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Uvod

Téma sebeposkozovani jsem zvolila z ddvodu zajmu o problematiku sebevrazd, kterym
jsem se vénovala v predchozi bakalarské praci. Sebeposkozovani a sebevrazdy k sobé maji
blizko a sama jsem se o této problematice chtéla dozvédét vice. Blize porozumét Zivotu

jedincq, ktefi si sebeposkozovanim prochazeli nebo prochazeji.

Prvni kapitola se vénuje vymezeni pojmu sebeposkozovani, terminologii, formam
sebeposkozovani, rozdéleni a porovnanim sebeposkozovani se suicidalnim jednanim.
Druha kapitola se zaméruje na rizikové faktory, treti kapitola na sebepoSkozovani

u adolescentl a mladych dospélych a posledni kapitola je vénovana prevenci a |écbé.

Empiricka c¢ast je zamérena na Zivoty jedincl, ktefi maji osobni zkuSenost se
sebeposkozovanim. Pro praktickou ¢ast bylo vybrano Sest respondentli ve véku od

osmnacti az osmadvaceti let. Data byla ziskana hloubkovym narativnim rozhovorem.

Cilem prace je pfriblizeni Zivotnich okolnosti jedincl, ktefi maji zkuSenost se

sebeposkozovanim a zmapovani jejich Zivotni situace a motivd.



1 Vymezeni pojmu sebeposkozovani

Definic sebeposkozovani je mnoho a autofi k nému pfistupuji s mirnymi odliSnostmi.
Sebeposkozovani je ,takové chovadni jedince, kdy si dobrovolné a umysiné poskodi vlastni
télesné tkané nebo télesnou integritu bez ohledu na zdravotni riziko nebo nebezpeli a bez

zdméru zemfrit” (Walsh & Rosen, 1988 in Kriegelova, 2008, s. 18).

Svétova zdravotnicka organizace (WHO) definuje sebeposkozovani jako ,,akt bez fatdlnich
ndsledku, pri némzZ osoba vyviji dobrovolné nehabitudlni ¢innost, bez zdsahu jinych zptsobi
poranéni sama sobé nebo dobrovolné poZije Idtku v ddvce vyssi, neZ je ddvka predepsand
nebo obecné povaZovand za terapeuticky ucinnou, a jehoZ cilem je dosdhnout pro subjekt
Zddoucich zmén cestou okamZitych nebo predpokladanych télesnych ndsledki” (Platt & kol.,

1992, in Platznerov4, 2009, s. 11).

Dle Trainor (2021) je sebeposkozovdni akt pfi kterém si jedinec ublizi bez smrtelného
nasledku. Je rozsifené mezi mladymi lidmi a spojené s celou fadou dusevnich problémd.
Vysoce zvySuje suicidalni pravdépodobnost. Sebeposkozovani obsahuje celou $kdlu
navykovych destruktivnich ¢in(, které jsou pachany rlznymi zplsoby. VSechny jsou vSak

bolestivé, Skodlivé a ohroZujici (Ferentz, 2014).

V roce 2013 bylo sebeposkozovani napfi¢ Evropou uzndno jako diagndza, je definovano

jako vlastni zranéni bez suicidainiho umyslu (Bacino, 2014).

1.1 Terminologie

Starsi prameny uvadéji vyrazy parasuicidium nebo sebevrazedny pokus. Parasuicidium je
oznaceni pro jednani se suiciddlnim zamérem i bez néj (Skegg, 2005 in Platznerova, 2009).
Sebeposkozovani bylo dfive spojovano scilem zemfit. Ddle se setkdvame s terminy
svévolné sebeporanéni (deliberate self injury), nasili vici sobé samému (self-inflicted

violence) nebo sebetyrani (self-abuse) (Platznerovd, 2009).



Rozdéleni dle Kocourkové & Koutka (2007):

Sebeposkozovani (self-harm, self-injury, self-wounding) — zdmérné, védomé, opakované
sebeposkozovani. Jednd se o tfezna poranéni klze, predlokti, rizné Skrdbance nebo
vyryvani symbold. Dalsim zplUsobem je paleni. Prostfedky mohou byt zapalovace, sirky
nebo cigarety. Do sebeposkozovani mizeme zahrnout i preddvkovani léky, které nema
suiciddlni zamér.

Syndrom zamérného sebeposkozeni (deliberate self-harm) - SirSi  pojeti
sebeposkozujiciho jedndni, které neni spojeno se suiciddlnim pokusem. ,Zahrnuje
sebeposkozovadni jako specificky patologicky projev u poruch osobnosti nebo u pacientu

s poruchami prijmu potravy” (Koutek & Kocourkova, 2007, s. 74).

Automutilace (self-mutilation) — sebeposkozovani, u kterého motivace vychazi
z psychotické poruchy a muze byt pritomen symbolicky vyznam. Byva zaméreno proti urcité
Casti téla. Automutilace muUZe byt pritomna u jedinch trpicich poruchy osobnosti
v zatéZovych situacich. Napriklad trestni stihdni, nedobrovolna hospitalizace nebo pobyt

ve vézeni.
Syndrom porezdvaného zapésti (wrist-cutting, slashing) — porezdvani na zapésti
a predlokti bez védomého suicidadlniho zaméru. Sebeporezani je prostfedkem ulevy a vede

k opakovani tohoto jednani.

Pfedavkovani léky (self-poisining, overdosing) — nadmérné uZiti 1ékd bez suiciddlniho

zaméru, ¢asto opakujici se. Jedna se o léky na predpis, vlastni, volné dostupné i cizi.

1.2 Rozdéleni sebeposkozovani

Napriklad Favazza rozdéluje sebeposkozovani na kulturné akceptované, deviantni, které je
dale rozdéleno na zdvainé, stereotypni a mirné. Mirné sebeposkozovani se dale déli na
nékolik druhll, sebeposkozovani epizodické, repetetivni a kompulzivni (Favazza, 1987 in

Kriegelova, 2008).

e Sebeposkozovani kulturné akceptované — zde je zarazen napfriklad piercing

nebo tetovani, rGzné ritualy a praktiky, které jsou spolecnosti a komunitou
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akceptované. Z hlediska rituall se mlze jednat napfiklad o muzskou a Zenskou
obftizku.

e Sebeposkozovani deviantni — neni socidlné akceptované. Sebeposkozovani, které
je nasledkem psychické poruchy.

e Sebeposkozovani zavainé — byva pritomno pfi akutni intoxikaci nebo psychické
atace. Je spojovano s halucinacemi a bludy. Pti tomto jednani mUze dojit az ke smrti.

e Sebeposkozovani stereotypni — jednani, které se vyskytuje u jedinct s mentalni
retardaci, nékdy k nému dochdziiv ptitomnosti ostatnich lidi. Jednani ma rytmickou
stereotypni podobu. Jedna se naptiklad o trhani zubUl, buseni do hlavy.

e Sebeposkozovani epizodické a repetetivni — shodné popisovano jako jednani, pfi
kterém se jedinec feze, pali, picha ostrymi pfredméty nebo narusuje hojici se rany.
Toto jedndni je prostfedkem ke zmirnéni nebo uvolnéni stresu. Repetetivni
sebeposkozovani se odliSuje pocitem, Ze jedinec je na sebeposkozovani zavisly a ma
nutkavé, neustdlé myslenky na sebeposkozovani.

e Sebeposkozovani kompulzivni — vyskytuje se v mnohodetnych epizodach

(Favazza, 1987 in Kriegelovd, 2008).

Schéma 1: Rozdéleni sebeposkozovani dle Favazzy

KULTURNE -
ZAVAIZNE
AKCEPTOVATELNE
STEREOTYPNI
DEVIANTNI
EPIZODICKE
MIRNE REPETETIVNI
KOMPULZIVNI

(Favazza, 1987 in Kriegelova, 2008)
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Rozdéleni dle Whitlock, Muehlenkamp a Eckenrode:

v v

Dle svého vyzkumu vytvofili nasledujici déleni do tfi tfid. Prvni tfidu tvofily pfevainé zeny

s jednou formou povrchového poskozeni tkani se stfedné zdvazinymi incidenty. Druhou

tfidu tvofily pfevazné muzi s jednou az tfremi formami sebeposkozovani a s nizkym poctem

celozZivotnich incidentll. Posledni tfidu tvofily prevainé Zeny, které vyuzivaly vice nez tfi

formy sebeposkozovani

s vysokym  poctem

Muehlenkamp & Eckenrode, 2008).

Tabulka €. 1 Rozdéleni dle Whitlock, Muehlenkamp a Eckenrode

celozivotnich

(Whitlock,

SKUPINA SKUPINA DVE | SKUPINA TRI
POCET JEDNA AZ VICE NEZ
EPIZOD DESET DESET
POCET JEDNAAZTRI | TRIA VICE
FOREM

MiIRA STREDNI VYSOKA
ZAVAZNOSTI
SEBEPOSKOZE
Ni
PROCENTA 26 % 59 % 29%
MUZU0 VE
SKUPINE

(Whitlock, Muehlenkamp & Eckenrode, 2008)

Rozdéleni dle Pattisona a Kahana:

Vytvorili déleni sebeposSkozovani, které je zaloZeno na tfech zakladnich proménnych,
na primosti (directness), umrtnosti (lethality) a opakovani (repetition). Rozdéluji
sebeposkozovani do dvou skupin na pfimy a nepfimy akt, s vysokou nebo nizkou umrtnosti

a opakované ¢i jednorazové udalosti (Pattison & Kahan, 1983 in Kriegleova).
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Tabulka ¢. 2 Rozdéleni dle Pattisona a Kahana:

Pfimy akt Neprimy akt
Chovani s pfimy, zamérem se
poskodit
Vysoka Nizka dmrtnost Vysoka Nizka
umrtnost umrtnost umrtnost
Opakované Opakované Zamérné NedodrZovani Koureni,
udalosti pokusy o sebeposkozovani |éCebné alkoholismus
sebevrazidu metody
Jednorazové | Sebevraida Parasuicidum Ukonceni léCby Akutni stav
udalosti i pres velké opilosti
zdravotni riziko

(Patison & Kahan, 1983 in Kriegelovd, 2008)

1.3 Formy sebeposkozovani

K sebeposkozovani béhem adolescence a mladé dospélosti dochdzi ¢astéji néz v ostatnich
vyvojovych obdobich (Oktan, 2017). Zacatek sebeposkozovani reflektujeme nejcastéji
v obdobi adolescence, mira se zvySuje kolem dvaceti let a mizivd kolem tficeti let véku

(Kriegelova, 2008).

Forem sebeposkozovani existuje nékolik, miZeme se setkat napfiklad se sebefezdnim,
palenim se, sebeoparovanim, Skrabanim se, sebekousanim, kousanim do Ust, porusovanim
starSich ran, vytrhdvanim vlas(i nebo obodi, silnym sebebitim, svazovanim se (pro omezeni
pritoku krve), poZzitim toxické latky nebo vkladanim ostrych predméta do télesnych otvora

(Kriegelova, 2008).

Nejcastéjsim zplisobem sebeposkozovani v adolescenci je fezani a zneuzivani |ék( (Hawton
& kol., 2002). Mezi casté formy patfi také trhani vlast, kousani nebo udery hlavou do zdi.

Nejméné castym zplisobem je paleni (Kidger & kol., 2012).
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1.4 Sebeposkozovani a suicidalni jednani

Suicidani jednani a sebeposkozovani spolu mohou souviset, presto zde existuji urcité
rozdily. Jedinec, ktery se sebeposkozuje nema umysl zemfit, jeho motivaci je bolest,
zmirnéni psychické bolesti. Suicidalni jednani ve vétsiné pripadl zahrnuje iamysl ukonceni
Zivota, nezahrnuje umysl proziti bolesti. Jedinci se snaZi volit bezbolestné formy k ukonceni

Zivota (Halicka & Kiejna, 2015).

Sebevrazda u dospivajicich je zdvainym zdravotnim problémem a sebeposkozovani je
vysoce komorbidni se sebevrazednosti u dospivajicich. Také je vyznamnym prediktorem

sebevrazednych pokus( u dospivajicich (Clarke, Allerhand & Berk, 2019).

Sebeposkozovani a sebevraidy jsou zdvainym spoleéenskym a zdravotnim problémem.

Sebevrazdy se Castéji vyskytuji u muzli, sebeposkozovani u Zzen (Knipe & kol., 2022).

Druhou nejcastéjsi pfiCinou umrti mladych lidi ve svété je sebevrazda. Vyzkum Hawton
& kol. (2012) prokazal, Ze sebeporezani u sebeposkozujicich se mladych lidi je rizikovym
faktorem pro sebevrazdu. DalSim rizikovym faktorem je u muzl drivéjsi sebeposkozovani
a absolvovani psychiatrické lé¢by (Hawton & kol.,, 2012). Z toho vyplyva, Ze je velmi
dllezité, aby pacientim, ktefi se sebeposkozuji, byla poskytnuta dikladna psychologicka
podpora, l1écba a byli brani vdiné (Townsend, 2014). Vyzkumy ukazuji, Ze jedinci, ktefi si
prosli sebeposkozovanim maji vice suicidalnich myslenek a pokusd o sebevrazdu nez
jedinci, ktefi se sebeposkozovanim nemaji zkusenost (Laye-Gindhu & Schonert — Reichl,

2005).

Dle vyzkumu Hawton & kol. (2015) dochazi k sebeposkozovani nejcastéji sebeporezanim.

Dle ¢eského statistického Uradu je nejcastéjsi formou sebeposkozovani fezani. Nej¢astéjSim
zpUsobem sebevrazdy u muzl je obéSeni nebo stfelnd zbran. U Zen je to obéseni,
predavkovani léky a skoky z vysky (Cesky statisticky urad, 2022). Sebepogkozujici se jedinci
prozivaji pocity beznadéje, deprese, vyskytuji se suicidalni myslenky a mivaji sklon k emoc¢ni

nestabilité (Kocourkova & Koutek, 2007).
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Vyzkum Lawrence & kol (2000) ukazuje, zZe kazdy paty jedinec, ktery se ve starsi dospélosti
sebeposkozuje, se pokusi o sebevrazdu. Presto, Zze vyskyt sebeposkozovani je ve starsi

dospélosti nizsi, jeho dUsledky byvaji fatalnéjsi (Lawrence & kol., 2000 in Kriegelova, 2008).
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2 Rizikové faktory sebeposkozovani

Rizikové faktory jsou takové, které maji na jedince nepfiznivy vliva mohou vyvolavat velmi
neprijemné pocity a potfebu zranit se. Rizikové faktory jsou dlouhodobé nebo kratkodobé.
Mezi dlouhodobé faktory patfi udalosti, které plisobi na jedince v pribéhu nékolika let
a negativné ovliviuji jeho fyzické a psychické zdravi. Kratkodobym faktorem je napriklad
stres, ktery mlze byt zplUsobeny aktualnim nepfiznivym zdravotnim stavem, uZitim

ndvykovych latek, nevyhovujicim prostifedim v praci (Kriegelovd, 2008).

Rizikové faktory se v prabéhu ¢asu méni. Naptiklad Hawton & kol. (2012) zjistili, Ze v letech
2000 az 2007 doSlo v Oxfordu, Derby a Manchesteru k poklesu miry sebeposkozovani
0 18 %. Poté ale Geulayov & kol. (2016). zjistili, Ze v Manchesteru doslo k nardstu miry
sebeposkozovani u muzl, coz podle vyzkumnikd mohlo byt zplsobeno hospodafiskou
recesi v tomto obdobi. To naznacuje, Ze rizikové faktory (napf. financni problémy) se
mohou tykat urcitého casového obdobi (Hawton & kol.,, 2012; Geulayov & kol., 2016
in Rahman, Webb & Wittkowski, 2021).

Soucasnym rizikovym faktorem by mohla byt pandemie COVID-19 a naptiklad s ni spojena

omezeni, kterd zplsobila hospodarskou recesi (Rahman, Webb & Wittkowski, 2021).

CelozZivotni prevalence Umysiného sebeposkozovani se v Evropé a USA pohybuje
mezi 3-5 % populace a stale se zvySuje. Mohou k tomu pfispivat biologické, rodinné
a psychosocidlni faktory. Riziko je vyssi u lidi socidlné izolovanych nebo deprivovanych,
s psychiatrickymi poruchami nebo poruchami osobnosti, u Zen a mladych dospélych

(Soomro & Kakhi, 2015).

Rozsifenost umysiného sebeposkozovani je u mladych dospélych vysoka. Rizikové faktory
v této specifické vékové skupiné vsak zkoumalo jen nékolik malo studii (Lunde & kol, 2021).
Sebeposkozovani je vysledkem souhry mnoha faktord, které se lisi podle véku, pohlavi,

etnického plvodu a dalSich (Knipe & kol., 2022).
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2.1 Rodinné zazemi

Velmi zdvainym faktorem pro sebeposkozovani u dospivajicich je nefunkéni rodina &i jiné
obtize v rodiné (Hawton & Hariss, 2008). Nalézame souvislosti mezi sebeposkozovanim
a neuplnou rodinou, rozvodem rodi¢d ¢i umrtim jednoho, ptipadné obou rodicu.
Riziko sebeposkozovani také zvysuji rodinné problémy a domaci nasili (Hawton & kol.,
2002). Priciny sebeposkozujiciho chovdni mohou byt dlisledkem détskych traumat,
zejména pohlavniho zneuzivani. Nedostatecna péce ze strany rodict muze byt podnétem k
vytvareni pohotovosti obracet agresivitu vici sobé samym (Koutek & Kocourkova, 2007).
Pokud jedinec nevyrlsta v idedlnim prostifedi, nemusi byt pro néj snadné porozumét svym

emocim a zvladat je (Benda, 2019).

Respondenti, s nimiz jsem v ramci vyzkumu vedla rozhovory, potvrzuji tyto poznatky.
U jednoho respondenta se objevuje domaci nasili v roding, ¢tyfi respondenti maji s rodici
Spatné vztahy, jedna respondentka zaZila v détstvi pohlavni zneuZiti a jednu respondentku

velmi negativné ovlivnil rozvod rodica.

2.2 Genetika

Dle vyzkumU nalézame vyssi vyskyt sebeposkozujiciho chovani u monozygotnich dvojcat
oproti dvojcatiim dizygotnim (Skegg, 2005 in Platznerova, 2009). Dle studie Conterio,
Laderm & Bloom (1998) pfispiva k sebeposkozovani predispozice nizké frustracni tolerance
a snizené kontroly impulzi (Conterio, Laderm & Bloom, 1998 in Kriegelova, 2008). Dle
studie Straussové se pfi sebeposkozovani tvofi endorfiny, které zmirfuji bolest a vyvolavaji

pocity uvolnéni, uklidnéni a euforie (Strauss, 2006 in Kriegelova, 2008).

