Univerzita Palackého v Olomouci
Filozoficka fakulta

Katedra psychologie

GAMBLING U DLOUHODOBYCH UZIVATEL U
PERVITINU
GAMBLING OF LONG-TERM METHAMPHETAMINE
USERS

BAKALA RSKA DIPLOMOVA PRACE

Autor: Mgr. Jan Zahradnik
Vedouci: Mgr. Miroslav Charvét, Ph.D.

Olomouc
2015



Prohlaseni

Mistoprisezié prohlasuji, Zze jsem bakatkou diplomovou praci na téma Gambling
u uzivatel pervitinu vypracoval samosta@npod odbornym dohledem vedouciho

diplomové prace a uvedl jsem vSechny pouzité palykéaliteraturu.

V Kroméfizi dne 25.3.2014 Podpis .........coeeiiinnln



Poctkovani

Dékuji Mgr. Miroslavu Charvatovi, Ph.D. za konzultaeegamci zpracovani bakatke
prace. Dale &uji své fFitelkyni za to, Ze se mnou prochazela obdobim akiétro zaujeti

a pondeni se do tématu a vseeins chvil vénovanych pouze psani této prace, vydrzela.
V neposlednfact pak dtkuji vSem probaniinm za jejich dast ve vyzkumu.



OBSAH

01770 o RS 6
[l Teoretickacast diplOMOVE PrACE...........uuuuirieeeeees e eeebitareeeeeeeeeeeeaaaaeeeaeeessannns 8
1  Situace ve zneuzivani navykovych latek a patol@gn hréstvi vCR....................... 8
2 P IVILIN e e e e e e e e e aa e e e e e e e e e a————_ 13
2.1 URINKY PEIVITINU ...ttt e et e ste e e e eeesrenneens 14
2.2 Etiologie UZIVANT PErVItINU.............oooiiiiiiiccccee e 15
2.3 Rizika UZIVANT PEIVILINU . ......ueiiiiiiiieeeeeiiee e 17
2.4 ZAVISIOSt NA PEIVITINU.....eeiiiiiiiiie ettt e e e e e e e e e e e e e s st ee e e e e 19
2.5 L&Dba zAvisIOSti NA PEIVILINU ............evvviitmmmmmn e e eeeeeee e e e e e 22
G T €7 0 1] 11 o USSP 24
3.1  Etiologie vzniku patologiCkéno RISVI.........cooviiiiiiiiiiiiiie e 25
3.2 Rizika patologiCkéno NESLIVI...........coooiiiiiiiie e 26
3.3 ZAVISIOSt NA NFaNT ... 27
3.4  L&ba patologiCKENO NEELVI .....uvvveeiiiiiiiiiiecee e 29
4 Pervitin @ gambling ........oooooiiiiiiiiii e 30
I 0T = Lot = 1 U o 34
I VYyZKumna cast diplOMOVE PraCe..........eevvvvvueeeee s s s e e e e e e eeaaeeeeeeeeeeanannnnee s 36
6 VYzKUuMNY ProbI&m ... 36
A O3 1 Y4 Y74 (U 1 41U R 38
8 Metodologicky ramec prace a MetOdY .......cccovveeiieeeeeieeieeeeeeeeier e eeeeeens 39
O VYZKUMNY SOUDOT ......ciiiiiiiiiiiiie s ettt s e e e e e e e e e e e e e e e e eeesvennnneesesssennnnns 42
10 Etické problémy a jejiCFESeNI.......uueiieiiii e 45
11 PibEh VYZKUMNENO SBENI.......oooiiiiiiiiiic e 48
12 LN a2 1) 774 W - | PP PPOPPPP 50
13 VYSIEAKY VYZKUMU ... s s e e e e e e e e e e e e e e aeeessennnneeeennnnns 51
13.1 Drogova a heBKa Kari€ra ...........coooiiiiiiiiiiiiiiiieeeeee et 51
13.2  Kontext UZivani drog a Nrani ... oo 54
13.3  Zvladani chuti na drogu, hrani........ ..o 58
13.4 Subjektivni vnimani zavislosti na pervitinnahrani a jejich provazanost....... 62
14 DISKUSE. ..ttt 66
15 DOpPOrdeni a iINtEIVENCE .........uuuuieeieiieeeeeeeeeeeeeeesenssss s e e e e eeeeaseeeessesssssssennn d L
16 WA AVl VA o] = (o = P PPUPPRRRPURPRPR 73

IV S OURNIN . e e e e e 75



Seznam pouzitych zdmR HTEratury .........c..uviiiiiiiiiiieee e 77

Seznam F10h diplOMOVE PraCe ........uuiiiiiii i eeees 86



| Uvod

Kdyz jsem zvazoval téma své bakalke prace, zohlédval jsem jedno dezité
kritérium, kterym byla praktnhost. Patnact let pracuji v Kontaktnim centru Phre
uzivatele drog a jejich blizké v Kra#fiZzi a chel jsem, aby ma prace prakticky prékp
lidem, kt&i pracuji s uZivateli drog a doprovazi je v jejiikiotnich peripetiich a nabizeji
pomocnou ruku v situacich, které se zdaji mnohdizobiesitelnéci nefeSitelné. Aby jim
pomohla |épe pochopit klienty, se kterymi pracajby se do nich dokazali Iépe vcitit
a nastavit vhodné intervencéi praci s lidmi, kt& ¢asto nejsou motivovani dnit suij
Zivotni styl, gestoZze jsou si &domi jeho destruktivity. Aby pokud mozZno prétp
i klientim, ktei se potykaji strznymi zavislostmi, a nabidla jim pomoc a podporter&
bude vychéazet z jejich pohledu na Zivot &swen byva velmiasto zUzeny, fjitom ale
muze nabizet ndvod pro praciésnito lidmi.

Téma, které vnimam jako velmi aktualni, je komb@maizivani pervitinu a hrani
hazardnich her, které se podle mych zkuSenosticepse zavislymi navzajem potencuje.
KdyZz jsem se pokouSel hledat v odborné litaeata ¢lancich informace, které by mi
pomohly i praci s klienty, musel jsem konstatovat, Ze exéstelmi malo pramen které
by se tomuto tématuémovaly. Pokud uZ takové jsou, tak se mimuji spiSe okrajay
a jsou pouze zahrami, které nemusi zcela odrazet nas kultuspole€ensky kontext.
Rozhodl jsem se proto prozkoumat toto téma podiolanve své praci se chci zafit
na to, jak dlouhodobi uZivatelé pervitinu — klieKtbntaktniho centra Plus v KraitiZi,
subjektivie vnimaji zavislost na pervitinu a hrani hazardniigr a jejich vzajemnou
propojenost. HlubSi poznani a pochopeni problematikze napomoci efektivijSi praci
s €mito jedinci a nastaveni vhodnych intervenai,uZ v ramci prace s nemotivovanymi
klienty nebo néslednpii Iécb¢ zavislosti na pervitinu nebo patologickémdstai.

Cilem bakaléské prace je hlowi prozkoumat zavislost na pervitinu a hrani
hazardnich her, jejich provazanost a identifikddatové oblasti pro praci s klientyt aiz
v prabéhu jejich aktivni drogové kariéry nebo v ramaibdg zavislosti. DalSim jejim cilem
je pak navrhnout mozZné intervence vychazejici nfoz a pochopeni problematiky.
Vystupy prace mohou poslouZzit psychalog terapeutm i socialnim pracovniim jako
ur¢ité voditko pro praci s lidmi, kieése potykaji se zavislosti, respektive se zavisios

Teoretickacast bakalgéské prace {nasi zakladni pojmy, které jsou vyznamné
pro pochopeni celé problematiky a také aktualmrmice z mapovani situace v uzivani

pervitinu a hazardu u nas, které podporuji aktusdlreo pativost tématu. Bnasi také



strieny prehled zahragnich studii a jejich vystup které se alespiookrajow dotykaji
provazanosti uzivani stimuaich drog a hrani hazardnich her.

Praktickd cast pak pedstavuje vysledky kvalitativnino $ehi mezi klienty
Kontaktniho centra Plus v Kraifizi. Cilem vyzkumu je hlouji prozkoumat a pochopit
samotny kontext a fungovani jednotlivych zavislostijejich projew vcetrg nalézani

moznosti, jak vyuZit tyto poznatkyigraci s lidmi zavislymi na pervitinu a na gamigjin



Il Teoreticka ¢ast diplomové prace

1 Situace ve zneuzivani navykovych latek a patologiékn
hraéstvi vCR

V uvodu své prace povazuji zdleZité Steji uvést samotny kontext celé préace,
totiz aktudlni situaci tykajici se latkovych i nidvych zavislosti WR. Pro poiteby prace
samotné, jak napovida jiz jeji nazev, jsou nejvyamgsi informace tykajici se uzivani
pervitinu a patologického htétvi. Kazdé zavislostni chovani ma ale vzdy svooege
a proto povazuji zaidezité vSe uveést pékud komplexwji.

Ceska republika ma v sdasnosti relativél propracovany a sofistikovany program
protidrogové politiky, ktery stoji natyiech zakladnich pilich, a to primarni prevenci,
lécbe, pristupu minimalizace rizik a potlavani nabidky (Narodni strategie protidrogove
politiky na obdobi 2010-2018, 6. ledna 2015). Termmgram musi vychazet
z relevantnich dat, které poskytuje cédéla narodnich i evropskych srovnavacich studii,
a ktera jsou zakladem nejen pro koncepci protidvégaolitiky v narodnim kontextu, ale
také pro nastaveni 8itadiktologickych a socialnich sluzeb i préimou praci s klienty.

O tyto informace se opird i samotnd baksid prace, protoZze aktualni data potvrzuji
naristajici p@et uzivateh pervitinu i patologického hiétvi. V nasledujicim textu bych
rad zminil které studie a data, ktera potvrzuji aktualnosatéprace.

Existuje fada studii, které mapuji rizikové chovani a uzivdrog mezi dtmi
a mladezi i vramci celé populace. Dlouhoglgbd roku 1995) je realizované vyzkumné
Seteni ESPAD (Evropska Skolni studie o alkoholu agmyirogach). To je ale realizované
ve ¢tyiletych intervalech, posledni&bdat prokshl v roce 2011 a dalSi tak bude nasledovat
vroce 2015. Studie se zafuje na oblast kaeni, konzumace alkoholu, celoZivotni
prevalenci jednotlivych drog, zkuSenosti s drogde typu Skoly, dostupnost drog
a subjektivni vnimani rizik u Sestnactiletych (Csé&yChomynova, 2012). Z vysledk
studie je pak pro pteby prace mozné za nejvyznai#i zjiS€ni povazovat tato:

- zkuSenost s uzitimekteré z nelegalnich drog uvedlo celkem 43,7 % sestatych

- 1,9 % Sestnactiletych uvadi zkuSenost s pervitingiitemz 1,2 % respondent
uvadi jeho uziti v poslednich 12gicich,

— ve srovnani se studiemi realizovanymiiegchozich letech (ESPAD 1995 — 2011)
doSlo k poklesu piu respondetit ktefi uvadji celozivotni zkuSenost i prevalenci

uziti pervitinu v poslednich 12d&sicich,
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— jinou drogu nez konopi (tedy nidlad pervitin) v roce 2011 uzilo podle odtiad
cca 40 — 50 tisic mladych lidifipemz opakovanou zkuSenostlomcca 11 tisic
Sestnactiletych,

- 3,3 % dotazanych Sestnactiletych vnima riziko mlawiého uzivani pervitinu jako
malé nebo Zadné,

- vramci volnéhocasu se 6,5 % respondéntekolikrat za rok ¥novalo hrani
na automatech, 1,6 % respondebt2krat za msic a 1,5 % nejménednou tyds
nebocastji,

- hrani hazardnich her j@sgjSi u chlapé — jednou tyda nebocasgji hraje 2,3 %
chlapdi a 0,7 % divek (Chomynova, Csémy, Grolmusova, & 8kdd014).

Daéle pak probiha cekada regionalnich vyzkuim které maji vypovidajici hodnotu
zejména k danému regionu, jejich vysledky je alezméokonfrontovat s celonarodnimi
¢i evropskymi studiemi - nd&p vyzkum realizovany A kluby o.p.s. Mladez a drogy
v Jihomoravském kraji, ktery se zafih nejen na zkuSenosti studénte wku 11-21 let
s nelegalnimi nealkoholovymi drogami na zakladratednich Skolach v jihomoravském
kraji, ale také na hrani hazardnich her. Za nejayrajSi zjiS€ni je mozné povazovat:

- zkuSenosti s pervitinem uvadi 0,61 % dotazovanychhaanim hazardnich her

10,43 % respondeint

- pramérny &k prvni zkuSenosti s pervitinem je 15,5 roku, uardnich her je to pak
dokonce 14,18 let,

- 0,34 % dotazovanych uvedlo pravidelné uzivani piery

- pravidelné hrani automatuvadi 2,46 % respondéntpricemz 93,18 % z tohoto
poctu hraje 1x tydd nebocastji,

- 60,9 % respondeit uvadi, Ze nemaji dostatek informaci o tvrdych dobg

a u hazardnich her je to 61,03 % dotdzanych (SkatimladeZ a drogy 2013, 20.

ledna 2015).

V¢étSina tchto vyzkund se primarg zangtuje na tzv. iniciani drogy, tedy alkohol,
tabak, konopné drogy, fipadré také dalSi latky nebo névi hr&stvi, které z&ina byt
vhnimano jako zavazny problém. Vedléchto studii zamienych pedevSim na i
a mladez existuji i vyzkumy, které se zZd&nji na starSi populaci, konkrétma wkovou

kohortu 15-64 let. Mezi tyto studie pahag. Narodni vyzkum uzivani navykovych latek
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2012 (Chomynova, 2013) z&iheny na uzivani legalnich a nelegéalnich drog, kiedizi
tato zajimava zjigni:
- zkuSenost s pervitinem nebo amfetaminy uvadi 2,Ee8ponderit, pricemz uZziti
v poslednich 12 gsicich giznava 0,5 % a v posledninggici 0,2 % oslovenych,
— muZi uvadji 2-4x vyssi zkuSenost s uzivanim nelegélnich drog
- souwasti studie byla i baterie otdzek z#emad na patologické htsivi, avSak

vysledky tétatasti vyzkumu nebyly prezentovany.

Vyroéni zprava o stavu veéwech drog WCeské republice v roce 2013 (Medk
et. al., 2014a) shrnuje analyzy jednotlivych stadifinaSifradu zajimavych dat tykajicich
se rizikového chovani a latkovych i nelatkovych igksti. Pro paeby mé bakal&ké
prace povazuji za nejvyznag)si tato zjiséni:

- vroce 2013 bylo ¥R odhadnuto fiblizné 44,9 tisic problémovych uzivatetirog,

z toho bylo 34,2 tisic uzivatepervitinu,

- odhadovany pi&et problémovych uzivatéldrog se v r. 2013 mezitneé zvysil
0 8,7 %, u uzivatdl pervitinu doslo k vyznamnému ri&tu jejich pdétu,

— v poslednich 10 letech narosttestni odhad p#iu problémovych uZzivatél drog
0 vice nez polovinu a prevalence problémového wmiigiog vCR v r. 2013
piesahla 0,6 % obyvatel veéku 1564 let,

- v Ceské republice je zhruba 126 000 osob edstim riziku patologického h¥gtvi
(Problem Gambling Severity Index, dale jen PGSI) 242 000 osob ve vysokém
riziku (PGSI skore 8+).

Narodni monitorovaci #&tdisko pro drogy a drogové zavislosti patedgstavilo
studii Hazardni hrani \Ceské republice a jeho dopady (Medkv et. al, 2014b), které
prineslo dalSi dlezita data tykajici se patologického ¢si i jejiho propojeni s uzivanim
navykovych latek. Pro pigby mé bakal&ké prace povazuji za nejvyznafjsi tyto
vystupy:

- s hranim jakékoli sdzkové hry alegpmednou v Zivak ma zkuSenost cca 60 %
c¢eské dosglé populace ve &ku 15-64 let, v poslednim roce 25-40 %
a v poslednim gsici cca 15 %,

— vySSi vyskyt hrani hazardnich her vykazuji muZegatence hrani sdzkovych her
bez loterii a drobnych sazek v poslednim roce peudi 3-5krat vysSi nez u Zen),

muzi tvai cca 85-90 % problémovych kitéa
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z hlediska rozvoje problémového a patologického¢divd predstavuji v CR
nejvyssi riziko elektronicka hraciizaeni (dale jen EHZ),

hr&i na EHZ tvdi zdaleka nejvysSi podil patologickych &¥a(83 % osob
lé¢enych pro patologické htstvi v r. 2013),

vySSi rizikovost her vyplyva ipdevSim z jejich tzv. strukturnich charakteristik
a z faktoti prostedi, kde se hry hraji — tyto faktory p@dnji vtaZzeni do hry,
pohlceni hrou, rychlé sasté opakovani sazek, hrani v jednom tahekrgtovani
puvodni zamyslené maximalni vySe sazek,

podil osob v riziku v souvislosti s hranim sazkdvyleer dosahuje 4,5-5,0 %
obecné populace veku 15-64 let, coZz odpovida 325-364 tis. osob,

problémovi hréi (tj. hr&i ve vySSim riziku vzniku problé®) tvori 1,7-2,3 %
dosglé populaceCR ve wku 15-64 let (tj. fiblizné 123-170 tis. osob), z toho
ve vysokém riziku (tj. v riziku vzniku patologickéhr&stvi) se nachazi 0,6-1 %
populace (ij. piblizn¢ 40-80 tis. osob), polovina z nich jsou osoby ¥kw15-34
let,

mezi patologickymi hré v 1écbé byly negastji navSEvovanym mistem pro hrani
hazardnich her herny, dale provozovny se zvlastammem a kasina,

problémovi hréi vykazuji horsi duSevni zdravi nez obecna popudapeoblémoveée
hrani je spojeno se zvySenou komorbiditou, zejmpsgchiatrickou z oblasti
neurotickych, uzkosthdepresivnich poruch a poruch osobnosti,

v riziku rozvoje (Uzkost# depresivni) duSevni poruchy je 14 % osob vykamhic
znaky problémového h¥atvi,

problémovi hréi vykazuji také vysSi vyskyt séasného uzivani navykovych latek
a poruch spojenych s jejich uzivanim — tyka seZfgani legalnich latek (alkoholu,
tabdku, energetickych napoj I€ka), ale také nelegalnich drog,iedevsim

konopnych latek a pervitinu.

Z vySe zmignych udaji vyplyva, Ze uzivani pervitinu u mladsSicékevych skupin

klesa, u starSi generace ale naopak vyramanista (ffestoZze se drogova scéna jevi jako
dlouhodols stabilni a uvadi to &Sina zagrecnych zprav wiznych zaizeni ¢i instituci)

a podobg je tomu i u patologického h¥stvi. Oba tyto typy zavislostniho chovartitgm
mohou byt navzajem Gzce propojeny. A grfwovazanostéthto zavislosti i subjektivni

vnimani jejich nebezgaosti je jednim z témat bak#ské prace.
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Pro doplgni obrazu zneuzivani navykovych latek a patolodiokér&stvi chci
jesS€ uvest statistiky tykajici se dBy jednotlivych forem zavislosti a patologického
hr&stvi, které mohou vice vypés#t o provazanosti, respektive izolovanosichto
fenomeér:

- pocet pacieni, kteri se aktive 1éCili a navstivili psychiatrickou ordinaci

v souvislosti se zavislostnim chovanim v roce 20MiZelkem 38 554 osob,

- poklesl podil pacieiit uzivajicich alkohol (pokles o vice nez 3 %, t].805
pacienti), patet pacieni uzivajici nealkoholoveé drogy (bez tabaku) vzrost! % |,

- v roce 2012 se &o v ambulantnich psychiatrickych ogldnich a AT poradnach
celkem 25 028 mu¥a 13 526 Zen zneuZivajicich psychoaktivni latky,

- Vv roce 2012 bylo evidovano celkem 15 716 padientporuchami zjpsobenymi
uzivanim nealkoholovych drog, z toho bylo 10 149%ina 5 567 Zen, proti roku

2011 se peet €chto pacient zvysil o 326 pacierit(tj. 2 %),

- pocet pacient u I&by zavislosti na metamfetaminu (pervitinu) v ro€4.2 vzrostl
0 vice neZ 6 %, tj. o 180 paciént

— vzhledem k narstu I&enych pacierit pro stimulancia a kombinaci drog vzrostl
i pocet problémovych uzivatéldrog (PUD) ve sledovaném roce o 174 padient

- celkovy p@et I&icich se u diagndzy patologického ¢s&i byl 1415 pacieit
vyznamny podil rdli muZi (89 %) Cinnost zdravotnickych z&eni ve vybranych

oborech léebre preventivni pée 2012, ziskano 20. Unora 2015).

Adiktologové, psychologové, socialni pracovnicdalSi odbornici zgnaji tuto
oblast vnimat jako pé&ly problém. Je to patrné i Ziptupu Rady viady pro koordinaci
protidrogoveé politiky, ktera na zakladpracovanych analyz vyskytu problémového hrani
vyhlasila novou oblast datai podpory pro patologické histvi (Mrawik et. al., 2014a).
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2 Pervitin

Bakaldska prace se zattuje na problematiku patologického b&sévi
u dlouhodobych uZivatélpervitinu. PovaZuji proto zaiteZité blize popsat specifika této
navykové latky, projevy a rizika uzivani a také ddp na jedince viznych aspektech
jeho Zivota.

Pervitin neboli metamfetamin (pro peby bakal&ské prace budu chapat tyto nazvy
jako ekvivalenty) a jeho derivaty spolu s kokainemextazi pat v Ceské republice
k nejrozsfergjSim psychostimulanciim (Zabransky, 2003). Pervitigva povazovan
za typicky ¢eskou drogu.Cisty pervitin méa formu mikrokrystalického bilého agku,
bez zdpachu, fké chuti. Nacerném trhu byva zabarven do Zluiado fialova, protoze
obsahuje zbytky latek pouzivanychi mloméaci vyrob. V Ceské republice (respektive
Ceskoslovensku) se metamfetamin nelegalryrabi od peéatku sedmdesatych let.
Surovinou pro vyrobu byl dlouha léta efedrin. Tepmpo uzaieni tovarny na vyrobu
efedrinu v Roztokach u Prahy v roce 2004 se surovpro vyrobu ve $tSi mie stava take
pseudoefedrin ziskavany #24mé¢ dostupnych I&vych piipravki (Havlicek, 2009).
Metamfetamin neboli pervitin neni obsazen v zadném nas distribuovaném
farmaceutickém fipravku a pochazi vzdy a vy z nelegalni vyroby. Vychozi latkou
k jeho vyrolg byvéa zpravidla efedrin nebo pseudoefedrin (B&&p2007). V chemickém
sloZeni pervitinu lze rozliSovat 8formy. Formu levotdivou I-metamfetamin a formu
pravot@ivou jako d-metamfetaminLevotaiiva forma je uzivana v lékstvi nap. jako
souast spreje do nosniho inhalatoru, bez potencidtk/éavislosti. Pravotiva forma se
vyznauje silnymi stimul@nimi Cinky na mozek se zavislostnim potencialenifigka
et. al., 2012). Podle Zabranského (2008dstavuje \Ceské republice nejrozsigjsi
problémov zneuzivanou drogu. Zeského trhu pervitin pronika na zapadoevropske trhy
pod nazvemeko® (Havlicek, 2009).

Pervitin pati mezi budivé aminy skupiny amfetamiKalina, 2008). V zahradi
je uzivam spiSe amfetamin, ktery ma&am slabsi tinky nez jeho derivat metamfetamin
(pervitin). Ten byl wen pro I€ébu rekterych onemocini jako ADHD, narkolepsie nebo
obezity (Hart, Csete & Habibi, 2014). Jde o latkoe$yziologickym budivym efektem
na centralni nervovy systém. ZvySuje psychomotéritkmpo a b#lost predevsim
urychlenim mysleni, zvySenou nabidkou asociaci lzavyosti parti. Zkracuje spanek
a zahani Unavu, vyvolava euforii a velniijemny pocit sily a energide ozn&ovan jako
latka s vysokym potencidlem pro zavislost (drogaelsaceptovatelnym spaienskym
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rizikem), ktera se uzivaiznymi zpsoby a to Ustf) Siupanim nebo nitrozith coz je

nejcastjsi zpisob aplikace ¥eské republice (Mirdk, 2003). NeSpor (2004) uvadi,
Ze pervitin je velmi nebezpey pro duSevni zdravi, protoZze velmi rychle vyvélav
zavislost. Také poukazuje na duSevni problémyéktetmicasto trvaji i poté, co odezni

acinek drogy.

2.1 Ué¢inky pervitinu

Podle Haviktka (2009) se &né davky se pohybuji od 50 do 250 mg.i€mté
denni davky fi nutkavém zneuzivani dosahuji az 500 — 2000 mgddédayer (2011) ho
popisuje jako psychomotorické stimulans, jenZz awdje lidsky organizmus na vSech
arovnich (biologické, behavioralni, psychické asizi). Nastup &inku je @i intravendzni
aplikaci okamzity, usupani do 5-10 minut,ipustnim poziti pak cca do hodiny (Kalina,
2008). Na biologické urovni dochazi vzhledem k \@smé aktivaci (silné dradi
sympatiku v dsledku gisobeni noradrenalinu) k uveéini energetickych zasob organismu,
zvySuje se vykonnost celého organismu. Dochaziviggeni krevniho tlaku a tepwleésné
teploty, dechové frekvence, zotky jsou rozdiené (mydriaza)Clovék maze pociovat
sucho v Ustech, zaveatiresavku. ZvySuje se pohotovost kedim (Bayer, 2011). NeSpor
(2008) uvadi, Zze akutni intoxikacgigomina manicky stav. Podle Fischera & Skody
(2014) zvySuje vigilitu, metabolismus, pozornostyonnost a rozgije obdobi bdosti,
proto je ¢asto zneuzivan jako doping. Mifla (2003) pak uvadi, Ze pervitinfetelre
ovliviiuje motoriku ale i psychické funkce, uZziti vede ufagii, navozuje stereotypni
chovéni. Uvaluje v €le z4soby energie, urychluje psychomotorické tengmisobuje
motoricky neklid a vede ktzv. vykroucenosti, orgamus pracuje s vyim sil
az do vyerpani. Tato latka také urychluje tok myslené&sto na ukor jejich kvality,
zvySuje pozornost a soéstEnost. Nastupuje euforie, pocit jistoty a rozhodnost
Po odezwini &inku se dostavuje faze deprese s hlubokymi pogitiespani a celkovou
skleslosti, kterou uzZivatelé ozngi jako tzv. dojezd. Volkow (2013) spolu
s Fischerem & Skodou (2014) dodavaji, Ze metamfetawy3uje aktivitu jedince a jeho
hovornost a sniZuje ckikk jidlu, zvySuje také ostrazitost a sniZzuje Unawvaspalost. VaSina
(2008) uvadi, Ze pervitin zvySuje iegnost, ale zarovei neschopnost dokéit myslenku,
subjektivni pocit zvySené psychické i fyzické vykosti, pocit nadrné koncentrace
pozornosti a sousdni na jedno téma nebo Ukol, ale beZsipiSné kvality takového
jednani. B intoxikaci pervitinem mZe podle Slamberové & Charousové (2008) dochéazet

k zintenzivini sexualni aktivity, ale po dlouhod§8im uzivani dochazi k poruse sexualni
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funkce. Ri predavkovani se pak pervitin podle VaSiny (2008) ewroje oscilaci
pozornosti, roztrzitosti, nestalosti projevuidd se objevit pokleslesné teploty, tece,
halucinatorg paranoidni syndrom a dokonce i umrti.

