2012/ 12/ 4

ORIGINAL ARTICLE

Basic Characteristics
of Substance-addicted Patients’
Primary Families in Comparison
with a Control Group

KUKLOVA, M.

Cerven\’/ Dvir Psychiatric Hospital, Czech Republic

Citation: Kuklovd, M. (2012). Srovnani zékladnich charakteristik plivodnich rodin pacientti zavislych na navykovych latkach
s kontrolni skupinou. Adiktologie, (12)4, 312-322.

OBJECTIVES: This retrospective investigation compared
the characteristics of the primary families of patients diag-
nosed with drug or alcohol addiction and the primary fami-
lies of people who do not suffer from this condition. The re-
search focused on six specific family-related areas: family
completeness and material resources, the quality of emo-
tional relationships, parenting styles and methods, CAN
syndrome, lifestyle and interest in the child, and the rate of
substance addiction among other members of the families
under study. METHODS AND RESULTS: Quantitative re-
search comparing a group of addicted clients with a group
of people without an addiction. The group of addicted cli-
ents comprised 101 members and the group of people with-
out an addiction had 56 members. The research was per-
formed by means of a questionnaire investigation. The level
of significant difference was 5%. The results confirmed the
hypothesis that the primary family has an important influ-
ence on the development of a child and the dysfunctioning

of the family may be one of the risk factors for the develop-
ment of substance addiction. The research identified sev-
eral key areas in which the group of addicted patients and
the group of people without an addiction showed dramatic
differences and may thus be considered significant. They
included: incompleteness of families and the absence of
male role models, being raised by the mother only, poorer
quality of emotional relationships, higher rates of physical,
psychological, and sexual violence in families, a higher rate
of occurrence of substance addiction among the next of kin,
and the more frequent use of corporal punishment.
DISCUSSION: The dysfunctioning of the primary family
may be one of the risk factors for substance addiction, al-
though there are many other areas that have an impact on
this process (such as peer groups, society, genetic factors,
lifestyle, the vulnerability and temperament of each person-
ality, the availability of both legal and illegal drugs, and indli-
vidual protective factors).
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VYCHODISKA: Vyzkumné retrospektivni Setfeni se za-
byvalo srovnanim charakteristik ptivodnich rodin pacientd
s diagnostikovanym syndromem zavislosti na navykovych
latkach, eventualné syndromem patologického hracstvi,
s pGvodnimi rodinami kontrolni skupiny respondentd,
u kterych se syndrom zavislosti v dospélém véku nevysky-
tuje. Vyzkum zahrnoval sest zakladnich oblasti tykajicich
se rodiny: uplnost rodiny a jeji ekonomické zajisténi, kvali-
tu citovych vztah, styl vychovy a prostiedky k ni pouziva-
né, vyskyt psychického nebo fyzického tyrani véetné sexu-
alniho zneuzivani v rodinach, zajem o dité a zivotni styl
a koneéné vyskyt zavislosti u ostatnich élent rodiny.
METODY A VYSLEDKY: Vyzkum byl proveden anonym-
nim dotaznikovym Setfenim a vyhodnocen kvantitativné.
Srovnani bylo provedeno mezi kontrolni a vyzkumnou
skupinou, pficemz za vyznamny byl povazovan rozdil 5 %
a vyssi. Vyzkumna skupina sestavala ze 101 a kontrolni
skupina z 56 respondentu. Vysledky vyzkumu potvrdily za-
kladni hypotézu, Ze pivodni rodina ma zdsadni vliv na vy-
voj ditéte a jeji dysfunkce miize byt jednim z rizikovych
faktord pro vznik a rozvoj zdvislosti na navykovych lat-

kach. Vyzkum odhalil nékolik zakladnich oblasti, ve kte-
rych se obé skupiny vyznamné lisily a které by tedy mohly
byt pokladany za vyznamné: primarni rodiny u zavislych
byly oproti kontrolni skupiné vyznamné ¢éastéji netipiné,
vétsinou s chybénim muzského vzoru a vyraznou domi-
nanci matky. V rodinach se téz vyznamné ¢astéji vyskyto-
vala zévislost u rodiéd, prarodiét a blizkych pfibuznych.
Citové vztahy v téchto rodinach byly vyznamné castéji
chladné s vys$si frekvenci fyzickych tresti ve vychové
a chybénim vyjadieni néznych citi fyzickou formou. Sou-
casné se v téchto rodinach vyznamné castéji vyskytovaly
rtizné formy psychického a fyzického nasili, véetné sexual-
niho zneuzivéni. DISKUSE: Dysfunkce puvodni rodiny
mize byt jednim z rizikovych faktort vzniku a rozvoje za-
vislosti na navykovych latkach, nicméné existuji dalsi vy-
znamné oblasti, které tento proces ovliviwuji, jako napfi-
klad: vrstevnické skupiny, genetické faktory, psychicka
vulnerabilita a temperament jedince, dostupnost navyko-
vych latek, platna legislativa, Zivotni styl, protektivni fak-
tory jedince.
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® 1 VYCHODISKA

Rodina je definovana jako zdkladni burika spole¢nosti, kte-
ra ma ustredni vliv na ¢lovéka. V soucasné dobé se jedna
predevS§im o nukledrni typ rodiny tvoreny parem rodict
a détmi (Sobotkové4, 2001). Pavodni, tedy orientaéni rodina
poskytuje ditéti nejen zdkladni socidlni zkuSenost, ale sou-
¢asné na zakladé jeji kvality formuje jeho vztah k sobé sa-
mému, tedy jeho sebehodnotu. Z pavodni rodiny si dité do Zi-
vota odnasi presvédéeni o dobré ¢i zlé povaze svéta a pocit za-
kladni duvéry ¢i neduavéry k sobé, svétu a ostatnim lidem. Na
zékladé zkuSenosti z rodiny orientaéni buduje ¢lovék v do-
spélosti rodinu vlastni, tzv. prokrea¢ni (Vagnerova, 2004).

Z hlediska pozdéjsiho vyvoje syndromu zavislosti na
navykovych latkach se povazuje za vyznamné nékolik ob-
lasti ve fungovani rodiny. Prvni z nich je tplnost, ¢i netpl-
nost rodiny a z toho vyplyvajici pritomnost, ¢i chybéni kva-
litnich rodicovskych vzora, at se jiz jedna o matku jako nosi-
telku emoéniho zazemi v rodiné, nebo otce jako tradi¢niho
nositele racionality, rddu a pravidel v rodiné (Vymeétal,
1994). Pokud se dotkneme vzort patologickych, v nasem
pripadé tedy rodiéu trpicich zavislosti na navykovych lat-
kach, tak za silné&jsi identifikaéni vzor patologického chova-
ni pro dité se poklada zavisld matka, oproti tomu zavisly
otec je pripadem vyrazné ¢ast&js§im (Doelen et al., 2007).
Vzhledem k ¢asté vychové pouze matkou se dité ¢asto ve vy-
chové setkava pouze s reakcemi milujici matky, aniz by za-
zilo korektivni pasobeni otce. To muze nasledné vést k ne-
dostateénému kontaktu ditéte s realitou.