2.3 Traumatické udalosti

Suttonovd (2007) zmapovala, jak stresujici udalosti v prlbéhu Zivota souviseji se
sebeposkozovanim. Z jejiho vyzkumu vyplynulo ndsledujici: zhruba 62 % jedincu, ktefi se
sebeposkozuji prozilo ztratu velmi blizké osoby, 54 % zazilo fyzické nasili, 47 % bylo
Sikanovano, 34 % bylo sexudlné zneuZivdno, 33 % zaZilo emocni zneuzivani, 31 % mélo
Spatné vztahy s blizkymi a 11 % zazZilo nedostatecnou péci ze strany rodicli (zanedbavani)

(Sutton, 2007 in Buresova, 2016).
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2.4 Socidlni prostredi

U sebeposkozovani je dullezité, jaky postoj k nému zastavaji pratelé a nejblizsi
(Hawton & James, 2005), nebot k sebeposkozovani mlze také dochazet napodobou jednani
v disledku socidlni nakazy, a to zejména u divek, které se sebeposkozuji fezanim

(Hawton & kol., 2010).

Frekvenci a vyskyt sebeposkozovani mlize negativné ovlivnit nedostatek socidlni podpory,
Spatné socioekonomické podminky a osamélost. U dospélého jedince mohou také zvySovat

frustraci, ktera plsobi na jedince velmi negativné (Hawton, 2006 in Kriegelova, 2008).

2.5 Média

Mladi lidé jsou nachylni na plsobeni medii. Oproti starSim dospélym maji také vyssi

tendence modifikovat své chovani podle aktualnich trend( (Kriegelovd, 2008).

Sebeposkozujici jedinci mnohdy neptiznaji, Ze nékoho napodobuji. Nicméné dle vyzkumd,
napf. Hawton & kol. (2002) se tito jedinci o sebeposkozovani pred samotnym jednanim

dozvidaji od pratel nebo z ¢asopist ¢i internetu (Hawton & kol., 2002 in Kriegelovd, 2008).

Internet poskytuje mnoho informaci o sebeposkozovani, coz prindsi pozitiva i negativa.
Pozitivem je, Ze se o sebeposkozovani vice hovofti a prestava byt tabu. Plosné informovani
muUZe prispét k prevenci. To s sebou zaroven pfindsi rizika nebot, mlzZe dojit ke copingové
strategii, kdy se jedinci za¢nou sebeposkozovat z divodu, Ze o existenci sebeposkozovani

védi (Kriegelovd, 2008).
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3 Sebeposkozovani u adolescentl a mladych
dospélych

Sebeposkozovani je zavainy problém u déti, dospivajicich a mladych lidi na celém svété.
U dospivajicich a mladych dospélych je rozSitenym, ale casto skrytym problémem

(Harris, Beese & Moore, 2019).

Napriklad dle médii je sebeposSkozovani problémem adolescence, se sebeposkozovanim
vSak jedinec miZe zacit vjakémkoliv véku (Lawrence & kol.,, 2000). Presto
k sebeposkozovani dochdzi ¢astéji béhem adolescence a mladé dospélosti oproti ostatnim

vyvojovym obdobim (Oktan, 2017).

Obdobi adolescence je velmi ndro¢né obdobi, které s sebou prinasi ¢asté zatéZzové situace.
Adolescenti jsou povaZzovani za velmi ohroZenou skupinu (Vagnerova, 2012). Dle vyzkumu
Greydanus & Shek (2009) jsou velmi rizikovymi faktory psychopatologie a rizikové chovani.
Psychopatologie je spojena s emocnimi obtizemi a Sikanou. V obdobi dospivani jedinci vice

riskuji a nedomysli disledky svého jednani.

Sebeposkozovani je mezi mladymi lidmi ¢im dal rozsifenéjsi a predstavuje vyznamny
problém, nebot muiZe dojit k dlouhodobému fyzickému poskozeni a také je spojeno
s psychickym strddanim. Md(zZe byt kratkodobou reakci na problémové obdobi
bez dlouhodobych nasledk(. Také viak mlze dojit k pokuslim o sebevrazdu nebo dokonani

sebevrazdy v pozdéjSim véku (Doyle, Treacy, & Sheridan, 2015).

3.1 Vymezeni pojmu adolescence

Vagnerova (2012) vymezuje adolescenci od 10 do 20 let Zivota. Jedna se o obdobi, kdy

jedinec prochdazi komplexni proménou osobnosti v oblasti psychické, socidlni a somatické.

Langmeier & Krejcikova (2006) obdobi adolescence vymezuji od 15 do 22 let. Vtomto
obdobi se jedinec stava pIné reprodukéné zraly a dokoncuje svUj télesny vzrast. Tato vékova

skupina byva oznacovana jako teenagers, mladistvi nebo dorost.
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3.1.1 Psychologické charakteristiky obdobi dospivani

Drive bylo celé obdobi dospivani charakterizovano jako obdobi emodni lability. Pohlavni
dozrdvanis sebou prinasi nové podnéty a jedinec se stava na podnéty, které pfichazi z okoli,
az precitlivély (Langmeier & Krej¢ikova, 2006). Napfiklad G.S. Hall, ktery je povazovén za
otce adolescence, vnimal adolescenci jako nevyhnutelny a dramaticky stfed protichidnych
sil v jedinci. Jeho myslenky prispéli k vétsi akceptaci adolescentll a vSech jejich projev(

(Arnett, 2006).

Piagetova teorie uvadi, Ze se adolescent nachazi ve finalnim stadiu kognitivniho vyvoje,
ve stadiu formdlnich operaci (Piaget & Inhelder, 1970). V obdobi adolescence mezi 15 aZz 16
rokem dosahuje intelektovy vyvoj vrcholu (Langmeier & Krej¢ikova, 2006). Osobnost se
zacind ustalovat aZz ke konci treti dekady Zivota. Vyvoj osobnostnich rysti béhem obdobi
adolescence a mladé dospélosti stale probiha. Struktura osobnosti adolescentd a mladych

dospélych je celkem srovnatelna (Costa & McCrae, 1992).

3.2 Vymezeni pojmu mlada dospélost

Langmeier & Krejcikova (2006) vymezuji mladou dospélost (téZ oznacovano jako casnd
dospélost) od 20 do 25-30 let. Tato vyvojova etapa je prechodnym obdobim mezi
adolescenci a plnou dospélosti. Dospélost je vymezena tfemi kritérii: vékem, splnénim

vyvojovych ukoll a dosazenim urcitého stupné osobni zralosti.

Dle Jezka & kol. (2016) jsou kritéria pro dospélost vék, samostatné bydleni, zakladani
rodiny, ekonomicka nezavislost a zaméstnani. Dale také zodpovédnost za vlastni
rozhodnuti a ¢iny. V dnedni dobé vSak mladi lidé studuji delsi dobu, a tedy pocatek tohoto
vyvojového stddia vénuji vzdélani. Proto napfiklad dosazeni finanéni nezavislosti nebo

zakladani rodiny nechavaji na pozdéji (Ayers, & De Visser, 2015).

Také vznikl pojem vynofujici se dospélost, nové pojeti vyvoje v obdobi od pozdniho
dospivani se zamérenim na vék 18-25 let. Vynorujici se dospélost se odliSuje z hlediska
subjektivniho, demografického a z hlediska identity. Pozdni dospivani a obdobi kolem
dvaceti let nejsou jen obdobim kratkého prechodu do dospélych roli, ale vyraznym

obdobim Zivota. Vyznacuje se zejména zménami a nalézanim rlznych Zivotnich sméru.
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Jelikoz v dnesni dobé lidé napfiklad zakladaji rodiny az v pozdéjsSim véku, neni jiz
normativni, aby pozdni dospivani bylo vstupem do dlouhodobych roli dospélych. Naopak
v této dobé dochdzi k castym zménam, experimentovani a zkoumani dalSich Zivotnich
sméru. Toto obdobi neni ani adolescenci, ani mladou dospélosti. Vynortujici se dospélost je
vék moznosti, obdobim zkoumani rdznych moznosti budoucnosti a zachovani osobni

svobody. (Arnett, 2000).
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4 Prevence a |éCba sebeposkozovani

4.1 Prevence

Prevence je soubor opatfeni zaméreny na predchdazeni nezddoucich socidlné patologickych

jevl, onemocnéni a poskozeni (Pricha, Walterova a Mares, 2013).

Vramci prevence se také ukdzalo jako neucinné zaméfit se pouze na zvyseni
informovanosti o formach, praktikach a nasledcich sebeposkozovani, napfiklad
jednorazové vzdélavaci programy pro verejnost. Také je nevhodné Sifit detailni informace

o sebeposkozovani ve velkych skupinach mladistvych (Platznerova, 2009).

Ve vztahu k prevenci sebeposkozovani je také velmi dulezité znat rizikové faktory

sebeposkozovani, kterym je vénovana kapitola ¢. 2.

4.1.1 Rodina a pfatelé

U prevence sebeposkozovani zaujimaji vyznamnou roli vztahy s rodinou a vrstevniky.
Zejména u rodich a vrstevnikl vyhledaji sebeposkozujici se jedinci pomoc. Rodina
a vrstevnici maji béhem lécby predevsim podpurnou roli a také se mohou podilet na ndvrhu

strategii prevence (Duarte, Gouveia-Pereira & kol., 2019).

Pratelé a vrstevnici sebeposkozujiciho se jedince se o vyskytu tohoto jednani dozvidaji
vétsinou jako prvni. Bohuzel jen zfidkakdy informuji nékoho dospélého z dlivodu loajality
ke kamaradovi Je velmi zasadni v ramci prevence ucit mladé jedince vnimat a rozpozndvat
pfiznaky distressu, ucit se pracovat s ndroénymi emocemi a pfi zjisténi obtizi informovat

dospélého Clovéka (Platznerova, 2009).

4.1.2 Média

Prevenci naopak neprospivaji média, poukazuji na idedly krasy, mladosti, co je moderni
a trendy. Mladistvi poté mohou sahnout k sebeposkozovani, jako je anorexie a bulimie,
protoZe maji pocity ménécennosti, zbytecnosti nebo selhdni. Velmi dulezité je také

vzdéldvat jedince, ktefi s détmi a mladistvymi pracuji (Platznerova, 2009).
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4.1.3 Techniky zvladani emoci

Sebeposkozovani nebo sebevrazedné chovani byvaji ¢asto reakci na silné a nezvladnuté
emoce. Stejné jako dovednost snaset nepfijemné vlivy a stres, tak i nacvik emoci vyZzaduje
vyuziti vSimavosti. ,V tomto pfipadé nehodnotici pozorovdni a popis vlastnich béZnych

reakci” (Prasko & kol., 2019, s. 301).

Dle Linehanové (1993) ke zvySovani dovednosti zvladani vlastnich emoci pomaha osvojeni

si nékolika dovednosti:

e |dentifikace a pojmenovani emoci — slouZi k uvédoméni si jedince jaké emoce
proziva. Vyzaduje schopnost emoce pozorovat a identifikovat v jakém kontextu se
objevuiji.

e Identifikace prekazky, kterd zabranuje zméné emoci — zménit emocni chovani
jedince je obtizné, o to vice, pokud za nim ndsleduje posileni.

e Navyseni Cetnosti pozitivnich emocnich prozitk(i — jedinec by se mél naucit své
emoce akceptovat, bez snahy o jejich zastaveni nebo hodnoceni. Mél by se také
snazit o navyseni pozitivnich ¢innosti, udalosti.

e Zmirnéni tendence k emocénimu mysleni — aplikace chovani, které sniZuje stres.
Napriklad vyvazenad strava, kvalitni spanek, dostatek pohybu.

e Osvojeni si technik zvladani stresu

e Vnimani svych aktualnich emoci

(Linehan, 1993 in Prasko & kol., 2019)

Porozumét emocim nemusi byt vidy snadné, presto jsou velmi dulezité. Dle Grosse

mulzeme regulovat své emoce péti zpusoby (Benda, 2019).

e Apriorni vybér situace, které budeme vystaveni

e Zména nékterych aspektl prozivané situace

e Zamérné zaméreni pozornosti na aspekty prozivané situace
e Zména zplisobu kognitivniho vyhodnocovani dané situace

e Modifikace emocni odpovédi

(Benda, 2019)
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4.2 Lécba

,24dné ultimdtum nefunguje a neexistuji ani Zddnd rychld feseni. Skoncovdni se zémérnym
sebeposkozovdnim je dlouhodoby proces a rozhodnuti musi vyjit od jedince samotného”

(Sutton, 2005 in Kriegelova, 2008, str. 133).

Pomoc sebeposkozujicim probihda v oblastech psychickych, socidlnich i biologickych.
Terapie byva individualni i skupinova. Je také duleZité fesit primarni rodinné problémy, a to

prostifednictvim rodinné terapie (Kabicek, Csémy, Hamanova, 2014).

Terapie byva komplexni a zahrnuje rQizné pristupy a zplsoby IéCby. Pro jedince je
v nékterych pripadech sebeposkozovani jediny zplisob preziti. Proto je pro né mnohdy
tézké vyhledat nebo prijmout pomoc. Pfedstava okamzitého ukonéeni sebeposkozovani je
velmi stresujici. Obzvlast dualeZité je vytvoreni pevného terapeutického vztahu mezi

terapeutem a sebeposkozujicim se klientem (Kriegelova, 2008).

Castou metodou pfi praci se sebepogkozujicim jedincem je analyza behavioralniho Fetézce.
Zaméruje se na interpersonalni a environmentalni okolnosti pfed, béhem a po
sebeposkozovacim aktu. Vyhledavd faktory, které ovliviuji jedince pfi aktu
sebeposkozovani a na zakladé vysledkd je vytvoren plan prevence. Tato technika

napomaha k hledani adaptivnich alternativ (Kriegelovd, 2008).

Zvyzkumu Lockwood & kol. (2017) wvyplyva, Ze nejvétsi pfinos pro podporu
sebeposkozujicich osob, mohou mit intervence zamérené na snizeni zbrklé reaktivity na

emoce nebo zlepsSeni seberegulace a rozhodovani.

Mezi dalSi metody patfi napriklad denikova prace nebo farmakoterapie, konkrétné se jedna
o antipsychotika a antidepresiva, prechodné také anxiolytika, které se vyuZivaji ke snizeni

Uzkosti (Rozsivalova, 2015).

V nékterych pripadech napomahd presmérovani jedince k jinym vécem neZ k pusobeni
bolestii. Mze to byt kresleni, psani, hudba nebo prochazky prirodou

(Bunclark & Crowe, 2000).
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4.2.1 Hospitalizace

Hospitalizace sebeposkozujicich se jedincl neni Uplné vhodnym fteSenim, nebot
psychiatrické 1é¢ebny vytvareji umeéle bezpecné podminky. Nové copingové strategie by
méli byt jiz od samého zacatku |écby nalézany v pfrirozeném prostredi, tedy v redlném
Zivoté. K hospitalizaci by mélo dojit v pripadé, vyskytuji-li se sebevrazedné myslenky nebo

jednani. Také v pripadé ohrozuje-li sebeposkozovani zZivot nebo zdravi (Kriegelova, 2008).

4.2.2 Krizova intervence

Krizova intervence nabizi pomoc v oblasti psychologické, Iékafské, pravni a socidlni.
Psychologicka intervence je zamérena na davody, kvili kterym se jedinec nachazi v krizové

situaci. Tato psychologickd pomoc je ¢asové omezena (Spatenkova, 2017).

Jedinci se také mohou obratit na aplikaci Nepanikar, ktera poskytuje prvni psychologickou
pomoc a je zcela zdarma. Je zamérena na pocity Uzkosti, depresi, myslenek na sebevrazdu,
sebeposkozovani, poruchy pfijmu potravy a také poskytuje kontakty na dal$i odbornou

pomoc (nepanikar.eu).
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/7 V7

Empirickd ¢ast

5 Uvod do metodologie vyzkumu

5.1 Volba pfistupu

V empirické ¢asti byl volen kvalitativni pfistup, hloubkové narativni rozhovory. Respondenti
spontanné vyprdvéli na dané téma, sebeposkozovani jako zkuSenost mladych dospélych.
Pfi hloubkovém narativnim rozhovoru se vyzkumnik snazi do vypravéni nezasahovat nebo v
pripadé potreby zasahnout, v co nejmensi mire. Jsou zde zasadni nenumericka data, ¢lovek

nebo uddlosti jsou v ramci moznosti zkoumani v celé Sifi (Hendl, 2005).

5.2 Cil vyzkumu a vyzkumné otéazky

Cilem vyzkumu je priblizit Zivotni okolnosti Sesti mladych dospélych, ktefi maji zkuSenost se
sebeposkozovanim a pfiblizit zivotni situace a motivy téchto lidi. S ohledem na cil vyzkumu

byly predem formulovany nasledujici vyzkumné otazky:

e Jaké dlvody uvadéji mladi dospéli k sebeposkozovani?
e Jakym zpUsobem se mladi dospéli sebeposkozuiji?
o Jaké rodinné prostredi maji mladi dospéli, ktefi se sebeposkozuji?

e Jaky vyznam ma sebeposkozovani pro mladé dospélé?

5.3 Vyzkumny soubor

Pro vyzkum byla zvolena spoluprdce s mladymi dospélymi, konkrétné s tfemi divkami

a tremi muzi.

Respondenti byli ziskdni nendhodnym vybérem, pomoci socialnich siti (Facebook) a také
metodou snowball. Byli vybrani na zdkladé dostupnosti, a pfedevsim na zakladé ochoty

podélit se o svUj Zivotni pribéh.
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Pro vyzkum byli vybrani tito respondenti:

e Vaclav: Vaclavovi je 25 let. Sebeposkozovani pro néj predstavuje formu trestu.
Poprvé se sebe poskodil formou porezani nozem v 17 letech. Pozdéji od této formy
opustil, protoZze mu prisla nedostatecna, nebot ten problém, nebo ta touha je
spojena s celym télem, a ne napfiklad s rukou, kterou si poreze. Pozdgji si diky
svému zdaZitku uvédomil, Ze idedlni zplisob trestu je zima (mrznout). Napftiklad
ledova vana, ve které zlstane nékolik hodin. K sebeposkozovani dochazi, pokud
selhdva, nema nad sebou kontrolu nebo pfijde cokoliv, co neni schopen zvladnout.
Nikdy nevyhledal pomoc a nema to ani v planu.

e Sara: Sare je 18 let. Sebeposkozovani ji pfinasi ulevu. Sdra ma Asperger(v syndrom.
Se spoluzaky méla Spatné vztahy a casto stridala Skoly. Na zdkladni skole zacala
navstévovat psychologa, psychiatra a uzivala léky. Sebeposkozovat se zacala ve
dvandcti letech kruZitkem a pozdéji Ziletkami. Objevila se u ni i anorexie, kterou
povazuje také za formu sebeposkozovani. K sebeposkozovani u ni stale dochazi,
i kdyz v mensi mire.

o Klara: Klare je 26 let. SebepoSkozovani je forma trestu i ulevy. Klara si v obdobi
détstvi prosla dvéma traumatizujicimi zazitky. V 10 letech byla nekoitdlné zneuzita
a ve 13 letech se stala obéti znasilnéni dvéma mutzi. Se sebeposkozovanim zacala ve
14 letech, nejprve nlzkami a poté Ziletkami, jidlem. Nyni k sebeposkozovani
nedochazi, pouze ve vyjimeénych pfipadech jidlem.

o Karel: Karlovi je 27 let. Sebeposkozovani mu prinasi dlevu. Sebeposkozuje se
od trinacti let. Zacalo to palenim cigaret o kiZi a skoncilo fezanim ostrymi predméty.
Redi tim deprese, strach a nepfijemné pocity. K sebeposkozovani stile dochazi,
i kdyz v mensi mire.

e Tomads: Tomasovi je 21 let. Sebeposkozovani mu prindsi dlevu. Sebeposkozovat se
zacal v 16 letech, po nehodé, pfi které si zlomil patef, ruce a nohy. Zacal palenim
cigaret o kUzZi poté presel k rezani. Pozdéji také zacal nadmérné uzivat alkohol.
S rodinou ma skvélé vztahy. K sebeposkozovani stale dochdzi a odbornou pomoc

nevyhledava.
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e Lucie: Lucii je 23 let. Sebeposkozovani ji pfinasi ulevu a unik od potizi.
Sebeposkozovat se zacala ve tfinacti letech fezanim Ziletkami. Pozdéji dochazelo

k sebeposkozovani jidlem, trpéla anorexii. Nyni k sebepoSkozovani nedochazi.