Z vySe zmidného vyplyva, Ze pervitin aktivizujélovéka, dodava mu energii
a umoduje mu koncentraci a zafieni pozornosti na konkrétrginnost nebo aktivitu
a urychluje tok mysSlenek, zaravesSak tato aktivace jde na ukor kvality vykonavané
¢innosti. Vyvolava u @& také euforii a pocit sily a navozuje stereotymtiovani,
prostednictvim kteréhatlovék miaze vyventilovat nahroma&dou energii. Podle mych
zkuSenosti z praxe uzivatelé pervitinu tuto enetgéto uvohuji riznymi stereotypnimi
¢innostmi (rekdy je oznduiji jako tzv. zaseky), které dokazi vykonavat bazstavkyradu
hodin. MiZe jit o Siroké spektrumiznych aktivit, nap rozebirdni a nasledna montaz
riznych spatbict nebo zd#izeni, lustni kiizovek, Uprava zewjsku pred zrcadlem
spojena nap s ,makanim akné*, které ale ime trvat gkolik hodin a ma destruktivni
dopad na plé nebo tvé uzivatele, uUklid nebo n@piazeni knizek v knihown podle
abecedy atd. Vedle vySe zmameého jsou to pak dal&iinnosti, které jsou spojené se
stereotypni, opakujici se herni aktivitou, kterdZentrvat gkolik hodin i dni, jako je
nagiklad hrani si s mobilem, hrani stolnichéfiacovych her nebo playstationu (Ekolik
dni v ,tahu). Rada uZivatél pervitinu také uvadi jakotinnost umo#ujici jim
vyventilovat tuto nahromadou energii hrani hazardnich her, dasgji automat neboli

elektronickych hracich ¥&eni (EHZ).

2.2 Etiologie uzivani pervitinu

Pokud se budeme zamyslet nad tim,¢pfloveék zatina uZivat drogy, G¥eme
hovait o obecnych faktorech, které se vztahuji ke végpoim navykovych latek. Podle
Fischera & Skody (2014) je moZné seneziit:

1. Genetické predispozice— neni jednozriaé prokdzano, Ze existuji genetické
informace, které vedou ke vzniku zavislosti. Zkojinse vSak predispozice nap

u alkoholismu, kde je riziko zavislosti @tdzavislych rodiu 10x vysSi nez udiné

populace. Kudrle (2003) dodava, Ze i genetickéatise se ale rozvijeji v socialni

interakci a v souvislosti s individualni pebou.
2. Biologické faktory — riziko uzivani psychoaktivnich latekuee byt ovlivréno
fyziologickymi reakcemi — &kteri jedinci mohou mit po poziti latky oproti druhym

zvla¥ prijemné pocity a se zpracovanim latky nemusi mitzpot
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3. Psychické faktory — prav@&podobnost uzivani zvysSuje dity zpasob prozivani
spojeny se zvySenou arovni aktivace, drazdivostbditou, deprese a Gzkostnost.
Pati sem i specificky zjisob uvazovani a hodnocenkitych situaci a chovani,
kdy maji rekteri jedinci nizSi miru sebekontroly a volnich vliasttioVysokeé riziko
vzniku zavislosti maji osoby depresivni, s vysokairou neuroticismu, socialni
nonkonformity, zatvrzelosti.

4. Socialni faktory — riziko vzniku zavislosti zvySuje vliv dysfutki rodiny,
socialnich skupin a Zivotniho préstli a sociélni konformita. Kudrle (2003)

dodava, ze sem gav podstat vSe, co se tyka kontextu zivota jedince.

Frouzova (2003b) pakiiplava faktory rozvoje zavislosti souvisejici @nkem
drogy. Podle nifispivaji k riziku uzivani drog a vzniku zavislostio faktory:
- dosazeni &3i kontroly, moci nad sebatinad druhymi,
- urychleni a zkvaliténi vlastniho vyvoje,
- zbaveni se néflemného stavu,
- vyvolani slasti, fijemného stavu, zintenzi¥ni smyslovych zaziik,
— usnadgni prizpasobent,

- sowdst asocialniho Zivotniho stylu.

Ruzicka et. al. (2012) pak hovigeSg€ o spirituélni arovni vzniku zavislosti, kterou
ma na mysli zejména absenci vysSiho rérzna cestu k jeho poznani.

Ve vySe zmitném textu byly uvedeny obecné faktory vedouci ki uziuzivani
drog a vzniku zavislosti. Pokud bych se&lmamysSlet nad néasgjSimi pricinami uziti
¢i uzivani pervitinu a naslednému vzniku zavislopéik jde samdejm¢ o kombinaci
vSech faktali, z nichz gkteré jsou ale u této latky vyznagi. Podle mych zkuSenosti jde
zejména o psychické a socialni faktoryikiadem niize byt nap. automedikace pervitinu
u introverti, kdy jim droga Bhem intoxikace umozni navazovat a rozvijet socialni
kontakty a poskytuje moznost byt dsti utité socialni skupiny.

Stejre tak pervitin niize ¢lovéku poskytnout ¥tSi kontrolu a moc nad ostatnimi
(Frouzova, 2003b)fada klientt diky droze navazuje nebo ziskava partnersky vztah,
uvadiji, Zze diky droze mohou manipulovat a ovladat dryréstednictvim vyroby nebo
distribuce drogy mohou zvysit vsocialni status. Ekteri uzivatelé ve shads Frouzovou

(2003b) uvadi, Ze se diky droze mohou seznamostattg/mi lidmi, rekteri ale naopak
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vyhledavaji samotu a intenzivni prozitky ptesinictvim stereotypnichcinnosti

v soukromi.

2.3 Rizika uzivani pervitinu

Uzivani pervitinu s sebouripasi celouradu rizik. Zabransky (2003) hokico trech
zakladnich oblastech rizik uzivani navykovych lateko okriminalnich, ekonomickych
a zdravotnich rizicich a disledcich uzivani drogkrimindlni rizika rozliSuji dva typy
trestnychéind a to ¢iny primarni a sekundarni. Zaimarni se povazuje drzeni, vyroba
a prodej nezakonnych dro@ekundarni jsou ostatni trestnéiny, které jsou pachany
v souvislosti s drogami. Ratzde pachani trestnyatint pod vlivem drog a za pomoci
drog, pachani trestnyafint za &elem obstarani prastdki na drogy, nasilné, zastraSujici
a korumpuijici chovani obchodiiik drogami a hospottka kriminalita a korupce.

Zaekonomické rizika pak povazuje Skody a zatvyjadenou petzné na zaklad
odstraiovani nasledk ostatnich rizik. Dale howo o zdravotnich rizicich, ktera jsou
smEfovdna zejména na somatickou oblast. Proto povazaijivhodné doplnit deni
zdravotnich rizik dle Mingka (2003), ktery je dale éd na psychické, socialni
a zdravotni komplikace.

Mezi psychické komplikace spojené s uzivanim pervitinu giapodle Mindika
(2003) halucinace, strach, neklid, vztahohwast, deprese, sebevrazedné tendence,
podeziravost, chorobna Zarlivost, stavy zmatensile pak hovii o poruchach paéti
a neschopnosti koncentrace. Podle NeSpora (2004y¢jsho vyzkumy zjistily
u dlouhodobych uZivatél poruchy paréti a soustedtni. Kalina (2008) dodava, Ze se
mohou vyskytnout stavy Gzkosti a paniky. NozZina 9@P uvadi, Ze zneuzivani
metamfetaminu rive vést kkad negiznivych jevi a negativnich emoci, jsou popisovany
halucinace, podéavost, paranoidni bludy, sebevrazedné tendengessiaita. Podle
Svobodové a Vaclavika (2006)ae uzivatel zaZivat pocity n&p predrazénosti, kolisa
nadlada a fevazuji depresivni projevy, objevuje se ztrata waok. Zejména
pro dlouhodobé uZivatele je pak typicka tzv. stibde Minatika (2003) jde o toxickou
psychézu pod obrazem parandaidralucinatorniho syndromu. ie ji vyvolat dlouhodobé
uzivani pervitinu i jednordzova vysoka davka. dlouhodobém uzivani se vyvoj podoba
funkénim paranoidnim syndraim. Psych6za se rozviji postupnzaind senzitivni
vztahov&nosti, nejdive maclovek na situaci nahled, postupho ztraci. Typické jsou pak
pro uZivatele #etelné paranoidni dominky, Zetelné postizeni nalady, zrakové, taktilni

a sluchové halucinace. Toxicka psycho6zégsto obtiza odliSitelna od schizofrenie.
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Zde je teba uvést také provazanost psychickych a somatickyespektive
zdravotnich rizik. Jak bylo zm#no v kapitole Winky pervitinu, jde o stimulancium, které
¢loveéku dodava energii a snizuje Unavu afpbti spanku. UZivatel pervitinu je tak schopen
nespat #kolik dni, rektefi klienti dokonce uvadi, Ze v patcich své drogové kariéry
samozejm¢ o0 subjektivni posouzeni, které nemuidgme odrazet realitu, ale takto dlouha
doba bdni zvySuje pravépodobnost vyskytu psychickych komplikaci zgrigich vySe.

K socialnim rizikim uzivani pervitinu pat zejména progna a naruSeni
socialnich vztah a jejich patologizace. Podle Kaliny (2001) jdenzépa o postizeni
rodinnych, partnerskych, vrstevnickych a SirSicleidaich vztal, vylouteni ze Skoly
a ztratu zargstnani nebo kriminélni chovani.

U uZivatele pervitinu dochazi postépk redukci socialnich kontakta vztalt,
do nichZz vstupuje s postupujicimi fazemi drogovéiés tSinou pouze s ostatnimi
uzivateli ¢i lidmi z drogovéci kriminalni scény. Ostatni vztahy s nejblizSimbystasto
vyraznym zfisobem naruSeny neboiegrhany, kontakty uzivatele pervitinu se krouySe
zmirénych ostatnich uZzivatel a kriminalni scény redukuji pouze na pracovniky
pomahajicich profesi policie.

Zdravotni rizika deli Zabransky (2003) na individualni (interni) a p&agni
(externi). Mezi individuélni somatickd poSkozeniugivateli pervitinu fadi zejména
poskozeni nosnitppazky a sliznic, z&ty a abscesy, poskozeni a &§nperifernich cév,
trombézy, endokarditidy a myokarditidy a onemdémn vyplyvajici z zivotniho stylu
uzivateh. To se tyka zejména nutnich poruch a poruch imunity, poSkozeni chrupu,
automutilace a Urdizpod vlivem navykoveé latky. Za popdla rizika je pak mozné
povaZovat §eni pohlavd prenosnych chorob nebo rfagposkozeni plodu ip uzivani
v téhotenstvi. Min&éik (2003) pak dodava, ze wisledku chronického uzivani pervitinu
mohou vznikat organické mozkové psychosyndromy aldurené demenci (asi u 10%
zentelych byly nalezeny zémy na mozku). Zavisly byva neklidny, pégje napgti,
Uzkost, pedrédz@nost, poruchy spanku, nevolnost, zvracetii.duhodobém uzivani se
dostavuje celkova seSlost z podvyzivyest bolesti u srdce a bolesti kldbSiroké
nereagujici zornice a dalSi komplikace. Podle Kal#008) je metamfetamin neurotoxicky
pro nervova zakareni a zfisobuje postupné poruchy motorickych funkci a gantoto
poskozeni je reverzibilni, ale po odéah intoxikace nemusi dojit ke kompletni
normalizaci funkci mozku. ietizeni organismu takétde vést aZz k selhani &tu nebo

dalSich ¢lesnych funkci a poSkozeni kardiovaskularniho syaté
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Pii dlouhodobém uzivani se vyskytuji hékg, vyrazky, \tSi nachylnost
k nemocem, bolesti hlavy, poruchy ¥md, ¢asté je kolisani nalad. ZvySuje se riziko
poskozeni srdce, jater, ledvin, riziko smrtelnyttaw a plicniho otoku, existuje nebezpe
amrti v disledku otoku plic, srdmiho selhdni nebo poSkozeni jater a ledvin. Prudky
vzestup krevniho tlaku e zpisobit mozkovou mrtvici. Rychle se rozviji zavislost
(NeSpor, 2004). Dlouhodobécasté uzivani pervitinu vede k rozvoji psychickéiziésti,
kterd se podle Kaliny (2008) rozviji postégeo mnoho misiai. Tématu zavislosti bych se
ch&l podrobrji vénovat v nasledujici kapitole.

Z vySe zmifnych rizik uzivani pervitinu bych adaznil zejména ty, které mohou
mit Uzky vztah k patologickému histvi. Jde zejména o poruchy koncentrace, rozhodlovac
a motiva&ni mechanismy, depresivni stavy, pocity &gpuzkosti a pedrazdénosti,
podezivavost, agresivitu. Stejntak miZe jit nap. o provazanost kriminalnich faktor
ve smyslu obstarani si préstlki na hrani progednictvim vyroby a prodeje drog nebo

naopak.

2.4 ZAavislost na pervitinu

Zavislost (dependence) a syndrom zavislosti jendeén v Mezinarodni klasifikaci
nemoci 10. revizi (déle jen MKN 10) jako soubor #&ébralnich, kognitivnich
a fyziologickych fenoméin ktery se vyviji po opakovaném uZiti latky a kteypicky
zahrnuje nasledujici projevy:

- silné gani uzit drogu, nutkava geba,

— poruSené ovladankigejim uzivani, ztrata volni kontroly,

- pretrvavajici uzivani i ies Skodlivé nasledky, neschopnost odpoutat se navzd
telesnym i duSevnim komplikacim,

— priorizace drogy fed vSemi ostatnimi aktivitami a zavazkyeyazujici orientace
na zivotni styl s drogou, jeji shémi a zotavovani se z jejih@idku,

- zvySend/sniZena tolerance,

- odvykaci stav p nedostatki vysazeni drogy (Kalina, 2001).
Vznik zavislosti je podle Fischera & Skody (201#pZné ozn&it za proces

komplexnich zrmin v somatické, psychické a socialni oblasti. Zégisivznika postuph

a jsou pro ni typickeé tyto faze:
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1. Experimentalni stadium — olasné uziti drogyimasi gijemné pocity, negativni
Gcinky nejsou patrné, droga pomaha uniknout jedinceatity kdykoliv to
potebuje.

2. Stadium prilezitostného uzivani — droga jedinci poméha v situaci osobni
a socialni nouzedi nudy a za timto &elem ji uziva, jedinec si je &dom
nespravnosti svého chovani.

3. Stadium pravidelného uzivani— jedinec uziva drogu statastji, ale stale jest
popira rizika spojena s jeho chovanimiiméd prohlubovat Ihostejnost k tomu, co se
netyka drogy.

4. Stadium navyku a zavislosti— neexistuje jinA motivace nez &am k droze,

socialni vazby se redukuji na subkulturu uziviatebgy.

Zabransky (2003) pak uvadi stadium experimenttiyrako vyhledavani drogy,
stadium zaujeti drogou a néaslédstadium zavislosti typické kontaktem pouzei&teli
uzivajicimi drogy a vyskytem velkého mnozstvi dapaddisledki zmirénych v kapitole
Rizika uzivani pervitinu.

V souvislosti s moznym vznikem zavislosti na p@nu je nutné ztiraznit, Ze jde
o latku, ktera vyvolava pocit dobré naladyeiesné pohody. i opakovaném podavani
metamfetaminu doch&zi k postupnému sniZzovani jelimkud psychostimuléniho
i euforigenniho, pro dosazentiypdniho efektu je zapiebi provadt aplikaci ve stéle
kratSich a kratSich intervalech nebo zvySit davkavdneuzivani metamfetaminu proto
casto vede ke vzniku psychické zavislosti (Nozir297). Podle Svobodové & Vaclavika
(2006) je metamfetamin stimwai droga s nafmym &inkem vyvolanym ovliviénim
transportnich mechaniZm dopaminu, noradrenalinu a serotoninu. Neuroadapta
mechanizmy se podileji na rozvoji zavislostiievazujici psychickou slozkou. Jde tedy
o podobny mechanismus jako u patologickéh@stva. Psychicka zavislost je dle Fischera
& Skody (2014) pdeba uZivat latku k vyvolaniifemnych pocit a k odstra#ni pociti
negijemnych. Podle Hajného (in Kalina, 2008) je psgkhi zavislost syndromovy
komplex s jadrovym psychickym cravingem, dmuz se prazuje naruSena kontrola
uzivani, zaujeti uzivAnim a pokowani ges negativni wkledky, tedy poruchy
motivatniho a behavioralniho charakteruralek (in Kalina, 2008) definuje psychickou
zavislost jako duSevni stav, ktery vznikda konzumedomgy. Projevuje se naru$enou
kontrolou a zaujetim uzivani a hlavmutkanim drogu uZzivat navzdory nasléak

Vagnerova (2004) popisuje psychickou zavislost jgoe gemozitelnou touhu po davce
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drogy. Uzivatel ma poebu drogu uZzivat opakovarv preswdceni, Zze pokud by to
neudtlal, bude se citit Spa&n Predstava, Ze svoji davku nedostane,émnvyvolava
podrazdénost a Uzkost.

Psychick& zavislost se nejsilnprojevi po vysazeni zneuzivané latky, kdy do¢haz
k abstinetinimu syndromu. Abstinéni piznaky by ndly mit pouze psychicky raz, jako je
podraz@nost, Uzkost, apatie, depresivnidatlapod. Vzhledem k tomu, Ze je psychicka
a fyzickd strdnkaclovéka velmi Uzce propojena a navzajem se awdjiy projevi se
psychické strddani i naélésné schrance, v tomtoiipact negasgji formou tresu,
zvySeného poceni, nevolnosti az zvracetiiktecemi (Rizicka et. al, 2012).

Podle Svobodové & Vaclavika (2006) je abstimdrsyndrom p pieruseni uzivani
pervitinu charakterizovan depresi, Unavou a Ubytlarargie. V dalSi fazi se dostavuje
silna touha po droze.i€sto, Ze psychické potize postépsiabnou, mohou iptrvavat
tydny i mésice. Paranoidni syndrom a halucinace mohou isfedkem uzivani a na rozdil
od symptomi schizofrenni poruchy &sSinou odeznivaji spontdéin Zavislost
na metamfetaminu je obti&mécitelna porucha s vysokym rizikem relapsu. Neprok&ea
efekt substitani farmakoterapie a nejsou zatimézk& pouzivany ani latky
s anticravingovym efektem. Fischer & Skoda (201egavaji, ze odvykaci stav ma pestrou
Skalu symptormi. Po kratkém vysazeni se objevuje nervozita, z&vraspavost, mirny
zmatek, tes a panika. # dlouhodokjSi abstinenci se mohou objevitignaky, které
mohou pipominat paranoidni formu schizofrenie. Projevue celkovou skleslosti,
absolutni nevykonnosti a touhou po @eat si a aplikaci latky. VaSina (2008) dodava, ze
souasti abstinefmiho syndromu je zvySena drazdivost az agresejdpeMe i deprese,
apatie, prodluZzovani spanku a psychotické ataky.

UZivatelé pervitinu podle mych zkuSenosti uvadiojdaypicky projev zavislosti
craving, cht na drogu, kter4 se objevuje ¢eg€ji na tzv. dojezdech, kdy ma jedince
pottebu znovu uzit drogu, aby se zbavil figgmného psychického stavu, nebo
pii dlouhodolgjSi abstinenci. Za ugph povazuji dlouhodobi uZivatel&kolikadenni
odstup od drogy, nejsisi chut na ni se podle nich dostavuji zhruba peésioi
abstinenceCim déle pitom &lovék drogu uziva, propracovava se ve své ,drogovésiedri
hloubsji do pravidelného uZivani a posléze do zavisldgéra ale nemusi nuirs dobou

uzivani souviset a nemusi jit tirpou Ungru.
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2.5 Lécba zavislosti na pervitinu

Jak bylo zmi#no vySe, pervitin vyvolava zejména psychickou Zasis jejiz |€ba
je dlouhodobjSi nez je tomu u zavislosti fyzické a jde v potista snahu o celozZivotni
abstinenci a boj se zvladanim cravingu.clué mizeme dlit podle jejiho typu
na ambulantni, ustavni nebo rezitein Jednotlivé typy &y bych chdl v nasledujicim
textu gedstavit podrob)i.

Ambulantni 1é¢ba je provadna bez vyler¢ni klienta z fivodniho progdedi. Ri
této l&b¢ klient dochazi do Z&eni, kde se ta poskytuje. Délka kontaktu, frekvence
kontakti a doba dochazeni je individualni. Cilovou skupwvafitvSsechny patebné osoby
bez omezenidku, pohlavi nebo vadani. Mezi klienty ambulantni gé pati nejen zavisli,
ale i experimentatq konzumenti, problémovi uZzivatelé, ale i pacierikierym byla
uloZzena Iéba soudem (Hampl, 2003). PodléZxky et. al. (2012) tvii systém ambulantni
lécby AT ambulance, ambulantni program a psychiatrigkda. Ambulantni 1&a je
vétSinou vhodna a efektivni u motivovanych kligntkktei potrebuji olasnou nebo
pravidelnou podporu v abstinenci.

Ustavni I&ba je poskytovana vizkovém z#izeni nebo na specializovaném
odctleni nemocnicegi psychiatrické nemocnice. Podle délkyiZe jit o I&€bu kratkodobou
nebo stedrédobou. Pro dstavni d6u v nemocnici jsou typii klienti s vysokym
potencidlem pro relaps, rizikovym socialnim okoliapsychickymi¢i somatickymi
komplikacemi. Podminkou je lékské vedeni a strukturovany program (Kalina, 2001).

Rezidertni ¢i pobytova 1&ba je typ |&ebného programu,ipkterém Zije klient
v chrartném progtedi rehabilitéaniho (resocializéniho) zdizeni. Tyto programy se snazi
vytvorit pozitivni prostedi bez drog, ve kterém séetava aktivni zapojeni klienta. Pojem
rezidertni I&ba je nejasgji pouzivan ve spojitosti s¢bdou v terapeutické komusiit
(Kalina, 2001).

Vedle typu Iéby je mozné ji rozdit také podle délky jejiho trvani na kratkodobou,
stredredobou nebo dlouhodobou. Neplatitpm pravidlo, Zecim delSi je doba by, tim
VEtSi je jeji efektivita, v praxi tomu tak atasto je.

Kratkodoba Ié¢ba je typ Ustavni &y v délce kratSi nez 3dsice (nejastji 4-8
tydna). Jde o strukturovany program, ve kteréravazuji [€ebné aktivity nad aktivitami
rehabilit&nimi nebo resocializamimi. Tento typ Iéby je vhodny pro motivované uzivatele

drog, ktéi nejsou schopni se uzdravit v ambulantnii @éjsou ohrozeni relapsem (Kalina,
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2001). Stejy tak je sem mozné zadit nag. kratké rekondini pobyty uzivatel, ktei jiz
absolvovali Iébu a vraci se na udrZzovacélé (s relapsem i bez relapsu).

Strednédoba |&ba je Ustavni l&ba nefastji v rozmezi 3-6 msiai. U nés je
poskytovana &kterymi  psychiatrickymi  nemocnicemi nebo  special@oymi
psychiatrickymi oddlenimi nemocnic. Zakladem tohoto programu je strrditana léba
a rezim podob# jako v terapeutické komusitDolni hranice trvani by, tj. 3 nEsice se
poklada za minimum pro dosazeni trvalejSihdinku (Dvoracek, 2003). Nkteré
psychiatrické nemocnice se snazi délku pobytu prdil (nag. na 4-6 misial) a giblizit
se tak modelu terapeutické komunity, nebo safizyj terapeutické komunity.

Dlouhodoba l&ba je pojem, ktery je vyhrazen proc¢ku astavnici rezidergni.
Za standardni se povazujeh@ v trvani 1 roku. Neni vyjimkou anicléa v trvani 18-24
mésial navzdory tomu, Ze vyzkumy ukazuji, Ze po 1 rod&enefektivita klesat. Tato
lé¢ba probiha v terapeutickych komunitach (Kalina,2200

Jednotlivé typy léby jsou vzdy vhodné pro specificky typ Kliéfgacient
s indikovanymi problémy a dle aktudlni situace. 8ay prib¢h I&by je natolik Siroké
z pramei pouzitych v bakai&keé praci.

Na za¥r je dilezité dodat, Ze ani absolvovani dlouhodobé&byéneznamena
zarweny uspch aftada klient se po ni navraci kipodnimu chovéani. Pro podporu
a socialni stabilizaci kliefit proto funguji je&t tzv. doléfovaci centrg ktera nabizi
chraréné bydleni a poradenskou a psychoterapeutickougradpi zvladani obtizi ghem

piechodu do &ného Zivota po absolvovanthy zavislosti.
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3 Gambling

Gambling neboli patologické histvi pati podle Mezinarodni klasifikace nemoci
10. revize spolané s pyromanii, kleptomanii a trichotillomanii do gkay navykovych
a impulzivnich poruch. Diagnosticky a statistick@gmoal, 5. vydani (dale jen DSM V)
v8ak no¥ gamblingfadi mezi zavislostni chovani, protoze existigda dikazi, které
prokazuji, Ze hazardni hry funguji na podobném gipin aktivace mozku a systému
odmenovani jako uzivani navykovych latek.

Probléemovym hréem je osoba, kterd vykazuje nafime hrd&stvi, naruSenou
kontrolu nad vlastnim h&égkym chovanim, vyznamné negativnistedky vyplyvajici
z této naruSené kontroly a pokwgici nadnérné hr&stvi navzdory dmto negativnim
dusledikim. Synonymem pro problémové bsévi je patologické he&tvi (Williams,
Westova & Simpson, 2012).

