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Abstrakt

Vychodiska: Tato bakalarskd prace se zabyva vyzkumem vztahové vazby u osob se
zavislosti na pervitinu. Vyzkumu se zucastnilo Ctyficet dva klientl, ktefi jsou zavisli na
pervitinu. VSichni klienti byli v dobé vyzkumu aktudlné v 1é¢be, a to v délce 0 — 6 mésicu.
Konkrétné tedy v PN Bohnice, PN Cerveny Dviir, PN Jilemnice a v TK Magdaléna. Studie
se soustfedi na kvantitativni sbér dat pomoci sady dotazniki, které byly vypliovany
klienty ve spolupraci s tazatelkou zcela dobrovolné. Studie je anonymni, kazdému
klientovi bylo piid€leno potadové ¢islo. Rozsahlejsi studie zabyvajici se tématem vztahové
vazby u zavislych na pervitinu nebyla v Ceské republice doposud provedena.

Cile: Cilem vyzkumu je zjistit, jaky typ vztahové vazby se Castéji vyskytuje u klientd (se
syndromem zavislosti na pervitinu a délkou 1écby 0 - 6 mésict) a jeho vztah k formadm
aplikace pervitinu, ke zdravotnimu stavu, problémim v rodin¢ a pfitomnosti télesného,

emoc¢niho ¢1 sexualniho zneuzivani v anamnéze.

Metody: Ke sbéru dat byl pouzit Anamnesticky dotaznik a dotaznik ECR-RS Experience in
Close Relationships (Fraley et. al., 2011).

Vysledky: Z vyzkumu vyplyva, Ze osoby se zavislosti na pervitinu vykazuji ¢astéji nejisty
typ vztahové vazby, a to i ve vztahu k udajim z anamnestického dotazniku, konkrétné tedy
form¢ aplikace pervitinu, zdravotnimu stavu, problémim v rodin€ a piitomnosti télesného,

emocniho ¢i sexudlniho zneuzivani v anamnéze.
Zavery: Na zékladé¢ vysledki Ize sledovat spojitost mezi typem vztahové vazby
respondentl a zavislostnim chovanim klientt, a to i ve vztahu k idajim z anamnestického

dotazniku.

Klicova slova: vztahova vazba — pervitin — zavislost — 1é¢ba



Abstract

Starting points: This thesis deals with the research of the attachment in persons with
methamphetamine abuse. Research was attended by forty-two clients who are addicted to
methamphetamine. All the clients were during the research currently in treatment lasting
between 0-6 months. Specifically in Bohnice PN, PN Cerveny Dvur, PN Jilemnice and TK
Magdalena. The study focuses on quantitative data collecting by using a set of
questionnaires which were completed by a client in collaboration with the interviewer fully
voluntarily. The study is anonymous; each client was assigned by a serial number. There
has not been any more extensive studies related to the attachment among addicted to
methamphetamine in the Czech Republic performed yet.

Obijectives: The aim of the research is to determine what type of attachment occurs more
often in clients (with the syndrome of methamphetamine abuse, and duration of treatment
between 0-6 months) and its relation to the forms of application of methamphetamine,
health condition, family problems and the presence of physical, emotional or sexual abuse
in the anamnesis.

Methods: Data were collected by using of Anamnestic Questionnaire and Questionnaire
ECR-RS Experience in Close Relationships (Fraley et. Al., 2011).

Results: The research states that in peopke with MA uncertain type of attachment occirs
more often. Also in relation to the data of anamnesis questionnaire, specifically form of
application, health condition, family problems and the presence of physical, emotional or
sexual abuse in anamnesis.

Conclusions: Based on the results of the research an association between the type of
attachment of the respondents and their addictive behavior can be observed. This is also in

relation to the data of the anamnestic questionnaire.

Key words: attachment - methamphetamine - abuse — treatment
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1. Uvod

Vztahova vazba je pojem, ktery je spojovan piedev§im se jménem Johna
Bowlbyho. Tato teorie byla od pocatku jejiho vyvoje doprovazena spiSe zapornymi
reakcemi  psychoanalytické spolecnosti. Kritika spocivala v jejim nabourani
psychoanalytickych teorii, pro které bylo v tehdejsi dobé naprosto nemyslitelné, ze by
mohl existovat samostatny motivacni zéklad vyvoje vztahové vazby. S touto teorii piisel
britsky psychiatr John Bowlby, kterého k t¢émto uvahdm ziejmé ptivedla jeho osobni
zkusenost z détstvi. Bowlby pochézel ze zamozné anglické velkoburZzoazni rodiny a jeho
otec si velice narokoval profese. Z tohoto divodu Bowlby a jeho sourozenci vyrustali
Vv péCi zaméstnancu. Jejich kontakt s matkou byl omezen denné na nékolik pevné
stanovenych hodin, mozna proto mél syn k matce spiSe distancovany vztah. Ve véku tii let
navic ztratil svou nejdulezitéjsi primarni vztahovou osobu, kterou pro n¢j byla jeho domaci
vychovatelka. Vzhledem k tomuto osobnimu ptibéhu si miizeme vysvétlit jeho silné zaujeti

otazkami vztahové vazby, odlouceni a ztraty (Brisch, 2011).

Cilem této prace je vytvofit ptehled teoretickych poznatkl na téma vztahové vazby
a poskytnout tak informaci o dané problematice, jak je popsand v domadci i zahrani¢ni
literatute a odbornych cCasopisech. Nasledné¢ svym vyzkumem potvrdit ¢i vyvratit, zda
existuje souvislost mezi vztahovou vazbou a zavislosti na pervitinu. Lépe feceno, jestli
narus$eny vztah k pecujici osobé (nejcastéji matce) v détstvi mize mit v pozdejsim véku

za nasledek zavislost na pervitinu.

Toto téma jsem si zvolila pro jeho zajimavost a také proto, Ze v ¢eské odborné
literatute neni pfili§ zpracované. V zahrani¢ni literatufe miiZzeme dohledat vztahovou vazbu
u uzivateli amfetamint, ale konkrétn¢ pervitinu nikoliv. Osobnim divodem je pro mne
také skute¢nost, Ze jsem sama matkou, a tak mé fascinuje, jak velky vyznam ma kvalita

vztahu pro budouci Zivot ditéte a tim padem i celé spolecnosti.



TEORETICKA CAST

2. Charakteristika navykové latky

V této praci se zabyvam typem vztahové vazby u uzivatell zavislych na pervitinu.
Pervitin patii mezi stimulancia. Dle EMCDDA (2010) stimulancia ptisobi na centralni
nervovy systém budivé. ZvySuji ¢innost noradrenergnich a  dopaminovych
neurotransmiterovych systémiti. Akutni intoxikace zplsobuje vazné kardiovaskularni
potize, problémy s chovanim, vcetn¢ paranoie. Projevy zavislosti zahrnuji paranoidni,
dotekové a jiné halucinace.

Stimulancia odstranuji inavu, urychluji mysleni (na tkor kvality) a zvySuji hovornost.
Aktivuji osu sympatiku a tim tak dodavaji uzivateli pocit sily a energie. Mezi obvyklé

pfiznaky patii nechutenstvi a z toho plynouci snizeny ptijem potravy (Minaftik, 2008).

Pervitin, odborné metamfetamin je v Cisté formé mikrokrystalicky bily prasek,
bez zapachu a hotké chuti. Z nelegalnich drog s vysokym potencialem pro vznik zavislosti
je v CR pervitin nejrozsitendjsi. Lze ho aplikovat Gsty, $fiupanim nebo nitroZilng, coz je
v CR nejéast&jsi zptisob aplikace (Minaiik, 2003).

Lidé se po uziti pervitinu citi svézi. Nemaji hlad a nejsou unaveni, jedinec je velmi
vnimavy a plny energie. Uginek odezniva po tfech az étyfech hodinach a velmi se zhorsuje
nalada, dochézi k vyc€erpani, hladu a depresi. Obc¢as dochazi i k pocitim pronésledovani.
Dlouhodobym uzivanim mutze dojit k srde¢nim potizim, k poruchaim CNS a k dusevnim
onemocnénim (Ganeri, 2001).

V roce 2012 byly v Ceské republice zkuienosti s uzitim pervitinu nebo amfetaminii
Vv obecné populaci s pomémé nizkou mirou celoZivotni prevalence (2,3 — 2,8 %). V CR je
podle odhadii pfiblizné 41,3 tisic problémovych uZivateli drog, z toho bylo 30,7 tisic
uzivatell pervitinu. Vé&t§ina z nich jsou injek¢ni uZivatelé. Tito lidé tvofi hlavni skupinu
uzivateli v kontaktu s 1ééebnymi a poradenskymi sluzbami. Za rok 2012 se odhadem
spotiebovalo v CR 5,9 tun pervitinu (pfedevs§im domaci produkce). Policie CR odhalila
(vr. 2012) 235 varen, coz je o 103 méné neZ v pfedchozim roce. Dany pocet piedstavuje
nejnizsi pocet odhalenych varen od r. 2004 (Mrav¢ik et. al, 2013).

Vyroba, obchod a uZivani pervitinu predstavuje z dlouhodobého hlediska v Ceské
republice nejvétsi problém v oblasti drog. Vyroba a obchod jsou rozprostfeny po celém
tizemi CR, pii¢emz nejvyraznéji jsou zastoupeny v piihraniénich oblastech se SRN a
Rakouskem. Zde se projevuje zvysujici se poptavka se strany zahrani¢nich uzivateld. CR
se také potyka se stale zvySujicim se po¢tem vyprodukovaného pervitinu (v roce 2012 bylo
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organy ¢innymi v trestnim fizeni zajisténo témér 32 kilogramil). Do vyroby a obchodu
S pervitinem jsou stale masivnéji zapojovany organizované zlo¢inecké skupiny pochazejici
pfedevsim z Vietnamu a Zapadniho Balkédnu (NPC, 2013).

2.1. Zavislost na pervitinu

V soucasnosti je na zavislost pohlizeno pomoci bio-psycho-socialniho-(spiritualniho)
modelu, coz v praxi znamend, ze zavislost Clovéka je ovliviilovana mnoha faktory. Dle
Kaliny (2003) je zminény model rozsifenim biomedicinckého modelu o rozmér
psychickych funkei, mezilidskych vztaht, jejich dynamického vyvoje a vzajemného
podminovani. Nemoc a tedy i zavislost na pervitinu vznikd v prib¢hu vyvoje osobnosti
ve vzajemné interakci biologickych, psychologickych a vztahovych faktort.

