

identifikace s vyznamnou skupinou ¢i osobou.

Nock — Cha (2009) doplnuji, ze dospivajici mohou napodobovat sebeposSkozujici
chovani nejen od svych vrstevnikd, ale 1 z médii. Dodava vSak, Zze ne samoziejmée
kazdy, kdo je takovému chovani vystaven ho za¢ne napodobovat. Jeden z dilezitych
faktort je, nakolik se jedinec se sebeposkozovanim ztotozni, nebo nakolik véti, ze jde o

,,~Zadouci* chovani.

Pro pochopeni rizika napodoby sebeposkozujiciho chovani od vrstevniku je tfeba si
piipomenout, ze v obdobi dospivani stoupa vyznam vrstevnické skupiny, kterd je
casto 1 skupinou referencni (Langmeier - KrejCifova, 2006). Dle Vagnerové (2005)

vrstevnickd skupina slouzi jako opora v procesu vytvareni individudlni identity, coz je
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jeden z hlavnich vyvojovych ukoli véku adolescence. Jak uvadi Vagnerova (2005. s.
371): ,,dospivajici se muze uspokojivé definovat prislusnosti ke skupiné, tzv. skupinovou
identitou, ktera mu pomdha prekonat nejistotu v procesu osamostatnovani, v jeho
individuaci. “ Dospivajici jedinec se stava zpravidla konformni vii¢i normam chovani,
které v dané skupin¢ dospivajicich plati, a to 1 navzdory tomu, Ze se mohou odliSovat od
obecné platnych pravidel (Vagnerova, 2005). A jak Vagnerova (2005, s. 373) konstatuje
., hékteré z obecného pohledu nezadouci zpiisoby chovani jsou tolerovany, ale na druhé

strané je zde vetsi tlak na dodrzovani jinych. *

2.1.4.5Etiologie

Etiologii sebeposkozovani podminuje cely komplex ciniteli. Sebeposkozujici
chovéani ma pravdépodobné vztah k biologickym i genetickym predispozicim, socidlnim
1 environmentalnim a osobnostnim charakteristikam (Kriegelova, 2008; Platznerova,

2009).

Mala (2007) se vénuje vysvétleni sebepoSkozujictho chovani zejména
z medicinského hlediska. Zaméfuje se na teorie vychazejici ze zmén hladin
neurotransmitert a na funkce mozkovych struktur podilejicich se na sebeposkozujicim

chovani. JelikoZ rozbor téchto teorii je jiz nad rdmec prace, nebudu se jim vice vénovat.

Sebeposkozovani se vétSinou nevyskytuje samostatné a ani neni vedeno jako
samostatna nosologicka jednotka v MKN-10. Mala (2007, s. 41) popisuje SP jako
projev ,vyskytujici se napric¢ spektrem psychiatrickych poruch, nejcasteéji u hranicni
poruchy osobnosti (emocné nestabilni), u afektivnich poruch, poruch prijmu potravy, u
pacientu se zavislosti, u Tourettova a Lesh Nyhanova syndromu.‘ Mutilace se také
objevuji u riznych organickych poruch s naruSenym vyvojem CNS jako jsou mentalni
retardace, demence, chromozomalni aberace a pervazivni vyvojové poruchy (Mala,
2007). Se sebeposkozujicim chovanim se dle Malé¢ (2007) miZeme také setkat u
disharmonického vyvoje osobnosti, posttraumatického stresového syndromu a u

dissociativnich a depresivnich syndroma.
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2.2 Vztah sebeposkozovani a sebevrazedného chovani

V pribéhu vyvoje pojmu SP se sebeposkozujici a sebevrazedné chovani nejprve
ztotoznovalo. Na SP se tedy nahlizelo jako na akt s umyslem zemfit a az pozd¢ji se
z pojmu SP zacaly vyc€lenovat aktivity se zdamérem umfiit (Platznerova, 2009). Pottebu
zietelného rozliSovani mezi sebeposkozovanim a sebevrazdou zdlraznil na konci 80. let
Favazza (Favazza, 1998). Dle n¢ho je stézejni pochopeni toho, ze osoba, ktera se
skutecné pokousi o sebevrazdu, se snazi vSe ukoncit, kdezto sebeposkozujici se osoba
timto konanim usiluje o to, aby se citila Iépe (Favazza, 1998). Favazza (1998) ovSem
nepopira fakt, ze u opakované se sebeposkozujicich lidi je velké riziko sebevrazdy.
Také Platznerova (2009) potvrzuje, Ze se SP na trovni dne$niho poznani jiz nepovazuje
za autoagresivni akt, ale naopak za akt sebezachovy. Jde o volani o pomoc, jehoz cilem
neni smrt, ale naopak sebezdchrana. Fyzickou bolesti, a¢ mize byt jakkoliv

nesnesitelna, se sebeposkozujici snazi ptebit bolest duSevni.

Kocourkova (2007) uvadi, ze v souCasné odborné literatuie lze sledovat dva ptistupy
ke vztahu SP a suicidalniho chovani. Prvni pFistup oddéluje SP od sebevrazedného
jednani, zatimco druhy pristup popisuje jejich vzajemny vztah. Kocourkova —
Koutek (2008) si v§imaji jak shodnych, tak odliSujicich znaki sebeposkozujiciho a
sebevrazedné¢ho chovani. Obé skupiny jedndni doprovazi deprese, pocity beznadéje a
bezmoci, sebevrazedné mysSlenky a fantazie (Kocourkova — Koutek, 2008). U obou
skupin mizeme dle Kocourkové — Koutka (2008) sledovat agresivnéjSi projevy v
chovani, afektivni nestabilitu, podceniovani autodestruktivniho chovani. S tim souvisi 1
pojimani smrti jako méné definitivni. Naopak podstatnym rozdilem sebevrazedného a
sebeposkozujiciho jednani je vtom, ze u sebepoSkozujiciho chovani nenachazime
zamér zemiit. Kocourkova — Koutek (2008) zdaraznuji, ze piestoze byvaji tyto dva jevy

v Iékarském prostiedi Casto zaménovany, je nezbytné je od sebe odliSovat.

Prasko et al. (2005) potvrzuji tésny vztah sebepoSkozovani a suicidii. Kocourkova
(2007) odkazuje na zjisténi, ze 55 — 85 % sebeposkozujicich osob uskutecni nejméné
jeden sebevrazedny pokus. Podobné se 1 Kocourkovd — Koutek (2008) dopliuji, Ze
pritomnost sebeposkozovani v anamnéze je povazovana za zavazny rizikovy faktor
pro suicidalni chovani. Hargus et al. (2009) tyto zavéry potvrzuji a odkazuji na

vysledky diivéjSich vyzkumt, ve kterych bylo zjisténo, ze ve Velké Britanii byla u
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sebeposkozujicich adolescenti zjiSténa Ctyfikrat vyS$Si pravdépodobnost spachani

sebevrazdy nez u kontrolni skupiny.

Malé (2007, s. 10) také rozliSuje sebevrazedny pokus a sebepoSkozujici chovani jako
pojmenovani dvojiho rizného agresivniho jednani. Sebevrazedné jednani chéape jako
chovani s vaznym tmyslem smrti. Kdezto sebeposkozujici chovani jako autoagresivni
chovani, kde imysl zemfit neni vyjadien, je pouze tuseny a neni na védomé urovni.
Mala (2007) potvrzuje ze sebepoSkozujici chovani je spojeno s vysokym rizikem
suicidalniho jednani. Obzvlasté u déti a adolescenttl je dle Malé (2007) sebeposkozujici

chovani spojeno s myslenkami na smrt.

Ackoliv se vétSina definici snazi odliSit sebepoSkozujici a suiciddlni chovani,
v MKN-10 dochazi ke splyvani sebevrazedného a sebeposkozujiciho chovani. Jediny
termin v MKN-10 tykajici se problematiky sebeposkozujiciho chovani je umysiné
sebeposkozeni a najdeme ho zafazeny do kategorie vnéjSich pfi¢in nemocnosti a
umrtnosti VO1-Y98. Do podkategorie umysiné sebepoSkozeni (X60-X84) patii krome
otravy nebo poranéni imysIné zplisobeného 1 pokus o sebevrazdu. Podobné rozdily
mezi sebevrazednym a sebeposkozujicim jednanim smazdva 1 Privodce mentalnim a
neurologickym zdravim v primarni péci Svétové zdravotnické organizace (Guide to
Mental and Neurogical Health in Primary Care, WHO). Najdeme v ném, Ze termin
zamérné sebepoSkozovani (,deliberate self-harm) v détstvi a adolescenci zahrnuje
zamérné predavkovani léky nebo sebefezani. PtileZitostné mohou byt pfitomny 1 jiné
formy sebeposkozeni jako jsou pokusy o obéSeni, uSkrceni, paleni nebo vbéhnuti pod
auto. Pritvodce dale pifi uvaddéni voditek pro identifikovani a hodnoceni problému radi
zvazovat miru sebevrazednych tmysld. Uvadi, Zze na vysokou miru sebevrazednych
umysla lze usuzovat v ptipad¢, ze je pouZzita velmi nebezpecna metoda a opatieni, které
maji zabranit odhaleni. Dal§im dilezitym ukazatelem je napf. i zanechani dopisu na

rozlouéenou.

Také novéjsi studie ukazuji, Zze ne vSemi vyzkumniky je sebeposkozujici a
sebevrazedné jednani striktné odd€lovano. Zalezi 1 na zemi ptivodu samotnych autort.
Dle Harguse et al. (2009) se v USA pod pojem sebevrazedny pokus nebo nedokoncena
sebevrazda (,,attempted suicide) fadi sebeposkozujici chovani se zdmérem zemt'it. Toto
chovani je zietelné¢ odd¢élovano od SP bez umyslu zemfit (,,nonsuicidal self-injury*),

které je definovano jako SP bez zdméru zemtit (Hargus et al., 2009). Fliege et al. (2009)
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piidava, ze v americkych publikacich pfevladaji definice SP - termin ,,deliberate self-
harm* - vylucujici sebevrazedny imysl, zatimco ve Velké Britanii termin ,,self~-harm*
zahrnuje chovani se sebevrazednym umyslem 1 bez sebevrazedného umyslu. Coz opét

limituje srovnani mezindrodnich studii.

Nock — Favazza (2009) doporucuji, aby se u sebevrazednych pokust disledné
vyhodnocoval zamér zemfiit, nebot’ nedavné vyzkumy ukazaly, Ze u mnoha lidi, ktefi se
pokusili o sebevrazdu ve skutecnosti nebyl ptitomen zdmér zemiit. Takové chovani by

tudiz mélo byt klasifikovano jako sebeposkozovani bez umyslu zemfiit (NSSI).

Nicméné aktualni vyzkumna studie Claes et al. (2010) zabyvajici se porovnanim
nesebevrazedného SP a sebevrazednych pokusi povazuje rozliSovani téchto dvou
autoagresivnich jednani pouze na zakladé€ zvaZeni pfitomnosti ¢1 neptitomnosti imyslu
zemiit za nepfesné. Nabizi ukazatele zaloZené na osobnosti a stylu zvladani zatéze u
danych osob, které nds mohou informovat o mife rizika. Konkrétné, jedinci, ktefi se
sebeposkozuji, ale nesméiuji k sebevrazde, jsou, co se tyce zvladani zatéze vice aktivni,
1 kdyZ vyhybavi a maji tendenci mit méné¢ zavazné symptomy deprese, beznad¢je a
neuroticismu v porovnani se sebevrazednymi jedinci. JelikoZ tyto rysy navySuji
psychopatologii osobnosti, je u osob s vys$si mirou téchto faktora vétsi pravdépodobnost
suicidia. Pravé sledovani uvedenych ukazateli mize dle autorti nabidnout vhled do

miry rizika sebevrazdy sebeposkozujicich osob (Claes et al., 2010).

2.3 SEBEPOSKOZOVANIV SOCIALNIM KONTEXTU

Kocourkovd — Koutek (2008) uvadi souvislost sebeposkozovani se socidlnim
kontextem a sociokulturnim pozadim. Je nutné rozliSovat, které zasahy do lidského téla
lze vsouCasné dobé piijimat jako konvencni projev a které maji jiz charakter SP
v patologickém slova smyslu. V nasi kultufe ke spoleensky tolerovanym projeviim
napiiklad fadime tetovani nebo piercing.” Uvedené télomodifikujici praktiky maji
zejména podporovat fyzickou krasu, v jinych ptipadech poukazat na ptislu$nost k urcité

skupiné nebo vyjadrit individualitu a originalitu jedince. Jak uvadi Kriegelova (2008)

? Kriegelova (2008) popisuje jesté techniky skarifikace (utvaieni dekorativnich vzorti na kiéizi pomoci
jizev, které vznikaji vypalovani ¢i vyfezavanim), pocketing (implantace Sperkd pod kdzi) a amputace
(amputace casti téla na zakazku).
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muzeme mezi sebeposkozovanim a télomodifikujicimi praktikami vidét urcitou
spojitost. V obou piipadech dochazi k zdmérnému naruSeni télesné integrity. Rozdily
mezi patologickou a socialné akceptovanou formou poskozovani vlastniho téla ovSem
Kriegelova (2008) vidi v motivaci, pribéhu 1 metodé a cilech takového jedndni. U
télomodifikujicich praktik jde zejména o dekorativni vysledek, kdezto u
sebeposkozovani je dilezity samotny pribsh aktu.* Zatimco SP je spiSe samotaiska
aktivita, kterd byva Casto utajovand a vysledky zakryvany (Madge et al. 2008; Mala,
2007), tak vysledek télomodifikujicich praktik dava jedinec Casto spolecnosti na odiv.
Rozdilné je 1 pocitovani bolesti. Dle Mal¢ (2007) 1 Kocourkové (2007) vétSina
sebeposkozujicich referuje o tom, ze nevnima v priabéhu aktu sebeposkozeni zadnou

bolest. Naopak tetovani ¢i piercing urcitd bolest doprovazi a jedinec ji musi pietrpét.

Aizenman — Jensen (2007) provedli vyzkum, ve kterém porovnala skupinu
sebeposkozujicich studentii se studenty s tetovanim a piercingem. Vysledky ukdazaly
rozdily v charakteristikach a zejména motivaci student. SebepoSkozujici studenti
uvedli, ze jsou motivovani hlavné potiebou ziskat kontrolu a eliminovat negativni
emoce. Naopak studenti s tetovanim a piercingem uvedli jako divod svého chovani
umélecky projev, ptiCemz tento diivod byl prednéjsi pro studenty s tetovanim. Dale jako
motivy svého chovani uvadéli rebelstvi a zatraktiviiovani sebe sama a dal$i motivy
souvisejici s kreativitou nebo individuaci. Sebeposkozujici studenti dale odkazovali
zejména na negativni emoce, a to nejistotu, sebenendvist, dale na impulzivitu nebo

touhu eliminovat emocionalni bolest.

Vztah mezi tetovanim, piercingem a SP zkoumala také Stirn et al. (2008). Ukazalo
se, ze néktefi sebepoSkozujici jedinci se piestali fezat, jakmile vyzkouSeli jednu
z télomodifikujicich praktik. Tim byla potvrzena domnénka, ze télomodifikujici
praktiky mohou slouzit jako ndhrada za autoagresivni akty. Navic se ukazalo, ze
jedinci podstupujici télomodifikujici praktiky zazivaji v pribéhu aktu pocit moci a

vyzaduji je, aby znovu proZzili télesnou euforii.

* Motivaci jedince k technikim skarifikace, pocketingu i amputace povazuji za pochybnou a jisté
zajimavou pro hlubs$i zkoumani. Osobné shledavam uvedené praktiky vice za sebeposkozujici nez
dekorujici.
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Il. EMPIRICKA CAST
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3 ZAMERENi VYZKUMU

3.1 Cil vyzkumu

Smyslem vyzkumného Setfeni, které jsem provedla vramci rigordzni prace je
explorativni probadani povédomi o problematice sebeposkozovani u déti starSiho
Skolniho véku. Tedy: (i) jak Zaci definuji sebeposkozovani; (ii) jaké chovani lze dle
jejich nazoru oznalit za sebeposSkozujici; (i11) které vékové kategorie se podle nich
problém SP nejvice tyka; (iv) co ¢loveéka vede k tomu, aby se sebeposkozoval; (v) jestli
sebepoSkozujici chovani mize pfinaset néco dobrého ¢i néco zlého; (vi) jak takovou

situaci proziva okoli sebeposkozujiciho; (vii) jak lze sebeposkozujicimu pomoci.

