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Uvod

Ackoli uzivani navykovych latek a negativni dopady tohoto uzivani doprovazeji lidstvo
odnepaméti, 1é¢eni téchto dopadli ma relativné kratkou minulost. Pokud byla problematice
zavislosti vénovédna pozornost, vZdy byla tendence posuzovat ji primarné jako socidlni
problém, prvni ucelené nazorové proudy hodnotici tento fenomén vnimali tuto
problematiku prismatem etiky ¢i moralky. Hledani pfi¢in v osobnosti zavislych a
respektovani individualnich odliSnosti pfichazi az s rozvojem psychologie, feseni zavislosti
jako lékatského problému a zachyceni tohoto fenoménu v medicinskych terminech je pak
az zélezitosti novodobou.

Pfitom existuje malo podobnych fenoméni, kterymi se psychologie zabyva, které by
byly jednak tolik celospolecensky rozsitené a mély takovy dopad na spolecnost, a které by
zaroven prolinaly tolika sférami spoleCenského Zivota. Nebot’ problematika zavislosti ma
nejen sv€ socidlni a zdravotni aspekty, nezanedbatelné jsou rovnéz jeji dopady
ekonomické, trestnd ¢innost a zneuzivani navykovych latek potom funguji vylozené¢ na
principu spojenych nadob. A vztah spoleCnosti k navykovym latkam vcetné otazek
tykajicich se jejich tolerance ¢i restrikce pak posouva celou diskusi zpét do roviny moralni
a etické.

Ve svété 1 u nas vzniklo v priibéhu ¢asu nékolik piistupti k tomuto problému zahrnujicich
pomérné uceleny systém vysvétleni jeho pficin, odhaleni jeho podstaty stejné jako navodi
a postupi,, jak mu celit. Jednim znich je pfistup vychazejici z psychiatrickych a
psychologickych poznatkti aplikovany v 1é¢ebnéch, jehoz zékladnimi prvky jsou rezimova
1é¢ba a skupinova terapie, dalSim je pfistup zalozeny na osobni zkuSenosti vyuzivany
svépomocnymi organizacemi a vychazejici z konceptu postupného zrani a individualné
tizené dusevni obrody.

Posouzeni obou téchto ptistupli, konkrétné pii 1é€bé zavislosti na alkoholu, jejich kladi i
zapora a predevsim schopnosti obou z nich vyjit vstfic individualnim potfebam zavislych

jedinct je cilem této prace.
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1. Alkoholismus

1. 1. Definice alkoholismu

Dle 10. revize Mezinarodni klasifikace nemoci lze diagnostikovat zévislost na ndvykové
latce, pokud se u jedince v pritbéhu posledniho roku vyskytuji tii a vice z nasledujicich
priznakl- silna touha nebo puzeni uzivat latku (tedy bazeni neboli craving), potize
v sebeovladani pii uzivani latky a to pokud jde o zacatek a ukonceni uzivani latky nebo o
jeji mnozstvi, télesny odvykaci stav, prikaz tolerance k ucinku latky, postupné
zanedbavani jinych potéSeni ¢i zdjmi ve prospéch uzivani psychoaktivni latky a
pokracovani v uzivani navykové latky i pifes jasny dikaz zjevné skodlivych nasledki
tohoto uzivani (Nespor, 2000).

Dle Diagnostického a statistického manudlu Americké psychiatrické asociace se zavislost
na navykové latce stanovuje, pokud jedinec v obdobi 12 mésicti vykazuje alespoil tii ze
sedmi nasledujicich pfiznakt-rast tolerance, odvykaci pfiznaky po vysazeni latky,
piijimani latky ve vétSim mnozstvi nebo po delsi dobu, nez mél clovék ptivodné v timyslu,
dlouhodoba snaha nebo jeden ¢i vice pokust omezit a ovladat pfijimani latky, traveni
velkého mnozstvi Casu uzivanim a obstardvanim latky nebo zotavovanim se z jejich
ucinkli, zanechani socidlnich, pracovnich a rekreacnich aktivit v disledku uzivani latky
nebo jejich omezeni a pokracujici uzivani navykové latky navzdory dlouhodobym nebo
opakujicim se socidlnim, psychologickym nebo télesnym problémim, o nichz ¢lovek vi a
které jsou plisobeny nebo zhorSovany uzivanim latky (NeSpor, 2000). V zasad€ se jedné o
velmi podobna diagnosticka kritéria pouze s tim rozdilem, Ze u amerického manualu chybi
bazeni (Nespor, 2000).

V této souvislosti nelze nezminit probihajici diskusi na téma, zda se v ptipad¢ zavislosti
jedna o chronické nebo akutni onemocnéni. Okruhlica (2009) s odkazem na vyzkumy ve
Spojenych statech navrhuje nahradit ptivodni koncept alkoholové zavislosti jako
celozivotniho chronického onemocnéni oznacenim alkoholismu jako nemoci s akutnim
prubéhem, nebot 1 v pfipadé¢ zavislosti dochazi po cCase (a pfedevSim dlouhodobé

abstinenci) k oslabovani ¢i dil¢imu vymizeni nékterych typickych piiznaki'. Samotna

! Jedna se v prvni fadé o piiznaky somatické (poceni, odvykaci stav), piipadné psychické bezprostiedné
doprovéazejici vysazeni latky, jakymi jsou poruchy spanku, halucinace, emocni labilita (Okruhlica, 2009),
oslabovani privodnich znakli psychické zavislosti (napf. bazZeni) je vyrazné¢ dlouhodobgjsi a
komplikovanéj$i. Ani Okruhlica (2009) ve svém ¢lanku neuvadi jako jeden z mizicich ptiznakd symptom,

ktery je pro zavislost zasadni, a tim je reaktivita organismu na navykovou latku projevujici se neschopnosti
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defini¢ni kritéria, kterd povazuji za relevantni obdobi pro stanoveni diagnozy zavislosti
maximaln¢ jeden rok nazpatek, potom teorie o zavislosti jako akutnim, nikoliv chronickém

onemocnéni, nepfimo potvrzuji.

1. 2. Typy abuzu

Alkohol je v§eobecné povazovan za jednu z nejrozsifenéjSich spoleCensky tolerovanych
drog. Prvni definice alkoholismu jako nemoci pochazi od amerického psychiatra
Benjamina Rusche z roku 1784 (Rehan, 2007), samotny termin alkoholismus pro oznageni
nadmérné konzumace alkoholu jako prvni pouzil §védsky lékat Magnus Huss roku 1849,
dle WHO je alkoholismus medicinskym problémem od roku 1951 (Popov, 2003).

Dal§i americky psychiatr E. M. Jelinek (1960, in Rehan, 2007) na zakladé né&kolika
stovek klinickych kazuistik rozd¢lil typy ablizu do péti zakladnich kategorii.

Typem Alfa byva oznaCovan psychogenné¢ podminény typ zavislosti, kdy si pijici
abuzem tesi psychické problémy, po jejichz odeznéni obvykle odezniva i ablizus, nicméné
s novymi problémy se vraci i1 piti. Jedna se o problémové pijaky, nicméné abliizus byva
obvykle bez progrese a vzniku zavislosti.

Typ Beta se objevuje u lidi socidlné¢ konformnéjSich, podminénost je tedy sociogenni.
Doty¢ny pije, protoze pije jeho okoli (naptf. na oslavach). Ackoli i zde hrozi riziko
navozeni podnétu, obvykle byva bez vzniku progrese a vzniku zavislosti.

Jako typ Gama se oznacuje abuzus, ktery se postupné rozviji v zavislost. Primarné je
podminén rovnéz socialné, ke spolecenskym piicindm piti se vSak pfidava i vnitini baZeni,
které ma nejdiive charakter psychické zavislosti a posléze prertistad v zavislost psychickou.
spiSe pro muze a pro narazovost piti v ivodnich fazich byvad rovnéZz oznafovéan jako
anglosasky typ piti.

Pivodni nazev typu Delta byl alkoholickd toxikomanie. Jde samotarské piti s
nezprostfedkovanym vztahem mezi jedincem a navykovou latkou. Oproti pfedchozimu

typu pije jedinec kontinudlné€, jako synonymum pro tento typ abuzu se proto uziva termin

kontrolovat jeji uzivani, byt se v jim uzivanych statistikach objevuje i polozka s procenty vylécenych
alkoholikti schopnych po 1é¢bé kontrolované pit. Zde by bylo Zadouci uvést i dobu, po kterou toho byli
schopni kvuli odliseni téch, ktefi toho jsou skutecné schopni od téch, ktefi jen nepfiznali ¢i racionalizovali

recidivu.



romanské piti. Pivodni motivaci takto pijiciho jedince je snaha o navozeni zddouciho stavu
pomoci alkoholu, postupné dochazi v diisledku rostouci tolerance ke zvySovani potfebnych
davek, ztrat¢ kontroly nad pitim a jedinec se postupné dostdva do stavu pribézné
intoxikace. Piti tohoto typu byva Casto utajené a je typictéjsi pro zeny.

Pro abtizus typu Epsilon se vzil spiSe lidovéjsi ndzev kvartalni piti, odborné¢ rovnéz
dipsomanie. Jedna se o piti ve vleklych tazich trvajicich dny i tydny, které je prokladéano
relativné dlouhymi etapami abstinence ¢i kontrolovaného piti. Béhem alkoholickych tahii
ztraci jedinec nad pitim kontrolu, pfestava plnit své zdkladni povinnosti, je schopen Cinit
iracionalni rozhodnuti. Dle Rehana (2007) je davan do souvislosti s primarni larvovanou
afektivni poruchou, kdy pocatky abuzu koresponduji s nastupem hypomanického, obcasné
také subdepresivniho stavu. Tento typ abuzu vSak neni pfili§ frekventovany.

E. M. Jellinek (1960, in Rehan 2007) déale u typu Gama rozdélil vznik zavislosti na
alkoholu do péti vyvojovych fazi.

Pocateéni (prealkoholovd) faze je charakteristicka pfilezitostnym pitim pfinaSejicim
euforii, uvolnéni a zlepSeni socialnich vazeb. Alkohol zatim odménuje, tolerance stoupa.
Pijici jedinec ma potfebu si piijemné zazitky opakovat, abuzus je ¢im dal tim cast&jsi.
Jellinek (in Rehan, 2007) déli tuto fazi na stadium piileZitostného a pravidelného piti.

Varovné (prodromalni) za¢ina dle Jellineka (1960, in Rehan, 2007) vyskytem prvnich
palimpsestii (alkoholickych vypadki paméti), dle Rehana (2007) vyskytem riiznorodych
problémt v rodinné, socidlni a pracovni sféfe zivota. Tato faze je provazena neochotou
pijaka odloucit se od alkoholu navzdory nepfiznivym dopadim piti na jeho zivot, byt
kontrola piti ziistava do zna¢né miry jesté zachovana.

Pro rozhodné (krucidlni) stadium piti je charakteristicka ztrata kontroly nad pitim
doprovazena ¢etnymi racionalizacemi. Klesa, respektive stoupa (Rehan, 2007) tolerance
k alkoholu, objevuji se ranni dousky. Alkoholické excesy jsou stiidany marnymi pokusy
dostat piti pod kontrolu.

Koneéné (termindlni) stddium se projevuje nastupem fyzické zavislosti na alkoholu.
Piivodni kocovina je nahrazena abstinenénimi ptiznaky, jedinec jiz pije kvili odvraceni
nepiiznivych somatickych stavi, tolerance zprvu razantné narastd, pozdé¢ji kleséd, dochazi
k rozvoji vaznych psychickych a fyzickych poruch a k celkové devastaci organismu a

degradaci jedince.



1.3. Osobnostni charakteristiky zavislych a problematika
matchingu

1. 3. 1. Osobnost zavislého
Prevazujicim vysvétlenim pro vznik zavislosti na individualni Grovni je teorie genové

environmentalni interakce (Jefabek, 2006). Podle té je zavislost interakci vrozené
vulnerability geneticky predisponovaného jedince a rizikovych faktord prostfedi. Osobnost
zévislého lze obtizné kategorizovat predevSim proto, ze koncepty osobnostnich poruch
vyskytujicich se u zavislych vychazeji z riznych teoretickych ramcii (Jetabek, 2006).

Svoboda s Habanovou (1981, in Jetabek, 2006) u osob s diagnézou zavislosti odhalili
vyrazné diferenciace v hodnotovém systému, zvIasté v interpersonalnim chovani, nizkou
sebedlivéru, nizké sebehodnoceni, snizenou odolnost vii€i stresu a mensi zodpovédnost.

Stempelova (1982, in Jerabek, 2006) poukazuje na zjisténé poruchy v afektivni slozce,
narusené prozivani reality, konfliktni sociadlni komunikaci, nedostatecné sebeocenéni a
subjektivné prozivanou nespokojenost.

Vojtik s Bfichackovou (1987, in Jefabek, 2006) zjistili u zavislych v 95% vyskyt
psychickych poruch a disharmonického vyvoje osobnosti, piedev§im polymorfni
psychopatie (35%), socialn€ maladaptivnich poruch (28%) a poruch astenickych (17%).

Kooyman (1993, in Jetabek, 2006) pak piidava nizké sebevédomi, poruchy identity,
nevédomy vztah z odmitnuti a neschopnost setrvat v dlouhodobém vztahu. Intrapsychické
konflikty jsou externalizovany a odehravany viaci jinym objektim nez tém, které je
vyvolaly. Obranné mechanismy skladajici se ptevazné z projekce jsou pak disledkem
neschopnosti unést doprovodny emocni stres. Kooyman (1993, in Jetadbek, 2006) se
pokusil ur¢it zakladni znaky, které se projevuji v osobnostnich charakteristikach zavislych
-nizkou integraci sebepojeti a sebeti¢innosti
-nizkou turoven defenzivni organizace projevujici se popienim, projekci a projektivni
identifikaci, S$tépenim, disociaci, odehravanim, omnipotenci, idealizaci a devaluaci,
unikem, auto a heterodestruktivitou a agresi
-nizkou integraci superega zpusobujici problémy s prozivanim viny a studu, paranoidni
tendence a narcistické zapasy o obdiv a zboznovani
-distorzi percepéné kognitivniho zpracovani reality vedouci k vytvareni vlastnich
konstrukci reality zpusobenou interferenci primarniho procesu mysleni s kognitivnimi
funkcemi

-interpersonalni senzitivitu vyvolavajici pocit ohrozeni a nejistotu ve vztazich
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-nizkou integraci emoci vcéetné schopnosti jejich védomého prozivani projevujici se
emocni labilitou a nepfimétenosti.

Kooyman (1993, in Jetabek, 2006) poklada za hlavni pfi¢inu rozvoje abuzu poruchy
blizké vazby (bondingu) v Casrielové konceptu a obsazeni (containmentu) v konceptu
Bionové. V prvnim ptipadé dany jedinec nepoznal, ze blizkd vazba je zadarmo, a jeji
piipadny vznik je doprovazeny odmitanim ze strachu z vysoké ceny ¢i pfijetim za cenu
bolesti a strachu, co bude tato blizkost stit. Ve druhém pak u danych osob selhavala
integrace ditétem projikovanych negativnich zkuSenosti matkou, coZz se projevuje
nedostateCnou integraci jejich ega. Vznik abtizu za disledek poruchy vztahové vazby
povazuje i Vondrackova (2013).

Prochazka (2011) pak poukazuje na vztah mezi zavislosti na alkoholu a alexithymii,
disociaci, resp. somatoformni disociaci a self-konceptem a souvislost mezi témito
veli¢inami a strategiemi zvladani stresu. Disociace a alexithymie mohou byt mechanismy
reakce na stres, podobn¢ jako abuzus alkoholu, a studie skutecné prokazala zvySeny vyskyt
alexithymie, disociace a somatoformni disociace u osob zavislych na alkoholu stejné jako
korelaci mezi témito faktory a negativnimi strategiemi zvladani stresu (Prochazka, 2011).

Dolejs, Miovsky a Rehan (2012) oznacuji za osobnostni rysy charakteristické u abuzu
navykovych latek negativni mysleni, precitlivélost, impulzivitu a vyhleddvani vzruseni.

Kuklovd (2012) se zabyvala i rodinnym zazemim zavislych osob. Porovnanim
s kontrolni skupinou osob bez adiktologické anamnézy potvrdila né€kolik ptfedpokladanych
zavéru-ze zavisli pochazeji casto znelplnych rodin, vrodindch existovaly nejasné
mezigeneracni hranice s Castymi zasahy prarodicu, Spatna kvalita citovych vztahli a vétsi
vyskyt fyzickych tresti. Prekvapivé se ale jednalo o rodiny dobfe materialng zabezpetené?,
které kladly maly diraz na Skolni prospéch a projevovaly velky zajem o traveni volného
casu svych déti, vétsina téchto déti pak pravidelné sportovala. Dle ocekévani se v rodinach
téchto osob castéji vyskytovala zavislost.

Kalina a Vécha (2013) pak upozornuji na nartistajici vyskyt osob s dudlnimi diagndézami
mezi zavislymi. Dle nich je pak nutno rozhodnout, zda bude 1é¢ba sukcesivni, paralelni ¢i

integrovana, tedy zda se budou zavislost a onemocnéni 1¢¢it zvIast', soubézné ¢i spolecné.

? Zde je tieba podotknout, 7e zavéry byly zobeciiovany na zakladé zkoumani konkrétniho vyb&rového
souboru tvofeného osobami, které byly objektem adiktologické intervence. Moznost jejich zobecnéni na
celou populaci je diskutabilni, nebot’ neni jasné, do jaké miry byly do vyzkumu zahrnuty osoby ze socialné
problémovych skupin ¢i lokalit nebo jakym zptisobem byl zohlednén fakt, Ze velka ¢ast zavislych odbornou

pomoc nepfijima a do odbornych statistik tudiz ani byt zahrnuta nemize.
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1. 4. 2. Parovani potieb neboli matching
Vzhledem k variabilit¢ osobnostnich charakteristik zavislych je pomérné dulezitou

otazkou, kterd forma 1é¢by Ci terapeutického ptistupu by byla nejvhodnéjsi. Doklada to 1
fakt, Ze o této problematice byla zpracovana viibec nejvéEtsi a statisticky nejsilngjsi studie
v oblasti psychoterapie (NeSpor, 2003). Jednalo se o vyzkum amerického Narodniho
institutu pro zneuzivani alkoholu a alkoholismus (NIAAA), ktery srovnaval vysledky tii
forem 1éCby, konkrétné techniku posilovani motivace, kognitivné behavioralni terapii a
program zalozeny na 12 krocich zavedeny do praxe organizaci Anonymni alkoholici.
Vsechny postupy vedly ke zlepSeni, statisticky signifikantné lepsi byly vysledky pouze u
programu zalozeného na dvandcti krocich u osob nevykazujicich znamky psychopatie.

Babor a spol. (1991, in NeSpor a Csémy, 1996) navrhuji edukaci u pocatecnich,
ambulantni 1é¢bu u stfedné pokroc€ilych a ustavni ¢i komunitni 1écbu u nejpokrocilejsich
fazi vyvoje zavislosti. Kadden a spol. (1989, in NeSpor a Csémy, 1996) popisuji vétsi
efektivitu  kognitivné behavioralni terapie u osob sporuchami osobnosti a
neuropsychologickym postizenim, zatimco u zavislych bez téchto symptomi efektivitu
stejnou jako u interakéni skupinové psychoterapie. Litt a spol. (1992, in NeSpor a Csémy,
1996) pak uvadéji, ze interakéni skupinova terapie je vhodnéjsi pro zavislosti typu A (leh¢i
formy s pozdnim zacatkem), zatimco u zavislosti typu B (Casnéjsi zacatek, vice rizikovych
faktorti z détstvi) se jevila vhodnéjsi terapie kognitivné behavioralni.

Na dulezitosti matchingu pfi 1éceni osob, u kterych existuje souvislost mezi vznikem
abuzu a disfunkcemi v primarni roding, a pfi praci s jejich motivaci upozoriuje napiiklad
Pavlovska (2012).

Kooyman (1993, in Jerabek, 2006) pak na zékladé¢ jim zobecnénych charakteristik
zavislych a pficin vzniku zavislosti navrhuje postup zaloZeny na motiva¢nim tréninku. M¢l
by probihat v nasledujicich fazich-kontakt (véetné¢ ptipadné konfrontace), pozornost,
pochopeni, zména postoje, zména zaméru a zmeéna chovani, udrzeni zmény. Jeho zakladem
by méla byt podpora, kontrakt, nacvik dovednosti, vzdélavani, poskytnuti alternativy.
Zmény by mély byt drobné a postupné. Jetdbek (2006) pak upozoriiuje na to, Ze
doporuc¢ovany postup je presné opacny nez ten, ktery se pii 1éCbé zavislosti aplikuje.
V jeho pripad¢ stoji na prvnim mist¢ zména chovani formou socialni korekce, proziti
doprovodnych emoci a teprve nasledn¢ pochopeni, co se vlastné stalo. Zmény maji byt
okamzité a radikélni, vstficny pfistup je zamitdn jako ten, ktery v zavislém vzhledem

k jeho osobnostni struktufe pouze vyvola zmatek.
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2. Lécba alkoholismu

Ptevazujicimi modely 1écby zavislosti v zahranic¢i jsou dva, tzv. Minnessotsky model
zalozeny na pravidelné UucCasti na skupinové psychoterapii kombinované s tadou
doprovodnych terapeutickych programi (edukace, individualni nebo rodinna terapie, peer-
programy), a 1é¢ba ve svépomocnych skupinach, prevazné vychazejicich z konceptu hnuti
AA (Unger, 2006). Oba pfistupy vyzaduji vysokou motivaci a aktivni podil 1écenych,
pficemz poskytuji bezpochyby vétsi prostor pro individudlni ptistup.

V Ceskych podminkach vychazi 1écba zavislosti z modelu vytvofeného docentem
Jaroslavem Skalou, mezi jehoz zakladni pilife patii rezimova lécba a skupinova
psychoterapie (Rehan, 2007). Pro potieby této prace budou blize rozebrany piistupy dva-
Skaliv model aplikovany v lé€ebnach a komunitdich a model vytvofeny hnutim AA

v podobé, ve které ho prevzaly ¢eské pobocky tohoto hnuti.

2. 1. Ustavni a komunitni 1é¢ba
Lécba zavislosti v ¢eskych zemich probiha v nc¢kolika formach. Ambulantni péce je

poskytovana nizkoprahovymi kontaktnimi centry, 1ékaifskymi ambulantnimi ordinacemi,
dennimi stacionaii nebo formou terénnich programil. Zakladnim znakem je terénni nabidka
sluzeb, kterd sice umoziuje klientim zlstavat ve svém piirozeném prosttedi, coz poskytuje
fadu vyhod, ale obnasi rovnéz mnoh4 omezeni (Rehan, 2007). Z pohledu adiktologie je asi
nejvaznéj$im z omezeni nemoznost zajistit ¢i kontrolovat dodrzovani abstinence.

Ltuzkova lécba je bud stfednédoba (trvajici cca 3-6 mésicli, ve vyjimecnych piipadech
déle) probihajici v psychiatrickych 1é¢ebnach, nékterych komunitach ¢i specializovanych
oddélenich nemocnic (Dvotracek, 2003) nebo dlouhodobé probihajici v komunitach.

Dolécovani pak probihd v riznych programech nasledné péce, jejichz soucasti byva i
chranéné bydleni ¢i prace v chranénych dilnach, s doléCovanim alkoholiki je pak
neodmyslitelné spojena Cinnost socioterapeutickych klubli pomahajicich svym ¢lentim
udrZovat sttizlivost (Rehan, 2007).

Nasledujici podkapitoly se pokusi nejprve strucné popsat vznik a vyvoj 1écby zavislosti
v Ceskych zemich, ndsledné pak shrnout zakladni prvky této 1écby probihajici
v psychiatrickych 1écebnach a terapeutickych komunitach. Skupinové psychoterapii pak

bude jako ustfednimu prvku vénovéana podkapitola samostatna.
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2. 1. 1. Historie 1écby zavislosti v ¢eskych zemich
Koncept 1éCby zavislosti prostfednictvim [é¢ebného spolecenstvi vznikl v ceskych

zemich kratce po druhé svétové valce. Prvni pfiSel stimto typem 1écby do styku
pravdépodobné Ferdinand Knobloch roku 1947 béhem svého pobytu ve Velké Britanii, kde
jiz byla komunitni terapie bézn¢ vyuzivana k 1é€bé valecnych traumat (Kalina, 2013),
kazdopadné prvni l1éCebna tohoto typu, prazsky Apolinaf, byla zalozena o rok pozdé&ji
Jaroslavem Skalou a vychazela z teorie socialniho uceni A. S. Makarenka, ktery ji GspéSné
aplikoval pfi napravé mladistvych delinkventli ve tficatych letech 20. stoleti v SSSR
(Kalina, 2008b).

Lécba v Apolinafi v sobé zahrnovala zasady terapeutické komunity s behavioralnimi
pristupy spocivajici pfedevSim v naroéném rezimu. Podle apolinafského modelu vznikla
béhem nésledujicich let fada dalSich pracovist’ specializujicich se na 1é¢bu zavislosti, napft.
lééebny Cerveny Dvir, Jesenik, Nechanice nebo odd&leni pro navykové nemoci
v 1é&ebnach v Praze-Bohnicich, Brné-Cernovicich, Jihlavé, atd. (Kalina, 2008b).

V souvislosti s ¢eskou komunitni 1écbou nelze nezminit rok 1967 a zahdjeni vlastniho
zpisobu psychoterapeutického vycviku probihajiciho rovnéz formou komunitni terapie,
ktery dostal dle inicial svych zakladateli Skaly, Urbana a Rubese nazev SUR. Ten se stal
pozdéji samostatnym psychoterapeutickym smérem (Kalina, 2011).

Ceské terapeutické komunity vznikaly v ¢eskych zemich od roku 1954 a pivodné byly
uréeny pro 1écbu neurdz (Kalina, 2008b). Prvni terapeutické komunity pro drogové zavislé
zaCaly vznikat az v devadesatych letech, konkrétné jako prvni terapeutickd komunita
v Néméicich v jiznich Cechich. Pozdé&ji se zaméfeni terapeutickych komunit jednak
rozsifilo 1 na uZzivatele legalnich drog, napt. alkoholu, jednak specializovalo na urcity typ
jejich wuzivatell, napf. matky s détmi, uzivatele skrimindlni minulosti ¢i s dalSimi
psychickymi onemocnénimi (Kalina, 2008b).

V roce 2006 pak byla v CR zalozena komunita Kaleidoskop, ktera jako prvni nevychazi
ze Skalova modelu, ale navazuje na tradici polozenou pivodnimi zakladateli tohoto

l1écebného systému v USA (Kalina, 2013b).
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2. 1. 2. Lécba v lééebnach

2. 1. 2.1 Cile 1é¢by
Prvotnim cilem 1éCby zavislosti je dle Skaly (1987, 1988) pfimét pacienta k piijeti své

zavislosti jako doZzivotni, nevylécitelné choroby, k jejimuz zvladnuti mu pomulze pouze
bezvyhradna a trvald abstinence’. Pacient by mél ziskat nahled, tedy uvédomit si, Ze
alkohol byl jen vymluvou a inikem pted problémy, kterymi se nechtél zabyvat. Pacient by
me¢l poznat a pochopit pravé piiCiny své zavislosti, 1é¢ba by jej méla piivést ke snaze
vyhybat se situacim, které byly pfic¢inou jeho konfliktli (Skéla, nedat., in Unger, 2006).

Dle Dvotacka (2003) ma lécba sméfovat k abstinenci jako prostfedku dosazeni vyssi
subjektivni kvality Zivota a k co nejkompletnéjSimu ptevzeti piivodnich zivotnich roli. Jeji
soucasti ma byt nejen stabilizace sekundarnich projevli souvisejicich se zavislosti,
vybudovani nahledu, pfebudovani motivace (z plvodni motivace formované vnéjSim
tlakem na motivaci vnitfni, pozitivné formulovanou), zvnitinéni abstinen¢nich norem,
struktury dne a tydne, pfipadné feSeni dalSich, se zavislosti pfimo nesouvisejicich potizi
(napft. soubéznych psychickych poruch), ale také zahajeni feseni diisledkti drogové kariéry,
vedeni ke zméné plivodniho prostfedi, identifikace rizik relapsu a nalezeni strategii pro
minimalizaci téchto rizik a v neposledni fad€ i pfimétené zlepSeni sebehodnoceni a

prozivani (Dvoracek, 2003).

2. 1. 2. 2. Faze 1écby
Ustavni 1é¢ba se déli do n&kolika fazi. Prvni je detoxifikace, po které nasleduje vlastni

1é¢ba (Rehan, 2007). Ta se sklad4 z ivodniho obdobi adaptace na terapeuticky program a
zafizeni, které trva zhruba jeden mésic. Po ném nasleduje faze aktivni 1écby v rozsahu
dvou az tfi mésici, kdy se pacient podili na chodu komunity a aktivné spolupracuje
v psychoterapii. V této fazi rovnéz pacienti jezdi v ramci propustek mimo 1écebnu nebo se
v 1éCebné Ucastni rodinné terapie. V zavérecné fazi 1écby trvajici asi mésic se pacienti
pripravuji na ukonceni 1éCby a ndvrat do normalniho zivota, pfipadné na piechod do jiné
formy léc¢by (napt. do komunity) nebo dolécovani (napt. do chranéného bydleni). Pacienti
si vytvaii redlné¢ plany do Zzivota po 1écb¢, zajiStuji si praci a bydleni, vSe s cilem

VS %

minimalizovat riziko relapsu (Dvotacek, 2003).

>V tom je jeden ze zasadnich rozdilt mezi Skalovym pfistupem a pfistupem hnuti AA, ktefi kladou diraz na

aktualni (doslova dnesni, heslem je ,,Abstinuj pravé dnes®) stfizlivost s tim, ze dal se uvidi.
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Toto déleni viceméné koresponduje s prekontemplacni fazi popirdni a racionalizace,
kontempla¢ni fazi ziskdvani ndhledu, fazi aktivni zmény a fazi udrzeni zmény v
Prochaska- Di Clementovym ¢tyifazovém modelu procesu zmény (Millerova, 2011), byt
naptiklad Havlova (2009) upozoriuje na to, ze ¢asové ohraniceni jednotlivych fazi mize

byt vyrazné variabilni v zavislosti na individualnich odlisnostech 1é¢enych jedinci.

