7. Prilohy
Piiloha €. 1 - Anamnesticky dotaznik

1.Pohlavi ||

1 — muzské; 2 — zenské
2. Vék ||

3. Rodinny stav ||
1 — poprvé zenaty/vdana, 2 — znovu Zenaty/vdana, 3 — vdovec/vdova, 4 — v odlouceni, 5 —
rozvedeny/a, 6 — nikdy nebyl/a, Zenaty/ vdana

., druh/druzka nebo spolecna domdacnost = 1
4. Pocet déti |

5. Vase obvykla situace bydleni v poslednich tiech letech? ||

1 — se sex. partnerem a détmi, 2 — jen se sex. partnerem, 3 — jen s détmi, 4 — s rodi¢i, 5 —

S ptibuznymi, 6 - s prateli (zndmymi), 7 — sdm/sama, 8 — vV chranéném prostiedi, 9 — nema
stalé bydliste

Vyberte nejlépe vystihujici situaci bydleni v poslednich 3 letech. Pokud bydlel/a v teto dobe
s ruznymi lidmi, vyberte posledni stav bydleni

ZAMESTNANI
6. Jaké je Vase nejvyssi dokoncené vzdélani? ||
1-7Z8S, 2 — SOU, 4- SOU s maturitou 3 — SS s maturitou, 4 - VS

7. Jak dlouho trval Vas nejdelSi pracovni pomér na plny uvazek?
I
roky/ mésice

Nemusi se nutné jednat o posledni zaméstnani

8. Jaka byla obvykla forma Vaseho pracovniho zarazeni v poslednich 3 letech? ||
1 — plny Givazek, 2 — ¢astecny tivazek, (pravidel. hodiny), 3 — ¢astecny uvazek, (nepravidel.
hodiny), 4 — student, 5 — vojenska sluzba, 6 — v dichodu/prac. neschopnost,

7 — nezaméstnany/4, 8 — vV chrdnéném prostiedi

Zapiste prac. zarazeni, které trvalo nejdelsi dobu (nemusi byt posledni). Jestlize nékteré

formy prac. zarazeni trvaly stejné dlouho, vyberte tu aktudlnéjsi.



9.a10. DROGY/ALKOHOL

Poslednich CeloZivotné Forma Cetnost Prvni vék uZziti
. Ziti
30 dni (roky) aplikace uan
(pocet dni) *1 *2

Alkohol - kazdé mnoZstvi L L ||

Alkohol - nadmérmé (po L | ||
intoxikaci)

Heroin L [ | ||

Metadon | Ll | Ll

Buprenorfin (Subutex, L | | ||
Subuxone)

Jiné opiaty/morfinova L | || ||
analgetika

Barbituraty L L | L

Sedativa, hypnotika, L L] | ||
anxiolytika

Kokain | (- | Ll

Amfetaminy (véetné L | || ||
pervitinu)

Marihuana, hasis || || || ||

Halucinogeny (LSD) | L || (.

Tekave latky | L || (.

Vice neZ jedna latka L (- || ||

denné

*1 Forma aplikace:

1 - Gsty, 2 - ¢ichani, Siupani, 3 - koufeni, 4 - injek¢ni ne do zily, 5 - injek¢ni do Zily

- Uvadeéjte obvykly nebo posledni pouzitou formu aplikace. V pripadé pouzivani vice forem
uved'te nejzavaznejsi. Formy aplikace jsou uvedeny od nejméné zavazné po nejvice

ZAvaznou.




*2 Cetnost uZiti:
1 - mén¢ nez 3x mésicné, 2 - 1x tydné, 3 - vikendove, 4 - obden, 5 - denng, 6 - 2-3x denné,
7 - vice nez 3x denng, 8 - neuzita v poslednim 1, 3 nebo 6 mésicich, 9 - neuzita déle nez 6

meésicu

11. Kolikrat jste byl/a béhem svého Zivota 1é¢en/a pro zneuZivani alkoholu? | | |

12. Kolikrat jste byl/a béhem svého Zivota lé¢en/a pro zneuzivani drog? |
Zapocitejte detoxifikaci, ambulantni i ustavni lecbu, AA nebo NA (pokud se ucastnil

alespon 3 setkani béhem jednoho mésice).

PRAVNI POSTAVEN{

13. Bézi Vam v soucasné dobé podminka po podmine¢ném propusténi nebo Vam
bylo udéleno podminéné prominuti trestu? (Byl nad Vami stanoven probacni
dohled?) |
0—ne;1-ano

14. Kolik mésicu jste byl/a béhem Vaseho Zivota ve vézeni ¢i vazbé? |||
- Uvéznéni na dva tydny a vice zaokrouhlete na 1 mésic. Zapiste celkovy pocet mésici
stravenych ve vézeni

ZDRAVOTNI STAV
15. Mite néjaké trvalé zdravotni potiZe (chronickou nemoc), které vam komplikuji
zivot? Jaké? |

0—ne;1-ano

16. Pobirate invalidni dichod kvili télesné nemoci? |
0—ne; 1-ano

RODINNA ANAMNEZA

17. Mél nékdo z vasi rodiny ¢i piibuzenstva problém, tykajici se piti alkoholu nebo
uzivani drog nebo néjaky psychiatricky problém? ||
0—ne; 1—-ano