Dlouhodobé a casté uzivani pervitinu vede k psychické zéavislosti, kterd se vyviji
postupné po fadu mésicti. Zpocatku jednordzové experimenty, poté vikendové uzivani, pak
se zacina pfidavat uzivani 1 v prib&hu tydne. Nasleduji sttidavd obdobi denniho uZzivani a
uzivani v jizdach, proklddané obdobimi abstinence. Pervitin nezpiisobuje somatickou
zavislost (Minatik, 2008).

Soucasti bio-psycho-socialniho modelu je vyvojové hledisko, diky némuz jsme
schopni piekonat tezi o nevylécitelnosti drogové zavislosti, a tedy i1 zavislosti na pervitinu.
Predpoklada totiz, ze za ptiznivych vngjSich podminek miize Clov€k svoji zavislost

ptekonat, coz znamend uzdravit se a byt trvale zdravym ¢lovékem (Kalina, 2003).

Syndrom zavislosti dle MKN-10 je skupina fyziologickych, behavioralnich a
kognitivnich fenoméni, v nichz uzivani néjaké latky nebo tfidy latek méa u daného jedince
mnohem vétsi pfednost nez jiné jednani, kterého si pied tim cenil vice. Hlavni
charakteristikou syndromu zavislosti je touha (velmi silna, nékdy az ptemahajici) brat
psychoaktivni latky (naptiklad pervitin), alkohol nebo tabak.

VétSina odbornikli se shoduje na tom, Ze neexistuje jedno typické rodinné prostiedi,
které by bylo hlavnim privodcem zavislosti na pervitinu. Tyto problémy se mohou
vyskytnout v kazdé roding. Setkdvame se s lidmi zavislymi, ktefi pochazeji z tplnych
rodin 1 rozvedenych, z rodin ateistll 1 rodin véficich, z rodin rodi¢i malo vzdélanych 1
Z rodin vysokoskolaki. Tyto problémy nemaji jen jednu jedinou pfic¢inu. Jisté ale je, ze se
problémlim s drogami da ptedejit. Jak pisSi NeSpor a Csémy (1994) mnoho lidi je bohuzel
podceniuje a dostava se proto do zbyte¢nych nesnazi.

Se zavislosti na pervitinu se poji fada diagnostickych symptomd, které Smolik (2002,
str.114-118) uvadi nasledovné:
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»Po dobu alespon jednoho mésice, nebo opakované v pritbehu dvandcti mésicii, by se mély

vyskytnout spolecné tri nebo vice z nasledujicich projevii:

1)
2)

3)

4)

5)

6)

silna touha nebo pocit nutkani ziskat latku

zhorsend schopnost sebeovladani ve vztahu k uzivané latce tykajici se zacatku
uzivani, jeho trvani nebo velikosti davek a projevujici se castym uzZivanim latky
ve velkych mnozstvich nebo po obdobi delsi, nez bylo piivodné zamysleno, nebo
neustalou touhou nebo neuspésnymi pokusy redukovat nebo regulovat uzivani latky
patofyzické projevy odvykaciho stavu, jestlize je uzivani latky redukovano nebo je
latka vysazena, prikazné jako charakteristicky odvykaci syndrom od latky, nebo
uzivanim stejné latky (nebo blizce pribuzné) za ucelem oslabeni odvykacich
priznakii, nebo vyhnuti se temto priznakiim

priikaz tolerance k ucinku latky, kdy k dosazeni intoxikace nebo zadouctho ucinku
je zapotiebi prokazatelné vetsiho mnozstvi, nebo zietelné snizeny ucinek pri trvalém
uzivani stejného mnozstvi latky

zaujeti uzivanim latky, projevujicim se opustenim nebo zredukovanim jinych
dillezitych zalib nebo zdjmu v disledku uzivani latky;, nebo je vétsina casu
venovana cinnostem nezbytnym k obstardavani, uzivani nebo zotavovani se z ucinki
latky

trvalé uzivani latky navzdory jasnému dukazu Skodlivych nasledkii, jak vyplyva
Ztrvalého uzivani i v dobé, kdy si je jedinec védom charakteru a rozsahu

poskozeni.*

Kdyz hovofim o zavislosti na pervitinu, mam na mysli zavislost psychickou

viz. pfedchozi text. Tu Jetabek (2008) definuje takto. Jedna se o syndromovy komplex

S jadrovym psychickym cravingem (bazenim), k némuz se pfiddva narusena kontrola

uzivani, zaujeti uzivanim a jeho pokracovani navzdory nésledkiim (poruch behavioralniho

a kognitivniho charakteru).

Minatik (2003) uvadi, ze mira rizika zavislosti je vysokd a ma nasledujici rysy:

1)
2)
3)

rychle vznikajici psychicky navyk
nepiitomnost fyzické zavislosti

rychly vzestup tolerance az k psychotickym davkam

Mezi hlavni odvykaci ptiznaky po odnéti drogy podle Dvotracka (2008) patii tizkost,

rozlady, tinava, drazdivost, bolesti hlavy, no¢ni mury, poruchy spanku, hlad, n¢kdy kiece.

Typicky vrcholi béhem 2 az 4 dnti a ptechéazeji do jednoho tydne.

Minatik (2008) uvadi Ze, odvykaci stav u pervitinu neohrozuje na zdravi ani na zivot¢ a

muzeme ho rozdélit do nékolika fazi:
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1)

2)

3)

Po vysazeni drogy se dostavuje Unava, ktera ma za nasledek nékolikadenni
spanek. Ten pferuSuji akorat epizody bdéni, pii kterych uzivatel konzumuje
velké mnozstvi potravy. Mohou se vyskytovat sebevrazedné myslenky.

Po té se dostavuje silné touha po droze, kterd vede Casto k relapsim. Uzivatel je
podrazdény, nékdy miize trpét poruchami spanku.

Uzivatel ma mirnéj$i obtize, postupné sldbne touha po droze.
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3. Vztahova vazba

3.1. Definice vztahové vazby

Vztahova vazba — uzky vztah, silnd néklonnost, pfimknuti (Kalina, 2013). Tento
pojem je v Ceské literatufe prekladan riznym zptisobem. Némecky psychiatr Brisch (2011)
hovoii o citové a vztahové vazb¢, slovensky autor Hasto (2005) o vztahové vazbé a

citovém piipoutani.

Podle Brische (2012) si miizeme vazbu piedstavit, jako neviditelné emociondlni
pouto, které velmi osobité spojuje dva lidi navzdory prostoru a Casu.

»Vztahova vazba je vrozeny systém v mozku, ktery se vyviji zpuisobem oviiviiujicim a
organizujicim motivacni, emocni a pamétové procesy ve vztahu k vyznamnym pecujicim
osobam “ (Hajny, 2008, str. 49).

Dle Bowlbyho (2010) je vztahova vazba trvalé emocni pouto vyvijejici se v raném
détstvi na zaklad¢ kvality péce poskytované hlavni vztahovou postavou, které je
charakterizované potiebou vyhleddvat a udrzovat blizkost s uréitou osobou, zejména
Vv podminkach stresu. U dospélych osob rozliSujeme c¢tyii zakladni typy vztahové vazby
(jisty typ, Uzkostné vyhybavy typ, vyhybavy typ a uzkostné zapleteny typ).

Dle Kaliny (2013) tvofi teorie vztahové vazby v soudobé psychodynamické
psychoterapii (ale 1 naptiklad v détské psychologii) smérodatny rdmec pro chapani ranych
vztahil ditéte k nejblizSim osobdm v jeho okoli. Jejim jadrem je zjiSténi, Ze pro duSevni
zdravi je podstatné, aby malé dit¢ zazivalo vtely, divérny a kontinudlni vztah se svou

matkou (€1 jinou stalou pecujici osobou), ve kterém nachazeji oba uspokojeni.

Koukolik (2013) vidi princip teorie vazby jednoduSe. Mezi matkou a malym
ditétem se pocinaje piiblizné vékem 5-7 mésicii vyviji obousmérna citova a poznavaci
vazba. Matku muize nahradit kdokoliv jiny, napfiklad babicka, teta, ale i otec, kdo je
dostatecné vnimavy vii€i potiebam ditéte a je schopen na n€ v dostatecné mife odpovidat.
Pfedev§im to znamend byt v pfitomnosti ditéte dusevné pfitomny, byt opravdu s nim,
nikoliv nékde jinde. Citové vyznamna vazba mezi matkou a malym ditétem ma pro dité
zakladni vyznam pramenici z naSi evolu¢ni historie. Jde o pteZziti. Dobfe sycend vazba
ditéti fika: ,,Jsi v bezpeci, prezijes.” Na rozdil od klasickych psychoanalytickych ptedstav
nejde o matku coby zdroj potravy a nejde o nic sexualniho. Vazbu mizeme chapat jako
obapolnou funkéni soustavu uchovavajici vzdjemnou blizkost a dosazitelnost. Pro dité je
matka bezpecnou zakladnou, ze které zkouma okoli, nebo si v jeji pfitomnosti hraje. Matka
1 dité si vytvateji pracovni model jak sebe, tak druhého ¢lena dvojice. Existuji rizné druhy
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vazby k jednomu cClovéku. Vazba téhoz ditéte k riznym ¢lenim rodiny muze byt riizna.
Vazba se vyviji a jde v n¢jaké podobe¢ s lidmi cely jejich dalsi Zivot.

3.2. Teorie vztahové vazby

...Jsem presvedcen, Ze bez vytvareni teorii by nebylo Zadného pozorovani.
CHARLES DARWIN

3.2.1 John Bowlby

Teorii vztahové vazby systematicky rozpracoval John Bowlby (1907 — 1990), ktery
zaznamenaval podobnosti mezi chovanim a prozivanim déti a kvalitou vztahu k jejich
rodi¢im. Toto téma publikoval ve své trilogii Vazba a ztrata. Prvni kniha nese nazev
Vazba. Druhy svazek se jmenuje Odlouceni a tieti Ztrata. Jeho snahou bylo propojit
psychoanalytické koncepce s biologickymi mechanismy utvafeni chovani a rozvijeni
instinktivnich forem chovéni. Jeho teorie ovétovala Mary Ainsworthova, ktera na zakladé
pozorovani déti a matek v experimentalni situaci polozila zéklady kategorizace typl
vztahové vazby (Bowlby, 2010). V Cechéch se tdmito tématy zevrubné zaobiral Mat&jéek
(1996) v souvislosti s deprivaci.