2. 1. 2. 3. Rezim lécby
Zakladem vlastni reZimové 1écby je n€kolik prvkl. V piivodnim Skélové modelu jimi

byla biologickd 1é¢ba obsahujici nacvik podminénych averzivnich reakci na alkohol
prostiednictvim disulfiran etylenovych reakci, chemickych averzivnich postupti ¢i
elektroaverzivni 16¢ba’, skupinova terapie a manzelska &i rodinna terapie (Skala, 1987). Jiz
ve své dobé rozpracoval docent Skala systém ndasledné pé€e, jehoZz soucasti bylo
dolécovani svépomoci v socioterapeutickych klubech ¢i tzv. Intenzivni 1é€ebné pobyty
v prirod¢ (Skala, 1987). Naopak individualni terapie ve Skalové pristupu témetf chybéla,
nebot’ dle jeho nazoru neexistuje problém, ktery by se nemohl rozebirat pied komunitou
(Skala, 1988). Naopak Rehan (2007) individualni terapii nejen nevyluéuje, ale naopak
doporucuje, nebot’ ani intenzivni skupinova terapie neodhali vSechna skrytd témata, ktera
tak zlstdvaji nezpracovana, naopak propojeni individualni a skupinové psychoterapie
umoziuje diferencovanéjsi praci s klienty.

Pro Ne§pora a Csémyho (1996) je zékladnim kamenem reZimové 1é¢by kromé rodinné ¢i
manzelské terapie a nacviku relaxacnich technik (pfedevsim jogy) a psychoterapie slozena
z posilovani motivace, skupinové psychoterapie, psychodramatu a nacviku obtiznych
situaci (pfedevSim néacviku odmitani), strategické terapie, gestalt terapie a kognitivné-
behaviordlnich postupli-schopnosti pfedchdzet ¢i pracovat s recidivou, néacviku
vicestupiiové obrany, intrapersondlnich a interpersondlnich dovednosti, zvladani baZzeni,
psani elaboratl, asertivniho tréninku, sebeodméiovani a posilovani pozitivniho chovani,
zmény zivotniho stylu a zavedeni télesného cviCeni do né€j, nebo nacviku techniky
vyhasindni. U manzelskych a individudlnich terapii je soucasti lécby 1 uzavieni
terapeutického kontraktu. Za dilezitou soucast 1écby povazuji Nespor a Csémy (1996)

rovnéz muzikoterapii, arteterapii a poetoterapii.

4 waiv* v . ’ . v , . . v v rwe , 4
Vétsina téchto averzivnich technik se postupem ¢asu ukazala jednak jako pomérné neucinna (Rehan, 2007),
jednak jako potencialné zdravi ohrozujici. Do soucasnosti ztstaly v bézné praxi zachovany v omezené mire

pouze disulfiran etylenové reakce.
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Samotny rezim pak spociva ve stanoveni piisnych pravidel a v jejich disledném
dodrzovani, které se hodnoti pomoci kladnych a zapornych bodi. K postupu do dalsi faze
1é¢by nebo k ziskani urcitych vyhod, jakymi jsou naptiklad vychazky ¢i sledovani televize,
je nezbytné ziskat stanoveny pocet bodil, poruSovani pravidel ¢i neplnéni povinnosti je
naopak pomoci boda sankcionovano (Skala, 1987, 1988; Rehan, 2007). Soucasti rezimu je
presné strukturovany denni (a tydenni) rozvrh véetné piesnych ¢asti budicku, pracovnich a
skupinovych terapii, rannich komunit, sezeni terapeutickych, tematickych ¢i biografickych
skupin, prednasek, volnych tribun (intenzivnich kolektivnich psychoterapii), relaxaci,
osobniho volna nebo vecerky. Pacienti jsou hodnoceni za vykony pii praci, plnéni ukold,
ale 1 za uklid nebo chovani. Hodnoceni jsou nejen pacienti jako jednotlivci, ale také jako
celé skupiny ¢i osazenstva pokoje (Skala, 1987, 1988). Dilezitym prvkem, diky kterému
ziskavaji terapeuti o pacientech podstatné mnozstvi informaci, je psani denikd, elaboratii a

Zivotopisti (Rehan, 2007).

2. 1. 3. Lécba v komunitach

2. 1. 3. 1. Vznik, charakter a principy terapeutickych komunit
Prikopnikem komunitni terapie jako 1écby duSevnich poruch byl W. R. Bion, ktery-sam

veteran 1. svétové valky-zalozil roku 1941 v nemocnici v britském Northfieldu prvni
zafizeni tohoto typu pro vojaky traumatizované valeCnymi zazitky (NeSpor a Csémy,
1996). Tento koncept se pozdéji rozsitil a terapeutické komunity zacaly byt vyuzivany
nejprve pro 1lé¢bu neurdz (tzv. demokratické komunity), pozdéji v modifikované verzi pro
1é¢bu zavislosti (tzv. hierarchické komunity).

Rozvoj demokratickych komunit je nejvice spojovan s osobou Maxwella Jonese, ktery
popsal zékladni principy fungovani komunit, kterymi jsou obousmérna komunikace na
vSech urovnich, proces rozhodovani na vSech urovnich, spolecné vedeni, konsenzus
v prijimani rozhodnuti a socialni uceni v interakci tady a ted’ (Kalina, 2008a). Kratochvil
(1979, in NesSpor a Csémy, 1996) zdiraziuje jako samostatny princip aktivni podil
pacientli na léCeni.

Hierarchické terapeutické komunity slouzici k1écbé zavislych se od komunit
demokratickych se odliSuji predevsim vnitini diferenciaci spocivajici v rozdilném

postaveni Clend, které zavisi na délce 1écby, zasluhach, atd., a souborem jasnych a
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prosazovanych pravidel (Nespor a Csémy, 1996), coz jsou prvky nezbytné vzhledem ke
specifickym narokim a rezistenci drogové klientely.

Mezi doposud platné principy hierarchickych komunit dle Kaliny (2008 a, b) patii
schopnost komunity fungovat jako nahradni rodina, existence systému odménovani jako
zakladu zmény, konfrontace a frustrace jako neoddélitelnd soucast procesu rehabilitace,
oddanost hodnotam komunity a specifické nastroje zmény chovani, kterymi jsou napiiklad
synanonskd hra nebo u¢eni napodobou a sebefizenim.” Za spole¢né prvky soudasnych
komunit povazuje Kalina (2007c, in Kalina, 2008a, b) kromé vySe zminénych znakt jesté
napiiklad izolaci komunity od vné&jSiho prostiedi, tym slozeny z profesionaltl i byvalych
uzivatelti drog, pojeti zavislosti jako projevu komplexni osobnostni poruchy a ztoho
plynouci celostni ptistup k 1é€bé nebo vyznam prace, vychovy a vzdélavani v programu.

Specifikem ceskych terapeutickych komunit je pak vliv, jaky mél na utvatfeni jejich

koncepce psychoterapeuticky smér SUR (Kalina, 2011).

2. 1. 3. 2. Faze 1é¢by
Podobné jako v 1é€ebné je 1 v komunité pobyt rozdélen do jednotlivych fazi.

V nulté fazi (vétsinou v délce dvou tydni) jiz klient pobyvéa v komunité, neni ale jesté
jejim ¢lenem. Tim se stava az podpisem smlouvy a slozenim pfijimaciho ritualu (Kalina,
2008a, b).

V prvni fézi trvajici asi tfi mésice se klient zbavuje destruktivniho a negativniho chovani,
ziskava ndhled na zavislost, dochazi k poznani nezbytnosti zmény v dosavadnim Zivoté a
zvyka si na zivot a pravidla v komunité. O jeho prestupu do dalsi faze rozhoduje komunita,
samotny prestup je doprovazen ritualem (Kalina, 2008a, b).

Ve druhé fazi tvofici zpravidla polovinu celého lécebného pobytu klient pfijima a
uplatituje nové hodnoty komunity. Pfijima role v samospravé a piebird zodpoveédnost za
chod komunity. Ve skupiné konfrontuje své vztahy k ostatnim s emocemi a zazitky, které
jsou u néj spojené s lidmi z jeho minulosti. Nachazi sebe sama, vytvaii si misto v komunité
a vztah k ostatnim. Pfibyva kontakt s vnéjSim svétem, piredevsim s rodinou. Ptestup do
dalsi faze opé€t schvaluje komunita a je opét doprovozen ritualem (Kalina, 2008a, b).

V pribchu zavérecné tieti faze klient opousti komunitu, shani si zaméstnani, pfipadné jiz
pracuje, fesi socidlni zalezitosti, zajistuje si bydleni a dolécovani. Klienti se oddéluji od

spoleCenstvi a pfipravuji se na novy zivot.

® Mezi pavodni principy patiil jesté terapeuticky potencial charismatického vidce a nabozensky charakter

komunitnich hodnot (Kalina, 2008 a, b).
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Tyto faze opét ptiblizné koresponduji se ¢tyfmi fazemi plisobeni komunity G. DeLeona
(1995, in NesSpor a Csémy, 1996)-stadiem podrobeni se, stadiem konformity, stadiem
zaujeti, kdy klient pfijimé a aktivné prosazuje komunitni normy, a stadiem internalizace

norem a postojil.

2. 1. 3. 3. Rezim 1é¢by
Zakladnimi prvky komunitni 1é¢by jsou komunitni setkavani, skupinové a individudlni

terapie, prace srodinou, pracovni terapie (napiiklad péce o zvifata nebo prace v lese),
volnocasové, sportovni, zatézové a rehabilitacni aktivity a socidlni prace, tedy pomoc pii
feSeni socialnich problémii vzniklych v disledku zavislosti (Kalina, 2008a, b).

Pilifem fadu komunity jsou tzv. metapravidla, tedy obecna pravidla, od kterych se
odvijeji principy komunitniho fungovani. Prvnim z nich je pravidlo bezpeci, tedy zakaz
jakékoli manipulace s drogou ¢i akt fyzického ¢i psychického nésili. Dal§imi pak zakaz
sexualnich vztahti, povinnost zapojit se (vztahuje se i na povinnost hovofit o sobé oteviené,
pracovat na sto procent, pomahat ostatnim a ptevzit odpovédnost za sebe 1 komunitu) nebo
pravidla o moci a odpovédnosti definujici pravomoci jednotlivych ¢Elent a terapeutil
(Kalina, 2011).

Charakteristickym rysem komunitni 1é¢by je provadéni ritudlii a uzivani komunitnich
symboll. Nejcastéjsimi symboly jsou komunitni kruh, komunitni ohent a komunitni stil
vyjadiujici jednotu spole€enstvi. Pii pfichodu novacki, ptestupu klientl z jedné faze do
dal$i nebo pfi ukonCeni lécby se provadéji piijimaci, etapové a ukoncovaci ritudly
spoCivajici vétSinou v symbolickém zapalovani ohii nebo v plnéni rtznych ukold.
Samostatnou kapitolou jsou potom ritudly ocisténi a smifeni provadéné v piipad¢ naruseni
bezdrogového prostiedi nebo velké komunity a jiné svatky majici podporovat sounaleZzitost
spolecenstvi (Kalina, 2008a).

Terapeuticka komunita je dle Camplingové a Haigha (nedat., in Kalina, 2011) prostfedim
sekundarniho emocniho vyvoje. Komunita poskytuje pfimknuti (attachment) lidem
s negativni ranou zkuSenosti se vztahy, kterd se projevuje selhanim bazéalni divéry
v mezilidskych vztazich a neschopnosti vyjadfit vnitini pocity. Na pfimknuti navazuje
obsazeni (containment) klientovych projevli a poskytnuti zaroven bezpeci, ale i pevného
vztahového ramce. Poslednim z Gi¢innych faktorti pisobicich na sekundarni emoc¢ni vyvoj
je komunikace. Ta je jednak elementarnim prostfedkem terapie, jednak v komunité ziskava
jedinec pocit sounalezitosti, diky kterému se profiluje ve vztahu k okolnimu svétu, coz mu

umoziuje tento svét akceptovat a komunikovat s nim.
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Cilem komunitni terapie je pusobit na osobnost zavislého v nasledujicich oblastech-
vyvoj osobnosti a emoci, chovani, duchovni rozmér osobnosti a etiku a na dovednost prezit
a byt profesné zajistén (Deitch, 1997, in Kalina, 2008b), v 1écbe se uplatiiuje jak
psychoterapie, tak vychova (Kalina, 2008b).

Z vyse uvedeného je ziejmé, ze zatimco 1éCba v 1éCebnach je primarné zamétena na praci
se zavislosti 1é€en¢ho jedince, funkci komunity je rovnéz jeho celkové resocializace a
spolecenska rehabilitace, ptevychova vedouci k odstranéni nepfijatelného zptsobu chovani
a umoznéni emoc¢niho a osobnostniho vyspéni. Komunity jsou tedy zaméteny na osoby, u
kterych se kromé potizi ryze adiktologickych objevuji 1 problémy se socialni adaptaci,

maladaptivni vzorce chovani nebo doprovodné psychické poruchy.®

2. 2. Lécba svépomoci v organizaci AA

2.2.1. Vznik AA

Organizace AA byla zalozena v USA roku 1935, princip programu dvanacti kroki
vychazi z duchovnich zdsad Oxfordského hnuti (NeSpor a Csémy, 1996), o zavislosti jako
o kompenzaci duchovnich potfeb a tudiz nutnosti 1é¢it ji pfedevSim s ohledem na

spiritudlni slozku osobnosti hovoril jiz C. G. Jung (Nespor, Csémy, 2006).

2. 2. 2. Skupinova setkani a patronstvi
Zakladem skupinovych setkdni je anonymita, pfitomni se ptedstavuji a oslovuji pouze

ktestnimi jmény. Setkani zahajuje a ukoncuje voleny piedseda, pravidlem je i modlitba o
klid. V prubéhu setkani si ucastnici sdéluji své pribéhy, mluvici se nepferusuje. Zucastnit
se muze kazdy, kdo vSak neni alkoholik ¢i kdo toho dne pil, nemluvi. Kazdy hovoii pouze
o svych zkuSenostech, nekritizuje se a neradi. Az ndpadna je vielost, tolerance, pochopeni
a emoc¢ni podpora, kterou si ucastnici poskytuji (Nespor, Csémy, 1996).

Dalsi formou vzajemné pomoci je patronstvi. Dle NeSpora a Csémyho (1996) je bud’
skupinové (tzv. vitaci, jde o pé¢i o novacky), kratkodobé (vétSinou po dobu prvniho mésice

dochazeni, patron novackovi telefonuje, rozebird snim dojmy, motivuje jej) nebo

® Klivas (2012) uvadi, Z¢ miniméln& v oblasti reprioritizace interpersonalnich vztahi dosahuji terapeutické

komunity pozitivnich vysledki.
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dlouhodobé slouzici k feSeni krizi nebo ke spolupraci na procesu uzdraveni, jehoz

zakladem je terapie dvandacti krokt

2.2.3.12 kroki

Zakladnim privodcem v individualnim procesu dusevniho uzdraveni je metoda dvanacti
krokt, zptisob ziskdvani ndhledu na svou zavislost, své osobni problémy a vzorce

maladaptivniho chovani a jejich postupné zmeény.

I) Prvni krok

Pripustili jsme si svou bezmocnost viici alkoholu-nase Zivoty se staly neovladatelnymi.

Prvnim krokem je absolutni rezignace na jakékoli obranné mechanismy a bezvyhradné si
pripusténi absolutni porazky. Jedin€é pad na absolutni dno donuti ¢lovéka byt sam k sobé
uptimny (12 krokti a 12 tradic, 2000) a zacit naslouchat svym vnitinim potiebam (Kathleen
S., 1997). To pomiZe k opétovné integraci osobnosti (Kathleen S., 1997) a ukon¢i Ipéni na
egocentrickém pfistupu ke svétu, ktery je pfi¢inou vétSiny konfliktd (Anonymni
Alkoholici, 1996).

Prvni krok obsahuje dvé vyzvy. Jednak pojmenovani konkrétniho problému, jednak
pripusténi si své porazky a pfiznani, v ¢em se tato bezmoc projevila. S prvnim bodem
souvisi pojmenovani a zatfazeni celé¢ fady osobnich traumat, které k zavislosti vedly,
vyplaveni smutnych vzpominek a oziveni ddvno pohibenych, ¢asto velmi nepiijemnych
pociti (Kathleen S., 1997). Opétovné zpracovani téchto konflikti nejenze proveéri
schopnost byt k sobé upfimny, nebot kyzeny vysledek se bez toho nedostavi, ale
predevS§im vrati ¢lov€ku schopnost autentického prozivani vlastnich citl (Kathleen S.,
1997).

Tento bod také znamena pfijeti zodpoveédnosti za vlastni zivot, bez ohledu na to, zda si
problémy zptisobil ¢lovék sam ¢i byly dany vnéjSimi faktory. Nejedna se o oCerfiovani
sebe sama ani o zlehovani zarmutkl ¢i osobnich tragédii, ani o jakékoli jiné hodnoceni
minulych udélosti, pouze o uvédomeéni si skute¢nosti, Ze navzdory vSemu bezpravi nebo
utrpeni je kazdy zodpovédny za svij zivot (Kathleen S., 1997). Jde o snahu pfipustit si
kiivdy v minulosti a tim zabranit tomu, aby ¢lovek toto bfimé s sebou vlacel cely zivot
(Kathleen S., 1997).

Clovék by mél umét pojmenovat i skryté pii¢iny chorobnych vzorcii chovani. Dle
Kathleen S. (1997) je naptiklad zneuzivani navykovych latek ut€kem od zodpovédnosti,

agresivita projevem pocitu fyzického ohrozeni, touha po moci projevem nedostatku vlastni
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identity, sklon k zavislosti projevujici se snahou ovladat, zachrafiovat ¢i manipulovat pak
zkomolenim zodpovédnosti k sobé samému.

Druhy bod pak znamena pfiznat si konkrétni projevy osobniho selhavani, kterymi mohou
byt potize s autoritou, neschopnost postarat se o sebe ¢i o rodinu, a uvédomit si ztraty.
Stejné tak je dilezité odhalit, pro¢ se takto ¢loveék choval, zda to byl dasledek strachu
z okoli, neschopnosti pfiznat si problém ¢i naucené¢ho chovani napiiklad z détstvi

(Kathleen S., 1997).

1I) Druhy krok

Dospéli jsme k vire, zZe jen Sila vétsi nez nase viastni nam miize navratit dusevni zdravi.

Tento krok je v prvni fad€ reakci na pocit bezmoci, ktery nastal pfijetim prvniho kroku,
snahou obnovit ztracenou viru a davéru. Co si kdo predstavi pod pojmem Sila, je
zélezitosti ryze individualni (Kathleen S., 1997). Snahou je nejprve bud’ nahradit vakuum
vzniklé zavrzenim pivodni viry, kterd zklamala, nebo nahradit tu, kterd se projevila jako
nefunk¢ni. Pozdéji pak dojit k poznédni, ze zklamani ¢i nefunk¢nost nebyly problémem
viry, ale pouze a jedin€ neredlnych pozadavkl na ni a snahy vyuzivat ji k plnéni svych
prani (12 krokt a 12 tradic, 2000). Soucasti druhého kroku je i predpoklad, ze dobrovolné
ptijeti viry ji oprostuje od piipadného vzdoru, ktery je u alkoholikl tak Casty, a Ze teprve

jeji nezistné piijeti mize zacit doty¢nému piindset zisky (12 krokt a 12 tradic, 2000).

111) Treti krok

Rozhodli jsme se predat sviij Zivot a svou vuli do péce Boha, tak jak Ho my sami
chapeme.

Pfijetim subjektivné akceptovatelné viry a vymezenim svého vlastniho vztahu vici ni
nazral ¢as pro novou formu duchovniho vedeni a podpory (Kathleen S., 1997). Nebot’ vira
nemuze existovat bez Boha (12 krokti a 12 tradic, 2000), a to bez ohledu na zptisob, jakym
ho kdo chéape. Tteti krok neznamena vzdani se samostatnosti, ale rezignaci na snahu
ovladat a ftidit chod svéta, respektive podfizovat ho svym potiebdm, znamenéd vzdani se
iluze, ze samostatnost a sobéstacnost se projevuje absolutni kontrolou vlastniho Zivota
(Kathleen S., 1997). Znamena nesnazit se silou vile drtit své problémy, ale silu viile uvést
takovy pfistup k zivotu modlitba hnuti- Boze, dej mi klid, pfijmout to, co zménit nemohu,
odvahu zménit to, co zménit mohu, a moudrost jedno od druhého rozpoznat (12 kroki a 12

tradic, 2000).
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V) Ctvrty krok

Provedli jsme diikladnou a nebojacnou inventuru sebe samych.

Dle knihy Anonymni alkoholici (1996) je zavislost nemoci ega. Chybné nastavené
potieby zptisobené chorobnym egem a jeho zkreslenym vniméanim reality vytvotily fadu
prekazek mezi zavislym a jeho okolim. Dle 12 kroka a 12 tradic (2000) neuspokojeni
potieb vyvolava disharmonii, u pfirozenych potieb odstranitelnou, u nepfirozenych
vyvolavajici vnitini konflikty a traumata. Instinkty zajiStujici pteziti se tak stavaji pritézi.

A pravé zjisténim téchto citovych deformaci Ize dojit k jejich napravé. Koncept AA
vychazi z teorie, ze zavislost je dusledek, nikoli pfi¢ina nemoci duse (12 krokti a 12 tradic,
2000). Na prvnim misté charakterovych vad stoji pycha, kterd vede k omlouvani vlastnich
chyb a zpiisobuje zabieddvani do moralniho bahna, zvySenym pozadavkim a strachu
zjejich neuspokojeni. Ten nuti k ovladdni druhych a okoli. Na dal§im misté stoji
zbyvajicich Sest ze sedmi smrtelnych hiicht, které jsou vSechny disledkem nadmérnych
pozadavkli nemocného ega (12 kroki a 12 tradic, 2000).

A pravé pycha a strach jsou nejvétSimi prekdzkami ¢tvrtého kroku, nebot’ pycha nuti
zavislé zlehCovat své chyby a strach vyvolava obavy z jejich pfiznani (12 krokl a 12
tradic, 2000). Proto samotné¢ odhodlani k jeho dikladnému a nebojdcnému provedeni je
také prvnim krokem k moralni ocist¢ duse.

Jedna se kazdopadné o krok, jehoz realizace probiha cely zivot, proto se doporucuje zacit

Vewr

2000).

V) Paty krok
Priznali jsme Bohu, sami sobé a jiné lidské bytosti presnou povahu svych nedostatkii.
Podobné jako druhy krok je i tento bezprostfedni reakci na ptfedchozi. Stejné jako je
dilezité si po pfiznani vlastni bezmoci a z toho plynouci pradzdnoty vytvofit misto pro
piijeti sily davajici nadéji, je 1 po odhaleni svych chyb tieba tyto zpracovat a odlozit tim, Ze

je sdélime jinému. Pokud je bude ¢loveék dusit v sobé, hrozi, ze jej budou szirat, z hlediska

vvvvvv

(12 krokti a 12 tradic, 2000).
Ptinosem patého kroku je pak ztrata pocitu odlouceni a osamélosti, jehoz jsou zasuté
pocity viny pfic¢inou. Je také prvnim krokem k ziskdni rozhteSeni, dava pocit, Ze bez

ohledu na miru provinéni lze dosdhnout odpusténi, coz zpétn¢ dava potiebu odpoustét
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druhym. Pokud moralni inventura davala pfesvédceni, ze odpusténi je potiebné, paty krok
dava jistotu, ze poskytovat a ddvat odpusténi je mozné (12 krokii a 12 tradic, 2000).

V neposledni fad¢ pak umozZiuje paty krok ziskani pokory. Teprve ryzi integrace se svou
bytostnou podstatou, poznani svych skutecnych kladl a zaporii a zbaveni se vsech
grandidznich pfedstav o sobé samych se mize stat zdkladem pro uskute¢néni svych
vysnénych cild, teprve piijeti toho, ¢im jsme, nam dava moznost poznat, ¢im bychom byt
mohli. Zatimco c¢tvrty krok umoznil chyby vidét, teprve jejich sdéleni v kroku patém
znamena jejich fyzické odstraiiovani, nebot zaclenéni nazori jin¢ho ¢lovéka eliminuje
moznost racionalizaci a snah zkreslovat realitu tak, aby byla subjektivné pfijatelna (12
krokti a 12 tradic, 2000).

Nespor a Csémy (1996) pisi, Ze kroky 4 a 5 do jisté miry popisuji klasicky terapeuticky

proces.

VI) Krok Sesty

Pripravili jsme se plné na to, aby Buh tyto nase charakterové vady odstranil.

Nestaci se jen zbavit konkrétnich chyb, ale také chovani a postoji, které je umoznily a
predevsim cCloveéka udrzuji v jejich zajeti (Kathleen S., 1997). Obtizné je to predevsim
proto, Zze i mysleni a jednani, které ¢lovéka s jeho vadami svazuje, mélo pravdépodobné
svého Casu pro jeho psychiku néjaky vyznam, soucasna charakterova vada mohla byt kdysi
soucasti obranného chovani jedince, nedilnou soucasti jeho zachranné vyzbroje, a zadny
organismus se dobrovolné nevzda funkéni strategie jednéni, kterd pfinési zisky, at’ uz jsou
z racionalniho pohledu jakkoli diskutabilni (Kathleen S., 1997).

Vyskyt obrannych mechanismti znehodnocujicich snazeni zavislého je zde proto vice nez
pravdépodobny. Spoluprace sjinym clovékem stejné jako obcasnd rekapitulace dvou
ptedchozich krokt se zde jevi jako Zaddouci (Kathleen S., 1997). Zména zazitych zptsobi
jednani taktéz neni mozna bez uvédomovani si sebe sama, svych myslenkovych postupii a
svého jednani v pfitomném cCase, stejné tak bez pravidelného sebehodnoceni. Podobné jako

predchozi, i tento krok je krokem na cely Zivot (Kathleen S., 1997).

VIl) Krok sedmy
Pokorné jsme pozadali Boha, aby nase charakterové vady odstranil.
Ustfednim tématem sedmého kroku je pokora, bez které nelze dat Zivotu uZiteény cil a

v nepiizni osudu sebrat dostatek viry umoznujici Celit jakémukoli nebezpeci. Pokora je
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zakladnim kamenem vSech dvanacti krokt, ale krok Sesty ma pfimo za cil vytvofit jeji co

Ze zavisly poté, co dospél v procesu uzdraveni az sem, prenechd koneény akt moralni
ocisty na moci vys$si neZ je jeho a pfizna tak védomi omezenosti vlastnich sil (Kathleen S.,
1997), neni rezignaci na vlastni snahu ovliviiovat sviij zZivot ¢i se zbavit zodpovédnosti za
n¢j, je jen vnéj$im projevem Sirsiho Gsili o zformovani zdravého charakteru.

Nebot’ to bylo doposud motivovano vétSinou snahou o dosazeni pocitu uspokojeni
z vlastni dokonalosti a schazelo mu zakotveni ve stalych a trvalych hodnotach, nyni ma
vSak hodnotu samo o sob¢, bez ohledu na to, jestli vede k uspokojeni vlastnich instinktt a
potieb (12 krokti a 12 tradic, 2000).

Skute¢na vira ve vys$si moc je nedosaZitelnd, pokud je ¢lovek piesvédceny o moznosti Zzit
vyhradné z vlastni individudlni sily a vlastniho rozumu, pokud mé byt vira v Boha trodna,

nemtize se ¢lovek snazit hrat ilohu Boha sam (12 krokt a 12 tradic, 2000).

Vill) Krok osmy

Sepsali jsme seznam vsech lidi, kterym jsme ublizili a kterym to chceme nahradit.

Jde o tukol, ktery, a¢ plnény sebedovednéji, nemize byt nikdy splnén, pfesto ma takové
poc¢inadni sviij hluboky vyznam. Nebot’ s kazdym odstranovanim piekazek v mezilidskych
vztazich se bude zmenSovat 1 vlastni bolest zpisobend konflikty s ostatnimi. Osmy krok
¢aste¢né navazuje na kroky Ctyfi a pét, kdy si béhem moralni inventury ¢lovék uvédomil
své nedostatky a béhem jejich sdileni moznost dosazeni odpusténi (12 krokli a 12 tradic,
2000).

Nebot’ aby se ¢loveék ubranil pocitim viny za kiivdy, které spachal na ostatnich, hleda ¢i
zveliCuje provinéni, kterd oni spachali na ném. Skute¢né neni na misté, aby ten, kdo sam
potfebuje napravu a zada odpusténi, poukazoval na chyby druhych a odpoustét odmital (12
kroka a 12 tradic, 2000), stejn¢€ jako ma pravo 1éCit svou dusi alkoholik, maji ho i ostatni

(Kathleen S., 1997).

1X) Krok devaty

Napravu jsme provedli u vsech lidi, u nichz to bylo mozné, s vyjimkou téch, kde bychom
ublizili jim samym anebo jinym lidem.

Spravny usudek, cit pro zvoleni spravného okamziku, odvaha a rozvaznost jsou pfii
realizaci devatého kroku nezbytné. Vhodné je rovnéz rozdélit osoby na seznamu uc¢inéném

béhem piedchoziho kroku do nékolika skupin, konkrétné na skupinu lidi, u nichz lze
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provést napravu bez komplikaci, na skupinu, u nichz to lze pouze ¢asteéné, a na osoby, u
kterych je lepsi pokus o napravu odlozit na pozdéji (12 kroki a 12 tradic, 2000).

Pti napravovani svych chyb by mél ¢lovék dodrzovat nékolik zdsad-napravovani by mélo
odrazet nejvnitinéjsi hodnoty, se kterymi se identifikoval, nemélo by ptekrocit zdravé
hranice, které si pro sebe stanovil, a v ptistupu k ostatnim by m¢l ctit a respektovat jejich
hranice a hodnoty (Kathleen S., 1997).

