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ABSTRAKT

Tato rigir6zni prace se zabyva moznou souvislosti pojmti deprese, resp. depresivita a
agrese, resp. agresivita ve vztahu k psychosocidlnimu klimatu véznice se zaméfenim na od-
souzené uzivatele drog. Ovétuje predpoklad, ze agrese mize byt typicky muzskym copingo-

vym mechanizmem pii depresivnim onemocnéni.

4

V teoretické Casti prace na zékladé¢ odbornych poznatki z prostudované literatury
mapujeme souvislosti mozné souvislosti deprese a agrese. Dale upozoriiujeme na genderove
podminéné zplisoby zvladani deprese a na souvislost vyskytu depresivity a agresivity zejména

u odsouzenych zavislych na navykovych latkach.

Pro empirickou ¢ast se staly vychodiskem poznatky o psychosocidlnim klimatu na
specializovaném oddéleni véznice Pribram ziskané v r. 2006 (Dvorak, 2006), které byly zahr-
nuty do této prace jako predvyzkum I. Za pouziti stejné techniky, dotaznik SPK) ovétujeme,
zda soucasna uroven psychosocialniho klimatu na specializovaném oddé€leni odpovida situaci
v dob¢ ptedvyzkumu I. Jako srovnavaci parametr pouzivame Skdlu agrese dotazniku SPK.
Nasledné¢ empiricky ovétujeme ptredpoklad Rutze a spoluautort (1999), ze agresivita muze
byt projevem zptsobu zvladani deprese. Pomoci projektivni techniky CAE zjistujeme vyskyt
depresivity (jako méfitelné miry poklesu forie) a agresivity (jako predispozice k agresivnimu

jednani, tedy k agresi) u odsouzenych uzivateli drog ve v€znici Pfibram.

Na zéklad€ kvantitativni analyzy ziskanych dat dochazime k zavéru, ze u odsouze-
nych uzivatell drog na specializovaném oddéleni 1 na béZném oddile vykonu trestu véznice
Ptibram se ve vysoké miie vyskytuje souCasné agresivita s depresivitou a obé proménné vy-

kazuji t€sny funkéni vztah.

Kli¢ova slova: psychosocialni klima, CIES, CAE, SPK, véznice, specializované od-
déleni ve véznici, drogova zavislost, penitenciarni psychopatologie, deprese, depresivita,

agrese, agresivita.
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ABSTRACT

The postgraduate thesis is looking into possible links between depression or depres-
siveness and aggression or aggressiveness in relation to the psychosocial atmosphere of prison
focusing on sentenced drug users. Our study is also verifying the assumption, that aggression

might be typical coping mechanism of men to control the depression.

The theoretical part is looking for potential links between terms depression and ag-
gression based on technical knowledge in the literature studied; also pointing at gender condi-
tioned ways of controlling a depression as well as connection between depression or aggressi-

on occurrence of sentenced and drug addicted sentenced individuals.

The empirical part of the study is based on findings, included in the thesis as a pre-
study I and gained through psychosocial atmosphere of specialized detachment of Ptibram’s
prison in 2006 (Dvoiadk, 2006). By using the same technique as in pre-study I (SPK form)
work verifies, if current level of psychosocial atmosphere in specialized detachment corre-
sponds to the pre-study I situation. SPK form scale of aggression is here used as the compara-

tive parameter.

The postgraduate thesis is subsequently verifying the assumption of Rutz and his co-
authors (1999), that aggression might be form of a depression control. Through CAE projecti-
ve technique is the work detecting the existence of depression (as measurable level of phoria
decrease) and aggression (as predisposition to aggressive behavior, €.1. aggression) on senten-

ced drug addicts in Piibram’s prison.

Thesis is based on quantitative analysis of collected data, defining frequent occur-
rence of aggression together with depression, observed on sentenced drug addicts in speciali-
zed detachment as well as in other common detachment of Piibram’s prison; both emotions

are shoving close functional connection.

Keywords: psycho-social atmosphere, CIES, CAE, SPK, prison, specialized deta-
chment in prison, drug addiction, penitentiary psychopathology, depression, depressiveness,

aggression, aggressiveness.
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SEZNAM ZKRATEK
16 PF: 16 Personality Factors (Sestnactifaktorovy osobnostni dotaznik)
AGR: Subskala ,,Agrese“ (dotaznik SPK)
AG: Mira agresivity (test CAE)
ANX: Mira anxiety (test CAE)
AUT: Subskala ,,Autonomie* (dotaznik SPK)
BDI - Beck Depression Inventory (Beckova sebeposuzovaci Skéala deprese)
B-D-I: Inventar agrese Busse a Durkeeové k diagnostice mj. téz agresivity
BZ: Bezdrogova zéna
CAE: Chromaticky asociacni experiment
CAQ: Catelliiv dotaznik klinické analyzy
CES-D: Dotaznik k vySetfovani depresivity

CIES: Correctional Institutions Environment Scale (stupnice prostfedi napravnych

ustavil).

CMP: Centralni mozkova prihoda
DDF: Diferencialni dotaznik depresivity
DEP: Mira depresivity (test CAE)

DOM: Mira dominance (test CAE)

DOPEN: 4-dimenzionalni osobnostni dotaznik (Dotaznik pro $kaly: Psychoticizmus,

Extraverze, Neuroticizmus)

DSM-IV: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 4th revision, (Di-

agnosticky a statisticky manudl duSevnich poruch uzivany v USA).



EGO: Mira egocentrismu (test CAE)

EKT: Elektrokonvulzivni terapie

EOD: Eysenckiiv osobnostni dotaznik

FPI: Freibursky osobnostni dotaznik

GDS - Geriatric Depression Scale (Geriatricka Skala deprese)
HAMD - Hamilton Rating Scale for Depression (Hamiltonova stupnice deprese).
HYS: Mira hypersenzitivity (test CAE)

ICL: Dotaznik interpersonalni diagndzy

IPT: Interpersonalni psychoterapie

J-PR: Subskala ,,Jasnost programu* (dotaznik SPK)

KBT: Kognitivné behavioralni terapie

KC: Krizové centrum

KON: Subskala ,,Kontrola ze strany prislusnikii“ (dotaznik SPK)

MADRS - Montgomery-Asberg Depression Rating Scale (Montgomeryho a Asber-

gové stupnice pro posuzovani deprese)

MAO: Inhibitory monoaminooxidazy (antidepresiva fenelzin a tranylcypromin)
MKN-10 - Mezinarodni klasifikace nemoci, desata revize

MMPI: Minnesotsky osobnostni dotaznik

NARI: Blokatory zpétného vychytavani noradrenalinu (napf. antidepresivum rebo-

xetin)

NASSA: Noradrenergni a specifické serotonergni antidepresivum (napt. Mirtaza-

pin), tzv. 4 generace antidepresiv.
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NDRI: Blokatory zpétného vychytiavani noradrenalinu a dopaminu (napf. antide-

presivum bupropion)

NZR: Mira nezralosti (test CAE)

OPL: Mira emoc¢niho oplosténi (test CAE)

OS-P: Subskala ,,Orientace v osobnich problémech* (dotaznik SPK)
OSZ: Oddil specializovaného zachazeni

OVT: (bézny, standardni) oddil vykonu trestu

PET: pozitronova emisni tomografie

POD: Subskala ,,Poskytovani moralni podpory* (dotaznik SPK)
P-OR: Subskala ,,Poiradek a organizace* (dotaznik SPK)

PRIME MD2: Originalni ¢eska technika ke screeningu deprese (dotaznik)
PR-O: Subskala ,, Prakticka orientace programu* (dotaznik SPK)
RIZ: Mira tendence Kk rizikovému chovani (test CAE)

ROR - Rorschachiiv test

SARI: Serotoninovi antagonisté a blokatory zpétného vychytavani serotoninu, an-

tidepresiva (nefazodon, trazodon, napt. Trittico)

SDS: Zungova sebeposuzovaci stupnice deprese

SEH: Mira sebehodnoty (test CAE)

SNRI: Blokatory zpétného vychytavani serotoninu a noradrenalinu (antidepresiva)
SOVT: Specializované oddéleni vykonu trestu

SPARO: profilovy faktorovy osobnostni dotaznik

SPK: Stupnice psychosocialniho klimatu
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SPO: Subskala ,,Projevovani se - spontannost* (dotaznik SPK)

SRE: Stimulatory zpétného vychytavani serotoninu (napf. antidepresivum tianeptin)

SSRI: Selective serotonin reuptake inhibitor, Selektivni inhibitor zpétného vychyta-

vani serotoninu, antidepresiva III. generace

TAT: Tematicky apercepcni test

TCA: Tricyklicka antidepresiva (amitriptylin, nortriptylin, klomipramin atd.)
TMS: Transkranialni magneticka stimulace

TNZ: Mira intrapsychické tenze (test CAE)

UNYV: Mira unavitelnosti (test CAE)

VT: Vykon trestu

WAIS-R, WAIS-III, WISC-III: Wechslerovy inteligen¢ni skaly

ZAP: Subskala ,,Zapojeni do programu‘ (dotaznik SPK)
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I. UVOD

v v

Vinat (1995) uvadi, ze jednou z nejcastéjSich duSevnich nemoci je deprese, objevuje
se totiz u 75 % hospitalizovanych pacientii. S depresi se ve svém zivoté setka 5 az 10% oby-
vatel vyspélych zemi, u nas udajné€ 6%. Asi v 80% ptipadii ma periodicky pribeh a opakuje se
v kratSich ¢i delSich intervalech, pficemz asi v 15% ptipadi chronizuje. Ptitom, jak autor
uvadi, mnoho nemocnych viibec nevyhledd odbornou pomoc, o svych potizich s 1ékafem ne-
mluvi nebo u nich neni deprese rozpoznana, protoZe ji zakryvaji jiné subjektivni somatické

stesky. V poslednim ze jmenovanych pifipadit mluvime o tzv. larvované depresi.

Jednim z ¢astych projevii deprese je agresivni jednani. Miize jit o agresi nepfi-
mou, pfimou nebo také o autoagresi. Jak uvadi Rutz a spoluautoti (1999), genderova predis-
pozice zplusobuje, Ze zatimco Zeny pii depresi spiSe somatizuji, muzi maji tendenci manifes-
tovat depresi agresivnim a antisocidlnim chovanim, zneuzivanim alkoholu nebo drog, impul-

zivitou a snizenou toleranci stresu.

Také u uzivateli celé fady drog miizeme Casto videt agresivni projevy, a to 1 v dobg,
kdy nejsou pod vlivem latky. Jak uvadi Smolik (2002), nebo Hoschl a kol (2004), kauzalita
mezi agresivnimi projevy, osobnosti a abuzem drog je vzajemnd. Osobnost mize byt riziko-
vym faktorem abuzu, chronicky abuzus muze zpétné ovliviiovat osobnost a agresivita je pak

zde spole¢nym jmenovatelem.

Jednim z mist, kde se ve zvySené mife vyskytuji agresivni projevy, je véznice.
Uvéznéni je narocnou a zatézovou zivotni situaci, kdy se cely zivot odsouzeného méni ,,naru-
by*“. Jak uvadi Putwain a Sammons (2002), uvé€znéni mé velky vliv na psychiku odsouzeného.
U vézih se bézn¢ vyskytuji pocity frustrace, anxieta, depresivita, (auto)agresivni jednani a

u nachylnéjsSich jedinci az psychotické symptomy (halucinace, deziluze).

V souladu s pfedchozim textem, agresivni chovani odsouzenych nemusime chapat
pouze jako projev utoku ¢i obrany, nebo jako pouhy dasledek osobnostni determinace u ne-
zralych osobnosti (maladaptivni coping), ale také jako potfebu lépe vnimat svoji existenci,
uvédomit si sebe sama a chranit svoji vlastni integraci (PonéSicky, 2004). A nebo, jak uvadi
Rutz se spoluautory (1999), jako mozny projev depresivniho ladéni. Agrese se pak stava
symptomem, ktery miiZeme u mladych odsouzenych muzi, zejména téch, kteii uzivaji

drogy, ofekavat ve zvySené mire.
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Jesté v nedavné dobé€ nase vézenska sluzba odsouzenym uzivatelim drog vénovala
zvlastni pozornost, ziizovala pro né tzv. specializovana oddéleni vykonu trestu pro drogové
zavislé se specialnim programem zachazeni a pomoci individualni 1 skupinové psychoterapie
a dalSich aktivit usnadiiovala jejich resocializaci, ale 1 ovlivitovala psychosocidlni klima ve

veznici.

Nasledné v priibéhu roku 2006 vSak doslo k organiza¢nim zméndm v naSem vézei-
stvi, kdy bylo nafizenim gen. feditele VS CR zrugeno samostatné postaveni specializovanych
oddéleni v naSich véznicich a byla zménéna celd filozofie vykonu trestu. Dlraz zacal byt kla-
den na represi, bezpe¢nost vykonu trestu, kontrolni ¢innost atd. To vSe na tkor vzd€lavacich a
resocializacnich programii. N&které véznice reagovaly zruSenim napft. tzv. bezdrogovych zon a
jejich pfeménou na standardni oddily vykonu trestu. Jiné (jako tfeba 1 VE&znice Piibram) navy-
Senim poctu odsouzenych na specializovanych oddélenich, ackoliv pocet zaméstnanct ziistal
stejny. Aktivity s odsouzenymi se zacaly provadét vice formalné a vybér odsouzenych na spe-

cializované oddé¢leni jiz neprovadi psycholog.

Ve své diplomové praci (Dvotak, 2006), kterou jsme zahrnuli do ptedvyzkumu této
rigordzni prace, jsme dosli k zavéru, ze diky popsanym zménam v nasem vézenstvi se statis-
ticky vyznamné zhorSilo psychosocidlni klima na specializovaném oddéleni. Jednim ze zjiSté-
nych projevil tohoto negativniho ovlivnéni klimatu je zvySeni agresivity odsouzenych na spe-

cializovaném oddéleni, a to az na Groven bézného oddilu vykonu trestu.

V teoretické ¢asti této prace se na zékladé odbornych poznatkti z prostudované lite-

ratury zabyvam moZznou souvislosti pojml deprese, resp. depresivita a agrese, resp. agresivita
ve vztahu k psychosocialnimu klimatu v penitenciarnimu prostedi, se zamétenim na odsou-

zené uzivatele drog.

& ¥4

V empirické ¢asti navazujeme na zjiSténi plynouci ze své diplomoveé prace, kterou

vnimame jako zasadni vychodisko (resp. jako piredvyzkum I) k této préaci. S odstupem péti let
jsme nejprve zmapovali aktualni situaci ve véznici Pribram (pfedvyzkum II). Za pouziti stejné
techniky, jako v ptivodni praci (dotaznik SPK) jsme ovéfili, Ze soucasna situace na speciali-
zovaném odd¢leni je totoznd, jako v dobé vyzkumného Setteni v roce 2006. To znamend, Ze
Skala agrese dotazniku SPK vykazuje pro specializované oddéleni stejné hodnoty, jako pro

bézny oddil vykonu trestu.
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Na zéklad¢ téchto zjisténi jsme se rozhodli ovefit predpoklad Rutze a spoluautori

(1999), zZe agresivita miize byt projevem zptisobu zvladani deprese.

Pokud by se se nam v této praci podatilo potvrdit statisticky vyznamny vztah mezi
vyskytem agresivity a depresivity u odsouzenych uzivatelli drog na specializovaném oddélent,
mohlo by to znamenat, Ze represe, kterd zpravidla ve v€znicich nasleduje po agresivnich pro-
jevech odsouzenych pravdépodobné nebude mit velky preventivni nebo resocializa¢ni ucinek,
nebot’ se nezabyva jejich pfi¢inou. Paklize by tedy byla u odsouzenych diagnostikovana de-
prese vcas, mohlo by se preventivné terapeuticky zasdhnout, at’ uz ve formé psychoterapie,
farmakoterapie antidepresivy nebo v optimalnim piipadé kombinaci obojiho a tim vyznamné
napomoci ke sniZzeni vyskytu mimofadnych udalosti na zdklad€ agresivniho nebo autoagre-

sivniho jednani odsouzenych.
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II. TEORETICKA CAST

1 Psvychosocialni klima v penitenciarnim prostredi

1.1 Obsah pojmu a vybrané teorie

V chépani pojmu psychosociadlni klima neni pojmova ani obsahovd jednotnost
a zatim neexistuje ucelend a pfijimana teorie. Ve stejném ¢i velmi podobném vyznamu se
v literatufe pouziva mnoho synonym: vedle pojmu psychosocialni klima (Kollarik, 1992) také
jen socidlni klima (Hiebsch - Vorwerg, 1979), nebo socidlnépsychologické klima (Janousek,
1988; Parygin, 1981), klima skupiny (Reza¢, 1998), socidlni atmosféra (Kollarik, 1992; Hieb-
sch — Vorwerg, 1979; Haluzova, 2003), skupinova atmosféra (Kollarik, 1992; Rezag, 1998),
psychologické (mikro)klima ¢i psychologicka atmosféra (Janousek, 1988), mravné psycholo-
gické klima, emociondlni klima nebo mikroklima (Panovsky, Cepelak, 1984) nebo socidalni
atmosféra (Rezag, 1998). Pro udely svoji prace budu dale pouZivat termin psychosocialni kli-
ma, ktery se mi jevi ze vSech pouzivanych terminii nejvystizngj$i. Predtim bych vSak rad
uvedl v kratkém piehledu jesté dalsi mozné pohledy na obsah tohoto pojmu a vycet nékterych

dalSich synonymnich nebo pojmové blizkych oznaceni.

Mnozi autofi se zabyvali pojmy, které¢ se svym obsahem chépani psychosocialniho
klimatu velmi blizi. Napt. Kalina (2003) se zabyval tzv. ucinnosti terapeutické skupiny, coz je
oznaceni velmi blizké pojeti psychosocidlniho klimatu nékterych dale citovanych autord.

Krech a spoluautoti (1962) pak tzv. efektivnosti skupiny.

Samotnym psychosocidlnim klimatem se zabyva mnoho autord, kteti ho vymezuji
velmi izce a jednostranné, Zpravidla se jedné o hledisko pracovnich skupin nebo dokonce jen
o hledisko pracovnich skupin vyrobnich zavodi, kdy napt. Czarnik spojuje socidlni klima
pracovni skupiny s pracovni spokojenosti, stabilitou pracovnikli a efektivnosti prace. (in Pa-
novsky, Cepelék, 1984). Sifeji, ale stile se zaméfenim na pracovni skupiny jej vnimaji Berg-
mann a Frohlich (1974), Kunze (in Panovsky, Cepelak, 1984) nebo Janousek (1988) a dalsi,

vvvvv

1984, nebo téz Dvotak, 2006).

Jiny autofi se zamé&fuji na vliv zplsobu vedeni skupiny na psychosocialni klima,
napt. Fiedler (in Kollarik, 1992, nebo in MiSovi¢ova, 1982), ktery akcentuje mj. zejména

vztahy mezi vedoucim a ¢leny a tzv. efektivnost vedouciho. V zdsadnim rozporu nejsou ani
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Nakoneény (1967; 1970) nebo Rezaé (1998), ktery pojem skupinova atmosféra ztotoZiiuje se
situacné podminénym emocnim naladénim skupiny a tvrdi ve shod€ s predchozimi autory, Ze
je urcovana predevsim stylem vedeni skupiny. Dale vSak obsahové rozliSuje vyznam pojmu
atmosféra, tedy kratkodobé situacni naladéni od pojmu klima, coz chape jako relativné trvaly,

stabilizovany, ptizna¢ny rys skupiny.

Dale definuji psychosocialni klima napt. Hiebsch a Vorwerg (in Panovsky, Cepelak,
1984) jako pro skupinu charakteristické formy vztahu a celkovy habitus skupiny, nebo Pary-
gin (1981, s. 11) jej vidi jako ,previddajici a relativné stalé psychické naladéni kolektivu®,
piipadné Kollarik (1990, s. 500), ktery chape pojem velmi komplexné jako ,,relativné stabilni
a emociondlni naladénost, ve které se spojuji nalady lidi, jejich dusevni proZivani, vztahy jed-
noho k druhému, k praci, k obklopujicim udalostem...*. Podobné komplexné chape tento po-
jem Haluzova (2003), podle které je socialni atmosféra ve skupiné€ ovlivnéna psychologickou
atmosférou, mezilidskymi vztahy, kooperaci, rozvojem skupiny, komunikaci, stylem vedeni,

vztahem k praci, zamé&fenosti na uspéch, socialni zaclenénosti a spokojenosti.

Velmi Siroké pojeti klimatu pak predstavuje Schonwélder (1972, s. 78), kdyz vypo-
citava tti ,dimenze skupinové atmosfery, a to: jednani smérujici k vykonu, socialni chovani

a psychicky stav*. Blize — viz Dvotak (2006).

Psychosocialnim klimatem v penitenciarnim prostiredi zabyvala v posledni dobé
napt. Haluzova (2003). Podle ni je tzv. socidlni atmosféra tvotena souhrnem nékolika vrstev
nalad, pociti, postojii a presvédceni urcitych jedincti (az vefejnosti) o ur€ité véznici. Atmosfé-
ru rozdéluje dale na Ctyfi vrstvy: vrstva I (neCistota, nepotadek versus vnéjs$i dojem uklize-
nosti, pofadku, fadu); vrstva 2 (povest u vetejnosti, piibuznych a odsouzenych); vrstva 3 (po-

city a emocionalni naladéni v&ziil) a vrstva 4 (pocity a emocionalni naladéni personalu).

Moos (1974), z jehoz dotazniku v pfedvyzkumu empirické Casti této prace vycha-
zim, pak do pojmu atmosféra skupiny zahrnuje dimenzi vztahovou, dimenzi osobniho ristu
a dimenzi udrzovani a zmény systému (rozdéleni volné dle Moose, 1974):

a) Dimenze vztahova: vyjadiuje miru interpersonalnich vztaht ve skuping, kvali-
tu vzajemnych vazeb, miru kooperace, ptitazlivost skupiny pro Cleny, poskyto-

vani vzajemné pomoci ve skupin€, moznost projevii, pocitli a ndzoru.
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b) Dimenze osobniho riustu: Vyjadiuje vnitini procesy, tykajici se zejména vy-
tvofenych podminek ve skupin€ pro autonomii a rist jejich ¢lentli, samostatnost
jejich ¢innosti a rozhodovani, orientaci na ulohy vytvareni podminek pro ¢leny
skupiny na diskuzi a vzajemnou informovanost a toleranci k uréitym negativ-

nim projeviim c¢lent.

c) Dimenze udrZovani a zmény systému: Vztahuje se zejména na mechanismy
organizace — fizeni skupiny, realizovany systém kontroly, schopnost vykonavat

nov¢ ulohy a funkce, reaktivované formy vedeni zejména ve vertikalni roving.

Psychosocidlnimu klimatu se vénuji podrobnéji ve své diplomové praci (Dvorak,

2006).

1.2 Vyzkum psychosocialniho klimatu ve véznicich

»l kdyz se dnes v§eobecné uznava, ze variance individualniho chovani urcité osoby
je urcena nejen jejimi osobnostnimi vlastnostmi ale i charakteristikami prostredi, v némz jed-
na, venovala se jen mala pozornost systematickému studiu proménnych danych prostredim,

zejména psychosocidlnim charakteristikam prostredi (Panovsky, Cepelak, 1984, s. 5).

K méfeni psychosocidlniho klimatu obecné lze pouzit metody bézné v sociologii
a socialni psychologii. ,,Z nejcastéji pouzivanych metod a technik lze uvést metodu dotazovaini
(...), Fizeného rozhovoru (...), anonymni anketu a sociometrii (...). V uvahu zde pripada auto-
sociometrie (...), index socialniho klimatu (...) a dalsi sociometrické techniky — napr. plebiscit

ndklonnosti a odporu” (Panovsky, Cepelak, 1984, s. 22).

Specifické prostiedi a podminky véznice vSak vyZaduji specifické techniky méteni
psychosocialniho klimatu. Existuji nékteré novéjsi zdroje, které se zabyvaji psychosocialnim
klimatem napt. ve Skolach (Jezek, 2005). Empirickych praci, které by se zabyvaly vySetfova-
cimi technikami vhodnymi k mapovani psychosocialniho klimatu ve véznicich je vSak bohu-

zel stale nedostatek.

Jak uvadi Panovsky a Cepelék (1984, s. 10-11), psychosocialni klima ve v&znicich
podrobné zkoumal R. H. Moos. Jeho technika mapovani psychosocialniho klimatu a studie
jsou prikladem vyuziti socidln€¢ psychologickych poznatki a diagnostickych technik

v penitenciarni praxi. Panovsky a Cepelak (1984) vyuzili jeho poznatky a méfili psychosoci-
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alni klima v naSich véznicich. Pro tento ucel pouzivali deset subskal z upraveného Moosova
dotazniku. Tyto subskaly dohromady tvofi tii popsané dimenze psychosocialniho klimatu
podle Moose (1974). Podrobné se zabyvam jejich technikou v empirické Casti prace v rdmci

svého piredvyzkumu, popsana je v kapitole 5.1 Moositv dotaznik.
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2 Specializovana oddéleni ve véznici

2.1 Vznik specializovanych oddéleni ve véznicich

V devadesatych letech minulého stoleti doSlo k vyrazné zméné skladby odsouze-
nych. DoSlo k nartstu nasilnych a majetkovych trestnych ¢ini pachanych v souvislosti
s abuzem drog a vyrazné piibylo poctu odsouzenych zavislych na navykovych latkach. Cel-
kovy pocet odsouzenych v té dob¢ vSak rapidné poklesl. Opodstatnénym krokem vézenské
sluzby bylo ziizovani specializovanych oddéleni vykonu trestu (mimo jiné) pro drogové
zavislé. V t¢ dob¢ doslo také k postupnému zavedeni nejriiznéjSich specialistii do vézenského
systému (psycholog, specialni pedagog) a jejich ,,zcivilnéni* (napf. nepouzivani uniforem).

Specializovand oddé€leni ve véznicich vSak nejsou fenoménem posledni dekady.
,woudem narizena ochranna protialkoholni lécba ve vykonu trestu s uplatnénim psychiatrické
a psychologické péce pod oznacenim SPOL existovala ve veznicich uz drive. Méla ale prede-
v§im pomoci resit problem nerealizovanych protialkoholnich léceb, jez nestacily zajistit psy-

chiatrické lécebny‘ (Sisel, 2004, s. 2).

Viibec prvni ze specializovanych oddéleni vzniklo ve véznici Plzenn — Bory jesté za
minulého rezimu na konci 80. let a piivodné bylo uréeno pouze pro osoby s poruchami osob-
nosti. Pozd¢ji doslo k rozsifeni specializace i pro osoby drogoveé zavislé. ,,Tato moznost vSak
byla od 1.1.1987 zruSena, a tak v rozporu se zakonem nebylo v praxi mozné ochranné léceni

v prubéhu vykonu trestu absolvovat* (Kalina, 2003, s. 257-258).

V dalSim desetileti se zacaly postupné objevovat specializovana oddéleni i v dalSich
véznicich:' v Hefmanicich (pro osoby mentalné retardované a alkoholiky), v Ku¥imi (pro
sexualni devianty), ve Svétlé nad Sazavou (pro matky s nezletilymi détmi), ve Strazi pod
Ralskem, Ostravé, Brné, Rynovicich a Hornim Slavkové (se zesilenym stavebné technic-
kym dozorem pro nebezpecné vézn¢), v Brné a Pardubicich (pracovné nezaraditelni, invali-
dé a starobni diichodci), v Opavé (pro zavislé na alkoholu a drogach), v Ostrové nad Ohii
(pro pracovné nezafaditelné, pozdéji pro drogoveé zavisl¢), v Plzni-Borech, Rynovicich, Bé-

luSicich, Znojmé, VSehrdech a Piibrami (pro drogové zavislé).

1 Pozn: V poslednich nékolika letech doslo postupne ke sjednoceni pravidel a podminek pro vznik
specializovanych oddéleni. Pravni oporu pro jejich vznik lze nalézt v §70, dil 6 zdkona ¢. 169/1999 ve
znéni pozdéejsich uprav. Presna pravidla pro zrizeni a cinnost specializovanych oddelent v jednotlivych
véznicich pak byla upravena Narizenim gen. feditelky VS CR ¢ 43/2004.
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2.2 Vznik specializovaného oddéleni ve Véznici Pribram

Jak uvadi Jilek (2005c¢), vé€znice Ptibram je ur¢ena pro vykon trestu odnéti svobody
odsouzenych muzt. V rdmci oddéleni s dohledem, dozorem a ostrahou jsou ve v€znici umis-
téni také mladi dospéli (18-26 let), starSi mladi dospéli (2630 let), prvovéznéni a odsouzeni

cizinci.

V navaznosti na moderni trendy soufasné¢ho Ceského vézenstvi v oblasti drogoveé
problematiky bylo v roce 2002 generalnim feditelstvim Vézefiské sluzby CR ztizeno ve zdejsi
véznici samostatné specializované oddéleni vykonu trestu (SOVT) pro odsouzené

s poruchami duSevnimi a poruchami chovani zpisobenymi uzivanim psychotropnich latek.

Ptedevsim z diivodu kontinualniho ptisobeni v rdmci soucasnych zpiisobt zachazeni
s odsouzenymi toxikomany byla v roce 2003 k odd¢€leni ptficlenéna bezdrogova zona (BZ-1),

ktera je zaméfena predevsim na sekundarni a tercialni prevenci.

Na zéklad¢ ziskanych zkuSenosti s odliSnou kategorii odsouzenych se ukdzalo, ze je
nutné ve specifickych podminkéach véznice zachytit 1 odsouzené, které lze povazovat za jedin-
ce ohrozené drogou. Z tohoto diivodu byla v roce 2004 do organizaéni struktury zaclenéna
dalsi bezdrogova zona (BZ-2), kteréa plni tkoly smétujici pfedev§im do oblasti primarni pre-

vence.

V roce 2004 bylo do této organizacni struktury zatazeno ikrizové centrum (KC),
jehoZz ucelem je poskytnout doCasny pobyt odsouzenym, u kterych jsou zaznamenany aktudlni

symptomy krizového stavu.

Vroce 2006 bylo rozhodnuto o dalsim rozSifeni specializované¢ho oddé¢leni
o centrum substitu¢ni 1é¢by pro zavislé na opiatech (SC). Jeho ucelem je standardni 1é¢ba,
ktera odklada splnéni kone¢ného cile, tj. trvalé a disledné abstinence, na dobu, kdy bude od-

souzeny objektivné i subjektivné schopen abstinenéné orientovanou lé¢bu podstoupit.

2.3 Puvodni struktura a vybaveni SOVT Véznice Pribram

Vznik specializovaného oddé€leni ve Véznici Piibram byl veden mySlenkou vytvoftit
v ramci prosttedi vykonu trestu propojenou péci o odsouzeného toxikomana, kterd by zefek-
tivnila pfedev§im terapeutickou a vychovnou ¢innost realizovanou kvalifikovanym persona-

lem.
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V praxi se jedna o sou¢innost nékolika jednotek (oddila), kdy odsouzeny po uspés-

ném absolvovani stanovené¢ho programu na jedné z nich piechazi plynule na dal§i. Timto sys-

témem se vytvareji relativné optimalni podminky pro zachazeni s odsouzenymi toxikomany

ve vykonu trestu.

a)

b)

Oddil specializovaného zachazeni (OSZ): je ,,nastupni jednotkou‘ pro odsouzeného to-
xikomana, ktery je ve fazi vynucené abstinence. Doba pobytu na OSZ trva zpravidla rok.
V prvni, ptijimaci fazi (zhruba mésic), jsou odsouzeni vySetieni 1ékafem a dalSimi specia-
listy oddéleni. Na zakladé jejich zavérh je pak pro kazdého zpracovan individualni pro-
gram zachazeni. Neni uplatiovan dogmaticky, mize byt podle vyvoje terapie aktualné
ménén. Druhd, intenzivni faze probihajici po zbytek roku, obsahuje systematickou psychi-
atrickou a psychoterapeutickou péci, pii niz jsou detailné zkoumany psychické dispozice
klientti, souvislosti kriminalniho deliktu s konzumaci navykové psychoaktivni latky, hle-
daji se priCiny a souvislosti vzniku jejich zavislosti, sleduje a vyhodnocuje se chovani
1 dosavadni vysledky terapie. VyuZivaji se k tomu individudlni 1 skupinové terapeutické
praktiky v¢etné komunitnich postupti. Souc¢asti programu je 1 pracovni terapie. Jestlize od-
souzeny uspesSné absolvuje tuto intenzivni etapu programu, postupuje na bezdrogovou zo6-
nu. Hlavnim a konkrétnim cilem je motivace odsouzené¢ho ke zméné€ dosavadniho chovani

a postojt, které byly pti¢inou jeho delikvence.

Pivodni kapacita OSZ je 40 mist (9 loZnic). K dispozici ma svoji kulturni mist-
nost, terapeutickou mistnost a mistnost pro sebeobsluzné aktivity (pracka). Pro realizaci
z4djmovych, vzdélavacich a dalSich terapeutickych aktivit se vyuzivaji prostory (tzv. ,ate-
liéry*) v druhé poloving téhoz podlazi. K vychazkdm a venkovnim sportovnim ¢innostem
je vymezen prostor s upravenym hiistém, které slouzi k provozovani kolektivnich spor-

tovnich her. Venkovni pracovni aktivity jsou realizovany ve stiezené ¢asti véznice.

Bezdrogova zéona 1 a2 (BZ 1 a BZ 2): smyslem bezdrogové zony obecné je vytvaret ta-
kové prosttedi, ve kterém se odsouzeni nauci spolecensky piijatelnymi zpisoby fesit nej-
rtiznéjsi konflikty a vyrovnavat se s naronymi zivotnimi situacemi bez uzivani drog. Ci-
lem je motivovat odsouzené, aby trvale abstinovali a aktivné se podileli na realizaci pro-

gramu bezdrogové zony.

Pivodni ubytovaci kapacita BZ 1 (resp. BZ 2) ¢inila v dob€ jejich ztizeni 55

(resp. 60) odsouzenych, tj. 10 (resp. 11) loznic, které jsou vybaveny standardnim zatize-
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nim. Kazda bezdrogova zéna mé svoji kulturni mistnost a mistnost pro sebeobsluzné ¢in-
nosti. Pro realizaci aktivit programu zachdzeni jsou vyuzivany zejména prostory ateliéra

v ptizemi ubytovny.

Vzhledem k Gc¢elnosti ptisobeni, kdy je nevhodné spole¢né umistit odsouzené,
ktefi v minulosti uzivali drogy s odsouzenymi, ktefi nebyli a nejsou uzivateli drogy, je

bezdrogova zona rozdélena nasledujicim zptisobem :

e bezdrogova zona 1 — sem se zatazuji odsouzeni, ktefi uZivali drogu a nyni jsou moti-
vovani k dobrovolné abstinenci, ptipadné odsouzeni, kteti absolvovali soudné natizené
nebo dobrovolné ochranné protitoxikomanické léceni nebo absolvovali pobyt v oddilu

specializovaného zachéazeni.

e bezdrogova zona 2 - zde jsou zatazeni odsouzeni, ktefi nejsou a nebyli uzivateli drogy,
ale lze je povazovat za jedince ohrozené drogou. Je tedy urcena pro odsouzené, kteti
neprosli OSZ, ale pocit'uji ohrozeni drogou a chtéji sami sebe chréanit pifed nebezpecim

abuzu drog ve v€znici €1 nasledné po propusténi.

¢) Kirizové centrum (KC): Slouzi k pfechodnému ubytovani jedinct v tzv. krizovém stavu,
tzn. za situace, kdy odsouzeny diky mimotadné udalosti ve svém osobnim zZivoté ohrozuje
sebe ¢i své okoli (imrti v rodin€, onemocnéni, nevera, rozvod, socialni upadek, ulozeni
dalsiho trestu odnéti svobody ptfipadné izamitnuti Zadosti o podminéné propusténi).
Zhodnoceni stavu a ptipadné umisténi odsouzeného do krizového centra je v pravomoci
psychiatra, resp. psychologa a fidi se obecné zdvaznymi pravidly emergentni psychiatrie

pro tzv. krizovy stav.

Krizové centrum je umisténo v samostatné budové. Objekt je ¢lenén do tii pro-
voznich celkil. V prvnim nadzemnim podlazi je umisténa pracovna psychologa, psychiat-
ra, dozor¢i stanoviSté, umyvarna nadobi a socialni zatizeni a déle izola¢ni cela pro umis-
téni odsouzenych s akutni psychickou krizi s projevy autoagresivniho chovani. Tato cela
je uzptisobena k minimalizaci moznosti sebeposkozeni umisténého odsouzeného. Ve dru-
hém nadzemnim podlazi jsou Ctyfti cely. Pro ucely krizového centra jsou vyc¢lenéna 4 mis-
ta, zbytek ubytovaci kapacity (12 mist) vyuziva Centrum substitucni terapie. V podkrovi
objektu je dislokovana spoleenskd mistnost ur€ena k provadéni psychoterapeutickych,

vzdélavacich a jinych aktivit.
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d) Centrum substituc¢ni terapie pro zavislé na opiatech (CST): uc¢elem centra je elimino-

vat potfebu hledani drogy jeji substituci.

Substitucni 1écba je standardnim lécebnym postupem, ktery svou charakteristikou
patti do postupl harm reduction (minimalizace zdravotnich a socialnich rizik). Jedna se
o ¢asové neomezenou udrzovaci terapii, ktera odklada splnéni konecného cile (tj. trvalé
a disledné abstinence) na dobu, kdy bude pacient objektivné i1 subjektivné schopen absti-
nencné orientovanou lécbu podstoupit. Do té doby chce udrzet a zlepSit pacientiiv soma-

ticky a psychicky stav.

Substitucni 1écba je metodou prvni volby pro pacienty, ktefi nejsou schopni pfi-
jmout terapeutické metody. Primarnim cilem je drogova abstinence. Nastrojem této 1€cby
je podavani substitu¢ni latky jinym nez nitrozilnim zptsobem, a to v mnozstvich, ktera
efektivné potlacuji pacientovy odvykaci pfiznaky a umoznuji vSestranné zlepsit kvalitu

jeho Zivota.

Nejde vSak pouze o farmakoterapii. Substituéni 1éba je zalozena na komplexni
pé&i o odsouzené pacienty s diagnézou F11. Cinnost je v prvni fazi zaméfena na zlepSeni
kvality zivota zavislého, nejprve prevedenim na ,Cistou latku“, kterd drogu nahradi,
v dal$i fazi pak reedukaci ve spojitosti s jeho osobnosti a chovanim. Nasledna péce se
snazi motivovat odsouzené¢ho ke zméné dosavadniho chovani, které bylo pfi¢inou jeho

abuzu drog a zpravidla 1 delikvence. Cilem substitu¢ni 1éCby je ptiprava pro zavedeni l¢-

¢ebného rezimu, ktery vede k detoxifikaci a trvalé abstinenci.

Vlastni substitu¢ni 1éCba je realizovana v prostorach objektu krizového centra. Od-
souzeni, ktefi prosli substitu¢nim programem a nasledné detoxifikaci, jsou zafazeni na od-

dil OSZ.

