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UvOoD

Rozhodla jsem se vénovat ve své diplomové praci tématu hazardniho hrani a séazeni.
Dlouho jsme piremysleli, jak tuto praci pojmout. Vyzkumu hazardnich hraca v 1é€ebnach je
ptece uz dost, chtéli jsme zkusit néco jiného. Vybrali jsme proto populaci, kterd naopak
nikdy 1éCena nebyla a hraje pouze rekreacné. Vysledky nam mohou napovédét, kolik se

mezi rekrea¢nimi hraci nachazi osob, které jsou ohrozeny zavislosti na hazardnim hrani.

Teoreticka Cast prace je rozdélena do péti hlavnich kapitol a méla by c¢tenare
seznamit se zakladnimi informacemi, které bude dale potiebovat pro orientaci ve
vyzkumné Casti. Nejprve si fekneme néco o hazardnim hrani a sédzeni obecné, co pro
Clovéka znamena a jaké typy her existuji. Dale vymezim diagnostiku hazardniho hrani,
popisi situaci v Ceské republice, se zaméfenim na novy zakon o hazardnim hrani. Nakonec
uvedu par inspirativnich vyzkumu a dotazniky, které se nejcastéji pouZzivaji pro rozliSeni

patologického hracstvi.

V praktické casti prace se zaméfim na nékteré osobnostni charakteristiky hraca.
Budu porovnavat rozdily mezi muZi a Zenami, nebo také hraci riznych typl her. Vyzkum
by mél ukazat, zda maji vySe zminéné skupiny vyraznéj§i vybrané osobnostni

charakteristiky, nez zbytek populace.



TEORETICKA CAST

1. Hazardni hrani a sazeni

Hazard je syn chamtivosti a otec zoufalstvi.

(Francouzské ptislovi)

V této kapitole se budu ze vseho nejdiiv vénovat hie jako takové, jejimu vyznamu v zivoté
ditéte a dospélého jedince. Dale uvedu typické charakteristické rysy a vlastnosti her.
Popisu také, jak se na hru divaji rizné psychologické sméry. V zavéru prvni podkapitoly
uvedu definice hazardni hry a patologického hraéstvi. V dalsich podkapitolach pak stru¢né
nastinim historii hazardniho hrani, jak a kdy vznikaly nékteré vybrané hazardni hry a

popisi nejznaméjsi druhy hazardnich her.

1.1 Vyznam her v Zivoté

Vyznam hry Vv zZivoté clovéka je obrovsky. Jiz vraném vyvoji ditéte hraje prim pfi
poznavani novych véci, pomaha pii procesu u€eni, rozviji mySleni a také je dileZitym
socializa¢nim ¢initelem. Déti vénuji hie vétsinu svého dne, a tak je to spravné. Hartl a
Hartlova popisuji hru jako ,,jednu ze zakladnich lidskych cinnosti, k nimz dale patii uceni a
prdce; cinnost motivovana predevsim prozitky, u dospélych ma hra zavazna pravidla, cil
nikoli pragmaticky, ale ve hie samé; hra je provazena pocity napeti a radosti; pozitivni
dusledky pro relaxaci, rekreaci, dusevni zdravi® (2015, str. 195). Muzeme se tedy trefné
oznacit za homo ludens, tedy ¢loveéka hravého (Hartl & Hartlova, 2015). Hravost je lidem

zkratka vrozena, a to v rizné mife.

Pro hru je typické, Zze na rozdil od prace nebo uceni se jedna o cinnost
samoucelnou. Muze byt provozovana ve skupiné jako kolektivni hra, nebo samostatné
jedincem, pak se jedna o hru individualni. Primarnim cilem hry by mélo byt osobni
potéSeni a radost ze hry, bez uzitkového smyslu. Vénuje se ji pomérné velké mnoZzstvi
autorl, zejména tedy vySe zminéné hie détské a jejimu vyznamu ve vyvoji ditéte (Prunner,

2013). Jednim z nejstarSich autori zabyvajicich se hrou byl fecky filosof Platon, jenz ve



svych spisech uvadi pokyny, jak détskou hru povzbuzovat. Dale také naptiklad J. J.
Rousseau, B. Froebel a v ¢esku J. A. Komensky (Sochorova, 2011).

Velmi intenzivné se otazkou hry u déti zabyval také Piaget. Podle jeho teorie se
intelekt ditéte piizpiisobuje nartstajici obtiznosti hernich ukold. Rozlisil také tii Grovné
hry, vraném stadiu vyvoje se jedna o ,hru procvicovaci“, na kterou navazuje ,hra
symbolicka®. S ptichodem abstraktniho mysSleni pak prechdzi do ,hry pravidlove*

(Prunner, 2013).

Rtznych vyznamii nabyva slovo hra i podle toho, ktery psychologicky smér o ni
hovoti. Naptiklad psychoanalyza dfive chapala hru jako zastupny zplsob uvolnéni
sexualnich pudt. Pozdé&ji vsak Freud zavrhl tuto definici a ptiklonil se spis k ndzoru, ze se
jedné o opakovaci pud. Individualni psychologie ve hie hledd motivy jako ziskdni moci ¢i
seberealizaci. Podle Adlera je hra vyznamna hlavné pro dité, které se oproti dospélym citi
podiizené a slabé. Ve hie vSak muze byt tim, kym chce a kompenzovat si tyto pocity.
Dynamické teorie zastavaji nazor, ze hra je jakysi ventil, kterym mlzeme vybit
pfebytecnou energii. Obzvlasté déti maji Casto nadbytek energie, ktery mohou vybit pii
hie. Také dospéli se vSak n€kdy potfebuji odreagovat a uvolnit tak nahromadéné napéti.
Fenomenologicky pfistup pfinasi v pohledu na hru Buytendijk. Pozitivni na jeho préci
bylo, ze se zaméfil na dynamiku hry a zdtraznil jeji nepfedvidatelnost. Dle jeho ndzoru
sebou kazda hra pfinasi ur¢ité napéti a naslednou tlevu. Jeho prace se vSak zamétovala
pouze na déti a dospivajici, nikoliv v§ak na dosp&lou populaci (Prunner, 2013).

Hra nas vSak provazi i v pozdéjsich fazich zivota, i kdyz uz na ni ma vétSina z nas
vyhrazeno mnohem mén¢ ¢asu, nez jak tomu byvalo v détském veku. Dospély jedinec se
musi vénovat v zZivot€ mnoha rolim, a proto je hra odsunuta na druhou kolej pod zédloZzku
»volny cas*. Pro nékteré se vSak hra stava naplni celého Zivota, naptiklad pokud si ji zvoli
jako zaméstnani (profesionalni sportovci, testeti her apod.) (Prunner, 2008). Pozitivni
strankou nekterych her pro dospélého jedince je, Ze pomahé navazovat a udrzovat socialni
vazby. Pokud lidé v okoli hru uznavaji, mize ucastnikovi dokonce dopomoci k lep§imu
socialnimu statusu. Nejvice atraktivni je pak takova herni aktivita, kterd mize dopomoci ke
zméné roli a ziskdni viidcovské pozice ve skupiné. Obrovsky vliv maji tyto socidlni stranky
hry na jedince, pro které se stdvaji zakladnim kamenem pfi utvafeni vlastniho sebevédomi.
Jedna se zejména o osoby, které byly socidlné¢ vyloucené a diky jejich hracskym

dovednostem je ostatni zacali uznavat (Prunner, 2013).

Existuje vSak také hazardni hra, kterd v jedinci probouzi vzruSeni a tendenci

riskovat a v n¢kterych piipadech mize mit i destruktivni dopad na zivot jedince (Prunner,
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2008). Podle Carra je hazard nejvice se rozsifujici zavislosti moderni doby, a to diky
masivnimu rozsifeni internetu, laxnim zadkontim a propagaci ve spole¢nosti (2015). Hartl a
Hartlova definuji hazard jako rizikové rozhodovani, v§e nebo nic ,,poskytujici vzruseni,
prilezitost k soutéZeni, exhibicionizmu; miiZze prerust v hracskou vadsen, zavislost na

hazardni hre; tyka se téz hrdacskych automatii (tzv. jednorukych banditir). “* (2009, str. 185).

Spoustu lidi ptitahuje moznost vyhrat vice, nez kolik si vsadili. Pravdépodobnost
dosazeni vyhry je vSak tim mens$i, ¢im vyssi je jeji hodnota. Nékteré jedince vSak tato
moznost tak siln¢ pfitahuje, ze nedokdzou odolat, ztraceji sebekontrolu a jsou schopni
vlozit do hry vSechny své uspory. Jejich mysleni je vtu chvili silné ovlivnéno —
nepiipoustéji si nizkou miru Sance na vyhru a naopak vidi jen vysi vyhry, kterou by mohli

ziskat. Pokud se takové chovani opakuje, za¢ne diiv nebo pozdé&ji zasahovat do osobniho,

vvvvv

Hartl a Hartlova (2009) definuji hazardni hru jako takovou hru, kde hra¢ plati za
potenciondlni zbozi (tedy vyhru), kterou vSak miize a nemusi ziskat. Podstupuje tedy
riziko, ze se naopak dostane do ztraty a piijde o penize ¢i hmotné statky. Nespor definuje
hazardni hru jako jakékoliv sézeni, kdy je vysledek nejisty a zavisly na Stésti, na velikosti

vyhry ¢i prohry pfitom nezalezi (NeSpor, 1994).

1.2 Historie hry

Slovo ,,hazard* vzniklo patrné jiz ve stiedovéku a je odvozeno od arabského pojmenovani
hracich kostek ,,azzahr. Pokud se chceme podivat na pocatky hazardnich her, musime jit
daleko do minulosti. Vzdyt uz v obdobi Rimské fise razili heslo panem et circensem, tedy
chléb a hry. Pokud lidem ddame jidlo a hry, budou spokojeni, a to je nejjednodussi zptisob,
jak si zajistit ptizenn vétSiny (Prunner, 2008). Hazardni hra je vSak zdokumentovana také
Vv kultuie ¢inské (vice nez 4000 let pt. n. 1.), egyptské (1600 let pt. n. 1.), na Kréte (1800 let
pf. n. L), ¢i v Indii (1000 let pt. n. 1.) (McMillen, 2005).

Plivod karetnich her neni zcela jasny, ale ve 14. stoleti byly tarotové i herni karty
pouzivany hlavné pro hazardni hry a vyklad budoucnosti. V obdobi renesance a
viktorianské éry se zchudli §lechtici snazili vydé€lat na Zivobyti hrou v kostky a kartami.
V tehdejSich kasinech se zacala hrat ruleta, blackjack 1 baccarat. Poker v rtiznych
Nico Zographos (jinak také ,,Nick the Greek), ktery zemfiel v roce 1953 jako multi-
milionaf (Grant, 1994).



Herni automaty jsou i v soucasnosti velmi hojné vyuzivany. Prvni automat byl
vyroben v roce 1850 a slouzil k prodeji pohlednic. O pil stoleti pozdéji vyrobila firma
Tivoli prvni ryze herni automat, ¢imz polozila zédklady hernimu odvétvi. Pies mincové
automaty se dale vyvijely az do dnesni podoby, kdy jsou tato herni zatizeni ovladana
moderni po¢itadovou technikou (Prunner, 2008). Rika se jim také vyherni hraci automaty,
coz je vSak velmi zavadéjici oznaceni.

Mezi nejznaméjsi kasinové hry patii ruleta. Jeji nazev je odvozen od francouzského
slova ,,roulette, coz v ptekladu znamend malé kolo. V historii miizeme prvni zminky o
horizontalnim hracim kolem objevit kolem roku 1720. V té dobé¢ se t&sila velké oblibé hra
roly poly, ve které se sazelo na to, zda se kulicka zastavi v bilém ¢i ¢erném poli. V roce
1745 britsky parlament schvalil zdkaz hry roulet neboli roly poly, jelikoz ji povazoval za

zarucené zhoubnou hru (Tucek a Dolinova, 2001).

Historie gamblingu v Ceské republice ma také své hluboké kofeny. Nejstarsi
nalezené primitivni kostky na uzemi CR byly objeveny v keltském osidleni ve Stradonicich
(datuje se 5. - 6. stol. pf. n. L.). Archeologové se vSak domnivaji, ze se vyrabély jiz od rané
fimské éry. Ve stfedovéku se pak hazard rozsifoval a v Ceskych zemich dochazelo
K prvnim restrikcim hazardu. Nejoblibenéjsi byly stale kostky, ale také jiné stolni hry,
vrhcéby nebo karty. Kodex cisafe Karla IV. obsahoval ustanoveni, kterymi chtél omezit
hazardni hrani. Nebyl vSak pfijat Slechtou. Vyznamny pfelom nastal v tomto ohledu az
v 18. stol., kdy musely byt hazardni hry provozované piimo stitem nebo ndjemcem
licencované. Vznikla taktéz statni penézni loterie, ktera fungovala az do padu
komunistického rezimu. V mezivaleéné obdobi (1919-39) se hazard v ¢eské spolecnosti
vyrazné roz$ifil. Vyrab&lo se u nas velké mnozZstvi hernich automatl, které byly
provozovany po celém Ceskoslovensku. Nésledovala éra komunismu, ve které byly
povoleny pouze loterie, stiraci losy, sdzky na sport a konské dostihy. Jiné formy hazardnich
her byly zakané. Po roce 1989 se podminky velmi uvolnily a pfisna regulace hazardu
skoncila. S odstupem casu vsak spoleCnost zacala kritizovat jak provozovatele hazardu, tak
nedostatecné regulacni systémy statu. Vytvoril se tak tlak na politiky, ktery vedl k diskuzi o
dostupnosti hazardnich her a moznostech jejich omezeni. V soudasné dobé je v CR
registrovano vice nez 70 legalnich provozovatell loterii a sdzkovych her. Také se u nas
vyrabi velké mnozstvi hernich automat, a to nejen pro nas trh, ale 1 pro vyvoz do
zahrani¢i. Pro pfedstavu, rocni produkce tovarny spolec¢nosti Novomatic Group, coz je
nadnérodni spolecnost a jedna z nejznaméjsich firem herniho pramyslu, je az 100 000 kusi

hernich automatii (Szczyrba, Mrav¢ik, Fiedor, Cemy, Smolova, 2015).
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1.3 Druhy hazardnich her a sazek

Ke klasickym hazardnim hram fadime kuptikladu hry karetni, kostky, skotapky, vyherni
automaty, bingo, rizné dalSi hry provozované v kasinech (Hartl a Hartlova, 2009).

V nésledujicich odstavcich uvedu nékteré z vyse uvedenych her a struéné je charakterizuji.

Penézité nebo vécné loterie jsou zalozeny na prodeji urCitého poctu losi
s potfadovymi Cisly. Loterie se musi fidit danymi pravidly, napt. pravdépodobnost vyhry
nesmi klesnout pod 1:200, lhita pro uplatnéni naroku na vyhru pak nesmi byt kratsi nez 30
dni a delsi 90 dni. Patii zde také tomboly, ale na rozdil od loterii se do slosovani tomboly
zatazuji pouze prodané losy. Dal$im typem jsou ¢iselné loterie, kde hraci tipuji Cisla, ktera
se nasledné vylosuji nebo nahodné vygeneruji (napf. Stastnych 10 nebo Sportka).
Okam?zité loterie — pifikladem jsou stiraci losy, kdy se hra¢ ihned po setfeni dozvi, zda
vyhral, pfipadné vysi vyhry. Velmi oblibena je také hra Bingo, ke které¢ je tfeba zvlastni
tiket a zetony od 1 do 90. Losovani probiha v mechanickém zatizeni (Mrav¢ik, Rous, Tion

Lestinova, Drbohlavova, Chomynova, Grohmannova, Janikova, Vlach, 2016).

Kurzové, dostihové a jiné sportovni sazky se musi fidit zakonnou tpravou CR.
Aby nedochazelo ke stietu zajmi, nesmi se sdzeni ucastnit osoby stanovujici kurzy, trenéfi,
hraci, rozhod¢i €1 provozovatelé. U dostihovych sazek hraci vsazeji na potradi koni. Vyhra
pak zavisi na celkovém podilu vyher anebo vyhernim poméru. Dale existuji totalizatorové
hry, pfi nichZ se sdzi na konkrétni sportovni vysledky nebo potadi. Vyhra se odviji od
celkového poctu vyherci k celkové vysi sazek. Totalizatorové hry vSak maji na celkovém
trhu zanedbatelny podil. V soucasnosti se sportovni a kurzové sazky stale vice prosazuji na
internetu. Zcela novym typem jsou sazky live, kde hra¢ sazi na soucasné probihajici hru ¢i
zavod (Mravcik, Rous, Tion Lestinova, Drbohlavovd, Chomynové, Grohmannova,

Janikova, Vlach, 2016).

Mezi zivé hry fadime dle zakona o hazardnich hrach (zakon ¢. 186/2016 Sb., ve
znéni 183/2017 Sb.) zejména ruletu, hru v kostky a karetni hry. MiiZeme zde fadit 1 dalsi
hry, které maji schvaleny herni plan. Zakladnim atributem je, Ze hra¢ sazi proti krupiérovi
a hra probiha v hernim prostoru (tzn. herna nebo kasino). Z divodu prevence prani
Spinavych penéz se nesmi hrat v kasinech shotovosti, ale s zetony. Karetni hry byly
zafazeny do loterijniho zakona pomérné nedavno, v roce 2011, a to Farského novelou.
Proti zafazeni vystupovala Asociace ¢eského pokeru (Mravcik, Rous, Tion LeStinova,
Drbohlavova, Chomynova, Grohmannova, Janikova, Vlach, 2016).
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Vyherni hraci pristroje (VHP) jsou komplexni pfistroje se zabudovanym
programem. VétSinou maji displej se tfemi valci, na kterych se stfidaji rizné obrazky
(Casto ovoce). Nachazi se v kasinech, hernach ¢i provozovnach se zvlastnim rezimem.
Musi mit vyherni podil alespoit 75 % a nastaveny maximalni sazky (50,- kasino, 5,-
V herné, 2,- provozovna se zvlastnim rezimem), ale také maximalni hodinovou prohru ¢i
vyhru z jedné hry. Provozovatel VHP zodpovid4d za zadkaz hrani osob mladsich 18 let
(Mrav¢ik, Rous, Tion Lestinova, Drbohlavova, Chomynova, Grohmannova, Janikova,

Vlach, 2016).