Zamérem napravovani chyb neni zkoumdni a hodnoceni ostatnich, ale ani
ospravedliiovani bezpravi, kterého se ostatni dopustili na dotyéném. Stejné tak neni cilem
popirani problémi, které existovaly a existuji. Cilem je zabranit minulym konfliktim, aby
zatézovaly pritomnost. A pokud maji tyrani z minulosti nad doty¢nym stale moc, pak by
mél védomi své hodnoty ¢erpat ptimo od Boha (Kathleen S., 1997).

Osvobozeni od nahromadénych chyb zlehfuje i miru provinéni ostatnich na nds a
pomaha v prosazovani vlastnich pozadavki. Uzdravovani je nutné aplikovat v praxi, aby se
prijaté idedly staly podstatou vlastnich zivotd, devaty krok ukazuje cestu, jak sjednotit to,
¢im c¢lovek je, s tim, v co véfi, nebot’ ,,vira bez dobrych skutkl je mrtva* (Kathleen S.,

1997, 111).

X) Krok desaty

Pokracovali jsme v osobni inventure, a kdyz jsme se zmylili, hned jsme si to priznali.

Zatimco prvnich devét krokli bylo pfipravou na novy zivot, desaty je prvnim krokem
tohoto nového zivota. Je provérkou v praxi, zkouskou ohném, do jaké miry byla dosavadni
dusevni obroda &inéna upiimné, svédomité a diikladng. Clovék v bézném Zivoté priibézné
sleduje vlastni prednosti a nedostatky, poznava zmény, které novy ptistup k zivotu pfinasi.
Je nezbytné, aby se sebezpytovani stalo nedilnou soucasti kazdodenni reality (12 kroki a
12 tradic, 2000).

Podobné jako pijak, kdyz vystiizlivi, prozivd kocovinu, prozivd nyni abstinujici
alkoholik kocovinu moralni, nebot’ teprve ted’ si diky ocisté¢ mysli uvédomuje skutecné
dopady ptedchozich skutk. Tento krok je ndrony na trpélivost, provefuje hloubku
ziskané pokory a schopnosti odevzdéavat svlij osud do rukou vy$s§i moci. Zavislému je
pfipominano pravidlo, ze zdkladem je nepit dnes a ze zitra se uvidi (12 kroka a 12 tradic,

2000). ,,Desaty krok je krokem prave zde a prave ted.* (Kathleen S., 1997, 127).
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XI) Krok jedenacty

Pomoci modliteb a meditace jsme zdokonalovali svij védomy vztah k Bohu, tak jak Ho
my sami chapeme, a modlili jsme se jen za to, abychom poznali Jeho viili a nasli silu ji
uskutecnit.

Nezbytnou soucasti prevence relapsu a vytvareni protistresovych strategii je duSevni
relaxace. Modlitby (vzhledem k absenci konkrétniho Boha a ritudlii jde spiSe o piredavani
svych probléml vyS$s$i moci a utvrzovdni se v pokofe), respektive meditace jsou jejich
nedilnou soucasti.

A pokud se podafi propojit modlitby s meditacemi a sebezpytovanim, které¢ se ¢lovek
naucil v pfedchozich krocich, 1ze vybudovat neotfesitelné¢ zéklady, na nichz lze vystavét

cely zivot (12 krokd a 12 tradic, 2000).”

XII) Krok dvanacty

Vysledkem téchto krokit bylo, zZe jsme se duchovné probudili, snazili se preddvat toto
poselstvi ostatnim alkoholikiim a uplatiiovat tyto zdasady ve vSech svych zaleZitostech.

Uskuteénéni viech krokti by mélo piinést duchovni probuzeni. Clovék by mél byt
vyrovnan se sebou i okolim, schopen pfijimat lasku stejné jako ji neziStné davat. Chape, Ze
skute¢né nejvzacnéjsi dary jsou skutecné zadarmo, a on jeden znich pravé dostal. Je
poctivy, snasenlivy a nesobecky, dosahl stavu tzv. ,,vnitini stfizlivosti“ (12 kroki a 12
tradic, 2000, 97).

A dar, ktery dostal, miize jest¢ rozmnozit tim, Ze bude pomahat ostatnim bez ocekavani
protihodnoty, nebot’ samo davani mu bude pfinaSet odménu nejveétsi (12 krokt a 12 tradic,
2000).

A poznani efektivity takového Zivotniho pfistupu povede k uplatiiovani jeho zasad ve
vSech sférach jednani jedince. Je to cesta velmi zdlouhava, plnd nastrah a piipadnych
zklamani, zvlast pokud si ¢lovék po prvnich UspéSich nasadil rizové bryle, je vSak

nezbytnou soucasti pokracujiciho duchovniho rastu (12 krokti a 12 tradic, 2000).

Cablova (2012) ocefiuje svépomocné skupiny piedeviim kvili schopnosti oslabit pocity
izolace, vzajemné emocionalni podpoie a dodavani pocitu vlastni hodnoty skrze pomoc

druhym, Pesek, Kotrbova, Masar, Vurm (2006) ptidavaji jesté ziskdvani socidlnich a

7'V knize 12 kroki a 12 tradic (2000) je rovn&Z podrobny névod, jak meditovat, stejné jako doporuceni, jak si

vybrat modlitbu, ktera by byla pro ¢lovéka nejvhodné;jsi.

27



psychologickych dovednosti, zménu a posileni sit¢ kladnych socialnich vztaht, soustavné
posilovani motivace, urychleni procesu pfijeti problému a oslabeni pocitu stigmatizace.
Nespor a Csémy (1996, 110) ocetiuji predev§im diraz na 24 hodinovy program abstinence
(heslo ,,Abstinuj pravé dnes®), feSeni probléml v zavislosti na jejich dulezitosti
(,,Nejdulezitéjsi nejdiive), optimismus a vyhybani se stresu (,,JJde to snadno®),
poskytovani vzorového chovani vedouciho k abstinenci (,, Napodobuj, az uspéjes) a
schopnost preddvat své starosti vysSi moci (,,Pfedej to dal®), Pesek, Kotrbova, Masar,
Vurm (2006) pak jesté diraz na emocni podporu, pozitivni mysleni a predevsim pravidlo
Sedm vhodné pro zacateCniky, tedy doporuceni navstivit v sedmi dnech sedm setkani.
Kognitivni analyza meetingli AA jako formy skupinové terapie pak odhalila tyto pozitivni
aspekty- Clenstvi ve skupiné (védomi soundlezitosti), emocni podporu, pomoc druhym,
sebereflexi, sebeprojeveni a odreagovani, zpétnou vazbu, nahled na nemoc, ziskani novych
dovednosti a prace srecidivou, kterd je vniméana zpohledu hnuti jako forma ziskdni
zkuSenosti nejen pro recidivujiciho jedince, ale pro celou skupinu (Pesek, Kotrbova,
Masar, Vurm, 2006).

Wallace (1999) popisuje tstfedni body 12krokové metody pienositelné i na 1é¢by jinych
onemocnéni- piijeti bezmocnosti, snizeni pocitl viny a studu diky identifikaci lidi
s obdobnymi problémy, pochopeni nutnosti abstinence, spiritualita jako kompenzace
priznané bezmoci, uvédomeéni, sebepoznani a sebekritika a ptijeti zodpoveédnosti za vlastni
zivot navzdory pfiznané bezmoci vici nemoci. Nowinski (1999) uvazuje o programu 12
krokti jako o doprovodném terapeutickém programu v ¢asnych fazich 1é¢by zavislosti, kdy

je terapeut pouze facilitatorem.

2. 2. 4. Narativni psychoterapie

V souvislosti s praxi skupinovych sezeni a sdileni zkuSenosti v organizaci AA nelze
nezminit ne€kolik principd, ze kterych vychazi jeden z psychoterapeutickych sméra,
konkrétné narativni psychoterapie.

Zakladem narativni psychoterapie je socialné konstruktivistické paradigmatu, dle kterého
je realita socidlné konstruovana pomoci jazyka, strukturovdna a udrZovana pomoci
vypravéni a ze neexistuji zadné neménné pravdy (Freedman, Combs,2009).

Freedman a Combs (2009) odkazuji na Foucaulta a Brunera a jejich tvrzeni, ze vladnouci

sila si udrzuje moc pomoci vypravénych metapiibéhli ¢i dominantnich ptib&ha, které si
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jedinci zvnititiuji®. Potiz pak dle Whitea (1991, in Freedman a Combs, 2009) nastava,
pokud je tento dominantni piibéh v kolizi s jejich preferovanymi. A jelikoz se o abuzu
navykovych latek da hovofit jako o urcité formé socidlni deviace a tudiz nonkonformity
s vétSinovym piibéhem, lze predpokladat, Ze by tato forma psychoterapie mohla byt pro
zavislé nejvice prijatelna.

Zakladnimi pilifi narativni psychoterapie jsou pak dekonstrukce ptibehu, jeho
externalizace a nésledné rozvijeni, které ma klienta dovést k vytvofeni alternativniho
nahledu a pfistupu k zivotu (Freedman, Combs, 2009), tedy prvky obsazené i ve
skupinovych sezenich AA. Dotyény si muze v prostiedi osob se stejnou zkuSenosti
dekonstruovat vlastni pfibéh, vidét jej nikoli prizmatem socidlniho konformismu, ale
prismatem lidi se stejnym problémem, ztotoziiovanim svého piibchu s piibehy jinych jej
externalizovat a nasledné v rdmci spolecenstvi za pomoci dvandctikrokové terapie, opét
formou vypravéni a rozebirdni Zivotnich piibéht, vytvaret ndhled a rozvijet alternativni

piibéh.

2. 3. Porovnani obou pristupii

Porovnani obou vySe zminénych pristupi k 1éEbé zavislosti mad cetnd omezeni.
V Ceskych podminkach ptedev§im neni 1écba ve svépomocnych skupinach stale odbornou
vetejnosti reflektovdna jako plnohodnotnd samostatnd metoda 1écby zavislosti, a to
navzdory tomu, Zze Nespor a Csémy (1996) i Rehan (2007) piiznavaji AA piekvapivé velké
uspéchy. Nespor a Csémy (1996, 106) dokonce oznacuji vznik AA za ,revoluci
v medicing, ktera neni dosud pIné docenéna“.

Kvalitativni vyzkumy srovnavajici piinosy obou typl lécby se tak objevuji spise
v zévérecnych diplomovych pracich, na vyrazny deficit kvalitativnich studii v adiktologii
upozornuje opakované i Miovsky (2001, 2003).

Kvantitativni vyzkumy se v Ceské perspektivé zamétuji piredevSim na prubéh ustavni
lécby. Vymétal (1999, in Unger, 2006) zkoumal osobnostni zmény zavislych v pribéhu
1écby z pohledu rogersovskych charakteristik a zjistil pozitivni zmény v podobé

priznivejSiho sebepojeti véetné naridstu tolerance a schopnosti zvladat vnitini rozpory, vetsi

sebeduvery, zvysSeni sebekongruentnich zkusSenosti a ibytku pocitl insuficience. Kubicka a

® Tento pohled neni spojen vyhradng s jednim psychologickym smérem, narativni pojeti piejala napriklad i

soucasna psychoanalyza (Kernberg, 1995).
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Csémy (2003, in Unger, 2006) provedli v 1é¢ebné v Praze-Bohnicich dotaznikové Setfeni
léCenych Zen a nasledné faktorovou analyzou odhalili Sest komponent. Ocenéni 1é¢by se u
pacientek v jejim prubchu téméf neménilo, pouze mladsi pacientky ve véku 16-25 let
oceniovaly 1é¢bu méné. V prubehu 1écby doslo k nartistu ndhledu na nemoc, integraci ega
(cilevédomosti), sebedlivéry a komunikativnosti pacientek. Zarovein doslo k poklesu
dysforickych stavti tizkosti a depresivni nalady.

V zahrani¢i je tomu piesné naopak. Zkoumani efektivity raznych piistupti véetné 1écby
svépomoci je vénovano nemalé Gsili’, aviak piedev§im v literatuie pochazejici z USA,
ktera v materialech tykajicich se vyzkumil na toto téma jednoznacné pievazuje, se lze
setkat s jinymi tuskalimi. Pfedn¢ jde o to, ze v USA jsou zdkladem ustavni 1éCby
participace AA a profesionalni programy vychazejici z metody 12 krokl tohoto hnuti,
které jsou zaroven dominantnimi a pfevazujicimi pfistupy této 1écby (Research Refines
Alcoholism Treatment Options, 2000), porovnavat jejich principialni odliSnosti tak ztraci
vyznam. Koncept pivodné vypracovany hnutim AA navic pievzalo mnoho dalSich
organizaci fungujicich na podobném principu, napt. Women for Sobriety, 16 Steps,
Rational Recovery, Secular Organization for Sobriety, Self-Management and Recovery
Training (SMART Recovery), které¢ se nékterych principi (napf. spirituality) oteviene
ziekly, nebo se proti nim vylozené vymezuji, nebo které vyrazné¢ modifikovaly dokonce
samotny puvodni zaklad metody hnuti AA, kterym je dvanactikrokovy program
(Millerové, 2011). Pii hodnoceni zahrani¢nich zkuSenosti stimto typem lécby tak lze
hovofit maximalné o organizacich fungujicich na principu dvandcti krokt, nikoliv o hnuti
AA, které je predmétem této prace.

I tak se ale nésledujici fadky pokusi popsat alespoii nékteré z vyzkumi hodnotici metodu
hnuti AA nebo zkoumajici efektivitu riiznych ptistupt pii lé¢be zavislosti.

O studii realizované americkou NIAAA, kterd se zaméftila na hledani typu 1écby nejvice
reflektujiciho poteby klientd, jiz byla fec vyse.

Klientim (studie se zcastnilo na 1720 1éCenych osob) byl nejdiive ndhodné vybran
jeden ze tii typd léCby-kognitivné-behaviordlni terapie, technika posilovani motivace a
program zaloZeny na 12 krocich. Pak byli rozdéleni do dvou skupin, z nichz jedné byla
poskytnuta ambulantni 1é¢ba a druhé intenzivnéjsi ustavni 1écba s naslednou ambulantni
formou dolécovani. Vysledky byly ziskany po jednom roce od obou skupin a po tiech

letech od skupiny ambulantnich pacientii. Vysledky vykazovaly minimélni odliSnosti u

® Jen v databazi Google. scholar je mozné nalézt pies 32 800 odkazii na vyzkumy tykajici se 16&by v AA.
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jednotlivych typt 1écby, pouze ve 4 z 21 zkoumanych charakteristik byly zjistény rozdily,
a to u miry zévislosti u prvni skupiny, psychopatologie a miry hnévu u druhé a u socialni
sit€¢ podporujici abstinenci u obou (Research Refines Alcoholism Treatment Options,
2000). Efektivita typt lécby byla pfiblizné stejna, pouze pacienti nevykazujici zndmky
psychopatie, ktefi absolvovali 12 krokovy program, dosahovali o néco lepSich vysledki
(Nespor, 2003).

Research Refines Alcoholism Treatment Options (2000, in Unger, 2006) uvadi, Ze
profesionalni programy s participaci AA jsou obecné spojovany s lepsimi vysledky 1é€by,
ze by vsak samotny program AA bez odborné 1é¢by automaticky vedl ke zlepseni, ale
nepotvrdilo.

Quimett a kol. (1997, in Unger, 2006) hodnotil 15 1é€ebnych programi, kterymi prosli
veterani vietnamské valky, a dospél k zavéru, ze ti, ktefi prosli programem 12 kroki, se
Cast¢ji stavali abstinenty nez absolventi kognitivné-behaviordlnich nebo smiSenych
programi. Zde je vSak tfeba mit na paméti, ze napt. dle Vaillanta (1996) jsou vietnamsti
veterani stejn¢ jako tfeba Clenové motorkarskych gangii specifickou skupinou osob, u
nichz je abuzus (dle klinickych hledisek €asto patologicky) vazéan na situacni kontext, po
jehoz zméné dochazi k vymizeni abuzu.

Morgenstern a kol. (1997, in Research Refines Alcoholism Treatment Options, 2000)
odhalil 5 faktora souvisejicich s vétSi ispéSnosti 1€Cby, které se objevuji vyraznéji u osob
dochazejicich na AA-sobéstacnost, zavazek k abstinenci, kognitivni a behavioralni coping
a primarni vyhodnoceni Skody v prib¢hu piti.

Marques a Formigoni (2001, in Unger, 2006) po zkoumani 155 pacientl zjistili, Ze
skupinova a individualni forma ambulantni kognitivné-behaviordlni terapie se ve
vysledcich nelisi.

Doyle a kol. (2003, in Unger, 2006) porovnavali irské pacienty prodélavajici ustavni a
komunitni 1é¢bu zaméfenou na rodinnou terapii. Zjistili, ze Ustavné léCeni pacienti
v konecném souctu abstinuji vice, ale Zze komunitné 1éCeni po jejim skonceni piji méne.

Cloud, Ziegler a Blondell (2004) prokazali na studii osob, které prodélaly lécbu
zavislosti, Ze podil AA na procesu dolécovani pomaha zvySovat pocet stfizlivych dni
minimalné v prvnim roce po ukonceni 1éCby.

Zemore (2007) na zakladé ro¢niho vyzkumu mezi zavislymi v Kalifornii prokazal
pozitivni korelaci mezi vys$$i mirou spirituality a vétSim poctem dni abstinence u osob
participujicich na 12 krokovych programech, z ¢ehoz vyvozuje, Ze spiritualita a duchovni

obrozeni pfispivaji k uzdraveni z alkoholismu.

31



Kelly a kol. (2009) porovnava ucinnost metody dvanécti krokd s ostatnimi piistupy
(ptedevsim s kognitivné-behavioralnim pfistupem a technikou posilovani motivace) a
doklada, Ze s odstupem jednoho, resp. tii let jsou 12 krokové metody nejen ucinnéjsi, ale
také vyrazné levnéjsi.

A konec¢né Dennis, Scott a Laudet (2014) porovnavali nékolik forem nésledné péce,
pricemz dolécovani po telefonu vykazovalo v prvnich tfech mésicich nejen vétsi pocet
sttizlivych dni, ale také mensi vyskyt symptomil souvisejicich se zavislosti, nezZ ambulantni
terapie a lécba ve svépomocnych skupindch, nicméné po 4, resp. 6 mésicich po ukonceni
1é¢by byly vysledky vsech tii forem nasledné péce jiz stejné. Prezentuji rovnéz vysledky
longitudidlnich studii trvajicich 9 let 1 déle, dle kterych ucast ve svépomocnych
programech redukuje uzivani navykovych latek u vSech dospélych, dospivajicich i ¢asné
dospélych. Dlvod vidi ve tfech faktorech-zméné socidlniho prostedi, spiritualit¢ a

institutu sponzorstvi.
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Prakticka cast
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3. Plan vyzkumu

3. 1. Vyzkumny problém

Z vySe uvedenych poznatki vyplyvd nckolik zavért, ¢i spiSe zobecnitelnych
charakteristik. Osoba zavisld na navykovych latkdch pochdzi znelplné rodiny
s oslabenymi mezigenera¢nimi hranicemi, s abuzem navykovych latek v rodinné¢ anamnéze
a vyraznou predispozici k osobnostnim porucham, coz zpétné vypovida o nefunk¢nosti ¢i
konfliktech v primarni rodiné stejné¢ jako predpoklddand pficina ablzu, tedy snaha
kompenzovat si poruchy blizké vazby (bondingu) a obsazeni (containmentu).

Emoc¢ni vyvoj je nezraly ¢i naruSeny, prozivani ¢i vyjadfovani emoci ztizeno, s Castymi
sklony k projekci, coz vede k interpersondlnim konfliktim, neschopnosti navézat
plnohodnotny vztah a celkové pak pfiméfené fungovat v béznych socidlnich mantinelech.
Vnimani sebe sama je narusené, vyrazné jsou sklony k disociaci. To vSe vytvaii konflikt,
ktery je jeSté umocnény tendenci k negativnim strategiim zvladani stresu.

Tyto problémy jsou feSitelné bud’ podrobenim se ustavni 1€cbe€, jejimz cilem je
stabilizace stavu jedince, ziskani nahledu na nemoc a motivace ke zméné zpiisobu zivota a
napraveé doposud zplsobenych Skod. U piipadl s vyskytem vaznéjSich poruch socidlnich
vztahli, maladaptivnich vzorci chovani ¢i osobnostnich ¢i emocnich poruch je vhodnégjsi
pobyt v komunité, ktery zprostiedkovava nacvik socialnich dovednosti, odziti si emocnich
traumat zpusobenych narusenym vyvojem a poskytuje kompenzaci pevné vazby a obsazeni
v podobé komunitniho spolecenstvi.

Lécba svépomoci ma potom vyznam jako doplnék doléCovaciho programu, ktery miize
zvysit pocet dni abstinence a ktery je vhodné&jsi spise pro osoby, u nichz se nevyskytuji
projevy psychopatie.

Zjistit, zda jsou tyto zavéry ucinéné na zakladé shrnuti teoretickych poznatkii o problému

relevantni, bude cilem tohoto vyzkumu.

3. 2. Cile vyzkumu a vyzkumné otazky
Primarnimi cili sttednédobé tstavni 1écby zavislosti je tedy (kromé stabilizace aktudlniho

stavu) dovést zavislého k ziskani ndhledu na nemoc, dlouhodobé zména maladaptivnich

vzorcil chovani, socialni rehabilitace a celkova zména osobnosti zavislého jedince. Pfitom
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1é¢ba svépomoci zahrnuje bezpodminecné piijeti zavislosti nejen v ramci prvniho kroku,
ale de facto v ramci kazdého setkani, kdy se doty¢ny piedstavuje nejen kiestnim jménem,
ale 1 druhem své zavislosti. Program dvandcti krokii pak ma slouzit jako privodce na cesté
k postupnému duSevnimu uzdraveni. Prvni vyzkumna otézka zni: Jaké jsou klady a zapory
obou typii léchy?

V teoretické Casti se rovnéz objevily informace o nartstajicim poctu osob s dudlni
diagnézou. Tento trend vyvoldva v odborné vetejnosti rozporuplné reakce. Millerova
(2011) upozoriiuje pravé s ohledem na vyskyt dudlnich diagnéz na jeho omezeni ¢i
dokonce rizika. Ptikladem lze uvést mozny diraz na absolutni abstinenci, kterd miize byt
v rozporu s uzivanim ¢kt u dualnich poruch, nebo pfistup zaméieny vyhradné na zavislost
na alkoholu, diky kterému se osoby majici vice zdkladnich problémii mohou citit
diskriminované. Jak se na to divaji samotni zavisli? Druhd vyzkumné otazka tedy zni: Je
lécba v AA vhodna i pro osoby s dualni diagnozou?

Dale se v teoretické casti piSe o vyzkumech potvrzujicich vyznam svépomocnych
programi jako formy doléCovani umoznujici zvySit pocet dni abstinence s tim, Ze
prospesnost téchto programil bez profesiondlni 1écby se nepotvrdila, nebo jako formy
facilitace v prubchu profesiondlni 1écby. Stejné tak se uvazuje o profesionalnim terapeutovi
jako o facilitatorovi 1é¢by probihajici v AA (Nowinski, 1999; Rehan, 2007). Tteti otazka
tedy zni: Je lécba svépomoci, tak jak ji nabizi hnuti AA, pouZitelna i jako alternativa lécby
ustavni ¢i dokonce jako forma krizové intervence prvni volby?

Vyzkumné otazky: 1. Jaké jsou klady a zapory obou typii 1écby?
2. Je 1é¢ba v AA vhodna i pro osoby s dudlni diagnézou?
3. Je 1écba svépomoci, tak jak ji nabizi hnuti AA, pouzitelna i jako

alternativa 1écby ustavni ¢i dokonce jako forma krizové intervence prvni volby?

4. Popis zvoleného metodologického ramce

Pro vyzkum, ktery je soucasti této prace, byl zvolen kvalitativni pfistup. Vyhodami
tohoto pfistupu je jeho schopnost postihnout jedinecnost a neopakovatelnost fenoméni
(Miovsky, 2006), které se v psychologii vyskytuji Castéji nez v jinych oborech (Cole, 1997,
in Miovsky, 2006). Dalsim pfinosem kvalitativniho pfistupu je pak jeho kontextualnost,

diky které lze zdlraznit skute¢nost, Ze jen malo pravidel a zdkonitosti 1ze v psychologii
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zobecnovat. Kvalitativné zaméfeny vyzkum rovnéz umoziuje postihnout procesualnost a
dynamiku jevii a piedevsim dokaze reflektovat nejen vzajemnou interakci vyzkumnika a
zkoumaného déje a jejich vzijemné ovliviiovani (Miovsky, 2006), ale i odhalit a popsat
fenomény, které by stroha fe¢ ¢isel zachytila jen stézi nebo nezachytila vibec.

Pokud je vyse uvedené piinosem v psychologii ¢i adiktologii obecné, pak pro zkoumani
takového jevu, jakym je kvalita 1éCby zavislosti z pohledu léCenych osob, to plati
dvojnésob. Nebot' vnimani ptinosu konkrétni 1écby pro konkrétniho clovéka je zkuSenost
ryze subjektivni, jedinecnd a neopakovatelnd, neodmyslitelné spjatd se situacnim
kontextem, ve vyzkumu zavislosti a jejiho pribéhu nelze opomijet jeji procesualnost a

dynamiku a osobni reflexe téchto déji zucastnénymi je pak prvotnim cilem samotné prace.

4. 1. Typ vyzkumu
Jako nejvhodnéjsi typ kvalitativniho vyzkumu, ktery by dokazal zhodnotit prospésnost

jednotlivych typt 1écby, byla zvolena piipadova studie. V centru pozornosti tohoto typu
vyzkumu je ptipad (Miovsky, 2006), resp. fenomén, ktery se pohybuje v urcité vymezené
hranici a v daném kontextu (Miles a Huerman, 1994, in Miovsky, 2006).

A pravé takovy pifipad ¢i fenomén, tedy osoba zavislda na alkoholu, hledajici
prozkoumat jednotlivé piipady a odhalit ptipadné spole¢né prvky, kterymi mohou byt
situacni kontext, aktudlni subjektivni potfeby nebo typické postoje, na zaklade kterych lze
formulovat pozadavky na nejvhodnégjsi typ 1écby a postihnout klady a zépory poskytované

pomoci.

4. 2. Metody ziskavani dat
Ve vyzkumu byly pouzity tfi metody ziskavani dat. Nejprve ucastnici nakreslili ¢aru
zivota, posléze pomoci ni popsali sviij zivot v pribéhu narativniho rozhovoru a nakonec

odpovédéli na pét otazek.

4.2. 1. Cara Zivota
Jako doplnkové technika byla pouzita ¢ara Zivota. Tato ptivodné projektivni technika

s diagnostickym potencidlem (Blatny, VIckova, 2005) zde byla vyuzita jako podklad
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narativniho rozhovoru umoziujici dotazovanému lepsi orientaci v zivotnim piibéhu a
snaz$i vyznaceni dulezitych udélosti.

Blatny a VIckova (2005) rozliSuji 5 prototypl Cary zivota na zaklad¢ hodnoceni jejiho
tvaru, 2 prototypy na zakladé hodnoceni jejiho celkového grafického pojeti a 2 druhy na
zakladé hodnoceni jeji Clenitosti. Samostatnou kapitolou v jejich kategorizaci je potom
umisténi prvni vyznamné Zivotni udélosti. Chrz a Cermak (2005) vytvotili dle typd &ar
zivota nésledujici zdkladni kategorie- planovany zisk s o¢ekdvanym rizikem, pozvolny
vzestup, moratorium, zivotni krize- malé ztraty a rychlé zotaveni, zivotni krize- pady a
vzlety, trvaly sestup a metanoia (proména).

Préace se pokusi porovnat ziskané ¢ary zivota s vySe zminénymi kategoriemi a posoudit
shodu charakteristik vazanych na jednotlivé typy s poznatky ziskanymi o ucastnicich

vyzkumu.

4. 2. 2. Narativni rozhovor
Asi nejveétsim dilematem celé prace vzhledem k jejimu zaméteni, kterym je komparace

dvou léCebnych piistupl, bylo, zda se nesoustfedit vyhradné¢ na zkuSenosti ucastnikii
s témito pfistupy a-napiiklad formou strukturovaného ¢i polostrukturovaného interview-
nezpracovat pouze tyto useky jejich zivotdi a jejich nazory na prodélané 1éCby.
Problematika zavislosti je vSak natolik komplexni zalezitosti, Zze ji nelze vytrhnout
z Zivotniho ¢i situaniho kontextu, ani pominout jeji pfi¢inu a vyvoj. Jakkoli tematicky
zuzena prace by nebyla schopna zachytit pfi¢inu a pozadi osobnich postoji a prezentace
souhrnu osobnich nazorti bez bliz§tho porozuméni osobnim piibéhiim by snizovala
vypovédni hodnotu ziskanych dat.

Dal$im divodem, pro¢ byl zvolen narativni rozhovor, byla snaha o co nejautenticté;si
zachyceni postoju a nazori ti¢astnikli vyzkumu, tedy snaha nechat jen na nich, o ¢em chtéji

mluvit, a ktera fakta a udalosti povazuji osobn¢ za dulezité. Apriorni zaméfeni na né¢kterou

oblast by zachyceni této subjektivné ptitazované dulezitosti mohlo komplikovat.

4. 2. 3. Otazky

Jelikoz nebylo ziejmé, zda se metodou narativni rekonstrukce podaii shromazdit
dostatek relevantnich informaci pottebnych k zodpovézeni vyzkumnych otazek, bylo
ucastniklim vyzkumu v zavéru Setfeni polozeno jesté pét konkrétnich otdzek majicich
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zjistit ptimo jejich ndzor na zkoumany problém. Znéni otdzek bylo vytvoieno na zakladé¢
informaci ziskanych béhem predvyzkumu v organizaci AA.
Otazky poloZené v zavéru Seteni t€astnikiim vyzkumu jsou nésledujici:
1. Co mi alkohol dal a vzal?
2. Co jsem pochopil v 1é¢ebné?
3. Co jsem pochopil v AA?
4. Co bylo zlomem v mé zavislostni kariéfe?