2.4 Realizace cile a obsahu programu zachazeni

Vybér metod aforem prace vychazi ze zékladnich charakterovych projevi
a zvlastnosti odsouzenych s poruchami osobnosti aporuchami chovani v souvislosti
s uzivanim psychoaktivnich latek. Kazdy odsouzeny je screeningové vySetfen psychologem
(osobnost, event. psychopatologie, orienta¢n¢ intelekt). Nasledna vlastni ¢innost zaméstnancti
specializovaného oddéleni, zamétujici se na sniZzeni negativniho vlivu psychotropni latky na

odsouzeného, je rozsahla a zahrnuje aktivity jednoduché primarni prevence az po psychotera-
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peutické pusobeni. Osobnost odsouzeného a mira jeji dekompenzace je urcujicim Cinitelem
rozsahu poskytnuté odborné péce, ktera se svym pojetim miize lisit.

Zjednodusené feceno bezdrogova zona ma odlisné ukoly od OSZ, 1kdyz obecny cil je
stejny. Zcela zvlastni postupy jsou uplatiiovany v ramci substitu¢ni terapie. Z tohoto divodu

je nutna diferenciace odsouzenych.

2.4.1 Program zachazeni na oddilu spec. zachazeni (OSZ):
Cinnosti a aktivity v rdmci oddé€leni specializovaného zachazeni (dale jen OSZ) pied-
stavuji intenzivni nefarmakologickou terapii, se zaméfenim pfedevSim na reedukacni cil.

Hlavnim cilem je motivace k Zivotu bez drog.

Cil a obsah programu zachazeni je realizovan prostfednictvim nabidky tzv. aktivit.
Prioritu v nabidce maji terapeutické techniky rtizného typu (skupinové psychoterapie, komu-
nitni setkdni, socidlné pravni poradenstvi, arteterapie, hatha-joga apod.). Dilezitou tlohu
predstavuji vzdélavaci aktivity zaméfujici se na spolecnost (obCanska vychova, pravni védomi
apod.). Doplitkové je mozné zvolit zajmové aktivity predev§im sportovniho charakteru. Pii
praci s odsouzenymi tohoto oddilu se upfednostiiuje ¢innost v mensich skupinach (cca 8 - 12
odsouzenych) z davodu vétsi efektivity. Odborni pracovnici specializované¢ho oddé€leni sesta-
vi pro odsouzeného na zdkladé¢ komplexni zpravy ¢i jeji aktualizace tzv. program zachazeni.

Ten se d¢li na ¢ast povinnou a ¢ast vybérovou.

Povinna ¢ast programu zachazeni predstavuje predevsim oblast specidlné vychov-
nych aktivit, dale oblast pracovni, vzdélavaci a utvaieni vn¢jSich vztahl. Aktivity stanovené
v povinné ¢asti programu zachézeni jsou trvalejSiho charakteru a jsou ruseny pouze vyjimec-
n¢ z vaznych divoda na zakladé rozhodnuti tymu odbornych pracovnikli. Mezi povinné akti-
vity patfi:

e pracovni aktivity - prace potiebnd k zajisténi kazdodenniho provozu véznice,

pracovni terapie;

e vzdélavaci aktivity - vzdélavani organizované ¢i realizované stfednim odbor-
nym uciliStém a odbornym ucilistém (rekvalifikaéni kurz), vzdélavani vedené
¢1 kontrolované zaméstnanci specializované¢ho oddéleni vykonu trestu, vzdéla-

vaci ¢innosti obsahuji prvky sebeobsluhy (prani, Zehleni, $iti);
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e specidlné vychovné aktivity - individualni a skupinova specialni pedagogicka
a psychologicka ptisobeni vedena kompetentnimi zaméstnanci, ¢innosti terape-

utické a socialn€ pravni poradenstvi;

e utvareni vnéjSich vztahd - podpora kontaktli s osobami blizkymi a socialnim
zazemim vcetné komunikace s nevladnimi organizacemi zabyvajicimi se péci

o toxikomany (IéCebny, charity, komunity apod.).

Vybérova ¢ast programu zachazeni: v ostatnich aktivitach, zejména zajmovych
ma odsouzenému moznost vybéru. Tuto aktivitu v nepovinné ¢asti je odsouzeny povinen na-
vStévovat nejméné jedno hodnotici obdobi (tj. tfi mesice), poté miize prosttednictvim vycho-
vatele pozadat specidlniho pedagoga o zruseni nebo zménu aktivity. Specialni pedagog pro-
jedna navrh odsouzeného a rozhodne, zda odsouzenému aktivitu v tzv. programu zachdzeni

zrusi nebo zmeéni.

Naplnovani cile a obsahu programu zachdzeni se hodnoti pravidelné jednou za tii
meésice. Hodnoceni GispéSnosti plnéni tohoto programu projednaji zaméstnanci oddéleni vcet-
n¢ psychologa s odsouzenym. Pii hodnoceni se v ptipad€ potfeby program zachézeni aktuali-
zuje v souladu s individudlnim vyvojem osobnosti odsouzeného, zm&nami v jeho chovani,
jednani a v souladu se zasadou zvySovani pozadavkl na kvalitu a rozsah zapojeni. Na kazdé

aktualizaci se podili odsouzeni.

Z davodu pravidelnosti jsou aktivity strukturovany do fixnich tydennich planu, coz
znamena, ze prislu$na ¢innost se provadi v neménny den tydnu, ve stejnou hodinu, konkrét-
nim vedoucim. Tydenni plany jsou zvefejiovany na informacni tabuli oddéleni. Odsouzeni
jsou s plnénim cile programu zachazeni také pribézné seznamovani prostrednictvim komu-
nitniho sezeni. Podklady k hodnoceni cile programu zachdzeni se vyhodnocuji zpravidla 1x
meésiéné na pedagogické radé za ptitomnosti psychologa z diivodu zachovani objektivniho

pohledu na odsouzeného.

Pro zvysSeni motiva¢niho Usili odsouzenych je v ramci tohoto oddéleni uplatiovan
bodovy hodnotici systém, ktery je prabézné¢ vyhodnocovan. V tomto hodnoticim systému
(v z&vislosti na uspésSnosti) je odsouzenému mozné povolit ur¢ité¢ vyhody dané rdmcem prav-
nich norem upravujicich vykon trestu a vnitinim fadem tohoto oddéleni. U vzdélavacich ¢in-
nosti se pfi bodovani ptihlizi k celkové urovni vzdélanosti 1 dosaZzené urovni Skolského vzdé-

lani.
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2.4.2 Program zachazeni na bezdrogovych zonach (BZ 1 a BZ 2):

Cil a obsah programu bezdrogovych zon (dale jen BZ) je rovnéz jako na OSZ zalo-
zen na zékladé pozitivni motivace a propojené¢ho systému povinnosti a vyhod. Aktivity jsou
opét rozdéleny na povinné a nepovinné, pracuje se stydennim fixnim pldnem a bodovym
ohodnocenim. Napliiovani cile v€etné plnéni dil¢ich oblasti programu se hodnoti pravidelné
jednou za tfi mésice. Hodnoceni uspéSnosti plnéni tohoto programu je projedndno

s odsouzenym. Pfi vyhodnoceni se program zachazeni aktualizuje za i¢asti odsouzeného.

Hlavnim rozdilem mezi OSZ a BZ je diiraz na aktivnéjsi pfistup ze strany odsouze-
ného pii vybéru aktivit a zapojeni se do programu zachazeni. I kdyz nabidka aktivit vychazi
ze spektra uvedeného pii popisu OSZ, na tomto oddéleni jiz vysledny program zachazeni do
Jisté miry zrcadli bliZici se konec trestu. VEtsi vahu totiz maji ty aktivity, které mirni dasledky
pobytu ve vézeniském prostiedi u odsouzenych s dlouhymi tresty. Odsouzeného bezprostredné
pfipravuji na rezim bézného Zivota za branami véznice: sociadlné pravni poradenstvi, obcanska
vychova, pravni védomi, kontakt s tfady a institucemi véetné organizaci zabyvajici se nasled-
nou postpenitenciarni pé¢i v oblasti drogové problematiky, rekvalifikacni kurzy, sebevzdéla-

vani, sebeobsluha — prani, zehleni, $iti atd.

2.4.3 Program zachazeni v centru substitucni terapie (CST):

Centrum substitucni terapie ma v tuto chvili za sebou pét let svoji existence (od r.
2006). Cil a obsah programu je realizovan prostfednictvim nabidky aktivit specializovaného
oddé€leni. Jejich struktura a déleni jsou zachovany, ale prioritu v nabidce maji terapeutické
techniky rizného typu (napt. individualni a skupinova psychoterapie, apod.). Dilezitou ulohu
hraji vzdélavaci aktivity zamétujici se na vztah ke spolecnosti (obCanskéd vychova, pravni vé-
domi apod.). Doplitkovou tlohu tvofi zdjmové aktivity pfedevSim sportovniho charakteru.
Z davodu vetsi efektivity se pii praci s odsouzenymi upiednostiiuje ¢innost v menSich skupi-

nach (cca 5 — 10 odsouzenych).

2.4.4 Program zachazeni v krizovém centru (KC):

Zpusob zachazeni s odsouzenym, ktery je v krizi, musi byt piizpiisoben individudl-
nimu charakteru jeho obtizi a fidit se hloubkou krizového stavu. Z tohoto diivodu nelze apli-

kovat standardni zptisob zachazeni na podminky krizového oddéleni. Aktivity vzdélavaciho,
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z4djmového, pracovniho a specidlné vychovného zaméteni zde hraji sekundarni roli. Vybér
metod a forem pomoci zde oproti standardnimu zachazeni urcuje psycholog, ktery je sezna-
men s aktudlnim psychickym stavem odsouzen¢ho. Prioritu ma intenzivni psychologicka pfti-
padné 1 psychiatrickd péce, jako je krizova intervence, kratkodoba emergentni psychoterapie,

kratkodobd, popiipade sttednédoba systematicka individudlni terapie.

2.5 Personalni zabezpeceni specializovaného oddéleni

Plnéni cilti programu zajiStuje na specializovaném oddéleni tym odbornikd ve slo-
zeni psycholog, specialni pedagog, socialni pracovnik, lektor-instruktor, vychovatelé
a vychovatelé-terapeuti. Krom¢ toho specializované oddé€leni dlouhodobé spolupracuje

s dalSimi statnimi 1 nestatnimi organizacemi, které se zabyvaji podobnou problematikou.

Podminkou k Gspésné realizaci cilli specializovaného oddéleni je zkuSeny kolektiv
pracovniki, ve kterém jsou nezbytnym piedpokladem osobnostni vlastnosti jako empatie,
schopnost nadhledu, schopnost komunikace s lidmi a vystupovani, schopnost byt ptirozenou
autoritou, schopnost korektniho 1 diisledného jednani. Samoziejmosti je odpovidajici odborné
vzdélani. Proto se jeho pracovnici pravidelné zucastiuji odbornych stdzi, konferenci

a seminaii k tématice prevence a léCeni zavislosti.

2.6 Soucasna situace na specializovanych oddélenich

V pribehu let 2005-6 doslo k fadé zmén. PfedevSim se jedna o pieplnénost véznic,
zménu celé filozofie vykonu trestu a z ni vyplyvajici zménu postaveni specializovanych oddé-
leni vramci vézenského systému. Spojeni téchto nepiiznivych udédlosti mélo za nasledek
utlum efektivity specializovanych oddé€leni vykonu trestu (SOVT). Jednotlivymi zmé&nami se

zabyvame v nasledujicim textu.

2.6.1 Narust naplnénosti véznic

Podle mési¢ni statistiky (2012) bylo ve véznicich a vazebnich véznicich Ceské re-
publiky k 20. lednu 2012 celkem 23361 véznénych osob. Z tohoto poctu vSak bylo ve vykonu
trestu odnéti svobody celkem 20808 odsouzenych, zbytek ptipada na vazebni véznice. Tento
pocet je 0 4783 véznénych osob vyssi, nez v r. 2006, kdy byl provadén prvni piedvyzkum této
prace a kdy byla konstatovana pieplnénost véznic napt. Hospodkou (2006). Ke zvySen¢ alar-

mujicim ¢islim dochazime pti srovnani s rokem 2002. Aktualni pocet ubytovanych odsouze-
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nych je o 7148 vé€znénych osob vyssi, nez v dobé vzniku Specializovaného oddéleni ve vézni-

ci Ptibram. Jde o nartst na 144% ptvodni hodnoty!

Udaje o naplnénosti véznic (Hospodka, 2006) doplnéné aktualnimi daty pro letosni
rok (Mésicni, 2012) jsme shrnuli do ptehledného grafu €. 1.

Graf & 1: Narist poctu véznénych osob v CR: syntéza vidajii (Hospodka, 2006 a Mésicni,
2012) Pozn.: Data jsou vzdy k 31.12. prislusného roku, pouze rok 2011 obsahuje udaj
k 31.11. (udaje jsou zatim nedostupné) a rok 2012 vychazi z aktualnich udaju k 20.1.

4 N
Vyvoj poétu véznénych osob (2002-2012)
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Ptestoze byla diky vzniku novych véznic (napf. véznice Rapotice) ¢astecné navyse-
na celkova ubytovaci kapacita, aktualni napInénost naSich véznic je k 20.1.2012 podle mésic-

ni statistiky (Mé&sicni, 2012) na 113% ubytovaci kapacity!

Zatimco poéet odsouzenych rapidné stoupa, podet zaméstnanci VS CR ma spise
opaény trend. Podet zaméstnancti VS CR byl v roce 2002 celkem 10595 osob, v roce 2010 jiZ
jen 10447 osob, tedy o 200 mén¢ (Ro¢ni, 2010).
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Graf ¢. 2: Vyvoj v poctu zaméstnancu a véznénych osob. (Rocni, 2010).
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Z rozhovoru s generalnim feditelem VS CR Jifim Treglerem vyplynulo, ze ,,vézern-
sky systéem v CR je financné absolutné na dné a veskeré uspory, které je mozno hledat v ramci
stabilizace verejnych rozpoctu, uz nezasahuji do kategorie vezenstvi‘ (Blanda, Prunerova,

2011).

Jak pise Dlouh4 (2005), Ceska republika se vzdaluje rozvinutym evropskym zemim,
kde pomér poctu véznénych osob na 100 000 obyvatel ¢ini cca 90 az 100 osob, zatimco u nas
je to aktudlné cca 180 osob. Dalsi vyvoj situace je pfitom velmi nejisty, nebot’ ,, ...neexistuji
odborné odhady, zda, kdy a na jaké hodnoté se riist poctu vézeriské populace v CR zastavi.
Bohuzel nékteré zmeny v oblasti trestni legislativy naznacuji, ze trend poslednich 2 let bude

pokracovat (Dlouhd, 2005, s. 12-13).

Dluzno je podotknout, ze ptfedchozi idaj odpovida roku 2005: Dnes je tato hodnota
jesté vyssi, odhadem se bude pohybovat na vice nez dvojnasobku poctu, ktery je bézny

v zemich rozvinuté Evropy.

Diusledkem je, Ze v soucasné dobé¢ neni v nasi republice dodrZena ani zdkonem sta-

r RS Pt 2 . v v we r roov

novena norma minimalni 4 m”™ na jednu véznénou osobu. Ptitom ,,CPT (Vybor pro zabranéni

muceni a nelidskému ¢i ponizujicimu zachdzeni nebo trestani Rady Evropy) (...) dokonce do-

Lo e e a1 , . v 2ec
porucuje minimalni vyméru ubytovaci plochy pro jednu veznénou osobu v rozsahu 6 m

(Dlouha, 2005, s. 12-13).
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Vézeiniska sluzba CR tesi problém s pteplnénosti véznic po svém: ,,Nariistajici pocet
veznenych osob vyZaduje neustale prijimat opatieni k zajisténi rovnomérného vyuzivani stava-

Jicich ubytovacich kapacit véznic a vazebnich veznic* (Hospodka, 2006, s. 10-12).

V praxi to znamena, ze se navysuje kapacita ve v§ech véznicich a na v§ech oddéle-
nich, tedy i na oddélenich specializovaného zachazeni, piipadné¢ se néktera oddéleni typu
bezdrogovych zén méni na oddé€leni standardni, jako naptiklad ve Véznici Bélusice: ,,Z duvo-
du jiz zminéného naristu odsouzenych musi véznice nyni pristoupit ke zruseni jedné bezdro-
gové zomy a prevest ji na béiné oddéleni. Tim vsak prestavda byt schopna diferencovat
v preplnéné ubytovné odsouzené a vytvaret podminky pro radné fungovani bezdrogové zony*

(Jilek, 2005b, s. 18-19).

2.6.2 Struktura ubytovani odsouzenych

Vliv na psychosocialni klima v penitenciarnim prostfedi nemaji jen absolutni pocty
odsouzenych v naSich véznicich, ale 1 charakter ubytovani, zejména mnozstvi lidi ubytova-
nych spole¢né. Struktura ubytovacich kapacit podle Dlouhé (2005) ,neodpovida strukture
v evropskych zemich s rozvinutym vezenskym systemem (SRN, Holandsko, Francie, skandi-
navske zemé). Na rozdil od téchto zemi, kde téemeér neexistuje hromadné ubytovani veziii
a prevazuje ubytovani samostatné, omezené po dvou, v CR stdle prevldda ubytovani hromad-
né (v nékterych pripadech az po 12 az 16 osobach na jedné mistnosti) a ubytovani po jednom

nebo dvou je spise vyjimecné a spise priznacné pro vykon vazby* (Dlouhd, 2005, s. 12-13).

2.6.3 Zména filozofie vykonu trestu odnéti svobody

V pribéhu kalendainiho roku 2005 doglo spoleéné s personalnimi zménami na GR
VS CR také ke zméné celé filozofie vykonu trestu. Zac¢al byt kladen diraz predevsim na bez-
pecnost vykonu trestu, kontrolni ¢innost, technicky stav objekti, signdln€ zabezpecovaci pro-

sttedky, vykon, vystroj a vyzbroj pfisluSnikii strazni, eskortni a dozor¢i sluzby.

Jak uvadi Jilek (2004) nebo SuSanka (2006), jako sviij hlavni tkol vnimalo generalni
teditelstvi v obdobi nastavajici zmény trendu zajiSténi tzv. dynamické bezpecnosti, to zname-
na nahrazovani zivé sily technikou. Tehdej$i generalni feditel se pfitom opiral zejména
o dokument nazvany Koncepce bezpecénosti Vézeiiské slutby CR do roku 2015. V ném se

tvrdi, ze ,pouze v bezpecnych vézmicich je mozné realizovat kvalitni programy zachdzeni
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s veznénymi osobami‘ (Susanka, 2006, s. 5). Ostatni faktory nutné k realizaci kvalitnich pro-
grami zachazeni (napf. pravé psychosocialni klima, kvalitni psychoterapie atd.) tato koncepce

naprosto ignoruje.

Ptitom si nelze nevSimnout zcela opacnych nazorti odbornikt — psychologii pracuji-
cich ve véznicich. Napt. PhDr. Jaroslav Hala zdUraziuje, ze ,dnes je ve vezenstvi vyspélych
statu jiz prekondna koncepce pouhé pasivni, technickymi prostredky, tj. vysokymi betonovymi
zdmi, draténymi prekazkami a predevsim diimysiné konstruovanymi elektronickymi signalnimi
a strezicimi systémy zajistované bezpecnosti. Nutné musi byt dopliovana (...) pozitivnim
ovliviiovanim psychosocidalniho klimatu konkrétni véznice zejména prostiednictvim intenziv-
ni a vSestranné komunikace vezenského personalu s vézneénymi osobami zamérené na preven-

ci a reseni problemu‘* (Héla, 2006, s. 33-34).

2.6.4 Soucasné trendy v naSem vézenstvi

Disledkem vSech popsanych skutecnosti doSlo koncem roku 2005 rozhodnutim ge-
neralniho feditele VS CR ke zruSeni samostatného postaveni specializovanych oddéleni
v ramci vykonu trestu. Pokracovalo dal$i postupné navySovani jejich kapacity pfi totozném
personalnim obsazeni. Tyto zmény byly pocitovany negativné jak ze strany persondlu, tak ze

strany odsouzenych.

Odsouzeni si zacali stézovat na zvySeni anonymity a nedivéry mezi sebou. Z vlastni
zkuSenosti jsme zaznamenali vyrazné sniZeni z4jmu odsouzenych toxikomanil o umisténi na

specializovaném oddé¢leni.

Zaméstnanci dodnes popisuji sniZzeni kvality prace s jednotlivymi odsouzenymi.
Snadno sklouzdvaji k formalismu, pii1 kterém se klade diiraz zejména na ,,papirové” vedeni

aktivit, ale nejde uz tolik o ndpln aktivit samotnych.

Jak uvadi Blanda a Prunerova (2011), soucasny feditel v popsaném trendu pokracuje
a ackoliv nyné&jsi koncepci bezpecnosti nijak neakcentuje, této koncepce se drzi a ponechava
Ji v platnosti. Prvni ndméstek ministra spravedlnosti pak dodava, ze pro vézenskou sluzbu

ohledné dalSiho vyvoje je absolutné prioritni stavebnétechnické zabezpeceni nasich véznic.

Specializovand oddéleni by piitom méla byt mistem, které umoznuje tizce speciali-

zovanou a vysoce odbornou praci s odsouzenymi pro trestné €iny spojené s uzivanim drog
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ro.r

nebo s drogovou minulosti. M¢la by napomahat zmirnéni negativnich disledkié uzivani
drog (,,harm reduction®) odsouzenymi, sniZovat riziko recidivy abtizu po propusténi a
u ohrozenych jedinct se snazit zabranit vzniku abuzu psychoaktivnich latek primo ve

véznici.
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3 Psychopatologie v penitenciarnim prostiedi

Psychopatologie ve véznicich do zna¢né miry kopiruje situaci v psychopatologii za
zdmi vé€znice. Jisté je mozné se mezi odsouzenymi setkat s jakoukoliv diagnézou, nemoci, po-
ruchou ¢i potizemi, se kterymi se miizeme setkat 1 na béZném oddé€leni psychiatrie,
v lé¢ebnach nebo na psychiatrickych ambulancich. MiiZeme pozorovat problematiku zavislos-
ti na navykovych latkéach, uzkostné poruchy vSech druhti, afektivni poruchy, psychozy, nebo
poruchy osobnosti. Vzhledem k tématu této prace se chci zamétit predevSim na poruchy nala-
dy, na agresi a na zavislosti ve vztahu k penitenciarnimu prostiedi. S tim souvisi 1 problemati-
ka anomalniho chovani a prisonisace, nebot’ je to oblast psychopatologie, ktera agresivitu a

poruchy nalady podminiuje a pro prostiedi véznice je typicka.

3.1 Anomalni chovani

Sochiirek (2002b, s. 33) definuje pojem anomalni chovani jako ,,takové chovani, kte-
ré neni duSevni poruchou ¢i nemoci, ale vyznacuje se vyjimecnosti a odchylnosti jak od obec-
né lidské normy, tak i od normy bézné ve vezenské populaci. Déle autor predklada nasledujici

druhy anomalniho chovéni (body a) az f):

a) Anomalni chovani pripominajici duSevni poruchu (nemoc). Rozumi tim chova-
ni hypochondrické nebo hysterické, ptipadné chovani vyrazné depresivni s ¢astou

somatizaci.

b) Anomalni chovani pFi Krizi z uvéznéni a jinych osobnich krizich: Jde o reakci
reakce na uvéznéni, nebo krizi pramenici z rodinné situace, napt. zddost o rozvod,
umrti blizkého ¢loveéka apod. Projevuje se strachem z budoucna, zmatec¢nosti, li-

tostivosti, neklidem.

c) Anomalni chovani uc¢elového a protestniho charakteru: zahrnuje natlakové se-
bevrazedné aktivity, sebeposkozovani za Gcelem vydirani, odmitani stravy a dalsi

ucelové reakce.

Pravé automutilace je velmi cCastou realitou. Jak uvadi Sochirek
(2002b), nejcastéjsi formou automutilace je porezani, polykani cizich predméti
¢i 1éki, vpravovani latek do o€i, vytvareni viredi (pichani slin pod kazi), imy-

sIné vyvolani infek¢ni nemoci a dalsi. Motivaci k takovému jednani byva odstra-
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néni psychické tenze (Casto pofezdnim mélkymi fezy na predloktich), unik
z prostiedi (snaha dostat se na oSetfovnu ¢i do nemocnice), natlak na personal
k dosaZeni svého cile (pfemisténi na jinou celu apod.). ,,Ve vézernském prostredi se
sebeposkozovani dopoustéji nejcastéji vezni, trpici nékterou z poruch osobnosti
(...), nevyzrdli jedinci (mladistvi, adolescenti) a abuzéri drog nebo alkoholu, lidé

s omezenou adaptacni kapacitou‘* (Sochurek, 2002b, s. 36).

SebevraZedné jedndani muze byt pojato jako vybijeni agresivni motivace,

zamerené proti vlastni osobé. Nejcastéji se viak déje jako dusledek zatéZové situa-
ce, dale u abuzéri drog a jako vysledek jednani pod viivem depresivnich bludi...
(...) V prostiedi vézeni se nejcastéji setkavame se sebevrazdami nebo jejich pokusy
obésenim (strangulaci), pozitim velkého mnozstvi léku a porezanim® (Sochurek,
2002b, s. 37-38). Jak dale tentyz autor uvadi, motivaci byva zatézova situace
uvéznéni, vycCitky svédomi, zdanliva pomsta personalu (za to, ze vézni nebylo vy-
hovéno) ¢i ucelové chovani pfed soudnim li¢enim (,,délani blazna*). Mezi faktory
zvysujici riziko sebevrazdy fadi Sochtrek (2002b) nasledujici: Abuzus alkoholu
nebo drog, muzské pohlavi, osamélost, ptitomnost télesné nemoci, zejména chro-
nické, pocit beznadéje a zoufalstvi, pfedchozi pokusy o sebevrazdu v osobni nebo

rodinné anamnéze a vék nad 40 let.

7w

d) Sikanovani, nasilna jednani, trestné ¢iny a jina agrese: pFima vici zaméstnan-
ciim ¢i ostatnim odsouzenym nebo nepFima vici majetku. Mize mit podobu agre-
se planované ¢i reaktivni. (podrobnéji se o tom zminujeme v kapitole 3.4 Agrese a

agresivita).

e) Selhani, které ma ,,casto podobu nekazné, odmitani plnéni povinnosti, vzdoru nebo

rezignace a pasivni rezistence *“ (Sochurek, 2002b, s. 33).
f) Odchylné uspokojovani potieb, zejména sexualnich.

W O

3.2 Prizonizace a druhy Zivot vézii

Prizonizaci rozumime negativni adaptaci na podminky Zivota ve vézeni. Jak uvadi
Sochiirek (2000b), prizonizace velmi snizuje pravdépodobnost uspesné reintegrace jedince do
normalni spole¢nosti. Pro kriminaln€ nenarusené spoluvézné jsou prizonizovani odsouzeni

velkou zatézi, zatimco z hlediska persondlu se jejich chovéani jevi témét bezporuchové
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a nekonfliktni. Autor dale rozliSuje nasledujici dvé podoby prizonizace:
e Institucionalizace, kterd je vysledkem adaptace na pfisné a vysoce organizovany Zi-
vot ve vézeni (Casovy rozvrh dne, zpisob chovani vii¢i personalu atd.). Vysledkem

byva ztrata aktivity odsouzeného, coz mize byt velmi pohodIné.

e Ideologizace - znamena ,prijeti hodnot a norem krimindlni subkultury, v podstate

pravy konformismus* (Sochtrek, 2002b, s. 34).

Druhy_Zivot je ,souhrn asocialnich aktivit, uplatiovani specifické hierarchie
a negativnich zpusobu chovani v dobé, kdy veéziiové nejsou v kontaktu nebo pod primym dozo-
rem pracovnikii vezenské sluzby. (...) Druhy Zivot je zaleZitost predevsim nocnich hodin ¢i ne-
viditelnych struktur vztahii mezi vézni* (Sochirek, 2002b, s. 34-35). Mezi nejcastéjsi formy

pak autor fadi:

¢ Kolchozy: slangovy vyraz pro seskupeni 2-4 solventnich véznl ¢i silnych jedinct
(,,kraltu*, ,,bardkovych* apod.), kteti seskupuji rtizné druhy zbozi (I¢ky, drogy, cigare-
ty, alkohol, mobilni telefony) a v ptipad€ jeho nedostatku mezi ostatnimi je s vysokou

piirazkou prodavaji nebo poskytuji za jiné Gsluhy.
¢ Organizovani hazardnich her: za platidla ¢i Gsluhy.

Ve vykonu trestu se patologické jevy Casto kumuluji. ,,Zejména psychicky labilnéjsi
vezni maji velice casto tendence upinat se na dominantni silné jedince z rad osob s pokrocilou
kriminalni infekci. Vedle pripadii, kdy jim imponuje prave krimindlni kariéra zkusenéjsiho
vezne, jsou castéjsi ty, kdy se mlady, ve vezeni nezkusSeny prvovezneny clovék upne na naruse-
neho jedince, aniz je schopen rozpoznat jeho skutecny charakter napr. proto, Ze tento vystupu-
je jako jeho ochrdnce. Pozvolna tak velice casto dochdzi k postupné zmené hodnotové orien-

tace, nasledované prvnimi priznaky kriminalni infekce* (Sochtirek, 2002b, s. 36).

3.3 Zavislosti

Situace ve véznicich dobie kopiruje civilni drogovou scénu co do frekvence
1 spektra zneuzivanych latek. Pied rokem 1989 problém s drogami ve spolecnosti (a tedy 1 ve
véznicich) radé&ji pro verejnost ,neexistoval®. Pfesto se jim odbornici a zaméstnanci véznic

museli zabyvat.
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wProblému sireni drog ve vézenich, zejména zneuzivani léciv s drogovym appealem,
si povsimli nékteri veézensti lékari a psychologové jiz pocatkem 60. let minulého stoleti. I kdyz
se témto zjistenim nevenovala naleZitd pozornost a oficidalni mista existenci problému ignoro-
vala nebo popirala, musela vézenska zarizeni na problém reagovat. Ve véznicich zacala vzni-
kat Strediska protialkoholni a protitoxikomanické ochranné lécby. 1 kdyz jejich kapacita byla
velmi mald, zkusenosti s jejich fungovanim byly velmi pozitivni* (Bajcura, 2004, s. 10-11).
Autor dale uvadi, ze problém se zacal systematicky zkoumat uz ve 2. polovin¢ 70. let. Teh-
dejsi vyzkumy prokazaly, ze piiblizné 35% vezii zneuzivalo ve své Zivotni historii nealkoho-
lové drogy. Byla to pfevazné l1é¢iva a inhalanty, sniffing. Klasické drogy vC€etn¢ marihuany se

v té dob¢ objevovaly jen vyjimecné.

3.3.1 Soucasna situace
,V zemich EU se predpoklada, ze 20-40% uveéznénych uziva drogy. Dle udajit Odbo-
ru zdravotnické sluzby GR VS v Ceské republice bylo v r. 2000 uzivatelii drog ve vézeni asi

25%* (Kalina, 2003, s. 256).

»INejnovéjsi vyzkumy ukazuji, Zze problém drog zasahuje asi 50 az 60% vezenské po-
pulace. Zvlasté varujici je vsak skutecnost, Ze podle naSich vyzkumii md zkuSenost
s nealkoholovymi drogami asi 82% mladistvych véziti, coz jsou v CR lidé ve véku 15 az 18 let.
Je tak stale zrejméjsi, ze se droga stava vyznamnym kriminogennim faktorem* (Bajcura,
2004, s. 10-11). Autor ddle uvadi vysledky vyzkumu zamereného na nejmladsi (tedy nejohro-
Zenéjsi) populaci: ,,Vice nez 33% respondentii ve veku od 20-24 let uzilo ve vezeni drogu.
(...) Respondenti vyzkumu uvadeli, Ze ziskat drogu ve vézeni lze vice méné nahodile. Avsak
3,3% veznii uvedlo, Ze uzilo drogu injekcne, pricemz 1% priznalo, Ze se délili o injekcni stri-
kacku. Nejvetsi podobnost ve zpusobu uziti drog ve vézenich vykazuji skupiny mladeze a dale
ti, kteri spachali zloc¢in souvisejici s drogami, zejména v mladsim véku, Ziji ve velkych méstech

anebo jsou dlouhodobé vezneni“ (Bajcura, 2004, s. 10-11)

V roce 2005 uvefejnila Vézeniska sluzba Ceské republiky ve svém periodiku zpravu,
ze objasnila v pfedchozim roce (2004) celkem ,, 171 pripadii zneuZiti drog ve vézmicich
a vazebnich veznicich, coz znamena témer o 100% vice nez v roce 2003 (Jilek, 2005a, s. 15).
Tato optimisticka informace oslavujici zvySujici se kvalitu systému véznic vSak mize byt de-
valvovéna zjiSténim, Ze stoprocentni nartst zachytu mozna jen kopiruje prosté zvySeni frek-

vence zneuzivani drog ve véznicich.
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jen 2003 az zati 2004. ,,V uvedeném obdobi 12 mésicii bylo testovano celkem 9 467 véznénych
osob ze vsech 35 véznic v CR. Kazda z véznic poslala 4krat rocné k laboratornim testiim vzor-
ky moci, jejichz celkovy pocet odpovidal nejméné 10% kapacity véznice“ (Mrav€ik se spolu-
autory, 2005, s. 58) Vysledky prizkumu podle jednotlivych typli drog a oddé€leni véznic shr-

nuje nasledujici tabulka.

Tab. ¢ 1: UZivani drog véznénymi osobami v r. 2003-2004 (Mravcik a spoluautori, 2005,
s. 58).
Oddéleni B&zna odd B‘*zz(;"':;g' &flf;ﬁ"t‘; fzz';ra Z | Podil [%]
Pocet testovanych 7596 847 764 560 |9767 100,0
Pozitivni na amfetaminy 103 5 5 1 114 1,2
Pozitivni na barbituraty 84 4 1 0 89 0,9
Pozitivni na THC 43 3 0 0 46 0,5
Pozitivni na opiaty 39 0 5 0 44 0,5
Pozitivni na kokain 0 0 0 0 0 0
Pozitivnich testl - 269 12 1 1 293 3,0
Pozitivnich testd [%)] 3,5 1,4 1,4 0,2 3,0 -

Cesty priniku drog do véznic

»ZvySujici se pocet veznu s drogovou anamnézou vede nutné ke zvyseni tlaku na
prinik drog do véznic. (...) Vézenska zarizeni se stdle vice stavaji stredem pozornosti dealerii
toxickych latek, kteri vyhledavaji stale nové cesty k transferu drog do ceskych véznic* (Bajcu-

ra, 2004, s. 10-11).

Do véznic jsou drogy distribuovany v drtivé vétSin€é podloudnym zplisobem zvenci.
Zkusenosti ukazuji, ze tzv. ,Cerny trh* je zpravidla zajistovan mensi dobfe organizovanou
skupinou odsouzenych recidivisti. ,,Nejcastéjsimi cestami drog do vezmice byly balicky
s potravinami nebo osobnim pradlem, hygienickymi potrebami, apod. s dumysiné ukrytou
drogou. Dalsi cestou byva dovezeni drogy z pracovisté mimo veznici. Mimo tyto nejcastéjsi
cesty existuje nepreberné mnozstvi zpusobii, jak drogu do véznice dostat. Napriklad pri na-

vStévach, prenosem v télnich tekutinach, prostrednictvim zaméstnancii véznice, pri ndvstévach
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advokdta apod* (Cernikova, 1998, s. 51). Kasgi¢ka (2000) uvadi kuriézni piipad z Vinafic, kde
dochazelo k pfehazovani tenisovych mic¢kii naplnénych drogou pies zed do véznice pomoci

palky.

3.3.2 Piciny abuzu drog ve véznicich

K faktorim extramuralnim (zavislost ¢i sklon k abuzu z doby pted vykonem trestu

— z nejruznéjSich pticin) ptibyvaji faktory intramuralni, dané samotnym prostfedim véznice.

Cepelak (1976) uvadi nasledujici tfi divody abuzu drog ve véznicich (body 1 az 3 volné dle
autora):

1) Redukce psychické tenze drogou: samotné podminky vykonu trestu predstavuji za-

tézovou situaci vedouci k psychické tenzi. Nabizi se jeji redukce drogou.

2) Prijeti do komunity: dDroga ma v zebiicku hodnot vézeniské subkultury vyznamné
misto a jeji uzivani umozni jedinci piijeti a zafazeni do komunity.
3) Zména nalady: touha po uvolnéni a odsunuti problému a touha po povznesené naladé

je silnym motiva¢nim faktorem.

3.3.3 Spektrum litek zneuZzivanych ve véznicich
»INejpopuldarnéjsimi drogami uzivanymi vézni pred jejich uveznénim byly kanabino-
idy, stejné jako v normalni populaci nebo mezi Skoldky. (...) Na druhé strané naopak veznové
PpFi srovnani s vySe zminovanymi skupinami radéji uzivaji substance stimulujici nervovy sys-

tém, jako jsou napriklad amfetaminy, ecstasy a kokain* (Bajcura, 2004, s. 10-11).

V praxi se vSak ukazuje, ze vedle uvedenych latek dochéazi ve véznicich ve velké mi-
fe také k abuzu 1€kt (barbituraty, trankvilizéry, hypnotika, benzodiazepiny). Léky jsou vyjma
distribuce zvenci rovnéZ ziskavany i1 kupovanim od ostatnich odsouzenych, jimz byly naordi-
novany lékafem mnohdy na nemoc, kterou odsouzeni UspéSné simuluji, piedevSim
v piipadech, kde je diagnostika obtizna. Casto uvadgji bolesti hlavy, krku, zad, $patny psy-
chicky stav, nespavost apod. ,,Vezensti lékari musi velice casto celit simulantum, a to tém, kte-
ré vezni nazyvaji klepkavi nebo holubi. Zatimco klepkar simuluje chorobu s cilem vymamit
z lékare prislusny lék — drogu (klepku), pak holub specialitu prodava bud’ zavislému odsouze-
nemu nebo castéji kolchozu, ktery pak s drogou dale obchoduje. Zvlast nebezpecné je shro-
mazdovani vétsiho mnozstvi [éCiv, které muze pri jejich masivnim jednorazovém abuzu vést az

k otrave* (Sochurek, 2001, s. 29-31). Dale autor uvadi, Ze naprostd vétSina zavislych po
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uvéznéni bez problémi piechazi na tam dostupné drogy, vétSinou 1é€iva. Po propusténi se ve-

zen bez problému vraci ke své droze.

V soucasné dobé¢ se zd4, Ze jsou na ustupu dfive hojné opiaty ve prospéch ostatnich
drog. Nejedna se ale zatim o udaj potvrzeny studii, spiSe o empiricky postieh z praxe. Tékavé
latky patii spiSe k ndhrazkovym drogam. Jsou zneuZivany zejména pii nedostupnosti jinych
navykovych latek. Patii mezi nebezpecné drogy, nebot’ Ize jen obtizné stanovit miru relativni
bezpecnosti. Mezi samotnymi véznénymi osobami jsou tyto latky nazyvany hloupou drogou,
protoze ptili§ mnoho bere a malo dava. Jedna se zejména o toluen a aceton, piipadné¢ o dalsi

pouzitelna tfedidla.