5.4 Sbér a analyza dat

Pro vyzkum byla zvolena spoluprdce s mladymi dospélymi, konkrétné s tfemi divkami
a tremi muzi. S jednotlivymi respondenty byl veden kvalitativni nestrukturovany hloubkovy
narativni rozhovor.

S poskytnutim pisemnych souhlast vsech respondentd byly jednotlivé rozhovory
nahravany a poté doslovné prepsany. Samotné rozhovory dosahovaly délky 30 az 90 minut,
bez kratkého Uvodniho sezndmeni, uvedeni do situace, ndsledného ukonceni rozhovoru

a rozlouceni (Popovova, 2019).

Tabulka €. 3 Uvod do metodologie vyzkumu — respondenti

Respondent | Vaclav Séra Klara Karel Tomas Lucie
Vék 25 let 18 let 26 let 27 let 21let 23 let
Osobni Osobni Telefonni Osobni Telefonni Telefonni Osobni
setkani/ setkani hovor setkani hovor hovor setkani
telefonni Kavarna Kavarna Kavarna
hovor

Délka 90 minut 40 minut 60 minut 35 minut 50 minut 85 minut
rozhovoru

K zpracovani dat byl zvolen tento postup, inspirovan Koutnou-Kostinkovou & Cermakem

(2013):

e Cteni a opakované ¢teni ziskanych dat — prepsané rozhovory byly opakované
procitdny, coz prispélo k hlubsSimu porozuméni. Pfi c¢teni pozndmek bylo také

prospésné si znovu poslechnout nahravky rozhovord, pro vybaveni si gest, tonu
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hlasu a mimiky. Opakované cteni prepist také prispélo k zachyceni vSech detaild,

které prvotné mohly byt prehlédnuty.

e Vytvareni poznamek a jejich zvyraznovani — v dalSim kroku byla zvolena tvorba
poznamek a zvyrazriovdani textu. DuleZité bylo nezavrhovat zZadné ¢4sti rozhovoru,
byt se vdany moment nezdaly tak podstatné. Tvorba poznamek i zvyrazriovani

probihalo s odstupem ¢asu formou tuzka a papir.

e Zapis kazuistik — jednotlivé pripady byly zkrdcené sepsany a bylo vyuZito pfimych

citaci respondentU k lepsi orientaci ¢tenére.

e Nasledné nalézani rliznych souvislosti — nalézani spoleénych témat a dalSich

souvislosti.

e Porovnani pfibéhd a zodpovézeni vyzkumnych otazek — v poslednim kroku byly
jednotlivé pribéhy porovnany a nasledné zodpovézeny vyzkumné otazky

(Koutna — Kostinkova & Cermak, 2013).

5.5 Reflexe subjektivity

PFi zpracovani kvalitativnich dat se predpoklada uréitd subjektivita a vliv vyzkumnika na
vysledky vyzkumu. Prfed jednotlivymi rozhovory jsem se snaZila zamyslet nad tim, jakymi
aspekty bych mohla dany vyzkum a jeho vysledky ovlivnit. Pfed psanim této prace jsem
méla zkuSenost z predchozi bakaldrské prace s rozhovory s lidmi, ktefi se pokusili
o sebevrazdu. Tato zkuSenost mi byla ndpomocna klepSimu navdzani kontaktu

s respondenty a k celkové strukture rozhovoru (Popovova, 2019).

Empirickd ¢ast vznikla pred ¢asti teoretickou, o této problematice jsem vSak méla jiz
zjisténo mnoho informaci. Do rozhovorl jsem se snaZila nezasahovat a nevnaset tak své
nazory, pocity nebo postoje. Ve vSech pfipadech nebyla potfeba jakkoliv zasahovat,
respondenti byli velmi otevieni a komunikativni. Respondenti mohli sdélovat detaily
i uinformaci, které se pro praci nezddly tak zasadni, nicméné poslouZily k hlubsimu

pochopeni jejich Zivotnich pribéhd (Popovovd, 2019).
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5.6 Etické otazky vyzkumu

Respondenti byli jiZ pfi prvotnim kontaktu informovani o tom, k jakym ucellim bude vyzkum
slouZit a jaké parametry vyzkum ma. Poté se mohli svobodné rozhodnout, zda se chtéji
vyzkumu ucastnit, ¢i nikoliv. Vybér mista i terminu jsem nechala zcela na nich. Mohli si tak
zvolit misto, které jim vyhovovalo nejvice. Vétsinou volili rizné kavarny nebo domdci
prostiedi. Nékdo zvolil formu telefonniho rozhovoru pro vétsi pohodli a mozna z divodu
zachovani vétsi anonymity. Na smluveném misté Ci pred telefonnim rozhovorem jim bylo
znovu vysvétleno, o jaky vyzkum se jedna, a byly jim znovu sdéleny parametry vyzkumu.
A nasledné znovu pfipomenuta informace, Ze cely rozhovor bude nahravan a posléze

doslovné prepsan (Popovova, 2019).

Pfed samotnym rozhovorem byli pozadani o podepsani informovaného souhlasu ve dvou
kopiich. Respondenti, s kterymi jsem se nesetkala osobné, nebot si pfali se Gcastnit formou
telefonniho rozhovoru, podepisovali souhlas elektronicky. Informovany souhlas obsahoval
pravo na vysledky vyzkumu, pravo kdykoliv svou ucast ve vyzkumu ukondit a kontakt na
vyzkumnika. Také obsahoval informaci o tom, Ze cely rozhovor bude dlkladné

anonymizovan, aby nedoslo k jejich rozpoznani (Popovova, 2019).

V uvedenych rozhovorech a kazuistikach tedy doslo ke zméné jmen respondentl, mist
avsech informaci, které by mohly vést kjejich rozpoznani. Po doslovném prepisu
a vyhodnoceni byly vSechny nahravky smazany, aby nikdo nemél k neanonymizovanym

informacim pfistup (Popovova, 2019).

Béhem rozhovoru jsme se dotykali velmi citlivych a naro¢nych témat. Snazila jsem se byt
po cely ¢as s respondenty v o¢nim kontaktu nebo v interakci prikyvovanim ¢i citoslovci.
U rozhovord, které probihali pres mobilni telefon, jsem nejvice vyuZivala interakci pomoci
citoslovci. Respondenti nebyli nuceni sdélovat nic, co by jim bylo nekomfortni. Pfesto byli

velmi sdilni a otevieni (Popovova, 2019).
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6 Kazuistiky

6.1 Vaclav

Rozhovor s Vaclavem byl uskute¢nén v dopolednich hodinach v jeho oblibené kavarné.
Datum, ¢as i misto si zvolil sam. Domluva rozhovoru probéhla pres zpravy a byla velmi
rychla. Byl velmi sdilny, pratelsky a otevieny. Nemél potiZze hovofit o velmi intimnich

vécech.

Vaclavovi je 25 let. Poprvé se sebeposkodil v 17 letech ,,...byl jsem celkem mlady, stfedni
skola tusim. To mi mohlo byt sedmndct”. Doslo k tomu kvuli divce, ne$tastna laska. NoZzem
si poranil ruku ,,...a normdIné porezani. Vzal jsem nizZ a nékolikrat jsem si porezal ruku.”
Porezani pro néj bylo bolestivé a nic nezménilo. Jen na okamzik nevnimal svou psychickou
bolest, ale jen tu fyzickou ,,...ale celkovy akt to byl velice neuspokojivy nic jako bylo to
k nicemu, jen mé pak bolela ruka néjakou dobu a jasné ta fyzickd bolest byla v tu chvili...
protoZe ¢lovék nemdazZe v jednu chvili citit psychickou i fyzickou bolest.” Jelikoz akt nepftinesl
tlevu a zlstala po ném bolava ruka, uvédomil si, Ze toto neni ta spravna cesta a bude
hledat novou formu sebeposkozovani. ,No, ale potom, kdyZ jsem se zpétné na to koukal,
tak po tydnu mé ta ruka jesté pordd bolela, ale uz ne tolik a bylo to uZ otravny.” Forma
fezani je pro néj nevyhovujici i z divodu toho, Ze se mu to zdd nedostatecné a nechce
bolest lokalizovat pouze na jednu cast téla. ,, Tohle, jak jsem fekl jd, jsem zaneviel nad

néjakym takovymhle sebeposkozovanim.”

Poté prisla situace, kdy mdalem zemfrel, a to pro néj bylo velmi formuijici. , Teda jg jsem
mdlem umf el vickrat. Parkrat mé mdlem zajelo auto, jednou mé zajelo auto, dvakrdt jsem
se nabod|! na ostry predmét, pdrkrat jsem spadl z velké vysky. Ale tohle bylo specidlni.” Jeho
prvni semestr na vysoké $kole byl nelspéiny, a tak dostal napad, e si udéla vylet. Sel pésky
do Némecka a s sebou mél jen vodu a spacdk ,,...a tak mé napadlo dost spontdnné si udélat
vylet. Byl unor a jd nejsem clovék, co by dokdzal preZit v prirodé.” V noci bylo minus
20 stupn. ,KdyZ jsem se prvni noc uloZil ke spdnku, jsem mél spacdk, ale zjistil jsem, Ze
v minus dvaceti to je celkem problém.“V noci mu byla takova zima, Ze musel vstat a v cesté

pokracovat dal.
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Jind varianta, nez splnit svaj cil pro néj nebyla pfipustna, a tak celou noc pokracoval v chizi.
,Jad ve své tvrdohlavosti jsem se rozhodl, Ze prosté nepujdu jinam, nepujdu pryc¢.” Pfi cesté
si vymkl kotnik a pozdéji i druhy, vytvofil si improvizované hole a pokracoval dal , TakZe
jsem si udélal takovy improvizovany hole a sel jsem velmi pomalu.” Byl zmrzly, hladovy
a nevyspaly. Ale k hranicim nakonec dosel a svdj cil splnil. ,, Byl jsem zmrzly, hladovy,
nevyspaly a znovu zmrzly podotykdm, protoZe to je pro dalsi vypravéni dileZity. Ale zvitézil
jsem prece, dosSel jsem ktém hranicim.” Zpatky domuU i pres vSechny obtiZze dorazil
v poradku. KdyZ se vyspal a najedl doSlo mu, Ze toto je pro néj idedlni forma trestu.
Mrznout ,,...ale ted, proc je to dileZity. V té dobé jsem si uvédomil, to je ono. IdedIni zpisob

trestu. Mrznout.”

Sebeposkozovani probiha formou zimy, mrznuti. Napusti si ledovou vanu, pfida led a vydrzi
v ni nékolik hodin ,...ledové vany a byt tam nékolik hodin. KaZdopddné tedy to je véc, kterou
od té doby provadim.” Dochazi k tomu v situacich, kdy se trapi, selhavd, nema nad sebou
kontrolu. ,KdyZ se necitim dobre, néco je Spatné. Jde prosté o tu zimu, od té doby jad mdm
ze zimy velmi neprijemny pocit.” Tresta sam sebe ,,...beru to jako trest, sdm sebe trestdm

za to, Ze selhdvdm nebo nemdm nad sebou kontrolu. Trest ndsleduje po selhdni.”

Sam sebe pod kontrolou chce mit neustdle. Sméruje k harmonii, ta je jednou
z nejdulezitéjsich cilt. Hleda rovnovahu. , To znamend neustdle se vyrovndvat, dosahovat

toho stredu.”

O sebevrazdu by se nepokusil, ma rad Zivot. S tim, Ze se sebeposkozuje, se netaji. Napriklad
babiéce by to nerekl, aby se netrapila, ale rodi¢e o tom védi. Neschvaluji to, ale nic s tim
nedélaji. Tti nejblizsi kamardadi ho v tom podporuji, vidi v tom pozitiva. ,,Skoro vsichni o tom
vi, Ze to délam. Mam tfi kamarddy, ti to vi a spis mé v tom podporujou. My se podporujeme

a oni v tom vidi ty pozitivni ndsledky, co to mizZe pfinést.”

Sebeposkozovani vnima pozitivné. Dle ného trest ve své podstaté neni Spatny, hodla s tim
pokracovat a pomoc nevyhledava. ,Jd to beru pozitivné. Ukazuje ti, Ze se stalo néco Spatné
a...Jd vtom budu setrvavat.” K sebepoSkozovani dochazi, kdyz citi, Ze selhal. VétSinou se
jedna o seskupeni vice véci a tento akt mu pomdahd k tomu, aby se véci, které proziva
poskladaly do spravného celku. ,Ten trest pomuiZe tomu, aby se ty véci sprdavné

poskladaly.”
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Dle jeho ndzoru toto jednani neni ovlivnéno détstvim, jen od Utlého véku do néj byla
vStépovana cesta za dokonalosti a cesta k harmonii. ,,Bylo do mé vstipeno ta cesta za tou

dokonalosti.”

Trest povaZuje za nedilnou soucdst svého Zivota, je vice motivovan trestem neZ odménou.

,Ja trest akceptuji, prijimdm. Stejné jako odména, md i trest své misto v Zivoté.”

6.2 Sdra

Rozhovor se Sarou probihal formou telefonniho hovoru z jejiho domova. Bylo to pro ni
prijemné;jsi nez osobni setkani, i z hlediska Casu. Sara se ozvala na mij prispévek na
Facebooku ve skupiné sebeposkozovani. Domluva byla velmi rychld. Jiz ve stejny den

rozhovor probéhl. Byla velmi mil3, oteviena a komunikativni.

Jeji otec ma Aspergertiv syndrom a ona také ,,...u mé to zaclo tim, Ze jsem se narodila do
rodiny, kde muj tata ma vlastné Aspergra a jd jsem prosté néco od néj zdédila.“ )iz od Skolky
nevyhledavala kolektiv, radéji si hrala sama. ,,UZ ve skolce jsem byla takovd, Ze jsem si radsi
zalezla pod stiil a tam jsem si hrdla.” Jeji vztahy s vrstevniky se postupné zhorSovaly, davali
ji najevo, Ze ji nemaji radi a do kolektivu nezapada ,,...Ze si ze mé zacli utahovat a ddvali mi
najevo, Ze mé uplné nemusi.” Postupem ¢asu zacala mit pocit, Ze ji nema rada celd tfida,
kdyz jeli na Skolu v pfirodé, tak se ze strany spoluzaku citila v nebezpeci. ,A potom jako to
néjak vygradovalo, Ze uZ jsem se tam cejtila vyloZené v nebezpeci.” Po prijezdu domu fekla
mamince, Ze do této $koly uZ znovu jit nechce a chce prestoupit jinam ,Ze uZ odmitdm do

ty skoly jit.”

V tu dobu ji maminka nabidla vyhledani odborné pomaoci, protoze se u ni objevily pfiznaky
deprese a celkoveé se citila Spatné. ,...protoZe jsem jako méla propady ndlad, uz deprese
ndky, Ze jsem se citila ménécennd.” Zacala navstévovat psychiatra a nastoupila na novou
Skolu, kde to po 2 mésicich bylo stejné jako na té prvni skole. Psychiatri¢ka ji doporucila,
aby nastoupila do Ié¢ebny, kde byla zhruba mésic a ptl. ,,Zacala jsem chodit na novou Skolu
a tam to po 2 mésicich bylo stejny, takZe po téch 2 mésicich jsem odes$la.” Po propusténi
z psychiatrické |écebny prestoupila na novou skolu, kde méla jednu ze svych kamaradek.

Na nové skole, se ji smali kvali vyssi vaze ,,...smdli se mi, Ze jsem tlustad.”
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Vys$i vahu méla z divodu uzivani antidepresiv, které zvysSovaly chut k jidlu, ,,ProtoZe v ty
dobé jsem zacala brdt dvoje antidepresiva, Zejo, a ty jedny zplisobovaly, Ze jsem méla porad

hlad.”

V té dobé zjistila, Ze kdy? ji jeji kocka poskrabe, tak citi dlevu ,,...Ze kdyZ mé doma skrabne
kocka, Ze citim urcitej druh ulevy.” Poté se zacCala sebeposkozovat rytim nehtli do zapésti,
pozdéji zacala pouZivat misto nehtU kruZitko. ,Jsem sedéla ve tridé a zacla jsem si drapat
zdpésti nehtama.” Sebeposkozovani u ni bylo ¢astéjsi a ¢astéjsi, tak opét nastoupila do
psychiatrické lécebny. ,Jsem skoncila zase v léCebné, protoZe uz jsem se zacla
sebeposkozovat a bylo to Spatny.” V lé¢ebné byla zhruba mésic a poté opakovala osmou
tfidu z divodu vysoké absence. Osmou tfidu si dodélavala jiz na nové skole, kde to bylo
opét stejné, jako na predchozich Skolach. ,, Tu osmicku jsem tam dodéldvala s tim, Ze to tam

bylo zase stejny, ale ten rok jsem pfetrpéla.”

Sebeposkozovani nabralo rychly spdd a od kruzZitka presla k ziletkdm ,,...uZ to nebylo
o kruZitku, ale uZ to bylo o Ziletkdch, coZ trvd dodnes.” Po osmé tfidé chtéla na té stejné
Skole dodélat i devatou tfidu. Bohuzel ji pfisel dopis, Ze je ze Skoly vyloucena. Velice ji to
zasahlo a rok byla doma, kde se s tim snaZila vyrovnat. ,Reditel se mi vysmdl a schrdnkou

mi poslal dopis, Ze mé tam nechce. At jdu jinam.”

Sebeposkozovala se tfikrat tydné, nyni k tomu dochazi dvakrat do mésice, nejcastéji
z dlvodu néjakého stresového vypéti. Sebeposkozovani ji pfinasi tlevu. Pomaha ji zmirnit
psychickou bolest. ,Déldm to tak nebo driv tak tfikrdt tydné, ted' je to lepsi, tfeba jen

dvakrat za mésic.”

