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Abstrakt

Ma bakalaiska prace je zaméfena na osoby zavislé na alkoholu pobyvajici
vV psychiatrické 1é¢ebné Cerveny Dviir. Cilem prace bylo zjistit nejéast&jsi piiciny
zavislosti na alkoholu u klientd v Cerveném Dvofe a dopad nadmérné konzumace
alkoholu na jejich osobni Zivot. Dale jak se o zafizeni Cerveny Dvir dozvédéli, jaky byl

divod souhlasu s 1é¢bou a co je motivovalo k 1é¢bé zavislosti.

Ve vyzkumu byla pouzita kvalitativni metoda. Data byla ziskana pomoci techniky
polostrukturovaného rozhovoru, pficemz vybérovy soubor tvotfilo 8 komunikacnich
partnert. Vybér byl zdmérny. Pro analyzu dat byla zvolena metoda zachycovani vzorct.
Hlavni vyzkumna otazka se zabyvala tim, zda si klienti v psychiatrické 1é¢ebné Cerveny
Dvir, uvédomuji negativni vliv alkoholu. Dil¢i vyzkumna otdzka méla odpovédét na to,
Vv jakych situacich si negativni vliv alkoholu uvédomili. Dale jaké byly u klientd hlavni

pficiny nadmérné konzumace alkoholu a jaka je jejich motivace k 16¢bé zavislosti.

Negativni vliv alkoholu si uvédomovali téméf vSichni dotazovani a to zejména
v souvislosti s rodinnymi problémy. NejcastéjSim nasledkem alkoholismu byl rozvod.
Negativni vliv zavislosti si uvédomovali také pii ztraté pratel ¢i zaméstnani. Nejcastéjsi
pfi¢inou zavislosti byla u téchto klientti neidentifikovatelna touha po zméné, kterou si
oni sami nedokazi vysvétlit. Pfitom hlavni motivaci k 1é¢bé je pro vice nez polovinu
dotazovanych ptani Zzit ,,spravné* jako pied zavislosti. Tito lidé chtéji dat zivotu smysl
ajsou pohanéni vidinou toho, Ze budou moci opét fungovat v ramci kazdodennich
ukont jako ostatni. Z vyzkumu také vyplynulo, Ze u vSech dotazovanych byl zavisly na

alkoholu jiz nékdo z jejich rodiny. Blizsi vysledky jsou uvedeny v praktické ¢asti prace.

Bakalafska prace by mohla byt piinosem jak pro laickou, tak odbornou vefejnost.
MiiZze motivovat i ty, ktefi jsou zavisli na alkoholu a boji se vyhledat pomoc. Praci lze
uplatnit i pfi vyuce ¢i pfi vytvareni programi pro lepsi informovanost a prevenci

v oblasti zavislosti na alkoholu.
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Abstract

My Bachelor's Thesis focuses on persons addicted to alcohol who are staying in
Cerveny Dviir Mental Hospital. The goal of the thesis was to find out the most frequent
causes of addiction to alcohol in the Cerveny Dvir clients and the impact of excessive
alcohol consumption on their private life. In addition, the thesis tries to find out how the
clients learned about Cerveny Dvir Mental Hospital, what the reason for the consent
with treatment was and what motivated the clients to undergo the treatment for
addiction.

The research was based on a qualitative method. The data were acquired using the
method of semi-structured interviews and the sample consisted of 8 communication
partners. The selection was intentional. For the data analysis, was used the method of
patterns collection. The main research question dealt with the issue whether the clients
in Cerveny Dvir Mental Hospital are aware of the negative effect of alcohol. A partial
research question was to find the answer to the question in which situations the clients
became aware of the negative effect of alcohol. In addition, what were the main causes
of excessive consumption of alcohol in the clients and what is their motivation to

undergo the treatment for addiction.

Nearly all respondents were aware of the negative effect of alcohol, specifically in
relation to their family troubles. The most common consequence of alcoholism was
divorce. The clients became aware of the negative influence of alcohol in the case of
loss of friends or job. The most frequently occurring cause of addiction in these clients
was an unidentifiable craving for a change, which they themselves are not able to
explain. At the same time, for more than a half of the respondents the main motivation
to undergo the treatment was their wish to live “properly” as they had lived before their
addiction developed. These people wish to find the sense of their lives and their vision
is that they will be able to function in everyday life as the others are. Another finding
resulting from the research was that in the case of all respondents somebody from
among their family members was addicted to alcohol as well. More specific results are

provided in the practical part of the thesis.



The Bachelor's Thesis could be beneficial for both non-specialists and specialists. It
could be motivating for people who are addicted to alcohol and are afraid of seeking
assistance. The thesis may be used for instructional purposes or for the creation of
programmes aimed at better awareness and prevention in the area of addiction to

alcohol.
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Uvod

Kazdy z nas se s alkoholem setkava jiz bézné a pievazna vétSina lidi bere jeho
ptilezitostné piti za samoziejmost. Clovék si lehce navykl pouzivat alkohol jako
prostfedek pro snizeni stresu a kK chvilkovému zapomnéni na problémy. Lidé, kteti ho
nevyhledavaji kazdy den ajsou schopni vypit malé mnozstvi, dokazi své piti udrzet
V mezich. Pro nékteré je naopak zivot bez alkoholu neptedstavitelny a potfebuji ho témért
kazdy den. Mnoho z nich si neuvédomuje, jaké neptijemné nasledky mize jeho nadmérna
konzumace mit a kam az muize Clovéka dovést. Je dulezité nebyt lhostejny k této

problematice a snazit se rozsifit povédomi o moznych nésledcich.

Téma zavislosti na alkoholu jsem si vybrala proto, Ze je velice aktualni. V Ceské
republice je alkohol legalni, béZné dostupny a jeho konzumace je tolerovana. Z tohoto
divodu si mnoho lidi v ném skryté nebezpeéi neuvédomuje, jelikoz ho zastinuje vice
diskutovana drogova problematika. Je jiz naprosto bézné jit si posedét s ptateli na par
sklenicek. Alkohol je dnes jiz spolecenskou normou. Jedna se o jakysi zvyk, kterym je
udavan spolecensky status. I reklamni primysl ma tendence piti alkoholu vykreslovat
jako nutnost, zvySujici spolecenskou prestiz. Pro déti je pripraveno détské Sampanské,
které mohou pit pii svateCnich prtilezitostech. Jsou tak jiz od Gtlého v€ku uceni, Ze je piti

alkoholu spolecenskou ,,nutnosti*.

Staci maly kricek a clovék miize alkohol uzivat vice, nez je pro jeho zdravi
a psychiku vhodné. Poté si jedinec nemusi uvédomovat, ze se mnozstvi alkoholu neustale
stupniuje a pauzy mezi pitim se zmensuji. Alkoholismus miva negativni dopad i na rodinu
zavislého. Ve svém okoli jsem se neSCetnékrat setkala stim, ze mi pratelé vyrustali
v prostiedi, kde byl jeden zrodi¢t zavisly na alkoholu. Zivot s alkoholikem je
komplikovany témét ve vSech fazich. Opily ¢lovek byva Casto agresivni a nevrly. KdyzZ je
naopak sttizlivy, snazi se ziskat svoji pravidelnou davku.

Rada bych se dozvédéla, jaké skutecnosti mohou dovést cloveka k nadmeérné

konzumaci alkoholu a co bylo tim impulsem, ktery spustil jejich nekontrolovatelnou

zéavislost. Chtéla bych 1épe proniknout do smysSleni zavislého Clovéka a zjistit, co



se muselo stat, aby piehodnotil zebti¢ek svych hodnot. Zaroven mé zajima, jak se takovy
¢lovek citi a i to zda doufa v “lepsi* zivot ¢i na néj rezignoval.

Cilem mé bakalaiské prace je zjistit jaké jsou nejCastéjsi pfiiny zavislosti
na alkoholu u klientl v psychiatrické 1é¢ebné Cerveny Dvir. Rada bych zjistila dopad
zévislosti na osobni zivot klientil a také jaké byly hlavni determinanty souhlasu s 1écbou
jejich zavislosti. Déle bych se chtéla vénovat tomu, jak se o této sluzbé dozveédeli.

V teoretické Casti bakalarské prace jsem poukézala na to, jak dokdze velké mnozstvi
alkoholu negativné ovlivnit zdravotni stav a zaroven pusobit i na psychiku. Vénuji se také
tomu, jak je t€¢zké vyrtstat v roding, kde je jeden z rodict zavisly na alkoholu. Pro dit¢ je
dulezité, aby zilo ve $tastné roding. Je obtizné vidét svého rodice, jak se méni pied ocima
a stava se z néj pouze loutka, kterd si mnohdy neuvédomuje, co dela. Takové dité miva
Casto problémy se zaclenénim se mezi vrstevniky ¢i s prospéchem ve $kole. Ve své praci
také popisuji primarni, sekundarni a terciarni prevenci. Spole¢né sni jsou uvedeny
I vybrané moznosti 1é€by pro osoby zavislé na alkoholu, kde se zaméfuji i na

psychiatrickou 1é¢ebnu Cerveny Dviir.

Pro praktickou ¢ast jsem zvolila kvalitativni metodu. Jednotliva data jsem ziskala
polostrukturovanym rozhovorem, jelikoz si myslim, ze je tento typ pro mij vyzkum
nejvhodnéjsi. Tato metoda mi umozni stanovit si pfedem jednotlivé okruhy otazek, které
mé pro vyzkum zajimaji a zaroven daji komunika¢nim partnerim dostatek prostoru

k vyjadfeni jejich pocitl a zkuSenosti.



1. Alkoholismus

Alkoholismus je nejcastéji chapan jako nadmérné ¢i pravidelné piti alkoholu, které je
spojené s nebezpecim ziskani rizikového chovéni. Tento sociadlné patologicky jev ma
nepiiznivy dopad nejen na jedince, ale i na jeho rodinu a celou spole¢nost. I pfesto je
alkohol spole¢nosti znaéné tolerovan (2).

Svétova zdravotnickd organizace definuje chronického alkoholika jako jedince,
u kterého se projevuje narusené chovani. To je charakterizovano opakovanou konzumaci
alkoholickych napojti, jejichz mnozstvi ptekracuje obvyklou davku odpovidajici
spoleCenskym zvykliim a naruSuje zdravi pijdki nebo jejich ekonomické ¢i socidlni

fungovani (37).

1.1 Zavislost

Zavislosti patfi mezi socialné patologické jevy, tzn. jevy, které jsou oznacovany
za skodlivé a pfimo ohrozujici spolecnost nebo konkrétniho jedince. Socialné
patologickym jevem je nazyvano vse, co je socidln¢€ nezdravé, nenormalni ¢i spolecensky
nezadouci (2).

Zavislost je jakasi posedlost jedince, kterd ho zbavi jeho vnitini svobody. Nejedna se
o jednorazovy akt, ale o dlouhodoby proces. Pokud se jedinec nebude snazit zavislost
prekonat, mize byt zbaven i své lidskosti. Zacatek zavislosti byva nenapadny. Mize jim
byt prvni skleni¢ka alkoholického napoje, pficemz jedinec budouci vznik zévislosti
nepiedpoklada. S ptibyvajicim ¢asem vsak ztraci moralni hodnoty a nedokaze spravné
vidét realitu (14).

Zavislost se rozd€luje na psychickou a fyzickou. Psychickd zavislost je typicka
touhou pozit latku opakované. Vznika naruSené chovéni a jedinec si mysli, Ze pokud

neuzije latku znovu, bude se citit izkostn¢ a podrazdéné. Oproti tomu fyzické zavislost je

wrwe
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objevi se abstinen¢ni syndrom. V ramci tohoto syndromu je neklidny a objevuji

se priznaky jako nadmeérné poceni, zvraceni Ci ties (36).

1.1.1 Priciny vzniku zavislosti

Na kazdého jedince pisobi fada faktorii, které se podileji na vzniku zavislosti.
Svobodova, Kvapilik se zamétfovali mimo jiné na genetické piedpoklady zavislosti
na alkoholu. Jedna se o jakési tradi¢ni pojeti. V jejich publikaci popisuji maly rozdil
v dédi¢nosti mezi pohlavimi. Pokud je otec alkoholik, existuje velka pravdépodobnost, Ze
se jeho syn muze stat také zavislym na alkoholu. U dcer je situace pouze z casti odli$na.
Dcery maji sklon trpét prevazné depresemi, které mohou ovsem také vést k nadmérnému
uzivani alkoholu. Vagnerova se rovnéz piiklani k nazoru, Ze zavislost je podminéna
dédi¢nymi dispozicemi z 25% az 50% (34),(36).

Svobodova, Kvapilik a Vagnerova se shoduji, Ze zavislost na alkoholu je nemoc,
pfi jejiz 1écbé je zapotiebi dozivotni abstinence. Tato skutecnost byla po dlouhou dobu
vnimana jako kli€ova. V poslednich letech je ale teorie podrobovana velké kritice
a podléha Castym diskuzim. Radimecky ve svém ¢lanku uvadi, Ze dle vyzkumd, jiz neni
na alkohol pohlizeno jako na zavislost, ale jako na naucené chovani, které se mohou
jedinci i odnaucit. Hlavni pfi¢inou zavislosti je dle novych studii pfevazné napodoba,
kterou jedinec pozoruje u svych blizkych, propojena s dostupnosti alkoholu
ve spole¢nosti. Biologicky vrozené dispozice jsou odsouvany do pozadi (34),(36),(39).

Mezi pii¢inami zavislosti jsou dulezité i socialni faktory. Jedinec se neustale
pohybuje Vv prostiedi plném lidi. Vyznamnou roli hraje rodina. Pokud je rodina funkéni,
vyskytuje se mala pravdépodobnost, ze bude mit jeji ¢len potiebu nadmérné uzivat
alkohol. Naopak v dysfunkéni rodiné ma jedinec k piti alkoholu vétsi sklony. V nékterych
rodinach je dokonce nadmérné piti alkoholu zcela bézné a zde mlize zacinat jiz zminéna
napodoba. Do socialnich faktor zaélenujeme i spole¢nost, ktera ptispiva k dostupnosti
alkoholu. V dnesni moderni spolecnosti je zcela bézné dat si ve spolecnosti alkoholicky
napoj. Velky vliv na nas ma také socialni skupina. Jedinec se necha svymi kamarady ¢i

znamymi snadno piesvédcit k nékolika sklenickam a to mnohdy jen z divodu zapadnuti
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do urcité party €i pro zabavu. Mezi dalsi ovlivitujici faktory mohou patfit napt. zdravotni

¢i psychické problémy, nizs§i vzdélani a nadmérny stres ze zaméstnani (36).

1.1.2 Znaky zavislosti

Silna touha uzivat latku (craving, baZeni)

O bazeni se hovoii V ptipadech, kdy jedinec neustale touzi pocitit ucinky latky,
kterou jiz diive vyzkousSel. Je tieba odliSovat bazeni télesné, které vznika pii odeznivani
ucinku navykové latky nebo bezprostiedné po ném a bazeni psychické, které mize byt
pouze obranou proti nepfijemnym duSevnim pocitim a objevuje se i po delsi abstinenci
(28).

V lidském téle mize dochdzet k urCitym zménam, jako je slabd pamét, zvySena
frekvence slinéni, zvySena aktivita potnich Zlaz, zvysena tepova frekvence apod. Nekteré
z téchto zmén odpovidaji staviim, které ptichazi ve stresu. Bazeni mize zhorSovat
I kognitivni funkce a zvySovat riziko recidivy (navratu). U nékterych jedinci zase
naopak mize vést k vétsi opatrnosti a vyhybani se nebezpecnym situacim (21).