Bowlby piedpokladal, ze interakce se vztahové vyznamnymi osobami je
internalizovana ve formé ,,vnitinich pracovnich modeld* sebe a druhych osob. Tyto
pracovni modely zahrnuji strategie a procedury, které ovliviiuji prozivani blizkych vztahii a
reguluji afektivni prozivani v pribéhu celého zivota (Bowlby, 2010). Bowlby popsal, ze
kojenec si tvoii tzv. hierarchii vztahovych osob, k nimz se podle miry jemu hroziciho
nebezpeci (strachu) navraci. Jestlize dit€¢ proziva strach, ma pak instinktivni tendenci
vyhledavat primarni vztahovou osobu, kterd mu mtize pomoci strach piekonat a poskytuje
mu pocit emocionalniho bezpeci. Jestlize neni primarni osoba pfitomna, vyhledava dité
sekundarni vztahové osoby. Ddle zdlrazioval, Ze kojenec ma potiebu nepfetrzitého a
bezpecného raného piipoutdni k blizké osob&. Dité, kterému se toto nedostane, bude
projevovat zndmky bud’ ¢astecné, nebo Uplné deprivace. Za disledky castecné deprivace
povazuje piehnanou pottebu lasky, touhu po pomsteé, provinilost, sklon k rozladam.
Dusledky tuplné deprivace predstavuji stagnace psychického vyvoje, nereaktivnost,
netecnost, nedostatek opravdového citu. Je zde patrna paralela k dopadim deprivace a
subdeprivace, jak je popsal Matéjcek (1996).
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3.2.2 Mary Ainsworthova

Tato Kanad’anka pfisla do Bowlbyho vyzkumné skupiny jako studentka. Podle
Brische (2011) vnesla do teorie vztahové vazby i Blatyowu (1940) ,,teorii bezpecnosti,
podle které kazda lidska bytost pro sviij emocionalni vyvoj musi rozvinout prvotni davéru
k dilezitym vztahovym osobam. Zde uz muzeme sledovat podstatné myslenky, které
pozdé&ji vesly do teorie vztahové vazby.

M. Ainsworthova (1913 — 1999) pozd¢ji odesla se svym manzelem do Ugandy, kde
provedla poprvé terénni vyzkum. Ten spocival v tom, Ze denné pozorovala po mnoho
hodin chovani matek a jejich malych déti. VSe velmi pfesné¢ dokumentovala (jejich péci,
vazebné chovani i chovani pfi odlouc¢eni béhem dne) a vysledky vyzkumu zvetejnila roku
1969. Po svém navratu do Baltimoru provedla prvni dlouhodobou studii s kojenci.

Nakonec vynasla standardizovanou vyzkumnou situaci, o které hovoii Koukolik
(2013) takto: Jedna se o Strange situation procedure (SSP), osmiclennou dvacetiminutovou
interakci déti kolem 12. mésice véku s matkou a nezndmym c¢lovékem. Z pozorovani
vyplynuly styly vazby charakterizované jak chovanim ditéte, tak chovanim ¢lovéka, ktery
o n¢ pecuje, a to:

e vazba jista (asi 65 % populace vySetfované v piivodnich souborech)
e dva typy nejisté vazby, a to uzkostné¢ vyhybava (20 % plvodnich sestav), a
vyhybavé (15 % ptivodnich sestav)

Pozdé&ji ptibyl ctvrty typ — Uzkostné zapleteny. Zpocatku tvofil jen jednotliva

procenta soubort. Uzkostné zapletenou vazbu charakterizuje chovani, které znaéné
pfipomina chovani té¢Zce deprivovanych opicich mlad’at, které popisuje Bowlby (2010).
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Tab. 1: Styly vazby dle Ainsworthové a jejich Zaku (Koukolik, 2013)

Styl vazby

Dité

Osoba, ktera o dité pecuje, obvykle
matka

Jista

Clovek, ktery o dité peduje, je pro né bezpeénou
zakladnou, ze které zkouma okoli nebo si hraje.
Jestlize je opusténo, protestuje, navrat matky je
zklidnuje, dité€ se vraci ke hie nebo zkoumani. Cizi
Clovek je muze zklidnit, dava vSak pfednost matce.

Na potieby ditéte odpovida pfiméiene,
hned a konzistentn¢.

Vyhybava

Mala mira citového sdileni pfi hie. Jestlize je dité
opusténé, neni prili§ stresované, pii navratu matky
jen mald nebo zadna zfejma odpovéd, pokus o
kontakt ignoruje nebo se odvraci. K cizimu
¢loveéku se chova podobné jako k matce. Dité citi,
ze nemd vazbu, byvd vzpurné, mé nizkou miru

sebeucty.

Zadné nebo jen mala odpovéd na stres
ditéte. Ditéti zapovida pla¢ a vyzaduje

jeho silu a nezavislost.

Uzkostné

vyhybava

Dité neni schopné uzit matku coby bezpecnou
zakladnu, vyhledava blizkost pfed oddélenim.
Oddéleni je

hnévive, k matce neni vielé, pfi jejim navratu se

stresuje, odpovidd ambivalentné,
nevraci ke hie nebo zkoumani okoli. Zaujaté
vyhledava matéinu blizkost a kontakt, jestlize je
dosahne, jsou zfejmé znamky hnévivého odporu.
Cizi ¢lovek je zklidnuje obtizné. Dité se obvykle
citi uzkostn¢, je nejisté, kdy a jak se mu podafi

matku ziskat pro sebe.

Inkonzistentni chovani (,,jednou tak,
onak®),
pfiméfenou a lhostejnou/zanedbavajici
odpovédi. Odpovida az tehdy, kdyz dité
chovani

podruhé kolisa mezi

vystupiuje vyzadujici

navazani vazby.

Uzkostng

zapletena

Pfi matciné navratu stereotypni pohyby, kyva se,
pfipadné se pohybovat prestane, ,,zmrzne®“. Chova
se dezorganizovang: pfiblizuje se, vzapéti se

odvrati.

UstraSené nebo zastrasujici chovani,
prilis zasahuje, nebo je naopak stazena
do sebe, negativisticka. Casto spolecné

S riznymi podobami zneuzivani.

Typ vazby Ize dle Koukolika (2013) méfit modifikovanymi

postupy 1

u predskolnich déti. Vzdy milujici matka je mytus. Mnohé matky se tak rozhodné

nechovaji. Typ vazby putuje s lidmi aZz do jejich dospélosti. Lidé s nejistou nebo

zapletenou vazbou jsou ohrozengjsi, a to jak psychologickymi obtizemi (napf. obtizemi

S citovou intimitou a sdilenim), tak psychiatrickymi onemocnénimi (napt. depresi).

Tab. 2: Vazba dospélych v matici 2 x 2 (Koukolik, 2013)

uvahy o sobé
kladné zaporné
. bezpecny/a zaujaty/a
: kladné . . —
uvahy o L . az obsedantn€¢ zaméfeny/a na
. sytici, blizkost, autonomie

partnerce/partnerovi povahu vztahu

pieziravy/a ustraSeny/a

zaporné piezira blizkost strach z blizkosti
vysoka nezavislost sociadlni vyhybavost
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3.3 Typy vztahové vazby

Uz v kojeneckém véku se u ditéte vyviji rizné typy vztahové vazby, které se daji
na konci prvniho roku velmi pfesné rozliSovat. Daji se klasifikovat nésledujici typy
vztahové vazby: jistd vztahova vazba, nejista vyhybava vztahova vazba a nejista tizkostné
vyhybava vztahova vazba. Ptiblizn¢€ 60 az 65 % veskerych déti vyvine béhem prvniho roku
zivota jistou vztahovou vazbu ke svoji matce, na otce se jist¢ navaze priblizné 55 %
vesSkerych déti. Oproti tomu vykazuje piiblizné 25 % déti nejistou vyhybavou vztahovou
vazbu a cca 10 % nejistou tuzkostné vyhybavou vztahovou vazbu ke svym matkam (Brisch,
2011).

3.3.1 Jisty typ vztahové vazby

Brisch (2011) uvadi, ze jista vztahova vazba jednoleté¢ho ditéte je charakteristicka
tim, Ze kojenec reaguje na odlouceni strachem a velmi nahlas protestuje, place a vola,
aktivné bcéhd za matkou a hledd svoji osobu pro vztahovou vazbu. Kdyz matka
po odlouceni znovu piichdzi, ukazuje kojenec zfetelnou touhu po télesném kontaktu, chce
aby ho vzala do naruce a utéSovala. Pies télesny kontakt se nechd jist¢ navazané dité
zpravidla rychle znovu uklidnit a za n€kolik minut mize byt znovu vypusténé, protoze —
uklidnéné a utiSené dit¢ ve své potiebé vztahové vazby — si chce znovu hrat a objevovat
svét. Dulezité vsak je, ze ¢as na uspokojeni trva jenom nékolik minut. Kdyz je dit¢ dané
dolu pfili§ brzy, musi byt n€kdy znovu vzaté do naruci na dalsi kratkou uklidnujici fazi,

nasleduje malé ,,doutéSovani®.

M. Ainsworthova (1979) popisuje matky téchto déti jako velmi citlivé reagujici
na signaly svych déti. Vyzkumy potvrzuji, ze déti s timto typem vztahové vazby maji
matky, které citlivé reaguji na potieby svych déti, predevsim pokud jsou déti v nepohode.
Tyto matky maji charakteristické rysy. Vice déti akceptuji, spolupracuji, utésuji a jsou
nézné (Cassidy, 2001). Diky této citlivé péci, jsou tito lidé schopni véfit ve vztahy, volné
akceptuji lasku a zavislost a obecn€ maji tendenci vztahy vnimat optimisticky. V situacich
tézkého stresu jsou schopni diky regulaci emoci stres zvladnout (Parish & Eagle, 2003).

Déti s vyvinutou jistou vztahovou vazbou mély v pribéhu prvniho roku Zivota
pecujici osobu, ktera svelkym jemnocitem reagovala na jejich signaly a délala to
spolehlive, byla emocionalné dostupna pro signaly ditéte, které zpravidla ptijimala a rychle
a adekvatné¢ na né reagovala. Samoziejmé se vyskytly 1 nedorozuméni, béhem kterych
osoba pro vztahovou vazbu nevédéla, co ji chce vlastné dité¢ povédét. Ale dité velmi jasné
vnimalo, uz jen snahu ho pochopit. I kdyz matka nakonec zadnou odpovéd’ na tento signal
nenaSla, byla tato snaha ditétem velmi pozitivné vniména a zprostfedkovala mu urcité

emocionalni bezpeci, protoze je v Case jeho nejvétSiho stresu emociondlné dostupna.
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(Brisch, 2011).
3.3.2 Vyhybavy typ vztahové vazby

Dle Brische (2011) déti s timto typem vztahové vazby neprojevuji pti odlouceni
od své osoby pro vztahovou vazbu téméf zadny nebo velmi maly protest, coz je velmi
napadné hlavné, v porovnani s jist¢ navdzanymi détmi. Tyto déti osobu pro vztahovou
vazbu v situaci odlouéeni piimo ignoruji. Navenek signalizuji, Ze si odlouceni vubec
nevSimly, nebo nemaji s odloucenim zadny emociondlni problém. Pro vnéjSiho
pozorovatele reaguji tyto déti na odlouceni vyslovené ,cool. Kdyz se osoba
pro vztahovou vazbu znovu vrati, déti ji vibec nepozdravi, spiSe se divaji opacnym
smérem. Neukazuji radost, ani vzruseni a nevyzaduji vzeti do naruce . Pravé naopak, dité
zustava vici této osobé chladné, odvraci se od ni a zvétSuje odstup. Tento aktivni odklon
od osoby pro vztahovou vazbu pfi jejim navratu je velmi napadny.