3.3.4 Rizika abtizu drog ve vézeni

Ackoliv autofi zabyvajici se problematikou abuzu drog zpravidla upfednostiuji pie-
dev8im zdravotni ¢i ekonomické dasledky abizu, ve véznici se k nim pfidava navic hledisko
bezpecnostni (nebezpeci agresivniho chovani pod vlivem drogy), vychovné (selhdvani pua-
sobeni na vézné, ktery je pod vlivem drogy) a trestni (existence cerného trhu, nedovolena ¢in-

nost véznt, konflikty mezi Gi€astniky trhu).

Pokracujici abizus v podminkach vézeni je rizikovym faktorem pro odsouzeného
abuzéra 1 po jeho nasledném propusténi. Zavisly na svobod¢ znovu vyhledava toxikomanskou
subkulturu, ¢imz se zvySuje pravdépodobnost jeho dal§iho kriminalniho piisobeni — a bludny

kruh se uzavira.

3.4 Agrese a agresivita
3.4.1 Vymezeni pojmu agrese, agresivita a pojmu blizkych

Obsah pojmu agrese a agresivita je chapan v prostfedi penitencidrnim 1 v extramu-
ralnim stejnym zpusobem. Je stejny co do projevii a obecné pouzivané definice jsou platné i

zde.

Zajem o problematiku agrese a agresivity ma mnoho védnich disciplin: kromé psy-
chologie téz pedagogika, sociologie, etologie, filozofie ¢i antropologie. Pravdépodobné
z tohoto divodu v soucasné dobé neexistuje jedna beze zbytku vSeobecné piijimana definice

agrese. Piesto viak, jak potvrzuje Ri¢an (1999), pievladaji definice, ve kterych je agrese vni-
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mana jako fyzické nebo symbolické chovani vedené s cilem né€komu ublizit. Vagnerova
(2004) agresivitu vnima jako pouhy projev nasili, zatimco Breakwell (1997) uptesnuje, ze se
tak kona proti viili poskozeného. PonéSicky (2004) pak vidi agresi jako emo¢né motivacni
mohutnost, jeZ ma za cil poskodit ptirodu, véci, lidi nebo sebe samého. Zda se tedy, ze aby-
chom lidské kondni mohli oznacit za agresi, diilezitym atributem je tmysl poSkodit druhého.
Samo toto konani (napt. impulzivni jednani ¢1 ndhodné poskozeni druhého bez imyslu) pak
agresi neni.

Velmi Sirokou definici agrese pak piinasi Drvota: ,,Agresi v nejuzsim slova smyslu se
rozumi destruktivni chovani, doprovazené afektem hnévu, vzteku Ci citem nepratelstvi, sméru-
Jjici k fyzickému zranéni (tzv. brachialni napadani) jiného jedince ci k zniceni néjakého pred-
meétu, zastupujiciho prekazku nebo néco nenavidéného. Nemusi to vsak vidy byt utok fyzicky. 1
slovni napadani, urazka, vysmeéch, pomluva miize byt prostredkem agrese. Cilem agrese je za-
strasit druhého, zmocnit se objektu ¢i ho odstranit, jinému zmarit a sobé zajistit spolecenské

vwhody" (Drvota, 1979, s. 148).

Agresivitou rozumime pak zpravidla dispozici k agresivnimu chovani, resp. miru té-
to dispozice, neboli tendenci v nejriiznéjSich situacich jednat agresivné:
,Je to tendence k napadani, v Sirsim pojeti je to zakladni vioha, diky niz miize Ziva

bytost dosahovat uspokojeni svych Zivotnich potieb* (Sillamy, 2001, s. 12).

,JJe to pripravenost agresivné reagovat na urcité podnéty a znacnou mérou zavisi na

kulturnich viivech* (Schmidbauer, 1994, s. 10).

.....

dispozice k agresivnimu chovani. Clovek, ktery je nadan vysokou mirou agresivity je casto a

velmi snadno v nejruznéjsich situacich ndachylny jednat agresivneé* (Berkowitz, 1998, s. 13).

LyAgresivitou rozumime soubor predpokladii k jednani se zamérem poskodit a cha-

peme ji jako multikauzdlné podminény a slozité strukturovany fenomén* (Safat,1999, s. 497).

Asertivita je oznaCeni ¢asto zaménované s agresivitou, nebot’ oba pojmy maji stejny
atribut, tj. schopnost prosadit vlastni zajmy pomoci dostate¢ného sebevédomi. Napi. Cermak
(1998) definuje agresivitu jako nasilné naruseni prav jin¢ho Clovéka, jako ofenzivni jednani
nebo proceduru, ale také jako asertivni jednani. Nicméné asertivita, jak uvadi Breakwell

(1997) se od agresivity lisi praveé zpiisobem sebeprosazeni, tedy absenci agresivni roviny, tj.
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tim, ze pi1 asertivnim jednani dochazi k prosazovani vlastnich z4jmii za soucasného respekto-
vani prava druhého. Asertivni jednani vSak do agresivniho Casto piechazi a hranice mezi

obéma pojmy je znan¢ neostra.

Nasili pak je pojem agresi blizky a da se podle Cerméaka (1998) chapat jako jeden
z moznych projevl agrese, nebo, jak uvadi Breakwell (1997) jako konkrétni zamérny pokus
ublizit. WHO definuje nasili jako ,umysiné pouziti ¢i hrozbu pouziti fyzické sily nebo moci
proti sobé, jiné osobé, proti skupiné ¢i komunite, a to sily (moci), kterda md, nebo s vysokou
pravdepodobnosti bude mit, za nasledek poranéni, smrt, psychickou ujmu, poruchu vyvoje ci

osobnosti...“ (HaSkovcova, 2004, str. 13)

Hostilita je podle Cermaka (1998) definovana jako negativni postoj k ostatnim.
Hnév (zlost, vztek) pak stejny autor definuje jako afekt, ktery vznikd nahle a naléhavé a je

tézko ovladatelny a s agresi je Casto spojen.

3.4.2 Druhy agrese

V nasledujici kapitole bych chtél poukazat na jednotlivé teorie, které se zabyvaji
rozdelenim agrese. Kapitola konci integrativnim piistupem, ktery vychazi z predlozenych teo-

rii a popisuje déleni agrese v penitenciarnim prostiedi.

Moyer (1968) rozliSuje agresi podle podnétti, které ji vyvolavaji, a to na predator-
skou (proti pfirozené kofisti, tj. mezidruhovou agresi), agresi mezi samci (vnitrodruhovou,
slouzici k nastoleni skupinové hierarchie), agresi vyvolané strachem (v ohroZujicich situa-
cich s nemoznosti uniku), drazdivou agresi (nasledkem frustrace), materskou agresi (jako

reakci matky pii ohrozeni mladéte) a sexualni agresi (pfedevSim u samct).

Lovas (2008) d¢li agresi podle povahy a kontextli pfi€in na agresi afektivni a in-
strumentalni. Afektivni (emocionalni, impulzivni) agrese je dle autora doprovazena silnymi
negativnimi emocemi (hnév, zlost, nenavist) a je reakci na néjaky averzivni podnét. Cilem je
snizeni vlastniho napéti ¢i frustrace a poskozeni druhého. Instrumentalni agrese je zpravidla
planovana, védomé kontrolovand a je nastrojem k dosaZeni vngj$iho cile. Dojde-li pfi ni
k poskozeni jiné osoby, jde o sekundarni jev. Podobné¢ Berkowitz (1993) rozdé&luje agresi na
impulzivni (definici se prakticky shoduje s pojmem afektivni agrese, jak bylo popsano vyse)

a agresi védomé kontrolovanou, kdy agresor anticipuje dusledky svého jednani, coz se prak-
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ticky shoduje s instrumentalni agresi podle Lovase.

Hartl (2004) agresi rozd¢luje dle intenzity na Ctyfi stupné: prvni stupeil bez vnéjsich
projevil, pouze v mysleni, druhy stupent v podob& verbélni agrese, tfeti stupennt ma charakter

destrukce (napt. bouchnuti dveti) a ¢tvrty stupent odpovida fyzickému napadeni druhé osoby.

Fromm (1997) dé€li agresi na benigni (biologicky adaptivni, obranna reakce na ohro-
zeni zivotnich zajma, je spolecna lidem 1 zvifatim) a maligni (biologicky neadaptivni, de-

struktivni, vyskytuje se jen u lidi, narusuje socialni normy).

Cermak (1998), podobné jako Lovas (2008) nebo Hartl (2004) agresi rozdéluje na
agresi primou a nepiimou a agresi verbalni a fyzickou. Jednotlivé druhy se daji navzajem
kombinovat, napt. neptimou fyzickou agresi rozumi autor ni¢eni majetku, jehoz vlastnikem je
objekt agrese, zatimco ptimou fyzickou agresi je fyzicky utok na objekt agrese. K ptfedchozim
druhtim agrese dopliiuje Cermak (1998) jesté dimenzi aktivity, resp. pasivity, ktera se pak
muze s ostatnimi pojmy opét nezavisle kombinovat, napt. do podoby agrese verbalni pasivni

nepiimé apod.

Integrativni pfistup méa Cirtkova (2006), ktera — zd4 se, vychazi z Lovase, Cermaka

a Hartla. Zabyvala se krimindlni agresi a rozd¢lila ji podle pFipravenosti na reaktivni a pro-

mySlenou, podle cile na instrumentalni (zamétfenost na jasny cil) a odreagovanou (cilem je
sama agrese, odreagovani), podle zamérenosti na heteroagresi (proti ostatnim) a autoagresi
(proti sob¢), podle emocionalniho doprovodu na agresi s afektivnim zaméfenim (napt. ofen-
zivni agrese - doprovazena afektem — zlobou, hnévem, nebo defenzivni agrese, doprovdzena

strachem) a na agresi s absenci afektivniho doprovodu (chladna agrese).

3.4.3 Priciny agresivity

V dostupné literatufe neexistuje jednotnd, vycCerpavajici a obecné pfijimand teorie o
pricinach agresivity a agresivniho chovani. Jednotlivé teorie zabyvajici se zkoumadnim piicin
agrese a agresivity stavéji na riznych teoretickych zakladech. Také v penitenciarnim prostiedi
je pouzitelnd celd fada znize predloZzenych teorii, zejména pak Netikova (1997) nebo
Gottfredson a Hirschiova teorie (Gottfredson, Hirschi, 1990). Vice se jim budu vénovat

v zavéru této kapitoly.

Zajimavym zptisobem predkladd Cermak a spoluautoii (2003) Sest druhii motivace
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k agresivnimu chovani, kterymi agresor posiluje vlastni sebehodnotu: Motiv sebepotvrzeni
(agresi ziskava prestiz a respekt, napt. v ramci Sikany), dale motiv odplaty (na zakladé pocitu
nespravedlnosti nebo jako obrana pfed dalsim utokem agresora), motiv spravedlivého roz-
hoiéeni (jako emocionalni reakce — napt. pocit ponizeni pii Gtoku), motiv opovrZeni (verbal-
ni ¢1 neverbalni inzultace, kterd ma zpochybnit hodnotu protivnika), motiv atribuce imyslu
(pt1 pocitu ohrozeni vlastni identity — pfisouzenim negativnich imysli druhé osob¢) a motiv
zajisténi vyhody pro posileni vlastni hodnoty (snizovanim hodnoty jinych napf. ponizova-

nim).

Cirtkova (2004) je autorkou nasledujiciho rozdéleni na 4 hlavni teoretické proudy
zabyvajici se priCinami agresivity a nasili jako jejiho projevu: toto rozdéleni dopliuji
v obsahu jednotlivych bodt podle dalSich autort.

1) Psychologické teorie vychazeji z osobnostni charakteristiky jedince, ptipadné z jeho psy-
chopatologie. Tak napt. Freud podle Fromma (1997) pti vysvétlovani agrese vySel ze své
teorie pudl, kdy ke ¢tyfem zdkladnim pudiim pozdéji ptidal jako paty pud smrti a z n¢j
vyvozoval a vysvétloval agresivitu ¢loveéka jako trvale piisobici silu lidskému organismu
vlastni. Lorenz (1992) jde v teorii pudu jesté dal a ptfidava k ni existenci specifickych
spoustéct agrese. Tzv. vnitini akéné specifickd energie je odreagovana jen za piitomnosti
vhodnych podnétl slouzicich jako spoustéc. Kdyz tyto podnéty chybi, energie natolik

stoupa, ze si jedinec najde ter¢ v objektech nahradnich.

2) Teorie socialniho uceni vychazi zejména z behaviorismu a tvrdi, Ze pfi¢inou agresivniho
chovani je vlastné napodoba, kdy agresor mél moznost podobné chovani vidét u svych ro-
di¢t &i ve svém okoli a jde tedy o naudené chovani. Jak uvadi Spurny a Cerveny (2007)
shodn¢ s Bandurou (1977), ¢lov€k jedna tak, aby doséhl svého cile. Naucil-li se béhem
svého vyvoje, ze pravé agrese je zpusob, ktery nejlépe vede k cili a uspéchu, osvoji si
pfimym zpevilovanim agresi jako optimalni a efektivni model chovéani. Pomoci socialniho
uceni jsou tedy tyto vzorce chovani posilovany zpétnymi vazbami z vnéjSiho prostiedi.
V uceni agresivnimu jednani autor zdlraznuje jednak princip zastupné¢ho podminovani
(dité vidélo u dospélych dosaZeni cile pomoci agresivniho jednani), dale pak princip imi-
tace a pozorovani (dit¢ si ulozi do paméti pfedstavu chovani dospélého v zavislosti na
tom, zda agresivni chovani bylo ¢i nebylo u dospélého potrestano). Neobehavioristé (J.
Dollard, I. Doobe, N. Miller, O. H. Mowrer a R. R. Sears.) dle Cerméka (1995) pak tvrdi,

Ze intenzita agrese je v pfimé uméie k velikosti frustrace agresora a agrese je vzdy du-
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sledkem frustrace. Pfitom zdroven existence frustrace vzdy vede k néjaké formé

agrese.

3) Teorie biologicko-genetické vysvétluji agresivitu jako vrozenou miru vlastnosti, jak po-
tvrzuje napf. Rusthon (1986) na zakladé vyzkumi jednovajeénych dvojéat. Podle Cirtkové

(2004) vsak jde o starsi spiSe zapomenuté a nevyuZzivané teorie.

4) Sociologické teorie upozoriuji na kulturni podminénost agresivity, kdy v zavislosti na
konkrétnim kulturnim prostiedi je n¢které jednani povazovano z agresivni a v jiném pro-
stiedi je brano jako norma. Cirtkova (2004) ve shodé s Harrowerem (1999) pak tvrdi, Ze
jedinec je ¢i neni vniman okolim nebo sam sebou jako obét' ¢i jako agresor pravé

v zavislosti na kulturnim kontextu.

Vedle téchto &étyt zakladnich teorii je dle Cermaka (1998) zvazovan také vztah agre-
sivity a specifickych anatomickych struktur v mozku (limbicky systém a cerebralni kortex) a
zavislost na dostupnosti nékterych neurotransmiteri (acetylcholin, noradrenalin, dopamin a
serotonin), které prenaseji informace mezi témito strukturami. Zde se vSak prozatim pohybu-

jeme v oblasti vyzkumi.

V soucasnosti se vSak jiz setkdvame stile vice s integrativnimi teoriemi agrese a
agresivity, které jsou jisté platné i v penitenciarnim prostiredi. Napt. Lovas (2008) provadi
syntézu vyse uvedenych myslenek a tvrdi, Ze averzivni pocity typu frustrace ¢i bolesti ovliv-
fuji kognitivni zpracovani situace. Situacni proménné zvysSuji aktivaci ¢loveéka az do podoby
negativnich afektivnich stavil, jako je hnév a hostilita. Autor dale pfipomind, Ze na agresivni
chovani ma vliv celd fada aktivacnich faktord situacnich (frustrace, Gtoky, stres, bolest, ne-
pohoda, teplota prosttedi, hluk), biologickych (facilitace — ale i inhibice specifickymi mozko-
vymi centry, genetickd predispozice, biochemické procesy jako je intoxikace alkoholem ¢i
drogami a léky nebo hypoglykémie, hladina testosteronu ¢i serotoninu), osobnostni (zvySena
aktivani uroven, negativni emoce a kvalita kognice pfi hodnoceni situace, ale také pocit
bezmoci, provokace verbdlni i neverbalni, temperament, socidlni faktory typu socialniho
schvaleni a pozitivniho posilovani agresivniho chovani) a faktory socialniho prostiedi (sku-

pinové a socidlni normy a modely feSeni situaci).

Tedeschi a Felson (1995) doplituji dalSich pét faktort, které maji vliv na agresivni

chovani a podobné jako Cermak (2003) je vztahuji k vlastni sebehodnoté. Agresivitu podle
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autorti mohou tlumit zdvorilostni normy, potencovat ji mize ospravedliiovani agrese napfr.

v masmédiich nebo anonymita prostifedi a inhibovat nebo i potencovat ji mize také tieti

osoba nebo zptsob zaméreni pozornosti na vlastni ja v konfliktni situaci (bud’ zaméfeni

smérem dovnitt, k vlastnim hodnotdm a normam, nebo ven, k ocekavanim okoli)

Nekteti autofi upozornuji na genderové rozdily v agresivnim chovani lidi. Napi. Ru-
bin se spoluautory (1998) na zaklad¢ empirickych vyzkumt uvadi, Ze Zenska a muzska agrese
se vyznamn¢ li$i. Gottfredson a Hirschi (1990) konstatuji, Ze trestné ¢iny za pritomnosti na-
sili jsou pachany predev§im mladymi muzi. Pfi¢ina genderového rozdilu zatim nebyla zcela
objasnéna. Mlizeme uvaZzovat o mozném vlivu hladiny testosteronu na agresivitu, jak zdlraz-
fluje Janata (1999), nebo o vlivu socidlnich ¢initelli, kdy napt. Zimmelova (2006) se zamysli
nad tradi¢ni roli muZe a Zeny a jejich ¢asné diferenciaci, kdy pii vychove chlapcti je kladen

daraz na agresivitu a sebeprosazeni.

Netik a spoluautofi (1997) se zaméfuji na pri¢inu agrese ve véznicich a vidi ji
v procesu chybné socializace pachateli béhem vyvoje, kdy socialnim ucenim vznika systém
regulace chovani. Popisuji dv€ poruchy socializa¢niho procesu, které mohou opakované vyus-

tit v agresivni chovani odsouzenych:

1) Defektni socializace: jde vlastné o nedokonalou inhibici agrese nasledkem defektnich
piedpokladii u¢eni a nevhodné vychovy, napft. pii emocni deprivaci ¢i malé kontrole
détskych agresivnich projevi. Jejim nasledkem by byl vysSe uvedeny prvni typ nepla-
novité agrese s emo¢nim doprovodem.

2) Deviantni socializace: autor uvadi, ze jde vlastné o osvojeni agresivnich vzorct cho-
vani do osobnostniho rejsttiku modeld feSeni situaci, kdy jejich zdrojem jsou normy
deviantni subkultury. Vznikaji naptiklad identifikaci s agresivnim vzorem, nebo posi-
lovanim détskych agresivnich projevii béhem vyvoje. Ta byva pii¢inou chladné agre-

S€.

3.4.4 Penitenciarni diagnostika agresivity

Diagnostika agresivity (a obecné diagnostika osobnosti) u odsouzenych je velmi di-
lezitd, nebot’ nastup vykonu trestu je velmi zatézova situace. Zat€z sama o sob¢, zejména u
osob s Castym vyskytem poruch osobnosti, velmi snadno vede k dekompenzaci odsouzenych

s Cetnymi agresivnimi projevy. Nasili je ve véznicich ¢astym jevem. RovnéZz samotny diivod
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uvéznéni — trestny ¢in miva Casto nasilny charakter. Podle vysledkii diagnostiky by mél byt
odsouzeny zatazen vhodnym zplisobem na piislusny oddil véznice v rdmci vnitini diferencia-
ce (napf. téz s ohledem na dal$i spoluodsouzené, s ohledem na konkrétni zplisob zachazeni
atd.). Vysledky diagnostiky jsou téz dualezit¢ pii volb€ nejvhodn€jsiho pristupu
k odsouzenému a v neposledni fadé pro naslednou resocializaci a jeji ptiznivou prognodzu pii

vystupu z vykonu trestu.

Diagnostika se obvykle realizuje pfi ndstupu do vykonu trestu a provadi se zpravidla
v ramci komplexnich vicerozmérnych Skal. Samostatnd diagnostika agresivity vSak uskutec-

fovana neni. DlleZitou roli v diagnostice hraje téZ rozhovor a pozorovani.

Ptestoze byly provadény pokusy s celovézeiiskym zavedenim nékterych technik
(napt. MMPI) a jejich povinnym ploSnym pouzivanim, v soucasné dobé neexistuje Zadna po-
vinn¢ piedepsana baterie technik pro vySetfovani odsouzenych. Psycholog ve véznici vychazi
zpravidla ze svych zkuSenosti s jednotlivymi technikami a z osobnich preferenci. Roli hraje 1
tradice konkrétniho pracovisté. Vézenskym psychologlim je pouze natizeno, ze u nepodming-
n¢ odsouzenych je nutné vySettit osobnost a orientacné intelekt za pouziti testovych metod.
V praxi se k vySetfeni osobnosti vyhodou pouzivd FPI (Freibursky osobnostni dotaznik),
jinde EOD (Eysenckiiv osobnostni dotaznik), nebo napi. SPARO ¢i MMPI, piipadné¢ CAQ
(Dotaznik klinické analyzy, ktery ma i normy pro vézeiskou populaci), atd. Cepelak (1982)
uvadi, ze se dfive s ve véznicich pouzival dotaznik B-D-I (Inventai agrese Busse a Durkee-
ové, ktery mj. dokonce rozliSuje jednotlivé druhy agresivity: neptimou, verbalni a fyzickou),

napf. pfi srovnavani hladiny agresivity u prvovéznénych a recidivista.

Jist¢ by byla pouzitelnd fada dalSich dotazniki testujicich hladinu agresivity, napf.
ICL (Dotaznik interpersonalni diagnozy), DOPEN (dotaznik se Skdlou Psychoticizmu, Ex-
traverze a Neuroticizmu), pfipadné¢ Caprarovy testy agresivity. O jejich skute¢ném vyuziti
v penitencidrnim prostiedi v CR nejsou v odborné literatuie dostupné poznatky, piestoze napf-.
DOPEN, jak uvadi Svoboda (1999), je vyuzitelny zejména pro diagnostiku delikventni popu-

lace.

Skalu agresivity ma rovnéz Moostiv dotaznik, ktery je uréen pro vyzkum psychoso-
cidlniho klimatu v penitenciarnim prostfedi a ktery jsme pouzili v predvyzkumu této prace a

ktery je podrobnéji popsan v experimentalni ¢asti (kap. 5.1 Moosiv dotaznik)
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Soucasny stav, kdy je k diagnostice nejvice vyuzivan néktery ze sebeposuzova-
cich dotaznikii, ma fadu nevyhod pramenicich ze samotné charakteristiky dotazniku jako psy-
chologické metody. Jak uvadi Svoboda (1999), obecnym problémem dotaznikii je subjektivita
vypoveédi vySetfované osoby o svych vlastnostech, citech, postojich, ndzorech, zajmech, zpi-
sobu reagovani v nejrizn¢jSich situacich atd., mira schopnosti introspekce, schopnost a ochota
sdélit informace o sobé a moZnost zdmérne¢ho zkresleni, jazykova problematika u pfelozenych
technik (napft. typu dvojit€ého zaporu v ¢estin€) apod., piipadné nepochopeni (osoba odpovida,

jaka by chtéla byt, nikoliv, jaka je).

K tomu pfistupuji dal$i nevyhody plynouci z charakteru penitenciarniho prostredi,
jejichz ptehled pfinaSim v nésledujicim textu a které mohou zptisobit, ze pouziti dotazniki
mize vysledny profil odsouzen¢ho zcela zkreslit, ba dokonce se osobnost miiZze jevit jako
,,normalni‘.

¢ Vliv konstrukce dotaznikii: dotazniky u odsouzenych casto selhavaji, protoze nejsou
primarn¢ uréeny pro vézeiiskou populaci. Odsouzeny nevi, zda ma odpovidat
z pohledu soucasné situace pii uvéznéni, nebo z pohledu zZivota ,,venku*: (,,Rad jezdim
autem velkou rychlosti* — odsouzeny nema moznost fidit automobil, poloZka je pro

n¢j zavadégjici a je nutno ji vysvétlovat)

e Obecny sklon ke lhani u odsouzenych: mezi odsouzenymi je velké mnoZstvi poruch
osobnosti. Odsouzeni ¢asto 1zou ,,z principu®, za kazdou cenu. Muze se stat, ze budou

v dotazniku vypovidat zamérn€ nespravnge.

¢ NizKky intelekt a sniZené verbalni schopnosti odsouzenych, ktefi ¢asto ani nepocho-
pi, na co se polozka pta (a odpovidaji pak ndhodné nebo chybné&). Naprosta vétSina od-

souzenych nema Zadné, nebo jen zakladni vzdélani.
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Graf & 3: Vzdélini dosatené odsouzenymi v CR — stav v roce 2005 (Roéni, 2005).

Vzdélani dosazené odsouzenymi v CR (2005)
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e Vliv prostredi: odsouzeni jsou Casto nastaveni paranoidn¢, mnohdy jsou i1 odiivodné-
né opatrni. Maji strach, Ze by n€kdo vysledky dotazniki mohl proti nim zneuZzit, a to 1
pi1 anonymnim vypliovani. Proto se Casto pii vySetfeni ,,masku;ji®, davaji ,,sttedové*
ambivalentni nebo nespravné odpovédi, jak potvrzuje i Nee (2004). Vysledkl vySette-
ni se obavaji, nebo jsou naopak k vySetteni zcela lhostejni a nemotivovani, coz oboji

vede ke zkresleni vysledk.

e Vztah psycholog — odsouzeny nebyva kvalitni, nebot’ pii diagnostice, ktera se prova-
di kratce po nastupu do vykonu trestu se odsouzeny ani psycholog navzajem neznaji a
casto jde o jejich prvni kontakt. Je pochopitelné, ze odsouzeny je ostrazity a nedtveti-

vy a opet ma tendenci se ,,maskovat®.

Nicméné k diagnostice agresivity (a osobnosti, event. psychopatologie) se dotazniky
pouzit daji, a jak bylo zminéno dfive v textu, také se pouZzivaji, protoze jejich velkou vyhodou

je snadnost a rychlost administrace.

Velmi malo se ve véznicich pouzivaji k diagnostice projektivni techniky, patrné
pro ¢asovou naro¢nost vétSiny z nich pii pouziti, ptipadné pro omezeni vétSiny téchto technik

na individualni administraci.

Obecné lze vsak fici, Ze v penitenciarnim prostiedi pi1 diagnostice agresivity nemaji
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projektivni techniky Zadné omezeni a jde pouzit prakticky jakékoliv z nich. Jak uvadi Svobo-
da (1999), klient do nich promita obsahy svych dusevnich procesti navenek mimo sebe, piipi-
suje je jinym nebo spattuje v jinych lidech, zvifatech, rostlindch, predmétech nebo d¢jich.
V tom lze také spatifovat velkou vyhodu projektivnich technik, protoze podnétova situace je
znacné neurcita a malo strukturovana a zkoumana osoba ma jen minimalni nebo dokonce
zaddnou moznost zamérné zkreslit vysledky, nebot’ nevi, co dany test sleduje a jak by méla od-

povidat.

Jednou ztechnik, které by Sly pouzit k diagnostice agrese v naSich véznicich je
Hand test. Jak uvadi Bricklin a spoluautofi (1962) a potvrzuje Cepeldk (1982), technika
dobfte zachycuje pohotovost k agresivnimu jednani. Test dle autorti spociva v predlozeni dese-
ti tabuli s obrazkem ruky a klient ma sdélit, jakou emoci obrazek vyjadiuje. Na hladinu agre-
sivity se usuzuje podle tzv. indexu agresivity (,,Acting out ratio*, AOR). Ten vyjadtuje rela-
tivni vahu socialné pozitivnich kooperativnich postojii oproti direktivnim, hostilnim a agre-

sivnim.

Pti diagnostice odsouzenych lze pouzit i Rorschachuv test, kde (jak piSe Harsa a
kol, 2009), Ize detekovat agresivitu podle zpiisobu uchopeni skvrny (ptevaha slabych celkii
nebo malych ¢i neobvyklych, méné kvalitnich detailii, interpretace space), podle tvarové kva-
lity, podle pfitomnosti obsahti zahrnujicich agresivni motivy (Gtok, nasili, explozi, agresivni
zvitata, rozmackané, zmrzacené objekty, poranéni, bodné zbrané, zuby, drapy, Sipy, krev) a

pti zvySeném mnozstvi originalnich odpovédi.

Z ostatnich projektivnich technik, jak uvadi Svoboda (1999), Ize k diagnostice agre-
sivity pouzit kromée jiz uvedenych testi Zulligerav test, nebotéz Rosenzweigiiv obrazkovy
frustracni test, Test nedokoncenych vét, Liischeriv test, TAT (Tematicko apercep¢ni
test), Barevny pyramidovy test, Scénotest nebo Zrcadlové kresleni, piipadné¢ nckterou
z grafickych projektivnich technik (napt. Kresba postavy ¢i Test kresby stromu). Jejich
popis by byl vSak nad ramec této kapitoly.

Jedna z dalSich projektivnich technik, ktera umi mj. testovat hladinu agresivity, je
CAE (Chromaticky asocia¢ni experiment). Tato metoda byla pouzita v experimentalni ¢asti

této prace a jeji popis je uveden v kapitole Pouzité vyzkumné metody.
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3.4.5 Terapie agresivity
Psychoterapie

Jak uvadi Marvanova-Vargova a spoluautoti (2008), v zahrani¢i existuji terapeutické
programy pro agresory, zabyvajici se problematikou moci a kontroly agresora, genderovymi
rolemi, zplisoby, jak minimalizovat nésili a jakym zplsobem feSit konflikty bez vyskytu nasili

atd.

U nas se d& zejména extramuralné (napt. po vykonu trestu) vyuzit napt. Probatné-
mediacni sluzby, kterd organizuje nckteré terapie agresorii (KBT), piipadné, dle tiskové zpra-
vy obcanského sdruzeni Persefona, které za podpory Ministerstva vnitra v ramci projektu
zprostiedkovava bezplatné terapie pachatelim doméciho nésili/agresoram: ,,Vysledkem nabi-
zenych terapii by mél byt stav, kdy se dotycny agresor v ramci terapii nauci zachazet se svymi
agresivnimi impulzy tak, aby nevedly k pachani nasili v daném ci dalsim vztahu. (...) Sluzba je
nastavena tak, aby ji mohly vyuzit nasilné osoby dobrovolné anebo z narizeni v ramci probi-

hajiciho Fizeni* (Persefona, 2010, s. 1).

S agresi se da ve véznici pracovat formou individudlni nebo skupinové psychotera-
pie. Mohou byt jednak hledany zdroje agrese, terapeut miize ale také upozoriiovat na malo
funk¢ni coopingové strategie a ucit strategie nove. Nékdy pomaha kognitivni terapie, kdy se
klienti seznamuji s tim, jak souvisi jejich agresivni chovani s jeho destruktivnimi ucinky a
hledaji zplisoby, jak se neadekvatnich reakci vyvarovat. Neexistuje vSak nafizeny terapeutic-
ky smér, ktery by byl pro vé€znice zdvazny a spiSe se odviji od vycviku, zaméteni a preferenci

samotného psychologa, ktery terapii vede.

Psychoterapii agrese delikventl se zabyval napt. Rauchfleisch (2000), ktery mini, ze
agresivita je vlastn€ charakteristickou determinantou osobnosti a chovani mnoha delikventti je
nasledek jejich Zivotnich zkuSenosti. Pfi¢iny vidi, podobné jako Netik a spoluautoti (1997)
v Casném vyvoji jedince. Terapeutické pokusy pak casto podle Rauchfleische u odsouzenych
selhavaji prave z toho diivodu, Ze agrese je 1 béhem terapie vSudypiitomna, odsouzeni se od ni
neumi oprostit a projevuji ji alespont nepiimo napf. ,,bojkotovanim* terapii. Pfesto ma smysl
s agresivitou terapeuticky pracovat.

Farmakoterapie agrese

V ptipadé€, Ze psychoterapii nelze u nékteré¢ho odsouzeného agresivitu zvladnout, at’

uz pro masivni dlouhodobé agresivni projevy nebo akutni projev nezvladnutelné agrese, lze
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vyuzit 1 moZnosti farmakoterapie.

Hoschl se spoluautory (2004) uvadi, ze farmakologicka kontrola agrese je z&asti za-
loZena na vyzkumech serotonergniho systému. Nékteré 1éky (typu SSRI) zvySuji hladinu sero-
toninu v organismu. Jsou pouZzivany predevsim k 1é€be depresivnich stavi, ale ukazuje se, Ze
pusobi dobfe 1 jako prostredek ke snizeni nepratelskych pocitli, k navozeni pfijemnych stavi,
a tim 1 ke snizeni nadmérné agresivity. SSRI, zejména fluoxetin, snizuji neagresivni impul-
zivni chovani 1 impulzivni agresi u osob s riznymi poruchami osobnosti. K akutnimu zklid-
néni lze podle autora s dobrym efektem pouzit léky ze skupiny benzodiazepind. Jejich pouziti
ma vSak svd omezeni zejména u poruch osobnosti, nebot’ déle trvajici 1écba je kontraindiko-

vana vzhledem k navykovému potencialu.

Agrese je vSak piiznakem mnoha stavii, které je tfeba dobie odlisit a diagnostikovat,
protoze je spravné lécit ptricinu (nemoc), nikoliv agresivitu (ptfiznak). Proto bychom napft. u
psychozy (ktera se ve véznicich, a zejména u odsouzenych uZivatelli drog snadno mize obje-
vit) neléCili agresivni projevy, ale samotnou psychdzu pomoci, a to pomoci antipsychotik
(Risperdal, Zyprexa). Podobné pti agresivnich projevech nasledkem kraniocerebralniho pora-
néni (napt. pfi n€jaké ,,mimotradné udalosti“ s nasledkem tUrazu) je nutné zaméfit se prede-
v8im na lécbu samotného poranéni. Agresivni projevy miizeme rovnéz pozorovat pii konzu-
maci drog ¢i alkoholu v ramci odvykaciho syndromu nebo zejména pii intoxikaci, dale ze
somatickych chorob napi. pi1t CMP, frontotemporalni demenci, infarktu myokardu a pfi dal-
Sich stavech. Pii diagnostikované depresi pouzijeme pii agresivité antidepresiva (agresi u de-
presentil dobie ovliviiuje napf. Asentra, Lithium a dalSi. Podrobnosti o 1écbé uvadime

v kapitole 3.5.5 Terapie deprese.

Prvotni je tedy vzdy /lécit vyvolavajici stav agresivnich projevii. Lécba samotného

projevu je druhotna.

3.4.6 Agresivita u uzivateli drog

Dle Smolika (2002), nebo Hoschla a spoluautorti (2004) je mozné pozorovat agresi-
vitu jako jeden z Castych projevil intoxikace alkoholem, sedativy a hypnotiky, také kokainem,
stimulancii a organickymi rozpoustédly. Rovnéz u odvykacich projevii mizeme casto pozo-
rovat agresivitu. Abstinen¢ni syndrom u opiat vede ke zvySené iritabilité, jez mize byt spo-

jena s agresi.
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Zde vsak mluvime o agresivité v pfimé souvislosti s abuzem drog, nicméné v praxi
se ukazuje, ze u vétSiny dlouhodobych uzivatelli drog se ¢asto mizeme setkat s obecné zvy-
Senou pohotovosti k agresivnimu jednani 1 v dobé, kdy nejsou pod vlivem latky nebo pii od-
vykaci fazi. Je pravdépodobné, Ze jiz sadm fakt uzivani drogy je dan néjakou zménou
v osobnosti abuzéra ve smyslu menSich zébran a niz8$i miry volni seberegulace, kterd mize
vést k agresivnimu jednani stejné tak, jako k snadnému uziti drogy. Pti¢ina a nasledek zde pa-
trn¢ bude v kruhové kauzalité, kdy uzivani drogy vede ke zménadm v osobnostni struktuie a

naopak osobnostni predispozice usnadiiuje ablizus. Agresivni projevy u poruch osobnosti pak

jsou Castym projevem, jak uvadi Smolik (2002), nebo H6schl (2004).

3.4.7 Agrese a agresivita ve véznicich

Agresivni chovani se ¢asto vyskytuje v narocnych Zivotnich situacich, danych vyvo-
jovou periodou (puberta), ale 1 v zatézovych situacich, jako pti uvéznéni. Agresivni chovani
pak nemusi byt jen projevem samotného utoku ¢i obrany, ale jak uvadi PonéSicky (2004),
muze také zintenzivnét vnimani a citéni sebe sama, poskytnout pocit sily, vlastni identity.
Agresivni chovani také poskytuje i1 kontakt; naraZenim na okoli, poty¢kami s lidmi je zesilen
pocit vlastniho sebevnimani. V této souvislosti je tfeba zminit 1 sebeposkozovani, jehoZ cilem

byva zesileni sebeciténi.

Zda se tedy, ze problém ptiCiny agrese a agresivity v penitenciarnim prostiedi je slo-
7itéjs81, nez se na prvni pohled jevi. Navic podle zjiSténi Netika a spoluautort (1997) agresivita
zpravidla nebyva u odsouzenych rysem povahovym, pokud se nejednd o tzv. chladné agreso-
ry. Nepotvrzuji to ani osobnostni testy, ani analyza jejich chovani. Autor uvadi, ze z tohoto
hlediska se pojem agresivity — alesponi z forenzné psychologického hlediska — jevi spiSe jako

zavadgjici.

Agresivni chovani u pachatelll byva podle Netika a spoluautori (1997) dvoji povahy
a ve svém rozdéleni (viz dale) se vlastnd shoduje napf. s Cermakovym rozdélenim agrese

(Cermak, 1998) na agresi emocionalni a instrumentalni.

Netik a spoluautoti (1997) uvadi, ze prvnim typem penitencidrni agrese ze strany
odsouzenych je agrese netizend, nepldnovita, reaktivni (tedy situacni - na pozadi néjakého
konfliktu), kdy byva ptfitomen 1 silny emo¢ni doprovod. Agrese se stava cilem chovani.

V osobnosti pachateld 1ze nalézt afektivni labilitu, explozivitu, poruchy regulace chovani, na-
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rustajici neurotizaci, masivni vnitini napéti a specifickou vazbu na obét” a zivotni podminky.
Naopak — jde—li o fizené, planovité agresivni chovani bez emoc¢niho doprovodu, kdy agrese
slouzi jako prostifedek k dosazeni cile (chladna agrese), byva tato agrese podminéna pfevazné
osobnostné. Autofi pak osobnost pachatele charakterizuji jako bezohlednou, s nizkou inhibici
— nezdrzenlivou, egocentrickou, se sklonem k poruSovani norem a pravidel, bez schopnosti

empatie.