Zhorsené sebeovladani

Jedinec zavisly na alkoholu si v disledku baZeni Spatné uvédomuje sam sebe.
NejrizikovejSim diivodem sniZzeného sebeovladani je nevhodné prostiedi a to takové,
ve kterém Casto dochazelo k uzivani navykové latky. Je dilezité, aby se zavisly jedinec
vyhybal nebezpecnym mistim a zménil svij Zivotni styl. Pokud je to nutné, mélo by dojit
i ke zmén¢ prace a pratel. Vhodny je i nacvik socialnich dovednosti, jako napf. schopnost

odmitnout nabizenou latku (19).

Somatické potize (odvykaci stav)
Diagnoza odvykaciho stavu je splnéna pokud doslo k vysazeni uzivané latky
nebo doslo k jejimu snizeni. S tim jsou spojeny pfiznaky, které jsou disledkem vysazeni

latky a nejsou Iépe vysvétlitelné jinou psychickou ¢i behavioralni poruchou. Lehce
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se projevi unava, ospalost, chvéni celého téla, bolest hlavy, nechutenstvi, poceni

a nervozita. Jedinec v tomto pfipadé touzi znovu se napit a zahnat nepiijemny stav (19).

Riist tolerance
Rust tolerance vznika tehdy, ma-li jedinec potiebu stale vétsi a vétsi davky navykové
latky K tomu, aby dosahl stejného stavu jako diive nebo v pfipad¢, kdy ma stejné

mnozstvi latky niz8i G¢inek nez diive (35).

Zanedbavani zajmu
U alkoholikii je mozné pozorovat zanedbavani potéSeni a zajmil ve prospéch uzivani
alkoholu. Nejen Ze obétuji velké mnozstvi asu k ziskani nebo uzivani latky, ale pro tyto

[ 24

Vv zebiicku hodnot (21).

Pokracovani v uzivani pres jasny diikkaz Skodlivych nasledki
Pro potvrzeni tohoto znaku je dulezité, aby byl pacient jiz seznamen se Skodlivymi
nasledky své zavislosti. Jestlize i pres tuto skutenost v uzivani latky pokracuje a jeho

touha po alkoholu je silngjsi nez hrozba 1ékait, jedna se o zavislého jedince (34).

1.2 Syndrom zavislosti na alkoholu

Nespor, Csémy popisuji syndrom zavislosti na alkoholu jako skupinu
fyziologickych, behavioralnich a kognitivnich jevi, v nichz ma alkohol u jedince vétsi
prednost, nez jednani, kterého si vazil vice. Poznavacim znakem je silna touha pfijimat
alkohol. Diagnéza syndromu zavislosti na alkoholu se definitivné stanovi v pfipadé,
ze béhem posledniho roku doslo alespon k nékolika jiz popsanym jevam. Mezi ty patii
nekteré ze znakl zavislosti. NeSpor se zabyva ve svych dilech témito znaky hloubéji.
Jedna se napf. o touhu pozit alkohol, neustale se zvySujici davky ¢i potize s kontrolou

piijimani alkoholu. Mize dochazet k zanedbavani z4ymt ve prospéch alkoholu a zvysi
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se ¢as traveny prijimanim latky ¢i zotavovanim se zjeho Uc¢inku. Jedinec pokracuje
Vv uzivani, i ptes dikaz skodlivych nésledkd, jako jsou depresivni stavy, poskozeni jater,
apod. Dalsim jevem je télesny odvykaci stav, ktery nastava tii dny po poslednim uziti

latky. Pietrvavaji problémy se spankem a pocity rozladénosti (19),(21).

1.3 Vliv alkoholu na organismus jedince

Pti nadmérné konzumaci alkoholu mize dojit ke zhorSeni zdravotniho Stavu a v téle
zavislého jedince propuka fada nemoci. Jedna se o onemocnéni somatickd ¢i nemoci

spojené s psychickym poskozenim (6).

1.3.1 Somaticka poSkozeni alkoholem

Do této kategorie muizeme zatfadit nemoci ob&hové soustavy, kterym alkohol
napomaha pii jejich vzniku. Svobodova, Kvapilik se se Skalou shoduji Vv nazoru,
Pacient si svou nemoc nemusi uvédomovat, jelikoz se u né& neobjevi zadné viditelné
obtize. Postupem ¢asu muize dojit az k selhani ob&hu (30),(34).

Mezi somaticka onemocnéni zpisobené alkoholem se fadi i nemoci travici soustavy.
Dle Ditéte jsou casté Zalude¢ni viedy, které mohou zpUsobit masivni krvaceni do
zazivaciho traktu. Také bylo prokazano, ze Se u pacientli zavislych na alkoholu objevily
Sestkrat Castéji divertikly jicnu (vychlipky sliznice), nez u ostatni populace. Svobodova,
Kvapilik uvadégji, Ze nejvice zndmou nemoci postihujici osoby zavislé na alkoholu je
jaterni cirh6za. Pravé v jatrech je alkohol odbouravan. Pokud ale dochazi k jeho
neustalému pfisunu, jatra jsou zatézovana. V tomto piipadé ¢ast jaternich bun¢k odumira,
je nahrazovana vazivem a vznika cirhoza, ktera je u alkoholikli nejcastéjsi ptic¢inou smrti

(6).(34).
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V oblasti dychaci soustavy alkoholici nadmérné trpi laryngitidami. Tato nachylnost
k infekcim se tyka predevSsim pradusek a plic. V fadé pfipadi dochéazi k poskozeni
nosohltanu. Z onemocnéni dychaci soustavy se nejcastéji objevuje tuberkuldza, ktera
postihuje az 20 % alkoholiku (6).

Nemén¢ dilezitym onemocnénim je nemoc kize. Pfi nadmérné konzumaci dochazi
k ubytku podkozni tukové tkané v obliCeji a naslednému zarudnuti ktize, o¢nich vicek
a piekrveni spojivek (16).

Je znamo, Ze alkohol pfispiva i ke Spatné funkci pohlavnich organi, pficemz dochazi
pohyblivosti spermii (34).

Poziti alkoholu se odrazi i v lidském mozku, v kterém dokaze napodobit G¢inky
jinych drog. Zpocatku zvySuje aktivitu v mozku podobné jako kokain a amfetamin
atim vyvolava pocity vzruSeni. Nasledné¢ mulzeme pozorovat potlaéeni uzkosti
a odstranéni zabran, stejné jako pii uziti valia ¢i podobné latky. Tim, ze jsou odstranény
zabrany a je podporovana chut' k dalSimu piti. V kone¢né fazi opojeni napodobuje

alkohol znecitlivujici u¢inky anestetik a tim porusi spojeni mezi mysli a télem (29).

1.3.2 Psychicka onemocnéni alkoholikii

Alkoholova intoxikace

Alkoholovou intoxikaci lze oznacit jako akutni stav, zplisobeny nadmérnym piijmem
alkoholu, pii kterém muze dojit az k poskozeni mozkovych bunék. Prosta alkoholova
intoxikace ma své misto v mezinarodni klasifikaci diagnoz. Zasadni vliv na jeji prubéh
mé predevSim vySka hladiny alkoholu v krvi, ale také dalsi faktory, které se tykaji
odolnosti organismu. Snasenlivost organismu S alkoholem je u kazdého individualni (41).

Dle raznych klinickych znakd lze rozdélit akutni alkoholovou intoxikaci do tii
stupniti, v zavislosti na pozitém mnozstvi alkoholu. Pavlovsky a Zvolsky ve svych
publikacich tyto stupné blize popisuji a shoduji se na jejich projevech. Prvnim stupném je
lehka opilost, ktera je typickd celkovou uvolnénosti a mensimi poruchami koordinace.

Tento stav nastadva s mnozstvim alkoholu v téle do 1,5 promile. Stfedné silnd forma
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intoxikace se pohybuje od 1,5 do 2,5 promile. Zahrnuje zadrhavani fec¢i a jedinec ma
problémy se spolecenskymi normami. Tézka intoxikace nad 2,5 promile se projevuje
tézkou dezorientaci, poruchou védomi a feci, nerovnovahou téla a v nekterych ptipadech
i ataxii (poruchou hybnosti projevujici se nesoumérnosti a Spatnou koordinaci pohybu).

Typické jsou i vypadky paméti, které se nazyvaji okénka (26),(38).

Alkoholové delirium (Delirium tremens)

Alkoholové delirium se vyskytuje u konzumentt, ktefi jsou zavisli na alkoholu vice
nez 10 let a museli své piti redukovat. Nejcastéji propuka v noci. Poc¢ate¢nimi ptiznaky
jsou tresy, zaskuby téla, poceni, pocity vyCerpani, poptipadé horecky. Tento stav trva
kolem 48 hodin a miiZe byt myln€ nazyvéan virdzou. Vét§ina nemocnych miva jesté pred
propuknutim velky epilepticky zachvat (27).

Pavlovsky uvadi, ze se alkoholové delirium mize projevit dvéma formami. Do mirné
formy lze zahrnout no¢ni miry, dezorientaci ¢i podrazdénost. T€zsi forma uz velkou
mérou naruSuje védomi, pfiCemz se jedinec nedokdZe orientovat v misté a Case a ma
halucinace. Casté jsou ohrozujici piedstavy, pii kterych se objevuji lezouci drobna zvitata
¢1 uvéznéni jedince v nebezpecné mistnosti plné ohné. Tyto predstavy maji za nasledek,
ze jedinec nékolik dni nespi, je unaven a nakonec usina vycCerpanim. Po probuzeni
si pamatuje pouze tutrzky ¢i trpi amnézii. Dle Hillboma dochazi u nékterych ptipadi
k trvalym kognitivnim porucham nebo k pokracovani epilepsie. Pii delSim nez
pétidennim trvani je vice neZ nutné pfistoupit k 1é€bé, ktera probihd na psychiatrickych

klinikach, kde se podavaji odpovidajici Iéky a je kontrolovana hydratace (11),(26).

Alkoholova demence

Jirdk, Koukolik se ve spojeni s alkoholovou demenci zabyvaji neptiznivym ucinkem
alkoholu na neurony, které jsou poSkozovany. Pozdé¢ji se ptidavaji ptiznaky poskozeni
jater. Na poc¢atku mohou stat cévni piihody ¢i delirium. Alkoholova demence vétSinou
vznika postupné a v pribéhu let dochazi k jejimu zhoreni. Dle Stefanka se s prohlubujici
zavislosti snizuje chapani, pamét a intelektové schopnosti. Protialkoholni 1écbou se da
docilit ustupu tohoto psychického onemocnéni. Zakladem by mél byt zdkaz piti alkoholu,

dodavani chybéjicich zivin a vitaminl a podavani nootropik (Iéky zlepSujici pamét).
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Pokud vSak dojde k zanedbani 1écby v koncovém stadiu, mlze dojit k porucham

osobnosti a neschopnosti si vytvotit ¢i udrzet socialni vztahy (14),(43).

Alkoholicka deprese

Alkohol a deprese jdou podle odbornikl ¢asto ruku v ruce. V tomto piipad¢ je nutné
prodélat 1é¢bu antidepresivy, jelikoz pii depresi je pravdépodobnéjsi moznost relapsu
(navratu onemocnéni) i rizika sebevrazd. Sebevrazdy u alkoholikti jsou az pétkrat ¢astéjsi
nez u ostatnich depresivnich pacientli. Je dulezité si uvédomit, ze depresivni poruchy
se rozvijeji pii pravidelném vypiti péti a vice napoji pii jedné piilezitosti. Naopak u lidi,

i ve srovnani s uplnymi abstinenty (29).

Alkoholova epilepsie

Odhaduje se, ze vyskyt epileptickych zachvati se mezi alkoholiky objevuje
az trojnasobné Castéji nez v bézné populaci. Riziko epilepsie mize zvySovat abstinen¢ni
syndrom, zmény v mozkové tkani ¢i jeji ubytek. VSechny tyto ptipady jsou dusledkem
nadmérného piti alkoholu. U né€kterych nemocnych jedinct se dokonce epilepsie objevuje
6 — 48 hodin poté, co skoncilo piti alkoholu (42).

1.4 Rozdéleni uzivatelu alkoholu

Skala a Svobodov4, Vodrazka se ve svych publikacich shoduji na rozdé¢leni
uzivatelt alkoholu do 4 zakladnich skupin. Abstinenti odmitaji napoje se sebemensim
mnoZzstvim alkoholu. Dokézi uhasit Zizenn jakoukoliv tekutinou, v které neni Zadny
alkohol. Abstinentem rozumime c¢loveka, ktery nepozil alkoholicky napoj v jakékoliv
form¢ a mnozstvi po dobu tii let. Konzumenti piji alkoholické napoje jen prilezitostné
ato predevsim pro jejich urcitou chut’, poptipadé chtéji touto tekutinou uhasit Zizen.

Nevyzaduji od alkoholu uc¢inek na nervovy systém. Pijaci nekonzumuji alkoholické
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napoje proto, aby uhasili zizen, ale zadaji si G€inky alkoholu v népoji. Chtéji pocitit stav,
pii kterém se citi dobte, tedy Vv euforii (nadSeni, tleva, odstranéni potizi, atd.). Zde zacina
cesta, aby se z nevinného pijaka vyvinul ¢lovék zavisly na alkoholu. Alkoholik je ¢lovek,
ktery pije alkohol denn¢ a bez piti si svlij Zivot nedokaze predstavit. Obecné mizeme fici,
ze je to ten, komu piti alkoholickych napoju zptisobuje socialni, zdravotni, rodinné nebo

spolecenské problémy (29),(33).

1.5 Vyvojova stadia alkoholismu

Nejcastéji se alkoholismus rozd€luje do vyvojovych stadii podle E. M. Jellinka.

Jedna se o Ctyfi stadia, ktera se projevuji specifickymi znaky (3).

Prvni stadium: inicialni, pocatec¢ni

Béhem tohoto stadia pozije pijak alkohol ptevazné ve spole¢nosti. Nelisi se navenek
svym pitim od okoli a spole¢enskych norem. Alkohol mu pfinasi pocity dobré nalady
aVvopojeni se dokaze vyrovnat se situacemi, které pro n¢ho byly piedtim nefeSitelné
nebo bolestné. Postupné vsak zacina zvySovat davky alkoholu potfebné k navozeni dobré

nalady a zkracuji se i prestavky mezi pitim (29).

Druhé stadium: prodromalni, varovné

V tomto stadiu dochazi u pijaka K opilosti Castéji. S davkou alkoholu se citi
sebevédomy a ve formé. Vyhledava dalsi ptilezitosti K piti. Postupné ptijima veEtsi a veétsi
davky alkoholu a to ho nuti pit rychleji nez jeho okoli. Za své piti se zacina stydét,
aproto je citlivy na jakoukoli zminku o alkoholu. Kdyz je ve spolecnosti, své piti

kontroluje a snazi se ho skryt. Toto stadium je jesté mozné fesit kontrolovanym pitim (3).

Treti stadium: krucialni, rozhodné
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V tomto pokrocilém stadiu snese pijak velké davky alkoholu a stava se zavislym.
Ztraci kontrolu nad alkoholem a je jim ovladan. Postupné mu splyva hladina alkoholu
v Krvi, kterou vnimal jako piijemnou, s hladinou pii které je ztetelné opily. Diky ¢astym
opilostem dochazi k nartistani problémi s okolim. Zac¢ina se projevovat alkoholocentrické
chovani, pti kterém se pijak snazi pit tajné a hleda si divody a vymluvy. Postupné
se u n¢j objevuji okénka, pii kterych si nepamatuje, co v opilosti délal. Také narista pocit

viny, ktery se snazi minimalizovat tim, Ze Se Casté piti snazi svést na své blizké (3).