Studie popisujici interakce mezi matkami a jejich détmi s vyhybavym typem
vztahové vazby ukazuji, Ze matky se k témto détem nechovaly empaticky. Bud’'to jim
hrubymi vyrazy vyhrozovaly, chovaly se agresivng, nebo je naopak zahlcovaly pozitivnimi
emocemi, a to bez ohledu na jejich potieby. Tyto matky odmitaly snahu ditéte o jakykoliv
naznak kontaktu. Matky ¢asto hovotily o tom, ze se svymi détmi nechtéji byt ve fyzickém
kontaktu a ze své déti nemaji rady. Také omezené vyjadfovaly emoce, chovaly se
odmeétené. Negativni emoce svych déti ignorovaly a vénovaly jim pozornost, pouze pokud

m¢ely déti dobrou néladu a chovaly se samostatné (Ainsworth, 1979; Connors, 1997).

Vznik vyhybavé vztahové vazby ma co do ¢inéni s chovanim osob pro vztahovou
vazbu. Takovéto osoby zprostiedkovavaji svému ditéti, Ze si se svym stresem samo né&jak
poradi. Podle nich v zddném ptipad¢ nepotiebuje télesny kontakt, pomoc nebo podporu.
Zajima je predevSim samostatnost ditéte. Chtéji, aby se dité co nejrychleji naucilo samo
regulovat stresové situace pii co nejmenSim placi, télesném kontaktu ¢i blizkosti. V o¢ich
osob pro vztahovou vazbu, jsou jejich déti navenek samostatné, spokojené a dokazi
s odloucenim vyborné zachéazet. Pravy opak je pravdou. Zkoumdni tepu a srde¢ni
frekvence, stejné¢ tak zkoumdani koZzniho odporu a také méfeni stresového hormonu
kortizolu ve slinach ukazaly, Ze tyto déti reaguji na situace odlouceni presné tak jako deti
S jistou vztahovou vazbou , tedy stresovou aktivaci svého télesného systému pro vztahovou
vazbu: puls se zrychli a jsou vyplavovany stresové hormony. Na rozdil od jisté navazanych
déti se vSak déti s vyhybavou vztahovou vazbou az do konce prvniho roku Zivota naudily
tyto signaly neprojevovat navenek. Je pochopitelné, Ze tyto déti si Castéji stéZuji na télesné
symptomy jako naptiklad bolest hlavy, bficha, nevolnosti, poruchy spanku a zvraceni,
protoze zazity stres jen tak nezmizi, ale je zaZivany télesné (Brisch, 2011).
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Podle Koukolika (2013) vyhybava vazba pomérné casto doprovazi chovani
tzv. rusivych (intrusive) matek. Za rusSivé se povazuje vystupnované az krajni matetské
chovani, které zasahuje do hry ditéte, kontroluje ji, vede, zakazuje, prikazuje.

3.3.3 Uzkostné vyhybavy typ vztahové vazby

Uzkostné vyhybavé navazané déti projevuji velmi jasnd sviij stres v situacich
odlouceni anebo ve strach nahanégjicich situacich, které aktivuji jejich potfebu vztahové
vazby. Velmi hlasit¢ a brzy plaCou, volaji, protestuji, navenek jsou celkem viditelné
vystresované. Uz pfi nejmensim odlouceni reaguji prudce strachem a hlasitym placem tak,
ze je pro jejich matky velmi tézké, uz jen jit do vedlej$i mistnosti, anebo na toaletu. I déti
S bezpecnou vztahovou vazbou velmi hlasité a ztetelné¢ placou, takze ve fazi odlouceni je
nemozné od sebe tyto déti rozliSit. Rozhodujici rozdil mezi témito dvéma typy vztahové
vazby zustava v reakci ditéte, kdyz se matka vrati a dité¢ utéSuje. Dité s jistou vztahovou
vazbou se celkem rychle uklidni a nechava se uz po nékolika minutach postavit na zem.
Dité s tzkostné¢ vyhybavou vztahovou vazbou se naptiklad pevné pfidrzuje svymi
ruc¢ickami a zdroven se noziCkami odtlacuje od matky. Takto vlastné projevuje potiebu
vztahové vazby a touhu po blizkosti, zatimco kopanim nozickami vyjadiuje svoji
vyhybavou vztahovou vazbu.

Tito 1idé v détstvi zazivali chovani ze strany matky, které bylo désivé nebo
nepiedvidatelné. Za nésledek mélo neschopnost ditéte vyvinout jednotné chovani (Cassidy,
2001). Lépe feceno, zatimco dité se zapletenym typem vztahové vazby se k rodi¢im mohlo
ptiblizit diky své nadmérné emotivité, dit¢ s vyhybavym typem vztahové vazby se
rozhodlo spoléhat jen na sebe. Tito jedinci touzili po kontaktu s rodi¢em, ale nebylo mozné
se k nému dostat. Divodem bylo zastrasujici chovani rodice, které v nich vzbuzovalo dvé
protikladné tendence: utéci k rodiCi jako ke zdroji bezpeci a jistoty a zaroven od n¢j
uniknout, protoze je pro né¢ také zdrojem strachu. Tento typ vztahové vazby v hojné mite
vyskytuje u déti zneuzivanych a tyranych. Tuto dvojnou paradoxni situaci se naucili feSit
»zamrzlym® dezorganizovanym chovani, které ma casto obraz disociace (Wallin, 2007).

Rodice uzkostn& vyhybaveé navazanych déti zpravidla i sami se svymi rodici zazili,
ze na jejich signdly rodi¢e n€kdy reagovali pozitivnim chovanim, zprostfedkujicim
ochranu a bezpeci, n€kdy vsak rodice jejich ptani odmitali. Rozhodujici je, Ze nikdy presné
neveédéli, kdy a jakym zplisobem budou jejich rodice reagovat. Bylo pro né tedy
neptedvidatelné, kdy jejich rodic¢e zasahnou ochranné, a kdy budou na jejich pfani reagovat
odmitave (Brisch, 2011).
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3.3.4 Uzkostné zapleteny typ vztahové vazby

Oproti matkam jedinct s vyhybavym typem vztahové vazby, matky této skupiny
osob vice reagovaly na podnéty svych déti. Casto nekompaktng, spise podle svého naladéni
a nikoliv podle aktualni potieby ditéte. Déti se diky tomu naucily, ze jediny zptsob jak
ziskat matcinu pozornost je, si ji aktivné vyzadovat prostfednictvim nadmérné emocni
reakce vyjadiené ambivalentnim chovanim a bezmocnosti (Wallin, 2007).

Dalsim typickym rysem pro tyto rodiny je nadmérna emocionalni angazovanost a
vzajemné propletené hranice. Protoze rodice téchto déti maji sami obavu z opusténosti a
bezmocnosti, kterou si s sebou nesou ze svého détstvi. Tato propletenost ma za dusledek,
Ze tito jedinci maji oslabené vnimani vlastni identity (Jellema , 2002).

3.4 Vyzkum vztahové vazby

Prostfednictvim psychologického vyzkumu (Hazan & Shaver, 1979) bylo zjisténo,
ze lidé maji tendence uplatitovat své zakladni vztahové zkuSenosti 1 ve vztazich s blizkymi
lidmi. V dospélosti diky vnitinim pracovnim modeltim, které byly vytvofeny v komunikaci
S pecujici osobou v détstvi, a které pretrvavaji do dospélého véku (Vondrackova, 2013).

V soucasné dobé se casto pro vyzkumné ucely vyuziva klasifikace, navrzena
Bartholomewovou & Horowitzovou (1991) pro dospélé viz. nasledujici tabulka.

Tab. 3: Model vztahové vazby navrzeny Bartholomew&Horowitz dle Vondra¢kové a Vybirala
(2013)

Model self

(zavislost)

Pozitivni Negativni

(nizka) (vysoka)

Pozitivni ]
(nizka) JISTY TYP

UZKOSTNE ZAPLETENY TYP
(secure type)

Model druhych| anxious—preoccupied type
ode S Komfortni s mezilidskou blizkosti ( P P ype)

(vyhybavost) . Soustfedény vyhradn¢ na mezilidské
a autonomil

\vztahy
VYHYBAVY TYP
Negativni |(dismissive-avoidant type) UZKOSTNE VYHYBAVY TYP
(vysokd) [Vyhybajici se blizkosti, potieba byt za|(fearful-avoidant type)
kazdou cenu nezavisly IVyhybajici se blizkosti a obecné lidem

Clovek s jistym typem vztahové vazby si podle této klasifikace uvédomuje vlastni
hodnotu. Ma viiéi sobé pozitivni vztah a zadrovenn ma 1 pozitivni vztah vi¢i druhym lidem,

od kterych také ocekava prijeti a vstiicnost. Uzkostng zapleteny typ vztahové vazby se
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piekryva s typem uzkostné zapletenym a kombinuje v sob¢ pozitivni hodnoceni druhych
lidi a zaroven negativni hodnoceni sama sebe. To vede k tomu, ze se ¢lovek snazi pfijmout
sebe sama skrze pfijeti druhymi lidmi. Lidé s izkostné vyhybavym typem vztahové vazby
vnimaji sami sebe negativné a zaroven i ofekavaji, ze druzi lidé jsou nedivéryhodni a
odmitajici. Touzi po vztazich s druhymi lidmi, ale zaroven se jim ze strachu ze zranéni
vyhybaji. Posledni typ vztahové vazby - vyhybavy typ se prekryva s typem jisté vazby, a je
popisovan u lidi, ktefi maji k sobé¢ dobry vztah, zaroven vsak druh¢ lidi vnimaji negativné.
Sami sebe pak chrani tim, Ze se vyhybaji blizkym vztahim, ¢imz si udrzuji pocit

nezranitelnosti a nezéavislosti (Vondrackova, Vybiral, 2013).

3.5 Vztahova vazba v adiktologii

Bowlby (1988) poukazuje na negativni vztah mezi nejistym typem vztahové vazby
a duSevnim zdravim jedince, coz potvrzuji 1 vyzkumy. Ty uvadi, Ze mezi psychiatrickymi
klienty najdeme vétSi pocet osob s nejistou vztahovou vazbou oproti zdravé populaci
(Fonagy et al., 1996), a ze klienti s nejistym typem vztahové vazby vykazuji vice

psychickych problémil (Cyranowski et al., 2002).