West (1963) u recidivistl zjiSt'uje, ze u plnych 36% z nich se da prokazat vyrazna
agresivita, a to bez rozdilu, zda jde o pachatele nésilné nebo majetkové trestné Cinnosti. Na-
proti tomu Netik (1997) uvadi, Ze agresivita u odsouzenych byvéa zachycena pomoci psycho-
logickych testi u pachatelti majetkové trestné ¢innosti ¢astéji, nez u pachatelti nasilnych trest-
nych ¢inll. Opira se pfitom o Cetné vyzkumy, stejné jako Kuchta (2005), ktery jeho tvrzeni
v podstaté potvrzuje a uvadi, Zze pachatelé majetkove trestné ¢innosti vykazuji vy$$i miru
agresivity, nez pachatelé¢ umysIného usmrceni. Vysvétluje to tim, ze uvedeni pachatelé uzivaji
agresi jako zpusob feSeni problému (a proto jsou agresivni) a nikoliv naopak, tedy ze by byli

agresivni a proto uzivali agresi, jak se ¢asto domnivame.

3.5 Deprese a depresivita

Kiivohlavy (2003) uvadi, ze depresivni porucha je jednou z nejrozsifencjSich nemo-
ci na celém svété. Prevalence deprese podle Smolika (2002) nesouvisi ani s etnickym ptaivo-
dem, ani se vzdélanim, pfijmem nebo manZelstvim. Lisi se vSak genderové: autor odhaduje
prevalenci deprese na 5-9% u Zen a na 2-3% u muzl. Tentyz zdroj pak udava, Ze existuji i
studie prokazujici celkovou prevalenci od 9 do 20%, pfi¢emz celozivotni riziko vzniku depre-

sivni poruchy je u zen 10-25% a u muzt 5-12%.

Je pravdépodobné, Ze mezi odsouzenymi je tento vyskyt jesté daleko vyssi, nebot’ -
jak uvadi Némec (1993), Netik (1997) a Putwain a Sammons (2002), uvéznéni ma velky vliv
na psychiku odsouzeného, miiZe vést aZ k tzv. Soku z uvé€znéni a deprese se u odsouzenych
pii vykonu trestu objevuje velmi ¢asto. Zadny z autori vSak neuvadi prevalenci deprese ve

veéznicich.
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3.5.1 Vymezeni pojmu deprese, depresivita a pojmi blizkych

Pojem deprese nema v soucasné dobé ptesné ohranieny vyznam a obsah a da se
chéapat riznymi zptsoby. Pod pojmem deprese totiz byva oznacovano Siroké kontinuum stavii

od fyziologické varianty nalady az po psychopatologicky stav.

Zvolsky (1996) jednoduse vymezuje pojem deprese ve smyslu psychopatologického
stavu tak, ze jej prirovnava ke smutku, od kterého se depresivni paticka nalada lisi svou inten-

zitou, trvanim a nezavislosti svého vzniku na psychogennich faktorech.

Podle Hoschla a spoluautorii (2004) je deprese stav charakterizovany smutkem, bez-
nadéji, pocity viny, vlastni Spatnosti, insuficience, hypochondrickym zaméfenim, somaticky-
mi a vegetativnimi obtizemi. Jinde Hoschl (1997) charakterizuje patologicky pokleslou nala-
du od béZného smutku zejména intenzitou, délkou trvani, nizkou odklonitelnosti, tim, ze
vznikd bez podnétu ¢i je podnét nedostaCujici, resp. neadekvatni a tim, ze ovliviiuje ostatni

dusevni déje.

Mentzos (2005) upozoriiuje jesté na jeden aspekt odliSnosti bézného smutku od pa-

tologické deprese: pti smutku neni narusena sebetcta.

Prasko (1998) odliSuje depresivni emoce (smutnou naladu, plactivost, uzkost, po-
drazdénost a sebelitost) od depresivniho chovani (uzavirdni se do sebe, nesoustfedénost, zpo-
malenost, event. az 1 suic. pokusy) a jesté dale od depresivnich télesnych pocitl a vegetativ-
nich ptiznakl (malatnost, svalova hypotonie, pocit tihy v téle, tfes rukou, poceni, tachykardie
¢1 sexualni poruchy). Pojmem depresivita pak 1ze oznacit miru pozorovatelnych vnéjsich pro-

jevu depresivniho ladéni, tedy depresivni chovani podle Praska (1998).

Dobids (1984) pak jesté pfipomind spiSe historicky vyraz pro depresi, a to melancho-
lie, ktery byl spiSe dfive spojovan stézkou depresi, pii které se muizeme setkat 1
s psychotickymi pfiznaky (bludy, sluchové halucinace). Melancholickd nalada se pak podle

Dobidse vyznacuje sklicenosti, zamlklosti, plaCem a zpomalenim psychickych funkeci.

Rigan a spoluautofi (1997) upozoriiuje, Ze tendence ke kolisani nalad je typicka pro
obdobi puberty a adolescence. Soucasné vSak pripomina, Ze dospivajici jsou téz velmi riziko-
vou skupinou pro vznik patologické deprese v€etné nasledného znac¢ného rizika abiazu alko-

holu, drog, promiskuity ¢i suicidalniho chovani jako dasledkli poruchy nalady.
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3.5.2 Druhy deprese

Kadlecova (1983) odd¢€luje depresi jako samostatné onemocnéni od deprese ve
smyslu pfiznaku jiné nemoci. Deprese pak tedy miiZze byt primarni, resp. sekundarni pti riz-
nych somatickych (revmaticka artritida) ¢i dusSevnich (schizofrenie) onemocnénich. Depresi
jako samostatné onemocnéni pak podmiiiuje charakteristickym klinickym obrazem, pribe-

hem, odpovédi na terapii, ur€itym biologickym a biochemicky korelatem.

Angold (1988a) rozliSuje dokonce 8 riznych obsahli pojmu deprese, a to deprese ja-
ko projev bézného kolisani ndlady ve smyslu dysforie, deprese jako ptiméfenad fyziologicka
reakce v néjaké naptiznivé situaci, deprese jako staly povahovy rys ve smyslu depresivni po-
ruchy osobnosti dle DSM VI, deprese jako symptom (patickd, depresivni nalada), deprese ja-
ko syndrom (tj. skupina symptomi spole¢né se vyskytujici), deprese jako samostatna choroba
a deprese jako hendikep znemoznujici bézny zplsob zivota.

Depresivni poruchu je mozné néasledné zatadit do nékteré z diagnoz tak, jak je nabizi

MKN 10°:
F32: Depresivni faze: tehdy, objevi-li se depresivni porucha u jedince poprve.
F33: Rekurentni (periodicka) depresivni porucha: opakovana depresivni porucha.
F31: Bipolarni afektivni porucha: stiidaji-li se epizody deprese s epizodami manie.

F34: Jde-1i o poruchu nalady, ktera trva dva roky a déle, zvazujeme cyklotymii (stti-

dani nalad) nebo dystymii (pokles ndlady bez epizod elevované nalady.).
F38: SmiSena afektivni epizoda: jsou-li soucasné depresivni i manické ptfiznaky

At uz pod pojmem deprese rozumime syndrom, symptom, samostatnou nozologic-
kou jednotku, nebo jen béZnou odezvu na dusevni utrpeni v podob¢ fyziologického smutku,
vzdy se jednd o zavaZzny psychicky stav s moZnymi dal§imi fyzickymi i psychickymi nésled-
ky, ktery maze vyustit v zivot ohrozujici jednani a proto je vZdy nutné se takovou poruchou

nalady zabyvat.

’Pozn: Jednotlivd kritéria MKN uvddi napr. Smolik (2002)
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3.5.3 Pri¢iny deprese

O pfticinach vzniku deprese uvadi jednotlivi autofi fadu hypotéz. Obecné je mizeme
rozdglit na psychosocialni a biologické. Zadnou z téchto teorii nelze jako pii¢inu vzniku de-
prese u odsouzenych vyloucit.

Psychosocialni priciny
e Hypotéza zranitelnosti: PraSko a Praskova (1990) ptinaseji Perrisovu hypotézu zrani-
telnosti, kdy autor tika, Ze ¢im je jedinec zranitelnéjsi, tim mens$i mnozstvi externich
udalosti vyvola depresivni onemocnéni. Vyznam udélosti tedy subjektivné roste se
zranitelnosti jedince. V zatézi pak snadnéji vznikd nemoc. Mezi zatéZzoveé situace patii
napt. urCité generacni obdobi, stres, zivotni udalost apod. S touto hypotézou je nutno

souhlasit - uvéznéni je pochopiteln¢ vyznamnym stresem.

e Psychoanalyticka teorie podle Praska a Praskove (1990) vysvétluje vznik deprese na
zaklad¢ ztraty (byt’ imaginarni) milovaného objektu v oralni fazi vyvoje pii poruseni
vztahu mezi matkou a ditétem. Tyka se véku do 1,5 roku vé€ku. U odsouzenych mi-

Zzeme béZné najit vyznamnou rodinnou psychopatologii.

8%

e Kognitivni teorie podle Praska a PraSkové (1990) vidi pti¢inu vzniku deprese v tzv.
kognitivni triddé (negativni vnimani sebe sama, svéta a budoucnosti) a tedy v nepfi-

méfeném kognitivnim zpracovani zkusenosti.

e Behavioralni teorie podle Praska a Praskové (1990) je zalozena na piedpokladu, Ze
depresi zplisobuje nespravné nebo nedostatecné pozitivni posilovani, na které byla

osoba zvykla a nahle se ji ho nedostava.

e Interpersonalni piistup chipe depresi jako nasledek poruSeni interakénich sekvenci s
blizkou osobou, coz vede k nespecifické aktivaci (Prasko, Praskova, 1990). Tato aktivace

se vlivem spolecenskych rituali zméni ve smutek.

e Model sebekontroly dle Wellera a spoulautorii (1996) vychazi z pfedpokladu, Ze depre-
senti nemaji dostatek sebehodnoty, ndhledu na sebe a sebepotvrzeni. Osobni uspéchy pfi-

suzuji svému okoli a své neuspechy sobeé samym.

¢ Somatické onemocnéni se Casto vyskytuje spole¢n¢ s depresi. T€lesna porucha se

muze prezentovat psychiatrickou symptomatikou a deprese mize zpétné podminovat



56—

somatické onemocnéni, jak potvrzuje i Vinar (2009). Dle Cohena (2002) se prevalen-
ce vzniku deprese u somaticky nemocnych pohybuje az okolo 50%! Faldyna (2009)
odhaduje komorbiditu deprese u somatickych onemocnéni nasledovné: u pacientti po
CMP na 10-27%, u Parkinsonovy choroby az 50%, po IM 40-45%, u nadorovych
onemocnéni 25%. Brown (1992) zjist'uje, ze nad 30% pacientl hospitalizovanych na
somatickych oddé€lenich trpi soucasné dusevni chorobou, ale jen 1-2% z nich je vysSet-
feno psychiatrem. Jaka je pfesné etiologie komorbidity, to zatim neni zcela patrné,
muizeme vSak zvazovat pisobeni somatické nemoci jako stresogenu. Nelze vsak vy-
loucit ani biologické spoluptisobeni nemoci a tim se jiz dostavame na pomezi obou
skupin hypotéz. Z praxe je zfejmé, Ze nemocnost u odsouzenych, a zejména u odsou-

zenych toxikomant, je vysoka (Zloutenky, HIV, cirh6za jater atd.).

wvrwve

Anders (2005a) zvazuje jako pti¢inu deprese genetické faktory, G€inky stresu, imu-
noendokrinni zmény na ose hypotalamus-hypofyza-kira nadledvin, uvoliiovani cytokini ¢i
neurochemické pti¢iny (poruchy synapsi a tim 1 pfenosu signali na nervové urovni). Déle
udava, ze nalada a jeji poruchy jsou zavislé na jednotlivych anatomickych utvarech v mozku a
na jejich funkci a vzdjemném propojeni. Mezi tyto Casti patfi zejména talamus, limbicky sys-
tém, amygdala, hypokampus a prefrontdlni kiira. Vyznamny vliv ma i vegetativni nervovy
systém a zejména hypotalamus, ktery tidi doprovodné télesné projevy spojené se zménou na-

lad (tlak, pulz, poceni).

Hoschl (2002) povazuje za prokdzané, ze vyznamnou roli pii vzniku deprese hraje
dédi¢nost, nicméné zplsob pienosu a konkrétni podoba prenaSen¢ho defektu se zatim nepoda-
fila prokazat. Anders (2005a) pak udava pravdépodobnost vzniku depresivni poruchy pti po-

stizeni jednoho rodice 10-13%.

Smolik (1996) upozoriiuje na abnormity EEG u vétSiny depresentti, kauzalita vSak

zatim zustava oteviena.

Uhrova (2005) upozorauje na latky, které mohou vyvolat depresi. Radi mezi né
mnoho €kt (antikonvulziva, cytostatika, antihistaminika, diuretika, inhibitory cholinesterazy,
inhibitory prostaglandini, centralné piisobici antihypertenziva, indometacin), steroidy ¢i psy-

choaktivni latky (alkohol, opioidy, kokain, amfetaminy, halucinogeny, inhala¢ni latky, fency-
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klidin, sedativa, hyponotika).

Janik (1989) uvadi né€kolik teorii o nedostatku n€kterych neurotransmitert (katecho-
laminova €1 serotoninova teorie), o jejich nespravném poméru (hypotéza o poméru noradrena-

linu a serotoninu, resp. acetylcholinu).

Weller (1996) pak ptindsi jeSté novéjsi teorii dexamethasonové suprese (DST), kdy
je podanim dexamethazonu u depresentli zjisténo zvyseni hladin adrenokortikotropniho hor-
monu a kortizolu, coZ je pfesné naopak, nez u zdravych lidi. Vedle toho sledoval téZ souvis-
lost hladiny riistového hormonu a deprese u déti a zjistil, ze depresivni déti trpi hyposekreci

tohoto hormonu.

3.5.4 Penitenciarni diagnostika deprese

Diagnostika deprese v penitenciarnim prostiedi neni bézna. Odsouzeni si zpravidla
neuvédomuyji, ze se jedna o ptiznaky deprese a Iékar u nich tyto ptiznaky nehledd. Nékteti od-
souzeni se za priznaky deprese stydi a vnimaji depresi jako slabost. Proto ji neptiznaji.
K diagnostice deprese u odsouzenych Ize pouzit postupy bézné i extramuralng.

Screening deprese

Screening deprese ve véznici by mél zvladnout prakticky Iékat. Jak uvadi Raboch a
Lankova (2008) v doporuceni pro praktické l€kate, diagnostika je relativné snadnd, pokud na

depresivni poruchu myslime.

Na moZnost deprese ma Iékaie upozornit jiz typickd symptomatologie duSevni 1 t&-
lesnd, prestoze ne kazdy Cloveék v depresi proziva vSechny tyto pocity. A kazdy obcas pociti
nektery z nich, jak pfipomind Maloney a Kranzova (1996). Smolik (2002) predklada spektrum
moznych ptiznaka. Jsou to: pocity Unavy, apatie, nedostatek energie, zmény chuti k jidlu
obéma sméry, ubytek libida, nedostatek radosti z véci, které diive pfinaSely potéSeni, napii-
klad sport, filmy, Cas straveny s ptateli, pocit prdzdné hlavy, Casty nebo staly pocit beznad¢je
nebo zoufalstvi, emoc¢ni labilita, cefalea, pocit izolace a neporozuméni ze strany okoli, ztrata
zdjmu o vn&j$i vzhled nebo naopak az prehnany zijem o fyzicky vzhled, poruchy spanku
obéma sméry, neschopnost predstavit si jiné pocity, premysleni o smrti, napt. piedstavy, jaky
klid mize smrt pfinést, nebo uvahy, jak kazdy bude truchlit, jakmile pfislusna osoba zemfe.

Ceskova (2001) udava, ze uvahy o sebevrazdé se vyskytuji asi u 2/3 depresivnich pacienttL.
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Raboch a Lankova (2008) pfipominaji, Ze pi1 opakovanych navstévach pacienta v ordinaci s
polymorfnimi nebo nespecifickymi obtizemi, by méla byt zvaZzena diagnoza deprese jako za-
kladni nemoci nebo komorbidity. Autoii dale zdlraziuji, Ze pro diagnostiku poruch nalady je
dualezity pohovor a pozorovani, kdy je dilezité se vyptat zejména na charakter a délku trvani
priznaktli, jaka je pracovni vykonnost, psychomotorické tempo, mira soustiedéni, zmény
hmotnosti atd. Mezi rizikové faktory, které by nds mély na moznost deprese upozornit, patii
chronické stresova zatéz nebo nedavna tragicka ¢i nepiijemna udalost a nedostatek socialni
podpory (smrt v rodiné, ztrata/zména zaméstnani, rozvod, domaci nasili apod.), ptedchozi vy-
skyt depresivni epizody, vyskyt depresivni nebo bipolarni poruchy vrodinné anamnéze ¢i

medikace s rizikem indukce deprese.

Na rozdil od somatickych onemocnéni nemame zatim zZadnd objektivni kritéria de-
prese (napf. laboratorni nalezy). Pfi podezieni na moZnost deprese vSak je mozné podle Rabo-
cha a Lankové (2008) ke screeningu pouzit originalni ¢eskou techniku, a to dvouotazkovy do-
taznik PRIME MD2, ktery je zamétfen na dva hlavni pfiznaky deprese — pokles nalady a ztratu
z4jmu. Dotaznik se vztahuje k obdobi pravé uplynulého mésice. A¢ autofi mluvi o ,,0taz-
kach®, jde spiSe o dvé tvrzeni, kterd zjevné vychdzeji z kritérii MKN 10 pro depresi (napf.
Smolik, 2002). Vysledek testu je pozitivni, byla-li alesponi jedna otdzka pacientem zodpove-
zena kladngé. Lékat by pfi tomto nalezu mél pokracovat v diagnostice deprese. Dotaznik je
mozno pouzit bud’ ve formé predtistén¢ho formulare, nebo jej modifikovat do formy otazek

v pfimém rozhovoru s pacientem.

Podle Rabocha a Lankové (2008) pii stanoveni diagndzy posuzujeme zavaznost de-
prese (napt. dotaznik PHQ-9°), ptitomnost tzv. somatického syndromu, event. ptitomnost psy-

chotickych ptiznakl v anamnéze, riziko suicidia a opakovani epizod.

Somaticky syndrom, nebo také sickness behaviour popisuje napt. Vecetova (2006).
Podle autorky je jeho soucasti anorexie, anhedonie, poruchy kognice a paméti, ztrata libida a

poruchy spanku.

K suicidalnimu riziku Beer (2005) pfipomina, Ze za velmi rizikové obdobi se pova-

zuje prechodné zdanlivé zlepSeni psychického stavu pacienta, aniZ by byly vyfeSeny pfiCiny

? Pozn: Znéni dotazniku PHQ-9 je uvedeno v piiloze P2.
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obtizi a kdy pacient neni ochoten mluvit o suiciddlnich myS$lenkach. Za rizikového pacienta
z hlediska suicidia pak uvadi jakysi ,,prototyp charakterizovany nasledujicimi vlastnostmi:
muz, star§i, svobodny, Zijici osaméle, socialné izolovany, ktery jiz ma sebepoSkozovani nebo
suicidialni pokus v anamnéze; s poruchami spanku ve smyslu plus i minus, zanedbany, udava-

jici zhorSeni paméti, tenzni, s pocity viny, s beznadéjnou budoucnosti a tézkou depresi.

Podrobné cilené vysetieni

Pokud screening ukaze na pravdépodobny vyskyt deprese, k podrobnému vySetieni
(event. s moznosti kvantifikace) pak je k dispozici celd fada dalSich specializovanych dotaz-
nikd a Skal sebeposuzovacich, z nichz n¢které¢ miize zadavat I€kat, jiné pouze psycholog.
Nicméné jak Iékar, tak psycholog je ve véznici k dispozici, ptipadné pfi nejasnostech Ize jesté
konzultovat pacienta s psychiatrem, ktery byva zpravidla dostupny na pozadani, ptipadné je

k nému mozné odsouzeného odvézt na nejblizsi polikliniku.

Z diagnostickych metod lze k diagnostice deprese vyuzit dotazniky nebo projektivni
techniky. Z dotaznikli to mtize byt napt.:

e BDI (Beckova sebeposuzovaci stupnice deprese), ktera je vhodna podle PrasSka
(1995) téz ke sledovani dynamiky nemoci; CES-D, ktery je jak uvadi Kiivohlavy
(2003) velmi kratky a snadny k vyhodnoceni, DDF (Diferencialni dotaznik depresi-
vity), coZ je sebeposuzovaci Skéla s vét§im mnoZstvim tvrzeni a hodi se jiz spiSe, jak
uvadi Steck (2008) pro podrobnéjsi vySetteni, napf. na urCovani variant syndromt v
prufezovém pozorovani, na urceni stupn¢ zavaznosti deprese, (screening), ale i na
zjistovani zmén v prubéhu farmakoterapie nebo psychoterapie. Déle 1ze pouzit napf.
HAMD (Hamiltonova psychiatricka stupnice pro posuzovani deprese), na kter¢,
jak uvadi Hedlung a Vieweg (1979) hodnoti Iékat objektivni a anamnesticka data, jako
je agitovnost, suicidalita, poruchy spanku a dalsi télesné piiznaky. MADRS (stupnice
Montgomeryho a Asbergové pro posuzovani deprese) je podle Montgomeryho a
Asbergové (1979) technika podobna predchozi (HAMD). SDS (Zungova sebeposu-
zovaci stupnice deprese) je z dalSich sebeposuzovacich skal, kterd ma relativné jed-
noduché vyhodnoceni, jak uvadi Laiikova (2004). Pro starSi vézné€ by bylo mozné uzit

1 GDS (Geriatricka $kala deprese).

Vétsina téchto dotaznikl je béZné k dispozici a distribuuji je téz farmaceutické firmy
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zdarma, tzn. pro vézeniského Iékate jsou volné dostupné, takze rozpocet vézeniské sluzby je-

jich pofizeni nijak nezatizi.

Kromé toho se depresivita da zaznamenat 1 dal§imi technikami zaméfenymi na vy-
Setfeni osobnosti véetné technik projektivnich, napf. CAE (Chromaticky asociacni experi-
ment, ktery je podrobnéji popsan v druhé casti této prace), MMPI (Minnesotsky dotaznik),
ROR (Rorschachuv test), TAT (Tematicky apercep¢ni test) nebo i Nedokoncéené véty.
Popis téchto jednotlivych technik ve vztahu k depresi presahuje rdmec této kapitoly. Tyto
techniky vSak maji omezeni v tom, Ze je mize pouzivat pouze psycholog, nikoliv 1¢kat. Vé-
zensky psycholog je limitovan technikami, které vlastni, které umi a které mu je véznice

ochotna zaplatit.

Projevy deprese miZeme jako vedlejSi produkt vySetfeni zaznamenat 1 v dalSich
technikach, primarné urenych pro vySetfeni napt. intelektu (WAIS-R, WAIS-III, WISC-
I1I), kde zaznamename zpomalené psychomotorické tempo, nepozornost apod. Tato vysetieni

se ale ve véznicich béZné neprovadéji.

Jak uvadi Janicek a Hoschl (2004), existuji 1 objektivni ptistrojové metody
k zaznamenani deprese. Prikladem mutze byt PET (pozitronova emisni tomografie), ktera po-
moci radioaktivné znacené latky (glukozy aj.) umoznuje pomoci PET kamery vizualizaci ¢in-
nosti mozku. Aktivni tkan je vice prokrvena (vliv tikolu, halucinace apod.) a vice vychytava
buiikami glukézu, coz PET zaznamena jako ,,rozsvcicené* misto tkané€. Jde vSak o techniku
béZznému uziti zatim malo dostupnou a spiSe experimentalni.

Dalsi diagnostické upiesnéni deprese: MKN 10

Kazdy vézensky lékar je povinen fidit se syst¢émem Mezinarodni klasifikace nemoci
(MKN 10). Poruchy nalady v ném jsou fazeny pod polozky zacinajici F3x. Systém zahrnuje
manickou fazi, bipolarni poruchu, depresivni fazi, periodickou depresivni poruchu, trvalou

poruchu s bludy a jiné poruchy nalady.

zeniskému 1ékaii pomahaji souCasné urcit jeji hloubku podle mnozstvi splnénych hlavnich a
vedlejSich pfiznakl. Abychom mohli mluvit o depresi, maji obtize trvat alespon 2 tydny a

musi splilovat néktera z nasledujicich kritérii:
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Hlavni pfiznaky:
1. depresivni nalada,
2. pokles zajmu nebo potéSeni pii ptijemnych aktivitach

3. pokles energie nebo zvySena unavitelnost

Vedlejsi piiznaky:
1. Ztrata sebedivery nebo sebeticty
Vycitky a pocity viny
Opakované myslenky na smrt nebo sebevrazdu
SniZena schopnost myslet nebo soustfedit se, nerozhodnost, vdhavost
Zmény PMT: Agitovanost nebo zpomaleni (subj. nebo objektivng)

Poruchy spanku jakéhokoliv typu

N kR RN

Zmeéna chuti k jidlu (zvySeni ¢i snizeni) s odpovidajici zménou hmotnosti

Zavaznost deprese se pak stanovi ndsledovné - podle splnéni hlavnich a vedlejSich
ptiznaki: Jsou-li splnény 2+2 nebo 3+1 piiznak, jde o mirnou depresi. Pti splnéni 2+4 nebo
3+3 ptiznakl jde o stfedné tézkou depresi a pii splnéni 3+5 a vice priznakia jde o téZkou de-

presi.

Depresivni poruchu je mozné nasledné zatadit do n€které z diagnoéz F31-F38 tak, jak
je nabizi MKN 10%.

Diferencialni diagnostika depresivniho syndromu:

Vézensky lékar by mel umét odlisit depresi od somatickych stavi, které ji mohou
napodobovat. Raboch s Laitkovou (2008) doporucuji provést fyzikdlni vySetfeni minimalné
zaméfené na udavané somatické ptiznaky k vylouceni jinych ptfiin obtiZi, nez je deprese.
Podle autort je nutné vyloucit somatické pfi¢iny unavy. Tak napt. vySetfeni krevniho obrazu
vylou¢i anémii, vySetieni CRP nebo FW vylouci zanét nebo onkologické onemocnéni, za-
kladni biochemické vySetfeni séra a moce vylouci chronické onemocnéni, vySetfeni hladin

hormonu TSH vylou¢i hypotyredzu.

K odliSeni depresivniho syndromu navozenému psychoaktivnimi latkami a léky

slouzi diikkladnd anamnéza a ptipadné testy prokazujici pfitomnost téchto latek v téle.

* Pozn: Jednotliva kritéria MKN uvddi napr. Smolik (2002)
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Raboch s Lankovou (2008) ve shod¢ se Smolikem (2002) dale jesté upozoriiuji na
moznost zamény demence a depresivni pseudodemence, na fyziologicky smutek (ktery je
méné intenzivni, nebrani adaptaci na béznou zivotni zatéz, ma zjevnou piic¢inu, doba do ode-
znéni se udava mezi 6 a 12 meésici), ptipadné depresi u jiného psychického onemocnéni

(napft. schizoafektivni psychdza).

Dle Ceskové (2001) je do tohoto vyctu nutné zatadit i moZnost zdmény deprese
s projevem nékteré z poruch osobnosti, zejména hraniéni, kdy mizeme vidét obraz rychle se
ménici a na zevni podnéty reagujici dysforie. Jak jiZz bylo zminéno, ve véznici je nakumulo-

vano velké mnozstvi poruch osobnosti.

Nesmime vSak zapomenout také na mozZnost zamény deprese s poruchou ptizpiiso-

beni, ktera je vSak ve své intenzité slabsi a nesplituje kriteria deprese dle MKN-10.

3.5.5 Terapie deprese

Cilem terapie je dosazeni remise (tedy alespoil zmirnéni ptiznaki, v lepSim ptipadé
odstranéni ptriznaki) a snizeni rizika relapsu (znovuvzplanuti v obdobi remise) ¢i recidivy.
Formy terapie, které jsou prokazané jako uclinné popisuji v ndsledujicim piehledu.
Z historického hlediska je miizeme rozdé€lit na nefarmakologické a farmakologické, resp.

napt. podle Anderse (2005b) na biologické a nebiologické, kdy pod pojmem biologicka tera-

pie rozumi terapii farmakologickou (antidepresiva, event. v kombinaci s hypnotiky, anxio-
lytiky, thymoprofylaktiky, antipsychotiky) a nefarmakologickou terapii (EKT, TMS, fotote-

rapie). Nebiologickou terapii rozd¢luje na specifickou a podpiirnou psychoterapii a psy-
p

choedukaci.

Konkrétni formu 1é€by voli vézensky lékat nebo konzultujici psychiatr podle vice
faktorti. Jeho rozhodnuti zavisi na fazi onemocnéni, jeho tizi, recidivé, rezistenci na néktery
druh 1€¢by, na dostupnosti a snaSenlivosti jednotlivych typa 1écby a jisté 1 na osobnich prefe-
rencich lékare ¢i terapeuta a pacienta. V posledni dob¢ se vSak s oblibou kombinuje psychote-
rapie a farmakoterapie (ndsledné ¢i paraleln€) a predpoklada se, Ze tato kombinace je u¢inné;j-
$1, nez samostatnd farmakoterapie ¢i samostatna psychoterapie, nebot’ u¢inky obojiho se po-
tencuji: ,,Kombinace psychoterapie a medikamentozni lécby by méla byt zvazena u pacientil,
kteri lécebné nedostatecné odpoveédeli na samotnou lécbu antidepresivy nebo na samotnou

psychoterapii. (...) Studie poslednich let potvrzuji, Ze nejlepsich lécebnych vysledkii u deprese
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je dosahovano pri kombinaci farmakoterapie a psychoterapie* (Raboch, Laiikova, 2008, s. 5).

Vézenisky 1ékai nebo psychiatr by mél dobfe umét rozlisit jednotllivé faze onemoc-
néni tak, jak je popsal Anders (2005b), ktery rozd€luje 1€¢bu do 3 fazi, protoze 1 faze one-
mocnéni je faktorem, ktery urcuje zpiisob 1€cby:

= akutni faze (6-12 tydnil), je zamétfena na upravu symptomd.

= pokracovaci faze (4-9 mésict), je zaméfena na prevenci relapst.

= udrZovaci faze (rok, event. az dozivotng), je zamétfena na prevenci recidiv.
Psychoterapie

Jak uvadi Raboch s Lankovou (2008), je-li zaméfena piimo na 1é€bu deprese, jde o
kratkodobé systematické postupy, pii nichz lé¢ba trva 12—-16 tydna. Autofi pak predkladaji
nekteré psychoterapeutické sméry, které jsou podlozené ditkkazy o efektivité pti 1écbé deprese:
Snterpersonalni (IPT), kognitivné-behavioralni (KBT) a kratka dynamicka PT — jsou u vétsi-
ny pacientii v akutni fazi lécby mirné a stredné tezké deprese srovnatelné ucinné jako farma-
koterapie. Mély by byt rovnocenné zvazovany pri prvni volbé léchy, zejména pak u pacientil,
kteri tento druh léchy uprednostnuji. Neni-li znatelné zadné zlepseni po 6—8 tydnech lécby ne-
bo neni-li dosazeno remise do 12 tydnii, je doporuceno nasazeni antidepresiv* (Raboch, Laii-

kova, 2008, s. 5).

Anders (2005b) doporucuje jako metodu prvni volby pii 1écbé deprese KBT nebo
IPT, jako metodu druhé volby behavioralni terapii (Casto vramci KBT) a jako metodu tfeti

volby kratkodobou dynamickou terapii.

KBT se podle Kurzové a spoluautort (2003) zaméiuje na chovani pacienta vcetné
jeho myslenkové ptipravy. Zakladni tezi KBT je, Ze zm&nou mysleni je mozné navodit zménu
chovani. Cilem je zjistit a systematicky pifebudovat nespravné kognitivni vzorce pacienta, t.
narusit bludny kruh (napf. negativni pojeti sebe sama, svéta...) a naucit ho pfifazovat situacim

Jiny vyznam.

IPT, jak uvadi Rahn a Mahnkopf (2000) je cilené zamétfena na zménu mezilidskych
vztahl. V tomto pfistupu se zpracovavaji typické interpersonalni problémy spojené s konkrét-

nim onemocnénim, tedy s depresi. Je koncipovana jako kratkodoba 1écba. Pro terapii depresi
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je podle autora IPT pouzivana od r. 1985 a pro tyto tcely vypracoval postupy G. Klerman a

B. Weissman.
Farmakoterapie

Maléa (2002) vyzdvihuje fakt, Zze antidepresiva kladné ovliviiuji patickou naladu,
zvySuji dynamogenii, upravuji spanek, tenzi a negativni mysleni. Ve farmakoterapii deprese
se uplatnuji jednotlivé skupiny antidepresiv, které vznikaly postupné a které se li§i svym ucin-
kem a vlastnostmi. Farmakoterapie ve vé€znicich se provadi spise vyjime¢né, spektrum léka

pak kopiruje spektrum I€kil pouzivanych pii lécbé deprese extramuralng.

pouzivanych k 1é¢bé deprese, a to podle jejich plsobeni na mediatory. Podle autora lze
z antidepresiv pouZzit skupinu TCA (antidepresiva tricyklicka: amitriptylin, nortriptylin, klo-
mipramin atd.), kterd plsobi nepftili§ selektivné na zpétné¢ vychytavani noradrenalinu, dopa-
minu a serotoninu a ktera jsou podle Floriana (1998) pouzivana v 1éb¢ deprese jiz od r. 1957.
Pfestoze maji Casté nezadouci G€inky, nejsou navykova a jsou velmi u¢inné a 1 v dnesni dobé
maji svou platnost. SSRI (selektivni blokatory zpétného vychytavani serotoninu) jsou moder-

ni skupinou tzv. treti generace antidepresiv a - jak uvadi Raboch a Lankova (2008), vyznacuji
se dobrou snésenlivosti a bezpecnosti, malym rizikem pfedavkovani, nizkym poctem léko-

vych interakci a jednoduchosti podani, pro kterou jsou dnes skupinou €kt prvni volby. SARI
(serotoninové antagonisté a blokatory zpétného vychytdvani serotoninu: nefazodon, trazodon,

napf. Trittico) maji kromé antidepresivniho u¢inku 1 velmi dobré anxiolytické vlastnosti. Pro
uziti ve véznicich, kde je velké riziko zneuziti navykovych latek a kde si odsouzeni Casto sté-
zuji podle mych zkuSenosti na poruchy spanku, je tato skupina velmi vhodna, nebot’, jak uva-
di Raboch a Lankova (2008): ,,...vzhledem k sedativnim vlastnostem a priznivéemu viivu na
spankovou architekturu jsou uzivany i jako hypnotikum, a to hlavné tam, kde je uziti benzodi-
azepinovych hypnotik riskantn* (Raboch, Laiikova, 2008, s. 7). Podobn¢ podle stejnych auto-
rtt na poruchy spanku uc¢inkuji NASSA (noradrenergni a specifické serotonergni antidepresi-
vum, napt. Mirtazapin), tzv. 4 generace antidepresiv. Pfi vyskytu deprese soucasné s anxietou
a tenzi 1ze vyuzit MAO (inhibitory monoaminové oxiddzy: fenelzin a tranylcypromin), které
v8ak, jak uvadi Kitvohlavy (1997), nejsou pro nékteré nezadouci ucinky predepisovany piilis

Casto. Z dalsich skupin antidepresiv 1ze pouzit SNRI (blokatory zpétného vychytavani seroto-
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ninu a noradrenalinu), NARI (blokatory zpétného vychytavani noradrenalinu: reboxetin),
NDRI (blokatory zpétného vychytdvani noradrenalinu a dopaminu: bupropion), SRE (stimu-
latory zpétného vychytavani serotoninu: tianeptin) nebo i galenika (tfezalka teCkovana), jejiz

ucinek je s antidepresivy srovnatelny, jak potvrzuje Raboch a Laiikova (2008).

Dalsi moZnosti léchy deprese

K biologické nefarmakologické terapii deprese se da pouzit i n€kolik dalSich metod,
které maji vSak pro prostiedi véznice velmi omezené pouZiti, proto se o nich zminim jen okra-

jove. Pro podrobnéjsi informace odkazuji na jednotlivé autory.

Jak uvadi Tuéek (2002), antidepresivni uc¢inek ma téz TMS (transkranialni magne-

ticka stimulace), ktera pouziva k ovlivnéni mozkové aktivity silné magnetické pole.

Styx (2003) popisuje, ze jednodenni spankova deprivace ma kratkodoby euforizujici

uéinek.

Fototerapie se dle PraSka (1995), ale i jinych autor pouziva u pacientli se sezonni
depresi (deprese typicky v zimnim obdobi). Aplikaci svétla se spektrem podobnym slune¢ni-
mu zafeni harmonizuji biorytmy a upravuje vylu€ovani hormonti. Svétlo se aplikuje po dobu

1-3 tydny po dobu dvé hodiny denné v rannich hodinach.

Jani¢ek a Hoschl (2004) pak pfipominaji pii 1é¢bé tézkych depresi renesanci elek-
trokonvulzivni terapie (EKT) v poslednich letech. Uvadéji, ze po EKT se v mozku odehraje
prakticky totéz jako pfii 1écbé antidepresivy, ale G¢inek na molekularni trovni nastupuje rych-
leji. Princip je stejny jako u kardioverze. Indikaci EKT je téZk4, na antidepresiva nereagujici
deprese. EKT se aplikuje v celkovém poctu 10 aplikaci s frekvenci 2-3x tydné€. Drobné poru-

chy paméti, které byvaji nasledné zaznamenany, zpravidla spontanné vymizi.

3.5.6 Deprese u uzivateli drog
Zda se, Ze vznik a vyvoj deprese a abizus drog mohou navzajem stfidavé fungovat

jako pficina a nasledek.

Jak uvadi Miovsky (2003), nasledkem uzivani drog v¢etné konopi miize dojit u pre-
disponovanych osob k rozvoji ve velmi intenzivnich, hlubokych stavii deprese ¢i uzkosti a

napéti. Tyto stavy mohou piejit az k panikdm, kdy hrozi nebezpeci agrese ¢i sebeposkozeni,
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piipadné az k psychotickym staviim. Vyjimecna neni ani agrese nebo autoagrese. Drogy tedy
pusobi jako spoustec, ktery provokuje latentni dusevni onemocnéni. Deprese pak mlize po-
kraCovat 1 po odeznéni intoxikace. K rozvoji deprese miZe dojit 1 po jednorazové prvni zku-
Senosti s konopim. Neexistuje moznost, jak kvalifikované ptedvidat, u koho nastane a u koho
ne. Autor téz ve shod¢ s NeSporem a spoluautory (1996) upozoriiuji na vyskyt deprese u uzi-

vani THC, LSD ¢&i Pervitinu, ale 1 dalSich latek véetné€ alkoholu.