3.2 Vyzkumny soubor

Za respondenty vyzkumného Setfeni jsem zvolila déti starSiho Skolniho véku. Vybér
vékové kategorie souvisel se zakladnim smérem prace, a to prozkoumat predstavy o
problematice sebeposkozovani pravé u kategorie, kterd je dle fady studii nejcastéjsi
skupinou sebeposkozujicich (Cerna — Smahel, 2009a; De Leo — Heller, 2004; Dimmock
et al.,, 2008; Hawton et al., 2002; Hawton — Harriss, 2008; Hargus et al., 2009; Laye-
Gindhu — Schonert-Reichel, 2004; Madge et al., 2008; Scoliers et. al., 2009). Do
vyvojového obdobi dospivani spada dle vyzkuml prvni zkuSenost jedinci, ktefi trpi

sebeposkozovanim (Brown, 2009; Heat — Ross, 2009; Muehlenkamp - Gutierrez, 2004).

Vyzkumny soubor tvofi studenti prvniho a druhého ro¢niku viceletého gymnézia
v Hranicich. Zaci primy a sekundy Sestiletého cyklu gymnézia odpovidaji poslednim
dvéma ro¢nikiim zakladni Skoly a spadaji svym v€kem do vyvojového obdobi star§iho
Skolniho v€ku. Volba gymnazia byla zamérna, nebot’ jsem piedpokladala, ze Zaci na
vybérové Skole budou disponovat lepSimi vyjadifovacimi schopnostmi a Iépe se
vypoiadaji s volnymi otdzkami piipravené¢ho dotazniku. Dilezitou roli hral pii vybéru
probandii faktor dostupnosti. Oslovila jsem proto gymnazium vrodném mésté

Hranicich, které mi vySlo maximalné vstfic.
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4 METODY

4.1 Okolnosti sbéru dat

Sbér dat probéhl v fijnu a listopadu 2009. Dotazniky byly administrovany skupinoveé

ve $kolnich tfidach. Ugast na vyzkumu byla dobrovolna a anonymni.

4.2 Dotaznik

Vzhledem k cili Setfeni jsem zvolila dotaznikovou metodu, ktera je efektivni
z hlediska sbéru dat a poskytuje ptilezitost hlubSiho statistického zpracovani. Dotaznik
obsahoval osm hlavnich otazek a jednu dopliikkovou, ke které se mohli Zaci volné
vyjadiit. Zamérné¢ jsem v dotazniku volila oteviené otazky, abych neomezovala
studenty ur€itymi variantami odpovédi a zachytila tak vérnéji jejich ndhled na
problematiku. Jsem piesvédcena, ze kdybych volila otazky s moznosti volby odpovédi,
byly by jejich odpovédi zkreslené pravé nabidnutymi moznostmi. Cilem bylo, aby Zaci
formulovali odpovédi sami za sebe. Kromé otdzek vztahujicich se k tématu

sebeposkozovani dotaznik obsahoval jesté polozky tazajici se na vek, ttidu a pohlavi.
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5 VYSLEDKY

5.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvofili studenti vicelet¢ého gymnazia v Hranicich. Celkem jsem
ziskala odpovédi 73 respondentii, kteti byli ve véku mezi 13 a 15-ti lety. Ve vzorku bylo

32 (43,8 %) chlapcti a 41 (56,2 %) divek.

Tabulka 3: Charakteristika vyzkumného souboru

Ttida Pocet Pocet Pocet divek v | Pocet Pocet chlapci v
deti divek % chlapct %

A 24 13 54,2 % 11 45,8 %

B 25 15 60 % 10 40 %

C 24 13 54,2 % 11 45,8 %

Celkem | 73 41 56.2 % 32 43,8 %

5.2 VYSLEDKY DOTAZNIKU

Jednotlivé tfidy jsem oznacila pismeny A, B, C a podle toho ocislovala i studenty.
Pivodni vzorek obsahoval odpovédi 76 respondentl, ti1 Zaci (C9, C12, C20) byli

vzhledem k nekompletnim odpovédim v dotazniku ze souboru vyfazeni.

5.2.1 Pouzité metody

5.2.1.1 Kategorizace odpovédi dotazniku

Ziskané odpovédi jsem pro jednotlivé otdzky kategorizovala. Odpovéd’ Zaka mohla
byt v ramci jedné otazky zatazena do vice kategorii, jelikoZ v mnoha ptipadech byly

odpovédi rozvinuté a pokryvaly vice nez jednu kategorii.

Pti prvnim tfidéni jsem celkem ziskala vice kategorii neZ samotnych respondenti,

coz ale z ditvodu ptehlednosti a pozdé&ji pro potieby faktorové analyzy nevyhovovalo.
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Proto jsem se rozhodla nékteré kategorie sloucit a jiné kategorie, které¢ mély méné nez

tf1 respondenty, vytadit.

Nakonec jsem pii1 po€tu osmi otdzek ziskala 59 kategorii. V prvni fazi zpracovani dat
jsem se pomoci shlukové analyzy pokusila vytvofit skupiny dotazovanych podle toho,
jak odpovidaly. To se ovSem ukdzalo jako slepa ulicka, nebot’ se nevytvotily vyrazné
skupiny zaka, se kterymi by bylo mozné dale pracovat. Rozhodla jsem se proto
analyzovat odpovédi u jednotlivych otdzek a nésledné vyhodnotit, jak mezi sebou

souvisi jednotlivé odpoveédi zaka.

5.2.1.2 Analyza odpovédi

Kategorie odpovédi jednotlivych otazek jsem setadila podle Cetnosti, vyhodnotila a

nasledn¢ porovnala vysledky se zjisténimi odborné literatury.

Otazka ¢. 1

Zkus vysvetlit, co podle tebe znamena sebeposkozovani.

Tabulka 4: Kategorie otazky 1

Kategorie odpovédi Pocet odpovédi
Ublizovani si obecné 35

Fyzické ublizovani, poSkozovani svého téla | 26

Zpusob feSeni problémil, vysvobozeni 6

Tabulka 5: Priklady odpovédi u kategorii otazky 1

Kategorie Priklady odpovédi
UbliZzovani si obecné | ,.kdyZ nékdo sam sob¢ ublizuje*

,,zameérné si ¢loveék ublizuje, poSkozuje sam sebe™

,.kdyz si sam v né¢em Skodim*

ubliZovani si*

,,posSkozuji sama sebe. Sam sob¢ si ublizuju®

,ja si pod timto pojmem piedstavim ze si Clovék sam ublizuje,
protoze ma néjaké psychické problémy nebo trauma“

,,2€ Clovek sam sob¢ ublizuje bud’ fyzicky nebo i psychicky*

,.kdyz si ¢lovék sam sob& védome ublizuje™

,,posSkozeni na sob¢ samém*™

,,znamena, kdyz si ¢lovek sdm ublizuje za néjakym ucelem™

Fyzické ublizovani, ,.kdyz si ¢lovek poskozuje své télo, napf. se feze zZiletkou™
poskozovani svého ,.kdyz si ¢lovek sam zplsobuje né¢jaké zranéni‘
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téla

,,Clovek si sam na sobé& zplisobi n¢jakou fyzickou Gjmu*

,.koufeni a podobné ¢innosti, které skodi télu“

,,ublizovani sama sob¢ (fezani se ziletkami)*

,-posSkozovani svého vlastniho téla“

,»poSkozovani vlastniho téla za ucelem osvobozeni od psychické
bolesti‘

»zamérnd  deformace vlastniho téla zapfi¢inéna  vétSinou
psychickymi problémy*

,.napadne m¢ anorexie ale 1 podiezavani zil. SP chapu jako to, Ze se
nékdo poskozuje na svém téle, ale i na dusi nebo také jesté k tomu
mohou patfit sebevrazdy a jiné*

,»SP znamena, kdyz nékdo umysIn¢ ni¢i své télo*

,,je to néco jako ,,nemoc”, kdyz se ¢lovek tfeba trapi, kvili nékomu
tak se napf. feze ziletkou ¢i nozem nebo kdyz mu nékdo fekne, Ze je
tlusty tak prestane jist a tim se sam poskozuje*

Zpusob feSeni
problémt,
vysvobozeni

,,j€ to zpusob, jakym se ¢lovek snazi vyresit své problémy*

,.Ze si nékdo ublizuje, aby se osvobodil od problému

,,Clovek, ktery ma psychické problémy, nachazi v SP vysvobozeni,
ulevu. Sam sobé zplsobuje bolest a uspokojuje ho to*

,»SP beru jako véc nepotiebnou. Vymysl téch, ktefi nevi, co délat.
Nemam moc negativni postoj, jen mi piijde zbyte¢né fesit problémy
touhle cestou*

,,j& si myslim, ze to znamena, kdyz je ¢loveék v né¢jakém problému,
tisni apod., tak si mysli, Ze mu pomize, kdyZ se zabije nebo se bude
schvaln¢ bit o rizné véci

,»Cinnost, kterou osoba dé¢la, kdyz si mysli, ze timhle vyfesi
problémy*

Studenti ve vétSin€é odpovédi definovali problém sebeposSkozovani zejména jako

néjaky obecny zpiisob zdmérného ubliZzeni sobé samému, poskozeni sebe sama aniZ by

to blize specifikovali. Druhou nejc¢astéjsi odpoveédi bylo definovéani sebeposkozovani

jako aktivity zamifené vici vlastnimu télu, tj. zpisobovani si zranéni, fyzické ujmy.

S odstupem v Cetnosti se od uvedenych dvou odpovédi objevilo popsani SP jako

zpusobu feSeni problémil.
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Otazka ¢. 2

Jakymi zpusoby si myslis, Ze se clovek muzZe nejcastéji sebeposkozovat?

Tabulka 6: Kategorie otazky 2

Kategorie odpovédi Pocet odpovédi
Rezéni 38
Sebezranovani 13

Drogy 11
Podiezani zil 11

Popaleni 8

Alkohol 8

Koureni 8
Sebeobvinovani, sebeshazovani, sebenenavist 7
Sebetluceni, sebebiCovani 7

Psychické 1 fyzické poSkozovani — nespecifikované | 6

SP ve vztahu k okoli, socialni dimenze 6

Anorexie, hladovéni 6

Bulimie, piejidani 5

Tabulka 7: Piiklady odpovédi u kategorii otazky 2

Kategorie Priklady odpovédi

Rezani ,.fezanim do rukou a vSech ¢asti t&la“

do ruky*

,,ruzné fezné rany*
,fezat si ruce”
,.napr. feze ziletkou*

,,pofezavani*

,,myslim si, Ze nejcastéj$i zplisob je vzit si ziletku a fezat se

,,asi fezanim do ruky, nohy atd.*

rezat siruce, ale tak aby to nepiehnali®
,,0strymi vécmi, napf. ziletka, sklo*
feze se ziletkou nebo nozem*

Sebezranovani ,,rozskrabavani kiize, vytrhavani vlasa“

,.picha se Spendlikem*

,,néco si zlomit*

,,Skrabanim*

,zranovanim svého téla“
,Skrcenim, polévanim Ziravinou®

,»,a nebo si ublizuje fyzicky*
,,sam sebe za test tyra, trha si kuzi

,,dopravni prostfedky, jehlama, sport*
,srozSkrabavani zranéni do krve*

Drogy ,,Clovek, ktery bere drogy a je na nich zavisly*

,,bere drogy*

,,uzivanim drog"

,»,myslim Ze k SP patii i drogy*
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,»cinnosti, které skodi télu (drogy..)

,omamné¢ latky také poSkozuji ¢lovéka*

,ruzné ublizovani na zdravi. Naschval, ale vétSinou
nevédome se clovek posSkozuje i alkoholem a drogami‘

.k SP mize patfit i brani drog, protoze sami sob¢ Skodi
zdravi

»,drogy*

Podfezani zil

,»podiezani si zil“

,,podiiznuti tepny na ruce*

»treba, kdyz styl EMO si podiezava zily*

,myslim si, Ze hodné ¢asté je podifezavani zil“

,»-asi podfiznutim, pferusenim tepny*

,»hejcastéji si myslim, ze 1idé si asi podiezavaji zily*

,hevim priklad, tieba kdyz styl EMO si podiezava zily, jak
se to fika..”

Popaleni

,,pali se zapalovacem*

»jak to bylo ve filmu Gympl, ta holka ktera si palila ruku
cigaretou“

,opalit se ohném*

,»popaleni cigaretou nebo jinym horkym predmétem

,»paleni cigaretou*

»popalenim*

,,paleni

Alkohol

,,pitim alkoholu*

,haschval, ale véts$inou nevédomé se clovek poskozuje i1
alkoholem*

,»Clovek si mize poskodit také tim Ze propadne alkoholu®
,,alkohol*

,»pije alkohol*

Sebeobvinovani,
sebeshazovani, sebenenavist

»ponizovani se pied kamarady*

,hema rad a fika si rizné nadavky*

,,sebekritika, nadavani si, urdzeni se*

,»psychicky — shazovat se*

,.kdyz si porad fika, Ze je neschopny, Skaredy, hloupy*

Psychické 1 fyzicke
poskozovani —
nespecifikované

»fyzicky i psychicky*

»dotyény se muze poSkozovat jak psychicky tak fyzicky,
psychického razu to byva obvykle horsi

,,poskozovani mize byt fyzické nebo psychické*

»...to by byl jeden z fyzickych a uréité budou taky néjaké
psychické”

Sebetluceni, sebebiCovani

,,biovanim se*

,mohou to byt bi¢e*

,,bit se 0 ruzné predméty*

,bouchanim, narazenim (sebe o né¢jaky predmét)
,,bitim*

SP ve vztahu k okoli, socidlni
dimenze

,hevyjadii sviij nazor nebo se napi. necha bit od ostatnich®
»treba kdyz pomtzu nékomu, ale mné to uskodi. Nebo tieba
ve $kole kdyz mam néjaky nazor, ale stejné ho nefeknu a tim
mi to uskodi*

,tim, Ze nékomu ubliZi a pak se mu to vrati*

,kdyz né€koho pomlouva, tak ostatni se o n¢j prestanou
zajimat a on si tim, Ze nékoho pomlouval, skodi*

Koufeni

,,koufenim®
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»SP znamena kdyz n¢kdo sdm sobé déla néjaké véci které
mu $kodi. Naptiklad koufeni

,.k SP miize patfit i koufeni®

,.koufeni a podobné ¢innosti, které skodi télu“

Anorexie, hladovéni »Cloveék svému télu taktéz ublizuje, jestlize trpi bulimii nebo
anorexii‘
,,prestanim jist*
,,hladovét*

Htaké to muze byt anorexie nebo bulimie, kdyz nekdo
zamérn¢ tohle déla“
,anorexie®

Bulimie, ptejidani ,»Cloveék svému télu taktéz ublizuje, jestlize trpi bulimii nebo
anorexii*

,,nadmérnym prejidanim*

,prejidani®

,,bulimie*

Dotazovani zaci nejcastéji uvadeli za praktiku SP fezani. Druhou nejfrekventovang;si
odpovédi bylo sebezratiovani, a to s vyrazné nizsi Cetnosti ve srovnani s fezanim. Pod
sebezraniovani studenti zahrnovali zejména rizné zplsoby poSkozovani téla jako
napiiklad pichani Spendlikem, vytrhani vlast, rozSkrabavani kiize a nezahojenych ran.
Déle mezi formy SP respondenti fadili 1 podiezavani zil a paleni. Prekvapiva je vysoka
cetnost odpovédi zahrnujicich zneuzivani navykovych latek (drogy, alkohol, cigarety)
mezi zpisoby sebeposkozovani. DalSim zajimavym zjiSténim je i1 oznaceni skupiny
negativnich pocitl vici vlastni osobé, tj. sebeobvinovani, sebeshazovani, sebenendvist
jako jedné z moznych forem sebeposkozovéani. Dokonce respondenti zmiilovali jako
metodu SP 1 jednani, kdy pomahdme druhym na ukor sebe sama nebo kdyz napft.

nevyjadiime svlij nazor (kategorie SP ve vztahu k okoli). Mezi odpovéd’'mi studentl se

objevily 1 poruchy pfijmu potravy (anorexie a bulimie) jako formy sebeposkozovani.