V Ceské republice se diagn6za patologickéhasstva oficialnt pouziva od roku
1994 (Frouzov4, 2003). Podle Smolika (2001) jdemigingu o dlouhodobou, osobnastn
hluboce zakotvenou poruchu chovani. Podle NeSpo@sé&myho (2004) sgéva porucha
v opakovanych epizodach kelvi, které dominuji v zivét subjektu na tkor socialnich,
materialnich, rodinnych a pracovnich hodnot a Zi@valzidé trpici touto poruchou mohou
riskovat své za®stnani, velmi se zadluzit, Inat nebo poruSovat malkaby ziskali penize
nebo unikli placeni dluh PostiZzeni popisuji intenzivni puzeni ke hkteré lze &ko
ovladat spolu se zaujetim mysSlenkamiradstavami hrani a okolnosti, které tdtonost
doprovazeji. Toto zaujeti a puzeni se zvySuje ¥dokdy je Zivot stresuijici.
K diagnostickym voditkm pati trvale se opakujici héatvi, které pokréuje a casto
i vzrastd ges nepiznivé socialni dsledky, jako je zchudnuti, naruSené rodinné vztahy
a rozkol osobniho zivota. Patologické ¢e@&i by se ndlo odliSovat od:

- hr&stvi a sazkistvi — Z 72.6 <€asté hrani pro vzruSeni nebo jako pokus vyhrat
penize, tito lidé ale jsou schopni drzefijsevyk na uzd, pokud bycelili téZkym
ztratam nebo néfznivym disledkim,

- nadn&rné hr&stvi u manickych paciett- F 30,

- hr&stvi u sociopatickych osobnosti — F60.2 —¢ohto lidi se vyskytuje trvala
porucha socialniho chovani, kterd se projevuje sagrani ¢iny nebo jinak

vyraznymi projevy nedostatku zdjmu o blaho a ditygh lidi.
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Fischer & Skoda (2014) uvadi, Ze patologické&sind se nize projevit v izném
spektru hréskych aktivit, jako jsou ndap hraci automaty, karetni hry, ruleta, hry
provozované v kasinech nebo hry dostupné na irterPepisuji jej jak@asté a opakujici
se epizody hesstvi, které vedou k poSkozeni socialnich, pracdynimaterialnich
a rodinnych hodnot a k zadluZeilovék pokrauje v hazardnich hrach i poté, co do3lo
k rozvoji probléni v sociélni i ekonomické oblasti a probkem v mezilidskych vztazich.

Podle Fischera & Skody (2014) je prg typicka:

— neschopnost odolat impulzu nebo pokuseni, i kdye gdinec ¥dom toho, Ze jde

o spoléensky i pro &j neZzadouci chovani,

- postizeny si je &dom nafistajiciho nagti pired provedenintinu (neklid, pocit
tlaku) a toto nafti je mozné odstranit realizagnu,
- jednani je spojené s pocitem vzruSeni, usolra uspokojeni ve chvili realizace

tohotocinu, pozdji muze postizeny zaZzit periodu pocitu viny &wgk.

Pokud porovname projevy gamblingu s typickymi znakvislosti podle MKN 10
zjistime, Ze pktera diagnostickd kritéria jsou stejna, coz podmordazeni patologického

hr&stvi do skupiny zavislostniho chovani tak, jakitc DSM V.

3.1 Etiologie vzniku patologického hr&stvi

Fischer & Skoda (2014) uvadi, Z&gny jsou multifaktorialni a uvadiitzakladni
skupiny rizikovych faktoi:

1. Biologické faktory — abnormity v nalezech EEG, rana poSkozeni CNSzen®
rysy temperamentu, impulzivita, dobrodruznost, egdgsmus, nizka mira
empatie, zvySena zavislost na aai

2. Psychologickéfaktory — nasledek citové deprivace #tstvi, izolace, odmitani
okolim, frustrovana sexualni infantilita, existendelubSiho nevkeSeného
psychického konfliktu, nenavist k radim spojovana s neuspokojovanim fedt
zejména pdeby sounalezitosti a lasky a seberealizace, Un#é#eové situace.

3. Socialni faktory — nagené nezadouci vzorce chovani z rodiny a sociakkapin,
nedostatky v rodinném zazemi a interakci s blizkyméZzadouci hodnotové
preference, spotenska dostupnost a nabidka hry, Zivotni styl sgognzivanim

psychoaktivnich latek, pasivni traveni volné&asu.
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U mnoha postizenych jsou prvotnim motivem patakého jednani fedevsim
pocity vzruSeni a nabuzeni energii, které prozZipidjhie nebo sazeni. Finam efekt je
az podruzny. Obvykle se jedna o lidi se zvySenymikem histrionské, narcistické
¢i hranini poruchy osobnostiffpadré se u nich jiz mohou tyto poruchy rozvijet (Fischer
& Skoda, 2014).

Williams, Westova & Simpson (2012) ha¥oo nepiimych biologickych
faktorech. Mezi ty pati geneticka ddicnost, ktera vytv urcitou zranitelnost specifickou
pro hra&stvi. Dale pak jde meprimé rizikové faktory spojené s prostedim. Ty jsou
utvareny zkusSenostmi danymi préstlim (gedevSim socialnim), které riziko dale zvysuji
nebo snizuji. P&t sem zneuzZivani nebo zanedbavani ve vyghor&stvi v rodirt nebo
u vrstevniki, spoléenska pjatelnost hazardu a snadna dostupnost fdompnost
vyznamnych stalych stresor Dale pak autth hovori o trech p¥imych rizikovych
faktorech, mezi které pdt mylné chapani nebo nedostatek znalosti o hazardu,
uspokojovani psychologické peby prostednictvim hazardu (n&p Unik od jinych
problémi nebo poskytnuti velmiijemné formy vzruSeni) a velikost odny a ¢etnosti
hazardu v rané fazi histvi.

Pokud bychom porovnali etiologii zavislosti na yp#nu a na patologickém
hr&stvi, mizeme opt vysledovat podobnosti tykajici se&igin vzniku tohoto chovani

a podobnost jednotlivych projévkteré uvadi Fischer & Skoda (2014).

3.2 Rizika patologického hratstvi

Podle Williamse, Westové a Simpsona (2012) patokeg hrastvi vede
k problénim viadd oblasti Zivota. P&t mezi reé jiné zavislostni chovani, problémy
v oblasti duSevniho zdravi a mezilidskych vztazictezdravy Zzivotni styl, Skolni
a pracovni problémy a antisocialni chovani.

Frouzova (2003a) uvadi, Ze jednim z rizikovychtdak gamblingu je sniZenéa
schopnost zvladat 8y Zivot z hlediska financi. Zivotygthto lidi se podle ni podobaiji
kompulsivnim dluzni&m ¢i nakupujicim.

Gambling s sebou nese celtadu konkrétnich rizik a dopadha Zivotcloveka.
NeSpor (2006) uvadi naprodinné problémy, rozvody, osalost, poSkozeni pasti,
odcizeni od rodiny a fatel, zanedbavani prace, Skoly a kvalitnich #djmhorSenou
schopnost domluvit se s druhymi lidmi a spolupratos nimi, obuviovani druhych,
deprese, Uzkosti, podraiwst, neklid, uzaenost, v¢itky svedomi, panika, dluhy, nésili

ze strany jinych osob, socialni problémy, oskst, bytové problémy, ifpadre
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bezdomovectvi, sklon k sebeposkozovani, kriminalkdho uvazovani o ni. Roste podé n
také riziko problém s alkoholem a jinymi drogami.

Podle NeSpora (2007) je patologické dstai spojeno se zgiaym rizikem
sebevrazednych pokiugs sebevrazd. Bezprostinim poditem byva &Zka finareni ztrata,
propuséni ze zamstnani, rozpad rodiny, trestni stihani apod. Kwaym znamkam péit
nahla zmina chovani, ztrata zajm hovor o smrti, zneuzivani alkoholu nebo drog,
riskovani, deprese, pocity viny a méépnnosti atd. Vice jsou sebevrazdou ohrozZeni
cravingem.

Pokud bychom porovnavali rizika patologickéhodstédi a uzivani pervitinu, @p
zde nizeme najittadu stgnych ploch, & uz v oblasti psychické, rodinné, socialni nebo

pravni a zdravotni.

3.3 Zavislost na hrani

Jak bylo uvedeno v Uvodu této prace, kazda z&tisima svou genezi. NeSpor
(1996) uvadiii faze rozvijejiciho se gamblingu podle Custera:

1. Faze vyher— jedinec hraje spiseifezitostrg, slast, kterou mu hranitipdsi ho
privadi kcasgjSim epizodam hrani. Objevuji se stdlestjSi fantazie o vyte,
o které nepochybuje.

2. Faze ztrat — jedinec hraje stale¢astji sam, skryva své hrani, &aa ztracet
kontrolu nad hranim. V myslenkach se zabyi@dpvSim hazardemyqd rodinou
i blizkymi |Ze, zadluZuje se, je neklidnyeplrdZzdny, citi se osamoceny.

3. Zaze zoufalstvi— jedinec zvySuje sazky @&s, ktery travi hranim. Zaziva pocity
viny, dopousti se ilegalniho jednanig¢insi svou powst, vinu ale hazi na ostatni.
Dostava se do stavpaniky, kdy hrozi sebevrazedné chovardkdy se obraci

0 pomoc na rodinu nebo blizké.

V kapitole Gambling bylo uvedeno, Ze oficialni gh@stika patologického hfstvi
se vCeské republice pouziva az od roku 1994. Podle MINegistuji tato diagnosticka
kritéria pro patologické ht&tvi:

— v obdobi jednoho roku se vyskytnoudwebo vice epizod h¥atvi,
- tyto epizody neznamenaji pro jedince zadny zisk, pdkr&uji navzdory osobni

nepohod a naruSovéani fungovani v dennim Ziot
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- jedinec popisuje obtiZznkontrolovatelné intenzivni puzeni kéeha sdluje, Ze neni
schopen hiéstvi zastavit vlastniili,
- mySlenkami na hru nebagrstavami o okolnostech spojenych s tatitmosti je

zcela zaujat.

Podle Diagnostického a statistického manualu nheictd poruch (DSM V) se
u patologického histvi trvale a opakovan(A) objevuje maladaptivni chovani vzhledem
k hazardni fte, picemz pro diagnostiku je p@bné u hr& naplgni alespa
5 z nasledujicich faktér
- zanestnava se hazardnim hranim,
- zvySuje vklad do hry,
— opakovag a neuspsre zkouSi zninu — omezit neboipstat hrat,
- je neklidny a podrazshy pri odbouravani hrani,
- hraje, aby unikl od probléima svych nalad,
— po ztrak se vraci ke i, aby ziskal zf prohrané penize,
- lze,
- dopousti se ilegalniatini, negastji kradezi, podvod a zpronetvr,
- kwvali hazardni ke ohrozil nebo ztratil Wezité interpersonalni vztahy, wddni,
kariéru nebo zagstnani,
- spoléh& na finami pomoc druhych.
(B) Hazardni hrani neni mozné lépe Wty manickou epizodou. Jak bylo vySe uvedeno,
Vv sowtasnosti jiz existuje paté revize DSM, ale prorgby této prace vychazim ayodni,
ctvrté revize, protoze ji vyuzivé&tsina zde uvedenych zdfoj
NeSpor (2004) uvadickteré okamzité &inky, které jsou typické pro zavislost
na hrani:
- vzruSeni ped hrou a Bhem ni, depresivni stavy po jejim skeni,
- zvySovani sazekastjsi hra,
- neschopnost sam s hroteptat a ve vztahu k ni se ovladat,
- puajéovani perz, odkladani splatek dldhzvysujici se prohry,

- skryvani hry a lhani, bezohlednositvroding.

Diagnosticka kritéria tedy odrazeji realnou existerizik zmirenych v gedchozi
kapitole a tykaji se zejména psychické, somatiskéialni, ekonomické a pravni oblasti.
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3.4 Lécba patologického hra&stvi
Pri [é¢bé patologického higstvi se pouzivaji podobné postupy jako ¢bigjiného

zavislostniho chovani. kba se mZe odehravat v t&enich, které byly uvedeny
v kapitole L&ba zavislosti na pervitinu, a které se na tento zgpislosti specializuji.
Ambulantni formu Iéby poskytuji nejastji psychiati, kteti mohou pacienty i medikovat,
nej¢astji v souvislosti s bazenim a kombinovanou zavis$loptipadré mohou zavisli
vyuzit nap. adiktologickych ambulanci, které poskytuji zejmémsychologickou
a psychoterapeutickou pomoc a socialni poradenB@iSi moznosti je pobytovacléa
v psychiatrické nemocnici na specializovanémétetd, jejiz délka trvani je n&gstji tfi
mésice.
4 zakladnicasti a zadné z nich néie (i efektivni 1&b¢ chybst. Je to:

- preruSeni hrani,

— zmena zachazeni s financemi,

- prevence relapsu,

- Uprava Zivotniho stylu.

Pfi prichodu jednotlivymi fazemi by je mozné vyuzit lebnych z#zeni, které
mohou napomoci naphospitalizaci pacienta, aby se tak zabraniloicha&pizodam hrani
a zhorSujici se situaci. EBa zavislosti je ale samiggmé dobrovolna, a je tedy mozna
pouze se souhlasem pacientdi Bcbeé patologického hi&stvi je mozné vyuzit také

svépomocnych skupin, napgAnonymni gambli.
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4 Pervitin a gambling

Jak bylo zmidno vtextu vySe, existuje propojeni mezi uzivanimrviinu
a patologickym hré&stvim. Nap. NeSpor (2007) howo o ¢astém soudhu mezi zavislosti
na alkoholu¢i pervitinu a gamblingem, nicmé&meuvadi pesné udaje. Chvila (2013)
dodava, Ze histvi vykazuje obdobnou dynamiku poruch afektivitglad a sebekontroly
jako skupina drogovych zavislosti. NeSpor & Cseng80@) uvadi, Ze se v praxi relativn
casto setkavaji s kombinaci patologickéhoc¢bid a zavislosti na pervitinu. Jednd se
o velmi nebezp@mou kombinaci, vedouci k rychlé progresi stavu enaw zvysujici
riziko trestnécinnosti. Problémy s alkoholem nebo s pervitinematlogické hrastvi se
navzajem potencuji. Williams, Westova & Simpson120hovdi o vysoké komorbid
problémového histvi a uzivani navykovych latek.

V Ceské republice neni mozné dohledat studie, kterépiiyo a konkrétd
mapovaly vztah mezi uZzivanim pervitinu a gamblingérto téma je vzdy zmémo spise
okrajow, je zde ale uvedena souvislost mezhito dwma typy chovani. Toto tvrzeni
potvrzuje nap Griffiths (2013), ktery uvadi, Z€eska republika p#t mezi zens, kde
v ramci evropského prostoru téimneexistuji empirické poznatky o problematickém
hr&stvi. Jisty posun v této oblastiipesla Vyr@&ni zprava o stavu vesgech drog \Ceské
republice vroce 2013 (Mréik et. al., 2014a), ktera uvéadi, Ze¢pb problémovych
uzivateli drog se v r. 2013 mezio¢ zvysil o 8,7 %, a u uZivatelpervitinu doSlo
k vyznamnému néstu jejich pétu. Stejié tak je podle Mrasika et. al. (2014a) Ceské
republice zhruba 126 000 osob véedhim riziku patologického htstvi a 42 000 osob
ve vysokém riziku, icemz miZe jit sodasr® o uzZivatele navykovych latek, respektive
pervitinu. Tuto moZnost podporuje i studie Hazatthaini vCeské republice a jeho dopady
(Mrawcik et. al, 2014b), ktera ho¥ioo tom, Ze problémovi havykazuji vysSi vyskyt
sowasného uzivani navykovych latek a poruch spojemsy@jich uzivanim — tyka se to
uzivani legalnich latek, ale také nelegalnich dpbggdevSim konopnych latek a pervitinu.
Tomuto tématu se énuje také Solfronkova (2014), ktera se z&uje na pacienty
s diagnozou patologickeé hustvi a pacierit s diagnostikovanou jinou zavislosti z hlediska
klinického obrazu, poeb, pojeti a zjisobu I€by. Maierova, Charvat & Miovsky (2014)
ve svém vyzkumu zagheném na hrgskou kariéru u hospitalizovanych paciepii lécbé
zavislosti na hrani uvadi, Ze 14 % padiemiadi sodasné uzivani drog a hrani. T&isla
ale mohou byt ve skutposti vysSi, protoze &Sina uzivatal pervitinu nastupuje spise
na l&bu zavislosti na této latce nez na patologickénidtva
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Pavodni ¢eska prace, ktera by ale mapovatany vztah mezi uzivanim pervitinu
a gamblingem moment&meni dostupna. | z tohotdiebdu se chci zagiit na zahranini
zkuSenosti s touto problematikou. Sateme, Ze ty mohou byt odliSné vzhledem
ke kulturnim rozdilm nebo typu uzivané latky (v zahréinje ¢astji uzivan amfetamin
nez metamfetamin, ktery vyrazovliviiuje chovani i fungovardloveka, gipadreé kokain),
piesto mohou poskytnout voditkainspiraci pro zkoumani dané problematikygeském
kontextu.

Slutske, Caspi, Moffitt, & Poulton (2005) uvadi, Zxistuje malo studii
zkoumajicich provazanost hazardniho ¢eté se zavislostnim chovanim a uvadi,
Ze komorbidita mezi¢mito typy chovani je nejasna, Ze spolem rysem ale podle nich
mohou byt osobnostni rys§chto osob.

Bruner, Moore, Clay, & Montgomery (2010) hdi@ tom, Ze neexistuji studie
mapujici propojenost zneuzivani metamfetaminu @l@gitkého hréstvi. Ackoliv se
vyzkumy zandtené na gambling dotazuji na zneuzivani stigmith latek, neexistuji
specifické vyzkumy zastené na abuzus metamfetaminu. To je podle austudie
problém, protoze kazda latka ma specifické vlasinas&inky a stim souvisejici
problémy. Redchozi vyzkumy podle nich prokazaly, ze kokain snelikohol zvySuji
hladinu patologického héatvi, ale existuje velmi malo vyzkunmezangrenych specificky
na zneuzivani metamfetaminu. Ty ale n&njiaZe existuje statisticky vyznamny kor&ia
vztah mezi uzivanim pervitinu a hranim hazardnieh Autdi také uvadi, Ze zneuZzivani
metamfetaminu magkteré spoléné neurochemické vzorce jako patologick&sié.

Ladd & Petry (2003) na zaklaghopula&niho vyzkumu ve Spojenych statech uvadi,
Ze zneuzivani navykovych latek a problémové&stia je vzajema propojené. Odvolavaji
se na vysledky realizovanych vyzkipmnag. Cunningham-Williams, Cottler, Compton
& Spitznagel (1998) u 3000 respondentdy 39,9 % uvadi zneuzivani nelegalnich drog
a zavislost na nich. Dale se odvolavaji na vyzkweig&éman, Wallisch & Lesieur (1998)
provedeny na souboru 6308 respondent kterého vyplyva, Ze 4,2 % z nich vykazuji
znamky patologického htdtvi a 26 % z tohoto @tu uvadi zneuzivani nelegélnich
navykovych latek. Uvadi také studii 69 patologidkylran (lbanez et. al., 2001), Kie
vyhledali I&bu a 26,8 % z nich s¢asré uvadtlo zavislost na navykovych latkach. Dale
pak gredstavuji vysledky své studie, ktera se &m na rozdily mezi hi@ uzivajicimi
a neuzivajicimi navykove latky. Z vyzkumu vyplyvd uzivani navykovych latek souvisi

se zvySenou frekvenci patologickéhodstai. Na druhou stranu ale studika, Zze akutni
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uziti drogy @imo nesouvisi s vyskytem patologického dst@i, ale niZze souviset
s uzivanim navykovych latek v minulosti.

Podle Cunningham-Williams, Cottler, Compton, Spitaiagk Ben-Abdallah
(2000) je toho malo zndmo o prevalenci patologickér&stvi uzivateh drog
absolvujicich I&bu ve srovnani i, které se rekrutuji zéané spolénosti. Je podle nich
téZzké odhadnout celoZivotni prevalenci problémovémacstvi a popsat vztah mezi
hazardni hrou a uzivanim drog mezi pacienty v grogové Iéb¢. Vysledky jejich
vyzkumu nazné&lji, Ze vySdaeni gitomnosti patologického h&atvi bude muset byt
souasti l&€ebnych intervenci.

Paterson & Garrett (2010) ve své studii 28ané na propojenost gamblingu,
uzivani navykovych latek a kriminalniho chovani div&e 45 % problémovych hié
uvadi, Ze jejich hrani podfito uzivani drog. 57,5 % respondéntpiiznalo,
ze uzivani drog jejich héatvi zhorsiloc¢i prohloubilo. DalSich 45 % dotazanych uvedlo,
Ze uzivali drogy, aby se vypadali se stresem, ktery vznikl vigledku problém
zpasobenych hranim. 70 % problémovychdbr@iiznalo uzivani drog dhem gamblingu,
neiastji konopi (59,8 %), amfetaminy (59,8 %) a alkoh#8,0 %). Z vyzkumu je podle
autofi ziejmé, ze existuje identifikovatelny vztah mezi @tiim drog (zejména marihuany
a metamfetaminu) a histvim. Neni jasné, zda uzivani drog vyvolava paficl@ hr&stvi
nebo je tomu naopak, algildani se k z&sru, Ze ol tyto formy navykového chovani se
navzajem potencuji. UZivani metamfetaminu podleoraustudie nfize byt @&innym
prediktorem vzniku patologického lsivi.

White, Vial, & Ali (2009) ve vyzkumu za#étieném na uzivani extaze a podobnych
drog u hréu zjistili, Ze 68 % oslovenych hta uvedlo uziti metamfetaminu v poslednich
Sesti ngsicich. Nekteri hr&i pritom uvadli uzivani této latky #kolikrat tydre nebo
dokonce denha povazovali pervitin za svou primarni drogu. Rradi podle vyzkumnik
také v souvislosti s patologickym Keivim uvadli svou zavislost na alkoholu nebo
metamfetaminu, psychicky stres nebo problémy swhie zdravim. Vysledky
vyzkumného Sééni podle nich naziaji, Zze by néla byt podrobgji prozkoumana
interakce mezi uzivanim metamfetaminu a hranim rdazeh her. Z vyzkumu vyplyva,
Ze gambling byl vyznamnym markerem pro zvySenowkviEaci uZzivani itznych
stimulanich drog.

Blaszczynski & Nower (2002) ve své studii postultijizakladni cesty vedouci
k problematickému hedtvi, které pedstavujiii primarni motivani sily. U prvnich z nich
je nadndrné hrani vysledkem chudych rozhodovacich strate§patného Usudku. Druhou
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skupinu tvdi citove zranitelni problematti hr&i, ktefi vyuzivaji hazardnich her jako
prostedku ke zminé ¢i Upraw naladyc¢i ke splreni urtité psychologické poeby. Tito
hr&i vykazuji vysSi hladinu premorbidni psychopatoéogietné deprese, Uzkosti, drogové
zavislosti a deficit ve zvladani nebo vyrovnavani se se streseiieti Tskupina,
.nespol€éensky (antisociak) impulsivni“ problémovi gambie maji biologickou
dysfunkci, a to bdi neurologickowi neurochemickou.

Tuto teorii podporuji i Wood & Griffiths (2007) téi hovai o tom, Ze navykové
vzorce chovani se u lidi objevuji v situacich, kdyvaji latku nebo aktivitu ke zng¢
jejich urovre vzruseni tak, ze mohou uniknout z reality svéterise. V tomto s&ru neni
provadnaci vyzkousena aktivita ani takiginou problému, ale spiSe jehtiznakem.

Nower, Derevensky & Gupta (2004) uvadi, Ze ad@esd problematti gambléi
pouzivaji maladaptivni copingové styly. Gamblingize byt pouZit jako alternativni
zpisob zvladani, ktery budoucktefi pouzivat, aby se vyhnuli vyp@dani se s jejich
problémy. Pokudilovék piestane hréat, je konfrontovan s vyhlidkou na jedrgldmi,
kteri budou chtitreSit opakova# se vyskytujici problémy. Problémovy krai tak niize
uveédomit, Ze hraci aktivity poskytuji Ulevu déSeni kazdodennich probléa proto je
pravdépodobné, Ze se toto chovani budsto opakovat.
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5 Kontaktni centrum

Vzhledem k tomu, Ze se bak&lka prace za#tuje na klienty nizkoprahového
kontaktniho centra, povaZuji zdldzité kratce tento pojem objasnit. Zakén108/2006
Sb. o socialnich sluzbach definuje kontaktni cejastka nizkoprahova z&eni poskytujici
ambulantni, pofjpac terénni sluzby osobam ohroZzenym zavislosti na k@wjch
latkdch. Toto centrum je Haenim prvniho kontaktu, které se orientuje na tgkrytou
populaci“ uzivatel nealkoholovych drog. Cilem kontaktnich center jgmrani socialnich
a zdravotnich rizik spojenych se zneuzivanim navykb latek. Cilovou skupinou
kontaktnich center jsou zavisli a problémovi uaiatvrdych drog.

Kontaktni centra vychazi z prinéipPublic Health, coZ znamena ochranu zdravi
vefejnosti a z pragmatickéhofiptupu Harm Reduction, ktery zahrnuje sniZzovani
zdravotnich a socialnich poskozeni spojenych saniiv navykovych latek. Pragmaticky
piistup Fedpoklada, Ze komplikacim, které jsou spojeny svamiim drog je mozné
zabranit tim, Ze se pofiauzivatele oslovit a ovlivnit. Dale umtidje praci s klienty
na vSech stupnich drogové zavislosti a akceptujatgte drog (Libra, 2003).

Kontaktni centra vychazeji zprincipu nizkopralgtyo ktery spoiva
v minimalizaci bariér pro vyuzivani sluzby a sniZzprahu dostupnosti pro klienty. Podle
Herzoga (2007) je pro nizkoprahowiigtup typicky zejména:

- zanetenim na jedince, kienevyhledavaji &nou pomoc,
- poskytovanim sluzby pokud mozno kirpzeném prosgedi jedince,
— odstraovanim psychologickych, socialnich a technickychévaryuZziti sluzby,

- neni poteba znat udaje o klientovi.