Vondrackova (2013, str. 64) uvadi, ze ,,vysledky studii zameérenych na typ vztahové
vazby u 0sob se zavislostnim chovinim dokladaji, Ze toto chovadni je vyrazné castéji
spojeno s nejistym typem vztahové vazby a naopak, zZe jisty typ vztahové vazby pusobi jako
preventivni faktor proti jeho vzniku a rozvoji. Odbornici aplikujici teorii vztahové vazby
na problematiku zdvislostniho chovani se shoduji na skutecnosti, Ze samotné zavislostni
chovani miize mit funkci nahradni vztahové vazby. Osoby vykazujici zavislostni chovani,
nejsou podle nich, diky nejisté vztahové vazbé, schopny navdzat a udrzet jisté vztahové
vazby, které by jim poskytovaly zakladni zdroj pocitu bezpeci. Psychoaktivni latka nebo
urcita forma zavislostniho chovani proto mohou prebirat funkci zdkladniho objektu
vztahové vazby a dodavat jejimu uzivateli pocit bezpeci, ktery umoZnuje kompenzaci

neprijemnych pocitii pramenicich z nejistych vztahu ¢i jinych stresovych podnétii.

Lze tedy fici, ze lidé s nejistou vztahovou vazbou jsou nachylngjsi ke vzniku a
rozvoji zéavislostniho chovani, protoze vytvaii méné uspokojivé mezilidské vztahy, o které
se mohou Vv piipadé stresu opfit, a zarovenn jim chybi adaptivni schopnost regulace
vlastnich emoci (De Rick et al., 2009).

3.6 Vyzkum vztahové vazby v adiktologii

Vysledky studii (napiiklad Schimmenti et al., 2012; Shin & Kim, 2011)
zaméfenych na typ vztahové vazby u osob se zavislostnim chovéani dokladaji, ze toto

chovani je vyrazné Castéji spojeno s nejistym typem vztahové vazby a naopak, Ze jisty typ
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vztahové vazby pusobi jako preventivni faktor proti jeho vzniku a rozvoji.

Odbornici aplikujici teorii vztahové vazby na problematiku zavislostniho chovani
(naptiklad Flores, 2001; Potter—Efron, 2006) se shoduji na skutecnosti, ze samotné
zavislostni chovani muze mit funkci ndhradni vztahové vazby. Klienti, kteti vykazuji
zavislostni chovani, nejsou podle nich schopni navazat jisté vztahové vazby. Pti¢inu vidi
V jejich nejisté vztahové vazbé, ktera jim brani, aby ziskali zékladni zdroj pocitu bezpeci.
V tomto piipadé miize psychoaktivni latka suplovat funkci zdkladniho objektu vztahové

vazby, davat tak uzivateli pocit bezpeci.

Na tom, ze Uzkostn¢ vyhybavy a zapleteny typ byva castéj$i mezi osobami
S poruchami vyvolanymi uzivanim navykovych latek, které jsou aktualné v 1éCbé, se
shoduji vyzkumy provedené Doumasem a kol. (2006) a Schindlerem a kol. (2005).

Vztah mezi typem vztahové vazby a jednotlivymi typy psychoaktivnich latek
doposud sledoval Schindler a kol. (2009). Vysledky vypovidaly o tom, Ze uZivatelé
heroinu vykazovali predevS§im rysy Uzkostné vyhybavé vztahové vazby. U uZivatelt
marihuany pievazovala vyhybava a jistd vztahova vazba. Mezi uzivateli extaze

nepievazovala zadna z typt vztahovych vazeb.

Koukolik (2013) poukazuje na studii, kterou provedla Macdonaldova a kol. (2008).
Ta sledovala v rdmci SirSiho souboru 78 déti vystavenych in utero efektu kokainu.Ve véku
12 mésic déti absolvovaly SST Ainsworthové. Dvacet jedna procent vykazovalo
vyhybavou a/nebo tzkostné - zapletenou vazbu. Ve véku 8,5 let bylo u déti testovano, jak
snasi simulovanou zatéz traumatem. Déti s vyhybavou a uzkostné - zapletenou vztahovou
vazbou ji snasely podstatné htife nez déti s vazbou jistou.

Muzeme tedy poznamenat, ze vyzkum na typ vztahové vazby u zavislych na
pervitinu, jes$t€¢ nebyl doposud proveden. Na =zdkladé¢ téchto vyzkumi, mlZeme
predpokladat, Ze u uZivatell pervitinu, bude pfevladat nejisty typ vztahové vazby
(vyhybavy typ, uzkostn€ vyhybavy typ nebo uzkostné zapleteny typ).

22



PRAKTICKA CAST
4. Vyzkum vztahové vazby u osob se zavislosti na pervitinu

4.1. Cil vyzkumu

Cilem studie je zjistit, jaky typ vztahové vazby se Castéji vyskytuje u klienti
(se syndromem zavislosti na pervitinu a délkou 1é¢by 0 - 6 mésict) a jeho vztah k formam
aplikace pervitinu, ke zdravotnimu stavu, problémim v rodin¢ a pfitomnosti télesného,
emocniho ¢i sexudlniho zneuzivani v anamnéze. Studie by méla odpovédét na vyzkumné

otazky viz. nize.

Vyzkumné otazky:

1. Vyskytuje se Castéji u osob se zavislosti na pervitinu nejisty typ vztahové
vazby?
2. Vyskytuje se u osob zavislych na pervitinu, které udavaji nitrozilni zptisob

aplikace, ¢astéji nejisty typ vztahové vazby?

3. Vyskytuje se u osob zéavislych na pervitinu, které udavaji trvalé zdravotni

potize, Castéji nejisty typ vztahové vazby?

4. Vyskytuje se u osob se zavislosti na pervitinu, které udavaji, ze né¢kdo z rodiny
¢i ptibuzenstva mél problém, tykajici se piti alkoholu nebo uzivani drog anebo
n¢jaky psychiatricky problém, ¢astéji nejisty typ vztahové vazby?

5. Vyskytuje se u 0sob se zavislosti na pervitinu, které udavaji, Ze jim nékdo

télesné, emocné ¢i sexudlné ublizil, ¢astéji nejisty typ vztahové vazby?
4.2 Metody sbéru dat

Dotaznikové Setfeni bylo provedeno u klientd, ktefi byli v dobé studie v ustavni
nebo rezidenéni 16¢b& — PN Bohnice, PN Cerveném Dvote, PN Jilemnici a TK Magdaléné
V MniSku pod Brdy. Délka lécby se pohybovala vrozmezi 0 — 6 mésicii. U vSech
dotazovanych klienti byl diagnostikovan syndrom zévislosti na pervitinu. Sbér dat
probihal od tinora 2014 do ¢ervna 2014. Podminkou tcasti ve studii bylo, Ze respondenti

musi byt v Gstavni nebo reziden¢ni 1é€bé a jejich primérni drogou je pervitin.

Ke sbéru dat byly pouzity tyto dotazniky: Anamnesticky dotaznik (viz. Ptiloha €. 1)
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a dotaznik ECR-RS (viz. Ptiloha ¢. 2).

4.2.1 Anamnesticky dotaznik

Tento dotaznik byl vytvofen pro ucely vyzkumu vztahové vazby u osob se
zavislosti na pervitinu. Dotaznik celkem obsahoval 23 anamnestickych otazek, které se
tykaly raznych oblasti. Byl rozd€len do nékolika casti (konkrétné - zaméstnani,
drogy/alkohol, pravni postaveni, zdravotni stav, rodinnd anamnéza a psychicky stav). Tyto
¢asti pak obsahovaly dalsi otazky tykajici se daného tématu. V dotazniku nechybély otdzky
tykajici se pohlavi, véku, rodinného stavu, poctu déti, bydleni a dalsi.

4.2.2 Dotaznik ECR-RS

Skala ECR-RS Experience in Close Relationships (Fraley, Waller, Brennan, 2011)
demonstruje aplikaci psychometrické teorie odpovédi na polozku. Skalu tvoii dvé subskaly
po 18 polozkach - prvni pfedstavuje ,,vztahovou tzkostnost™ (attachment anxiety), druha
»vztahovou vyhybavost® (attachment avoidance). Polozky jsou hodnoceny
na sedmibodové stupnici Likertova typu (od 1 — rozhodné nesouhlasim, po 7 — rozhodn¢
souhlasim).

Dotaznik zjistuje vztahovou vazbu v blizkych vztazich s matkou, otcem,
partnerem/kou a kamaradem/kou. Vysledkem tohoto dotazniku jsou Ctyfi typy vztahové
vazby. Z téch je nasledné stanovena prumérna hodnota vztahové vazby, ktera se nazyva

obecna vztahova vazba.
4.3 Etika

Pied samotnou realizaci sbéru dat jsem pozadala Etickou komisi v PN Bohnice o
povoleni uskute¢néni dotaznikového Setfeni na pavilonech pro 1é€bu zavislosti.
V zatizenich v Cerveném Dvoie a Jilemnici jsem pozadala o souhlas vedouci lékaie téchto
zafizeni. V terapeutické komunité¢ v MniSku pod Brdy jsem rovnéz Zadala o povoleni
vedouciho TK. Ve vSech oslovenych zafizenich vySe zminovani s uskute¢nénim studie
souhlasili.

Dotazniky byly anonymni, pouze oc€islovany od jedné do ctyficetidvou. Kazdého
Z Ucastnikl jsem obeznamila se zaméry vyzkumu a vysvétlila mu, k ¢emu studie poslouzi.
Déle jsem je ubezpecila, ze bude zachovéna jejich stoprocentni anonymita. Kazdému
z respondentit byl predloZen informovany souhlas s G€asti ve studii (viz. Pfiloha ¢&. 3),
ktery vichni také podepsali. Ugast na studii byla zcela dobrovolna.
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4.4 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumu se zucastnilo 42 osob. U vSech respondentl byl diagnostikovan syndrom
zavislosti na pervitinu Vyzkum probihal v dobé¢, kdy byli vS§echny osoby aktualné v 1é¢bé a
to v rozmezi 0 — 6 mésici.

Vyzkumny vzorek byl tvofen muzi a zenami mezi 16 a 45 lety, ktefi jsou zavisli
na pervitinu. Polovina respondetii 22 (52 %, 12 muzi — 48 %, 10 zen — 59 %) je ve v€ku
25 — 34 let, nejmén¢ pak ve véku 15 - 17 let 1 Zzena — 2 % z celkového poctu respondentd.
Zastoupeni pohlavi bylo 25 muzi (60 %) a 17 Zen (40 %). Primérny v€k u muzi ¢inil 30,8
letau zen 27,2 let.