Sazkové hry provozované prostiednictvim centrilniho a lokilniho loterniho
systému — jedna se o technické hry, které na trhu dominuji. Vzdy jsou fizeny centralnim
loterijnim systémem (CLS) s libovolnym mnoZstvim pfipojenych koncovych zatizeni. Tato
koncova zafizeni jsou pouze zobrazovaci a obsluhovaci, veskeré herni procesy probihaji
vCLS. Radime zde interaktivni videoloterijni termindly (IVT, nékdy VLT),
elektromechanickou ruletu a elektronickd herni zafizeni (mezi nimi najdeme i VHP)

(Mravcik, Rous, Tion LeStinova, Drbohlavova, Chomynova, Grohmannovd, Janikova,

Vlach, 2016).

Turnaj malého rozsahu je specificky pro karetni hry vyfazovaciho typu, kdy se
Gidastni nejméné 3 a nejvyse 90 Gdastnikd. Uhrnny vklad Gcastnika nesmi byt vice nez
500,- K¢ za 24 hodin a potadatel turnaje nesmi vyplatit vice nez 95 % z vyse vSech vkladu.
Po skonceni turnaje je nutné vyhotovit zapis podle pfedem danych kritérii a opis tohoto

zaslat do 20 dnii obecnimu ufadu, kde byl turnaj nahlaSen (zdkon €. 186/2016 Sh., § 64).
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2. Diagnostické vymezeni

Diagnostické vymezeni patologického hracstvi je velmi dilezité, tak jako u dalSich
navykovych nemoci. Poskytuje ndm opérné body k urceni hranice mezi hrac¢skou vasni a
zéavislosti na hrani. Dale také napovida, jaky bude pravdépodobné pribéh nemoci a

V neposledni fad¢ hovofti o pribéhu a moznostech 1¢cby.

Podle Moreyrové (2000) existuje v soucasné dobé pét pohledi, jak lze vnimat

hazardni hru:
1) Hraéstvi jako porucha kontroly impulzi (Podle WHO i APA).
2) Hracstvi jako forma afektivni poruchy (kvili vysokému vyskytu depresi u hract)
3) Nektefi autofi chapou hracstvi jako obsedantné-kompulzivni poruchu.
4) Ctvrty model chape hraéstvi jako nelatkovou zavislost.

5) Patologie hazardu nemusi byt zpisobena jen jednim faktorem, ale kombinaci vSech
ptedchozich. V tom piipadé by se budouci vyzkumy mély zaméfit na rlizné aspekty
chovani, jako tfeba herni nastaveni a aktivity, motivace k hazardni hfe nebo néladu
pfi hte.

Patologické hra¢stvi zavedla jako diagnézu Americkd Psychologickd Asociace v roce
1980, zatimco u nés se zacala pouzivat az od roku 1994 (Prunner, 2013). V CR nyni pro
diagnostiku pouzivame Mezinarodni klasifikaci nemoci a pfidruzenych zdravotnich
problémt, 10. revizi (MKN-10), konkrétné kategorie F63.0 — Patologické hracéstvi. Ve
Spojenych statech americkych diagnostikuji podle Diagnostického a statistického manualu
mentalnich poruch, 5. vydani (DSM-V). Tyto dva manualy se nejvice rozchazeji v zatazeni
patologického hrani, ale také nékterymi diagnostickymi vodiky. Podrobnéji se k tomu

dostanu v jednotlivych podkapitolach.
U patologického hrani se objevuji Ctyfi znaky v chovani, které ukazuji na zavislost:
- jedinec travi ¢im dal vic ¢asu hrou
- navysuje se velikost sazky (v dtsledku ptivykani)
- patologicky hra¢ ztraci kontrolu nad pribéhem hrani

- hra mu negativné zasahuje do socialnich vztahti a zivota obecné
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21 MKN-10

V MKN-10 je patologické hracstvi definovéano v kapitole V. Dusevni poruchy a poruchy
chovani pod diagnézou F63.0. Radi se pod navykové a impulzivni poruchy. Je zde
definovano jako ,,casté a opakované epizody hracstvi, které dominuji v Zivoté subjektu na
ukor socialni, materialnich, rodinnych a pracovnich hodnot a zavazki* (MKN-10, 1996,

str. 186).
Pro diagnostiku poslouzi nésledujici voditka:

1. Hracské epizody se pravidelné a trvale opakuji, protoze hra¢ neni schopen odolat

pokuseni, ptestoze vi, Ze je jeho jednani nezddouci.

2. Tendence Kk nartstu hrani i ptes neptiznivé dusledky v osobnim zivoté (dluhy, ztrata

prace, naruseni rodinnych vztahi, celkovy rozklad Zivota subjektu).

3. Silné puzeni ke hte, které subjekt neni schopen kontrolovat. Uvédomuje si napéti,

tlak, neklid a nedokaze ho ventilovat jinak, nez hrou.

Patologické hrace definuje mimo jiné velké mnozstvi bludi, napiiklad o rychlém
zbohatnuti, vlastni genialité, ,,j4 to mam pod kontrolou®, nebo ,,nikdo se nic nedozvi“ a
dalsi. Vyznamnym diagnostickym voditkem je také baZeni, neboli craving. MKN-10 je
craving popsan jako silna touha ¢i dokonce puzeni k uzivani latky. Nejcastéji se pouziva ve
spojeni s latkovou zavislosti, ale miizeme se snim setkat 1 pii1 charakterizovani

patologického hracstvi (MKN-10, 1996).

Pribéh patologického hracstvi ma tfi faze. Prvni je faze vyher, kdy se hraci dafi,
proziva pocit opojeni vyhrou a zvySuje sazky a sni o vysoké vyhie. Pak ptijde druhd faze
prohravani a hra¢ postupné ztraci kontrolu. Nakonec prohrava vic, nez kolik vsadil a vraci
se znovu ke hie, aby ztracené penize ziskal zpét. To se mu ovSem vétSinou nedafi, a tak Si
pUjcuje. Roding 1ze o tom, co déla s penézi. Mohou se objevit absence v praci a zmény
osobnosti. V této fazi uz hra negativné ovliviiuje cely zivot hrace, jeho rodinu, kariéru i
konicky potla¢i do ustrani. Tteti je faze zoufalstvi, kdy hra¢ nevi kudy kam. Odcizil se od
rodiny, hrozi mu tresty za to, Ze nesplaci dluhy. Prohrava ¢im dal tim vic, ma vycitky
svédomi nebo obvinuje druhé. Pravdépodobné uz pfisel o vSe, co mél, v této fazi se
objevuji cCastéji deprese, pokusy o sebevrazdu, rozvody nebo dalsi pfidruzené zavislosti

(alkoholismus).

Kdyz si hra¢ uvédomi, ze potiebuje odvykaci 1écbu a poctive ji vyhleda, pak uz se
dostal do prvni faze 1é¢by. Lécbu hazardniho hrani miizeme rozdé¢lit také na tii faze, a to
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fazi kriti¢nosti, znovuvytvoreni a rastu. V prvni fazi hra¢ ziska nahled na své chovani, je
vici sob¢ kriticky a vyhledd pomoc. Ve druhé fazi obnovuje vse, co se da. Splaci dluhy,
snazi se navazat na ztracené pratele a rodinu, hleda si nové zajmy, které nahradi hrani a
postupné se mu vraci sebeucta. Ve tieti fazi ustavaji myslenky na hru a nachdzi novy smysl

Zivota.

V diferencidlni diagnostice bychom méli zvazit, zda se nejednd o jedince
s manickou poruchou F30. Nadmérné hrac¢stvi u manickych pacient, ¢i sociopatickou
osobnosti F60.2 Hrac¢stvi u disocidlni poruchy osobnosti. Je tieba také rozliSovat
patologické hrani od hracstvi a sazkarstvi, kde jsou jedinci schopni své chovani v urcité

mife drzet na uzdé¢ (MKN-10, 1996).

Mnohdy se patologické hrani vyskytuje soubézné s jinymi psychickymi problémy a
poruchami. Casta je napiiklad komorbidita s alkoholismem a zavislosti na navykovych
latkach obecné (Maierova, 2015). U nas se kromé terminu patologické hracstvi pouziva
také hazardni hracstvi, chorobné hracstvi ¢i gambling. Lze také fici, ze se jedna o hra¢skou
vasen.

Ne u vSech hazardnich hraci se vSak hra dostane do patologické roviny. Je tieba
disledné rozliSovat mezi rekreacnim a problémovym ¢i patologickym hranim. Existuji i
sdzkaf1 a hraci, ktefi sice vkladaji do hry urcité Castky, ale stale ji berou jen jako formu
zabavy, maji svou utratu pod kontrolou a hra samotn4 jim negativné nezasahuje do riznych
dimenzi Zzivota (Prunner, 2008). Pravé tuto cilovou skupinu hracd jsem vybrala pro

vyzkum ve své diplomové praci.

2.2 DSM-5

Patologické hracstvi bylo pfiddno do Diagnostického a statistického manualu mentalnich
poruch (DSM) v roce 1980, zejména diky snaze doktora Roberta Custera, ktery se zabyval
hazardnimi hré¢i a jejich 1écbou jiz n€kolik let nazpét. Plivodni kritéria hazardniho hracstvi
v DSM-III nebyla nijak testovana, byla zalozena na znalostech a zkuSenostech Dr. Custera
a jinych odbornikii. Kritéria zacinala prohlaSenim o individudlnim prozivani ztraty
kontroly nad hranim a pokracovala sedmi body, které se tykaly naruSeni rodinnych vztaht,
osobniho a profesniho Zivota, problémy se zajmy a konicky, problémy spojené s penézi
atd., pficemz bylo patologické hracstvi zafazeno mezi poruchy kontroly impulza (Reilly,

Smith, 2013).
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V dalsim vydani DSM-IV upravili kritéria tak, aby odpovidaly latkové zavislosti,
protoze jsou si velice podobné. Ptidali napt. podminku o opakovanych a neuspésnych
pokusech o kontrolu, snizeni nebo zastaveni hazardniho hrani. Podminkou pro
diagnostikovani poruchy patologického hrani bylo, ze ¢lovék musi splitovat alespon 5 z 10
kritérii. Také zde autofi konstatuji, Ze nekontrolovatelné hrani mize byt ptiznakem
manické epizody a v tom piipad¢ je nutno primarn¢ diagnostikovat bipolarni afektivni

poruchu (Reilly, Smith, 2013).

JiZz od roku 1994 se ozyvala kritika z fad vyzkumnikt a 1€¢katii ohledné nedostatkti
DSM-1V ve spojeni s patologickym hracstvim. Za prvé, klinicky popis hract vychazi Cisté
z prostiedi 1éceben, ale vétsSina patologickych hract se nikdy 1€¢it nejde. Za druhé, DSM-
IV rozliSovala pouze pfitomnost ¢i nepfitomnost poruchy patologického hracstvi, ale
dikazy naznacuji, ze problémy s hazardem existuji na urcitém kontinuu. Tento manudl
tedy viibec nepopsal tzv. problémové hrace, kteti sice nesplituji alespont pét kritérii, ale hra
Jim v zivoté zpusobuje tézkosti. Za tieti, mnozi autofi zpochybnovali zafazeni pod poruchy
kontroly impulzii a zdiraziiovali pfitom rozdily mezi patologickym hrac¢stvim a napf.

kleptomanii ¢i pyromanii (Reilly, Smith, 2013).

Prvni zménou v DSM-V tedy byla rekvalifikace patologického hraéstvi a zarazeni
mezi poruchy souvisejici s latkami a navyky. Problémovi hraci se totiz v mnohém podobaji
alkoholiklim a drogové zavislym, a to nejen viditelnymi disledky (napf. problémy
s financemi, ruinovani vztaht), ale také témi, které nevidime na prvni pohled. Prob¢hly
rizné studie mozku a neurochemické testy, kter¢ dokazuji, Ze systém odmeén, jenz je
aktivovan pii1 hazardnim hrani je v podstaté stejny, jako pii poziti drogy. Dalsi vitanou
revizi je zména nazvu na poruchu hazardnich her (,,gambling disorder), protoze mnohym
pfipadalo oznaeni ,patologicky“ jako pejorativni a stigmatizujici. Dal$i vyznamnou
zménou je vylouceni kritéria, ze jedinec spachal trestny €in, jako je padélani, kradez,
podvod nebo zpronevéra k financovani hazardni hry. Toto chovani se totiz vyskytovalo jen
u malého poctu hract a vyzkumy neprokazaly, ze by hodnoceni trestniho chovani
pomahalo rozliSovat mezi lidmi s poruchou hazardnich her a témi, ktefi ji nemaji. Dale
Kritérium ,,zajima se o hazardni hry“ bylo nahrazeno ,,casto se zabyva hazardni hrou®, aby
bylo jasné, Ze jedinec nemusi byt stale posedly hazardem ke splnéni tohoto kritéria.
,Gambling jako zplsob jak uniknout od problému‘“ bude nahrazeno ,,Casto sazi, kdyz se

citi zoufale* (Reilly, Smith, 2013).
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Pracovni skupina k DSM-5 poznamenala, ze nékolik empirickych studii podpoftilo
snizeni hodnoty pro diagnostiku poruchy hazardnich her z péti kritérii na ¢tyfi. Tato zména
by pfinesla zlepseni v piesnosti klasifikace a snizeni poctu falesSné¢ negativnich
respondentti. DalS§im zpfesnénim je Casové obdobi 12 mésicli, ve kterém se projevi
diagnostickd kritéria. V DSM-IV totiz zadné Casové obdobi urcené nebylo, a tak bylo
mozné, aby mél tfeba dva piiznaky pfed mnoha lety a tfi v uplynulém roce, a uz by mél

narok na diagnézu poruchy hazardniho hrani (Reilly, Smith, 2013).

V DSM-V patologické hrani fadi pod nelatkové zavislosti a uvadi zde devét kritérii.
Jedna se o trvalé a opakujici se patologické hrani, které vede k poskozeni a tisni. U jedince

se objevuji Ctyfi (a vice) z nasledujicich kritérii béhem jednoho roku:
1. Musi hréat se vzristajicim mnozstvim penéz, aby doséhl poZzadovaného vzruseni.
2. Je neklidny nebo podrazdény, kdyz se pokousi omezit hrani nebo uplné prestat.
3. Opakovang se neuspesné snazi kontrolovat, omezit nebo prestat s hranim.

4. Je casto posedly hazardni hrou (napf. vtiravé myslenky na minulé zkuSenosti
Z hazardnich her, planovani dalsi hry, pfemysleni o zplisobech, jak ziskat penize do

dalsi hry.
5. Casto sazi, kdyz se citi zoufale (bezmocné, provinile, izkostné, v depresi).

6. Poté, co v hazardni hie pfiSel o penize, Casto se vraci dalsi den, aby je ziskal zpét

(dohnat ztraty).
7. Lze, aby utajil rozsah svého hrani.

8. Ohrozil anebo ztratil vyznamny vztah, praci, vzdélavaci ¢i pracovni prilezitost,

kvuli hazardnimu hrani.

9. Spoléhd na ostatni, Ze mu ptj¢i financni prostiedky pro zmirnéni zoufalé finanéni

situace zpusobené hazardni hrou (DSM-5, 2013).

Zaroven musi byt splnéna podminka, Ze hazardni hra¢stvi nemizeme vysvétlit manickou

epizodou.
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3.  Situace v Ceské republice

V této kapitole bych rada nastinila situaci hazardniho hra¢stvi v Ceské republice. Nejprve
se budeme vénovat prevalenci hazardniho hracstvi (zde pro porovnani uvedu statistiky jak
ze zahrani¢i, tak z CR) a navaZeme zakonnymi upravami hazardniho hraéstvi v CR —

zminim tedy zakon o loteriich i novy zdkon o hazardnich hrach a Centralni registr hracu.

3.1 Prevalence

Celosvétova prevalence hazardniho hrani se v riznych zemich pohybuje od 0,5 % do 7,6 %
(celkovy primér vSech zemi je 2,3 %). VSeobecné se zda, Ze nejnizSi prevalence se
objevuje v Evropg, stfedni v Severni Americe a Australii a nejvyssi v Asii. Pokud bychom
chtéli byt vice specificti, pak nejniz§i prevalence hazardniho hrani byla namétena
v Dansku, Nizozemi a Némecku. Pod celosvétovym primérem se drzi Velka Britanie, Jizni
Korea, Island, Mad’arsko, Norsko, Francie a Novy Zéland. Naopak nejvyssi prevalence se
vyskytuje v Singapuru, Macau, Hong Kongu a Jizni Africe (Williams, Volberg, Stevens,
2012).

Za poslednich 30 let se hazardni hrani a sazeni velmi rychle rozsifilo po celém
svété. V soucasnosti proziva nejvetsi rozmach hlavné sdzeni po internetu ¢i pres mobilni
telefon. V Ceské republice jsou zatim stale nejrozsifengjsi hraci automaty. ,,Vyherni* herni
automaty se k nam dostaly aZ po roce 1989, i piesto se dodnes t&€$i znaéné oblibé (Prunner,

2013).