Posledd zmireny bod je velmi vyznamny pro bak#&&ou praci. Klienti
nizkoprahovych kontaktnich center nemusi @v&ddna osobni data nebo Udaje, pokud
nechtji. Pracovnici vSak pro pteby prace s klienty a pro ziskani obecnych stekkth
vystupi s klienty vyphuji vstupni dotaznik (tzv. in-come dotaznik), verkm mapuji
drogovou kariéru jedincecetré typu a frekvence uzivani jednotlivych navykovyéiek
a patologického he&tvi, doby prvniho uziti, jeho rizikové chovani eci@ekonomicky
status a saiasnou situaci (viz iloha¢. 2). Tato data budou tib zakladni informani

zakladnu pro vyzkum realizovany mezi klienty korttdko centra.
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Kontaktni centra poskytuji Siroké spektrum sluzabreérené na minimalizaci
zdravotnich a socialnichadledki uzivani drog. Vzhledem k za&beni bakaléské prace
povaZzuji za nejvyznandsi tyto:

- kontaktni prace — navazani a udrzeni kontaktuesmtdim,

vymeénny program injeéniho materialu,

- poradenstvi tykajici se sociélnich a zdravotnizik 8pojenych s uzivanim drog,
- zprostedkovani léby zavislosti,

- krizova intervence,

- strukturované poradenstvi a motimatrénink, posilovani motivace k abstinenci.

VySe uvedené sluzby jsem zminil zejména z toliwodu, Ze vramci jejich
poskytovani mohou pracovnici vyuzit vysledky vyzkubakald&ské prace {) nastavovani
a vyuzivani vhodnych typintervenci, & uz v oblasti motivace, prace na &m nebo

pii smefovani klienta do k&ebného zézeni, gipadre pii praci s klienty v ramci k&y.
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Il Vyzkumna ¢&ast diplomové prace

6 Vyzkumny problém

Jak bylo uvedeno v teoretickasti prace, aktuaddmarista p@et uzivatel pervitinu
(Mraveik et al., 2014a) a Vlad@eské republiky si uwdomuje vyznam a nutnogeseni
nejen tohoto problému, jak vyplyva z Narodni sgaeprotidrogové politiky na obdobi
2010-2018, ale s@asre i problému, ktery plizi¥ narista, totiz problém patologického
hr&stvi. Swdéi o tom statisticka data i skdteost, Ze byl vyhldSen novy dotd titul
zantteny pra¢ na tuto problematiku (Mravk et al., 2014b). Vyzkumné studie, které se
zaneiily na prevalenci uzivani navykovych latek (pemwfj a patologické ht&tvi
naznuji, Ze jde o problém, ktery e byt propojeny, iitom ale neexistuji vyzkumem
jasre potvrzené dkazy o této provazanosti. Samotna oblast patolégickhréstvi pritom
neni podle Griffithse (2013) @eské republice dostat® prozkoumana a u nas ani
v zahranti neexistuji studie, které by se z&owvaly pimo na vztah mezi uzivanim
metamfetaminu  (pervitinu) a patologickym ¢&stvim (Bruner, Moore, Clay,
& Montgomery, 2010).

Propojenostéchto dvou fenoména subjektivni vniméani problematiky z pohledu
dlouhodobych uzivatél pervitinu je tématem bakakké prace. Prace vychazi
z predpokladu, Ze kazda latka vzhledem ke svésmka poskytuje jejimu uzivateli ity
prozitek, ktery mize byt prediktorem nebo spo&&m ukitého typu chovani. Pervitin
jako droga fitom v nekterych aspektech poskytuje podobné zazitky jakeattni hra —
nag. euforii, koncentraci na konkrétéinnost nebo podit, anik od problému nebo reality.
NeSpor (2007) a NeSpor & Csémy (1999) uvadi, Zeose ¢thovani mize navzajem
potencovat. Populace uZivdtgbervitinu je vysoce rizikova a vyzkumiiik obtiZré
dostupna, pitom tito jedinci vykazuji Siroké spektrum rizikadveé chovani a jejich zZivotni
styl spojeny s uzivanim drog je spojen s cébmlou zdravotnich, psychickych, socialnich,
pravnich a ekonomickych naslédkZabransky, 2003, Mirk&k, 2003). Jednim z projév
rizikového chovani je problémové, respektive pajmlké hr&stvi, které se podle mych
zkuSenosti z prace s uzivateli pervitinu vyskytugmi ¢asto. Toto rizikové chovani ma
piitom celou plejaddu obdobnych rizik aidsledki podobr jako samotné uzivani
navykovych latek a f¥e dand rizika vyraznym #ipobem zhorSovat nebo nasobitche
zavislosti na navykovych latkach je velmi obtizpakud jde o zavislost kombinovanou,

pak je situace je8tzavazijSi a snizuje se tim i mozny efekthd. | z tohoto dvodu je
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podle mne dlezité prozkoumat potencialni provazanasthto dvou fenomén a jejich
vzajemny vztah, aby bylo moZzné nastavit vhodnénmetece pi praci s uzivateli pervitinu

v kontaktnim centrdi pfi jejich l1&bé.
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7 Cil vyzkumu

Prace si v obecné rowinklade za cil zmapovatiipadnou souvislost mezi
dlouhodobym uzivanim pervitinu a patologickym dst&im a zjistit gkteré spoléné
charakteristiky a vzorce uzivani metamfetaminu anha jejich vzajemnou provazanost
z pohledu samotnych uZivatetirog, klienti kontaktniho centra. Bakatka prace chce
podrobréji prozkoumat tyto oblasti:

1. Drogova a hra‘ské kariéra — Ukolem tétaiasti je prozkoumat vztah mezi uzivanim
drog a hranim hazardnich her — zda se toto ch@l@evuje nezavisle na sbhebo ma
urcity vyvoj, zdali se navzajem potencuje, jestli éxje casova souslednost uzivani
pervitinu a hrani.

2. Kontext uzivani drog a hrani — vramci vyzkumného Jeni se chci zatit
na rozkryti okolnosti uzivani drogy a hrani hazasdrer, zdali existuji @dité situace,
kontext nebo podity, které u jedince vyvolavaji ctitnebo patebu uzit navykovou
latku nebo jit hrat a jejich podobnosti, které okmti to jsou nebo mohou byt
a zdali navozeni chuti je vysledkemgjich, vnitnich faktofi nebo jejich kombinaci,
které spouste chovani jsou zpohledu uzivatele pervitinu nepamrE|Si
a nejsilrgjsi.

3. Zvladani chuti na drogu, hrani— predpokladem zvladani cravingu jsou ynitnebo
vngjSi autoreguléni mechanismy, které siovek vytvéi, pripadré které je mozné
vyuzit v ramci intervenci ip praci s uzivateli pervitinu v kontaktnim centrielbo
pii 1é¢bé zavislosti. Tatocast vyzkumného Setni se zawiuje na to, zda probandi
vibec chgji ovladnout pichazejici chd na drogu nebo touhu si zahrat
a ktere faktory, reakce nebo ritualy jim pomahaijizpladani chuti.

4. Subjektivni vnimani zavislosti na pervitinu a na hani a jejich provazanost— v této
¢asti vyzkumného S&ni se chci zasiit na to, jak probandi vnimaji subjektivni rizika
uzivani pervitinu a hrani hazardnich her a dopadystedky pro jejich Zivot. Stejn
tak mne bude zajimat to, zdali a jak subjektiumimaji svou zavislost na droze
a na hrani a jejich vzdjemnou propojenost. Protiiék intervenci i I€bu pak bude
zajimavé zjistit, zdali by vifjpact nastupu na l#ou probandi zohlatvali kombinaci

zavislosti, nebo by se rozhodli pouze prblézavislosti na droze nebo hrani.
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8 Metodologicky rAmec prace a metody

Jak bylo zmistno na ®kolika mistech bakatéké prace, téma Gambling
u dlouhodobych uZivatél pervitinu je téma malo prozkoumané a v podstatexistuji
takto zangiené studie, o které by bylo mozné se v ramci vyzakomiit. | z tohoto dvodu
se mi jevi jako vhodné vyuZziti kvalitativnihdigtupu, ktery je podle Miovského (2006)
piistupem, ktery pro popis a interpretaci nekvantifianych nebo nekvantifikovatelnych
vlastnosti fenomén vnitini i vrejSi reality vyuZivd kvalitativni metody. Strauss
& Corbinova (1999) jim rozumi jakykoliv vyzkum, jehaysledku se nedosahuje pomoci
statistickych procedur nebo jinychigohi kvantifikace. Mize jit o vyzkum tykajici se
Zivota lidi, @ibeéha, chovani, ale také chodu organizaci, sgeiskych hnuti nebo
vzajemnych vztalh Podle Svicka & Sefové (2007) je kvalitativni ifistup procesem
zkoumani jevu a problénd v autentickém pro&edi, jehoz cilem je ziskat komplexni obraz
téchto jewa zaloZzeny na hlubokych datech a specifickém vztahezi badatelem
a (astnikem vyzkumu. Zatrem vyzkumnika provagiciho kvalitativni vyzkum je
rozkryt a reprezentovat to, jak lidé chpou, pragia vytvaeji sociélni realitu. Hartl
(2004) pak dodava, ze v ramci vyzkumu kladermied na popis zkoumaného fenoménu
z pohledu jeho &astniki nebo pozorovatél Vysledkem takového kvalitativniho geni je
potom podrobny, idiograficky popis jednotlivyclfipadi. Na zaklad tohoto pochopeni
a rozkryti daného fenoménu pakiteme podle Hendla (2005) ziskat soubor subjektivnic
pohledi, ze kterych analyzou vytyvime teorii.

Vzhledem k zarieni bakaléské prace, kterd se zabyva specifickou skupinou
dlouhodobych uZivatél pervitinu se jako vhodnd metoda kvalitativnihidsfupu nabizi
piistup Rapid assesment response (dale jen RAR) (Bag€g).1Metodika RAR byla
vyvijena pro provéehi rychlych kvalitativnich studii mensiho rozsalktera jsou vzdy
zantfena na ufity problém a slouzi k mapovani a orientaciésn(Miovska, Miovsky,
Gabrhelik, & Charvat, 2005). Miovsky (28. Unora 2pivadi, Ze pro oblast vyzkumu
s dlouhodobymi intravendznimi uzivateli drog, tktepati mezi jednu z nejobtiZji
zkoumatelnych skupin uzivatehavykovych latek, se velmi roz#a vyzkumna metodika
Rapid Assessment. Ta byla podle Charvata (28. u¥E5) vyvinuta proieSeni
specifickych a aktualnich problémJde o standardni a v adiktologickém vyzkumu &ojn
vyuzivanou metodu. Trvani celého vyzkumu od zaddmiodevzdani vysledk zpst
pro praktické vyuZziti by neéo presahnout &kolik mésial, z ¢ehoz plynou ufita casova
omezeni pro jednotlivé vyzkumné faze i pro &ylicastniki. Populace, z niz je vg¢b
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parizovan, by néla byt pokud mozno jagrvymezena a kritéria vgiou by nela byt gresré
popsana (ndp pravidelni, dlouhodobi, problémovi injgk uZivatelé pervitinu, ki@
vyuzivaji nizkoprahovych sluzeb).

Miovska, Miovsky, Gabrhelik, & Charvat (2005) uvade RAR je souborem
nékolika kvalitativnich metod a technik a je mozné taxcklit na i vice ¢i meérg
samostatnéasti:

1. Informaéni rdmec zahrnujici postupy vedouci kidentifikaci existigh
informanich zdrofi a vytvaeni inform&ni z&kladny ped provedenim vyzkumu

2. Nominaéni technika Snowball Sampling— metoda sthové koule, fipadré
piilezitostny vykér prostednictvim instituce

3. Metoda ziskavani dat — seminstrukturované interview, ohniskové skupiny,

zWastrené pozorovani a kvalifikovany odhad

NejslabSim¢lankem jsou podle Miovské, Miovského, Gabrhelika, Gharvata
(2005) metody slouzici k analyze a zpracovani @gttotiz nejsou pesré zpracovany
a upraveny.

K volb¢ této metody mne vedlakolik skute&nosti:

- jde o velmi specifickou a vyzkuminobtizre dostupnou cilovou skupinu

(srov. Miovsky, 28. unora 2015),

- pro vytvaeni inform&ni zakladny bude slouzit sekundarni analyza datv-—ih-
come dotaznik urcenych pro klienty kontaktniho centra,

- vyzkum bude probihat ijpozeném prosgedi &astniki vyzkumu,

- pro volbu vyzkumného souboru bude vyuZita ,metodachsvé koule*

a pilezitostny vylér prostednictvim instituce.

V rdmci vyzkumného 3S#ni byla vyuZita sekundarni analyza informaci zome
dotazniki, které vyphuji klienti kontaktnich center a terénnich progéam ramci
vyuzivani sluzeb. Déle pak semistrukturované ingsvy které podle Miovského (2006)
dokazeieSit mnoho nevyhod jak nestrukturovaného, tak gtinukturovaného interview
a proto je nejvice roz&nou podobou interview. Tazatel si vytivarcité schéma, které je
zavazné a které specifikuje okruhy otazek, na kseréudeme ptat. Je mozné #aavat
poradi, a dle moznosti padi upravovat, abychom z rozhovoru & co nejvice. Bhem

rozhovoru si tazatel upsiuje a owfuje, zda ¥c sprave pochopil a interpretoval. Je
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mozné pokladat izné dophujici otazky. U polostrukturovaného interview mame
definované tzv. jadro interview, minimum témat adzstk, které musime probrat,
a na toto jadro se nabaluje mnozstvi dalSich ténmaézek, které nam mohou pomoci lépe
uchopit problém, ktery nas zajima.

Pri sbéru dat bylo vyuzito terénniho vyzkumu, ktery potMevskéeho (2006) tvid
spolu s pipadovou studii ,zlaty zaklad* kvalitativnihdiptupu a zagiuje se na zkoumani
jednani lidi v jejich firozeném prosedi, vztazich a vazbach a kazdodennim i pro
analyzy kontextu popsat, vy&lit a interpretovat jednani lidi a @pob uvazovani

0 problému.
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9 Vyzkumny soubor

Zakladni soubor pro vyzkumné &ati vramci bakaigké prace tvid klienti
Kontaktniho centra Plus v Kraifizi. Podle Zagrecné zpravy za rok 2013 (28. Gnora
2015) vyuzilo sluzeb centra v roce 2013 celkem BRénti, v roce 2014 to pak bylo
celkem 302 klient (Zawrecna zprava za rok 2014, 28. Unora 2015). Proéepgtprace a
pro dokresleni obrazu z&kladniho souboru povazaji dilezité uvést jest tyto

charakteristiky:

- nejuzivarjsi nelegalini drogou aplikovanou injgk byl mezi klienty Kontaktniho
centra Plus v roce 2014 pervitin, ktery uzivalo Rbénti — 91 %,

- mezi dalSi uZivané drogy pasurové opium- 21 kliefit— 6,5 % a marihuana -
9 klienti — 2,5 %,

- celkow uziva injekRn¢ pervitin a/nebo surové opium 97 % klignt

- pramérny vk klientd — uzivateh drog je 30 let, u muse pohybuje okolo 32 let,

u Zen je to zhruba 26 let
- tfi ¢tvrtiny klientd tvori muzi actvrtinu Zeny,
-z celkového p&tu Zen je zhrubaétina klientek ¢hotnd nebo se stara o svid

- cca 40 % klient pracuje, 50 % je nezawstnanych, zbytek twd hlavne matky

na matéské dovolené, studenti a invalidniathodci.

Vstupni in-come dotazniky vyplnilo v roce 2013kexh 102 klieni, piicemz hrani
hazardnich her uvedlo pouze 5 klieKiontaktniho centra Plus v Kratiizi, v roce 2014 to
bylo 86 klienfi, z nichz gambling uvedli pouze 4 z nich.

Pro vykEr responderit byla vyuZita metodaifleZitostného vyéru prostednictvim
instituce a nasleanpak metoda Snowball Sampling — metodé&hswé koule, ktera je
podle Miovské, Miovského, Gabrhelika, & Charvata Q&0 typickou metodou vyiou
vramci metody RAR. Snowball Sampling je podle Hallen et al. (2003) metoda
ziskavani novych fijppadi na zaklad procesu postupného ozwaani dalSich uZivatel
jinymi pripady. Vlastni proces v¥bu za&ina u jednoho nebo vice jedina nichZ se vi,
ze sphuji dana kritéria. Je s nimi provedeno interviewj pémz jsou pozadani,
aby oznaili dalSi osoby, které znaji a které spji urcita kritéria a zprogedkovali s nimi
kontakt.
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K odhadu rozlozeni a vzajemnych vzigharametl v zakladnim souboru je nutné,
aby byl vykrovy soubor souborem reprezentativnim. ProtoZze nekeém disledku
panuje ohled& reprezentativity vyérového souboru shové koule nejistota, je nutné
porovnat charakteristiky respondérg charakteristikami zakladniho souboru, ted§mit
se kterymi se rozhovory neprovadi (Hatrnoll et &003). Aby tedy byla zaji&ba
reprezentativnost vypoového souboru, je nutné porovnat vybrar@stniky vyzkumu
s typickymi charakteristikami zakladniho souboru.

Pro dosaZzeni reprezentativhosti vyzkumného souboyli voleni probandi
s ohledem na pohlavi tak, aby byli zastoupeni muany, aby bylo mozné prozkoumat
podobnosti nebo odliSnosti vnimani dané problemagilohledem na pohlavicastniki
vyzkumu. DalSim kritériem bylo dlouhodobé injek uzivani pervitinu, kteréipdpoklada
lepSi vhled i objektivi§Si posouzeni vlastni Zivotni situace a rizikovéhovani.

Vlastni vyzkumny soubor t¥d tito probandi (jména dastniki vyzkumu jsou
z daivodu zachovani anonymity 2Zmena):

1. Daniela, ¥k 28 let, uziva pervitin cca 12 let, momentabénei denrg, Zivi se
piilezitostnymi pracemi a brigadami, Zije $tplem, ktery také uziva drogy. Hraje
prilezitostreé o vikendu, ¥tSinou spolu se svynripelem.

2. Lenka, &k 22 let, uZivatelka pervitinu 6 let,fisgte ho uZivala obden, dnes
vikendow, pravidelné zawgstnéni, Zije u rodii, hravala s byvalym iftelem,
momentélg ma partnera ktery drogy neuziva, zvysila intengitgého hrani, hraje
vikendow podle finagnich moznosti.

3. Véra, Rk 24 let, uziva pervitin cca 8 let, momentatienr# nebo ténst denrg, ma
pravidelné zamstnani, Zije v doméacnosti s matkou a sestrou, Keegravidelnou
uzivatelkou pervitinu a hraje, bez partnera, polgbse v drogové komuit
ale i v ,normalni* spolénosti. Hraje vikenday podle finagnich prostedki, nebo
kdyz ji nekdo ,sponzoruje”.

4. Josef, 28 let, uziva pervitin cca 12 let, aktgalziva v ,tazich* — uziva tyden
v kuse, pak ma &kolik tydni pauzu na regeneraci. M& partnerku, ktera je také
uzivatelkou pervitinu. Bez prace, dlouhodobez socialnich davek. Hraje podle
finanénich moznosti &kolikrat tydre. absolvoval sedrédobou I€bu zavislosti,
nedokoil ji.

5. Tadeas, &k 29 let, uziva pervitin sipstavkami cca 12 let, momentélnekolikrat

tydné. Ma partnerku — uzivatelku pervitinu, ktera takéjé, maji spolu dét Je bez

-43 -



prace, na socialnich davkach, zivi s#legiitostnymi brigadami. Hraje podle
financnich mozZnosti, v s@asnosti gkolikrat tydre.

. Ale§, &k 24 let, uziva pervitin cca 10 let, aktu&lbenré. Ma partnerku, kterd také
denrg uziva pervitin, vikenda¥hraje. Je na socialnich davkach, bez prace. Hraje
nekolikrat tydre podle finagnich moznosti. 8 x absolvovaklgu zavislosti.

. Radim, &k 46 let, uziva pervitin cca 22 let, momentttenrg. V sowtasnosti bez
partnerky, v blizké minulosti &h ptitelkyni — uzivatelku pervitinu. M& pravidelnou

praci a slusny finami prijem. Hraje gkolikrat tydre.
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10 Etické problemy a jejich reSeni

Psychologicky vyzkum s sebotuimasi celouradu eticky problematickych situaci.

V ramci tématu bakataké prace se zatiuji na oblast zavislosti, coZ je samo o&ublmi

citlivé téma. Podle Miovského (2006) existugkalik okruhi, na které jeieba se v ramci

vyzkumu (zejména terénniho) ze&fih a zohledovat specifinost kontextu a bezpe

ucastnika:

1. Duavéryhodnost vyzkumnika — je velmi dilezité, jakou dvéru a respekt si vyzkumnik

ziska. Souvisi to zejména s motivac¢astniki a poskytovanim validnich argsnych
informaci. V rdmci vyzkumného $ehi jsem vyuZzil svych 15tiletych zkuSenosti s praci
s klienty v kontaktnim centrum a také skunesti, Ze oslovené klienty znarfadu

z nich dlouhodob a pracuji s nimi motivené nebo terapeuticky.i®Bdpokladam proto,
ze jsem pro probandyadéryhodnou osobou. V ramci & dat jsem @ moznost
konfrontovat informace ziskané z rozhovorimit které jsem ziskal v pbéhu prace
klienty a owiovat si tak jejich pravdivost. dktefi probandi vnimali vyzkumny
rozhovor jako moznost otév pro ré pakivé téma a sami mne kontaktovali¢cehoz
usuzuji, ze vztahidiéry mezi probandy a vyzkumnikem se piidenavodit.

. Stiret zajmi — v ramci terénniho vyzkumu Kmu miZze snadno dojit. Jak uvadi
Miovsky (2006), typicky mze dojit ke setu zajni pii vyzkumu mezi uZivateli
navykovych latek. Jde o saiib roli nag. poradce nebo terapeuta a vyzkumnika,
typickym pikladem je poskytovani informa¢i rad v ramci vyzkumu nebo dokonce
proménu vyzkumného rozhovoru v terapii. V ramci d@gei tohoto potenciatn
problémového mista jsem si s probandgdpz&atkem rozhovoru vyjasnil role i obsah
nasi komunikace, totiz Ze v tuto chvilijge pouze o vyzkumné $eni. Probandi byli
ujisténi o tom, ze pokud by se viighu rozhovoru objevilo téma, které by préhbylo
citivé nebo vyznamné a na kterém by d&ihtpracovat, nizeme tak dinit
na domluvené konzultaci mimo vyzkumny rozhovor. cWigii také dostali nabidku
individualni konzultace, pokud¢hkteré ze zmignych témat u nich v gbéhu casu
vykrystalizuje a budou ho sami chtit otiv

. Empaticka neutralita — vyzkumnik by nil projevovat zajem a porozuimi, zarové
ale Aistat neutralni.  Abych  zajistii  neutralitu figtupu Kk probanim

a vyvaroval se hodnoceni a konfrontace s informac&teré mam z minulé prace
s nimi, zandtil jsem se na dvojitou reflexi gtbvanych informaci. Reflexe prvniho

fadu speivala v zansieni se na to, co jednotlivi probandi¢kdali a jak by bylo
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vhodné na ziskané informace reagovat. Reflexe dof@tu spoivala v zansieni se
na kontext a celkové vnimani celé situace a tatonpa n¢ pasobi. Vyskytla se chvile,
kdy jsem si nebyl jisty neutralitou nebo ovlémm emocemi, proto jsem tuto reflexi
po skomeni vyzkumného SEni nahrél na diktafon za rozhovor, abydipadné
ovlivnéni mohl korigovat.

. Souhlas s dasti ve vyzkumu— vyzkum je mozné provést pouze s osobami, které
s (asti na #m udlily informovany souhlas. Ehstnici byli seznameni s obsahem
a cili vyzkumu i tim, Ze mohou kdykoliv odstoupBowtasti tohoto poteni byly

i informace o tom, Ze pokud nebudou chtit odjlsv na rekterou z otazek
z jakéhokoliv divodu, nemusi, ipadrée mohou rozhovor kdykoliv ukadiit. Swij
souhlas pak vyj&di na nahravce, ktera obsahovala vSechny Zmérinformace #etns
jejich vyjadreni ohleds Gcasti ve vyzkumu. V ramci vyzkumného i&ati pak nebylo
nutné nezbytné omezeni informovaného souhlasu.

. Ochrana soukromi a osobnich (daj uUéastnika vyzkumu — probandi byl
informovéani o tom, kdo a jakym #pobem bude mitifstup k ziskanym informacim
z vyzkumného Sé&tni, vSe bylo saiésti uvodnich instrukci ohledimozhovoru, které
byly nahrany na diktafon jako s&ast vyzkumného rozhovoru. Byli ujiti o tom,
Ze vysledky budou pouZzity pouze pro ity bakaléské prace a udaje o nich budou
anonymizovany, uryvky z rozhovobudou uvedeny pod smyslenyniiektnimi jmény.
Stejre tak byli ujiS€ni o tom, Ze nahravky budou smazany poé¢&ep obhajob
bakal&ské prace. Obdobnym &gpobem bylo chr&mo i soukromi a osobni Udaje
vyzkumnika, kdy probandi nedostali Zadné informé&teré nebyly nutné pro realizaci
rozhovoru. Stej& tak byly jas& dodrzovany hranice a vymezeni roli vyplyvajici
z Etického kodexu Kontaktniho centra Plus a Etickétodexu Ceskomoravské
psychologické spotmosti.

. Odmeéna Uastnikiam vyzkumu — ta v psychologickém vyzkumuirbe, ale nemusi byt
dana. Z dvodu eticky problematického vysledku (zkreslovamiormaci) a podoby
odnmeny (nag. cigarety) se probandic¢astnili vyzkumu bez naroku na odmu.
Souasti rozhovoru bylo pattovani &astnikim a zdivodreni prinosu ziskanych
informaci pro 8 samotné i pro ostatni klienty.

. PoSkozeni nebo Ujma &astnika vyzkumu — je nepipustné vystavovat vyzkumnika
ani astniky vyzkumu nepmérenému riziku nebo situacim, které by mohly vést
k poruSeni etickych zasad. V ramci vyzkumnéharedét byly dodrzovany zasady
fyzického i psychického bezpierespondenta i vyzkumnika.ide se stéat, Ze v ochu
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vyzkumného rozhovoru dojde k otewi osobgu citliveho tématu probanda. V tomto
piipad jsem byl gipraven dané téma déle nerozebiraipgdré rozhovor ukonit

a wnovat se oS&ni tématu. Jak bylo zmino vySe, dastnici vyzkumu dostali
nabidku individualni konzultace po skemi vyzkumu, i sfipadnym ¢asovym
odstupem od realizace vyzkumu.
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11 Pribéh vyzkumného Sekeni

Prvnim krokem vyzkumného $ehi bylo mapovani dostupnych statistickych dat,
tedy budovani jakéhosi inforrfieiho ramce (Miovska, Miovsky, Gabrhelik, & Charvat,
2005). To spoivalo v analyze informaci o klientech Kontaktnitentra Plus v Krorizi.