Pobyty v [écebné hodnoti spiSe negativné. ,KdyZ jsem byla v té IéCebné upfimné to tam
nebylo dobry. Naopak mé to vic zlomilo a odtrhlo od reality.” Pobyty probihaly tak, Ze se
Casné rano vstavalo, dostali Iéky a probihala snidané. Jako nejvice negativni hodnoti
pristup sester a lékara. Lékari méli navstévovat pacienty kazdy den, k pacientim dochazeli
jen jednou tydné. , Tam slo hlavné o ten pristup téch sester a doktoru, ktefi na nds viibec
neméli ¢as a plvodné za ndmi méli chodit kaZdy den.” Mobilni telefon jim byl k dispozici
jednou denné na pul hodiny. Ve vSedni den dochazeli do skolnich tfid, které byly na

oddéleni. Po Skole méli obéd a poté volny rezim.
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Ve volném cCase méli probihat terapie, ale k tém dochdazelo velmi sporadicky. Kdyz tam byla
podruhé, tak nastala situace, kdy se zhroutila. Chtéla si pujcit telefon a zavolat mamince,
to ji nebylo umoznéno ,...Sla jsem si pro ten mobil a sestficky mi ho nechtéli ddt, chtéla
jsem zavolat mamce, protoZe jsem védéla, Ze ona mé dokdZe uklidnit.” Sestry na ni kficely,

at se zklidni. LékaF se za ni prisel podivat aZ po tfech hodinach od incidentu.

Jeji maminka a bratr trpi depresemi. ,U nds ted’mda mamka deprese, brdcha taky deprese
a OCD.“ Postupné se pfijima takova, jaka je, nicméné obcas pocituje, Ze sebe a lidi kolem
sebe zklamala. ZkousSela mnoho pfistupl, které by ji mohli pomoci, ale Zadny ji
nevyhovoval. Jako nejméné efektivni hodnoti arteterapie a pobyty ve stacionafi, kde ji
psychiatricka sdélila, Ze za své problémy nese vinu sama. ,,Dfiv jsem chodila na arteterapie,

ale to mi nepomdadhalo. A tfikrdt jsem byla ve staciondfi a tam to byla katastrofa.”

KdyzZ trpéla problémy s nadvahou, dostala béZecky pas. Zhubla 25 kilogram(, nicméné v té
dobé jedla jen Zvykacky. Zacala trpét anorexii. ,Jedla jsem jen Zvejky a pocitala jsem kalorie
i téch Zvykacek.” Tento problém s pfijmem potravy je Cerstva zaleZitost. | toto vnima jako

urcity druh sebeposkozovani.

Nyni se citi Iépe, nicméné sebeposkozovani ji doprovazi dal. Dochazi k tzkostnym atakam.
Navstévuje psychologa a snazi se s problémy pracovat. ,Nefekla bych, Ze uZ jsem na tom
néjak extrémné Spatné. Vcera jsem byla dost smutnd, depresivni a v posledni dobé mdm

dost uzkostné ataky.”

6.3 Klara

S Klarou jsme se sesli v kocici kavarné, kde to ma velmi radda. Ozvala se mi na zakladé hovoru
0 mé praci s nasSim spole¢nym kamarddem. Domluva ohledné schlzky byla velmi rychla.
Datum, ¢as i misto si zvolila sama. Kldra byla velmi mild, vstficnd a oteviena. Neméla

problém zabihat do velmi intimnich detail(.

Klare je 26 let. V jejim Zivoté se udali dva zazitky, které byly velmi traumatizujici a jeji Zivot
velmi ovlivnili. Svou potrebu sebeposkozovat se spojuje se sexualnim zneuzitim, které se
v jejim Zivoté opakovalo. ,V mym dospivani se vlastné uddly dvé véci, ktery urcili moje

sebeposkozovdni. Byt v ty dobé jsem to nevédéla.”
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Prvnim zazitkem bylo nekoitalni zneuziti, kdyz ji bylo deset let. ,,A to v 10 letech tam mam
nekoitdlni zneuZiti ditéte, a to do dneska viibec nevim, kdo to byl.” Druhy zazitek byl na
dovolené, kde se stala obéti znasilnéni. ,A druhej velice formujici zaZitek byl na dovoleny,
kde jsem se stala obéti zndsilnéni. To bylo pro mé urcujici.” Jednalo se o dva muze, které

znala.

Tyto zazitky vytésnila z védomi a v deseti letech se zadala sebeposkozovat jidlem. ,Viastné
ja jsem to v sobé zamkla a od ty doby zacalo moje sebeposkozovdni. Logicky uZ od détstvi
jsem méla silny sebeposkozovani jidlem od 10 let.” Zdmérné pfibyvala na vaze, domnivala
se, Ze kdyz se jeji vaha zvysi ochrani ji to pred zajmem muzu. ,ProtoZe jsem si myslela, Ze
osklivym, tlustym lidem se tyhle véci nedéjou. KdyZ budu tlustd, tak budu osklivd a nikdo
0 mé nebude mit zdjem a mé se to uZ nestane.” Od tfindcti let trpéla depresemi a zacala
zamérné jesté vice pribyvat na vaze.

Sebeposkozovat se zacala pomoci nGZek na nehty a pozdéji i Ziletkami, rychle se z toho
stala zavislost. ,A jd musim fict, Ze tehdy to pro mé bylo obdobi, kdy jd jsem se na tom stala
zavisla.” Fyzicka bolest pro ni predstavovala vysvobozeni a ulevu. Sebeposkozovani
pfirovnava k ndvykovym latkam. ,Vten moment to clovéku ulevi takovym zpusobem.”

Sebeposkozovani pro ni predstavovalo trest i tlevu.

Rezné rany nemusela nikdy schovavat, rodie se vénovali praci a nevénovali ji tolik
pozornosti,,...nosila jsem krdatky rukdvy. Chodila jsem s pofezanyma rukama. “ Otec nebyval
moc doma a matka se starala o tfi déti a firmu. Ani ve Skole toto nikdo neresil a nevénoval
tomu pozornost. ,,To mi do dneska prijde nejdivnéjsi, Ze ja jsem chodila s pofezanyma
rukama a nikdy se nic nestalo.” Byly dny, kdy méla na rukou aZ sedmdesat feznych ran.
Nejvice ji byla oporou kamaradka, kterd ji pomahala a vénovala se ji. Prozivala obdobi, kdy
myslela jen na to, kdy se poreze. ,V jeden moment jsem nebyla schopnda Zit jakoby jinak neZ
od toho, kdy se fiznu do doby, neZ se fiznu.” Jako dité byla u psychologa pouze jednou,
zdlvodu, Ze zniceho nic prestala mluvit. Okolo osmnactého roku nahradila fezani
bojovymi sporty, zejména kvlli té bolesti. ,,Pak jsem to hodné nahradila bojovymi sporty.

Hodné jsem si vybirala to, co délaji kluci, protoZe vydrzi vic.”

Ve dvaceti letech se ji vybavil prvni traumaticky zazZitek, ktery prozila ve tfinacti letech. Ten,
ktery prozila az jako druhy. Cely rok o tom s nikym nemluvila. V té dobé zacala nadmérné

uzivat alkohol. ,Pila jsem prvi ligu, ale nikdy jsem domu nesla po Ctyrech.”
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Kdyz ji bylo jednadvacet vyhledala odbornou pomoc a byla v psychiatrické 1écebné, byla ji
zjiSténa posttraumaticka porucha, generalizovana Gzkostna porucha a ADHD. K vyhledani
pomoci ji pfiméla nepfijemna situace z MHD. ,Jd jsem jela v Praze MHD za mé si stoupl

chlap a jad musela vystoupit a venku jsem se pozvracela. Psychicky jsem to neunesla.”

Sebeposkozovani a potfeba trestat samu sebe se projevila i ve vztazich. Jeji partner ji
psychicky tyral, méla pocit, Ze je to pravem a Ze je to jeji trest. ,A jd jsem si byla jistd, Ze si
to zaslouzim. KdyZ mé to cely doslo, co se tam déje, tak jsem s nim stejné chtéla zustat.
ProtoZe si tohle zaslouZim, a to je to moje misto.” Tento vztah byl v dobé, kdy si vybavila
trauma, které prozila v deseti letech. Partnerovi se s nim svéfila, toho tim jen podnitila
k tomu, aby po ni zacal analni sex vyzadovat, i kdyz ho nikdy pfedtim nevyhledaval.
»Predtim po mé andlni sex nikdy nevyZadoval a od ty doby, co to védél, ho po mé vyZadoval
pokaZdy. A jd jsem u toho mohla brecet, klepat se.” Partner ji pozdéji opustil kvali jiné Zené.
Pfed vztahem uZivala slaba antidepresiva, béhem vztahu a po ukonceni velmi silna

antidepresiva. , Ten vztah mé fakt znicil.”

Pfed ¢asem uplynula doba, kdy na muZze, ktefi ji znasilnili mohla podat trestni ozndmeni.
NevyuZila toho, oba muZe znd a nechce jim po takové dobé zasahovat do Zivota. ,Tim, Ze
pljdou sedét mé to Zivot nezméni. Znicilo by to Zivot tolika lidem.” Tyto uddlosti ji neznicili
Zivot, pokud by mohla témto udélostem zpé&tné zabranit, tak to neudéld. Zivotnimi
zkuSenostmi dospéla k nazoru, ze porozuméni a moudrost prichazi skrze bolest. ,/ diky

tomu jsem dneska, tim, kym jsem, skrze to, Ze si to clovék proZije.”

Kdyz se s problémy se sebeposkozovanim svéfila rodiné a nejblizsim, tak ji nikdo nevéfil.
, Treba babicka mi jednou rekla, Ze 1Zu Ze si nékdy ublizim. VSichni délali, Ze o nic nejde, kdyz
bych jim to chtéla rict.” Néjakou dobu prochdzela sebeposkozovanim jidlem. Nic nejedla
a intenzivné cvidila. , Tfeba sem za den snédla kosticku ¢okolddy. Bylo to ve dvaceti a trvalo

to asi dva roky.”

Nyni nedochazi k sebeposkozovani fezanim, obcasné se vyskytuje sebeposkozovani
jidlem. ,Ale je to takovy posledni kousek k uzdraveni, protoZe v hlavé uZ to mam docela
srovnany.” Stale dochazi k psychologovi, vyskytuji se u ni panické ataky. Také se ji ¢asto

zdaji no¢ni miury, kde sama sebe rozfezava na kusy.
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Své potize si uvédomuje a snazi se s nimi pracovat. Citi se mnohem lépe. , VZdycky je lepsi

ukdzat na nékoho, Ze muZe za nds Zivot, ale vse je jen na nds.”
6.4 Karel

Rozhovor s Karlem probihal formou telefonniho hovoru z jeho domova, v odpolednich
hodindch. Bylo to pro néj prijemnéjsi nez osobni setkani. Karel se ozval na muj pfispévek

na Facebooku ve skupiné sebeposkozovani. Byl velmi komunikativni a otevreny.

Karlovi je 27 let. Sebeposkozovat se zacal ve tfinacti letech. Spoluzaci ve tfidé si o sebe
z legrace palili cigarety, tak to také vyzkousel. DUvody, kvili kterym stim zacal byly
prevainé rodinné. Dochdzelo zde k nasili, hlavné mezi rodiéi. ,Jsem to zkusil a no potom
jsem mél samozrejmé néjaky problémy v rodiné. UZ od malicka, co se tyce néjakyho ndsili
u rodicd. Mildtili se hlavné oni dva.” Nicméné toto nebylo sebeposkozovani v pravém slova
smyslu. ,Byla to spis zkusSend, Ze jsem védél, Ze to kluci délaj ze srandy tak jsem to zkusil
taky.” Postupem Casu zjistil, Ze kdyZz ma néjaké potize, tak mu to pomaha. Zacal se tedy
pichat Spendliky a poté presel k ostrym nastrojum, vidy na mistech na téle, kde to nebylo
vidét a oblecenim se to dalo skryt. ,A nakonec jsem se zacal fezat vsim ostrym, co jsem

doma nasel. A teda hlavné na mistech, aby to nikdo nevidél.”

Jednou doslo pfi sebeposkozovani k tomu, Ze rana byla pfilis hluboka a ztratil mnoho krve,
byl hospitalizovan v nemocnici. ,Musel jsem bejt hospitalizovanej v nemocnici s velkym
ubytkem krve a byl jsem v komatu.” Poté byl vysetfen a byly mu predepsany léky, které
vSak neuzival. Tyto léky povazZuje za drogy. , Ty Iéky jsem bral jako drogu, takZe jsem je
nebral.” K sebepoSkozovani dochdazelo dal, zejména kdyz se vyskytl néjaky problém.
Sebeposkozovani je pro néj prostredkem, diky kterému nevnima své problémy. , ProtoZe,
kdyz se clovék rfizne, tak ten pocit, clovék zapomene na ten problém.” V osmnacti letech
doslo opét k velmi hlubokému fezu a byl podruhé hospitalizovan, tentokrat byl prevezen
do psychiatrické lécebny. Tam byl necelého pul roku. ,Pdl roku, byl jsem tam pét mésica.

To jsem se teda nerizl, ale bylo to ze strachu z postihu.”

Po odchodu z psychiatrické Ié¢ebny se domu jiz nevratil. Nasel si praci a pritelkyni. Kazdy
svlj problém vsak stdle resil fezanim. ,,KaZdy problém, co nastal jsem resil fezdnim do téla,

a tak rizné. Nicméné jsem to délal na téch mistech, aby to nebylo vidét pres léto.”
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Partnerka od pocdtku vztahu o jeho sebeposkozovani vi. Ptijala to a snazi se mu s tim
pomoci, i kdyz bezvysledné. ,SnaZi se mi vtom zabrdnit, nicméné to moc nejde. Ted uz
pochopila, Ze to je zbytecny.” Ma dvé déti, které o nicem nevédi a chce je pred timto
uchranit. ,No, takZze mdm dvé déti, ty o nicem nevédi, Ze néco takového délam. To se mi
dari uspésné to skryt.” Stale trpi depresemi, které ale skryva a s nikym o nich nehovofri.
~Snazim se pred svétem délat, Ze je vSe v pohodé. Ale v pohodé rozhodné nejsem.” Od
propusténi z psychiatrické |écebny, kdy mu bylo devatenact let aZz do tfiadvaceti
nenavstévoval Zadného odbornika a neuzival zadné léky. V tfiadvaceti prodélal prvni
panickou ataku a v noci se vazné porezal. “Pak jsem dostal prvni panickou ataku, pfes noc
jsem si pak pofezal ruce do krve.” Ranu si vSak oSetfit nenechal a nyni ma nehybny prst na
ruce. Ani po této udalosti nevyhledal odbornou pomoc, protoze odmital uzivat léky. DalSi
zafezy na téle uz volil spiSe povrchové. ,Potom, co byl ten hluboky fez jsem pokracoval
jenom povrchovyma.” Teprve minuly rok vyhledal pomoc, navstévuje psychiatra a uziva
lIéky. ,Minuly rok jsem vyhledal psychiatra, protoZe uZ toho bylo moc. TakZze mi dal zase
léky, ale nic se nezménilo.” Nyni k sebeposSkozovani dochazi stale, uz ne vsak jen na
skrytém misté&, ale kdekoliv na téle. ,Rezu se ddl, ted'je problém, Ze si nevidim, spis nefesim,
na jakém misté to je. TakZe uZ je to i v obleceni vidét.” Nékolikrat navstivil psychologa
a podstoupil razna vysetieni. Nyni Zadného psychologa nenavstévuje, nevyhovuje mu.
LVadi mi, Ze tam furt koukaji na hodinky, jenom si to poslechne a béZte. Taky to nehradi
vétsina pojistovna. A ja ty penize radsi vlioZim do déti.”

Prvotnim impulzem k sebeposkozovani byly problémy v rodiné. V dobé, kdy otec zacal bit
i jeho, napriklad jednou tak silné, Ze mél otfes mozku, uchylil se k vyzkouseni paleni
cigarety o kGzi. ,Otec mé dobil, tak jsem zkusil to popdleni cigaretou a bylo mi lip.”
Sebeposkozovani vnima jako ventil, uvolnéni. ,To télo se uvolni a vnimdm tu rdnu
a nevnimdm to, co se mi déje. KdyZ tfeba se néco déje kviili détem, rodiné, néjaky ohroZeni.”
Jeho matka védéla, Ze se sebeposkozuje. Snazila se tuto situaci resit, nicméné kvili otci
s tim nemohla nic udélat. Nyni je se svym Zivotem celkem spokojeny. M3 dvé déti

a manzelku, ti jsou pro néj v Zivoté nejdulezitéjsi. Kdyz se jednou za ¢as dostavi deprese,

neprijemné pocity nebo strach, tak se poreze. ,Ale, kdyZ se jednou za ¢as dostavi ten pocit

vsve
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Nejvice mu zalezi na tom, aby se to nedozvédély déti. | kdyz se nyni feze na viditelnych
mistech, dafi se mu to pred détmi skryvat. Rliznd zranéni a jizvy vysvétluje svou praci. , Déti
o tom nevi, i kdyZ to déldm na viditelnych mistech, ale svadim to na prdci, Ze je to z prdce a
zatim dobry.” Pokud by se zacaly sebeposkozovat jeho déti byl by to pro néj vazny problém

a snatzil by se to resit. ,Klidné bych to demonstroval na sobé, jak hrozné to vypadad.“

Na pobyty v psychiatrickych Ié¢ebnach ma Spatné vzpominky. Jednou byl na détském
psychiatrickém oddéleni a jednou na dospélém. ,,Na ty dospély to bylo désny.” Ihned poté,
co ukoncil pobyt, vysel pred branu a porezal se. Tak, aby ho vidél vratny, ktery byl kousek
od néj. Daval tim najevo, Ze se tam netezal ne proto, Ze mu pomohli, ale proto, Ze se bal
postihu. ,UZ jenom z recese jsem vysel ven a fizl jsem se, tak aby to ten vrdtnej vidél a Ze uz
mi miZou vlézt na zdda.” VSe se tam snazili vyresSit psychofarmaky a dochazelo
k nesmysIinym trestim. Rano naptiklad dostali silné |éky, po kterym byli ospali. Pokud usnuli
a nedostavili se na snidani, dostali ¢erny bod a néasledoval postih. ,Dostdvds cerny body a ja
si prisel jak ve vézeni.” Na oddéleni byly Spendliky na nasténkdch a na vyzadani pacienti
dostali jednorazové holitko, pricemz je nikdo pfi pouzivani nekontroloval. ,A mohli jsme si

na vyZdddni vzit Ziletku na holeni. Pak jsme ji museli vrdtit, ale pofezat se ¢lovék s tim umi.”

K psychologlim ma stdle negativni vztah. Nad terapiemi nepremysli. , Ted’ jsem byl na
jednom vysetieni u psychologa a jenom proto, Ze jsem v obrdzku nevidél motylka, ale
netopyra, hned ze mé udélala schizofrenika.” Se sebeposkozovanim se naucil zit a bere to
jako soucast svého zivota. Domniva se, Ze ho tato problematika bude provazet cely zZivot.

»Myslim si, Ze s tim nikdy neprestanu a pomdhd mi to.”

6.5 Tomas

Tomas se mi ozval pres spole¢ného zndmého. Rozhovor s Tomdasem probihal formou

telefonniho hovoru z jeho domova, v odpolednich hodinach. Byl otevieny a pratelsky.

Tomas se zacal sebeposkozovat v Sestnacti letech, po nehodé, pri které vypadl z okna. ,A jd
jsem tam lezl skrz okno, takZe jsem spadnul a rozldmal jsem se, jak jen to bylo moZny.”
Zlomil si pater, nohy i ruce. ,Dva mésice jsem se potom ucil chodit.” Dalsi zazZitek, ktery
ovlivnil jeho sebeposkozovani, byl rozchod s pfitelkyni. ,Moje mladad si zacla s mym
kamarddem.” Pfed Urazem aktivné sportoval a ze dne na den se nemohl postavit na nohy.