Dalsi vyznamnou oblasti jsou citové vztahy v rodiné.
Pokud rodina napltiuje dobte svoje bazalni funkce a posky-
tuje kvalitni citové zdzemi pro dité, stava se dobrym zakla-
dem pro vyvoj osobnosti jedince a vytvari stabilni platformu
pro jeho dalsi fungovani v Zivoté a vztazich véetné zvladani
stresové zatéze. Naopak rodina dysfunkéni se miaze nega-
tivné ve vyvoji ditéte v rizné mite projevit. Pokud se dité
neciti v rodiné dostateéné bezpetné, nema k dispozici dosta-
te¢né pevnou citovou vazbu k matce nebo jiné zastupné oso-
bé, neciti se cenné a laskyhodné pro ostatni ¢leny rodiny,
neni dostateéné oceniovano a akceptovano, dochdzi u néj
k naruseni pocitu sebeldsky, sebeticty a méa obvykle potize
s prijetim sebe sama i ostatnich. Takovy jedinec povaZzuje
svét spiSe za nebezpeéné misto a ostatnimi lidmi se citi spi-
Se ohrozen, coz znaéné komplikuje jeho pozdéjsi zarazeni do
spolecnosti. Jako kompenzace pocitu ohrozeni se muze obje-
vit napriklad agresivita, sklon k uzivdni psychoaktivnich
latek nebo jiné socidlné patologické jevy. Pokud i v poz-
déjsim véku prevldada ve vychové spise kriticky pristup nez
podpora, dochézi u ditéte k dalsimu deformovani pocitu se-
beduvéry, jeho ¢astéjsimu selhavani v naroénych situacich
a tim k dalsi stresové zatézi.

V pripadé fyzického ¢i psychického tyrani ditéte véetné
sexudlniho zneuzivani v rodiné (CAN syndrom) dochéazi
k tézkému poskozeni vyvoje osobnosti ditéte, a to predevsim
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v emo¢ni oblasti. Dité je téZce traumatizovano a jeho vyvoj
je vyznamné ohrozen. Nasledkem je ¢asto citova deprivace
ditéte, jeho vétsi psychicka vulnerabilita, nedostateéna se-
bedavéra a sebetcta, problémy v navazovani blizkych vzta-
ht, hostilita, agresivita a vyssi vyskyt socidlné patologic-
kych jevi véetné zneuzivani psychoaktivnich latek jako ces-
ty vyrovnavani se s traumatem. Casté je téZ psychiatricka
komorbidita (poruchy osobnosti, panicka porucha, post-
traumaticka stresova porucha aj.) véetné suicidialniho jed-
nani u takto postiZenych déti. Dle americké studie (Meade
et al., 2009) zabyvajici se vlivem fyzického a sexudlniho
zneuzivani déti na jejich pozdé&jsi rizikové chovani (sexudlni
promiskuita, HIV, navykové latky) neni vSak zazitek néja-
ké formy zneuzivani v détstvi primym prediktivnim fakto-
Se se zd4, Ze zneuziti v détstvi je vyznamnym rizikovym
faktorem pro dal$i traumatizaci sexualnim nebo fyzickym
nésilim v dospélosti. To se posléze stava pri¢inou zneuziva-
ni navykovych latek a dalsiho rizikového chovani (prosti-
tuce, promiskuita, pohlavni infekce apod.) u postiZenych
jedinca.

Podobné hodnoti situaci i Kudrle (2003), ktery dava po-
éatek zneuzivani navykovych latek do souvislosti s obdobim
puberty a dospivani, kdy se oslabuje integrativni funkce
ega a do védomi prostupuji dosud potlacené ¢i disociované
traumatické zazitky z minulosti. Dospivajici ndhle zaziva
pocit ztraty kontroly nad svym prozivanim a hled4 zpusob,
jak bolestné prozitky z minulosti potlacit jesté duraznéji,
tehdy prichézeji psychoaktivni latky se svoji schopnosti
otupit prirozené emoce a nastolit alespori do¢asné pocit
pseudokontroly nad situaci a prozivanim. Pozdéji vSak do-
chazi k opétné traumatizaci zavislého jedince Zivotem se za-
vislosti (nésili, problematické intimni vztahy, kriminalita,
i.v. aplikace drog apod.) a tim k potvrzeni pivodniho pre-
svédceni jedince o negativni povaze svéta. Kruh traumatu,
zavislosti a retraumatizace Zivotem se zavislosti se tim
uzavira.

Dalsi oblasti dalezitou pro vyvoj ditéte v rodiné je zpu-
sob vychovy a volba vychovnych prostredku. Je dulezité se
zminit, Ze v souéasné dobé se za optimédlni pristup k vycho-
vé v rodiné povazuje styl demokraticky, ktery cti individu-
alitu ditéte pri sou¢asném zachovani autority rodiée. Styl
autoritativni oproti tomu zduaraznuje poslusnost autorité
a styl liberalni naopak svobodu rozhodovani ditéte bez ohle-
du na jeho redalné kompetence, minimalni pozZadavky na néj
kladené a nedostateénou zpétnou kontrolu.

Vychovné prostredky by vzdy mély byt voleny adekvat-
né k véku ditéte. Od prevazujici vychovy odménou a trestem
v niz8§im véku ditéte pres kontinualni vychovu napodobova-
nim vzorud az po ve vys$s$im véku prevazujici vychovu vysvét-
lenim. Co se tyce vychovnych prostredku, je treba se zminit
o pouzivani fyzickych trestt. Oproti v§eobecné rozsirenému
ndzoru, Ze fyzické tresty zvySuji frustraéni kapacitu ditéte



do budoucnosti, opak je pravdou. Casté a kruté télesné tres-
ty naopak vedou k odchylnému vyvoji osobnosti ditéte, kte-
ry se manifestuje predevsim oslabenim zabran a nedosta-
te¢nym vyvojem vyssich altruistickych citt. V praxi maji ti-
to jedinci problémy s nedostatkem vule, agresivitou,
impulzivitou a snahou o rychlé uspokojeni potreb, coZ je ¢ini
nachylnéjsi nejen ke zneuzivani psychoaktivnich latek, ale i
k dalsim socidlné patologickym jevim (Hort, Hrdlicka, Ko-
courkova, 2000).

V rodinéach zavislych se téz ¢asto setkdvame s nejasné
vymezenymi nebo chaotickymi mezigenera¢nimi hranice-
mi. Prarodice ¢asto neprimérené zasahuji do béhu mladé ro-
diny. Extrémnim pripadem naruseni mezigeneraé¢ni hrani-
ce je sexualni zneuzivani ditéte.

Mezi dalsi problémy v rodindch ohrozenych zavislosti
patri nedostateéné nebo naopak excesivni vyjadrovani vzte-
ku. Od vzteku jako ,zakdzané emoce” ohrozujici rodinu roz-
padem aZ po brachidlni nésili v rodindch. Casto se v rodi-
nach vyskytuje zavislost ditéte jako takzvany zadouci pr-
vek, ktery odvadi pozornost napriklad od dlouhodobé
nereSenych problému mezi partnery nebo prosté jen odda-
luje nebezpec¢i osamostatnéni se ditéte (Hajny, 2003).
V téchto rodinach je téz éasty vyskyt syndromu zavislosti
u dalsich ¢lent rodiny, kteti se stavaji patologickymi identi-
fikaénimi vzory pro dité. Dle vyzkumu zabyvajiciho se zne-
uzivanim alkoholu v adolescenci a ¢asné dospélosti (Doelen
et al., 2007) ma vétsi prediktivni hodnotu z hlediska nega-
tivniho ovlivnéni vyvoje ditéte alkoholismus matky nez ot-
ce, ale je méné cCasty. Studie téz rika, ze genetické faktory
ovliviiuji spiSe €asnéjsi start uzivani alkoholu, pozdéji se
oslabuji a vzrasta vliv faktora prostredi, a to predevsim vrs-
tevnické skupiny.