Otazka tykajici se rodinného stavu byla zodpovézena 28 (67 %) respondenty tak, ze
nikdy nebyli Zenati/ vdané (17 muzt — 68 %, 11 Zen — 65 %), 8 (19 %) respondenti uvedlo
ze jsou rozvedeni/ ¢ (5 muzi — 20 %, 3 Zeny — 18 %), 5 (12 %) respondentii odpovédélo
poprvé Zenaty/ vdana (3 muzi — 12 %, 2 zeny — 12 %) a 1 respondentka (6 %) uvedla, ze je
znovu vdana. Nikdo z respondentii na tuto otdzku neodpovédél, ze je vdovec/ vdova a
nikdo neuvedl, Ze je v odlouceni.

Polovina souboru byli bezdétni 24 (57 %, 14 muzi — 5 6 %, 10 Zen — 59 %), 8
(19 %) respondenti uvedlo, Ze ma jedno dité (6 muzi — 24 %, 2 zeny — 12 %) stejné tak 8
(19 %) respondentti odpovédelo, Zze ma 2 déti (5 muzi — 20 %, 3 zeny — 18 %) a pouze 2 (5
% z celkového souboru) respondentky uvedly, ze maji déti 4

V otazce tykajici se nejvyssiho dosazeného vzdélani, odpovidali respondenti takto.
Necela polovina respondentii 20 (48 %) dosahla SS vzdélani s maturitou (13 muzi — 52 %,
7 zen — 41 %), 10 (24 %) respondentii (6 muzi — 24 %, 4 zeny — 24 %)ma ZS, stejné tak 10
respondentti ma OU (5 muzd — 20 %, 5 Zen — 30 %) a nejméné respondentt 2 (5 %) uvedlo
VS vzdélani (1 muz — 4 %, 1 Zena — 6 %).

Ptehled vyzkumného souboru v tabulce €. 4 viz. niZe.
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Tab. €. 4: Vyzkumny soubor

Vyzkumny soubor

) ) Muzi Zeny Celkem
Kategorie Moznosti
Pocet % Pocet % Pocet %
poptve 3 12 % 2 12 % 5 12 %
zenaty/vdana
znovu
zenaty/vdana 0 0% ! 6% ! 2%
Rodinny vdovec/vdova 0 0% 0 0% 0 0%
stav v odlouceni 0 0% 0 0% 0 0%
rozvedeny/a 5 20 % 3 18 % 8 19 %
nikdy
Senaty/vdand 17 68 % 11 65 % 28 67 %
Celkem 25 100 % 17 100 % 42 100 %
78 6 24 % 4 24 % 10 24 %
SOouU 5 20 % 29 % 10 24 %
Vzdélani SS s maturitou 13 52 % 41 % 20 48 %
VS 1 4% 1 6 % 2 5%
Celkem 25 100 % 17 100 % 42 100 %
7adné 14 56 % 10 59 % 24 57 %
1 dité 24 % 2 12 % 8 19%
L 2 déti 20% 18 % 8 19%
Potetdeti I i 0% 0 0% 0 0%
4 déti 0% 12% 2 5%
Celkem 25 100 % 17 100 % 42 100 %
15-17 let 0 0% 1 6 % 1 2%
18-24 let 5 20% 4 24 % 9 21 %
Vék 25-34 let 12 48 % 10 59 % 22 52 %
35-45 let 8 32% 2 12 % 10 24 %
Celkem 25 100 % 17 100 % 42 100 %
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4.5 Vysledky

Vysledky tykajici se vztahové vazby, které byly ziskdny pomoci dotazniku ECR-
RS, spojuji popisnou a matematicko — analytickou ¢éast rozboru dat. Vysledky jsou
prezentovany v péti tabulkdch. Prvni tabulka udava pocet a procentuelni zastoupeni
jednotlivych typt vztahovych vazeb (jistd vztahova vazba, uzkostn¢ vyhybava vztahova
vazba, vyhybava vztahova vazba a zapletena vztahova vazba) u zen 1 muza. Dalsi oddily
tabulky tvoii rodinny stav, vzd€lani, pocet déti a vek.

Dalsi ctyti tabulky prezentuji data poctu a procentuelniho zastoupeni jednotlivych
typti vztahovych vazeb (jistd vztahova vazba, uzkostné¢ vyhybava vztahova vazba,
vyhybava vztahova vazba a zapletend vztahova vazba) a jejich vztah k formé aplikace
pervitinu nebo zdravotnim potizim nebo problému v rodiné anebo pfitomnosti télesného,
emocniho ¢i sexudlniho zneuzivani v anamnéze. Pii popisu vysledkii se soustfedim

na maximalni a minimalni procentuelni zastoupeni jednotlivych oddill a typl vazeb.
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4.5.1 Vztahova vazba a odpovéd’ na vyzkumnou otazku ¢. 1

Tabulka &. 5: Vztahova vazba

Vztahova vazba

Uzkostné ; )
. - Vyhybava -
. Jista vazba vyhybava Zapletena vazba | Celkem
Kategorie Moznosti vazba
vazba
Pocet % Pocet | % | Pocet % Pocet % Pocet %
muz 1 33% 15 | 65% 2 67 % 7 54 % 25 60 %
Pohlavi zena 2 67 % 8 35% 1 33% 6 46 % 17 40 %
Celkem 3 100% | 23 |100% | 3 100 % i3 100 % 42 100 %
poprvé
zenaty/vdan 1 33% 3 13 % 0 0% 1 8% 5 12 %
a
znovu
Zenaty/vdan 0 0% 1 4% 0 0% 0 0% 1 2%
a
N vdovec/vdov
Rodinny 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
stav a
v odlouceni 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
rozvedeny/a 0 0% 3 13 % 1 33% 4 31% 8 19 %
nikdy
zenaty/vdan 2 67 % 16 | 70% 2 67 % 8 62 % 28 67 %
a
Celkem 3 100% | 23 |100% | 3 100 % 13 100 % 42 100 %
A 1 33% 7 30 % 0 0% 2 15% 10 24 %
SOuU 0 0% 4 17 % 1 33% 5 38 % 10 24 %
SS
Vzdélani . s 2 67 % 11 | 48% 2 67 % 5 38 % 20 48 %
maturitou
VS 0 0% 1 4% 0 0% 1 8% 2 5%
Celkem 3 100% | 23 |100% | 3 100 % 13 100 % 42 100 %
zadné 3 100% | 13 | 57% 2 67 % 6 46 % 24 57 %
1 dité 0 0% 2 9% 1 33% 5 38 % 8 19 %
2 déti 0 0% 7 30 % 0 0% 1 8% 8 19%
Pocet déti .
3 déti 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
4 deti 0 0% 1 4% 0 0% 1 8% 2 5%
Celkem 3 100% | 23 |100% | 3 100 % 13 100 % 42 100 %
15-17 let 0 0% 1 4% 0 0% 0% 1 2%
18-24 let 1 33% 4 17 % 1 33% 3 23 % 9 21%
Vék 25-34 let 2 67 % 10 | 43% 2 67 % 8 62 % 22 52 %
35-45 let 0 0% 8 35% 0 0% 2 15% 10 24 %
Celkem 3 100% | 23 |100% | 3 100 % 13 100 % 42 100 %
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V prvni ¢asti tabulka popisuje souvislost mezi typem vztahové vazby a rodinnym
stavem. Osoby v rodinném stavu poprvé Zenaty/vdana, druh/druzka vykazovaly v 33 %
jistou vztahovou vazbu a v 0 % vyhybavou vztahovou vazbu. Lidé v rodinném stavu znovu
zenaty/vdana vykazovali ve 4 % uzkostné vyhybavou vztahovou vazbu a v 0 % zbylé typy
vztahové vazby. Osoby v rodinném stavu rozvedeny/a vykazovaly ve 33 % vyhybavy typ
vztahové vazby a vO0 % jisty typ vztahové vazby. Lidé v rodinném stavu nikdy
Zenaty/vdana vykazovali v 70 % uzkostné vyhybavy typ vztahové vazby a v 62 %
zapleteny typ vztahové vazby. V souétu u typu vztahové vazby to tedy znamena, Ze
3 osoby maji jisty typ vztahové vazby, 23 osob uzkostné¢ vyhybavy typ vztahové vazby,
3 osoby maji vyhybavy typ vztahové vazby a 13 osob zapleteny typ vztahové vazby.
Znamena to tedy, Ze pfevazuje uzkostn¢ vyhybavy typ vztahové vazby.

Ve druh¢ ¢asti tabulka popisuje souvislost mezi typem vztahové vazby a dosazenym
vzdélanim. Osoby se zakladnim vzdélanim vykazuji ve 33 % jisty typ vztahové vazby a v 0
% vyhybavy typ vztahové vazby. Lidé se vzdélanim SOU vykazuji v 38 % zapleteny typ
vztahové vazby a v 0 % jisty typ vztahové vazby. Osoby se stiedoSkolskym vzdélanim
s maturitou vykazuji v 67 % jisty a stejné tak vyhybavy typ vztahové vazby, v 38 %
zapleteny typ vztahové vazby. Lidé s vysokoskolskym vzdélanim vykazuji v 8 % zapleteny
typ vztahové vazby a 0 % u jistého i vyhybavého typu vztahové vazby. V souctu u typu
vztahové vazby to tedy znamend, ze 3 osoby maji jisty typ vztahové vazby, 23 osob
uzkostn¢ vyhybavy typ vztahové vazby, 3 osoby maji vyhybavy typ vztahové vazby a 13
osob zapleteny typ vztahové vazby. Znamena to tedy, zZe ptevazuje uzkostné vyhybavy typ

vztahové vazby.

Ve tieti casti tabulka popisuje souvislost mezi typem vztahové vazby a poctem déti.
Osoby nemajici zadné dité¢ vykazuji ve 100 % jisty typ vztahové vazby a ve 46 %
zapleteny typ vztahové vazby. Osoby majici jedno dité vykazuji v 38 % zapleteny typ
vztahové vazby a v 0 % jisty typ vztahové vazby. Lidé majici dvé déti vykazuji ve 30 %
uzkostné vyhybavy typ vztahové vazby a v 0 % jisty a vyhybavy typ vztahové vazby.
Osoby majici ¢tyfi déti vykazuji v 8 % zapleteny typ vztahové vazby a v 0 % jisty a
vyhybavy typ vztahové vazby. V souctu u typu vztahové vazby to tedy znamend, Ze 3
osoby maji jisty typ vztahové vazby, 23 osob Uzkostné¢ vyhybavy typ vztahové vazby, 3
osoby maji vyhybavy typ vztahové vazby a 13 osob zapleteny typ vztahové vazby.
Znamena to tedy, ze pievazuje zkostné vyhybavy typ vztahové vazby.