»Zkousel jsem se pak ke vsemu vrdtit, ale uZ to neslo.”
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Po téchto udalostech se u néj zacaly objevovat pocity toho, Ze si chce néjakym zplisobem
ublizit. ,,Postupem casu jsem si uvédomil, Ze si néco chci udélat. Ze to prosté chci.”
Sebeposkozovat se zacdal palenim cigaret o kuZi a Fezanim. KdyZ se nad tim zamysli do
hloubky, nevi, co presné byl impulz ktomu, Ze se zacal sebeposSkozovat a jak ho tato

myslenka napadla.

O sebeposkozovani ekl jen dvéma lidem, rodice o jeho sebeposkozovani védéli jen v dobé,
kdy s nimi Zil. Nyni to pfed nimi taji. S rodinou ma dobré vztahy a béhem jeho détstvi
i dospivani se v rodiné neobjevily Zadné problémy. | kdyZ jsou rodi¢e rozvedeni vychazi
s nimi skvéle. Rozvod rodici nesl dobfe. ,Ale musim fict, Ze rodinu mdam super. At uZ z jedny
nebo druhy strany. Rodice jsou rozvedeny. Zddny problémy, pardda.” Dalsi faktor, ktery
mohl mit vliv na sebeposkozovani, bylo nadmérné uzivani alkoholu od Sestnacti let.
Zejména v dusledku nehody. ,V Sestndcti jsem zacal hodné pit.” Domniva se, Ze ma
deprese, nicméné na Zzadném psychologickém vySetfeni nebyl a nema to ani v planu. ,Ale

deprese mam, to vim i bez psychologa.”

S pritelkyni se prestéhoval do jiného mésta, par dni po podepsani ndjemni smlouvy nasel
doma dopis. Pritelkyné se s nim pres dopis rozesla a odstéhovala se. Nicméné je vadzan
smlouvou, musi v byté zlstat, i kdyZ by se rad vratil do rodného mésta. Od té doby dochazi
k sebeposkozovani €astéji. ,Po tom dopisu je to sebeposkozovdni casto. Jednou, dvakrat,
trikrat tydné.” K sebeposkozovani dochazi, kdyz ma Spatné obdobi, problémy nebo pocit
bezmoci. Tésné po ¢inu je mu lépe a ulevi se mu. ,Tésné potom je mi lip. Adrenalin,
endorfiny. Koukdm na tu rdnu a fikam si, Ze jsem kre..., ale je mi dobre. Je mi fakt vyborné.”
Nad sebevraZzdou jako takovou nikdy nepfemyslel, nyni se obdava, Ze nevi, ¢eho je schopen.
Napriklad podfezani zil nevnima jako pokus sebevrazdu, i kdyZz to neni schopen blize
vysvétlit. , Treba jd si myslim, Ze napfiklad podrezani Zil neni pokus o sebevraZdu. Nevim,
jak bych to popsal tu myslenku. Jd jsem na to stejné srab.” Nicméné jednu situaci prece jen
mozna vnima jako pokus o sebevrazdu. Uzil prasky, které zapil alkoholem a stal na kraji
lomu. Nicméné si to rozmyslel a z mista odesel. ,,Prdasky v lomu, koukds dolu a rikds si, je to
konecnd. A nebyla to konecnd. Jako chtél jsem to ukoncit. TakZe teda to byl pokus

o0 sebevraZdu, prosté jsem to ale vzdal.”V té dobé se jiz sebeposkozoval.
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Neni pro néj podstatné, zda si nékdo vSimne jeho feznych ran nebo jizev. Samoziejmé se
na to lidé divaji s rGznymi pohledy a nazory, ale nepfipousti si to. Dva lidé, ktefi o jeho
sebeposkozovani védi se mu snazi pomoci, pomoc vSak odmitd. ,Dva lidi se mi snaZi
pomoct, ale jd nemdm zdjem.” Nemél by k nikomu cizimu dlvéru, proto ani nevyhledava
odbornou pomoc. Navic se domnivd, Ze mu nikdo pomoc nedokaze. ,Aby mé znal, védél
0 mé vsechno, jméno a tak. Vadilo by mi to.” Jednu dobu se ¢asto chodil prat do bart, kde
zamérné vyvolaval konflikty. Bylo mu zhruba sedmnact let. Jednalo se o jakousi alternativu
k sebeposkozovani. Pomdahalo mu to a par dni na sebeposkozovani nemyslel. Tohoto
jednani jiz zanechal a konflikty nevyhledava. ,,Ale z toho uzZ jsem vyrostl. Ale vybil jsem se
a tfeba pét dni jsem byl v pohodé.” Jednou, kdyz se s nékym popral v baru, tak mu néjaci
muzi drzeli tésné u kliZe cigaretu a ta ho popalila. V té dobé mu doslo, Ze je rozdil, kdyz si

ublizi sdm nebo kdyzZ ho zrani nékdo jiny.

Na sebeposkozovani se citi byt zavisly. , Je to tfeba jako na cigaretdch nebo thc.” Kdyz chce,
aby mu bylo Iépe, tak se pofeze. Domniva se, Ze kdyby nastalo obdobi, kdy ho nic nebude
trapit, tak by se pravdépodobné nesebeposkozoval. Pocituje, Ze by s tim mél pfestat. , Mél
bych se na to vykaslat. Ale moZnd to bude horsi. ProtoZe si myslim, Ze ¢im vic to délam, tim
je to horsi, ta rdna.” Své rany pred cizimi lidmi, pokud je potfeba vysvétluje svou praci.
Dodava, Ze i v praci ma prostor si ubliZovat a vypada to jako nehoda. ,, Navic mdm skvélou
prdci, kde si mizu ubliZovat a pak, no jo, to je z prdce.” Poukazuje na to, Ze v jeho véku by
mél byt rozumny a se sebeposkozovanim prestat, nicméné nevi jak a je to pro néj velmi
tézké. , Taky si rikdm, Ze v mym véku by mél mit ¢clovék rozum, no. Je to silnéjsi nez ja.”
Pfesto, Ze v prabéhu uvadi, Ze se domniva, Ze mu nikdo pomoc nedokaze, pfipousti, Zze
naptiklad stala partnerka by mohla pomaoci. ,Ale tfeba pfitelkyné nebo nékdo, aby na tebe
i ddval pozor.” Sebeposkozovani vnima jako velmi silnou emocni zavislost. ,, Koukds na tu

ranu, mélo by to bolet, ale fikds si, ty vado, je mi skvéle. Ta hlava bere jenom ty endorfiny,

a ne tu bolest.”

Nyni se neciti dobfe, zejména z divodu vyssi vahy. Mohu se domnivat, Ze i z dlvodu ztraty

partnerky. ,,Hlavné jsem ted'i vyZranej, hlavné teda pro mé. Celkové se cejtim har a har.”
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6.6 Lucie

Lucie se ozvala na muj ptispévek na socidlnich sitich. Domluva ohledné setkani byla velmi
rychla a mild. Sesli jsme se v kavarné, kterou si vybrala. Rozhovor probihal v dopolednich

hodindach. Lucie byla velmi komunikativni, oteviena a pratelska.

Jeji sebeposkozovani ovlivnil rozvod rodicti. Rozvedli se, kdyz ji byli t¥i roky. Jeji maminka
ma psychické problémy a je hodné plactiva. ,Mdma ma psychicky problémy, viastné driv
méla deprese. Snad se ji staly i néjaky jakoZe, Ze ji nékdo napad! a jako zndsilnil nebo tak
néco, kdyZ byla hodné mladad.”V dobé rozvodu maminka €asto plakala, Lucie to prozivala
Spatné. , TakZe neni asi uplné fajn, kdyZ maly dité vidi svoji mdmu furt brecet. (pldc) | kdyz
si to uplné tak neuvédomuje.” S maminkou se odstéhovali a ta si nasla nového pfitele. Byla
na mamince velmi zavisla. ,Viastné jd jsem byla takovy to dité, takovd ta opicka, Ze viastné
furt néco maminka.” Maminky péce zpUsobila, Ze se bala mluvit s cizimi lidmi. , Furt jako
ona rikd, Ze pro nds délala, co mohla, ale tim to jako by délala Spatné. Nenechala to dité si
Zit tim vlastnim Zivotem.” Nicméné, kdyzZ si nasla nového pfitele, tak vSechnu pozornost
a péci zacala ddvat jemu a na Lucii a jeji sestru uz neméla tolik ¢asu. ,Jako kdyby nds
nechala. Nejdriv tu péci prehdnéla, a pak vibec nebyla.” Détstvi neméla Spatné, ale
v prlibéhu se v ni néco zlomilo. S tatinkem se obcas hdadali, protoZze muselo byt vidy po
jeho, ale md ho rdda a rdda knému jezdila na vikendy. Jako dité byla velmi Ziva,
hyperaktivni a méla ADHD. V détstvi se bdla chodit ven, protoZe ji maminka porad
opakovala, Ze ji venku nékdo unese nebo znasilni. ,,TakZe jd jsem prakticky od mala méla
v hlavé to, Ze jsem holka a kdyZ pujdu nékde sama, Ze mé nékdo unese nebo zndsilni.”
Z dtvodu castéjsiho stéhovani musela nékolikrat zménit zakladni Skolu. Posledni zakladni
Skolou byla mala Skola na vesnici, kde byla spokojena. Na Skolach predtim moc se spoluzaky
nevychazela a v 6. tfidé si na ni zasedla pani ucitelka z dlivodu, Ze byla hyperaktivni
a neuméla fikat r a ¥. Jednoho dne si zapomnéla papir, kterému pani ucitelka fikala xerox,
kdyzZ se chtéla omluvit, Ze ho nem3, tak ji to slovo nechala opakovat desetkrat, protoze ho
nedokazala fict spravné. ,TakZe furt, Ze mi nerozumi a nechala mé tam stdt a fikat mé to

asi desetkrat a vSichni se mi smali. Ponizila mé.”
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V té dobé (13let) se zacala s kamaradkou bavit o sebeposkozovani. , V ty dobé jsme védéli,
Ze se ty véci déjou a Ze se tim ty blby ndlady resi.” Jednoho dne pfisSla kamaradka s tim, Ze
méla rozedrené klouby, ryla s nimi o zed, aby se ji ulevilo. Dohodly se, Ze se doma zkusi
fiznout. Zacala se sebeposkozovat ve chvilich, kdy méla problémy ve skole, doma nebo se
necitila dobte. ,No a viastné nejdriv to zacalo tim, Ze mé tfeba sefvala ucitelka a doma jsem
se jednou, dvakrdt Fizla a pomohlo mi to.” Rezala se Ziletkou, ty jsou pro ni nejlepsi
z dlvodu tenkého ostfi. NoZzem se nikdy fezat nezkousela. ,A viastné to, Ze se fiznes necejtis
nejdriv vidis krev a pak aZ to citis. Udélds toho vic. Ja si pamatuju, Ze poprvé jsem udélala
jenom jednu cdrku a cCekala jsem co se stane, a zjistila jsem, Ze mé to déld dobre.”
Sebeposkozovani ji pomahalo odvést pozornost a myslenky jinam, respektive k rané
a starostem o ni. Rezala se od zapésti po loket, ob¢as si vyryvala ornamenty, stala se na
tom zavisla. ,Byla jsem na tom zdvisld. Délala jsem to ¢im ddl tim vic.” Pozdéji se zacala
fezat i na nohou nebo na btise. Na brise, ve spodni ¢asti u lemu spodniho pradla, se rezala
zejména v psychiatrické 1écebné. ,Tam jsem propasovala Ziletku a fezala jsem se na bfise,
tam jak je lem kalhotek, kde ti to nekontrolujou.” Sebeposkozovani ji dava kontrolu a moc
nad svym Zivotem. Miva pocity, Ze by si pfala, aby nebyla. Aby se nikdy nenarodila, Ze by
vsem bylo Iépe. ,Spis jako i tedka mivdm pocity, Ze bych nechtéla byt, ne jako Ze bych se

chtéla zabit, ale nechtéla byt.”

Jeji maminka ma Crohnovu nemoc. Pfiznaky ustaly, nicméné v dobé reseni problémd,
napriklad ve Skole, se jeji nemoc zhorsila. A Lucie si to dava za vinu. ,ProtoZe se uplné
vylécila a béhem téch problémdi, co musela resit, tfreba na ty skole, se ji ta nemoc zase
vrdtila, takZe ja si beru, Ze z ¢dsti je to moje vina.” Bohuzel Lucii o nemoci fekla, az kdyz byla
dospéla. V prlibéhu détstvi ji ale fikala vétu, ktera ji poznamenala: “Nezlobte mé nebo vam
umfu.” DalSi situaci, kterd ji v détstvi poznamenala byla, Ze maminka obcas i na léky uzivala
alkohol. ,,0d ty doby, co jsme se s tim jejim pfitelem pfestéhovali a oni si néjakej den dali
vino.“V této situaci slychavala maminku pfi pohlavnim styku a bylo ji to velmi nepfijemné.
Prala si, at to skondi. ,Méla jsem pokoj hned u nich a bylo to vsechno slyset. Chodila jsem
i klepat na dvefe a brecela jsem at uZ se to nedéje.” Po vyhrocené hadce mezi maminkou
a partnerem, u které byla Lucie pfitomna se odstéhovaly do malého bytu, kde méla pokoj
se sestrou. ,, Tak jsem tam pfisla a snaZila jsem se branit mdmu. VyhroZovala jsem mu se

slzama v ocich a pak nastésti odesel.”
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V pokoji se sestrou neméla soukromi, fezala se ve sprSe nebo na toaleté. Aby si nikdo jejich
jizev a $ram0 nevsiml, nosila vidy dlouhé rukavy. ,Jsem Zila prakticky ve svetru.” Jeji
maminka si nikdy niceho nevsimla a o problémech se sebeposkozovanim se dozvédéla az

v devaté tride.

Jednou se v noci pfredavkovala léky, ale v prlibéhu noci dosla za maminkou a vse ji fekla.
Odvezla ji do nemocnice a odtud ji pak prevezli do psychiatrické Iécebny. V 1é¢ebné byla za

svUj zivot celkem trikrat. ,Byla jsem 2x ve stejny a jednou v jiny, takZe celkem tfikrat.”

Néjaky ¢as misto rezani uzivala marihuanu. S maminkou nyni nema dobré vztahy. ,Jako
tfeba jsem rdda, Ze uZz u mamy nebydlim a nikdy bych se k ni uZ nevrdtila.” Jednou pfi
spoleéné terapii ji uz musela fict, Ze ji nema rada. , Vim, Ze je to moje mdma, ale nikdy jsem
se domu moc netésila. Drtila mé tou svoji ,ldskou”.” Kdyz se maminka o jejim
sebeposkozovani dozvédéla, bylo ji to lito, ale moc to neresila. SpiSe ji vytvarela vycitky.

Tatinek o tom moc nevédél a nechtél do toho zasahovat, coz vnima pozitivné. Dale o tom

védélo par kamaradek, které na tom se sebeposkozovanim byly podobné.

Pobyty v lécebnach ji se sebeposkozovdnim nepomohly, zvrat priSel az ve chvili, kdy
objevila nadaci a zkusila jejich doporudéeni. ,Radili, Ze kdyz si chces ublizZit, tak si mads na ruku
namalovat motyla a vlastné mu neubliZit.” Pozdéji si nechala motyla vytetovat na ruku, od
té doby se porezala jen jednou nebo dvakrat. V sou¢asné dobé se nereze, kdyZz ma néjaké
problémy, tak uZiva marihuanu. , V soucasny dobé se nefezu, ale asi prfed rokem toho na
mé bylo moc a obcas si zahulim.” Jednu dobu prochazela anorexii. ,Ono mads hodné forem
sebeposkozovdni, sice se nefezu, ale tfeba sem nejedla nebo zvracela.” Nyni k Zddné formé
sebeposkozovani nedochazi. Uzivani marihuany nepovaZuje za sebeposkozovani. Léky
neuzivd a psychologa ani psychiatra nenavstévuje. ,Ale premyslim, Ze bych si chtéla Fict
o léky na néjaky krizovy situace.” Sebeposkozovani nyni vnima jako néco Spatného, co

problémy stejné nevyresi.
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7 Vyzkumna zjisténi

7.1 Jaké divody uvadéji mladi dospéli k sebeposkozovani?

Vaclav uvadi, Ze se poprvé sebeposkodil kvili divce, kterou mél rad. Jednalo se
o neopétovanou lasku: , Velice zajimavé bylo to, ono to bylo kvili dévceti tehdy. Byl jsem
takovy zoufaly romantik. Vzhledem ke své asocidlnosti jsem nikdy nebyl tady v téch vécech
moc uspésny.”

Nyni se jedna o formu trestu, kdyZ selze, néco se mu nedafi nebo se neciti psychicky dobre:
,,Clovék nékdy byvd smutny a nékdy na tom byvd dost $patné psychicky a miize aZ ddvat
smysl, Ze si néjakym zplsobem, Ze se néjakym zpusobem chce odtrhnout od bolesti,

neprijemnosti apod.”

Sebeposkozovani mu také pomaha k tomu, aby se mu véci, situace v hlavé poskladaly do
jednoho celku: , Clovék se rozprostie do téch mentdinich oblasti a hodné pfemyslim. A tak
jako ztrati ten kontakt s tou zemi a télem a obcas je to potfeba, aby se ¢lovék tak jako vrdtil,
aby se mu to zase tak néjak spojilo se zemi, s tim télem. K tomu je dobry néjaky silny proZitek

a bolest je velice intenzivni fyzicky proZitek.”

DalSim dlivodem k sebeposkozovani je pro Vaclava ztrata kontroly nad Zivotem nebo
stresové vypéti, vétSinou se jednda o seskupeni vice véci: ,Velké stresové vypéti,
vykonnostni selhdni, jakoZe nejsem sebe sam schopen udrZet pod kontrolou. Ja jsem ¢lovék,

ktery se musi mit pod kontrolou neustdle.”

Sara vnima jako jeden z dlivodi to, Ze nevychazela se spoluzaky a nechovali se k ni hezky,
napriklad se ji smali kvali vyssi vaze: ,, A postupem se ty vztahy zhorsovaly, Ze si ze mé zacli
utahovat a ddvali mi najevo, Ze mé uplné nemusi, ale jé jsem porad hledala tu vinu u mé, Ze
délam néco spatné. Ale snaZila jsem se pordd fikat, Ze to bude lepsi, pak uZ to bylo tak, Ze

proti mné byla celd trida.”

Dalsim dlvodem mohlo byt to, Ze po otci zdédila Aspergertiv syndrom, proZivala pocity
ménécennosti a deprese: ,U mé to zaclo tim, Ze jsem se narodila do rodiny, kde mdj tata

ma vlastné Aspergera a jd jsem prosté néco od néj zdédila.”
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Domniva se, Ze predispozice k sebeposkozovani méla od détstvi, napriklad deprese ze
strany maminky. Jako spousté¢ vnima Sikanu ve Skole: ,,Jd bych fekla, Ze tohle bylo vZdycky
ve mné. Od narozeni to bylo ve mné z mamky strany, tam byly deprese. Od mala to ve mné

spalo a ta Sikana to vyprovokovalo, pustilo ven.”