Mezi protektivni faktory z hlediska rizika vzniku za-
vislosti muZeme naopak zaradit dostate¢nou a vékové pri-
méfenou pozornost rodic¢a, kvalitni citové vazby v rodiné,
rozvijeni kvalitnich zajmu ditéte, pravidelnou sportovni ak-
tivitu, bezpeéné prostredi pro traveni volného ¢asu. Dualezi-
té je téz primérené zatizeni ditéte, jeho ocerniovani a podpora
pri respektovani jeho realnych moznosti. Rodi¢e by méli
v rodiné fungovat téz jako vzor pro chovani k navykovym
latkam, ale i napriklad pro chovani spolecenské véetné vy-
béru kvalitnich pratel a kvalitniho traveni volného ¢asu.
Dité napodobuje jak zpusob chovani a komunikace mezi
partnery, tak zpusob zvladani konfliktd a problémovych si-
tuaci. Vyrazny je téz vyznam vrstevnické skupiny, se kte-
rou se dité identifikuje, jeji hodnoty, Zivotni styl jejich ¢lena
a postoj k ndvykovym latkam (NesSpor, 2001).

® 2 CILE VYZKUMU A ZAKLADNIi HYPOTEZA
Vyzkum byl zaméren na srovnéani charakteristik pivodnich
rodin pacientu se zavislosti na navykovych latkach s kon-
trolni skupinou rodin, kde syndrom zavislosti u déti v téch-
to rodinach vychovavanych nevznikl.
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Cilem vyzkumu bylo srovnat jednotlivé znaky ptvod-
nich rodin respondentti ve vyzkumném a kontrolnim vzor-
ku a identifikovat oblasti vyznamné pro vznik a rozvoj za-
vislosti na navykovych latkdch a eventualné i faktory v této
oblasti protektivni.

Zakladni hypotéza: Pivodni rodina vyznamné ovliviiu-
je svymi raznymi aspekty pravdépodobnost vzniku a rozvo-
je zavislosti u déti v ni vychovavanych.

Mezi specificky zkoumané oblasti v rodiné patrily:
(specifické hypotézy pro jednotlivé oblasti):

1/ Uplnost rodiny: Zavisli klienti astéji vyrtstali v netpl-
nych rodinach.

2/ Materialni zabezpeceni: Zavisli klienti vyrastali v hor-
§ich materidlnich podminkach.

3/ Kvalita citovych vztahu v rodiné: Citové vztahy v ro-
dindch zavislych klientt byly méné kvalitni.

4/ Styl vychovy véetné prevladajicich vychovnych
prostiredku: V rodinach zavislych klientt prevladal auto-
ritativni styl vychovy, byly ¢astéji uzivany fyzické tresty,
prevladala kritika a byl kladen nadmérny vyznam Skolni-
mu prospéchu.

5/ Vyskyt tyrani a zneuzivani v détstvi: V rodinach za-
vislych klientt se castéji vyskytovalo fyzické, psychické
a sexudlni nasili.

6/ Zivotni styl véetné zajmu rodiéu o dité: Rodice zavis-
Iych klientt se nevénovali svym détem dostateéné.

7/ Vyskyt zavislosti u élenu rodiny: V rodinach zavis-
Iych klientu se ¢astéji vyskytovali zavisli rodiée a pribuzni.

® 3 METODIKA

Jednalo se o vyzkumné Setreni ex post facto provedené do-
taznikovou metodou ve vyzkumné a kontrolni skupiné (po-
pisné explanaéni typ vyzkumu) v Psychiatrické 1é¢ebné
Cerveny Dvtir v lednu 2010 u viech aktualng hospitalizo-
vanych dospélych pacientd s diagnostikovanym syndro-
mem zavislosti na navykové latce nebo jejich kombinaci
(alkohol, opiaty, psychostimulancia, BZD, syndrom patolo-
gického hracstvi). Pocéet respondentt ve vyzkumné skupi-
né byl 101. Kontrolni skupina byla vytvorena z dospélych
pacientd aktuédlné hospitalizovanych v nemocnici v Ces-
kém Krumlové na tfech raznych oddélenich (interni, chi-
rurgie, oddéleni ndsledné péce). Podet respondentt v kon-
trolni skupiné byl 56.

Nezdvisle proménnd: pritomnost nebo nepritomnost
syndromu zavislosti u jedince.

Zavisle proménné: tuplnost rodiny, kvalita citovych
vztahd, styl vychovy, pritomnost nebo nepritomnost tyrani
a zneuzivani ditéte, materidlni zabezpeceni, zdjem rodi¢u
o dité, zZivotni styl.

Srovnéni probihalo predevS§im mezi kontrolni a zkou-
manou skupinou a mezi pohlavimi. Za vyznamny rozdil by-
la povazovédna hodnota 5 %. (Vztahy jednotlivych zavislych
proménnych s vékovymi skupinami a hlavnimi typy zavis-
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Tabulka 1/ Table 1
Zakladni charakteristika vyzkumné skupiny (M. Kuklova)
Basic characteristics of the study group (M. Kuklovd)

Vyzkumna skupina

Pohlavi respondentd Muzi

60 a vice
Typ zavislosti Alkohol
Stimulancia
Opiaty

BZD

Smisena

Celkem

n %
73 72 %
28 28 %
54 54 %
36 36 %
1 10 %

0 0%
28 28 %
33 32 %

8 8 %

6 6 %
26 26 %

101 100 %

losti vzhledem k omezenym poc¢tum respondentu v jednotli-
vych skupindch vyhodnocovany nebyly.)

Vybér vzorku byl tplny a byl proveden s dirazem na
co nejvétsi variabilitu nezavislé proménné (pritomnost ¢éi
nepritomnost zavislosti u ditéte v rodiné vychovavaného).
Jednalo se tedy spiSe o vybér tcelovy nez reprezentativni.
Nicméné zakladni variabilita skupin, co se tyce véku a po-
hlavi, zustala zachovdna. Byli osloveni vSichni aktudlné
hospitalizovani pacienti v PL Cerveny Dvir i pacienti vyse
uvedenych oddéleni Nemocnice Cesky Krumlov.

Dotaznik: Vyzkumné Setreni bylo realizovano dotaz-
nikovou metodou. Jednalo se o nové vytvoreny dotaznik ¢i-
tajici 23 otazek opatreny pruvodnim dopisem ohledné auto-
ra, uc¢elu a cile vyzkumného Setreni. Obsahoval téz instruk-
ce ohledné zptsobu vyplnéni. Dotaznik byl distribuovan
osobné s moznosti klast jakékoli dotazy v ramci snahy o zvy-
Seni motivace respondentti k jeho pravdivému vyplnéni
a tim zvysSeni validity a reliability vyzkumu. Dotaznik byl
anonymni, sestaveny z uzavienych otazek, at jiz kategorial-
nich, nebo Skalovych. Oteviené otazky slouzily pouze k do-
plnéni neuvedenych variant odpovédi. Pred realizaci vy-
zkumu byla provedena pilotni studie éitajici 10 pacientt
a dotaznik byl ve spornych ¢éastech prepracovan (srozumi-
telnost a jednoznacénost otazek i odpovédi, komplexnost po-
kryti dané oblasti vyzkumnymi otdzkami, dostateény pocet
variant odpovédi u kategoridlnich otdzek a dostate¢na Sire
moznosti odpovédi u otazek §kalovych). V dotazniku pro
kontrolni skupinu byla uvedena otdzka vyluéujici aktudlni
abusus navykovych latek, na zdkladé které byly béhem
hodnoceni dva dotazniky z kontrolni skupiny vyrazeny.
(Formulace vyrazujici dotaznikové otazky pro kontrolni
skupinu: Mdte aktudlné problémy s nadmérnym pitim alko-
holu, uzivanim uklidriujicich lékii / Diazepam, Neurol, Le-
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xaurin atp./, nebo nelegdlnich drog / marihuana, pervitin,
heroin,...)¢? Ano/Ne.)