Do roku 2012 nebyly v CR zadné studie, které by analyzovaly vyskyt hazardniho
hrani ¢i sdzeni v obecné populaci. Jedinou vyjimkou byla Evropska Skolni studie o
alkoholu a jinych drogach (ESPAD), jejiz vysledky z roku 2003 byly pouzity k odhadu
miry patologického hragstvi v CR. Tato studie viak zahrnovala pouze 16 leté studenty.
V roce 2012 byl realizovan Narodni vyzkum uZzivani navykovych latek, ktery obsahoval
také 24 otdzek na sazkové hry a hazardni hrani, véetné Skaly PGSI (Problem Gambling
Severity Index). Z vyzkumu vyplyva, ze 58,2 % dotazanych alesponi jednou v Zivoté
vyzkousSelo nékterou z uvedenych her (63 % muzi a 53,5 % zeny) (Mravcik a kol., 2016).

Tento vyzkum podrobnéji popiSu v kapitole druhé.

V dnesni dobé vydava jednu z mala studii prevalence hrani v Ceské republice Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR (UZIS). Podle této zpravy bylo v letech 2009-
2015 sdiagndézou F63.0 (patologické hracstvi) ro¢né pfijato v pSychiatrickych
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ambulancich pfiblizn€¢ 1430 pacientil, pficemz jedna tietina z téchto pacienti byla 1é¢ena
poprvé v zivoté. Celkové je v 1é€bé vice muzl nez Zen. Na zeny ptipada piiblizné 12 %,
nicméné jejich podil stile vzristda — v roce 2009 tvotily Zeny necelych 9 % pacientii

1é€enych pro gambling, v roce 2015 uz 14 % (Nechanska, 2016).

Ve sledovaném obdobi mtizeme najit zmény v podilu 1é¢enych pacientd s ohledem
na jejich vék. V roce 2009 mela skupina hract od 15 do 19 let podil 6 %. Oproti tomu
v roce 2015 se jejich podil sniZil na pouhé 2 %. Mirn¢ vSak vzrista podil déti do 14 let, a
to z0,0 - 0,2 % na pocatku studie, ptes 0,3 % vroce 2013 na 0,5 % Vv poslednim

sledovaném roce (Nechanska, 2016).

Na luzkové oddéleni bylo piijato pro patologické hracstvi 617 osob v roce 2009 a
488 v roce 2015. Muzeme tedy konstatovat, Ze pocet hospitalizaci ma s ur€itymi vykyvy
klesajici tendenci. Opét zde najdeme prevahu pfijatych muzii nad Zenami. Zeny tvoii
praimérné 10 % hospitalizovanych. Nejvyssi pocet hospitalizovanych na obyvatele v roce
2015 byl v Karlovarském a Kralovehradeckém kraji. Nejmensi pak v JihoCeském a
Plzeniském. Na pocéatku sledovaného obdobi byl nejvyssi pocet pacientii mezi vékovymi
skupinami 25-29 let a 30-34 let (20 %, resp. 24%). Na konci studie ubylo pacienti v téchto
dvou skupinach (na 17 % u 25-29 let a 14 % u 30-34 let) a doslo k rastu u skupin 35-39 let
(z 10 % na 15 %) a 20-24 let (z 15 % na 17 %). Pokud bychom pacienty ¢lenili podle
zamé&stnani v dobé hospitalizace, pak vic nez polovina spadala do kategorie ,,nepracujici,
dité, studujici®, na druhém misté byli ,,femesinici a kvalifikovani délnici* a ,provozni

pracovnici ve sluzbach* se 14 % (Nechanska, 2016).

3.2 Zakonné upravy

V Ceské republice platil az do roku 2015 zakon &. 202/1990 Sb. o loteriich a jinych
podobnych hrach. Trh s hazardnim hranim vSak od vydani tohoto zakona prosel nemalymi
zmeénami. Tou nejvétsi je globalni rozsifeni internetu a mobilnich telefond, coz hractim
umoziuje hrat prakticky kdekoliv. Hry a sdzky po internetu nebyly ve starém zakonu o
loteriich prakticky viibec oSetfeny, proto bylo zapotiebi tento zdkon pfizpisobit soucasné
situaci. V roce 2016 byl tedy nahrazen novym zakonem ¢. 186/2016 Sb. o hazardnich
hrach. Podle diivodové zpravy mé zdkon o hazardnich hrach zajistit efektivngjsi vybér
dani, ochranit sazejiciho a jeho okoli, pfedchazet socidln¢ patologickym jevam, déle také
oteviit Cesky trh pro provozovatele z EU, regulovat provozovani hazardnich her
prostiednictvim internetu a zavést efektivni kontrolni mechanismus. Timto efektivnim
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mechanismem by m¢l byt Centralni registr hract (divodova zprava 626/0).

V centralnim registru hract by se jedinec musel nejprve registrovat, jinak nedostane
moznost hrat. Dale by mél existovat rejstiik fyzickych osob vylou¢enych z ucasti na
hazardnich hrach. Tento rejstfik bude nevefejny a jeho sprdvcem ma byt ministerstvo.
Automaticky zde budou zapsani jedinci, kteti pobiraji davky v hmotné nouzi (s vyjimkou
mimoiadné okamzité pomoci), dale osoby, vici kterym je pravomocné veden upadek, také
pokud je ulozeno ptfedbézné opatieni o zdkazu her a sazek, nebo osoby, kterym bylo
uloZzeno piiméfené omezeni a povinnost zdrzet se her a sazek, ¢i jedinci v ochranném
1é¢eni pro zavislost na hazardnich hrach (diivodova zprava 626/0). V zékon¢ je zminéna
také moznost nechat se do rejstiiku zapsat na vlastni zadost, napt. v ramci doporuceni
vyhybat se hazardnim hram v 1é¢bé. Vymaz z rejstiiku je v tomto piipadé mozny nejdiive
po roce, opét na vlastni Zadost. U ostatnich skupin zapsanych do rejstiiku je vymaz moZzny,
pokud pominou divody, které vedly k zapisu osoby. U dluznikti po splaceni vSech
dluznych c¢éastek a skonceni insolvencniho fizeni, u osob na socidlnich davkach po
pteruSeni pobirani davek. Provozovatelé heren ¢i kasin jsou povinni identifikovat
navstévnika pfi jeho vstupu do herny ¢i kasina, ovéfit jeho vek, a zda neni na rejstiiku osob
vyloucenych z i¢asti na hazardnich hrach. Herny a kasina maji také povinnost monitorovat
Vv provozni dobé& celou herni plochu a tyto zaznamy uchovavat po dobu dvou let. Na zadost
celniho Gfadu musi byt zpfistupnény (zdkon ¢. 186/2016 Sb., ve znéni 183/2017 Sb.).
Spusténi registru ma bohuZel zpozdéni, a tak zatim jeden z podstatnych pilifi nového

zakona o hazardu nefunguje.

Provoz internetové hry nové ziskal ukotveni v zékoné. Mezi podminky patii tfeba
povinnost provozovat internetové hry na strankdch v Ceském jazyce a povinnost
provozovat server internetové hry na izemi CR, EU nebo statu, ktery je uveden v Dohodé
o Evropském hospodarském prostoru. Podminkou ucasti na hie je pak registrace hrace.
Déle je zakonem upraveno také financovani hry, doCasné uzivatelské konta nebo pievody
mezi konty. Provozovatelé internetového piipojeni na tizemi CR pak maji povinnost
blokovat stranky s nepovolenymi internetovymi hrami, a to do 15 dni ode dne zvefejnéni
Vv seznamu nepovolenych internetovych her. Tento seznam bude mit na starosti

ministerstvo. (zakon ¢. 186/2016 Sb., ve znéni 183/2017 Sb.).

V zakoné o hazardnich hrach ¢. 186/2016 Sb. § 3 se hazardni hrou rozumi ,,hra,
sazka nebo los, do nichz sazejici vioZi sazku, jejiz navratnost se nezarucuje, a v nichz o
vyhie nebo prohie rozhoduje zcela nebo zcasti nahoda nebo neznama okolnost. Nas
zékon upravuje nasledujici druhy hazardnich her:
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a) loterii (Ciselna, penézita, okamzita),

b) kursovou sazku (a zivou kursovou sazku),
¢) totalizatorovou hru,

d) bingo,

e) technickou hru,

f) zivou hru (Zetony, formou turnaje),

g) tombolu,

h) turnaj malého rozsahu,

pritom je upraveno také kde se hra muze hrat (herni prostor), jak se muze hrat (napt. u
technické hry nesmi byt jedna hra krat$i nez 2 vtefiny a po 2 hodinach musi hra¢ pterusit
hru alespon na 15 minut), vyhry (u toboly nesmi byt pravdépodobnost mensi nez 1:200),
prohry (nejvyssi hodinova prohra u technické hry) a dalsi specifika (zakon ¢. 186/2016 Sb.,
ve znéni 183/2017 Sb.).
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4.  Osobnost hraci ve vyzkumech

Rozhodla jsem se vénovat tuto kapitolu vyzkumim o gamblingu a osobnosti gamblerii a
nastinit tak alespont zakladni pfehled zajimavych vyzkumi realizovanych u nas i
Vv zahrani¢i. Nejprve se zaméiim na vyzkumy, které se zabyvaji hazardnimi hraci a sazkafi
ve spojeni s poruchami osobnosti, impulsivitou a dalsimi skalami, které byvaji u hraca
statisticky vyznamné (vyhledavani nového, depresivita aj.). Dale se budu vénovat
vyzkumtiim patologickych hract z hlediska genderovych rozdilti. Posledni podkapitolu

veénuji kvalitativnim vyzkumtm.

4.1 Patologicti hraci a poruchy osobnosti

Maierova provadéla vyzkum patologickych hra¢i z pohledu inventafe styli a poruch
osobnosti, ktery probihal 2012-2013. Vybérovy soubor zahrnoval 147 pacientii
psychiatrickych nemocnic, hospitalizovanych pro patologické hracstvi. Pro potieby studie
byly pouzity dva dotazniky, a to South oaks gambling screen (SOGS) a Inventaf stylt
osobnosti a poruch osobnosti (PSSI). VSechny S$kdly inventafe PSSI byly statisticky
vyznamné oproti norm¢, zejména vSak Skaly paranoidni (PN), sebenejisty (SN), zavisly
(ZS) a depresivni (DP) (Maierova, 2015). Dale se také potvrdily vysledky z jinych
vyzkumt, a to Ze hazardni hra¢i jsou impulzivni (Slutske et al., 2005; Toneatto & Nguyen,
2007), emocné& nestabilni (Toce-Gerstein et al., 2003) a maji sklony k poruchdm osobnosti.
Korelace SOGS a PSSI byla velmi nizka, ale podle vyzkumnikt je tfeba zohlednit to, Ze se
jednalo o vzorek patologickych hrac, ne celé populace, tudiZ je velmi omezena variabilita

vysledkd.

Nemén¢ zajimava je také studie autorti Odlaug, Schreiber a Grant (2012). Také tito
autofi zkoumali vztah mezi patologickym hracstvim, poruchami osobnosti a impulsivitou
na vzorku hazardnich hract. Pouzili dotazniky SCID-II, Eysenckiv dotaznik impulsivity,
ttidimenziondlni osobnostni dotaznik, Barratovu Skalu impulzivity, Hamiltonovu Skalu
uzkosti a deprese (HAM-A a HAM-D). Studie se zcastnilo 77 participantd, kteti spliovali
kritéria DSM-IV pro patologické hraéstvi. Alespon jedna porucha osobnosti (PO) byla
naméfena u 45,5 % ucastnikii. Alespont dvé PO u 18,2 %. Nejcastéji se jednalo o
obsesivné-kompulzivni PO (27,3 %), pak vyhybavou PO (10,4 %) a pasivné-agresivni PO
(9,1 %). Co se tyce dalsich klinickych ukazatelt, probandi s alespon jednou PO v nich

neskorovali vyrazné odliSné od probandi bez PO. Také nebyly namétfeny rozdily
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V zévaznosti hazardniho hrani mezi participanty s a bez PO. Hazardni hrac¢i se dvéma a
vice PO skoérovali vyrazné vice na skale HAM-D (depresivita) nez hraci bez nebo pouze

s jednou PO (Odlaug, Schreiber, Grant, 2012).

Black, Coryell, Crowe, Shaw, McCormick a Allen vedli studii zabyvajici se
poruchami osobnosti, impulsivitou a vyhleddvanim nového u patologickych hraca (dle
DSM-1V) a jejich ptibuznych (2014). Studie se zGcastnilo 95 hazardnich hracd, 91 osob
Vv kontrolni skupin¢ a 1075 piibuznych. Pro potieby studie pouzili dotazniky SIDP-IV (the
Structured Interview for DSM-IV Personality), Barratovu Skalu impulsivity a nékteré
otazky z Cloningerova inventafe temperamentu a charakteru. Dale také SOGS (South Oaks
Gambling Screen) a NORC DSM Screen for Gambling. Probandi s poruchou osobnosti
(PO) byli celkové mladsi a s CasnéjSim ndstupem patologického hracstvi (primérné od
28,5 let), nez probandi bez zjisténé PO (ti hrali v priméru od 38,3 let). Také lze fici, ze
hraci s PO méli relativné vysSsi zadvaznost, protoze spliiovali vétsi pocet kritérii DSM-1V
pro hazardni hrani, vice skorovali v SOGS 1 NODS a také u nich byl vétsi vyskyt pokust o
sebevrazdu v minulosti. Impulsivita byla vyznamné vyssi u vSech hracéu, jak s PO tak bez
ni. Celkem 41 % ze skupiny hazardnich hra¢t splnilo kritéria pro nékterou z PO. Oproti
tomu Vv kontrolni skupiné se naslo pouze 7 % s PO. Vyznamn¢ castéji se objevovaly PO
typu antisocialni, hrani¢ni, zavisla a paranoidni. Skupina hract také mnohem vice
skorovala na skale ,,vyhledavani nového®, nez kontrolni skupina (Black, Coryell, Crowe,
Shaw, McCormick, Allen, 2014).

Dalsi studie zkoumala, do jaké miry souvisi hazardni hrani s chybnymi tsudky,
poruchami osobnosti a obecné dysfunkénim smyslenim, které je u téchto poruch bézné.
Studie se zucastnilo 140 probandi — hrach. Vyzkumnici pouzili mimo jiné opé&t NORC
DSM-1V, PDI (Peters et al. Delusions Inventory), PAI-BOR (zjistuje hrani¢ni poruchu
osobnosti) a Gambling Related Cognition Scale (GRSC). Skore patologického hracstvi
bylo silné¢ propojeno s hodnocenim hrani¢ni poruchy osobnosti, stejné tak jako se
specifickymi usudky hazardnich hract. Chybné tsudky ve spojeni s béZnymi poruchami
osobnosti mohou vést k vétsi nachylnosti lidi k nespravnym kognicim souvisejicich
s hazardem, které¢ obvykle nalezneme u patologickych hract (Abdollahnejad, Delfabbro,
Denson, 2015).

Podobny vyzkum vedli Xian a kol., ktefi ovéfovali mySlenku, ze iracionalni
pfesvédCeni a postoje (nazyvali je kognitivni deformace) vedou ke zvySenému riziku
problémového chovani hazardnich hraci. Tuto premisu ovéfovali na vzorku 1354 muzi
z registru ,,Vietnam Era Twin®“. Pouzili dotaznik NODS a 12 otazek zaméfenych na
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kognitivni deformace. Jejich vysledky byly konzistentni s vysledky ptedchozich studii,
které ukazaly, ze hodnoty kognitivni deformace jsou vyssi, pokud se jedna o problémové
hrace. Vysledky také ukézaly, ze genetické faktory sdilené i nesdilené pravdépodobné
prispivaji k patologickému hracstvi a kognitivnim deformacim (Xian, Shah, Phillips,

Scherrer, Volberg, Eisen, 2008).

Dale bych rada uvedla vysledky studie problémového hraéstvi v porovnani
s petifaktorovym modelem osobnosti. Tato studie probihala v Norsku a zcastnilo se
celkem 10 081 respondentit ve véku od 16 do 74 let. K méfeni byly pouzity dotazniky
PGSI a The Mini-International Personality Item Pool. Vysledky naznacuji, ze hraci
s malymi, stfednimi a zavaznymi problémy s hazardnim hranim skoruji signifikantné vyse
oproti bezproblémovym hra¢iim na Skdle neuroticismu a nize na svédomitosti. Hraci se
sttednimi a zdvaznymi problémy skdrovali niz oproti bezproblémovym hracim na Skale
spokojenosti. Navic, problémy s gamblerstvim byly mnohem ¢astéjsi u muza nez u zen, u
jedinct s niz§im vzdélanim, nezaméstnanych, invalidnich diichodcti nebo lidi zijicich sami

(Brunborg, Hanss, Metzoni, Molde, Pallesen, 2016).