Ctvrté stadium: terminalni, konec¢né

Jak uvadi Boucek, v tomto obdobi ma jedinec snizenou odolnost vuci alkoholu.
Nejcastgjsi pii¢inou je skutecnost, ze v druhém a tietim stadiu doslo K poskozeni jater
a nervového systému. Oproti vySe uvedené charakteristice mu k opilosti staci i polovi¢ni
davka alkoholu. | ptesto jeho piti trva 1 nékolik dni, pficemz zacina pit jiz od rana. Své
piti nema pod kontrolou. Svobodova, Kvapilik pro toto stadium uZzivaji termin ,,debakl —
bez alkoholu to nejde a salkoholem také ne. Casto se mohou dostavit piiznaky
alkoholovych psychoz (3),(34).
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2. Rodina zavislého jedince

2.1 Definice rodiny a jeji funkce

Rodina je nejstarsi lidskou spoleCenskou instituci. Jedna se o primarni jednotku
spolecnosti, kterd je pro kazdého ¢lovéka velice dilezitd. Rodina poskytuje pocit bezpeci
a dokaze mnohé naucit. Bohuzel zarovent miize v mnohém negativné ovlivnit. Na otazku,
co je to rodina, nam kazdy odpovi zcela jinak. Jinou definici nam sdé€li sociolog, jinou
ptredlozi pravnik nebo laik (35).

Dle Dunovského je obtizné rodinu definovat piesné, i presto definici piedlozil.
wRodinu je mozné chapat jako malou primdrni spolecenskou skupinu, kterd je zaloZena
na svazku muze a Zeny, na pokrevnim vztahu rodicu a déti ¢i vztahu jej substituujicim,
na spolecné domdacnosti, jejichz clenové plni spolecensky urcené a uzndvané role
vyplivajici ze souziti, a na souhrnu funkci, jez podminuji existenci tohoto spolecenstvi
a davaji mu viastni vyznam ve vztahu k jedinciim i k celé spolecnosti* (7, s. 91).

Dle Skaly plni rodina socidlni, emociondlni, ekonomickou, socializa¢ni, reprodukcni
a vychovnou funkci. Dale se jedna i o funkci kulturni a spiritualni. Jedinec se mize na
svou rodinu obratit, pokud pociti smutek ¢i osamé&lost. Poskytuje mu davéru, porozuméni
a Vv pfipad¢ potieby 1 finan¢ni prostiedky. Sobotkova uvadi, ze by méla byt funkcni
rodina oteviend novym myslenkdm, feSenim problémii a uznavat urcité hodnoty.
Komunikace by méla byt ozivena humornymi dialogy. Naproti tomu se setkavame
s rodinou dysfunk¢ni. Zde jednotlivci pfili§ nefeSi své problémy, ani neuspokojuji své

vlastni potfeby. Casto zde chybi pravidla a diivérna komunikace (28),(31).
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2.2 Alkoholik v rodiné

cey

V nékterych rodinach Zziji jednotlivci v neustalém napéti a nemusi se citit bezpecné.
To miize byt zapfic¢inéno i tim, ze se V této rodin€ vyskytuji problémy s alkoholem. At jiz
se jedna o0 otce, manzela, partnera ¢i dnes jiz bézné o zenskou ¢ast populace, rodina Zije
V neustalém stresu. Jedna se pievazné o strach z toho, v jakém stavu se zavisly jedinec
vrati domu (34).

I presto, ze osoba zavisla na alkoholu nemusi byt agresivni, je jeji rodina zavislosti
postizena. Velice bézné byva, ze Clenové rodiny problém zapiraji a snazi se jej nevidet.
Diive nebo pozdéji se vSak tomuto problému nelze vyhybat. Je dilezité snazit se
se zavislosti svého partnera vyrovnat a nevSimat si nevhodnych poznamek okoli. Neni
titeba partnerovu nemoc popirat a stydét se za ni. Okoli, které je rozumné, celou situaci
pochopi a bude se snazit napomahat. Pro¢ by si mél jedinec vymyslet 1zivé odpovédi,
doty¢ny problémy s alkoholem. Tim pravdépodobnéji mu piestane alkoholicky napoj
nabizet (34).

Brzy dochazi k tomu, Zze se manzelsky vztah stane jakymsi alkoholickym systémem.
Piti narusi stabilitu manzelstvi a dvojice jiz neni schopna vést rozhovor, ktery se netyka
zavislosti. Partnefi Se snazi o problému mluvit, at’ jiz v dobrém ¢i $patném a i kdyby
0 problému nemluvili, stale n&jakym zplisobem reaguji, napf. nemluvenim ¢i ignoraci.
Zalezi na kazdé dvojici, jak se se situaci vypotada a jak bude v rodiné komunikovat a to
I v piipadé, Ze se problém vyftesi a partner bude abstinovat (4).

Jedinec nemusi vnimat, ze svym chovanim ovliviiuje i déti, jejichz vyvoj je timto
jednanim naruSen. NejlepSim feSenim je déti do svych probléml nezatahovat, jelikoz
mohou mit vy¢itky svédomi, Ze za alkoholismus rodi¢e mohou ony samy. Kazdé dité
vnima opilého rodi¢e jinak. Dé&ti vidi, jak se jim matka nebo otec méni pfed o¢ima a jak
se z veselého a pratelského rodice stava zatrpkly a vztahovaény Clovek, ktery s nimi
nechce nebo nemize travit cas. Snadno se toto chovani muze odrazit v budoucnosti
ditéte, které¢ se miize az fanaticky stranit alkoholu nebo naopak miize zacit holdovat

alkoholu vice (4).
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Rodiny, ve kterych se vyskytuje zavisly jedinec, se projevuji typickymi reakcemi.
Jeji Clenové casto popiraji, ze by rodina trpéla néjakym problémem. Kdyz uz se jim
podaii si svlij problém uvédomit, ¢asto ho fesi svépomoci. Navenek popiraji pripadny
alkoholismus a nadale se snaZi udrzet zdani normalni rodiny. Pomalu dochazi k rozkladu
rodiny a védomé izolaci od spole¢nosti. Spolecenska izolace se vSak jevi jako neti¢inna,
a proto se rodina opét zapojuje do spolecnosti, ale bez pijaka. Tato situace je naprosto bez
vychodiska a tak se ostatni ¢lenové rodiny rozhodnou ziskat rady od jednotlivych osob
a instituci, které se potom snazi aplikovat a obnovit tak rovnovahu rodiny. V nejlepSim
ptipadé se na konci celého fetézce jedinec rozhodne svou situaci zménit a podstoupit
1écbu (29).

r o o

2.3 Cinitelé v rodiné sniZujici riziko zneuzivani alkoholu

V dnesni dob¢ je mnoho knih o vychové. At jiz se jedna o vychovu bez tresti,
Montér-sorryova vychovu pfirozeného rozvoje ¢i metodu cukr a bi¢. Rodina je bezesporu
jednim z nejvyznamnéjsich Cinitelt, ktefi snizuji riziko zneuzivani alkoholu. Zejména
Nespor a Sovinova ve své publikaci uvadéji, Zze nejvice by se mél uplatiovat viely vztah
a pfimétena kriticnost. To znamend, ze vychova ditéte by neméla byt pfili§ volna, ale ani
ne prehnang autoritativni. Dité¢ by mélo mit stanovena jasné pravidla chovani, pfiméfenou
péci a dohled. Mé&lo by byt respektovano a naroky na n¢j by mély byt pfimétené. Dité se
citi spokojené v rodin€, ktera mu poskytuje dostatecné bezpeci, ochranu, uspokojovani
zakladnich potieb a kde rodi¢e vytvareji prostor pro zajmy a zaliby vSech ¢lend. Zde je
také prostor k tomu, aby byli rodi¢e dobrym vzorem pro své déti. To se tyka i alkoholu,

tabaku a jinych drog (4).

2.4 Cinitelé v rodiné zvySujici riziko zneuzivani alkoholu

22



V piipadé€, Zze je rodina nefunkcni, muze se riziko uzivani alkoholu i zvySovat.
Rodice kladou na své déti piehnané naroky, jsou pfilis ptisni a potiebuji védét, kde jejich
dit¢€ travi volny cas. Na druhé strané¢ mlze byt naopak nedostatecny dohled a nedostatek
casu na dité. To muize byt deprivovano z nedostatecné citové vazby k rodi¢im. DalSim
diivodem zvySeného rizika mize byt manzelsky konflikt, ktery je dlouhodobé neteseny,
popiipadé¢ kdyz jeden zrodi¢h rodinu dlouhodobé zklame. Mezi manzely prestava
fungovat manzelsky svazek a muze se to odrazet na nedisledné vychové. V nékterych
rodinadch dochazi k podcenovani déti, a proto se déti snazi volit unikové feSeni, které
muze znamenat praveé alkohol ¢i navykové latky. Rodice by méli byt svému ditéti dobrym
vzorem. Jestlize dit¢ vidi své rodice, ktefi denn¢ konzumuji alkohol nebo koufi cigarety,
ptijde jim to samoziejmé normalni a v pozd¢jSim véku nevidi divod, pro¢ by to neméli
délat také. Na dité plsobi negativné i nezamé&stnanost rodict, stéhovani, vychova pouze

jednoho rodice, sexualni zneuzivani ditéte apod (4).
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3. Prevence alkoholové zavislosti

3.1 Terminologie a definice

Prevence zneuzivani alkoholu je velmi dilezitou oblasti v boji proti uzivani
alkoholu. Pojem prevence pochazi z latinského slova praevenire, které je definovano jako
pfedchazeni, vCasnou ochranu ¢i obranu. Toto slovo oznaCuje vSechny komplexni
¢innosti, jejichz cilem je snizovat vyskyt negativnich jevl ve spole¢nosti a zabrafiovat
jejich rozvoji (napt. nemoci, drogové zavislosti, zlo¢iny, atd.) (23).

Svétova zdravotnicka organizace definuje prevenci jako soubor intervenci s cilem
zamezit €i snizit vyskyt a Sifeni Skodlivosti ucinkd uzivani alkoholu a nealkoholovych

drog (16).

3.2 Primarni prevence

Dle Kaliny zahrnuje primarni prevence veSkeré aktivity realizované s cilem ptede;jit
problémiim spojenych s uzivanim navykovych latek, pfipadné oddalit prvni kontakt
s drogou. Cilovou skupinou je populace, jeZz navykové latky neuziva. Primarni prevence
by se méla vyhnout dv€éma zasadnim chybdm. Prvni z nich je odstraSovani formou
zdlraziiovani negativnich informaci. Druhou chybou je odsuzovani ohrozenych
a postizenych osob, zdiraziovanim jejich slabosti a poruch (15).

Specifickou priméarni prevenci rozumime takové aktivity, které jsou zaméfené na
primarni prevenci uzivani navykovych latek. Jedna se o programy zaméfené na urcitou
formu socialn¢ patologického chovani. Snazi se o predchazeni uzivani navykovych latek.
Nespecifickou primarni prevenci rozumime veskeré aktivity podporujici zdravy Zivotni
styl. Jedna se o Cinnosti, které nemaji souvislost s uzivanim navykovych latek. Aktivity
jsou blizké danym vékovym skupinam a byly by poskytovany i v piipad¢, ze by problém

spojeny s uzivanim navykovych latek, neexistoval. Patii sem zajmové krouzky, sportovni
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citlivé s davkou odbornosti a osobniho nasazeni (15).

3.3 Sekundarni prevence

Hlavnim cilem sekundarni prevence je snizeni poptavky po vSech typech
navykovych latek. Jedna se o vC€asnou pomoc ohrozenym 0sobam, které jiz navykové
latky uzivaji. Intervence se zamétuji na spotiebu drog. Sekundéarni Groven je tvofena
psychiatrickymi lazkovymi oddé&lenimi, ambulancemi a dal§imi specializovanymi
zafizenimi pro 1écbu zavislosti na alkoholu. Dillezita je také spoluprace s primarni trovni
prevence. Hlavnim ukolem pracovnikii je poskytovat tém, ktefi maji problémy
s alkoholem, popfipadé¢ jejich rodinnym pfisluSniklim, specializovanou 1écbu, celkové

vysSetfeni a socialni podporu (13).

3.4 Terciarni prevence

Terciarni prevence je zaméfena na osoby, u kterych probihd rizikové chovani v plné
mife. Snazi se pfispivat ke zmirfiovani zdravotnich a socialnich nasledku, které plynou
Z naduzivani alkoholu ¢i jinych navykovych latek. Cile je i eliminace recidivy a snaha
0 uzdraveni jedince. Dale také nasledné znovu zatfazeni do spolecnosti. Do této Urovné

muizeme zaradit 1ékatskou, socialni ¢i psychologicko poradenskou pomoc (4).
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4. 1L.écbha

Dle Skaly by méla byt pacientova lécba komplexni. Proto zahrnuje jak télesna
vySetteni, tak psychoterapii. Pii psychoterapii se vyuziva psychologickych prostiedkd,
které pomahaji pacientovi zvladat jeho problémy a =zaroven dochazi k rozvoji
sebepoznavani a tolerance k druhym. Psychoterapie miize byt individuélni ¢i skupinova.
Dle Nespora mohou byt dal$i soucéasti 1écby relaxaéni techniky (napf. joga), které
pomahaji pacientovi zvladat stres a uklidnit se. V nékterych zatfizenich je zfizen i 1é¢ebny
klub, kde se setkavaji lidé, ktefi chtéji prestat pit alkohol. Tohoto setkdvani se mohou
ucastnit 1 rodinni pfislusnici a je ptitomen odbornik. Pfi 1é¢bé jsou podavany léky tlumici
baZeni a pacienti jsou zapojovany do aktivit zlep3ujicich jejich zdravotni stav. Radime
sem pé&si turistiku, vylety apod. (22),(30).

Jak jiz bylo feceno, studie z poslednich let dosly k zavéru, ze alkoholismus je pouze
nauéené jednani, které lze jedince odnaudit trvale nebo ho vést ke kontrolovatelnému
umirnénému piti. Védci srovnavaji tuto zavislost se zavislosti na tabdku. Rada lidi
prestane koufit ze dne na den, bez pomoci jakéhokoliv odbornika. Jednd se pouze
0 zménu zivotniho stylu, ktery je spojen s dostateCnou motivaci jedince. Podporovéna je
tedy skutecnost, Ze nutkani pozZivat navykové latky je zplisobeno naucenym jedndnim

a nejedna se o predurcenou nemoc (39).

4.1 Formy lécby

Karel NeSpor uvadi 3 formy 1é¢by, které mlze jedinec zavisly na alkoholu vyuzit.
Jedna se o ambulantni 1é¢bu, tstavni 1é¢bu a denni stacionar (25).