Navratnost dotazniku ve vyzkumném vzorku byla
94 %, v kontrolnim vzorku 75 %.

® 3 / 1 Zakladni charakteristika zkoumaného
vzorku

Muzi a zeny starsi 18 let (N 101 ) s diagnostikovanym syn-
dromem zavislosti na navykové latce (opioidy, pervitin, al-
kohol, BZD, polymorfni zévislost), eventudlné se zdkladni
diagnoézou syndromu patologického hraéstvi, aktualné v do-
bé administrace a sbéru dotaznikt hospitalizovani v PL
Cerveny Dvur. Pohlavni rozlozeni: 72 % muza (N 73), 28 %
zen (N 28). Vékové slozeni: 90 % respondentu vyzkumné
skupiny ve vékové skupiné 18-45 let. (Tabulka 1.)

® 3 / 2 Zakladni charakteristika kontrolniho
vzorku
Vsichni muzi a Zeny starsi 18 let (N 56) bez aktualnich prob-
lému s ndvykovymi latkami hospitalizovani v dobé admi-
nistrace a sbéru dotaznika na trech raznych oddélenich (in-
terni, chirurgie, oddéleni nésledné péée) Nemocnice Cesky
Krumlov. Vékové rozlozeni: 64 % respondentd kontrolni
skupiny bylo starsich 46 let. Co se tyce pohlavi, bylo ve sku-
piné 46 % muzt (N 26) a 54 % zZen (N 30). (Tabulka 2.)
Analyza dat: Vyzkum byl vyhodnocovan kvantitativ-
né. Ziskané udaje byly zpracovany metodami zakladni po-
pisné statistiky. Vyhodnoceny byly oddélené pro oba zkou-
mané vzorky a poté bylo provedeno jejich srovnani, pricemz
za vyznamny rozdil byla povazovana hodnota 5 %. Uvnitr
jednotlivych vzorkt bylo nasledné u nékolika otdzek prove-
deno srovnani obou pohlavi. U nékterych otazek byly zvlast



Tabulka 2 / Table 2
Zakladni charakteristika kontrolni skupiny (M. Kuklova)
Basic characteristics of the control group (M. Kuklova)
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Kontrolni skupina n %
Pohlavi respondentd Muzi 26 46 %
Zeny 30 54 %
Vék 18-30 10 18 %
31-45 10 18 %
46-59 15 27 %
60 a vice 21 37 %
Celkem 56 100 %

porovnavany zeny kontrolni a zkoumané skupiny nebo mu-
71 zkoumané a kontrolni skupiny.

Eticka komise prob&hla v prosinci 2009 v PL Cerveny
Dvitr. V Nemocnici Cesky Krumlov byl dotaznik posouzen
pred jeho administraci pravnickou nemocnice.

@ 4 VYSLEDKY

Vzhledem k rozsahu vyzkumného Setreni budou uvedena
pouze nejvyznamnéjsi fakta v jednotlivych zkoumanych
oblastech.

Co se tyce uplnosti rodiny, bylo zjisténo, Ze v iplné ro-
diné vyrustalo v obdobi détstvi a puberty 63 % (N 64) zavis-
lych klientu a klientek. V kontrolni skupiné (KS) se jednalo
092 % (N 52) respondentt. Zajimavy byl i fakt, Ze zatimco
20 % (N 20) zavislych pacientid bylo vychovdvdno pouze
matkou, v kontrolni skupiné se jednalo pouze o0 4 % (N 2)
respondentt. Jesté vyraznéjsi byl rozdil pri srovnani sku-
pin Zen, kdy zadn4 Zena z kontrolni skupiny nebyla vycho-
vavana pouze matkou a ve skupiné vyzkumné se jednalo
039 % (N 11) zavislych Zen. (Tabulka 3, tabulka 4.)

Tabulka 3 / Table 3
Uplnost rodiny — vyzkumna skupina (M. Kuklova)
Family completeness — study group (M. Kuklova)

V otazce materialniho zabezpeéeni rodiny se obé skupi-
ny prili§ nelisily. 98 % (N 93) zavislych klientt a 93 % (N 52)
respondentd kontrolni skupiny povazovalo materidlni dro-
ven v rodiné za dobrou az velmi dobrou. Dokonce vétsi pro-
cento zavislych pacienta (80 % oproti 57 % v kontrolni sku-
piné) povazovalo materidlni troven v pivodni rodiné za vel-
mi dobrou. Tento fakt muZe souviset jak s vékovym
slozenim skupin, tak se zkreslenym zpétnym hodnocenim
zavislych klientt na zdkladé prozitkt materidlniho nedo-
statku béhem z&vislosti.

Co se ty¢e dominance rodi¢a v roding, je znatelny vzes-
tup dominance otce v kontrolni skupiné na 40 % (N 22) opro-
ti 30 % (N 30) u zavislych klientd a adekvatni pokles domi-
nance matky v kontrolni skupiné o 8 %. Zajimavé je opét
srovnani skupin Zen, kdy u zavislych klientek je dominance
matky uvadéna 2x ¢astéji (46 %) nez u Zen kontrolni skupi-
ny (23 %).

Vnéjsi zasah do nukledrni rodiny predevsim ze strany
rodi¢t matky uvadi o 6 % vice zavislych klienta nez respon-
dentt kontrolni skupiny. U zavislych Zen je tento rozdil
oproti kontrolni skupiné Zen 28 %.

V oblasti kvality citovych vztaht hodnoti 16 % (N 16)
z4avislych klientt vztahy v pivodni rodiné jako chladné az

Tabulka 4 / Table 4
Uplnost rodiny — kontrolni skupina (M. Kuklov)
Family completeness — control group (M. Kuklovd)

Vyzkumna skupina n %
Upln4 rodina 64 63 %
S matkou 20 20 %
S otcem 5 5 %
Stiidava péce 3 3%
Jinak 9 9 %
Celkem 101 100 %

Kontrolni skupina

%

Uplné rodina 52 92 %
S matkou 2 4%
Jinak 2 4%
Celkem 56 100 %

Legenda: Uplna rodina — klient vyrlistal v dobé& détstvi a dospivéni v tplné rodi-
né. S matkou/S otcem: vyrlstal pouze s matkou nebo otcem. Stifdava péce ro-
di¢d, Jinak — vychova prarodiéi, détsky domov, adopce apod.

Legend: Complete family — as a child and adolescent, the client grew up in
a complete family. With mother/with father: the client grew up with his/her mot-
her or father only. Alternating child care, Other — child in the care of his/her gran-
dparents, children’s home, adoption, etc.

Legenda: Uplna rodina — klient vyrlstal v dobé& détstvi a dospivéni v Uplné rodi-
né. S matkou: vyrlstal pouze s matkou. Jinak — vychova prarodi¢i, détsky do-
mov, adopce apod.

Legend.: Complete family — as a child and adolescent, the client grew up in
a complete family. With mother: the client grew up with his/her mother only.
Other — child in the care of his/her grandparents, children’s home, adoption,
etc.
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velmi chladné oproti pouze 4 % (N 2) respondenta v kontrol-
ni skupiné, kde nebyla kategorie velmi chladné vztahy va-
bec uvedena. P1i srovnani Zen je rozdil 18 %. Vrelé az velmi
vielé vztahy uvedlo 47 % zavislych klienta (N 46) a 57 %
(N 31) respondentd kontrolni skupiny.