18. Bylo obdobi, kde jste mél/a vazné problémy ve vztahu?

Poslednich Cely

30 dni zivot

K matce || ||

K otci || ||

K sestfe/bratrovi || ||

K sexudlnimu partnerovi || ||

K détem || ||

K jinym pfibuznym || ||

K blizkym piatelim || ||

K sousedim | |

Ke spolupracovnikiim || ||

Vdzny problém znamenad, Ze ohrozuje dany vztah

19. Ublizil vam nékdo télesné, emo¢né ¢i sexualné? ||
0—ne;1-ano

PSYCHICKY STAV
20. Kolikrat v Zivoté jste se 1é¢il/a pro psychické ¢i emocionalni problémy:

1. lzkova (Gstavni 1écba) ||
2. jako ambulantni pacient (ambulantng) |

Nezahrnujte lécbu pro zneuzivani navykovych latek, pracovni nebo rodinné poradenstvi
Lécebna epizoda = jedna se o vice ¢i méné kontinudlni navstevy lékare ¢i dny lécby, nebo
pocet jednotlivych navstev a dni behem téchto epizod

V poznamce zapiste diagnozu, pokud je znama

21. Jste v invalidnim dichodu pro psychické onemocnéni? |
0—ne;1-ano




22. Mél/a jste obdobi (které nebylo vyvolano alkoholem a drogami), kdy jste mél/a:

Poslednich
30 dni

Cely

Zivot

vaznou depresi (smutek, beznad¢j, ztrata zdjmu,

potize s dennim fungovanim)?

tézké stavy uzkosti (nervozita, bezdiivodny strach,
neschopnost se uvolnit)?

halucinace (hlasy a véci, které nejsou)?

potize s ovladanim (zufivost, nasili)

myslenky na sebevrazdu

Klient vazné promyslel plan, Ze si vezme zivot

sebevrazedny pokus

- Zahriite dosavadni sebevrazedné jednani ¢i pokusy

predepsané léky na psychické ¢i
emociondlni problémy

Ano i tehdy, kdyZ byly Iéky predepsany, ale pacient

je neuzival/a

23. Kolik dni jste v poslednich 30 dnech mél/a psychické nebo emocionalni potize?

24. Jak moc Vas obtézovaly psychické ¢i emocionalni potiZe v poslednich 30 dnech?

0 - Vibec ne, 1 - Trochu, 2 - Dosti, 3 - Znac¢ng, 4 - Mimortadné silné




Piiloha ¢. 2 - Dotaznik struktury vztahi (ECR-RS; Fraley et al., 2011)

Nize uvedend tvrzeni se zabyvaji tim, jak se citite v blizkych vztazich. Odpovézte
na kazdé tvrzeni tim, ze oznaclite Cislo, které nejlépe vystihuje, do jaké miry s tvrzenim
souhlasite ¢i nesouhlasite.

Prosim zodpovézte nasledujicich 10 otazek o VaSi matce (nebo o osobé, kterou
za matku povaZujete).

1. Kdyz néco potiebuji, pomiize mi obratit se na tuto osobu.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln¢ souhlasim
2. S touto osobou obvykle rozebirdm své problémy a starosti.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  silné souhlasim
3. S touto osobou probiram véci.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
4. Je pro mé snadné byt na této osobé zavisly.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
5. Neni mi pfijemné se této osob¢ otvirat.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln¢€ souhlasim
6. Této osobé rad€ji neukazuji, jak se v hloubi duse citim.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
7. Casto se obavam, Ze tato osoba o mné skuteéné nestoji.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  silné€ souhlasim
8. Bojim se, Ze mé tato osoba miZe opustit.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
9. Obavam se, ze tato osoba 0 mé¢ nebude stat tolik, jako j& stojim o ni.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim

Prosim zodpovézte nasledujicich 10 otizek o Vasem otci (nebo o osobé, kterou za otce

povaZujete).

10. KdyzZ néco potiebuji, pomlize mi obratit se na tuto osobu.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
11. S touto osobou obvykle rozebirdm své problémy a starosti.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  silné€ souhlasim
12. S touto osobou probirdm véci.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
13. Je pro mé& snadné byt na této osobé& zavisly.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim

VI



14. Neni mi pfijemné se této osob¢ otvirat.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
15. Této osobé rad¢ji neukazuji, jak se v hloubi duse citim.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln¢ souhlasim
16.  Casto se obavam, Ze tato osoba o mné skuteng nestoj.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
17. Bojim se, ze m¢ tato osoba muze opustit.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
18. Obavam se, ze tato osoba 0 me¢ nebude stat tolik, jako ja stojim o ni.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln¢ souhlasim

Prosim zodpovézte nasledujicich 10 otazek o VaSem partnerovi/partnerce.
Poznamka: Pokud nyni nejste s nikym v partnerském nebo manzelském vztahu, odpovézte
na tyto otdzky ve vztahu k byvalému partnerovi nebo vztahu, ktery byste s nékym radi

méli.