5. Jak jsem vidél své problémy v dobé, kdy jsem pil, a jak je vidim nyni?

4. 3. Prubéh setreni

Setfeni samotné probihalo v olomoucké a brnénské organizaci AA. Jeho souéasti byl

ptedvyzkum, jehoz Gcelem bylo sladéni ideového planu vyzkumu s redlnou situaci.

4. 3. 1. Pfedvyzkum

Predvyzkum samotny probihal formou ucasti na skupinovych setkdnich hnuti AA a
rozhovory s jejich ucastniky. Dle Miovského (2001) by méla byt cilem predvyzkumu
mimo jin¢ identifikace relevantnich oblasti vyzkumu a korekce chybné nastavenych otazek
pro interview. Tento ucel splnil pfedvyzkum dokonale, diky nému se podatilo naptiklad
odstranit otazky tykajici se ptipadné piekdzky, kterou mlize tvofit deklarovana spiritualita
a odkaz na Boha, nebot’ bylo evidentni, Ze tento aspekt nehraje ve vnimani clenti
organizace zadnou roli.

Stejné tak vedl predvyzkum k upusténi od zkoumani moznosti kombinace dochazky na
AA s nékterou z forem odborné 1écby, ze slov a reakei ucastnikii setkani bylo ziejmé, ze
dochazeni na meetingy povazuji za plnohodnotnou formu dolécovéni (a nékdy i1 za néco
vice, naptiklad za formu realizace osobniho ristu ¢i duchovni obrody, atd.), z jejich az
dichotomického déleni ,stiizlivosti®, které dosahuji diky AA, a ,abstinence®, kterd je
direktivné vnucovana v 1éCebnach, bylo citit, Ze profesiondlni 1écbu a dochdzeni do AA
vnimaji jako dva odlisné protipoly.

4. 3. 2. Vyzkum

Samotny vyzkum probihal v prostorach olomouckého P-centra, konkrétné v mistnosti pro
potadani setkani, nebo v domacich prostorach. Ugastnici vyzkumu projevili az
neuvetitelnou vstiicnost a byli ochotni dojizdét kviili vyzkumu do Olomouce, ackoli byla

jejich bydlisté naptiklad v Letovicich nebo v Jeseniku.

38



Ugastnici nejprve nakreslili svou ¢aru Zivota, na zakladé které popsali sviij dosavadni
zivot. Otazky v této fazi byly pouze dopliujici. Po skonceni vypraveéni zivotniho ptibéhu a
jeho nasledném pirevypravéni ze strany autora vyzkumu za Ucelem zajisténi dostate¢né
miry autenticity byli respondenti pozaddani o pisemné zodpovézeni otdzek s tim, Ze jim
bylo poskytnuto libovolné mnozstvi Casu. Pisemna forma byla zvolena proto, aby se

ucastnici necitili pod tlakem a mohli si odpovédi dostatecné rozmyslet.

4. 4. Metoda zpracovani a analyzy dat
Rozhovor s t¢astniky vyzkumu byl v priibéhu interview zapisovan a nasledné prepsan do

podoby narativni rekonstrukce a dan probandiim k posouzeni autenticity. Béhem tohoto
ptepisu doslo k redukci prvniho tadu, v disledku niz byly z textu odstranény vSechny casti
textu nesde¢lujici informaci souvisejici s vyzkumem. Samotné narativni rekonstrukce byla
provedena v ich formé s vyuzitim vlastnich slov probandi.

Pfi nasledné praci s textem byla uzita interpretativni obsahova analyza, tedy ,,analyza
zkoumajici implicitni obsahy skryté v textu ¢i jeho form&* (Plichtova, 1996, in Miovsky,
2006, 240). Vyuzit byl teoreticky pfistup, zédkladni kategorie Zivotniho ptib¢hu, kterymi
jsou détstvi, dospivani a dospélost, vznik a vyvoj zavislosti a nakonec snahy o 1é¢bu, byly
vytvoiené predem a pfifazovani do kategorii probihalo az na zaklad¢ vytvoreni tohoto
systému (Miovsky, 2006). Do téchto zakladnich kategorii byly pfifazeny jednotlivé ¢asti
prifazovani byl text zestruénén a prevypravén se zaméienim na podstatné okamziky,
vlastni slova probandl byla vkladana za celem co nejvystiznéjSiho zachyceni danych
momentu (v textu jsou vyznacena kurzivou).

K takto sefazenym informacim byly pfidany odpovédi na otazky poloZené v zavéru
vyzkumu a cely text byl analyzovan metodou zachyceni vzorct. Nasledné bylo provedeno
celkové shrnuti informaci relevantnich k tématu prace, tedy souvisejicich se vznikem a
vyvojem zavislosti a pfedevsim s konkrétnimi ptinosy jednotlivych typi 1éby a jejich
subjektivnim vnimanim ze strany probandi. Text byl nasledné¢ doplnén prostym vyctem
kladii a zaport jednotlivych typtu 1éCby, tyto vycty pak byly u jednotlivych probandi

srovnavany. Celkovy souhrn informaci byl jesté¢ doplnén analyzou ¢ary Zivota.
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4. 4. Etické problémy a jejich reSeni

VSsichni ucastnici vyzkumu byli sezndmeni se svymi pravy. Ochrana osobnich dat a
citlivych udaji byla vzhledem k pravidlim organizace AA, dle kterych je anonymita
duchovnim zdkladem vSech tradic, provedena uz béhem vyzkumu samotného, kdyz vSichni
probandi uvadéli pouze sva kiestni jména. Nicméné i tak byla vzhledem k citlivosti
osobnich dat tato uchovéavana a zpracovana pod pseudonymy. Ponékud ofiskem se potom
stal podpis informovaného souhlasu, ktery byl v rozporu s oboji snahou o ochranu dat,
nicméné¢ po konzultaci sprobandy bylo dohodnuto, Ze souhlas podepisi svymi
pseudonymy.

Daleko vétsim problémem se vSak jevilo dodrzeni etické zasady predev$im neposkodit.
Rozebirani Casto mimotadné traumatickych zazitkii z minulosti nemusi byt piijemné,
nicmén¢ dluzno dodat, ze vSe probandi zvladli state¢né, bylo ziejmé, Ze jsou zvykli
z léCeben i ze setkdni AA otevien¢ hovofit i o svych intimnich problémech. Jedna
z Gcastnic dokonce uvedla, Ze ji prevypravéni vlastniho zivota pomohlo odhalit doposud

neuvédomované souvislosti tykajici se jeji zavislosti.

5. Soubor

Vyzkumny soubor byl vybran metodou zdmérného (Gcelového) vybéru. Pozadovanym
kritériem byla zavislost na alkoholu a jeji 1écba jak tustavni formou, tak dochazenim do
AA. Soubor tvofi dvé zeny a dva muzi, dvé osoby zavislé pouze na alkoholu a dvé¢
s kombinovanou zavislosti (na benzodiazepinech a pervitinu). Dvé osoby jsou bez
psychiatrické anamnézy, dvé s dudlni poruchou (jedna se o schizofrenii a bipolarni
afektivni poruchu). Vytvofeni souboru s padesatiprocentnim podilem osob s dudlni
diagnozou bylo navzdory potencidlnimu snizeni reprezentativnosti vyzkumného souboru
vedeno snahou jednak reflektovat soudoby trend nartstu téchto poruch mezi zavislymi,
jednak ziskat dostate¢ny materidl pro zodpovézeni tfeti vyzkumné otdzky, které by mohlo
byt- pokud by byly informace ziskavany pouze od jednoho ¢lovéka- ohrozeny zkreslenim.
Tti osoby abstinuji relativné kratce, v fadu mésict ¢i let, jedna se pys$ni osmiletym Zivotem

bez drog a alkoholu. Kombinovana zavislost a dualni porucha se projevuje vzdy u jedné
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zeny a jednoho muze, druhd zena a druhy muz jsou bez téchto symptomtl, prace je tedy
potencialné schopna (byt na velmi omezeném souboru osob) porovnat, jak osoby prozivaji
stejné symptomy v zavislosti na pohlavi nebo naopak, jak se stejnd diagnéza projevuje u
osob stejného pohlavi v zavislosti na vyskytu dal§itho abtzu ¢i pfidruzené psychické

poruchy.

6. Vysledky

V této kapitole jsou shrnuta vysledna data vytvorend na zékladé probchlého Setteni.
Nejdiive je u kazdého probanda provedena analyza Cary zivota, nasledné narativni
rekonstrukce jeho zivotniho piibéhu, poté je soubor doplnén piepisem odpovedi
dotazovanych na polozené otazky. Shrnuti pfedstavované taxativnim vyctem kladd a
zaporti obou lécebnych pristupli z pohledu probandt pak kapitoly vénované jednotlivym

ucastniklim vyzkumu uzavira.

6. 1. Antonin

V¢ek 30 let, zavislost na alkoholu a pervitinu, diagnostikovana schizofrenie.

6. 1. 1. Analyza ¢ary Zivota
Kiivka pana Antonina je zakreslena v roviné, modrou barvou, sn€kolika vykyvy.

Chronologicky prvni a svou velikosti tieti se vztahuje k imrti otce v sedmi letech, dalsi,
tentokrat mensi, k zacatku alkoholového abuzu v patnacti letech. Ten je nasledovan
v potadi druhym nejvét§im vykyvem, kterym je propad na dno v disledku alkoholové
zavislosti, a nejvétSim vykyvem vilibec symbolizujicim zacatek pervitinového abuzu.
Pomyslnym vrcholem tohoto vykyvu je propuknuti schizofrenie, nasleduje navrat
k plivodnimu stavu znacici hospitalizaci a stabilizaci stavu. Druhd c¢ast Zivotni kiivky
popisujici abstinentni Zivot po propuknuti onemocnéni je pomérné¢ rovnomérna se sérii
malych a velikosti podobnych vykyvii.

V pojeti Chrze a Cermaka (2005) Ize prvni &ast kiivky zafadit do zanru Zivotni krize-

pady a vzlety, druhou ¢ast do zanru zivotni krize-malé ztraty a rychla zotaveni. Prvni Zanr
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je typicky pro osoby, jejichz ,, .. negativni emoce vzniklé nasledkem zivotnich krizi
dosahuji vyrazn€j$i hloubky a intenzity, coz s sebou nese véEtsi zranitelnost vcetné
moznosti depresivniho prozivani. Dillezitym prvkem tohoto Zanru je vSak také schopnost
nevzdavat se, bojovat a za¢inat znovu* (Chrz, Cermak, 2005,5). Druhy Zanr je typicky pro
osoby, u kterych ,,nedosahuji negativni emoce vyraznéjsi hloubky a v disledku efektivnich
strategii zvladani snadno mizi a prozivani se rychle navraci k piedchéazejicimu
emociondlnimu ladéni. Negativni emoce jsou zde ztvarnény jako néco, z ¢eho se ¢lovek
taktikajic snadno otfepe (Chrz, Cermak, 2005, 5).

Dle tvaru zivotni kiivky v pojeti Vickové a Blatného (2005) odpovida kiivka pana
Antonina asi nejvice poslednimu typu, tedy Cclenité, vroviné umisténé kiivky. Dle
grafického pojeti se jedna spiSe o typ s dodate¢nym dokreslovanim, dle Clenitosti jde o
Clenitou ¢aru s Clenitosti rovnomérné rozloZzenou v linii zivotni kiivky. Prvni vyznamna
udalost je umisténa do obdobi Skolniho détstvi. VSechny tyto znaky jsou v kategorizaci

Blatného a Vickové (2005) typické pro mladsi ro¢niky, coz v tomto ptipadé odpovida.

6. 1. 2. Narativni rekonstrukce
I. Détstvi

Smrt otce

Ackoli pan Antonin pfipousti, ze se v rodiné objevovaly problémy- jednalo se hlavné o
hadky rodicu, chlast a domaci nasili- a ze si dopad jim zminované udalosti uvédomil az
v puberté, sdm oznacuje za nejvyznamngjs$i udalost svého détstvi smrt svého otce, ktery se
zastrelil v opilosti, kdyz bylo panu Antoninovi sedm let. Popisuje ji jako udalost
traumatickou, ktera jej poznamenala v dalSich etapach jeho zivota: Dost mé to zasahlo, mel
Jjsem pocit, jakoby mi ukradli detstvi. Ostatni vrstevnici resili fotbal, ja smysl Zivota, pro¢
Zit, kdyz lidé okolo mé umiraji. Byla to pro mé emocni a citova ztrata, predcasnd dospélost.

Ztratil jsem milovanou osobu, prazdnota ziistala, té se neda zbavit.

I1. Dospivani a dospélost
Revolta, pocit vydédénosti, hledani dalSich vydédénci
K pocitu prazdnoty se vobdobi dospivani ptidal jest¢ hnév zaméfeny proti
spoleCenskému pokrytectvi a povrchnosti. Pana Antonina vedly ke hledani osob, se

kterymi by si rozumél. Hledal jsem stejné zranéné duse, stejné vydédence, jako jsem byl ja.
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Hledal jsem rebely, co by se bourili proti zazitym spolecenskym konvencim, .. kteri byli
Stejné nastvani jako ja, neverili v systém, spolecnost.
Vydedenost, samota, bezmoc, to jsou ty hlavni pocity, které mne tehdy doprovazely. A

z toho plynouci nastvanost. Horel jsem a chtél jsem, aby horel svét okolo mé.

II1. Vznik a rozvoj abizu
Drogy jako forma uniku z reality

Prvotni pfi¢inou uzivani alkoholu a drog byla v pfipadé pana Antonina potieba spolu se
stejné smyslejicimi uniknout z reality. Alkohol, trdava, halucinogeny, to vsechno nam mélo
pomoci pri hledani néjakého smyslu. Touzili jsme po okultnim poznani, méli nakroceno k
hledani néjakého smyslu ve sveté, ktery jsem nechapal. Byl to nihilismus, absolutni
nihilismus.

Kyzeny vysledek se ale nedostavoval, naopak, nespokojenost, plivodné zamétenou proti
spolecnosti, nyni zacali ¢lenové party obracet proti sobé navzajem. Stridal jsem party, vzdy
to skoncilo tak, zZe jsme si navzdajem néjak ublizili. Zranéni spolu nedokdzou vydrzet,
zranéni zpiisobuji dalsi zranéni. Dal$im unikem se stalo nasili, zaCaly se objevovat
mySlenky na sebevrazdu. Zacal jsem se realizovat v politice, v politickych organizacich,
slo spise o politicka pseudohnuti. Bavilo mne na tom to nasili, mldaceni lidi, oponentii.
Spalovala mne citova vyprahlost, chtél jsem néco citit, alespon tu bolest, citil jsem
obrovskou samotu, a to i v parté. Hodné jsem se zabyval myslenkami na sebevrazdu, tii

nebo ctyri mi kamaradi v parté sebevrazdu doopravdy spachali.

Rozvoj abuzu a pervitin jako prostredek stabilizace alkoholové zavislosti

Konflikty se pozdé€ji pienesly i do osobniho zivota, zde jiz svou roli sehral
nekontrolovany rozvoj alkoholické zavislosti. Pomoci v této situaci, v prvni chvili a¢innou,
se stalo brani pervitinu. Zacal jsem brat pervitin, hlavné proto, Ze piti uz absolutné nebylo
pod kontrolou. Pervitin mi pomohl dostat pod kontrolu piti, daval mi pocit svobody. Diky
nemu jsem prestal pit a zacal chodit do prace, dokoncil jsem totiz ucilisté a nastoupil do
ocelarny jako odlévac oceli. Uklidnil jsem se. Problémy jsem nevyresil, ale prestaly mi

vadit. Prestal jsem byt agresivni, lidé mé nepoznavali.

IV. Pokusy o 1é¢bu

Propuknuti schizofrenie, 1é¢ba v komunité
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Antoninovu toxickou kariéru ukoncila tyden po jeho dvaadvacatych narozeninach
schizofrenie. Skoncil nejprve v psychiatrické 1é€ebn€, potom v komunit¢ zaméfené na
osoby se stejnou diagnozou. Nastala zména k lepSimu. Poprvé jsem pocitil prvni zdjem o
svou osobu, zajimali se o mne lékari, psychiatii a psychologové. Po ukonceni 1éCby se
nastéhoval do Olomouce, kde zac¢al vést normalni zivot. Mdam rad normalni Zivot, béznou,

vSedni, kazdodenni realitu.

AA jako prostiedek prevence relapsu a forma pomoci ostatnim

Z ¢lovéka bouticiho se proti spole¢nosti se stal nakonec zakladajici ¢len svépomocné
organizace a Clovek, ktery ma potfebu pomahat ostatnim. Jsem cisty jiz osm let, od
alkoholu i od fetu, celych osm let bez relapsu. Diky AA jsem nezapomnél, jsem stdle ve
styku se zavislymi, takze jako pripominani zavislosti to funguje, je to velkda prevence

relapsu i recidivy. I kdyz to je az druhotny efekt, prvotnim cilem zalozeni AA byla ma snaha

pomoci ostatnim.

6. 1. 3. Odpovédi na otazky

1. Co mi alkohol dal a vzal?

Dal: Pocit svobody, nezavislosti a euforie, odboural stud a zabrany, sebevédomi, odvahu
seznamovat se s novymi lidmi, moznost né¢kam patfit, védomi sounaleZzitosti.

Vzal: Rodinu, pfitelkyni, praci a hlavné ¢as. Osobnost- Vzal mi sam sebe, udeélal ze mé
agresivni, naprosto Silenou loutku. Nevedél sem, kde se probudim v jakém stavu, co jsem
delal, kde jsem byl, nic.

2. Co jsem pochopil v 1é¢ebné?

Pan Antonin pochopil, Ze je zavisly, nicméné nepfijal 1é€ebny rezim, spiSe kvili formé
nez obsahu. Vadilo mu, Ze jej nuti fikat jen to, co chtéji slySet. A tak se misto aktivniho
zapojeni do 1é¢by jen ptizplisoboval, coz ale nestaci, nebot’ slovy pana Antonina: prestat
pit proste nestacilo, kdyz mysleni ziistalo stejne.

3. Co jsem pochopil v AA?

Pan Antonin pochopil, Ze zavislost je dusledek, pfi¢ina je v jeho mysleni a jednani, které
musi zménit. Pomohl mu daraz na 24 hodinovy program a uceni napodobou: V A4 mi
rekli, snaz se nepit 24 hodin, dneska nepiju a zitra se uvidi, videl jsem lidi, co nepili roky a
priklady tahnou. Pochopil rozdil mezi abstinenci a stiizlivosti: Rozdil mezi abstinenci a
strizlivosti, abstinovat je takové nucené, hlavné se nenapit, ale strizlivost je volba, kdy

kolem me miizou lidé pit a mné to nevadi, ani se mé to nijak netyka, a hlavné se v tom
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netrapit, byt spokojeny a Stastné strizlivy, protoze pokud by mé to nebavilo, kaslu na to a
chlastam. Ptiznal si svou pordzku v boji s alkoholem a rozhodl se prestat s nim bojovat.
4. Co bylo zlomovym okamZikem v mé zavislostni kariére?

Pan Antonin uvadi jako nejdtlezit&jsi tfi-propuknuti schizofrenie, 1é¢bu v komunité, kde
mu pomohli lidé (Casto 1 mezi terapeuty) se stejnou diagnézou a nakonec chozeni do AA.
5. Jak jsem vidél své problémy v dobé, kdy jsem pil, a jak je vidim ted’?

V dob¢, kdy pil, ¢inil za své problémy zodpovédny okolni svét. Nyni si pfipousti, Ze
podil na nich mél jeho alkoholismus. Neni nastvany, fesi problémy v mezich svych sil a
neboji se fict o pomoc. Ma zdravé sebevédomi, nadhled a pokoru pted udalostmi, které

nemuze ovlivnit.

6. 1. 4. Shrnuti

Klady ustavni 1é¢by: Spolecné 1éceni s osobami se stejnym problémem, které tvofily i
soucast terapeutického tymu, v komunité.

Zapory ustavni lécby: Tlak na mySlenkovy konformismus v IéCebné, kdy byli pacienti
nuceni fikat jen to, co terapeuti chtéji slySet, nevhodnost takového piistupu k osobdm se
zavislosti, u kterych je podstatné zménit predevsim mysleni.

Klady AA: Udrzovani abstinence, moznost pomahat druhym, ziskdni nahledu na zavislost
(je to duasledek, pficina je v mySleni a jednani ¢loveéka), 24 hodinovy program, pochopeni
rozdilu mezi sttizlivosti a abstinenci, pfiznani si své zavislosti.

Zapory AA: Nesd¢leny.

6. 2. Sarka

V¢ek 31 let, zavisla na alkoholu, bez ptidruzené poruchy.

6. 2. 1. Analyza ¢ary zZivota
Sle¢na Sarka nakreslila svou Garu Zivota jako rovnou piimku, vyznamné udalosti

dodatecné dokreslovala pomoci barevnych vinovek. Pestré je 1 barevné rozliSovani
udalosti, vyznamné okamziky jsou zaznamenany Cervené, Spatné ¢erné, pozitivni udalosti

zelen€. Studium v cizim mésté€ je zakresleno modie a samotna kiivka Zivota je hnéda.
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V kategorizaci Chrze a Cermaka (2005,4) odpovida tato kfivka Zanru moratoria
»zmrazeni, kdy je ,,zivot akceptovan jako néco, na co ¢lovék nema vliv a v ¢em je mozné
zdravé prezit bez velkych emoci, Casto vSak za cenu rezignace, pociti absurdity,
konformniho pfezivani a nereagovani na zivotni vyzvy*.

V kategorizaci VI¢kové a Blatného (2005) odpovida tato kifivka svym tvarem prvni
prototyp, tedy rovnou piimku, grafickym znazornénim druhy typ, ktery je typicky pro
mlads$i ro¢niky, Clenitosti spiSe prvni typ, tedy vyrazné Clenitou piimku rovnomérné
rozlozenou v linii Zivotni kfivky, rovnéz charakteristickou pro mlads$i ro¢niky. Prvni
vyrazna udalost je umisténa v obdobi ptedskolniho détstvi, coz je rovnéz typické pro osoby

mladsi.

6. 2. 2. Narativni rekonstrukce

I. Détstvi
Casté stéhovani, rozvod rodiéa, vliv prarodici (babi¢ky) na vychovu
Rodige sle¢ny Sarky se rozvedli, kdyz ji byly tii roky, a smatkou a sestrou se

nastéhovala k prarodi¢im, kde méla vliv na jejich vychovu babicka.

Nemoc, mat€ini pratelé, dobré vztahy s vrstevniky

U sleény Sarky se v détstvi objevilo astma. Matka si stile hledala nové znamosti,
z nékterych méla Sarka strach, byt pfipousti, Ze byl bezdiivodny. O tom, za koho se
nakonec matka provdé, rozhodla babi¢ka. Sarka jej piijala bez vétsiho nadSeni, Ze musela

pfijmout jeho jméno, aniz by se k tomu mohla vyjadfit, se ji dokonce dotklo.

I1. Dospivani a dospélost
Stéhovani, diim, pochopeni formalnosti vztahu rodici, vlastni Zivot, prvni laska
Okolo dvanactého roku zacala Sarka chodit se svou pozd&jsi dlouholetou znamosti
Matesem.
Jelikoz se v domé Saréinych rodiét vie odehravalo v rezii babicky a jeji rodice se
nemohli vénovat jeden druhému, rozhodli se pofidit si diim vlastni. Ani zde vSak na sebe
neméli ¢as, tentokrat se museli starat o dam. Sarka hodnoti jejich vztah jako zaleZitost

spise dohody nez plamenné lasky. Ta chybéla z obou stran. Podobné hodnoti i svlij vztah
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k rodi¢im. Vztah s otcimem byl chladny, nicméné pohodovy, ja od ného ani néjake projevy
ldasky nevyzadovala, ty jsem nedostavala ani od matky.

Sarka se zadala realizovat v parté kamaradd, o kterych dodnes hovoii v superlativech a
1 dle vSech objektivnich kritérii se o zddnou zadvadovou partu nejednalo. Po zakladni skole
jsem presla na gymnadzium, jezdila s kamarady na vandry, tedy do prirody, vandry jsem
striktné oddélovala od cundrii, které zacinaly a zpravidla i koncily v prvni hospode.

Chodila jsem do Jundku, byli jsme dobra parta.

III. Vznik a rozvoj abizu
Prvnich zkuSenosti s alkoholem
Poprvé se Sarka opila po maturité, podruhé na Silvestra. Alkohol ji tehdy nic nepfinasel,

jedin€ nevolnost.

Pravidelné piti, alkohol prinasi zisky

Po maturité zadala Sarka studovat v Brné vysokou $kolu, s ¢imz souvisel i studentsky
zivot véetné alkoholovych dychankt. Alkohol ji zacal piinaSet zisky. V prvaku to bylo jeste
v pohode,.. Alkohol mé posiloval, uvoliioval. Ve druhé pulce druhdaku jsem jiz pila pred
zacatkem parby, abych se rychleji dostala do nalady a zbytecné se nezdrzovala opijenim se
v jejim pritbehu.
Prvni samotarské piti, prvni problémy

Ve tietim roéniku odjela Sarka jako au-pair do Anglie, planovala rovnéz udélat
diplomovy vyzkum. Zde se u ni zacalo objevovat samotaiské piti, zpoCatku narazové. Tam
Jjsem zacala pit hodné sama. Alkohol ji pomahal v relaxaci. Byl to urcity druh relaxace,
doma nebylo mozné kvili babicce si na chvili sednout s knizkou, podivat se na film,
kdykoliv prisla do pokoje, musel ¢lovek néco délat, neexistovalo, aby nedélal nic. Kdykoliv
Jjsem pak chtéla odpocivat, méla jsem vycitky. A ty alkohol tlumil a zaroven mi poskytoval
relaxaci a uvolnéni. Objevily se prvni problémy v socialnim zivoté zpisobené alkoholem.
Jednou mi Mates poslal na ochutnani domaci slivku, a ja ochutnavala tak dlouho, az jsem
se vzbudila pozde odpoledne a zjistila jsem, Ze obé deti mé hostitelské rodiny jeste nejsou

vyzvednuté ze Skolky.

Nedokonéeni Skoly, problémy ve vztahu, prvni fyzické priznaky zavislosti
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Po navratu do CR se problémy v osobnim Zivoté stuptiovaly. Sarka nedokonéila $kolu,
zivila se prilezitostnymi pracemi, bydlela v podnajmech. Zkrachovalo spolecné bydleni
s dlouholetym pfitelem. Matesovi jsem nasla v Brné praci i bydleni,.. Jenze on se tam jen
tak objevil od pondéli do patku a pak utikal zpatky k mamince, mé po ném vzdy ziistala
akorat néjaka prinesena lahev, ke které jsem si vzdy néco prikoupila a ziistala s pitim
sama. Objevily se prvni fyzické ptiznaky zavislosti. Prisla prvni okénka, tresy,
nevolnosti..méla jsem potize se spankem. Ptidaly se halucinace. Nakonec se vratila domil a
pila potaji, coz se ji ale nepodafilo, takze musela své problémy rodiné ptiznat. Rozhodla se

nastoupit na léceni.

IV. Pokusy o 1é¢bu

Lécba v Bilé Vodé a nasledna recidiva

Sarka piiznava, ze od své prvni protialkoholni 1é¢by o&ekéavala spise existenéni zajisténi.
Po absolvovani 1é€by kompletné zménila prostiedi, nasla si novou praci a nékolik mésicti
abstinovala. Pfed Véanocemi vroce 2007 neodolala a vypila lahvové pivo, ¢imz

odstartovala svou recidivu. Jako hlavni pfic¢inu relapsu uvadi, ze jeSt¢ nebyla vnitiné

smifend s tim, ze je alkoholicka.

Protrahovana recidiva, autonehoda

Neustalé snahy piestat pit a nasledna selhani provazely Sarku dalsi dva roky. Piestat pit
se ji dafilo vzdy jen na nékolik dni, a to jesté diky situacnim okolnostem, jakymi byly
napiiklad zaviené obchody. Na podzim 2009 ptezila autohavarii. /0. 10. 2009- to datum se
pro mne pozdeji stalo symbolem-jsem preZila autohavarii.. samoziejmé Ze mé napadlo
vyuzit tohoto vynuceného detoxu k preruseni piti, jenZe sotva jsem odesla z nemocnice,

zacala jsem s tim znova.

Pokracujici recidiva a predsevzeti

Koloto¢€ piti, naslednych nevolnosti a marnych snah piti ptrerusit trval dalsi tfi roky. Pak,
s blizicim se vyro&im autonehody, si dala Sarka piedsevzeti. Stdle vice se blizilo magické
datum 10. 10., tentokrat 2012, a ja si dala predsevzeti, ze pokud do tohoto dne pit

neprestanu, pozadam o pomoc. Brala jsem to tak, Ze jsem tim, Ze jsem preZila tu nehodu,
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dostala druhou Sanci, chtéla jsem ji jesté vyuzit. Devatého prisla posledni opilost, desatého

Jjsem se probudila jesté s opici a rozhodla se splnit predsevzeti.

Navstéva AA, preruseni recidivy, abstinence trvajici doposud

Clenové AA pozvali Sarku na setkani. Dojalo mne jejich prijeti, objeti, ta atmosféra. Nic
mi nenarizovali, neradili. V prdaci mne cekal vecirek, ja na néj z pracovmnich duvodii
musela, a oni mi jen rekli, at’ klidné jdu, jen jestli si uvédomuji rizika. Uvédomovala jsem si
je, a presto jsem tam Sla- a dokazala se nenapit, stejné jako nikdy potom, a to az doted,
tedy vice nez rok a ctvrt.