Za zdroje dat poslouZzily zéxecné zpravy zézeni a zejména tzv. in-come dotazniky, které
mapuji drogovou kariéru a socioekonomicky statusnki centra. Tato datatipesla
zjisténi, které nekorespondovalo s mymi osobnimi zku&emios prace s uZivateli drog.
VétSina klientt v dotaznicich neuvadi problémové det&i, v redlu se s nim aléasto
potykaji. Informa&ni rdmec proto poslouzil i jako &méa vazba pro pracovniky centra jako
podrét pro tématické zamteni se na problematiku patologického dstai u klienti
a podrobujsi zji&'ovani a prozkoumavani tohoto tématu. DalSim krokgzkumného
Seteni pak byla pilotaz mezi klienty kontaktniho centktera mapovala re&@j8i situaci
vyskytu hrani u kliert. Na zaklad pilotdze se formovaly zakladni oblasti zacileni
vyzkumu, které se zafily na drogovou a hkskou kariéru, kontext uzivani drog a hrani,
zvladani chuti na drogy a hrani a subjektivni vmim@avislosti na pervitinu a gamblingu
a jejich vzajemnou provazanost. Probandi byli &phu roku 2014 prbézrné oslovovani
s dotazem nadast ve vyzkumu, abych si zmapoval, zdali bude maiskat dostatay
vyzkumny soubor. V rdmci oslovovani probangem musel zohlednit tyto skdteosti
a odpovdét si na nasledujici otazky:
— zavislosti obec# jsou velmi citlivé téma, budou probandi ochotriomto tématu
mluvit?
- jak volit vhodny zjsob dotazovani tak, aby probandi rénmobavu sdlovat
pravdivé odpowdi?
- nebudou mit obavu ztoho, Ze by si vramci rozhovowuseli pipustit svou
zavislost na pervitinu nebo na hrani?
- poddai se vramci terénniho vyzkumu vyiito vhodné podminky pro vedeni
rozhovofi?
- vzhledem Kk fluktuaci klierit a dynamicky se #micim podminkam (migrace
klienti, nastup na kbu, do vykonu trestu apod.), budou pré pnobandi dostupni?

- klienti maji problémy s dodrZzovanim termiacadi, bude kontakt s nimi realny?

Samotné rozhovory pak byly realizovany wlgthu Unora a iezna 2015

v piirozeném prosedi proband a v kontaktnim centru. Je nutnéaeaiznit, Ze realizace
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rozhovof byla problematicka vzhledem k tomu, zZ&stnici vyzkumu ne vzdy dorazili na
domluvenou saleku a u gkterych probant se pod#lo realizovat rozhovor az na paté
nebo Sesté domluvené sebe.

V rdmci vedeni rozhovérbylo poteba se zastit na navozeni raportu,fignive
atmosféry, aby bylo mozné komunikovat o citlivemmédu zavislosti. V Gvodu bylo
probandm predstaveno téma vyzkumu a jeho cfetré podminek realizace vyzkumu
a nakladani s osobnimi udaji (vice viz kapitola Bfické problémy a jejichreSeni).
Praimérna délka rozhovoru byla zhruba 30 minut, coZ Ipdale mne i hranice, kdy byl
proband schopen se sdslit na dané téma i vzhledem ke svému stavui(ndpjezd®,
nervozita apod.). Kazdy rozhovor byl po jeho paem [fepsan a analyzovan atipézné
byly pridavany oblasti, které by mohly byt vyznamné praéaéma, ale nebyly zatim
zahrnuty do vyzkumu. Z&kladni baterie otazek a pimik (viz Riloha ¢. 3) tak byla
pribézn¢ dophovana a modifikovana na zaktadozhovoi s (tastniky vyzkumu.
Vzhledem ke specifhosti cilové skupiny nebylo vzdy moZnéepré dodrzet okruhy
otazek, pesto se podle mého nazoru pilda ziskat validni data. Rozhovory byly
realizovany do té doby, dokud nebyla data saturavéedy vyzkumnik se nedaziél
Zzadné vyznamné nové skémesti. llustrativni pepis rozhovoru s probandem je uveden

v Priloze¢. 4.
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12 Analyza dat

Prvotni analyza dat statisticky mapovala vyskypgmovéeho hréstvi u uzivatei
pervitinu na zaklag studie in-come dotaznik SlouZila jako informéni ramec, se kterym
pak bylo dale nakladano jako s jednim z vyétpp navrh kvalitativniho Sidni.

Analyza dat ziskanych v ramci vyzkumnéhaeeit vychazi ze zvolené kvalitativni
metodologie a podle Miovského (2006) je nejoltj&infazi realizace studie. Samotna
realizace rozhovdr je prvnim krokem, po kterém nasleduje jejickegs a pipadné
modifikace otazek v ramci vyzkumu, které jsou jipodstat jistou formou analyzy dat.
Existuji mizné moZzZnosti analyzy kvalitativnich dat. Proipby bakaléské prace se jevi
jako nejvhodwjsi metoda zachyceni vzdrameboli ,gestali“. Ta je podle Miovského
(2006) nastrojem, jehoz princip sfea ve vyhledavani ditych opakujicich se vzoiic
a jejich zaznamenavani. Jde o vyhledavani afy@ich princigi, vzordi a struktur
vazanych na uéity kontext nebo osobu. Klové je gitom opakovani podstatnyatésti
obecného pbéhu v iznych konkrétnich ipadech. Hledaji se Udaje, které podporuiji,
dophuji a rozvijeji dany fibéh i ty, které ho vyvraceji.

Samotna analyza dat pak sp@la v hledani podobnosti a roZdil vzor@ chovani
a jednani u probaridna zaklad kodovani a analyzy jednotlivych kategorii, ktee s
objevily vramci vyzkumného Seni. Vysledky pak budouipdstaveny v nasledujici

kapitole.
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13 Vysledky vyzkumu

Vysledky vyzkumu budou v souladu s vyzkumnymi giliezentovany dletyi
zakladnich oblasti, které byly stanoveny na jeh&afya. V souladu sifstupem metody
zachyceni gestdit budou uvadny opakujici se vzorce chovani, ty, které rozviji
a obohacuji fibeh ¢i ty, kde dochazi k @ité polarizaci pistupu a chovani u vyzkumného

souboru.

13.1Drogova a hratska kariera

N¢které informace o probandech byly jiz uvedeny vitedg 9. Vyzkumny soubor.
Presto vSak povazuji zaakbZité zdiraznit rekteré charakteristiky tykajici sdrogové
kariéry. Veék (castniki vyzkumu odrazi charakteristiky zakladniho soubdslizi se
praimérnému ¥ku klienti kontaktniho centra. &Sina probandl zatala s uzivanim
pervitinu zhruba ve svych 16ti letech, vipthu let se minila frekvence i zfisob uZzivani
navykové latky v souvislosti s aktualni Zivotniusiti. VSichni se ale postupn pribéhu
své drogové kariéry propracovali az ke kazdodennimiivani a jde o dlouhodobé
uzivatele.,Minimalné jednou den&” (Ales, 24 let), ,Casto, dena.* (Lenka, 22 let)Zde
mazeme odliSit probandy, kteuzivaji pravideld kazdy den a pervitin se stal sasti
jejich Zivota podobé# jako jiné, legalni budivé latky a nevnimaiji ji @k moc jako drogu,
ale jako sowidst svého Zivotg,Kdyz beru dend, tak si dam kazdej den, abych to zvladla
do druhyho dne nebo do dexa. Je to takovy moje kafe.” (Daniela, 28 letNektefi
Gcastnici vyzkumu pak uvéd brani v ,tazich“, tedy stdani rekolikadenni epizody
uzivani pervitinu s naslednou regeneraci a vzparaatm se z uzivanjJa se tam zdrzim
treba tyden s tou komunitou a pak se musim rekomeslesvat do normalniho Zivota.”
(Vera, 24 let), ,V posledni dab spiS naraza¥ — tyden v kuse, pak ésic spime
a regenerujeme, spaci medi“ (Josef, 28 let)Pramérna délka jejich drogoveé kariéry se
pohybuje mezi 7-12 lety, jeden Zastniki vyzkumu pak uvadi vice nez 20ti-leté uzivani
drog, z¢ehoz vyplyva, Ze jde pouze o dlouhodobé uZivatetgifinu.

V ramci mapovani drogové kariéry bylgastnici vyzkumu dotazovani na fwo¢
uzivaji pervitin, co jim to gnési. Nefasgji uvadiji Ze je to bavi, fichazi pocit euforie,
pusobi na zlepSeni nalady podéljako antidepresiva,Proste m¢ to bavi, je to zabava.”
(Vera, 24 let), ,Me nebavi nic jinyho.” (Josef, 28 let)Kazdodenni uZzivatelé pervitinu
piichazeji o tzv. najezd, stav ihned po intravenéaplikaci drogy, kdy nastupuje jeji

acinek, ktery byva u méncastych uzivatél jednim z dvoda uzivani. Déle uvadiifiiv
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energie a vydrz, ktera umage ¢lovéku zvladnout utité veéci. ,Ur cité energie, masasi
elan do c¢ehokoliv jit.* (Radim, 46 let), ,Mam energii, vSeoh co potebuju dlam

s energii, to je to poddomi.” (Daniela, 28 let).Z vyzkumu vyplynulo také to, Zgada
proband uZiva pervitin zcela delow jako poniicku pro zvladani &nych povinnosti
nebo proto, aby vykonadinnosti, do kterych se jimifliS nechce. DalSim z¢inka, ktery
jeho uZzivatelé oawmiji na pervitinu je moznost uniknout z reality, b&nych problém

a odpo¥dnosti, dostat se do jiného &a. ,Zapomenes, starosti a odpé&inost ti to
odboura, jsi v klidu, i kdyZ ty problémy jsou.” @, 46 let), ,Pernik si dam, protoZe chci
utyct z reality.“ (Josef, 28 letCastym divodem pro uzivani pervitinu je podlgastniki
vyzkumu takéieSeni konfliktnich situaci v rodinnebo v partnerskych vztazich, které
pomaha zapomenout nebo uniknolKdyZ se pohadam sifielem a potebuju utyct
z reality.” (Vera, 24 let). Dale uvadi tlumeni bolesti, velniasto jde ovSem o zdravotni
problémy, které souvisi nebo jsou vyvolany uzivapervitinu, nefasgji bolesti zulii.

Z rozhovoti s probandy vyplynulo i zajimavé zjgi, které se tyk&ubjektivniho
vnimani pervitinu a jeho mista v zZivo€ U¢astnika vyzkumu. PovaZuji ho za stast
svého Zivota, &kdy dokonce velmi pozitivh vnimanou, festoze jsou siddomi toho,
Ze jde o drogu, ktera vyvolava zavislost a ma negadopady na jejich zivot. Povazuji ho
za jednu z komponent Zivotniho stylu a iageé to, jakym zgisobem jim pervitin zrnil
Zivot. ,Nejsem zavislej na perniku, je to s@st myho Zivota. Neni to zavislost, ale
souwdast.” (Josef, 28 let), ,Je to fj Zivotni styl, je to satést mojeho Zivota, éthlo to
ze n# to, ¢cim jsem.” (\éra, 24 let).

Hracska kariéra je u rekterych probandl oproti drogové vyraznkratSi a objevuje
se s witymi prestavkami souvisejicimi s aktualni Zivotni situaiv na hr&skou kariéru
ma napiklad misto bydlit ,Hravala jsem automaty hlavhkdyZ jsem bydlela v Bénto
jsem travila cely dny v he¢nted’ jenom pilezitostre.” (Lenka, 22 let).Podobg je hra&ska
kariéra peruSovana pauzami, které jsoizmé dlouhé a souvisi se zZmami v Zivot
¢loveka, ktery na jeden nebo vicessial nebo let pestane hrat, pak ale v hrani pakije.
Dale je to pak pobyt v rizikovem prasti, ktery dive nebo pozgi cloveéka pivadi
k tomu, Ze zéne hrat stej& jako skupina lidi, ve které se pohybujelrat jsem za‘al az
pozdji, kdyZ se pohybuje$ mezita lidma, tak to prostprijde.” (Tadeds, 29 let)DalSi
Gcastnici vyzkumu pak uvadi zkuSenost s hranim jgbdobi ged uzivanim drog, které
souvisi s experimentovanim a poznavanim zakazandgtuescencjJa kdyz jsem ria
15, tak jsem chodila do herny, kluci mi vZzdycky d&laky penize asi zahraju, to jsem
jes¥ nebrala.” (Vera, 24 let). Tyto dlouhodobé zkuSenosti s hranim byly ale defzeny
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obdobim ,nehrani®, takze nelze hditm hr&ské kariée, ktera byasow korespondovala
s uzivanim drog.

Podobi jako u uZzivani pervitinu byli probandi dotazovam to, pro¢ hraji
hazardni hry. Ugastnici vyzkumu uvadi tfi hlavni divody svého hrani. Prvnim z nich je
motiv zisku, kdy hrani vnimaji jako mozny zdrojdimci. Tyka se tofpdevsim vyhernich
hracich automét PrestoZe jsou sid&domi toho, Ze jde o systém hry, kdy nemaji Sanci
vyhrat, protoZe je nastavenytgmbem ktery to neumaije, vnimaji hrani jako mozny
zdroj gijmu. ,Je to jenom automat. Ne vyherni automat.” (Tade#¥Jet). Touha vyhrét
je to, co je spolané &tsire hraa. ,Hraju abych vyhral.” (Ales, 24 let), ,Jdu tam prio,
abych vyhral.® (Josef, 28 let)Probandi ptom nutré neuvadji vyhru pouze jako
prostedek ziskani finamich prostedki, ale také jako samotnou vyhru, o kterou jde
bez ohledu n&astku anebo po#n toho, co do hry vlozi a kolik ziska. Motiv vyhjg pro
fadu hr&a zasadni,Vidina zisku. Pordr vyhranyho a prohranyho je ztiaej, ale vzdycky
to vyvazila ta vyhrd. (Daniela, 28 let).Druhym nefasgji uvadknim divodem hrani
hazardnich her je zabavaeBstavuje to pro hééd vyph volnéhocasu a uvadi, Ze hrani je
bavi.,Bavi me¢ to, tim Ze se to & ma to spad, automaty jsou h@dychly.” (Lenka, 24
let), ,Ja jsem hral tak zabawn pro zabavu.” (Radim, 46 let)Tretim nefasgji uvadknym
divodem hrani je podle probaingejich Unik a uklideni pred vrgjSi realitou, kdy se
mohou ponét sami do sebe a odpoutat se odj$iho sta. ,Jdu si zahrat, abych se
uklidnil. Jsem tam sam, nikda?meotravuje, stojim, naddtdm si svoje.” (Tadeds, 28 let).

Obecr je tedy moznéici, Zze drogova kariéra probange delSi nez hikska, ktera
byla ¢asto peruSovana pauzami vyvolanyniiznymi motivy nebo situacemi. Uekterych
proband prisla zkuSenost s hranim hazardnich heréjged jejich experimenty nebo
pravidelnym uzivanim pervitinu figemz v ptibéhu jeho uzivani zali znovu hréat. DalSi
probandi za&ali hrat az v pibéhu uzivani drogy v souvislosti s Zivotnim kontextagbo
pobytem v rizikové skupthuzivateh pervitinu, ktéi byli zarover hr&i.

Zajimavy je ityp pristroja, na kterych probandi nej¢astji hraji . Shodli se na
tom, Ze nejzdbawsi jsou zcela jist klasické automaty s valci, kterych ale ubyva
a vyskytuji se méhcasto. Ty dokazilovéka nejvice pitahnout a nejvice héé bavi,
véetrg subjektivié vnimané moznosti snag@i vyhry a rozkryti systému fungovani
automatu,,D 7iv kdyZ to Slo, tak ty valce. Jsou lepSilkiomu, Ze to madjakej systém, ty
novy jsou propojeny.” (Josef, 28 letyové automaty, které jsou elektronicky propojené,
jsou pak druhou n&gsgjSi volbou, gicemzZ hréi ¢asto uvazuji nad systémeniigtroje,

s

ktery je pro & ale udajg slozZigjSi rozklicovat. Probandi jednozta preferuji klasické
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nebo elektronické automatyqu ostatnimi typy hazardnich her. To, co je nepdchrani
na €chto zdizenich pitahuje, je upoutani prasdnictvim s¥tel a blikani automatu,
moznosti zvolit si hru a nastavovatizné moZzZnosti a parametry hrani a nasobeni,
az intimni splynuti s automatem a koncentrace na, o blikani a hueni toho procesoru
a tak. Mas tam ten kontakt, to teplo z automatiZes si s tim pohrat, sjet po tisicovkach,
je tam hoda moZznosti, nehrajes$ pad to stejny.” (Josef, 28 let), ,To nic nevnimas,je
kolem, sougediS se jen na ten automat, abys ho vychytal. Twejjepsi psycholog. Nez
odejdes, takeét ma pectenyho.” (Radim, 46 let). Pri dotazu na ostatni formy hrani
hazardnich her pak uvadi hrani rulety, které jepatere priliS pomalé a festoze je na
rule moznost vySSi vyhry, preferuji vyherni automaBuleta me moc neberegervena,
cerna, to neni nic pro & (Tadeas, 29 let), ,Ruleta je moc pomalad a nezktdicka
obe¢hne, tak to trva stra@ndlouho.” (Lenka, 22 let), Ruleta neni tak zazivjedto pomaly,
nez vsadiS, nez se to radtnez se to dozvis...” (Josef, 28 lerom¢ automai a rulety
pak probandi neuvadi Zadnou jinou hazardni tsetn elektronickych her na internetu,
které by se &novali. Pouze jeden zastniki vyzkumu uvadi, Ze zkouSel sazet, ale sazejici
musi sledovat sportovni zapas, aktuality, novinggda, na coZ neméas a neni to takove
vzruseni jako u automatu.

V ramci zkoumani hegké kariéry mne zajimalo také to, zdali existujiisy
postoje uzivatel pervitinu k tomu, zdali hraje mu% Zena. Vychazel jsem ze skétesti,
Ze spolénost jinak pohlizi na opilého muze a Zenu a vninjgjfozdilnym zjsobem.
Zajimave je, ze probandi sé&hec nezamysleli nad tim, jakite pohlavi hrée vnimat
okolni nedrogova spalaost, ale zamysleli se pouze nad tim, jak tutcasitunimaji oni.
Podle @astniki vyzkumu vibec nezéleZi na tom, zdali hraje muz nebo Zenaj fegodle
nich soukroma zalezitost kazdého jedince a nevsisnaj néesSi okolni osoby,Smazkam
je to jedno, ty to n@Si, mezi smazkama se to tak nebere.” (Danielde28

13.2Kontext uzivani drog a hrani

V nasledujicim textu bych se ¢htzanmefit na specifické situace souvisejici
s uzivanim pervitinu a hranim hazardnich her. Zmapb €chto situaci mze vice
napo¥dét o vzorcich chovani, tauz uwdomovanych nebo ne&domovanych, které
souvisi s timto rizikovym jednanim.

Probandi byli dotazovani napecifické situace, ve kterych po€uji chut’
na drogu, nebo situace nebo udalosti, které jim tutotckpousti. Je nutné @dznit,

Ze @i uvaZzovani nadémito situacemi dastnici vyzkumu velmiasto vahali a museli
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piremyslet, Zehoz vyplyva, Zze osobntyto situace nemaji zmapovane, nebo nad nimi
negemysleli. ,.J& jsem nad tim takhle népmyslela. (Daniela, 28 let). Ugastnici
vyzkumu uvadi, Ze spowsem chuti je uz jen to, Ze¢kdo o droze z&ne mluvit nebo
hovai o tom, Ze by si cht drogu sehnat. Navozeni tématu pervitinu spousif,cpritom

to nemusi byt primagnrozhovor o droze, ale pouze slovni spojeni, kigeglinci evokuje
téma drogy nebo zazitky s ni spojenépadré maze jit o rozhovor o jiném tématu, které si
¢lovek napoji na drogu,0Ob ¢as rekdo prijde Ze chce sehnat a rozjede se tirch(Tadeas,
29 let), ,Ségra rano vstane ik - dala bych si pecku. Adee to hrotit. A to zéne$ chtit
taky.” (Vera, 24 let). Zajimavou skuténosti, kterou uvagi ucastnici vyzkumu je pak to,
Ze hovor o droze u nich vyvolava c¢hasi ji dat. Zarove ale dodavaji, Ze pokud vidi
intoxikovanéhoclovéka, tak to u nich chuna drogu nevyvolava. Mezi hlavninbdy
podle nich pdf to, Ze vidi¢lovéka pod vlivem drogy a jeho chovani a napojuji sigeto,
jak asi vypadaji oni,Kdyz vidim rekoho vykroucenyho, tak seknu jestli tak vypadam
i j4, tak je to hriza." (Daniela, 28 let). Intoxikovany tSinou rychle mluvi, ma velmi zZivé
pohyby a gestikulaci a objevuje se tzv. vykroucénkdy ¢lovék vykonava pohyby, které
jsou €Zko ovladatelné Wi, pritomné jsou kroutivé pohyby¢d a ¢lovek tak mize
pfipominat jedince s mentalnindi télesnym postizenim. Tyto pohyby se objevuji
u dlouhodobych uzivatélpervitinu, silré intoxikovanych nebogth, ktei uzivaji pervitin
nékolik dni po sob. Jedinci si fitom casto jsou wdomi tohoto svého chovani,
ale nedokazi je adekvétwili ovladat.,Je mi tech lidi lito, nezvladaji, to, fitom pernik
strasre chigji. Je to takovy jejich prokletko.” (Daniela, 28 let). Probandi uvagi, ze maji
tendenci se lidem thto stavech spiSe vysmivat, nez aby to u nich layado cha
na drogu. B bliz§im dotazovani pak ale uvij Ze skuténym motivem tohoto chovani je
spiSe zavist nez vysith.

DalSi situace, ktera probaim rozjizdi chut na drogu je delSi interval
od posledniho uZziti drogy. Jsou schopidng dlouhou dobu abstinovat, ale potéchazi
chw, ktera je obtiz# zvladatelna. Gastnici vyzkumu se vyhybaji slovu @k, pouZivaji
a vnimaji ho spiSe pejorati&m podle mého nazoru @m piilis nechtji mluvit, protoze
by si tim museli fipustit svou zavislost a negativni dopad drogyerval od posledniho
uziti je u @astnikh vyzkumu 6zn¢ dlouhy a odviji se frekvence uzivani drogy.
U kazdodennich uzivateprichazi chd v fadu rékolika dni, po gekonani utitého obdobi
chw zeslabne,Po patém nebo Sestém dnu uz to nevnimas, nejf@rpivni tyden.”
(Radim, 46 let), ,KdyZ to nemém 14 dni.“d&fd, 24 let).Jini probandi pak uvadi delsi

interval intenzivni chuti i to, Ze ckiudoprovazi sny o droze, které trvaji¢itou dobu

-55 -



a poté zase odezni¢tginou ale az po dalSi intoxikaci pervitingfRo dvou, #ech tydnech
prijdou sny, trvaji zhruba tyden.” (Daniela, 28 leljaopak probandi, kteuvadji uzivani
pervitinu v ,tazich hovéi o tom, Ze zvladaji zhrubadsic od pervitinu abstinovat, potom
ale gichazi nezvladatelnd chidoprovazena nervozitou a zkratkovitym chovani kenve
casto takeé agresivitouwi predmetim nebo lidem. Po jediném uZiti pervitinu dbesto tyto
stavy odchazi @&lovék je schopen aft néjakou dobu fungovat bez drogyN ¢kdo si po
téhle dolg d&, uklidni se, dostane to déa a pak zas nemusieba nesic.” (Josef, 28 let).

Stres a stresova situace je dalSim momentem, lgeslandm rozjizdi chut’
na drogu. Jak bylo zmi#no vySe, pervitin jim poskytuje Unik od probléra reality arada
z nich ho uziva pravkvili tomuto Gniku, néeSeni. Svou roli hraje také aktualni natzsd
¢loveka, které v negativnladéné situaci vice tenduje k rozjeti chuti na drogiyl jsem
v teZzkym stresu, tak jsem si dal." (Tadeds, 29 letppljRraje hodw rozpoloZeni. KdyzZ je
tam stres, tak jeckky si nedat.” (Daniela, 28 let).

NejvyznamijSim a nejastji zminovanym faktorem, po kterémtiphazi chut’
na drogu je néco, co probandi dokazi obti&mpopsat a co by se dalo oZiigako nahly
zlom. Neuvadi fitom Zadné projevy, vyvoj nebo skutesti, které by této situaci
piedchazely nebo ji vyvolavaly. Nehavoani o Zadnych vnihich pohnutkach nebo
pochodech, chuna drogu fichazi sama od sebe &t$inou je tato chtivelmi intenzivni
a obtizg zvladatelna,Najednou si o to dlo /ekne a zé&neS gemyslet jen nad tim, jak
sehnat pernik. Prostse to jenom fepne.” (Josef, 28 let)UZivatelé pervitinu se tak
potykaji s chuti, ktera nema konkrétni, pr® identifikovatelny pdatek, gicinu nebo
VyVoj, piitom je ale velmi silna.