Pfi ambulantni 1é¢b&é dochéazi pacient do poradny na individudlni terapii, ktera
probihd pievdzné ve specializovanych zatizenich. V pfipadé¢ zajmu mulZe navstévovat
i skupinovou psychoterapii. Tato ambulantni =zafizeni maji ordinaéni hodiny
ptizptisobeny tak, aby je lidé mohli navstévovat i po jejich pracovni dobé. Muzeme sem

zaradit i poradny pro pacienty, ktefi jsou jiz propusténi z 1é¢ebny (25).
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Ustavni 1é¢ba je urena pacientim, ktefi uzivaji alkohol vice neZ je pro jedince
zdravé a v dasledku piti maji mnoho problémd. V ramci ustavni 1é¢by probiha skupinova
terapie, rodinna terapie, apod. Délka 1écby se podrobnéji dojednava s pacientem
a zaroven se zohlediiuje, v jakém byl pacient stavu pii pfijimani do zafizeni. Posuzuje
se i délka jeho abstinence a recidivy, jeho zivotni situace, télesny a dusevni stav. Lécba
byva intenzivngjsi, jelikoz se pouziva soub&ézné vice postupt (skupinova terapie,
relaxacni techniky, rodinné terapie, apod.). Mezi takovéto instituce fadime psychiatrické
1é¢ebny. Zde musi pacient dodrzovat denni rezim a stanovend pravidla. Jedinec se uci jak
vyplnit ¢as n¢jakou vhodnou aktivitou, namisto piti alkoholu. Psychiatrické 1é¢ebny se
lisi v metodice a postupu pii 1écbe. Pacienti jsou cCasto piijimani na zakladé
dobrovolnosti, ale jednotlivec mize byt do léCebny umistén i na zakladé¢ soudniho
rozhodnuti (25).

V dennim staciondii se snazi poskytnout pacientim podporu pfi feseni jejich situace
a zaméfit se prevazné na schopnosti a dovednosti. Pacient sem pfichazi ihned rano
a odpoledne zase odchazi. U této formy 1éCeni je udrzovan kontakt s rodinou. Lécba neni
dostaCujici u téz8ich zdravotnich nebo psychiatrickych komplikaci, popiipade

u hromadicich se problému s pitim i pfi snaze piestat (25).

4.2 Anonymni alkoholici

Skupina anonymnich alkoholik (dale AA) je dalsim moznym feSenim pii 1écbé
zavislosti na alkoholismu. Skupina je tvofena lidmi, ktefi chtéji ptestat pit a navzajem si
predavaji své zkuSenosti, nutné k zvladnuti tohoto problému. Svymi mySlenkami a ndzory
si napomahaji se zvladanim riznych stresovych situaci. Nejedna se o zdravotnickou
¢1 naboZenskou organizaci. Toto spolecenstvi pifijiméa jakéhokoli ¢lena bez rasovych,
nabozenskych ¢i genderovych predsudku (18).

AA uvadi, ze prvnim a velice dilezitym krokem je, aby si jedinec uvédomil, ze je
zavisly na alkoholu. Mnoho alkoholikil si nechce pfiznat skutecnost, Ze by mélo s pitim
problémy a mysli si, ze jsou schopni jeho mnozstvi kontrolovat. AA se neztotoziuji

se studiemi, Ze by se =zavislost na alkoholu dala vyfeSit kontrolovanym pitim.
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V souvislosti s tim uvadi, ze se vétsina alkoholikti dopousti nejvétsiho omylu, kdyz véfi,

ze staci delsi doba abstinence a poté budou zase zvladat normélni mnozstvi alkoholu

anauci se znat svou miru. Jsou piesvédceni o tom, Ze zavislost na alkoholu je nemoc

aV piipadé, Ze se jedinec stane alkoholikem, jiz alkoholikem zistane. AA jsou

presvédceni, ze stav osob zavislych na alkoholu se sdm od sebe nikdy nezlepsi,

ba naopak. Ve své knize pfirovnavaji alkoholiky k osobam, které pfisly o nohy a nové uz

jim nikdy nenarostou. Je tfeba, aby v¢as vyhledali ur¢ity druh pomoci (18).

Anonymni alkoholici se fidi dle dvanacti dulezitych tradic: (zkracené znéni)

1.

10.

Nase spole¢né blaho by mélo byt na prvnim misté, osobni uzdraveni zavisi na
jednoté AA.

Pro ucely nasi skupiny je jedinou autoritou milujici Biih, tak jak se projevuje sam
v nasem skupinovém svédomi. Nasi vedouci piedstavitelé jsou pouze spolehlivi
sluzebnici, ktefi nam nevladnou.

Jedinym pozadavkem pro Clenstvi v AA je touha ptestat pit.

Kazda skupina by méla byt autonomni s vyjimkou ptipada, které ovliviiuji ostatni
skupiny nebo AA jako celek.

Kazda skupina mé& pouze jediny hlavni ucel — predavat nase poselstvi
alkoholikovi, ktery stale trpi.

Skupina AA by nikdy neméla podporovat ani financovat jakékoliv piibuzné
zatizeni nebo podnik stojici mimo AA, ani mu proptjovat jméno AA, aby ndas
problémy penéz, majetku a prestize neodvadély od naseho hlavniho tcelu.

Kazda skupina AA by méla byt plné€ sobéstacna a odmitat piispévky z vnéjsku.
Anonymni alkoholici by méli vzdy zlstat neprofesionalni, av§ak naSe sluzebni
stiediska mohou zaméstnavat potiebné pracovniky.

AA jako takové by nikdy nemélo byt organizovano, ale miizeme vytvaret sluzebni
rady nebo komise piimo zodpoveédné tém, kterym slouzi.

Anonymni alkoholici nemaji nazory na vngj$i otazky, proto by jméno AA nemélo

byt nikdy zatazeno do vetejnych sport.

28



11.  Nase vztahy s vetejnosti jsou zaloZeny spisSe na ptitazlivosti Programu nez na jeho
propagaci; my vzdy potfebujeme zachovavat osobni anonymitu na rovni tisku,
rozhlasu a filmu.

12. Anonymita je duchovnim zdkladem vSech naSich tradic, navzdy nam

ptipominajici abychom davali ptednost principiim pied osobnostmi (8).

4.3 Relaxaéni lécebné techniky

Po celém svéte jsou v ramci alkoholovych zavislosti provozovany relaxacni techniky,
ze kterych si kazdy mtze vybrat dle svych preferenci. Tyto techniky napomahaji jedinci
Kk odstranéni stresu a k vnitfnimu uvolnéni. Hlavnim princip tkvi ve skute¢nosti, Ze jsou
télo a mysl Gzce propojeny. Psychické uvolnéni mé pozitivni vliv na télo a naopak.
Nejcastéjsi relaxacni technikou je joga. Jedna se o soustavu cvikd, které jedinec provadi
dle svych moznosti a podle svého tempa. Pii pravidelném cvieni dochazi k vnitfnimu
klidu a ¢loveék je pozitivngji naladén. MUDr. Karel Nespor, ktery je velkym
propagatorem jogy uvadi, Ze dojde 1 k vyrazn&jSimu zlepSeni fyzické kondice. Jedna
setedy 0 sjednoceni télesné schranky c¢lovéka sjeho hlubsi podstatou. Pii 1éceni
zavislosti na alkoholu pomoci jogy, doslo jiz v n€kolika pfipadech k vyraznému zlepSeni
dusevniho stavu jedince (22).

Dalsi pouzivanou metodou je biofeedback. Tato technika se vyuziva k zobrazeni
vlivu mozku a dusevniho stavu na stav télesny. Jedinec je ptipojeny na elektrody
a na monitoru jsou promitany jeho télesné funkce (tep, teplota, tlak, atd.). Terapeut pak
zalind s pacientem trénovat nové naladéni, pficemz se zaméfuje na relaxaci a duSevni
trénink. Clovék se 1épe naudi znat sam sebe a své télesné i dusevni stavy (24).

Mezi relaxacéni techniky patii i autogenni trénink. Ten pfispiva k obnoveni sil
ak odstranéni napéti. Uspéch spoéiva v pravidelném relaxaénim cviceni v klidné
mistnosti, kde se jedinec koncentruje, pravideln¢ dycha a snazi zachovavat klid. Tento
trénink muize pomoci k dosahovani zadoucich vlastnosti a k odstraniovani nevhodnych

navyka (45).
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4.4 Motivace

Kazdy jedinec podstupujici 1écbu, ktera ma byt tispéSna, musi byt motivovan. Prave
motivace zZene pacienta kuptfedu. Pokud je jedinec malo motivovan, nemusi se mu podafit
abstinovat a Casto dochazi Kk recidivé (navratu). Podstatou motivace je obnoveni ztracené
fyziologické Ci psychologické rovnovahy, kterd mohla byt narusena uritym rozporem.
Dosazeni rovnovahy znamena dosazeni urcitych cila (25).

Zavisly jedinec by si m¢l predevsim uvédomit, Ze existuje jak pozitivni, tak negativni
motivace k alkoholu. V pfipadé, Ze je jedinec pozitivné motivovan, uvédomuje si klady,
které mu piinasi obdobi, kdy nepije a je sttizlivy. Do této kategorie miizeme zatadit lepsi
zdravotni stav, leps$i funkci télesnych organi, jedinec lépe vychazi se svym okolim,
dochazi k lepsimu sebeovladdani, ma vice penéz, které¢ miize investovat jinam nez do piti,
ma c¢as na své konicky, apod. Naproti tomu do negativni motivace zahrnujeme rizné
hadky, nevolnosti, pocity uzkosti, nespavost, dusevni poruchy, onemocnéni télesnych
organtl, narusené vztahy s blizkymi, trestna ¢innost, penize utracené za alkohol, v praci
jedinec ztraci svou vykonnost, dochazi k zanedbavani zevnéjSku apod. Tyto piipady
predstavuji problémy a ¢lovek by si mél uvédomit, Ze je jiz zazivat nechce (25).
je vnimani a uvédomeéni si sebe sama. Zavisly jedinec by se mél snaZit v€as rozpoznat své
negativni dusevni stavy a vyhybat se situacim, které sebeovladani zhorSuji. Mezi takové
neptiznivé vlivy patii stres, inava, vykyvy nalad, smrt v roding, rozchod a dal$i negativni
zivotni udalosti. Pijak se v té€chto situacich navic musi vypofadat s baZenim.

Rozhodujicim a zasadnim momentem je, aby si jedinec svou zavislost pfiznal (25).

5. Psychiatricka lé¢ebna Cerveny Dviir

Psychiatricka 1é¢ebna Cerveny Dviir se nachazi na jihu Jiznich Cech, piiblizng deset

kilometri od Ceského Krumlova, v arealu barokniho zamku. Lééebna byla zaloZena
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vV roce 1966. Jedna se o zafizeni specializované na sttednédobou ustavni 1écbu zavislosti
na navykovych latkach ¢i dlouhodobou 1écbu patologického hra¢stvi. Pomoc byva
poskytovana i partneriim a rodindm uzivateli. V soucasnosti Se V lécebné nachazi Ctyii
piijmovéa detoxifikacni odd€leni a tifi oddéleni psychoterapeuticko — rezimova.
Do lé¢ebny se mohou piihlasit jedinci zcelé Ceské republiky. Roén& absolvuje
terapeuticky program v 1é¢ebné 550 az 750 pacientd (40).

Hlavnim cilem 1é¢by je maximalné navratit zavislého ¢lovéka k plivodnim Zivotnim
rolim a funkcim. Snazi se, aby znovu ptevzal zodpovédnost za sviij zivot. Prostfedkem
navratu zpatky do zivota je bezesporu abstinence. Mezi dil¢i cile mlize patfit zména
rizikovych zndmosti a rizikového zivotniho stylu, vytvofeni si kvalitni naplné¢ volného

Casu, hovofeni na skupinich oteviené o svych problémech, zména systému Zivotnich

hodnot apod. (9).

Terapeutické nastroje

Terapeuticky program v zafizeni je komplexni a zahrnuje vice terapeutickych
nastrojii. Zékladnim 1écebnym néstrojem je terapeutickd komunita. Kazdy clen
spoleCenstvi se denné dostava do desitky situaci, které ho nuti, aby se vice formoval
a fungoval udrzitelnym zptisobem. Clovék si jiz nemusi nic nalhdvat, jelikoZ se v zafizeni
nachazeji lidé, ktefi maji stejny problém. Kolikrat tak vi, v jaké situaci se druha osoba
nachazi a jak se citi. Dochazi K lep$imu pfijeti, pochopeni a podpofe. Ostatni ¢lenové
mohou 1épe motivovat zavislého, ktery se nachazi v krizi (9).

Dal§im pouzivanym nastrojem je pracovni terapie. Odvykaci program se neopira
jenom o slovni terapii, ale vysledky musi byt posuzovany i pii konkrétnich aktivitach.
Pacient zde neni v pasivni roli, ale musi se ucit spoluzodpovédnosti a jeho ¢iny musi byt
meéfitelné (9).

V 1éCebné je nastaven systém sdilenych pravidel. Tyto pravidla se bezesporu
dodrzuji. Byl zaveden bodovaci systém, ktery hodnoti velké mnozstvi cCinnosti
jednotlivych pacientt a je jednim z hodnoticich i sebehodnoticich nastroju (9).

Samoziejmym zdkladem je oSetfovatelskd a Iékarskd péce, slouzici k udrZeni

stability télesného, ale i duSevniho zdravi. Spole¢né sni je zfizena socialni prace,
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pii které pacient béhem 1écby fesi své socialni a pravni problémy, aby se mohl
po odchodu z 1é¢by snadnéji zapojit do bézného Zivota (9).

Dulezitou soucasti programu jsou i volnocasové aktivity. Ty se snazi klientovi
ukazat, Ze Zivot bez drog muze byt i ,,barevny“. Klienti mohou vyuzit sportovni aktivity,
kulturni hodiny, vikendové kluby atd. Zaroven je kladen diiraz na prednasky
a samostudium. Pacienti by se méli snazit porozumét zakladnim problémtim a orientovat

se Vv riznych tématech. Nasledné dochazi k jejich prezkusovani (9).

Podminky pfijeti do 1é¢by

Pro pfijeti do lécebny musi jedinec spliiovat urcita kritéria. K pfijeti pacienta je
vyzadovano doporuceni psychiatra specializujiciho se na lé€bu zavislosti, ktery urci
zévislost jako hlavni diagnézu. Psychicky ¢i somaticky stav zaroveil nesmi vyZzadovat
jinou specidlni 1é¢bu a musi umoziovat plné zapojeni se do vSech aktivit. Jedinec by mél
byt dostatecné motivovan a musi spliiovat minimalni vékovou hranici pro vstup, kterou je

18 let. Klienti maji ptisny zakaz pozivani alkoholu (40).
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6. Prakticka cast

V teoretické Casti jsem popsala problematiku spojenou s konzumaci alkoholu.
Vysvétlila jsem zakladni pojmy vztahujici se k tématu mé bakalaiské prace a spole¢né
S nimi i mozné pficiny a nasledky alkoholové zavislosti.

Na teoretickou cast navazuje cast praktickd. V té jsem uvedla cile Setfeni
a seznamila ostatni S tim, o Cem celé Setfeni je a jak jsou vymezeny vyzkumné otazky.
Poté jsem popsala metodologii a vyzkumny vzorek. Nastinila jsem i podkapitolu tykajici
se otazky realizace vyzkumu a zpracovani dat. Dale jsem zaznamenala kratké kazuistiky
tykajici se jednotlivych rozhovort s komunikaénimi partnery. Na zavér jsem zakodovala
text a zpracovala vysledky Setfeni. Mohla jsem tak odpovédét na vyzkumné otazky a dojit

k zavéram, které je mozné z celého Setfeni ucinit.