Stejné tak je ovSem velmi pravdépodobné, Zze mnoho depresentii sdhne po drogach
(zejména euforizujicich) jako po feSeni svoji poruchy nalady. Napft. u celé tietiny kazdoden-
nich uzivateli konopi byla mj. zjiSténa pfitomnost deprese, uzkosti a podrazdénosti (Atkin-
son, 2003). Bohuzel kratkodoba elevace nalady po uziti drogy vyusti ndsledné v jesté hlubsi
depresi a ptipadné dalsi ptiznaky (tizkost, vinu, tnavu, poruchy spanku atd.). Tyto pocity pak

vedou k dalsimu uziti latky. Mnohdy pak jiz nejde odlisit, co bylo pfi¢inou a co nasledkem,

depresivni onemocnéni u uzivateli drog je zkratka pomérné bézné.

3.5.7 Deprese a depresivita ve véznicich
Jak uvadi Putwain a Sammons (2002), uvéznéni ma velky vliv na psychiku odsou-
zeného. U vézil se béZzn¢ vyskytuji pocity frustrace, nudy a disledkem toho
1 nasilné jednani, u nachyln¢jsich jedinct az psychotické symptomy (halucinace, deziluze),

dale pak anxieta, depresivita a piipadn¢ i suicidalni jednani.

Vykon trestu, zejména u prvotrestanych, predstavuje velkou psychickou zatéz (né-
kdy hovotime az o "Soku z uvé€znéni"). Jde o krizovou situaci, pii které hraje roli mnoho fak-
torli: socialni izolace, odlouceni od blizkych osob, zavislost na ostatnich, vyrazna zména Zzi-
votnich podminek, monotonie, nahromadéni mnoha osob na malém prostoru, vynucené dodr-
zovani pravidel a fadu, cizi prostiedi, trvaly kontakt s osobami, které byli jedinci uréeny (spo-
luvézni, dozorci, vychovatelé...), stigmatizaci, poklesu sebehodnoty, zadluZenost, nebo Spatny
zdravotni stav (zejména u uzivateli drog — hepatitidy atd.). Jde o zatézovou situaci takového

vyznamu, Zze mizeme hovofit o stresu.

Se zatézovymi situacemi se vypoirddavame tzv. copingovymi mechanizmy (zvlada-
nim, strategiemi). Na zptisob zvladani maji dle Solcové a Kebzy (1998) vliv osobnostni cha-
rakteristiky. Mezi odsouzenymi je vSak naprostéd vétSina velmi nezralych ¢i patologickych
osobnosti. Copingové mechanismy maji rovnéz velmi nezralé, neumoziujici fadnou adaptaci

na zatéZove situace. Tento fakt se odrazi na samotném pachani trestnych ¢inti, na zvySeném
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abuzu drog mezi odsouzenymi, ale i na rozvoji psychickych onemocnéni: maladaptivni zdola-
vaci strategie totiZ dlouhodobé nevedou k ptizpiisobeni. Jak uvadi Heim (1991), jestliZze pro-

ces copingu selhava, dochdzi k poskozeni - psychické ¢i somatické chorobé.

Némec (1993) popisuje tzv. syndrom uvéznéni u psychopatickych jedinct. Ve vy-
konu trestu u téchto jedinci progreduji jejich anomalie a zhorSuje se jejich socidlni fungovani.
Reakce na vézeniské podminky miize mit podobu poruch agresivnich, hypochondrickych,

hysterickych ¢i depresivnich.

Netik se spoluautory (1997) vedle toho rozd¢€luje delikventni populaci do jednotli-
vych tfid. Za zdlGraznéni stoji tzv. typ neuroticky, u kterého je delikventni chovani diisledkem
feSeni neuvédomovaného intrapsychického konfliktu. Charakterizuje jej zvySena uzkostnost,
drazdiva slabost, neurovegetativni poruchy, depresivni ladéni, hysterické reakce, nutkavé
vtiravé predstavy). Tento typ také byva oznaCovan jako emocné nestabilni jedinec. Patrné je

tedy mezi odsouzenymi nejnachylnéjsi ke vzniku poruch nalady.

Depresi samotnou u odsouzenych (a zejména odsouzenych uzivatelli drog) pak mu-
zeme vnimat jako vyslednici spoluptisobeni vice faktorii: socialni nezralosti, nezralych copin-
govych mechanizmi, reakci na aktualni stres, jako vyraz rezignace pii opakovanych neuspes-

nych pokusech k adaptaci, diisledek dlouhodobého abtizu drog a patrné 1 dalSich vlivi.

3.5.8 Deprese a agresivita

Jak uvadi Rutz a spoluautoii (1999), projevy depresivity u muzi se ¢asto 1isi od Zen.
U muzt vidime Castéji iritabilitu, agresivitu, antisocialni chovani, zneuzivani alkoholu, sni-
zenou kontrolu impulzivity a sniZenou toleranci stresu. Naproti tomu zeny casto udavaji
priznaky somatické, Castéji vyuzivaji a navstévuji lékate a také u nich cCastéji dochazi ke
zhorSeni nekterych somatickych chorob: astmatu, artritidy, migrény, diabetu, epilepsie.
Souhlasné vysledky studie uvadéji Maier a spoluautoifi (1999) a vysvétluji tim 1 ¢astecné
rozdilnou prevalenci deprese u muzii a u Zen. Smolik (2002) udava, Ze vyskyt depresivni
poruchy je zhruba dvojnasobny u adolescentnich a dospélych Zen, nez u adolescentnich a
dospélych muzh. Nejvice muzl i1 Zen je postizeno v rozmezi véku 25-44 let, podstatné nizsi
procento depresi vznika ve véku nad 65 let. Podobné Ceskova (2001) udava prevalenci
deprese v priméru 17%. Vyskyt deprese u muzii a Zen v poméru piiblizné 1:2 potvrzuje téz

Uhrové (Uhrova, 2005).
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Maier a spoluautoii (1999), stejn¢ jako Grootheest a spoluautoti (1999), nabizi vy-
svétleni, Ze vznik depresivity a jeji projevy jsou zavislé na zpisobu zpracovani stresu a ze ze-
ny a muzi zpracovavaji stres rozdilnym mechanizmem. Naproti tomu Rutz a spoluautofi
(1999) mini, ze genderova predispozice k afektivni poruse, suicidiu a alkoholizmu je ziejmé
geneticky determinovana. Je mozné, ze divodem mize byt i neschopnost muzi pozadat o
pomoc. Tento "muzsky" obraz deprese neni proto ¢asto rozpozndn a adekvatné 1éCen: atypic-

ké depresivni symptomy vyhodnocujeme jako agresivni chovani ¢i abuzus navykovych latek.

Je pravdépodobné, Ze podobné jako déti si mnoho muzi a zejména mnoho odsouze-
nych (tedy podobné jako déti nezralych ¢i patologickych osobnosti) neuvédomuje sviij pokles
nalady. Citi pouze nepohodu a manifestuji ji agresi a tendenci k abuzu. O 1écbu poruchy nala-
dy proto nepozadaji, ale 1éceni nejsou také proto, ze dostupnost 1ékarské péce béhem vykonu

v

trestu je niZsi.

Nezrala struktura osobnosti vedouci k nezralym adaptaénim mechanizmiim (copin-
gu), chronickd z4téz, chronicka frustrace a genderova predispozice manifestovat depresivitu
agresi tedy patrné Casto pii1 poruchdch nalady u odsouzenych muzi - toxikomanti vede

k agresivnim ¢i autoagresivnim projevim.
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III. EMPIRICKA CAST

4 Vvzkumny problém, cile, otazky a hypotézy

4.1 Operacionalizace pojmi

Agrese versus agresivita:

Vyskytne-li se v dal§im textu pojem agrese, je tim mysleno jakékoliv konkrétni jed-
nani nebo ¢in smétujici k nasilnému naruseni prav jiného ¢loveka, a to bez ohledu na cilenost
(bez ohledu na snahu ublizit, ¢i nikoliv), bez ohledu na formu (verbalni, fyzicka, neptfima

agrese), a bez ohledu na pritomnost emo¢niho doprovodu.

Zkratkou ,, AGR (agrese)“ oznaCujeme miru agrese zjiSténou dotaznikem SPK
v ramci predvyzkum), tzn. miru agresivniho jednani na vézeiiském oddile, coz je 1 dobie pa-
trné z poloZzek dotazniku, které tento index syti, napt: Mezi ¢leny naseho kolektivu byvaji cas-
to spory a hddky; Clenové naseho kolektivu si casto tropi jeden z druhého kanadské Zertiky;
V nasem kolektivu panuje vétsinou skryté napéti; V nasem kolektivu jsou nadavky na dennim

poradku. (Blize v ptiloze ¢. P2 — Definitivni znéni otdzek SPK).

Obsah pojmu agresivita chapeme jako testové meétitelnou tendenci (predispozici)
k agresi, a to ve shodé s autory testu CAE (Séepichin a kol, 1995). Agresivita je zde kvantifi-
kovéna jako jedna a tdz proménna, kdy se podle jeji miry jedna o populacéni normu pro dany
vek, resp. o pasmo asertivity, nebo o pasmo agresivity v uzSim slova smyslu (nejvyssi hodno-
ta)’. Mam-li na mysli pfimo individualni miru agresivity u daného jedince zji§tovanou testem
CAE, znacim ji v textu zkratkou ,,AG*.

Deprese versus depresivita:

Pojmem deprese je minén néktery ze syndromtl nebo onemocnéni, splitujici kritéria
MKN-10 (napt. Smolik, 2002). Zahrnuje navenek pozorovatelné depresivni chovani (uzavi-
rani se do sebe, nesoustfedénost, zpomalenost, event. az i suic. pokusy atd.), ptipadné subjek-

tivn¢ udavané depresivni emoce (smutnou naladu).

? Pozn: Podrobnéjsi informace o vyhodnocovani agresivity v testu CAE uvddime v kapitole CAE (pod-
kapitola 5.2.4 Zpusob vyhodnoceni a interpretace testu).
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Pojem depresivita je v této praci vyuzivan jako testové métitelnd hloubka deprese.
Depresivita ma Siroké kontinuum stavli od normy pies subdepresivitu az k depresivité a nao-

pak mtize nabyvat i hodnot zapornych (elevovana nalada).®

Program CAE pak operuje s dal§Simi pojmy, jako je mira anxiety (ANX), dominance
(DOM), egocentrismus (EGO), hypersenzitivita (HYS), (psychosocidlni) nezralost (NZR),
emoc¢ni oplostélost (OPL), tendence k rizikovému chovéni (RIZ), mira sebehodnoty (SEH),
intrapsychické tenze (TNZ), a unavitelnost (UNV). Zadny z téchto pojmi se svym obsahem

nijak nevymykd béZnému chapani, proto neni nutné je blize specifikovat.

4.2 Vyzkumny problém

V navaznosti na uvedené teoretické poznatky uvedené v teoretické Casti prace a
v souladu s operacionalizovanymi pojmy se v této empirické ¢asti prace zabyvame souvislosti

vyskytu depresivity a agresivity u odsouzenych uzivateli drog ve véznici Pfibram.

4.3 Vyzkumné cile

Cilem empirického Setfeni bylo rozsifit data ziskana na zékladé predvyzkumu I,
zpracovan¢ho v ramci diplomové prace, a poukdzat na skutenost, Ze agresivita u odsouze-
nych uzivatelii drog mlize mimo jiné souviset téz s typicky muzskym zplisobem vyrovnani se

s depresivitou.

V penitenciarnim prostiedi je vénovana velka pozornost agresi odsouzenych, ktera je
zpravidla vnimana jako Umysln4 a nebezpecna. Byva feSena potrestanim ,,vinika®, ale nikdo
se jiz nezabyva priCinami a event. moznostmi ovlivnéni agresivity odsouzenych jinou cestou,
nez represivnimi opatienimi a neni ndm znama studie, kterd by mapovala moznou souvislost

agresivity odsouzenych v naSich véznicich s depresivitou.

Vysledky empirického Setfeni by tedy mély ilustrovat poznatky zminéné v teoretické
¢asti a s ohledem na vySe zminény predpoklad souvislosti agresivity a depresivity popsat jeho

specifika.

S Pozn: Podrobnéjsi informace o vyhodnocovani depresivity v testu CAE uvddime v kapitole CAE
(podkapitola 5.2.4 Zpiisob vyhodnoceni a interpretace testu).
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Poznatky mohou byt vyuzity pti zpiisobu zachazeni (psychoterapie) s odsouzenymi
na specializovaném oddéleni pro zavislé, ktefi vykazuji zndmky zvySené agresivity, piipadné
mohou byt podkladem k zahdjeni 1écby antidepresivy. Ziskana data mohou byt téz vyuzita
v ramci primarni penitenciarni prevence pii snizovani vyskytu agrese (event. snizovani vysky-
tu mimofadnych udélosti) u odsouzenych uzivatelti drog, resp. u odsouzenych obecné. Prace

je vyuzitelna pro vézenskeé psychology, 1ékate, specialni pedagogy nebo vychovatele.

Vyzkumné cile této prace mizeme rozdé¢lit na hlavni a vedlejsi.

Hlavni vyzkumné cile:
1) Zjistit miru depresivity a agresivity u odsouzenych uzivateli drog véznice Ptibram

2) Porovnat miru zjisténé depresivity s mirou agresivity u vysetfovanych osob a

v diskuzi zvazit moznou pti¢innou souvislost.

Vedlejsi vyzkumny cil:

3) Zmapovat vyskyt dalSich osobnostnich a psychopatologickych proménnych, které

méti pouzitd technika a posoudit jejich vztah k mife agresivity a depresivity.

4.4 Vyzkumni otazka a hypotézy

Vyzkumna otazka ¢. 1: Existuje statisticky vyznamna souvislost mezi vyskytem
agresivity a depresivity u odsouzenych uzivateli drog ve véznici Piibram?

e Hly: U odsouzenych uzivateli drog ve véznici Piibram neexistuje statisticky
vyznamna souvislost mezi vyskytem agresivity a depresivity.

e Hl1,: U odsouzenych uzivateli drog ve v€znici Pfibram existuje statisticky vy-
znamna souvislost mezi vyskytem agresivity a depresivity.

Vyzkumna otazka ¢. 2: Existuje statisticky vyznamna souvislost mezi vyskytem
agresivity a depresivity u odsouzenych uzivateli drog na SOVT véznice Pribram?

e H2: U odsouzenych uzivateli drog na SOVT véznice Ptibram neexistuje sta-
tisticky vyznamna souvislost mezi vyskytem agresivity a depresivity.

e H2,: U odsouzenych uzivateli drog na SOVT véznice Pfibram existuje statis-
ticky vyznamna souvislost mezi vyskytem agresivity a depresivity.
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Vyzkumna otazka ¢. 3: Existuje statisticky vyznamna souvislost mezi vyskytem
agresivity a depresivity u odsouzenych uzivateli drog na OVT véznice Piibram?

e H2,: U odsouzenych uzivatelt drog na OVT véznice Pfibram neexistuje statis-
ticky vyznamna souvislost mezi vyskytem agresivity a depresivity.

e H2,: U odsouzenych uzivateli drog na oddile OVT véznice Ptibram existuje
statisticky vyznamna souvislost mezi vyskytem agresivity a depresivity.
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5 Pouzité vvzkumné metody

5.1 Moosuv dotaznik
5.1.1 CIES

Vychodiskem k pfedvyzkumu I. a II. této prace se stala studie pracovnika byvalého
Penologického tistavu Panovského a Cepeldka z roku 1984, ktera se tehdy jako prvni u nas (a
bohuZel i posledni) zabyvala métenim psychosocialniho klimatu v nasich véznicich (viz Pa-
novsky, Cepeldk, 1984). Autofi vychazeli z techniky uréené pro tento el s nazvem Cor-
rectional Institutions Environment Scale (CIES, Stupnice prostredi napravnych ustavii).

Tato stupnice (znama také jako Moosiiv dotaznik) ,je jednim z deviti indexii social-
niho klimatu, které zkonstruoval R. H. Moos (...) v laboratori socialni ekologie na Stanfordské

univerzite* (Panovsky, Cepelak, 1984, s. 28).

Zakladni princip pouzity pti konstrukci Moosovy stupnice CIES je odvozen ,,z teorie
H. A. Murraye (...), podle niz urcité prostredi vytvari specifické socialni klima, vykonavajici

viiv (v Murrayové terminologii tlak) na chovani® (Panovsky, Cepelak, 1984, s. 29).

Autor konstruoval tuto techniku métfeni psychosocidlniho klimatu ve véznicich
s umyslem ,,zamezit nebo alespon zredukovat na minimum porusovani radu vykonu trestu
(...), zlepsit osobni mozZnosti odsouzenych pro jejich Zivot na svobodé (...) a snizit navratnost

do vykonu trestu* (Panovsky, Cepelak, 1984, s. 11).

Jak uvadi Panovsky a Cepelak (1984), CIES vznikla ze stupnice atmosféry na psy-
chiatrickych oddé€lenich ndhradou a Gpravou nékterych polozek. V konecné podobé se CIES
skladala z ,,...86 polozek méericich 9 dimenzi tlaku, které jsou zarazeny do 9 subskdl. Pét sub-

skal ma 10 polozek, ctyri subskaly po 9 polozkdch* (Panovsky, Cepelak, 1984, s. 29).

5.1.2 SPK (Stupnice psychosocialniho klimatu)

Po upravach Panovského a Cepelaka (1984) vznikla modifikovana verze CIES pod
nazvem Stupnice psychosocidlniho klimatu (SPK), ktera si ,,podrzela tii zdkladni dimenze
CIES — dimenzi vzajemnych vztahu, dimenzi osobniho rozvoje a dimenzi udrzovani systému “
(Panovsky, Cepelak, 1984, s.98). Oproti pivodni originalni metodd byla viak rozsifena

o Skalu agresivity.
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»VySetrovaci pomucka SPK byla standardnim zpiisobem aplikovana na ndahodnych
vybérech ze 6 ndapravnych jednotek, coz reprezentovalo celkem 189 odsouzenych* (Panovsky,
Cepelak, 1984, s. 98). Autofi se pomoci této metody zabyvali i zjistovanim psychosocialniho

klimatu z pohledu ptislusnikii ndpravnych ustavii ve srovnani s odsouzenymi.

5.1.3 Popis subskal SPK

Socialni klima je podle Panovského a Cepelaka (1984) diagnostikovano pomoci 10

vvvvv

vztahi, dimenzi osobniho rozvoje a dimenzi udrZovani (a zmény) systému. Autofi

v dal$im textu popisuji jednotlivé subskaly nasledovné:

Dimenze vziajemnych vztahi ukazuje povahu a intenzitu osobnich vztahi v daném

socidlnim prostredi. Tyto proménné méii typ a intenzitu meziosobnich vztahi jednak mezi

odsouzenymi v ptisluSné jednotce (oddilu, oddéleni, skupin€), jednak mezi tstavnim persona-
lem a odsouzenymi v téze jednotce. Skladda se z nasledujicich subskal:

1) Zapojeni do programu (ZAP): Subskila méii, jak se odsouzeni angazuji

v kazdodennim fungovani programu své jednotky, jak vynakladaji energii

v ¢innostech jednotky a jakou projevuji iniciativu v socialni interakci s ostatnimi

odsouzenymi.

2) Poskytovani moralni podpory (POD): Subskéla méfi miru, s jakou si odsouzeni
navzajem poskytuji podporu v souladu s cili programu a v jaké mife tuto podporu

dostavaji od ¢lenll ustavniho personalu

3) Projevovani se (spontannost) (SPO): Subskala méfi rozsah, v némz jsou odsou-
zeni povzbuzovani k otevienému vyjadfovani svych pocitii a k otevienému jednéni

a jaka je jejich ochota oteviené se projevovat

4) Ptidanou subskalu agrese (AGR) autofi doporucuji zatradit jako 4. subSkalu do
dimenze vztahi. Vyjadiuje miru takovych projevii na oddile, které mohou byt

oznaceny jako agresivni.

Dimenze osobniho rozvoje: Podle autori ukazuje moZnost ,sebezlepSeni*

a osobniho rozvoje danou programem zachazeni ve véznici. Zahrnuje nasledujici tfi subskaly:



)

2)

3)
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Autonomie (AUT): Subskala zjiStuje, do jaké miry jsou clenové vedeni
k iniciativé v €¢innostech souvisejicich s cili programu, aby se ujimali tkold souvi-

sejicich s fungovanim jednotky a piebirali odpoveédnost za své jednani.

Prakticka orientace programu (PR-0): Subskala zjistuje, do jaké miry je vyvi-
jen tlak na odsouzené, aby se ptipravovali na propusténi, tj. ,zvySovani vSeobecné-
ho vzdeélani a zejména profesni priprava, dalsi prvky pripravy na budouci Zivot,
wytycovani si urcitych cilit a prace na jejich dosazeni (Panovsky, Cepelak, 1984,

s. 32).

Orientace v osobnich problémech (OS-P): SubSkila méti miru podpory k tomu,
aby se odsouzeni zabyvali svymi osobnimi problémy a pocity, aby 1épe nez dosud

chépali pozadi svého chovani a ziskali vhled do svych problémt.

Dimenze udrZovani a zmény systému: Zjistuje, do jaké miry véznice ¢i oddé€leni

funguje fadnym, jasné organizovanym a souvislym zpiisobem. Skldda se z nasledujicich tfi

subskal:

1)

2)

3)

Poiadek a organizace (P-OR): Subskala zjistuje, jaké misto ma potadek
a organizace v zivoté odsouzenych, v oblasti vnéjSich projevii odsouzenych a toho

jak vypadaji.

Jasnost programu (J-PR): Uvedena subsSkala méfti, jak jasné a zfetelna jsou pra-
vidla a postupy v jednotce ado jaké miry odsouzeny vi, co miize ocekavat

v obvyklém dennim programu, je-li dodrzovan.

Kontrola ze strany prislu$niki (KON): Zjistuje rozsah, v némz ptislusnici ,po-
uzivaji urcitych opatreni k udrzeni odsouzenych pod nezbytnou kontrolou* (Panov-

sky, Cepelak, 1984, s. 33).
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Tab. ¢ 2: Piehled dimenzi a subSkal. Zkratky jsou ddle v textu pro jednoduchost pouZiviny,
stejné jako v manudlu SPK (zpracovdno podle: Panovsky, Cepeladk, 1984).

Dimenze a jejich subskaly Zkratka

Dimenze vzajemnych vztaht

1) Zapojeni do programu ZAP

2) Poskytovani moralni podpory POD

3) Projevovani se (spontannost) SPO

4) Agrese AGR

Dimenze osobniho rozvoje

5) Autonomie AUT

6) Prakticka orientace programu PR-O

7) Orientace v osobnich problémech | OS-P

Dimenze udrzovani a zmény systému

8) Pofadek a organizace P-OR

9) Jasnost programu J-PR

10) Kontrola ze strany pfislusnikd KON

5.1.4 Validita dotazniku

Validita: Jelikoz dotaznik byl sestaven z polozek jiz existujiciho dotazniku urcené-
ho k méfeni psychosocidlniho klimatu ve véznici (CIES), mizeme piedpokladat urcitou uro-
ven pojmové validity. Z hlediska populace, pro kterou je test uren, miizeme hovoftit o validité
parcialni. Pro potieby této prace byla nutna uprava formulace jednotlivych polozek. Ta vSak

nenarusila jejich obsah a smysl.

Reliabilita ¢eské podoby Moosova dotazniku dle Panovského a Cepeldka (1984)
byla zjiStovana metodou test — retest. Autory byla konstatovana dostatecnd stabilita testu.

Ekvivalenci nelze zjistovat, nebot’ neni k dispozici alternativni forma testu.
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5.1.5 Konstrukce vlastni verze dotazniku

Dostupna verze Moosova dotazniku byla pfelozena a pouzivana v nesrovnatelnych
spolecensko-ekonomickych podminkach. Pivodni koncepce dotazniku SPK do zna¢né miry
odpovida tehdejsi predstaveé o plisobeni kolektivu na prevychovu odsouzenych, ktery je jiz fa-
du let odbornou vetejnosti povazovan za neredlny — stejné jako pokusy vysvétlit kriminalni

chovani pouze urcitou strukturou osobnosti.

V naSem vézenstvi stejné jako v celé spolecnosti mezitim doslo k radikalnim zmé-
nam’. Oproti stavu pied r. 1989 doglo k zasadni zméné — vyvedeni vézefistvi z resortu vnitra
do resortu spravedlnosti. Zménily se (¢i zanikly) nejen pouzivané pojmy a jejich vyznam, ale
zménila se vibec filozofie vézenistvi a tim 1 ocekavani, jak bude s odsouzenymi zachdzeno
a jaké podminky pro pomoc pfti jejich zaclenéni do spole¢nosti po vykondni trestu bude v¢-

zetistvi mit®,

Uvedené zmény v naSem vézenstvi, potazmo celé spolecnosti, nds vedly k nutnosti
pteformulovat vétsi ¢ast otazek, ze kterych se dotaznik sklada. Zmény se tykaly zejména tzv.
aktivit odsouzenych (jejich faktické existence, ale 1 pojmenovani), pojmenovani soucasti véz-

nice a zaméestnancu.

Pokud se tedy nékteré formulace od plivodnich vyrazné 1isi, je to tim, Ze jsme se

snazili dodrzet dvé hlediska:

7 Pozn.: Jako dobry priklad piekotnych zmén ve vézenstvi miize dobre poslouzit Zdkon o vikonu tres-
tu_odnéti svobody (ZVTOS): Puvodni ZVTOS je Zikon ¢ 59/1965 Sb. Ten byl novelizovan v roce
1968 (Zikon & 173/1968 Sb), dalsi novela je & 47/16973. Pod ¢& 17/1973 vysel prvni Réd vykonu
trestu odnéti svobody. Prvni zdasadni novela ZVTOS po roce 1989 je & 179/1990. Pod ¢ 247/1992 vy-
Sel novy ZVTOS. Nasledovala novela ZVTOS ¢ 294/1993, ¢ 18/1994 a pak uplné znéni ZVTOS.
V soucasnosti je platny Zdakon ¢ 169/1999 o VTOS (je tieba uvadeét ,,v platném znéni“, protoze jiz byl
6x (!) novelizovan).

% Pozn.: Ustavy ndpravné vychovy byly piejmenoviny na véznice a zaméstnanci ji nejsou uniformo-
vani prislusnici SNV, nybrz z valné vétsiny civilni zaméstnanci VS CR (jen nejstarsi recidivisté jesté
oslovuji vychovatele tehdejsim ,,veliteli” nebo ,, ndacelniku ). Vykon trestu byl vyrazné individualizo-
van, s odsouzenymi se nezachdzi jako s velmi mdlo diferencovanou masou prostiednictvim organizo-
vanych skupin (kolektivii), ale pomoci individudlnich programii zachdzeni.
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1. Zachovat pochopitelnost otazek pro odsouzené tak, aby otazky vychazely z reality
vykonu trestu v soucasné dob¢ (vyrazy typu kolektiv, samosprava, poradenska skupi-

na C1 ustav napravné vychovy jsou jiz dnes historii).

2. Zachovat (resp. oziejmit) obsah, ktery polozka zjistuje, pricemz jsme zachovali po-

laritu otazky ve smyslu syceni kladnou ¢i zdpornou odpoveédi.

Pivodni znéni vSech polozek SPK uvadim v ptiloze P4. Mnou upravené a pouzité

formulace otazek v ptiloze P5.’

5.1.6 Zpusob administrace dotazniku a znéni instrukce

Administrace dotazniku je velmi jednoducha a lze ji zadavat skupinové'®. Seznam
110 polozek'' slouzi soudasnd jako zdznamovy arch. V jeho zahlavi je tuéné vytisténa in-
strukce, proband éte jednotlivé poloZky a oznaenim pismene ,,P“ (plati), resp. ,,N* (neplati)'®

dava najevo souhlas, resp. nesouhlas s platnosti dané¢ho vyroku.

? Pozn: Otazky byly preformulovany napr. takto:
Priklad: otdzka ¢. 40

Puvodni formulace: Pohadad-li se c¢len naseho kolektivu velmi hrubé s jinym, je jejich cho-
vani projedndvano vychovnym pracovnikem nebo samospravou (prip. na schiizce kolektivu
nebo poradenské skupiny).

Novd formulace: Pohada-li se odsouzeny na nasem oddeleni velmi hrubé s jinym, je jejich
chovani projednano vychovatelem nebo pedagogem na aktivu se vSemi odsouzenymi na od-
déleni.

1 , Vo7 oLev, v 7. roqr v
" Pozn: Plné znéni tisténé instrukce uvadime v priloze P6
11 , v v % roqr v
Pozn:Plné znéni vsech polozek uvadime v priloze P5.

"2 Pozn.: Pivodné jsme pouzili pro zaskrtavini kladné a zdporné odpovédi , klasickd* dotaznikova
pismena ,,A"“/,,N“. V prvnim pokusném testovani na nékolika dobrovolnicich (nezarazenych pozdéji
do vysledku) dochdzelo vsak ke zmateni smyslu otdzky diky negaci ve formulaci. Dusledkem byla ne-
spravna odpoved. Napr. v otdzce ,, KdyZ néco délame dobie, nenechaji to vychovatelé bez povSimnu-
ti* zaskrtl odsouzeny pismeno ,,N“, ve smyslu nenechaji, pricemz odpoved’ ,,N* by byla ndsledné vy-
hodnocena jako nesouhlas s tvrzenim, tedy , nechaji*“. Upravou do vysledné podoby se tento problém-
vyresil.
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5.1.7 Zpusob vyhodnoceni a interpretace dotazniku

Dotaznik ma celkem 110 polozek'®, na které se odpovida (P) = tvrzeni plati pro nasi

véznici, nas oddil, resp. (N) = neplati. Je tedy mozna pouze odpovéd typu ANO/NE.

Otazky jsou soucasti deseti subskal. Polozky jsou formulované negativné

i pozitivné. Proto v nékterych piipadech ptislusnou skélu syti odpovéd’ kladna a v jinych

ptipadech odpovéd’ zaporna.

Tab. ¢ 3: Zpusob skorovani.

Odpovéd kladna
[,P“, tvrzeni plati]

Odpovéd zaporna
[,,N“, tvrzeni neplati]

Otazka formulovana
e kladné 1 bod

0 bodu

Otazka formulovana
e zaporné

0 bodu

1 bod

Tab. ¢ 4: Skorovaci kli¢ - vyznam zkratek vysvétluji u popisu jednotlivych subskal (podle:

Panovsky, Cepeldk, 1984).

Subskala Syceni kladnou odpovédi Syceni zapornou odpoveédi
ZAP 6, 39, 58, 63, 74, 81 37, 49, 65, 83
POD 11, 21, 25, 27, 45, 46, 79 2,18, 35
SPO 1, 34, 53, 66, 70 10, 24, 44,78, 87
AGR 91, 92, 94, 95, 96, 97, 98, 100, 101, | 93, 99, 105, 108, 110

102, 103, 104, 106, 107, 109

AUT 17, 33, 52, 69, 86 9, 60, 61, 77, 88
PR-O |3, 19, 36, 41, 55, 71 12, 26, 62, 80
OS-P |14, 29, 48, 64, 82, 89 5,20,57,73
P-OR |4, 38, 56,72, 85 7,13, 28,47, 54
J-PR |15, 31, 50, 67, 84 22, 30, 42,59, 75
KON |8, 23,40, 43,76 16, 32, 51, 68, 90

Celkovy skor kazdé subskaly je dan poctem polozek, na které proband odpoveédél ve

skorovaném smeéru.
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5.2 CAE (Chromaticky asocia¢ni experiment)

Chromaticky asocia¢ni experiment je psychodiagnostickym néstrojem, ktery se na-
chazi na pomezi projektivnich a psychometrickych technik. Jak uvadi S¢epichin (1995), uziti
barev neni v psychodiagnostice ni¢im novym. V Ceské republice se postupné prosazuji napt-.
Liischerovy barvové testy, znamy je také Pfister-Heissuv test barevné pyramidy, chromaticky

diferencial a dalsi postupy, kde jsou barvy vyuzity bud’ piimo nebo zprostiedkované.

Autorem testu byl v 70-tych letech v Ceskoslovensku Vadim Séepichin. Jak uvadi
autor testu (S¢epichin a spoluautofi, 1995), pii své praci na détském psychiatrickém oddéleni
v Mosté€ se ptivodné snazil uzivat k diagnostice Osgoodiiv sémanticky diferencial. Ten se vSak
ukazal byt pro détskou populaci ptili§ obtiznym. Pro praci Iépe vyhovoval princip barvovych
testll, vychazejicich z emocionalni reakce Clov€ka na barvy. Spojil proto oba uvedené princi-
py, a tak vznikl test Chromaticky asocia¢ni experiment (dale jen CAE). ,,Barvy se v CAE pri-

Fazuji sloviim tak, jako u Osgooda slova sloviim® (Séepichin a spoluautofi, 1995, s. 9).

v W

Test prosel témét Ctyficetiletym vyvojem a dnes je s uspéchem vyuzivan v klinicko-
psychologické praxi, v pedagogicko-psychologickych a manzelskych poradnach a osvédcil se
i v dopravni psychologii. Jak uvadi Séepichin a spoluautofi (1995), jesté za autorova Zivota
byl aplikovan pti psychologickych vySetfenich v radmci celostatniho vyzkumu Faktory oviiv-
nujici  kriminalitu mladistvych Romu, ktery provadél Vyzkumny ustav kriminologicky

v Praze.

CAE lze pouzit v psychologické diagnostice vSude tam, kde je potteba vySetfit
osobnost a vztahy. Mapuje individualitu ¢lovéka zejména v roviné vztahové a psychodyna-
mické. Vzhledem k tomu, Ze jeho instrukce je jednoducha a administrace relativné nezavisla
na verbalnich schopnostech klienta, je vytézny i u osob se snizenym intelektem, klientd rychle
unavitelnych, nebo lidi dlouhodobé socialné deprivovanych. ,Hodi se jak pri vySetrovani
v ramci normalni populace, tak pro praxi klinicko-psychologickych pracovist pri psychiatric-

kych ambulancich a ostatnich lécebnych zarizenich™ (Sepichin a spoluautofi, 1995, s. 9).

Test pfinasi komplexni nadhled na individualitu ¢lovéka komplexné&, tedy nejen osob-
nostni rysy nebo v ptipad¢ psychiatrickych pacientii diagnostické posouzeni, ale do centra po-
zornosti se dostava zaroven §irSi psychosocidlni kontext. CAE v tomto ohledu plné vyhovuje
pozadavku viceosé diagnostiky duSevnich chorob, jakou poZaduje nové klasifikace ICD-10

nebo americky DSM IV.
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5.2.1 Princip CAE

Testovy material tvoii 12 pastelek standardnich barev. Pomoci nich se klient vyja-
dtuje ke 49 standardnim podnétovym sloviim.

Barvy v CAE

Jednotlivé z barev vyvolavaji u ¢lovéka specifickou emo¢ni odezvu, ktera, jak uvadi
S&epichin a spoluautofi (1995) je u zna¢né &asti populace piinejmensim obdobna, a tudiz
z preference, resp. odmitani té které barvy mohou vyplyvat i né€které obecnéjsi zékonitosti.
Osoby, které sefazuji barvy statisticky velice nepravdépodobnym zpiisobem, se né¢im lisi od
osob, jejichz uspotadani je statisticky normalni.

wDiagnostika na zaklade hierarchizace barev uzitych v CAE je sice nedilnou soucds-
prezentovanych slov nabidnutymi barvami, ¢imz dosahujeme jakéhosi usmérnéni projekce, a
tim i vy$§i adresnosti testu ve srovndni s vétSinou jinych projektivnich metod* (Séepichin a

spoluautofii, 1995, s. 15).
Podnétova slova v CAE

Jak uvadi S¢epichin a spoluautofi (1995), seznam 49 podnétovych slov, ktery je kli-
entim pi1 administraci CAE prezentovan, je sestaven tak, aby co do nejvétsi miry zastupoval
realitu ¢loveéka. Zahrnuje slova, kterd se vztahuji k sebehodnoceni (ja, idedlni ja, nejlepsi muz,
nejlepsi zena), partnerskou problematiku odrazi ideal osoby opacného pohlavi. Problematiku
soucasné rodiny mapuji odpovidajici pojmy (domov, déti, manzelka...). Sex, intimni styk, mi-
lenka a laska se vztahuji ke sféte psychosexudlni. Ldska navic souvisi s ladénim, stejné jako
radost, stésti a nalada. Kamaradi, zabava, muzi, Zeny a lidé zastupuji obecné socialni vztahy.
Bolest, uzkost, strach a nemoc byvaji uzitecné pi1 hodnoceni depresivnich a izkostnych stavi,
hypersenzitivity, eventualné psychickych poruch. Samota a unava mohou vypovidat o zvyse-
né unavitelnosti nebo aktualni exhausci. Samota se rovnéz uplatiiuje (spolu se slovem zdbava
a dalSimi) pfi posuzovani socialni pfizpisobivosti, extra- nebo intravertovanosti. Klid, ticho,
hluk, zivot, smrt mivaji vyznam pii diagnostice psychotickych poruch schizofrenniho okruhu,
intrapsychického neklidu a tenze. Zivot se dale vztahuje k mife spokojenosti s vlastnim bytim,
zivotnim stylem a standardem. Smrt mize v urcitych kombinacich znaki psychologa upozor-
nit na eventualni suicidalni tendence. Utocit, hddka, rvacka jsou v relaci s psychologickou

dimenzi asertivita — agresivita. Prdce, pracovisté, nadrizeny a vzdélani zastupuji okruh pra-



_82—

covnich aktivit a souvisejici problematiky. Vitézstvi a byt prvni vypovidaji o aspiracni Grovni.
Vztahuji se téZ k dimenzi dominance — submisivita. Budoucnost, minulost, zména a Zivot,
souviseji s asovou osou (bilancovani, o¢ekdvani apod.). Sny a snéni mivaji vztah k pranim,
touham, mife realizmu pi1 hodnoceni okolniho svéta a uplatiiuji se v diagnostice psychotic-
kych poruch. Alkohol a nuda maji vyznam zejména pii posuzovani maladjustaci rtizného dru-

hu.

5.2.2 Validita testu

Podle autorti manualu (Séepichin a spoluautofi, 1995) byl test validovan srovnanim
kontrastnich skupin a za pouziti ROR a 16 PF. Hodnotila se pfitomnost symptomu a intenzita
daného znaku. Autofi1 uvadéji plnou ¢i ¢astecnou shodu v 96% s ROR a 85% s 16 PF. Validita
byla ovéfovana na souboru 1875 osob. Z toho 490 bylo klientli z normélni populace, zbyvaji-

cich 1385 osob tvofili pacienti z ambulantni 1 lizkové psychiatrické péce.

5.2.3 Zpusob administrace CAE a znéni instrukce

Test Ize podle Séepichina a spoluautort (1995) administrovat individuaIng i skupi-
nov€. Klient ma k dispozici sadu dvanacti pastelek a zaznamovy list obsahujici seznam 49
podnétovych slov prezentovanych ve standardnim potadi (pozn.: muzim zaddvadme slova ka-
maradi, manzelka a milenka, Zenam kamaradky, manzel a milenec). Cas snimani testu neni
omezen, u normalni populace trva administrace cca 30 minut, u psychiatrickych pacientti né-

kdy déle.