Klare se v zivoté udaly dvé urcujici situace. Prvni udalosti bylo nekoitalni zneuziti v deseti
letech a druhy zaZitek bylo znasilnéni v dobé dospivani: ,A to v 10 letech tam madm
nekoitdlni zneuZiti ditéte, a to do dneska viibec nevim, kdo to byl. A druhej velice formujici

zdZitek byl na dovoleny, kde jsem se stala obéti zndsilnéni.”

Kldra uvadi jesté jeden dlvod, ktery miZze mit se sebeposSkozovanim spojitost, a to
posttraumaticka porucha, uzkostna porucha, deprese a ADHD: ,,Mdm posttraumatickou

poruchu a generalizovanou uzkostnou poruchu a ADHD.”

Karel mél problémy v rodiné a se sebeposkozovanim pfisel do kontaktu skrze spoluzaky.
Zkouseli se palit cigaretou: ,Jsem védél, Ze ve Skole se kluci ze srandy pdlili cigaretou do

ruky, Zejo. Tak jsem to zkusil a, no, potom jsem mél samoziejmé néjaky problémy v rodiné.”

K sebeposkozovani dochazi, kdyz ma strach, problémy nebo deprese, nékdy stadi jen pocit
nervozity: ,,Potom fezdni pokracovalo furt, pokaZdy kdyZ jsem mél néjakej problém, tak
jsem sel a rizl jsem se. Deprese, ktery mam, uZ se snazim skryt pred celym svétem. Kdyz

tfeba se néco déje kvili détem, rodiné, néjaky ohroZeni. Tak spis ten strach.”

Jako prvotni impulz byly problémy v rodiné. Otec ho extrémné fyzicky trestal a vybijel si
zlost i na mamince: , To, Ze jsem s tim viibec zacal, tak prvotni impulz byly problémy doma.

Otec mé dobil a jad mél otfes mozku, tak jsem zkusil to popdleni cigaretou a bylo mi lip.”

Tomas zacal se sebeposkozovanim po padu z okna, pfi kterém si zlomil patef, nohy a ruce.
Musel se ucit znovu chodit a prestat délat sporty, které mél rad: ,A jd jsem tam lezl skrz
okno, takZe jsem spadnul a rozlamal jsem se, jak jen to bylo mozZny. Na dvakradt pdtef, obé
nohy, obé ruce. No pul roku mozna vic jsem byl na ltiZzku. Nemohl jsem se hnout, nic. Dva

meésice jsem se potom ucil chodit.”
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Dal$im dlvodem byl rozchod s pfitelkyni. V dobé jeho zotavovani zacala chodit s jeho
kamaradem: ,Moje mladd si zac¢la s mym kamarddem*

V Sestnacti letech zacal nadmérné uzivat alkohol, to také mohlo mit jisty podil na jeho

“”

sebeposkozovani: ,V Sestndcti jsem zacal hodné pit. TakZe to v tom moZnd taky hrdlo roli.

Tomas si naSel novou pfitelkyni, ta se s nim rozesla prostrednictvim dopisu a od té doby
unéj dochazi ksebeposkozovani castéji: ,Pred pll rokem jsem se prestéhoval kvili
pritelkyni a najednou jsem nasel dopis, Ze jde pry¢ a cau. TakZe nevim, co bude ddl. Zustal

jsem tam sadm. Po tom dopisu je to sebeposkozovani ¢asto.”

Lucii_velmi ovlivnil rozvod rodi¢li, tim zacaly jeji psychické problémy: ,..Ze viastné

v fidkejch mych trech letech se mi rozvedli rodice.”

Kdyz byla v Sesté tridé, tak nevychdazela se spoluzaky a pani ucitelka ji ponizovala. Neuméla
vyslovovat pismena r a f, kdyzZ slovo, které toho pismeno obsahovalo nerekla spravné,
musela ho nékolikrat opakovat a vSichni se ji smali: ,,Neuméla jsem moc fikat r a . VZdycky
jak se postavéj Zdci, tak ten, co néco zapomnél, zustal stat. No a jednou jsem tam stdla, Ze
jsem zapomnéla okopirovanej papir. Ona tomu fikala xerox. Viyvolala mé upiné jako
posledni a ted'se ji omlouvdm fikam, Ze jsem si doma zapomnéla xerox, jenZe ja to neuméla
vyslovit a rikala jsem xelox. TakZe furt, Ze mi nerozumi a nechala mé tam stat a fikat mé to

asi desetkrat a vSichni se mi smali. Ponizila mé.”

O sebeposkozovani se bavila s kamaradkou, kterd se jiz sebeposkozovala rytim kloubt
o zed. Dohodly se spolu, Ze se zkusi Fiznout. Poté vidy, kdyZ méla néjaké potize, tak se
fezala: ,V ty sesty tfidé jsem méla kamarddku a jednou jsme se bavily o nécem jako je
sebeposkozovdni. Jednou prisla a méla rozbity klouby a fikala, Ze dfela kloubama o zed, Ze
ji to uklidriovalo. Tak jsme si pak fikali, Ze se zkusime fiznout. No a vlastné nejdriv to zacalo

tim, Ze mé treba sefvala ucitelka a doma jsem se jednou, dvakrdt fizla.”
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Z rozhovoru vyplynulo, Ze respondenti maji vice dlivodu k sebeposkozovani:

e Nefunkéni romantické vztahy (Vaclav a Tomas)

Odmitnuti ze strany divky u Vaclava a rozchody s partnerkami u Tomase.
e Selhani (Vaclav)

Vaclav se sebeposkozuje po urcitém selhani.
e Psychické potiZe (Vaclav, Sara, Klara, Lucie, Karel, Tomas

U vSech respondent( se vyskytli psychické potize. Vaclav se neciti psychicky dobre. Sara ma
Aspergerdv syndrom, pocity ménécennosti a deprese. Klara posttraumatickou poruchu,
Uzkostnou poruchu, deprese a ADHD. Karel ma deprese a ¢asté pocity nervozity. Tomas ma

deprese.
e Ztrata kontroly nad Zivotem (Vaclav)

K sebeposkozovani dochazi, kdyz ztraci kontrolu nad svym Zivotem.
e Spatné vztahy s vrstevniky, Sikana (Sara, Lucie)

Sdra nevychdazela se spoluzaky, posmivali se ji kvali vyssi vaze, dochdazelo k Sikané. Lucie

nevychazela se spoluzaky, ponizovali ji. Ponizovani i ze strany vyucujiciho.
e Nevyhovuijici rodinné prostiedi, rozvod (Lucie, Karel)

Lucii se rozvedli rodi¢e. Maminka to nejdfive prehdnéla s péci, pozdéji se o ni prestala

zajimat. Karel mél doma problémy, otec bil jeho i jeho maminku.
e Uraz (Tomas

Tomas zacal se sebeposkozovanim po Urazu, pfi kterém si zlomil nohy, ruce a pater. Pozdéji
se uCil znovu chodit.

e Zneuziti (Klara)
Klara si prosla nekoitalnim zneuzitim v détstvi, v dospivani znasilnénim.

e Nadmérné uzivani alkoholu (Tomas, Klara)

Tomas i Klara nadmérné uzivali alkohol, coz také mohlo pfispét k sebeposkozovani.
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Tabulka ¢ 4 DUvody respondenti k sebeposkozovani

Davody Partnersk | Selhani |Psychick | Ztrata | Sikana, Rodinné |Uraz Zneutiti | Alkohol
k é vztahy é potiZe | kontroly | Spatné prostredi,
sebeposkozovani nad vztahy s|rozvod

Zivotem | vrstevniky |rodica
Vaclav X X X X
Klara X X X
Karel X X
Tomas X X X X
Lucie X X X

7.2 Jakym zplGsobem se mladi dospéli sebeposkozuiji?

Vdclav se sebeposkozuje prostrednictvim zimy. Jedna se o mrznuti, pouziva ledové vany,
ve kterych vydrzi az nékolik hodin: , IdedIni zpisob trestu. Mrznout. Jde prosté o tu zimu, od

té doby jad mam ze zimy velmi neprijemny pocit.”

Sara se sebeposkozovala fezanim, pouzivala Ziletky. DalSi formou sebeposkozovani je jidlo.
Ma blizko k anorexii, snaZi se s tim pracovat, a i tohoto zanechat: , To sebeposkozovdni se
zhorsilo, uz to nebylo o kruZitku, ale uZ to bylo o Ziletkdch. Mdm blizko k anorexii. Jedla jsem

jen Zvejky a pocitala jsem kalorie i téch Zvykacek. Je to docela novd zdleZitost.”

Klara se sebeposkozovala fezanim prostiednictvim Ziletek. Také se sebeposkozovala
jidlem. Sebeposkozovani jidlem v mensi mire trva dodnes: ,,Od nuZticek na nehty jsem

velice rychle presia k Ziletkam. Ted' obcas sklouznu k tomu sebeposkozovdni jidlem.”

Karel se zacal sebeposkozovat pichanim Spendliky a poté presel k ostrym nastrojim:
».-.jsem se zacal pichat spendlikama. A nakonec jsem se zaclal fezat vsim ostrym, co jsem

doma nasel.”
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Tomas se zacal sebeposkozovat palenim cigaret o kiiZi a poté fezanim prostfednictvim
ziletek, nozli nebo bf¥ith: ,,Zacal jsem s tipdnim cigaret o sebe a s rezdanim, nékdy to délam

Ziletkama, noZzem anebo bfit ze zatahovaciho noZe.”

Lucie se zacala sebepoSkozovat Fezdnim, prostfednictvim Ziletek. Pozdéji se
sebeposkozovala jidlem: ,,Délala jsem to Ziletkou. Nikdy jsem se nefezala noZzem. Ty Ziletky
jsou nejlepsi. Maji tenky ostii. Ono mds hodné forem sebeposkozovani, sice se nefezu, ale

trfeba sem nejedla nebo zvracela.”
Respondenti se sebeposkozovali/sebeposkozuji ¢tyFmi zplsoby:

e Mrznuti, zima (Vaclav)

Vaclav se sebeposkozuje prostrednictvim zimy. K sebeposkozovani vyuziva ledové vany,

kde vydrzi nékolik hodin.
e Rezani (Sara, Klara, Tomas, Karel, Lucie)

Pét respondentl k sebeposkozovani zvolilo fezani. Volili Ziletky, noZe, brity. Nej¢astéjSim

prostfedkem je Ziletka.

e Jidlo (Sara, Klara, Lucie)
Respondentky si také prosly sebeposkozovanim jidlem. Zvraceni, anorexie, odmitdani jidla,
prejidani.

e Popaleni cigaretou (Tomas

Tomas se nejprve zacal sebeposkozovat palenim cigaret o télo. Pozdéji presel k fezani.
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Tabulka €. 5 Zptisob sebeposkozovani u respondentt

Zpusob Mrznuti/zima Rezani Jidlo Popaleni cigaretou
sebeposkozovani
Vaclav X
Klara X X
Karel X
Tomas X X
.
Lucie X X

7.3 Jaké rodinné prostfedi maji mladi dospéli, ktefi se
sebeposkozuji?

Vaclav své détstvi nepopisuje jako Spatné, jedind negativni véc byla, Ze otec hodné pil.

S maminkou mél dobré vztahy a hodné ¢asu travil s dédou, kterého mél moc rad. Vstépoval

do néj ideal dokonalosti a harmonie: ,Mamce jsem to rfekl hned, protoZe ta mé prakticky

vychovala sama. Otec tam byl taky, ale v té dobé byl alkoholik. Ted uz neni. Jesté myslim si,

Ze tfeba v tomhle moje détstvi nehraje tak velkou roli, ale bylo do mé vstipeno ta cesta za

tou dokonalosti.”

Sara vnima negativné, Ze otec trpi Aspergerovym syndromem: ,,U mé to zaclo tim, Ze jsem
se narodila do rodiny, kde mdj tdta mad vlastné Aspergra a jé jsem prosté néco od néj

zdédila.”

S otcem nema dobré vztahy. Nikdy ji nevychovaval a nerozumi si. Nyni jsou mezi nimi
vyhrocené vztahy. Po neddvném konfliktu zacCala uZivat antidepresiva. Rodi¢e nejsou
rozvedeni, ale netiji spolu: ,Jesté mdm problémy s otcem, nikdy se o nds nestaral, je divny,
nemd empatii. VyhroZoval nam, byla tu i policie. Jd, mamka i brdcha jsme se z toho zhroutili

a vsichni bereme antidepresiva. Mamka se s nim nemdZe rozvést, protoZe on md kontakty. “
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Maminka i bratr maji deprese, bratr trpi OCD (obsedantné-kompulzivni porucha): ,U nds

ted'md mamka deprese, bracha taky deprese a OCD.”

Klara nema nejlepsSi vztahy s otcem, bohuzZel se nezjistilo, kdo ji v détstvi zneuZil
a v podezreni byl i jeji otec: ,,...samoziejmé v jednom obdobi bylo ve hfe, Ze to byl tdta,
protoZe se to stalo doma a my jsme téch ndvstév moc neméli. Samoziejmé to do dneska

nevim, takZe vztah s tdtou je takovej na hrané.”

Rodice ji nevénovali priliS pozornosti, ze sourozencll byla nejstarsi a péce se vénovala
mladSim sourozenclim. Rodice byli hodné vytiZeni praci. | presto s maminkou ma dobré
vztahy a nevycitd ji to: ,,Nasi ti byli dost zaobrany praci na to, aby se nam vénovali. Tdta
nebyl moc doma. Mdma méla na krku tfi déti a jesté firmu. Byla jsem nejstarsi, tak se
predpoklddalo, Ze se o sebe postardm. Pro mamku bylo dileZity, Ze jsme nakrmeny a udélali

jsme ukoly. Mamka toho méla dost naloZeno, neznamend to, Ze byla spatnad.”

Babicka jejim problém(m nikdy nevéfila a zlehcovala je: , Treba babicka mi jednou rekla,

Ze IZu Ze si nekdy ublizim.”

Karel mél v rodiné problémy, rodice si fyzicky ublizovali a ¢asto se hadali: ,,...;sem mél
samoziejmé néjaky problémy v rodiné. UZ od malicka, co se tyce néjakyho ndsili u rodica.

Milatili se hlavné oni dva.”

Otec ho fyzicky trestal, jednou mu zpulsobil otfes mozku: , To, Ze jsem s tim vibec zacal,

tak prvotni impulz byly problémy doma. Otec mé dobil a jé mél otfes mozku.”

Tomas v rodiné nemél zadné problémy, s obéma rodi¢i ma skvélé vztahy a na détstvi
vzpomina rad, rozvod rodi¢li mu nedélal Zadny problém: ,Ale musim fict, Ze rodinu mam

super. At u? z jedny nebo druhy strany. Rodice jsou rozvedeny. Zddny problémy, pardda.“

Luc€ina maminka ma deprese a je hodné plactivda. Maminka svou péci hodné prehanéla a
svou laskou ji spis dusila, po rozvodu, kdyz si nasla nového pfitele, tak se naopak o déti
prestala zajimat: ,Mdma mad psychicky problémy viastné driv méla deprese. No a vlastné,
vlastné, kdyz mé byly tri a oni se rozvddeéli, tak casto se mi stavalo, Ze jsem nasla mamu, jak

breci. TakZe neni asi uplné fajn, kdyZ maly dité vidi svoji mamu furt brecet. (plac) | kdyz si to
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uplné tak neuvédomuje. Furt jako ona fikd, Ze pro nds délala, co mohla, ale tim to jako by

délala Spatné. Nenechala to dité si Zit tim vlastnim Zivotem.

Svou rodinu ani détstvi nevnima drasticky Spatné, ale v prtibéhu se néco pokazilo: , Dalo

by se fict, Ze jsem vyrostla v dobry rodiné, ale néco se tam zlomilo ve mné.”

S otcem ma dobré vztahy, rada s nim travila ¢as. Méla rada i jeho novou pfitelkyni, a i pfes
mensi neshody s nim vychazi dobfte: ,Jezdili jsme k tdtovi kaZdy druhy vikend a ten si pak
nasel taky pfitelkyni. To byla zlatd pani, ta nds milovala jak svoje déti. To bylo v pohodé, ale

mdj tdta je taky takovej, jak to rict, utdplej a hodné jede podle pravidel.”

Situace, kterd ji v détstvi poznamenala, byla, Ze maminka obcas na léky uZivala alkohol:

,0d ty doby, co jsme se s tim jejim pfitelem pfestéhovali a oni si néjakej den dali vino.”
Casto slychavala maminku pfi pohlavnim styku a bylo ji to velmi nepfijemné. Pféla si at to
skondi.: ,Méla jsem pokoj hned u nich a bylo to vSechno slyset. Chodila jsem i klepat na
dvere a brecela jsem, at uZ se to nedéje.”

Rodinné prostiedi respondent( je rizné, nékteré znaky maji podobné:

e Alkohol v rodiné (Vaclav, Lucie)

Otec Vaclava byl alkoholik, v rodiné sice byl, ale vychovavala ho prfedevsim maminka

s dédou. Luc¢ina matka obcasné pozivala alkohol spolu s antidepresivy.
e Psychické onemocnéni rodict (Sara, Lucie)

Otec Sary ma Aspergerdv syndrom, jeji maminka s bratrem deprese a bratr trpi obsedantné

kompulzivni poruchou. Lucina maminka ma psychické potize.
e Spatné vztahy s otcem (Sdara, Klara, Karel)

Sdra ma s otcem Spatné vztahy, probihaji mezi nimi konflikty, moc se nevidaji. Klara ma
k otci odtazity postoj, z divodu podezrieni z jejiho zneuziti. Karel se s otcem nevida, otec

jemu i matce fyzicky ubliZoval.
e Spatné vztahy s matkou (Lucie)

Lucie dle svych slov matku nema rada. Dovedla ji k tomu jeji pfehnana péce a pozdéjsi

nezajem.
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e Piehnana péce ze strany matky (Lucie)
Lucie si prozila ,opici lasku”. Laska ze strany matky byla velmi silna a citila se utiskovana.
e Nizka péce ze strany rodica (Klara)
Rodice Klary méli moc prace a jako nejstarsi dité se o sebe méla starat sama.
e Domdci nasili, extrémni fyzické tresty (Karel)
Otec Karlovi i jeho matce fyzicky ublizoval. Skonc¢il v nemocnici s otfesem mozku.
e Zadny problém v rodiné (Tomas)

Tomas v rodiné nema zadné problémy, rodice ma rad a maji spolu hezké vztahy.

Tabulka €. 6 Rodinné prostiedi respondenti

Rodinné | Alkohol v|Psych. Spatné Spatné Pfehnana | Nizka péce | Domaci Bez

prostiedi |rodiné onemocné | vztahy vztahy péce ze strany|nasili problému
ni rodi€ | s otcem s matkou | matka rodica

Vaclav X

Klara X X

Karel X X

Tomas X

Lucie X X X X

7.4 Jaky vyznam ma sebeposkozovani pro mladé dospélé?

Vaclav védél, Ze u nékterych jedincl dochazi k sebeposkozovani. Mél potize, nepfijemné
pocity, tak se rozhodl, Ze to vyzkousi. Rad zkousi nové véci: ,,...¢lovék pocituje néco, cemu
vubec nerozumi. Chce to néjak vyresit, ted' vidi, Ze to sebeposkozovdni mozZnost je, Ze to lidi

délaji, tak si fekne, co to udéld, kdyz to udéld. Ja hrozné rdad zkousim véci.”
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Sebeposkozovani pro néj predstavuje formu trestu, nejcastéji k nému dochazi po néjakém
selhani nebo kdyZ nad sebou ztraci kontrolu: ,/dedini zplsob trestu. Beru to jako trest, sdm
sebe trestdm za to, Ze selhdvdm nebo nemdm nad sebou kontrolu. Trest ndsleduje po

selhani.”