6.1 Cil prace a vyzkumné otazky

Cilem bakalatské prace je zjistit, jaké jsou nejcastéjsi pficiny zavislosti na alkoholu
u klienti v psychiatrické 1é¢ebné Cerveny Dviir. Kli¢ové pro mé také je, seznamit se
s tim, jaky dopad ma zavislost na osobni zivot klientl a co je motivovalo k tomu, 1é¢bu
podstoupit. Také bych rada zjistila, jak se o této sluzbé dozvédéli a jaké byly zakladni

determinanty souhlasu s 1é¢bou jejich zavislosti.
Hlavni vyzkumna otazka

o Uvédomuji si klienti v psychiatrické 1é¢ebné Cerveny Dvir negativni vliv
alkoholu?
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Diléi vyzkumné otazky
o V jakych situacich si klienti uvédomili negativni vliv alkoholu?
o Jaké byly u klientli hlavni pfi¢iny nadmérné konzumace alkoholu?

o Jaka je motivace klient k 1é¢b¢ zavislosti na alkoholu?

6.2 Metodologie

Pro praktickou c¢ast bakalarské prace jsem si vybrala kvalitativni metodu.
Kvalitativni dotazovani zahrnuje obecné rizné typy rozhovort a pouzivani skal a testu.
Jeho poslanim je porozumeéni lidem. Podle pfedem stanoveného vyzkumného cile
si zvolime vhodnou metodu. Volbu je tifeba dikladné zvazit, aby byla vhodna
ke konkrétnimu vyzkumu a cili. Tento vybér je zavisly na psychologickych, technickych

ale 1 organiza¢nich podminkach (5).

Pfi kvalitativnim vyzkumu dochazi k hledani porozuméni, které je zalozeno na
rizném metodologickém zkoumdni urcitého socidlniho nebo lidského problému.
Vyzkumnik vytvaii celkovy obraz, informuje o nazorech tcastnikli a provadi vyzkum

Vv ptirozenych podminkach (12).

Kvalitativni data jsem ziskala pomoci hloubkového polostrukturovaného rozhovoru.
Jeho zékladem jsou pfedem pfipravené otdzky, o které se vyzkumnik opird a dopliuje je
béhem rozhovoru. Miovsky uvadi, Ze rozhovor nelze provadét bez propojeni s nékterymi
metodami pozorovani. Velice dulezitd je schopnost pozorovat dotazovaného a také
schopnost reflexe svych pocitil a projevii. Cim divérngjsi bude atmosféra, tim je mozné
se otazkami zabyvat vice do hloubky. Je dilezité si nechat upfesnit odpovéd’ ucastnika
a pozéadat ho, aby vysvétlil jak danou véc mysli. Béhem vyzkumného rozhovoru muze
I ptesto vzniknout zkresleni, které ovliviiuje hned nékolik faktorti. Mezi tyto faktory patii
osobnost vyzkumnika/ce, respondentl/tek, prostfedi, aktualni nalada, dostatek cCasu
a mnoho dalsiho (18).

Polostrukturovany rozhovor se mi jevi pro toto téma jako nejvhodngjsi, jelikoz

se mohu 1épe ujistit, ze budou jednotlivi klienti chépat diilezité pojmy a budou pro né
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dostatecné srozumitelné. Ziskam tak mnoho potfebnych dat pro sviij vyzkum a mohu
I Iépe porozumét osobam, které se dostaly do zajeti alkoholové zavislosti. Dle mého

nazoru dojde k mensimu zkresleni. Prostfednictvim kvantitativni metodologie by se dané

vvvvv

6.3 Vybérovy soubor a jeho charakteristika

Pro svou bakalarskou praci jsem zvolila zamémy vybér vyzkumného souboru.
Metoda zamérného vybéru je nejrozsifenéj$i metodou, kterou se kvalitativni Setieni
zabyva. Pracuje se s uz8im pojetim terminu a Ize fici, Ze jsou cilené vyhledavani t¢astnici
podle ur¢itych vlastnosti nebo stavu (napt. ptislusnost k urcité skupin€). Na zakladé
stanoveného kritéria dojde k vybéru osob, které toto kritérium splituji. Zamérny vyber je
rozdélen na nékolik skupin. Vybrala jsem si zamérny vybér pies instituce, ktery
je vyuzivan piedevs§im pii vybéru urcité sluzby ¢i uréitého okruhu osob. Mym vybérovym
souborem jsou klienti ur¢ité instituce, proto je tento vybér nejvhodnéjsi. Z hlediska ¢asu
a nakladu je také velice efektivni (18).

Pro ucely mého vyzkumu bude vybrano 8 komunikacnich partnerti, z nichz 4 budou
muzi a 4 Zeny. Samoziejmosti je, Ze vyzkum bude proveden u klienti momentalné
pobyvajicich v Psychiatrické 1é¢ebné Cerveny Dvur, kteii se zde 16¢i ze zavislosti

na alkoholu.

6.4 Realizace vyzkumu

Jiz pted vybérem tématu jsem navstivila poradnu a terapeutické centrum Prevalco,
0.S., kde jsem se setkala s Bc. Petrem Wallou. Vyjadiila jsem se své pfani, ze bych rada
psala svou bakalaiskou praci o osobach zavislych na alkoholu. Pan Walla byl velice
nadSen a spolecné jsme dosp€li k zdvéru, ze by mohl byt vyzkum proveden

V psychiatrické 1écebné Cerveny Dvlr. On sam se zde diive 1é€il. JelikoZ vi, ¢im osoby
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zavislé na alkoholu prochazeji, snazi se jim ve svém centru pomoci. Nejen ze mi pomohl
vice nastinit problematiku zavislosti a realizovat vyzkum, ale poodhalil mi i své osobni
zkuSenosti a alkoholem.

Nyni pan Walla s psychiatrickou 1é¢ebnou Cerveny Dviir spolupracuje a zna celé
zafizeni 1 jeji zaméstnance. Mohla jsem tak realizovat vyzkum, ktery byl uskute¢nén
od bfezna do dubna roku 2014. Data jsem ziskala pomoci polostrukturovaného
rozhovoru, pii kterém jsem mohla Iépe porozumét svym komunikacnim partneram.
Vyzkum jsem provedla u 8 0sob, z nichz 4 byli muzi a 4 Zzeny. Rozhovory s nimi jsem
S jejich pisemnym souhlasem zaznamenala na diktafon a nékteré z mySlenek i na papir.
Délka jednotlivych rozhovori trvala od 35 do 65 minut.

Piekvapilo m¢&, jak jsou lidé 1éCici se ze zavislosti na alkoholu sdilni. Nejen
ze premysleji o svych zacatcich s alkoholem, ale 1 o tom, jak je mozné, ze pravé oni
spadli do zajeti zavislosti. Mnoho z nich vzpomina na ty bezstarostné dny, kdy jesté
ke svému zivotu nepotiebovali né¢kolik sklenicek ¢i lahvi. Setkani s nimi pro mé bylo
velice pfinosné. | ptesto, ze jsem Cerpala z velkého poctu odbornych publikaci, kde byla
cela problematika popsand, realita pro mé byla mnohem vice zarazejici. Je rozdilné
0 urcitém tématu pouze Cist a na druhé stran¢ na vlastni oci vidét osoby, které si timto
problémem prosli. Jejich vypovédi a osobni zkusenosti o euforii, ale i padu do alkoholové

propasti, jsou pro m¢ nezapomenutelnym zazitkem.

6.5 Zpracovani dat

Vsechny komunikacni partnery jsem seznamila s cilem a zpisobem svého Setfeni.
Pti rozhovoru jsem se drzela pfedem pfipravené struktury a soucasné jsem si rozhovory
individualné upravovala a dopliiovala na zdklad¢ vyjadieni jednotlivych komunikaénich
partnerii. Ziskané rozhovory jsem nasledné piepsala a tim jsem ziskala material
pro snazsi zpracovani a vyhodnocovani dat.

Pro analyzu dat jsem zvolila metodu zachyceni vzorct, jelikoz si myslim, ze nejlépe
odpovida zaméteni mé prace. Jednd se o relativné jednoduchy analyticky nastroj, kdy

Vv jednotlivych datech hledame urcité opakujici se vzorce, které zaznamename. V podstaté
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jde o vyhledavani obecnéjSich principi ¢i vzorcl, které odpovidaji specifickym
zaznamenanym jeviim vazanych na ur¢itou osobu (18).

Ve svém vyzkumu se zaméiuji na hledani vzorcti chovani u jednotlivych klientt
psychiatrické 1é¢ebny Cerveny Dvir. Zakladni kostrou jsou data ziskana od klientd,
zaznamenana na diktafon. At jiz se jedna napf. o pfiCiny jejich zavislosti, uvédomeéni
si negativniho vlivu alkoholu ¢i jejich motivaci. Kli¢ové je ptitom opakovani podstatnych
Casti obecného piibéhu v rtznych konkrétnich piipadech. Pii sledovani vzorcu jsem
vyuzivala otevieného i axialniho kodovani. Ackoliv maji obé kodovani odlisné postupy,
v redlné analyze se badatel neustidle pohybuje mezi obéma typy. Dochéazi k porovnani

témat a hledani kontrastii mezi nimi (32).

Vyzkumnik musi pracovat s alternativou ovéteni tvofeného piibéhu, tedy pribézné
hledat udaje, které rozvadéji ¢i dopliuji pibeéh. Musi pracovat i s alternativou vyvraceni
ptibéhu (18).

Po piepsani rozhovort jsem si jednotlivé ¢asti roz¢lenila na mensi Gryvky. Béhem
celé prace jsem zpracovavala poznamky, které obsahuji mé pribézné uvahy o materialu.
K jednotlivym tryvkiim jsem si pozndmkami pfifadila kody, které mi méli pomoci
pochopit jednotlivé myslenky. Kody jsem nasledné¢ délila do kategorii spojujicich
mySlenky stejného charakteru. Pro leps$i orientaci jsem si rozlisila zakladni tidaje riznymi
barvami. Z vypovédi jednotlivych klientt bylo vytvofeno nékolik kategorii, které byly

podrobeny dalsi analyze.

6.6 Stru¢ny pribéh rozhovoru

V této podkapitole nastinim kazuistiky jednotlivych klientlh mého vyzkumu. Otazky

k rozhovoru jsou soucasti prilohy, stejné tak jako ukazka vybraného rozhovoru.
Pan A (62 let)

Pan A mluvil o svém zivoté¢ velice sdilné a snadhledem. Hovofil rychle

a bez dlouhého piemysleni. Podrobné popisoval své mladi a veSkeré zazitky.
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Jiz odmali¢ka vyrustal v netuplné rodiné pouze s matkou a sestrou, skterymi mél
harmonicky vztah. Problémem byl jeho otec, ktery byl alkoholik. I pfesto, ze se Casto
vidali, nikdy spolu pfili§ nevychazeli. Pan A je jiz tfikrat rozvedeny a z minulych
manzelstvi ma 5 déti. S nékterymi détmi je telefonicky v kontaktu, ale se synem, ktery
se stal zavislym na drogach a s dcerou, ktera dle jeho slov ,,d€la to nejstarSi a nejhorsi
femeslo, které zena muze délat”, se nevidd. Sdm uvadi, ze pokazdé, kdyz byl Zenaty,
nem¢l divod k nadmérnému piti. Rodina mu déavala potiebné zazemi a jeji ztrata byla
pricinnou nekontrolovatelného piti. Spole¢n¢ s tim mél pan A finan¢ni problémy a kvuli
velkym dluhtim na né&j byla uvalena exekuce. Nevid¢l tak jiné vychodisko nez se napit.
Z divodu svého nevelkého finanéniho zaopatfeni byl nucen pobyvat 13 mésici
v azylovém domé. Nikdy si neuvédomoval, Zze by na n&j mél alkohol negativni vliv,
jelikoz s nikym z rodiny jiz nezil a alkohol mu nabizel pfijemné stavy. Nedélalo mu
problém vypit kazdy den 21 rumu. Jeho piti ho opakované dostavalo na zachytnou stanici,
z které byl nakonec prevezen do Psychiatrického zatizeni Cerveny Dviir. Sam by zafizeni
nevyhledal. Pan A se v Cerveném Dvoie 16¢i podruhé. Poprvé to bylo jiz v roce 1972,
kdy mél 1é¢bu nafizenou soudné kvuli malému napiti jesté na vojné. Nyni v dubnu 2014
pobyva v zafizeni 2 mésice a nedokaze si predstavit, jaky bude jeho zivot poté, co vyjde
ven z lécebny. Nejvice ho motivuji terapie a sezeni anonymnich alkoholiki, kde slysi
pribéhy ostatnich a vi, ze ud¢€la cokoliv proto, aby zavislost ptekonal. Velice se obava,

jestli to dokaze.

Pan B (47 let)

Pan B byl pti rozhovoru se mnou neklidny a velice dlouho si promyslel jednotlivé
odpovédi. Vyrtstal v neiplné rodiné¢ pouze s matkou, se kterou mél bezproblémovy
vztah. Stejné jako pan A se stykal se svym otcem, ktery byl zadvisly na alkoholu.
V soucasné dobé je rozvedeny a ma dvé déti. S nikym z rodiny jiz neni v kontaktu.
Dokonce tedy nikdo nevi, Zze by n€kdy pobyval v zafizeni pro 1é¢bu alkoholu. Jeho
normalni vypit pfi praci, ale i po ni, velké mnozstvi piv. Prace byla velice naro¢na
a Vv kolektivu se pilo, aby doslo ke zmirnéni stresu. Konzumace piva se stavala ¢im dal

tim pravidelnéj$i a vzdy druhy den rano nemél pan B ani ponéti, kolik toho mohl
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predchozi den vypit. I pfesto pokracoval v piti dal. Ze zéavislosti na alkoholu se 1¢¢i jiz
podruhé. Jeho prvni 1écba probihala v psychiatrické nemocnici v Dobianech, kde mu byla
nasledné doporucena psychiatricka 1é¢ebna Cerveny Dvir. Svou zavislost na alkoholu
si pln¢€ uvédomoval a vi, Ze m¢la negativni dopad na jeho rodinu. To hlavn¢ v situaci, kdy
jeho nadmérné piti zapti¢inilo rozvod s manzelkou. Také s nim byl kvili ¢astému piti
nékolikrat rozvézan pracovni pomér. Hlavnim divodem souhlasu slécbou byla
nespokojenost Vv jeho soucasném zivoté, v kterém nemél rodinu a snazil se vydélavat
si mésic od mésice na ubytovani a stravu (bohuzel také na alkohol). Jeho hlavni motivaci
je myslenka, ze znovu zacne psychicky i fyzicky fungovat jako dfive. Piti mu ptivozovalo
velice nepiijemné stavy. Nyni pobyvé v psychiatrické 1é¢ebné Cerveny Dvir jiz 3 mésice
a doufd, Ze jednoho dne dokaZe plné¢ fungovat bez alkoholu. Uvédomuje si, Ze to nebude

uplné lehké a ma strach.