Instrukce pro skupinové zadani: ,.Zde mate sadu pastelek obsahujici dvanact ba-

rev a zde je seznam slov. Priradte, prosim, ke kazdému ze slov tii z barev, které se podle vas
k nému nejvice hodi a zde je zapiste (ukazZeme na prva tvi policka v archu). O prirazovani zby-
tecne nerozmyslejte, pracujte spise intuitivné, poddejte se prvnimu dojmu z daného slova. Nic
neni Spatné a nic neni spravné, nemiizete nic zkazit. V poradku je vse, co je v souladu s vasim
citenim. Pokud by se vam nepodarilo pro nékteré slovo vybrat barvy tri, muZete uzit jednu
barvu dvakrat a doplnit ji dalsi, nebo volit jednu barvu trikrat. Snazte se vsak, pokud mozno,

vybrat barvy /i (S&epichin a spoluautofi, 1995, s. 22).

Poté, co klienti vyberou barvy pro vSechna podnétova slova, pielozi okraj zaznamo-

vého archu tak, aby vidé€li jen podnétova slova a pokracuje se dalsi ¢asti instrukce: ,,7ed, pro-
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sim, budeme prirazovat kazdému ze slov znamku jako ve skole, a to podle toho, jakou si dané
slovo zaslouzi. Jednicka je znamka nejlepsi, ctyrka nejhorsi. Pozor, pétku nemdame! Dvojka a
trojka jsou néco mezi, podle toho, kam se slovo spise kloni. Znamky piste sem na okraj (uka-

Zeme na okraj vievo od podnétovych slov)* (Séepichin a spoluautofi, 1995, s. 22).

Kdyz je klient hotov, nasleduje tteti faze vySetieni: ,,4 nyni seradte pastelky do po-
radi od nejlepsi (nejsympatictéjsi, nejprijemnéjsi) po nejhorsi (nejméné sympatickou, nejméné
prijemnou). Poradi zapiste pod sebe do zdznamového archu (ukdzeme kam)“ (Séepichin a

spoluautofti, 1995, s. 22).

5.2.4 Zpisob vyhodnoceni a interpretace testu

Vyhodnotit Ize CAE ru¢né (zpisobem ,.tuzka-papir*) podle pravidel k vyhodnoceni.
V dnesni dobé je vSak k dispozici i poc¢itacovy program ,,CAE®, ktery jsme uzili my a jehoz
pomoci je vyhodnoceni rychlejsi. Jak uvadi Séepichin a spoluautofi (1995), vysledky interpre-
tujeme podle velkého mnozstvi kritérii. Sledujeme zejména:

a) Hierarchii barev

b) Kombinaci barev v hierarchii

c) Frekvenci jednotlivych barev v protokolu

d) Nevédomé hodnoceni podnétovych slov

e) Védomou sebeprezentaci

f) Hierarchii podnétovych slov

g) Rozlozeni nevédomého hodnoceni v protokolu

h) Shody a neshody nevédomého s védomym hodnocenim

1) Barvové asociace slov (1. az 3. tadu, tj. shoda ve vybéru 3 az 1 barvy u dvou slov)

J) Perseverace, barvové stereotypie

Vlastni interpretace a postupy pii ni pfesahuji ramec této prace. Odkazuji proto na

prislusnou literaturu (S&epichin a spoluautofi, 1995). V nasledujicim textu se zamé&fime pouze

na oblasti, které byly zasadni pro naSe vyzkumné Setteni, tedy na principy zachyceni mozné

agresivity a depresivity v jednotlivych protokolech.
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Hodnocené proménné.

PC program ,,CAE* dokaze kvantifikovat ndsledujici pojmy: agresivita (AG), depre-
sivita (DEP), mira anxiety (ANX), dominance (DOM), egocentrismus (EGO), hypersenzitivi-
ta (HYS), (psychosocidlni) nezralost (NZR), emocni oplostélost (OPL), tendence
k rizikovému chovani (RIZ), mira sebehodnoty (SEH), intrapsychicka tenze (TNZ) a unavi-

telnost (UNV). Podrobnéji jsou rozpracovany v oddile 4.1 Operacionalizace pojmii.

Znaky agresivity v CAE

Miru agresivity stanovujeme v protokolu podle pfitomnosti nasledujicich znaki, jak
uvadi Séepichin a spoluautofi (1995):

a) podle nevédomé hodnoty podnétovych slov utocit, hadka, rvacka. Bézné tato slova
mivaji zapornou hodnotu. JiZ ambivalence u slova utocit svéd¢i o slabsi senzitivité a
ochoté jit do konfliktu a tedy o socializované agresivité. Podobné¢ hodnota slova hadka
ukazuje na miru verbalni pohotovosti a rvacka na tendenci k fyzickym konfliktim. Ve
vyhodnoceni se zohlediiuje pohlavi probanda (muzi maji blize k maskulinnim, tedy
k agresivn¢j$im vzorcim chovani). Kladné hodnoceni téchto podnétovych slov byva
jiz zietelnou zndmkou zvy$ené agresivity. Cim jsou védoma hodnoceni vyse uvede-
nych podnétovych slov lepsi, tim vétsi podil agresivity lze predpokladat.

b) Asociace jd s utocit, rvacka, hadka jsou zndmkou zvySené agresivity. Je-li soucasné
v asociaénim fetézci smrt a jsou-li 1 dalsi testové znaky patické, je tfeba uvazovat 1 o
nebezpeci autoagrese, piipadné o autoagresivnich tendencich.

c) Ptevaha krajnich nevédomych hodnoceni (byva nadpolovi¢ni zastoupeni).

d) Naznak barvovée stereotypie.

Agresivita je podle autorti (Séepichin a spoluautofi, 1995) kvantifikovana jako jedna
a taz proménna, kdy se podle jeji miry (podle poc¢tu bodl) jedna jesté o populacni normu pro
dany vék (0-3,5 bodl), nad touto normou pak lezi pasmo asertivity (4-4,5 v€etn¢) a nad timto

pasmem jiz pasmo agresivity v uzsim slova smyslu (5-13 bodu vcetn¢).
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Znaky depresivity v CAE

Miru depresivity stanovujeme v protokolu podle pfitomnosti néasledujicich znakd,

jak uvadi Séepichin a spoluautofi (1995):

a)

b)

d)

2

h)

Index uziti tmavych barev od 42% vySe. Hodnoty okolo 39% jsou jeSté naznakem
subdeprese (u starSiho klienta jiz v pdsmu $ir§i normy).
Do pozice 6 v hierarchii barev se vyskytuji dvé a vice tmavych barev. Barvy jasné by-

vaji odsunuty do spodni poloviny hierarchie (pod pozici 7 vcetn¢).

Nevédomé hodnoceni podnétového slova radost je horsi, nez kladné (tzn. ambivalent-
ni, nebo zaporné). Naznak symptomu rovnéz tehdy, je-li védomé hodnoceni tohoto
slova horsi, nez 1. Nevédomé hodnoceni podnétového slova ndalada horsi, nez +- (na-

znak symptomu, pokud védomé hodnoceni ndlady je hor$i nez 2.

U depresi byva pomérné Casté védomé podhodnocovani podnétovych slov (v pfipadé
neshody mezi védomym a nevédomym hodnocenim byva nevédomé hodnoceni ptiz-
nivejsi.

U subdeprese byva index shody ¢asto vyssi, nez 50%. S nariistem depresivity pak ten-
to index muze klesat (obdobné¢ v ROR klesa F+% pii prohlubovani depresivni sym-

ptomatologie.
Jsou-li ¢asté zndmky tzkosti a neklidu soucasné.

SniZené sebehodnoceni, a to zejména nevédomé, ale ndznak symptomu je ptitomen i

tehdy, pokud je ja hlite hodnoceno 1 védom¢.

Nizky pocet asociaci se slovem ja.

Pojem depresivita se podle autorti (S¢epichin a spoluautofi, 1995) v zavislosti na mi-

fe hodnoty proménné (podle poctu bodl) nachézi v pasmu normy (0 bodti) ptes subdepresivi-

tu'® (2-3 body) az k depresivit& (4-7 bodt). Skala miiZe rovn&Z nabyvat i zdpornych hodnot,

v tom ptipadé€ se jedna o elevaci nalady (sub-/manii).

B Pozn.: Pocitacovy program ,,CAE* pouziva pri vyhodnoceni zavadéjici pojem subdeprese, a to ve
smyslu mald mira depresivity. Pro ucely této prdace budu pouzivat pojem ,, subdepresivita“, aby nedo-
chazelo k mateni pojmii.
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6 Predvyzkum I (2005-2006)

Jako predvyzkum I. byla pouzita diplomova prace (Dvotéak, 2006), ktera se zabyvala
psychosocialnim klimatem v prostredi véznice. V prabéhu ¢asu sledovala zmény psychosoci-
alniho klimatu percipovaného skupinou odsouzenych muzi — toxikomanti podrobenych
zvlastnimu programu zachdzeni na specializovaném oddé€leni pro drogoveé zavislé. Tyto zme-
ny davala do souvislosti se zménami koncepce naseho vézenistvi. Podrobnéjsi informace jsou

zminéné v jiz uvedené diplomové praci (Dvorak, 2006).

6.1 Vyzkumné otazky predvyzkumu I

e Vyzkumna otazka €. 1: Existuje pfi prvnim testovani (11/05) statisticky vyznamna

odlisnost psychosocialniho klimatu na SOVT a OVT?

e Vyzkumna otazka ¢. 2: Existuje pti druhém testovani (6/06) statisticky vyznamna od-

liSnost psychosocialniho klimatu na SOVT a OVT?

e Vyzkumna otazka €. 3: Existuje statisticky vyznamna odliSnost psychosocidlniho

klimatu na SOVT mezi prvnim (11/05) a druhym (6/06) testovanim?

e Vyzkumna otazka ¢. 4: Existuje statisticky vyznamna odliSnost psychosocidlniho

klimatu na OVT mezi prvnim (11/05) a druhym (6/06) testovanim?

6.2 Popis vyzkumného vzorku predvyzkumu I

Setieni bylo provedeno na dvou skupinach dospélych odsouzenych muzi. Do $etieni
nebyli zatfazeni ti odsouzeni, kterym mél koncit trest diive, nez bude provedeno druhé testo-
vani. Délka trestu jednotlivych respondentti u obou skupin nepiekrocila ¢tyfi roky (v priméru
24 mésict). Divodem trestu byla u obou skupin odsouzenych opakovand majetkova trestna
¢innost, v jednom piipadé¢ neplaceni vyzivného a v péti piipadech loupezné piepadeni.
O prvotrestané Slo vyjimec¢né. Etnicky byly v obou skupinach zatazeni ptiblizné z jedné Ctvr-
tiny Romové. Nejvyssim dosazenym vzdélanim v obou skupindch byl ukonceny ucebni obor
s maturitou, ve vétSiné piipadl vSak Slo pouze o ukoncené zakladni vzdélani a neziidka 1
o nedokoncené zakladni vzdélani. Do prizkumu nebyli zahrnuti jednotlivci se zndmkami ak-
tudln¢ probihajici duSevni choroby (jeden ptipad anxiozni deprese a jeden ptipad paranoidni

schizofrenie) a jedinci, u kterych od néstupu trestu uplynula doba krat$i nez 1 mésic.
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Skupina €. 1 byla ziskana nahodnym vybérem dobrovolnikli z odsouzenych zataze-
nych na specializovaném oddéleni vykonu trestu pro drogové zavislé (N= 64). VEkové rozpéti
bylo 18-43 let, primér 28,9 let pii smérodatné odchylce 5,4. Vzhledem k charakteru oddéleni
(specializované oddéleni vykonu trestu pro drogové zavislé) byla podminka drogové kariéry
v dobé pred nastupem do vykonu trestu splnéna automaticky u vSech odsouzenych na tomto

oddé€leni.

Skupina €. 2 byla ziskdna ndhodnym vybérem dobrovolnika ze standardnich oddilt
vykonu trestu podle seznamu klienti drogové poradny (N=62). Vékove rozpéti bylo 19 az 47
let, primér 31 let pfi smérodatné odchylce 5,2. Nutnym kritériem pro zafazeni byla drogova
kariéra odsouzen¢ho v dob¢ pred vykonem trestu odnéti svobody (zaznamy drogové poradny
a zdravotniho stiediska). Aby byla zachovana homogenita obou vzorkd, byl dal§im kritériem
i vék odsouzeného, agkoliv podle Panovského a Cepeldka (1984) nema vék podstatny vliv na

percepci psychosocialniho klimatu odsouzenym.

6.3 Administrace predvyzkumu I.

Béhem administrace jsme se snazili zachovavat standardni podminky vySetfovani:
skupiny maximaln¢ 20 odsouzenych, dostatecné¢ velka mistnost s vyloucenim piitomnosti
osob nezucastnénych na prizkumu a stejny standardni zptisob ptedani instrukce a predlozeni

formular.

Dotaznik byl zadan pouze dobrovolnikiim, kteti byli opakovan¢ ujisténi, ze vysledky
vyzkumu jsou jen pro nase vyzkumné ucely, vedeni véznice s nimi nebude seznameno a nijak

se zpétné represivné nedotknou jejich Zivota.

Pted administraci dotazniku byli vSichni informovani o ucelu testovani a byla zda-
raznéna jeho anonymita. Dotazniky byly vypliiovany pod Sifrou (pro potieby srovnani vypo-
veédi probandi s asovym odstupem) a s uvedenim véku probanda. Administrator informoval
probandy o délce dotazniku a zplisobu jeho vypliovani. Délka administrace nebyla ¢asové

limitovana (trvala cca 20 minut).

Odsouzeni vyplnovali dotaznik klidn€, soustfedéné a zodpovédné. Behem vypliio-
vani dotazniki (¢1 po jeho skonceni) dochazelo k dotaziim ohledné& smyslu jednotlivych polo-

zek spiSe vyjimecné. Pokud se stalo, Ze respondenti pozadovali (ojedinéle) radu ohledné vol-
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by odpovédi, byla jim pouze zopakovana piislusné ¢ast instrukce.

Nasledné po skonceni vypliiovani byla s odsouzenymi provedena diskuze na téma
psychosocialniho klimatu, kterd zpravidla vznikala spontanné€ a vychazela z poloZzek dotazni-

ku.

6.4 Zpracovani dat predvyzkumu I.

Podle skorovaciho klige'* byly piislusnym zptsobem ziskany z jednotlivych formu-
laFt hrubé skory pro jednotlivé subgkaly. Cetnosti odpovédi byly vyneseny do grafii (podrob-
néji: Dvorak, 2006). Grafy potvrdily normalni rozlozeni hodnot. Vysledky z testovani obou
oddilli v listopadu 2005 a v Cervnu 2006 byly vzijemné porovnany pomoci subSkalovych

prumért vyjadienych v procentech (Dvotak, 2006).

Pro statistické zpracovani dat ziskanych z administrovanych dotaznikd byl vybran
Studentuv t-test, ktery se uziva pro porovnani dvou nezavislych vybéri pfi normalnim rozlo-
zeni hodnot. Vlastni vyhodnoceni pak prob&hlo pomoci pocitacového programu Microsoft
Excel. Uvedeni kompletni dokumentace testovani hypotéz (4 testovani x 10 subskal) by velmi
znepiehlednilo tuto ¢ast prace, proto zde jen ve struc¢nosti uvedu zakladni vystupy predvy-

zkumu I. Podrobnéjsi vysledky lze nalézt v jiz zminéné diplomové praci (Dvorak, 2006).

6.5 Souhrn vysledkii predvyzkumu I a jejich interpretace

Zjisténi stavu psychosocialniho klimatu na obou oddilech a jejich vyvoj ve sledova-

ném obdobi uvaddime v nasledujicim souhrnu:
e V prvnim Setfeni v 11/05 skupina odsouzenych toxikomand na oddile SOVT
a jeji psychosocialni klima ddva obraz motivujiciho, iniciativniho, angazujiciho se
a spontanniho prostfedi s dlirazem na rozvoj vzadjemnych vztahii a osobni rozvoj
odsouzenych, s pfimétenou davkou uspofadanosti a organizovanosti. Toto prostie-

di vyrazné kontrastuje svym psychosocidlnim klimatem s oddilem OVT, ktery se

v v

' Podrobnosti uvdadime v kapitole 5.6.1 Zpiisob administrace dotazniku a znéni instrukce.
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ptislusnikli vézeniské sluzby a vét§i represi vyvazenou nizkou spontaneitou

a malym dirazem na osobni rozvoj a vzajemné vztahy.

¢ Ve druhém Seti‘eni v 6/06 zjisStujeme, Ze zatimco situace v oddile OVT se prak-
ticky nezménila, na oddile SOVT doSlo k takovému posunu, ze pfi vzadjemném
srovnani nalezneme dva oddily s prakticky totoznym schématem psychosocialniho
klimatu, ktery odpovidad piivodnimu obrazu OVT. Obraz uspofadaného, organizo-
vané¢ho, kontrolovaného prostiedi s jasnymi pravidly, ale s nevyraznym diirazem
na osobni rozvoj odsouzenych, s nizkou spontaneitou (oteviené¢ho vyjadrovani po-
citli a postojit), piipadé SOVT zatim jesté s Castecnou prevahou v dimenzi vzajem-

nych vztaha.

6.6 Vyvoj oddilu SOVT - souhrn

Ve sledovaném obdobi dosSlo v naSem vézeiistvi a zejména na specializovanych od-
délenich k vyraznym organizacnim zméndm (podrobnéji v teoretické ¢asti prace, kapitola: 2.6
Soucasna situace na specializovanych oddélenich). Tyto zmény se projevily v nesplnénych
ocekavanich odsouzenych ohledné uc¢innosti programu zachazeni (nadmérna velikost pracov-
nich skupin, formalismus a sniZzeni kvality programu). Nesplnény ocekavani spolu se snize-
nim soukromi odsouzenych a zvySenim represivnich opatieni se projevily v nasledujicich
subskalach psychosocialniho klimatu:

e Subskala ,,Zapojeni do programu* (ZAP): Pokles subskaly ZAP na oddile SOVT b¢-
hem sledovaného obdobi ukazuje na vyrazné snizeni chuti ¢lenli angazovat se v novych
podminkach v programu a projevovat svoji vlastni iniciativu. Piestali si vazit toho, ze
jsou €leny pravé tohoto oddilu a délaji jen to, ,,co se jim fekne* s cilem ,,néjak prezit
vykon trestu®“. Frekvence socialnich interakci mezi jednotlivymi ¢leny oddilu se nasled-

kem ztraty intimity pfi vzristu poctu ¢lent skupiny omezila.

e Subskala ,,Projevovani se - spontannost“ (SPO): Oteviené vyjadiovani svych pociti
a oteviené jednani je u odsouzenych vzdy nizsi, nez mezi béznou populaci. Mezi odsou-
zenymi toxikomany pak diky jejich extrémné paranoidnimu nastaveni je tento rys zdi-
raznén jest¢ daleko vice. Vezmeme-li v vahu, Ze mira spontdnnosti klesd také
s velikosti skupiny a s ptichodem novych ¢lent do skupiny, je s podivem, Ze rozdil mezi

stavem v této subSkale v 11/05 a v 6/06 neni jeSté podstatné vetsi.
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Subskala ,,Agrese”“ (AGR): Statisticky vyznamny nartst indexu AGR je z hlediska to-
lik diskutované prevence bezpecnosti pozoruhodny a alarmujici. Rychlost a rozsah zmén
na oddile SOVT (pieplnénost, zvysena restrikce) v souctu s emocni nevyzralosti, labili-

tou a impulzivitou drogové zavislych mtize byt odpovédi na tento fakt.

Subskala ,,Autonomie“ (AUT): Subskala sleduje, jak se odsouzeni ujimaji ukoli sou-
visejicich s fungovanim oddilu, jak ptebiraji odpovédnost za svoje jednani a jak vyvijeji
iniciativu souvisejici s cily programu. Pokles indexu AUT ftik4, Ze odsouzeni na SOVT
pfestavaji byt motivovani k iniciativé, odpovédnosti za chod oddilu a svlij dalsi osud,
pievladd pasivita arezignace. Je to pochopitelné — sebemensSi negativni zména ma
u populace drogové abundujicich jedincti prave tento vliv: ,,Skupiny zavislych pacientu

totiz byvaji pasivnéjsi nez napr. skupiny pacientii s neurozou‘* (Nespor — Csémy, 77).

Subskala ,,Orientace v osobnich problémech* (OS-P): Index OS-P sleduje rozsah,
v némz jsou odsouzeni podnécovani k tomu, aby se zabyvali svymi osobnimi problémy
a pocity. Je pravdépodobné, Ze nejde ani tak o snizeni zdjmu o osobni problémy, jako
spiSe o snizeni potieby tyto problémy prezentovat pted ostatnimi. SubSkala OS-P patrné
uzce souvisi s Dimenzi vzdjemnych vztahu: na preplnéném neosobnim oddile je nejspise
odkryti a ptfiznani osobnich problémi vnimano jako slabost, jako informace lehce zneu-
zitelnd a proto ,,je potieba ji dobfe tajit”. Ve skupinové psychoterapii je tento posun vy-

loZené kontraproduktivni.

Subskala ,, Prakticka orientace programu* (PR-O): Subskala zjist'uje tlak personalu
véznice na zvySovani v§eobecného vzdélani odsouzenych, a ptipravu na budouci Zivot,
tlak na vytyCovani si ur¢itych cilii a snahu o jejich dosazeni. Nartst indexu PRO je na
prvni pohled paradoxni, ale pochopitelny. Pti celkové ztraté efektivity programu zacha-
zeni je ,,nutné* formaln¢ zachovat alespoil samotny program zachdzeni - sdm pro sebe.
Je tedy vyvijen tlak na odsouzené, aby vSechny aktivity provadéli pravidelné, disledné

a poctivé — byt’ beze smyslu.

Subskala ,,Kontrola ze strany prislu$nikia“ (KON): Zjistuje rozsah represivnich
opatteni ze strany ptisluSnik, aby udrzeli oddil pod nezbytnou kontrolou. Nartst indexu
KON patrné odpovida skutecnému stavu ve véznici, kdy v souvislosti se ztratou samo-

statného postaveni SOVT (a jeho zatfazenim pod bézny vykon trestu) doslo ina SOVT
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k vétSimu darazu na bezpecnost, jsou Castéji provadény prohlidky, namétkové kontroly

stavu odsouzenych (pocetni provérky) na pracovistich apod.

Graf ¢. 4: Porovnani oddilu SOV'T pii prvnim a druhém testovani (vyvoj v cCase).

Vyvoj SOVT v ¢ase

70%

60%

50%

40%

30%

20%

ZAP | POD | SPO | AGR AUT |PR-O|OS-P P-OR| J-PR | KON
W 11/05 |61,25/50,94 48,91 39,77 53,13|49,06 46,25 64,38 58,44|51,09
m 6/06 |44,38|50,63|36,56 50,63 40,16|60,31|29,69 65,31/50,31|64,38

Graf ¢. 5: Porovnani oddilu OV'T p¥i prvnim a druhém testovani (vyvoj v Case).

Vyvoj OVT v ¢ase
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ZAP | POD | SPO | AGR AUT |PR-O|OS-P P-OR| J-PR | KON

W 11/05 |40,16|41,61|31,94|43,71 37,9 |160,16/29,35 65,32/49,68|64,19
»6/06 |39,19/41,13|32,58|46,45 37,58|59,35|30,97 64,84 50,32|65,48
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Graf ¢. 6: Porovnani oddilu SOVT a OVT pii druhém testovani.

SOVT : OVT 6/06
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ZAP | POD | SPO | AGR AUT |PR-O|0S-P P-OR| J-PR | KON
B SOVT [44,38/50,63|36,56|50,63 40,16 /60,31|29,69 65,31|50,31|64,38

BmOVT |39,19|41,13|32,58|46,45 37,58/59,35|30,97 64,84|50,32|65,48

6.7 Zavér predvyzkumu I. pro ucely této prace

Z pohledu této prace je dulezity zejména zavér predvyzkumu I. ohledné miry a vy-
voje subskaly AGR dotazniku SPK: V subskale AGR doslo béhem sledovaného obdobi k vy-
raznému nartistu na oddile OVT, ale zejména na oddile SOVT. Oddil SOVT se tim ptiblizil
pomérim na oddile OVT do té miry, ze pti druhém testovani jiz v miie agrese podle dotazni-

ku SPK nebyl mezi obéma oddily statisticky vyznamny rozdil .

D Pozn.: Vrdmci predvyzkumu I pii testovani v 11/05 ani pri testovini v 6/06 nebyl zjistén
v hodnotach AGR mezi oddilem SOVT a OVT statisticky vyznamny rozdil. V obou pripadech vsak do-
Slo k narustu hodnot v pribéhu casu mezi obéma testovanimi. Pri srovnani hodnot z testovani v 11/05
a 6/06 byla zména u SOVT (ze 40% na 51%) vyhodnocena jako statisticky vyznamnd, zatimco u OVT
nebyl zjistén statisticky vyznamny vyvoj hodnoty této subskdly. Pri druhém testovani doslo tedy
k priblizeni hodnot AGR na obou oddilech na prakticky totoznou urover.
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7 Predvyzkum II (1/2011)

Vyzkumny problém predvyzkumu II

V druhém ptfedvyzkumu jsme navazali na vysledky predvyzkumu I. a zaméfili jsme

se na subskalu AGR dotazniku SPK.

Pro tcely hlavniho vyzkumu této prace bylo vhodné nejprve druhym predvyzkumem
zmapovat, zda predpoklad vysoké hodnoty na subskale AGR zlstdva pro oba oddily na po-
dobné, tedy na zvySené urovni, jako pii predvyzkumu I a zda je stdle rozdil mezi oddilem

OVT a SOVT statisticky nevyznamny.

7.1 Cile a vyzkumné otazky predvyzkumu II

Cilem empirického Setieni predvyzkumu II bylo zmapovat aktualni situaci na SOVT
a OVT z hlediska psychosocialniho klimatu, ale jiz pouze z pohledu subskaly AGR (agrese).
Bylo tedy nutné vzajemné znovu srovnat oba oddily v této proménné a tdaje ziskané timto

novym testovanim porovnat s vysledky ziskanymi pro skalu AGR v r. 2006.

Vyzkumna otazka €. 1: Existuje v souc¢asné dob¢ rozdil v psychosocialnim klimatu
z pohledu subskaly AGR na oddilech SOVT a OVT?
e Hjly: Psychosocialni klima na oddilech SOVT a OVT z hlediska subskaly AGR

se pri testovani v roce 2012 statisticky vyznamné neli$i.

e Hjl: Psychosocidlni klima na oddilech SOVT a OVT z hlediska subskaly AGR

se pri testovani v roce 2012 statisticky vyznamné lisi.

Vyzkumna otazka ¢. 2: Existuje rozdil v psychosocidlnim klimatu z pohledu sub-
Skaly AGR na oddile SOVT mezi testovanim v roce 2006 a v roce 200127
e Hj2y: Psychosocidlni klima na oddile SOVT z hlediska subSkaly AGR se pfi

testovani v roce 2006 a 2012 statisticky vyznamné nelisi.

e Hj24: Psychosocialni klima na oddile SOVT z hlediska subskaly AGR se pfi

testovani v roce 2006 a 2012 statisticky vyznamné nelisi.

Vyzkumna otazka ¢. 3: Existuje rozdil v psychosocialnim klimatu z pohledu sub-

Skaly AGR na oddile OVT mezi testovanim v roce 2006 a v roce 200127
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e Hy3y: Psychosocialni klima na oddile OVT z hlediska subskaly AGR se pfi tes-

tovani v roce 2006 a 2012 statisticky vyznamné nelisi.

e Hy34: Psychosocialni klima na oddil OVT z hlediska subskaly AGR se pfi tes-

tovani v roce 2006 a 2012 statisticky vyznamné nelisi.

Administrace predvyzkumu II.

Administrace probihala stejnym zptisobem, stejnou technikou, na stejnych oddilech
a dokonce 1 ve stejnych prostorach za dodrzeni stejnych podminek, jako tomu bylo u piedvy-

zkumu 1. Proto odkazujeme na kapitolu Administrace predvyzkumu 1.

7.2 Popis vyzkumného vzorku - predvyzkum II

Vzorek predvyzkumu II odpovidal vzorku vlastniho vyzkumu, byl proveden na stej-

né skupin€ odsouzenych. Proto odkazujeme na kapitolu Popis vyzkumného vzorku.

7.3 Navratnost a filtr vybéru zpracovanych dotaznikii

Zaznamove listy pro dotazniky SPK pii pfedvyzkumu II byly soucasti zazna-
movych archil pro vlastni vyzkum. Proto se o navratnosti a filtru zminime v kapitole Navrat-

nost a filtr vybéru testovych zaznamii.

7.4 Zpracovani dat predvyzkumu II.

Vzhledem k tomu, Ze §lo o pouZiti stejné techniky za stejnych podminek, byla také
data zpracovana totoznym zplsobem, jako tomu bylo v pfedvyzkumu I (blize: kapitola 6.4
Zpracovani dat predvyzkumu I). Narozdil od roku 2006, kdy jsme zpracovavali data kom-
pletni pro Skalu SPK (tedy cetnosti pro vSechny subskaly), nyni jsme se zaméfili jiz jen na
subSkalu AGR, kterd nés zajimé z hlediska zaméfeni této prace. Chtéli jsme zachytit eventu-
elni dynamiku, tedy zjistit, zda v této Skdle doSlo k vyznamnéj$i zméné oproti stavu pii pro-

vadéni predvyzkumu 2.

Souhrnné Cetnosti odpovédi pro subskalu AGR dotazniku SPK vyjadiuje nasledujici
tabulka. Pro lepsi pfehlednost uvadime paralelné¢ v prvnim sloupci téz Cetnosti pro stejnou

subskalu ziskané v roce 2006 v ramci predvyzkumu I:
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Tab. ¢ 5: Souhrn Eetnosti pro oddil SOVT a OVT a subSkdalu AGR (predvyzkum I a II).

Predvyzkum | | Predvyzkum Il
6/2006 1/2012
SOVT 648 671
ovT 576 653

Pro statistické zpracovani dat ziskanych z administrovanych dotaznikd byl opét vy-
bran Studentiiv t-test. Vlastni vyhodnoceni pak prob&hlo pomoci pocitacového programu
Microsoft Excel, stejn€ jako u piredvyzkumu ¢. L.

7.5 Testovani hypotéz predvyzkumu I1

Testovani hypotézy Hy1 (srovnani SOVT a OVT 2012):

v=124 OVT 11/05 a 6/06: ProtoZze vypoctend hodnota t je nizsi, nez kritickd hod-

to.0s = 1,96 nota na hladin¢ vyznamnosti a = 0,05, pfijimadm nulovou hypotézu Hyly a

t=0,33 zamitam alternativni hypotézu Hyla: Neexistuje statisticky vyznamny

to,0s >t rozdil pro sub§kidlu AGR mezi testovanimi na oddile SOVT a OVT
v 1/2012.

Testovani hypotézy Hy;2 (vyvoj na oddile SOVT):

v=124 SOVT 6/06 a 1/12: ProtoZe vypoctend hodnota t je niz$i, nez kritickd hod-

to.0s = 1,96 nota na hladiné¢ vyznamnosti a = 0,05, pfijimam nulovou hypotézu Hyly a

t=-0,46 zamitam alternativni hypotézu Hyjla: Neexistuje statisticky vyznamny

to,0s >t rozdil pro oddil SOVT pro subsSkidlu AGR pfi testovani v 11/2005 a
1/2012.

Testovani hypotézy Hy3 (vyvoj OVT):

v=124 OVT 6/06 a 1/12: Protoze vypoctend hodnota t je nizsi, nez kritickd hod-
to.0s = 1,96 nota na hladin¢ vyznamnosti a = 0,05, pfijimdm nulovou hypotézu Hyly a
t=-1,42 zamitam alternativni hypotézu Hyla: Neexistuje statisticky vyznamny
to,0s >t rozdil pro oddil SOVT pro subSkalu AGR pfi testovani v 11/2005 a

1/2012.
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7.6 Souhrn vysledkii predvyzkumu II a jejich interpretace

Zpracovanim cetnosti odpovédi dotazniku SPK, které syti subskalu AGR, jejich vzajem-
nym porovnanim pro oddil SOVT a OVT a vzajemnym porovnanim obou oddilii oproti stavu
v roce 2006 jsme dosli k zavéru, ze mezi obéma piedvyzkumy nedoslo ani na jednom z obou od-

dili ke statisticky vyznamnym zménam v indexu AGR.

Ptedvyzkum II prokazuje, Ze v soucasné dob¢ je rozdil mezi obéma oddily v subskale
AGR statisticky nevyznamny, tzn. oba oddily jsou z tohoto hlediska srovnatelné. Znamena to, ze
za uplynulé obdobi od roku 2006 do roku 2012 nedoslo k vyznamnym zménam, které by mély za
nasledek takovou zménu psychosocidlniho klimatu, aby se projevila v subskale AGR dotazniku

SPK.
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8 Postup a organizace shéru dat, administrace testu

Administrace probéhla spolecné s predvyzkumem II. Béhem administrace byly za-
chovany standardni podminky vySetfovani: prace probihala skupinove, po maximalné 15 re-
spondentech, v dostate¢né velké mistnosti, kazdy proband mél svoje pracovni misto (stil,
zidle, pfimétené osvétleni), s vylou¢enim ptitomnosti osob nezucastnénych na prizkumu, byl

zajiStén stejny zpiisob piedani instrukce a predlozeni formulait.

K vyzkumu byli ptizvani pouze dobrovolnici a ti byli opakované ujisténi, Ze vysled-
ky vyzkumu budou vyuZity jen pro pottebu naseho vyzkumu, vedeni v&znice s nimi nebude

seznameno a nijak se zpétn¢ represivné nedotknou jejich Zivota.

Zaznamové archy byly vypliiovany anonymné, pouze s uvedenim véku, ktery je nut-
ny pro vyhodnoceni. Administrator informoval probandy o délce prace a zpiisobu vypliiovani.

Cas nebyl omezen, trval primérné 55 minut.

Po vyplnéni dotazniku SPK pro predvyzkum II'® byl respondentim predloZen test
CAE. Kazdy ucastnik vyzkumu mél k dispozici sadu dvanacti pastelek a zaznamovy list ob-
sahujici seznam 49 podnétovych slov prezentovanych ve standardnim potadi. Byla dodrzena

. N r 1
formulace instrukce doporu¢ena autorem testu'’.

Probandi vypliiovali dotaznik a test klidné, soustiedéné a zodpovédné. Béhem vypl-
novani dochéazelo k dotazim ohledn¢ smyslu jednotlivych poloZek spiSe vyjimecné. Pokud se
stalo, ze respondenti pozadovali (ojedinéle) radu ohledné volby odpovédi, byla jim pouze zo-

pakovana ptisluSna ¢ast instrukce.

"Pozn.: Zpiisob administrace predvyzkumu II byl stejny, jako v pripadé predvyzkumu I, nebot $lo o

vevr

lezt v kapitole 6.3 Administrace piedvyzkumu 1.

'7 Pozn.: podrobnéji v kapitole 5.2.3 Zpiisob administrace CAE a znéni instrukce.
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9 Navratnost a filtr vvbéru testovvch zaznamu

Vzhledem k organizaci administrace vyzkumu byla navratnost testovych materiala

100%.

Na zaklad¢ zkuSenosti s pfedvyzkumem I jsme radéji nadhodnotili pocet osob, které
se ucastnily vyzkumného Setieni, abychom nasledn¢ mohli vytfadit netplné€ ¢i chybné vyplné-
ny testovy material. Pivodné jsme z kazdé¢ho oddilu testovali 70 odsouzenych, celkem tedy
140 probandii. Testové materidly byly nasledné zkompletovany pro pfedvyzkum II (dotaznik
SPK) a vlastni vyzkum (CAE). Pfi vyhodnoceni jsme nebrali v ivahu zdznamové listy
s neuplnymi nebo nespravné zaznamenanymi odpovéd'mi, napt. pokud byly nékteré polozky
bez odpovédi. Vyrazeny byly 1 zdznamoveé archy, ze kterych byla patrna zjevna nespoluprace
(napt. stereotypné se opakujici jedna odpoveéd’ pro vSechny polozky). Zachovali jsme pouze ty
testové materidly, kdy bylo mozné pouzit ve sparovaném materialu jak data ziskana

v dotazniku SPK, tak data ziskand pomoci CAE.

Po tomto zasahu zlstalo z oddilu SOVT pouzitelnych 67 zaznamovych archti a
z oddilu OVT 63. Pro optimalizaci vzorku a jejich srovnatelnost se vzorkem plivodnim pii
testovani v ramci predvyzkumu I byly ndhodnym vybérem odstranény celkem 4 zdznamové

archy a tim se vzorek probandl piibliZil pfedvyzkumu I 1 v tomto parametru.

Plnd navratnost a relativné nizké procento nespravné ¢i netiplné vyplnénych dotaz-
nik a testovych protokoli bylo patrné zplsobeno dobrovolnosti, diikkladnym vysvétlenim
smyslu vyzkumu, dodrZzenim standardni instrukce, anonymitou, ale soucasn¢ i kontrolou upl-
nosti vyplnéni dotaznikl pfti jejich odevzdavani. Také je pravdépodobné, Ze zpiisob adminis-

trace nebyl pro respondenty naro¢ny a vyhovoval i intelektové subnormnim jedinctim.
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10 Popis vvzkumného vzorku

Vlastni vyzkumné Setfeni bylo provedeno na dvou stejnych skupinach respondentt,

jako pfi ptredvyzkumu II.

Pti vybéru vzorku jsme vychazeli ze stejného principu tvoteni vzorku jako pti pied-
vyzkumu 1. Pokusili jsme se jednotlivé charakteristiky obou skupin co nejvice ptiblizit pi-
vodnimu vzorku: délka trestu jednotlivych respondentl u obou skupin neptekrocila Etyfi roky
(v praméru byla tentokrat 26 mésict, tj. o dva mésice delsi. Jednalo se o stejné oddily, proto
byla rovnéZz nejcastéji diivodem trestu obou skupin opakovana majetkové trestnd €innost,
vzacné (ve 4 piipadech) loupezné pirepadeni. O prvotrestané Slo vyjimecné (5x). Z hledika
ptislusnosti k etniku byli v obou skupinich zatazeni piiblizné jedné &tvrting Romové.'
V obou skupinach bylo nejcastéjsi vzdélani zakladni, Casto pak dokonce nedokoncené zaklad-
ni, vyjime&ny byl ukongeny uebni obor bez maturity.”” Na oddilech jsme nezaznamenali
zadné akutné probihajici duSevni onemocnéni, pro které bychom museli né€jakého respondenta
z vyzkumného souboru vyloucit. Do vzorku nebyli zafazeni jedinci, u kterych od nastupu
trestu uplynula krat$i doba nez 1 mésic. Obé¢ skupiny byly ziskdna nahodnym vybérem dobro-
volnikli z odsouzenych zatazenych na ptisluSny oddil. Na oddile SOVT byla podminka dro-
gové kariéry v dobé pfed nastupem do vykonu trestu splnéna automaticky (je ji podminéno
zafazeni na tento oddil), na oddile OVT byl proveden vybér pouze téchto odsouzenych podle
zdznamu drogové poradny. Z ditvodl vyssi homogenity obou vzorki byl dal§im kritériem 1

veék odsouzenych, stejné jako u predvyzkumu €. 1.