V abstinenci Sarce pomaha jednak spole¢enstvi samo, jednak jejich pomoc. Myslela jsem
tehdy na lidi z AA, chtéla mezi né. Hodné mi pomohli, napriklad formou pomoci po
telefonu. Kdysi jsem jim hodné volala, treba kdyz jsem sla kolem obchodu s alkoholem a
nezvladala chuté, po telefonu mi radili, co mam délat. Nerikali mi nikdy, Ze se nesmim
napit, jen, abych si uvédomovala, jaké to miize mit disledky. Ty znam, mam strach
z alkoholu, vim, co dokaze.

Situace Sarky je od té doby stabilizovana, jeji Zivotni spokojenost stile stoupa, po
dvanacti letech dokoncila vysokou skolu. Citim, Ze je mi kazdy den lip a lip a Fikam si, ze
pokud to s takovou vzestupnou tendenci bude pokracovat, jak dobre mi bude treba za
meésic.

Na AA oceiiuje nékolik véci. PredevS§im neustalé varovani pted riziky, které piinasi piti,
ale také moznost sdilet cizi pfibéhy a nechavat se jimi inspirovat, nebo naopak svymi
piib&hy pomahat ostatnim. A4 mi ddvaji moznost pripomenout si, kdo jsem. Ze je zde stdle
riziko, Ze si zacnu VérFit, prestanu si davat pozor a alkohol nade mnou zvitézi. Davaji mi
moznost poslouchat pribehy, diky kterym dostavam odpovédi na své otazky. Absorbuji
pribéhy od lidi, ty mi riizné posedaji v hlave, a treba po roce, pri néjakeé tézsi situaci, kdy
mi stoji v ceste néjaka prekazka, vyskoci mi v hlavé pribéh, treba o tom, jak podobnou
situaci resil nékdo jiny. Pomdhad mi to v Zivote.

Diky AA mohu ze sebe dostat, co mé trapi, ulevit sobé a zaroven pomoci jinym. Predat
svou zkuSenost dal a zaroven si vytvorit misto na nové pribéhy, jsem jak houba, tentokrat

to myslim v tom pozitivnim slova smyslu.
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6. 2. 3. Odpovédi na otazky

1. Co mi alkohol dal a vzal?

Dal: Uvolnéni, pocit Ze ,jsem hvézda®“. Zptsobil, ze se Sarka chovala tak, jak chtéla.
Bavila se a ostatni, tancovala, hrala na kytaru, hovofila v cizim jazyce. Slo i studovat-po
navstéve hospod jit a napsat seminarku.

Vzal: To, co prve daval. Kamarady, konicky, Skolu. Pozd¢ji 1 svobodu, cely zivot.

2. Co jsem pochopila v 1é¢ebné?

V lé¢ebné Sarka pochopila, Ze i bez alkoholu ji miize byt dobfe, ze muze ziskat svou
svobodu zpét. A ze zZivot chee tad, ac se branila predstavé, ze by se do konce Zivota neméla
napit a ackoli pro ji fad zavanél stereotypem.

3. Co jsem pochopila v AA?

V AA Sarka piijala svou zavislost, smifila se s ni. Pochopila, Ze miize byt svobodna, ale
ze s tim souvisi 1 zodpovédnost. Pochopila, Ze nema cenu s alkoholem bojovat a piijala
svou porazku.

4. Co bylo zasadnim zlomem v mé zavislostni kariéie?
Prozita bezmoc nad alkoholem.
5. Jak jsem vidéla své problémy v dobé, kdy jsem pila a jak je vidim ted’?
V dobé piti vidéla Sarka své problémy temné, nyni je vnima jako mésicem ozdrené krize,

ze kterych sili a roste.

6. 2. 4. Shrnuti

Klady ustavni 1é¢by: Existencni zajisténi, poznani, Ze i bez alkoholu mize byt ¢loveéku
dobie, ze v zivoté je potiebny fad.

Zapory ustavni 1écby: Diraz na doZivotni abstinenci, fad subjektivné vnimany jako
stereotyp.

Klady AA: Piijeti, atmosféra, nedirektivni pfistup omezujici se na upozornovani na rizika,
pomoc po telefonu, pfipominani zavislosti, vypravéni piibéht a cerpani zkusenosti z nich,
moznost svétit se s piibéhy vlastnimi a sobé tak ulevit a zaroven pomoci jinym.

Zapory AA: Nesd¢leno.
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6. 3. Jiri

V¢ek 48 let, zavislost na alkoholu, bez ptidruzené poruchy.

6. 3. 1. Analyza ¢ary Zivota
Cara zivota pana Jitiho je nakreslena jako vInovka svyznadenym vékem v dobé

jednotlivych udalosti. Udalosti samotné jsou vypsany na dvou liniich nahofe a dole od
zivotni kiivky. Cela kresba je provedena zelenou barvou.

Dle kategorizace Chrze a Cerméka (2005) patii ¢4ra Zivota pana Jitiho do Zanru Zivotni
krize-malé ztraty a rychla zotaveni (podrobné&jsi rozbor viz vyse).

Dle kategorizace VIC¢kové a Blatného (2005) patii Jifiho zivotni cara dle tvaru do
posledni podskupiny mezi Clenit¢ vroviné umisténé kiivky, dle grafického pojeti
jednoznaéné do prvni skupiny mezi zndzornéni typu grafu (zde je graf dokonce dvojity),
dle clenitosti pak do prvni skupiny mezi kiivky vyrazné €lenité, rovnomérné rozlozené
v linii zivotni kfivky. Prvni vyznamna udalost je sice situovana do obdobi skolniho détstvi,
nicméné¢ do veku deseti let, tedy do doby pozd¢jsi nez je tomu u ostatnich, vékove

mladsSich probandd.

6. 3. 2. Narativni rekonstrukce

I. Détstvi
Smutek, samota, unik do prirody
Pti vzpomince na prvnich deset let svého zivota si vybavuje pan Jifi pfedevSim smutek a
samotu, které fesil inikem do ptirody. Pozdé&ji tyto stavy pfisoudil averzi vici matce, kterd
dle né¢j nebyla rozhodné rodinnym typem, a z toho plynouci neschopnosti pfijimat lasku.
Pana Jifiho vychovavala ptevazné babicka. Celkove si myslim, ze jsem byl spis takovy

precitlively, precitlivélé décko, hodnoti sam sebe.

Skryty konflikt v rodiné, nemoc

Pan Jifi vnimal mezi rodi¢i jakysi neuvédomovany konflikt. Rodice méli na prvni pohled
harmonicky vztah, ale néco mezi nimi nehrdlo. Ja to vnimal, a navic jsem to prozival sam,
nebot ma sestra byla o sedm let mladsi. Nemoc, kterou v détstvi prodé€lal, jen umocnila

Jittho precitlivélost, pocit ménécennosti a babi¢fino rozmazlovani. ..diky tomu jsem si
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pripadal vadny, mél jsem pocit, Ze nejsem v poradku, coz mi vydrzelo do puberty, vztahoval
jsem to na sebe, to, Ze jsem divny, byl to takovy plizivy pocit. Byl jsem i hodné fyzicky

zaostaly, ostatnim klukiim jiz rostly vousy a chodily za dévcaty, a ja furt nic.

I1. Dospivani a dospélost
Dobré vztahy s vrstevniky
Po néstupu na stfedni Skolu pan Jifi fyzicky dospél a pfiSla zména. ..spoluzaci mé
najednou prijali mezi sebe, sebevédomi mi vzrostlo, organizoval jsem vylety na bézky, do

hor, necitil jsem se jiz tolik blbe, pocit nedokonalosti vymizel.

Uték pied zodpovédnosti

Po vojné mél pan Jifi nastoupit do profese odpovidajici jeho kvalifikaci, ale netroufal si
na ni a celou zalezitost vytesil tak, ze se pfijeti tohoto mista vyhnul. Oficialné jsem se jim
nestal, protoze jsem nevstoupil do strany, ale to byla jen vymluva pro sebe samého, ve
skutecnosti jsem se bal jim byt.

Misto toho $el pracovat jako fidi¢ ndkladnich aut na stavbu.

I1I. Vznik a rozvoj abizu

Pravidelné popijeni jako uték z jednotvarnosti

S praci na stavbach souvisel 1 Zivot na ubytovnach a pravidelné navstévy pohostinskych
zafizeni. Jejich navStéva se pro pana Jifiho stala unikem z jednotvarnosti. Délali jsme
dvandctihodinové smeny, po Sichté pred ulehnutim se Slo vzdy na ctyri piva. To bylo
zdkladem mého pravidelného popijeni. Uvedomil jsem si, Ze nuda neni az tak nudna, zacal
Jjsem dobre usinat, zjistil jsem, Ze su veselejsi. Byl to pro mne zlom, ja poznal, Ze chlast je
prijemnej. Byl to uték z jednotvarnosti, stejné jako to, Ze jsem nakonec obratem zménil
zaméstnani a stal se zahradnikem na zamku v Cervené Lhoté v jiznich Cechdch.

Tam v popijeni pokraCoval, stale se jednalo o spoleCenské piti. V sezoné probihaly

bujaré vecirky s partou pritvodkyn a jejich partnerii a znamych, kde alkohol tekl proudem.
Osamélost, kazdodenni piti, prvni ranni dousky

Po sezoné vsak zistal pan Jifi na zdmku sam s kastelanem. Vrdtil se pocit osameni, ktery

jsem zazival v detstvi, zacal jsem se opét citit jako osamelé dité. Vratila se nenaplnéna
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touha po lasce, touzil jsem po lasce se Zzenou. Zacal jsem se toulat po okoli na kole, nasel si
znamé v okolnich vesnicich a hospoddch, denné jsem nekam zajizdeél na pivo.

Kazdodenni piti pterostlo v piti celodenni. Objevily se prvni ranni dousky, potieboval
jsem napravit kocovinu, .. Ranni dousky plynule presly v celodenni popijeni,.. vSechny

probléemy byly nicotné.

Prvni problémy kviili alkoholu, manZelstvi a jeho krach

Kwviili alkoholu nakonec pan Jifi o praci zameckého zahradnika pfiSel, navic se ptidruzily
i potize s financemi. Pil roku od vyhazovu se vratil do Cervené Lhoty navstivit kasteldna a
potkal zde svou prvni zenu, tehdy jest¢ studentku. Nasledovala svatba, jenze z mladé
bezstarostné studentky se stala Zena s odlisnym ndazorem, zacaly neshody, neporozumeni,
hadky. ..v reakci na domaci hadky jsem zacal pit v praci...na odpolednich sménach jsme
popijeli s kolegy, zacal jsem zvySovat davky. ManzZelska krize vyvrcholila rozchodem.

Pod vlivem alkoholu pan Jifi také poprvé havaroval v auté, coz mu vyneslo jeden a

ptllety zakaz tizeni a dvacetitisicovou pokutu.

Navrat k rodi¢im, netispésné snahy o abstinenci

Problémy s alkoholem nakonec pfimély pana Jifiho, aby pozadal o pomoc své rodice.
Odesel jsem ke svym rodicum na dobrovolny detox, ktery jsem ale nezvladal, asi jednou
jsem vydrzel 14 nebo 21 dni nepit, pak ale ndsledovalo opiti se az do naprostého selhani

organismu. Po roce marnych pokust se rozhodl nastoupit na léceni.

IV. Pokusy o 1é¢bu
Lécba v Bilé Vodé, 11 let abstinence
Po absolvovani 3,5 mésice trvajici 1é€by dokazal pan Jifi 11 let abstinovat. Pracoval jako

fidi¢ kamionu, procestoval Evropu, Rusko, Sibif.

Druhé manzelstvi, recidiva

Pak poznal svou druhou Zenu, s niz se mu narodily dvé déti. Ma druhd Zena se narodila
presné ve stejny den jako ta prvni, méla naprosto identicky horoskop. Byl to svym
zplisobem ortel, ze se v mém druhém manzelstvi opakovalo vse v podstatnych rysech jako

v mém prvnim vztahu, vSechno to, co v tom prvnim vztahu ziistalo nevyreseno.
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Rodinné konflikty vedly nakonec k poruseni abstinence. V roce 2008 jsem usoudil na
zdkladeé sebeklamu, Ze jsem jiz abstinoval dostatecné dlouho. Bylo mi asi 42 let, kdyz
zacala ma recidiva. Ackoli jsem se ji snazil opakované prerusit, a asi ctyrikrat se mi to na

zhruba tri mésice podarilo, vzdy jsem zacal pit zase znovu.

Druha 1é¢ba, bezdomovectvi, druha autonehoda pod vlivem alkoholu

Ve svych 45 letech jsem skoncil ve Sternberku na stabilizacnim pobytu, dokdzal jsem
abstinovat asi mésic a pul. Naddale trvajici nesoulad ve vztahu s partnerkou, hdadky a
rostouct agresivita partnerky vedly k tomu, Ze jsem vSe resil uteky do restauraci.

Konflikty s partnerkou skoncily pro pana Jitiho ztratou domova. Ve 46 letech jsem se
rozhodl odejit od partnerky. Odesel jsem bydlet do jedné zahradkarské kolonie do UNIMO
bunky, kterou jsme méli na pronajatém pozemku. Bydlel jsem tam asi tii ctvrté roku, Zivil
se s partou kamaradii prilezZitostnymi pracemi.

V téze dobé mél pan Jifi dalSi autonehodu pod vlivem alkoholu, kvili niz dostal,
podminény test spolu s trestem vefejné prospesnych praci.

Pan Jifi nakonec pozadal o azyl své rodie, ovSem pfislib abstinence dodrZovat

nedokézal, maximalni doba, po kterou dokazal nepit, byla 3 mésice.

Uraz, vyhledani pomoci v AA a doposud trvajici abstinence

Ve 47 letech jsem mel nehodu na jizdnim kole, po které jsem skoncil s otresem mozku,
coz mé definitivne presvédcilo o nutnosti definitivni abstinence.

Pocatkem roku 2014 jsem vyhledal AA s presvédcenim, Ze prestanu definitivné pit.
Piivodneé jsem myslel, Ze tam mohou chodit jen lidé, kteri s pitim definitivné prestali, nyni
uz vim, ze je i pro lidi, kteri aktuadlné piji.

Pan Jifi abstinuje od letoSniho 12. ledna.

6. 3. 3. Odpovédi na otazky

1. Co mi alkohol dal a vzal?

Dal: Poznani dabla v sobé, poznani Zivota ,,zespod ““-bezdomovectvi, Zivot s lidmi na okraji
spolecnosti, poznani charakterii bliznich a pratel a toho, ze sveét se zblaznil.

Vzal: Devét let zivota a cca 2 miliony korun.

2. Co jsem pochopil v 1é¢ebné?

54



Ze si mohu Zivot Fidit sam, prevzit za néj plnou zodpovédnost. Ze vidy existuje cesta ze
zavislosti.

3. Co jsem pochopil v AA?

Ze je normdlni byt abstinujicim alkoholikem. Ze je pFijemné mit podporu ostatnich druhi
a druzek v AA a soucasné jim byt podporovatelem. Ze s pomoci AA Ize pritbézné zvlddat
krize.

4. Co bylo zlomem v mé zavislostni kariéie?

Pud sebezachovy, nezletilé déti. Vzdy mi pred rozhodnutim abstinovat slo o zZivot- kvuli
uraziim, padim, nehodam.

5. Jak jsem vidél své problémy v dobé, kdy jsem pil a jak je vidim ted’?

KdyZ pan Jifi pil, obvinloval spole¢nost, rodice a partnerky za jednani, které odstartovalo
jeho zavislost. Problémy se mu jevily jako tézko fesitelné, ¢asto pocitoval bezvychodnost
ze situace.

Nyni odpousti vSem, ktefi neumysiné jeho zavislost odstartovali a postupné se dobira

odpusténi sob¢ 1 jim.

6. 3. 4. Shrnuti

Klady ustavni 1é¢by: Prevzeti zodpovédnosti za vlastni Zivot a pochopeni, Ze existuje
cesta ze zavislosti.

Zapory ustavni lécby: Nesdéleny.

Klady AA: Piijeti zavislosti, vzajemnd podpora, pomoc pii zvladani krizi, moznost
dochazky navzdory pretrvavajicimu abuzu.

Zapory AA: Nesd¢leny.

6. 4. Kristyna

Vek 33 let, zavislost na alkoholu a benzodiazepinech, bipolarni afektivni a emocné

nestabilni porucha.

6. 4. 1. Analyza Cary Zivota
Pani Kristyna nakreslila svou ¢aru zivota jako vlnovku stadou prohlubni, které se

pravidelné sttidaji s vrcholy. Jedinym mistem, které se tomuto pojeti kresby ponckud
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vymyka, je obdobi popisujici osamostatnéni v zivoté, pocatky alkoholického abuzu, svatbu
a narozeni prvni dcery. Zde ma kiivka setrvalejsi vzestupnou tendenci.

Dle kategorizace Chrze a Cermaka (2005) patii Gara Zivota pani Kristyny do Zanru
zivotni krize-pady a vzlety (podrobngji viz vyse). Usek v prvni &asti kfivky, ktery se
odlisuje od ostatnich, pak nejvice odpovida zanru planovany zisk s ocekdvanym rizikem.
Zivot je v tomto Zanru pojat jako ,,stalé rozhodovani, kde jsou planovany zisky a kde je
poéitano i s rizikem a ztritami. Zivot je zde ztvarnén z hlediska tudelnosti a
instrumentalniho zaméfeni na sledované cile. Podstatnym aspektem tohoto Zanru je tedy
2005, 3).

V déleni zivotnich ¢ar podle Blatného a VIckové (2005) patii kiivka pani Kristyny dle
tvaru do posledniho subtypu, Clenité v roviné umisténé kiivky. V hodnoceni dle grafického
pojeti patii jeji cara do prvni kategorie, kiivka byla nakreslena v podobé grafu. Dle
Clenitosti se kiivka fadi do prvniho subtypu, tedy mezi ¢ary s vyraznou Clenitosti, kterd je
rovhomeérné rozlozena v linii zivotni kiivky. Svou prvni Zivotni udalost situuje pani
Kristyna do obdobi piedskolniho détstvi, konkrétné do veku ctyt let. Posledni dvé

kategorie ji fadi mezi vékoveé mladsi, coz odpovida realité.

6. 4. 2. Narativni rekonstrukce

1. Détstvi

Osud nechténého ditéte, vychova prarodicii, smrt dédy

Pani Kristyna se narodila jako neplanované dit¢ svobodné matky. Kviili zadosti o potrat
byla dokonce pted interrupéni komisi, na posledni chvili vSak zasahl jeji otec, ktery se
pozdé¢ji narozeného ditéte ujal. Na svého dédecka vzpomind pani Kristyna dodnes s laskou.
Byl bohém, ale mé se vénoval s velkou laskou a trpélivosti. Pamatuji si to presné. Jeste
kdyz vsak byla dité, dédecek zemtel. Jednou odjel za kamarddem a uz se nevratil. Umrel.
Nikdo mi to tenkrat nerekl. Videéla jsem babicku plakat a pozdéji i ostatni z rodiny. Tenkrat
Jjsem si svym deétskym rozumem myslela, Ze jsou prosté smutni. A tak jsem na néj cekala. A

Cekala jsem dlouho......

Zivot s matkou, nasili a alkohol v rodiné
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Po smrti dédecka zacala pani Kristyna bydlet s matkou. Jeho smrti se zacala psat jedna z
nejhorsich kapitol knihy mého Zivota. Zacala jsem bydlet s mou matkou. Vdala se..Otec
matku casto bil a ona to vycitala mé. Pry by beze mé byli Stastna rodina a nic takového by
se nedeélo. Kdyz se udobrili, bil otec mé a matka se mi smala.

Pfitom pani Kristyna byla pomérné¢ nadanym ditétem, zékladni Skolu absolvovala

s jednickami.

I1. Dospivani a dospélost
Stiedni Skola, vyborny prospéch, tunik ke zvifatiim, prvni laska
Stfedni zemédélskou Skolu si pani Kristyna vybrala a zacala studovat navzdory rodi¢tim.
Unikem z reality se pro ni stala prace se zvifaty. Milovala jsem zviata, ta mi rozuméla.
Tajné jsem jezdila na koni, méla jsem to zakazané. Do toho jsem cvicila problémové psy.
A také poznala svou prvni osudovou lasku, Rostu. Dva roky to mezi nami bylo cisté

platonické. Ale o to krasnéjsi. Byl mi velkou oporou pri mych problémech s otcem.

Stupniujici se nasili doma, prvni pokusy o sebevrazdu

Bylo to pravé nasili ze strany otce, které tehdy dosahlo vrcholu. Otec porad docela dost
pil, matka taky a bil me. Co k tomu ale pridal, bylo nabizeni mé svym kamaradim.
Nepamatuji si co presné se v té dobé délo. Mam to tak néjak v mize. Kromé mé lasky si tam
ale nepamatuji nic hezkého.

Pani Kristyna svou situaci tehdy feSila sebevrazednymi pokusy a jednanim, které by se
dalo oznacit za sebeposkozovani. Probéhly moje prvni pokusy o sebevrazdu, tenkrat jeste
zirejmé demonstrativni, a k dokonalosti jsem to dohanéla urazy a zranénimi, které jsem si
k tem, co jsem méla od otce, zpusobovala sama. OvSem vztah jsem k sobé nikdy Zadny
neméla, nékdy jsem se primo nesnasela. Byla jsem blba a hnusna a vérila jsem tomu.

Pocity u nas byly zakazany a jakykoliv jejich projev z mé strany tvrdeé trestan.

III. Vznik a rozvoj zavislosti
Samostatny Zivot, oslava nabyté svobody, alkohol jako tlumici prostiedek uzkosti
Po maturit¢ mohla pani Kristyna konecné odejit z domova a zacit vlastni zivot. Prvni
podnajem, prvni zaméstnani.. S rodici kontakt minimalni, s babickou a sestrou docela

dobré. Pred mym odchodem jsme si se sestrou docela rozumély, byla jsem pro ni jako
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starsi sestra porad oporou a vzorem. Mimochodem, maturita z ekonomiky, ucetnictvi a
odbornych predmétii na vyznamenani.

UZzivala si dosud nepoznané svobody. Po mém odchodu z domu zacala show. Mejdany a
nespoutany zivot. Byla jsem jak pusténa ze retézu. Zacaly vSak také prvni psychické
problémy.

Paradoxné se mi v té dobé rapidné zhorsily mé uzkosti, panika a strachy. A tak jsem to

uspesné zapijela. Z pocatku to pomdhalo.

Prvni problémy s alkoholem, navrat k babicéce, zhorSovani psychického stavu

Abtzus alkoholu si vSak zacal vybirat svou dan. Zacala jsem kviili tomu mit problémy v
praci i v osobnim zivoté. Prondjem jsme se spolubydlicim prestali platit a museli odejit.
Chvilku jsem bydlela po kamaradech a v praci samozirejmé skoncila. Byli to jen mejdany,
sex a chlast. I v tom sexu jsem v té dobé byla ponekud divocejsi. A neresila nic.

Vratila se zpatky ke své babicce, avSak neziizeny zivot pokraoval se vSemi dasledky.
Vratila jsem se bydlet k babicce a nastoupila jako pomocna sila v kuchyni v jedné horecké
hospode. To byl kariérni vzestup jako blazen. Byla jsem na tom tak, Ze jsem nemohla jet

autobusem, jit do obchodu, bylo mi hur a hur.

Prvni svatba a narozeni ditéte

Pti praci v hospodé€ se sezndmila se svym pozdé€jSim manzelem. Ackoli se pani Kristyna
dle cary zivota dostala do obdobi, ve kterém jako jediném pievladaji vzestupné tendence,
zpétné tuto zivotni etapu posuzuje kriticky. Byla to takova ta moje fofr laska na prvni
pohled. Za rok jsem si brala Josefa Z. .. Boze, to byla blbost.

Narozeni ditéte bylo viceméné nedopatieni. V jednadvaceti jsem méla bouracku na kole.
Bezvédomi, otok na mozku a trojita zlomenina lebky. Nesméla jsem brat naprosto Zadné

léky, takze ani antikoncepci. A tak jsem otehotnéla.

Zhorseni psychického stavu, rozpad manZelstvi, denni stacionai a opétovny navrat k
babicce

S t¢hotenstvim se vSak vratily psychické potize. V té dobée jsem se stridave tésila na
miminko anebo propadala téezkym depresim. Prazdnota manzelského svazku, ktery byl jiz
v dobé& uzavieni snatku polozen na chatrnych zdkladech, se projevila v plné sile. Manzel se
choval jako blbec a moc to neresil. Vikendy travil na parbach a vracel se ve ,,skvélych*

stavech. Po porodu se k depresim piidaly i panické stavy a uzkosti, které¢ vyvrcholily

58



dalsimi pokusy o sebevrazdu. Narodila se nam dcera Sara. Prvni dny, mozna tydny to slo.
Potom jsem zacala mit deprese a panicky stavy. Po pohibu dédy z otcovy strany jsem se
opét rozpila a zase mi to chvilku pomdhalo, potom pad do propasti. Opét, ziejmé
demonstrativni pokusy o sebevrazdu.

To ptimélo pani Kristynu vyhledat odbornou pomoc, ktera piinesla kratkodobé zlepseni.
Nastoupila jsem denni staciondr u jedné pani psycholozky. Na néjakou dobu se mi ulevilo.

Manzelstvi krachovalo a ja se s dcerou vratila k babicce.

Navrat k neziizenému Zivotu, dalS$i vztah, domaci nasili, dalsi dité, vysvobozeni ze
vztahu

Krach vztahu vyvolal v pani Kristyné potiebu uzit si znovu nabyté svobody, svou roli ale
hrdla i snaha utlumit psychické problémy. Moje stavy se porad projevovaly a
prohlubovaly. Opét jsem byla utrzena ze retézu. Ve chvilich, kdy babicka po vecerech a
nocich hlidala malou, jsem opét zila mejdany, chlastem a sexem.

Situace se vystupniovala, kdyz potkala dal$i, doopravdy osudovou znamost. V
rozpolozeni, kdy mé dusila samota, jsem potkala svého spoluzika ze zakladni skoly. Z
pocatku bylo vSechno v poradku. Jenze ja zapomnéla, zZe uz ve Skole byl pékny dacan.
Casem se u néj agresivni sklony projevily. A samoziejmé jsem to odndsela ja. Nastésti toho
moje dcera nebyvala svédkem. Moje rodina to védela, i babi, ale nepomohli mi. Bil mé.
Dvakrat jsem na néj zavolala policajty, pokazdé ho po 24 hodindch pustili domu. A
samozriejmé jsem dostala dvakrat tolik. Neméli jsme Zadné penize, jen mou materskou a tak
nas uspesné zivila babicka, vsechny tri. A k dovrSeni vSeho, uprostied vrcholiciho nasili ve
vztahu, ptiSla pani Kristyna do jin¢ho stavu. Pri jednom z téch ,, krasnych milovani* s nim
jsem opét otéhotnela. V den, kdy jsem to zjistila, se radoval natolik, Ze se rozhodl mé
zabit...zustal se mnou doma. Nesméla jsem se s nikym stykat, nesméla jsem sama ani do
obchodu. Nekolikrat to opravdu vypadalo, zZe mé zabije, ale vidycky mu to na nécem
krachlo. Rozbil mnou a o mé co Slo. Byl to horor. Presto jsem nepotratila, i kdyz to tak
chvilkama vypadalo.

Partnerovo uvéznéni bylo pro pani Kristynu vysvobozenim. Zavreli ho drive, nez se mu

povedlo mé znicit fyzicky. Psychicky jsem byla znicend davno.
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Vztah pro penize, dalsi problémy s alkoholem a pokusy o sebevrazdu, 1é¢ba, ukonéeni
vztahu

Nasledovalo vSak kratké obdobi postupného zlepSovani psychického stavu i rodinnych
vztahll. Sest mésicii po jeho ,,odchodu* se mi narodila diky Bohu zdravi dcera Bara. 7
byvalého blbecka jsem se dostavala dlouho. Nejakou dobu jsem byla naprosto frigidni, pri
predstave sexu se mi zvedal Zaludek. Preslo to pri prvnim draku na chalupé na Vysocine.
Nezvladala jsem financné dve déti a jednu materskou. Babi pomdhala z diichodu, ale bylo
to porad méné, nez jsme potiebovaly.

Pani Kristyna oteviené ptiznava, ze v pozadi jejiho dalsiho vztahu byly pouze penize.
Potkala jsem bohatého cloveka a stala se oficialni zlatokopkou. To vSak mélo své dopady
na jeji psychiku. Bylo mi ze mé na zvraceni, ale déti meély vSechno, co potiebovaly, a jesté
néco navic. Hnusila jsem se sama sobé. Po néjaké dobé jsem se prestala resit a byla jen
telem, co chodi po svete. To ale taky nevydrzelo vécné. Moje maskovani hnusu sama nad
sebou jsem opét resila alkoholem.

Alkohol slouzici k utiSeni vycitek vSak opét prerostl pani Kristyné ptes hlavu. Opét pad
do propasti a dalsi pokus o sebevrazdu, tentokrat mysleny zcela vazme. Jak ja byla
nestastnd, kdyz jsem se po dvou dnech vzbudila na JIP. Odtamtud rovnou na Sest tydnu na
detox.

Opcét nastalo zlepSeni stavu 1 zivotni situace, snad pomohla vyzkousena unikova reakce
z dospivani v podobé uniku ke zvitatim. Vratila jsem se domu Cista. ,, Pritel“ mé chvilku
nechal v pohodé abstinovat. Dal mi auto a koupil koné. Skvéle si mé k sobé uvazal. Dny
jsme s detmi travili u koni. Poradala jsem détské tabory u koni a hippoterapii. Kdyz mi
umrela jedna z kobylek a druha byla brezi, vse skoncilo.

Nasledoval dalsi propad. A potom ten koloto¢ zacal znovu. Chytli mé pri Fizeni pod
vlivem, takze zakaz. Dalsi sebevrazda, rok po té prvni. A zase se nepovedla. A trimésicni
protialkoholni lé¢ba ve Sternberku. Babi se o déti starala, ja se lécila a nasi se za mé
stydeli. Po navratu domii jsem vratila auto, kobylku s hiibetem prodala, protoze jsem to

neutdhla financné, a Zivot sel dal.