4.2 Patologicti hraci a genderové rozdily

Prvni vyzkum v CR, ktery se vénoval odhadu hazardniho hrani a sdzeni v obecné populaci
prob&hl na podzim 2012, pod nazvem Nérodni vyzkum uzivani navykovych latek 2012.
Celkem se zucastnilo 2134 respondentli ve vékové skupiné 15-64 let. Studie probihala
formou osobnich navstév tazatele a souCasné za pouziti papirového dotazniku. V ramci
vyzkumu byly sledovany rtizné typy hazardu (napt. VHP, VLT, zivé hry, karetni turnaje,
kurzové sazeni v kamennych pobockéch, ¢iselné a okamzité loterie, ale i drobné sazky v
okruhu blizkych). Respondenti nejcastéji uvadéli zkusenost s Ciselnou loterii (40,6 %) a
okamzitou loterii (33,6 %). Na pomysiném druhém misté se umistily VHP (15,4 %), dale
drobné sazky s ptateli (11,7 %), kurzové sazeni v kamennych pobockach (8,1 %) a on-line
sazky (7,3 %). Vysly statisticky vyznamné rozdily mezi muZzi a zenami u vSech typi
hazardnich her (na 95% hladin€é vyznamnosti). Pfi dotazu na poslednich 12 mésici
potvrdilo 25,5 % respondentt hrani sazkovych her (31,1 % muzi a 21 % Zen) a z toho
Ctvrtina hrala pouze jedenkrat a tfi Ctvrtiny opakované (Chomynova, Drbohlavova,

Mrav¢ik, 2015; Mrav¢ik a kol., 2016).
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Dale bych rada uvedla zahrani¢ni vyzkum, ktery se zabyval genderovymi rozdily ve
spojitosti s hazardnim hranim v minulych letech a psychiatrickymi poruchami. Vyzkumnici
zde pouzili data z ankety o alkoholismu a stim spojenymi poruchami (N = 43 093).
Spojitost mezi problémy s hazardnim hranim a tézkou depresi, dystymii, panickou
poruchou a zavislosti na nikotinu byla staticky mnohem vyssi u zen, nez u muzt. Celkové
se vyzkumu ucastnilo 18 518 muzt a 24 575 zen, pficemz zeny byly primérné starsi,
S niz§im pifijmem a mensi pravdépodobnosti, ze jsou aktualn¢ zaméstnané. U zen se ve
vétsi mife vyskytovaly poruchy afektivni a tzkostné, v niz8§i mife pak zneuzivani
navykovych latek. Zeny také Castdji skorovaly ve vyhybavé, zavislé a paranoidni PO a
mén¢ ¢asto v antisocialni, oproti muzim. Ve studii se potvrdilo, ze ¢im vice méli probandi
v minulych letech potizi s hranim hazardnim her, tim castéji se u nich objevovaly
psychiatrické problémy. Hodnoty patologickych hract byly 0,7 % u muzi a 0,4 % u Zen
(Desai, Potenza, 2008).

Dalsim ptikladem muize byt studie zroku 2015, kde analyzovali data 15 000
probandi. Vyzkumnici pouzili dotazniky PGSI a CAGE alcohol screen, dale se ptali na
otazky ohledné¢ fyzického a psychického zdravi, koufeni, utraceni pen¢z a hrani riznych
typt hazardnich her. Ve vysledcich se ukédzalo pro ob¢é pohlavi stejné€, Ze vice jsou ohroZeni
patologickym hranim mladsi vékové skupiny, mezi 18-34 rokem. Naopak nad 65 let bylo
pravdépodobné, Ze jedinci nejsou viibec ohrozeni problémy s hranim. Ve vzdélani dopadli
muzi i Zeny také stejné, tedy mezi jedinci s niz§im vzdélanim je vice patologickych hracu,
nez mezi témi, kteti maji univerzitni vzdélani. V otdzce zaméstnanosti maji muzi, kteti
jsou zaméstnani na plny tvazek mnohem mensi pravdépodobnost hazardniho hrani. U
muzl zamé&stnanych na ¢astecny uvazek to plati naopak, tedy jsou mnohem vice ohrozeni
hazardnim hranim. Signifikantné¢ vétsi podil nezaméstnanych zen byl ohroZen hazardnim
mirnéjsi, sttedni nebo zdvaznou duSevni poruchou ve srovnani s jedinci bez problémul

s patologickym hra¢stvim (Hing, Russell, Tolchard, Nower, 2016).

4.3 Kvalitativni vyzkumy patologickych hracu

Kvalitativni vyzkum hazardniho hraéstvi nam prestavuji Roznerova a Mravcik (2015).
Soubor tvofilo 7 muzi, zamérné vybranych v 1é¢ebnych zatizenich, aktualné abstinujicich
od hazardnich her. Vékové rozmezi od 22-55 let, rizna povolani (manazer, realitni maklét,

skladnik), dva byli zenati, dalsi dva Zili s partnerkou a ostatni nezadani. Preferovali hru na
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automatech (VLT), ruletu, poker, on-line sazky, Keno a Sportku. Celkem prohrali od 400
tis. do 7,5 milionu, po dobu hrani 1 rok az 22 let. VSichni respondenti méli zkuSenosti
s nedostatkem financi a zadluzenim. Vzdy to postupovalo obdobn¢ — nejdiive vycerpali
vSechny své dostupné finance, pak se obratili na pfibuzné a pratele s zadosti o ptijcku, dale
vyuzili véry, které poskytuje banka a nakonec i nebankovni ptjcky (Provident, Cetelem
ze se nedokazali osamostatnit od rodict a dospét, protoze jim neustidle museli pomahat
Z problému. Dale také ztrata zaméstnani a s tim spojeny propad v socidlnim statusu. Ztrata
zaméstnani mize byt zlomovym okamzikem, kdy si hrd¢ ptiznd, Zze ma problémy
S hazardni hrou. V neposledni tfad¢ zde figuruji i zdravotni dopady, a to zejména
psychického a psychosomatického razu. Casto se objevuji izkosti, deprese, panické ataky,
nespavost a nechutenstvi. Nekteré hrac¢ské epizody mohou vyustit v pokus o sebevrazdu

(Roznerova, Mravc¢ik, 2015).
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5. Diagnostika problémového hracstvi

Velmi Casto se u nas i v zahrani¢i pouziva South Oaks Gambling Screen (SOGS).
Pivodnimi autory jsou Lesieur a Blume, do ¢eStiny ho pielozil Karel Nespor. Piivodné mél
dotaznik 20 polozek a byl sestaveny podle kritérii patologického hrani DSM-I1II. Byl
testovan na vzorku 1616 osob z riznych vrstev (pacienti s diagnézou zavislosti na alkoholu
a patologického hracstvi, ¢lenové Anonymnich gamblerd, vysokoskolsti studenti a
zaméstnanci nemocnic). Validizace byla provedena za pomoci kontrolni skupiny, kterou
tvorili ¢lenové rodiny (r=0,60) a poradci (r=0,86). Byla zkoumana také vnitini konzistence
testu (Cronbachova 0=0,94) a reliabilita (r=0,71) pomoci metody test-retest (Lesieur,

Blume, 1987). Tento dotaznik jsme zaradili do baterie také v naSem vyzkumu.

Dotaznik Canadian problem gambling inventory (CPGI) ma celkem 31 polozek,
pokud nepocitime demografické tdaje. Byl vyvinut jako alternativa k dotazniku SOGS.
Otazky jsou rozdéleny do né€kolika hlavnich kategorii. Prvni ¢ast obsahuje sedm otazek a
zabyva se tim, jaké formy her dany hra¢ preferuje a jak Casto hraje. Druha ¢ast ma devét
otazek a slouzi k posouzeni zavaznosti problémového hracstvi (zkracena verze je PGSI).
Nékteré dalsi otazky v inventaii CPGI jsou pfevzaty ze SOGS a DSM-1V, ale objevuji se i
zcela nové (Svetieva, Walker, 2008; Quilty, Watson, Bagby, 2015; Young, Wohl, 2011).

Problem gambling severity index (PGSI) je Siroce rozsitend, deviti polozkova
Skala, urcend pro zjisténi zavaZnosti problémul s hazardnim hranim v obecné populaci.
Jedna se o zkracenou verzi CPGI. Tato Skéla rozdéluje lidi do Etyt skupin — bezproblémovi,
S nizkym rizikem, se stfednim rizikem a problémovi hraci. Validita a realiabilita Skaly byla
zkoumana vicero vyzkumy (Currie. Hodgins, Casey, 2013; Holtgraves, 2009; Miller,
Currie, Hodgins, Casey, 2013). Tento dotaznik jsme pouzili pro ucely naseho vyzkumu.

Gamblers Anonymous 20 questions (GA-20) je dotaznik stejnojmenné
organizace, ktery je k dispozici na jejich webovych strankach. Hraci si tak mohou otazky
sami projit. Pokud odpovi kladn€¢ na sedm a vice otazek, jsou povaZovani za problémové
hrace. Podle Prunnera existuji pouze dvé¢ studie, které uvadeji presné psychometrické udaje

— vnitini konzistenci Cronbachovo 0=0,94 a korelace se SOGS r=0,94 (2008).
Dalsim dobrym nastrojem pro zjisténi patologického hracstvi je Gambling
Behavior Interview (GBI). Tento inventat obsahuje 76 polozek, které jsou rozdéleny do

osmi kategorii (hrac¢ské postoje, Cetnost riznych druhii hazardniho hrani, ¢as a penize,

které¢ hrac investoval do hry, SOGS, kritéria patologického hracstvi podle DSM-1V,
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testovaci polozky a demografické idaje). Vnitini konzistence GBI je také velmi vysoka,

Cronbachovo 0=0,92 (Prunner, 2008).

V roce 1997 pftisli autofi Johnson a kol. s dvoupolozkovym dotaznikem pro urceni
patologického hracstvi a nazvali ho Lie/Bet Questionnaire. Jedna se o tyto otazky: 1. Uz
jste nékdy musel lhat lidem, kteti jsou pro Vs diileziti o tom, jak moc hrajete? 2. Uz jste
nekdy citil potfebu sazet stale vic a vic pen¢z? V prvni studii mél tento dvoupolozkovy

dotaznik citlivost 0,99 a piesnost 0,91 (Johnson, Hamer, Nora, 1998).

National Opinion Research Center DSM-IV Screen for Gambling Problem
(NODS) byl poprvé pouzit v roce 1998 pro potieby vyzkumného centra NORC. Jedna se o
17-ti polozkovy inventat, vychazejici z diagnostickych kritérii pro patologické hracstvi
v DSM-1V. Vyhodnoceni dotazniku pro hrace, ktefi vsadili a prohrali vice nez 100 dolart:
0 — nizké nebezpeci, 1 a 2 — ohrozeny hrac, 3 a 4 — problémovy hrac, 5 — patologicky hraé¢

(Prunner, 2008).

NODS-CLIP je tiipolozkovy inventaf, ktery se vyvinul z ptuvodni 17-ti polozkové
metody NODS. Vychéazi tedy, stejné¢ jako NODS, z diagnostickych kritérii DSM-IV.
Zkratka CLiP znamena tii zakladni oblasti, kterych se otdzky tykaji, a to ztrata kontroly,
lhani a roztrzitost (loss of Control, Lying and Preoccupation). Vyhodou je velice kratka
administrace kolem 1 minuty a vyborna citlivost testu (Toce-Gerstein, Gerstein, Volberg,
2009).

Inventory of gambling situations (IGS) je dotaznik autortt Weisse a Petryho, ktefi
modifikovali piivodni Skalu Inventory of drinking situations (IDS). Inventat obsahuje
celkem 63 polozek, které jsou zaméfené na uplynuly rok. Zameérem je urcit riziko
nadmérného hrani her ve vSech téchto situacich a podle toho vytvofit profil klienta a jeho
reakci. Vyhodou tedy je, Zze dotaznik mtze poslouzit i v 1écbé k uvédomeéni si rizikovych
situaci a ndasledné prevenci relapsu. Nevyhodou oproti jinym dotaznikim je doba

administrace ptiblizné 20 minut (Petry, Rash, Blanco, 2010).

Dotaznik Brief biosocial gambling screen (BBGS) vytvofiili spoleéné autofi
Gebauer, LaBrie a Shaffer, pticemz vychazeli z revidované verze DSM-IV. Vyhodou je, ze
muze byt administrovdina mnoha zplsoby (moZznost sebehodnoceni), obsahuje pouze tii
otazky, takze je Casové nendrocnd a pfitom zahrnuje po jedné polozce ke kazdé doméné
syndromu zavislosti, to je neuroadaptace, psychosocidlni charakteristiky a neptiznivé

disledky hrani hazardnich her na osobni zivot (Gebauer, LaBrie, Shaffer, 2010).
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VYZKUMNA CAST

6. Vyzkumny problém

Vyzkumny problém, tedy co vlastné budu zkoumat v tomto vyzkumu, se rysoval postupn¢.
Nejprve jsem si vytyc€ila oblast patologickych hazardnich hract a k tomu ptidala klinické a
osobnostni charakteristiky, jelikoz to je oblast mého zajmu. Pak jsem se ale zamyslela nad
tim, ze podobnych vyzkumu uz bylo u nas i ve svété provedeno mnoho, a tak by tento
vyzkum nepfinesl nic nového, originalniho, ba ani neovéfil nic, co uz by nebylo ovéfeno
diive. Zamysleli jsme se tedy spolecné s vedoucim prace nad tim, jak to udélat jinak.
Rozhodli jsme se zménit vzorek z problémovych a patologickych hazardnich hraca na
obCasné hrace a sazkare, ktefi vSak zatim nejsou, a moznd ani nikdy nebudou,
patologickymi hraci.

Podminkou realizovaného vyzkumu tedy bylo, aby respondent hral alespon
nékterou z hazardnich her, ale zarovenl nikdy nebyl v 1é€bé pro patologické hracstvi. U
respondentli jsme dale pouzitim diagnostickych nastroji zjistovali zavaznost hrastvi a
rizné dimenze osobnosti, naptiklad rysy normality, tendence riskovat, interpersonalni
vztahy a vazby ¢i sebeprosazovani (vice o pouzitych diagnostickych nastrojich v kapitole

Testové metody).

Rédi bychom ovéfili, kolik rekreacnich hractu a sazkati bude skérovat v dotazniku
SOGS a IZPH. Dale také, zda se osobnostni profily hracl a sazkaiti konkrétniho typu hry
budou lisit od jedinch, ktefi na tento typ hry nesdzeji. Zajima nas také, na kterych
konkrétnich skalach osobnosti dotazniku SPARO miizeme najit nejveétsi rozdily a jestli je
tento dotaznik vhodny k rozliSovani hracu a sazkati. Také bychom chtéli ovéfit, zda budou
muzi skorovat v SOGS vice nez Zeny, tak jak uvadéji ve vysledcich jiz zminéné studie. Na
SOGS se zamé&fime také ve spojeni s vékovou skupinou hracli nebo nejvyssim dosaZzenym

vzdélanim.

29



6.1 Cile vyzkumu

1. Ovérit premisy z predchozich vyzkumi.

Vyzkumna otazka ¢. 1. Skoruji v dotazniku SOGS vice jedinci s niz§im vzdélanim?
Vyzkumna otazka ¢. 2. Skoruji v dotazniku SOGS vice nékteré vékoveé skupiny?
Vyzkumna otdzka €. 3. Skoruji v dotazniku SOGS vice muzi nebo zeny?

2. Provérit, zda se cilova skupina hazardnich hraci a sazkaia riznych typa her lisi

Vv osobnostnich charakteristikach od nehraéu.

Vyzkumna otazka ¢. 1. Jak se 1isi cilova skupina hra¢l na vyhernich, pokerovych
automatech aj. pfistrojich pro hazardni hru v osobnostnim profilu dotazniku SPARO od

téch, kteti nehraji na automatech?

Vyzkumna otazka ¢. 2. Jak se liSi cilova skupina sazkaii na sportovni vysledky

V osobnostnim profilu dotazniku SPARO od nesézejicich?

Vyzkumna otazka ¢. 3. Jak se lisi cilova skupina hracu loterie nebo sazeni na Cisla

Vv osobnostnim profilu dotazniku SPARO od téch, kteti nehraji loterii?

Vyzkumna otazka €. 4. Jak se 1isi cilova skupina hrac¢t bowlingu, kule¢niku, stielby, Sipek,
golfu nebo dalsich obdobnych her, vyZzadujicich dovednosti (hrani o penize) v osobnostnim

profilu dotazniku SPARO od téch, ktefi nehraji vyse zminéné hry?

Vyzkumna otazka ¢. 5. Jak se li$i cilova skupina rizikovych hra¢t a sazkait, ktefi
skorovali v dotazniku SOGS V osobnostnim profilu dotazniku SPARO od téch, kteti

neskorovali vubec?
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/. Typ vyzkumu a pouzité metody

Jednalo se o kvantitativni typ vyzkumu, ktery kombinuje dotaznikové Setfeni se srovnavaci
studii. Zvolili jsme tento typ vyzkumu, abychom mohli vysledky zobecnit na populaci
hazardnich hract a sazkaru, ktefi nejsou a nikdy nebyli v 1é¢be pro patologické hrani. Pro
potfeby naseho vyzkumu jsme zvolili tfi metody, a to South Oaks Gambling Screen
(Lesieur, Blume, 1987), Index zavaznosti patologického hrani (V angli¢tin¢ Problem
Gambling Severity Index (PGSI), pivodné vychazi z dotazniku Canadian Problem
Gambling Index (CPGI)) a dotaznik Systém bazalni psychické autoregulace osobnosti
SPARO (Miksik, 2004). Pro piehlednost a pochopeni hypotéz v nasledujici kapitole popisi

testové metody a jejich subskaly a na to navazu formulaci hypotéz.

7.1 Testové metody

South Oaks Gambling Screen (SOGS) byl poprvé prezentovan v roce 1987 Dr. Henry
Lesieurem a Dr. Sheila Blumem. Pivodné mél dotaznik slouzit v komunité lécenych
uzivatelll drog za ticelem explorace, jestli nemaji také vazné problémy s hazardnim hranim.

Uchytil se vSak jako diagnosticky néstroj pro samotné patologické hracstvi (Nespor, 1999).

Dotaznik obsahuje celkem 16 poloZek, pficemZ autofi pii jejich tvorbé vychéazeli
z diagnostickych kritérii DSM-III pro patologické hracstvi. Je uréen pro dospélou populaci,
jeho administrace trva 10-20 minut a vyhodnocovani 10 minut. Autorem ¢eského ptekladu
je Karel Nespor. Vyhodou je, ze dotaznik rychle zhodnoti zavaznost problému
s patologickym hranim a miZe byt administrovan jak odbornikem, tak samotnym klientem.
Nevyhoda spociva v tom, Ze nezkouma pravou pti¢inu problému klienta a nemé normy pro

¢eskou populaci.