Co se tyce spokojenosti s vyjadfovanim néZnych cita

fyzickou formou (pohlazeni, pochovani, mazleni, apod.), by-
la shleddana vyraznéjsi spokojenost s jeho mirou v kontrolni
skupiné (73 %, N 40) oproti pouze 56 % (N 55) spokojenych
zavislych klienta. Oproti zavislym klientam, kdy 16 %
(N 16) z nich nebyly nézné city touto formou vyjadfovany
vubec, v kontrolni skupiné se jednalo pouze o 5 % (N 3)
respondentd.
43) zavislych klientt oproti 30 % (N 17) v kontrolni skupiné.
Stejnou citovou vazbu k obéma rodi¢tim udava 38 % (N 37)
zavislych klientd. V kontrolni skupiné vidime nartst na
61 % (N 34). Ve skupiné zavislych Zen dominuje nejvyznam-
néjsi vazba k matce (48 %) oproti Zenam v KS (30 %). Pokles
ve frekvenci nejvyznamnéjsi citové vazby k matce je pri
srovnani skupin muza 12 % v KS. Soucasné vidime narust
0 28 % ve frekvenci odpovédi stejna citovd vazba k obéma
rodi¢tm.

V oblasti stylu vychovy v rodiné v obou skupinéch do-
minuje styl demokraticky (pozn: v dotazniku byl kazdy vy-
chovny styl podrobné popsan a vysvétlen). Ve vyzkumné
skupiné je uveden v 46 % (N 46) a ve skupiné kontrolni
v 54 % (N 27) odpovédi. Rozdil byl zaznamenén ve vyskytu
stylu liberalniho, ktery se u zavislych vyskytuje ve 13 %
(N 13) a v kontrolni skupiné pouze v 6 % ( N 3) odpovédi.

Co se tyce pouzivani fyzickych tresta v rodinach, casté
fyzické tresty byly uvedeny v 22 % (N 20) odpovédi zavis-
Iych klientt a pouze v 7 % ( N 4) u kontrolni skupiny. Zavis-
1é Zeny uvadi casté fyzické tresty v 32 % (N 9) odpovédi
oproti 10 % (N 3) Zen kontrolni skupiny. U skupiny zavis-
Iych muza je naruast ¢astych fyzickych trestt 14 % oproti
muzum kontrolni skupiny.

Co se tyce daslednosti rodi¢u ve vychové, 60 % (N 61)
zavislych klientu a 64 % (N 36) respondentu kontrolni sku-
piny si mysli, Ze jejich rodic¢e byli ve vychové dostateéné
dusledni.

V oblasti zastoupeni kritiky a pochvaly ve vychové si
nadpoloviéni vétsina vSech respondentu mysli, ze kritika
a pochvala byla v jejich vychové pritomna vyvazené. Ve vy-
zkumné skupiné se jedna o 58 % (N 58) klientt a v kontrolni
skupiné o 73 % (N 41) klientt. V kontrolni skupiné zazna-
menavame jak pokles frekvence vychovy s prevazujici kriti-
kou (0 11 %), tak pokles frekvence vychovy s pfevazujici po-
chvalou (0 4 %).

Vétsina vSech respondenti si téz mysli, Ze v jejich vy-
chové byl kladen Skolnimu prospéchu priméreny vyznam.
U zavislych klientt se jednd 0 63 % ( N 63), v kontrolni sku-
piné o 77 % (N 42). Maly vyznam dle odpovédi byl kladen
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skolnimu prospéchu ve 14 % (N 14) u zavislych klientt
oproti pouhym 5 % (N 3) v kontrolni skupiné. Velmi vysoky
vyznam, kdy byl §kolni prospéch pokladan za hlavni mérit-
ko tspéchu ditéte, uvedlo 23 % (N 23) zavislych klienta
a 18 % (N 10) respondentt kontrolni skupiny.

Ve vyzkumné skupiné 33 % (N 33) zavislych klientta
uvedlo zkuSenost s nasilim nebo fyzickym tyranim v rodiné.
Z toho v 15 % (N 15) se jednalo o nasili primo viéi klientovi
av 18 % (N 18) pripadu se jednalo o nésili viéi jinému ¢lenu
rodiny, nejéastéji matce, sourozenci nebo obéma. V 81 %
z uvedenych pripadt nasili vaéi klientovi byl agresorem
otec a ve zbyvajicich 19 % ptipada oba rodice. V kontrolni
skupiné uvedlo zkusenost s nasilim nebo tyranim v rodiné
13 % (N 7) respondentu.

Casté projevy psychického tyrani v roding (definovano
jako opakované vystaveni poniZovani, zastrasovani, odmi-
tani, omezovani osobni svobody ze strany dospélé osoby
event. opakované vystaveni zavaznym konfliktim nebo na-
sili v rodiné) uvedlo 21 % (N 21) zavislych klientt oproti 4 %
(N 2) respondentd v kontrolni skupiné. Ve skupiné zavis-
Iych Zen byla frekvence ¢astych projevu psychického tyrani
32 % (N 9) oproti 3 % (N 1) u Zen kontrolni skupiny.

Zku$enost se sexudlnim zneuzivanim v détstvi uvedlo
7 % (N 7) zavislych klientt, priéemz v 5 % (N 5) se jednalo
o zkusSenost vlastni a ve 2 % (N 2) byl klient svédkem tohoto
chovani u sourozence. U zavislych Zen stoupla frekvence na
11 % (N 3),kdy 7 % (N 2) Zzen uvedlo vlastni zkuSenost a 4 %
(N 1) zkusenost u sourozence. V kontrolni skupiné se nevys-
kytla zddna kladna odpovéd na tuto otazku.

V oblasti vénované zdjmu o dité a Zivotnimu stylu by-
lo spokojeno s mirou ¢asu, ktery s nimi travili rodic¢e ak-
tivné v détstvi 55 % (N 56) zavislych klientt a 62 % (N 35)
respondentt kontrolni skupiny. Kladnou odpovéd na
otdzku, zda se rodice zajimali o to, jak a s kym travili svij
volny ¢as, uvedlo 78 % (N 79) zavislych klientd a 82 % (N
45) respondentd kontrolni skupiny. Co se tyée pravidel-
ného sportovani, 51 % (N 51) zavislych klientd (ve skupi-
né zavislych muzu dokonce 56 %) uvedlo, Ze byli rodiéi ve-
deni k pravidelnému sportovani. V kontrolni skupiné se
jednalo pouze 0 31 % (N 17) kladnych odpovédi (ve skupi-
né muzud kontrolni skupiny 32 %). K aktivnimu traveni
volného ¢asu péstovanim zalib a koni¢ka bylo rodiéi vede-
no 63 % (N 64) zavislych klientt a 62 % (N 36) responden-
ta kontrolni skupiny.

Posledni zkoumanou oblasti byl vyskyt zavislosti v ro-
diné. V kontrolni skupiné se vyskytovala zavislost u ostat-
nich ¢lent rodiny v 22 % a to ve 13 % u otce a v 9 % pouze
v §ir$i rodiné. Ve skupiné zkoumané se vyskytovala z4vis-
lost u pribuznych v 69 %, a to nejéastéji u otce v 21 %, u otce
imatky v 7 %, pouze u matky ve 4 %, u prarodi¢a v 9 %, pou-
ze v §irsi rodiné u 13 % a v 15 % pripadu bylo zastoupeno vi-
ce kategorii (az 4 z vySe uvedenych). (Tabulka 5, graf 1, ta-
bulka 6, graf 2.)



Tabulka 5 / Table 5
Zavislost v rodiné — vyzkumna skupina (M. Kuklova)
Addiction in the family — study group (M. Kuklova)

2012/ 12/ 4

PUVODNI PRACE

Tabulka 6 / Table 6
Zavislost v rodiné - kontrolni skupina (M. Kuklova)
Addiction in the family — control group (M. Kuklova)

Vyzkumna skupina n % ‘ Kontrolni skupina n %
Otec 21 21 % Otec 7 13 %
Matka 4 4% Pouze $irsi rodina 5 9 %
Oba rodice 7 7 % Nevyskytuje se 44 78 %
Prarodice 9 9 % Celkem 56 100 %
Pouze $irsi rodina 13 13 % Legenda: Otec: zavislost pouze u otce. Pouze $irsi rodina: zavislost u ptibuz-
Vice kategorif 15 15 % nych kromé rodicl a prarodic¢d.