Dalsi osudovy vztah a jeho konec, bolest utapéna v alkoholu, opét 1é¢ebna
Zivot el skute¢né dal, oviem ve starych kolejich, které, jako jiZ tolikrat predtim, dovedly
pani Kristynu az na samé dno. Ve opét zacalo vztahem, a opét osudovym. Nasla jsem si

skvelého pritele. Meél doma pritelkyni, ale ja ho milovala a jen si tise zarlila.
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Se skutecnosti, ze se o milovaného muze musi délit, fesila pani Kristyna po svém.
Kompulzivnim jednénim, které tentokrat spocivalo nikoli v sebedestruktivnim abtizu, ale
v ptehnané promiskuité. Opét jsem zacala, jak jsem byla rok a piil vérna, ted’ stiidat chlapy
Jjak na bézicim pasu. Trestala jsem se tim. Prestoze jsem v té dobé méla vse. Skvély vztah se
sestrou a svagrem, nase jsem neresila, koupila jsem si auto, pracovala jsem jako realitni
maklérka a darilo se mi.

Zhorsily se psychické potize, nenaplnény vztah nakonec skoncil rozchodem. Nestacilo
to, moje deprese, uzkosti a jiny stavy mé trapily i v té dobé. Skoncila jsem s Pepou.
Milovala jsem ho tak, Ze to, Ze ma pritelkyni, jsem uz nezvladala. Na navstéve u rodicu,
néco slavili, se do mé sestra s matkou obuly. Vycitaly mi, jaky Ziju Zivot, a pro¢ nemuizu byt
konecné normalni.

Pro pani Kristynu to byla posledni kapka. Opila jsem se. A po case znovu. A zase zdkaz
Fizeni a odesla jsem z prace.. Pomahala jsem si proti rozjezdu mych stavii benzodiazepiny.

Tesne pred dalsim pokusem nebyt jsem zavolala psychiatrovi a pres zdachytku opét detox.

Zastavili mi tak tak delirium. Udajné skvéld to véc.

DalSi vztah, navrat do lécebny, toxicka psycho6za

Po opusténi 1éCebny se opét opakovalo ve stejné podobé to, co uz tolikrat predtim.
Patologicky vztah, krach, alkohol a l€ky, navrat do IéCebny, jen jednotlivé etapy tohoto
cyklu doznaly vyrazného zkraceni, ted’ uz se jednalo o dny. Po detoxu zklamani v ¢lovéku,
ktery mi sliboval lepsi budoucnost, a ja mu vérila. Takze prvni opiti tFi dny po propusténi,
kdyz mé jeho sestra rano vyhodila z domu, ktery mél byt jeho, ale nebyl. Nezbylo mi, nez
spore odena v této zimé stravit hodinu a piil na zastavce, cekanim na autobus z toho konce
sveta. Spolecnika mi délal pulcik rumu. Sama doma, moje déti ma v péci matka, bez prace,
bez penéz, nahdanénd policajty.. a se spoustou kamaradu, kteri mi rohlik nekoupi, ale s
flaskou prijedou hned.

Vse skoncilo po tiech dnech a predavkovani Iéky v kombinaci s alkoholem. Nasledoval
pobyt na uzavieném oddé€leni a toxickd psychoza. Béhali mi po zdi stinovy lidi,
permanentné mé nékdo sledoval a podobné. Pani Kristyna se definitivné rozhodla zacit
néco délat a objednala se na léCeni do krométizské PL. Ani to se vSak neobeslo bez
komplikaci. Nastoupila na oddéleni 8b, coz dodnes povazuje za dalsi ,,blbost svého

zivota. Byla jsem na tom psychicky po par dnech tak, Ze jsem nejedla, zvracela a

zachranily mé kazdy den jen prasky na spani. Bojovala jsem o okamZité prerazeni na 18b.
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Na vytouzené oddéleni 18b se nakonec dostala, ovSem ani absolvovanad lécba jesté

neznamenala konec peripetii.

Navrat do starych koleji, relaps, stabiliza¢ni 1é¢ba, AA

Po propusténi z 1écebny se sice pani Kristyna vyhybala rizikovym vztahiim, rizikovému
prostiedi vSak ani nahodou. Nastoupila jako barmanka v brnénském night clubu. Zpocatku
pohoda, ale pak mé séf nutil pit se zakazniky, abych mu zvysovala trzbu.

Stejné rizikovymi jako prostfedi se vSak ukézaly i vanocni svatky. Prosinec mé ale
sejmul. Vanoce neddavam. 20. ledna skoncila zpatky v 1écebné.

Nyni je pani Kristyna kratce po propusténi. Dochazi do AA, a jak tika, silu zménit sviij
Zivot v sobé jesté ma. Jsem doma teprve tyden, ale vérim, Ze to zviddnu déle, nemdam chutée
a citim se v pohode. Prekonala jsem svoje uzkosti a panicky strach. Jezdim autobusem,
hledam si prdci, staram se o déti a to vse jen proto, zZe nepiju. Vyrovndvam se nejen s
traumaty, ale predevsim sama se sebou. Diky Bohu, Ze snad konecné jdu tim spravnym

smerem. Aspoit mdm ten pocit. Bude to béh na dlouhou trat, ale ja to nevzdam.

6. 4. 3. Odpovédi na otazky

1. Co mi alkohol dal a vzal?
Dal: Pocit uvolnéni, zvysoval sebevédomi, odbouraval uzkosti, spojoval s lidmi, zlepsoval
seznamovani a komunikaci.
Vzal: Dusevni zdravi, svobodu (kazdy alkoholik se behem piti stava loutkou a za dratky
taha prave alkohol), pratele, rodinu a ve findle i déti, které jsou momentalné v péstounské
péci prarodicii.
2. Co jsem pochopila v 1é¢ebné?

Lécebna dala pani Kristyné spoustu teoretickych znalosti a par pratel. Dale detoxifikaci
od alkoholu, nahled na nemoc vsak nikoli.
3. Co jsem pochopila v AA?

Pravé az v AA jsem opravdu priznala svou nemoc. Pochopila jsem rozdil mezi abstinenci
a strizlivosti. A dale- V AA Vam nikdo nic nerozkazuje ani nenuti.
4. Co bylo zlomem v mé zavislostni kariéie?

Neshody doma, porody mych deti, riizna proZita traumata, rozvod a rozchody az po
toxickou psychozu a delirium, které pani Kristyna oznacuje za posledni kapku.

5. Jak jsem vidéla své problémy v dobé, kdy jsem pila, a jak je vidim ted’?
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Pani Kristyna dokézala diky abstinenci v prvni fadé zvladnout své panické stavy.

6. 4. 4. Shrnuti

Klady tstavni 1écby: Nalezeni ptatel, detoxifikace od alkoholu, teoretické informace a
poucent.

Zapory 1écby: Dilraz na doZivotni abstinenci, teoretickd povaha ziskanych informaci,
neschopnost pfipravit pacienta na nastrahy redlného Zzivota a na zvladani recidivy,
neschopnost pomoci v ziskani ndhledu na zavislost.

Klady AA: Pfizndni své nemoci sob¢ i ostatnim, pochopeni rozdilu mezi abstinenci a
sttizlivosti, vzajemna pomoc, pochopeni ze strany lidi se stejnou zkuSenosti, nedirektivni
pristup.

Zapory AA: Nesd¢leno.

7. Diskuse

Data vytvofend v prub¢hu Setfeni a prezentovana vyse potvrdila mnoho teoretickych
studii 1 praktickych vyzkumi na téma klady svépomocnych skupin ¢i osobnost zavislého.
Jde piedevsim o praci NeSpora a Csémyho (1996), kteii ocenuji AA za jejich 24 hodinovy
program a uceni napodobou, coz jsou stézejni pfinosy AA pii zvladani krizi i z pohledu
samotnych zavislych zGgastnénych v tomto vyzkumu. Dale o studii Cablové (2012), ktera
u svépomocnych organizaci vysoce hodnoti snizovani pocitti izolace, emocionalni podporu
a posilovani pocitu vlastni hodnoty skrze pomoc druhym, nebo dilo Peska, Kotrbové,
Masara a Vurma (2006), ktefi ptiznavaji AA zasluhu na posilovani motivace, urychleni
procesu piijeti problému a oslabeni pocitu stigmatizace. I to v riznych obménach zazniva
z tvrzeni probandil. Sle¢n& Sarce pak neocenitelnou pomoc v nejtézsich chvilich poskytly
konzultace po telefonu se zkuSenéjSimi Cleny organizace, coz se shoduje se zavéry
vyzkumu Dennise, Scotta a Laudeta (2014), ktefi pomoci po telefonu v prvnich mésicich
abstinence prfisuzuji velké uspéchy a na svépomocnych organizacich vyzdvihuji jako jeden

z faktort podilejicich se na GispéSnosti institut sponzorstvi.
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Naopak se nepotvrdily teze Millerové (2011) spiritualité hnuti jako piekazce nebo riziku
nekterych jeho principti pro osoby s dualni diagnézou. Nikdo ze Clent brnénské nebo
olomoucké¢ organizace nevidél v odkazech na Boha problém, s duchovnim programem se
naopak vSichni ztotoziiovali. Osoby s dudlni diagnézou tvofily polovinu vyzkumného
souboru, piesto nejen ze pro né navstévy AA nepredstavovaly piekdzku ¢i riziko, ale
v jednom piipad¢ proband uvadél AA jako hlavni pilit své osmileté abstinence a ve
druhém ptipad€ oceiiovala tcastnice vyzkumu pomoc ze strany AA vice neZ pomoc
odbornou. Na druhou vyzkumnou otazku této prace, tedy zda je lécba v AA vhodna i pro
osoby s dualni diagnozou, lze odpovédét, ze se v prubéhu Setieni nevyskytla jedina
informace, ktera by indikovala nevhodnost takové 1éCby, ale ze se naopak vyskytlo
informaci n€kolik svéd¢icich o jeji prospésnosti.

S vySe uvedenym pak souvisi jiné zaveéry prezentované v teoretické casti, které se
nepotvrdily. Jedna se piedev§im o praxi, kterou popisuje Nowinski (1999) a o které se
zminuje i Millerova (2011), tedy soub&ézné ambulantni 1é¢eni a 1écba v AA, kdy psycholog
funguje jako facilitator. Nejen predvyzkum, ale i odpovédi probandl prokazaly az
dichotomické vnimani odborné 1écby a 1é€by v AA zamétené na pfijeti zavislosti a zménu
zivotni filosofie. Abstinence a stfizlivost jako dva stejné stavy dosazené odlisSnym
zpusobem (jeden pfeucenim v lécebné, druhy zménou zivotniho stylu a nahledu) nabyvaji
v podani probandii az symbolickych vyznamd.

S tim pak pfimo souvisi odpovéd’ na jednu z vyzkumnych otazek stanovenych v tvodni
¢asti prace- Je léecba svépomoci, tak jak ji nabizi hnuti AA, pouzitelna i jako alternativa
léchy ustavni ¢i dokonce jako forma krizové intervence prvni volby? Tvari v tvar faktim
zjisténym v pribéhu Setfeni Ize odpoveédét, Ze vzhledem k vyrazné dichotomickému
vnimani profesiondlniho pfistupu (jehoz cilem je doZivotni abstinence) a pfistupu v AA
(jehoz cilem je aktudlni stfizlivost), 1é€ba svépomoci, tak jak ji nabizi hnuti AA, jiz jako
alternativni lé¢ba funguje. Navic pro dva ze ¢ty probandu, tedy pro padesat procent
souboru, fungovalo hnuti AA jako prostiedek krizové intervence

Pfi hodnoceni odlisného postoje k Gstavni a svépomocné formé 1é€by zdvislosti nelze
nezminit mozna natolik explicitné nedeklarovany, zprace presto zietelny rozdil
v hodnoceni stfednédobé 1écby v 1écebnach a dlouhodobé v komunitach. Zatimco k 1é¢bé
v lécebnach maji probandi vyrazné vice vyhrad a tato 1écba také sama o sob& jim
nepfinasela dlouhodobou abstinenci, pobyt v komunitach hodnoti vyrazné 1épe a také po
absolvovani tohoto typu lécby se jim dafilo abstinovat déle. Napiiklad pan Antonin

priznava, ze v léCebné se jen prizpusoboval, aby nemél problémy, pobyt v komunité
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s lidmi se stejnou diagnozou pro n¢j znamenal vyléCeni. Pan Jifi dokézal po stfednédobé
1é¢be v Bilé Vod¢ abstinovat jedenact let, po 1€cb¢ v psychiatrické 1é¢ebné mésic a pul. A
pani Kristyna nejen ze neziskala v 1éebné nahled na nemoc a své patologické vztahy, ale
pfimo v Iéebné minimalné jeden takovy vztah navazala. VEétsi nerozliSovani komunitni a
nemocni¢ni 1écby je jednim z velkych deficiti této prace, nicméné jejim cilem bylo
porovnat dva zakladni pfistupy k 1é¢be, nikoli jejich jednotlivé typy. Kazdopadné i
pfiznani vétsiho piinosu komunitni 1é¢be, kde je kladen diraz na 1écbu spoleCenstvim,
zatimco v 1é¢ebné na dodrzovani rezimu, dava ¢astecnou odpovéd’ na zakladni otdzku této
prace.

Z poznatkl tykajicich se osobnosti zavislych, resp. jejich rodin, se pak téméef do detailu
potvrdila zjisténi ucinéna Kuklovou (2012). VSichni probandi pochazeli bud’ z netplnych
rodin, nebo zrodin, kde existoval skryty konflikt, v rodindch existovaly nejasné
mezigeneracni hranice s Castymi zdsahy prarodicli, celkové Spatnd byla kvalita citovych
vztaht, stejné tak se nejednalo o rodiny néjakym zptisobem socialn€ vyloucené.

V pribehu prace se v plné mife projevil diagnosticky pfinos ptivodné pomocné metody,
kterou bylo kresleni car zivota. Jednak vSichni respondenti spadali do kategorii, do kterych
je autofi interpretaci Car zivota zafadili, jednak Cary Zivota dokéazaly dokonale zachytit
zmény probehnuvsi v prubéhu dosavadni zivotni pouti. Jednalo se v prvni fadé¢ o pana
Antonina, kde je zanr kresby ptfed hospitalizaci a stabilizaci psychickych problému jiny
nezZ po ni, a kde se zména tohoto zanru ptesn¢ shoduje s okamzikem hospitalizace, a o pani
Kristynu, v jejiz zivotni linii je jedno kratké obdobi spadajiciho do jiné¢ho Zanru, které
presné kopiruje stejné kratké obdobi v jejim zivoté, obdobi, ve kterém se osvobodila
z podru¢i jedné nasilnické rodiny a dal§i nasili v rodiné (tentokrat jeji vlastni) jesté
nenastalo, do obdobi, kdy si uzivala svobody, alkoholu a téSila se na dit¢.

Sviij potencial odhalila i narativni metoda. Zivotni piibéhy viech zavislych vykazovaly
mnohé podobnosti, a nejednalo se jen o rodinné zazemi, zplsoby feSeni problému ¢i
shodné osobnostni rysy. Z hlediska zivotniho ptibéhu je zde n€kolik shodnych motivi-
uniky z nesnesitelné reality Zivota v détstvi (do pfirody, do party, ke zvifatim), rozvoj
zavislosti v disledku utéku pted zodpovédnosti za vlastni Zivot, opakované navraty do
domovského ptistavu, byt k nému méli probandi znacné ambivalentni vztah, patologické
vztahy (k partnerim, manzelkdm, vrstevnikiim), z jejichZ koloto¢e nedokézali uniknout.

Samotné klady a zapory lécby jako odpovéd na posledni vyzkumnou otazku budou
shrnuty v nésledujici, zavérecné kapitole. Dluzno dodat, Ze a¢ se informaci o pozitivech

obou pristupti seslo pomérn¢ dost, o jejich zaporech jiz tolik materidlu neni, coz je dalsi
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deficit prace zptsobeny jednak poklddanim otevienych otazek a jednak snahou netlacit
doplilujicimi otazkami probandy k zaujimani konkrétnich postojia. Jiz vyse vSak bylo
zminéno, Ze prioritni snahou je zachytit okamziky dle dileZitosti, kterou jim ptikladaji
samotni probandi. Dal$i nevyhodou miize byt zkresleni v hodnoceni AA dané tim, Ze vSem
zuCastnénym tato organizace aktudlné pomaha, vyzkum slozeny z abstinujicich v AA a

naptiklad v ambulantni 1é¢be by byl bezpochyby objektivné;si.

8. Zavér

Samotné shrnuti cile této prace, kterym bylo porovnani pfistupu uzivaného pii 1écbé
zavislosti ustavni formou v lécebnach a komunitdich a pfistupu uzivaného ve
svépomocnych skupinach, konkrétné v organizaci AA, a posouzeni kladti a zaport obou
téchto ptistupli, by mohlo byt nasledujici.

Za nejveEtsi prinosy Ustavni 1écby povazuji probandi existencni zajiSténi, poznani, Ze i bez
alkoholu mize byt ¢loveéku dobie, Ze v Zivoté je potfebny tad, nalezeni pratel, detoxifikace
od alkoholu, teoretické informace a pouceni, pievzeti zodpovédnosti za vlastni Zivot a
pochopeni, Ze existuje cesta ze zavislosti. U komunitni 1é€by pak jeden z probandl ocenil
spolecné léceni s osobami se stejnym problémem a to, ze byly tyto osoby soucasti
terapeutického tymu.

Nevyhody tstavniho 1é¢eni pak spatiuji v tlaku na myslenkovy konformismus v 1é¢ebné,
kdy byli pacienti nuceni fikat jen to, co terapeuti chtéji slySet, a v nevhodnosti takového
ptistupu k osobam se zavislosti, u kterych je podstatné zménit ptfedev§im mysleni. Dale
pak v dirazu na dozivotni abstinenci (tato vyhrada se u probandii vyskytuje opakovan¢)
nebo neschopnost pfipravit pacienta na nastrahy realného zivota a préci s recidivou stejné
jako dopomoci k ziskani nahledu na nemoc.

Za ptinos AA povazuji probandi udrzovani abstinence, moznost pomahat druhym,
ziskani nahledu na zévislost (dle jednoho z probandi je to disledek, pfi¢ina je v mysleni a
jednani ¢loveéka), 24 hodinovy program, pochopeni rozdilu mezi stfizlivosti a abstinenci,
nedirektivni pfistup omezujici se na upozoriiovani na rizika, pomoc po telefonu,

pfipominani zavislosti, vypravéni piibehili a Cerpani zkuSenosti z nich, moZnost svétit se
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s piibehy vlastnimi, vzdjemna podpora, pomoc pfi zvladani krizi a moznost dochézet na
AA, 1 kdyz ¢lovék jesté pije, a pochopeni ze strany lidi se stejnou zkuSenosti. K zédportiim
této formy 1écby se probandi nevyjadiovali.

Vysledky Setfeni koresponduji s celou fadou predpokladii ucinénych na zaklade
teoretickych poznatkii a dosavadnich prizkumi, pfinejmensim o pozitivnim vlivu
nekterych konceptti hnuti AA, jakymi jsou naptiklad uceni napodobou nebo diraz na
aktudlni abstinenci, nebo o osobnostnich charakteristikdch zavislych ¢i typickych znacich
jejich rodinného zazemi. V zahrani¢i podporovany model, kdy je psycholog ¢i psychiatr
uréitym facilitditorem 1écby zavislého, ktery dochazi do AA, je zpohledu ucastniki
irelevantni jednak kvili jejich nesouhlasu s nékterymi principy profesionalniho piistupu
1écby zavislosti (pfedevSsim dlirazem na dozivotni abstinenci, tlakem na nézorovou
konformitu a pfili§ teoretickou povahou poznatkd, které se v 1écebnach ziskavaji), ktery
vnimaji jako protiklad pfistupu v AA, jednak kvili skutecnosti, Ze své dochdzeni do AA a
provadéni programu 12 krokid vnimaji jako plnohodnotnou alternativu profesionalni 1écby.
Rovnéz bylo ucinéno zjisténi, Ze polovina ucastniki vyzkumu vyuzila 1écbu v AA jako
1é¢bu prvni volby a jako formu krizové intervence, a¢ se v obou piipadech jednalo o osoby
prodélavajici dlouhodobou recidivu (u jedné trvajici dokonce pét let).

Prace se pokusila rovnéz na zakladé ziskanych poznatkii a znich utvofenych dat
zodpoveédét 1 otazku, zda je 1écba ve svépomocnych skupinach typu AA vhodnd i pro
osoby s dudlni diagndézou. V zavéru dospéla ke zjiSténi, ze samotnd rizikovost C¢i
nevhodnost tohoto typu 1écby se nepotvrdila ani ve skuping, ktera byla primarné zamétena
na léCeni jiného problému, nez byla pfidruzena psychicka porucha, naopak, Ze osobni
zkusenosti osob s dualni diagndzou lécenych v AA jsou vétSinou pozitivni.

V pribéhu prace se rovnéZ potvrdil diagnosticky potencidl metody kresleni ¢ary Zivota

stejné jako interpretacni potencial narativniho piistupu.

9. Souhrn
Tato praci si urcila za cil porovnat pfistup uzivany pii 1écbé zavislosti ustavni formou
v 1éCebnach a komunitach a pfistup uzivany ve svépomocnych skupinach, konkrétné

v organizaci AA, a posouzeni kladl a zapord obou téchto piistupa.
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Prace je rozdé¢lena do dvou celkii-teoretické a praktické ¢asti. V prvnim oddile teoretické
¢asti se pokusila vymezit pojem alkoholismus na zaklad¢ defini¢nich kritérii uvadénych
v Mezinarodni klasifikaci nemoci i v Manualu DSM-IV americké Psychologické Asociace.
Nasleduje popis typl abuzu a shrnuti nékolika nejvyznamnéjsich vyzkumt zabyvajicich se
odhalenim a popsanim zakladnich osobnostnich charakteristik zavislych, jejich chovani a
rodinného zazemi. Poslednim oddilem prvni ¢asti je kapitola vénovana problematice
matchingu, tedy pfifazovani nejvhodnéjSiho typu lécby zéavislym pravé podle jejich
osobnostnich charakteristik.

Druhd cCast se zabyva lécbou zavislosti na alkoholu. Nejprve stru¢né popisuje hlavni
zaklady 1écebnych piistupi uzivanych v zahranici a v Ceskych zemich, potom se vénuje
vymezeni dvou modeld, které jsou pfedmétem prace-Skalova modelu uzivaného pii 1é¢bé
v léCebnach a komunitach, a modelu uzivaného organizaci Anonymni Alkoholici.

Tato kapitola je rozdélena do tii Casti. Prvni se vénuje ustavni 1écbe zavislosti, konkrétné
historii 1é€by v Ceskych zemich, 1€cbé v 1éCebnach a 1écbé v komunitach, posledni oddil je
vénovany skupinové terapii jako stézejni metod¢ 1éCby zavislosti. Druha se vénuje 1écbe
zavislosti v organizaci AA (resp. v organizacich fungujicich na tomto principu), rozebira se
v ni historie hnuti v CR a dva pilife 1é¢by v tomto hnuti, kterymi jsou skupinova setkani a
program dvandcti krokd, jehoz hlavni myslenky jsou v praci struéné piiblizeny. Poslednim
oddilem této kapitoly je kratky popis zakladnich mysSlenek a principti narativni
psychoterapie a kratké porovnani téchto principli s praxi organizace AA. Posledni Casti
druh¢ kapitoly je pak souhrn nckolika vyzkumi zabyvajicich se srovnavanim efektivity
pristupti uzivanych pti 1é¢b¢ zavislosti se zamétenim na piistupy probirané v této praci.

Prakticka ¢ast zaCind popisem vyzkumného cile a stanovenim vyzkumnych otazek. Ty
jsou nasledujici- 1. Jaké jsou klady a zapory obou typil 1é€by? 2. Je 1écba v AA vhodna i
pro osoby s dualni diagndzou? 3. Je 1éCba svépomoci, tak jak ji nabizi hnuti AA, pouzitelna
i jako alternativa 1é¢by ustavni ¢i dokonce jako forma krizové intervence prvni volby?

Nasleduje popis metodologického ramce a vyzkumného souboru.

Pro potieby prace byl vybran kvalitativni vyzkum pro jeho schopnost zaméfit se vice na
podstatu fenoménu. Data byla shromazd’ovana pomoci tfi metod-kresleni cary Zivota,
narativni rekonstrukce Zivotnich piib&ht probandd a odpoviddnim na pét otazek. Cara
zivota byla ptivodné zvolena jako pomocnd metoda, ktera méla umoznit probandim lepsi
orientaci v jejich Zivotnim pfibéhu v prubéhu jeho vypravéni, nakonec vSak poskytla i
cenné udaje jako samostatnd metoda sbéru dat. Narativni rekonstrukce pak byla zvolena

predevsim kvili snaze zachytit abuzus a pfistup k [é¢bam v pokud mozno co nejSir§im

68



kontextu. A zavere¢né otazky jako pojistka pro ptipad, Ze se nepodaii ziskat dostatecny
pocet informaci.

Kapitola se vénuje i prabchu Setfeni, konkrétné¢ popisu realizace predvyzkumu a
samotného vyzkumu, a metod¢ ziskdvani a zpracovani dat. Ta byla nejprve rozdélena do
pfedem danych kategorii, nasledné¢ kédovana pomoci zachycovani vzorct a zpracovana
pomoci interpretativni obsahové analyzy. Ziskané vysledky pak byly prezentovany v dalsi
samostatné kapitole vyzkumné ¢asti.

Za nejveEtsi prinosy Ustavni 1écby povazuji probandi existencni zajiSténi, poznani, Ze i bez
alkoholu mize byt ¢lovéku dobie, Ze v Zivoté je potfebny tad, nalezeni pratel, detoxifikace
od alkoholu, teoretické informace a pouceni, pievzeti zodpovédnosti za vlastni Zivot a
pochopeni, Ze existuje cesta ze zavislosti. U komunitni 1é€by pak jeden z probandl ocenil
spolecné léceni s osobami se stejnym problémem a to, ze byly tyto osoby soucasti
terapeutického tymu.

Nevyhody tstavniho 1é¢eni pak spatiuji v tlaku na myslenkovy konformismus v 1é¢ebné,
kdy byli pacienti nuceni fikat jen to, co terapeuti chtéji slySet, a v nevhodnosti takového
ptistupu k osobam se zavislosti, u kterych je podstatné zménit predev§im mysleni. Dale
pak v dlrazu na doZzivotni abstinenci (tato vyhrada se u probandi vyskytuje opakovan¢),
diraz na fad vnimany ucastnici vyzkumu jako stereotyp a neschopnost pfipravit pacienta
na nastrahy realného zivota a praci s recidivou stejné jako dopomoci k ziskani ndhledu na
nemoc.

Za pfinos AA povazuji probandi udrzovani abstinence, moznost pomdhat druhym,
ziskani nadhledu na zavislost (dle jednoho z probandu je to disledek, pficina je v mysleni a
jednani Clovéka), 24 hodinovy program, pochopeni rozdilu mezi sttizlivosti a abstinenci,
pfizndni si své zavislosti, pfijeti, atmosféra, nedirektivni pfistup omezujici se na
upozoriiovani na rizika, pomoc po telefonu, pfipomindni zavislosti, vypravéni ptibéht a
cerpani zkuSenosti z nich, moznost svéfit se s piibéhy vlastnimi, vzdjemna podpora, pomoc
pii zvladani krizi, moznost dochazet na AA, 1 kdyz ¢lovek jesté pije, a pochopeni ze strany
lidi se stejnou zkuSenosti. K zaportim této formy 1écby se probandi nevyjadiovali.

Vysledky Setfeni koresponduji s celou tadou ptedpokladii ucinénych na zakladé
teoretickych poznatkii a dosavadnich prizkumi, pfinejmensim o pozitivnim vlivu
nekterych konceptti hnuti AA, jakymi jsou naptiklad uceni napodobou nebo diraz na
aktudlni abstinenci, nebo o osobnostnich charakteristikdch zavislych ¢i typickych znacich

jejich rodinného zazemi.
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Naopak v zahrani¢i podporovany model, kdy je psycholog ¢i psychiatr urcitym
facilitatorem 1éCby zdvislého, ktery dochazi do AA, je z pohledu ucastnikli irelevantni
jednak kvili jejich nesouhlasu s nékterymi principy profesionalniho pfistupu 1écby
zavislosti (pfedevsim dirazem na doZivotni abstinenci, tlakem na ndzorovou konformitu a
prilis teoretickou povahou poznatkd, které se v 1é¢ebnach ziskavaji), ktery vnimaji jako
protiklad pfistupu v AA, jednak kvili skute¢nosti, Ze své dochazeni do AA a provadéni
programu 12 kroki vnimaji jako plnohodnotnou alternativu profesionalni 1écby.

Rovnéz bylo ucinéno zjisténi, Ze polovina Gcastnikii vyzkumu vyuzila 1écbu v AA jako
1é¢bu prvni volby a jako formu krizové intervence, a¢ se v obou piipadech jednalo o osoby
prodélavajici dlouhodobou recidivu (u jedné trvajici dokonce pét let).

Prace se pokusila rovnéz na zdklad€ ziskanych poznatkli a znich utvofenych dat
zodpovédét 1 otazku, zda je 1écba ve svépomocnych skupindch typu AA vhodnd i pro
osoby s dudlni diagnézou. V zaveéru dospéla ke zjisténi, ze samotnd rizikovost Cci
nevhodnost tohoto typu 1é¢by se nepotvrdila ani ve skuping, ktera byla primarné zamétena
na léceni jiného problému, nez byla pfidruzend psychicka porucha, naopak, ze osobni
zkuSenosti osob s dualni diagnézou 1é€enych v AA jsou vétSinou pozitivni.