Index zavaznosti patologického hrani (IZPH) je do cestiny pielozena verze PGSI.
Dotaznik se sklada z deviti polozek, pficemz jsou vzdy Etyfi moznosti odpovédi (Nikdy,
Obcas, Vétsinou a Téméf vzdy). Je zaméfeny na obdobi piedchozich 12 mésicu a hodnoti
riziko vzniku patologické zavislosti (,,bez problému, nizké riziko, zfejmé mate problém,

jste patologicky hrac*).
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Tretim a poslednim uzitym diagnostickym nastrojem byl Systém bazalni
psychické autoregulace osobnosti SPARO. Jeho autorem je Oldfich Miksik, spad4 do
diagnostické baterie testt DIAROS a obsahuje celkem 300 tvrzeni, na které respondent
odpovida ,,ano* ¢i ,,ne“. Vysledky testu jsou velice komplexni, SPARO postihuje Ctyti
zakladni komponenty — kognitivni variabilnost (KO), emocionalni variabilnost (EM),
regulacni variabilnost (RE) a adjusta¢ni variabilnost (AD), jejichz kombinaci lze zjistit
celostni pohled na profil psychické integrovanosti osobnosti. Dale zde mame jesté
bazalnéjsi skaly obecné variability, kam spada obecna hladina psychické (vnitini)
vzrus$ivosti ¢i spontaneity (PV), kterd se projevuje vnitfnim nabuzenim a cilosti, tthnutim
k vysoké wvzruSivosti (,,arousal“) a motoricka hybnost (MH), jejiz vysoké hodnoty
napovidaji, ze jedinec vyhledavd zmény pii menSich regulacnich zabranich. K hlubsimu
vhledu nam pak poslouzi sedm osobnostnich dimenzi S jednotlivymi $kalami, jejichz

vyklad pro piehlednost ptiblizim v dalSim textu (Miksik, 2004).

Dimenze N popisuje rysy normality osobnosti a fadime pod ni ¢tyfi $kaly, a to
vztahovacnost, podeziravost (VZ), psychické labilita/stabilita (LS), anomadlie osobnosti
(AN) a extremitu (EX). VZ ukazuje pfi vys$Sich hodnotach na podeziravého jedince, ktery
se domniva, ze ho druzi pomlouvaji, ¢i Ze mu délaji naschvaly. Ptfi velmi vysokych
hodnotach muze mit tendence k hypochondrii ¢i bludu pronasledovani. Vysoka hodnota na
Skale LS by ukazovala na labilniho jedince, velmi nizkd naopak naznacuje psychickou
stabilitu. Skala AN ukazuje na jakousi ,,normalitu“ osobnosti. Jedinci s vysokym skérem
trpi trudomyslnosti. Pfi vysokém EX jedinec skoroval v extrémnich odpovédich a Ize

usoudit, Ze vyrazné vybocuje z normy populace (Miksik, 2004).

Druhou posuzovanou dimenzi je S, tedy optimalni hladina stimulace. Od této
dimenze ofekdvam, Ze mulze piinést zajimavé vysledky hraci a sazkaid v porovnani
s béznou populaci. Zde fadime $kaly smyslova imprese (Sl), intenzita vnitiniho prozivani
(IP), pohybovy neklid (PN), dynami¢nost interakce s prostiedim (DI), socialni disinhibice
(SD) a obecna stimula¢ni hladina (OS). SI oznacuje miru, nakolik jedinec vyhledava
proménlivé a bohaté prozitky. Pii nizkém skore tedy spiSe preferuje méné rozmanité a
stabilni podnéty, zatimco vysoké skore naznacuje, Ze jedinec preferuje velice vzrusivé a
dynamické podnétové pole. Vysoké IP znaci vyhleddvani vnitiniho vzruSeni a intenzivnich
prozitkil, nizké naopak zaméteni na realitu, bez snéni a vyhleddvani vzruSivych prozitki.
Zvysené PN znamena tendenci €i potfebu snizovat vnitini napéti, zalibu ve vzruSeni ze
soupefeni, nebezpec¢i ¢i dobrodruzstvi (a naopak pifi nizkych hodnotich PN jedinec

vyhledava bezpecné a klidné prostiedi). DI je spjata s oblibou zmény, jedinec preferuje vse
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co je nové a neobvyklé v prostiedi. Velmi té€Zko snasi nudu v kontaktu s lidmi a okolim
obecné. SD znaci tendenci k socidlni nevazanosti (na opa¢ném polu pak tendenci ke

konvenc¢nosti). OS je u kazdého jedince individualni hladina stimulace (Miksik, 2004).

Treti dimenzi je R, tedy individualni tendence riskovat. U této dimenze by se
podle mého ptedpokladu mély u hraci a sazkait objevit vyrazné€ vyssi hodnoty, oproti
bézné populaci. Sklada se z péti $kal, a to uroven aspirace (AS), hladina anticipace (AC),
tendence spoléhat na nahodu (TN), socialni exhibicionismus (SE) a obecné hladiny piijeti
(¢i zamitani) rizikovych aktivit (OR). AS je podobné ambicim, ¢eho by chtél jedinec
dosahnout, jakou troven obtiznosti si zvoli a nakolik ho ovlivni tspéchy ¢i neuspéchy (at’
uz vlastni ¢i druhych). Vysoké hodnoty AC napovidaji, ze dany jedinec se vyhyba
¢innostem, pii kterych mu hrozi netispéch ¢i ztraty. Nizky skor naopak svédci o riskantnich
volbach a nedostateném zvazovani moznych duasledkd rozhodnuti. TN je spjata
s rozhodnutim respondenta spoléhat radéji na nahodu ¢i osud, v situacich kde nelze
predvidat vysledek. SE se projevuje tak, Ze jedinec ma snahu vytahnout se ptred ostatnimi,
pfedvadet se a ukazovat ostatnim, na co vSechno si troufd. Nizky skoér se vyskytuje u
respondenttl, ktefi bez ohledu na to, co si o nich ostatni pomysli, zstavaji sami sebou. OR
se projevuje tendenci riskovat. Je charakteristickd prinikem vsSech predchozich rysu, ale
zaroven je nutno ji brat jako specifickou Skalu (nabizi blizsi vhled pfi stejnych skorech, zda
bychom jedince méli povaZovat spi§ za ,hazardéra® nebo schopného vyrovnat se

s rizikovymi situacemi) (Miksik, 2004).

Dalsi dimenzi tohoto dotazniku je | — u€inna integrovanost osobnosti, ve které
nalezneme $kaly uzkostnost (UZ), emocionalita (EC), G¢inna kapacita rozumu (UR),
hladina resistence vii¢i rusSivym podnétim (RR) a dimenze G¢inné integrovanosti osobnosti
(Ol). UZ je zde vyjadrena jako sklon k prozivani tizkosti urcitého stupné a kvality. EC
hodnoti miru prozivani emoci, napt. intenzitu zalu, ale 1 vzteku, lasky nebo nenavisti. Skéla
UR je spojena se schopnosti vyuzivani rozumové kapacity, kterou jedinec disponuje, pfi
rozhodovani v emocionalné vypjatych situacich. Je tedy jakymsi ukazatelem resistence
vici emocnimu plsobeni v zatézovych situacich. Vysoké skore na Skale RR je pfiznacné
pro jedince odolné vuci aktualizaci nebezpeci a jeho moznych dusledkt pii pokracovani
Vv ¢innosti. Opakem je jedinec, ktery v takové situaci ztrati sebeovladani a autoregulaci. Ol
je opét 1 komplexni Skalou pro vSechny vySe uvedené rysy, ukazuje na projevy psychické
jednotnosti, a také na chovani a jednani lidi v riznych Zivotnich situacich (Miksik, 2004).

Dimenze V je zamétena na interpersonalni vztahy a vazby, které zjistuje za

pomoci Skaly uzavienost versus kontaktivnost (KT), hladina benevolence a tolerance (BE),
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konformita (KN) a tendence k nezavislosti (NE). KT $kala nam napovi, jak rychle je
skore znamena vyrazné problémy v navazovani vztahii a vysoké skore naopak tendenci
K promiskuit¢ a extravagantnim socidlnim interakcim. BE je zaméfena na respekt
k zajmim a potfebam druhych lidi, stejné tak jako ochotu pomahat potiebnym. Opacnym
poélem je nediivéra k lidem, prosazovani pouze vlastnich potieb a intoleranci k potiebam
jinych lidi. KN vyjadiuje tendenci ke konformité, pifizpisobeni se skupiné ¢i tlakiim
vefejného minéni. Pfi nizkych hodnotach mizeme ocekévat asocidlni postoje jedince. NE
ve smyslu spoléhat sdm na sebe, byt nezavisly na ostatnich a d¢€lat jen to, co sim povazuji

za dulezité (Miksik, 2004).

Ptedposledni dimenzi dotazniku je K — vnitini korekce a regulovanost interakei.
Nalezneme zde Skaly rigidita versus flexibilita (RF), lehkomyslnost versus odpovédnost
(LO), nevazanost versus usedlost (NU), frustrovanost versus cilesmérnost (FC) a
korigovanost versus impulsivnost (KI). Vysoky skor na Skale RF znaci socialni
ptizplsobivost jedince, nizky skér nepoddajnost, Ipéni na svych postupech a néazorech,
neptizpusobivost. LO zjistuje peclivost a svédomitost, planovani jedince dopfedu a
moralni pfistup, dobrou sebekontrolu a soustfedénost na vykon a vysledky. Na opaéném
polu jsou jedinci nespolehlivi, nezodpovedni, kteti neplni zadané Ukoly a nestaraji se o
nasledky. NU mizeme vysvétlit ve smyslu bezstarostnosti ve vztahu k ostatnim lidem, kde
vysoké hodnoty znaci pfiliSnou opatrnost a rezervovanost ve vztahu k druhym a nizky skor
naopak bohémstvi, znaCnou nevazanost a extravagantnost. FC S$kdla charakterizuje
motivované jedince, ktefi jdou aktivné za svym cilem nebo naopak poddajné jedince, ktefi
nezvladaji zatézové situace. KI popisuje celkoveé kvalitu fizeni aktivit jedince. Ve vysSich
hodnotach se pohybuji impulsivni a nepokojni, az cholericti jedinci, opakem je vysoké

sebeovladani a rigidnost emocionalnich projevi (Miksik, 2004).

Posledni je dimenze P — sebeprosazovani, se Skalami potladeni versus vysoka
sebejistota (US), trudomyslnost versus optimismus (TO), prozitkovy versus reagujici
ptistup (PR), nendpadnost versus sebeprosazovani (NS) a feminni versus maskulinni typ
interakce (FM). Skéla US pii vysokém skore znadi sebediivéru, sobéstaénost a schopnost
zvladat zivotni problémy, které jedince mohou potkat. Pii nizkém skéru se charakteristiky
obrati. TO charakterizuje celkové emocni ladéni jedince oproti Zivotni realité. Optimismus
je typicky pii vysSich hodnotach trudomyslnost a Zivotni pesimismus naopak pfti nizkych.
PR naznacuje, jakym zplisobem jedinec fesi vyhrocené Zivotni situace. Bud’ ma tendenci

aktivné jednat a situaci fesit, nebo naopak snizenou motorickou odezvu a zvazuje disledky.
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NS skala ukazuje na tendenci jedince byt bud’ ,,Sedd myska®, ktera se nerada prosazuje a
rad¢ji zlstane nendpadna (pifi nizkych skoérech), nebo pravy opak, tedy vysoké
sebehodnoceni, sebeprosazovani a aspirace. FM popisuje, zda je chovani jedince ptiznacné
pro jeho pohlavi, nebo spis§ pro opacné. Vysoké skore je preferovani muzské role, zatimco

nizké skore znaci feminitu (Miksik, 2004).

7.2 Formulace hypotéz ke statistickému testovani

Na zaklad¢ vyse zminénych vyzkumnych cilii a teoretickych poznatku z jinych studii jsme

formulovali hypotézy:

Misto Skaly XXX dosadime postupné PV, SI, IP, OS, TN a OR.

Hi6: Hraci na vyhernich, pokerovych automatech aj. pfistrojich pro hazardni hru mayji

vy$s$i skor na Skale XXX z dotazniku SPARO oproti tém, ktefi nehraji na automatech.

Hy: Hrac¢i na vyhernich, pokerovych automatech aj. pfistrojich pro hazardni hru maji nizsi

skor na Skale NU z dotazniku SPARO oproti tém, ktefi nehraji na automatech.

Hg13: Sazkati na sportovni vysledky maji vyssi skor na Skale XXX z dotazniku SPARO
oproti nesazejicim.

Hi4: Sazkafi na sportovni vysledky maji nizsi skor na Skale NU z dotazniku SPARO oproti
nesazejicim.

His.20: Hréaci loterie nebo sazkati na Cisla maji vys$i skor na Skdle XXX z dotazniku

SPARO oproti tém, kteti nehraji loterii.

Hj1: Hraci loterie nebo sézkafi na ¢isla maji niz§i skor na Skale NU z dotazniku SPARO

oproti tém, ktefi nehraji loterii.

H2-27: Rizikovi hraci a sazkati skorujici v dotazniku SOGS maji vyssi skor na Skale XXX

Z dotazniku SPARO oproti nesazejicim.

Has: Rizikovi hraci a sazkaii skorujici v dotazniku SOGS maji nizsi skér na skale NU

z dotazniku SPARO oproti nesazejicim.
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8.  Sbér dat a vyzkumny soubor

Sbér dat probihal formou online vyplnéni dotazniku, a to za pomoci stranek vyplnto.cz. Na
stranku s dotaznikem se probandi dostali za pomoci odkazu. V tivodu jsem poskytla
zékladni informace o tom, kdo jsem a c¢eho se tyka vyzkum, na kterém se mohou podilet.
Dalsi dulezitou informaci bylo, Ze dotaznik je zcela anonymni a jeho vyplnéni trva
ptiblizn€ 45 minut. Na konci tvodni informace byla uvedena ma emailova adresa v ptipadé
dotazii, Zadny z probandt toho vSak nevyuzil. Odkaz jsem Sifila pies zndmé i do skupin

hraca (napt. nékteré skupiny na Facebooku).

Data jsem sbirala v obdobi od prosince 2016 do zaii 2017. Po vyplnéni dotazniku
méli probandi moznost vyjadfit své poznamky k dotazniku, anebo mi zanechat vzkaz. Této
moznosti vyuzilo devét probandl. Nekterym se nelibila formulace vét v dotaznicich, ty
vSak byly doslovné ptevzaty. Dva probandi uvedli, Ze posledni ¢ast (dotaznik SPARO) na

n¢ byla moc dlouha.

Konecny vyzkumny soubor ¢ital celkem 83 probandli. Respondenti byli na zac¢atku
dotazovani na zakladni demografické uidaje, konkrétné na vek, pohlavi a nejvyssi dosazené
vzdélani. Nejvetsi zastoupeni v souboru mély zeny N = 66, coz je 79,5 % z celkového

poctu. Muzt bylo celkem 17, tedy 20,5 %.

Frekvenci rozlozeni participantd dle véku najdete nize v grafu ¢. 1. Primérny vék
nasbirané¢ho vzorku je 38,25 roku. Nejmladsi respondent mél 20 let a nejstar$i 62 let.
Nejvetsi zastoupeni maji probandi ve vékové skupiné 38-41 let. Jelikoz problematika
patologického hracstvi se dotyka vSech vékovych skupin, jsem velice rada, Ze se podatilo
nasbirat takto v€ékové rozmanity vzorek respondentii. Dalsi informace mizete najit

V tabulce ¢. 1.

Tabulka ¢. 1: Vek probandid v souboru

Primér

Median

Modus

Cetnost Modus

Minimum

Maximum

Sm. Od.

Vék

38,25

39

41

7

20

62

10,21
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Graf ¢. 1: Histogram rozlozeni véku participanti

Hiztogram roz lof eni véku participanto
16 r r T r T r T r . .

n 14

12

10

10 ¢
] 9

Cetnost participantd
(=]

1

20 23 26 29 32 35 38 41 44 47 50 53 aa] 59 G2
YVék M= 83 Primér= 38253 SmOd = 10,2062 Max = 62 Min= 20

Co se tyCe vzdélani, méli probandi na vybér celkem ze Sesti kategorii, a to
neukonéena zakladni §kola (ZS), ukonéena ZS, stiedni odborné ugiliité (SOU, vyuéni list),
stfedni $kola (SS) s maturitou, vy$si odborna skola (VOS) a vysoka kola (VS). Celkovy
piehled naleznete niZe v tabulce ¢&. 2. JelikoZ ve skupinach ZS, SOU a VOS bylo shodné po
jednom probandovi, rozhodli jsme se pro ucely statistick€ho testovani sloucit prvni Ctyfti
kategorie (ZS neukon&ena a ukonéena, SOU a SS) pod nadfazenou skupinu nizsi vzdélani

a dal§i dvé skupiny (VOS a VS) pod hlavi¢ku vyssi vzdélani.

Tabulka €. 2: Vzdélani probanda v souboru

Stupen vzdélani: Pocet Procento
Zakladni Skola ukonéena 1 1,2
Stfedni odborné ugilisté (vyucni list) 1 1,2
Stfedni Skola s maturitou 28 33,7
Vy388i odborna Skola 1 1,2
Vysoka Skola 52 62,7
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Dale jsme se respondentli dotazovali na typ hry, kterou hraji a jak Casto ji hraji.
Mozné odpovédi byly nikdy, méné nez 1x tydné nebo 1x tydné a vice. V grafu ¢. 2.
naleznete piehled rozlozeni odpovédi respondentii u jednotlivych typi her. Nejvice
probandu hraje loterie nebo sazeni na c¢isla, celkem 68 hraca a z toho 63 sazi méné nez 1x
tydn€ a 5 sazi 1x tydn€ a vice. Na pomyslném druhém misté jsou sdzky na sportovni
vysledky, které hraje celkem 30 jedinct a 25 respondentli odpovédélo, ze sdzi na sport
méné nez 1x tydné a 5 sazi 1x tydné a vice. Za dalsi pocetnéjsi kategorie mizeme uvést
hrani na vyhernich, pokerovych aj. automatech, které¢ uvedlo celkem 18 hraci. Bowling,
Sipky, kule¢nik aj. podobné hry o penize hraje 20 respondentli z naseho vzorku. Hrani karet
pro penize provozuje 16 hracu. Ve zbytku kategorii se nasbiral velmi maly pocet hraca,
konkrétné burza cennych papiri 4 hraci, bingo pro penize také 4 hraci, hru v kasinu uvedlo
6 probandt, hru v kostky (skotapky apod.) celkem 9 respondentli a sdzeni na koné skoncilo

jako posledni (a teoreticky je u nas tedy nejméné oblibené) s poctem 3 sazejici.