Respondenti z oddilu SOVT (n=64) se pohybovali ve vékovém rozpéti 20-47 let,
prumér 29,91 let pii smerodatné odchylce 5,65, rozptylu 31,97 a medianu 29.

Respondenti z oddilu OVT (n=62) se pohybovali ve vékovém 25-47 let, primér
32,37 let pi1 smerodatné odchylce 5,8, rozptylu 33,65 a medianu 30.

'8 Pozn.: Konkrétné §lo o zastoupeni 15 Romii pro SOVT (24% vzorku) a 18 Romii pro OVT (29%).

" Pozn.: Rozlozeni iirovné bylo ndsledujici: Na oddile SOVT jsme zaznamenali u 52 ( 81%) respon-
dentii vzdelani zakladni, v 11 pripadech (17%) nedokoncené zdkladni vzdelani a v jednom pripadé
ucebni obor bez maturity. Na oddile OVT pak v 56 (90%) pripadech vzdélani zdkladni a v 6 (10%)
pripadech nedokoncené zakladni vzdélani.
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11 Zpracovani dat vvzkumu a testovani hypotéz

11.1 Zpracovani testového materialu: Program CAE

Ke zpracovani dat ziskanych ptifazenim barev k podnétovym sloviim jsme pouzili
pocitacovy program Chromaticky asociacni experiment firmy Horkel Elektronik Test, ktery
zrychluje a zjednoduSuje pomérné narocné vyhodnoceni testu a umoziuje ziskat pro hodno-

ceni klienta 1 takové podklady, jejichz manualni vypocet by byl ptili§ naro¢ny a zdlouhavy.

Pomoci programu jsme tak ziskali Ciselné udaje o mife depresivity a agresivity u

jednotlivych odsouzenych, které jsme vyjadrili pomoci &etnosti.*’

11.1.1 Vyskyt agresivity
Dle testu CAE miize agresivita nabyvat hodnot od 0 do 13 bodd*'.

Na oddile SOVT bylo zjisténo, ze z celkového poctu 64 respondentti se ve 31% pri-
pad hodnota agresivity nachdzi v pasmu normy (tj. nabyva hodnoty 0-3,5 bodu), u 5%
v pasmu asertivity (4-4,5 bodu) a u 64% v pasmu agresivity (nad 5 bodl). Minimum hodnoty
bylo 1,5, maximum 9,5, primér 6,01 (zjevna agresivita) a median byl roven 5,5 pfi rozptylu

8,8 a smérodatné odchylce 6=2,84.

Na oddile OVT bylo zjisténo, ze z celkového poctu 62 respondentli se ve 27% pii-
padl nachdzi hodnota agresivity v pdsmu normy (tj. nabyva hodnoty 0-3,5 bodu), u 8%
v pasmu asertivity (4-4,5 bodu) a u 65% v pasmu agresivity (nad 5 bod1). Minimum hodnoty
bylo 1,5, maximum 9,5, primér 6,15 (zjevna agresivita) a median byl roven 5,5 pfi rozptylu

8,17 a smérodatné odchylce 0=2,86.

Y Pozn: Uvedeni kompletni tabulky cetnosti by nadmérné zatizilo rozsah této prdce, pricemz nezpra-
covana data sama o sobé nemaji velkou vypovédni hodnotu. Proto jsme se rozhodli ji nezaradit.

I Pozn: Podrobnéjsi informace o vyhodnocovani agresivity v testu CAE véetné ciselnych rozmezi pro
Jednotliva pasma uvadime v kapitole CAE (podkapitola 5.2.4 Zpiisob vyhodnoceni a interpretace tes-
tu).
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Tab. ¢. 6: Vyskyt agresivity na oddilech (vyjdadieno v absolutnich cislech a v procentech, za-
okrouhleno na cela cisla).

AGR | SOVT ovT Celkem
Pasmo (body)
Norma (0-3,5) 20 17 37
(31%) (27%) (30%)
Asertivita (4-4,5) 3 5 8
(5%) (8%) (6%)
Agresivita (5 a vice) 41 40 81
(64%) (65%) (64%)

11.1.2 Vyskyt depresivity
Dle testu CAE muize depresivita nabyvat hodnot od -2 do 7 bodi. >

Na oddile SOVT bylo zjisténo, ze z celkového poctu 64 respondentti se ve 14% pri-
padl hodnota depresivity nachdzi v pdsmu normy (tj. nabyva hodnoty 0 nebo 1 bod), ve 47%
respondentli v pasmu subdepresivniho ladéni (2-3 body) a u 30% respondentii v pAsmu depre-
sivniho ladéni (4-7 bodl). Celkem v 9% respondentt se vyskytla elevovana nalada. Minimum
hodnoty bylo -1, maximum 7, primér 2,77 (subdepresivni ladéni) a median 3 (subdepresivni

ladéni) ptirozptylu 4,05 a smérodatné odchylce 6=2,01.

Na oddile OVT bylo zjisténo, ze z celkového poctu 62 respondentl se v 18% pftipa-
da hodnota depresivity nachdzi v pasmu normy (tj. nabyva hodnoty 0 nebo 1 bod), u 40% re-
spondentli v pasmu subdepresivniho ladéni (2-3 body) a u 37% respondentit v pAsmu depre-
sivniho ladéni (4-7 bodl). Celkem u 5% respondentti se vyskytla elevovana nalada. Minimum
hodnoty bylo -1, maximum 7, primér 2,77 (subdepresivni ladéni) a median 3 (subdepresivni

ladéni) ptirozptylu 4,05 a smérodatné odchylce 6=2,01.

2 Pozn: Podrobnéjsi informace o vyhodnocovani depresivity v testu CAE véetné ciselnych rozmezi pro
Jednotliva pasma uvadime v kapitole CAE (podkapitola 5.2.4 Zpiisob vyhodnoceni a interpretace tes-
tu).
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DEP
Pasmo (body) SOVT ovT Celkem
Norma (0-1) 9 1 20
o o
(14%) (18%) (16%)
Subdepresivita (2-3) 30 25 55
(47%) (40%) (44%)
Depresivita (4-7) 19 23 42
o o
(30%) (37%) (33%)
Elevace nalady (0 az -2) 6 3 9
(9%) (5%) (7%)

Ziskali jsme téz data o dalSich proménnych, které lze pomoci pocitaCového progra-
mu vyhodnotit a kvantifikovat: mira anxiety (ANX), dominance (DOM), egocentrismu
(EGO), hypersenzitivity (HYS), nezralosti (NZR), emocni oploStélosti (OPL), tendenci
k rizikovému chovani (RIZ), mife sebehodnoty (SEH), intrapsychické tenzi (TNZ) a unavitel-
nosti (UNV). Jejich hodnoty v souhrnu vyjadiuje tabulka na nasledujici stran¢.
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Tab. ¢. 8: Dalsi ziskané proménné - kritérium pro hodnoceni pritomnosti znaku (body) a
souhrnné Cetnosti na jednotlivych oddilech.

kritérium

(body) SOVT ovT CELKEM

14 15 29
(22%) (24%) (23%)

ANX 3 avice

24 36 60
(38%) (58%) (48%)

DOM 4 avice

46 42 88
EGO 1
(72%) (68%) (70%)
5 5 10
HYS 3 avice
(8%) (8%) (8%)
27 27 54

NZR 3 avice
(42%) (44%) (43%)

18 23 41

OPL 3 avice
(28%) (37%) (33%)

48 47 95
RIZ 1 ;
(75%) (76%) (75%)
SEH 03 18 15 33
nizsi (28%) (24%) (26%)
SEH ] 14 15 29
vyssi (22% (24%) (23%)
17 29
TNZ 1 12

(27%) (19%) (23%)

52 52 104

UNV 5avice
(81%) (84%) (83%)
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8.2 Statisticka analyza dat: Program SPSS 15.0

a) Depresivita versus agresivita

Udaje o depresivité a agresivité u jednotlivych respondentti jsme dale zpracovali
prostiednictvim korela¢ni analyzy v programu SPSS 15.0. Tim jsme zjiSt'ovali, zda oba fakto-

ry maji vzajemny vztah a jak je tento vztah tésny.

K ovéfeni sily korelace mezi proménnymi jsme pouzili parametricky zpisob ziskani
korela¢niho koeficientu (Pearsontiv korela¢ni koeficient). Mezi proménnymi piedpoklddame
linearni vztah, usuzujeme na jejich normalni rozdéleni a ndhodny charakter, pevné danou nu-

lovou hodnotu a rovnomérny narust.

Ke zhodnocenti sily korelace jsme vyS$li z Chrasky (2000) a hodnoty korelaci inter-
pretovali podle nasledujici tabulky:

Tab. ¢ 9: Interpretace hodnot korelacniho koeficientu (Chraska, 2000, s. 201).

Koeficient korelace | Interpretace
[r] =1 naprosta zavislost (féni zavislost)
1,00 > |r] 20,90 velmi vysoka zavislost
0,90 >1r| 20,70 vysoka zavislost
0,70>1r| 20,40 stfedni zavislost
0,40>1r| 20,20 nizka zavislost
0,20 >|r| 20,00 slaba (nepouzitelna) zavislost
rj=0 naprosta nezavislost

Nejprve jsme sledovali vzajemny vyskyt agresivity (AG) a depresivity (DEP) u od-
souzenych na oddile SOVT (n=64). Vypocet prokéazal vysokou pozitivni korelaci mezi obéma

proménnymi.
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Tab. ¢ 10: Agresivita (AG) a depresivita (DEP) u odsouzenych na oddile SOVTI (korelace
Jje signifikantni na hladiné &=0,01).

Oddil SOVT AG DEP
AG Pearson Correlation 1 147

Sig. (2-tailed) ,000

N 64 64
DEP | Pearson Correlation 147 1

Sig. (2-tailed) ,000

N 64 64

Déle jsme sledovali vzajemny vyskyt stejnych proménnych u odsouzenych na oddile

OVT (n=62). Vypocet prokazal vysokou pozitivni korelaci mezi obéma promeénnymi.

Tab. ¢ 11: Agresivita (AG) a depresivita (DEP) u odsouzenych na oddile OV'T (korelace je
signifikantni na hladiné &=0,01).

Oddil OVT AG DEP

AG Pearson Correlation 1 , 704"
Sig. (2-tailed) ,000
N 62 62

DEP | Pearson Correlation ,704** | 1
Sig. (2-tailed) ,000

N 62 62

Vzhledem ke skutec¢nosti, Ze v obou ptipadech jde o vyznamnou a velmi podobnou
korelaci mezi obéma proménnymi, rozhodli jsme se oba vzorky spojit do vétSiho a zjistit ko-
relaci obou proménnych u vSech odsouzenych uzivatelli drog bez ohledu na umisténi na ten
ktery oddil. Vypocet podle ocekavani prokazal vysokou pozitivni korelaci mezi obéma pro-

ménnymi.
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Tab. ¢ 12: Agresivita (AG) a depresivita (DEP) u odsouzenych na obou oddilech (korelace
Jje signifikantni na hladiné &=0,01).

Oddil SOVT+OVT AG DEP
AG Pearson Correlation 1] ,726™

Sig. (2-tailed) ,000

N 126 126
DEP | Pearson Correlation ,126™* 1

Sig. (2-tailed) ,000

N 126 126

b) Agresivita versus dalSi proménné

Stejnym zplisobem jsme provedli vypocet korelacnich koeficientll pro agresivitu a

dalsi osobnostni proménné, které byly kvantifikovany pomoci programu CAE.

Tab. ¢ 13: Agresivita (AG) ve vitahu k dalS§im proménnym (korelace oznacenda symbolem **
Jje signifikantni na hladiné &=0,01).

AG | ANX |DOM |EGO |HYS |NZR | OPL |RIZ | SEH TNZ | UNV

Pc | ,558* | ,503** | -,046 | ,683** | ,061 | ,814** | ,054 | -,748** | ,022 | ,566**

Sig.| ,000| ,000| ,607| ,000|,500| ,000 ,549 ,000 | ,808 | ,000

N 126 126 | 126 | 126 | 126 | 126 | 126 | 126 126 | 126

Vypocet prokazal:

e Vysokou pozitivni korelaci mezi agresivitou a emoc¢ni oplostélosti (0,81).
e Vysokou negativni korelaci mezi agresivitou a sebehodnotou (-0,75).

e Stiedni pozitivni Kkorelaci mezi agresivitou a hypersenzitivitou (0,68), agresi-
vitou a unavitelnosti (0,57), agresivitou a anxietou (0,56) a agresivitou a domi-

nanci (0,50).
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Slabou pozitivni korelaci mezi agresivitou a psychosocidlni nezralosti (0,06),
agresivitou a tendenci k rizikovému chovani (0,05) a agresivitou a intrapsy-

chickou tenzi (0,02).

Slabou negativni korelaci mezi agresivitou a egocentrismem (-0,05).

¢) Depresivita versus dalSi proménné

Nasledné¢ jsme provedli vypocet korelacnich koeficientli pro depresivitu a dalsi

osobnostni proménné, které byly kvantifikovany pomoci programu CAE.

Tab. ¢ 14: Depresivita (DEP) ve vitahu k dal§im proménnym (korelace oznacend symbolem
** je signifikantni na hladine &=0,01).

EP | ANX |DOM [EGO |HYS |NZR|OPL |RIZ | SEH TNZ | UNV
Pc ,641** | ,540** | -,132 | ,652** | ,045| ,731** | -,030 | -,674** | ,037 | ,655**
Sig. ,000| ,000| ,140| ,000| ,615| ,000| ,742 ,000 | ,678 | ,000
N 126 126 | 126 126 | 126 126 | 126 126 | 126 126
Vypocet prokazal:

Vysokou pozitivni korelaci mezi depresivitou a emocni oplostélosti (0,73).

Stiredni pozitivni korelaci mezi depresivitou a hypersenzitivitou (0,65), de-
presivitou a anxietou (0,64), mezi depresivitou a unavitelnosti (0,56) a depresi-

vitou a dominanci (0,54).
Stiredni negativni korelaci mezi depresivitou a sebehodnotou (-0,67).

Slabou pozitivni korelaci mezi depresivitou a psychosocialni nezralosti (0,05)

a depresivitou a intrapsychickou tenzi (0,04).

Slabou negativni korelaci mezi depresivitou a egocentrismem (-0,13) a mezi

depresivitou a tendenci k rizikovému chovani (-0,03)
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8.3 Testovani hypotéz

Testovani hypotézy H1 (agresivita a depresivita na obou oddilech dohromady):

Pearson Correlation: 0,726™*
Sig. (2-tailed): 0, 000

N: 126

a=0,01

ProtoZe korela¢ni koeficient » prokazuje vysokou zavislost
proménnych na hladiné o = 0,01, zamitame nulovou hypotézu
nezavislosti sledovanych veli¢in H1y a pfijimame alternativni
hypotézu H14: Existuje statisticky vyznamna funkéni zavis-
lost mezi vyskytem agresivity a depresivity u odsouzenych

uZivateli drog ve véznici PFibram.

Testovani hypotézy H2 (agresivita a depresivita na oddile SOVT):

Pearson Correlation: 0,747**
Sig. (2-tailed): 0, 000

N: 64

a=0,01

ProtoZe korela¢ni koeficient » prokazuje vysokou zavislost
proménnych na hladiné o = 0,01, zamitame nulovou hypotézu
nezavislosti sledovanych veli¢in H2, a pfijimame alternativni
hypotézu H24: Existuje statisticky vyznamna funkéni zavis-
lost mezi vyskytem agresivity a depresivity u odsouzenych

uzivateli drog na SOVT véznice Piibram.

Testovani hypotézy H3 (agresivita a depresivita na oddile OVT):

Pearson Correlation: 0,704**
Sig. (2-tailed): 0, 000

N: 64

a=0,01

ProtoZe korela¢ni koeficient » prokazuje vysokou zavislost
proménnych na hladiné o = 0,01, zamitame nulovou hypotézu
nezavislosti sledovanych veli¢in H3, a pfijimame alternativni
hypotézu H34: Existuje statisticky vyznamna funkéni zavis-
lost mezi vyskytem agresivity a depresivity u odsouzenych

uZivateli drog na OVT véznice Pribram.
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12 Souhrn vysledku vvzkumu a jejich interpretace

Hlavnim cilem naseho vyzkumného Setfeni bylo zjistit, zda existuje statisticky vy-
znamny vztah mezi vyskytem agresivity a depresivity u odsouzenych uzivateli drog na speci-

alizovaném oddéleni véznice Piibram.

Nejprve jsme pomoci dotazniku SPK (piedvyzkum II) administrovaného na specia-
lizovaném oddéleni vykonu trestu (SOVT) a na bézném oddile vykonu trestu (OVT) ovétili,
ze na obou oddilech existuje pouze statisticky nevyznamni zména v hladiné agrese (AGR)
oproti stavu v roce 2006 (predvyzkum I). Vzajemnym srovnanim hodnot pro oba oddily jsme
dale zjistili, ze neexistuje statisticky vyznamny rozdil AGR mezi SOVT a OVT. Soucasna si-

tuace na obou oddilech véznice je tedy v tomto parametru totoznd, jako v roce 2006.

Nasledné jsme na obou oddilech administrovali test CAE a pomoci néj nejprve zjis-
tili vyskyt agresivity (AG) a depresivity (DEP) na obou oddilech. Na SOVT bylo zjisténo, Ze
30% odsouzenych vykazuje znamky depresivity, subdepresivni ladéni jsme nasli dokonce u
47% odsouzenych. Na oddile OVT byly hodnoty v pdsmu depresivity u 37% respondenti a
hodnoty v pdsmu subdepresivity u 40% respondentii. Smolik (2002) ptfitom uvadi, ze preva-
lence deprese u muzu je 2-3%. Tento priblizné desetindsobny narist vyskytu deprese ve srov-
nani s béznou populaci se da vysvétlit zjisténim Némcee (1993), Netika (1997) nebo Putwaina
a Sammonse (2002), Ze uvéznéni Casto vede ke vzniku deprese. Velky vliv ma pak jisté i fakt,
ze se jedna o uzivatele drog, u kterych dochazi ¢asto k hlubokym depresivnim staviim, ale i

agresi Ci autoagresi, jak uvadi Miovsky (2003) nebo NeSpor se spoluautory (1996).

Poté jsme srovnali vzdjemny vyskyt agresivity a depresivity u odsouzenych na obou
oddilech. Z vysledkl kvantitativni analyzy zjiSténych hodnot vyplyva, Ze vyskyt agresivity a
depresivity na obou oddilech je ve velmi t€sném funkénim vztahu — vykazuje vysokou ko-
relaci. Nalez koresponduje s tvrzenim Rutze a spoluautorii (1999), ze agresivita mize byt

zejména u muza projevem zpuisobu zvladani deprese.

Vedlejsim nalezem naseho Setfeni je souCasny vyskyt agresivity a dalSich sledova-

nych proménnych. Pro oba oddily konstatujeme vysokou pozitivni korelaci mezi agresivitou a

emocni oplostélosti, vysokou negativni korelaci mezi agresivitou a sebehodnotou, stiedni

pozitivni korelaci mezi agresivitou a hypersenzitivitou, zvySenou unavitelnosti, anxietou a

dominanci. Myslime si, Ze vyjma dominance se jedna o projevy deprese tak, jak je uvadi
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napt. Smolik (2002), Ze korelace popsanych proménnych s agresivitou je spiSe vyrazem tésné
korelace depresivity a agresivity. Dominanci pak je mozné vnimat jako jeden z projevil agre-

sivity a nejspiSe proto dominance s agresivitou tésné koreluje.

Podobné jsme zjistovali vyskyt depresivity s dal§imi sledovanymi proménnymi.

Nachazime vysokou pozitivni korelaci mezi depresivitou a emoéni oplostélosti, stfedni pozi-
tivni korelaci mezi depresivitou a hypersenzitivitou, anxietou, zvySenou unavitelnosti a

dominanci a stfedni negativni korelaci mezi depresivitou a sebehodnotou. Tento spolecny

vyskyt depresivity a jednotlivych jmenovanych proménnych (s vyjimkou dominance) vysvét-
lujeme tim, Ze se jednd o ptiznaky deprese, jak bylo jiz vySe popsano. Popsana korelace do-
minance s depresivitou je nejspisSe diisledkem tésné korelace depresivity s agresivitou a jedna

se tedy nejspisSe o projev agresivity.

Ptekvapilo nas, ze jak pro depresivitu, tak pro agresivitu nachazime jen nizkou az
slabou korelaci s intrapsychickou tenzi, psychosocidlni nezralosti, egocentrizmem a tendenci
k riziku, protoze napt. znamky zvySené intrapsychické tenze vykazuje na oddile SOVT 27%
a na oddile OVT 19% respondentli, znamky nezralosti na oddile SOVT 42% a na oddile
OVT 44% respondentli, znamky egocentrizmu na oddile SOVT 72% a na oddile OVT 68%
respondentll a znamky tendence Kk riziku na oddile SOVT dokonce 75% a na oddile OVT

76% respondentt.
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13 Diskuze

9.1 Cil prace, vyzkumny problém a vyzkumnada otazka

Empirickym Setfenim jsme se pokusili zmapovat jedno z témat psychopatologie vé-
zenistvi v CR: Agresivitu a depresivitu u odsouzenych uZivateli drog. Zaméfili jsme se na
specifika tykajici se psychopatologie uvéznénych uzivateli drog v kontextu vyvoje vézenstvi

v CR v poslednich letech.

Hlavnim cilem empirického Setieni bylo prozkoumat vyskyt agresivity a depresivity
u odsouzenych uzivateli drog. Nejednd se o hlubokou a podrobnou analyzu. Jsme si védomi,

ze téma je velice Siroké a zdvazné a ze by si zaslouzilo mnohem rozsahlejsi a hlubsi zkouma-

vvvvv

Ve vyzkumném Setieni jsme se zabyvali souvislosti vyskytu depresivity (jako méfi-
telné miry poklesu forie) a agresivity (jako predispozice k agresivnimu jednani, tedy k agresi)

u odsouzenych uZivateli drog ve véznici Pfibram.

Na zaklad¢ analyzy zjisténych dat jsme dospéli k nasledujicim zavértim platnym pro

nas vyzkumny soubor:

U odsouzenych uzivateli drog na specializovaném oddé€leni vykonu trestu véznice
Ptibram (SOVT) pietrvava zhorSené psychosocialni klima ve sledovaném znaku pfedstavova-
ném Skalou agrese (AGR), kterd je vysokd, odpovidd standardnimu oddilu vykonu trestu

(OVT) a odpovida stavu v dob¢ prvniho piredvyzkumu, tj. pied 6 lety (r. 2006).

U odsouzenych uzivateli drog na SOVT i na OVT se ve vysoké mife vyskytuje
soucasné agresivita a depresivita. Budeme-li depresivitu vnimat jako métitelny projev pro-
bihajici deprese, mira predpokladané deprese na obou oddilech mnohonasobné piesahuje vy-

skyt deprese v bézné populaci.

Zhodnotime-li vysledky naSeho Setteni, jsme toho ndzoru, Ze vysledky vyzkumny cil
naplnily a na vyzkumnou otdzku odpovidaji: miizeme konstatovat, Ze u odsouzenych uzivate-
1t drog ve véznici Ptibram se agresivita a depresivita se vyskytuji ve zvySené mire a jejich

vyskyt soucasné vykazuje statisticky vyznamnou korelaci (vysokou funkéni zavislost).
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9.2 Srovndni s jinymi vyzkumy

Neni nam znama zadné préce, ktera by se vyskytu agresivity a depresivity u odsou-
zenych uzivateli drog vénovala ¢i podobnym zplisobem mapovala tuto oblast. Jsou autofi
(napt. Putwain a Sammons, 2002), ktefi se zabyvaji napt. vy$§im vyskytem depresivity u od-
souzenych. NeSpor a spoluautofi (1996) nebo Miovsky (2003) upozoriiuji na vyskyt depresi-
vity a agresivity u konzumenti drog. Dal$i (napf. Rutz a spoluautofi, 1999) poukazuji na
mozné zvladani deprese agresivnim chovanim. Rada autort se tedy zabyva napf. tématem de-
prese a depresivity nebo tématem agrese a agresivity samostatné a z riznych thli pohledu, ale
o vzajemne¢ souvislosti témat nachazime spise okrajové zminky, at’ uz v empirickych Setfenich

nebo v teoretickych pracich.

Podobné 1 téma specializovanych oddé¢leni a ptipadné psychosocidlni klima véznice
ve vztahu k vyvojovym zménam vézeiistvi v CR je spiSe ojedinglé (napt. Dvotak, 2006). Po-
dili se na tom urcité pomérné kratka historie trvani specializovanych oddéleni, ale jisté 1 zru-
Seni Penologického tustavu, jehoz zaméstnanci se problematikou psychosocialniho klimatu
véznice jiz pred vice nez Gtvrt stoletim zabyvali patrné jako posledni u nas (Panovsky, Cepe-

1k, 1984).

Vzhledem k tomu, ze zadny z ndm dostupnych pramenti se nezabyval agresivitou a
depresivitou podobnym zplisobem, jako tato prace, nemizeme vysledky naseho Setfeni srov-
navat s zaddnymi studiemi. Pravé z divodu ojedinélosti zaméfeni nasi prace se domnivame, ze
vysledky naSeho kvalitativniho Setfeni mohou pfispét k posunu ve vyzkumné ¢innosti a mo-

hou byt napt. vychozim zdrojem pro dal$i vyzkumy.

9.3 Soubor

Ditvodem mozného zkresleni vysledki mize byt slozeni vyzkumného souboru. Em-
pirické Setfeni bylo provedeno u dvou skupin odsouzenych. Pro zachovani homogenity vzor-
ki bylo nutné pouzit metodu cileného vybéru, tzn. vybrat napt. pouze odsouzené s délkou
trestu do 4 let, vzdy vice nez mésic od nastupu trestu, pouze odsouzeni s drogovou kariérou

atd.

Neni mozné presné stanovit, do jaké miry mohl napt. pozadavek odstupu vice nez
jednoho mésice od nastupu vykonu trestu ovlivnit vyskyt depresivity (a ptipadné jinych pro-

ménnych), kdyz vime, ze uvéznéni se praveé depresi Casto projevuje. Casovy odstup tedy
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pravdépodobné vede spise k adaptaci a tudiz mtze vést i1 ke snizeni vyskytu deprese.

Podobné relativné vysoky vyskyt romského etnika ve vzorku, vyssi, nez v bézné po-
pulaci, mohl mit vliv na vyskyt jednotlivych proménnych. Opét nam ale neni znadma studie,
ktera by se zabyvala zvladanim uvéznéni romskym etnikem. Pti vylouceni téchto osob ze
vzorku by vSak byl pocet tcastnikli kvalitativniho vyzkumu nedostatecny a zaroven by nere-

spektoval redlné etnické slozeni ve véznicich.

Vzdélani respondentt bylo ponejvice pouze zakladni, ale ¢asto dokonce nedokonce-
né zakladni. V tomto ohledu nenti jisté, do jaké miry ovliviiuje vySe dosazené¢ho vzdélani co-

pingové mechanizmy pfti zvladani deprese.

Objektivni zhodnoceni jednotlivych moZnych popsanych faktorti a jejich vlivu na
vyskyt proménnych vSak piesahuje moznosti této prace a bylo by vhodné se mu vénovat v

ramci dal§iho empirického Setfeni.

9.4 PouZité techniky

Vnimédme, Ze na vysledcich vyzkumného Setfeni se pouzité techniky podili velmi

vyznamnou mérou. Jednim z dalezitych faktori je validita pouzitych technik.

Dotaznik SPK, ktery jsme pouzili u obou predvyzkumi, vychazi z dotazniku CIES.
Vzhledem k tomu, ze dotaznik byl sestaven z polozek jiz existujicitho dotazniku urceného
k méteni psychosocidlniho klimatu ve véznici (CIES), mizeme piedpokladat ur¢itou troven
pojmove validity. Pro potieby této prace byla nutnd uprava formulace jednotlivych polozek.
Ta vSak nenarusila jejich obsah a smysl (blize v popisu této techniky, kapitola 5.1.5 Kon-
strukce vlastni verze dotazniku). Proto predpoklddame zachovani validity. Reliabilita Ceské
podoby Moosova dotazniku dle Panovského a Cepeléka (1984) byla zjistovana metodou test
— retest. Autory byla konstatovana dostatecnd stabilita testu. Ekvivalenci nelze zjistovat, ne-

bot’ neni k dispozici alternativni forma ani piivodniho testu, ani formy SPK.

Validita testu CAE byla podrobn¢ popsédna v kapitole 5.2 CAE (Chromaticky asoci-

acni experiment). Nemame tedy diivod o validité tohoto testu pochybovat.

Dalsim faktorem, ktery se mohl podilet na vysledku dat, jsou omezeni dand charak-

teristikami techniky: Dotazniky, jak uvadi 1 Svoboda (1999), jsou zatizeny subjektivitou vy-
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povedi vySetfované osoby, mirou schopnosti introspekce, ochotou a schopnosti sdélit in-
formace o sob¢, moznosti zamérného zKkresleni, jazykovou problematikou (napft. typu dvo-
jitého zéporu v Cestin€) apod., pfipadn¢ nepochopenim zadani (osoba odpovida, jaka by
chtéla byt, nikoliv, jaka je). K tomu ptistupuji dal$i nevyhody plynouci z charakteru peniten-

ciarniho prostiedi, jako je obecny sklon ke lhani u odsouzenych, nizky intelekt a sniZené

verbalni schopnosti odsouzenych, ptipadn¢ az jazykova bariéra (prakticky ¢tvrtina vzorku
je romské etnikum), nizké vzdélani odsouzenych, nebo vliv prostiedi a paranoidni nasta-
veni odsouzenych (blize v kapitole 3.4.4 Penitenciarni diagnostika agresivity). Dotazniku
SPK se tykaly limity dané prostfedim 1 charakteristikou techniky. Pro CAE byly eliminovany

obtize charakteristické pro dotaznik, ale zlstaly limity dané prostfedim.

Tato omezeni jsme si uvédomovali jiz pied zah4jenim Setfeni, proto jsme kladli di-
raz na dobré navazani kontaktu s respondenty, diikkladné vysvétleni a podrobnou instrukci, za-
chovani standardnich podminek vySetfovani a stejny zplisob administrace pro vSechny re-
spondenty, dale na anonymitu vypliiovani, dobrovolnost a opakované ujisténi, ze vysledky
vyzkumu jsou jen pro potiebu vyzkumu, vedeni véznice s nimi nebude seznameno a vysledky

se nijak zpétné represivné nedotknou Zivota respondentl.

9.5 MoZnosti dalSiho sméru vyzkumnych Setieni

Neni jasné, do jaké miry se na sledovanych proménnych (zejména na agresivité a
depresivité) a jejich hodnotach podili fakt uvéznéni, do jaké miry uzivani drog a do jaké miry
piipadné osobnostni charakteristika respondentii (a dal$i jiné neznamé faktory). Tyto souvis-
losti se ndm jevi podnétnymi pro dal§i vyzkum. V této empirické praci je vSak nebylo mozné
vzhledem k jejimu rozsahu zahrnout do naSeho vyzkumu, pfestoZze vnimame, Ze odpoveéd na
né by byla jisté velmi dilezita.

Na zéklad¢ provedeného empirického Setfeni tedy vidime bohaty potencial v dalsim
zpracovavani tématu podrobnéj$im vyzkumem, ktery mize byt pojat napt. jako:

¢ Srovnani odsouzenych uzivatell drog se skupinou neodsouzenych uzivateli drog.
e Srovnani odsouzenych uzivateli drog s odsouzenymi, kteti drogy neuzivaji.

e Srovnani vyskytu stejnych proménnych s jinou véznici €1 jinymi véznicemi.

e Ovéreni vysledkli naseho Setfeni na vétSim vzorku.

e Ovéreni vysledkli naseho Setfeni jinymi technikami sledujicimi stejné promeénné.
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e Srovnani vysledki naSeho Setieni s podobnym vzorkem s odstupem casu ke sle-

dovani dynamiky stavu ve stejné véznici.

e Srovnani psychosocidlniho klimatu nebo vyskytu agresivity a depresivity
v Casove studii, kterd by sledovala souvislost pfipadnych zmén na specializova-

ném oddéleni véznice Pribram, v celé v€znici nebo celkoveé v naSem vezenstvi.

V pribehu Casu lze zohlednit 1 vliv dalSich proménnych, napt. mnozstvi a strukturu
provadénych aktivit s odsouzenymi, kvalifikovany vybér odsouzenych na oddé€leni atd., obsa-
zenost véznic, mnozstvi financi nasmérované do vézenstvi ¢i na specializovana oddé¢leni, po-
mér zaméstnancii na jednoho odsouzeného, kvalifikovanou psychologickou péci a jeji do-
stupnost, dostupnost psychiatrické péce, provadénou diagnostiku, provadéné terapie, uzivani

psychofarmak atd.

Dalsi zpracovani téchto témat by bylo uzitecné také proto, ze se v naSi republice

psychopatologii odsouzenych vyzkumy pftili§ nevénuji.

9.6 VyuZitelnost vyzkumu v praxi

Je pravdépodobné, Ze deprese jako onemocnéni neni u odsouzenych spravné, vcas a
v dostate¢né mife diagnostikovana. Napovidaji tomu nejen vysledky tohoto vyzkumného Set-
feni, ale také poznatky z praxe. V ptipadé agresivnich projevli odsouzeného nasleduji ve véz-
nici zpravidla represivni opatieni. Navzdory tomu, Ze represe je velmi disledna, nase empi-
rické Setfeni ukazuje, ze hladina agrese ztistava dlouhodob¢ na vysoké urovni. Je tedy pravdé-
podobné, Ze samotna represivni opatfeni nebudou mit velky preventivni G€¢inek, nebot’ se ne-
zabyvaji ptiCinou agresivniho chovani. Jisté existuji i jiné zdroje agrese u odsouzenych, nez je
afektivni porucha, nicméné vysoké procento vyskytu depresivity u odsouzenych nelze igno-

rovat.

Domnivame se, ze kdyby byla u odsouzenych diagnostikovana deprese vcas, bylo by
mozné preventivné terapeuticky zasahnout, at’ uz ve formé psychoterapie, farmakoterapie an-
tidepresivy nebo v optiméalnim ptipadé¢ kombinaci obojiho a tim vyznamné napomoci ke sni-
zeni vyskytu mimofadnych udélosti na zdkladé agresivniho nebo autoagresivniho jednani od-
souzenych. Je rovnéz pravdépodobné, Ze tyto poznatky se tykaji nejen odsouzenych zavislych
na navykovych latkach, ale obecné vSech odsouzenych. S opatrnosti (je nutné nejprve ovéefit

Iy

vysledky prace na odsouzenych obecné) lze tedy vyuzitelnost této prace rozsitit na celou po-
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pulaci odsouzenych.

Konkrétni vyuzitelnost prace v praxi, paklize ji shrneme do jednotlivych bodi, je

nasledujici:

a)

b)

d)

Vyuziti vysledkit empirické prace v podobé zmény pohledu na agresivni projevy od-
souzenych, pfipadné na agresivni projevy uzivateli ndvykovych latek. Znalosti po-
psaného mechanizmu zvladani deprese je mozné vyuzit ¢asteCnym upusténim od re-
presivnich opatifeni po agresivnich projevech odsouzenych uzivateli navykovych la-
tek (resp. odsouzenych obecné) a nahradit tato represivni opatteni kvalitni psychodi-

agnostikou a naslednou psychoterapii nebo farmakoterapii.

Prace mtze byt podkladem pro zdiraznéni vyznamu psychodiagnostiky odsouzenych
obecné a vyznamu stanoveni miry agresivity a depresivity jiz pfi nastupu do véznice
a dale kdykoliv béhem vykonu trestu pi1 agresivnich projevech nékterého

z odsouzenych.

Prace mliZze byt vyuZita jako podklad pfi zvaZeni opravnénosti a smysluplnosti sou-
asné koncepce bezpeénosti VS CR, kde je prakticky jedinou prioritou zaji§téni tzv.
dynamické bezpecnosti, to znamena nahrazovani Zivé sily technikou (Jilek, 2004 ne-
bo Susanka, 2006). Mohla by podpofit n¢které hlasy (Hala, 2006), volajici po zméné

soucasného stavu.

Prace mize byt téZ podkladem pro mozné koncepcni zmény na specializovanych od-
délenich, piipadné jako inspirace pro efektivni praci s drogové zavislymi odsouze-

nymi.

Vyuziti prace spatfujeme téz v moznosti formulace doporuceni pro praci
s odsouzenymi, kteti vykazuji znadmky agresivniho chovani, ptip. zndmky deprese.
Mohlo by se jednat o manudly pro l€katre véznic, pro psychology nebo pro pedagogy
a vychovatele. Tim mutze dojit ke snizeni vyskytu tzv. mimotadnych udélosti. Toto

opatteni tedy mize mit preventivni efekt a zvysi se tim 1 vnitini bezpecnost véznic.

Prace mize byt vychodiskem pro dal§i mozné studie zabyvajici se touto ¢i podobnou

tématikou.
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III. ZAVER

Tato prace navazala na informace ziskané pfedvyzkumem I, ktery byl proveden
v roce 2006 a ktery konstatuje, ze v priabehu roku 2006 doslo k vyraznému zhorSeni psycho-
socidlniho klimatu na specializovanych oddélenich (Dvotak, 2006). ZhorSeni klimatu pred-
chazelo zruSeni samostatného postaveni specializovanych oddéleni v ramci vykonu trestu
koncem roku 2005. Od té doby, jak ukazuje predvyzkum II, az do soucasnosti je situace ne-
ménnd a napt. ve Skale agrese (SPK) prakticky odpovida klimatu na standardnim oddilu vy-

konu trestu (Dvotak, 2006).

V provedeném empirickém Setfeni jsme se pokusili zmapovat vyskyt depresivity
(jako meftitelné miry poklesu forie) a agresivity (jako predispozice k agresivnimu jednani, te-

dy k agresi) u odsouzenych uzivateli drog ve véznici Ptibram.

Na zaklad¢ analyzy zjiSténych dat jsme dospéli ke zjisténi, Ze u odsouzenych uziva-
teltt drog na SOVT 1na OVT se ve vysoké mife vyskytuje souCasné agresivita s depresivitou.
Je-li depresivita projevem probihajici deprese, mira piredpokladané deprese na obou oddilech
mnohondsobné piesahuje vyskyt tohoto onemocnéni v bézné populaci. Soucasné vSak neni
tomuto zvySenému vyskytu deprese vénovana dostatecnd pozornost. Agresivni projevy jako
moznosti zvladani deprese nejsou diskutovany, neni s nimi po¢itano a agrese odsouzenych je

feSena represivnimi opatfenimi.