Legend: Father: addicted father only. Broader family only: addiction in relatives,
Nevyskytuje se 32 31% with the exception of parents and grandparents.
Celkem 101 100 %

Legenda: Otec/Matka/Oba rodi¢e/Prarodice: zavislost se vyskytovala pouze
u otce, pouze u matky, u obou rodi¢d, pouze u prarodi¢d. Pouze $irsi rodina: za-
vislost u jinych &lenl rodiny nez vy$e zminénych. Vice kategorii: zévislost se
vyskytovala u vice z vy$e uvedenych kategorii sou¢asné.

Legend: Father/Mother/Both parents/Grandparents. addicted father only, ad-
dicted mother only, both parents, grandparents only. Broader family only: ad-
diction in other members of the family than those mentioned above. Multiple
categories: addiction experienced in more than one of the above categories.

Vice kat.
15 %

Prarodice
9%

Graf 1/ Graph 1

Zavislost v rodiné

Procentudlni zastoupeni jednotlivych kategorii ve skupiné zavislych
Addiction in the family: study group (M. Kuklovd)

Percentage share of different categories

Legenda: Otec/Matka/Oba rodice/Prarodice: zavislost se vyskytovala pouze
u otce, pouze u matky, u obou rodi¢d, pouze u prarodi¢t. Pouze $irsi rodina: za-
vislost u jinych &lenl rodiny nez vy$e zminénych. Vice kategorii: zavislost se
vyskytovala u vice z vySe uvedenych kategorii souc¢asné.

Legend: Father/Mother/Both parents/Grandparents: addicted father only, ad-
dicted mother only, both parents, grandparents only. Broader family only. ad-
diction in other members of the family than those mentioned above. Multiple
categories. addiction experienced in more than one of the above categories.

Ne
79 %

Graf 2 / Graph 2

Zavislost v rodiné: kontrolni skupina

Procentudlni zastoupeni jednotlivych kategorii v kontrolni skupiné
Addiction in the family: control group (M. Kuklova)

Percentage share of different categories

Legenda: Otec/Matka/Oba rodice/Prarodice: zavislost se vyskytovala pouze
u otce, pouze u matky, u obou rodi¢d, pouze u prarodi¢t. Pouze $irsi rodina: za-
vislost u jinych &lenl rodiny nez vy$e zminénych. Vice kategorii: zavislost se
vyskytovala u vice z vy$e uvedenych kategorii soucasné.

Legend: Father: addicted father only. Broader family only: addiction in relatives,
with the exception of parents and grandparents.

® 5 DISKUSE

Vzhledem k tomu, Ze v ¢eskych podminkach v poslednich
deseti letech nebylo publikovdno vyzkumné Setreni podob-
né problematiky, budu se v diskusi soustfedovat spiSe na
potvrzeni, ¢i vyvraceni teoretickych predpokladt jak z pra-
xe, tak z odborné literatury a na srovnani se dvéma vy-
branymi zahrani¢nimi Setfenimi problematikou se tématu
dotykajicimi.

SROVNAN{ ZAKLADNICH CHARAKTERISTIK PUVODNICH RODIN PACIENTU ZAVISLYCH .. 319 -



Jak vyplyva z vySe uvedenych vysledkt Setreni, ve vét-
§iné oblasti, které byly teoreticky pokladany za dulezité pro
riziko vzniku a rozvoje syndromu zavislosti, vyzkum oprav-
du shledal mezi vyzkumnou a kontrolni skupinou vyznam-
nou diferenci. Nékteré specifické hypotézy vsak potvrzeny
nebyly.

V oblasti tplnosti rodiny a kvality rodi¢ovskych vzort
vyzkum potvrdil hypotézu, Ze vyznamné vice zavislych kli-
entu vyruastalo v netuplnych rodinéch, tudiz s chybénim kva-
litnich rodicovskych vzora dulezitych pro optiméalni vyvoj
déti a jejich vychovu (Langmeier, Krejéitova, 2006; Sobot-
kovd, 2001). Vzhledem k tomu, Ze orientaéni rodina pied-
stavuje pro dité jeho prvotni obraz svéta, na jehoz zakladé si
buduje zakladni sebeprijeti a vztahy k ostatnim lidem
a svétu vabec, muze byt nepritomnost v nasem pripadé pre-
devsim kvalitniho muzZského vzoru, jako nositele radu a ra-
cionality v rodiné (Vymétal, 2000), komplikujici. Dité vy-
chovavané v takové rodiné muze mit v dal§im Zivoté problé-
my predevSsim v oblasti raciondlniho vyrovnavani se
srealitou Zivota vCetné reseni problému a respektovani pra-
videl. Co se tyc¢e patologickych vzora v rodiné, byl potvrzen
predpoklad, Ze ¢astéjsim pripadem v rodinéach zavislych kli-
entt je zavisly otec (Doelen et al., 2007). Vyzkum téZ potvr-
dil predpoklad, Ze zdvisla matka, a¢ se vyskytuje mnohem
méné Casto, je pro dité daleko silnéjsim identifikaénim vzo-
rem (Doelen et al., 2007). V kontrolni skupiné se zavislost
matky nevyskytla vibec a vétsina respondentt byla vycho-
vavana v iplné rodiné.

Vyzkum potvrdil predpoklad Hajného (2003) ohledné
nejasné danych mezigenera¢nich hranic v rodindch zavis-
lych a zasahovani prarodi¢t do rozhodovani nuklearni rodi-
ny. Dle vysledkt vyzkumného Setreni se zasahovani praro-
di¢a do nuklearni rodiny u zavislych klientu vyskytovalo
vyznamné Castéji a jednalo se predevsim o zasahovani ze
strany rodi¢t matky.

Naopak v oblasti materidlniho zabezpeéeni rodiny vy-
zkum nepotvrdil hypotézu, Ze vice zavislych klientd bude
pochéazet z horsich materialnich pomérta. Naopak, zavisli
klienti ¢astéji nez v kontrolni skupiné povazovali material-
ni zabezpeéeni své rodiny za dobré az velmi dobré. Nicméné
vzhledem k tomu, Ze vyzkumn4 skupina byla vékové vyraz-
né mlads$i neZ skupina kontrolni, mohlo tedy dojit ke zkres-
leni hodnoceni vzhledem k materidlnim moznostem doby,
kdy respondenti obou skupin vyrastali. Souc¢asné mohli téz
zavisli klienti vzhledem k drogové kariére spojené casto
s materidlni nouzi zpétné zabezpeéeni puvodnich rodin
nadhodnotit.

V oblasti kvality citovych vztaht v rodiné vyzkum téz
potvrdil teoreticky predpoklad méné kvalitnich vztaht v ro-
dinach zavislych klientt (Hajny, 2003), kde byl zjistén vy-
znamné vy$si podil chladnych citovych vztaht bez dostatec-
ného vyjadrovani kladnych cita fyzickou formou. S tim sou-
visi i predpokladany (Hajny, 2003; Hort et al., 2000) vyssi
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pocet zavislych klientd udavajicich vyskyt fyzického nasili,
psychického tyrani a sexudlniho zneuzivani v rodinach. Se-
xudlni zneuzivani bylo identifikovdno pouze v rodinach za-
vislych klientd, v kontrolni skupiné uvedeno nebylo.
A ikdyz se pravdépodobné nejedna o primy prediktivni fak-
tor pozdéjsi zavislosti u téchto déti (Meade et al., 2009),
s urcitosti se jedna o vyznamny zasah do vyvoje ditéte a psy-
chické trauma (Kudrle, 2003), které muze nésledné vést
k problematickym osobnim vztahtim vcetné dalSiho nasili
a zneuzivani a nasledné pak k reSeni traumatu nebo na néj
navazujicich problémt mimo jiné i psychoaktivnimi latkami.