Graf ¢&. 2: Frekvence hrani probandl ve vzorku

Frekvence hrani
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Zajimavy je také pohled na cas, ktery probandi potiebovali k vyplnéni dotaznikové
baterie. Primérné vyplnéni trvalo 1 hodinu 4 minuty a 37 vtefin. Nejrychlejsi byl
respondent s ¢asem 7 minut a 21 vtefin. Na opa¢ném poélu se umistil respondent s dobou
vyplilovani 6 hodin, 50 minut a 36 vtefin. Mizeme se dohadovat, ze tento respondent

behem vyplitovani od dotazniku odchazel.
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9.  Prace s daty a jeji vysledky

Data z dotaznikii nasbirana po dobu vyzkumu byla rovnou pii stazeni importovana do
programu Microsoft Excel, a to ve formé surovych i kodovanych dat. Zde byla dale tfidéna
a poté¢ doslo k vyhodnoceni metod (SOGS, 1ZPH a SPARO) dle manudlu. Vypocty
potiebné k vyhodnoceni metod probihaly také v programu Microsoft Excel. Nasledné byly
vysledky zpracovany v programu STATISTICA (verze 13.3.0), za pouziti statistickych
metod. Nejprve bylo zkoumano rozlozeni a charakteristiky vybérového souboru a nasledné
byly pouzity statistické metody, zejména dvouvybérovy t-test a Spearmentiv koeficient
korelace. Byla vytvofena tfada grafickych znazornéni popisujicich vysledky vypocta.

K vybranym $kalam dotazniku SPARO pak byla dopocitana velikost u¢inku, Cohenovo d.

Nejprve bych popsala prvni blok vyzkumnych otazek, a to premisy z piedchozich
vyzkumi. Vzdélani respondent se vénovali napt. Hing, Russell, Tolchard a Nower (2016),
nebo Brunborg, Hanss, Metzoni, Molde a Pallesen (2016), pti¢emz oba vyzkumy shodné
uvadi, ze mezi jedinci s niz§im vzdélanim je vice patologickych hraca. Pro ucely vypocti
jsem probandy rozdélila do dvou skupin, a to sniz§im vzdélanim (od ZS po SS
s maturitou, oznadeni &islem 1) a s vy$§im vzdélanim (VOS a VS, oznadeni &islem 2). Pro
vypocet byl pouzit dvouvybérovy Studentiv t-test. Vysledky muzete najit v tabulce €. 3
nize. Pro zjisténi velikosti u¢inku vzdélani jsme vypocitala Cohenovo d = 0,512, tedy
stfedni rozdil. Respondenti s niz§im vzdélanim i v tomto vybérovém souboru skérovali
statisticky vyznamné Castéji v dotazniku SOGS, nez respondenti s vy$sim vzdélanim, pro

prehlednost pridavam graf €. 3.

Tabulka €. 3: Vzdélani a SOGS

Prdmér2 | Primér1 | t-hodnota | SV p N2 | N1 | Sm.0Od.2 | Sm.Od. 1
SOGS 0,15 0,37 -2,3 8110025 | 53 30 0,36 0,49
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Graf ¢. 3: Krabicovy graf vzdélani a SOGS

0,6

05F

04

037

SOGS skore

0,2} N E—

01f

0,0 : ' o Pramér
2 1 [] Pramér+-SE
T Proimér+-1,96*SE

vzd&lani (1 nizsi, 2 vy&si)

Autofi Hing, Russell, Tolchard a Nower (2016) dosli k nazoru, ze patologickym
hranim jsou ohrozeny hlavné¢ mladsi vékové skupiny, mezi 18-34 rokem. Tuto premisu
jsme ovéfovali 1 na naSem vzorku za pomoci t-testu. Neprokazal se vSak vyznamny
statisticky rozdil ve véku mezi skupinami probandu, ktefi skoérovali v SOGS (ti jsou
oznaceni 1) a mezi témi, ktefi neskorovali vibec (zde oznaceni 0, viz. tab. ¢. 4). Na
krabicovém grafu €. 4 vSak mizeme pozorovat urcitou tendenci, kdy se nehraci mladsi 36

let ve vzorku viibec nevyskytuji. Naopak hrace najdeme ve vSech vékovych kategoriich.

Tabulka €. 4: SOGS a vék

Prdmér0 | Primér1 | t-hodnota | SV p NO | N1 | Sm.Od.0 | Sm.Od. 1
Vék 38,78 36,47 0,86 81| 0,390 | 64 19 10,17 10,4
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Graf ¢. 4: Krabicovy graf SOGS a vék
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Vyzkumnici se Casto ptaji, zda mezi hraci najdeme vice muzl ¢i Zen (napt. Desai a
Potenza, 2008). Piedchozi vyzkumy tvrdi, Ze muzi je mezi patologickymi hraci vice nez
zen. Pouzili jsme tedy dvouvybérovy t-test, kde nezavisla proménna bylo pohlavi a zavisla
proménna vysledku v dotazniku SOGS. V nasem vybérovém souboru maji muzi celkové
vy$si primér v dotazniku SOGS nez zeny (viz. tab. €. 5), coz odpovida vysledkiim

piedchozich vyzkumt. Pro lepsi pfedstavu rozlozeni dat pfidavam krabicovy graf €. 5.

Tabulka €. 5: pohlavi a SOGS

Ptumer Prurrlgr t-hodnota. | SV D 5 N Nw Srp. Od. Sm. gd.
zeny muzi zeny | muzi zeny muzi
SOGS 0,17 0,47 -2,7 81 | 0,007 66 17 0,38 0,51
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Graf ¢. 5: Krabicovy graf pohlavi a SOGS
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Dale bych navazala druhym blokem vyzkumnych otazek, ve kterych si klademe za
cil provéfit, zda se cilova skupina hazardnich hract a sazkart rtznych typt her lisi
Vv osobnostnich charakteristikach od nehracd. Zde bych se vratila k vyzkumné otazce €. 1,
tedy jak se 1i8i hraci a sazkafi sazejici na vyherni, pokerové aj. automaty od nesazejicich.
K objasnéni této otazky bylo nutné rozdélit vyzkumny soubor na dvé skupiny. Do prvni
skupiny spadaji respondenti, kteii viibec nehraji na automatech (N1 = 65) a do druhé ti,
ktefi hraji méné nez 1x tydné€ a nebo 1x tydné a vice (N, = 18). Pro vypocet byl pouzit
dvouvybérovy t-test a jako zéavislé proménné byly vybrany vSechny Skaly dotazniku
SPARO. Vysledky testu naleznete v tabulkach €. 6 a 7, kde tab. ¢. 6 obsahuje vSechny
zakladni 8kaly dotazniku SPARO, rozdélené podle piislusnosti do ¢tyt skupin
(komponenty, faktory, slozky normality a vérohodnost, neboli 1zi §kala). Tab. ¢. 7 obsahuje
vybrané §kaly (tucné psané jsou skaly, které byly pouzity v hypotézach a bez zvyraznéni ty,
které se ukazaly jako statisticky vyznamné). Bylo zjiSténo, ze hraci hrajici na vyhernich,
pokerovych aj. automatech se li§i od téch, ktefi na automatech nehraji viibec statisticky
vyznamné na vicero Skalach, coz jde hezky vidét na grafech ¢. 6 a 7. Nejvyssi klinické
vyznamnosti v§ak dosahuji §kaly Intenzita vnitiniho prozivani (IP; Cohenovo d = 1,675),
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Obecna stimulaéni hladina (OS; d = 1,143), Socialni exhibicionismus (SE; d = 1,190),
Obecna hladina pfijeti (¢i zamitani) rizikovych aktivit (OR; d = 2,061), Uzavienost versus
kontaktivnost (KT; d = 1,152) a Nevazanost versus usedlost (NU; d = 1,002).

Hi.s hypotézy pfijimame, jelikoz hraci na vyhernich, pokerovych a jinych automatech méli
statisticky vyznamn¢ vyssi skoére na skéalach PV, SI, IP, OS, TN a OR oproti tém, ktefi na
automatech nehraji.

H7 pfijimame, hra¢i na automatech m¢li statisticky vyznamné nizsi skore na skale NU

oproti tém, ktefi na automatech nehraji.

Tabulka €. 6: Vyherni, pokerové aj. automaty zakladni skaly

Skala] Pramer nenragi] Primer hragilt-hodnotal sv|  p  [3kala| Pramer nehraci| Pramer hraci] t-hodnota| sv|  p

1. KOMPONENTY 3. NORMALITA
KO -0,60 0,22 343 81 0001 vz 0,27 0,62 1,28 81 0,206
EM 0,32 0,60 1,07 81 0287 LS -0,68 -0,98 1,09 81 0,279
RE 0,31 0,75 150 81 0,137 | AN 0,90 0,27 202 81 0,047
AD -0,58 0,04 2,47 81 0,015| EX 0,80 0,44 1,03 81 0,308
2. FAKTORY 4. VEROHODNOST
PV 0,22 1,17 329 81 0001] L 0,67 0,02 1,88 81 0,064
MH -0,26 0,22 0,13 81 0,898

Graf ¢. 6: Vyherni pokerové aj. automaty zakladni skaly
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Tabulka €. 7: Vyherni, pokerové aj. automaty vybrané skaly

Skala] Primer nenragi] Primer hragi| t-hodnotal sv|  p  [3kala| Pramér nehraci| Pramer hraci] t-hodnota| sv| p
1. STIMULACE 4. VZTAHY

SI -0,40 0,19 2,46 81 0,016 | KT 0,15 1,08 468 81 0,001

B -0,06 1,14 464 81 0,001 5. KOREKTIVNOST

PN -0,45 0,39 3,08 81 0003 NU 0,36 0,74 391 81 0,001

DI -0,50 0,07 2,06 81 0,042 6. SEBEPROSAZOVANI

0s -0,15 0,89 421 81 0,001] NS -0,80 0,05 2,46 81 0,016
2. RIZIKO

N -0,02 0,77 2,79 81 0,007

SE -0,03 0,85 313 81 0,002

OR -0,25 0,98 556 81 0,001

Graf ¢ 7: Vyherni pokerové aj. automaty vybrané skaly
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Dalsi vyzkumna otdzka se tykala odliSnosti sazkaiti na sportovni vysledky. Pouzili
jsme stejné metody, tedy nejprve rozd€leni vzorku na skupinu sazkaia (N; = 30) a
nesdzkaii (N, = 53). Pro vypocet jsme opét pouzili dvouvybérovy t-test. Z vysledkii
vyplynulo, Ze na zakladnich $kélach dotazniku SPARO se sazkafi na sport piili§ nelisi od

téch, ktefi na sport neséazi (viz. tab. €. 8).
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Tabulka €. 8: Sazky na sport zakladni Skaly

Skala] Pramer nehragi| Pramer hraci| t-hodnotalsv| p  [3kala] Pramer nenrasi| Primer hracif t-hodnota] sv|  p
1. KOMPONENTY 3. NORMALITA

KO -0,52 -0,25 12 81 022| vz 0,46 0,15 13 81 020

EM 0,37 0,40 01 81 089 LS -0,66 -0,90 1,0 81 030

RE 0,30 0,58 11 81 027 AN 0,75 0,78 01 81 092

AD -0,50 -0,34 07 81 047 EX 0,77 0,64 04 81 067
2. FAKTORY 4. VEROHODNOST

PV 0,32 0,62 41 81 026 L 0,50 0,58 02 81 081

MH 0,11 -0,51 1,7 81 0,10

Na spojnicovém grafu ¢. 8 mizete vidét kiivky, které se navzijem téméei kopiruji.
Ptehledné tedy znazoriuji, Ze neni rozdil na zdkladnich osobnostnich $kalach mezi sazkati

na sport a nesazkati.

Graf ¢. 8: Sazky na sport zakladni skaly
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Wybrané skaly dotazniku SPARO nam jisté rozdily ukazaly. Tyto odli$nosti vSak
nejsou zdaleka tak klinicky vyznamné, jako tomu bylo u hra¢t na vyhernich, pokerovych
aj. automatech. Sazkafi na sport se vyznamné liSili od nesazkaid na Skalach Hladina
anticipace (Cohenovo d = 0,507), Tendence spoléhat na nahodu (Cohenovo d = 0,491),
Hladina benevolence a tolerance (Cohenovo d = 0,476) a Frustrovanost versus

cilesmérnost (Cohenovo d = 0,570).

Hs.13: Zamitdme vSechny hypotézy s vyjimkou Hjip, kterou pfijimame, jelikoz sazkati na

sport maji vyssi skor na skale TN dotazniku SPARO, oproti nesazkaiam.
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Hi4: Zamitdme hypotézu, sazkaii sice maji nizsi skor na skdle NU, ale vysledek neni

statisticky vyznamny.

Tabulka €. 9: Sazky na sport vybrané skaly

§kéla| Primér nehrééil Pramér hré(:il t-hodnotal SVI p §kéla| Pramér nehraci| Primeér hradi t-hodnotaISVI p
1. STIMULACE 4. VZTAHY

Sl -0,37 -0,10 -1,3 81 0,21 | BE -0,67 -0,17 -2,0 81 0,05

IP 0,09 0,38 -1,2 81 0,25 5. KOREKTIVNOST

0S -0,08 0,34 -1,8 81 0,07 | NU 0,25 -0,11 1,4 81 0,18
2. RIZIKO FC -0,10 -0,54 2,1 81 0,04

AC 0,16 -0,39 2,2 81 0,03

TN -0,04 0,49 2,1 81 0,04

OR -0,13 0,27 -1,9 81 0,07

Pti pohledu na graf ¢. 9 mizeme vidét urcity trend sazkara, kteti se 1isi od

nesazkaili na prvni pohled na vsech skalach, vysledky vSak nejsou statisticky vyznamné.

Graf ¢. 9: Sazky na sport vybrané Skaly
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Nyni se budeme vénovat hra¢im loterie a stiracich losu. Tato skupina je velice
specificka, jelikoz hraci loterii mivaji ve vyzkumech procentudlné nejvySsi zastoupeni
(napt. Chomynova, Drbohlavova a Mravcik, 2015; Mravcik a kol., 2016). Také v naSem
vzorku bylo nejvice probandl z fad hracu loterii a stiracich lost (N3 = 68), oproti tomu
nehract bylo poskrovnu (N2 = 15). Pro vypocet jsme opét pouzili dvouvybérovy t-test,
vysledky jsou piehledné vypsany V tabulkach ¢. 10 a 11. Hraci loterii a stiracich losi se

tedy nijak nelisi od téch, kteti loterie nehraji.
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Tabulka €. 10: Loterie a stiraci losy zédkladni skaly

Skala] Primer nenragi] Primer hragilt-hodnotal sv|  p  [3kala| Pramer nehraci| Pramer hraci] t-hodnota| sv| p

1. KOMPONENTY 3. NORMALITA
KO -0,35 0,75 15 81 0150 vz 0,28 0,66 1,3 81 0,205
EM 0,36 0,47 04 81 069 LS 0,72 -0,84 04 81 0,692
RE 0,40 0,41 00 81 099 ]| AN 0,69 1,08 1,1 81 0,254
AD -0,42 0,55 05 81 0627| EX 0,70 0,82 03 81 0,756
2. FAKTORY 4. VEROHODNOST
PV 0,47 0,22 08 81 0455| L 0,45 0,88 1,2 81 0,252
MH -0,27 0,18 03 8l 0784

Graf ¢. 10 hezky prezentuje podobnost hract loterie s nehraci na zékladnich skalach

dotazniku SPARO. Oproti tomu na grafu ¢. 11 mizeme vidét urcity rozdil. Je zajimavé, Ze

nehraci na vybranych skalach skoruji tak, jak jsme ocekévali od hraca (tedy na skale NU

niz a na vSech ostatnich $kalach vySe, nez loterijni hraci). V diskuzi se Kk této anomalii

vyjadiim podrobnéji.

His.20 na zékladé vysledkl vypocti mizeme fici, ze vSechny hypotézy zamitame. Hraci na

zminénych skalach neskorovali statisticky vyznamné vys, nez ti, ktefi loterie nehraji.

Hj; také zamitame, jelikoz na Skale NU hraci loterii a stiracich losti neskérovali niz, nez

respondenti, ktefi loterie nehraji.

Graf ¢. 10: Loterie a stiraci losy zékladni $kaly
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Tabulka ¢. 11: Loterie a stiraci losy vybrané skaly

Skala |Prﬂmér nehrééi| Primér hréc":il t-hodnota| SV| p |Skéla |Prl‘.’1mér nehraci| Pramér hradi t-hodnota| SV| p
1. STIMULACE 2. RIZIKO
Sl -0,24 -0,42 0,6 81 0,522 | TN 0,22 -0,13 1,1 81 0,280
IP 0,31 -0,29 20 81 0,054] OR 0,08 -0,29 1,4 81 0,174
0S 0,14 -0,22 1,3 81 0,213 5. KOREKTIVNOST
NU 0,02 0,59 -1,8 81 0,082

Graf ¢. 11: Loterie a stiraci losy vybrané Skaly
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Nyni se budeme vénovat hra¢iim bowlingu, Sipek a jinych podobnych her o penize,
odpovime se tedy na vyzkumnou otdzku ¢. 4. K témto hra¢im nejsou formulované
hypotézy, jelikoZ mi pivodné nepfipadali tolik rizikovi. Ve vyzkumném vzorku jsme
nasbirali informace o 20 hracich bowlingu a jinych her o penize, zbytek — tedy 63
respondentt — tyto hry nikdo neprovozovali. Tito hra¢i skoruji na zakladnich Skalach
dotazniku SPARO Adjusta¢ni variabilnost, Anomalie osobnosti a Extremita s klinickou

vyznamnosti AD Cohenovo d = 0,785, AN d = 0,588 a EX d = 0,599 (viz. tab. ¢. 12).