45




Otazka ¢. 3

V jakém véku podle tebe k sebeposkozovani dochazi nejcasteji?

Tabulka 8: Kategorie otazky 3

Kategorie odpovédi Pocet odpovédi

Puberta, dospivani, ,,nactileti | 69

Ostatni 4

Tabulka 9: Priklady odpovédi u kategorii otazky 3

Kategorie Priklady odpovédi
Puberta, nactileti, dospivani »hactileti

,,myslim v obdobi puberty, kdy ¢lovék dospiva a
hleda sam sebe*

,,V puberté*

,,mladi lidé, teenagefi*

Ostatni

,.nevim, spi§ zalezi na psychice daného ¢lovéka*
,,Stari®

»30-50 let*

,,20 az 30 let

Naprosta vétSina respondentlt odpovédéla, ze problematika SP se tyka obdobi

dospivani.

Otazka ¢. 4

Jaké podle tebe byvaji ditvody k sebeposkozovani?

Tabulka 10: Kategorie otazky 4

Kategorie odpovédi

Pocet odpovédi

Obecné problémy v rodiné 32
Obecné problémy ve Skole 15
Sikana 13
Psychické poruchy (rozlady) 13
Nest'astna laska, partnerské problémy 13
Problémy s ptateli, Spatna parta 12
Negativni postoje k sobé¢ samému 11
Zpusob jak si ziskat pozornost 11
Nespokojenost se zivotem 10
Snaha zapadnout do kolektivu, napodoba | 9

Neuspéch v zivoteé 6

Drogy, alkohol 6
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Umrti blizké osoby 6
Pocity osamélosti 5
Obecné trapeni, smutek 5

Tabulka 11: Priklady odpovédi u kategorii otazky 4

Kategorie Priklady odpovédi
Obecné problémy ,,vyrlstani v problémové rodiné (pak si mysli, ze mize za hadky
v rodiné rodici)*

,»Spatna atmosféra doma (rozvod, mala nebo zadna podpora od
rodic¢a)“

,.Spatné zazemi v roding*

,,srodi¢e se mu nevénuji

,prostiedi ve kterém zije, tzn. Ze doty¢ného rodi¢e deptaji nebo
ho mlati“

,,rodina: nedokaze se shodnout s rodinou*

,,rodinné problémy*

,,n¢jaké netesitelné problémy s rodi¢i“

,.n¢kdo si mysli, ze ho rodi¢e nemaji radi, kdyz po ném porad
kti¢i nebo chcou aby z né¢ho bylo néco vic*

,Jrozvod rodi¢u‘

Obecné problémy ve
Skole

»treba kdyz maji Spatny prospéch a nechtéji chodit do Skoly*
,».Spatné znamky ve $kole*

,.pocit neptatelského tfidniho kolektivu‘

,také problémy ve §kole*

Sikana

,,Sikana ve Skole*

,,problémy ve $kole — Sikana“
,,Sikana — psychicka i fyzicka“
,,byt Sikanovan®

,,Sikana“

Psychické poruchy
(rozlady)

,ten dotycny neni v poradku (psychickém)*

,.psychicky porusen‘

,.kdyZ je psychicky chory*

,,deprese®

,.psychické vycerpani®

,.psychické problémy*

»tézka situace, ze které dany clovek nevidi zadné vychodisko,
,,deprese”

Nestastna laska,
partnerské problémy

,.kdyz se rozejde s partnerem™

,nezdafena laska“

,,vztahové problémy*

,,problémy v lasce*

,,divodem mtize byt tfeba rozchod s partnerem™

Problémy s ptateli, Spatna
parta

,.,nedokaze si najit moc pratel, se kterymi by mohl mluvit o svych
problémech*

,.néco provede a pratelé se na tu osobu zlobi a on/ona se pak
trapi®

,,nema pratelé*

,,oud’ $patny kolektiv — pratelé*

,.Spatni kamaradi®

,.hadky s prateli, pomluvy*
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,.problémy s prateli*

Negativni postoje k sobé
samému

,»také se tieba sdm sob¢ hnusi — jak vypada a co sam déla“

,.neni se sebou spokojend, mysli si, ze ji nikdo nema rad, a ze je
na svété zbyte¢na“

,,nebo neni on sam spokojeny se sebou a proto si ublizuje*
,,hazeni viny na sebe*

,.nemusime tfeba zapadat do kolektivu - jsme jini neZ ostatni a
cloveék si pak zacne ftikat, Zze je to jeho vina, Ze mezi né
nezapada“

Zpisob jak si ziskat
pozornost

,.kdyZ si ho nikdo nev§ima*

,aby se stal zajimavy, aby ho kazdy znal, stal se stfedem
pozornosti‘

,,aby se dostal do stfedu pozornosti*

,,byt zkratka né¢im vyjimecny, odlisny*

,.-nebo to nékdo déla jen proto, Ze chce vyniknout

,.nebo také jen zviditelnéni se*

,,s¢ mize sebeposkozovat, aby si jich v§imli rodi¢e — ktefi si jich
nevs§imaji“

Nespokojenost se zivotem

,,neni saim spokojeny s tim jak Zije, nic se mu nedafi

,,Clovek se citi $patné, je nevyrovnany*

,.z€ nékdo ma néco lepsiho nebo Ze nékdo vypada 1épe, néco 1épe
umi

,celkova nespokojenost se zivotem*

,»Clovek je uzavieny sam do sebe, nedokaze si najit moc pratel
(ze zacatku), se kterymi by mohl mluvit o svych problémech*

Snaha zapadnout do
kolektivu, ndpodoba

,,snaha vyrovnat se kamaradiim, ktefi to tfeba taky délaji*
,.kamos$i ho nebudou chtit vzit do party a musi se sebeposkozovat
aby ho vzali

,,aby tieba zapadli do kolektivu‘

,,Clovek je tieba v néjaké sekté, ktera mu urcuje aby to délal”

,,a nebo jen proto kdyz vidi, Ze to d€laji ostatni®

,chce se podobat ostatnim™

,,clovek nevyénival z davu, kdyZ se jeho kamaradi porezavaji

Netuspéch v zivoté

,neuspéchy v praci, lidé ktefi jsou ve finan¢ni krizi*

,, netspéch v Zivoté™

,.neuspéchy*

,,rizné neuspéchy*

,,Clovek, ktery je na okraji spole¢nosti, nic se mu nedafi

Drogy, alkohol

,,drogy, alkohol, které doty¢nému nc€kdo nabidne a on je zkusi,
ale uz se toho neda zbavit*

,,u drogove zavislych lidi nedostatek drogy*

»»drogy*

,,mizou to byt i drogy*

Umrti blizké osoby

,umrti blizké osoby*

umrti v rodiné®

L.kvili tomu, Zze mi nékdo umiel*
Ztrata v rodiné*

,.Ztrata né¢koho z blizkych*

Pocity osamélosti

,,0samélost

,Samota‘

,,Clovek, ktery je na okraji spole¢nosti‘
,.tzv. samota (zadni kamaradi, ani pfitel)

Obecné trapeni, smutek

,,stres, trapeni, smutek™
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trapeni, uzkost, smutek*
,,mize mit néjaké problémy, starosti*
LHlitost, zoufalstvi*

Zaci vidi nejéast&jsi zdroj pti¢in sebeposkozujiciho chovani v problémech v roding.
Ptevazné uvadeli konflikty s rodi¢i, rozvody rodica, ale i jejich nezdjem o dité. DalSimi
potizemi, které¢ mohou vést dle studenti k SP jsou problémy ve Skole a Sikana, které
jsou nasledovany psychickymi poruchami ¢i depresivnimi naladami. Je nutné
podotknout, ze polozka psychické poruchy neni myslena jako kategorie psychiatrickych
diagn6z. Ackoliv respondenti ve svych odpovédich casto uvadéli pojem deprese,
nevnimam ho na zakladé¢ komplexniho ohodnoceni odpovédi zaki jako popis duSevni
poruchy, ale spiSe béznych rozladi rozmanitého plvodu, které teenageti obvykle
nazyvaji ,,depkou* a kterd ¢as od Casu padne na kazdého dospivajiciho. Jak potvrzuje
Medvédova (2002, cit. in Vagnerova, 2005) maji dospivajici sklon ke Spatné naladg¢,

depresivnimu ladéni a celkové anhedonii.

M v

Jak tedy vidime, dotazovani Zaci na pfednich mistech uvadéli zejména vnéjsi ptiiny
SP: problémy doma, ve Skole, Sikana, partnerské problémy, problémy v pratelskych
vztazich, zplsob jak si ziskat pozornost a snaha zapadnout do kolektivu. Vnitini
pohnutky, které se v odpovédich zaka vclenily mezi vnéjsi pfi¢iny byly psychické
poruchy (rozlady), negativni postoje k sobé samému a nespokojenost se zivotem.

9%

S mirnym odstupem v Cetnosti odpoveédi respondenti dale zmiiovali jako pficiny
sebeposkozujiciho jednani neuspéch v Zivoté, uzivani alkoholu, drog, umrti blizké

osoby €1 pocity osamélosti a prozivani trapeni a smutku.

Otazka ¢. 5

Myslis, ze sebeposkozovani miize prinést néco dobrého? Jestli ano, tak co?

Tabulka 12: Kategorie otazky 5

Kategorie odpovédi Pocet odpovédi
Ne 32
Ano ine 18

Ano, ptehluseni, ponauceni | 10

Ano, uklidnéni, uspokojeni | 9
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Tabulka 13: Priklady odpovédi u otazky 5

Kategorie Priklady odpovédi
Ne ,,myslim Ze ne, akorat by ze mé spoluzaci méli strach nebo se mi smali

,ne nemize, jenom bychom pak byli na tom jeSté hife nez jsme byli
predtim a pak bychom toho litovali*
,,ne, nic*

Ano ine ,,nemyslim, Ze by to vedlo k dobré véci. Ale paradoxem je to, Ze si kone¢né
tfteba nékdo v§imne, Ze ma jedinec problémy*

,,ano, mize piimét okoli k tomu, aby ostatni lidé si v§imli poSkozeného.
Neni to ale dobré. Clovék si tim ni¢i zdravi, myslim, Ze problémy se daji
fesit jinak*

,.nedokazu fict. Pro nékoho je fyzicka bolest misto psychické, ale pokud se
clovék se svymi psychickymi problémy nevyporada normalné (napft. pres
specializovaného doktora), nic se nezméni*

,.ne, ale nékdo si mize myslet, Ze tim ziska pozornost*

,nemyslim, Ze je to dobré. Clovék potiebuje ze sebe dostat to, co ho trapi.
A ne to drzet v sobé&. Jinak opravdu nevim, mozna veliké ponauceni, pokud
si s tim problémem poradi*

,,uvolnéni napéti stresu, rozhodné ov§em neni feSenim problému‘

Ano, ,,myslim, ze ano, protoze se z toho miize ponaucit™
piehlusent, ,,ponauceni pro okoli*
ponaudeni ,,asi ano, tim, Ze ten ¢lovék zapomene na sva trapeni*

,,ano ur€ité, kdyz ten ¢lovek na to prijde, Ze si ublizuje tak se z toho pouci a
bude si davat vétsi pozor*

,»pokud se nékdo sebeposkozuje kvili tomu, Ze si ho nev§imaji rodice,
mize to utuzit jejich vztah*

,ponauceni z chyby kterou jsem ud¢lala®

,,pro toho, co si to déla asi bolest, ulevu — bolest kterou citim na dusi na
chvili vymazu kvili bolesti kterou citim z té rany, kterou jsem si ja sdm

udélal®
Ano, uklidnéni ano myslim, ze se tomu ¢lovéku ulevi*
b 9 2 y 9
uspokojeni ,»Clovek se tfeba na par dni uklidni*

,.pro toho ¢lovéka to sice muze byt ulevujici

,,chvilkovy pocit §tésti, sebevédomi a podobné*

,.uklidni se, ale jde to i jinak a cloveék nemusi mit pofezané ruce’
,,as1 ano, tim, Ze ten ¢lovék zapomene na sva trapeni‘

3

VétSina zakti vnima SP jako ,.Spatnou véc®, kterd nemize piinést nic dobrého.
Ovsem zbyvajici respondenti se rozdé€lili na dv€ zhruba stejné velké skupiny (ano 1 ne:
18 odpovédi, ano: 19 odpovédi). Jedni bud’ zastavaji ambivalentni ndzor, tedy ze SP
neni dobré, ale presto mize Clov€ku néco pozitivniho pfinést, nebot’ jinak by dany
¢loveék sebeposkozeni dobrovolné nepodstupoval. Druha skupina studentt si je jista, ze

rvr

SP pfinasi i néco dobrého, pfi¢emz jsem je rozdélila na dvé podskupiny. Prvni fikaji, Ze
piinasi (i) prehluSeni emocionalni bolesti télesnou bolesti, kterd se zda snesitelnéjsi,
nebo (i) ponauceni do budoucna. Druzi si mysli, Ze tim dobrym, co SP muze piinést, je

uklidnéni a uspokojeni, ackoliv miize byt jen kratkodobé.
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Otazka ¢. 6

Myslis, ze sebeposkozovani miize prinést néco negativniho? Jestli ano, tak co?

Tabulka 14: Kategorie otazky 6

Kategorie odpovédi Pocet odpovédi
Negativni dopad na vztahy s okolim | 18

Riziko smrti, pokusu o sebevrazdu | 15

Poskozeni zdravi 14

Estetické poSkozeni téla 13

Narusena psychika 12

Izolace od spole¢nosti 7

Zavislost 7

Negativni pocity viici sobé 6

Bolest 5

Tabulka 15: Priklady odpovédi u otazky 6

Kategorie Priklady odpovédi

Negativni dopad | ,,problémy v prici, Skole, nedorozuméni mezi ptateli, rodinou, dokonce o
na vztahy pratele a rodinu piijit*

s okolim ,»-ano, roztrzeni rodinného a piatelského kruhu*

,.Ztratit kamarady*

,,ano, lidé si za¢nou myslet o tom ¢loveéku jestli je normalni

,,muze to skoncit ztratou rodiny*

,,mize, potom toho ¢l., co se snaZzi spachat sebevrazdu berou lidé kolem
n¢j uz jinak nez predtim — uZz ho neberou jako psychicky zdravého
¢lovéka, ale psychicky naruseného*

Riziko smrti,
pokusu o
sebevrazdu

,muze vést ke smrti
,H,urcité, mize skoncit smrt
,,ano, mize se pokusit o sebevrazdu*

,,ano — smrt*

,,nebo kdyz se fizne do Zily nebo tepny mize i umfit*

,,vazna zranéni, sebevrazedné sklony*

,,az si muze ublizit nevratn¢ (smrt)*

,,c0 kdyz si tfeba ten dany ¢lovek tfizne do tepny, muze vykrvacet
,,ano, vétsi nachylnost k sebevrazdé™

ree
1

(13

Poskozeni zdravi

,,ni¢i sam sebe, své zdravi*

,,zhorsi se fyzicky stav toho ¢lovéka“

,»ano, tomu kdo se poskozuje tak miize mit zdravotni problémy*
,,posSkozovani zdravi

,,ujma na zdravi“

,treba koufeni, rakovina plic; alkohol . selhani jater a niceni mozkovych
bunék, ptip. poziti velkého mnozstvi i otravu krve*
,ubliZzeni na zdravi*

,,nase télo bude znicené... a ma to vliv i na vnitini organy*
,,ano, ni¢i si zdravi*

,.poskozuje to zdravi — mize z té rany dostat tfeba infekci

3

Estetické

,.velké jizvy pf. na rukach, nohach*
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poskozeni téla

,.hnusné zjizvené télo*

,.urcité se nezkrasli

,»Zjizvené ruce’

,»télo bude znicené, bude na ném tieba nespocet jizev. KdyZz n€kdo bere
drogy, tak pichanct od jehly*

rany a jizvy*

,,Stopy na téle (jizvy, podlitiny apod.)