19. Kdyz néco potiebuji, pomlize mi obratit se na tuto osobu.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln¢ souhlasim
20. S touto osobou obvykle rozebirdm své problémy a starosti.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
21. S touto osobou probiram véci.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
22. Je pro mé snadné byt na této osobé zavisly.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  silné€ souhlasim
23. Neni mi piijemné se této osob¢ otvirat.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
24, Této osobé radéji neukazuji, jak se v hloubi duse citim.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
25.  Casto se obavam, Ze tato osoba o mné skute¢né nestoji.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  silné€ souhlasim
26. Bojim se, Ze mé tato osoba miZe opustit.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
27. Obavam se, ze tato osoba 0 mé nebude stat tolik, jako j& stojim o ni.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim

Prosim odpovézte nasledujicich 10 otazek o VaSem nejlepSim kamaradovi/kamaradce.

28. KdyZ néco potiebuji, pomliZe mi obratit se na tuto osobu.
siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  silné€ souhlasim
29. S touto osobou obvykle rozebirdm své problémy a starosti.

VII



siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  silné€ souhlasim

30. S touto osobou probirdm véci.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  silné souhlasim
31. Je pro mé snadné byt na této osobé zavisly.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln¢ souhlasim
32. Neni mi piijemné se této osob¢ otvirat.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
33. Této osobé radéji neukazuji, jak se v hloubi duse citim.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
34.  Casto se obavam, Ze tato osoba o mné& skuteéné nestoji.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
35. Bojim se, Ze mé tato osoba muze opustit.

siln¢€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln¢ souhlasim
36. Obavam se, ze tato osoba o m¢ nebude stat tolik, jako ja stojim o ni.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim

VIl



P¥iloha &. 3 - INFORMOVANY SOUHLAS UCASTNIKA STUDIE

Nézev studie:  Vztahova vazba uabuzu a syndromu zavislosti na vybranych
psychoaktivnich latkach

1.

10.

podpis:

Souhlasim s ucasti ve vyzkumné studii: Vztahovd vazba u ablzu a syndromu
zéavislosti na vybranych psychoaktivnich latkach.

Potvrzuji timto, ze mi ¢len FeSitelského tymu studie podrobné
a k mé spokojenosti vysvétlil/a povahu, cile a disledky vyzkumné studie,
predevsim jaky vliv na m& mohou mit, a Ze sviij souhlas ddvam dobrovolné.

Mg¢l/a jsem moznost se zeptat na piipadné fyzické nebo duSevni problémy, kterymi
mohu trpét v dasledku ucasti v této studii.

Obdrzel/a jsem pisemné Informace pro ucastniky.

Uvédomuji si, Ze ucast v této vyzkumné studii mi nemusi piinést zZadné piimé
vyhody a ze mohu sviij souhlas stdhnout kdykoli, aniz by to mélo jakykoli vliv na
ma prava nebo na povinnosti vyzkumnikd.

Souhlasim s tim, ze data ziskand z vysledkii studie mohou byt publikovéana, za
podminky, ze nebudu moci byt identifikovan/a.

Souhlasim s tim, aby muj oSetfujici lékar poskytl
z dokumentace udaje pro ucely studie tykajici se mého veku, pohlavi, rodinného
statusu, vzdélani, konfliktl se zdkonem, délky uZzivani problémové psychoaktivni
latky, typu uzivané psychoaktivni latky a vzorce uzivani, diagnozy, délky a typu
adiktologické péce, za predpokladu Ze bude zachovana anonymita a dlvéra
informaci. Souhlasim s tim, ze v nepfitomnosti mého oSetfujiciho 1ékafe bude mit
k udajim z dokumentace ptistup vybrany pracovnik
, ktery je rovnéZ vazany povinnosti ml¢enlivosti.

Souhlasim s tim, ze se zucastnim sbéru dat prostiednictvim vyplnéni dotaznik,
které mi budou poskytnuty tazatelem v obdobi 1é¢by. Dotazniky budou kdédovany
podle mych a tazatelovych iniciala a data realizace rozhovoru.

Pieji/Nepreji* si, aby byl mij oSetfujici 1ékar informovén o
vysledcich mého dotaznikového Setteni.

Souhlasim/Nesouhlasim™ s tim, aby byla data ziskand ode mne po skonceni studie
uchovdna v anonymni podobé pro ptipadné dal§i vyuziti feSitelskym tymem
V rdmci budoucich vyzkumii.

datum:

Apolinafska 4 / 128 00 Praha 2 / Ceska republika
tel.: + 420 224 965 035 / fax: + 420 224 965 035
www.adiktologie.cz / info@adiktologie.cz

Klinika adiktologie


mailto:info@adiktologie.cz

Prohlaseni ¢lena fesSitelského tymu: Ja, , jsem popsal/a
vyzkumnou studii a povahu a disledky postupti, které studie zahrnuje. Podle mého nézoru
klient/ka tomuto vysvétleni porozumél/a a dava sviij souhlas dobrovolné.

Datum: Podpis ¢lena tymu: Funkce v projektu:

* Nehodici se Skrtnéte.