V souvislosti se situacemi, které podporuji vzeilavingu je dle mého nazoru
dulezité prozkoumat také t@o negastji uzivatelé pervitinu po intoxikaci délaji. Jak
bylo uvedeno v teoretick&sti, metamfetamin je psychomotorické stimulanstétodava
¢loveéku pocit euforie, energie a sily, kterdlovék musi rjakym zpisobem vyventilovat.
Ugastnici vyzkumu uvagi, Ze tuto energii investuji do rigjstji stereotypnichsinnosti,
které jim umozni tuto energii ze sebe dostat. Taktivity jsou skupinové i individudlni,
ale ve svém ikledku jsou vzdy ryze individualizovany, protozgdinec ve skupi se
diive nebo pozti soustedi pouze na svou aktivitu. Jd€inonosti, které probandi ozaji
jako ,nakazlivé“, tedy pokud s ni @@ jeden, ostatni seide nebo pozgi piidaji. Jde
bud’ o stereotypné&innosti, tzv. zaseky, které umagi ¢lovéku ventilovat nahromaghou
energii zamsfenim se na jednu aktivitu gadu hodin, typicky nagklad p&e o sebe, ktera
ale ve svém wkledku niZze mit destruktivni dsledek pro jedince. UZivatelé pervitinu
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hovai kuptikladu o nebezpe pritomnosti zrcadla v mistnosti, kdy se jedinecnza
zkoumat a pdadu hodin si mize ma&kat akné, coZz ma negativni dopad na jeho vzhled.
,Lidi stravi hodin a hodin ped zrcadlem.”“ (Radim, 46 let\Vedle aktivit zangienych
na sebe sama jsou to pak vekasto¢innosti, které jsou spojené montazi a demontézi
raznych gedneta a @istroji. Zde je atraktivit&innosti spojena sdmkou vyzvoufeSenim
n¢jakého problému. Typické je to, Ze se uzZivatel pieny snazi zprovoznit §to co
nefunguje, fipadré zlepSit fungovani nebo zvysit vykon. Na$tji jde o elektroniku,
mobilni telefony nebo pidtace. P 4,Ur cité by to nélo byt reco spojeného s gaacem.
Neco vyesSit, co je za problém v gitaci. Hardwarow neboo softwarai” (Ales, 24 let).
Vedle €chto aktivit jsou tocinnosti spojené s & o domacnost jako je uklid nebo jiné
doméci préce, ffpadret p&e o byt nebo d@im. Probandi uvadi, Zze diky pervitinu maji
energii na tyto¢innosti, do kterych se jim&sSinou moc nechce a droga jim doda silu,
rychlost a souseédni na vykonanidchto praci. Velmgasté jsou také tzv. zaseky spojené
s tidénim nebo usp@davanim dci. ,Uklid, délam si pgadek v papirech, botach,
hadrech, vytdhnu, ro#tdim, za&adim.“ (Vera, 24 let).Velka ¢ast probantl se také snuje
hernim aktivitim. Neépstji jde o hry hrané na gdtaci, pfipadre na mobilu nebo
na playstationu. Jak bylo zngimo vySe, hrani ize byt skupinovou aktivitou, ktera se ale
posléze individualizuje,VSichni se seknou, jeden hraje nadfaci, tak za’nu hrat
na mobilu.“ (Wera, 24 let). Hr&i jsou schopni stravit hrou s malymigstavkamiradu
hodin nebo dokonce dnJde o velmtastou stereotyprEinnost, kterou uZivatelé pervitinu
ventiluji nahroma&hou energii. Mkazem o tom, ze &kteti uzivatelé jsou schopni tuto
aktivitu provozovat dlouhoda@bje i poznamka jedné probandkynamej nel brutélini
puchy z hrani playstationu, to jsem jéStevidtla.” (Daniela, 28 let).Vzhledem k tomu,
Ze stereotypnicinnosti, mezi které p#t i hrani fiznych her ma blizko k hrani her
hazardnich, byli &astnici vyzkumu dotazani i na to, zdakkdy po intoxikaci hraji.
VSichni probandi uvadi, Ze po uziti pervitinu hrajzardni hry, néasgji automaty,
piicemz rekdy si aplikuji drogu fimo se zarrem jit si zahrat a vyventilovat tak energii,
kterouclovéku droga dod§,S pritelem jsme se domluvili, Ze si dameiglpme si zahréat.”
(Lenka, 22 let).

V rdmci vyzkumného S&ni jsem se zajimal také o to, zdali &astnici vyzkumu
aplikuji drogu a poté travi intoxikaci o sam@atebo spiSe ve spdi@osti jinych uzivatel.
VétSina probandl uvadi, Ze preferuji uzivani drogy ve skupiale sodasre kazdy z nich

meél nékdy ve svém Zivat obdobi, kdy preferoval uzivani drogy o sa#nov¥ téchto
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chvilich se ¥tSinou ¥novali stereotypnintinnostem, tco ,kutili“ nebo vykonavali
domaci prace.

Analogicky s uzivanim pervitinu byli probandi dod&ani i nasituace, ve kterych
se rozviji jejich chut’ si zahrat NegastjSim divodem, ktery vyvolavéa chisi zahréat byla
vidina vyhry, ktera porize vyresit svizelnou finaini situaci. Wastnici vyzkumu houd
¢asto o intuitivnim pocitu toho, Ze pradnes vyhraji a ktery je vede do herny. Podobn
jako u divoda, prod hraji hazardni hry je to pak konflikt gjakou blizkou osobou, kdy
hrani poskytuje jedinci prostor pro uklighi. Rada probandl uvadi, Ze jdou po konfliktu
hrat ,naschval“, aby provokovali partnera nebo K#dim. ,Lidi hrajou na truc, hlavre
chlapi, smazky Zensky dokazou tomu chlapovi vylobitny pekla a ti chlapi si pak jdou
zahrat, aby se uklidnili.“ (Daniela, 28 letlPokud jde o specifickou situaci, kdy maji ¢hu
jit si zahrat, spojuji ji vSichni dastnici vyzkumu s uzitim pervitinu. ektefi pockuji
craving ihned po intoxikaci,ffpadré drogu uziji s timto zagmem. ,VSichni si zamakayji,
kdyZ jsou na perniku.” (Tadea$, 29 Ieélini probandi pak uvadi, Ze po uZiti pervitinu itine
nedostanou chujit si zahrét, ta fichazi az po wité dol& nebo poté, co odezntiaky
pervitinu, gipadré se dalSim uzitim drogy snaZzi tuto situaci oddsichni se ale shoduji
na tom, Ze tive nebo pozgi po uziti drogy skodi v herré. ,Kdyz jsem si dala, tak jsme
vzdycky div nebo pozéji skorvili v herné a hrali jsme.“(Lenka, 22 let)Tato skuténost
naznguje propojeni uzivani pervitinu s gamblingem.

Ugastnici vyzkumu byly dotazovani také na to, zdadi ghu' na drogu rozjizdi to,
Ze vidi hernu nebo misto, kde se da hr&tSwa z nich uvadi, Zze samotna blizkost herny
pro ré neni spougtem chuti, pokud nejsou pod vlivem pervitinu. Stgjgk hovdi o tom,
Ze ani pohled na hrajicihovéka v nich nevyvolava chiusi zahrat, ale¢mto lidem se
spiSe vysmivaji. i podrobrEjSim dotazovani ale @&p uvadi, Zze skutawym motivem

vysnechu je zavist.

13.3 2Zvladani chuti na drogu, hrani

V piedchozim textu byl popsan kontext uzivani pervitmirani ¢etrg situaci,
které u uZivatele této drogy navozuji nebo zvyéhii’ si dat drogu nebo hrat hazardni hru.
V nasledujicim textu bych se €htzanefit na to, které faktory poméhati nepomahaji
Gcastnikim vyzkumu tyto chut zvladnout.

Samotné zvladnuti chuti je velmi problematickétpte je motivovano \jSimi
i vnittnimi faktory. Proto jsem secastniki vyzkumu nejprve dotazoval na tadali

prichéazejici chu’ chtéji zvladnout, nebo se o to nesnazi. Pokual uZivatele pervitinu
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piijde chut’ si dat drogu, rekteti probandi ji vibec nevzdoruji a bez ohledu na okolnosti
nebo blizké drogu céji ziskat a aplikovat si ji. Neohlizi se&ifpm na nikoho a na nic,
sleduji jediny cil, dat si drogyKdyZ prisla chu, tak jsem Sel,fase @lo cokoliv.” (Josef,
28 let).N¢ekteri probandi se snazgjakou dobu zvladnout clina pervitin, nejastji se ji
snazi oddalit spankem. Jak ale uvadi, maxighptmdvou dnech uz nepoméaha ani spanek
a prestavaji s chuti bojovat. Podabje to i schuti jit si zahrat hazardni hru. Stejni
probandi, kté&f nevzdorovali chuti dat si pervitin obdobnymigpbem reaguji i na cliyit

si zahrat,, Tu chur nic nezastavi.” (Josef, 28 lefllesnaZi se chiuovladnout, podvoli se ji
a jdou hrat. Zajimavym zji&bim je, Ze sktefi U¢astnici vyzkumu se nesnazi zastavittthu
dat si drogu, ale snazi se bojovat s chuti na Jda.o probandy, kiepovazuji za ¥tSi
riziko hrani hazardnich her nez uzivani pervitinsoatasre ty, ktei vnimaji drogu jako
souwast svého Zivota, jako jednu z komponent svéhottikio stylu. Nechfji se vzdat
pervitinu a sotiasré uvazuji o tom, ze by sedhnvzdat reéeho negativniho ve svém Zigot
a voli pro sebe mensi zlgl tech automat to ngjak olras vydrzim, ale u perniku ne.”
(Daniela, 28 let).

Zvladnuti chuti na drogu nebo na hrani je velnubpematické, pokud neexistuje
silna vnitni motivace. V tu chvili nastupuji ¥$i faktory, které pomahajicastnikim
vyzkumu ovladnout nastupujici chule ale dlezité uveést, Ze kazda &8i motivace ma
néjaky swij vnitini rozner, takZze vzdy mizeme hoviit jisté mire vnitni motivace jedince.

Hlavni faktory, které pomahaji uzivatelam pervitinu zvladnout chut’ na drogu
lze rozdélit do nekolik hlavnich oblasti. Prvni z nich je rodina dzbl, ktgi pomahaji
zvladnout chtd na drogu déma zmisoby. Jednim faktorem je vimi rozvahaclovéka
0 povinnostech a zodp&inosti smrem k druhym, neépstji k rodiné a dtem nebo
smerem k partnerovi. Tato rozvaha ale &p@ spiSe v materiadlnim zagéi a zabezpeni
blizkych, nez v rovié prozivani a obav druhych o osobu a osud uzivatedgy nebo
empatické vciéini se do blizkych,Mam dvé deti, tak se tomu snazim vyhybat, abych
neutratil vSechny penize pra.h (Tadeas, 29let).Druhym faktorem je pakiftomnost
dalSi osoby p zvladani chuti na drogu. Ngstji jde o rodinného fisludnika, éti nebo
partnera, kt# pomahaji jedinci fekonat tento stav a doprovazeji htippdré intervenu;i
smerem ke zvladnuti chutjMamka, ta mi fandisika to zvladnes, d&4 mi prasek, nez abych
si Sla shaat.“ (Daniela, 28 let).

DalSim faktorem, ktery pomah&astnikim vyzkumu zvladnout chuna uZziti
pervitinu jsou pak jini lidé, n&éasgji nedrogovi patelé nebo cizi lidé nebo kolegové

v préaci. Jejich pomoc spiva v odreagovani ségseni jinych témat a odbouramisoveho
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prostoru, kterylovék vénuje gemysleni o droze. Jde v podstatnasmirovaniclovéka na
jind témata, kdylovék neméa pdebu uvazovat o droze a posilovat tak ttha ni.,Moje

kamaradky z jinyho gta. To jsou samy Saky, podpatky a tak, jinej & Jinak n& nic
nezastavi.” (\ra, 24 let).

Velmi silnym faktorem, ktery &tSin¢ proband pomaha zvladnout ckiwna pervitin,
jsou povinnosti, kterélovék ma. Negastji je to prace, zawstnani nebo cokoliv, co se
tyka obZivy a fungovandlovéka v Zivot a ve spolénosti. Progednictvim &chto aktivit
naphuji své bazalni péeby, takZze maji velmi silny vliv na ovladnuti chua drogu,

i kdyz (astnici vyzkumu uvagi, ze i v €chto situacich &dy selhavaji.,Kdyz jsi

v préaci, tak ti to pomaha zvladnout ehua do prace chodiristej, nechci, abychdso

nezvladl nebo se naentidi divali divre.” (Radim, 46 let).Intenzivrgji tyto faktory pisobi
zejména na starSi uzZivatele a ty, iktenaji zavazky vzhledem k rodinnebo dtem.

Mezi povinnosti je mozné radit i takové aktivity jako je nav8ta zub#e nebo kufikladu

vyslech na policii. V&chto chvilich jsou probandi motivovani ke kratkodadibstinenci,
po splréni povinnosti si ale &Sinou drogu aplikuji,D élam s lidma, na firm, tak to tam
nemizu v takovym stavu, takZe to odlozim na odpoleebe si to dam az rano.” @va, 24
let).

Pro rekteré probandy ale tento faktor neniilip vyznamny, protoze si zvykli
na ukity minimalni standard, diky kterému mohou fungopatlle jejich slov svoboan
a nejsou svazani Zzadnymi pravidly. Jsou to velmsito uzivatelé pervitinu, Kteziskavaji
penize na drogy nebo hrani ne zcela legatmiosti.

Probandi také uvafl za jeden z faktdr, ktery mize pomoci kratkodabzvladnout
chw, totiz spanek. UZivatelé pervitinu jsou zvykli dedt €lu energii ungle
prostednictvim drogy a jsou schopni ékolik dni nespat. Tento spankovy deficit jim
paradoxg kratkodolt pomaha fi zvladani chuti na drogu, protoZe organismus cizéiu
regeneruje &loveék je schopen spat pamé dlouhou dobu. Po tité dol# ale organismus
doplni energii a ché&tna drogu se aj vraci.,Spime, spime, pak se najednou vzbudime
a jareknu: Mil&ku, n¥ se uz nechce spat. A jdu to sétdn(Josef, 28 let).

Zvladani chuti jit si zahrat je determinovano podobnymi faktory jako uzivani
pervitinu. Podle probarid nejvice pomah& kontakt s blizkymi osobami, cas§ji
partnerem a povinnosti smem k blizkym nebo rodih Zde je dlezité zdiraznit,
Ze to jsou blizké osoby, které ale nehraji hazahipi ,Zastavi ne moje gitelkyre.”
(Tadeas, 29 let)V pripact Zze tomu tak je, tak se parth@ebo blizci navzajem do hry
vtahuji nebo navzajem stahujProhrali jsme ol¥ naSe socialky, nebylo ani na sunar.”
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(Tadeas, 29 let)Iintervence ze strany blizkych mohou mizmou intenzitu i podobu,
od slovniho domlouvanifemlouvani, vysétlovani ges vyhfizné telefonaty az po fyzické
nasili, gesto ani tyto skutmosti casto nezastavi hté @i jeho hrani. Podle probatde
velmi rizikovym faktorem intoxikace drogou. Pokwsby pod vlivem pervitinu, nedokazi
ovladnout chd ani v gitomnosti blizkych. V tom fipadt U¢astnici vyzkumu uvadi, Ze je
nezastavi nic.,KdyZz si pede né pritelkyre klekne, neporite. Sed jsem v hers,
pritelkyre mi tam udlala scénu, dobili jsme se tam a j& nic, &gdem a méakal. Hazela
mym novym kolem o zerfed hernou, a j& nic. Asidmic nezastavi.“(Josef, 28 let).

DalSim z vijSich faktofi, které pomahaji zvladnout chuw’ na hrani, je prosta
skute&nost, Zetlovék nema na hru penize. Tento faktor je ovSem riztkotom, Ze pokud
jedinec vi, Ze madkde k dispozici ufité finantni prostedky, nedokaze se ovladnout a jde
hrat. ,Se ségrou nechame prachy doma. Pak jsme véheajdeme pro prachy a vSechno
tam nechame.” (¥a, 24 let).Presto, Ze &ktefi jedinci nemaji finaéni prostedky, jsou
schopni si sehnat alegpminimalnic¢astku, za kterou jsou si mohou zahrat a jsou sdhopn
takto @ijit do herny rkolikrat za den, aby si pokazdé zahrali fillpd za 10 korun.

Rizikovym a sodasre i protektivnim faktorem, ktery se objevil étginy proband
a ktery jimpomaha, respektive nepomaha i zvladani chuti na drogu je vyplreni
jejich volnéhoc¢asu. Uvadi, Zze ve chvili, kdy nevi co s volngasem, voli nejjednodussi
zpasob, ktery znaji, a tim je herna. Hév@ tom, Ze je tatasto jediny zpisob traveni
volnéhocasu, ktery se v dané lok&lihabizi. Velmicasto jsou to ale jedinci, kKieneumi,
nebo nechyi, kvalitné a smyslupla naplnit swj volny ¢as, a to ziznych divodi. Jednim
Z nich je to, Ze k aktivnimu traveni nebyli vedatrilhym je pak to, Ze je to agob, ktery
nevyZaduje jejich vlastni aktivitylLidi c¢asto nevi co gasem a s tou energii. Nevi co
delat. Nevi, Ze @Wvou na vylet nebo tak.” (Daniela, 28 lefleS¢ problemaiitejSi je pak
traveni volnéha@asu pod vlivem drogy. Pokud govek pod vlivem jiné drogy, ndgklad
marihuany, tak neni takovy problém najitcamnost, ktera ho zabavi. Pokud jsou ale
probandi pod vlivem pervitinu a nejsou ngakém drogovém bytnebo jiném mist kde
mohou ,kutit* a wnovat se stereotypniminnostem, nemaji v podstatadnou vypi
volného ¢asu a automaticky je to tdhne do herpiMladi na perniku nemaji co dat,
zabavit se, &Sina z nich hrajé.(Tadeas, 29 let).

VSichni probandi si wsddomuiji rizika a dsledky hrani pro jejich Zivot. Jsou si
védomi také obtiz& zvladnutelné chuti na hrani a slabé volni kontholyni. Zvladat chil
na hrani se jim das okXasnymi Uspchy, fada z nich uvadi, Zze dokazi chodit kolem herny
a nejit hrat, pokud ovSem nejsou pod vlivem pearuitipak ¥tSinou podlehnou. Howo
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o tom, Ze nejjednodussim opetim, které by vieSilo jejich chti na hrani by bylo prosté
zruSeni vSech herepAby to zrusili, to by bylo nejjednodussi. Jinak asdu hrat dal.”
(Lenka, 22 let).

13.4 Subjektivni vnimani zavislosti na pervitinu a na hani a jejich
provazanost

V této casti vyzkumu se za#iuji na to, jak vnimaji zavislost na uzivani drogy
a hazardnim hrani samotni probandi. Cilem je zmdpeuljektivni vnimani dané
problematiky a pochopeni pohledu kligérkontaktniho centra tak, aby mohly byt vhédn
nastaveny intervence.

VSichni probandi jsou dlouhodobymi uzivateli péirvii. i dotazu na to, zdali si
mysli, Zejsou zavisli na pervitinu odpovidaji vSichni kladh Zajimavé je, Ze zavislost
na droze fisuzuji primarg délce uzivani, kdy fpdpokladaji, ze jista doba uzivani
automaticky vede k zavislosUr cite jsem zavislej. KdyzZ si sgitam ty roky, ta chtitam
je." (Tadeas, 29 let). ,No, dam to docela dlouho, tak by tam ta zavislogtarbyt.”
(Daniela, 28 let).Jak bylo zmigno v gedchozim textu, projevy psychické zavislosti
¢i abstineni syndrom pro & neni tématem, o kterém by se &ihbavit, nebo které
by sami otevirali, a tyto terminy v podstatepouZzivaji, festoze v ramci svych vypaédi
uvadsji vetsSinu z diagnostickych kritérii zavislosti.

Pri dotazovani nadavislost na automatechkteré vSichni probandi hraji, se jejich
odpowdi liSi. Prestoze podle diagnostickych kritérii, které byhedeny v teoretickéasti
prace napluji znaky patologického htétvi, svou zavislost vnimaji odli&nCast proband
hovai o tom, Ze jsou na automatech zavislifamavaji svou zavislostJo. KdyZ mam
penize, jdu hned hréat, nahdzu tam vSechny drolmgnam po kapséch.” (Tadeds, 29 let).
Druhé ¢ast probantl pak hovei o tom, ze na automatech nejsou zavisli, proteeh;
hrani je spojeno s uzivanim pervitinu, a pokud bgbrali pervitin, nehréli by.
,Na automatech nejsem zavisla, kdyby nebyl peraik,blych nehrala.“ (Lenka, 22 let).
UZivani pervitinu seiftom ale nechyji vzdat.

Analogicky k zavislosti na pervitinu bylicastnici dotazovani na to, zdali je podle
nich horsi zavislost na pervitinu nebo automatechProbandi se roztlli do dvou skupin,
piicemz jedna uvadi, Ze horSi je zavislost na pervitiruto variantu podporujidastnici
vyzkumu, ktéi se Zivi gilezitostnou nebo pravidelnou praci, arkteZivaji pervitin delsi
dobu. Vnimaji ji jako palvéjsi problém a argumentuji tim, Ze pokud by nebyViie,
neldkalo by je ani hrani hazardnich her. Druha iskupak povazuje za horSi zavislost
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na automatech. Hlavnimitdody je podle nich to, ze propad patologickéhocérge
mnohem hlubSi a rozvrati vztahy v rodlimyto nazory maji fvod v absolvované ¢
zavislosti, pipadreé ve vlastni zkuSenosti s hranintkoho blizkého.,Vidéel jsem lidi,
co o dost psli automatama, ne pernikem. Zemni sta&i borci, ktei prsli o vSechno.”
(Josef, 28 let).

DalSim faktorem, ktery f¥e ovlivnit to, jak probandi vnimaji zavislost
na pervitinu a hrani je tdolik do téchto aktivit investuji finanénich prostiredkai.
Ugastnici vyzkumu se v této otazcesbpozatlili do dvou skupin, gicemz jedna tvrdi,
Ze vice financi investuji do pervitinu. Jsou toktefi nemaji pravidelny fjjem z prace,

a Zivi se pilezitostnou praci, nebo jejich kiska kariéra neni tak dlouha jako drogova. Tito
probandi nemaji tolik volnych fin&nich prostedki k dispozici pro hrani, protoZze velkou
¢ast z nich utrati za drogy. Tuto teorii podporujeskiut&nost, Ze jeden zastniki
vyzkumu si v minulosti op&bval penize vyrobou pervitinu aétéinu z nich prohral
v automatech. V s@asnosti jiZz drogy nevyrabi a proto utrati vice zervjjin nez
automaty, protoZze mu vyraznpoklesl ,Zivotni standard“. Druhd& skupina ,lépe
situovanych® pak uvadi, Ze utrati vice perza automaty. Jsou to lidé s pravidelnym
zamestnanim nebo jedinci, kiiesi na hrani vy&avaji nelegalnicinnosti. ,Spousta lidi
déla to, Ze krade, pak si koupi pernik a za zbytekjdt.“(Ales, 24 let).

Jednim ze 8&Fejnich témat této prace je zkoumani subjektiprdvazanosti
uzivani pervitinu a gamblingu podle &astniki vyzkumu. V gedchozim textu probandi
nekolikrat zminili provazanost échto dvou zavislosti. # ptfimém dotazu vSichni
respondenti jednozieé¢ uvadiji, Zze podle nich tyto dv zavislosti spolu souvisi.
Uvédomuji si vzajemnou propojenostchto zavislosti ve svém Zivot to, jak zavislost
na pervitinu potencuje hrani hazardnich h&la perniku jo, na perniku jsem zavisla
na automatech.” (¥ra, 24 let). Probandi se shoduji na tom, ze pervitin je jednim
z hlavnich spoustu jejich hrani, ¥tSinou sniZuje volni kontrolu nebo vyvolava u jedin
chw si zahrat.,Ve meéste je hodr heren a nikdy @ nenapadlo jit si zahrat. Jenom
na perniku.” (\ra, 24 let). Kdyby nebyl pernik, tak bych nehrélé.enka, 22 let)Uvadi
také, ze zkouSeli hrat hazardni hry ve chvili, kaBbyli pod vlivem drogy a upustili
od tohoto peéinani, protoZe jim némaselo stejny pozitek, jako kdyZ jsou intoxikovani
pervitinem.,Zkousela jsem hrat i bez perniku, ale té nebavilo, tak jsem na to kaslala.”
(Lenka, 22 let).Déle je pak z vypasdi proband mozné vyist, Ze v naprostéetsing
piipadi hraji pouze pod vlivem pervitinyHraju jenom na perniku.Cista bych tam
nesla.” (Vera, 24 let). Aplikace pervitinu pak velmtasto souvisi s hranim, kdy jedinec

-63 -



po uziti drogy vyrazi hrat,tauz wdone nebo pode¥dome. Nekteti probandi uvadi, ze se
intoxikovali s cilem si zahrat,ffpadré s wdomim, Ze @ive nebo pozgi v herné skorti

a budou hrat,Jakmile si das, tak jdes hrat.” (Radim, 46 let)vadi také dalSi zivodt,
kterym je to, Ze P uzivani pervitinuclovék preferuje stereotypnéinnosti, a hrani
na automatech je jednowmnosti, ktera jim umozni vyventilovat nahroradu energii.
.,Na perniku se sekas naiznych ¥cech a u autométje to podobny.” (Daniela, 28 let).
Dale pak hovti o tom, Ze pokudloveék uziva pervitin¢asto se dopousti trestinosti,
aby nEl na pervitin, ale hlawhna hrani.

Jednim z dlezitych argumerit, které by mohly potvrzovat provazanost uzivani
pervitinu a hrani je p@t osob, které vykazuji éldormy rizikového chovani. Probandi byli
dotazovani na to, kolik uzivatelpervitinu v jejich okoli zarove hraje hazardni hry. Jde
samozejm¢ o subjektivni posouzeni situac&astniky vyzkumu, které jéeba bréat s jistou
rezervou, protoZe tize byt zkresleno celotadou faktoii. Presto ma podle mého nazoru
jistou vypovidaci hodnotu. Probandi se v odfmbgh na tuto otazku roztli na dveé
skupiny, které vyplyvaji z kontextu a socialnihagifedi, ve kterém se pohybuji. Prvni
skupina hovti o tom, Ze v jejich okoli hraji vSichni nebo &mwSichni uzivatelé pervitinu.
»Hraji skoro vsichni, znam jen jednu holku co ngleré (Lenka, 22 let), ,VSichni, Uplé
vSichni, nenapada ¢émikdo, kdo nehraje.” (¥ra, 24 let), ,99 %.“ (Radim, 46 let)Ostatni
pak odhaduji mnoZstvi uZivatelpervitinu, kt&i zarove hraji okolo 70-80 %. Jistou
vypovidaci hodnotu pak mé& i subjektivni posouzethiasi v herd. Podle dastniki
vyzkumu se v odpolednich nebo podsmnich hodinach wthto zdizenich pohybuji
,PDEZni hra&i“, ktefi bud’ neuzivaji navykové latky nebo pouze alkohol. Ve&eveich
a nanich hodinach jsou pak ale podle jejich nazoru )heiné uzivatel pervitinu. Souvisi
to s tim, Ze uZivatelé maji spoustu energie a djmgaahani Unavu, takze jsou schopni
fungovat i hrat celou noc,V noci jsou v herd vetSinou jenom smazky. Ti, co hraji
a neberou, tam v noci nebyvaiji, jeglio vikendu.” (Daniela, 28 let), ,VejdeS do herny
a jedna smazka vedle druhé.” (Josef, 28 let).