,.krom toho nevypada zrovna nejlip pofezana ruka
,zohavené télo*

jizvy”

(13

Narusena
psychika

,,miZze si zpusobit psychické problémy*
,,zhorsi se 1 psychicky stav toho ¢lovéka*
,,ano, mize ¢loveka duSevné poznamenat*
,,mize zanechat psychické poznamenani*
,.psychické rozpolozeni*

,1 v psychickém stavu je na tom hur
,.psychicka Gjma“

,»,ano, muze prinést $patny psychicky a socialni stav ¢loveka, ktery se
sebeposkozuje

Izolace od
spolec¢nosti

,,po néjaké dob¢ se ¢lovek uzavie sam do sebe

,,ano, to muze, jelikoz kdyz se dana osoba trapi a pratelé chtéji pomoci,
ale dana osoba nechce s nikym mluvit, tak ti pratelé se miizou zarazit a az
bude nouze a dana osoba bude chtit pomoct, tak ji/jeho mtiZou ignorovat‘
,,ano, ostatni lidé si o tobé miizou myslet rizné véci a prestat si t€ v§imat
uz naporad

,,pomalé odstupovani od okolniho svéta, uzavirani se do sebe‘
,,2uzavienost, neni komunikace*

,.po néjaké dobé¢ se ¢l. uzavie sam do sebe™

Zavislost

,,mize zacit brat drogy, pit alkohol*

,,ano, myslim si, Ze se na tom ten ¢lovék muze stat zavislym™

,.navykova zalezitost - zavislost*

,»Ze se ¢lovek toho uz potom, kdyz si ublizi nedokaze zbavit a ublizuje si
porad™

,.nebo tieba kdyz to ¢lovék zkusi jednou bude to chtit zopakovat

»,ano (drogy)“

Negativni pocity
vuci sobé

,,mysli si, Ze je k nicemu*

,,Clovek si prestane veErit™

,,Clovek se nema rad a je otraveny*

,,Cloveék se uzird zevniti*

,,myslim, ze ano, ¢lovek si nebude verit™

,myslim, Ze urité. Clovék se nema rad a je otraveny a tim i okoli trpi®

Bolest

,,bolest*
,,Clovek si miize zptisobovat ¢im dal tim vétsi bolest™

Studenti vnimaji negativni dopady na vztahy s blizkym okolim jako nejcastéjsi

nepiijemné nasledky sebepoSkozujicitho chovani. Déle takové chovani dle zaki prinasi

riziko smrti ¢i pokusu o sebevrazdu. Respondenti také psali o mozném posSkozeni

zdravi, estetickém poskozeni téla (jizvy, podlitiny, puchyie atd.) a o nebezpeci naruseni

psychiky jako moznych negativnich disledkii sebeposkozujiciho jednani. S nizsi
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frekvenci odpovédi studenti zminili také riziko izolace od spolecnosti a zavislost

(jednak zavislost na sebeposkozujici ¢innosti, ale 1 sekundarni zavislost na navykovych

latkach).

Otazka ¢. 7

Jaké si myslis, Ze to je pro okoli toho, kdo se sebeposkozuje?

Tabulka 16: Kategorie otazky 7

Kategorie odpovédi Pocet odpovédi
Maji starosti, trapeni 22
Snazi se pomoci 20
Nevim 11

Maji z ného strach, strani se ho | 10

Mysli si, Ze je hloupy 7
Citi litost 6
Nevi o tom 6

Tabulka 17: Priklady odpovédi u otazky 7

Kategorie Priklady odpovédi
Maji starosti, jestli ho maji lidé v jeho okoli radi, tak je to taky ni¢i, protoZze nevi, jak
trapeni mu pomoci‘

,,hrozné, protoze ve vétsiné pripadech se to tém lidem neda vysvétlit aby
se neposkozovali a lidé, ktefi maji toho ¢lovéka radi se tim trapi‘

,.kdyz je to dité, tak pfidava starosti rodicim nebo celé rodiné™

,,myslim si, Ze je to pro n¢ hrozné jak se ten ¢lovek ni¢i“

,»Spatné, nemuzou mu pomoct™

,,ja bych fekla, Ze pro ty co tu osobu maji radi je to urcité strasné. UrcCité
se o tu osobu boji, aby to nezaslo prili§ daleko a neublizil si tfeba az
k vykrvaceni*

,HurCité moc tézké. Rodina se o ného musi hodné starat a ma s nim
dvojnasobnou praci nez s normalnim, hodnym ditétem. Musi se moc
snazit dostat ho zpatky na dobrou cestu*

,jestli ho maji lidé v jeho okoli radi, tak je to taky ni¢i, protoze nevi, jak
mu pomoc*

,,musi to byt hriizostrasné, kdyz vidi, jak si ten ¢loveék zamérné nici telo*
,.t0, Ze se trapi neni dobré a pomoct se da jen malokdy, ale trapeni okoli je
veétsi a tolik Ze si to ani ¢lovek neuvédomi. Nejvice trapi ty, ktefi vi o co
jde..”

Snazi se pomoci

,,ziegme& mu okoli bude chtit pomoci a vyfesit to, co ho trapi a to je ten
spravny piistup*

,,urcité se mu snazi pomoci*

,,asi se tomu poskozenému snazi pomoci a on tieba nechce*

,Jeho dobfi pratelé, pokud se jesté nelekli a neprestali se s nim stykat, tak
mu budou ur¢ité taky hodn¢ pomahat*

,Chtéji mu pomoci a obvinuji sami sebe ztoho, Ze se dana osoba
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sebeposkozuje

,,jak pro koho. Ale ti, co to vidi a vnimaji by se mu méli snazit pomoci*
Hurcité tézké, lidi v okoli by se sebeposkozujicimu méli pokusit pomoci®
,.ur¢ité se mu snazi pomoci, ale také se to okoli urcit¢ né¢kdy nepovede
,,MOZNA se mu snazi pomoci‘

,,chtéji mu pomoci

,,Shazi se mu pomahat, ale on je viibec neposloucha“

Nevim

,,t0 opravdu nevim, protoze jsem takovou situaci nikdy nezazil

,nevim

,nevim nejsem si jista, nikdy jsem to nezazila ale myslim, Ze na tom
¢loveku to asi jde poznat, ze néco neni v poradku. Mozna je na své okoli
agresivni*

,tak na tuto otazku nevim jak mam odpovedét™

,hetusim®

,,nemohu posoudit, nemam kamarada, ktery by se sebeposkozoval*

Maji z ného
strach, strani se
ho

e

,,myslim si, Ze n¢ktefi se ho i1 boji
,,lidi se s nim nebavi, ignoruji ho*

,lidé se ho budou S§titit, budou se bat, aby jim neublizil, budou se jej
stranit*

,,nebo ho ignoruji*
,,myslim, ze nékdo miize mit strach z takovéto osoby*

»takze se mu jeho okoli radéji vyhyba“

,VeétSinou si okoli poskozovaného nevsima a kdyz ano, nikdo mu
nepomuze, jesté se 1lidé vice distancuji od téchto lidi*

,.nektefi z n€j maji strach

,,heni jim to ptijemné, mohou se bat jestli nenapadne ostatni*

Mysli si, Ze je
hloupy

,kdyz to nékdo o ném vi, tak si budou myslet, Ze je nenormalni, Ze je
blbec a nebudou se s ni kamaradit. Budou se o ném mluvit $patné véci
,nechapou ho, poukazuji na ného jako na blazna“

,»diva se na n¢ negativné. Jen malokdy se snazi pomoct, spi§ Siti
pomluvy. Lidé (n¢€ktefi) si automaticky mysli, Ze je blazen — odsuzuji jej
,.pak to okoli je na n¢ho zI¢, mysli si, ze je hloupy*

,jako vadného ¢lovéka = spoluzaci, piipad pro psychologa. Cl. zistavéa
nepochopen, komandovan okolim™

Citi litost

,nékterym lidem je lito, Ze si n€kdo ublizuje*

,,j€ jim ho lito, ze ¢lovek, kterého znali provadi sebeposkozovani‘
,,nékdo ho bude litovat*

,lituji ho*

,,-myslim, Ze je to blizkym lidem lito*

Nevi o tom

,.n¢kteri na to ani nemusi pfijit, pokud jsou rany zakryty*

,»okoli to vétSinou nevi“

,,nemusi to ani poznat pokud to neni néjak vyrazné vidét

,lidé o tom asi ¢asto ani nevédi. Clovék to pied nimi taji, ale jsou mozna i
taci, co se tim chlubi. Myslim Ze to ale ostatni neohromi ale budou na to
mit negativni nazor

,,Ten ¢lovék tomu okoli to ani nemusi fikat. A kdyby to védél né&jaky jeho
blizky a byl by to fakt kamarad, tak by to urcité nékomu mél fict a délat
s tim néco*

,.kdyZ o tom okoli nevi, tak zadné*
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Odpovédi zakli naznacily, ze sebepoSkozujici akt mize v okoli vyvolat riznorodé
reakce. Respondenti se shodli, ze pro okoli toho, kdo se sebeposkozuje vznikd narocna
situace. Ve vétSiné odpovédi se objevovala variace na to, Ze maji starosti a trapeni.
Velka cast respondentt také uvedla, Ze se okoli snazi sebeposkozujicimu pomoci. Tteti
nejcaste)Si odpoveédi bylo, Zze nevi, jak to okoli proziva. Respondenti to zdivodnovali
tim, ze se do takové situace jeSté¢ nedostali a je pro né slozité si predstavit, jak okoli
v takovém piipadé¢ reaguje. Stejny pocet odpovédi zahrnovaly nazory, ze ze
sebeposkozujiciho se ¢lovéka maji ostatni lidé strach, a proto se ho strani nebo ze se
domnivaji, Ze je hloupy. Nejmén¢ Casté byly odpovédi, které¢ poukazovaly na fakt, ze
okoli citi litost vii¢i takovym lidem, nebo ze dokonce o takovém chovani nemusi ani

veédét. To potvrzuje tvahy, Ze se jedna vesmés o samotaiskou aktivitu, ktera je pred

druhymi utajovéna.

Otazka ¢. 8

Co si myslis, Ze by mohlo sebeposkozujicimu pomoci?

Tabulka 18: Kategorie otazky 8

Kategorie odpovédi Pocet odpovédi

Odbornik, autorita 32

Podpora blizkych, zajem okoli | 26

Svétit se, promluvit si 21
Specializovana lécba 9
VyfteSeni problému 8
Vlastni viile 7

Tabulka 19: Priklady odpovédi u otazky 8

Kategorie Priklady odpovédi

Odbornik, autorita | ,,psychiatr*

,.psycholog nebo psychiatr*

,,navstéva lékare™

,,havstéva krizového centra*

,,Zajit si k psychiatrovi

,.kdyz je ¢lovéku poskytnuta odborna pomoc*

,.kdyby pomohlo, tak by se mohla domluvit schiizka s psychologem*
,podle toho, z jakého diivodu si ublizuje. Pt. jestli jej rodice mlati tak
zavolat socidlni pracovnici

,,odborna pomoc, rozhovor s pedagogem*

,.konzultace s psychologem nebo psychiatrem

,.kdyby pomohlo, tak by se mohla domluvit schiizka s psychologem*
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srozhovor s psychologem. Musi si uvédomit, pro¢ se zamérné
poskozuje a spolecné tfeba s psychologem najit cestu, jak odbourat
sebeposkozovani®

Podpora blizkych,
zajem okoli

,,podpora blizkych, myslim tim hlavné rodinu‘

»pomoc blizkych a ptatel nebo osoby kterou miluje (své lasky)*
,.kdyby se o n¢j lidi v jeho okoli zacali zajimat*

,,lidi a podpora od nejblizsich*

,,pomoc rodiny, pratel”

,,dobry ptitel”

empatie druhych*

,,Clovek kterému veéfi a ktery by se mu snazil néjak pomoct*
,.velky kruh dobrych pratel a rodina®

,,podpora pratel a rodiny*

,.pomoc kamaradd, tfeba jeho rodina, povzbuzeni lidi okolo n&j*

Svétit se, promluvit
si

empatie druhych, svéfit se 1 nékomu jinému néz je on sam, kdyzZ si o
tom bude moci s nékym promluvit a bude mu divérovat, je jednodussi
vse vyresit”

,,rozhovor s rodi¢i nebo pedagogem™

,.zkratka nékdo komu miize své problémy fict a on mu miize pomoci*
,,svéreni se n¢jakému dobrému kamosovi*

,povidat si s nim, dat mu pocit jistoty. nema cenu na néj fvat, posmivat
se mu. Nebo mu to davat ,,vyzrat“. jen by se to zhorsilo*

,,svéteni svych problémil nékomu komu duveéiuje™

,,zpoveéd nékomu diveéryhodnému*

,promluvit si snim, co ho trapi, pro¢ to viibec déla? Tieba by se tim
dalo vytesit, pokud bude samoziejmé souhlasit™

,»kdyz se stim nékomu svéfi a ten dotyény se mu nevysméje ale
pomiize mu‘

,,clovék by mozna pomohl rozhovor s nékym blizkym, kamaradem*

Specializovana
lécba

,,nemocnice (tam by na dotyéného dohlizeli) nebo psychiatrie (tam by
mu mohli psychicky pomoci)*

,,mMozna by mu pomohla terapie*

,.psychiatricka 1é¢ebna‘“

,ustav®

,»lécba — pokud je na tom hodné $patné (v ptip. drog, alkoholu)*

,,'1zné anti-sebeposkozovaci terapie”

VyfteSeni problémul

,,vyfesit problém, ktery ho trapi“

,»,mozna by pomohlo, kdyby vytesil své problémy v klidu a neresil to
hned ublizovanim. Mnohokrat nejdou problémy vytesit, ale chce to
zachovat chladnou hlavu a byt silny*

,.vyfeSeni problémtl, zména pohledu na svét

»pomuize mu jen konec té situace kviili které se sebeposkozuje*

,.vile chtit fesit problém

,,zkusit vymyslet néjaké feSeni‘

,.reseni problému‘

Vlastni vule

,.vile chtit fesit problém

,»to si ¢loveék musi vyjasnit sim v sobé. Co jeSté od Zivota chce a ze
chce vyfesit problémy. Ze ma pro co zit. A hlavné — Ze ma pro koho
zit. A ze v§e ma porad smysl

jen vlastni ville*

,,Clovek by se ale sam mél zamyslet nad tim, co déla‘“

,,musi si uvédomit, pro¢ se zamérné poskozuje*

56




Respondenti se shodli, ze nejlépe by sebepoSkozujicimu jedinci mohl pomoci
odbornik, autorita. Tato kategorie zahrnuje odpovédi, ve kterych studenti odkazovali na
jednoradzovou navstévu €1 konzultaci u psychologa, psychiatra ¢i jiného odborného
pracovnika. Druhy nej€astéjs$i zdroj pomoci vidéli dotazovani zaci v podpoie blizkého
okoli a jejich zayjmu o sebeposkozujiciho jedince. Nésledovaly odpovédi odkazujici na
to, ze sebeposkozujicimu by mohlo pomoci, kdyby se svéfil a promluvil si s nékym o
svém trapeni. Méné frekventované byly odpovédi spadajici do kategorie specializované
lécby. Tady se naopak fadily néavrhy, které doporucovaly dlouhodobéjsi 1é€bu pod
odbornym vedenim napft. v lé€ebné, nemocnici apod. Pomoci by také dle respondentii
mohlo vyfeSeni problémi, které sebepoSkozujiciho zatézuji a vlastni presvédceni a viile

k vyléceni.

5.2.1.3 Shrnuti analyzy odpovédi

Pokud vyzvednu linii pievazujicich odpovédi, tak studenti vymezuji SP jako
zamérny zpusob ubliZzeni sobé samému, ke kterému nejcastéji dochazi v obdobi
dospivani. Nejrozsitengj§i metodou sebeposSkozovani je dle zdkl fezdni. VnéjSimi
pricinami, které mohou jedince vést k sebeposkozovani jsou problémy v rodiné ¢i ve
Skole. Naopak vnitini pohnutky mohou byt negativni postoje k sobé samému a b&zné
rozlady. V pohledu na moZné pozitivni uc¢inky SP nejsou zaci zcela jednotni.
Nejpocetnéjsi skupina je presvédcena, ze SP rozhodné nemulize ptindset nic pozitivniho.
Zbytek respondenti se rovnym dilem dé€li na ty, ktefi jsou piesvédCeni, ze SP pfinasi 1
pozitivni nasledky a na ty, ktefi maji viceznacny pfistup. Blizké okoli
sebeposkozujiciho jedince ma dle respondentl vétSinou starosti a trapeni a snazi se mu
pomoci. Pomoc mulize také sebeposkozujici najit podle nazoru zakt u odbornika jako je

psycholog ¢i psychiatr.
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5.2.2 Faktorova analyza dotazniku

Pro zjiSténi souvislosti mezi odpovéd’'mi studentl byla pouzita faktorové analyza. Pro
jeji ucely byly odpovédi zakl upraveny do binarni datové tabulky. V ptipad¢ kategorie

pohlavi jsem pro muZze zvolila oznaceni 1 a pro Zeny 0.