Co se tycée vychovy, nebyla potvrzena hypotéza, Ze v ro-
dinach zavislych se bude vyskytovat vice autoritativni styl
vychovy. Naopak se dle vysledka vyzkumu zda problema-
tické castéjsi uplatniovani liberdlniho stylu vychovy, bez
primérenych pozadavkd na dité a adekvatni kontroly vy-
chovatelt, ktery byl vyznamné ¢astéji zachycen v rodinach
zavislych klientt. Ve vychové zavislych klientt se opravdu
castéji vyskytovaly fyzické tresty, které, dle teorie (Hort,
Hrdli¢ka, Mal4, 2000) na zakladé snizené frustraéni kapa-
city takto vychovavanych déti, pozdéji mohou vést ke snaze
o rychlé uspokojovani potreb véetné zneuzivani psycho-
aktivnich latek. Nebyla téz potvrzena hypotéza, Ze by v ro-
dinach zavislych klientd byl kladen nadmérné vysoky du-
raz na $kolni prospéch. Naopak ve skupiné zavislych klien-
ta se vyznamné c¢astéji kladl skolnimu prospéchu vyznam
maly. Nepotvrdilo se téz, Ze by ve vychové zavislych klienta
vyznamné prevlddala kritika.

V éasti zkoumajici Zivotni styl rodin a traveni volného
éasu se téz nepotvrdila hypotéza, Ze by rodice zavislych kli-
entd s nimi travili malo ¢asu, vénovali jim malou pozornost
a nezajimali se o to, jak travi volny ¢as. Téz se nepotvrdilo,
ze by zavisli klienti nebyli rodi¢i vedeni ke kvalitnimu tra-
veni volného ¢asu. To pravdépodobné neznamend, Ze by
uvedené oblasti nebyly v prevenci vzniku a vyvoje zavislosti
dualezité (NeSpor, 2001). Naopak je tfeba zdaraznit velmi
individudlni hledisko v oblasti hodnoceni téchto oblasti
zavislymi klienty i respondenty kontrolni skupiny vcetné
mozné velmi rozdilné predstavy ohledné kvality Zivotniho
stylu a volnocasovych aktivit. Je tieba téz dodat, Ze rizikovy
muZe byt i opaény pfistup, a to pretéZovani déti rizenymi
aktivitami, nedostatek volného ¢asu a odpo¢inku.

V oblasti sportu prekvapivé vyznamné vyssi procento
(0 20 %) zavislych klientt pravidelné sportovalo oproti sta-
vu v kontrolni skupiné. Rizikovym faktorem pro vznik za-
vislosti pravdépodobné nebude sportovani samotné, nybrz
napriklad jeho nucené preruseni a chybéni endogennich la-
tek pfi ném v mozku pusobicich a ndslednd snaha o jejich
exogenni dodani. Dale prichazi v ivahu snaha zaradit se
znovu do vrstevnické skupiny a jeji nevhodny vybér, even-
tudlné prili§ jednostranné a vykonové zaméreni ditéte na
sport bez alternativnich zdjmu po jeho preruseni, eventudl-
né prosta snaha ditéte si odpoéinout.



Vyzkum déle potvrdil hypotézu, Ze se v rodinédch zavis-
lych klientd bude vyznamné ¢astéji zavislost vyskytovat
u pribuznych (Hajny, 2003; Prasko, 2007). Zajimavé, co
z vyzkumu vyplynulo, je, Ze zatimco se v kontrolni skupiné
zavislost vyskytovala pouze u otce, prarodi¢t nebo vzdale-
néjsich pribuznych, v rodinach zavislych klienta byla po-
mérné Casto nalezena i zavislost matky jako nejsilnéjsiho
identifika¢niho vzoru pro dité (Doelen et al., 2007), zavis-
lost obou rodic¢t, rodi¢u i prarodi¢u zaroven nebo témér
vSech pribuznych. Kromé nepopiratelného vlivu genetiky
zde hraje pravdépodobné vyznamnou roli uéeni napodobou,
bohuzel v tomto pripadé podle patologického vzoru.

Zasadné nepopiratelny je fakt, ze i kdyz dysfunkce pt-
vodni rodiny muaze (at uz v jakémkoli sméru) byt jednim z ri-
zikovych faktora vzniku a rozvoje zavislosti na navykovych
latkach, existuje nékolik dalSich vyznamnych oblasti, které
vyznamné ovliviiuji tento proces. Mezi ty zasadni patii na-
priklad vliv vrstevnické skupiny, genetické faktory, psy-
chicka vulnerabilita a temperament jedince, dostupnost na-
vykovych latek ve spoleénosti, platna legislativa, Zivotni
styl a pritomnost protektivnich faktora jedince.

Zavérem je treba dodat, Ze vysledky Setreni mohly byt
negativné ovlivnény jak nerovnomérnosti obou zkouma-
nych skupin, co se tyce véku i pohlavi (viz tabulka 1 a tabul-
ka 2), kdy slozeni pohlavi ve vyzkumné skupiné spise odpo-
vidalo poméru, jak klienti prichazeji do 1é¢by (tedy priblizné
2/3 muzu a 1/3 zen) nez pomérum populaénim, které naopak
spiSe zrcadlil vzorek kontrolni (tedy zhruba 1/2 muzua
a 1/2 zen). Co se tyée vékového slozeni, byl zkoumany vzo-
rek vyrazné vékové mladsi nez vzorek kontrolni, coZ mohlo
hrat vyznamnou roli zvlasté u urcitych otazek. V potaz je
treba vzit téz subjektivni hodnoceni respondentt obou sku-
pin v dotazovanych oblastech. Faze 1ééby a celkovy pocet
1éceb u jednotlivych klientt zjistovan nebyl.

® 6 ZAVER

Na zakladé provedeného Setreni l1ze konstatovat, ze zaklad-
ni vyzkumné hypotéza o dulezitosti pavodni rodiny na vzni-
ku a vyvoji zavislosti na navykovych latkach byla potvrzena.

Ze zavéru vyzkumu vyvstalo nékolik vyznamnych ob-
lasti, které pravdépodobné hraji podle vyznamnych rozdila
mezi vyzkumnou skupinou zavislych klientd na navyko-
vych latkach a kontrolni skupinou roli zasadnéjsi.

Rodiny zavislych jsou vyznamné ¢astéji neuplné s chy-
bénim kvalitnich rodi¢ovskych vzora, a to predevsim kvalit-
niho muzského vzoru jako nositele adu a racionality v rodi-
né, coz je zasadni pro nasledné vyrovnavani se s realitou Zi-
vota a reSeni problémt. Matka jako ¢asto jediny vychovatel
v rodiné ma dominantni postaveni pri rozhodovani a dité
jsou asto narusené a spiSe chladné nez vielé. Casto tplné
chybi vyjadrovani kladnych emoci fyzickou formou, jako je
pochovani, pohlazeni apod. Ve vychové se ¢astéji vyskytuji
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fyzické tresty jako vychovny prostredek. Vyznamné ¢astéji
se zde také objevuje fyzické, psychické a sexualni nasili.
Podstatné éastéji se v téchto rodinach setkdvame se zavis-
losti u pribuznych, a to nejen u otce a v $irsi rodiné, ale téz
u matky jako nejsilnéjsiho identifikaéniho vzoru pro dité,
prarodi¢i a u vice p¥ibuznych najednou. Cast&ji zde té% zjis-
tujeme zasahovéni prarodi¢t do béhu nuklearni rodiny, li-
beralni vychovny styl s nizkymi naroky na dité a nedosta-
te¢nou kontrolou povinnosti a prili§ maly vyznam kladeny
Skolnimu prospéchu ditéte.