V pribchu prace se rovnéz potvrdil diagnosticky potencidl metody kresleni ¢ary Zivota

stejné jako interpretacni potencial narativniho ptistupu.
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Antonin

Narativni rekonstrukce

Narodil jsem se v Bohuminé v docela normalni, mozna trochu chudsi rodinée. Otec byl Fidi¢
kamionu, matka nejdrive na materské, pozdéji si udélala rekvalifikaci a zacala pracovat
jako zdravotni sestricka. Mam o tii roky mladsiho bratra. Zezacatku jsem problémy
nevnimal, to az ke konci otcova zivota, jednalo se hlavné o hdadky rodicu, chlast a domaci
nasili. Kdyz mi bylo sedm let, otec spachal sebevrazdu, v opilosti se zastrelil. Matka po
jeho smrti pila pul litru vodky denné, ale po roce s tim ze dne na den prestala, nastésti
dokazala prestat sama.

Dost mé to zasdhlo, mél jsem pocit, jakoby mi ukradli détstvi, jo, ukradené détstvi, to je
ono. Ostatni vrstevnici resili fotbal, ja smysl Zivota, proc¢ zZit, kdyz lidé okolo mé umiraji.
Byla to pro mé emocni a citova ztrata, propad, predcasna dospélost. Roli otce mi suploval
deda, taky novy druh mé matky se mi pokousel nahradit otce, ale ja jsem ho neprijal.
Ztratil jsem milovanou osobu, prazdnota ziistala, té se neda zbavit.

Je pravda, ze tyhle pocity jsem si uvédomil az v puberté, ty pocity ztraty a ukradeného
detstvi. Hledal jsem stejné zranéné duse, stejné vydédence, jako jsem byl ja. Veétsina z nich
ma alesponn normalni socialni citéni, na rozdil od té pokrytecké, mestackeé spolecnosti,
kterou jsem nendavideél. Nenavideél jsem hlavné to pokrytectvi, kdy se ti lidé od pondéli do
patku chovali strasné konformné a pak se urvali ze Fetézu jen proto, zZe byla sobota nebo
nedele, Stvali mé takové ty strasne sporadané deti. Hledal jsem rebely, co by se bourili
proti zazitym spolecenskym konvencim, co by se bourili proti vSemu, proti reZimu,
spolecnosti, praci v tovarné, kteri byli stejné nastvani jako ja, nevéerili v systém, spolecnost.
Vydedenost, samota, bezmoc, to jsou ty hlavni pocity, které mne tehdy doprovazely. A
z toho plynouci nastvanost. Horel jsem a chtél jsem, aby horel svét okolo mé.

Pil jsem od patnacti let. Alkohol, trava, halucinogeny, to vsechno nam meélo pomoci pri
hledani néjakého smyslu. Touzili jsme po okultnim poznani, méli nakroceno k
hledani néjakého smyslu ve svéte, ktery jsem nechapal. Byl to nihilismus, absolutni
nihilismus. Pohrdani mordlkou, méstackou moralkou, pokrytectvim. Stridal jsem party,
vzdy to skoncilo tak, Ze jsme si navzdajem néjak ubliZili. Zranéni spolu nedokazou vydrzet,

zraneéni zpusobuji dalsi zranéni.



Dalsim unikem se stalo nasili. Zacal jsem se realizovat v politice, v politickych
organizacich, slo spise o politicka pseudohnuti. Bavilo mne na tom to nasili, mlaceni lidi,
oponentii. Nekolikrat na mne bylo poddno trestni oznameni pro vytrznictvi a ublizeni na
zdravi. Spalovala mne citova vyprahlost, chtél jsem néco citit, alespon tu bolest, citil jsem
obrovskou samotu, a to i v parté. Hodné jsem se zabyval myslenkami na sebevrazdu, tii
nebo ¢tyri mi kamaradi v parté sebevrazdu doopravdy spachali.

Z party jsem nakonec odesel, rozesel jsem se i s pritelkyni. Zacal jsem brat pervitin,
hlavné proto, Ze piti uz absolutné nebylo pod kontrolou. Opijel jsem se, mél jsem okna,
kdyz jsem se opil, probouzel jsem se a nevedél kde. Pervitin mi pomohl dostat pod kontrolu
piti, daval mi pocit svobody. Diky nemu jsem prestal pit a zacal chodit do prace, dokoncil
Jjsem totiz ucilisté a nastoupil do ocelarny jako odlévac oceli. Uklidnil jsem se. Probléemy
Jjsem nevyresil, ale prestaly mi vadit. V patek jsem si prosté dal s tim, Ze mi to pak bude
jedno, a kdyz zustaly problémy nedoresené, dal jsem si znova. Libilo se mi to. Prestal jsem
byt agresivni, lidé mé nepoznavali.

Pak prisla tyden po mych dvaadvacdtych narozeninach prvni psychoza. Poprvé jsem
pocitil prvni zdjem o svou osobu, zajimali se o mne lékari, psychiatii a psychologove.
Nejprve jsem nastoupil na uzaviené oddéleni v Opave. Prozil jsem si peklo schizofrenie,
lécba trvala rok, po ni jsem nastoupil do Olomouce s umyslem zacit znovu. Mam rad
normalni zivot, chozeni do posilovny, vénovani se konickiim, chozeni na besedy s detmi,
béznou, vsedni, kazdodenni realitu. Hledani sebe sama. Pomahal jsem pri zakladani
olomoucke organizace Anonymni alkoholici, pracuji jako asistent vozickari a pecovatel,
funguji v socialnich sluzbach. Mam pritelkyni, zaZil jsem i par rozchodu, samoziejmé jsem
obcas nastvany, na systém, politiku a tak.

Jsem cisty jiz osm let, od alkoholu i od fetu, celych osm let bez relapsu. Diky AA jsem
nezapomnél, jsem stale ve styku se zavislymi, takze jako pripominani zavislosti to funguje,
je to velka prevence relapsu i recidivy. I kdyz to je az druhotny efekt, prvotnim cilem

zalozeni AA byla ma snaha pomoci ostatnim.



Odpovédi na otazky

1. Co mi alkohol dal a vzal?

Alkohol mi ze zacatku dal pocit svobody a nezavislosti euforie, odboural stud a zdabrany
diky jemu sem se snadnéji seznamoval s novymi lidmi, vétsi sebevédomi i pocit Ze patiim
do party lidi, bavili mé mejdany a spolecné chvili pri parbé, které nas spojovali, kdo tam
nebyl jako by nezil a byl mimo hru.

O par let pozdeji mi vzal vse, ma vlastni rodina mé nechtéla znat, pritelkyné ode mé
odesla, v praci jsem to mél hodné nahnuté, a hlavné mi vzal spoustu casu, ktery jsem
promarnil shanénim penéz a pak naslednym propijenim do bezvédomi s lidmi, kteri pili
Jjako ja, pratele uz jsem v té dobé nemél. Vzal mi sam sebe, udeélal ze mé agresivni naprosto
Silenou loutku. Nevedeél jsem, kde se probudim v jakém stavu, co jsem délal, kde jsem byl,
nic.

2. Co jsem pochopil v 1é¢ebné?

V lécebne mi rekli, Ze uz nemuzu pit. Porozumél jsem, Ze jsem zavisly, ale neveéril jsem
tomu. Opakovani par naucenych frazi. Nemuzu vict, Ze by mi nechtéli pomoci, ale Stvalo
mé, Ze mi kazali vodu a sami pili vino, a velikou kiiivdu jsem citil, kdyz jsem poznal, Ze to,
co chci Fict, je v uplném rozporu s tim, co chtéji, abych rikal, tak jsem se naucil rFikat, co
chtéli slyset, at’ mam klid, ze zacatku jsem mél chut prestat pit, ale to nestacilo, prestat pit
prosté nestacilo, kdyz mysleni ziistalo stejné.

3. Co jsem pochopil v AA?

Zasadni bylo, Ze alkoholismus je dusledkem a pricinou je mé staré mysleni a moje jednani
v situacich, a ty ze musim ménit. Désila mé predstava, Ze uz se nikdy nenapiju. V AA mi
rekli, snaz se nepit 24 hodin, dneska nepiju a zitra se uvidi, videl jsem lidi, co nepili roky a
priklady tahnou. Rozdil mezi abstinenci a strizlivosti, abstinovat je takové nucené(hlavné
se nenapit) ale strizlivost je volba, kdy kolem mé muzou lidé pit a mé to nevadi, ani se mé
to nijak netykd, a hlavné se v tom netrdpit, byt spokojeny a Stastny strizlivy, protoze pokud
by mé to nebavilo, kaslu na to a chlastam. Umét si odpustit a nebojovat s alkoholem, uznat
porazku, prosté alkohol je silnéjsi a ja to vim, nemam potiebu s nim bojovat.

4. Co bylo zlomovym okamzZikem v mé zavislostni kariére?



Varovnych okamziku byla cela rada, ale posledni moment byl, kdyz mi zacala psychoza a
ja byl odvezen sanitkou na uzaviené oddéleni do PL. Pak po zaléceni schizofrenie,
probéhla lécba zavislosti. Byli celkem tri. Ale pomoc pro mé nejvétsi byla terapeuticka
komunita a jeji pracovnici, mnozi ze stejnou diagnozou, jakou mam ja. Pak muj prichod
dva roky po lécbe do AA.

5. Jak jsem vidél své problémy v dobé, kdy se mi nedafilo abstinovat, a jak je vidim
dnes.

Kdyz sem pil, vidél jsem za sviij problém sveét, ktery nechdpe, ze musim pit, Ze mi ukradli
Sance a ostatni miuZou za to, Ze jsem neuspél jen proto, Ze nemam zndmosti, za vSechno
muzou oni. A hajzlové mé nenechaji ani v klidu se opijet, porad mi do toho musi nékdo
kecat. Dneska vim, Ze za to muzou ONI, ale i ja se svym chlastanim, nejsem nastvany,
problémy se snazim resit tak, jak mohu, a kdyz nemohu, nebojim se rict si o pomoc, vim, zZe
na vSechno nemusim stacit, jsem strizlivy a diky tomu mam nadhled, zdravé sebevédomi a

pokoru pred udalostmi, které nemohu nijak ovlivnit.



Sarka

Narativni rekonstrukce

Narodila jsem se roku 1982 na Prerovsku v rodiné dopravni inZenyrky a vojdka
z povolani. Mam o dva roky mladsi sestru a z prvnich tii let svého Zivota si pamatuji
predevsim casté stehovani k prarodicim, konkrétné rodiciim mého otce, do Havirova,
nebot’ ma matka tou dobou jesté studovala v Ziliné, kam pres tyden dojizdéla a nds
nechavala u babicky s dédou. Okolo tretiho roku mého Zivota vyvrcholily konflikty rodicii,
které skoncily rozvodem, s matkou a sestrou jsme se pak prestechovaly do domu jeji matky
v matciné rodné vesnici. Pamatuji si, jak si nas jednou otec odvazel na vikend, ja se tésila,
ale moje matka stala a plakala, asi méla strach, Ze nas jiz otec nevrati, a déda ji musel
utésovat. Vidis, na dedu jsem zapomnéla, sice nas vychovaval, ale byl vedle babicky takovy
nevyrazny, navic byl neustale pryc.

Meéla jsem hodné kamaradu, s nékterymi se pratelim dodnes, nase vztahy nezmeénila ani
vice nez desetiletd odluka. Matka si stdle hledala pritele, vzpominam si na jednoho, umélce
a lécitele, ke kterému jsem dojizdela kviili astmatu, které se u mé objevilo. Meéla jsem
z ného strach, i kdyz nebyl ditvod, nedotkl se me, a to ani béhem prenaseni své energie na
mé. Nakonec si nasla jednoho pres inzerat, bylo mi tehdy asi osm let, a ukdzala nam ho se
sestrou na fotce, ja se smala, ze ma velké usi, a babicka prohlasila, Ze pro matku je to ten
pravy, nebot’ v privodnim dopise psal, Ze je nekurdk a abstinent. Nakonec se za ného
matka provdala a ja dostala jeho jméno, ackoliv se mné nikdo nezeptal, zda s tim
souhlasim.

Asi okolo mého dvandctého roku prislo nékolik vaznéejsich udalosti. Jednak komplikace
danée mym astmatem, pak prvni laska a pusinky s mou pozdejsi dlouholetou zndamosti
Matesem, a nakonec stehovani do vlastniho domu. Rodice totiz neustdle resili jenom a
pouze babicku, nikoli své problémy, jenze prestéehovanim se situace prilis nezlepsila, nebot
misto babicky zacali Fesit pro zménu nas dum, pét let se vSechno tocilo okolo domu, oprav
atd. Vztah s otcimem byl chladny, nicméné pohodovy, ja od ného ani nejaké projevy lasky
nevyzadovala, ty jsem nedostivala ani od matky. Vztah otéima s matkou byl podobny,
seznamili se pres inzerat a jejich svazek byl zalezZitosti spise dohody nez plamenné lasky.

Ta chybéla z obou stran.



Po zdkladni skole jsem presla na gymnazium, jezdila s kamarady na vandry, tedy do
prirody, vandry jsem striktné oddélovala od cundrii, které zacinaly a zpravidla i koncily
v prvni hospodé. Chodila jsem do Jundku, byli jsme dobrad parta. Castokrdt jsem si v patek
rano vzala spacak a vratila se az v nedeéli vecer, rodice se prilis nestarali, kde jsem.
Alkoholu jsem si maximdlné lizla pri tabordku na ochutnani. Poprvé jsem se opila po
maturite, kdy jsem vino zazdila velkym rumem, ale udélalo se mi spatné a kamardad mi
musel pomahat se zvracenim. Podruhé na Silvestra. Alkohol mi daval dobry pocit, bylo to
super.

Po gymplu jsem presla na vysokou do Brna, konkrétne na Filosofickou fakultu, obor
anglistika-pedagogika. V prvaku to bylo jesté v pohodeé, parby byvaly tak dvakrat do tydne.
Alkohol mé posiloval, uvolnoval. Ve druhé piilce druhdaku jsem jiz pila pred zacatkem
parby, abych se rychleji dostala do nalady a zbytecné se nezdrzovala opijenim se v jejim
pribéhu. Ve tietdku jsem odjela na pul roku jako au-pair do Anglie, chtela jsem tam udelat
vyzkum kviili diplomce. Tam jsem zacala pit hodné sama. Bud' narazové vidy ke konci
tydne, nebo jsem si koupila néjaké to jejich vysokovoltazni a odporné sladké pivo, odebrala
se k rybniku, kde jsem ho sama v klidu vypila. Byl to urcity druh relaxace, doma nebylo
mozné kvuli babicce si na chvili sednout s knizkou, podivat se na film, kdykoliv prisla do
pokoje, musel clovek néco délat, neexistoval, aby nedélal nic. Kdykoliv jsem pak chtéla
odpocivat, méla jsem vycitky. A ty alkohol tlumil a zdroven mi poskytoval relaxaci a
uvolneni. Pila jsem tak, Ze jsem po piti usnula. Jednou mi Mates poslal na ochutnani
domaci slivku, a ja ochutnavala tak dlouho, az jsem se vzbudila pozdé odpoledne a zjistila
Jjsem, ze obé deti mé hostitelske rodiny jeste nejsou vyzvednuté ze Skolky.

Ted' si vzpominam, ze na miij vztah k alkoholu mohla mit viiv jesté jedna zkusenost.
V Anglii, respektive v Severnim Irsku jsem byla na pul roku jiz predtim, a ma hostitelska
rodina se kazdy vecer vénovala takovému rodinnému, domacimu pohodovému piti, kdy si
vzdy vecer manzelé otevreli kazdy lahev vina, cerveného a bilého, uzivali si pohody a kazdy
vecer kazdy z nich vzdy jednu ldhev vypil.

Pak jsem se vrdtila do Brna. Nepodarilo se mi dokoncit diplomku, vedouci byl kokot,
nechodil na schizky. Studium jsem méla prerusené, Zivila jsem se vétsinou ruznymi
brigadami ci vedlejsimi pracovnimi pomery, pozovala jsem napriklad jako model malirum
pri kresleni, delala jsem preklady, ucila anglictinu soukromé i na zakladnich Skolach.
Matesovi jsem nasla v Brné praci i bydleni, dokoncil néjaky ucnak ¢i prumyslovku,
s vyucnim listem nebo snad i bez ného. Jenze on se tam jen tak objevil od pondéli do patku

a pak utikal zpatky k mamince, mé po ném vzdy zustala akorat néjaka prinesena ldahev, ke



které jsem si vidy néco prikoupila a zustala s pitim sama. Bydlela jsem po riznych
podnajmech. Prisla prvni okénka, tiesy, nevolnosti. Asi okolo roku 2005 nebo 2006 jsem
Jjiz usinala po dvou pandcich, nebo jsem naopak musela pit, abych viitbec usnula, méla jsem
potize se spankem. Nakonec jsem pres zed slySela, jak se na mne domlouva ma bytna,
cikanka, s pribuznou, jejiz manzel byl ve vézeni, Ze mne poreZou, atd. Zavolala jsem
v zdchvatu paniky svému otci, aby si mé odtamtud odvezl, kdyz prijel, jen jsem vybehla
knému a chtéla jsem utéct. Pul roku jsem pak byla u babicky a pila potaji, byla jsem
zoufala. Pila sem vino i tvrdé, ma matka méla zasoby. Kdyz se na to tak zpétné divam, mé
piti bylo snahou oddalit prevzeti zodpovédnosti za vlastni Zivot, bala jsem se byt dospéla.
Nakonec mne nasla opilou na balkoné a ja si poprvé priznala, Ze mam problémy
s alkoholem. Nastoupila jsem do lécebny v Bilé Vodé, konkrétné v lété 2007. Slo mi také o
existencni zajisteni, neméla jsem kam jit, byla jsem bez prdce.

Na podzim jsem dokoncila lécbu a nastoupila do Jazykového centra v Letovicich, kde
jsem si pozdéji i nasla bydleni, prosté absolutni zména prostredi. Bez alkoholu to byla
velka pohoda. Abstinovat jsem vydrzela do zimy, béhem tvoreni zasob na vanocni vecirek
se nakupovaly i lahvova piva. Ja jsem stale nebyla vnitrné smirend s tim, Ze jsem
alkoholicka, a jedno z nich jsem vypila. Tyden jsem vydrzela, pak si dala dve, treti tyden
jsem jiz pila pravidelné. Na Silvestra jsem chtéla za kamarady na akci za Prahou, ale
skoncila jsem v supermarketu opila tak, ze jsem kdesi v kanceldri dokdzala akorat sedet na
zidli, néjaka prodavacka mne musela dokonce i krmit. Na akci jsem nakonec dojela, ale
opila se pod obraz. Uvédomila jsem si, Zze mam problém a snaZila se s tim néco délat.

Tehdy-v roce 2008- jsem nastoupila na pozici asistentky reditele v jedné firme, celkem mi
to pomahalo, stdala pracovni doba mi neumoziovala pit od rana, ja pila vidy az po praci, a
to byly jeste kolikrat kramy zavrené, Zili jsme na vesnici. I tak jsem vydrzela nepit
maximalné 3,4 dny v kuse.

10.10. 2009- to datum se pro mne pozdeji stalo symbolem-jsem prezZila autohavarii. Jela
Jjsem jako spolujezdec, ale byla jsem opild, takze si nic nepamatuji, jestli kviili opilosti ¢i
urazu, nevim. Tyden jsem lezela v nemocnici a Sest tydnii jsem pak byla v domacim léceni,
samoziejmé ze mé napadlo vyuZit tohoto vynuceného detoxu k preruseni piti, jenZe sotva
Jjsem odesla z nemocnice, zacala jsem s tim znova.

Roku 2010 firma snizovala stavy a ja dostala, sice jako posledni, ale preci, vyhazov pro
nadbytecnost, prekvapive nikoli kvili piti. Pil roku jsem byla bez prace, privydélavala
jsem si preklady ci jako hospodska-dokazala jsem si zajistit staly prisun alkoholu, byt

primo u zdroje. Ted uz jsem pila celodenne.



Jesté jednou jsem se pokusila néco se sebou udeélat. V roce 2011 jsem nastoupila do nové
prdce, opét jsem pila jen vecer, ale prestat jsem nedokdzala, pila jsem kazdy den. Rano mi
bylo vzdy zle, poceni a tresy doprovazela zaludecni nevolnost. Stale vice se blizilo magické
datum 10.10., tentokrat 2012, a ja si dala predsevzeti, Zze pokud do tohoto dne pit
neprestanu, pozadam o pomoc. Brala jsem to tak, Ze jsem tim, Ze jsem preZila tu nehodu,
dostala druhou Sanci, chtéla jsem ji jesté vyuzit. Devatého prisla posledni opilost, desatého
Jjsem se probudila jesté s opici a rozhodla se splnit predsevzeti.

Zavolala jsem do nejblizsi organizace AA a oni mne pozvali na meeting, ktery se konal
dva dny na to, v patek dvandctého. Dojalo mne jejich prijeti, objeti, ta atmosféra. Nic mi
nenarizovali, neradili. V prdci mne cekal vecirek, ja na néj z pracovnich ditvodii musela, a
oni mi jen rekli, at klidné jdu, jen jestli si uvédomuji rizika. Uvédomovala jsem si je, a
presto jsem tam Sla- a dokdzala se nenapit, stejné jako nikdy potom, a to az doted, tedy
vice nez rok a ctvrt. Myslela jsem tehdy na lidi z AA, chtéla mezi né. Hodné mi pomohli,
napriklad formou pomoci po telefonu. Kdysi jsem jim hodné volala, treba kdyz jsem sla
kolem obchodu s alkoholem a nezvladala chuté, po telefonu mi radili, co mdam délat.
Nerikali mi nikdy, Ze se nesmim napit, jen, abych si uvédomovala, jaké to mizZe mit
dusledky. Ty znam, mam strach z alkoholu, vim, co dokadze.

Citim, Ze je mi kazdy den lip a lip a Fikam si, Ze pokud to s takovou vzestupnou tendenci
bude pokracovat, jak dobie mi bude treba za mésic. Vim, Ze se miize stat cokoliv, ale dnes
si opakuji vetu, kterou jsem puvodné nenavidela- zZe i sebehorsi den v obdobi, kdy nepiji je
lepsi, nez sebelepsi den v dobé, kdy jsem pila.

Na podzim roku 2013 jsem sloZila statni zkousky a ted’ v lednu obhdjila bakalarskou
praci, takze jsem se konecné stala bakalarkou.

AA mi ddvaji moznost pripomenout si, kdo jsem. Ze je zde stdle riziko, Ze si zacnu vérit,
prestanu si dadvat pozor a alkohol nade mnou zvitezi. Ddvaji mi mozZnost poslouchat
pribéhy, diky kterym dostavam odpovédi na své otazky. Absorbuji pribéhy od lidi, ty mi
riizné posedaji v hlavé, a treba po roce, pri néjaké tézsi situaci, kdy mi stoji v cesté nejaka
prekazka, vyskoci mi v hlave pribeéh, treba o tom, jak podobnou situaci resil nekdo jiny.
Pomaha mi to v Zivoté.

Diky AA mohu ze sebe dostat, co mé trdpi, ulevit sobé a zaroven pomoci jinym. Predat
svou zkuSenost dal a zaroven si vytvorit misto na nové pribehy, jsem jak houba, tentokrat

to myslim v tom pozitivnim slova smyslu.



Odpovédi na otazky

1) Co mi alkohol dal a vzal?

Dal mi pocit, ze jsem , hvezda*“, dal mi uvolnéni, to, zZe jsem se citila a chovala tak, jak
Jjsem chtéla-uvolnéné, zabavné, spontanné, uméla jsem a nestydéla se bavit ostatni, povidat
i v cizim jazyce, hrat na kytaru, tancovat. Slo i studovat-po navstévé hospod jit a napsat
seminarku.

Pomalu mi zacal brat to, co mi daval. Kamaraddy, konicky, Skolu. Vzal mi i svobodu.
Zivot.

2) Co jsem pochopila v 1écebné?

To, Ze je mi bez alkoholu dobie. Ze i bez alkoholu jde Zit, Ze je mozné ziskat svou svobodu
zpet. Také jsem pochopila, Ze Zivot chce rad-ze ja potiebuji Fad. Stdle jsem se ale branila
tomu, Ze bych neméla do konce Zivota pit. Rad mi zavanél ,, stereotypem *.

3) Co jsem pochopila v AA?

Ze jsem alkoholicka. Ze alkoholismus je nemoc-az do konce Zivota. Pochopila jsem, Ze
miizu byt svobodnd, ale Ze zdrover musim byt také zodpovédnad. Ze jsem marné bojovala
s alkoholem-Ze je to prilis silny souper. Pochopila jsem, ze nemusim bojovat a prijala to, Ze
jsem alkoholicka.

4) Co bylo zasadnim zlomem v mé zavislostni kariére?

Prozita bezmoc nad alkoholem. Vice nez rok jsem se pokousela prestat. Jednoho data
jsem se drzela. Jesté ten den jsem si 5la pro lahev, abych se ,, spravila“. U druhé sklenky
Jjsem si uvédomila, zZe se opét rozjizdi dalsi kolotoc a ja jsem naprosto bezmocna.

5) Jak jsem vidéla své problémy v dobé, kdy jsem pila, a jak je vidim ted’?
Své problémy jsem v dobé, kdy jsem pila, vidéla temné. Dnes své problémy vnimam jako

mésicem ozarené krize, ve kterych a z kterych cerpam a rostu.
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Narativni rekonstrukce

Narodil jsem se pred osmactyriceti roky na moravské vesnici. Kdyz si vzpomenu na
zhruba prvnich deset let svého Zivota, vybavuji si predevsim smutek a samotu, které jsem
resil unikem do prirody. Pozdéji jeden psycholog metodou ,,one brain“, kdy se pomoci
stimulace mozku odhaluji zasuté vzpominky, odhalil, Ze pricinou techto pocitii mohla byt
neuvedomeld averze viici matce, a z toho plynouci neschopnost prijimat lasku, matka ta
byla dost hrr, vécné byla nékde pryc, casto mi chybéla. Vychovavala mé babicka, u které
Jjsem byt nechtél, proto jsem utikal do prirody, chytat brouky, pstruhy do rukou...

Celkové si myslim, ze jsem byl spis takovy precitlively, precitlivélé décko. Rodice méli na
prvni pohled harmonicky vztah, ale néco mezi nimi nehralo. Ja to vnimal, a navic jsem to
prozival sam, nebot' ma sestra byla o sedm let mladsi. Otec byl lesdk, vecné byl nékde na
lovu, navic jsme méli hospodarstvi, takze nemél moc casu. V détstvi jsem dostal dvakrat
zdpal plic a jednou zanét mozkovych blan, coz vedlo k tomu, Ze ze mne babicka délala
chudadka, slabé décko, bala se o mij Zivot. Byl jsem hodné rozmazlovan babickou, diky
tomu jsem si pripadal vadny, mél jsem pocit, Ze nejsem v poradku, coz mi vydrzelo do
puberty, vztahoval jsem to na sebe, to, Ze jsem divny, byl to takovy pliZivy pocit. Byl jsem i
hodné fyzicky zaostaly, ostatnim klukum jiz rostly vousy a chodily za dévcaty, a ja furt nic.

Teprve v Sestndcti ¢i sedmnacti letech jsem fyzicky dospél, zacal se citit rovnejsi v
kolektivu, spoluzaci mé najednou prijali mezi sebe, sebevedomi mi vzrostlo, organizoval
Jjsem vylety na bézky, do hor, necitil jsem se jiz tolik blbé, pocit nedokonalosti vymizel.

Pak jsem nastoupil na vojnu, kde jsem zazival tezkou Sikanu, ale na rozdil od mnoha
jinych jsem fyzicky i dusevné obstal, neslozil jsem se. Celkové mé to posililo. Jako
absolvent hnojarny (sttedni zemédélské Skoly) jsem se mél stat agronomem, ale mél jsem
strach z vedeni lidi, ze zodpovédnosti za vyplaty a tak. Jelikoz byla podminkou kandidatura
do KSC, tak jsem ji odmitl, diky tomu jsem se agronomem nestal, coZ jsem privital.
Oficialné jsem se jim nestal, protoze jsem nevstoupil do strany, ale to byla jen vymluva pro
sebe samého, ve skutecnosti jsem se bdl jim byt.

Opustil jsem zemédeélstvi a stal se Fidicem nakladnich vozidel na stavbach. Byla to hodné

jednotvarna prace, zil jsem na ubytovndach. Délali jsme dvandctihodinové smény, po Sichté



pred ulehnutim se slo vzdy na ctyri piva. To bylo zdakladem mého pravidelného popijeni.
Uvédomil jsem si, Ze nuda neni az tak nudnd, zacal jsem dobre usinat, zjistil jsem, zZe su
veselejsi. To mi bylo tak 21, 22. Byl to pro mne zlom, ja poznal, Ze chlast je prijemnej. O
vikendech jsem pravidelné navstévoval vinarny, vse bylo v normé, vcetné piti. Byl to uték
z jednotvarnosti, stejné jako to, Ze jsem nakonec obratem zménil zaméstnani a stal se
zahradnikem na zamku v Cervené Lhoté v jiznich Cechdach.

V sezoné probihaly bujaré vecirky s partou priivodkyn a jejich partneri a znamych, kde
alkohol tekl proudem. Po skonceni sezony ziistal zdamek opustény, zbyl v ném pouze
kastelan a ja. Vratil se pocit osameni, ktery jsem zazZival v détstvi, zacal jsem se opét citit
jako osameélé dité. Vratila se nenaplnénd touha po ldsce, touzil jsem po lasce se Zenou.
Zacal jsem se toulat po okoli na kole, nasel si znamé v okolnich vesnicich a hospodach,
denné jsem nékam zajizdél na pivo.

Objevily se prvni ranni dousky, potireboval jsem napravit kocovinu, alkohol mi tehdy
v praci nevadil. Ranni dousky plynule presly v celodenni popijeni, travil jsem den
v takovém usmévném limbu, vSechny problémy byly nicotné. Po roce prisel vyhazov, kviili
castemu popijeni, navic vedouct objevil nasi skrys alkoholu v litinovych kamnech, kde jsme
schovavali asi 120 lahvi. V té dobé jsem zacal mit kviili piti i financni problémy.