Bartlettiiv test sféricity prokazal, Ze mezi proménnymi existuji korelacni vztahy, a ze
je tedy pouziti faktorové analyzy vhodné. Extrakce faktorti byla povedena metodou
hlavnich komponent, rotace faktorti byla provedena metodou Quartimax. Extrahovala
jsem deset faktorti, které vyCerpavaji 49,34 % rozptylu. Co se tyCe miry syceni
jednotlivych polozek, v potaz byly brany jen ty, jejichz faktorové zatéze dosahly

hodnoty minimalné€ 0,3. K interpretaci mi poslouZila rotovana matice.

5.2.2.1 Vysledky a interpretace dat

Deset extrahovanych faktorti seskupilo odpovédi, které spolu vzajemné korelovaly.
Na jednotlivé faktory jsem tedy pohlizela jako riizné podoby pojeti, které maji Zaci o
problematice sebeposkozovani. PfestoZze jednotlivé faktory nepokryly svymi polozkami
vSechny otazky, Ize o nich uvazovat jako o smysluplnych celcich, které vypovidaji o
pfedstavach zakl o problematice SP. Pfi zpracovani vysledkll jsem si vS§imala prevazné
kladnych korelaci. Pokud bylo tfeba faktor upfesnit vyuZila jsem 1 piepolovani

zapornych hodnot.

Faktor 1

Faktor 1 vysvétluje 7,68 % rozptylu. Je sycen definici, Ze sebepoSkozovani je
zpusob, jak feSit problémy. Technikami SP jsou fezdni a popaleni. Dlivod takového
chovani vysvétluji polozky obecné problémy v rodin€, partnerské problémy ¢i Sikana.
V ramci otazky vztahujici se kreakcim okoli na sebepoSkozujici chovani nejvice
korelovala odpovéd’ ,,nevim®. Dle respondentii by v tomto ptipadé sebeposkozujicimu

mohl nejvice pomoci odbornik, autorita.
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Tabulka 20: Faktor 1

FAKTOR 1 | Kladné korelace Hodnoty | Zaporné korelace Hodnoty
Otazka ¢. 1 | Zpisob feSeni 511
problému
Otizka ¢. 2 | Rezéni ,482 SP ve vztahu k okoli, | -,445
Popaleni ,450 socidlni dimenze
Otazka ¢. 3
Otazka ¢. 4 | Obecné problémy ,528
v roding
Nest’astna laska, ,586
partnerské problémy
Sikana ,570
Otazka ¢. 5
Otazka ¢. 6 Negativni dopad na -,384
vztahy s okolim
Otazka ¢. 7 | Nevim ,564 Maji starosti, trapeni | -,341
Otazka ¢. 8 | Odbornik, autorita ,455 Specializovand lécba | -,469

Interpretace faktoru 1: Sebeposkozovani jako copingova strategie

Podkladem pro pojeti SP plniciho funkci zvladdani zatéZze je zejména samotné
definovani pojmu jako zplsobu feSeni nesnazi. Poukazuje to na snahu osvobodit se od
distresu, které jedinci zplsobuji problémy doma, partnerské problémy ¢i Sikana.
Respondenty popsané diivody, které mohou Clovéka vést k SP, miizeme chépat zejména
ve vztahu k pubertdlnimu obdobi. SebepoSkozovanim zéastupci tohoto pojeti rozumi
pfimé poSkozeni téla a popisuji techniky fezani a paleni. Takové metody okamzité
ventiluji a redukuji vzniklou uzkost. Popsané metody sebepoSkozovani je mozné dobie
utajit pfed okolim tim, Ze se pofezané ¢i popalené¢ koncetiny schovaji pod dlouhé
rukavy ¢1 nohavice. Respondenti sdilici pojeti SP jako copingové strategie netusi, jak
okoli sebeposkozujiciho proZziva vzniklou situaci, ale vylucuji, Ze by méli blizci v dané
souvislosti n¢jaké trapeni. Je také mozné, ze se tim, jaké to pro ostatni vlastné je, viibec
nezabyvaji. Jejich postoj souhlasné dopliiuje vylouceni, Ze by sebeposkozujici chovani
mohlo mit negativni dopady na vztahy sdruhymi. Pomoc vtomto ptipadé vidi
respondenti v jednorazové navstévé psychologa ¢i psychiatra, ktery mize napiiklad
poradit ndhradni zptsob zvladani zatéze. Do obrazu zapada 1 negativni korelace polozky
specializovana 1écba (tstav, léCebna, terapeutické vedeni), ktera neni dle respondentt

v tomto piipad¢ nutnd. Domnivam se, ze problém sebeposkozovani tedy zastupci tohoto
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pojeti vnimaji jen jako pfechodny a nevidi v souvislosti se SP ani zddné dlouhodobé

zévazné negativni dusledky.

Faktor 2

Faktor 2 objasiiuje 6,67 % rozptylu a je sycen zejména polozkami alkohol, koufeni,
drogy, které spadaji pod otadzku tykajici se praktik sebeposkozovéani. Divodem k SP
mize byt dle uvedeného faktoru snaha zapadnout do kolektivu. Jako nepiiznivy
nasledek sebeposkozujiciho chovani korelovala narusend psychika. Faktor 2 sdruzuje
dale polozky specializovana lé¢ba nebo podpora blizkych, které vysvétluji, co by mohlo

sebeposkozujicimu pomoci.

Tabulka 21: Faktor 2

FAKTOR 2 | Kladné korelace Hodnoty | Zaporné korelace Hodnoty
Otazka ¢. 1
Otazka ¢. 2 | Alkohol ,816

Koufeni ,637

Drogy 7175

Otazka ¢. 3

Otazka ¢. 4 | Snaha zapadnout do ,542
kolektivu, ndpodoba
Otazka ¢. 5 Ano ine -,333
Otazka ¢. 6 | NaruSena psychika ,363
Otazka ¢. 7
Otazka ¢. 8 | Specializovand lécba | ,425 Svétit se, promluvit si | -,372
Podpora blizkych,
zajem okoli ,329

Interpretace faktoru 2: Sebeposkozovani jako vyraz prislusnosti k urcité skupiné

Respondenti, kteti pojimaji SP jako projev ptisluSnosti ke skupiné€ se nezabyvaji tim,
kam problém SP zatadit. Popisuji ho jako zneuzivani ndvykovych latek, tj. cigaret,
alkoholu, drog. Nevnimaji sebepoSkozovani ve smyslu pfimého naruSeni télesné
integrity, ale jejich popis se vztahuje k poZzivani latek, jejichz dlouhodoba pravidelna
konzumace ma na télo nepiiznivy vliv a poSkozuje tak zdravi. Uvedené pojeti sdili ti
respondenti, ktefi pod SP zahrnuji 1 dlouhodobé negativni plisobeni na zdravi. Divod ¢i
pfi¢inu vidi ve snaze zaClenit se mezi ostatni a snaze o napodobu. S tim také souvisi

ptedpoklad, ze mohou chépat SP jako urCitou strategii ke zvySeni zajmu ¢i starostlivosti
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ze strany druhych lidii Domnivdm se, ze se mulze jednat o plvodni divody
k sebeposkozujici aktivité, u které ale casem hrozi, Ze nepozorovatelné pieroste
v zavislost. Riziko sebeposkozujiciho jednani vidi zaci ve Spatném vlivu na psychicky
stav jedince. Pravé proto vnimaji pomoc v dlouhodobé intenzivni péci ve
specializovanych zatizenich a naopak tvrdi, Ze kdyby si ¢lov€k o problému pouze
s nékym promluvil, k vyléceni by to nejspiSe nevedlo. Aby celou situaci dany jedinec
zvladl, je dle respondentii sdilejicich dané pojeti nezbytna i podpora blizkych a zdjem

okoli.

Faktor 3

Faktor 3 vysvétluje 5,64 % rozptylu a sdruzuje pod otdzku tykajici se definovani
sebeposkozujiciho chovani polozku fyzické ublizovani, poskozovani téla. Metodami SP
muze byt fezani nebo sebetluceni, sebebiCovani. Divody sebeposkozujiciho chovani dle
tohoto faktoru spocivaji v obecném trapeni, smutku. SP miize piindset pozitivni 1
negativni ndsledky. Zisky vidi zaci v uklidnéni, uspokojeni. Na estetické poskozeni téla
poukazuji jako na mozné ztraty. Dale faktor 3 dopliuje, ze blizké okoli
sebepoSkozujiciho o takovém chovani vétSinou nevi. Zaporna korelace polozky pohlavi

(chlapci) naznacuje, ze s timto faktorem souvisi zejména odpovédi divek.

Tabulka 22: Faktor 3

FAKTOR 3 | Kladné korelace Hodnoty | Zaporné korelace Hodnoty
Otazka ¢. 1 | Fyzické ublizovani, , 941 Ublizovani si obecné | -,420
poskozovani svého
téla
Otazka & 2 | Rezani ,521
Sebetluceni, ,313
sebebiCovani
Otazka ¢. 3
Otazka ¢. 4 | Obecné trapeni, ,638
smutek
Otazka ¢. 5 | Ano, uklidnéni, , 745
uspokojeni
Otazka ¢. 6 | Estetické poskozeni ,683
téla
Otazka ¢. 7 | Nevi o tom , 313
Otazka ¢. 8
Pohlavi Chlapci -,382
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Interpretace faktoru 3: Sebeposkozovani jako piimé poskozovani vlastniho téla

Sebeposkozovani zacleniuji respondenti v rdmci tohoto pojeti pod piimé poskozovani
téla, které popisuji jako fezdni a sebetluceni, sebebiCovani. Vylucuji obecné oznaceni
SP jako ublizovani si. Pod timto pojmem si ptfedstavuji konkrétni naruseni ¢i poskozeni
téla. Duvody vidi vobecném trapeni a smutku doty¢ného, ktery mulze byt dle
respondentll zcela zahlcujici. Takové chovani, zejména fezani, samo sebou piinasi
estetické poskozeni téla. Nasledkem mohou byt jizvy, podlitiny a jiné znatelné stopy na
téle, coz rozhodné estetické atraktivité téla nepfidava. Nicmén€ mohou stopy na téle
Sikovné skryt, a tak je pro okoli obtizné se o sebepoSkozujicim chovani jedince
dozveédét. Proto se zastupci uvedeného pojeti domnivaji, ze o SP se blizké okoli Casto
ani nedovi. Sebeposkozujici chovani ovSem Zaci nevnimaji jen negativné. T¢lo sice
muze byt esteticky poSkozeno, ale po psychické strance Ize navodit pocity uklidnéni,
uspokojeni, které ptichazeji alesponn na kratky ¢as po odventilovani napéti. Nutno
poznamenat, Ze pojeti SP jako pfimého poSkozovani téla tedy vychazi ambivalentné,
tzn. ze problém sebeposkozovani v rdmci tohoto pojeti neni jasné zapornou aktivitou.
Respondenti totiz uvadéli, Zze SP piinasi sebeposkozujicimu jedinci 1 néco pozitivniho.
Je zajimavé, ze k pojeti SP jako pfimého fyzického poSkozovani se vztahuji zejména

odpovédi divek.

Faktor 4

Faktor 4 objasiiuje 5,33 % rozptylu a je sycen zejména polozkami, které se vztahuji
k moznym reakcim okoli na sebepoSkozujici jednani. Popisuje zejména obavy a pocity
litosti ze strany okoli vii¢i sebeposSkozujici osobé. Faktor ptipojuje jest€ polozku
z okruhu negativnich disledkli sebeposkozujiciho chovani, a to riziko smrti, pokusu o

sebevrazdu. V ramci faktoru 4 zaporné korelovala polozka tykajici se véku (puberta).
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Tabulka 23: Faktor 4

FAKTOR 4 | Kladné korelace Hodnoty | Zaporné korelace Hodnoty

Otazka ¢. 1

Otazka & 2 | Psychické i fyzické | ,348

poskozovani
(nespecifikované)
Otazka ¢. 3 Puberta -,357
Otazka ¢. 4
Otazka €. 5
Otazka ¢. 6 | Riziko smrti, pokusu | ,648
o sebevrazdu
Otazka ¢. 7 | Maji z n¢ho strach, , 792
strani se ho
Citi litost ,555

Otazka ¢. 8

Interpretace faktoru 4: Sebeposkozovani jako rizikovy faktor pro suicidalni
jednani

Jde o jednoduché pojeti, které problematiku SP nikam nezaclefiuje, ani blize
nepopisuje. Respondenti v tomto piipad¢ charakterizuji SP jako obecné poskozeni sebe
sama. Nezamysli se nad pti¢inami takového chovani, ale tusi, Ze sebepoSkozovani mize
ohrozit Clovéka na Zivoté. Zastupci pojeti SP jako zdroje rizika sebevrazdy vidi
nebezpec¢i v tom, ze Clov€k mize sebeposkozeni piehnat. Lze se domnivat, Ze v ramci
tohoto pojeti si respondenti uvédomuyji, Ze se stoupajici zavaznosti SP je riziko vyssi a
projevy sebeposkozovani pravdépodobné 1 napadnéjsi. Coz dle respondentli mize mit
za nasledek, Ze spole¢nost zaujima vici sebeposkozujicim jedinciim odmitajici postoj,
ma z néj strach, anebo citi litost. Odpovédi se v rdmci pojeti SP jako rizikového faktoru

pro sebevrazdu nevztahuji k vyvojovému obdobi dospivani.

Faktor 5

Faktor 5 vyklada 4,66 % rozptylu. V definovani se zaméfuje na stranku fyzického
poskozeni, a to sebetluCenim ¢i obecnéj$Sim sebezraniovanim. Divodem mohou byt
bézné dysforie nebo negativni postoje k sobé samému. Podle faktoru 5 vidi respondenti

ztraty sebeposkozujiciho chovani v negativnich dopadech na vztahy s okolim.
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Tabulka 24: Faktor 5

FAKTOR 5 | Kladné korelace Hodnoty | Zaporné korelace Hodnoty
Otazka ¢. 1 | Fyzické ublizovani, ,420 Ublizovani si obecné | -,427
poskozovani svého
téla
Otazka ¢. 2 | SebetlucCeni, ,517
sebebicovani
Sebezranovani ,369
Otazka ¢. 3
Otazka ¢. 4 | Psychické poruchy ,689 Zpusob jak si ziskat -,399
(rozlady) pozornost
Negativni postoje ,504
k sob&é samému
Otazka ¢. 5
Otazka ¢. 6 | Negativni dopad na 418
vztahy s okolim
Otazka ¢. 7
Otazka ¢. 8

Interpretace faktoru 5: Sebeposkozovani jako sebepotrestani

Respondenti sdilejici  pojeti SP  plniciho funkci sebepotrestani vymezuji
sebeposkozovani jako fyzické ublizeni sobé samému, a to riznymi metodami
sebezranovani (Skrabani kuze, trhani vlast atd.) a sebetlucenim, sebebiCovanim,
pficemz vylucuji obecnou definici SP jako wublizovani si obecné. Zdrojem
sebeposkozujiciho chovani mohou byt dle jejich nazoru depresivni nalady, smutek nebo
to, Ze se Clovék nema rad. Nepfipousti ale, Z7e by se takovy clovék snazil
sebeposkozujicim jednanim byt zajimavy a upoutat pozornost. Nasledky takového
chovani vidi v negativnich dopadech na vztahy s okolim, kdy se sebenendvist i1 pocity
osobni nedilezitosti a nediivéra k sobé samému pochopitelné odrdzi 1 ve vztazich

s ostatnimi lidmi.