V kontrolni skupiné se jednalo vétSinou o rodiny tplné
s vyrovnanégj§im vlivem otce a matky na vychovu a chod
v rodiné. Ve vys$s$im procentu byl zastoupen demokraticky
styl vychovy s vyrovnanym zastoupenim kritiky a pochvaly,
s vyznamné nizs$im podilem fyzickych trestd a nasili v§éeho
druhu v rodiné. Prevazovaly vielé rodinné vztahy. Zavislost
ostatnich ¢lent rodiny se vyskytovala ve vyrazné niz§im
procentu, a to pouze u otce nebo v $irsi rodiné. Zavislost
matky se nevyskytla v kontrolni skupiné vtbec.

Zavérem je nutno dodat, Ze vliv rodiny je pouze jednim
z mnoha faktoru, které se na vzniku a rozvoji zavislosti na
navykovych latkach mohou podilet. Na druhou stranu, po-
kud je rodina dobre funkéni a kvalitni, jednd se o jeden
z nejvyznamnéjsich protektivnich faktort z hlediska lidské
psychiky obecné.

Podékovani

Na tomto misté bych rada podékovala primari MUDr. Jiri-
mu Dvordckovi, rediteli Psychiatrické lécebny Cerveny
Duiir, a Ing. Josefu Kuderovt, predsedovi predstavenstva Ne-
mocnice Cesky Krumlov, za umoznéni vyzkumného Setieni
v uvedenych zarizenich. Soucéasné bych chtéla podékovat pa-
cientum obou zarizeni za spoluprdci pri vypliiovani dotazni-
kit a vSem, kteri jakoukoli formou k pripravé a realizaci vy-
zkumu prispéli.

SROVNAN[ ZAKLADNICH CHARAKTERISTIK PUVODNICH RODIN PACIENTU ZAVISLYCH ...



LITERATURA / REFERENCES

® Doelen, E., Scholte, R., Gonneke, W. et al. (2007). Drinking by parents, sim-
blings, and friends as predictors of regular alcohol use in adolescents and
young adults: A longitudinal family study. Alcohol and Alcoholis,. 42(4),
362-369.

® Hajny, M. (2003). Rodinné faktory vzniku a rozvoje zavislosti. In Kalina K. et
al.(Ed.). Drogy a drogové zavislosti: Mezioborovy pristup 1 (pp. 140-144). Pra-
ha: Utad vlady Ceské republiky.

® Hort,V., Hrdlicka M. & Kocourkova, J. (2000). Détska a adolescencéni psychi-
atrie. Praha: Portal.

® Hoschl, C., Libiger, J. & Svestka, J. (2002). Psychiatrie. Praha: Tigis.

® Kalina, K. et al. (2003). Drogy a drogové zavislosti: Mezioborovy pristup.
Praha: Utad vlady Ceské republiky.

® Kudrle, S.(2003). Trauma a zavislost. In K. Kalina et al. (Ed.), Drogy a drogo-
vé zévislosti: Mezioborovy piistup 1 (pp. 130-134). Praha: Utad viddy Ceské
republiky.

Pokracovani ze strany 311.

©® NESPRAVEDLIVE AUTORSTVI

Autorstvi védecké prace se vztahuje nejen k sepsani rukopi-
su, ale rovnéz k pavodu projektu dila, jakémukoli provadéni
pokust nebo jiného vyzkumu s tim souvisejiciho a také s da-
leZitymi ¢innostmi, které k nému vedly.

Podle Pravidel etické praxe (Ethical Practice Guideli-
nes) spole¢nosti ISAJE a jinych kodexti (Committee on Pub-
lication Ethics, 2001) se vSechny osoby oznacdené za autory
na prezentovaném dile podileji vyznamnou mérou a jsou
pripraveni verejné nést odpovédnost za jeho obsah (pomér-
né s uznanim, které si osobuji na seznamu autort). Uvodnik
(Editor, 1982, p. 613) v Annals of Internal Medicine definuje
prislusné terminy nésledovné:

Odpovédnosti se rozumi schopnost a ochota obhajovat
obsah dila, je-li ¢tenari zpochybnén. Verejné znamena, ze
autori jsou ochotni tuto odpovédnost prezentovat v otisténé
obhajobé, jako je napt. podepsany dopis Séfredaktorovi
(soukroma obhajoba v soukromé korespondenci by se k vé-
decké verejnosti nedostala).

Obsahem se rozumi nejen soubory dat, ale rovnéz kon-
cepéni ramec, do néhoz jsou zasazena — oduvodnéni studie
nebo klinickych pozorovéni, zédklad pro projekt studie, me-
tody sbéru platnych dat, analyza a vyklad dat a logika, kte-
rou se dospélo k zavéram.

Existuje mnoho zptsobt, jak rozhodovani o autorstvi
ovlivnit necestnymi a neetickymi praktikami. Predevsim se
muze stat, Ze se nékterym osobam, které vyznamnym zpua-
sobem do ¢ldnku prispély, nedostane dostateéného uznani,
pripadné neni ocenén vubec. K takové situaci muze dojit,
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je-li ¢lanek napsan bez védomosti ¢i souhlasu nékoho, kdo
zich. Rovnéz k tomu muze dojit tehdy, kdyz rozhodovani
o razeni prispévkd neprobiha cestné s plnym souhlasem
spoluautory, tj. kdyz je zdsadni prispévatel zarazen az za
osoby, které se na praci podilely marginalné, aby se posililo
ego ¢i podporila kariéra drobného prispévatele. Jiny pripad
neodpovidajiciho osobovani uznani nastava, kdyz neni uve-
den spoluautor, napt. redaktor specializujici se na védu,
protoze vyzkumna skupina by se mohla citit zahanbena, ze
pojednani napsal nékdo jiny, napr. zminény redaktor naja-
ty farmaceutickou spoleénosti, aby se urychlilo publikovani
priznivych vysledkt vyzkumu. Takovy autor byva oznaco-
van za ,mléiciho® (,ghost authorship®), protoZe jeho identita
zustava ¢tenaram ¢lanka skryta.

Druhy okruh problémt s autorstvim souvisi s tim, Ze
nékteré osoby jsou uvadény jako spoluautori i pres to, Ze se
ani na préci ani na vyzkumu vyznamnéj$im zpasobem ne-
podilely. Béznym prikladem je uvadéni vedouciho katedry
nebo reditele vyzkumného strediska, ¢asto na konci sezna-
mu autoru, coZ je zvyk oznacovany jako nezaslouzené, Cest-
né nebo darované autorstvi. S ohledem na tuto praxi je tre-
ba se opét ptat, jaké je etické klima ve vyzkumném prostie-
di, jestlize dovoluje, aby k takovému chovéni dochéazelo.
Rédné vypracovana a zavedend eticka pravidla mohou od
takovych prestupku odrazovat.

Mezi témito dvéma extrémy je rada souvisejicich pro-
hreskd, jako je napr. nevyjadreni dostate¢ného uznani urci-
té osobé za jeji prispévek tim, Ze bude uvedena na nevhod-
ném misté na seznamu autord nebo tendence oznacovat na
zékladeé osobnich ¢i politickych ,protiplnéni“ za spoluautora