Pan C (46 let)

Pan C byl rovnéz velice ochotny. O svych odpovédich diikladné pfemyslel a nebal se
rozpovidat. Do svych ¢trnécti let vyristal v Gplné a funkéni roding. Néhle vSak matka
onemocnéla dusevni chorobou a byla odvezena na 1é¢eni. Netrvalo to dlouho a propadla
alkoholové zavislosti. Jeho otec chvili tuto situaci zvladal, ale poté zacal pachat trestnou
¢innost a byl odsouzen k trestu odnéti svobody. V soucasné dob¢ je pan C rozvedeny
ama dvé déti. Zprvu si negativni dopad své zavislosti na alkoholu neuvédomoval, ale
S postupem c¢asu zaCaly problémy nartstat. VSe si uvédomil v situaci, kdy se snim
rozvedla Zena, déti v n¢j ztratily divéru a piestaly s nim komunikovat. Také zacaly
narustat jeho absence v zaméstnani a o své misto pfisel. Ani pan C se neléci ze zavislosti
na alkoholu poprvé. Diive pobyval v psychiatrické 1écebné Bohnice, kde se dozvédél
0 psychiatrické 1é¢ebné Cerveny Dviir. Hlavni p¥i¢innou nadmérné konzumace alkoholu
byla neznalost sebe sama. Chtél ve svém zivoté néco zmenit a nevédel jakym zptisobem
toho dosahnout. Po propuknuti zavislosti jiz Pan C nebyl schopen vyrovnavat se s krutou
realitou neustalych absenci v préci a ztraty rodiny a svou situaci se rozhodl zménit. Poté
co m¢l jiz n€kolikrat v krvi 4,5 promile a tyto stavy mu nebyly piijemné, vyhledal
odbornou pomoc. Nejvice ho motivuje skute¢nost, ze po nékolika mésicich za¢ina

komunikovat se svymi détmi. Doufd, Ze si opét ziska jejich daveru. V 1écebné pobyva jiz
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ctvrtym mésicem a svij ¢as tu dle jeho slov travi ,,duchaplnou konverzaci s divkou z acka
abstinovat. Zaroven ma cile tykajici se nového bydleni, zaméstnani a ¢astéjSiho kontaktu

s rodinou. Do budoucna by si ptal i najit partnerku.

Pan D (45 let)

Tento rozhovor byl velice uvolnény, jelikoz pan D neustéale vtipkoval a cely problém
bral s jakymsi nadhledem. V détstvi vyrtstal v uplné rodin€ a vztah s rodi¢i byl
bezproblémovy. Jen jeho otec byl obcas piisnéjsi a zastaval tvrdsi vychovu. | pan D se ale
v rodin¢ setkal s alkoholismem. Zavislosti trpél jeho dédecek. Negativni vliv alkoholu si
pln¢ uvédomoval. Stejné jako u ostatnich zminovanych bylo jeho nadmérné piti divodem
k rozvodu. S détmi ani byvalou manzelkou nyni nekomunikuje, proto nemaji ani ponéti
0 tom, co se déje. Nekolikrat s nim byl rozvazan i pracovni pomér. Hlavnich pficin
nadmérného piti bylo hned nékolik. V jeho rodin€ dochézelo k ¢astym neshodam, z prace
chodil neustile vycerpany a ve stresu a také se u néj objevila krize stfedniho véku
S pfanim néco zménit. Hlavnim divodem souhlasu s 1é¢bou byl vSak jeho zdravotni stav,
ktery se neustale zhorSoval. Proto je pro n¢j hlavni motivaci, aby ptestal mit zdravotni
problémy a zacal zit opét $tastnym zivotem. Nyni pobyva v psychiatrické 1écebné
Cerveny Dvir druhym mésicem a 18¢i se zde poprvé. O zafizeni se dozvédél od svého
psychologa. Az vyjde z léCebny, chtél by Zit bez stresu. Sviij zivot bez piti si bohuzel

i ted’ nedokaze predstavit.

Pani E (42 let)

Na pani E bylo jiz od zafatku vidét, Ze si rdda o svych problémech s nékym
popovida. Pfiznala se, Ze ji mluveni o alkoholu velice pomaha, jelikoZ si vzdy vzpomene
na vse, co kvtli nému musela podstoupit a vi, ze se jiz do tohoto stavu nechce vratit. Jeji
détstvi bylo harmonické a s rodi¢i méla velice hezky vztah. Jedinym problémem byl jeji
otec, ktery byl zavisly na alkoholu a ¢asto chodil domi opily. V sou€asné dob¢ je pani E
rozvedend a ma 3 déti. Hlavnim diivodem rozvodu byla pravé nadmérnd konzumace
alkoholu. Jeji déti s ni maji neustale pékny davérny vztah a stavi se k jejimu pobytu

vV 1éCebné plni ocekavani a nadéje. I presto si pani E uvédomuje negativni dopad
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alkoholu. Nejvice problému se objevovalo v situacich, kdy se starala o svou rodinu.
Postupem casu jiz nebyla schopna provadét bézné ukony tykajici se domacnosti, ani se
svou rodinou piili§ nekomunikovala. SpiSe se zamérné izolovala, jelikoz pro ni nebyl
problém vypit vice nez dvé lahve vina denné a nechtéla, aby ji nékdo z rodiny vidél
opilou. Dodnes ptesné¢ nevi, co bylo hlavni pfi¢innou nadmérmé konzumace alkoholu.
| presto, Ze si neméla na co stézovat, byla se svym zivotem vnitin¢ nespokojena a chtéla
ho néjakym zptisobem zménit. Doufa, ze ji s uvédoménim pomohou terapie. Do zatizeni
Cerveny Dvir se dostala ptes ambulantni pé¢i v Ceskych Budgjovicich. Pobyva zde jiz 3
meésice a ze zavislosti na alkoholu se 1é¢i poprvé. Hlavnim diivodem souhlasu s 1écbou
byla touha dostat se ze zavislosti a fungovat v kazdodennich zalezitostech jako dfive.
Nejvice ji motivuje chut’ znovu normalné zit a byt se svymi détmi. Jaky bude Zivot, az
vyjde ven z 1é¢ebny, si radgji nepiedstavuje, protoze vi, ze zavislost je boj na cely zivot

a nebude to jednoduché.

Sle¢na F (32 let)

Byla jsem velice pfekvapena, s jakym nadhledem pani F o celém problému hovotila.
Vypadalo to, ze se o danou problematiku zajima. Pani F vyrGstala v uplné rodiné
a do jejich 13 let byl vztah srodi¢i bezproblémovy. Ona sama byla jako dité velice
spoleCenskd a vse vidé€la rizove. Postupem casu zacal jeji otec ¢im dal tim vice popijet
a hrat automaty. Dodnes si nedokazal pfipustit, Ze je zavisly. Jeji otec vSak neni jediny,
kdo ma v rodin€ problémy s alkoholem. Zavisly na alkoholu je 1 jeji dédecek a spolecné
S nim 1 oba jeho bratfi. Pani F je bezdétna, ale ma jiZ nékolik let stalého pfitele. Doufa, ze
snim jednoho dne bude mit své vlastni déti a je radda, ze ji pfitel podporuje. Tato
skutec¢nost ji velice motivuje a je hlavnim divodem, pro¢ chce pani F salkoholem
pfestat. Spolecné s pfitelem ji motivuje 1 jeji maminka, kterou ma velice rada a véfi ji, Ze
to zvladne. Od ostatnich komunikac¢nich partnert ji odliSuje to, Ze nepila kazdy den, ale
bylo to 1 tak velice ¢asté. VZdy kdyZ se napila, neméla své chovani pod kontrolou. Hlavni
pfi¢inou nadmémé konzumace alkoholu byl tnik z reality. Pani F byla vniting
nespokojena se svym Zivotem, i pfesto, ze neméla zadny vétsi diivod. Zpocatku si sviyj
problém nechtéla pfipustit, ale brzy ji doslo, Ze ma alkohol negativni vliv na jeji Zivot.

Zapiicinil to, Ze se na ni néktefi blizci divaji skrz prsty a zrodiny se bavi pouze
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s maminkou a sestrami. Véfi prevazné mamince, ktera ji dodava obrovskou silu bojovat.
Divodem souhlasu s Ié€bou bylo jeji rozhodnuti. Nechtéla pfijit o v§e co ma a rada by
zacala znovu a Iépe.

Ze zavislosti na alkoholu se 16&i poprvé, pfi¢emz zaifizeni Cerveny Dvir zna jiz od stfedni
Skoly, kde se o 1écebné dozveédéla v ramci prevence. V zafizeni pobyva 2 mésice. Az
vyjde ven z 1é¢ebny, planuje si zazadat o chranéné bydleni v Ceskych Budgjovicich, kde
by se mohla dolécit pod dohledem. Chtéla by si najit normalni praci, nejlépe v matetské
Skolce, kde pracovala diive. Déle by se Ucastnila né¢kterych psychologickych skupin a

dochazela za svym terapeutem.

Pani G (46 let)

Pro pani G je velice t€Zké vzpominat na obdobi pied 1écbou jeji zavislosti. Sama
uvedla, ze by chtéla vSe vratit a nékteré véci udélat jinak. Do svych 5 let zila v netiplné
roding, ale poté se jeji matka znovu vdala. S rodi¢i nikdy pfili§ dobfe nevychazela.
Dochazelo k ¢astym hadkam a jejich nebyl harmonicky. Dodnes se s nimi nestyka. Svého
biologického otce nikdy nepoznala. Z matéina vypravéni pry vyplynulo, Ze byl pravé
vlastni otec pani G zavisly na alkoholu. Spole¢né snim i jeji dédecek a matcina sestra.
V soucasné dobé je pani G rozvedend a ma dceru. S tou jsou vztahy také utlumené,
jelikoz jeji dcera uZziva pervitin. Z tohoto diivodu byla vnucka pani G umisténa do
Klokanku (Fond ohrozenych déti). Pro pani G je pravé jeji vnucka velikou motivaci
k pfekonani zavislosti. Rovnéz by chtéla dat do pofadku vztah s dcerou a jejim velkym
pfanim je fungovat a zit jako dfive. Pani G zacala experimentovat s alkoholem ve svych
18 letech a spole¢né s nim 1 s THC. V poslednich letech pro ni bylo jiz béZné vypit 3 1
vina ¢i 1,5 1 vodky. Hlavni pfic¢inou jeji nadmérné konzumace alkoholu bylo fyzické
tyrani ze strany jejitho manzela. Negativni vliv alkoholu si velice dobie uvédomovala a to
pievazné v situacich, kdy nebyla schopna dostat svych kazdodennich povinnosti a zvladat
béZné tkony spojené s domécnosti. Negativni vliv alkoholu si také uvédomovala, kdyZz se
dostavil syndrom z odebrani drogy nebo-li tzv. abstdk. Hlavnim divodem souhlasu
s 1écbou je chut’ normalné Zit, najit svoji dceru a obnovit vztahy s ni i s jeji vnuckou. V

psychiatrické 1é¢ebné Cerveny Dvir pobyva v dubnu 2014 jiz 3 a pil mésice. Lé&i se zde
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podruhé. O zafizeni se dozvédela na detoxikacénim oddéleni v Bohnicich. Az vyjde ven
Z 1écebny, chtéla by pokracovat v dolécovani v chranéném bydleni. Poté si pfeje naSetfit

na najem a dostat do péce svou vnucku.

Pani H (49 let)

Rozhovor s pani H se nesl v poklidném duchu. Bylo vidét, ze toho ma za sebou jiz
hodn¢ a dokaze se nad svymi problémy dikladné zamyslet. Jeji détstvi bylo velice
krusné, jelikoz zila pouze s maminkou a tfemi sestrami. Otec od nich odesel, jiz kdyz ji
bylo 6 let. Maminka musela Setfit kazdou korunu, aby se mohla o své dcery postarat. Pani
H si uvédomovala, Ze ma alkohol nejen na ni, ale i na jeji rodinu negativni vliv. Z divodu
zavislosti se ji rozpadlo doposud Stastné manzelstvi a piestaly se s ni stykat jeji dvé déti,
s kterymi m¢la diive opravdu kamaradsky vztah. Pfi¢inu nadmérné konzumace alkoholu
nemuze zcela presné identifikovat. Alkohol ji chutnal a dokazala se sjeho pomoci
otevienéji bavit. Snazila se tak uniknout zreality a vypofadat se se svou vnitini
nespokojenosti. Ze zavislosti na alkoholu se 1é¢i poprvé. V zatizeni pobyva jiz 3 mésice
aje spriisnym rezimem spokojena. O psychiatrické 1é¢ebné se dozvédéla od svého
psychologa, za kterym sama doSla, protoze uz nevidéla jiné vychodisko. S 1é¢bou
souhlasila, protoze by po 1écbé rada obnovila vztahy s blizkymi a vratila se k zivotu,

kterym zila dfive. Tato piedstava ji zaroven velice motivuje.
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6.7 Vyhodnoceni

Zkoumat skupiny klient 1é¢ici se ze zavislosti alkoholu je znaéné slozité, jelikoz
jsou z riiznorodych socidlnich skupin, maji odlisné vzdélani, kazdy jinak zvlada zatézové
situace a jinym zpusobem se stali zavislymi na alkoholu. Proto je nutné mit na zteteli, ze
vSechny zavéry plynouci z vyzkumu nelze vztdhnout na vSechny osoby zavislé na
alkoholu. Dalsi k ¢emu musim ptihlédnout, je jistd mira subjektivnosti, jelikoz kazdy
vypravi sviyj piibéh dle svych pocitli a nékteré situace nelze ovéftit. Jelikoz je alkoholova
problematika rozsahlym tématem, objevilo se U ne€kterych komunikac¢nich partnera vice

odpovedi.

Hlavni vyzkumna otazka

Uvédomuji si klienti v psychiatrické 1é¢ebné Cerveny Dviir negativni vliv alkoholu?

Tabulka 1

ANO NE

7 1

Zdroj: Vlastni vyzkum

Z celkového poctu 8 komunikacnich partnerti si negativni vliv alkoholu uvédomuje 7
dotazovanych. Jediny pan A uvedl, Ze si nikdy Skodlivost alkoholu nepfipoustél, jelikoz
mu jeho uZzivani navozovalo pifijemné stavy. Mohl tak lehce zapomenout na problémy
vSednich dnt. I dnes nevidi na svém jednani nic Spatného. Svou zavislost by si dle svych
slov ani neuvédomil, kdyby jiz n€kolikrat neskoncil na zachytné stanici a jeho finanéni

problémy se vice neprohlubovaly.
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Pan A: ,,Ja si to neuvédomoval. Piti mé vzdycky dobre naladilo a bylo mi fajn. Aspon

jsem zapomnél na ty svoje dluhy. (zamysleni) Nerikam, Ze to pak se mnou nebylo

financné jesté horsi, ale tak ono uz s tim nic moc neudélate. To az na zachytce mi porad

rvali do hlavy, Ze bych s tim mél néco délat. Me to bylo stejné fuk. *

Diléi

V jakych situacich si klienti uvédomili negativni vliv alkoholu?

Tabulka 2: Muzi

Rodinné Ztrata Ztrata Zdravotni Finanéni
problémy pratel zaméstnani | problémy problémy
Pan A X X
Pan B X X X
Pan C X X
Pan D X X X X
Zdroj: Vlastni vyzkum
Tabulka 3: Zeny
Rodinné Ztrata Ztrata Zdravotni Finan¢ni
problémy pratel zaméstnani | problémy problémy
Pani E X X
Slec¢na F X X
Pani G X
Pani H X X

Zdroj: Vlastni vyzkum

Komunikaéni partnefi Si uvédomovali svou zavislost na alkoholu pfevazné

v situacich spojenych s rodinou a prateli. S rozvodem v dusledku zavislosti se potykalo
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dokonce 6 piipadt z 8. U slecny F se tato skute¢nost neda posoudit, jelikoz nikdy nebyla
vdana. Situace souvisejici s nedivérou piatel a jejich ztratu uvedlo 5 dotazovanych z 8.
Zavislost na alkoholu méla dopad 1 na pracovni stranku. Z celého vybérového souboru
potvrdili 4 komunikacni partneii, Ze v disledku nadmémé konzumace alkoholu, pfisli

0 své zaméstnani.