Ve c¢tvrté Casti tabulka popisuje souvislost mezi typem vztahové vazby a vékem.
Lidé ve v€ku 15 — 17 let vykazuji ve 4 % tzkostné¢ vyhybavy typ vztahové vazby a v 0 %
zbylé typy vztahové vazby. Osoby ve veéku 18 — 24 let vykazuji ve 33 % jisty a vyhybavy
typ vztahové vazby a v 17 % uzkostné vyhybavy typ vztahové vazby. Lidé ve véku 25 — 34
let vykazuji v 67 % jisty a vyhybavy typ vztahové vazby a ve 43 % tzkostné vyhybavy typ
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vztahové vazby. Osoby ve veéku 35 — 45 let vykazuji v 35 % Uzkostné vyhybavy typ
vztahové vazby a v 0 % jisty a vyhybavy typ vztahové vazby. V souctu u typu vztahové
vazby to tedy znamend, ze 3 osoby maji jisty typ vztahové vazby, 23 osob tzkostné
vyhybavy typ vztahové vazby, 3 osoby maji vyhybavy typ vztahové vazby a 13 osob
zapleteny typ vztahové vazby. Znamend to tedy, ze pfevazuje uzkostné¢ vyhybavy typ

vztahové vazby.

U vztahové vazby prevazoval u muzi i zen nejisty typ vztahové vazby. Bylo tomu
tak u 24 muzi a 15 Zen. Vyzkumu se ucastnilo 25 muzii a 17 zen. Pouze 1 muzi a 2 Zenam
vysel jisty typ vztahové vazby. Z vysledkii tedy vyplyva, Ze osoby se zavislosti na
pervitinu Castéji vykazuji nejisty typ vztahové vazby.

Odpovéd na vyzkumnou otazku €. 1 - Vyskytuje se u osob se zavislosti na pervitinu

Castéji nejisty typ vztahové vazby? Ano, vyskytuje.

4.5.2 Typ vztahové vazby ve vztahu k aplikaci pervitinu a odpovéd’ na vyzkumnou

otazku €. 2

Tab. ¢. 6: Typ vztahové vazby ve vztahu k aplikaci pervitinu

Typ vztahové vazby ve vztahu k aplikaci pervitinu

Jista vazba Uzkostné vyhybavi Vyhybava vazba | Zapletena vazba

vazba Celkem | Celkem

Forma aplikace Pocet %
Pocet % Pocet % Pocet % Pocet %

injekéné do Zily 1 33% 14 61 % 2 67 % 8 62 % 25 60 %
Osoby celkem 1 33% 14 61 % 2 67 % 8 62 % 25 60 %
koufeni 0 0% 1 4% 0 0% 0 0% 1 2%
Osoby celkem 0 0% 1 4 % 0 0% 0 0% 1 2%
neodpovédél/a 2 67 % 5 22 % 0 0% 3 23 % 10 24 %
Osoby celkem 2 67 % 5 22 % 0 0% 3 23 % 10 24 %
$fiupani 0 0% 3 13 % 1 33% 2 15 % 14 %
Osoby celkem 0 0% 3 13 % 1 33 % 2 15 % 14 %
Celkovy soudet 3 100 % 23 100 % 3 100 % 13 100 % 42 100 %

Na otazku tykajici se formy aplikace pervitinu odpoveédéli respondenti nasledovné.
Osoby aplikujici si pervitin do zily vykazovaly v 67 % vyhybavy typ vztahové vazby a
V33 % jisty typ vztahové vazby. Lidé koufici pervitin vykazovali ve 4 % tuzkostné
vyhybavy typ vztahové vazby a v ostatnich typech vztahové vazby vykazovali 0 %. Osoby
Snupajici pervitin vykazovaly v 33 % vyhybavy typ vztahové vazby a 0 % u jisté vazby.
Pro tuto otdzku jsem si stanovila, ze rizikova forma aplikace je aplikace injekéni do Zzily.
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Na danou otazku neodpovédélo 10 lidi, 67 % vykazovalo jisty typ vztahové vazby a 0 %
vyhybavy typ vztahové vazby. V souctu u typu vztahové vazby to tedy znamena, ze 1
osoba ma jisty typ vztahové vazby, 14 osob uzkostné¢ vyhybavy typ vztahové vazby, 2
osoby maji vyhybavy typ vztahové vazby a 8 osob zapleteny typ vztahové vazby. Znamena
to tedy, ze ptevazuje uzkostné¢ vyhybavy typ vztahové vazby.

Odpovéd’ na vyzkumnou otazku €. 2 - Vyskytuje se u osob zavislych na pervitinu,
které¢ udavaji nitrozilni zptisob aplikace, Castéji nejisty typ vztahové vazby? Ano,

vyskytuje.

4.5.3 Typ vztahové vazby ve vztahu k trvalym zdravotnim potiZim a odpovéd’ na
vyzkumnou otazku ¢. 3

Tab. ¢. 7: Typ vztahové vazby ve vztahu K trvalym zdravotnim potizim

Typ vazby ve vztahu k trvalym zdravotnim potiZim
Uzkostné i a i
., hy k Vyhybava Zapletena
Zdravotni Jista vazba vy ybava vazba vazba Celkem Celkem
potize e Pocet %
Podet| % Pocet % Pocet % Pocet %
Ne 2 67 % 14 61 % 3 100 % 9 69 % 28 67 %
Osoby celkem | 2 67 % 14 61 % 3 100 % 9 69 % 28 67 %
Ano 1 33% 9 39 % 0 0% 4 31 % 14 33%
Osoby celkem | 1 33 % 9 39 % 0 0% 4 31 % 14 33 %
Celkovy
¢ Votvy 3 |100%| 23 [100%| 3 |100%| 13 |100%| 42 100 %
soude

Na otazku: ,,Mate néjaké trvalé zdravotni potize (chronickou nemoc), které vam
komplikuji zivot? odpovédélo 28 (67 %) respondentti zaporné a 14 (33 %) respondentli
zvolilo kladnou odpoveéd’. NejCastéji se vyskytujicim typem vztahové vazby byl u zdporné
odpovédi uzkostné vyhybavy typ vztahové vazby a to v celkovém poctu 14 (61 %) osob,
naopak nejméné tuto moznost volily osoby 2 (67 %) s jistym typem vztahové vazby.
Nejcastéji se vyskytujicim typem vztahové vazby byl u kladné odpovédi uzkostné
vyhybavy typ vztahové vazby a to v celkovém poctu 9 (69 %) osob, naopak tuto moZnost
nevolila zadna osoba s vyhybavym typem vztahové vazby. V souctu typi vztahové vazby
to znamena, ze zapornou odpoveéd’ s nejistym typem vztahové vazby volilo 26 osob oproti
2 osobam s jistym typem vztahové vazby. Kladnou odpovéd’ s nejistym typem vztahové
vazby volilo 13 osob oproti 1 0sob¢ s jistym typem vztahové vazby.

Odpovéd’ na vyzkumnou otédzku €. 3 - Vyskytuje se u osob zavislych na pervitinu,
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které udavaji trvalé zdravotni potize, ¢astéji nejisty typ vztahové vazby? Ano, vyskytuje.

4.5.4 Typ vztahové vazby ve vztahu k problému v rodiné a odpovéd’ na otazku ¢. 4

Tab. ¢. 8: Typ vztahové vazby ve vztahu k problému v rodiné

Typ vazby ve vztahu k problému v rodiné
Uzkostné
Jists vazh hobavé Vyhybava Zapletena
Problémy [R2) VR vyhybava vazba vazba Celkem | Celkem
V rodiné vazba Pocet %
Pocet % Pocet % Pocet % Pocet %
Ne 0 0% 9 39 % 1 33% 3 23 % 13 31 %
Osoby celkem 0 0% 9 39 % 1 33 % 3 23 % 13 31 %
Ano 3 100 % 14 61 % 2 67 % 10 77 % 29 69 %
Osoby celkem 3 100% | 14 61 % 2 67 % 10 77 % 29 69 %
Celkovy
¢ f’tvy 3 |100%| 23 [100%| 3 |1009%| 13 |100%| 42 | 100%
souce

Na otazku: ,,Mé&l nékdo z vasi rodiny &i piibuzenstva problém, tykajici se piti
alkoholu nebo uzivani drog nebo né&jaky psychiatricky problém?* odpovédélo 13 (31 %)
respondentll zaporné€ a 29 (69 %) respondentl zvolilo kladnou odpovéd’. NejcCastéji se
vyskytujicim typem vztahové vazby byl u zaporné odpovédi uzkostné vyhybavy typ
vztahové vazby a to v celkovém poctu 9 (39 %) osob, naopak tuto moznost nevolila Zadna
S jistym typem vztahové vazby. NejCastéji se vyskytujicim typem vztahové vazby byl
u kladné odpovédi byl uzkostné vyhybavy typ vztahové vazby a to v celkovém poctu 14
(61 %) osob, naopak nejmén¢ tuto moznost volily 2 osoby s vyhybavym typem vztahové
vazby. V souctu typt vztahové vazby to znamena, Ze zapornou odpoveéd’ s nejistym typem
vztahové vazby volilo 13 osob oproti zadné osobé s jistym typem vztahové vazby. Kladnou
odpovéd’ s nejistym typem vztahové vazby volilo 26 osob oproti 3 osobam s jistym typem
vztahové vazby.

Odpovéd na vyzkumnou otazku ¢. 4 - Vyskytuje se u osob se zavislosti
na pervitinu, které¢ udavaji, ze nékdo z rodiny ¢i ptibuzenstva mél problém, tykajici se piti
alkoholu nebo uzZivani drog anebo né&jaky psychiatricky problém, castéji nejisty typ
vztahové vazby? Ano, vyskytuje.
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4.5.5 Typ vztahové vazby ve vztahu k ubliZeni v anamnéze a odpovéd’ na vyzkumnou

otazku ¢. 5

Tab. ¢. 9: Typ vztahové vazby ve vztahu K télesnému, emo¢nimu ¢i sexualnimu ubliZeni

V anamnéze.