Vaclav povaZuje trest za soucast Zivota. Trest ho motivuje daleko vice neZ odména. Snazi
se své slabé stranky preménit v silné a tresty mu stim pomahaji: ,Jd trest akceptuji,
pfijimdm. Stejné jako odména md i trest své misto v Zivoté. Jsem vic motivovdn trestem neZ

odménou.”

Sare sebeposkozovani pomaha zmirnit psychickou bolest. Jedna se o formu tulevy: ,Diky ty

bolesti se ta psychickd bolest zmirni.”

Klara sebeposkozovani vnimda jako trest i alevu. Fyzickd bolest pro ni predstavuje
vysvobozeni: ,Prosté jako ta fyzickd bolest byla jako absolutni vysvobozeni, jako doslova.
Urcité bych to pfirovnala k ndvykové Idtce. Vten moment to clovéku ulevi takovym

zpusobem.”

Pro Karla sebeposkozovani predstavuje ulevu. Pfi sebeposkozovdni zapomene na své
problémy. Svou pozornost zaméfi na vzniklé rany a nic jiného nevnima: ,To télo se uvolni
a vnimdm tu rdnu a nevnimdm to, co se mi déje. Vim, Ze zaméstndm mozek a uZ pak o tom

nepremyslim.”

Tomas se po sebeposkozovani citi lépe, vyplavi se mu adrenalin, endorfiny a citi ulevu:
,KdyZ to udélam je mi lip. Tésné potom je mi lip. Adrenalin, endorfiny. Koukdm na tu ranu

a fikam si, Ze jsem kre..., ale je mi dobre. Je mi fakt vyborné.”

Lucii sebeposkozovani odvadi pozornost od problémi, negativnich myslenek: ,Prijdu
domu a udéldm si ten cas pro sebe. PFijdu, Fiznu se, péce o tu rdnu, schovat to. Prosté mi to

odvedlo pozornost a myslenky jinam.”

Sebeposkozovani pro ni znamend mit moc nad svym Zivotem: ,Jd jsem to vnimala jako

moc, Ze mds tu moc nad svym Zivotem. Ze to mize§ skoncit to zly.“
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Sebeposkozovani pro mé respondenty predstavuje bud formu trestu, nebo ulevu, jakysi

ventil:
e Sebeposkozovani - trest (Vaclav, Klara)

Vaclav se sebeposkozovanim trestd, po uréitém selhdni nebo ztraté kontroly. Je vice
motivovdn odménou nez trestem. Klara sebeposkozovani vnima jako trest, zaroven jako

ventil, unik od problémd.
e Sebeposkozovani - uleva, Unik od problém (Klara, Sara, Tomas, Karel, Lucie)

Vsichni tito respondenti uZivaji sebeposkozovani k odvedeni negativnich myslenek jinam,
k fyzické bolesti, ktera je silnéjsi neZ psychickd. K uvolnéni stresu a k zaplavé endorfin(

a adrenalinu. Pro nékteré je sebeposkozovani zavislosti.

Tabulka €. 7 Vyznam sebeposkozovani pro respondenty

Vyznam Trest Uleva
sebeposkozovani Unik od potizi
Vaclav X

Klara X X
Karel X
Tomas X

Lucie X
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8 Diskuze

Cilem bakalarské prace bylo pfibliZzeni Zivotnich okolnosti jedincU, ktefi maji zkuSenost se

sebeposkozovanim a zmapovani jejich Zivotni situace a motivd.

Pfed samotnymi rozhovory byly sestaveny Cétyfi vyzkumné otdzky, na zakladé literatury

a predeslych zkusenostech s problematikou sebevrazd.

Prvni vyzkumnd otdzka se tykala ddvodU, které vedou k sebeposkozovani. Nejcastéjsim
zjisténym dlvodem byly psychické potize. Objevovali se deprese, Aspergeriv syndrom,
pocity ménécennosti, posttraumaticka stresova porucha, Gzkostna porucha a ADHD. Dle
vyzkumu Rahman, Webb, & Wittkowski (2021) jsou deprese ¢astym rizikovym faktorem
k sebeposkozovani. Také vyzkum You, Lin, Xu & Hu (2016) prokdzal korelaci mezi depresemi
a sebeposkozovanim.

Dal$im uvadénym dlvodem byly nefunkéni romantické vztahy. Z vyzkumu Price & kol.
(2016) vyplyva, Ze obdobi po ukonceni vztahu je velmi zranitelnym obdobim, a to pro
vSechny faze dospivani.

Dal$im zjisténym dlvodem bylo nevyhovujici rodinné prostredi nebo rozvod rodicl. Velmi
zavaznym faktorem pro sebeposkozovani u dospivajicich je nefunkéni rodina i jiné obtize
v rodiné (Hawton & Harris, 2008).

U dvou respondentek se objevila Sikana a Spatné vztahy s vrstevniky. Hawton & James
(2005) uvadéji, ze sebeposkozovani také Uzce souvisi se Sikanou. U jedné respondenty je
uvadén dlvod sexualni zneuziti a ndsledna posttraumaticka stresova porucha. Zajimavé je,
Ze v literature neni posttraumatické poruse vénovano tolik pozornosti jako jinym
psychickym onemocnénim. Sexudlni zneuZivani je asto zmifnovanym rizikem pro vznik
sebeposkozovani. Napftiklad ve vyzkumu Suttonové (2007) si 34 % zkoumanych osob proslo

sexudlnim zneuzivanim (Sutton, 2007 in BuresSova, 2016).

Druhd vyzkumnd otdzka se zabyvala zpUsoby, kterymi se jedinci sebeposkozuiji.
NejcastéjSim zplsobem u respondentl bylo fezani. Dle ¢eského statistického ufadu je
nejéasté&jsi formou sebepokozovani Fezani (Cesky statisticky Gfad, 2022). Dle vyzkumu

Hawton & kol. (2015) je také nejcastéjsim zplsobem sebeposkozovani fezani.
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U mych respondentt se dale objevovalo sebeposkozovani jidlem nebo paleni cigaretou. Dle
Skarderud & Sommerfeldt (2009) studie potvrzuji silnou korelaci mezi poruchami ptijmu
potravy a sebeposkozovanim. Prevalance mezi sebepoSkozovanim a poruchami pfijmu
potravy se pohybuje mezi 13 % aZ 68 %. Faktory mohou byt naptiklad impulzivita, disociace,
trauma nebo negativni sebehodnoceni.

U jednoho respondenta se objevilo sebeposSkozovani zimou, mrznutim. S timto jsem se

dosud v zadné literature nesetkala.

Treti vyzkumna otazka byla zamérena na rodinné prostredi respondentd. Objevovali se
Spatné vztahy s otcem, matkou, prehnana péce ze strany matky, nizkd péce ze strany
rodi¢li, domaci nasili, psychické onemocnéni rodici nebo alkohol v rodiné.

Jeden respondent mél zdravé a bezproblémové rodinné prostfedi. Velmi zdvainym
faktorem pro sebeposkozovani u dospivajicich je nefunkéni rodina ¢&i jiné obtize v rodiné
(Hawton & Harris, 2008). Dle vyzkumu Hawtona & kol. (2002) zvySuji riziko
sebeposkozovani rodinné problémy a domaci nasili. Také nedostatecna péce ze strany
rodi¢ll mUzZe byt podnétem k vytvareni pohotovosti obracet agresivitu vici sobé samym
(Koutek & Kocourkova, 2007). Dle Tripkovi¢ové & kol. (2013) muUze byt rizikovym faktorem

i alkoholismus rodic¢a.

Posledni vyzkumna otazka se zaméfila na vyznam, ktery pro respondenty sebeposkozovani
predstavuje. Objevili se dvé formy, budto sebeposkozovani predstavuje ulevu nebo trest.
Kriegelova (2008) uvadi, Ze sebeposkozovani nejcastéji jedincim pomdha zvladat vnitini

bolest a tizivé emoce.

Sebeposkozovani také mulze predstavovat formu sebetrestdni, jedinci se mohou
sebeposkozovat z dlivodu, Ze néco nezvladli nebo udélali néco nespradvného (McVey-Noble,

Khemlani-Patel & Neziroglu, 2006).

Pfesto, Zze se mé vyzkumné otdzky nevénovaly zkuSenostem respondentl s odbornou
pomoci, rdda bych je zde uvedla. Vmém vyzkumu odbornou pomoc vyhledali Ctyfi
respondenti. Respondenti, ktefi byli v psychiatrickych l1é¢ebnach hodnoti své zkusenosti

negativné. Naopak zkuSenosti s psychology hodnoti pozitivné, vyjimkou je jeden

59



respondent. Dle Kriegelové (2008) neni hospitalizace sebeposkozujicich se jedinct uplné

vhodnym fesenim, nebot psychiatrické l1éCebny vytvareji uméle bezpecné podminky.

Tabulka €. 8 Zkusenosti respondentl s odbornou pomoci

Respondenti | Vyhledani | Psycholog | Psychiatricka | ZkuSenost s | ZkuSenost
pomoci lécebna psychologem | s psych.

lééebnou

Vaclav Ne - - - -

Klara Ano Ano Ano Pozitivni Spise
negativni

Karel Ano Ano Ano Negativni Negativni

Tomas Ne - - - -

Lucie Ano Ano Ano Pozitivni Negativni

Vyzkum povaZzuji za pfinosny, pfes mozné limity, se mi podafilo pfiblizit Zivotni okolnosti
sebeposkozujicich se jedincd, zmapovat jejich Zivotni situace a motivy a v neposledni radé
zodpovédét vyzkumné otdzky. Zivotni prib&hy jedinch byly fascinujici a pomohli lépe

porozumét mladym dospélym, ktefi si prochdzeji sebeposkozovanim.

Dal$im ndmétem ke zkoumani by mohlo byt porovnani aspektl sebeposkozovani mladych
dospélych sjinou vékovou skupinou nebo napfiklad zkoumdni neobvyklych forem

sebeposkozovani (napfriklad sebeposkozovani se prostfednictvim mrznuti, zimy).
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Zaver

Bakalarska prace byla zamérena na sebeposkozovani u mladych dospélych. Cilem prace
bylo pfiblizeni Zivotnich okolnosti jedincl, ktefi maji zkuSenost se sebeposkozovanim
a zmapovani jejich Zivotni situace a motiv(. Teoreticka ¢ast byla vénovana vymezeni pojmu
sebeposkozovani, terminologii, rozdéleni a formam sebeposkozovani, rizikovym faktor(im,
sebeposkozovani u adolescentli a mladych dospélych, prevenci a Ié¢bé. Empiricka ¢ast byla

zamérena na Zivoty jedincu, ktefi maji osobni zkusenost se sebeposkozovanim.

Pro empirickou ¢ast byly zvoleny hloubkové narativni rozhovory. Rozhovor( se tcastnilo
Sest respondentd, tfi muZi a tfi Zeny. Zabyvala jsem se dlvody, které mohly ovlivnit jejich
sebeposkozovani, zpUsoby, jakymi se sebeposkozuji, rodinnym prostfedim a vyznamy jaké

pro né sebeposkozovani predstavuje.

Zivotni pFib&hy respondentd byly zajimavé, silné a naro¢né. Zjisténa data ukazala, Ze
dlvodd, které by mohly vést k sebeposkozovani existuje mnoho. V mé praci se objevily tyto
dlvody: partnerské vztahy, selhani, psychické potize, ztrata kontroly nad Zivotem, Sikana,
Spatné vztahy s vrstevniky, nevyhovujici rodinné prostfedi nebo rozvod rodicl, uraz,
zneuziti a alkohol (nadmérné uzivani alkoholu). Nejcastéjsim spole¢nym dlivodem byly
psychické potize, ty se vyskytovaly u vSech mych respondent(. VSichni jedinci vSak neméli

pouze jeden dlvod, jednalo se o kombinaci vice davodd.

Zvyzkumu bylo také zjiSténo, Ze u respondentl k sebeposkozovani nejcastéji dochazi
prostfednictvim Fezani, coZ potvrzuje i Cesky statisticky Gfad (Cesky statisticky U¥ad, 2022).
Dale se objevovalo sebeposkozovani jidlem nebo popaleniny cigaretou. V jednom pripadé
prostfednictvim zimy, mrznuti. S timto typem sebeposkozovani jsem se v literature ani ve

vyzkumech zatim nesetkala.

Dale zjisténa data ukazala, Ze pét z Sesti respondentli mélo nevyhovujici rodinné prostredi.
Objevovaly se Spatné vztahy sotcem nebo matkou, alkohol u rodicli, psychické
onemocnéni rodic¢d, prehnand péce ze strany matky, nizkd péce ze strany rodici nebo
domdci nasili. Rodinnych faktor(, které mohou negativné pusobit na jedince existuje

mnoho. Kazdy respondent vnima ridzné faktory s riznou zavaznosti.
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Nejcastéjsim negativnim faktorem byly Spatné vztahy s otcem. U jednoho respondenta se

vSak objevilo zdravé a bezproblémové rodinné prostredi.

Vyznam sebeposkozovani pro respondenty predstavoval budto trest anebo ulevu.
Nejcastéji jim prinasi ulevu. Sebeposkozovani jako forma trestu byla zjisténa u dvou

respondentd.

Dle mého nazoru jsou prinosnda vsechna ziskana data, byt se jim vyzkumné otazky pfimo
nevénovaly. Naptiklad bylo zjiSténo, ze ackoliv méli rodice respondentt (ve 4 ptipadech)
obavy, strach a snazili se jim pomoci nemélo to zadny ucinek. Pro mé osobné bylo velmi
Sokujici zjisténi, Ze jedna respondentka se feznymi ranami netajila ani ve Skolnim prostredi,
presto si toho nikdo nevsimal a nijak to neresili. Za jeden den méla na téle aZ desitky
feznych ran a nijak je neschovavala. U dvou respondentd se vyskytla vysoka podpora
k ukonéeni sebeposkozovani ze stran jejich partner(. Pouze jeden respondent to vnima

jako efektivni.

Také bylo zajimavé, Ze jeden respondent vnima sebeposkozovani pozitivné a za soucast
svého Zivota, nebot dle jeho nazoru trest k Zivotu patfi. Tti respondenti nemaji Zadnou
motivaci sebeposkozovani ukondit, zbyli tfi respondenti své sebeposkozovani ukondili nebo

jsou na dobré cesté sebeposkozovani definitivné ukoncit.

Rada bych se zde vénovala limitlim své prace. Limitem muZe byt, Ze néktefi respondenti si
pro rozhovor zvolili telefonni hovor, tudiz jsem nemohla pozorovat napfiklad jejich mimiku
nebo gesta. Ostatni respondenti vybirali rizné kavarny, rusnéjsi mista mohla mit vliv na
jejich otevrfenost a sdéleni vice informaci. Musim vSak podotknout, Ze mnohdy jejich

otevienost a upfimnost predcila ma ocekdavani.

Samotnym limitem mohl byt také vybér respondentd. Respondenti byli vybrani na zakladé
dostupnosti, a predevSim ochoty o tomto naro¢ném tématu hovofit. Empiricka ¢dast
pracovala se Sesti respondenty, nizsi vzorek by mohl byt také limitem. Nicméné cilem prace
bylo pfiblizeni Zivotnich okolnosti jedincl, ktefi maji zkuSenost se sebeposkozovanim

a zmapovani jejich Zivotni situace a motivQ, a to i s timto poctem respondentl bylo mozné.

Poslednim limitem, ktery bych chtéla zdUraznit je nahravani rozhovor(i. Respondenti mohli

byt vice nervdzni a premyslet vice nad tim, jakym zplsobem hovoti, nez co sdéluiji.
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Sebeposkozovani je stale aktualnim problémem spole¢nosti, zejména adolescentl
a mladych dospélych. Je dlleZité znat rizikove faktory, které mohou vést k sebeposkozovani

a vénovat dostatek pozornosti prevenci sebeposkozovani.
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Prilohy
Ptiloha ¢. 1 — Rozhovor Lucie
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Priloha ¢. 1 — Rozhovor Lucie

Ehm, tak vlastné podle mé to Uplné vSechno, vlastné to, Ze mam psychicky problémy zacalo
tim, Ze vlastné v ndkejch mych tfech letech se mi rozvedli rodice. Mama ma psychicky
problémy, vlastné dfiv méla deprese. Snad se ji staly i néjaky jakoZe, Ze ji nékdo napadl
a jako znasilnil nebo tak néco, kdyZ byla hodné mlada. Takze nevim, z ¢eho vSeho to ma3,
ale ma psychicky problémy, je hodné plactiva. No a vlastné, vlastné, kdyz mé byly tfi a oni
se rozvadéli, tak ¢asto se mi stdvalo, Ze jsem nasla mamu, jak breéi. TakZe neni asi Uplné
fajn, kdyz maly dité vidi svoji mamu furt brecet. (plac) | kdyz si to uplné tak neuvédomuje.
Pak vlastné jsme se odstéhovaly od taty, mama si nasla novyho pfitele, a pak vlastné ja jsem
byla takovy to dité, takova ta opicka, Ze vlastné furt néco maminka. Béala jsem se mluvit
s cizima lidma. To vlastné i zplisobila mama, takova ta prehnana péce, byla starostliva. Furt
jako ona tikd, Ze pro nas délala, co mohla, ale tim to jako by délala Spatné. Nenechala to
dité si Zit tim vlastnim Zivotem. Nenechala ho jakoby Zit si samo za sebe. Takze vlastné, kdyz
jsem do ty doby byla takhle zavisla na mamince. Jako s tatou jsou v pohodé. Dalo by se fict,
Ze jsem vyrostla v dobry rodiné, ale néco se tam zlomilo ve mné. TakZe jsme se prestéhovali
s mamou k jejimu pfiteli, ten byl teda starsi. Moji ségru a mé bral dobfe asi, i kdyZ se ségrou
se pak dost hadal, kdyZ byla star$i. Méli jsme rozdilny ndzory, ale ve findle je to taky
v pohodé clovék. Ale na to dité to pusobi jinak no nez na dospélyho. Takze jsme se
prestéhovaly k tomu cizimu chlapovi v ty chvili. A mama vlastné v tu chvili zacala vSechnu
tu pozornost, co davala nam, ddvat tomu cizimu chlapovi. Jako kdyby nas nechala. Nejdfiv
tu péci prehanéla a pak vibec nebyla. Jezdili jsme k tatovi kazdy druhy vikend, a ten si pak
nasel taky pritelkyni. To byla zlatd pani, ta nds milovala jak svoje déti. To bylo v pohodé, ale
muUj tata je taky takovej, jak to Fict utaplej a hodné jede podle pravidel. TakZe jsme se dost
hadali, protoZe muselo byt po jeho, ja jsem byla hyperaktivni dité a méla jsem poruchu
pozornosti, méla jsem ADHD. A byla jsem moc Ziva. Treba ségra byla opak, tu si postavil ke
stromu a za 3 dny tam Cekala. Mé si tam postavil, otocil si se a za chvili jsem byla o dvé
vesnice dal. Jsem byla tézko uhlidatelna, moje rodice mé méli docela pozdéji. Méli mé v 38.
Bylo to pro né ndarocny. Kvlli tomu stéhovani k tomu panovi, tak jsem musela zménit
Skolku. A uz to mi nebylo moc pfijemny. K tomu jsem se bdla chodit ven, jit si tfeba koupit
zmrzlinu, protoZe moje mama byla vidycky takova, Ze fikala, Ze kdyzZ vyjdes ven, aby té

neukradli, neznasilnili.