Tabulka €. 12: Bowling, Sipky a jiné hry o penize zakladni Skaly

Skala | Pramér nehraci| Pramer hraci] t-hodnota] sV p [ 3kala [ Prameér nehraci Pramer hragi] thodnotal sv] p
1. KOMPONENTY 3. NORMALITA

KO -0,51 -0,16 -1,4 81 0158[ vz 0,33 0,42 -0,4 81 0,724

EM 0,42 0,27 06 81 0565 LS -0,79 -0,61 -0,7 81 0,500

RE 0,44 0,28 06 81 0572| AN 0,91 0,29 21 81 0,043

AD -0,61 0,09 -30 81 0,004] EX 0,89 021 21 81 0,040

2. FAKTORY 4. VEROHODNOST
PV 0,34 0,70 1,2 81 0218] L
MH -0,21 -0,38 06 8L 0,549
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Na grafu cislo 12 vidime vcelku podobné kiivky hraca vs. nehracu, které vsak

vyznamné kolisaji na tfech vySe zminénych skalach.

Graf ¢. 12: Bowling, Sipky a jiné hry o penize zakladni skaly
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V tabulce €. 13 vidime, jak dopadli hrac¢i bowlingu, Sipek a jinych her o penize ve

vybranych Skéalach dotazniku SPARO oproti nehrac¢im. Jako statisticky vyznamné se

ukazaly skaly Intenzita vnitiniho prozivani (Cohenovo d = 0,550), Obecna hladina pfijeti

(¢i zamitani) rizikovych aktivit (d = 0,622) a Nevazanost versus usedlost (d = 0,545). Na

dalsi stran¢ pak najdete graf ¢. 13, na kterém jde nazorn¢ vidét, jak se hraci téchto her

odliuji od normdlni hladiny téchto $kal, i od nehraci.

Tabulka €. 13: Bowling, Sipky a jiné hry o penize vybrané skaly

Skala | Pramér nehraci| Pramer hragi] t-hodnota] sv| p

3kala | Pramér nehraci| Pramer hragi] t-hodnota| sv] p

1. STIMULACE 2. RIZIKO
Sl -0,33 -0,11 -0,9 81 0,364| TN 0,14 0,19 -0,2 81 0,857
IP 0,06 0,64 -2,1 81 0,038] OR -0,12 0,45 -2,4 81 0,019
0S -0,03 0,40 -1,7 81 0,099 5. KOREKTIVNOST
NU 0,27 -0,37 2,2 81 0,028
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Graf ¢. 13: Bowling, Sipky a jiné hry o penize vybrané Skaly
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Posledni skupinou, kterou jsem vybrala pro testovani z vybérového vzorku, jsou
hraci, ktefi skorovali v dotazniku SOGS (bez ohledu na typ hry) a mizeme je tedy
povazovat za rizikové (N1= 19) versus ostatni hraci, ktefi neskorovali v SOGS (N, = 64).
Nize v tabulce €. 14 najdeme vSechny zakladni $kaly, kdy nam statisticky vyznamné vysla
Skala Kognitivni variabilnost (Cohenovo d = 0,665), Obecna hladina psychické (vnitini)
vzrus$ivosti, spontaneity (d = 0,143) a psychicka labilita/stabilita (d = 0,497). Spojnicovy

graf ¢. 14 nize je pouzit pro dokresleni vysledkd.

Tabulka €. 14: Rizikovi hraci skorujici v SOGS — zékladni skaly

3kala | Pramer nehraci| Pramer hraci] t-hodnota] sv| p | 3kala [ Pramer nehraci Pramer hragi] thodnotal sv] p
1. KOMPONENTY 3. NORMALITA
KO -0,58 0,1 -2,7 81 0,008] vz 0,29 0,6 -1,0 81 0,337
EM 0,28 07 -1,7 81 0,095] Ls -0,62 -1,2 20 81 0,046
RE 0,42 03 02 8l 0817| AN 0,83 05 1,0 81 0,319
AD -0,54 -0,1 1,7 81 0,091[ EX 0,78 05 07 81 0,490
2. FAKTORY 4. VEROHODNOST

PV 0,26 1,00 26 81 0012 L 0,67 0,1 1,8 81 0,074
MH -0,25 -0,30 00 81 0,990
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Graf ¢. 14: Rizikovi hraci skorujici v SOGS — zakladni Skéaly
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V tabulce €. 15 je ptehled vSech vybranych $kal, na kterych rizikovi hrac¢i skérovali
statisticky vyznamné odlisné, nebo které byly zminény v hypotézach. Vidime zde velké
odlisnosti na skalach Smyslova imprese (Cohenovo d = 0,525), Intenzita vnitiniho
prozivani (d = 0,077), Obecné hladiny pfijeti (¢i zamitani) rizikovych aktivit (d = 0,153),
Dimenze U¢inné integrovanosti osobnosti (d = 0,445) a Uzavienost versus kontaktivnost (d

=1,085). K vysledktim pro piehlednost ptikladam graf ¢. 15.

Hao.o7 na zadkladé uvedenych vysledkih mizeme konstatovat, ze pfijimame vSechny
hypotézy, s vyjimkou Hys 0 Skale OS a Hys 0 TN. Podle predpokladu sice rizikovi hréci na
téchto skalach skorovali vice, nez hraci bez rizika, tyto vysledky vSak nebyly statisticky

vyznamné.

Hys 0 Skdle NU zamitame. Rizikovi hraci podle ptfedpokladu opét skérovali niz nez hraci

bez rizika, ovSem vysledky se po pouziti t-testu opét neukazaly jako statisticky vyznamné.
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Tabulka €. 15: Rizikovi hraci skorujici v SOGS — vybrané skaly

Skéla | Pramér nehrai| Pramer hraci] thodnota] sv| p | 3kala [ Pramer nehraci| Pramer hragi| thodnotal sv| p
1. STIMULACE 3. INTEGROVANOST
S -0,43 0,2 -2,8 81 0,006[ o -0,41 -1,1 26 81 0011
IP 0,00 08 -3,1 81 0,002 4. VZTAHY
0s -0,04 0,4 -1,9 81 0,066[ KT -0,04 0,6 24 81 0017
2. RIZIKO 5. KOREKTIVNOST
N 0,07 0,4 -1,3 81 0,209[ NU 0,22 -0,2 1,4 8l 0,157
OR -0,11 0,4 -22 81 0,031
Graf ¢. 15: Rizikovi hraci skorujici v SOGS — vybrané skaly
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10. Diskuze

V této kapitole se budu bliz vénovat interpretaci dat, pokusim se nastinit osobnosti
prumérnych hract a nabidnu zamysleni nad tim, pro¢ n¢které vysledky nevysly tak, jak

jsme predpokladali.

V kapitole o vyzkumném problému prace jsem si vytyCila za cil zjistit, kolik
najdeme mezi rekrea¢nimi hraci rizikovych hraci, kteti skoruji v dotazniku SOGS a IZPH.
Ve vyzkumném souboru N = 83 bylo podle IZPH devét osob, u kterych existuje riziko
vzniku problémi spojenych s patologickym hranim. Dotaznik SOGS oproti tomu oznacil
19 hrach za rizikové. Za povSimnuti stoji také informace, Ze nekteti hraci skorujici v 1IZPH
meéli 0 bodi v SOGS a také naopak. Otazkou tedy je, pro¢ IZPH identifikoval rizikové
hrace natolik rozdiln¢ od SOGS? Ma IZPH vice falesn¢ negativnich vysledki? Nebo
naopak SOGS fale$né pozitivnich? Na tyto otazky bohuZzel neznam odpovéd’, nicméné
kvili nizkému poctu rizikovych respondentii v IZPH jsem tento dotaznik nakonec

nezaradila do celkového vyhodnoceni vysledkd.

Dale se pokusim rozebrat, co fikaji jednotlivé skaly o osobnostnich profilech hracu
riznych typl her. Nejprve se podivdme na osobnost priimérného hrace na automatech. Dle
vysledkl vyhledava dynamické a promeénlivé podnéty, tihne k vysoké situacni vzrusivosti,
vyhled4dva vnitini vzruSeni a intenzivni emoc¢ni prozitky a celkové mizeme fici, Ze ma
optimalni hladinu stimulace nad normou. V situacich kdy je nejisty vysledek ma tendence
spoléhat na ndhodu. To vSe souvisi se zvySenou impulzivitou u hraca, kterou potvrdila fada
vyzkumii (napf. Slutske et al., 2005; Toneatto & Nguyen, 2007; Black, Coryell, Crowe,
Shaw, McCormick, Allen, 2014). Rad si ziskava pozornost ostatnich, a tomu pfizptsobuje
své chovani. M4 vétsi tendence riskovat, nez zbytek populace. Lehce navazuje nové
kontakty, ale také nemd problém zptetrhat vazby. Je spi§ bezstarostny a nevazany. Za
zminku také stoji fakt, ze na Skale anomalie osobnosti Se hraci na automatech pohybuji
mnohem bliz norm¢, nez zbytek vzorku. Jsou tedy ,normalngjsi“, coz jsem
neptfedpokladala, jelikoz existuje vice vyzkumi, které popisuji Castéjsi psychické problémy
u patologickych hraca (napt. Hing, Russell, Tolchard, Nower, 2016; Roznerova a Mrav¢ik,
2015 nebo Toce-Gerstein et al., 2003). Otazkou je, pro¢ ma mij vybérovy soubor vyssi
skoére v anomaliich osobnosti. Vymyka se mtlj soubor v ,,normdlnosti‘ osobnosti a proc?
Napada mé, Ze by to mohlo byt zplisobeno pievahou zen ve vybérovém souboru, které
mohou byt labilngjsi a uzkostnéjsi, nez muzi. Jednd se vSak pouze o mou domnénku a

pravym divodem této anomalie si nemohu byt zcela jista.
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Primérny sézkat na sport je nachylnéjsi k riskantnim volbam a nezvazuje mozné
negativni dusledky svého rozhodovani. Toto zjisténi koresponduje s vysledky vyzkumu
autortit Abdollahnejad, Delfabbro a Denson (2015), kteti zjistili, ze hrac¢i jsou mnohem
nachylnéjsi k vytvareni chybnych usudkd, hlavné co se tyce hry. Na druhou stranu jsou
sazkafi obecné tolerantnéjsi k potfebam i slabostem druhych a respektuji jejich prava.
Zbytek souboru oproti tomu prokdzal vyssi intoleranci a respektovani pouze svych

vlastnich potteb. Sazkar je také vice frustrovany, s nestalymi projevy v riznych situacich.

Hraci loterii sice neméli zadné statisticky vyznamné odchylky, oproti normé
populace se vsak jejich vysledky lisily celkem pékné, mizeme si proto charakterizovat
také osobnost primérného sazkate na loterie. Ma nizsi kognitivni kapacitu, nez prameér
populace. Je o trochu vice vztahovacny, vymykéd se ,,normalni osobnosti a celkové
vybocuje z populac¢ni normy (extrémni odpovédi v syticich polozkach Skaly). Objevuje se
u nich také vyssi skor na 1zi Skéle v dotazniku SPARO (mtizeme tedy spoléhat na vysledky,
kdyz nam l1zou?). Hraci loterii jsou spiSe usedlejsi, oproti tomu ostatni typy hraca

skorovaly spiSe nevazaneé.

Hraci bowlingu, Sipek a jinych podobnych her o penize se blizi normé pii zvykani
si na nove situace, zatimco u téch, ktefi nehraji, se projevilo spiSe Ipéni na starych zvycich
a rigidita. U této skupiny hraci se mnohem vice prosazuje vnitini ¢ilost a dynamismus, na
druhou stranu jsou méné extrémni ve svych vypovédich a celkové ,,normalngjsi“, nez
zbytek souboru. Maji tendenci vyhledavat vzruSujici zazitky a zkuSenosti a celkové vyssi
stimula¢ni hladinu. Jsou vice naklonéni pfijeti rizikovych aktivit a maji tendence

k bohémstvi. Mnohymi osobnostnimi rysy se podobaji hra¢iim na automatech.

Nakonec popisi osobnost primérného rizikového hrace, ktery skoroval v dotazniku

vvvvvv

k dynamickym interakcim s prostfedim, jsou celkové labilnéjsi. Toto zjisténi odpovida
vyzkumu o vyS$Sim neuroticismu u patologickych hrac¢t (Brunborg, Hanss, Metzoni,
Molde, Pallesen, 2016) a souvisi také s CastéjSimi pokusy o sebevrazdu (Roznerova,
Mrav¢ik, 2015). Rizikovi hraci maji tendenci k velmi intenzivnimu vnitfnimu prozivani a
maji sniZenou ucinnou integrovanost osobnosti (coZ se miZe projevit zvySenou

uzkostnosti, emocionalitou nebo sniZenou hladinou resistence vii¢i ruSivym vliviim). Jsou

celkové vice kontaktni, dobie navazuji nové vztahy (a pterusuji staré).

Nyni se opét vratim k vyzkumnému zaméru, kde jsem nastinila mySlenku, Ze by
dotaznik SPARO mohl byt vhodny k rozliSeni patologickych hraci. Nékteré tendence,

které¢ jsem u hracl ocCekavala, se vyrazné projevily (napf. tendence riskovat, vyssi
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stimulacni hladina nebo intenzita vnitiniho prozivani), ovSem jen pfi nékterych typech hry
(hrac¢i na automatech byli statisticky vyznamné odlisni na vSech predpokladanych skalach,
oproti tomu hraci loterii na Zadné). Je docela mozné, ze hraci loterii prosté nejsou natolik
patologicti, aby se u nich projevily vyrazné rozdily v osobnostnich profilech. Osobn¢ si
myslim, Ze dotaznik SPARO by mohl byt dobrym diagnostickym néstrojem, minimalné€ pro
nalezeni tendenci €i rizik stat se problémovym hra¢em. V jeho neprospéch vsak svédci

mnozstvi otazek a délka vypliovani.

V této Casti prace se zamyslim nad tim, pro¢ nékteré hypotézy nevysly tak, jak jsem
se domnivala. Nejprve se podivame na sazkate na sport. U této skupiny vysla pouze jedna
hypotéza, ostatni nebyly statisticky vyznamné. Pti blizSim pohledu na vysledky vsSak
najdeme uréité odli$nosti. Skaly zmitiované v hypotézich maji tendenci rist (&i klesat)
smérem, ktery jsme predpovidali. Je tedy mozné, Zze by vysledky byly statisticky
vyznamné, kdybychom méli vyvazenéjsi vzorek. Obecné totiz na sport sazi hlavné muzi a
V nasem vzorku byla pievaha zen (66 zen a 17 muzim). Také jsme zjistili, Ze sazkafi na
sport skorovali na tfech dalSich skalach, které jsme viibec neptfedpovidali, a byla to jedina
skupina, u které tyto Skaly vySly vyznamné. Mizeme tedy piedpokladat, ze skupina

sazkail na sport se v nékterych osobnostnich rysech lisi od ostatnich hraci a sazkaft.

Déle také ptekvapili hraci loterii, ktefi neskorovali na zadné ze Skal dotazniku
SPARO, u kterych bychom to o¢ekéavali. Tuto anomalii si vysvétlujeme tim, Ze hra loterie
nebo stiracich lost je v populaci velmi béznd a rozsifend (také v nasem souboru bylo
pocetné nejvice hracu loterie), a proto mezi nimi najdeme i1 hodné ,,béznych* lidi, ktefi
nejsou v zadném piipadé rizikovi ani problémovi hraci. Predpokladam proto, ze z toho
divodu se na Skalach dotazniku SPARO neprojevili statisticky vyznamné rozdily. Je vSak
také mozné, ze bychom v naSem vyberovém souboru potifebovali méné hract loterie (nebo
vice nehractli), aby se rozdily mezi nimi projevili. Nasbirali jsme totiz data od 68 loterijnich

hracta a zlstalo nam pouze 15 probandii, ktefi na loterie nesazi.

Tteti a posledni skupina, o které bych se méla zminit v této Casti prace, jsou
rizikovi hré¢i, ktefi skorovali v dotazniku SOGS. U této skupiny jsme zamitli tfi hypotézy,
které se tykaly skal OS, TN a NU. Pti pohledu na data je opét tieba dodat, Ze se tito hraci
lisili od zbytku souboru, a to tim smérem, ktery jsme piedpokladali. Opét vSak rozdily
nebyly statisticky vyznamné. Misto toho se ndm vSak objevily ¢tyfi jiné Skaly, které jsme
nepiedpovidali, ale statisticky vyznamné byly. Je tedy mozné, Ze rizikovi hra¢i maji jiny

osobnostni profil, nez jsme piivodné predpokladali.
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11. Zavéry

Nyni pfichdzi struéné shrnuti vysledka této prace a také zhodnoceni, jaké ptfinosy v ni

vidim jak nyni, tak do budoucna.

V této praci jsme pouzili dotaznik SPARO pro zjisténi osobnostniho profilu u
riznych typu hraci. Existuje mnoho studii, které se zabyvaji osobnosti patologickych
hréact, ale malo téch, které se zamétuji na problémové hrace. V tom vidim vyjimecnost této
prace. Dal$i nespornou vyhodou je, Ze dotaznik SPARO ma normy na ¢eské populaci, coz

zatim dotazniky pro zjiStovani patologického hrac¢stvi nemaji.