Faktor 6

Faktor 6 vysvétluje 4,33 % rozptylu a definuje sebeposkozovani jako zptsob feSeni
problémtl. Je sycen zejména polozkami odpovidajicimi na otdzku vztahujici se k
davodim sebeposkozujiciho chovani. Dale sdruzuje polozky pocity osamélosti a
neuspéch v zivoté. Jako negativni disledek koreluje proménna bolest. V ramci tohoto
faktoru vidi respondenti zdroj pomoci ve vlastni vili jedince. Jedinec musi sdm chtit,

aby se mu podafilo ptfestat. Zaporn¢ v ramci tohoto faktoru korelovala poloZka puberta.
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Tabulka 25: Faktor 6

FAKTOR 6 | Kladné korelace Hodnoty | Zaporné korelace Hodnoty
Otazka ¢. 1 | Zpisob feSeni ,370
problémt,
vysvobozeni
Otazka ¢. 2
Otazka ¢. 3 Puberta -,406
Otazka ¢. 4 | Neuspéch v Zivoté ,657
Pocity osamélosti ,531
Otazka ¢. 5
Otazka ¢. 6 | Bolest ,426
Otazka ¢. 7
Otazka ¢. 8 | Vlastni ville I 11

Interpretace faktoru 6: Sebeposkozovani jako vyjadieni vnitinich prozitki

Zaci, ktefi vidi smysl SP ve funkci vyjadfeni wvnitinich prozitkd, chapou
sebeposkozovani jako feSeni obtizi. PfiCiny a divody, které mohou vést jedince
k sebeposkozeni vidi v netspésich v Zivoté a pocitech osamélosti, které daného ¢loveka
trapi. Domnivaji se, Ze jedince v zivoté stiha jedno selhani za druhym a jeho potieby
seberealizace nejsou napliovany. Prestava si proto véfit, ma obtize se sdilenim svych
pocith a prani. Nedokéze okoli sdélit, co prozivd. Mizeme se domnivat, ze skrze SP se
snazi vyjadfit své wnitini déni, ukdzat proZivani duSevni bolesti. Ackoliv
sebeposkozovani svym zplisobem jedinci pomahd, pfinasi i bolest, kterou respondenti
vnimaji negativné. Dle jejich nazoru miize pomoci problém piekonat jen ¢loveék sam,
svou pevnou vuli pfestat. Domnivam se, ze respondenti chdpou SP v tomto ptipadé jako
Tudiz predpokladam, ze vztahuji toto pojeti spiSe k dospélym lidem nez k dospivajicim,

¢emuz odpovidé i zdporna korelace polozky puberta.

Faktor 7

Faktor 7 objastiuje 4,06 % rozptylu. V ramci faktoru 7 jsou pohnutky k SP
vysvétlovany problémy ve Skole. Okoli se snazi sebepoSkozujicimu pomoci a k
ukonceni sebeposkozujiciho jednani mize také dle nazoru respondentl pfispét samotné
vyfeSeni problémi. Jako negativni nasledek sebeposkozujiciho chovani korelovala

polozka poSkozeni zdravi.

65




Tabulka 26: Faktor 7

FAKTOR 7 | Kladné korelace Hodnoty | Zaporné korelace Hodnoty

Otazka ¢. 1

Otazka €. 2 Sebeobvinovani, -,310

sebenenavist

Otazka ¢. 3

Otazka ¢. 4 | Obecné problémy ve | ,575 Umrti blizké osoby -,403
Skole

Otazka ¢. 5

Otazka ¢. 6 | Poskozeni zdravi ,490

Otazka ¢. 7 | Snazi se mu pomoci ,522

Otazka ¢. 8 | VyfeSeni problémi ,689

Interpretace faktoru 7: Sebeposkozovani jako projev psychické zatéze vzniklé

kladenim vysokych naroku

Uvedené pojeti Ize pokladat za zjednoduSené, a to hned z nékolika diivodu. Jednak se
nezamysli nad tim, kam problém sebeposSkozovani zaclenit, a jednak ani nespecifikuje
jaké konkrétni metody by SP mohlo zahrnovat. Jen vylucuje, Zze by se jednalo o
negativni pocity viaci sobe. Piestoze Zaci neuvadi, jaké muize mit sebepoSkozovani
podoby, tvrdi, Ze negativnim nasledkem je poskozeni zdravi. Dulvody
sebeposkozujiciho jednani respondenti spatiuji v problémech ve Skole a zaroven
vyluduji vazngjsi diivody, které by se tykaly umrti blizké osoby. Skola miiZze na zaka
vyvijet pfiliSny tlak a uvadét ho do stavu zavaZn€ho stresu. Zmiflované pojeti opét
ukazuje na problém se zvladanim zatéze a stresu. Okoli se od sebeposkozujiciho
neodvraci, ale vnima dle respondentt znacny tlak a neschopnost jedince vypotadat se
s velkymi naroky, a proto se mu snazi pomoci. Zaci se domnivaji, ze pokud se vyfesi
stresujici situace a zvazi se adekvatnost narokil na jedince, miZze byt problém se SP

vyreSen.

Faktor 8

Faktor 8 vyklada 3,93 % rozptylu a je vysvétlen poloZzkami izolace od spolecnosti a
negativni pocity vaci sobg&, které jsou vnimany jako negativni nasledky
sebeposkozujicitho chovéani. Formou sebeposkozujiciho chovani je vtomto ptipade
sebeobvinovani, sebenenavist. Ve vztahu k otdzce na odezvu okoli korelovala odpoved’

popisujici jejich odsuzujici postoj.
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Tabulka 27: Faktor 8

FAKTOR 8 | Kladné korelace Hodnoty | Zaporné korelace Hodnoty
Otazka ¢. 1
Otazka ¢. 2 | Sebeobvinovani, ,301

sebenenavisti

Otazka ¢.

Otazka ¢. Ne -,375

3
Otazka ¢. 4
5
Otazka ¢. 6 | Izolace od spoleCnosti | ,724
Negativni pocity vaci | ,762
sobé

Otazka ¢. 7 | Mysli si, ze je hloupy | ,534

Otazka ¢. 8

Interpretace faktoru 8: Sebenenavist jako forma sebeposkozovani

V ramci pojeti, které chdpe sebenenavist jako zptusob SP, Zaci nezacletiuji a blize
nedefinuji SP. Popisuji ho jako rtizné varianty sebenendvisti, sebekritiky a zlosti na sebe
samého. Zaci vnimaji sebenenavist, sebeobvifiovani nejen jako pocity, které mohou vést
k nutkani se potrestat (viz pojeti SP jako sebepotrestani), ale 1 jako pocity, které nas
sebepoSkozuji samy o sob& Dale se respondenti nezamySli nad pti¢inami
sebeposkozujiciho chovani, jen zmiiuji, Ze nasledkem sebeposkozujiciho chovani miize
byt nezdravy negativni vztah ksobé samému. V souvislosti sreakcemi na
sebeposkozujici chovani popisuji odmitani a odsouzeni ze strany okoli. Zaci vidi mozné

zisky sebeposkozujiciho chovani, avSak bliZe je nespecifikuji.

Faktor 9

Faktor 9 ilustruje 3,60 % rozptylu a je sycen polozkami anorexie a bulimie, které
spadaji pod formy sebeposSkozujicitho chovédni. Respondenty vnimany zisk takového
jednani se ukazuje v korelaci poloZzky uklidnéni a uspokojeni a je umocnén zapornou
korelaci polozky popirajici pozitivni u€inky u stejné otazky. Faktor formuji zejména

odpovédi divek, nebot’ u kategorie pohlavi se objevila zdporna korelace.

Tabulka 28: Faktor 9

FAKTOR 9 | Kladné korelace Hodnoty | Zaporné korelace Hodnoty
Otazka ¢. 1
Otazka ¢. 2 | Anorexie ,749

Bulimie ,798
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Otazka ¢. 3

Otazka ¢. 4

Otazka ¢. 5 | Ano, uklidnéni, ,544 Ne -,361
uspokojeni

Otazka ¢. 6

Otazka ¢.

|

Otazka ¢. 8

Pohlavi Chlapci -,329

Interpretace faktoru 9: Poruchy p¥ijmu potravy jako forma sebeposkozovani

Pojeti vidi v hladovéni a piejidani se sebeposkozujici akt. Zaci v ramei této koncepce
ale nepfemysli nad pfi¢inami ani nad tim, jak se k problému stavi okoli, ani co by
mohlo sebeposkozujicimu pomoci. Jen zdiraziuji, Ze sebeposkozujici jednani piinasi i
sva pozitiva. Dle nazoru respondenti dochdzi prostfednictvim SP k uspokojeni a
uklidnéni. Ukazalo se, ze zmiflované pojeti se vztahuje zejména k odpovédim divek, coz

neni prekvapujici z diivodu souvislosti této problematiky pfevazné s Zenskym pohlavim.

Faktor 10

Faktor 10 objasniuje 3,46 % rozptylu a definuje sebeposkozovani jako obecné
ubliZzovani si. V oblasti metod korelovala polozka sebetluceni, sebebiCovani. Z kategorii
vztahujicich se k otdzce na zisky sebeposkozujiciho jednani korelovala poloZzka
ambivalentni odpovédi (ano 1 ne). Faktor vysvétluje, Ze okoli o sebeposkozujicim
chovani vétSinou nevi. Za povSimnuti stoji fakt, Ze uvedeny faktor formuji pfedevsim

polozky se zapornou korelaci.

Tabulka 29: Faktor 10

FAKTOR 10 | Kladné korelace Hodnoty | Zaporné korelace Hodnoty

Otazka ¢. 1 | UbliZzovani si obecné | ,436 Fyzické ublizovani -,432

Otazka ¢. 2 Sebetluceni, ,301 Podrezani zil -,628
sebebic¢ovani

Otazka ¢. 3

=

Otazka ¢. Snaha zapadnout do -,356

kolektivu, ndpodoba

Otazka ¢. 5 Ano ine ,459 Ne -,316
Otazka ¢. 6 Poskozeni zdravi -,424
Otazka ¢. 7 Nevi o tom ,312

Otazka ¢. 8
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Interpretace faktoru 10: Nevyhranéné pojeti, které chape SP jako nejednoznac¢né

zapornou ¢innost

Zaci sdilejici zmitiované pojeti charakterizuji SP jako obecné ublizovani si, ale
vylucuji Ze by se jednalo jen o poSkozovani téla jako napt. podiezani zil. Domnivam se,
ze podiezani zil uz povazuji spiSe za sebevraZzedné jednani. Metodu, kterou zahrnuji do
sebeposkozujiciho chovani je sebetluceni, sebebiCovani. Vylucuji, ze by diivodem
mohla byt touha zapadnout do kolektivu ¢i napodoba ostatnich, bliz§i divod ale
neuvadi. Schvaluji, ze by takové jednani mohlo pfinaset jistd pozitiva, ale zaroven si
uvédomuji, Zze to samo o sob& neni dobry zplisob. Zastdvaji tedy ambivalentni postoj.
Také vylucuji, ze by se nasledkem mohlo byt poSkozeni zdravi. Domnivaji se, ze okoli

si takového chovani vét§inou nevs§imne.

Jedna se opét o zjednoduSené pojeti, které spiSe tikd, co SP neni, nez aby blize
problém uptesnilo. Zastupci tohoto pojeti asi pfesné¢ nevi, co si pod pojmem
sebeposkozovani predstavit, pfipousti jen, Ze by to sebepoSkozujicimu mohlo néco
piinaset, nebot’ jinak by to ziejmé nedé€lal, ale globalné chapou sebeposkozujici chovani
jako nezadouci.

Vramci uvadéného pojeti vnimam jako nejdilezitéjsi poukdzani na to, ze
sebeposkozovani neni vnimano jako ryze negativni chovani. Podobné tomu tak je u
pojeti sebenenavisti (faktor 8) a poruch ptijmu potravy (faktor 9) jako forem SP, kde je

zaporna korelace polozky zavrhujici eventualni zisky.

5.2.2.2 Shlukova analyza

Jednotlivé extrahované faktory jsou v ramci metody faktorové analyzy konstruovany
jako nezavislé proménné, a tudiz spolu nemohou korelovat. PiestoZe jsem si védoma
tohoto faktu, pokusila jsem se zamyslet nad tim, zda neexistuji jedinci, u kterych lze
najit charakteristické konstelace nékterych faktorti (pojeti). Prostfednictvim vypoctu
faktorovych skort pro jednotlivé Zaky, jsem urcila miru pisobeni jednotlivych faktori u
zakl. Nezavislost faktorti se ve vétSin€ ptipadl po zjisténi faktorovych skort potvrdila,
piesto jsem nasla nékolik zaka, u kterych byly urcité faktory soucasné vysoké. Nasledné

jsem vyuzila shlukovou analyzu (metoda K-pruméria), kterd seskupi jedince do
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skupin na zéklad¢ jejich podobnosti a rozdilnosti za pomoci faktori. Vychazela jsem
z vysledkli shlukové analyzy pro cCtyii shluky. Metoda identifikovala skupiny zaka

(shluky), u kterych lze sledovat urcité konstelace faktort.

Prvni shluk piedstavuje skupinu deseti zaka, ktera je popsdna vysokymi hodnotami
faktorti 4 a 6 (pojeti SP jako rizikového faktoru pro sebevrazedné jednéani a koncepce
SP jako vyjadfeni vnittnich prozitki).

Druhy shluk tvofi Ctyficet Ctyfi zaka a Ize ho popsat jako primérnou skupinu zakii,

nebot’ zadny z faktorli zde nepievazuje a je tim prokazana jejich nezavislost.

Treti shluk tvofi nejmensi, ale zaroven nejzajimavéjsi seskupeni reprezentované
pouze tfemi zaky. Je popsan Ctyimi faktory, které u této skupiny dosahuji vysokych
hodnot: faktor 1 (pojeti SP jako copingové strategie), faktor 5 (SP jako sebepotrestani),
faktor 6 (koncepce SP jako vyjadieni vnitfnich prozitkil) a faktor 8 (pojeti SP jako
sebenenavisti). Clenové tietiho shluku predstavuji nazor, ze SP miize pomahat zvladat
nepiijemné pocity, které je obtizné vyjadrit. Piesto ale prozivané pocity musi byt
n¢jakym zplsobem ventilovany. Nékdy si mohou jedinci davat vzniklé problémy ¢i

pocity za vinu a mohou mit snahu se za potrestat, a proto vztdhnou ruku sami na sebe.

Ve étvrtém shluku se seskupilo Sestnact zaku, u kterych je vysoky faktor 9 (poruchy
pfijmu potravy jako SP). Zajimavé je, Ze ve Ctvrté skupiné vyrazné pievazuji dévcata,
coz je ve shod¢ suvedenym preferovanym pojetim (faktorem), které se vztahuje

zejména k odpovédim divek.

5.2.2.3 Porovnani pojeti sebeposkozovani

V nasledujici kapitole popisi zjisténé konstelace faktora. Je tfeba si uvédomit, ze
zminované zjiSténi nelze zobectovat, nebot’ se tykaji malé skupiny zakd, pouze
poukazuji na fakt, Zze je mozné jisté souvislosti najit. Dale také vyhodnocuji a
zdivodiuji odliSnosti nékterych pojeti, a tim opét odkazuji na jejich vzajemnou

nezavislost.

Pokud si tedy piedstavime, Ze nasi respondenti jsou zastupci uvadénych pojeti, mtize

dojit k n€kolika situacim. Mohou byt stoupenci jednoho pojeti nebo se mohou piiklanét
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k vice najednou. Pokusim se nyni zamyslet nad tim, které pojeti jsou spolu srovnatelné,
v em jsou si podobné a které naopak nejdou dohromady a ¢im se odliSuji. Své

domnénky propojuji se zjisténimi shlukové analyzy a vypocty faktorovych skort.

Pojeti SP jako copingové strategie (faktor 1) a pojeti SP jako vyjadieni
vnitinich prozitki (faktor 6) se zdaji ptibuzné. Obé charakterizuji SP jako zptsob
feSeni problémi. OvSem kazdé¢ vidi pficiny SP trochu jinak. Pojeti SP jako copingové
strategie chape zdroje SP da se fici v bandlnich pubertalnich problémech, kdezto pojeti
SP jako zptsobu vyjadieni vnitinich prozitkt zdivodnuje chovani jiz ,,dospélackymi‘
problémy, jakymi jsou neuspéchy v zivoté. Takovy cCloveék je nespokojen se svou
seberealizaci v Zivoté. Prestoze vnimam rozdil téchto pojeti v ndhledu na pfi¢iny
problémt, vystihuji uvedené pojeti tieti shluk respondentli, ktery urcila shlukova

analyza.