Asi po piil roce jsem se vratil navstivit kastelana a poznal zde svou prvni Zenu, to mi bylo
asi 24, 25. Ozenil jsem se s ni v Jihlave, odkud pochdzela, v dobé seznameni studovala
v Brné vysokou skolu. Jenze z mladé bezstarostné studentky se stala Zena s odliSnym
nazorem, zacaly neshody, neporozuméni, hadky. Narodilo se nam dité. Doma jsem popijel
alkohol prilezitostne s manzelkou, v reakci na domaci hadky jsem zacal pit v praci. Délal
Jjsem svarece, na odpolednich smendch jsme popijeli s kolegy, zacal jsem zvySovat davky.
Manzelska krize vyvrcholila rozchodem, nikoli rozvodem, ten se tahl jeste dlouho. Tehdy
jsem boural s osobnim autem, namérili mi 3,3 promile, dostal jsem na rok a piil zdkaz
Fizeni a 20 000 korun pokuty.

Odesel jsem ke svym rodicum na dobrovolny detox, ktery jsem ale nezvladal, asi jednou
jsem vydrzel 14 nebo 21 dni nepit, pak ale ndsledovalo opiti se az do naprostého selhani
organismu. Jednalo se o turnusové piti, pil jsem narazove, dle doktora Nespora jsem byl
alkoholik typu beta.

Po roce jsem sam zavolal do Bilé Vody, kde jsem se 3,5 mésice lécil. Nejdiive byla
Ctrndctidenni priprava a pak tri mésice skupinova terapie, kde se rozebiraly priciny vzniku

alkoholismu. Po lécbé jsem vydrzel abstinovat 11 let.



Pracoval jsem jako 7idic z povolani, pracoval jsem v mezindrodni kamionové doprave.
Jezdil jsem hodné do Ruska, na Sibit, do vychodni Evropy. Potkal jsem svou druhou Zenu,
se kterou jsem mel dve deti. Kviili rodiné jsem omezil dalkové jizdy a zacal jezdit vic v po
Cesku.

Ma druha Zena se narodila presné ve stejny den jako ta prvni, méla naprosto identicky
horoskop. Kdyz jsem to rekl své znamé psycholoZce, odeslala mi SMS se slovy ty vole a péti
vykiicniky. Byl to svym zpusobem ortel, Ze se v mém druhém manzelstvi opakovalo vse
v podstatnych rysech jako v mém prvnim vztahu, vsechno to, co vtom prvnim vztahu
ziistalo nevyreseno. Vztah se dle schémat podobnych tém z prvniho manzelstvi rozpadl na
zakladeé rozdilii v povahdch nds obou a neschopnosti se vzajemné prizpusobit. Ja jsem se
tedy snazil prizpusobit maximalné, ale pro partnerku to bylo malo. Partnerka bezné doma
popijela cervené vino, ackoli védéla, Ze jsem vyléceny alkoholik.

Vvroce 2008 jsem usoudil na zaklade sebeklamu, Ze jsem jiz abstinoval dostatecné
dlouho. Bylo mi asi 42 let, kdyz zacala ma recidiva. Ackoli jsem se ji snazil opakované
prerusit, a asi ¢tyrikrat se mi to na zhruba tii mésice podarilo, vzdy jsem zacal pit zase
znovu. Ve svych 45 letech jsem skoncil ve Sternberku na stabilizacnim pobytu, dokdzal
jsem abstinovat asi mésic a piil. Naddale trvajici nesoulad ve vztahu s partnerkou, hadky a
rostouct agresivita partnerky vedly k tomu, Ze jsem vSe resil uteky do restauraci.

Ve 46 letech jsem se rozhodl odejit od partnerky. Odesel jsem bydlet do jedné
zahradkarské kolonie do UNIMO burniky, kterou jsme méli na pronajatém pozemku. Bydlel
Jjsem tam asi tri ¢tvrté roku, Zivil se s partou kamarddii prilezitostnymi pracemi. Pak jsem
pozadal rodice o azyl.

Kdyz mi bylo ctyricet Sest a pul, mél jsem autonehodu, po které mi nameérili t7i promile.
Dostal jsem podminény trest ve vysi dva a pul roku a 350 hodin verejné prospésnych praci.

Prislib detoxu dany rodicum jsem ale nezvladal, déle nez tri mésice jsem abstinovat
nevydrzel. Ve 47 letech jsem mél nehodu na jizdnim kole, po které jsem skoncil s otresem
mozku, coz mé definitivné presvédcilo o nutnosti definitivni abstinence.

Pocatkem roku 2014 jsem vyhledal AA s presvedcenim, Ze prestanu definitivné pit.
Piivodne jsem myslel, Ze tam mohou chodit jen lidé, kteri s pitim definitivné prestali, nyni
uz vim, ze je i pro lidi, kteri aktualné piji.

Naposledy jsem se alkoholu napil letos dvandactého ledna. Jen bych chtél jesté Fict, Ze
jsem byl predevsim kvartalni alkoholik, pil jsem narazove, dokazal jsem mezi tahy délat
prestavky a pak na jeden zatah pit, dokud jsem nezacal zvracet krev. A ddle, Ze zhruba od

mych 43 let dosahly mé vycitky svedomi a deprese neunosné miry.



Odpovédi na otazky

1) Co mi alkohol dal a vzal?

Dal: Poznani dabla v sobé, poznadni Zivota ,,zespodu “-bezdomovectvi, lidi na okraji
spolecnosti. Poznani charakterii bliznich a pratel. Poznani, Ze svét se zblaznil.

Vzal: Mnoho (9) let Zivota, cca 2 miliony korun.
2) Co jsem pochopil v 1é¢ebné?

Ze si mohu Zivot Fidit sam, prevzit za néj plnou zodpovédnost. Ze vidy existuje cesta ze
zavislosti.
3) Co jsem pochopil v AA?

Ze je normalni byti abstinujicim alkoholikem-je piijemné mit podporu druhii (druzek)
v AA a soucasné jim byt podporovatelem. S pomoci AA Ize zvladat priubézné krize.
4) Co bylo zasadnim zlomem v mé zavislostni kariére?

VZdy postupné zrajici pud sebezachovy, nezletilé déti. Vidy mné pred rozhodnutim
k abstinenci slo o Zivot (vetSina tézkeé urazy, pady, nehody).
5) Jak jsem vidél své problémy v dobé, kdy jsem pil, a jak je vidim ted’?

Kdyz jsem pil, obvinoval jsem spolecnost, rodice, partnerky za chovani, které
nastartovalo zavislost. Problémy byly tézko resitelné, casta byla bezvychodnost ze situace.

Ted odpoustim te, kteri neumysiné svym chovanim nastartovali mou zavislost, dobiram

se porozumeéni sobé i jim.



Kristyna

Narativni rekonstrukce

Narodila jsem se 31. 7. 1980 v Olomouci. Matka Iva N. mé cekala za svobodna a
rozhodné mé nechtéla. Byla u komise kvuli interrupci. Ovsem vloZil se do toho déda a
zakazal to. Matka chodila na stredni drevarskou skolu a bydlela na internaté. Vychovavali
mé babicka s dédou. Babicka v té dobé pracovala jako pomocnice v materské Skole, deda
byl po urazu elektrickym proudem v invalidnim diichodu s onemocnénim jménem
schizofrenie. Byl bohém, ale mé se venoval s velkou laskou a trpélivosti. Pamatuji si to
presne. Jednou odjel za kamaradem a uz se nevratil. Umrel. Nikdo mi to tenkrat nerekl.
Videla jsem babicku plakat a pozdéji i ostatni z rodiny. Tenkrdt jsem si svym détskym
rozumem myslela, Ze jsou prosté smutni. A tak jsem na néj cekala. A cekala jsem
dlouho.......

Jeho smrti se zacala psat jedna z nejhorsich kapitol knihy mého Zivota. Zacala jsem
bydlet s mou matkou. Vdala se za Petra M a obé jsme se prejmenovaly na M. Byl mi
zapsan do rodného listu. Dnes si myslim, Ze to byl jen tah na mou matku. Narodila se jim
moje sestra Lucie. O tri roky mladsi nez ja. Kdyz deda zemrel, byly mi ¢tyri a kousek. Kdyz
jsem tedy zacala zit s nimi, byl sestre rok. V mych sedmi letech se rodice chtéli rozvést.
Nevlastnimu otci jsem Fikala tati. Chtéli to po mné a mé to tenkrat pripadalo tak néjak
prirozené. Jejich rozvod zkrachoval na tom, Ze ani jeden nechtél mé. Hadali se o sestru,
mné hrozili détskym domovem. Soudu se to ale moc nelibilo a tak jim dal rok na
rozmyslenou a oni si to behem té doby opravdu rozmysleli. Ten rok byl ovsem pro mé a pro
sestru nocni miirou. Rodice nechodili domii a to casto ani v noci. A vraceli se kazdy zvlast.
Obcas, pokud se spolu zrovna bavili, si privedli kamarady a ja po nich potom uklizela
poblity koberec. Rano se zase pohddali a vse bylo pri starém. Kdyz jsme volaly matce do
prace a pochopily, Ze doma nebude, ziistavaly jsme u babicky. Kdyz jsme to necekaly, byly
jsme v Olomouci, v byté tri plus jedna samy. Nejdriv se nam zdal plny strasSidel, pozdéji
jsem snad zacala mit lepst pocit, kdyz jsme tam byly samy. Otec matku casto bil a ona to
vycitala mé. Pry by beze mé byli Stastna rodina a nic takového by se nedélo. Kdyz se

udobrili, bil otec mé a matka se mi smala. Chodila jsem do Horky nad Moravou, kde



bydlela a bydli dosud babicka, na zakladni skolu. Méla jsem samé jednicky cely prvni
stupen, na druhém stupni sem tam néjaka dvojka. Ovsem s chovanim to bylo horsi. Nastésti
to byly vidy ,jen" diitky. Otec tehdy pracoval v USP ve Sternberku a matka u vojdkii.
Nikdy jsem nechapala, jak otec mohl pracovat s lidmi.

Prisla moje puberta a stiedni skola. Puberta byla opravdu s malym p. Za skolu jsem si i
pres nevoli rodicii vybrala stredni zemédélskou, obor ekonomika-ucetnictvi. Po dvou letech
Jjsem prestoupila na obor provoz. Milovala jsem zvirata, ta mi rozuméla. Tajné jsem jezdila
na koni, méla jsem to zakazané. Hned v prvaku jsem nastoupila brigadu na Skolnim statku
na dojirnu. Prace mi nevadila. Bavila mé. U zvirat se mi libilo. A vSechno bylo lepsi nez
byt doma. Chodila jsem od c¢tyr od rana na ranni sménu, potom do Skoly nebo po Skole na
odpoledni. Do toho jsem cvicila probléemové psy. Na skole jsem potkala svou prvni lasku.
Rostu. Dva roky to mezi nami bylo cisté platonicke. Ale o to krdasnéjsi. Byl mi velkou
oporou pri mych problémech s otcem. Otec pordd docela dost pil, matka taky a bil mé. Co
k tomu ale pridal, bylo nabizeni mé svym kamaradiim. Nepamatuji si co presné se v te dobé
delo. Mam to tak néjak v mize. Krome mé lasky si tam ale nepamatuji nic hezkého.
Probehly moje prvni pokusy o sebevrazdu, tenkrat jesté ziejmé demonstrativni a k
dokonalosti jsem to dohanéla urazy a zranénimi, které jsem si k tem co jsem méla od otce,
zpusobovala sama. Ovsem vztah jsem k sobé nikdy zZadny neméla, nékdy jsem se primo
nesnasela. Byla jsem blba a hnusna a vérila jsem tomu. Pocity u nds byly zakazany a
Jjakykoliv jejich projev z mé strany tvrde trestan.

V' osmndcti odchod z domu, nebo spis uték pred otcem. Prvni podndjem, prvni
zameéstnani jako asistentka danové poradkyne. S rodici kontakt minimalni, s babickou a
sestrou docela dobré. Pred mym odchodem jsme si se sestrou docela rozumély, byla jsem
pro ni jako starsi sestra pordad oporou a vzorem. Mimochodem, maturita z ekonomiky,
ucetnictvi a odbornych predmétii na vyznamendni. A k tomu RP. Po mém odchodu z domu
zacala show. Mejdany a nespoutany Zivot. Byla jsem jak pusténa ze retézu. Do té doby jsem
musela byt do osmi doma, kromé dnu kdy jsem byla na odpoledni. Paradoxné se mi v té
dobe rapidné zhorsily mé uzkosti, panika a strachy. A tak jsem to uspésné zapijela. Z
pocatku to pomahalo. Zacala jsem kviili tomu mit problémy v praci i v osobnim Zivoté.
Prondjem jsme se spolubydlicim prestali platit a museli odejit. Chvilku jsem bydlela po
kamaradech a v prdci samozrejmeé skoncila. Byli to jen mejdany, sex a chlast. I v tom sexu
jsem v té dobe byla ponékud divocejsi. A neresila nic. Zkousela jsem i lehké drogy, ale moc

mi to nesedlo.



Vratila jsem se bydlet k babicce a nastoupila jako pomocna sila v kuchyni v jedné
horecké hospode. To byl kariérni vzestup jako blazen. Byla jsem na tom tak, Ze jsem
nemohla jet autobusem, jit do obchodu, bylo mi hur a hur. Do toho prvni oficialni pokus o
znasilnéni. Prekvalifikovali ho na omezeni osobni svobody a rekli mi, Ze si za to muzu
sama. A matka rekla, Ze jsem kurva.

Na jedné party jsem potkala svého byvalého manzela. Byla to takova ta moje fofr laska
na prvni pohled. Za rok jsem si brala Josefa Z.. Pred svatbou jsem se z lasky probrala, ale
matka mi tvrdila, Ze to jsou predsvatebni nervy a jsou zaplacené zalohy na Saty a cukrovi,
takze uz je to proste jasny, Ze se vdam. Bylo mi za mésic dvacet, kdyz jsem se stala pani Z..
Boze, to byla blbost. V jednadvaceti jsem méla bouracku na kole. Bezvédomi, otok na
mozku a trojita zlomenina lebky. Nesmela jsem brat naprosto zZadné léky, takZe ani
antikoncepci. A tak jsem otehotnéla. V té dobé jsem se stridavé tésila na miminko anebo
propadala téezkym depresim. Manzel se choval jako blbec a moc to neresil. Vikendy travil
na parbdach a vracel se ve ,,skvelych* stavech. Narodila se nam dcera Sara. Prvni dny,
moznad tydny to Slo. Potom jsem zacala mit deprese a panicky stavy. Po pohibu dédy
z otcovy strany jsem se opét rozpila a zase mi to chvilku pomahalo, potom pad do propasti.
Opét, zirejmé demonstrativni pokusy o sebevrazdu. Nastoupila jsem denni staciondr u jedné
pani psycholozky. Na néjakou dobu se mi ulevilo. Manzelstvi krachovalo a ja se s dcerou
vratila k babicce.

Moje stavy se porad projevovaly a prohlubovaly. Opét jsem byla utrzena ze retezu. Ve
chvilich, kdy babicka po vecerech a nocich hlidala malou, jsem opét zZila mejdany,
chlastem a sexem. V rozpolozeni, kdy mé dusila samota, jsem potkala svého spoluzika ze
zdkladni skoly, Tondu A. Po tydnu se k nam stéhoval. Z pocatku bylo vSechno v porddku.
Meél z prvniho manzelstvi dceru Valerii, o rok mladsi nez byla moje Sara. Jezdili jsme na
vylety, pomahal mi v domacnosti. Jenze, ja zapomnéla, Ze uz ve Skole byl pekny dacan.
Casem se u néj agresivni sklony projevily. A samoziejmé jsem to odndsela ja. Nastésti toho
moje dcera nebyvala svédkem. Moje rodina to védéla, i babi, ale nepomohli mi. Jeho
agrese se den ode dne stupiniovala a ja byla proti nému slabsi a slabsi. Bil mé. Dvakrat
jsem na néj zavolala policajty, pokazdé ho po 24 hodinach pustili domu. A samoziejmé
jsem dostala dvakrat tolik. Neméli jsme Zadné penize, jen mou materskou a tak nas uspésné
zivila babicka, vsechny tri. Pri jednom z tech , krasmych milovani“ s nim jsem opét
otehotnela. V den, kdy jsem to zjistila, se radoval natolik, Ze se rozhodl mé zabit. Priznal
se, Ze kecy o tom, zZe chodi do prace a séf mu neplati, jsou lez. Tak zustal se mnou doma.

Nesméla jsem se s nikym stykat, nesméla jsem sama ani do obchodu. Nékolikrat to opravdu



vypadalo, Ze mé zabije, ale vidycky mu to na nécem krachlo. Rozbil mnou a o mé co slo.
Byl to horor. Presto jsem nepotratila, i kdyz to tak chvilkama vypadalo.

Zavreli ho drive, nez se mu povedlo mé znicit fyzicky. Psychicky jsem byla znicena davno.
Sest mésicii po jeho ,,odchodu* se mi narodila diky Bohu zdravai dcera Bara. Miyj vztah se
sestrou se v té dobé zlepsil natolik, Ze byla se mnou jako opora u porodu. Z byvalého
blbecka jsem se dostavala dlouho. Néjakou dobu jsem byla naprosto frigidni, pri predstave
sexu se mi zvedal Zaludek. Preslo to pri prvnim draku na chalupé na Vysocine. Malé byl
rok. Nezvladala jsem financné dvé deti a jednu materskou. Babi pomahala z diichodu, ale
bylo to porad méne, nez jsme potrebovaly.

Potkala jsem bohatého cloveka a stala se oficialni zlatokopkou. Bylo mi ze mé na
zvraceni, ale déti mely vSechno, co potrebovaly, a jesteé neco navic. Hnusila jsem se sama
sobé. Po néjaké dobé jsem se prestala resit a byla jen télem, co chodi po svété. To ale taky
nevydrzelo vécnée. Moje maskovani hnusu sama nad sebou jsem opét resila alkoholem.
Opét pad do propasti a dalsi pokus o sebevrazdu, tentokrat mysleny zcela vazne. Jak ja
byla nestastna, kdyz jsem se po dvou dnech vzbudila na JIP. Odtamtud rovnou na Sest
tydnu na detox.

Vratila jsem se domui cista. ,, Pritel“ mé chvilku nechal v pohodé abstinovat. Dal mi auto
a koupil koné. Skvéle si mé k sobé uvazal. Dny jsme s détmi travily u koni. Poradala jsem
detské tabory u koni a hippoterapii. Kdyz mi umrela jedna z kobylek a druha byla brezi,
vSe skoncilo.

A potom ten koloto¢ zacal znovu. Chytli mé pri Fizeni pod vlivem, takze zdkaz. Dalsi
sebevrazda, rok po té prvni. A zase se nepovedla. A trimesicni protialkoholni lécba ve
Sternberku. Sara v prvni tiidé se samymi jednickami. Babi se o déti starala, ja se lécila a
nasi se za meé stydeli. Po navratu domii jsem vratila auto, kobylku s hribétem prodala,
protoze jsem to neutahla financné a zivot Sel dal.

Nasla jsem si skvelého pritele. Mél doma pritelkyni, ale ja ho milovala a jen si tise
zarlila. VSechno bylo lepsi nez jej ztratit. MozZnd proto, Ze jsem se do néj zamilovavala
postupne, vydrzelo nam to rok a piil. Byl pro mé vsim. Oporou, rdadcem, milencem a
nejlepsim kamaradem. Bylo to nejkrasnéjsi obdobi a nejlepsi muj vztah, ze kterého jsem se
doted’ nedostala a nesmirila se s jeho koncem. Opét jsem zacala, jak jsem byla rok a pul
verna, ted’ stridat chlapy jak na bézicim pasu. Trestala jsem se tim. Prestoze jsem v té dobée
meéla vse. Skvely vztah se sestrou a Svagrem, naSe jsem nereSila, koupila jsem si auto,

pracovala jsem jako realitni maklérka a darilo se mi.



Nestacilo to, moje deprese, uzkosti a jiny stavy mé trapily i v té dobé. Zvlast vecer, pokud
jsem byla doma, byvaly hodné intenzivni. Skoncila jsem s Pepou. Milovala jsem ho tak, Ze
to, Ze ma pritelkyni, jsem uz nezvladala. Na navstéve u rodicu, néeco slavili, se do mé sestra
s matkou obuly. Otec se ke mné choval porad stejné. Reagoval na me svym cholerickym
vystupem. Ale ty dve mé dostaly. Vycitaly mi, jaky Ziju Zivot, a pro¢ nemuzu byt konecné
normalni.

Opila jsem se. A po case znovu. A zase zdkaz rizeni a odesla jsem z prdce. Nasla si novou
a pila tajne, tak aby to nepozmali. Pomahala jsem si proti rozjezdu mych stavii
benzodiazepiny. Kolikaty uz pad do propasti? Nevim. A po kolikaté utrzena ze retézu? Taky
nevim. Nicméné Sarinka porad samé jednicky, Barunka s chovanim primérenym véku. Na
oko vSechno v cajku. Jen se mnou to slo supem z kopce.

Teésne pred dalsim pokusem nebyt jsem zavolala psychiatrovi a pres zdachytku opét detox.
Zastavili mi tak tak delirium. Udajné skvéld to véc. Po detoxu zklamani v ¢lovéku, ktery mi
sliboval lepsi budoucnost, a ja mu verila. Takze prvni opiti tri dny po propusténi, kdyz mée
jeho sestra rdano vyhodila z domu, ktery mél byt jeho, ale nebyl. Nezbylo mi, nez spore
odeéna v této zimé stravit hodinu a piil na zastavce, cekanim na autobus z toho konce sveéta.
Spolecnika mi délal pulcik rumu. Sama doma, moje déti ma v péci matka, bez prace, bez
penéz, nahanéna policajty kvuli mareni soudniho rozhodnuti (chytli me, dacani) a se
spoustou kamarddii, kteri mi rohlik nekoupi, ale s flaskou prijedou hned.

Po dalsich ctyrech dnech predavkovani léky a alkoholem a zdachranka. A zase zachytka.
Doktor uz mi prisuzoval hranicni poruchu osobnosti a nechtél mé pustit domii, Ze se zkusim
znovu zabit. TakZe uzaviené luzkové oddéleni ve FN Olomouc. Prodélala jsem si tam
toxickou psychozu. Po deliriu dalsi skvélda véc. Behali mi po zdi stinovy lidi, permanentné
mé nékdo sledoval a podobne. Odesla jsem odtamtud relativné dobra, s tim, Ze mam
objednané léceni v Kromérizi na 8b. Rozloucila jsem se détmi, sbalila se a nechala se
jednim z mych pochybnych znamych odvézt do PL. Dalsi blbost. Brzo jsem na 8b
pochopila, Ze jsem tam zcela zbytecné. Uz se k tomuto oddéleni nebudu vyjadrovat. Byla
jsem na tom psychicky po par dnech tak, zZe jsem nejedla, zvracela a zachranily mé kazdy
den jen prasky na spani. V podstaté jsem ve finale uvitala, ze mé nakonec vyhodili za tehdy
udajny patologicky vztah. Spis to bylo kviili mé uprimnosti, které se tam rika drzost a mé
schopnosti v§imnout si chyb v systému a netajit se tim. Bojovala jsem o okamZité prerazeni
na 18b. Nepovedlo se. Takze na vikend domii. Matka mi nechala deéti, byla jsem moc rada.

Ale stejné méla stavy na napiti nebo zhrouceni.



K moji zatim posledni stabilizacni lécbe mé dovedlo to, Ze jsem hned po odchodu loni z
18B v PL Kromériz nastoupila jako barmanka v night klubu v Brné. Zpocatku pohoda, ale
pak meé Séf nutil pit se zdkazniky, abych mu zvysovala trzbu. Néjakou dobu jsem to
vydrzela, ale potom tam za ne zrovna prijemnych podminek skoncila. Zustala jsem doma,
priznali mi ¢astecny invalidni diichod na bipolarné afektivni poruchu (diagnostikovana od
roku 2008), emocné nestabilni poruchu a zavislost na NL, a jd tak na stridacku resila
alkoholovy tahy a strizlivost. Odpracovavala jsem na hibitovech verejné prospésné prace
za Fizeni v zakazu a pila viceméné jen o vikendu.

Prosinec mé ale sejmul. Vanoce nedavam. Ty jsem tak nejak propila. Byla jsem bez
financi, na krku dve deti, a tak jsem to néjak neustala. Zacatkem ledna jsem se objednala
opét na 18b, termin nastupu byl domluveny na 20. 2014. Posledni tyden pred nastupem
Jjsem malem dostala delirko, méla jsem sluchové i zrakové halucinace, behali nam po domé
potkani a hrdla vypnutad televize a tak. "Musela" jsem se napit, abych to zastavila, a
povedlo se. Ovsem toho dvacatého jsem nastoupila do PL a nadychala 1,8 promile. Takze
zdadna 18-tka, ale 5B, polouzaviené oddéleni. Tam to byl naprosty mazec, ale asi na me
tech Sest tydnii v tomto prostiedi opravdu zapiisobilo. Jsem doma teprve tyden, ale verim,
Ze to zvladnu déle, nemam chuté a citim se v pohodé. Prekonala jsem svoje uzkosti a
panicky strach. Jezdim autobusem, hledam si praci, staram se o déti a to vse jen proto, Ze
nepiju.

Vyrovandvam se nejen s traumaty, ale predevsim sama se sebou. Diky Bohu, Ze snad
konecné jdu tim spravnym smerem. Aspon mdam ten pocit. Bude to béh na dlouhou trat, ale

ja to nevzdam.



Odpovédi na otazky

1) Co mi alkohol dal a vzal?

Alkohol mi zpocatku daval pocit uvolnéni, zvysoval sebevédomi, odbouraval uzkosti,
spojoval s lidmi, zlepSoval seznamovani a komunikaci. Nicméné po néjaké dobé mi vzal
dusevni zdravi, svobodu (kazdy alkoholik se behem piti stava loutkou a za dratky taha
praveé alkohol), pratele, rodinu a ve findle i déti, které jsou momentalné v péstounské péci

prarodicii. Horko tézko ted o vSe bojuji, abych to dostala zpatky.

2) Co jsem pochopila v 1é¢ebné?

Nechci podcenovat vyznam lécebny, ale ja tam ziskala "jen" spoustu teoretickych znalosti
a bylo mi vtloukano do hlavy, Ze musim do smrti abstinovat, coz mé spise desilo nez
motivovalo. Predstava, Ze uz nikdy nesmim pit......... tu spoustu let co mi zirejmé jesté zbyvad,
byla opravdu hroziva. Nasla jsem tam par pratel, vycistila se od alkoholu, ale do reality
mé to prilis proti ndstraham bézného Zivota ani pripadné recidivy neposililo. Odchazela
jsem s plnou hlavou poucek, ale neprilis vnitiné smirend s tim, Ze jsem alkoholik tak, jak to

citim ted.

3. Co jsem pochopila v AA?

Pravé az v AA jsem opravdu priznala svou nemoc. Poprvé sama sobé. Poté i ostatnim.
Pochopila jsem rozdil mezi abstinenci a strizlivosti. Abstinence je stav, kdy se neménim,
nepracuji na sobée, jen se zuby nehty drzim, abych nepila. Strizlivost je Zivotni styl. Prace
na sobé a nepritomnost alkoholu je jeji nezbytnou soucdasti. To jsem pochopila pravé az v
AA. Abstinenti jsou upjati, vydéseni, nervozmi. Strizlivy clovék je Stastny, vstricny a
vyrovnany. AA je pomoc cloveka cloveku, alkoholika alkoholiku. Nikdo Vas nikdy
nepochopi lépe nez ten, kdo Sel Zivotem ve stejnych botach jako Vy. Kdo presel stejné

prekazky, bojoval se stejnymi problémy. My zavisli mivame problémy s autoritami, zakazy



a narizenimi. V AA Vam nikdo nic nerozkazuje ani nenuti. Diky AA s klidem reknu: Jsem

Kamca a jsem alkoholicka.

4) Co bylo zlomovym okamzZikem v mé zavislostni kariére?

Téch okamzikii bylo nekolik. Neshody doma, porody mych deti, riznd prozita traumata,
rozvod a rozchody az po toxickou psychozu a delirium. To byla posledni kapka, nez jsem
nastoupila na svou soucasnou 1écbu. Sla jsem dobrovolné, sama se objednala, protoze
Jjsem vytusila, Ze se mi ma recidiva tézce vymkla z rukou a pokud ji nezastavim, mohlo by
Jjednou byt uz pozde. Priznala jsem si opravdou porazku v boji s alkoholem a rozhodla se
odstartovat lécbou novou a doufam, ze dlouhou strizlivost. Jak Fikame v AA, drzim se ted’
toho, Ze dnes se nenapiju a zitra se uvidi. Kratkodobé cile jsou realnéjsi nez ty letité, prijde

mi.

5) Jak jsem vidéla své problémy v dobé, kdy jsem pila, a jak je vidim dnes?

Samoziejme kdyz jsem pila, problémy, které resim, se mi zdaly neresitelné a tak jsem s
nimi nic nedélala. Aspon byl duvod se napit. Miij Spatny psychicky stav pri kocoviné mi
branil vitbec néco resit, bala jsem se mnohdy jen vyjit z domu, natoz vyrazit nekam mezi
lidi. Omezila jsem svij styk s okolim na cestu do obchodu pro lahev a pravidelné se
nechavala odvezt k lékari pro recept a zase zpatky. To bylo vse, co jsem dokdzala.
Nehrozilo dojet na urad nebo jen na postu, pro déti ke skole a podobné. Obcas byl problém
i jen zvednout telefon. Nyni, po mésici strizlivosti se mi povedlo sehnat prijatelnou praci,
budu se podilet na chodu AA v Olomouci. Muj psychicky stav se natolik zlepsil, Ze jsem
zvlddla dojet autem z Kromérize az domii (jako spolujezdec) bez panickych stavii a uzkosti
(coz byval téz problém) a zajit na poStu i do obchodu, vyjit s détmi na prochazku a

komunikovat s lidmi.


