Pan B: ,,Viiv to urcité melo. Hlavné jsem si to uvédomil, kdyz jsem nebyl schopnej doma
normalné fungovat a na Zenu sem nemél tolik casu. Jak jsem byl pordad nékde
na montazich a kdyz jsem prijel, tak jsem Sel chlastat. Nakonec se se mnou rozvedla, ze
S alkacem nebude. A z prace mé nakonec taky vyhodili. Jako ono jsem do ni kolikrat ani

3

nesel, ale stejné to zamrzi. "

Pan D: ,, Toho bylo. V praci jsem to nezvladal. Byl jsem tam od rana do vecera, kviili
tomu se se mnou manzelka zacala hadat. No a ja zacal pit. (zamysleni) Pak uz jsem to ty
prdce ani kolikrat neprisel, zZe jo. Se nedivim, Ze mé vyrazili. Doma jsem uz taky normalné
nefungoval, radsi jsem Sel do hospody. Pak mé nejvic dostalo, kdyz se se mnou moje
manzelka rozvedla. Teda ono to ani predtim nebylo ruzovy, jak jsem rikal, Ze jo. Kvili
tomu jsem taky zacal chlastat. Ale tohle byla asi posledni kapka. Déti mi nevérej. (Smich)

«

Vas tady zahlcuju. Vy to stejné nemiizete pochopit, jste jestée mlada. "

Jaké byly u klientt hlavni pfi¢iny nadmérné konzumace alkoholu?

Tabulka 4: Muzi

Rodinné Neidentifikovatelna Naroc¢né Finan¢ni
problémy touha po zméné zaméstnani problémy
Pan A X X
Pan B X
Pan C X
Pan D X X X

Zdroj: Vlastni vyzkum
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Tabulka 5: Zeny

Rodinné Neidentifikovatelna Naroc¢né Finanéni
problémy touha po zméné zaméstnani problémy
Pani E X
Sle¢na F X
Pani G X
Pani H X

Zdroj: Vlastni vyzkum

Nejcastéji uvedenou odpovedi byla neidentifikovatelna touha néco v Zivoté zménit.
Toto se ukazalo v 5 ptipadech zcelého vybérového souboru. Komunikacni partneti
uvedli, ze byli ve svém Zivoté nespokojeni a nedokazali odhalit, pro¢ tomu tak je. Jednalo
se 0 jakési zahnani nudy. Piti jim alespon na né&jakou chvili poskytovalo unik z reality
a davalo jim smysl Zivota. U 3 komunikacnich partner byly pfi¢inou rodinné problémy.
Jednalo se o zbyteéné hadky s partnerem ¢i ztratu rodiny. Z celkového vybérového
souboru 2 komunikaéni partneti uvedli, ze pficinnou nadmérné konzumace alkoholu bylo
naro¢né zaméstnani. Pouze v 1 ptipadé byla nadmérna konzumace spojena s finan¢nimi

problémy.

Pan B: ,Jad jsem jezdil casto na montaze, kde se takhle pije naprosto normalné.
Prosté to k tomu patri. Prdce je tézka, cely den tam drete. To byl poradd néjakej stres. Tak
jsme si s chlapama davali vidycky néjaky to pivko. Jenze se to takhle tahlo celej den
a vecer se pokracovalo, protoze nam bylo jasny, Ze zase rano vstaneme a bude to drina.

No a piva bylo ¢im dal tim vic a ja uz si to ani kolikrat nepamatoval. *

Pani E: (Zamyslen¢ se diva z okna) ,,Pricina? No to bych taky rada védéla. Vite co,
to je asi takhle. Ja jsem si vlastné neméla na co stézovat. Méla jsem vSechno, ale takovej
ten vnitini pocit. To nemiizete popsat. Jako by mi néco chybélo. Jsem to musela néjak

zmeénit. Ted vim, Ze je to blbost.
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Jaka je motivace klientli k 1é¢b¢ zavislosti na alkoholu?

Tabulka 6: Muzi

Terapie a
Obnoveni Chut’ zit jako
spole¢na
kontaktu s diive a Najit si praci ]
sezeni
blizkymi fungovat
alkoholiku
KPA X
KPB X
KPC X X
KPD X
Zdroj: Viastni vyzkum
Tabulka 7: Zeny
Terapie a
Obnoveni Chut’ zZit a
. spole¢na
kontaktu s fungovat jako | Najit si praci
sezeni
blizkymi drive
alkoholiku
KPE X
KPF X X X
KP G X X
KPH X X

Zdroj: Vlastni vyzkum

Pti otazce motivace k 1é¢bé bylo nejcastéji uvedeno, ze komunikaéni partneii chtéji
zit jako dfive a fungovat v béznych situacich. Tato skute¢nost byla uvedena v 6 piipadech
z celého vybérového souboru. Tyto osoby spojuje skutecnost, ze jiz nechtéji byt kazdy
den v zajeti alkoholového opojeni a chtéji dat svému zivotu néjaky smysl. Pét
komunika¢nich partnerti je motivovano vidinou obnoveni kontaktu s jejich blizkymi,

(rodinou a prateli). VE&fi tomu, ze pokud se jim podaii zavislost zvladnout, budou jejich
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socialni vztahy lepsi. Z1 rozhovoru vyplynulo, ze jsou velkou motivaci i terapie

a spole¢na sezeni alkoholiki. V 1 ptipadé je motivaci i vidina nalezeni prace.

Pan C: ,,Tak v tom mdm jasno. Rozhodné chci pracovat na rozvijeni vztahii s nejblizsimi.
Hlavné s mymi détmi. Mrzi mé, Ze se se mnou nebavi a nemaji uz ke mné duveru, tak
doufam, ze se to brzy zmeéni. A taky bych rad Zil tak jak se md, prosté jako diiv, abych
zvldadal normalni veci. Kdybyste videla, jakou trosku to ze mé kazdej den delalo. Nerad

bych se k tomu vratil.

Pani H: (dlouha odmlka) ,, Nejvic mé mrzi, Ze se se mnou nebavi deti. To by bylo lito asi
kazdy mamé. Chci to tu zvladnout hlavné kwviili nim. Chtéla bych, abysme zase obnovili

‘

kontakt a ta lécba mi v tom snad pomiize.
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7. Diskuze

Ve své bakalarské praci jsem se zaméiila na problematiku zavislosti na alkoholu
a snazila se 1épe proniknout do smysleni osob, které se s timto problémem potykaji. Bylo
vybrano 8 komunika¢nich partnert, u kterych byla sesbirana data na zékladé
polostrukturovaného rozhovoru. Tito 1idé byli velice otevieni a jsem rada, ze mi odhalili
své pribehy, 1 pfesto, ze to pro né nemuselo byt lehké.

Ve vyzkumu jsem se zabyvala hlavni vyzkumnou otazkou, zda si Kklienti
vV psychiatrické 1é¢ebné Cerveny Dvir uvédomuji negativni vliv alkoholu. SdruZeni
anonymnich alkoholikli ve své knize uvadi, ze si jedinec Casto negativni vliv alkoholu
neuvédomuje a své problémy nevidi. Pochopeni jeho situace je ale velice dulezité,
aby se mohl posunout o krok dal. Zmého vyzkumu vyplynulo, Ze si komunika¢ni
partnefi, v 7 ptipadech z 8, negativni vliv alkoholu uvédomuji (1).

V jedné z dil¢ich vyzkumnych otdzek jsem se zaméfila na situace, ve kterych
si klienti negativni vliv alkoholu uvé€domili. Z vyzkumu vyplynulo, Ze se nejéastéji
jednalo o situace, které byli spojené az s nasledky jejich nadmérného piti. Jednalo se
pfevazné o rodinné problémy spojené srozvodem. Skala ve své publikaci uvadi,
ze v dusledku piti pomalu dochazi k rozkladu rodiny. Na zacatku dlouhého fetézce stoji
izolace rodiny od spole¢nosti. Poté se piibuzni zavislého snazi ziskat informace
od instituci a aplikovat je na svou rodinu. V nejlepsim piipadé se jedinec rozhodne
podstoupit 1é¢bu a rodinu zachranit. K rozhodnuti podstoupit 1é¢bu vEas a udrzet tak svou
rodinu pohromadé¢, bohuzel nedoslo ani u jednoho z mych komunikacénich partnerti. Svou
zavislost si uvédomili az kdyz doslo k zasadnim udalostem, které jim pomalu otevieli o¢i.
U 6 komunikaénich partnerti si negativni vliv alkoholu uvédomili az v situaci, kdy doslo
k rozvodu. Z vybérového souboru se 5 dotazovanych také potykalo se ztratou pratel.
Ve 4 pripadech doslo k uvédomnéni si jejich situace i pii ztraté zaméstnani (29).

Dalsi vyzkumné otdzka se zabyvala tim, jaké jsou nejcastéjSi pfiCiny zavislosti
u téchto klienti. Svobodova, Kvapilik uvadéji, ze pokud je rodina dysfunkéni, jedinec
miize citit potfebu vétsi konzumace alkoholu. Tato teorie se potvrdila ve 3 pfipadech

Z mého vybérového souboru. Svobodova, Kvapilik také ve své publikaci konstatuji,
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ze dal§im faktorem muize byt nadmérny stres ze zaméstnani. Naro¢nost zaméstnani
a s nim spojeny stres uvedli jako pfi¢inu rovnéz 2 komunikacni partnefi. Nejvice vSak
byly uvadény piiciny tykajici se nespokojenosti se zivotem a touhy po zméné. Tato
skute¢nost se objevila v 5 piipadech z celého vybérového souboru (36).

Svobodova, Kvapilik také uvadéji, ze pfic¢innou nadmérné konzumace alkoholu,
mohou byt genetické ptedpoklady. Jejich teorie pohlizi na zavislost jako na nemoc. K této
skute¢nosti se priklani i Rehan. Oproti tomu Gossop popisuje fakt, Ze je tieba se posunout
k védeckému paradigmatu problémového piti. Popisuje pfi¢inu alkoholismu jako
nauc¢eného chovani, které si lidé osvojuji jiz v détstvi. Kritizuje moznost, ze by byla
zévislost na alkoholu nemoci. Bylo by tedy mozné, aby alkoholici dokézali své piti udrzet
V urCité mife a pouze snizili pfijimané mnozstvi alkoholu. Vé&dci se snazi rozsifit toto

paradigma co nejvice (10),(27),(34).

Z vybérového souboru 8 komunikacnich partnerd jsem ve vSech 8 ptipadech zjistila,
ze byl zavisly na alkoholu jiz né€kdo z jejich rodiny. Ani jeden dotazovany vsak neuvedl
Ze je to z toho divodu, Ze nad touto skute¢nosti nikdo ze zavislych nepfemyslel. Vice

aktudlni se jim zdaly jejich soucasné problémy, coz je dle mého nazoru pochopitelné.

Po rozhovorech s osobami zavislymi na alkoholu si musim polozit otazku, zda
by bylo umirnéné piti opravdu lepSim feSenim nez dozivotni abstinence. Z osobnich
zkuSenosti mych komunikacnich partner vyplyva, Ze jakmile si dali pouze malé
mnozZstvi, touha pfijimat alkohol se zndsobila a nedokazali se ovladnout. Nejsem si jistd,
zda se jedinec dokaze odnaucit pozivat velké mnozstvi alkoholu, aniz by zavislosti znovu
podlehl. Pfivadi mé na to i fakt, ze nekteti z komunikacnich partnerd, se i pies veskerou

snahu, 1é¢i ze zavislosti jiz podruhé.

Jedinci, s kterymi jsem hovofila, si také plné¢ uvédomovali zavislost svych rodic¢u
Ci prarodici. Toto chovani odsuzovali a uvédomovali Si jaky ma zavislost jejich
pfibuznych dopad na rodinu 1 béZné fungovani. Védéli, Ze oni sami takto nikdy
dopadnout nechtéji. I presto Ze toto chovani natolik odsuzovali, méli ho V sobé
zakofenéné a potkal je stejny osud. Musim se proto sama sebe ptat, zda v sobé& toto

nauc¢ené¢ chovani mame nebo zda je alkoholismus opravdu nemoc a dédi¢né sklony
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se projevuji az v pribehu plynoucich let. Myslim si, Ze by bylo pfinosné zabyvat

se otazkou dédi¢nosti ¢i napodoby ve vice védeckych studiich.

Jako posledni dil¢i vyzkumnou otazku bych zminila motivaci klientd k Iécbé
zéavislosti na alkoholu. NeSpor uvadi, ze pokud je jedinec malo motivovan, nemusi se mu
podafit abstinovat. Je to pravé motivace, kterd zene pacienta kupiedu. To bylo potvrzeno
1 pii rozhovorech s komunika¢nimi partnery. Témét vSichni uvedli, Ze pokud by neméli
vidinu budoucnosti a lepsich dnii, zavislost by se jim hufe zvladala. Z celého vybérového
souboru uvedlo 6 komunikacnich partnerti, ze by se radi vratili k zivotu, kterym zili
propuknutim zavislosti. Pfali by si zalit znovu fungovat v béznych kazdodennich
zalezitostech. V tomto bodé se musim pozastavit nad urcitou skutecnosti. Pfi porovnani
pfi¢in zévislosti a motivace jednotlivell je vidét zajimavy kontrast. Velké mnozZstvi
komunikac¢nich partnerii uvedlo jako pfic¢inu zavislosti touhu zménit sviyj Zivot z divodu
nespokojenosti a uniknout z reality. Na otazku motivace ale odpovidali, ze by se radi
vratili k normalnimu Zivotu, kterym zili jesté pted zavislosti. Myslim si, ze zde doslo
k jistému posunu ve smysleni jednotlivych osob. Se svym zivotem pied propuknutim
zavislosti nebyli spokojeni a pfali si ho zménit. Nyni ale vidi, Ze alkohol neni tim
spravnym feSenim, které jim problémy pomize dlouhodobé¢ vyiesit. Jedinci by se chtéli
své zavislosti zbavit a zit zivotem Stejnym jako dfive, protoze nyni uz vi, ze byval lepsi.
Zivot bez zavislosti je vzdy jednodussi nez s ni (24).

Jednim z doposud nezodpovézenych cilti jsou determinanty souhlasu s 1é¢bou. Tyto
determinanty byly rGzné, spojovala je vSak stejnd skuteénost. V 6 piipadech byli
komunikacni partnefi nespokojeni S jejich soucasnou situaci, ktera nastala v disledku piti.
Ztoho u 3 komunika¢nich partnerti byla divodem této nespokojenosti neschopnost
zvladat béZzné tkony. Pro tyto osoby bylo typické celodenni piti, pfi€emzZ se nestarali
0 véci tykajici se domdcnosti, ani péce o rodinu ¢i dokonce vlastni osobu. Ve 2 ptipadech
souhlasili s 1é¢bou z divodu nespokojenosti se svym Spatnym zdravotnim stavem, ktery
byl zapfic¢inén praveé alkoholem. Dalsi 2 komunikac¢ni partnefi byli nespokojeni s nastalou
rodinnou situaci, kterd byla zavrSena rozvodem. Z celkového poctu 8 lidi byl na jednoho
komunikacniho partnera vyvijen natlak z jinych 1é¢ebnych instituci. Nakonec souhlasil.