Spole¢né s témito dvéma pojetimi je shluk popsan jesté¢ koncepcemi SP jako
sebepotrestani (faktor 5) a sebenenavisti jako formy SP (faktor 8). Domnivam se, Ze
ob¢ koncepce sdili vyrazné nepfatelské zamétfeni vici vlastni osobé. Ackoliv je pojeti
sebenendvisti jako formy sebepoSkozovani zjednodusené, nebot se nezabyva
definovanim problému, ani moZnymi divody, myslim si, Ze se ob¢é pojeti vhodné
dopliuji. Jedinec miize nejprve pocitovat silné pocity nenavisti vii¢i sobé a nasledné ho
mohou nendvistné pocity piinutit k potiebé se potrestat. Obé koncepce maji spolecny
nazor i na nasledny nepfiznivy vliv sebeposkozujicitho chovani na vztahy s okolim.
Pojeti sebenendvisti jako formy SP upfesiiuje, ze spoleCnost se od jedince muze

odtahovat a zaujimat odmitajici postoj.

Pojeti SP jako copingové strategie (faktor 1) a pojeti SP jako vyjadieni vnitfnich
prozitkli (faktor 6) se odliSuji od nevyhranéné predstavy (faktor 10), kterd SP
nevnimd vyslovné negativné a méa zjednoduSeny nahled na problém. Zaci
s nevyhranénym pojetim nepatraji po divodech ani se nezamysleji nad konkrétnimi
dasledky. Zatimco pojeti SP jako copingové strategie (faktor 1) a pojeti SP jako
zpusobu vyjadieni wvnitfnich prozitkd (faktor 6) jsou pomérné¢ konkrétni, tak

nevyhranéna koncepce je mlhava a zjednodusena.

Podobné zjednodusenym konceptem jako je nevyhranéné pojeti (faktor 10), je SP

jako projev psychické zatéze vzniklé kladenim vysokych naroki (faktor 7). Odlisuji
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se vSak vnimanim vlivu SP na zdravi. V ramci pojeti SP jako projevu psychické zatéze
respondenti uznavaji, Ze SP miZe poskozovat zdravi, zatimco nevyhranénd piedstava

SP neptiznivy vliv na zdravi vylucuje.

Podle mého nazoru je s pojetim SP jako zplisobu vyjadieni vnitinich prozitki (faktor
6) kompatibilni koncepce SP jako rizikového faktoru pro sebevrazedné jednani
(faktor 4), nebot’ ob& pojeti se nevztahuji k obdobi dopivani a navzdjem se dopliuji.
Pojeti SP jako zplsobu vyjadieni vnitinich prozitkti se soustfedi spiSe na vysvétleni
pricin sebeposkozujiciho jednani, které spatfuje v zavaznych problémech (neuspéchy
v Zivoté, pocity osamélosti). Zatimco pojeti poukazujici na riziko sebevrazdy u
sebeposkozujicich konkretizuje, v co mohou takové problémy vyustit a uvadi povahu
reakci okoli na sebeposkozujici chovani. Lze tedy fici, Ze se obé pojeti vhodné dopliuji,
nebot’ zavazné divody jdou ruku v ruce se zavaznymi néasledky. Domnénka podobnosti
téchto dvou pojeti se potvrdila u zdka A20, ktery ma vysoké faktorové zatéze pro
uvedené pojeti a zaroven je také Clenem prvni shluku, ktery je popsan pravé témito
dvémi pojetimi.

Domnivam se, ze kompatibilni jsou spolu pojeti SP jako pFfimého fyzického
poskozovani (faktor 3) a SP jako sebepotrestani (faktor 5), protoze ob¢
charakterizuji SP jako pfimé poSkozovani téla, obé popisuji konkrétni metody, jak to
muze probihat a shoduji se na sebetluceni, sebebicovani. Ob¢ se také zamysli nad
divody sebeposkozujicitho chovani, které vidi v trapeni Clovéka, v jeho psychickych
rozladech. Navic koncepce SP jako sebepotrestani pfipojuje 1 mozny zdroj v
negativnich pocitech, které k sobé miize ¢lovek citit. Oba koncepty také uptesnuji, jaké
nezadouci disledky sebeposkozujici chovani miize piinést. Mohou to byt jak nepfiznivé
dopady na vztahy s druhymi lidmi, tak estetické poSkozeni téla, pti¢emz oba dusledky
se nevylucuji. Pojeti SP jako ptimého fyzického poskozovani navic dodava, ze okoli o
sebepoSkozujicim chovani nemusi védét. Domnivam se, ze oba koncepty maji hodné
spolecného, coz se prokazalo po zjisténi faktorovych skort u zakti B18 a C5, kteti méli
vysoké hodnoty faktorovych zatézi pro obé pojeti. OvSem ve shlukové analyze se vztah

téchto dvou faktorii (pojeti) nepotvrdil.

Zaroven si myslim, ze se nevylucuji ani pojeti SP jako vyrazu prislusnosti k urcité
skupiné (faktor 2) a SP jako primé fyzické poSkozovani vlastniho téla (faktor 3).

Zak muze mit predstavu, ze SP probihd pfimou formou (fezanim, palenim atd.), ale
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muze si také uvédomovat, ze pravidelné pozivani alkoholu, drog ¢i koufeni mohou ve
vysledku ¢lovéka také sebeposkozovat. Podobné miize nahlizet na hladovéni a piejidani
se. Navic pojeti SP jako ptimého poskozeni téla (faktor 3) a poruch pFijmu potravy
jako forem SP (faktor 9) se shodn¢ vztahuji k odpovédim divek. Uvadéné koncepty se
shoduji, ze SP neni pouze piimé poSkozovani téla, ale zahrnuji do SP i negativni
pusobeni na zdravi. Sice pojeti SP jako poruch piijmu potravy nerozvadi nezéddouci
nasledky ani 1écbu, ale sdéluje, ze to mize danému Cloveéku piinaset urcité uspokojeni,
napiiklad kdyZ je touhou jedince ndpodoba moddniho trendu. Implicitn€ zde citime, ze
anorexie je vzdy ur€itou formou nakazy nebo nipodoby ¢i snahou zapadnout do
soucasnych modernich kultd hubenych tél, takze motivace by mohla byt stejnd jako
v piipadé€ pojeti SP jako vyrazu ptislusnosti ke skuping. Vysoké faktorové skore faktoru
2 (pojeti SP jako vyrazu pftislusnosti k urcit€ skupin€) a faktoru 3 (pojeti SP jako
piimého poSkozovani téla) se ukazalo u zéka B8. Podobn¢ se slucitelnost pojeti SP jako
piimého poskozeni téla (faktor 3) a pojeti poruch ptijmu potravy jako forem SP (faktor
9) potvrdilo u zacky B18. Ani vtomto piipad€ vSak shlukova analyza neprokazala
vzajemnou souvislost uvedenych pojeti. Samotné pojeti poruch piijmu potravy jako SP

je ale typickée pro ¢tvrty shluk respondentt.

Nicméné se domnivam, Ze pojeti SP jako vyrazu k prislusnosti k uréité skupiné
(faktor 2) a SP jako sebepotrestani (faktor 5) kompatibilni nejsou, piestoze koncepce
SP jako ptfimého poskozovani (faktor 3) a SP jako sebepotrestani (faktor 5) ano.
Myslim, Ze je odliSuje to, Ze pojeti SP jako sebepotrestani v porovnani s pojetim SP
jako vyrazu ptislusnosti k urc¢ité skupin€ je vice zaméfeno na negativni postoje k sobé
samému a nasledné 1 na nepfiznivé dopady na vztahy s blizkymi. Ani jedno z

uvedeného pojeti SP jako vyrazu ptislusnosti k urcité skupiné nereflektuje.

Pojeti SP jako rizikového faktoru pro suicidalni jednani (faktor 4) a pojeti SP
jako sebenenavisti (faktor 8) spolu také nekoresponduji. Obé se sice shodné
nezamysli, kam SP zaclenit, ale pojeti SP jako sebenenavisti je vice zaméfeno na to, jak
se sebeposkozujici ¢lovek chova (obviiuje se, kritizuje, nemd se celkoveé rad) a jak to
pusobi zpétn€ na blizké okoli, které se ho zacne stranit. Pfedpokladam, Ze stoupence
uvedeného pojeti hodnoti ¢loveka ze svého pohledu, takze by se s nim asi nebavil a
vyhybal se mu, nebot nerozumi jeho chovani. Kdezto stoupence pojeti SP jako

rizikového faktoru pro sebevrazedné jednani si mysli, Ze sebepoSkozujici Clovek si
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usiluje o zivot a miize se pokusit i o sebevrazdu. Na jednu stranu je mu takového

cloveka lito, ale také z ného ma strach, a proto se mu radéji vyhyba.
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6 DISKUZE

Na zaklad€ zjisténi prezentované¢ho vyzkumu mohu fici, ze Zaci z vyzkumného
souboru jsou s problematikou SP dobie obeznadmeni. Analyza odpovédi na jednotlivé
otazky dotazniku ukazala, Zze koncept studentli o problematice SP ve vétSin€é odpovida

zjisténim vyzkumnych studii.

Dotazovani Zzaci definuji sebepoSkozovani jako wublizovani si, konkrétnéji
poskozovani svého téla. Z predkladané analyzy odpovédi vyplyva, ze studenti uvadeli
za nejrozsirenéjsi metodu SP Fezani, coz koresponduje s vysledky odbornych studii
(Brown, 2009; De Leo — Heller, 2004; Hawton et al., 2002; Laye-Gindhu — Schonert-
Reichl, 2005; Madge et al., 2008; Nock — Favazza, 2009; Rodham — Hawton, 2009).
Ackoliv metoda paleni v zahrani¢nich vyzkumech zpravidla zastdvd pfedni pozice
nejobvyklejSich technik sebepoSkozovani, v naSem vzorku se paleni nachdzi az na
ctvrtém misté zminovanych metod. Prekvapujici bylo zjisténi, Ze studenti vnimaji
zneuzivani navykovych latek jako sebeposkozujici aktivitu. Odborna literatura ale
zneuzivani navykovych latek z uzsiho vymezeni SP vyc¢leniuje a nezahrnuje mezi ptimé
zpusoby SP (Fliege et al., 2009; Nock — Favazza, 2009). Navic zaci vyhodnotili, Ze 1
silné negativni postoje vici vlastni osobé mohou byt ve vysledku sebeposkozujici.
V literatufe najdeme tyto pocity zejména u motivli sebepoSkozovani, ale nebyvaji

ey ee

jako urcitou podobu sebeposkozovani.

Poruchy prijmu potravy podobné¢ jako zneuzivani navykovych latek byvaji
v odborné literatufe vyluCovany zuzsi definice SP. Zejména se uvadi, Ze poruchy
pfijmu potravy mohou byt rizikovym faktorem pro sebepoSkozujici jednani, nebot’
vyzkumy ukazuji, Ze riziko sebezraniujiciho chovani je u diagnoézy poruch piijmu
potravy vysoké (Mald, 2007). Nicméné respondenti prezentovaného vyzkumu oznacuji
hladovéni a ptejidani za sebeposkozujici aktivity, coz je ve shod¢ s vyzkumem Laye-
Gindhu — Schonert-Reichel (2005), ktery predklada, ze adolescenti vramci jejich

vyzkumu také povazuji poruchy piijmu potravy za zptsob sebeposkozovani.

Obecné lze tedy fici, ze v odpovédich studentl pievazovaly primé zpiusoby

poskozeni téla (fezani, sebezranovani obecn¢, podiezani zil, paleni, sebetluceni), které
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dopliovaly nepfimé metody, kterymi si jedinec poskozuje zdravi (uzivani drog,
alkoholu, koufeni, hladovéni a piejidani se). Vysledky ukézaly, ze naSi respondenti
pojimaji sebeposkozovani spisSe v SirSim slova smyslu. Nesoustiedi se pouze na piimé
poskozeni télesné integrity ¢lovéka, tak jak ho v soucasné dobé pievazné vymezuje
odbornd literatura, ale chapou jako sebeposkozujici praktiky i dlouhodobé neptiznivé
ovliviiovani télesného zdravi (zneuzivani navykovych latek, poruchy pfijmu potravy).
Ptekvapujici je 1 zahrnuti Skaly negativnich postoji k sobé samému do forem SP.

vvvvv

dospivajici mladez. Jak je zmin€no vyse, uvedené zjisténi koresponduje s tim, ze se
vyzkumné studie vétSinou soustiedi na populaci dospivajicich déti ¢i adolescentt
(Cerné — Smahel, 2009a; De Leo — Heller, 2004; Dimmock et al., 2008; Hargus et al.,
2009; Hawton et al., 2002; Hawton et al., 2008; Laye-Gindhu — Schonert-Reichel, 2005;
Madge et al., 2008; Scoliers et al., 2009).

Ukazalo se, ze respondenti vidi divody sebeposkozujiciho chovani hlavné v
situa¢nich pri¢inach. Zejména uvadeéli rodinné problémy, coz je ve shodé se
zjisténimi Cerné - Smahela (2009a), Hawtona et al. (2008) i Hawtona — Harrisse,
(2008). Dale se jako vng¢jsi priciny, které mohou vést k sebeposkozeni objevovaly
problémy ve 3kole, Sikana, coz opét koresponduje se zjisténimi Cerné - Smahela

(2009a).

Problémy s prateli, kter¢é Hawton et al. (2008) uvadi jako druhy nejobvyklejsi
problém, ktery ptredchdzi SP, se v naSem vyhodnoceni objevil az na ¢tvrtém misté tésné
za partnerskymi problémy. Z oblasti vnitinich meotivii pfipisuji studenti nejvetsi
vyznam depresivnim pocitim a negativnim postojim vici sobe. Potvrzuje to zjisténi
Cerné - Smahela (2009a), ktefi ve svém vyzkumu jako &asté vnitini motivy shledali
depresivni pocity a nalady, negativni emoce k sobé samému jako jsou sebenenavist,

pocity zoufalstvi a vztek.

Vyzkum zabyvajici se ndzory bézné populace dospivajicich na to, co mize SP
jedinci pfinést jsem bohuzel nenaSla. AvSak zjiSténi, ze SP muize dle respondentl
prinaSet uklidnéni a uspokojeni souhlasi se zjisténimi Malé (2007), ktera pise, Ze
faktorem, ktery posiluje a zpeviuje sebeposkozujici chovani je pocit tlevy. Podobné

Mangnall — Yurkovich (2008) uvadi, Ze dochazi k redukei napéti.
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Co se tyce souvislosti sebeposkozovani a sebevrazedného jednani, ukédzalo se, ze
respondenti chapou mozné riziko sebevrazdy jako negativni dusledek
sebeposkozovani. Na faktu, ze SP je zdvaznym rizikovym faktorem pro sebevrazedné
chovani se shoduje vétSina studii (Hargus et al., 2009; Kocourkova — Koutek, 2008;
Mala, 2007; Prasko et al., 2005). Respondenti také v souvislosti s naslednymi ztratami
vyjadiili obavu ze vzniku zavislosti. Vznik mozné zavislosti na sebepoSkozovani
potvrzuji i zjisténi Cerné - Smahela (2009a), kdy se podle nich stupfiuje ,,puzeni® se

portezat.

Pt1 aktu sebeposkozeni mohou dle respondentli také vzniknout negativni pocity vici
sobé. Mala (2007) v souvislosti stim popisuje, ze pocity ulevy vazané na akt
sebeposkozeni mohou zahy vysttidat pocity zahanbeni, viny 1 zklaméani. Respondenti
uvadi, ze tim negativnim muze byt také bolest. Vyzkumné studie ovSem dokladaji, ze u
sebeposkozujicich jedinci Casto dochazi ke zménénému vnimani bolesti a vétSina z nich

referuje, ze v dob¢ sebezraniovani neciti zadnou bolest (Mala, 2007).

Respondenti si také uvédomuji skutecnost, Ze blizké okoli o sebeposSkozujicim
chovani c¢lovéka nemusi ani védét. To potvrzuje zjisténi, ze se jednd vesmées o

samotaiskou aktivitu, kterd je pred druhymi skryvana (Madge, 2008).