Typ vztahové vazby ve vztahu k télesnému, emo¢nimu ¢i sexudlnimu ubliZeni v anamnéze
Uzkostné . ]
Jists b hvbavi Vyhybava Zapletena
Ublizen ista vazba vyhybava vazba vazba Celkem | Celkem
izeni
vazba Pocet %
Pocet % Pocet % Pocet % Pocet %
Ne 0 0% 39 % 0 0% 2 15 % 11 26 %
Osoby celkem 0 0% 39 % 0 0% 15 % 11 26 %
Ano 3 100% | 14 61 % 3 100% | 11 85 % 31 74 %
Osoby celkem 3 100% | 14 61 % 3 100% | 11 85 % 31 74 %
Celkovy
¢ f’tvy 3 |100%| 23 [100%| 3 |1009%| 13 |100%| 42 | 100%
souce

Na otazku: ,,Ublizil vam nékdo télesn€, emocné ¢i sexualn€?* odpovédelo 11
(26 %) respondenti zaporné a 31 (74 %) respondentt zvolilo kladnou odpovéd’. Nejcastéji
se vyskytujicim typem vztahové vazby byl u zaporné odpovédi uzkostné vyhybavy typ
vztahové vazby a to v celkovém poctu 9 (39 %) osob, naopak tuto moznost nevolila Zadna
osoba sjistym a vyhybavym typem vztahové vazby. Nejéastéji se vyskytujicim typem
vztahové vazby byl u kladné odpovédi byl tzkostné vyhybavy typ vztahové vazby a to
Vv celkovém poctu 14 (61 %) osob, naopak nejméné tuto moznost volily shodné 3 (100 %)
osoby sjistym a vyhybavym typem vztahové vazby. V soudtu typi vztahové vazby to
znamena, ze zapornou odpoveéd’ s nejistym typem vztahové vazby volilo 11 osob oproti
zadné osob¢ s jistym typem vztahové vazby. Kladnou odpovéd’ s nejistym typem vztahové
vazby volilo 28 osob oproti 3 osobam s jistym typem vztahové vazby.

Odpovéd’ na vyzkumnou otazku ¢. 5 - Vyskytuje se u osob se zavislosti na

pervitinu, které udavaji, ze jim n€kdo télesn¢, emocné ¢i sexudlné ubliZil, Castéji nejisty

typ vztahové vazby? Ano, vyskytuje.
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5. Diskuse a zavér

Vyzkumnym cilem bylo zjistit, jaky typ vztahové vazby se castéji vyskytuje
U klientii (se syndromem zavislosti na pervitinu a délkou 1écby 0 - 6 mésict) a jeho vztah
k formam aplikace pervitinu, ke zdravotnimu stavu, problémim v rodin€ a ptitomnosti
télesného, emoc¢niho ¢i sexualniho zneuzivani v anamnéze. V souvislosti s timto cilem bylo
stanoveno pét vyzkumnych otazek, na které¢ se podatilo ve vSech piipadech odpovédéet
kladné. Miizeme tedy fici, ze se podafilo stanovenych cilti dosahnout. Dale bych pak v této
kapitole vysledky vice rozvedla a doplnila.

V piipadé vyzkumné otdzky €. 1 se potvrdilo, Ze osoby se zavislosti na pervitinu
Castéji vykazuji nejisty typ vztahové vazby. Tyto vysledky koreluji s daji
od Schimmentiho a kol. (2012) a Shin & Kim (2011), zminénymi v teoretické ¢asti, podle
kterych je zavislostni chovéani vyrazné castéji spojeno s nejistym typem vztahové vazby a
naopak, ze jisty typ vztahové vazby plsobi jako preventivni faktor proti jeho vzniku a
rozvojl.

Dale pak vysledky koreluji s udaji ze studie provedené Doumasem a kol. (2006) a
Schindlerem a kol. (2005), podle kterych byva castéjsi mezi osobami s poruchami
vyvolanymi uzivanim navykovych latek, které jsou aktualné v 1€¢bé, uzkostné vyhybavy a
zapleteny typ vztahové vazby.

Vysledky vzajemné souviseji 1 s Gdaji z vyzkumi, které provedli Flores (2001) a
Potter—Efron (2006). Ty se shoduji na skute¢nosti, Ze samotné zavislostni chovani mize
mit funkci nahradni vztahové vazby. Klienti, ktefi vykazuji zavislostni chovani, nejsou
podle nich schopni navézat jisté vztahové vazby. PfiCinu vidi v jejich nejisté vztahové
vazbé, kterd jim brani, aby ziskali zédkladni zdroj pocitu bezpeci. V tomto piipadé muize
psychoaktivni latka suplovat funkci zdkladniho objektu vztahové vazby, davat tak uzivateli
pocit bezpeci.

Vysledky bohuzel nemiiZeme porovnat s daji studie provedené Schindlerem a kol.
(2009), ktery zkoumal typ vztahové vazby u jednotlivych typi psychoaktivnich latek.
Jednalo se o uZivatele heroinu, marihuany a extdze. Chybél tedy mezi nimi zéstupce
psychomotorickych stimulancii.

V piipadé vyzkumné otazky €. 2 se potvrdilo, Ze osoby se zavislosti na pervitinu,
které udavaji nitrozilni zpiisob aplikace, Castéji vykazuji nejisty typ vztahové vazby.
Bohuzel tyto vysledky nelze porovnat s udaji z jinych studii, jelikoZ nebyly v literatufe
doposud zkoumané.
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V piipadé vyzkumné otazky ¢. 3 se potvrdilo, Ze osoby se zavislosti na pervitinu,
které udavaji trvalé zdravotni potize, Castéji vykazuji nejisty typ vztahové vazby. Bohuzel
tyto vysledky nelze porovnat s udaji z jinych studii, jelikoz nebyly v literatufe doposud
zkoumané.

V piipadé vyzkumné otazky €. 4 se potvrdilo, Ze osoby se zavislosti na pervitinu,
které udavaji, Ze nékdo z rodiny ¢i piibuzenstva mél problém, tykajici se piti alkoholu nebo
uzivani drog a nebo néjaky psychiatricky problém, Castéji vykazuji nejisty typ vztahové
vazby. Bohuzel tyto vysledky nelze porovnat Sudaji zjinych studii, jelikoz nebyly
Vv literatuie doposud zkoumané. K této otdzce bych si dovolila mySlenku, ze by mohla
existovat spojitost s ptenosem vztahové vazby z rodice na dité, ale i pfenos zavislostniho
chovani z rodi¢e na dité (bio-psycho-socialni model zavislosti).

V ptipad¢ vyzkumné otazky €. 5 se potvrdilo, Ze osoby se zavislosti na pervitinu,
které udavaji, ze jim nékdo télesné, emocné ¢i sexudlné ublizil, Castéji vykazuji nejisty typ
vztahové vazby. U této otazky, bych do budoucna specifikovala pouze jeden typ ubliZeni,
napiiklad sexudlni ubliZeni. Pak by bylo mozné porovndvat vysledky s daji z jinych
studii.

Na zaklad¢ vyse zminénych vysledkii 1ze sledovat spojitost mezi typem vztahové

vazby respondentl a zavislostnim chovanim klientt.

Déle bych chtéla zvazit faktory, které mohly ovlivnit vysledky vyzkumu a jeho
reliabilitu. VVzhledem k ¢asové naro¢nosti vypliiovani dotazniki, bylo respondenty tézké
presvédcit k jejich vyplnéni. Vyplnéni trvalo pfiblizn€ jednu hodinu. Vyzkum zahrnoval
pouze klienty zavislé na pervitinu, ktefi vSak v 1é¢bé byli spolu s klienty s jinymi typy
zéavislosti. To znamenalo, Ze dotazniky vypliiovali ve svém volném ¢ase, coz vzbuzovalo
vinu odporu. VSem klientim byly za vyplnéné dotazniky slibeny kladné body. Vzhledem
k této skutecnosti je mozné, ze klienti dotazniky rychle vyplnili a moc se nezamysleli nad
odpovédmi.

DalSim faktorem, ktery mohl ovlivnit vyslednd data, byly né&které Spatné
formulované otazky v anamnestickém dotazniku. Pro pfisté bych tedy volila kratsi jasnéji
formulované otazky. Bohuzel jsem se setkala s tim, Ze respondenti nerozuméli, na co se
jich ptam. Vzhledem k tomu, Ze momentalni psychicky stav nékterych respondentii, nebyl
zcela v potradku. Jak uvadi Minaiik (2008), mezi nezadouci UCinky pervitinu patii
napiiklad zrychlené mysleni, které casto souvisi 1 s poklesem kvality. Pro uZivatele
pervitinu je také typické, ze se béhem zavislosti neustdle pohybuji mezi dvéma pdly
(optimismem a depresivnimi stavy). Mizeme tedy predpokladat, ze oba tyto stavy mohou
ovlivilovat objektivitu vzpominek, které pak utvaii typ vztahové vazby k dané osobg.
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Dalsim faktorem, ktery mohl ovlivnit vysledna data, je neustaly pohyb klienti mezi
typy zafizeni. Vzhledem k tomu, Ze sbér dat probihal pét mésicti, mohlo se stat, ze néjaky
klient vypadl z 1écby napiiklad v TK a za né&jakou dobu nastoupil do PN. To by mohlo
znamenat, ze vyplnil dotaznik dvakrat. Této skutecnosti jsem se vSak snazila piredejit
upozornénim respondentl.

Nerada bych opomenula také pravdépodobnost, Ze nécktefi z dotazovanych
respondentll se mohli snazit zlepSit svlij sebeobraz. Vyplnily tak dotaznik spiSe podle svého
prani vztahové vazby nez skutecné reality. Napadd mé, Ze se tak tfeba mohli vyhnout 1
nepiijemnym myslenkam na své blizké.

DalSimi faktory, které mohly ovlivnit vysledky vyzkumu, byl maly soubor, pilotni
studie, a fakt, ze néktefi respondenti uvadéli v dotazniku ECR-RS, Ze nemaji naptiklad
matku, otce, partnera/ku nebo kamarada/ku.

Co se ty¢e mozného rozvedeni vyzkumu, urcité by stdlo za to vénovat pozornost
klientim, ktefi uz maji déti. Naptiklad s nimi psychoterapeuticky pracovat, edukovat je, ze
se typ vztahové vazby pienasi z rodiCe na dité. Vzhledem k tomu, Ze vétSina respondenti
vykazovala nejisty typ vztahové vazby, nejednalo by se jen o par klientd. Také bych ale
vénovala pozornost klientim, kteti jesté déti nemaji a to ve stejném duchu, akorat s tim

rozdilem, ze by se jednalo spise o ,,prevenci‘.

V neposledni tadé¢ bych zde rada zminila, dulezitost jist¢ navazaného
psychoterapeutického vztahu s klientem v procesu 1ééby. Protoze ten muze u klienta

poslouzit ke zméné nejisté¢ho typu vztahové vazby na jisty typ vztahové vazby (Kalina,
2013).
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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
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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.
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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 0 ni.

siln€ nesouhlasim 1 2 3 4 5 6 7  siln€ souhlasim
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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 Gcast v této vyzkumné studii mi nemusi pfinést zadné 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 Setieni.

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:

Apolinaiska 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.