Zajimavym pikladem propojeni zavislosti na pervitinu a hranfoamafti je sice
porgkud fantazijni, pesto ale femi probandy zmina teorie o provazanosti majiiel
vyhernich automaét a distributoi drog. Podle nich je vyroba a distribuce pervitinu
propojena s hazardem timigobem, Ze majitelé hracich autoth&éste&ne financuji jeho
vyrobu a roz&eni mezi uZivatele a nasledmaji zisk i z toho, co probandi nahazeji
do automat a generuji timto dvojity vygek. Jak jsem uvedl vySe, je to teorie, ktera je

podpdena pervitinovymi fantaziemi, zménym uvazovanim, a ne zcela realistickym
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pohledem na ¥, presto je podle mého nazoru do jisté mitkazem o tom, Ze uzivatelé

drog subjektivi vnimaji propojeni hazardu a uzivani drog.
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14 Diskuse

Vyzkumné Sdeni mezi dlouhodobymi uZivateli pervitinu bylo rieavano
prostednictvim metody RAR s ohledem na cilovou skupinuep gpecifika. Volba
vyzkumné metody se ukazala jako velmi vhodna antého nazoru se poill® ziskat
validni data, ktera ddb ilustruji zkoumanou problematiku. St&jiak volba vyzkumného
vzorku prostednictvim vylgru skrze instituci a nasledinmetodou séhové koule se
ukazala jako vhodna a data byla sbirana do jegtlrace.

Z kvalitativniho Seeni mezi dlouhodobymi uzivateli pervitinu a jejigohledu
na uzivani drogy a hrani hazardnich her a prov&a#chto fenoméa vyplynula cela
fada zajimavych informaci. Vyzkum pi#itd mezi uzivateli drog, k&€ za sebou maji
minimalré Sestiletou, ale &Sinou delSi drogovou kariéru, a@zné dlouhou kariéru
hratskou, ¥tSinou doprovazenouizné dlouhymi obdobimi ,nehrani®. Je nutnéizdznit,

Ze tyto dva typy rizikového chovani maji jistou y@i@anost. Nktefi respondenti Zali
hrat jeS¢ pred prvnimi experimenty s tvrdymi drogami, jini sérani propracovali diky
uzivani pervitinu, zejména v souvislosti se so¢i&kupinou a kontextem, ve kterém se
pohybovali. Dlouhodobi uzivatelé drog se propratioke kazdodennimu uzivani
pervitinu, pFipadré k nekolikadennimu uZivani vtazich spojenych s nasladno
rekonvalescenci. Hraji typickykolikrat tydre nebo vikendo¥, limitujicim faktorem jsou
vétSinou finarni prostedky, které maji k dispozici. Nejpopuléj$i jsou mezi uzivateli
pervitinu vyherni automaty, které poskytuji dostage mnozstvi poditia v kratkémcase,

a davaji hr& moznost dznych kombinaci a rychlého spadu hry opratkterym jinym
formam hazardu.

Mezi hlavni motivy uzivani pervitinu patpodle @astniki vyzkumu zejména
zabava, dodani energie¢ealové uziti drogy ke zvladnuti neatraktivni¢mnosti nebo
moznost uniknout z reality v konfliktnich situaciddegasgji uvadény motiv zabavy je
obtizre uchopitelny pojem, ktery podle mého nazoru korespge s gkterymi (Einky
pervitinu jako je euforie nebo aktualni nalaf které droga zesiluje. he ovSem
fungovat okdma sméry, jak do roviny pozitivni, tak negativni, podleopandi to souvisi
nejen s aktualnim rozpoloZzenim, ale také s kvalitangy. NeSpor (2008) uvadi, Ze akutni
intoxikace pipomina manicky stav, ktery by mohl byt analogiprkbandy uvaghé
zéba¢. Volkow (2013) a Fischer & Skoda (2014) potvrzdié metamfetamin zvysuje
aktivitu jedince a jeho hovornost, kteraéomize odpovidat zabayv Dale pak uZivatelé
pervitinu uZivaji drogu, aby ziskali energiiiggmZ dlouhodobi kazdodenni uzZivatelé jej
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vnimaji jako Bznou stimuléani latku podobnou kav Tuto skuténost potvrzuje nagklad
Minaiik (2003), ktery uvadi, Ze metamfetamin zvySujechsynotorické tempo a Blbst,
zkracuje spanek a zahani unavu, vyvolava eufoviéleni piijemny pocit sily a energie.
Tuto energii pak uZivatelé pervitinu vyuzivaji kkepavani aktivit, ke kterym nejsou
motivovani, gicemZz droga vyvolava stav, ktery je nabudi k vykom&vainnosti.
Prostednictvim aktivit, jako jsou na&jklad domaci prace nebodeo domacnost, ventiluji
energii, kterou jim droga poskytuje. Pervitin pak gtastniky vyzkumu fedstavuje také
nastroj Uniku od reality, problémvSedniho dne a konfliktnich situaci, ¢eejtji
ve vztazich. Tuto skuteost potvrzuje Blaszczynski & Nower (2002), ikkteovai o tom,
Ze problematiti hr&i vyuzivaji hazardnich her jako préstiku ke zminé ¢i Upraw nalady
¢i ke splréni ukité psychologické paeby. Tito hréi vykazuji vysSi hladinu premorbidni
psychopatologie detné drogové zavislosti a defigitve zvladani nebo vyrovnavani se se
stresem.

Stejre jako byly (Eastnici vyzkumu dotazovani na hlavni motivy uzivénigy,
analogicky byly zjiSovany i hlavni motivy hrani. Objevuji se zdéegevSim motivy
vyhry, ktera ale nemusi n@trenamenat pouze finani zisk, ale uspokojeni htiamiZze
piinaSet i vyhra samotna bez ohledu na celkovou é&marilanci. Podob& hovai
o hré&stvi i Fischer & Skoda (2014), kfeuvadi, Ze u mnoha postizenych jsou motivem
patologického jednanitedevsim pocity vzruSeni a nabuzeni energii, kteviyaji @i hie
nebo sazeni. Finani efekt je az podruzny. Podabjako u pervitinu pak probandi uvadi
motiv zabavy a vypkni volnéhocasu. Popisuji situace, kdy si jdou zahragdomim,

Ze prohraji finadni prostedky, dilezita je pro & samotna hra, vtaZzeni do hry
a koncentrace na ni. Stéjmak hr&e vtahuje moznost prolomeni & hry a systému
automatu®. Tetim negastjSim divodem hrani je pak podl&a@stniki vyzkumu uklidréni

a unik ged vrejSi realitou. Podle Nower, Derevensky & Gupta (20§dmbling niize byt
pouzit jako alternativni Zsob zvladani zdZoveé nebo konfliktni situace a poskytuje Ulevu
od kazdodennich problémUgastnici vyzkumu fitom uvadji, Zze hrani skdy vyuZivaji

v konfliktnich situacich pro uklidimi prostednictvim koncentrace na hru a odpoutani se
od okolniho s¥ta.

Pokud srovname hlavni motivy uZivani pervitinurarii, mizeme vysledovat dva
spole&né faktory, kwli kterym (astnici vyzkumu vyhledavaji drogu nebo hazardni hru
Jde o zébavu a unik od problgémmeality vSedniho dne. Diagnosticky a statistickgnual,

5. revize (DSM V) hovii o podobném systému aktivace mozku a systémusaani
u hry a uzivani navykovych latek. Podélnto teorii podptli svym vyzkumem Bruner,
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Moore, Clay, & Montgomery (2010) Kieuvadi, ze zneuzivani metamfetaminu rakitere
spole&né neurochemické vzorce jako patologickécbinéd. Je tedy mozné, Ze dochazi
k uspokojovani stejné pety mznymi zpisoby, gipadré jeden typ chovéni vyvolava
potrebu, kterou uspokojuje druhy typ rizikového chovd#ikladem niize byt konflikt
mezi partnery pod vlivem pervitinu, ktery jedingéeSi unikem progednictvim hrani
automatu, jenZz mu poskytuje klid a unik od konfiiksituace.

Pri zkoumani kontextu uzivani drog a specifickycliait, které iniciuji a aktivuji
chw’ na drogu je dlezité zdiraznit, Ze probandi tuto otazku ob#zrodpovidali, dle jejich
slov nad ni nikdy nemysleli. Dilezitym zjiS€nim vyzkumného S&ni je to, ze uzivatelé
pervitinu¢i hr&i nemaji zmapované rizikové situace ani sp&igsthuti na drogdi hrani,

a nepemysli naddmito situacemi, coz &fuje samotné zvladnuti cravingu. Sami popisuji
situace, které proénnejsoucitelné, kdy podle nich v dgitou chvili prichazi chd a oni
nejsou schopni ji ovladnout. Pokud jsou schopniykiavit rekteré situace, které u nich
iniciuji chu na drogu, pak jde zejména o socialni kontext, erékh hovéi Fischer
& Skoda (2014) nebo Kudrle (2003), a které vyplynakontaktu s druhymi lidmi, ki

o droze hovti nebo vnasi drogové téma. Je ale nutngazhit, Ze podle probaddento
efekt nema fitomnost intoxikovanéheéloveka. DalSim z inicianich faktofi, které rozviji
chw’ na drogu je interval od jejiho posledniho uzitiel$ doba od posledniho uziti
vyvolava intenzivni chdt viadu rekolika tydni, pricemZz sodasti chuti jsou sny
o drogach, a jedinec seuie projevovat podraZde, verbal nebo i fyzicky agresivh
(srov. Rizicka et al., 2012, VaSina, 2008). Typickou situadjapou s chuti na uziti drogy
je pak konfliktni situace a jeji zvladnuti prigstnictvim Unikové reakce, jak popisuji
Nower, Derevensky & Gupta (2004).

V predchozim textu bylo zméno, Ze jednim ziioda uZziti drogy je vypl&ni
volnéhoc¢asu nebo zvladani neatraktivniéimnosti. Uzivatelé pervitinu n&seji uvadi
stereotypntinnosti spojené s peo domacnost, sebeobsluhu, montadz, demontaz ayopra
raznych gistroja, piipadré hrani p@itacovych her, her na mobilnim telefonu nebo hrani
hazardnich her. VSe jsou tdinnosti, které zpsobuji tzv. zaseky a umidji
prostednictvim opakovan&nnosti vyventilovat energii.

Podobi jako byli probandi dotazovani na situace vyvolé&iaghyt’ na drogu,
odpovidali také na otazku, které situace u nichol@waji chd si zahrat hazardni hru. Zde
je dulezité zdiraznit, Ze tyto odpadi prichdzely mnohem rychleji a byly jagai.
Duvodem niiZze byt fakt, Ze si jeipzodpovidani dotazu na rizikové situace v sousislio
s pervitinem ujasnili, fipadré je mohou mit Iépe zmapované neba:domeEné. Tyto
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situace jsou podle castniki vyzkumu \tSinou spojené s konfliktni situaci &kym
blizkym a casto motivované ,naschvalem” v chovani. VSichni bamdi se pak
jednozn&né shodli na tom, Ze spowsem chuti si zahrat je intoxikace pervitinem,
coz podporuje teorii provazanostéchto typi rizikového chovani a potencovani
patologického hré&stvi uzivanim pervitinu. O posilovani chuti hratyoti pervitinu hoveéi
nag. NeSpor & Csémy (1999) nebo Paterson & Garrett @Rdtei se giklani k zawru,
Ze se tyto formy navykového chovani se navzajerarmofi.

Vyzkum se po zmapovéni situaci vyvolavajicich trgvzangtil na samotné
zvladani chuti na pervitin a hranigaktnici vyzkumu #tSinou hovei o ,nechuti zvladat
chu™, pokud tato pichazi, @ilis ji nevzdoruji bez ohledu na okolnosti. kbeg€jSi faktory,
které motivuji probandy bojovat s chuti jsou sotialtypicky pé€e o rodinu nebo
partnersky vztah, ffpadré kontakt s nedrogovou spoleosti. Je zde aleutkzité zminit,
ze jde pedevSim o motiv materialniho zabezpei blizkych nebo vyhnuti se konfliktni
situaci, nikoliv o vciéni se do druhéhsloveéka. Dale jsou to pak povinnosti a schopnost
dostat svym zavazikn, i kdyZ zde tastnici vyzkumu uvagi, Ze v tchto situaciclitasto
selhavaji. Velmi dlezitym aspektem zvladani chuti na drogu nebo hiampiak vypl@ni
volnéhocasu, které je problematické a vede k rizikovémuvéna Zasadni pro zvladnuti
chuti hrat je pak intoxikace pervitinem, ktera pdéspondeiitvelmi ¢asto znemaiuje
chu’ ovladnout.

V subjektivnim vniméni zavislosti na pervitinu ySichni (Eastnici vyzkumu
priznavaji, ale samotny vznik zavislosti maji spojenkoliv s psychickou zavislosti, jak
o ni hovdi nag. NoZina (1997) nebo Svobodova & Vaclavik (20063, sdobou uzivani
navykove latky. Faktorem vzniku zavislosti je tquhdle nich priméaré dostatén¢ dlouha
doba uzivani, nikoliv craving nebo abstitienpriznaky, které popisuje nafRizicka et al.
(2012). Z rozhovar s probandy vyplyva, ze toto chovani néghiznatovat jako zavislost,
abstinegini syndrom nebo pi#bu uzivat drogu, ale rgdinterpretuji pervitin jako satast
svého Zivota, jako jednu z komponent Zivotnihowstybo BZnou stimulani latku, ktera
jim pomaha dodéavat energii a zvladé&fkosti Ezného dne. Pokud probandi hévo
o zavislosti na hrani hazardnich her, vice si fjpqusti muzi, kt& jsou i podle
statistickych Gddj c¢asgj$imi hr&i. Publikace Cinnost zdravotnickych zx&eni
ve vybranych oborech débre preventivni pée 2012 (ziskano 20. Unora 2015) uvadi,
Ze podil I€enych mui a Zen s diagndzou patologickéhodstai je 9:1 ve prosfch muzi.
Zeny hré&ky vétdinou uvadi, Ze jejich hrani je podmio uZivanim pervitinu a abstinenci

by byl vyfeSen i jejich problém s hazardni hrou.

- 69 -



Jednim z hlavnich dilprace pak bylo prozkoumat subjektéiwnimany vztah mezi
uzivanim pervitinu a hazardni hrou. Probandi sedgjiona tom, Ze tyto dvformy
rizikového chovani spolu Gzce souvisfiéemz zejména uzivani pervitinu potencuje hrani
hazardnich her. Opay postup je méhcasty a uzivani pervitinu po epizbdirani je
vétSinou spojené s unikem z rf@pmné situace vyvolané prohrou a naslednybasietlky
a konflikty v Zivog hr&e. Tuto teorii podporuje i Paterson & Garrett (20/iexi uvadi, Zze
45 % dotazanych h&a v jejich studii uvedlo, Ze uzivali drogy, aby sgpuradali se
stresem, ktery vznikl vigledku problém zpisobenych hranim. Neni jasné, zda uzivani
drog vyvolava patologické htétvi nebo je tomu naopak, aléktani se k zagru, ze ol
tyto formy navykového chovani se navzajem potencuji

Z vyzkumného Séeni také vyplyva, Ze epizoda hrarfichazi ¥tSinou ve stavu
intoxikace a pokud bydastnici vyzkumu nebyli pod vlivem drogy, toto riaike chovani
by pro ré ztratilo atraktivitu. Paterson & Garrett (2010)é¢o souvislosti uvadi, Zze uzivani
metamfetaminu iize byt &innym prediktorem vzniku patologického ksévi. Podob#
podporuje teorii 0 provazanostéchto dvou tyjd zavislostniho chovani subjektivni
posouzeni mnozstvi hrajicich uzZivétglervitinu samotnymi probandy. Ti uvadi rozmezi
od 70 % uzivatél pervitinu az po téit vSechny nebo vSechny jedince z jejich socialni
skupiny. Jde samégjm¢ o Udaj, ktery jeieba vnimat pouze jako orietita a realn&islo
bude pravdpodobrg jiné, nicmé® je mozné ho porovnat se studii zgemou
na propojenost gamblingu a uzivani navykovych |{&kterson & Garrett, 2010), ktera
uvadi, ze 45 % problémovych Ktépriznava, ze jejich hrani podplm uzivani drog, 70 %
problémovych hr&i priznalo uzivani drog ¢hem gamblingu, a celkem 59,8 % ¢ira
béhem hrani uZzilo &kterou z latek skupiny amfetantinSrovnani vyzkumné studie v této
bakal&ské praci s vyzkumem Paterson & Garrett (20%0)43i podobné vysledky, je tedy
mozné konstatovat provazanosichto dvou tyfd chovani a vzajemné potencovani

i v naSem kulturnim kontextu.
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15 Doporuceni a intervence

Jak bylo zmiano v Gvodu bakal&ké prace, jednim z jejich vystupy mela byt

doporweni pro praci s uzivateli drog, kiezdrover hraji hazardni hry. Ty jsou z&peny

zejména na praci s klienty v nizkoprahovychtizenich, pipadré v lé&bé zavislosti.

Na zaklad vysledki kvalitativniho Setni se jevi jako vhodné z&eni na tyto oblasti:

1.

Ugastnici vyzkumu uvadi & prvni zkuSenosti s pervitinem okolo 16. rokskw.
V tomto pipac jde o doporteni tykajici senastaveni primarné preventivnich
aktivit zamérenych na tzv. drogy s vysokou mirou rizika a patolgické hraéstvi
pied tuto ¥kovou kategorii, vhodna je prevence na zakladnkdiagh. Podle mého
nazoru chybi zejména programy zZgemé na prevenci gamblingu.

Zaméieni terapeutické prace na subjektivni vnimani pentinu a hrani a jeho
mista v zivo€ klienta — rozkryt ginos a dopad drogy nebo hraniipadré obou typ
rizikového chovani na Zivottlovéka v duchu bio-psycho-soci&hspiritualniho
kontextu uzivani drogy. Jako vhodna se jevi tecsiiojena se slovnim a vizualnim
zmapovanim vlivu drogy na Zivot jedince ze strarigrika. Ukolem terapeuta je
v tomto gipadt poukazat i na skryté jedincem neutdomované dopady a souvislosti.

. Prace na copingovych strategiich zvladani probléin jinymi nez maladaptivnimi

zpasoby. Fxi praci s klientem spdva v zamdifeni se na zdroje klienta (vlastni
i ze socialniho prosdi), zvlddaci strategie v minulosti a prace smigami,
posilovani strategii, kdy se situacefitta feSit jinymi zpisoby, océovani. ,Kdyz

to funguje, dlej toho vic, pokud to nefunguje¢ldj misto toho &co jiného.”

Realisticky pohled na hrani hazardnich her MiZe sp@ivat v gredani informaci

0 podstat a systému fungovani hracichrizeni wetné UsgsSnosti a fazi hranicetrg
diagnostiky klientovy faze. Samotn&pani informaci ale neni intervenci, na ni b§f m
navazovat rozhovor na dané téma, kteryig®mq napoji na jeho osobni zkuSenost nebo
zkuSenost osob v jeho okoli, nejlégelt, které jsou klientem vnimany jako vyznamné
nebo autority.

Rozkryti a podrobny popis rizikovych situaci, které mohou vyvolat craving

a’ uz na drogu nebo hrani. Probandi ve vyzkumeéli mroblémy identifikovat

a uwdomit si tyto situace, proto by se intervenadarzangtit na podrobné a konkrétni
prozkoumani udalosti, které vyvolavaji ehwcetrg efektivniho pedchazeniémto
situacim, jejich wasné diagnostice, a vypracovanim krizového seérr¥ladnuti

cravingu.
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6. VypInéni volného ¢asu. Z vyzkumného Séeni vyplynulo, Zecastym motivem pro
uzivani drogy nebo hrani je nuda, a neschopno#t sigpozitivni alternativu traveni
volného ¢asu. V rdmci intervence jageba pracovat na jeho vygim, propracovat
harmonogram, moznosti a aktivityi praveni volnéhaasu. Droga nebo hraslioveku
vyplnuje velky casovy prostor, pokud ji z klientova zivota vyjme, feba najit to,
co bude moci #&at namisto uzivani nebo hrani. Aktivni traveni néblo casu
minimalizuje prostor pro igmysleni o droze a chuti na ni. Jebla se takéijpravit
na rizikové mezidobi, kdy jedince nebude ,nic basitoude hledat pro&p atraktivni
moznosti napléni volnéhocasu.

7. Posilovani ambivalence u klientaM¢la by spdivat v podpoe rozdilnych pohlei
na uzivdni drog a hrani a ddomeni si  disledki rizikového chovani
a ziski pri jeho absenci. Jako vhodna se zde jevi technikévasmich rozhovai.
Souasti intervence dze byt i konfrontace klienta s realit@u dusledky, kterych si
neni ¢i nechce byt ¥dom. Konfrontace je vhodnou metodou pouzetipaxk,
Ze na ni pozitivi reaguje a nedostava se do odporu.

8. Zvladani abstinerénich piiznaki a prevence relapsu Tykd se zejména cravingu
v souvislosti s pervitinem, ale je mozné ho vyuzfiro hazardni hrani. Navic, jak
vyplynulo z bakaléské prace, uziti pervitindgasto hrani potencuje. Intervencdiza
opét spaivat v hledani zdrdj a zvladacich strategii v minulosti a praci s vijami.
Jako vhodny se mi jevi popis budouciho vyvoje taks“, doprovazeni klienta
a spolény prichod zvladanim &etré tvorby krizového scérté. Dilezitou sodasti je

pak giprava na mozny relaps, jeho zvladnuti a vnimani.

VySe zmigna dopordeni a intervence jsou spiSe kostrou pro praci entéim
a nezahrnuji vSechny oblasti, na které by bylo wiéode za®ftit pii praci s konkrétnim
jedincem. Nezohlatlji také dalSi okolnosti, kterymiiie byt napiklad dualni diagnoéza,
akutni faze psychického onem@ofn suicidalni tendence apod. Rozkryti nebo i@ev
tématu by milo byt vzdy doprovazeno vhodnymigmbem terapeutické prace na zaklad

reakci klienta a aktualni situace.
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10.

16 Zavéry prace

Mezi nejvyznam#jSi zawry empirickécasti bakaléskeé prace péttato zjiseni:
VétSina &astniki vyzkumu z&ind uzivat pervitin v 16ti letech, jde o dlouhodobé
uzivatele drog, ki@ se propracovali k dennimu uzivani drogy nebo ariv
v tazich®.

Probandi nejasgji uzivaji pervitin kwili zabaw, energii a vydrzi, jako poficku
pro zvladnuti BZnych povinnosti a Kili aniku z reality.

Pervitin (Eastnici vyzkumu vnimaji jakoébnou sodast sveho Zzivota, jako jednu
z komponent jejich Zivotniho stylu.

Hlavnimi divody pro hrani hazardnich her jsou podle probamghra, zabava
a uklidreni a unik ped vrgjsi realitou. Z vyzkumu pak vyplyva, Ze vyznamnym
divodem je i nuda a neschopnost naplniij swiny ¢as smysluplnou aktivitou.
UZivatelé pervitinu, ktd zarove hraji, ugednosiuji vyherni automaty, které jsou
pro ré dostaténé¢ dynamické a umaidji jim vyventilovat energii nebo se zklidnit
pondenim se do hry.

Probandi nerozliSuji mezi tim, zdali hraje muz netema, v komun#t uzivateh
pervitinu se tento rozdil ,itesi".

Ugastnici vyzkumu népstji pocituji craving po rozhovoru o droze nebo
po vneseni drogového tématu, tuto tthaopak nevyvolava setkani s intoxikovanym
jedincem. DalSim ze sposdii chuti je podle nich delSi interval od uziti drogy
a stresova situace a obt#Zndentifikovatelny zlom, po kterémftighazi tzko
ovladatelna chiina drogu.

UZivatelé drog se pod vlivem pervitinienuji stereotypnintinnostem, které jim
umozuji vyventilovat nahromashou energii. Jde n&sgji o domaci prace,
kutilstvi, montaz, demontaz a opraviznych z#izeni,feSeni probléin s PC, hrani
pacitatovych her a hrani hazardnich her.

Mezi nefasgjSi divody hrani na automatech podléagtnili pati vidina vyhry,
ktera vyeSi Spatnou finami situaci, intuitivni pocit budouci vyhry, uklidni
po konfliktni situaci s blizkou osobu nebo ,nhasdifVa provokace této osoby.

Chuw’ si zahrat se té#h vZdy rozviji po aplikaci pervitinu, probandi uvade rekdy
drogu uZivaji se zagrem jit si zahrat, ippadré v pribéhu intoxikace nebo

po ni WtSinou skowri v herré a hraji automaty.
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11. Prichazejici chtina drogu nebo hrantastnici vyzkumu &tSinou néeSi a nechaji se
ji vést, ,nemaji chtizvladnout chtf'.

12. Probandi nemaji zmapované situace, které vyvolaaji si dat drogu nebo jit hrat,
nad t¢mito situacemi se nezamysleli a obtiZfim tak mohou vzdorovat.

13. Prichazejici cht na drogu pomahacastnikim vyzkumu zvladnout podpora nebo
piitomnost blizkych nebo jinych lidi, povinnosti, kkemaji (i kdyZ si jetasto kuili
droze nebo hrani neplni) nebo odreagovani se jfimmosti nebo spankem.

14. Obdobné je to i se zvladanim chuti jit si zahréi¢gmz podle nadzoru probainge
tato cha zvladatelnd s obtizemi nebo nezvladatelna, polksml jpod vlivem
pervitinu. Jedinym motivem ktomu nejit hrat je ehse finagnich prostedki
pro hru, ktera ale neznamena, Ze jedinec nejdeedo/h

15. Ugastnici vyzkumu fiznavaji svou zavislost na pervitinujgemz hlavnim dvodem
vzniku zavislosti je podle nich délka uzivani drogwavislost na hranitgpousti jen
n¢ktefi z nich, gedevSim muzi, Zeny hofiospiSe o zavislosti na pervitinu ktera
potencuje hrani, bez drogy by nehraly.

16. Probandi vnimaji zavislost na pervitinu a gamblijado vzajems propojené
zavislosti, které se navzajem potencuikieri uzivatelé drog uvadi, Ze by bez jejiho
uziti nehrdli, protoze by prariatocinnost nebyla atraktivni.

17. Dokladem subjektivéd vnimaného propojeni mezi pervitinem a hazardniu hjeo
odhadovany p&et hrajicich uzivatéldrogy, ktery se pohybuje od v rozmezi od 70 %
az po vSechny nebo téirvSechny jedince ze skupiny, ve které se probaoialyipuji.