V souvislosti s ndzorem na to, jak sebeposkozujicimu pomoci, zici preferovali
zejména ambulantni formu odborné pomoci u psychologa ¢i psychiatra. Odpovida to
zjisténi Hawtona et al. (2005), ktery tvrdi, ze vétSin¢ sebeposkozujicich adolescentt,
ktefi se poSkozuji zejména z diivodl interpersondlnich krizi, 1ze pomoci ambulantné.
Naopak sebeposSkozujici, ktefi trpi psychotickou ¢i jinou duSevni poruchou, je 1épe
hospitalizovat, nebot’ je u nich vysoké suicidalni riziko, nebo maji zavaZné
psychosocialni problémy (Hawton et al., 2005). K tématu odborné pomoci se ve svém
¢lanku vyjadiuje i Cerna - Smahel (2009a). Jejich zjisténi ukazuiji, e odborna pomoc je
sebeposkozujicimi ¢asto odmitana. Dle Cerné - Smahela (2009a, s. 500) ,, byvd diivodem
obava z nepochopeni a fakt, Ze divky vnimaji své sebepoSkozovani jako néco, co se neda
pochopit, pokud to clovek nezazije.“ Odbornik (psycholog ¢i psychiatr) tedy nemuze
pomoci, nebot’ neni schopen porozumét tomu, pro¢ jedinec v sebeposkozujicim chovani

pokracuje, miize oviem zjistit pii¢iny (Cernd — Smahel, 2009a).
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Zajimavym zjiSténim je, Ze respondenti ve svych odpovédich zatadili az na posledni
misto vlastni vili prestat. Cerna - Smahel (2009b) oviem poukazuji na to, Ze
sebeposkozujici divky z jejich vyzkumu reflektovaly, Ze vyznamnou cestou k tomu, aby
Clovék se sebeposkozovanim prestal, je uvédoméeni toho, Ze chce skutecné prestat.
Naopak tlak ze strany blizkého okoli se jim jevi jako neefektivni (Cerna — Smahel,

2009b).

V souvislosti se sebeposkozovanim je ¢asto zminiovana funkce copingové strategie.
Mezi odpovéd'mi zékl, které se tykaly definovani sebeposkozovani, se objevilo i
vymezeni SP jako zpiisob feSeni obtiZi, vysvobozeni. Podobné se tato snaha osvobodit
se od distresu objevila 1 u pojeti SP jako copingové strategie a i u koncepce SP jako
projevu psychické zatéze vzniklé kladenim vysokych naroka, u které Ize SP vnimat jako
snahu nalézt zpusob, jak se vyrovnat se zatéZovou situaci, konkrétné s vysokymi naroky
Skoly. Vysledky tudiz ukazuji, ze Zaci vnimaji SP jako urcitou strategii zvladani obtizi.
Souhlasi to se zjisténimi Hawtona et al. (2005), ktery konstatuje, ze piestoze
sebeposkozujici adolescenti tvrdi, Ze chtéji zemftit, ve vétSiné piipadl je jejich motivace
spojena spiSe s vyjadfenim distresu a touhou uniknout ze znepokojujici situace.
Podobné vyzkum Rodham et al. (2004) uvadi, Ze mnoho adolescentli se sebepoSkozuje
z diivodu vypotadani se se stresem. Rovnéz to souhlasi se zjiSténimi Kriegelové (2008),
ktera uvadi, Ze jedincim ptindsi SP rychlou tlevu od vnitiniho napéti, tizkosti, stresu
nebo paniky. SP je tak vniméano jako mechanismus, ktery mirni psychickou bolest a

navozuje pocity klidu a pohody.

Respondenti také reflektovali, Ze SP miZe hrat roli 1 jako zpisob identifikace
s uréitou skupinou nebo napodoba ostatnich. Koresponduje to se zjisténimi
vyzkumnych studii, Ze sama existence sebeposkozujiciho jedince v blizkém okoli miize
byt rizikovym faktorem (De Leo — Heller, 2004; Hargus et al., 2009; Hawton et al.,
2002). De Leo — Heller (2004) zjistil, ze faktor, ktery je nejvice spojen se SP je
vystaveni jedince sebeposkozujicimu chovani u nékoho v roding ¢i u pratel. Kriegelova
(2008) wuvadi, ze podobny vliv mize mit 1 nepfimé sezndmeni se s aktem
sebeposkozovani, a to naptiklad pomoci sdileni detailnich popist a informaci
sebeposkozujicich aktivit na internetu. Podporuji to i zavéry studie Cerné - Smahela
(2009b), ze wvirtualni prostfedi internetu pravé prostiednictvim sdileni zazitka

sebeposkozovani usnadiiuje moznost ,ndkazy“. Nejde uz tedy jen o nakaZzlivost
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v Gstavnich a vézeniskych zatizenich, jak to popsala Mala (2007) 1 Kocourkova (2007).
Domnivam se, Ze zpocatku miize SP slouzit jako prostfedek identifikace se skupinou ¢i
demonstrace piislusnosti k ur€ité skuping, ktery ale mize byt po urcité dobé zpevitovan

a prerust v zavislost, které se da jen obtizné zbavit.

Vysledky podporuji zjisténi vyzkumnych studii o souvislosti sebeposkozovani a
rizika sebevrazdy (Hawton et al., 2005; Kocourkova - Koutek, 2008; Laye-Gindhu —
Schonert-Reichl, 2005). Respondenti vnimaji SP jako rizikovy faktor pro sebevrazedné
chovani. Jak uvadi Kriegelova (2008) mtize dojit k sebevrazdé¢ u opakovaného SP ze
dvou divodu. Jednak to mize byt nehoda, kdy jedinec neodhadne miru poskozeni a
dojde k imrti. Druhym dévodem miize byt socidlni ostrakismus. Jedinec je svym
okolim uzZ natolik ignorovan a vyloucen z interakce, ze se ze zoufalstvi pokusi o
sebevrazdu. Riziko sebevrazdy by se u SP rozhodné¢ nemélo podceniovat, ackoliv ndm
odbornd literatura tika, Ze sebeposkozujici nechce sviij zivot ukoncit, ale chce se naopak
citit 1épe (Favazza, 1998). Faktorova analyza ukdzala, ze takové riziko vnimaji i sami

respondenti.

Co se tyCe potieby potrestani sebe sama jako funkce SP, se Zaci domnivaji, ze SP
muze slouzit jako zpiisob vyjadfeni hnévu na sebe sama. Také odbornd literatura
zminuje, ze hnaci silou sebepoSkozujictho chovani muize byt nutkava potieba se
potrestat (Rodham et al., 2004; Kriegelova, 2008; Nock — Cha, 2009; Platznerova,
2009). Kriegelova (2008) uptesiiuje, Ze to, co vede k nutnosti potrestat sam sebe jsou

hluboké pocity studu, sebenenavisti a sebeobvinovani.

Vysledky faktorové analyzy, konkrétné pojeti SP jako zplisobu vyjadieni vnitinich
prozitkl (faktor 6), ukazaly, Ze respondenti vnimaji SP i jako zpthsob sdélovani. To je
ve shodé¢ s tvrzenim Kriegelové (2008, s. 108), Ze v souvislosti se SP jde o ,, agovani,
z anglického originalu ,,acting out®, vybiti nevédomych emocnich impulzii a
emociondlniho prozivani, které nebylo nikdy obsazeno slovné. “ Totozné zjiSténi uvadi 1
Platznerova (2009), ktera také jako jeden z divodit SP vidi komunikaci. Jedinec se snazi
nepiimo vyjadiit to, co nedokaze vyjadtit slovy. Kriegelova (2008) potvrzuje, ze takové
SP mtize mit funkci neverbalni komunikace, kdy se sebeposkozujici jedinec snazi ziskat

adekvatni odpovéd’ od okoli.
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Pokud jde o slabiny studie, je tieba uvést, ze vysledky této studie nelze pftilis
zobectovat, nebot’ jsem pracovala se souborem zakil pouze z jedné vybérové Skoly. Pro
celkovy obraz néazorti na problematiku SP by jist¢ bylo vhodné pokryt i studenty
z technickych, u¢novskych a ptedevsim uméleckych skol, na kterych se jevi posledni
dobou tento fenomén hojn€ rozsifeny. Limitem také mize byt subjektivnost pfii
vyhodnocovani odpovédi, zejména pii roziazovani odpovedi do kategorii. Dotaznikoveé
Setfeni mi umoznilo ziskat odpovédi od vétsi skupiny respondentii, coz by pi1 volbé
rozhovoru jako metody vyzkumu bylo velmi ndro¢né. AvSak v ptfipadé neptesnych
odpovédi jsem se nemohla pfimo zeptat zakd, a byla jsem tak odkdzana na celkové
zhodnoceni odpovédi. Domnivam se tedy, ze v nékterych piipadech mohlo dojit

k urcitym chybnym interpretacim odpovédi, které ale nebylo moZno objasnit.

Slabinu prezentovaného vyzkumu vnimam 1 v porovnani pojeti SP zaka, které nebylo
z hlediska konstrukce faktort jako nezavislych proménnych mozné provést. I pfi jiném
postupu faktorové analyzy (Sikmé rotaci) jsem opét ziskala podobné faktory, které byly
vicemén¢ nezavisle.

Obtizna je také komparace tohoto vyzkumu s jinymi studiemi, nebot’ respondenty
vetSiny studii jsou jedinci, ktefi maji se SP osobni zkuSenost, zatimco v pfipadé mého
vyzkumu se jedna o studenty, u nichz jsem nerozliSovala, zda se nékdy setkali se SP
nebo ne. VétSina vyzkumnych studii, na které v praci odkazuji, probihala na klinické
populaci psychiatrickych pacientii. Pfesto ale na SP mizeme nahlizet i na jako rizikové
chovani, které se vztahuje k charakteristice vyvojového obdobi dospivani. I Kocourkova
(2007, s. 76) zminuje, Ze co se tyCe etiologie ,, muzZe byt sice urcujici patologicka
osobnost, ale také muze v nékterych pripadech hrat nejdiilezitéjsi ulohu situacni stres

(bez ohledu na typ osobnosti). “

Volbu bézné populace dospivajicich za respondenty studie zaroveni ale vnimam jako
pfinos, nebot’ tim mohu ptispét k mapovani aktudlnich ptedstav o problematice SP u
skupiny, u které 1ze posledni dobou sledovat §iteni fenoménu SP. Ukazuje se tedy, ze se
SP netyké uz jen psychiatrické populace, jak tomu bylo dfive, ale za¢ina pronikat 1 mezi
béZznou populaci. Domnivdm se, Ze je tfeba mapovat a brat vpotaz nazor na
problematiku sebeposSkozovani téch, kterych se to tyka, nebot vyzkumna zjisténi

nemusi vzdy reflektovat jejich aktudlni zkuSenosti a predstavy o SP.
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7 ZAVER

Rigordzni prace se zabyvala problematikou sebeposkozovani u déti star§iho Skolniho
veéku. Cilem této prace bylo shrnout a piedstavit dosavadni stav badani v této oblasti a

popsat koncepty sebeposkozovani u déti star§iho Skolniho veéku.

Y4

V teoretické Casti jsem zmapovala teorii sebeposkozovani jak v anglicke, tak ceské
odborné literatute. Z obsahu prace je patrné, ze se nejednd o snadny ukol a 1 samotni
erudovani odbornici se neshoduji v pfesném vymezeni pojmu sebepoSkozovani. VétSina
autort dnes uptednostiiuje chapani sebeposkozovani v uzsim pojeti, 1 kdyz se ukézalo,
ze respondenti piedklddané¢ho vyzkumu vnimaji problém sebepoSkozovani spiSe

komplexné z hlediska jakéhokoliv neptiznivého piisobeni na télo a zdravi.

V praktické casti jsem se pomoci dotaznikového Setfeni zamétila na vypovédi
studentll o tom, jak chapou koncept sebeposkozovani oni sami. Zajimaly mé zejména
jejich nazory na metody sebeposkozovani, situani pfi¢iny 1 vnitini motivy
sebeposkozujiciho chovani apod. Kladla jsem si otazku, zda dne$ni dospivajici mladez
vnima aktivitu sebeposkozovani jako odsouzenihodnou zilezitost ¢i néco, co lze na
jinych obdivovat. V prvni fazi zpracovani dat jsem se zamétila na globalni vyhodnoceni
a kategorizovani odpovédi respondent. Porovnani vysledkii se zjiSténimi riznych

studii ukédzalo shodu ve vétsSin€ bodii. V druhé fazi jsem realizovala faktorovou analyzu.

Faktorova analyza ptinesla deset smysluplnych celki, které nam nabidly nahled do
odpovédi, které mezi sebou nejvice korelovaly. Vytvofily se tak celky, které popisovaly

rizna pojeti Zakl o problematice SP.

Da se tici, ze vysledky odhalily, ze zaci vii¢i SP zaujimaji ambivalentni stanovisko,
nebot’ nevnimaji sebeposkozujici aktivitu jen ryze negativng, ale vidi také jisté pozitivni
piinosy sebeposkozujiciho chovani. Jak je jiz zminéno vyse, z vysledkl prezentované
studie vyplyva, ze studenti nereflektuji SP jako jednoznacné odsouzenihodnou
aktivitu. Uvédomuji si, jaké neptijemné disledky sebeposkozujici chovani pfinasi, na
druhou stranu ale pfipousti, ze mize pfinaset 1 urcitou formu odreagovani aktualniho
stresu. Jednak dle respondentl SP mlZe navodit pocity uklidnéni, jednak také miize

pomoci piebit emociondlni bolest tou fyzickou. Ackoliv velka cast zakd vyslovné
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odmitla, Ze by SP mohlo poskytovat néco dobrého, ziistala i velka skupina respondentt,
ktera zastavala vic¢i tomuto tématu ambivalentni postoj. D4 se to vyjadiit kompilaci
vyjadieni n€¢kolika respondentti: ,, SP nevede k nicemu dobrému. Problémy se daji resit i

Jinak, ale paradoxem je, Ze si okoli konecné vsimne, Ze clovék ma problémy. “

Na zadklad¢ predkladaného vyzkumu se nabizi voditka pro prevenci
sebeposkozujiciho jednani. Domnivam se, ze soucasti preventivnich programi by
bezesporu mélo byt posilovani pratelskych vztahi v tfidnich kolektivech a prevence
Sikany, nebot’ jak se ukazalo, studenti vnimaji pravé problémy ve Skole a Sikanu jako
vyznamny rizikovy faktor pro sebeposkozujici chovani. Kromé toho také Zaci vidi
zdroje sebeposkozovani 1 v rodinnych problémech, proto se ukazuje jako dilezitd 1
prace s celym rodinnym systémem a posilovani jejich vzdjemnych vztahl. Vyznamny
ukol vidim také v osvéte vefejnosti zamefenou na problematiku sebeposkozovani, nebot’
predkladana zjisténi ukézala, ze 1 déti samotné vnimaji odmitajici postoje okoli vici
sebeposkozujicimu jedinci a jejich nasledné vylouceni ze spoleCnosti za rizikové.
Literatura potvrdila, Ze v zavaznych piipadech mohou takové reakce dohnat
sebeposkozujictho az k pokusu o sebevrazdu (Kriegelova, 2008). Posledni dobou
muizeme sledovat vétsi zajem médii o problematiku SP. AvSak prezentace problematiky
v médiich je dvojse¢nd. Na jednu stranu dochdzi k osvété spolecnosti a k odtabuizovani
tohoto tématu, a tak mohou sebeposkozujici jedinci ziskat odvahu fesit problém a hledat
pomoc. Na druhou stranu vSak miiZze nabizet inspirujici ndvody na to, jak se vyporadat
s nepfiznivym stavem a muize tak paradoxné dochazet k Sifeni jevu. Domnivam se
proto, ze je diilezit¢é vénovat pozornost preventivnim programiim piimo na Skolach,
zejména konkrétni praci sdétmi a vytvaret jim ve Skolach takovou atmosféru a
prostiedi, aby se nebali a mohli v ptipadé potieby najit osobu, které mohou duvétovat,

at’ uz je to ucitel, vychovny poradce ¢i §kolni psycholog.

Moji praci jsem chtéla ptispét k pochopeni problematiky sebeposkozovani z pohledu
dospivajicich, u kterych se problém sebeposkozovani dle vyzkumnych zjisténi nejvice
objevuje. Do budoucna by bylo bezesporu zajimavé provést vyzkum, ktery by hloubé;ji
zkoumal a odhalil charakteristiky 1 rozsah problému sebeposkozovani v bézné Ceské

populaci dospivajicich, nebot’ tomu nebyla v nasi zemi dosud vénovana pozornost.
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