Ze zjistovani skuteCnosti, kde se klienti dozvédeli o zafizeni a jeho sluZbach,

vyplynulo, Zze 7 z8 komunikacnich partnert ziskalo informace z jinych Ié¢ebnych
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zafizeni, kde byli hospitalizovani ¢i od odborné osoby, u které se dozadovali pomoci. Je
dilezité, aby méli socialni sluzby vypracované kvalitni poradenstvi a byli schopny
odkazat svého klienta do odpovidajiciho zafizeni. Myslim si, ze zde mohu poukazat
jistou kvalitu navaznosti socialnich sluzeb. V jediném piipadé bylo uvedeno,
ze komunikaéni partnerka me¢la informace jiz ze stfedni Skoly, kde se o zafizeni

dozvédé€la v ramci prevence.
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8. Zavér

Zavislost na alkoholu dokdze jednotlivce vyradit zrodinnych, partnerskych
i pracovnich roli. Nejen, ze ma dopad na samotného ¢lovéka, ale i na jeho nejbliz§i okoli.
Jedinec ztraci své zivotni hodnoty a cile a tim rezignuje na cely zivot. Zavisla osoba musi
ziskat sebedlivéru a snazit se ze vSech sil zvladnout svou touhu se napit. Dulezita je
pomoc okoli. Pokud se jedinec mlize obratit na rodinu ¢i piatele, je zase o krucek bliz
k ziskani kompetenci, potfebnych pro zvladnuti tohoto problému. Dilezitym hnacim
motorem je motivace. Kdyz je zavisla osoba pozitivné motivovana, uvédomuje si klady,
které mu ptinasi obdobi stiizlivosti.

Vyzkum mé bakalatské prace mél zodpoveédét hlavni a dil¢i vyzkumné otazky.
Z hlavni otazky, jestli si klienti psychiatrické 1é¢ebny Cerveny Dviir uvédomuji negativni
vliv alkoholu, vyplynulo, Zze je tomu tak v 7 piipadech z 8. V dil¢i otdzce jsem se
zabyvala situacemi, v kterych si jedinci tuto skutecnost uvédomili. Nejvice si
uvédomovali situace spojené s rodinnymi problémy. NejcastéjsSim nasledkem
alkoholismu byl rozvod. Dulezité byly i situace tykajici se ztraty piatel ¢i zaméstnani.
Dalsi dil¢i otazka se tykala nejcastéjSich pficin jejich zavislosti na alkoholu. Vice nez
polovina dotazovanych svou pfi¢inu nedokdzala specifikovat. Jednalo se ale o jakousi
touhu po zméné jejich dosavadniho Zzivota. U nékterych byli vyznamnymi Ciniteli
problémy v rodiné, jini uvadéli narocnost zaméstnani. V jednom piipad€ byla pfi¢inou
zavislosti $patna financni situace. Posledni dil¢i otdzka méla za cil zjistit, jak4 je hlavni
motivace k 1é¢bé zavislosti. Vice nez polovinu komunikaénich partnerti motivuje vidina
toho, Ze budou zit jako diive a normdaln¢ fungovat v béznych situacich.

Myslim si, Ze je nutné zapojit do problematiky zavislosti na alkoholu velky okruh
lidi. Pfevazné rodi¢e by méli byt vice informovani o nasledcich nadmérné konzumace
alkoholu. Jsou to pravé oni, kdo v utlém véku vytvareji ZebtiCek hodnot svého ditéte
ajejich chovani mize velkou mirou ovlivnit chovani ditéte do budoucna. Toto se
projevilo i po vyhodnoceni mého vyzkumu. V détstvi se vSichni komunikacni partneti
potykali se zavislosti na alkoholu u svych ptibuznych. I ptesto, ze bylo v n¢kterych
pfipadech jejich détstvi harmonické, srodiCem (€1 jinym piibuznym) zavislym

na alkoholu spokojeni nebyli a za jeho chovani ho odsuzovali. Pokud je zavislost
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naucenym chovanim, méli by si rodi¢e davat velky pozor na to, jak pfed svym ditétem
alkohol prezentuji.

Diilezité je 1 zapojeni uciteli v rdmci prevence. Ucitelé jsou ti, ktefi se podileji na
vychové¢ jedince. Problematika zavislosti se v poslednich letech zaméiuje spiSe na uzivani
drog nez na pozivani alkoholu. Dité¢ by mélo jiz ve Skole védét, jaké jsou nasledky
nadmérné konzumace. Myslim si, Ze by bylo piinosné potadat exkurze do zafizeni
zabyvajicich se touto problematikou ¢i besedy s osobami, které jiz maji s touto zavislosti
osobni zkuSenosti.

Chtéla bych zduraznit, Ze nikdy neni pozdé na vyhledani pomoci. Je dilezité, snazit
se nasledky nadmérné konzumace alkoholu 1é¢it. Bohuzel si néktefi jedinci svou zavislost
neuvédomuji a rad¢ji si nalhdvaji, Ze je vSe v porddku. Tim si mohou pfivodit mnohem
vice zdravotnich, psychickych, ale i socidlnich problému. Vé&fim, Ze tato prace by mohla
byt ptinosem pro Sirokou vetejnost, ale miize motivovat i ty, ktefi jsou zavisli na alkoholu

a boji se vyhledat pomoc.
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10. P¥ilohy

Otazky pro rozhovor

Vyrustal/a jste v uplné rodin€ nebo byla Vase situace jina?

MeéIl néktery z Vasich rodicti nebo piibuznych problémy se zavislosti na alkoholu?
Jaky je Vas soucasny rodinny stav?

Mate déti?

Myslite si, Ze ma Vase zavislost dopad na Vasi ptivodni ¢i sou¢asnou rodinu?

Jak se Vase ptivodni ¢i soucasna rodina stavi k pobytu v 1é¢ebné?

Je mozny navrat z 1é¢eni do rodiny?

© 00 N o g bk~ wDhPE

V jakém véku jste zacal/a experimentovat s alkoholem?

10. Lécite se ze zavislosti na alkoholu poprvé?

11. Jak jste se o zatizeni Cerveny Dvir dozvédél/a?

12. Jak dlouho jiz v zafizeni pobyvate?

13. Jakou 1é¢ebnou terapii v 1écebné podstupujete?

14. Co u Vas bylo hlavni pfi¢innou nadmérné konzumace alkoholu?

15. Mnoho lidi si uvédomuje své problémy se zavislosti na alkoholu. Uvédomoval/a
jste si, Zze ma alkohol negativni vliv?

16. V jakych situacich jste si uvédomil/a, Ze ma alkohol negativni vliv?

17. Co bylo hlavnim diivodem Vaseho souhlasu s 1écbou?

18. Co Vas motivuje k pfekonani zavislosti a jakym zptsobem?

19. Mohl/a byste vyjadtit svlij ndzor na pobyt v zatizeni?

20. Jak si predstavujete sviyj Zivot, az vyjdete ven z lé¢ebny?
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Ukazka rozhovoru s pani F

Rada bych vas predem upozornila, Ze tento rozhovor je zcela anonymni.
Potiebovala bych znat pro lepSi upiesnéni pouze vas vék. Mohu se zeptat kolik je
vam let?

., To ja bych vam to jméno klidné i rekla. Myslim, Ze je to uplné jedno (smich) Ale kdyz to
nepotrebujete. Ted mi bylo 32.“

Dékuji. KdyzZ si vzpomenete na své détstvi. Vyrustala jste s obéma rodici nebo byla
vaSe situace jina?

bezproblémovy vztah. Byli jsme kamaradi. Pak muj otec zacal ¢im ddl castéji popijet a
hrat automaty a slo to z kopce. Pak se nasi rozvedli.

Jak jste jeho Casté popijeni vnimala?

,,»No, nelibilo se mi to. Kazdy ze mé délal maly dité a jako mysleli si, Ze to nevidim nebo
Co. Neméla jsem ho rada za to, jak se choval v opilosti. A taky mi pak vadilo, kdyz se s
mamkou rozvedli, Fikala jsem si, Ze za to miize on. A vite co? Tata si ani dneska nechce
pFipustit, Zze moc pije a to uz je mu 55let. Pije skoro denné a hrozné moc. “(smutny tismev)
Tato situace musela byt opravdu tézka. Vidate se s rodici?

S maminkou mam vztah stale pékny, mam ji moc rdada. S tatou se vidam malokdy,
viastné skoro vitbec. Ten ani nevi, ze se tady ted lécim. *

Miyslite si, Ze ma i VaSe zavislost dopad na vasi piivodni rodinu ¢i blizké?

,, Urcité jo. Prvné jsem si to nepripoustéla, ale hodné lidi se ode mé zacalo stranit. I cast
rodiny na mé zanevrela. Nebyla jsem schopna se s nima normdlné bavit, kdyz jsem byla
opila. Jsem pro néej jen nékdo, kdo se léci a asi to nema v hlavé v poradku. Jesté zZe
maminka stoji pri mé a miij pritel taky.

Jak se tedy Vase maminka stavi k pobytu zde v 1é¢ebné?

., Velice kladné a v mém rozhodnuti mé plné podporila. A viastné i moje sestry jsou rady,
Ze s tim néco délam. *
Kolik mate sester?

,, Dvé. Mladsi a starsi.
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Problémy s alkoholem mél ve Vasi rodiné tedy pouze Vas otec?

1o vite, Ze ne. Tata ma problémy to jo. Ale taky byl zavisly miij déda a oba jeho bratri. *

Rikala jste, Ze mate p¥itele. Zili jste spolu?

»Chvili i jo. Ale to uz jsem prave védeéla, Ze s tim pitim to neni zrovna dobry a musim s
tim néco délat. *

Mate déti?

»INejsem vdana a déti taky nemam. Ale s pritelem bych do budoucna chtéla deti a
normalni Zivot. *

Co si predstavujete pod pojmem normalni Zivot?

,(smich) Takovou tu Kklasiku, vzdyt to urcité zndate. Chlapa, déti, péknej byt, spolecny
vecere. To bych moc chtéla. *

Po navratu z 1é¢ebny tedy budete bydlet s pritelem ¢i se vratite k mamince?

~Mama je zlata, k ty bych se vratila hned. Ale chtéla bych se posunout jesté nekam ddl.
Rada bych zalozZila tu viastni rodinu a to je pro mé velkou motivaci pro to, abych vsechno
zviladla.

Co jesté Vas motivuje k prekonani zavislosti?

wJe to teda hlavné ta rodina a vidina budoucnosti. Vzdycky jsem chtéla mit viastni déti.
Driv jsem délala prave i ucitelku v materské skolce. A hlavné teda, kdyz se takhle ocitnete
v situaci jako ja, tak vam to hrozné pomiize, kdyz vidite nekoho, kdo pri vas porad stoji.
Myslim si, Ze bych to bez maminky a pritele vazné nezvladala.

To je velice hezké, Ze na tento problém nejste sama. KdyZ se ale vratime na uplny
zacatek. Pamatujete si, kdy jste poprvé experimentovala s alkoholem?

»INo to si pisté Ze jo (s usmévem na tvari). To mi bylo zrovna 16 a viechno bylo krasny,
Chodila jsem se sousedem. Ten byl o 3 roky starsi, takze mi kupoval pivo. Kdyz si
vzpomenu na ty nase party s partou, tak bych ty bezstarostny dny i vratila. **

V mladi se také ¢asto experimentuje i s jinymi navykovymi latkami. VyzkousSela jste
néjaké?

,»Ne. Nikdy bych nic nevzala. Myslim, Ze uZ takhle je to aZ kam.*

Lécite se ze zavislosti na alkoholu poprvé?

,Diky bohu ano.* (smich)

Jak jste se viibec o zarizeni Cerveny Dvir dozvédéla?
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, 1y jo. To uz jsem vedeéla na stredni skole, zZe tahle lécebna existuje. Myslim, Ze nam to
tam vikali v ramci néjaky prevence.

Jak dlouho jizZ v zaFizeni pobyvate?

, Ted? Ted uz tu budu pres 2 mésice, to uz mam za sebou piilku lécby.

Jakou lé¢ebnou terapii zde podstupujete?

., Toho je vic. Mame tu arteterapii, psychoterapii, pracovni terapii a taky skupinovou
terapii. “

Jaky je Vas nazor na tyto terapie?

Myslim si, Ze nejvic se toho o sobé dozvidam na arteterapii. To je viastné zpiisob néco se
o sobée dozvedet na zaklade namalovanych obrazki. Dostaneme predem stanovend témata
a kazdé téma mad skryty podtext. No a vzdycky to o nas md néco prozradit, jenze to nam
dopredu nereknou. Pan XY, kterého madme jako arteterapeuta je naprosto suprovy.
Naopak ta pracovni mé moc nebavi. “

Jak tady v 1é¢ebné travite volny ¢as? Mate néjaké koni¢ky?

,,Chodim na keramiku nebo kordlky. Ve ctvrtek tady jsou vidy anonymni alkoholici, tak
tam se dojdu podivat nebo si zajdu zahrat na klavir. Ono tady toho volného casu zamerné
moc nent. Jinak driv jsem jezdila hodné na kole a in-linech, to tu ted nejde.
Vzpomenete si, co u Vas bylo hlavni pri¢innou nadmérné konzumace alkoholu?
»(dlouhé zamysleni) Myslim si, ze jsem hlavné chtéla uniknout z reality. Porad jsem pred
nécim utikala a pritom jsem ani neméla proc. Jako vite co, ja si vainé neméla na co
steZovat. VSechno mi celkem vychazelo tak jak chci. Jen jsem prosté chtéla chvili vypnout
a nékam utéct. Tak jsem zacala hodné pit.

Pamatujete si, kolik standartnich sklenic alkoholu jste vypila béhem jednoho dne?
(standartni sklenice = 0,5 1 piva; 0,2 1 vina a 0,05 1 destilatu)

., To bylo jak kdy. To si zas nemyslete, ja jsem nepila pravidelné kazdy den. I kdyz to bylo
fakt casto. Kdyz uz jsem pila, tak to stalo za to.

Mnoho lidi si uvédomuje své problémy se zavislosti na alkoholu. Uvédomovala jste
si i vy, Ze by na Vas mél alkohol negativni vliv?

,, To vite, Ze uvédomovala. AZ moc dobre.

A v jakych situacich jste si uvédomila, Ze mate problémy?
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,,Ja si to uvédomovala, protoZe se se mnou piestalo bavit hodné kamaradii. Rikali, Ze
moc piju a ja jim tvrdila, Ze ne. Nechtéla jsem si to hned pripustit. Nebyla jsem schopna
se S nima normalne bavit, pokud jsem nebyla napita. A taky v té nasi rodiné jsem
nedokdzala moc dobre fungovat.

Co tedy bylo hlavnim diivodem Vaseho souhlasu s 1é¢bou?

lépe.

Jaky je Vas nazor na pobyt v zarizeni? Mohla byste zhodnotit, co se Vam zde libi a
co naopak?

., (smich) Nelibi se mi budicek uz v 6 rano. Alespon o hodinku déle by to bylo lepsi. A taky
nejsem moc spokojena s terapeutkou nasi skupiny. Myslim si, Ze neumi Fici nic
negativniho a od toho tu prece nejsem, abych se placala po rameni, jak to bylo super.
Prosté dalsi dvé terapeutky naseho oddeéleni jsou mnohem lepsi. Holt to se neda nic délat.
Jinak jsem zde moc spokojena. Chce to pevny rezim, to je to co my zavislaci potrebujeme.
Vi jak na nas.

Jak si predstavujete sviij Zivot, aZ vyjdete ven z 1é¢ebny?

L Urcité si budu chtit pozadat o chranéné bydleni v Ceskych Budéjovicich, coz je forma
dolécovani pod odbornym dohledem. Tam bych méla pronajaty pokoj a spolu se 2-3
dalsima holkama bych bydlela na damském patre. Taky bych chtéla normalné chodit do
prdce, kdybych si néjakou nasla. Verim, zZe kdyz nebudu pit, tak ji nebude tak tezky najit,
to mé taky motivuje. Jo a jesté bych se dal ucastnila 2x tydné psychologickych skupin a 1x
tydné bych rada dochdzela za mym terapeutem. Vim to, protoze uz mi to bylo i takhle

doporuceno a vysvétleno.
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