v

TakzZe ja jsem prakticky od mala méla v hlavé to, Ze jsem holka a kdyZ pGjdu nékde sama, Ze
mé nékdo unese nebo znasilni. TakZze do paty tfidy jsem se snaZila chodit kfovim, Ze tam
mé nikdo neuvidi. Hodné jsem ménila zékladky. Asi 5 zakladnich skol, kv(li stéhovani, pak
se s tim pritelem rozhadala a stéhovali jsme se pry¢, pak zase zpatky. TakZze ve vysledku
jsem skoncila na vesnicky Skole a tam to bylo nejlepsi. Pfedtim mé v Sesté tfidé na jedny
Skole Sikanovala ucitelka a ani déti mé moc nevzali. Smali se mi, Ze jsem tlustd a mam vadu
reci. Neuméla jsem moc fikat r a f. VZdycky, jak se postavej Zaci, tak ten, co néco zapomnél,
zGstal stat. A ona byla takovd, Ze jako kdyby ona byla stfed svéta a vSemu tam vladla. Na
tyhle Skole byly takovy vys$si ndroky, moc ukol(l. Néjaky véci jsem obcas neudélala,
zapomnéla. No a jednou jsem tam stala, Ze jsem zapomnéla okopirovanej papir. Ona tomu
fikala xerox. Vyvolala mé uplIné jako posledni a ted se ji omlouvam, fikam, Ze jsem si doma
zapomnéla xerox, jenZe ja to neuméla vyslovit a fikala jsem xelox. Takie furt, Ze mi
nerozumi a nechala mé tam stat a rfikat mé to asi desetkrat a vSichni se mi smali. Ponizila
mé. Dost si na lidi i zaseddvala. V ty Sesty tfidé jsem méla kamaradku a jednou jsme se bavili
o nécem jako je sebeposkozovani. V ty dobé jsme védéli, Ze se ty véci déjou, a Ze se tim ty
blby nalady resi. Jednou pfiSla a méla rozbity klouby a fikala, Ze dfela kloubama o zed, Ze ji
to uklidiovalo. Tak jsme si pak fikaly, Ze se zkusime Fiznout. No a vlastné nejdfiv to zacalo
tim, Ze mé treba sefvala ucitelka a doma jsem se jednou, dvakrat fizla a pomohlo mi to.
A uz jsem méla starosti o tu ranu a ulevilo se mi. Délala jsem to Ziletkou. Nikdy jsem se
nefezala nozem. Ty Ziletky jsou nejlepsi. Maji tenky ostfi. A vlastné to, Ze se fiznes necejtis,
nejdriv vidi$ krev a pak az to citis. Udélas toho vic. Ja si pamatuju, Ze poprvé jsem udeélala
jenom jednu carku a cekala jsem co se stane a zjistila jsem, Ze mé to déla dobre. Pfijdu
domuU a udélam si ten cas pro sebe. Pfijdu, fiznu se, péce o tu ranu, schovat to. Prosté mi
to odvedlo pozornost a myslenky jinam. Od téch 12 do tak 14 se to vyvinulo v to, Ze jsem
chodila od zapésti po loket, cely ruce rozSkrabany. Obcas jsem si délala i ornamenty, méla
jsem v tom zalibu. Byla jsem na tom zavisla. Délala jsem to ¢im dal tim vic. Pfesla jsem i na
nohy, obcas na briSe, tfreba kdyZz jsem byla na psychiatrii, tak tam nas kontrolovali, Zejo.
Tam jsem propasovala zZiletku a fezala jsem se na btiSe, tam jak je lem kalhotek, kde ti to
nekontrolujou. Nebo misto, kde mas podprsenku, takZe jsem promyslela, jak to tam
propasuju a udéldam si dobre. Vlastné i na misté, kde to délat nemads a nesmis. Ja jsem to
vnimala jako moc, 7e ma$ tu moc nad svym Zivotem. Ze to mGze$ skondit to zly. Jako nikdy

jsem se nechtéla uplné zabit.



Spis jako i tedka mivam pocity, Ze bych nechtéla byt, ne jako Ze bych se chtéla zabit, ale
nechtéla byt. Ze by bylo prosté lepsi, kdybych se nikdy nenarodila. (pla¢) Ze ve vysledku by
i moje rodice méli min problému, min starosti. Vlastné moje mama, jak ma hodné téch
psychickych problém, tak z toho se ji vyvinula Cronova nemoc. Kterou méla i predtim, nez
jsme se se ségrou narodili a vlastné i mdlem umfrela. Byla rada, Ze ty déti mohla mit, ale
prijde mi, Ze jsem mamé pridélala dost starosti. Protoze se uplné vylécila a béhem téch
problémU co musela fesit, treba na ty Skole. se ji ta nemoc zase vrétila, takze ja si beru, Ze
z Casti je to moje vina. Mama ndm cely Zivot nefekla, Ze je nemocna. Az kdyz jsme byli skoro
dospély. Ale fikala, nezlobte mé&, nebo vdm umfu. Jednou jsme byli na trhach v Praze
a mama méla brat prasky na hlavu, jak méla ty problémy. Ale dala si tam svarak, nevim,
jestli na ty prasky, ale asi jo. To udélalo svy a byla hodné opild a byly jsme u néjakych stanka
a mdama tam zacala kupovat predrazeny ovoce. Malinkatej koSicek asi za 3 stovky.
Rozbrecela se tam, Ze pro nas chtéla vidycky to nejlepsi a bylo to od ni takovy psychicky
deptani, Ze vlastné nds takhle ovlivhovala. Od ty doby, co jsme se s tim jejim pfitelem
prestéhovali a oni si néjakej den dali vino. To mi bylo osm. A jak si dali to vino, tak jsem si
vzdycky musela vyslechnout jejich sex. Méla jsem pokoj hned u nich a bylo to vSechno
slySet. Chodila jsem i klepat na dvere a brecela jsem, at uz se to nedéje. Prisla zamnou
i ségra s vydésenym vyrazem, jestli to taky slySim. Bylo to hodné nepfijemny. Ja jsem méla
tfeba i na tatu skeptickej pohled, protoZze furt mama mluvila o tom, Ze té nékdo nékde
znasilni. TakZe jsem méla takovej ten strach z chlap(l. Néjaky ¢as jsem misto toho, abych se
porezala, tak jsem si zahulila. Jesté si vzpominam, Ze tfeba jednou se ten jeji pfitel hrozné
opil a on na ni néco zacal a ona at jde spat. Tak jsem tam pfisla a snaZila jsem se branit
mamu. VyhroZovala jsem mu se slzama v oCich a pak nastésti odesel, ale tim to neskoncilo.
Vypnul ndm proud a mama musela zavolat policii. Pak jsem na policajtech musela
i vypovidat, to mi bylo néjakych tfinact. Pak jsme Sly do malého bytu a ja méla pokoj se
ségrou, takZe jsem se musela fezat na zdchodé nebo ve sprse a porad jsem nosila dlouhy
rukavy vSude. Jsem Zila prakticky ve svetru. Rodi¢e to nevédéli. Mdma to zjistila aZ v devaty
tridé. Mama si nikdy ni¢eho nevsimla. Jednou jsem méla takovej pokus. No chtéla jsem se
prepraskovat. Nemohla jsem usnout a fekla jsem to mamé a ta mé sefvala a odvezla mé do
nemocnice. Tam mé poslali na psychiatrii. A tam mé teda déti jako brali. A byla jsem vlastné

pak jesté v jiny [éCebné. Byla jsem 2x ve stejny a jednou v jiny, takZze celkem trikrat.



Jednou jsem tam byla kvili tomu, Ze jsem v baraku méla kamaradku, kterd méla mamu
alkoholicku a my jsme spolu chodily hulit. Ja se s ni bavila, protoZze méla jenom tu mamu,
ato byla fetacka. Ta mama ji domuU zacala tahat bezdomovce. Jednou tam vzala Roma,
kterymu bylo tficet. Ty kdmosce tfinact a zamilovala se do néj. Ja se ji snazila pomoct.
Jednou ten Rom prodal mobil ty moji kAmosky a ta jeji mama to svalila na mé, Ze za to m(izZu
ja a dokud jim neddm svlj mobil, tak nikam neptjdu, feknou moji mamé, zZe fetuju, jako
jenom jsem hulila travu. V ty dobé mi bylo patnact. Takze jsem Sla za mdmou, fekla ji, co se
stalo a at mé klidné nékam posle. TakZe jsem tam $la znovu. Jako tfeba jsem rada, Ze
uz u mamy nebydlim a nikdy bych se k ni uz nevratila. Ja jsem teda chodila k psycholozZce
a mama taky. Pak jsme mély spolecny terapie a tam jsem ji jednou musela fict, Ze ji nemam
radda. Vim, Ze je to moje mama, ale nikdy jsem se domud moc netésila. Drtila mé tou svoji
»laskou”. Mdma, kdyZ se o tom sebeposkozovani dozvédéla, Ze je ji to lito, Ze nechce abych
to délala, ale moc to neresila. Tata to asi Uplné nevédél. Nechtél do toho moc zasahovat,
naopak mama mi porad vytvarela néjaky vycitky. Nikdo o tom moc nevédél, ale tfeba par
kamaradek a ty na tom byly podobné. Ty I1é¢ebny mi v tu chvili moc nepomohly, Zejo. Pak
jsem objevila néjakou nadaci, kde radili, Ze kdyz si si chce$ ubliZit, tak si mas na ruku
namalovat motyla a vlastné mu neublizit. TakZe jsem si pak nechala vytetovat motyla a od
ty doby jsem to udélala asi jenom jednou, dvakrat. V soucasny dobé se nefezu, ale asi pred
rokem toho na mé bylo moc a obcas si zahulim. Ono mas hodné forem sebeposkozovani,
sice se nefezu, ale tfeba sem nejedla nebo zvracela. Méla jsem i anorexii. Pfeskakovala jsem
z rznejch cest. NeubliZuju si ted, maximalné si teda zauhlim. Myslim, Ze mi vtom pomohl
i pfitel a ten to vidél Zejo, Ze jsem si néco udélala a bylo mi to blby. Zalezi mi na ném a on
o vSsem vi. | kdyZ na psychicky problémy ma pohled, Ze bud'jsi mental nebo chces pozornost.
Zadny léky ted uz dlouho neuzivam, ty jsem si vlastné utla sama. Ale pfemyslim, Ze bych si
chtéla fict o léky na néjaky krizovy situace. Vim, Ze sebeposkozovani je Spatny a neni to

Uplné feseni.



Rozhovor ¢ 2 - Karel

Zacalo to zhruba ve tfinacti letech. Tam to zacalo tak nevinné, tam to zacalo spi$ trosku,
Ze jsem védél, Ze ve Skole se kluci ze srandy palili cigaretou do ruky, Zejo. Tak jsem to zkusil
a,no, potom jsem mél samoziejmé néjaky problémy v rodiné. Uz od malicka, co se tyce
néjakyho nasili u rodi¢d. MIatili se hlavné oni dva. Nicméné to nemélo néjakej smysl se
sebeposkozovanim. Byla to spis zkusena, Ze jsem védél, Ze to kluci délaj ze srandy, tak jsem
to zkusil taky. Nakonec ta zkusenost presla tak hloupé do néjakyho stavu, Ze jsem Zzjistil,
Ze kdyz tfeba mdam nervy, tak jsem zjistil, Ze kdyZ to tfeba udélam, tak napfriklad ta
popalenina cigaretou, Ze se mi ulevi, Zejo. No a potom jak $la doba, tak pfislo to, Ze uz mi
to nestacdi, tak jsem se zacal pichat Spendlikama. A nakonec jsem se zacal fezat v§im ostrym,
co jsem doma nasel. A teda hlavné na mistech, kde to neni vidét, aby to nikdo nevidél.
Doslo to az do takovyho stadia, Ze jsem nakonec fizl néjak vic a musel jsem bejt
hospitalizovanej v nemocnici s velkym ubytkem krve a byl jsem v komatu. Nasledovalo
néjaky psychologicky vySetfeni, navstévy psychiatra a léky, ktery byly viceméné k nicemu,
protoZe jsem je nebral. Nikdo mé nenutil je brat, a navic v ty dobé jsem uz byl proti drogdm
a alkoholu. Ty léky jsem bral jako drogu, takZe jsem je nebral. Potom fezani pokracovalo
furt, pokazdy, kdyZz jsem mél néjakej problém, tak jsem Sel a izl jsem se. ProtoZe, kdyzZ se
Clovék rizne, tak ten pocit, clovék zapomene na ten problém. Zhruba v 18 letech jsem to
pfehnal podruhé, a to uz jsem byl nakonec v IéCebné. A tam byla néjaka psychoterapie,
néjaky léky a podobné a bylo to v poradku. Pul roku, byl jsem tam pét mésicl. To jsem se
teda nefizl, ale bylo to ze strachu z postihu, kterej tam byl docela velky, z toho strachu jsem
se neporezal. Tak mé po skoro po pul roce pustili. To mi bylo skoro devatenact. To jsem se
domu uz nevratil a s nikym z rodiny jsem nekomunikoval. NasSel jsem si partnerku a zacal
jsem chodit do prace. Kazdy problém, co nastal, jsem tesil fezanim do téla. A tak rdzné,
nicméné jsem to délal na téch mistech, aby to nebylo vidét pres |éto. Mam dvé déti, ve
vztahu problém jako takovej nemam. Partnerka od zacatku vi, co se déje. SnazZi se mi v tom
zabranit, nicméné to moc nejde. Ted uZ pochopila, Ze to je zbytecny. No, takie mam dvé
déti, ty o nicem nevédi, Ze néco takového délam. To se mi dafi Uspésné to skryt. Deprese,
ktery mam, uz se snazim skryt pfed celym svétem. Snazim se pred svétem délat, Ze je vSe
v pohodé. Ale v pohodé rozhodné nejsem. Od téch 19 do 23 let jsem Uplné prestal chodit

na psychiatrii, zrusil jsem veSkerou [é¢bu.



Pak jsem dostal prvni panickou ataku a odvezli mé do nemocnice, pfes noc jsem si pak
porezal ruce do krve. Ale nenechal jsem si to oSetfit. Ted' mam nehybny prst. Ale dal jsem
nenavstévoval psychiatrii kvali tém lékim. Potom, co byl ten hluboky rez, jsem pokracoval
jenom povrchovyma. Depky ty byly furt a teprve minuly rok jsem vyhledal psychiatra,
protoze ui toho bylo moc. TakZe mi dal zase léky, ale nic se nezménilo. ReZu se dal, ted je
problém, Ze si nevidim, spiS nefesim, na jakém misté to je. TakZe uZ je to i v obleceni vidét.
Na psychologickejch vysetfeni jsem parkrat byl, ale nic mi to nedalo, byla to ztrata casu.
Vadi mi, Zze tam furt koukaji na hodinky, jenom si to poslechne a bézte. Taky to nehradi
vétsina pojistoven. A ja ty penize radsi vlozim do déti.

To, Ze jsem s tim vibec zacal, tak prvotni impulz byly problémy doma. Otec mé dobil a ja
mél otfes mozku, tak jsem zkusil to popdleni cigaretou a bylo mi lip. V té dobé nebyl tak
moc internet a o néjakém sebeposkozovani se az tak moc nemluvilo. Beru to jako ventil. To
télo se uvolni a vnimdam tu ranu a nevnimam to, co se mi déje. Kdyz tifeba se néco déje kvl
détem, rodiné, néjaky ohrozZeni. Tak spi$ ten strach. | kdyZz u nds doma byl tehdy klid, tak
jsem stejné mél pocit, Ze jsem tu zbytecné. Takze bylo jasny, Ze k tomu dojde. Mamka to
védéla, co se déje, bylo ji to lito a snaZila se to fesit, ale nemohla s tim nic udélat, hlavné
kvali otci.

Ted Ziju celkem spokojenym Zivotem. TakZe mam dvé UzZasny déti. V manzZelstvi nemam
problém. Ale, kdyZ se jednou za ¢as dostavi ten pocit depky nebo jak se tomu Fik3, tak
nepfemyslim. Déti o tom nevi, i kdyZz to délam na viditelnych mistech, ale svadim to
na praci, Ze je to z prace a zatim dobry. Do budoucna je to asi problém, ale zatim jsem to
neresil. Kdyby to délaly moje déti, tak by to pro mé byl problém. Od sestry dcera se feie
taky, nevim, jak na to pfisla. Tak jsme se zacali stykat, pak jsem ji fekl, Ze to délam i ja.
A snazim se ji pomoct, vidycky mi napiSe. Nebral bych to na lehkou vahu, ale nechci,
aby moje déti skoncili na psychiatrii, protoZe je to tam masakr. Klidné bych to demonstroval
na sobé, jak hrozné to vypada. Dfiv to bylo vnimany tfeba jako emo styl nebo recese. Na ty
psychiatrii jsem byl jednou na détskym a pak na dospélym. Na ty dospély to bylo désny. Uz
jenom z recese jsem vysel ven a fizl jsem se, tak aby to ten vratnej vidél, a Ze uz mi mlzou
vlézt na zada. Snaii se to resit jenom Iékama a délej si co chces. Dostavas cerny body a ja si
prisel jak ve vézeni. Hodnotim to hodné negativné. Hlavné nechapu, Ze tam vSude byly

Spendliky a mohli jsme si na vyzadani vzit Ziletku na holeni.



Pak jsme ji museli vratit, ale pofezat se ¢lovék s tim umi. Ted mi psychiatr napsal léky, ktery
jsou minimalné navykovy aje s nim skvéla domluva. Ted jsem byl na jednom vySetfeni
u psychologa a jenom proto, Ze jsem v obrazku nevidél motylka, ale netopyra a hned ze mé
udélala schizofrenika. Myslim si, Ze s tim nikdy nepfestanu a pomaha mi to. Nemam velky
problémy, ale jak pfemyslim, co by se stalo a timhle ten stres zazenu. Jesté bych dodal, Ze
mé v mladi napadlo, Ze se fiznu porddné abych vykrvacel a hotovo. Ale ted uz to beru tak,
Ze to ke mné patfi a pomaha mi to. Hlavné mé uz ted' to fiznuti ani neboli, takZze ¢lovék
premysli, Ze by se dalo zajet hloubéji. Ted ktomu celému dochazi méné a je to spis

povrchové. Treba staci, Ze jsem nervézni a intuitivné jdu a udélam si ranu.