K otazce diagnostiky deprese

Svou praci bychom chtéli poukézat na fakt, ze v ramci vézenstvi v CR potiebna, pra-
videlna a UCinnéd diagnostika deprese chybi, pfestoZze se jednd o jedno z nejrozSitenéjSich
onemocnéni na celém svété (Kiivohlavy, 2003). Vzhledem ke skutecnosti, ze mozna souvis-
lost agrese a deprese je jen velmi malo frekventovanym tématem a neni ndm zndma zadna
dalsi vyzkumna prace, kterd by se vnaSich podminkach touto problematikou zabyvala
v potfebném rozsahu, véfime, ze vysledky nasi prace mohou byt prakticky vyuzitelné. Otaz-
kou ziistava, zda si poznatky najdou svoji cestu ke kompetentnim pracovnikiim a zda 1 tito

pracovnici je budou ochotni zaclenit do své prace.
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K otazce diagnostiky psychosocidlniho klimatu ve véznicich

Psychosocialni klima je pojem, ktery je v naSem vézenstvi spiSe opomijen. Je vSak
ziejmé, ze pokud by byla vénovana diagnostice psychosocialniho klimatu odpovidajici pozor-
nost, mohou byt ziskané informace hodnotnym a dobie vyuzitelnym vychodiskem pro zlepSe-

ni zajisténi vnitini bezpecnosti véznic a snizeni vyskytu mimotadnych udélosti.

K otazce budoucnosti specializovanych oddéleni

Specializovand odd€leni by méla byt mistem, které umoziuje Gzce specializovanou
a vysoce odbornou praci s odsouzenymi pro trestné ¢iny spojené suzivanim drog nebo
s drogovou minulosti. M¢la by napomahat 1 zmirnéni negativnich dasledkl uzivani drog, sni-
zovani rizika recidivy ablizu po propusténi a u ohroZenych jedinci se pomahat zabréanit vzni-

ku abtizu navykovych latek pfimo ve véznici.

V soucasné dobé vSak specializovana oddéleni svoji diivejsi funkci neplni. Nabizi se
tedy otazka, zda existence specializovanych oddéleni v této podobé ma svoje opodstatnéni a
zda neni spravnéjsi neplytvat prosttedky na zajiSténi neefektivnich aktivit v programu zacha-
zeni s odsouzenymi uZzivateli navykovych latek, neplytvat financemi na ohodnoceni special-
nich pedagogli a psychologli na specializovanych oddélenich a radéji pouze zajistit vykon

trestu standardnim zpisobem.

K otazce dalSiho vyvoje naseho vézeristvi

Zatimco podet odsouzenych rapidné stoupa, podet zaméstnancii VS CR mé klesajici
trend (Roéni, 2010). Vézeiisky systém v CR je finanéné na dné (Blanda, Prunerova, 2011).
Ceska republika se vzdaluje rozvinutym evropskym zemim v poméru poétu véznénych osob
na pocet obyvatel a €ini pfiblizné¢ dvojnasobek, soucasné struktura ubytovani neodpovida ze-

mim s rozvinutym vézenskym systémem (SRN, Holandsko, Francie, skandinavské zem¢).

Vézeniska sluzba CR fesi problém navySovanim kapacity ve viech véznicich a na
vSech oddélenich, tedy 1 na oddélenich specializovaného zachézeni. Klade diiraz predevsim na
bezpecnost vykonu trestu, kontrolni ¢innost, technicky stav objektti, signadlné¢ zabezpecovaci
prosttedky, vykon, vystroj a vyzbroj pfislusnikli strazni, eskortni a dozor¢i sluzby. Opozi¢ni

hlasy odbornikii pracujicich ve vézenstvi (Hala, 2006) nejsou, a moznd ani nemohou byt vy-
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slySeny. Odsouzeni reaguji na zvySeni anonymity a nedivéry mezi sebou vétSim forma-
lizmem piti vykonavani aktivit v€etné psychoterapie. Rovnéz zaméstnanci popisuji sniZzeni
kvality prace s jednotlivymi odsouzenymi, snadno sklouzavaji k ruting, pfi kterém se klade

diraz zejména na ,,papirové* vedeni aktivit, ale nezaleZi tolik na naplni aktivit samotnych.

Za zvazeni stoji prehodnoceni skutecné platnosti koncepce naseho vézenstvi, pfi-
padné vypracovani koncepce nové, s ptipadnym piihlédnutim k poznatklim ziskanym v této
praci.

Zavérecné zhodnoceni

v v

Zhodnotime-li vysledky naseho Setteni, véfime, ze cil empirického Setfeni byl 1 pies

diskutované limity naplnén.

Doufame, Ze alesponn malym dilem tato prace mohla ptispét k prozkoumani této do-
posud velmi opomijené oblasti v naSem vézenistvi a Ze ma svoji praktickou vyuzitelnost
v penitencidrni psychodiagnostice, v zachdzeni s odsouzenymi, v penitencidrni prevenci ¢i ja-
ko podklad novych koncepci naseho vézenstvi a ze mize byt vychodiskem ¢i srovnanim pro

jiné studie podobného typu.

Na uplny zavér bychom chtéli vybidnout vézeniské zdravotniky, vézeniské psycholo-
gy, vychovatele a pedagogy, ktefi rozhoduji o zplisobu zachazeni s odsouzenymi, podileji se
na diagnostice, na vychové, provadéji terapii nebo se jen setkévaji s agresivnimi projevy od-

souzenych, aby této skute¢nosti vénovali pozornost.
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P1 Navaznost soucasti SOVT Véznice Pribram

Grafické znazornéni prostupnosti Specializovaného oddéleni Véznice Pribram pro
drogové zavislé v pribéhu celého reedukacniho pisobeni na odsouzeného toxikomana (v pu-

vodni podobé¢ pted rokem 2006):

Centrum ;- H‘
suhst_ltut:m o ddil
terapie specializovaného
Nastupni zachazeni
oddéleni
véznice " .
Bezdrogova Bezdrogova
zona 1 zona 2
Vystupni
oddéleni
¥Yéznice

e Do centra substitu¢ni terapie pfichazi odsouzeny piimo, a to zindikace psychiatra
(neprochazi tedy standardnim néastupnim oddé€lenim). Po absolvovani substitu¢niho pro-

gramu pokracuje automaticky na oddile specializovaného zachéazeni.

¢ Na oddil specializovaného zachazeni se mize odsouzeny dostat z centra substitu¢ni te-
rapie, ale 1 vybérem na nastupnim odd¢leni. Po ptiblizné ro€nim pobytu pokracuje poby-

tem na bezdrogové zon¢ 2.

¢ Bezdrogova zona 1 slouZi pro odsouzené, ktefi uzivali drogu a nyni jsou motivovani k
dobrovolné abstinenci, na bezdrogovou zénu 2 jsou zatazeni odsouzeni, ktefi nejsou a

nebyli uzivateli drogy, ale Ize je povazovat za jedince ohrozené drogou.
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P2  Posuzovaci stupnice tize deprese PHQ-9
(Podle: Raboch a Lankova, 2008, s. 15)

Mivate béhem poslednich 2 tydna

Vice nez polovinu casu

(nebo i déle) nasledujici obtize? @ '
-
W -
a8 £
-3 T
> 2
1. Smutnou nebo pokleslou naladu, nebo pocity beznadéje? 0 1 2
2. Malo nebo Zzadnou radost; malé nebo zadné
potéieni z prace, konickl, véci? (1] 1 2
3. Spatny spanek, problémy s usinanim,
buzeni se nebo naopak nadmérné spani? 1] 1 2
4. Unavu nebo nedostatek energie? 1] 1 2
5. Nechut k jidlu nebo naopak prejidani? 0 1 2
6. Pocity vlastni nedostateénosti nebo selhani nebo nelspéchu? 0 1 2
7. Potize soustredit se - napr. pfi studiu, probleém <ist noviny, knizku,
sledovat porad v televizi? 0 1 2
8. Pomalé my3leni, mluveni nebo pohybovani, nebo nervozitu
a neschopnost vydrzet chvili v klidu? 1] 1 2
9. Myilenky na to, Ze by bylo lep3i vibec
nebyt nebo si dokonce vzit Zivot? 0 1 2

Bodoveé skare

Hodnoceni tize deprese podle bodového skoére:
0-4: Zadna deprese

5-9: mirna deprese (F320)

10-14: stredné tézka deprese (F321)

15-19: tézka deprese (F322)

20-27; velmi tézka deprese (F322)
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P3 Algoritmus l1é¢by deprese
(Podle: Lankova, 2004, s. 1)

/.n
ATa

diagnéza deprese F32

[

lehka a stfedné

tézka epizoda
F32.0, F32.1

prani pacienta

specializovana

> <

N

pfedchozi zkuSenost

psychoterapie
' 1
odezva 24dné zlepSeni
béhem 6 - 8 t. nebo
do 12 tydnl neni
dosazeno remise

pokracovat v léEbé
12 tydna

REMISE

pokracovaci léEba
4 - 6 mésiclu

|

.

v

/

tézka deprese F32.2

s psychot. symptomy F32.3
bipolarni porucha F31

riziko suicidia

predéni do
specializované péce

dostupnost lé¢ebné metody

Nasazeni AD v obvyklé terapeutické davce

[

v

v

|é&ebna odezva (alespor
50%) do 4 - 6 tydnui

zadna, nebo nedostatecna odezva
(uziva pacient spravné 1ék?)

.

pokracovat v lécbé

neni dosazeno remise
do 6 - 12 tydnli

zvySovanidavky a 1 - 2
tydny do maximalné
tolerované davky

neni, nebo nedostate¢na odezva
(uziva pacient spravné Iék?)

v

v

zména zvazit kombinaci
antidepresiva s psychoterapii
l ]

zadnd, nebo nedostateéna odezva

ukonceni lécby

udrzovaci lééba
(viz indikace)

} nebo pfes dostupna opatieni neni
dosazeno Uplné remise

v

pfedani do
specializované péce
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P4 Pivodni znéni otazek SPK
(Podle: Panovsky, Cepelak, 1984)

Clenové naseho kolektivu se mohou kdykoliv obratit na vychovatele a fici mu, co maji
na srdci

Pracovnici stavu maji vétSinou malo ¢asu na to, aby nas pochvalili (je-li to na mist¢)

Pracovnici tstavu, s nimiz ptichazi nas kolektiv do styku, kladou zvySeny diraz na to,
abychom ziskali nebo si rozsitili pracovni kvalifikaci

Pracovnici ustavu dbaji peclivé na to, aby byli odsouzeni ¢isti a upraveni

Pracovnici ustavu, pracujici s nasim kolektivem, se zifidkakdy zajimaji o naSe osobni
problémy

Clenové naseho kolektivu vynakladaji pomérné dosti tsili ve vSech ¢innostech, které
se provadéji na oddéleni v ramci kulturné vychovné préace

Na oddéleni, kde je 1 nas kolektiv, je fada véci Spatné organizovéna, takze byva nékdy
v nékterych vécech zmatek

Pracovnici ustavu disledné kontroluji, jak plnime své povinnosti

Pracovnici tstavu, s nimiz ptichdzime do styku, vétSinou odrazuji odsouzené od jaké-
koliv kritiky a jakychkoliv pfipominek, tykajicich se pomért v naSem kolektivu
Odsouzeni jsou pfii individualnich nebo skupinovych pohovorech vétSinou velmi neu-
piimni, nebot” se boji vyjadiit oteviené své pocity a ndzory

Pracovnici ustavu, s nimiz je nas kolektiv ve styku, vétSinou radi pomohou odsouze-
nému, nevi-li si s né¢im rady

Pracovnici ustavu se staraji vice o to, jak se odsouzeni citi nebo co si odsouzeni mysli,
nez o to, jaké maji praktické problémy

Kulturni mistnost byva cCasto vnepofddku nebo je pouzivdna k Gcelim, které
s kulturné€ vychovnou ¢innosti nesouviseji.

Vychovni pracovnici usiluji o to, aby si ¢lenové naseho kolektivu vzajemné pomahali
ptifeSeni osobnich problému (bud’ v rdmci pratelskych vztahli nebo spiSe na besedach
nebo schiizkach poradenskych skupin, jejichz program je na feSeni osobnich problému
zaméfen)

Kdyz délaji ¢lenové naseho kolektivu néco dobte, nenechaji to vychovni pracovnici
bez povSimnuti.

Mnohé poklesky ¢lentt naseho kolektivu, které by mély byt projednany nebo i potres-
tany, unikaji pozornosti pracovniki tstavu.

Vychovni poradci radi pfijimaji nase podnéty ke zlepSeni situace v naSem kolektivu
Clenové naseho kolektivu si ziidkakdy pomahaji

Ve vychovnych ¢innostech, kterych se UCastnime, je vénovana velka pozornost prak-
tickym otazkdm naseho zZivota po propusténi na svobodu.

Clenové naseho kolektivu mluvi ziidkakdy o svych osobnich problémech se spoluod-
souzenymi.
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Mistii na pracovisti ndm ochotné radi, jak se mame vyrovnat s pracovnimi problémy

Clenové samospravy mivaji obvykle rozdilné ndzory na n€které zalezitosti, tykajici se
zivota naSeho kolektivu

Pracovnici ustavu disledné dohlizeji, jak je na ubytovnach pro odsouzené udrzovana
Cistota

Kdyz odsouzeni nesouhlasi v nécem s jinymi ¢leny kolektivu, obvykle svlij nesouhlas
nevyslovuji (ponechéavaji si sviij ndzor na véc pro sebe)

Vétsina pracovnikll ustavu, s nimiZ ptrichdzime do styku, ma zajem o to, aby se ndm
v prvnim obdobi Zivota na svobod¢ po propusténi z vykonu trestu dostalo pomoci

Pracovnici Gstavu kladou nepatrny diiraz na to, aby se odsouzeni prakticky ptipravo-
vali na Zivot po propusténi na svobodu

Pracovnici tUstavu pomahaji novym c¢lenim naseho kolektivu sezndmit se
s povinnostmi a problémy naseho kolektivu

Clenové naseho kolektivu jsou ¢asto neupraveni
Pracovnici istavu maji zajem poznat pocity a duSevni stavy odsouzenych
Pracovnici ustavu nemivaji vZdy shodné nazory na zplisob jednani s odsouzenymi.

Jestlize je odsouzeny piemistén na jinou loznici nebo jiné oddéleni (do jiného kolekti-
vu) nebo pfefazen na jinou praci, nékdo z pracovnikl ustavu mu vzdy vysvétli davod,
proc€ se tak dgje.

Kontrola chovéani odsouzenych na pracovistich je nedtisledna”

Pracovnici ustavu hodnoti kladn¢, maji-li ¢lenové naseho kolektivu zdjem piijmout
néjakou funkei

Clenové naseho kolektivu jsou vychovnymi pracovniky povzbuzovani, aby pii vy-
chovnych pohovorech nebo na schiizce skupiny (besed€) vyjadirovali oteviené své po-
city a nazory.

Pedagogové, psychologové a socidlni pracovnice maji velmi malo ¢asu na to, aby se
vénovali tém ¢lenim naSeho kolektivu, ktefi potiebuji jejich pomoc.

Clenové naseho kolektivu jsou povzbuzovéni, aby se vazné zabyvali plany do bu-
doucna po propusténi na svobodu.

Pro nas kolektiv je organizovano malo takovych kulturné vychovnych akci ( besed,
pfednasek a diskuzi a zajmovych krouzki), do nichz bychom se mohli aktivné a hlav-
n¢ oteviené zapojit (ne se jich tcastnit jen pasivne)

Cinnost na oddéleni, kde je nas kolektiv, je pe¢livé planovan a plan se dodrzuje.
Clenové naseho kolektivu si vazi toho, Ze jsou pravé v tomto kolektivu.

Pohada-li se ¢len naseho kolektivu velmi hrubé s jinym, je jejich chovani projednava-
no vychovnym pracovnikem nebo samospravou (piip. na schiizce kolektivu nebo po-
radenské skupiny).

Na odd¢leni, kde je 1 nas kolektiv, jsou zavedeny takové zplisoby vychovné prace, kte-
ré ndm pomahaji pfi feSeni praktickych problému Zivota na svobodé¢.

Naprosta vétSina potadanych akci (napt. prednasek, besed apod.) je pro vétsi ¢ast Cle-
nt naseho kolektivu nesrozumitelna.
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Pracovnici ustavu pouzivaji své autority, je-1i to zapotiebi.

Je velmi tézko fici, co si doopravdy mysli a co pocituji clenové naseho kolektivu.
Rozumnéjsi a uvazlivéjsi ¢lenoveé nasSeho kolektivu poméhaji méné vyspélym pii fese-
ni jejich problémi.

Pracovnici tstavu povzbuzuji na$§ zajem o skupinové Cinnosti (sportovni, kulturni,
vzdélavaci aj.)

Na oddéleni, kde je nas kolektiv, je obvykle neporadek

S vychovatelem se mluvi o osobnich problémech zcela oteviené.

Pro nés kolektiv se organizuje malo takovych akci, které by upoutaly nasi pozornost
natolik, aby nés to nutilo premyslet a diskutovat o jejich obsahu.

Jestlize nékdo z kolektivu porusi n&jaky piedpis (néjaké natizeni), je mu jasné, jak na
to budou nadfizeni reagovat.

Chovani ¢leni samospravy neni pracovniky ustavu tak dasledné kontrolovano jako
chovani ¢lenti naseho kolektivu.

V nékterych piipadech je ddna Clentim naseho kolektivu moZnost jednat samostatné,
ne pouze podle pokynill a rozkaz.

Clen naseho kolektivu muiize fici bez obav a zcela uptimné vychovateli — v rozhovoru,
o ktery pozadal — ze vii¢i nému nejednal spravedlive.

Dost casto neni dodrZzovan plan ¢innosti oddéleni, v némzZ je na$ kolektiv. Né&které
planované akce se Casto presouvaji nebo se vitbec nekonaji.

Na odd¢leni, kde je 1 nas kolektiv, se klade diiraz na doplnéni Skolniho vzdélani.

Pracovnici ustavu, s nimiz je na$ kolektiv ve styku, jsou sami piikladem Cistoty a
upravenosti.

Pracovnici ustavu se nezajimaji o sexudlni problémy odsouzenych.

V nasem kolektivu se vedou pfi pfednaskach, besedach a na schiizkdch poradenskych
skupin docela zajimavé a oteviené diskuse.

Clenové naSeho kolektivu zpravidla nevédi, jak je posuzuji mistfi — v ¢em je hodnoti
kladné a v ¢em zaporn¢.

Pracovnici Gistavu nam malokdy poskytuji moZznost ujmout se dobrovolné¢ n¢jaké ¢in-
nosti a nést za ni zodpovédnost.

Pracovnici stavu, pracujici s nasim kolektivem, vétSinou nechtéji uznat rozumné po-
zadavky nebo ndvrhy, které pirednesou odsouzeni

Pracovnici Gstavu berou ve vychovné ¢innosti malo zietele na to, co budeme délat po
propusténi na svobodu.

Clenové naseho kolektivu vyvijeji pomérné dost usili, aby bylo v kolektivu piatelské
ovzdusi (bez zdvaznych nedorozumeéni).

Vychovni pracovnici vedou ¢leny naseho kolektivu k tomu, aby si vzajemné vice ro-
zuméli.

Clenové naSeho kolektivu neprojevuji zadnou vlastni iniciativu pro zlepSeni urovné
zivota v kolektivu; dé€laji prosté jenom to, co je jim nafizeno.
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Nasi vychovni pracovnici zastdvaji nazor, ze je uzitecné diskutovat zcela oteviené o
riznych zavaznych otazkach a ndzorech — 1 pfit se o né.

Clenové naseho kolektivu jsou v pravidelnych intervalech seznamovani s tim, jak je
vychovatelé hodnoti.

Mnozi Gstavni pracovnici mluvi s odsouzenymi familiarné (podoméacku, zcela nenuce-
n¢, bez odstupu)

Pracovnici Gstavu povzbuzuji odsouzené, aby podavali navrhy na zlepSeni chodu od-
déleni.

Clenové naseho kolektivu povétsing fikaji, co si opravdu mysli — napt. na skupinovych
besedach, pii vyuce obfanské nauky apod.

Clenové naseho kolektivu jsou vedeni k tomu, aby se naucili spravnym zplisobem, jak
fesit své osobni problémy, s nimiz se mohou setkat po propusténi na svobodu.

Préace na nasem oddé¢leni je vZzdy dobie organizovana.

Odsouzeni hovofi ziidkakdy mezi sebou o svém sexudlnim Zivot€ a o svych sexual-
nich problémech.

VétSina ¢lenti naseho kolektivu se aktivné zapojuje do kulturné vychovnych akci, je-
jich cilem je pfiprava na Zivot na svobodg¢.

Pracovnici Gstavu, s nimiZ ptichazime do styku, méni ¢asto nazory na dilezité zalezi-
tosti, tykajici se naseho kolektivu.

Na pracovistich se soustavné kontroluje kvalita prace odsouzenych.

Samosprava, piisobici v nasem kolektivu, pracuje nedostate¢né, neplni tkoly, které ma
plnit.

Clenové naseho kolektivu maji vétsinou sklon skryvat pted vychovnymi pracovniky
své pocity.

VétSina pracovnika ustavu se nas snazi povzbudit a dodat nam zivotni odvahy.

Na nasem oddé¢leni je vénovano malo pozornosti tomu, abychom se naucili zvladat na-
ro¢né¢ situace, které bude pred nas klast zivot na svobode.

Nas kolektiv (asponi vétSina jeho ¢lentt) usiluje o dobrou poveést.

Skupinové diskuse, které jsou organizovany na oddéleni, povzbuzuji odsouzené
k tomu, aby se snazili pochopit pravé zdroje svych osobnich problémii.

Clenové naseho kolektivu nejsou dost snazivi a odpovédni pi plnéni svych ukolil na
pracovisti

Kdyz ptijde novy odsouzeny do naseho kolektivu, nékdo z pracovniki ustavu mu vy-
svétli, jaky je na oddé€leni (kde je nas kolektiv) rezim a jakéa Cinnost se tam vykonava,
a co se tedy od n¢j ocekava.

Jen malokdy zacCinaji schiizky skupin s vychovnymi pracovniky (¢i rtizné¢ besedy, vy-
uka apod.) se zpozdénim.

Clenové naseho kolektivu maji mozZnost Fici své piipominky k tomu, co se d&je na
pracovisti.

Pt1 skupinovych pohovorech, besedach apod. ptileZitostech hovoti vétSina odsouze-
nych velmi nerada o sob€ samych.
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VétSina Clent naseho kolektivu nemé zajem podavat néjaké nadvrhy a podnéty ke zlep-
Seni chodu oddéleni nebo pracoviste.

Pracovnici ustavu vedou odsouzené k tomu, aby hloubéji porozuméli své povaze a po-
hnutkam svého chovani.

Zneuzivani, obstaravani nebo piedavani alkoholu a drog (v¢etné 1ékli a prostredki
k fetovani) uniké z vétsi ¢asti kontrole pracovnikl ustavu.

Mezi ¢leny naseho kolektivu byvaji ¢asto spory a hadky

Clenové naseho kolektivu si ¢asto tropi jeden z druhého kanadské Zertiky
Vétsina clenl kolektivu se chova k sobé ohleduplné

V naSem kolektivu panuje vétSinou skryté napéti.

V naSem kolektivu jsou nadavky na dennim poradku

Dost €lenti kolektivu se chova ke druhym nasiln€ jen proto, aby se ukazali.
Silni jedinci (,,tvrdi chlapi®) maji v kolektivu ptedni postaveni

Mezi ¢leny naseho kolektivu panuje spiSe nepratelstvi, nez ptatelstvi

V naSem kolektivu se témét nevyskytuji pomluvy

Vétsina ¢lenl naseho kolektivu si vzajemné nedivéfuje

Velka ¢ast ¢lent naSeho kolektivu ma stale podrazdénou naladu
Prosttedi, v némz zijeme, provokuje k ndsilnému chovani

Clenové kolektivu si Gasto navzajem vyhrozuji

Clenové kolektivu asto proti sobé intrikuji.

Mezi ¢leny naseho kolektivu dochézi jen ziidkakdy ke sportim
Diilezité je, aby ¢lovek jednal tvrdé, jinak v kolektivu neobstoji
Neékteti ¢lenové kolektivu se tu snazi ovladat druhé

V nasem kolektivu se téméf nevyskytuji rvacky

Ve vzdjemnych vztazich mezi ¢leny kolektivu prevlada nasili.

V naSem kolektivu se témét nevyskytuji vybuchy zI¢ nalady.
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P5 Definitivni znéni otazek dotazniku SPK

Kdykoliv se miizeme obratit na vychovatele a fici mu, co mame na srdci

Zaméstnanci véznice maji vét§inou malo ¢asu na to, aby nds pochvalili (je.li to na mis-
té)

Zaméstnanci, s nimiz piichazime do styku, kladou zvySeny diiraz na to, abychom zis-
kali nebo si rozsitili kvalifikaci

Zaméstnanci dbaji peclive na to, aby byli odsouzeni €isti a upraveni

Vychovatelé na naSem oddéleni se zfidkakdy zajimaji o naSe osobni problémy

VétSina odsouzenych na naSem oddéleni vynakladd pomérné znacné usili ve vSech
¢innostech na oddéleni a v aktivitach programu zachéazeni, do kterych jsou zatazeni

Na nasem oddéleni je fada véci Spatn€ organizovana, takze byva nékdy v nékterych
vécech zmatek

Zaméstnanci véznice dusledné kontroluji, jak plnime své povinnosti

Zaméstnanci, s nimiz piichazime do styku, vétSinou odrazuji odsouzené od jakékoliv
kritiky a jakychkoliv pfipominek, tykajicich se pomérti na oddéleni a ve v€znici

Odsouzeni jsou pi1 pohovorech s vychovateli a jinymi zaméstnanci véznice veétSinou
velmi neupfimni, boji se vyjadfit své pocity a nazory

. Kterykoliv zaméstnanec véznice vétSinou rad pomize odsouzenému, nevi-li si tento

s né¢im rady

Zaméstnanci se staraji vice o to, jak se odsouzeni citi nebo co si odsouzeni mysli, nez
o to, jaké maji praktické problémy

Kulturni mistnost byva ¢asto v nepotfadku nebo je pouzivana k acelim, ke kterym neni
urcena

Vychovatelé usiluji o to, abychom si vzajemné pomahali pti feSeni osobnich problémi
(bud’ v ramci pratelskych vztahtli, nebo na aktivech, jejichz program je na feSeni osob-
nich problémil zaméten)

Kdyz néco délame dobie, nenechaji to vychovatelé¢ bez povSimnuti

Mnohé naSe poklesky, které by mély byt projednany nebo 1 potrestany, unikaji pozor-
nosti vychovatelii 1 dozorcti

Vychovatelé a pedagogoveé radi ptijimaji nasSe podnéty ke zlepSeni situace na oddéleni
Na oddéleni si ziidkakdy vzdjemné pomahame

Ve vzdélavacich a specidlnich aktivitach programu zachazeni je vénovana velka po-
zornost také praktickym otazkdm naseho zivota po propusténi z vykonu trestu

Malokdy mezi sebou mluvime o osobnich problémech

. Odsouzenym, zafazenym do prace, mistii ochotné radi, jak se vyrovnat s pracovnimi

problémy

Nasi vybrani zastupci (barakovi) pii jednanich s vychovatelem nebo jinymi zamést-
nanci véznice mivaji obvykle jiné ndzory na nékteré zalezitosti, tykajici se zivota na
oddéleni, nez ostatni odsouzeni
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Zaméstnanci véznice disledné dohlizeji, jak je na ubytovnach pro odsouzené udrzo-
vana Cistota

Kdyz odsouzeny nesouhlasi v néfem s jinym odsouzenym, obvykle svlij nesouhlas
nevyslovi (necha si sviij nazor na véc pro sebe)

VétSina zaméstnanctli, se kterymi pfichazime do styku, ma zdjem o to, aby se nadm
v prvnim obdobi Zivota po propusténi z vykonu trestu dostalo pomoci

Zaméstnanci vétSinou kladou jen nepatrny diraz na to, aby se odsouzeni prakticky
piipravovali na zivot po propusténi z vykonu trestu

vychovatelé a dozorci pomahaji novym odsouzenym zatazenym na naSe oddé€leni se-
znamit se s povinnostmi a problémy, které u nas jsou

Odsouzeni na naSem oddéleni jsou ¢asto neupraveni

Zaméstnanci véznice maji opravdovy zajem na poznani pocitii a dusevniho stavu nas,
odsouzenych

VSsichni zaméstnanci nemivaji vzdy shodné nazory na zplisob jednani s odsouzenymi

Jestlize je odsouzeny premistén na jinou loZnici, jiné oddéleni nebo vyfazen z prace,
nekdo ze zaméstnanci mu vzdy vysvétli divod, pro¢ se tak déje

Kontrola chovani odsouzenych zatazenych do prace je na pracovistich nedasledna
Vychovatelé hodnoti kladn€, pfijdou-li odsouzeni s néjakou vlastni iniciativou

Jsme vychovateli a jinymi zaméstnanci povzbuzovani, abychom pii rozhovorech vyja-
drovali oteviené své pocity a nazory

Pedagogové, psychologové a socidlni pracovnice maji velmi malo ¢asu na to, aby se
vénovali tém odsouzenym, ktefi potiebuji jejich pomoc

Odsouzeni jsou povzbuzovani, aby se vazné¢ zabyvali plany do budoucna po propusté-
ni z vykonu trestu

Je pro nas organizovano malo akci, do kterych bychom se mohli aktivné a hlavné ote-
vieng pii diskusich zapojit (ne se jich ucastnit jen pasivne)

Cinnost na naSem odd¢leni a v aktivitach programu zachéazeni je peclivé planovana a
plan se dodrzuje

Odsouzeni zafazeni na naSe oddéleni si vazi toho, Ze jsou umisténi praveé zde

Pohada-li se odsouzeny na naSem oddéleni velmi hrub¢ s jinym, je jejich chovani pro-
jednano vychovatelem nebo pedagogem na aktivu se vSemi odsouzenymi na oddéleni
Na nasem oddé€leni vychovatelé pouzivaji takové zpusoby prace, které ndm pomahaji
pti feSeni praktickych problému Zivota na svobodé

Naprosta vétSina akci, kterych se uc€astnime, je pro vétsi ¢ast odsouzenych nesrozumi-
telna

Zaméstnanci véznice pouzivaji své autority, je-1i to zapotiebi

J4

Je velmi obtizné fici, co si doopravdy mysli a pocit'uji odsouzeni na naSem oddéleni
Rozumnéjsi a uvazlivéjsi odsouzeni na oddéleni pomahaji méné zdatnym pti feSeni je-
jich problémi
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Zaméstnanci povzbuzuji na§ zajem o skupinové ¢innosti (sportovni, kulturni, vzdéla-
vaci aj.)

Na nasem oddéleni je obvykle nepotadek
S vychovatelem Ize mluvit o osobnich problémech zcela oteviené

Organizuje se pro nds malo takovych akci, které by upoutaly nasi pozornost natolik,
aby nas to nutilo pfemyslet a diskutovat o jejich obsahu

Jestlize odsouzeny porusi néjaky piedpis (néjaké natizeni), je mu jasné, jak na to bude
reagovano

Chovani ur€enych zastupcli odsouzenych (barakovych) neni tak diasledné kontrolova-
no jako chovani ostatnich odsouzenych

V nékterych piipadech je dana odsouzenému moZnost jednat samostatné, ne pouze
podle pokynu a rozkazii

Na nasem oddéleni miizeme v rozhovoru, ktery si vyzadame, fici vychovateli bez obav
a zcela upfimné, ze vici ndm nejednal spravedliveé

Dost ¢asto nejsou dodrzovany planované aktivity. Nékteré akce se Casto presouvaji
nebo se viibec nekonaji

Na naSem oddéleni se klade dliraz na rozsifovani znalosti odsouzenych

Zaméstnanci véznice, se kterymi jsme ve styku, jsou sami ptikladem cCistoty a uprave-
nosti

Zaméstnanci véznice se nezajimaji o sexualni problémy odsouzenych

Na aktivech naSeho oddéleni a v aktivitdch programu zachazeni se vedou docela zaji-
mave a oteviené diskuse

Odsouzeni zatazeni do prace zpravidla nevédi, jak je posuzuji mistii — v ¢em je hod-
noti kladn¢ a v ¢em zaporné

Je ndm malokdy poskytnuta moznost ujmout se dobrovolné néjaké ¢innosti a nést za
ni odpovédnost

Vychovatelé, pedagogové ani dal§i zaméstnanci véznice vétSinou nechtéji uznat ro-
zumné pozadavky nebo navrhy, které prednesou odsouzeni

V programech zachazeni se bere jen malo zfetel na to, co budeme délat po propusténi
z vykonu trestu

Odsouzeni zafazeni na nase oddéleni vyvijeji pomérné dost usili, aby u nas bylo pia-
telské ovzdusi (bez zavaznych nedorozuméni)

Vychovatelé nas vedou k tomu, abychom si vzadjemn¢ vice rozuméli

Odsouzeni na nasem odd¢leni neprojevuji zddnou vlastni iniciativu pro zlepSeni urov-
n¢ Zivota na oddéleni; dé€laji prosté jen to, co je jim natizeno

Nasi vychovatelé zastavaji nazor, Ze je uzitecné diskutovat zcela oteviené o rtiznych
zévaznych otazkéach a ndzorech — 1 ptit se o né

Jsme pravideln€ seznamovani s tim, jak nas vychovatelé hodnoti

Mnozi zaméstnanci véznice mluvi s odsouzenymi familiarné (podomacku, zcela nenu-
cené, bez odstupu)



69.
70.
71.

72.
73.

74.

75.

76.
77.

78.

79.

80.

81.

82.

83.

&4.

85.
86.

87.
88.

89.

90.

91.
92.

143 -

Vychovatelé nas povzbuzuji, abychom podavali navrhy na zlepSeni Zivota na oddéleni
Odsouzeni na naSem oddéleni, jak je zndm,. vétSinou fikaji, co si opravdu mysli

Jsme vedeni k tomu, abychom se naucili spravnym zptsobiim feSeni svych osobnich
problémt, se kterymi se miizeme setkat po propusténi z vykonu trestu

Cinnosti na naSem oddéleni jsou vzdy dobfe zorganizovany

Odsouzeni mezi sebou hovoii 0 svém sexudlnim zivoté a o svych sexualnich problé-
mech ziidkakdy

VétSina odsouzenych z nasSeho oddéleni se aktivné zapojuje do aktivit, jejichz cilem je
ptiprava na Zivot po propusténi z vykonu trestu

Zaméstnanci véznice, se kterymi pfichdzime do styku, méni Casto ndzory na dilezité
zalezitosti tykajici se naSeho oddélent

Na pracovistich se soustavné kontroluje kvalita prace tam zatfazenych odsouzenych

Vybrani zastupci odsouzenych na nasem oddéleni pracuji nedostatecné, neplni ukoly,
které maji plnit

Odsouzeni na naSem oddéleni maji vétSinou sklon skryvat pied vychovateli a pedago-
gy své pocity
Vétsina zaméstnancil véznice se nds snazi povzbudit a dodat ndm Zivotni odvahy

Na nasem oddéleni i v aktivitdich programu zachéazeni je vénovano malo pozornosti
tomu, abychom se naucili zvladat naro¢né situace, které pied nas bude klast zivot po
propusténi z vykonu trestu

Odsouzeni na nasem oddéleni (alespon jejich vétSina) usiluje o jeho dobrou povést

Aktivy s odsouzenymi organizované na naSem oddéleni a vybrané aktivity programu
zachéazeni povzbuzuji odsouzené k tomu, aby se snazili pochopit pravé zdroje svych
osobnich problémi

Odsouzeni zatazeni do prace zpravidla nejsou dost snazivi a odpovédni pfi plnéni za-
danych ukoli

Kdyz ptijde na oddéleni novy odsouzeny, vychovatel mu vysvétli, jaky je na oddéleni
rezim a co se tedy od n¢j ocekava

Jen malokdy zacinaji riizné aktivity se zpozdénim

Odsouzeni zatfazeni do prace maji moZnost fici své pfipominky k tomu, co se na jejich
pracovisti déje

Pti skupinovych aktivitach hovoti vétSina odsouzenych velmi nerada o sobé samych

VétSina odsouzenych nema zajem podavat néjaké navrhy a podnéty ke zlepSeni zivota
na oddé€leni (nebo na pracovisti, pokud jsou zafazeni do prace)

Zaméstnanci véznice vedou odsouzené k tomu, aby hloubé&ji porozuméli své povaze a
pohnutkdm svého chovani

Zneuzivani, obstaravani nebo piedavani alkoholu, drog a jinych nepovolenych véci

(mobilni telefony apod.) unika z vétsi Casti kontrole zaméstnancii véznice
Na naSem oddéleni byvaji Casto spory a hadky

Na odd¢lenti si ¢asto jeden odsouzeny druhému provadi kanadské zertiky
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93. VétSina odsouzenych na oddéleni se k sob& chova ohleduplné

94. Na nasem odd¢leni panuje vétSinou skryté napéti

95. Na nasem odd¢leni jsou nadavky na dennim potadku

96. Dost odsouzenych se chova ke druhym nésilné jen proto, ,,aby se ukazali
97. Silni jedinci maji na naSem oddéleni pfedni postaveni

98. Na oddéleni panuje mezi odsouzenymi spiSe neptatelstvi, nez pratelstvi
99. Na nasem odd¢leni se témét nevyskytuji pomluvy

100. Vétsina odsouzenych na oddé€leni si vzajemné nediivétuje

101. Velka ¢ast odsouzenych na naSem oddéleni ma stale podrazdénou naladu
102. Samo prostfedi, v némz na oddéleni Zijeme, provokuje k nasilnému chovani
103. Odsouzeni si na oddéleni casto navzajem vyhrozuji

104. Odsouzeni na oddéleni proti sobé Casto intrikuji

105. Na nasem oddéleni dochézi jen ztidka ke sporim

106. Dulezité je, aby Cloveék jednal tvrd€, jinak na oddéleni neobstoji

107. Nektefi odsouzeni na oddéleni se tu snaZi ovladat druhé

108. Na nasem oddéleni se témét nevyskytuji rvacky

109. Ve vzdjemnych vztazich na naSem oddéleni ptevlada nasili

110. Na nasem oddéleni se témét nevyskytuji vybuchy zl¢ nalady
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P6 Instrukce pouzita v dotazniku SPK

Kromé slovni instrukce si mohli respondenti jesté¢ znovu pred vyplnénim precist di-
lezité tidaje z instrukce v zdhlavi dotazniku a podle potfeby se k nim opakované vracet i b¢-
hem vypliovani:

Instrukce: Dotaznik je anonymni, nepodepisujte se. Nespéchejte, na vyplnéni mate dost
Casu. Piectéte si jednotlivé veéty z uvedeného seznamu a u kazdé z nich posud’te, zda vy-
stihuje spolecenské ovzdusi na Vasem oddéleni, ve Vasi véznici.

-Pokud podle Vas véta plati (nebo do velké miry plati), zakrouzkujte pismeno (P)

-Pokud véta neplati (nebo téméf neplati), zakrouzkujte pismeno (N)