Souwasti praktickécasti bakaléské prace jsou také dopdami a navrhy intervenci
pro préci s dlouhodobymi uZivateli, které se tykajkolika oblasti. Prvni z nich se tyka
véasného zagteni preventivnich prograima jejich roz&eni na gambling. Dale je to pak
prace na aktivnim a smysluplném vyuZziti volnétasu, ktery je rizikovym faktorem
uzivani drog i hréstvi. Intervence by se pakety zanetit zejména na subjektivni vnimani
pervitinu a hrani v Zivet jedince wetré vSech uUskali a rizik a podporu vnimani jejich
ambivalence a také na zvladani rizikovych situdeko velmi dlezité se jevi rover
podrobréjsi prozkoumani spoufti cravingu a prace na ovladnuti bazeni a zvladani

abstineginich giznal.
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IV Souhrn

Bakal&ska prace se zaffuje na gambling u dlouhodobych uzivétedervitinu,
klienti Kontaktniho centra Plus v Kraifizi. Prvni kapitola pracefpdstavuje nejnaysi
vyzkumné studie realizované Geské republice a statistickd data ze zdravotnickych
zaizeni, ktera podporuji vyznam a aktualnost témdtdruhé afteti kapitole jsou uvedeny
informace vyznamné pro vymezeni, popis, etiologprajevy a rizika uzivani pervitinu
a hrani hazardnich heketns fazi drogové a hitéké kariéry a moznosti dgy. Ctvrta
kapitola se pak za¥huje na analyzu s@asnych domécich i zahranich studii
0 propojenosti patologického Rkeivi a uzivani navykovych latek, kde je mozné
konstatovat, Ze jde o téma prozkoumané zatim paekai okrajow, proto je prace
piinosem v oblasti rozkryti provazanostchto dvou fenomén a to zejména v naSem
sociokulturnim kontextu. Pata kapitola kratdedstavuje nizkoprahova kontaktni centra
a specifika jejich klientely a #jgohi prace v souvislosti s uzivanim pervitinu
a gamblingem.

Empirickacast prace pakipdstavuje kvalitativni studii mezi klienty Kontakto
centra Plus v Krowtizi. Jde o obtizg dostupnou cilovou skupinou dlouhodobych
injekénich uZzivatel pervitinu, u kterych byla zkoumana jejich drogavér&ska kariéra
a provazanost mezi uzivanim této drogy a hraninardazch her. V ramci vyzkumného
Seteni bylo vyuZito terénniho vyzkumu a proéskdat byla zvolena metoda Rapid
Assessment Response. \yb vyzkumného souboru prébl prostednictvim
piilezitostného vytru pomoci instituce a dale pak metodoghgve koule.

Vysledky vyzkumného SeEni potvrzuji provazanost mezi uzivanim pervitinu
a hranim hazardnich her, zejména vyhernich auforoastnici vyzkumu uvadi, Ze velmi
¢asto hraji pod vlivem pervitinu a ten je podle njelnim ze spou&i chuti na hrani.
Pod vlivem drogy je obtizné zvladnout craving, p#at v jedinci odstiguje vnitni
bariéry. O vzajemném propojenichto dvou tyjd rizikového chovani dci také fakt,
Ze fada klientt kontaktniho centra uziva drogu s mySlenkou na ihrieré realizuji
po aplikaci drogy, fipadré v pribéhu intoxikace nebo po odesm (Kinku této latky.
Stejre tak rekteri probandi uvadi, Ze pokud nejsou pod vlivem pewit ztraci pro &
hrani hazardnich her na atraktdvitlde tedy o doklad toho, Ze se toto chovani nawzaj
potencuje. DalSim ze zjiti, které podporuje teorii 0 propojenosichto zavislosti je
skute&nost, Ze uzivatelé pervitinu jdou po intoxikaci thea pervitin uZivaji po prdie

financnich prostedki pro odstrasni stresu a ki Uniku z reality. Oikazem
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0 propojenostidchto zavislosti je i subjektivni posouzenicpouzivatel drog, ktéi jsou
zaroven hr&i. Odhad @dastniki vyzkumu se pohybuje vrozmezi od 70 % uZivatel
pervitinu az po vSechny nebo t&hwvSechny. Jde samignmeé o subjektivni posouzeni,
které ale nazriaje souvislost mezeémito typy rizikoveho chovani.

Na zaklad téchto zjiSéni pak bakal&ka prace identifikuje hlavni oblasti, na které
by bylo vhodné se zatit pii praci s dlouhodobymi uZivateli pervitinu degplklada také
doporweni a ramcové formy intervenci pro efektivni a rodke praci s touto cilovou

skupinou v nizkoprahovych kontaktnich centrech nekémci I&€by z4vislosti.
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zaklad vyzkumného Séeni pak bakalgka prace identifikuje kibvé oblasti pro praci

s touto cilovou skupinou a dava dop@ni a ramcoveé navrhy intervenci pro praci s klienty

nizkoprahovych kontaktnich centefjgadreé v rdmci I&€by zavislosti.
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Priloha ¢. 1 Formulai zadani bakald'ské prace
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PREDKLADA: ADRESA 050BNi CisLo
Mgr. ZAHRADNIK Jan Prof. Vojtécha Tuika 35359/13, Kroméiiz F120654
TEMA CESKY:

Gambling u dlouhodobich ufivatelt pervitinn

NAZEV ANGLICEY:
Gambling of long-term methamphetamine usars

VEDOUCI PRACE:
Megr. Miroslav Charvat, P Db, - PCH

ZASADY PRO VYPRACOVANI:

1. Popis teoretickych vichodisek prace

U uZnatels shmulaénich drog vzhledem ke specifitnost téchto litek soubéiné vanika dalii zavislost. a to patologicke hradstvi
Drogovi nfivatels 51 £asto neuvédomuji provazanost téchte zavislosti a pekud uZ nékterou z nich povaingi za problémovoun, pak
zavislost latkovou.

2. Hlawni témata teoreticks ash
UzZivatels drog

Faze drogove kanary

Latkova zavislost

Gambling

Specifika uHvatell parvitinu
Specifika prace s nfivatell pervitmu

3. Popis vzkumnsho problemu
Vyzkumnim problémem je dlovhodobé nivani pervitmu a jeho provazanost s gamblingem, jeho kontext 2 subjekfivni vnimani
nzik a disledki jednotlivyeh typh zavislost = pohledu uEvatela drog.

4. Design vyzkumneho projeki

a) cile vyzkumu

Cilem vzkumu je prozkoumat drogoveu kanén probandf 2 na zakladé identifikace klidovych faktor a kontexrtu uZivani
pervitinu a patologického hradstvi popaat typické situace a provizanost téchto typh zavislosti. Dale pak zpstit subjektvni
1nimani nzikovost jednoflivych typh zivizslost ufivateli drog a jejich disledky pro jejich Zivot a na jejich zakladé identifikovat
moiné efektivnl mtervence pro praci s touto cilovou skupinou.

b) zakladni a vyzkumny soubor
Zakladni zoubor tvori dloubodobi nsvatelé perviting, ktefi zaroved podléhaji patologickeénn hradstvi. Vizkumny soubor potom

soubom bude snowballiz, metoda snéhoveé koule.

c} matody sbéru a zpracovani dat

Price vyuije nékelika vrzkumnych metod. Prind = nich bude analyza dat (In-come dotazniki) klienth Kontakinihe centra Plos v
Erométizi. Drubhou metodon bude kvalitatnni design zakotvens teonie realizovany prosttednzetvim polostukturovanych
rozhovori, ktery se zaméfi na pochopeni a porozuméni vzijemneé provazanost ufivani pervitinu 2 gamblingu. Podpiimon

metodou pak miize byt i vyuiit standardizovansho dotazniku SOGS. piipadné EuropASL

d} eéekivane vystupy a prakticke dopady prace

Vystupem bakalaiske prace bude popis kontextu a provazanosh ufvani pervitinu a gamblingu a subjektivnthe vnimani rizk a
nicledki téchto zavislost samotnyme nirvateli. Na ziklads této analyzy pak budon navrieny moiné mtervence pro praci s touto
ciloven skupinou v jepch pfirozeném prostiedi, pripadné béhem lefby zavislosti
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Priloha ¢é. 2 IN-COME dotaznik

DOTAZNIK IN-COME

DATUM KONTAKTU: OKRES KRAJ :
KOD KLIENTA: @HLAVI : 1. Zena 2. Muz
ROK NAROZENI: STATNI RISLUSNOST : 1CR 2 Jina

BYDLENI (s kym) : BYDLENI (kde ):

1. S4m 1. U roditu

2. S rodti/rodinou 2. Vlastni nebo pronajaty byt

3. S ateli 3. Cizi byt

4. S partnerem 4. Ubytovna

5. S partnerem a dtem 5. Squatt

6. Sam s détem 6. Bez domova, na ulici

ZIJES S OSOBOU UZIVAJICI DROGY: 1. Ano

2. Ne

ZAMESTNANI, SKOLA:

Pravidelné za#stnani

1
2. Skola

3. Prilezitostné prace
4,
5
6

Bez zamstnani (registrovan na UP — bez socialnich davek)

. Bez zandstnani (bez evidence n:;‘a}ﬂu prace)
. Bez zandstnani (registrovan na UP — socialni davky)

DOKONCENE VZDELANI:

ogbhwhE

Zakladni

Vyucen

Stredni s maturitou
VySSi odborné
Vysokoskolské
Neukortené zakladni

VYSETRENI HIV:
1. Testovan v roce 2. Netesdn

VYSETRENI ZLOUTENKY:
1. Testovan v roce 2. Nistedn

LECBA ZAVISLOSTI :
1. Ano 2. Ne



DROGA | CETNOST | APLIKACE [zZP USOB PRVNIHO UZITI PRVNI UZITI

12
13
KODY DROG : CETNOST UZITi : APLIKACE:
1. Heroin 1. Mér nezZ 3 x misicné 1. Injeéke do Zily
2. Opium 2. 1xtydn Mjekene do svalu
3. Pervitin 3. Vikendow 3. bist
4. Kokain, Crack 4. Obden 4. Supani
5. Speedball 5. Deng 5. Koueni
6. Metadon — legakh 6. 2—3xdenn @ichani
7. Metadon - ilegal& 7. Vice nez 3 x dén
8. Extaze 8. Neuzita déle neZ &giol
9. Barbituraty — povzbuzujici Iéky 9. Neaa poslednich 6 #sicich
10. Toluen apod. 10. NeuZita v poslednich 3sicich.
11. Marihuana a hasis NeuZita v poslednim &sici
12. Alkohol
13. Cigarety
14. Gambling

15. Subutex — legak

16. Subutex — ilegéakn

17. Halucinogeny (LSD, Lysohlavky)
18. Benzodiazepiny — tlumici l§k

TABULKA RIZIKOVEHO UZIVANI

Rizikové chovani Minulost Poslednich 30 dni

1x opak.| ng neznamo| 1x| opak. ne neznamo

Injekeéni aplikace

Sdileni jehel

Sdileni néini

Predavkovani

Nechrarny sex

Zdrav.
komplikace

Pracovnik:




Priloha ¢. 3 Baterie otazek k rozhovoru

1. Jak dlouho a co beres?

2. Jakcasto beres?

3. Hrajes? Co? Jakasto? (automaty, ruleta, sazeni,...)
4. Co u tebe podporuje ctigi dat pervitin?

5. Jsou ®jaké specialni situace, kdy mas clsiidat?

6. KdyZz mas chtl, chce$ nebo nechces ji oviadnout? A co ti pomiahdgdnout?
Jsou wjaké rizikové situace?

7. KdyZ si das, co obvykle/n&gstji delas?

8. Co prozivas, kdyz si das? (Co ti droga dava praklas, co je tak lakavé?)
9. Hrajes, kdyz si d4s? (Jaksto, prd, co ti to dava, jaka je motivace?)
10.Jsou utité situace, kdy si jdes zahrat, kdy hrajes?

11.Co proziva$, kdyz hrajes?

12.Hrajes, i kdyzZ si nedas? (Cok tomu vede?)

13.KdyZ na tebe fijde chu’ hrat, chceS a dokazes ji ovladnout? (Co ti pomaha t
zvladnout, jaké jsou rizikové situace?)

14.Jak se divas na to, kdyZ hraje Zena nebo muz?
15.Myslis si, Ze jsi zavisly na pervitinu? Automatech?
16. Souvisi podle tebegfak zavislost na pervitinu a automatech?

17.Pokud to vnimas tak, Ze jsi n&em z toho zavisly/a, ktera zavislost je podle tebe
horsi a wem?

18.Pokud by jsi uvazoval o tom, Ze sgqes I€it ze zavislosti, byla by to zavislost na
pervitinu, na hrani nebo na obojim?



Priloha ¢. 4 Prepis rozhovoru
Proband Tadeas, ¥k 29 let

V: Predstavim ti, o cogde. Jde o vyzkum pro peby mé bakaigké prace. Studuji
psychologii v Olomouci a zkoumam gambling mezi aiali pervitinu a pdeboval bych
se t zeptat na &aké otazky, které by mi mohly pomoci téma lip zowat. VeSkeré
informace jsou samogjm¢ anonymni, ja bych si to co ntekne$ nahral, abych vse
zachytil, doma si to pakigpiSu a nahravku pak smazu. Nikde nebude figurtwagé
jméno ani Zzadné udaje. Souhlasi$ s nahravkou iifhmutoho co mitekne$ pro paeby
vyzkumu?

P: Jo.

V: Budeme se bavit o tématu, kteryibe byt pro skoho citlivy. Pokud by se stalo to, Ze
bysme narazili na téma, o kterym bys ne&cmmluvit, nemusiS. Taky si klidh mizes
rozmyslet svou &ast ve vyzkumu a fizeS kdykoliv odstoupit. Souhlasis?

P: Jash, tak to nezdrZuj.

V: Presto, jedt ti chcifict, Ze se mozna dotkneme tématu, ktery bieleat citlivy. Tohle
ted’ neni terapie, je to vyzkum, takZel'teo nebudemeesit. Pokud bys ale clt tak se na
to mizeme spoléné podivat podle toho jak se domluvime,dbpo skoreni vyzkumu,
nebo jindy, pokud budes chtit¢ktly se stane i to, Ze glveéku téma rozlezi v hlay pak
by si o tom chtl popovidat, pro rato urité neni problém, rizeme se domluvit a vSechno
probrat.Ok?

P: Tel’ mé trochu @sis...

V: To nechci, chci jen abys¢uél, Ze kdyZz by se cokoliv objevilo, nemusi$ se bdt m
oslovit. Taky sed& pak na toieba rkdy v budoucnu zeptam, jestli téco z toho, atem
jsme se bavili ti §ak nezni v usich....

P: Jasy, pojdme na to.

V: No, na z@atek, vzhledem k tomu Ze je to o gamblingu u ughigtervitinu sed musim
zeptat, jak dlouho a co beres?

P: Beru uz pes deset let, beru od 16dtge mi skoro 30, ne kazdej den, ale skordaplo
takze te’ je to uz skoro 15 let vlasin.

V: To je skoro filka Zivota, to je hodhdivoky...

P: Jo, to je, ale ne pad, ale pernik je pernik.... Beru jenom pernik d@nhuhic jinyho
neberu jako lysohlavky apod., z tohatjevéku akorat Spatf) boli ho zuby a tak.

V: Pakej, ale pernik neni na zuby zrovna nejlepsi, ne?

P: Ne, to neni, ale &gnto pomaha, kolikrat jsem #hhodré oteklou hubu a pernik mi
pomohl na véky, ktery praskly, necitil jsem tak zuby, ty chemkyom asi zapracovaly...
Ted’ uz takcasto neberu, mamdedwe déti, snazim se tomu vyhybat, alékolikrat tydns

si ugite davam...

V: Hrajes?

P: Hraju automaty, kdyZ mam v kapsgaky drobny, jdu si zani&kat.

V: A co hraje§?

P: Hraju automaty.

V: A néco jinyho, teba ruletu?

P: Ne, ruletu nehraju, spiS automaty, ta ruletai m&k zazivna, u automatu je to jiny,
matkas, pouzivas ten palec, u rulety je to pomaly, rsadiS, nez se to rozfpnez se to
dozviS... To ma nebavi, je to moc pomaly... Automaty to neni naipéba. A ta trglivost,
navic nenizes trefit jencervenou &ernou.... Aby ti to tamdbec skdilo... Ja kdyZ jsem
zatal chodit na automaty, tak jsem to¢ab hral, ono ti to jednou da, jednou neda, nebo



dvakrat da a jednou neda, vi$ co.... Jde ®asiku, kterou do toho vsadiS.... Minimalni
vklad je myslim 10, ale&Sinou davam dvacku...

V: A kolik hodiS do automatu?

P: Z&inam stovkou... KdyZ mam u selielia socialku, zanam stovkou, katim na nule,
no.

V: Dokézes odejit s pémma?

P: Takhle — kdyz mam povinnosti, kdyz vim, Zze malgjo potebuje nebo tak, nema co
jest, tak se dokazu zabrzdit. Maxim&lB00 a pak dok&zu odejit. Ale jakmile vim, Ze ty
penize nizu utratit, s tim, Ze vim, nezbyvékade réco ukrast, tak jdu a prortieam to.
Zabrzdi n& rodina, povinnosti.

V: JeSE néco € stopne?

P: Kdyby potebovali pomoc naSi. Zastaviémmoje stara.

V: Jak to udla?

P: Pokud tam neni se mnou, tak nijak. Nebo podelefDostane sndo depky, dokéaze &n
tak vystresovat, Ze z té depky se uz nedostatfepa e celou cestu co bude doma.

V: TakZe € dokéze zabrzdit.

P: No, jo, vlasta ne. Sjedu to, co tam uz mam, ale uz tam nehodim pi&chy.

V: Prog to nevybere§?

P: Protoze si mysli§, Ze to j¢&ta. Ze pijdes donti a ukazes podivej, kolik jsem vybral.
Ted’ 0 vanocich nebyly Zadny prachy, ¥al jsem rco bokem, hodil jsem tam stovku,
automat daval, malokdy d&, neni to vyherni autojeat prost automat. Tak jsem vybral
3500 a nakoupil jsemejaky darky a co bylo poeba. Je pravda, Ze jsem tam za&son
nahazel zpatky. Vybral jsem penize, nakoupil jsgpalajsem Sel zase hrat a penize co mi
zbyly tak jsem vSechny prohral. Nevim, tyden najgcto takovyto, takovej pocit Ze
vyhrajes, to citis, hodil jsem tam stovku a vyskdka na 2000 a vybral jsem to a Sel jsem
domi. Vybral jsem to, protoZe &mebavi zit v chudab Mam rejakej standard, kteryho se
nechci zbavovat. Vybral jsem to, protoze se ty peise hodily. Byl jsem ve finani krizi.
Bylo potreba se zastavit, aby byly penize pro rodinu. Ale fenom kdyZ hrajeSistlivej.

To n¢ zabrzdilo, abych to nesjel.

V: A co & zabrzdi, kdyZ nehrajeS&livej?

P: To nic. To m nezastavi ani moja. Na pernikunezastavi nikdo. Pokud ty sam nechces.
V: Cim to je?

P: Cim to je? Pernikem. Vlivem toho, Ze furt chces. i@émemas co dit, zane ti to
blikat, za druhé jak to blik&, to ti to &ae blikat i v hla¥ . Zatnes si ugdomovat, co jsi do
toho nahazel a chces to dostat zpatky. Coz je clprbénze se ti to nikdy nevrati zpatky.
To je automat, ne vyherni automat. Stalo se narbetggme projebali absocialky, nebylo
ani na sunar. To nebyla@igmny. To jsme byli oba dva vysmazeni jako prassize Sly
vzdycky rekam jinam, pateboval jsem jit adto sebrat a prodat.

V: Shanis takhle penize na hrani nebo na drogy?

P: Ne, pokud mamdakej kSeft, tak ¥tSinou beru 8aky procenta za pomodeba 300,

z toho 200 prohraju a stovku dam diom

V: Kolik per¢z utratisS za pernik a kolik za automaty?

P: Za pernik utrati$ vic.¢Zce. Kolikrat jako nahazis tam, jA& mam §edéjakej vztah

k perézam, protoze si je musim vygtht, vim, Ze to ma &akou hodnotu. Je tofiha a
vSechno a kdyZz davdm penize §ryidim to, je mi to lito. Kolikrat ty lidi ale nesi
hodnotu &ch perz, je jim to jedno. Jagkomu poniizu sehnat pernik a dostanu za to, ale
za pernik utrati$ vic. Je pravda, Ze kdy@ge¢ka na tom, tak tam nahazi vic, to je stejny i
u ostatniho¢orky a tak, pokud jsi pod vlivem, tak to nezastavi. Tetlovék o sol
pomalu nevi, co&a. Ja jsem si kolikrat zasfakou doburekl ty jo, co jsem to udal. Pak

mi to nedalo spat.



V: Bylo to i u hrani?

P: Nekdy zjistiS, Ze si za hodinu progtkal néco, gitelkyrné spoléha na to, Ze donesu
penize dor a nic.

V: Jak toreSis?

P: Kdyz vim, Ze tohle udam, tak se to snazingjak uctlat, ze mam zitradakej kseft. |
kdyz kolikrat jsem to udlal, dal jsem si, abych na to nemyslel. KdyzZ jsemlepce, ve
stresu, stoupnu si k automatu a dokazu to tak Bto jiny u &h starych a novych
automad, u €ch novych se neda odhalit ten systém, je to progog funguje to jinak,
divng.

V: A jsou rejaky situace, kdy mas chisi jit zahréat?

P: Ty nervy. St& nervy. \&tSinou je to tak, Zze mi je déth mlada, ja jsem tam sam,
nemyslim na ty blbosti, jenom se divam na ty v§déese to toi aiikam si, & to prijde.
Jak si zavdam, mame malej byt, tam se nedadtat. dPokazdé kdyz si zavdam, tak si jdu
zahrét. Kdyz jsou penize tak jdu. Na tom pernikyzksi to das, tak viéte$S ten automat,
vSimnes si ¥ci, kterych normala ne, odhalis ten systeméhdly si jdu zahrat proto, aby
bylo vic perz. Jdu tam proto, abych vyhral.

V: A co situace, kdy si chce$ dat pernik?

P: Nemyslim na to, ale ¢as fijde ntkdo a jakmile chce sehnat, tak se ti rozjede’ cAu
ty myslenky na to, to je firza. Jsemieba ngsic v klidu, ale pak je takova cfywze prost
musi$, nervozita, agresivita. Z& tic nezastavi. Ale pak je klid. Nebo kdyZ chéca
ucklat. Kdyz se zhulis, tak tuée clas 3 dny, tiznes si prsty... Kdyz si das pernik, tak
jedes, udlas vic prace, je to rychlejsflovék mysli, je jak fretka. Bkdo na tom mysili,
nékdo nemysli. Ja mam tu prvndo:

V: KdyZ dostanes china pernik, bojujes$ s ni nebo se to snazi$ ovld@nou

P: Zanu to vyhledavat. Je t¢4ky zastavit, protoze kam se hnu tak vSude jsomgnaaji
to u sebe. Za posledni¢sic jsem dokazdiict 4x ne. ProtoZe jsem \ddostatni, jak jsou
vykrouceni, jaky maji depky. Ale to j&ipelkyni a digtem.

V: A chut na hrani?

P: Nezastavi¢tnic. Prost kdyz mas chty tak jdes hrat. Aniiptelkyne, nic.

V: Mysli§, Ze jsi zavislej na perniku?

P: Urite. Kdyz si spditam ty roky, ta chtitam je. Nejsem tak vyhrocenej jakktery
smazky okolo, ale dit¢.

V: A mysliS si, ze jsi zavislej na hrani?

P: Jo. ProtoZe kdyZ ty penize mam, ja @iinchodit do hospody kde jsou automaty. Ja
jdu hned hrat, vSechny drobny co mam po kapsacmtdrazu.

V: A co kdyZ jdeSiteba kolem herny?

P: To je v pohodl Kdyz vidiS ty lidi tam, tak se jim musis smat.kidikrat sedim a divam
se na 8 a sngju se jim.

V: A ¢imto je?

P: No, tim Ze ty ty penize v kapse nemas.

V: Takze kdybys r@él penize, tak budes hrat.

P: Jasn, jsem tam proto, Ze chci vyhrat. Nechci se diabstatni, jak vyhravaji. Kdybych
ty penize nil, tak bych je tam hodil.

V: TakZe se jim s@jes, protoze jim zavidis?

P: Jo, tak se jim s&u. Je to Skodoliby, ale co s tim.

V: Kdyz by jsi gremyslel o 1éb¢ zavislosti, ocem bys pemyslel, o 1éb¢ zavislosti na
perniku nebo na hrani?

P: Automaty nemaji na értakovej vliv jako pervitin. Hraju dva roky, fetuplyl.

V: Souvisi spolu &ak pernik a automaty?



P: Souvisi to spolu tak, ze se dopoustis tredmeosti. Lidi nemaji po w&erech doma co
délat, tak jdou dodch hospod a narvou to tam. Oni kdyZ jsou doma ¢akhsili, ale neni
tam tolik toho stresu, uklidnétto. Kdyz jseS na perniku, tak mas stres a depkyyjss,
tak jde$S a uklidni$ se hranim. Tam to hraje 70%d¥h lidi. Spoustu z nich hraje, mladi
na perniku kt# nemaji co dat, zabavit se.

V:V ¢em je zavislost na perniku nejhorsi?

P: ProtoZze ti to postugrvSechno bere. Vztah, ja kdyz si dam, taknzestihovat, paranoia,
furt se hadate, ja skoo vymyslim, zapada mi to, to je uplhrozny. Nemas na barak, na
placeni alimerit, nic.

V: Co ti berou automaty?

P: To si ibec nic nezaplati$. Nebuded mit na najeikam si, kdyz vyhraju, budu mit na
najem, koupim si pernik, al¢ifpm je to naopak, vSechno tam nahazes. Stajk vztahy.
Kdyz hrajesS a beres, tak jsem faleSnej, ta balspi€ podvede, topis se ve Izich, ta Zzenska
ti bude tak schizovat, Ze sékde kurvis a tak....

V: A co myslis, ze je horSi?

P: Pernik, uité pernik. Ono to nejde tak popsat. Automaty hrajolidii co pernik
neberou. CRji vyhrat. VSichni chji vyhrat. Kdyz vidiS skoho kdo vyhrava, tak chces
taky vyhrat. Ale stejé to tam vSechno nah&azeS$. Z¥14g novy automaty, to je vSechno
propojeny. T& mam u sebe penize, jsou na cestu, ale vim, zZng@zo utratit. Nekteri ale
tohle néesi, prost utrati vSechno.

V: Je rozdil mezi tim, kdyz hraje kluk nebo holka?

P: Ne, to je Uplé jedno kdo me&kd, vickl jsem spoustu Zenskych na automatech, ale to je
jedno...

V: Co klas kdyz si das pernik

P: No, ja uklizim, 8co opravuju, jsem domaci kutil, dostal jsem sadadiéa opravuju, co
sam rozeberu to taky slozim.

V: Davas si o samé?

P: VétSinou tehdy, kdyZz pétbuju rEco udtlat, néco opravit, jinak si davam s druhyma
lidma.

V: A automaty?

P: To hrajes sam. @ité. U automatu jsou vSichni soukromnici. VSichni jssamostatni,
kdyZ réco vyhraju, tak ja!