Povedlo se nam zjistit, Ze dotaznik SPARO miiZze slouZzit k bliz§i diagnostice
hazardnich hra¢t a pro potencionalni dal$i vyzkumy muize byt pfinosné, Ze si mohou na
zaklad¢€ naseho vyzkumu vybrat uz jen konkrétni skély z dotazniku, které se nam projevily

jako statisticky vyznamné a tim snizit pocet potiebnych otazek k vyplnéni.

Dale jsme v této praci nacrtli osobnostni profil primérnych hrac¢u raznych
hazardnich her, coz byl také jeden z cilii vyzkumu. Mimo jiné jsme také ovérili vysledky
z ptedchozich studii, konkrétné¢ Ze problémovi hraci jsou Castéji muzi, nez zeny a lidé
S niz8im vzdélanim, neZ vysokoskolaci. V neposledni fad€ je zajimavé také zjisteéni, Ze ve
vzorku N = 83 hrach a sazkait se objevilo celkem 19 respondentt, kteti maji urcité riziko

vzniku problému s hazardnim hranim.
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12. Souhrn

Vyznam hry Vv Zivoté ¢loveka je obrovsky. Provazi nas od samého pocatku naseho Zivota.
V détstvi napomaha k rozvoji intelektu, v dospélosti pak slouzi k uvolnéni napéti a
odreagovani. Pro n¢koho se hra stava zakladnim pilifem zivota, napiiklad pokud si ji zvoli
jako zaméstnani. Hra muze také pozitivné plisobit pii navazovani a udrzovani socialnich
vazeb ¢i zvySovani socidlniho statusu. Pokud se vSak hra stane patologickou, ma

destruktivni dopad na vSechny stranky zivota jedince (Prunner, 2013).

Historie hry saha az do davnych dob pied nasim letopoétem, kde v mnoha kulturach
historici nalezli dikazy o prvnich hazardnich hrach. V 15. stoleti byly nejoblibenéjsi hry
Vv kostky a karetni hry. Pozdé&ji se v tehdejsich kasinech zacala prosazovat i ruleta. Prvni
herni automat byl pak vyroben firmou Tivoli ve 20. stoleti a dosahl velké obliby (Prunner,
2013). Dnes jiz existuje nepieberné mmnozstvi typi her. K zdkladnim typim fadime
penézité nebo veécné loterie; kurzové, dostihové a jiné sportovni sazky; tzv. zivé hry (ruleta,
hra v kostky a karetni hry); vyherni hraci pfistroje; sazkové hry provozované

prostiednictvim centralniho a lokéalniho loterijniho systému a turnaj malého rozsahu.

Patologické hracstvi zavedla jako diagnézu Americkd Psychologickd Asociace
v roce 1980, zatimco u nas se zaala pouzivat az od roku 1994 (Prunner, 2013). V CR nyni
pro diagnostiku pouzivame Mezindrodni klasifikaci nemoci a pfidruzenych zdravotnich
problémt, 10. revizi (MKN-10), konkrétné kategorie F63.0 — Patologické hracéstvi. Ve
Spojenych statech americkych diagnostikuji podle Diagnostického a statistického manualu
mentalnich poruch, 5. vydani (DSM-V). V tomto vydani je nemoc nazyvana poruchou
hazardnich her a je zafazena mezi poruchy souvisejici s latkami a navyky (Reilly, Smith,

2013).

Co se tyce situace v CR, V soucasnosti vydava jednu z mala studii prevalence hrani
u nas Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (UZIS). Podle této zpravy bylo
v letech  2009-2015 sdiagnéozou F63.0 (patologické hracstvi) rocné pfijato
Vv psychiatrickych ambulancich pfiblizné 1430 pacientli, pficemz jedna tfetina z téchto
pacientll byla léCena poprvé v zivoté. Celkoveé je v 1écbé vice muzl nez zen. Na zeny
pfipada pfiblizn¢ 12 %, nicméné jejich podil stdle vzriastd — v roce 2009 tvofily Zeny

necelych 9 % pacientli [é€enych pro gambling, v roce 2015 uz 14 % (Nechanska, 2016).

V CR byl dlouha léta platny zakon &. 202/1990 Sb. o loteriich a jinych podobnych hrach.
Tento zakon uz byl zastaraly, jelikoz neupravoval hrani na internetu a nem¢l dostate¢né

efektivni kontrolni mechanizmus. Proto byl v roce 2016 nahrazen novym zakonem C.
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186/2016 Sb. o hazardnich hrach. Novy zdkon ma zajistit efektivnéj$i vybér dani, ochranit
sdzejiciho a jeho okoli, pfedchéazet socialné patologickym jevim, déle také oteviit Cesky
trh pro provozovatele z EU, regulovat provozovani hazardnich her prostfednictvim
internetu a zavést efektivni kontrolni mechanismus. Timto efektivnim mechanismem by

mél byt Centralni registr hraci (dvodova zprava 626/0).

V kapitole osobnost hraci ve vyzkumech se vénuji nékterym typim vyzkumu a
popisu jejich vysledki. Konkrétné se jedna o patologické hrace a vyskyt poruch osobnosti
(Maierova, 2015; Toce-Gerstein et al., 2003; Odlaug, Schreiber, Grant, 2012; Black,
Coryell, Crowe, Shaw, McCormick, Allen, 2014; Abdollahnejad, Delfabbro, Denson, 2015
a dalsi), patologicti hraci a genderové rozdily (Chomynovéa, Drbohlavova, Mravcik, 2015;
Mrav¢ik a kol., 2016; Desai, Potenza, 2008; Hing, Russell, Tolchard, Nower, 2016) a

kvalitativni vyzkum a patologicti hrac¢i (Roznerova, Mravcik, 2015).

Pro diagnostiku problémového hracstvi existuje velké mnozstvi dotaznikii, z nichz
nékteré jsou kratsi (dvoupolozkovy Lie/Bet Questionnaire nebo tiipolozkovy NODS-CLIiP
a Brief biosocial gambling screen) a jiné delsi (Inventory of gambling situations ma 63
polozek, Gambling Behavior Interview 76 polozek). Mezi nejznaméjsi a nejpouzivané;si
dotazniky muzeme zafadit South Oaks Gambling Screen (Lesieur, Blume, 1987), Canadian

problem gambling inventory nebo Gamblers Anonymous 20 questions.

Nasim vyzkumnym problémem je, kolik rekreacnich hrac¢t a sazkait bude skorovat
V dotazniku SOGS a IZPH a zda se osobnostni profily hra¢l a sazkaiti konkrétniho typu
hry budou lisit od jedinct, ktefi na tento typ hry nesazeji. Zajima nas také, na kterych
konkrétnich Skalach osobnosti dotazniku SPARO miiZeme najit nejvétsi rozdily a jestli je
tento dotaznik vhodny k rozliSovani hraci a sazkati. Déle bychom chtéli ovéfit, zda budou
muzi skorovat v SOGS vice nez zeny, jak uvadéji nekteré studie. Na SOGS se zamétime

také ve spojeni s vékovou skupinou hracli nebo nejvyssim dosazenym vzdélanim.

Nas vyzkum jsme koncipovali jako dotaznikové Setieni a typ vyzkumu kvalitativni.
Baterii naSeho dotaznikového Setieni tvofily tfi metody, a to South Oaks Gambling Screen
(Lesieur, Blume, 1987), Index zavaznosti patologického hrani a dotaznik Systém bazalni
psychické autoregulace osobnosti SPARO (Miksik, 2004). Pro ucely statistického testovani
jsme pak uvedli 28 hypotéz, které se zabyvaly tim, jak riizné typy hract skoruji na

jednotlivych skalach dotazniku SPARO.

Sbér dat probihal formou online vyplnéni dotazniku, a to za pomoci stranek

vyplnto.cz. Data jsem sbirala v obdobi od prosince 2016 do zafi 2017. Kone¢ny vyzkumny
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soubor ¢ital celkem 83 probandi, pfi¢emz vétsi zastoupeni mély zeny. VEk byl rovnomérné
rozlozen, stejn¢ tak vzdélani probandi. RUzné zastoupeny byly typy hry, kde nejvice
probandii hralo loterie nebo sazeni na ¢isla a naopak minimum sazelo na kon¢ nebo hralo

na burze cennych papird.

Data z dotaznikli nasbirand po dobu vyzkumu byla rovnou pfi stazeni importovana
do programu Microsoft Excel, a to ve form¢ surovych i kodovanych dat. Zde byla dale
tfidéna a poté doslo k vyhodnoceni metod (SOGS, IZPH a SPARO) dle manualu. Nasledné
byly vysledky zpracovany v programu STATISTICA (verze 13.3.0), za pouziti statistickych
metod. Nejprve bylo zkoumdno rozlozeni a charakteristiky vybérového souboru a nasledné
byly pouzity statistické metody, zejména dvouvybérovy t-test a Spearmeniiv koeficient

korelace.

Pti popisu vysledkli mizeme zacit demografickymi udaji. Vzdé€lani respondent se
vénovali napft. Hing, Russell, Tolchard a Nower (2016), nebo Brunborg, Hanss, Metzoni,
Molde a Pallesen (2016), pticemz oba vyzkumy shodné uvadi, Ze mezi jedinci s niz§im
vzdélanim je vice patologickych hraci. Tato premisa se potvrdila i v naSem vyzkumu, kdyz
respondenti s niz§im vzdélanim skorovali statisticky vyznamné ¢astéji v dotazniku SOGS,
nez respondenti s vy$§im vzdélanim. Dale, autofi Hing, Russell, Tolchard a Nower (2016)
dosli k nazoru, Ze patologickym hranim jsou ohrozeny hlavné mladsi vékové skupiny, mezi
18-34 rokem. Toto jsme se pokusili overit i v naSem souboru za pomoci t-testu. Neprokézal
se vSak vyznamny statisticky rozdil ve véku mezi skupinami probandi, kteti skorovali
v SOGS a mezi témi, ktefi neskorovali viibec. Vyzkumnici se €asto ptaji, zda mezi hraci
najdeme vice muzi ¢i zen (napf. Desai a Potenza, 2008). V naSem vybérovém souboru
muzi skoruji v dotazniku SOGS c¢astéji nez Zeny, coz odpovida vysledkiim piedchozich

vyzkumi.

Dale jsme zkoumali rtizné typy her a jejich vztah k dimenzim dotazniku SPARO.
Bylo zjisténo, Ze hraci hrajici na vyhernich, pokerovych aj. automatech se 1isi od téch, ktefi
na automatech nehraji vlibec statisticky vyznamné na vicero Skéalach. Nejvyssi klinické
vyznamnosti v§ak dosahuji Skaly Intenzita vnitiniho prozivani, Obecna stimula¢ni hladina,
Socidlni exhibicionismus, Obecna hladina pfijeti (¢i zamitani) rizikovych aktivit,
Uzavienost versus kontaktivnost a Nevazanost versus usedlost. Dals§i zkoumanou skupinou
hract byli sazkati na sport. Z vysledki vyplynulo, Ze na zakladnich Skéaldch dotazniku
SPARO se sazkafti na sport piili§ nelisi od téch, ktefi na sport nesazi. Pii pohledu na dalsi
Skaly dotazniku se pak vyznamné liSili od nesdzkait na Skéalach Hladina anticipace,
Tendence spoléhat na ndhodu, Hladina benevolence a tolerance a Frustrovanost versus
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cilesmérnost. Specifickou skupinou byli hraci loterii a stiracich losi, ktefi méli v nasem
vyzkumu nejvétsi zastoupeni (stejné tak i v jinych vyzkumech, napi. Chomynova,
Drbohlavova a Mrav¢ik, 2015; Mravcik a kol., 2016), ale nelisili se statisticky vyznamné
na zadné ze skal dotazniku SPARO od respondentti, kteii nehraji loterie a stiraci losy. Nyni
se budeme vénovat hracim bowlingu, Sipek a jinych podobnych her o penize. Tito hraci
skoruji statisticky vyznamné oproti nehra¢lim na zakladnich Skalach dotazniku SPARO
Adjustacni variabilnost, Anomalie osobnosti a Extremita. Jako statisticky vyznamné se
ukazaly také Skaly Intenzita vnitfniho prozivani, Obecna hladina pfijeti (Ci zamitani)
rizikovych aktivit a Nevazanost versus usedlost. Posledni skupinou, kterou jsem vybrala
pro testovani z vybérového vzorku, jsou hraci, ktefi skorovali v dotazniku SOGS a
mizeme je tedy povazovat za rizikové. Statisticky vyznamné vySly zakladni Skaly
Kognitivni variabilnost, Obecnd hladina psychické (vnitini) vzruSivosti, spontaneity a
Psychicka labilita/stabilita, mezi dalSimi pak Smyslova imprese, Intenzita vnitiniho
prozivani, Obecna hladina pfijeti (¢i zamitani) rizikovych aktivit, Dimenze ucinné
integrovanosti osobnosti a Uzavienost versus kontaktivnost.

Poslednim cilem prace bylo zjistit, kolik najdeme mezi rekreaénimi hraci
rizikovych hraci, ktefi skoruji v dotazniku SOGS a IZPH. Ve vyzkumném souboru N = 83
bylo podle IZPH devét osob, u kterych existuje riziko vzniku problémt spojenych
s patologickym hranim. Dotaznik SOGS oproti tomu oznacil 19 hraca za rizikové.

Na zavér si podle vysledkil popiSeme osobnost primérného rizikového hrace, jenz
k dynamickym interakcim s prostfedim, je celkové labilnéjsi. Toto zjisténi odpovida
vyzkumu o vyS§im neuroticismu u patologickych hra¢t (Brunborg, Hanss, Metzoni,
Molde, Pallesen, 2016) a souvisi také s CastéjSimi pokusy o sebevrazdu (Roznerova,
Mrav¢ik, 2015). Rizikovi hra€i maji tendenci k velmi intenzivnimu vnitinimu proZivani a
maji sniZenou uc¢innou integrovanost osobnosti (coZ se muze projevit zvySenou
uzkostnosti, emocionalitou nebo sniZenou hladinou resistence vii¢i ruSivym vliviim). Jsou

celkové vice kontaktni, dobfe navazuji nové vztahy (a prerusuji staré).
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Abstrakt:

Diplomova prace se zabyva sdzkati a hazardnimi hraci, ktefi nikdy nebyli v 1écbé pro
patologické hrani, a jejich charakteristikami. Cilem je zjistit, kolik ohrozenych hraca se
nachazi v bézné populaci a jaké jsou osobnostni charakteristiky a klinickd symptomatika u
riznych typia hraca. Teoreticka ¢ast vymezuje hru jako takovou, diagnostiku dle MKN-10
a DSM-V, prevalenci v CR a zakonné tupravy, dale nékteré vyzkumy a diagnostické
metody, které lze pouzit k rozliSeni rizikovych hrac¢a. V tomto vyzkumu byly pouzity
dotazniky SOGS, IZPH a SPARO. Z vysledkt vyplynulo, Ze ve vzorku N = 83 hraca a
sazkaii je 19 respondenti, kteti maji riziko vzniku problému s hazardem. Dale jsme
zjistili, Ze hraci vyhernich, pokerovych aj. automatl se statisticky vyznamné lisi na §kéalach
Intenzita vnitintho prozivani, Obecnd stimula¢ni hladina, Socidlni exhibicionismus,
Obecna hladina pfijeti (¢i zamitani) rizikovych aktivit, Uzavienost vs. kontaktivnost a
Nevézanost vs. usedlost. Sazkafi na sport se pak vyznamné liSili od nesazkaii na §kéalach
Hladina anticipace, Tendence spoléhat na nahodu, Hladina benevolence a tolerance a
Frustrovanost vs. cilesmérnost. Specifickou skupinou byli hraci loterii a stiracich losii,
ktefi méli v nasSem vyzkumu nejvétsi zastoupeni, ale neliSili se statisticky vyznamné na
zadné ze $kal dotazniku SPARO. Rizikovi hra¢i pak skorovali na zakladnich Skélach
Kognitivni variabilnost, Obecna hladina psychické (vnitfni) vzruSivosti, spontaneity a
Psychicka labilita/stabilita, mezi dalSimi pak Smyslovd imprese, Intenzita vnitiniho
prozivani, Obecnd hladina pfijeti (¢i zamitani) rizikovych aktivit, Dimenze ucinné

integrovanosti osobnosti a Uzavienost vs. kontaktivnost.

Kli¢ova slova: hazardni hraci, sazkarti, hazard, rizikovi hraci, osobnostni charakteristiky
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Abstract:

The thesis analyses bettors and gamblers, who have never been in therapy for pathological
gambling, and their characteristics. The aim is to find out how many endangered players
are in normal population and what kind of personality characteristics and clinical symptom
can be found with different types of players. The theoretical part defines the word game,
diagnostics according to MKN-10 and DSM-V, prevalence in the Czech Republic and
legal regulations, some research and diagnostic methods, which can be used to identify risk
players. In this research, we used SOGS, IZPH and SPARO questionnaires. Based on
results, in the sample N = 83 gamblers and bettors, there are 19 respondents who are at risk
of developing a gambling problem. We have also found that players of gambling, poker
and other machines vary statistically significantly on scales Intensity of inner experience,
General stimulation level, Social exhibitionism, General level of admission (or rejection)
of risk activities, Unsociability vs. overtness and Exuberance vs. conservativeness. Sports
bettors differed significantly from non-bettors on the scales Level of anticipation,
Tendence relying on coincidence, Level of benevolence and tolerance and frustrating vs.
purposefulness. A specific group were lottery bettors and scratchcard players, because it
was the largest group in our research, but they did not differ statistically significantly from
non-bettors. At-risk gamblers scored on basic scales of SPARO Cognitive variability,
General level of psychic (internal) excitement, spontaneity and Psychic lability/stability,
among others Sensual impression, Intensity of inner experience, General level of
admission (or rejection) of risk activities, Dimension of effective integrity of personality
and Unsociability vs. overtness.
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